
บทท่ี  3 
 

วิธีดําเนินการศึกษา 

 
  การศึกษาคร้ังนี้ เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) ในข้ันตอนการ
กําหนดขอบเขตและแนวทางการประเมินผลกระทบทางสุขภาพท้ัง 4 มิติ คือมิติดานรางกาย ดาน
จิตใจ ดานสังคม และดานจิตวิญญาณของผูเกี่ยวของ จากการทําครกหินของประชาชนบานไรศิลา
ทอง ตําบลพิชัย อําเภอเมืองลําปาง  

   
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
   

 ประชากร คือ ประชาชนท่ีอาศัยอยูในบานไรศิลาทอง หมูท่ี 10 ตําบลพิชัย อําเภอเมือง
ลําปาง จํานวน 1,280 คน (สถานีอนามัยตนม่ืน, 2551) โดยแบงกลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้
เปน 2 สวน คือ 
 1. กลุมตัวอยางท่ีใชในการสัมภาษณ คือ กลุมตัวอยางท่ีมีการคัดเลือกแบบเจาะจง
จํานวน 7 คน ดังนี้คือ 1) ตัวแทนผูจําหนายครกหิน 2) พระและ 3) บุคลากรดานสาธารณสุข จํานวน
กลุมละ 1 - 3 คน โดยกลุมตัวอยางตองมีคุณสมบัติดังนี้ 
  1.1 ตองอาศัยอยูในพื้นท่ีท่ีศึกษาไมนอยกวา 1 ป กรณีท่ีเปนผูประกอบอาชีพทํา
ครกหิน หรือตัวแทนผูจําหนายครกหินจะตองประกอบกิจการมาแลวไมนอยกวา 2 ป สวนบุคลากร
ดานสาธารณสุขตองมีประสบการณการดําเนินงานในพ้ืนท่ีไมนอยกวา 1 ป นับจากวันเก็บขอมูล 
  1.2 มีอายุต้ังแต 20 ป ข้ึนไป มีการส่ือสารและเขาใจภาษาไทยเปนอยางดี   
  1.3 ยินยอมและใหความรวมมือในการศึกษา 
 2. กลุมตัวอยางท่ีใชในการสนทนากลุม คือ กลุมผูมีสวนไดสวนเสียและมีสวน
เกี่ยวของในเร่ืองการทําครกหินบานไรศิลาทอง จํานวน 3 กลุม กลุมละ 6 - 7 คน รวมเปนจํานวน 19
คน ไดแก 
 2.1 กลุมผูนําชุมชน ไดแก ผูใหญบาน ประธานอาสาสมัครสาธารณสุข ประธาน
กลุมผูสูงอายุ ประธานกลุมแมบาน ประธานกลุมเยาวชน และสมาชิกองคการบริหารสวนตําบลพิชัย
โดยเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง จํานวน 6 คน 
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2.2 กลุมผูประกอบอาชีพทําครกหิน ไดแก ผูประกอบอาชีพทําครกหินบานไรศิลา
ทองซ่ึงตองเปนสมาชิกของกลุมอยางนอยไมตํ่ากวา 2 ป และดําเนินการจํานวน 1 กลุมโดยเลือก
กลุมตัวอยางแบบเจาะจง จํานวน 6 คน 
  2.3 กลุมประชาชน ไดแก ประชาชนท่ีอาศัยอยูในบานไรศิลาทองเปนผูท่ีมีสวนได
สวนเสียและเกี่ยวของกับการทําครกหิน อาศัยอยูในบานไรศิลาทองไมตํ่ากวา 1 ป ซ่ึงเปนหัวหนา
ครัวเรือนหรือตัวแทนของครัวเรือน และดําเนินการจํานวน 2 กลุม โดยเลือกกลุมตัวอยางแบบ
เจาะจง จํานวน 7 คน (โดยเลือกประชาชนท่ีมีบานอยูบริเวณจุดเส่ียง และอยูหางจากบริเวณจุดเส่ียง) 
 3. กลุมตัวอยางในการจัดเวทีกําหนดขอบเขตและแนวทางการประเมินผลกระทบดาน
สุขภาพ จํานวน 35 คน โดยเปนผูมีสวนไดสวนเสียกับการทําครกหิน 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
 

 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา ประกอบดวย 
                      1. เคร่ืองมือในการรวบรวมขอมูลท่ีผูศึกษาสรางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ี
เกี่ยวของ คือ 
  1.1 แนวทางการสนทนากลุม ครอบคลุมถึงข้ันตอนการผลิต ผลกระทบท่ีเกิดข้ึน
ท้ังทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ และแนวทางการปองกันผลกระทบท่ีอาจจะเกิด
จากการทําครกหิน 
  1.2 แนวคําถามการสัมภาษณเชิงลึก ในการสนทนากลุม และแนวคําถามในการ
สัมภาษณ 
  1.3 แผนท่ีแสดงจุดเส่ียง ท่ีผูศึกษาสรางข้ึนจากการศึกษาบริบทชุมชน โดยการ
สํารวจ การสัมภาษณ และการบันทึกลักษณะทางกายภาพและส่ิงแวดลอมรวมกับผูนําชุมชนและ
เจาหนาท่ีสาธารณสุข   
 2. เคร่ืองมือในการบันทึกขอมูล คือ 

2.1 เคร่ืองบันทึกเสียง (อัดเสียง) 
2.2 กลองถายภาพ 
2.3 สมุดจดบันทึกขอมูล 
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การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 

      หาความตรงตามเน้ือหา (content validity) ดวยการนําแนวคําถามในการสนทนากลุม
และแนวคําถามในการสัมภาษณท่ีไดไปตรวจสอบความถูกตองเหมาะสมของภาษาและความตรง
ตามเนื้อหาโดยผูเช่ียวชาญ จํานวน 3 ทาน ประกอบดวย ผูทรงคุณวุฒิดานการประเมินผลกระทบ
ทางสุขภาพ 1 ทาน ผูเช่ียวชาญดานสาธารณสุข 1 ทาน และผูเช่ียวชาญดานอาชีวอนามัย 1 ทาน และ
นําไปทดลองใชเพื่อความเปนปรนัย 
 
การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
 

 ผูศึกษาไดทําโครงรางการคนควาแบบอิสระ โดยผานการพิจารณาจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยสาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม หลังจาก
ไดรับการอนุมัติผูศึกษาไดดําเนินการศึกษาโดยเขาพบผูนําชุมชนและกลุมตัวอยางพรอมท้ังชี้แจง
วัตถุประสงคของการศึกษาใหกลุมตัวอยางไดรับทราบท้ังนี้ไดอธิบายเกี่ยวกับสิทธ์ิท่ีจะตอบรับหรือ
ปฏิเสธการเขารวมการศึกษาไดตามตองการ และสามารถยกเลิกการเขารวมกิจกรรมไดตลอด
ระยะเวลาของการศึกษาโดยไมมีผลกระทบใดๆตอกลุมตัวอยาง และขอมูลของกลุมตัวอยางจะถูก
เก็บเปนความลับไมมีการเปดเผย โดยจะนําขอมูลดังกลาวมาใช เฉพาะการศึกษาคร้ังนี้เทานั้น 
     
 การเก็บรวบรวมขอมูล 
 

 ผูศึกษาไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดยมีข้ันตอนในการดําเนินการ 2 ข้ันตอน
ดังตอไปนี้ 
 1. ข้ันตอนกอนดําเนนิการศึกษา 

1.1 ผูศึกษาทําหนังสือขออนุมัติขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูลจากบัณฑิตวิทยาลัย
มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
  1.2 นําหนังสือจากบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม เสนอตอผูใหญบานบาน
ไรศิลาทอง ตําบลพิชัย อําเภอเมืองลําปาง เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาและขออนุญาตเก็บ
รวบรวมขอมูล 
  1.3 ผูศึกษาไดประสานงานกับองคการบริหารสวนตําบลพิชัย สถานีอนามัยตนม่ืน
และผูใหญบาน เพื่อขอความรวมมือท้ังจากประชาชนและผูที่มีสวนเกี่ยวของ รวมถึงผูมีสวนไดสวน
เสียในการเก็บรวบรวมขอมูลและช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษา  
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         1.4 ผูศึกษาช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาใหกลุมตัวอยางทราบ และอธิบายการ
พิทักษสิทธ์ิแกกลุมตัวอยาง 

 1.5 ผูศึกษาจัดสนทนากลุม คร้ังท่ี 1 จํานวน 2 กลุม คือกลุมผูประกอบอาชีพทําครก
หิน และกลุมประชาชนกอนการสรางแนวคําถาม เพื่อนําขอมูลท่ีไดเปนแนวทางในการต้ังคําถาม
สําหรับการสนทนากลุมและการสัมภาษณคร้ังตอไป โดยผูศึกษาเปนผูดําเนินการสนทนากลุมเอง
ซ่ึงการสนทนาใชเวลาคร้ังละไมเกิน 1 ช่ัวโมง 

2. ข้ันตอนการดําเนินการศึกษา 
  2.1 ผูศึกษาสรางความคุนเคยเพ่ือใหเกิดความเช่ือถือและการยอมรับโดยการสราง
สัมพันธภาพท่ีดีกับกลุมเปาหมาย ไดแก กลุมผูนําชุมชน/ อบต.กลุมผูประกอบอาชีพทําครกหินและ
ประชาชนในหมูบาน 
  2.2 ผูศึกษาจัดสนทนากลุม คร้ังท่ี 2 โดยการจัดสนทนากลุม กลุมเปาหมาย จํานวน
19 คน แยกเปนกลุม จํานวน 3 กลุมๆ ละ 1 คร้ังๆ ละไมเกิน 1 ช่ัวโมง ดวยการอัดเทปและจดบันทึก
ไดแก กลุมผูนําชุมชน กลุมผูประกอบอาชีพทําครกหิน และกลุมประชาชน โดยใชแนวคําถามท่ี
สรางข้ึนจากขอมูลท่ีรวบรวมไดจากการจัดสนทนากลุมคร้ังท่ี 1 
  2.3 ผูศึกษานําขอมูลท่ีไดจากการจัดสนทนากลุม คร้ังท่ี 2 และการสัมภาษณมา
ถอดเทปและสรุปจากการจดบันทึก แลวนํามาจัดหมวดหมูเพื่อนําไปวิเคราะหเชิงเนื้อหาตอไป 

2.4 ผูศึกษาไดดําเนินการสัมภาษณ ในกลุมเปาหมายเปนรายบุคคล จํานวน 7 คนๆ
ละ 1 คร้ังๆ ละไมเกิน 1 ช่ัวโมง ดวยการอัดเทปและจดบันทึก โดยผูท่ีถูกสัมภาษณ คือ 1) ตัวแทนผู
จําหนายครกหิน 2) พระ และ 3) บุคลากรดานสาธารณสุข จํานวนกลุมละ 1 - 3 คน  

2.5 จัดเวทีนําเสนอผลการศึกษาแกผูเกี่ยวของ จํานวน 35 คน ประกอบดวย ผูนํา
ชุมชน พระ บุคลากรดานสาธารณสุข ตัวแทนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน ผูประกอบอาชีพทําครก
หิน ตัวแทนผูจําหนายครกหิน และกลุมประชาชน เพื่อเปนการสะทอนขอมูลท่ีไดจากการศึกษาและ
รับฟงขอเสนอแนะ เพื่อนํามากําหนดขอบเขตและแนวทางการประเมินผลกระทบทางสุขภาพ   

2.6 สรุปผลการศึกษาฉบับสมบูรณ และคืนขอมูลใหแกชุมชน 
 

การวิเคราะหขอมูล 
 

 ขอมูลจากการสนทนากลุม จากการสัมภาษณ และจากการจัดเวทีนําเสนอผลการศึกษา
ผูศึกษาไดนํามาจัดเปนหมวดหมูและวิเคราะหเชิงเนื้อหา  
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 จากการดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลสามารถสรุปข้ันตอนในการดําเนินงาน ดังแสดงใน
ภาพท่ี 1 ดังนี้ 
 

ภาพท่ี 1 สรุปข้ันตอนการดําเนินการศึกษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 

ศึกษาบริบทชุมชน คนควาเอกสารท่ีเก่ียวของ 

หาขอมูลในการสรางแนวคําถาม 
- สัมภาษณ จํานวน  5  คน (ตัวแทนผูจําหนายครกหิน 2 คน, บุคลากรสาธารณสุข 3 คน)  
- สนทนากลุม จํานวน  13  คน ( ผูประกอบอาชีพทําครกหิน 1 ครั้ง 6 คน, ประชาชน 1 ครั้ง 7 คน)  

สรางแนวคําถามในการสัมภาษณ  
 และการสนทนากลุม 

สัมภาษณ ตัวแทนผูจําหนายครกหิน  
พระ และบุคลากรดานสาธารณสุข 

จํานวน  7 คน 

วิเคราะหขอมูล 

     ทําแผนที่แสดงจุดเสี่ยงที่อาจ
กอใหเกิดผลกระทบทางสุขภาพ
จากการทําครกหินของประชาชน
บานไรศิลาทอง (risk mapping)  

จัดเวทีกําหนดขอบเขตและ 
แนวทางการประเมินผลกระทบ 
ดานสุขภาพ (Public Scoping) 

จํานวน 1 ครั้ง  35  คน 

วิเคราะหขอมูล 

สรุปผลการศึกษา 

 1. สนทนากลุม กลุมผูนําชุมชน 1 ครั้ง 6 คน 
 2. กลุมผูประกอบอาชีพทําครกหิน 1 ครั้ง 6 คน 
 3. กลุมประชาชน 2 ครั้ง 7 คน 

รวม   จํานวน  19 คน 


