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 วิทยานิพนธฉบับนี้ ไดสําเรจ็ลุลงดวยดี ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณสําหรับความกรณุาอยาง
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ตั้งธนานุวัฒน อาจารยที่ปรึกษาวิทยานพินธรวม ที่กรุณาใหคําปรึกษา แนะนํา และใหขอคิดเหน็ที่
เปนประโยชน ตลอดจนชวยตรวจสอบแกไขขอบกพรองตางๆ ใหมคีวามถูกตอง สมบูรณ และ
สนับสนุนใหกําลังใจแกผูวจิัยตลอดมา 
  ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย พันตํารวจโท หญิง ดร. สมทรง ลาวัณยประเสริฐ 
ประธานกรรมการสอบวิทยานิพนธ ผูชวยศาสตราจารย ดร. ชํานาญ ภัตรพานิช และ อาจารย ดร. 
รัตยา ลือชาพุฒิพร กรรมการสอบวิทยานิพนธ ที่กรุณาสละเวลาเพื่อตรวจสอบวิทยานิพนธบบันี้ 
และกรณุาใหขอคิดเห็น และคําแนะนําตางๆ ที่เปนประโยชน เพื่อใหวิทยานิพนธฉบับนี้สมบูรณ
ยิ่งขึ้น 
 ขอกราบขอบพระคุณ พลตํารวจตรี สุรศักดิ์ จอยจํารูญ พลตํารวจตรี เล้ียง หยุประเสริฐ และ
พลตํารวจตรี วิชิต สมาธิวฒัน ผูบังคับการและอดีตผูบงัคับการสถาบันนิติเวชวิทยา และพนัตํารวจ
เอกหญิง นันทนา ทองระอา เภสัชกร (สบ4) กลุมงานพิษวิทยา ตลอดจนเจาหนาที่ของสถาบัน
นิติเวชวิทยา ที่กรุณาใหความสะดวกในการเก็บตัวอยางชีววัตถุ การใชเครื่องมือและสถานที่ในการ
ดําเนินการวิจยั  
 ขอกราบขอบพระคุณ อาจารยทันตแพทย ชาญชัย โหสงวน คณะทนัตแพทยศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ทีก่รุณาใหคําปรึกษาแนะนําดานสถิติ  

ขอกราบขอบพระคุณ คณาจารยทกุทานในภาควิชาเภสัชวิทยา ที่กรุณาใหความรูและ
คําแนะนํา ตลอดระยะเวลาที่ศึกษาในระดบัมหาบัณฑติ และขอขอบพระคุณเจาหนาที่ประจําภาค
เภสัชวิทยาทุกทานที่ไดใหความชวยเหลือตลอดมา  

สุดทายนี้ เนื่องจากการวิจัยคร้ังนี้ ไดรับการสนับสนุนทุนวิจยัสวนหนึง่จากบัณฑิตวทิยาลยั 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ผูวจิัยจึงขอขอบพระคุณบณัฑติวิทยาลัย มา ณ ที่นี้ดวย 
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สวนสมองนอยที่วดัไดจริง (Observed CAC) และคาความเขมขนของ 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 

แอลกอฮอลเปนสวนประกอบสําคัญในเครื่องดื่มประเภทสุรา (Alcoholic Beverage) ซ่ึง
เปนเครื่องดื่มที่ไดรับความนิยมแพรหลาย ในสังคมทกุสมัยและทัว่โลก พบวา การดื่มแอลกอฮอล 
เปนสาเหตหุลักในการเกิดอบุัติเหตุตางๆ บนทองถนน ในสถานที่ทํางานและบานเรือน รวมทั้งเปน
ปจจัยสงเสริมในการเกิดปญหาอาชญากรรมตางๆตามมาดวย (วันเยน็ ศศิธรโรจนชัย, 2538; 
Graham, J. W., 1969; Fell, J. C., 1983; Augsburger, M. และ Rivier, L., 1997; Jones, A. W. และ 
Pounder, D. J., 1998) 
 การตรวจวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลในรางกาย ซ่ึงมีผลทางกฏหมาย จึงเปนการ
ตรวจพิสูจนทางนิติพิษวิทยา (Forensic toxicology) อยางหนึ่งที่สําคญัมาก โดยเฉพาะอยางยิ่งใน
บุคคลที่เสียชีวิตโดยผิดธรรมชาติ (ทัศนะ สุวรรณจูฑะ และ ประเวศน คุมภัย, 2536) เชน เสียชีวติ
จากอุบัติเหตุ ฆาตัวตาย หรือเสียชีวิตโดยไมทราบสาเหตุแนชัด การตรวจวเิคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลในบุคคลเหลานี้ จึงมีประโยชนในการใชประกอบการพิจารณาเพื่อสรุปสาเหตุการตาย 
และดําเนินการตามกระบวนการยุติธรรมตอไป นอกจากนีย้ังเกีย่วของกับสิทธิประโยชนตางๆที่
บุคคลพึงไดรับ เชนกรณกีารจายคาสินไหมทดแทนตามสัญญาประกันภัย (กรมธรรมประกันชวีติ) 
(พ.ต.อ. นิติ สูวงศธรรม และคณะ, 2546) 
 เมื่อแอลกอฮอลเขาสูรางกาย แอลกอฮอลจะถูกดดูซึมอยางรวดเร็วเขาสูกระแสเลือด และ
กระจายตัวไปยังสารน้ําและเนื้อเยื่อตางๆทัว่รางกาย การออกฤทธิ์ที่สําคัญของแอลกอฮอล คือ กด
ระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous System; CNS) (ทัศนะ สุวรรณจูฑะ และ พรชัย สุธีร
คุณ, 2536; Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998) โดยแอลกอฮอลจะออกฤทธิ์ตอบริเวณตางๆใน
สมอง (Harper, C. และ Matsumoto, I., 2005) ซ่ึงเปนสวนสําคัญในการควบคุมการทํางานของ
ระบบตางๆในรางกาย การออกฤทธิ์ของแอลกอฮอลที่สมองคอนขางเร็ว เนื่องจากสมองมีเลือดไป
เล้ียงมาก และแอลกอฮอลซึมผานแนวตานทานของสมอง (Blood Brain Barrier; BBB) ไดดี (ทวีพร 
วิสุทธิมรรค, 2545) 
 เมื่อดื่มแอลกอฮอลปริมาณนอยๆ จะมีความรูสึกวาสมองถูกกระตุน เนือ่งจากแอลกอฮอล
จะไปกดสมองสวนที่ควบคมุสติ และการยั้งคิด (Tagliaro, F. et al., 1992) ทําใหบคุคลนั้นๆมีการ
กระทําที่ขาดความยั้งคิด จึงดูเสมือนวาสมองถูกกระตุน ในขนาดที่สูงขึ้น แอลกอฮอลจะออกฤทธิ์
กดสมองมากขึ้น ทําใหเกิดการระงับและบรรเทาความกังวล พดูออแอ กลามเนื้อทํางานไม
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ประสานกัน รูสึกเคลิบเคลิ้ม (Euphoria) สายตาพรา หูอ้ือ เสียการทรงตัว ความจํา การรับรู และ การ
สนองตอบตอเหตุการณลดลง (ทวีพร วิสุทธิมรรค, 2545) จนกระทั่งศูนยควบคุมการหายใจ และ
การไหลเวยีนเลือดถูกกด ซ่ึงอาจทําใหเสยีชีวิตได (Snyder, R. และ Andrew, L. S., 2003) จากผลที่
เกิดขึ้นดังกลาว แอลกอฮอลจึงมักเปนสาเหตุสําคัญในการเกดิอุบัตเิหตุ และกอใหเกดิปญหา
อาชญากรรมตางๆตามมาดวย (Logan, B. K. และ Gullberg, R. G., 2004) 
 สมองมีการทํางานที่ซับซอน แบงเปนสวนตางๆตามบทบาทหนาที่ตอการควบคุมการ
ทํางานของรางกายที่แตกตางกัน(Williams and Wilkins., 1992) เมื่อพิจารณาจากอาการที่พบ
โดยทั่วไปในผูที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล มักมีความสัมพันธกับการเกิดอุบัติเหตุตางๆ คือ สายตา
พรา ความสามารถในการมองเห็นลดลง กลามเนื้อทํางานไมประสานกัน เสียการทรงตัว เดินโซเซ 
และมีการหายใจที่ผิดปกตไิป (Logan, B. K. และ Gullberg, R. G., 2004) ผลที่เกิดขึ้นนี้เกีย่วของกบั
การทํางานของสมองสวนตางๆหลายสวนดวยกัน คือ สวน Occipital lobe ของสมองใหญ 
(Cerebrum) พอนส (Pons) และ สมองนอย (Cerebellum) 
 เนื่องจากสมองเปนตําแหนงที่ออกฤทธิ์ (Site of action) ที่สําคัญของแอลกอฮอล และมีผล
ตอการทําหนาที่ตามปกติ ของระบบอื่นๆในรางกายตามมา ดังนั้นการตรวจวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอลที่สมอง จะทําใหไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่บริเวณที่ออกฤทธิ์โดยตรง 
 เนื่องจากขอจํากัดหลายๆ ประการ เชน กฎหมายทีเ่ขมงวดเกี่ยวกับการชันสูตร, ความไม
สะดวกในการเก็บตัวอยาง เปนตน ทําใหการศึกษาเกี่ยวกับความเขมขนของแอลกอฮอลในสมอง มี
อยูคอนขางนอย และเปนการศึกษาในตางประเทศทั้งสิ้น โดยสวนใหญเปนการศกึษาเปรียบเทียบ
กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
 จากขอมูลการศึกษาตางๆที่ผานมา พบวา อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอล
ในสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีความแตกตางกันไปในแตละการศึกษา 
 ทั้งนี้อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองกับความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด ที่แตกตางกันไปในแตละการศึกษานั้น มีหลายปจจัยที่อาจมีผลทําใหเกิดความ
แตกตางนีไ้ด เชน การเลือกใชบริเวณที่ตางกันของสมองในแตละการศึกษา (Moore, K. A. et al., 
1997) ดังนั้นหากจะทําการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในสมอง จึงควรมขีอมูลเกี่ยวกับ
การกระจายตวัของแอลกอฮอลในสมองสวนตางๆกอน เนื่องจากสมองที่จะนํามาวิเคราะหความ
เขมขนของแอลกอฮอล ควรจะเปนตัวแทนของสมองทั้งหมด (DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 
1989)  
 เนื่องจากสิ่งแวดลอม การควบคุมทางพันธุกรรม และความแตกตางระหวางเชื้อชาต ิ มีผล
ตออัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลในรางกาย (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) จึงมีความ
เปนไปไดวาการกระจายตัวของแอลกอฮอลในสมองอาจมีความแตกตางกันในแตละเชื้อชาติดวย 
ประกอบกับยงัไมมีขอมูลการศึกษาเกีย่วกบัการกระจายตัวของแอลกอฮอลในสมองคนไทยมากอน 
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ดังนั้นการศึกษาเกีย่วกับการกระจายตัวของแอลกอฮอลในสมองสวนตางๆในผูเสียชีวิตชาวไทย จะ
เปนขอมูลที่เปนประโยชนอยางยิ่งในเชิงนติิเวชศาสตร 
 นอกจากนี้เนื่องจากแอลกอฮอล เปนสารที่มีโมเลกุลขนาดเล็ก (Molecular weight เทากับ 
46.07) มีคุณสมบัติละลายน้ําไดดี และไมมีประจุ จงึสามารถกระจายตวัไปยังสารน้ําและเนื้อเยื่อ
ตางๆในรางกายไดอยางรวดเร็ว ทําใหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีความสัมพันธสูงกับผล
ทางสรีรวิทยาของแอลกอฮอล (Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998) และยังมีความสะดวกใน
การเก็บตวัอยางมาทําการตรวจวิเคราะห ดวยเหตุผลนี้ เลือดจงึเปนชีววัตถุทีม่ีการนํามาตรวจ
วิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลมากที่สุด ขอมูลตางๆรวมทั้งการกําหนดเกณฑความเขมขน
ของแอลกอฮอลในทางกฎหมาย ก็จะกําหนดเปนความเขมขนของแอลกอฮอลที่ตรวจพบในเลือด 
เชน เกณฑความเขมขนของแอลกอฮอลต่ําสุดที่ยอมใหมไีดในขณะขับขี่ยานพาหนะ (กฎกระทรวง 
ฉบับที่16, 2537) 
 เนื่องจากขอจํากัดในการเก็บตัวอยาง ดังทีก่ลาวไปแลวขางตน ทําใหในทางปฏิบัติ ไมมีการ
เก็บเลือดจากหลอดเลือดสมองมาทําการตรวจวเิคราะหแอลกอฮอล โดยทั่วไปการเก็บตัวอยางเลอืด
เพื่อวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล ในบุคคลที่มีชีวิตจะเก็บจากหลอดเลือดดําที่แขน ในขณะ
ที่ในศพจะเก็บจากหลอดเลือดดําที่ขา หลอดเลือดดําที่คอ และหวัใจ เปนตน 
 จากขอมูลการศึกษาตางๆที่ผานมา พบวา ตําแหนงของหลอดเลือดที่เก็บตัวอยาง มผีลตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดดวยดงันั้นจงึมีความเปนไดวา ความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือดที่หลอดเลือดสมอง อาจมีความแตกตางจากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจาก
หลอดเลือดบริเวณอืน่ๆ และเพื่อใหไดขอมลูที่ครบถวนสมบูรณยิ่งขึ้นจงึควรมีการศึกษาการกระจาย
ตัวของแอลกอฮอลในหลอดเลือดสมองและหลอดเลือดอืน่ๆดวย 
 ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้ จึงมุงศึกษาความแตกตางในการกระจายตัวของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนตางๆ ไดแก Occipital lobe (ควบคุมการมองเห็น) Pons (ควบคุมการเคลือ่นไหวของลูก
ตา และการหายใจ) และ Cerebellum (ควบคุมการเคลื่อนไหวของรางกาย และการทรงตัว) เนื่องจาก
เปนสวนที่มีความสัมพันธกบัการเกิดอุบัตเิหตุและอาชญากรรมตางๆ และศึกษาความแตกตางใน
การกระจายตวัของแอลกอฮอลในหลอดเลอืดสมอง (Basilar artery) และหลอดเลือดบริเวณอ่ืนๆ 
(หลอดเลือดดาํที่ขา (Femoral vein) และหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein)) รวมถึงศึกษา
ความสัมพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองสวนตางๆ 
และหลอดเลือดบริเวณตางๆ ในผูเสียชีวิตชาวไทย  
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
 
 ศึกษาความแตกตางในการกระจายตวัของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนตางๆ(Occipital 
lobe, Pons, Cerebellum) และศึกษาความแตกตางในการกระจายตัวของแอลกอฮอลในหลอดเลือด
สมอง (Basilar artery) และหลอดเลือดบริเวณอืน่ๆ (Jugular vein, Femoral vein) รวมถึงศึกษา
ความสัมพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
ตางๆ และในหลอดเลือดบริเวณตางๆในผูเสียชีวิตชาวไทย 
 
ขอบเขตของการวิจัย 
 

ศึกษาความแตกตางในการกระจายตวัของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนตางๆ(Occipital 
lobe, Pons, Cerebellum) ศึกษาความแตกตางในการกระจายตวัของแอลกอฮอลในหลอดเลือดสมอง 
(Basilar artery) และหลอดเลือดบริเวณอื่นๆ (Jugular vein, Femoral vein) รวมถึงศึกษา
ความสมัพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
ตางๆ และในหลอดเลือดบริเวณตางๆ ในผูเสียชีวิตชาวไทยที่ถูกนําสงเขามาตรวจพสูิจน ณ สถาบนั
นิติเวชวิทยา โรงพยาบาลตํารวจ สํานักงานตํารวจแหงชาติ ทําการเก็บตวัอยางชีววัตถุจากราง
ผูเสียชีวิต ระหวางเดือนสิงหาคม พ.ศ.2548 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ.2548 จํานวนตัวอยางไมต่ํากวา 30 
ราย โดยศึกษาเฉพาะในศพชาวไทยที่ เสียชีวิตเนื่องจากอบุัติเหตุ ,ฆาตัวตาย หรืออาชญากรรมที่ไมมี
บาดแผลเสียเลือดปริมาณมาก และไมผานการรักษาพยาบาลที่จะมีผลตอความเขมขนของสารเคมี
ในเลือดมากอน มีอายุอยูในชวง 15-65 ป ระยะเวลานับจากเสียชีวิตจนถึงการเก็บชวีวัตถุ ไมเกนิ 24 
ช่ัวโมง และมรีะดับการเนาเปอย (degree of decomposition) อยูไมเกินระดับ 3 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 
 

1. ทดสอบความถูกตองของวิธีวเิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล โดยวิธีแก็สโครมาโต
กราฟฟ แบบเทคนิคเฮดสเปซ 

1.1 ทดสอบความเปนเสนตรงระหวางอัตราสวนของพื้นที่ใตพีคของ
สารละลายมาตรฐานตอพื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน กับคาความเขมขนของ
สารละลายมาตรฐานของแอลกอฮอล ความเขมขนตางๆ 

1.2 ทดสอบความแมนยําของวิธีวิเคราะห โดยทําการทดสอบความแมนยํา 
(precision) ทั้งแบบ with-in run precision และ between run precision 

1.3  ทดสอบความถูกตองของวิธีวิเคราะห 
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2. เก็บขอมูลประวัติศพ โดยเก็บขอมูลเกี่ยวกับ ช่ือ-สกุล, เพศ, อายุ, วนัและเวลาเกิดเหต ุ
จนถึงวันและเวลาที่นําสงถึงสถาบันนิติเวชวิทยา, สาเหตุการตาย และมีประวัติผานการ
รักษาในสถานพยาบาลมากอนหรือไม 
3. วิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลจากตัวอยางชีววตัถุ 
4. รวบรวมและวิเคราะหขอมูลโดยวิธีทางสถิติ 
5. สรุปและวิจารณผลการทดลอง 

 6. จัดทําวิทยานิพนธ 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับจากการวิจัย 
 

1.  ขอมูลเกี่ยวกบัการกระจายของแอลกอฮอล ในแตละสวนของสมอง ในศพคนไทยซึ่งจะ
เปนประโยชนอยางยิ่งในเชิงนิติเวชศาสตร ในกรณีที่จําเปนตองใชชีววัตถุอ่ืน   

     นอกจากเลือด ในการตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล  
2. ความสัมพนัธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนตางๆ และในหลอดเลือดบริเวณตางๆซึ่งจะเปนประโยชนอยางยิ่งในการแปลง
คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง เปนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
ในกรณีที่จะนาํคาความเขมขนของแอลกอฮอลมาใชในทางกฏหมาย 
 

 
 

 
 

 
  
 
 
 



บทที่ 2 
ปริทัศนวรรณกรรม และทฤษฎีที่เก่ียวของ 

 
 แอลกอฮอลที่กลาวถึงในงานวิจยันี้ หมายถึง เอทิลแอลกอฮอล (Ethyl alcohol) หรือเอทา
นอล (Ethanol) เทานั้น แอลกอฮอลเปนสารที่มีประโยชนมากและใชในวงการตางๆอยางแพรหลาย 
เชน ใชเปนตัวทําละลายในทางวิทยาศาสตรและทางอุตสาหกรรม ใชเปนสารฆาเชื้อโรคที่มี
ประสิทธิภาพในทางการแพทย ในทางเภสัชกรรมแอลกอฮอลถูกนํามาใชเปนสวนผสมในยาชนิด
ตางๆทั้งยาที่ใชเฉพาะภายนอกและยาที่รับประทาน นอกจากนั้นแอลกอฮอลยังใชเปนสวนประกอบ
สําคัญในเครื่องดื่มประเภทสุรา (Alcoholic Beverages) ซ่ึงเปนเครื่องดื่มที่ไดรับความนิยมในสังคม
ทุกยุคสมัยและทั่วโลก การดื่มเครื่องดื่มที่แอลกอฮอลเปนสวนประกอบในปรมิาณมากจะทําให
เกิดผลเสียหลายอยางตามมา เชน ทําใหเสยีบุคลิกภาพ เสียความสามารถในการควบคุมรางกายและ
จิตใจ ทําใหเกดิปญทั้งทางเศรษฐกิจและสังคม สูญเสียทรัพยสิน ทุพพลภาพ และเสียชีวิตไดทั้งจาก
โรคตางๆที่ถูกเหนีย่วนําใหเกิดขึ้นโดยแอลกอฮอลและจากอุบัติเหตุตางๆที่อาจเกิดขึน้บนทองถนน 
ในสถานที่ทํางานและบานเรือน อันเนื่องมาจากการตกอยูภายใตอิทธพิลของแอลกอฮอล รวมทั้งยัง
เปนปจจยัสงเสริมในการเกดิปญหาอาชญากรรมตางๆตามมาดวย (จินตนา โมกขะเวส และคณะ, 
2528; วันเย็น ศสิธรโรจนชัย, 2538; Graham, 1969; Fell, 1983; Augsburger, M. และ Rivier, L., 
1997; Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998)  
 
ประวัติของสุรา  
 
 มนุษยรูจกัแอลกอฮอลมาตั้งแตสมัยดกึดําบรรพ ผูที่ใหช่ือแกของเหลวชนิดนีเ้ปนคนแรก 
คือ นักเคมีเลนแรแปรธาตุชาวอาหรับผูหนึ่งชื่อ จาเบอรอิบนเฮยยนั (Jabir Ibn Hayyan) ในราว
คริสตศักราช 800 โดยเรียกของเหลวที่อยูในไวนองุนทีด่ื่มแลวทําใหคนมีอาการมึนเมาเลอะเลือนวา 
“ อัลกูหล” (“alkuhl” หรือ “alghul”) ซ่ึงหมายถึง “ภูติผีปศาจ หรือวิญญาณที่ช่ัวราย” ตอมาคํา
ดังกลาวกก็ลายเปน “แอลกอฮอล” (alcohol) ในภาษาอังกฤษ และใชกนัมาจนถึงปจจุบัน นอกจากนี้
ยังพบหลักฐานที่มีการกลาวถึงสุราในอรรถชาดกของพระพุทธศาสนาเมื่อ 2600 ปมาแลว และใน
บันทึกของชาวอียิปตโบราณบนกอนหินพีรามิดกอนคริสตศักราชประมาณ 1500 ป (ไมตรี สุทธ
จิตต, 2531) 
 



 7

รูปท่ี 1 แสดงภาพสลักบนกอนหิน พีรามดิโบราณระบุถงึเครื่องดื่มประเภทสุรา 
 
เคร่ืองดื่มประเภทสุรา (Alcoholic Beverages) 
 
 เครื่องดื่มแอลกอฮอล หรือเครื่องดื่มประเภทสุรา หมายถึงเครื่องดื่มที่มีเอทานอลผสมอยูใน
ปริมาณไมเกนิ 60 เปอรเซ็นต ซ่ึงถือวาอยูในเกณฑที่คนสามารถใชดื่มได (จินดา โสมนัส, 2536) 
และที่มาของแอลกอฮอลในเครื่องดื่มจะตองเปนแอลกอฮอลที่เตรียมจากวัตถุดิบที่ไดจากธัญญพืช
ในชั้นปฐมภูม ิ(primary agricultural origin) เทานั้น เชน ผลไม ขาว แปง รากพืช น้ําตาลจากพืชและ
ผลไม เปนตน สําหรับของเหลวที่มีเอทานอลผสมอยูในปริมาณมากกวา 60 เปอรเซ็นต จะจัดเปนยา
ประเภทหนึ่งที่มีอํานาจในการฆาเชื้อโรค 
 สําหรับประเทศไทย มีการแบงประเภทเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลตามมาตรฐานผลิตภัณฑ 
อุตสาหกรรม ของกระทรวงอุตสาหกรรมไวดังนี้ (มาตรฐานผลิตภณัฑอุตสาหกรรม, สํานักงาน, 
2516) 
1. เมรัย (Fermented Liquors) หมายถึงสุราที่ไดจากการหมักสาใหเกิดเปนสุรา แตไมมีการกลั่น แบง
ไดหลายชนิดตามประเภทของสาที่นํามาหมัก ไดแก  
 1.1 หมักจากเมล็ดธัญญพืช หรือแปงจากพืช เชน เบยีร 
 1.2 หมักจากผลไม หรือน้ําตาลจากพืช เชน ไวนชนิดตางๆ 
 1.3 หมักจากเมล็ดธัญญพืช, แปงจากพืช, ผลไม หรือน้ําตาลจากพืช ที่มีตัวยา เชน เวอรมุท 
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 1.4 หมักจากเมล็ดธัญญพืช, แปงจากพืช, ผลไม หรือน้ําตาลจากพืช ผสมสุรากล่ัน เชนเหลา 
เชอรร่ี 

2. สุรากล่ัน (Distilled Liquors) หมายถึงสุราที่ไดจากการนําน้ําสา (แปงหรือน้ําตาลหมักดวยยีสตจน
เกิดแอลกอฮฮล) มากลั่น ไดแก 
 2.1 กล่ันโดยตรง จะไดเครื่องดื่มที่มีกลิ่นตามวัตถุดิบ เชน สุราขาว 
 2.2 นํามาผสมปรุงแตง สี กล่ิน ความแรง แบงเปน  
  2.2.1 นําไปแชกับสมุนไพร เชน สุราจีน 
  2.2.2 นําไปปรุงดวยน้ําเชื้อ หรือแชกับผลไม, สมุนไพร แตไมมีสรรพคุณของตัวยา 

เหลืออยู เชน สุราผสม สุราปรุงพิเศษ (เชน แมโขง) หรือสุราชนิดที่มีรสหวาน 
(เชน สุราเปปเปอรมินต) 

 2.3 ปรุงแตงโดยวิธีเก็บบมไวนานขึน้ เชน วิสกี้ บร่ันดี รัม เปนตน 
 เครื่องดื่มทั้งสองประเภทนีม้แีอลกอฮอลผสมอยูในอัตราสวนที่แตกตางกัน ดังแสดงใน
ตารางที่ 1 
 

ชนิดเครื่องดื่มแอลกอฮอล เปอรเซ็นตแอลกอฮอลโดยปริมาตร 
เบียร (Beer) 4-6 
เหลาขิง (Gingerale) 6-8 
ไวน (wine) 10-23 
สุรา (แมโขง, หงสทอง) 15-20 
เวอรมุทไวน 12-14 
บร่ันดี (Brandy) 40-50 
วิสกี ้(Whiskey) 40-55 
ยิน (Gin) 35-40 
รัม (Rum) 40-50 
 
ตารางที่ 1 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลที่มีในเครื่องดื่มแอลกอฮอลชนิดตางๆ (ไมตรี สุทธ
จิตต, 2531; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989; Matthew, J. E., 1997) 
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หนวยแสดงความเขมขนของแอลกอฮอล (Units of alcohol concentration)  
 
 หนวยที่ใชแสดงความเขมขนของแอลกอฮฮล แสดงไดเปน 2 ลักษณะ คือ หนวยความ
เขมขนของแอลกอฮฮลในเครื่องดื่มประเภทสุรา (Alcoholic Beverages) และหนวยความเขมขนของ
แอลกอฮฮลในรางกาย (Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998) 
 

1. หนวยความเขมขนของแอลกอฮฮลในเครื่องดื่มประเภทสุรา แสดงไดหลายแบบ ไดแก 
 1.1 แสดงเปนเปอรเซ็นตโดยน้ําหนกั หมายถึง แสดงจํานวนกรัมของแอลกอฮอลใน 

เครื่องดื่ม 100 มิลลิลิตร โดยทั่วไป เรียกยอๆวา “เปอรเซ็นต”  
 1.2 แสดงเปนเปอรเซ็นตโดยปริมาตร หมายถึง แสดงจํานวนมิลลิลิตรของแอลกอฮอลใน 

เครื่องดื่ม 100 มิลลิลิตร โดยทั่วไป เรียกยอๆวา “ดีกร”ี  
 1.3 แสดงเปนปรูฟ (Proof spirit) หมายถึง ความเขมขนของเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล 

คร่ึงหนึ่งของปริมาตรทั้งหมดที่ความถวงจําเพาะ 0.7939 และอุณหภมูิ 60 องศาฟาเรนไฮน 
เชน สุราแรง 100 ปรูฟ หมายถึง สุราที่มีแอลกอฮอล 50 มิลลิลิตร ผสมกับน้ํา 50 มิลลิลิตร 

 

2. หนวยความเขมขนของแอลกอฮฮลในรางกาย แสดงไดหลายแบบขึ้นกับการนําไปใช ไดแก 
 2.1 หนวยทางคลินิก จะใชหนวยในระบบ Statutory Instrument (International system of  

units, SI) ซ่ึงจะรายงานหนวยน้าํหนกัเปน โมลหรือมิลลิโมล (mole or millimole) และ
รายงานหนวยปริมาตรเปนลิตร (lite) เชน โมล/ลิตร หรือ มิลลิโมล/ลิตร เปนตน 

 2.2 หนวยทางนิติพิษวิทยา จะรายงานเปนน้ําหนกั/ปริมาตร เชน มิลลิกรัม/มิลลิลิตร  
มิลลิกรัม/เดซิลิตร กรัม/เดซิลิตร กรัม/ลิตร หรือ มิลลิกรัม/ 100 มิลลิลิตร (มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต) เปนตน หรือ รายงานเปนน้าํหนัก/น้ําหนกั เชน มิลลิกรัม/กรัม หรือ กรัม/
กิโลกรัม เปนตน 

 
คุณสมบัติทางเคมีและฟสิกสของแอลกอฮอล (Chemical and physical properties)  
 

 แอลกอฮอล เปนสารอินทรียชนิดอะลิฟาติก (Aliphatic) ที่มีหมูไฮดรอกซี่ (-OH) หรือที่
เรียกวา Aliphatic monohydric alcohols มีสูตรเคมีทั่วไปคือ R-OH (เมือ่หมูอัลคิล R =CnH2n+1) ใน
การวิจยันี้จะกลาวถึงเฉพาะแอลกอฮอลในเครื่องดื่ม คือ เอทิลแอลกอฮอล หรือเอทานอล ซ่ึงมีสูตร
เคมีเปน CH3CH2OH หรือ C2H5OH  
 เอทิลแอลกอฮอล (Moffat, A., 1986) เปนของเหลวใส ไมมีสีที่อุณหภูมิหอง มกีล่ินออนๆ 
มีคุณสมบัติละลายน้ําไดดีมาก สามารถติดไฟได น้ําหนกัโมเลกุล 46.07 จุดเดือดที ่ 78.5 องศา
เซลเซียส จุดหลอมเหลวที่ -117.3 องศาเซลเซียส เมื่อถูกกบัสารที่มีโมเลกุลขนาดใหญ เชน โปรตีน 
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กรดนวิคลีอิก และโพลีแซคคาไรด จะทาํใหสารมหโมเลกุล ตกตะกอน แข็งตัว หรือเสียสภาพ
ธรรมชาติ หมดคุณสมบัติทางชีวภาพไป เพราะเกดิการดงึน้ํา (Dehydration) จากสารมหโมเลกุลมา
ไวในตัวแอลกอฮอลอยางมากมาย กระบวนการกาํจัดน้ํานีเ้องทาํใหแอลกอฮอลเปนยาฆาเชื้อ
แบคทีเรีย ไดด ี
 
เภสัชจลนศาสตร (Pharmacokinetics) 
 

 ขบวนการตางๆตั้งแตแอลกอฮอลเขาสูรางกาย จนกระทัง่ถูกขับถายออกจากรางกาย (ไมตรี 
สุทธจิตต, 2531; ทัศนะ สุวรรณจูฑะ และ พรชัย สุธีรคุณ, 2536; Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979; 
DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989) สรุปไวดังรูปที่ 2 ประกอบดวยขบวนการดังตอไปนี ้
 
 

Distribution throughout 
body water Stomach 

Metabolism 
in the liver 

Endogenous Exogenous Ethanol Ethanol Excretion in expired air 

 
 Small Intestine Excretion in urine Excretion in sweat 

 
รูปที่ 2 แสดงเภสัชจลนศาสตรของแอลกอฮอล 
 
1. การดูดซึม (Absorption) 
 

 เนื่องจากแอลกอฮอลเปนสารที่มีขนาดเล็ก มีคุณสมบัติละลายน้ําไดดีมากและไมมปีระจุ  
แอลกอฮอลจึงสามารถแพรผานทางผิวหนังไดเล็กนอย นอกจากนีไ้อของแอลกอฮอลยงัสามารถดูด
ซึมเขาทางปอดได เมื่อผานเขาปากแอลกอฮอลสามารถแพรผานเนื้อเยือ่บุผิวชองปาก หลอดอาหาร 
กระเพาะอาหารและลําไสไดทันที แอลกอฮอลสวนใหญ (รอยละ 90-98) ถูกดูดซึมระหวางที่ผาน
ลําไสเล็ก บริเวณดูโอดีนัม และสวนตนของเจจูนัม เขาสูระบบไหลเวียนโลหิต มีเพียงสวนนอย
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เทานั้นที่ดดูซึมผานกระเพาะอาหารและลําไสใหญ (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) ประมาณ
รอยละ 90 ของแอลกอฮอลที่เขาทางปาก จะถูกดดูซึมและตรวจพบในเลือดภายในเวลาประมาณ 15 
นาทีหลังจากดืม่ (Jone, A. W., Jonsson, K., และ Neri, A., 1991) เมื่อดื่มขณะทองวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือดจะถึงจุดสูงสุดภายในเวลาประมาณ 0.5-2 ช่ัวโมง แตถามีอาหารใน
กระเพาะจะใชเวลาประมาณ 1-6 ช่ัวโมง ขึ้นกับปริมาณอาหารและชวงหางระหวางการรับประทาน
อาหารและการดื่มแอลกอฮอล (DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989 ) 
 

ปจจัยท่ีมีผลตอการดูดซึมของแอลกอฮอล (Factors affecting alcohol absorption)  
 โดยทั่วไปกระบวนการดูดซมึแอลกอฮอลของรางกายจะใชเวลาประมาณ 2 ช่ัวโมง มีปจจัย
หลายอยางที่มผีลทําใหอัตราเร็วของการดูดซึมเปลี่ยนแปลง (Holford, N. H., 1987) ไดแก 
 

1. ความวางของกระเพาะอาหาร  
  การดื่มแอลกอฮอลในขณะทีก่ระเพาะอาหารวาง ความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือดจะถึงจุดสูงสุดภายในเวลา 15 นาที แตถาดื่มในขณะที่มีอาหารในกระเพาะ ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดจะถึงจดุสูงสุดภายในเวลา 30-90 นาที การดื่มและรับประทานอาหารไปดวย 
หรือการรับประทานอาหารลวงหนากอนดืม่ จะสามารถลดความเขมขนสูงสุดของแอลกอฮอลได 
และเพิ่มเวลาการขึ้นสูจุดสูงสุดของความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดได (Jone, A. W., Jonsson, 
K., และ Neri, A., 1991) 
 

2.ขนาดพื้นท่ีผิวในการดูดซึมของกระเพาะอาหาร  
  ผูที่มีกระเพาะอาหารใหญจะมีพื้นที่ผิวในการดูดซึมมากกวาผูที่มีกระเพาะอาหาร
เล็ก การดูดซึมจะเกิดขึ้นเฉพาะสวนที่ของเหลวไดสัมผัสกับเยื่อบกุระเพาะอาหารเทานั้น 
 

3. ประเภทของเครื่องดื่มแอลกอฮอล  
  เอทานอลบริสุทธิ์จะมีการดดูซึมเร็วที่สุด สําหรับเครื่องดื่มแอลกอฮอลประเภทอื่น 
เชน ไวน ยนิ วิสกี้ และเบียร ความเร็วในการดูดซึมจะลดลงตามลําดับ 
 

4. ความเขมขนของเครื่องดืม่แอลกอฮอล  
  การดูดซึมแอลกอฮอลจากทางเดินอาหารจะเกดิขึ้นไดมากที่สุดเมื่อแอลกอฮอลที่
ดื่มเขาไปมีความเขมขนรอยละ 15-30 การที่แอลกอฮอลที่มีความเขมขนสูงๆถูกดูดซึมไดชาภายหลัง
ดื่มเขาไป อาจเนื่องมาจาก เครื่องดื่มแอลกอฮอลที่มีความเขมขนสูง (มากกวา 30 มิลลิกรัม/100 
มิลลิลิตร) ฤทธิ์ระคายเคืองของแอลกอฮอลจะทําใหเกดิการเปลี่ยนแปลงทางพยาธิสภาพของเนื้อเยื่อ 
เกิดรอยแดงและจุดเลือดออกขึ้น (superficial erosions and hemorrhages) และยังทาํใหระบบ
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กลามเนื้อเรียบของกระเพาะอาหารหดเกร็งและเปนอัมพาต (pyloric spasm and paralysis of smooth 
muscular system of the stomach) ซ่ึงทําใหอัตราการดูดซึมแอลกอฮอลลดลง 
 

5. รูปแบบและอัตราเร็วการดืม่  
  จากการเปรยีบเทียบระหวางการดื่มครั้งเดียวหมด กับการคอยๆดื่ม พบวาการดื่ม
แบบครั้งเดียวหมดจะทําใหคาความเขมขนสูงสุดของแอลกอฮอลในเลือดสูงสุด (peak alcohol 
concentration) สูงกวาแบบคอยๆดื่ม 
 

6. ปริมาณและชนิดของอาหาร  
  ปริมาณและชนิดของอาหารที่รับประทานขณะดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล มีผลตอ
การดูดซึมของแอลกอฮอลคือ อาหารปริมาณมากๆ หรืออาหารบางชนิดที่ยอยยาก จะทําให
ระยะเวลาในการบีบตัวไลอาหารของกระเพาะไปลําไส (Gastric emptying time) ยาวนานขึ้น ทําให
แอลกอฮอลถูกดูดซึมลดลง อาหารที่มีโปรตีน ไขมัน หรือคารโบไฮเดรต สูงๆ จะทําใหรางกายดูด
ซึมแอลกอฮอลลดลงดวย รวมทั้งยาหรือสารบางชนิด เชน ยาในกลุม non-selective anticholinergic 
drugs จะทําใหการบีบตัวของกระเพาะอาหารลดลง ทําใหอัตราเร็วการดูดซึมแอลกอฮอลลดลงได 
 

7. อุณหภูมิของรางกายและการออกกําลังกาย  
  การลดอุณหภมูิของรางกายลง หรือลดการออกกําลังกาย จะทําใหการดูดซึม
แอลกอฮอลลดลงกวาอัตราปกต ิ
 

8. ผลของฮอรโมน  
  ในบุคคลคนเดยีวกัน การดูดซึมแอลกอฮอลก็ไมคงที่ (Intra-individual variation) 
แปรเปลี่ยนไปตามการเปลี่ยนแปลงของฮอรโมนในรางกาย เชน การดูดซึมของแอลกอฮอลของ
บุคคลเดียวกันจะมีความแตกตางกันในชวงเวลาตางกันของรอบเดือน (stage of menstrual cycle) 
เปนตน 
 

9. ปจจัยอ่ืน  
  ลักษณะเฉพาะของแตละบุคคล ตลอดจนสิ่งแวดลอมในการดื่ม กม็ีอิทธิพลตอ
อัตราการดูดซึมเชนเดยีวกัน 
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2. การกระจาย (Distribution) 
 

 แอลกอฮอลจากทางเดินอาหารจะถูกนําเขาสูระบบไหลเวยีนโลหิตทาง Portal vein เขาสูตับ 
และจากตับเขาสู inferior vena cava แลวเขาสูหัวใจหองขวา จากนัน้จะเขาสูระบบไหลเวยีนที่ปอด 
และกลับสูหวัใจหองซาย แลวสูบฉีดจากหัวใจสงไปยังระบบตางๆทั่วรางกาย ดังรูปที่ 3 
 

 
รูปที่ 3 แสดงการกระจายของแอลกอฮอลในรางกาย ผานทางระบบไหลเวียนโลหิต 
  

แอลกอฮอลมีการกระจายตวัไปตามสารน้าํตางๆในรางกาย เชน น้าํไขสันหลัง วุนลูก
นัยนตา น้ําด ีปสสาวะ รวมทั้งเนื้อเยื่อและอวัยวะตางๆ เชน สมอง หวัใจ ตับ ปอด รวมทั้งถุงลมปอด
ดวย ปริมาณแอลกอฮอลที่อยูในชวีวตัถุตางๆนั้น จะมากหรือนอยขึน้กับวาสารน้ํา เนื้อเยื่อ หรือ
อวัยวะนั้นๆ มีน้ําเปนองคประกอบมากนอยเพียงใด เนื่องจากแอลกอฮอลละลายไดดีในน้ํา อัตรา
การกระจายของแอลกอฮอลเขาสูเนื้อเยื่อตางๆ จะแปรผันโดยตรงกับปริมาณน้ําที่เปนองคประกอบ
ในสารน้ํา เนือ้เยื่อ หรืออวยัวะนั้นๆ ดังนั้นสารน้ํา เนือ้เยื่อ หรืออวยัวะ ที่มีน้ําเปนองคประกอบสูง 
เชน น้ําไขสันหลัง วุนลูกนยันตา หรือ ปสสาวะ จะมีความเขมขนแอลกอฮอลสูงกวาในไขกระดกู 
หรือเนื้อเยื่อไขมันที่มีน้ําเปนองคประกอบในปริมาณทีต่่ํากวา 
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 นอกจากนี้ยังพบวามีความแตกตางของปริมาณน้ําในรางกายระหวางเพศดวย พบวาโดย
เฉล่ีย เพศชายจะมีน้ําเปนองคประกอบในรางกาย ประมาณรอยละ 68 ในขณะที่เพศหญิงจะมนี้ําเปน
องคประกอบในรางกายประมาณรอยละ 55 ของน้ําหนักตัว ดังนัน้หากชายหญงิที่มีน้ําหนกัตัว
ใกลเคียงกัน บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลชนิดเดียวกัน ในปริมาณที่เทาๆกัน ความเขมขนของ
แอลกอฮอลที่ตรวจพบในเพศหญิงก็จะสูงกวาเพศชายเลก็นอย เนื่องจากในเพศหญิง แอลกอฮอลจะ
มีสัดสวนการกระจายไปในปริมาณที่นอยกวาเพศชาย (Barry, L. และ Yale H. C., 2003) 
 อัตราสวนการกระจายของแอลกอฮอล สามารถคํานวณไดตามสมการของ Widmark ดัง 
รูปที่ 4  
   A = WRC
       0.8 
เมื่อ A     คือ ปริมาณของเอทานอลที่บริโภคเขาไป (volume of pure ethanol consumed) 
 W     คือ น้ําหนักตัว (body weight) 
 C     คือ ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (blood ethanol concentration) 
 R     คือ อัตราสวนการกระจาย (distribution ratio) 
 0.8   คือ ความถวงจําเพาะของเอทานอล (specific gravity of ethanol) 
รูปที่ 4 แสดงสมการของ Widmark (Widmark’s formula) 

 
  แอลกอฮอลกระจายไปสูเนือ้เยื่อตางๆของรางกายในอัตราเร็วที่ไมเทากัน ขึ้นกบัปจจัย
หลายประการ เชน มวลของเนื้อเยื่อ (Tissue mass) หรือการไหลเวยีนเวยีนของเลือด (blood flow) ที่
ไปเนื้อเยื่อหรืออวยัวะนัน้ๆ ความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดจะถึงจุดสมดุลกับความเขมขนของ 
แอลกอฮอลในเนื้อเยื่อที่มีเลือดมาเลี้ยงมาก เร็วกวาเนื้อเยือ่ที่มีเลือดมาเลี้ยงนอย เชน สมอง ปอด ไต 
และตับ ซ่ึงเปนอวยัวะทีม่ีเลือดมาเลี้ยงมาก ความเขมขนของแอลกอฮอลจะถึงจุดสมดุลกอน
กลามเนื้อลายซึ่งมีเลือดมาเลี้ยงนอยกวา (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) 
 นอกจากนี้ พบวามีความแตกตางระหวางความเขมขนแอลกอฮอลในหลอดเลือดแดง และ
หลอดเลือดดําดวย โดยข้ึนกับชวงเวลาหลังจากบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล โดยความเขมขน
แอลกอฮอลในหลอดเลือดแดงจะสูงกวาความเขมขนแอลกอฮอลในหลอดเลือดดํา ในวัฏภาคการ
ดูดซึม ภายหลังจากในวัฏภาคการดดูซึมไปแลว จะพบความแตกตางระหวางความเขมขน
แอลกอฮอลในหลอดเลือดแดง และหลอดเลือดดําเพยีงเล็กนอยเทานัน้ 
 เมื่อการกระจายตัวของแอลกอฮอลถึงจุดสมดุล คาความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววัตถุ
ตางๆเทียบกับคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด จะมีคาตางๆ (DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. 
J., 1989) ดังแสดงในตารางที่ 2 โดยกําหนดใหคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดเทากับ 1 
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ชีววัตถุ ความเขมขนสมัพัทธ 
เลือด 
พลาสมา หรือซีรัม 
สมอง 
น้ําในสมองและไขสันหลัง 
น้ําในลูกตา 
น้ําด ี
ตับ 
ปสสาวะ(สวนจากทอไต) 

                                  1 
        1.12-1.20 

0.85 
1.18 
1.20 

    1.0-1.2 
0.80 
1.30 

 
ตารางที่ 2 แสดงความเขมขนสัมพัทธของแอลกอฮอลที่ภาวะสมดุล  
 

3. เมตาบอลิสม (metabolism) 
 

 เมื่อเขาสูรางกาย แอลกอฮอลมากกวารอยละ 90 ที่ถูกดูดซึมเขาสูรางกายจะถูกออกซิไดซ
ไปเปนคารบอนไดออกไซดและน้ํา ทัง้นี้กระบวนการสวนใหญเกดิขึ้นในตับ โดยเอนไซม
แอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (alcohol dehydrogenase, ADH) เปนสวนใหญ และสวนนอยจะถูก
เปลี่ยนแปลงโดยระบบออกซิเดชันเอธานอลในไมโครโซม (microsomal ethanol oxidizing system, 
MEOS) และเอนไซมคาตาเลส (catalase, CAT)   
 นอกจากนี้ พบวา แอลกอฮอลจํานวนหนึ่งถูกเปลี่ยนแปลงโดยเอนไซมแอลกอฮอล ดี
ไฮโดรจีเนส(ADH) ที่อยูที่ผิวเยื่อบุกระเพาะอาหารและตับ กอนทีจ่ะเขาสูระบบไหลเวยีนโลหติ 
(systemic circulation) เรียกกระบวนการนี้วา “first pass metabolism, FPM) ซ่ึงผลของ FPM จะเหน็
เดนชัดเมื่อดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลในปริมาณนอยๆ (0.15-3.00 กรัม/ กิโลกรัม) หรือดื่ม
แอลกอฮอลหลังอาหาร เนื่องจากในสภาวะเชนนีแ้อลกอฮอลจะมีโอกาสสัมผัสกับเอนไซม 
แอลกอฮอล ดไีฮโดรจีเนส (ADH) ที่อยูทีผิ่วเยื่อบุกระเพาะอาหาร ไดนานพอที่จะเกดิปฏิกิริยาการ
เปลี่ยนแปลงขึน้ ถาทําใหการเคลื่อนที่ของอาหารจากกระเพาะอาหารไปยังลําไสชาลง จะทําใหเหน็
ผลของ FPM ชัดเจนขึ้น 
 

เอนไซมท่ีเก่ียวของกับการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลในรางกาย 
 

 แอลกอฮอลเกอืบทั้งหมดในรางกายจะถูกเปลี่ยนแปลงโดยกระบวนการออกซิเดชัน โดยมี
เอนไซมเปนตวัเรงปฏิกิริยา เอนไซมที่เรงปฏิกิริยาการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลที่สําคัญมี 3 ชนิด 
ไดแก เอนไซมแอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (alcohol dehydrogenase, ADH) เอนไซมคาตาเลส 
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(catalase, CAT) และระบบออกซิเดชันเอธานอลในไมโครโซม (microsomal ethanol oxidizing 
system, MEOS) (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) 
  

1. เอนไซมแอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (Alcohol Dehydrogenase, ADH)  
 เปนเอนไซมหลักที่ใชในการออกซิไดซแอลกอฮอลในรางกายมนษุย โดยเอนไซมนีจ้ะอยู
ในไซโตซอล (cytosol) เอทานอลจะถูกออกซิไดซไปเปนอะเซตัลดีไฮด โดยมกีารสงผาน
ไฮโดรเจนอะตอมไปยัง โคเอนไซมนิโคตินาไมด อะดนีนี ไดนิวคลีโอไทด (nicotinamide adenine 
dinucleotide, NAD+) ไดเปน NADH  ดังแสดงในรูปที ่5 

เอนไซมแอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (ADH) สามารถออกซิไดซไดทั้งprimary, secondary 
และ tertiary aliphatic alcohols นอกจากนี้ยังสามารถออกซิไดซ cyclic alcohol บางชนิดให
กลายเปนอัลดไีฮดได 

 
 
 
รูปที่ 5 แสดงปฏิกิริยาการออกซิไดซเอทานอลโดยเอนไซมแอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (ADH) 

  CH3CH2OH   +   NAD+      
    ADH

             CH3CHO   +   NADH   +   H+

  

2. ระบบออกซิเดชันเอธานอลในไมโครโซม (Microsomal Ethanol Oxidizing System, 
MEOS)   

 

 แอลกอฮอลสวนนอย (นอยกวารอยละ 10) จะถูกเปลี่ยนแปลงโดยระบบออกซิเดชัน
เอธานอลในไมโครโซม (microsomal ethanol oxidizing system, MEOS) ซ่ึงอยูที่เอนโดพลาสมิก เร
ติคูลัม (endoplasmic reticulum) ในตับ เอนไซมในระบบ MEOS ในตับนี้ แตกตางจากเอนไซม
แอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส (ADH) คือมันไมถูกยับยั้งโดยสารพีราโซล (pyrazole) ใหหยุดทํางาน 
แตจะถกูเหนียวนําใหสังเคราะหมากขึน้โดยเอทานอล พบวาในผูที่ดื่มสุราเปนประจําจะมีการ
กระตุนให MEOS activity สูงขึ้น ดังนั้นผูที่ดื่มแอลกอฮอลไปนานๆ จึงสามารถดื่มแอลกอฮอลได
มากกวาเดิมโดยไมเมา หรือมีความทนทานเพิ่มขึ้นนัน่เอง ปฏิกิริยาการออกซิไดซเอทานอลโดย
ระบบออกซิเดชันเอธานอลในไมโครโซม (MEOS) แสดงดังรูปที่ 6 
 

CH3CH2OH   +   NADPH, H+   +   O2  
MEOS

     CH3CHO   +   NADP+   +   H2O  
 
รูปที่ 6 แสดงปฏิกิริยาการออกซิไดซเอทานอลโดยระบบออกซิเดชันเอธานอลในไมโครโซม 
(MEOS) 
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3. เอนไซมคาตาเลส (Catalase, CAT) 
 เปนเอนไซมอีกชนิดหนึ่งที่ทาํหนาที่ออกซิไดซเอทานอลไปเปนอะเซตัลดีไฮด ดังแสดงใน
รูปที่ 7 เอนไซมชนิดนี้ในตบั สวนใหญจะพบอยูในเพอรอคซิโซม (peroxisomes) ซ่ึงจะมีเอนไซม
จําพวกออกซิเดสอื่นๆรวมอยูดวย เชน ไกลโคเลท ออกซิเดส (glycollate oxidase) อะมิโนแอซิด 
ออกซิเดส (amino acid oxidase) ยูเรท ออกซิเดส (urate oxidase) เปนตน ปจจัยสําคัญที่เปน
ตัวกําหนดอัตราเร็วของปฏิกิริยา (rate limiting factor) การเปลี่ยนแปลงเอทานอลของเอนไซมคา
ตาเลส คือ อัตราการสรางไฮโดรเจน เปอรออกไซด (H2O2) ซ่ึงเปนสารตั้งตนของปฏิกิริยา 
 

CH3CH2OH   +   H2O2          
CAT

         CH3CHO   +   2 H2O   
 
รูปที่ 7 แสดงปฏิกิริยาการออกซิไดซเอทานอลโดยเอนไซมคาตาเลส (CAT) 
 

เอนไซมทั้ง 3 ชนิดนี้จะทําหนาที่เปลี่ยนแปลงเอทานอลไปเปนอะเซตัลดีไฮด ดังแสดงใน
รูปที่ 8 

 

 
 
รูปที่ 8 แสดงการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลในรางกายโดยมีเอนไซมแอลกอฮอล ดีไฮโดรจีเนส 
(alcohol dehydrogenase, ADH) เอนไซมคาตาเลส (catalase, CAT) และระบบออกซิเดชันเอธานอล
ในไมโครโซม (microsomal ethanol oxidizing system, MEOS) เปนตัวเรงปฏิกิริยา 

 
อะเซตัลดีไฮดจะถูกเปลี่ยนแปลงตอไปเปนอะซีเตท (acetate) โดยเอนไซมอัลดีไฮด ดี

ไฮโดรจีเนส (aldehyde dehydrogenase,ALDH)  ดังรูปที่ 9 
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CH3CHO   +   NAD+         

  ALDH
           CH3COOH   +   NADH   +   H+

 
 
รูปที่ 9 แสดงปฏิกิริยาการเปลี่ยนแปลงอะเซตัลดีไฮดไปเปนอะซีเตท โดยเอนไซมอัลดีไฮด            
ดีไฮโดรจีเนส (ALDH) 
 
 จากนั้นอะซีเตทจะถูกเปลี่ยนแปลงตอไปเปนอะเซทิล โคเอ (Acetyl CoA) ซ่ึงจะซึมผานเขา
สูไมโตคอนเดรียแลวถูกเปลีย่นแปลงตอไปเปนคารบอนไดออกไซด น้ํา และพลังงาน ATP โดยวัฏ
จักรเครบส (Krebs’s Cycle) ดังนั้น หากเอทานอลถูกออกซิไดซอยางสมบูรณ จนกลายเปนกาซ
คารบอนไดออกไซด และน้ํา จะใหพลังงานในรูปความรอนและสะสมในรูปไขมันและสารชีว
โมเลกุลอ่ืนๆ เทากับ 7.1 กิโลแคลอรี่ตอกรัม (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) 
 
การกําจัดจากรางกาย (Excretion) 
 

 รอยละ 2-5 ของเอทานอลที่ไดรับเขาสูรางกาย จะถูกขจดัออกในรูปทีไ่มเปลี่ยนแปลง ทาง
ปสสาวะ ลมหายใจ และเหงือ่ อยางไรก็ดีเอทานอลที่เขาสูรางกาย สวนใหญ (มากกวารอยละ 90) จะ
ถูกกําจัดออกในรูปของกาซคารบอนไดออกไซดและน้าํ หลังจากผานกระบวนการออกซิเดชัน
 อัตราการขจัดเอทานอลออกจากรงกายที่ระดับความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดต่ําๆ (ต่ํา
กวา 0.01 กรัม/ เดซิลิตร) จะมีลักษณะเปนแบบ first-order kinetics และจะมีลักษณะเปน zero-order 
kinetics เมื่อมีระดับความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดสูงกวานัน้ (Barry, L. และ Yale H. C., 2003)
อัตราการขจัดแอลกอฮอลออกจากรางกายโดยเฉลี่ยมีคาเทากับ 0.015 กรัม/ เดซิลิตร ในเพศชาย และ
มีคาเทากับ 0.018 กรัม/ เดซลิิตร ในเพศหญิง  
 พบวามีหลายปจจัยที่มีผลตอการขจัดแออลกอฮอลออกจากรางกาย (Jones, A. W., 1993) 
ไดแก ปริมาณแอลกอฮอลที่ดื่ม อุปนิสัยในการดื่ม อาหารที่กินรวมดวย รวมทั้งอุณหภูมิและความ
เขมขนของแอลกอฮอลในรางกายดวย โดยถาเพิ่มอุณหภูมหิรือความเขมขนแอลกอฮอลในรางกาย
ใหสูงขึ้น อัตราการขจัดแอลกอฮอลออกจากรางกาย ก็จะสูงขึ้นดวย นอกจากนี้การมีน้าํตาล กลูโคส 
ฟรุกโทส หรือกาแลกโทสสูงในเลือด กจ็ะเรงการขจัดแอลกอฮอลออกจากรางกายได 
 การขจัดแอลกอฮอลออกจากรางกายมี Circadian rhythmicity เปน Chronopharmacokinetic 
variation คือมีความแตกตางกันขึน้กบัชวงเวลาของวัน จากการศึกษา พบวาอัตราการขจัด
แอลกอฮอลออกจากรางกายในชวงบาย จะมีคาสูงกวาชวงเย็น (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) 
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 จากการศึกษาในผูที่ดื่มสุราปริมาณสูงเปนประจํา (Heavy drinkers) คือดื่มแอลกอฮอล
มากกวา 100 กรัม/วัน พบวาในคนๆเดยีวกัน ถาดื่มแอลกอฮอลคร้ังเดียวในปริมาณสูงๆ อัตราการ
ขจัดออกจะสูงกวาคอยๆทยอยดื่ม 
 

การควบคุมอัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลโดยพันธุกรรม (Genetic control of alcohol 
metabolism rate) (Clicka, L. J. และ Clack, P., 1979) 
 

 อัตราเร็วของการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลในแตละบุคคลไมเทากัน พบวาทั้งส่ิงแวดลอม
และการควบคมุทางพันธุกรรม ลวนมีอิทธิพลตอการทําลายแอลกอฮอลในรางกายทั้งส้ิน จาก
การศึกษาในฝาแฝด พบวาอัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลถูกควบคุมโดยพันธุกรรมดวย ในแฝด
แทที่เกิดจากไขฟองเดียวกนั (Identical twins) อัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลจะเหมือนหรือ
ใกลเคียงกัน ในขณะทีแ่ฝดไมแท (Fraternal twins) จะมีอัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลที่
แตกตางกันมากกวา 
 ความแตกตางของเชื้อชาติ (Ethnic differences) ก็มีผลตออัตราการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอล
เชนเดยีวกัน มีหลายการศึกษา พบวา ชาวจีน อเมริกนัพื้นเมือง และชาวญี่ปุน จะมีอัตราการ
เปลี่ยนแปลงแอลกอฮอล สูงกวาคนผวิขาว (Caucasians)  
 

ผลกระทบของแอลกอฮอลทางชีวเคมีและสรีรวิทยา 
 

 เอทานอลมีฤทธิ์กระทบตอระบบตางๆของรางกาย ดังนี ้
1. ผลตอระบบประสาท 

 การออกฤทธิ์ที่สําคัญของแอลกอฮอล คือ กดระบบประสาทสวนกลาง (Central Nervous 
System; CNS) (ทัศนะ สุวรรณจูฑะ และ พรชัย สุธีรคุณ, 2536; Jones, A. W., และ Pounder, D. J., 
1998) โดยแอลกอฮอลจะออกฤทธิ์ตอหลายบริเวณในสมอง (Harper, C. และ Matsumoto, I., 2005) 
ซ่ึงเปนสวนสําคัญในการควบคุมการทํางานของระบบตางๆในรางกาย การออกฤทธิ์ของ
แอลกอฮอลที่สมองคอนขางเร็ว เนื่องจากสมองมีเลือดไปเลี้ยงมาก และแอลกอฮอลซึมผานแนว
ตานทานของสมอง (Blood Brain Barrier; BBB) ไดดี (ทวีพร วิสุทธิมรรค, 2545) 

จากการศึกษาพบวามี มีการเปลี่ยนแปลงสารสื่อประสาท (neurotransmitter) เชน แคทีโคลา
มีน (catecholamine) และซีโรโทนีน (serotonin) ในสมอง ทําใหสูญเสียการควบคุมการ
ประสานงานรวมกันระหวางกลามเนื้อ ทําใหเสียอิริยาบทตางๆ พูดไมชัด มีอารมณรุนแรง ความนึก
คิดสับสน เลอะเลือน และเสียสติ ในระยะแรกของการมึนเมา ระบบประสาทมีการปรับตัวได
ช่ัวคราว โดยการเพิ่มฮอรโมนวาโสเพรสซิน (vasopressin) และเพิ่มสารตัวรับบนเซลลประสาท เมื่อ
ดื่มในระยะยาว จํานวนเซลลประสาทในสมองและเสนใยประสาทจะลดลง เนื่องจากขาดพลังงาน
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และตายในที่สุด การสรางเซลลประสาทใหมตองใชเวลานาน ไมสามารถชดเชยการสูญเสียได ทํา
ใหขนาดของสมองในผูปวยพิษสุราเร้ือรังมีขนาดฝอเหีย่ว เล็กกวาปกติ (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) 

นอกจากนี้ อาจเกิดการขาดสารสําคัญอื่นๆในเซลลประสาท เชน แมกนีเซี่ยม ATP และ
วิตามินบหีนึ่ง เนื่องจากมีการเพิ่มระดับของอัลโดคอรติโคสเตอโรน (aldocorticosterone) ซ่ึงจะทํา
ใหมีการขับแมกนีเซี่ยมออกทางปสสาวะมากขึ้น การขาดวิตามินบหีนึง่อยางรุนแรง พบไดบอยในผู
ที่ดื่มสุรา ซ่ึงอาจเกิดจากการไมไดรับอาหารอยางเพียงพอ วิตามินบีหนึ่งมีความจําเปนมากตอการ
ทํางานของเอนไซมดีคารบอกซิเลส (decarboxylase) และเอนไซมทรานคีโตเลส (transketolase) ซ่ึง
รับผิดชอบในการสลายตัวของน้ําตาลใหเปนพลังงาน ATP การขาดวิตามินบหีนึ่งจะทําใหเซลล
ประสาทและสมองสวนกลางขาด ATP ดวย เซลลจึงไมสามารถสงกระแสประสาทได ผูปวยทีต่ิด
สุราเร้ือรังมักมีความจําเสื่อม ขี้ลืม สับสน เพราะขาดการประสานกนัระหวางประสาทกับกลามเนื้อ 
กลุมอาการเหลานี้ เรียกวา กลุมอาการเวียรนิค (Wernick’s syndrome) และกลุมอาการคอรซากอฟฟ 
(Korsakoff’s syndrome)  

โรคความจําเสื่อมในผูปวยทีต่ิดสุราเร้ือรัง นอกจากมีสาเหตุจากการขาดสารอาหารและ
พลังงานในระบบประสาทสวนกลางแลว อาจเกิดจากเยือ่หุมนิวเคลียสของเซลลประสาทถูกทําลาย
ดวย ดังนัน้ เอ็ม-อารเอ็นเอ (m-RNA) จึงผานออกมาจากนวิเคลียสสูไรโบโซมไมได การสราง
โปรตีนในสมองจึงถูกยับยั้งหรือลดลง ทําใหขาดการสังเคราะหท-ีอารเอ็นเอ (t-RNA) และเอนไซม
เอซิล-ทีอารเอ็นเอซินธีเทส (acyl t-RNA synthetase)  

 

2.ผลตอระบบทางเดินอาหาร 
แอลกอฮอลในความเขมขนต่ํา เชน ประมาณ 10 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต สามารถกระตุนตอม

น้ํายอยของกระเพาะอาหาร และฮอรโมนแกสตริน (gastrin) ซ่ึงเรงการขับกรดเกลือจากเซลลพาริ
เอตัล (parietal cells) และเอนไซมเปปซินจากเซลลชีฟ (chief cells) ใหออกมามากขึ้น เปนผลให
เกิดแผลในกระเพาะอาหาร และลําไส หรือทําใหแผลเกากําเริบขึ้นมาอีกได แอลกอฮอลในความ
เขมขนสูงจะทาํใหเยื่อบุกระเพาะอาหารอักเสบแบบเฉียบพลันหรือเปนแผลตื้น และมีเลือดออกใน
กระเพาะ การระคายเคืองและการทําลายเยื่อบกุระเพาะอาหารจะเกดิขึ้นมากในเวลาที่กระเพาะ
อาหารวาง หรือในเวลากลางคืน ผูดื่มจึงมกัมีอาการปวดศีรษะในตอนเชา หลังจากการดื่มสุราหนัก 
อาจมีอาการแนนทอง อาเจยีนเปนเลือด อุจจาระสีดํา บางรายเลือดอาจไหลออกมามาก และไมหยุด
จนตองมีการใหเลือดได  

ลําไสเล็กสวนตนก็มีโอกาสจะเกิดการอักเสบตรงบริเวณเยื่อบุผิวได และอาจทําใหมกีารปด
ตันของทางเปดทอน้ําดี บริเวณหูรูด ทําใหขาดน้ําดี ละน้ํายอยจากตบัออน ทําใหการยอยอาหาร
ประเภทไขมนัเปนไปไดยากลําบาก เกิดอาการทองอืด ทองเฟอหลังการดื่มสุรา 
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หากปริมาณแอลกอฮอลในเลือดสูงถึง 120 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต อาจทําใหเกิดการอาเจียน
ได เนื่องจากศูนยเกี่ยวกับการอาเจียนในสมองถูกกระตุน ทําใหมีอาการขยอน และอาเจียนอยาง
รุนแรง ถามีแผลขนาดใหญในกระเพาะอาหาร อาจจะทําใหเสียเลือดมากขึ้นและอาจมีการฉีกขาด
ของเยื่อบุหลอดอาหารตรงบริเวณที่ตอกับกระเพาะอาหารได (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) 

แอลกอฮอลกระตุนการหลั่งน้ํายอยจากตับออนใหเพิ่มขึ้น ซ่ึงเปนผลตอเนื่องจากการเพิ่ม
ของฮอรโมนแกสตริน ทําใหกรดในกระเพาะอาหารและสวนตนของลําไสเล็กสูงขึ้น ทําให
ฮอรโมนซีเครติน (secretin) หล่ังจากผนังลําไส ซีเครตินจะกระตุนตับออนใหหล่ังน้ํายอยและ
เอนไซมเพิ่มขึน้ แตในขณะเดียวกันอาจทาํใหเกิดการอดุตันของทอหล่ังในตับออน เอนไซมโปรตี
เอสและไลเปส ที่หล่ังออกมาไมไดกจ็ะยอยเนื้อของตับออนเสียหาย จนเกดิการอักเสบของตับออน
ขึ้น อาจมีการตกตะกอนของสารอนินทรียและกลายเปนนิ่วในตับออนได 

 

3. ผลตอตบั 
แอลกอฮอลมีผลตอตับมีคอนขางมาก เนื่องจากตับเปนอวยัวะหลักในกระบวนการ

เปลี่ยนแปลงแอลกอฮอลในรางกาย ผลกระทบที่เกิดขึน้ไดแกการคั่งของไขมันในตับ (fatty liver) 
ตับอักเสบเนื่องจากพิษสุรา (alcoholic hepatitis) ตับแข็ง (cirrhosis) และมะเร็งตบั (hepatoma) 
(ไมตรี สุทธจิตต, 2531) ดังแสดงในรูปที่ 10 

การคั่งของไขมันในตับ มีสาเหตุมาจากการเพิ่มการสังเคราะหกรดไขมนัละไตรกลีเซอไรด 
ซ่ึงเปนผลตอเนื่องมาจากการเพิ่มอัตราสวนของ NADH/NAD ซ่ึงเปนผลกระทบจากการเปลี่ยนปลง
แอลกอฮอล NADH ที่เกิดขึ้นมากมายในไซโตปลาสม จะถายทอดอะตอมของไฮโดรเจน(ซ่ึงมีพลัง
อีเลคตรอนสูง) ใหแกสารไดไฮดรอกซี่อะซิโตน ฟอสเฟต (dihydroxyacetone phosphate) กลายเปน
อัลฟา กลีเซอโรฟอสเฟต (alpha-glycerophosphate) สารตัวนี้สามารถผานเยื่อหุมของไมโตคอนเด
รียเขาไดโดยตรงเพื่อนําอะตอมไฮโดรเจนเขาสูกระบวนการออกซิเดทฟี ฟอสโฟรีเลชัน 

การเพิ่มของอัลฟา กลีเซอโรฟอสเฟต ยังทําใหมีปฏิกิริยาการสังเคราะหไตรกลีเซอไรดรวม
ดวย ในขณะเดียวกัน NADPH ก็กระตุนการสังเคราะหกรดไขมันที่มีสายโซยาวใหมจีํานวนมากขึน้ 
กรดไขมันในรูปของอะซีทิลโคเอจะทําปฏิกิริยาโดยตรงกับอัลฟา กลีเซอโรฟอสเฟต กลายเปนไดเอ
ซิล กลีเซอโรฟอสเฟต ไดเอซิล กลีเซอรอล และไตรกลีเซอไรด ตามลําดับ ทําใหตับไมสามารถ
ทํางานตามปกติได เพราะถูกไขมันเบียดแทรกอยู จนเซลลอาจตายได  

การไมสมดุลยระหวาง NADH/NAD ยังมีผลทําใหเอนไซมหลายชนดิลดกัมมันตภาพลง 
เชน เอนไซมไอโซซิตริก ดีไฮโดรจีเนส (isocitric dehydrogenase) อัลฟาคีโตกลูตาเรท ดีไฮโดร
จีเนส (ketoglutarate dehydrogenase) และมาเลท ดีไฮโดรจีเนส (malate dehydrogenase) ในวฏั
จักรเครบส ทําใหวัฏจกัรเครบสชะงักลง ทําใหเซลลขาดพลังงาน และตายได 
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เมื่อเซลลตับตายเพิ่มมากขึน้ จะเกิดการอักเสบ มีการสรางพังผืดบางๆขึ้น มีเม็ดเลือดขาวเขา
มาลอมรอบเพื่อขจัดไขมัน เมื่อพังผืดเกิดมากขึ้นจนทัว่บริเวณตับ จะทาํใหตับโต ตับแข็ง เกิดดีซาน 
คล่ืนไส อาเจียน เบื่ออาหาร มามโต และเสยีชีวิตได 

ในกระบวนการเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอล จะทําใหเกิดสารไฮโดรเจน เปอรออกไซดขึ้น ซ่ึง
สารนี้จะเรงปฏิกิริยาออกซิเดชันของเอนไซมคาตาเลส ใหเปนอะเซตัลดีไฮดมากขึ้น ทําลายไวตามนิ
อี และออกซิไดซไขมันทีไ่มอ่ิมตัวของเยื่อหุมเซลลตับดวยกระบวนการที่เรียกวา ลิปด เปอร
ออกซิเดชัน (Lipid peroxidation) ทําใหเซลลออนแอ เสียหาย และตายได 

NADH ที่สะสมมากขึ้น มีผลกระทบตอกระบวนการสลายตัวของคารโบไฮเดรต 
(glycolysis) ในตับ โดยทําใหไพรูเวตเปลีย่นเปนแลคเตทมากขึ้น น้ําตาลกลูโคสและไกลโคเจนจะ
ถูกดึงมาใชมากขึ้นเพราะตับจะขาดพลังงานสํารองที่เปนไกลโคเจน เลือดจะมีระดบักลูโคสลดลง 
(hypoglycemia) กรดอะมิโนชนิดกลูโคเจนิก (glucogenic) ก็ไมสามารถเปลี่ยนไปเปนกลูโคสใน
กระบวนการกลูโคนีโอเจเนซิส (gluconeogenesis) ได 

แอลกอฮอลมีพิษที่เฉียบพลันตอเซลลตับ โดยการรบกวนการสังเคราะหโปรตีนหลายชนิด 
รวมทั้งอัลบูมิน และไลโปโปรตีน สายโปลีโซมที่เอนโดพลาสมิคเรติวลัมจะถูกทําลายและแยกออก
จากกนั นอกจากนีย้ังมีการยับยั้งการขับหล่ังโปรตีนออกจากตับดวย ความเขมขนของอัลบูมินใน
ซีรัมจะลดลงในกรณีที่ตับเสีย แตระดับของกรดอะมิโนอิสระในเลือดจะเพิ่มขึน้ สารโปรธรอมบิน 
(prothrombin)  ซ่ึงจําเปนตอการแข็งตัวของเลือดจะลดลงดวย 

 
 
รูปที่ 10 แสดงการเปลี่ยนแปลงของแอลกอฮอลในเซลลตับ 
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 4. ผลตอระบบหัวใจและหลอดเลือด 
 แอลกอฮอลทําใหเนื้อเยื่อกลามเนื้อหวัใจทาํงานผิดปกติ เนื่องจากการสะสมไขมัน

ในเซลลกลามเนื้อหัใจ และขาดแคลนสารสําคัญ เชน นอรอีพิเนฟริน แมกนีเซียม แคลเซียม และ
เอนไซมตางๆที่จําเปนตอการบีบตัวของหวัใจ หวัใจอาจมีขนาดโต บวม เตนผิดปกต ิและหัวใจวาย 
ถึงแกชีวิตได (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) 
 นอกจากนี้แอลกอฮอลยังทําใหหลอดเลือดขยายตวั หนาแดง รูสึกอบอุนหรือรอน ซ่ึงเกิด
จากการไปเกบ็พลังงานไวในรูปของ ATP นั่นเอง แอลกอฮอลในขนาดปานกลางทําใหความดนั
เลือดสูงและอตัราการเตนของหัวใจเร็วขึน้ แตเมื่อความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดสูงมากกวา 
400 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต อัตราการเตนของหัวใจจะชาลงและหยุดหายใจในที่สุด 
 

 5. ผลตอไต 
 แอลกอฮอลทําใหปสสาวะถกูขับเพิ่มมากขึน้ เนื่องยับยั้งการหลั่งฮอรโมนแอนติ

ไดยูเรติค (antidiuretic, ADH) จากตอมพิทูอิตารี่สวนหลัง การคั่งของกรดแลคติคในเลือดและ
เนื้อเยื่อ ทําใหการละลายของกรดยูริคนอยและถูกขับทางปสสาวะนอย จึงอาจเกิดการตกตะกอน
ตามขอกระดูก ทําใหมีอาการอักเสบ และโรคปวดขอแบบเกาท (gout) (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) ขอ
บวม แดงมาก กรดยูริคอาจจะตกตะกอนในไต ทอไต ทาํใหเกิดนิว่ในทางเดินปสสาวะ  

 

 6. ผลตอระบบภูมิคุมกัน 
 แอลกอฮอลทําใหระบบภูมคิุมกันของรางกายออนแอลง ติดเชือ้โรคงายขึ้น 

โดยเฉพาะทําใหสมรรถภาพในการฆาเชื้อโรคของเม็ดเลือดขาวนวิตรฟลล (neutrophil) ลดลง ทํา
ใหเม็ดเลือดขาวมีจํานวนลดลง ทําใหไฮโดรคอรติโซน สูงขึ้นในพลาสมาขึ้น (ไมตรี สุทธจิตต, 
2531) เนื่องจากมีการหลั่งฮอรโมนควบคุมตอมหมวกไต (ACTH) จากสมองมาก 
  

7. ผลตอตา 
 แอลกอฮอลเปนสาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิดอาการตาฟางในที่มืดสลัว ในตอนกลางคืน (night 
blindness) (ไมตรี สุทธจิตต, 2531) เนื่องจากสารเรตินอล (retinol) หรืออนุพันธของไวตามินเอ ที่
ดานหลังของตาหรือจอรับภาพของตาที่จําเปนตองอาศัยปฏิกิริยาออกซิเดชัน และการเรงจาก
เอนไซมแอลกอฮอลดีไฮโดรจีเนส ใหกลายเปนเรตนิอลดีไฮด (ratinaldehyde) ทั้งเอนไซมดังกลาว
และโคแฟคเตอรของมัน คือสังกะสี จะถูกแยงโดยแอลกอฮอล ทําใหปฏิกิริยาการเปลี่ยนเรตินอล 
ไปเปนเรตินอลดีไฮด เกดิไดชากวาปกติ จึงมีอาการคลายๆการขาดไวตามินเอ ดังแสดงในรูปที่ 11 
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รูปท่ี 11 แสดงกลไกของแอลกอฮอลในการยับยั้งขบวนการทางชีวเคมีของการมองเหน็ในที่สลัว 
 
การวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล 
 

 เนื่องจากฤทธิก์ดการทํางานของระบบประสาทสวนกลางของแอลกอฮอลทําให ผูที่ดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอลมีการรับรูและการตอบสนองของรางกายเปลี่ยนแปลงไปจากปกติ จึงเปน 
สาเหตุหลักในการเกิดอุบัติเหตุตางๆ บนทองถนน ในสถานที่ทํางานและบานเรือน รวมทั้งเปน
ปจจัยสงเสริมในการเกิดปญหาอาชญากรรมตางๆตามมาดวย การวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลในรางกายจงึเปนสิ่งสําคัญอยางยิ่ง ทั้งเพื่อเปนประโยชนในการใชประกอบการพิจารณา
เพื่อสรุปสาเหตุการเสียชีวิต และดําเนนิการตามกระบวนการยุติธรรม รวมทั้งเปนประโยชนแกการ
วินิจฉยั การรักษา และติดตามผลการรักษาอาการเจ็บปวยจากการไดรับพิษจากแอลกอฮอล
นอกจากนี้ยังเกี่ยวของกับสิทธิประโยชนตางๆที่บุคคลพึงไดรับ เชนกรณีการจายคาสินไหมทดแทน
ตามสัญญาประกันภัย ดวย 
 
วิธีการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล (Jones, A. W., และ Pounder, D. J., 1998; Barry, L. 
และ Yale H. C., 2003) 
 

 1. วิธีทางเคมี 
 การวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลโดยวธีิทางเคมีเปนวิธีแรกที่นํามาใชวิเคราะหความ
เขมขนแอลกอฮอล วิธีนี้เปนที่ยอมรับและใชกันอยางแพรหลายในทางนิติเวชวิทยาและพิษวิทยา 
ตั้งแตป ค.ศ. 1922 โดยเรียกวา Widmark’s method ตามชื่อของผูคิดคน การวิเคราะหความเขมขน
แอลกอฮอลโดยวิธีนี้อาศัยหลักการทําใหแอลกอฮอลในชีววัตถุระเหยออกมาทําปฏิกิริยาโดยตรงกับ
สารโพแทสเซี่ยม ไดโครเมท (potassium dichromate) ในกรดกํามะถัน (sulfuric acid) ที่มากเกินพอ 
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แอลกอฮอลจะเปนตัวรีดวิซ โครเมทไอออน (Cr++) ซ่ึงมีสีสม ใหกลายเปนโครมิคไอออน (Cr+++) 
ซ่ึงมีสีเขียว ดังสมการ 
 

  
   
  

2 K2Cr2O7 + 8 H2SO4  + 3 C2H5OH   2 Cr2(SO4 )3 + 2 K2 SO4 + 3 CH3COOH + 11 H2O 
(สีสม)         (สีเขียว) 

ปริมาณแอลกอฮอลในเลือดจะเปนสดัสวนโดยตรงกับปริมาณของไดโครเมทที่ถูกรีดิวซ 
ดังนั้นจึงสามารถหาความเขมขนแอลกอฮอลได โดยการไตเตรทสารไดโครเมทที่เหลือดวย
สารประกอบไอโอไดด (iodometric titration) วิธีการนี้มีขอจํากัด คอืมีความจําเพาะต่ํา ปฏิกิริยา
ออกซิเดชันสามารถเกิดขึ้นได ถาในชวีวัตถุนั้นมี อะซิโตน เมทานอล หรืออีเทอรอยู ทําใหไดผล
บวกลวง ตอมาในป ค.ศ. 1950 มีการนําเทคนิคสเปคโตรเมทรี มาใชวัดปริมาณ oxidizing agent 
แทน โดยนําน้ํายาที่เกิดปฏกิิริยาเคมีแลวไปวัดคาการดดูกลืนแสง (optical density,OD) โดยเครื่อง
สเปคโตรโฟโตมิเตอร (spectrophotometer) แลวนาํมาคํานวณโดยใชสูตร 
ความเขมขนแอลกอฮอล   =    คาการดูดกลนืแสงของตัวอยาง x ความเขมขนของสารมาตรฐาน 
          คาการดูดกลืนแสงของสารมาตรฐาน 
 

 2. วิธีเอนไซม   
 

 วิธีนี้พัฒนาขึน้หลังจากที่นกัวิทยาศาสตรสามารถแยกเอนไซม ADH จากตับมาและยีสตได
สําเร็จ โดยเรียกวิธีนีว้า ADH methods ซ่ึงมีขอดีกวาวิธีทางเคมี คือ มีความจําเพาะเจาะจงมากกวา  
 วิธีนี้จะตองตกตะกอนโปรตนีดวยกรดเปอรคลอริก (perchloric acid, HClO4) หรือ ไตร
คลอโรอะซิติก (trichloroacetic acid, CCl3COOH) กอน และปรับ pH ใหเปน 9.6 ดวยเซมิคารบา
ไซด บัฟเฟอร (semicarbazide buffer) จากนั้นเติมเอนไซมและโคเอนไซม (NAD+) ลงไปเพื่อเร่ิม
ปฏิกิริยา ถาตัวอยางมแีอลกอฮอล NAD+ จะถูกรีดวิซเปน NADH ดังสมการ ซ่ึงปริมาณ NADH ที่
เกิดขึ้นจะสมมลูกับปริมาณแอลกอฮอล วัดปริมาณ NADH ที่เกิดขึ้น โดยใชเครื่องสเปคโตรโฟโต
มิเตอร อานคาการดูดกลืนแสงที่ได เทยีบกับกราฟมาตรฐานซึ่งสรางขึ้นโดยใชสารละลายมาตรฐาน
ที่ทราบความเขมขน 
 

C2H5OH   +   NAD+               
ADH   CH3CHO   +   NADH   +   H+

 
 
อยางไรก็ดี วธีินี้ก็ยังมีขอจํากัด คือ เอนไซม ADH นี้สามารถออกซิไดซแอลกอฮอลชนิด

อ่ืนๆไดดวย ไมจําเพาะกับเอทานอลเทานั้น ดังนั้นถาในตวัอยางมีไอโซโพรพานอล (iso-propanol) 
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หรือ เอ็น-โพรพานอล (n-propanol) อยูดวย จะทําใหวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลไดสูงกวา
ความเปนจริง   
 

3. วิธีแกสโครมาโตกราฟฟ (Gas Chromatography)  
 

 วิธีนี้สามารถใชวิเคราะหไดทั้งเชิงคุณภาพ และเชิงปรมิาณ โดยใชเครื่องแกสโครมาโต
กราฟฟ (Gas Chromatography, GC) ซ่ึงมีหลักการคือ เมื่อสารตัวอยางถูกฉีดเขาเครื่องที่บริเวณ 
injection port ซ่ึงมีอุณหภมูิสูง สารจะถูกเปลี่ยนสภาพเปนแกส และถูกพาเขาสูคอลัมนโดยแกส
เฉื่อย เชน ฮีเลียม หรือไนโตรเจน (เปน mobile phase) เมื่อเขาสูคอลัมนซ่ึงบรรจุดวย stationary 
phase สารแตละชนิดจะมีความสามารถในการดูดซับกบั stationary phase ตางกนั ทําใหใชเวลาใน
การเคลื่อนที่ออกจากคอลัมนตางกัน เวลาที่ใชตั้งแตฉีดสาร จนสารถูกพาออกจากคอลัมน เรียกวา 
retention time (RT) โดยทัว่ไปสารตางชนิดกัน จะม ีretention time ที่แตกตางกัน ทําใหสามารถแยก
สารแตละชนดิออกจากกันได สําหรับการตรวจวเิคราะหเชิงปริมาณ สามารถทําไดโดยการวัดความ
สูงของพีค (peak height) หรือพื้นที่ใตพคี (peak area) เปรียบเทยีบกับสารมาตรฐานที่ทราบความ
เขมขน 
 เดิมการวเิคราะหแบบนี้ตองสกัดแอลกอฮอลออกจากชีววัตถุกอนฉีดเขาเครื่อง ตอมานิยม
เจือจางดวยสารละลายมาตรฐานภายใน (Internal standard solution) แลวฉีดเขาเครื่องแทน เรียกวิธี
นี้วา วิธีฉีดโดยตรง (direct injection) ภายหลังมีการพัฒนาวิธีการฉีดแบบใหมโดยฉีดแกสทีอ่ยู
เหนือตวัอยางเขาเครื่อง GC แทน เรียกวิธีนี้วา Headspace technique ซ่ึงมีขอดีคือ ไมทําใหอุปกรณ
ของเครื่องวิเคราะหสกปรก ยืดอายกุารใชงานของเครื่อง และสะดวกในการเตรียมตวัอยาง รวมทัง้
สามารถวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลจากชีววัตถุทีห่ลากหลายยิ่งขึ้นนอกจากเลอืด เชน จาก
สมอง ตับ หรือไขกระดกู เปนตน 
 การเตรียมสารเพื่อวิเคราะหดวย Headspace technique ตองใสสารละลายมาตรฐานภายใน 
และตัวอยางชวีวัตถุ ในขวดแกวปดสนิท ใหความรอนที่อุณหภูมิ 50-70 องศาเซลเซียส จน
แอลกอฮอลในชีววัตถุและในบรรยากาศภายในขวดแกวถึงจุดสมดุล นอกจากการใหความรอน
เพื่อใหแอลกอฮอลระเหย แยกตัวออกจากชวีวัตถุแลว ยังมีอีกวิธีหนึ่งทีน่ิยม คือ การใสเกลืออนินท
รีย เชน โซเดียม คลอไรด หรือ โพแทสเซียม คารบอเนท ซ่ึงเกลือเหลานี้มีคุณสมบัติการละลายน้ํา
ไดดีกวาแอลกอฮอล ทําใหแอลกอฮอลแยกตัวออกจากตวัอยางชวีวัตถุได หลักการนี้เรียกวา “salting 
out technique” 
 ปจจุบันวิธีการวิเคราะหแอลกอฮอลโดยใช Gas Chromatographic Headspace, GC-HS 
จัดเปนวิธีมาตรฐานสําหรับการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล ในหองปฏิบัติการทางคลินิกและ
นิติพิษวิทยา 
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 4. วิธีอ่ืนๆ 
 นอกจากวิธีการวิเคราะหแอลกอฮอลโดยใช Gas Chromatographic Headspace, GC-HS 
แลว ยังมีการนําเทคนิคเฮดสเปซมาใชรวมกับเครื่องมือชนิดอื่นๆ นอกเหนือจากเครือ่ง GC เชน ใช
รวมกับตวัตรวจวัด (detector) ที่เปน electrochemical sensing, metal oxide semiconductor device 
ซ่ึงวิธีนี้มีขอดคีือ สะดวกและรวดเรว็กวาวิธี GC-HS แตมีขอจํากัด คอื มีความจําเพาะต่ํา สารเคมี
หลายชนิดสามารถรบกวนการอานผลได จึงนิยมใชวิธีนี้สําหรับการตรวจเบื้องตนเทานั้น 
 มีการนําเทคนคิ fourier transform infared spectrometry (FTIR) มาใชในการวดัความ
เขมขนแอลกอฮอลในผลิตภัณฑประเภทเบียร  

เทคนิคอ่ืนๆที่มีใชกันในหองปฏิบัติการทางคลินิก ไดแก การใช biosensors ซ่ึงเตรียมโดย
เอนไซม alcohol oxidase มาจับกับตัวยึดไดเปน immobilized enzyme ใสในขั้วตรวจวดั 
(bioelectrodes) ทําการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล โดยใชหลักการ amperometry, 
colorimetry, spectrophotometry อยางใดอยางหนึ่ง นอกจากนี้ยังมกีารใชเทคนิค proton nuclear 
magnetic resonance spectroscopy (NMR) ในการศกึษาเภสัชจลนศาสตรของเอทานอล อะซิโตน 
และไอโซโพรพานอล ในตวัอยางพลาสมา ในเวชศาสตรฉุกเฉิน มกีารใชเทคนิค freezing point 
depress osmometry ในการตรวจเบื้องตนเพื่อหาแอลกอฮอลในตัวอยางพลาสมา ซ่ึงวิธีนี้มีขอดีคือ 
ใชตัวอยางปริมาณนอย และไมเปนการทาํลายตัวอยาง สามารถนําตัวอยางนั้นไปวิเคราะหโดยวธีิ
อ่ืนตอไปได 

เทคนิคในการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลอีกเทคนิคหนึ่ง คือ เทคนิค Near-infrared 
spectrometry ซ่ึงสามารถใชวัดสารเคมีไดหลายชนิด และไมจาํเปนตองเก็บตัวอยางเลือด หรือแทง
เข็มเพื่อเก็บตวัอยางอื่นๆแตอยางใด โดยวธีินี้มักจะตรวจบริเวณปลายนิว้ หรือใบหู เนื่องจากเปน
บริเวณที่มีผิวหนังบาง และสามารถวางเครื่องมือไดงาย เทคนิคนี้อาศัยหลักการใหแสงอินฟราเรด 
ซ่ึงสามารถผานผิวหนังได ไปกระทบกับสารเคมีตางๆในเลือด เมื่อสารเคมีในเลือดไดรับแสง
อินฟราเรด จะมีการดดูกลนืแสงซึ่งมีรูปแบบแตกตางกันไปตามความยาวคลื่น ขอมูลที่ไดจะนาํไป
วิเคราะหดวยคอมพิวเตอร โดยอาศัยเทคนิค computer-aided pattern recognition technique ซ่ึงจะทํา
ใหทราบชนิดและความเขมขนของสาร ปจจุบันเทคนคินี้ถูกนํามาใชวิเคราะหปริมาณกลูโคส และ
แอลกอฮอลในเลือด และคาดวาจะมีการพฒันาเพื่อนํามาใชวัดระดับยา และสารเสพติดอื่นๆในเลือด
ตอไป ในอนาคต แตวิธีนี้ไมเหมาะกับการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในผูเสียชีวิต 

นอกจากนี้ มกีารนําเครื่อง GC มาใชรวมกับ Mass detector เพื่อใชในการตรวจแยกชนิด
ของสารระเหยตางๆ เรียกเทคนิคนี้วา gas chromatography – mass spectrometry , GC-MS โดยจะ
ใชแกสโครมาโตกราฟฟในการแยกสาร และวิเคราะหมวลตอประจุ (m/z) ของสารดวยเครื่อง mass 
spectrometer โดย เอทานอลจะมีมวลตอประจุที่ 31, 45 และ 46 และยงัมีการศึกษาเภสัชจลนศาสตร
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ของเอทานอล ดวยวิธีนี้ โดยจะติดฉลากเอทานอลดวยดิวเทอเรยีม เพื่อติดตามรูปแบบการกระจาย
ตัว การเปลี่ยนแปลง และการขจัดเอทานอลออกจากรางกาย 

นอกจากวิธีตางๆ ดังกลาวขางตนซึ่งเปนการวิเคราะหในชวีวตัถุแลว ยังสามารถตรวจ
วิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลไดจากทางลมหายใจดวย โดยเครื่องวิเคราะหแอลกอฮอลจากลม
หายใจ (Breath Analyzer, Breathalyzer) ซ่ึงมีหลักการคือ เครื่องมือนี้จะมีตัวตรวจจับแอลกอฮอลอยู 
ตัวตรวจจับนี้เมื่อไดรับแอลกอฮอลจากลมหายใจกจ็ะมกีารแปรสภาพใหรายงานออกมาที่หนาปด
ของเครื่องในรูปของคาความเขมขนแอลกอฮอลในเลือด (Blood alcohol concentration, BAC) โดย
อาศัยการคํานวณจากคาความสัมพันธระหวางแอลกอฮอลในเลือดกับลมหายใจ ปจจุบันมีเครื่อง
วิเคราะหแอลกอฮอลจากลมหายใจหลายรปูแบบ ขึ้นกับชนิดของตัวตรวจจับ ไดแก ตัวตรวจจับที่ใช
หลักไฟฟาเคมี (electro-chemical sensor) ซ่ึงประกอบดวยเซลเชื้อเพลิง (fuel cell) บรรจุสารเคมีกับ
ขั้วไฟฟาสารเคมี จะทําหนาที่ดดูซับแอลกอฮอล และเปลี่ยนใหเปนกรดอะซิติก และเขาสู
กระบวนการตางๆ จนไดอิเล็คตรอนอิสระ กระแสอเิล็คตรอนนี้จะวิ่งไปที่ขั้วไฟฟา กระแสไฟฟานี้
เกิดขึ้นมากนอยตามปริมาณของแอลกอฮอลในลมหายใจ ตัวตรวจจับแบบนี้ มีขอจํากดั คือ  
เมทานอล และ ไอโซโพรพานอล ความเขมขนสูงๆ สามารถรบกวนการวิเคราะหทําใหเกิดผลบวก
ลวงได ตัวตรวจจับอีกชนิดของเครื่องวิเคราะหแอลกอฮอลจากลมหายใจ คือ ตัวตรวจจบัที่
ประกอบดวยแสงอินฟราเรด หลักการทาํงานของเครื่อง คือ เมื่อเปาลมหายใจเขาเครื่อง ผานแสง
อินฟราเรดที่จบัคลื่นไวเฉพาะเอทานอล เอทานอลจะดดูกลืนแสงไว จํานวนแสงที่ถูกดูดกลืนจะ
แปรผันตามปริมาณของแอลกอฮอลในลมหายใจ  
 

ชีววัตถุท่ีใชตรวจวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล 
 

1. สมอง 
เนื่องจากสมองเปนตําแหนงที่ออกฤทธิ์ (Site of action) ที่สําคัญของแอลกอฮอล และมีผล

ตอการทําหนาที่ตามปกติ ของระบบอื่นๆในรางกายตามมา ดังนั้นการตรวจวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอลที่สมอง จะทําใหไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่บริเวณที่ออกฤทธิ์โดยตรง 

เมื่อดื่มแอลกอฮอลปริมาณนอยๆ จะมีความรูสึกวาสมองถูกกระตุน เนือ่งจากแอลกอฮอล
จะไปกดสมองสวนที่ควบคมุสติ และการยั้งคิด (Tagliaro, F. et al., 1992) ทําใหบคุคลนั้นๆมีการ
กระทําที่ขาดความยั้งคิด จึงดูเสมือนวาสมองถูกกระตุน ในขนาดที่สูงขึ้น แอลกอฮอลจะออกฤทธิ์
กดสมองมากขึ้น ทําใหเกิดการระงับและบรรเทาความกังวล พดูออแอ กลามเนื้อทํางานไม
ประสานกัน รูสึกเคลิบเคลิ้ม (Euphoria) สายตาพรา หูอ้ือ เสียการทรงตัว ความจํา การรับรู และ การ
สนองตอบตอเหตุการณลดลง (ทวีพร วิสุทธิมรรค, 2545) จนกระทั่งศูนยควบคุมการหายใจ และ
การไหลเวยีนเลือดถูกกด ซ่ึงอาจทําใหเสยีชีวิตได (Snyder, R. และ Andrew, L. S., 2003) ผลของ
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แอลกอฮอลที่มีตออารมณ พฤติกรรม และการทํางานสวนตางๆของรางกาย (วันเยน็ ศศิธรโรจนชัย, 
2538; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989) แสดงดังตารางที่ 3 

 
ความเขมขนแอลกอฮอลในเลือด 

(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 
ผลตออารมณ พฤติกรรม และการทํางานสวนตางๆของรางกาย 

20 - 30 พฤติกรรมและการเคลื่อนไหวอาจเริ่มเสียหนาที่ อาจมอีารมณ
ตื่นเตนกวาปกติเล็กนอย 

30 - 50 มีความรูสึกผอนคลายทางอารมณ การประสานงานระหวาง
ประสาทและกลามเนื้อลดลง ระยะเวลาการตอบสนองยาวขึ้น  

50 - 90 การยับยั้งชั่งใจลดลง ความเสื่อมในดานประสาทและกลามเนื้อ
มากขึ้น การมองเห็นแยลง 

100 – 150 อารมณและจติใจสับสน การตัดสินใจผิดพลาด ความจําเสื่อม 
งวงนอน 

150 – 190 สภาพจิตใจ และการปฏิบัติหนาที่ของรางกายเสียไปเปนสวน
ใหญ เกิดความสุขทางอารมณ มีอุปสรรคในการยืน เดนิ และ
พูด 

200 – 290 กลามเนื้อทํางานไมประสานกัน จิตใจสับสน อารมณรุนแรง 
ตาลาย เวยีนศรีษะ เสียการทรงตัว พูดออแอ หนามืด 

300 -390  มึนงง ไมรูเร่ือง รางกายทํางานไมประสานกัน อาจหมดสติ 
400 ขึ้นไป หมดความรูสึก อาจเสียชีวิต 

 
ตารางที่ 3 แสดงผลของแอลกอฮอลที่มีตออารมณ พฤติกรรม และการทํางานสวนตางๆของรางกาย 
 

จากการศึกษาความสัมพันธระหวางปริมาณแอลกอฮอลในรางกายและโอกาสในการเกิด
อุบัติเหตุ ในผูขับขี่ที่เกิดอุบัติเหตุในกรุงเทพมหานครพบวา ผูที่เกดิอุบัติเหตุเมื่อมีแอลกอฮอลใน
รางกายมีจํานวนมากถึงรอยละ 91 และมีความถี่สูงขึ้นเรื่อยๆตามปริมาณแอลกอฮอลในรางกาย 
(ทัศนะ สุวรรณจูฑะ และ พรชัย สุธีรคุณ, 2536) ดังแสดงในรูปที ่12 
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รูปที่ 12 แสดงความสัมพันธระหวางความถี่ของการเกิดอุบัติเหตุ และปริมาณแอลกอฮอลในรางกาย  

 
นอกจากนี ้ ยังมีการศึกษาพบวา สมรรถภาพดานประสาทและกลามเนือ้ลดลง (บัญญัติ สุข

ศรีงาม, 2541) ดังแสดงในตารางที่ 4 
 
ระดับแอลกอฮอลในเลือด ความสามารถในการขับขี่ลดลง 

(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 
50 8 
80 12 
100 15 
150 33 

มากกวา 200 ใกลเคียง 100 
 
ตารางที่ 4 แสดงความสัมพันธระหวางสมรรถภาพดานประสาทและกลามเนือ้ และปริมาณ
แอลกอฮอลในรางกาย  
 

จากผลที่เกิดขึน้ดังกลาว แอลกอฮอลจึงมักเปนสาเหตสํุาคัญในการเกิดอุบัติเหต ุ และ
กอใหเกิดปญหาอาชญากรรมตางๆตามมาดวย (Logan, B. K. และ Gullberg, R. G., 2004) 

เมื่อพิจารณาจากอาการที่พบโดยทั่วไปในผูที่ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล มักมีความสัมพันธ
กับการเกดิอุบตัิเหตุตางๆ คือ สายตาพรา ความสามารถในการมองเห็นลดลง กลามเนื้อทํางานไม
ประสานกัน เสียการทรงตัว เดินโซเซ และมีการหายใจที่ผิดปกติไป ผลที่เกิดขึ้นนี้เกี่ยวของกับการ
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ทํางานของสมองสวนตางๆหลายสวนดวยกัน คือ สวน Occipital lobe ของสมองใหญ (Cerebrum) 
พอนส (Pons) และ สมองนอย (Cerebellum) 

สมองมีการทํางานที่ซับซอน แบงเปนสวนตางๆตามบทบาทหนาที่ตอการควบคุมการ
ทํางานของรางกายที่แตกตางกัน(Williams และ Wilkins, 1992) ดังแสดงในรูปที่ 13 

 
 

 
 
รูปที่ 13 แสดงสวนตางๆของสมอง  
 

สมองใหญ (Cerebrum) ประกอบดวย hemisphere 2 ขาง ซายและขวา หนักประมาณ 1500 
กรัม (ประมาณ รอยละ 40 ของน้ําหนักสมองทั้งหมด) สมองใหญมีลักษณะเปนคล่ืน (convolution) 
ซ่ึงประกอบดวยรอง (sulcus) และไจรัส (gyrus) ตางๆมากมาย ภายในประกอบดวยเนื้อ สีเทา (gray 
matter) และเนื้อสีขาว (white matter) สมองใหญ ทําหนาที่เกีย่วกับพฤติกรรมที่ตองเรียนรู เชน การ
ตัดสินใจ ความจํา การแกปญหา และการรับความรูสึกตางๆ แบงออกเปน 5 lobe คือ Frontal lobe 
ทําหนาที่เกี่ยวกับความจําและการเคลื่อนไหว Parietal lobe ทําหนาที่เกีย่วกับการรับความรูสึก 
Temporal lobe ทําหนาที่เกีย่วกับการไดยนิ Insular lobe ทําหนาที่ควบคุมการทํางานของอวัยวะ
ภายใน และ Occipital lobe ทําหนาที่เกีย่วกับการมองเห็น (Vision) ดังรูปที่ 14  การทํางานเกี่ยวกับ
การมองเห็น หรือรับภาพ (Vision) ของสมอง ที่Occipital lobe แบงเปน 2 สวน คือ Visual cortex 
(Bordman area 17) ซ่ึงทําหนาที่รับสัญญาณภาพทีเ่ขามา และ Visual association cortex (Bordman 
area 18, 19) ซ่ึงจะทําหนาที่แปลผลวาวตัถุนั้นเปนอยางไร (มีชัย ศรีใส, 2546) พบวา ปริมาณ
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แอลกอฮอลในเลือด เพยีง 15-55 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ก็จะทําใหขอบเขตการมองเห็นนอยลงได 
(ไมตรี สุทธจิตต, 2531; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989) 
 

 
  

รูปที่ 14 แสดงสวนตางๆของสมองใหญ (Cerebrum) 
 

พอนส (Pons) เปนสวนเชื่อมโยงระหวางสมองใหญ (cerebrum) และสมองนอย 
(cerebellum) ดังรูปที่ 15 พอนส ทําหนาที่ควบคุมการเคลื่อนไหวของลูกตา การหลั่งน้ําลาย การ
เคี้ยว การรับสัมผัสที่ใบหนา และการหายใจ (Williams และ Wilkins, 1992) ปริมาณแอลกอฮอลใน
เลือด 300 มิลลิกรัมเปอรเซ็นตขึ้นไป จะทําใหศูนยควบคุมการหายใจถูกกด และอาจทําใหเสียชีวิต
ได (ทวีพร วิสุทธิมรรค, 2545; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989)  
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รูปที่ 15 แสดงสวนตางๆของพอนส (Pons) 
 
 สมองนอย (Cerebellum)  รูปที่ 16 ทําหนาที่ควบคุมการเคลื่อนไหวของรางกาย ทําใหเกิด
การประสานงานกันระหวางกลามเนื้อ (coordination) และควบคุมการทรงตัว (equilibrium) ดวย 
(Williams และ Wilkins, 1992) ปริมาณแอลกอฮอลในเลือด 35 มิลลิกรัมเปอรเซ็นตขึ้นไป จะเริม่มี
การประสานงานระหวางกลามเนื้อผิดปกตไิป, ทําใหเดินโซเซ และเสียการทรงตัว (ไมตรี สุทธจิตต, 
2531; ทวีพร วสุิทธิมรรค, 2545; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989)  
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รูปที่ 16 แสดงสวนตางๆของสมองนอย (Cerebellum)   
  

เนื่องจากขอจํากัดหลายๆ ประการ เชน กฎหมายทีเ่ขมงวดเกี่ยวกับการชันสูตร, ความไม
สะดวกในการเก็บตัวอยาง เปนตน ทําใหการศึกษาเกี่ยวกับความเขมขนของแอลกอฮอลในสมอง มี
อยูคอนขางนอย และเปนการศึกษาในตางประเทศทัง้ส้ิน การศึกษาเกีย่วกับความเขมขนของ
แอลกอฮอลในสมองรวบรวมและแสดงดงัตารางที่ 5 โดยสวนใหญเปนการศึกษาเปรียบเทยีบกับ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
 การศึกษาเปรยีบเทียบความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองและในเลือด พบวาอัตราสวน
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีคาเทากับ 
1.24 (Budd, R. D.  1983) ในขณะที่บางการศึกษามีคาเทากับ 0.86 (Backer, R. C., Pisano, R. V. 
และ Sopher, I. M., 1980) บางการศึกษา พบวาความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองจะมีคาสูงที่สุด
สมองสวน cerebellum และ pituitary gland (Christopoulos, G., Kirch, E. R. และ Gearien, J. E., 
1973) สําหรับการศึกษาความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองสวน occipital 
lobe, cerebellum และในเลือด พบวาอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในoccipital 
lobe กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีคาเทากบั 0.9 และอตัราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในcerebellum กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีคาเทากับ 0.6 (Moore, K. 
A. et al., 1997)  
 จากขอมูลการศึกษาตางๆที่ผานมา พบวา อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอล
ในสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีความแตกตางกันไปในแตละการศึกษา โดยมี
คาเฉลี่ยอยูในชวง 0.31-8.00 แตโดยทัว่ไปจะยอมรับที่คาประมาณ 0.85 (Moore, K. A. et al., 1997)  
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ทั้งนี้อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด ที่แตกตางกันไปในแตละการศึกษานั้น มีหลายปจจัยที่อาจมีผลทําใหเกดิความแตกตางนี้ได 
เชน การเลือกใชบริเวณที่ตางกันของสมองในแตละการศึกษา (Moore, K. A. et al., 1997)  
ดังนั้นหากจะทําการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในสมอง จึงควรมขีอมูลเกี่ยวกับการ
กระจายตัวของแอลกอฮอลในสมองสวนตางๆกอน เนื่องจากสมองที่จะนํามาวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอล ควรจะเปนตัวแทนของสมองทั้งหมด (DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989) 
 
 



ตารางที่ 5  สรุปงานวิจยัที่ศึกษาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง 
 
ปที่ทํา 

การศึกษา  
ผูวิจัย ประเทศที่ทํา 

การศึกษา 
ชนิดของ   
ชีววัตถุที่

ทําการศึกษา 

ตําแหนงที ่
เก็บตัวอยาง 

จํานวนตัวอยาง  
(n)  

วิธีการ
วิเคราะห 

ผลการวิจัยโดยสรุป 

1973 Christopoulos
, G. et al. 

สหรัฐอเมริกา สมอง 
เลือด 
น้ําด ี
ตับ 
อาหารในกระเพาะ 

สมองสวน frontal lobe 
Temporal lobe 
Parietal lobe 
Occipital lobe 
Cerebellum 
Pituitary gland 
Pons 
Thalamus 
เลือดเก็บจากหัวใจ 

ตัวอยางที่ศกึษา
ความสัมพันธ
ของแอลกอฮอล
ในเลือดและ
สมอง จํานวน 6 
ราย 

วิธี GC แบบ
ฉีดโดยตรง
และวิธีทาง
เคมี 

พบวา ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในสมอง มีคาสูงที่สุด
ที่สมองสวน cerebellum และ 
pituitary gland 

 
 
 
 
 

 

                     36



ปที่ทํา 
การศึกษา  

ผูวิจัย ประเทศที่ทํา 
การศึกษา 

ชนิดของ   
ชีววัตถุที่

ทําการศึกษา 

ตําแหนงที ่
เก็บตัวอยาง 

จํานวนตัวอยาง  
(n)  

วิธีการ
วิเคราะห 

ผลการวิจัยโดยสรุป 

1980 Backer, R. C. 
et al. 

สหรัฐอเมริกา สมอง 
เลือด 
ปสสาวะ 
น้ําในลูกตา 
น้ําด ี
น้ําไขสันหลัง 

สมองสวน frontal lobe 
เลือดเก็บจากหัวใจ 

ตัวอยางที่ศกึษา
ความสัมพันธ
ของแอลกอฮอล
ในเลือดและ
สมอง จํานวน 
33 ราย 

วิธี GC แบบ
ฉีดโดยตรง 

พบวา 1. ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในสมองและในเลือด 
มีความสัมพันธกันสูง โดย
อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในสมองและใน
เลือดมีคา เทากับ 0.86 (0.64-1.20) 
และมีคาสหสัมพันธเทากับ 0.91 
2. ใหขอเสนอแนะวา สมอง น้ําไข
สันหลัง และวุนในลูกตา เปนชีว
วัตถุที่เหมาะสมในการนํามา
วิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลมากกวาปสสาวะและ
น้ําดี เพราะมีการกระจายของคา
อัตราสวนความเขมขน
แอลกอฮอลในเลือดตอในชวีวัตถุ
อื่นนอยกวา 
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ปที่ทํา 
การศึกษา  

ผูวิจัย ประเทศที่ทํา 
การศึกษา 

ชนิดของ   
ชีววัตถุที่

ทําการศึกษา 

ตําแหนงที ่
เก็บตัวอยาง 

จํานวนตัวอยาง  
(n)  

วิธีการ
วิเคราะห 

ผลการวิจัยโดยสรุป 

1982 Bonventre, J. 
et al. 

สหรัฐอเมริกา สมอง 
เลือด 
ตับ 

สมองไมระบุสวน 
เลือดไมระบุบริเวณ 

ตัวอยางที่ศกึษา
ความสัมพันธ
ของแอลกอฮอล
ในเลือดและ
สมอง จํานวน 
57 ราย 

วิธี GC แบบ
ฉีดโดยตรง 
และเทคนิค
เฮดสเปซ 

พบวา 
 1.อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในสมองและใน
เลือดมีคา เทากับ 0.97 
2.แสดงความสัมพันธในรูป
สมการถดถอยดังนี ้
Brain AC = 0.487 BAC + 0.055 

 
 

1983 Budd, R. D.   สหรัฐอเมริกา สมอง 
เลือด 

สมองไมระบุสวน 
เลือดไมระบุบริเวณ 

51 ราย วิธี GC แบบ
ฉีดโดยตรง 

พบวา ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในสมองและในเลือด 
มีความสัมพันธกันสูง โดย
อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในสมองและใน
เลือดมีคา เทากับ 1.24 (0.29-8.00) 
และมีคาสหสัมพันธเทากับ 0.92 
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ปที่ทํา 
การศึกษา  

ผูวิจัย ประเทศที่ทํา 
การศึกษา 

ชนิดของ   
ชีววัตถุที่

ทําการศึกษา 

ตําแหนงที ่
เก็บตัวอยาง 

จํานวนตัวอยาง  
(n)  

วิธีการ
วิเคราะห 

ผลการวิจัยโดยสรุป 

1997 Moore, K. A. 
et al. 

สหรัฐอเมริกา สมอง 
เลือด 

สมองสวน  
Occipital lobe 
Cerebellum 
เลือดไมระบุบริเวณ 

25 ราย วิธี GC แบบ
เทคนิค
เฮดสเปซ 

พบวา 
 1. อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในสมองสวน 
Occipital lobeและในเลือดมคีา 
เทากับ 0.9 (0-1.8) 
2.อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในสมองสวน 
Cerebellumและในเลือดมีคา 
เทากับ 0.6 (0-1.2)  
3. อัตราสวนระหวาง OAC/BAC 
และ CAC/BAC ไมแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ 
4. ใหขอเสนอแนะวา สมองสวนที่
มี Gray matter เปนองคประกอบ
พื้นฐาน สามารถนํามาวิเคราะห
ความเขมขนของแอลกอฮอลได 

 

                     39



ปที่ทํา 
การศึกษา  

ผูวิจัย ประเทศที่ทํา 
การศึกษา 

ชนิดของ   
ชีววัตถุที่

ทําการศึกษา 

ตําแหนงที ่
เก็บตัวอยาง 

จํานวนตัวอยาง  
(n)  

วิธีการ
วิเคราะห 

ผลการวิจัยโดยสรุป 

1999 Takahashi, K. 
et al. 

ญี่ปุน สมอง 
เลือด 
น้ําในลูกตา 
น้ําด ี
อาหารในกระเพาะ 
ตับ 
ปอด 
มาม 
ไต 
 

สมองสวน frontal lobe 
Temporal lobe 
Parietal lobe 
Occipital lobe 
เลือดเก็บจากหัวใจหอง
ขวา และหลอดเลือดดํา
ที่ขา 

1 ราย วิธี GC แบบ
เทคนิค
เฮดสเปซ 

พบวา ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในสมอง มีคาสูงที่สุด
ที่สมองสวน Parietal lobe และ 
ความเขมขนของแอลกอฮอลใน
สมองซีกขวา มีคาสูงกวาความ
เขมขนของแอลกอฮอลในสมอง
ซีก 
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2. เลือด 
 เนื่องจากแอลกอฮอล เปนสารที่มีโมเลกุลขนาดเล็ก มีคุณสมบัติละลายน้ําไดดี และไมมี
ประจุ จึงสามารถแพรผานเยื่อบุผิวชองปาก หลอดอาหาร กระเพาะอาหาร และลําไส เขาสูระบบ
ไหลเวยีนโลหติไดทันที และกระจายตวัไปยังสารน้ําและเนื้อเยื่อตางๆในรางกายไดอยางรวดเร็ว 
ผาน blood brain barrier เขาสูสมองไดดี เมื่อกระจายตัวถึงจดุสมดุลแลว คาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดจะสะทอนถึงความเขมขนที่แอลกอฮอลไปออกฤทธิ์ที่สมองในขณะนัน้ ทําให
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีความสัมพันธสูงกับผลทางสรีรวิทยาของแอลกอฮอล 
(DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989; Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998) ทั้งยังสะดวกใน
การเก็บตวัอยางมาทําการตรวจวิเคราะห ดวยเหตุผลนี้ เลือดจงึเปนชีววัตถุทีม่ีการนํามาตรวจ
วิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลมากที่สุดเมื่อเทียบกับชีววัตถุอ่ืน 
 จากเหตุผลขางตน การตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในสมอง ซ่ึงเปนบริเวณ
ที่ออกฤทธิ์ (Site of action) ของแอลกอฮอล นอกจากทําการตรวจวิเคราะหในเนื้อสมองโดยตรง
แลว อาจทําการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล ไดจากเลือดในหลอดเลือดทีน่ําเลือดไปเลี้ยง
สมอง โดย เลือดแดงที่มาเลี้ยงสมอง มาจากหลอดเลือดแดง 2 ระบบ คือ Carotid System ซ่ึง
ประกอบไปดวยแขนงของหลอดเลือดแดง internal carotid ทั้ง 2 ขาง และ Vertebro-Basilar System 
ซ่ึงประกอบดวยหลอดเลือดแดง vertebral ขางซาย และขวา ซ่ึงจะรวมเปนหลอดเลอืดแดง basilar 
หลอดเลือดแดงทั้ง 2 ระบบจะรวมกันเกิดเปน Circle of Willis (มีชัย ศรีใส.  2546) ดังแสดงใน     
รูปที่ 17 
 

 
 
รูปที่ 17 แสดง Circle of Willis และหลอดเลือดหลักของสมอง  
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เนื่องจากขอจํากัดในการเก็บตัวอยาง ทําใหในทางปฏิบตัิ ไมมีการเกบ็เลือดจากหลอดเลือด
สมองมาทําการตรวจวิเคราะหแอลกอฮอล โดยทัว่ไปการเก็บตวัอยางเลือดเพือ่วิเคราะหความ
เขมขนของแอลกอฮอล ในบคุคลที่มีชีวิตจะเก็บจากหลอดเลือดดําที่แขน ในขณะทีใ่นศพจะเก็บจาก
หลอดเลือดดําที่ขา หลอดเลือดดําที่คอ และหวัใจ เปนตน  

จากการศึกษา พบวา ตําแหนงของหลอดเลือดที่เก็บตัวอยาง มีผลตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดดวย (อรทัย ศุภมงคล, 2541; Jones, A. W. และ Pounder, D. J., 1998) หลังจาก
เสียชีวิต เลือดในระบบไหลเวียนจะเริ่มแขง็ตัว (Clots) และสลายตัว (Clot lysis) ซ่ึงเกิดขึ้นในเวลา
เดียวกัน ขณะที่มีการแข็งตัว fibrin clots จะเขาจับกับเมด็เลือดแดง (red blood cells) ทําใหเลือด
บริเวณนั้น มีเม็ดเลือดแดงจาํนวนมาก และมีน้ําเลือด (serum) อยูนอย ซ่ึงจะมีผลตอการวิเคราะห
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (ทัศนะ สุวรรณจฑูะ, สมชาย ผลเอ่ียมเอก และ ประเวศน คุม
ภัย, 2536) เนือ่งจากแอลกอฮอลจะมีการกระจายตวัไปตามสวนของน้ํา (water contents) พบวาเลือด
จากหลอดเลือดที่แขน ขา (limb vessels) จะมีลักษณะเปนของเหลวมากกวาเลือดจากหัวใจ (Jones, 
A. W. และ Pounder, D. J., 1998) ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหัวใจหองซายมีคา
สูงกวาในเลือดจากหัวใจหองขวา และจากหลอดเลือดสวนปลาย (peripheral blood) (Alicot, A. LP. 
et al., 2006) ซ่ึงการที่ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหัวใจหองซายมีคาสูงกวาใน
เลือดจากบริเวณอ่ืน อาจมีสาเหตุมาจากการแพร (diffusion) ของแอลกอฮอลจากอาหารในกระเพาะ
อาหารมาสูหัวใจ (Chikasue, F. et al., 1988; Briglia, E. J., Bidanset, J. H. และ Dal Cortivo, L. A., 
1992) หรือการไหลยอนกลับของอาหารในกระเพาะอาหารเขาสูหลอดลม เนื่องจากการคลายตัว
ของหูรูด (Springer) หลังจากเสียชีวิต (Tagliaro, F. et al., 1992)   
 

ขอจํากัดในการนําเลือดมาใชในการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล 
 

 ขอจํากัดในการนําเลือดมาใช คือ เลือดมีการปนเปอนเชื้อโรคสูง เนื่องจากเปนแหลงของ
สารอาหารที่เชื้อโรคสามารถเจริญเติบโตไดดี ดังนั้นการใชตัวอยางเลือดจึงมีขอจํากัดเรื่องเวลา ยิ่ง
ทิ้งไวนานยิ่งจะทําใหมีเชื้อโรคเพิ่มมากขึ้น มีผลทําใหการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลในเลือด
ไดคาที่ผิดไปจากความเปนจริง  
 

 3. ชีววัตถุอ่ืนๆที่นํามาใชในการวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล 
 

  3.1 ปสสาวะ ขอดีของการใชตัวอยางปสสาวะในการตรวจวเิคราะห คือ ผูเขารับ
การตรวจไมตองเสี่ยงตอการติดเชื้อ และไมตองเจ็บตัวจากการเจาะเลือด การเก็บตัวอยางปสสาวะที่
ถูกตองควรสวนปสสาวะจากกรวยไตและทอไตทั้งสองขาง (Pounder, D. J., และ Jones, A. W., 
1998) แตการเก็บตัวอยางแบบนี้ไมสะดวกในทางปฏิบตัิ นอกจากนีใ้นปสสาวะมกัจะมกีลูโคสปน
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อยูในชวง 0 ถึงมากกวา 2000 มิลลิกรัม/เดซิลิตร และยังมีเชื้อโรคปะปนอยูหลายชนดิ การมีกลูโคส
และเชื้อโรค ปนอยูดงักลาว จะทําใหเกิดการสรางแอลกอฮอลขึ้นไดจากกระบวนการหมัก 
(fermentation) ซ่ึงอาจทําใหคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่วิเคราะหไดสูงกวาความเปนจริง 
ดังนั้น จึงไมนยิมวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในตัวอยางปสสาวะ 
 

  3.2 ไขกระดูก เนื่องจากไขกระดูกเปนสวนที่มีเสนเลือดมาเลี้ยงมากทําใหการ
กระจายของสารตางๆมีความสัมพันธกับความเขมขนในเลือด และยังมอัีตราการเนาชากวาเลือดดวย 
ไขกระดกูจึงเปนชีววัตถุที่ดอีีกชนิดหนึ่งในการนํามาตรวจวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล 
อยางไรก็ตาม เนื่องจากความยุงยากในการเก็บตวัอยางและการแปลผล ทําใหการตรวจวิเคราะห
ความเขมขนแอลกอฮอลในตัวอยางไขกระดูกไมไดรับความนิยม (Winek, C. L. และ Esposito, F. 
M., 1981) 
 

  3.3 กลามเนื้อลาย กลามเนื้อลายเปนอีกชีววัตถุหนึง่ที่สามารถนํามาใชตรวจ
วิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอลได เนื่องจากมีองคประกอบที่เปนน้ําสูง โดยนยิมใชกลามเนื้อตน
ขา (femoral muscle) เนื่องจากมีปริมาณไขมันต่ํา (Nanikawa, R. et al., 1982) 
 

  3.4 ตับ พบวาตับไมใชชีววัตถุทีด่ีในการนํามาตรวจวเิคราะหความเขมขน
แอลกอฮอล เนื่องจาก ตับมีเอนไซมหลายชนิดและปริมาณมาก ซ่ึงสามารถเปลี่ยนแปลงแอลกอฮอล
ได นอกจากนีต้ับยังเปนอวัยวะที่อยูใกลกระเพาะอาหารมาก ทําใหแอลกอฮอลสามารถแพรกระจาย
จากกระเพาะอาหารเขาสูตับได เปนผลใหไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่สูงกวาความเปนจริง 
 

  3.5 วุนลูกตา เปนอีกชวีวัตถุหนึ่งที่ไดรับความนิยมในการนํามาตรวจวิเคราะห
ความเขมขนแอลกอฮอล เนื่องจากมีการศกึษาพบวาความเขมขนของแอลกอฮอลในวุนลูกตา กับใน
เลือดมีความสัมพันธกันสูง และวุนลูกตามีการปนเปอนเชื้อโรคต่ํา แตมีขอจํากดัคือ วุนลูกตามี
ปริมาณนอย ไมสามารถทําการตรวจวิเคราะหซํ้าได 
 

แอลกอฮอลกับกฏหมายที่เก่ียวของ 
 

 เนื่องจากแอลกอฮอลมักเปนสาเหตุ หรือปจจัยรวมของการเกิดอุบัติเหตุ หลายประเทศจึงมี
การกําหนดความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดระดับต่าํที่สุดที่ยอมใหมีไดขณะขับขี่ยานพาหนะ 
โดยกฎหมายของแตละประเทศมีความแตกตางกัน (Beriness, D. J. และ Donelson, A. C., 1983; 
Bodi, A., O’Conner, R. E., และ King, M. J., 1983; Heijster, C. L. A., 1983; Matthew, J. E., 1997) 
รวบรวมแสดงดังตารางที่ 6 
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ประเทศ ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดระดับต่ําที่สุดที่ยอมใหมี
ไดขณะขับขี่ยานพาหนะ (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 

โปแลนด สวีเดน 20 
นอรเวย เนเธอรแลนด แคนาดา 
โปรตุเกส ฟนแลนด ออสเตรเลีย 
ญี่ปุน เกาหลี ไทย 

50 

โคลัมเบีย 70 
เบลเยียม เดนมารก อังกฤษ 
ฝร่ังเศส สเปน ออสเตรีย สวิส
เซอแลนด เยอรมัน อิตาลี 

80 

โรมาเนีย 100 
 
ตารางที่ 6 แสดงความเขมขนแอลกอฮอลที่ยอมใหมไีดขณะขับขี่ของแตละประเทศ 
 
 

 
 
รูปที่ 18 แสดงความเขมขนแอลกอฮอลที่ยอมใหมีไดขณะขับขี่ของประเทศในทวีปยโุรป 
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สําหรับประเทศไทย กําหนดใหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดระดับต่ําที่สุดที่ยอม
ใหมีไดขณะขบัขี่ยานพาหนะ เทากับ 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ดังนั้น หากขับขี่ยานพาหนะในขณะที่
มีความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดเกนิกวา 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต จะถือวาเมาสุรา ซ่ึงมี
บทลงโทษปรับ หรือจําคุก รวมทั้งพัก หรือถอนใบอนุญาตขับขี่ ตามพระราชบัญญัติจราจรทางบก 
พ.ศ. 2522 นอกจากนี้ยังมกีารควบคุมเกี่ยวกับการดื่มสุรา กําหนดในกฎหมายหลายฉบับ ไดแก 

1. พระราชบญัญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2522 (วิสูตร ธนชัยววิัฒน, 2539) 
  “มาตรา 43 หามมิใหผูขับขี่รถ 
   (1) ในขณะหยอนความสามารถในอันที่จะขับ 
   (2) ในขณะเมาสุราหรือของเมาอยางอืน่ 
   (3) ในลักษณะกีดขวางการจราจร 
   (4) โดยประมาทหรือนาหวาดเสียวอันอาจเกิดอันตรายแกบุคคลหรือ 

      ทรัพยสิน 
(5) ในลักษณะที่ผิดปกติวิสัยของการขับรถตามธรรมดา หรือไมอาจแล 
      เห็นทางขางหนา หรือดานหลัง ดานใดดานหนึ่งหรือทั้งสองดาน ได 
      พอแกความปลอดภัย 
(6) ครอมหรือทับเสนหรือแนวแบงชองเดนิรถ เวนแตเมือ่เปลี่ยนชองเดิน 
     รถ เล้ียวรถ หรือกลับรถ 
(7) บนทางเทาโดยไมมีเหตุอันสมควร เวนแตรถลากเข็นสําหรับทารก คน 
     ปวย หรือคนพิการ 
(8) โดยไมคํานึงถึงความปลอดภัย หรือความเดือดรอนของผูอ่ืน” 

   
“มาตรา 142 เจาพนักงานจราจรหรือพนักงานเจาหนาที่ มอํีานาจสั่งใหผูขับขี่หยุด 
  รถ ในเมื่อ 
 (1) รถนั้นมีสภาพไมถูกตองตามที่บัญญัติไวในมาตรา 6 
 (2) เห็นวาผูขบัขี่ หรือบุคคลใดในรถนั้น ไดฝาฝนหรือไมปฏิบัติตามบท 
                   แหงพระราชบญัญัตินี้ หรือกฏหมายอัยเกี่ยวกับรถนั้นๆ 
ในกรณีที่เจาพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจาหนาที่ เห็นวาผู

ขับขี่ฝาฝนมาตรา 43(1) หรือ (2) ใหเจาพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงาน
เจาหนาที่ ส่ังใหมีการทดสอบผูขับขี่ดังกลาว วาหยอนความสามารถในอันที่จะขับ หรือเมา
สุรา หรือของเมาอยางอื่น หรือไม 

การทดสอบตามมาตรานี้ ใหเปนไปตามหลักเกณฑ และวิธีการ ที่กําหนดใน
กฎกระทรวง” 
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2. กฎกระทรวง ฉบับท่ี 16 (พ.ศ. 2537) ออกตามความในพระราชบญัญัติจราจรทางบก 
พ.ศ. 2522 (กฎกระทรวง ฉบับที่ 16, 2537) 

 “อาศัยอํานาจตามความในมาตรา 5 แหงพระราชบัญญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2522  
จึงแกไขเพิ่มเตมิ โดยพระราชบัญญัติจราจรทางบก (ฉบับที่4) พ.ศ. 2535 รัฐมนตรีวาการ 
กระทรวงมหาดไทย ออกกฎกระทรวงไวดงัตอไปนี ้
 ขอ 1. การทดสอบผูขับขี่วาเมาสุราหรือไม ใหตรวจวดัปริมาณแอลกอฮอลในเลือด 
ของผูขับขี่โดยใชวิธีการตามลําดับ ดังตอไปนี้ 
 (1) การตรวจวดัลมหายใจดวยเครื่องมือและอุปกรณทีใ่ชในการตรวจ หรือทดสอบ  
ใหใชเครื่องตรวจวดัความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดโดยวิธีเปาลมหายใจ (Breath analyzer  
Test) และอานคาของแอลกอฮอลในเลือดเปนมิลลิกรัมเปอรเซ็นต 
 วิธีการตรวจหรือทดสอบ ใหปฎิบัติตามวิธีการตรวจสอบของเครื่องแตละชนิด 
 (2) ตรวจวดัจากปสสาวะ 
 (3) ตรวจวดัจากเลือด 
 การตรวจวัดตาม (2) หรือ (3) ใหใชในกรณีที่ไมสามารถทดสอบตาม (1) ได 
เทานั้น 
 ขอ 2. กรณีที่ตองทดสอบโดยวิธีตรวจวดัจากเลือดตามขอ 1(3) ใหสงตัวผูขับขี่ยัง 
โรงพยาบาลที่ใกลที่สุด และทําการเจาะเลือดภายใตการกํากับดแูลของผูประกอบวิชาชีพ 
เวชกรรมตามกฎหมายวาดวยวิชาชีพเวชกรรม 
 ขอ 3 ถามีปริมาณแอลกอฮอลในเลือดดังตอไปนี้ ใหถือวาเมาสุรา 
 (1) กรณีตรวจวัดจากเลือดเกนิ 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 
 (2) กรณีตรวจวัดจากลมหายใจหรือปสสาวะ ใหเทียบปรมิาณแอลกอฮอลโดยใช 
แอลกอฮอลในเลือดเปนเกณฑมาตรฐาน ดังนี ้
  (ก) กรณีตรวจวัดจากลมหายใจ ใหใชคาสัมประสิทธิ์ ในการแปลงคา  

      เทากับ 2000 
  (ข) กรณีตรวจวัดจากปสสาวะ ใหใชคาสัมประสิทธิ์ ในการแปลงคา  

      เทากับ เศษ 1 สวน 1.3”  
  

3. พระราชบญัญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2542 (พระราชบัญญัติจราจรทางบก (ฉบับที่ 6), 
2542) 
  “มาตรา 6 ใหยกเลิกความในวรรคสองและวรรคสามของมาตรา 142 แหง 

พระราชบัญญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2522 ซ่ึงแกไขเพิ่มเตมิโดยพระราชบัญญัติจราจรทาง 
บก (ฉบับที่4) พ.ศ. 2535 และใหใชขอความตอไปนี้แทน 
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  “ในกรณีทีเ่จาพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจาหนาที่ เห็นวาผู 
ขับขี่ฝาฝนมาตรา 43(1) หรือ (2) ใหเจาพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงาน
เจาหนาที่ ส่ังใหมีการทดสอบผูขับขี่ดังกลาว วาหยอนความสามารถในอันที่จะขับ หรือเมา
สุรา หรือของเมาอยางอื่น หรือไม  

ในกรณีที่ผูขับขี่ตามวรรคสองไมยอมใหทดสอบ ใหเจาพนักงานจราจร พนักงาน
สอบสวน หรือพนักงานเจาหนาที่มีอํานาจกกัตัวผูนัน้ไวดําเนนิการทดสอบได ภายใน
ระยะเวลาเทาที่จําเปนแหงกรณี เพื่อใหการทดสอบเสร็จสิ้นไปโดยเรว็ และเมื่อผูนั้นยอมให
ทดสอบแลว หากผลการทดสอบปรากฎวาไมไดฝาฝน มาตรา 43(1) หรือ (2) ก็ใหปลอยตัว
ไปทันท ี

การทดสอบตามมาตรานี้ใหเปนไปตามหลักเกณฑและวิธีการที่กําหนดใน
กฎกระทรวง”  

   
4. ประกาศกรมการขนสงทางบก พ.ศ. 2535 ออกตามความในพระราชบัญญัติการขนสง

ทางบก พ.ศ. 2522 (ประกาศกรมการขนสงทางบก, 2535) 
เร่ือง กําหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจจหรือทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุรา

หรือวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท และกําหนดเจาพนักงานผูมีอํานาจตรวจหรือทดสอบ
หรือส่ังใหผูไดรับใบอนุญาตปฏิบัติหนาทีเ่ปนผูประจํารถในขณะปฏิบัติหนาที่รับการตรวจ 
หรือทดสอบวามีสารนั้นอยูในรางกายหรือไม ลงวันที่ 17 สิงหาคม พ.ศ. 2535 
อาศัยอํานาจตามความในมาตรา 102 ทวิ วรรคสอง แหงพระราชบัญญัติการขนสงทางบก 
พ.ศ. 2522 ซ่ึงแกไขเพิ่มเตมิโดยพระราชบัญญัติการขนสงทางบก (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2535 
อธิบดีกรมการขนสงทางบกออกประกาศกาํหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือทดสอบ
สารอันเกิดจากการเสพสุราหรือวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท และกําหนดเจาพนักงาน
ผูมีอํานาจตรวจหรือทดสอบหรือส่ังใหผูไดรับใบอนุญาตปฏิบัติหนาทีเ่ปนผูประจํารถ
ในขณะปฏิบัตหินาที่รับการตรวจหรือทดสอบวามีสารนั้นอยูในรางกายหรือไม ไว
ดังตอไปนี ้
ขอ 1. ในประกาศนี้ “การตรวจหรือทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุรา” หมายความวา การ
ตรวจหรือทดสอบหาระดับหรือปริมาณแอลกอฮอล 
“ขอ3. วิธีการตรวจหรือทดสอบหาระดับหรือปริมาณแอลกอฮอลในเลือดใหถือปฏิบัติดังนี ้
(1) เครื่องมือและอุปกรณที่ใชในการตรวจหรือทดสอบ ใหใชเครื่องตรวจระดับ
แอลกอฮอล ในเลือด โดยวิธีเปาลมหายใจ (Breathalyzer) และสามารถอานคาของ
แอลกอฮอลในเลือดเปนมิลลิกรัมเปอรเซ็นต 
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(2) วิธีการตรวจสอบหรือทดสอบ ใหถือปฏิบัติตามวิธีการตรวจสอบของเครื่องตรวจแตละ
ชนิด 
(3) ระดับเกณฑมาตรฐานของแอลกอฮอลที่ยอมใหมีในเลือดในขณะปฏิบัติหนาที่เปนผู
ประจํารถ ตองไมเกิน 80 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ถือวาผูรับการตรวจเปนผูเสพสุรา” 
 
5. ประกาศกรมการขนสงทางบก พ.ศ. 2536 ออกตามความในพระราชบัญญัติการขนสง

ทางบก พ.ศ. 2522 (ประกาศกรมการขนสงทางบก.  2536) 
เร่ือง กําหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุรา

หรือวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท และกําหนดใหเจาพนักงานผูมีอํานาจตรวจ หรือ
ทดสอบหรือส่ังใหผูใหไดรับอนุญาตปฏิบัติหนาที่เปนผูประจํารถในขณะปฏิบัติหนาทีรั่บ
การตรวจหรือทดสอบวามีสารนั้นอยูในรางกายหรือไม (ฉบับที่ 2) ลงวันที่ 31 สิงหาคม 
พ.ศ. 2536 
ตามที่ไดมีประกาศกรมการขนสงทางบก เร่ือง กําหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือ
ทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุราหรือวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท และกําหนดให
เจาพนกังานผูมีอํานาจตรวจ หรือทดสอบหรือส่ังใหผูใหไดรับอนุญาตปฏิบัติหนาที่เปนผู
ประจํารถในขณะปฏิบัติหนาที่รับการตรวจหรือทดสอบวามีสารนั้นอยูในรางกายหรือไม 
ประกาศ ณ 17 สิงหาคม พ.ศ. 2535 ไวแลวนั้น 

เนื่องจากกรมการขนสงทางบก กระทรวงคมนาคม และ
กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข ไดประชุมพิจารณาเกี่ยวกับการกําหนด
หลักเกณฑและวิธีการตรวจ หรือทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุรา หรือวัตถุออกฤทธิ์ตอ
จิตและประสาทแลว มีความเห็นเปนที่ยุตวิา สมควรแกไขปรับปรุงในรายละเอียดดังกลาว
ใหครบถวนถูกตองและเหมาะสมมากยิ่งขึน้ประกอบกับคณะกรรมาธกิารคมนาคม สภา
ผูแทนราษฎร ไดมีมติใหถือปริมาณแอลกอฮอล 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต เปนเกณฑในการ
ตรวจสอบแอลกอฮอลในรางกายของผูไดรับใบอนุญาตปฏิบัติหนาที่เปนผูประจํารถ
ในขณะปฏิบัตหินาที่ ฉะนัน้ เพื่อใหการกําหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือทดสอบ 
และกําหนดเจาพนักงานผูมอํีานาจตรวจหรือทดสอบเปนไปโดยถูกตองเหมาะสม และ
เปนไปตามมตคิณะกรรมาธกิารคมนาคม สภาผูแทนราษฎร และเพื่อใหการดําเนินการ
ดังกลาวเปนไปโดยมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น อาศัยอํานาจตามความในมาตรา 102 ทวิ 
วรรคสอง แหงพระราชบญัญัติการขนสงทางบก (ฉบับที่ 4) พ.ศ. 2535 อธิบดีกรมการ
ขนสงทางบก ออกประกาศกาํหนดหลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือทดสอบสารอันเกิดจาก
การเสพสุรา หรือวัตถุออกฤทธิ์ตอจิตและประสาท และกําหนดเจาพนกังานผูมีอํานาจตรวจ
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หรือทดสอบหรือส่ังใหผูใหไดรับอนุญาตปฏิบัติหนาที่เปนผูประจํารถในขณะปฏิบัตหินาที่
รับการตรวจหรือทดสอบวามีสารนั้นอยูในรางกายหรือไม ไวดังตอไปนี้ 

ขอ 1 ใหยกเลิกความในขอ 3 แหงประกาศกรมการขนสงทางบก เร่ือง กําหนด
หลักเกณฑและวิธีการตรวจหรือทดสอบสารอันเกิดจากการเสพสุรา หรือวัตถุออกฤทธิ์ตอ
จิตและประสาท และกําหนดเจาพนักงานผูมีอํานาจตรวจหรือทดสอบหรือส่ังใหผูใหไดรับ
อนุญาตปฏิบัติหนาที่เปนผูประจํารถในขณะปฏิบัติหนาทีรั่บการตรวจหรือทดสอบวามีสาร
นั้นอยูในรางกายหรือไม ประกาศ ณ 17 สิงหาคม พ.ศ. 2535 และใหใชขอความตอไปนี้
แทน 

“ขอ3. วิธีการตรวจหรือทดสอบหาระดบัหรือปริมาณแอลกอฮอลในเลือดใหถือ
ปฏิบัติดังนี ้

(1) เครื่องมือและอุปกรณทีใ่ชในการตรวจหรือทดสอบ ใหใชเครื่องตรวจระดับ
แอลกอฮอล ในเลือด โดยวิธีเปาลมหายใจ (Breathalyzer) และสามารถอานคาของ
แอลกอฮอลในเลือดเปนมิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

(2) วิธีการตรวจสอบหรือทดสอบ ใหถือปฏิบัติตามวิธีการตรวจสอบของ
เครื่องตรวจแตละชนิด 

(3) ระดับเกณฑมาตรฐานของแอลกอฮอลที่ยอมใหมใีนเลือดในขณะปฏิบัติหนาที่
เปนผูประจํารถ ตองไมเกิน 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ดังนั้น เมื่อตรวจสอบตามวิธีการในขอ 
3(2) แลวอานคาของแอลกอฮอลในเลือดเกินกวา 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ถือวาผูรับการ
ตรวจเปนผูเสพสุรา” 

 
 

 



บทที่ 3 
วัสดุและวิธีการดําเนินการวิจัย 

 
1. การคัดเลือกตัวอยาง 
 1.1 เปนศพชาวไทย 
 1.2 มีอายุอยูในชวง 15-65 ป 

1.3 เปนศพทีเ่สียชีวิตเนื่องจากอุบัติเหต,ุ ฆาตัวตาย หรืออาชญากรรมที่ไมมีบาดแผลเสีย 
เลือดปริมาณมาก 

1.4 ไมผานการรักษาพยาบาลที่จะมีผลตอความเขมขนของสารเคมีในเลือดมากอน 
1.5 ระยะเวลานับจากเสยีชีวติจนถึงการเกบ็ชีววัตถุ ไมเกิน 24 ช่ัวโมง   
1.6 ระดับการเนาเปอย (degree of decomposition) อยูไมเกินระดับ 3 

หมายเหตุ : ระดับการเนาเปอย พิจารณาจากสภาพการแข็งตัวของกลามเนื้อทั้งรางกาย (ทัศนะ สุวรรณจูฑะ, 
สมชาย ผลเอี่ยมเอก และคณะ, 2536) โดย  
ระดับ 1 เทากับ สภาพศพยังไมแข็งตัว 
ระดับ 2 เทากับ สภาพศพแข็งตัวบางสวน 
ระดับ 3 เทากับ สภาพศพแข็งตัวเต็มที่ 
ระดับ 4 เทากับ สภาพศพเริ่มมีการเนา 
ระดับ 5 เทากับ สภาพศพมีการเนาเต็มที่  
 

2. สารเคมีและวัสดุ 
2.1 สารเคมีที่ใชในการทดลอง 

2.1.1     Standard Ethanol Solution 
2.1.2      Isopropanol 195 mg% ใชเปนสารละลายมาตรฐานภายใน (internal standard) 
2.1.3      Sodium Fluoride 
2.1.4      Potassium Oxalate 

2.2 วัสด ุ
2.2.1     ขวดแกว (Vial) ขนาด 22 มิลลิลิตร 
2.2.2     จุกยาง 
2.2.3      ฝาครอบอะลูมิเนียม 
2.2.4      เครื่องบีบฝาครอบอะลูมิเนียม (Crimper) 
2.2.5      หลอดแกวสําหรับบรรจุตัวอยางเลือด 
2.2.6      ถุงซิปใสขนาด 13x20 เซนติเมตร 
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3. เคร่ืองมือ 
 3.1 เครื่องแก็สโครมาโตกราฟ (Gas chromatograph; Trace GC 2000 series) ซ่ึงมี
เครื่องตรวจวดัชนิด Flame Ionization Detector; FID และเครื่องประมวลผล (Intregator; C-R6A 
Shimadzu)  

3.2    เครื่องฉีดสารระเหยอตัโนมัติ (Automatic headspace injector; HSS 86.50, DANI) 
3.3    ปเปตแบบอัตโนมัติ (Automatic pipette) ขนาด 200 ไมโครลิตร  

4. วิธีการดําเนินการวิจัย 
 4.1 เก็บตัวอยางชีววัตถุและบนัทึกขอมูลประวัติศพ 
  4.1.1 เก็บตัวอยางชีววัตถุ 

4.1.1.1. ตัวอยางเลือด: เก็บเลือดจากเสนเลือดที่คอ (Jugular vein) โดยใช 
disposable sterile syringe ขนาด 20 มิลลิลิตร เจาะเก็บเลือด 10 มิลลิลิตร ถายใส
หลอดแกวที่บรรจุสารผสม Sodium Fluoride กับ Potassium Oxalate ในอัตราสวน 
1:1 ปดจกุใหสนิท นําไปเกบ็ในตูเย็นอณุหภูมิ ประมาณ 4 องศาเซลเซียส จนถึง
เวลาวิเคราะห ทําวิธีการเดยีวกันในการเก็บเลือดจากเสนเลือดที่ขา (Femoral vein) 
และเสนเลือดที่สมอง (Basilar artery) 

4.1.1.2. ตัวอยางสมอง: เก็บโดยตัดสมองสวนหนาบริเวณ Occipital lobe, 
สมองสวนทาย (Cerebellum) และพอนส (Pons) ใสถุงพลาสติก โดยใสแยกสมอง
สวนละถุง ปดปากถุงใหสนทิ ระบุรหัสศพ และสวนของสมองที่ทําการเก็บ นําไป
เก็บในตูแชแขง็ รีบทําการวิเคราะหทันทหีลังจากเก็บตวัอยางสมองครบทุกบริเวณ 
4.1.2 บันทึกขอมูลประวัติศพ  

บันทึกขอมูลเกี่ยวกับ รหัสศพ, เพศ, อายุ, วนัและเวลาเกิดเหตุ จนถึงวัน
และเวลาที่นําสงถึงสถาบันนิติเวชวิทยา, สาเหตุการตาย และประวัตกิาร
รักษาพยาบาล ดังตาราง 7 

 

ตารางที่ 7 แสดงการบนัทึกขอมูลประวัตศิพ 

ขอมูลประวัติ 

รหัสศพ เพศ อายุ 
ระยะเวลาตายจนถึงเก็บ

ตัวอยาง (ชม.) 
สาเหตุการตาย 
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 4.2 ทดสอบความเปนเสนตรง (linearity) ความแมนยํา (precision) และความถกูตอง 
(accuracy) ของวิธีการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล 
  4.2.1 ทดสอบความเปนเสนตรงระหวางอัตราสวนของพื้นที่ใตพีคของสารละลาย
มาตรฐานตอพืน้ที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน และ ความเขมขนของสารละลายมาตรฐาน 
ความเขมขนตางๆ 5 ความเขมขน  
  4.2.2 ทดสอบความแมนยําของวิธีการวิเคราะห โดยทําการทดสอบทั้งแบบ with-in 
run precision และ between run precision 
  4.2.3 ทดสอบความถูกตองของวิธีการวิเคราะห 
 4.3 วิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลจากตัวอยางชีววัตถุ 

วิเคราะหดวยเครื่องแก็สโครมาโตกราฟ (Gas Chromatograph; GC) ซ่ึงมี
เครื่องตรวจวดัชนิด Flame Ionization Detector; FID และตอเชื่อมดวยเครื่องฉีดสารระเหย
อัตโนมัติ สภาวะของเครื่องแก็สโครมาโตกราฟ ที่ใชในการทําการทดลอง : ใช 30 m. x 
0.53 mm. i.d. x 3.00 μm. RTxBAC1 blood alcohol capillary column โดยใชแก็ส
ไนโตรเจนเปนตัวพา (carrier gas) ในอัตราการไหล(flow rate) เทากับ 30 มิลลิลิตรตอนาที  
สภาวะของเครื่องฉีดสารระเหยอัตโนมัติ : Inlet temperature 200 º C, Oven temperature 
70º C, Incubation time 11 min., Detector temperature 250 º C 

การวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล จะทําการวิเคราะหโดยใช Head Space 
Technique (บริษัทฮิวเลตต-แพคการด ประเทศไทย, 2540)  

Head Space Technique เปนเทคนิคการนําสารที่ระเหยงาย จากตัวอยางซึ่งอาจเปน
ของเหลว หรือของแข็งมาทําการวิเคราะหดวยเครื่องแกส็โครมาโตกราฟ โดยเทคนคินี้จะ
นําตัวอยางใสลงในขวดตวัอยาง แลวปดผนึกขวดใหแนน นําไปใหความรอน เพื่อให
องคประกอบที่ตองการวิเคราะห ซ่ึงเปนสารที่ระเหยงาย ระเหยออกมาอยูในสวนที่เปน
แก็สดานบนในขวด (Headspace) เหนือตัวอยางนั้นๆ หลังจากนั้นจะนําเฉพาะแก็สที่อยู
สวนบนของขวด ฉีดเขาสูเครื่องแก็สโครมาโตกราฟ เพื่อทําการวิเคราะหตอไป (Pohl, K. D. 
และ Keller, E., 1994) 

ขั้นตอนการตรวจวเิคราะห ปรับปรุงจาก Moore, K. A. et al., 1997 แสดงดัง 
ตารางที่ 8 

4.3.1 เตรียมตวัอยางเลือด: เติม internal standard (isopropanol) 200 ไมโครลิตร, 
เลือด 200 ไมโครลิตร ลงในขวดแกว (vial) ตามลําดับ ปดจุกยางและ ฝาอะลูมิเนียม แลวกด
ใหแนน โดยเตรียมตัวอยางละ 2 ขวด 

4.3.2 เตรียมตัวอยางสมองแตละบริเวณ: นําเนื้อสมองมาทําใหเปนเนื้อเดียวกนั 
(Homogenize) แลวนํามาชั่ง 0.2 กรัม ใสลงในขวดแกว (vial) เตมิ internal standard 
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(isopropanol) 200 ไมโครลิตร ปดจุกยางและ ฝาอะลูมิเนียม แลวกดใหแนน โดยเตรียม
ตัวอยางละ 2 ขวด 

 

ตารางที่ 8 แสดงปริมาณของสารตางๆที่ใชในการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล 
 

ปริมาตร (ไมโครลิตร) ตัวอยางสมองที่ทําใหเปนเนื้อเดียวกัน (Homogenize) 
(กรัม) 

 

ขวด
ที่ สารสารละลาย

มาตรฐานภายใน 
สารละลาย

มาตรฐานของ
แอลกอฮอล 

ตัวอยาง
เลือด 

สมองสวนหนา
บริเวณ Occipital 

lobe 

สมอง
สวนทาย 

(Cerebellum) 

พอนส 
(Pons) 

1 200 200 - - - - 
2 200 - 200 - - - 
3 200 - - 0.2 - - 
4 200 - - - 0.2 - 
5 200 - - - - 0.2 

 
4.3.3 นําตัวอยางเลือดและสมองที่เตรียมเสร็จแลว ไปใสเครื่องฉีดสารระเหย

อัตโนมัติ ตั้งโปรแกรมฉีดอตัโนมัติ คงอุณหภูมิที่ 70 องศาเซลเซียส นาน 11 นาที จึงฉีด 
4.3.4 บันทึกคาพื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐาน/ ชีววัตถุ และพื้นที่ใตพีคของ

สารละลายมาตรฐานภายใน มาใชในการคํานวณ 
4.3.5 วิธีการคํานวณ  
1. ทําการฉีดสารละลายมาตรฐานของแอลกอฮอล 5 ความเขมขน บันทึกคาพื้นที่

ใตพีคของสารละลายมาตรฐาน และพืน้ที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน  
คํานวณคา K เฉลี่ย จาก   

 K = ความเขมขนของสารละลายมาตรฐาน x พื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน
            พื้นที่ใตพคีของสารละลายมาตรฐาน 

 
2. ทําการฉีดสารละลายควบคุม โดยทําทั้งหมด 3 ขวด บันทึกคาพืน้ที่ใตพีคของ

สารละลายควบคุม และพืน้ที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน ทดสอบคา Quality 
control (Q) โดย  
Q (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) = K เฉล่ีย      x       พื้นที่ใตพีคของสารละลายควบคุม         
                               พื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน 
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คา K เฉล่ียที่จะนํามาใชในการคํานวณความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววัตถุ ควร
จะทําใหคา Q ที่คํานวณไดมคีาอยูระหวาง + 3 มิลลิกรัมเปอรเซ็นตของคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลที่มีอยูจริงของสารละลายควบคุม  
 

3. คํานวณหาความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววัตถุ ไดจาก 
ความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววัตถุ  =    K เฉล่ีย    x   พื้นที่ใตพีคของชีววัตถุ 
     พื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน 
 
นําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววตัถุที่คํานวณไดมาคํานวณหาคาเฉลี่ย 
 
4.4 การวิเคราะหขอมูล 
 วิเคราะหขอมูลของการทดสอบวิธีการวิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล แบบ

เชิงพรรณนาในรูปของคาเฉลี่ย (mean) คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) รอยละการ
วิเคราะหกลับคืน (%recovery) 

 วิเคราะหขอมูลการทดสอบความเปนเสนตรงของวิธีการวิเคราะห โดยใชสถิติเชิง
อนุมาน หาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ (correlation coefficient, r) วิเคราะหความแตกตางของการ
กระจายของแอลกอฮอลในเลือดจากหลอดเลือดตางๆและวิเคราะหความแตกตางของการกระจาย
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองจากสมองบริเวณตางๆโดยใชสถิติ Repeated Measured ANOVA และ
ใชการวิเคราะหการถดถอยเชิงเสนตรง (linear regression analysis) ในการแสดงความสัมพันธ
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดกับเนื้อสมองบริเวณตางๆ  
  ในการวิเคราะหความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดกับเนื้อ
สมอง ไดแบงขอมูลเปน 2 ชุด โดยชุดที่ 1 ทําการเก็บตวัอยางชวีัตถุจากรางผูเสียชีวติ ระหวางเดือน
สิงหาคม พ.ศ.2548 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ.2548 จํานวน 49 ราย นํามาวิเคราะหหาคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธและสมการถดถอยเชิงเสนตรง (linear regression equation) ขอมูลชุดที่ 2 เก็บตวัอยาง
ชีววัตถุมาทําการศึกษาจํานวน 15 ราย เพื่อนํามาใชทดสอบสมการถดถอยที่ไดจากขอมูลชุดที่1  



บทที่ 4 
ผลการทดลอง 

 
1. การทดสอบความเปนเสนตรง ความแมนยําและความถูกตอง ของวิธีการวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอล 
 แอลกอฮอลในการวจิัยนี้ หมายถึง เอทิลแอลกอฮอล หรือ เอทานอล (Ethanol) 
1.1 การทดสอบความเปนเสนตรง (Linearity) 
 เมื่อนําสารละลายมาตรฐานของแอลกอฮอล 5 ความเขมขน คือ 36 85 160 175 และ 365 
มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มาวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลตามวิธีที่กลาวในวิธีวเิคราะห ความ
เขมขนของแอลกอฮอล ความเขมขนละ 10 ครั้ง (n=10) หาคาเฉลี่ยของอัตราสวนระหวางพื้นทีใ่ต
พีคของสารละลายมาตรฐานตอพื้นที่ใตพีคของสารละลายมาตรฐานภายใน พบวาคาเฉลี่ยที่ไดกับคา
ความเขมขนของแอลกอฮอล มีความสัมพนัธกันในเชิงเสนตรงสูง โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
เทากับ 0.999 (R-Sq = 99.9%) 
 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอลของสารละลายมาตรฐาน(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต)
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การทดสอบความเปนเสนตรงของวิธีวิเคราะห

 
 
รูปท่ี 19 การทดสอบความเปนเสนตรงของวิธีวิเคราะหความเขมขนแอลกอฮอล 
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1.2 การทดสอบความแมนยาํ (Precision) 
 เมื่อนําสารละลายมาตรฐานความเขมขน 175 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มาวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอลตามวิธีที่กลาวในวิธีวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล วันละ 10 คร้ัง เปนเวลา 
3 วันติดตอกนั นําผลที่ไดมาวิเคราะหความแมนยํา (precision) พบวา รอยละของสัมประสิทธิ์แหง
การกระจาย (%CV) ของการวิเคราะหภายในวนัเดยีวกัน (within run) มีคาเทากับ 0.69 0.92 และ 
0.46 รอยละของสัมประสิทธิ์แหงการกระจาย (%CV) ของการวิเคราะหตางวันกัน 3 วัน (between 
run) มีคาเทากับ 0.72 เมื่อวิเคราะหขอมูลทางสถิติพบวาไมมีความแตกตางกันในระหวางวนั 
 
ตารางที่ 9 การทดสอบความแมนยําของการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล โดยใช
สารละลายมาตรฐานความเขมขน 175 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต  
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล 
(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 

 
รายการ 

วันที่ 1 วันที่ 2 วันที่ 3 
174.03 174.11 174.27 
173.10 176.83 174.46 
176.50 177.17 175.75 
176.17 174.10 173.62 
177.37 178.35 175.09 
174.82 174.32 174.82 
175.64 177.00 175.77 
175.36 176.52 175.69 
175.73 175.42 175.90 

ความเขมขนของแอลกอฮอลที่วิเคราะหได ขวดที่ 1 
        (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต)                                     2 
                                                                               3 
                                                                               4 
                                                                               5 
                                                                               6 
                                                                               7 
                                                                               8 
                                                                               9 
                                                                               10 175.29 173.81 174.19 
คาเฉลี่ย 175.40 175.76 174.96 
คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.22 1.61 0.81 
รอยละสัมประสิทธิ์แหงการกระจายของการวิเคราะหภายในวันเดียว 0.69 0.92 0.46 
รอยละสัมประสิทธิ์แหงการกระจายของการวิเคราะหตางวันกัน 
( คาเฉลี่ย เทากับ175.37 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.26) 

0.72 
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 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 
Between Groups 3.268 2 1.634 1.035 .369 
Within Groups 42.641 27 1.579   

Total 45.909 29    

 
รูปท่ี 20 การทดสอบความแมนยําของการวิเคราะหตางวนักัน 3 วัน (between run) 
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1.3 การทดสอบความถูกตอง (Accuracy) 
 เมื่อนําสารละลายมาตรฐาน 5 ความเขมขน คือ 36 85 160 175 และ 365 มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต มาวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลตามวิธีที่กลาวในวิธีวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอล ความเขมขนละ 10 ครั้ง นําผลที่ไดมาวเิคราะหความถูกตอง โดยการคํานวณรอยละการ
วิเคราะหกลับคืน พบวา รอยละการวิเคราะหกลับคืนของการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล
ในสารละลายมาตรฐาน 5 ความเขมขน มคีาเฉลี่ย เทากบั 100.98 ดังแสดงในตาราง 
 
ตารางที่ 10 การทดสอบความถูกตองของการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล 
(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) รายการ 

36 85 160 175 365 
การทดลองครั้งที่         1 38.46 83.97 158.98 174.27 363.9 
การทดลองครั้งที่         2 37.15 83.4 160.27 174.46 361.91 
การทดลองครั้งที่         3 36.9 85.66 162.05 175.75 371.28 
การทดลองครั้งที่         4 36.77 85.59 162.1 173.62 366.91 
การทดลองครั้งที่         5 36.42 85.58 162.18 175.09 374.22 
การทดลองครั้งที่         6 36.3 86.12 162.05 174.82 369.91 
การทดลองครั้งที่         7 36.87 86.35 162.48 175.77 365.63 
การทดลองครั้งที่         8 36.31 86.5 161.72 175.69 372.52 
การทดลองครั้งที่         9 36.74 86.62 162.48 175.90 366.89 
การทดลองครั้งที่         10 36.31 86.12 163.44 174.19 366.86 
คาเฉลี่ย 36.82 85.59 161.78 174.96 368.00 
คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.65 1.08 1.26 0.81 3.90 
รอยละสัมประสิทธิ์แหงการกระจาย 1.76 1.26 0.78 0.46 1.06 
รอยละการวิเคราะหกลับคืน 102.29 100.70 101.11 99.97 100.82 
รอยละการวิเคราะหกลับคืนเฉลี่ย 100.98 
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2. ขอมูลท่ัวไปของตัวอยางชวีวัตถุชุดท่ี 1 
 ในการศึกษาการกระจายของความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดและในเนื้อสมอง จาก
ตัวอยางชวีวตัถุจากรางผูเสียชีวิตชาวไทย ไดทําการเก็บตัวอยางชวีวัตถุ ในชวงระหวางเดอืน
สิงหาคม พ.ศ. 2548 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ. 2549 จํานวน 189 ราย แลวนํามาทําการตรวจวิเคราะห
ความเขมขนของแอลกอฮอล ผลการวิเคราะหพบวา ตรวจพบแอลกอฮอลในเลือดจากตัวอยางชวี
วัตถุจากรางผูเสียชีวิต จํานวน 86 ราย (คิดเปน 46% ของทั้งหมด) จึงทาํการคัดเลือกมาทําการศึกษา
ตามเกณฑการคัดเลือกศพ ดังที่กลาวในวธีิดําเนินการวจิัย ตอไป ซ่ึงจะไดตัวอยางชีววัตถุจากราง
ผูเสียชีวิต จํานวน 49 ราย ในจํานวนนี้เปนผูเสียชีวิตเพศชาย จํานวน 45 ราย (คิดเปน 91.8%) และ
เปนผูเสียชีวิตเพศหญิง 4 ราย (คิดเปน 8.2%) ดังรูปที่ 21 และดังแสดงรายละเอยีด ในภาคผนวก 
ตารางที่ 1   

8.2%

91.8%

female

male

 
รูปท่ี 21 แสดงการกระจายของเพศของกลุมตัวอยางที่นํามาทาํการวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดและในเนื้อสมอง จํานวน 49 ราย  
 
 กลุมตัวอยางทีน่ํามาศึกษานัน้ พบวา มีอายุอยูในชวง 15-65 ป โดยผูเสียชีวิตมีอายตุ่ําที่สุด 
คือ 15 ป มีจํานวน 1 ราย และผูเสียชีวิตมอีายุสูงที่สุด คือ 65 ป มีจํานวน 2 ราย กลุมตัวอยางมีอายุ
โดยเฉลี่ย 34 ป ดังรูปที่ 22 และดังแสดงรายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1   
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Mean = 34 
N = 49 

Frequency 

 

 
Age (yrs.)  

รูปท่ี 22 แสดงการกระจายของอายุของกลุมตัวอยางที่นํามาทาํการวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดและในเนื้อสมอง จํานวน 49 ราย 
 

เมื่อวิเคราะหระยะเวลานับจากเสียชีวติจนถงึเวลาเก็บตวัอยางชีววัตถุของกลุมตัวอยาง 
พบวา อยูในชวง 3-24 ช่ัวโมง คิดเปนคาเฉลี่ยเทากับ 13 ช่ัวโมง ดังรูปที่ 23 และดังแสดงรายละเอียด 
ในภาคผนวก ตารางที่ 1   
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Time (hrs.)
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รูปท่ี 23 แสดงการกระจายของระยะเวลาหลังจากเสียชีวิตจนถึงเวลาเก็บชีววัตถุของกลุมตัวอยางที่
นํามาทําการวเิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดและในเนื้อสมอง จํานวน 49 ราย 
 

เมื่อวิเคราะหสาเหตุการเสียชีวิตของกลุมตัวอยาง พบวา สวนใหญมีสาเหตุการเสียชีวติแบบ
ไมทราบสาเหตุ (Unknown) จํานวน 19 ราย คิดเปน 38.8% รองลงมาคือ อุบัติเหต ุ (accident) 
(28.6%) ถูกยงิ (gunshot dead)(14.3%) ฆาตัวตาย (suicide)(6.1%) ถูกฟน แทง ทําราย (stab 
dead)(6.1%) ผูกคอ (hung)(4.1%) และจมน้ํา (drown)(2%) ตามลําดับ ดังรูปที่ 24 และดังแสดง
รายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1  
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รูปท่ี 24 แสดงการกระจายของสาเหตกุารเสียชีวิตของกลุมตัวอยางที่นํามาทําการวิเคราะหความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือดและในเนื้อสมอง จํานวน 49 ราย 
 
 เมื่อพิจารณาความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดของผูเสียชีวิตทั้ง 49 ราย พบวา มีผูเสียชีวิตที่
มีความเขมขนแอลกอฮอลในเลือด สูงกวา 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต จํานวน 31 ราย สามารถพิจารณา
แยกตามสาเหตุการเสียชีวิต ดังตารางที่ 11 
 

ความเขมขนแอลกอฮอลในเลือด (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) สาเหตุการเสียชีวิต 
มากกวา 0 ถึง 50 มากกวา 50 

จํานวน (ราย) 

ไมทราบเหต ุ 10 (52.6%) 9 (47.4%) 19 (100%) 
อุบัติเหต ุ 4 (28.6%) 10 (71.4%) 14 (100%) 
ฆาตัวตาย 1 (33.3%) 2 (66.7%) 3 (100%) 
สาเหตุอ่ืนๆ 3 (23.1%) 10 (76.9%) 13 (100%) 
จํานวน (ราย) 18 (36.7%) 31 (63.3%) 49 (100%) 
 
ตารางที่ 11 แสดงจํานวนผูเสียชีวิตแยกประเภทตามสาเหตุการเสียชีวติ 
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เมื่อพิจารณาความสัมพันธระหวางสาเหตกุารเสียชีวิต และความเขมขนแอลกอฮอลใน
เลือดผูเสียชีวติ ทั้ง 49 ราย ดวยสถิติ ไคแสคว ที่ระดับนัยสําคัญ เทากับ 0.05 พบวา มีคา X 2 เทากับ 
3.526 ที่ df เทากับ 3 และมีคานัยสําคัญ เทากับ 0.317 จากตารางที่ 11 แสดงใหเห็นวาผูเสียชีวิตสวน
ใหญมีความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดมากกวา 50 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต แตไมสามารถสรุป
ความสัมพันธระหวางสาเหตุการเสียชีวิต และความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดผูเสียชีวิต ไดอยาง
แนชัด เนื่องจากเมื่อแยกตามสาเหตุการเสียชีวิตในแตละสาเหตุมีจํานวนกลุมตัวอยางนอยเกนิไป  
 
3. การกระจายความเขมขนของแอลกอฮอลในตัวอยางชีววัตถุ 
3.1 การกระจายของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง 3 บริเวณ 
 เนื่องจากการศกึษานี้เปนการเลือกตัวอยางจากประชากรดวยวิธีแบบสุม และมีขนาดของ
ตัวอยางขนาดใหญ (n>30) จะมีลักษณะการกระจายเปนการแจกแจงแบบปกติ (approximately 
normally distribution) ตามทฤษฏี central limit theorem  
 ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) มีคาระหวาง 0 – 
177.09 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 52.08 + 6.89 ดังรูป
ที่ 25 และดังแสดงรายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1   
 

Cerebellum's alcohol concentration (mg%)
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รูปท่ี 25 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) ของตัวอยาง
จํานวน 49 ราย  
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ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) พบวา ความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Pons) มีคาระหวาง 0 – 145.78 มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต มคีาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 48.28 + 6.29 ดังรูปที่ 26 และดัง
แสดงรายละเอยีด ในภาคผนวก ตารางที่ 1   
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รูปท่ี 26 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ของตัวอยาง จํานวน 49 
ราย 
 

ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) มีคา
ระหวาง 0 – 229.20 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มคีาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 64.33 + 
8.71 ดังรูปที่ 27 และดังแสดงรายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1   
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Occipital's alcohol concentration (mg%)
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รูปท่ี 27 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) 
ของตัวอยาง จาํนวน 49 ราย 
 

เมื่อนําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) พอนส 
(Pons) และสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) มาศึกษาการกระจายของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองทั้งสามสวน โดยวิเคราะหดวยสถิติ Repeated Measured ANOVA ที่ระดับนยัสําคัญ
เทากับ 0.05 พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) และ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ไมแตกตางกันอยางมนีัยสําคัญทาง
สถิติ แตความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้งสองสวน ดังกลาว มีคาแตกตางจากความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (p < 0.01) ดังตารางที่ 11 
 

Descriptive Statistics 
 

 คาเฉลี่ย คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน จํานวน (ราย) 

เนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 52.08 6.89 49 
เนื้อสมองสวนพอนส (Pons) 48.28 6.29 49 

เนื้อสมองสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) 64.33 8.71 49 
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Pairwise Comparisons 
 

ตําแหนงที่ 1 ตําแหนงที่ 2 
คาเฉลี่ยความแตกตาง
ระหวางตําแหนง 

คาความคลาดเคลื่อน
มาตรฐานของคาเฉลี่ย 

คานัยสําคัญ**

พอนส 3.799 1.734 .100 
สมองนอย 

ออคซิปตอล -12.252* 2.504 .000 
สมองนอย -3.799 1.734 .100 

พอนส 
ออคซิปตอล -16.052* 3.009 .000 
สมองนอย 12.252* 2.504 .000 

ออคซิปตอล 
พอนส 16.052* 3.009 .000 

Based on estimated marginal means 
*  The mean difference is significant at the .05 level. 
**  Adjustment for multiple comparisons: Bonferroni. 

 
ตารางที่ 12 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของความแตกตางของการกระจายของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) พอนส (Pons) และสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) 
  
3.2 การกระจายของแอลกอฮอลในหลอดเลือด 3 บริเวณ  
 เนื่องจากการศกึษานี้เปนการเลือกตัวอยางจากประชากรดวยวิธีแบบสุม และมีขนาดของ
ตัวอยางขนาดใหญ (n>30) จะมีลักษณะการกระจายเปนการแจกแจงแบบปกติ (approximately 
normally distribution) ตามทฤษฏีแนวโนมเขาสูสวนกลาง (Central limit theorem)  
 ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดแดงที่สมอง 
(Basilar artery) จํานวน 49 ตวัอยาง พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาในชวง 2.97 – 
326.35 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 123.35 + 15.79     
ดังรูปที่ 28 และดังแสดงรายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1 



 67

Basilar's blood alcohol concentration (mg%)
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รูปท่ี 28 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดแดงที่สมอง (Basilar 
artery) ของตัวอยาง จํานวน 49 ราย 

 
ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่คอ (Jugular 

vein) พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาในชวง 0 – 354.69 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มี
คาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 118.25 + 15.33 ดังรูปที่ 29 และดังแสดง
รายละเอียด ในภาคผนวก ตารางที่ 1 
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Jugular's blood alcohol concentration (mg%)
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รูปท่ี 29 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดทีเ่ก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) 
ของตัวอยาง จาํนวน 49 ราย 
 

ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่ขา 
(Femoral vein) พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาในระหวาง 0 – 350.51 มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 113.49 + 14.26 ดังรูปที่ 30 และดัง
แสดงรายละเอยีด ในภาคผนวก ตารางที่ 1 
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Femoral's blood alcohol concentration (mg%)
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รูปท่ี 30 แสดงความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดทีเ่ก็บจากหลอดเลือดดําที่ขา (Femoral vein) 
ของตัวอยาง จาํนวน 49 ราย  
 

เมื่อนําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดแดงที่สมอง (Basilar 
artery) หลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) และหลอดเลือดดําที่ขา (Femoral vein) มาศึกษาการ
กระจายของแอลกอฮอลในหลอดเลือดทั้งสามบริเวณ โดยวเิคราะหดวยสถิติ Repeated Measured 
ANOVA ที่ระดับนัยสําคัญเทากับ 0.05 พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอด
เลือดทั้งสามบริเวณ ไมแตกตางกันอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ ดังตารางที่ 12 

 
Descriptive Statistics 

 

 คาเฉล่ีย คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน จํานวน (ราย) 
เลือดจากหลอดเลือดแดงที่สมอง 123.35 15.79 49 
เลือดจากหลอดเลือดดําที่คอ 118.25 15.33 49 
เลือดจากหลอดเลือดดําที่ขา 113.49 14.26 49 
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Pairwise Comparisons 
 

ตําแหนงท่ี 1 ตําแหนงท่ี 2 
คาเฉล่ียความ

แตกตางระหวาง
ตําแหนง 

คาความคลาด
เคล่ือนมาตรฐาน
ของคาเฉล่ีย 

คานัยสาํคัญ*

เลือดจากหลอดเลือด
ดําที่คอ 

5.101 5.821 1.000 
เลือดจากหลอด
เลือดแดงที่
สมอง 

เลือดจากหลอดเลือด
ดําที่ขา 

9.859 6.286 .370 

เลือดจากหลอดเลือด
แดงที่สมอง 

-5.101 5.821 1.000 
เลือดจากหลอด
เลือดดําที่คอ เลือดจากหลอดเลือด

ดําที่ขา 
4.758 5.708 1.000 

เลือดจากหลอดเลือด
แดงที่สมอง 

-9.859 6.286 .370 
เลือดจากหลอด
เลือดดําที่ขา เลือดจากหลอดเลือด

ดําที่คอ 
-4.758 5.708 1.000 

Based on estimated marginal means 
*  Adjustment for multiple comparisons: Bonferroni. 
 

ตารางที่ 13 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของความแตกตางของการกระจายของแอลกอฮอลในหลอด
เลือดแดงที่สมอง (Basilar artery) หลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) และหลอดเลือดดําที่ขา 
(Femoral vein)  
  

ดังนั้น การเกบ็ตัวอยางเลือด เพื่อทําการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด จะ
เก็บตัวอยางจากหลอดเลือดใดในสามบริเวณนี้กไ็ด ซ่ึงจะไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด
ไมแตกตางกัน 
 
4. ความสัมพนัธของแอลกอฮอลในเนื้อสมองและเลือด 
4.1 ความสัมพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง 
และเลือด 

สมองเปนตําแหนงที่ออกฤทธิ์ (Site of action) ที่สําคัญของแอลกอฮอล และมีผลตอการทํา
หนาที่ตามปกติของระบบอื่นๆในรางกาย การตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลที่สมอง 
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จะทําใหไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่บริเวณที่ออกฤทธิ์โดยตรง แตเนื่องจากขอจํากัดหลายๆ 
ประการ เชน กฎหมายทีเ่ขมงวดเกี่ยวกับการชันสูตร, ความไมสะดวกในการเก็บตัวอยาง ทําใหใน
บางกรณีไมสามารถเก็บตัวอยางสมองมาทําการตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลที่สมอง
ได จึงมกีารวเิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในชีววัตถุอ่ืนแทนสมอง โดยพบวาเลือดเปนชีว
วัตถุที่มีการนํามาตรวจวเิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลมากที่สุด เนื่องจากความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดมีความสัมพันธสูงกับผลทางสรีรวิทยาของแอลกอฮอล และยังมีความสะดวก
ในการเก็บตัวอยางมาทําการตรวจวเิคราะหมากที่สุด รวมทั้งการกําหนดเกณฑความเขมขนของ
แอลกอฮอลในทางกฎหมาย กจ็ะกําหนดเปนความเขมขนของแอลกอฮอลที่ตรวจพบในเลือด ดังนั้น
การศึกษานีจ้ึงทําการศึกษาความสัมพันธเชงิเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมอง และในเลือด 

เนื่องจากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดแดงที่สมอง (Basilar 
artery) หลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) และหลอดเลอืดดําที่ขา (Femoral vein) ไมแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ ดังนั้นการศึกษาความสัมพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง และในเลือด จึงสามารถศึกษาในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดใด
หลอดเลือดหนึ่งก็ได ทั้งนี้การเก็บตัวอยางเลือดจากหลอดเลือดดําที่คอ สามารถเก็บตัวอยางเลือดได
ปริมาณมากกวาเก็บจากหลอดเลือดดําที่ขา (Femoral vein) และสามารถทําไดสะดวกที่สุดในทาง
ปฏิบัติ ดังนั้นการศึกษานี้จงึทําการศึกษาความสัมพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง และในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
 
4.1.1 ความสมัพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
สวนสมองนอย (Cerebellum) และในเลือด 
 เมื่อนําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) และคา
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มาสรางแผนภาพการกระจายแบบจุด (scatter diagram) พบวา
มีการกระจายของขอมูลเปนแนวเสนตรงในทิศทางบวก ดังรูปที่ 31 
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รูปท่ี 31 แสดงแผนภาพการกระจายแบบจดุ (scatter diagram) ของความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) และในเลือด (Jugular vein)   

นําขอมูลมาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยกําหนดให  
CAC (Cerebellum alcohol concentration) เปนตัวแปรตาม และ 
BAC (Blood alcohol concentration) เปนตวัแปรอิสระ 

ขอมูลที่จะนํามาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง จะตองมีคุณสมบัติตามขอกําหนดเบื้องตน 3 
ขอ คือ 
1. ตัวแปรตามมีการกระจายเปนแบบปกติ เนื่องจากการศึกษานี้เปนการเลือกตัวอยางจากประชากร
ดวยวิธีแบบสุม และมีขนาดของตัวอยางขนาดใหญ (n>30) จะถือวามกีารแจกแจงแบบปกติ 
(approximately normally distribution) ตามทฤษฏี Central limit theorem 
2.ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามเปนคาตอเนื่องและมีความสัมพันธในเชิงเสนตรง จากขอมูลแผน 
ภาพการกระจายแบบจดุ (scatter diagram) พบวาเปนไปตามขอกําหนด 
3.ความแปรปรวนของแตละคาของตัวแปรตาม จะตองมคีาเทาๆกัน (มีคุณสมบัติ 
Homoscedasticity) จากขอมูลผลการทดลอง พบวาความแปรปรวนของแตละคาของ CAC มีคา
ใกลเคียงกัน ดงัรูปที่ 32 
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รูปท่ี 32 แสดงคาความแปรปรวนของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum alcohol concentration; CAC) 
 

เมื่อวิเคราะหความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยใชโปรแกรมทางสถิติ SPSS 
ไดผลดังนี ้

Model Summaryb

 

Model R R Square Adjusted R Square 
Std. Error of the 

Estimate 
1 .941a .886 .883 36.6239 

a  Predictors: (Constant), CAC 
b  Dependent Variable: BAC 
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ANOVAb

 
Model  Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 489348.420 1 489348.420 364.828 .000a

 Residual 63041.671 47 1341.312   
 Total 552390.091 48    

a  Predictors: (Constant), CAC 
b  Dependent Variable: BAC 

 
Coefficientsa

 
Unstandardized 

Coefficients 
Standardized 
Coefficients Model  

B 
Std. Error 

Beta 
t Sig. 

1 (Constant) 9.241 7.743  1.193 .239 
 CAC 2.093 .110 .941 19.100 .000 

a  Dependent Variable: BAC 

 
ไดความสัมพนัธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 
0.883) ดังรูปที ่33  
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รูปท่ี 33 แสดงสมการถดถอยเชิงเสนตรง CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 0.883) (n = 49) 
 
4.1.2 ความสมัพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
สวนพอนส (Pons) และในเลือด 
 เมื่อนําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) และคาความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด มาสรางแผนภาพการกระจายแบบจุด (scatter diagram) พบวามีการ
กระจายของขอมูลเปนแนวเสนตรงในทิศทางบวก ดังรูปที่ 34 
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รูปท่ี 34 แสดงแผนภาพการกระจายแบบจดุ (scatter diagram) ของความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองสวนพอนส (Pons) และในเลือด (Jugular vein)    

นําขอมูลมาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยกําหนดให  
PAC (Pons alcohol concentration) เปนตัวแปรตาม และ 
BAC (Blood alcohol concentration) เปนตวัแปรอิสระ 

ขอมูลที่จะนํามาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง จะตองมีคุณสมบัติตามขอกําหนดเบื้องตน 3 
ขอ คือ 
1.ตัวแปรตามมีการกระจายเปนแบบปกต ิ เนื่องจากการศึกษานี้เปนการเลือกตัวอยางจากประชากร
ดวยวิธีแบบสุม และมีขนาดของตัวอยางขนาดใหญ (n>30) จะถือวามกีารแจกแจงแบบปกติ 
(approximately normally distribution) ตามทฤษฏี Central limit theorem 
2.ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามเปนคาตอเนื่องและมีความสัมพันธในเชิงเสนตรง จากขอมูลแผน 
ภาพ การกระจายแบบจดุ (scatter diagram) พบวาเปนไปตามขอกําหนด 
3.ความแปรปรวนของแตละคาของตัวแปรตามจะตองมีคาเทาๆกัน (มีคณุสมบัติ
Homoscedasticity) จากขอมูลผลการทดลอง พบวาความแปรปรวนของแตละคาของ PAC มีคา
ใกลเคียงกัน ดงัรูปที่ 35 
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รูปท่ี 35 แสดงคาความแปรปรวนของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons 
alcohol concentration; PAC) 
 

เมื่อวิเคราะหความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยใชโปรแกรมทางสถิติ SPSS 
ไดผลดังนี ้

Model Summaryb

 

Model R R Square Adjusted R Square 
Std. Error of the 

Estimate 
1 .934a .872 .869 38.7556 

a  Predictors: (Constant), PAC 
b  Dependent Variable: BAC 
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ANOVAb

 
Model  Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 481796.325 1 481796.325 320.771 .000a

 Residual 70593.766 47 1501.995   
 Total 552390.091 48    

a  Predictors: (Constant), PAC 
b  Dependent Variable: BAC 

Coefficientsa

 
Unstandardized 

Coefficients 
Standardized 
Coefficients Model  

B 
Std. Error 

Beta 
t Sig. 

1 (Constant) 8.361 8.264  1.012 .317 
 PAC 2.276 .127 .934 17.910 .000 

a  Dependent Variable: BAC 

 
ไดความสัมพนัธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 
0.869) ดังรูปที ่36 
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รูปท่ี 36 แสดงสมการถดถอยเชิงเสนตรง PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 0.869) (n = 49) 
 
4.1.3 ความสมัพันธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
ใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) และในเลือด 
 เมื่อนําคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) 
และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มาสรางแผนภาพการกระจายแบบจุด (scatter diagram) 
พบวามีการกระจายของขอมลูเปนแนวเสนตรงในทิศทางบวก ดังรูปที ่37 
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รูปท่ี 37 แสดงแผนภาพการกระจายแบบจดุ (scatter diagram) ของความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) และในเลือด (Jugular vein)     

นําขอมูลมาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยกําหนดให  
OAC (Occipital lobe alcohol concentration) เปนตวัแปรตาม และ 
BAC (Blood alcohol concentration) เปนตวัแปรอิสระ 

ขอมูลที่จะนํามาวิเคราะหสมการถดถอยเชิงเสนตรง จะตองมีคุณสมบัติตามขอกําหนดเบื้องตน 3 
ขอ คือ 
1. ตัวแปรตามมีการกระจายเปนแบบปกติ เนื่องจากการศึกษานี้เปนการเลือกตัวอยางจากประชากร
ดวยวิธีแบบสุม และมีขนาดของตัวอยางขนาดใหญ (n>30) จะถือวามกีารแจกแจงแบบปกติ 
(approximately normally distribution) ตามทฤษฏี Central limit theorem 
2.ตัวแปรอิสระและตัวแปรตามเปนคาตอเนื่องและมีความสัมพันธในเชิงเสนตรง จากขอมูลแผน 
ภาพการกระจายแบบจดุ (scatter diagram) พบวาเปนไปตามขอกําหนด 
3.ความแปรปรวนของแตละคาของตัวแปรตาม จะตองมคีาเทาๆกัน (มีคุณสมบัติ 
Homoscedasticity) จากขอมูลผลการทดลอง พบวาความแปรปรวนของแตละคาของ OAC มีคา
ใกลเคียงกัน ดงัรูปที่ 38 
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รูปท่ี 38 แสดงคาความแปรปรวนของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอล (Occipital lobe alcohol concentration; OAC) 
 

เมื่อวิเคราะหความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง โดยใชโปรแกรมทางสถิติ SPSS 
ไดผลดังนี ้
 

Model Summaryb

 

Model R R Square Adjusted R Square 
Std. Error of the 

Estimate 
1 .947a .897 .895 34.8174 

a  Predictors: (Constant), OAC 
b  Dependent Variable: BAC 
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ANOVAb

 
Model  Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 Regression 495414.171 1 495414.171 408.672 .000a

 Residual 56975.920 47 1212.254   
 Total 552390.091 48    

a  Predictors: (Constant), OAC 
b  Dependent Variable: BAC 

 
Coefficientsa 

 

Unstandardized 
Coefficients 

Standardized 
Coefficients Model  

B 
Std. Error 

Beta 
t Sig. 

1 (Constant) 11.000 7.272  1.513 .137 
 OAC 1.667 .082 .947 20.216 .000 

a  Dependent Variable: BAC 

 
ไดความสัมพนัธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 
0.895) ดังรูปที ่39 
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รูปท่ี 39 แสดงสมการถดถอยเชิงเสนตรง OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 0.895) (n = 49) 
 
สรุปผลการศึกษาความสัมพนัธเชิงเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขน ของ

แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนตางๆ และในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) พบวา  
ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย 

(Cerebellum) และในเลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ  
CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 0.883) 
 ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Pons) และใน
เลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 
0.869) 
 ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) และในเลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ  
OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 0.895) 
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4.2 ความสัมพนัธในรูปอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion Ratio) 
 นอกจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง เพื่อพยากรณคาความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมอง การวิจัยในชวงแรกๆ ตั้งแตปค.ศ. 1973 นิยมใชคาเฉลีย่ของอัตราสวนระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (BrAC/BAC) โดย
เรียกคานีว้า “Conversion factor” คาเฉลี่ยของอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลใน
สมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีความแตกตางกันไปในแตละการศึกษา โดยมีคาอยู
ในชวง 0.31-8.00  
 การวิจยันี้จึงทาํการศึกษาอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดดวย เชนเดียวกนั 
 
4.2.1 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0 – 1.12 มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อน
มาตรฐาน เทากับ 0.41 + 0.03 ดังรูปที่ 40 
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CAC/BAC Ratio
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รูปท่ี40 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดที่คอ) 
 
4.2.2 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0 – 1.01 มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน
เทากับ 0.38 + 0.03 ดังรูปที่ 41 
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PAC/BAC Ratio
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รูปท่ี 41 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดทีค่อ) 
 
4.2.3 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0 – 1.14 มีคาเฉลี่ย + คา
ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 0.50 + 0.04 ดังรูปที่ 42 
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OAC/BAC Ratio
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รูปท่ี 42 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดที่คอ)  

 
สรุปผลการศึกษาอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความ

เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด ในการศึกษานี้ พบวา อัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) มีคาเฉลี่ย 
ดังนี ้
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.41  
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากบั 0.38 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.50 
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5. ขอมูลท่ัวไปของตัวอยางชีววัตถุชดุท่ี 2 ซ่ึงจะนํามาใชทดสอบความสัมพันธระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 

เพื่อเปนการทดสอบความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองกับ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่หาได ผูวิจัยจึงทาํการเก็บตวัอยางชีววัตถุชุดที ่ 2 โดยใช
หลักเกณฑในการคัดเลือกกลุมตัวอยางเชนเดียวกับการคัดเลือกกลุมตวัอยาง ชุดที ่ 1 เพื่อนาํมา
ทดสอบสมการถดถอยเชิงเสนตรงของความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด ซ่ึงสรางจากตัวอยางชวีวัตถุชุดที ่ 1 โดยทําการเก็บ
ตัวอยางชวีวตัถุ มาทําการศึกษาจํานวน 15 ราย โดยในจํานวนนี้เปนผูเสียชีวิตเพศชาย จํานวน 14 
ราย (คิดเปน 93.3%) และเปนผูเสียชีวิตเพศหญิง จํานวน 1 ราย (คิดเปน 6.7%) ดังรูปที่ 43 

6.7%

93.3%

female

male

 
 
รูปท่ี 43 แสดงการกระจายของเพศของกลุมตัวอยางที่นาํมาทดสอบสมการถดถอยเชิงเสนตรงของ
ความ สัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 

พบวา กลุมตวัอยางชุดที่ 2 นี้ มีอายุอยูในชวง 19 - 47 ป มีอายุโดยเฉลีย่เทากับ 34 ป  
ดังรูปที่ 44 และดังแสดงรายละเอียดในภาคผนวก ตารางที่ 2 
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รูปท่ี 44 แสดงการกระจายของอายุของกลุมตัวอยางที่นาํมาทดสอบสมการถดถอยเชิงเสนตรงของ
ความ สัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 

 
เมื่อวิเคราะหระยะเวลานับจากเสียชีวติจนถงึเวลาเก็บตวัอยางชีววัตถุของกลุมตัวอยาง ชุดที ่

2 พบวา มีระยะเวลานับจากเสียชีวิตจนถึงเวลาเก็บตวัอยางชีววัตถุ อยูในชวง 3 - 23 ช่ัวโมง คิดเปน
คาเฉลี่ยเทากับ 11 ช่ัวโมง ดังรูปที่ 45 และดงัแสดงรายละเอียดในภาคผนวก ตารางที่ 2 
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Time (hrs.)
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รูปท่ี 45 แสดงการกระจายของระยะเวลานับจากเสียชีวิตจนถึงเวลาเก็บตัวอยางชีววัตถุของกลุม
ตัวอยางทีน่ํามาทดสอบสมการถดถอยเชิงเสนตรงของความ สัมพันธระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองกบัความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 

พบวาสาเหตกุารเสียชีวิตของกลุมตัวอยาง ชุดที่ 2 สวนใหญมสีาเหตุการเสียชีวิตจาก
อุบัติเหต ุ (accident) (53.3%) รองลงมาคือ ไมทราบสาเหตุ (unknown) (33.3%) ถูกยิง (gunshot 
dead) (6.7%) และผูกคอ (hung) (6.7%) ตามลําดับ ดังรูปที่ 46 และ ดังแสดงรายละเอียดใน
ภาคผนวก ตารางที่ 2 
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รูปท่ี 46 แสดงการกระจายของสาเหตุการเสียชีวิต ของกลุมตัวอยางที่นํามาทดสอบสมการถดถอย
เชิงเสนตรงของความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองกับความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 

ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่คอ (Jugular 
vein) พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดมีการกระจายแบบปกติ ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดมีคาในชวง 1.87 – 283.71 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาด
เคล่ือนมาตรฐาน เทากับ 126.85 + 21.56 ดังรูปที่ 47 และตารางที่ 13 
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Blood alcohol concentration (BAC) (mg%)
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รูปท่ี 47 แสดงการกระจายของความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
(Jugular vein) ของตัวอยาง จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชดุที่ 2) 
 

Tests of Normality 
 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
BAC .171 15 .200* .957 15 .609 

*  This is a lower bound of the true significance. 
a  Lilliefors Significance Correction 
 

ตารางที่ 14 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของการกระจายความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บ
จากหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) ของตัวอยาง จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 

ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) มีการกระจายแบบ
ปกติ ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) มีคาในชวง 0.85 – 
114.65 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 58.67 + 9.15 ดังรูป
ที่ 48 และตารางที่ 14 
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Cerebellum alcohol concentration (CAC) (mg%)
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รูปท่ี 48 แสดงการกระจายของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum) ของตัวอยาง จาํนวน 15 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2)  
 

Tests of Normality 
 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
CAC .104 15 .200* .967 15 .769 

*  This is a lower bound of the true significance. 
a  Lilliefors Significance Correction 

 
ตารางที่ 15 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของการกระจายความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
สวนสมองนอย (Cerebellum) ของตัวอยาง จํานวน 15 ราย (ตัวอยางชดุที่ 2) 
 

ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) พบวา ความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Pons) มีการกระจายแบบปกติ ความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) มีคาในชวง 0 – 105.77 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + 
คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 57.12 + 13.16 ดังรูปที่ 49 
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Pons alcohol concentration (PAC) (mg%)
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รูปท่ี 49 แสดงการกระจายของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ของ
ตัวอยาง จํานวน 9 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 

Tests of Normality 
 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
PAC .148 9 .200* .930 9 .473 

*  This is a lower bound of the true significance. 
a  Lilliefors Significance Correction 

 
ตารางที่ 16 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของการกระจายความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
สวนพอนส (Pons) ของตัวอยาง จํานวน 9 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 

 
ผลการวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 

lobe) พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) มีการ
กระจายแบบปกติ ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) 
มีคาในชวง 0 – 146.13 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากบั 
74.21 + 11.65    ดังรูปที่ 50 และตารางที่ 16 
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Occipital lobe alcohol concentration (OAC) (mg%)
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รูปท่ี 50 แสดงการกระจายของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ของตัวอยาง จํานวน 14 ราย (ตัวอยางชดุที่ 2) 
 

Tests of Normality 
 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 
 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 
OAC .126 14 .200* .971 14 .837 

*  This is a lower bound of the true significance. 
a  Lilliefors Significance Correction 
 
ตารางที่ 17 แสดงผลวิเคราะหทางสถิติของการกระจายความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
ใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) ของตัวอยาง จํานวน 14 ราย (ตัวอยางชุดที่ 2) 
 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0.34 – 0.85 มีคาเฉลี่ย + คาความคลาด
เคล่ือนมาตรฐาน เทากับ 0.48 + 0.03 ดังรูปที่ 51 
 



 96

CAC/BAC Ratio
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รูปท่ี 51 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดที่คอ) 
 

อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0 – 0.54 มีคาเฉลี่ย + คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน 
เทากับ 0.37 + 0.05 ดังรูปที่ 52 
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PAC/BAC Ratio
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รูปท่ี 52 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดทีค่อ)  
 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาอยูในชวง 0 – 0.92 มีคาเฉลี่ย + คา
ความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน เทากับ 0.59 + 0.06 ดังรูปที่ 53 
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รูปท่ี 53 แสดงอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (จากหลอดเลือดที่คอ)  
 

พบวา อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) ของตัวอยางชวีวัตถุชุดที่ 2 นี้ มีคาเฉลี่ย ดงันี้  
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.48  
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.37  
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.59  
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6. การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง  
6.1 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง จากความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด โดยใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง  
 
6.1.1 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) จาก
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง  

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ของตัวอยางชวีวัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอด
เลือดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 
0.883) คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) ที่คํานวณได 
เรียกวาคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted 
Cerebellum Alcohol concentration; Predicted CAC(R) ) เมื่อทดสอบความแตกตางระหวางคา
พยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย กับความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วัดไดจริง (Observed Cerebellum Alcohol concentration; Observed 
CAC) โดยวิเคราะหดวยสถิต ิ Paired – T test พบวา ไมพบความแตกตางระหวางคาพยากรณความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย (Predicted CAC(R) )และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วัดไดจริง (Observed CAC) อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ ที่
ระดับนยัสําคัญ 0.05 (p = 0.224) ดังแสดงในตารางที่ 17 
 

Paired Samples Test 
 

Paired Differences 
95% Confidence 

Interval of the 
Difference 

 
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. Error 
Mean 

Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
CAC(Ob)  - 

CAC(R)

4.98687 15.19703 3.92386 -3.42897 13.40270 1.271 14 .224 

 
ตารางที่ 18 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted CAC(R) ) และคาความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วัดไดจริง (Observed CAC) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 



 100

คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วดัไดจริง (Observed CAC) 
สวนใหญ (14 ราย จาก 15 ราย คิดเปน 93%) อยูในชวง + 95% PI ของเสนสมการถดถอยเชิง
เสนตรง มีเพียง 1 ราย (จาก 15 ราย คิดเปน 7%) ที่คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
สมองนอยที่วดัไดจริง (Observed CAC) ไมอยูในชวง + 95% PI ของเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง 
ดังแสดงในรูปที่ 54 55 และแสดงรายละเอียดในภาคผนวก ตารางที่ 3  

 

Differences
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X
_
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Boxplot of Differences (Observed CAC and Predicted CAC(R))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 54 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยท่ี
วัดไดจริง (Observed CAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย ที่
คํานวณไดจากเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R) ) + 95% PI  
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย 

ี่ไดจากสมการถดถอยเชงิเสนตรงและคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย 
ที่ไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรงและคาที่ไดจริง 

 
รูปท่ี 55 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่
วัดไดจริง (Observed CAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย ที่
คํานวณไดจากเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R) ) 
 
 จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted Cerebellum Alcohol concentration; Predicted 
CAC(R)) ได โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
(Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 0.883) ที่ระดบั
นัยสําคัญ 0.05 
 
6.1.2 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) จากความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง  

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ของตัวอยาง
ชีววัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
(Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง  PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 0.869)  คา
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ที่คํานวณได เรียกวาคาพยากรณความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Predicted Pons Alcohol concentration; Predicted 
PAC(R) ) เมื่อทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
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สวนพอนส (Pons) กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ที่วัดไดจริง 
(Observed Pons Alcohol concentration; Observed PAC) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test 
พบวา ไมพบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
พอนส (Predicted PAC(R) ) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่วัดไดจรงิ 
(Observed PAC) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 (p = 0.165) ดังแสดงในตารางที่ 
18 
 

Paired Samples Test 
 

Paired Differences 
95% Confidence 

Interval of the 
Difference 

  
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. Error 
Mean 

Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
PAC(Ob)  - 

PAC(R)

1.96600 3.85984 1.28661 -1.00094 4.93294 1.528 8 .165 

 
ตารางที่ 19 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Predicted PAC(R) ) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้
สมองสวนพอนสที่วัดไดจรงิ (Observed PAC) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 

 
คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ที่วดัไดจริง (Observed 

PAC) ทั้งหมด (9 ราย) อยูในชวง + 95% PI ของเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง ดังแสดงในรูปที่ 56 
57 และแสดงรายละเอียดในภาคผนวก ตารางที่ 4 
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Differences
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Boxplot of Differences (Observed PAC and Predicted PAC (R))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 56 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสทีว่ัด
ไดจริง (Observed PAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่คํานวณได
จากเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R) ) + 95% PI  
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ควา มแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเน้ือสมองสวนพอนส

ี่ไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรงและคาที่วัดไดจริง
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ความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดจากหลอดเลือดดําที่คอ (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต)
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส
ที่ไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรงและคาทีว่ัดไดจริง 

 
 
รูปท่ี 57 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสทีว่ัด
ไดจริง (Observed PAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่คํานวณได
จากเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R) ) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Predicted Pons Alcohol concentration; Predicted PAC(R) ) ได
โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่คอ (Jugular vein) ใน
สมการถดถอยเชิงเสนตรง PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 0.869) ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 
 
6.1.3 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) จากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง  

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) ของตัวอยางชีววัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจาก
หลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง OAC = 0.718 + 0.5379 BAC 
(R2

(adj.)  = 0.895) คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) ที่คํานวณได เรียกวาคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอล (Predicted Occipital Alcohol concentration; Predicted OAC(R) ) เมื่อทดสอบความแตกตาง
ระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted 
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OAC(R)) กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed 
Occipital Alcohol concentration; Observed OAC) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test พบวา ไม
พบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิป
ตอล (Predicted OAC(R) ) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่
วัดไดจริง (Observed OAC) อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 (p = 0.301) ดังแสดง
ในตารางที่ 19 

 
Paired Samples Test 

 
Paired Differences 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
  

Mean 
Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 
Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
OAC(Ob)  - 

OAC(R)

6.46743 22.47722 6.00729 -6.51053 19.44539 1.077 13 .301 

 
ตารางที่ 20 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted OAC(R) ) และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) ที่ระดบันัยสําคัญ 0.05 
 

คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed 
OAC) ทั้งหมด (14 ราย) อยูในชวง + 95% PI ของเสนสมการถดถอยเชิงเสนตรง ดงัแสดงในรูปที่ 
58 59 และแสดงรายละเอยีดในภาคผนวก ตารางที่ 5 
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Boxplot of Differences (Observed OAC and Predicted OAC (R))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 58 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออค
ซิปตอลที่คํานวณไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R) ) + 95% PI  
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล

ี่ไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรงและคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
ที่ไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรงและคาที่วัดไดจริง 

 
 
รูปท่ี 59 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออค
ซิปตอลที่คํานวณไดจากสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R) ) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted Occipital Alcohol concentration; 
predicted OAC(R)) ไดโดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดํา
ที่คอ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 0.895) ที่
ระดับนยัสําคัญ 0.05 
 
 
 
 
 
 



 108

6.2 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองจากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
โดยใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเลือด (Conversion factor) 
 
6.2.1 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) จาก
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) 

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ของตัวอยางชวีวัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอด
เลือดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการ CAC = 0.41 BAC คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้
สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) ที่คํานวณได เรียกวาคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted Cerebellum Alcohol concentration; Predicted CAC(C) ) เมือ่
ทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 
กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วดัไดจริง (Observed Cerebellum 
Alcohol concentration; Observed CAC) โดยวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test พบวา ไมพบความ
แตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted 
CAC(C) )และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วดัไดจริง (Observed 
CAC) อยางมนีัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 (p = 0.108) ดงัแสดงในตารางที่ 20 รูปที่ 60 
61 และแสดงรายละเอียดในภาคผนวก ตารางที่ 3 
 

Paired Samples Test 
Paired Differences 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
  

Mean 
Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 
Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
CAC(Ob)  - 

CAC(C)

6.66133 15.00696 3.87478 -1.64924 14.97191 1.719 14 .108 

 
ตารางที่ 21 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted CAC(C) ) และคาความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วัดไดจริง (Observed CAC) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 
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Boxplot of Differences (Observed CAC and Predicted CAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 60 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยท่ี
วัดไดจริง (Observed CAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย ที่
คํานวณไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted CAC(C) ) + 95% PI 
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย

ี่ไดจาก conversion ratio และคาท่ีวัดไดจริง

0

20

40

60

80

100

120

140

0 50 100 150 200 250 300

ความเขมขนแอลกอฮอลในเลือดจากหลอดเลือดดําที่คอ (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต)

คว
าม

เขม
ขน

แอ
ลก

อฮ
อล

ใน
เนื้
อส

มอ
งน

อย
 (ม

ิลล
ิกรั

มเ
ปอ

รเซ็
นต

)

ท

Observed CAC

Predicted CAC (C)

Linear (Observed CAC)

Linear (Predicted CAC (C))

ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย 
ที่ไดจาก Conversion Ratio และคาที่วัดไดจริง 

 
รูปท่ี 61 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่
วัดไดจริง (Observed CAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย ที่
คํานวณไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted CAC(C) ) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted Cerebellum Alcohol concentration; Predicted 
CAC(C) ) ไดโดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําทีค่อ 
(Jugular vein) ในสมการ CAC = 0.41 BAC ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05  
 
6.2.2 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) จากความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) 

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ของตัวอยาง
ชีววัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
(Jugular vein) ในสมการ PAC = 0.38 BAC คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
พอนส (Pons) ที่คํานวณได เรียกวาคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวน
พอนส (Predicted Pons Alcohol concentration; Predicted PAC(C) ) เมื่อทดสอบความแตกตาง
ระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) กับความเขมขน
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ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่วดัไดจริง (Observed Pons Alcohol concentration; 
Observed PAC) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test พบวา ไมพบความแตกตางระหวางคา
พยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Predicted PAC(C) ) และคาความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนสที่วัดไดจริง (Observed PAC) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 (p = 0.093) ดังแสดงในตารางที่ 21 รูปที่ 62 63 และแสดงรายละเอียด
ในภาคผนวก ตารางที่ 4 

 
Paired Samples Test 

 
Paired Differences 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
  

Mean 
Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 
Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
PAC(Ob)  - 

PAC(C)

2.42722 3.81460 1.27153 -.50494 5.35938 1.909 8 .093 

 
ตารางที่ 22 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Predicted PAC(C)) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้
สมองสวนพอนสที่วัดไดจรงิ (Observed PAC) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05  
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Boxplot of Differences (Observed PAC and Predicted PAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 62 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสทีว่ัด
ไดจริง (Observed PAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่คํานวณได
จากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted PAC(C)) + 95% PI 
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสท่ีไดจาก

nversion Ratio และคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส 
ที่ไดจาก Conversion Ratio และคาที่วัดไดจริง 

 
รูปท่ี 63 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสทีว่ัด
ไดจริง (Observed PAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่คํานวณได
จากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted PAC(C)) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Predicted Pons Alcohol concentration; Predicted PAC(C)) ได
โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่คอ (Jugular vein) ใน
สมการ PAC = 0.38 BAC ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05   
 
6.2.3 การพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) จากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor)  

ทําการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) ของตัวอยางชีววัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจาก
หลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการ OAC = 0.50 BAC คาความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) ที่คํานวณได เรียกวาคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted Occipital Alcohol concentration; 
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Predicted OAC(C) ) เมื่อทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted OAC(C)) กับความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
ใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed Occipital Alcohol concentration; Observed OAC) 
โดยวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test พบวา ไมพบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted OAC(C) ) และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 (p = 0.072) ดังแสดงในตารางที่ 22 รูปที่ 64 65 และแสดงรายละเอียด
ในภาคผนวก ตารางที่ 5 

 
Paired Samples Test 

 
Paired Differences 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
  

Mean 
Std. 

Deviation 
Std. Error 

Mean 
Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
OAC(Ob)  - 

OAC(C)

11.24050 21.48350 5.74171 -1.16371 23.64471 1.958 13 .072 

 

 
ตารางที่ 23 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted OAC(C)) และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) ที่ระดบันัยสําคัญ 0.05  
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Boxplot of Differences (Observed OAC and Predicted OAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 64 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออค
ซิปตอลที่คํานวณไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted OAC(C)) + 95% PI 
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลท่ีไดจาก

nversion Ratio และคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
ที่ไดจาก Conversion Ratio และคาที่วัดไดจริง 

 
รูปท่ี 65 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออค
ซิปตอลที่คํานวณไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) (Predicted OAC(C)) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Predicted Occipital Alcohol concentration; 
Predicted OAC(C) ) ไดโดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดํา
ที่คอ (Jugular vein) ในสมการ OAC = 0.50 BAC ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05    
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7. ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองท่ีไดจากการใช
สมการถดถอยเชิงเสนตรง และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองท่ีไดจากการใช
อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด (Conversion factor) 
 
7.1 ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยท่ีได
จากการใชสมการถดถอยเชงิเสนตรง (Predicted CAC(R)) และคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยท่ีไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
CAC(C))   

ทําการทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง
สวนสมองนอยที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R)) และคาพยากรณความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
CAC(C)) โดยวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test พบวา คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองสวนสมองนอยทีไ่ดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R)) แตกตางจาก
คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใชอัตราสวน
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเลือด (Predicted CAC(C)) อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 (p = 0.000) ดังแสดง
ในตารางที ่23, 26 และรูปที่ 66 และ 67 
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Paired Samples Test 
 

Paired Differences 
95% Confidence 

Interval of the 
Difference 

  
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. Error 
Mean 

Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
CAC(R)- 

CAC(C)

1.6745 1.1019 .2845 1.0642 2.2847 5.885 14 .000 

 
ตารางที่ 24 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted 
CAC(R)) และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใช
อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Predicted CAC(C)) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05  
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Boxplot of Differences (Predicted CAC (R) and Predicted CAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 66 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยท่ี
ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R)) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองสวนสมองนอยทีไ่ดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted CAC(C)) + 95% PI  
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย และคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองนอย และคาทีว่ัดไดจริง 

 
รูปท่ี 67 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่
ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R)) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เนื้อสมองสวนสมองนอยทีไ่ดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted CAC(C)) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ พบวา คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted CAC(R)) และคาพยากรณ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
(Predicted CAC(C)) มีความแตกตางกัน แตทั้งสองคาไมแตกตางจากคาความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอยที่วัดไดจริง (Observed CAC)  
 
7.2 ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ท่ีได
จากการใชสมการถดถอยเชงิเสนตรง (Predicted PAC(R)) และคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ท่ีไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมองสวนสมองนอยตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted PAC(C))   
 ทําการทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง
สวนพอนส ที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) และคาพยากรณความ
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เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted PAC(C)) 
โดยวเิคราะหดวยสถิต ิPaired – T test พบวา คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง
สวนพอนส ที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) แตกตางจากคาพยากรณ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
PAC(C)) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 (p = 0.003) ดังแสดงในตารางที่ 24, 27 
และรูปที่ 68 และ 69 
 

Paired Samples Test 
 

Paired Differences 
95% Confidence 

Interval of the 
Difference 

  
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. Error 
Mean 

Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
PAC(R)- 

PAC(C)

.4612 .3350 .1117 .2037 .7187 4.131 8 .003 

 
ตารางที่ 25 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) 
และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชอัตราสวน
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส ตอความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด (Predicted PAC(C)) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05  
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Boxplot of Differences (Predicted PAC (R) and Predicted PAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 68 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่ได
จากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนพอนสที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวน
พอนสตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted PAC(C)) + 95% PI  
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส และคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส และคาที่วัดไดจริง 

 
 
รูปท่ี 69 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนสที่ได
จากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) และคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนพอนสที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวน
พอนสตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted PAC(C)) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ พบวา คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted PAC(R)) และคาพยากรณ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
PAC(C)) มีความแตกตางกนั แตทั้งสองคาไมแตกตางจากคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้
สมองสวนพอนส ที่วัดไดจรงิ (Observed PAC)  
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7.3 ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R)) และคาพยากรณความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล ท่ีไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 
(Predicted OAC(C))   
 ทําการทดสอบความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง
ใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R)) และคา
พยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชอัตราสวน
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอลตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Predicted OAC(C)) โดยวเิคราะหดวยสถิต ิ Paired – T test พบวา คาพยากรณ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิง
เสนตรง (Predicted OAC(R)) แตกตางจากคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญ
สวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญ
สวนออคซิปตอลตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted OAC(C)) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 (p = 0.000) ดงัแสดงในตารางที่ 25, 28 และรูปที่ 70 และ 71 
 

Paired Samples Test 
 

Paired Differences 
95% Confidence 

Interval of the 
Difference 

  
Mean 

Std. 
Deviation 

Std. Error 
Mean 

Lower Upper 

t df 
Sig. (2-
tailed) 

Pair 1 
OAC(R)- 

OAC(C)

4.7731 3.2807 .8768 2.8788 6.6673 5.444 13 .000 

 
ตารางที่ 26 แสดงการวเิคราะหดวยสถิติ Paired – T test ระหวางคาพยากรณความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted 
OAC(R)) และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจาก
การใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted OAC(C)) ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05   
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Boxplot of Differences (Predicted OAC (R) and Predicted OAC (C))
(with Ho and 95% t-confidence interval for the mean)

 
 
รูปท่ี 70 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R)) และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
OAC(C)) + 95% PI  
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล และคาท่ีวัดไดจริง
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ความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
 และคาที่วัดไดจริง 

 
 
รูปท่ี 71 แสดงความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิป
ตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R)) และคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอลตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Predicted 
OAC(C)) 
 

จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ พบวา คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง (Predicted OAC(R)) และคา
พยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอลที่ไดจากการใชอัตราสวน
ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอลตอความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือด (Predicted OAC(C)) มีความแตกตางกัน แตทั้งสองคาไมแตกตางจากคาความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอลที่วัดไดจริง (Observed OAC)  
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ตารางสรุปผลการทดสอบความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองท่ีวัด
ไดจริงกับคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองท่ีไดจากการใชสมการถดถอยเชิง
เสนตรง และจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) โดยวิเคราะหดวยสถิต ิPaired – T test 
 

Cerebellum
 

Cerebellum Observed CAC Predicted CAC(C)

Predicted CAC(R) * ** 

Predicted CAC(C) * - 
*   ไมแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถติิ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 
**  แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 

 
 

Cerebellum 
คาเฉล่ียความแตกตาง
ระหวางคู (mean paired 

differences) 
t df 

P value 
(2-tailed) 

CAC(R) and Observed CAC 4.986 1.271 14 0.224 

CAC(C) and Observed CAC 6.661 1.719 14 0.108 

CAC(R) and CAC(C) 1.675 5.885 14 0.000 
 
ตารางที่27 แสดงผลสรุปการทดสอบความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองที่วัดไดจริงกับคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองที่ไดจากการใชสมการ
ถดถอยเชิงเสนตรง และจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test ใน
เนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
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Pons
 

Pons Observed PAC Predicted PAC(C)

Predicted PAC(R) * ** 

Predicted PAC(C) * - 
*   ไมแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถติิ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 
**  แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 

 
 

Pons 
คาเฉล่ียความแตกตาง
ระหวางคู (mean paired 

differences) 
t df 

P value 
(2-tailed) 

PAC(R) and Observed PAC 1.966 1.528 8 0.165 

PAC(C) and Observed PAC 2.427 1.909 8 0.093 

PAC(R) and PAC(C) 0.461 4.131 8 0.003 

 
ตารางที่28 แสดงสรุปผลการทดสอบความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองที่วัดไดจริงกับคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองที่ไดจากการใชสมการ
ถดถอยเชิงเสนตรง และจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test ใน
เนื้อสมองสวนพอนส (Pons) 
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Occipital lobe
 

Occipital lobe Observed OAC Predicted OAC(C)

Predicted OAC(R) * ** 

Predicted OAC(C) * - 
*   ไมแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถติิ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 
**  แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 

 
 

Occipital lobe 
คาเฉล่ียความแตกตาง
ระหวางคู (mean paired 

differences) 
t df 

P value 
(2-tailed) 

OAC(R) and Observed OAC 6.467 1.077 13 0.301 

OAC(C) and Observed OAC 11.241 1.958 13 0.072 

OAC(R) and OAC(C) 4.773 5.444 13 0.000 

 
ตารางที่29 แสดงสรุปผลการทดสอบความแตกตางระหวางคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อ
สมองที่วัดไดจริงกับคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองที่ไดจากการใชสมการ
ถดถอยเชิงเสนตรง และจากการใชอัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Paired – T test ใน
เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital) 
 



บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย อภิปราย และขอเสนอแนะ 

 
 การตรวจพิสูจนทางนิติพษิวทิยา (Forensic toxicology) เปนการตรวจพสูิจนที่มี
ความสําคัญมากในปจจุบัน เนื่องจากจะเปนประโยชนอยางยิ่งในการตอบคําถาม หรือ ประกอบการ
พิจารณา ในการสรุปหาสาเหตุการเสียชีวิตของบุคคล ทั้งในสวนของระดบัความบกพรอง 
(impairment) ที่เกิดขึ้น หรือการใชสารตางๆ ที่อาจเปนสาเหตุของการเสียชีวิตได 
 การตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในรางกาย กเ็ปนการตรวจพิสูจนทางนิติ
พิษวิทยาที่มีความสําคัญมากอยางหนึ่ง ชีววัตถุที่ใชในการตรวจวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอล ก็มีหลากหลายชนิด ในปจจบุัน เลือด น้ําลูกตา และปสสาวะ เปนชวีวัตถุที่ไดรับความ
นิยมในการนํามาตรวจมากทีสุ่ด เนื่องจากสะดวกในการเก็บตัวอยาง  

อยางไรก็ด ี เมือ่พิจารณาถึงการออกฤทธิ์ของแอลกอฮอล จะพบวา แอลกอฮอล เปนสารที่
ออกฤทธิ์โดยตรงตอสมอง โดยออกฤทธิ์กดระบบประสาทสวนกลาง (CNS) ซ่ึงเปนสวนสําคัญใน
การควบคุมการทํางานของระบบตางๆในรางกาย ทําใหเกิดความบกพรองตางๆขึ้น และเปนสาเหตุ
รวมใหเกิดการเสียชีวิตได ดงันั้น จากเหตผุลขางตน เนื้อสมอง จึงเปนชีววัตถุที่ดีอีกชนิดหนึ่ง ทีค่วร
นํามาตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล ซ่ึงจะทําใหไดคาความเขมขนของแอลกอฮอลที่
บริเวณที่ออกฤทธิ์โดยตรง รวมทั้งยังเปนประโยชนในกรณีที่ไมสามารถเก็บตัวอยางชีววัตถุอ่ืนๆ 
เชน เลือด น้ําลูกตา มาตรวจวิเคราะหได การใชชีววตัถุอ่ืน เชน เนื้อสมอง จึงมีความจาํเปนยิ่งขึ้น 

สําหรับการศึกษานี้ ผูวจิัยไดทําการศึกษาความแตกตางในการกระจายตัวของแอลกอฮอล
ในเนื้อสมอง 3 บริเวณ ซ่ึงมีการทํางานทีสั่มพันธกับการเกิดอุบัติเหตแุละอาชญากรรมตางๆ และ
ศึกษาความแตกตางในการกระจายตวัของแอลกอฮอลในหลอดเลือด รวมทั้งศึกษาความสัมพันธเชงิ
เปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง และในเลือด 

ผลการศึกษาความแตกตางในการกระจายตัวของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้ง 3 บริเวณ คือ 
เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) เนื้อสมองสวนพอนส (Pons) และ เนื้อสมองสวน
สมองนอย (Cerebellum) โดยวเิคราะหดวยสถิติ Repeated Measured ANOVA ที่ระดับนยัสําคัญ
เทากับ 0.05 พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย (Cerebellum) และ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ไมแตกตางกันอยางมนีัยสําคัญทาง
สถิติ แตความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้งสองสวน ดังกลาว มีคาแตกตางจากความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (ดังตารางที่ 11) จากขอมูลดังกลาว แสดงใหเห็นวา แอลกอฮอลมีการกระจายไปในบริเวณ
ตางๆ (Cerebellum, Pons, Occipital lobe) ของเนื้อสมองไมเทากัน ซ่ึงสอดคลองกับผลการวิจัยอ่ืนๆ
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ที่เคยทําการศกึษาในตางประเทศ (Christopoulos, G. et al., 1973; Takahashi, K. et al., 1999) ดังนั้น 
หากจะวเิคราะหความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง ควรระบุบริเวณ หรือสวนของสมองที่
นํามาทําการวเิคราะหดวย 

ผลการศึกษาความแตกตางในการกระจายตัวของแอลกอฮอลในหลอดเลือดตางๆ ไดแก
หลอดเลือดแดงที่สมอง (Basilar artery) หลอดเลือดดําทีค่อ (Jugular vein) และหลอดเลือดดําที่ขา 
(Femoral vein) โดยวิเคราะหดวยสถิติ Repeated Measured ANOVA ที่ระดับนยัสําคัญเทากับ 0.05 
พบวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดทั้งสามบริเวณ ไมแตกตางกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (ดังตารางที่ 12) ผลการศึกษานี ้ แตกตางจากผลการศึกษาเปรียบเทียบความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือดศพ คนไทย (อรทัย ศุภมงคล, 2541) ซ่ึงรายงานวามีความแตกตาง
ของความเขมขนของแอลกอฮอลที่เก็บจากตําแหนงตางๆ โดยเสนเลือดดําที่ตับมคีวามเขมขนของ
แอลกอฮอลสูงที่สุด ความแตกตางที่เกิดขึ้น อาจมีสาเหตุมาจากความแตกตางในสวนของตําแหนง
หลอดเลือดที่เก็บตัวอยางเลอืดมาทําการวิเคราะห โดยในการศึกษาเปรียบเทียบความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดศพ คนไทย (อรทัย ศุภมงคล, 2541) นอกจากการเก็บเลือดจากหลอดเลือดดําที่
ขาและคอแลว ยังมีการเก็บเลือดที่หัวใจ และหลอดเลือดดําที่ตับดวย ซ่ึงเลือดที่เก็บจากทั้งสอง
บริเวณดังกลาว มีความเปนไปไดสูงที่จะมีคาความเขมขนของแอลกอฮอลสูงกวาความเปนจริง 
เนื่องจากเปนอวัยวะที่อยูใกลกระเพาะอาหารมาก จงึอาจมีการแพรของแอลกอฮอลจากกระเพาะ
อาหารเขาสูตับและหวัใจได (Chikasue, F. et al., 1988; Briglia, E. J. et al., 1992; Tagliaro, F. et al., 
1992; Alicot, A. L. P. et al., 2006) คาความเขมขนของแอลกอฮอลที่สูงขึ้นดังกลาว อาจทําใหเกิด
ความแตกตางในการเปรยีบเทียบความเขมขนของแอลกอฮอลจากหลอดเลือดทั้ง6 โดยการวิเคราะห
ดวยสถิติ Anova ได นอกจากนี้ โดยทัว่ไปหลอดเลือดที่ใชในการเก็บตวัอยางเลือดจากศพคือ หลอด
เลือดดําที่ขาและคอ ซ่ึงตามผลการศึกษาครั้งนี้ แสดงใหเห็นวาความเขมขนของแอลกอฮอลจาก
หลอดเลือดทั้งสอง ไมแตกตางกัน ดังนัน้ การเก็บตัวอยางเลือด เพือ่ทําการวิเคราะหความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือด จะเก็บตัวอยางจากหลอดเลือดใดในสามบริเวณนี้ก็ได ทั้งนี้การเก็บ
ตัวอยางเลือดจากหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) จะมคีวามสะดวกในการเก็บตวัอยางที่สุด และ
ไดตัวอยางเลือดปริมาณมาก ดังนัน้การเก็บตวัอยางเลือดเพื่อนาํมาวิเคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอลโดยเก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ จึงเหมาะสมที่สุด 

การวิจยันี้ นอกจากศกึษาความแตกตางในการกระจายตวัของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง และ
ในเลือด จากบริเวณตางๆแลว ยังศกึษาความสัมพันธเชงิเปรียบเทียบในรูปสมการ ระหวางความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมอง และในเลือดดวย โดยใชเลือดทีเ่ก็บจากหลอดเลือดดําที่คอมา
ทําการหาความสัมพันธ พบวา 

ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum) และในเลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ  
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CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2
(adj.)  = 0.883) 

 ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองสวนพอนส (Pons) และใน
เลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ PAC = 2.966 + 0.3832 BAC (R2

(adj.)  = 
0.869) 
 ความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) และในเลือด ไดความสัมพันธเปนสมการถดถอยเชิงเสนตรง คือ  
OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 0.895) 
จะเห็นวา ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้ง 3 บริเวณ และในเลือด มี

ความสัมพันธกันสูง โดยมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ เทากับ 0.883 0.869 และ0.895 ตามลําดับ 
แสดงใหเห็นวา สมองเปนชีววัตถุที่ดใีนการนํามาตรวจวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล  

เมื่อพิจารณาทีค่วามเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดคาหนึง่ จะมีความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองบริเวณตางๆ แตกตางกัน โดยที่เนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล (Occipital 
lobe) จะมคีวามเขมขนของแอลกอฮอลสูงที่สุด รองลงมา คือ เนื้อสมองสวนสมองนอย 
(Cerebellum) และเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตามลําดับ ดังนัน้ เมื่อแอลกอฮอลถูกดูดซึมเขาสู
สมอง แอลกอฮอลนาจะมีผลรบกวนการทํางานของสมองสวนออคซิปตอล (Occipital lobe) กอนที่
จะมีผลรบกวนการทํางานของสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) และพอนส (Pons) 
 ผลการทดลองนี้ สอดคลองกับผลการศึกษาอื่นๆ ซ่ึงทําการศึกษาความสัมพันธของอาการ
ทางคลีนิค กับระดับความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (ไมตรี สุทธจิตต, 2531; ทวีพร วิสุทธิ
มรรค, 2545; DiMaio, D. J. และ DiMaio, V. J., 1989) โดยพบวา  ขอบเขตการมองเห็น (ซ่ึงควบคุม
โดยการทํางานของสมองสวนออคซิปตอล (Occipital lobe)) จะเริม่ลดลง เมื่อมีความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเลือดเพียง 15 – 55 มิลลิกรัมเปอรเซ็นตเทานั้น ในขณะที่ การเคลื่อนไหวและการทรง
ตัว (ซ่ึงควบคุมโดยการทํางานของสมองสวนสมองนอย (Cerebellum)) จะเริ่มมีความผิดปกติ และ
ศูนยควบคุมการหายใจ (ซ่ึงควบคุมโดยการทํางานของสมองสวนพอนส (Pons)) จะเริ่มถูกกด เมื่อมี
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด 35 และ 300 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต ขึ้นไป ตามลําดับ 
 ความแตกตางของความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้ง 3 บริเวณ นาจะเกี่ยวของ
กับลักษณะองคประกอบที่แตกตางกันของเนื้อสมองแตละสวน โดย สมองสวนที่มี grey matter 
มาก จะมีองคประกอบของน้ํา และมีเสนเลือดไปเลี้ยง มากกวาสมองสวนที่มี white matter (ซ่ึงมี
องคประกอบของไขมันมาก) (Moore, K. A. et al., 1997) นอกจากนีย้ังสอดคลองกับผลการศึกษา
การกระจายของยาในสมองบริเวณตางๆ (Narumi et al., 1997) ซ่ึงพบวามีปริมาณสูงในสมองสวน 
Occipital และ Parietal lobes ขณะที่พบปรมิาณนอยในสมองสวน Cerebellum และ Medulla  

การศึกษาความสัมพันธระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง และในเลือด 
นอกจากจะศกึษาในรูปของสมการถดถอยเชิงเสนตรงแลว อาจศึกษาในรูปของคาเฉลี่ยของ
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อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด ได โดยเรียกคาเฉลี่ยนี้วา Conversion Factor พบวา อัตราสวนระหวางความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) มีคาเฉลี่ย 
ดังนี ้
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.41  
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ตอความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.38 
 อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด มีคาเทากับ 0.50 
 จะเห็นวา ผลการศึกษานี ้ สอดคลองกับผลการศึกษาในตัวอยางชีววตัถุชุดที่ 2 ซ่ึงมีคา 
เทากับ 0.48 0.37 และ 0.59 ตามลําดับ และยังสอดคลองกับการศึกษาอื่นๆ คือ คาเฉลี่ยของ
อัตราสวนระหวางความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองกับความเขมขนของแอลกอฮอลใน
เลือด มีคาอยูในชวง 0.31-8.00 (Moore, K. A. et al., 1997) 
 นอกจากนี้ในการวิจยันี้ ยังมีการพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทัง้ 3 
บริเวณ จากความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด โดยใชสมการถดถอยเชิงเสนตรงที่หาได และใช
การคํานวณจาก Conversion Factor เพื่อเปนการทดสอบความสัมพันธดวย โดยจะทําการพยากรณ
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง ของตัวอยางชวีวัตถุชุดที่ 2 โดยการแทนคาความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเลือดที่เกบ็จากหลอดเลอืดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง 
และ Conversion Factor ที่หาไดจากตัวอยางชีววัตถุชุดที ่1 ของสมองทั้ง 3 บริเวณ แลวเปรียบเทยีบ
คาความเขมขนของแอลกอฮอลที่วัดไดจริง และ คาความเขมขนของแอลกอฮอลที่ไดจากการ
พยากรณ ของสมองทั้ง 3 บริเวณ ดวยสถิติแบบ Paired t-test 
 จากผลการวิเคราะหขอมูลทางสถิติ แสดงใหเห็นวา สามารถพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Predicted Cerebellum Alcohol concentration; Predicted 
CAC(R)) ได โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ 
(Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง CAC = 2.033 + 0.4232 BAC (R2

(adj.)  = 0.883) ที่ระดบั
นัยสําคัญ 0.05 
 สามารถพยากรณคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Predicted Pons 
Alcohol concentration; Predicted PAC(R)) ได โดยการแทนคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด
ที่เก็บจากหลอดเลือดดําที่คอ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิงเสนตรง PAC = 2.966 + 0.3832 
BAC (R2

(adj.)  = 0.869) ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 
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 และสามารถพยากรณคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออค
ซิปตอล (Predicted Occipital Alcohol concentration; predicted OAC(R) ) ไดโดยการแทนคาความ
เขมขนของแอลกอฮอลในเลือดที่เก็บจากหลอดเลือดดําทีค่อ (Jugular vein) ในสมการถดถอยเชิง
เสนตรง OAC = 0.718 + 0.5379 BAC (R2

(adj.)  = 0.895) ที่ระดับนยัสําคัญ 0.05 
รวมทั้งสามารถพยากรณคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย 

พอนส และสมองใหญสวนออคซิปตอล ไดจาก Conversion Factor เทากับ 0.41 0.38 และ0.50 
ตามลําดับ 

เมื่อพิจารณาความแตกตางระหวางคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทั้ง 
3 บริเวณ ที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง และจากการใช อัตราสวนระหวางความเขมขน
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองตอความเขมขนของแอลกอฮอลในเลือด (Conversion factor) จะเหน็
วา คาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนือ้สมองที่ไดจากการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง และคา
ความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองทีไ่ดจากการใช Conversion factor มีคาที่แตกตางกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ แตคาทั้งสอง ไมแตกตางจากคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองที่วัด
ไดจริง ดังนัน้จึง สามารถพยากรณคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมอง ไดทั้งจากสมการ
ถดถอยเชิงเสนตรง และจากการใช Conversion factor ทั้งนี้ การพยากรณคาความเขมขนของ
แอลกอฮอลในเนื้อสมองโดยการใชสมการถดถอยเชิงเสนตรง จะมีความแมนยาํสูงกวาการใช 
Conversion factor เนื่องจากมีคาเฉลี่ยความแตกตางระหวางคาทีว่ดัไดจริงและคาพยากรณต่ํากวา 
(ดังตารางที2่6 27 และ28) 
 
ขอเสนอแนะ 
 จากผลการวิจยันี้ และการศกึษาอื่นๆในตางประเทศ จะเห็นวาการกระจายของแอลกอฮอล
ในสมองทั้ง 3 บริเวณ มีความแตกตางกัน จึงมีความเปนไปไดสูงที่การกระจายของแอลกอฮอลใน
สมองบริเวณอืน่ๆ จะมีความแตกตางกันดวย ดังนั้น ควรทําการศึกษาการกระจายของแอลกอฮอล
ในสมองบริเวณอ่ืนๆ นอกเหนือจาก 3 บริเวณทีไ่ดทําการศึกษาแลวนี ้ เพื่อใหไดขอมูลการกระจาย
ของแอลกอฮอลในเนื้อสมองที่คลอบคลุมและชัดเจนยิ่งขึน้ รวมทั้งควรมีการศึกษาการกระจายของ
ยาบางชนิด เชนยาที่ออกฤทธิ์โดยตรงตอสมอง ในเนื้อสมองบริเวณตางๆดวย ซ่ึงจะเปนประโยชน
ตอไปในอนาคต หากมคีวามจําเปนในการใชเนื้อสมองมาทําการตรวจวเิคราะหความเขมขนของ
แอลกอฮอล หรือยาอื่นๆ เพื่อพิจารณาประกอบในการดําเนินการตามกระบวนการยุติธรรมตอไป 
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ตารางที่ 1 แสดงรายละเอียดขอมูลชุดท่ี 1 จํานวน 49 ราย 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 
ขอมูลประวัติ 

เลือด เนื้อสมอง 

ราย เพศ อายุ 

ระยะเวลา
ตายจนถึง

เก็บ
ตัวอยาง 

(ชม.) 

สาเหตุการตาย 
เลือดที่
สมอง 

เลือดที่
คอ 

เลือดที่
ขา 

สมอง
นอย 

พอนส 
ออค
ซิป
ตอล 

1 ชาย 24 6 อุบัติเหตุ 139.97 133.76 125.45 66.92 66.6 55.13 
2 ชาย 50 7 ไมทราบเหตุ 125.09 106.14 99.47 46.96 36.99 64.06 
3 ชาย 35 5 อุบัติเหตุ 193.76 203.83 225.28 108.55 73.66 120.65 
4 ชาย 25 16 ไมทราบเหตุ 9.87 26.69 20.71 0 0 0 
5 ชาย 50 18 ถูกยิง 273.7 308.3 281.21 154.16 126.05 191.65 
6 ชาย 25 8 ถูกยิง 91.15 76.02 94.11 57.78 48.12 75.3 
7 ชาย 48 3 ไมทราบเหตุ 168.36 121.82 147.46 60.2 80.81 75.19 
8 ชาย 25 16 ฆาตัวตาย 202.1 242 175.96 104.97 127.42 140.65 
9 ชาย 35 24 ไมทราบเหตุ 12.03 17.56 30.76 6.08 7.19 8.41 
10 ชาย 31 11 ถูกฟน,แทง 117.19 154.88 103.59 59.42 49.79 66.45 
11 ชาย 20 7 อุบัติเหตุ 278.83 256.46 254.3 120.16 145.78 194.12 
12 หญิง 44 4 ฆาตัวตาย 312.65 354.69 124.05 116.78 114.14 135.62 
13 ชาย 40 13 ไมทราบเหตุ 326.35 324.83 306.94 177.09 145.19 229.2 
14 ชาย 41 12 ไมทราบเหตุ 290.63 285.44 273.12 129.98 101.91 141.4 
15 ชาย 26 24 ไมทราบเหตุ 27.07 16.18 32.27 11.43 8.42 14.18 
16 ชาย 26 6 อุบัติเหตุ 297.4 280.87 302.45 116.87 101.65 163 
17 ชาย 49 6 ไมทราบเหตุ 50.29 45.6 43.97 25.62 20.14 28.98 
18 ชาย 65 20 ถูกยิง 77.47 120.57 132.12 37.39 40.95 61.17 
19 ชาย 25 10 ไมทราบเหตุ 220.66 207.4 227.45 104.62 86.09 114.85 
20 ชาย 23 10 ถูกยิง 6.12 5.27 5.61 0 0 0 
21 ชาย 43 22 ฆาตัวตาย 4.59 3.31 4.7 1.66 1.2 1.77 
22 ชาย 20 12 อุบัติเหตุ 250.19 232.28 247.14 69.32 64.11 124.99 
23 ชาย 28 3 ไมทราบเหตุ 181.06 180.26 178.94 51.4 53.96 73.21 
24 ชาย 17 7 อุบัติเหตุ 289.67 62.48 100.51 32.74 33.8 31.79 
25 หญิง 35 24 ไมทราบเหตุ 162.03 223.25 161.29 85.02 74.78 86.01 
26 ชาย 32 18 ผูกคอ 324.59 293.18 293.51 129.04 125.08 153.03 
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27 ชาย 22 11 อุบัติเหตุ 67.66 72.96 80.35 38.24 30.69 40.59 
28 ชาย 34 7 อุบัติเหตุ 73.38 69.74 57.72 21.65 20.7 38.67 
29 ชาย 32 12 อุบัติเหตุ 3.21 0 12.24 0 0 0 
30 หญิง 65 12 ไมทราบเหตุ 3.58 0 0 0.62 0 0 
31 ชาย 35 18 อุบัติเหตุ 199.61 205.18 205.62 59.18 58.84 80.66 
32 ชาย 43 18 ไมทราบเหตุ 74.72 69.06 70.84 24.76 23.2 32.02 
33 หญิง 42 24 ไมทราบเหตุ 311.09 291.89 350.51 113.97 92.98 137.21 
34 ชาย 20 5 ถูกทําราย 94.63 75.21 76.26 32.09 38.59 50.02 
35 ชาย 44 24 ไมทราบเหตุ 5.53 7.23 28.55 0 0 0 
36 ชาย 60 16 จมน้ํา 3.47 1.4 5.39 0 0 0 
37 ชาย 24 5 ไมทราบเหตุ 2.97 3.15 4.46 0.66 0 1.31 
38 ชาย 30 22 ไมทราบเหตุ 17.36 31.25 44.54 6.12 5.39 5.82 
39 ชาย 30 20 ไมทราบเหตุ 3.79 10.67 6.46 0 0 0 
40 ชาย 18 11 อุบัติเหตุ 55.58 48.11 45.44 53.98 48.82 54.77 
41 ชาย 44 22 อุบัติเหตุ 19.51 18.5 17.97 1.76 0.88 0 
42 ชาย 15 7 ถูกยิง 67.22 67.2 59.73 54.76 49.43 57.03 
43 ชาย 44 11 ถูกยิง 19.98 55.29 15.41 6.99 5.09 6.62 
44 ชาย 25 23 ไมทราบเหตุ 31.35 0 1.75 0 0 0 
45 ชาย 20 7 ถูกฟน,แทง 122.77 148.98 135.7 107.11 84.35 99.42 
46 ชาย 34 2 ถูกยิง 35.91 30.99 64.75 26.44 23.15 26.92 
47 ชาย 32 17 อุบัติเหตุ 261.29 172 155.56 56.67 65.31 84.92 
48 ชาย 24 11 อุบัติเหตุ 23.05 25.63 30.91 11.98 14.24 17.78 
49 ชาย 41 7 ผูกคอ 113.84 106.88 98.72 60.77 70.26 67.71 
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ตารางที่ 2 แสดงรายละเอียดขอมูลชุดท่ี 2 จํานวน 15 ราย 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล (มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต) ขอมูลประวัติ 

เลือด เนื้อสมอง 

ราย เพศ อายุ 
ระยะเวลาตาย
จนถึงเก็บ

ตัวอยาง (ชม.) 

สาเหตุการ
ตาย 

เลือดที่คอ 
สมอง
นอย 

พอนส 
ออคซิป
ตอล 

1 ชาย 35 6 อุบัติเหตุ 139.48 73.72 58.015 - 
2 ชาย 41 18 อุบัติเหตุ 124.66 45.265 51.07 78.98 
3 ชาย 34 5 ไมทราบเหตุ 113.47 50.02 - 68.11 
4 ชาย 35 9 ไมทราบเหตุ 44.205 18.705 23.985 35.905 
5 หญิง 47 14 ไมทราบเหตุ 1.87 0.85 0 0 
6 ชาย 23 6 ตกที่สูง 112.54 64.985 - 98.25 
7 ชาย 37 19 ผูกคอ 225.86 114.65 92.415 114.24 
8 ชาย 27 4 อุบัติเหตุ 208.795 70.395 76.185 75.715 
9 ชาย 27 3 อุบัติเหตุ 247.065 102.945 98.4 146.13 
10 ชาย 19 8 อุบัติเหตุ 66.46 33.88 - 42.2 
11 ชาย 44 9 อุบัติเหตุ 283.715 105.28 105.77 121.945 
12 ชาย 33 6 ตกที่สูง 70.01 31.27 - 39.395 
13 ชาย 47 18 ไมทราบเหตุ 19.705 10.41 8.235 11.15 
14 ชาย 25 23 ไมทราบเหตุ 104.86 89.025 - 95.96 
15 ชาย 29 19 ถูกยิง 140.015 68.63 - 111.005 
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ตารางที่ 3 ตารางแสดงคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอย (Cerebellum) 
ท่ีวัดไดจริง และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนสมองนอยของตัวอยาง
ชีววัตถุชดุท่ี 2 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล
ท่ีวัดไดจริง  

(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 

คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลท่ีไดจาก
สมการถดถอยเชิงเสนตรง  

CAC(R) = 2.033 + 0.4232 BAC 
ราย 

เลือด 
(Observed 

BAC) 

Cerebellum 
(Observed 

CAC) 

คา
พยากรณ 

(Predicted 
CAC) 

ขอบเขต  
+ 95% PI 

คา Observed 
CAC อยู

ในชวงหรือไม 

คาพยากรณจาก 
Conversion factor 
CAC = 0.41 BAC 

(มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต) 

1 139.48 73.72 59.03 27.58 - 94.54  57.19 

2 124.66 45.265 52.76 21.32 - 88.26  51.11 

3 113.47 50.02 48.02 16.59 - 83.52  46.52 

4 44.205 18.705 18.71 -12.89 - 54.37  18.12 

5 1.87 0.85 0.79 -31.04 - 36.69  0.77 

6 112.54 64.985 47.63 16.19 - 83.13  46.14 

7 225.86 114.65 95.58 63.81 - 131.43  92.60 

8 208.795 70.395 88.36 56.69 -124.11  85.61 

9 247.065 102.945 104.56 72.64 - 140.55  101.30 

10 66.46 33.88 28.13 -3.39 - 63.71  27.25 

11 283.715 105.28 120.07 87.84 - 156.38  116.32 

12 70.01 31.27 29.63 -1.87 - 65.20  28.70 

13 19.705 10.41 8.34 -23.38 - 44.13  8.08 

14 104.86 89.025 44.38 12.94 - 79.88  42.99 

15 140.015 68.63 59.25 27.81 - 94.77  57.41 
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ตารางที่ 4 ตารางแสดงคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส (Pons) ท่ีวัดไดจริง 
และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองสวนพอนส ของตัวอยางชวีวัตถุชุดท่ี 2 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล
ท่ีวัดไดจริง 

(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 

คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลท่ีไดจาก
สมการถดถอยเชิงเสนตรง  

PAC(R) = 2.966 + 0.3832 BAC 
ราย 

เลือด 
(Observed 

BAC) 

Pons 
(Observed 

PAC) 

คา
พยากรณ 

(Predicted 
PAC) 

ขอบเขต 
+ 95% PI 

คา Observed 
PAC อยู

ในชวงหรือไม 

คาพยากรณจาก 
Conversion factor 
PAC(C) = 0.38 BAC 

(มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต) 

1 139.48 58.02 55.45 24.09 - 88.74  53.00 

2 124.66 51.07 47.77 18.42 - 83.05  47.37 

3 44.205 23.99 16.94 -12.57 - 52.38  16.80 

4 1.87 0.00 0.72 -29.02 - 36.38  0.71 

5 225.86 92.42 86.55 56.87 - 122.16  85.83 

6 208.795 76.19 80.01 50.43 - 115.52  79.34 

7 247.065 98.40 94.68 64.86 - 130.43  93.88 

8 283.715 105.77 108.72 78.60 - 144.77  107.81 

9 19.705 8.24 7.55 -22.07 - 43.11   7.49 
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ตารางที่ 5 ตารางแสดงคาความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวนออคซิปตอล 
(Occipital lobe) ท่ีวัดไดจรงิ และคาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลในเนื้อสมองใหญสวน
ออคซิปตอล ของตัวอยางชวีวัตถุชุดท่ี 2 
 

ความเขมขนของแอลกอฮอล
ท่ีวัดไดจริง 

(มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 

คาพยากรณความเขมขนของแอลกอฮอลท่ีไดจาก
สมการถดถอยเชิงเสนตรง 

 OAC(R) = 0.718 + 0.5379 BAC 
ราย 

เลือด 
(Observed 

OAC) 

Cerebellum 
(Observed 

OAC)  

คา
พยากรณ 

(Predicted 
OAC) 

ขอบเขต 
+ 95% PI 

คา Observed 
OAC อยู

ในชวงหรือไม 

คาพยากรณจาก 
Conversion factor 
OAC = 0.50 BAC 

(มิลลิกรัม
เปอรเซ็นต) 

1 124.66 78.98 67.05 27.59 - 107.97  62.33 

2 113.47 68.11 61.04 21.57 - 101.95  56.74 

3 44.205 35.905 23.78 -15.89 - 64.88  22.10 

4 1.87 0 1.01 -38.95 - 42.40  0.94 

5 112.54 98.25 60.54 21.07 - 101.45  56.27 

6 225.86 114.24 121.49 81.62 - 162.82  112.93 

7 208.795 75.715 112.31 72.56 - 153.52  104.40 

8 247.065 146.13 132.90 92.85 - 174.40  123.53 

9 66.46 42.2 35.75 -3.82 - 76.76  33.23 

10 283.715 121.945 152.61 112.19 - 194.50  141.86 

11 70.01 39.395 37.66 -1.89 - 78.65  35.01 

12 19.705 11.15 10.60 -29.22 - 51.85  9.85 

13 104.86 95.96 56.40 16.93 - 97.33  52.43 

14 140.015 111.005 75.31 35.83 - 116.25  70.01 
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ตารางที่ 6 ตารางผลการทดสอบความเปนเสนตรง (Linearity) ความแมนยํา (Precision) และ
ความถูกตอง (Accuracy) ของวิธีวิเคราะหความเขมขนของแอลกอฮอล (มิลลิกรัมเปอรเซ็นต) 
 

175 
36 85 160 365 

วันท่ี 1 วันท่ี 2 วันที่ 3 
38.46 83.97 158.98 363.9 174.03 174.11 174.27 
37.15 83.4 160.27 361.91 173.10 176.83 174.46 
36.9 85.66 162.05 371.28 176.50 177.17 175.75 
36.77 85.59 162.1 366.91 176.17 174.10 173.62 
36.42 85.58 162.18 374.22 177.37 178.35 175.09 
36.3 86.12 162.05 369.91 174.82 174.32 174.82 
36.87 86.35 162.48 365.63 175.64 177.00 175.77 
36.31 86.5 161.72 372.52 175.36 176.52 175.69 
36.74 86.62 162.48 366.89 175.73 175.42 175.90 
36.31 86.12 163.44 366.86 175.29 173.81 174.19 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 
 รอยตํารวจเอกหญิง ภัทรพร ชดชอย เกดิวันที่ 26 กุมภาพันธ พ.ศ. 2523 ที่จงัหวัด
กรุงเทพมหานคร สําเร็จการศึกษาขั้นปรญิญาตรีเภสัชศาสตรบัณฑิต คณะเภสัชศาสตร จาก
มหาวิทยาลัยมหิดล ในปการศึกษา 2544 และเขาศึกษาตอในหลักสูตรเภสัชศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาเภสัชวิทยา ภาควิชาเภสัชวิทยา  คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ในปการศึกษา 
2547 ปจจุบันรับราชการตํารวจ ในตําแหนง เภสัชกร (สบ1) กลุมงานพิษวิทยา สถาบันนิติเวชวิทยา 
โรงพยาบาลตํารวจ สํานักงานตํารวจแหงชาติ  
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