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บทคัดย่อ 
 การได้รับอุบัติเหตุเป็นสาเหตุของการบาดเจ็บและเสียชีวิตที่พบบ่อยในเด็กทั่วโลก การวิจัย
ครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่ม วัดผลก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผล
ของโปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะต่อพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุในเด็กวัยก่อนเรียน กลุ่ม
ตัวอย่างคือเด็กวัยก่อนเรียน อายุ 3-6 ปี ในศูนย์พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียน สังกัดกรุงเทพมหานคร 51 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 24 คน กลุ่มเปรียบเทียบ 27 คน ใช้ระยะเวลาในการศึกษา 2 สัปดาห์ กลุ่มทดลอง
ได้รับโปรแกรมประยุกต์ใช้ทฤษฎีแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ ประกอบด้วยการให้ความรู้ และการฝึก
ทักษะ เก็บข้อมูลด้วยแบบวัดความรู้เรื่องและแบบสอบถามพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจราจรและ
การพลัดตกหกล้ม วิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติพรรณนาและสถิติวิเคราะห์ได้แก่ Chi-square test, 
Paired t-Test และ Independent t-test 
 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้หลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง
และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และมีค่าเฉลี่ยคะแนน
พฤติกรรมหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p-value <0.05) 
 ผลการวิจัยสนับสนุนผลของโปรแกรมที่สามารถเพิ่มความรู้และพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุ
จราจรและการพลัดตกหกล้มในเด็กวัยก่อนเรียนและควรน าไปใช้ประกอบกับการเรียนการสอนปกติใน
ศูนย์พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียนอื่นต่อไป 
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The Effects of Knowledge and Skill Promotion Program on Accident 
Prevention Behaviors in Preschool Children 

Nuntida Juntawong*  

Plernpit Boonyamalik** Sunee Lagampan***  
Abstract 
 Accidents are a leading cause of injury and death among children worldwide. 
This quasi-experimental with two groups pre-posttest study aimed to assess the effects 
of knowledge and skill promotion program on accident prevention behavior among 
preschoolers. Study samples were 51 children aged 3-6 years old in Bangkok Child 
Development Centers and divided into experimental (n=24) and control group (n=27). 
The program applying the Health Belief Model (HBM) included providing knowledge 
and practicing accident prevention skill with the duration of 2 weeks. Data related to 
knowledge and behavior on traffic and fall accident was collected using interviewed 
questionnaire.  Data were analyzed using descriptive statistics and analytical statistics 
such as Chi-square test, Independent t-test, and Paired t-test. 
 The result revealed that after experiment, the experimental group had the 
mean score of knowledge and the mean scores of behaviors on traffic and fall accident 
higher than before the experiment and those in the comparison groups with a 
statistical significance (p-value <0.001 and < 0.05, respectively).  
 The findings support the effectiveness of the program that had impacted on 
knowledge and behaviors in preventing traffic and fall accidents in preschool children 
and should be further incorporated with regular teaching and learning curricular in 
other Child Development Centers. 
Key words: Preschool Children/ Knowledge of Accident Prevention/ Skills of Accident 
Prevention/ Accident Prevention Behaviors 
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ความส าคัญและที่มาของการศึกษา 
 การได้รับอุบัติเหตุเป็นสาเหตุของการ
บาดเจ็บและเสียชีวิตที่พบบ่อยในเด็กทั่วโลก ใน
ทุกวันจะมีครอบครัวสูญเสียเด็กจากการได้รับ
อุบัติ เหตุ โดยไม่ ได้ตั้ ง ใจหรือได้รับบาดเจ็บ
มากกว่า 2000 ครอบครัว ทั่วโลก จากรายงาน
การป้องกันอุบัติเหตุและบาดเจ็บในเด็กของ
องค์การอนามัยโลกและองค์การยูนิเซฟพบว่า
การบาดเจ็บจากการจราจรบนท้องถนนและการ
พลัดตกหกล้ม เป็น 5 สาเหตุหลักของการ
เสียชีวิตในเด็กอายุ 0–17 ปี (ร้อยละ 22.3 และ 
4.2 ตามล าดับ)1 
 จากรายงานการเฝ้าระวังการบาดเจ็บ
ระดับชาติของโรงพยาบาลเครือข่าย 33 แห่ง 
ระหว่างปี พ.ศ. 2556–2560 พบว่ามีเด็กอายุ
น้อยกว่า 15 ปี ได้รับบาดเจ็บรุนแรงจากทุก
สาเหตุ จ านวน 20,790–21,346 รายต่อปี โดยมี
ผู้เสียชีวิตประมาณ 375–448 รายต่อปี ในปี 
2560 พบว่ามีเด็ก 20,953 ราย ได้รับบาดเจ็บ
รุนแรง คิดเป็นร้อยละ 12.72 ของการได้รับ
บาดเจ็บรุนแรงทุกสาเหตุของทุกกลุ่มอายุ ใน
จ านวนนี้ เสียชีวิต 375 ราย สาเหตุของการ
บาดเจ็บรุนแรงที่พบสูงสุด 2 ล าดับแรก คือ 
อุบัติเหตุจราจร และอุบัติเหตุพลัดตกหกล้ม ส่วน
การบาดเจ็บที่มีเด็กเสียชีวิตนั้น อุบัติเหตุจราจร 
และอุบัติเหตุพลัดตกหกล้ม ยังคงเป็น 5 ล าดับ
แรกที่เป็นสาเหตุของการเสียชีวิต และจากการ
เก็บข้อมูลพบว่าสถานที่พบการเกิดเหตุสูงสุด 
อันดับหนึ่งคือในบ้านและบริเวณบ้าน รองลงมา
คือโรงเรี ยน และสถานที่ ส าธารณะอื่น  ๆ 
ตามล าดับ2  

 เด็กวัยก่อนเรียนหรือวัยอนุบาลหรือเด็ก
ปฐมวัยเป็นเด็กที่มีการเสียชีวิตจากการบาดเจ็บ
เป็นอันดับหนึ่ง โดยมีอัตราการตายเท่ากับ 26 , 
25, 23, 24 และ 25 ต่อ 100,000 คน ในเด็ก
อายุ 1, 2, 3, 4, และ 5 ปี ตามล าดับ3 ซึ่งสาเหตุ
เกิดจากตัวเด็กเอง เนื่องจากเด็กวัยก่อนเรียน
เป็นวัยที่เรียนรู้สิ่งแวดล้อมได้มาก พัฒนาการ
ด้านต่าง ๆ จะก้าวหน้าขึ้น สามารถควบคุมการ
เคลื่อนไหวและการทรงตัวในท่าต่าง ๆ ได้ดี เด็ก
วัยนี้จึงชอบห้อยโหน ปีนป่าย ปีนต้นไม้ และลื่น
ไถล4,5 นอกจากนั้นช่วงวัยนี้เด็กจะอยากรู้อยาก
เห็น กระตือรือร้น สามารถแยกแยะความ    
แตกต่างของสิ่งของได้ แก้ปัญหาต่าง ๆ ด้วยสิ่งที่
รับรู้และจินตนาการของตนเอง โดยยังไม่รู้จักคิด
ไตร่ตรองอย่างรอบด้าน อย่างไรก็ตามเด็ก
ปฐมวัยสามารถเข้าใจกฎหรือข้อบังคับง่ายๆ ได้6  
 ปัจจุบันมาตรการหลักในการจัดการ
ความปลอดภัยส าหรับเด็กที่ได้รับการยอมรับ
อย่างกว้างขวางว่ามีประสิทธิภาพ ได้แก่ 1) การ
ปรับเปลี่ยนสภาพแวดล้อมให้ปลอดภัย เช่น การ
ใช้ตัวล็อคประตูเพื่อป้องกันเด็กเปิด และเพิ่มการ
ควบคุมดูแลให้มากขึ้น 2) การสอนให้เด็กรู้จัก
ป้องกันตนเอง และ 3) การปฏิบัติตามมาตรการ
ความปลอดภัยที่ไม่ท าให้เด็กและผู้ปกครองรู้สึก
ถูกบังคับ เช่น การคาดเข็มขัดนิรภัย อย่างไรก็
ตามการปรับ เปลี่ ยนสภาพแวดล้อมและ
มาตรการความปลอดภัยยังอาจเกิดการผิดพลาด
ได้ ซึ่งน าไปสู่อุบัติเหตุในที่สุด เป้าหมายสูงสุด
ของการเรียนเรื่องความปลอดภัย คือ ท าให้เด็ก
ปฐมวัยเกิดการลงมือปฏิบัติ7 
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 ในประเทศไทยมีการด าเนินการจาก
หลายภาคส่ วนโดยการน าของกระทรวง
สาธารณสุขเพื่อป้องกันการเกิดอุบัติเหตุในเด็ก 
เช่น โครงการสังคมหัวแข็ง เพื่อรณรงค์ให้สวม
หมวกนิรภัยขณะขับขี่หรือโดยสาร  รถ 
จักรยานยนต์  กิจกรรม “10 ทักษะความ
ปลอดภัย: ก่อน 10 ปี ต้องมี 10 อย่าง” ซึ่งเป็น
กิจกรรมส าหรับฝึกทักษะการเอาตัวรอดเพื่อ
ความปลอดภัยให้กับเด็กระดับอนุบาล 3 - 
ประถมศึกษาปีท่ี 3 เป็นต้น ซึ่งกิจกรรมส่วนใหญ่
เน้นในเรื่องของการปรับเปลี่ยนสภาพแวดล้อม 
และการปฏิบัติตามมาตรการความปลอดภัยของ
ผู้ดูแล ในส่วนของการสอนเด็กให้ป้องกันตนเอง
นั้น ยังมีการด าเนินภายใต้ข้อจ ากัด เช่น จัดขึ้น
เฉพาะเด็กบางช่วงอายุ การจัดกิจกรรมเป็น
กิจกรรมที่จัดขึ้นเฉพาะที่ และมีค่าใช้จ่ายในการ
เข้าร่วมกิจกรรม ส่งผลให้เด็กบางช่วงอายุ หรือ
เด็กที่อยู่ในครอบครัวมีเศรษฐานะต่ า ประกอบ
กับผู้ปกครองมองไม่เห็นถึงความส าคัญของ
กิจกรรมดังกล่าว ขาดโอกาสที่จะได้เรียนรู้ทักษะ
ด้านความปลอดภัยที่เด็กในแต่ละช่วงวัยต้องรู้ 
โดยเฉพาะในเด็กวัยก่อนเรียน ซึ่งเป็นวัยที่มี
อัตราการเกิดอุบัติเหตุสูง หากเด็กในวัยดังกล่าว
ได้รับการสอนให้ป้องกันตนเองจนเด็กเกิดทักษะ
ในการป้องกันตนเอง ก็จะส่งผลให้อัตราการเกิด
อุบัติเหตุลดลง รวมทั้งเป็นการปลูกฝังพฤติกรรม
ความปลอดภัยที่พึงประสงค์ให้กับเด็กในระยะ
ยาว 
 จากข้อมูลที่ได้กล่าวมาแล้วข้างต้น
แสดงให้เห็นว่าอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตก
หกล้มเป็นปัญหาส าคัญที่ท าให้เกิดการเสียชีวิต

และการได้รับบาดเจ็บในเด็กวัยก่อนเรียนของ
ประเทศไทย ส านักอนามัย กรุงเทพมหานคร 
เป็นหน่วยงานที่มีหน้าที่รับผิดชอบในการดูแล
สุขภาพของประชาชนทุกกลุ่มวัย ประกอบกับ
แผนยุทธศาสตร์ความร่วมมือส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกันโรคสู่ความเป็นเลิศ ในปี พ .ศ . 
2560–2579 กรุงเทพมหานครให้ความส าคัญกับ
การลดอัตราการเกิดและอัตราตายจากอุบัติเหตุ
จราจร  ศูนย์พัฒนาเด็กก่อนวัยเรี ยน สั งกัด
กรุงเทพมหานคร เป็นสถานท่ีรับดูแลเด็กวัยก่อน
เรียนที่อยู่ในชุมชน ลักษณะชุมชนเป็นชุมชนแออัด 
มีเศรษฐานะต่ า ส่วนใหญ่ใช้รถจักรยานยนต์เป็น
พาหนะ มีความเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุจราจร
และพลัดตกหกล้ม และจากการสัมภาษณ์ครูพี่
เลี้ยงเด็กในศูนย์พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียนพบว่า
อุบัติเหตุส่วนใหญ่ที่เกิดขึ้นกับเด็กวัยก่อนเรียน
ในชุมชนคือการพลัดตกหกล้ม ดังนั้นผู้วิจัยใน
ฐานะพยาบาลเวชปฏิบัติ ชุมชน ซึ่ งถือเป็น
บุคลากรที่มีความส าคัญที่จะช่วยลดการเกิด
อุบัติ เหตุในเด็ก  มีหน้าที่ในการให้ค าช้ีแนะ 
ค าปรึกษาแก่เด็ก ครอบครัว และผู้ดูแลเด็ก ใน
การป้องกันการเกิดอุบัติเหตุในเด็ก รวมถึงการ
จัดกิจกรรมให้เกิดความตระหนักและทักษะการ
ป้องกันอุบัติ เหตุให้ทันสมัย เหมาะกับสภาพ
สังคม และพัฒนาการของเด็กตามช่วงอายุ 8 
ผู้วิจยัจึงมีความสนใจที่จะศึกษาผลของโปรแกรม
ส่ ง เสริ มความรู้ และทักษะต่ อ ความรู้ และ
พฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการ
พลัดตกหกล้มในเด็กวัยก่อนเรียนในศูนย์พัฒนา
เด็กเล็กในเขตพื้นที่ รับผิดชอบ เพื่อน าผล
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การศึกษาที่ได้ไปจัดโปรแกรมที่เหมาะสมกับ
บริบทของเด็กวัยก่อนเรียนในพื้นที่อ่ืนต่อไปจาก 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมส่งเสริม
ความรู้และทักษะต่อความรู้และพฤติกรรมการ
ป้องกันอุบัติเหตุในเด็กวัยก่อนเรียน 
ค าถามการวิจัย 
 โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะ
การป้องกันอุบัติเหตุในเด็กวัยก่อนเรียนมีผลต่อ
ความรู้และพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุในเด็ก
วัยก่อนเรียนหรือไม่ 
สมมติฐานการวิจัย 
 1. ภายหลังการทดลองกลุ่มที่ได้รับ
โปรแกรมมีความรู้และพฤติกรรมการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้มเพิ่มมาก
ขึ้นกว่าก่อนการทดลอง 
 2. ภายหลังการทดลองกลุ่มที่ได้รับ
โปรแกรมมีความรู้และพฤติกรรมการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้มเพิ่มมาก
ขึ้นกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย 
 โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะ
การป้องกันอุบัติเหตุจราจรและพลัดตกหกล้ม
ส าหรับเด็กวัยก่อนเรียนในการศึกษาครั้งนี้ เป็น
โปรแกรมที่ประยุกต์ใช้ทฤษฎีแบบแผนความเช่ือ
ด้านสุขภาพ (Health Belief Model) ด้านการ
รับรู้โอกาสเสี่ยง การรับรู้ความรุนแรง และการ
รับรู้ความสามารถของตนเอง เป็นกรอบแนวคิด
ในการจัดกิจกรรม ประกอบด้วยการให้ความรู้ 
และการฝึกทักษะ ที่ส่งเสริมให้เด็กวัยก่อนเรียนมี
ความรู้ เกิดการรับรู้โอกาสเสี่ยงและความรุนแรง

ของการเกิดอุบัติเหตุ และเกิดการรับรู้ความ 
สามารถของตนเองและมีความมั่นใจในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมที่ เหมาะสมในการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม 
วิธีการด าเนินการวิจัย 
 รูปแบบการวิจัย การศึกษาครั้งนี้เป็น
กา ร วิ จั ย กึ่ งทดลอง  (Quasi-Experimental 
Research Design) เปรียบเทียบ 2 กลุ่ม วัดผล 
ก่อน– หลัง  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง คือ เด็ก
วัยก่อนเรียน ในศูนย์พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียน 
สังกัดกรุงเทพมหานคร ภาคการศึกษาที่ 1 ปี 
2563 ในพื้นที่ รับผิดชอบของศูนย์บริการ
สาธารณสุข 55 เตชะสัมพันธ์ ค านวณหาขนาด
กลุ่มตัวอย่าง โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป (G* 
Power version 3.1.9.4) ก าหนดค่า effect 
size = 0.96 (ค านวณโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป
จากงานวิจัยที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน)9 ค่า α = 
0.05  และ Power = 0.80 ได้กลุ่มตัวอย่างกลุ่ม
ละ 15 คน และจากงานวิจัยดังกล่าวมีกลุ่ม
ตัวอย่างหายไปจากการทดลองร้อยละ 14.6 
ประกอบกับศูนย์พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียนกลุ่ม
ตัวอย่างไม่มาเรียนสม่ าเสมอ เพื่อป้องกันความ
เสี่ยงต่อการสูญหายของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยจึง
เพิ่มจ านวนกลุ่มตัวอย่างขึ้นร้อยละ 30 ได้กลุ่ม
ตัวอย่างกลุ่มละ 20 คน เมื่อผู้วิจัยได้จ านวนกลุ่ม
ตัวอย่างแล้ว ด าเนินการสุ่มศูนย์พัฒนาเด็กวัย
ก่อนเรียน ที่มีจ านวนเด็กอายุ 3–6 ปี ในภาค
เรียนที่ 1 ปี การศึกษา 2563 มากกว่า 20 คน ที่
อยู่ในพื้นที่รับผิดชอบของศูนย์บริการสาธารณสุข 
55 เตชะสัมพันธ์  ด้ วยวิ ธี การสุ่ มแบบ ง่าย 
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(Simple Random Sampling) โดยการจับ
ฉลาก และก าหนดให้ศูนย์ที่จับฉลากในล าดับ
แรกเป็นกลุ่มทดลอง และศูนย์ที่จับฉลากใน
ล าดับที่  2 เป็นกลุ่มเปรียบเทียบ และกลุ่ม
ตัวอย่างมีคุณสมบัติตามเกณฑใ์นการคัดเข้า ดังนี้ 
เป็นเด็กวัยก่อนเรียนทั้งเพศหญิงและเพศชาย 
อายุ 3-6 ปี (3 ปี 0 วัน – 6 ปี 11 เดือน 29 วัน) 
ที่ อยู่ ในศูนย์พัฒนาเด็กวั ยก่อนเรี ยนสั งกั ด
กรุงเทพมหานคร ท่ีสามารถพูดและฟังภาษาไทย
ได้ มีระดับพัฒนาการทั้ง 5 ปกติ/ สมวัย ตามผล
กา รประ เ มิ นขอ ง เ จ้ า หน้ าที่ ศู น ย์ บ ริ ก า ร
สาธารณสุข 55 เตชะสัมพันธ์ และบิดา มารดา 
หรือผู้ปกครอง ยินยอมให้เข้าร่วมการวิจัย  
 การพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ให้ข้อมูล 
 การวิจัยครั้งนี้ ได้ผ่านการับรองจาก
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
มหิดล รหัสโครงการ 29/2563 เอกสารรับรอง
เลขท่ี COA. No. MUPH 2020–076 ผู้วิจัยชี้แจง
ผู้ปกครองของผู้เข้าร่วมโครงการให้ทราบถึงสิทธิ
การตอบรับหรื อปฏิ เสธในการเข้ า ร่ วมใน
การศึกษาครั้งนี้ รวมทั้งการอธิบายถึงการรักษา
ความลับของผู้ให้ข้อมูล และการท าลายข้อมูล
เมื่อสิ้นสุดการวิจัย  
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
 1. เคร่ืองมือส าหรับการเก็บรวบรวม
ข้อมูล ประกอบไปด้วย 3 ส่วน ดังนี้  
 ส่วนท่ี 1 ข้อมูลคุณลักษณะส่วนบุคคล
ของเด็กวัยก่อนเรียน ได้แก่ อายุ เพศ ข้อมูล
ลั กษณะส่ วนบุคคลของบิดา  มารดาหรื อ
ผู้ปกครอง ได้แก่ อายุ เพศ ระดับการศึกษา 

อาชีพ (เก็บข้อมูลจากข้อมูลทุติยภูมิของศูนย์
พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียน) จ านวน 10 ข้อ 
 ส่วนที่ 2 แบบวัดความรู้เรื่องอุบัติเหตุ
จราจรและการพลัดตกหกล้มแบบมีรูปประกอบ 
เป็นแบบวัดที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเองจากการทบทวน
วรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ลักษณะข้อค าถามจะเป็น
ข้อค าถามแบบถูก ผิด เลือกตอบเพียงค าตอบ
เดียว จ านวน 20 ข้อ (ความรู้ เกี่ยวกับการ
ป้องกันเรื่องอุบัติเหตุจราจร 10 ข้อ และการ
ป้องกันการพลัดตกหกล้ม 10 ข้อ) ตอบถูกได้ 1 
คะแนน ตอบผิดได้  0 คะแนน เกณฑ์การ
พิจารณาประเมินความรู้ของกลุ่มตัวอย่าง 
ประยุกต์ใช้กระบวนการการประเมินผลการ
เรียนรู้แบบอิงเกณฑ์ของบลูม10 โดยจัดระดับ
ความรู้เป็น 3 ระดับ คือ >ร้อยละ 80 (คะแนน
จากแบบวัด 16–20) หมายถึงมีความรู้อยู่ใน
ระดับสูง ร้อยละ 60-79 (คะแนนจากแบบวัด 
12-15) หมายถึงมีความรู้อยู่ในระดับปานกลาง 
และ < ร้อยละ 60 (คะแนนจากแบบวัด 0-11) 
หมายถึงมีความรู้อยู่ในระดับต่ า ตรวจสอบความ
ตรงของเนื้อหาโดยใช้ดุลยพินิจของผู้ทรงคุณวุฒิ 
จ านวน 3 ท่าน ประกอบด้วยผู้ทรงคุณวุฒิด้าน
การพยาบาลสาธารณสุขชุมชน ด้านการสื่อสาร
และการผลิตสื่อ และด้านความปลอดภัยในเด็ก 
(CVI = 0.9) ทดสอบความเช่ือมั่นของเครื่องมือ 
วิเคราะห์หาคุณภาพของเครื่อง โดยวิธีของคูเดอร์ 
- ริชาร์ดสัน (Kuder–Richardson method) โดย
ใช้สูตร KR-20 ได้ค่าความเช่ือมั่นของเครื่องมือ 
เท่ากับ 0.82 
 ส่วนที่ 3 แบบประเมินพฤติกรรมการ
ป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม
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โดยผู้วิจัย เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเอง
จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ลักษณะ
ข้อค าถามเป็นการวัดแบบมาตรวัดประมาณค่า 
(Rating Scale) ตามแบบวัดของลิเคิร์ท11,12 
แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ปฏิบัติทุกครั้ง ปฏิบัติ
บางครั้ง และ ไม่ปฏิบัติ โดยให้กลุ่มตัวอย่าง
เลือกตอบเพียง 1 ระดับการปฏิบัติที่ได้ปฏิบัติ 
ในช่วง 1 สัปดาห์ ที่ผ่านมา เกณฑ์ในการให้
คะแนนข้อค าถามเชิงบวกคือปฏิบัติทุกครั้ง = 3 
คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง = 2 คะแนน และไม่
ปฏิบัติ = 1 คะแนน เกณฑ์การให้คะแนนข้อ
ค าถามเชิงลบคือ ปฏิบัติทุกครั้ง = 1 คะแนน 
ปฏิบัติบางครั้ง = 2 คะแนน และไม่ปฏิบัติ = 3 
คะแนน มีจ านวน 12 ข้อ (พฤติกรรมการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจร 6 ข้อ และพฤติกรรมการป้องกัน
การพลัดตกหกล้ม 6 ข้อ) คะแนนเฉลี่ยของพฤติ
กรรแบ่งเป็น 3 ระดับ คะแนนเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 
85–100 หมายถึงมีพฤติกรรมอยู่ในระดับดี 
คะแนนเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 69–84 หมายถึงมี
พฤติกรรมอยู่ในระดับปานกลาง และคะแนน
เฉลี่ยอยู่ระหว่าง 52–68 หมายถึงพฤติกรรมอยู่
ในระดับต่ า (ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมคิดเป็น
คะแนนเต็มที่ 100 คะแนน) ตรวจสอบความตรง
ของเนื้อหาด้วยวิธีเดียวกันกับแบบวัดความรู้ 
(CVI = 0.8) ทดสอบความเช่ือมั่นของเครื่องมือ 
โดยใช้วิธีการของครอนบาค (Cronbach method) 
หรือครอนบาคแอลฟา (α-coefficient) พบว่ามี
ค่าความเช่ือมั่นของเครื่องมือเท่ากับ 0.85 
 2. เคร่ืองมือที่ใช้ในการทดลอง คือ
โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจรและพลัดตกหกล้มส าหรับเด็กวัย

ก่อนเรียน ตามแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ จัด
กิจกรรมเป็นกลุ่มย่อย กลุ่มละประมาณ 10–15  
คน กิจกรรมประกอบด้วย การให้ความรู้ เรื่อง
อุบั ติ เหตุ จราจรและการพลัดตกหกล้ม  มี
วัตถุประสงค์เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างเกิดการรับรู้
โอกาสเสี่ยง และการรับรู้ความรุนแรงของการเกิด
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม การฝึก
ทักษะการป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตก
หกล้ม มีวัตถุประสงค์เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างเกิดการ
รับรู้ความสามารถในการปฏิบัติพฤติกรรมการ
ป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม จัด
กิจกรรม 4 ครั้ง ใช้เวลาประมาณ 1 ช่ัวโมง/ครั้ง  
 การด าเนนิโปรแกรม 
 ด าเนินการศึกษาในช่วงเดือนกรกฎาคม 
- กันยายน 2563 โดยแบ่งเป็น 2 ขั้นตอน คือ 
 1. ขั้นเตรียมการทดลอง ผู้วิจัยเตรียม
โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะการป้องกัน
อุบัติ เหตุในเด็กวัยก่อนเรียน สร้างเครื่องมือ 
เตรียมผู้ ช่วยวิจัยจ านวน 3 คน ประกอบด้วย
พยาบาลวิ ชา ชีพ  2  คน  และนั กวิ ช าการ
สาธารณสุข 1 คน ซึ่งได้รับการเตรียมความพร้อม
เกี่ยวกับข้อค าถามของแบบสอบถาม และฝึก
ปฏิบัติการสัมภาษณ์กับเด็กวัยก่อนเรียนภายใต้
ค าแนะน าของผู้วิจัยและผ่านการทดสอบการเก็บ
ข้อมูลจากผู้วิจัย  
 2. ขั้นด าเนินการทดลอง ผู้วิจัยพูดคุย
แนะน าตัว ช้ีแจงวัตถุประสงค์การวิจัยและการ
พิทักษ์สิทธิ์ ในการเข้าร่วมการวิจัยให้กับบิดา 
มารดา ผู้ปกครอง และเด็กวัยก่อนเรียนทั้งกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ โดยในระหว่างที่
กลุ่มทดลองมีการจัดกิจกรรมตามโปรแกรม กลุ่ม
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เปรียบเทียบจัดการเรียนการสอนตามปกติ โดย
กิจกรรมส าหรับกลุ่มทดลองมีการด าเนินการ
ทั้งหมด 2 สัปดาห์ ประกอบด้วยการให้ความรู้ 
และการฝึกทักษะ โดยมีรายละเอียดดังนี้  
 วันแรก มีกิจกรรมท้ังหมด 2 ครั้ง ก่อน
เริ่มท ากิจกรรม ผู้ช่วยวิจัยที่เป็นครูพี่เลี้ยงเด็กแบ่ง
เด็กแต่ละระดับช้ันเป็น 2 กลุ่ ม ได้กลุ่ มละ
ประมาณ 10-15 คน โดยกลุ่มที่ 1 ท ากิจกรรม
เรื่องอุบัติเหตุจราจรบนท้องถนน กลุ่มที่ 2 ท า
กิจกรรมเรื่องอุบัติเหตุจากการโดยสารยานพาหนะ 
เมื่อแต่ละกลุ่มท ากิจกรรมเสร็จเรียบร้อยแล้ว ท า
การสลับกลุ่ม รายละเอียดกิจกรรมมีดังนี้  
 ครั้งที่  1 อุบัติ เหตุจราจร: อุบัติ เหตุ
จราจรบนท้องถนนใช้เวลาประมาณ 1 ช่ัวโมง 
ประกอบด้วย การให้ความรู้โดยเล่าเรื่องผ่าน
หนังสือนิทานเรื่อง “พี่ธามสอนน้อง”  (ใช้เวลา 15 
นาที) ฝึกทักษะการข้ามถนนผ่านสถานการณ์
จ าลอง (ใช้เวลา 40 นาที) และสรุปเนื้อหาเกี่ยวกับ
อุบัติเหตุจราจรบนท้องถนน (ใช้เวลา 5 นาที) 
 ครั้งที่  2 อุบัติ เหตุจราจร: อุบัติ เหตุ
จราจรจากการโดยสารยานพาหนะ ใช้เวลา
ประมาณ 1 ช่ัวโมง ประกอบด้วย การให้ความรู้
โดยเล่าเรื่องผ่านหนังสือนิทานเรื่อง “ไบค์ไป
เที่ยว” (ใช้เวลา 20 นาที) ฝึกทักษะการสวมหมวก
นิรภัย (ใช้เวลา 40 นาที) และสรุปเนื้อหาเกี่ยวกับ
อุบัติเหตุจากการโดยสารยานพาหนะ (ใช้เวลา 5 
นาที) 
 วันที่ 2 มีกิจกรรมทั้งหมด 2 ครั้ง ก่อน
เริ่มท ากิจกรรม ผู้ช่วยวิจัยที่เป็นพี่เลี้ยงเด็กท าการ
แบ่งเด็กแต่ละระดับช้ันเป็น 2 กลุ่ม ได้กลุ่มละ
ประมาณ 10-15 คน โดยกลุ่มที่ 1 ท ากิจกรรม

เร่ืองการพลัดตกหกล้มภายในบ้านและบริเวณ
บ้าน กลุ่มที่ 2 ท ากิจกรรมเรื่องการพลัดตกหกล้ม
ภายนอกบ้านและเมื่อแต่ละกลุ่มท ากิจกรรมเสร็จ
เรียบร้อยแล้ว ท าการสลับกลุ่ม โดยกิจกรรมใน
วันที่ 2 มีดังนี้ 
 ครั้งที่ 3 อุบัติเหตุจากการพลัดตกหก
ล้ม: การพลัดตกหกล้มภายในบ้านและบริเวณบ้าน
ใช้เวลาประมาณ 1 ช่ัวโมง ประกอบด้วย การให้
ความรู้โดยเล่าเรื่องผ่านหนังสือนิทานเรื่อง “ไบค์
อยู่บ้าน” (ใช้เวลา 15 นาที) ฝึกระบุจุดเสี่ยง
ภายในบ้านและบริเวณบ้าน และพฤติกรรมเสี่ยงที่
จะท าให้เกิดการพลัดตกหกล้มและการปฏิบัติตน
ที่ปลอดภัยจากการพลัดตกหกล้มผ่านภาพวาด
สถานการณ์จ าลอง (ใช้เวลาประมาณ 40 นาที) 
และสรุปเนื้อหาเกี่ยวกับอุบัติจากการพลัดตกหก
ล้มภายในบ้านและบริเวณบ้าน (ใช้เวลา 5 นาที) 
 ครั้งที่ 4 อุบัติเหตุจากการพลัดตกหก
ล้ม: การพลัดตกหกล้มภายนอกบ้าน ใช้เวลา
ประมาณ 1 ช่ัวโมง ประกอบด้วยการให้ความรู้โดย
เล่าเรื่องผ่านหนังสือนิทานเรื่อง “พี่ธามพาเที่ยว” 
(ใช้เวลา 15 นาที) ฝึกระบุจุดเสี่ยงภายนอกบ้าน 
และพฤติกรรมเสี่ยงท่ีจะท าให้เกิดการพลัดตกหก
ล้มและการปฏิบัติตนท่ีปลอดภัยจากการพลัดตก
หกล้มเมื่ออยู่นอกบ้านผ่านภาพวาดสถานการณ์
จ าลอง (ใช้เวลาประมาณ 40 นาที) และสรุป
เนื้อหาเกี่ ยวกับอุบัติจากการพลัดตกหกล้ม
ภายนอกบ้าน (ใช้เวลา 5 นาที) 
 3. ขั้นตอนการเก็บรวบรวมข้อมูล เก็บ
ร วบร วมข้ อ มู ล ใ น ก ลุ่ ม ทดล อ งแ ล ะก ลุ่ ม
เปรียบเทียบจ านวน 2 ครั้ง โดยเก็บข้อมูลก่อน
การทดลอง 1 สัปดาห์ ก่อนด าเนินกิจกรรมตาม
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โปรแกรม และเก็บข้อมูลหลังการทดลอง 1 
สัปดาห์  
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคล 
และทดสอบสมมติฐานโดยการใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป น าเสนอข้อมูลด้วย สถิติ  ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน Chi-square 
test, Pair t-test และ Independent t-test 
โดยก าหนดระดับความเช่ือมั่น α = 0.05 ก่อน
ท าการวิเคราะห์ข้อมูลผู้วิจัยได้มีการทดสอบการ

กระจายของข้อมูลทั้ง ก่อนและหลังการทดลอง
พบว่า ข้อมูลมีการกระจายแบบปกติ  
ผลการวิจัย 
        ลักษณะส่วนบุคคลของเด็กวัยก่อนเรียน 
 ตารางที่ 1 แสดงลักษณะส่วนบุคคล
ของกลุ่มตัวอย่างเด็กวัยก่อนเรียน พบว่า จาก
การเปรียบเทียบข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของ
กลุ่มตัวอย่างระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบพบว่ามีคุณลักษณะส่วนส่วนบุคคล
ไม่แตกต่างกัน (p-value > 0.05)  

 
Table 1 Number and percentage of personal characteristics of preschool children, 
comparing between the experimental group and the comparison group. 

Personal 
characteristics 

Experimental 
(n = 24) 

Comparison 
(n = 27) 

p-value 

 Number % Number %  
Sex     .579a 
 Male 11 45.8 15 55.6  
 Female 13 54.2 12 44.4  
Age (Year)      
 3   6 25.0 8 29.6 .307b 
 4  7 29.2 10 37.0  
 5  9 37.5 9 33.3  
 6  2 8.3 0 0.0  
  x  = 4.29 S.D. = .96 x  = 4.04 S.D.=.81  
  Min = 3.00 Max = 6.00 Min = 3.00 Max= 5.00  
หมายเหตุ: a Chi-square test,   b Independent t-test 
 
ผลการทดสอบสมมติฐาน 
 การทดสอบความแตกต่างค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้  และพฤติกรรมการป้องกัน

อุบัติเหตุในเด็กวัยก่อนเรียน ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบ ในระยะก่อนการทดลอง 
และหลังการทดลองพบว่า 
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 1.  กลุ่ มทดลองมีค่ า เฉลี่ยคะแนน
ความรู้เรืองการป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการ
พลัดตกหกล้มอยู่ในระดับสูงทั้งก่อนและหลังการ
ทดลอง นอกจากน้ันยังพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนน
ความรู้ ก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลอง
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
(p-value < 0.001) และพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนน
ความรู้ในกลุ่มเปรียบเทียบก่อนการทดลองอยู่ใน
ระดับสูงและหลังการทดลองอยู่ในระดับปาน
กลาง และไม่มีความแตกต่างกัน (p-value > 

0.05) และเมื่อน ามาเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบพบว่า ก่อนการ
ทดลองทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบมี
ค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ไม่แตกต่างกัน (p-value 
> 0.05) ) และหลังการทดลองพบว่าค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
เปรียบเทียบมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 (p-value < 0.001) ดัง
แสดงในตารางที่ 2 

 

Table 2 Comparison of mean scores of knowledges about traffic and fall accident 
between the experimental and the comparison group. 

 Experimental 
(n = 24) 

Comparison 
(n = 27) 

t df p-
value 

Mean SD Mean SD 
Pre - 
intervention 

17.33 2.46 16.19 3.04 1.471 49 .148 

Post - 
intervention 

18.96 1.43 15.00 4.30 4.514 32.307 <0.001 

 t=4.713 
p-value <0.001 

t = -1.477 
p-value = .152 

   

  
 2.  กลุ่ มทดลองมีค่ า เฉลี่ยคะแนน
พฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการ
พลัดตกหกล้ม ก่อนการทดลองอยู่ในระดับปาน
กลางและหลังการทดลองอยู่ในระดับดี และมี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 (p-value < 0.001) และพบว่า
ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจ
รารและการพลัดตกหกล้มในกลุ่มเปรียบเทียบ
ก่อนและหลังการทดลองอยู่ในระดับปานกลาง

และไม่มีความแตกต่างกัน (p-value > 0.05) 
และเมื่อน ามาเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบพบว่า ก่อนการทดลองทั้ง
กลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ มีค่าเฉลี่ย
คะแนนพฤติกรรมไม่แตกต่างกัน (p-value > 
0.05) และหลังการทดลองพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนน
พฤติกรรมมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ ( p-value < 0.05) ดังแสดงในตาราง
ที่ 3 
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Table 3 Comparison of mean scores of traffic and fall accident prevention behavior 
between experimental and comparison groups. 

 Experimental 
 (n = 24) 

Comparison 
 (n = 27) 

t df p-value 

Mean SD Mean SD    
Pre - intervention 76.60 8.94 77.06 10.80 -.162 49 .872 
Post - intervention 85.76 8.64 79.21 12.49 2.197 46.349 .033 
 t = 4.607 

p-value <0.001 
t = 1.087 

p-value = .287 
   

 
อภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า หลังจาก
เข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม พบว่าเด็กวัยก่อน
เรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้เรื่อง
การป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหก
ล้มก่อนและหลังการทดลองอยู่ในระดับสูง และ
พบว่าหลังการทดลองข้อค าถามที่มีคะแนนต่ าสุด
และสูงสุด มีค่าคะแนนเพิ่มขึ้น และจากการ
ทดสอบสมมติฐานพบว่าค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้
เพิ่มขึ้นกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่ม
เปรียบเทียบ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p-
value < 0.001) แสดงให้เห็นว่า ผลการ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าว เกิดจากโปรแกรมส่งเสริม
ความรู้และทักษะการป้องกันอุบัติเหตุจราจร
และการพลัดตกหกล้ม ซึ่งช่วยให้เด็กวัยก่อน
เรียนเกิดการเรียนรู้อย่างมีประสิทธิภาพ  
 ผลการศึกษาสนับสนุนแนวคิดแบบ
แผนความเช่ือด้านสุขภาพ ที่เช่ือว่าการที่บุคคล
จะแสดงพฤติกรรมสุขภาพเพื่อหลีกเลี่ยงจากการ
เป็นโรค บุคคลนั้นต้องเชื่อว่าเขามีโอกาสเสี่ยงต่อ

การเป็นโรค และโรคนั้นจะมีความรุนแรงต่อชีวิต
เขาพอสมควร และการปฏิบัติเพื่อหลีกเลี่ยงจาก
การเป็นโรคจะก่อให้เกิดผลดีแก่ตัวเขา และ
โอกาสที่ จ ะท า ให้บุ คคล เหล่ านั้ น เกิ ดการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ ประกอบไปด้วย 5 
องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การรับรู้โอกาสเสี่ยงของ
การเป็นโรค 2) การรับรู้ความรุนแรงของโรค 3) 
การรับรู้ผลประโยชน์ที่จะได้รับและอุปสรรค 4) 
ปัจจัยร่วม ซึ่งประกอบไปด้วย เพศ อายุ เชื้อชาติ 
บุคลิกภาพ สภาพเศรษฐกิจสังคม และความรู้ 5) 
สิ่ ง ชักน า ให้ เ กิ ดการปฏิบั ติ  ประกอบด้ วย 
การศึกษา อาการ และสื่อต่าง ๆ13 ในการศึกษา
ครั้งนี้ จึงได้น าแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ 
มาเป็นกรอบแนวคิดในการจัดกิจกรรม โดย
เลือกใช้รูปแบบการจัดกิจกรรมที่เหมาะสมกับ
เด็กวัยก่อนเรียน เพื่อให้เด็กวัยก่อนเรียนเกิดการ
รับรู้โอกาสเสี่ยงและความรุนแรงของการเกิด
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้มโดยวิธีการ
ให้ความรู้ด้วยการเล่าเรื่องผ่านหนังสือนิทาน  



32    Journal of Public Health Nursing January - April 2021 Vol. 35 No.112 

 ผลการศึกษาครั้ งนี้ สอดคล้องกับ
การศึกษาผลของการจัดประสบการณ์โดยใช้
สถานการณ์จ าลองที่มีต่อความเข้าใจเรื่องความ
ปลอดภัยในห้องเรียนของเด็กอนุบาล14 พบว่า
หลังการทดลองเด็กช้ันอนุบาลมีค่าเฉลี่ยของ
คะแนนความเข้าใจเรื่องความปลอดภัยใน
ห้องเรียนที่ได้รับการจัดประสบการณ์ โดยใช้
สถานการณ์จ าลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และสอดคล้องกับการศึกษา
ผลของโปรแกรมการให้ข้อมูลผา่นหนังสือการ์ตูน
สามมิติต่อความรู้ในการป้องกันการติดเช้ือของ
เด็กก่อนวัยเรียน15 พบว่าหลังการทดลองกลุ่ม
ทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ในการป้องกัน
การติดเช้ือสูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่า
กลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ และ
ผลการศึกษายังสอดคล้องกับการศึกษาผลของ
โปรแกรม Safety Detective9 ซ่ึงเป็นโปรแกรม
การจัดการเรียนรู้ในห้องเรียนเพื่อเพิ่มความรู้ 
ความเข้าใจเกี่ยวกับความปลอดภัยจากอันตราย
ภายในบ้านและพฤติกรรมเสี่ยงต่อการได้รับการ
บาดเจ็บในเด็กวัยก่อนเรียนพบว่ากลุ่มทดลองมี
ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุภายในบ้าน 
และความเข้าใจเกี่ยวกับพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อการ
บาดเจ็บภายในบ้านสูงกว่าก่อนการทดลองและ
สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 
 พฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุจราจร
และการพลัดตกหกล้ม ผลการศึกษาพบว่า
ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุ
จราจรและการพลัดตกหกล้มของกลุ่มทดลอง
ก่อนการทดลองอยู่ในระดับปานกลาง และหลัง
การทดลองอยู่ในระดับดี และพบว่าหลังการ

ทดลองแบบประเมินพฤติกรรมที่มีคะแนนต่ าสุด
และสูงสุด มีค่าคะแนนเพิ่มขึ้น และจากการ
ทดสอบสมมติ ฐานพบว่ าค่ า เฉลี่ ยคะแนน
พฤติกรรมหลังการทดลองเพิ่มขึ้นกว่าก่อนการ
ทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p-value เท่ากับ .033) ผล
การศึกษาสนับสนุนแนวคิดแบบแผนความเช่ือ
ด้านสุขภาพ ที่ว่าการที่บุคคลจะสามารถปฏิบัติ
พฤติกรรมด้านสุขภาพที่ต่อเนื่องได้นั้นบุคคล
จะต้องรับรู้ความสามารถของตนเองต่อการ
ปฏิบัติพฤติกรรมนั้น ๆ13  ในการศึกษาครั้งนี้จึง
ได้น าแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพมาเป็น
กรอบแนวคิดในการจัดกิจกรรมเพื่อให้เด็กวัย
ก่อนเรียนเกิดการรับรู้ความสามารถของตนเอง 
โดยเลือกใช้วิธีการจัดกิจกรรมที่เหมาะสมกับเด็ก 
ด้วยการฝึกทักษะการป้องกันอุบัติเหตุจราจร
และการพลัดตกหกล้ม ผ่านสถานการณ์จ าลอง 
ทักษะที่ได้รับการฝึกปฏิบัติได้แก่ การสวมหมวก
นิรภัย การข้ามถนน การระบุจุดเสี่ยงและ
พฤติกรรมเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้มภายใน
บ้าน/บริเวณบ้าน และนอกบ้าน จนครบ 24 คน 
และท าถูกต้องทุกขั้นตอนของแต่ละทักษะ   
 ผลการศึกษาครั้ งนี้ สอดคล้องกับ
การศึกษาผลของโปรแกรม Safety Detective9 
ซึ่งเป็นโปรแกรมการจัดการเรียนรู้ในห้องเรียน
เพื่อเพิ่มความรู้  ความเข้าใจเกี่ยวกับความ
ปลอดภัยจากอันตรายภายในบ้านและพฤติกรรม
เสี่ยงต่อการได้รับการบาดเจ็บในเด็กวัยก่อน
เรียนพบว่ากลุ่มทดลองมีทักษะเกี่ยวกับการ
ป้องกันอุบัติเหตุภายในบ้าน และความเข้าใจ
เกี่ยวกับพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อการบาดเจ็บภายใน



มกราคม - เมษายน 2564 ปีที่ 35 ฉบับที่ 1 วารสารพยาบาลสาธารณสุข   3313 

บ้านสูงกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ ากลุ่ม
เปรียบเทียบ และสอดคล้องกับการศึกษาผลของ
การจัดกิจกรรมโดยใช้เทคนิคละครเพื่อเสริม 
สร้างพฤติกรรมความปลอดภัยของเด็กอายุ 4 ปี7 
พบว่า ค่าเฉลี่ยคะแนนความปลอดภัยหลังการ
ทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  
ข้อจ ากัดการวิจัย 
 การศึกษาครั้ งนี้ เกิดขึ้น ช่วง เริ่ มมี
สถานการณ์โรคโควิด 19 ระบาดทั่วโลก แม้
ขณะที่มีการด าเนินการจะไม่มีการระบาดใน
ประเทศไทย แต่ส่งผลให้เด็กวัยก่อนเรียนที่เป็น
กลุ่มตัวอย่างหลีกเลี่ยงการออกจากบ้าน ลดการ
ท ากิจกรรมบางอย่างลง ซึ่งอาจมีให้ไม่เกิดการ
ปฏิบัติพฤติกรรมเกี่ยวกับการป้องกันอุบัติเหตุ
จราจรและการพลัดตกหกล้มในบางพฤติกรรม
ตามแบบสอบถาม ในช่วง 1 สัปดาห์ ก่อน - หลัง
ท าโปรแกรม เช่น การโดยสารรถเมล์ การไปเล่น
ที่สนามเด็กเล่น เป็นต้น 
 งานวิ จั ยนี้ มี จุ ดแข็ ง  ได้ แก่  ก าร
ออกแบบการทดลองท่ีรัดกุมและมีแผนการ
ด าเนินกิจกรรมตามโปรแกรมที่กระชับ และ
เลือกใช้วิธีที่เหมาะกับเด็กวัยก่อนเรียน เนื้อหา
ของโปรแกรมมีความสอดคล้องกับการทบทวน
วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องและมีทฤษฎีที่รองรับ
ชัดเจน การจัดกิจกรรมเป็นกลุ่มเล็กท าให้กลุ่ม
ตัวอย่างได้มีส่วนร่วม และได้รับการฝึกทักษะ
ครอบทุกคน 
 ง านวิ จั ย นี้ มี จุ ด อ่ อ น  เ นื่ อ ง จ า ก
ระยะเวลาการศึกษาวิจัยมีจ ากัด ส่งผลให้ไม่มี
กา รวั ด ในระยะติ ดตามแผล และการวั ด

พฤติกรรมการป้องกันอุบัติเหตุในกลุ่มตัวอย่าง 
ท าโดยใช้แบบสอบถามเท่านั้น ผู้วิจัยไม่ได้วัด
หรือสังเกตพฤติกรรมจริง และไม่ได้มีการน าบิดา 
มารดา หรือผู้ปกครองเข้ามามีส่วนร่วมในการจัด
กิจกรรม 
สรุป 
 จากผลการศึกษาพบว่ าหลั งการ
ทดลองเด็กวัยก่อนเรียนกลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ย
คะแนนความรู้และค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม
การป้องกันอุบัติเหตุเพิ่มขึ้นมากกว่าก่อนการ
ทดลองและมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ แสดงให้
เห็นว่าผลการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว เกิดจาก
โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะต่อการ
ป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม 
ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
 1. ด้านบริหาร 
 ควรมีการจัดหลักสูตรอบรมพัฒนา
ศักยภาพครูพี่ เลี้ ยงในการจัดกิจกรรมตาม
โปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะการป้องกัน
อุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้มในเด็กวัย
ก่อนเรียน สนับสนุนอุปกรณ์ที่ ใ ช้ในการจัด
กิจกรรมตามโปรแกรม และมีการบรรจุรูปแบบ
ของโปรแกรมส่งเสริมความรู้และทักษะเป็นส่วน
หน่ึงในการจัดการเรียนการสอนของศูนย์พัฒนา
เด็กวัยก่อนเรียน 
 2. ด้านการบริการ 
 ควรน ารูปแบบโปรแกรมส่ งเสริม
ความรู้และทักษะการป้องกันอุบัติเหตุจราจร
และการพลัดตกหกล้มไปพัฒนาศักยภาพของครู
พี่เลี้ยง ให้มีทักษะและความสามารถในการจัด
กิจกรรมตามโปรแกรมอย่างต่อเนื่อง รวมถึงการ
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น าโปรแกรมไปประยุกต์ใช้ให้กับเด็กวัยก่อน
เรียนตามบริบทของตนเอง  โดยในการจัด
กิจกรรมเพื่อส่งเสริมความรู้และทักษะต่อการ
ป้องกันอุบัติเหตุจราจรและการพลัดตกหกล้ม
ควรท าต่อเนื่อง เพื่อให้เด็กสามารถเรียนรู้ผ่าน
การด าเนินชีวิตประจ าวันซึ่งเป็นการช่วยให้เด็ก
ได้รับความรู้และการปฏิบัติพฤติกรรมจาก
สถานการณ์จริง   
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
 1. ศึกษาผลการส่งเสริมความรู้และ
ทักษะส าหรับเด็กวัยก่อนเรียนในเรื่องอื่น ๆ เช่น 
ความปลอดภัยในโรงเรียน การป้องกันอัคคีภัย 
ความปลอดภัยในการเดินทางไป-กลับ โรงเรียน 
เป็นต้น 
 2. การศึกษาในครั้งนี้ไม่มีระยะการ
ติดตามผล ค าแนะน าของการศึกษาต่อไปควร
ออกแบบการวิจัยเพิ่มให้มีระยะติดตามผลเข้าไป
ด้วย หรือออกแบบเป็นการศึกษาต่อเนื่องระยะ
ยาว โดยก าหนดให้มีผู้ติดตามผลเป็นครูพี่เลี้ยง 
บิดา มารดา หรือผู้ดูแลหลัก เพื่อดูแลติดตามให้

เกิดพฤติกรรมที่เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีได้
อย่างต่อเนื่องและยั่งยืน 
 3. การศึกษาครั้งนี้ไม่มีการน าบิดา 
มารดา หรือผู้ดูแลหลัก เข้ามาร่วมในการศึกษา 
และไม่ได้มีการสื่อสารเกี่ยวกับรายละเอียดของ
กิจกรรมที่จัดในแต่ละครั้งให้บิดา มารดา หรือ
ผู้ดูแลหลักทราบ ค าแนะน าการศึกษาครั้งต่อไป
ควรออกแบบกิจกรรมเพื่อให้บิดา มารดา หรือผู้
ที่ท าหน้าท่ีดูแลหลัก มีส่วนร่วมในการศึกษาตาม
ความเหมาะสมของบริบท เช่น การจัดให้มี
ข้อความจากผู้วิจัยถึงบิดา มารดา หรือผู้ดูแล
หลัก เพื่อให้บุคคลดังกล่าวเป็นผู้กระตุ้น ส่งเสริม 
สนับสนุน และติดตามให้เด็กเกิดพฤติกรรมที่
ต่อเนื่องและยั่งยืน. 
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