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วารสารอนามัยสิ่งแวดล้อม และสุขภาพชุมชน

ปีที่ 10 ฉบับที่ 3  พฤษภาคม – มิถุนายน 2568

การพัฒนาการมีส่วนร่วมคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) 
อ าเภอแวงใหญ่ จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุทางถนน 

Development of participation in the District Quality of Life Development Committee 
(CPC), Waeng Yai District, Khon Kaen Province. in preventing road accidents. 
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บทคัดย่อ 
 การววิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษาบริบทและสถานการณ์อุบัติเหตุทางถนน  การพัฒนาการมีส่วนร่วม และเพื่อประเมินผล
การพัฒนาการมีส่วนร่วมของคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ(พชอ.) อ าเภอแวงใหญ่ จังหวัดขอนแก่น ในการ
ป้องกันอุบัติเหตุทางถนน เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม  กลุ่มเป้าหมาย คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวงใหญ่ จ านวน 32 คน เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและการสนทนากลุ่ม วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ 
ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน ค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด สถิติเชิงคุณภาพวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 
 ผลการวิจัย ปี 2565 – 2567 จ านวนผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนลดลง 298, 280 และ 167 ราย  ตามล าดับ 
จ านวนผู้เสียชีวิตมีแนวโน้มผันผวน เป็น 3, 1 และ 2 ราย ตามล าดับ  จากการวิเคราะห์ พบว่า พฤติกรรมของผู้ขับข่ี เป็นปัจจัย
เสี่ยงหลัก และเป็นปัจจัยน าสู่อุบัติเหตุร้ายแรง การสร้างความปลอดภัยทางถนนต้องอาศัย การสร้างความตระหนักรู้ การ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การบังคับใช้กฎหมาย  การติดตามประเมินผล พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 71.88 อายุเฉลี่ย 
42.50 ปี(S.D.=8.54 ปี) อายุต่ าสุด 29 ปี อายุสูงสุด 59 ปี ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า ร้อยละ 56.25 การ
ด าเนินการตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน โดยรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย  3.60 (S.D.= 0.66) เมื่อพิจารณารายด้าน 
พบว่า การด าเนินงานอยู่ในระดับมาก 4 ด้าน คือ การบังคับใช้กฎหมาย ค่าเฉลี่ย  3.70 (S.D.= 0.65) การให้ความรู้และ
ประชาสัมพันธ์ ค่าเฉลี่ย  3.70 (S.D.= 0.82) การแพทย์ฉุกเฉิน ค่าเฉลี่ย  3.60 (S.D.= 0.90)  การประเมินผลและสารสนเทศ 
ค่าเฉลี่ย  3.55 (S.D.= 0.75)  
ค าส าคัญ:  การมีส่วนร่วม, คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ  และการป้องกันอุบัติเหตทุางถนน 
 

ABSTRACT 
 The objective is to study the context and situation of road of the District Quality of Life Development 
Committee (P.C.O.) of Waeng Yai District, Khon Kaen Province, in preventing road accidents in preventing 
road accidents. It is a participatory action research. Target group: District Quality of Life Development 
Committee (P.C.O.), Waeng Yai District, 32 people. Standard deviation, median, minimum, maximum, 
qualitative statistics, content analysis 
 Research results for 2022-2024: The number of road accident injuries decreased by 298, 280 and 167 
cases, respectively. The death tolls have been fluctuating, with 3, 1 and 2 deaths respectively. The analysis 
found that driver behavior is the main risk factor and a factor leading to serious accidents. Improving road 
safety requires awareness raising, behavioral change, and law enforcement. The follow-up evaluation found 
that the majority were male, 71.88 percent. Average age 42.50 years (S.D.=8.54 years), lowest age 29 years, 
highest age 59 years. Completed a bachelor's degree or equivalent, 56.25 percent. Implementation of the 
road accident prevention and reduction policy  Overall, it was at a high level, with an average of 3.60 (S.D.= 
0.66).  When considering each aspect, it was found that the operations were at a high level in 4 aspects: law 

                                                 
1 นักสาธารณสุขช านาญการ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอแวงใหญ่ จงัหวัดขอนแก่น 
2 นักวิชาการสาธารณสุข ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอแวงใหญ่ จังหวัดขอนแก่น 
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enforcement, mean score 3.70 (S.D. = 0.65). Providing knowledge and public relations, mean score 3.70 
(S.D.= 0.82). Emergency medicine mean 3.60 (S.D.= 0.90). Evaluation and information, mean 3.55 (S.D.= 0.75) 
Key word:  Participation District Quality of Life Development Committee and Road accident prevention  
 
บทน า  
 อุบัติเหตุทางถนนเป็นปัญหาสาธารณสุขที่
ส าคัญในหลายประเทศทั่วโลก ปี พ.ศ. 2561 มี
ผู้เสียชีวิตกว่า 1.35 ล้านคนและบาดเจ็บหลายล้าน
คนที่ต้องเผชิญกับความพิการ1 และจากฐานข้อมูล
สามแหล่งหลัก  ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2554 ถึง พ.ศ. 2561 
พบว่ า  อุบั ติ เหตุทางถนนในประเทศไทย  มี
ผู้ เสียชีวิตสู งถึงปีละ 23,000 - 24,000 คน มีผู้
พิการอีกกว่า 7,000 คนต่อปี สูญเสียมูลค่าทาง
เศรษฐกิจมากกว่า 200,000 ล้านบาทต่อปี2 สาเหตุ
ของอุบัติเหตุทางถนน ได้แก่ สาเหตุจากตัวบุคคล 
สิ่งแวดล้อม และจากการบังคับใช้กฎหมาย3    ในปี 
2563 มีอุบัติเหตุทางถนนเกิดขึ้นถึง 20,169 ครั้ง มี
ผู้เสียชีวิต 2,031 คน และผู้บาดเจ็บ 20,742 คน 
ส่วนใหญ่เป็นผู้ใช้รถจักรยานยนต์4 

 อ าเภอแวงใหญ่ จังหวัดขอนแก่น แบ่งพ้ืนที่
การปกครองเป็น 5 ต าบล 52 หมู่บ้าน ประชากร 
30,329 คน เป็นพ้ืนที่เชื่อมต่อกับหลายอ าเภอ5 ปี 
2565-2567 พบ มีผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน
จ านวน 298 , 280 ราย และเสียชีวิต 3 , 1 คน คิด
เป็น อัตราการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน 
9.89 และ 3.30 ต่อแสนประชากร ตามล าดับ ส่วน
ใหญ่เป็นเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 65.51 และส่วน
ใหญ่ เป็นกลุ่ มอายุ  13 – 30 ปี  ร้อยละ 45.17  
พาหนะที่ เ กิ ด อุบั ติ เ ห ตุ จ ร า จรม ากที่ สุ ดคื อ 
รถจักรยานยนต์ ร้อยละ 89.65 รองลงมารถปิกอัพ 
ร้อยละ 4.13 เวลาที่เกิดอุบัติเหตุอยู่ในช่วง เวลา 
16.00-20.00 น.6   
 กระทร ว งส า ธ า ร ณสุ ข  ไ ด้ น า กล ไก ล
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) ขับเคลื่อนการแก้ปัญหาสาธารณสุขท่ีส าคัญ
ในพ้ืนที่ มุ่งเน้นให้เกิดการมีส่วนร่วมของทุกภาค
ส่วน  โดยยึดประชาชนเป็นศูนย์กลาง 7 จาก
การศึกษาของ วันเพ็ญ ใจซ่ือ (2565)8  พบว่า การ
พัฒนารูปแบบการแก้ไขปัญหาการเสียชีวิตจาก

อุบัติเหตุจราจรอย่างมีส่วนร่วม อ าเภอบ้านผือ 
จังหวัดอุดรธานี พบว่า การมีส่วนร่วมแก้ไขปัญหา
อุบัติ เหตุทางถนนของเครือข่ายโดยรวมอยู่ ใน
ระดับสู ง  ( x̅ = 4.29, SD= 0.70)  ผลลัพธ์การ
ด า เนินงานหลั งพัฒนาจ านวนอุบัติ เหตุ  และ
เสียชีวิตลดลงผ่าน ตามเกณฑ์เป้าหมาย  
 ปี 2565 - ปี 2566 อ าเภอแวงใหญ่ ได้น า
ประเด็นปัญหาอุบัติเหตุทางถนน เป็นประเด็นหลัก
เพ่ือแก้ไขปัญหาร่วมกัน แต่ผลการด าเนินงานยังไม่
ประสบผลส าเร็จเท่าที่ควร ดังนั้นการพัฒนาการมี
ส่วนร่วมคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอ
แวงใหญ่ (พชอ.) ในการป้องกันอุบัติเหตุทางถนน 
จึงเป็นแนวทางเพ่ือลดอัตราการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนน และลดอัตราการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร
ทางถนน สร้างความปลอดภัยและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตของประชาชนในระยะยาว 
 
วัตถุประสงค์  
 1 .  เ พ่ื อศึ กษาบริ บทและสถานการณ์
อุบัติเหตุทางถนน อ าเภอแวงใหญ่ จังหวัดขอนแก่น 
 2.  เ พ่ือศึกษาการพัฒนาการมีส่วนร่วม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวงใหญ่ 
(พชอ.) จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุ
ทางถนน 
 3. เพ่ือประเมินผลการพัฒนาการมีส่วนร่วม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวงใหญ่ 
(พชอ.) จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุ
ทางถนน 
 
วิธีด าเนินการวิจัย   
 ประชากรกลุ่มตัวอย่าง คือ คณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวง
ใหญ่ จังหวัดขอนแก่น จ านวน 32 คน  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
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ปีที่ 10 ฉบับที่ 3  พฤษภาคม – มิถุนายน 2568

 1 . ข้ อมู ล ทั่ ว ไ ป  2. แบบสอบถามกา ร
ด าเนินการตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุ
ทางถนน ภายใต้ยุทธศาสตร์ หลัก 5 ด้าน (5 Es) 3. 
แบบการประเมินการป้องกันการบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุทางถนนระดับอ าเภอ ของกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข9  และ 4. แบบสนทนากลุ่ม 
เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินกิจกรรม ประกอบด้วย 
เครื่องมือจัดการเชิงผลลัพธ์  เครื่องมือวิเคราะห์จุด
เสี่ยง   
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญ 3 
ท่าน หาค่าดัชนีความสอดคล้องมากกว่า 0.50 และ
ตรวจสอบความเที่ ย งของแบบสอบถาม  ใช้
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป หาค่าสัมประสิทธิ์
อัลฟ่า (Alpha Coefficient) เพ่ือหาค่าความเที่ยง
โดย ใช้ แบบสอบถามกับกลุ่ มตั วอย่ า งที่ เป็ น
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) อ าเภอพล จ านวน 10 คน ได้ค่าความเที่ยง
เท่ากับ 0.80  
 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล  
 เมื่อผู้วิจัยได้รับอนุมัติให้ด าเนินการวิจัยโดย
คณะกรรมการจริยธรรมเกี่ยวกับมนุษย์ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น ท าหนังสือขออนุญาต
นายอ าเภอแวงใหญ่ เพ่ือแจกแบบสอบถามและเก็บ
ข้อมูล โดยชี้แจงวัตถุประสงค์ในการวิจัย และ
รายละเอียดแบบสอบถาม และรายละเอียดการ
สนทนากลุ่ม 
 การวิเคราะห์ข้อมูล  
 ข้อมูลเชิงปริมาณ ใช้สถิติเชิงพรรณนา คือ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน ค่าสูงสุด 
ค่าต่ าสุด และค่าร้อยละ แปลผลคะแนนระดับ
ด าเนินการตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุ
ทางถนน เป็น 5 ระดับ โดย ระดับมากที่สุด ระดับ
มาก  ระดับปานกลาง ระดับน้อย และระดับน้อย
ที่สุด ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ ท าการวิเคราะห์เชิง
เนื้อหา (Content analysis)  
 จริยธรรมการวิจัย 

 โดยการวิจัยนี้ผ่านการพิจารณาและได้รับ
อนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
เกี่ยวกับมนุษย์  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
ขอนแก่น  เ ลขที่  REC 051/2567  ลงวั นที่  26 
พฤศจิกายน 2567 
 
ผลการวิจัย  
 การพัฒนาการมีส่วนร่วมคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวง
ใหญ่ จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุทาง
ถนน เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม 
ประกอบด้วย ขั้นวางแผน ขั้นปฏิบัติการ ขั้นการ
ติดตามและประเมินผล  และขั้ นสะท้ อนผล  
ประชากรที่ใช้ศึกษา คือ คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) จ านวน 32 คน 
เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและการสนทนากลุ่ม 
เครื่องมือผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา
โดยผู้ เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ทุกข้อมีค่าดัชนีความ
สอดคล้องมากกว่า 0.50 วิเคราะห์ค่าความเท่ียง
โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ด้วยวิธีของ 
ค ร อ น บ า ช  ( Cronbach’s Method) ห า ค่ า
สัมประสิทธิ์อัลฟ่า (Alpha Coefficient) เพ่ือหาค่า
ความเที่ยงโดยใช้แบบสอบถามกับกลุ่มตัวอย่างที่
เป็นคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) อ าเภอพล จังหวัดขอนแก่น จ านวน 10 คน 
ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.80 และ ด าเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและการสนทนา
กลุ่มกับกลุ่มตัวอย่าง คือ คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวงใหญ่ 
จ านวน 32 คน ระหว่างวันที่  1  ธันวาคม 2567  
ถึง วันที่ 31 ธันวาคม 2567  โดยมีผลการวิเคราะห์
ข้อมูลดังนี้ 
 
 1. สถานการณ์อุบัติเหตุทางถนน อ าเภอแวง
ใหญ่ จั งหวัดขอนแก่น  ปี 2565 - 2567 พบว่า 
จ านวนผู้บาดเจ็บ มีแนวโน้มลดลง จาก 298, 280 
และ 167 ราย ตามล าดับ  จ านวนผู้ เสียชีวิตมี
แนวโน้มผันผวน เป็น 3, 1 และ 2 ราย ตามล าดับ 



205
JOURNAL OF ENVIRONMENTAL AND COMMUNITY HEALTH

VOL. 10 NO. 3 May – June 2025

 1 . ข้ อมู ล ทั่ ว ไ ป  2. แบบสอบถามกา ร
ด าเนินการตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุ
ทางถนน ภายใต้ยุทธศาสตร์ หลัก 5 ด้าน (5 Es) 3. 
แบบการประเมินการป้องกันการบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุทางถนนระดับอ าเภอ ของกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข9  และ 4. แบบสนทนากลุ่ม 
เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินกิจกรรม ประกอบด้วย 
เครื่องมือจัดการเชิงผลลัพธ์  เครื่องมือวิเคราะห์จุด
เสี่ยง   
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญ 3 
ท่าน หาค่าดัชนีความสอดคล้องมากกว่า 0.50 และ
ตรวจสอบความเที่ ย งของแบบสอบถาม  ใช้
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป หาค่าสัมประสิทธิ์
อัลฟ่า (Alpha Coefficient) เพ่ือหาค่าความเที่ยง
โดย ใช้ แบบสอบถามกับกลุ่ มตั วอย่ า งที่ เป็ น
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) อ าเภอพล จ านวน 10 คน ได้ค่าความเที่ยง
เท่ากับ 0.80  
 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล  
 เมื่อผู้วิจัยได้รับอนุมัติให้ด าเนินการวิจัยโดย
คณะกรรมการจริยธรรมเกี่ยวกับมนุษย์ ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น ท าหนังสือขออนุญาต
นายอ าเภอแวงใหญ่ เพ่ือแจกแบบสอบถามและเก็บ
ข้อมูล โดยชี้แจงวัตถุประสงค์ในการวิจัย และ
รายละเอียดแบบสอบถาม และรายละเอียดการ
สนทนากลุ่ม 
 การวิเคราะห์ข้อมูล  
 ข้อมูลเชิงปริมาณ ใช้สถิติเชิงพรรณนา คือ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่ามัธยฐาน ค่าสูงสุด 
ค่าต่ าสุด และค่าร้อยละ แปลผลคะแนนระดับ
ด าเนินการตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุ
ทางถนน เป็น 5 ระดับ โดย ระดับมากที่สุด ระดับ
มาก  ระดับปานกลาง ระดับน้อย และระดับน้อย
ที่สุด ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ ท าการวิเคราะห์เชิง
เนื้อหา (Content analysis)  
 จริยธรรมการวิจัย 

 โดยการวิจัยนี้ผ่านการพิจารณาและได้รับ
อนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
เกี่ยวกับมนุษย์  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
ขอนแก่น  เ ลขที่  REC 051/2567  ลงวั นที่  26 
พฤศจิกายน 2567 
 
ผลการวิจัย  
 การพัฒนาการมีส่วนร่วมคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวง
ใหญ่ จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุทาง
ถนน เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม 
ประกอบด้วย ขั้นวางแผน ขั้นปฏิบัติการ ขั้นการ
ติดตามและประเมินผล  และขั้ นสะท้ อนผล  
ประชากรที่ใช้ศึกษา คือ คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) จ านวน 32 คน 
เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและการสนทนากลุ่ม 
เครื่องมือผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา
โดยผู้ เชี่ยวชาญ 3 ท่าน ทุกข้อมีค่าดัชนีความ
สอดคล้องมากกว่า 0.50 วิเคราะห์ค่าความเท่ียง
โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ด้วยวิธีของ 
ค ร อ น บ า ช  ( Cronbach’s Method) ห า ค่ า
สัมประสิทธิ์อัลฟ่า (Alpha Coefficient) เพ่ือหาค่า
ความเที่ยงโดยใช้แบบสอบถามกับกลุ่มตัวอย่างที่
เป็นคณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
(พชอ.) อ าเภอพล จังหวัดขอนแก่น จ านวน 10 คน 
ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.80 และ ด าเนินการเก็บ
รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามและการสนทนา
กลุ่มกับกลุ่มตัวอย่าง คือ คณะกรรมการพัฒนา
คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวงใหญ่ 
จ านวน 32 คน ระหว่างวันที่  1  ธันวาคม 2567  
ถึง วันที่ 31 ธันวาคม 2567  โดยมีผลการวิเคราะห์
ข้อมูลดังนี้ 
 
 1. สถานการณ์อุบัติเหตุทางถนน อ าเภอแวง
ใหญ่ จั งหวัดขอนแก่น  ปี 2565 - 2567 พบว่า 
จ านวนผู้บาดเจ็บ มีแนวโน้มลดลง จาก 298, 280 
และ 167 ราย ตามล าดับ  จ านวนผู้ เสียชีวิตมี
แนวโน้มผันผวน เป็น 3, 1 และ 2 ราย ตามล าดับ 

เม่ือพิจารณา อัตราการเสียชีวิตต่อแสนประชากร 
พบว่า ปี 2565-2566 มีแนวโน้มลดลงจาก 9.89 
ลดลงเหลือ 3.30 ต่อแสนประชากร แต่เพ่ิมขึ้นเป็น 
6.60 ต่อแสนประชากรในปี 2567 ซึ่งสะท้อนให้
เห็นถึงความจ าเป็นในการพัฒนามาตรการเชิง
ป้องกันที่เน้นการลดความรุนแรงของอุบัติเหตุ เพศ
ช า ย เ ป็ น ก ลุ่ ม ที่ ไ ด้ รั บ บ า ด เ จ็ บ ม า ก ที่ สุ ด 
รถจักรยานยนต์เป็นพาหนะท่ีเกิดอุบัติเหตุมากท่ีสุด 
สัดส่วนของผู้ที่มีพฤติกรรมป้องกันเพ่ิมขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง โดยในปี 2565 มีผู้ปฏิบัติตามมาตรการ
ป้องกัน 223 ราย คิดเป็นร้อยละ 74.08 เพ่ิมขึ้น
เป็น 246 รายในปี 2566 (87.54%) และ 151 ราย
ในปี 2567 (89.34%)   
 กระบวนการการพัฒนาการมีส่วนร่วม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวงใหญ่ 
(พชอ.) จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกันอุบัติเหตุ
ทางถนน การวิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาและ
แนวทางป้องกัน  ใช้ เครื่ องมือ  5  ชิ้ น  ได้ แก่  
สามเหลี่ยมปัจจัยก าหนดปัญหา พบว่า พฤติกรรม
ของผู้ขับขี่ เป็นปัจจัยเสี่ยงหลัก รองลงมาคือ สภาพ
ของยานพาหนะและถนน แผนภูมิต้นไม้ แสดงให้
เห็นว่า พฤติกรรมการขับขี่เร็วเกินก าหนด การไม่
สวมหมวกกันน็อก และการขับขี่ขณะมึนเมา เป็น
ปัจจัยหลักที่น าไปสู่อุบัติเหตุร้ายแรง บันไดผลลัพธ์ 
ชี้ ให้ เห็นว่าการสร้างความปลอดภัยทางถนน
จ าเป็นต้องอาศัย การสร้างความตระหนักรู้ การ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การบังคับใช้กฎหมาย การ
วิเคราะห์แรงเสริมและแรงต้าน พบว่า ปัจจัยเสริม 
ได้แก่ การสนับสนุนจากหน่วยงานภาครัฐและ
ท้องถิ่น ขณะที่ปัจจัยต้าน ได้แก่ พฤติกรรมเสี่ยง
ของผู้ขับขี่และข้อจ ากัดด้านงบประมาณ การ
รวบรวมข้อมูลสะท้อนผลลัพธ์ มีการใช้ ข้อมูล
อุบัติ เหตุ ในการวางแผนและติดตามผลการ
ด าเนินงานอย่างเป็นระบบ  จัดการข้อมูล เฝ้าระวัง
ทางระบาดวิทยา และพัฒนาทีมสอบสวนอุบัติเหตุ 
ท าให้สามารถใช้ข้อมูลในการวางแผนป้องกัน
อุบัติเหตุได้อย่างแม่นย า การค้นหาจุดเสี่ยง จัดท า
แผนที่อุบัติเหตุ วิเคราะห์สาเหตุ และแก้ไขจุดเสี่ยง

อันตราย อย่างเป็นระบบ  การสร้างการรับรู้และ
รณรงค์ป้องกันอุบัติเหตุทางถนน ผ่านโครงการ 
Kick off และการติดตั้งป้ายรณรงค์ในทุกต าบล 
เพ่ือส่งเสริมพฤติกรรมการขับขี่ปลอดภัย โดยมี
รายละเอียด ดังนี้ 
 ขั้นวางแผน (Planning) วิเคราะห์ สถานการณ ์
และปัญหาการด าเนินงาน  
การวิเคราะห์สามเหลี่ยมปัจจัยก าหนดปัญหา 
พบว่า สาเหตุการเกิดอุบัติเหตุทางถนนเกิดจาก
พฤติกรรมของผู้ขับขี่เป็นหลัก รองลงมาคือสภาพ
ของถนนและกา รบ า รุ ง รั กษาย านพาหนะ 
โดยเฉพาะการขับขี่ด้วยความเร็วสูง ยานพาหนะที่
เกิดอุบัติเหตุส่วนใหญ่คือรถจักรยานยนต์ จุดกลับ
รถที่อันตราย ทางแยกที่ไม่มีไฟสัญญาณ และถนน
ที่มีพ้ืนผิวช ารุด การวิเคราะห์แผนภูมิต้นไม้ พบว่า 
พฤติกรรมการขับขี่เร็วเกินก าหนด การไม่สวม
หมวกกันน็อก การขับขี่ขณะมึนเมา เป็นปัจจัย
น าไปสู่อุบัติเหตุร้ายแรง การวิเคราะห์บันไดผลลัพธ์ 
จ าเป็นต้องใช้แนวทาง การสร้างความตระหนักรู้ 
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การบังคับใช้กฎหมาย  
การวิเคราะห์แรงเสริมและแรงต้าน พบว่า ปัจจัย
ส าคัญ ได้แก่ การสนับสนุนจากหน่วยงานภาครัฐ
และท้องถิ่น การมีส่วนร่วมของชุมชน การรณรงค์
ให้ความรู้ด้านความปลอดภัยทางถนน และการ
บังคับใช้กฎหมายที่ เข้มงวดมากขึ้น ส่วนการ
รวบรวมข้อมูลสะท้อนผลลัพธ์ โดยมีการจัดประชุม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวงใหญ่ 
(พชอ.) ร่วมกันก าหนดกลยุทธ์และจัดท าแผนปฏิบัติ
การการการป้องกันการเสียชีวิตและลดอุบัติเหตุทาง
ถนน เดือนละ 1 ครั้ง  
 ขั้นปฏิบัติการ (Action) พบว่า ระบบข้อมูล
สารสนเทศด้านอุบัติเหตุมีบทบาทส าคัญในการลด
จ านวนอุบัติเหตุ การเฝ้าระวังทางระบาดวิทยาท าให้
สามารถระบุจุดเสี่ยงและแนวโน้มอุบัติเหตุได้อย่าง
แม่นย า ขณะที่การสร้างเครือข่ายข้อมูลช่วยให้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถแลกเปลี่ยนข้อมูลและ
ท างานร่วมกันอย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้การ
พัฒนาศักยภาพทีมสอบสวนอุบัติ เหตุยั งช่วยให้
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สามารถวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงได้อย่างถูกต้อง และ
ก าหนดมาตรการป้องกันที่เหมาะสม  การขับเคลื่อน
การด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมในการแก้ไขจุดเสี่ยง
อุบัติเหตุเป็นแนวทางที่ช่วยให้สามารถ ลดความเสี่ยง
ของการเกิดอุบัติเหตุทางถนนได้อย่างเป็นรูปธรรม การ
สร้างการรับรู้และการป้องกันอุบัติเหตุทางถนนใน
อ าเภอแวงใหญ่ เป็นมาตรการส าคัญที่ช่วยลดความ
เสี่ยงในการเกิดอุบัติ เหตุ โดยเน้นการสร้างความ
ตระหนักรู้ในชุมชนและการรณรงค์ให้ประชาชนปฏิบัติ
ตามมาตรการด้านความปลอดภัย การด าเนินโครงการ 
"Kick off" และการติดป้ายประชาสัมพันธ์ช่วยสร้าง
กระแสและกระตุ้นให้เกิดพฤติกรรมขับขี่ปลอดภัยใน
พ้ืนที่  
 ขั้นการติดตามและประเมินผล (Observation) 
 โดยใช้แบบสอบถามการด าเนินการตาม
นโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน ภายใต้
ยุทธศาสตร์ หลัก 5 ด้าน (5 Es)  
 ขั้นสะท้อนผล (Reflection)  โดยการจัดเวที
ในการสนทนากลุ่ม การด าเนินงานด้านการป้องกัน
อุบัติเหตุทางถนนในอ าเภอแวงใหญ่มีการบูรณา
การความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน ซึ่ งท าให้
สามารถด าเนินมาตรการได้อย่างมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น มาตรการที่ด าเนินการแล้ว ได้แก่ การตั้ง
ด่านตรวจจราจร เพื่อตรวจสอบพฤติกรรมเสี่ยงของ
ผู้ขับขี่ เช่น การไม่สวมหมวกกันน็อก การขับขี่ขณะ
มึนเมา และการขับรถเร็วเกินก าหนดการตั้งด่าน
ตรวจจราจร การรณรงค์ให้ความรู้เกี่ยวกับความ
ปลอดภัยทางถนนในชุมชนและโรงเรียน การ
ส ารวจและแก้ไขจุดเสี่ ยงอุบัติ เหตุ  การจัดตั้ ง
อาสาสมัครจราจรชุมชน เ พ่ือช่วยดูแลความ
ปลอดภัยบนถนนในพ้ืนที่หมู่บ้าน ส่วนปัญหาและ
อุปสรรค พบว่า การขาดงบประมาณและทรัพยากร 
ส่งผลให้บางมาตรการไม่สามารถด าเนินการได้
อย่างเต็มที่ เช่น การติดตั้งอุปกรณ์ลดความเร็วใน
จุดเสี่ยง การขาดความร่วมมือจากประชาชน
บางส่วน  ข้อจ ากัดด้านก าลังเจ้าหน้าที่ ท าให้การ
บังคับใช้กฎหมายยังไม่ท่ัวถึง 

 3.การประเมินผลการพัฒนาการมีส่วนร่วม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวง
ใหญ่ (พชอ.) จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกัน
อุบัติเหตุทางถนน ใช้แบบสอบถามการด าเนินการ
ตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติ เหตุทางถนน 
ภายใต้ยุทธศาสตร์  หลั ก 5  ด้ าน  (5  Es) ผล
การศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 
ร้อยละ 71.88 ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 41 - 50 ปี ร้อย
ละ 43.75 โดยมีอายุเฉลี่ย 42.50 ปี(S.D.=8.54 ปี) อายุ
ต่ าสุด 29 ปี อายุสูงสุด 59 ปี ส่วนใหญ่สถานภาพสมรส 
ร้อยละ 81.25 ส่วนใหญ่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญา
ตรีหรือเทียบเท่า ร้อยละ 56.25 การด าเนินการตาม
นโยบายป้องกันและลดอุบัติ เหตุทางถนนของ
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
โดยรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.60 (S.D.= 
0.66) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า มีการ
ด าเนินงานอยู่ในระดับมาก 4 ด้าน คือ ด้านการ
บังคับใช้กฎหมาย ค่าเฉลี่ย  3.70 (S.D.= 0.65) 
ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์ ค่าเฉลี่ย  
3.70 (S.D.= 0.82) ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ค่าเฉลี่ย  
3.60 (S.D.= 0.90)  ด้านการประเมินผลและ
สารสนเทศ ค่าเฉลี่ย  3.55 (S.D.= 0.75) มีการ
ด าเนินการอยู่ในระดับปานกลาง คือ ด้านวิศวกรรม
จราจร ค่าเฉลี่ย 3.40 (S.D.= 0.85) 
 
สรุปและอภิปรายผล  
 การพัฒนาการมีส่วนร่วมคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวง
ใหญ่ มีการด าเนินงานเป็นขั้นตอนและอาศัยการบูร
ณาการความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ซึ่ง
สอดคล้องกับแนวคิดของ Kruse10 ที่ระบุว่าการ
พัฒนารูปแบบที่มีประสิทธิภาพต้องอาศัย 5 ขั้นตอน
หลั ก ได้ แก่  การวิ เคราะห์  ออกแบบ พัฒนา 
ด าเนินการ และประเมินผล นอกจากนี้ยังสอดคล้อง
กับแนวคิด การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม 
( Participatory Action Research: PAR) ข อ ง 
Kemmis & McTaggart11 ที่เน้นกระบวนการวางแผน 
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สามารถวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงได้อย่างถูกต้อง และ
ก าหนดมาตรการป้องกันที่เหมาะสม  การขับเคลื่อน
การด าเนินงานแบบมีส่วนร่วมในการแก้ไขจุดเสี่ยง
อุบัติเหตุเป็นแนวทางที่ช่วยให้สามารถ ลดความเสี่ยง
ของการเกิดอุบัติเหตุทางถนนได้อย่างเป็นรูปธรรม การ
สร้างการรับรู้และการป้องกันอุบัติเหตุทางถนนใน
อ าเภอแวงใหญ่ เป็นมาตรการส าคัญที่ช่วยลดความ
เสี่ยงในการเกิดอุบัติ เหตุ โดยเน้นการสร้างความ
ตระหนักรู้ในชุมชนและการรณรงค์ให้ประชาชนปฏิบัติ
ตามมาตรการด้านความปลอดภัย การด าเนินโครงการ 
"Kick off" และการติดป้ายประชาสัมพันธ์ช่วยสร้าง
กระแสและกระตุ้นให้เกิดพฤติกรรมขับขี่ปลอดภัยใน
พ้ืนที่  
 ขั้นการติดตามและประเมินผล (Observation) 
 โดยใช้แบบสอบถามการด าเนินการตาม
นโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน ภายใต้
ยุทธศาสตร์ หลัก 5 ด้าน (5 Es)  
 ขั้นสะท้อนผล (Reflection)  โดยการจัดเวที
ในการสนทนากลุ่ม การด าเนินงานด้านการป้องกัน
อุบัติเหตุทางถนนในอ าเภอแวงใหญ่มีการบูรณา
การความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน ซึ่ งท าให้
สามารถด าเนินมาตรการได้อย่างมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น มาตรการที่ด าเนินการแล้ว ได้แก่ การตั้ง
ด่านตรวจจราจร เพื่อตรวจสอบพฤติกรรมเสี่ยงของ
ผู้ขับขี่ เช่น การไม่สวมหมวกกันน็อก การขับขี่ขณะ
มึนเมา และการขับรถเร็วเกินก าหนดการตั้งด่าน
ตรวจจราจร การรณรงค์ให้ความรู้เกี่ยวกับความ
ปลอดภัยทางถนนในชุมชนและโรงเรียน การ
ส ารวจและแก้ไขจุดเสี่ ยงอุบัติ เหตุ  การจัดตั้ ง
อาสาสมัครจราจรชุมชน เ พ่ือช่วยดูแลความ
ปลอดภัยบนถนนในพ้ืนที่หมู่บ้าน ส่วนปัญหาและ
อุปสรรค พบว่า การขาดงบประมาณและทรัพยากร 
ส่งผลให้บางมาตรการไม่สามารถด าเนินการได้
อย่างเต็มที่ เช่น การติดตั้งอุปกรณ์ลดความเร็วใน
จุดเสี่ยง การขาดความร่วมมือจากประชาชน
บางส่วน  ข้อจ ากัดด้านก าลังเจ้าหน้าที่ ท าให้การ
บังคับใช้กฎหมายยังไม่ท่ัวถึง 

 3.การประเมินผลการพัฒนาการมีส่วนร่วม
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตอ าเภอแวง
ใหญ่ (พชอ.) จังหวัดขอนแก่น ในการป้องกัน
อุบัติเหตุทางถนน ใช้แบบสอบถามการด าเนินการ
ตามนโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนน 
ภายใต้ยุทธศาสตร์  หลั ก 5  ด้ าน  (5  Es) ผล
การศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 
ร้อยละ 71.88 ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 41 - 50 ปี ร้อย
ละ 43.75 โดยมีอายุเฉลี่ย 42.50 ปี(S.D.=8.54 ปี) อายุ
ต่ าสุด 29 ปี อายุสูงสุด 59 ปี ส่วนใหญ่สถานภาพสมรส 
ร้อยละ 81.25 ส่วนใหญ่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญา
ตรีหรือเทียบเท่า ร้อยละ 56.25 การด าเนินการตาม
นโยบายป้องกันและลดอุบัติเหตุทางถนนของ
คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ 
โดยรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 3.60 (S.D.= 
0.66) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า มีการ
ด าเนินงานอยู่ในระดับมาก 4 ด้าน คือ ด้านการ
บังคับใช้กฎหมาย ค่าเฉลี่ย  3.70 (S.D.= 0.65) 
ด้านการให้ความรู้และประชาสัมพันธ์ ค่าเฉลี่ย  
3.70 (S.D.= 0.82) ด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ค่าเฉลี่ย  
3.60 (S.D.= 0.90)  ด้านการประเมินผลและ
สารสนเทศ ค่าเฉล่ีย  3.55 (S.D.= 0.75) มีการ
ด าเนินการอยู่ในระดับปานกลาง คือ ด้านวิศวกรรม
จราจร ค่าเฉลี่ย 3.40 (S.D.= 0.85) 
 
สรุปและอภิปรายผล  
 การพัฒนาการมีส่วนร่วมคณะกรรมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ (พชอ.) อ าเภอแวง
ใหญ่ มีการด าเนินงานเป็นขั้นตอนและอาศัยการบูร
ณาการความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ซึ่ง
สอดคล้องกับแนวคิดของ Kruse10 ที่ระบุว่าการ
พัฒนารูปแบบที่มีประสิทธิภาพต้องอาศัย 5 ขั้นตอน
หลั ก ได้ แก่  การวิ เคราะห์  ออกแบบ พัฒนา 
ด าเนินการ และประเมินผล นอกจากนี้ยังสอดคล้อง
กับแนวคิด การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม 
( Participatory Action Research: PAR) ข อ ง 
Kemmis & McTaggart11 ที่เน้นกระบวนการวางแผน 

การปฏิบัติ  และการสะท้อนผลลัพธ์ เ พ่ือน าไป
ปรับปรุงการด าเนินงาน  
 การด าเนินตามนโยบายมาตรการของ พชอ. 
สามารถลดจ านวนอุบัติเหตุและเพ่ิมอัตราการใช้
มาตรการป้องกันของประชาชน เช่น การสวมหมวก
กันน็อกและการคาดเข็มขัดนิรภัย อย่างไรก็ตาม 
ความรุนแรงของอุบัติเหตุยังคงเป็นปัญหาส าคัญ ซึ่ง
สะท้อนให้เห็นว่า แม้จ านวนอุบัติเหตุจะลดลง แต่
ปัจจัยที่ส่งผลต่อความรุนแรงของอุบัติเหตุยังคงต้อง
ได้รับการแก้ไขเพ่ิมเติม สอดคล้องกับงานวิจัยของ ละ
มัย หลักทอง12 ที่ศึกษาการพัฒนาระบบป้องกัน
อุบัติเหตุโดยใช้กลไก พชอ. พบว่า หลังจากมีการ
ด าเนินมาตรการแล้ว อุบัติเหตุลดลง 2.75% และ
จ านวนผู้เสียชีวิตลดลง 13.33% ซึ่งแสดงให้เห็นว่า
การใช้กลไก พชอ. สามารถช่วยลดจ านวนอุบัติเหตุได้
จริง แต่ยังคงต้องมีมาตรการเพ่ิมเติมเพ่ือแก้ไขปัญหา
ความรุนแรงของอุบัติเหตุ ผลการศึกษานี้ยังชี้ให้เห็น
ว่า มาตรการที่เกี่ยวข้องกับการบังคับใช้กฎหมายและ
การปรับปรุงโครงสร้างพ้ืนฐานของถนนมีบทบาท
ส าคัญในการลดอุบัติเหตุ ซึ่งตรงกับงานวิจัยของ 
พิชิต แสนเสนา และคณะ13  ที่พบว่า การติดตั้งกล้อง
จับความเร็ว การเพ่ิมไฟส่องสว่าง และการสร้างจุด
กลับรถที่ปลอดภัย ช่วยลดอุบัติเหตุในระดับพ้ืนที่ได้
อย่างมีนัยส าคัญ 
 การส่งเสริมความรู้และการรับรู้ของประชาชน
ผลการศึกษาพบว่า การรณรงค์และให้ความรู้เกี่ยวกับ
ความปลอดภัยทางถนนมีบทบาทส าคัญในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของประชาชน โดยเฉพาะกลุ่ม
ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ ซึ่งเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยง
สูงสุด ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ปิยนุช ภิญโย 
และคณะ14 ที่พบว่า การสร้างเครือข่ายเยาวชนเพื่อ
ส่งเสริมความปลอดภัยทางถนน และการรณรงค์ผ่าน
โซเซียลมีเดีย สามารถช่วยลดพฤติกรรมเสี่ยงของผู้
ขับขี่ ได้  และการมีส่วนร่วมของประชาชนและ
ความส าเร็จของมาตรการผลการศึกษาชี้ให้เห็นว่า 
การมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการป้องกัน
อุบัติเหตุ เช่น การเข้าร่วมประชุม วางแผน และเฝ้า
ระวังจุดเสี่ยง มีส่วนช่วยให้มาตรการป้องกันอุบัติเหตุ

มีประสิทธิภาพมากขึ้น ซึ่งตรงกับข้อค้นพบของ 
อ านาจ ราชบัณฑิต15 ที่พบว่าการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนช่วยให้มาตรการป้องกันอุบัติเหตุมีความ
ยั่งยืนและเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของผู้ใช้
ถนน 
 
ข้อเสนอแนะ  
 1. ข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย 
 1) คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับ
อ าเภอ (พชอ.) ควรมีบทบาทเป็นศูนย์กลางในการ
ประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
เพ่ือให้เกิดการท างานร่วมกันอย่างมีประสิทธิภาพ 
 2) ควรพัฒนาแพลตฟอร์มข้อมูลสารสนเทศ
อุบัติ เหตุ  ที่สามารถรวบรวมข้อมูลจากหลาย
หน่วยงาน เพ่ือให้สามารถติดตามและวิเคราะห์
แนวโน้มอุบัติเหตุได้แบบเรียลไทม์ 
 3) ควรมีการตั้ งจุดตรวจจราจรและใช้
เทคโนโลยี เช่น กล้องจับความเร็ว และระบบ
ตรวจจับพฤติกรรมเสี่ยง เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ 
รวมถึงส่งเสริมให้มีการบังคับใช้กฎหมายเกี่ยวกับ 
การสวมหมวกกันน็อก การจ ากัดความเร็ว และการ
ควบคุมการดื่มแอลกอฮอล์แล้วขับข่ี อย่างเคร่งครัด  
 4) การปรับปรุงโครงสร้างพ้ืนฐานด้านความ
ปลอดภัยทางถนนควรปรับปรุงถนน จุดกลับรถ 
และจุดเสี่ยงต่าง ๆ เช่น บริเวณหน้าโรงเรียน ตลาด 
โรงพยาบาล และทางแยก ให้มีป้ายจราจรที่ชัดเจน 
ไฟส่องสว่างเพียงพอ และเครื่องหมายจราจรที่
เหมาะสม และควรส่งเสริมให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
ด าเนินการซ่อมแซมและบ ารุงรักษาถนนให้มีสภาพ
ที่ปลอดภัย ลดปัจจัยที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ เช่น ถนน
ช ารุด หลุมบ่อ และจุดอับสายตา 
 2. ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 1) ควรมีการศึกษาปัจจัยเชิงพฤติกรรมและ
ทางสังคมที่มีผลต่อการเกิดอุบัติเหตุทางถนน 
 2) ควรมีการศึกษาการใช้เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมในการป้องกันอุบัติเหตุทางถนน 
 
กิตติกรรมประกาศ  
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ปีที่ 10 ฉบับที่ 3  พฤษภาคม – มิถุนายน 2568

 ขอขอบพระคุณ นายอ าเภอแวงใหญ่  นาย
ธรรมนูญ  บุญจันทร์  สาธารณสุขอ าเภอแวงใหญ่ 
นายแพทย์สารสิน  กิตติโพวานนท์ ผู้อ านวยการ
โรงพยาบาลแวงใหญ่   คณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ(พชอ.) อ าเภอแวงใหญ่ ที่
ให้การสนับสนุนการศึกษา จนส าเร็จลุล่วงไปได้
ด้วยดี 
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