
 
บทท่ี 3 

วิธีการดําเนินการวิจัย 
 
รูปแบบการศกึษา 

 การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive study) เพื่อศึกษาถึงคุณภาพ
ชีวิตของผูติดเชื้อและผูปวยเอดสที่มารับบริการในศูนยบริการและพัฒนาสุขภาพจังหวัดเชียงราย 
 
ลักษณะประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากรที่ศึกษา เปนกลุมผูติดเชื้อและผูปวยเอดสที่เปนสมาชิกศูนยบริการและพัฒนา
สุขภาพจังหวัดเชียงราย ในวันรวมกลุม จํานวน 3 โรงพยาบาล คือโรงพยาบาลแมจัน โรงพยาบาล
พาน และโรงพยาบาลแมสรวย ใชวิธีการสุมแบบเจาะจง (Purposive Random Sampling) จาก
ประชากรทั้งหมดจํานวน 1,000 รายไดกลุมตัวอยางที่เขาหลักเกณฑจํานวน 262 ราย โดยกลุม
ตัวอยางมีคุณสมบัติดังตอไปนี้ 
 1. ผูติดเชื้อและผูปวยเอดสที่ เปนสมาชิกศูนยบริการและพัฒนาสุขภาพนานกวา  
6 เดือน 
 2. สามารถพูดและเขาใจภาษาไทย มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ 
 3. ยินดีใหความรวมมือในการศึกษา 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 

 เครื่องมือแบงเปน 2 สวน ดังนี้ 
 สวนท่ี 1 แบบสัมภาษณขอมูลทั่วไปและประวัตกิารเจ็บปวย 
   1.1 แบบสัมภาษณขอมูลทั่วไปประกอบดวย ขอมูลดานประชากร เศรษฐกิจ 
และการไดรับการสนับสนุนทางสังคม 
   1.2 แบบรวบรวมขอมูลประวัติการเจ็บปวยในระยะเวลา 2 สัปดาหกอนการ
สัมภาษณและผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ประกอบดวย อาการและอาการแสดงโดยใชการ
ประเมินตามเกณฑของ Karnofsky score ระยะของโรค, อาการรวม ไดแก การติดเชื้อในชองปาก 
(Oral candidiasis) ไอ ตอมน้ําเหลืองโตไข ทองเสียและอื่นๆ น้ําหนักตัว ระดับ Hemoglobin WBC 
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Lymphocyte CD4 Count การไดรับยาตานไวรัส/ชนิดของยาตานไวรัสและภาวะแทรกซอนจาก    
ยาตานไวรัส ความสม่ําเสมอของการรับบริการ 
 Karnofsky score เปนการวัดสมรรถภาพทางกายภาพของผูปวย โดยประเมินจาก
ความสามารถในการทํากิจวัตร สวนมากจะใชกับผูปวยเรื้อรังรวมทั้งผูปวยโรคเอดส  
 
ตารางที่ 1 
แสดงการประเมินอาการและอาการแสดงตามเกณฑ Karnofsky score 

ลักษณะทั่วไป Karnofsky score สภาวะสุขภาพและความสามารถ 
ในการชวยเหลือตนเอง 

100 
 

สุขภาพปกติ ทํางานได 
ไมมีอาการเจบ็ปวยแตอยางใด 

90 ดํารงชีวิตไดตามปกติ มีอาการเจ็บปวย 
เล็กนอย ไมเปนปญหา 

ดําเนินชวีิต ทํางานได 
ไมตองการผูดแูล 

80 ดํารงชีวิตได แตตองใชความพยายาม  
ผูอ่ืนมองเห็นอาการเจ็บปวยได 

70 ไมสามารถดํารงชีวิตไดอยางปกต ิ
ทํางานไมได แตยังสามารถดูแลตนเองได 

60 ทํางานไมได แตยังสามารถดูแลตนเองได
โดยสวนใหญ อาจตองการความชวยเหลือ
จากผูอ่ืนบาง 

50 ดูแลตนเองไดคร่ึงเดียว ตองการบริการรักษา
ทางการแพทย และการดแูลจากผูอ่ืนอีกครัง้
หนึ่ง 

ทํางานไมได 
 
 
 
 

40 ชวยตนเองไดนอย ตองมีผูอ่ืนคอยดแูล  
ชวยเหลือในกจิกรรมประจําวันตางๆ 

30 ชวยเหลือตนเองไมได  
ตองอยูในโรงพยาบาล 

20 ปวยมาก ตองมีผูดูแลใกลชิด 
10 ปวยหนัก ตองพึ่งพาระบบชวยชีวิต 

ดูแลตนเองไมได ตองอยูใน
โรงพยาบาล หรือสถาบันที่ให
การดูแล 

0 เสียชีวิต 

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d



 19

 สวนท่ี 2 แบบสัมภาษณเกี่ยวกับคุณภาพชีวิต MOS-HIV ซ่ึงโดยอัญชลี ธาดาภาคย 
(2546) ไดแปลเปนภาษาไทยโดยใชวิธี Sequential approach ในการแปล (อัญชลี, 2546) 
แบบสอบถาม MOS-HIV มีขอคําถามทั้งหมด 34 ขอประกอบดวย 10 มิติ ไดแก Physical 
Functional (PF),General Health Perception (GH), Role Functional (RF), Pain (P), Social 
Functional (SF), Emotional well-being (EB), Energy/Fatigue(EF), Cognitive Functional (CF), 
Health Distress (HD), Overall Quality of Life (QL) ดังตารางที่ 2 
 
ตารางที่ 2 
แสดงรายละเอยีดคําถามในแตละมิติของแบบสอบถาม MOS-HIV 

มิต ิ ความหมาย ขอคําถามที ่ จํานวนขอคําถาม 
Physical Functional (PF) 
General  Health Perception (GH) 
Role Functional (RF) 
Pain (P) 
Social Functional (SF) 
Emotional well-being (EB) 
Energy/Fatigue(EF) 
Cognitive Functional (CF) 
Health Distress(HD) 
Overall Quality of Life (QL) 

การทําหนาที่ของรางกาย 
การรับรูสุขภาพทั่วไป 
บทบาทหนาที ่
ความเจ็บปวด 
การมีปฏิสัมพันธในสังคม 
สภาพจิตใจ 
ความรูสึกเหนด็เหนื่อย 
กระบวนการคดิ 
ภาวะซึมเศรา 
คุณภาพชวีิตโดยรวม 

5ก-5ฉ 
1, 2ก-2ง 

6, 7 
3, 4 
8 

9ก-9ข 
11ก-11ง 
12ก-12ง 
10ก-10ง 

13 

6 
5 
2 
2 
1 
5 
4 
4 
4 
1 

 
 การคิดคะแนนคุณภาพชีวิตตามวิธีการคํานวณของ MOS HIV โดยนําคะแนนดิบไปคิด
ไดเปนคะแนนเต็มรอยทั้ง 10 ดานตอจากนั้นนําไปรวมเปน 2 ดาน คือ คุณภาพชีวิตดานรางกาย 
(Physical Health Summary Score) และคุณภาพชีวิตดานจิตใจ (Mental Health Summary Score) 
(Wu Aw, 1997) 
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การหาคุณภาพเครื่องมือท่ีใชในการศึกษา 

 การหาความตรง (Validity) ของเครื่องมือสําหรับแบบประเมินคุณภาพชีวิตในผูติดเชื้อ
และผูปวยเอดส MOS-HIV ไดรับการตรวจหาความตรง ใชการวิเคราะห Multitrait scaling analysis 
ซ่ึงเปนวิธีการตรวจสอบความสัมพันธระหวางคําถามกับมิติตางๆ ดังนี้ Scaling success ของ 
Convergent validity เกิน 80% ยกเวนมิติ Role Functional (0%), Emotional well-being (60%), 
Cognitive Functional (75%) และ Scaling success ของ Discriminant validity อยูในชวง 85-100% 
 การทดสอบความเที่ยงภายใน โดยคํานวณคาสัมประสิทธิ์ Cronbach’s alpha ของทุกมิติ
มีคาสูงกวา 0.50 ซ่ึงจัดวาอยูในเกณฑที่ยอมรับได ยกเวน Role Functional ซ่ึงมีคาความเที่ยงภายใน
เทากับ 0.45 (อัญชลี ธาดาภาคย, 2546) 
 ดังนั้นผูศึกษาจึงทําการแปลขอคําถามในมิติ Role Functional ใหม และตรวจสอบความ
เที่ยงของเนื้อหาจากผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน และทดสอบสัมภาษณกับผูติดเชื้อและผูปวยเอดสที่
มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง 
 
การพิทักษสิทธ์ิของกลุมตัวอยาง 

 1. ในการศึกษาครั้งนี้ไดผานการพิจารณาดานจริยธรรมจากผูอํานวยการโรงพยาบาลที่
ทําการศึกษาทั้ง 3 แหง คือโรงพยาบาลแมจัน โรงพยาบาลพานและโรงพยาบาลแมสรวย 
 2. ผูศึกษาไดอธิบายถึงการพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยางที่เขารวมในการศึกษาครั้งนี้
อยางละเอียดเกี่ยวกับวัตถุประสงค ขั้นตอนการศึกษา รวมท้ังการเก็บรักษาความลับของกลุม
ตัวอยางอยางเครงครัด ซ่ึงเปนการขออนุญาตและความยินยอมของกลุมตัวอยางกอนทําการ
สัมภาษณ โดยใหกลุมตัวอยางลงนามในแบบฟอรมการพิทักษสิทธิ์กอนการสัมภาษณทุกคน 
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 

 1. ทําหนังสือขออนุญาตจากบัณฑิตวิทยาลัยไปยังผูอํานวยการโรงพยาบาลที่เปน 
กลุมตัวอยาง ไดแก โรงพยาบาลแมจัน โรงพยาบาลพานและโรงพยาบาลแมสรวย เพื่อขออนุญาต
เขาทําการศึกษา 
 2. ผูศึกษาขอความรวมมือจากประธานศูนยบริการและพัฒนาสุขภาพเพื่อเขาสัมภาษณ
ผูติดเชื้อและผูปวยเอดสในวันรวมกลุมของแตละโรงพยาบาล 
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 3. ผูศึกษาทําความเขาใจกับผูชวยสัมภาษณจํานวน 3 คน โดยชี้แจงรายละเอียดใน 
แบบสัมภาษณ ซ่ึงผูชวยสัมภาษณ เปนผูที่มีวุฒิปริญญาตรีและมีประสบการณในการทํางานเกี่ยวกับ
ผูติดเชื้อและผูปวยเอดส 
 4. กอนทําการสัมภาษณผูศึกษาจะอธิบายในเรื่องของการพิทักษสิทธิ์และให 
กลุมตัวอยางลงนามยินยอมเขารวมการศึกษาในแบบฟอรมพิทักษสิทธิ์ทุกคน 
 5. ทําการสัมภาษณกลุมตัวอยางตามแบบสัมภาษณ 
 6. เก็บรวบรวมขอมูลเพิ่มเติมโดยนํารายชื่อผูติดเชื้อและผูปวยเอดสไปคัดลอกประวัติ
การรักษาและผลการตรวจจากบัตรของโรงพยาบาล/สมุดบันทึกสุขภาพของผูปวย 
 7. ตรวจสอบความถูกตอง  และความครบถวนของแบบสัมภาษณ  หากพบวา 
ไมสมบูรณ จะติดตามสัมภาษณจนสมบูรณ แลวนํามาจัดเรียงเลขทะเบียนและลงรหัสตอไป 
 
การวิเคราะหขอมูล 

 เมื่อรวบรวมขอมูลทั้งหมดแลวนํามาลงรหัส และประมวลผลเพื่อวิเคราะหขอมูลโดย
แบงเนื้อหาและวิเคราะหโดยใชสถิติวิเคราะหเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) ขอมูลทั่วไปของ 
ผูติดเชื้อและผูปวยเอดสและปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ 
รายได การไดรับความชวยเหลือจากผูอ่ืน ระยะเวลาที่ทราบผลการติดเชื้อ อาการและอาการแสดง 
ภาวะโรครวม ระยะโรค น้ําหนักตัว ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ การไดรับยาตานไวรัส ชนิด
ของยาตานไวรัสและภาวะแทรกซอนจากยาตานไวรัส ความสม่ําเสมอของการรับบริการ นํามา
วิเคราะหแสดงเปน คาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 สวนคะแนนคุณภาพชีวิตทั้ง 10 มิติและคะแนนภาพรวม 2 มิติ นํามาวิเคราะหหา
คาเฉลี่ยของกลุม และคาเฉลี่ยในแตละปจจัยสวนบุคคลที่แตกตางกัน 
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