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บทคัดย่อ 

  
ปัญหาอุบัติเหตุทางถนนของประเทศไทย เป็นสาเหตุการบาดเจ็บและเสียชีวิตที่ส าคัญ 

การวิจัยเชิงปฏิบัติการครั้งนี้  มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี สุ่มคัดเลือก
กลุ่มเป้าหมายตามเกณฑ์ที่ก าหนด จ านวน 330 คน เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามที่สร้างขึ้น เชิง
ปริมาณและเชิงคุณภาพ การประชุมเชิงปฏิบัติการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ 
ความถี่  ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติเชิงอนุมาน คือ Paired Sample t-test 
ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 

ผลการวิจัยพบว่า กระบวนการด าเนินงานครั้งนี้ ประกอบด้วย 4 ขั้นตอนคือ 1) ศึกษา
บริบทและวางแผนการด าเนินงาน 2) การปฏิบัติตามแผน 3) การนิเทศ ติดตามการด าเนินงาน 4) การ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้และถอดบทเรียน  ภายหลังการด าเนินงานพบว่าพฤติกรรมการด าเนินงานของ
กลุ่มเป้าหมายอุบัติเหตุก่อนการศึกษา ค่าเฉลี่ย 3.52±0.34 หลังการศึกษา มีค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น เป็น 
4.46±0.23 กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน ก่อนการศึกษากลุ่มตัวอย่าง มีค่าเฉลี่ย 3.36±0.23 หลัง
การศึกษากลุ่มตัวอย่างมี ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นเป็น 4.46±0.26 ข้อมูลเชิงคุณภาพ พ้ืนที่สามารถวิเคราะห์
จุดเสี่ยงจ านวน 5 จุด และร่วมหาแนวทางแก้ไข เปรียบเทียบการด าเนินงานก่อนและหลังด าเนินงาน 
การบาดเจ็บลดลง 11 ราย คิดเป็นร้อยละ 29.73 เสียชีวิตลดลง 2 ราย คิดเป็นร้อยละ 66.67 ซึ่ง
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.05) 

สรุป การศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุด
เสี่ยงในครั้งนี้  ผู้น าชุมชนและผู้ที่เกี่ยวข้อง สามารถร่วมวิเคราะห์จุดเสี่ยงในพ้ืนที่ของตนเอง หา
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แนวทางการแก้ไข และร่วมกันแก้ไขปัญหาในชุมชนโดยใช้ทรัพยากรที่มีให้เกิดประโยชน์สูงสุด ชุมชนมี
ส่วนร่วมด าเนินงานในทุกขั้นตอนตามบริบทของตนเอง ทั้งนี้ท าให้มีสัมพันธภาพที่ดีกับทุกภาคส่วน 

 
ค าส าคัญ : การมีส่วนร่วม, ผู้น าชุมชน, จุดเสี่ยง 
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ABSTRACT 

  
The traffic accidents problem of Thailand is the leading is the cause of 

injury and death. The object of the action research was to study the participatory 
model of the community for reduction the traffic accidents problem in the risky area, 
Bung Wai sub-district, Warinchamrab District, Ubon Ratchathani Province. Random 
selected target group, according to the criteria of 330 persons.  Collect data using 
questionnaire, for both quantity and quality data and a group meeting method. Statistic 
used for this research study were the Frequency, Mean, Percentile, the average of 
Standard Deviation and Paied Sample t-test, for the qualification data using the text 
analysis. 

The results of the research were as follows:  Process in operation 4 steps 
1) Study the context and plan the implementation. 2) Take action according to the 
plan. 3)  Fallow up the implementation 4) Sharing and learning lessons learned. After 
the operation, it was found that the behavior of the traffic accidents target group  pre 
research, the average score of the traffic accidents management were 3.52±0.34 post 
study the average score increased to be 4.46±0.23. The result of the community 
participation, pre study the sample group have the average score 3.36±0.23, post study 
the sample group have the score increased to be 4.46±026. The result of the quality 
data, in the risky area we can identify and analyzed 5 risky areas and cooperate to 
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resolve. The comparison pre and post study concerning the accident, the injury were 
reducing 11 cases or 29.73 % Life lost reducing 2 cases or 66.67% statistic significantly 
(p-value < 0.05). 

A research of Participatory model for community reduction of traffic 
accidents at the risky area point area. There is a factor of success. Strong leaders have 
network partners working together with the government. The community is involved 
in every step. 

 
Keyword : participation, community leader, risky point area 

 

 

 



 

 

  ซ 

กิตติกรรมประกาศ 
 

กิตติกรรมประกาศ 
  

วิทยานิพนธ์ฉบับนี้  ส าเร็จสมบูรณ์ได้ด้วยความกรุณา  และความช่วยเหลืออย่างสูงยิ่งจาก  
รองศาสตราจารย์ ดร.สุมัทนา  กลางคาร ประธานกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.
วิรัติ  ปานศิลา  อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก อาจารย์ ดร.สงัด  เชื้อลิ้นฟ้า อาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์ร่วม  อาจารย์ ดร.เทอดศักดิ์  พรหมอารักษ์  กรรมการสอบวิทยานิพนธ์  และ อาจารย์ ดร.
สมศักดิ์   ศรีภักดี กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายนอก  ที่กรุณาตรวจสอบและให้ค าแนะน าในการแก้ไข
ข้อบกพร่องของวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ให้เสร็จสมบูรณ์  ผู้วิจัยขอขอบพระคุณมา ณ ที่นี ้

ขอขอบพระคุณ  นายแพทย์สุรพร  ลอยหา  สาธารณสุขนิเทศก์ เขตสุขภาพที่ 10  ดร.ฐิติมา  
โกศัลวิตร นักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ข้าราชการบ านาญ อาจารย์พิเศษประจ าคณะพยาบาล
ศาสตร์ นายสิทธิพล  เสงี่ยม หัวหน้าส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย จังหวัดอุบลราชธานี  
นายปัญญา  หวังดี รองผู้อ านวยการแขวงทางหลวงอุบลราชธานีที่  1 และ นายพิบูลย์  คันธจันทน์ 
ผู้จัดการบริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ จังหวัดอุบลราชธานี  ที่ให้ความกรุณาเป็นผู้เชี่ยวชาญที่
ช่วยตรวจเครื่องมือการวิจัยในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ขอขอบพระคุณ นายแพทย์ดนัย เจียรกูล ผู้อ านวยการส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่  10 
จังหวัดอุบลราชธานี  นายธานินทร์ ไชยานุกูล สาธารณสุขอ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 

นายสมบูรณ์ โสภีพันธ์ นายกองค์การบริหารส่วนต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี นายธีรวัฒน์  พิมพ์ชาย ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโนนน้อย  ต าบลบุ่ง
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บทที่ 1 
 

บทน า 
 
1.1 ภูมิหลัง 
 
  ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนเป็นปัญหาสุขภาพที่ส าคัญระดับโลกจากการรายงานของ
องค์การอนามัยโลกเกี่ยวกับสถานการณ์อุบัติเหตุจราจรทางถนนของประชากรทั่วโลกพบว่าประเทศ
ไทยติดอันดับ 2 ของโลกมีอัตราตายด้วยอุบัติเหตุจราจร 44 ต่อประชากรแสนคนจ านวนผู้เสียชีวิตใน
รายงาน คือ 24,237 ราย (World Health Organization, 2015) ทุกๆ ชั่วโมง มีคนไทยต้องเสียชีวิต
จากอุบัติเหตุทางถนนเกือบ 2 ราย ในปี 2555 มีผู้เสียชีวิต 14,059 ราย มีคนต้องบาดเจ็บนอน
โรงพยาบาล จากอุบัติเหตุทางถนนหรือ admit กว่า 300 รายต่อวัน จ านวน 110,777 ราย อุบัติเหตุ
ทางถนนเกิดในช่วงเทศกาล ปีใหม่ สงกรานต์ เพิ่มข้ึนจากช่วงปกติเกือบ 2 เท่า ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์
บาดเจ็บ เสียชีวิต พิการ มากที่สุด ที่นอนโรงพยาบาลมากถึงร้อยละ 82.25 มีอวัยวะที่บาดเจ็บสูงสุด 
คือ ศีรษะ ช่วงเวลาที่เกิดเหตุสูงสุด เวลา 16.00 น.-19.59 น. มีการดื่มสุรา ร้อยละ 38 เป็นผู้ขับขี่
รถจักรยานยนต์มากที่สุด รองลงมาเป็นรถยนต์ส่วนบุคคล และรถปิกอัพ ผู้ขับรถจักรยานยนต์ที่
บาดเจ็บนอนโรงพยาบาล คาดเข็มขัดนิรภัย ร้อยละ 15 และผู้โดยสารสวมหมวกนิรภัย เพียงร้อยละ 5 
มูลค่าความสูญเสีย จากอุบัติเหตุทางถนนของประเทศไทยเท่ากับ 232,855 ล้านบาท ประมาณ  
ร้อยละ 2.81 ของ GDP จ าแนกตามระดับความรุนแรงของผู้ประสบเหตุต่อราย เสียชีวิต 5,315,556 
บาท ต่อราย พิการ 6,167,061 บาท ต่อราย บาดเจ็บสาหัส 147,023 บาทต่อราย และบาดเจ็บ
เล็กน้อย 34,761 บาท ต่อราย (ณัฐกานต์ ไวยเนตร และคณะ, 2557)  

ในประเทศไทยมีการรายงานการเกิดอุบัติเหตุของผู้ขับขี่ยานพาหนะโดยเฉพาะในกลุ่มผู้ขับขี่
รถจักรยานยนต์ ซึ่งพบว่า มักประสบอุบัติเหตุในตอนกลางคืนและพบมากข้ึนในช่วงวันหยุดสุดสัปดาห์
และส่วนใหญ่มาจากการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของผู้ขับขี่เองเนื่องจาก พบว่า ผู้ขับขี่มีระดับ
แอลกอฮอล์ในเลือดเกินระดับที่กฎหมายก าหนด ส าหรับความรุนแรงของการบาดเจ็บจากการเกิด
อุบัติเหตุรถจักรยานยนต์นั้น พบว่า ขึ้นอยู่กับหลายปัจจัย ได้แก่ การมีปริมาณแอลกอฮอล์ในกระแส
เลือดเกินระดับที่ก าหนดและการไม่สวมหมวกนิรภัยในขณะขับขี่รถจักรยานยนต์  ความสูญเสียจาก
อุบัติเหตุจากการจราจรจึงเป็นปัญหาที่ส าคัญของสังคมไทย ที่มีความจ าเป็นที่จะต้องมีการแก้ไขและ
ป้องกันอย่างเร่งด่วนส าหรับเขตบริการสุขภาพที่10 จ านวน 5 จังหวัด มีอัตราการตายด้วยอุบัติเหตุ
จราจร 17.16 ต่อประชากรแสนคน เมื่อเทียบภาพประเทศทั้ง13 เขตสุขภาพ มีอัตราการตายด้วย
อุบัติเหตุจราจรทางถนน 19.96 ต่อประชากรแสนคน (ศิริกุล กุลเลียบ และคณะ, 2553)  อัตราการ
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ตายด้วยอุบัติเหตุจราจรทางถนนจังหวัดอุบลราชธานี  เป็นจังหวัดที่มีอัตราการตายสูงที่สุดใน 5 
จังหวัด มีอัตราการตายสูงกว่าภาพรวมของเขตบริการสุขภาพที่  10 ปี 2555-2557 มีอัตราการตาย
ด้วยอุบัติเหตุทางถนน ต่อประชากรแสนคน เท่ากับ 28.49, 30.03 และ 22.82 ตามล าดับ (ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี , 2558) การด าเนินงานป้องกันอุบัติ เหตุทางถนน ประชากร 
1,844,668 คน ผลงาน 190 ราย อัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน 10.30 ต่อประชากรแสนคน 
จ านวนครั้งของการเกิดอุบัติเหตุจราจรแยกรายอ าเภอจะเห็นได้ว่าอ าเภอเมืองอุบลราชธานีมีจ านวน
มากที่สุดจากข้อมูล 3 ปี ย้อนหลัง ปี 2556-2558  ดังนี้ 1,412 ครั้ง 1,285 ครั้ง และ 923 ครั้ง 
ตามล าดับ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี  (2559)  พฤติกรรมผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์กับ
การสวมหมวกนิรภัยใน 1 ปีจังหวัดอุบลราชธานีสวมทุกครั้ง คิดเป็นร้อยละ 23.88 พฤติกรรมการซ้อน
รถจักรยานยนต์กับการสวมหมวกนิรภัยใน 1 ปี จังหวัดอุบลราชธานีสวมทุกครั้ง คิดเป็นร้อยละ 18.08 
พฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ภายใน 1 ชั่วโมง แล้วขับขี่รถจักรยานยนต์ใน 1 เดือนคิดเป็น 
ร้อยละ 7.68 พฤติกรรมการซ้อนรถจักรยานยนต์ที่คนขับดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือมึนเมา ภายใน 1 
ชั่วโมง ใน 1 เดือน เคยซ้อนท้ายคนเมาคิดเป็นร้อยละ 7.43 (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, 
2558)  ยานพาหนะที่เกิดอุบัติเหตุมากที่สุด ได้แก่ รถจักรยานยนต์ ร้อยละ 83.51 รถปิกอัพ ร้อยละ 7.43 
ส่วนใหญ่เกิดในเส้นทางตรง ร้อยละ 63.89 ถนนทางหลวงแผ่นดิน ร้อยละ 36.02 ถนนองค์การบริหาร
ส่วนต าบลต่อหมู่บ้าน ร้อยละ 34.42 ช่วงเวลาที่เกิดอุบัติเหตุสูงสุด ได้แก่ เวลา 16.01 น.-20.00 น. 
สัดส่วน ร้อยละ 28.09 ผู้บาดเจ็บและผู้เสียชีวิตส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มวัยแรงงาน ร้อยละ 52.23 ในส่วน
ของผู้ขับขี่รถยนต์ที่เสียชีวิต มาจากการไม่คาดเข็มขัดนิรภัย ส่งผลให้เสียชีวิตในที่เกิดเหตุทันทีกว่า 
ร้อยละ 56 ช่วงเวลากลางคืนจะเสียชีวิตมากกว่าช่วงกลางวันเท่าตัวสาเหตุในการเกิดอุบัติเหตุ  
ส่วนใหญ่เกิดการเมาสุรา ร้อยละ 37.30 ขับรถเร็วร้อยละ 24.39 รถตัดหน้ากระชั้นชิดร้อยละ 17.75 
ขับขี่มอเตอร์ไซค์ไม่ปลอดภัย ร้อยละ 17.58 และทัศนวิสัยไม่ดี ร้อยละ 8.61 (ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดอุบลราชธานี, 2558) ในปี 2558 สถานการณ์ 5 ล าดับแรกของจังหวัดอุบลราชธานี มีการ
เสียชีวิตและการบาดเจ็บระดับอ าเภอ ดังนี้ (1) อ าเภอเมืองอุบลราชธานี มีจ านวนผู้เสียชีวิต 39 ราย 
เกิดอุบัติเหตุ 1,314 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 1,391 ราย (2) อ าเภอวารินช าราบ มีจ านวนผู้เสียชีวิต 21 ราย 
เกิดอุบัติเหตุ 983 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 1,094 ราย (3) อ าเภอพิบูลมังสาหาร มีจ านวนผู้เสียชีวิต 19 ราย 
เกิดอุบัติเหตุ 596 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 689 ราย (4) อ าเภอเดชอุดม มีจ านวนผู้เสียชีวิต 24 ราย 
เกิดอุบัติเหตุ 537 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 569 ราย (5) อ าเภอเขื่อนในมีจ านวนผู้ เสียชีวิต 17 ราย  
เกิดอุบัติเหตุ 423 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 495 ราย (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี , 2559) 
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี (2559)  การแก้ไขปัญหาจุดเสี่ยงเพ่ือด าเนินงานป้องกันการ
บาดเจ็บทางถนนที่ผ่านมาขับเคลื่อนผ่านระบบสุขภาพอ าเภอโดยมีคณะกรรมการศูนย์อ านวยความ
ปลอดภัยทางถนนระดับอ าเภอในการประสานงานความร่วมมือและบูรณาการ การด าเนินงาน ซึ่งมี
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การก าหนดและแก้ไขจุดเสี่ยงรายไตรมาส โดยมีมาตรการและวิธีการแก้ไขปัญหาจากทางภาครัฐส่วน
ใหญ่เพ่ือให้ถือปฏิบัติ แต่ยังไม่ได้มีการดึงการมีส่วนร่วมของประชาชนผู้มีส่วนได้ส่วนเสียมาร่วมในการ
แก้ไขปัญหาอย่างแท้จริง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ เป็นอีกพ้ืนที่หนึ่งที่ประสบปัญหาอุบัติเหตุ
ในพ้ืนที่สูง จากการเก็บข้อมูล 3 ปีย้อนหลัง พบว่า ในปี 2558 มีจ านวนผู้เสียชีวิต 2 ราย ผู้บาดเจ็บ 
จ านวน 52 ราย ในปี 2559 จ านวนผู้เสียชีวิต 1 ราย ผู้บาดเจ็บจ านวน 49 ราย ในปี 2560 จ านวน
ผู้เสียชีวิต 7 ราย ผู้บาดเจ็บจ านวน 71 ราย ไทยต าบลดอทคอม (2559) ต าบลบุ่งหวาย มี 20 หมู่บ้าน
ประชากร 10,663 คน 2,336 หลังคาเรือน มีผู้พิการ จ านวน 97 ราย แยกข้อมูลรายหมู่บ้าน ได้ดังนี้  
ผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตแยกรายหมู่บ้านต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี หมู่ที่ 
1 บาดเจ็บ7 ราย หมู่ที่ 2 บาดเจ็บ 2 ราย  หมู่ที่ 3 บาดเจ็บ 6 ราย  หมู่ที่ 4 เสียชีวิต 1 ราย หมู่ที่ 7 
บาดเจ็บ 6 ราย เสียชีวิต 1 ราย หมู่ที ่9 บาดเจ็บ 1 ราย หมู่ที่ 10 บาดเจ็บ 3 ราย หมู่ที1่1 บาดเจ็บ 2 
ราย หมู่ที่12 บาดเจ็บ2 ราย หมู่ที่13 บาดเจ็บ 1 ราย หมู่ที่15 บาดเจ็บ 1 ราย  หมู่ที่ 18 บาดเจ็บ 1 
ราย หมู่ที่ 19 บาดเจ็บ 6 รายเสียชีวิต 1 ราย ระบบสารสนเทศเพ่ือการจัดการผู้บาดเจ็บและเสียชีวิต
จากอุบัติเหตุ (กระทรวงสาธารณสุข, 2561) 
  ทั้งนี้ท าให้มีผลกระทบต่อผู้เสียชีวิตในชุมชน, โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีภาระใน
การดูแลรักษา, มีผู้พิการในชุมชน องค์การบริหารส่วนต าบลต้องมีภาระในการจ่ายเบี้ยผู้พิการ , 
สูญเสียบุคคลวัยท างาน, ทางหลวงชนบทต้องจ่ายค่าซ่อมบ ารุง, ครอบครัวมีภาระค่าใช้จ่ายเพ่ิมขึ้น 
เช่น การดูแลรักษาปัจจัยเกี่ยวกับกิจกรรมและงานและปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมการแก้ไขปัญหา
อุบัติเหตุควรมุ่งเน้นการแก้ไขที่สาเหตุน าคือ ปัจจัยเกี่ยวกับการบริหารจัดการด้านความปลอดภัยใน
ระดับต่างๆไม่ว่าจะเป็นระดับชาติระดับหน่วยงานหรือองค์กรจนถึงระดับครอบครัวมาตรการใน 
การป้องกันปัญหาการเกิดอุบัติเหตุจากการจราจรอาศัยมาตรการที่ส าคัญด้านการศึกษาการแพทย์
และสาธารณสุขด้านกฎหมายผู้วิจัยในฐานะที่ เป็นบุคลากรทางด้านสาธารณสุขจึงมีแนวคิด
กระบวนการมีส่วนร่วมก าหนดกิจกรรม 
 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมรวมทั้งน าแนวคิดกระบวนการกลุ่มมาประยุกต์ร่วมในการจัดท า
รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอ
วารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานีถึงแม้ว่าจะมีกฎหมายและนโยบายการปฏิบัติโดยภาครัฐควบคู่กับ
การรณรงค์กระแสสังคมในการป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนที่ยาวนาน แต่ปัญหานี้เป็นปัญหาที่
ส าคัญที่เกิดขึ้นกับสังคมในทุกระดับซึ่งเกิดจากปัจจัยที่เกี่ยวข้องหลายๆ ด้านทั้งด้านประชาชนที่ขาด
ความตระหนัก ชุมชนขาดการมีส่วนร่วม  การน ากฎหมายและมาตรการทางสังคมมาบังคับใช้อย่าง
จริงจังยังไม่เกิดขึ้นในสังคม หากไม่ได้รับการแก้ไขจะท าให้เกิดผลกระทบที่ก่อให้เกิดความสูญเสียกับ
ทั้งร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจจากการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า
ความส าเร็จต้องเกิดขึ้นจากความร่วมมือของประชาชนในชุมชนและผู้น าชุมชนในการเข้าไปมีบทบาท
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ในการร่วมคิด  ร่วมท าในการแก้ไขปัญหาในทุก ๆ ขั้นตอนตั้งแต่ขั้นตอนการวางแผนงาน ขั้นตอนการ
ปฏิบัติตามแผน ขั้นตอนการสังเกต  และขั้นตอนการสะท้อนผลท าให้ผู้วิจัยจึงตัดสินใจศึกษารูปแบบ
การมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในจุดเสี่ยงชุมชนบุ่งหวายที่มีพ้ืนที่ติดถนนมี
การจราจรหนาแน่นและพบว่าเป็นพ้ืนที่มักจะเกิดอุบัติเหตุจราจรอยู่เสมอ ฉะนั้นผู้วิจัยจึงให้ความ
สนใจต่อปัญหาการเกิดอุบัติเหตุจราจรในพ้ืนที่ดังกล่าว จ านวน 4 หมู่บ้าน คือ หมูท่ี่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 
7 และหมู่ที่ 19 จ านวน 672 หลังคาเรือน ประชากร 2,582 คน ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธานี โดยใช้กระบวนการ 1) การวางแผน 2) การปฏิบัติตามแผน 3) การสังเกต และ 
4) การสะท้อนผลการปฏิบัติ ตามแนวคิดของเคมมิสและแม็กแท็กการ์ท (Kemmis and McTaggart, 
1990) ที่เน้นความร่วมมือของประชาชนในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนใน
ชุมชนต่อไป ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ชุดา โค้วธนพานิช (2558)  การส ารวจวิเคราะห์ปัญหาใน
ชุมชนร่วมปฏิบัติการเพ่ือแก้ไขปัญหาโดยกระบวนการความร่วมมือของคนในชุมชน ความสามารถใน
การเชื่อมประสานสู่หน่วยงานในระดับท้องถิ่นที่เข้ามาเกี่ยวข้องจะสามารถชี้ให้เห็นศักยภาพของ
ชุมชนในการจัดการจุดเสี่ยงภายในชุมชนของตนเอง 
 
1.2 ค าถามการวิจัย 
 
 รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยงต าบลบุ่งหวาย  
อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  เป็นอย่างไร 
 
1.3 ความมุ่งหมายของการวิจัย 
 
 1.3.1 ความมุ่งหมายทั่วไป 
  เพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 
 1.3.2 ความมุ่งหมายเฉพาะ 
  1.3.2.1 เพ่ือศึกษาบริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  1.3.2.2 เพ่ือศึกษากระบวนการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  1.3.2.3 เพ่ือประเมินผลการมีส่วนร่วมของประชาชนตามกระบวนการชุมชนเพ่ือลด 
การเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
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  1.3.2.4 เพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนใน
พ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 
1.4 ขอบเขตของการวิจัย 
 
 1.4.1 การวิจัยครั้งนี้ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพ่ือศึกษารูปแบบ
การมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธานีโดยใช้กระบวนการ PAOR ตามแนวคิดของเคมมิสและแม็กแท็กการ์ท (Kemmis 
and McTaggart, 1990) 
 1.4.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  1.4.2.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ประชากรของหมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมูท่ี่ 7 และหมู่
ที่ 19 ประชาการต าบลบุ่งหวายมี 20 หมู่บ้าน ประชากรทั้งหมด 10,663 คน  ผู้วิจัยคัดเลือก 4 
หมู่บ้านเพ่ือเป็นตัวแทนต าบลเนื่องจาก มีพ้ืนที่ติดกับถนน 4 ช่องจราจร เป็นชุมชนขนาดใหญ่ 
มีการจราจรพลุกพล่านเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุสูง หมู่ที่ 1 ประชากร 692 คน หมู่ที่ 3 ประชากร 854 
คน หมู่ที่ 7 ประชากร 445 คน และหมู่ที่ 19 ประชากร 631 คน รวมประชากร 4 หมู่บ้าน ต าบล 
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  2,622 คน คัดเลือกผู้แทน จ านวน 347 คน 
  1.4.2.2  กลุ่มตัวอย่างแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ดังนี้ 
   1) กลุ่มที่ 1 ประชาชนซึ่งเป็นตัวแทน หมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 7 และหมู่ที่ 19 ต าบล
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี จ านวน 347 คน เป็นตัวแทนในการตอบแบบ
ส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วม และทัศนคติเกี่ยวกับอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ในชุมชนซึ่งคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มตัวอย่างสุ่มแบบใช้เกณฑ์  
ประชากรของหมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 7 และหมู่ที่ 19 จ านวน  2,622 คน  
   2) กลุ่มที่ 2  เป็นกลุ่มแกนน าที่มีส่วนร่วมในการปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุจราจรในชุมชนต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  คัดเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง (purposive sampling) มาจาก ตัวอย่างกลุ่มท่ี 1 จ านวน  48  คน   ดังนี้ 
    2.1)  ผู้ใหญ่บ้าน  ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน    จ านวน   8  คน  
    2.2)  กรรมการหมู่บ้าน      จ านวน   8  คน 
    2.3)  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  จ านวน  16 คน 
    2.4)  เจ้าหน้าที่สาธารณสุขจาก รพ.สต.โนนน้อย จ านวน   3  คน 
    2.5)  สมาชิกองค์การบริหารส่วนต าบล  จ านวน   8  คน 
    2.6)  แขวงการทางย่อย   จ านวน   1  คน 
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    2.7)  ต ารวจในพื้นที่     จ านวน   2  คน 
    2.8)  ผู้แทนสถานศึกษา   จ านวน   2  คน 
 1.4.3 ระยะเวลาในการเก็บข้อมูลตั้งแต่ 1 มกราคม 2561 – 30 มิถุนายน 2561 
 
1.5 นิยามค าศัพท์เฉพาะ 
 
 1.5.1 การมีส่วนร่วม หมายถึง บุคคลที่มีส่วนได้ส่วนเสียในพ้ืนที่จุดเสี่ยงชุมชนบุ่งหวาย 
มาร่วมประเมิน ร่วมคิด ร่วมตัดสินใจ ร่วมปฏิบัติ และร่วมรับผล เพ่ือให้งานบรรลุวัตถุประสงค์ร่วมกัน 
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 
 1.5.2 รูปแบบการมีส่วนร่วม  หมายถึง กระบวนการมีส่วนร่วมของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในการ
หาแนวทางในการลดอุบัติเหตุจราจรพื้นที่ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 
 1.5.3 รูปแบบการด าเนินงาน  หมายถึง  กระบวนการด าเนินกิจกรรมของกลุ่มผู้น าชุมชน 
ตั้งแต่การวางแผน การปฏิบัติ  การสังเกต และ การสะท้อนผล เพ่ือให้ได้แนวทางในการปฏิบัติเพ่ือลด
การเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 1.5.4 จุดเสี่ยง หมายถึง จุดที่อุบัติเหตุเกิดขึ้นบ่อยครั้ง มีปัจจัยที่ท าให้เกิดอุบัติเหตุ ถนน
และสิ่งแวดล้อม เช่น บริเวณทางโค้ง ทางแยก ผิวทางลื่น ช ารุด ต้นไม้บดบัง ทางแคบ ไม่มีไหล่ทาง  
ไม่มีแสงไฟส่องสว่าง ไม่มีเกาะกลาง ถนนมีความชัน มีสิ่งก่อสร้างที่อันตราย เช่น สะพานแคบ ท่อน้ าเสีย 
ร่องน้ า น้ าขังบนท้องถนน  ไม่มีเครื่องกั้นการก่อสร้าง ไม่มีเส้นแบ่งจราจร ไม่มีป้ายจราจร 
 1.5.5 พ้ืนที่จุดเสี่ยงอุบัติเหตุ หมายถึง พ้ืนที่หมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 7 และหมู่ที่ 19  ต าบล
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  ในถนนเส้น 226 เกิดอุบัติเหตุมากท่ีสุดใน 20 หมู่บ้าน 
 1.5.6 อุบัติเหตุทางถนน  หมายถึง เหตุการณ์ที่ เกิดขึ้นโดยมิได้วางแผนไว้ล่วงหน้า 
ซึ่งก่อให้เกิดการบาดเจ็บพิการหรือตายหรือท าให้ทรัพย์สินได้รับความเสียหาย เกิดจากการขับขี่
ยานพาหนะจราจรบนท้องถนน เดินทาง ทั้งไม่มีคู่กรณี  เช่น ล้มเอง ตกถนน ตกท่อ เป็นต้นและ 
มีคู่กรณีทั้งสิ่งมีชีวิตและไม่มีชีวิต ชนรถคันอ่ืน ราวสะพาน สัตว์ คน รวมถึงการเกิดอันตรายขณะขับขี่  
เช่น เบรกแตก เป็นต้น 

 
 
 



 

 

 

บทที่ 2 
 

ปริทัศน์เอกสารข้อมูล 
 
 การศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบล
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานีเป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) 
ผู้วิจัยได้ศึกษาแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องน ามารวบรวมสรุปเป็นสาระส าคัญดังนี้ 
  2.1 แนวโน้มและสถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุประเทศไทย  
  2.2 สถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุ ต าบลบุ่งหวาย 
  2.3 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการมีส่วนร่วม  
  2.4 แนวคิดทฤษฎีเทคโนโลยีการมีส่วนร่วม (TOP Model) 
  2.5 แนวคิดเก่ียวกับการเกิดอุบัติเหตุทางถนน 
  2.6 แนวคิดเก่ียวกับการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
  2.7 แนวคิดและหลักการการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ  
  2.8 การถอดบทเรียนและการจัดการความรู้ 
  2.9 แนวคิดการจัดท าแผนงานโครงการ ตามตัวแบบเชิงตรรกะ (Logic Model) 
  2.10 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 
2.1 แนวโน้มและสถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุประเทศไทย 
 
 ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนเป็นปัญหาสุขภาพที่ส าคัญระดับโลกจากการรายงานของ
องค์การอนามัยโลกเกี่ยวกับสถานการณ์อุบัติเหตุจราจรทางถนนของประชากรทั่วโลกพบว่าประเทศ
ไทยติดอันดับ 2 ของโลก 3 อันดับแรกของโลกคือ อันดับ1 ประเทศนามิเบีย มีอัตราตายด้วยอุบัติเหตุ
จราจร 45 คน ต่อแสนประชากร อันดับที่ 2 ประเทศไทย  มีอัตราตายด้วยอุบัติเหตุจราจร 44 คนต่อ
แสนประชากรและอันดับที่ 3 ประเทศไอเลน มีอัตราตายด้วยอุบัติเหตุจราจร 38 คนต่อแสนประชากร
อันดับสูงๆ เกือบทั้งหมดอยู่ในทวีปแอฟริกาอันดับหนึ่ง จ านวนผู้เสียชีวิตในรายงาน คือ 24,237 คน 
(World Health Organization, 2015) ทุกๆ ชั่วโมงมีคนไทยตายจากอุบัติเหตุทางถนน  2 คน ปี 
2555 เท่ากับ 14,059 คน มีคนต้องบาดเจ็บนอนโรงพยาบาล จากอุบัติเหตุทางถนน admit กว่า 300 
คนต่อวัน ปี 2555 เท่ากับ 110,777 คน ทางถนนเกิดในช่วงเทศกาล ปีใหม่ สงกรานต์ เพ่ิมขึ้นจาก
ช่วงปกติเกือบ 2 เท่า ผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์บาดเจ็บ เสียชีวิต พิการ มากที่สุด ที่นอนโรงพยาบาลมาก
ถึงร้อยละ 82.25 มีอวัยวะที่บาดเจ็บสูงสุด คือ ศีรษะ  ร้อยละ 27.40 ช่วงเวลาที่เกิดเหตุสูงสุด เวลา 
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16.00น.-19.59 น. ร้อยละ 30 เดือน ธันวาคม เป็นเดือนที่มีอุบัติเหตุสูงสุด รองลงมา คือ เดือน
มีนาคม และเดือนมกราคม ผู้ขับขี่รถทุกประเภทที่บาดเจ็บมีการดื่มสุรา ร้อยละ 38 เป็น 
ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์มากที่สุด รองลงมาเป็นรถยนต์นั่งส่วนบุคคล และรถปิกอัพผู้ขับรถจักรยานยนต์
ที่บาดเจ็บนอนโรงพยาบาลคาดเข็มขัดนิรภัย ร้อยละ 15 และผู้โดยสารสวมหมวกนิรภัย เพียงร้อยละ 
5 ผู้ขับขี่รถยนต์นั่งส่วนบุคคลที่บาดเจ็บนอนโรงพยาบาลคาดเข็มขัดนิรภัย ร้อยละ 34 และผู้โดยสาร
รถยนต์นั่งส่วนบุคคลคาดเข็มขัดนิรภัย ร้อยละ 13 กลุ่มวัยรุ่นและวัยท างานอายุ 15-29 ปี บาดเจ็บ
จากอุบัติเหตุทางถนนมากที่สุด ถึงร้อยละ 40 โดยเฉพาะอย่างยิ่งกลุ่มอายุ 15-19 ปี เป็นผู้บาดเจ็บ
จากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์มากที่สุดการบาดเจ็บที่ศีรษะในผู้ใช้รถจักรยานยนต์มากกว่าบาดเจ็บที่คอ ถึง 
20-30 เท่า ค่ารักษาพยาบาลของผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนที่นอนโรงพยาบาล ในปี 2548 เป็นเงิน 
3,255 ล้านบาท และเพ่ิมขึ้นเป็น 3,547 ล้านบาท ในปี 2551 ไม่รวมกรุงเทพมหานคร ซึ่งค่าใช้จ่าย 
ร้อยละ 80 เป็นของผู้ใช้รถจักรยานยนต์มูลค่าความสูญเสียจากอุบัติเหตุทางถนนของประเทศไทย ใน
ปี 2550 เท่ากับ 232,855 ล้านบาท ประมาณร้อยละ 2.81 ของ GDP จ าแนกตามระดับความรุนแรง
ของผู้ประสบเหตุต่อราย ดังนี้ เสียชีวิต 5,315,556 บาท ต่อราย พิการ 6,167,061 ล้านบาทต่อราย 
บาดเจ็บสาหัส 147,023 บาทต่อราย และบาดเจ็บเล็กน้อย 34,761 บาทต่อราย (ณัฐกานต์ ไวยเนตร 
และคณะ, 2557) 
 สถานการณ์อุบัติเหตุทางถนนจังหวัดอุบลราชธานี จ านวนผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนน 
จังหวัดอุบลราชธานี ปี 2556-2558 มีอัตราตายจากอุบัติเหตุทางถนน ค่อนข้างคงที่ โดยมีอัตราการ
ตายเท่ากับ 18.45, 16.43, 17.93 ต่อประชากรแสนคนตามล าดับ (ปี 2556 จ านวน 338 ราย ปี 2557 
จ านวน 303 ราย และปี 2558 จ านวน 333 ราย) ในปีงบประมาณ 2559 จากข้อมูลการเกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2558 -30 มิถุนายน 2559 พบว่ามีผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทาง
ถนนจ านวน 8,343 รายเสียชีวิต 190 ราย คิดเป็นอัตราตาย 10.30 ต่อประชากรแสนคน เป้าหมายไม่
เกิน 16 ต่อประชากรแสนคน (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, 2559) 
 สรุปได้ว่า อุบัติเหตุจราจรทางถนนเกิดสูงในช่วงเทศกาลหรือวันหยุดยาว ผลมาจาก
พฤติกรรม สภาพรถ และจากสิ่งแวดล้อมที่เกี่ยวข้อง โดยพฤติกรมที่สูงที่สุดเกิดจากการดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ ท าให้เกิดความเสียหายและค่าใช้จ่ายของประเทศ 

 
2.2 สถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุ ต าบลบุ่งหวาย 
 
 จ านวนครั้งของการเกิดอุบัติเหตุจราจรแยกรายอ าเภอ พบว่า อ าเภอเมืองอุบลราชธานี 
มีจ านวนมากที่สุดจากข้อมูล 3 ปี ย้อนหลัง ปี 2556-2558 ดังนี้ ปี 2556 จ านวน 1,412 ครั้ง ปี 2557
จ านวน 1,285 ครั้ง และปี 2558 จ านวน 923 ครั้ง ตามล าดับ (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
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อุบลราชธานี , 2558) พฤติกรรมผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์กับการสวมหมวกนิรภัยใน  1 ปีจังหวัด
อุบลราชธานีสวมทุกครั้ง คิดเป็นร้อยละ 23.88 พฤติกรรมการซ้อนรถจักรยานยนต์กับการสวมหมวก
นิรภัยใน 1 ปีจังหวัดอุบลราชธานีสวมทุกครั้งคิดเป็นร้อยละ 18.08 พฤติกรรมการดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ภายใน 1 ชั่วโมงแล้วขับข่ีรถจักรยานยนต์ใน 1 เดือน คิดเป็นร้อยละ 7.68  พฤติกรรมการ
ซ้อนรถจักรยานยนต์ที่คนขับดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์หรือมึนเมา ภายใน 1 ชั่วโมง ใน 1 เดือน 
เคยซ้อนท้ายคนเมาคิดเป็นร้อยละ 7.43 ยานพาหนะที่เกิดอุบัติเหตุมากที่สุด ได้แก่ รถจักรยานยนต์ 
ร้อยละ 83.51 รถปิกอัพ ร้อยละ 7.43 ส่วนใหญ่เกิดในเส้นทางตรง ร้อยละ 63.89 ถนนทางหลวง
แผ่นดิน ร้อยละ 36.02 ถนน องค์การบริหารต่อหมู่บ้าน ร้อยละ 34.42 ช่วงเวลาที่เกิดอุบัติเหตุสูงสุด 
ได้แก่ เวลา 16.01น.-20.00 น. สัดส่วนร้อยละ 28.09 ผู้บาดเจ็บและผู้เสียชีวิตส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่ม 
วัยแรงงาน ร้อยละ 52.23 ในส่วนของผู้ขับขี่รถยนต์ที่เสียชีวิต มาจากการไม่คาดเข็มขัดนิรภัย ส่งผล
ให้เสียชีวิตในที่เกิดเหตุทันทีกว่า ร้อยละ 56 ช่วงเวลากลางคืนจะเสียชีวิตมากกว่าช่วงกลางวันเท่าตัว 
สาเหตุในการเกิดอุบัติเหตุส่วนใหญ่เกิดการเมาสุรา ร้อยละ 37.30 ขับรถเร็ว ร้อยละ 24.39 รถตัด
หน้ากระชั้นชิด ร้อยละ 17.75 ขับขี่มอเตอร์ไซค์ไม่ปลอดภัย ร้อยละ 17.58 และทัศนวิสัยไม่ดี ร้อยละ 
8.61 (ไทยต าบลดอทคอม, 2559) 
  ข้อมูลทั่วไป จังหวัดอุบลราชธานี มีจ านวนรถจดทะเบียนทั้งสิ้น 578,757 คัน รถจักรยานยนต์ 
392,409 คัน รถยนต์บรรทุกส่วนบุคคล 100,088 คัน รถยนต์ที่นั่งส่วนบุคคลเกิน 7 ที่นั่ง 4,463 คัน 
รถยนต์นั่งส่วนบุคคลไม่เกิน 7 ที่นั่ง 57,267 คัน รถจักรยานยนต์ สาธารณะ 546 คัน รถแทรกเตอร์ 
7,233คัน รถใช้ในการเกษตร 196 คัน  ในปี 2558 สถานการณ์ 5 ล าดับแรกของจังหวัดอุบลราชธานี 
มีการเสียชีวิตและการบาดเจ็บระดับอ าเภอดังนี้ 1) อ าเภอเมืองอุบลราชธานี มีจ านวนผู้เสียชีวิต  
39 ราย เกิดอุบัติเหตุ 1,314 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 1,391 ราย 2) อ าเภอวารินช าราบมีจ านวนผู้เสียชีวิต 
21 ราย เกิดอุบัติเหตุ 983 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 1,094 ราย 3) อ าเภอพิบูลมังสาหาร มีจ านวนผู้เสียชีวิต 
19 ราย เกิดอุบัติเหตุ 596 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 689 ราย 4) อ าเภอเดชอุดม มีจ านวนผู้เสียชีวิต 24 ราย 
เกิดอุบัติ เหตุ  537 ครั้ ง มีผู้บาดเจ็บ 569 ราย 5) อ าเภอเขื่อนในมีจ านวนผู้ เสียชีวิต  17 ราย  
เกิดอุบัติเหตุ 423 ครั้ง มีผู้บาดเจ็บ 495 ราย อัตราการตายด้วยอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ
ประชาชนต าบลบุ่งหวายในปี 2558 มีผู้เสียชีวิต 2 ราย บาดเจ็บ 138 รายรวม 140 รายคิดเป็นอัตรา
การตาย 19.68 ต่อประชากรแสนคน ยานพาหนะที่เกิดอุบัติเหตุมากท่ีสุดคือรถจักรยานยนต์ 129 คัน
รถอ่ืนๆ 11 คันจุดที่เกิดอุบัติเหตุมากที่สุด คือ สี่แยกตลาดเจริญศรี จ านวน 12 ครั้ง หมู่บ้านสาริน 5 
ครั้ง หน้างานรถโบราณ 3 ครั้ง  สี่แยกกันทรลักษ์ 2 ครั้ง หน้าโรงเรียนบุ่งหวาย 2 ครั้ง (ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, 2558) ในปี 2559 มีผู้เสียชีวิต 2 ราย บาดเจ็บ 165 ราย รวมเป็น 
167 ราย คิดเป็นอัตราการตาย 19.68 ต่อประชากรแสนคน ยานพาหนะที่เกิดอุบัติเหตุมากที่สุดคือ 
รถจักรยานยนต์ 147 คันรถอ่ืนๆ 20 คัน จุดที่เกิดอุบัติเหตุมากท่ีสุดคือ หน้าตลาดเจริญศรี จ านวน 21 
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ครั้งยูเทิร์นบ้านก่อ 4 ครั้ง หน้าโลตัสวาริน 3 ครั้ง หน้าปตท.ลือค าหาญ3 ครั้ง แยกหนองตาโพน 3 
ครั้ง (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, 2559) ทั้งนี้ท าให้มีผลกระทบต่อมีผู้เสียชีวิตในชุมชน, 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีภาระในการดูแลรักษา, มีผู้พิการในชุมชนองค์การบริหารส่วนต าบล
ต้องมีภาระในการจ่ายเบี้ยผู้พิการ, สูญเสียบุคคลวัยท างาน, ทางหลวงชนบทต้องจ่ายค่าซ่อมบ ารุง, 
ครอบครัวมีภาระค่าใช้จ่ายเพ่ิมขึ้น อาทเิช่น การดูแลรักษาทั้งกรณีพิการและไม่พิการ 
 ปัจจัยเกี่ยวกับกิจกรรมและงานและปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุควร
มุ่งเน้นการแก้ไขที่สาเหตุน าคือปัจจัยเกี่ยวกับการบริหารจัดการด้านความปลอดภัยในระดับต่างๆ  
ไม่ว่าจะเป็นระดับชาติระดับหน่วยงานหรือองค์กรจนถึงระดับครอบครัวมาตรการในการป้องกันปัญหา
การเกิดอุบัติเหตุจากการจราจรอาศัยมาตรการที่ส าคัญด้านการศึกษาการแพทย์และสาธารณสุข 
ด้านกฎหมายผู้วิจัยในฐานะที่เป็นบุคลากรทางด้านสาธารณสุขจึงมีแนวคิดที่จะประยุกต์ทฤษฎี
แรงจูงใจในการป้องกันโรคเป็นทฤษฎีหลักในการก าหนดกิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมรวมทั้งน า
แนวคิดกระบวนการกลุ่มมาประยุกต์ร่วมในการจัดท ารูปแบบการด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน พ้ืนที่ชุมชนต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี (ไผท 
สิงห์ค า, 2557) 
 ต าบลบุ่งหวายเป็นต าบลที่มีแหล่งน้ าคือบุ่ง และมีหวายเล็กๆขึ้นตามแหล่งน้ า เป็นที่ราบติด
กับแม่น้ ามูล มีถนนเข้าหมู่บ้านทุกหมู่บ้าน แต่ช ารุดบ้านเป็นบางสายและติดถนนสาย ศรีสะเกษ  
ถึงอุบลราชธานี อาชีพหลักคือ การท านา อาชีพเสริมประมง ท าสวน ท าไร่ปลูกพืชสวนครัว ห่างจาก
ตัวอ าเภอ จ านวน 12 กิโลเมตร เขตการปกครองมีทั้งหมด 20 หมู่บ้าน มีหลังคาเรือนทั้งหมด 2,336 
หลังคาเรือนประชากร 10,663 คน ผู้พิการ 97 คน มีโรงเรียนในต าบล จ านวน 7 แห่ง มีวัด จ านวน 
11 แห่ง  ข้อมูลพ้ืนที่ที่จะท าการวิจัย จ านวน 4 หมู่บ้าน มีพ้ืนที่ติดถนนหมายเลข 226 ถนนวารินถึง 
ศรีสะเกษ หมู่ที่ 1 จ านวน 196 หลังคาเรือน ตัวแทนหลังคาเรือน จ านวน 50 หลังคาเรือน หมู่ที่ 3 
จ านวน 186 หลังคาเรือน หมู่ที่ 7 จ านวน 151 หลังคาเรือน และหมู่ที่ 19 จ านวน 178 หลังคาเรือน 
รวมเป็น 71 ราย (ไทยต าบลดอทคอม, 2559) 
  สรุปได้ว่า ถึงแม้ว่าประเทศไทยจะมีกฎหมายและนโยบายไปปฏิบัติโดยภาครัฐควบคู่กับ 
การรณรงค์กระแสสังคมในการป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนที่ยาวนาน แต่ปัญหานี้เป็นปัญหาที่
ส าคัญที่เกิดขึ้นกับสังคมไทยในทุกระดับซึ่งเกิดจากปัจจัยที่เกี่ยวข้องหลายๆ ด้านทั้งด้านประชาชนที่
ขาดความตระหนัก ชุมชนขาดการมีส่วนร่วม การน ากฎหมายและมาตรการทางสังคมมาบังคับใช้อย่าง
จริงจังยังไม่เกิดขึ้นในสังคม หากไม่ได้รับการแก้ไขจะท าให้เกิดผลกระทบที่ก่อให้เกิดความสูญเสียกับ
ทั้งร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ จากการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า
ความส าเร็จต้องเกิดขึ้นจากความร่วมมือของประชาชนในชุมชนและผู้น าชุมชนในการเข้าไปมีบทบาท
ในการร่วมคิด ร่วมท าในการแก้ไขปัญหาในทุก ๆ ขั้นตอนตั้งแต่ขั้นตอนการวางแผนงาน ขั้นตอนการ
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ปฏิบัติตามแผน ขั้นตอนการสังเกต  และขั้นตอนการสะท้อนผล ท าให้ผู้วิจัยจึงตัดสินใจแก้ปัญหาโดย
การศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนพ้ืนที่ชุมชนบุ่งหวาย ต าบลบุ่งหวาย  
อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานีโดยใช้กระบวนการ 1) การวางแผน 2) การปฏิบัติตามแผน 
3) การสังเกต และ 4) การสะท้อนผลการปฏิบัติ ตามแนวคิดของเคมมิสและแม็กแท็กการ์ท (Kemmis 
and McTaggart, 1990) ที่เน้นความร่วมมือของประชาชนในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วม เพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในชุมชนต่อไป 
 
2.3 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการมีส่วนร่วม 
 
 Conen & Uphoff  (1977) ได้จ าแนกการมีส่วนร่วมออกเป็น 4 ระดับ คือการมีส่วนร่วมใน
การตัดสินใจ Decision Making การมีส่วนร่วมในการด าเนินการ Implementation การมีส่วนร่วม
ในการรับผลประโยชน์ Benefit การมีส่วนร่วมในการประเมินผล Evaluation การให้ประชาชนมีส่วน
ร่วมนั้นสามารถท าได้ในหลายระดับ ขึ้นอยู่กับรัฐบาลแต่ละยุคว่าจะให้ความส าคัญต่อประชาชนมาก
น้อยต่างกันประชาชนเป็นผู้ใช้อ านาจ หมายถึงให้ประชาชนเข้าจัดการหรือด าเนินการเอง โดยไม่มีการ
ติดต่อรัฐบาลก่อนซึ่งอาจมีการโต้ตอบจากรัฐบาล ตัวอย่างเช่น การตั้งศาลเตี้ย การเดินขบวน การเข้า
ยึดสถานที่ของทางราชการเพื่อเรียกร้องความเป็นธรรม จากการศึกษาล าดับขั้นของการให้ประชาชนมี
ส่วนร่วมพบว่าประชาชนมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ มีส่วนร่วมด าเนินการ และมีส่วนร่วมสนับสนุน 
ซึ่งการมีส่วนร่วมของประชาชนนั้นมีหลายระดับขึ้นอยู่กับการให้ความส าคัญของรัฐบาลด้วย 
ซึ่งสามารถจัดล าดับการมีส่วนร่วมของประชาชนจากมากไปหาน้อยได้คือ ประชาชนเป็นผู้ใช้อ านาจ 
ประชาชนมีส่วนร่วม ประชาชนเป็นที่ปรึกษา ประชาชนแสดงความคิดเห็น ประชาชนรับทราบและ
รัฐบาลใช้อ านาจ วิธีการแบ่งระดับขั้นการมีส่วนร่วมของประชาชนอาจแบ่งได้หลายวิธี ขึ้นอยู่กับ
วัตถุประสงค์และความละเอียดของการแบ่งเป็นส าคัญ การแบ่งระดับขั้นการมีส่วนร่วมของประชาชน
อาจแบ่งได้จากระดับต่ าสุดไปหาระดับสูงสุด ออกเป็น 7 ระดับและจ านวนประชาชนที่เข้าร่วมในแต่
ละระดับจะเป็นปฏิภาคกับระดับของการสีส่วนร่วม  ถ้าระดับการมีส่วนร่วมต่ าจ านวนประชาชนที่เข้า
มีส่วนร่วมจะมากและยิ่งระดับการมีส่วนร่วมสูงขึ้นเพียงใด จ านวนประชาชนที่เข้ามีส่วนร่วมก็จะลดลง
ตามล าดับ ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนเรียงตามล าดับจากต่ าไปหาสูงสุด  ระดับการให้ข้อมู ล 
ระดับการเปิดรับความคิดเห็นของประชาชน ระดับการปรึกษาหารือ ระดับการวางแผนร่วมกัน ระดับ
การปฏิบัติ ร่วมติดตามตรวจสอบ ระดับการควบคุมประชาชน 
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 Bryant and Whiti (1996) ได้แบ่งกรณีการมีส่วนร่วมเป็น 3 ประเภท คือ การมีส่วนร่วม
ระดับแนวนอน (Horizontal forms of participation) เป็นการมีส่วนร่วมแบบดั้งเดิมที่ก าหนด 
โดยการเข้าร่วมเป็นสมาชิกพรรคการเมืองหรือพฤติกรรมทางการเมือง เช่น การเลือกตั้ง รณรงค์ห า
เสียง กิจกรรมกลุ่มผลประโยชน์การแนะน าชักชวนการมีส่วนร่วมแบบนี้ประชาชนจะเข้ามีส่วนใน
ความพยายามที่จะมี อิทธิพลต่อการตัดสินใจต่างๆ การมีส่วนร่วมแนวตั้ ง (Vertical Forms of 
Participation) เกิดขึ้นในช่วงต่อจากแบบที่ 1 การมีส่วนร่วมแนวตั้งเป็นการที่ประชาชนมีความสัมพันธ์ใน
เรื่องต่างๆ กับผู้น าและเจ้าหน้าที่ เพ่ือได้รับผลประโยชน์จากกันและกันและการมีส่วนร่วมใน 
การบริหาร (Participation in Administrative Process) เป็นการมีส่วนร่วมที่เป็นทั้งแนวตั้งและ
แนวนอนอาจเป็นกิจกรรมที่ก าหนดหารตัดสินใจในการบริหารหรือแลกเปลี่ยนแต่มีการเข้าไปร่วม  
การตัดสินใจยอมรับเทคโนโลยี การวางแผนท ากิจกรรมร่วมวางแผน ร่วมปฏิบัติและร่วมฝึกอบรมมี
ส่วนในการพัฒนาชุมชน 
 วุฒิสาร ตันไชย (2543)  ปัจจัยที่ท าให้มีผลต่อการมีส่วนร่วม คือ ทัศนของประชาชนที่มีต่อ
การเมือง คิดว่าการเมืองเป็นเรื่องไกลตัว ไม่ตอบสนองความต้องการของคนในท้องถิ่น มองการเมือง
เป็นเรื่องของนักการเมืองไม่ใช่ของประชาชน ความรู้สึกของประชาชนที่มีต่อท้องถิ่นและความเป็น
ท้องถิ่นกล่าวคือคนไทยขาดความรู้สึกผูกพันธุ์กับท้องถิ่น ไม่สนใจในการติดตามและตรวจสอบ วิถีชีวิต
ของประชาชนมีการประนีประนอมสูงเพราะมีความสัมพันธ์ในเครือญาติและมีความเกรงใจ ประกอบ
กับชาวบ้านมีการพูดคุยกันเมื่อเกิดปัญหา วัฒนธรรมการยึดตัวบุคคลเป็นผลมาจากสังคมไทยเป็น
ระบบอุปถัมภ์ ประชาชนที่ขาดความรู้ที่แท้จริงท าให้ถูกชี้น าและขาดอิสระในการตัดสินใจจากแนวคิด
ทัศนะดังกล่าวข้างต้นกล่าวโดนสรุป การมีส่วนร่วมของประชาชนขึ้นอยู่กับทัศนคติ ค่านิยม ความเชื่อ
ส่วนบุคคล วิถีชีวิต ความรู้สึกและความผูกพันธุ์กับท้องถิ่น ความสามารถและศักยภาพของประชาชน 
ความพึงพอใจ ความเต็มใจและอิสระในการเข้ามีส่วนร่วม เงื่อนไขท่ีเกี่ยวข้องกับโครงการ เช่นลักษณะ
ของกิจกรรมโครงการพัฒนาการเข้าถึงการบริหารจัดการโครงการ ผลประโยชน์ที่ได้รับและที่คาดว่า
จะได้รับ ระบบบริหารจัดการ ความยืดหยุดและความต่อเนื่องของโครงการ ความสลับซับซ้อนของ
เทคโนโลยี ทรัพยากรที่ต้องการเงื่อนไขสภาพแวดล้อม ได้แก่เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม การเมืองการ
ปกครอง ชุมชน ผู้น า ผู้มีอิทธิพล การไหลเวียนของข่าวสารและความรู้ใหม่ๆ ในชุมชนการสนับสนุน
ส่งเสริมจากหน่วยงาน 
 มงคล จันทร์ส่อง (2544) ได้ก าหนดรูปแบบและขั้นตอนของการมีส่วนร่วมของบุคคลไว้ว่า 
องค์ประกอบรูปแบบของการมีส่วนร่วม มีอยู่ 3 ด้าน หนึ่งการมีส่วนร่วมจะต้องมีวัตถุประสงค์หรือ
จุดมุ่งหมายที่ชัดเจน การให้บุคคลเข้าร่วมกิจกรรมจะต้องมีวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่ชัดเจนว่า 
จะท ากิจกรรมนั้นๆ ไปเพ่ืออะไร ผู้เข้าร่วมกิจกรรมจะได้ตัดสินใจถูกว่าควรจะเข้าร่วมหรือไม่  
สองการมีส่วนร่วมจะต้องมีกิจกรรมเป้าหมาย การให้บุคคลเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมจะต้องระบุ
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ลักษณะของกิจกรรมว่ามีรูปแบบและลักษณะอย่างไร เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมกิจกรรมสามารถตัดสินใจได้ว่า
จะเข้าร่วมกิจกรรมหรือไม่ สามการเข้าร่วมจะต้องมีบุคคลหรือกลุ่มเป้าหมาย การที่จะให้บุคคลเข้ามา
มีส่วนในการกิจกรรมนั้นจะต้องระบุกลุ่มเป้าหมายด้วย อย่างไรก็ตามโดยทั่วไปบุคคลกลุ่มเป้าหมาย
มักถูกจ ากัดโดยกิจกรรมและวัตถุประสงค์ของการมีส่วนร่วมอยู่แล้วเป็นพื้นฐาน 
 วันชัย วัฒนศัพท์ (2546) หลักของการมีส่วนร่วมในความหมายของการบริหารจัดการจะมี
ความเชื่อมโยงอย่างใกล้ชิดกับ “การตัดสินใจ” นั่นคือ การมีส่วนร่วมจะน าไปสู่การตัดสินใจอย่างมี
คุณค่าและอย่างชอบธรรม และต้องเป็นการมีส่วนร่วมอย่างแท้จริง กระบวนการมีส่วนร่วม 
เป็นกระบวนการที่จะกระจายอ านาจผู้มีอ านาจที่แต่เดิมมักจะใช้อ านาจเหนือตามทฤษฎีผู้มีอ านาจจะ
ชอบใช้อ านาจ การท างานแบบมีส่วนร่วมนั้นไม่ว่าจะเป็นระดับครอบครัว ระดับโรงเรียน ระดับชุมชน 
ระดับองค์กรหรือระดับประเทศนั้นมีความส าคัญอย่างยิ่งในกระบวนทัศน์ปัจจุบัน เพราะจะช่วยให้ผู้มี
ส่วนร่วมเกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของ และจะท าให้ผู้มีส่วนร่วมหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียนั้น ยินยอมปฏิบัติ
ตาม และรวมถึงตกลงยอมรับได้อย่างสมัครใจ เต็มใจและสบายใจ ได้มีการด าเนินการแก้ไขปัญหา
ความไม่เรียบร้อยในห้องเรียนโดยกระบวนการมีส่วนร่วม หลังจากพยายามด้วยวิธีการใช้ไม้เรียว 
ใช้กฎกติกาที่ครูอาจารย์ออกกฎหรือวางระเบียบให้นักเรียนปฏิบัติ แต่การยอมรับแต่ก็ยังไม่ได้ผลดีนัก 
ครูประจ าชั้นได้ชวนนักเรียนในห้องได้ร่วมกัน “ตระหนัก” ถึงปัญหาห้องเรียน เช่นความสกปรก  
การแต่งกายนักเรียน การไม่มีระเบียบในห้องเรียน ใช้กระบวนการมีส่วนร่วม ใช้กระบวนการมีส่วน
ร่วมที่จะวางกติกากันเอง จนในที่สุดได้ระเบียบปฏิบัติประจ าห้องที่ครูรับ เอามาพิมพ์ติดไว้ในห้อง 
ปรากฏว่าได้รับการยอมรับและปฏิบัติตามอย่างดีกว่ากฎกติกาที่ครูก าหนดกติกานั้น ตัวอย่างเช่นนี้ 
เป็นตัวอย่างที่สามารถจะน าไปใช้ในองค์การหรือรัฐวิสาหกิจที่จะสร้างกระบวนการมีส่วนร่วมที่จะเป็น
เครื่องมือของการมีส่วนร่วมอย่างมีคุณภาพต่อไป 
 ถวิลวดี บุรักุล (2551)  ได้ให้ความหมายของการมีส่วนร่วมไว้หลายความหมายดังนี้ การมี
ส่วนร่วมในความหมายแคบคือ การพิจารณาถึงการมีส่วนช่วยเหลือโดยสมัครใจ โดยประชาชนต่อ
โครงการใดโครงการหนึ่งของสาธารณต่างๆ ที่คาดว่าจะส่งผลต่อการพัฒนาชาติไม่ได้หวังว่าให้
ประชาชนเปลี่ยนแปลงโครงการหรือพิจารณาเนื้อหาของโครงการมีส่วนร่วมในความหมายที่กว้าง 
หมายถึงการให้ประชาชนในชนบทรู้สึกตื่นเต้นเพ่ือที่จะทราบถึงการรับความช่วยเหลือและตอบสนอง
ต่อโครงการพัฒนาขณะเดียวกันก็สนับสนุนความคิดริเริ่มของคนในท้องถิ่น ในเรื่องของการพัฒนา
ชนบท การมีส่วนร่วมคือ การให้ประชาชนเข้ามาเกี่ยวข้องในกระบวนการตัดสินใจ กระบวนการ
ด าเนินการและร่วมรับผลประโยชน์จากโครงการพัฒนานอกจากนี้ยังเกี่ยวข้องกับความพยายามที่จะ
ประเมินผลโครงการนั้นๆ ด้วย การมีส่วนร่วมของประชาชนในการพัฒนานั้นอาจเข้าใจอย่างกว้างๆ 
คือ การที่ประชาชนได้เข้ามาอยู่อย่างเข้มแข็งในกระบวนการตัดสินใจต่างๆในเรื่องที่มีผลกระทบต่อ
เขา การมีส่วนร่วมในชุมชนหมายถึง การที่ประชาชนมีทั้งสิทธิและหน้าที่ที่จะเข้าร่วมในการแก้ไข
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ปัญหาของเขา มีความรับผิดชอบมากขึ้นที่จะส ารวจตรวจสอบความจ าเป็นในเรื่องต่างๆ  การระดม
ทรัพยากรท้องถิ่นและเสนอแนวทางแก้ไขใหม่ๆ เช่นเดียวกับการก่อตั้งและด ารงรักษาองค์กรต่างๆ   
ในท้องถิ่น การมีส่วนร่วมนั้นจะต้องเป็นกระบวนการด าเนินการอยู่อย่างเข้มแข็ง ซึ่งหมายถึงบุคคล
หรือกลุ่มที่มีส่วนร่วมนั้นได้เป็นผู้มีความริเริ่มและได้มุ่งใช้ความพยายามตลอดจนความเป็นตัวของ
ตัวเองที่จะด าเนินการตามความริเริ่มนั้น มีการจัดการที่จะใช้ความพยายามที่จะเพ่ิมความสามารถท่ีจะ
ควบคุมทรัพยากรและระเบียบในสถาบันต่างๆ ในสภาพสังคมนั้นทั้งนี้โดยกลุ่มที่ด าเนินการและความ
เคลื่อนไหวที่จะด าเนินการนี้ไม่ถูกควบคุมโดยทรัพยากรและระเบียบต่างๆ 
 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมของประชาชน ในการแก้ไขจุดเสี่ยงที่น ามาใช้ใน
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ เป็นทฤษฎีที่มีส่วนเกี่ยวข้องและเชื่อมโยงกับการมีส่วนร่วมเกี่ยวข้องและเชื่อมโยง
กับการมีส่วนร่วม ทฤษฎีสองปัจจัยของ เฮอร์เบิร์ก (Hertzberg) เป็นทฤษฎีการจูงใจที่เกี่ยวข้องและ
สามารถโยงไปสู่กระบวนการมีส่วนร่วมได้ เป็นแนวคิดเกี่ยวกับการจูงใจให้ผู้ปฏิบัติงานเกิดความพึง
พอใจ ทฤษฎีนี้เชื่อว่าผู้ปฏิบัติงานจะปฏิบัติงานได้ผลดีมีประสิทธิภาพย่อมขึ้นอยู่กับความพึงพอใจของ
ผู้ปฏิบัติงาน เพราะเขาจะเพ่ิมความสนใจในงานและมีความรับผิดชอบ กระตือรือร้นที่จะท างาน 
ซึ่งเป็นการเพ่ิมผลผลิตของงานให้มากขึ้นในทางตรงกันข้ามหากผู้ปฏิบัติงานไม่พึงพอใจในการท างานก็
จะเกิดความท้อถอยในการท างานและท าให้ผลงานออกมาไม่มีประสิทธิภาพ ทฤษฎีดังกล่าวสอดคล้อง
กับการเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมของบุคลากรในองค์กร กล่าวคือถ้าบุคลากรได้เข้ามามีส่วนร่วมใน
การด าเนินงานได้ร่วมคิด ตัดสินใจจะส่งผลให้บุคลากรในองค์กรเกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของ ท าให้
ประสบผลส าเร็จในการพัฒนาได้ นอกจากนี้ทฤษฎีการสร้างผู้น าก็มีความส าคัญ คือผู้มีอ านาจที่ดี 
(Positive Leader) มักจะน ามาเคลื่อนไหวในการท างานอยู่ เสมอ ในขณะที่ผู้มีอ านาจที่ ไม่ดี  
(Negative Leader)จะไม่มีผลที่สร้างสรรค์เลย การสร้างผู้มีอ านาจหรือผู้น าจะช่วยจูงใจให้บุคคลเต็ม
ใจที่จะท างานเพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ร่วมกัน เนื่องจากผู้น าเป็นผู้ที่มีความส าคัญในการจูงใจและ
รวมกลุ่มคน ดังนั้นทฤษฎีสองปัจจัยนี้จึงมีส่วนเกี่ยวข้องกับการมีส่วนร่วมของบุคคลในชุมชนจุดเสี่ยง 
เพราะจ าท าให้เกิดการมีส่วนร่วมในการช่วยเหลือร่วมมือร่วมแรงกันในการท างานอย่างมีคุณภาพ 
แสดงให้เห็นถึงการมีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์ของบุคคลและผู้น าร่วมกัน ซึ่งกระบวนการมีส่วนร่วม
จะต้องมีผู้น าที่ดีอันจะน าไปสู่ความส าเร็จของหน่วยงานและพ้ืนที่ได้ 
 สรุปได้ว่า การมีส่วนร่วมเป็นการดึงเอาการตัดสินใจอย่างมีคุณค่าและอย่างชอบธรรมของ
บุคคลออกมาเพ่ือให้ประชาชนทุกคนเป็นผู้ใช้อ านาจ เกิดการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจการมีส่วนร่วม
ในการด าเนินการ การมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ การมีส่วนร่วมในการประเมินผล 
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2.4 แนวคิดทฤษฎีเทคโนโลยีการมีส่วนร่วม (TOP Model) 
 
 วิรัติ ปานศิลา (2554) การมีส่วนร่วมของประชาชนจะได้ผลดีก็ต้องอาศัยวิธีการที่มี
ประสิทธิผล หากปราศจากวิธีการเหล่านี้แล้ว “การมีส่วนร่วม” ก็อาจเปลี่ยนไปสู่สถานการณ์ที่ทุกคน
และไม่ว่าใคร จะต่างพูดต่างท าสิ่งที่ตัวเองรู้สึกว่าเหมาะสม ซึ่งมักจะลงเอยที่การไม่ได้ท าอะไรส าเร็จ
เป็นมรรคผลนอกจากการเสียเวลาและพลังงานอันมีค่า วิธีการที่มีประสิทธิผลจะช่วยให้การเข้ามามี
ส่วนร่วมเกิดเป็นประสบการณ์ที่สร้างสรรค์ให้ผลดีและเพ่ิมขวัญและก าลังใจเมื่อหน่วยงานยอมรับให้
ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมมีส่วนร่วมมากขึ้นในการด าเนินกิจกรรมและการงานต่าง ๆ ก็ไม่ได้
หมายความว่าหน่วยงานก าลังละทิ้งหรือโยนความรับผิดชอบในการจัดหาบริการขั้นพ้ืนฐาน 
แก่ประชาชนในเขตการปกครองของตน ในความเป็นจริงกลับเป็นตรงกันข้าม กล่าวคือ หน่วยงานหรือ
องค์กรเพียงแต่ก าลังหาทางสื่อปัญหาให้ดีกว่าแต่ก่อน มองหาแผนงานที่ดีกว่าแต่ก่อนในการแก้ปัญหา
และหาวิธีใหม่ ๆ ที่จะน าแผนงานไปปฏิบัติ กล่าวอีกนัยหนึ่งก็คือ การดึงชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมอย่าง
กว้างขวางในกระบวนการท างาน ตลอดจนการระดมและชี้น ากลุ่มต่าง ๆ ให้ได้เข้ามาแก้ปัญหา
สถานการณ์และประเด็นต่าง ๆ ร่วมกัน ก็เท่ากับว่าหน่วยงานหรือองค์กรได้ช่วยให้ชุมชนเข้ามารับรู้
แก้ไขสถานการณ์ที่พวกเขาประสบอยู่ การเอ้ืออ านวยให้เกิดการท ากิจกรรมกลุ่มร่วมกันจึงเป็นการ
ปฏิบัติหน้าที่เป็นผู้น าที่มีประสิทธิผลการปลูกฝังการมีส่วนร่วมคือการเป็นผู้น า เพ่ือให้เกิดความเข้าใจ
มากขึ้นเราลองเปรียบเทียบแนวความคิดดั้งเดิมเรื่องภาวะผู้น า “ตามล าดับชั้นบังคับบัญชา 
(Hierarchical)” กับแนวทางภาวะผู้น าแบบ “การเอ้ืออ านวย (Facilitative)” ที่ทรงพลังและเพ่ิมขีด
ความสามารถได้มากกว่าโดยเปรียบเทียบวิธีการทั้งสองแบบนี้จากสิ่งที่ผู้น าแสดงออก ได้แก่ การยึดถือ 
การรับรู้ การแสวงหา การพ่ึงพาแนวความคิดแบบดั้งเดิมว่าด้วย “ภาวะผู้น า” มักจะจ ากัดรูปแบบที่
โครงสร้างตามล าดับชั้นการบังคับบัญชาภายในกลุ่มและองค์การ โดยมีผู้น านั่งอยู่บนยอดปิรามิดถือ 
“อ านาจเบ็ดเสร็จ” ผู้น าชนิดนี้รู้ว่าตนจะต้องท าอะไรและแสวงหาการตัดสินใจที่ถูกต้องเสมอ ฉะนั้น
ผู้น าลักษณะนี้จึงต้องพ่ึงพาความเก่งเฉพาะตัวซึ่งก็คือตัวเอง เช่น ในบริบทของหน่วยงานการปกครอง
กลุ่มต่อองค์กร หรือชุมชน “อ านาจเบ็ดเสร็จ” นี้จะอยู่ที่ผู้บริหารสูงสุดของกลุ่มต่อองค์กร หรือชุมชนนั้น 
ที่น่าเสียดายก็คือแนวทางภาวะผู้น าแบบเน้นที่ตัวบุคคล (บุคลาธิษฐาน) นี่ เอง ที่ เป็นต้นเหตุให้  
การปกครองกลุ่มต่อองค์กร หรือชุมชนหลายแห่งประสบปัญหาการประสานงานล่าช้าขาดการสร้างสรรค์
สิ่งใหม่ และไม่มีการตอบสนองต่อปัญหาของประชาชนภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยตั้งอยู่บนค่านิยมพื้นฐาน
หกประการที่เกี่ยวข้องและสัมพันธ์กันอย่างชัดเจน  อันได้แก่ 
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  การมีส่วนร่วม (Participation) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยยอมรับว่าสมาชิกแต่ละคนของ
กลุ่มต่างมีส่วนช่วยกลุ่มได้เป็นอย่างดีเหมือนกับว่าสมาชิกแต่ละคนเป็นชิ้นส่วนตัวต่อจิ๊กซอว์ หากขาด
ตัวใดตัวหนึ่งไป การต่อตัวปริศนาก็จะท าไม่ส าเร็จ ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยจึงเชื้อเชิญและบ ารุงเลี้ยงให้
สมาชิกทุกคนของกลุ่มได้เข้ามามีส่วนร่วมในกระบวนการตัดสินใจ 
  การท างานเป็นทีม (Teamwork) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยเริ่มจากการยึดถือว่าความ
พยายามของทั้งทีมเป็นสิ่งที่ขาดไม่ได้ การท างานเป็นทีมจะส่งผลให้เกิดความรู้สึกสมัครสมานสามัคคี
ซึ่งจะท าให้การปฏิบัติภารกิจที่ได้รับมอบหมายลุล่วงไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากที่สุด 
  การสร้างสรรค์ (Creativity) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยจะช่วยดึงเอาสมรรถภาพในการคิด
ด้วยเหตุผลและการใช้สัญชาตญาณ (Intuition) ของกลุ่มออกมาใช้สมาชิกของกลุ่มแต่ละคนได้รับการ
สนับสนุนให้คิดด้วยใจและรู้สึกด้วยหัว (สมอง) ในการแก้ไขปรับปรุงสถานการณ์ 
  การเห็นพ้องต้องกัน ( Consensus) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยส่งเสริมให้สมาชิกแต่ละคน
ของกลุ่มมีส่วนร่วมอย่างสร้างสรรค์การก าหนดว่าความเห็นด้องร่วมกัน หรือฉันทานุมัติ ควรจะมี
ขอบเขตที่ตรงไหน ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยมีโน้มเอียงไปที่การสร้างมติที่สมาชิกทุกคนของกลุ่มมี  
ส่วนร่วมตัดสิน ซึ่งเกิดจากการเชื่อว่ามติที่เกิดจากความเห็นพ้องร่วมกันจะท าให้กลุ่มรวมพลังเป็นหนึ่ง
เดียวในการลงมือกระท าตามมตินั้น  
  การไตร่ตรอง (Reflection) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยมีจุดหมายอยู่ที่การช่วยกลุ่มให้บรรลุ
ถึงมติที่สามารถน าไปปฏิบัติได้ที่ แต่กลุ่มก็ยังต้องการเวลาไตร่ตรองทบทวนมติที่ เห็นพ้องร่วมกัน 
เพ่ือการยืนยันในความแน่วแน่ ตลอดจนเกิดการเล็งเห็นถึงความส าคัญของการน าไปสู่การปฏิบัติ
ร่วมกันทั้งกลุ่ม 
  การน าไปปฏิบัติ (Action) ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยไม่ได้อยู่ที่การน าไปสู่การลงมติเท่านั้น 
ที่ส าคัญไม่ยิ่งหย่อนไปกว่ากันคือการโน้มเอียงไปสู่การปฏิบัติ ด้วยเหตุนี้ ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยจะ
ก าหนดท่าทีให้กลุ่มได้ลงมือกระท าให้เกิดเป็นรูปธรรมตามมติที่เห็นพ้องร่วมกัน 
  เมื่อมีค่านิยมพ้ืนฐานเหล่านี้  ภาวะผู้น าที่เอ้ืออ านวยจะต้องฝึกการใช้ทักษะและศิลปะใน
การเอ้ืออ านวยกระบวนการกลุ่ม การเอ้ืออ านวยกระบวนการกลุ่มเป็นเรื่องของการปล่อยให้กลุ่มต่าง ๆ  
หันมารวมกันและท างานร่วมกันเพ่ือการบรรลุเป้าหมายและจุดประสงค์เฉพาะอย่างมีประเด็นสองสาม
อย่างที่ผู้เอื้ออ านวยกระบวนการกลุ่มอย่างเราจะต้องตระหนักให้ดี วิธีการพ้ืนฐาน 
  วิธีการพ้ืนฐาน 3 วิธีส าหรับการเอ้ืออ านวยการใช้กระบวนการกลุ่ม วิธีเหล่านี้ได้รับการ
ทดสอบและปรับปรุงให้ดีขึ้นจากการน าไปใช้ในสถานการณ์ท่ีหลากหลาย และเพ่ือบรรลุวัตถุประสงค์
ที่แตกต่างกัน 
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  วิธีการแรก  ได้แก่ วิธีการสนทนาแบบมีส่วนร่วม เป็นการเอ้ืออ านวยให้กลุ่มได้พบปะ
สนทนา และสนทนาที่จะช่วยให้กลุ่มเกิดปัญญาและเกิดความคิดสร้างสรรค์อย่างลึกซึ้งในหัวข้อหรือ
ประสบการณ์ร่วมกัน สมาชิกจะได้แลกเปลี่ยนมุมมองที่หลากหลายมากมายโดยปราศจากการ
เผชิญหน้า วิธีการนี้ยังช่วยให้กลุ่มมองเห็นว่าจะยินยอมให้ความเห็นพ้องร่วมกันว่าจะมีขอบเขตอยู่ที่
ตรงไหน 
  วิธีการที่สอง ได้แก่ วิธีการประชุมเชิงปฏิบัติการเป็นการเอ้ืออ านวยให้กลุ่มได้ใช้ก าลัง
ความคิดโดยค านึงถึงหัวข้อเฉพาะหัวข้อใดหัวข้อหนึ่ง จนสามารถพัฒนาไปเป็นมติและปฏิบัติการ วิธีการนี้
เหมาะมากส าหรับการสร้างความเห็นพ้องร่วมกันของกลุ่มจนน าไปสู่ความมุ่งมั่นและปฏิบัติการร่วมกัน 
  วิธีการที่สาม ได้แก่ วิธีการวางแผนปฏิบัติการ เป็นวิธีการที่รวมเอาวิธีการสนทนาและ
วิธีการประชุมเชิงปฏิบัติการเข้าด้วยกันจนเกิดเป็นโครงสร้างที่ช่วยผลักดันกลุ่มให้เคลื่อนจากการมี
ความคิดท่ีดีไปสู่แผนปฏิบัติการที่เป็นรูปธรรมภายในกรอบเวลาที่แน่นอน พร้อมกับการก าหนดภารกิจ
และความรับผิดชอบที่วางโครงร่างไว้อย่างชัดเจน 
  วิธีการเหล่านี้สามารถน าไปประยุกต์ใช้กับสถานการณ์และเป้าหมายอย่างไม่จ ากัด
จ านวน  หากน าไปผสมผสานและปรับใช้อย่างสร้างสรรค์ วิธีการเหล่านี้จะเป็นเครื่องมือที่ทรงพลังใน
การเพ่ิมพูนประสบการณ์กลุ่มที่น่าพึงพอใจและสร้างขวัญและก าลังใจได้เป็นอย่างดี 
 สรุปได้ว่า ผู้วิจัยให้ความหมายแนวคิดการสนทนาแบบมีส่วนร่วมว่าการที่มีการสนทนาเข้า
ประเด็นด้วยหัวข้อหรือประสบการณ์เดียวกัน มีการแลกเปลี่ยนมุมมองและเผชิญหน้ากันและกัน
รวมทั้งท าความเข้าใจอย่างลึกซึ้ง ส่วนการประชุมเชิงปฏิบัติการคือการปรับความเข้าใจให้มีจุดยืนหรือ
จุดมุ่งหมายเดียวกัน และการวางแผนปฏิบัติการคือการสร้างแผนงานที่เป็นธรรมมีความเป็นกลางและ
ทุกคนเห็นชอบวิธีการสนทนาแบบมีส่วนร่วม (Discussion – Orid -Method) ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้สรุป
แนวคิดทฤษฎีเทคโนโลยีการมีส่วนร่วม (TOP Model) ไว้ว่า เป็นกระบวนการมีส่วนร่วมที่สามารถดึง
เอาตัวตนของทุกคนที่มีส่วนได้ส่วนเสียออกมาอย่างแท้จริงทุกคนเท่าเทียมกันและสามารถพูดคุย
ประเด็นหรือเรื่องราวเดียวกันและมีความเห็นที่คล้ายคลึงกันสามารถยอมรับได้ ภายใต้ใจความส าคัญ
คือท่านเห็นอะไร รู้สึกอย่างไร คิดอย่างไร และจะท าอย่างไร จากนั้นน าประเด็นหรือเรื่องราวต่างๆ มา
เรียบเรียงเปรียบเทียบซึ่งจะเป็นผลของการศึกษาเรื่องนั้นๆ 
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2.5 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับอุบัติเหตุ 
  
 อุบัติภัย (Accident) หมายถึงภัยหรือเหตุการณ์ซึ่งเกิดขึ้นโดยไม่คาดคิดมาก่อนโดยไม่ตั้งใจ
ให้เกิดเป็นผลให้เกิดความเสียหายแก่ร่างกายชีวิตและทรัพย์สิน  วิจิตร บุณยะโหตระ และอ านวย  
นาคแก้ว (2536)  ได้กล่าวถึงรายละเอียดดังนี้ประเภทของอุบัติภัยมี 4 ประเภท คือ อุบัติภัยจากการจราจร 
(Traffic Accident) หมายถึง อุบัติภัยที่เกิดจากการจราจรทั้งทางบกทางน้ าและทางอากาศเช่น เครื่องบิน
ตก รถยนต์ชนกัน  รถไฟตกราง  เรือล่มพลิกคว่ าโป๊ะล่ม เป็นต้น 
 อุบัติภัยในบ้าน (Home Accident) หมายถึง อุบัติภัยที่เกิดขึ้นในบริเวณบ้านเช่นในบ้าน
สนามหญ้าหน้าบ้านตกบันไดน้ าร้อนลวกมีดบาดไฟดูดประตูหรือหน้าต่างหนีบมือลื่นหกล้มเป็นต้น 
 อุบัติภัยจากการประกอบอาชีพ (Occupational Accident) หมายถึง อุบัติภัยที่เกิดขึ้นใน
การท างานหรือการประกอบอาชีพอันตรายที่ได้รับอาจเนื่องมาจากอุปกรณ์การท างานเครื่องมือ
เครื่องใช้ต่างๆ เช่น สายพาน สารพิษ  ยาก าจัดแมลง  เป็นต้น 
 อุบัติภัยในสาธารณสถาน (Public Accident) หมายถึง อุบัติภัยที่เกิดขึ้นในโรงเรียน 
โรงแรมห้างสรรพสินค้า  โรงภาพยนตร์  สถานที่ตากอากาศ  สนามกีฬา  เป็นต้น 
 ทฤษฎีการเกิดอุบัติ เหตุ  (Theory of Cause of Accidents) มีด้วยกัน 3 ทฤษฎี  ดังนี้  
ทฤษฎีโดมิโน (Domino Theory) เฮนริช (H.W. Heinrich) กล่าวว่า การบาดเจ็บและการเสียหาย
ต่างๆ เป็นผลสืบเนื่องโดยตรงมาจากอุบัติเหตุเป็นผลมาจากการกระท าที่ไม่ปลอดภัยหรือสภาพการณ์
ที่ไม่ปลอดภัยซึ่งเปรียบได้เหมือนตัวโดมิโนที่เรียงกันอยู่  5 ตัวใกล้กัน เมื่อตัวที่ 1 ล้มย่อมท าให้ 
ตัวโดมิโนถัดไปล้มตามกันไปด้วย ได้แก่ 
  โดมิ โนตั วที่  1  สภาพแวดล้ อมหรื อภู มิ หลั งของบุ คคล ( Social Environment of 
Background) ได้แก่ สภาพการเลี้ยงดูของครอบครัว ขนบธรรมเนียมประเพณี  ตลอดจนสภาพแวดล้อม
ทางกายภาพ 
  โดมิโนตัวที่ 2 ความบกพร่องหรือความผิดปกติของบุคคล (Defects of Person) ได้แก่
ความพิการของร่างกาย 
  โดมิโนตัวที่  3 การกระท าหรือสภาพการณ์ที่ ไม่ปลอดภัย  (Unsafe Acts./Unsafe 
Conditions) ได้แก่ การกระทบของบุคคลที่เสี่ยงต่ออันตรา เช่น การขับรถด้วยความเร็วสูงในขณะ 
ฝนตกถนนลื่น 
  โดมิโนตัวที่ 4 อุบัติเหตุ (Accidents) ได้แก่ ผลที่เกิดจากสภาพแวดล้อมทางสังคมหรือ
ความบกพร่องทางร่างกายของบุคคลหรือการกระท าที่ไม่ปลอดภัย เช่น หลับในขณะขับรถยนต์ 
  โดมิโนตัวที่ 5 การบาดเจ็บหรือเสียหาย (Injuries or Damage) ได้แก่ นิ้วขาด เสีย
ดวงตา ขาหัก อัมพาต ฯลฯ 
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 ทฤษฎีการขาดดุลยภาพ (Imbalance Cause Theory) บูลเมนทอล (Blumenthal M.) 
กล่าวว่า การบาดเจ็บหรืออุบัติภัยเกิดจากการขาดดุลยภาพชั่วขณะหนึ่งระหว่างพฤติกรรมของคนกับ
ระบบงานที่คนนั้นกระท าอยู่ซึ่งอาจจะป้องกันไม่ให้เกิดได้โดยการแก้ไขเปลี่ยนแปลงระบบทั้งสองอย่าง
หรืออย่างใดอย่างหนึ่ง 
 ทฤษฎีพลังงาน (Energy Cause Theory) มี 2 ประเภท คือ 
  ประเภทที่ 1 ได้แก ่การบาดเจ็บซึ่งเกิดจากการเกิดพลังงานมากระทบร่างกายของคนเรา
ในปริมาณท่ีสูงเกินกว่าร่างกายหรือส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายจะทนต่อแรงกระทบนั้นได้ 
  ประเภทที่ 2 ได้แก่ การเกิดการเปลี่ยนแปลงพลังงานระหว่างร่างกายกับแรงซึ่งมา
กระทบในลักษณะที่ผิดปกติ จึงท าให้เกิดการบาดเจ็บขึ้นสาเหตุที่ท าให้เกิดอุบัติภัยจากการจราจรทาง
บกมี 4 ปัจจัย คือ ปัจจัยด้านบุคคลซึ่งได้แก่ คนขับรถซึ่งเป็นสาเหตุที่ส าคัญที่สุดที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ
จากการประมาทขับรถด้วยความเร็วสูงขับรถเกินอัตราที่กฎหมายก าหนดไม่ปฏิบัติตามกฎหรือ
สัญญาณจราจร  ความผิดปกติของสภาพร่างกายและจิตใจ ความสามารถและทักษะในการขับรถ 
วัยและเพศผู้ขับรถยนต์ที่ไม่คาดเข็มขัดนิรภัยและผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ไม่สวมหมวกนิรภัย  ผู้ขับรถ
ไม่มีน้ าใจและมารยาท  คนโดยสารและคนเดินเท้า ซึ่งเกิดจากการขึ้นหรือลงรถข้ามถนนไม่ระมัดระวัง
เดินชิดถนนบริเวณที่รถผ่านไปมามากเกินไปสภาพร่างกายหรือจิตใจไม่ปกติ เช่น เมาง่วง อารมณ์ไม่ดี 
ใจเลื่อนลอย คึกคะนอง ผู้โดยสารรถจักรยานยนต์ที่ไม่สวมหมวกนิรภัยหรือผู้โดยสารรถยนต์คนนั่ง
ข้างหน้าไม่คาดเข็มขัดนิรภัย  ปัจจัยด้านพาหนะ (Vehicle Factor) ยานพาหนะที่มีสภาพช ารุดขาด
การตรวจสอบและบ ารุงรักษาที่ดีก่อนออกใช้งานตลอดจนยวดยานพาหนะที่ไม่เป็นไปตามมาตรฐาน
นับเป็นสาเหตุส าคัญของการเกิดอุบัติภัยจากการจราจรทางบกได้  ปัจจัยด้านทางหรือถนน (Roadway 
Factor) โครงสร้างถนนที่มีทางโค้งมากๆ หรือโค้งหักศอกพ้ืนผิวถนนที่ลาดด้วยยางแอสฟัลท์จะมี
ความลื่นมากกว่าถนนที่ท าด้วยคอนกรีตถนนที่เป็นหลุมเป็นบ่อไหล่ทางที่เป็นทางโค้งช่องเดินรถที่ไม่
กว้างพอคือต่ ากว่า 6-10 เมตร และมีช่องเดินรถเพียง 2 ช่องทางมีแนวโน้มที่จะเกิดอุบัติภัยได้ง่าย
ถนนไม่มีเครื่องหมายเตือนถนนไม่มีทางคนและทางรถเป็นสัดส่วน ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อม หมายถึง 
ทุกสิ่งทุกอย่างอันเป็นส่วนประกอบที่ท าให้เกิดอุบัติภัยได้คือ  สภาพแวดล้อมทางธรรมชาติหรือ 
ทัศนวิสัยไม่ดีอุปกรณ์ความปลอดภัยไม่สมบูรณ์สภาพแวดล้อมที่เกิดจากการกระท าของคนเช่น มลพิษ
ซึ่งมีผลต่อความแปรปรวนของอารมณ์ การเผาขยะข้างทางหมอกควันหนาทึบ 
 พฤติกรรมการป้องกันอุบัติภัยจากการจราจรพฤติกรรม หมายถึง การกระท าหรือสิ่งที่แสดง
ออกมาของบุคคลอาจสังเกตได้หรือไม่ได้ แต่สามารถวัดได้เพราะฉะนั้นพฤติกรรมการป้องกันอุบัติภัย
จากการจราจรจึงหมายถึง การกระท าหรือสิ่งที่แสดงออกมาของบุคคลเกี่ยวกับการเดินทางไปมา หรือ
การจราจรในฐานะผู้ขับขี่หรือผู้เดินเท้าหรือผู้โดยสารซึ่งอาจสังเกตได้หรือไม่ได้แต่สามารถวัดได้เช่น
ความรู้ ทัศนคติ ค่านิยมความเชื่อ ความคิดเห็น ความตั้งใจ และการปฏิบัติ 
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 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมพฤติกรรม (Behavior) หมายถึง การกระท าของบุคคล
เป็นการแสดงออกตอบสนองหรือตอบโต้สิ่งหนึ่งสิ่งใดอาจกระท าได้ทั้งรู้ตัวและไม่รู้ตัวและอาจเป็น  
การตอบสนองที่เกิดขึ้นได้ทั้งภายนอกและภายในร่างกายเช่นการร้องไห้การวิ่งการกินการอ่านหนังสือ 
การเต้นของหัวใจ (สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต, 2543)  
 พฤติกรรม หมายถึง การกระท าที่แสดงออกของบุคคลในสภาพการณ์ใดสภาพการณ์หนึ่งที่
สามารถสังเกตเห็นได้ได้ยินได้และวัดได้ด้วยเครื่องมือที่เป็นปรนัย แบ่งออกเป็น  
  1) พฤติกรรมภายนอก (Overt Behavior) หมายถึง การกระท าการแสดงออกหรือ 
การตอบสนองที่สามารถสังเกตได้ได้ยินได้หรือวัดได้แบ่งออกเป็นพฤติกรรมโมลาร์ (Molar Behavior) 
หมายถึง พฤติกรรมที่มีหน่วยใหญ่สามารถสังเกตได้ง่ายพฤติกรรมโมเลกุล (Molecular Behavior) 
หมายถึงพฤติกรรมที่มีหน่วยเล็กต้องอาศัยเครื่องมือขยายหรือวิเคราะห์ จึงจะสังเกตได้ชัดเจน เช่น 
การเต้นของหัวใจ 
  2) พฤติกรรมภายใน (Covert Behavior) หมายถึง พฤติกรรมที่ไม่สามารถสังเกตหรือ
วัดได้โดยตรงเช่น ความเข้าใจการรับรู้การคิดการตัดสินใจความรู้สึกพฤติกรรมภายในเป็นพฤติกรรมที่
ไม่สามารถสังเกตได้ด้วยประสาทสัมผัสต้องสันนิษฐานจากพฤติกรรมภายนอกในการปรับพฤติกรรม
น่าจะปรับพฤติกรรมจะเน้นที่พฤติกรรมภายนอกเป็นส่วนใหญ่เพราะสามารถสังเกตได้มองเห็นได้หรือ
วัดได้ด้วยเครื่องมือที่เป็นปรนัย 
 นักพฤติกรรมศาสตร์ได้สรุปแนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมไว้เป็น 3 กลุ่ม เชื่อว่าสาเหตุของ
พฤติกรรมเกิดจากการตัดสินใจของตนเอง (ปัจจัยภายในตัวบุคคล) รากฐานของแนวคิดนี้ตั้งอยู่บน
สมมติฐานที่ว่าสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมหรือปัจจัยที่มี อิทธิพลต่อพฤติกรรมนั้นมาจาก
องค์ประกอบภายในตัวบุคคลอันได้แก่ความรู้เจตคติความเชื่อค่านิยมแรงจูงใจและความตั้งใจใฝ่
พฤติกรรมดังนั้นนักพฤติกรรมศาสตร์ที่สนใจแนวคิดนี้ จึงมุ่งศึกษาและสร้างทฤษฎีเกี่ยวกับการเรียนรู้
เจตคติทฤษฎีแรงจูงใจเป็นต้นเชื่อว่าพฤติกรรมเกิดจากปัจจัยภายนอกตัวบุคคล เช่น สิ่งแวดล้อม 
ระบบสังคมการเมืองเศรษฐกิจ การศึกษา ศาสนา องค์ประกอบทางด้านประชากรลักษณะทาง
ภูมิศาสตร์ และวัฒนธรรมเป็นต้นเชื่อว่าพฤติกรรมมาจากปัจจัยหลายๆ ปัจจัยทั้งปัจจัยภายใน 
ตัวบุคคลและปัจจัยภายนอกตัวบุคคลจะเห็นได้ว่าทั้ง 3 แนวคิดนี้ปรับเปลี่ยนมาจากหลักการวิเคราะห์
การเกิดพฤติกรรมที่ว่าการแสดงออกพฤติกรรมหนึ่งๆ อาจมาจากหลายสาเหตุก็ได้ดังนั้นในการแก้ไข
ปัญหาพฤติกรรมจึงต้องอาศัยผู้ที่มีความรู้ความช านาญมาจากหลากหลายวิชาชีพเพ่ือร่วมกัน
ด าเนินงานแก้ไขปัญหาพฤติกรรมสุขภาพจากความหมายของพฤติกรรมที่กล่าวมาสรุปได้ว่า  
พฤติกรรม หมายถึง การกระท าหรือการตอบสนองของมนุษย์ที่สามารถสังเกตได้หรือใช้เครื่องมือวัด
ได้โดยการกระท าหรือการตอบสนองนั้นเป็นไปอย่างมีจุดหมายผ่านการไตร่ตรองมาแล้ วหรือเป็นไป
โดยไม่รู้ตัว 
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 แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพในวัยรุ่นการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันปัญหาพฤติกรรม
เสี่ยงในวัยรุ่นในประเทศไทยควรด าเนินการ 3 ระยะดังนี้  การป้องกันระดับปฐมภูมิ  (Primary 
Prevention) เป็นการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันก่อนเกิดปัญหาได้แก่  การสร้างภูมิต้านทานให้แก่
วัยรุ่น โดยการให้ความรู้ และสร้างเจตคติทีดีจากการศึกษาปัจจัยเสี่ยงพบว่า วัยรุ่นที่มีความนับถือ
ตัวเองต่ า ครอบครัวแตกแยก ความสัมพันธ์กับพ่อแม่ไม่ดี ขาดที่ปรึกษาเวลาทุกข์ใจจะมีพฤติกรรม
เสี่ยงสูงดังนั้นการสร้างเสริมสุขภาพระดับปฐมภูมิ คือ การสร้างความอบอุ่นในครอบครัว พ่อแม่ต้องมี
บุตรเมื่อมีความพร้อมมีเวลาให้ลูก  มีความสมัครสมานสามัคคีเป็นแบบอย่างที่ดีแก่บุตร  ตลอดจนเป็น
ที่ปรึกษาเวลาลูกมีปัญหาหรือสงสัยคับข้องใจการสร้างความนับถือตนเอง (Self-Esteem) ให้แก่เด็ก
ว่าตนเองมีคุณค่าจะเกิดความยับยั้งชั่งใจและการสอนทักษะชีวิต (Life Skill) เพ่ือให้สามารถเผชิญ
ปัญหาและจัดการกับเหตุการณ์คับขันต่างๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพการแก้ปัญหาด้วยสันติวิธีเพ่ือลด
ความขัดแย้งความรุนแรงการผ่อนคลายเพ่ือป้องกันภาวะเครียดและซึมเศร้าตลอดจนการสอนเรื่อง
ความปลอดภัยต่างๆ  โดยเฉพาะอุบัติเหตุจากการจราจรและการให้ความรู้ทางเพศศึกษาซึ่งปลูกฝัง
ทัศนคติที่ถูกต้องในเรื่องความเป็นหญิงชายซึ่งควรปลูกฝังตั้งแต่เด็กโดยให้เนื้อหาสอดคล้องกับ
พัฒนาการตามวัยการป้องกันระดับทุติยภูมิ  (Secondary Prevention) ซึ่งได้แก่ การค้นหาผู้ที่มี
ปัจจัยเสี่ยงและพฤติกรรมเสี่ยงหรือมีปัญหา แต่ระยะแรกและให้การป้องกันและรักษาอย่างรวดเร็ว
เพ่ือป้องกันภาวะแทรกซ้อนเช่นการค้นหาหรือคัดกรองเด็กที่มีพฤติกรรมเสี่ยงและภาวะเสี่ยงใน
โรงเรียนหรือในชุมชนและเด็กวัยรุ่นที่มารักษาด้วยโรคทางกายอ่ืนๆ นอกจากนี้ยังมีการให้ค าปรึกษา
รูปแบบอ่ืนเช่นโทรศัพท์สายด่วนคลินิกแนะแนววัยรุ่นคลินิกวางแผนครอบครัวการจัดตั้งคลินิกวัยรุ่น
ในโรงเรียนและในโรงพยาบาลการสร้างเครือข่ายการส่งต่อวัยรุ่นที่ต้องการดูแลรักษาโดยแพทย์  
การให้บริการส าหรับวัยรุ่น ต้องเป็นการบริการที่เข้าถึงได้ง่ายเป็นมิตรและเป็นที่ยอมรับของวัยรุ่ น 
การป้องกันระดับตติยภูมิ (Tertiary Prevention) เป็นการฟ้ืนฟูสภาพร่างกายและจิตใจอารมณ์และ
สังคมให้กลับคืนสู่สภาพปกติโดยเร็ว เช่น คลินิกวัยรุ่น คลินิกโรคอ้วน คลินิกเมตริกซ์เนื้อหาของค าแนะน า
และการคัดกรองภาวะสุขภาพในวัยรุ่น ควรประกอบด้วยประเด็นทีส าคัญ ดังนี้การเจริญเติบโตเข้าสู่วัย
หนุ่มสาวและการพัฒนาการทางเพศพฤติกรรมเสี่ยงที่จะน าไปสู่การตายและการเจ็บป่วยที่ส าคัญคือ  
พฤติกรรมเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ  พฤติกรรมความรุนแรงภาวะซึมเศร้าและการฆ่าตัวตาย  การใช้สาร
เสพติด  พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศสัมพันธ์ทั้งการติดโรคทางเพศสัมพันธ์ การตั้งครรภ์ก่อนเวลาอันควร
และการท าแท้ง  พฤติกรรมการบริโภคอาหารที่เสี่ยงต่อการเป็นโรคกล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด
เฉียบพลัน  การสร้างเครือข่ายการสร้างเสริมสุขภาพวัยรุ่น 
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 ปัจจัยเสี่ยงที่ส าคัญในการเกิดอุบัติเหตุยานยนต์ในวัยรุ่น (สุวรรณา เรืองกาญจนเศรษฐ์ และ 
อดิศักดิ์ ผลิตผลการพิมพ, 2547) วัยรุ่นเป็นนักขับมือใหม่ (Novice Drive) ขาดประสบการณ์ในการ
ขับขี่การขับขี่ที่ซับซ้อนต้องอาศัยทั้งความรู้ความสามารถของระบบประสาทและการตัดสินใจที่ดีวัยรุ่น
มักจะมีความสามารถในการรับรู้และตอบสนองอันตรายได้น้อยความสามารถในการควบคุมเครื่องยนต์ไม่ดี
การคาดประมาณความเร็วที่ใช้และระยะทางที่ควรหยุดไม่เหมาะสมและวัยรุ่นยังมีความสามารถไม่ดีพอ
ในการตัดสินใจในการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าต่างๆ  วัยรุ่นชอบมีพฤติกรรมเสี่ยงอันตราย (Risk 
Taking Behavior) เนื่องจากแรงผลักดันภายในให้เกิดความต้องการที่จะเสี่ยงในระดับหนึ่งของวัยรุ่น
ซึ่งสูงกว่าวัยอ่ืนทั้งนี้อาจมีแรงเสริมจากอารมณ์ของวัยรุ่นแรงผลักดันจากเพ่ือนและความเครียดอ่ืนๆ
พฤติกรรมเสี่ยงอันตรายในวัยรุ่นพบได้ในสถานการณ์การขับขี่ปกติเช่นการขับขี่ด้วยความเร็วสูงการ
แซงกระชั้นชิดการเบรกในระยะประชิดการเลี้ยวตัดหน้านอกจากนั้นวัยรุ่นยังชอบความเสี่ยงท าให้
วัยรุ่นเลือกขับขี่ในสถานการณ์ที่ท้าทายต่างๆ เช่น การขับแข่งขันการขับโลดโผนการขับกลางคืน 
เมื่อเปรียบเทียบกับวัยอ่ืนแล้วสัดส่วนผู้ขับรถเวลากลางคืนในกลุ่มวัยรุ่นจะสูงกว่าการขับรถกลางคืนมี
ความเสี่ยงต่อการตายสูงกว่าการขับรถในเวลากลางวันถึง 4 เท่าวัยรุ่นมักใช้รถจักรยานยนต์เป็นพาหะ
ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์จัดอยู่ในกลุ่มผู้ไร้สิ่งปกป้องมีความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บและการตายสูงกว่าผู้ใช้
รถยนต์ 10-50 เท่า กลุ่มวัยรุ่นมีความเสี่ยงสูงสุดผู้ใช้ในชนบทมีความเสี่ยงสูงกว่าผู้ใช้ในเมือง 6-7 เท่า
วัยรุ่นมีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์และการใช้ยาก่อนขับขี่จากการศึกษาวัยรุ่นที่ขับขี่แล้วได้รับ
บาดเจ็บมารับการตรวจในห้องฉุกเฉินพบภาวะเมาแล้วขับ ร้อยละ 16 และร้อยละ 11 มีค่าระดับ
แอลกอฮอล์เกินกว่า 50 มก.ต่อดล. ซึ่งเกินกว่าค่าที่กฎหมายก าหนดจากการศึกษาของ (สุวรรณา  
เรืองกาญจนเศรษฐ์ และอดิศักดิ์ ผลิตผลการพิมพ, 2547)  พบว่าในเด็กนักเรียน ม.1-ม.6 และวัยรุ่น
อายุ 10-19 ปี ในกรุงเทพมหานคร นั่งรถไปกับผู้ขับขี่ที่ดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 18.8 ขับขี่เองหลังดื่ม
เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์ ร้อยละ 12.1 วัยรุ่นไม่นิยมใช้อุปกรณ์เสริมความปลอดภัยทั้งการใช้หมวก
นิรภัยในการขับข่ีรถจักรยานยนต์และการใช้เข็มขัดนิรภัยในการขับขี่รถยนต์จากการศึกษาพบว่าวัยรุ่น
ที่บาดเจ็บจากการขับขี่รถจักรยายนต์ใช้หมวกนิรภัย เฉลี่ยร้อยละ 47 ส าหรับผู้โดยสารพบว่าวัยรุ่นที่
บาดเจ็บจากการโดยสารรถจักรยานยนต์ใช้หมวกนิรภัย ร้อยละ 25.7 และคณะพบว่าวัยรุ่นใน
กรุงเทพมหานครไม่สวมหมวกนิรภัยขณะขับรถจักรยานยนต์  ร้อยละ 50.1 และไม่ขาดเข็มขัดนิรภัย
ขณะขับรถยนต์ ร้อยละ 30.6 
 กัญญา วังศร (2552)  หยุดความตายบนถนน โดยใช้ยุทธศาสตร์ 5E โดยมุ่งแก้ไข ป้องกัน
ไม่ให้คนเมาขับรถ  
  E1 Enforcement ฝ่ายบังคับใช้กฎหมายโดยต ารวจและขนส่ง ตั้งจุดตรวจและตรวจวัด
ระดับแอลลกอฮอล์ มีท้องถิ่นตั้งด่านตรวจช่วยกันคัดกรองในชุมชนอีกชั้น   
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  E2 Engineering  ฝ่ายวิศกรรมจราจร โดยแขวงการทาง ต ารวจทางหลวง ทางหลวง
ชนบท เทศบาล และท้องถิ่น ช่วยกันปรับปรุงถนนหนทาง และระบบจราจร ป้าย สัญญาณ ไฟจราจร  
อีกท้ังจัดจุดบริการเคลื่อนที่เร็ววิเคราะห์สาเหตุและพฤติกรรมเสี่ยง 
  E3 Education ฝ่ายการศึกษาและประชาสัมพันธ์  โดยประชาสัมพันธ์จังหวัด สถานี
วิทยุกระจายเสียง วิทยุชุมชน สถานศึกษาทุกเขต หน่วยงานทุกหน่วยทั้งภาครัฐและเอกชน  เร่งให้
ข้อมูล ความรู้ประชาชนดูแลรักษาสุขภาพ และร่วมส่งเสริมคงไว้ซึ่งศิลปวัฒนธรรมไทยอันดีงาม  
“ม่วนซื่นสงกรานต์  เมือบ้านปลอดภัย” อีกทั้งมีความร่วมมือจากจิตอาสาทั้งนักเรียน นักศึกษา 
ประชาชนในท้องถิ่นมาร่วมรณรงค์ ช่วยบริการตรวจซ่อมรถ แจกมะยม น้ าเย็น ผ้าเย็น นวด จัดจุดพัก 
ระหว่างการเดินทาง โดยเน้นเรื่อง เมาไม่ขับ, ง่วงไม่ขับ, โทรศัพท์ไม่ขับ 
  E4 Emergency Medical  Service : EMS  โดยฝ่ายการแพทย์และสาธารณสุข เตรียม
ความพร้อมรับสถานการณ์ ให้บริการรักษาพยาบาลแก่ผู้บาดเจ็บ ผู้ป่วยฉุกเฉิน อย่างเต็มศักยภาพ 
ตั้งแต่การบริการผู้ป่วย ณ จุดเกิดเหตุ โทรศัพท์หมายเลข 1669 การบริการในโรงพยาบาลทุกหน่วย 
คือ อุบัติเหตุฉุกเฉิน  ICU ห้องผ่าตัด คลังเลือด และหอผู้ป่วยส ารองเตียงรองรับ 
  E5 Evaluation ฝ่ายรายงานข้อมูลประเมินผลลัพธ์  โดยป้องกันภัยจังหวัด รวบรวม
ข้อมูลจากทุกอ าเภอ ให้หน่วยบริการสาธารณสุขทุกหน่วย ส่งข้อมูลผู้บาดเจ็บ ผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุ
ทางถนน รายงานวันต่อวัน นอกจากนี้ยังต้องส่งข้อมูลผ่านเว็บให้กับศูนย์นเรนทรเพ่ือรายงานข้อมูล
ผู้บาดเจ็บ ผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนนระดับชาติ และภาคส่วนต่างๆ เข้าร่วมประชุม รายงานผล
การด าเนินงานเฝ้าระวัง เพ่ือหารือแก้ไขปัญหาวันต่อวันเช่นกัน 
 สรุปได้ว่า  อุบัติเหตุ คือ  ภัยหรือเหตุการณ์ซึ่งเกิดขึ้นโดยไม่คาดคิดมาก่อนโดยไม่ตั้งใจให้
เกิดเป็นผลให้เกิดความเสียหายแก่ร่างกายชีวิตและทรัพย์สิน เกิดจากหลายสาเหตุและหลายปัจจัย 
ซึ่งจะเกี่ยวข้องกับพฤติกรรม การรับรู้ และแสดงออกด้วยการกระท า 
 
2.6 รูปแบบและขั้นตอนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
 
 Kemmis and McTaggart (1990)  ได้ให้ความหมายไว้ว่า คือ การรวบรวมปัญหาหรือ
ค าถามจากการสะท้อนการปฏิบัติการของผู้ที่มีส่วนร่วมในการปฏิบัติการ  ในสังคมใดสังคมหนึ่ง 
เพ่ือต้องการพัฒนาหาหลักการ เหตุผล และวิธีการปฏิบัติงานเพื่อให้ได้รูปแบบหรือแนวทางน าไปใช้ใน 
การพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติงานนั้น และในขณะเดียวกันก็เป็นการพัฒนาความเข้าใจเกี่ยวกับ 
การปฏิบัติงานให้มีความสอดคล้องกับภาวะของสังคมและสถานการณ์ท่ีเกี่ยวข้อง 
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 ธีรวุฒิ เอกะกุล (2552) การวิจัยปฏิบัติการ หมายถึง การรวบรวมและหรือการแสวงหา
ข้อเท็จจริง โดยใช้ขั้นตอนกระบวนการทางวิทยาศาสตร์เพื่อให้ได้มาซึ่งข้อสรุปอันน าไปสู่การแก้ปัญหา
ที่เผชิญอยู่ ทั้งในด้านประสิทธิภาพและประสิทธิผลของงานในขอบข่ายที่รับผิดชอบ โดยผู้วิจั ยม ี
การปรับปรุงแก้ไขและด าเนินการซ้ าหลายๆ ครั้ง จนกระทั่งผลการปฏิบัติงานนั้นบรรลุจุดประสงค์
หรือแก้ไขปัญหาที่ประสบอยู่ได้ส าเร็จ 
 รูปแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการตามแนวคิดของเคมมิสและแม็กแท็กการ์ท (Kemmis and 
McTaggart, 1990) ได้พัฒนาโดยมีแนวคิดว่า การได้รับกระบวนการที่เป็นชุดของการสะท้อนกลับ 
โดยบันไดเวียนคือการวางแผนในการปฏิบัติ การสังเกต การปฏิบัติสะท้อนกลับ การปฏิบัตินั้นเท่ากับ
เป็นการได้รับการพัฒนาและเคลื่อนที่ไปสู่วาระใหม่ที่มีการทบทวนการสังเกตและการสะท้อนกลับ 
จัดแบ่งได้ 4 ขั้นตอน คือ การวางแผน การปฏิบัติ การสังเกต และการสะท้อนผลการปฏิบัติการ 
รายละเอียด ดังนี้  
  ขั้นวางแผน (Planning) เริ่มต้นด้วยการส ารวจปัญหาร่วมกันระหว่างผู้เกี่ยวข้องเพ่ือให้
ปัญหาที่ส าคัญที่ต้องการให้แก้ไขตลอดจนการแยกรายละเอียดของปัญหานั้นเกี่ยวกับลักษณะของ
ปัญหานั้น ปัญหานั้นเกี่ยวของกับใครมีแนวทางในการแก้ไขอย่างไรและจะต้องปฏิบัติอย่างไร 
  ขั้นปฏิบัติ (Action) เป็นการน าแนวความคิดที่ก าหนดเป็นกิจกรรมในขั้นการวางแผนมา
ด าเนินการโดยการวิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้นร่วมกันของทีมงานประกอบไปด้วย เพ่ือท าการ
แก้ไขปรับปรุงแผนฉะนั้นแผนที่ก าหนดควรจะมีความยืดหยุ่นปรับได้ เปลี่ยนแปลงไปตามความ
เหมาะสมโดยก าหนดให้เกิดความสมดุลกับการปฏิบัติจริงในพื้นที ่
  ขั้นสังเกต (Observation) เป็นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นด้วยความรอบคอบ ซึ่งสังเกต
กระบวนการของการปฏิบัติ และผลของการปฏิบัติ พร้อมทั้งจดบันทึกสิ่งที่เกิดขึ้นทั้งที่คาดหวังและ 
ไม่คาดหวังโดยอาศัยเครื่องมือการเก็บข้อมูลเข้ามาช่วย ซึ่งผู้วิจัยสามารถพิจารณาเลือกใช้ให้เหมาะสม 
รายละเอียด ดังนี้ 
   1) การบันทึกสนาม (Field Note) เป็นการจดบันทึกพฤติกรรมต่าง ๆ ของผู้เกี่ยวข้อง
ตามสภาพที่เห็นโดยไม่ได้แสดงความคิดเห็นส่วนตัวหรือการแปลความหมาย การบันทึกลักษณะนี้จะท าให้
ได้พฤติกรรมตามสภาพที่เป็นจริง 
   2) การสัมภาษณ์ ( Interviews) เป็นการเก็บข้อมูลที่ท าให้ได้ค าถามที่ยืดหยุ่น
มากกว่าการรวบรวมแบบสอบถาม สามารถด าเนินการได้ 3 ลักษณะ คือ 
    (1) แบบไม่ได้วางแผน (Unplanned) เป็นการสนทนาอย่างไม่เป็นทางการของ 
คู่สนทนา   
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    (2) แบบวางแผนแต่ไม่มีโครงสร้าง (Planned but-Unstructured) เปิดโอกาส
ให้คู่สนทนาเลือกหัวข้อที่สนใจที่จะพูด ผู้สัมภาษณ์จะใช้ค าถามอ่ืนประกอบเพ่ือให้ได้ค าตอบที่ชัดเจน
ตรงประเด็น     
    (3) แบบมีโครงสร้าง (Structured) การสัมภาษณ์ที่เป็นไปตามชุดค าถามที่
เตรียมการไว้แล้ว      
   3) แบบสอบถาม (Questionnaires) เป็นการสอบถามข้อมูลเกี่ยวกับความคิดเห็น
ของผู้ตอบ สามารถใช้ได้ทั้งแบบปลายปิดและปลายเปิด เลือกให้เหมาะสมกับลักษณะของข้อมูล  
ที่ส าคัญผู้วิจัยจะต้องจะต้องก าหนดหัวข้อของเรื่องที่จะถามให้รัดกุมและครอบคลุม  
   4) การใช้แบบส ารวจรายการ (Checklist) เพ่ือให้การบันทึกกิจกรรมมีความ
น่าเชื่อถือมากยิ่งขึ้น อาจสร้างรายการแสดงปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้เกี่ยวข้อง กับกลุ่มเป้าหมาย แล้วใช้
ประกอบการสังเกตโดยกาเครื่องหมาย / หรือ x หน้าพฤติกรรมที่เกิดขึ้นไปตามรายการที่มีอยู่    
   5) การบันทึกเสียง (Tape Recording) เป็นวิธีที่สะดวกและง่าย ข้อดี คือ สามารถ
น ามาวิเคราะห์ข้อมูลได้อย่างละเอียด แต่ข้อด้อย คือ ไม่สามารถบันทึกกิจกรรมที่แสดงท่าทางออกมาได้   
   6) การใช้วีดีทัศน์ (Video Tape Recording) สามรถบันทึกกิจกรรมได้ทุกขั้นตอน 
บันทึกได้ทั้งภาพและเสียง สามารถเห็นพฤติกรรมได้ทั้งหมด หรือเลือกบันทึกรายการประเด็นที่สนใจ 
มีความเท่ียงตรงค่อนข้างสูง 
   7) การใช้แบบทดสอบ (Test) เป็นการวัดผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา เป็นการรวบรวม
ข้อมูลความสามารถทางด้านสมอง 
  ขั้นสะท้อนผลการปฏิบัติการ (Reflection) เป็นขั้นตอนสุดท้ายของวงจรการท าการวิจัย
เชิงปฏิบัติการ คือ การประเมินหรือตรวจสอบกระบวนการการแก้ปัญหาหรือสิ่งที่เป็นข้อจ ากัดที่เป็น
อุปสรรคต่อการปฏิบัติการผ่านการถกอภิปรายปัญหาการประเมิน โดยกลุ่มจะท าให้ได้แนวทางของ
การพัฒนาขั้นตอนการด าเนินกิจกรรมและเป็นพ้ืนฐานข้อมูลที่จะน าไปสู่การปรับปรุงและวางแผน 
การปฏิบัติต่อไป 
 สรุปได้ว่า  การวิจัยเชิงปฏิบัติการในการวิจัยครั้งนี้  หมายถึง  กระบวนการศึกษาค้นคว้า
ร่วมกันอย่างมีระบบของกลุ่มผู้น าชุมชน ตั้งแต่การวางแผน การปฏิบัติ  การสังเกต และ การสะท้อน
ผล เพ่ือให้ได้แนวทางในการปฏิบัติเพื่อลดการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในชุมชน ที่จะท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นดังนั้น  ผู้วิจัยจึงน าระเบียบวิธีวิจัยเชิงปฏิบัติการมีวิธีด าเนินการตามวงจรของการ
วิจัย Kemmis, S’ and McTaggart (1990) ประกอบด้วย 1) ขั้นวางแผน (Planning)  2) ขั้นปฏิบัติ 
(Action) 3)  ขั้ นสั ง เกต  (Observation) และ 4)  ขั้ นสะท้อนผลการปฏิบัติ การ  (Reflection)  
มาใช้ในการวิจัยครั้งนี้ เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้และการพัฒนาร่วมกันระหว่างผู้วิจัยและผู้ที่มีส่วน
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เกี่ยวข้องกับรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง
ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 
2.7 แนวคิดและหลักการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
 
 สุรางค์ จันทวานิช (2549) ได้อธิบายเกี่ยวกับหลักการการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพว่า
นับเป็นขั้นตอนที่ส าคัญในกระบวนการวิจัยวิธีการหลักที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพเป็น
วิธีการสร้างข้อสรุปจากการศึกษาจากข้อมูลจ านวนหนึ่ง ซึ่งมักไม่ใช้สถิติในการวิเคราะห์หรือถ้าใช้สถิติ
ก็ไม่ได้ถือว่าสถิติเป็นวิธีการวิเคราะห์หลักแต่จะถือเป็นข้อมูลเสริมในการวิ เคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ
นั้นผู้วิเคราะห์ข้อมูลนับเป็นผู้ที่มีบทบาทส าคัญยิ่งและควรมีความรอบรู้ในเรื่องแนวคิดทฤษฎีอย่าง
กว้างขวางมีความเป็นสหวิทยากรอยู่ในตัวเองมีความสามารถทางภาษาสามารถเชื่อมโยงข้อความและ
สร้างข้อสรุปเป็นกรอบแนวคิดและตีความหมายของข้อมูลได้หลายๆ  แบบ  โดยมีหลักส าคัญ 8 
ประการส าหรับการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ความจริง (Reality) ของมนุษย์ไม่เหมือนกันภาษา
และถ้อยค าของกลุ่มประชากรที่ศึกษาอาจมีความหมายเฉพาะ แม้เป็นภาษาเดียวกับผู้วิจัยบริบทเป็น
ปัจจัยส าคัญในการท าความเข้าใจปรากฏการณ์ทางสังคมค าอธิบายเชิงทฤษฎี เป็นทั้งแนวทางการวิจัย
และผลการวิจัย กรอบแนวคิดในการวิจัยเป็นเพียงแนวทางเบื้องต้นของการเก็บข้อมูลและวิเคราะห์
ข้อมูล และนักวิจัยอาจไม่ใช้ทฤษฎีใดๆ  มาเป็นกรอบแนวคิดการวิจัยการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ
ต้องน าไปสู่ข้อค้นพบคุณลักษณะทั้งที่เหมือนและแตกต่างกันความเข้าใจพฤติกรรมมนุษย์ไม่สามารถ
เกิดขึ้นในเวลาอันรวดเร็วการพรรณนาเล่าเรื่องของคนในพ้ืนที่ (Insider) อาจมีวัตถุประสงค์แฝงซ่อน
เร้นการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพให้ความสนใจทั้งเสียงของคนส่วนใหญ่ (Majority) และคนส่วน
น้อย (Minority) 
 รัตนะ บัวสนธ์ (2535) ได้กล่าวถึงเทคนิควิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพว่า มีการจ าแนกข้อมูล
จากการวิเคราะห์ค าหลัก (Domain Analysis ) กับการวิเคราะห์สารระบบ (Taxonomy Analysis)  
การวิเคราะห์ค าหลักหมายถึงการจ าแนกจัดกลุ่มค าชุดหนึ่งให้อยู่ภายใต้ค าอีกชุดหนึ่งซึ่งค าดังกล่าวนี้  
มีความหมายครอบคลุมค าชุดนั้นๆ  หรืออาจกล่าวได้ว่า การวิเคราะห์ค าหลัก เป็นการจัดกลุ่มค าชุด
หนึ่งให้อยู่ร่วมกันโดยอาศัยลักษณะความสัมพันธ์บางอย่างของค าแต่ละค าที่น ามาใช้จัดกลุ่มทั้งนี้
ลักษณะความสัมพันธ์บางอย่างที่ว่านี้ เป็นความสัมพันธ์เชิงวัฒนธรรมที่บุคคลแต่ละสังคมเป็น 
การจ าแนก ซึ่งถ้าเปรียบกับการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณก็คือ การวิเคราะห์องค์ประกอบ (Factor 
Analysis) เพ่ือจัดกลุ่มตัวแปรย่อยให้อยู่ภายใต้องค์ประกอบเดียวกัน 
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 เอ้ือมพร หลินเจริญ และคณะ (2552) ได้อธิบายเกี่ยวกับแนวคิดและหลักการวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงคุณภาพว่า การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เป็นวิธีการสร้างข้อสรุปจากข้อมูลจ านวนหนึ่ง  
ซึ่งมักไม่ใช้สถิติในการวิเคราะห์ ทั้งนี้การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพอาจใช้กับวิจัยเชิงปริมาณที่ผู้วิจัย
เก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ เช่นแบบสอบถามปลายเปิด การสัมภาษณ์ การสั งเกต จดบันทึก 
ที่นิยมใช้ได้แก่ การจ าแนกหรือการจัดกลุ่มข้อมูล การเปรียบเหตุการณ์ และวิเคราะห์ส่วนประกอบ 
การวิเคราะห์แบบอุปนัยและการวิเคราะห์ข้อมูลที่เป็นเอกสาร ซึ่งมีหลายเทคนิค น าไปสู่การได้ข้อสรุป
ที่เป็นค าตอบของการวิจัย  นักวิจัยใช้วิธีบรรยาย อธิบาย ตั้งสมมติฐาน สร้างทฤษฎี และเชื่อมโยงสิ่งที่
ศึกษา ไปยังเรื่องอ่ืนๆ  เป็นกระบวนการจัดการข้อมูล เพ่ือท าให้ข้อมูลมีความหมายขึ้นมา เป็นการ
ตีความ และเป็นการหาค าอธิบายเพ่ือท าความเข้าใจต่อการด ารงอยู่และการเปลี่ยนแปลงของ
ปรากฏการณ์ที่ศึกษาโดยการใช้แนวคิด ทฤษฎีเพ่ือใช้ในการสร้างกรอบแนวคิดในการวิเคราะห์ข้อมูล
ประกอบด้วยสามขั้นตอนหลักๆ คือ ก่อนเริ่มเก็บรวบรวมข้อมูล ระหว่างการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ขั้นวิเคราะห์ข้อมูล และสรุปผลการวิเคราะห์ข้อมูลไม่ใช่ขั้นตอนสุดท้ายของกระบวนการวิจัย
กระบวนการวิจัยเชิงคุณภาพเริ่มตั้งแต่การตั้งวัตถุประสงค์ของการวิจัย/ค าถามการวิจัยน ามาออกแบบ
วิจัยและเลือกผู้ ให้ข้อมูลด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล น าข้อมูลที่ ได้มาวิเคราะห์ข้อมูลและ 
น าผลการวิจัยไปใช้ขั้นตอนในการวิเคราะห์ข้อมูลไม่เป็นลักษณะเป็นล าดับตายตัว  การจัดระเบียบ
ข้อมูล (Data organizing) เป็นกระบวนการจัดการด้วยวิธีการต่างๆ เพ่ือท าให้ข้อมูลเป็นระเบียบ 
ทั้งในด้านกายภาพและเนื้อหา พร้อมที่จะแสดงและน าเสนออย่างเป็นระบบการจัดระเบียบทาง
กายภาพข้อมูลโดยวิธีการถอดเทป หลักทั่วไปเป็นการถอดแบบสรุปใจความส าคัญคงสาระและ
รายละเอียด ซึ่งต้องถอดการพูดค าต่อค าเพ่ือให้เห็นถึง บรรยากาศ อารมณ์ ความรู้สึก น าข้อมูลที่
ได้มาอ่านทานข้อมูลทั้งหมดโดยอ่านตามตัวหนังสืออ่านเพ่ือค้นหาความหมาย และอ่านสะท้อน
ความคิดของตน  หลังจากนั้นน าข้อมูลที่ได้มาท าการตรวจสอบข้อมูลเป็นการประเมินคุณภาพของ
ข้อมูลที่ได้ว่าอยู่ในระดับวิเคราะห์และสามารถตอบปัญหาหรือวัตถุประสงค์ โจทย์วิจัยที่ตั้งเอาไว้มาก
เพียงใด โดยมีเป้าหมายคือการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลและการตรวจสอบเพ่ือดูความ
ครบถ้วนและคุณภาพของข้อมูล  วิธีการตรวจสอบข้อมูลที่ใช้ในงานวิจัยเชิงคุณภาพคือ การตรวจสอบ
ข้อมูลแบบสามเส้า (Triangulation) โดยมีหลักการตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า คือ การไม่ปักใจว่า
แหล่งข้อมูลแหล่งใดแหล่งหนึ่งที่ได้มาตั้งแต่แรกเป็นแหล่งที่เชื่อถือได้ นักวิจัยต้องหาความรู้จากแหล่ง
อ่ืนๆ มาประมวลเข้าด้วยกันแล้วก็รวมได้เป็นเพียงข้อมูลสองแหล่งคือ ข้อมูลที่เหมือนแบบแรก และ
ข้อมูลที่ตรงข้ามกับแบบแรกซึ่งเรียกได้ว่าแบบที่สอง และแสวงหาข้อมูลต่อไปจนพบข้อมูลแบบที่สาม 
ข้อมูลที่ต่างไปจากที่หนึ่งและแบบที่สองถือเป็นข้อมูลแหล่งที่สาม การตรวจสอบเพ่ือดูความครบถ้วน
และคุณภาพของข้อมูล คือ การประเมินว่าข้อมูลที่ได้มาครบถ้วนและมีคุณภาพเพียงพอในการวิจัย
หรือไม่ ส่วนใหญ่ผู้วิจัยใช้ตนเองเป็นเครื่องมือเก็บข้อมูล เนื้อหาของข้อมูลจะมี 2 ประเภท คือข้อมูลที่
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เป็นความคิดเห็นหรือทัศนะของผู้ถูกสัมภาษณ์ (evaluative data) ข้อมูลที่เป็นการให้รายละเอียด
หรือเล่าเหตุการณ์ (Descriptive data) การจัดระเบียบทางกายภาพข้อมูลโดยวิธีการด าเนินการจด
บันทึกข้อมูล (Note taking) หลังจากที่มีการตรวจสอบเพ่ือดูความครบถ้วนและคุณภาพของข้อมูล
แล้วควรด าเนินการจดบันทึกข้อมูลโดยปกติการบันทึกมี 2 ชนิด คือ บันทึกย่อ คือ สิ่งที่นักวิจัยจด
ขณะที่เก็บข้อมูลอยู่จดเฉพาะถ้อยค าส าคัญหัวข้อ หรือตัวเลข อาจเนื่องด้วยเวลาที่จ ากัดบันทึกฉบับ
สมบูรณ์ คือ การน าบันทึกย่อมาเรียบเรียงใหม่เป็นบันทึกฉบับสมบูรณ์ควรลงรหัสบันทึกช่วยจ าตาม
แนวคิดที่เกี่ยวข้องลงวันที่บันทึกช่วยจ าเสมอพร้อมทั้งเขียนหัวข้อแนวคิดส าคัญที่ก าลังพูดถึงและโยง
ไปเฉพาะในบันทึกภาคสนามด้วยให้ความส าคัญอันดับแรกกับบันทึกช่วยจ าเสมอ เมื่อเกิดความคิด
ขึ้นมา ให้เขียนบันทึกช่วยจ าไว้ทันทีควรเริ่มเขียนบันทึกช่วยจ าในทันทีที่เริ่มเก็บข้อมูลครั้งแรกและ
ควรเขียนต่อไปจนถึงพิมพ์รายงานวิจัยฉบับสมบูรณ์รักษาบันทึกช่วยจ าไว้ในลักษณะที่สามารถน ามา
จัดหมวดหมู่ได้ บันทึกตัวอย่างข้อมูลไม่พอต้องบันทึกความคิดเห็น ไม่มีรูปแบบมาตรฐานของบันทึก
ช่วยจ า 
 การจัดระเบียบเนื้อหาข้อมูล (Data reduction) วิธีการคือการคัดสรรข้อความ วลีที่มี
ความหมายตรงประเด็นกับเรื่องที่ต้องการวิเคราะห์ออกมา แล้วน ามาการลงรหัสซึ่งเป็นการจ าแนก
ความหมายข้อมูลสามารถแบ่งได้ 2 ลักษณะ คือ การลงรหัสแบบนิรนัย (Deductive) และการลงรหัส
แบบอุปนัย (Inductive) การลงรหัสแบบนิรนัย (Deductive) เป็นการวิเคราะห์โดยการมองหา
ประเด็นหลัก (Major Themes) หรือแบบแผนหลัก (Major Patterns) ที่พบในข้อมูลการสัมภาษณ์
ทั้งหมดก่อนแล้วน ามาแตกย่อยเป็นประเด็นย่อย (Sub-themes) และหัวข้อย่อย (Categories)  
เมื่อนักวิจัยสังเกตเห็นเนื้อหาสาระที่แตกต่างออกไปการลงรหัสแบบอุปนัย (Inductive) เป็นการ
วิเคราะห์จากหน่วยที่เล็กที่สุดก่อน จากนั้นพยายามค้นหาความเหมือน (Similarities) และความ
แตกต่าง (Differences) ระหว่างหน่วยย่อยๆ เหล่านี้แล้วน ามาจัดระบบให้เป็นประเด็นหลัก หรือแบบ
แผนหลักต่อไป การสรุป และตรวจสอบความถูกต้องของผลการวิจัย  (drawing and verifying 
conclusion) เป็นขั้นตอนที่ด าเนินการเมื่อท าข้อสรุปชั่วคราวและก าจัดข้อมูลที่เกินความจ าเป็นซึ่งมี
ความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับประเด็นที่จะศึกษาน้อยทิ้งไปจึงด าเนินการสร้างบทสรุปและการพิสูจน์
บทสรุป โดยมีแนวคิดที่ว่าข้อมูลที่ผ่านกระบวนการวิเคราะห์ในรูปแบบต่างๆ จะสามารถน าไปอธิบาย 
หรือน าไปใช้ประโยชน์อย่างอ่ืนได้ นักวิจัยต้องสามารถเข้าใจความหมายข้อมูลเหล่านั้น ผลลัพธ์ของ
การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการต่างๆ ก็คือข้อสรุปเมื่อได้ข้อสรุปแล้ว นักวิจัยควรตรวจสอบข้อสรุปนั้น
เพ่ือยืนยันความถูกต้องการสร้างบทสรุปคือ การน าข้อสรุปย่อยที่ท าไว้มาประมวลหรือปะติดปะต่อเข้า
ด้วยกัน ให้เป็นชุดของค าอธิบายที่ได้เรื่องราวและเข้าใจ เมื่อเขียนข้อความเหล่านี้ขึ้นแล้ว ข้อความนี้
จะเป็นข้อค้นพบและเป็นข้อสรุปของการวิจัยโดยต้องมีการตรวจสอบความถูกต้องของผลการวิจัยเพ่ือ
เป็นการพยายามยืนยันความคิดที่ก่อรูปขึ้นนั้นมีความสอดคล้องเหมาะสมที่สุดแล้วกับรูปธรรมที่ถูก
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อนุมานขึ้นมา การตรวจสอบความถูกต้องของผลการวิจัยจึงเป็นการท าให้ผู้วิจัยเองและผู้ให้ข้อมูลรับ
ด้วยเหตุผลหรือยอมจ านวนว่าการสรุปนั้นหนักแน่นตรงกับข้อเท็จจริงที่เป็นรูปธรรม 
 ผู้วิจัยสรุปได้ ว่าหลักการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เป็นการจ าแนกจัดกลุ่มค าชุดหนึ่งให้
อยู่ภายใต้ค าอีกชุดหนึ่งซึ่งค าดังกล่าวนี้มีความหมายครอบคลุมค าชุดนั้นๆ จะถือเป็นข้อมูลเสริมใน 
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพผู้วิเคราะห์ข้อมูลนับเป็นผู้ที่มีบทบาทส าคัญยิ่งและควรมีความรอบรู้ใน
เรื่องแนวคิดทฤษฎีอย่างกว้างขวางมีความเป็นสหวิทยากรอยู่ในตัวเองมีความสามารถทางภาษา
สามารถเชื่อมโยงข้อความและสร้างข้อสรุปเป็นกรอบแนวคิดและตีความหมายของข้อมูลได้หลายๆ แบบ 
 
2.8 การถอดบทเรียนและการจัดการความรู้ 
  
 อุทัยทิพย์ เจี่ยวิวรรธน์กุล (2561)  ได้กล่าวถึงประเด็นการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในครั้งนี้ว่า 
จะเป็นการชวนคิด ชวนคุย และชวนท าใน 4 ประเด็นหลัก คือบทเรียน เป็นสิ่งที่อธิบายว่า “ท าไมถึง
เกิด” “ท าไมถึงเป็นเช่นนั้น” ซึ่งเป็นการอธิบายเหตุการณ์และเงื่อนไขที่เกิดขึ้น ซึ่งไม่ใช่เป็นเพียง 
แค่เรื่องเล่า แต่ต้องมีค าอธิบายที่มีคุณค่า และสามารถน าไปปฏิบัติต่อได้ ซึ่งบทเรียนจะช่วยให้ไม่
กระท าผิดซ้ า โดยบทเรียน มีด้วยกัน 2 รูปแบบ คือ บทเรียนทางลบ เช่น บทเรียนจากความล้มเหลว 
และบทเรียนทางบวก ซึ่งบทเรียนที่ดีจะท าให้เรายกเป้าหมายการท างานของเราให้สูงขึ้น และสิ่งส าคัญ
ของบทเรียน คือ ท าให้ผู้เข้าร่วมกระบวนการ “เกิดการเรียนรู้” การเรียนรู้ (Learning) คือ การรับรู้ 
(Reception) ความเข้าใจ (Comprehension) โดยเชื่อมโยงจากสิ่งที่รับรู้กับความรู้เดิมของคนเรา
และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (Transformation) ถือเป็นสิ่งส าคัญของการเรียนรู้  การถอด
บทเรียน (Lesson Learned) เป็นทั้งแนวคิดและเครื่องมือเพื่อสร้างการเรียนรู้ ซึ่งเป็นวิธีการหนึ่งของ
การจัดการความรู้ โดยเป็นกระบวนการดึงเอาความรู้จากการท างานออกมาใช้เป็นทุนในการท างาน
เพ่ือยกระดับให้ดียิ่งขึ้น การถอดบทเรียน จึงเป็นการสกัดความรู้ที่มีอยู่ในตัวคน (Tacit Knowledge) 
ออกมาเป็นบทเรียน/ความรู้ที่ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) ซึ่งผลที่ได้จากการถอดบทเรียน ท าให้
ได้บทเรียนในรูปแบบชุดความรู้ (ที่เป็นรูปธรรม) และเกิดการเรียนรู้ร่วมกันของผู้เข้าร่วมกระบวนการ 
อันน ามาซึ่งการปรับวิธีคิด และเปลี่ยนแปลงวิธีการท างานที่สร้างสรรค์และมีคุณภาพยิ่งขึ้น การถอด
บทเรียน สามารถกระท าได้ 3 ช่วง คือ 1) ถอดบทเรียนก่อนด าเนินการ เป็นการเรียนรู้ก่อนที่จะเกิด
ข้อผิดพลาด 2) ถอดบทเรียนระหว่างด าเนินการ เป็นการเรียนรู้ที่เกิดขึ้นระหว่างการด าเนินงาน 3) 
ถอดบทเรียนหลังด าเนินการ เป็นการเรียนรู้เพื่อการด าเนินงานในครั้งต่อไป  
 วิธีวิทยาการถอดบทเรียน ประกอบด้วย การถอดบทเรียนด้วยการเรียนรู้จากเพ่ือน (Peer 
Assist - PA) เป็นการเรียนรู้ก่อนการท ากิจกรรม โดยเป็นการเรียนรู้จากเขา เขาเรียนรู้จากเรา ทั้งเรา
และเขาเรียนรู้ร่วมกัน และสิ่งที่เราร่วมกันสร้าง (เกิดความรู้ใหม่) โดยมีลักษณะเป็นการประชุม/
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ประชุมเชิงปฏิบัติ การถอดบทเรียนแบบเล่าเรื่อง (Story Telling) เป็นการเรียนรู้ก่อนหรือระหว่างท า
กิจกรรม ด้วยการให้ผู้มีความรู้จากการปฏิบัติ ปลดปล่อยความรู้ที่ซ่อนเร้นอยู่ในตัวออกมาแลกเปลี่ยน
ความรู้ โดยผู้เล่าจะเล่าความรู้สึกที่ฝังลึกอยู่ในตัวที่เกิดจากการปฏิบัติ ซึ่งผู้ฟังสามารถตีความได้โดย
อิสระ และเมื่อเกิดการแลกเปลี่ยนผลการตีความแล้ว จะท าให้ได้ความรู้ที่สามารถบันทึกไว้เป็นชุด
ความรู้ซึ่งการถอดบทเรียนในลักษณะนี้ จะเป็นการสกัดความรู้จากเรื่องที่เล่าออกมา ว่ามีคุณค่าและ
สามารถน ามาใช้ประโยชน์ได้อย่างไร ไม่ใช่เป็นเพียงการเล่าเรื่องในอดีต  การถอดบทเรียนหลัง
ปฏิบัติการ (After Action Review: AAR) ที่มาของ AAR นั้นมาจากกองทัพสหรัฐฯ โดยเกิดจากการ
น าผลการรบมาปรับปรุงเพ่ือการรบครั้งต่อไป ดังนั้น AAR จึงเป็นการจับความรู้ที่เกิดขึ้นสั้นๆ ภายหลังการ
ท ากิจกรรม แล้วน าไปสู่การวางแผนในครั้งต่อไป ท าให้คนท ารู้สึกตื่นตัวและมีความรู้สึกผูกพันกับงาน โดย
โครงการ/กิจกรรมที่ท าครั้งเดียวแล้วจบ ไม่จ าเป็นต้องท า AAR ซึ่งรูปแบบการท า AAR สามารถ
ด าเนินการได้ท้ังระหว่างการท ากิจกรรมเพ่ือปรับปรุง/แก้ไขระหว่างการท างาน หรือ “การท าไป คิดไป 
แก้ไขไป” และภายหลังสิ้นสุดแต่ละกิจกรรมเพ่ือน าไปวางแผนกิจกรรมครั้งต่อไป การถอดบทเรียน
เมื่อสิ้นสุดโครงการ (Retrospect) เป็นการถอดบทเรียนเมื่อสิ้นสุดโครงการหรือการด าเนินงานตามที่
ก าหนดไว้ โดยเป็นการรวบรวมความรู้ในระยะยาวส าหรับคณะท างาน เพ่ือการมองไปในอนาคต และ
ท าทันทีที่เสร็จสิ้นกิจกรรม หรือ “เมื่อจบสงคราม มิใช่เมื่อสิ้นสุดการโจมตีแต่ละครั้ง” การถอด
บทเรียนจากวิธีปฏิบัติงานที่เป็นเลิศ (Good/ Best Practice) เป็นแนวคิดที่ก่อตัวจากทฤษฎีการ
เรียนรู้ผ่านการปฏิบัติจริง (Learning by doing) เป็นแนวคิด (Approach) มิใช่เป็นเพียงเครื่องมือ 
(Tool) แนวคิดหลักจะเกี่ยวข้องกับค าว่า “คุณภาพ (Quality)” ที่ถูกนิยามด้วยการท าสิ่งที่ถูกต้อง
และปรับปรุงพัฒนาให้ดีขึ้นอย่างต่อเนื่อง ผู้เข้าร่วมตกลงร่วมกันในวัตถุประสงค์ รายละเอียด และ
เกณฑ์ที่ใช้ แต่ละกลุ่มน าเสนอโครงการ ผลการด าเนินงานของตนเอง กลุ่มช่วยกันสรุปกระบวนการ
ท างานในแต่ละข้ันตอนของโครงการที่จะให้ประสบผลส าเร็จ ขั้นตอนที่ต้องการแลกเปลี่ยนความรู้เพ่ือ
หาส่วนที่ดีที่สุด เน้น “How to” ขั้นตอนโดยทั่วไปของการถอดบทเรียน (ในทุกวิธีวิทยา) มีดังนี้  
1) ก าหนดวัตถุประสงค์ 2) ออกแบบและวางแผน  3) ด าเนินการถอดบทเรียน 4) สื่อสาร เผยแพร่ผล
องค์ความรู้จากบทเรียน 5) ติดตามผลการน าบทเรียนไปใช้ประโยชน์  ผู้จัดงาน/ผู้ประสาน มีบทบาท
ส าคัญในการประสานงาน และสร้างความชัดเจนเกี่ยวกับวัตถุประสงค์ และประโยชน์ รวมถึงวัน เวลา 
สถานที่ของการจัดกิจกรรมถอดบทเรียนให้กับผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ผู้ร่วมถอดบทเรียนเป็นเจ้าของความรู้ 
และภูมิปัญญาที่ต้องการรวบรวมไว้เป็นบทเรียน และเป็นกลุ่มคนที่จะน าบทเรียนและข้อเสนอแนะที่
ได้ไปปฏิบัติ ดังนั้น บุคคลที่จะมาร่วมถอดบทเรียนจะต้องเป็นบุคคลที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับโครงการหรือ
กิจกรรมที่ด าเนินการอยู่  และมีประสบการณ์ตรงเกี่ยวกับประเด็นที่ต้องการจะถอดเป็นความรู้ 
ซึ่งหลักการของผู้เข้าร่วมกลุ่มควรเป็นบุคคลที่มีศักยภาพใกล้เคียงกันแต่มีความหลากหลายทาง
ความคิด และไม่ควรเกินกลุ่มละ 10 คน ผู้อ านวยความสะดวกมีบทบาทส าคัญในการสร้างบรรยากาศ
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การพูดคุย ที่เปิดโอกาสให้ผู้เข้าร่วมทุกคนได้แสดงความคิดเห็น และความรู้สึกและต้องสามารถจับ
ประเด็นเป็น และดึงความรู้ที่ฝังลึกอยู่ในตัวผู้ เข้าร่วมให้ผู้ เข้าร่วมคนอ่ืนๆ ได้เรียนรู้  และร่วม
แลกเปลี่ยนได้ และมีหน้าที่ท าให้ผู้เข้าร่วม “เรียนรู้จากค าตอบ” มิใช่เป็นเพียงการท าหน้าที่ “เค้น
ค าตอบ” ซึ่งควรเป็นบุคคลภายนอกโครงการ (ถ้าเป็นไปได้) ที่มีความรู้ ความเข้าใจในกระบวนการ
ถอดบทเรียนและประเด็นที่จะถอดบทเรียนและมีความเป็นกลางผู้ช่วยอ านวยความสะดวกเป็นผู้ช่วย
จับประเด็นและดึงประเด็น รวมถึงการตั้งค าถาม โดยผู้ช่วยอ านวยความสะดวกในการถอดบทเรียน 
ควรเป็นคนภายในโครงการที่มีความสนใจในกระบวนการถอดบทเรียน ทั้งนี้  เพ่ือเป็นการพัฒนา
ศักยภาพของคนในโครงการให้สามารถท ากระบวนการถอดบทเรียนได้ในอนาคต รวมถึงความต่อเนื่อง
ในการถอดบทเรียน ผู้บันทึกบทเรียน มีบทบาทส าคัญในการเก็บ รวบรวม และสังเคราะห์เป็นเอกสาร
เพ่ือเผยแพร่ต่อไป ซึ่งผู้บันทึกบทเรียนจะต้องมีทักษะในการเขียนสรุปและสังเคราะห์ได้ 
 ประโยชน์จากการถอดบทเรียนในระยะสั้น ท าให้เกิดการปรับปรุงเทคนิคการท างาน  
การถอดบทเรียนจะเป็นกระบวนการกลุ่มที่ทุกคนมีส่วนร่วมอย่างต่อเนื่อง จึงท าให้เกิดการขับเคลื่อน
งานไปในทิศทางเดียวกัน แนวทางการท างานปรับเปลี่ยนได้ทันกับสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงของ
โครงการ ชุมชน สังคม และท าให้ผลการด าเนินงานโครงการดีขึ้นในระยะกลาง ท าให้เกิดความเชื่อมั่น
ในการท างานและการเผชิญปัญหามากขึ้น และเกิดความภาคภูมิใจเมื่อได้เห็นพัฒนาการที่ดีขึ้นของ
โครงการ ภายหลังจากการน าบทเรียนไปปรับใช้ในระยะยาว ท าให้เกิดต้นแบบการท างานที่ดี (Best 
Practice) เกิดรูปแบบกระบวนการท างานที่มีประสิทธิภาพ เกิดความเข้าใจปัญหาการท างาน 
อย่างเป็นระบบ และเกิดการพัฒนายุทธศาสตร์การท างานในระยะต่อไป 
 ศุภวัลย์ พลายน้อย (2546) ประเภทของความรู้ (Data) และข่าวสาร (Information) 
เป็นองค์ประกอบส าคัญของความรู้แต่มิใช่ความรู้โดยตรง การสั่งสมข้อมูลข่าวสารจะถูกประมวลเป็น
องค์ความรู้ความเป็นสิ่งที่ได้รับจากประสบการณ์ อาจเป็นประสบการณ์โดยตรงหรือได้รับจากการ
แลกเปลี่ยนประสบการณ์กับผู้อ่ืน ความรู้แบ่งเป็น 2 ประเภทคือ ความรู้ที่ฝังในตัวคน เป็นความรู้
เฉพาะตัวของบุคคลที่ได้จากประสบการณ์ของบุคคลที่กลั่นกรองและเก็บเกี่ยวมาเป็นความรู้ของ
ตนเอง วิธีการได้มาของความรู้จากประสบการณ์ เช่นการเรียนรู้โดยการพัฒนา การเรียนรู้โดยการ
ทบทวนอดีต และการเรียนรู้จากการเทียบเคียง และความรู้ที่ชัดแจ้งหรือความรู้ที่เป็นทางการเป็น
ความรู้ที่มีการบันทึกไว้เป็นลายลักษณ์อักษรท าให้สามารถสื่อสารและเผยแพร่ได้สะดวก 
 โนนากะ และทาคุชิ (Nonaka and Takeuchi, 1995)  ได้เสนอกิจกรรมในการจัดการ
ความรู้ไว้คือ สร้างวิสัยทัศน์เกี่ยวกับความรู้ หรือองค์กรต้องร่วมสร้างวิสัยทัศน์ สร้างทีมจัดการความรู้ 
สร้างบรรยากาศแลกเปลี่ยนเรียนรู้ จัดการความรู้ควบคู่กับการพัฒนานวัตกรรม จัดการองค์กรแบบที่
มิใช่บนล่างแต่ใช้แบบ “กลาง ขึ้น–ลง” เปลี่ยนองค์กรเป็นแบบหลายบริบท ที่มีทั้งระบบงานปกติ
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บริบทของโครงการและบริบทของฐานความรู้ที่คอยรวบรวมสังเคราะห์ความรู้ที่เกิดขึ้นในระบบงาน
ปกติและโครงการ สร้างเครือข่ายกับภายนอก 
 Collison Chris & Parcell Geof (2001) บทเรียนกับวงจรการเรียนรู้จุดเริ่มต้นในการ
ด าเนินกิจกรรมในโครงการพัฒนาการสร้างสรรค์ ค้นคว้า รวบรวม กระบวนการเรียนรู้ การสะท้อน
กลับของสิ่งที่เกิดขึ้น จะน ามาสู่การได้บทเรียน บทเรียนที่ได้จะถูกน ามากลั่นกรอง ตรวจสอบ 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ เพ่ือให้ได้องค์ความรู้ที่เป็นทุนทางปัญญา และทุนทางปัญญาเหล่านี้จะถูกน าไปรับ
ใช้ เผยแพร่ให้บุคคลอ่ืนเรียนรู้และประยุกต์ใช้ในการด าเนินกิจกรรมต่อไปเป็นวงจร การถอดบทเรียน
มีมากกว่าการตั้งค าถามว่า ได้บทเรียนอะไรจากการท างานปีที่ผ่านมา พิจารณาดังนี้ การเปลี่ยนแปลง
อะไรเกิดขึ้น หากไม่มีอะไรเปลี่ยนแปลงไม่ควรไปแสวงหาค าตอบว่าได้ บทเรียนอะไร หากมีผล
สืบเนื่องที่เกิดการเปลี่ยนแปลงคล้ายๆ กันต้องพยายามตอบให้ได้ว่า อะไรส าคัญที่สุดและท าไมจึง
ส าคัญ บทเรียน มิใช่ ความแตกต่างที่เกิดขึ้นระหว่างสิ่งที่คาดหมายกับสิ่งที่เกิดขึ้นจริงเพราะสิ่งนั้นคือ
สมมติฐาน แต่หากมีสิ่งที่ไม่ได้คาดหมายเกิดขึ้นแสดงว่ามีอะไรที่ท าให้เกิดความแตกต่าง และอะไรที่
ท าให้เกิดความแตกต่างนั้นก่อให้เกิดผลต่อพฤติกรรมอย่างไร สิ่งนั้นคือบทเรียน 
 สรุปได้ว่า ถอดบทเรียนและการจัดการความรู้คือ ถอดบทเรียนก่อนด าเนินการเป็น 
การเรียนรู้ก่อนที่จะเกิดข้อผิดพลาดถอดบทเรียนระหว่างด าเนินการ เป็นการเรียนรู้ที่เกิดขึ้นระหว่าง  
การด าเนินงาน ถอดบทเรียนหลังด าเนินการ เป็นการเรียนรู้เพ่ือการด าเนินงานในครั้งต่อไป โครงการ
พัฒนาการสร้างสรรค์ ค้นคว้า รวบรวม กระบวนการเรียนรู้ การสะท้อนกลับของสิ่งที่เกิดขึ้น จะน ามา
สู่การได้บทเรียน บทเรียนที่ได้จะถูกน ามากลั่นกรอง ตรวจสอบ แลกเปลี่ยนเรียนรู้ เพ่ือให้ได้องค์
ความรู้ที่เป็นทุนทางปัญญา และทุนทางปัญญาเหล่านี้จะถูกน าไปรับใช้ เผยแพร่ให้บุคคลอ่ืน 
 
2.9 แนวคิดการจัดท าแผนงานโครงการ ตามตัวแบบเชิงตรรกะ (Logic Model) 
 
 สุรพล เหลี่ยมสูงเนิน และคณะ (2554) ได้ศึกษาพัฒนาทักษะด้านการบริหารงานสร้างเสริม
สุขภาพให้แก่บุคลากรทีมงานด้านสุขภาพขององค์การบริหารส่วนต าบล โดยประยุกต์ใช้แนวคิด 
การจัดท าแผนงานและโครงการ (Logic Model) เป็นแนวทางในการที่จะด าเนินการกิจกรรมต่างๆ 
เพ่ือให้สามารถบรรลุวัตถุประสงค์หรือเป้าหมายสูงสุดที่ได้วางไว้ โดยปกติแล้วในการด าเนินการใดๆก็
ตามย่อมมีการวางแผนเพ่ือก าหนดกิจกรรมและมีการจัดสรรทรัพยากรเพ่ือให้กิจกรรมที่ได้ก าหนดไว้
สามารถด าเนินงานได้ตามเป้าหมายองค์ประกอบของแบบจ าลองในการจัดท าแผนงานและโครงการ 
(Logic Model) จึงประกอบไปด้วยเนื้อหาที่ส าคัญ อันได้แก่ ปัจจัยหรือทรัพยากรด าเนินงาน 
โครงการ/กิจกรรม ผลผลิตที่ได้จากการด าเนินงาน และผลลัพธ์หรือสิ่งที่คาดหวังหรือสิ่งที่อยากให้เป็น 
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ซึ่งถือเป็นเป้าหมายสุดท้ายโดยมีขั้นตอนการปรับใช้แนวคิดการจัดท าแผนงาน โครงการตามตัวแบบ
เชิงตรรกะ 
 การวิเคราะห์ปัญหาสุขภาพด้วยแผนผังต้นไม้ปัญหา (Problem Tree) เป็นเครื่องมือช่วยใน
การสร้างความเชื่อมโยงปัญหาสุขภาพ สาเหตุของปัญหา และผลกระทบของปัญหาที่เกิดขึ้นในแต่ละ
ระดับอย่างเป็นเหตุเป็นผลในรูปของต้นไม้ปัญหาหรือแผนผังต้นไม้ปัญหา โดยต้นไม้ปัญหาจะมี
ส่วนประกอบที่แบ่งเป็น 3 ส่วน ได้แก่ส่วนที่ 1 ราก โคน (แทนสาเหตุหลัก สาเหตุย่อย) ส่วนที่ 2  
ล าต้น/กิ่งก้าน (แทนสถานการณ์ของปัญหาที่เกิดขึ้น)  ส่วนที่ 3 ดอกผล ใบ (แทนผลกระทบหลัก 
ผลกระทบย่อย) วิธีจัดท าแผนผังต้นไม้ปัญหา มีขั้นตอน คือขั้นที่ 1 ก าหนดปัญหาส าคัญภายในกรอบ
สถานการณ์นั้นๆ รวมกันขั้นที่ 2 เขียนปัญหาหลักในรูปประโยคสั้นๆ ขั้นที่ 3 หาสาเหตุที่ท าให้เกิดปัญหา
หลักขั้นที่ 4 หาผลกระทบต่างๆ ที่เกิดขึ้นจากปัญหาหลัก ขั้นที่ 5 เขียนแผนผังแสดงความสัมพันธ์เชิงเหตุ
และผลในรูปของต้นไม้ปัญหา (Problem Tree) ขั้นที่ 6 พิจารณาทบทวนแผนผังโดยส่วนรวม 
โดยพิจารณาว่า “สมเหตุสมผลและสมบูรณ์หรือไม่” 
 แนวคิดทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือป้องกันโรค (Protection Motivation Theory) 
  ทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือป้องกันโรคมีขึ้นครั้งแรกในปี พ.ศ. 2518 โดยโรเจอร์ (กฤษเนตร 
เกษสระ, 2548: 23 อ้างอิงจาก Roger, 1975) และได้รับการปรับปรุงแก้ไขน ามาใช้ใหม่ในอีกครั้งในปี 
พ.ศ. 2526 (กฤษเนตร เกษสระ, 2548) โดยทฤษฎีนี้เกิดขึ้นจากความพยายามที่จะท าความเข้าใจใน
กฎเกณฑ์ของการกระตุ้นให้เกิดความกลัวโดยเน้นเกี่ยวกับการประเมินการรับรู้ด้านข้อมูลข่าวสารที่
เป็นความรู้หรือประสบการณ์ทางสุขภาพและการให้ความส าคัญกับสิ่งที่มาคุกคามและขบวนการของ
บุคคลเพ่ือใช้ขบคิดแก้ปัญหาในสิ่งที่ก าลังคุกคามอยู่นั้นการให้ความส าคัญแก่สิ่งที่ก าลังคุกคามจะ
หมายรวมถึงการประเมินปัจจัยต่างๆที่เป็นผลให้ความน่าจะเป็นของการเพ่ิมหรือลดลงของการ
ตอบสนองของบุคคลต่อสิ่งที่มาคุกคามทางสุขภาพปัจจัยที่อาจส่งผลเพ่ิมหรือลดของการตอบสนอง
อาจเป็นได้ทั้งปัจจัยภายในหรือภายนอกร่างกายบุคคลเช่นความรุนแรงของโรคหรือสิ่งที่ก าลังคุกคาม 
(Noxiousness) การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเป็นโรคหรือสิ่งที่ก าลังคุกคาม (Perceived Probability) 
ความคาดหวังในประสิทธิผลของการตอบสนอง (Response Efficacy) และจากองค์ประกอบหรือตัว
แปรทีท าให้เกิดความกลัวจะท าให้เกิดสื่อกลางของกระบวนการรับรู้ในด้านต่างๆ ท าให้เกิดการรับรู้ใน
ความรุนแรงจนสามารถประเมินความรุนแรงได้ท าให้เกิดการรับรู้ในการทนสถานการณ์และเกิดความ
คาดหวังในการทนรับสถานการณ์ท าให้เกิดการรับรู้ในความสามารถในการตอบสนองการทนรับ
สถานการณ์ทั้งหมดนี้ท าให้เกิดแรงจูงใจเพ่ือป้องกันโรคและความตั้งใจที่จะตอบสนองในที่สุดต่อมาใน
ปี พ.ศ. 2526 ได้มีการเพิ่มตัวองค์ประกอบตัวที่ 4 คือความหวังในประสิทธิผลตน 
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  สาระของทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือป้องกันโรคความรุนแรงของโรคหรือสิ่งที่ก าลังคุกคาม 
(Noxiousness) การรับรู้ความรุนแรงของการเป็นโรคจะเกิดขึ้นได้เมื่อใช้สื่อกระตุ้นให้เกิดความกลัว
มากกว่าการใช้สื่อกระตุ้นตามปกติแต่การกระตุ้นให้กลัวจะต้องอยู่ในระดับที่เหมาะสมไม่ควรสูงมากเกินไป
มิฉะนั้นจะปิดกั้นการรับรู้ของบุคคลนั้นการรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเป็นโรค (Perceived Probability) หรือ
สิ่งที่ก าลังคุกคามจะขึ้นกับการตัดสินใจของแต่ละบุคคลว่าการไม่ปฏิบัติตัวเพ่ือหลีกเลี่ยงอันตรายเฉพาะ
โรคจะท าให้เกิดความเสี่ยงต่อโรคส่วนการจะตัดสินใจได้นั้นขึ้นอยู่กับองค์ประกอบอ่ืนๆ ด้วยเช่น 
ความรุนแรงของโรคเป็นต้นการรับรู้ถึงประโยชน์ของการรักษาและป้องกันโรค (Perceived Benefits 
and Costs) หมายถึงการที่บุคคลแสวงหาวิธีการปฏิบัติให้หายจากโรคหรือป้องกันไม่ให้เกิดโรคโดย
การปฏิบัตินั้นต้องมีความเชื่อว่าเป็นการกระท าที่ดีมีประโยชน์และเหมาะสมที่จะท าให้หายหรือไม่เป็น
โรคนั้นๆ ดังนั้นการตัดสินใจที่จะปฏิบัติตามค าแนะน าก็ขึ้นอยู่กับการเปรียบเทียบถึงข้อดีและข้อเสีย
ของพฤติกรรมนั้นโดยเลือกปฏิบัติในสิ่งที่ก่อให้เกิดผลดีมากกว่าผลเสียความคาดหวังในประสิทธิผล
การตอบสนองเป็นการเสนอข้อมูลข่าวสารเพ่ือลดความเสี่ยงต่อการเป็นโรคถ้าบุคคลได้รับทราบถึงผล
ที่จะเกิดขึ้นจากปฏิบัติตามค าแนะน าว่าจะลดความรุนแรงของการเกิดโรคได้และเชื่อว่าถ้าให้การสอน
โดยเฉพาะเจาะจงเพ่ือให้บุคคลปฏิบัติตามค าแนะน าจะช่วยส่งเสริมความตั้งใจในการจะเปลี่ยน
พฤติกรรมอย่างจริงจังความคาดหวังในประสิทธิผลตนเององค์ประกอบนี้เป็นองค์ประกอบหนึ่งใน
ทฤษฎีประสิทธิผลของตนเอง (Self-Efficacy) (กฤษเนตร เกษสระ, 2548: 23 อ้างอิงจาก Bandura, 
2529) ซึ่งเชื่อว่ากระบวนการเปลี่ยนแปลงทางจิตวิทยานั้นขึ้นอยู่กับความคาดหวังในประสิทธิผล
ตนเองประสิทธิผลของตนเองท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในระดับสูงสุดและเป็นพ้ืนฐานที่จะท าให้
บุคคลปฏิบัติตามโดยแท้จริงแม้บุคคลจะมีความเชื่อสูงกว่าการปฏิบัติตามความแนะน าจะท าให้เกิด
อันตรายน้อยลงแต่ถ้าขาดความมั่นใจในประสิทธิผลของตนเองในการปฏิบัติก็จะไม่สามารถจูงใจให้
เขากระท าได้ดังนั้นการเผยแพร่ข่าวสารข้อมูล จึงไม่ใช่เพียงขึ้นอยู่กับความชัดเจนของสื่อที่จะท าให้
บุคคลปฏิบัติตามเท่านั้นแต่ต้องให้บุคคลเกิดความคาดหวังว่าจะสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ
ตนเองได้ด้วย องค์ประกอบตัวนี้จะท าให้ผลกระตุ้นทางด้านบวกกับบุคคลซึ่งแตกต่างจากองค์ประกอบ
ที่กล่าวมาแล้วข้างต้น 3 ตัวที่เป็นองค์ประกอบที่กระตุ้นในทางลบในลักษณะคุกคามสุขภาพการให้
ความส าคัญแก่โรคหรือสิ่งที่ก าลังคุกคามจะเริ่มจากการประมวลผลลัพธ์ของโรคหรือสิ่งที่ก าลังคุกคาม
อาจส่งผลเพ่ิมหรือลดการปรับพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่พึงประสงค์ของบุคคลตัวอย่างเช่นการหยุด 
สูบบุหรี่ผู้สูบบุหรี่จะหยุดสูบบุหรี่หรือไม่ขึ้นอยู่กับการได้ประเมินว่าสิ่งคุกคามเนื่องจากการสูบบุหรี่
ได้แก่  การไอระคายเคืองล าคอ ถ้าปล่อยไว้ความรุนแรงจะมากและมีอาการอ่ืนๆ  รวมถึงมะเร็งใน
ปอดบุคคลต้องรับรู้ว่าตนมีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดอาการดังกล่าวและจะมีอาการรุนแรงขึ้นถ้าหากไม่
หยุดสูบบุหรี่การขบคิดแก้ไขปัญหาของบุคคลขบวนการแก้ไขปัญหาเป็นปัจจัยก าหนดว่าจ าเป็นหรือไม่
ที่บุคคลนั้นต้องปรับท่าทีการตอบสนองสิ่งนี้เป็นเรื่องของการรับรู้ผลที่จะได้รับจากการตอบสนอง
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เพ่ือที่จะขจัดสิ่งที่มาคุกตนเองอยู่ในขณะนี้รวมถึงความสามารถของตนเองที่จะสามารถอดทนได้
หรือไม่ต่ออาการกระวนกระวายอันเกิดจากความต้องการสูบบุหรี่เขาจะต้องใช้ความอดทนเพียงใดต่อ
ขบวนการปรับตัวเพ่ือได้ผ่านพ้นภาวะวิกฤติของความต้องการสูบบุหรี่  สิ่งเหล่าจะถูกน าเปรียบเทียบ
กับผลที่ได้รับทฤษฎีนี้  จึงให้ความส าคัญแก่ขบวนการขบคิดแก้ปัญหาของบุคคลแต่ละละคนซึ่งเชื่อว่า
ตนเองสามารถท าส าเร็จได้หรือไม่บุคคลที่มีความรู้สึกว่าตนเองไม่สามารถท าได้หรือขาดความรู้สึก
มั่นใจว่าตนเองจะท าส าเร็จมักเกิดจากการรับรู้ว่ามีอุปสรรคต่างๆ ต่อขบวนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ของตนเอง 
 สรุปได้ว่า เป็นกระบวนการเพ่ือที่จะหาแนวทางในการป้องกันหรือแก้ไข  โดยมีกระบวนการ
ดังนี้ คือขั้นที่ 1 ก าหนดปัญหาส าคัญภายในกรอบสถานการณ์นั้นๆ รวมกันขั้นที่ 2 เขียนปัญหาหลัก
ในรูปประโยคสั้นๆ  ขั้นที่ 3 หาสาเหตุที่ท าให้เกิดปัญหาหลักขั้นที่ 4 หาผลกระทบต่างๆ ที่เกิดขึ้นจาก
ปัญหาหลักขั้นที่ 5 เขียนแผนผังแสดงความสัมพันธ์เชิงเหตุและผลในรูปของต้นไม้ปัญหา ขั้นที่ 6 
พิจารณาทบทวนแผนผังโดยส่วนรวมโดยพิจารณาว่า “สมเหตุสมผลและสมบูรณ์หรือไม่” 
 
2.10 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

2.10.1 งานวิจัยในประเทศ 
  มังกร สุขประเสริฐ (2551) ได้ศึกษาการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพ่ือการป้องกันอุบัติเหตุ
จากการขับขี่รถจักรยานยนต์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายของอ าเภอประโคนชัย จังหวัดบุรีรัมย์
ผลการศึกษาพบว่า ภายหลังการทดลองกลุ่มทดลองมีความรู้เกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่
รถจักรยานยนต์การประเมินอันตรายการรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดอุบัติเหตุจากรถจักรยานยนต์การ
รับรู้ประโยชน์จากการมีพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัยและถูกต้องตามกฎจราจรและมี
พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ของกลุ่มทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ 0.05 การจัดกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้วยการบูรณาการให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องมีส่วน
ร่วมในการด าเนินกิจกรรมโดยการประยุกต์ทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือการป้องกันโรคและมหาวิทยาลัย
มหาสารคามกระบวนการกลุ่มโดยการจัดตั้งกลุ่มชมรมในโรงเรียน ท าให้นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอน
ปลายมีความรู้การรับรู้โอกาสเสี่ยงที่จะเกิดอุบัติเหตุการรับรู้ประโยชน์เมื่อมีพฤติกรรมการขับขี่ที่
ปลอดภัยและถูกกฎหมายเพ่ิมมากขึ้นท าให้พฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ถูกต้องเพ่ิมขึ้นดังนั้น
ควรส่งเสริมให้น ารูปแบบการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมไปประยุกต์ใช้ให้กับนักเรียนในโรงเรียนอ่ืนต่อไป 
  อุทัย ดีปาละ (2551)  ได้ศึกษาเรื่องการมีส่วนร่วมของผู้น าชุมชนในการแก้ไขปัญหา 
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของประชาชน  อ าเภอแม่ริม  จังหวัดน่าน  ผลการศึกษาพบว่าผู้น า
ชุมชนมีส่วนร่วมด้านวางแผน ด้านการด าเนินงาน และด้านการติดตามประเมินผลอยู่ในระดับปานกลาง  
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ผู้น าชุมชนมีความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์อยู่ในระดับพอใช้  โดยผู้น าชุมชนที่มีความรู้แตกต่าง
กันมีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ ทั้ง 3 ด้าน คือ ด้านวางแผน  
ด้านการด าเนินงาน และด้านการติดตามประเมินผล แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 และยังพบว่าแนวทางการแก้ไขปัญหาที่ยั่งยืนของการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของประชาชน
อ าเภอแม่ริม จังหวัดน่าน ได้แก่ ควรขยายเครือข่ายความร่วมมือในการแก้ไขปัญหาการบริโภ ค
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ไปยังทุกกลุ่มวัยรุ่นในสังคม  ผู้น าชุมชนควรเป็นแบบอย่างที่ดีด้านสุขภาพหรือ
เป็นบุคคลต้นแบบด้านสุขภาพ  ควรแก้ไขปัญหาโดยเน้นหนักไปที่กลุ่มเยาวชนโดยเริ่มต้นที่สถาบัน
ครอบครัว  ควรมีการก าหนดสถานที่ในการบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และควรกระท าอย่างต่อเนื่อง 
  มณีรัตน์ งอยภูธร (2552) ได้ศึกษาเรื่องการพัฒนาการมีส่วนร่วมของชุมชนในการลด
พฤติกรรมการบริโภคแอลกอฮอล์ของผู้บริโภคแอลกอฮอล์ในเขตเทศบาลต าบลบัวขาว อ าเภอ 
กุฉินารายณ์  จังหวัดกาฬสินธุ์ ผลการศึกษาพบว่า  เมื่อเสร็จสิ้นการพัฒนาอาสาสมัครมีความรู้ และ
ค่านิยมเพ่ิมมากขึ้นในระดับมากอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p<0.001) สามารถเลิกบริโภคสุราได้  
4  คน  คิดเป็นร้อยละ 23.50 และที่เหลือ 13 คน  สามารถลดการบริโภคลงได้ทุกคน  ความเข้มข้น
ของการมีส่วนร่วมในชุมชนอยู่ในระดับตัดสินใจ อาสาสมัครประเมินว่าได้รับการสนับสนุนจาก
ครอบครัวและชุมชนเพ่ิมขึ้น  เห็นว่าโครงการนี้มีประโยชน์  ผู้เข้าร่วมกิจกรรมและผู้สังเกตการณ์
ภายนอกมีความเห็นว่า มีการด าเนินกิจกรรมอย่างเหมาะสม  ผลส าเร็จของโครงการเกิดการมีส่วน
ร่วมในการตัดสินใจและการเข้าร่วมกิจกรรมการพัฒนาเป็นอย่างดีทุกขั้นตอนของอาสาสมัคร 
ครอบครัวและชุมชน 
  วิไลลักษณ์ สุวจิตตนนท์ (2552) ได้ศึกษาวิจัยเรื่องการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ท่องเที่ยวเชิงอนุรักษ์ กรณีศึกษาประชาชนในเขตเทศบาลพระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
ผลการศึกษาพบว่า ประชาชนมีส่วนร่วมในการจัดการท่องเที่ยวในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นราย
ด้าน พบว่า ด้านการดูแลรักษาและด้านการค้นพบสาเหตุของปัญหา อยู่ในระดับสูงด้านการปฏิบัติงาน
ด้านการวางแผนด าเนินงาน และด้านการประเมินผลอยู่ในระดับปานกลาง 
  มณฑล  เอกอดุลย์พันธ์ (2553) ได้ศึกษาวิจัยการมีส่วนร่วมของประชาชนในการอนุรักษ์
สิ่งแวดล้อม กรณีศึกษาตลาดน้ าตลิ่งชัน เขตตลิ่งชัน กรุงเทพมหานคร  ผลการศึกษาพบว่า การมีส่วน
ร่วมของประชาชนในการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมบริเวณตลาดตลิ่งชัน ในภาพอยู่ในระดับปานกลาง และ
เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่าด้านการมีส่วนร่วมในการปฏิบัติงาน มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก  
ส่วนด้านอ่ืนๆ  อยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน เรียงตามล าดับ ดังนี้ คือ ด้านการมีส่วนร่วมในการศึกษา
ปัญหา ด้านการมีส่วนร่วมในการติดตามประเมินผล และด้านการมีส่วนร่วมในการบ ารุงรักษาและ
ปรับปรุงแก้ไข ตามล าดับ 
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 ศิริกุล กุลเลียบ และคณะ (2553) ได้ศึกษาข้อมูลการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 
ผลการศึกษาพบว่า ผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร กรณีรถจักรยานยนต์ส่วนมากเกิดอุบัติเหตุในถนนสาย
หลัก และถนนในเขตหมู่บ้านหรือชุมชน ประเภทลาดยาง ทางตรง พ้ืนเรียบมากที่สุด โดยผู้บาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจรกรณีรถจักรยานยนต์ส่วนมากเป็นเพศชาย อายุ 19-30 ปี (ร้อยละ 37) จบการศึกษา
ระดับประถมศึกษา ประกอบอาชีพรับจ้าง นักเรียนนักศึกษาเป็นส่วนมาก โดยส่วนมากเป็น
รถจักรยานยนต์ส าหรับครอบครัว ที่ซื้อมาด้วยการผ่อนดาวเป็นส่วนมาก โดยรถจักรยานยนต์ที่เกิด
อุบัติเหตุมากที่สุดจะสอดคล้องต่อยอดการจ าหน่ายรถจักรยานยนต์และการโฆษณารถจักรยานยนต์
ตามสื่อต่างๆ และรถจักรยานยนต์ส่วนมากมีอายุการใช้งาน 1-5 ปี ที่มีวัตถุประสงค์ในการซื้อเนื่องจาก
ใช้ในการเดินทาง โดยผู้ขับขี่ส่วนมาก ไม่มีใบขับขี่ ร้อยละ 64.30 ส่วนใหญ่เรียนรู้การขับด้วยตนเอง 
โดยเริ่มขับขี่ครั้งแรกท่ีอายุต่ ากว่า 15 ปี เป็นส่วนมาก ร้อยละ 43.50 ในส่วนของพฤติกรรมที่ผู้บาดเจ็บ
คิดว่าเป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดอุบัติเหตุจราจรได้แก่ การดื่มแอลกอฮอล์ ร้อยละ 31.60 แต่มีอัตราการ
ถูกจับเมาแล้วขับไม่มากนัก ในส่วนของพฤติกรรมเสี่ยงที่มีอัตราการกระท าความผิดมากที่สุดคือ การ
ไม่สวมหมวกนิรภัยหรือสวมแต่ไม่รัดคางที่พบสูงถึง คิดเป็นร้อยละ 82.10 โดยมีสาเหตุมาจากการคิด
ว่าเป็นการเดินทางไม่ไกลอยู่ในหมู่บ้านชุมชนโรงเรียนจึงไม่เห็นความส าคัญในการสวมหมวกนิรภัย คิด
เป็นร้อยละ 24.33 ในส่วนของพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์เร็วกว่าที่กฎหมายก าหนด 80 
กิโลเมตรต่อชั่วโมง พบสูงถึงร้อยละ 31.1 ในด้านของพฤติกรมการขับเร็วพบว่าผู้ที่ไม่มีใบขับขี่จะขับ
เร็วมากกว่าผู้ที่มีใบขับขี่ 80 กิโลเมตรต่อชั่วโมงขึ้นไปมากกว่าจ านวนผู้ที่มีใบขับขี่ถึง 2 เท่า และ
พฤติกรรมเสี่ยงส่วนมาก สัมพันธ์กับการดื่มแอลกอฮอล์ หรือการไม่มีใบขับขี่โดยพบว่าการไม่มีใบขับขี่
ของผู้ป่วยที่ประสบอุบัติเหตุจากรถจักรยานยนต์มีความสัมพันธ์ที่ระดับ ค่าความเชื่อมั่นระดับ  95 
เปอร์เซ็นต์ CI กับพฤติกรรมเสี่ยงอ่ืนเช่น ไม่สวมหมวกนิรภัย (p =0.001), เมาแล้วขับ (p =0.024), 
การต้องนอนรักษาตัวในโรงพยาบาล (p =0.006) โดยพบว่าผู้ที่ไม่มีใบขับขี่จะไม่สวมหมวกนิรภัยสูงถึง 
75 เปอร์เซ็นต์ ของผู้ที่ไม่มีใบขับขี่ทั้งหมดและผู้ที่ไม่มีใบขับขี่จะขับรถด้วยความเร็วเกินกว่า 80 กม.
ต่อชม. ขึ้นไปเป็นสองเท่าของผู้ที่มีใบขับขี่ นอกจากนี้ยังพบว่าพฤติกรรมเสี่ยงที่มีความสัมพันธ์ที่ระดับ
ค่าความเชื่อมั่น 95 เปอร์เซ็นต์ CI คือพฤติกรรมการดื่มเหล้ากับพฤติกรรมการขับรถเร็ว (p =0.002) 
และการดื่มเหล้ากับการไม่เปิดไฟหน้า (p=0.028) เมื่อพิจารณาในกลุ่มเยาวชนอายุ 15-18 ปี ที่เป็น
กลุ่มอายุในช่วงใบขับขี่ชั่วคราว ขับขี่รถจักรยานยนต์โดยไม่มีใบขับขี่ คิดเป็นร้อยละ 76.70 ดื่มเหล้า
ก่อนขับขี่ คิดเป็นร้อยละ 76.1 ไม่สวมหมวกนิรภัย คิดเป็นร้อยละ 87.5 เมื่อพิจารณาถึงความรุนแรง
และการเสียชีวิตเมื่อเกิดอุบัติเหตุจากการใช้รถจักรยานยนต์พบว่า ผู้ขับขี่ที่เสียชีวิตพบว่าส่วนใหญ่เป็น
เพศชาย อายุช่วง 19-30 ปี ร้อยละ 35 มีประสบการณ์การขับขี่มากกว่า 10 ปี ร้อยละ 65 หัดขับขี่
ด้วยตนเอง ร้อยละ 50 มีบาดแผลที่บริเวณศีรษะ คิดเป็นร้อยละ 70 และมีพฤติกรรมเสี่ยงของผู้ที่
เสียชีวิต คือดื่มแอลกอฮอล์ก่อนการขับข่ีร้อยละ 50 ไม่สวมหมวกนิรภัยร้อยละ 95 ขับรถด้วยความเร็ว
เกิน 80 กม.ต่อชม. ร้อยละ 45 และไม่มีใบขับขี่ ร้อยละ 80 โดยพบว่าการเสียชีวิตมีความสัมพันธ์ทาง
สถิติที่ระดับความเชื่อมั่น 0.05 กับพฤติกรรมเสี่ยงการไม่สวมหมวกนิรภัย (p = 0.001), การขับรถเร็ว 
(p = 0.04), การไม่มีใบขับขี่ (p = 0.04) และการดื่มเหล้า  (p =0.003) ผู้ที่เสียชีวิตที่ไม่สวมหมวก
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นิรภัยมีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บที่ศีรษะอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 รถจักรยานยนต์ที่
เกิดอุบัติเหตุส่วนใหญ่มีขนาด 100 CC. และพบว่าผู้ขับข่ีอายุต่ ากว่า 15 ปี จ านวน 85 คน คิดเป็นร้อย
ละ 7.1 อายุต่ าสุด 9 ปีสูงสุด 82 ปีข้อเสนอแนะในการป้องกันและแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรกรณี
รถจักรยานยนต์ควรมีมาตรการในการควบคุมการขับขี่ของผู้ที่อายุน้อย ผู้ขับขี่ที่เริ่มการขับขี่ครั้งแรก 
หรือหากต้องขับขี่ควรมีมาตรการในการฝึกอบรมตั้งแต่ระดับต่ ากว่ามัธยมศึกษาตอนต้น, ระบบการ
ขนส่งสาธารณะที่สนับสนุนการเดินทางของกลุ่มนักเรียน นักศึกษา และผู้ประกอบอาชีพรับจ้ าง โดย
ภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องกับวัยท างานต้องเข้ามีส่วนร่วมการบังคับใช้กฎหมายที่มีประสิทธิภาพ
โดยเฉพาะกรณีการมีใบขับขี่ การดื่มแอลกอฮอล์และการสวมหมวกนิรภัยและการโฆษณาที่ส่งเสริม
การใช้รถจักรยานยนต์อย่างปลอดภัยในอายุ 15 ปี ซึ่งขับขี่ได้รถขนาด 90 ซีซี. แต่ในความเป็นจริง
ขณะนี้ไม่มีรถจักรยานยนต์ที่มีขนาด 90 ซีซี แล้ว เห็นควรปรับปรุงกฎหมายใหม่หรือก าหนดช่วงอายุ
ของเด็กท่ีจะต้องสอบใบขออนุญาตขับข่ีเพ่ิมข้ึนหรือไม่ และพบว่าผู้สูงอายุถึง 82 ปี เป็นผู้ขับขี่และเกิด
อุบัติเหตุฯ ควรมีกฎหมายหรือข้อคิดเห็นเกี่ยวกับผู้สูงอายุที่จะขับขี่ยานพาหนะหรือไม่ 
  สิรินาฏ ศิริไสย (2553) ได้ศึกษาการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจและกระบวนการกลุ่มใน
การป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ในนักเรียนมัธยมศึกษา ต าบลตาอ็อง อ าเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์  ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลองนักเรียนในกลุ่มทดลองมีความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน
อุบัติเหตุจากการขับข่ีรถจักรยานยนต์ การประเมินอันตราย การรับรู้ความรุนแรง การรับรู้โอกาสเสี่ยง
ของการเกิดอุบัติเหตุ การประเมินการเผชิญปัญหา และพฤติกรรมการขับข่ีรถจักรยานยนต์ที่ปลอดภัย 
และถูกต้องตามกฎจราจรเพ่ิมขึ้น การก่อนการทดลองและสุงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p-value<0.001) นักเรียนที่เข้ารู้โปรแกรมได้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่ไปในทางที่ดี
ขึ้น เช่น การสวมหมวกนิรภัย ความเร็วในการขับขี่ โดยสรุปการจัดกิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การขับขี่ โดยการประยุกต์ทฤษฎีแรงจูงใจเพ่ือการป้องกันอุบัติเหตุร่วมกับบูรณาการให้หน่วยงานที่
เกี่ยวข้องมีส่วนร่วมในการด าเนินกิจกรรมและจักตั้งกลุ่มชมรมในโรงเรียนท าให้นักเรียนชั้น
มัธยมศึกษาตอนปลายมีการรับรู้ความรุนแรงการรู้โอกาสเสี่ยงที่จะเกิดอุบัติเหตุเพ่ิมขึ้น ส่งผลให้
นักเรียนมีพฤติกรรมการขับขี่ที่ปลอดภัยและถูกกฎหมายเพ่ิมขึ้นน าไปสู่การขับขี่ที่ปลอดภัยในที่สุด 
ดังนั้น จึงควรส่งเสริมให้น ารูปแบบการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการขับขี่รถจักรยานยนต์ที่ได้จาก
การศึกษานี้ไปขยายผลกับนักเรียนมัธยมศึกษาในโรงเรียนอ่ืนต่อไป 
   สุจิตราลักษณ์ เสาวกูล (2553) ได้ศึกษารอ ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่
เป็นเพศหญิง ร้อยละ 58.71 มีอายุเฉลี่ย 16.75 ปี พักอาศัยนอกเขตเทศบาล ร้อยละ 55.72 มี
ระยะทางเฉลี่ย 12.09 กิโลเมตร มีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ ร้อยละ 52.24 มีประสบการณ์ใน
การขับขี่รถจักรยานยนต์ 1-5 ปี ร้อยละ 51.74 สวมหมวกนิรภัยบางครั้ง ร้อยละ 66.85 มีหมวกนิรภัย
ถูกต้องตามมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม ร้อยละ 96.74 ไม่มีหมวกนิรภัยส าหรับคนซ้อนท้าย ร้อยละ 
63.68 ส่วนใหญ่พฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ในระดับสูง  ร้อยละ 
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60.70 ปัจจัยที่มีผลพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์ อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิตที่ระดับ .05 คือ เพศ การมีหมวกนิรภัยถูกต้องตามหลักมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม  
การปรับแต่งสภาพรถจักรยานยนต์การได้รับใบสั่งจากเจ้าหน้าที่ต ารวจ การได้รับข่าวสารการให้ความรู้
เกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุจากการขับขี่รถจักรยานยนต์และความรู้เกี่ยวกับกฎจราจร สรุปได้ว่า ถึงแม้
กลุ่มตัวอย่างจะมีพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุอยู่ในระดับที่สูง แต่ยังมีความรู้เกี่ยวกับกฎจราจรอยู่
ในระดับปานกลาง และมีพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม เช่น ขับรถเร็ว ขับซ้อนสาม สวมหมวกนิรภัยเป็น
บางครั้ง ขับรถย้อนศร ดังนั้น ควรมีการจัดกิจกรรมให้ความรู้แก่นักเรียนและประชาชน ให้มีความรู้
ความเข้าใจในการขับขี่ให้ปลอดภัยและกฎหมายจราจรทั้งในรูปการอบรม การรณรงค์ประชาสัมพันธ์
ในสถานศึกษาและชุมชน การให้ความรู้ผ่านสื่อสารต่างๆ และการด าเนินการทางกฎหมายอย่าง
เคร่งครัด มีบทลงโทษเด็ดขาดและต่อเนื่อง 
  อานนท์ นามประเสริฐ (2553) ได้ศึกษาเรื่องชุมชนปลอดอุบัติเหตุ 5 หมู่บ้านใน 5 ต าบล 
อ าเภอเขาสวนกวาง จังหวัดขอนแก่น ผลการศึกษาพบว่า มีการจัดกิจกรรม 4 ขั้นตอน คือจัดสัมมนา
เชิงปฏิบัติการคณะท างานป้องกันอุบัติเหตุในชุมชนซึ่งประกอบด้วยแกนนาชุมชนองค์การปกครอง
ส่วนท้องถิ่นอาสาสมัครครูสาธารณสุขและต ารวจชุมชน จ านวน 60 คน และทางอ าเภอเขาสวนกวาง
ได้แต่งตั้งโดยมี คณะท างานพ่ีเลี้ยงสอจร.เป็นที่ปรึกษา การจัดฝึกอบรมอาสาจราจรประจ าชุมชนโดย
ทางสถานีต ารวจภูธรเขาสวนกวางเป็นเจ้าภาพท าการฝึกอบรมโดยคณะท างานป้องกันอุบัติเหตุจราจร
ชุมชนระดับต าบลเป็นผู้คัดเลือกประชาชนในชุมชน/หมู่บ้านมาท าการฝึกอบรมเป็นอาสาจราจรเพ่ือ
เข้ามาท าหน้าที่จัดระเบียบการจราจรในชุมชน หมู่บ้านดูแลควบคุมพฤติกรรมการขับขี่รถของคนในชุมชน
โดยคัดเลือกชุมชน/หมู่บ้านละ 20 คน 5 หมู่บ้าน จ านวน 100 คน กิจกรรมรณรงค์ประชาสัมพันธ์ป้องกัน
อุบัติเหตุในชุมชนคณะท างานป้องกันอุบัติเหตุระดับต าบลไปด าเนินกิจกรรมรณรงค์ป้องกันอุบัติเหตุ
ในชุมชนซึ่งต ารวจพ่ีเลี้ยงของแต่ละชุมชนได้ประชุมร่วมกับคณะท างานป้องกันอุบัติเหตุแต่ละต าบล
พร้อมทั้งท าประชาคมเพ่ือวางแผนร่วมกันจัดกิจกรรมรณรงค์ป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน ติดตาม
ประเมินผลโดยฝ่ายอานวยการสถานีต ารวจภูธรเขาสวนกวาง คณะตรวจสอบติดตามประเมินผลได้
ติดตามความก้าวหน้าของการดาเนินงานแต่ละชุมชน อันดับแรกได้เรียกประชุมคณะท างานของแต่ละ
ต าบลให้บรรยายสรุปผลการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุในชุมชนของแต่ละชุมชนและความก้าวหน้า
ในการขยายเครือข่ายป้องกันอุบัติเหตุ หลังจากนั้นคณะตรวจสอบติดตามประเมินผลได้ลงพ้ืนที่
ติดตามความก้าวหน้าในการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุทางถนนของแต่ละชุมชนผลการปรากฏว่า 
แต่ละชุมชนสามารถด าเนินการ มีแกนน าด้านการมีความร่วมมือการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนมี
การเชื่อมโยงเครือข่ายภาคีระดับต าบลในการเข้ามามีส่วนร่วมในการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรและ
เกิดการสื่อสารสาธารณะเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในระดับชุม 
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  จุฑารัตน์ หมายรอกลาง (2554)  ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการสวมหมวก
นิรภัยของนิสิตคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม อ าเภอกันทรวิชัย จังหวัด
มหาสารคาม กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาได้แก่ นิสิตคณะสาธารณสุขศาสตร์ จ านวน 137 คน เก็บข้อมูลและ
แบบสอบถาม สถิติที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด ค่าเฉลี่ย 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็น
ร้อยละ 62.80 มีอายุระหว่าง 18 -22 ปี รายได้ต่อเดือน 3,000 – 10,000 บาท มากที่สุด และ
แหล่งที่มาของรายได้ส่วนใหญ่มาจากผู้ปกครอง คิดเป็นร้อยละ 99.30 ผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป
เกี่ยวกับการขับขี่รถจักรยานยนต์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาส่วนใหญ่มีหมวกนิรภัยที่ได้รับมาตรฐาน 
คิดเป็นร้อยละ 54.00 การใช้หมวกนิรภัยของนิสิตส่วนใหญ่ใช้เป็นบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ 60.60 จาก
การศึกษาปัจจัยต่างๆ ทั้ง 3 ด้านพบว่า ปัจจัยน ามีผลต่อการสวมหมวกนิรภัยอยู่ในระดับปานกลาง 
ปัจจัยเอ้ือมีผลต่อการสวมหมวกนิรภัยอยู่ในระดับมาก ปัจจัยเสริมที่มีผลต่อการสวมหมวกนิรภัยอยู่ใน
ระดับปานกลาง ในส่วนพฤติกรรมการสวมหมวกนิรภัยพบว่า มีพฤติกรรมอยู่ในระดับปานกลาง  
ร้อยละ 87.60 โดยส่วนใหญ่พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมการใช้หมวกนิรภัยไม่เหมาะสม คือ 
ไม่เปลี่ยนหมวกนิรภัยตามก าหนดระยะเวลาการใช้หมวกนิรภัยเนื่องจากไม่มีการช ารุดเสียหาย คิดเป็น
ร้อยละ 11.70 สรุปผลการศึกษาครั้งนี้พบว่า ถึงแม้นิสิตจะมีหมวกนิรภัยแต่พฤติกรรมการสวมหมวก
นิรภัยส่วนใหญ่จะสวมบ้างครั้ง และการใช้หมวกนิรภัยส่วนใหญ่ยังไม่เหมาะสม ดังนั้นความให้ความรู้
เพ่ือเพ่ิมความตระหนักในเรื่องความปลอดภัยและส่งเสริมเพ่ือให้เกิดทักษะในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมให้ดีขึ้น 
  ทัพพ์ขวัญ ศรีรัตยาวงค์ (2554) ได้ศึกษาเรื่องการพัฒนาโปรแกรมการป้องกันการดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  ผลการศึกษาพบว่า 
โปรแกรมการป้องกันการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นโดยการมีส่วนร่วม
ของชุมชนที่พัฒนาขึ้นสามารถเพ่ิมความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และทักษะปฏิเสธในนักเรียน
มัธยมศึกษาตอนต้นได้ ประกอบด้วยระยะที่  1 การประเมินและวิเคราะห์ปัญหาเกี่ยวกับพฤติกรรม
การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นและระยะที่  2 การปฏิบัติและ 
การประเมินผลโดยโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นประกอบด้วยแผนการจัดกิจกรรม 5 กิจกรรมคือ 1) การ
รณรงค์ห้ามจ าหน่ายเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ให้กับนักเรียน 2) การจัดท าป้ายรณรงค์การป้องกันการดื่ม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 3) การจัดกิจกรรมกล่าวค าปฏิญาณตนงดดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์  4) การจัด
อบรมเรื่องการป้องกันการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นและ 5) การจัดตั้ง
ชมรมเพ่ือรณรงค์การป้องกันการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนต้นในโรงเรียน
และชุมชนผลการวิจัยพบว่าผู้เข้าร่วมโปรแกรมมีความรู้เกี่ยวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และทักษะ
ปฏิเสธเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001)  
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  บรรจง พลไชย (2555) ได้ศึกษาพฤติกรรมและปัญหาการสวมหมวกนิรภัยของนักศึกษา
พยาบาลมหาวิทยาลัยนครพนม พบว่าค่าเฉลี่ยความคิดเห็นต่อการสวมหมวกนิรภัย อยู่ในระดับเห็นด้วย 
(Mean=3.51, SD=0.95) พฤติกรรมการสวมหมวกนิรภัย อยู่ในระดับปานกลาง (Mean=3.16, SD=0.78) 
ปัญหาในการสวมหมวกนิรภัยอยู่ในระดับปานกลาง (Mean=3.30, SD=0.86) ข้อเสนอแนะคือ วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนีนครพนม ควรส่งเสริมให้นักศึกษาสวมหมวกนิรภัยให้ครบ 100 เปอร์เซ็นต์ ควรมี
การจัดอบรมให้ความรู้เรื่องประโยชน์และโทษของหมวกนิรภัย เพ่ือปลูกฝังให้นักศึกษามีจิตส านึกใน
การป้องกันอันตรายอุบัติเหตุจากการจราจร 
  พรทิพภา สุริยะ (2555) ได้ศึกษาการถอดบทเรียนเด็ก เยาวชนกับความปลอดภัยทาง
ถนนบอกเล่าเรื่องราว วิธีระเบียบที่ดีให้กับเด็ก เยาวชน ให้เป็นเมล็ดพันธุ์แห่งความปลอกภัยและ 
มีสุขในการใช้รถใช้ถนน สภาพปัจจุบันสังคมไทยยังมองข้ามการพัฒนาเด็กและ เยาวชน ด้านระเบียบ
วินัยจราจรและยังขาดการปลูกจิตส านึกที่ดีในการด าเนินชีวิตและการใช้รถใช้ถนนอย่างเข้มงวด 
จริงจังถึงแม้ที่ผ่านมา หลายองค์กรหน่วยงานจะให้ความส าคัญ ในการส่งเสริม สนับสนุน ให้มีการ
ยกระดับมาตรฐานด้านความปลอดภัยในการใช้รถถนนในสถานศึกษาก็ตามแต่สิ่งเหล่านี้ก็ยังไม่
เพียงพอ ที่จะส่งผลให้เด็กและเยาวชนไทยปลอดภัยจากอุบัติเหตุจราจรได้ดังนั้นการพัฒนาคนโดยการ
อบรม การให้ความรู้ในการใช้รถใช้ถนนอย่างถูกต้อง การสร้างจิตส านักให้มีระเบียบวินัย เคารพและ
ปฏิบัติตามกฎจราจรอย่างเคร่งครัดเป็นอีกหนทางหนึ่งที่จะปลูกฝังเด็กและเยาวชนให้ตระหนักความ
ปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน ซึ่งการด าเนินการดังกล่าวจะเกิดผลขึ้นได้อย่างเป็นรูปธรรมนั้น จะต้อง
ปลูกฝังจิตส านึกและให้ความรู้ความเข้าใจกับเด็กตั้งแต่ยังเยาว์วัย ในลักษณะของการปลูกฝัง ย้ าเตือน 
ซึ่งจะให้เด็กและเยาวชนสามารถจดจ าได้ดียิ่งขึ้น ส าหรับแนวทางการส่งเสริมที่ได้ผลอย่างยั่งยืนใน
ระยะยาว คือการให้ความรู้และกระตุ้นปลูกจิตส านึกความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนนอย่างถูกต้อง
ปลอดภัยโดยการสร้างกระบวนการมีส่วนร่วมในการป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนของเด็ก เยาวชน 
นักเรียนในสถานศึกษาจนกลายเป็นวัฒนธรรมความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนนซึ่งถือเป็นเป้าหมาย
ส าคัญในการปลูกฝังเด็กและเยาวชนให้ใส่ใจวินัยจราจรอย่างจริงจังและทั่วถึง เพ่ือจะได้เติบโตไปเป็น
ประชากรที่มคีุณภาพของประเทศชาติต่อไป 
  ภาวิณี เ อ่ียมตระกูล และคณะ (2551) ได้ศึกษาการมีส่วนร่วมเพ่ือส่งเสริมความ
ปลอดภัยทางถนนของเทศบาลเมืองท่าโขลง จังหวัดปทุมธานี ผลการศึกษาพบว่า กระบวนการ
ส่งเสริมความปลอดภัยทางถนนในพ้ืนที่ศึกษาเทศบาลได้เริ่มต้นการมีส่วนร่วมของชุมชนในมิติ  
การเรียนรู้ร่วมกันการสร้างความตระหนักและเข้าใจด้านความปลอดภัยทางถนน แล้วจึงสามารถระบุ
จุดและสร้างแผนที่เสี่ยงอุบัติเหตุทางถนน ซึ่งท าให้สามารถทราบถึงสภาพ ปัญหาอุบัติเหตุทางถนนใน
ปัจจุบันของชุมชน อันน ามาสู่ขั้นตอนของการร่วมกัน แสวงหาแนวทางในการปรับปรุงความปลอดภัย
ทางถนน โดยได้มีการบูรณาการความร่วมมือจากหน่วยงานต่างๆ  ที่เกี่ยวข้อง ทั้งในส่วนของท้องถิ่น 
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ประชาชนและเยาวชนในชุมชน การด าเนินการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วมนี้ไม่เพียง แต่ก่อให้เกิด
การรับฟังความคิดเห็นและการตัดสินใจแก้ไขปัญหาร่วมกันเท่านั้น แต่ยังสร้างความเข้มแข็งของทาง
ชุมชนด้านความปลอดภัยทางถนนอีกด้วย ซึ่งเป็นความเชื่อมโยงของกลุ่มเป้าหมายในการจัดตั้งแนว
ทางการเสริมสร้างความปลอดภัยทางถนนในพ้ืนที่ โดยมีสถาบันการศึกษาเป็นผู้ประสานความร่วมมือ
และมอบองค์ความรู้แก่ชุมชน เพ่ือสร้างความตระหนักต่อปัญหาและแนวคิดเบื้องต้นในการจัดการ
ถนนปลอดภัยด้วยตนเอง อันน ามาสู่การขับเคลื่อนและการพัฒนายุทธศาสตร์ความปลอดภัยทาง 
  อุไร จ าปาวดี (2555) ได้ศึกษาการพัฒนาตัวแบบการลดพฤติกรรมเสี่ยงในการป้องกัน
อุบัติเหตุจากรถจักรยานยนต์ของนิสิตมหาวิทยาลัยมหาสารคาม ผลการศึกษาพบว่าชี้ให้เห็นถึง
ความส าคัญของการดาเนินงานแบบมีส่วนร่วมในการลดปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการเกิดอุบัติเหตุจาก
รถจักรยานยนต์โดยเฉพาะสร้างความตระหนักให้กับนิสิตเกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุในเรื่องการรับรู้
ทัศนคติและความเชื่อเกี่ยวกับพฤติกรรมเสี่ยงและสามารถควบคุมตนเองไม่ให้กระทาพฤติกรรมเสี่ยง
นั้นรวมทั้งการให้นิสิตได้มีส่วนร่วมในการดาเนินโครงการขององค์กร/หน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือ 
ลดอุบัติเหตุจากรถจักรยานยนต์ของนิสิตในสถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษา 
  จิตศจี จิตต์พิศาล และคณะ (2557) ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการป้องกัน
อุบัติเหตุจากการท างานของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์รับจ้างในเขตพ้ืนที่กรุงเทพมหานคร กลุ่มตัวอย่างที่
ศึกษา ชายที่มีอายุตั้งแต่ 20 ปีขึ้นไป จ านวน 342 คน สุ่มเลือกโดยวิธีสุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน 
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม และใช้ทฤษฎี PRECEDE-PROCEED Model ประยุกต์ใช้ใน
การศึกษาวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติ  สแควร์ สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สันและ 
การถดถอยพหุขั้นตอน ผลการวิเคราะห์พบว่าผู้ขับขี่จักรยานยนต์รับจ้างส่วนใหญ่มีพฤติกรรมป้องกัน
อุบัติเหตุจากการท างานในภาพรวมอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 88.30 ปัจจัยด้านอายุ ระยะทางขับขี่ต่อวัน 
ความรู้เกี่ยวกับกฎจราจรและการป้องกันอุบัติเหตุ ทัศนคติการป้องกันอุบัติเหตุ ความสะดวกใน 
การจัดการจัดหาหมวกนิรภัย การรับรู้ว่ามีกฎระเบียบวินัย การรับรู้การบังคับใช้กฎระเบียบ การรับรู้
การบังคับใช้กฎจราจร มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการท างาน อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 ส่วนสถานภาพสมรสและการได้รับสนับสนุนจากบุคคลในครอบครัวมี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการท างานอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
ผลวิเคราะห์การถดถอยพหุแบบขั้นตอน พบว่า  การรับรู้ว่ามีกฎระเบียบวินัย ความสะดวกใน 
การจัดการจัดหาหมวกนิรภัย ทัศนคติเกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุ ระยะทางของการขับขี่รถ ความรู้
เกี่ยวกับกฎจราจรและการป้องกันอุบัติเหตุ และการรับรู้การบังคับใช้กฎจราจร สามารถร่วมกัน
ท านายพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจากการท างานของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์รับจ้างได้ร้อยละ 
20.20  (p-value < 0.01) ผลการวิจัยมีข้อเสนอแนะให้ผู้บริหารกรุงเทพมหานครและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องพัฒนาโครงสร้างวินัย กฎระเบียบวินัยให้เป็นมาตรฐานเดียวกันและน ามาบังคับใช้อย่าง
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เคร่งครัด ประสานหน่วยงานภาคเอกชนจัดตั้งสหกรณ์จ าหน่ายอุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคล 
ทุกชนิดในราคาที่เป็นธรรมรวมอยู่ในสถานเดียว และพัฒนาโครงการส่งเสริมความรู้กฎจราจร ทัศนคติ
ที่ดีในการปฏิบัติพฤติกรรมป้องกันอุบัติเหตุจากการท างานแก่ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์รับจ้างโดยให้
ครอบครัวมีส่วนร่วม 
  ชีติพันธ์ ขอนพิกุล และคณะ (2558) ได้ศึกษาเปรียบเทียบทัศนคติและพฤติกรรมด้าน
ความปลอดภัยส าหรับผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์ในมหาวิทยาลัยมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ได้ผลว่า พฤติกรรม
การสวมหมวกนิรภัยของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ในประเทศไทยมีแนวโน้มสูงขึ้นในแต่ละปี ทั้งนี้เป็นผล
มาจากการบังคับใช้กฎหมายการรณรงค์การขับขี่ปลอดภัย และการตระหนักถึงความสูญเสียจาก
อุบัติเหตุทางถนนของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ อย่างไรก็ตาม จากข้อมูลการส ารวจเบื้องต้นพบว่าอัตรา
การสวมหมวกนิรภัยของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์มักจะสูงในเขตพ้ืนที่ที่มีมาตรการบังคับใช้กฎหมาย
อย่างเคร่งครัดและมีมาตรการลงโทษในเชิงประจักษ์ แต่ในทางกลับกันอัตราการสวมหมวกนิรภัยจะ
ค่อนข้างต่ าในพ้ืนที่ที่ขาดมาตรการตรวจจับอย่างจริงจัง เหตุใดการสวมหมวกนิรภัยจึงไม่เป็นค่านิยม
ความปลอดภัยของผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์ในประเทศไทย ผู้ขับข่ีมีทัศนคติ ความเชื่อ และพฤติกรรมใน
การสวมหมวกนิรภัยเป็นอย่างไร เพ่ือตอบค าถามดังกล่าว งานวิจัยนี้ได้ท าการศึกษาเปรียบเทียบ
ความสัมพันธ์ระหว่างทัศนคติ ค่านิยมและพฤติกรรมด้านความปลอดภัยของผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ 
โดยมุ่งเน้นกลุ่มเป้าหมายในสถาบันอุดมศึกษา ซึ่งเป็นแหล่งก าเนิดและแหล่งดึงดูดการเดินทางของ 
ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์เป็นจ านวนมากในเมืองภูมิภาค และเป็นกลุ่มประชากรที่มีความเสี่ยงต่อการเกิด
อุบัติเหตุทางถนน รวมถึงท าการส ารวจเก็บข้อมูลพฤติกรรมการสวมหมวกนิรภัยในภาคสนามและ
ส ารวจข้อมูลทัศนคติและความเชื่อจากแบบสอบถาม และการสัมภาษณ์ในเชิงลึกของกลุ่มผู้ขับขี่
รถจักรยานยนต์ในเขตสถาบันอุดมศึกษา ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มผู้ขับขี่ยังขาดความตระหนักถึง
ความส าคัญในการสวมหมวกนิรภัย โดยมองว่าการสวมหมวกนิรภัยเป็นสิ่งจ าเป็น เพ่ือป้องกันการผิด
กฎหมายมากกว่าเพ่ือป้องกันปัญหาอุบัติเหตุ และมองเรื่องการสวมหมวกนิรภัยมีความส าคัญและ
จ าเป็นเฉพาะกับตนเองหรือคนใกล้ตัวเท่านั้น หากเมื่อพบเห็นผู้อ่ืนไม่สวมหมวกนิรภัยในขณะขับขี่
กลับมองเป็นเรื่องปกติธรรมดาของสังคมนอกจากนี้แล้วการโฆษณาประชาสัมพันธ์รณรงค์การสวม
หมวกนิรภัยเป็นเรื่องที่ผู้ขับขี่ยอมรับได้ในสังคม การศึกษาถึงทัศนคติด้านความปลอดภัยนี้ถือเป็น
กุญแจส าคัญเพ่ือให้เข้าใจถึงต้นตอสาเหตุของพฤติกรรมเสี่ยง และสามารถใช้วางแผนนโยบายและ
มาตรการได้ตรงตามสาเหตุของปัญหาที่แท้จริงได้มากข้ึน 
 ธีรยุทธ์ ลีโคตร และคณะ (2558) ได้ศึกษาเรื่องบทบาทของชุมชนในการป้องกันและ
แก้ไขปัญหาการเกิดอุบัติเหตุทางถนนกรณีศึกษาบ้านแพง ต าบลแพง อ าเภอโกสุมพิสัย  จังหวัด
มหาสารคาม ผลการศึกษาพบว่า  การเกิดอุบัติเหตุในชุมชนบ้านแพงยังพบว่าเกิดขึ้นบ่อยครั้งเป็นช่วง
ช่วงเทศกาลปีใหม่และช่วงเทศกาลสงกรานต์ส่วนใหญ่เกิดขึ้นที่พ้ืนที่นอกชุมชนคือเกิดบนถนนสาย
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หลัก 23 มหาสารคาม-ขอนแก่น กรณีเกิดอุบัติเหตุในเขตชุมชนสถานที่เกิดอุบัติเหตุพบว่าเกิดท่ีบริเวณ
สี่แยกในชุมชนช่วงระยะเวลาที่เกิดเหตุ 15.00 - 18.59 น. ลักษณะการเกิดอุบัติเหตุเกิดจากการเฉี่ยว
ชนสาเหตุของการเกิดอุบัติเหตุเกิดจากตัวผู้ขับขี่รองลงมาเป็นยานพาหนะที่ใช้และสภาพสิ่งแวดล้อม
บทบาทของชุมชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในชุมชนมีทั้งหมด 7 ด้าน
คือด้านบทบาทด้านหน้าที่ของชุมชนบทบาทด้านการรณรงค/์ประชาสัมพันธ์บทบาทด้านการฝึกอบรม
ให้ความรู้บทบาทด้านด้านการแจ้งข่าวบทบาทด้านการแก้ไขบทบาทด้านการประสานงานและ
บทบาทด้านการสร้างเครือข่ายในภาพรวมของบทบาทของชุมชนในการป้องกันและแก้ไขปัญหา 
การเกิดอุบัติเหตุทางถนนในชุมชนมีระดับการปฏิบัติในระดับปานกลาง 
  ศิริธงชัย ชูนาคา (2558) ได้ศึกษาความปลอดภัยทางถนนในเขตชุมชนเมือง กรณีศึกษา
บ้านคลองแงะ อ าเภอสะเดา จังหวัดสงขลา ผลการศึกษาพบว่า ถนนสายหลักมีความเร็วในการสัญจร
สูงกว่า 70 กิโลเมตรต่อชั่วโมง เมื่อวิ่งตัดผ่านบริเวณชุมชนปริมาณการสัญจรของยานพาหนะที่เข้า
ออกบริเวณข้างทางและกลับรถค่อนข้างสูงและมีการสัญจรของยานพาหนะที่มีความเร็วสูงและ 
ต่างปะปนกันบนถนนสายเดียวกันท าให้เพ่ิมความเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุแนวทางการแก้ไขและ
ปรับปรุงเพ่ือลดความเร็วในการสัญจรขณะผ่านบริเวณชุมชนรวมถึงการติดตั้งป้ายจราจรเตือนพร้อม
กับติดตั้งอุปกรณ์ลดความเร็วเช่นแถบเตือนลูกระนาดก่อนเข้าเขตชุมชนหรือใช้เทคนิคการสยบ
การจราจรเช่นเนินชะลอความเร็วบนถนนที่มีการเข้าออกหรือลดขนาดช่องจราจรบนทางหลวงสาย
หลักเม่ือผ่านชุมชน 
  กล่าวโดยสรุปว่า จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องมีการศึกษาการมีส่วนร่วมและ
การศึกษาพฤติกรรม ศึกษาความรู้รวมทั้งการพัฒนาตัวแบบในเรื่องของการศึกษาเพ่ือเก็บข้อมูล 
ศึกษาเพ่ือท าวิจัยว่าสามารถท าให้ผลการวิจัยที่ผ่านมาส าฤทธิ์ผล ดังนี้ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษา
รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอ
วารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี  โดยใช้แนวทางและได้ศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้องดังกล่าวเพ่ือมาปรับ
และประยุกต์ใช้อย่างเหมาะสมตามบริบทของพ้ืนที่ต่อไป 

 2.10.2 งานวิจัยต่างประเทศ 
  Arnett & Jensen (2002) ได้ศึกษาพัฒนาการของความเสี่ยงที่จะเกิดอุบัติเหตุจากการ
ขับขี่รถยนต์ของวัยรุ่นโดยการแบ่งกลุ่มแยกตามวุฒิภาวะคือวัยรุ่น อายุ 10-18 ปี และวัยย่างเข้าสู่วัย
ผู้ใหญ่ อายุ 18-25 ปี เพ่ือที่จะสร้างความกระจ่างเกี่ยวกับเหตุผลส าหรับการเกิดอุบัติเหตุที่สูงขึ้น
โดยเฉพาะระหว่างผู้ขับขี่รถยนต์อายุ 16-17 ปี สัมพันธ์กับช่วงอายุ 18-25 ปี หลังจากนั้นจึงพัฒนาหา
แหล่งที่มาของความเสี่ยงที่จะเกิดอุบัติเหตุของผู้ขับขี่ที่ยังเป็นวัยรุ่นรวมถึงอิทธิพลจากเพ่ือนทัศนคติ
การมองโลกในแง่ดีและลักษณะอารมณ์ของวัยรุ่นเหตุผลส าคัญท่ีวัยรุ่นเพศชายที่ขับข่ีรถรถยนต์มีอัตรา
การเกิดอุบัติเหตุสูงและเน้นถึงแนวความคิดของวัยรุ่นในสหรัฐอเมริกาและวัยรุ่นในประเทศเดนมาร์ก
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ว่าการพัฒนาความเสี่ยงมีผลกระทบอย่างไรกับนโยบายการขับขี่ผลการศึกษาพบว่าอัตราการเกิด
อุบัติเหตุที่สูงในวัยรุ่นเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับการเริ่มเข้าสู่วัยผู้ใหญ่และวัยที่เริ่มเข้าสู่วัยผู้ใหญ่สัมพันธ์กับ
คนขับรถยนต์ที่มีอายุสูงกว่าสามารถอธิบายได้ในส่วนของปัจจัยพัฒนาที่เกิดขึ้น 
  Morandil, Berzolari,  & Marinoni (2004) ได้ศึกษาถนนปลอดภัยในอิตาลีระบาด
วิทยาของการเกิดอุบัติเหตุของยานยนต์สองล้อในปี 2543 พบว่า อิตาลีมียานยนต์ 2 ล้อทั้งหมด 
67,127 คันและเกิดอุบัติเหตุชนกัน ร้อยละ 75 ในการเดินทางทุกๆ หนึ่งล้านกิโลเมตรรถยนต์เกิด
อุบัติเหตุ ร้อยละ0.4 ยานยนต์สองล้อเกิดอุบัติเหตุ ร้อยละ 1.30 โดยในจ านวนนี้เป็นรถจักรยานยนต์
ร้อยละ 0.70 และรถป๊อบ ร้อยละ 2.20 ในปี 2543 มีผู้ขับขี่เสียชีวิต 1,229 ราย บาดเจ็บ 69,543 ราย 
ส่วนใหญ่เป็นผู้ชายมีอายุมากกว่า 40 ปีขึ้นไป  เมื่อดูแนวโน้มการบาดเจ็บและการเสียชีวิตของเพศชาย
ลดลงอัตราตายเพ่ิมขึ้นในอายุที่เพ่ิมขึ้นในยานยนต์ทุกชนิดโดยเฉพาะในรถป๊อบมีแนวโน้มที่ชัดเจน
อุบัติเหตุส่วนใหญ่เกิดข้ึนบนถนนในเมืองแต่การเสียชีวิตเกิดข้ึนบนถนนนอกเมือง 
  Marmor (2005)  ได้ศึกษาลักษณะการเกิดอุบัติเหตุจราจรในศูนย์อุบัติเหตุโดยศึกษา
แบบไปข้างหน้า (Prospective) ในผู้บาดเจ็บที่เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในที่  Tel Aviv Sourasky 
Medical Center ประเทศอิสราเอลในปี 1999 เพ่ือศึกษาถึงลักษณะของผู้ป่วยที่เกิดอุบัติเหตุจาก
การจราจรที่มาที่ศูนย์อุบัติเหตุพบว่ามีทั้งหมด 1,560 คน อัตราส่วนเพศชายต่อเพศหญิงเท่ากับ1:1 
อายุเฉลี่ย 27 ปี อุบัติเหตุที่เกิดขึ้นส่วนใหญ่เกิดเวลา 08.00 น.-16.00 น. ในวันท างานประเภทรถที่
เกิดอุบัติเหตุเป็นรถยนต์ ร้อยละ 47 รถที่มีสองล้อ ร้อยละ 37.10 รถจักรยาน ร้อยละ 3.80 และคน
เดินเท้า ร้อยละ 12 ผู้บาดเจ็บที่มา ร้อยละ 98.70 มีระดับความรู้สึกตัวปกติส่วนใหญ่มีการบาดเจ็บที่
ล าตัว ร้อยละ 84.70 บาดเจ็บที่คอจ านวน 343 คน ร้อยละ 22 สมองได้รับความกระทบกระเทือน
จ านวน 183 คน ร้อยละ 11.70 ท าการตรวจคอมพิวเตอร์ที่สมองจ านวน 34 คน ร้อยละ 2.20 ผู้ป่วย
ส่วนใหญ่เมื่อตรวจแล้วได้กลับบ้าน จ านวน 1,438 คน ร้อยละ 92.20 จ านวน 14 คน ร้อยละ 0.90 
ต้องนอนในตึกผู้ป่วยหนักและมีจ านวน 2 คน ร้อยละ 0.13 เสียชีวิตขณะอยู่โรงพยาบาลใน กะเช้าใช้
เวลาเฉลี่ย 2.10 ชั่วโมงในการดูแลผู้ป่วยที่ห้องอุบัติเหตุฉุกเฉิน 
 กล่าวโดยสรุปว่า การวิจัยเชิงปฏิบัติการในการวิจัยครั้งนี้  หมายถึง กระบวนการศึกษา
ค้นคว้าร่วมกันอย่างมีระบบของกลุ่มผู้น าชุมชนและตัวแทนประชาชน ตั้งแต่การวางแผน การปฏิบัติ  
การสังเกต และ การสะท้อนผล เพ่ือให้ได้แนวทางในการปฏิบัติเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนในชุมชน ที่จะท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นดังนั้น ผู้วิจัยจึงน าระเบียบวิธีวิจัยเชิงปฏิบัติการ 
มีวิธีด าเนินการตามวงจรของการวิจัย Kemmis and McTaggart (1990) ประกอบด้วย 1) ขั้นวางแผน 
Planning  2) ขั้นปฏิบัติ Action 3) ขั้นสังเกต Observation และ 4) ขั้นสะท้อนผลการปฏิบัติการ 
Reflection มาใช้ในการวิจัยครั้งนี้ เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้และการพัฒนาร่วมกันระหว่างผู้วิจัยและผู้ที่มี
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ส่วนเกี่ยวข้องกับการด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่ชุมชน ต าบลบุ่งหวาย  
อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
   1)  ขั้นวางแผน (Planning) เริ่มต้นด้วยการส ารวจปัญหาร่วมกันระหว่างผู้เกี่ยวข้อง
เพ่ือให้ปัญหาที่ส าคัญที่ต้องการให้แก้ไขตลอดจนการแยกรายละเอียดของปัญหานั้นเกี่ยวกับลักษณะ
ของปัญหานั้น ปัญหานั้นเกี่ยวของกับใครมีแนวทางในการแก้ไขอย่างไรและจะต้องปฏิบัติอย่างไร 
   2)  ขั้นปฏิบัติ (Action) เป็นการน าแนวความคิดที่ก าหนดเป็นกิจกรรมในขั้นการ
วางแผนมาด าเนินการโดยการวิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้นร่วมกันของทีมงานประกอบไปด้วย
เพ่ือท าการแก้ไขปรับปรุงแผนฉะนั้นแผนที่ก าหนดควรจะมีความยืดหยุ่นปรับได้ เปลี่ยนแปลงไปตาม
ความเหมาะสมโดยก าหนดให้เกิดความสมดุลกับการปฏิบัติจริงในพ้ืนที่ 
   3)  ขั้นสังเกต (Observation) เป็นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นด้วยความรอบคอบ 
ซึ่งสังเกตกระบวนการของการปฏิบัติ และผลของการปฏิบัติ พร้อมทั้งจดบันทึกสิ่งที่เกิดขึ้นทั้งที่
คาดหวังและไม่คาดหวังโดยอาศัยเครื่องมือการเก็บข้อมูลเข้ามาช่วย ซึ่งผู้ วิจัยสามารถพิจารณา
เลือกใช้ให้เหมาะสม รายละเอียด ดังนี้ 
    3.1) การบันทึกสนาม (Field Note) เป็นการจดบันทึกพฤติกรรมต่างๆของ
ผู้เกี่ยวข้องตามสภาพที่เห็นโดยไม่ได้แสดงความคิดเห็นส่วนตัวหรือการแปลความหมาย การบันทึก
ลักษณะนี้จะท าให้ได้พฤติกรรมตามสภาพที่เป็นจริง 
    3.2) การสัมภาษณ์ (Interviews) เป็นการเก็บข้อมูลที่ท าให้ได้ค าถามที่ยืดหยุ่น
มากกว่าการรวบรวมแบบสอบถาม สามารถด าเนินการได้ 3 ลักษณะ คือ 
     แบบไม่ได้วางแผน (Unplanned)  เป็นการสนทนาอย่างไม่เป็นทางการของ 
คู่สนทนา   
     แบบวางแผนแต่ไม่มีโครงสร้าง (Planned but-Unstructured) เปิดโอกาส
ให้คู่สนทนาเลือกหัวข้อที่สนใจที่จะพูด  ผู้สัมภาษณ์จะใช้ค าถามอ่ืนประกอบเพ่ือให้ได้ค าตอบที่ชัดเจน
ตรงประเด็น    
     แบบมีโครงสร้าง (Structured)  การสัมภาษณ์ที่ เป็นไปตามชุดค าถามที่
เตรียมการไว้แล้ว      
    3.3) แบบสอบถาม (Questionnaires) เป็นการสอบถามข้อมูลเกี่ยวกับความ
คิดเห็นของผู้ตอบ สามารถใช้ได้ทั้งแบบปลายปิดและปลายเปิด เลือกให้เหมาะสมกับลักษณะของ
ข้อมูลที่ส าคัญผู้วิจัยจะต้องจะต้องก าหนดหัวข้อของเรื่องที่จะถามให้รัดกุมและครอบคลุม  
    3.4) การใช้แบบส ารวจรายการ (Checklist) เพ่ือให้การบันทึกกิจกรรมมีความ
น่าเชื่อถือมากยิ่งขึ้น อาจสร้างรายการแสดงปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้เกี่ยวข้อง กับกลุ่มเป้าหมาย แล้วใช้
ประกอบการสังเกตโดยกาเครื่องหมาย / หรือ x หน้าพฤติกรรมที่เกิดขึ้นไปตามรายการที่มีอยู่   
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    3.5) การบันทึกเสียง (Tape Recording) เป็นวิธีที่สะดวกและง่าย ข้อดี คือ 
สามารถน ามาวิเคราะห์ข้อมูลได้อย่างละเอียด แต่ข้อด้อย คือ ไม่สามารถบันทึกกิจกรรมที่แสดงท่าทาง
ออกมาได้  
    3.6) การใช้วีดีทัศน์ (Video Tape Recording) สามรถบันทึกกิจกรรมได้ทุก
ขั้นตอน บันทึกได้ทั้งภาพและเสียง สามารถเห็นพฤติกรรมได้ทั้งหมด หรือเลือกบันทึกรายการประเด็น
ที่สนใจ มีความเท่ียงตรงค่อนข้างสูง 
   3.7) การใช้แบบทดสอบ (Test) เป็นการวัดผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา เป็นการ
รวบรวมข้อมูลความสามารถทางด้านสมอง 
   4)  ขั้นสะท้อนผลการปฏิบัติการ (Reflection) เป็นขั้นตอนสุดท้ายของวงจรการท า
การวิจัยเชิงปฏิบัติการคือการประเมินหรือตรวจสอบกระบวนการการแก้ปัญหาหรือสิ่งที่เป็นข้อจ ากัด
ที่เป็นอุปสรรคต่อการปฏิบัติการผ่านการถกอภิปรายปัญหาการประเมินโดยกลุ่มจะท าให้ได้แนวทาง
ของการพัฒนาขั้นตอนการด าเนินกิจกรรมและเป็นพ้ืนฐานข้อมูลที่จะน าไปสู่การปรับปรุงและวาง
แผนการปฏิบัติต่อไป 
 จากการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อการเกิด
อุบัติเหตุ ได้แก่ ความรู้ ทัศนคติ แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ รวมทั้งปัจจัยทางด้านคน รถและ
สิ่งแวดล้อม ซึ่งการด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุของประชาชนในชุมชนจะประสบความส าเร็จ
ต้องเกิดขึ้นจากความร่วมมือของประชาชนในชุมชน และผู้น าชุมชนในการเข้าไปมีบทบาทในการร่วมคิด  
ร่วมท าในการแก้ไขปัญหาในทุก ๆ ขั้นตอนตั้งแต่ขั้นตอนการวางแผนงาน  ขั้นตอนการปฏิบัติตามแผน 
ขั้นตอนการสังเกต และขั้นตอนการสะท้อนผล เพ่ือพัฒนาการป้องกันและน ามาซึ่งรูปแบบการ
ด าเนินงานที่สอดคล้องกับบริบทของชุมชนและลดปัญหา ผลกระทบที่จะเกิดขึ้นกับชุมชน  
ดังภาพประกอบ 
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ภาพประกอบ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

ระยะที่ 4 
การสะท้อนผลการปฏิบตัิ 

(Reflection) 

5. การประเมินผล 
การด าเนินงาน 
6. ถอดบทเรียน
ความส าเร็จการ
ด าเนินงาน ข้อจ ากัด 
ข้อเสนอแนะและน าข้อ
ค้นพบท่ีได้น ามาสู ่
การพัฒนารูปแบบ 
การด าเนินงานและ
สังเคราะห์รูปแบบ 
การด าเนินงาน 
 

ผลผลิต 
- ได้รูปแบบการ
ด าเนินงานเพื่อลด
อุบัติเหตุของชุมชน 
- การประชุมแกนน าท่ีมี
ส่วนร่วม การปฏิบัติ
กิจกรรมในชุมชน  
48 คน และประเมิน 
347 คน ดีขึ้น 

ระยะที่ 1 
การวางแผน 
(Planning) 

1. ศึกษาสถานการณ์
และวิเคราะหส์ภาพ
ปัญหาร่วมกัน 
  - ส ารวจข้อมลู
พื้นฐาน บริบทชุมชน
ของพื้นที่และสภาพ
การด าเนินงานของ
ชุมชน 
 

2. ประชุมจัดท า
แผนปฏิบัติการในการ
แก้ไขปัญหาร่วมกัน 
 - การวิเคราะห์
สถานการณ์  สภาพ
ปัญหา สาเหตุและ
ผลกระทบของปัญหา 
เพื่อออกแบบกิจกรรม
แก้ไขปัญหาร่วมกัน 
- จัดท าแผนปฏิบตัิ
การของชุมชน 
(Action plan) 

ระยะที่ 2 
การปฏิบัติ (Action) 

3. การปฏิบัติตาม
แผนปฏิบัติการ 
เพ่ือลดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนใน
พ้ืนที่จุดเสี่ยง ใน
ชุมชน 
 

ผลผลิต 
 - ผลการด าเนินงาน
ตามแผนปฏิบัติงาน
ของชุมชน 

ระยะที่ 3 
การสังเกต 

(Observation) 

4. จัดเก็บข้อมูลและ
สรุปผลการด าเนินงาน
ตามกิจกรรมของ
แผนปฏิบัติการ 
- สังเกต/สอบถามผูม้ี
ส่วนร่วมในการด าเนิน
กิจกรรม 
- วิเคราะหผ์ลที่เกดิขึ้น
และข้อค้นพบท่ีส าคญั 

ผลผลติ 
- กระบวนการ
ด าเนินงานเพื่อลดการ
เกิดอุบัติเหตุของชุมชน 



 

 

 

บทที่ 3 
 

วิธีด าเนินการวิจัย 
 

 การวิจัยรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบล 
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) 
โดยมีความมุ่งหมายเพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุด
เสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  มีระเบียบวิธีด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 3.1 รูปแบบการวิจัย 
 3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 3.3 พ้ืนที่ในการศึกษาวิจัย 
 3.4 ขั้นตอนด าเนินการวิจัย 
 3.5 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
 3.6 การสร้างและตรวจสอบเครื่องมือ  
 3.7 การตรวจสอบข้อมูล  
 3.8 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 3.9 จริยธรรมในการวิจัย 
 
3.1 รูปแบบการวิจัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพ่ือศึกษารูปแบบการมี
ส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช า
ราบ จังหวัดอุบลราชธานี โดยใช้วงจรการปฏิบัติ PAOR ตามแนวคิดของเคมมิสและแม็กแท็กการ์ท 
 
3.2 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
   
 3.2.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ประชากรของหมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมูท่ี่ 7 และหมู่ที่ 19 
ประชาการต าบลบุ่งหวายมี 20 หมู่บ้าน ประชากรทั้งหมด 10,663 คน ผู้วิจัยคัดเลือก 4 หมู่บ้าน เพ่ือ
เป็นตัวแทนต าบลเนื่องจาก มีพ้ืนที่ติดกับถนน 4 ช่องจราจร เป็นชุมชนขนาดใหญ่มีการจราจร
พลุกพล่านเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุสูง หมู่ที ่1 ประชากร 692 คน หมู่ที ่3 ประชากร 854 คน หมู่ที ่7 
ประชากร 445 คน และหมู่ที่ 19 ประชากร 631 คน รวมประชากร 4 หมู่บ้าน ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอ
วารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 2,622 คน คัดเลือกผู้แทน จ านวน 347 คน โดยใช้สูตรของ Taro 
Yamane          

21 Ne

N
n


  
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   e คือ ความคลาดเคลื่อนของการเลือก 
   N คือ ขนาดของประชากร 
   n คือ ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 
 3.2.2 กลุ่มตัวอย่าง กลุ่มตัวอย่างแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ดังนี้ 
  3.2.2.1 กลุ่มท่ี 1 ประชาชนซึ่งเป็นตัวแทน หมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 7 และหมูท่ี่ 19 ต าบล
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี จ านวน 347 คน เป็นตัวแทนในการตอบแบบ
ส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วม และทัศนคติเกี่ยวกับอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ในชุมชนซึ่งคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มตัวอย่างสุ่มแบบใช้เกณฑ์ ประชากรของหมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, 
หมู่ที่ 7 และหมู่ที่ 19 จ านวน 2,622 คน  
   1)  เกณฑ์การคัดเข้า (Inclusion Criteria) 
    (1) เป็นประชาชนภูมิล าเนาอยู่ หมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที่ 7และหมูท่ี่ 19 
    (2) อายุ 15 ปีบริบูรณ์ ขึ้นไป 
    (3) เป็นผู้น าชุมชน เช่น นายกเทศบาลต าบล, ผู้ใหญ่บ้าน, สมาชิกองค์การบริหาร
ส่วนต าบล, กรรมการหมู่บ้าน 
    (4) เจ้าหน้าที่ภาครัฐที่เกี่ยวข้อง เช่น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล, สถานี
ต ารวจ, แขวงการทาง, สถานศึกษา 
    (5) เป็นผู้ที่สื่อสาร อ่านออก เขียนได้ด้วยภาษาไทย 
    (6) เป็นผู้ยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัยรับทราบข้อมูลใบยินยอมเข้าร่วมวิจัยและ 
ลงชื่อเป็นลายลักษณ์อักษร 
   2) เกณฑ์การคัดออก (Exclusion Criteria) 
    (1) เป็นผู้พิการทางหูตาสติปัญญา 
    (2) เป็นผู้ป่วยที่มีโรคเรื้อรังโรคแทรกซ้อนในระดับที่รุนแรง 
    (3) เป็นผู้ไม่ยินดีเข้าร่วมโครงการวิจัย 
    (4) เป็นเด็ก อายุ 0-15 ปี 
    (5) ไม่สามารถสื่อสาร อ่านไม่ออก เขียนไม่ได้ด้วยภาษาไทย  
  3.2.2.2 กลุ่มที่ 2 เป็นกลุ่มแกนน าที่มีส่วนร่วมในการปฏิบัติกิจกรรมเพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุจราจรในชุมชนต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  คัดเลือกแบบ
เฉพาะเจาะจง (purposive sampling) มาจาก ตัวอย่างกลุ่มที่ 1 จ านวน  48  คน   ดังนี้ 
    1)  ผู้ใหญ่บ้าน  ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน    จ านวน   8  คน  
    2)  กรรมการหมู่บ้าน       จ านวน   8  คน 
    3)  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน   จ านวน  16 คน 
    4)  เจ้าหน้าที่สาธารณสุขจาก รพ.สต.โนนน้อย จ านวน   3  คน 
    5)  สมาชิกองค์การบริหารส่วนต าบล  จ านวน   8  คน 
    6)  แขวงการทางย่อย    จ านวน   1  คน 
    7)  ต ารวจในพื้นที ่     จ านวน   2  คน 
    8)  ผู้แทนสถานศึกษา    จ านวน   2  คน 
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 3.2.3 ระยะเวลาในการเก็บข้อมูลตั้งแต่ 1 มกราคม 2561 – 30 มิถุนายน 2561 
 

3.3 พื้นที่ในการศึกษาวิจัย 
 
 ในการวิจัยในครั้งนี้ผู้วิจัยเลือกพ้ืนที่ที่มีปัญหาและเห็นความส าคัญของอุบัติเหตุทางถนน 
ได้แก่ หมู่ที่ 1, หมู่ที ่3, หมู่ที่ 7, และหมู่ท่ี 19 ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 

 
3.4 ขั้นตอนด าเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยครั้งนี้ ใช้ระยะเวลาด าเนินงานวิจัย จ านวน 6 เดือน ระหว่างประกอบด้วยขั้นตอน
ด าเนินงานวิจัย แบ่งเป็น 3 ระยะ คือ 1) ระยะเตรียมการวิจัย 2) ระยะด าเนินการวิจัย และ 3) ระยะ
ประเมินผลการวิจัย 
  3.4.1 ระยะเตรียมการวิจัย มีกิจกรรมดังนี้ 
   3.4.1.1 ประสานงานกับผู้บริหารส านักงานสาธารณสุขอ าเภอวารินช าราบ และ
นายกองค์การบริหารส่วนต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี   เพ่ือขออนุญาตใน
การด าเนินการศึกษาวิจัยในพื้นที่ 
   3.4.1.2 เตรียมชุมชนโดยการประชุมชี้แจงให้ชุมชนได้รับทราบเกี่ยวกับโครงการวิจัย
ทีจ่ะด าเนินการในชุมชน 
  3.4.2 ระยะด าเนินการวิจัย มีกิจกรรมดังนี้ 
   3.4.2.1 การวางแผน (Planning) เป็นการศึกษาสถานการณ์และวิเคราะห์สภาพ
ปัญหาของชุมชน โดยมีกิจกรรม ดังนี้ 
    1) การส ารวจข้อมูลพ้ืนฐานบริบทชุมชนของพ้ืนที่ และสภาพการด าเนินงานของ
ชุมชน โดยศึกษาข้อมูลจากเอกสารภายในชุมชน และหน่วยงานราชการที่อยู่ในพ้ืนที่ ว่ามีทุนทาง
ธรรมชาติ ทุนทางกายภาพ ทุนทางการเงิน ทุนทางมนุษย์ และทุนทางสังคมและวัฒนธรรมในชุมชน
ประกอบด้วยอะไรบ้าง ส ารวจสภาวะสุขภาพของประชาชนในชุมชน ว่ามีประชาชนเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนน มากน้อยขนาดไหน ผลกระทบที่เกิดจากการเกิดอุบัติเหตุทางถนนมีอะไรบ้าง 
    2) ประชุมจัดท าแผนปฏิบัติการในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน โดยน าข้อมูลที่ได้จาก
การส ารวจมาวิเคราะห์สถานการณ์  สภาพปัญหาที่เกิดขึ้นในปัจจุบัน น าเสนอในเวทีประชาคม
หมู่บ้านเพ่ือคืนข้อมูลให้ประชาชนรับทราบถึงปัญหา  ขนาด ความรุนแรง และผลกระทบที่เกิดขึ้นกับ
คนในชุมชน  น ามาจัดล าดับความส าคัญเพ่ือก าหนดประเด็นที่สนใจ หลังจากนั้นให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง
ในชุมชนมีส่วนร่วมในการค้นหาสาเหตุของปัญหาและสะท้อนผลกระทบที่เกิดขึ้นในชุมชน น าไปสู่  
การก าหนดสิ่งที่ต้องการให้เกิดขึ้น หรือเปลี่ยนแปลงในชุมชนในระยะสั้น ระยะกลาง และระยะยาว  
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ออกแบบกิจกรรมที่จะด าเนินการแก้ไขปัญหาร่วมกัน  ระบุกลุ่มเป้าหมาย ภาคีเครือข่ายที่มีส่วน
เกี่ยวข้อง และระบุทรัพยากรที่จ าเป็นต้องใช้ในการด าเนินกิจกรรม โดยจัดท าเป็นแผนปฏิบัติการใน
การด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน ที่สอดคล้องกับบริบท วัฒนธรรม ประเพณี
ของคนในชุมชน  ออกมาเป็นแนวทางในการปฏิบัติว่าจะท ากิจกรรมอะไรบ้าง  มีประเด็นส าคัญที่ต้อง
สนทนาร่วมกัน 
   3.4.2.2 การปฏิบัติ (Action) เป็นการปฏิบัติตามแผนปฏิบัติการที่วางไว้ โดยกลุ่ม
ผู้น าชุมชนด าเนินกิจกรรมตามแผนปฏิบัติการ เพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนของประชาชนในชุมชน 
   3.4.2.3 การสังเกต (Observation) เป็นการติดตามประเมินผลการปฏิบัติงาน แบ่ง
ออกเป็น 2 ช่วง คือ การติดตามประเมินผลระหว่างด าเนินการ และการประเมินผลเมื่อสิ้นสุดโครงการวิจัย 
ดังนี้ 
    1) การติดตามประเมินผลระหว่างด าเนินการ ผู้วิจัยประเมินโดยเก็บข้อมูลผล 
การด าเนินงานของกิจกรรมที่เกิดขึ้นตามแผนปฏิบัติการ 2 เดือนต่อ ครั้ง ดังนี้ 
     (1) การด าเนินกิจกรรมตามแผนปฏิบัติการ ใช้แบบบันทึกกิจกรรมจัดเก็บ
ข้อมูลกิจกรรมที่เกิดขึ้นว่าบรรลุตามเป้าหมายตัวชี้วัดที่ตั้งไว้หรือไม่ สนทนากลุ่มกับผู้น าชุมชนและ
กลุ่มตัวอย่างถึงปัจจัยความส าเร็จ ปัญหาอุปสรรค แนวทางแก้ไขปัญหา และข้อเสนอแนะ 
     (2) การสังเกตพฤติกรรมของผู้น าชุมชนและกลุ่มตัวอย่างในการมีส่วนร่วม
ด าเนินกิจกรรม 
     (3) วิเคราะห์ผลที่เกิดขึ้น และข้อค้นพบที่ส าคัญจากการด าเนินกิจกรรม 
น ามาสรุปกระบวนการด าเนินงานที่เกิดข้ึนในการด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนน 
    2) การประเมินผลเมื่อสิ้นสุดโครงการวิจัย   
     (1)  รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนน ในพื้นที่จุด
เสี่ยงต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
     (2)  ประเมินการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการด าเนินงานเพ่ือลด
พฤติกรรมการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี โดยการใช้แบบสอบถาม และการสัมภาษณ์ 
  3.4.3 ระยะประเมินผลการวิจัย   
   การสะท้อนผลการปฏิบัติ (Reflection) โดยใช้กระบวนการถอดบทเรียน การสนทนา
กลุ่มและการสัมภาษณ์เชิงลึกในกลุ่มผู้น าชุมชน ในประเด็นความส าเร็จของการด าเนินงาน ข้อจ ากัด 
ข้อเสนอแนะ และน าข้อค้นพบที่เกิดขึ้น มาสังเคราะห์รูปแบบการมีส่วนร่วมและด าเนินงานของ
ประชาชนเพ่ือลดเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี อย่างเหมาะสม 
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3.5 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ข้อค าถามในแบบสอบถามชุดนี้ แบ่งเป็น 4 ส่วน 
ข้อค าถามใน 
  ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม (15 ข้อ) 
  ส่วนที่ 2 แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุจราจรทางถนน (28 ข้อ)  
  ส่วนที่ 3 แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม (22 ข้อ) 
  ส่วนที่ 4 แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน (5 ข้อ) 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเชิงปฏิบัติการเพ่ือหารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลด
อุบัติเหตุในพื้นที่จุดเสี่ยง เป็นการประยุกต์ใช้เทคนิคกระบวนการเทคโนโลยีเพ่ือการมีส่วนร่วม (TOP) 
ค าอธิบายในแบบสอบถาม    
  ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม (15 ข้อ)  ให้ผู้ตอบแบบสอบถามกรอก
ข้อมูลทั่วไปของตนเอง 
  ส่วนที่ 2 แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุจราจรทางถนน (28 ข้อ) 
แบบสอบถามการมีส่วนร่วมมีลักษณะข้อค าถามเป็นแบบปลายปิด (Closed-end question) เป็น
แบบสอบถามวัดพฤติกรรมของผู้กรอกแบบสอบถาม ลักษณะแบบสอบถามเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating Scale) ตามแบบมาตรวัดของลิเคอร์ท (Likert – Type Scale) มี 5 ระดับ ได้แก่ มากที่สุด มาก 
ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด โดยให้ผู้ตอบเลือกตอบเพียงตัวเลือกเดียว จ านวน 28 ข้อ ประกอบด้วยข้อ
ค าถาม 5 ด้าน ได้แก่ ด้านการบังคับใช้กฎหมาย ด้านวิศวกรรมจราจร ด้านการให้ความรู้และ
ประชาสัมพันธ์ ด้านการบริการแพทย์ฉุกเฉิน และด้านการประเมินผลสารสนเทศ  (Best, 1977;  
Daniel, 1995)  
   มากที่สุด   ให้   5 คะแนน 
   มาก      ให้   4 คะแนน 
   ปานกลาง   ให้   3  คะแนน 
   น้อย      ให้   2  คะแนน 
   น้อยที่สุด    ให้   1  คะแนน 
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   วิธีการแปลผลแบบสอบถาม 
 

   อันตรภาคชั้น = 
ค่าเฉลี่ยสูงสุด−ค่าเฉลี่ยต่ าสุด

จ านวนชั้นที่ต้องการ
 

 

                    =   3

15 

   = 1.33 
         
    การแปลผล   
     ระดับพฤติกรรมการด าเนินงานมาก      หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 3.68-5.00 
     ระดับพฤติกรรมการด าเนินงานปานกลาง หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 2.34-3.67 
     ระดับพฤติกรรมการด าเนินงานน้อย      หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 1.00-2.33 
  ส่วนที่ 3 แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม (22 ข้อ) 
   แบบสอบถามการมีส่วนร่วมมีลักษณะข้อค าถามเป็นแบบปลายปิด (Closed-end 
question) เป็นแบบสอบถามวัดกระบวนการมีส่วนร่วมของผู้กรอกแบบสอบถาม ลักษณะแบบสอบถาม
เป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) ตามแบบมาตรวัดของลิเคอร์ท (Likert – Type Scale) มี 5 
ระดับ ได้แก่ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด โดยให้ผู้ตอบเลือกตอบเพียงตัวเลือกเดียว จ านวน 
28 ข้อ ประกอบด้วยข้อค าถาม 5 ด้าน ได้แก่ ด้านการบังคับใช้กฎหมายด้านวิศวกรรมจราจร ด้านการให้
ความรู้และประชาสัมพันธ์ ด้านการบริการแพทย์ฉุกเฉิน และด้านการประเมินผลสารสนเทศ  
    มากที่สุด  ให้   5 คะแนน 

    มาก     ให้   4 คะแนน 
    ปานกลาง  ให้   3  คะแนน 
    น้อย     ให้   2  คะแนน 
    น้อยที่สุด   ให้   1  คะแนน 
 
    วิธีการแปลผลแบบสอบถาม 
 

   อันตรภาคชั้น = 
ค่าเฉลี่ยสูงสุด−ค่าเฉลี่ยต่ าสุด

จ านวนชั้นที่ต้องการ
 

 

                    =   
3

15     = 1.33 
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   การแปลผล   
    ระดับการมีส่วนร่วมมาก หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 3.68-5.00 
    ระดับการมีส่วนร่วมปานกลาง หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 2.34-3.67 
    ระดับการมีส่วนร่วมน้อย หมายถึง มีคะแนนเฉลี่ย 1.00-2.33 
  ส่วนที่ 4 แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน (5 ข้อ)  
เป็นข้อค าถามปลายเปิด ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน ท่านคิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน ท่านคิดว่าการแก้ไข
ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไรและบทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุ
ในชุมชนมีอะไรบ้าง  
   เป็นข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) โดยน าข้อมูล
จากการสัมภาษณ์เชิงลึก การสนทนากลุ่ม และการสังเกต มาตรวจสอบความถูกต้อง แยกจัดหมวดหมู่ตาม
ประเด็นอย่างเป็นระบบ และน ามาหาความเชื่อมโยงจนได้ข้อสรุปของการวิจัย 

 
3.6 การสร้างและตรวจสอบเครื่องมือ ขั้นตอนการสร้างเครื่องมือ มีรายละเอียดดังนี้ 
 
 3.6.1 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี งานวิจัย เอกสารต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง เพ่ือน ามาก าหนดขอบเขต
และโครงสร้างของเนื้อหาในการสร้างข้อค าถามในแบบสอบถาม   
 3.6.2 เสนอคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพ่ือตรวจสอบและให้ข้อเสนอแนะ   
 3.6.3 น าแบบสอบถามที่ผ่านการเห็นชอบจากคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์เสนอ 
ผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 5 ท่าน คือ 
1. นายแพทย์สุรพร  ลอยหา    ต าแหน่งสาธารณสุขนิเทศก์ เขตสุขภาพท่ี 10 
        สถานที่ปฏิบัติงาน ส านักงานเขตสุขภาพท่ี 10  
        กระทรวงสาธารณสุข 
2. ดร.ฐิติมา  โกศัลวิตร     ต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ข้าราชการบ านาญ 
         อาจารย์พิเศษประจ าคณะพยาบาลศาสตร์                                       
          สถานที่ปฏิบัติงาน คณะพยาบาลศาสตร์  
           มหาวิทยาลัยราชธานี  จังหวดัอุบลราชธานี 
3. นายสิทธิพล  เสงี่ยม      ต าแหน่งหัวหน้าส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  
        จังหวัดอุบลราชธานี  
        สถานที่ปฏิบัติงาน ส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  
         จังหวัดอุบลราชธานี 
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4. นายปัญญา  หวังดี       ต าแหน่งรองผู้อ านวยการแขวงทางหลวงอุบลราชธานีที่ 1 
         สถานที่ปฏิบัติงาน แขวงทางหลวงอุบลราชธานีที่ 1 
         จังหวัดอุบลราชธานี 
5. นายพิบูลย์  คันธจันทน์         ต าแหน่งผู้จัดการบริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ  
          จังหวัดอุบลราชธานี  
         สถานที่ปฏิบัติงาน บริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ  
          จังหวัดอุบลราชธานี 
 3.6.4 ตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ค านวณหาค่าดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างข้อค าถามและวัตถุประสงค์ (Item - Objective Congruence Index: IOC) จากนั้นน า 
ผลการตรวจสอบแบบสอบถามจากผู้เชี่ยวชาญแต่ละท่านมาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ 
  ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป จ านวน 19 ข้อ พบว่า ผ่าน 18 ข้อ  ไม่ผ่าน 1 ข้อ ซึ่งผลรวม มีค่า 
เท่ากับ  0.96 
  ส่วนที่ 2 แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน จ านวน 30 ข้อ 
พบว่า ผ่านทุกข้อ ซึ่งผลรวมมีค่า เท่ากับ 1.00  
  ส่วนที่ 3 แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน 14 ข้อ พบว่า ผ่านทุกข้อ 
ซึ่งผลรวมมีค่า เท่ากับ 0.98 
  ส่วนที่ 4 แบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน จ านวน 4 ข้อ พบว่า 
ผ่านทุกข้อ ซึ่งผลรวม มีค่า เท่ากับ 1.00    
  ผลรวมค่า IOC ของทั้งหมดชุดค าถาม เท่ากับ 0.98 
 3.6.5 น าแบบสอบถามที่ได้ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้  (Try out) กับกลุ่มประชากรที่มี
ลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มประชากรที่ศึกษา จ านวน 30 ชุด เพ่ือหาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) ของ
แบบสอบถาม  
 3.6.6 น าแบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) 
และความเชื่อมั่น (Reliability) แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน มีค่า 
Reliability 0.847 และแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชนมีค่า Reliability 0.844 แล้วไปเก็บ
รวบรวมข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่าง 
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3.7 การตรวจสอบข้อมูล 
 
 การตรวจสอบข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปคอมพิวเตอร์และตรวจสอบ ข้อมูล
เชิงคุณภาพนั้นเป็นการตรวจสอบความถูกต้องและความเพียงพอของข้อมูลที่ได้โดยการ ตรวจสอบ
ข้อมูลแบบสามเส้า (Triangulation) โดยพิจารณาจากแหล่งเวลา คือ การตรวจสอบ ข้อมูลเรื่อง
เดียวกันในเวลาต่างกัน แหล่งสถานที่ คือ การตรวจสอบข้อมูลเรื่องเดียวกันในสถานที่ต่างกัน แหล่งบุคคล 
คือ การตรวจสอบข้อมูลเดียวกันในต่างบุคคลกัน การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content validity)  
 
3.8 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 การวิเคราะห์ข้อมูลนั้นมิได้แยกส่วนออกมาจากกระบวนการเก็บข้อมูล โดยวิเคราะห์ ข้อมูล 
ใช้ทั้งการวิเคราะห์เปรียบเทียบกับข้อมูลจริงที่เกิดขึ้นอย่างเป็นเหตุเป็นผลภายใต้บริบทของ สังคมนั้น 
และวิเคราะห์ตามแนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง รายละเอียดดังนี้ 
  ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม ซึ่งผ่านการตรวจสอบข้อมูลแต่ละตัวมาวิเคราะห์
โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป ส าหรับข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้ขั้นตอนดั้งนี้ 
   3.8.1 สร้างคู่มือลงรหัส (Data Coding) และป้อนข้อมูลเชิงปริมาณ 
   3.8.2 ตรวจสอบความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นได้ของข้อมูล (Data Checking and 
Editing) 
   3.8.3 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 
Statistics)  
   3.8.4 เปรียบเทียบความแตกต่างคะแนน โดยสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) 
ผู้วิจัยได้น าโปรแกรมส าเร็จรูปคอมพิวเตอร์ มาใช้ประมวลผลในการวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
    3.8.4.1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ โดยใช้สถิติ Paired Sample t-Test ที่
ระดับความเชื่อมั่นร้อยละ 95 หรือ ก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เพ่ือวิเคราะห์ 
เปรียบเทียบพฤติกรรมการด าเนินงาน และการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนใน
พ้ืนที่จุดเสี่ยง ในกลุ่มตัวอย่างทั้งก่อนและหลังการด าเนินการ ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 
Statistics)  ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ วิเคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับ เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 
อาชีพ รายได้ต่อ ความเพียงพอของรายได้ต่อค่าใช้จ่ายในครอบครัว จ านวนสมาชิกในครัวเรือน 
ประสบการณ์การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน  
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    3.8.4.2 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ข้อมูลเชิงคุณภาพที่ได้จากการสนทนา
กลุ่ม การสังเกต การสัมภาษณ์ ใช้วิธีการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) การถอดบทเรียน 
และสรุปประเด็นส าคัญ ที่เป็น ข้อค้นพบจากการศึกษา และเพ่ือให้การวิเคราะห์ข้อมูล การตีความ
ประมวลสรุปเป็นผลการวิจัย ในการด าเนินการถอดบทเรียนหลังจากการลงพ้ืนที่ของนักวิจัย น าข้อมูล
มาสรุปผลการด าเนินการภาพรวมส าหรับการน าเสนอข้อมูล ผู้วิจัยน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
ทั้งเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณควบคู่กันไป เพ่ือให้เห็นภาพของการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลด
การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี  
ในส่วนที่เป็นผลโดยตรงและผลโดยทางอ้อม แล้วน ามาประมวลผล 
 
3.9 จริยธรรมในการวิจัย 
 
 ผู้วิจัยน าเสนอโครงร่างวิทยานิพนธ์ฉบับสมบูรณ์เข้ารับการพิจารณาจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัย มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ได้รับการอนุมัติจริยธรรมในมนุษย์ของคณะกรรมการ
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม เลขที่  059/2561 รับรองเมื่อวันที่ 5 มิถุนายน 
2561 หมดอายุ วันที่ 4 มิถุนายน 2562 จึงด าเนินการด้านจริยธรรม ผู้ศึกษาจะท าการพิทักษ์สิทธิ์ของ
กลุ่มตัวอย่างโดยกลุ่มตัวอย่างทุกราย จะได้รับการชี้แจงวัตถุประสงค์ของการศึกษา ระยะเวลาที่ใช้  
วิธีการศึกษาและผลประโยชน์ที่ได้รับ พร้อมทั้งชี้แจงสิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างในการยินยอมให้ข้อมูล 
โดยไม่มีข้อบังคับใดๆ สามารถยุติการเข้าร่วมได้เมื่อไหร่ก็ได้ โดยไม่ต้องบอกเหตุผลจะไม่มีผลกระทบ
ใดๆ ต่อชีวิตความเป็นอยู่ในชุมชนและเน้นย้ าให้กลุ่มตัวอย่างได้ทราบว่าข้อมูลที่ได้จะเป็นความลับ  
ส่วนผลการวิจัยจะน าเสนอในภาพรวมเท่านั้น เมื่ออธิบายจนเข้าใจแล้วจึงสอบถามความสมัครใจ หาก
กลุ่มตัวอย่างมีการตอบรับแล้วเข้าร่วมให้ลงชื่อในเอกสารยินยอมเข้าร่วมการศึกษาเป็นจริยธรรมใน
มนุษยโ์ดยมีเอกสารแสดงความยินยอมที่จะเข้าร่วมการวิจัย แบ่งเป็น 2 ส่วนคือ 
  1. ข้อมูลค าอธิบายส าหรับผู้เข้าร่วมเป็นอาสาสมัครในการวิจัย 
  2. หนังสือเจตนายินยอมที่จะเข้าร่วมงานวิจัย เพ่ือลงนาม  
 
 
 
 



 

 

 

บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 การวิจัยเรื่อง รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  ใช้ระเบียบวิธีการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action 
Research)  โดยมีความมุ่งหมายการวิจัย 1) เพ่ือศึกษาบริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชน
ลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  2) เพ่ือศึกษากระบวนการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือ
ลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง 3) เพ่ือประเมินผลการมีส่วนร่วมของประชาชนตาม
กระบวนการชุมชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุในพ้ืนที่จุดเสี่ยง  และ 4) เพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี  เก็บรวบรวมข้อมูลทั้งเชิงปริมาณ (Quantitative Data) และเชิงคุณภาพ (Qualitative 
Data) ในการวิจัยในครั้งนี้ ประยุกต์ใช้ทฤษฎีเทคโนโลยีการมีส่วนร่วม (Top Model) เลือกพ้ืนที่แบบ
เจาะจง (Purposive sampling)  ผู้วิจัยขอน าเสนอและวิเคราะห์ข้อมูลข้อมูลเป็น 4 ส่วน ดังนี้ 
  4.1 ศึกษาบริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  4.2 ศึกษากระบวนการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนใน
พ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  4.3 ประเมินผลการมีส่วนร่วมของประชาชนตามกระบวนการชุมชนเพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  4.4 ศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนน ในพ้ืนที่  
จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 
4.1 สัญลักษณ์ที่ใช้ในการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 เพ่ือให้การวิเคราะห์ข้อมูลในการศึกษาค้นคว้าครั้งนี้ มีความเข้าใจตรงกันในการแปล
ความหมายของข้อมูล โดยได้ก าหนดสัญลักษณ์ต่างๆ แทนความหมายดังต่อไปนี้ 
   n      แทน  จ านวนตัวแทนของชุมชนในการศึกษาวิจัยรูปแบบการมีส่วนร่วมเพ่ือ 
        ลดอุบัติเหตุ 
  𝑥̅   แทน  ค่าเฉลี่ย (Mean) 
  S.D.   แทน  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
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  Min    แทน  จ านวนค่าที่น้อยที่สุด 
  Max   แทน  จ านวนค่าที่มากท่ีสุด 
  t       แทน  สถิติทีใ่ช้ทดสอบพิจารณา t – distribution 
  p      แทน  ระดับนัยส าคัญทางสถิติ  
  df    แทน  ค่าของความเป็นอิสระ (degree of freedom) 
 
4.2 ผลการวิจัย 
 
 4.2.1 ส่วนที่ 1 ผลการศึกษาบริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  4.2.1.1 บริบทพื้นที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย 
   1) ประวัติความเป็นมาต าบลบุ่งหวาย เป็นต าบลที่มีแหล่งน้ า/แอ่งน้ า คือ บุ่ง และ 
มีหวายขนาดเล็กขึ้นตามแหล่งน้ า ต าบลนี้มีชุมชนมาแล้วประมาณ 200 กว่าปี และตั้งเป็นต าบล 
เมื่อ 70 ปีที่ผ่านมา เดิมมี 12 หมู่บ้าน ต่อมาอ าเภอได้เสนอ กระทรวงมหาดไทย แบ่งแยกให้เป็น 20 
หมู่บ้าน 
      2) ทุนภายในชุมชน 
        (1) ทุนทางธรรมชาติ 
     (1.1) สภาพภูมิประเทศ 
      พ้ืนที่ทั้งหมด 23,648 ไร่ หรือ 37.84 ตารางกิโลเมตร เป็นที่ราบติดกับ
แม่น้ ามูล มีแหล่งน้ ามาก มีถนนเข้าหมู่บ้านทุกหมู่ แต่ช ารุดบ้างเป็นบางสาย มีแม่น้ ามูลล้อมรอบ และ
ติดถนนสาย ศรีสะเกษ -อุบลราชธานี 
 



 

 

  61 

 

 

ภาพประกอบ 2 แผนที่ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 
 
     (1.2) อาณาเขตติดต่อ 
      ทิศเหนือ   ติดต่อกับ ต.หนองบ่อ อ.เมืองอุบลราชธานี 
      ทิศใต้     ติดต่อกับ ต.ท่าลาด อ.วารินช าราบ 
      ทิศตะวันออก ติดต่อกับ ต.หนองกินเพล อ.วารินช าราบ 
      ทิศตะวันตก  ติดต่อกับ ต.ท่าลาด อ.วารินช าราบ 
    (2) ทุนทางกายภาพ 
     (2.1) เขตการปกครองแบ่ง เป็น 20 หมู่บ้าน ประกอบด้วยหมู่บ้านหมู่ที่ 1 
โนนน้อย, หมู่ที่ 2 ทุ่งบอน, หมู่ที่ 3 ดอนชาด, หมูท่ี่ 4 สถานี, หมูท่ี่ 5 วังยาง, หมูท่ี่ 6 ท่างอย, หมู่ที่ 7 
บุ่งหวายตก, หมู่ที่ 8 บุ่งหวายออก, หมู่ที่ 9 ห่องซัน, หมูท่ี่ 10 โนนบอน, หมูท่ี่ 11 โนนสวน, หมู่ที่ 12 
ท่าขอนไม้ยุ, หมู่ที่ 13 โนนบอนตก, หมู่ที่ 14 โนนสว่าง, หมู่ที่ 15 ท่างอยตก, หมูท่ี่ 16 ทุ่งบอนเหนือ, 
หมู่ที่ 17 วังยางตก, หมู่ที่ 18 บุ่งหวายเหนือ, หมู่ที่ 19 บุ่งหวายกลาง และหมู่ที่ 20 โนนบอนกลาง 
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     (2.2) จ านวนประชากรใน ต าบลบุ่งหวาย จ านวนหลังคาเรือน 2,336 หลังคา
เรือน  
      จ านวนประชากร      10,663 คน  
      จ านวนผู้สูงอายุ ที่ช่วยตนเองไม่ได้             20 คน 
      จ านวนสตรีอายุ 35 ปี ขึ้นไป       1,862 คน    
      จ านวนผู้พิการ                      97 คน 
     (2.3) โรงเรียนในพื้นที่มีจ านวน 7 แห่ง คือ โรงเรียนบ้านจานตะโนน โรงเรียน
บ้านท่างอย  โรงเรียนบ้านวังยาง โรงเรียนบ้านโนนบอน โรงเรียนบ้างบุ่งหวาย โรงเรียนบ้านคอนชาด 
และโรงเรียนบ้านห่องซัน 
     (2.4) สถานบริการสุขภาพ มี 2 แห่ง คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
โนนน้อยและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลทุ่งบอน 
    (3) ระบบสาธารณูปโภค  
     1) การคมนาคมการเดินทาง การเดินทางด้วยรถยนต์ จาก อ าเภอวารินช าราบ 
12 กโิลเมตร ทางสายศรีสะเกษ – อุบลราชธานี หมายเลข 226 
     2) จ านวนครัวเรือนที่มีไฟฟ้าใช้ในเขต อบต. 2,496 ครัวเรือน คิดเป็นร้อยละ
100.00 
     3) น้ าดื่ม/น้ าใช้ น้ าดื่มจากน้ าฝน และน้ าใช้จากประปาหมู่บ้าน และน้ าใช้ใน
การเกษตรกรรมจากแม่น้ ามูล สามารถกล่าวได้ว่าประชาชนต าบลบุ่งหวาย มีน้ าใช้อย่างเพียงพอตลอด
ทั้งป ี
    4) ทุนทางการเงิน 
     (1) การประกอบอาชีพ ชาวต าบลบุ่งหวาย ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 
และอาชีพอุตสาหกรรมเครื่องจักรสาน การท าไม้กวาดทางมะพร้าว แคร่ไม้ไผ่ ไม้เสียบลูกชิ้น ประชาชน
ส่วนใหญ่มีฐานะทางด้านเศรษฐกิจอยู่ในระดับปานกลาง นอกจากนี้ยังมีประชากรบางส่วนอพยพไป
ท างานต่างจังหวัด อาชีพหลัก ท านา อาชีพเสริม ประมง ท าสวน ท าไร่ปลูกพืชผักสวนครัว 
     (2) แหล่งเงินทุนภายในชุมชน  
      ทุนที่ได้รับการสนับสนุนจากหน่วยงานภาครัฐ ได้แก่ งบประมาณจาก
ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)  เงินกองทุนสุขภาพระดับต าบล  และเงินสนับสนุน
จากเทศบาลต าบลที่นอกเหนือจากเงินกองทุนผลิตภัณฑ์ในชุมชน จัดตั้งกลุ่มในชุมชนท าผลิตภัณฑ์  
รองเท้าเชือกสาน, รองเท้าเชือกสาน, เฟอร์นิเจอร์ไม้ไผ่, เฟอร์นิเจอร์ไม้ไผ่, เสื้อสูทชาย – หญิง, เสื้อ
สูทชาย – หญิง, ไม้กวาดทางมะพร้าวมีสองขนาด ท าจากก้านมะพร้าว ด้ามไม้ไผ่ใหญ่กับเล็ก ถักด้วย
เชือกพลาสติกและผูกด้วยลวดผูกเหล็กทาเหล็กกันสนิมด้วยยางมะตอย ตัดปลายและไม่ตัดปลาย 
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      5) ทุนทางสังคมและวัฒนธรรม ชาวบ้านต าบลบุ่งหวาย มีลักษณะทางสังคมเป็น 
     (1) ลักษณะทางสังคม   การด ารงอยู่ของประชาชนต าบลบุ่งหวาย ทุนทาง
สังคมและวัฒนธรรม มีวัดทั้งหมด 11 แห่ง คือ วัดจานตะโนน วัดป่ามงคลธรรมยุต วัดบ้านทุ่งงอย  
วัดทุ่งบอน วัดบ้านวังยาว วัดป่านาๆ ชาติ วัดบ้านโนนบอน วัดบ้านบุ่งหวาย วัดบ้านโนนน้อย วัดบ้าน
ดอนชาดและวัดห่องซัน 
     (2) ประเพณีและวัฒนธรรม บ้านค ากลางใหม่มีประเพณี 12 เดือน เรียกกัน
ว่า ฮีตสิบสองและงานบุญประเพณีส าหรับผู้นับถือศาสนาคริสต์ ดังนี้ 
      เดือนอ้าย  งานบุญเข้ากรรม  
      เดือนยี่   งานบุญคูนลาน  
      เดือนสาม  บุญข้าวจี่  บุญวันมาฆบูชา และประเพณีบุญปาสกา  
(วันเฉลิมฉลองการกลับคืนชีพของพระเยซู)  
      เดือนสี่   บุญพระเวส ประเพณีเทศน์มหาชาติ 
      เดือนห้า     บุญสรงน้ า หรือเทศกาลสงกรานต์ 
      เดือนหก    บุญบั้งไฟ บางแห่งเรียก บุญวิสาขบูชา 
      เดือนเจ็ด   บุญช าฮะ มีพิธีเลี้ยงตาแฮก ปู่ตา หลักเมือง  
      เดือนแปด   งานบุญเข้าพรรษา   
      เดือนเก้า   บุญข้าวประดับดิน  
      เดือนสิบ   บุญข้าวสาก ข้าวสากหมายถึงการกวนกระยาสารทและ 
งานบุญฉลองวัด 
      เดอืนสิบเอ็ด  บุญออกพรรษา 
      เดือนสิบสอง  บุญกฐิน และงานวันคริสต์มาส 
   ผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป พบว่า ชุมชนต าบลบุ่งหวาย เขตรับผิดชอบของเทศบาล
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี มีครัวเรือน จ านวน 2,336 หลังคาเรือน  
ประชากร จ านวน 10,663 คน แบ่งเป็นเพศชายจ านวน 5,325 คน เพศหญิง จ านวน 5,338 คน 
ประชากรส่วนใหญ่ประมาณร้อยละ 80 นับถือศาสนาพุทธ ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ
เกษตรกร และรับจ้าง  เนื่องด้วยมีทุนภายในชุมชนคือ 1) ทางธรรมชาติ พ้ืนที่ทั้งหมด 23,648 ไร่ หรือ 
37.84 ตารางกิโลเมตร พ้ืนที่ส่วนใหญ่เป็นที่ราบ ดินส่วนมากเป็นดินเหนียวปนทรายติดล าน้ ามูล พื้นที่
เหมาะแก่การเพาะปลูกและท าการเกษตร  2) ทุนทางกายภาพ ประกอบด้วย โรงเรียน มีจ านวน 7 แห่ง 
คือ โรงเรียนบ้านจานตะโนน  โรงเรียนบ้านท่างอย  โรงเรียนบ้านวังยาง โรงเรียนบ้านโนนบอน  โรงเรียน
บ้างบุ่งหวาย  โรงเรียนบ้านคอนชาด และโรงเรียนบ้านห่องซัน  ทีมสุขภาพชุมชนมีตัวแทนจากเทศบาล
ต าบล  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ทีมคณะกรรมการหมู่บ้าน  มีตัวแทนจากผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วย
ผู้ใหญ่บ้าน แกนน าครัวเรือน  และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 3) สาธารณูปโภค  ได้แก่ 
การคมนาคม การมีแหล่งน้ าใช้ มีไฟฟ้าใช้ที่เพียงพอ 4) ทุนทางการเงิน  ที่ได้รับสนับสนุนให้เกิดการ
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ขับเคลื่อนทางด้านสาธารณสุขของพ้ืนที่ คือ งบประมาณจากส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) เงินกองทุนสุขภาพระดับต าบล  เงินสนับสนุนจากเทศบาลต าบลที่นอกเหนือจากเงินกองทุน  
และเงินกองทุนหมู่บ้าน 5) ทุนทางสังคมและวัฒนธรรม ได้แก่ ฮีตสิบสอง และบุญปาสกา (วันเฉลิม
ฉลองการกลับคืนชีพของพระเยซู) งานบุญฉลองวัด และงานวันคริสต์มาส 
   ผู้วิจัยได้เตรียมความพร้อม ประสานงานกับผู้น าชุมชน เพ่ือลงพ้ืนที่ศึกษาข้อมูล 
องค์ประกอบของชุมชนในการเกิดปัญหาอุบัติเหตุจราจร โดยการน าเข้าข้อมูลสถิติของพ้ืนที่ในอดีต 
ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบเป็นอีกพ้ืนที่หนึ่งที่ประสบปัญหาอุบัติเหตุในพ้ืนที่สูง จากการเก็บ
ข้อมูล 3 ปีย้อนหลังพบว่า ในปี 2557 มีจ านวนผู้เสียชีวิต 1 ราย ผู้บาดเจ็บ 70 ราย ในปี 2558  
มีจ านวนผู้เสียชีวิต 2 ราย ผู้บาดเจ็บจ านวน 52 ราย ในปี 2559 จ านวนผู้เสียชีวิต 1 ราย ผู้บาดเจ็บ
จ านวน 49 ราย (ข้อมูลสถิติใช้สิทธิ์ พรบ. ผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตปี พ.ศ. 2557-2559) ต าบลบุ่งหวาย 
มี 18 หมู่บ้าน ประชากร 10,663 คน 2,336 หลังคาเรือน มีผู้พิการ จ านวน 97 ราย ทั้งนี้ท าให้มี
ผลกระทบต่อผู้เสียชีวิตในชุมชน, รพ.สต.มีภาระในการดูแลรักษา, มีผู้พิการในชุมชน องค์การบริหาร
ส่วนต าบลต้องมีภาระในการจ่ายเบี้ยผู้พิการ,สูญเสียบุคคลวัยท างาน, ทางหลวงชนบทต้องจ่ายค่าซ่อม
บ ารุง, ครอบครัวมีภาระค่าใช้จ่ายเพ่ิมขึ้น เช่น การดูแลรักษา ปัจจัยเกี่ยวกับกิจกรรมและงานและ
ปัจจัยเกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุควรมุ่งเน้นการแก้ไขที่สาเหตุน าคือปัจจัยเกี่ยวกับ
การบริหารจัดการด้านความปลอดภัยในระดับต่างๆไม่ว่าจะเป็นระดับชาติระดับหน่วยงานหรือองค์กร
จนถึงระดับครอบครัวมาตรการในการป้องกันปัญหาการเกิดอุบัติเหตุจากการจราจรอาศัยมาตรการที่
ส าคัญด้านการศึกษาการแพทย์และสาธารณสุขด้านกฎหมายผู้วิจัยในฐานะที่เป็นบุคลากรทางด้าน
สาธารณสุขจึงมีแนวคิดกระบวนการมีส่วนร่วม ก าหนดกิจกรรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมรวมทั้งน า
แนวคิดกระบวนการกลุ่มมาประยุกต์ร่วมในการจัดท ารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี ถึงแม้ว่าจะ
มีกฎหมายและนโยบายการปฏิบัติโดยภาครัฐควบคู่กับการรณรงค์กระแสสังคมในการป้องกันและ 
ลดอุบัติเหตุทางถนนที่ยาวนาน แต่ปัญหานี้เป็นปัญหาที่ส าคัญที่เกิดข้ึนกับสังคมในทุกระดับซึ่งเกิดจาก
ปัจจัยที่เกี่ยวข้องหลายๆ ด้าน ทั้งด้านประชาชนที่ขาดความตระหนัก  ชุมชนขาดการมีส่วนร่วม   
การน ากฎหมายและมาตรการทางสังคมมาบังคับใช้อย่างจริงจังยังไม่เกิดขึ้นในสังคม หากไม่ได้รับการ
แก้ไขจะท าให้เกิดผลกระทบที่ก่อให้เกิดความความสูญเสียกับทั้งร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ 
จากการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่าความส าเร็จต้องเกิดขึ้นจากความร่วมมือ
ของประชาชนในชุมชนและผู้น าชุมชนในการเข้าไปมีบทบาทในการร่วมคิด  ร่วมท าในการแก้ไขปัญหา
ในทุก ๆ ขั้นตอน ตั้งแต่ขั้นตอนการวางแผนงาน ขั้นตอนการปฏิบัติตามแผน ขั้นตอนการสังเกตและ
ขั้นตอนการสะท้อนผลท าให้ผู้วิจัยจึงตัดสินใจ ศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในจุดเสี่ยงชุมชนบุ่งหวาย ที่มีพ้ืนที่ติดถนน มีการจราจรหนาแน่นและพบว่าเป็นพื้นที่



 

 

  65 

มักจะเกิดอุบัติเหตุจราจรอยู่เสมอ ฉะนั้น ผู้วิจัยจึงให้ความสนใจต่อปัญหาการเกิดอุบัติเหตุจราจรใน
พ้ืนที่ดังกล่าว จ านวน 4 หมู่บ้าน คือหมู่ที่ 1, หมู่ที่ 3, หมู่ที ่7 และหมู่ที ่19  จ านวน 711 หลังคาเรือน 
ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี  โดยใช้กระบวนการ 1) การวางแผน 2) การ
ปฏิบัติตามแผน 3) การสังเกต และ 4) การสะท้อนผลการปฏิบัติ ตามแนวคิดของเคมมิสและ 
แม็กแท็กการ์ท ที่เน้นความร่วมมือของประชาชนในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วม เพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุ
ทางถนนในชุมชนต่อไป   
 4.2.1.2 แบบส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วมและทัศนคติเกี่ยวกับ
อุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนแบ่งออกเป็น 4 ส่วน 
  1) ข้อมูลทั่วไป 
   ผลการวิเคราะห์สถานการณ์ข้อมูลทั่วไป พบว่า กลุ่มผู้ให้ข้อมูล เพศชาย ร้อยละ 
66.40 เพศหญิง ร้อยละ 33.60 อายุอยู่ในช่วง 40-49 ปี มากที่สุดร้อยละ 30.30 รองลงมา คือ อายุ
ในช่วง 50-59 ปี ร้อยละ 29.10 ส่วนใหญ่มีสถานะสมรส ร้อยละ 57.30 ระดับการศึกษาระดับ
ประถมศึกษามากที่สุด ร้อยละ 45.80 ส่วนใหญ่เป็นอาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 54.50 บทบาทหน้าที่
ในชุมชนส่วนใหญ่เป็นสมาชิกในชุมชนร้อยละ 47.90  รองลงมาคืออาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมู่บ้าน ร้อยละ 17.30  ข้อมูลเคยเกิดอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์มากทีสุด ร้อยละ 16.40 สมาชิกใน
ครอบครัวเคยเกิดอุบัติเหตุด้วยรถจักรยานยนต์มากที่สุด ร้อยละ 3.00 เคยเห็นเหตุการณ์อุบัติเหตุร้อย
ละ 36.10 ในครอบครัวส่วนใหญ่มีรถยนต์ จ านวน 1 คัน ร้อยละ 45.80 มีรถจักรยานยนต์จ านวน 1 
คันมากที่สุด ร้อยละ 56.40  ขับรถยนต์เป็นร้อยละ 38.50  ขับรถจักรยานยนต์เป็นร้อยละ 90.90 มี
ใบอนุญาตขับขี่รถยนต์ร้อยละ 31.80 มีใบอนุญาตรถจักรยานยนต์ร้อยละ 79.10 สภาพรถที่ใช้ส่วน
ใหญ่มีสภาพที่สมบูรณ์  ใช้ความเร็วรถมากที่สุดอยู่ที่ 90 กิโลเมตรต่อชั่วโมง ร้อยละ 38.20 เคยขับรถ
ย้อนศรหรือฝ่าไฟแดง ร้อยละ 90.90 ดังตาราง 1 
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ตาราง 1 จ านวน ร้อยละ ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (n = 330) 
 

ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
1. เพศ   
 ชาย 219 66.40 
 หญิง 111 33.60 
2. อายุ (ปี)   
 10 – 29  66 20.00 
 30 – 39  41 12.40 
 40 – 49  100 30.30 
 50 – 59  96 29.10 
 ≥ 60  27 8.20 
X = 43.61, SD = 12.53, Min = 18, Max = 65   
3. สถานภาพ   
 โสด 83 25.20 
 สมรส 189 57.30 
 หม้าย/หย่า/แยก 58 17.60 
4. ระดับการศึกษา   
 ประถมศึกษา 151 45.80 
 มัธยมศึกษา 103 31.20 
 อนุปริญญา 35 10.60 
 ปริญญาตรี 41 12.40 
5. อาชีพ   
 เกษตรกรรม 180 54.50 
 รับราชการ 19 5.80 
 เอกชน 51 15.50 
 รับจ้าง 45 13.60 
 อ่ืนๆ นักเรียน/นักศึกษา 35 10.60 
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ตาราง 1 จ านวน ร้อยละ ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

ข้อมูลทั่วไป จ านวน 
(n = 330) 

ร้อยละ 

6. บทบาทหน้าที่ในชุมชน   
 1) องค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาล 17 5.20 
 2) ฝ่ายปกครอง ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 23 7.00 
 3) เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 4 1.20 
 4) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 57 17.30 
 5) อาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน 13 3.90 
 6) ชุดรักษาความปลอดภัยในหมู่บ้าน 28 8.50 
 7) เป็นผู้ได้รับการยอมรับนับถือในหมู่บ้าน 30 9.10 
 8) แม่บ้าน/พ่อบ้าน 

9) ลูกบ้าน 
10) พนักงานเอกชน/โรงงาน 

42 
63 
53 

12.72 
19.09 
16.06 

7. เคยเกิดอุบัติเหตุทางถนนโดยรถยนต์ 39 11.80 
 เคยเกิดอุบัติเหตุทางถนนโดยรถจักรยานยนต์ 54 16.40 
 ไม่เคยเกิดอุบัติเหตุทางถนน 237 71.80 
8. ในครอบครัวเคยเกิดอุบัติเหตุทางถนนโดยรถยนต์ 10 3.00 
 ไม่เคยเกิด 320 97.00 
9. ท่านเคยเห็นเหตุการณ์อุบัติเหตุทางถนน 119 36.10 
 ไม่เคย 211 63.90 
10. ในครอบครัวมีรถยนต์ 1 คัน 151 45.80 
 ในครอบครัวมีรถยนต์ 2 คัน 6 1.80 
 ไม่มี 173 52.40 
 - มีจักรยานยนต์ 1 คัน 186 56.40 
 - มีจักรยานยนต์ 2 คัน 134 40.60 
 - มีจักรยานยนต์ 3 คัน 10 3.00 
 -ขับ/ขี่ รถยนต์ เป็น 127 38.50 
 -ขับ/ขี่ รถยนต์ ไม่เป็น 203 61.50 
 -ขับ/ขี่ รถจักรยานยนต์ ไม่เป็น 30 9.10 
 -ขับ/ขี่ รถจักรยานยนต์ เป็น 300 90.90 
 -ขับ/ขี่ รถประเภทอ่ืน ไม่เป็น 233 70.60 
 -ขับ/ขี่ รถประเภทอ่ืน เป็น 97 26.40 
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ตาราง 1 จ านวน ร้อยละ ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

ข้อมูลทั่วไป จ านวน 
(n = 330) 

ร้อยละ 

12. ไม่มีใบอนุญาตขับขี่ 56 17.00 
 มีใบอนุญาตขับขี่ 274 83.00 
 - ประเภทรถยนต์ไม่มี 203 61.50 
 - ประเภทรถยนต์มี 127 31.80 
 - ประเภทรถจักรยานยนต์ไม่มี 69 20.90 
 - ประเภทรถจักรยานยนต์มี 261 79.10 
 - ประเภทรถอ่ืนไม่มี 281 85.20 
 - ประเภทรถอ่ืนมี 49 14.80 
13. สภาพรถที่ท่านใช้อยู่เป็นประจ าอยู่ในสภาพใด   

  สัญญาณไฟหน้าใช้ได้ 330 100.00 
  สัญญาณไฟท้ายใช้ได้ 330 100.00 
  สัญญาณไฟเลี้ยวใช้ได้ 315 95.50 
  สัญญาณไฟเลี้ยวใช้ไม่ได้ 15 4.50 
  กระจกส่องหลัง 2 ข้างใช้ได้ 301 91.20 
  กระจกส่องหลัง 2 ข้างใช้ไม่ได้ 29 8.80 
  เบรกใช้ได้ 330 100.00 
  ยางรถใช้ได้ 330 100.00 
  ล้อรถใช้ได้ 330 100.00 

  แตรใช้ได้ 317 96.10 
  แตรใช้ไม่ได้ 13 3.90 
14. ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 60 กม./ชม. 15 4.50 
 ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 70 กม./ชม. 13 3.90 
 ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 80 กม./ชม. 66 20.00 
 ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 90 กม./ชม. 126 38.20 
 ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 100 กม./ชม. 81 24.50 
 ใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย 120 กม./ชม. 29 8.80 
X = 90.94, SD = 13.42, Min = 60, Max = 120   
15. ไม่เคยขับรถย้อนศรหรือฝ่าไฟแดง 158 47.90 
 เคยขับรถย้อนศรหรือฝ่าไฟแดง 172 52.10 
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   2) พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
    ประกอบด้วยข้อมูลจากพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาพบว่า 
     ด้านการบังคับใช้กฎหมาย พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ พ.ร.บ.ควบคุมเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ พ.ศ. 2551 มีผลต่อการลดอุบัติเหตุ ค่าเฉลี่ย 3.79 รองลงมา คือ การด าเนินการการ
บังคับด้วยกฎระเบียบสังคมมีผลต่อการลดอุบัติเหตุทางถนน ค่าเฉลี่ย 3.75  และค่าเฉลี่ยต่ าสุด คือ 
การตั้งจุดตรวจความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน อย่างสม่ าเสมอลดอุบัติเหตุได้ ค่าเฉลี่ย 3.42   
     ด้านวิศวกรรมจราจร พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ งบประมาณในท้องถิ่นของ
ท่านมีเพียงพอในการซ่อมปรับปรุงถนน ค่าเฉลี่ย 3.65 รองลงมา คือ การจัดท าป้ายสัญญาณไฟจราจร
มีการบูรณาการ ระหว่างหน่วยงานของรัฐกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ค่าเฉลี่ย 3.63 และค่าเฉลี่ย
ต่ าสุด คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วม รับผิดชอบในการแก้ไขจุดเสี่ยง ค่าเฉลี่ย 3.51 
     ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์ พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ. การรณรงค์
เพ่ือสร้างจิตส านึกรักความปลอดภัยทางถนนให้กับ ประชาชนสามารถลดอุบัติเหตุได้ค่าเฉลี่ย 3.65 
รองลงมา คือ การมีป้ายเตือน ประชาสัมพันธ์ครอบคลุมพ้ืนที่และคลอบคลุมกลุ่มเป้าหมายสามารถลด
อุบัติเหตุทางถนนได้ ค่าเฉลี่ย 3.58 และค่าเฉลี่ยต่ าสุด คือ ความส าเร็จในการประชาสัมพันธ์ให้ความรู้
ในการ ขับข่ีปลอดภัยกับหน่วยงานของท่าน ค่าเฉลี่ย 3.47   
     ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ การตั้งทีมกู้ชีพกู้ภัย
และศูนย์รับแจ้งเหตุให้สามารถปฏิบัติงานได้ 24 ชม. ค่าเฉลี่ย 3.48  รองลงมาคือ ความพร้อมของ
วัสดุอุปกรณ์ที่มีความจ าเป็นในการรักษาพยาบาลเหตุฉุกเฉิน ค่าเฉลี่ย 3.43 และค่าเฉลี่ยต่ าที่สุด คือ 
มีการบูรณาการช่วยเหลือผู้ประสบอุบัติเหตุอย่างเป็นเอกภาพ ค่าเฉลี่ย 3.38  
     ด้านการประเมินผลและสารสนเทศ พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ การด าเนินการ
ป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนถูกก าหนดเป็นตัวชี้วัดค ารับรองปฏิบัติราชการค่าเฉลี่ย 3.57  
มีการประสานข้อมูลระหว่างหน่วยงานภาคีเครือข่าย ค่าเฉลี่ย 3.49 และค่าเฉลี่ยต่ าที่สุด คือ ผู้บริหาร
ระดับสูงของหน่วยงานให้ความส าคัญกับนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน ค่าเฉลี่ย 3.19 
รายละเอียดดังตาราง 2 
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ตาราง 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุ    
           จราจรทางถนนของกลุ่มตัวอย่าง (n=330) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุ

จราจรทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

X  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านการบังคับใชก้ฎหมาย   
1. การปฏิบัตติาม
ข้อบังคับใช้กฎหมาย
จราจรอย่างเข้มงวด  
มีความส าคัญต่อการลด
อุบัติเหตุทางถนน  

57 
(17.30) 

120 
(36.40) 

136 
(41.20) 

17 
(5.20) 

0 3.66 0.82 

2. การบังคบัใช้กฎหมาย
จราจรควรเป็นเร่ืองของ 
เจ้าหน้าที่ต ารวจเท่านั้น  

0 
42 

(12.70) 
140 

(42.40) 
85 

(25.80) 
63 

(19.10) 
3.51 0.94 

3. มีการด าเนนิการ
บังคับใช้กฎหมายกับเด็ก
และ เยาวชนกระท าผิด
กฎหมายจราจรอย่าง
จริงจัง  

61 
(18.50) 

142 
(43.00) 

77 
(23.30) 

50 
(15.20) 

0 3.65 0.95 

4. พ.ร.บ.ควบคุม
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 
พ.ศ.2551 มีผลต่อ 
การลดอุบัติเหตุ 

75 
(22.70) 

136 
(41.20) 

95 
(28.80) 

24 
(7.30) 

0 3.79 0.88 

 5. การด าเนนิการ 
การบังคับด้วย
กฎระเบียบสังคมมีผล
ต่อการลดอุบัติเหตุ 
ทางถนน  

93 
(28.20) 

107 
(32.40) 

84 
(25.50) 

46 
(13.90) 

0 3.75 1.02 

6. การตั้งจุดตรวจความ
ปลอดภัยในการใช้รถใช้
ถนน อย่างสม่ าเสมอลด
อุบัติเหตุได้ 

73 
(22.10) 

70 
(21.20) 

110 
(33.30) 

77 
(23.30) 

0 3.42 1.08 
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ตาราง 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุ 
  จราจรทางถนนของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุ

จราจรทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

X  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านวิศวกรรมจราจร         
7. การด าเนนิการซ่อม
ปรับปรุงถนนทีช่ ารุด
เสียหาย อยู่เสมอลด
อุบัติเหตุได้ 

80 
(24.20) 

74 
(22.40) 

132 
(40.00) 

44 
(13.30) 

0 3.58 0.99 

8. มีการน าข้อมูลจุดที่
เกิดอุบัติเหตุบ่อย  
มาหาสาเหตุการเกิดเพื่อ
วางแผนแก้ไขปัญหา 

78 
(23.60) 

74 
(22.40) 

138 
(41.80) 

40 
(12.10) 

0 3.58 0.98 

9. การจัดท าป้าย
สัญญาณไฟจราจรมี
การบูรณาการ ระหว่าง
หน่วยงานของรัฐกับ
องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น  

71 
(21.50) 

117 
(35.50) 

91 
(27.60) 

51 
(15.50) 

0 3.63 0.99 

10. องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วม 
รับผิดชอบในการแก้ไข
จุดเสี่ยง  

65 
(19.70) 

96 
(29.10) 

111 
(33.60) 

58 
(17.60) 

0 3.51 0.99 

11. งบประมาณใน
ท้องถิ่นมีเพียงพอใน 
การซ่อมปรับปรุงถนน  

74 
(22.40) 

106 
(32.10) 

112 
(33.90) 

38 
(11.50) 

0 3.65 0.95 

 12. ความพร้อม 
ด้านอุปกรณ์เครื่องมือ
เพียงพอ  

77 
(23.30) 

85 
(25.80) 

112 
(33.90) 

53 
(16.10) 

3 
(0.90) 

3.55 1.05 
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ตาราง 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุ 
  จราจรทางถนนของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุ

จราจรทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

X  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์   
13. การรณรงค์เพื่อ
สร้างจิตส านึกรักความ
ปลอดภัยทางถนนให้กับ 
ประชาชนสามารถลด
อุบัติเหตุได้ 

82 
(24.80) 

92 
(27.90) 

114 
(34.50) 

42 
(12.70) 

0 3.65 0.99 

14. การประชาสัมพนัธ์
และสื่อสารอย่าง
ต่อเนื่อง กระตุ้น  
สร้างแรงจูงใจให้ปฏิบัติ
ตาม  

69 
(20.90) 

101 
(30.60) 

101 
(30.60) 

59 
(17.90) 

0 3.55 1.01 

15. การมีป้ายเตือน 
ประชาสัมพนัธ์
ครอบคลุมพื้นที่และ 
คลอบคลุม
กลุ่มเป้าหมายสามารถ
ลดอุบัติเหตุ 
ทางถนนได้  

73 
(22.10) 

102 
(30.90) 

100 
(30.30) 

54 
(16.40) 

1 
(0.3) 

3.58 1.02 

16. การประชาสัมพนัธ ์
ให้ความรู้เรื่องการขับขี่
ปลอดภัยของหน่วยงาน
ภาครัฐ ท าให้เกิดการปรับ
พฤติกรรมอย่างมี
ประสิทธิภาพ 

73 
(22.10) 

80 
(24.20) 

111 
(33.60) 

62 
(18.80) 

4 
(1.20) 

3.47 1.07 

17. มีการรณรงค์
ประชาสัมพนัธ์และให้
ความรู้ของ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น 
แก่ประชาชน  

81 
(24.50) 

63 
(19.10) 

121 
(36.70) 

65 
(19.70) 

0 3.48 1.07 
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ตาราง 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุ 
  จราจรทางถนนของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุ

จราจรทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

X  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

18. ประชาชนมีความรู้
ความเข้าใจในการใช้
รถใช้ถนนอย่าง
ปลอดภัย 

70 
(21.20) 

86 
(26.10) 

112 
(33.90) 

61 
(18.50) 

1 
(0.30) 

3.49 1.03 

ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน     
19. มีการตั้งทีมกู้ชีพ
กู้ภัยและศูนย์รับแจ้ง
เหตุให้สามารถ
ปฏิบัติงานได้ 24 ชม. 

73 
(22.10) 

78 
(23.60) 

117 
(35.50) 

60 
(18.20) 

2 
(0.60) 

3.48 1.03 

20. ความพร้อมของ
วัสดุอุปกรณ์ที่มี 
ความจ าเป็นใน 
การรักษาพยาบาลเหตุ
ฉุกเฉิน 

68 
(20.60) 

78 
(23.60) 

113 
(34.20) 

69 
(20.90) 

2 
(0.60) 

3.43 1.06 

21. การมีความพร้อม
ของทีมกู้ชีพกู้ภัยที่มี
ประสิทธิภาพ 

64 
(19.40) 

88 
(26.70) 

101 
(30.60) 

75 
(22.70) 

2 
(0.60) 

3.42 1.06 

22. มีการบูรณาการ
ช่วยเหลือผู้ประสบ
อุบัติเหตุอย่าง 
เป็นเอกภาพ 

75 
(22.70) 

58 
(17.60) 

117 
(35.50) 

79 
(23.90) 

1 
(0.30) 

3.38 1.09 

ด้านการประเมินผลและสารสนเทศ      
23. มีการเสนอวาระ
รายงานอุบัติเหตุทาง
ถนนในการประชุม
หัวหน้าส่วนราชการ
จังหวัด 

59 
(17.90) 

70 
(21.20) 

111 
(33.60) 

90 
(27.30) 

0 3.30 1.06 
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ตาราง 2 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุ 
  จราจรทางถนนของกลุ่มตัวอย่าง (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุ

จราจรทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

X  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

24. มีการน าสถิติ
อุบัติเหตุมาพิจารณา
เพ่ือด าเนินการป้องกัน
และแก้ไขอุบัติเหตุ 
ทางถนน 

60 
(18.20) 

84 
(25.50) 

112 
(33.90) 

73 
(22.10) 

1 
(0.30) 

3.39 1.03 

25. มีการประชุม
วางแผนและจัดท า
แผนเพื่อลดอุบัติเหตุ
ทางถนนร่วมกัน
ระหว่างหน่วยงาน 

58 
(17.60) 

79 
(23.90) 

124 
(37.60) 

68 
(20.60) 

1 
(0.30) 

3.38 1.01 

26. มีการประสาน
ข้อมูลระหว่าง
หน่วยงานภาคี
เครือข่าย 

70 
(21.20) 

78 
(23.60) 

125 
(37.90) 

57 
(17.30) 

0 3.49 1.01 

27. การด าเนินการ
ป้องกันและลด
อุบัติเหตุทางถนนถูก
ก าหนดเป็นตัวชี้วัดค า
รับรองปฏิบัติราชการ 

78 
(23.60) 

79 
(23.90) 

126 
(38.20) 

47 
(14.20) 

0 3.57 1.00 

28. ผู้บริหารระดับสูง
ของหน่วยงานให้
ความส าคัญกับ
นโยบายป้องกันและ
ลดอุบัติเหตุทางถนน 

27 
(8.20) 

83 
(25.20) 

145 
(43.90) 

75 
(22.70) 

0 3.19 0.88 
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   พฤติกรรมการด าเนินงาน 
    ประกอบด้วยระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  
วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาพบว่า ระดับการด าเนินการแบบวัดพฤติกรรมที่สูงที่สุด คือ ระดับ
การด าเนินงานปานกลาง ร้อยละ 65.20 รองลงมา มีระดับการด าเนินงานมาก คิดเป็นร้อยละ 34.80  
ค่าเฉลี่ยระดับการด าเนินงาน 2.35 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.48 รายละเอียดดังตาราง 3 
 
ตาราง 3 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามระดับ 
            พฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
 

ระดับพฤติกรรมการด าเนินการ จ านวน ร้อยละ 
มาก  115 34.80 
ปานกลาง  215 65.20 
X = 2.35, SD = 0.48   

รวม 330 100.00 
   

   3) กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน 
    ประกอบด้วยข้อมูลจากแบบกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษา พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ การร่วมกิจกรรมใน
ชุมชนจะต้องมีค่าตอบแทนเสมอค่าเฉลี่ย 4.08 รองลงมาคือ ท่านมีส่วนร่วมในการให้ข้อเสนอแนะ
เกี่ยวกับกิจกรรมหรือโครงการที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันอุบัติเหตุในชุมชนค่าเฉลี่ย 3.57 เมื่อมีคนใน
หมู่บ้านเกิดอุบัติเหตุ และเกิดความพิการเป็นหน้าที่ความรับผิดชอบของคนในครอบครัวและชุมชน 
ค่าเฉลี่ย 3.52 ท่านมีส่วนร่วมในการวางแผนจัดการเตรียมความพร้อมของชุมชน ค่าเฉลี่ย 3.51 และ
เมื่อท่านต้องการข้ามถนน 4 ช่องจราจร มีเจ้าหน้าที่มาช่วยโปกชะลอความเร็วรถให้ จะท าให้ท่านมี
ความปลอดภัย ค่าเฉลี่ย 3.48 ตามล าดับ ค่าเฉลี่ยต่ าที่สุดคือ การมีส่วนร่วมคือ การร่วมคิด ร่วมท า 
ร่วมรับผลประโยชน์ ค่าเฉลี่ย 3.08 รายละเอียดดังตาราง 4  
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ตาราง 4 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน 
           (n = 330) 
 

กระบวนการมีส่วน
ร่วมในชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

1. การมีส่วนร่วม คือ 
การร่วมคิด ร่วมท า 
ร่วมรับผลประโยชน ์

12 
(3.6) 

40 
(12.10) 

242 
(7.30) 

25 
(7.60) 

0 3.08 0.61 

2. การแก้ไขปัญหาใน
ชุมชนเป็นเฉพาะ
หน้าที่ของผู้น าชุมชน 

1 
(0.30) 

32 
(9.70) 

143 
(43.30) 

139 
(42.10) 

15 
(4.50) 

3.41 0.74 

3. การมีส่วนร่วมของ
ประชาชนและทุกภาค
ส่วนท าให้สามารถ
แก้ไขปัญหาในชุมชน
ได้อย่างแท้จริง 

7 
(2.10) 

78 
(23.60) 

219 
(66.40) 

26 
(7.90) 

0 3.20 0.60 

4. การร่วมสร้าง
ข้อตกลงในชุมชนจะ
สามารถแก้ไขปัญหาใน
ชุมชนได้ 

6 
(1.80) 

96 
(29.10) 

199 
(60.30) 

29 
(8.80) 

0 3.24 0.63 

5. การแก้ไขปัญหา
อุบัติเหตุทางถนน 
เป็นหน้าที่ของแขวง 
การทาง 

1 
(0.30) 

25 
(7.60) 

180 
(36.10) 

119 
(36.10) 

5 
(1.5) 

3.31 0.64 

6. เพ่ือป้องกัน
อุบัติเหตุในชุมชน
จะต้องเคารพกฎ
จราจร 

7 
(2.10) 

111 
(33.60) 

171 
(51.80) 

41 
(12.40) 

0 3.22 0.72 
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ตาราง 4 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 
 

กระบวนการมีส่วน
ร่วมในชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

7. เมื่อมีผู้ขับขี่มีอาการ
เมาสุราในชุมชน  
ทุกคนในชุมชนจะต้อง
ช่วยกันเฝ้าระวังและ
ห้ามปรามมิให้ขับข่ี
ออกนอกชุมชน 

5 
(1.50) 

109 
(33.00) 

185 
(56.10) 

31 
(9.40) 

0 3.27 0.64 

8. ถนนในชุมชนไม่มี
แสงไฟส่องสว่าง 
จะต้องเป็นหน้าที่ของ
ผู้น าชุมชนไปหา
หลอดไฟมาติด 

0 
34 

(10.30) 
193 

(58.50) 
95 

(28.80) 
8 

(2.40) 
3.23 0.66 

9. เมื่อเกิดอุบัติเหตุ
ทางถนนในชุมชน  
การช่วยเหลือเป็น
หน้าที่ของโรงพยาบาล
เท่านั้น 

0 
35 

(10.60) 
197 

(59.70) 
88 

(26.70) 
10 

(3.00) 
3.22 0.67 

10. การที่ทุกคน
ช่วยกันไม่ขับรถเร็ว 
จะช่วยลดอุบัติเหตุใน
ชุมชนได้ 

22 
(6.70) 

64 
(19.40) 

225 
(68.20) 

18 
(5.50) 

1 
(0.30) 

3.27 0.68 

11. เมื่อมีคนใน
หมู่บ้านเกิดอุบัติเหตุ 
และเกิดความพิการ
เป็นหน้าที่ความ
รับผิดชอบของคนใน
ครอบครัวและชุมชน 

52 
(15.50) 

120 
(36.40) 

131 
(39.70) 

27 
(8.20) 

0 3.52 0.89 
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ตาราง 4 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 
 

กระบวนการมีส่วน
ร่วมในชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

12. เมื่อท่านต้องการ
ข้ามถนน 4 ช่องจราจร 
มีเจ้าหน้าที่มาช่วย 
โปกชะลอความเร็วรถ
ให้ จะท าให้ท่านมี
ความปลอดภัย 

14 
(4.20) 

142 
(43.00) 

161 
(48.80) 

13 
(3.90) 

0 3.48 0.64 

13. การที่หน่วยงาน
ภาครัฐ เช่นต ารวจ
ตรวจจับความเร็วท า
ให้สามารถลดอุบัติเหตุ
ได้อย่างแท้จริง 

23 
(6.70) 

111 
(33.60) 

164 
(49.70) 

32 
(8.20) 

0 3.38 0.76 

14. การร่วมกิจกรรม
ในชุมชนจะต้องมี
ค่าตอบแทนเสมอ 

0 
11 

(25.80) 
85 

(25.80) 
99 

(30.00) 
135 

(40.90) 
4.08 0.89 

15.ท่านเข้าร่วม
กิจกรรมในชุมชนเสมอ 

9 
(2.70) 

92 
(27.90) 

192 
(59.70) 

37 
(11.20) 

0 3.22 0.67 

16. การมีส่วนร่วมของ
ท้องถิ่นในการ
สนับสนุนช่วยเหลือ 

13 
(3.90) 

117 
(35.50) 

177 
(53.60) 

23 
(7.00) 

0 3.36 0.67 

17. ความร่วมมือของ
องค์กรเอกชน  
มูลนิธิต่าง ๆ 

17 
(5.20) 

109 
(33.00) 

157 
(46.70) 

41 
(12.40) 

0 3.29 0.77 

18. ท่านมีส่วนร่วมใน
การวางแผนจัดการ
เตรียมความพร้อม 
ของชุมชน 

35 
(10.60) 

112 
(33.90) 

170 
(51.50) 

13 
(3.90) 

0 3.51 0.74 
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ตาราง 4 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 
 

กระบวนการมีส่วน
ร่วมในชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

  S.D. 
มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

19. ท่านมีส่วนร่วมใน
การปฏิบัติตามแผน 
ในด้านการสนับสนุน
งบประมาณหรือ
อุปกรณ์ต่างๆ 

25 
(7.60) 

105 
(31.80) 

172 
(52.10) 

28 
(8.50) 

0 3.38 0.75 

20. ท่านมีส่วนร่วมใน
การให้ข้อเสนอแนะ
เกี่ยวกับกิจกรรมหรือ
โครงการที่เกี่ยวข้องกับ
การป้องกันอุบัติเหตุ 
ในชุมชน 

27 
(8.20) 

147 
(44.50) 

142 
(43.00) 

14 
(4.20) 

0 3.57 0.70 

21. ท่านมีส่วนร่วมใน
การติดตาม และ
ประเมินผลด้านข้อมูล
ในชุมชน 

21 
(6.40) 

117 
(35.50) 

154 
(46.70) 

38 
(11.50) 

0 3.37 0.77 

22. ท่านมีส่วนร่วม 
ในการติดตามและ
ประเมินผลปัญหาอุป
สรรค์การด าเนินงานใน
ชุมชน 

14 
(4.20) 

124 
(37.60) 

172 
(52.10) 

20 
(6.10) 

0 3.37 0.77 

 
   ระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน 
    ประกอบด้วยระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาพบว่า ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชนสูงที่สุด คือ ระดับการมีส่วน
ร่วมปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 91.20 รองลงมาคือ ระดับการมีส่วนร่วมมาก จ านวน 28  คิดเป็นร้อยละ 
8.50 ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชนที่น้อยที่สุด คือ ระดับการมีส่วนร่วมน้อย คิดเป็นร้อยละ 0.30 
ค่าเฉลี่ยระดับการด าเนินงาน 2.08 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.28 รายละเอียดดังตาราง 5 
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ตาราง 5 จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามระดับ 
           กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน  
 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ 
มาก  28 8.50 
ปานกลาง  301 91.20 
น้อย  1 0.30 
X = 2.08, SD = 0.28 

รวม 330 100.00 
   

   4) แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
    ผลการเก็บรวมรวมข้อมูลแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนก่อนการด าเนินจาก 5 ข้อค าถาม ได้ประเด็นค าตอบดังนี้ 
     1. ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน 
      “เห็นความเสียหาย, เห็นการตาย, เห็นการบาดเจ็บ, เห็นรถล้ม, เพ่ิมความ
สูญเสียของครอบครัว, ถนนไม่มีไฟส่องสว่าง, เห็นคนพิการ, เด็กน้อยขับรถซึ่ง, ขับรถบ่ระวัง, ขับรถ
ประมาท, ขับรถบ่เก่ง, สภาพรถไม่พร้อม, เมาแล้วขับ, ไม่เคารพกฎจราจร, คนตายรถพัง, คนไม่ชิน
ทาง, ทางลาดชันขับเร็ว, เห็นคนขาหัก, คุยโทรศัพท์ขณะขับรถ, เห็นรถลงถนน, เห็นรถคว่่า, เห็นรถ
ชนคนตาย, สงสารผู้ประสบเหตุ, เป็นการเกิดอุบัติเหตุจากรถทุกชนิด, เป็นการประมาทร่วม” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. การบาดเจ็บและเสียชีวิต จ านวนผู้ตอบ 36 คน 
       2. ความเสียหายของทรัพย์สิน จ านวนผู้ตอบ 27 คน 
       3. จากพฤติกรรมของผู้ขับขี่ จ านวนผู้ตอบ 23 คน 
       4. สภาพของสิ่งแวดล้อม จ านวนผู้ตอบ 18 คน 
     2. ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
      “สูญเสีย, เปลืองเงินซ่อมรถ, อยากของบประมาณมาท่าถนน, บอก
ชาวบ้านอย่าประมาท, ต้องช่วยกันหาทางป้องกัน, ถ้าเกิดขึ้นต้องสุญเสียทั้งชีวิตและทรัพย์สิน ,  
ไม่อยากให้เกิดกับใครเลย, รู้สึกตกใจและเสียใจ, คึกคะนอง, ผู้ปกครองซื้อรถจักรยานยนต์ให้ขับไป
โรงเรียน, เกิดขึ้นแล้วแก้ไขไม่ได้, บาดเจ็บ, มีโรคภัยตามมา, คนขับรถเร่งรีบใจร้อน, เปิดไฟสัญญาณ
ระยะใกล้คันหลังดูไม่ทัน” 
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      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน จ านวนผู้ตอบ 32 คน 
       2. ความร่วมมือและงบประมาณ ร้อยละ 32 
       3. ผลกระทบระยะยาว ร้อยละ 24 
     3. ท่านคิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
      “ต้องหาวิธีช่วยกันป้องกัน, ของบประมาณจากรัฐบาล, ให้หน่วยงานที่
รับผิดชอบมาดูแล, มอบต ารวจมารับผิดชอบ, ต้องท าสะพานลอยข้ามถนน, สภาพถนนไม่เหมาะสม, 
มีทางโค้ง, เป็นเวรกรรม, ฟ้าลิขิตให้เกิด, ถึงคาด, เป็นปัญหาระดับชาติ, เด็กไม่มีประสบการณ์, ขับรถ
ประมาท, เป็นชุมชนเมืองรถจ านวนมาก” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องร่วมรับผิดชอบ จ านวนผู้ตอบ 47 คน 
       2. ปรับแก้สภาพถนนที่ไม่เหมะสม จ านวนผู้ตอบ 41 คน 
       3. เวรกรรม จ านวนผู้ตอบ 36 คน 
     4. ท่านคิดว่าควรแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไร 
      “ให้เจ้าหน้าที่ลงมารับผิดชอบ, หางบประมาณมาท าถนนให้สะดวกไม่มี
หลุม, ขยายไหล่ทางออกไปอีกให้รถจอดได้, ติดไฟส่องสว่างบนถนนตลอด, ติดป้ายเตือน, ปิดป้าย
จ ากัดความเร็ว, มีลูกคลื่นเพ่ือชะละความเร็วรถ, ขีดเส้นสีแดงให้ระวัง, ทุกคนช่วยกันเคารพกฎจราจร, 
จัดอบรมให้ความรู้แก่เยาวชน, น าเอาปัญหาและคนใกล้ตัวมาเล่าให้ฟัง, ดื่มแอลกอฮอล์ขับรถไปเที่ยว
งาน, ไม่คุยโทรศัพท์ เวลาขับรถ, เข้าเขตชุมชนควรชะลอความเร็ว, ทางเดียวกันไปด้วยกัน, ง่วงแล้วไม่
ขับ, ติดตั้งกล้องวงจรปิดไว้ตามถนน, ตรวจสอบสภาพรถก่อนออกเดินทาง, ขับรถไม่เกิน 90 กิโลเมตร
ต่อชั่วโมง, ขับระยะทางไกลให้พักคนและพักรถ, ไม่ขับรถเสียงดังรบกวน, ฝนตกถนนลื่น”  
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
        1. เจ้าหน้าที่เก่ียวข้องร่วมรับผิดชอบ จ านวนผู้ตอบ 39 คน 
        2. แก้ไขจุดเสี่ยงจุดอันตราย จ านวนผู้ตอบ 27 คน 
        3. ปรับพฤติกรรมการขับขี่ จ านวนผู้ตอบ 26 คน 
        4. มาตรการทางกฎหมาย จ านวนผู้ตอบ 21 คน 
     5. บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนมี
อะไรบ้าง 
      “ขับรถให้ปลอดภัย, ไม่ขับรถเร็ว, ตรวจสภาพรถให้พร้อม, ถ้ามีคนเกิด
เหตุต้องเข้าไปช่วยเหลือและโทรแจ้งต ารวจ, เมาแล้วไม่ขับ, เคารพกฎจราจร, ไม่ขับรถเร็ว, ไม่ขับรถ
ย้อนศร, ไม่ขี่รถซ้อน 3, เป็นตัวอย่างแก่เยาวชน, สวมหมวกนิรภัย, คาดเข็มขัดนิรภัย, ไม่ขับไปชนคน
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อ่ืน, มีความระวัดระวัง, ดูแลลูกหลายเวลาข้ามถนน, แจ้งผู้รับผิดชอบมาติดไฟส่องสว่าง, ดูแลลูกบ้าน
ให้ปลอดภัย, เปิดไฟใส่หมวก, ไม่ให้ลูกหลานนั่งท้ายกระบะ” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. เคารพกฎจราจร จ านวนผู้ตอบ 31 คน 
       2. ท าตัวเป็นแบบอย่างที่ดี จ านวนผู้ตอบ 23 คน 
       3. ตรวจสอบสภาพรถและยานพาหนะ จ านวนผู้ตอบ 20 คน 
       4. แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จ านวนผู้ตอบ 14 คน 
       5. บอกกล่าวตักเตือนดูแลบุตรหลาน จ านวนผู้ตอบ 13 คน 
  4.2.1.3 ประชุมจัดท าแผนปฏิบัติการในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน 
   กิจกรรม การประชาคมจัดท าสัญญาประชาคมในการลดการเกิดอุบัติเหตุในชุมชน 
ในการประชาคมที่ศาลากลางหมู่บ้าน โดยท าประชาคม 4 หมู่บ้านรวมกัน  แบ่งเป็น 4 ขั้นตอน 
    ขั้นตอนที่ 1 น าเข้าสถานการณ์อุบัติเหตุจราจรในพ้ืนที่ย้อนหลัง 3 ปี โดยใช้
ข้อมูลจาก โรงพยาบาลรินช าราบ ข้อมูลจากต ารวจและข้อมูลจาก บริษัทกลางผู้ประสบภัยจากรถ 
    ขั้นตอนที่ 2 ร่วมระดมความคิดและประสบการณ์ที่ผ่านมาของสาเหตุของ 
การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน  
    ขั้นตอนที่ 3 วิเคราะห์ปัญหาสาเหตุในชุมชน 
 



 

 

  83 

 
 

ภาพประกอบ 3 การวิเคราะห์สภาพปัญหาชุมชนโดยแผนภูมิก้างปลา FISH-BONE DIAGRAM 
 
    ผลของการระดมสมอง  
     1) เกิดจากพฤติกรรมส่วนบุคคล คือ เมาแล้วขับ ย้อนศร อายุต่ ากว่ากฎหมาย
ก าหนด ข้ามถนนโดยไม่ระวัง ขับรถเร็ว แซงทางโค้ง  
     2) เกิดจากสภาพแวดล้อม คือ มีต้นไม้บดบังวิสัยทัศน์ มีร่องน้ าข้างทาง 
ทางโค้ง ทางร่วม ทางแยก ไม่มีป้ายเตือน ไฟส่องสว่างไม่เพียงพอ ถนนเป็นหลุม ทางเป็นเนิน ไม่มีไหล่ทาง  
     3) เกิดจากสภาพของรถ คือ รถมีสภาพที่ไม่พร้อมใช้ ไฟเลี้ยว เบรก แตร 
สภาพของยาง  
     4) เกิดจากนโยบาย คือ นโยบายสาธารณ มาตรการทางกฎหมาย นโยบาย 5 ส. 
ทศวรรษความปลอดภัย 
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    ขั้นตอนที่ 4 แผนงานโครงการแก้ปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนต าบลบุ่งหวาย 
 
ตาราง 6 แบบจ าลองแผนงานโครงการแก้ปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนต าบลบุ่งหวาย (Logic Model)   
 

กิจกรรม ผู้ที่เกี่ยวข้อง ผลผลิต ผลลัพธ์ 
ระยะสั้น ระยะกลาง ระยะยาว 

1.จัดตั้ง
คณะกรรมการ
เครือข่าย
ด าเนินการเพื่อ
ลดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนน
ในชุมชน 

-ก านัน/
ผู้ใหญ่บ้าน/อส
ม./อบต./แขวง
การทาง/
ต ารวจ/รพ.สต./
อาจารย ์
-ประชาชน
ทั่วไป/นักเรียน 

มีค าสั่งแต่งตัง้
คณะกรรมการ 

ประชาชนเกิด
ความตระหนัก
ในถึงปัญหา
อุบัติเหตุจราจร 

มีความ
เข้มแข็ง
ต่อเนื่อง 

เป็นชุมชนที่มี
ความยั่งยืนใน 
การป้องกัน
อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

2.การรณรงค์ 
ประชาสัมพนัธ์
ให้ความรู้
ประชาชนใน
พื้นที่ต าบลบุ่ง
หวาย 

-ก านัน/
ผู้ใหญ่บ้าน/อส
ม./อบต./แขวง
การทาง/
ต ารวจ/รพ.สต./
อาจารย ์
-ประชาชน
ทั่วไป/นักเรียน 

-มีการ
ประชาสัมพนัธ์
ผ่านสื่อต่างๆ 
-มีการรณรงค์ 
สัปดาห์ละ1ครั้ง 

ประชาชนมี
ความรู้ที่
ถูกต้องเก่ียวกับ
การป้องกัน
อุบัติเหตุจราจร 

ประชาชนใน
หมู่บ้านมี
การรับรู้และ
ตะหนักถึง
ปัญหาการ
เกิดอุบัติเหตุ 

ประชาชนใน
หมู่บ้านมีการรับรู้
และตะหนักถึง
ปัญหาการเกิด
อุบัติเหตุเพิ่มข้ึน 

3.การพัฒนา
แกนน าชุมชน
เพื่อขับเคลื่อน
การด าเนินงาน
ในชุมชน 

-แกนน าชุมชน 
-ภาคีเครือข่าย  

-แกนน าได้รับ
การพัฒนา48
คน  ผ่านการ
ประชุมเชิง
ปฏิบัติการ2วัน 

เกิดความคิด
สร้างสรรค ์
ตะหนักและถึง
ปัญหา 

แกนน ามี
ความรู้
สามารถปรบั
และน า
ความรู้มา
พัฒนาต่อ
ยอด 

เป็นต้นแบบขยาย
ไปสูชุ่มชนอ่ืน 
น าเสนอข้อมูล
ให้กับภาครัฐที่
รับผิดชอบได ้

4.การเฝ้าระวัง
ป้องกัน
พฤติกรรมการ
เกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนน
ในชุมชน 

-แกนน าชุมชน 
-ภาคีเครือข่าย 

-จ านวนคร้ังของ
การเฝ้าระวัง
ป้องกัน
พฤติกรรม
รายงานการเกิด
เหตุเดือนละ1
คร้ัง 

ได้จุดเสี่ยงจุด
อันตรายใน
พื้นที่ได้รบั
ความร่วมมือ
จากเครือข่าย
ในชุมชน 

มีแนวทาง
การแก้ไข
ปัญหาใน
พื้นที ่

สามารถป้องกัน
อุบัติเหตุจราจร
ทางถนนได ้
อย่างต่อเนื่อง 
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ตาราง 6 แบบจ าลองแผนงานโครงการแก้ปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนต าบลบุ่งหวาย (ต่อ)   
 

กิจกรรม ผู้ที่เกี่ยวข้อง ผลผลิต ผลลัพธ์ 
ระยะสั้น ระยะกลาง ระยะยาว 

5.การติดตาม
และประเมินผล
การด าเนินงาน 

คณะกรรมการ/
ผู้น าชุมชน 

-มีผลการ
ติดตามการ
ด าเนินงาน 

สามารถ
ประเมินผลการ
ด าเนินงานที่ได ้

เก็บรวบรวม
ไว้เป็น
ฐานข้อมูลใน
การ
เปรียบเทียบ 

เกิดแนวทางการ
ปฏิบัติของชุมชน
และมีรูปแบบที่
ชัดเจน 

 
 4.2.2 ส่วนที่ 2 ผลการศึกษากระบวนการการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี  
  4.2.2.1 แผนงานโครงการแก้ปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนต าบลบุ่งหวาย แบ่งเป็น 5 กิจกรรม 
   กิจกรรมที่ 1 จัดตั้งคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนในชุมชน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือจัดท ากติกาชุมชนในการน าไปสู่การป้องกัน และลด การเกิดอุบัติเหตุ
จาจรทางถนนอย่างยั่งยืน  โดยมีกระบวนการ  1) ประชาคมจัดท าร่างสัญญาประชาคม  2) การประกาศ
และบังคับใช้สัญญาประชาคม  โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
    1. การประชาคมจัดท าร่างสัญญาประชาคม  โดยคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการ
เพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน มีการระดมสมอง เพ่ือจัดท าร่างสัญญาประชาคมโดยมีการเชิญ
ภาคีเครือข่าย ชุมชนต้นแบบเข้ามาร่วมแลกเปลี่ยน  ทั้งนี้คณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพ่ือลด
อุบัติเหตุจราจรทางถนนได้ศึกษารายละเอียดกติกาชุมชนของหมู่บ้านเพ่ือสร้างต้นแบบ มีการ
แลกเปลี่ยนและร่วมกันพิจารณาร่างสัญญาประชาคมจนตกผลึกได้  สัญญาประชาคมหมู่ทั้ง 4 หมู่บ้าน 
ในการป้องกันและลดพฤติกรรมการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน ดังนี้ กรณมีีการขับรถย้อนศร ไม่สวม
หมวกนิรภัย เมาแล้วขับ ให้ผู้ใหญ่บ้าน/ผู้ปกครอง ตักเตือนลูกหลานเป็นล าดับแรก ขอความร่วมมือ
จากพ่อแม่ผู้ปกครองที่ให้เด็กอายุต่ ากว่า15ปี ขับรถจักรยานยนต์ ตั้งกฎชุมชน ผู้ที่ท าผิดกฎมีผลต่อ
การพิจารณายืมเงินกองทุนหมู่บ้าน 
     2. การประกาศและบังคับใช้สัญญาประชาคม เผยแพร่ให้ประชาชน 4 หมู่บ้าน 
ได้รับทราบและถือปฏิบัติ โดยการจัดท าป้ายประชาสัมพันธ์ติดประกาศ จ านวน 3 จุด คือ ศาลากลาง
ประจ าหมู่บ้าน บริเวณทางเข้า-ออกหมู่บ้านจ านวน 2 จุด การประชาสัมพันธ์ทางหอกระจายข่าวชุมชน 
โดยผู้ใหญ่บ้านและแกนน าชุมชน   
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    ปัจจัยแห่งความส าเร็จ  การจัดท ากติกาชุมชนซึ่งถือเป็นมาตรการทางสังคมที่มี
ผลบังคับใช้ในชุมชน สามารถด าเนินงานบรรลุเป้าหมายเนื่องจากคณะกรรมการมีการศึกษาข้อมูล
สัญญาประชาคมจากชุมชนต้นแบบ แล้วน ามาประยุกต์ใช้ให้เหมาะสมกับบริบทของพ้ืนที่ 
   กิจกรรมที่ 2 การรณรงค์ ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ประชาชนในพ้ืนที่ต าบลบุ่งหวาย 
    ประชาคมเพ่ือหา ข้อความสื่อที่ตรงใจกลุ่มเป้าหมายในชุมชนและผลิตสื่อและ
เผยแพร่ในชุมชน เช่น ป้ายประชาสัมพันธ์ สปอร์ตความรู้ ชุดความรู้เผยแพร่ทางหอกระจายข่าว
ชุมชน โดยให้ผู้ใหญ่บ้านเปิดเสียงตามสาย สัปดาห์ละ 1 ครั้ง 
   กิจกรรมที่ 3 การพัฒนาแกนน าชุมชนเพ่ือขับเคลื่อนการด าเนินงานในชุมชน 
    1. มีการอบรมให้ความรู้เรื่องการป้องกันแก้ไขอุบัติเหตุในชุมชน  
    2. การจัดท ากระบวนการมีส่วนร่วมโดยกระบวนการจัดกลุ่ม 
     2.1 การค้นหาพ้ืนที่จุดเสี่ยงโดยการสร้างแผนที่ชุมชน โดยแกนน าในแผนที่
ประกอบด้วยสถานที่ที่ส าคัญ คือ วัด โรงเรียนที่ท าการผู้ใหญ่บ้าน หนองน้ า และบ้านสมาชิกในชุมชน 
สิ่งส าคัญ คือ การที่แกนน าทั้ง 48 คน สามารถอธิบายแผนที่ในชุมชนให้แก่เพ่ือนสมาชิกเพ่ือให้
สามารถค้นหาต าแหน่งต่างๆ ในแผนที่ได้อย่างถูกต้อง  
     2.2 การสร้างแผนที่จุดเสี่ยง เมื่อได้ท าความเข้าใจแผนที่ร่วมกันแล้ว สมาชิก
ในชุมชนสามารถร่วมกันสร้างแผนที่จุดเสี่ยง โดยช่วยกันระบุต าแหน่งจุดเกิดเหตุในช่วง 3 ปีที่ผ่านมา
ลงบนแผนที่โดยการใช้สติ๊กเกอร์ โดยสีแดง คือ จุดที่เคยเกิดอุบัติเหตุและเสียชีวิต สีเหลือง คือ 
จุดอันตรายแทนจุดที่มีการบาดเจ็บและเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ สีเขียว แทนต าแหน่งของบ้านของ
สมาชิกและสาถานที่ส าคัญเช่นวัด โรงเรียน 
     2.3 การคัดเลือกจุดเสี่ยงเพ่ือปรับปรุงแก้ไขก่อนหลังโดยเปรียบเทียบจากสี
แดงและสีเหลืองมีความหนาแน่นของการกระจุกตัวมากท่ีสุด 
    3. การรวมกลุ่มพ้ืนที่เส้นทางการเดิน ออกเดินส ารวจไปตามถนนในหมู่บ้านเพ่ือ
เห็นสภาพจริงของพ้ืนที่ พร้อมร่วมกันเดินส ารวจทางแยก ทางโค้งมีการวาดภาพประกอบ 
    4. มีการน าเสนอพ้ืนที่ที่เลือกเพ่ือท าการแก้ไข 5 จุดแรก โดยน าเสนอจุดเสี่ยง 
วิธีการแก้ไขปัญหา วิธีการด าเนินการและงบประมาณ/ผู้รับผิดชอบ 
     ผลจากการระดมสมองจัดล าดับจุดเสี่ยง 5 จุด ในชุมชน มีดังนี ้
      จุดที่ 1 บริเวณแยกปั้มน้ ามัน PT หมู่ 19 
        สภาพปัญหา เป็นแยกทางเข้าหมู่บ้าน ฝั่ งตรงข้ามเป็นปั้ม PT  
รถทางตรงขับมาเร็ว เกิดอุบัติเหตุบ่อยครั้ง มีกรณีเสียชีวิตทุกปี   
       สาเหตุ รถทางตรงขับมาไว ไม่มีป้ายเตือน ไม่มีป้ายลดความเร็ว และ
มักขับรถย้อนศรในระยะไกล 
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       วิธีการแก้ไข มีการติดป้ายหยุด และป้ายทางแยก หลังเสาไฟไป 2 
เมตร และมีการประชาคมภายในหมู่บ้าน จัดด่านภายในชุมชน  และ แขวงทางหลวงติดตั้งเกาะยก
ลอย ติดไฟกระพริบตรงหัวเกาะจากทางเข้าหมู่ที่ 18 เลยไปจนถึงแยกทางเข้าหมู่ที่ 19 
      จุดที่ 2 บริเวณโค้งสะพานห้วยผับ 
       สภาพปัญหา  เกิดอุบัติเหตุหมู่รถทัวร์คว่ า มีอุบัติเหตุเกิดขึ้นบ่อยครั้ง 
       สาแหตุ  ไม่มีป้ายเตือนทางโค้ง แสงสว่างไม่เพียงพอ รถวิ่งเร็ว และเป็น
โค้งหักศอก 
       วิธีการแก้ไข มีการติดไฟส่องสว่างข้างทาง, ไฟกระพริบ, ป้ายทางโค้ง, 
ปรับปรุงพื้นถนนโดยการท า RED SKIDING และ ติดตั้ง Rubber Strip 
      จุดที่ 3 บริเวณแยกโรงเรียนบ้านดอนชาด 
       สภาพปัญหา  เกิดเหตุบ่อยครั้ง เนื่องจากรถวิ่งทางตรงขับมาเร็ว 
ประกอบกับเป็นทางเข้าโรงเรียน และมีการข้ามถนนไปมาระหว่างสองข้างทางเกือบตลอดเวลา 
       สาแหตุ  มีป้ายให้หยุดแต่ไม่มีป้ายทางเข้าหมู่บ้านบัง ทางขึ้นถนนเป็น
เนิน ป้ายทางเข้าหมู่บ้านบังทางเข้า-ออกถนน 
       วิธีการแก้ไข ย้ายป้ายหมู่บ้านออกจากข้างทาง ท าประชาคมภายใน
หมู่บ้าน เพ่ือจัดตั้งด่านชุมชน ขอสะพานลอยข้ามถนนระหว่างหมู่ที่ 3 กับโรงเรียน โดยที่แขวงทางหลวง
ติดตั้งเกาะยกลอย ติดไฟกระพริบตรงหัวเกาะ 
      จุดที่ 4 บริเวณปากทางเข้าบ้านหนองชัน 
       สภาพปัญหา  เกิดอุบัติเหตุบ่อยครั้ง เนื่องจากเป็นทางตรงรถจึงวิ่งเร็ว  
       สาแหตุ ป้ายหยุดมีป้ายอนามัยโดนบัง, ตรงทางเข้าหมู่บ้านมีต้นไม้บัง,
ป้ายหยุดมีสีซีด และไม่มีป้ายลดความเร็ว 
       วิธีการแก้ไข  ท าป้ายลดความเร็ว, ทาสีป้ายหยุด และย้ายป้ายมาหลัง
เสาร์ไฟ, ถางหญ้า, ตัดกิ่งไม้ปรับทัศนวิสัย, ท าประชาคมภายในหมู่บ้าน, จัดตั้งด่านในชุมชน และ 
มีแขวงทางหลวงติดตั้งเกาะยกลอย ติดไฟกระพริบตรงหัวเกาะ 
      จุดที่ 5 บริเวณแยกทางเข้าวัดป่านานาชาติ 
       สภาพปัญหา เกิดอุบัติเหตุบ่อยทั้งคนในและนอกพ้ืนที่ รถวิ่งเร็วตลอดทาง 
       สาแหตุ สภาพผิวถนนขรุขระ, สัญญาณไฟกระพริบโดนป้ายบัง ,  
เป็นเส้นทางลัดที่ใช้บ่อย, ตอนเย็นมีตลาดในชุมชนท าให้จอดรถไม่เป็นระเบียบ และไม่มีป้ายหยุด 
       วิธีการแก้ไข ย้ายป้ายออกจากไฟกระพริบ, ท าป้ายหยุด เตือนก่อนถึง
ทางแยก, ปรับระดับถนนให้เสมอกัน ติดตั้งเกาะยกลอย และติดไฟกระพริบตรงหัวเกาะ 
   กิจกรรมที่ 4 การเฝ้าระวังป้องกันพฤติกรรมการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน  
    1. ขอความร่วมมือสมาชิกในชุมชนตัดถางกิ่งไม้ที่บดบังวิสัยทัศน์ของผู้ขับขี่
ยานพาหนะ 
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    2. การท าป้ายเตือน ด้วยการสร้างความร่วมมือของชุมชน เน้นการใช้ทุนทางสังคม 
สามารถแก้ไขและท าได้เองหรือขอความร่วมมือจากท้องถิ่น ขอความอนุเคราะห์ สีสเปย์เพ่ือสร้าง 
การมองเห็นในระยะไกล 
    3. การติดไฟส่องสว่างโดยขอความร่วมมือจากท้องถิ่น 
    4. การจัดตั้งด่านชุมชนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง โดยการน าจิตอาสามาอยู่เวรยามใน 
การตักเตือนป้องปรามเยาวชนและประชาชนในชุมชนที่มีพฤติกรรมเสี่ยง 
     ผลจาการระดมสมอง มีมติตั้งด่านชุมชน จ านวน 5 จุด  
      1.  หน้าทางเข้าบ้านโนนน้อย  
      2.  ทางเข้าบ้านดอนชาด 
      3.  ทางเข้าบ้านโนนสวน 
      4.  ทางเข้าบ้านห่องชัน 
      5.  ทางแยกวัดป่านานาชาติ 
     วัตถุประสงค์ของการตั้งด่านชุมชน   
      1. เพ่ือเป็นหน่วยปฏิบัติการเฝ้าระวังในชุมชน ตรวจตาพฤติกรรมเสี่ยงต่อ
การเกิดอุบัติเหตุรวมทั้งเป็นการป้องปราม และรักษาความสงบเรียบร้อย 
      2. เพ่ือบูรณาการความร่วมมือกับทุกภาคส่วนในการป้องกันอุบัติเหตุทาง
ถนน 
      3. เพ่ือเฝ้าระวังและป้องกันภัยอื่นๆ ที่เข้ามาในพื้นที่ชุมชน 
   กิจกรรมที่ 5 การติดตามและประเมินผลการด าเนินงาน 
ติดตามประเมินการด าเนินงานโดย คณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ในชุมชนเปรียบเทียบสถิติก่อนหลัง 
    2. ติดตามเยี่ยมเสริมพลังโดยพาทีมผู้บริหารในพื้นที่ลงเยี่ยมและให้ก าลังใจ 
    3. มอบอุปกรณ์สนับสนุน กรวย กระบองไฟ เสื้อสะท้อนแสง ไฟฉาย  
    4. ถอดบทเรียนการด าเนินงาน ป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน 
    การติดตามและประเมินผล  
     1) ประชาชนในชุมชนตะหนักถึงปัญหาอุบัติเหตุจราจรเพ่ิมมากขึ้น สังเกตได้
จาก ขับรถย้อนศรลดลง มีความระวัดระวังมากยิ่งขึ้น ไม่พบเห็นพฤติกรรมเมาแล้วขับ 
     2) แกนน าชุมชน มีความรู้และความเข้าใจและสามารถแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุ
จราจรได้เบื้องต้น โดยไม่ต้องรอหน่วยงานของรัฐเพียงฝ่ายเดียว 
     3) จากการลงพ้ืนที่ท าให้ทราบว่า ชุมชนเข้มแข็งและมีความสามัคคีรวมทั้งมี
ความเสียสละ เกิดผลงานของชุมชนเอง ทุกคนเป็นเจ้าของ 
     4) ได้รับการสนับสนุนจากส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่   10  จังหวัด
อุบลราชธานี กรมควบคุมโรค 
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     5) จากการแก้ไขภูมิทัศน์และปรับปรุงสภาพแวดล้อม ท าให้ชาวบ้านมีความ
พอใจ มองเห็นวิสัยทัศน์ได้ดียิ่งข้ึน 
     6) บริเวณท่ีมืดมีการปรับปรุงแก้ไขโดยติดไฟส่องสว่าง 
     7) บริเวณพ้ืนที่จุดเสี่ยงที่มีร่องน้ า ทางต่างระดับ หลุม รวมทั้งบริเวณที่ไม่มี
ป้ายเตือน ได้รับการแก้ไขเป็นบางส่วน 
     8) มีการจัดโซนและจัดระเบียบบริเวณข้ามถนนในเวลาคับขัน 
     9) จากการตั้งด่านชุมชนเป็นการเฝ้าระวังป้องปรามให้ชุมชนได้รับความ
ปลอดภัย 
 4.2.3 ส่วนที่ 3 ผลการศึกษาการประเมินการมีส่วนร่วมของประชาชนตามกระบวนการของ
ชุมชนเพ่ือลดอุบัติเหตุในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
   เก็บรวบรวมข้อมูลหลังการด าเนินงาน เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการด าเนินงาน ระดับ
พฤติกรรมการด าเนินงาน แบบวัดการมีส่วนร่วม ระดับการมีส่วนร่วม ทัศนคติจ านวนผู้บาดเจ็บและ
เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี  
   4.2.3.1 เปรียบเทียบพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน ก่อนและ
หลังการศึกษา 
    ประกอบด้วยข้อมูลจากพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลหลังการศึกษาพบว่า 
     ด้านการบังคับใช้กฎหมาย พบว่า ค่าเฉลี่ยที่สูงสุด คือ การตั้งจุดตรวจความ
ปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน อย่างสม่ าเสมอลดอุบัติเหตุได้ ค่าเฉลี่ย 4.75 รองลงมา คือ การปฏิบัติ
ตามข้อบังคับใช้กฎหมายจราจรอย่างเข้มงวด มีความส าคัญต่อการลดอุบัติเหตุทางถนน ค่าเฉลี่ย 4.67 
และค่าเฉลี่ยต่ าสุด คือ มีการด าเนินการบังคับใช้กฎหมายกับเด็กและ เยาวชนกระท าผิดกฎหมาย
จราจรอย่างจริงจัง ค่าเฉลี่ย 4.46  เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการด าเนินการก่อนการศึกษาและหลัง
การศึกษา พบว่า ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ การตั้งจุดตรวจความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน 
อย่างสม่ าเสมอลดอุบัติเหตุได้ ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.33 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 38.98 รองลงมา คือ  
การบังคับใช้กฎหมายจราจรควรเป็นเรื่องของ เจ้าหน้าที่ต ารวจเท่านั้น ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.10 ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 31.34  และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมข้ึนน้อยที่สุด คือ พ.ร.บ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.
2551 มีผลต่อการลดอุบัติเหตุ ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 0.75 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 19.79   

     ด้านวิศวกรรมจราจร พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ การด าเนินการซ่อมปรับปรุง
ถนนที่ช ารุดเสียหาย อยู่เสมอลดอุบัติเหตุได้ ค่าเฉลี่ย 4.59 รองลงมา มีการน าข้อมูลจุดที่เกิดอุบัติเหตุ
บ่อย มาหาสาเหตุการเกิดเพ่ือวางแผนแก้ไขปัญหา ค่าเฉลี่ย 4.53 และค่าเฉลี่ยต่ าสุด คือ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วม รับผิดชอบในการแก้ไขจุดเสี่ยง ค่าเฉลี่ย 4.32 เมื่อเปรียบเทียบ
ค่าเฉลี่ยการด าเนินการก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ มีการ
ด าเนินการซ่อมปรับปรุงถนนที่ช ารุดเสียหาย อยู่เสมอลดอุบัติเหตุได้  ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.01 ร้อยละ
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ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 28.21 รองลงมา คือ มีการน าข้อมูลจุดที่เกิดอุบัติเหตุบ่อย มาหาสาเหตุการเกิดเพ่ือ
วางแผนแก้ไขปัญหา  ค่าเฉลี่ยเพิ่มข้ึน 0.95 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 26.54  และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นน้อย
ที่สุด คือ งบประมาณในท้องถิ่นมีเพียงพอในการซ่อมปรับปรุงถนน ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 0.70 ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 19.18 
     ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์ พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ มีการรณรงค์
เพ่ือสร้างจิตส านึกรักความปลอดภัยทางถนนให้กับ ประชาชนสามารถลดอุบัติเหตุได้ ค่าเฉลี่ย 4.70 
รองลงมา คือ การประชาสัมพันธ์และสื่อสารอย่างต่อเนื่อง กระตุ้น สร้างแรงจูงใจให้ปฏิบัติ ตาม 
ค่าเฉลี่ย 4.61 และค่าเฉลี่ยต่ าสุด คือ ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจในการใช้รถใช้ถนนอย่างปลอดภัย 
ค่าเฉลี่ย 4.32 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการด าเนินการก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า 
ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ มีการรณรงค์ประชาสัมพันธ์และให้ความรู้ของ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
แก่ประชาชน ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 1.10 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 31.61 รองลงมา คือ การประชาสัมพันธ์ให้
ความรู้เรื่องการขับขี่ปลอดภัยของหน่วยงานภาครัฐ ท าให้เกิดการปรับพฤติกรรมอย่างมีประสิทธิภาพ 
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.06 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 30.55  และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นน้อยที่สุด คือ การมีป้าย
เตือน ประชาสัมพันธ์ครอบคลุมพ้ืนที่และคลอบคลุมกลุ่มเป้าหมายสามารถลดอุบัติเหตุทางถนนได้  
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 0.77 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 21.51    
     ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ มีการตั้งทีมกู้ชีพกู้ภัย
และศูนย์รับแจ้งเหตุให้สามารถปฏิบัติงานได้ 24 ชม. ค่าเฉลี่ย 4.47  รองลงมาคือ ความพร้อมของ
วัสดุอุปกรณ์ที่มีความจ าเป็นในการรักษาพยาบาลเหตุฉุกเฉินค่าเฉลี่ย 4.54 และค่าเฉลี่ยต่ าที่สุดคือ มี
การบูรณาการช่วยเหลือผู้ประสบอุบัติเหตุอย่างค่าเฉลี่ย 4.27 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการด าเนินการ
ก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ ความพร้อมของวัสดุอุปกรณ์
ที่มีความจ าเป็นในการรักษาพยาบาลเหตุฉุกเฉิน ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.11 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 32.36 
รองลงมา คือ การมีความพร้อมของทีมกู้ชีพกู้ภัยที่มีประสิทธิภาพ ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.09 ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 31.87 และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นน้อยที่สุด คือ มีการบูรณาการช่วยเหลือผู้ประสบ
อุบัติเหตุอย่างค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 0.89 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 26.33 
     ด้านการประเมินผลและสารสนเทศ พบว่า ค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ การด าเนินการ
ป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนถูกก าหนดเป็นตัวชี้วัดค ารับรองปฏิบัติราชการ  ค่าเฉลี่ย 4.47 
รองลงมา คือ ผู้บริหารระดับสูงของหน่วยงานให้ความส าคัญกับนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทาง
ถนนค่าเฉลี่ย 4.41 และค่าเฉลี่ยต่ าที่สุดคือ มีการน าสถิติอุบัติเหตุมาพิจารณาเพ่ือด าเนินการป้องกัน
และแก้ไขอุบัติเหตุทางถนนค่าเฉลี่ย 4.15 เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการด าเนินการก่อนการศึกษาและ
หลังการศึกษา พบว่า ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ ผู้บริหารระดับสูงของหน่วยงานให้ความส าคัญ
กับนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.22 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 38.24 
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รองลงมา คือมีการประชุมวางแผนและจัดท าแผนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนร่วมกันระหว่างหน่วยงาน 
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 1.00 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 29.59  และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมข้ึนน้อยที่สุด คือ มีการน าสถิติ
อุบัติเหตุมาพิจารณาเพ่ือด าเนินการป้องกันและแก้ไขอุบัติเหตุทางถนน ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 0.76 ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 22.42 รายละเอียดดังตาราง 7 
 
ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของกลุ่ม 
           ตัวอย่าง (n=330) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านการบังคับใช้กฎหมาย        
1. การปฏิบัติตาม
ข้อบังคับใช้
กฎหมายจราจร
อย่างเข้มงวด  
มีความส าคัญต่อ
การลดอุบตัิเหตุ
ทางถนน  

249 
(75.20) 

62 
(18.70) 

11 
(3.30) 

8 
(2.40) 

0 4.67 0.66 1.01 27.60 

2. การบังคับใช้
กฎหมายจราจร
ควรเป็นเรื่องของ 
เจ้าหน้าท่ีต ารวจ
เท่านั้น  

226 
(68.30) 

85 
(25.70) 

12 
(3.60) 

7 
(2.10) 

0 4.61 0.66 1.10 31.34 

3. มีการด าเนินการ
บังคับใช้กฎหมาย
กับเด็กและ 
เยาวชนกระท าผิด
กฎหมายจราจร
อย่างจริงจัง  

175 
(52.90) 

139 
(42.00) 

10 
(3.00) 

6 
(1.80) 

0 4.46 0.65 0.81 22.19 

4. พ.ร.บ.ควบคุม
เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ พ.ศ.
2551 มีผลต่อการ
ลดอุบัตเิหต ุ

188 
(56.80) 

131 
(39.60) 

11 
(3.30) 

0 0 4.54 0.56 0.75 19.79 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

5. การ
ด าเนินการการ
บังคับด้วย
กฎระเบียบสังคม
มีผลต่อการลด
อุบัติเหตุทางถนน  

200 
(60.40) 

113 
(34.10) 

12 
(3.60) 

5 
(1.50) 

0 4.54 0.64 0.79 21.07 

6. การตั้งจุด
ตรวจความ
ปลอดภัยใน 
การใช้รถใช้ถนน 
อย่างสม่ าเสมอ
ลดอุบัตเิหตไุด ้

258 
(77.90) 

66 
(19.90) 

2 
(0.60) 

4 
(1.20) 

0 4.75 0.52 1.33 38.89 

ด้านวิศวกรรม
จราจร  

         

7. การ
ด าเนินการซ่อม
ปรับปรุงถนนท่ี
ช ารุดเสยีหาย  
อยู่เสมอลด
อุบัติเหตไุด ้

         

8. มีการน าข้อมูล
จุดที่เกิดอุบัตเิหตุ
บ่อย มาหา
สาเหตุการเกดิ
เพื่อวางแผน
แก้ไขปัญหา 

221 
(66.80) 

74 
(22.40) 

25 
(7.60) 

10 
(3.00) 

0 4.53 0.76 0.95 26.54 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านวิศวกรรม
จราจร  

         

9. การจัดท าป้าย
สัญญาณไฟจราจร
มีการบูรณาการ 
ระหว่างหน่วยงาน
ของรัฐกับองค์กร
ปกครองส่วน
ท้องถิ่น  

164 
(49.50) 

128 
(38.70) 

27 
(8.20) 

11 
(3.30) 

0 4.35 0.77 0.72 19.83 

10. องค์กร
ปกครองส่วน
ท้องถิ่นเข้ามามี
ส่วนร่วม 
รับผิดชอบใน 
การแก้ไขจุดเสีย่ง  

162 
(48.90) 

125 
(37.80) 

28 
(8.50) 

15 
(4.50) 

0 4.32 0.81 0.81 23.08 

11. งบประมาณใน
ท้องถิ่นมีเพียงพอ
ในการซ่อมปรับปรุง
ถนน  

173 
(52.30) 

115 
(34.70) 

27 
(8.20) 

15 
(4.50) 

0 4.35 0.82 0.70 19.18 

12. ความพร้อม
ด้านอุปกรณ์
เครื่องมือเพียงพอ  

193 
(58.30) 

92 
(2.80) 

29 
(8.80) 

16 
(4.80) 

0 4.40 0.84 0.85 23.94 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านการให้
ความรู้และ
ประชาสัมพันธ ์

         

13. การรณรงค์
เพื่อสร้าง
จิตส านึกรักความ
ปลอดภัยทาง
ถนนให้กับ 
ประชาชน
สามารถลด
อุบัติเหตไุด ้

242 
(73.30) 

78 
(23.60) 

9 
(2.70) 

1 
(0.30) 

0 4.70 0.53 1.05 28.77 

14. การ
ประชาสมัพันธ์
และสื่อสารอย่าง
ต่อเนื่อง กระตุ้น 
สร้างแรงจูงใจให้
ปฏิบัติตาม 

214 
(64.70) 

104 
(31.40) 

11 
(3.30) 

1 
(0.30) 

0 4.61 0.57 1.06 29.86 

ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์        
15. การมีป้าย
เตือน
ประชาสมัพันธ์
ครอบคลมุพื้นท่ี
และคลอบคลมุ
กลุ่มเป้าหมาย
สามารถลด
อุบัติเหตุทางถนน
ได้  

172 
(52.00) 

118 
(35.60) 

22 
(6.60) 

18. 
(5.40) 

0 4.35 0.83 0.77 21.51 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

16. การ
ประชาสมัพันธ์ให้
ความรู้เรื่องการ
ขับข่ีปลอดภัย
ของหน่วยงาน
ภาครัฐ ท าให้เกิด
การปรับ
พฤติกรรมอยา่งมี
ประสิทธิภาพ 

224 
(67.70) 

73 
(22.10) 

16 
(4.80) 

17 
(5.10) 

0 4.53 0.81 1.06 30.55 

17. มีการรณรงค์
ประชาสมัพันธ์
และให้ความรู้
ของ องค์กร
ปกครองส่วน
ท้องถิ่นแก่
ประชาชน  

234 
(70.70) 

67 
(20.20) 

15 
(4.50) 

14 
(4.20) 

0 4.58 0.77 1.10 31.61 

18. ประชาชนมี
ความรู้ความ
เข้าใจในการใช้
รถใช้ถนนอย่าง
ปลอดภัย 

168 
(50.80) 

118 
(35.60) 

27 
(8.20) 

17 
(5.10) 

0 4.32 0.83 0.83 23.78 

ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน         
19. มีการตั้งทีมกู้
ชีพกู้ภัยและศูนย์
รับแจ้งเหตุให ้
สามารถ
ปฏิบัติงานได ้
24 ชม. 

210 
(63.40) 

81 
(24.50) 

23 
(6.90) 

16 
(4.80) 

0 4.47 0.82 0.99 28.45 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน

อุบัติเหตุจราจร
ทางถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน         
20. ความพร้อม
ของวัสดุอุปกรณ์
ที่มีความจ าเป็น
ในการ
รักษาพยาบาล
เหตุฉุกเฉิน 

232 
(70.0) 

62 
(18.70) 

19 
(5.70) 

17 
(5.10) 

0 4.54 0.82 1.11 32.36 

21. การมีความ
พร้อมของทีมกู้
ชีพกู้ภัยที่มี
ประสิทธิภาพ 

218 
(65.90) 

79 
(23.90) 

17 
(5.10) 

16 
(4.80) 

0 4.51 0.80 1.09 31.87 

22. มีการบรูณา
การช่วยเหลือ 
ผู้ประสบ
อุบัติเหตุอย่าง 

196 
(59.20) 

59 
(17.80) 

43 
(13.00) 

32 
(9.70) 

0 4.27 1.02 0.89 26.33 

ด้านการ
ประเมินผลและ
สารสนเทศ 

         

23. มีการเสนอ
วาระรายงาน
อุบัติเหตุทางถนน
ในการประชุม
หัวหน้าส่วน
ราชการจังหวัด 

195 
(58.90) 

56 
(16.90) 

44 
(13.30) 

35 
(10.60) 

0 4.25 1.04 0.95 28.79 

24. มีการน า
สถิติอุบัติเหตุมา
พิจารณาเพื่อ
ด าเนินการ
ป้องกันและ
แก้ไขอุบัติเหตุ
ทางถนน 

155 
(46.80) 

98 
(29.60) 

50 
(15.10) 

27 
(8.20) 

0 4.15 0.96 0.76 22.42 
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ตาราง 7 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง 
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนของ 
           กลุ่มตัวอย่าง (n=330) (ต่อ) 
 
พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน
อุบัติเหตุ

จราจรทาง
ถนน 

ระดับการด าเนินการ (n = 330) 

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ย

ที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

25. มีการ
ประชุม
วางแผนและ
จัดท าแผนเพื่อ
ลดอุบัตเิหตุ
ทางถนน
ร่วมกันระหว่าง
หน่วยงาน 

196 
(59.20) 

90 
(27.20) 

19 
(5.70) 

25 
(7.60) 

0 4.38 0.90 1.00 29.59 

26. มีการ
ประสานข้อมูล
ระหว่าง
หน่วยงานภาคี
เครือข่าย 

187 
(56.50) 

98 
(29.60) 

21 
(6.30) 

24 
(7.30) 

0 4.36 0.89 0.87 24.93 

27. การ
ด าเนินการ
ป้องกันและลด
อุบัติเหตุทาง
ถนนถูกก าหนด
เป็นตัวช้ีวัดค า
รับรองปฏิบัติ
ราชการ 

211 
(63.70) 

82 
(24.80) 

17 
(5.10) 

20 
(6.00) 

0 4.47 0.85 0.90 25.21 

28. ผู้บริหาร
ระดับสูงของ
หน่วยงานให้
ความส าคญักับ
นโยบาย
ป้องกันและลด
อุบัติเหตุทาง
ถนน 

223 
(67.40) 

48 
(14.50) 

30 
(9.10) 

29 
(8.80) 

0 4.41 0.98 1.22 38.24 
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  4.2.3.2 เปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนก่อนและ
หลังการศึกษา 
   ประกอบด้วยระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลหลัง
การศึกษาพบว่า ระดับการด าเนินการแบบวัดพฤติกรรมที่สูงที่สุด คือ ระดับการด าเนินงานมาก 
ร้อยละ 98.80 รองลงมาคือระดับการด าเนินการปานกลาง ร้อยละ 0.90  เมื่อเปรียบเทียบ ก่อน-หลัง
การด าเนินการ ระดับการด าเนินการที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุดคือ ระดับการด าเนินการมาก มีร้อยละที่
เพ่ิมขึ้น เท่ากับ 64.80 และระดับการด าเนินการลดลงคือระดับการด าเนินการปานกลาง  มีร้อยละที่
ลดลงเท่ากับ 98.60 ดังรายละเอียดตาราง 8 
 
ตาราง 8 จ านวน ร้อยละ ที่เพ่ิมข้ึน/ลดลง ก่อน-หลัง การศึกษาระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน 
           อุบัติเหตุจราจรทางถนน  
 

ระดับการด าเนินการ 
ก่อนการศึกษา หลังการศึกษา จ านวน

เพ่ิมข้ึน/ลดลง 
ร้อยละท่ี

เพ่ิมข้ึน/ลดลง จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

มาก  115 34.80 327 98.80 
เพ่ิมข้ึน  
212 

เพ่ิมข้ึน 
64.80 

ปานกลาง  215 65.20 3 0.90 
ลดลง  
212 

ลดลง 
98.60 

รวม 330 100 330 100 - - 
 
  4.23.3 เปรียบเทียบกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชนก่อนและหลังการศึกษา 
   ประกอบด้วยข้อมูลจากกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลหลังการศึกษา พบว่า  
    ค่าเฉลี่ยที่สูงสุด คือ การมีส่วนร่วมของประชาชนและทุกภาคส่วนท าให้สามารถ
แก้ไขปัญหาในชุมชนได้อย่างแท้จริง ค่าเฉลี่ย 4.75 รองลงมา คือ การร่วมสร้างข้อตกลงในชุมชนจะ
สามารถแก้ไขปัญหาในชุมชนได้ ค่าเฉลี่ย 4.64   ท่านมีส่วนร่วมในการให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับ
กิจกรรมหรือโครงการที่เกี่ยวข้องกับการป้องกันอุบัติเหตุในชุมชนค่าเฉลี่ย 4.64  การแก้ไขปัญหา
อุบัติเหตุทางถนนเป็นหน้าที่ของแขวงการทาง ค่าเฉลี่ย 4.63 และท่านมีส่วนร่วมในการปฏิบัติตาม
แผน ในด้านการสนับสนุนงบประมาณหรืออุปกรณ์ต่างๆ ค่าเฉลี่ย 4.61 ตามล าดับ  และค่าเฉลี่ยต่ าสุด 
การแก้ไขปัญหาในชุมชนเป็นเฉพาะหน้าที่ของผู้น าชุมชน ค่าเฉลี่ย 4.22  
    เมื่อเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการด าเนินการก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า 
ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นมากท่ีสุด คือ การมีส่วนร่วมของประชาชนและทุกภาคส่วนท าให้สามารถแก้ไขปัญหา
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ในชุมชนได้อย่างแท้จริงค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.55 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 48.44 รองลงมา คือ การมีส่วน
ร่วม คือ การร่วมคิด ร่วมท า ร่วมรับผลประโยชน์ ค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 1.43 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 46.43 
การร่วมสร้างข้อตกลงในชุมชนจะสามารถแก้ไขปัญหาในชุมชนได้  ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.40 ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 43.21 ท่านเข้าร่วมกิจกรรมในชุมชนเสมอ ค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้น 1.38 ร้อยละค่าเฉลี่ย
เพ่ิมขึ้น 42.86 และ การแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนเป็นหน้าที่ของแขวงการทางค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้น 
1.32 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมข้ึน 39.88 ตามล าดับ  และค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมขึ้นน้อยที่สุด คือ การร่วมกิจกรรม
ในชุมชนจะต้องมีค่าตอบแทนเสมอ ค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 0.39 ร้อยละค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 9.96 รายละเอียด 
ดังตาราง 9 
 
ตาราง 9 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง  
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330) 

 

กระบวนการมี
ส่วนร่วมใน

ชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

1. การมีส่วนร่วม 
คือ การร่วมคดิ 
ร่วมท า ร่วมรับ
ผลประโยชน์ 

241 
(72.80) 

40 
(12.10) 

24 
(7.30) 

25 
(7.60) 

0 4.51 0.92 1.43 46.43 

2. การแก้ไข
ปัญหาในชุมชน
เป็นเฉพาะหน้าที่
ของผู้น าชุมชน 

144 
(43.50) 

138 
(41.70) 

23 
(6.90) 

25 
(7.60) 

0 4.22 0.87 0.81 23.75 

 3. การมีส่วน
ร่วมของ
ประชาชนและ
ทุกภาคส่วนท าให้
สามารถแก้ไข
ปัญหาในชุมชน
ได้อย่างแท้จริง 

259 
(78.20) 

60 
(18.10) 

11 
(3.30) 

0 0 4.75 0.50 1.55 48.44 

4. การร่วมสร้าง
ข้อตกลงในชุมชน
จะสามารถแก้ไข
ปัญหาในชุมชน
ได ้

230 
(69.50) 

86 
(26.00) 

9 
(2.70) 

5 
(1.50) 

0 4.64 0.61 1.40 43.21 
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ตาราง 9 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง  
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 

 

กระบวนการมี
ส่วนร่วมใน

ชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

5. การแก้ไข
ปัญหาอุบัติเหตุ
ทางถนนเป็น
หน้าท่ีของแขวง
การทาง 

218 
(65.90) 

104 
(31.40) 

6 
(1.80) 

2 
(0.60) 

0 4.63 0.55 1.32 39.88 

6. เพื่อป้องกัน
อุบัติเหตุในชุมชน
จะต้องเคารพกฎ
จราจร 

177 
(53.50) 

120 
(36.60) 

15 
(4.5) 

18 
(5.40) 

0 4.38 0.81 1.16 36.02 

7. เมื่อมีผู้ขับขี่มี
อาการเมาสุราใน
ชุมชน ทุกคนใน
ชุมชนจะต้อง
ช่วยกันเฝ้าระวัง
และห้ามปรามมิ
ให้ขับขี่ออกนอก
ชุมชน 

201 
(60.10) 

108 
(32.60) 

7 
(2.10) 

14 
(4.2) 

0 4.50 0.74 1.23 37.61 

8. ถนนในชุมชน
ไม่มีแสงไฟส่อง
สว่าง จะต้องเป็น
หน้าท่ีของผู้น า
ชุมชนไปหา
หลอดไฟมาตดิ 

210 
(63.40) 

92 
27.80) 

13. 
(3.90) 

15 
(4.50) 

0 4.51 0.78 1.28 39.63 

 9. เมื่อเกิด
อุบัติเหตุทางถนน
ในชุมชน  
การช่วยเหลือ
เป็นหน้าที่ของ
โรงพยาบาล
เท่านั้น 

193 
(58.30) 

100 
(30.20) 

23 
(6.90) 

14 
(4.20) 

0 4.43 0.80 1.21 37.58 
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ตาราง 9 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง  
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 

 

กระบวนการมีส่วน
ร่วมในชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

10. การที่ทุกคน
ช่วยกันไม่ขับรถเร็ว
จะช่วยลดอุบตัิเหตุ
ในชุมชนได้ 

193 
(58.30) 

100 
(30.20) 

23 
(6.90) 

14 
(4.20) 

0 4.57 0.77 1.30 39.76 

11. เมื่อมีคนใน
หมู่บ้านเกิด
อุบัติเหตุ และเกดิ
ความพิการเป็น
หน้าท่ีความ
รับผิดชอบของคน
ในครอบครัวและ
ชุมชน 

212 
(64.00) 

91 
(27.50) 

16 
(4.80) 

11 
(3.30) 

0 4.53 0.74 1.01 28.69 

12. เมื่อท่าน
ต้องการข้ามถนน  
4 ช่องจราจร 
มีเจ้าหน้าที่มาช่วย
โปกชะลอความเร็ว
รถให้ จะท าให้ท่าน
มีความปลอดภัย 

168 
(50.80) 

132 
(39.90) 

15 
(4.50) 

15 
(4.50) 

0 4.37 0.77 0.89 25.57 

13. การที่หน่วยงาน
ภาครัฐ เช่นต ารวจ
ตรวจจับความเร็ว
ท าให้สามารถลด
อุบัติเหตไุด้อย่าง
แท้จริง 

152 
(45.90) 

133 
(40.20) 

23 
(6.90) 

22 
(6.60) 

0 4.26 0.86 0.88 26.04 

14. การร่วม
กิจกรรมในชุมชน
จะต้องมี
ค่าตอบแทนเสมอ 

211 
(63.70) 

81 
(24.50) 

21 
(6.30) 

17 
(5.10) 

0 4.47 0.83 0.39 9.56 

 15.ท่านเข้าร่วม
กิจกรรมในชุมชน
เสมอ 

219 
(66.20) 

93 
(28.10) 

14 
(4.20) 

4 
(1.20) 

0 4.60 0.63 1.38 42.86 
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ตาราง 9 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง  
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 
 

กระบวนการมี
ส่วนร่วมใน

ชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

16. การมสี่วน
ร่วมของท้องถิ่น
ในการสนับสนุน
ช่วยเหลือ 

154 
(46.50) 

146 
(44.10) 

16 
(4.80) 

14 
(4.20) 

0 4.33 0.76 0.97 28.87 

17. ความร่วมมือ
ขององค์กร
เอกชน 
มูลนิธิต่าง ๆ 

142 
(42.90) 

159 
(48.00) 

19 
(5.70) 

10 
(3.00) 

0 4.31 0.72 1.02 31.00 

18. ท่านมีส่วน
ร่วมในการ
วางแผนจัดการ
เตรียมความ
พร้อมของชุมชน 

199 
(60.10) 

112 
(33.80) 

8 
(2.40) 

11 
(3.30) 

0 4.51 0.71 1.00 28.49 

19. ท่านมีส่วน
ร่วมในการปฏบิัติ
ตามแผน ในด้าน
การสนับสนุน
งบประมาณหรือ
อุปกรณ์ต่างๆ 

235 
(71.00) 

71 
(21.50) 

13 
(3.90) 

11 
(3.30) 

0 4.61 0.72 1.23 36.39 

20. ท่านมีส่วน
ร่วมในการให้
ข้อเสนอแนะ
เกี่ยวกับกิจกรรม
หรือโครงการที่
เกี่ยวข้องกับ 
การป้องกัน
อุบัติเหตุในชุมชน 

225 
(68.00) 

95 
(28.70) 

5 
(1.50) 

5 
(1.50) 

0 4.64 0.60 1.07 29.97 

21. ท่านม ี
ส่วนร่วมใน 
การติดตาม และ
ประเมินผลด้าน
ข้อมูลในชุมชน 

225 
(68.00) 

76 
(23.00) 

20 
(6.00) 

9 
(2.70) 

0 4.57 0.73 1.20 35.61 
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ตาราง 9 เปรียบเทียบจ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของกลุ่มตัวอย่าง  
           ก่อนการศึกษากับหลังการศึกษาแบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน (ต่อ) 
 

กระบวนการมี
ส่วนร่วมใน

ชุมชน 

ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชน (n = 330)  

𝑥̅ S.D. 
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

ร้อยละ
ค่าเฉลี่ยที่
เพิ่มขึ้น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 
จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน จ านวน 
(ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) (ร้อยละ) 

 22. ท่านม ี
ส่วนร่วมใน 
การติดตามและ
ประเมินผล
ปัญหาอุปสรรค์
การด าเนินงานใน
ชุมชน 

216 
(65.30) 

94 
(28.40) 

12 
(3.60) 

8 
(2.40) 

0 4.57 0.68 1.20 35.61 

 
  4.2.3.4 เปรียบเทียบระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชนก่อนและหลังการศึกษา 
   ประกอบด้วยระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลหลัง
การศึกษาพบว่า ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชนที่สูงที่สุด คือ ระดับการมีส่วนร่วมมาก คิดเป็นร้อยละ 
99.10 รองลงมาคือระดับการมีส่วนร่วมปานกลางคิดเป็นร้อยละ 0.60 เมื่อเปรียบเทียบก่อน-หลังการ
ด าเนินการ ระดับการมีส่วนร่วมที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุดคือ ระดับการมีส่วนร่วมมาก มีร้อยละที่เพ่ิมขึ้น 
เท่ากับ 91.46 ทั้งนี้ มีร้อยละที่ลดลงมากที่สุดในระดับการมีส่วนร่วมน้อย มีร้อยละที่ลดลง 100 
รองลงมาคือ ระดับการมีส่วนร่วมปานกลาง มีร้อยละที่ลดลงเท่ากับ 99.34 ดังรายละเอียดตาราง 10 
 
ตาราง 10 จ านวน ร้อยละ ที่เพ่ิมข้ึน/ลดลง ก่อน-หลัง การศึกษาระดับการด าเนินการกระบวนการ 
             มีส่วนร่วมในชุมชน     
 

ระดับการมีส่วนร่วม 
ก่อนการศึกษา หลังการศึกษา จ านวน

เพ่ิมข้ึน/ลดลง 
ร้อยละท่ี

เพ่ิมข้ึน/ลดลง จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

มาก  28 8.50 328 99.10 
เพ่ิมข้ึน 
300 

เพ่ิมข้ึน 
91.46 

ปานกลาง  301 91.20 2 0.60 
ลดลง 
299 

ลดลง 
99.34 

น้อย  1 0.30 - - 
ลดลง 

1 
ลดลง 
100 

รวม 330 100 330 100 - - 
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   การเปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนน และกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน ในภาพรวมของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า พฤติกรรมการ
ด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนก่อนการศึกษากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ย 3.52±0.34 หลังการศึกษา
กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น เป็น 4.46±0.23 กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน ก่อนการศึกษากลุ่ม
ตัวอย่างมีค่าเฉลี่ย 3.36±0.23 หลังการศึกษากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นเป็น 4.46±0.26  
ซ่ึงแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ดังรายละเอียดในตาราง 11 
 
ตาราง 11 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของตัวแปร ก่อนและหลังการศึกษา 
 

ตัวแปร 
ก่อน หลัง 

df t p-value 
95% Cl of 

𝑥̅ (S.D.) 𝑥̅ (S.D.) Lower Upper 

พฤติกรรมการ
ด าเนินงาน 

3.52(0.34) 4.46(0.23) 329 -41.08 .000* -0.99 -0.90 

การมีส่วนร่วม 3.36(0.23) 4.46(0.26) 329 -51.52 .000* -1.13 -1.05 

* มีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
 
  4.2.3.5 แบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน  
   ผลการเก็บรวมรวมข้อมูลแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน
หลังการด าเนินจาก 5 ข้อค าถาม ได้ประเด็นค าตอบดังนี้ 
    1) ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน 
     “เพ่ิมคนเจ็บและคนตายในชุมชนมากขึ้น, เห็นความเสียหาย, เห็นการตาย, 
เห็นการบาดเจ็บ, เห็นรถล้ม, เพ่ิมความสูญเสียของครอบครัว, ถนนไม่มีไฟส่องสว่าง, เห็นคนพิการ, 
เด็กวัยรุ่นขับรถซิ่ง, ขับรถบ่ระวัง, ขับรถประมาท, ขับรถบ่เก่ง, สภาพรถไม่พร้อม, เมาแล้วขับ,  
ไม่เคารพกฎจราจร, คนตายรถพัง, คนไม่ชินทาง, ทางลาดชันขับเร็ว, เห็นคนขาหัก, คุยโทรศัพท์ขณะ
ขับรถ, เห็นรถลงถนน, เห็นรถคว่ า, เห็นรถชนคนตาย, สงสารผู้ประสบเหตุ, เป็นการเกิดอุบัติเหตุจาก
รถทุกชนิด, เป็นการประมาทร่วม” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. การบาดเจ็บและเสียชีวิต จ านวนผู้ตอบ 42 คน 
       2. ความเสียหายของทรัพย์สิน จ านวนผู้ตอบ 36 คน 
       3. จากพฤติกรรมของผู้ขับขี่ จ านวนผู้ตอบ 50 คน 
       4. แสภาพของสิ่งแวดล้อม จ านวนผู้ตอบ 27 คน 
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    2) ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
     “เป็นเรื่องที่ใกล้ตัว, สามารถเกิดขึ้นได้ทุกเวลา, สูญเสีย, เปลืองเงินซ่อมรถ, 
บอกชาวบ้านอย่าประมาท, ต้องช่วยกันหาทางป้องกัน, ถ้าเกิดขึ้นต้องสุญเสียทั้งชีวิตและทรัพย์สิน ,  
ไม่อยากให้เกิดกับใครเลย, รู้สึกตกใจและเสียใจ, คึกคะนอง, ผู้ปกครองซื้อรถจักรยานยนต์ให้ขับไป
โรงเรียน,เกิดขึ้นแล้วแก้ไขไม่ได้, บาดเจ็บ, มีโรคภัยตามมา, คนขับรถเร่งรีบใจร้อน, เปิดไฟสัญญาณ
ระยะใกล้คันหลังดูไม่ทัน, มีสี่แยกวัดใจ, มีทาโค้งหักศอก, ไม่มีไฟส่องสว่างเพียงพอ” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน จ านวนผู้ตอบ 46 คน 
       2. ความร่วมมือและงบประมาณ จ านวนผู้ตอบ 43 คน 
       3. ผลกระทบระยะยาว จ านวนผู้ตอบ 29 คน 
    3) ท่านคิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
     “ต้องหาวิธีช่วยกันป้องกัน, ทุกคนช่วยกันคนในชุมชนจะปลอดภัย, พฤติกรรม
การขับขี่มักง่าย จอดข้างทางไม่เปิดสัญญาณจราจร, สภาพถนนไม่เหมาะสม, มีทางโค้ง, ไม่ใช่เวรกรรม, 
เป็นปัญหาระดับชาติ, เด็กไม่มีประสบการณ์ขับรถ, ขับรถประมาท, เป็นชุมชนเมืองรถจ านวนมาก,  
เป็นเรื่องที่ใกล้ตัว, เป็นสิ่งที่สามารถป้องกันได้, ไม่สวมหมวกนิรภัย, ไม่ระวัดระวัง, ไม่อยากให้เกิดขึ้น, 
ร่วมกันแก้ไขจุดเสี่ยงจุดอันตรายในชุมชน , ไม่ใช่ความรับผิดชอบของใครคนใดคนหนึ่งเท่านั้น , 
เป็นผลกระทบระยะยาว, ผู้น าครอบครัวเสียชีวิตท าให้สมาชิกในครอบครัวต้องรับผิดชอบ , ไม่ควร
ประมาท, คนที่เมาแล้วขับเท่ากับเป็นฆาตรกร, แก้ที่ต้นเหตุของปัญหา, รีบตัดห่วงโซ่อันตราย” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องร่วมรับผิดชอบ จ านวนผู้ตอบ 30 คน 
       2. ปรับแก้สภาพถนนที่ไม่เหมะสม จ านวนผู้ตอบ 50 คน 
       3. เวรกรรม จ านวนผู้ตอบ 11 คน 
    4) ท่านคิดว่าควรแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไร 
     “ทุกคนในชุมชนช่วยกันสอดส่องดูแลลูกหลาน, ร่วมกันจัดท าข้อตกลงเพ่ือหา
แนวทางร่วมกัน, จัดท ามาตรการชุมชน, มีข้อบังคับของการอยู่ร่วมกัน , ช่วยกันเคารพกฎจราจร, 
จัดท าโครงการจิตอาสาท าความสะอาดบริเวณถนนไม่ให้มีเศษหินดินออกจากถนน ไม่ให้มีสิ่งกรีดขวาง  
ตัดต้นไม้ที่บดบังวิสัยทัศน์ขยายไหล่ทางออกไปอีกให้รถจอดได้, ติดไฟส่องสว่างบนถนนตลอด, ติดป้าย
เตือน, ปิดป้ายจ ากัดความเร็ว, มีลูกคลื่นเพ่ือชะละความเร็วรถ, ขีดเส้นสีแดงให้ระวัง, ทุกคนช่วยกันเคารพ
กฎจราจร, จัดอบรมให้ความรู้แก่เยาวชน, น าเอาปัญหาและคนใกล้ตัวมาเล่าให้ฟัง, ดื่มแอลกอฮอล์ขับ
รถไปเที่ยวงาน, ไม่คุยโทรศัพท์เวลาขับรถ, เข้าเขตชุมชนควรชะลอความเร็ว, ทางเดียวกันไปด้วยกัน, 
ง่วงแล้วไม่ขับ,ตั้งด่านชุมชนตรวจสอบสภาพรถก่อนออกเดินทาง,ขับรถไม่เกิน90กิโลเมตรต่อชั่วโมง ,
ขับระยะทางไกลให้พักคนและพักรถ,ไม่ขับรถเสียงดังรบกวน, ฝนตกถนนลื่นชะลอความเร็วและเปิด
ไฟ, ปัญหาระยะยาวต้องได้รับการประสานงานจากภาคีเครือข่ายและงบประมาณเพ่ือจะแก้ไข ,
ผู้ใหญ่บ้าน,ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน, กรรมการหมู่บ้าน, สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน, เจ้าหน้าที่สาธารณสุขจาก 
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รพ.สต.โนนน้อย , สมาชิกองค์การบริหารส่วนต าบล , แขวงการทางย่อย , ต ารวจในพ้ืนที่, ผู้แทน
สถานศึกษา, เยาวชนทุกคนในชุมชนต้องร่วมมือกัน, เข้มงวดกับการขับรถย้อนศร, ห้ามให้เด็ดที่ไม่มี
ใบอนุญาตขับขี่ขับรถ” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. เจ้าหน้าที่เก่ียวข้องร่วมรับผิดชอบ จ านวนผู้ตอบ 39 คน 
       2. แก้ไขจุดเสี่ยงจุดอันตราย จ านวนผู้ตอบ 34 คน 
       3. ปรับพฤติกรรมการขับข่ี จ านวนผู้ตอบ 40 คน 
       4. มาตรการทางกฎหมาย จ านวนผู้ตอบ 27 คน 
    5) บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนมีอะไรบ้าง 
     “ช่วยกันป้องกันดีว่าช่วยแก้ไข, ขับรถให้ปลอดภัย, ไม่ขับรถเร็ว, ตรวจสภาพ
รถให้พร้อม, ถ้ามีคนเกิดเหตุต้องเข้าไปช่วยเหลือและโทรแจ้งต ารวจ, เมาแล้วไม่ขับ, เคารพกฎจราจร, 
ไม่ขับรถเร็ว, ไม่ขับรถย้อนศร, ไม่ขี่รถซ้อน 3, เป็นตัวอย่างแก่เยาวชน, สวมหมวกนิรภัย, คาดเข็มขัด
นิรภัย, ไม่ขับไปชนคนอ่ืน, มีความระวัดระวัง, ดูแลลูกหลายเวลาข้ามถนน, แจ้งผู้รับผิดชอบมาติดไฟ
ส่องสว่าง, ดูแลลูกบ้านให้ปลอดภัย , เปิดไฟใส่หมวก, ไม่ให้ลูกหลานนั่งท้ายกระบะ , ช่วยเหลือ
หน่วยงานของรัฐด้วยการเคารพกฎจราจร” 
      จากค าตอบสามารถรวบประเด็นได้ดังนี้ 
       1. เคารพกฎจราจร จ านวนผู้ตอบ 40 คน 
       2. ท าตัวเป็นแบบอย่างที่ดี จ านวนผู้ตอบ 31 คน 
       3. ตรวจสอบสภาพรถและยานพาหนะ จ านวนผู้ตอบ 20 คน 
       4. แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จ านวนผู้ตอบ 15 คน 
       5. บอกกล่าวตักเตือนดูแลบุตรหลาน จ านวนผู้ตอบ 26 คน 
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ภาพประกอบ 4 กระบวนการสร้างการมีส่วนร่วม 
 

  4.2.3.6 เปรียบเทียบจ านวนและร้อยละของแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา 
   ผลการเปรียบเทียบร้อยละของแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า ค าถามที่ 1 ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนใน
ชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ จากพฤติกรรมของผู้ขับขี่ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 117.39 
รองลงมา คือ สภาพของสิ่งแวดล้อม เพ่ิมขึ้นร้อยละ 50.50  ค าถามที่ 2 ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน เพ่ิมขึ้น
ร้อยละ 43.75 รองลงมา คือ ความร่วมมือและงบประมาณ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 34.38  ค าถามที่ 3 ท่าน
คิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากท่ีสุด คือ ปรับแก้สภาพ
ถนนที่ไม่เหมาะสม เพิ่มข้ึนร้อยละ 21.95 และ มีประเด็นค าตอบที่ลดลงมากท่ีสุด คือ เวรกรรม ลดลง
ร้อยละ 69.44  ค าถามที่ 4 ท่านคิดว่าควรแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไร มีประเด็น
ค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ ปรับพฤติกรรมการขับขี่ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 53.85 รองลงมา คือ มาตรการ
ทางกฎหมาย เพ่ิมขึ้นร้อยละ 28.57 ค าถามที่ 4 บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหา
อุบัติเหตุในชุมชนมีอะไรบ้าง ประเด็นค าตอบที่เพ่ิมข้ึนมากท่ีสุด คือ บอกกล่าวตักเตือนดูแลบุตรหลาน 
เพ่ิมขึ้นร้อยละ 100.00 รองลงมา คือ ท าตัวเป็นแบบอย่างที่ดี เพ่ิมขึ้นร้อยละ 34.78 ดังรายละเอียด
ตาราง 12 
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ตาราง 12 จ านวนและร้อยละเพ่ิมข้ึน/ลดลง ก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา ของกลุ่มตัวอย่างที่ 
            ตอบแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
 

ประเด็น 
จ านวนของผู้ตอบ 

จ านวน 
เพ่ิมข้ึน/ลดลง 

ร้อยละ
เพ่ิมข้ึน/ลดลง 

ก่อน
การศึกษา 

หลัง
การศึกษา 

1) ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน 
 1. การบาดเจ็บและเสียชีวิต 36 42 เพ่ิมข้ึน 6  16.67 
 2. ความเสียหายของทรัพย์สิน 27 36 เพ่ิมข้ึน 9 33.33 
 3. จากพฤติกรรมของผู้ขับขี่ 23 50 เพ่ิมข้ึน 27  117.39 
 4. สภาพของสิ่งแวดล้อม 18 27 เพ่ิมข้ึน 9 50.50 
2) ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
ในชุมชน 
 1. สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน 32 46 เพ่ิมข้ึน 14 43.75 
 2. ความร่วมมือและงบประมาณ 32 43 เพ่ิมข้ึน 11 34.38 
 3. ผลกระทบระยะยาว 24 29 เพ่ิมข้ึน 5 20.83 
3) ท่านคิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
ในชุมชน 
 1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องร่วมรับผิดชอบ 47 30 ลดลง 17 36.17 
 2. ปรับแก้สภาพถนนที่ไม่เหมาะสม 41 50 เพ่ิมข้ึน 9 21.95 
 3. เวรกรรม 36 11 ลดลง 25 69.44 
4) ท่านคิดว่าควรแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุ 
จราจรทางถนนอย่างไร 
 1. เจ้าหน้าที่เก่ียวข้องร่วมรับผิดชอบ 39 39 เท่าเดิม - 
 2. แก้ไขจุดเสี่ยงจุดอันตราย 28 34 เพ่ิมข้ึน 6 21.43 
 3. ปรับพฤติกรรมการขับข่ี 26 40 เพ่ิมข้ึน 14 53.85 
 4. มาตรการทางกฎหมาย 21 27 เพ่ิมข้ึน 6 28.57 
5) บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกัน 
แก้ไขปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนมีอะไรบ้าง 
 1. เคารพกฎจราจร 31 40 เพ่ิมข้ึน 9 29.03 
 2. ท าตัวเป็นแบบอย่างที่ดี 23 31 เพ่ิมข้ึน 8 34.78 
 3. ตรวจสอบสภาพรถและยานพาหนะ 20 20 เท่าเดิม - 
 4. แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 14 15 เพ่ิมข้ึน 1 7.14 
 5. บอกกล่าวตักเตือนดูแลบุตรหลาน 13 26 เพ่ิมข้ึน 13 100.00 
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  4.2.3.7 การเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตของปี 2560 กับปี 2561 แยก
ตามรายหมู่บ้าน 
   ผลการศึกษาการเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนของปี 2560 กับปี 2561 ของประชากรในต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
โดยแยกเป็นรายหมู่บ้าน พบว่า จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 1 บ้านโนนน้อย 
ลดลง 4 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต เพิ่มข้ึน 1 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 3 
บ้านดอนชาด ลดลง 3 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 7 บ้านบุ่งหวายตก 
ลดลง 2 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย  จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 
19 บ้านบุ่งหวายกลาง ลดลง 4 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย และจ านวนผู้บาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจรทางถนนของต าบลบุ่งหวาย ลดลง 11 ราย คิดเป็นร้อยละ 29.73 จ านวนผู้เสียชีวิต 
ลดลง 2 ราย  คิดเป็นร้อยละ 66.67 ดังรายละเอียดตาราง 13 
  
ตาราง 13 การเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตแยกรายหมู่บ้านต าบลบุ่งหวาย 
             อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 

หมู่บ้าน ก่อนการศึกษา หลังการศึกษา จ านวน เพิ่มข้ึน/ลดลง 
บาดเจ็บ 
(ราย) 

เสียชีวิต
(ราย) 

บาดเจ็บ 
(ราย) 

เสียชีวิต
(ราย) 

บาดเจ็บ  
(ราย) 

เสียชีวิต 
(ราย) 

1 7 0 3 1 ลดลง 4 เพ่ิมข้ึน 1 
2 2 0 0 0 ลดลง 2 - 
3 6 0 3 0 ลดลง 3 - 
4 0 1 1 0 เพ่ิมข้ึน 1 ลดลง 1 
5 0 0 0 0 - - 
6 0 0 0 0 - - 
7 6 1 4 0 ลดลง 2 ลดลง 1 
8 0 0 2 0 เพ่ิมข้ึน 2 - 
9 1 0 0 0 ลดลง 1 - 
10 3 0 1 0 ลดลง 2 - 
11 2 0 2 0 - - 
12 1 0 0 0 ลดลง 1 - 
13 1 0 0 0 ลดลง 1 - 
14 0 0 0 0 - - 
15 1 0 1 0 - - 
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ตาราง 13 การเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตแยกรายหมู่บ้านต าบลบุ่งหวาย 
             อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี (ต่อ) 
 

หมู่บ้าน ก่อนการศึกษา หลังการศึกษา จ านวน เพิ่มข้ึน/ลดลง 
บาดเจ็บ 
(ราย) 

เสียชีวิต
(ราย) 

บาดเจ็บ 
(ราย) 

เสียชีวิต
(ราย) 

บาดเจ็บ  
(ราย) 

เสียชีวิต 
(ราย) 

16 0 0 1 0 เพ่ิมข้ึน 1 - 
17 0 0 1 0 เพ่ิมข้ึน 1 - 
18 1 0 4 0 เพ่ิมข้ึน 3 - 
19 6 1 2 0 ลดลง 4 ลดลง 1 
20 0 0 1 0 เพ่ิมข้ึน 1 - 
รวม 37 3 26 1 ลดลง 11 ลดลง 2 

ที่มา:  กระทรวงสาธารณสุข (2561)  
 

 4.2.4 ส่วนที่ 4 ผลการศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนใน
พ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี   
  4.2.4.1 สรุปรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุด
เสี่ยง  ต าบลบุ่งหวาย   
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ภาพประกอบ 5 รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง 
                    ต าบลบุ่งหวาย   

เก็บแบบส ารวจและวัดพฤตกิรรมการด าเนินงานการ
มีส่วนร่วมและทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนน จ านวน 330 คน 

 ศึกษาบริบท วิเคราะห์ปัญหา
อุบัติเหตุจราจรในชุมชน 

P1

กระบวน 
การส่งเสริม
การมีส่วน
ร่วมของ
ประชาชน
เพื่อลด
อุบัติเหตุทาง
ถนนในพ้ืนท่ี
จุดเสีย่ง  
ต าบล 
บุ่งหวาย  
อ าเภอ 
วารินช าราบ  
จังหวัด 
อุบล 
ราชธาน ี

  วางแผนและแนวทางการด าเนินงาน
ลดอุบัตเิหตุจราจรในชุมชน 

1.ประชาคมเพื่อวางแผนงานโครงการแก้ปัญหา
อุบัติเหตุจราจรในชุมชน 
2.ร่างสัญญาประชาคมเพื่อประกาศและบังคับใช้ 

P2
22 

ด าเนินการตามแผน 

แต่งตั้งคณะกรรมการเครือข่ายการ
ด าเนินงานเพื่อลดอุบัติเหตุจราจรทาง

ถนน 

มีค าสั่งคณะกรรมการการด าเนินงานเพื่อลดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนน ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธาน ี

A.1 

ด าเนินการตามแผน 

รณรงค์ประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้แก่
ประชาชน 

A.2
มีการรณรงค์ประชาสัมพันธ์เสียงตามสายโดย
ผู้ใหญ่บ้าน สัปดาห์ละ 1 ครั้ง 

แกนน าชุมชน จ านวน 48 คน ผ่านการอบรมพัฒนา
ศักยภาพ จ านวน 2 วัน โดยใช้กระบวนการมีส่วนร่วม 
Top model 

ด าเนินการตามแผน 

พัฒนาแกนน าชุมชนเพื่อขับเคลื่อน
การด าเนินงานในชุมชน 

A.3

ด าเนินการตามแผน 

เฝ้าระวังป้องกันการเกิดอุบัตเิหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน 

ติดตามการด าเนินงานลดอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
เดือนละ 1 ครั้ง ในพื้นที่ต าบลบุ่งหวาย 

A.4

ด าเนินการตามแผน 
ติดตามและประเมินผลการด าเนิน 
งานลดอุบัติเหตุจราจรในชุมชน 

A.5 เก็บรวบรวมขอ้มูลเปรียบเทียบก่อน-หลงั 
1.แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัตเิหตุจราจร 
ทางถนน 
2.แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม 
3.แบบวัดทัศนคติเกี่ยวกบัการเกิดอุบัติเหตุจราจร 
ทางถนน 
4.จ านวนผู้เสียชีวิตและบาดเจ็บในพื้นทีต่ าบลบุ่งหวาย 
อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 

การประเมินผลการด าเนินงานรูปแบบ
การมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลด
อุบัติเหตุจราจรทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง
ต าบลบุ่งหวาย 

รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุ 

1. ถอดบทเรียน 
2. เยี่ยมเสริมพลัง 

R1 หน่วยงานภาครัฐที่เกี่ยว ข้อง
และรับผิดชอบในพื้นที ่

O1 
11 
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  4.2.4.2 ถอดบทเรียนความส าเร็จของการด าเนินงาน 
   การศึกษาปัจจัยเงื่อนไขที่มีผลรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชน เพ่ือลกอุบัติเหตุ
ทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย ประกอบด้วย 1) ปัจจัยแห่งความส าเร็จ 2) ข้อจ ากัดหรือ
ปัญหาอุปสรรค  3) ข้อเสนะแนะในการด าเนินการมีส่วนร่วมของประชาชน เพ่ือลกอุบัติเหตุทางถนน
ในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย โดยมีผลการศึกษา ดังนี้ 
    1. ปัจจัยแห่งความส าเร็จของรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชน เพ่ือลก
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ได้แก่ 
     1.1 การมีผู้น าที่เข้มแข็ง จากการคัดเลือกของผู้น าชุมชน และกลุ่มตัวแทน
ผู้น าชุมชน คัดเลือกโดยต าแหน่ง  พิจารณาจากความรู้ ความสามารถ ประสบการณ์ การด าเนินงาน
ในชุมชน แต่งตั้งเป็นคณะกรรมการขับเคลื่อนการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน มีเป้าหมาย 
มุ่งผลสัมฤทธิ์เดียวกัน 
     1.2 การมีเครือข่ายการด าเนินงาน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
กรรมการหมู่บ้าน  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  เจ้าหน้าที่สาธารณสุข สมาชิ กองค์การ
บริหารส่วนต าบล แขวงการทาง สถานีต ารวจ ผู้แทนสถานศึกษา มีส่วนร่วมในการจัดท าแผนปฏิบัติ
การชุมชน มีการน าแผนไปสู่การปฏิบัติเกิดสัญญาประชาคมหมู่บ้านและมีเครือข่ายแกนน าชุมชนที่
เกิดจากการพัฒนาเป็นเครือข่ายด าเนินการลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
     1.3 การด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของคณะกรรมการเครือข่ายการด าเนินงาน
ลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนเนื่องมามีการประชุมชี้แจงถึงปัญหา  สาเหตุและผลกระทบที่
เกิดขึ้นในชุมชน มองปัญหาร่วมกันและมีความต้องการร่วมกันในการที่จะแก้ไขปัญหา เกิดความ
ร่วมมือในการด าเนินงานตั้งแต่กระบวนการวางแผนปฏิบัติการชุมชน การด าเนินงานตามแผน และ
การติดตามประเมินผลการด าเนินงาน ทั้งนี้ ยังสามารถป้องการโจรกรรมในชุมชนได้อีกด้วย 
      2. ข้อจ ากัดหรือปัญหาอุปสรรคในการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ใน ชุมชน ต าบลบุ่งหวาย ได้แก่  
     2.1 ในการแก้ไขปัญหาอุบัติ เหตุจราจรในชุมชนปัญหาบางอย่างต้องใช้
งบประมาณและเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐร่วมรับผิดชอบและใช้ระยะเวลาในการแก้ไข 
     2.2 ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนเป็นหน้าที่ของทุกคนทุกฝ่ายต้องช่วยกัน จึง
จะส าเร็จการสื่อสารประชาสัมพันธ์เรื่องมาตรการทางกฎหมาย เด็กอายุต่ ากว่า 15 ปี ขับรถจักรยานยนต์
โดยไม่มีใบอนุญาตขับขี่ในชุมชนยังไม่มีการเข้มงวดเท่าที่ควร 
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     2.3 การดึงศักยภาพกลุ่มภาคีเครือข่ายเข้ามามีส่วนร่วมในการลดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน เนื่องมาจากในชุมชนต าบลบุ่งหวายส่วนใหญ่มีวัยรุ่นและเยาวชนที่อายุ  
ต่ ากว่า 15 ปี ในการขับข่ีรถจักรยานยนต์และมีพฤติกรรมการขับรถเร็ว และสัญญาประชาคมที่เกิดข้ึน
ยังขาดผู้แทนจากเยาวชนในการระดมสมองและแสดงความคิดเห็นในการแก้ไขปัญหาในชุมชน  
    3. ข้อเสนอแนะในการด าเนินงานเพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน ต าบล 
บุ่งหวาย ได้แก่  
    3.1 ในการท ากิจกรรมการมีส่วนร่วมควรมีการเพ่ิมภาคีเครือข่ายจากกลุ่มเยาวชน 
รวมทั้งหากิจกรรมพัฒนาทักษะ และความรู้ให้แก่เยาวชนด้วย เช่น การฝึกขับขี่ปลอดภัย การจัดเวที
ถ่ายทอดจากผู้ที่มีประสบการณ์ การเกิดอุบัติเหตุเพื่อเพ่ิมความตระหนัก 
    3.2 ควรมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้วิธีปฏิบัติที่เป็นเลิศ (Best Practice) ของชุมชน 
และภาคีเครือข่ายด้านการป้องกันอุบัติเหตุทางถนนเพ่ือให้เกิดการขยายผลไปสู่กลุ่มเป้าหมายอ่ืนใน
ชุมชน     
    3.3 ในการปรับปรุงแก้ไขจุดเสี่ยงในชุมชนตามมติของที่ประชุมก่อนที่จะด าเนินการ 
ควรมีการปรึกษาเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐเสียก่อนเพ่ือไม่ให้เป็นการเพ่ิมพ้ืนที่จุดเสี่ยง 
    3.4 เพ่ือให้เกิดความต่อเนื่องและยั่งยืนในการด าเนินงานของคณะกรรมการ ใน
ระยะต่อไปของการด าเนินงานของชุมชน ควรมีกิจกรรมการคืนข้อมูลผลการด าเนินงาน ผลลัพธ์ที่
เกิดขึ้นจากการด าเนินงานให้กับประชาชนได้รับทราบ เนื่องด้วยแผนปฏิบัติการชุมชนวางผลลัพธ์ 3 
ระยะ ถึงแม้กระบวนการวิจัยจะจบลงแต่กระบวนการด าเนินงานของชุมชนยังขับเคลื่อนต่อจนเสร็จ
สิ้นกระบวนการ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

บทที่ 5 
 

สรุปผล  อภิปรายผล  และข้อเสนอแนะ 
  

 การศึกษาครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพ่ือศึกษารูปแบบการมี
ส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธานี ท าการศึกษาตั้งแต่เดือน มกราคม 2561 – มิถุนายน  2561 โดยน าเสนอขั้นตอน
ด าเนินการวิจัย  ดังนี้   
  5.1 การสรุปผลการวิจัย   
  5.2 การอภิปรายผล   
  5.3 ข้อเสนอแนะ  
 
5.1 การสรุปผลการวิจัย    
 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) เพ่ือศึกษารูปแบบการมีส่วน
ร่วมของประชาชนลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัด
อุบลราชธานี ผู้วิจัยสรุปข้อมูลแบ่งเป็น  4 ตอน  ดังนี้  
  ตอนที่ 1 บริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  ตอนที่ 2 กระบวนการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่
จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  ตอนที่ 3 ผลการมีส่วนร่วมของประชาชนตามกระบวนการชุมชนเพ่ือลดการเกิด
อุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  ตอนที่ 4 รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนน ในพ้ืนที่จุด
เสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
 ตอนที่ 1  บริบทการด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของประชาชนลดการเกิดอุบัติเหตุทางถนน
ในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  ชุมชนต าบลบุ่งหวาย 20 หมู่บ้าน เขตรับผิดชอบของเทศบาลต าบลบุ่งหวาย อ าเภอ 
วารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี มีครัวเรือน จ านวน 2,336 หลังคาเรือน ประชากร จ านวน 10,663 คน  
แบ่งเป็นเพศชาย จ านวน 5,325 คน  เพศหญิง จ านวน  5,338 คน ประชากรส่วนใหญ่ประมาณร้อยละ 
80 นับถือศาสนาพุทธ ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกร และรับจ้าง  เนื่องด้วยมีทุนภายใน
ชุมชนคือ 1) ทางธรรมชาติ พื้นที่ท้ังหมด 23,648 ไร่ หรือ 37.84 ตารางกิโลเมตร พื้นที่ส่วนใหญ่เป็นที่
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ราบ ดินส่วนมากเป็นดินเหนียวปนทรายติดล าน้ ามูล พ้ืนที่เหมาะแก่การเพาะปลูกและท าการเกษตร  
2) ทุนทางกายภาพ ประกอบด้วย โรงเรียน มีจ านวน 7 แห่ง คือ โรงเรียนบ้านจานตะโนน  โรงเรียน
บ้านท่างอย โรงเรียนบ้านวังยาง  โรงเรียนบ้านโนนบอน  โรงเรียนบ้างบุ่งหวาย  โรงเรียนบ้านคอนชาด 
และโรงเรียนบ้านห่องซัน  ทีมสุขภาพชุมชนมีตัวแทนจากเทศบาลต าบล  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล ทีมคณะกรรมการหมู่บ้าน มีตัวแทนจากผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน  แกนน าครัวเรือน และ
อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 3) สาธารณูปโภค  ได้แก่ การคมนาคม การมีแหล่งน้ าใช้ 
มีไฟฟ้าใช้ที่เพียงพอ 4) ทุนทางการเงิน ที่ได้รับสนับสนุนให้เกิดการขับเคลื่อนทางด้านสาธารณสุขของ
พ้ืนที่ คือ งบประมาณจากส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)  เงินกองทุนสุขภาพระดับต าบล 
เงิ นสนั บสนุ นจากเทศบาลต าบลที่ นอกเหนื อจากเ งิ นกองทุ น  และเงิ นกองทุ นหมู่ บ้ าน   
5) ทุนทางสังคมและวัฒนธรรม ได้แก่ ฮีตสิบสอง และบุญปาสกา (วันเฉลิมฉลองการกลับคืนชีพของ
พระเยซู) งานบุญฉลองวัด และงานวันคริสต์มาส 
     จากการส ารวจสถานการณ์ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนของประชาชนต าบลบุ่งหวาย
พบว่า กลุ่มผู้ให้ข้อมูล เพศชาย ร้อยละ 66.40 เพศหญิง ร้อยละ 33.60 อายุอยู่ในช่วง 40-49 ปี มาก
ที่สุดร้อยละ 30.30 รองลงมา คือ อายุในช่วง 50-59 ปี ร้อยละ 29.10 ส่วนใหญ่มีสถานะสมรส  
ร้อยละ 57.30 ระดับการศึกษาระดับประถมศึกษามากที่สุด ร้อยละ 45.80 ส่วนใหญ่เป็นอาชีพ
เกษตรกรรม ร้อยละ 54.50 บทบาทหน้าที่ในชุมชนส่วนใหญ่เป็นสมาชิกในชุมชนร้อยละ 47.90  รองลงมา
คืออาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ร้อยละ 17.30  ข้อมูลเคยเกิดอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์มากทีสุด 
ร้อยละ 16.40 สมาชิกในครอบครัวเคยเกิดอุบัติเหตุด้วยรถจักรยานยนต์มากที่สุด ร้อยละ 3.00  เคยเห็น
เหตุการณ์อุบัติ เหตุร้อยละ 36.10 ในครอบครัวส่วนใหญ่มีรถยนต์จ านวน 1 คัน ร้อยละ 45.80   
มีรถจักรยานยนต์  จ านวน 1 คันมากที่สุด ร้อยละ 56.40 ขับรถยนต์เป็นร้อยละ 38.50 ขับรถจักรยานยนต์
เป็นร้อยละ 90.90 มีใบอนุญาตขับขี่รถยนต์ ร้อยละ 31.80 มีใบอนุญาตรถจักรยานยนต์  ร้อยละ 79.10 
สภาพรถที่ใช้ส่วนใหญ่มีสภาพที่สมบูรณ์ ใช้ความเร็วรถมากที่สุดอยู่ที่ 90 กิโลเมตรต่อชั่วโมง ร้อยละ 
38.20 เคยขับรถย้อนศรหรือฝ่าไฟแดงร้อยละ 90.90 
  เปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน ก่อนและหลัง
การศึกษา 
   ประกอบด้วยระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลหลัง
การศึกษาพบว่า ระดับการด าเนินการแบบวัดพฤติกรรมที่สูงที่สุด คือ ระดับการด าเนินงานมาก 
ร้อยละ 98.80 รองลงมาคือระดับการด าเนินการปานกลาง ร้อยละ 0.90  เมื่อเปรียบเทียบก่อน-หลัง
การด าเนินการ ระดับการด าเนินการที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุดคือ ระดับการด าเนินการมาก มีร้อยละที่
เพ่ิมขึ้น เท่ากับ 64.80 และระดับการด าเนินการลดลงคือระดับการด าเนินการปานกลาง  มีร้อยละที่
ลดลงเท่ากับ 98.60  
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 ตอนที่ 2  กระบวนการด าเนินงานของประชาชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติ เหตุทางถนนในพ้ืนที่
จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี ประกอบด้วย  5 กิจกรรม  ได้แก่ 
  กิจกรรมที่ 1 จัดตั้งคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนใน
ชุมชน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือจัดท ากติกาชุมชนในการน าไปสู่การป้องกัน และลด การเกิดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนอย่างยั่งยืน  โดยมีกระบวนการ  1) ประชาคมจัดท าร่างสัญญาประชาคม  2) การ
ประกาศและบังคับใช้สัญญาประชาคม  โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
   1. การประชาคมจัดท าร่างสัญญาประชาคม  โดยคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการ
เพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน มีการระดมสมอง เพ่ือจัดท าร่างสัญญาประชาคมโดยมีการ
เชิญภาคีเครือข่าย ชุมชนต้นแบบเข้ามาร่วมแลกเปลี่ยน ทั้งนี้คณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพ่ือ
ลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนได้ศึกษารายละเอียดกติกาชุมชนของหมู่บ้านเพ่ือสร้างต้นแบบ มีการ
แลกเปลี่ยนและร่วมกันพิจารณาร่างสัญญาประชาคมจนตกผลึกได้  สัญญาประชาคมหมู่ทั้ง 4 หมู่บ้าน 
ในการป้องกันและลดพฤติกรรมการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน ดังนี้ กรณีมีการขับรถย้อนศร ไม่สวม
หมวกนิรภัย เมาแล้วขับ ให้ผู้ใหญ่บ้าน/ผู้ปกครอง ตักเตือนลูกหลานเป็นล าดับแรก  ขอความร่วมมือ
จากพ่อแม่ผู้ปกครองที่ให้เด็กอายุต่ ากว่า 15 ปี ขับรถจักรยานยนต์ ตั้งกฎชุมชน ผู้ที่ท าผิดกฎมีผลต่อ
การพิจารณายืมเงินกองทุนหมู่บ้าน ตั้งค่าปรับตามมติที่ก าหนด  
   2. การประกาศและบังคับใช้สัญญาประชาคม เผยแพร่ให้ประชาชน 4 หมู่บ้านได้
รับทราบและถือปฏิบัติ โดยการจัดท าป้ายประชาสัมพันธ์ติดประกาศ จ านวน 3 จุด คือ ศาลากลางประจ า
หมู่บ้าน บริเวณทางเข้า-ออกหมู่บ้าน  จ านวน 2 จุด การประชาสัมพันธ์ทางหอกระจายข่าวชุมชน  
โดยผู้ใหญ่บ้านและแกนน าชุมชน   
  ปัจจัยแห่งความส าเร็จ  การจัดท ากติกาชุมชนซึ่งถือเป็นมาตรการทางสังคมที่มีผลบังคับ
ใช้ในชุมชน สามารถด าเนินงานบรรลุเป้าหมายเนื่องจากคณะกรรมการมีการศึกษาข้อมูลสัญญา
ประชาคมจากชุมชนต้นแบบ แล้วน ามาประยุกต์ใช้ให้เหมาะสมกับบริบทของพ้ืนที่ 
  กิจกรรมที่ 2 การรณรงค์ ประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ประชาชนในพื้นท่ีต าบลบุ่งหวาย 
   ประชาคมเพ่ือหา ข้อความสื่อที่ตรงใจกลุ่มเป้าหมายในชุมชนและผลิตสื่อและ
เผยแพร่ในชุมชน เช่น ป้ายประชาสัมพันธ์  สปอร์ตความรู้  ชุดความรู้เผยแพร่ทางหอกระจายข่าว
ชุมชน โดยให้ผู้ใหญ่บ้านเปิดเสียงสามสายทุกเช้า 
  กิจกรรมที่ 3 การพัฒนาแกนน าชุมชนเพ่ือขับเคลื่อนการด าเนินงานในชุมชน 
   1. มีการอบรมให้ความรู้เรื่องการป้องกันแก้ไขอุบัติเหตุในชุมชน  
   2. การจัดท ากระบวนการมีส่วนร่วมโดยกระบวนการจัดกลุ่ม 
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    2.1 การค้นหาพ้ืนที่จุดเสี่ยงโดยการสร้างแผนที่ชุมชน โดยแกนน าในแผนที่
ประกอบด้วยสถานที่ที่ส าคัญ คือ วัด โรงเรียนที่ท าการผู้ใหญ่บ้าน หนองน้ า และบ้านสมาชิกในชุมชน 
สิ่งส าคัญคือการที่แกนน าสามารถอธิบายแผนที่ในชุมชนให้แก่เพ่ือนสมาชิกเพ่ือให้สามารถค้นหา
ต าแหน่งต่างๆ ในแผนที่ได้อย่างถูกต้อง  
     2.2 การสร้างแผนที่จุดเสี่ยง เมื่อได้ท าความเข้าใจแผนที่ร่วมกันแล้ว สมาชิกใน
ชุมชนสามารถร่วมกันสร้างแผนที่จุดเสี่ยง โดยช่วยกันระบุต าแหน่งจุดเกิดเหตุในช่วง 3 ปีที่ผ่านมาลง
บนแผนที่โดยการใช้สติ๊กเกอร์ โดยสีแดงคือ จุดที่เคยเกิดอุบัติเหตุและเสียชีวิต สีเหลือง คือ จุดอันตราย
แทนจุดที่มีการบาดเจ็บและเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ สีเขียว แทนต าแหน่งของบ้านของสมาชิกและ 
สถานที่ส าคัญเช่นวัด โรงเรียน 
    2.3 การคัดเลือกจุดเสี่ยงเพ่ือปรับปรุงแก้ไขก่อนกลังโดยเปรียบเทียบจากสีแดง
และสีเหลืองมีความหนาแน่นของการกระจุกตัวมาก 
   3. การรวมกลุ่มพ้ืนที่เส้นทางการเดิน ออกเดินส ารวจไปตามถนนในหมู่บ้านเพ่ือเห็น
สภาพจริงของพ้ืนที่ พร้อมร่วมกันเดินส ารวจทางแยก ทางโค้งมีการวาดภาพประกอบ 
   4. มีการน าเสนอพ้ืนที่ที่เลือกเพ่ือท าการแก้ไข 5 จุดแรก โดยน าเสนอจุดเสี่ยง วิธีการ
แก้ไขปัญหา วิธีการด าเนินการและงบประมาณ/ผู้รับผิดชอบ 
  ผลจากการระดมสมองจัดล าดับจุดเสี่ยง 5 จุด ในชุมชน  
   กิจกรรมที่ 4 การเฝ้าระวังป้องกันพฤติกรรมการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน  
    1. ขอความร่วมมือสมาชิกในชุมชนตัดถางกิ่งไม้ที่บดบังวิสัยทัศน์ของผู้ขับขี่
ยานพาหนะ 
    2. การท าป้ายเตือน ด้วยการสร้างความร่วมมือของชุมชน เน้นการใช้ทุนทางสังคม 
สามารถแก้ไขและท าได้เองหรือขอความร่วมมือจากท้องถิ่น ขอความอนุเคราะห์ สีสเปย์เพ่ือสร้าง 
การมองเห็นในระยะไกล 
    3. การติดไฟส่องสว่างโดยขอความร่วมมือจากท้องถิ่น 
    4. การจัดตั้งด่านชุมชนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง โดยการน าจิตอาสามาอยู่เวรยามใน 
การตักเตือนป้องปรามเยาวชนและประชาชนในชุมชนที่มีพฤติกรรมเสี่ยง 
     วัตถุประสงค์ของการตั้งด่านชุมชน   
      1. เพ่ือเป็นหน่วยปฏิบัติการเฝ้าระวังในชุมชน ตรวจตาพฤติกรรมเสี่ยงต่อ
การเกิดอุบัติเหตุรวมทั้งเป็นการป้องปราม และรักษาความสงบเรียบร้อย 
      2. เพ่ือบูรณาการความร่วมมือกับทุกภาคส่วนในการป้องกันอุบัติเหตุทาง
ถนน 
      3. เพ่ือเฝ้าระวังและป้องกันภัยอื่นๆ ที่เข้ามาในพื้นที่ชุมชน 



 

 

  118 

   กิจกรรมที่ 5 การติดตามและประเมินผลการด าเนินงาน 
    1. ติดตามประเมินการด าเนินงานโดย คณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพื่อลด
อุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนเปรียบเทียบสถิติก่อนหลัง 
    2. ติดตามเยี่ยมเสริมพลังโดยพาทีมผู้บริหารในพื้นท่ีลงเยี่ยมและให้ก าลังใจ 
    3. มอบอุปกรณ์สนับสนุน กรวย กระบองไฟ เสื้อสะท้อนแสง ไฟฉาย  
    4. ถอดบทเรียนการด าเนินงาน ป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน 
    การติดตามและประเมินผล  
     1) ประชาชนในชุมชนตะหนักถึงปัญหาอุบัติเหตุจราจรเพ่ิมมากขึ้น สังเกตได้
จาก ขับรถย้อนศรลดลง มีความระวัดระวังมากยิ่งขึ้น ไม่พบเห็นพฤติกรรมเมาแล้วขับ 
     2) แกนน าชุมชน มีความรู้และความเข้าใจและสามารถแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุ
จราจรได้เบื้องต้น โดยไม่ต้องรอหน่วยงานของรัฐเพียงฝ่ายเดียว 
     3) จากการลงพ้ืนที่ท าให้ทราบว่า ชุมชนเข้มแข็งและมีความสามัคคีรวมทั้ง 
มีความเสียสละ เกิดผลงานของชุมชนเอง ทุกคนเป็นเจ้าของ 
     4) ได้รับการสนับสนุนจากส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่10 จังหวัดอุบลราชธานี 
กรมควบคุมโรค 
     5) จากการแก้ไขภูมิทัศน์และปรับปรุงสภาพแวดล้อม ท าให้ชาวบ้านมีความ
พอใจ มองเห็นวิสัยทัศน์ได้ดียิ่งข้ึน 
     6) บริเวณท่ีมืดมีการปรับปรุงแก้ไขโดยติดไฟส่องสว่าง 
     7) บริเวณพ้ืนที่จุดเสี่ยงที่มีร่องน้ า ทางต่างระดับ หลุม รวมทั้งบริเวณที่ไม่มี
ป้ายเตือน ได้รับการแก้ไขเป็นบางส่วน 
     8) มีการจัดโซนและจัดระเบียบบริเวณข้ามถนนในเวลาคับขัน 
     9) จากการตั้งด่านชุมชนเป็นการเฝ้าระวังป้องปรามให้ชุมชนได้รับความปลอดภัย   
 ตอนที่ 3 ผลการมีส่วนร่วมของประชาชนตามกระบวนการชุมชนเพ่ือลดการเกิดอุบัติเหตุ
ทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
  เปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนนก่อนและหลังการศึกษา 
   ประกอบด้วยระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลหลัง
การศึกษาพบว่า ระดับการด าเนินการแบบวัดพฤติกรรมที่สูงที่สุด คือ ระดับการด าเนินงานมาก 
ร้อยละ 98.80 รองลงมาคือ ระดับการด าเนินการปานกลาง ร้อยละ 0.90  เมื่อเปรียบเทียบ ก่อน-หลัง
การด าเนินการ ระดับการด าเนินการที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุดคือ ระดับการด าเนินการมาก มีร้อยละ 
ที่เพ่ิมขึ้น เท่ากับ 64.80 และระดับการด าเนินการลดลงคือระดับการด าเนินการปานกลาง  มีร้อยละ 
ที่ลดลงเท่ากับ 98.60 
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  เปรียบเทียบระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชนก่อนและหลังการศึกษา 
   ประกอบด้วยระดับกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน จ านวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ผลหลัง
การศึกษาพบว่า ระดับการมีส่วนร่วมในชุมชนที่สูงที่สุด คือ ระดับการมีส่วนร่วมมาก คิดเป็นร้อยละ 
99.10 รองลงมาคือระดับการมีส่วนร่วมปานกลางคิดเป็นร้อยละ 0.60  เมื่อเปรียบเทียบ ก่อน-หลัง
การด าเนินการ ระดับการมีส่วนร่วมที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุดคือ ระดับการมีส่วนร่วมมาก มีร้อยละที่เพ่ิมขึ้น 
เท่ากับ 91.46 ทั้งนี้ มีร้อยละที่ลดลงมากที่สุดในระดับการมีส่วนร่วมน้อย มีร้อยละที่ลดลง 100 
รองลงมาคือ ระดับการมีส่วนร่วมปานกลาง มีร้อยละที่ลดลงเท่ากับ 99.34 
   เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
และกระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน ในภาพรวมของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า พฤติกรรมการด าเนินงาน
อุบัติเหตุจราจรทางถนนก่อนการศึกษากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ย 3.52±0.34 หลังการศึกษากลุ่มตัวอย่าง
มีค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น เป็น 4.46±0.23 กระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน ก่อนการศึกษากลุ่มตัวอย่างมี
ค่าเฉลี่ย 3.36±0.23 หลังการศึกษากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นเป็น 4.46±0.26 ซ่ึงแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) 
   ผลการเปรียบเทียบร้อยละของแบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนก่อนการศึกษาและหลังการศึกษา พบว่า ค าถามที่ 1 ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนใน
ชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ จากพฤติกรรมของผู้ขับขี่ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 117.39 
รองลงมา คือ สภาพของสิ่งแวดล้อม เพ่ิมขึ้นร้อยละ 50.50  ค าถามที่ 2 ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน เพ่ิมขึ้น
ร้อยละ 43.75 รองลงมา คือ ความร่วมมือและงบประมาณ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 34.38  ค าถามที่ 3 ท่าน
คิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน มีประเด็นค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากท่ีสุด คือ ปรับแก้สภาพ
ถนนที่ไม่เหมาะสม เพิ่มข้ึนร้อยละ 21.95 และ มีประเด็นค าตอบที่ลดลงมากท่ีสุด คือ เวรกรรม ลดลง
ร้อยละ 69.44  ค าถามที่ 4 ท่านคิดว่าควรแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไร มีประเด็น
ค าตอบที่เพ่ิมขึ้นมากที่สุด คือ ปรับพฤติกรรมการขับขี่ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 53.85 รองลงมา คือ มาตรการ
ทางกฎหมาย เพ่ิมขึ้นร้อยละ 28.57  ค าถามที่ 4 บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหา
อุบัติเหตุในชุมชนมีอะไรบ้าง ประเด็นค าตอบที่เพ่ิมข้ึนมากท่ีสุด คือ บอกกล่าวตักเตือนดูแลบุตรหลาน 
เพ่ิมข้ึนร้อยละ 100.00 รองลงมา คือ ท าตัวเป็นแบบอย่างที่ดี เพ่ิมข้ึนร้อยละ 34.78 
   ผลการศึกษาการเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ของปี 2560 กับปี 2561 ของประชากรในต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี โดยแยก
เป็นรายหมู่บ้าน พบว่า จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 1 บ้านโนนน้อย ลดลง 4 
ราย จ านวนผู้เสียชีวิต เพ่ิมขึ้น 1 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 3 บ้าน
ดอนชาด ลดลง 3 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 7 บ้ านบุ่งหวายตก 
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ลดลง 2 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย  จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 
19 บ้านบุ่งหวายกลาง ลดลง 4 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย และจ านวนผู้บาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจรทางถนนของต าบลบุ่งหวาย ลดลง 11 ราย คิดเป็นร้อยละ 29.73 จ านวนผู้เสียชีวิต 
ลดลง 2 ราย  คิดเป็นร้อยละ 66.67  
   การศึกษาปัจจัยเงื่อนไขที่มีผลการด าเนินงานลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนต าบล
บุ่งหวาย ประกอบด้วย 1) ปัจจัยความส าเร็จ  2) ข้อจ ากัดหรือปัญหาอุปสรรคและ 3) ข้อเสนอแนะใน
การด าเนินงานเพื่อลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน  โดยมีผลการศึกษา  
    1. ปัจจัยแห่งความส าเร็จ รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชน เพ่ือลกอุบัติเหตุ
ทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง ได้แก่ 
     1.1 การมีผู้น าที่เข้มแข็ง จากการคัดเลือกของผู้น าชุมชน และกลุ่มตัวแทน
ผู้น าชุมชน คัดเลือกโดยต าแหน่ง พิจารณาจากความรู้ ความสามารถ ประสบการณ์ การด าเนินงานใน
ชุมชน แต่งตั้งเป็นคณะกรรมการขับเคลื่อนการด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน มีเป้าหมาย 
มุ่งผลสัมฤทธิ์เดียวกัน 
     1.2 การมีเครือข่ายการด าเนินงาน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
กรรมการหมู่บ้าน อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข สมาชิกองค์การบริหาร
ส่วนต าบล แขวงการทาง สถานีต ารวจ ผู้แทนสถานศึกษา มีส่วนร่วมในการจัดท าแผนปฏิบัติการ
ชุมชน มีการน าแผนไปสู่การปฏิบัติเกิดสัญญาประชาคมหมู่บ้านและมีเครือข่ายแกนน าชุมชนที่เกิด
จากการพัฒนาเป็นเครือข่ายด าเนินการลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
     1.3 การด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมของคณะกรรมการเครือข่ายการด าเนินงาน
ลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนเนื่องมามีการประชุมชี้แจงถึงปัญหา สาเหตุและผลกระทบที่
เกิดขึ้นในชุมชน มองปัญหาร่วมกันและมีความต้องการร่วมกันในการที่จะแก้ไขปัญหา เกิดความ
ร่วมมือในการด าเนินงานตั้งแต่กระบวนการวางแผนปฏิบัติการชุมชน การด าเนินงานตามแผนและ 
การติดตามประเมินผลการด าเนินงาน ทั้งนี้ ยังสามารถป้องการโจรกรรมในชุมชนได้อีกด้วย 
      2. ข้อจ ากัดหรือปัญหาอุปสรรค การด าเนินงานป้องกันอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ใน ชุมชน ต าบลบุ่งหวาย ได้แก่  
     2.1 ในการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรในชุมชนปัญหาบางอย่างต้องใช้
งบประมาณและเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐร่วมรับผิดชอบและใช้ระยะเวลาในการแก้ไข 
     2.2 ปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนเป็นหน้าที่ของทุกคนทุกฝ่ายต้องช่วยกันจึง
จะส าเร็จการสื่อสารประชาสัมพันธ์เรื่องมาตรการทางกฎหมาย เด็กอายุต่ ากว่า 15 ปี ขับรถจักรยานยนต์
โดยไม่มีใบอนุญาตขับขี่ในชุมชนยังไม่มีการเข้มงวดเท่าที่ควร 
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     2.3 การดึงศักยภาพกลุ่มภาคีเครือข่ายเข้ามามีส่วนร่วมในการลดอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนในชุมชน เนื่องมาจากในชุมชนต าบลบุ่งหวายส่วนใหญ่มีวัยรุ่นและเยาวชนที่อายุต่ า
กว่า 15 ปี ในการขับขี่รถจักรยานยนต์และมีพฤติกรรมการขับรถเร็ว และสัญญาประชาคมที่เกิดขึ้นยัง
ขาดผู้แทนจากเยาวชนในการระดมสมองและแสดงความคิดเห็นในการแก้ไขปัญหาในชุมชน  
     3. ข้อเสนอแนะ การด าเนินงานเพ่ือลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน ต าบล
บุ่งหวาย ได้แก่  
     3.1 ในการท ากิจกรรมการมีส่วนร่วมควรมีการเพ่ิมภาคีเครือข่ายจากกลุ่ม
เยาวชน รวมทั้งหากิจกรรมพัฒนาทักษะ และความรู้ให้แก่เยาวชนด้วย เช่น การฝึกขับขี่ปลอดภัย 
การจัดเวทีถ่ายทอดจากผู้ที่มีประสบการณ์ การเกิดอุบัติเหตุเพื่อเพ่ิมความตระหนัก 
     3.2 ควรมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้วิธีปฏิบัติที่เป็นเลิศ (Best Practice) ของ
ชุมชน และภาคีเครือข่ายด้านการป้องกันอุบัติเหตุทางถนนเพ่ือให้เกิดการขยายผลไปสู่กลุ่มเป้าหมาย
อ่ืนในชุมชน    
     3.3 ในการปรับปรุงแก้ไขจุดเสี่ยงในชุมชนตามมติของที่ประชุมก่อนที่จะ
ด าเนินการ ควรมีการปรึกษาเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐเสียก่อนเพื่อไม่ให้เป็นการเพิ่มพ้ืนที่จุดเสี่ยง 
     3.4 เพ่ือให้เกิดความต่อเนื่องและยั่งยืนในการด าเนินงานของคณะกรรมการ 
ในระยะต่อไปของการด าเนินงานของชุมชน ควรมีกิจกรรมการคืนข้อมูลผลการด าเนินงาน ผลลัพธ์ที่
เกิดขึ้นจากการด าเนินงานให้กับประชาชนได้รับทราบ เนื่องด้วยแผนปฏิบัติการชุมชนวางผลลัพธ์  3 
ระยะ ถึงแม้กระบวนการวิจัยจะจบลงแต่กระบวนการด าเนินงานของชุมชนยังขับเคลื่อนต่อจนเสร็จ
สิ้นกระบวนการ 
 
5.2 อภิปรายผล 
 
 จากการสรุปผลวิจัย สามารถน ามาอภิปรายผลรูปแบบการด าเนินงานเพ่ือลดการ เกิด
อุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนต าบลบุ่งหวาย  ดังนี้  
  ผลการศึกษาการเปรียบเทียบจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน
ของปี 2560 กับปี 2561 ของประชากรในต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวัดอุบลราชธานี 
โดยแยกเป็นรายหมู่บ้าน พบว่า จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 1 บ้านโนนน้อย 
ลดลง 4 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต เพิ่มข้ึน 1 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 3 
บ้านดอนชาด ลดลง 3 ราย จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 7 บ้านบุ่งหวายตก 
ลดลง 2 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย  จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของหมู่ 
19 บ้านบุ่งหวายกลาง ลดลง 4 ราย จ านวนผู้เสียชีวิต ลดลง 1 ราย และจ านวนผู้บาดเจ็บจาก
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อุบัติเหตุจราจรทางถนนของต าบลบุ่งหวาย ลดลง 11 ราย คิดเป็นร้อยละ 29.73 จ านวนผู้เสียชีวิต 
ลดลง 2 ราย  คิดเป็นร้อยละ 66.67  
 สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
  การวิจัยเพื่อศึกษารูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่
จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย จังหวัดอุบลราชธานีสามารถสรุป ตามข้ันตอน PAOR ได้ดังนี้ 
   ระยะที่ 1 P1 ศึกษาบริบท วิเคราะห์ปัญหาอุบัติ เหตุจราจรในชุมชน ผลผลิต  
เก็บแบบส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วมและทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุ
ทางถนน จ านวน 330 คน 
    P2 วางแผนและแนวทางการด าเนินงานลดอุบัติเหตุในชุมชน  ผลผลิต ประชาคม
เพ่ือวางแผนโครงการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนและร่างสัญญาประชาคมเพ่ือประกาศและบังคับใช้ 
   ระยะที่ 2  A1 แต่งตั้งคณะกรรมการเครือข่ายการด าเนินงานเพ่ือลดอุบัติเหตุ 
ผลผลิต มีค าสั่งคณะกรรมการด าเนินงานลดอุบัติเหตุ 
    A2 รณรงค์ประชาสัมพันธ์  ให้ความรู้ แก่ประชาชน ผลผลิต ผู้ ใหญ่บ้ าน 
ประชาสัมพันธ์เสียงตามสายสัปดาห์ละ 1 ครั้ง 
    A3 พัฒนาแกนน าชุมชนเพ่ือขับเคลื่อนการด าเนินงานในชุมชน ผลผลิต แกนน า
ชุมชน จ านวน 48 คน ผ่านการอบรมพัฒนาศักยภาพ จ านวน 2 วันโดยประยุกต์ใช้เทคโนโลยีการมี
ส่วนร่วม (Top Model) 
    A4 เฝ้าระวังการการป้องกันอุบัติเหตุในชุมชน  ผลผลิต ติดตามการด าเนินงานลด
อุบัติเหตุ 2 เดือนต่อครั้ง 
    A5 ติดตามและประเมินผลการด าเนินงาน ผลผลิต เก็บรวบรวมข้อมูลเปรียบเทียบ 
ก่อน/หลังการด าเนินการ  1) แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน  2) แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม  
3) แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับอุบัติเหตุ 4) จ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตในพ้ืนที่ 
   ระยะที ่3 O1 ประเมินผลการด าเนินงานรูปแบบการมีส่วนร่วม ผลผลิต เก็บรวบรวม
ข้อมูลเปรียบเทียบ ก่อน/หลังการด าเนินการ  1) แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน  2) แบบวัด
กระบวนการมีส่วนร่วม 3) แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับอุบัติเหตุ 4) จ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตในพ้ืนที่ 
ระยะที่4 R1 ถอดบทเรียน เยี่ยมเสริมพลัง ผลลัพธ์ หน่วยงานภาครัฐและชุมชนให้ความร่วมมือเป็น
อย่างดี เกิดสัญญาประชาคมในพื้นที่ห้ามขับขี่รถจักรยานยนต์เสียงดังในพ้ืนที่ ฝ่าฝืนปรับ 1,000 บาท  
มีการวิเคราะห์และแก้ไขจุดเสี่ยงในพ้ืนที่จ านวน5จุด หลังการประเมินมีระดับพฤติกรรมการด าเนินงาน 
การมีส่วนร่วมและทัศนคติเกี่ยวกับอุบัติเหตุเป็นไปในทางที่ดีขึ้น ส่งผลให้การบาดเจ็บและเสียชีวิตใน
พ้ืนที่ลดลงอย่างมีนัยส าคัญ 
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5.3 ข้อเสนอแนะ 
 
    5.3.1  ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้  
  5.3.1.1 ในการท ากิจกรรมการมีส่วนร่วมควรมีการเพ่ิมภาคีเครือข่ายจากกลุ่มเยาวชน 
รวมทั้งหากิจกรรมพัฒนาทักษะ และความรู้ให้แก่เยาวชนด้วย เช่น การฝึกขับขี่ปลอดภัย การจัดเวที
ถ่ายทอดจากผู้ที่มีประสบการณ์ การเกิดอุบัติเหตุเพื่อเพ่ิมความตระหนัก 
  5.3.1.2 ควรมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้วิธีปฏิบัติที่เป็นเลิศ (Best Practice) ของชุมชน 
และภาคีเครือข่ายด้านการป้องกันอุบัติเหตุทางถนนเพ่ือให้เกิดการขยายผลไปสู่กลุ่มเป้าหมายอ่ืนใน
ชุมชน    
  5.3.1.3 ในการปรับปรุงแก้ไขจุดเสี่ยงในชุมชนตามมติของที่ประชุมก่อนที่จะด าเนินการ 
ควรมีการปรึกษาเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐเสียก่อนเพื่อไม่ให้เป็นการเพ่ิมพ้ืนที่จุดเสี่ยง 
  5.3.1.4 เพ่ือให้เกิดความต่อเนื่องและยั่งยืนในการด าเนินงานของคณะกรรมการ ใน
ระยะต่อไปของการด าเนินงานของชุมชน ควรมีกิจกรรมการคืนข้อมูลผลการด าเนินงาน ผลลัพธ์ที่
เกิดขึ้นจากการด าเนินงานให้กับประชาชนได้รับทราบ เนื่องด้วยแผนปฏิบัติการชุมชนวางผลลัพธ์ 3 
ระยะ ถึงแม้กระบวนการวิจัยจะจบลงแต่กระบวนการด าเนินงานของชุมชนยังขับเคลื่อนต่อจนเสร็จ
สิ้นกระบวนการ 
 5.3.2  ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป   
  5.3.2.1 ในการท ากระบวนการกลุ่มยังขาดกลุ่มเยาวชนมาร่วมระดมสมองซึ่งปัญหา
อุบัติเหตุจราจรสามารถเกิดได้กับทุกกลุ่มวัย  
  5.3.2.2 ควรมีการสร้างแรงจูงใจโดยการมีค่าตอบแทนของผู้มาเข้าเวรด่านชุมชน หรือมี
การสนับสนุนค่าอาหารหรือกาแฟ  
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ภาคผนวก  ก 
รายนามผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบเครื่องมือ 
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รายนามผู้เชี่ยวชาญ 
 
1.นายแพทย์สุรพร  ลอยหา   ต าแหน่งสาธารณสุขนิเทศก์ เขตสุขภาพท่ี 10 
       สถานที่ปฏิบัติงาน ส านักงานเขตสุขภาพท่ี 10  
       กระทรวงสาธารณสุข 
2. ดร.ฐิติมา  โกศัลวิตร    ต าแหน่งนักวิชาการสาธารณสุขเชี่ยวชาญ ข้าราชการบ านาญ 
       อาจารย์พิเศษประจ าคณะพยาบาลศาสตร์                                       
       สถานที่ปฏิบัติงาน คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชธานี   
       จังหวัดอุบลราชธานี 
3. นายสิทธิพล  เสงี่ยม     ต าแหน่งหัวหน้าส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  
       จังหวัดอุบลราชธานี 
       สถานที่ปฏิบัติงาน ส านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย  
       จังหวัดอุบลราชธานี 
4. นายปัญญา  หวังดี     ต าแหน่งรองผู้อ านวยการแขวงทางหลวงอุบลราชธานีที่ 1 
       สถานที่ปฏิบัติงาน แขวงทางหลวงอุบลราชธานีที่ 1 
       จังหวัดอุบลราชธานี 
5. นายพิบูลย์  คันธจันทน์   ต าแหน่งผู้จัดการบริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ  
       จังหวัดอุบลราชธานี 
       สถานที่ปฏิบัติงาน บริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภัยจากรถ  
        จังหวัดอุบลราชธานี 
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ภาคผนวก  ข 
หนังสือขอความอนุเคราะห์ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบเครื่องมือ 
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ภาคผนวก  ค 
แบบรับรองการตรวจคุณภาพเครื่องมือการเก็บข้อมูล 
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ภาคผนวก ง 
หนังสือขอความอนุเคราะห์เก็บรวบรวมข้อมูลต าบลบุ่งหวาย 
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ภาคผนวก จ 
แบบสอบถามการวิจัย 
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แบบส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วม  
และทัศนคติเกี่ยวกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 

เรื่อง รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ค าชี้แจง 
 1. แบบส ารวจและวัดพฤติกรรมการด าเนินงาน การมีส่วนร่วม และทัศนคติเกี่ยวกับ
อุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี  จัดท าขึ้น
เพ่ือทราบสถานการณ์การเกิดอุบัติเหตุทางถนนของประชาชนในพ้ืนที่ รวมทั้งทราบความคิดเห็นของ
ท่านต่อการด าเนินงานเพ่ือลดการเกิดอุบัติจราจรทางถนนของชุมชนน าไปสู่การพัฒนารูปแบบ 
การด าเนินงานเพ่ือป้องกันการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชนที่ทางชุมชนสามารถด าเนินการได้
จริง มีความเหมาะสมและสอดคล้องกับบริบทของพ้ืนที่ต่อไป 
 2. ข้อค าถามในแบบสอบถามชุดนี้ แบ่งเป็น 4 ส่วน ดังนี้ 
  ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม (15 ข้อ) 
  ส่วนที่ 2 แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน (28 ข้อ)  
  ส่วนที่ 3 แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม (22 ข้อ) 
  ส่วนที่ 4 แบบวัดทัศนคติเก่ียวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน (5 ข้อ)  
 3. ผู้วิจัย ขอความร่วมมือจากท่านในการตอบแบบสอบถามด้วยการท าเครื่องหมาย  
ลงในช่อง   (   ) และเขียนข้อความลงในช่องว่างที่ก าหนด ตามความเป็นจริงและตามความคิดเห็น
ของท่านให้ครบถ้วนทุกข้อ  โดยข้อมูลและผลการตอบค าถามทั้งหมด ทางผู้วิจัย จะถือเป็นความลับ
และเสนอผลเป็นภาพรวม และจะไม่มีผลกระทบต่อท่านแต่ประการใด  
 

 
ขอขอบคุณทุกท่านที่ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี 

 
นางนฤมล  ไกรกล 

นิสิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต 
มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 
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แบบสอบถาม 
 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  จ านวน 15 ข้อ 
ค าแนะน า (จงใส่เครื่องหมาย  ใน (   )ข้อที่เลือก) 
 
1.  เพศ          (     )  1) ชาย                 (     )  2) หญิง  
2.  อายุ  ............ ปี 
3.  สถานภาพสมรส 

       (     )  1) โสด     (     )  2) สมรส     (     )  3) หย่า/หม้าย/แยก 
4.  ระดับการศึกษา 
       (     )  1) ประถมศึกษา    (     )  2) มัธยมศึกษา       (     )  3) อนุปริญญา 

(     )  4) ปริญญาตรี       (     )  5) สูงกว่าปริญญาตรี  
5.  อาชีพ 
       (     )  1) เกษตรกรรม   (     )  2) รับราชการ      

(     )  3) เอกชน         (     )  4) รับจ้าง       (     )  5) อ่ืนๆระบุ ....................... 
6. บทบาทหน้าที่ของท่านในชุมชน 
  (    )   1) องค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาล 
  (    )   2) ฝ่ายปกครอง ก านัน ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 
  (    )   3) เจ้าหน้าทีส่าธารณสุข 
  (    )   4) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
  (    )   5) อาสาสมัครป้องกันภัยฝ่ายพลเรือน 
  (    )   6) ชุดรักษาความปลอดภัยในหมู่บ้าน 
  (    )   7) เป็นผู้ได้รับการยอมรับนับถือในหมู่บ้าน เช่น ผู้ทรงคุณวุฒิ 
  (    )  8) อ่ืนๆ ระบุ………………………………………………… 
7. ตัวท่านเคยเกิดอุบัติเหตุทางถนนหรือไม่ 

(     )   1) ไม่เคย        (     )  2) เคย    ประเภทรถ………………………………….. 
8.  สมาชิกภายในครอบครัวท่านเคยเกิดอุบัติเหตุทางถนนหรือไม่ 

(     )   1) ไม่เคย        (     )  2) เคย    ประเภทรถ………………………………….. 
9.  ตัวท่านเคยเห็นเหตุการณ์อุบัติเหตุทางถนนหรือไม่ 

(     )   1) ไม่เคย        (     )   2) เคย   
10. ที่ครอบครัวของท่านม ี รถยนต์จ านวน……..คัน จักรยานยนต์จ านวน………คัน  

           ประเภทอ่ืนจ านวน...........คัน 
11. ท่าน ขับ/ขี่ รถเป็นหรือไม่ 
  (      )1 เป็น ประเภทรถ.......................................  (     )2 ไม่เป็น 
12.  ท่านมีใบอนุญาตขับขี่หรือไม่ 
  (      )1 มี    ประเภท……………………………………. (     )2 ไม่มี 
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13.  สภาพรถที่ท่านใช้อยู่เป็นประจ าอยู่ในสภาพใด 
 สัญญาณไฟหน้า    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 สัญญาณไฟท้าย    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 สัญญาณไฟเลี้ยว    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 กระจกส่องหลัง2ข้าง  (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 เบรก    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 ยางรถ    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 ล้อรถ    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
 แตร    (      ) ใช้ได้  (     ) ใช้ไม่ได้ 
14. ท่านใช้ความเร็วรถในการเดินทาง โดยเฉลี่ย ...............กม./ชม 
15. ท่านเคยขับรถย้อนศรหรือฝ่าไฟแดงหรือไม่ 
 (     )1 ไม่เคย  (     )2 เคย 
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ส่วนที่ 2 
แบบวัดพฤติกรรมการด าเนินงานอุบัติเหตุจราจรทางถนน  

 
ค าแนะน า โปรดท าเครื่องหมาย ลงในช่องว่างที่เห็นว่า “ตรงกับความคิดเห็นหรือความรู้สึกของ
ท่านมากที่สุด” เพียงค าตอบเดียว 

 

รายการ 
ระดับการด าเนินการ 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

ด้านการบังคับใช้กฎหมาย 
1. การบังคับใช้กฎหมายจราจรอย่างเข้มงวด มี
ความส าคัญต่อการลดอุบัติเหตุทางถนน  

     

2. การบังคับใช้กฎหมายจราจรควรเป็นเรื่องของ 
เจ้าหน้าที่ต ารวจเท่านั้น  

     

3. มีการด าเนินการบังคับใช้กฎหมายกับเด็กและ 
เยาวชนกระท าผิดกฎหมายจราจรอย่างจริงจัง  

     

4. พ.ร.บ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.2551  
มีผลต่อการลดอุบัติเหตุ 

     

5. การด าเนินการการบังคับด้วยกฎระเบียบสังคม 
มีผลต่อการลดอุบัติเหตุทางถนน  

     

6. มีการตั้งจุดตรวจความปลอดภัยในการใช้รถใช้
ถนน อย่างสม่ าเสมอ  

     

ด้านวิศวกรรมจราจร  
7. มีการด าเนินการซ่อมปรับปรุงถนนที่ช ารุดเสียหาย 
อยู่เสมอ 

     

8. มีการน าข้อมูลจุดที่เกิดอุบัติเหตุบ่อย มาหาสาเหตุ
การเกิดเพ่ือวางแผนแก้ไข  

     

9. การจัดท าป้ายสัญญาณไฟจราจรมีการบูรณาการ 
ระหว่างหนวยงานของรัฐกับองค์กรปกครอง 
ส่วนท้องถิ่น  

     

10. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเข้ามามีส่วนร่วม 
รับผิดชอบในการแกไขจุดเสี่ยง  

     

11. งบประมาณในท้องถิ่นของท่านมีเพียงพอใน 
การซ่อมปรับปรุงถนน  

     

12. ความพร้อมด้านอุปกรณ์เครื่องมือเพียงพอ       
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รายการ 
ระดับการด าเนินการ 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์ 
13. การรณรงค์เพ่ือสร้างจิตส านึกรักความปลอดภัย
ทางถนนให้กับ ประชาชนสามารถลดอุบัติเหตุได้ 
 

     

14. การประชาสัมพันธ์และสื่อสารอย่างต่อเนื่อง 
จะกระตุ้น สร้างแรงจูงใจให้ปฏิบัติตาม  

     

15. การมีป้ายเตือน ประชาสัมพันธ์ครอบคลุมพ้ืนที่
และคลอบคลุมกลุ่มเป้าหมายจะสามารถลดอุบัติเหตุ
ทางถนนได้  

     

16. ความส าเร็จในการประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ใน
การ ขับขี่ปลอดภัยกับหน่วยงานของท่าน 

     

17. มีการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ และให้ความรู้ของ 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแก่ประชาชน  

     

18. ประชาชนมีความรู้ความเข้าใจในการใช้รถใช้
ถนนอย่างปลอดภัย 

     

ด้านบริการการแพทย์ฉุกเฉิน 
19. มีการตั้งทีมกู้ชีพกู้ภัยและศูนย์รับแจ้งเหตุให้ 
สามารถปฏิบัติงานได้ 24 ชม. 

     

20. มีความพร้อมของวัสดุอุปกรณ์ท่ีมีความจ าเป็นใน
การรักษาพยาบาลเหตุฉุกเฉิน 

     

21. การมีความพร้อมของทีมกู้ชีพกู้ภัยที่มี
ประสิทธิภาพ 

     

22. การบูรณาการช่วยเหลือผู้ประสบอุบัติเหตุอย่าง 
เป็นเอกภาพ 

     

ด้านการประเมินผลและสารสนเทศ 
23. มีการเสนอวาระรายงานอุบัติเหตุทางถนนใน 
การประชุมหัวหน้าส่วนราชการจังหวัด 

     

24. มีการน าสถิติอุบัติเหตุมาพิจารณาเพ่ือด าเนินการ
ป้องกันและแก้ไขอุบัติเหตุทางถนน 

     

25. มีการประชุมวางแผนและจัดท าแผนเพื่อลด
อุบัติเหตุทางถนนร่วมกันระหว่างหน่วยงาน 
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รายการ 
ระดับการด าเนินการ 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

26. มีการประสานข้อมูลระหว่างหน่วยงานภาคี
เครือข่าย 

     

27. การด าเนินการป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน
ถูกก าหนดเป็นตัวชี้วัดค ารับรองปฏิบัติราชการ 

     

28. ผู้บริหารระดับสูงของหน่วยงานให้ความส าคัญ
กับนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน 

     

 



 

 

  154 

ส่วนที่ 3 แบบวัดกระบวนการมีส่วนร่วม ในชุมชน โปรดท าเครื่องหมาย ลงในช่องว่างที่เห็นว่า 
“ตรงกับความคิดเห็นหรือระดับความรู้สึกของท่านมากที่สุด” 

ค าถาม มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

1. การมีส่วนร่วม คือ การร่วมคิด ร่วมท า ร่วมรับ
ผลประโยชน ์

     

2. การแก้ไขปัญหาในชุมชนเป็นเฉพาะหน้าที่ของ
ผู้น าชุมชน 

     

3. การมีส่วนร่วมของประชาชนและทุกภาคส่วนท า
ให้สามารถแก้ไขปัญหาในชุมชนได้อย่างแท้จริง 

     

4. การร่วมสร้างข้อตกลงในชุมชนจะสามารถแก้ไข
ปัญหาในชุมชนได้ 

     

5. การแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนเป็นหน้าที่ของ
แขวงการทาง 

     

6. เพ่ือป้องกันอุบัติเหตุในชุมชนจะต้องเคารพกฎ
จราจร 

     

7. เมื่อมีผู้ขับขี่มีอาการเมาสุราในชุมชน ทุกคนใน
ชุมชนจะต้องช่วยกันเฝ้าระวังและห้ามปรามมิให้
ขับข่ีออกนอกชุมชน 

     

8. ถนนในชุมชนไม่มีแสงไฟส่องสว่าง จะต้องเป็น
หน้าที่ของผู้น าชุมชนไปหาหลอดไฟมาติด 

     

9. เมื่อเกิดอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน การ
ช่วยเหลือเป็นหน้าที่ของโรงพยาบาลเท่านั้น 

     

10. การที่ทุกคนช่วยกันไม่ขับรถเร็วจะช่วยลด
อุบัติเหตุในชุมชนได้ 

     

11. เมื่อมีคนในหมู่บ้านเกิดอุบัติเหตุ และเกิดความ
พิการเป็นหน้าที่ความรับผิดชอบของคนใน
ครอบครัวและชุมชน 

     

12. เมื่อท่านต้องการข้ามถนน 4 ช่องจราจร มี
เจ้าหน้าที่มาช่วยโปกชะลอความเร็วรถให้ 
จะท าให้ท่านมีความปลอดภัย 

     

13. การที่หน่วยงานภาครัฐ เช่นต ารวจตรวจจับ
ความเร็วท าให้สามารถลดอุบัติเหตุได้อย่างแท้จริง 

     

14. การร่วมกิจกรรมในชุมชนจะต้องมีค่าตอบแทน
เสมอ 
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ค าถาม มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

15.ท่านเข้าร่วมกิจกรรมในชุมชนหรือไม่      
16. การมีส่วนร่วมของท้องถิ่นในการสนับสนุน
ช่วยเหลือ 

     

17. ความร่วมมือขององค์กรเอกชน มูลนิธิต่าง ๆ      
18. ท่านมีส่วนร่วมในการวางแผนจัดการเตรียม
ความพร้อมของชุมชน 

     

19. ท่านมีส่วนร่วมในการปฏิบัติตามแผน ในด้าน
การสนับสนุนงบประมาณหรืออุปกรณ์ต่างๆ 

     

20. ท่านมีส่วนร่วมในการให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับ
กิจกรรมหรือโครงการที่เก่ียวข้องกับการป้องกัน
อุบัติเหตุในชุมชน 

     

21. ท่านมีส่วนร่วมในการติดตาม และ 
ประเมินผลด้านข้อมูลในชุมชน 

     

22. ท่านมีส่วนร่วมในการติดตาม และประเมินผล
ปัญหาอุปสรรค์การด าเนินงานในชุมชน 
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ส่วนที่ 4 แบบวัดทัศนคติเกี่ยวกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางถนน  
จงเขียนบรรยายตอบค าถามตามความเข้าใจของท่าน 
1.ท่านเห็นอะไรจากอุบัติเหตุทางถนนในชุมชน 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………..………………………………………………………………………………………………………………………… 
2.ท่านรู้สึกอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3.ท่านคิดอย่างไรกับอุบัติเหตุจราจรทางถนนในชุมชน 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4.ท่านคิดว่าการแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุจราจรทางถนนอย่างไร 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
5.บทบาทหน้าที่ของท่านต่อการป้องกันแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุในชุมชนมีอะไรบ้าง 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
          

ขอบพระคุณทุกท่านที่ให้ความร่วมมือ 
 
 
 

 
 
 
 
 



 

 

  157 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ฉ  
แผนปฏิบัติการวิจัยรูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนน 

ในพื้นที่จุดเสี่ยง ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนก่อนด าเนินการวิจัย 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่าจะ
ได้รับ 

ตัวช้ีวัด/วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที ่1 
ศึกษาพื้นที่ท่ีเกิด
ปัญหาอุบัติเหตุ
ทางถนนในเขต
พื้นที่จังหวัด
อุบลราชธานี 
วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อศึกษา
สถานการณ์
ปัญหาอุบัติเหตุ
จราจรทางถนนใน
จังหวัด
อุบลราชธาน ี
เป้าหมาย 
ได้พื้นท่ีเป้าหมาย
ในการเลือก
ประสานงานใน
การท า
วิทยานิพนธ ์

1.ศึกษาข้อมูล
อุบัติเหตุจราจรทาง
ถนนจากข้อมูลการ
ตรวจราชการและ
ข้อมูลของการประชุม
ของคณะกรรมการ
ศูนย์อุบัติเหตุจราจร
ทางถนนระดับ
จังหวัด 
2.ประสานขอข้อมลู
จากหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องระดับ
จังหวัด ขนส่งจังหวัด 
แขวงทางหลวง 
ต ารวจ ส านักงาน
ป้องกันและบรรเทา
สาธารณภัย บริษัท
กลางจาก
ผู้ประสบภยัจากรถ
และส านักงาน
สาธารณสุขจังหวดั
อุบลราชธาน ี
3.ศึกษาตัวช้ีวัดเรื่อง
อุบัติเหตุจราจรทาง
ถนน 

1.เอกสาร
ประกอบการ
ประชุม 
2.เอกสารการ
ตรวจราชการ 
3.ฐานข้อมูล
ของส านักงาน
สาธารณสุข
จังหวัด 
และฐานข้อมลู
ของบริษัท
กลางจาก
ผู้ประสบภยั
จากรถ 

ผู้วิจัยและ
คณะ 

ได้สถานการณ์
ด้านอุบัติเหตุ
จราจรทางถนน
ในจังหวัด
อุบลราชธาน ี

ภาคีเครือข่าย
คณะกรรมการ
ศูนย์อ านวย
ความปลอดภัย
ทางถนนระดับ
จังหวัดให้ข้อมูล 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนก่อนด าเนินการวิจัย 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่า
จะไดร้ับ 

ตัวช้ีวัด/วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที ่2 
ศึกษาบริบทของ
พื้นที่ อ าเภอวาริน
ช าราบและศึกษา
พื้นที่ท่ีก าหนด
เรื่องอุบัติเหตุทาง
ถนนเป็นปัญหา 
วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อศึกษาบริบท
ของอ าเภอวาริน
ช าราบและแยก
ข้อมูลลงระดับ
พื้นที่และต าบล 
เป้าหมาย 
ได้พื้นท่ีที่เกิด
ปัญหาและพื้นท่ีที่
เป็นว่าเป็นปัญหา 

1.ประสานพื้นที่ใน
การศึกษาสถานการณ์
ข้อมูล 3 ปีย้อนหลัง
ของพื้นที่ อ าเภอวาริน
ช าราบ 
2.ขอข้อมูลบริบทของ
พื้นที่ต าบลบุ่งหวาย 
อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธาน ี
3.สอบถามผู้น าชุมชน
คือท่านนายกและ
ผู้ใหญ่บ้านในพ้ืนท่ีถึง
ความสมคัรใจและเห็น
ความส าคญัของ
ปัญหา 
4.พื้นที่ได้เห็น
ความส าคญัของ
ปัญหาเป็นหมู่บ้านที่
ติดถนน 

1.เบอร์โทรศัพท์ 
2.เดินทางไปพบ
ทางนายกเพื่อ
สอบถามความ
สมัครใจและ
ช้ีแจง
วัตถุประสงค์
ของการลงพื้นที ่
3.ค่าน้ ามัน 

ผู้วิจัยและ
คณะ 

ได้พื้นท่ีในการ
เลือกท า
วิทยานิพนธ์
ต าบล 
บุ่งหวาย 

ผู้น าชุมชน 
ผู้ใหญ่บ้าน และ
ตัวแทนในชุมชน
จากการ
สอบถามเห็น
ความส าคญัของ
ปัญหาอุบัติเหตุ
จราจร 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่าจะ
ได้รับ 

ตัวช้ีวัด/
วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที่ 3 
ส ารวจข้อมลู
พื้นฐานบริบท
ชุมชนของพื้นที่
และสภาพของ
พื้นที่และสภาพ
การด าเนินงาน
ชุมชน 
วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อทราบบริบท
ของต าบลบุ่งหวาย 
อ าเภอวารินช า
ราบและแยก
ข้อมูลลงระดับ
พื้นที่และต าบล 
เป้าหมาย 
ได้พื้นท่ีที่เห็น
ความส าคญัของ
การเกิดปญัหาและ
หาแนวทางแก้ไขท่ี
ถูกต้อง 

1.ประสานพ้ืนท่ีใน
การศึกษาสถานการณ์
ข้อมูล 3 ปีย้อนหลัง
ของพื้นที่ อ าเภอวาริน
ช าราบ 
2.ขอข้อมูลบริบทของ
พืน้ท่ีต าบลบุ่งหวาย 
อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธาน ี
3.สอบถามผู้น าชุมชน
คือท่านนายกและ
ผู้ใหญ่บ้านในพ้ืนท่ีถึง
ความสมคัรใจและเห็น
ความส าคญัของ
ปัญหา 
4.พื้นที่ได้เห็น
ความส าคญัของ
ปัญหาเป็นหมู่บ้านที่
ติดถนน 

1.เบอร์โทรศัพท์ 
2.เดินทางไปพบ
ทางนายกเพื่อ
สอบถามความ
สมัครใจและ
ช้ีแจง
วัตถุประสงค์
ของการลงพื้นที ่
3.ค่าน้ ามัน 

ผู้วิจัยและ
คณะ 

ได้พื้นท่ีในการ
เลือกท า
วิทยานิพนธ์
ต าบลบุ่งหวาย 

ผู้น าชุมชน 
ผู้ใหญ่บ้าน 
และตัวแทนใน
ชุมชนจากการ
สอบถามเห็น
ความส าคญั
ของปัญหา
อุบัติเหตุ
จราจร 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่าจะ
ได้รับ 

ตัวช้ีวัด/
วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที่ 4 
น าเสนอเค้า
โครงการวิจัยต่อ
ท่านอาจารย์ที่
ปรึกษาหลัก 
วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อน าเสนอเค้า
โครงการวิจัย 
2.เพื่อพัฒนา
แนวทางของการ
ด าเนิน
กระบวนการวิจยั
ให้สมบูรณ์มาก
ยิ่งข้ึน 
เป้าหมาย 
เพื่อเสนอรูปแบบ
วิธีการต่อท่าน
อาจารย์ที่ปรึกษา 
 
 

1.ประสานอาจารย์ที่
ปรึกษาหลักและ
อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม
เพื่อส่งเค้า
โครงการวิจัย  
2.น าเอกสารเค้าโครง
ปรับแก้ตาม
ค าแนะน าของ
อาจารย์ที่ปรึกษาหลัก
และที่ปรึกษาร่วม 
 

1.ขอประวัติ
อาจารย์ที่
ปรึกษาร่วม  
2.แจ้งให้
อาจารย์ที่
ปรึกษาหลัก
ทราบ 
3.เอกสารขอค า
ยินยอมจาก
ทางคณะ 
 

ผู้วิจัย ได้รับการตอบ
รับจากทาง
อาจารย์ที่
ปรึกษาหลัก
และที่ปรึกษา
ร่วมรวมทั้ง
ค าแนะน า 

อาจารย์ที่
ปรึกษาหลัก
และอาจารย์ที่
ปรึกษาร่วมให้
ค าแนะน า 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่าจะ
ได้รับ 

ตัวช้ีวัด/
วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที่ 5 
ประชุมจัดท า
แผนปฏิบัติการใน
การแก้ไขปัญหา
ร่วมกัน 
วัตถุประสงค์ 
1.วิเคราะห์
สถานการณ์ สภาพ
ปัญหา สาเหตุและ
ผลกระทบของ
ปัญหา เพื่อ
ออกแบบกิจกรรม
แก้ไขปัญหาร่วมกัน 
เป้าหมาย 
จัดท าแผนปฏิบัติ
การของชุมชน 

1.ศึกษาสถานการณ์
ข้อมูล3 ปีย้อนหลัง
ของพื้นที่ อ าเภอวา
รินช าราบ 
2.ศึกษาบริบทของ
พื้นที่ต าบลบุ่งหวาย 
อ าเภอวารินช าราบ 
จังหวัดอุบลราชธาน ี
3.สอบถามผู้น าชุมชน
คือท่านนายกและ
ผู้ใหญ่บ้านในพ้ืนท่ี
เกี่ยวกับผลกระทบ
และแนวทางแก้ไขท่ี
ผ่านมา 
4.เข้าไปศึกษาชุมชน
เองเพื่อเปรียบเทียบ
กับข้อมูลที่ไดม้า 
 

1.เบอร์
โทรศัพท ์
2.เดินทางไป
พบทางนายก
เพื่อสอบถาม
ความสมคัรใจ
และช้ีแจง
วัตถุประสงค์
ของการลง
พื้นที ่
3.เมื่อมี
กิจกรรมใน
ชุมชนเข้าไป
ร่วม
สังเกตการณ ์
4.ค่าน้ ามัน 

ผู้วิจัยและ
คณะ 

สามารถ
วิเคราะห์
สาเหตุของ
ปัญหาได ้

ทราบสาเหตุ
และปัญหาใน
ชุมชน 
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แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพื่อลดอุบัติเหตุทางถนนในพื้นที่จุดเสี่ยง 
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนการประเมินผล 

กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่า
จะไดร้ับ 

ตัวช้ีวัด/วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที ่6 
ประเมินผล 
วัตถุประสงค์ 
1.เพื่อสังเกตและ
ประเมินผลการ
ด าเนินงาน 
เป้าหมาย 
เพื่อติดตาม
ประเมินผล 

1.การด าเนิน
กิจกรรมตาม
แผนปฏิบัติการ ใช้
แบบบันทึกกิจกรรม
จัดเก็บข้อมลู
กิจกรรมที่เกดิขึ้นว่า
บรรลตุามเป้าหมาย
ตัวช้ีวัดที่ตั้งไว้
หรือไม่ สนทนากลุ่ม
กับผู้น าชุมชนและ
กลุ่มตัวอย่างถึง
ปัจจัยความส าเร็จ 
ปัญหาอุปสรรค แนว
ทางแก้ไขปัญหา 
และข้อเสนอแนะ 
2.การสังเกต
พฤติกรรมของผู้น า
ชุมชนและกลุ่ม
ตัวอย่างในการมี
สว่นร่วมด าเนิน
กิจกรรม 
3. วิเคราะหผ์ลที่
เกิดขึ้น และข้อ
ค้นพบท่ีส าคัญจาก
การด าเนินกิจกรรม 
น ามาสรุป
กระบวนการ 

ระยะเวลา 
1.เดือน 
เมษายน-
มิถุนายน 
2561 
อุปกรณ์/
งบประมาณ 
1.
แบบสอบถาม 
2.บัตรค า 
3.สมุดจด
บันทึก 
4.เครื่อง
บันทึกเสียง 
5.เครื่อง
บันทึกภาพ 
6.แผนที่ชุมชน 
7.กระดาษ 
บลูป 
8.ปากกาเคม ี

ผู้วิจัยและคณะ 
พร้อมท้ังกลุ่ม
ตัวอย่างใน
ชุมชน 

1.ประเมิน
ระดับการมี
ส่วนร่วมของ
กลุ่มตัวอย่าง
ในชุมชน 
2.สามารถ
หาแนวทาง
และรูปแบบ
และ
ข้อตกลงที่
เหมาะสม
กับพ้ืนท่ี 

1.ระดับการมี
ส่วนร่วมของ
กลุ่มตัวอย่างใน
ชุมชนอยู่ใน
ระดับด ี
2.สามารถหา
แนวทางและ
รูปแบบและ
ข้อตกลงที่
เหมาะสมกับ
พื้นที ่
3.เกิดการ
เปลี่ยนแปลง
ในทางที่ดีขึ้นใน
การป้องกันและ
แก้ปัญหา
อุบัติเหตุจราจร
ในชุมชน 

 



 

 

  164 

แผนปฏิบัติการวิจัย รูปแบบการมีส่วนร่วมของประชาชนเพ่ือลดอุบัติเหตุทางถนนในพ้ืนที่จุดเสี่ยง  
ต าบลบุ่งหวาย  อ าเภอวารินช าราบ  จังหวัดอุบลราชธานี 

ขั้นตอนการสะท้อนผล 
กิจกรรม/
วัตถุประสงค์/
เป้าหมาย 

วิธี/ขั้นตอนการ
ด าเนินการ 

วัสดุอุปกรณ์/
งบประมาณ 

ผู้รับผิดชอบ ผลที่คาดว่าจะ
ได้รับ 

ตัวช้ีวัด/
วิธีการ
ประเมินผล 

กิจกรรมที ่7 
สะท้อนผลการ
ปฏิบัต ิ
วัตถุประสงค์ 
เพื่อถอดบทเรียน 
ข้อเสนอแนะและ
พัฒนาต่อยอด 
เป้าหมาย 
เพื่อถอดบทเรียน
และข้อเสนอแนะ 

1.เก็บแบบสอบถาม
แบบสัมภาษณ ์
2.ท ากิจกรรมกลุ่มใน
การถอดบทเรยีน 
3.สะท้อนผลของ
การด าเนินงานท่ี
ผ่านมา 
4.สรุปปัญหา
อุปสรรคทีผ่่านมา
และแนวทางการ
แก้ไข 
5.น าผลลัพธ์ของ
รูปแบบต่างๆมา
เปรียบเทยีบกันและ
ร่วมถอดบทเรยีน
พร้อมท้ังปรับปรัง
แก้ไขและวางแผนใน
วงรอบต่อไป 
 

ระยะเวลา 
1.เดือน 
มิถุนายน2561 
อุปกรณ์/
งบประมาณ 
1.
แบบสอบถาม 
2.บัตรค า 
3.สมุดจด
บันทึก 
4.เครื่อง
บันทึกเสียง 
5.เครื่อง
บันทึกภาพ 
6.แผนที่ชุมชน 
7.กระดาษ 
บลูป 
8.ปากกาเคม ี

ผู้วิจัยและ
คณะ 
พร้อมท้ัง
กลุ่มตัวอย่าง
ในชุมชน 

1.สามารถ
สะท้อนผล
ของการ
ด าเนินการที่
ผ่านมา 
2.สามารถ
ถอดบทเรียนที่
ดีและ
เหมาะสมและ
พัฒนาต่อยอด
ได ้
3.สามารถหา
ข้อเสนอแนะ
และวางแผน
ในวงรอบ
ต่อไป 

1.ได้รูปแบบ
หรือแนวทาง
วิธีการที่กลุ่ม
ตัวอย่างได้
ร่วมกันจาก
กระบวนการ
มรส่วนร่วม 
2.เกิดการ
เปลี่ยนแปลง
ของคน รถ 
ถนนและ
สิ่งแวดล้อมไป
ในทางที่ดีขึ้น 
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ภาคผนวก  ช  
วุฒิบัตรรับรองผ่านการอบรมหลักสูตรการเป็นวิทยากรกระบวนการในการสร้าง 

การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานสุขภาพจิต (Top Model) 
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ภาคผนวก ซ  
ใบรับรองการอนุมัติ จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
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ภาคผนวก ฌ  
ภาพกิจกรรมการด าเนินงานวิจัย 
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กิจกรรมจัดตั้งคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพื่อลดอุบัติเหตุในชุมชน โดยมีกระบวนการ
ประชาคมจัดท าร่างสัญญาประชาคม ประกาศและบังคับใช้สัญญาประชาคม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 6 ประชาคมแต่งตั้งคณะกรรมการเครือข่ายด าเนินการเพื่อลดอุบัติเหตุในชุมชน 
 

 

ภาพประกอบ 7 สัญญาประชาคม 
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การรณรงค์ให้ความรู้ประชาชนในพื้นที่ และการพัฒนาแกนน าชุมชนเพื่อขับเคลื่อนการ
ด าเนินงานในชุมชน 

 
 
.. 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 8 รณรงค์ให้ความรู้ประชาชนในพื้นที่ 
 

การจัดท ากระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน 

แนวคิด ทฤษฎี เทคโนโลยีการมีส่วนร่วม (TOP Model) 
. 
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ภาพประกอบ 9 การจัดท ากระบวนการมีส่วนร่วมในชุมชน 
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ลงพ้ืนที่วิเคราะห์ชุมชน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 10 ลงพื้นที่วิเคราะห์ชุมชน 
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ภาพประกอบ 11 พ้ืนที่จุดเสี่ยง 
 

 
 

ภาพประกอบ 12 มอบอุปกรณ์ตั้งด่านชุมชน 
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ติดตาม ประเมินผล เยี่ยมเสริมพลัง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 13 ติดตาม ประเมินผล เยี่ยมเสริมพลัง 
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ถอดบทเรียนความส าเร็จการด าเนินงาน การสะท้อนผลการปฏิบัติ (Reflection) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 14 ถอดบทเรียนความส าเร็จการด าเนินงาน การสะท้อนผลการปฏิบัติ 
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ชื่อ นางนฤมล  ไกรกล 
วันเกิด วันที่  21 กรกฎาคม พ.ศ. 2529 
สถานที่เกิด อ าเภอประทาย  จังหวัดนครราชสีมา 
สถานที่อยู่ปัจจุบัน บ้านเลขท่ี 144 หมู่ที่ 9 บ้านชลประทาน  ต าบลหันห้วยทราย    
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จังหวัดนครราชสีมา  
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