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 ปจจุบัน การกระทำผิดกฎหมายเพิ่มขึ้นมาก ตองอาศัยกระบวนการยุติธรรมในการกลาวหา ตัดสิน 

และลงโทษผูกระทำความผิด ซึ่งตองมีทั้งประจักษพยานและวัตถุพยานเพื่อชวยในการพิสูจนความผิดได

อยางชัดเจนจนส้ินขอสงสัย แตการท่ีจะไดผลการตรวจทางนิติวิทยาศาสตรท่ีถูกตองน้ัน ส่ิงสำคัญคือ ข้ันตอน

การเก็บ การรักษา การสงตอวัตถุพยานนั้น ๆ ตองมีความถูกตองตามหลักการทางวิชาการตั้งแตตนจนจบ 

โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหบุคลากรทางการแพทยเห็นความสำคัญ มีความรู และมีแนวทางการจัดการวัตถุพยาน

และทรัพยสินที่ถูกตองตามหลักวิชาการ สามารถปฏิบัติเปนแนวทางเดียวกัน และผูไดรับการตรวจเกิดความ

เช่ือม่ัน ผูปฏิบัติงานมีความม่ันใจในกระบวนการจัดการวัตถุพยานอยางถูกตองตามหลักการทางนิติวิทยาศาสตร 

ในคูมือฉบับน้ีกลาวถึงข้ันตอนกระบวนการเก็บ ขอมูลทางเทคนิคในการเก็บรักษา การสงตอวัตถุพยานท่ีถูกตอง

ตามหลักการของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยาน (Chain of custody) วิธีการสงตอ นอกจากนี้ ยังมี

ประเด็นทางกฎหมาย ขอขัดแยง ประเด็นปญหาและจริยธรรมในกรณีศึกษาตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับการจัดการ

วัตถุพยานที่พบบอย ตลอดจนปญหาจากผูปฏิบัติงานในการจัดการวัตถุพยาน รวมไปถึงการจัดการทรัพยสิน 

ซ่ึงไดมีการรวบรวมและแนะนำแนวทางแกปญหาไวในคูมือน้ีอยางพอสังเขป เพ่ือใหสามารถนำแนวทางไปอางอิง 

ปรับใชไดตอไป
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 นิติวิทยาศาสตร คือ การนำความรูทางวิทยาศาสตรทุกสาขา มาประยุกตใชกับกระบวนการยุติธรรม 

การสืบสวน สอบสวน การพิสูจนหลักฐานตาง ๆ ของคดีความ

 ในปจจุบัน พบการกระทำผิดกฎหมายทั้งทางอาญาและทางแพงเพิ่มขึ้นมากมาย ตองอาศัยกระบวนการ

ยุติธรรมในการกลาวหา ตัดสิน และลงโทษผูกระทำความผิดน้ัน สวนหน่ึงจะตองมีท้ังประจักษพยานและวัตถุพยาน

ท่ีมีน้ำหนัก เพ่ือชวยในการพิสูจนความผิดไดอยางชัดเจนจนส้ินขอสงสัย ซ่ึงการตรวจหลักฐานทางนิติวิทยาศาสตร

เปนสิ่งที่สามารถชวยพิสูจนความจริงของคดีความ และชวยใหการสืบสวนหาตัวผูกระทำผิดทำไดอยางถูกตอง 

ซึ่งเปนวิธีที่ใชอยางแพรหลายในหลายประเทศรวมทั้งประเทศไทยดวยเชนกัน แตการที่จะไดผลการตรวจทาง

นิติวิทยาศาสตรท่ีถูกตองน้ัน ส่ิงสำคัญคือ ข้ันตอนการเก็บ การรักษา การสงตอวัตถุพยานน้ัน ๆ ตองมีความถูกตอง

ตามหลักการทางวิชาการตั้งแตตนจนจบ

 ทำไมกระบวนการเก็บและสงตอวัตถุพยานจึงสำคัญ ในทุก ๆ ปจะพบวามีปญหาคดีทางอาญาหลายคดี 

ที่ไมสามารถลงโทษผูที่กระทำความผิดได เหตุผลหนึ่งคือหลักฐานไมเพียงพอในการที่จะเอาโทษได ยกตัวอยาง 

คดีขับรถชนแลวผูขับข่ีรถไมยอมเปาเคร่ืองตรวจวัดระดับแอลกอฮอล ก็จะมีผลท่ีคลาดเคล่ือนหากมาตรวจภายหลัง

จากเกิดเหตุแลว หรือการเก็บวัตถุพยานจากที่เกิดเหตุที่ไมปองกันการปนเปอนสิ่งแวดลอมภายนอก เชน การจับ

วัตถุพยานดวยมือเปลา การสูญหายของวัตถุพยานระหวางทำการสงตรวจ เปนตน

 จากเหตุการณที่ผานมามักพบวากระบวนการในการเก็บวัตถุพยานเพื่อใชในกระบวนการยุติธรรม 

ในประเทศไทยน้ันยังพบความผิดพลาดอยู ทางชมรมผูปฏิบัติงานดานนิติเวช กระทรวงสาธารณสุข จึงไดนำปญหา

ตาง ๆ มาทบทวน ประยุกตหลักการทางวิชาการท่ีเก่ียวของ และแนะนำวิธีการจัดการวัตถุพยาน ตลอดจนทรัพยสิน

ใหมีประสิทธิภาพเพิ่มสูงขึ้น เนื่องจากในการปฏิบัติงานทางการแพทย บุคลากรทางการแพทยทุกระดับมีโอกาส

ไดเกี่ยวของกับผูปวยคดีหรือศพที่เปนคดีตลอดเวลา แตแพทยนิติเวชยังมีความขาดแคลน ไมสามารถปฏิบัติงานได

ในทุกโรงพยาบาล จึงมีความจำเปนที่บุคลากรทางการแพทยควรจะเล็งเห็นความสำคัญ มีความรู และมีแนวทาง

การจัดการวัตถุพยานและทรัพยสินที่ถูกตองตามหลักวิชาการ และสามารถปฏิบัติงานเปนแนวทางเดียวกัน

 กระบวนการจัดการวัตถุพยานตองใหความสำคัญในเร่ืองของเวลา กลาวคือ ต้ังแตเม่ือเวลาเกิดเหตุตองมี

การเก็บวัตถุพยานโดยเร็วเทาที่จะกระทำได เพราะเมื่อปลอยใหเวลาผานไปวัตถุพยานหลายอยางอาจเสื่อมสลาย 

หรือกลายสภาพไปทำใหไมไดผลตามความเปนจริงที่จะใชอางถึงในกระบวนการยุติธรรม เชน การตรวจระดับ

แอลกอฮอลโดยการใชเครื่องเปาซึ่งสามารถตรวจไดทันที ณ ที่เกิดเหตุ เพื่อความแมนยำในการแปลผล 

ณ เวลาที่ตรวจนั้น ถาหากมาตรวจภายหลัง แอลกอฮอลในรางกายยอมเกิดการสลายไปตามกลไกการกำจัดสาร

ในรางกาย ทำใหตรวจไมไดในระดับ ณ เวลาท่ีเกิดเหตุ หรือการตรวจเก็บหลักฐานในคดีความผิดทางเพศ หากไมได

เล็งเห็นความสำคัญ ไมไดทำการตรวจเก็บวัตถุพยานในทันทีอาจทำใหวัตถุพยานสูญสลายไป ทำใหตรวจไมพบ

สงผลใหผูเสียหายเสียประโยชน เปนตน

แพทยหญิงอนัญญา สันติรักษพงษ

บทนํา
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 วัตถุประสงคหลักในการจัดทำคูมือการจัดการวัตถุพยาน เพื่อใหผูไดรับการตรวจเกิดความเชื่อมั่น 

และผูปฏิบัติงานมีความม่ันใจในกระบวนการจัดการวัตถุพยานอยางถูกตองตามหลักการทางนิติวิทยาศาสตร ทำได

อยางรวดเร็ว และมีชองทางในการประสานงานหนวยงานที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน เพื่อเพิ่มศักยภาพในการ

จัดการวัตถุพยาน ในคูมือฉบับนี้กลาวถึงขั้นตอนกระบวนการเก็บ ขอมูลทางเทคนิคในการเก็บรักษา การสงตอ

วัตถุพยานที่ถูกตองตามหลักการของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยาน (Chain of custody) ตั้งแตที่เกิดเหตุ

หรือสถานพยาบาลที่ถูกรองขอใหตรวจเก็บวัตถุพยาน โดยอธิบายวิธีการเก็บวัตถุพยานอยางถูกตองและปองกัน

การปนเปอนอื่น ๆ มีวิธีการสงตอแบบเปนขั้นตอน จนถึงการนำไปใชในกระบวนการพิจารณาคดี ซึ่งหากเกิดการ

สับเปลี่ยนหรือสูญหายสามารถตรวจสอบไดในแตละขั้นตอนที่สงตอได นอกจากนี้ยังมีประเด็นทางกฎหมาย 

ขอขัดแยง ประเด็นปญหาและจริยธรรมในกรณีศึกษาตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับการจัดการวัตถุพยานท่ีพบบอย ตลอดจน

ปญหาจากผูปฏิบัติงานในการจัดการวัตถุพยาน รวมไปถึงการจัดการทรัพยสิน ซึ่งไดมีการรวบรวมและแนะนำ

แนวทางแกปญหาไวในคูมือนี้อยางพอสังเขป เพื่อใหสามารถนำแนวทางไปอางอิง ปรับใชไดตอไป

 การจัดทำคูมือฉบับนี้อาศัยขอมูลทางวิชาการจากหลายสวนไดแก หลักของมาตรฐานวิชาชีพ กฎหมาย

มาตรฐานในการปฏิบัติงานท่ีทางคูมือใชกำหนดตามมาตรฐานสากล คือ ISO 17025 ในการอางอิง แตทางผูจัดทำ

เขาใจถึงศักยภาพ ภาระงาน ขอจำกัดของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จึงมีการปรับใชหลักการ

ใหสอดคลองกับศักยภาพโรงพยาบาล เปนแนวทางท่ีสามารถปฏิบัติได โดยไมเกิดเปนภาระของโรงพยาบาล ท้ังน้ีทาง

ผูจัดทำไดรวบรวมขอมูลหองปฏิบัติการ โรงพยาบาลที่มีแพทยนิติเวช ไวเปนชองทางในการประสานสงตอหรือ

ปรึกษาปญหาเฉพาะราย ซึ่งทางคณะผูจัดทำหวังวาคูมือการจัดการวัตถุพยานฉบับนี้จะเปนประโยชนใหกับ

ผูปฏิบัติงานที่เกี่ยวของตอไป



ประเด็นทางกฎหมาย

และแนวทางที่เกี่ยวข�องกับกฎหมาย

บทที่ 1
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พยานหลักฐาน กับ การปฏิบัติงานทางการแพทย�

 พยานหลักฐาน หมายถึง พยานวัตถุ พยานเอกสาร พยานบุคคล หรือหลักฐานอ่ืน ๆ ท่ีใชเปนเคร่ืองพิสูจน

ขอเท็จจริงทางคดี สวนพยานวัตถุจะหมายถึงพยานหลักฐานท่ีเปนวัตถุอาจจับตองได เชน อาวุธ เส้ือผา ศพ เลือด 

แพทยหรือผูปฏิบัติงานทางการแพทย อาจมีสวนเกี่ยวของกับวัตถุพยานเหลานี้ เชน การเก็บเลือดจากการตรวจ

ชันสูตรพลิกศพ การเก็บสารน้ำจากภายในอวัยวะเพศหรือจากเสื้อผาของผูที่ถูกกระทำชำเรา เชือกที่ใช

แขวนคอในผูปวยฆาตัวตาย ลูกกระสุนปนในรางกายผูบาดเจ็บ เศษสีรถหรือกระจกตามรางกายผูบาดเจ็บจาก

การจราจร การเก็บตัวอยางเลือดเพื่อตรวจแอลกอฮอลหรือเก็บปสสาวะเพื่อตรวจสารเสพติด เปนตน

 ดังนั้นแพทยหรือผูปฏิบัติงานทางการแพทย จะตองรูวิธีการและขั้นตอนการเก็บวัตถุพยานดังกลาว 

เพ่ือใหอยูในสภาพสมบูรณ ไมมีการทำลายหรือปนเปอนวัตถุพยาน กอนท่ีพนักงานสอบสวนหรือเจาหนาท่ีผูเก่ียวของ

ในคดีจะมารับวัตถุพยานดังกลาวไป 

 สวนหนึ่งของพยานหลักฐานดังกลาว อาจจำแนกแยกยอยเปน พยานหลักฐานทางวิทยาศาสตร ซึ่งมัก

หมายถึงพยานหลักฐานที่เกี่ยวของกับรางกายมนุษย อันบัญญัติไวในกฎหมาย ปวิอ.1 ปวิพ.2 ที่กำหนดวา แพทย

หรือผูเช่ียวชาญอาจจำเปนตองเก็บพยานหลักฐานทางวิทยาศาสตร ตามคำส่ังของพนักงานสอบสวน (ปวิอ.มาตรา 

131/1) หรือตามคำส่ังศาล (ปวิอ.มาตรา 244/1 และ ปวิพ.มาตรา 128/1) เพ่ือประโยชนทางคดี พยานหลักฐาน

ทางวิทยาศาสตรดังกลาว อาจไดแก เลือด เน้ือเย่ือ ผิวหนัง เสนผมหรือขน น้ำลาย ปสสาวะ อุจจาระ สารคัดหล่ัง 

สารพันธุกรรม โดยแพทยจะทำการเก็บตัวอยาง เพื่อนำสงใหกับพนักงานสอบสวน เชนเดียวกับวัตถุพยานทั่วไป 

หรือเก็บและตรวจในหองปฏิบัติการของโรงพยาบาลหรือเครือขายฯ เชนการตรวจแอลกอฮอล หรือการตรวจหา

อสุจิจากสารคัดหลั่งในอวัยวะเพศ เปนตน

นายแพทยกันต ทองแถม ณ อยุธยา

บทที่ 1
ประเด็นทางกฎหมายและแนวทางที่เกี่ยวข�องกับกฎหมาย

1 ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา 131/1 และ มาตรา 244/1
2 ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความแพง มาตรา 128/1
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การเก็บพยานหลักฐานทางว�ทยาศาสตร�ที่เกี่ยวข�องกับร�างกายมนุษย�

การสื่อสารและการขอความยินยอมผูปวย

 การตรวจวัตถุพยานที่เกี่ยวของกับรางกายมนุษยนั้น จะตองกระทำเพียงเทาที่จำเปน ทำใหเกิดความ

เจ็บปวดนอยท่ีสุดเทาท่ีจะกระทำได ท้ังจะตองไมเปนอันตรายตอรางกายหรืออนามัย และบุคคลท่ีถูกตรวจตองให

ความยินยอมกอนเสมอ ดังน้ันเม่ือแพทยตองเก็บตัวอยางในรางกายมนุษย เชน การเจาะเลือดเพ่ือตรวจแอลกอฮอล 

หรือ เก็บปสสาวะเพื่อตรวจสารเสพติด แพทยจะตองขอความยินยอมจากผูปวยกอนเสมอ โดยตองแจงผูปวยถึง

เหตุผลของการเก็บตัวอยางดังกลาววาไมเก่ียวของกับการรักษาพยาบาล แตเปนการกระทำตามคำส่ังของพนักงาน

สอบสวนหรือศาลตามกฎหมาย ถาผูปวยยินยอมก็ใหบันทึก ความยินยอมดังกลาวไวในเวชระเบียนและเก็บตัวอยาง

ไดตามสมควร 

 แตหากผูปวยไมยินยอมหรือปฏิเสธ แพทยตองอธิบายใหผูปวยเขาใจวาการปฏิเสธโดยไมมีเหตุผลอันสมควร 

พนักงานสอบสวนหรือศาลอาจสันนิษฐานไวเบื้องตนไดเลยวา ขอเท็จจริงเปนไปตามผลการตรวจพิสูจน ที่หากได

ตรวจพิสูจนแลวจะเปนผลเสียตอผูปวยเอง3 ถาผูปวยยังปฏิเสธการเก็บตัวอยางอยู ใหทำตามประสงคของผูปวย

และบันทึกเรื่องการปฏิเสธ ไวในเวชระเบียน ซึ่งผูปวยควรลงลายมื่อชื่อประกอบในเวชระเบียนนั้น หรือเอกสาร

ที่โรงพยาบาลอาจจัดทำขึ้นเปนพิเศษ ในกรณีปฏิเสธความยินยอมในการเก็บวัตถุพยาน แตหากผูปวยปฏิเสธ

การลงลายมือชื่อก็ใหใชพยานในเหตุการณเปนผูลงลายมือชื่อแทน4

กรณีผูปวยหมดสติ หรือ ไมสามารถตัดสินใจใหการยินยอมได

 หากเปนการเก็บตรวจเพื่อการรักษาพยาบาลตามปกติ ถาผูปวยหมดสติหรือไมสามารถตัดสินใจได 

แพทยสามารถกระทำไดโดยไมตองขอความยินยอมใด ๆ แตหากเปนการกระทำตามกฎหมายที่ไมเกี่ยวของกับ

การรักษาพยาบาล หลักจริยธรรมทางการแพทย แพทยยังตองขอความยินยอมของผูปวยกอนเสมอ ดังน้ัน แพทย

ไมสามารถเก็บตัวอยางสิ่งสงตรวจไดหากไมไดรับการยินยอม หรือถาแพทยเห็นวาจำเปน แพทยอาจทำการเก็บ

ตัวอยางไวกอน เมื่อผูปวยมีสติจึงขอความยินยอมในการสงตรวจภายหลัง

 แตถามีหนังสือรองขอใหมีการตรวจจากพนักงานสอบสวนหรือศาลเปนลายลักษณอักษร แพทยอาจ

แจงกลับไปยังผูรองขอวาผูปวยยังไมมีสติหรือไมสามารถใหความยินยอมได หากพนักงานสอบสวนหรือศาลทราบแลว 

และยืนยันคำสั่ง แพทยก็สามารถทำตามคำสั่งของพนักงานสอบสวนหรือศาลได เพราะหากแพทยไมปฏิบัติตาม

คำสั่งโดยไมมีเหตุหรือขอแกตัวอันสมควร แพทยอาจตองโทษอาญาได5

3 แนวทางการตรวจวัดระดับแอลกอฮอลในเลือดของผูขับขี่ , สำนักโรคไมติดตอ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข
4 คูมือการชันสูตรศพคดี ตรวจผูปวยคดี และการจัดทำเอกสารทางคดี สำหรับแพทยเวชปฏิบัติทั่วไป , ราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศไทย
5 ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 368
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การเจาะเลือดหร�อเก็บตัวอย�างในศพผู�เสียชีว�ต

 ในกรณีเปนการชันสูตรพลิกศพตามกฎหมาย6 แพทยหรือผูชันสูตรพลิกศพ สามารถเจาะเลือดหรือ

เก็บตัวอยางจากศพ โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือตรวจวา ผูตายคือใคร ตายท่ีไหน ตายเม่ือใด เหตุและพฤติการณท่ีตาย 

และถาตายโดยคนทำราย ใหกลาววาใครหรือสงสัยวาใครเปนผูกระทำผิด ไดโดยไมจำเปนตองมีการขอ

ความยินยอมจากญาติของผูเสียชีวิต และญาติไมมีสิทธิหามหรือปฏิเสธการเจาะเลือดดังกลาว เนื่องจากเปนการ

ปฏิบัติหนาที่ตามกฎหมาย

กรณีอื่น ๆ เชน คูกรณี ขอใหแพทยเจาะตรวจเลือดหรือเก็บตัวอยาง

 ในกรณีท่ีคูกรณีของผูปวยรองขอใหมีการตรวจแอลกอฮอล โดยท่ีไมใชคำส่ังของพนักงานสอบสวนหรือศาล 

แพทยจะตองอางเหตุผลทางกฎหมายและจริยธรรมทางการแพทย โดยที่ไมสามารถปฏิบัติตามได โดยที่คูกรณี

อาจไปรองขอตอพนักงานสอบสวนได และหากพนักงานสอบสวนเห็นสมควรวาสามารถพิสูจนขอเท็จจริงได 

พนักงานสอบสวนอาจทำหนังสือใหแพทยเจาะเลือด และเขาสูวิธีการตามปกติ โดยแพทยยังจะตองขอความยินยอม

จากผูปวยกอนเสมอ แมจะมีหนังสือจากพนักงานสอบสวนขอใหแพทยเจาะเลือดก็ตาม

 กรณีหนวยงานอื่น ที่ไมใชพนักงานสอบสวนหรือศาล เชน บริษัทประกัน บริษัทที่จะรับผูรับการตรวจ

เขาทำงานรองขอใหมีการเจาะตรวจเลือดหรือเก็บตัวอยาง แพทยก็ยังจะตองขอความยินยอมจากผูปวยกอนเสมอ

สรุป โดยทั่วไปแลวแพทยสามารถเก็บสิ่งสงตรวจทางการแพทย ไดในกรณีตอไปนี้ คือ

       1. เพื่อการรักษาพยาบาล ซึ่งตองไดรับการยินยอมกอน เวนแตผูรับบริการนั้นอยูในภยันตรายถึงแกชีวิต

หากไมไดรับบริการ และไมอยูในวิสัยที่จะใหความยินยอมได7

       2. เปนคำสั่งของพนักงานสอบสวนหรือศาล ซึ่งตองไดรับการยินยอมกอน หากแตผูนั้นไมอยูในวิสัยที่จะให

ความยินยอมได ใหพิจารณาคำส่ังของพนักงานสอบสวนหรือศาลเปนสำคัญ ท้ังน้ี ควรแจงขอมูลใหผูปวยไดรับทราบวา 

หากไมใหความยินยอม กฎหมายจะสันนิษฐานในทางที่เปนผลรายตอผูปวยไวกอน

       3. ในกรณีการชันสูตรพลิกศพ ไมตองขอความยินยอม

       4. มีหนวยงานอื่นรองขอใหมีการตรวจ ซึ่งตองไดรับการยินยอมจากผูปวยกอน หรือผูปวยเปนผูรองขอให

มีการตรวจดวยตนเอง

 การเก็บส่ิงสงตรวจทางการแพทยน้ัน อาจพิจารณาคลายกับการรักษาพยาบาล ซ่ึงแพทยหรือผูใหบริการ

ตองเคารพการตัดสินใจและใหความเปนอิสระในตัวตนของผูรับการตรวจ (autonomy) โดยผานการขอความยินยอม

ตอตัวผูรับการตรวจโดยการบอกกลาว (informed consent) กอนเสมอ แตหากผูที่รับการตรวจไมอยูในวิสัย

ที่จะใหความยินยอมหรือตัดสินใจได ก็ใหคิดถึงประโยชนสูงสุดตอผูรับการตรวจ (principle of beneficence) 

ยึดหลักความเปนธรรม (justice) และปฏิบัติตามกฎหมายที่กำหนดไว

6 ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา หมวด 2 การชันสูตรพลิกศพ มาตรา 148 – 156
7 พระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550 
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 ในการปฏิบัติงานของแพทยนอกเหนือจากการตรวจรักษาโรคแลว แพทยยังตองมีหนาที่ในสวนของ

การจัดการงานดานนิติเวช เนื่องจากมักมีการตรวจผูปวยคดีที่เขามาเกี่ยวของดวยเสมอ ตามที่ถูกกำหนดไว

ในขอบังคับแพทยสภาและกฎหมาย เพ่ือสนับสนุนขอมูลสำหรับกระบวนการยุติธรรม นอกจากการตรวจรางกายแลว 

ยังมีอีกหลายครั้งที่พนักงานสอบสวน มีอำนาจสั่งใหทำการตรวจพิสูจนโดยวิธีการทางวิทยาศาสตรได ซึ่งการเก็บ

หลักฐานทางวิทยาศาสตรไมวาจะเปนจากเลือด ปสสาวะ หรือสารคัดหล่ังอ่ืน ๆ รวมท้ังวัตถุพยานอ่ืน ๆ เชน เส้ือผา 

หรือกางเกงใน ในกรณีผูปวยคดีความผิดทางเพศ จำเปนตองจัดเก็บตามข้ันตอนท่ีถูกตองและเปนท่ียอมรับของศาล 

ตองตรวจสอบไดตามหลักของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยาน (Chain of custody) ตั้งแตการจัดเก็บ 

การนำสง การรายงานผล และการทำลายส่ิงสงตรวจ เพ่ือใหรายงานมีความนาเช่ือถือมากพอ สำหรับการนำมาใช

ในกระบวนการยุติธรรม 

ผู�ป�วยคดีในทางนิติเวช  ไดแก

 1. ผูปวยที่มีสาเหตุการปวยเจ็บเกี่ยวเนื่องกับกฎหมาย ไดแก ผูปวยที่เจาพนักงานสอบสวนหรือศาล

สงตัวมาเพื่อตรวจหรือทำการชันสูตร โดยมีหนังสือสงตัวมาอยางเปนทางการ 

 2. ผูปวยที่ไดรับบาดเจ็บจากการกระทำของผูอื่น หมายรวมถึงกรณีความรุนแรงในครอบครัวทุกชนิด

 3. ผูปวยที่ไดรับบาดเจ็บจากอุบัติเหตุหรือมีสาเหตุของการบาดเจ็บที่ผิดธรรมชาติ เชน อุบัติเหตุจราจร 

ตกจากที่สูง 

 4. ผูปวยที่ไดรับบาดเจ็บจากการปฏิบัติงานใหแกนายจาง 

 5. ผูปวยที่มีประวัติหรือสงสัยวาถูกลวงละเมิดทางเพศ

 6. ผูปวยที่เกี่ยวของกับการใชยา หรือสารเสพติด ที่เปนความผิดตามกฎหมาย

 7. ผูปวยที่สงสัยวาอาจจะเปนคดีขึ้นในภายหลัง 

 8. ผูปวยในกลุมอ่ืน ๆ ท่ีตองไดรับการตรวจรางกายในกรณีเฉพาะ เชน การตรวจประเมินอายุ การตรวจ

เพ่ือประเมินความสามารถประกอบการทำนิติกรรม หรือการย่ืนคำรองขอใหศาลมีคำส่ังใหเปนคนไรความสามารถ 

หรือเสมือนไรความสามารถ ซ่ึงอาจมีหนังสือสงตัวมาจากพนักงานสอบสวนหรือศาลหรือไมก็ได

วัตถุพยาน

แบงไดเปน 2 ประเภทใหญ ไดแก 

 1. วัตถุพยานที่เปนชีววัตถุ หมายถึง วัตถุพยานที่เปนสวนประกอบของสิ่งที่มีชีวิต เชน เลือด ปสสาวะ 

เน้ือเย่ือในซอกเล็บ เล็บ สารจากการอาเจียนและน้ำลางกระเพาะ 

 2. วัตถุพยานท่ีไมใชชีววัตถุ หมายถึง วัตถุพยานท่ีไมไดมาจากส่ิงมีชีวิต เชน เส้ือผา กางเกงใน

แพทยหญิงณฐารัตน  ไขแสง

นายแพทยณัฐพงษ  ตุลาพันธุ

บทที่ 2
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 วัตถุพยานทางนิติเวชสวนใหญมักจะเปนชีววัตถุพยาน ซึ่งเนาสลายไดและบางครั้งมีปริมาณนอยมาก 

หากเก็บรักษาและสงตรวจวิเคราะหอยางไมเหมาะสม อาจสงผลกระทบตอความนาเชื่อถือของการผลการตรวจ

ที่จะนำไปใชในกระบวนการยุติธรรมได

กระบวนการตรวจพ�สูจน�วัตถุพยานและหลักการของห�วงโซ�แห�งการครอบครองวัตถุพยาน 
(Chain of Custody)

 กระบวนการตรวจพิสูจนวัตถุพยาน ประกอบดวยขั้นตอนหลัก ไดแก

 1. ขั้นตอนกอนการตรวจวิเคราะห

 2. ขั้นตอนการตรวจวิเคราะห

 3. ขั้นตอนการแปลผลและการรายงาน

 ทั้งนี้ ในแตละขั้นตอน ตองอาศัยหลักการของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยาน เพื่อใหเกิด

ความนาเช่ือถือในผลท่ีตรวจได มีหลักสำคัญไดแก Identification, Integrity, และ Security จะตองประกอบดวย

ปจจัยดังตอไปนี้

 1. Identification ตองสามารถระบุแหลงที่มาและอัตลักษณของวัตถุพยานนั้นได

  1.1 วัตถุพยานนั้นคืออะไร และมีลักษณะที่สำคัญที่พอสังเกตไดอยางไรบาง (What)

  1.2 เก็บมาเมื่อใด (When)

  1.3 ใครเปนผูเก็บ ผูที่เกี่ยวของกับวัตถุพยานคือใครบาง (Who)

  1.4 เก็บจากสถานที่ หรือสวนใดของรางกาย (Where)

  1.5 ลำดับขั้นตอนการปฏิบัติงาน (How)

 2. Package for integrity and security หมายถึง การบรรจุวัตถุพยานอยางสมบูรณและมีความ

ปลอดภัย ควรมีหีบหอเพ่ือปองกันการปนเปอนหรือปลอมแปลง และมีระบบในการดูแลวัตถุพยานใหมีความปลอดภัย

จนกวาจะเสร็จสิ้นกระบวนการตรวจพิสูจนวัตถุพยาน

 3. Transportation for good preservation ตองขนสงอยางระมัดระวังไมใหเนาเสีย หรือคงสภาพเดิม

ของวัตถุพยาน

 4. Evidence of transfer ตองมีเอกสารการสงมอบไวเปนหลักฐาน โดยเอกสารตองมีขอมูลของ

การระบุแหลงที่มาหรืออัตลักษณของวัตถุพยานในขอ 1. และรายละเอียดเพื่อบอกถึงวาวัตถุพยานชิ้นนั้น มีการ

สงมอบใหแก ผูใด เวลาใด วัตถุพยานน้ันถูกดำเนินการอยางไรบาง และเม่ือตรวจวิเคราะหเสร็จแลว ถูกทำลายเม่ือใด 

และทำลายอยางไร

 ดังนั้น ควรมีฉลากที่มีขอมูลดังกลาวบนภาชนะที่บรรจุ โดยเขียนดวยปากกาที่ลบไมได หากมีการแกไข

ขอความตองมีการลงลายมือชื่อกำกับ ควรมีสมุดลงชื่อกำกับในการรับสงวัตถุพยาน ภาชนะที่บรรจุตองมีการ

ปดผนึกและเซ็นชื่อกำกับที่ฉลากปดภาชนะ เพื่อปองกันการปลอมปนในตัวอยาง หากฉลากปดภาชนะชำรุด 

หองปฏิบัติการควรปฏิเสธที่จะทำการตรวจตัวอยางดังกลาว

 เอกสาร chain of custody น้ี ควรมีท้ังเอกสารกลางซ่ึงเปนของแตละตัวอยางพยานหลักฐาน และเอกสาร

ซ่ึงเปนบันทึกของแตละบุคคลหรือหนวยงานท่ีรับผิดชอบดูแลตัวอยางพยานหลักฐาน ซ่ึงสามารถนำมาใชสอบสวน

และตรวจสอบซึ่งกันและกันได
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 เอกสารซึ่งเปนของแตละบุคคล หรือหนวยงานนั้น ไมจำเปนตองมีรายละเอียดบันทึกอยางครบถวน

เหมือนเอกสารกลางของตัวอยางหลักฐานพยาน อาจจะเปนเพียงเอกสารที่บุคคลหรือหนวยงานนั้นใชบันทึก

ในการปฏิบัติงานอยูเปนประจำ เชน worksheet, logbook, หรือ form ก็ได

 สำหรับการปฏิบัติตามหลักการของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยานนั้น มีแนวทางที่แนะนำดังนี้

 - ควรสรางการบันทึกเปนแบบมาตรฐานในแตละหนวยงาน เพื่อใหบุคลากรแตละหนวยงานที่มีสวน

เก่ียวของในการจัดการวัตถุพยานไดนำไปใช โดยมีการฝกอบรมบุคลากรใหเขาใจและสามารถบันทึกไดอยางถูกตอง

และครบถวน

 - กำหนดบุคคลที่มีหนาที่ในการจัดการพยานหลักฐานในแตละขั้นตอน กำหนดผูที่สามารถเขาถึงพยาน

หลักฐาน กำหนดผูที่มีหนาที่ทดสอบพยานหลักฐาน โดยกำหนดหนาที่ใหแนชัดและควรมีบุคลากรที่เกี่ยวของ

ในแตละขั้นตอนนอยที่สุดเทาที่จะเปนไปได

 - ตองมีการบันทึกในเอกสารทุกครั้งที่มีการเขาถึงพยานหลักฐาน โดยบันทึกดวยปากกาเทานั้น เพื่อ

หลีกเลี่ยงการแกไข หากมีการบันทึกผิดพลาดควรขีดฆาและเซ็นชื่อกำกับ

 - เซ็นชื่อกำกับทุกครั้ง เมื่อมีการบันทึก chain of custody

 - รายละเอียดขอมูลในเอกสาร chain of custody ควรประกอบดวย 

    1. ขอมูลสวนหลักฐาน เก็บหลักฐานอะไร จากที่ไหน หลักฐานมีลักษณะอยางไร 

    2. ขอมูลสวนบุคลากร ใครเปนคนเก็บ เก็บเมื่อใด สถานที่ใด 

    3. ขอมูลการครอบครอง/การรักษาหลักฐาน เมื่อเก็บมาแลวไดเก็บรักษาอยางไร สงมอบใหใคร ที่ใด 

เม่ือไหร หลักฐาน ณ ขณะสงมอบเปนอยางไร จนถึงข้ันตอนสุดทายเม่ือจะทำการท้ิงและทำลายหลักฐานภายหลัง

นำมาตรวจวิเคราะหเสร็จสิ้น และภายหลังสิ้นสุดกระบวนการยุติธรรมแลว ตองระบุวาหลักฐานกอนทิ้งทำลาย

เปนอยางไร ใครเปนผูทำการทิ้งทำลาย ทำการทิ้งทำลายเมื่อใด สถานที่ไหน ตัวอยางเอกสาร ดังภาพที่ 2.16-2

 จากคูมือการเก็บวัตถุพยานจากผูปวยคดีของหนวยนิติเวช ภาควิชาพยาธิวิทยา คณะแพทยศาสตร

โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล อธิบายกระบวนการตั้งแตการเก็บตัวอยางจนกระทั่งถึงการทำลาย

ตัวอยาง อยางเปนระบบ ซึ่งมีผลทำใหเกิดความนาเชื่อถือในผลการตรวจวิเคราะห โดยมีระบบการบันทึกขอมูล

ในขั้นตอนตาง ๆ ทำใหสามารถควบคุมจำนวนบุคคลที่สามารถเขาถึงวัตถุพยาน รวมทั้งสามารถเรียกตรวจสอบ

การทำงานของผูเกี่ยวของในทุกขั้นตอนได ลำดับการครอบครองวัตถุพยานมี 2 ชนิด ไดแก 

 1. ลำดับการครอบครองวัตถุพยานนอกหองปฏิบัติการ (External Chain of Custody) เริ่มตั้งแต

การขอตรวจ การจัดเก็บสิ่งสงตรวจ การปดผนึกซองใสวัตถุพยานที่จัดเก็บแลว และการนำสงวัตถุพยานไปจนถึง

หองปฏิบัติการ 

 2. ลำดับการครอบครองวัตถุพยานในหองปฏิบัติการ (Internal Chain of Custody) เริ่มตั้งแต

หองปฏิบัติการรับส่ิงสงตรวจท่ีเปนวัตถุพยาน ทำการตรวจวิเคราะห รายงานผลการตรวจ จัดเก็บส่ิงสงตรวจท่ีเหลือ

จากการตรวจไปจนถึงการทำลายตัวอยางสิ่งสงตรวจ
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ภาพที่ 2.2 หลอดใสเลือดที่บรรจุโซเดียมฟลูออไรด (จุกสีเทา)

ว�ธีการจัดเก็บวัตถุพยาน

 การเก็บวัตถุพยานจากผูปวยคดีในกรณีที่เปนชีววัตถุ คือ เลือดและปสสาวะนั้น ควรดำเนินการจัดเก็บ

ใหเร็วที่สุด เนื่องจากสารตาง ๆ จะเสื่อมสลายและลดจำนวนลงเรื่อย ๆ ตามกลไกการทำงานของรางกาย วิธีการ

จัดเก็บมีดังนี้

 1.1  การเก็บตัวอยางเลือด 

       1.1.1  การเก็บตัวอยางเลือดเพื่อตรวจระดับแอลกอฮอล

       ตำแหนงที่เก็บ : ใหเลือกเก็บจากหลอดเลือดดำสวนปลาย (Peripheral blood) โดยหลีกเลี่ยง

การทำความสะอาดผิวหนังดวยสารที่มีสวนประกอบของแอลกอฮอล เพราะจะทำใหผลการตรวจคลาดเคลื่อนได 

พิจารณาใช Povidone-iodine แทน

       ภาชนะที่บรรจุ : เก็บ Whole blood 

ใสหลอดที่มีโซเดียมฟลูออไรด (จุกสีเทา) หลอดละ 

3 มิลลิลิตร ควรเก็บจำนวน 2 หลอด และพันดวย

เทปพาราฟน 

       ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดย

ใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือ

ภาชนะที่มีฝาปดมิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถ

นำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 

2-8°C หรือเก็บในตูเย็นชองธรรมดา ภาพท่ี 2.1 หลอดเลือดดำสวนปลาย Median cubital vein
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       1.1.2  การเก็บตัวอยางเลือดเพื่อตรวจหาสารพิษอื่น ๆ

       ตำแหนงท่ีเก็บ : ใหเลือกจากหลอดเลือดดำสวนปลาย (Peripheral blood) เชนเดียวกับการเก็บเลือด

เพ่ือตรวจระดับแอลกอฮอล

       ภาชนะที่บรรจุ : เก็บเลือดในหลอดพลาสติกที่ไมมีสารกันเลือดแข็งตัวหรือ clot blood (จุกสีแดง) 

จำนวน 1 หลอด หลอดละ 5 มิลลิลิตร กรณีสงตรวจโลหะหนักใหเก็บใส EDTA tube (จุกมวง) อีก 1 หลอด

       ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดยใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือภาชนะ

ที่มีฝาปดมิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถนำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 2-8°C หรือเก็บ

ในตูเย็นชองธรรมดา

       1.1.3  การเก็บตัวอยางเลือดเพื่อตรวจหายาหรือสารระบุชนิด

       ตำแหนงที่เก็บ : ใหเลือกจากเสนเลือดดำสวนปลาย (Peripheral blood)

       ภาชนะที่บรรจุ : ควรสอบถามที่หองปฏิบัติการของสถานพยาบาลหรือหนวยงานที่จะสงเลือดไป

ตรวจวิเคราะหโดยตรง

       ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดยใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือภาชนะ

ที่มีฝาปดมิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถนำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 2-8°C หรือ

เก็บในตูเย็นชองธรรมดา

 1.2  การเก็บตัวอยางปสสาวะ 

       ภาชนะที่บรรจุ : กระปุกพลาสติกที่มีฝาปด กระปุกใส เพื่อสังเกตสีได ควรเก็บใหไดปริมาตร

อยางนอย 30 (20-50) มิลลิลิตร 

       ขอแนะนำเพิ่มเติมเพื่อปองกันไมใหการสับเปลี่ยนปสสาวะ ควรใหเจาหนาที่เพศเดียวกันอยูดวย

ขณะเขาหองน้ำเพื่อเก็บปสสาวะ

       ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดยใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือภาชนะ

ที่มีฝาปดมิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถนำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 2-8°C หรือ

เก็บในตูเย็นชองธรรมดา

ภาพที่ 2.3 หลอดใสเลือดที่ไมมีสารกันเลือดแข็ง (Clot blood tube)
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 1.3  การเก็บตัวอยางอาเจียนและน้ำลางกระเพาะอาหาร ถือเปนชีววัตถุที่ดีในการนำมาตรวจยืนยัน

การไดรับสารเคมีหรือสารพิษจากการกินหรือดื่มทางปาก ควรเลือกสารที่ไดจากการอาเจียนครั้งแรก เพราะจะมี

ความเขมขนมากที่สุด

 เก็บตัวอยางคร้ังแรกท่ีดูดไดจากกระเพาะอาหาร หากไมสามารถดูดของเหลวได อาจลางกระเพาะดวยน้ำ

ปริมาตร 50-100 ml แลวเก็บตัวอยางสงตรวจ

 ภาชนะท่ีบรรจุ : กระปุกพลาสติกหรือขวดแกวท่ีมีฝาปด ถาเก็บไดปริมาณมากควรผสมหรือกวนใหเขากัน

กอนสงตรวจ ปริมาตร 30 (20-50) มิลลิลิตร หรือทั้งหมด

 ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดยใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือภาชนะท่ีมีฝาปด

มิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถนำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 2-8°C หรือเก็บในตูเย็น

ชองธรรมดา

ภาพที่ 2.4  กระปุกพลาสติกที่นิยมใชในการเก็บปสสาวะ

ภาพที่ 2.5  ขอสังเกตคือ ปสสาวะใหมจะมีสีเหลืองและภาชนะที่บรรจุจะยังอุนอยู หากพบวาไมเปนไปตามนั้น

      แนะนำใหทำการเก็บใหม
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 1.4  การเก็บเนื้อเยื่อซอกเล็บ หรือเล็บ การเก็บวัตถุพยานชนิดนี้ใหระวังเรื่องการปนเปอนเปนสำคัญ

เนื่องจากมีโอกาสปนเปอนวัตถุพยานจากวัสดุที่ใชเก็บได โดยมีวิธีการเก็บเล็บมือเล็บเทา กรณีที่ผูปวยยินยอมให

ตัดเล็บได ใหดำเนินการดังนี้

       1. ใชกรรไกรตัดเล็บที่สะอาด แนะนำชนิดใชแลวทิ้งจะดีที่สุด หากไมสามารถทำไดแนะนำใหเช็ด

ทำความสะอาดดวยแอลกอฮอลแลวทิ้งใหแหง

       2. ใชกรรไกรตัดเล็บตัดเล็บมือและเล็บเทาใหชิดโคนเล็บมากที่สุด  

       3. เก็บเล็บมือและเล็บเทาท่ีตัดไดท้ังหมดลงในซองพลาสติกมีซิปรูด โดยแยกซองบรรจุระหวางน้ิวมือ 

นิ้วเทาและแยกแตละขาง 

ในกรณีที่ผูปวยไมยินยอมใหตัดเล็บ ใหดำเนินการดังนี้

       1. ใชของแหลมที่สะอาด เชน ไมจิ้มฟน เปนตน ขูดใตเล็บ หรือใชไมพันสำลีเปยก หรือ Wet swab 

เช็ดบริเวณใตเล็บดังภาพที่แสดงดานลาง

       2. เก็บตัวอยางใตเล็บมือและเล็บเทาท่ีไดท้ังหมดลงในซองพลาสติกมีซิปรูด โดยแยกซองบรรจุระหวางน้ิวมือ 

นิ้วเทาและแยกแตละขาง

ภาพที่ 2.6  ซองพลาสติกตองแยกบรรจุเล็บจากนิ้วมือหรือนิ้วเทาแตละขาง

ภาพที่ 2.7  วิธีการเก็บเนื้อเยื่อซอกเล็บ กรณีที่ไมสามารถตัดเล็บได

  

Hand LeftHand Left Hand RightHand Right
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 1.5  การเก็บเสนผมและขนหัวหนาว สามารถใชตรวจดูการไดรับสารเคมีหรือสารพิษมาเปนเวลานาน

กอนมาตรวจ โดยทั่วไปจะเริ่มตรวจพบ หลังจากที่ไดรับสารเคมีหรือสารพิษไปแลวประมาณ 7 วันขึ้นไป

       1.5.1 วิธีการเก็บเสนผม

      - เลือกเก็บเสนผมจากบริเวณศีรษะดานหลัง  เนื่องจากในบริเวณนี้ เสนผมสวนใหญจะอยูใน

ระยะของการเจริญเติบโต 

      - เก็บเสนผมโดยการดึงจากหนังศีรษะ (ไมใชการตัด) เรียงเสนผมท่ีถอนออกมาโดยใหสวนโคน 

และสวนปลายของเสนผมหันไปทางเดียวกัน  

      - เก็บเสนผมใหไดจำนวนไมต่ำกวา 20 เสน จากน้ันนำมามัดรวมกันโดยมัด 2 ขางท่ีดานโคน

และดานปลายของเสนผม เก็บเสนผมที่มัดไวเรียบรอยแลวลงในซองพลาสติกมีซิปรูด

       1.5.2 วิธีการเก็บขนหัวหนาว

      - ใหวางกระดาษสะอาดขนาดใหญ ซอนกัน 2 แผนบนพื้น จากนั้นใหผูปวยถอดกางเกง  

แลวขึ้นไปยืนบนแผนกระดาษ อาจใชหวีชนิดใชแลวทิ้ง กวาดบริเวณขนหัวหนาวใหขนรวงลงสูกระดาษ

      - พับกระดาษแผนบนเก็บบรรจุใสซอง ปดผนึกโดยระบุวา ขนหัวหนาว

 1.6  การเก็บตัวอยางเพื่อตรวจตัวอสุจิและสวนประกอบของน้ำอสุจิ (Rape profile) ถือวามีความ

สำคัญมากในกรณีผูปวยคดีที่มีหรือสงสัยวาถูกกระทำชำเรา โดยสามารถเก็บไดจาก 3 ตำแหนงบนรางกายไดแก 

ชองคลอด ชองปาก ทวารหนัก

       1.6.1 อุปกรณที่ใชตอการเก็บแตละตำแหนงคือ ไมพันสำลี สไลดแกว

       1.6.2 ตำแหนงในการเก็บอาจจะมีความแตกตางกันดังน้ี โดยเลือกตำแหนงท่ีมีการศึกษาวามีน้ำอสุจิ

คางอยูมากท่ีสุด

ภาพที่ 2.8  Fossa navicularis หรือแองชองคลอดดานหนา

 ช�องคลอด

 การเก็บตัวอยางสิ่งสงตรวจบริเวณอวัยวะเพศหญิง ใหเก็บอยางนอย 2 ตำแหนง โดยใชไมพันสำลี 

(เก็บแยกกันในแตละตำแหนง เก็บออกมาแลวทำการปายลงบนแผนสไลด) ไดแก บริเวณปากชองคลอด และ

ภายในชองคลอด โดยแนะนำการเก็บตัวอยางดังนี้

 - ไมพันสำลีอันแรก ปายบริเวณปากชองคลอดโดยเนนบริเวณแองปากชองคลอดดานหลัง (Fossa 

navicularis)
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 - ไมพันสำลีอันที่ 2 เก็บตัวอยางบริเวณแองชองคลอดหลังปากมดลูก (Posterior fornix)

 - ไมพันสำลีอันที่ 3 เก็บตัวอยางที่บริเวณโพรงปากมดลูก (Endocervical canal) ซึ่งโดยหลักการจาก

งานวิจัยพบวา ตัวอสุจิจะอยูบริเวณโพรงปากมดลูก (Endocervical canal) ไดนานกวาในชองคลอด อาจอยูไดนาน

ถึง 7 วัน ทั้งนี้ แนะนำใหพิจารณาเก็บในบางราย เชน ในกรณีที่ไดรับทราบประวัติวาผานการรวมเพศมานานเกิน

สองถึงสามวัน หรือไมแนใจในประวัติการรวมเพศ เชน มีการรวมเพศกับสามีมากอนหนาท่ีจะถูกลวงละเมิดทางเพศ

จากคนอื่นตางเวลากัน เพราะอาจมีประโยชนในการแยกเจาของตัวอสุจิไดในกรณีที่ผานการรวมเพศมาตางระยะ

เวลากัน กลาวคืออสุจิของคนแรกจะเขาไปอยูบริเวณโพรงปากมดลูก ซึ่งอาจเปนของคนละคนกับบริเวณ

แองชองคลอดหลังปากมดลูก (Posterior fornix) ซึ่งเปนของคนที่รวมเพศในภายหลัง เปนตน

ภาพที่ 2.9  ตำแหนง Posterior fornix หรือสวนโคงดานลางชองคลอด

ภาพที่ 2.10  ตำแหนง Endocervical canal
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ภาพที่ 2.11  การจัดเก็บตัวอยางจากในชองปาก

 ทวารหนัก

 การเก็บตัวอยางสิ่งสงตรวจบริเวณทวารหนัก แนะนำใหเก็บอยางนอย 2 ตำแหนง โดยใชไมพันสำลี 

(เก็บแยกกันในแตละตำแหนง เก็บออกมาแลวทำการปายลงบนแผนสไลด)

 - ไมพันสำลีอันท่ีหน่ึงและสอง ทำการเช็ดบริเวณผิวหนังรอบรูทวารหนัก (Perianal area) โดยใช Double 

swab technique กลาวคือ ใชไมพันสำลีเปยกเช็ดกอน แลวตามดวยไมพันสำลีแหงเช็ดตามบริเวณนั้น

 - ไมพันสำลีอันท่ีสาม เก็บในชองทวารหนัก โดยใสไมพันสำลีเขาไปในชองทวารหนักใหลึกประมาณ 2 ซม.

หมุนไม 4-5 รอบแลวดึงออก

 ช�องปาก

 -  ใชไมพันสำลีปายบริเวณรองระหวางเหงือกกับฟนบนและลางทั้งสองขาง และบริเวณแองใตลิ้น 

(Floor of mouth)

 บร�เวณอื่น ๆ

 -  หากตรวจพบหรือสงสัยวามีการเปรอะเปอนคราบอสุจิ ตามผิวหนังบริเวณซอกขา ซอกเตานม ขาหนีบ 

บริเวณแคมใหญ แคมเล็ก หรือนอกชองคลอดบริเวณอ่ืน ควรปายเพ่ิมเติม โดยใชวิธี Double swab technique 

และจดไวใหชัดเจนวาปายมาจากบริเวณไหน

 -  หากประเมินแลววาตองสงไมพันสำลีเพ่ือตรวจ DNA ใหจัดเก็บแตละตำแหนง หรือเลือกในจุดท่ีคาดวา

จะมีจำนวนตัวอยางมากที่สุด เชน บริเวณแองชองคลอดหลังปากมดลูก (Posterior fornix) และบริเวณ

โพรงปากมดลูก (Endocervical canal) โดยเก็บเพิ่มเติมอีกตำแหนงละ 1 ไม เก็บออกมาแลวไม ตองปายลง

แผนสไลด

 -  กรณีไดรับการรองขอใหเก็บเซลลเยื่อบุกระพุงแกมเพื่อนำตัวอยางไปตรวจเปรียบเทียบ DNA ใชไม

พันสำลีแหงจำนวน 1 ไม เช็ดถูบริเวณดานในของกระพุงแกมแตละขาง 6-7 ครั้ง กรณีมีกระดาษ FTA ใหใช

ไมพันสำลีมาเช็ดปายลงกระดาษ FTA โดยกดปลายหัวสำลีลงบนพ้ืนท่ีวงกลมสำหรับเก็บตัวอยาง แลวกล้ิงหมุนหัวสำลี

ใหกระดาษเช็ดซับทุกดานของหัวสำลี ทิ้งไมพันสำลีหรือกระดาษ FTA ใหแหง แลวเก็บใสซองกระดาษ
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 ในกรณีเจาหนาท่ีตำรวจนำผูตองสงสัยชายมาตรวจ เพ่ือเก็บหลักฐานบริเวณอวัยวะเพศชาย เพ่ือสงตรวจ 

DNA  มีขอแนะนำในการเก็บหลักฐานดังนี้

 1. ใชไมพันสำลีเปยก เช็ดบริเวณลำองคชาตทั้งสวนบนและสวนลาง (Shaft of Penis) และตามดวย

ไมพันสำลีแหงเช็ดตาม รวม 2 ไม

 2. ใชไมพันสำลีเปยก จำนวน 2 ไม เช็ดบริเวณสวนหัวขององคชาต (Glan of Penis) โดยเนนบริเวณ

รองสวนคอคอดใตตอหัวขององคชาต (Coronal sulcus)

 1.6.3 วิธีการจัดเก็บ

         - หลังจากปายบริเวณดังที่กลาวขางตนแลว ใหนำมาปายลงบนแผนสไลดอันละ 1 แผน 

โดยปายเปนรูปวงกลม ยกเวนไมพันสำลีที่ตองการนำสงตรวจ DNA (ใหผึ่งใหแหงแลวจัดเก็บตามขั้นตอนตอไป)

ภาพที่ 2.12  การเก็บตัวอยางบริเวณอวัยวะเพศชาย

ภาพที่ 2.13  ปายสารคัดหลั่งลงบนสไลดแกว



คูมือการจัดการวัตถุพยาน กระทรวงสาธารณสุข22

         - ผึ่งไมพันสำลี และสไลดแกวทั้งหมดใหแหงกอน แลวใสถุงพลาสติกที่มีซิปรูดหรือภาชนะบรรจุ

ท่ีสะอาด แลวนำสงหองปฏิบัติการพรอมกับเขียนรายละเอียดในใบสงตรวจบนสไลดบนถุงท่ีใส พรอมระบุตำแหนง

บนรางกายที่ปายมาใหชัดเจนและตองระบุวันและเวลาที่จัดเก็บเสมอ

ขอแนะนำเพิ่มเติม :  ภาชนะที่บรรจุ ควรเปนกลองกระดาษสำหรับเก็บไมพันสำลีโดยเฉพาะ เพื่อลดความชื้น

และเชื้อรา โดยปกติจะเก็บไดกลองละ 2 อัน

 1.7 การเก็บอชีววัตถุพยาน เชน เส้ือผา แพทยผูตรวจผูปวยคดี โดยเฉพาะอยางย่ิงกรณีความผิดทางเพศ

หลังจากตรวจรางกายแลว ควรบันทึกภาพเสื้อผาทุกชิ้น และควรเก็บเสื้อผาทุกชิ้น ไมควรทิ้ง เพราะอาจสามารถ

นำไปตรวจหาความเชื่อมโยงกับตัวผูกระทำได แพทยควรแจงพยาบาลหรือเจาหนาที่ผูไดรับมอบหมาย ผึ่งเสื้อผา

ทุกชิ้นใหแหง นำลงบรรจุซองกระดาษและมอบใหกับพนักงานสอบสวน

ภาพที่ 2.14  นำไมพันสำลีผึ่งใหแหงกอนจัดเก็บเพื่อสงตรวจ

ภาพที่ 2.15  แสดงตัวอยางการระบุตำแหนง วันและเวลาที่เก็บสิ่งสงตรวจ
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 1.8 การเก็บกระสุนปน ณ หองฉุกเฉิน หรือหองผาตัด หากสามารถนำกระสุนปนออกจากบาดแผลได 

ควรลางและผ่ึงใหแหงจัดเก็บลงถุงซิป ไมควรใชปากคีบหรือ forceps ท่ีเปนเหล็กและมีเข้ียวในการจัดเก็บกระสุนปน

เพราะจะทำใหเกิดรอยตำหนิที่ทำใหการนำไปตรวจวิเคราะหผิดพลาดได หากจำเปนตองใช ควรเลือกใชปากคีบ

หรือ forceps พลาสติก หรือ forceps ปลายหุมยาง โดยคีบในแนวหัวทายของกระสุนปน

แนวปฏิบัติสำหรับการจัดเก็บและส�งต�อวัตถุพยาน

 ในกรณีที่มีการจัดเก็บแตไมสามารถทำการตรวจไดทันที ณ หองปฏิบัติการภายในโรงพยาบาล จึงมี

ความจำเปนตองสงมอบวัตถุพยานใหกับพนักงานสอบสวนหรือผูที่เกี่ยวของ หากมีกลุมงานนิติเวชใหประสานไปยัง

หองปฏิบัติการนิติเวชถึงแนวทางการสงมอบวัตถุพยาน หากไมมี แนะนำใหทางโรงพยาบาลแจงแกพนักงานสอบสวน

ใหมารับวัตถุพยาน โดยปฏิบัติตามแนวการจัดเก็บและสงตอวัตถุพยาน และมีเอกสารแสดงเสนทางลำดับหวงโซ

แหงการครอบครองวัตถุพยานที่ชัดเจน ดังนี้

 1. แพทยผูตรวจรักษาทำการตรวจและบันทึกขอมูลของผูปวยคดีลงในเวชระเบียน จากน้ันแพทยผูรักษา

พิจารณาสั่งเก็บสิ่งสงตรวจและเลือกชนิดการทดสอบที่เหมาะสม บันทึกการสั่งตรวจลงในเวชระเบียน

 2. ใหผูปวยลงลายมือชื่อหรือพิมพลายนิ้วมือของนิ้วหัวแมมือขางขวา เพื่อแสดงความยินยอมใหจัดเก็บ

ส่ิงสงตรวจเสมอ หากไมสามารถลงช่ือไดดวยเหตุผลใด ตองระบุลงในเวชระเบียนเสมอ เชน หมดสติ หรือมีอาการ

สับสนไมสามารถทำตามคำสั่งได เปนตน

 3. แพทยหรือเจาหนาท่ีท่ีเก่ียวของทำการจัดเก็บส่ิงสงตรวจ โดยปฏิบัติตามมาตรฐานและหลักในการเก็บ 

ระบุชื่อ -นามสกุล ลงลายมือชื่อของผูจัดเก็บ วันที่ - เวลาที่จัดเก็บสิ่งสงตรวจ ลงในแบบบันทึกการรับ นำสง 

จำหนายวัตถุพยาน

ภาพที่ 2.16-1  ตัวอยางแบบบันทึกการรับ-นำสง -จำหนายวัตถุพยาน
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 5. เมื่อจัดเก็บวัตถุพยานไดตามขางตนแลว จะตองมีการสงตอไปใหพนักงานสอบสวนนั้น ควรนำ

ใสซองสำหรับใสวัตถุพยาน ทำการปดผนึกซองกระดาษ โดยใชแถบสำหรับปดผนึกซองวัตถุพยานและใหผูจัดเก็บ

สิ่งสงตรวจลงลายมือชื่อ โดยลงลายมือชื่อใหครอมที่ตำแหนงระหวางซองกระดาษกับแถบสำหรับปดผนึกซอง

วัตถุพยานท้ัง 2 ดาน (ภาพท่ี 2.17) ในกรณีท่ีซองมีขนาดใหญ อาจตองใชแถบสำหรับปดผนึกซองวัตถุพยานมากกวา 

1 อันเพื่อความแข็งแรง ผูจัดเก็บควรลงลายมือชื่อเอาไวที่แถบสำหรับปดผนึกซองวัตถุพยานทุกอัน

ภาพที่ 2.16-2  ตัวอยางแบบบันทึกการรับ-นำสง-จำหนายวัตถุพยาน
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 6. ระบุชื่อ -นามสกุล และเลขประจำตัวผูปวย (HN) เอาไวที่ตัวซองกระดาษ จากนั้นนำสงซองใส

วัตถุพยานที่ปดผนึกเรียบรอย สงมอบใหกับพนักงานสอบสวนหรือผูที่ไดรับมอบหมาย ผูจำหนายวัตถุพยานใหแก

พนักงานสอบสวน ตองใหพนักงานสอบสวน หรือผูท่ีไดรับมอบหมายใหมารับวัตถุพยานลงลายมือช่ือ และใหผูมารับ

ลงลายมือชื่อ ระบุวันที่ เวลา ลงในแบบบันทึกที่แสดงไวในภาพที่ 2.16-1 พรอมเขียนชื่อและนามสกุลตัวบรรจง

ไวดวยทุกครั้ง อาจทำการขอหมายเลขโทรศัพทติดตอเพื่อประสานงานกับพนักงานสอบสวนได แลวแตกรณี

การรายงานผลการตรวจทางห�องปฏิบัติการของผู�ป�วยคดี

 เมื่อไดผลการตรวจทางหองปฏิบัติการกลับมา นำผลการตรวจทางหองปฏิบัติการรายงานลงใน

ใบรายงานผลการตรวจชันสูตรบาดแผลของแพทย ซึ่งพนักงานสอบสวนจะทำสงมาขอความเห็นของแพทยผูตรวจ 

โดยรายงานผลตามหลักการออกใบชันสูตรบาดแผล ควรทำสำเนาใบชันสูตรบาดแผลไวอีกหนึ่งชุด โดยฉบับจริง

ใหกับพนักงานสอบสวนท่ีทำเร่ืองมาติดตอขอรับผล สวนสำเนาจะเก็บไวท่ีโรงพยาบาลท่ีหนวยงานท่ีดูแลเร่ืองการรับ

และออกใบชันสูตรบาดแผล

 ในกรณีของการมาขอรับผลแทนพนักงานสอบสวน จะตองมีหลักฐานเปนหนังสือมอบอำนาจจากพนักงาน

สอบสวน ที่มีการระบุชื่อ-นามสกุลของผูที่มารับผลแทนเอาไวอยางชัดเจน จึงจะสามารถมอบใหได โดยแนะนำ

ใหเก็บหนังสือมอบอำนาจจากพนักงานสอบสวนและสำเนาบัตรประชาชนของผูมารับใบรายงานผลทุกคนยกเวน

พนักงานสอบสวนเอาไวเปนหลักฐาน และใหผูมารับใบรายงานผลทุกคนรวมทั้งพนักงานสอบสวนลงลายมือชื่อ

และวันท่ีมารับใบรายงานผลลงในสมุดบันทึกการขอรับรายงาน การตรวจผูปวยคดีหรือระบบคอมพิวเตอร แลวแต

ระบบการจัดการของโรงพยาบาล

ภาพที่ 2.17  ตัวอยางการจัดเก็บวัตถุพยานลงซองและการลงลายมือชื่อครอมทับบนแถบปดผนึก
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กรณีผู�ป�วยไม�ทราบชื่อและไม�ทราบสัญชาติ

 ตามแนวทางในการเก็บ อางอิงตามคูมือแนวทางการจัดการศพตางชาติและพัฒนาฐานขอมูลบุคคล

สูญหาย/พิสูจนเอกลักษณบุคคลระหวางประเทศ กระทรวงสาธารณสุข วาดวยการบันทึกขอมูลเวชระเบียนและ

การเก็บวัตถุพยานและหลักฐาน ดังนี้

 1. บันทึกขอมูลพื้นฐาน ไดแก HN ชื่อ – นามสกุล เพศ อายุ เชื้อชาติ (ชาวตะวันตกชาวเอเชีย หรือ

ชาวแอฟริกา) สถานท่ีอยู เทาท่ีจะสามารถระบุได ญาติ สถานท่ีอยูของญาติ และเบอรโทรศัพทติดตอ (กรณีมีญาติ

นำสงโรงพยาบาล)

 2. รวบรวมเอกสารท่ีสามารถใชพิสูจนเอกลักษณบุคคลของผูปวย ไดแก หนังสือเดินทาง (Passport), 

บัตรประจำตัวประชาชน (ID card) หรือบัตรประจำตัวที่มีลักษณะใกลเคียงกัน หลักฐานการขึ้นทะเบียนแรงงาน

ตางดาว เปนตน รวมถึงบันทึกรายละเอียดของเอกสารดังกลาวไวในเวชระเบียน และสำเนาเอกสารดังกลาว

ติดไวกับเวชระเบียนดวย

 3. ถายภาพหนาตรง (โดยอยางนอยตองระบุตัวเลข HN กำกับไวกับภาพถาย และระบุวันท่ีทำการถายรูป)

    คำแนะนำ ในกรณีที่โรงพยาบาลมีโปรแกรมที่สามารถทำการถายภาพหนาตรงของผูปวยได ไดแก 

HOSxP ให ทำการถายภาพตามที่โปรแกรมที่กำหนดไว

 4. บันทึกลักษณะจำเพาะตาง ๆ ท่ีตรวจพบ ไดแก สวนสูง (เซนติเมตร หรือน้ิวฟุต) รอยดำตำหนิติดตัว 

แผลเปนและแผลเปนผาตัดเกา (หากระบุไดวานาจะเปนการผาตัดชนิดใดใหระบุดวย) ลักษณะความพิการหรือ

ลักษณะพิเศษที่แปลกประหลาด รอยสักหรือลายสัก และเสื้อผา รวมถึงเครื่องประดับ ไวในเวชระเบียน

     -  โดยการบันทึกรอยตำหนิ แผลเปนและแผลผาตัด ลักษณะความพิการหรือลักษณะพิเศษที่แปลก

ประหลาด รอยสักหรือลายสัก เส้ือผารวมถึงเคร่ืองประดับ ใหระบุวามีลักษณะอยางไร (เชน มีขนาดเทาไร มีรูปราง

อยางไร เปนตน) และอยูที่บริเวณใดของรางกาย

     -  สำหรับเสื้อผา รวมถึงเครื่องประดับ หากจำเปนตองถอดและเก็บรวบรวมออกจากตัวผูปวย ใหทำ

การถอดและเก็บรวบรวมใสถุงกระดาษหรือถุงพลาสติก โดยทำการเก็บแยกแตละช้ินใสในแตละถุง (ไมใสรวมกันไว

ในถุงเดียวกัน) และใหทำการบันทึกชนิดของเสื้อผาและเครื่องประดับ ตัวเลข HN วันและเวลาที่ทำการเก็บ 

ผูที่ทำการเก็บ และตำแหนงของรางกายที่ถอดออกมา เชน แหวนถอดมาจากนิ้วนางมือซาย เปนตน ติดไวกับถุง

ที่เก็บเสื้อผาและเครื่องประดับดังกลาว

     -  การถายภาพลักษณะจำเพาะตาง ๆ ดังกลาวเก็บไวเปนหลักฐาน ใหเปนดุลยพินิจของแตละโรงพยาบาล

 5. ทำการเก็บวัตถุพยานและหลักฐานเพื่อตรวจพิสูจนยืนยันบุคคล (Positive Identification) 

     -  การเก็บลายพิมพนิ้วมือ ใหทำการเก็บเฉพาะกรณีที่โรงพยาบาลมีโปรแกรมที่สามารถสแกน

ลายพิมพนิ้วมือได เชน HOSxP โดยทำการสแกนลายพิมพนิ้วหัวแมมือ จำนวน 2 นิ้ว (ขวาและซาย) เก็บไวใน

โปรแกรมเวชระเบียน
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     -  หากกรณีไมมีนิ้วหัวแมมือ ใหทำการสแกนลายพิมพนิ้วมือนิ้วถัดไป ไดแก นิ้วชี้ นิ้วกลาง นิ้วนาง

และนิ้วกอย ตามลำดับ ใหครบจำนวน 2 นิ้ว

     -  สำหรับกรณีโรงพยาบาล ไมมีโปรแกรมที่สามารถสแกนลายพิมพนิ้วมือได การเก็บลายพิมพนิ้วมือ

ใหเปนดุลยพินิจของโรงพยาบาล

แนวทางการจัดทำเอกสารทางคดีในกรณีท่ีเก่ียวข�องกับการเก็บวัตถุพยานจากผู�ป�วยคดี

 แนะนำใหใชจากแนวทางการชันสูตรศพคดี การตรวจผูปวยคดี และการจัดทำเอกสารทางคดี สำหรับ

แพทยเวชปฏิบัติทั่วไป ป พ.ศ. 2562 ซึ่งจัดทำโดยราชวิทยาลัยพยาธิแพทยแหงประเทศไทย
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 การเก็บวัตถุพยานจากศพคดี ใชหลักการทางนิติพิษวิทยาจากศพคดี (Postmortem Forensic Toxicology) 

นิติวิทยาศาสตร (Forensic Science) นิติพิษวิทยา (Forensic Toxicology) และ นิติซีโรวิทยาและ DNA (Forensic 

Serology and DNA) ในการเก็บวัตถุพยานจากศพคดี เพื่อใหไดวัตถุพยานที่ถูกตอง และมีสภาพดีเหมาะแก

การตรวจวิเคราะห รวมถึงการนำสงวัตถุพยานไปยังหองปฏิบัติการ

 ส่ิงสงตรวจทางคดี ถือเปนวัตถุพยานท่ีมีความสำคัญอยางย่ิง เน่ืองจากเปนชีววัตถุของศพท่ีตายโดยไมทราบ

สาเหตุ จึงตองมีวิธีการจัดเก็บสิ่งสงตรวจที่ไดมาตรฐาน เปนที่ยอมรับของศาลเพื่อนำไปตรวจทดสอบทางเคมี 

และชีววิทยา (Chemical and Biological Analysis) และนำผลการตรวจทดสอบเปนพยานหลักฐานทางคดี 

เพ่ือสนับสนุนกระบวนการยุติธรรม กิจกรรมตาง ๆ ต้ังแตการจัดเก็บ การนำสงส่ิงสงตรวจทางคดี การรายงานผล

และการทำลายส่ิงสงตรวจ จะตองบันทึกช่ือและลายมือช่ือของผูปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ และวัน-เวลาในทุกข้ันตอน

ตามหลักการของหวงโซแหงการครอบครองวัตถุพยาน Chain of Custody โดยอาศัยหลักการเชนเดียวกับการเก็บ

วัตถุพยานจากผูปวยคดีในบทที่ 2

หลักการถ�ายทอดวัตถุพยานทางด�านชีวว�ทยา

 วัตถุพยานทั้งสองชนิดขางตนนั้น สามารถใชเชื่อมโยงบุคคลหนึ่งกับอีกบุคคลหนึ่ง หรือกับวัตถุ หรือ

สถานท่ีหน่ึง วัตถุพยานเหลาน้ีสามารถใชในการแสดงความสัมพันธ หรือไมสัมพันธ ระหวางบุคคลกับอาชญากรรม 

ซึ่งสามารถถูกถายทอดไดทั้งทางตรง เชน เลือด อสุจิ เนื้อเยื่อหรือสวนตาง ๆ ของรางกาย ไปสูวัตถุ หรือรางกาย

อีกคน หรือที่เกิดเหตุ และทางออม เชน เสื้อผาของผูเสียหายกรณีถูกกระทำชำเรามีคราบอสุจิติดอยู ไปสัมผัส

ผาปูท่ีนอนหรือผูตรวจรักษา หรือคราบเลือดไปปนเปอนกับเตียงผาตัด ซ่ึงการถายทอดทางออมเชนน้ี มักไมสามารถ

นำไปใชในการเชื่อมโยงความสัมพันธระหวางบุคคลกับอาชญากรรมได

 ดังนั้นการเก็บและรักษาวัตถุพยาน จึงมีความสำคัญอยางยิ่งในกระบวนการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

ต้ังแตเทคนิคการเก็บ รวบรวมวัตถุพยาน ปริมาณ ชนิด การเก็บรักษา การเก็บบรรจุหีบหอ การระวังรักษาสภาพ 

และหวงโซในการสงตอวัตถุพยาน เปนสวนที่ตองมีการจัดการอยางถูกตอง เพื่อใหวัตถุพยานดังกลาวสามารถ

นำไปใชในกระบวนการยุติธรรมได

 เนื้อหาในบทนี้เปนการใหคำแนะนำและแนวทางการจัดการวัตถุพยานในศพสำหรับโรงพยาบาล

ในกระทรวงสาธารณสุข โดยเฉพาะโรงพยาบาลที่ไมมีแพทยนิติเวช เพื่อใหสามารถจัดการวัตถุพยานไดถูกตอง 

เหมาะสมตามหลักการของ Chain of custody

นายแพทยณัฐพงษ ตุลาพันธุ

บทที่ 3
การเก็บวัตถุพยานจากศพคดี
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แนวทางการบันทึกหลักฐานการได�มาของวัตถุพยานจากศพ

 การตรวจสอบลักษณะภายนอกใหใชหลักการเดียวกับการจัดการวัตถุพยานของผูปวยคดีและการจัด

วัตถุพยานจากท่ีเกิดเหตุ โดยทำเพ่ือใหแนใจวาจะไมมีการเปล่ียนแปลงสภาพวัตถุพยาน จนกวาจะไดมีการบันทึก

หลักฐาน โดยมีขั้นตอน ดังนี้

 1. ถายภาพศพ วัตถุพยานกอนแตะตองเคลื่อนยาย หรือเก็บตรวจพิสูจน

 2. ถายภาพนิ่งหรือภาพเคลื่อนไหวของวัตถุพยาน และความสัมพันธกับตำแหนงตาง ๆ ในที่เกิดเหตุ

 3. จดบันทึก ตำแหนง สภาพศพและวัตถุพยาน โดยบันทึกลงในบันทึกรายละเอียดแหงการชันสูตรพลิกศพ

 4. เก็บวัตถุพยานจากศพดวยวิธีการตามมาตรฐานวิชาชีพ

 5. จัดทำบันทึกโดยลงขอมูลตามแบบจัดการวัตถุพยานในภาคผนวก

 6. ทำการบรรจุ บันทึกสภาพหีบหอ รายละเอียด การปดผนึก การลงลายมือชื่อคาดสวนที่ผนึก

 7. เก็บรักษาวัตถุพยานในสภาพที่เหมาะสมในกรณีที่ไมสามารถสงตรวจไดทันที

 8. สงตอโดยมีการตรวจสอบผูมารับวัตถุพยาน มีการลงลายมือชื่อผูรับ-สง ตามรายละเอียดตามแบบ

จัดการวัตถุพยานในภาคผนวก

 9. การจัดเก็บเอกสารเก่ียวกับการจัดการวัตถุพยานในหนวยงานอยางเปนระบบ เพ่ือใหสามารถตรวจสอบ

ยอนหลังได

 10. การจัดการทรัพยสินใหใชหลักการเดียวกันกับการจัดการวัตถุพยาน

แนวทางการปฏิบัติ แบ�งออกเป�น 4 ขั้นตอน ดังนี้
 1. แนวทางการเก็บวัตถุพยานจากศพ

 2. แนวทางการรักษาวัตถุพยานจากศพและการรักษาสภาพสิ่งสงตรวจ

 3. แนวทางการสงตอวัตถุพยานจากศพ

 4. แนวทางการจัดการทรัพยสินจากศพ

1.  แนวทางการเก็บวัตถุพยานจากศพ

 แนวทางการเก็บชีววัตถุพยานจากศพ   แพทยผูชันสูตรพลิกศพเปนผูพิจารณาเลือกสิ่งสงตรวจ

ท่ีจะจัดเก็บเพ่ือตรวจทางพิษวิทยา เชน เลือด ปสสาวะ แลวจัดเก็บส่ิงสงตรวจใหเหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ 

โดยมีหลักการ ดังนี้ 

 1. ใหมีการจัดทำลำดับการครอบครองวัตถุพยานนอกหองปฏิบัติการ (External Chain of Custody) 

เริ่มตั้งแตการขอตรวจ การจัดเก็บสิ่งสงตรวจจนถึงการนำสงสิ่งสงตรวจทางคดีไปยังหองปฏิบัติการ เพื่อตรวจ

วิเคราะห โดยการสงตอไปไปยังหนวยตาง ๆ ใหทำการบันทึกในแบบการจัดการวัตถุพยานตามตัวอยางในภาคผนวก 

มีการลงลายมือชื่อ ผูรับ-สง วัตถุพยานตามหัวขอในเอกสาร โดยใหมีการจัดเก็บเอกสารดังกลาวไวในหนวยงาน

ท่ีโรงพยาบาล แนะนำใหมีการลงเลขท่ีเอกสาร เก็บแยกเปนหมวดหมู จัดเก็บเปนรายเดือนหรือรายป เพ่ือสะดวก

ในการคนหา หรือตรวจสอบในภายหลัง และมีการประยุกตใชเอกสารดังกลาวในการสงตอวัตถุพยานภายใน
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โรงพยาบาลตามรูปแบบของ Internal Chain of Custody เชน การสงตอจากหองฉุกเฉิน หรือในหอผูปวย

ไปสงที่หองปฏิบัติการของโรงพยาบาล เปนตน 

 2. การตรวจทางหองปฏิบัติการในศพคดี ใหแพทยผูชันสูตรพลิกศพเปนผูพิจารณาวาจะมีการตรวจ

ทางพิษวิทยาในศพคดีหรือไม หากตองการตรวจทางพิษวิทยา ใหระบุขอมูลของผูเสียชีวิตในใบขอตรวจทาง

หองปฏิบัติการสำหรับศพคดี ซึ่งไดแก เลขที่ศพ ชื่อ-นามสกุล อายุและเพศของผูเสียชีวิต แลวจึงบันทึกชื่อแพทย

ผูสั่งตรวจ พรอมทั้งลงลายมือชื่อ อาจตองมีการลงลายมือชื่อของพนักงานสอบสวนผูขอสงตรวจ โดยรายละเอียด

ในแบบการสงตรวจทางหองปฏิบัติการ อาจแตกตางกันไปตามหองปฏิบัติการที่รับสิ่งสงตรวจ

 3. การจัดเก็บส่ิงสงตรวจ แพทยผูชันสูตรพลิกศพเปนผูเลือกส่ิงสงตรวจท่ีจะจัดเก็บ เพ่ือตรวจทางพิษวิทยา 

เชน เลือด ปสสาวะ แลวจัดเก็บส่ิงสงตรวจใหเหมาะสมตามมาตรฐานวิชาชีพ โดยมีรายละเอียด ดังน้ี 

     3.1 อุปกรณสำหรับจัดเก็บสิ่งสงตรวจจากศพคดี

          1. หลอดพลาสติกที่มีโซเดียมฟลูออไรด (จุกสีเทา) 

          2. หลอดพลาสติกที่ไมมีสารกันเลือดแข็งตัว (จุกสีแดง) 

          3. กระปองพลาสติกมีฝาปดขนาด 50 มิลลิลิตร

          4. ชุดอุปกรณการเจาะเลือดโดยระบบสูญญากาศ หรือกระบอกฉีดยาและเข็มฉีดยาตามความเหมาะสม

          5. ไมพันสำลี

          6. กลองกระดาษสำหรับเก็บไมพันสำลี

          7. แผนสไลดแกว 

          8. กรรไกรตัดเล็บ

          9. หนังยางรัด

          10. ถุงมือ                      

          11. สำลี 

          12. Povidone-iodine หรือแอลกอฮอล

          13. ซองพลาสติกมีซิปรูดขนาดตาง ๆ

          14. ซองกระดาษสำหรับเก็บวัตถุพยานขนาดตาง ๆ

          15. แถบสำหรับปดผนึกซองวัตถุพยาน

          16. หลอดพลาสติกที่มี EDTA (จุกสีมวง) หรือ หลอดพลาสติกที่มี Heparin (จุกสีเขียว) ขึ้นกับ

     หองปฏิบัติการและชนิดของสารที่ตองการตรวจหา

     3.2 วิธีการเก็บสิ่งสงตรวจชีววัตถุพยานอยางเหมาะสมจากศพคดี

          การเก็บสิ่งสงตรวจชีววัตถุพยานเพื่อนำมาตรวจวิเคราะห เปนขั้นตอนที่สำคัญมาก เพื่อใหได

ผลการวิเคราะหท่ีถูกตอง นอกจากน้ีการจัดเก็บชีววัตถุพยานบางชนิดควรจะตองเลือกเก็บจากตำแหนงท่ีเหมาะสม 

รวมถึงเก็บในปริมาณท่ีเหมาะสมสำหรับภาชนะบรรจุส่ิงสงตรวจ และมีจำนวนท่ีเหมาะสมสำหรับทำการตรวจวิเคราะห

ทางหองปฏิบัติการ โดยมีรายละเอียด ดังน้ี
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        3.2.1 การเก็บตัวอย�างเลือด

      เลือดนับวาเปนชีววัตถุพยานที่ดีที่สุด เมื่อเทียบกับชีววัตถุอื่นในการตรวจวิเคราะหเพื่อหา

หรือวินิจฉัยสาเหตุของการเจ็บปวย หรือความเชื่อมโยงกับความเจ็บปวยที่เกิดจากการไดรับสารเคมีหรือสารพิษ

ของผูปวยคดี รวมถึงในศพคดีดวย แตอาจมีขอจำกัดในกรณีศพเนา

      วิธีการเก็บเลือด

      (1) เก็บเลือดจากหลอดเลือดสวนปลาย (Peripheral Blood) โดยเจาะเลือดจากหลอดเลือด

ที่แขนหรือขา หากไมสามารถเจาะได สามารถใชบริเวณตนขาหรือขาหนีบ โดยใชเลือดจากหลอดเลือดบริเวณคอ

หรือหัวใจเปนลำดับทาย ในกรณีที่ไมสามารถเจาะจากเสนเลือดสวนปลาย (Peripheral Blood) ไดจริง ๆ

      (2) การทำความสะอาดผิวหนังบริเวณท่ีจะทำการเจาะเลือด ไมมีความจำเปนในการเจาะเลือด

จากศพ อาจทำความสะอาดเบื้องตนโดยใชน้ำ ในกรณีที่ผิวหนังสวนที่จะเจาะเปอนสิ่งสกปรกมาก 

      (3) การเลือกชนิดของภาชนะบรรจุเลือด จะข้ึนอยูกับวาตองการสงตรวจวิเคราะหหาสารชนิดใด 

โดยภาชนะที่บรรจุสารรักษาสภาพเลือด อาจมีความแตกตางกันในแตละหองปฏิบัติการที่รับตรวจใหโรงพยาบาล

ที่จะจัดเก็บประสานงานตามแนวทางของหองปฏิบัติการนั้น ๆ เปนรายกรณี แตโดยทั่วไปนั้น

          - ตรวจหาระดับแอลกอฮอล เก็บเลือดในหลอดพลาสติกที่มีโซเดียมฟลูออไรด (จุกสีเทา) 

จำนวน 2 หลอด หลอดละ 3 มิลลิลิตร

          - ตรวจ Screening for common drugs เก็บเลือดในหลอดพลาสติกที่ไมมีสาร

กันเลือดแข็งตัว (จุกสีแดง) จำนวน 1 หลอด หลอดละ 5 มิลลิลิตร อาจแตกตางกันในแตละหองปฏิบัติการ

          - ตรวจหายาหรือสารระบุชนิด หากเปนเวลาทำการของหองปฏิบัติการ ควรโทรถามที่

หองปฏิบัติการท่ีจะสงโดยตรง ตัวอยางเชน หองปฏิบัติการของโรงพยาบาลรามาธิบดี กรณีนอกเวลาทำการใหเก็บ

ในหลอดพลาสติกที่มีโซเดียมฟลูออไรด (จุกสีเทา) จำนวน 1 หลอด หลอดละ 3 มิลลิลิตร แชตูเย็นเก็บไว เปนตน 

ซึ่งอาจแตกตางกันในหองปฏิบัติการอื่นที่ทางโรงพยาบาลหรือพนักงานสอบสวนประสานงานไว และรีบแจง

พนักงานสอบสวนใหมาติดตอรับ ในกรณีที่พนักงานสอบสวนเปนผูนำไปสงตรวจตอเอง

      (4) กรณีมีคราบเลือดติดอยูกับศพ หรือเส้ือผา ใหจัดการโดยอาศัยหลักการวา ถาคราบเลือด

ติดอยูกับวัตถุท่ีไมใหญมากนัก ใหเก็บและนำสงท้ังช้ิน โดยถาคราบเลือดน้ันเปยกช้ืนอยูใหผ่ึงใหแหง หามตัดตรงรอย

ที่มีคราบเลือด หามใชความรอนในการทำใหแหง เมื่อแหงแลวใหจัดเก็บลงภาชนะบรรจุเพื่อปองกันขึ้นรา ทำให

คราบเลือดเส่ือมสภาพ ไมสามารถตรวจได การจัดเก็บอยาใหเส้ือผาไปปะปนกับส่ิงสกปรก โดยหลังจากผ่ึงจนแหงแลว 

แนะนำใหพับเส้ือผาใหเรียบรอยหอดวยกระดาษสะอาด เพ่ือปองกันไมใหปนเปอนระหวางช้ิน บันทึกรายละเอียด

บนหอบรรจุนั้น ปดผนึก

         แตถาเปนคราบแหงติดอยูกับวัตถุขนาดใหญที่ไมสามารถสงทั้งชิ้นได ใหใชของมีคม เชน 

ใบมีดสะอาดขูดคราบเลือดลงบนกระดาษที่สะอาด หอบรรจุ ใสซองหรือถุงพลาสติก ปดผนึก แลวสงใหพนักงาน

สอบสวนนำไปสงตรวจ
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      กรณีท่ีคราบเลือดติดอยูกับตัวคนหรือสัตว ถามีปริมาณมากใหใชของมีคม เชน ใบมีด สะอาด

ขูดคราบเลือดลงบนกระดาษที่สะอาด หอบรรจุ ใสซองหรือถุงพลาสติก ปดผนึก แลวสงใหพนักงานสอบสวน

นำไปสงตรวจ แตถาไมสามารถขูดออกมาได ใหกระดาษซับ หรือกระดาษกรอง หรือผาขาวบางท่ีสะอาดขนาดใหญ

พอสมควร ชุบดวยน้ำเกลือปดคราบเลือด รอจนคราบเลือดซึมลงมาท่ีผาหรือกระดาษกรอง จากน้ันนำมาผึ่งใหแหง 

ไมใชความรอนหอบรรจุ ใสซอง หรือถุงพลาสติก ปดผนึก แลวสงใหพนักงานสอบสวนนำไปสงตรวจ

        3.2.2 การเก็บตัวอย�างป�สสาวะ

      ปสสาวะนับวาเปนชีววัตถุที่สามารถทำการเก็บไดงายที่สุด และยังมีความเขมขนของสาร

ท่ีตองการตรวจสูง ทำใหมีความไวสูง สามารถนำมาใชในการตรวจยืนยันการไดรับสารเคมีหรือสารพิษเขาสูรางกาย

ของผูปวยคดีและศพคดีไดดี แตมีขอจำกัดคือ ไมสามารถนำมาใชเพื่อวินิจฉัยวาสารที่ตรวจพบนั้นเปนสาเหตุของ

การเจ็บปวย หรือมีความเช่ือมโยงกับความเจ็บปวยท่ีเกิดจากการไดรับสารเคมีหรือสารพิษน้ันหรือไม โดยท่ัวไปแลว

ปสสาวะจะสามารถนำมาใชตรวจเพื่อยืนยันการไดรับสารเคมีหรือสารพิษเขาสูรางกายของผูปวยคดีในชวงเวลา

ประมาณไมเกิน 3 วันกอนที่จะทำการเก็บสิ่งสงตรวจ หรืออยางมากก็มักจะไมเกิน 7 วัน สำหรับในศพอาจมี

ขอจำกัดเพิ่มเติมกรณีศพเนาหรือมีปสสาวะไมเพียงพอในการตรวจ

      วิธีการเก็บปสสาวะ

      (1) การเก็บปสสาวะตองมีการระวังปองกันไมใหมีการสับเปล่ียน หรือนำส่ิงปลอมปน ใสลงใน

ปสสาวะได  

      (2) เก็บโดยคลำตำแหนงเหนือตอกระดูกหัวเหนาเล็กนอย (บริเวณเหนือตอกระดูกหัวเหนา

ประมาณ 2 น้ิวมือ) ซ่ึงเปนตำแหนงของกระเพาะปสสาวะแลวใชเข็มยาวเจาะลงไปโดยใหปลายเข็มเฉียงลงปลายเทา

ประมาณ 45-60 องศา แลวดูดปสสาวะใสลงในกระปองพลาสติก ใหไดปริมาตรปสสาวะประมาณ 30 (20-50) 

มิลลิลิตร หรือเทาท่ีเก็บได หรือเก็บระหวางข้ันตอนผาศพ โดยแทงเข็มไปท่ีบริเวณกระเพาะปสสาวะโดยตรง 

      (3) ปดฝากระปองพลาสติกท่ีบรรจุปสสาวะใหแนน เพ่ือปองกันการหกหรือร่ัวซึมออกมาภายนอก

เชนเดียวกับการเก็บจากผูปวยคดี

        3.2.3 การเก็บตัวอย�างอาเจ�ยนและน้ำล�างกระเพาะ

      สารจากการอาเจียนและน้ำลางกระเพาะ นับวาเปนชีววัตถุท่ีดีท่ีสุดในการนำมาใช เพ่ือตรวจ

ยืนยันการไดรับสารเคมีหรือสารพิษเขาสูรางกายของผูปวยคดี โดยผานทางการกินหรือดื่มโดยตรง และยังเปน

การยืนยันไดอีกวา สารเคมีหรือสารพิษน้ันเพ่ิงจะไดรับในชวงเวลาส้ัน ๆ กอนท่ีจะทำการเก็บส่ิงสงตรวจ นอกจากน้ี 

ยังมีประโยชนมากในกรณีที่เปนกลุมของสารเคมีหรือสารพิษที่ไมมีการดูดซึมเขาสูรางกาย แตการเก็บในศพ

อาจทำไดยากในกรณีท่ีไมผาศพ เน่ืองจากการใสสายยางลงกระเพาะอาหารในคนตายทำไดยากกวาในคนท่ีมีชีวิตอยู

แตสามารถทำได ซึ่งอาศัยหลักการเดียวกันกับการเก็บในผูปวยคดี คือ

      วิธีการเก็บอาเจียนและน้ำลางกระเพาะ

      (1) เก็บอาเจียนหรือน้ำลางกระเพาะลงในขวดแกวหรือกระปองพลาสติก โดยเก็บใหไดปริมาตร

ประมาณ 30 มิลลิลิตร หรือเทาที่เก็บได
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      (2) ถาเปนไปไดใหเลือกเก็บอาเจียนหรือน้ำลางกระเพาะคร้ังแรก เน่ืองจากจะเปนส่ิงสงตรวจ

ที่มีความเขมขนของสารเคมีหรือสารพิษอยูสูงที่สุด

      (3) ปดฝาขวดแกวหรือกระปองพลาสติกท่ีบรรจุอาเจียนหรือน้ำลางกระเพาะใหแนน เพ่ือปองกัน

การหกหรือร่ัวซึมออกมาภายนอก  

        3.2.4 การเก็บตัวอย�างเส�นผม

      เสนผมนับวาเปนชีววัตถุท่ีสามารถทำการเก็บไดงาย และสามารถนำมาใชในการตรวจยืนยัน

การไดรับสารเคมีหรือสารพิษเขาสูรางกายของผูปวยคดีได โดยมีขอดีมากกวาปสสาวะ ในกรณีที่เปนการไดรับ

สารเคมีหรือสารพิษมาเปนระยะเวลานานกอนท่ีจะทำการจัดเก็บส่ิงสงตรวจ เน่ืองจากเสนผมจะคอย ๆ เจริญเติบโต

และยาวเพิ่มมากขึ้นเรื่อย ๆ จึงทำใหสามารถตรวจสอบจากตำแหนงของเสนผมที่ตรวจพบสารเคมีหรือสารพิษ

ไดอีกวา สารเคมีหรือสารพิษนั้นไดรับมาในชวงเวลาใด เปนการไดรับแบบเปนครั้ง ๆ หรือวาเปนการไดรับ 

แบบสะสมเรื้อรัง โดยทั่วไปจะเริ่มตรวจพบ หลังจากที่ไดรับสารเคมีหรือสารพิษไปแลวประมาณ 7 วัน

      วิธีการเก็บเสนผม

      (1) เลือกเก็บเสนผมจากบริเวณศีรษะดานหลัง เนื่องจากในบริเวณนี้เสนผมสวนใหญจะอยูใน

ระยะของการเจริญเติบโต 

      (2) เก็บเสนผมโดยการดึงจากหนังศีรษะ (ไมใชการตัด) เรียงเสนผมท่ีถอนออกมา โดยใหสวนโคน

และสวนปลายของเสนผมหันไปทางเดียวกัน  

      (3) เก็บเสนผมใหไดจำนวนไมต่ำกวา 20 เสน จากน้ันนำมามัดรวมกันโดยมัด 2 ขาง ท่ีดานโคน

และดานปลายของเสนผม 

      (4) เก็บเสนผมที่มัดไวเรียบรอยแลวลงในซองพลาสติกมีซิปรูด 

        3.2.5 การเก็บตัวอย�างเล็บมือเล็บเท�า

      เล็บมือเล็บเทานับวาเปนชีววัตถุที่สามารถทำการเก็บไดงาย มีขอดีและคุณสมบัติที่คลายกัน

กับเสนผมคือสามารถนำมาใชในการตรวจยืนยันการไดรับสารเคมีหรือสารพิษเขาสูรางกายของผูปวยคดีในกรณี

ท่ีเปนการไดรับมาเปนระยะเวลานานกอนท่ีจะทำการจัดเก็บส่ิงสงตรวจ นอกจากน้ียังมีประโยชนในรายท่ีสงสัยวา

เสียชีวิตจากการฆาตกรรม หรือการตอสูระยะประชิต ซ่ึงการเก็บเล็บมือผูตายสามารถนำไปตรวจ DNA ซ่ึงอาจพบ 

DNA ของผูตองหาติดอยูนั่นเอง 

      วิธีการเก็บเล็บมือเล็บเทา

      (1) ใชกรรไกรตัดเล็บที่สะอาด (เช็ดดวยแอลกอฮอลแลวทิ้งใหแหง)

      (2) ใชกรรไกรตัดเล็บ ตัดเล็บมือและเล็บเทาใหไดมากที่สุด  

      (3) เก็บเล็บมือและเล็บเทาท่ีตัดไดท้ังหมด ลงในซองพลาสติกมีซิปรูด ระบุช่ือ แยกถุง ระบุขาง 

และตำแหนงท่ีเก็บ
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        3.2.6 การเก็บตัวอย�างเพ�่อตรวจหาตัวอสุจ�และส�วนประกอบของน้ำอสุจ� (Rape profiles)

      ตัวอสุจิและสวนประกอบของน้ำอสุจิ เปนวัตถุพยานท่ีมีความสำคัญมากในกรณีของผูปวยคดีท่ีมี

หรือสงสัยวาถูกกระทำชำเรา หรือศพที่สงสัยวาถูกกระทำชำเราแลวถูกฆา โดยจะสามารถเก็บสิ่งสงตรวจไดจาก 

3 ตำแหนงบนรางกายผูปวยคดี คือ ชองคลอด ทวารหนัก และชองปาก เชนเดียวกับในการเก็บตรวจจากผูปวยคดี

        3.2.7 การเก็บชีววัตถุพยานจากศพที่เน�าหร�อชิ�นส�วนของศพ

      การเก็บชีววัตถุพยานจากศพที่เนา หรือกรณีพบชิ้นสวนของศพ มีวัตถุประสงคหลักในการ

ชวยพิสูจนเอกลักษณบุคคล (Identification) ซึ่งมีแนวทางในการเก็บอางอิงตามคูมือแนวทางการจัดการศพ

ตางชาติและพัฒนาฐานขอมูลบุคคลสูญหาย/พิสูจนเอกลักษณบุคคลระหวางประเทศ กระทรวงสาธารณสุข 

โดยมีรายละเอียดดังนี้

         การพิสูจนเอกลักษณบุคคล (Identification) หมายถึงการพิสูจนศพ หรือชิ้นสวนของ

ศพวาเปนใคร หรือเปนของบุคคลใด เปนการเปรียบเทียบขอมูลของผูสูญหายเทียบกับขอมูลที่พบจากศพและ

พิสูจนดวยวิธีการทางวิทยาศาสตร ตามแนวทางในภาคผนวก 

        3.2.8 การเก็บตัวอย�างจากน้ำวุ�นลูกตา (Vitreous humor)

      น้ำวุนลูกตา (Vitreous humor) บริเวณลูกตาทั้งสองขาง เพื่อตรวจหาระดับแอลกอฮอล 

โดยใชเข็มฉีดยาขนาด 16-20 ตอกับกระบอกฉีดยาขนาด 5 ml เจาะเขาบริเวณรอยตอตาขาวกับตาดำ ลึกประมาณ 

1-1.5 ซม. คอย ๆ ดูดเก็บน้ำวุนลูกตาใหไดมากที่สุด ปริมาณประมาณ 2-3 มิลลิลิตร

      ควรรีบนำสงหองปฏิบัติการทันที โดยใสในถุงพลาสติก Zip lock แลวบรรจุในกลองหรือ

ภาชนะที่มีฝาปดมิดชิดขณะขนสง กรณีที่ไมสามารถนำสงไดทันที ใหเก็บรักษาสิ่งสงตรวจไวที่อุณหภูมิ 2-8°C 

หรือเก็บในตูเย็นชองธรรมดา

การบันทึกข�อมูลเวชระเบียนและการเก็บวัตถุพยานและหลักฐาน

 1. บันทึกขอมูลพื้นฐาน ไดแก HN ชื่อ-นามสกุล เพศ อายุ เชื้อชาติ (ชาวตะวันตก ชาวเอเชียหรือ

ชาวแอฟริกา) สถานที่อยู เทาที่จะสามารถระบุได ญาติ สถานที่อยูของญาติ และเบอรโทรศัพทติดตอ (กรณีมีญาติ) 

สถานที่พบ วันและเวลาที่พบศพ ผูที่พบศพ และสถานที่ตำรวจภูธรทองที่ที่พบศพ

 2. รวบรวมเอกสารที่สามารถใชพิสูจนเอกลักษณบุคคลของศพ ไดแก หนังสือเดินทาง (Passport), 

บัตรประจำตัวประชาชน (ID card) หรือบัตรประจำตัวที่มีลักษณะใกลเคียงกัน หลักฐานการขึ้นทะเบียนแรงงาน

ตางดาว เปนตน รวมถึงการบันทึกรายละเอียดของเอกสารดังกลาวไวในเวชระเบียน และสำเนาเอกสารดังกลาว

ติดไวกับเวชระเบียนดวย

 3. ถายภาพหนาตรง (โดยอยางนอยตองระบุตัวเลข HN กำกับไวกับภาพถาย และระบุวันท่ีทำการถายรูป)

 4. บันทึกลักษณะจำเพาะตาง ๆ ที่ตรวจพบ ไดแก สวนสูง (เซนติเมตร หรือนิ้วฟุต) รอยตำหนิติดตัว 

แผลเปนและแผลเปนผาตัดเกา (หากระบุไดวานาจะเปนการการผาตัดชนิดใดใหระบุดวย) ลักษณะความพิการ

หรือลักษณะพิเศษที่แปลกประหลาด รอยสักหรือลายสัก และเสื้อ รวมถึงเครื่องประดับ
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     -  โดยการบันทึกรอยตำหนิ, แผลเปน และแผลเปนผาตัด, ลักษณะความพิการหรือลักษณะพิเศษ

ท่ีแปลกประหลาด รอยสักหรือลายสัก เส้ือผารวมถึงเคร่ืองประดับ ใหระบุวามีลักษณะอยางไร (เชน มีขนาดเทาไร 

มีรูปรางอยางไรเปนตน) และอยูบริเวณใดของรางกาย

     -  สำหรับเส้ือผา รวมถึงเคร่ืองประดับ ใหถอดเก็บและเก็บรวบรวมออกจากตัวผูปวย โดยทำการถอด

และเก็บรวมรวมใสถุงกระดาษหรือถุงพลาสติก โดยทำการเก็บแยกแตละชิ้นใสในแตละถุง (ไมใสรวมกันไวในถุง

เดียวกัน) และใหทำการบันทึกชนิดของเสื้อผาและเครื่องประดับ ตัวเลข HN วันและเวลาที่ที่ทำการเก็บ ผูที่ทำ

การเก็บและตำแหนงของรางกายที่ถอดออกมา เชน แหวนถอดมาจากนิ้วนางมือซาย เปนตน ติดไวกับถุงที่เก็บ

เสื้อผาและเครื่องประดับ ดังกลาว และทำการเก็บไวคูกันกับศพ

     -  ลักษณะจำเพาะตาง ๆ ดังกลาวขางตน ควรทำการถายภาพเก็บไวเปนหลักฐาน

หมายเหตุ  การบันทึกขอมูลขางตน สามารถทำได 2 วิธี บันทึกไวในเวชระเบียนโดยตรง หรือบันทึกไวในแบบฟอรม

รายงานศพไมทราบชื่อ ของสำนักงานตำรวจแหงชาติ (แบบฟอรมที่ 1) หรือแบบฟอรมบันทึกรายละเอียดศพ

ไมทราบช่ือตามมาตรฐานการพิสูจนเอกลักษณบุคคล (Disaster Victim Identification Form) (แบบฟอรมท่ี 2) 

และแนบไวกับเวชระเบียน

 5. ทำการเก็บวัตถุพยานและหลักฐานเพื่อตรวจพิสูจนยืนยันบุคคล (Positive Identification) 

    5.1 การเก็บลายพิมพน้ิวมือ ใหทำการพิมพลายพิมพน้ิวมือ 10 น้ิว เก็บไวในแบบพิมพน้ิวมือสำหรับศพ 

ตามที่กำหนดไวในระเบียบสำนักงานตำรวจแหงชาติวาดวยการพิมพลายนิ้วมือฉบับที่ 4 พ.ศ. 2543 โดย

          - การพิมพลายน้ิวมือใหจัดทำลงบนแบบพิมพลายน้ิวมือสำหรับศพ ตามแนบทายระเบียบสำนักงาน

ตำรวจแหงชาติวาดวยการพิมพลายนิ้วมือ ฉบับที่ 4 พ.ศ. 2543 

          - ใหทำการระบุตัวเลข HN และวันที่ทำการพิมพลายนิ้วมือ กำกับไวในแบบพิมพลายนิ้วมือ

          - การพิมพลายนิ้วมือใหใชหมึกสีดำ หากเปนไปไดใหใชหมึกสำหรับพิมพลายนิ้วมือโดยเฉพาะ

          - การพิมพลายนิ้วมือ ตองใหปรากฏลายเสนชัดเจนสมบูรณ โดยใหเปนลายเสนของขอปลาย

แตละนิ้ว และจากขอบเล็บดานหนึ่งไปถึงขอบเล็บอีกดานหนึ่ง

          - เก็บลายพิมพนิ้วมือที่พิมพไวแลวแยกเก็บไวแฟมตางหาก เก็บไวเปนระยะเวลา 20 ป การพิมพ 

ลายนิ้วมือ โดยหนาที่การเก็บลายพิมพนิ้วมือใหเปนดุลยพินิจของโรงพยาบาล

    5.2 การเก็บวัตถุพยานเพื่อทำการตรวจหาสารพันธุกรรม ทำได 2 วิธี คือ

         5.2.1 เลือด การเก็บเลือดเพ่ือตรวจหาสารพันธุกรรม ใชในกรณีท่ีศพดังกลาวเสียชีวิตมาแลวไมเกิน 

24 ช่ัวโมง หรือยังไมพบลักษณะของการเนา โดยการเก็บเลือดเพ่ือสงตรวจสารพันธุกรรม โดยสามารถเลือกปฏิบัติ

วิธีใดวิธีหนึ่ง ดังนี้
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         1. เจาะเลือดปริมาณ 2.5-3 ml ใสลง EDTA tube (หลอดเก็บเลือดฝาจุกสีมวง) ดังภาพ

         2.  ทำการระบุตัวเลข HN ชื่อ-นามสกุลเทาที่ทราบ เพศ อายุ วันที่ทำการเก็บเลือดและผูทำการ

เก็บเลือด กำกับไวที่หลอดเก็บเลือด และเก็บไวในตูเย็นอุณหภูมิ 4°C ในกรณีที่จะทำการเก็บไวไมเกิน 5-7 วัน 

หรือเก็บไวในตูแชแข็งอุณหภูมิ -20°C ในกรณีที่จะทำการเก็บไวนานเปนเดือนหรือเปนป

         3.  หยดเลือดใสกระดาษกรอง ประมาณอยางนอย 2-3 หยด ใหไดเสนผาศูนยกลางของหยดเลือด

บนกระดาษกรองประมาณ 1-1.5 ซม. ดังภาพที่ 5.3 ทิ้งไวใหแหงที่อุณหภูมิหองอยางนอย 3 ชั่วโมง หรือทิ้งไว

ใหแหงขามคืน (overnight) โดยหลีกเลี่ยงการโดนแสงแดดและไมควรใชลมรอนเปา เชน ไดรเปาผมเปา

ขอแนะนำ  เนื่องจากโรงพยาบาลทั่วไป มีกระดาษซับเลือดในการเก็บตัวอยางจากทารกแรกเกิด ในการตรวจ

คัดกรองทารกแรกเกิดเพ่ือปองกันภาวะปญญาออน จากภาวะตอมไทรอยดทำงานบกพรองและโรคฟนิลคีโตนยูเรียอยู 

ซึ่งกระดาษซับเลือดดังกลาว สามารถนำมาใชในการเก็บเลือดเพื่อตรวจหาสารพันธุกรรมได จึงแนะนำใหทำการ

เก็บเลือดลงบนกระดาษซับเลือดดังกลาวแทนได

แสดงภาพ EDTA tube (หลอดเก็บเลือดฝาจุกสีมวง)

แสดงภาพการหยดเลือดใสกระดาษกรอง

3. กระดาษกรองที่หยดเลือด
และทิ้งไวใหแหง

4. ระบุชื่อ,HN และวันที่เก็บลงบนสิ่งสงตรวจ

1. กระดาษกรองมีวงใหหยดเลือด
เสนผานศูนยกลางอยางนอย 1-1.5 ซม.

เสนผาศูนยกลาง
 > 1-1.5 ซม.

2. หยดเลือดบนกระดาษกรอง
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 จากน้ันเก็บกระดาษกรองท่ีแหงแลวใสซองกระดาษ ทำการระบุตัวเลข HN  ช่ือ - นามสกุล เทาท่ีทราบได 

เพศ อายุ วันท่ีทำการเก็บเลือด กำกับไวท่ีกระดาษกรองและซองกระดาษ จากน้ันเก็บไวในท่ีแหงท่ีใสสารดูดความช้ืน 

เชน ซิลิกาเจล (Silica gel) หรือเทียบเทาหรือเก็บไวในตูควบคุมความช้ืน (Desiccator) เก็บไวเปนระยะเวลา 20 ป 

หมายเหต ุ   ไมควรเก็บสิ่งสงตรวจไวในถุงพลาสติก เนื่องจากอาจมีการเสียสภาพจากการขึ้นราไดงาย สำหรับ

การระบุสิ่งสงตรวจ ใหระบุลงบนทั้งที่หลอดเก็บเลือด หรือกระดาษกรอง และภาชนะใสหลอดเก็บเลือด หรือ

ซองกระดาษสำหรับเก็บเลือดบนกระดาษกรอง

         5.2.2 กระดูกหรือฟน การเก็บกระดูกหรือฟนเพื่อนำไปตรวจหาสารพันธุกรรม ใชในกรณีที่ศพ

ดังกลาวเสียชีวิตมาแลวมากกวา 24 ชั่วโมง หรือตรวจพบลักษณะของการเนาแลว หรือมีสภาพเนามากจนเหลือ

แตโครงกระดูกใหเลือกเก็บสิ่งสงตรวจอยางใดอยางหนึ่ง ตอไปนี้

        - กระดูกออนซี่โครง (Costal cartilage) หรือกระดูกซี่โครง (Rib) ขนาดยาวอยางนอย 

3-5 ซม. โดยใชกระดูกซี่โครงซี่ใดก็ได ดังภาพ

ภาพที่ 3.1 แสดงภาพกระดาษซับเลือดที่ใชในการเก็บตัวอยางจากทารกเกิดซึ่งใชแทนกระดาษกรอง

ภาพที่ 3.2 แสดงภาพกระดูกออนซี่โครง (Costal cartilage)
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        - กระดูกตนขา (Femur) ขนาดยาวอยางนอย 3-5 ซม. ตำแหนงตรงกลางกระดูกตนขา

        - ฟนกราม อยางนอย 1-2 ซี่ (โดยตองเปนฟนที่ไมมีพยาธิสภาพ และไมผานการทำฟน

หรือวัสดุอุดฟน)

    ทำความสะอาดส่ิงสงตรวจ และท้ิงไวใหแหงท่ีอุณหภูมิหอง อยางนอย 3 ช่ัวโมง หรือท้ิงไวใหแหงขามคืน 

(overnight) โดยหลีกเลี่ยงการโดนแสงแดด และไมควรใชลมรอนเปา เชน ไดรเปาผมเปา และเก็บไวในตูแชแข็ง

อุณหภูมิ -20°C เก็บไวเปนระยะเวลา 20 ป 

หมายเหตุ

   - การบันทึกขอมูล และการเก็บวัตถุพยานดังกลาวขางตนในโรงพยาบาล ควรทำเปนทะเบียนแยกตางหาก

และสามารถทวนสอบได โดยทำการบันทึก HN ชื่อ-นามสกุลของศพ เพศ อายุ เชื้อชาติ (เทาที่ทราบ) วันที่

ทำการตรวจศพ วันที่ทำการเก็บวัตถุพยาน วันที่ทำการสงศพออกจากโรงพยาบาล วันที่ทำการสงตอวัตถุพยาน 

ผูรับสงตอศพและวัตถุพยาน (ช่ือพนักงานสอบสวนท่ีรับผิดชอบ) แพทยผูรับผิดชอบและผูทำการบันทึกขอมูลไวดวย

   - การดำเนินการในหัวขอนี้อาจตองใชผูมีความชำนาญ หากโรงพยาบาลใดไมสะดวกในการดำเนินการ

ตามข้ันตอนดังกลาว อาจปรึกษาโรงพยาบาลท่ีมีแพทยนิติเวชในพ้ืนท่ีหรือเขตท่ีสังกัดอยู เพ่ือพิจารณาใหคำแนะนำ

หรือสงศพมาดำเนินการตามขั้นตอนขางตนแลวแตกรณี

ภาพที่ 3.3 แสดงภาพกระดูกซี่โครง (Rib)

มีไขกระดูก

ที่ใชในการตรวจ



คูมือการจัดการวัตถุพยาน กระทรวงสาธารณสุข42

    5.3 เพ่ือการตรวจทางนิติพิษวิทยาในศพท่ีเนา การดำเนินการในข้ันตอนน้ี แนะนำใหปรึกษาโรงพยาบาล

ท่ีมีแพทยนิติเวชในพ้ืนท่ีหรือเขตท่ีสังกัดอยู เพ่ือพิจารณาใหคำแนะนำหรือสงศพมาดำเนินการตามข้ันตอนขางตน

แลวแตกรณี โดยสามารถเก็บชิ้นเนื้อหรืออวัยวะบางสวนที่สามารถตรวจหาสารพิษในศพที่เนาได ดังนี้

         5.3.1 การเก็บน้ำในลูกตา ในกรณีท่ีศพยังเนาไมเกิน 3-4 วันหรือในกรณีการเนาท่ีลูกตายังไมยุบลง

ซึ่งยังมีน้ำลูกตาอยู ใหใชเข็มตอกับกระบอกฉีดยา เจาะเขาทางสวนขางดานนอกของลูกตา ดูดเก็บน้ำในลูกตา

ใหไดมากที่สุดเทาที่จะทำได

         5.3.2 การตัดเก็บกลามเนื้อบริเวณตนขา ใชปริมาณประมาณ 50-100 กรัม

         5.3.3 การเก็บชิ้นเนื้อตับ ใชประมาณอยางนอย 100 กรัม

         5.3.4 การเก็บชิ้นเนื้อไต ใชประมาณอยางนอย 100 กรัม

         ใหติดตอนำสงทางหองปฏิบัติการเพื่อตรวจโดยเร็ว โดยระหวางรอติดตอใหเก็บไวในตูเย็น

อุณหภูมิ 4°C หรือเก็บไวในตูแชแข็งอุณหภูมิ -20°C 

 แนวทางการเก็บอชีววัตถุพยานจากศพ

 1. อาศัยหลักการเชนเดียวกับการเก็บชีววัตถุพยานคือ ใหมีการจัดทำลำดับการครอบครองวัตถุพยาน

นอกหองปฏิบัติการ (External Chain of Custody) เร่ิมต้ังแตการขอตรวจ การจัดเก็บส่ิงสงตรวจ จนถึงการนำสง

อชีววัตถุพยานทางคดีไปยังหองปฏิบัติการเพ่ือตรวจวิเคราะห โดยการสงตอไปไปยังหนวยตาง ๆ ใหทำการบันทึก

ในแบบการจัดการวัตถุพยาน มีการลงลายมือช่ือ ผูรับ-สง วัตถุพยานตามหัวขอในเอกสาร โดยใหมีการจัดเก็บเอกสาร

ดังกลาวไวในหนวยงานท่ีโรงพยาบาล แนะนำใหมีการลงเลขท่ีเอกสาร เก็บแยกเปนหมวดหมู จัดเก็บเปนรายเดือน

หรือรายป เพ่ือสะดวกในการคนหา หรือตรวจสอบในภายหลัง และมีการประยุกตใชเอกสารดังกลาว ในการสงตอ

วัตถุพยานภายในโรงพยาบาลตามรูปแบบของ Internal Chain of Custody เชน การสงตอจากหองฉุกเฉิน หรือ

ในหอผูปวยไปสงท่ีหองปฏิบัติการของโรงพยาบาล เปนตน

 2. กรณีอชีววัตถุพยานท่ีปนเปอนชีววัตถุพยาน เชน เส้ือผา กางเกง อาวุธ มีด ไม ถุงยางอนามัย ท่ีปนเปอน

วัตถุพยานที่เปนชีววัตถุ เชน เลือด คราบอสุจิ เปนตน ใหอาศัยหลักการวา ถาคราบติดอยูกับวัตถุที่ไมใหญมากนัก 

ใหเก็บและนำสงทั้งชิ้น โดยถาคราบนั้นเปยกชื้นอยูใหผึ่งใหแหง หามตัดตรงรอยที่มีคราบนั้น หามใชความรอน

ในการทำใหแหง เมื่อแหงแลวใหจัดเก็บลงภาชนะบรรจุ เพื่อปองการขึ้นราหรือเนา ทำใหคราบชีววัตถุพยานนั้น

เสื่อมสภาพไมสามารถตรวจได ขอแนะนำกรณีพบถุงยางอนามัย ใหจัดเก็บใสกระปองพลาสติกกอน แตถาไมมี 

ใหพิจารณาบรรจุลงในซองกระดาษ 2 ชั้น กลาวคือบรรจุถุงยางอนามัยลงในซองที่ 1 ปดผนึกแลวจึงนำซองที่ 1 

ไปบรรจุใสในซองที่ 2 อีกชั้นหนึ่งแลวปดผนึก

     การจัดเก็บ อยาใหเสื้อผาหรืออชีววัตถุพยานไปปะปนกับสิ่งสกปรกหรือกับวัตถุพยานชิ้นอื่น ๆ 

โดยหลังจากผ่ึงจนแหงแลว แนะนำใหพับเส้ือผาใหเรียบรอยหอดวยกระดาษสะอาด เพ่ือปองกันไมใหปนเปอนระหวางช้ิน 

บันทึกรายละเอียดบนหอบรรจุนั้น และปดผนึก

    แตถาเปนคราบแหงติดอยูกับวัตถุขนาดใหญที่ไมสามารถสงทั้งชิ้นได ใหใชของมีคมเชน Blade 

สะอาด ขูดคราบน้ันลงบนกระดาษท่ีสะอาด หอบรรจุ ใสซองหรือถุงพลาสติก ปดผนึก แลวสงใหพนักงานสอบสวน

นำไปสงตรวจ
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    กรณีท่ีคราบน้ันติดอยูกับตัวคนหรือสัตว ถามีปริมาณมากใหใชของมีคมเชน Blade สะอาด ขูดคราบเลือด

ลงบนกระดาษที่สะอาดหอบรรจุ ใสซองหรือถุงพลาสติก ปดผนึก  แลวสงใหพนักงานสอบสวนนำไปสงตรวจ 

แตถาไมสามารถขูดออกมาได ใหใชกระดาษซับ หรือกระดาษกรอง หรือผาขาวบางท่ีสะอาดขนาดใหญพอสมควร

ชุบดวยน้ำเกลือปดคราบเลือด รอจนคราบเลือดซึมลงมาที่ผา หรือกระดาษกรอง จากนั้นนำมาผึ่งใหแหง ไมใช

ความรอนหอบรรจุ ใสซอง หรือถุงพลาสติก ปดผนึก แลวสงใหพนักงานสอบสวนนำไปสงตรวจ

 3. ขอแนะนำสำหรับการหออชีววัตถุพยานท่ีปนเปอนชีววัตถุพยานท่ีเปนเส้ือผา พับใหเรียบรอยอยาใหถูก

รอยคราบ โดยใหรอยคราบอยูดานบน วางบนกระดาษแข็งขนาดพอสมควร ใชกระดาษสะอาดวางทาบบนรอยคราบ

แลวเอากระดาษแข็งอีกชิ้นหนึ่งวางทับ ผูกมัดใหแนนแลวจึงหอสงตรวจพิสูจน

 4. กรณีมีคำขอใหเก็บอชีววัตถุพยานใด ๆ ที่ฝงอยูในรางกายผูตาย เชน หัวกระสุนปน ปลายมีดที่หัก 

เปนตน หากอชีววัตถุพยานนั้นอยูลึกเขาไปในชองตาง ๆ ในรางกาย และทางโรงพยาบาลตองการทำการเก็บเอง 

ไมไดมีการสงตอเพื่อทำการผาศพ แนะนำใหทำการถายภาพถายทางรังสีอยางนอย 2 plain เพื่อระบุตำแหนง

เสียกอน จากนั้นจึงดำเนินการผาศพเพื่อเขาไปเก็บอชีววัตถุพยาน เมื่อพบใหถายภาพตำแหนงที่พบในรางกาย

กอนทำการเก็บออกมาจากรางกายผูตาย 

    ทั้งนี้ ในกรณีผาเก็บลูกกระสุนปนจากศพ ใหหลีกเลี่ยงการใชปากคีบชนิดมีเขี้ยวกระทำตอหัวกระสุน

ที่คางในศพ เพราะทำใหตรวจเทียบกระสุนปนกับปนที่ใชทำไดยากขึ้น และหากตองการทำตำหนิเพื่อใชยืนยัน

ในการสงตอใหทำที่บริเวณฐานดานลางของหัวกระสุนปน จากนั้นแนะนำใหถายรูปพรอมวัดขนาดเก็บไวดวย

 ขอควรพิจารณาในการเก็บวัตถุพยานจากศพ

 1. คำแนะนำสำหรับบุคลากร ควรใหมีจำนวนบุคลากรท่ีเก่ียวของกับข้ันตอนตาง ๆ ในการจัดการวัตถุพยาน

ทางคดีนอยที่สุดเทาที่จำเปนและหลีกเลี่ยงการปนเปอนและปองกันความผิดพลาดในการจัดเก็บวัตถุพยาน

 2. คำแนะนำสำหรับการใชอุปกรณ

     2.1 สวมถุงมือทุกคร้ังท่ีทำการเก็บวัตถุพยาน โดยเฉพาะการเก็บส่ิงสงตรวจเพ่ือตรวจหาสารพันธุกรรม 

เพื่อหลีกเลี่ยงการปนเปอนจากมือของผูจัดเก็บวัตถุพยาน

     2.2 ควรใชกระบอกฉีดยาสะอาดชนิดใชแลวท้ิง พรอมกับเข็มท่ีมีขนาดและความยาวเหมาะสม

     2.3 ใชปากคีบหรือกรรไกรสะอาดท่ีเช็ดดวยแอลกอฮอลในการคีบ จับ หรือตัดวัตถุพยานเสมอ

     2.4 ในกรณีสงสัยโลหะหนักเปนพิษ อุปกรณที่ใชในเก็บสิ่งสงตรวจควรปลอดจากโลหะ

     2.5 ในกรณีผาเก็บลูกกระสุนปนจากศพ ใหหลีกเลี่ยงการใชปากคีบชนิดมีเขี้ยวกระทำตอหัวกระสุน

ที่คางในศพ เพราะทำใหตรวจเทียบกระสุนปนกับปนที่ใชทำไดยากขึ้น หากจำเปนแนะนำใหใชปากคีบพลาสติก

หรือปากคีบปลายยางคีบในแนวหัวทายของกระสุนปน และหากตองการทำตำหนิเพื่อใชยืนยันในการสงตอ 

ใหทำที่ฐานดานลางของหัวกระสุนปน จากนั้นถายรูปเก็บไว

 3. คำแนะนำในการระบุสิ่งสงตรวจและวัตถุพยาน

     3.1 ตรวจสอบความถูกตองของช่ือ-นามสกุลของศพ และตรวจสอบวาถูกคนกอนท่ีจะทำการจัดเก็บเสมอ

     3.2 ตรวจสอบจำนวนและชนิดของสิ่งสงตรวจวาเก็บไดครบและตรงตามที่ตองการ
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 4. คำแนะนำสำหรับภาชนะบรรจุสิ่งสงตรวจและวัตถุพยาน

     4.1 เลือกภาชนะบรรจุสิ่งสงตรวจและวัตถุพยานที่เหมาะสมกับขนาดใหสามารถปดได  

     4.2 ภาชนะบรรจุสิ่งสงตรวจและวัตถุพยานตองสะอาดและมีจุก / ฝาปด หรือมีอุปกรณการเก็บ

ที่สามารถปองกันการปนเปอนจากภายนอกได 

     4.3 ภาชนะบรรจุสิ่งสงตรวจและวัตถุพยานจะตองมีการติดฉลากระบุชื่อ-นามสกุลและเลขประจำตัว

แลวแตกรณี เอาไวที่ภาชนะทุกชิ้น

 5. ปริมาตรของสิ่งสงตรวจที่เหมาะสม

     5.1 Clotted blood (หลอดพลาสติกจุกสีแดง) เก็บ 5 มิลลิลิตร

     5.2 Whole blood (หลอดพลาสติกจุกสีเทา) เก็บ 3 มิลลิลิตร

     5.3 Urine (กระปองพลาสติก) เก็บ 30 มิลลิลิตร หรือ เทาที่เก็บได

     5.4 Gastric content (ขวดแกว / กระปองพลาสติก) เก็บ 30 มิลลิลิตร หรือเทาท่ีเก็บได

 6. คำแนะนำในการปดผนึกซองวัตถุพยาน  

     ขอแนะนำสำหรับการหออชีววัตถุพยานที่ปนเปอนชีววัตถุพยานที่เปนเสื้อผาพับใหเรียบรอยอยาใหถูก

รอยคราบ โดยใหรอยคราบอยูดานบน วางบนกระดาษแข็งขนาดพอสมควร ใชกระดาษสะอาดวางทาบบนรอยคราบ

แลวเอากระดาษแข็งอีกชิ้นหนึ่งวางทับ ผูกมัดใหแนนแลวจึงหอสงตรวจพิสูจน

     สวนอชีววัตถุพยานชนิดอื่น ใหบรรจุลงในภาชนะที่เหมาะสม สามารถปดผนึกไดและแนะนำให

ผูจัดเก็บสิ่งสงตรวจลงลายมือชื่อ ใหครอมที่ตำแหนงระหวางซองกระดาษกับแถบสำหรับปดผนึกซองวัตถุพยาน

ท้ัง 2 ดาน โดยลายมือช่ือท่ียังอยูในสภาพสมบูรณจะสามารถใชเปนหลักฐานไดวา หลังจากท่ีปดผนึกซองวัตถุพยาน

แลวไมมีการเปดซองวัตถุพยานออกมาอีกเชนกัน

ภาพที่ 3.4 ภาพแสดงตัวอยางการบรรจุหีบหอของวัตถุพยานเสื้อผา
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2.  แนวทางการรักษาวัตถุพยานจากศพและการรักษาสภาพสิ�งส�งตรวจ 

 2.1 หากไมสามารถนำสงหองปฏิบัติการที่รับตรวจไดทันทีในเวลาทำการได ใหโรงพยาบาลที่จัดเก็บ

เปนผูรับผิดชอบในการเก็บรักษาสภาพวัตถุพยานเอาไวในที่ปลอดภัย และนำสงวัตถุพยานใหพนักงานสอบสวน

ผูรับผิดชอบ หรือผูไดรับมอบหมายมารับโดยเร็ว

 2.2 วัตถุพยานในกลุมที่เปนชีววัตถุที่เก็บจากศพ หรือวัตถุพยานที่ไมสามารถทำใหแหงได เชน ถุงยาง

อนามัยใชแลว อาหารหรือเครื่องดื่มที่สงสัยวามีสารพิษอยู ควรเก็บแชเย็นเอาไวที่อุณหภูมิประมาณ 4°C

 2.3 วัตถุพยานที่เปยกชื้นแตสามารถทำใหแหงได หรือวัตถุพยานที่หากทิ้งใหเปยกชื้นอาจจะขึ้นราหรือ

เสียสภาพได เชน เสื้อผาเปอนคราบเลือด กางเกงชั้นในเปอนคราบอสุจิ ควรผึ่งลมใหแหงกอน เมื่อแหงดีแลว

คอยจัดเก็บลงในซองกระดาษสำหรับเก็บวัตถุพยาน และนำไปเก็บไวท่ีอุณหภูมิหอง หรืออาจจะนำไปเก็บแชเย็นเอาไว

ท่ีอุณหภูมิประมาณ 4°C ก็ได การเก็บไวในตูเย็นอุณหภูมิ 4°C จะทำการเก็บไวไมเกิน 5-7 วัน หรือเก็บไวในตูแชแข็ง

อุณหภูมิ/ ติดลบ 20°C (ในกรณีที่จะทำการเก็บไวนานเปนเดือนหรือเปนป)

 2.4 วัตถุพยานทุกชนิด ใหทำการระบุและบรรจุปดผนึกใหเรียบรอย กอนการเก็บเสมอตามหลักการขางตน

3. แนวทางการส�งต�อวัตถุพยานในศพ

 3.1 แนวทางการสงตอชีววัตถุพยานหรืออชีววัตถุพยานที่ปนเปอนจากศพเพื่อทำการตรวจทางหอง

ปฏิบัติการ

      กรณีตรวจศพที่โรงพยาบาลที่สามารถสงตรวจทางหองปฏิบัติการไดโดยตรง ใหแพทยผูชันสูตร

พลิกศพเปนผูพิจารณาวาจะมีการตรวจทางพิษวิทยาในศพคดีหรือไม หากตองการตรวจทางพิษวิทยา ใหระบุขอมูล

ของผูเสียชีวิตในใบขอตรวจทางหองปฏิบัติการ ตามที่หองปฏิบัติการผูรับตรวจสิ่งสงตรวจกำหนด ซึ่งโดยทั่วไป

มีขอมูลไดแก เลขที่ศพ ชื่อ-นามสกุล อายุและเพศของผูเสียชีวิต แลวจึงบันทึกชื่อแพทยผูสั่งตรวจ พรอมทั้ง

ลงลายมือชื่อ 

      ใหแพทยผูชันสูตรพลิกศพเปนผูพิจารณาในการตรวจทางหองปฏิบัติการอื่น ๆ เพิ่มเติม ถามีการ

ส่ังตรวจทางหองปฏิบัติการอ่ืน ๆ เชน Gram stain, Hemoculture, Clinical Chemistry เปนตน ใหใชแบบฟอรม

การส่ังตรวจทางหองปฏิบัติการของโรงพยาบาล สวนกรณีถาตองการหาสารพันธุกรรมใหปรึกษาพนักงานสอบสวน

หรือตำรวจเจาของคดี เพื่อพิจารณาดำเนินการสงตอไปหองปฏิบัติการที่รับสิ่งสงตรวจ โดยทำตามขั้นตอน

เรื่องการเก็บและ/หรือนำสงวัตถุพยานดานสารพันธุกรรมของหองปฏิบัติการนั้น ๆ โดยขั้นตอนการสงตอภายใน

โรงพยาบาล ใหแตละหนวยทำ Internal Chain of Custody เพื่อรักษาหวงโซวัตถุพยานไว และการสงจาก

โรงพยาบาลไปยังหองปฏิบัติการนอกโรงพยาบาลใหทำ External Chain of Custody ดวยเชนกัน

      ในกรณีที่แพทยในโรงพยาบาลชุมชนในเขต หรือโรงพยาบาลจังหวัดที่อยูในเขตของโรงพยาบาลศูนย

ท่ีมีแพทยนิติเวช ไดทำการชันสูตรพลิกศพเบ้ืองตน ณ ท่ีเกิดเหตุแลว พิจารณารวมกับพนักงานสอบสวนหรือตำรวจ

เจาของคดีแลววาตองทำการสงศพตอเพ่ือทำการผาศพ ใหทำการติดตอประสานงานโรงพยาบาลท่ีมีแพทยนิติเวช
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เพ่ือการสงศพตอ ท้ังน้ี ใหพิจารณาวาสภาพศพจะเนากอนหรือไมระหวางนำสง หากประเมินแลววาศพไมเนากอน

มาถึงปลายทาง อาจพิจารณาไมเก็บชีววัตถุพยานจากศพเพื่อตรวจทางหองปฏิบัติการได

      แตหากไมสามารถสงศพไดทันที และการเก็บศพไวระหวางรอสง อาจทำใหศพเนาและสงตรวจทาง

นิติพิษวิทยาหรือตรวจชนิดอื่นไมได ใหดำเนินการเก็บสิ่งสงตรวจและรักษาสภาพสิ่งสงตรวจนั้นกอน ตามวิธีการ

ขางตน สวนการนำสงอาจติดตอพนักงานสอบสวนหรือตำรวจเจาของคดี ใหนำสงตอไปหองปฏิบัติการที่รับ

สิ่งสงตรวจเลยก็ได จากนั้นจึงคอยดำเนินการสงศพไปผา ณ โรงพยาบาลที่มีแพทยนิติเวชตอไป

 3.2 แนวทางการสงตอวัตถุพยานใหพนักงานสอบสวนหรือตำรวจเจาของคดี เพื่อนำไปสงตรวจตอหรือ

ไปเก็บรักษาไวเปนหลักฐานทางคดี 

      ใหพนักงานสอบสวนที่เปนเจาของคดี หรือญาติของผูเสียชีวิต หรือบุคคลอื่น ๆ ที่ไดรับมอบอำนาจ

ใหมารับนั้น ตองมีการระบุบุคคลที่มาติดตอเพื่อรับเอกสารหรือทรัพยสิน เมื่อระบุผูรับใหถูกตองแลว แนะนำให

บุคคลดังกลาวลงลายมือช่ือในบันทึกผูมารับรายงาน ท่ีโรงพยาบาลจัดทำข้ึน โดยเจาหนาท่ีผูดูแลการรับสงวัตถุพยาน

ตองกรอกขอมูลดวย ดังนี้ 

  - วันที่มารับวัตถุพยาน

  - เลขที่ศพ 

  - จำนวน ชนิด วัตถุพยาน 

      แลวลงลายมือช่ือ พรอมท้ังเขียนช่ือเจาหนาท่ีผูสงมอบวัตถุพยานในบันทึกดังกลาวดวย แลวเจาหนาท่ี

ดังกลาวจะเก็บบันทึกดังกลาวในแฟมบันทึกผูมารับรายงาน รูปแบบการจัดทำเอกสารดังกลาวมีตัวอยางใน

ภาคผนวก

      เจาหนาท่ีผูดูแลการรับสงวัตถุพยาน ตองเก็บสำเนาบัตรแสดงตน และหนังสือมอบอำนาจของผูมารับ

รายงาน ในแฟมบันทึกผูมารับรายงาน โดยตองบันทึกเลขที่ศพ ลงบนเอกสารดังกลาวดวย

4. แนวทางการจัดการทรัพย�สินจากศพ

 ใหอาศัยหลักการจัดการทรัพยสินจากศพ โดยอางอิงมาจาก คูมือแนวทางการจัดการศพจำนวนมาก

ในกรณีภัยพิบัติ กระทรวงสาธารณสุข โดยมีหลักการ ดังนี้

 ทรัพยสินที่ติดมากับศพ หมายถึง วัตถุใด ๆ ที่ติดมากับศพ อาจมีคาหรือไมมีคาก็ได เชน เสื้อผา 

เคร่ืองแตงกาย เคร่ืองประดับ กระเปาสตางค บัตรประชาชน พาสปอรต โทรศัพทมือถือ เปนตน ซ่ึงมีความสำคัญ 

เนื่องจากทรัพยสินบางประเภท สามารถนำมาใชพิสูจนเอกลักษณบุคคลได

 การดำเนินการเร่ืองทรัพยสินในทุกข้ันตอน ใหทำการบันทึกและลงลายมือช่ือในแบบบันทึกการรับ-นำสง-

จำหนายทรัพยสินเสมอ (Chan of custody) เพื่อเปนหลักฐานสำหรับผูปฏิบัติงานและปองกันทรัพยสินสูญหาย 

โดยดำเนินการดังตอไปนี้
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 1. ขั้นตอนการคนหาและเก็บกูศพ (กรณีมีศพจำนวนมาก) เมื่อทีมคนหาพบศพและทรัพยสินที่ติดมา

กับศพหรือวางบนตัวศพ ใหเก็บทรัพยสินไวในสภาพเดิม โดยไมถอดหรือแยกออกจากศพ จากน้ันนำสงศพพรอมท้ัง

ทรัพยสินที่ติดมากับศพทั้งหมดมายังสถานที่เก็บรักษาศพ

    หากพบทรัพยสินโดยรอบหรือใกลกับศพ ใหทำการเก็บแตละช้ินใสถุงแยกตางหากจากกัน จัดทำบันทึก

ทรัพยสินรวมถึงสถานที่พบทรัพยสิน ติดหมายเลขกำกับ (ไมซ้ำกับเลขรหัสศพ) ถายภาพ และนำสงไปยังหนวย

จัดเก็บทรัพยสินตอไป

 2. ขั้นตอนการชันสูตรพลิกศพใหดำเนินการ ดังนี้

     2.1 ตรวจและบันทึกขอมูลทรัพยสินตาง ๆ ในแบบบันทึกผลการตรวจศพ

     2.2 ถายภาพศพขณะที่ยังใสเสื้อผาและเครื่องแตงกายอยู 

     2.3 คนหาทรัพยสินในเสื้อผา ถอดเสื้อผาเครื่องแตงกาย และถายภาพเสื้อผาและทรัพยสินที่ติดมา

กับศพทั้งหมด

     2.4 บันทึกลักษณะทรัพยสินโดยละเอียดเทาที่จะสามารถทำได เชน ชนิด ยี่หอ สี ขนาด สถานที่ผลิต 

วัสดุที่ใชจัดทำ เลขรหัสหรือชื่อที่ปกหรือสลักไว

     2.5 ทำความสะอาดหรือฆาเชื้อ อาจทำไดเทาที่จำเปน รวบรวม และควรทำใหแหงกอนบรรจุปดถุง 

และติดปายกำกับตามเลขศพ

     2.6 สงมอบทรัพยสินของศพใหหนวยงานที่มีหนาที่จัดเก็บทรัพยสิน

 3. ขั้นตอนการจัดเก็บทรัพยสิน จัดทำบัญชีทรัพยสินและเก็บทรัพยสินไวในสถานที่ปลอดภัยและจำกัด

การเขาถึง 

 4. ข้ันตอนการสงมอบศพใหญาติ หลังดำเนินการชันสูตรพลิกศพและพิสูจนเอกลักษณบุคคลเสร็จส้ินแลว 

ญาติผูมีอำนาจตามกฎหมาย เปนผูดำเนินการรับศพและทรัพยสินท่ีติดมากับศพดวย 

     สำหรับทรัพยสินที่พบใกลกับศพหรือโดยรอบศพ เมื่อมีการพิสูจนตอพนักงานสอบสวนไดวาเปนของ

ศพใด จึงจะสงมอบใหญาติผูมีอำนาจตามกฎหมายไดเทานั้น
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 ขอมูลที่มีปริมาณมากมายมหาศาลในปจจุบัน (big data) ถูกสรางขึ้นหลากหลายรูปแบบ ไมวาจะเปน

ขอความ ภาพ หรือเสียง เปนตน ประกอบกับเทคโนโลยีกาวหนามากข้ึนอยางรวดเร็ว โดยเฉพาะการบันทึกขอมูล

ตาง ๆ ในระบบคอมพิวเตอรและอินเตอรเน็ต ทำใหบุคคลสามารถติดตอส่ือสารกันไดงาย รวดเร็ว และแพรหลายข้ึน 

รอยละ 90 ของขอมูลท่ีมีอยูในโลกถูกสรางข้ึนมาในระยะเวลาเพียง 2 ป (ระหวาง พ.ศ. 2559-2560) โดยมีขอมูล

เกิดขึ้นตอวันเทากับ 2.5 ลานลานลานลานไบต (2.5 quintillion bytes) (1) และมีการคาดการณวาภายใน 

พ.ศ. 2563 (ค.ศ. 2020) ขอมูลจะถูกสรางขึ้นประมาณ 1.7 เมกกะไบตตอคนตอวินาที(2) ปริมาณขอมูลที่เพิ่มขึ้น

มากมายมหาศาลน้ี สัมพันธในทิศทางเดียวกับการเพ่ิมข้ึนของการใชงานเครือขายอินเตอรเน็ตและส่ือสังคมออนไลน

ทั่วโลก และขอมูลตาง ๆ เกิดขึ้นนั้นถือเปนขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส ซึ่งอาจถูกนำไปอางอิงเปนพยานหลักฐาน

ในกระบวนการพิจารณาคดีของศาลได แตเนื่องจากขอมูลทางอิเล็กทรอนิกสมีลักษณะที่แตกตางจากขอมูล

ท่ีถูกบันทึกในเอกสาร กระดาษ หรือวัตถุอ่ืน ๆ คือ สามารถสราง แกไข เปล่ียนแปลง ปลอมแปลง คัดลอก ทำซ้ำ 

และทำลายไดโดยงาย ดังนั้น พยานหลักฐานตาง ๆ ที่ถูกทำใหเกิดขึ้นโดยเปนลักษณะขอมูลอิเล็กทรอนิกสตองมี

วิธีการ เพื่อทำใหเกิดความนาเชื่อถือในการนำไปอางอิงในกระบวนยุติธรรม โดยเฉพาะในชั้นศาลดวย ในบทนี้

จะกลาวถึงเฉพาะการจัดการขอมูลทางอิเล็กทรอนิกสเพื่อนำเขาสูกระบวนการยุติธรรม ไมไดกลาวถึง Digital 

forensics ท้ังหมด เน่ืองจากคำวา Digital forensics หมายถึง การพิสูจนพยานหลักฐานทางเทคโนโลยีสารสนเทศ 

ซึ่งครอบคลุมตั้งแตการเก็บพยานหลักฐาน การตรวจสอบเครื่องมือที่ใชคนหาหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส และ

การนำไปอางอิงในชั้นศาล ในลักษณะของการพิสูจนความผิดที่เกิดขึ้นจากการใชเทคโนโลยี (เพื่อหาตัวผูกระทำ

ความผิด)

คำนิยาม

 อิเล็กทรอนิกส(3) หมายความวา การประยุกตใชวิธีการทางอิเล็กตรอน ไฟฟา คลื่นแมเหล็กไฟฟา 

หรือวิธีอื่นใดในลักษณะคลายกัน และใหหมายความรวมถึงการประยุกตใชวิธีการทางแสง วิธีการทางแมเหล็ก 

หรืออุปกรณที่เกี่ยวของกับการประยุกตใชวิธีตาง ๆ เชนวานั้น

 ขอมูลอิเล็กทรอนิกส(3) หมายความวา ขอความที่ไดสราง สง รับ เก็บรักษา หรือประมวลผลดวย

วิธีการทางอิเล็กทรอนิกส เชน วิธีการแลกเปล่ียนขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส จดหมายอิเล็กทรอนิกส โทรเลข โทรพิมพ 

หรือโทรสาร

บทที่ 4
พยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส� (E-evidence)

นายแพทยบุญศักดิ์  หาญเทอดสิทธิ
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 พยานหลักฐาน หมายความวา ส่ิงใด ๆ ก็ตาม ซ่ึงใชอางเปนหลักฐานในการพิสูจนขอเท็จจริงแหงคดีความ 

 พยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส* หมายความวา สิ่งใด ๆ ที่อยูในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส ซึ่งใชอางเปน

หลักฐานในการพิสูจนขอเท็จจริงแหงคดีความ

ตัวอย�างพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส�

   ภาพถายจากกลองดิจิทัล เชน บาดแผล ผูปวย การชันสูตรพลิกศพ วัตถุพยานตาง ๆ 

   เสียงและภาพเคลื่อนไหว

   เวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส (Electronic Medical Record), RIS (Radio Information System) 

เชน Xray-PACs (Picture archiving and communication system) 

   รายงานตาง ๆ ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส เชน รายงานชันสูตรบาดแผล ชันสูตรพลิกศพ ผลตรวจ

ทางหองปฏิบัติการ 

   ขอมูลอิเล็กทรอนิกส เชน ฐานขอมูลผูปวยคดี ชันสูตรพลิกศพ หองปฏิบัติการ วัตถุพยาน เปนตน

หลักทั่วไปในการบร�หารจัดการข�อมูล

 กอนที่จะศึกษาหลักกฎหมายที่เกี่ยวของกับพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส จำเปนตองรูจักประเภท

ขอมูลที่อยูในรูปอิเล็กทรอนิกส และทราบมาตรฐานของการรักษาความมั่นคงปลอดภัยของขอมูลและการรักษา

ความลับของขอมูลกอน โดยมีกระบวนการตั้งแตการสรางขอมูลจนกระทั่งการทำลายขอมูล เพื่อเขาใจวิธีการ

ในการรักษาความปลอดภัยของขอมูลในขั้นตอนตาง ๆ แลวนำไปใชเปนพยานหลักฐานได ดังนี้

การจัดแบ�งประเภทข�อมูล

 ขอมูลจัดเปนสินทรัพยชนิดหน่ึงท่ีมีคุณคาในตัวมันเอง แตจะมีคามากหรือนอยข้ึนกับการนำไปใชอยางไร 

เพื่ออะไร ในดานการใชเพื่อเปนพยานหลักฐาน ขอมูลถือวามีคุณคาอยางยิ่งในการพิสูจนความบริสุทธหรือ

ความผิดของบุคคล ดังนั้น จึงจำเปนตองมีการจัดการขอมูลที่ถูกตองและนาเชื่อถือ แตกอนที่จะจัดการขอมูล

อยางมีประสิทธิภาพ ตองทราบลักษณะของขอมูลกอนวามีคุณสมบัติและนำไปใชไดอยางไร ตลอดจนสามารถ

จำแนกลักษณะของขอมูลและแหลงท่ีจัดเก็บได นอกจากน้ัน ยังตองทราบวงจรชีวิตของขอมูล (data life cycle) 

ดวยการแบงประเภทของขอมูลอาจแบงอยางงายตามลักษณะโครงสรางของขอมูล(4) คือ

   ขอมูลท่ีมีโครงสราง (Structured Data) เปนขอมูลท่ีมีการนิยามโครงสรางของขอมูลไว โดยกำหนด

ความหมายและคุณสมบัติของแตละฟลดขอมูล (แตละ field เรียก attribute หรือ เขตขอมูล) มีการแสดง

ความสัมพันธของตารางตาง ๆ (Entity-Relationship diagram กรณีมีมากกวา 1 ตาราง แตละตารางเรียก 

entity) มีคำศัพทแสดงความหมายของฟลดตาง ๆ (data dictionary) เปนตน ลักษณะขอมูลจะถูกเก็บในรูปแบบ

ของไฟลตาราง เชน SQL, Excel, csv

* บางตำราอาจใช คำวา พยานหลักฐานทางคอมพิวเตอร
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   ขอมูลกึ่งโครงสราง (Semi-structured Data) เปนขอมูลที่มีการนิยามโครงสรางของขอมูลไว 

แตโครงสรางเปนแบบลำดับขั้น (Hierarchy เปนตัวหนังสือเรียงตอ ๆ กันทั้งสวนที่เปนชื่อของเขตขอมูลและ

สวนเนื้อหา) หรือมีสวนที่เปนขอมูลหลักและขอมูลลูก (key-value) การเก็บขอมูลลักษณะนี้เก็บเปนรูปแบบ

ไฟลเอกสาร เปนการประหยัดพื้นที่ของตาราง เขาใจงาย เพราะเก็บขอมูลเฉพาะสวนที่ตองการไวในโครงสราง

ที่เปนรูปแบบจำเพาะ ไมตองสรางเปนตารางหลายตารางที่มีความสัมพันธกัน ลักษณะขอมูลจะถูกเก็บในรูปแบบ

ของไฟล เชน XML†, JSON‡ ดังตัวอยาง

† Extensible Markup Language คือภาษาหนึ่งที่ใชในการแสดงผลขอมูล
‡ JavaScript Object Notation คือ Standard format อยางหน่ึงท่ีเปน text และสามารถอานออกไดดวยตาเปลา (ตางกับภาษาคอมพิวเตอรอ่ืน ๆ

หรือ code หรือ programming language ที่เขาใจยาก) ใชในการสราง object ขึ้นมาเพื่อสงขอมูลระหวาง application หรือ Applications 

Program Interface (API) โดย format จะมีรูปแบบเปน คู Key-Value หรือเปนแบบ Array และสามารถนำมาใชแทน XML format ได

ภาพที่ 4.1  แสดงลักษณะของขอมูลกึ่งโครงสราง

ที่มา: http://www.somkiat.cc/types-of-nosql-database/

 จากภาพท่ี 4.1 ดานขวาสุดแสดงขอมูลในรูปแบบ JSON เปนลักษณะการเรียงขอมูลแบบ key-value: key 

เชน author, username, body เปนตน value เชน Isaac Asimov, Fritz, this is a great article เปนตน 

จะเห็นวาการจัดเก็บขอมูลมีลักษณะคลายการเก็บในเอกสารทั่วไป (เชน การพิมพเอกสารใน Microsoft word) 

ซึ่งในรูปจะเห็นวา เนื้อหาจากขาว (สวนซายสุด) มีรูปแบบคลายกับรูปแบบการจัดเก็บในไฟล (ในกรอบสีน้ำเงิน

ขวาสุด) ตางกับรูปแบบการเก็บเปนตาราง ถาตองการสรางเปนตารางขอมูล ตองสรางถึง 4 ตารางเพื่อเก็บ 

Article, Author, Reader, และ comment และตองสรางความสัมพันธของทุกตาราง
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   ขอมูลที่ไมมีโครงสราง (Unstructured Data) เปนขอมูลที่ไมไดมีการนิยามโครงสรางของขอมูลไว 

มักจะอยูในรูปแบบขอความ เชน text file (.txt, .doc, .docx) ไฟลภาพ เสียง ภาพเคลื่อนไหว การสราง

และเก็บรักษาขอมูลแตละประเภทมีความแตกตางกัน โดยตองทราบถึงวงจรชีวิตขอมูลและความสัมพันธของกลุมขอมูล 

(dataset§)

§ ขอมูลที่มีการรวบรวมไว โดยปกติอยูในรูปแบบของตารางขอมูล เชน ขอมูลบุคลากร ประกอบดวย ชื่อ นามสกุล เพศ อายุ ระดับการศึกษา ตำแหนง 

วันที่บรรจุ และแผนก เปนตน

ภาพที่ 4.2  แสดงตัวอยาง Data life cycle

ที่มา: กรอบการกำกับดูแลขอมูล (Data Governance Framework) เวอรชัน 1.0(4) หนา 16
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ภาพที่ 4.3  ตัวอยางการจัด dataset

ที่มา: กรอบการกำกับดูแลขอมูล (Data Governance Framework) เวอรชัน 1.0(4) หนา 18

ความม่ันคงปลอดภัยและการรักษาความลับของข�อมูลข�าวสาร (Information Security and Privacy)(4)

 ความมั่นคงปลอดภัยของขอมูลขาวสาร (Information Security) หมายรวมถึง การปองกันขอมูล

ในบริบทของการรักษาความลับ ความถูกตองของขอมูล ความพรอมใชงานของขอมูล จากขอมูลของมาตรฐาน 

ISO/IEC27001 โดยมีรายละเอียด ดังนี้

   การรักษาความลับ (Confidentiality) หมายถึง การรักษาขอมูลตามสภาพของการจัดช้ันความลับ 

ต้ังแตการรวบรวม จัดเก็บ ใช เผยแพร หรือดำเนินการอ่ืนใดเก่ียวกับขอมูล และมีการกำหนดสิทธ์ิการเขาถึงขอมูล 

เนื่องจากขอมูลในหนวยงานอาจมีหลายประเภท ขอมูลบางประเภทเปนขอมูลที่มีความสำคัญ หรือออนไหว 

จึงตองมีการรักษาความลับ หามมิใหมีการเปดเผย หรือแสดง หรือทำใหปรากฏในลักษณะอ่ืนใดท่ีไมสอดคลองกับ

วัตถุประสงค เวนแตจะไดรับความยินยอมจากเจาของขอมูลน้ัน ๆ หรือมีกฎหมายกำหนดใหสามารถกระทำส่ิงน้ันได 

เพ่ือลดความเส่ียงของการถูกคุกคามและเปนการปองกันการร่ัวไหลของขอมูลโดยมิชอบ เชน การสงขอมูลท่ีปกปด

หรือเปนความลับตองมีวิธีการที่ทำใหทราบไดวาบุคคลที่ตองการสงขอมูลมาให หรือการที่ผูไดรับการอนุญาต

ใหเขาถึงขอมูลเทานั้นที่สามารถอานขอมูลได 

   ความถูกตองของขอมูล (Integrity) หมายถึง การคงสภาพของขอมูลหรือการรักษาความถูกตอง

สมบูรณของขอมูลใหมีความถูกตองและนาเชื่อถือ รวมถึงมีการปกปองขอมูลใหปราศจากการถูกเปลี่ยนแปลง

โดยผูไมมีสิทธิ์ เชน ขอมูลที่ใชจะตองเปนขอมูลที่ถูกตองอยางแทจริง ไมมีการดัดแปลงหรือแกไขระหวางทาง
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   ความพรอมใชงานของขอมูล (Availability) หมายถึง ขอมูลตองพรอมสำหรับการใชงานไดเสมอ 

รวมถึงมีการสำรองขอมูลไวเม่ือเกิดภัยพิบัติหรือเหตุการณท่ีไมคาดคิด เชน หากตองการใชขอมูล ผูใชงานสามารถ

ใชขอมูลไดทันที และใชไดอยางตอเนื่อง

   คุณภาพของขอมูล (Data Quality) เปนเครื่องมือในการวัดความนาเชื่อถือและประสิทธิภาพของ

การนำขอมูลไปใช ตองมีการวางแผน การดำเนินการ และการควบคุมกิจกรรมตาง ๆ รวมถึงการปรับปรุงเพื่อให

ขอมูลมีคุณภาพ เนื่องจากขอมูลที่มีคุณภาพสูงทำใหการดำเนินงานของหนวยงานเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

การทำใหขอมูลมีคุณภาพ ประกอบดวย 

       การทำใหขอมูลมีความถูกตอง (Accuracy) 

   การนำเขาขอมูล

   การควบคุมการประมวลผล

       ขอมูลมีความครบถวน (Completeness)

   ตองมีการกำหนดขอบเขตขอมูลที่ตองมี

       ขอมูลมีความตองกัน (Consistency)

   แมมาจากหลายฐานขอมูล แตตองถูกตองตรงกัน

       ขอมูลตรงตามความตองการของผูใช (Relevancy) 

   ขอมูลตาง ๆ ตองสามารถทำใหอยูในลักษณะและรูปแบบที่สามารถนำไปใชประโยชนไดงาย 

     เชน นำเสนอเปนตาราง แผนภูมิ (visualization) ไมไดอยูในรูปแบบตัวหนังสือ text หรือ pdf

       ขอมูลมีความพรอมใช (Availability) 

   ขอมูลมีความเปนปจจุบัน (Timeliness)

   ผูใชที่มีสิทธิ์เขาถึงขอมูล สามารถนำขอมูลมาใชไดทันที เขาถึงไดสะดวก (มีระบบปองกัน

     ที่เหมาะสม)

“ ถูกต�อง ครบถ�วน เป�นป�จจ�บัน มั่นคงปลอดภัย มีความเป�นส�วนบุคคล เชื่อมโยง เป�นประโยชน� ”
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แนวปฏิบัติในการรักษาความมั่นคงปลอดภัยด�านสารสนเทศของกระทรวงสาธารณสุข (5)

 หนวยงานที่สังกัดกระทรวงสาธารณสุข สามารถนำแนวทางปฏิบัติตามมาตรการรักษาความปลอดภัย

ของระบบสารสนเทศของกระทรวงไปประยุกตใชไดทันที ซึ่งมีรายละเอียดประกอบดวยสวนหลัก ๆ คือ 

 1. การควบคุมการเขาถึงและการใชงานระบบสารสนเทศ

 2. การรักษาความปลอดภัยของขอมูล (ตัวอยางภาพที่ 4.4) และการสำรองขอมูล 

 3. การรักษาความปลอดภัยดานกายภาพ สถานที่ และสภาพแวดลอม

 4. การดำเนินการตอบสนองเหตุการณความมั่นคงปลอดภัยทางระบบสารสนเทศ

 5. การสรางความตระหนักในเรื่องการรักษาความปลอดภัยทางระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ

 6. หนาที่และความรับผิดชอบ

ภาพที่ 4.4  ตัวอยางระบบความปลอดภัยของขอมูลขาวสาร (Information security)

ท่ีมา: บทความเร่ือง “เม่ือแพทยตองปกปองขอมูลผูปวย: มาตรฐานทางกฎหมาย จริยธรรม และการใชเทคโนโลยีสารสนเทศ”(6)
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กฎหมายที่เกี่ยวข�องเร�่องพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส� (5, 7-13)

   รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2560

       มาตรา 32 บุคคลยอมมีสิทธิในความเปนอยูสวนตัว เกียรติยศ ช่ือเสียง และครอบครัว การกระทํา

อันเปนการละเมิดหรือกระทบตอสิทธิของบุคคลตามวรรคหนึ่ง หรือการนําขอมูลสวนบุคคลไปใชประโยชนไมวา

ในทางใด ๆ จะกระทํามิได  เวนแตโดยอาศัยอํานาจตามบทบัญญัติแหงกฎหมายที่ตราขึ้นเพียงเทาที่จําเปน

เพื่อประโยชนสาธารณะ 

       มาตรา 41 บุคคลและชุมชนยอมมีสิทธิ (1) ไดรับทราบและเขาถึงขอมูลหรือขาวสารสาธารณะ

ในครอบครองของหนวยงานของรัฐตามที่กฎหมายบัญญัติ

       มาตราที่ 59 ไดระบุวา รัฐตองเปดเผยขอมูลหรือขาวสารสาธารณะในครอบครองของหนวยงาน

ของรัฐที่มิใชขอมูลเกี่ยวกับความมั่นคงของรัฐหรือเปนความลับของทางราชการตามที่กฎหมายบัญญัติ และตอง

จัดใหประชาชนเขาถึงขอมูลหรือขาวสารดังกลาวไดโดยสะดวก** 

       มาตรา 258 ใหดําเนินการปฏิรูปประเทศอยางนอยในดานตาง ๆ ใหเกิดผลดังตอไปนี้ 

           ข. ดานการบริหารราชการแผนดิน (2) ใหมีการบูรณาการฐานขอมูลของหนวยงานของรัฐ

    ทุกหนวยงานเขาดวยกัน เพ่ือใหเปนระบบขอมูล เพ่ือการบริหารราชการแผนดินและการบริการ

    ประชาชน 

           ค. ดานกฎหมาย (3) พัฒนาระบบฐานขอมูลกฎหมายของรัฐโดยใชเทคโนโลยีตาง ๆ เพื่อให

    ประชาชนเขาถึงขอมูลกฎหมายไดสะดวก และสามารถเขาใจเนื้อหาสาระของกฎหมายไดงาย

   ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาคดีความอาญาและพิจารณาคดีความแพง เรื่อง พยานหลักฐาน  

   พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขเพิ่มเติม พ.ศ. 2551)

       รองรับสถานะทางกฎหมายของขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส เชน นิติกรรมสัญญาตาง ๆ ท่ีทำในรูปแบบ

อิเล็กทรอนิกส ลายเซ็นดิจิทัล การรับสงขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส (ใชเปนหลักฐานได)

       การรับรองเอกสารหรือขอความที่ไดจัดทำในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส

       การรับฟงและการชั่งน้ำหนักพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสและสิ่งพิมพออก

       ขอกำหนดศาลชำนัญพิเศษ

   ประกาศคณะกรรมการธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส เรื่อง หลักเกณฑและวิธีการในการจัดทําหรือ

แปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553

   พ.ร.บ.วาดวยการกระทำผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร พ.ศ. 2550 และที่แกไขเพิ่มเติมโดย พ.ร.บ.วาดวย

การกระทำความผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2560

   กฎหมายเกี่ยวกับเรื่องการเปดเผยขอมูลสวนบุคคล เชน พ.ร.บ.คุมครองขอมูลสวนบุคคล พ.ศ. 2562

** มีลักษณะเปน Open data นั่นเอง
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การใช�พยานหลักฐาน(14)

 1. ประเด็นที่พิพาทกันนั้นตองใชพยานหลักฐานในการพิสูจนหรือไม เพียงไร (Necessarily of 

evidence)

     การพิจารณาขอพิพาททางคดีในศาล ท้ังคดีแพงและอาญา จะมีปญหาท่ีตองศาลตองวินิจฉัยสองประการ 

คือ ปญหาขอเท็จจริงและปญหาขอกฎหมาย โดยปญหาขอเท็จจริงนั้นตองอาศัยพยานหลักฐานในการพิสูจน 

จึงมีการกำหนดกฎเกณฑที่ใชพิสูจนขอเท็จจริงดวยพยานหลักฐาน ซึ่งเรียกวา กฎหมายลักษณะพยาน ในทาง

กฎหมายน้ัน พยานหลักฐาน (evidence) คือ ส่ิงท่ีมีคุณคาในการพิสูจนขอเท็จจริงหน่ึงขอเท็จจริงใด เม่ือขอเท็จจริง

กระบวนการจัดการพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส�เพ�่อใช�อ�างอิงในชั้นศาล(5)

 กระบวนการนี้หมายความรวมถึง การสราง การเก็บ และการรักษาพยานหลักฐาน โดยการจะกำหนด

ขั้นตอนหรือกระบวนการเก็บรักษาพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสใหมีความนาเชื่อถือ นำไปใชในกระบวนการ

ยุติธรรมไดนั้น ตองทราบหลักกฎหมายและแนวทางการใชพยานหลักฐานในชั้นศาลและกระบวนการยุติธรรม 

ซึ่งพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสนั้น มิไดถูกกำหนดไวในประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายแพงใหเปน

พยานหลักฐานอีกประเภทหน่ึงเปนการเฉพาะแยกจากพยานหลักฐานหลัก ๆ ท่ีใชอางอิงในศาล††  ดังน้ัน หลักการ

ใชพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสในคดีอาญาและคดีแพงนั้น ใชประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาคดีความอาญา 

รวมกับ พ.ร.บ.วาดวยการกระทำผิดเก่ียวกับคอมพิวเตอร พ.ศ. 2550 มาตรา 25 ท่ีแกไขเพ่ิมเติมโดย พ.ร.บ.วาดวย

การกระทำความผิดเก่ียวกับคอมพิวเตอร (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2560‡‡  และ พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส 

(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2551 มาตรา 6§§ ประกอบกัน โดยมีพื้นฐานจาก ป.วิ.อ. คือ ตองมีขั้นตอนตาง ๆ ไดแก การใช

พยานหลักฐาน การนำสืบพยานหลักฐาน โดยมีรายละเอียด ดังนี้

†† พยานหลักฐานมีวิธีการจำแนกไดหลายรูปแบบ แตที่นิยม คือ ใชเกณฑวิธีการในการนำสืบพยานหลักฐาน (ไมเกี่ยวกับการรับฟงหรือน้ำหนักของ

พยานหลักฐาน) คือ พยานบุคคล พยานผูเชี่ยวชาญ (ถือเปนพยานบุคคลประเภทหนึ่ง แตแยกออกมาเนื่องจากวิธีการนำสืบตางกัน) พยานเอกสาร 

พยานวัตถุ นอกจากน้ันยังจำแนกไดตามความนาเช่ือถือของพยานอีก เชน ประจักษพยาน พยานหลักฐานทางวิทยาศาสตร พยานแวดลอม พยานบอกเลา 

พยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส  เปนตน สวนคำวาพยานแวดลอม พยานบอกเลา หรือพยานที่มีชื่ออื่น ๆ นั้นเปนการจำแนกพยานแบบอื่น
‡‡ ขอมูล ขอมูลคอมพิวเตอร หรือขอมูลจราจรทางคอมพิวเตอรที่พนักงานเจาหนาที่ไดมาตาม พ.ร.บ.นี้ หรือที่พนักงานสอบสวนไดมาตามมาตรา 18 

วรรคสอง ใหอางและรับฟงเปนพยานหลักฐาน ตามบทบัญญัติแหงประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาหรือกฎหมายอ่ืนอันวาดวยการสืบพยานได 

แตตองเปนชนิดที่มิไดเกิดขึ้นจากการจูงใจ มีคำมั่นสัญญา ขูเข็ญ หลอกลวง หรือโดยมิชอบประการอื่น
§§ ใหยกเลิกความในมาตรา 11 แหง พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 และใหใชความตอไปนี้แทน 

 “มาตรา 11 หามมิใหปฏิเสธการรับฟงขอมูลอิเล็กทรอนิกสเปนพยานหลักฐานในกระบวนการพิจารณาตามกฎหมายท้ังในคดีแพง คดีอาญา 

หรือคดีอื่นใด เพียงเพราะเหตุวาเปนขอมูลอิเล็กทรอนิกส

 ในการชั่งน้ำหนักพยานหลักฐานวาขอมูลอิเล็กทรอนิกสจะเชื่อถือไดหรือไมเพียงใดนั้น ใหพิเคราะหถึงความนาเชื่อถือของลักษณะหรือ

วิธีการท่ีใชสราง เก็บรักษา หรือส่ือสารขอมูลอิเล็กทรอนิกส ลักษณะหรือวิธีการเก็บรักษา ความครบถวน และไมมีการเปล่ียนแปลงของขอความลักษณะ 

หรือวิธีการที่ใชในการระบุหรือแสดงตัวผูสงขอมูล รวมทั้งพฤติการณที่เกี่ยวของทั้งปวง

 ใหนำความในวรรคหนึ่งมาใชบังคับกับสิ่งพิมพออกของขอมูลอิเล็กทรอนิกสดวย”
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ยุติแลว จึงเขาสูกระบวนการวินิจฉัยปญหาขอกฎหมายตอไป แตขอเท็จจริงบางประเภทไมตองใชพยานหลักฐาน  

ไดแก 1) ขอเท็จจริงซึ่งรูกันอยูทั่วไป เชน ความหมายของคำในพจนานุกรม 2) ขอเท็จจริงที่ไมอาจโตแยงได เชน 

กรณีมีการฟองทั้งคดีแพงและคดีอาญาในมูลเหตุเดียวกัน การฟงขอเท็จจริงในคดีแพงนั้น ศาลตองรับฟงตาม

ขอเท็จจริงท่ีปรากฏในคดีอาญา ตาม ป.วิ.อ. มาตรา 46 และ 3) ขอเท็จจริงท่ีคูความรับหรือถือวารับกันแลวในศาล 

แตอยางไรก็ตาม เรื่องความผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอรจำเปนตองใชพยานหลักฐานเสมอ

 2. พยานหลักฐานรับฟงไดหรือไม (Admissibility of evidence)

     ในกรณีที่มีคดีขึ้นสูศาลแลว เมื่อมีการยื่นหรือเสนอพยานหลักฐาน ศาลก็ตองพิจารณาวาเปนพยาน

หลักฐานที่รับฟงไดหรือไม โดยใชกฎหมายเกี่ยวกับการหามรับฟงพยานหลักฐาน ซึ่งโดยทั่วไปพยานหลักฐาน

ตาง ๆ นั้นรับฟงได แมเปนขอมูลอิเล็กทรอนิกส*** แตพยานหลักฐานนั้นตองเปนชนิดที่มิไดเกิดขึ้นจากการจูงใจ 

มีคำม่ันสัญญา ขูเข็ญ หลอกลวง หรือโดยมิชอบประการอ่ืน†††  หรือมีกฎหมายหามรับฟง โดยจะกลาวถึงรวมกับ

เรื่องการชั่งน้ำหนักพยานหลักฐาน

 3. การชั่งน้ำหนักพยานหลักฐาน (Weight of evidence)

     การชั่งน้ำหนักพยานหลักฐานถือเปนขั้นตอนสำคัญในการพิจารณาพยานหลักฐาน โดยเปนการใช

ดุลยพินิจของศาลเปนสำคัญ‡‡‡  ภายใตหลักกฎหมายที่กำหนดไวกวาง ๆ เมื่อมีการพิพาทกันในศาลนั้น ตางฝาย

ตางก็อางตนเปนฝายถูก จึงตองมีการนำสืบพยานหลักฐานสนับสนุนขออางตาง ๆ นั้น พยานหลักฐานที่ใชนำสืบ

ในศาลคดีตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับขอมูลอิเล็กทรอนิกส ท้ังท่ีอยูในระบบคอมพิวเตอรหรือท่ีถูกพิมพออกมามีหลักการ

สำคัญ§§§  ดังตารางที่ 4.1

*** พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขโดยฉบับท่ี 2 พ.ศ. 2551) ไดรับรองสถานะหรือผลทางกฎหมายของขอมูลอิเล็กทรอนิกสไว 

ดังนี้ 

 มาตรา 7 “หามมิใหปฏิเสธความมีผลผูกพันและการบังคับใชทางกฎหมายของขอความใดเพียงเพราะเหตุที่ขอความนั้นอยูในรูปของขอมูล

อิเล็กทรอนิกส”

 มาตรา 11 วรรคหน่ึง “หามมิใหปฏิเสธการรับฟงขอมูลอิเล็กทรอนิกสเปนพยานหลักฐานในกระบวนการพิจารณาตามกฎหมายท้ังในคดีแพง 

คดีอาญา หรือคดีอื่นใด เพียงเพราะเหตุวาเปนขอมูลอิเล็กทรอนิกส” 

  วรรคสาม “ใหนําความในวรรคหน่ึงมาใชบังคับกับส่ิงพิมพออกของขอมูลอิเล็กทรอนิกสดวย” และ พ.ร.บ.วาดวยการกระทำผิด

เกี่ยวกับคอมพิวเตอร พ.ศ. 2550 มาตรา 25 “ขอมูล ขอมูลคอมพิวเตอร หรือขอมูลจราจรทางคอมพิวเตอรที่พนักงานเจาหนาที่ไดมาตาม พ.ร.บ.นี้ 

ใหอางและรับฟงเปนพยานหลักฐานตามบทบัญญัติแหงประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาหรือกฎหมายอ่ืนอันวาดวยการสืบพยานได” ประกอบ

คำพิพากษาศาลฎีกาที่ 8089/2556, 8089/2560, 6757/2560 
††† พ.ร.บ.วาดวยการกระทำผิดเกี่ยวกับคอมพิวเตอร พ.ศ. 2550 มาตรา 25

‡‡‡ ป.วิ.พ. มาตรา 104
§§§ พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551) มาตรา 11 วรรคสองและสาม
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ตารางที่ 4.1  แสดงหลักกฎหมายและวิธีการปฏิบัติเพื่อความนาเชื่อถือของพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกส(15)

**** พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551) มาตรา 11 วรรคสอง

†††† พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 25 “ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกสใดที่ไดกระทําตามวิธีการแบบปลอดภัยที่กําหนด

ในพระราชกฤษฎีกา (พระราชกฤษฎีกาวาดวยวิธีการแบบปลอดภัยในการทำธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553) ใหสันนิษฐานวาเปนวิธีการ

ที่เชื่อถือได”

หลักสำคัญในการชั่งน้ำหนักพยานหลักฐาน****

ขอมูลอิเล็กทรอนิกสจะเชื่อถือไดหรือไมเพียงใดนั้น

ใหพิเคราะหถึง

1. ความนาเชื่อถือของลักษณะหรือวิธีการที่ใชสราง 

เก็บรักษา หรือสื่อสารขอมูลอิเล็กทรอนิกส 

2. ลักษณะหรือวิธีการเก็บรักษา ความครบถวน 

และไมมีการเปลี่ยนแปลงของขอความ

3. ลักษณะหรือวิธีการที่ใชในการระบุหรือแสดงตัว

ผูสงขอมูล 

4. พฤติการณที่เกี่ยวของทั้งปวง

เชน การใชวิธีการแบบปลอดภัย ตาม พ.ร.บ.วาดวย

ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 25 

ประกอบพระราชกฤษฎีกาวาดวยวิธีการแบบปลอดภัย

ในการทำธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553

วิธีการแบบปลอดภัย††††

ถาหนวยงานที่เก็บรักษาขอมูลอิเล็กทรอนิกสไดใช

วิธีการแบบปลอดภัยตามท่ีกำหนดในพระราชกฤษฎีกา 

กฎหมายสันนิษฐานวาเปนขอมูลที่เชื่อถือได แตหาก

ไมมีหรือใชวิธีการอ่ืนนอกจากพระราชกฤษฎีกากำหนด 

ก็ยอมมีภาระพิสูจนถึงความนาเชื่อถือของวิธีการ

ที่ใชนั้น

ตองคํานึงถึงหลักการพื้นฐานของการรักษาความลับ 

(confidentiality) การรักษาความครบถวน (integrity) 

และการรักษาสภาพพรอมใชงาน (availability) รวมท้ัง

ตองปฏิบัติตามนโยบายและแนวปฏิบัติในการควบคุม

การปฏิบัติงานและการรักษาความมั่นคงปลอดภัย

ของระบบสารสนเทศ (information security) ของ

หนวยงานหรือองคกรนั้นดวย

หลักกฎหมาย วิธีการทางอิเล็กทรอนิกสที่ใช
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‡‡‡‡ เชน ความเห็นเปนหนังสือแสดง เหตุและพฤติการณที่ตาย ผูตายคือใคร ตายที่ไหน เมื่อใด ถาตาย โดยคนทำราย ใหกลาววาใครหรือสงสัยวา

ใครเปนผูกระทำผิด เทาที่จะทราบได ตาม ป.วิ.อ. มาตรา 154
§§§§ เชน บันทึกรายละเอียดแหงการชันสูตรพลิกศพ (พนักงานสอบสวนและแพทยทำรวมกัน) รายงานแนบทายบันทึกรายละเอียดแหงการชันสูตร
พลิกศพ (แพทยทำ) สำนวนชันสูตรพลิกศพ (พนักงานสอบสวนทำ บางกรณีทำรวมกับพนักงานอัยการ) รายงานการตรวจศพ (แพทยทำ) ตาม ป.วิ.อ. 
มาตรา 150 152 และ 154 ตามลำดับ
***** พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 8 วรรคแรก
††††† คำพิพากษาศาลฎีกาที่ 6757/2560 คดีนี้เปนการตอสูระหวางโจทก (ลูกหนี้) กับจำเลย (เจาหนี้) โดยมีขอเท็จจริงวา เจาหนี้สงขอความยกหนี้
ใหลูกหนี้ทางเฟสบุค ศาลเห็นวาขอความในเฟสบุค เมื่อปรากฏชื่อผูสงดวยและผูสงขอความ (โจทก) ก็ยอมรับวาไดสงขอความดังกลาวทางเฟสบุคถึง

จำเลยจริง ขอความการสนทนาดังกลาวจึงรับฟงไดวาเปนการแสดงเจตนาโดยมีหลักฐานเปนหนังสือตามประมวลกฎหมายแพงและพาณิชยแลว 
จะเห็นวา ปกติขอความในเฟสบุคสามารถแกไขไดแมสงไปแลว ดังนั้น จึงเปนการขยายความ พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 

มาตรา 8 วรรคแรกวา ไมจำเปนตองหามแกไขโดยเด็ดขาด แตศาลวางหลักเพิ่มเติมวา ตองมีชื่อผูทำเอกสารประกอบผูทำเอกสารตองยืนยันรับรอง

ขอความในขอความที่อยูในรูปอิเล็กทรอนิกสนั้นดวย
‡‡‡‡‡ วิธีการที่เชื่อถือไดตาม (2) ใหคํานึงถึง
 ก. ความม่ันคงและรัดกุมของการใชวิธีการหรืออุปกรณในการระบุตัวบุคคล สภาพพรอมใชงานของทางเลือกในการระบุตัวบุคคล กฎเกณฑ

เก่ียวกับลายมือช่ือท่ีกําหนดไวในกฎหมายระดับความม่ันคงปลอดภัยของการใชลายมือช่ืออิเล็กทรอนิกส การปฏิบัติตามกระบวนการในการระบุตัวบุคคล

ผูเปนส่ือกลาง ระดับของการยอมรับหรือไมยอมรับ วิธีการท่ีใชในการระบุตัวบุคคลในการทําธุรกรรม วิธีการระบุตัวบุคคล ณ ชวงเวลาท่ีมีการทําธุรกรรม
และติดตอสื่อสาร

 ข. ลักษณะ ประเภท หรือขนาดของธุรกรรมที่ทํา จํานวนครั้งหรือความสม่ำเสมอในการทําธุรกรรม ประเพณีทางการคาหรือทางปฏิบัติ 

ความสําคัญ มูลคาของธุรกรรมที่ทําหรือ
 ค. ความรัดกุมของระบบการติดตอสื่อสาร
ตามพ.ร.บ. ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 9 และแกไขเพิ่มเติม ฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551 
§§§§§ คำพิพากษาศาลฎีกาที่ 8089/2556

ลายมือชื่ออิเล็กทรอนิกส
กรณีที่บุคคลพึ่งลงลายมือชื่อในหนังสือ ใหถือวาขอมูล
อิเล็กทรอนิกสนั้นมีการลงลายมือชื่อแลว ถา
(1) ใชวิธีการที่สามารถระบุตัวเจาของลายมือชื่อ และ
สามารถแสดงไดวาเจาของลายมือชื่อรับรองขอความ
ในขอมูลอิเล็กทรอนิกส นั้นวาเปนของตน และ
(2) วิธีการดังกลาวเปนวิธีการท่ีเช่ือถือไดโดยเหมาะสมกับ
วัตถุประสงคของการสรางหรือสงขอมูลอิเล็กทรอนิกส
โดยคํานึงถึงพฤติการณแวดลอมหรือขอตกลงของ
คูกรณ‡ี‡‡‡‡

กรณีท่ีตองทำเอกสารเปนหนังสือ จำเปนตองมีการ
ลงลายมือชื่อผูทำเสมอ หรือกรณีการทำเอกสารอื่น
ที่ตองมีการลงลายมือชื่อ เมื่อตองทำในรูปแบบ
อิเล็กทรอนิกส จะเรียกวา ลายเซ็นดิจิตอล (digital 
signature) ซึ่งใชวิธีการดังตอไปนี้ได เชน 
    • รหัสสวนตัว (password)§§§§§

    • การใชสแกนลายพิมพน้ิวมือ หรือ biometrics 
ตาง ๆ ท่ีไดรับการยอมรับ

หลักกฎหมาย วิธีการทางอิเล็กทรอนิกสที่ใช

กรณีท่ีกฎหมายกำหนดใหทำเอกสารเปนหนังสือ‡‡‡‡ 
มีหลักฐานเปนหนังสือ หรือมีเอกสารมาแสดง§§§§ 
ถาไดมีการจัดทําขอความขึ้นเปนขอมูลอิเล็กทรอนิกส
ที่สามารถเขาถึงและนํากลับมาใชไดโดยความหมาย
ไมเปล่ียนแปลง ใหถือวาขอความน้ันไดทําเปนหนังสือ 
มีหลักฐานเปนหนังสือ หรือมีเอกสารมาแสดงแลว*****

หลักสำคัญ คือ ความหมายตอนสรางและตอนนำมาใช
ไมเปลี่ยนแปลง แตไมไดหมายถึงไมสามารถแกไข
เอกสารนั้นไดเลยโดยเด็ดขาด†††††



คูมือการจัดการวัตถุพยาน กระทรวงสาธารณสุข 63

****** พ.ร.บ. ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 และแกไขเพิ่มเติม ฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551 มาตรา 12/1 ใหนําบทบัญญัติในมาตรา 10 มาตรา 11 

และมาตรา 12 มาใชบังคับกับเอกสารหรือขอความท่ีไดมีการจัดทําหรือแปลงใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกสในภายหลังดวยวิธีการทางอิเล็กทรอนิกส 

และการเก็บรักษาเอกสารและขอความดังกลาวดวยโดยอนุโลม

 การจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกสตามวรรคหน่ึงใหเปนไปตามหลักเกณฑและวิธีการท่ีคณะกรรมการ

กําหนด
†††††† พ.ร.บ. ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 12 ภายใตบังคับบทบัญญัติมาตรา 10 ในกรณีท่ีกฎหมายกําหนดใหเก็บรักษาเอกสารหรือ

ขอความใด ถาไดเก็บรักษาในรูปขอมูลอิเล็กทรอนิกสตามหลักเกณฑดังตอไปน้ี ใหถือวาไดมีการเก็บรักษาเอกสารหรือขอความตามท่ีกฎหมายตองการแลว

 (1) ขอมูลอิเล็กทรอนิกสนั้นสามารถเขาถึงและนํากลับมาใชไดโดยความหมายไมเปลี่ยนแปลง
 (2) ไดเก็บรักษาขอมูลอิเล็กทรอนิกสนั้นใหอยูในรูปแบบที่เปนอยูในขณะที่สราง สง หรือไดรับขอมูลอิเล็กทรอนิกสนั้น หรืออยูในรูปแบบ
ที่สามารถแสดงขอความที่สราง สง หรือไดรับใหปรากฏอยางถูกตองได และ
 (3) ไดเก็บรักษาขอความสวนที่ระบุถึงแหลงกําเนิดตนทางและปลายทางของขอมูลอิเล็กทรอนิกส ตลอดจนวันและเวลาที่สงหรือไดรับ
ขอความดังกลาว ถามี

 ความในวรรคหนึ่ง มิใหใชบังคับกับขอความที่ใชเพียงเพื่อวัตถุประสงคในการสงหรือรับขอมูลอิเล็กทรอนิกส
 หนวยงานของรัฐที่รับผิดชอบในการเก็บรักษาเอกสารหรือขอความใด อาจกําหนดหลักเกณฑรายละเอียดเพิ่มเติมเกี่ยวกับการเก็บรักษา
เอกสารหรือขอความนั้นได เทาที่ไมขัดหรือแยงกับบทบัญญัติในมาตรานี้
‡‡‡‡‡‡ ขอกําหนดแนบทายประกาศคณะกรรมการธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส เร่ือง หลักเกณฑและวิธีการในการจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความ
ใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553 ฉบับท่ี 1 วาดวยขอกําหนดวิธีปฏิบัติในการจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของขอมูล
อิเล็กทรอนิกส
§§§§§§ ประกาศคณะกรรมการธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส เรื่อง หลักเกณฑและวิธีการในการจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของ
ขอมูลอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553
†††††††  การถายรูปบาดแผลหรือศพ ถือเปนการแปลงขอมูลใหอยูในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส เพราะบาดแผลหรือศพถือเปนพยานวัตถุ การถายรูป
เปนการจำลองพยานวัตถุใหเห็น ทั้งนี้เพื่อสะดวกตอการใชอางอิงในศาล

หลักเกณฑทั่วไปในการจัดทำขอความหรือแปลง

ขอมูลหรือเอกสารใหอยูในรูปแบบขอมูล

อิเล็กทรอนิกส******,††††††,‡‡‡‡‡‡,§§§§§§

โดยรวมถึงขอความเสียง และวิดีทัศนดวย

1. ผูจัดทำตองเปนผูมีอำนาจในการจัดทำขอมูล และ

ตองกำหนดสิทธิ์ในการเขาถึงขอมูลอิเล็กทรอนิกส

2. ผูจัดทำตองตรวจสอบรับรองความถูกตอง ครบถวน

ของขอมูลนั้น

3. การจัดทำตองใชวิธีการท่ีเช่ือถือไดในการระบุตัวตน

ผูจัดทำที่รับผิดชอบในการจัดทำ

4. ผูจัดทำตองใชเทคโนโลยีและมาตรการปองกันการ

แกไขเปลี่ยนแปลงขอมูล (ความหมายไมเปลี่ยนแปลง

จากขอความหรือเอกสารเดิม) ขอมูลตองถูกนํากลับมา

ใชไดโดยความหมายไมเปลี่ยนแปลง

5. ตองสืบคนได โดยสรางชื่อไฟลใหสื่อถึงเนื้อหาของ

ขอมูลและไมซ้ำกัน

หลักการน้ีรับรองใหขอมูลอิเล็กทรอนิกสท่ีไดจากการ

แปลงเอกสารมีผลเปนตนฉบับ ใชเปนพยานหลักฐาน

ไดตามกฎหมาย ท้ังกรณีกฎหมายกำหนดและไมกำหนด

ใหเก็บเอกสารหรือขอความไวในรูปแบบเอกสาร หรือ

ขอมูลภาพ เสียง วิดีโอ แลวมีการแปลงขอความหรือ

ขอมูลเปนรูปแบบอิเล็กทรอนิกส หรือกรณีที่มีการ

จัดทำขอมูลในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสตั ้งแตตน 

(ไมตองมีเอกสารมากอน) เชน การถายภาพดวย

กลองดิจิทัล การบันทึกเสียงตาง ๆ การถายวิดีโอ

ชันสูตรพลิกศพ†††††††  ตลอดจนการทำรายงานหรือ

เอกสารอิเล็กทรอนิกสแบบ e-report ตาง ๆ หรือ

การแปลงไฟลภาพถายจากฟลมธรรมดาเก็บไวใน

รูปแบบอิเล็กทรอนิกส เปนตน ซึ่งเปนการกระทำดวย

วิธีการทางอิเล็กทรอนิกส ตองปฏิบัติตามเกณฑที่

กฎหมายกำหนดจึงมีความนาเชื่อถือ คือ

หลักกฎหมาย วิธีการทางอิเล็กทรอนิกสที่ใช
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6. จัดทำเมตาดาตา*******  ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส 
เพื่อใหสืบคนขอมูลไดถูกตอง 

1. กำหนดตัวบุคคลพรอมท้ังหนาท่ีรับผิดชอบผูท่ีถายภาพ
และจัดทำขอมูลอิเล็กทรอนิกสในหนวยงาน
2. กำหนดผูตรวจสอบและรับรองขอมูลอิเล็กทรอนิสก
3. มีระบบเก็บรักษาขอมูลอิเล็กทรอนิกสท่ีเช่ือถือได ต้ังแต
การจัดทำขอมูล การเก็บรักษา จนถึงข้ันตอนการนำออกไป
อางเปนพยานศาล โดยขอมูลตองไมมีการเปลี่ยนแปลง
ในเนื้อหาที่เปนสาระสำคัญ ขอมูลกอนทำเปนรูปแบบ
อิเล็กทรอนิกสกับหลังทำเปนรูปแบบอิเล็กทรอนิกสนั้น
ตองมีเน้ือหาไมเปล่ียนแปลง (integrity) แตอาจมีรูปแบบ
หรือลักษณะขอความเปลี่ยนไปบางได เชน ยอหนา 
ระยะหางระหวางบรรทัด เปนตน และเขาถึงได วิธีการ
ท่ีทำได เชน การเขาและถอดรหัส (Encrypt and Decrypt) 
การบีบอัด (Compress, Zip) การแปลงชนิดไฟล (convert) 
โดยขอความกอนและหลังแปลงตองตรงกัน เชน การกำหนด
เขตการเขาถึงคอมพิวเตอร การกำหนดรหัสผาน (access 
control) เปนตน
4. จัดทำเมตาดาตา
หมายเหตุ เร่ืองภาพถายทางดิจิทัล มีการลงรายละเอียด
เพิ่มเติมดานลาง

การจัดเก็บตนฉบับในรูปแบบขอมูลอิเล็กทรอนิกส
และสิ่งพิมพออก‡‡‡‡‡‡‡

ขอความตนฉบับในเอกสารกับในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส
ตองตรงกันในสวนเนื้อหา และสามารถพิมพออกมา 
ซึ่งถามีการลงชื่อรับรองแลวจะสามารถใชอยาง
ตนฉบับได
     ความนาเชื่อถือขึ้นกับลักษณะหรือวิธีการที่ใช
สราง เก็บรักษาหรือสื่อสารขอมูลอิเล็กทรอนิกส 
ความครบถวน และไมมีการเปล่ียนแปลงของขอความ

- เมื่อมีการออกรายงานไมวาจะเปนการเขียนในใบคดี
หรือทำเปนเอกสารที่พิมพออกมาแนบแลวลงลายมือชื่อ 
ตอมาหากมีการสแกนเอกสารรายงานน้ันเก็บไวในรูปแบบ
อิเล็กทรอนิกส ก็ตองทำตามเกณฑมาตรฐานที่กฎหมาย
กำหนด และถาหากจะนำไปอางอิงภายหลังก็สามารถพิมพ
ออกมาแลวขอความในสิ่งพิมพออกตองถูกตองครบถวน
พรอมลงชื่อรับรอง จึงนำไปใชอยางตนฉบับได§§§§§§§ 
(ไมตองมีการรับรองระบบสิ่งพิมพออก)
- ตองมีระบบปกปองขอมูล เชน Anti virus/malwares

หลักกฎหมาย วิธีการทางอิเล็กทรอนิกสที่ใช

******* เมตาดาตา” (Metadata) หมายความวา ขอมูลท่ีใชกํากับและอธิบายขอมูลอ่ืน แสดงสวนประกอบสําคัญของขอมูลอิเล็กทรอนิกส ไดแก เน้ือหา 

(เชน ชื่อเรื่อง หัวเรื่อง ตนฉบับ/แหลงที่มา ขอบเขต) บริบท (เชน ทรัพยสินทางปญญาหรือสิทธิ์ในงานนั้น ผูสรางสรรคผลงาน ผูมีสวนรวมในผลงาน) 
และโครงสราง (เชน วัน เดือน ป ที่สรางผลงาน ประเภทของเนื้อหา รูปแบบของการนําเสนอผลงาน ตัวบงชี้หรือตัวระบุถึงทรัพยากร) ซึ่งจะชวยให
สามารถสืบคนเอกสารและขอความไดอยางถูกตองและมีประสิทธิภาพ ตามขอกําหนดแนบทายประกาศคณะกรรมการธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส เร่ือง 
หลักเกณฑและวิธีการในการจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2553 ฉบับท่ี 1 วาดวยขอกําหนดวิธีปฏิบัติ
ในการจัดทําหรือแปลงเอกสารและขอความใหอยูในรูปของขอมูลอิเล็กทรอนิกส
‡‡‡‡‡‡‡  พ.ร.บ. ธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 มาตรา 10
§§§§§§§ ประกาศคณะกรรมการธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส เรื่อง การรับรองสิ่งพิมพออก พ.ศ. 2555
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การใช�ภาพถ�ายดิจ�ทัล ว�ดีโอ และสื่ออิเล็กทรอนิกส�เป�นพยานหลักฐาน********

 ภาพถายที่ไดจากลองดิจิทัลจะถูกเก็บในรูปแบบดิจิทัลไฟล (JPEG, BMP, RAW, TIFF เปนตน) หรือ

วีดีโอตาง ๆ (WMA, AVI, MP4) จะถูกเก็บอยูในหนวยความจำ ตามแตชนิดของกลองถายภาพ หนาท่ีของเจาหนาท่ี

ถายภาพ คือ นำภาพเหลานั้นลงเครื่องคอมพิวเตอรและจัดเก็บภาพใหเปนหมวดหมู คนหาไดงาย โดยหลักทั่วไป

ควรจัดเก็บแยกเปนรายศพตอหนึ่งโฟลเดอร (folder) และใสหมายเลขศพเปนเลขโฟลเดอร ซึ่งหมายเลขศพนี้

จะเรียงไปตามวันที่ชันสูตรนั่นเอง และแยกเปนเดือนและปเพื่อไดหาไดงาย

 มักมีคำถามวาความนาเช่ือถือของภาพถายจากกลองดิจิทัล เปนอยางไร ซ่ึงจากหลักกฎหมายดังกลาวแลว

ในตารางที่ 4.1 นั้น สามารถใชอางอิงในศาลได และความนาเชื่อถือขึ้นกับสิ่งตอไปนี้ คือ 

 1. ถาบุคคลที่ถายภาพนั้นมีความนาเชื่อถือ (เชน เปนบุคคลผูมีอำนาจหนาที่ตามกฎหมายในการ

ชันสูตรพลิกศพ) 

 2. มีการรักษาความปลอดภัยของรูปภาพน้ันอยางดี (เชน เก็บรูปน้ันไวในเคร่ืองคอมพิวเตอรหรืออุปกรณ

อ่ืน ๆ ท่ีมีระบบรักษาความปลอดภัย ไมใหเขาถึงขอมูลได โดยงายโดยอาจจะมีรหัสผานและอาจจะตองเปล่ียนรหัสน้ัน

ตามระยะเวลาที่เหมาะสม ผูรูรหัสผานมีเฉพาะผูที่ชันสูตรพลิกศพเทานั้น (ตัวอยางระบบความมั่นคงปลอดภัย

ของขอมูลดังภาพที่ 4.4) 

 3. สามารถเรียกดูหรือคนหาขอมูลโดยผูที่เกี่ยวของไดอยางรวดเร็ว ถูกตอง††††††††

 4. มีระบบปองกันการแกไขรูปภาพหรือขอมูล ซึ่งการทำรายงานเปนเอกสารบรรยายรายละเอียดตางๆ 

(เมตาดาตา) ก็เปนทางหน่ึงท่ีชวยตรวจสอบความถูกตองของขอมูลท่ีมาจากสองแหลงได รวมท้ังมีการบันทึกรูปภาพ

หรือขอมูลในไวในอุปกรณที่ไมสามารถลบได (เชน DVD-R, CD-R) หรือสื่ออิเล็กทรอนิกสอื่นใดที่แกไขไดยาก 

เปนระยะ ๆ ตามเวลาที่เหมาะสม

 ภาพท่ีพิมพออกมาจากเคร่ืองคอมพิวเตอร (print out) สามารถใชอางอิงเปนพยานหลักฐานได เม่ือนำไป

อางอิงในชั้นศาล ภาพถายถือเปนพยานวัตถุชนิดหนึ่ง ซึ่งแมจะไมใชพยานวัตถุโดยตรง‡‡‡‡‡‡‡‡ แตมีลักษณะเปน

******** การถายภาพทางนิติเวชสามารถศึกษาเพิ่มเติมไดจากบทความอื่น
†††††††† อาจมีการทำบัญชีภาพถาย (Photo log) คือ บัญชีภาพถายเพื่อแสดงวาภาพแตละภาพนั้นแสดงอะไรและรายละเอียดอื่น ๆ โดยเฉพาะ

กรณีมีพยานวัตถุ ซ่ึงจะตองมีการวางหมายเลขหรือสัญลักษณกำกับในภาพถายดวย สวนมากใชในงานของตำรวจวิทยาการ สำหรับทางแพทยมีท่ีใชนอย 

เพราะทำใหยุงยากและเสียเวลามาก และแพทยไมไดเกี่ยวของกับการตรวจวัตถุพยานโดยตรง แตสำหรับกรณีที่มีบาดแผลจากการถูกทำราย อาจมี

การทำบัญชีภาพถายบาดแผลแสดงบาดแผลรวมและบาดแผลแตละแผลที่มีความสำคัญไว
‡‡‡‡‡‡‡‡ พยานวัตถุ คือ สิ่งใด ๆ ก็ตามที่คูความอางอิงใหศาลตรวจดูเพื่อประโยชนแกคดีของตน ซึ่งมีความสำคัญมากในคดีอาญา เพราะเปนพยาน

หลักฐานที่ดีที่สุดในการพิสูจนวาขอเท็จจริงบางประเด็นไดเกิดขึ้น เชน ยาเสพติด ปลอกกระสุนปน บาดแผล ศพ สถานที่เกิดเหตุ เปนตน และโดย

หลักการอางพยานวัตถุนั้นตองนำไปสงศาลหรือศาลตองไปเดินเผชิญสืบนอกศาล ตาม ป.วิ.อ. มาตรา 241 และ ป.ว.พ. มาตรา 128 แตในทางปฏิบัติ

เปนการยุงยากที่จะนำพยานวัตถุไปที่ศาล เชน ถาเปนการอางบาดแผลจากการตรวจศพ ก็ตองนำศพไปที่ศาลใหศาลตรวจดู (คงไมมีผูพิพากษาทานใด

ประสงคจะตรวจศพ ณ ที่ทำการศาล) ดังนั้น จึงมีขอยกเวนไมตองนำพยานวัตถุไปศาลได ใหใชรูปภาพของพยานวัตถุสืบแทนไดโดยถือเปนอำนาจ

สืบพยานทั่วไปของศาล ดังนั้น การที่แพทยถายภาพบาดแผลแลวนำไปอางอิงตอศาล ภาพถายถือเปนภาพจำลองวัตถุ จึงเปนเปนพยานวัตถุ ไมใช

พยานเอกสาร แมไมไดอาง “บาดแผล” โดยตรง
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การจำลองภาพของวัตถุ ถือเปนพยานหลักฐานที่รับฟงได (admissible evidence) และขอจำกัดในการอาง

จะนอยกวาพยานหลักฐานประเภทอ่ืน จากประสบการณของผูเขียนพบวา ศาลยุติธรรมในประเทศไทยมักจะยอมรับ

พยานหลักฐานที่เปนรูปถายจากกลองดิจิทัลที่พยานนำขึ้นสูศาล ขอเพียงแตมีการนำภาพถายเขาสูกระบวนการ

อางพยานหลักฐานท่ีถูกตอง (ศึกษาไดจากประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาคดีความอาญาและวิธีพิจารณาคดีความแพง) 

ตัวอยางฎีกาที่มีการอางพยานหลักฐานภาพถายศพหรือสถานที่เกิดเหตุใชประกอบการพิจารณาของศาล เชน 

คำพิพากษาศาลฎีกาที่ 7515/2556, 20375/2555, 2527/2550, 1722/2548, 384/2548, 1243/2545, 

6570/2542, 6205/2541 (ศาลเชื่อขอเท็จจริงจากภาพถายและรายงานของแพทยมากกวาประจักษพยาน 

จึงยกฟองจำเลยฐานฆาคนตาย), 426/2541, 7792/2540, 3153/2535 เปนตน

 ความนาเชื่อถือของพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสนั้น ถูกกำหนดในกฎหมายพิเศษอื่น ๆ ดวย เชน 

ขอกำหนดของศาลชำนัญพิเศษ (ขอกำหนดคดีทรัพยสินทางปญญาและการคาระหวางประเทศ พ.ศ. 2540, 

ขอกำหนดคดีภาษีอากร พ.ศ. 2544, ขอกำหนดคดีลมละลาย พ.ศ. 2549) ซึ่งกำหนดใหพยานหลักฐานทาง

คอมพิวเตอรนำมาอางอิงได ถาเปนการบันทึกและประมวลผลในเครื่องคอมพิวเตอรที่มีการทำงานตามปกติ หรือ

หากทำงานไมปกติหรือมีเหตุขัดของ ตองไมกระทบตอความถูกตองของขอมูลในระบบคอมพิวเตอรน้ัน สวนเร่ืองอ่ืน

ในกระบวนการพิจารณาคดี เชน การยื่นบัญชีพยานหลักฐาน ไมกลาวถึงในที่นี้ เนื่องจากไมอยูในวัตถุประสงค

ของบทนี้

 จะเห็นวาหลักเกณฑตาง ๆ ในกฎหมายท่ีกำหนดดังกลาว กำหนดไวอยางกวาง ๆ และไมไดเปนขอสันนิษฐาน

เด็ดขาดของกฎหมาย จึงมิไดหมายความวา ถาไดปฏิบัติตามขอกำหนดของกฎหมายแลว ศาลจะตองใหความ

นาเช่ือถือเสมอไป แตความนาเช่ือถือของพยานหลักฐาน ตองเปนหนาท่ีของคูความนำสืบใหศาลเห็นวานาเช่ือถือดวย

เปนกรณี ๆ ไป ประกอบกับภาระการพิสูจน (burden of proof) และมาตรฐานการพิสูจนของพยานหลักฐาน 

(standard of proof) ในคดีแตละประเภท§§§§§§§§

 4. การนำสืบพยานหลักฐานทางอิเล็กทรอนิกสในช้ันศาล (Taking the evidence) ไมมีกำหนดไวเปน

การเฉพาะ จึงตองใชหลักกฎหมายท่ีเก่ียวของท่ีมีอยูแลว วิธีการอางอิงพยานหลักฐานตองคำนึงถึงวิธีการใชขอมูล

ทางอิเล็กทรอนิกสนั้นวา ถูกอางอิงเปนพยานหลักฐานชนิดใด ตามหลักแลว ขอมูลตาง ๆ ไมวาจะเปนตัวอักษร 

ภาพ แผนผัง และตราสารในระบบอิเล็กทรอนิกสไมถือวาเปนวัตถุมีรูปราง แตเปนเพียงสัญลักษณที่ถายทอด

ความหมายของขอมูลออกจากแผนบันทึกขอมูลโดยอาศัยเครื่องคอมพิวเตอรมิใชรูปรางของขอมูล*********  

ซึ่งโดยทั่วไปขอความที่อยูในคอมพิวเตอรหรือรูปแบบอิเล็กทรอนิกสจะถูกใชอางอิงแบบ “พยานเอกสาร” 

§§§§§§§§ คดีอาญา พิสูจนโดยปราศจากขอสงสัยตามสมควร (beyond reasonable doubt) คดีแพง ตองชั่งน้ำหนักวานาเชื่อถือกวาอีกฝาย 

(preponderance of the evidence)

********* คำพิพากษาศาลฎีกาที่ 5161/2547
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สวนรูปถายจะถูกอางอิงแบบ “พยานวัตถุ” ดังนั้น การอางอิงพยานหลักฐานตองอยูภายใตกฎหมายเรื่องพยาน

ตาง ๆ นั้นดวย คือ พยานเอกสารตองอยูภายใต ป.วิ.อ. มาตรา 238 และ ป.วิ.พ. มาตรา 93 ซึ่งจำเปนตองใช

ตนฉบับเอกสารมาเปนพยาน ในกรณีท่ีเอกสารเปนรูปแบบอิเล็กทรอนิกสต้ังแตตน ดังน้ัน เอกสารตนฉบับท่ีเปน

ขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส คือ ขอมูลท่ีอยูในรูปแบบอิเล็กทรอนิกส ซ่ึงอยูในระบบคอมพิวเตอร ถาหากจะอางขอมูล

อิเล็กทรอนิกสตนฉบับ คงตองมีการยกคอมพิวเตอรหรืออุปกรณท่ีแสดงขอมูลไปแสดงในศาล ทำใหเกิดความยุงยาก

เชนเดียวกับการอางอิงพยานวัตถุ จึงมีหลักเกณฑการอางเอกสารตนฉบับของขอมูลทางอิเล็กทรอนิกส คือ ใชขอมูล

ที่พิมพออกมาได (print out) ถาขอมูลในสิ่งพิมพออกมานั้นเหมือนกับขอมูลอิเล็กทรอนิกสและมีการรับรองจาก

หนวยงานที่มีอำนาจ†††††††††  อีกกรณี คือ มีเอกสารตนฉบับเปนกระดาษหรือขอความบนวัตถุอื่นใด (ถือเปน

พยานเอกสาร) แลวจะเก็บไวในรูปแบบขอมูลอิเล็กทรอนิกส เชน อาจจะสแกนไวในคอมพิวเตอร เวลาจะอางอิง

ตนฉบับเอกสารนั้น ก็สามารถนำขอมูลที่อยูในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสไปอางอิงเทียบเทากับตนฉบับเอกสารเดิมได 

(ซึ่งอาจถูกทำลายไปแลว) โดยตองไมมีการเปลี่ยนแปลงขอความตั้งแตมีการสรางเสร็จสมบูรณ (สแกนเขาเครื่อง

คอมพิวเตอร) และสามารถแสดงขอความนั้นไดภายหลัง‡‡‡‡‡‡‡‡‡  ซึ่งสามารถพิมพออกมาอางอิงไดดวยดังกลาว

แลวในตารางขางตน ปจจุบันระบบศาลมีการพัฒนาข้ึนมาก โดยนำ e-Court มาใชเพ่ือใหเกิดความสะดวกรวดเร็ว

ในการยื่นคำคูความ การสงเอกสารตาง ๆ รวมทั้งที่เปนพยานหลักฐานผานระบบจดหมายอิเล็กทรอนิกสหรือ

ระบบสารสนเทศ แตตองมีการลงทะเบียนตอศาลกอน§§§§§§§§§

††††††††† พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551) มาตรา 10 วรรคทาย

‡‡‡‡‡‡‡‡‡ พ.ร.บ.วาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2544 (แกไขโดยฉบับที่ 2 พ.ศ. 2551) มาตรา 10 วรรคแรก
§§§§§§§§§ พ.ร.บ.แกไขเพิ่มเติมประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความแพง (ฉบับที่ 28) พ.ศ. 2558 มาตรา 6 และ 7 

มาตรา 6 ใหเพิ่มความตอไปนี้เปนมาตรา 34/1 ในหมวด 3 อํานาจและหนาที่ของศาลลักษณะ 2 ศาล แหงประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความแพง 

“มาตรา 34/1 เพ่ือใหการพิจารณาพิพากษาคดีเปนไปโดยสะดวก รวดเร็ว และเท่ียงธรรม หรือเพ่ือความเหมาะสมสําหรับคดีบางประเภท ใหประธานศาลฎีกา

โดยความเห็นชอบของที่ประชุมใหญศาลฎีกามีอํานาจออกขอกําหนดเกี่ยวกับการฟองคดี การสืบพยานและการรับฟงพยานหลักฐาน การวินิจฉัยคดี 

ตลอดจนการดําเนินกระบวนพิจารณาใด ๆ ไดตามความจําเปนขอกําหนดตามวรรคหน่ึงเม่ือประกาศในราชกิจจานุเบกษาแลวใหใชบังคับได” 

มาตรา 7 ใหเพ่ิมความตอไปน้ีเปนวรรคสองของมาตรา 51 แหงประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความแพง 

“การจัดทําสารบบความหรือสารบบคําพิพากษา การรวบรวมเอกสารในสํานวนความ และการเก็บรักษาสําเนาคําพิพากษาหรือคําสั่งชี้ขาดคดีตาม

วรรคหนึ่ง (1) (2) (3) (4) และ (5) อาจกระทําในรูปแบบขอมูลอิเล็กทรอนิกสก็ได และใหถือวาสิ่งพิมพออกของขอมูลอิเล็กทรอนิกสดังกลาวที่รับรอง

โดยวิธีการท่ีศาลกําหนดเปนสําเนาสารบบความหรือสารบบคําพิพากษา หรือเปนสําเนาเอกสารในสํานวนความแลวแตกรณี และใหใชแทนตนฉบับได 

ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑและวิธีการที่กําหนดไวในขอกําหนดของประธานศาลฎีกาโดยความเห็นชอบของที่ประชุมใหญศาลฎีกา และเมื่อขอกําหนดนั้น

ประกาศในราชกิจจานุเบกษาแลวใหใชบังคับได”

และขอกําหนดของประธานศาลฎีกาวาดวยการยื่น สง และรับคําคูความและเอกสารทางระบบรับสงอิเล็กทรอนิกส พ.ศ. 2560
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ตารางที่ 4.2  วิธีการทำลายขอมูลอิเล็กทรอนิกส

การทำลายข�อมูลในสื่ออิเล็กทรอนิกส� (5)

   โดยทั่วไปพยานหลักฐานตาง ๆ ควรเก็บรักษาไวตลอดไป จนกวาจะมีการนำไปใชอางอิงในชั้นศาล 

หรือจนกวาคดีความจะส้ินสุด หรือจนกวาอายุความคดีจะหมด เม่ือส้ินสุดแลวอาจมีการทำลายวัตถุพยานน้ัน ดังน้ัน 

หนวยงานควรมีมาตรการทำลายวัตถุพยานทางอิเล็กทรอนิกสที่มีขอมูลที่สำคัญ กรณีไมใชแลว ทั้งนี้ เพื่อปองกัน

การเผยแพรขอมูลสวนบุคคลและขอมูลสำคัญไปสูบุคคลภายนอก โดยตองทำลายขอมูลสำคัญในอุปกรณส่ือบันทึก

ขอมูล แฟมขอมูล กอนที่จะกำจัดอุปกรณดังกลาว และใชเทคนิคในการลบหรือเขียนขอมูลทับบนขอมูลที่มีความ

สำคัญในอุปกรณสำหรับจัดเก็บขอมูล กอนที่จะอนุญาตใหผูอื่นนำอุปกรณนั้นไปใชงานตอ เพื่อปองกันไมใหมีการ

เขาถึงขอมูลสำคัญนั้นได โดยแนวทางพิจารณาวิธีการทำลายขอมูลบนสื่อบันทึกขอมูลแตละประเภท ดังนี้ 

กระดาษ, แผน CD/DVD

เทป

Flash Drive, ฮารดดิสก

หั่นดวยเครื่องหั่นทำลายเอกสาร 

ทุบหรือบดใหเสียหาย หรือเผาทำลาย

- ทำลายขอมูลตามมาตรฐาน DOD 5220.22 M ของ

กระทรวงกลาโหมสหรัฐอเมริกา ซึ่งเปนมาตรฐานการ

ทำลายขอมูลโดยการเขียนทับขอมูลเดิมหลายรอบ

- ทุบหรือบดใหเสียหาย

ประเภทสื่อบันทึกขอมูล วิธีทำลาย
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แนวโน�มในอนาคต

 กระบวนการยุติธรรม มีแนวโนมยอมรับพยานหลักฐานตาง ๆ ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสมากข้ึน เห็นไดจาก

การมีกฎหมายวาดวยธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส และกฎหมายที่ออกมารองรับระบบ e-Court ดังนั้น ในอนาคต

อาจไมจำเปนตองมีการทำเอกสารใด ๆ (hard copy พิมพออกมาลงช่ือเปนตนฉบับ) หรือพิมพออกมา (print out) 

แลวรับรองเอกสาร เพ่ือนำไปเปนพยานหลักฐานในช้ันศาล แตมีการทำเปนลักษณะในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสแทน 

ไมวาจะเปนรายงานชันสูตรพลิกศพ รายงานชันสูตรบาดแผล ใบรับรองแพทย เวชระเบียน และสามารถสงเปน

พยานหลักผานระบบอิเล็กทรอนิกสแทน นอกจากนั้น เนื่องจากปจจุบันขอมูลทางอิเล็กทรอนิกสถูกสรางขึ้น

อยางมากมายมหาศาลทุกวินาทีดังกลาวแลวตอนตน เปนลักษณะของ Big data**********(16) จึงเปนไปไดยาก

ที่จะบริหารจัดการขอมูลไดอยางมีประสิทธิภาพ เพื่อความครบถวน ถูกตองแมนยำ และความทันสมัยของขอมูล 

หากไมใชเทคโนโลยีตาง ๆ ชวย (Information technology management system) จึงมีความจำเปนที่

ผูบริหารองคกรตองจัดหาเทคโนโลยีเหลาน้ันมา เพ่ือจัดการขอมูลใหมีประสิทธิภาพ และเตรียมความพรอมในดาน

ความม่ันคงปลอดภัยและความลับของขอมูลขาวสารอยางแนนอน

สรุป

 จากหลักกฎหมายดังกลาวขางตน ไดกำหนดแนวทางคราว ๆ ในการอางอิงและการจัดการพยานหลักฐาน

ตาง ๆ ทางอิเล็กทรอนิกสเพื่อใหเกิดความนาเชื่อถือ แตยังไมไดครอบคลุมมาตรฐานทั้งหมด อยางไรก็ตาม 

หากองคกรไดปฏิบัติตามแนวทางมาตรฐานสากล เร่ือง Information security and privacy แลว ยอมครอบคลุม

แนวทางปฏิบัติตามกฎหมายดวย

********** คือ ขอมูลที่มีปริมาณมาก (volume) มีความหลากหลายรูปแบบ (format) และมีการสงขอมูลกันอยางรวดเร็วในโลกออนไลน (velocity) 

ซึ่งตองใชทรัพยากรอยางมากในการบริหารจัดการ แตมีประโยชนในการนำมาใชวิเคราะหสถานการณ การคาดการณ และการตัดสินใจ
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ภาคผนวก
ภาคผนวก  ก
 -  แนวทางการเก็บวัตถุพยานและสิ�งส�งตรวจทางนิติเวช 
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    specimens and evidences)
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    และการเก็บวัตถุพยานและเอกสาร
 -  แผนภูมิการเก็บตัวอย�างสิ�งส�งตรวจเพ�่อตรวจหา
    สารเสพติดในผู�ป�วยคดี
 -  แผนภูมิแนวทางการเก็บชีววัตถุพยานจากที่เกิดเหตุ

ภาคผนวก  ค
 -  รายชื่อและที่อยู�ห�องปฏิบัติการทางนิติเวช
 -  รายชื่อโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัด
    กระทรวงสาธารณสุข ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน
 -  รายชื่อหน�วยงานนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
    ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน

ภาคผนวก  ง
 -  QR Code คําสั่งแต�งตั้งคณะทํางาน
    จัดทําคู�มือการจัดการวัตถุพยาน กระทรวงสาธารณสุข
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ภาคผนวก ก
แนวทางการเก็บวัตถุพยานและสิ�งส�งตรวจทางนิติเวช
(Recommendations for the collection of forensic specimens 

and evidences)
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ภาคผนวก ข
แผนภูมิแนวทางการตรวจพ�สูจน�เอกลักษณ�บุคคล
และการเก็บวัตถุพยานและเอกสาร
แผนภูมิการเก็บตัวอย�างสิ�งส�งตรวจเพ�่อตรวจหา
สารเสพติดในผู�ป�วยคดี
แผนภูมิแนวทางการเก็บชีววัตถุพยานจากที่เกิดเหตุ
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บุคคลไมทราบชื่อและไมทราบสัญชาติ

1. บันทึกขอมูลพื้นฐาน และรวบรวมเอกสารพิสูจนเอกลักษณบุคคลได เชน Passport หรือ ID card

2. บันทึกภาพถายหนาตรงของผูปวยหรือศพ

3. บันทึกลักษณะจำเพาะตางๆ ที่ตรวจพบ (พิจารณาถายภาพเก็บไวตามความเหมาะสม

    โดยเฉพาะอยางยิ่งกรณีที่เปนศพ)

4. ทำการเก็บวัตถุพยานและหลักฐานเพื่อตรวจพิสูจนยืนยันบุคคล

ผูปวย

ลายพิมพนิ้วหัวแมมือ 2 นิ้ว (เฉพาะกรณีที่โรงพยาบาลมี

โปรแกรมท่ีสามารถสแกนลายพิมพน้ิวมือได เชน HOSxP

เปนตน)

หมายเหตุ กรณีโรงพยาบาลไมมีโปรแกรมดังกลาว

การเก็บลายพิมพนิ้วมือใหเปนดุลยพินิจของโรงพยาบาล

ศพ (แจงพนักงานสอบสวน)ก

ลายพิมพนิ้วมือ 10 นิ้ว

และ

การเก็บวัตถุพยานเพื่อทำการตรวจ

สารพันธุกรรม ไดแก

1. เลือด

2. กระดูกหรือฟน

แผนภูมิแนวทางการตรวจพิสูจนเอกลักษณบุคคลและการเก็บวัตถุพยานและเอกสาร

ผูปวย ศพ (แจงพนักงานสอบสวน)ก
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แผนภูมิการเก็บตัวอยางส่ิงสงตรวจเพ่ือตรวจหาสารเสพติดในผูปวยคดี

พนักงานสอบสวนนำสงผูตองหา1 พรอมเอกสารนำสงระบุขอมูล

สิ่งที่ตองการตรวจ

บัตรประชาชน หรือ

ถายรูปหนาตรงพรอมชื่อ

พนักงานสอบสวน หรือ จนท. นิติเวช

ควบคุมการเก็บตัวอยางสิ่งสงตรวจ

ตรวจตอหนาผูตองหา

ผูตองหาลงชื่อรับทราบผลตรวจ

ปดฝาภาชนะดวยเทปและลงลายมือชื่อ

คาดบนเทปดังกลาว

จนท. หองปฏิบัติการลงชื่อรับตัวอยาง

และลงวันเวลา

ตรวจเอกสารนำสง2

ตรวจเก็บตัวอยางปสสาวะ/เลือด3

ตรวจตัวอยางดวยวิธีคัดกรอง4

ปดภาชนะสิ่งสงตรวจ5

สงตรวจยืนยันที่หองปฏิบัติการ6

การตรวจเก็บตัวอยางส่ิงสงตรวจ
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แผนภูมิแนวทางการเก็บชีววัตถุพยานจากท่ีเกิดเหตุ

ขนาดวัตถุ

พยาน

ขนาดเล็ก

เคลื่อนยายได

สงตรวจทั้งหมด

โดยผึ่งใหแหง

กอนนำสง

แหง

เปยก

มีดขูดใส

แลวบรรจุ

ในซองพลาสติก

คราบเล็ก

ใชไมพันสำลี

ชุบ NSS

ถูท้ิงใหแหงกอนใส

ถุงกระดาษ

ใชไมพันสำลี

หรือดูดดวย

disposible

pipet

แลวเก็บใส

EDTA tube

คราบใหญ

ขนาดใหญ

เคลื่อนยายไมได
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ภาคผนวก ค
รายชื่อและที่อยู�ห�องปฏิบัติการทางนิติเวช
รายชื่อโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัด
กระทรวงสาธารณสุข ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน
รายชื่อหน�วยงานนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน
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รายชื่อและที่อยู�ห�องปฏิบัติการทางนิติเวช 

เขตสุขภาพที่ 1

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 1 เชียงใหม 

 หมู 5 ตำบลสวนแกว อำเภอแมริม จังหวัดเชียงใหม โทร. 053-112188

      2. ภาควิชานิติเวชศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 ชั้น 1 และ 4 อาคารเอ็มดี ชั้น 5 อาคาร 50 ป  มหาวิทยาลัยเชียงใหม อำเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม 

 โทร. 053-949433

เขตสุขภาพที่ 2

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 2 พิษณุโลก 

 67 หมู 5 ตำบล หัวรอ อำเภอ เมืองพิษณุโลก จังหวัดพิษณุโลก โทร. 055-322824

      2. โรงพยาบาลพุทธชินราช จังหวัดพิษณุโลก 

 อำเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก 65000 

      3. โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยมเหศวร พิษณุโลก 

 อำเภอเมือง จังหวัดพิษณุโลก 65000  โทร. 055-965060

เขตสุขภาพที่ 3

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 3 นครสวรรค

 267 หมู 8 ตำบลหนองกรด อำเภอเมืองนครสวรรค นครสวรรค โทร. 056-245618

เขตสุขภาพที่ 4

      1. กรมวิทยาศาสตรการแพทย 

 88/7 ซอยบำราศนราดูร ถนนติวานนนท ตำบลตลาดขวัญ อำเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี

เขตสุขภาพที่ 5

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 5 สมุทรสงคราม

 136 หมูท่ี 4 ถนน เอกชัย ตำบล ลาดใหญ อำเภอเมืองสมุทรสงคราม สมุทรสงคราม โทร. 034-711945

เขตสุขภาพที่ 6

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 6 ชลบุรี 

 59/2 ตำบลเสม็ด อำเภอเมือง จังหวัดชลบุรี โทร. 038-784006
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เขตสุขภาพที่ 7

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 7 ขอนแกน 

 394 หมู 19 ถนนสีหราชเดโชไชย ตำบลศิลา อำเภอเมืองขอนแกน จังหวัดขอนแกน โทร. 043-240800

      2. ภาควิชานิติเวชศาสตร คณะแพทศาสตร มหาวิทยาลัยขอนแกน  

 123 หมู 16 ถนนมิตรภาพ ตำบลในเมือง อำเภอเมือง จังหวัดขอนแกน โทร. 043-202859

      3. โรงพยาบาลศรีนครินทรขอนแกน 

 123 หมู 16 ถนนมิตรภาพ ตำบลในเมือง อำเภอเมือง จังหวัดขอนแกน 

เขตสุขภาพที่ 8

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 8 อุดรธานี  

 54 หมู 1 ตำบลหนองไผ อำเภอเมือง จังหวัดอุดรธานี โทร. 042-207364

เขตสุขภาพที่ 9

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 9 จ.นครราชสีมา 

 58 หมู 9 ถนนราชสีมา-โชคชัย ตำบลหนองบัวศาลา อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา 

 โทร. 044-346005

เขตสุขภาพที่ 10

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 10 อุบลราชธานี 

 82 หมู 11 ถนนคลังอาวุธ ตำบลขามใหญ อำเภอเมือง จังหวัดอุบลราชธานี โทร. 045-312232

เขตสุขภาพที่ 11

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 11 สุราษฎรธานี 

 ตำบลขุนทะเล อำเภอเมืองสุราษฎรธานี สุราษฎรธานี โทร. 077-355301

      2. national healthcare system 

 2/1 ถนนหงสหยกอุทิศ อำเภอเมือง จังหวัดภูเก็ต

 
เขตสุขภาพที่ 12

      1. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 12 สงขลา 

 616/1 หมู 2, ตำบลพะวง อำเภอเมืองสงขลา จังหวัดสงขลา โทร. 074-330200

      2. ศูนยวิทยาศาสตรการแพทยที่ 12/1 ตรัง 

 ตำบลบานควน อำเภอเมืองตรัง จังหวัดตรัง โทร. 055-010500

      3. ภาควิชาพยาธิวิทยา คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

 มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร อำเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา โทร. 074-451551
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เขตสุขภาพที่ 13

      1. คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล  

 2 ถนนวังหลัง แขวงศิริราช เขตบางกอกนอย กรุงเทพมหานคร โทร. 02-4197000  

      2. ศูนยพิษวิทยารามาธิบดี คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

 ชั้น 1 อาคารวิจัยและสวัสดิการ โรงพยาบาลรามาธิบดี โทร. 02-2011084

      3. สถาบันนิติเวชวิทยา โรงพยาบาลตำรวจ

 492/1 ถนนอังรีดูนังต เขตปทุมวัน กรุงเทพมหานคร โทร. 02-2076115

      4. บริษัท พีซีที ลาบอเตอรี่ เซอรวิส จำกัด 

 1826/249 ถนนจรัญสนิทวงศ แขวงบางพลัด เขตบางพลัด กรุงเทพมหานคร 

      5. กรุงเทพพยาธิแลป 

 167 ถนนระนอง 1 แขวงสามเสนใน เขตพญาไท กรุงเทพมหานคร  โทร. 02-6192909

      6. บริษัท โปรเฟสชั่นแนลลาโบราทอรี่แมเนจเมนทคอรป จำกัด 

 4796/1 ซอยลาดพราว 101 ถนนลาดพราว แขวงคลองจั่น เขตบางกะป กรุงเทพมหานคร 

      7. กรุงเทพ Ria lab 

 73 สนธิวัฒนา 3 (ลาดพราว 110) พลับพลา วังทองหลาง กรุงเทพมหานคร

      8. N health 

 2301/2 ถนนเพชรบุรีตัดใหม แขวงบางกะป เขตหวยขวาง กรุงเทพมหานคร 

      9. บริษัทจีโนมโมเลกุล แลบบอราตอรี่ จำกัด 

 67/382 หมูบานอมรพันธุ 9 ซอย 1 ถนนเสนานิคม แขวงลาดพราว กรุงเทพมหานคร
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รายชื่อโรงพยาบาลสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน

เขต

1

1

1

1

1

1

2

2

2

3

4

5

5

5

5

5

6

6

6

ลำดับ

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

ชื่อโรงพยาบาล

โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห

โรงพยาบาลนครพิงค  

โรงพยาบาลพะเยา  

โรงพยาบาลแพร

โรงพยาบาลลำปาง

โรงพยาบาลลำพูน

โรงพยาบาลพุทธชินราช 

โรงพยาบาลอุตรดิตถ 

โรงพยาบาลแมสอด

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ

โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

โรงพยาบาลราชบุรี

โรงพยาบาลนครปฐม

โรงพยาบาลพระจอมเกลา

โรงพยาบาลสมุทรสาคร

โรงพยาบาลเจาพระยายมราช

โรงพยาบาลชลบุรี

โรงพยาบาลระยอง

โรงพยาบาลพระปกเกลา  

จังหวัด

เชียงราย

เชียงใหม

พะเยา

แพร

ลำปาง

ลำพูน

พิษณุโลก

อุตรดิตถ 

ตาก

นครสวรรค

พระนครศรีอยุธยา

ราชบุรี

นครปฐม

เพชรบุรี

สมุทรสาคร

สุพรรณบุรี

ชลบุรี

ระยอง

จันทบุรี

ประเภท รพ.

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

จำนวนแพทย
นิติเวช

2

2

1

2

3

1

3

1

1

2

1

2

2

1

1

1

4

1

2
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เขต

6

6

7

9

9

9

9

11

10

11

11

11

11

12

12

ลำดับ

20

21

22

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

ชื่อโรงพยาบาล

  โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร

โรงพยาบาลพุทธโสธร

โรงพยาบาลรอยเอ็ด 

โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา

โรงพยาบาลบุรีรัมย 

โรงพยาบาลสุรินทร

โรงพยาบาลชัยภูมิ

โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค 

โรงพยาบาลศรีสะเกษ

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี

โรงพยาบาลระนอง

โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช

โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต

โรงพยาบาลหาดใหญ

โรงพยาบาลสงขลา

จังหวัด

ปราจีนบุรี

ฉะเชิงเทรา

รอยเอ็ด 

นครราชสีมา

บุรีรัมย 

สุรินทร

ชัยภูมิ

อุบลราชธานี

ศรีสะเกษ

สุราษฎรธานี

ระนอง

นครศรีธรรมราช

ภูเก็ต

สงขลา

สงขลา

ประเภท รพ.

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลศูนย

โรงพยาบาลท่ัวไป

        รวม

จำนวนแพทย
นิติเวช

1

1

1

3

2

3

1

1

1

2

1

2

1

1

1

55
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รายชื่อหน�วยงานนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
ที่มีแพทย�นิติเวชปฏิบัติงาน

ลำดับ

1

2

3

4

5

6

7

หนวยงาน

ผูบังคับการสถาบันนิติเวชวิทยา

โรงพยาบาลตำรวจ

ผูอำนวยการสถาบันนิติวิทยาศาสตร

กระทรวงยุติธรรม

คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล

มหาวิทยาลัยมหิดล

คณะแพทยศาสตร

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย

คณะแพทยศาสตร

โรงพยาบาลรามาธิบดี

คณะแพทยศาสตร

มหาวิทยาลัยเชียงใหม  

คณะแพทยศาสตร

มหาวิทยาลัยขอนแกน  

ที่อยูสงทางไปรษณีย

เรียน ผูบังคับการสถาบันนิติเวชวิทยา

โรงพยาบาลตำรวจ  492/1 ถนนอังรีดูนังต  

เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330

เรียน ผูอำนวยการสถาบันนิติวิทยาศาสตร 

กระทรวงยุติธรรม ศูนยราชการเฉลิมพระเกียรติฯ 

ชั้น 8 อาคารรัฐประศาสนภักดี (อาคาร B)  

เขตหลักสี่  กรุงเทพฯ 10210

เรียน หัวหนาภาควิชานิติเวชศาสตร  

คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

ตึกอดุลยเดชวิกรม ชั้น 9 

โรงพยาบาลศิริราช เลขที่ 2 ถนนพรานนก 

บางกอกนอย กรุงเทพฯ 10700

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตร   

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

เลขที่ 1873 ถนนพระราม 4 แขวงลุมพินี 

เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330

เรียน สาขาวิชานิติเวชศาสตร ภาควิชาพยาธิวิทยา 

คณะแพทยศาสตร โรงพยาบาลรามาธิบดี  

เลขที่ 270 ถนนพระรามหก แขวงพญาไท 

เขตราชเทวี กรุงเทพฯ 10400

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตร   

มหาวิทยาลัยเชียงใหม  เลขที่  ๑๑๐ 

ถนนอินทวโรรส ตำบลศรีภูมิ อำเภอเมือง 

จังหวัดเชียงใหม 50200

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตร  

มหาวิทยาลัยขอนแกน อำเภอเมือง 

จังหวัดขอนแกน 40002

โทรศัพท

02-2076111

02-1423593

02-41965478

02-2564436

02-2011145  

053-935432

043-202859  



คูมือการจัดการวัตถุพยาน กระทรวงสาธารณสุข90

ลำดับ

8

9

10

11

12

13

14

15

หนวยงาน

คณะแพทยศาสตร

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

คณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยนเรศวร 

คณะแพทยศาสตรวชิรพยาบาล 

มหาวิทยาลัย กรุงเทพมหานคร

ศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพ

รัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี

ผูอำนวยการโรงพยาบาลธรรมศาสตร

เฉลิมพระเกียรติ 

ผูอำนวยการโรงพยาบาลภูมิพล

อดุลยเดช  

ผูอำนวยการโรงพยาบาลสมเด็จ

พระนางเจาสิริกิต

ผูอำนวยการสถาบันพยาธิวิทยา

(โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา)

ที่อยูสงทางไปรษณีย

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

เลขที่ 15 ถนนกาญจนวนิช ตำบลคอหงส 

อำเภอหาดใหญ จังหวัดสงขลา 90110

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตร

มหาวิทยาลัยนเรศวร  ตำบลทาโพธิ์ 

อำเภอเมืองฯ จังหวัดพิษณุโลก 65000

เรียน คณบดีคณะแพทยศาสตรวชิรพยาบาล

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช

เลขที่  681 ถนนสามเสน แขวงวชิรพยาบาล

เขตดุสิต กรุงเทพมหานคร 10300

เรียน ผูอำนวยการศูนยการแพทยสมเด็จ

พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี

 62 หมู 7 ถนนรังสิต - นครนายก 

อำเภอองครักษ จังหวัดนครนายก

เรียน ผูอำนวยการโรงพยาบาล 

โรงพยาบาลธรรมศาสตรเฉลิมพระเกียรติ

เลขที่ 95 ม.8 ตำบลคลองหนึ่ง 

อำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี  10120

เรียน ผูอำนวยการโรงพยาบาล 

โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช  

171 โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช  

ถนนพหลโยธิน แขวงคลองถนน

เขตสายไหม กรุงเทพฯ 10220

เรียน ผูอำนวยการโรงพยาบาล  

โรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ 

เลขที่  163 หมู 1 ตำบลพลูตาหลวง 

อำเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี  20180

เรียน ผูอำนวยการสถาบันพยาธิวิทยา

(โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา)

เลขที่ 315 ถนนราชวิถี แขวงทุงพญาไท 

เขตราชเทวี กรุงเทพฯ

โทรศัพท

074-451551

055-965060

02-2443000 

037-395085

02-9269063

02-5347000

038-245771  

02-3547600 

ตอ 93400  
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ภาคผนวก ง
QR Code คําสั่งแต�งตั้งคณะทํางาน
จัดทําคู�มือการจัดการวัตถุพยาน 
กระทรวงสาธารณสุข
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QR Code คําสั่งแต�งตั้งคณะทํางานจัดทําคู�มือการจัดการวัตถุพยาน 
กระทรวงสาธารณสุข
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