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ศึกษาประเมินสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะและปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19  
ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะจังหวัดขอนแก่น 
อรณิชา ไก่จันทร์ นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
วรางคณา สังสิทธิสวัสดิ์ รองศาสตราจารย์ ดร. คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
อรณิชา ไก่จันทร์ นักศึกษาหลักสูตร 

บทคัดย่อ 
 

การศึกษาเชิงพรรณนาแบบตัดขวาง ดําเนินการเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2565 เพื่อศึกษาประเมินสภาพรถตู้โดยสาร
สาธารณะและปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะจังหวัดขอนแก่น
ที่ขนส่งผู้โดยสารข้ามจังหวัด เก็บข้อมูลด้วยแบบสังเกตสภาพรถตู้ฯจํานวน 54 คัน และแบบสัมภาษณ์พนักงานขับรถตู้ฯ 
จํานวน 55 คน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และศึกษาปัจจัยที่
สัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ด้วยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบสเปียร์แมนและเพียร์สัน กําหนดระดับ
นัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05  

ผลการศึกษาพบว่า การจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะมีการป้องกันโรคโควิด-19อยู่ในระดับดี (x̄ =8.48, SD=1.11)
ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19อยู่ในระดับสูง (x̄ =12.13, SD=1.12) เจตคติในการป้องกันโรคโควิด-19 อยู่ในระดับสูง 
(x̄ =2.98, SD=0.13)และพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 อยู่ในระดับสูง (x̄ =2.96, SD=0.19) รายได้เฉลี่ยต่อเดือน
และความรู้มีความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=0.239, 
p=0.030) และ (r= 0.335, p=0.012) ตามลําดบั 

สรุปผลการศึกษาพบว่าปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ได้แก่ รายได้เฉลี่ยต่อเดือนและ
ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19  
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The Physical Environment of Van Public Transportation and Related Factors of Covid-19  
Preventive Behavior in Public Transport Drivers in KhonKaen 
Onnicha Kaijan, Student in Master of Public Health Program, Graduate School, KhonKaen University. 
Warangkana Sungsitthisawad, Ph.D., Assoc. Prof., Faculty of Public Health, KhonKean University 
 

Abstract 
 

This cross-sectional descriptive study operated on May 2022 sought to assess the physical environment 
of van public transportation and related factor of COVID-19 preventive behavior in public transport driver 
in KhonKaen. The study samples consisted of 54 public vans and 55 public van drivers. The research 
tools were an interview form and an observation form. The statistics data were analyzed by descriptive 
statistics using percentage, mean, and standard deviation. Analyzed factors related to COVID-19 preventive 
behaviors with the Spearman’s and Pearson’s correlation coefficients, the level of statistical significance 
was set at 0.05. 

The results revealed the vans' conditions for prevention of infectious diseases were at a good  
level (x̄ =8.48, SD=1.11). But the passenger cabins had no prohibited eating banner (48.15%), no prohibited 
smoking banner (46.30%), and no alcohol gel available (24.10%).The drivers’ knowledges of preventive 
behaviors of COVID-19 were at the highest level (x̄ =12 .13 ,  SD=1.12 ) ; attitude towards preventive      
behaviors of COVID-19 were at a highest level (x̄ =2.98, SD=0.13); and the practice of these behaviors 
were also at a highest level (x̄ =2 .96 ,  SD=0 . 19 ) .  Monthly income and knowledge were positively       
correlated to COVID-19 preventive behaviors practices with statistically significance (r=0.239, p=0.030 
and r=0.335, p=0.012 respectively). 

Conclusion: monthly income and knowledge, it was positively correlated to COVID-19  practice 
preventive behaviors. 

 

Keywords: The Physical Environment of Van Public Transportation, Related Factors of Covid-19, 
COVID-19  
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หลากหลายสถานที่ การพูดคุย การนั่งใกล้ชิดกันเป็น
ระยะเวลานาน พฤติกรรมการป้องกันโรคของพนักงาน
ขับรถและผู้โดยสารมีความสําคัญต่อการป้องกันการแพร่
ระบาดของโรค 

การลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อและแพร่ระบาด
ของโรคโควิด-19 รวมถึงการสร้างความม่ันใจให้กับ
ประชาชนที่เดินทางด้วยบริการขนส่งสาธารณะ กรม
อนามัย กระทรวงสาธารณสุข5 จึงกําหนดมาตรการความ
ปลอดภัยองค์กร (COVID free setting) ของการเดินทาง
ข้ามจังหวัดด้วยระบบบริการขนส่งสาธารณะเช่น การ
สวมใส่หน้ากากอนามัยตลอดเวลาขณะปฏิบัติหน้าที่บน
รถโดยสาร หม่ันล้ างทํ าความสะอาดมือด้ วย เจล
แอลกอฮอล์ ฉีดพ่นทําความสะอาดภายในรถโดยสารด้วย
แอลกอฮอล์ทั้งก่อนและหลังนํารถออกวิ่งบริการ ฯลฯ 
และกําหนดมาตรการสําหรับคัดกรองผู้ เดินทางเช่น 
ประวัติการได้รับวัคซีน มีใบรับรองแพทย์ไม่ป่วยด้วยโรค
ติดเชื้อโควิด-19 ภายใน 72 ชั่วโมงก่อนออกเดินทาง 
รวมถึงระหว่างการเดินทางหากมีอาการไข้ ไอ เจ็บคอ 
หรือมีน้ํามูกต้องพบแพทย์ทันทีเพื่อรับการตรวจวินิจฉัย
และรักษาอย่างถูกต้อง ฯลฯ แม้ว่าได้มีการเฝ้าระวังและ
บังคับใช้มาตรการทางด้านสาธารณสุขดังกล่าวแล้วแต่ยัง
ไม่มีข้อมูลหรือผลการศึกษาวิจัยที่ทําให้ม่ันใจว่าการจัด
สภาพรถโดยสารสาธารณะ และพฤติกรรมการป้องกัน
โรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถมีความปลอดภัยดังนั้น
การวิจัยนี้จึงประเมินการจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะ
และพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับ
รถตู้โดยสารสาธารณะ ในจังหวัดขอนแก่นเพื่อค้นหา
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันโรคของ
พนักงานขับรถ และรับรู้สภาพรถตู้โดยสารสาธารณะใน
ด้านความเหมาะสมในการให้บริการขนส่งในช่วงที่มีการ
แพร่ระบาดของโรคโควิด-19 

 

วัตถุประสงค์ 
1. เพื่อประเมินสภาพรถตู้ โดยสารสาธารณะ 

ความรู้เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 
2. เพื่อศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมในการ

ป้อง กันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถโดยสาร
สาธารณะ 

บทนํา 
โรคติดเชื้อโคโรนาไวรัส 2019 หรือโควิด-19 

(COVID-19) เป็นโรคระบบทางเดินหายใจ ติดต่อโดยการ
ได้รับเชื้อไวรัสที่อยู่ในสารคัดหลั่ง เช่น ละอองน้ํามูก 
น้ําลายจากการไอ จาม การพูดคุย แล้วเข้าสู่ทางเดิน
หายใจของผูรั้บเชือ้ ซ่ึงปจัจบุนัมีการแพร่ระบาดไปทั่วโลก1 

ในประเทศไทย กระทรวงสาธารณสุขได้การประกาศให้
โรคโควิด-19 เป็นโรคติดต่ออันตรายตามพระราชบัญญัติ
โรคติดต่อ เพื่อป้องกันควบคุมไม่ให้เกิดการแพร่ระบาด 
แต่ทั่วทุกจังหวัดของประเทศไทยยังคงพบผู้ติดเชื้อเพิ่มข้ึน
อย่างต่อเนื่อง ข้อมูลจากศูนย์บริหารสถานการณ์การ
ระบาดโควิด-19 ณ วันที่ 13 พฤษภาคม พ.ศ. 2565 พบ
ผู้ติดเชื้อรายใหม่ทั่วประเทศ 7,779 ราย ผู้ติดเชื้อสะสม 
4,361,016 ราย และผู้ เสียชีวิตสะสม 29,367 ราย 
จังหวัดขอนแก่นพบผู้ติดเชื้อรายใหม่สูงสุดเป็นอันดับสอง
ของประเทศรองจากกรุงเทพมหานคร และสูงเป็นอันดับ
หนึ่งของภาคตะวันออกเฉียงเหนือซ่ึงมีผู้ติดเชื้อรายใหม่ 
292 ราย ผู้ติดเชื้อสะสม 51,326 รายและผู้เสียชีวิต
สะสม 69 ราย2 

การใช้บริการขนส่งสาธารณะมีความเสี่ยงต่อการ
แพร่กระจายของโรคโดยในช่วงต้นเดือนตุลาคม พ.ศ. 
2564 พบพนักงานองค์การขนส่งมวลชนกรุงเทพติดเชื้อ
รายใหม่ 5 ราย ในส่วนนี้เป็นพนักงานขับรถโดยสาร
สาธารณะ 3 ราย พนักงานเก็บค่ารถโดยสาร 2 ราย และ
มีพนักงานติดเชื้อสะสม 1,204 ราย3 การสัมผัสประตู  
ปิด - เปิด สิ่งของที่ใช้ร่วมกันทั้งภายในสถานีขนส่งและ
บนรถโดยสารซ่ึงค่อนข้างแออัดการนั่งรวมกันในห้อง
โดยสารซ่ึงเปิดเคร่ืองปรับอากาศตลอดเวลาระบบระบาย
อากาศไม่ถ่ายเทและระยะเวลาการเดินทางที่ยาวนาน 
ล้วนส่งผลต่อโอกาสที่พนักงานขับรถโดยสารสาธารณะ
และผู้โดยสารอาจได้รับเชื้อโรคจนเกิดการแพร่เชื้อในวง
กว้างไปยังพื้นที่ต่างๆ ได้4 

การเดินทางข้ามเขตพื้นที่จังหวัดโดยใช้ระบบ
ขนส่งสาธารณะที่ได้รับความนิยมสูงคือ รถตู้โดยสาร
สาธารณะ เม่ือเปรียบเทียบกับยานพาหนะประเภทอ่ืน
แล้วรถตู้ (van) สามารถจํากัดจํานวนผู้โดยสารแต่ละ
เที่ยวไม่ให้มากเกินไป จัดที่นั่งเฉพาะบุคคลผู้โดยสารไม่
ต้องยืนเบียดเสียดแออัดและถึงที่หมายปลายทางอย่าง
รวดเ ร็ว  แต่การรวมตั ว กันของกลุ่ มคน ซ่ึงมาจาก
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วิธีดําเนินการวิจัย 
รูปแบบการวิจัย เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบ

ตัดขวาง (Cross-sectional descriptive study) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่างประชากรที่ศึกษาคือ 

พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ ที่มีอายุตั้งแต่ 25 ปี
บริบูรณ์ข้ึนไปเป็นพนักงานขับรถโดยสารสาธารณะใน
เส้นทางจากขอนแก่นไปจังหวัดใกล้เคียงเป็นประจํา ใน
เดือนพฤษภาคม 2565 โดยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
เจาะจงเป็นจํานวนทั้งหมด 55 คน นอกจากนี้ยังศึกษา
ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมของประชากรคือ รถตู้ โดยสาร
สาธารณะซ่ึงเข้าเทียบท่าในสถานีขนส่งผู้โดยสารจังหวัด
ขอนแก่นจํานวนทั้งหมด 54 คัน 

เกณฑ์การคัดเข้า ประกอบด้วย 
1. พนักงานขับรถตู้ โดยสารสาธารณะประจํา

เส้นทางข้ามจังหวัดแบบวิ่งไป-กลับซ่ึงเข้าเทียบท่าในสถานี
ขนส่งผู้โดยสารจังหวัดขอนแก่น  

2. เข้าใจในการสื่อสารด้วยภาษาไทยเป็นอย่างดี 
เกณฑ์การคัดออก ประกอบด้วย พนักงานขับรถตู้

โดยสารสาธารณะที่ปฏิบัติงานชั่วคราว หรือมีประสบการณ์
การขับรถน้อยกว่า 1 ปี 

เกณฑ์เพิ่มเติม หากพนักงานขับรถฯ ใช้รถตู้ร่วมกัน
จะประเมินการจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะเพียงคร้ัง
เดียว (ไม่ใช้ข้อมูลประเมินการจัดสภาพรถตู้โดยสารซํ้า) 
 

เคร่ืองมือที่ใช้ในวิจัย 
ประกอบด้วยแบบสังเกตและแบบสัมภาษณ์โดย

พัฒนามาจากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่
เก่ียวข้องดังนี้ 

แบบสังเกตการจัดสภาพรถโดยสารสาธารณะ แบบ
สํารวจรายการ (check list) จํานวน 10 ข้อคําตอบมี คือ1 
คะแนนและไม่มี คือ 0 คะแนน คะแนนเต็ม 10 คะแนน
แปลผลภาพรวมการจัดสภาพรถโดยสารสาธารณะเป็นสาม
ระดับ6 คือ ระดับสูงระหว่าง 8-10 คะแนน (ร้อยละ 80-
100) ระดับปานกลางระหว่าง 6-7 คะแนน (ร้อยละ 60-
79) และระดับต่ําระหว่าง 0-5 คะแนน (ต่ํากว่าร้อยละ 60) 

แบบสัมภาษณ์พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ
แบ่งเป็น 4 ส่วน ได้แก่ 

ส่วนที่  1 ข้อมูลทั่วไปของบุคคลจํานวน 7 ข้อ
ประกอบด้วยเพศ ระดับการศึกษา รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 

ประสบการณ์การทํางาน ระยะเวลาในการทํางาน ประวัติ
เจ็บป่วยโรคโควิด-19 และประวัติได้รับวัคซีนป้องกันโรคโค
วิด-19 

ส่วนที่ 2 ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 เป็น
คํ าถามแบบใ ห้ เลื อกตอบ ถูก  - ผิ ดจํ า นวน  15  ข้ อ 
ประกอบด้วย สาเหตุ อาการ และการป้องกันโรคโควิด-19 
ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได้ 0 คะแนน แปลผล
ภาพรวมความรู้ในการป้องกันโรคฯ เป็นสามระดับ6 คือ
ความรู้ระดับสูง ระหว่าง 12-15 คะแนน (ร้อยละ 80-100) 
ระดับปานกลางระหว่าง 9-11 คะแนน (ร้อยละ 60-79) 
และระดับต่ําระหว่าง 0-8 คะแนน (ต่ํากว่าร้อยละ 60) 

ส่วนที่ 3 เจตคติในการป้องกันโรคโควิด-19 เป็นข้อ
คําถามแบบเลือกตอบจํานวน 15 ข้อ ประกอบด้วย สาเหตุ 
อาการ และการป้องกันโรคโควิด-19 โดยคําตอบเป็น
ข้อคิดเห็น คือ ไม่เห็นด้วย ไม่แน่ใจ และเห็นด้วย การให้
คะแนนเจตคติเชิงบวกคือ ไม่เห็นด้วย 1 คะแนน ไม่แน่ใจ 2 
คะแนน และเห็นด้วย 3 คะแนน และเชิงลบให้ค่าคะแนน
ตรงข้ามกับเชิงบวก แปลผลภาพรวมเจตคติในการป้องกัน
โรคฯ เป็นสามระดับ7 คือเจตคติระดับสูงคะแนนเฉลี่ย
ระหว่าง 2.34-3.00 คะแนน ระดับปานกลางคะแนนเฉลี่ย
ระหว่าง 1.67-2.33 และระดับต่ําคะแนนเฉลี่ยระหว่าง 
1.00-1.66คะแนน  

ส่วนที่ 4 พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 เป็น
ข้อคําถามแบบเลือกตอบจํานวน 22 ข้อ ประกอบด้วยการ
ดูแลสุขลักษณะส่วนบุคคล และมาตรการปฏิบัติสําหรับ
ผู้ประกอบการรถโดยสารสาธารณะข้อ คําตอบเป็นความถ่ี
ในการปฏิบัติคือ ไม่ปฏิบัติ ปฏิบัติเป็นบางคร้ัง (ปฏิบัติ 1-2 
คร้ังต่อสัปดาห์ หรือบางคร้ังหรือเป็นส่วนน้อย) และปฏิบัติ
เป็นประจํา  (ปฏิบัติ เป็นประจําทุกวันหรือทุกค ร้ังที่
ให้บริการ) การให้คะแนนการปฏิบัติเชิงบวกคือ ไม่ปฏิบัติ 1 
คะแนนปฏิบัติเป็นบางคร้ัง 2 คะแนน และปฏิบัติเป็น
ประจํา 3 คะแนน และการปฏิบัติเชิงลบให้ค่าคะแนนตรง
ข้ามกับเชิงบวกแปลผลภาพรวมพฤติกรรมในการป้องกัน
โรคฯ เป็นสามระดับ7 คือปฏิบัติระดับสูงคะแนนเฉลี่ย
ระหว่าง 2.34-3.00 คะแนน ระดับปานกลางคะแนนเฉลี่ย
ระหว่าง 1.67-2.33 คะแนนและระดับต่ําคะแนนเฉลี่ย 
1.00 - 1.66 คะแนน 



 

Vol.30 No.3 September – December 2022 Udonthani Hospital Medical Journal 

 

403 

บาท (SD=3,713.59) มีประสบการณ์ขับรถตู้โดยสาร
สาธารณะน้อยกว่า 5 ปี ร้อยละ 41.82 ระยะเวลา
ปฏิบัติงานขับรถเฉลี่ย 7.62 ชั่วโมงต่อวัน (SD=1.84) 
ระยะทาง เดิ นรถเฉลี่ ย  193 .13 กิ โล เมตรต่อวั น 
(SD=70.95) พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ เคยป่วย
เป็นโรคโควิด-19 เพียงร้อยละ 14.55 และในช่วงสอง
สัปดาห์ที่ผ่านมาเกือบทั้งหมด (ร้อยละ 96.36) ไม่เคย
สัมผัสใกล้ชิด พูดคุย หรือถูกไอจามรดจากผู้ป่วยโควิด-19
ดังตารางที่ 1  

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
ตรวจสอบความตรงของแบบสัมภาษณ์จาก

ผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่านโดยมีค่า IOC ≥ 0.5แล้วทดลองใช้กับ
พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะในจังหวัดอุบลราชธานี 
จํานวน 30 คน วิเคราะห์ความเที่ยงของความรู้ในการ
ป้องกันโรคโควิด-19โดยคูเดอร์-ริชาร์ดสัน (KR-20) 
เท่ากับ 0.69 และค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคใน
เจตคติในการป้องกันโรคโควิด-19เท่ากับ 0.70 และ
พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 เท่ากับ 0.79 

 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลเดือนพฤษภาคม 

พ.ศ. 2565 โดยทําหนังสือขออนุญาตดําเนินการวิจัยถึง
หัวหน้างานสถานีขนส่งผู้โดยสารจังหวัดขอนแก่น แห่งที่ 
3 เ ม่ือได้ รับอนุญาตผู้ วิ จัยจึ ง เ ก็บ ข้อมูล  รวบรวม
ตรวจสอบความถูกต้อง ความสมบูรณ์ของแบบสังเกต
และแบบสัมภาษณ์ก่อนนําไปวิเคราะห์ข้อมูล 

 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมทางสถิติ STATA 
version 10.1 โดย 
 1. ใช้สถิติพรรณนาอธิบายข้อมูลเก่ียวกับลักษณะ
ส่วนบุคคล ความรู้ เจตคติกับพฤติกรรมการป้องกันโรค
โควิด-19นําเสนอด้วยค่าความถ่ีร้อยละ มัธยฐาน ค่าเฉลี่ย 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าต่ําสุดและค่าสูงสุด  
 2. ใช้สถิติอนุมานวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่าง
ลักษณะส่วนบุคคลกับพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19
โดยใช้ ค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์แบบสเปีย ร์แมน 
(Spearman rank correlation coefficient; r) แ ล ะ
วิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างความรู้     
เจตคติและพฤติกรรมการป้องกันโรคโควิด-19 โดยใช้ 
Pearson’s Product Moment Correlation โ ด ย
กําหนดค่านัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

 

ข้อพิจารณาเกี่ยวกับจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น เลขที่ HE652035  
 

ผลการวิจัย 
ข้อมูลทั่วไปของบุคคล พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศ

ชายร้อยละ 81.82 ราย ได้เฉลี่ยต่อเดือน 13,693.64 

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของบุคคล (N=55) 

ข้อมูลท่ัวไปของบุคคล จํานวน (ร้อยละ) 
เพศ   
 ชาย 45 (81.82) 
 หญิง 10 (18.18) 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน (บาท) 
 ≤ 10,000 16 (29.09) 
 10,001-20,000 37 (67.27) 
 ≥ 20,001 2 (3.64) 
Mean=13,693.64 (SD=3,713.59), Range=9,000-21,000 
ประสบการณ์การขับรถโดยสารสาธารณะ (ปี) 

 < 5 23 (41.82) 
 6-10 17 (30.91) 
 11-15 4 (7.27) 

> 15 ข้ึนไป 11(20.00) 
Median=6, Range=1-36   
ระยะเวลาการปฏิบัติงานต่อวัน (ชั่วโมง) 

 ≤ 4 3 (5.45) 
 5-6 12 (21.82) 
 7-8 32 (58.18) 

 9 ข้ึนไป 8 (14.55) 
Mean=7.62 (SD=1.84), Range=3-12 
ระยะทางเดินรถต่อวัน (กิโลเมตร)   
 ≤ 100 1 (1.82) 
 101-200 37 (67.27) 
 201-300 11 (20.00) 
 > 300 ข้ึนไป 6 (10.91) 
Mean=193.13 (SD=70.95), Range=100-350 

 ไม่เคย 47 (85.45) 
 เคย 8 (14.55) 

ประวัติการเจ็บป่วยด้วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
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การจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะพบว่าการจัด
สภาพรถตู้โดยสารสาธารณะในภาพรวมคะแนนเฉลี่ยอยู่ใน
ระดับดี (x̄ =8.48, SD=1.11) เม่ือพิจารณารายด้าน พบว่า 
ด้านความปลอดภัยรถโดยสารสาธารณะเกือบทั้งหมดผ่าน

เกณฑ์ที่กรมขนส่งทางบกกําหนด มีบางเร่ืองที่ยังไม่ผ่าน 
เช่น การมีป้ายชื่อของคนขับรถและใบอนุญาตขับรถ ติดไว้
บริเวณที่มองเห็นได้ชัดเจนพบร้อยละ 70.37 มีค้อนทุบ
กระจกน้อยกว่ากําหนด (2 อัน) ซ่ึงกําหนดให้ติดตั้งอย่าง
ปลอดภัยที่ด้านซ้ายและด้านขวาของรถใกล้บานกระจกเพื่อ
ใช้ทุบกระจกแตก พบร้อยละ 98.15 ส่วนด้านการป้องกัน
โรคโควิด-19 พบว่ารถตู้โดยสารสาธารณะเกือบคร่ึงที่ไม่
ผ่านเกณฑ์กําหนดคือ ไม่มีป้ายห้ามรับประทานอาหาร ไม่มี
ป้ายห้ามสูบบุหร่ี ไม่ติดตั้งเจลแอลกอฮอล์ไว้บนรถ ร้อยละ 
48.15, 46.30 และ 24.07 ตามลําดับ ดังตารางที่ 2 

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของบุคคล (N=55) (ต่อ) 

ข้อมูลท่ัวไปของบุคคล จํานวน (ร้อยละ) 
ในช่วง 14 วันท่ีผ่านมา มีการสัมผัสใกล้ชิด พูดคุย หรือถูก
ไอ จามรดจากผู้ป่วยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
 ไม่เคย 53 (96.36) 
 เคย 2 (3.64) 

ตารางที่ 2 การจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะ (N=54) 

การจัดสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะ ผ่าน (ร้อยละ) 
ด้านความปลอดภัยรถโดยสารสาธารณะ 

1. ติดต้ังเบาะโดยสารได้ไม่เกินคนัละ 13 ท่ีนั่ง 54 (100.00) 
2. มีถังดับเพลิงขนาดบรรจุไม่น้อยกว่า 2 กิโลกรัมอย่างน้อย 2 เคร่ือง 54 (100.00) 
3. มีเข็มขัดนิรภัยทุกท่ีนัง่ หัวเข็มขัดสามารถปลดล็อก และปลดออกง่าย 54 (100.00) 
4. มีทางออกฉุกเฉินอยู่ด้านท้ายรถสามารถเปิดได้จากด้านใน 54 (100.00) 
5. เคร่ืองบันทึกข้อมูลการเดินทาง (GPS) ใช้งานได้ตามปกติ 54 (100.00) 
6. มีค้อนทุบกระจกอย่างน้อย 2 อัน ติดต้ังท่ีด้านซ้ายและด้านขวาของรถ ใกล้บานกระจกเพ่ือทุบแตกได้ 53 (98.15) 
7. มีป้ายช่ือของคนขบัรถและใบอนุญาตขับรถ ติดไว้บริเวณท่ีมองเห็นได้ชัดเจน 38 (70.37) 

ด้านการป้องกันโรคโควิด-19 
8. ติดต้ังเจลแอลกอฮอล์ไว้บนรถ 41 (75.93) 
9. ป้ายห้ามสูบบุหร่ี 29 (53.70) 
10. ป้ายห้ามรับประทานอาหาร 28 (51.85) 

การจัดสภาพฯ โดยรวม อยู่ในระดับสูง (x̄=8.48, SD=1.11, Range=7-10) 

ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับ
รถตู้โดยสารสาธารณะจังหวัดขอนแก่นพบว่า ความรู้ในการ
ป้องกันโรคโควิด-19 ในภาพรวมคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 
(x̄=12.13, SD=1.12) ตอบถูกมากที่สุดคือ หลีกเลี่ยงการ
สัมผัสหลอดดูดน้ํา กระดาษชําระ หน้ากากอนามัยฯลฯ 
ของผู้โดยสาร สามารถติดเชื้อโรคได้ และหลังไอจามควรรีบ
ล้างมือด้วยสบู่หรือแอลกอฮอล์เจลให้สะอาดทุกคร้ังเพื่อ
ป้องกันการแพร่เชื้อ ตอบถูกคือร้อยละ 94.55 เท่ากัน
สําหรับข้อที่ตอบถูกน้อยที่สุดคือ ระยะฟักตัวของเชื้อ      

โอไมครอน (ตั้งแต่รับเชื้อจนเร่ิมมีอาการป่วย) คือ 2-12 วัน
ร้อยละ 20.00 รองลงมาคือ ผู้ที่ มีโรคประจําตัว เช่น 
เบาหวาน ความดันโลหิตสูง มีความเสี่ยงต่อการติดเชื้อ    
โควิด-19 เท่ากันกับคนปกติร้อยละ 34.55 ดังตารางที่ 3 
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ทั้งหมดมีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง และด้านมาตรการ
ปฏิบัติสําหรับผู้ประกอบการรถโดยสารสาธารณะใน
ภาพรวมมีคะแนนเฉลี่ ยอยู่ ในระดับสู ง  ( x̄=2.71, 
SD=0.30) และข้อที่คะแนนต่ําที่สุดคือ มีระบบการจอง
หรือซ้ือบัตรโดยสารล่วงหน้าคะแนนเฉลี่ยระดับปานกลาง 
(x̄=2.20, SD=0.93) ดังตารางที่ 4  

เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19
ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น
พบว่าเจตคติมีในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงาน
ขับรถตู้ ในภาพรวมมีคะแนนเฉลี่ ยอยู่ ในระดับสู ง 
(x̄=2.98, SD=0.13) โดยข้อที่มีคะแนนสูงที่สุดคือการทํา
ความสะอาดฆ่าเชื้อพื้นผิวสัมผัสบ่อยเป็นการลดการแพร่
เชื้อโรคโควิด-19ได้ คะแนนเฉลี่ยระดับสูง (x̄=2.95, 
SD=0.30)  รองลงมาคือ การประเมินสุขภาพของ
พนักงานเป็นการสร้างความเชื่อม่ันให้กับผู้โดยสารได้ 
และการไ ม่ใช้ของใช้ ร่วมกับผู้ อ่ืน เป็นการป้อง กัน        
โรคโควิด-19 คะแนนเฉลี่ยระดับสูง (x̄=2.89, SD=0.37 
เท่ากัน)  

พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของ
พนักงานขับรถตู้ในภาพรวมมีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 
(x̄=2.73, SD=0.24) เม่ือพิจารณาแยกรายด้าน พบว่า 
ด้านการดูแลสุขลักษณะส่วนบุคคลในภาพรวมมีคะแนน
เฉลี่ยอยู่ในระดับสูง (x̄=2.75, SD=0.25) โดยพฤติกรรม

ตารางที่ 3 ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น (N=55) 

ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 
จํานวนคนท่ีตอบถูก

(ร้อยละ) 
1. การสัมผัสหลอดดูดนํ้า กระดาษชําระ หน้ากากอนามัย ฯลฯ ของผู้โดยสาร สามารถติดเช้ือโรคได้ 52 (94.55) 
2. หลังไอจามควรรีบล้างมือด้วยสบู่หรือแอลกอฮอล์เจลให้สะอาดทุกครั้งเพ่ือป้องกันการแพร่เช้ือ 52 (94.55) 
3. ไข้ ไอ เจ็บคอ ไม่มีนํ้ามูก หายใจหอบ เหน่ือย เป็นอาการของโรคโควิด-19 51 (92.73) 
4. โรคโควิด-19 เป็นโรคติดต่อเก่ียวกับระบบทางเดินหายใจ 50 (90.91) 
5. จุดสัมผัสร่วมเช่น ประตู เบาะท่ีน่ังของรถ สายเข็มขัดนิรภัย สามารถทําให้ติดเช้ือโรคได้ 50 (90.91) 
6. การรับวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 เข็มท่ีหน่ึงกับเข็มท่ีสองควรใช้ระยะเวลาห่างกัน 4 สัปดาห์ 50 (90.91) 
7. การฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 สามารถทําให้ไม่ให้ติดเช้ือได้ 100% 49 (89.09) 
8. อาการแทรกซ้อนท่ีรุนแรงของโรคโควิด-19 คือ ปอดบวม ปอดอักเสบ ไตวาย 48 (87.27) 
9. ผลิตภัณฑ์ท่ีสามารถฆ่าติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ควรมีปริมาณแอลกอฮอล์อย่างน้อย 70% 48 (87.27) 
10. การปิดฝาชักโครกทุกครั้งท่ีกดล้าง สามารถลดโอกาสการฟุ้งกระจายของไวรัส ซ่ึงถูกขับออกทาง
อุจจาระได้ 

47 (85.45) 

11. หลีกเลี่ยงไปสถานท่ีท่ีแออัด เช่น ตลาด ห้างสรรพสินค้า เพ่ือป้องกันการติดเช้ือ 47 (85.45) 
12. โรคโควิด-19 มักจะมีไข้หรืออุณหภูมิร่างกายสูงมากกว่า 37.5  ํc 47 (85.45) 
13. โรคโควิด-19 สามารถแพร่กระจายจากคนสู่คน ผ่านละอองนํ้ามูกนํ้าลาย 46 (83.64) 
14. ผู้ท่ีมีโรคประจําตัวเช่น เบาหวาน ความดันฯ มีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือโควิด-19 เท่ากันกับคนปกติ 19 (34.55) 
15. ระยะฟักตัวของเช้ือโอไมครอน (ตั้งแต่รับเช้ือจนเริ่มมีอาการป่วย) คือ 2-12 วัน 11 (20.00) 

ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 โดยรวม อยู่ในระดับสูง (x̄=12.13, SD=1.12, Range=8-14) 
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ตารางที่ 4 เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น 
(N=55) 

เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 x̄ (SD) ระดับ 
I เจตคติในการป้องกันโรคโควิด-19 2.98 (0.13) สูง 
 1. การทําความสะอาดฆ่าเช้ือพ้ืนผิวสัมผสับ่อย เป็นการลดการแพรเ่ช้ือโรคโควิด-19 ได ้ 2.95 (0.30) สูง 
 2. การประเมินสุขภาพของพนักงานเป็นการสร้าง ความเช่ือมั่นให้กับผู้โดยสารได ้ 2.89 (0.37) สูง 
 3. การไม่ใช้ของใช้ร่วมกับผู้อ่ืน เป็นการป้องกันโรคโควิด-19 2.89 (0.37) สูง 
 4. สถานการณร์ะบาดของโรคโควิด-19 ทําให้ต้องปรับตัว และใช้ชีวิตตามวิถีแบบใหม ่ 2.87 (0.39) สูง 
 5. โรคโควิด-19 สามารถตดิต่อกันได้ง่าย 2.87 (0.39) สูง 
 6. โรคโควิด-19 เป็นโรคตดิต่อท่ีส่งผลกระทบทางเศรษฐกิจ 2.85 (0.40) สูง 
 7. การล้างมือเป็นประจําช่วยป้องกันการติดโรคโควิด-19 2.84 (0.42) สูง 
 8. การเว้นระยะห่างทางสังคมช่วยป้องกันโรคโควิด-19 2.75 (0.55) สูง 
 9. ผู้ได้รับวัคซีนแล้ว ไม่จําเป็นต้องสวมหน้ากากอนามัย 2.75 (0.55) สูง 
10. การทํางานท่ีบ้าน (work from home) ช่วยป้องกันโรคโควิด-19 2.67 (0.58) สูง 
11. โรคโควิด-19 เป็นโรคติดต่อร้ายแรง สามารถทําให้ตายได ้ 2.62 (0.62) สูง 
12. การเปลี่ยนหน้ากากอนามัยบ่อยเป็นเรื่องท่ีสิ้นเปลือง 2.58 (0.63) สูง 
13. ในท่ีสุดแล้วโรคโควิด-19 สามารถถูกควบคุมได ้ 2.42 (0.57) สูง 
14. การกินอาหารก่ึงสุก ก่ิงดิบ ช่วยป้องกันการติดโรคโควิด-19 2.42 (0.79) สูง 
15. โรคโควิด-19 สามารถหายไดเ้องไม่จําเป็นต้องรับการรักษา 2.40 (0.76) สูง 
II พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 2.73(0.24) สูง 
 ก. การดูแลสุขลักษณะส่วนบุคคล 2.75 (0.25) สูง 
 1. สวมหน้ากากอนามัย ในขณะปฏิบัติงาน 2.98 (0.13) สูง 
 2. ล้างมือด้วยสบู่และนํ้า หรือ เจลแอลกอฮอล์ 70% ก่อนและหลังให้บริการ 2.95 (0.23) สูง 
 3. เมื่อปฏิบัติงานเสร็จในแตล่ะวัน จะอาบนํ้าและเปลีย่นเสื้อผ้าทันที 2.91 (0.35) สูง 
 4. ใช้ของใช้ร่วมกับผู้อ่ืน เช่น ผ้าเช็ดมือ แก้วนํ้า หลอดดดูนํ้า 2.90 (0.29) สูง 
 5. เมื่อมีอาการไข้ ไอจาม มีนํ้ามูก หรือเหน่ือยหอบ จะหยุดปฏิบัติงานและไปพบแพทย์ทันที 2.85 (0.40) สูง 
 6. ตรวจวัดอุณหภูมิก่อนปฏิบัติงาน 2.84 (0.42) สูง 
 7. เมื่อมีอาการไอ หรือ จาม จะใช้กระดาษทิชชูหรือข้อศอกปิดปากปิดจมูกทุกครั้ง 2.60 (0.71) สูง 
 8. ลงทะเบียนปฏิบัติงานด้วยการสแกน QR-CODE 2.49 (0.79) สูง 
 9. หลีกเลี่ยงการรับเงินโดยการสมัผัสกับมือโดยตรง อาจสวมถุงมือหรือมีถาดสําหรับรับเงิน 2.35 (0.82) สูง 
 ข. มาตรการปฏิบัติสําหรับผู้ประกอบการรถโดยสารสาธารณะ 2.71 (0.30) สูง 
 1. เตรียมเจลแอลกอฮอล์ทําความสะอาดมือไว้บริการภายในรถ โดยเฉพาะจุดข้ึน-ลงรถ 2.96 0.19) สูง 
 2. ทําความสะอาดพ้ืนท่ีท่ีผูโ้ดยสารสมัผสับ่อย เช่น มือจับในรถ ท่ีจบับริเวณประตูทุกครั้ง 
หลังการให้บริการ 

2.91 (0.29) สูง 

 3. รับผู้โดยสารเกินร้อยละ 75 ของขีดความสามารถในการรองรับผู้โดยสารของรถ 2.89 (0.37) สูง 
 4. ทําสะอาดพ้ืนผิวรถด้วยนํ้ายาฆา่เช้ือโรคสปัดาห์ละ 1 ครั้ง 2.87 (0.43) สูง 
 5. เปิดประตหูน้าต่างเพ่ือระบายอากาศภายในรถ ก่อนและหลังการปฏิบัติงาน  
อย่างน้อย 2 ช่ัวโมง 

2.82 (0.43) สูง 

 6. งดการให้บริการอาหารบนรถในระหว่างการเดินทาง เว้นแต่กรณท่ีีมีเหตุจําเป็น 2.78 (0.53) สูง 
 7. เปลี่ยนอุปกรณ์อํานวยความสะดวก เช่น ผ้าห่ม ปลอกหมอน แผ่นรองศีรษะ 
ทุกรอบหลังให้บริการ และซักด้วยนํ้ายาฆ่าเช้ือโรค 

2.73 (0.56) สูง 
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ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยข้อมูลทั่วไปของบุคคล
กับพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงาน
ขับรถตู้โดยสารสาธารณะพบว่า รายได้เฉลี่ยต่อเดือนมี
ความสัมพันธ์ไปในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการ
ป้องกันโรคโควิด-19 ในระดับต่ําอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(r= 0.293, p= 0.03) ดังตารางที่ 5 

ตารางที่ 4 เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น 
(N=55) (ต่อ) 

เจตคติและพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 x̄ (SD) ระดับ 
II พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 2.73(0.24) สูง 
 ข. มาตรการปฏิบัติสําหรับผู้ประกอบการรถโดยสารสาธารณะ 2.71 (0.30) สูง 
 8. จัดเตรียมหน้ากากอนามยัสํารองให้กับผู้โดยสาร กรณีมีอาการป่วย ไอหรือจาม 2.71 (0.60) สูง 
 9. ใช้ท่ีคีบด้ามยาวเก็บขยะของเสยี เช่น กระดาษชําระ และหน้ากากอนามัยท่ีใช้แล้ว 2.67 (0.64) สูง 
10. ให้บริการในระยะทางท่ีเกินกว่ากําหนด คือ มากกว่า 300 กิโลเมตรข้ึนไป 2.67 (0.67) สูง 
11. ตรวจวัดอุณหภูมผิู้โดยสาร และทําสญัลักษณ์ให้กับผู้ท่ีผ่านการคัดกรองก่อนข้ึนรถ 2.64 (0.68) สูง 
12. มีการสอบถามข้อมลูการรับไดวั้คซีนของผู้โดยสาร 2.38 (0.76) สูง 
13. มีระบบการจองหรือซ้ือบัตรโดยสารล่วงหน้า 2.20 (0.93) ปานกลาง 

ตาราง 5 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยข้อมูลทั่วไปของ
บุคคลกับพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของ
พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ (N=55)  

ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร 
พฤติกรรมในการป้องกัน 

โรคโควิด-19 
R p-value 

เพศ -0.246 0.052 
อายุ 0.101 0.464 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 0.293 0.030 
ประสบการณ์ขับรถตู้ โดยสาร
สาธารณะ 

-0.012 0.928 

ระยะเวลาปฏิบัติงานขับรถ .0168 0.219 
ประวัติการเจ็บป่วยด้วยโรคโค
วิด-19 

-0.262 0.053 

ในช่วง 14 วันท่ีผ่านมา มีการ
สัมผัสใกล้ชิด พูดคุย หรือถูกไอ
จามรดจากผู้ป่วยโควิด 

-0.259 0.056 

ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ เจตคติและพฤติกรรม
ในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถโดยสาร
สาธารณะ จังหวัดขอนแก่นพบว่า ความรู้มีความสัมพันธ์ไป
ในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ใน
ระดับปานกลาง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r= 0.335, 
p=0.012) ดังตารางที่ 6  

ตารางที่ 6 ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ เจตคติและ
พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับ
รถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น (N=55) 

ความสัมพันธ์ 
ระหว่างตัวแปร 

ความรู้ เจตคติ พฤติกรรม 

ความรู้ 1 0.029 0.335* 
เจตคติ - 1 0.044 
พฤติกรรม - - 1 
*p = 0.012       

อภิปรายผล 
รถตู้ โดยสารสาธารณะในจังหวัดขอนแก่น ที่

ให้บริการรับส่งผู้โดยสารไปยังจังหวัดใกล้เคียง มีสภาพทาง
กายภาพโดยภาพรวมอยู่ในระดับดี รถทุกคันมีสภาพความ
ปลอดภัยผ่านเกณฑ์ที่กรมขนส่งทางบกกําหนด ยกเว้น
สภาพความปลอดภัยในเร่ืองคนขับรถตู้ฯไม่แสดงหรือติด
ป้ายชื่อสกุลและใบอนุญาตขับรถไว้บริเวณที่มองเห็นได้
ชัดเจนซ่ึงเป็นผลเสียต่อผู้ใช้บริการดังนั้นต้องแสดงหนังสือ
อนุญาตไว้ที่ด้านหน้ารถเพื่อให้ประชาชนและเจ้าหน้าที่ได้
ตรวจสอบเพื่อเป็นการป้องกันมิจฉาชีพฉวยโอกาสนํารถที่
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ไม่ได้รับอนุญาต รถผิดกฎหมายมาให้บริการ โดยหากผู้ขับ
รถไม่มีใบอนุญาตขับรถสาธารณะ ไม่เคยผ่านการตรวจสอบ
ประวัติอาชญากรรมและไม่เข้าสู่ระบบทะเบียนของศูนย์
ข้อมูลประวัติผู้ขับรถสาธารณะของกรมการขนส่งทางบก 
เม่ือมีอุบัติเหตุเกิดข้ึนประชาชนจะไม่ได้รับการคุ้มครองตาม
กฎหมายรวมถึงกรณีเกิดเหตุไม่พึงประสงค์ที่เป็นอันตราย
ต่อความปลอดภัยหน่วยงานภาครัฐอาจไม่สามารถติดตาม
รถยนต์หรือคนขับรถมาดําเนินคดีตามกฎหมายได้8 และ
ด้านการป้องกันโรคโควิด-19 

พบว่า ไม่มีป้ายห้ามรับประทานอาหาร ร้อยละ 
48.1 ซ่ึงการแพร่กระจายของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 นั้นจะ
แพร่ผ่านละอองฝอยจากระบบทางเดินหายใจของผู้ป่วย
หากมีผู้อยู่ใกล้ชิดก็จะมีความเสี่ยงที่จะสามารถรับเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 เข้าสู่ร่างกายได้ ดังนั้นจึงควรมีป้ายห้าม
รับประทานอาหารติดไว้บนรถ เพื่อย้ําเตือนผู้โดยสารและ
ป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อ อีกทั้งยังเป็นการไม่สร้าง
กลิ่นรบกวนต่อผู้โดยสารคนอ่ืนภายในรถ และพบว่าไม่มี
ป้ายห้ามสูบบุหร่ี ร้อยละ 46.3 โดยหากผู้สูบบุหร่ีเป็นผู้ติด
เชื้อโรคโควิด-19 จะทําให้เกิดการแพร่กระจายเชื้ออย่าง
รวดเร็ว เนื่องจากควัน หรือละอองไอของบุหร่ีที่ถูกพ่นออก
มาก ประกอบด้วยสารคัดหลั่ง  น้ําลาย เสมหะ และ
แบคทีเรีย ซ่ึงสามารถกระจายไปได้ไกล9ดังนั้นจึงควรมีป้าย
ห้ามสูบบุหร่ีติดไว้เพื่อเป็นการป้องกันการแพร่กระจายของ
เชื้อโรค 

ความรู้ในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับ
รถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น โดยภาพรวมอยู่ใน
ระดับสูง เนื่องจากการได้รับข้อมูลข่าวสารจากศูนย์บริหาร
สถานการณ์โควิด-19 (ศบค.) ผ่านช่องทางสื่อสารต่างๆ9 แต่
พบว่าพนักงานขับรถตู้ฯ ตอบผิดมากในเร่ือง ระยะฟักตัว
ของเชื้อโอไมครอน และผู้ที่มีโรคประจําตัวมีความเสี่ยงต่อ
การติดเชื้อเท่ากันกับคนปกติ ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษา
ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการป้องกันโควิด-19 ของ
ประชาชน ในตํ า บลป รุ ใหญ่  อํ า เ ภอ เ มื อ ง  จั ง หวั ด
นครราชสีมา10 ซ่ึงพบว่าประชาชนมีความรู้อยู่ในระดับดีแต่
ตอบผิดเก่ียวกับการแพร่กระจายของเชื้อ กลุ่มที่มีความ
เสี่ยงต่อการติดเชื้อ และผลิตภัณฑ์ที่สามารถฆ่าเชื้อโรคได้
ต้องมีแอลกอฮอล์เป็นส่วนประกอบมากกว่าร้อยละ 70 

เจตคติในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับ
รถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่นโดยภาพรวมอยู่ใน

ระดับสูงเจตคติคะแนนมากที่สุดคือการทําความสะอาดฆ่า
เชื้อพื้นผิวสัมผัสบ่อยเป็นการลดการแพร่เชื้อโรคโควิด-19
การไม่ใช้ของใช้ร่วมกับผู้อ่ืนเป็นการป้องกันโรคโควิด-19
การประเมินสุขภาพของพนักงานเป็นการสร้างความเชื่อม่ัน
ให้กับผู้โดยสารได้ และสถานการณ์ระบาดของโรคโควิด-19 
ทําให้ต้องปรับตัวและใช้ชีวิตตามวิถีแบบใหม่เนื่องจาก
ภาครัฐมีการเผยแพร่ข้อมูลที่กล่าวถึงความรุนแรงของโรคที่
ส่งผลต่อปัญหาสุขภาพ ทําให้พนักงานขับรถตู้โดยสาร
สาธารณะเกิดความตระหนักถึงการป้องกันตนเองจากโรค
โควิด-19 ตามแนวคิดแบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพของ 
Becker (อ้างตามอภิวดี อินทเจริญและคณะ)11 ที่อธิบายไว้
ว่าเม่ือบุคคลเกิดการรับรู้ความรุนแรงของโรค หรือการ
เจ็บป่วยแล้วจะมีผลทําให้บุคคลปฏิบัติตามคําแนะนําเพื่อ
การป้องกันโรค จึงทําให้พนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะ 
มีเจตคติที่ดีในการป้องกันโรคโควิด-19 สอดคล้องกับ
การศึกษาการรับรู้ความรุนแรงและพฤติกรรมการป้องกัน
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรน่า 2019 ของวัยรุ่นในเขตตําบลสะเตง
นอก อําเภอเมือง จังหวัดยะลา12 ที่พบว่า วัยรุ่นที่มีระดับ
การรับรู้ความรุนแรงของโรคระดับมาก จะมีพฤติกรรมการ
ป้องกันโรค Covid-19 มากข้ึนด้วย 

พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงาน
ขับรถตู้โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่นโดยภาพรวมอยู่
ในระดับสูง การปฏิบัติมากที่สุดเช่น สวมหน้ากากอนามัย
ในขณะปฏิบัติ งาน ล้ าง มือด้วยสบู่ และน้ํ า  หรือเจล
แอลกอฮอล์ 70% ก่อนและหลังให้บริการ เม่ือปฏิบัติงาน
เสร็จในแต่ละวันจะอาบน้ําและเปลี่ยนเสื้อผ้าทันทีแสดงให้
เห็นว่าพนักงานขับรถตู้โดยสารสาธารณะเห็นถึงประโยชน์
ของการป้องกันตนเองเพื่อลดความรุนแรงและอันตรายจาก
โรค โดยรับรู้ว่าการปฏิบัตินั้นๆ จะเป็นประโยชน์และ
สามารถลดการเจ็บป่วยหรือภาวะคุกคามต่อสุขภาพได้11 จึง
ทําให้มีพฤติกรรมที่ดีในการป้องกันโรคโควิด-19 สอดคล้อง
กับการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจของผู้ดูแลเด็กใน
สถานรับเลี้ยงเด็ก13 ที่พบว่าการรับรู้ประโยชน์ของการ
ปฏิบัติมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันโรค
ติดเชื้อเฉียบพลันระบบหายใจ ซ่ึงการรับรู้ประโยชน์ของ
การปฏิบัติเป็นแรงจูงใจสําคัญที่ทําให้บุคคลพยายามปฏิบัติ
พฤติกรรมเพื่อหลีกเลี่ยงการเป็นโรคกลุ่มตัวอย่างจึงมี
แนวโน้มของการปฏิบัติพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อ
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ข้อเสนอแนะ 
1. สภาพรถตู้ฯ ในส่วนที่เก่ียวข้องกับการป้องกัน

โรคโควิด-19 สิ่งที่ต้องปรับปรุงคือ จัดให้มีป้ายห้าม
รับประทานอาหาร ป้ าย ห้ามสูบบุห ร่ี  และ มี เจล
แอลกอฮอล์ไว้บริการ ซ่ึงหน่วยงานที่เก่ียวข้องควรตรวจ
ตรา ให้คําแนะนํา ควบคู่กับสนับสนุนหรือเพิ่มสวัสดิการ
สําหรับพนักงานขับรถ เพื่อเสริมสร้างความเข้าใจมีความ
ตระหนักและให้ความร่วมมือในการป้องกันการแพร่
ระบาดของโรคโควิด-19 และโรคติดต่ออ่ืน 

2. พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ในการมี
ระบบการจองหรือซ้ือบัตรโดยสารล่วงหน้า หน่วยงานที่
เก่ียวข้องหรือบริษัทควรเพิ่มช่องทางบริการการจองหรือ
ซ้ือบัตรโดยสารล่วงหน้า (การซ้ือบัตรโดยสารออนไลน์)
เพื่อเป็นการลดการแพร่กระจายเชื้อของโรคโควิด-19 ใน
วงกว้าง และอํานวยสะดวกต่อผู้ใช้บริการรถตู้โดยสาร
สาธารณะได้มากยิ่งข้ึน 
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เฉียบพลันระบบหายใจที่ดี 
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกัน

โรคโควิด-19 พบว่ารายได้เฉลี่ยต่อเดือนมีความสัมพันธ์
ในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=0.293, p=0.030) เนื่องจาก
รายได้มีผลต่อการใช้ชีวิตประจําวัน เช่น การซ้ือวัสดุ
อุปกรณ์ในการป้องกันและตรวจคัดกรองโรคโควิด-19 ซ่ึง
สอดคล้องกับการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน
บุคคล ความรู้กับพฤติกรรมการป้องกันวัณโรคปอดของ
ประชาชนตําบลสวนกลว้ย อําเภอบา้นโปง่ จงัหวดัราชบรีุ14 

ผลการศึกษาพบว่ารายได้ต่อเดือนมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันวัณโรคปอดของประชาชนมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

ความสั มพันธ์ ระหว่ า งความ รู้  เจตคติ และ
พฤติกรรมในการป้องกันโรคโควิด-19 ของพนักงานขับรถ
โดยสารสาธารณะ จังหวัดขอนแก่น พบว่า ความรู้มี
ความสัมพันธ์ในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการป้องกัน
โรคโควิด-19 อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (r=0.335, 
p=0.012) เนื่องมาจากความรู้ที่เก่ียวข้องกับโรคโควิด-19 
และข่าวสารการแพร่ระบาดในวงกว้าง มีส่วนในการ
ตัดสินใจทําหรือปฏิบัติเพื่อป้องกันการโรคโควิด-1915

สอดคล้องกับการศึกษาปัจจัยทํานายพฤติกรรมการ
ป้องกันโรคติดเชื้อทางเดินหายใจของผู้ดูแลเด็กปฐมวัยใน
ศูนย์เด็กเล็ก กรุงเทพมหานคร16 ที่พบว่าพบว่า อายุ และ
ความรู้เก่ียวกับโรคติดเชื้อทางเดินหายใจ สามารถร่วมกัน
ทํานายพฤติกรรมการป้องกันโรคติดเชื้อทางเดินหายใจ
ของผู้ดูแลเด็กปฐมวัยในศูนย์เด็กเล็กได้ 

 

สรุปผลการวิจัย 
การศึกษาประเมินสภาพรถตู้โดยสารสาธารณะ

โดยภาพรวมอยู่ในระดับดีความรู้ เจตคติและพฤติกรรม
ในการป้องกันโรคโควิด-19 โดยภาพรวมอยู่ในระดับสูง 
และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการในการ
ป้องกันโรคโควิด-19 ได้แก่ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน และ
ความรู้มีความสัมพันธ์ในทิศทางเดียวกับพฤติกรรมในการ
ป้องกันโรคโควิด-19 อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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