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บทคัดย่อ

	 การศึกษานี้เป็นงานวิจัยเชิงส�ำรวจ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่

รถจักรยานยนต์ท่ีปลอดภัยและพฤติกรรมการขับข่ีจักรยานยนต์บนท้องถนน ผู้ศึกษาได้เก็บรวบรวม 

ข้อมูลจากนกัศกึษาอาชวีวทิยาลยัแห่งหนึง่ เขตหลกัสี ่กรงุเทพมหานคร ประจ�ำปีการศกึษา 2564 จ�ำนวน 

195 คน โดยใช้วธิกีารสุม่กลุม่ตวัอย่างอย่างง่าย (Simple Random Sampling) ด้วยการจบัฉลาก และใช้แบบ

ประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในการขับข่ีจักรยานยนต์ท่ีปลอดภัยบนท้องถนน เป็นเครื่องมือในการ

เกบ็รวบรวมข้อมูลระหว่างวันท่ี 1 กรกฎาคม ถงึ 31 สงิหาคม พ.ศ. 2564 ใช้สถิตเิชงิพรรณนา เพือ่วเิคราะห์

ข้อมูลส่วนบุคคล ไคสแควร์ เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมในการขับขี่

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนน และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน เพื่อศึกษาความรอบรู้

ด้านสุขภาพกับพฤติกรรมในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนน ผลการศึกษา พบว่าระดับ

ความรอบรู้ด้านสขุภาพในการขบัขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนนของนกัศกึษาอยูใ่นระดบัไม่ดี 

ร้อยละ 34.40 เมื่อจ�ำแนกองค์ประกอบเป็น 5 ทักษะ พบว่า ทักษะการเข้าถึงข้อมูล ทักษะการไต่ถาม 

และทักษะการน�ำไปใช้ประโยชน์อยู่ในระดับไม่ดี คิดเป็นร้อยละ 35.90, 42.60 และ 36.40 ตามล�ำดับ 

ส่วนทักษะการเข้าใจอยู่ระดับที่ดีมาก ร้อยละ 35.90 ความรอบรู้ด้านสุขภาพไม่มีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมในการขบัขีร่ถจักรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนน ซึง่จากผลการศึกษาพบว่า ความรอบรู้ด้าน
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สขุภาพในการขับขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยัและพฤตกิรรมการขบัขีจ่กัรยานยนต์บนท้องถนน ไม่มีความ

สมัพนัธ์กนั ทีร่ะดบันยัส�ำคญัทางสถติ ิ0.05 ดงันัน้ การสร้างความรอบรูด้้านสขุภาพให้นกัศกึษาปรบัเปลีย่น

พฤตกิรรมการขบัขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนน คอื การสือ่สารทีช่ดัเจนโดนใจผูร้บั ต้องเข้าใจ

ความแตกต่างของแต่ละบคุคล เข้าใจบรบิทของครอบครัว สังคม วฒันธรรมของสถานศกึษาท่ีบคุคลน้ัน

อยู ่แล้วน�ำปัจจยัดังกล่าวมาเป็นปัจจยัน�ำเข้าในการก�ำหนดเน้ือหา กจิกรรม ท่ีจะส่ือไปยงันักศกึษาแต่ละ

บุคคล

ค�ำส�ำคัญ : ความรอบรู้ด้านสุขภาพ, รถจักรยานยนต์, ความปลอดภัยบนท้องถนน

Abstract

	 This study is an exploratory research that aims to assess health literacy related to  

safe motorcycle riding and its influence on road safety behaviors. The research involved 195 

vocational students from a college in Laksi District, Bangkok, during the 2021 academic year. 

Participants were selected through simple random sampling by drawing lots. Data were  

collected using a validated health literacy assessment tool specifically designed for safe  

motorcycle riding. The data collection period spanned from July 1 to August 31, 2021.  

Descriptive statistics were utilized to summarize demographic data, while Chi-square tests 

were conducted to evaluate the association between personal factors and safe motorcycle 

riding behaviors. Pearson’s correlation coefficient was employed to examine the relationship 

between health literacy and road safety behaviors. The results revealed that the overall level 

of health literacy concerning safe motorcycle riding among students was inadequate, with 

34.40% of participants demonstrating low levels of literacy. When breaking down health  

literacy into its five components, it was observed that the skills of accessing information,  

inquiry, and practical application were particularly deficient, with 35.90%, 42.60%, and 36.40% 

of students scoring poorly in these areas, respectively. Conversely, the skill of understanding 

was relatively strong, with 35.90% of students performing at a high level. Notably, the study 

found no statistically significant correlation between health literacy and safe motorcycle riding 

behaviors, with significance tested at the 0.05 level. These findings suggest that improving 

health literacy alone may not suffice to alter motorcycle riding behaviors among students.  
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บทน�ำ

 	 อุบัติเหตุทางถนนเป็นสาเหตุอันดับต้น ๆ 

ของการเสียชีวิตของประชากร ในปี พ.ศ. 2559-

2563(1) มผู้ีเสียชวีติจาก อบุตัเิหตุทางถนน 101,018 

คน เฉลี่ย 20,204 คนต่อปี โดยเฉพาะในกลุ่มอายุ 

15-19 ปี เสียชวีติสงูสดุ ร้อยละ 78.80 ยานพาหนะ

ที่เกิดอุบัติเหตุและท�ำให้เสียชีวิตมากท่ีสุด คือ  

รถจักรยานยนต ์มลูคา่ความสูญเสียที่เกิดจากการ

เ สี ย ชี วิ ตป ร ะมาณ  536 , 9 6 6  ล ้ า นบาท  

ในประเทศไทย รถจักรยานยนต์เป็นยานพาหนะ 

ที่ได้รับความนิยมมากที่สุด เนื่องจากสามารถ

ท�ำความเร็วได้ทันเวลา สะดวก หาซ้ือได้ง่ายและ

ราคาไม่แพงเกินไป ผู้ท่ีเสียชีวิตด้วยอุบัติเหตุจาก

รถจักรยานยนต์มากที่สุดคือวัยรุ ่น ซึ่งเป็นวัย 

ที่มีความคึกคะนอง ชอบสนุกสนาน มักขับรถ 

ด้วยความเร็วสูง บางรายยังไม่มีความช�ำนาญ 

ที่เพียงพอ และการตัดสินใจต่อเหตุการณ์ต่าง ๆ 

เด็กและเยาวชน ถือว่าเป็นทรัพยากรที่ส�ำคัญ 

ของประเทศ และเป็นพลงัส�ำคญัในการพฒันาชาติ

บ้านเมอืงให้เจรญิก้าวหน้าในอนาคต หากเดก็และ

เยาวชนเกิดอุบัติเหตุ และบาดเจ็บจะท�ำให้เกิด

ความสูญเสีย ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และทรัพย์สิน 

การบาดเจ็บที่รุนแรงจนท�ำให้มีภาวะทุพพลภาพ 

และเสยีชวีติ รวมถงึท�ำให้เกดิการสญูเสยีค่าใช้จ่าย

ทีน่บัเป็นมูลค่ามหาศาลในแต่ละปีของประเทศชาต ิ

ซึ่งเป็นปัจจัยที่ฉุดรั้งขีดความสามารถพัฒนา

ประเทศแล้ว ยังส่งผลต่ออายุขัยเฉล่ียท่ีส้ันลงของ

ประชาชนไทยในปัจจุบันอีกด้วย 

	 จากข้อมูลรายงานผู้ป่วยท่ีมาใช้บริการ 

ห้องพยาบาล(2) วิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง  

เขตหลกัสี ่กรงุเทพมหานคร ประจ�ำปีการศกึษา 2563 

มีจ�ำนวนผู ้ป่วยมารับบริการทั้งหมด 1,344 ราย 

จ�ำแนกเป็นผู้ป่วยที่เกิดจากโรคทั่วไป 1,188 ราย  

ผู้ป่วยท่ีเกิดอุบัติเหตุทางถนนจากรถจักรยานยนต์ 

156 ราย คดิเป็นร้อยละ 11.60 ซึง่จากการสอบถาม

เบื้องต้นของนักศึกษาท่ีเกิดอุบัติเหตุทางถนน  

พบว่า นักศึกษามีพฤติกรรมเสี่ยงในการขับขี ่

รถจกัรยานยนต์ เช่น ขบัรถจกัรยานยนต์ย้อนศรจราจร 

ตัดหน้ารถคันอื่นในระยะกระชั้นชิด การเบรค 

ในระยะประชดิ ขบัรถด้วยความประมาท การไม่ใช้

สญัญาณไฟขณะเลีย้วรถ ดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอล์

แล้วขับรถ รวมทั้งการไม่สวมหมวกนิรภัยในขณะ

ขับขี่ นอกจากนี้วิทยาลัยยังไม่มีโครงการส่งเสริม

พฤตกิรรมสุขภาพในการป้องกนัอบุตัเิหตทุางถนน

Effective communication strategies tailored to resonate with students, while considering  

individual differences and the broader familial, social, and cultural contexts, are crucial.  

These factors should inform the development of targeted content and interventions aimed at 

promoting safer motorcycle riding practices.

Keywords: Health Literacy, Motorcycles, Road Safety
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จากรถจักรยานยนต์อย่างเป็นรูปธรรม นักศึกษา 

ยังไม่มคีวามรูเ้กีย่วกบัอบุตัเิหตทุางถนน ความรนุแรง 

และโอกาสเส่ียงของการเกิดอุบัติเหตุ ท�ำให้

วิทยาลัยยังมีปัญหาการเกิดอุบัติเหตุทางถนน 

จากรถจักรยานยนต์ของนักศึกษาอย่างต่อเน่ือง  

ซึ่งปัญหาน้ีก่อให้เกิดผลเสียต่าง ๆ เช่น นักศึกษา

บาดเจ็บต้องขาดเรียน ทรัพย์สินเสียหาย พิการ 

และรุนแรงเสียชีวิต

	 องค์การอนามัยโลก(3) ได้เสนอแนวคิด 

การพฒันาความฉลาดทางสขุภาพ หรอืความรอบรู้

ด้านสุขภาพเป็นเครือ่งมอืทีส่ะท้อนถงึความสามารถ

ในการดูแลตนเองด้านสุขภาพของประชาชน โดย

บุคคลที่มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับสารสนเทศ

ทางสาธารณสุข รวมถึงการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร 

สามารถรับรู้ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้องเข้าใจได้ในสิ่ง

ที่ได้ยิน จะส่งผลให้มีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ตนเองท่ีดกีว่า การเจบ็ป่วย อาการและความรนุแรง

ของโรคลดลง เมือ่มีระดบัความรอบรูด้้านสขุภาพต�ำ่ 

เพราะมีความรู ้เกี่ยวกับโรคต�่ำ  ท�ำให้การดูแล

ตนเองไม่ดี ส่งผลให้มีความเสี่ยงต่อการเกิดโรค  

ซึ่งท�ำให้ค ่าใช้จ ่ายในการรักษาพยาบาลของ

ประเทศสูงขึ้น องค์กรต่าง ๆ ทางด้านสุขภาพ 

ทัว่โลก จึงให้ความส�ำคญักบัความรอบรูด้้านสขุภาพ 

และจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ความรอบรู้

ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับพฤติกรรม

สุขภาพในกลุ่มนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น(4) 

ความรู้ พฤติกรรมเสี่ยง ทักษะและความสามารถ

ส่วนบุคคลที่เพิ่มข้ึน สามารถลดโอกาสเสี่ยงของ

การเกิดอุบัติเหตุจราจร จากรถจักรยานยนต์  

ในกลุ่มนักศึกษา(5) และเมื่อทบทวนวรรณกรรม 

ท่ีศึกษาความรอบรู ้ด ้านสุขภาพในนักศึกษา

มหาวิทยา ลัยในการขับ ข่ี รถ จักรยานยนต  ์ 

พบว่า ความรอบรู ้ด้านสุขภาพของนักศึกษามี 

ความแตกต่างกนัตามบริบทของพืน้ท่ี(6) การศกึษา

ในต่างประเทศพบว่า ผู ้ขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ส่วนใหญ่มีระดับความรู้ และแนวปฏิบัติด้าน 

ความปลอดภัยทางถนนท่ีดี หากแต่ยังไม่เป็น 

ที่น่าพอใจ เนื่องจากผู้ขับขี่ส่วนใหญ่รู ้กฎหมาย 

และข้อบังคับในการขับขี่รถจักรยานยนต์ แต่ยังมี

พฤติกรรมละเลยในการขับขี่บนท้องถนน ดังน้ัน

รัฐบาลควรมีการเพิ่มกฎหมายและการบังคับใช้

อย่างเข้มข้น(7) จากการวิเคราะห์สถานการณ์ 

ความปลอดภัยทางถนนในพื้น ท่ี เขตหลักสี ่

กรงุเทพมหานคร โดยศูนย์ข้อมลูอบุตัเิหตเุพือ่เสรมิ

สร้างวัฒนธรรมความปลอดภัยทางถนน พบว่า 

สถานการณ์การบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน  

ในปี 2559-2563 ในพื้นที่เขตหลักสี่ มีจ�ำนวน 

เพิ่มขึ้นเป็น 2 เท่าและมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่าง 

ต่อเนื่องทุกปี และพบว่า ในปี 2560-2561 พื้นที ่

เขตหลักสี่ มีอัตราการสวมหมวกนิรภัย เพียงร้อยละ 

4.00 ซึง่เป็นอตัราทีต่�ำ่ทีสุ่ดในกลุ่มเขตกรงุเทพเหนอื 

รองจากเขตดอนเมือง และประเภทรถท่ีมีอัตรา 

การเสียชีวิตสะสมสูงที่สุด (ร้อยละ 82.00) คือ 

รถจักรยานยนต์ อีกทั้ง จากข้อมูลการบูรณาการ

จ�ำนวนผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนน (3 ฐาน)  

ในพื้นที่เขตหลักสี่ ในปี 2559-2562 ยังพบว่ากลุ่ม
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ช่วงอายุ 15-24 ปี มีแนวโน้มเสียชีวิตจากอุบัติเหตุ

ทางถนนมากท่ีสุด ซึ่งสอดคล้องกับรายงาน 

การตรวจราชการแบบบรูณาการ “การป้องกนัและ

ลดอุบัติเหตุทางถนน” รอบที่ 1 ปี 2566 ซึ่งพบว่า

สถติกิารเกดิอบุตัเิหตทุางถนนของกรงุเทพมหานคร 

ในปี 2564-2565 จ�ำแนกรายกลุ่มเขต พบว่ากลุ่ม

เขตกรุงเทพเหนือมีสถิติการเกิดอุบัติเหตุทางถนน

ในปี 2565 เพิ่มขึ้นจากในปี 2564 มากที่สุด  

เม่ือเทียบกับกลุม่เขตอืน่ โดยมสีถติิการเกดิอบัุตเิหตุ

ทางถนน ในปี 2565 เพิ่มสูงขึ้นจากปี 2564  

ถึงร้อยละ 25.44 และสถิติผู ้เสียชีวิตที่เกิดจาก

อุบัติเหตุทางถนน ในปี 2565 เพิ่มขึ้นจากปี 2564 

ถึงร ้อยละ 27.12 ข ้อมูลข ้างต ้นชี้ให ้ เห็นว ่า  

รถจกัรยานยนต์ เป็นสาเหตหุลกัของการเกดิอบุตัเิหตุ

และการเสยีชวีติสงูสดุ และจากการศกึษาเบือ้งต้น 

(prel iminary study) โดยทีมวิ จัย ในช ่วง 

เปิดภาคเรยีน พบว่า นกัศกึษาวทิยาลยัอาชวีศกึษา 

แห่งหน่ึง เขตหลักสี่ ส่วนใหญ่ใช้รถจักรยานยนต ์

ในการเดินทางจากที่พักมายังวิทยาลัย และใช้ใน

การเดนิทางสัญจรระหว่างอาคารเรยีนต่าง ๆ  อกีด้วย 

ดังนั้น ผู ้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาความรอบรู  ้

ด้านสขุภาพในการขับข่ีรถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยั

และพฤติกรรมการขับขี่จักรยานยนต์บนท้องถนน 

ในการขับขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนน

ของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งนี้ เพื่อเป็น

แนวทางในการส่งเสริม สนับสนุนให้นักศึกษา  

ซึง่เป็นทรพัยากรทีส่�ำคญัและมค่ีาเป็นก�ำลงัของชาติ

ที่จะพัฒนาประเทศชาติต่อไป มีความจ�ำเป็นต้อง

มีความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ  

มีความตระหนักและให้ความส�ำคัญในความ

ปลอดภัยจากการขบัขีร่ถจกัรยานยนต์ และเพือ่ให้

ทราบข้อมูล และน�ำไปสู ่การหาแนวทางการ

ออกแบบและส่งเสริมให้นักศึกษามีความรอบรู้

ด้านสุขภาพ ในการขับขี่จักรยานยนต์ท่ีปลอดภัย

บนท้องถนน

วิธีการศึกษา

	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงส�ำรวจ 

(Survey Research) เก็บข้อมูลแบบภาคตัดขวาง 

(Cross-Sectional Study) ระหว่างวนัท่ี 1 กรกฎาคม 

ถึง 31 สิงหาคม พ.ศ. 2564

	 ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ นักศึกษา

ของวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหน่ึง เขตหลักส่ี 

กรงุเทพมหานคร ทัง้เพศชาย และเพศหญงิ ทีศ่กึษา

อยู ่ ในระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.)  

และประกาศนียบตัรวชิาชีพชัน้สงู (ปวส.) ในปีการ

ศึกษา 2564 จ�ำนวน 854 คน โดยมีเกณฑ์และ

คุณสมบัติในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์

ที่ก�ำหนด ดังนี้

	 เกณฑ์ในการคัดเข้า (Inclusion criteria) 

คือ เป็นนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง  

เขตหลักส่ี กรุงเทพมหานคร ท่ีเข้ารับการศึกษา

ประจ�ำปีการศึกษา 2564 ทั้งเพศชาย และหญิง  

ระดับปวช. และ ปวส. ซึ่งยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 

มีความสามารถในการขับขี่รถจักรยานยนต์ และ

ขับขี่รถจักรยานยนต์ในการเดินทางจากที่พักมา
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วิทยาลยั หรอืใช้รถจกัรยานยนต์ในการสญัจรบนท้องถนน หากอายนุ้อยกว่า 18 ปี ต้องได้รบัความยนิยอม

จากผู้ปกครองให้เข้าร่วมการศึกษาครั้งนี้

	 เกณฑ์ในการคัดออก (Exclusion Criteria) คือ ไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมในช่วงเวลา 

ทีก่�ำหนด เป็นผูป่้วยทีม่คีวามเสีย่งด้านจติใจ (Psychological risk) มกีารเปลีย่นแปลงทางอารมณ์ทีท่�ำให้

เกิดความรู้สึกในทางลบ หลังจากได้รับการปฏิบัติหรือการมีส่วนร่วมในกระบวนการศึกษา ดังนั้น  

คงเหลือกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา จ�ำนวน 520 คน 

	 กลุ่มตวัอย่าง ได้จากการค�ำนวณหาขนาดกลุ่มตวัอย่างตามสตูร Daniel(8) 

	 	 โดยที ่	 n 	 =  	 จ�ำนวนขนาดตวัอย่าง

	 	 	 	 N 	 =  	 ขนาดประชากร 

	 	 	  	 zα/
2
	 =  	 1.96 ค่ามาตรฐานภายใต้เส้นโค้งปกติที่ระดับความเชื่อมั่น 

	 	 	 	 	 	 0.05 เท่ากับ 1.96

	 	 	 	 P 	 =  	 ค่าสดัส่วนประชากรของการเป็นปัญหาทีพ่บจากการศกึษาทีผ่่านมา

	 	 	 	 	 	 หรอืส�ำรวจเบือ้งต้นค่าสดัส่วนความรอบรูด้้านสขุภาพในการขบัขี่

	 	 	 	 	 	 รถจกัรยานยนต์ก�ำหนดเท่ากบั 0.85

	 	 	 	 D 	 = 	 ค่าความคลาดเคลือ่นสงูสดุทีย่อมรบัได้ ก�ำหนดเท่ากบั 0.50

	 	 ดงันัน้	 n 	 = 	 195

จากนั้น ท�ำการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างให้ได้ตามการค�ำนวณหาขนาดกลุ่มตัวอย่าง จากจ�ำนวนประชากร

ทัง้หมด ทีผ่่านเกณฑ์และคณุสมบตัใินการคดัเลอืกกลุ่มตวัอย่างท่ีก�ำหนด จ�ำนวนท้ังหมด 520 คน ท�ำการ

สุ่มอย่างง่าย ด้วยการจับฉลาก ให้ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ จ�ำนวน 195 คน ประกอบด้วย 

นักศึกษาเพศชาย ร้อยละ 59.49 และเพศหญิง ร้อยละ 40.51 

ขั้นตอนการเก็บข้อมูล

	 1. 	 ผู ้ศึกษาประชุมช้ีแจงวัตถุประสงค์การศึกษาและอธิบายรายละเอียดของแบบสอบถาม  

แก่ผู้ช่วยวิจัยเพื่อเสริมสร้างความเข้าใจในวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลและการด�ำเนินการวิจัย 	
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	 2. 	 ผู ้ศึกษาส่งหนังสือถึงผู ้อ�ำนวยการ 

อาชีววิทยาลัยเพื่อขออนุมัติเข้าท�ำการวิจัย ชี้แจง

วัตถุประสงค์ของการศึกษา และขอความร่วมมือ

ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ตลอดจนประสานงาน

อาจารย์หรือเจ้าหน้าที่ที่ เกี่ยวข้องในการเก็บ

รวบรวมข้อมูล

	 3. 	 ผู้ศึกษาเข้าพบกับนักศึกษา เพื่อชี้แจง

วตัถปุระสงค์และขอความร่วมมอืในการตอบแบบ 

สอบถามและให้กลุม่ตวัอย่างลงนามในใบยนิยอม

เข้าร่วมการวิจัย ตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง 

แล้วส่งคืนผู้ช่วยเมื่อตอบเสร็จเรียบร้อยแล้ว 

	 4. 	 รวบรวมและตรวจสอบความครบถ้วน

สมบรูณ์ของแบบสอบถาม แล้วน�ำข้อมูลมาลงรหสั

และวิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมสถิติส�ำเร็จ 

รูป STATA Version 14.2

	 5. 	 จัดท�ำรายงานการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา 

	 แบบประเมินความรอบรู ้ด ้านสุขภาพ  

ในการขับขี่จักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนน  

ที่ถูกพัฒนาขึ้นโดยคณะกรรมการผู ้ทรงคุณวุฒ ิ

กรมควบคุมโรค ภายใต้โครงการพัฒนามาตรการ

ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้วยกลไก 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่ ประเด็นความ

ปลอดภัยทางถนน ประกอบด้วย 3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล จ�ำนวน 14 ข้อ 

ประกอบด้วย เพศ อายุ ระดับการศึกษา โรคประจ�ำตวั 

การใช้สิ่งเสพติด การได้รับอุบัติเหตุทางถนน  

การเดินทางจากบ้านหรือที่พักมายังโรงเรียนด้วย

วธิใีด การมีใบอนญุาตขับขีร่ถจกัรยานยนต์หรอืไม่ 

การได้รับการฝึกอบรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ท่ีปลอดภัย ใครเป็นผู้ฝึกสอน/ฝึกหัดการขับขี่รถ

จักรยานยนต์ ช่องทางท่ีนักเรียนเข้าถึงข้อมูล

ข่าวสารความรู้เรื่อง “การขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ท่ีปลอดภยับนท้องถนน” ค�ำถามมลัีกษณะค�ำตอบ

เป็นแบบเลือกตอบตามความเป็นจริง

	 ส่วนที่ 2 	ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการ

ขบัขีจ่กัรยานยนต์ท่ีปลอดภัยบนท้องถนน แบ่งเป็น 

5 ทักษะ จ�ำนวน 20 ข้อ โดยทุกทักษะของค�ำถาม

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีลักษณะค�ำตอบเป็น

มาตราส่วนประเมนิค่า (Rating scale) 4 ระดบั คอื 

ระดับไม่ดี (0-20 คะแนน) ระดับพอใช้ (21-40 

คะแนน) ระดบัด ี(41-60 คะแนน) และระดบัดมีาก 

(61-80 คะแนน) ประกอบด้วย 5 ทักษะ ดังต่อไปนี้

	 	 	 	 2.1 	 ทักษะการเข ้าถึงข ้อมูล  

เป็นข้อค�ำถามเกีย่วกบัความสามารถในการเข้าถงึ

แหล่งข้อมูลค้นหากลั่นกรอง และตรวจสอบ จนได้

ข้อมูลที่มีความถูกต้องและน่าเชื่อถือ จ�ำนวน 4 ข้อ

	 	 	 	 2.2 	 ทักษะการเข้าใจ เป็นข้อ

ค�ำถามเกี่ยวกับความสามารถในการหาวิธีการ

จดจ�ำและสร้างความเข้าใจข้อมูลสุขภาพ จ�ำนวน 

4 ข้อ

	 	 	 	 2.3 	 ทักษะการไต่ถาม เป็นข้อ

ค�ำถามเกี่ยวกับความสามารถในการใช้ค�ำถาม 4 

ขั้นตอน ได้แก่ วางแผนการใช้ค�ำถาม คิด/เขียน

ค�ำถาม ใช้ค�ำถาม และประเมินการใช้ค�ำถาม 

จ�ำนวน 4 ข้อ
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	 	 	 	 2.4 	 ทักษะการตัดสินใจปฏิบัต ิ

เป็นข้อค�ำถามเก่ียวกบัความสามารถในการตดัสนิ

ใจอย่างเหมาะสม 4 ข้ันตอน ได้แก่ ระบุปัญหา 

ส�ำคัญที่ต้องตัดสินใจ ก�ำหนดทางเลือก ประเมิน

ทางเลือก และแสดงจุดยืน จ�ำนวน 4 ข้อ

	 	 	 	 2.5 	 ทกัษะการน�ำไปใช้ประโยชน์ 

เป็นข้อค�ำถามเกี่ยวกับความสามารถในการน�ำ

ข้อมูลไปใช้ปฏิบัติจริง ได้แก่ การเตือนตนเอง และ

การจัดการตนเอง จ�ำนวน 4 ข้อ

	 ส่วนที่ 3	พฤติกรรมการขับข่ีจกัรยานยนต์

บนท้องถนน จ�ำนวน 20 ข้อ โดยแบบสอบถาม

ความถี่ในการปฏิบัติโดยเฉลี่ยต่อสัปดาห์ ระดับ

การปฏิบัติ แบ่งเป็น ไม่เคย, 1-2 วัน/สัปดาห์,  

3-5 วัน/สัปดาห์ และ 6-7 วัน/สัปดาห์

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

	 1. 	 การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 

(Validity) โดยปรึกษานายแพทย์ทรงคุณวุฒ ิ 

(ด้านเวชกรรมป้องกัน) กรมควบคุมโรค จ�ำนวน  

3 ท่าน จากนั้นรวมคะแนนค�ำถามแต่ละข้อท่ี 

ผู้ทรงคุณวุฒิทั้ง 3 ท่านตรวจสอบ และวิเคราะห์

ดรรชนีความสอดคล้อง (Index of Item-objective 

congruence: IOC) ค�ำถามทีม่คีวามตรงเชิงเนือ้หา

โดยผลการประเมินการตรวจสอบคุณภาพของ

แบบสอบถามความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่

จักรยานยนต์ปลอดภัยบนท้องถนน กลุ่มเยาวชน

ไทย อายุ 15-19 ปี กรุงเทพมหานคร มีค่า IOC 

มากกว่า 0.50 สามารถน�ำไปใช้ได้ มข้ีอทีม่ค่ีา IOC 

น้อยกว่า 0.50 ผูศ้กึษาไม่ได้ตดัออก แต่ปรบัเปลีย่น

การใช้ถ้อยค�ำตามที่ผู้ทรงคุณวุฒิแนะน�ำ

	 2. 	 การตรวจสอบความเทีย่ง (Reliability) 

ของแบบสอบถามที่ได้รับการปรับปรุงแก้ไขจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิได้ถูกน�ำไปทดลองใช้กับนักศึกษา

อาชีววิทยาลัย ที่ไม่ใช่พื้นที่ศึกษา จ�ำนวน 30 คน 

ได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบประเมินความรอบรู้

ด้านสุขภาพ ในการขับขี่จักรยานยนต์ท่ีปลอดภัย

บนท้องถนนโดยรวม เท่ากบั 0.91 ทกัษะการเข้าถงึ

ข้อมูล เท่ากับ 0.96 ทักษะการเข้าใจ เท่ากับ 0.70 

ทักษะการไต่ถาม เท่ากับ 0.79 ทักษะการตัดสินใจ

ปฏิบัติ เท่ากับ 0.84 และทักษะการน�ำไปใช้

ประโยชน์ เท่ากับ 0.85

การวิเคราะห์ข้อมูล

	 1. 	 สถิ ติ เชิงพรรณนา (Descript ive  

statistics) เพื่อวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ค่าต�่ำสุด และค่าสูงสุด

	 2. 	 ส ถิติ เชิ ง วิ เคราะห ์  (Ana ly t ica l  

statistics) เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างข้อมูล

ส่วนบุคคล ความรอบรู้ด้านสุขภาพของนักศึกษา

ต่อพฤตกิรรมในการขบัขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยั

บนท้องถนน โดยใช้สถิติ Chi-square test และ 

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson’s 

Correlation Coefficient) และค่า p-value โดย

ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญที่ 0.05
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การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

	 การศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาได้คุ้มครองและ

พทิกัษ์สทิธขิองกลุม่ตวัอย่าง โดยชีแ้จงวตัถปุระสงค์

ของการศึกษาให้กลุ่มตัวอย่างรับทราบพร้อมท้ัง 

ขอความร ่วมมือในการตอบแบบสอบถาม  

แต่เน่ืองจากกลุ ่มตัวอย่างอายุน้อยกว่า 18 ปี  

จึงต้องให้ผู ้ปกครองของกลุ ่มตัวอย่างลงนาม

ยินยอมให้กลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมการศึกษาคร้ังน้ี

ด้วย โดยท่ีกลุ ่มตัวอย่างสามารถตอบปฏิเสธ 

การตอบแบบสอบถามได้ทุกเวลา นอกจากนี้ 

กลุม่ตัวอย่างสามารถถอนตวัจากการศกึษาได้ทนัที

ที่ต้องการ ซึ่งข้อมูลที่ได้จากการศึกษาจะถูกเก็บ

รวบรวมไว้ในรปูเอกสาร หรอือเิลก็ทรอนกิส์ หรือท้ัง

สองอย่าง ข้อมูลดังกล่าวจะเก็บไว้เป็นความลับ

จากผู้ไม่มีสิทธิ์ที่จะรู้ มีเพียงคณะผู้ศึกษาเท่านั้นที่

เข้าถึงได้ เอกสารจะเกบ็ไว้ในตูเ้กบ็เอกสารทีเ่ฉพาะ

คณะผู้ศึกษาเท่านั้นที่มีกุญแจเปิด การเก็บข้อมูล

อิเล็กทรอนิกส์ในคอมพิวเตอร์จ�ำกัดผู้เข้าดูเฉพาะ

ผู้ที่มีรหัสผ่าน และจะน�ำเสนอผลการศึกษาเป็น

ภาพรวม และน�ำไปใช้ประโยชน์เฉพาะการศึกษา

เท่านั้น

ผลการศึกษา

	 1. 	ข้อมูลส่วนบุคคล

	 	 นักศึกษากลุ่มตัวอย่างท่ีเข้าร่วมการ

ศึกษาคร้ังน้ี จ�ำนวน 195 คน ส่วนใหญ่เพศชาย 

อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิง 1.7 : 1 อายุเฉลี่ย 

17.04 ปี S.D 1.38 อายุต�่ำสุด 15 ปี สูงสุด 19 ปี 

ส่วนใหญ่ก�ำลงัศกึษาระดบัประกาศนยีบตัรวชิาชพี 

(ปวช.) ร้อยละ 93.30 ไม่มีโรคประจ�ำตัว ร้อยละ 

99.00 ไม่เคยใช้สิง่เสพตดิ ร้อยละ 67.70 เคยได้รับ

อบุติัเหตทุางถนนในช่วง 2 ปีท่ีผ่านมา ได้แก่ ชนกับ

ยานพาหนะอื่น พุ่งชนสิ่งกีดขวางต่าง ๆ รถล้มเอง 

ถูกรถชนโดยไม่ได้ขับขี่ยานพาหนะ ร้อยละ 37.40 

เดินทางจากบ้านหรือที่พักมายังโรงเรียนโดยการ

ขับขี่รถจักรยานยนต์ ร้อยละ 69.20 กลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่ ไม่มีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต ์ 

ร้อยละ 70.80 เกินกว่าคร่ึงไม่เคยได้รับการฝึก

อบรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัย ร้อยละ 

50.30 ส่วนใหญ่ฝึกหัดการขับขี่รถจักรยานยนต์

ด้วยตนเอง ร้อยละ 48.20 และช่องทางการเข้าถึง

ข ้ อมู ลข ่ าวสารความ รู ้ เ ร่ื อ ง  “การขับขี่ รถ

จกัรยานยนต์ท่ีปลอดภัยบนท้องถนน” จากเว็บไซต์

ของหน่วยงาน ร้อยละ 86.70 ดังตารางที่ 1
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ตารางท่ี 1 	 จ�ำนวนและร้อยละของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง จ�ำแนกตามข้อมูล

ส่วนบุคคล (n=195)

ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

เพศ

 	 ชาย

 	 หญิง

125

70

64.10

35.90

อายุ (ปี)

 	 15

 	 16

 	 17

 	 18

 	 19

Mean + S.D = 17.04 + 1.38, Min-Max = 15-19 ปี

20

51

80

38

6

10.20

26.10

41.10

19.50

3.10

ระดับการศึกษา

 	 ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.)

 	 ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.)

182

13

93.30

6.70

โรคประจ�ำตัว

 	 ไม่มี 

 	 มี

193

2

99.00

1.00

การใช้สิ่งเสพติด

 	 ไม่เคยใช้

 	 เคยใช้

132

63

67.70

32.30

การได้รับอุบัติเหตุทางถนน (ในช่วง 2 ปีที่ผ่านมา)

 	 ไม่เคย

	 เคย ได้แก่ ชนกับยานพาหนะอื่น พุ่งชนสิ่งกีดขวางต่าง ๆ 

	 	 รถล้มเอง ถูกรถชนโดยไม่ได้ขับขี่

122

73

62.60

37.40
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ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

การเดินทางจากบ้านหรือที่พักมายังวิทยาลัย 

 	 เดินมา

 	 รถจักรยาน

 	 รถจักรยานยนต์

 	 รถโดยสารประจ�ำทาง

 	 รถยนต์ส่วนตัว

 	 อื่น ๆ เช่น รถไฟฟ้า

5

2

135

46

4

3

2.60

1.00

69.20

23.60

2.10

1.50

ใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ 

	 ไม่มี 

 	 มี

138

57

70.80

29.20

เคยได้รับการฝึกอบรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัย 

 	 ไม่เคย

 	 เคย

98

97

50.30

49.70

ผู้ฝึกสอน/ฝึกหัดการขับขี่รถจักรยานยนต์

 	 หัดเอง

 	 เพื่อน

 	 พ่อแม่

 	 สถานที่ฝึกหัดขับรถ

94

24

59

18

48.20

12.30

30.30

9.20

ช่องทางการเข้าถงึข้อมลูข่าวสารเรือ่ง “การขบัขีร่ถจกัรยานยนต์

ที่ปลอดภัยบนท้องถนน” (เลือกตอบได้มากกว่า 1 ค�ำตอบ)

 	 เว็บไซต์ของหน่วยงาน

 	 สื่ออิเล็กทรอนิกส์ (เฟซบุ๊ก ไลน์ อีเมล์ ยูทูบ)

 	 เอกสารสิ่งพิมพ์เผยแพร่

 	 สื่อวิดิทัศน์

169

97

29

46

86.70

49.70

14.90

23.60 
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	 2. 	ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนน

ของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง เขตหลักสี่ กรุงเทพมหานคร 

	 	 จากผลการศกึษาความรอบรู้ด้านสขุภาพในการขบัขีร่ถจกัรยานยนต์ท่ีปลอดภยับนท้องถนน

โดยรวม ซึ่งประกอบด้วย 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) ทักษะการเข้าถึงข้อมูล 2) ทักษะการเข้าใจ  

3) ทักษะการไต่ถาม 4) ทักษะการตัดสินใจปฏิบัติ และ 5) ทักษะการน�ำไปใช้ประโยชน์ของนักศึกษา

วิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง เขตหลักสี่ กรุงเทพมหานคร พบว่า ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนของนักศึกษา โดยรวมส่วนใหญ่อยู่ในระดับไม่ดี  

ร้อยละ 34.40 รองลงมาอยู่ในระดับดี ร้อยละ 25.60 ระดับความรอบรู ้ด้านสุขภาพในการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนเท่ากับ 51.10 คะแนนต�่ำสุดเท่ากับ 0 คะแนน คะแนนสูงสุด

เท่ากับ 80 คะแนน ดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 	 จ�ำนวนและร้อยละของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหน่ึง จ�ำแนกตามระดับ

คะแนนเฉลี่ยความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบน 

ท้องถนนโดยรวม (n=195)

 ระดับคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่รถจักรยานยนต ์

ที่ปลอดภัยบนท้องถนน

จ�ำนวน (คน) ร้อยละ

 ระดับไม่ดี (0-20 คะแนน) 67 34.40

 ระดับพอใช้ (21-40 คะแนน) 34 17.40

 ระดับดี (41-60 คะแนน) 50 25.60

 ระดับดีมาก (61-80 คะแนน) 44 22.60

 ค่าเฉลี่ย + ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 51.10 + 17.88

 คะแนนต�่ำสุด = 0 คะแนน คะแนนสูงสุด = 80 คะแนน 
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	 3. 	ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ความรอบรู้ด้านสุขภาพกับพฤติกรรมใน

การขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหนึ่ง  

เขตหลักสี่ กรุงเทพมหานคร

	 	 จากผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยส่วนบุคคล ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมในการขับข่ี 

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ 0.05 ดังตารางที่ 3

ตารางที่ 3 	 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับพฤติกรรมในการขับขี่รถจักรยานยนต์ 

ที่ปลอดภัยบนท้องถนน (n=195) 

ปัจจัยส่วนบุคคล
พฤติกรรมในการขับขี่รถ

จักรยานยนต์ปลอดภัยบนท้องถนน Chi-
square

p-value

ไม่ดี ร้อยละ ดี ร้อยละ

เพศ 28.40 0.39

 	 ชาย 95 48.71 30 15.38

 	 หญิง 60 30.76 10 5.15

อายุ (ปี) 102.48 0.63

 	 15 15 7.69 5 2.56

 	 16 44 22.56 7 3.58

 	 17 61 31.28 19 9.77

 	 18 32 16.41 6 3.07

 	 19 3 1.54 3 1.54

ระดับการศึกษา 128.47 0.08

 	 ประกาศนียบัตรวิชาชีพ(ปวช.) 147 75.38 35 17.94

 	 ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.) 9 4.61 4 2.07

โรคประจ�ำตัว 37.06 0.09

 	 ไม่มี 155 79.48 38 19.48

 	 มี 0 0.00 2 1.03
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ปัจจัยส่วนบุคคล
พฤติกรรมในการขับขี่รถ

จักรยานยนต์ปลอดภัยบนท้องถนน Chi-
square

p-value

ไม่ดี ร้อยละ ดี ร้อยละ

การใช้สิ่งเสพติด 101.45 0.06

 	 ไม่เคยใช้ 106 54.35 26 13.33

 	 เคยใช้ 49 25.12 14 7.20

การได้รับอุบัติเหตุทางถนน 30.28 0.30

 	 ไม่เคย 104 53.33 18 9.23

 	 เคย 51 26.15 22 11.29

ใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ 37.76 0.08

 	 ไม่มี 111 56.92 27 13.85

 	 มี 44 22.56 13 6.67

เคยได้รับการฝึกอบรมการขับขี่ รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัย 30.57 0.28

 	 ไม่เคย 77 39.49 21 10.76

 	 เคย 78 40.00 19 9.75

	 จากผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรอบรู้ด้านสุขภาพกับพฤติกรรมในการขับขี ่

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนของนักศึกษาวิทยาลัยอาชีวศึกษาแห่งหน่ึง เขตหลักสี่ 

กรุงเทพมหานคร โดยการวิเคราะห์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพไม่มีความ

สมัพนัธ์กับพฤตกิรรมในการขับข่ีรถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนนทัง้ทกัษะโดยรวมและเมือ่จ�ำแนก

ตามองค์ประกอบทั้ง 5 องค์ประกอบ คือ ทักษะด้านการเข้าถึงข้อมูล ทักษะด้านการเข้าใจ ทักษะ 

ด้านการไต่ถาม ทักษะด้านการตัดสินใจปฏิบัติ และทักษะด้านการน�ำไปใช้ประโยชน์ ดังตารางที่ 4
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ตารางที่ 4 	 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ระหว่างความรอบรูด้้านสขุภาพกบัพฤตกิรรมในการขับข่ี

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนน จ�ำแนกตามรายด้านทักษะและโดยรวม 

(n=195)

 พฤติกรรมในการขับขี่จักรยานยนต์ที่ปลอดภัย

ตัวแปร สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ p-value

ทักษะการเข้าถึงข้อมูล - 0.06 0.40

ทักษะการเข้าใจ - 0.08 0.26

ทักษะการไต่ถาม - 0.06 0.37

ทักษะการตัดสินใจปฏิบัติ - 0.01 0.88

ทักษะการน�ำไปใช้ประโยชน์ - 0.04 0.49

ทักษะโดยรวม - 0.05 0.40

Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed)

อภิปรายผล

	 	 จากการศกึษาพบว่า นกัศกึษาทีเ่ป็นกลุม่ตวัอย่างมรีะดบัความรอบรูด้้านสขุภาพในการขบัขี่

รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยบนท้องถนนอยู่ในระดับพอใช้ ถึง ดีมาก ร้อยละ 65.60 ซึ่งจากตางรางที่ 2 

หากดูตามองค์ประกอบย่อยทุกทักษะ พบว่า กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 34.40 ยังมีความรู้ความเข้าใจอยู่ใน

ระดับที่ไม่ดี สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการใช้รถจักรยานยนต์ของนักเรียน

มัธยมศึกษาปีท่ี 1-6 อ�ำเภอภูเพียง จังหวัดน่าน พบว่า นักเรียนเกินกว่าครึ่งมีพฤติกรรมการใช้รถ

จักรยานยนต์อยู่ระดับที่ไม่ปลอดภัยมีแนวโน้มมากขึ้น(9) และการศึกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรม

การปฏิบัติตนในการขับขี่รถจักรยานยนต์ของนิสิตคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร ชั้นปีที่ 

1-4 ภาคเรียนท่ี 1 ปีการศกึษา 2553 พบว่า นสิติส่วนใหญ่มคีวามรู ้ความเข้าใจในกฎจราจรไม่ผ่านเกณฑ์

ขั้นต�่ำ(10) และการศึกษาความรู้และแนวปฏิบัติเกี่ยวกับมาตรการความปลอดภัยทางถนนของผู้ขับขี่ 

รถจกัรยานยนต์ในประเทศบงัคลาเทศ พบว่า ผูขั้บข่ีรถจกัรยานยนต์ส่วนใหญ่มรีะดับความรู ้และแนวปฏบัิติ

ด้านความปลอดภัยทางถนนที่ดี(7) หากแต่ยังไม่เป็นท่ีน่าพอใจเน่ืองจากผู้ขับขี่ส่วนใหญ่รู้กฎหมายและ

ข้อบังคับในการขับขี่รถจักรยานยนต์แต่ยังมีพฤติกรรมละเลยในการขับขี่บนท้องถนน จะเห็นได้ว่าวัยรุ่น

เป็นวัยหนุ่มสาวที่มีความคึกคะนอง ชอบการกระท�ำท่ีตื่นเต้น สนุกสนาน มีความระมัดระวังน้อย  

ขาดประสบการณ์การขับขี่ ชอบการฝ่าฝืนกฎจราจรท�ำให้เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุและเสียชีวิตจากการ
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วารสารสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง

ขับขี่รถจักรยานยนต์ได้มากกว่าวัยอื่น ๆ(11-12)  

ยังกล่าวว ่าวัยรุ ่นเป ็นวัยที่มีความคึกคะนอง  

ชอบโลดโผน เส่ียงอนัตราย มแีรงผลกัดนัจากเพือ่น

ท�ำให ้เกิดพฤติกรรมเสี่ยงได ้ง ่าย วัยรุ ่นขาด

ประสบการณ์การขับข่ี ชอบความเสี่ยง มั่นใจ 

ในฝีมอืการขบัขีข่องตนเองและขาดการรบัรูใ้นสิง่ที่

เป็นอันตราย จึงเป็นสาเหตุท�ำให้พฤติกรรมการใช้

รถจักรยนต์อยู่ในระดับที่ไม่ปลอดภัย(13) 

	 ดังนั้น การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ให้นักศึกษาปรับเปลี่ยนการขับข่ีรถจักรยานยนต ์

ทีป่ลอดภัยบนท้องถนน คอื การให้ความส�ำคญักบั

เรื่องข้อมูลและการสื่อสาร และเอื้อให้ทุกคนที่มี

ความสามารถในการสื่อสารสามารถเข้าถึง เข้าใจ 

และน�ำข้อมูลไปใช้ด�ำเนินชีวิต สิ่งส�ำคัญในการ

สื่อสารการขับขี่รถจักรยานยนต์ ที่ปลอดภัยบน 

ท้องถนน คอืการเผยแพร่ “ความจรงิ” ผ่าน“ช่องทาง

ที่เหมาะสม” บนฐานความคิดที่ว่าการให้ข่าวสาร

เกี่ยวกับอุบัติเหตุจราจรต้องออกแบบเป็นเนื้อหา 

ทีเ่หมาะสมจงึจะส่งผลต่อพฤตกิรรมทีด่ต่ีอสขุภาพ
(14) ซึ่งจ�ำเป็นต้องมีการวิเคราะห์ผู้รับสารออกแบบ

เน้ือหาเลอืกใช้ช่องทางประสานงานและการสือ่สาร

ด้วยความถูกต้องและทันเหตุการณ์ ควรใช้ส่ือ 

รูปแบบอื่น ๆ ผ่านช่องทางที่มีความหลากหลาย 

เพือ่ให้ประชาชนในทกุกลุม่วยัสามารถเข้าถงึข้อมลู

ข่าวสารได้ตรงความต้องการและความสนใจ  

อันน�ำไปสู ่การสร้างการรับรู ้ที่ถูกต้องแก่เด็ก 

เยาวชน และประชาชน(15) สื่อที่เด็กและเยาวชน

มองว่าน่าเชื่อถือ คือ สื่อมวลชน รองลงมาคือ 

หนงัสอืพมิพ์ อนิเทอร์เนต็และวทิย ุส่วนในด้านการ

สื่อสารระหว่างบุคคลน้ัน บุคลากรทางการแพทย์

ได้รับความน่าเชื่อถือมากท่ีสุด รองลงมา คือ  

คนในครอบครวั เพือ่น และครู(16) เพราะการได้แลก

เปลี่ยนพูดคุยกับคนอื่น และการพึ่งพาข่าวสาร 

จากบุคลากรทางการแพทย์จะน�ำไปสู ่การรับรู ้

ความเสี่ยงจากอุบัติเหตุจราจร

	 ผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย

ส่วนบุคคล ความรอบรู้ด้านสุขภาพกับพฤติกรรม

ในการขับขีร่ถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนน

ของนักศึกษา พบว่า อายุและพฤติกรรมการใช้ 

รถจักรยานยนต์ของนักศึกษา และไม่มีความ

สัมพันธ์กัน ซึ่งอาจเกิดจากปัจจัยด้านสังคม  

ส่ิงแวดล้อม และวัฒนธรรม ท่ีนักศึกษาส่วนใหญ่

อยูใ่นช่วงกลุม่วยัเดยีวกนั มพีฤตกิรรรมและวถิชีวีติ

ที่คล้ายคลึงกัน จึงท�ำให้อายุและพฤติกรรมการใช้

รถจักรยานยนต์ของนักศึกษาไม่ได้แตกต่างกัน 

นอกจากน้ียังไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างเพศชาย

กับเพศหญิง ในเ ร่ืองของพฤติกรรมการใช  ้

รถจกัรยานยนต์ รวมถงึไม่พบความสัมพนัธ์ของระดับ

การศึกษากับพฤติกรรมการใช้รถของนักศึกษา 

สอดคล้องกับการศึกษาของนงคราญ ตาต๊ะค�ำ(9) 

ได้ท�ำการศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม 

การใช้รถจักรยานยนต์ของนักเรียนมัธยมศึกษา 

ปีที่ 1-6 อ�ำเภอภูเพียง จังหวัดน่าน พบว่า อายุ เพศ 

ระดับการศึกษาไม่มีความแตกต่างกันระหว่าง

พฤติกรรมการใช้รถจักรยานยนต์ 

	 การศกึษาครัง้นี ้พบว่า นกัศกึษาทีเ่ป็นกลุม่

ตัวอย่าง มีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์น้อย

มาก (ร้อยละ 29.20) โดยปกตกิารได้รบัใบอนุญาต

ขับขี่รถจักรยานยนต์เป็นเครื่องแสดงว่าผู้ขับขี่ได้

ผ่านการทดสอบการใช้ยานพาหนะท่ีถูกกฎจราจร
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มาแล้ว สามารถขับข่ีรถจักรยานยนต์ได้ตาม

กฎหมาย ดังนั้นการมีใบอนุญาตการขับขี่เป็น

มาตรการให้ผู ้ขับขี่มีความรู ้เกี่ยวกับกฎจราจร 

ให้ถูกต้องและมากขึ้น เพื่อส่งเสริมให้มีการขับข่ี 

ได้อย่างปลอดภัย แต่จากผลการศึกษานี้พบว่า 

การมีหรือไม ่มีใบขับขี่ของนักศึกษานี้  ไม ่มี 

ความสัมพันธ ์ต ่อการแสดงพฤติกรรมการใช  ้

รถจักรยานยนต์ของนักศึกษา สอดคล้องกับ 

การศึกษาปัจจัยท่ีเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการใช้ 

รถจักรยานยนต์ของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 1-6 

อ�ำเภอภูเพียง จังหวัดน่าน พบว่า การมีหรือไม่ม ี

ใบขบัขีข่องนักศกึษาไม่มคีวามแตกต่างกนัระหว่าง

พฤติกรรมการใช้รถจักรยานยนต์(9) 

	 ปัจจยัส่วนบุคคลกบัพฤตกิรรมในการขับขี่

รถจกัรยานยนต์ทีป่ลอดภยับนท้องถนน เป็นปัจจยั

หนึ่งที่ท�ำให ้เกิดการรับรู ้ ในการปฏิบัติที่ดี ข้ึน 

เนือ่งจากการเคยประสบอบุตัเิหตจุะท�ำให้นกัศกึษา

รับรู ้ถึงสภาวะการคุกคามของอุบัติเหตุและเห็น

ผลกระทบที่ เกิดขึ้น  และจะท�ำให ้นักศึกษา 

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตนเองให้ดีขึ้น(12) สอดคล้อง

กับการศึกษานักศึกษาที่มีประสบการณ์การเกิด

อุบัติเหตุจากการขับข่ีรถจักรยานยนต์ต่างกัน  

มีพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่ 

รถจักรยานยนต์แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติโดยนักศึกษาท่ีไม่เคยมีประสบการณ์การเกิด

อุบัติเหตุจราจร จากการขับข่ีรถจักรยานยนต์มี

พฤติกรรมการป้องกันอุบัติ เหตุจากการขับข่ี 

รถจกัรยานยนต์ดีกว่านักศึกษาท่ีเคยมีประสบการณ์

การเกดิอบัุตเิหตุจราจรและการเคยได้รบัการรกัษา

ในโรงพยาบาล(17) 

	 จากหลักฐานเชิงประจักษ์ดังกล่าวข้างต้น 

พบว่า การขาดความรอบรู้ด้านสขุภาพเป็นตวัแปร

ที่ส�ำคัญตัวหนึ่งที่จะท�ำนายสถานะสุขภาพ เช่น

เดียวกับ อายุ ระดับการศึกษา ประสบการณ  ์

การเกิดอุบัติเหตุจราจรการสร้างสังคมท่ีเป็นมิตร

ต่อการรอบรู้ด้านสุขภาพใน setting สถานศึกษา

จึงเป็นสิ่งที่จ�ำเป็น โดยความรอบรู้ด้านสุขภาพนั้น

เป็นทั้งวิธีการและผลลัพธ์ โดยมีเป้าประสงค์ เพื่อ

ส่งเสรมิให้เกดิพลงัและสร้างสมรรถนะของนักศกึษา

จนเกิดเป็นสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพในที่สุด

	 การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพเพื่อปรับ

เปลี่ยนพฤติกรรมในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่

ปลอดภัยบนท้องถนนของนักศึกษานั้นจ�ำเป็นต้อง

สร้างพฤติกรรมในระดับบุคคล เพื่อการรักษา

สุขภาพท่ียัง่ยนืมากกว่าสอนให้รู้ เพราะปัจจบัุนเด็ก

รุ่นใหม่ “รู้แต่ไม่ท�ำ” วิธีการหนึ่งที่ช่วยให้นักศึกษา

มีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพิ่มขึ้น คือ การสื่อสารที่

ชัดเจน เป็นการสื่อสารที่ให้โดนใจผู้รับ ต้องเข้าใจ

ความแตกต่างของแต่ละบุคคล เข้าใจบริบทของ

ครอบครัว สังคม วัฒนธรรมของสถานศึกษาที่

บุคคลนั้นอยู่ แล้วน�ำปัจจัยดังกล่าวมาเป็นปัจจัย

น�ำเข้าในการก�ำหนดเนือ้หา กจิกรรม ทีจ่ะส่ือไปยัง

นักศึกษาแต่ละบุคคล(18) วิธีการสื่อสารและสื่อกับ

กลุ่มนักศึกษาต้องให้ความส�ำคัญกับ 1) ประเด็น 

ข้อมูล เน้ือหาสาระการขับข่ีรถจักรยานยนต์ท่ี

ปลอดภัยบนท้องถนนท่ีสอดคล ้องกับความ

ต้องการของกลุม่เป้าหมาย 2) ช่องทางและรปูแบบ

การสื่อสารที่ เข ้าถึงกลุ ่มเป ้าหมาย เช ่น สื่อ

อิเล็กทรอนิกส์ เฟซบุ๊ก ไลน์ อีเมล์ ยูทูบ 3) สร้าง

ความเข้าใจให้กับกลุ่มเป้าหมายจนเกิดความ
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ตระหนกัในการขบัขีร่ถจักรยานยนต์อย่างปลอดภยั 

4) เกิดการสานสัมพันธ์ในสังคมของสถานศึกษา 

จนท�ำให้เรียนรู้ร่วมกัน 5) ตัดสินใจได้ และน�ำไป

ใช้ได้จนเกิดผล และสือ่สารกบัผูอ้ืน่ด้วยข้อมลูทีถ่กู

ต้อง ชัดเจน และเป็นจริงได้ 

ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย

	 ข้อมูลค้นพบในงานวิจัยนี้ สามารถใช้เป็น

ข้อมูลน�ำเข้าแก่เจ้าหน้าที่สาธารณสุขทุกระดับ

ตั้งแต่การก�ำหนดนโยบายและระดับปฏิบัติงาน 

เพื่อการสร้างความรอบรู ้ด้านสุขภาพเพ่ือปรับ

เปลี่ยนพฤติกรรมในการขับข่ีรถจักรยานยนต์ที่

ปลอดภั ยบนท ้ อ งถนนของนั กศึ กษาให ้ มี

ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น คือ การสื่อสารที่ชัดเจน

โดนใจผู้รับ ต้องเข้าใจความแตกต่างของแต่ละ

บคุคล เข้าใจบรบิทของครอบครัว สงัคม วฒันธรรม

ของสถานศึกษาที่บุคคลนั้นอยู่ แล้วน�ำปัจจัยดัง

กล่าวมาเป็นปัจจัยน�ำเข้าในการก�ำหนดเน้ือหา 

กิจกรรม ที่จะสื่อไปยังนักศึกษาแต่ละบุคคล

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 ควรศึกษาความรอบรู ้ด ้านสุขภาพกับ

พฤติกรรมในการขับขี่รถจักรยานยนต์ท่ีปลอดภัย

บนท้องถนนของนักศึกษาในบริบทของชุมชนที่มี

ความหลากหลาย เช่น บรบิทสงัคมเมอืง ปรมิณฑล 

ชนบท เพื่อเปรียบเทียบการใช้ถนนเส้นชนบทกับ

ถนนในเขตเมือง

แนะน�ำการอ้างอิงส�ำหรับบทความนี้

ณัฐวุฒิ แดงสวัสดิ์, ธัญญา รอดสุข. ความรอบรู้ด้านสุขภาพในการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยและ

พฤตกิรรมการขบัขีจ่กัรยานยนต์บนท้องถนน เขตหลกัสี ่กรงุเทพมหานคร. วารสารสถาบนัป้องกนั

ควบคุมโรคเขตเมือง. 2567;9(2):273-292.
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