
 

คู่มือและมาตรฐานการปฏิบัติงานเมื่อเกิดภั ยพัิบ ติ(disaster) 
และอั บ ตัิภั ยหมู ่ (mass casualty incident,MCI) 

 
 

หล กการบริหารจ ดการในที่เกิดเหต  
 

 หลั กการบริหารจ ดการในที่เกัิดเหตุและร กษาผู้บาดเจ็บจะคัิดตามDisaster  paradigm  ซ่ึงจะช่วยให้ 
ผัู้ปฏัิบ ติการจนถึงผู้บ ญชาการเหตุการณ์ ต้องมัีการประเมินสถานการณ์อย่างต่อเน่ือง คาดการณู์ของเหตุการณ์ 
และคาดการณู์ ความต้องการระหวั่างที่มัีเหตัุการณั์เกัิดขึู้น 
 

 DISASTER paradigm 

 D - Detection 

 I - Incident command 

 S – Safety and Security 

 A – Assess Hazards 

 S – Support 

 T – Triage/Treatment 

 E – Evacuation 

 R – Recovery 

 

1. D – Detection = เป็นการประเมินสถานการณั์วาเกินกาล งที่เรามีหรัือย ง ซ่ึงควรประเมินตามตารางที่ 1 



 
 ตารางที่1 รายละเอีียดของ Detection



 

2. I -  Incident command   Incident command คือระบบผู้บั ญชาเหตุการณ์ ท ้งน้ีเพ่ือสามารถขอความ
ร่วมมือในทุกหน่วยงาน ขยายงาน ยุบงาน เพัื่อให้การบริหารจ ดการที่คลั่องต ว ในทุกสถานการณ์รุนแรง หลั กการั
ของระบบผัู้บ ญชาเหตุการณ์ น้ีสามารถใช้ไดั้ก บทั ้งในโรงพยาบาลและในที่เกิดเหตุ 
ระบบผู้บ ญชาเหตุการณ์ประกอบด้วย  5 ส่วน ด งแผนภัูมิที่1 
 

 
 แผนภี มิทีั  1 องค์ประกอบของ INCIDENT COMMAND 
 
 ระบบผู้บ ญชาเหตุการณ์ เป็นผู้ที่มีอานาจสัูงสุดในการจ ดการเหตุการณ์ทู ้งหมด เป็นผ ้ด ภาพรวมของ การ

ปฏัิบ ตัิการท ้งหมด เจ้าหน้าที่ประกอบด้วย ผู้ดูแลทางการแพทย์ ผู้แทนจากส่วนราชการและเจ้าหน้าที่ด บเพลิงหรือ

เจ้าหนั้าที่ท างาน ด้ านสาธารณชน โดยแบ่ง ส่วนการท างาน เป็นฝั่า ยวางแผน (Planning), ฝ่ายงบประมาณ 

(Finance/Administration), ฝ่ายจ ดหา (Logistics), และ ฝ่ายปฏัิบ ติการ (Operations) ด งแผนภัูมิที่1 



 

 2.1 ฝ่ายวางแผน  (Planning)  ส่วนน้ีจะร บรายละเอัียดจากทูุกฝ่ายแล้วทำการวัิเคราะห์    ประเมิน
สถานการณ์อย่างตั่อเนูื่อง  และวางแผนการท างานเพ่ือน าเสนอต่อทีมผู้บ ญชาเหตัุการณ์ในที่สุด 
 2.2 ฝ่ายงบประมาณ (Finance/Administration ) ส่วนน้ีรั บผัิดชอบค่าใชั้จ่ายหรือจ ดท าข้อตกลงเพ่ือ 
ให้ได้มาซ่ึงทร พยากรที่ทีมผ ้บ งค บบ ญชาเหตุการณ์ต้องการููรวมท ้งบ นทึกก าล งคนที่ใช้ไปููการบาดเจ็บููความ
เสียหายููและค่าใช้จ่ายอ่ืนๆในการบริหารจ ดการเหตุการณ์  

 2.3 ฝ่ายจ ดหา (Logistics) ร บผัิดชอบในการจ ดหาบรูิการต่างๆ อุปกรณ์  และว ตถดุิบที่จ าเป็นในการ
สนั บสนุนผัู้ปฏูิบ ติงาน  อาจรวมถูึงการติดต่อส่ือสาร อาหาร นู้ำดื่ม ยา และส่ิงปลูกสรั้าง 
 2.4 ฝ่ายปฏัิบ ติการ (Operations) หน่วยน้ีรั บผัิดชอบในการควบคุมสถานการณู์  และการจ ดการ
ทร พยากรทู ้งหมด บทบาทค่อนข้างแปรเปล่ียนไดั้ง่าย อาจขยายการทำงานออกไปด้านกฎหมาย  การควบคุม
เพลิง และอัื่นๆที่เกิดขึ้นก บเหตุการณ์   ล กษณะการทำงานของหนั่วยน้ีเพืู่อนำเอาทัีมคั้นหา  ค ดแยก ร กษา 
และขนย้ายมาทำงานร่วมก น ด งแผนภัูมิที่ 2 และตารางทีั่ 2 
 

 
 
          แผนภ มิทีู่2 หน่วยงานท่ีทำงานร่วมกี นในฝู่ายปฏิบ ติการ  
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   ตารางทีู่2 บทบาทหน้าที่ของฝ่ายปฏีิบ ติการ(Operations) 
 
3. S – Safety and Security   เมื่อไปถึงที่เกิดเหตุต้องค านึงถึงความปลอดภ ยต่อผ ้ปฏิบ ติงานทุกคนด้วยู ูโดย
ในที่เกิดเหตุอาจจ าเป็นต้องขอความร่วมมือจากหน่วยงานความปลอดภ ย ูู น กผจญเพลิงูพน กงานก ้ภ ยและ
หน่วยงานอ่ืนๆในการร่วมก นท างานในที่เกิดเหตุู ูท ้งน้ีเพ่ือสร้างความม ่นใจและคความปลอดภ ยให้แก่ผ ้เผชิญเหตุ
ก่อนเข้าไปในพ้ืนที่ ู ูนอกจากน้ีผ ้เผชิญเหตุก็ควรฝึกคิดเตรียมสถานการณ์ที่อาจพบไว้ล่วงหน้า ููท ้งน้ีเพราะ
สถานการณ์สามารถเปล่ียนแปลงได้ตลอดเวลา เูมื่อทีมสามารถเข้าพ้ืนที่เหตุการณ์ได้แล้ว ูู ต้องค านึงถึงความ
ปลอดภ ยและป้องก นตนเองรวมท ้งทีมเป็นอ นด บแรกู ูจากน ้นจึงค่อยค านึงถึงการป้องก นชุมชนู ูเช่นููคิดว่าท า
อย่างไรูเพ่ือไม่ให้มีผ ้อ่ืนได้ร บบาดเจ็บจากที่น่ีอีกู ูจากน ้นจึงเน้นู ูความส าค ญไปที่ป้องก นผ ้บาดเจ็บููท้ายที่สุดจึง
ค านึงถึงการป้องก นส่ิงแวดล้อมู เช่นููตรวจด การระบายทางน้ าููและโอกาสเกิดไฟไหม้เป็นต้นููนอกจากน้ีควรม 



การวาดแผนผ งของพ้ืนที่ปลอดภ ย ูู ถนนููพ้ืนที่ส าค ญและต าแหน่งของโรงพยาบาลไว้ด้วย ูู ทิศทางลมและภ มิ
ประเทศที่อาจมีผลต่อการวางแผนเร่ืองความปลอดภ ยู ููรวมท ้งต ้งจุดรวบรวมผ ้บาดเจ็บูจุดปล่อยผ ้บาดเจ็บููและ
จุดที่ผ ้บาดเจ็บอย ู่เป็นต้น 
4. A – Assess Hazards  ควรมีประเมินที่เกัิดเหตุซ้าๆเพัื่อระแวดระวั งว ตถัุอั นตรายตั่างๆที่อาจเหลือตกคั้างในที่
เกิดเหตุ ได้แกู่ อาจมีระเบิดชัุดทีูู่2 ที่วางไว้โดยผ ้ก่อการร้ายูู  ความรู้ที่ส าค ญ  คัือ  ท างานให้เสร็จและย้ายออก
ให้เร็วที่สุด นอกจากน้ีแล้วควรค านึงถึงการป้องก นตนเองด้วยการสวมเคร่ืองป้องก นตนเองเข้าไปในที่เกิดเหตุ อีก
ด้วย 
5. S – Support   การเตรียมการล่วงหน้าเป็นส่ิงส าค ญู ููผ ้เผชิญสถานการณ์ม กจะไม่สามารถหว งพ่ึงการส่ือสาร
ในขณะเกิดภ ยพิบ ติไดูู้ด งน ้นจึงควรมีแนวทางการปฏิบ ติที่ช ดเจนูเป็นส่วนส ารองู เช่นูส่ิงจ าเป็นพ้ืนฐานที่ต้องการ
ใช้มีอะไรบ้างู เป็นต้นูจากข้อม ลในอดีตของการเผชิญก บภ ยภิบ ติต่างๆจะช่วยท าให้คาดการณ์ถึงส่ิงของจ าเป็นที่
ต้องใช้ในที่เกิดได้ 
6.T – Triage/Treatment  ระบบการค ดกรองที่ใช้คือููMASS Triage Model   อ นประกอบด้วยMove, 
Assess,Sort และูSend ซ่ึงเป็นระบบการค ดกรองที่ใช้คือููMASS Triage Model อ นประกอบด้วยููMove, 
Assess,Sort และูSend ซ่ึงเป็นระบบค ดกรองผ ้บาดเจ็บจ านวนมากอย่างรวดเร็วููโดยมีล าด บข ้นการปฏิบ ติง่ายๆู
วิธีน้ีสามารถแบ่งผ ้ป่วยเป็นกลุ่มๆตามความรีบด่วนในการร กษาด งูID- me (Immediate, Delayed, Minimal 
และExpectant) ได้อย่างรวดเร็วููMASS Triage ประกอบด้วย 
 ก.M-Move   ข.A-Assess   ค.S-sort  ง.S-send 

  ก.M-Move 

  ท าได้ด งตารางทีู่3 หล งจากแยกประเภทของผ ้ป่วยได้แล้วบุคลากรควรเข้าไปประเมินผ ้ป่วยที่ไม่
สามารถเคล่ือนไหวไดู้ ูซ่ึงอาจเป็นกลุ่มที่ต้องได้ร บการร กษาเร่งด่วนเป็นล าด บแรกู ููหรืออาจเป็นผ ้บาดเจ็บที่
เสียชีวิตแล้วก็ไดู้ เมื่อให้การร กษากลุ่มู ูimmediate  แล้วจึงมาท าการช่วยเหลือกลุ่มู delayed ในล าด บต่อไปู ู
การแยกแยะวิธีน้ีไม่ได้ลงไปด รายละเอียดของผ ้ป่วยแต่ละรายู ููในเวลาต่อมาู ูบางรายอาจมีอาการแย่ลงและ
ต้องการการช่วยเหลือูเร่งด่วนูด งน ้นการค ดกรองจึงต้องท าอย่างต่อเน่ืองู ไม่ใช่เพียงข ้นตอนเดียวููููููููููููู 
   



 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

       ตารางท่ี 3 แสดงข ้นตอนในการแยกกลุ่มของผู้บาดเจ็บในท่ีเกิดเหตุ  
  ข.ูA-Assess 

  ข ้นตอนแรกไปที่กลุ่มู Immediate โดยมองหาต าแหน่งที่มีผ ้บาดเจ็บซ่ึงไม่สามารถเดินไดู้ และไม่
ท าตามส ่งูจากน ้นให้ประเมินู ABC อย่างรวดเร็วู ููโดยส งเกตว่าทางเดินหายใจโล่งหรือไมู่ หายใจสะดวกหรือไมู่
ถ้ามีภาวะเลือดออกก็ควรกดแผลเพ่ือห้ามเลือดไปก่อนู ูแต่ถ้าผ ้ป่วยมีอาการปางตายหรือเป็นการบาดเจ็บที่ร กษา
ไม่ได้ก็ถือเป็นกลุ่มูExpectant  ซ่ึงแพทย์ควรปล่อยไวและรีบไปให้การร กษาแก่ผ ้ป่วยรายอ่ืนต่อไป 

  ค.ูS-Sort 

  ท าได้โดยการแยกแยะผ ้ป่วยออกเป็น4กลุ่มตามูID-me (Immediate, Delayed, Mininmal 

และExpectant)ผ ้ป่วยแต่ละกลุ่มจะมีล กษณะููด งน้ี 

   I-Immediate  คือผ ้ป่วยซ่ึงมีภาวะคุกคามชีวิตหรืออว ยวะูส่วนใหญ่เป็นผ ้ที่มีภาวะแทรกซ้อน
บางอย่างเก่ียวก บ AูBC ส่วนใหญ่เป็นผ ้ป่วยที่มีภาวะแทรกซอนบางอย่างเก่ียวก บABC  เช่นูไม่มีแรงพอในการหายใจู
เลือดออกมากจนควบคุมไม่ไดู้หรือแขนขาคล าชีพจรไม่ไดู้เป็นต้นู  

   D-Delayed  คือผ ้ป่วยที่สามารถรอร บการด แลร กษาพยาบาลได้โดยที่อาการไม่แย่ลง

อย่างรวดเร็วน กู รวมท ้งย งมีส ญญาณชีพปกติและทางเดินหายใจเปิดโล่งอีกด้วยู ูได้แกูู่ผ ้ป่วยที่มีแผลฉีกขาดลึก

และมีเลือดออกมากแต่ห้ามเลือดได้โดยที่ชีพจรส่วนปลายย งคงปกติูหรือกระด กห กแบบเปิดููเป็นต้น 

   M-Minimal คือผ ้บาดเจ็บที่สามารถเดินไปมาไดู้ ูเป็นผ ้ป่วยที่มีส ญญาณชีพปกติและ

สามารถรอการร กษาได้เป็นว นโดยไม่เกิดผลเสียอะไรู ผ ้ป่วยกลุ่มน้ีสามารถู ได้ร บการช่วยเหลือจากบุคคลอ่ืนที่

ไม่ใช่แพทย์ไดู้ ูนอกจากน้ีพวกเขาย งอาจท าหน้าที่อาสาสม ครในที่เกิดเหตุู ูเพ่ือช่วยเหลือผ ้ป่วยรายอ่ืนได้อีก

ด้วยู 
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   E-Expectant คือผ ้ป่วยที่มีโอกาสรอดชีวิตน้อยมากและทร พยากรที่มีอย ่ไม่เพียงพอใน
การช่วยเหลือผ ้ป่วยเหล่าน้ีู แท้จริงแล้วผ ้ป่วยทุกรายควรได้ร บการร กษาแต่ระหว่างสถานการณ์ภ ยพิบ ติู ูการด แล
ควรท าส่ิงที่ดีที่สุดให้คนจ านวนมากที่สุดเท่าน ้นู ูในการแยกแยะออกเป็นแต่ละกลุ่มู ููต้องระลึกไว้เสมอว่าการ
บาดเจ็บที่รุนแรงที่สุดน ้นต้องได้ร บการด แลท นทีและการค ดกรองจะมีการเปล่ียนแปลงได้ตลอดเวลาู ูเช่นู ูใน
เบื้องต้นู ูควรให้การด แลผ ้ป่วยในกลุ่มู ูImmediate  ซ่ึงมีภาวะคุกคามชีวิตหรืออว ยวะู จากน ้นจึงให้การด แล
ร กษาผ ้ป่วยในกลุ่มูDelayed ต่อท นที 

  ง.ูS-Send 

  การขนย้ายผ ้ป่วยออกจากที่เกิดเหตุูููวิธีการต่างๆขึ้นก บกลุ่มที่ได้จากการค ดกรองและสภาวะ
ทางคลินิกูผ ้ป่วยควรจะ 

   1.ร กษาแล้วปล่อยกล บจากที่เกิดเหตุเลย 

   2.ส่งไปย งโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล 

   3.ส่งไปหน่วยเก็บร กษาศพ 

  สรุปูการใชู้MASS Triage Model  เป็นวิธีที่ง่ายในการใช้ค ดกรองผ ้บาดเจ็บจ านวนมากไดููู้
การร กษาในช่วงของTriage/Treatment จากูDISASTER  paradigm ควรท าต่อเน่ืองไปในที่เกิดเหตุูจนกระท ่ง
ย้ายผ ้บาดเจ็บท ้งหมดออกจากที่เกิดเหตุได ้
7. E – Evacuation  การอพยพผ ้บาดเจ็บระหว่างที่เกิดเหตุูรวมท ้งการอพยพหน่วยก ้ภ ยเมื่อถึงเวลาจ าเป็นููการ
อพยพควรรวมถึงการด แลครอบคร วของผ ้ประสบภ ยด้วย



 

8 .R – Recovery  ช่วงการฟ้ืนฟ เร่ิมต้นท นทีหล งจากเกิดเหตุการณ์ู ููควรให้ความสนใจก บผลกระทบในระยะ
ยาวููค่าใช้จ่ายููและลดผลกระทบของเหตุการณ์ต่อผ ้บาดเจ็บู ูผ ้เข้าููช่วยเหลือููชุมชนููร ฐูประเทศและส่ิงแวด
ลอมเป็นส าค ญูู ได้แกูู่ การซ่อมแซมสาธารณสุขในพ้ืนที่ ูู การให้ค าปรึกษาในการจ ดการภาวะวิกฤตท ้งด้านู
ผลกระทบทางจิตใจู ความเครียดที่เกิดขึ้นในชุมชนู ูนอกจากน้ีย งด แลเร่ืองการจ ดที่พ กและเคร่ืองมือเคร่ืองใช้
ส าหร บผ ้ประสบอุบ ติเหตุและครอบคร วอีกด้วยู ูหล งจากเหตุการณ์ผ่านไปแล้วในช่วงฟ้ืนฟ สภาพน ้นู ูควรมีการ
ทบทวนทุกคร ้งเพ่ือเป็นการเรียนร ้จากประสบการณ์ู ูรวมท ้งท าการวางแผนแนวทางปฏิบ ติู ูแผนููนโยบายใน
การป้องก นหรือบรรเทาเหตุอ นเป็นการเตรียมความพร้อมเพ่ือร บก บภ ยพิบ ติที่อาจเกิดขึ้นในอนาคต 

 

 

 สร ป 
 

 การดูแลผู้บาดเจั็บในที่เกัิดเหตุควรใชั้หลั กการบริหารจ ดการตามDisaster paradigm อั นประกอบด้วย 
  

 D – Detection เป็นการประเมินสถานการณ์ว่าเกินก าล งหรือไม่ 

 I - Incident command เป็นระบบผ ้บ ญชาเหตุการณ์และผ ้ด ภาพรวมของการปฏิบ ติการท ้งหมด 

 S – Safety and Security ประเมินความปลอดภ ยของผ ้ปฏิบ ติงานในที่เกิดเหตุ 

 A – Assess Hazards ประเมินสถานที่เกิดเหตุเพ่ือระแวดระว งว ตถุอ นตรายต่างๆที่อาจเหลือตกค้างในที่
เกิดเหตุ 

 S – Support เตรียมอุปกรณ์และทร พยากรที่จ าเป็นต้องใช้ในที่เกิดเหตุ 

 T – Triage/Treatment การค ดกรองและให้การร กษาที่รีบด่วนตามความจ าเป็นของผ ้ป่วยูโดยการใช้
หล กการของููMASS Triage Model( Move, Assess, Sort และูSend) เพ่ือค ดแยกผ ้ป่วยแบ่งเป็นกลุ่มตามูID-
me ( Immediate, Delayed,Minimal,Expectant) ได้อย่างรวดเร็ว 

 E – Evacuation การอพยพผ ้บาดเจ็บระหว่างเหตุการณ์ 

 R – Recovery การฟ้ืนฟ สภาพหล งจากเกิดเหตุการณ์ 
 

         
 
 
 
            (นายภิญโญูู ธารางก ร)  
        รองประธานคปสอ.เมืองกระบี่ 
                 วั นที่  1  ตุลาคม  2560 


