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บทคัดย่อ 

การศึกษาข้อมูลย้อนหลังเชิงวิเคราะห์แบบตัดขวางนี ้มีวัตถุประสงค์เพื ่อศึกษาลักษณะ
ประชากรและสภาพการณ์การเกิดอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ และปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บ
รุนแรงจากอุบัติเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ของผู ้บาดเจ็บ 
จากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนกับยานพาหนะอื่น ซึ่งเข้ารับการตรวจรักษาที่นิติเวชคลินิก โรงพยาบาล
หัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 
จำนวน 257 คน เก็บรวมรวบข้อมูลด้วยแบบบันทึกข้อมูล ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยสภาพแวดล้อม ปัจจัย
ด้านการบาดเจ็บ และระดับความรุนแรงของการบาดเจ็บ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและสถิติ
ถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร ผลการวิจัยพบว่า 
 1. ผู้บาดเจ็บ 257 คน เพศชายร้อยละ 52.1 เพศหญิงร้อยละ 47.9 อายุเฉล่ีย 34.07 ± 17.40 ปี 
เป็นผู้ขับข่ีร้อยละ 83.3 ไม่สวมหมวกนิรภัยร้อยละ 70.8 อุบัติเหตุร้อยละ 42.8 เกิดช่วงเวลา 08:31 -
16:30 น. ร้อยละ 62.6 เป็นอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนทางด้านหน้ากับรถคู่กรณี รถคู่กรณีร้อยละ 55.6 
เป็นรถยนต์ส่ีล้อ ผู้บาดเจ็บร้อยละ 88.3 มาโรงพยาบาลด้วยรถฉุกเฉินหรือบุคลากรทางการแพทย์ โดยพบ
เป็นผู้บาดเจ็บรุนแรง (ISS ≥ 16) จำนวน 35 คน (ร้อยละ 13.6)  

2. ปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรง ได้แก่ เพศชาย 2.33 เท่า (ORadj=2.33, 95%CI: 1.03 -
5.27) เมื่อเทียบกับเพศหญิง ผู้บาดเจ็บที่อายุระหว่าง 20 ถึง 59 ปี และผู้บาดเจ็บที่อายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป 
8.59 เท่า (ORadj = 8.59, 95%CI: 1.89 - 38.90) และ 28.09 เท่า (ORadj = 28.09, 95%CI: 5.19 -
151.97) ตามลำดับ เมื ่อเทียบกับผู้บาดเจ็บที ่อายุน้อยกว่า 20 ปี การไม่สวมหมวกนิรภัย 7.08 เท่า 
(ORadj = 7.08, 95%CI: 2.01 - 24.95) เมื่อเทียบกับผู้ที่สวมหมวกนิรภัย และผู้บาดเจ็บซึ่ งขับข่ีหรือ
ซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ไปชนท้ายยานพาหนะอื่น 2.87 เท่า (ORadj = 2.87, 95%CI: 1.01 - 8.14) 
เมื่อเทียบกับไปชนทางด้านหน้ากับยานพาหนะอื่น 
 ดังนั้น การตรวจวินิจฉัยและให้การรักษาผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ในห้องฉุกเฉิน 
บุคลากรผู้เกี่ยวข้องควรมีการตระหนักถึงปัจจัยที่อาจส่งผลให้ผู้บาดเจ็บมีการบาดเจ็บรุนแรงร่วม ได้แก่ 
เพศชาย อายุ การไม่สวมหมวกนิรภัยขณะประสบอุบัติเหตุ และลักษณะการชน อีกทั้งควรสนับสนุนให้
มีการสวมหมวกนิรภัยแบบเต็มใบซึง่เป็นปจัจัยป้องกนัการเกิดการบาดเจ็บรุนแรงของสมองซึง่เป็นสาเหตุ
ให้เสียชีวิตมากในอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 

 
คำสำคัญ: การบาดเจ็บรุนแรง อุบัติเหตุจราจร อุบตัิเหตุรถจักรยานยนต์ ชนท้าย 
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Abstract 
This retrospective cross-sectional analytical study aimed to investigate the demographic 

characteristics and circumstances surrounding motorcycle accidents, as well as the factors 
influencing severe injuries among motorcycle accident victims in Hua Hin District, Prachuap Khiri Khan 
Province. The study focused on individuals who sustained injured in motorcycle collisions with other 
vehicles and received medical examination and treatment at the Clinical Forensic Medicine Unit, 
Hua Hin Hospital, Prachuap Khiri Khan Province, between 1 November 2023 and 29 February 2024 . 
A total of 257 individuals were included in the study.  Data were collected using a record form 
documenting personal factors, environmental factors, injury characteristics, and the severity of the 
injuries. Descriptive statistics and multiple logistic regression analysis were used to analyze the data. 
Results were as follows. 

1. From the 257 injured individuals, 52.1% were male and 47.9% were female. The average 
age was 34.07 (SD= 17.40) years, with 83.3% being the motorcycle rider. Notably, 70.8% of the riders 
were not wearing helmets.  The majority of accidents (42.8%)  occurred between 8:31 AM and 4:30 
PM. Most incidents (62.6%) involved head-on collisions with other vehicles, with 55.6% of the other 
vehicles being four-wheel cars. Additionally, 88.3% of the injured individuals arrived at the hospital 
by emergency vehicles or with medical personnel.  Severe injuries ( ISS ≥ 16)  were identified in 35 
individuals (13.6%). 

2. Factors influencing severe injuries include males (2.33 times ORadj = 2.33, 95%CI: 1.03 -
5.27), more likely than females. Injured individuals aged 20 to 59 years and those aged 60 years and 
older were 8.59 times (ORadj = 8.59, 95%CI: 1.89 - 38.90), and 28.09 times (ORadj = 28.09, 95%CI: 5.19 - 
151.97) ,  more likely, respectively, compared to those injured under 20 years of age.  Not wearing a 
helmet increased the risk by 7.08 times (ORadj = 7.08, 95%CI: 2.01 - 24.95), compared to those who 
wore helmets.  Additionally, individuals involved in rear-end collisions were 2.87 times more likely 
to suffer severe injuries (ORadj = 2.87, 95%CI: 1.01 - 8.14) compared to those involved in head-on 
collisions with other vehicles. 

Therefore, emergency room staff should be aware of the factors that may contribute to 
severe injuries in motorcycle accident victims, including gender, age, not wearing a helmet, and the 
type of collision.  It is also recommended to promote the use of full- face helmets as a preventive 
factor for severe brain injuries, a leading cause of death in motorcycle accidents. 

 

Keywords: Severe Injury, Traffic Accident, Motorcycle Accident, Rear-end Collision 
 
บทนำ 

จากรายงานขององค์การอนามัยโลกประจำปี พ.ศ. 2566 พบว่าในแต่ละปีประชากรกว่า 1.19 ล้านคน 
เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร (World Health Organization [WHO], 2023) จากศูนย์ข้อมูลอุบัติเหตุ (Thai Road 
Safety Collaboration [ThaiRSC], 2023) พบว่าในปี พ.ศ. 2566 ประเทศไทยมีผู ้เสียชีวิตจากอุบัต ิเหตุจราจร 
14,134 คน และบาดเจ็บ 807,991 คน โดยเป็นผู้เสียชีวิตในจังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 185 คน ตัวเลขดังกล่าวนี้บ่งว่า
การบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร (Road Traffic Injuries and Deaths) เป็นปัญหาสำคัญทั้งในประเทศ
ไทยและระดับโลก โดยเมื่อพิจารณาข้อมูลลักษณะการเกิดอุบัตเิหตุและเสียชีวิต พบว่าอุบัติเหตุจราจรทั่วโลกรอ้ยละ 30  
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เกิดจากยานพาหนะขับเคล่ือนส่ีล้อ และร้อยละ 21 เกิดจากยานพาหนะขับเคล่ือนสองล้อหรือสามล้อ (WHO, 2023) 
ขณะที่ในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ร้อยละ 48 เกิดจากยานพาหนะขับเคล่ือนสองล้อหรือสามล้อ และร้อยละ 15 
เกิดจากยานพาหนะขับเคล่ือนส่ีล้อ (WHO, 2023) สอดคล้องกับข้อมูลจากศูนย์ข้อมูลอุบัติเหตุไทยที่พบว่า สาเหตุ  
การเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรในไทย ร้อยละ 82 เกิดจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ และร้อยละ 17 จากอุบัติเหตุ
รถยนต์ (ThaiRSC, 2023) ทั ้งน ี ้ อาจเนื ่องจากความแตกต่างทางสภาพสังคมและสภาพเศรษฐกิจ ทำให้ประเทศ 
แถบภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้รวมทั้งประเทศไทยมีลักษณะการใช้งานยานพาหนะสองล้อและสามล้อมากกว่า
พ้ืนที่อื่นในโลก ดังนั้น การทราบถึงปัจจัยที่ส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร โดยเฉพาะ
อย่างยิ ่งในอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ อาจนำไปสู ่การวางแผนป้องกัน และแก้ไขปัญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิต  
จากอุบัติเหตุจราจรของพ้ืนที่ในประเทศไทยได้ 

จากการทบทวนการศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงของผู้ใช้รถยนต์และรถจักรยานยนต์  
ซึ่งนำไปสู่การเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร ในด้านปัจจัยส่วนบุคคลและปัจจัยด้านยานพาหนะ การศึกษาส่วนใหญ่ 
พบว่า เพศชาย เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรง (Brockhus, Liasidis, Lewis, Jakob, & Demetriades, 
2023; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020) ในขณะที ่การศึกษาของไต้หวันพบว่าเพศหญิงเป็นปัจจัยท ี ่ส่งผลต่อ  
การบาดเจ็บรุนแรง (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022) อายุที่เพ่ิมมากข้ึนตั้งแต่ 45 ปีข้ึนไป (Lin, Li, 
Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022) โดยเฉพาะอย่างย่ิงตั้งแต่ 65 ปีข้ึนไป เป็นปัจจัยเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรง
และเส ียช ี ว ิต  (Brockhus, Liasidis, Lewis, Jakob, & Demetriades, 2023; Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu,  
et al., 2022; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020; Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019) การมีโรคประจำตวั 
ได้แก่ โลหิตจาง เพิ ่มระยะเวลาการนอนโรงพยาบาล (Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019) การดื่ม
แอลกอฮอล์ก ่อนประสบอุบัติเหตุ  (Baru, Azazh, & Beza, 2019; Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; 
Sapsirisavat & Mahikul, 2021) การเป็นผู ้ขับขี ่รถจักรยานยนต์ (Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020) กำลังเครื ่อง
รถจักรยานยนต์ที ่มากกว่า 250 ซีซ ี เป็นปัจจัยที ่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรง (Baru, Azazh, & Beza, 2019)  
ซึ่งแตกต่างจากการศึกษาในประเทศไต้หวันที่กำลังเครื่องยนต์ไม่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรง (Lin, Li, Pai, Chien, 
Huang, Hsu, et al., 2022) การสวมหมวกนิรภัยเป็นปัจจัยป้องกันการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิต  (Brockhus, 
Liasidis, Lewis, Jakob, & Demetriades, 2023; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020; Baru, Azazh, & Beza, 2019; 
Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019) ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อม จากการศึกษาในประเทศไต้หวันพบว่า 
ช่วงเวลาเช้ามืด 04:00 - 07:59 น. ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรง เมื่อเทียบกับช่วงเวลา 08:00 - 11:59 น. (Lin, Li, 
Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022) ต่างจากการศึกษาในไทยที่ช่วงเวลากลางคืนเป็นปัจจัยให้เกิดการบาดเจ็บ
รุนแรงมากกว่า (Sapsirisavat & Mahikul, 2021) สภาพแวดล้อมที่มืด ถนนนอกเมืองหรือทางหลวงชนบทส่งผลต่อ
การบาดเจ็บรุนแรง (Baru, Azazh, & Beza, 2019) ปัจจัยด้านการบาดเจ็บ การที่รถจักรยานยนต์เกิดอุบัติเหตุไปชน
ท้ายยานพาหนะอื่นสัมพันธ์กับการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิตมากกว่าถูกชนท้าย  (Prajongkha, Kanitpong, & 
Jensupakarn, 2023) การชนกับรถขนาดใหญ่เป็นปัจจัยเส่ียงของการบาดเจ็บรุนแรงเมื่อเทียบกับรถขนาดเล็ก (Baru, 
Azazh, & Beza, 2019) และการได้ร ับการช่วยเหลือเบื ้องต้นโดยบุคลากรทางการแพทย์ ณ จุดเกิดเหตุจะลด  
การเสียชีวิต (Baru, Azazh, & Beza, 2019) ทั้งนี้ เมื่อพิจารณาถึงความสำคัญของปัญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิต
จากอุบัต ิเหตุจราจร ประกอบกับความแตกต่างของลักษณะการใช้ย านพาหนะของประชากรไทยกับประชากร 
ในประเทศอื ่น ร ่วมกับจากการทบทวนปัจจัยที ่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงในผู ้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  
ในต่างประเทศและในไทย มีทั้งที่พบความสอดคล้องและแตกต่าง ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะทำการศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับ
การเกิดอุบัติเหตุจราจรและปัจจัยที่ส่งผลต่อความรุนแรงของการบาดเจ็บของผู้ประสบอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ซึ่งมี
ยานพาหนะที่มีการใช้งานเป็นหลักในประเทศไทย ซึ่งมารักษาตัวกับแพทย์นิติเวช โรงพยาบาลหัวหิน อำเภอหัวหิน 
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ โดยมีความคาดหวังว่าผลการศึกษาในครั้งนี้จะเป็นประโยชน์ในการนำข้อมูลมาประยุกต์ ใช้
ด้านการตรวจรักษาและการวางแผนป้องกันเพ่ือลดปัญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรในอำเภอหัวหนิ 
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
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วัตถุประสงค์วิจัย 
 1. เพื ่อศึกษาลักษณะประชากรและสภาพการณ์การเกิดอุบัติเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน 

จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
2. เพื ่อศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัต ิเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน  

จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ 
 
กรอบแนวคิดการวิจัย 

การบาดเจ็บ ( Injury) คือ การเกิดความเสียหายกับร่างกาย เช่น การเกิดบาดแผลตามร่างกายภายนอก  
การฉีกขาดของเนื้อเย่ืออ่อนหรือเส้นเอ็น กระดูกร้าวหรือหักเคล่ือน การฉีกขาดหรือเกิดเลือดออกของอวัยวะภายใน
ร่างกาย เป็นต้น ซ ึ ่งเก ิดจากแรงกระทำจากภายนอก (Dimaio & Molina, 2022; Spitz, Diaz, & Fisher, 2020; 
Saukko & Knight, 2015) การประเมินความรุนแรงของการบาดเจ็บในผู ้ประสบอุบ ัต ิเหตุ (Trauma Scoring 
System) สามารถประเม ินโดยใช้ Physiologic Scores, Anatomical Scores และ Combine Scores เป็นต้น 
(Department of Trauma and Emergency Medicine, Phramongkutklao Hospital, 2024) ในทางนิติเวชนั้น
เน้นตรวจประเมินบาดแผล การบาดเจ็บของอวัยวะ การตรวจภาพถ่ายรังสี การผ่าตัด และการผ่าตรวจศพ  
ซึ่งอาศัยข้อมูลจากทางกายภาพเป็นส่วนใหญ่ ผู้วิจัยจึงเลือกใช้วิธีการประเมินระดับความรุนแรงแบบ Anatomical 
Scores ตาม AIS (Abbreviated Injury Scale) ซึ่งเป็นระบบการจัดระดับความรุนแรงของการบาดเจ็บในแต่ละส่วน
ของร่างกาย โดยการให้คะแนนตั้งแต่ 1 - 6 (คะแนนน้อยไปมาก) ใน 6 ระบบ ได้แก่ ศีรษะและลำคอ ใบหน้า ช่องอก 
ช่องท้อง และอุ้งเชิงกราน กระดูกรยางค์บนล่างและกระดูกเชิงกราน และร่างกายภายนอก แล้วนำมาคำนวณหาระดับ
ความรุนแรงของการบาดเจ็บ ตาม Injury Severity Score (ISS) ซึ่ง ISS 1 - 8 บาดเจ็บเล็กน้อย ISS 9 - 15 บาดเจ็บ        
ปานกลาง และ ISS ≥ 16 บาดเจ็บรุนแรง (Major Trauma) (Department of Trauma and Emergency Medicine, 
Phramongkutklao Hospital, 2024; Van Ditshuizen, Sewalt, Palmer, Van Lieshout, Verhofstad, Hartog, 
et al., 2021; Department of Disease Control, 2017) สำหรับตัวแปรอิสระผู้วิจัยได้จากการทบทวนการศึกษาได้
ปัจจัยเส่ียงของการบาดเจ็บรุนแรงที่ต้องการศึกษาดังนี้  

ปัจจัยพ้ืนฐานของผู้บาดเจ็บและยานพาหนะ ได้แก่ เพศ (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; 
Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020) อายุ (Brockhus, Liasidis, Lewis, Jakob, & Demetriades, 2023; Lin, Li, Pai, 
Chien, Huang, Hsu, et al. , 2022; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020; Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al. , 
2019) โรคประจำตัว (Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019) การดื่มแอลกอฮอล์ก่อนเกิดอุบัติเหตุ (Lin, 
Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; Sapsirisavat & Mahikul, 2021; Baru, Azazh, & Beza, 2019) ตำแหน่ง
ท ี ่ โดยสาร (Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020)  การสวมหมวกน ิรภ ัย  (Brockhus, Liasidis, Lewis, Jakob, & 
Demetriades, 2023; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020; Baru, Azazh, & Beza, 2019; Lam, Pai, Chuang, Yen, 
Wu, Yu, et al., 2019) และกำลังเครื ่องยนต์ (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; Baru, Azazh, & 
Beza, 2019) ด้านปัจจัยสภาพแวดล้อม ได้แก่ ช่วงเวลาเกิดเหตุ (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; 
Sapsirisavat & Mahikul, 2021) ทัศนวิสัย และลักษณะจุดเกิดเหตุ (Baru, Azazh, & Beza, 2019) สำหรับปัจจัย
ด้านการบาดเจ็บ ได้แก่ ลักษณะการชน (Prajongkha, Kanitpong, & Jensupakarn, 2023) ลักษณะยานพาหนะ
คู ่กรณี (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019) และ
ลักษณะการนำส่งโรงพยาบาล (Baru, Azazh, & Beza, 2019) 
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ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
ระเบียบวิธีวิจัย 

การศึกษานี้เป็นการศึกษาข้อมูลย้อนหลังเชิงวิเคราะห์แบบตัดขวาง ( Retrospective Cross-Sectional 
Analytical Study) จากเวชระเบียนและแบบบันทึกการตรวจชันสูตรบาดแผลของแผนกนิติเวช โรงพยาบาลหัวหิน 
จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากร ได้แก่ ผู ้บาดเจ็บจากอุบัต ิเหตุรถจักรยานยนต์ทุกรายซึ ่งได้ร ับการตรวจกับแพทย์นิต ิเวช 

โรงพยาบาลหัวหิน ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 กำหนดเกณฑ์การคัดเข้า 
(Inclusion Criteria) คือ ต้องเป็นผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนกับยานพาหนะอื่น เกณฑ์การตัดออก 
(Exclusion Criteria) คือ ผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรซึ่งมีประวัติการเกิดอุบัติเหตุไม่ชัดเจน 

 กลุ ่มตัวอย่าง ได้แก่ ผู ้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนกับยานพาหนะอื ่นซึ ่งเข้าร ับการรักษา  
ณ โรงพยาบาลหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และได้รับการตรวจกับแพทย์นิติเวช ซึ่งมีลักษณะครบถ้วนตามเกณฑ์
การศึกษา กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้วิธีการคำนวณกลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม G* Power Analysis (Faul, 
Erdfelder, Lang, & Buchner, 2007) ใช้ Test family เลือก Z-test, Statistical test เลือก Logistic Regression 
กำหนดค่า Odd Ratio = 1.75 (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022) ค่าความคลาดเคล่ือน (Alpha) = .05 
และค่า Power = .95 ได้กลุ่มตัวอย่าง 269 คน มีข้อมูลไม่สมบูรณ์ 12 ชุด จึงเหลือกลุ่มตัวอย่าง 257 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 95.54 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
แบบบันทึกข้อมูล พัฒนาข้ึนจากการทบทวนทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
ส่วนที่ 1 แบบบันทึกข้อมูล ปัจจัยส่วนบุคคลและยานพาหนะ ได้แก่ เพศ อายุ โรคประจำตัว ประวัติการดื่ม

แอลกอฮอล์ก่อนเกิดอุบัติเหตุ ตำแหน่งที่โดยสาร การสวมหมวกนิรภัย และกำลังเครื่องยนต์ 
ส่วนที่ 2 แบบบันทึกข้อมูล ปัจจัยสภาพแวดล้อม ได้แก่ ช่วงเวลาที่เกิดเหตุ ทัศนวิสัย และลักษณะจุดเกิดเหตุ  
ส่วนที ่ 3 แบบบันทึกข้อมูล ปัจจัยด้านการบาดเจ็บ ได้แก่ ลักษณะการชน ลักษณะยานพาหนะคู ่กรณี 

ลักษณะการนำส่งโรงพยาบาล  

ปัจจัยพ้ืนฐานของผู้บาดเจ็บและยานพาหนะ 
  เพศ  
  อายุ  
  โรคประจำตัว 
  ประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ก่อนเกิดอุบตัิเหต ุ
  ตำแหน่งที่โดยสาร 
  การสวมหมวกนิรภัย 
  กำลังเครื่องยนต์  
ปัจจัยสภาพแวดล้อม 
  ช่วงเวลาที่เกิดเหตุ  
  ทัศนวิสัย 
  ลักษณะจุดเกิดเหต ุ
ปัจจัยด้านการบาดเจ็บ 
  ลักษณะการชน 
  ลักษณะยานพาหนะคู่กรณี  
  ลักษณะการนำส่งโรงพยาบาล 

ความรุนแรงของการบาดเจ็บของผู้ประสบ
อุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 

  - คะแนนความรุนแรงของการบาดเจ็บ  
(เป็นการบาดเจ็บรุนแรง เม่ือ ISS≥16) 
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ส่วนที่ 4 ความรุนแรงของการบาดเจ็บ ได้แก่ ชนิดและตำแหน่งบาดแผล การบาดเจ็บของอวัยวะภายใน 
ชนิดรักษาตัวในโรงพยาบาล และระดับความรุนแรงของการบาดเจ็บ  

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
เครื่องมือที่ใช้ผ่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) จากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน ได้แก่ 

อาจารย์ผู ้เชี ่ยวชาญด้านเวชศาสตร์ฉุกเฉิน 1 ท่าน  แพทย์ด้านเวชศาสตร์ฉุกเฉิน 1 ท่าน และอาจารย์จากคณะ
สาธารณสุขศาสตร์ 1 ท่าน ได้ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item-Objective Congruence [IOC]) เท่ากับ 1.00 
และนำแบบบันทึกข้อมูลมาทดลองใช้ (Try Out) พบว่า ข้อมูลสามารถบันทึกได้ตรงตามวัตถุประสงค์ตามการวิจัย 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ภายหลังการวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนษุย์จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนษุย์ 

โรงพยาบาลหัวหิน ผู้วิจัยได้ทำบันทึกข้อความเรียนผู้อำนวยการโรงพยาบาลหัวหินเพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูล
ย้อนหลังของผู ้บาดเจ็บจากอุบัต ิเหตุรถจักรยานยนต์ซ ึ่งได้รับการตรวจรักษาที ่แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลหัวหิน 
ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 จากเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ของกลุ่มงาน
สารสนเทศทางการแพทย์ ร ่วมกับเก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบบันทึกการตรวจชันสูตรบาดแผลของแผนกนิติเวช  
โรงพยาบาลหัวหิน ของผู้บาดเจ็บซึ่งได้รับการตรวจกับแพทย์นิติเวช ระหว่างวันที่ 1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 
กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 ซึ่งผู้วิจัยเป็นผู้เก็บข้อมูลด้วยตนเองโดยใช้แบบบันทึกข้อมูล ซึ่งในการเก็บรวบรวมข้อมูลปัจจัย
สภาพแวดล้อม ได้แก่ ทัศนวิสัย และลักษณะจุดเกิดเหตุ ผู้วิจัยได้ข้อมูลเพ่ิมเติมจากพนักงานฉุกเฉินการแพทย์ (EMT) 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. วิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยพ้ืนฐานของผู้บาดเจ็บ ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ 

ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ค่าสูงสุด และค่าต่ำสุด  
2. วิเคราะห์สภาพการณ์ (ปัจจัยด้านยานพาหนะ ปัจจัยสภาพแวดล้อม และปัจจัยด้านการบาดเจ็บ)  

การเกิดอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อ.หัวหิน จ.ประจวบคีรีขันธ์ ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ การแจกแจงความถ่ี 
ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ค่าสูงสุด และค่าต่ำสุด 

3. วิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน จังหวัด
ประจวบคีรีขันธ์ โดยสถิติเชิงอนุมาน ด้วยการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทีละตัวแปร (Bivariate Analysis) 
ด้วยสถิติถดถอยโลจิสติกอย่างง่าย (Simple Logistic Regression Analysis) และพิจารณาตัวแปรที่มีค่า p-value ของ 
Wald’s test น้อยกว่า .25 เข้าสมการวิเคราะห์ด้วยสถิติถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร (Multiple Logistic Regression 
Analysis) และคัดเลือกตัวแปรที ่มีค ่า p-value น้อยกว่า .05 ออกจากสมการด้วยวิธี Backward Elimination    
นำเสนอด้วยค่า Crude Odds Ratios (OR) Adjusted Odds Ratio P-value และค่าช่วงเชื ่อมั ่นที ่ร ้อยละ 95  
(95% Confidence Interval, 95%CI) การแปลผลพิจารณาจากค่า Odds Ratios กรณีที่ค่า OR มีค่ามากกว่า 1 
แสดงว่าเป็น ปัจจัยนั้นเป็นปัจจัยเส่ียงต่อการเกิดการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุ และกรณีที่ค่า OR มีค่าน้อยกว่า 1 
แสดงว่าเป็น ปัจจัยนั้นเป็นปัจจัยในเชิงป้องกันต่อการเกิดการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์  
 
จริยธรรมวิจัย 

การวิจัยนี้ ได้รับการพิจารณาประเด็นจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการจรยิธรรมการวิจัยในมนษุย์ 
โรงพยาบาลหัวหิน เลขที่รับรอง COE No.009/2567 ลงวันที่ 22 มีนาคม พ.ศ. 2567  
 
ผลการศกึษา 
 1. ลักษณะประชากรและสภาพการณ์การเกิดอุบัติเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน จังหวัด 
ประจวบคีรีขันธ์ พบว่าปัจจัยพ้ืนฐานของผู้บาดเจ็บและยานพาหนะ: ผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ซึ่งเข้ารับ
การรักษา ณ โรงพยาบาลหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ และได้รับการติดตามการรักษากับแพทย์นิติเวช ระหว่างวันที่ 
1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 ถึง 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2567 มีจำนวน 257 คน เป็นเพศชาย 134 คน (ร้อยละ 52.1)  
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เพศหญิง 123 คน (ร ้อยละ 47.9) อายุตั ้งแต่ 5 - 80 ปี อายุเฉลี ่ย 34.07 ± 17.40 ปี ผู ้บาดเจ็บส่วนใหญ่ ไม่มีโรค
ประจำตัว (ร ้อยละ 87.2) ปฏิเสธประวัติการดื ่มแอลกอฮอล์ก ่อนเก ิดอุบัต ิเหตุ (ร ้อยละ 98.8) เป็นผ ู ้ข ับ ข่ี
รถจักรยานยนต์ (ร้อยละ 83.3) ไม่สวมหมวกนิรภัย (ร้อยละ 70.8) กำลังเครื่องยนต์รถจักรยานยนต์น้อยกว่า 250 ซีซี 
(ร้อยละ 98.4) 
 ปัจจัยสภาพแวดล้อม: ช่วงเวลาที่เกิดเหตุมากที่สุด คือ ระหว่าง 08:31 - 16:30 น. (ร้อยละ 42.8) ตามด้วย 
ระหว่าง 16:31 - 00:30 น. (ร้อยละ 41.6) และเกิดเหตุน้อยที่สุดในช่วง 00:31 - 08:30 น. (ร้อยละ 15.6) เกิดเหตุ
ช่วงกลางคืนถนนไม่มีแสงไฟ หรือระหว่างฝนตก ร้อยละ 3.1 โดยอุบัติเหตุส่วนใหญ่เกิดบริเวณถนนทางตรง (ร้อยละ 
62.6) ทางแยก (ร้อยละ 23.2) และจุดกลับรถ (ร้อยละ 14) ตามลำดับ 
 ปัจจัยด้านการบาดเจ็บ: ผู ้บาดเจ็บส่วนใหญ่ เก ิดอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนทางด้านหน้ากับรถคู ่กรณี    
(ร้อยละ 62.6) ตามด้วยถูกพาหนะคู่กรณีชนท้าย (ร้อยละ 23.3) และชนท้ายพาหนะคู่กรณี (ร้อยละ 14) พาหนะ
คู ่กรณีส่วนใหญ่เป็นรถยนต์สี ่ล้อ (ร ้อยละ 55.6) ตามด้วยรถจักรยานยนต์/สามล้อ (ร ้อยละ 40.9) และรถบรรทุก  
(ร้อยละ 14) ผู้บาดเจ็บส่วนใหญ่กว่าร้อยละ 88.3 มาโรงพยาบาลด้วยรถฉุกเฉินหรือบุคลากรทางการแพทย์ มีเพียง
ร้อยละ 11.7 ที่มาโรงพยาบาลด้วยตนเอง โดยพบเป็นผู้บาดเจ็บรุนแรง ( ISS ≥ 16) จำนวน 35 คน (ร้อยละ 13.6)  
ซึ่งส่วนใหญ่เป็นผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์ (ร้อยละ 85.7) 
 
 2. ปัจจัยที่ ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัต ิเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์  อำเภอหัวหิน จังหวัด 
ประจวบคีรีขันธ์ 
ตาราง 1 การวิเคราะห์ตัวแปรที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน   

จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ แบบทีละปัจจัย 

ตัวแปร 
บาดเจ็บเล็กน้อย

ถึงปานกลาง 
บาดเจ็บรุนแรง 

OR 95% CI p-value 
จำนวน ร้อยละ จำนวน ร้อยละ 

เพศ       .087 
     หญิง  111 90.2 12   9.8 Ref    
     ชาย 111 82.8 23 17.2 1.91 0.90-4.04  
อายุ       .001 

น้อยกว่า 20 ปี     64 97.0     2   3.0 Ref   
ระหว่าง 20 ถึง 59 ปี 193 85.8 23 14.2 5.29 1.21-23.14  
ตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป     19 65.5 10 34.5 16.84 3.39-83.60  

โรคประจำตัว       .179 
ไม่มี 196 87.5 28 12.5 Ref   
มี     26 78.8     7 21.2 1.88 0.74-4.74  

ประวัติการด่ืมแอลกอฮอล์ก่อนเกิด
อุบัติเหตุ 

      .343 

ปฏิเสธ 220 86.6 34 13.4 Ref   
ดื่ม      2 66.7     1 33.3 3.23 0.28-36.65  

ตำแหน่งท่ีโดยสาร       .677 
ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ 184 86.0 30 14.0 Ref   
ผู้ซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์     38 88.4     5 11.6 0.80 0.29-2.21  
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ตัวแปร 
บาดเจ็บเล็กน้อย

ถึงปานกลาง 
บาดเจ็บรุนแรง 

OR 95% CI p-value 
จำนวน ร้อยละ จำนวน ร้อยละ 

การสวมหมวกนิรภัย .008 
สวม     72 96.0     3   4.0 Ref   
ไม่สวม 150 82.4 32 17.6 5.12 1.51-17.27  

กำลังเคร่ืองยนต์       .513 
น้อยกว่า 250 ซีซี 219 86.6 34 13.4 Ref   
ตั้งแต่ 250 ซีซี ขึ้นไป      3 75.0     1 25.0 2.14 0.21-21.24  

ช่วงเวลาท่ีเกิดเหตุ       .759 
08:31-16:30 น.     93 84.5 17 15.5 Ref   
16:31-00:30 น.     94 87.9 13 12.1 0.75 0.34-1.64  
00:31-08:30 น.     35 87.5     5 12.5 0.78 0.26-2.27  

ทัศนวิสัย       .925 
กลางวัน/กลางคืนมีแสงไฟ 215 86.3 34 13.7 Ref   
กลางคืนไม่มีแสงไฟ/ฝนตก      7 87.5     1 12.5 0.90 0.10-7.57  

ลักษณะจุดเกิดเหตุ       .625 
ทางตรง 161 85.2 28 14.8 Ref   
ทางแยก     49 89.1     6 10.9 0.70 0.27-1.79  
จุดกลับรถ     12 92.3     1   7.7 0.47 0.06-3.83  

ลักษณะการชน       .171 
ชนทางด้านหน้า 139 86.3 22 13.7 Ref   
ถูกชนท้าย     55 91.7     5   8.3 0.57 0.20-1.59  
ชนท้ายพาหนะอื่น     28 77.8     8 22.2 1.8 0.73-4.46  

ลักษณะยานพาหนะคู่กรณี       .704 
รถจักรยานยนต์/สามล้อ     92 87.6 13 12.4 Ref   
รถยนตส์ี่ล้อ 123 86.0 20 14.0 1.15 0.54-2.43  
รถบรรทุก      7 77.8     2 22.2 2.02 0.37-10.79  

ลักษณะการนำส่งโรงพยาบาล       .115 
มาโรงพยาบาลด้วยตนเอง     29 96.7     1   3.3 Ref   
มาโรงพยาบาลด้วยรถฉุกเฉินหรือ 
บุคลากรทางการแพทย์ 

193 85.0 34 15.0 5.10 0.67-38.76  

 
 จากตาราง 1 การวิเคราะห์ตัวแปรที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์  
อำเภอหัวหิน จังหวัดประจวบคีรีขันธ์ แบบทีละปัจจัย พบว่า อายุ และการสวมหมวกนิรภัย เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อ  
การบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
 
ตาราง 2 การวิเคราะห์พหุตัวแปรที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อำเภอหัวหิน 
           จังหวัดประจวบคีรีขันธ์  

ปัจจัย Crude OR (95%CI) Adjusted OR (95%CI) p-value 
เพศ   .042 

หญิง Ref Ref  
     ชาย 1.91 (0.90-4.04) 2.33 (1.03-5.27)  
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ปัจจัย Crude OR (95%CI) Adjusted OR (95%CI) p-value 
อายุ   <.001 

น้อยกว่า 20 ป ี Ref Ref  
ระหว่าง 20 ถึง 59 ปี  5.29 (1.21-23.14)  8.59 (1.89-38.90) .005 
ตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป   16.84 (3.39-83.60)     28.09 (5.19-151.97) < .001 

การสวมหมวกนิรภัย   .002 
     สวม Ref Ref  

ไม่สวม  5.12 (1.51-17.27)  7.08 (2.01-24.95)  
ลักษณะการชน   .035 

ชนทางด้านหน้า Ref Ref  
ถูกยานพาหนะอื่นชน 0.57 (0.20-1.59) 0.48 (0.15-1.46) .198 
ชนท้ายยานพาหนะอื่น 1.80 (0.73-4.46) 2.87 (1.01-8.14) .047 

 
 จากตาราง 2 การวิเคราะห์พหุตัวแปรที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์  
อำเภอหัวหิน จังหวัด ประจวบคีรีขันธ์ พบว่า เพศ อายุ การสวมหมวกนิรภัย และลักษณะการชน เป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อ
การบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ผู้บาดเจ็บเพศชายมีความเ ส่ียงต่อ
การบาดเจ็บรุนแรง 2.33 เท่า (ORadj = 2.33, 95%CI: 1.03 - 5.27) เมื่อเทียบกับผู้บาดเจ็บเพศหญิง ผู้บาดเจ็บที่อายุ
ตั้งแต่ 20 ปีข้ึนไป ถึง 59 ปี และผู้บาดเจ็บที่อายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป มีความเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรง 8.59 เท่า 
(ORadj = 8.59, 95%CI: 1.89 - 38.90) และ 28.09 เท่า (ORadj = 28.09, 95%CI: 5.19 - 151.97) ตามลำดับ  
เมื ่อเทียบกับผู ้บาดเจ็บที่อายุน้อยกว่า 20 ปี ผู ้บาดเจ็บที ่ไม่สวมหมวกนิรภัยมีความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บรนุแรง  
7.08 เท่า (ORadj = 7.08, 95%CI: 2.01 - 24.95) เมื่อเทียบกับผู้บาดเจ็บที่สวมหมวกนิรภัย และผู้บาดเจ็บซึ่งขับหรือ
ซ้อนรถจักรยานยนต์ไปชนท้ายยานพาหนะอื่น มีความเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรง 2.87 เท่า (ORadj = 2.87, 95%CI: 
1.01 - 8.14) เมื่อเทียบกับผู้บาดเจ็บซึ่งขับหรือซ้อนรถจักรยานยนต์ไปชนทางด้านหน้ากับยานพาหนะอื่น  
 
การอภิปรายผล 
   ปัจจัยที่ส่งผลต่อการบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุของผู้ใช้รถจักรยานยนต์ จากการวิเคราะห์พหุตัวแปรพบว่า
ปัจจัยที ่มีผล คือ เพศ อายุ การสวมหมวกนิรภัย และลักษณะการชน โดยผู ้บาดเจ็บเพศชายมีความเสี ่ยงต่อ  
การบาดเจ็บรุนแรง 2.33 เท่า (ORadj = 2.33, 95%CI: 1.03 - 5.27) เมื่อเทียบกับเพศหญิง สอดคล้องกับการศึกษา
ความรุนแรงของการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุของผู ้ใช้รถจักรยานยนต์ใน ภาคใต้ของไทย (Sae-Tae, Lim, & Dureh, 
2020) เนื่องจากเพศชายมีการใช้รถจักรยานยนต์มากกว่าเพศหญิง (Bolandparvaz, Yadollahi, Abbasi, & Anvar, 
2017) และยังมีความสัมพันธ์กับการเครื่องดื่มแอลกอฮอล์และใช้สารเสพติด ร่วมกับพฤติกรรมการขับรถจักรยานยนต์
ด้วยอัตราเร็วมากกว่าเพศหญิง (Vanlaar, Mainegra Hing, Brown, McAteer, Crain, & McFaull, 2016) ซึ่งแตกต่าง
จากการศึกษาในไต้หวัน ที่พบเพศหญิงมีความเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรงมากกว่าชาย (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, 
Hsu, et al., 2022) สืบเนื ่องจากความแตกต่างของพฤติกรรมการใช้ยานพาหนะที ่ผ ู ้หญิงในไต ้หวันน ิยม ใ ช้
รถจักรยานยนต์มากกว่าประเทศอื ่น ดังนั ้น ในกระบวนการรักษาควรตระหนักกลุ่มผู ้บาดเจ็บเพศชายมีแนวโน้ม  
ความเส่ียงที่จะพบการบาดเจ็บรุนแรงร่วม ดังนั้นควรพิจารณาค้นหาและให้การรักษาได้อย่างรวดเร็ว 
   ผู้บาดเจ็บที่มีอายุระหว่าง 20 ถึง 59 ปี และผู้บาดเจ็บที่อายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป มีความเส่ียงมากกว่าผู้บาดเจ็บ
ที่อายุน้อยกว่า 20 ปี 8.59 เท่า (ORadj = 8.59, 95%CI: 1.89 - 38.90) และ 28.09 เท่า (ORadj = 28.09, 95%CI: 
5.19 - 151.97) ตามลำดับ แสดงให้เห็นว่าอายุที่เพ่ิมมากข้ึนมีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บรุนแรงเมื่อประสบอุบัติเหตุ 
สอดคล้องกับการศึกษาที่พบว่าย่ิงผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์มีอายุมากข้ึน โดยเฉพาะอย่างย่ิงตั้งแต่ 65 ปีข้ึนไป มีความสัมพันธ์
กับการบาดเจ็บรุนแรงมากข้ึนอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; Lam, Pai, 
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Chuang, Yen, Wu, Yu, et al., 2019; Sae-Tae, Lim, & Dureh, 2020) การศึกษาในประเทศอเมริกา พบว่าอายุ 
ที่มากกว่า 65 ปี เป็นปัจจัยเส่ียงต่อการเสียชีวิต (Brockhus, Liasidis, Lewis, Jakob, & Demetriades, 2023) และ
ในไต้หวัน ที ่ผู ้บาดเจ็บสูงอายุมีการบาดเจ็บรุนแรงและพยากรณ์โรคแย่กว่า รวมถึงการสวมหมวกนิรภัยต่ำกว่า
ผู้บาดเจ็บที่อายุต่ำกว่า 65 ปี (Hsieh, Liu, Hsu, Hsieh, & Chen, 2017) ทั้งนี้ผู้สูงอายุมีความเส่ือมของสภาพร่างกาย 
ทั้งทางกายภาพ ความเส่ือมถอยของมวลกระดูก ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ (Padilla, Molina-Vicenty, Frontera-
Rodriguez, Garcia-Ferre, Rivera, Cintron-Velez, et al., 2018) การมองเห็น การได้ยิน (Gopinath, McMahon, 
Burlutsky, & Mitchell, 2016) รวมทั ้งการคิดตัดสินใจในการตอบสนองต่อสถานการณ์ฉุกเฉินที ่ช้า (Padilla, 
Molina-Vicenty, Frontera-Rodriguez, Garcia-Ferre, Rivera, Cintron-Velez, et al., 2018) ทำให้มีความเสี่ยง
ขณะขับข่ีรถจักรยานยนต์มากกว่า และมีลักษณะการบาดเจ็บที่รุนแรงกว่า ดังนั้นในการตรวจรักษาผู้บาดเจ็บสูงอายุ
ต้องมีการตระหนักว่าผู้บาดเจ็บกลุ่มนี้มีโอกาสที่จะพบการบาดเจ็บรุนแรงสูง จึงควรพิจารณาส่งตรวจทางภาพถ่ายรังสี
หรือห้องปฏิบัติการร่วมเพ่ือให้ครอบคลุมการบาดเจ็บซึ่งอาจพบได้จากการเกิดอุบัติเหตุ 
   ผู้บาดเจ็บซึ่งไม่สวมหมวกนิรภัยมีความเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรง 7.08 เท่า (ORadj = 7.08, 95%CI: 2.01 -
24.95) เมื ่อเทียบกับผู ้บาดเจ็บที่สวมหมวกนิรภัย สอดคล้องกับการศึกษาใน ภาคใต้ของไทย (Sae-Tae, Lim, & 
Dureh, 2020) และการศึกษาในเอธิโอเปีย (Baru, Azazh, & Beza, 2019) โดยการสวมหมวกนิรภัยเป็นการป้องกัน
ศีรษะได้ร ับบาดเจ็บรุนแรง (Traumatic Brain Injury) และเป็นปัจจัยป้องกันการเสียชีวิต (Brockhus, Liasidis, 
Lewis, Jakob, & Demetriades, 2023) ทั้งนี้การสวมหมวกนิรภัยครึ่งใบมีแนวโน้มจะเกิดการบาดเจ็บรุนแรงมากกวา่
แบบเต ็มใบอย ่างม ีน ัยสำค ัญทางสถิต ิ  (Lam, Pai, Chuang, Yen, Wu, Yu, et al. , 2019; Tabary, Ahmadi, 
Amirzade- Iranaq, Shojaei, Sohrabi Asl, Ghodsi, et al. , 2021; Urrechaga, Kodadek, Bugaev, Bauman, 
Shah, Abdel, et al., 2022) ดังนั ้น การสวมหมวกนิรภัยควรสนับสนุนให้มีการสวมหมวกนิรภัยแบบเต็มใบ และ  
ใส่แบบถูกวิธีเพ่ือเป็นการป้องกันการบาดเจ็บที่ศีรษะและใบหน้า ร่วมกับลดความรุนแรงของการบาดเจ็บบริเวณศีรษะ  
    ผู้บาดเจ็บที่เป็นผู้ขับข่ีรถจักรยานยนต์หรือผู้ซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ไปชนท้ายยานพาหนะอื่น มีความเส่ียง
ต่อการบาดเจ็บรุนแรง 2.87 เท่า (ORadj = 2.87, 95%CI: 1.01 - 8.14) เมื่อเทียบกับผู้บาดเจ็บซึ่งขับข่ีหรือซ้อนท้าย
รถจักรยานยนต์ไปชนทางด้านหน้ากับยานพาหนะอื ่น สอดคล้องกับการวิเคราะห์ฐานข้อมูลในประเทศไทย  
ที่รถจักรยานยนต์ไปชนท้ายพาหนะอื่น มีอ ัตราเสียชีวิตสูงกว่าถูกคันอื ่นมาชนท้าย  (Kanitpong, Jensupakarn, 
Dabsomsri, & Issalakul, 2024)  โดยอัตราการเสียชีวิตจะสูงยิ ่งขึ ้นหากชนท้ายรถที ่จอดนิ ่ง โดยการชนเกิดช่วง
กลางคืน ถนนชนบท ซึ่งขับด้วยอัตราเร็ว เป็นการชนรถบรรทุกที่จอดโดยไม่มีสัญญาณ ทำให้เป็นการชนที่ เกิด ข้ึน
ฉับพลัน ไม่มีการหักหลบ จึงเก ิดการบาดเจ็บรุนแรง (Prajongkha, Kanitpong, & Jensupakarn, 2023) และ
การศึกษาวิเคราะห์โดยการใช้โปรแกรมจำลองสถานการณ์การเกิดอุบัต ิเหตุในประเทศโรมาเนีย พบว่าการที่
รถจักรยานยนต์ถูกรถยนต์ชนท้ายจะพบความเสียหายรุนแรงกว่าการที่รถจักรยานยนต์ชนประสานงากับรถยนต์หรือ
ไปชนทางด้านข้างของรถยนต์ (Otăt, Dumitru, Otăt, Matei, & Tutunea, 2019) แต่ในการศึกษาครั ้งนี้ไม่พบ
ความสัมพันธ์ระหว่างการดื่มแอลกอฮอล์กับการบาดเจ็บรุนแรง ซึ่งแตกต่างจากการศึกษาก่อนหน้า (Baru, Azazh, & 
Beza, 2019; Lin, Li, Pai, Chien, Huang, Hsu, et al., 2022; Sapsirisavat & Mahikul, 2021)  ทั้งนี ้อาจเกิดจาก
ฐานข้อมูลที ่ศ ึกษาครั ้งนี ้เก ็บข้อมูลการดื ่มแอลกอฮอล์เป็นการเก็บข้อมูลโดยการสอบถามจากผู้ป่วย โดยพบว่า
ผู ้บาดเจ็บร้อยละ 98.8 ปฏิเสธประวัติการดื่มแอลกอฮอล์ก่อนเกิดอุบัติเหตุ ทั ้งน ี ้อาจจะเกิดจากการไม่ให้ข้อมูล
เนื่องจากมีผลในการดำเนินคดีและการเรียกค่าสินไหมทดแทน  

 
การนำผลการวิจัยไปใช้ 
           ผู ้วิจัยมีข้อเสนอแนะต่อแผนกอุบัต ิเหตุฉุกเฉินในการนำผลการวิจัยไปปรับใช้การตรวจวิน ิจฉัยและ  
ให้การรักษาผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ กล่าวคือ การจัดทำแนวทางปฏิบัติการดูแลผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ
จราจร กรณีอุบัติเหตุจากรถจักรยานยนต์ ควรจัดทำหัวข้อปัจจัยเส่ียงต่อการบาดเจ็บรุนแรงเพ่ิมเติม เพ่ือให้บุคลากร
ทางการแพทย์เกิดความตระหนักถึงปัจจัยที ่ผู้บาดเจ็บอาจมีการบาดเจ็บรุนแรงร่วม ได้แก่ ในผู ้บาดเจ็บเพศชาย  
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ควรตระหนักถึงความเสี ่ยงในการดื ่มแอลกอฮอล์หรือการใช้สารเสพติด ซ ึ ่งต้องส่งเลือดหรือปัสสาวะประกอบ  
การวิน ิจฉัย ในผู ้บาดเจ็บที ่อายุมาก โดยเฉพาะอายุมากกว่า 60 ปี ควรพิจารณาการตรวจภาพถ่ายรังสีประกอบ 
การตรวจบริเวณที่บาดเจ็บทุกราย เนื่องจากผู้สูงอายุมีความเส่ือมและเส่ียงต่อการบาดเจ็บ เช่น กระดูกหักเคล่ือน
มากกว่า นอกจากนี้ในผู้บาดเจ็บที่ไม่สวมหมวกนิรภัยซึ่งมีประวัติชนท้ายยานพาหนะอื่น โดยเฉพาะรถซึ่งจอดนิ่งกับที่ 
ควรส่งตรวจภาพถ่ายรังสีบริเวณศีรษะและใบหน้าทุกราย เนื่องจากมีความเส่ียงสูงที่จะพบการบาดเจ็บในบริ เวณ
ดังกล่าว อีกทั ้งสร้างความตระหนักให้บุคลากรทางการแพทย์ที ่ออกรับผู ้บาดเจ็บ และหน่วยงานภายนอก ได้แก่ 
อาสาสมัครกู ้ชีพที ่เข้าช่วยเหลือผู ้บาดเจ็บ ณ จุดเกิดเหตุว่า ผู ้บาดเจ็บกลุ ่มนี้ควรได้ร ับการป้องกันทางเดินหายใจ
ส่วนบนนอกเหนือไปจากการระวังการบาดเจ็บบริเวณลำคอ เนื่องจากการบาดเจ็บที่ใบหน้าอาจนำไปสู่ปัญหาการอุด
กั้นทางเดินหายใจส่วนบนตามมาซึ่งอาจเป็นอันตรายถึงชีวิต และในการตรวจรักษาและให้คำแนะนำก่อนกลับบ้าน 
เมื่อบุคลากรทางการแพทย์สอบถามประวัติแล้วทราบว่าผู้บาดเจ็บมีพฤติกรรมการขับข่ีหรือโดยสารรถจักรยานยนต์
โดยไม่สวมหมวกนิรภัย ควรอธิบายความสำคัญของการสวมหมวกนิรภัยแบบเต็มใบซึ่งเป็นปัจจัยป้องกันการเกิด 
การบาดเจ็บรุนแรงของสมองซึ่งเป็นสาเหตุให้เสียชีวิตมากในอุบัต ิเหตุรถจักรยานยนต์ เพื ่อสร้างความตระหนัก  
และส่งเสริมพฤติกรรมขับข่ีปลอดภัยให้ผู้ใช้รถจักรยานยนต์ และการให้ข้อมูลแก่หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการรณรงค์
ขับข่ีปลอดภัยว่า ในการรณรงค์สวมหมวกนิรภัยควรเน้นย้ำถึงความสำคัญของชนิดหมวกนิรภัยแบบเต็มใบที่จะช่วยลด
อัตราการเสียชีวิตได้มากที่สุด  
 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
          เนื่องจากการวิจัยนี้เป็นการศึกษาย้อนหลังเชิงวิเคราะห์แบบตัดขวางและเป็นการศึกษาจากฐานข้อมูลส่งผลให้
มีข้อจำกัดในรายละเอียดข้อมูลเหตุการณ์การเกิดอุบัต ิเหตุที ่เกิดขึ ้น รวมถึงการได้ถึงประวัติการดื ่มแอลกอฮอล์  
ก่อนเกิดอุบัติเหตุเป็นการใช้ข้อมูลในฐานข้อมูลที่เกิดจากการสอบถามประวัติ และส่วนใหญ่ไม่ได้มีการส่งตรวจ  
ทางห้องปฏิบัติการ ดังนั้นอาจได้ข้อมูลไม่ตรงตามความเป็นจริง ที่อาจส่งผลต่อผลการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะ
ว่าในการศึกษาครั้งต่อไป ควรเป็นการศึกษาแบบไปข้างหน้า เพื ่อที ่จะได้เก็บข้อมูลรายละเอีย ดการเกิดอุบัตเิหตุ 
ได้ครบถ้วน และเพ่ือขอความยินยอมผู้บาดเจ็บเจาะเลือดส่งตรวจแอลกอฮอล์และส่งตรวจหาสารเสพติดและวัตถุ  
ออกฤทธิ ์ต ่อจิตประสาทที ่ส่งผลต่อความสามารถในการขับรถจักรยานยนต์ ซ ึ ่งเป็นข้อจำกัดในการศึกษาครั ้งนี้  
ในส่วนของการเก็บรวมรวบข้อมูลช่วงเวลาที่เกิดเหตุ จากการวิจัยนี้ผู้วิจัยแบ่งช่วงเวลาการเก็บข้อมูลช่วงเวลาที่กว้าง 
ทำให้เก ิดข้อจำกัดในการเห็นภาพรวมของช่วงเวลาที่เก ิดอุบัต ิเหตุบ่อยอย่างแท้จริง ดังนั ้น ในการวิจัยครั ้งต่อไป  
ผู ้วิจัยแนะนำปรับปรุงการแบ่งช่วงเวลาในแคบขึ้น อาทิเช่น ช่วง 07:01 - 09:00 หรือ 15:01 - 17:00 ซึ ่งเป็นชว่ง
ระยะเวลาเร่งด่วนที ่ประชาชนเดินทางไปทำงานหรือไปสถานศึกษา และช่วง 23:01 - 01:00 ซึ ่งมีการกลับจาก 
สถานบันเทิง ทำให้อาจเป็นปัจจัยเสี ่ยงในการเกิดอุบัต ิเหตุ ซ ึ ่งข้อมูลที ่ได้อาจนำมาประกอบกับจุดเกิดเหตุ  
เพ่ือการวางแผนปรับปรุงลดความหนาแน่นทางจราจรหรือการตั้งจุดตรวจป้องกันอุบัติเหตุโดยหน่วยงานที่ เกี่ยวข้อง 
นอกจากนี้เพ่ือประโยชน์ในการได้ข้อมูลที่จำเพาะเจาะจงในการลดอุบัติเหตุในพ้ืนที่อำเภอหัวหิน ผู้วิจัยเสนอแนะว่า  
ในการเก็บข้อมูลแบบไปข้างหน้าควรศึกษาลงลึกในส่วนของพ้ืนที่เกิดเหตุในรายละเอียด เช่น เป็นซอย ถนน หรือ  
ทางแยกใดที ่เก ิดอุบัต ิเหตุแล้วมีการบาดเจ็บรุนแรง เพื ่อนำข้อมูลที ่ได้มาศึกษาและวิเคราะห์ร ่วมกับหน่วยงาน  
ที่เก ี ่ยวข้อง เช่น เทศบาลหรือทางหลวงเพื ่อดูจุดบกพร่อง จุ ดเสี ่ยงของทางจราจรเพื ่อปรับปรุงจุดบกพร่องและ 
ออกนโยบายเชิงป้องกันโดยหน่วยงานที ่เก ี ่ยวข้อง ซ ึ ่งจะนำไปสู ่การลดอัตราการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิต  
จากอุบัติเหตุจราจรในอำเภอหัวหิน 
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