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บทคัดย่อ  

บทความวิจัยนี้มุ ่งตอบคำถามสำคัญสองประการ ได้แก่ ประการแรก ศักยภาพของการบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินในอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุยมีประสิทธิภาพเพียงพอต่อการดูแลประชาชนและ
นักท่องเที่ยวในพื้นที่หรือไม่ ประการที่สอง แนวทางการจัดตำแหน่งบุคลากรทางการแพทย์ของกรมอุทยาน
แห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช ควรมีลักษณะอย่างไร เนื่องจากอุทยานแห่งนี้มีบทบาทสำคัญในการอนุรักษ์
ทรัพยากรธรรมชาติและให้การช่วยเหลือในกรณีฉุกเฉิน แต่ปัจจุบันยังขาดการพัฒนาศักยภาพด้านการแพทย์
ฉุกเฉินอย่างเต็มรูปแบบ การวิจัยเชิงคุณภาพนี้จึงได้ถูกใช้เป็นวิธีการวิจัยหลัก โดยได้ดำเนินการสัมภาษณ์เชิง
ลึกกับกลุ่มเป้าหมายหลักสามกลุ่ม ได้แก่ ประชาชนในพื้นท่ี เจ้าหน้าท่ีภาครัฐ และผู้ประกอบการเอกชน ท้ังใน
และนอกอุทยาน ผลการวิจัยพบว่า การขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย์ในพื้นที่ป่ายังคงเป็นอุปสรรคสำคัญ 
ข้อเสนอแนะของการศึกษา ได้แก่ การกำหนดแนวทางชัดเจนในการจัดสรรบุคลากรและพัฒนาศักยภาพของ
ระบบการแพทย์ฉุกเฉินอย่างต่อเนื่อง 
คำสำคัญ:  บริการการแพทย์ฉุกเฉิน; อุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย; ขาดแคลนบุคลากร 
 

Abstract  
This research article addresses two key questions: First, is the emergency medical 

service capacity of Doi Suthep-Pui National Park sufficient to effectively care for the local 
population and tourists in the area? Second, what should be the guidelines for determining 
the positions of medical personnel in the Department of National Parks, Wildlife, and Plant 
Conservation? The park plays a crucial role in conserving natural resources and providing 
assistance in emergency situations, but its emergency medical capabilities have not yet been 
fully developed. Qualitative research was used as the main method, with in-depth interviews 
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conducted with three key target groups: local residents, government officials, and private 
operators both inside and outside the park. The findings reveal that the shortage of medical 
personnel in forest areas remains a significant challenge. The study recommends establishing 
clear guidelines for the allocation of personnel and continuously improving the capacity of 
the emergency medical system. 
Keywords:  Emergency Medical Service; Doi Suthep-Pui National Park; Shortage of Personnel 
 

บทนำ  
ปัจจุบันการบริการการแพทย์ฉุกเฉินเป็นส่วนสำคัญของระบบการรักษาและช่วยชีวิตในสถานการณ์ท่ี

ต้องการความรวดเร็วและความเชี่ยวชาญในการตอบสนอง จึงมีการบูรณาการท่องเที่ยวและสาธารณสุข        
เพื่อพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว โดยมุ่งยกระดับระบบการบริหารจัดการด้านความ
ปลอดภัยของนักท่องเท่ียวให้มีมาตรฐานสูงขึ้น ตลอดจนมีเครือข่ายความร่วมมือท่ีกว้างขวางยิ่งขึ้น จึงมีความ
จำเป็นที่จะต้องให้ความสำคัญกับระบบการดูแลความปลอดภัยแก่นักท่องเที่ยวให้ครอบคลุมทุกด้าน ทั้งด้าน
การป้องกัน การช่วยเหลือเมื่อเกิดเหตุ และการส่งต่อไปยังสถานพยาบาลที่เหมาะสม ซึ่งจะช่วยสร้างความ
มั่นใจให้นักท่องเที่ยวและประชาชนในพื้นที่ที่สามารถเข้าถึงบริการทางการแพทย์ได้ทันสถานการณ์ ทำให้ลด
การบาดเจ็บและสูญเสียชีวิต ส่งผลให้นักท่องเท่ียวเกิดความมั่นใจและมีความสุขในการท่องเท่ียว  

พื้นที่อุทยานแห่งชาติเป็นแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติที่สวยงามและมีความหลากหลายทางระบบ
นิเวศ แต่เนื่องด้วยความแตกต่างของภูมิประเทศ ส่งผลให้อุทยานแห่งชาติบางแห่งต้ังอยู่ในเขตเมือง หรือใกล้
กับถนนสายหลัก ทำให้การคมนาคมสะดวกสบาย แต่อุทยานแห่งชาติบางแห่ง ตั้งอยู่ในพื้นที่ป่า เป็นถนน
ลำลอง  เมื่อมีนักท่องเท่ียวเจ็บป่วยฉุกเฉินและต้องนำส่งยังสถานพยาบาลจึงเป็นเรื่องท่ียากลำบาก เมื่อโทรขอ
ความช่วยเหลือผ่านหมายเลข 1669 แล้ว ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทย์จะต้องใช้เวลาเดินทางเข้าไป
ช่วยเหลือหลายชั่วโมง หรือบางครั้งไม่สามารถเดินทางเข้าไปได้ด้วยรถพยาบาล เนื่องจากสภาพเส้นทางท่ี
ทุรกันดาร ในอดีตที่ผ่านมา เมื่อนักท่องเที่ยวเกิดเจ็บป่วยฉุกเฉินขึ้น อาจทำให้มีอาการเจ็บป่วยรุนแรง หรือ
บางครั้งถึงขั้นเสียชีวิต เพราะได้รับการรักษาพยาบาลล่าช้า จึงมีความจำเป็นที่จะต้องทำให้เจ้าหน้าที่อุทยาน
แห่งชาติทุกแห่งทั่วประเทศ มีความรู้เรื่องการกู้ชีพ การปฐมพยาบาล และการช่วยชีวิตเบื้องต้น เพื่อที่จะได้
สามารถทำการปฐมพยาบาลเบ้ืองต้น ณ จุดเกิดเหตุ ได้อย่างถูกวิธี เพื่อรอทีมปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทย์ จาก
หน่วยงานภายนอกเข้าไปสนับสนุน หากทีมจากภายนอกไม่สามารถเข้าไปในจุดเกิดเหตุซึ่งอยู่ในเขตอุทยาน
แห่งชาติได้ เจ้าหน้าที่อุทยานแห่งชาติจะต้องสามารถเคลื่อนย้ายผู้บาดเจ็บออกมาส่งให้ทีมที่รออยู่ภายนอก 
หรือสามารถนำนักท่องเที่ยวส่งโรงพยาบาลได้อย่างถูกวิธี เพื่อลดการบาดเจ็บสาหัส พิการ หรือการเสียชีวิต 
ระหว่างนำส่งโรงพยาบาลหลายท่านสงสัยว่า หน้าท่ีการปฐมพยาบาลเป็นหน้าท่ีของเจ้าหน้าท่ีอุทยานแห่งชาติ
หร ือไม่ ถ ึงแม้ว ่าเจ ้าหน้าที ่อ ุทยานแห่งชาติน ั ้น จะมีหน้าที ่หลัก คือ การลาดตระเวนดูแลร ักษา
ทรัพยากรธรรมชาติ แต่อุทยานแห่งชาติยังเป็นแหล่งบริการด้านการท่องเที่ยว มีการเก็บค่าบริการในการเขา้
เขตอุทยานแห่งชาติ การดูแลนักท่องเที่ยวจึงเป็นหน้าที่ของเจ้าหน้าที่อุทยานแห่งชาติด้วย เช่นกัน ทั้งนี้ การ
ออกปฏิบัติหน้าท่ีลาดตระเวนในพื้นท่ีป่านั้น หากเกิดเจ็บป่วยฉุกเฉินขึ้นมา จะสามารถใช้ความรู้จากการอบรม 
เพื่อช่วยเหลือตัวเอง และเพื่อนร่วมงานได้อย่างถูกวิธี การบริการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติจึงมี
ความจำเป็น และมีความซับซ้อนมากกว่าพื้นท่ีท่ัวไป  

การให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติจำเป็นต้องมีการวางแผนท่ีดี การเตรียมความ
พร้อมของบุคลากร และการประสานงานอย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อให้การช่วยเหลือสามารถทำได้อย่างรวดเร็ว
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และมีประสิทธิภาพ ซึ่งปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาตินั้น ส่งผล
กระทบต่อความสามารถในการตอบสนองต่อเหตุฉุกเฉินโดยตรง หากปัญหาการขาดแคลนบุคลากรทาง
การแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติ ไม่ได้รับการบริหารจัดการอย่างเหมาะสม อาจทำให้ความเช่ือมั่นของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่ออุทยานแห่งชาติลดน้อยลง แต่เนื่องด้วยข้อจำกัดของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า           
และพันธุ์พืช ทำให้เกิดปัญหาและอุปสรรคหลายประการ ถึงแม้จะมียานพาหนะพร้อมอุปกรณ์การช่วยเหลือ
ประจำรถกู้ภัยอุทยานแห่งชาติ แต่ก็ยังพบปัญหาสำคัญอีกหนึ่งประการ คือ การขาดแคลนบุคลากรที ่มี          
องค์ความรู้เฉพาะทางการแพทย์ฉุกเฉิน เนื่องจากไม่มีภารกิจหลักในการรักษาพยาบาลจึงไม่มีตำแหน่งทาง
การแพทย์ฉุกเฉิน กรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช จึงดำเนินการจัดฝึกอบรมหลักสูตร การปฐม
พยาบาลเบ้ืองต้น และหลักสูตรการช่วยเหลืออื่นๆ ท่ีเกี่ยวข้องให้กับเจ้าหน้าท่ีอุทยานแห่งชาติ เพื่อนำไปใช้ใน
การให้ความช่วยเหลือเบ้ืองต้นแก่ผู้บาดเจ็บ/เจ็บป่วย ก่อนนำส่งยังสถานพยาบาลต่อไป ซึ่งผู้วิจัยได้เล็งเห็นแล้ว
ว่า หากกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช สามารถจัดจ้างตำแหน่งทางการแพทย์ฉุกเฉินได้ จะช่วยเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการให้ความช่วยเหลือผู้บาดเจ็บ/เจ็บป่วย ในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติ และพื้นท่ีใกล้เคียงได้อย่าง
ทันท่วงที โดยผู้วิจัยมีความสนใจที่จะดำเนินการวิจัยประเด็นดังกล่าว ในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย 
[1] ซึ่งเป็นอุทยานแห่งชาติที่ได้รับความนิยมในพื้นที่จังหวัดเชียงใหม่ เนื่องจากมีที่ตั้งอยู่ใกล้กับพื้นที่อำเภอ
เมืองเชียงใหม่ มีแหล่งท่องเที่ยวสำคัญและมีชื่อเสียง ดึงดูดความสนใจให้นักท่องเที่ยวเข้าไปท่องเที่ยวและ
พักผ่อนหย่อนใจ และมีข้อมูลสถิติการเกิดอุบัติเหตุจากฝ่ายพัฒนาระบบกู้ภัย ส่วนกู้ภัยอุทยานแห่งชาติ [2] 
ในระยะเวลา 5 ปีย้อนหลังที ่น ่าสนใจ ดังนี ้ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 เกิดอุบัติเหตุ จำนวน 29 ครั้ง 
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 เกิดอุบัติเหตุ จำนวน  27 ครั้ง ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 เกิดอุบัติเหตุ จำนวน 30 
ครั้ง ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 เกิดอุบัติเหตุ จำนวน 49 ครั้ง และปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 เกิดอุบัติเหตุ 
จำนวน 63 ครั้ง ซึ่งเป็นข้อมูลล่าสุด ประจำเดือนกันยายน 2567 จะเห็นได้ว่า มีแนวโน้มท่ีในการเกิดอุบัติเหตุ
เพิ่มขึ้นทุกปี  

การศึกษาวิจัยในครั้งนี้ ต้องการสะท้อนมุมมองของบุคคลภายนอกที่มีต่อศักยภาพของการบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ว่า มีประสิทธิภาพเพียงพอต่อการดูแลประชาชนและ
นักท่องเที่ยวในพื้นที่หรือไม่ ตลอดจนความคิดเห็นที่มีต่อแนวทางการจัดตำแหน่งบุคลากรทางการแพทย์ของ
กรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช ว่า ควรมีลักษณะอย่างไร จึงจะเหมาะสม เนื่องจากเป็นการวิจัย           
เชิงคุณภาพท่ีได้ดำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกกับกลุ่มเป้าหมายหลักสามกลุ่ม ได้แก่ ประชาชนในพื้นท่ี เจ้าหน้าท่ี
ภาครัฐ และผู้ประกอบการเอกชน ทั้งในและนอกอุทยานแห่งชาติ จำนวนทั้งหมด 30 คน ผลการวิจัยพบว่า 
การขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย์ในพื้นท่ีป่ายังคงเป็นอุปสรรคสำคัญท่ีต้องได้รับการพัฒนา 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1. เพื่อศึกษาศักยภาพในการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย 
2. เพื่อวิเคราะห์ปัญหาและอุปสรรคในการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย 
3. เพื่อหาแนวทางในการกำหนดตำแหน่งบุคลากรทางการแพทย์ของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า 

และพันธุ์พืช 
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แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
1. แนวคิดการบริการสาธารณะ (Public Service) 

ฌ็อง ริเวโร่ [3] กล่าวว่า นอกจากการใช้อำนาจของรัฐในการควบคุมการใช้สิทธิและเสรีภาพของ
เอกชนแล้ว องค์กรของรัฐฝ่ายบริหารยังมีอำนาจหน้าที่ในการจัดทำกิจกรรมอีกอย่างหนึ่งที่เรียกว่า “การ
บริการสาธารณะ” (Public Service) คือ การตอบสนองความต้องการของสังคมและปัจเจกชนที่เป็นสมาชิก
ของสังคมอันท่ีจะได้รับบริการจากภาครัฐในเรื่องท่ีเอกชนหรือวิสาหกิจเอกชนไม่อาจตอบสนองได้ ไม่ว่าจะเป็น
การจัดให้มีบริการสาธารณะในด้านให้ความคุ้มครองความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน การจัดให้มีส่ิง
สาธารณูปโภคต่าง ๆ กิจกรรมต่างๆ เหล่านี้จึงเป็นที่รัฐจัดทำหรือจัดให้มี (อาจมอบหมายให้เอกชนเป็น
ผู้ดำเนินการแทนได้แต่อยู่ภายใต้การกำกับดูแลของรัฐ) และบริการที่จัดทำต้องเป็นที่ต้องการของประชาชน 
และเอกชนต้องไม่อยู่ในฐานะท่ีจะจัดทำเองได้  
 
2. แนวคิด Servant Leadership 

พสุ เตชะรินทร์ [4] กล่าวว่า ปัจจุบันมีแนวคิดเกี่ยวกับผู้นำท่ีน่าสนใจ เรียกว่า Servant Leadership 
หรือผู้นำที่เป็นผู้รับใช้ โดยแนวคิดนี้ถูกพัฒนาขึ้นมาโดย Robert K. Greenleaf ซึ่งเป็นอดีตผู้บริหารของ 
AT&T โดยในปัจจุบัน Greenleaf ได้เสียชีวิตไปแล้ว แต่แนวคิดเกี่ยวกับ Servant Leadership ท่ีพัฒนาขึ้นมา
ต้ังแต่ปี 1970 นั้น กลับได้รับการกล่าวถึงกันมากขึ้นในปัจจุบัน และ Greenleaf ได้รับการยกย่องให้เทียบเท่า
นักคิดทางด้านผู้นำหลาย ๆ ท่าน ไม่ว่าจะเป็น Douglas McGregor หรือ Peter Drucker (ตามความเห็นของ 
Warren Bennis กูรูทางด้านภาวะผู้นำในปัจจุบัน) แต่ก็น่าแปลกใจที่ในต่างประเทศสนใจแนวคิดเรื ่อง 
Servant Leadership กันมาก จนถึงขั้นมีการต้ัง Greenleaf Center for Servant Leadership ขึ้นมาและมี
สาขาอยู่ในหลายประเทศท่ัวโลก แต่ในประเทศไทยนั้นกลับไม่ค่อยเป็นท่ีพูดถึงกัน ซึ่ง Robert Greenleaf ระบุ
ไว้ว่า Servant Leader นั้น เริ ่มต้นจากการรับใช้ (ใช้คำว่า Servant) ก่อน โดยผู้บริหารที่เป็น Servant 
Leader นั้นจะต้องมีความรู้สึกอยากจะช่วยเหลือผู้อื่นก่อน และจากความรู้สึกดังกล่าวถึงอยากจะเป็นผู้นำ ซึ่ง
จะต่างผู้นำที่ไม่ได้เป็น Servant Leader โดยผู้นำทั่วไปนั้นจะคิดถึงการได้ขึ้นมาสั่งการ ชี้นำ มีอำนาจ ก่อนท่ี
จะคิดช่วยเหลือหรือรับใช้ผู้อื่น Greenleaf ระบุอีกว่าจะรู้ว่าผู้นำที่เป็น Servant Leader ประสบผลหรือไม่ 
คือ คนที่ผู้นำช่วยเหลือและรับใช้นั้น (หรือผู้ใต้บังคับบัญชา) เติบโตและพัฒนาขึ้นในด้านต่างๆ หรือไม่ และ
สุดท้ายบุคคลผู้นั้นก็จะก้าวขึ้นไปเป็นผู้ช่วยเหลือหรือผู้รับใช้คนอื่นต่อไป  
 
3. แนวคิดการบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์   

เกริกเกียรติ ศรีเสริมโภค [5] กล่าวถึง การบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์ที่มีประสิทธิภาพ จะต้อง
มีการกำหนดขั้นตอน และกระบวนการที่ชัดเจน ซึ่งอาจจะเรียกได้ว่าต้องมีการจัดทำเส้นทางหรือระบบการ
จัดการทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์ (Strategic HRM Roadmap) ที่ชัดเจน โดยมีขั ้นตอนการพัฒนาดังนี้  
ประการแรก คือ การว ิเคราะห์สภาพแวดล้อมขององค์กร (Organizational Environment Analysis) 
หมายถึง การวิเคราะห์สภาพแวดล้อม ที่มีอิทธิพลต่อการกำหนดรูปแบบของการจัดการทรัพยากรบุคคล  
เชิงกลยุทธ์ ประการที่ 2 การกำหนดความสามารถหลักขององค์กร (Identify Organization Competence) 
หมายถึง กระบวนการที่จะต้องระบุ ให้ชัดเจนว่าอะไรคือความสามารถหลักขององค์กร โดยมีหลักเกณฑ์
พิจารณา คือ ความชำนาญขององค์กร และความสามารถเชิงสมรรถนะของบุคลากร จะเท่ากับความสามารถท่ี
เป็นคุณลักษณะเฉพาะขององค์กร ประการที่ 3 การจัดทำโครงสร้างการบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์ 
(Strategic HRM Architecture) ขั้นตอนนี้ ถือว่าเป็นจุดเริ่มต้นท่ีสำคัญของการประยุกต์ การบริการทรัพยากร
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บุคคลเชิงกลยุทธ์ เพราะว่าเป็นขั้นตอนที่จะต้องกำหนดองค์ประกอบในการบริหารทรัพยากรบุคคล  และ
ประการที่ 4 การกำหนดองค์ประกอบการบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์ ( Identify Strategic HRM 
Elements) องค์ประกอบการบริหาร ทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์มี 2 ส่วน คือ การบริหารความสามารถของ
บุคลากร (Soft HRM)  และการพัฒนาระบบการบริหารทรัพยากรบุคคล (Hard HRM)  เป็นองค์ประกอบท่ี
สำคัญ อีกประการหนึ่งในการบริหารทรัพยากรบุคคลเชิงกลยุทธ์ เพราะระบบบริหารทรัพยากรบุคคลเป็นกลไก 
ท่ีจะสนับสนุนให้บุคลากรสามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
 
4. แนวคิดเก่ียวกับผู้มีส่วนได้เสีย 
 อลงกต แก้วรุ่งโรจน์ [6] กล่าวว่า ทฤษฎีผู้มีส่วนได้เสีย (Stakeholder Theory) เป็นทฤษฎีที่มีความ
เกี่ยวข้องกับแนวคิดการจัดการองค์กรและแนวคิดจริยธรรมธุรกิจที่เน้นคุณธรรมและค่านิยมในการบริหาร
จัดการองค์กร การให้ความสำคัญกับผู้มีส่วนได้เสียจะทำให้เกิดผลประโยชน์กับทั้งองค์กรและผู้มีส่วนได้เสีย  
อื่น ๆ การมีความสัมพันธ์ที่ดีกับผู้มีส่วนได้เสียจะช่วยส่งเสริมให้เกิดการแลกเปลี่ยนความรู้ แนวคิด หรือ
แลกเปลี่ยนทรัพยากรที่มีประโยชน์ระหว่างกัน กล่าวได้ว่าผู้มีส่วนได้เสีย คือ กลุ่มและบุคคลผู้ซึ่งอาจมีผลต่อ
หรือได้รับผลกระทบจากความสำเร็จของภารกิจขององค์กร ซึ่งผู้มีส่วนได้เสียแบ่งออกเป็น 2 กลุ่มหลัก ๆ คือ 
(1) ผู้มีส่วนได้เสียหลัก เช่น ลูกค้า คู่แข่ง ผู้ผลิตวัตถุดิบ พนักงาน และผู้ถือหุ้น (2) ผู้มีส่วนได้เสียรองได้แก่ 
รัฐบาล องค์กร ชุมชน สภาพแวดล้อม หรือนักเคล่ือนไหวต่าง ๆ การวิเคราะห์ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ยังทำให้ทราบ
ว่าผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มใดมีความต้องการอะไร การดำเนินการขององค์กรจะส่งผลกระทบอย่างไรต่อผู้มีส่วน
ได้ส่วนเสียแต่ละกลุ่มรวมทั้งจะต้องทำอย่างไรจึงจะสร้างสมดุลระหว่างผู้มีส่วนได้ส่วนเสียแต่ละกลุ่มได้ และยัง
ต้องคำนึงถึงอิทธิพลของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียแต่ละกลุ่มท่ีมีต่อองค์กรด้วย  
 
5. แนวคิดการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของต่างประเทศ 

Barry D. Smith [7] EMS in the National Park Service กล่าวถึง ที่มาของการบริการของอุทยาน
แห่งชาติท่ีมีความหลากหลาย ไม่ว่าจะเป็นการดับไฟ ระบบ EMS และการค้นหาและการกู้ภัย สำหรับอุทยาน
แห่งชาติขนาดใหญ่บางแห่ง มีเจ้าหน้าที่ที่มีความสามารถในการให้บริการเหตุฉุกเฉิน แต่ในอุทยานแห่งชาติ
ขนาดเล็กยังขาดแคลน จึงต้องจัดให้มีการอบรมเจ้าหน้าที่ให้มีความรู้ความสามารถตามหลักเกณฑ์ที่กำหนด 
เพื่อสามารถให้บริการความช่วยเหลือเหตุฉุกเฉินได้อย่างทันท่วงที โดยเป็นไปตามมาตรฐานสากล  

เนื ่องจากประเด็นของบทความวิจัยนี้ ยังไม่เคยมีผู ้ดำเนินการศึกษาวิจัย จะมีเพียงงานวิจัยของ  
อุดมศักดิ์ ต้ังชัยสุริยา และคณะ [8] รูปแบบบริการการแพทย์ฉุกเฉินในแหล่งท่องเท่ียว : กรณีศึกษาพื้นท่ีภูเขา 
อำเภอเขาค้อ จังหวัดเพชรบูรณ์ กล่าวถึง การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินในแหล่งท่องเที่ยวพื้นที่พิเศษ
โดยเฉพาะพื้นท่ีห่างไกล มีภูมิประเทศต้ังอยู่บนพื้นท่ีสูง เขตอุทยานแห่งชาติ และแหล่งท่องเท่ียวทางธรรมชาติ 
นับว่ามีความท้าทายอันเนื่องมาจากสภาพพื้นที่ที่เข้าถึงยาก ห่างไกล สภาพพื้นผิวจราจรขรุขระ เส้นทางลาด
ชันและแคบ ประกอบกับการกระจายตัวของหน่วยปฏิบัติการท่ีขึ้นทะเบียน ไม่ครอบคลุมทุกพื้นท่ี ซึ่งส่งผลต่อ
การเข้าถึงบริการของผู้ป่วยฉุกเฉินโดยเฉพาะผู้ป่วยฉุกเฉินวิกฤต ดังนั้น การพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินใน
แหล่งท่องเท่ียวพื้นท่ีพิเศษ จึงมีความสำคัญซึ่งจำเป็นต้องอาศัยความร่วมมือของภาคีเครือข่าย โดยเฉพาะการ
พัฒนาศักยภาพการให้ความรู้การป้องกันการเจ็บป่วยฉุกเฉิน การจัดทำแผนการลำเลียงส่งต่อโรงพยาบาลและ
หลักสูตรการฝึกอบรมสำหรับผู้ปฏิบัติการฉุกเฉินแก่บุคลากรของหน่วยงานด้านการท่องเท่ียวและประชาชนใน
พื้นที่ ตลอดจนการเตรียมความพร้อมของเครื่องมือและอุปกรณ์ ช่วยรักษาที่จำเป็น เพื่อให้ผู ้ป่วยฉุกเฉิน
สามารถเข้าถึงบริการการแพทย์ฉุกเฉินอย่างทั่วถึงและเท่าเทียม ซึ่งมีความคล้ายคลึงกัน เนื่องจากกล่าวถึง
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รูปแบบการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีแหล่งท่องเท่ียวอยู่ในพื้นท่ีห่างไกล จึงทำให้เห็นถึงความจำเป็นใน
การพัฒนาศักยภาพของการบริการการแพทย์ฉุกเฉินเช่นเดียวกับพื้นที่อุทยานแห่งชาติ เพื่อให้สามารถมอง
ภาพรวม ตลอดจนปัญหาและอุปสรรคของการบริการการแพทย์ฉุกเฉินได้ชัดเจนขึ้น จึงยกตัวอย่างงานวิจัยท่ี
เกี่ยวข้องเพิ่มเติม ดังนี้  

นริสสา พัฒนปรีชาวงศ์ และคณะ [9] ได้ทำการศึกษาการพัฒนารูปแบบการดำเนินงานระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินก่อนถึงโรงพยาบาล โดยงานวิจัยชิ ้นนี้เป็นงานวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research)      
กลุ ่มตัวอย่างที ่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ บุคลากรที ่เกี ่ยวข้องกับการดำเนินงานการแพทย์ฉุกเฉินก่อนถึง
โรงพยาบาลในพื้นท่ีกรณีศึกษา 4 จังหวัด คือ ขอนแก่น อุบลราชธานี ภูเก็ต และสงขลา จำนวน 155 คน ผล
การศึกษาพบว่า ระบบบริหารจัดการคุณภาพของงานการแพทย์ฉุกเฉินก่อนถึงโรงพยาบาล มีปัญหาที่เกดิขึ้น 
สาเหตุหลักมาจากการไม่ได้รับการสนับสนุนอย่างจริงจังจากผู้บริหารในองค์กรท่ีเกี่ยวข้อง ทำให้การดำเนินงาน
ไม่ได้รับการพัฒนาคุณภาพเท่าที่ควร จากงานวิจัยดังกล่าว พบว่า มีความคล้ายคลึงกัน เนื่องจากเป็น การ
กล่าวถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นนั้น ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการให้ความช่วยเหลือและการบริการ
การแพทย์ฉุกเฉินของเจ้าหน้าท่ีชุดกู้ภัยประจำอุทยานแห่งชาติ  

ศิริลักษณ์ ข่ายสุวรรณ์ และคณะ [10] ได้ทำการศึกษาเกี่ยวกับ ความรู้ ปัญหา และอุปสรรคในการ
ปฐมพยาบาลผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุก่อนนำส่งโรงพยาบาล ผลการศึกษา พบว่า หน่วยให้บริการท้ังอาสากู้ภัย 
เจ้าหน้าท่ีตำรวจ และกลุ่มประชาชนยังขาดอุปกรณ์และเครื่องมือในการปฐมพยาบาลผู้บาดเจ็บ ณ จุดเกิดเหตุ 
ทำให้หน่วยบริการขาดความมั่นใจในการออกเหตุ จากงานวิจัยดังกล่าว พบว่า มีความคล้ายคลึงกัน เนื่องจาก
เป็นการกล่าวถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นนั้น ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการให้ความช่วยเหลือและการ
บริการการแพทย์ฉุกเฉินของเจ้าหน้าท่ีชุดกู้ภัยประจำอุทยานแห่งชาติ  

สุรภา ขุนทองแก้ว [11] การศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการใช้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน จังหวัด
ราชบุรี พบว่า หน่วยปฏิบัติการด้านการแพทย์ฉุกเฉินทุกระดับ ควรให้ความสำคัญกับการให้ข้อมูลด้านการรับรู้
บริการการแพทย์ฉุกเฉินกับประชาชน โดยเฉพาะผู้ที่มีโรคประจำตัวที่เสี่ยงต่อการเกิดภาวะฉุกเฉิน รวมท้ัง
ความพร้อมของการให้บริการฉุกเฉินทั้งทางด้านอุปกรณ์ช่วยเหลือและเจ้าหน้าที่บริการ จากงานวิจัยดงักล่าว 
พบว่า มีความคล้ายคลึงกัน เนื่องจากยังมีประชาชนอีกเป็นจำนวนมากที่ยังขาดความรู้เรื ่องการบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน ทำให้เกิดความล่าช้าในการให้ความช่วยเหลือและการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของเจ้าหน้าท่ี
ชุดกู้ภัยประจำอุทยานแห่งชาติ  
 การบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติ เป็นการให้ความช่วยเหลือและปฐมพยาบาล
เบ้ืองต้นให้กับนักท่องเท่ียวและผู้ท่ีเข้ามาใช้พื้นท่ีในการทำกิจกรรม ตลอดจนให้บริการนำส่งผู้ป่วย/ผู้บาดเจ็บ   
ซึ ่งเป็นราษฎรที่อาศัยอยู ่ทั ้งในและนอกพื ้นที่เขตรับผิดชอบของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ -ปุย ไปยัง
สถานพยาบาล นับว่าเป็นภารกิจพิเศษท่ีนอกเหนือจากภารกิจหลักของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์
พืช ทำให้ไม่สามารถพัฒนาศักยภาพและสนับสนุนอุปกรณ์ที่เกี่ยวข้องได้มากนัก จึงเป็นจุดเริ่มต้นของ การ
ศึกษาวิจัยเพื่อนำไปสู่แนวทางในการปรับปรุงและพัฒนา ซึ่งต้องอาศัยองค์ความรู้และหลักการท่ีเกี่ยวข้อง จาก
บุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินของจังหวัดเชียงใหม่ และคณะผู้บริหารของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และ
พันธุ์พืช เป็นส่วนสำคัญในการกำหนดตำแหน่งบุคลากรทางการแพทย์ให้เกิดข้ึนในอนาคต 
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กรอบแนวคิดการวิจัย 
 จากการทบทวนวรรณกรรม เกี่ยวกับแนวคิด ทฤษฎี งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง ผู้วิจัยได้นำแนวคิดมาปรับใช้
เป็นกรอบแนวคิดการวิจัย ดังนี้ 
 การบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติ ถือเป็นหน่วยงานบริการรูปแบบพิเศษที่มีการ
จัดต้ังขึ้นเพื่อให้บริการและดูแลความปลอดภัยของนักท่องเท่ียวที่เข้ามาท่องเท่ียวและผู้ท่ีเข้ามาใช้พื้นท่ีอุทยาน
แห่งชาติในการดำเนินกิจกรรมต่างๆ ตลอดจนการให้บริการความช่วยเหลือโดยการนำส่งผู้ป่วย/ผู้บาดเจ็บ ซึ่ง
เป็นราษฎรที ่อาศัยอยู ่ท ั ้งในและนอกพื ้นที ่เขตรับผิดชอบของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ -ปุย ไปยัง
สถานพยาบาล นับว่าเป็นภารกิจพิเศษท่ีเพิ่มเติมจากภารกิจหลักของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช 
ทำให้ไม่สามารถพัฒนาศักยภาพและสนับสนุนอุปกรณ์ที่เกี่ยวข้องได้มากนัก จึงเป็นจุดเริ่มต้นของศึกษาวจัิย 
เพื่อนำไปสู่แนวทางปรับปรุงและพัฒนาในอนาคต ซึ่งต้องอาศัยองค์ความรู้และมุมมองท่ีเกี่ยวข้องกับหัวข้อการ
วิจัยดังกล่าว จากคณะผู้บริหารของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช เป็นส่วนประกอบสำคัญในการ
กำหนดตำแหน่งทาง การแพทย์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
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วิธีดำเนินการวิจัย  
บทความวิจัยนี้เป็นกรณีศึกษา ในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ซึ่งเป็นอุทยานแห่งชาติท่ีได้รับ

ความนิยมเนื่องจากมีท่ีต้ังอยู่ในเขตเมือง และสะดวกต่อการเข้าถึง แต่เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉินในพื้นท่ี โดยเฉพาะใน
พื้นที่ป่าและภูเขาสูงที่ยากต่อการเข้าถึง ชุดกู้ภัยอุทยานแห่งชาติจึงเป็นทีมแรกที่จะต้องเข้าดำเนินการ
ช่วยเหลือเบื้องต้น และนำส่งยังสถานพยาบาล หรือ สับเปลี่ยนกับหน่วยบริการการแพทย์ฉุกเฉินระหว่างทาง 
แต่อย่างไรก็ตามข้อจำกัดของบุคลากรผู้ให้ความช่วยเหลือ ยานพาหนะ และอุปกรณ์ปฐมพยาบาลท่ีไม่เพียงพอ 
เป็นอุปสรรคสำคัญท่ีส่งผลต่อศักยภาพในการบริการการแพทย์ฉุกเฉิน  

การวิจัยเชิงคุณภาพโดยวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก จึงเป็นแนวทางในการศึกษารวบรวมข้อมูลปฐมภูมิ 
(Primary Data) ที่ใช้ในการแสวงหาความรู้ หรือความจริงเชิงประจักษ์ที่เกี่ยวข้องจากกลุ่มเป้าหมายสำคัญ 
ได้แก่ ประชาชนท่ีเข้ามาทำกิจกรรม ตลอดจนประชาชนท่ีอาศัยอยู่ในพื้นท่ีภูเขาสูงและต้องใช้ระยะเวลาในการ
เข้าถึง ตลอดจนเจ้าหน้าที่ภาครัฐ และผู้ประกอบการเอกชน ทั้งในและนอกเขตอุทยานแห่งชาติ และคณะ
ผู้บริหารของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช ที่มีความเกี่ยวข้องกับภารกิจด้านการกู้ภัยในพื้นท่ี
อุทยานแห่งชาติ ซึ่งเป็นการคัดเลือกแบบเจาะจงจากเจ้าหน้าท่ีและผู้มีส่วนได้เสียท่ีมีความเกี่ยวข้องกับอุทยาน
แห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ตลอดจนการศึกษารวบรวมจากแหล่งข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) เป็น
การศึกษาจากเอกสาร (Documentary Study) ซึ่งเป็นข้อมูลที่ได้มาจากการทบทวนวรรณกรรมและแนวคิด 
ทฤษฎี งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องรวมไปถึง กฎหมาย ระเบียบ นโยบาย มาตรการ แนวทางปฏิบัติ เอกสารต่าง ๆ ท่ี
เกี่ยวข้องกับระบบการบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 

สำหรับวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลแบบสัมภาษณ์เชิงลึกของกลุ่มเป้าหมายสำคัญ ทั้ง 3 กลุ่มนั้น  มี
จำนวนท้ังหมด 30 คน ซึ่งมีลักษณะการดำเนินการท่ีแตกต่างกัน ดังนี้  

1. กลุ่มประชาชนที่เข้ามาทำกิจกรรม ตลอดจนประชาชนที่อาศัยอยู่ในพื้นท่ี  จำนวน 12 คน ซึ่ง
สามารถแบ่งเป็น 2 กลุ่มย่อย คือ กลุ่มย่อยท่ี 1 ประชาชนท่ีเข้ามาใช้พื้นท่ีในการทำกิจกรรม จำนวน 6 คน เช่น 
ออกกำลังกาย กิจกรรมนันทนาการ กิจกรรมทางวิชาการ ฯ ในพื้นที่อุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ซึ่งผู้วิจัย
จะต้องเข้าไปตามแหล่งท่องเที ่ยวและจุดสำคัญที ่เกี ่ยวข้องกับกิจกรรมนั ้นๆ เพื่อขออนุญาตสัมภาษณ์            
กลุ่มย่อยท่ี 2 ประชาชนผู้อาศัยอยู่บริเวณบ้านภูพิงค์ บ้านดอยปุย และบ้านขุนช่างเค่ียน จำนวน 6 คน ซึ่งท่ีต้ัง
ของบ้านเรือนอยู่บนพื้นที่ภูเขาสูง ถนนหนทางคับแคบ ไม่สะดวกต่อการสัญจร จึงทำให้ไม่สามารถเข้าถึงการ
รักษาพยาบาลได้โดยง่าย โดยผู้วิจัยขอให้อุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย เป็นผู้ประสานงาน เพื่อนัดหมายวัน
เวลาในการสัมภาษณ์ให้ก่อนเข้าไปสัมภาษณ์ยังหมู่บ้านเป้าหมาย ท้ัง 3 หมู่บ้าน  

2. กลุ่มเจ้าหน้าท่ีภาครัฐและผู้ประกอบการเอกชนท้ังในและนอกเขตอุทยานแห่งชาติ จำนวน 12 คน 
ซึ่งผู้วิจัยจะเป็นผู้ประสานงาน เพื่อนัดหมายวันเวลาในการสัมภาษณ์ล่วงหน้า ก่อนเข้าพบผู้ให้สัมภาษณ์ หรือ 
ปรับเปล่ียนเป็นวิธีการสัมภาษณ์ทางโทรศัพท์ หากผู้ไม่สัมภาษณ์ไม่สะดวกให้เข้าพบ  

3. กลุ่มคณะผู้บริหารของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช จำนวน 6 คน เนื่องจากเป็น
ผู้บริหารระดับสูงและมีการเปล่ียนแปลงผู้บริหารในบางตำแหน่ง มีการเกษียณอายุราชการ จึงต้องรอให้มีคำส่ัง
ปฏิบัติหน้าท่ีจากกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม หลังจากนั้นจึงขอเข้าพบ เพื่อพูดคุยและอธิบาย
ถึงลักษณะหัวข้อที่ใช้ในการสัมภาษณ์ เมื่อผู้บริหารไม่ขัดข้อง ผู้วิจัยจึงขอลงนัดหมายเวลากับทีมเลขานุการ    
เพื่อเข้าสัมภาษณ์ในลำดับต่อไป  
  ในการวิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาครั้งนี้ ดำเนินการโดยวิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) นั่นคือ 
การสร้างข้อสรุปจากข้อมูลท่ีได้ทำการศึกษาจากแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร และงานวิจัยต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้องเพื่อนำ
หาข้อสรุป และนำมาใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ตามกรอบแนวคิดการวิจัยที่ได้กำหนดไว้  และวิเคราะห์ข้อมูล
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แบบสร้างข้อสรุปแบบอุปนัย (Analytic Induction) เป็นลักษณะการรวบรวมข้อมูลท่ีได้รับจากการสัมภาษณ์
แล้วนำมาสรุปเรียบเรียงความคิดเห็นของผู้ให้ข้อมูลแต่ละกลุ่มที่ได้ตอบคำถาม ให้ข้อมูลต่างๆ ตามที่ได้
สอบถาม พูดคุย ร่วมกันในแต่ละประเด็นคำถามว่า มีความเหมือนหรือแตกต่างกันอย่างไร หลังจากนั้นจึงนำมา
วิเคราะห์ สังเคราะห์เป็นภาพรวม เพื่อทำการสรุปตามประเด็นการศึกษาที่ได้กำหนดตามคำถามหลักและ
วัตถุประสงค์ของการวิจัย ในแต่ละข้อและนำมาข้อมูลทั้งหมดมาวิเคราะห์กับแนวคิดทฤษฎีที่กำหนดไว้ใน
กรอบการศึกษาเพื ่อแสวงหาองค์ความรู ้ใหม่ที ่ได้รับจากการศึกษาวิจัย ซึ ่งใช้วิธีการตรวจสอบสามเส้า 
(Triangulations) มาตรวจสอบ เพื ่อสร้างความเชื ่อมั ่นให้กับข้อมูลที ่ได้ โดยการตรวจสอบข้อมูลจาก
แหล่งข้อมูลจำนวน 3 แหล่ง คือ ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึกของผู้ให้ข้อมูลทั้ง 3 กลุ่ม โดยใช้ประเด็น
เดียวกันว่าข้อมูลที่ได้มีความขัดแย้ง สอดคล้อง หรือแตกต่างกันอย่างไรบ้าง รวมถึงการตรวจสอบข้อมูลจาก 
เอกสารภาพถ่ายต่างๆ ท่ีได้เก็บรวบรวมได้ในระหว่างการศึกษาวิจัยครั้งนี้  
 

ผลการวิจัย 
  ส่วนท่ี 1 ข้อมูลเฉพาะบุคคล เป็นข้อมูลท่ีแสดงความเกี่ยวข้องหรือความเช่ือมโยงกับอุทยานแห่งชาติ
ดอยสุเทพ-ปุย ซึ่งผลการวิจัยพบว่า ผู้ให้สัมภาษณ์โดยส่วนใหญ่ มีความเกี่ยวข้องกับอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-
ปุย ในด้านพื้นที่ เช่น ประชาชนที่อยู ่อาศัยในพื้นที่เป้าหมาย และเข้ามาใช้พื ้นที่ในการทำกิจกรรมต่างๆ          
จากหน่วยงานภาครัฐและเอกชน ทั้งในและนอกพื้นที่อุทยานแห่งชาติ โดยมีเพียงส่วนน้อยเท่านั้นที่มีความ
เกี่ยวข้องในด้านนโยบายขับเคลื่อนการบริหารจัดการพื้นที่อุทยานแห่งชาติ ได้แก่ ผู้อำนวยการสำนักอุทยาน
แห่งชาติ ผู้อำนวยการสำนักบริหารงานกลาง ผู้อำนวยการสำนักแผนงานและงบประมาณ ผู้อำนวยการส่วน
กู้ภัยอุทยานแห่งชาติ ผู ้อำนวยการส่วนการเจ้าหน้าที่ ผู ้อำนวยการส่วนนโยบายและแผน หัวหน้าอุทยาน
แห่งชาติ  ดอยสุเทพ-ปุย และเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้อง ทั้งนี้ มีผู้ให้สัมภาษณ์ซึ่งมีความเกี่ยวข้องกับระบบการ
บริการการแพทย์ฉุกเฉินของจังหวัดเชียงใหม่จากโรงพยาบาลนครพิงค์ จึงทำให้ได้รับข้อมูลที่ครอบคลุม
วัตถุประสงค์ในการศึกษาวิจัย    
 ส่วนที่ 2 ศักยภาพในการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย เป็นข้อมูลท่ี
แสดงถึงความรู้ความเข้าใจ ตลอดจนความคาดหวังที่ผู้ให้สัมภาษณ์มีต่อการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ี
อุทยานแห่งชาติ ซึ่งผลการวิจัยพบว่า  
      กลุ่มเป้าหมายที่ 1 คือ ประชาชนที่อยู่อาศัยในพื้นที่เป้าหมาย และประชาชนที่เข้ามาใช้พื้นที่ใน
การทำกิจกรรมต่างๆ นั้น รู้จักหมายเลข 1669 ว่า ใช้สำหรับแจ้งเหตุการณ์ฉุกเฉิน เพื่อขอความช่วยเหลือ      
และทราบว่าอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย มีรถกู้ภัยประจำอุทยานแห่งชาติอยู่บริเวณด่านตรวจท่ี 1 ห้วยแก้ว 
ซึ ่งเป็นเส้นทางที่จะต้องผ่าน เพื่อเดินทางขึ้นไปยังดอยสุเทพ-ปุย แต่ไม่มีความรู้ความเข้าใจด้านอื่นๆ ท่ี
เกี่ยวข้องกับระบบการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติแต่อย่างใด หากเป็นประชาชนท่ีอาศัย
อยู่ในพื้นท่ีเป้าหมายจะใช้รถยนต์ส่วนบุคคลในการนำส่งยังสถานพยาบาลด้วยตนเอง เพราะใช้ระยะเวลาน้อย
กว่าการรอให้รถพยาบาลมาถึง ยกเว้นว่าจะเป็นเหตุฉุกเฉินท่ีเกิดขึ้นกับประชาชนท่ีเข้ามาในใช้พื้นท่ีในการทำ
กิจกรรมต่าง ๆ ผู้พบเห็นเหตุ หรือ ผู้ประสบเหตุ จะโทรหาหมายเลข 1669 เพื่อขอความช่วยเหลือ โดยอยาก
ให้มีหมายเลขโทรศัพท์ที่สามารถติดต่อกับชุดกู้ภัยของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ได้โดยตรง เพื่อความ
รวดเร็วในการแจ้งเหตุที่พบเห็นในเขตอุทยานแห่งชาติ เนื่องจากมีการสับเปลี่ยนเจ้าหน้าที่ ทำให้ไม่ทราบว่า 
ใครเป็นผู้รับผิดชอบประจำรถกู้ภัยอุทยานแห่งชาติ และอยากให้มีการจัดฝึกอบรมความรู้เกี่ยวกับการปฐม
พยาบาลและการช่วยเหลือเบื้องต้น เพื่อจะได้ใช้ในการดูแลผู้ป่วย/ผู้บาดเจ็บ เป็นการเบื้องต้น ก่อนท่ี
รถพยาบาล หรือ รถกู้ภัยอุทยานแห่งชาติ จะมาถึง เนื่องจากเส้นทางสัญจร ต้ังแต่บริเวณบ้านภูพิงค์จนถึงบ้าน
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ขุนช่างเค่ียนนั้น เป็นเลนเดียวคับแคบ จึงต้องใช้ความระมัดระวังในการขับข่ี หากสามารถปรับปรุงถนนทางลง
ไปยังห้วยตึงเฒ่าได้ จะช่วยประหยัดเวลาในการนำส่งยังสถานพยาบาล 
      กลุ่มเป้าหมายที่ 2 คือ เจ้าหน้าที่ภาครัฐ และผู้ประกอบการเอกชน ทั้งในและนอกเขตอุทยาน
แห่งชาติ ซึ่งผู้ให้สัมภาษณ์กลุ่มนี้ค่อนข้างมีความหลากหลาย เนื่องด้วยภารกิจหน้าท่ี และการประกอบอาชีพท่ี
เกี ่ยวข้องกับระบบการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติโดยตรง จึงทำให้มีความรู้ความเข้าใจ ตั้งแต่
ระดับพื้นฐาน ระดับกลาง ได้แก่ ผู้ประกอบการเอกชน ทั้งในและนอกเขตอุทยานแห่งชาติ หัวหน้าและผู้ชว่ย
หัวหน้าอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย หัวหน้าชุดกู้ภัยอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย และหัวหน้าด่านตรวจท่ี 
1 ห้วยแก้ว จนถึงระดับเชี่ยวชาญ ได้แก่ บุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินของจังหวัดเชียงใหม่ ซึ่งทำให้ความ
คาดหวังของแต่ละบุคคลนั้น แปรผันตามความรู้ความเข้าใจ และภารกิจหน้าท่ี ต้ังแต่มุมมองในระดับนโยบาย 
งบประมาณ กรอบอัตราการจ้างงานที ่มีความเฉพาะเจาะจง เพื ่อให้สามารถปฏิบัติหน้าที ่ได้อย ่างมี
ประสิทธิภาพ ความสามารถในการประสานงานเมื่อได้รับแจ้งเหตุ การให้ความช่วยเหลือเบื้องต้น การ
เคล่ือนย้ายผู้ป่วย เพื่อนำส่งยังสถานพยาบาล หรือ ส่งต่อให้ทีมบุคลากรทางแพทย์ระหว่างทาง ขึ้นอยู่กับระดับ
ความรุนแรงของเหตุท่ีเกิด แล้วแต่กรณี ตลอดจนศักยภาพท่ีเจ้าหน้าท่ีอุทยานแห่งชาติจำเป็นต้องมี นั่นคือ การ
ประยุกต์ใช้ความรู้ทางการแพทย์ฉุกเฉินและเทคนิคการกู้ภัยให้เหมาะสมกับพื้นที่ปฏิบัติงานซึ่งเป็นพื้นที่ป่า 
และยากต่อการเข้าถึงด้วยรถยนต์ ทำให้ไม่สะดวกต่อการนำอุปกรณ์มาตรฐานจากรถพยาบาลเข้าไปด้วย แต่
ต้องปฏิบัติให้อยู่ในมาตรฐาน เพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วย/ผู้บาดเจ็บ และผู้ให้ความช่วยเหลือ ตลอดจนสร้าง
ความเช่ือมั่นในการให้บริการ  
      กลุ่มเป้าหมายที่ 3 คือ คณะผู้บริหารของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช นั้น มีความรู้
ความเข้าใจที่หลากหลายเช่นเดียวกับกลุ่มเป้าหมายที่ 2 แต่ไม่ถึงระดับเชี ่ยวชาญ เนื่องจากเป็นการมอง
ภาพรวมขององค์กรที่มีภารกิจหน้าที่หลักในการดูแลรักษาทรัพยากรธรรมชาติ การศึกษาวิจัย และการเป็น
แหล่งท่องเท่ียวทางธรรมชาติท่ีจำเป็นต้องมีการเตรียมความพร้อมในการดูแลความปลอดภัยของนักท่องเท่ียว
อย่างเป็นมาตรฐาน โดยการตั้งเป้าหมายในการพัฒนาศักยภาพบุคลากรอย่างเหมาะสม และต้องการให้มีความ
ต่อเนื่องในการขับเคลื่อนนโยบาย ถึงแม้จะมีการเปลี่ยนแปลงผู้บริหาร จะเห็นได้ว่า เป็นการสะท้อนมุมมอง
ของผู้ให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินมากกว่าการเป็นผู้รับการบริการ เพราะโดยส่วนมาก กลุ่มเป้าหมายที่ 1 นั้น 
จะใช้รถยนต์ส่วนบุคคล เพื่อความรวดเร็วในการเดินทางไปยังสถานพยาบาลมากกว่า ทั้งนี้ ได้รับทราบข้อมูล
เพิ่มเติมจากบุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินซึ่งปฏิบัติหน้าที่ ประจำศูนย์สั่งการของจังหวัดเชียงใหม่ว่ า การ
ตอบสนองต่อเหตุ และการให้ความช่วยเหลือของชุดกู้ภัยอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย นั้น ถือว่า อยู่ในระดับ
ดี เข้าถึงพื้นท่ีเกิดเหตุได้อย่างรวดเร็ว เนื่องจากมีความชำนาญในพื้นท่ี  
 ส่วนท่ี 3 ปัญหาและอุปสรรค จากการศึกษาวิจัย พบว่า ท้ัง 3 กลุ่มเป้าหมาย มีความคิดเห็นสอดคล้อง
ไปในทิศทางเดียวกัน ดังนี้ ประการแรก คือ ไม่มีบุคลากรเฉพาะด้าน และมีจำนวนท่ีไม่เพียงพอ ทำให้บางครั้ง 
ไม่พร้อมสำหรับการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉิน เนื่องจากอุทยานแห่งชาติมีภารกิจหลายด้าน ประการที่สอง 
คือ อุปกรณ์ท่ีใช้ในการช่วยเหลือ รวมถึงเวชภัณฑ์ยา ไม่เพียงพอ และประการท่ีสาม คือ ขาดความต่อเนื่องของ
นโยบายด้านการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติ  
 ส่วนท่ี 4 แนวทางในการพัฒนาศักยภาพการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-
ปุย สำหรับกลุ่มเป้าหมายท่ี 1 นั้น มองถึงการมีเจ้าหน้าท่ีท่ีจบการศึกษาหรือผ่านการอบรมในด้านท่ีเกี่ยวข้อง
โดยตรง เพื่อเป็นการสร้างความเช่ือมั่นให้กับผู้รับบริการการแพทย์ฉุกเฉิน และต่อมาในกลุ่มเป้าหมายท่ี 2 ได้
กล่าวถึงการกำหนดตำแหน่ง กรอบอัตราจ้างงาน ตลอดจนการจัดหาอุปกรณ์ที่จำเป็น ให้สอดคล้องกับ
งบประมาณ เพื่อให้สามารถปฏิบัติหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการกำหนดระเบียบ กฎหมายพิเศษ 
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สำหรับบุคลากรที่ปฏิบัติหน้าที่ในการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติ ซึ่งมีความเชื่อมโยงกับ
วิสัยทัศน์ของกลุ่มเป้าหมายท่ี 3 ในการสร้างเป้าหมายระยะยาว และกำหนดนโยบายให้สอดคล้องกับมาตรฐาน
การบริการการแพทย์ฉุกเฉินให้ได้ในระดับสากล แต่ต้องนำข้อมูลโดยสรุปของหน่วยงานในพื้นที่กรมอุทยาน
แห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช มาจัดระดับความจำเป็นในการพัฒนาศักยภาพให้เหมาะสมกับสถิติการเกิด
อุบัติเหตุ ความเสี่ยงของพื้นที่ จำนวนนักท่องเที่ยว และจำนวนบุคลากรที่มีในปัจจุบัน เพื่อนำไปพิจารณาถึง
ความเป็นไปได้ในการกำหนดตำแหน่ง และงบประมาณต่อไป     
 ส่วนที่ 5 ข้อเสนอแนะ จากการศึกษาวิจัย พบว่า นอกจากความต้องการในการพัฒนาศักยภาพการ
บริการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติให้ได้มาตรฐานแล้วนั้น ยังกล่าวถึงการบูรณาการความร่วมมือกับ
หน่วยงานที่เกี ่ยวข้อง เพื่อเพิ่มแนวทางใหม่  ๆ ในการพัฒนาศักยภาพ ตลอดจนการฝึกอบรมเจ้าหน้าท่ี             
โดยหลักสูตรที่มีความเหมาะสมกับการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่อุทยานแห่งชาติ เช่น หลักสูตร Wilderness 
Medicine และ หลักสูตร Advance First Aid ซึ่งเน้นการประยุกต์ใช้อุปกรณ์ในการช่วยเหลือ เนื่องจากไม่
สามารถพกพาอุปกรณ์มาตรฐานประจำรถพยาบาลเข้าไปในพื้นที่ป่าได้ ทั้งนี้ อยากให้เปิดโอกาสให้พนักงาน    
จ้างเหมาเอกชนดำเนินงานสามารถฝึกอบรมร่วมด้วย เพราะเป็นผู้ปฏิบัติงานหลัก 

 
สรุป และอภิปรายผล 

สรุป 
 ศักยภาพในการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย สามารถดูแลประชาชน    
ในเขตพื้นที่รับผิดชอบได้ในระดับดี แม้ว่าจะไม่มีบุคลากรเฉพาะด้าน แต่สามารถเข้าถึงพื้นที่เกิดเหตุได้อย่าง
รวดเร็ว เพราะมีความชำนาญในพื้นที่ และสามารถให้ความช่วยเหลือเบื้องต้น ตลอดจนสามาถนำส่งยัง
สถานพยาบาลได้ทันท่วงที เนื่องจากได้รับการฝึกอบรมทบทวน แต่อย่างไรก็ตาม หากเกิดเหตุที่นอก เหนือ
ความสามารถของชุดกู้ภัยอุทยานแห่งชาติจะสามารถให้ความช่วยเหลือได้แล้วนั้น ก็จะต้องร้องขอความ
ช่วยเหลือจากทีมบุคลากรทางการแพทย์ เพราะเจ้าหน้าที่อุทยานแห่งชาติไม่สามารถให้ความช่วยเหลือขั้นสูง
ได้ เนื่องจากมีระเบียบข้อกำหนดเกี่ยวกับระดับของพนักงานเจ้าหน้าท่ีไว้ชัดเจน 
 ปัจจุบันกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช มีการจัดซื้อรถกู้ภัยประจำอุทยานแห่งชาติซึ่งเป็น
ระบบขับเคล่ือน 4 ล้อ พร้อมอุปกรณ์ช่วยเหลือประจำรถ ให้กับศูนย์กู้ภัยอุทยานแห่งชาติ และอุทยานแห่งชาติ
ท่ีประกาศแล้วท่ัวประเทศ เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมในการช่วยเหลือกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยาน
แห่งชาติและพื้นที่ใกล้เคียง แต่ยังขาดความพร้อมในด้านบุคลากรเฉพาะด้าน คณะผู้บริหารของกรมอุทยาน
แห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช มีแนวคิดว่า จะต้องมีการนำข้อมูลสถิติการเกิดอุบัติเหตุ ความเสี่ยงของพื้นท่ี 
จำนวนนักท่องเที่ยว และจำนวนบุคลากรที่มีในปัจจุบัน มาจัดระดับความจำเป็นในการพัฒนาศักยภาพให้
เหมาะสมกับพื้นท่ีและเป็นไปตามมาตรฐาน เนื่องจากอุทยานแห่งชาติบางแห่งมีสถิติการเกิดอุบัติเหตุน้อยมาก 
แต่อุทยานแห่งชาติบางแห่งนั้น มีสถิติการเกิดอุบัติเหตุบ่อยครั้ง จึงมีความจำเป็นในการกำหนดตำแหน่ง
บุคลากรทางการแพทย์มากกว่า ซึ่งต้องมีความสอดคล้องกับงบประมาณที่ได้รับ ทั้งนี้ เพื่อให้เกิดความคุ้มค่า
และเกิดประโยชน์สูงสุดกับทางราชการ   
 
อภิปรายผล 
 ข้อมูลเฉพาะบุคคลแสดงให้เห็นถึงความเกี่ยวข้องหรือเชื่อมโยงกับอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย       
ส่งผลโดยตรงต่อระดับความรู้ความเข้าใจ ซึ่งมีต้ังแต่ระดับพื้นฐาน ระดับกลาง จนถึงระดับเช่ียวชาญ ตลอดจน
ความคาดหวังท่ีค่อนข้างหลากหลายท่ีผู้ให้สัมภาษณ์นั้น มีต่อศักยภาพการบริการการแพทย์ฉุกเฉินของอุทยาน
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แห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย จากการสัมภาษณ์เชิงลึก พบว่า ประชาชนในกลุ่มเป้าหมายแรกที่ควรจะเป็น
ผู้รับบริการการแพทย์ฉุกเฉินในอัตราท่ีมากกว่ากลุ่มเป้าหมายอื่นนั้น มักจะใช้รถยนต์ส่วนบุคคลในการเดินทาง
ไปยังสถานพยาบาล เนื่องจากเส้นทางสัญจร ต้ังแต่บริเวณบ้านภูพิงค์จนถึงบ้านขุนช่างเค่ียนนั้น เป็นเลนเดียว 
คับแคบ ต้องใช้ความระมัดระวังในการขับขี่ ทำให้เกิดความล่าช้า หากจะต้องรอรถพยาบาล หรือ รถกู้ภัย
อุทยานแห่งชาติ โดยความคาดหวังของบุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินของจังหวัดเชียงใหม่เป็นสิ่งที่น่าสนใจ 
เพราะเป็นการอิงตามหลักเกณฑ์มาตรฐาน สำหรับการปฐมพยาบาลและการให้ความช่วยเหลือเบื้องต้น เพื่อจะ
ได้บรรเทาอาการบาดเจ็บหรือเจ็บป่วย ในระหว่างการนำส่งยังสถานพยาบาลหรือขณะรอทีมบุคลากรทาง
การแพทย์ข้ันสูงมาถึง ท้ังนี้ เป็นการสร้างความเช่ือมั่นต่อนักท่องเท่ียว ตลอดจนผู้รับบริการการแพทย์ฉุกเฉิน
จากอุทยานแห่งชาติดอยสุเทพ-ปุย ถึงแม้จะมีปัญหาและอุปสรรคที่สำคัญ คือ กรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า 
และพันธุ์พืช ไม่มีบุคลากรเฉพาะด้าน เนื่องด้วยไม่ได้ปฏิบัติหน้าที่หลักในการรักษาพยาบาล จึงไม่สามารถ
กำหนดตำแหน่งทางการแพทย์ได้ ต้ังแต่ในระยะเริ่มต้นท่ีมีการบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นท่ีอุทยานแห่งชาติ 
แต่อย่างไรก็ตาม ปัจจุบันได้มีการจัดโครงการอบรมหลักสูตรต่าง ๆ เพื่อให้เจ้าหน้าท่ีอุทยานแห่งชาติมีความรู้
ความเข้าใจ และสามารถให้ความช่วยเหลือเบื้องต้น เมื่อเกิดเหตุในพื้นที่อุทยานแห่งชาติได้ หากมีนโยบาย
เกี่ยวกับการให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่อุทยานแห่งชาติอย่างเป็นรูปธรรม และมีการขับเคลื่อนจน
สัมฤทธิ์ผล เชื ่อได้ว่า กรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช จะได้รับการยอมรับจากสังคมว่า เป็น
หน่วยงานที่พร้อมให้บริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ห่างไกลได้อย่างมีมาตรฐาน เพราะพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว
ทางธรรมชาติโดยส่วนมากของประเทศไทยนั้น อยู่ในความรับผิดชอบของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และ
พันธุ์พืช 
 

ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 

การสร้างเครือข่ายและบูรณาการความร่วมมือกับหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง เช่น สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน
แห่งชาติ กรมป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย สำนักงานคณะกรรมการข้าราชการพลเรือน องค์กรปกครอง   
ส่วนท้องถิ่น โรงพยาบาล มูลนิธิ หน่วยกู้ภัย หรือ องค์กรท่ีมีความพร้อมในการให้ความรู้และสนับสนุนด้านการ   
กู้ชีพกู้ภัยต่างๆ ที่เป็นมาตรฐานและได้รับการยอมรับ เพื่อจะได้มีผู้ที่เปรียบเสมือนพี่เลี้ยงคอยชี้แนะแนวทาง    
ในการดำเนินการแก้ไขปัญหา และเสริมสร้างความรู้ท่ีเกี่ยวข้องให้กับชุดกู้ภัยอุทยานแห่งชาติ ตลอดจนสามารถ
ขยายผลไปยังหน่วยงานอื่นๆ ของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช ได้ในอนาคต 

 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป  

กำหนดพื้นท่ีศึกษาให้ครอบคลุมพื้นท่ีรับผิดชอบของกรมอุทยานแห่งชาติ สัตว์ป่า และพันธุ์พืช ให้มาก
ขึ้น เนื่องจากความแตกต่างของภูมิประเทศ ส่งผลต่อวิธีการให้ความช่วยเหลือและการเข้าถึงพื้นท่ี เช่น ภูเขาสูง 
ทะเล น้ำตก เกาะ แก่ง เป็นต้น 
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