
 

บทที่ 3 

วิธีดําเนินการศึกษา 

การศึกษาเร่ือง ภาวะโภชนาการและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีรับ
การรักษาดวยยาตานไวรัส เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) มีวัตถุประสงคเพื่อ ศึกษา
ภาวะโภชนาการและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีรับการรักษาดวยยาตาน
ไวรัส โดยมีวิธีการดําเนินงานดังนี้ 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากร คือ ผูติดเช้ือเอชไอวี ท่ีอาศัยอยูในอําเภอสันกําแพง จังหวัดเชียงใหม มีอายุตั้งแต 

18 ปข้ึนไป และไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัสเปนระยะเวลาอยางนอย 1 ป การรับรูปกติ
ชวยเหลือตัวเองและสามารถปฏิบัติดูแลตนเองได สามารถส่ือสารดวยภาษาไทยหรือภาษาทองถ่ิน
ไดดี และไดตรวจติดตามการรักษาโรคอยางตอเนื่องและสมํ่าเสมอท่ีโรงพยาบาลสันกําแพง จังหวัด
เชียงใหม ในชวงเดือน สิงหาคม ถึง กันยายน พ.ศ. 2554 จํานวน 215 คน  

กลุมตัวอยาง คือติดเช้ือเอชไอวีท่ีอาศัยอยูในอําเภอสันกําแพง จังหวัดเชียงใหม ไดรับ                
การตรวจติดตามรักษาโรคอยางตอเนื่องและสมํ่าเสมอท่ีโรงพยาบาลสันกําแพง จังหวัดเชียงใหม 
ขนาดกลุมตัวอยางในการศึกษาคร้ังนี้ ผูศึกษาใชสูตรคํานวณของ ที. ยามาเน (T. Yamane) (อางใน
เกียรติสุดา ศรีสุข, 2547)  

n = 
  N n = ขนาดของกลุมตัวอยาง 
1+Ne2 N = ขนาดของประชากร 

  e = ความคลาดเคล่ือนของกลุมตัวอยางท่ียอมรับได 
คัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (purposive sampling)ไดขนาดกลุมตัวอยางจํานวน                

140 คน ท่ีระดับความเช่ือม่ัน 95 เปอรเซ็นต  

เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาประกอบดวย 
  1. แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป ประกอบดวย อายุ เพศ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับ
การศึกษา อาชีพ รายไดเฉล่ียตอเดือน ความเพียงพอของรายได จํานวนสมาชิกในครอบครัว 
บทบาทของผูติดเช้ือเอชไอวีในครอบครัว การสูบบุหร่ี การดื่มแอลกอฮอล ระยะการติดเช้ือเอชไอวี 
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ระยะเวลาการรักษาดวยยาตานไวรัส สูตรยาท่ีรับประทานอยูปจจุบัน ประวัติการรักษาและโรค             
ติดเช้ือฉวยโอกาส ภาวะหรือโรคท่ีเกิดหลังจากการรักษาดวยยาตานไวรัส 
  2. แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหารโดยปรับปรุงมาจากแบบสอบถามของ          
จัญจุรา วาฤทธ์ิ (2544) พฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีไดรับยาตานไวรัส
ประกอบดวย 

1)  ชนิดและประเภทของอาหาร 
2)  ความถ่ีในการบริโภค 
3)  สุขนิสัยในการบริโภคอาหาร 
4)  สุขอนามัยในการบริโภคอาหาร 

โดยลักษณะคําตอบ เปนมาตราสวนประมาณคา 4 ระดับ ดังนี้ 
   ปฏิบัติเปนประจํา       ปฏิบัติทุกคร้ัง หรือ รับประทานทุกวัน หรือ 6-7 วัน/สัปดาห 
   ปฏิบัติบอยคร้ัง         ปฏิบัติ หรือ รับประทาน 3-5 วัน/สัปดาห 
   ปฏิบัติบางคร้ัง        ปฏิบัติ หรือ รับประทาน 1-2 วัน/สัปดาห 
   ทํานานๆคร้ัง         ปฏิบัติ หรือ รับประทาน 1-3 วันใน 1 เดือน 
   ไมคยปฏิบัติ        ไมปฏิบัติหรือไมรับประทานเลย 
  การใหคะแนน เนื่องจากขอคําถามในแบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคมีลักษณะ 
ท้ังทางบวกและทางลบ ดังน้ันการใหคะแนนจึงข้ึนอยูกับขอคําถามดังนี้ 
 ขอคําถามท่ีมีลักษณะบวก  
  ปฏิบัติเปนประจํา  ให   4     คะแนน 
   ปฏิบัติบอยคร้ัง   ให   3     คะแนน 
  ปฏิบัติบอย  ให   2     คะแนน 
   ปฏิบัตินานๆ คร้ัง  ให    1     คะแนน 
   ไมเคยปฏิบัติ   ให   0     คะแนน 

ขอคําถามท่ีมีลักษณะลบ 
  ปฏิบัติเปนประจํา  ให   0     คะแนน 
  ปฏิบัติบอยคร้ัง   ให    1     คะแนน 
   ปฏิบัติบอย   ให   2     คะแนน 
   ปฏิบัตินานๆ คร้ัง  ให    3     คะแนน 
   ไมเคยปฏิบัติ   ให   4     คะแนน 
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  เกณฑการแปลผลโดยพิจารณาจากคาเฉล่ีย (อุเทน ปญโญ, 2549) ดังนี้ 
  คะแนน 3.50-4.00 หมายถึง มีการบริโภคอยูในระดับดีมาก 
  คะแนน 2.50-3.49 หมายถึง มีการบริโภคอยูในระดับดี 
  คะแนน 1.50-2.49 หมายถึง มีการบริโภคอยูในระดับพอใช 
  คะแนน 0.50-1.49 หมายถึง มีการบริโภคอยูในระดับปรับปรุง 
  คะแนน 0.00-0.49 หมายถึง มีการบริโภคอยูในระดับท่ีตองปรับปรุง 

   3. เคร่ืองมือท่ีใชในการประเมินภาวะโภชนาการประกอบดวย เคร่ืองช่ังน้ําหนักและ           
วัดสวนสูง ซ่ึงไดรับการรับรองจากพาณิชยจังหวัด พรอมแบบบันทึกการช่ังน้ําหนักและวัดสวนสูง  
ประเมินภาวะโภชนาการโดยใชคาดัชนีมวลกายตามเกณฑกําหนดขององคการอนามัยโลก (WHO, 
2011)  

ภาวะโภชนาการ ดัชนีมลกาย (กก/ม2) 
       ต่ํากวาเกณฑ <18.50 
       ปกติ 18.5-24.99 
       เกินเกณฑ 25-29.99 
       อวน ≥ 30.00 

การหาคุณภาพเคร่ืองมือ 
การหาคุณภาพของเครื่องมือมีข้ันตอนดังนี้ 

  1. ความถูกตองแมนยําของเคร่ืองช่ังน้ําหนัก ท่ีวัดสวนสูง ท่ีไดรับการรับรองจาก
พาณิชยจังหวัดในดานความเท่ียงตรงแลว มีการตั้งเคร่ืองช่ังน้ําหนักกอนการ ช่ังน้ําหนักทุกคร้ัง โดย
ใชลูกตุมน้ําหนักมาตรฐาน 10 กิโลกรัมและ 5 กิโลกรัม เปนมาตรฐานในการตั้ง และมีการตั้งเคร่ือง
ช่ังน้ําหนัก หลังจากช่ังน้ําหนักประชากรทุก 10 คน 
  2. ความตรงตามเน้ือหา (content validity) ของเคร่ืองมือ ผูศึกษานําแบบสอบถามเร่ือง 
ภาวะโภชนาการและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีไดรับยาตานไวรัส เสนอ
ตอผูทรงคุณวุฒิดานโภชนาการและดานโรคเอดสจํานวน 3 ทาน เพื่อตรวจสอบความครอบคลุม
ของเนื้อหา ความชัดเจนของภาษา จากนั้นปรับปรุงแกไขตามคําแนะนํา 
  3. การหาความเช่ือม่ันของแบบสอบถาม (reliability) โดยผูศึกษาจะนําแบบสอบถาม                
ท่ีผานการตรวจสอบและปรับปรุงแกไขแลว ไปทดลองใชกับผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีไดรับยาตานไวรัส 
ท่ีมีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางจํานวน 10 คน คํานวณหาความเช่ือมั่นของแบบสอบถามโดย
ใชสัมประสิทธอัลฟาของครอนบาค (cronbach’alpha coefficient) ไดคา 0.74  
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การพิทักษสิทธ์ิ 
ผูศึกษาไดเสนอโครงการวิจัยเพื่อขอรับการพิจารณารับรองจริยธรรมการวิจัยในคน ตอ

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยดานสาธารณสุขในคน จังหวัดเชียงใหม พรอมท้ังจัดทําเอกสาร
ยินยอมเพื่อใชในการพิทักษสิทธ์ิของผูติดเช้ือเอชไอวี เม่ือไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรม
แลว ผูศึกษาไดจัดทําจดหมายถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลสันกําแพงและติดตอประสานงานกับ
หัวหนาหนวยงานเอดส เพื่อขอความอนุเคราะหในการเก็บขอมูล จากนั้นเขาพบผูติดเช้ือเอชไอวี 
เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษาและขอความรวมมือ จากผูติดเช้ือเอชไอวี โดยใหเจาหนาท่ี
โรงพยาบาลสันกําแพงท่ีรับผิดชอบการดูแลผูติดเช้ือเอชไอวีเปนผูยื่นหนังสือแสดงความยินยอม
และแจกแบบสอบถามใหแกผูติดเช้ือเอชไอวี ซ่ึงขอมูลท่ีไดจะถือเปนความลับและใชในการศึกษา
เทานั้น การตัดสินใจตอบรับหรือปฏิเสธในการเขารวมการศึกษาคร้ังนี้ไมมีผลตอการรักษาพยาบาล 
ผูติดเช้ือเอชไอวีจะไดรับและสามารถถอนตัวจากการศึกษาไดตลอดเวลา เม่ือไดรับการอนุมัติจาก
คณะกรรมการจริยธรรมและผูติดเช้ือเอชไอวียินยอมใหความรวมมือในการศึกษาและลงช่ือใน
เอกสารพิทักษสิทธ์ิแลว ผูศึกษาจึงดําเนินการเก็บขอมูล 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
การเก็บรวบรวมขอมูลมีข้ันตอนการดําเนินงานดังนี้ 

  1. ผูศึกษาทําหนังสือผานผูอํานวยการบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม ถึง
ผูอํานวยการโรงพยาบาลสันกําแพง เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงค และขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล           
จากผูติดเช้ือเอชไอวีท่ีไดรับยาตานไวรัส อําเภอสันกําแพง จังหวัดเชียงใหม 
  2. เม่ือไดรับหนังสืออนุมัติจากผูอํานวยการโรงพยาบาลสันกําแพงแลว ผูศึกษา
ประสานงานกับเจาหนาท่ีและพยาบาลผูดูแลผูติดเช้ือเอชไอวี เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษา 
รายละเอียดในการเก็บรวบรวมขอมูลและการขอความรวมมือในการศึกษา 
  3. ผูศึกษาพบผูติดเช้ือเอชไอวีตามวันและเวลาท่ีผูติดเช้ือเอชไอวีมารับยาตานไวรัส                
ในทุกๆ วันอังคาร แนะนําตัวกับผูติดเช้ือเอชไอวี พรอมท้ังอธิบายวิธีตอบแบบสอบถามพฤติกรรม
การบริโภคอาหาร แจงการพิทักษสิทธิของผูติดเช้ือเอชไอวีและชี้แจงวัตถุประสงคของการศึกษา
และ ขออนุญาตเก็บขอมูล 
  4. ช่ังน้ําหนัก วัดสวนสูงของผูติดเช้ือเอชไอวีและบันทึกลงในแบบบันทึก  
  5. ผูศึกษาดําเนินการรวบรวมขอมูลดวยตนเองโดยใหผูติดเช้ือเอชไอวีตอบ
แบบสอบถาม สําหรับผูสูงอายุหรือผูท่ีไมสามารถอานออกเขียนได ผูศึกษาไดอานแบบสอบถาม
แลวใหกลุมตัวอยางเลือกคําตอบจากน้ันผูศึกษาตรวจสอบความครบถวนสมบรูณของขอมูลลงรหัส
ขอมูลแลวนําไปวิเคราะหทางสถิติ  
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การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช 
ผูศึกษานําขอมูลท่ีไดไปวิเคราะห โดยใชสถิติเชิงพรรณนา  

  1. ขอมูลท่ัวไป วิเคราะหโดยการแจกแจงความถ่ี รอยละและคาเฉล่ียตามลักษณะของ
ขอมูล  
  2. แบบสอบถามพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูติดเช้ือเอชไอวี นํามาวิเคราะห
คาเฉล่ียและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
  3. ประเมินภาวะโภชนาการโดยการคํานวณหาคาดัชนีมวลกาย 


