
 

บทที่ 3 
 

ระเบียบวิธีวจิัย 
 

รูปแบบการวิจัย 
การวิจยัคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงสหสัมพันธ (correlation study) เพื่อศึกษาความสัมพันธ

ระหวางรูปแบบการรับความรูสึกและความเครียดของผูติดสุราท่ีกลับมาเสพซํ้า โรงพยาบาล 
สวนสราญรมย จังหวัดสุราษฎรธานี 
 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากร 

ประชากรท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือผูท่ีไดรับการวินิจฉัยจากจิตแพทยโรงพยาบาล  

สวนสราญรมย วาเปนผูท่ีมีความผิดปกติทางพฤติกรรมและจิตประสาทซ่ึงเกิดจากการเสพ
เคร่ืองดื่มแอลกอฮอลตามเกณฑการวินิจฉัยของ ICD-10 ผานการบําบัดรักษามาแลวอยางนอย  

1 คร้ัง  และเขารับบริการแบบผูปวยในโรงพยาบาลสวนสราญรมย จังหวัดสุราษฎรธาน  ี  
จํานวน 115 คน (คาเฉล่ียผูตดิสุราท่ีกลับมาเสพซํ้าตอป ระหวางป พ.ศ. 2549-2551) อ 

กลุมตัวอยาง  
 กําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดยใชตารางของ Krejcie และ Morgan อางในยุทธ (82) ได
กลุมตัวอยางจาํนวน 90 คน (P = .05) ดําเนินการเลือกกลุมตัวอยางใหเปนตัวแทนประชากรดวย
วิธีเลือกแบบเจาะจง (purposive sampling) มีคุณสมบัติตามเกณฑการคัดเลือกผูเขารวมวิจยัดังนี ้
 1. ผูติดสุราท่ีเขารับบริการแบบผูปวยในท่ีมีอาการทางจติสงบ ซ่ึงไดมาจากขอมูลในแฟม
ประวัติผูติดสุราจากการประเมินของจิตแพทยโดยใชแบบประเมิน Brief Psychiatric Rating 

Scale (BPRS) ท่ีมีคะแนนนอยกวา 36 คะแนน และผานการบําบัดรักษามาแลวอยางนอย 1 คร้ัง 
 2. มีการรับรูปกติ ซ่ึงไดมาจากการประเมินความรูความเขาใจของนักกิจกรรมบําบัดโดยใช
แบบประเมิน Mini Mental Status Exam - Thai 2002 (MMSE-Thai 2002) โดยไดคะแนน
จากแบบประเมินมากกวาหรือเทากับ 14 คะแนน ในกรณีท่ีไมไดเรียนหนังสือ ไดคะแนนจากแบบ
ประเมินมากกวาหรือเทากับ 17 คะแนน ในกรณีท่ีเรียนจบประถมศึกษา และไดคะแนน
จากแบบประเมินมากกวาหรือเทากับ 22 คะแนน ในกรณีท่ีเรียนจบสูงกวาประถมศึกษา 
จากคะแนนเต็ม 30 คะแนน 
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3. สามารถอานและเขียนภาษาไทยได 
 4. สมัครใจและใหความรวมมือในการศึกษา 
 เกณฑการคัดออก 

 ผูติดสุราท่ีไมสามารถตอบไดครบทุกขอ 

 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย ประกอบดวย 3 สวน คือ 
สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป 

สวนท่ี 2 เคร่ืองมือประเมินรูปแบบการรับความรูสึกเพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคน
ไทย (Thai Sensory Profile Assessment : TSPA) ของเทียม ศรีคําจักร และคณะ (22) 

แบงการประเมินรูปแบบการรับความรูสึกออกเปน 2 ชุดดังนี ้
ชุดที ่1: การประเมินความชอบทางการรับความรูสึก (Sensory Preferences) 

 เคร่ืองมือชุดนี้จะชวยใหทราบวาในชีวิตประจําวัน ผูรับการทดสอบชอบใชประสาทรับ
ความรูสึกดานใดเปนพิเศษ 

 การประเมินความชอบทางประสาทรับความรูสึกในเคร่ืองมือนี้ ไดแบงการรับความรูสึก
ออกเปน 6 ดาน ไดแก ดานการมองเห็น (sight) ดานการไดยนิ (sound) ดานการรับรส (taste) 

ดานการรับกล่ิน (smell) ดานกายสัมผัส (touch) และดานการเคล่ือนไหว (movement) 
การประเมินรูปแบบการรับความรูสึกในแตละดานประกอบดวยคําถาม 10 ขอ ให 

เลือกตอบตามความถ่ีของความรูสึกท่ีเคยเกดิข้ึนเปนปกติในชีวิตประจําวัน ดังนี้ ไมเคยหมายถึงไม
เคยรูสึกชอบ   นอยคร้ังหมายถึงนาน ๆ จึงจะรูสึกชอบสักคร้ังหนึ่ง   บางคร้ังหมายถึงรูสึกชอบเปน
บางคร้ัง   บอยคร้ังหมายถึงรูสึกชอบเกือบทุกคร้ัง   ทุกคร้ังหมายถึงรูสึกชอบทุกคร้ัง         
 การใหคะแนนแบบประเมินรับความรูสึกชุดที่ 1 คําถามแตละขอจะมีคําตอบเปน 

มาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ ใหผูถูกทดสอบเลือกตอบดังตอไปนี ้
 ตอบ  ไมเคย  ให  0 คะแนน 

   นอยคร้ัง  ให  1 คะแนน 

   บางคร้ัง  ให  2 คะแนน 

   บอยคร้ัง  ให  3 คะแนน 

   ทุกคร้ัง   ให  4 คะแนน 

ชุดที ่2: การประเมินระดับการรับความรูสึก (Sensory Threshold) 

 เคร่ืองมือชุดนี้จะชวยใหผูถูกทดสอบทราบถึง ระดับการรับความรูสึกของตนเองวาอยูใน
ระดับ สูง ต่ํา หรือปานกลาง 
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 การประเมินระดับการรับความรูสึกในท่ีนีไ้ดแบงการรับความรูสึกออกเปน 6 ดาน ไดแก 
ดานการมองเห็น (sight) ดานการไดยิน (sound) ดานการรับรส (taste) ดานการรับกล่ิน (smell) 
ดานกายสัมผัส (touch) และดานการเคล่ือนไหว (movement) 

 การประเมินรูปแบบการรับความรูสึกในแตละดานประกอบดวยคําถาม 10 ขอ โดยให
เลือกตอบตามระดับความถ่ีของพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนเปนปกติในชีวิตประจําวันดังนี้  

Low Threshold High Threshold  

ไมเคย  หมายถึง ไมเคยเกดิข้ึน    4  0 

นอยคร้ัง หมายถึง นาน ๆ คร้ัง     3  1 

บางคร้ัง  หมายถึง เกดิข้ึนอยางนอยสัปดาหละคร้ัง   2  2 

บอยคร้ัง  หมายถึง เกดิข้ึนอยางนอยวนัละคร้ัง   1  3 

ทุกคร้ัง  หมายถึง เกดิข้ึนอยางนอยวนัละหลาย ๆ คร้ัง 0  4 

 

สวนท่ี 3 แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย (Thai Stress Test : TST) ของสุชีรา 
ภัทรายุตวรรตน และคณะ (23) เปนแบบประเมินชนิดเรียงอันดบั (ordinal rating scale) 
ประกอบดวย 3 มาตรวัด คือ รูสึกบอย ๆ รูสึกเปนคร้ังคราว และไมเคยรูสึกเลย โดยมีขอคําถาม
ท้ังหมด 24 ขอ มีขอความท่ีมีความหมายทางลบ 12 ขอ ไดแก 1-12 และขอความที่มีความหมาย
ทางบวก 12 ขอ ไดแก 13-24 

เกณฑการใหคะแนนแบงเปน 0, 1 และ 3 คะแนนดังนี ้
ไมเคยรูสึกเลย   = 0 คะแนน  

 รูสึกเปนคร้ังคราว = 1 คะแนน 
 รูสึกบอย ๆ   = 3 คะแนน 

 

นําคะแนนรวมแตละดานเทียบกับตารางเมทริกดังนี้  
 

คะแนนรวม 

ดาน Negative 

(ขอ 1-12) 

คะแนนรวม 

ดาน Positive 

(ขอ 13-24) 

 12 – 36 9 - 11 6 - 8 3 - 5 0 - 2 
0 – 1 1 2 3 4 5 
2 – 3 2 3 4 5 6 
4 – 5 3 4 5 6 7 
6 – 7 4 5 6 7 8 
8 – 36 5 6 7 8 9 
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การแปลผลคะแนน ทําการเปรียบเทียบกับเกณฑภาวะความเครียด 4 ระดับ คือ  
 กลุม 1   หมายถึง สุขภาพจิตดีมาก (Excellent mental health) 
 กลุม 2, 3, 4  หมายถึง สุขภาพจิตปกติ (Normal mental health) 
 กลุม 5, 6  หมายถึง ภาวะเครียดเล็กนอย (Mild stress) 
 กลุม 7, 8, 9  หมายถึง ภาวะเครียดมาก (Stressful) 
 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ ประกอบดวย  
 1. เคร่ืองมือประเมินรูปแบบการรับความรูสึกเพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคนไทย
ของเทียม ศรีคําจักร และคณะ (22) พัฒนาข้ึนในป พ.ศ. 2550  โดยคณะผูวิจยันําไปทดสอบหา
ความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา (content validity) ผานการทดสอบโดยวิธีอภิปรายกลุม (expert panel 

discussion) ของผูเช่ียวชาญ 5 สาขาวิชาชีพ ไดแก จิตแพทย นกักจิกรรมบําบัด นกักายภาพบําบัด 
นักจิตวิทยาคลินิก และนักการศึกษาพิเศษ ซ่ึงไดรับการยอมรับเปนมติเอกฉันท ดานความเช่ือม่ัน 
(reliability) ผานการทดสอบกับกลุมตัวอยาง 5 ภูมิภาคของประเทศไทยจํานวน 387 คน พบวา 
คาความเช่ือม่ันแบบทดสอบซํ้า (test-retest reliability) ของเคร่ืองมือชุดท่ี 1 มีคา Intraclass 

Correlation Coefficient (ICC) อยูระหวาง .78-.85 เคร่ืองมือชุดท่ี 2 มีคา Intraclass 

Correlation Coefficient (ICC) อยูระหวาง .55-.75 คาความเช่ือม่ันแบบสอดคลองภายใน 
(internal consistency) ของเคร่ืองมือชุดท่ี 1 มีคาความสอดคลองภายใน () อยูระหวาง .59-.78 
และชุดท่ี 2 อยูระหวาง .32-.62  

 2. แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทยของ สุชีรา ภัทรายุตวรรตน และคณะ (23)

พัฒนาข้ึนในป พ.ศ. 2545 ผานการทดสอบกับกลุมตัวอยาง 2 กลุม คือ กลุมศึกษานํารองจํานวน 
60 คน และกลุมตัวอยางสํารวจจํานวน 800 ราย โดยท้ังสองกลุมตัวอยางแยกเปนกลุมคนปกติและ
ผูปวยจิตเวช พบวา มีคาอํานาจจําแนก (discriminant validity) ระหวางคนปกติและผูมีปญหาทาง
จิตเวชอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001 มีความเที่ยงตรงเชิงโครงสราง (construct validity) 
จําแนกออกเปน 2 ดาน คือ กลุมความรูสึกเชิงลบและกลุมความรูสึกเชิงบวก มีความเชื่อม่ัน 
(reliability) แบบสอดคลองภายใน (internal consistency) ท้ังฉบับเทากบั .84 โดยดาน
ความรูสึกเชิงลบและบวกเปน .83 และ .86 ตามลําดับ และมีความเช่ือม่ันแบบแบงคร่ึง (split-half 

coefficient) ท้ังฉบับเทากบั .88 โดยดานความรูสึกเชิงลบและบวกเปน .85 และ .91 ตามลําดับ 
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การพิทักษสิทธ์ิของกลุมตัวอยาง 
 การวิจัยคร้ังนี้ ดําเนินการหลังจากไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมของคณะ
เทคนิคการแพทย มหาวิทยาลัยเชียงใหม และหลังการอนุมัติจากผูอํานวยการโรงพยาบาลสวน
สราญรมย วาไมมีการลวงละเมิดสิทธิ สวัสดิภาพ และไมกอใหเกิดอันตรายแกผูถูกวิจัย โดยกอน
ดําเนินการวิจยั ผูวิจยัช้ีแจงวัตถุประสงคของการทําวิจยั ข้ันตอนดําเนินการ วิธีการเก็บรวบรวม
ขอมูลและประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับใหกลุมตัวอยางทราบ รวมถึงการยินยอมเขารวมการวจิัยของ
กลุมตัวอยางดวยความสมัครใจ กลุมตัวอยางสามารถยุติการเขารวมในการทําวิจยัไดเม่ือตองการ 
โดยไมตองแจงเหตุผลกับผูวจิัย และจะไมไดรับผลกระทบใด ๆ ตอกลุมตัวอยางท้ังส้ิน โดยขอมูลท่ี
ไดรับจากกลุมตัวอยางผูวิจัยจะเก็บเปนความลับและนําเสนอผลการวิจยัในภาพรวมเทานั้น 
 

ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล 

 การวิจยัคร้ังนีผู้วิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามข้ันตอนดังนี ้
1. ระยะเตรียมการ 

 1.1 ผูวิจัยทําหนังสือถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลสวนสราญรมย จังหวัดสุราษฎรธาน ี เพื่อ
ขออนุญาตทําการเก็บรวบรวมขอมูลท่ีโรงพยาบาลสวนสราญรมย จังหวัดสุราษฎรธาน ี ในระหวาง
เดือนพฤศจกิายน พ.ศ. 2552 ถึงเดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2553 

 1.2 ผูวิจัยเขาพบหัวหนากลุมการพยาบาล เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค ประโยชนท่ีจะไดรับจาก
งานวิจยั ข้ันตอนในการเก็บรวบรวมขอมูล ระยะเวลาการเก็บรวบรวมขอมูล และขอความรวมมือ
ในการเก็บรวบรวมขอมูล 

 1.3 ผูวิจยัติดตอนัดหมายพยาบาลประจําหอผูปวยใน ขอขอมูลประวัติผูติดสุราท่ีกลับมา
เสพซํ้า โดยแบงเปน 2 กลุม คือ กลุมท่ีใชทดสอบหาคาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ จํานวน 30 คน 
และกลุมตัวอยาง จํานวน 90 คน 

 1.4 ผูวิจัยรวบรวมขอมูล โดยศึกษาจากแฟมประวัติดวยตนเองรวมกับการสอบถามขอมูล
เพิ่มเติมจากพยาบาลประจําหอผูปวยใน และนัดหมายกับผูติดสุราท่ีกลับมาเสพซํ้ากลุมท่ีใชทดสอบ
หาคาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือเพ่ือประเมินรูปแบบการรับความรูสึกและความเครียด 

 1.5 ผลการทดสอบหาคาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ พบวา เคร่ืองมือประเมินรูปแบบการ
รับความรูสึกเพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคนไทย มีคาความเช่ือม่ันแบบทดสอบซํ้าของ
เคร่ืองมือชุดท่ี 1 คา ICC อยูระหวาง .72-.89 ชุดที่ 2 คา ICC อยูระหวาง .18-.82 และคาความ
เช่ือม่ันแบบสอดคลองภายในของเคร่ืองมือชุดท่ี 1 อยูระหวาง .42-.77 ชุดที่ 2 อยูระหวาง .17-.61 

(ตามตาราง 11 ภาคผนวก  ค) สวนแบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย มีความเชื่อม่ันแบบ



52 

สอดคลองภายในท้ังฉบับเทากับ .58 โดยดานความรูสึกเชิงลบและบวกเปน .87 และ .74

ตามลําดับ และมีความเช่ือม่ันแบบแบงคร่ึงท้ังฉบับเทากบั .59 โดยดานความรูสึกเชิงลบและบวก
เปน .81 และ .50 ตามลําดับ (ตามตาราง 12 ภาคผนวก ค) 

2. ระยะดําเนินการ 

 2.1 ผูวิจัยพบกลุมผูติดสุราท่ีกลับมาเสพซํ้ากลุมตัวอยาง โดยกอนทําการประเมินผูวิจยั
แนะนําช่ือ ตําแหนง และหนาท่ีความรับผิดชอบ พรอมท้ังช้ีแจงวตัถุประสงค ขอความรวมมือใน
การเขารวมวจิยั และใหผูเขารวมวิจยัเซ็นหนังสือยินยอม 

 2.2 ผูวิจยัอธิบายคําช้ีแจงเคร่ืองมือประเมินใหกับกลุมตัวอยาง แลวจึงขอความรวมมือ
กรอกขอมูลในแบบสอบถามขอมูลท่ัวไป จากน้ันจึงประเมินรูปแบบการรับความรูสึกและ
ความเครียดเปนรายบุคคล 

3. ระยะหลังการประเมิน 

 3.1 นําขอมูลท่ีไดไปวิเคราะห  
 3.2 รายงานผลการศึกษา 
 

สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 

 ขอมูลท่ีไดจาการศึกษาวจิัยคร้ังนี้ถูกนํามาวเิคราะหดังตอไปนี ้
 1. ความเชื่อม่ันของเคร่ืองมือท่ีใชในการวจัิย 

 ขอมูลของรูปแบบการรับความรูสึกท่ีไดจาก เคร่ืองมือประเมินรูปแบบการรับความรูสึก
เพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคนไทย และขอมูลความเครียดท่ีไดจากแบบวัดความเครียด
สําหรับคนไทย ของผูติดสุราท่ีกลับมาเสพซํ้ากลุมท่ีใชทดสอบหาคาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ
จํานวน 30 คน นํามาคํานวณหาคาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ (reliability) (83) และนําเสนอใน
รูปแบบของความเรียงดังนี ้
 1.1 เคร่ืองมือประเมินรูปแบบการรับความรูสึกเพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคนไทย
ทําการหาความเช่ือม่ันแบบทดสอบซํ้า (test-retest) โดยมีระยะเวลาหางกัน 1 สัปดาห และความ
เช่ือม่ันแบบสอดคลองภายใน (internal consistency) โดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิอัลฟาของ 
ครอนบาค (cronbach’s alpha coefficient) ก 
 1.2 แบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย ทําการหาความเช่ือม่ันแบบแบงคร่ึง (split-half

coefficient) และความเช่ือม่ันแบบสอดคลองภายใน (internal consistency) โดยใชสูตร
สัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค (cronbach’s alpha coefficient) 
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1.3 นําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหดวยวิธีการทางสถิติ โดยหาคาสัมประสิทธ์ิความสัมพันธ
ภายในช้ัน (intraclass correlation coefficient หรือ ICC) ในการทดสอบความเช่ือม่ัน
แบบทดสอบซ้ํา (test-retest reliability) และสัมประสิทธ์ิอัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

alpha coefficient) ในการทดสอบความเชื่อม่ันแบบสอดคลองภายใน 
1.4 แปลผลการทดสอบหาคาความเช่ือม่ันอิงตามเกณฑของ Cicchetti and Sparrow 

(84) ป ค.ศ. 1981 ซ่ึงแบงคาความเช่ือม่ันเปน 4 ระดับดังนี้  
- คา ICC   อยูระหวาง .75 – 1.00    หมายถึง   ดีเยีย่ม (excellent)  
- คา ICC   อยูระหวาง .60 – .74     หมายถึง   ด ี(good)   
- คา ICC   อยูระหวาง .40 – .59      หมายถึง  พอใช (fair/moderate) 

 - คา ICC   มีคานอยกวา .40             หมายถึง  ตองปรับปรุงแกไข (poor) 
 2. ขอมูลท่ีไดจากกลุมตัวอยาง 
 ขอมูลท่ัวไปที่ไดจากแบบสอบถามขอมูลท่ัวไป ขอมูลของรูปแบบการรับความรูสึกท่ีได
จากเคร่ืองมือประเมินรูปแบบการรับความรูสึกเพื่อพัฒนาระบบประสาทสําหรับคนไทย และขอมูล
ความเครียดท่ีไดจากแบบวัดความเครียดสําหรับคนไทย ของผูติดสุราท่ีกลับมาเสพซํ้ากลุมตัวอยาง 
จํานวน 90 คน นํามาวเิคราะหขอมูลทางสถิติและนําเสนอในรูปแบบของตารางและความเรียงดังนี ้ 

2.1 วิเคราะหหาคาความถ่ี รอยละ และคาเฉล่ีย โดยใชสถิติเชิงพรรณนา (descriptive 

statistics) ก 

2.2 วิเคราะหหาความสัมพนัธและอํานาจพยากรณ ระหวางรูปแบบการรับความรูสึกและ
ความเครียด โดยใชคาสมการถดถอยเชิงพหุ (multiple regressions) (83) 

2.3   แปลผลการทดสอบหาคาสัมประสิทธสหสัมพันธอิงตามเกณฑของชัชวาล (85) ซ่ึง
แบงความสัมพันธเปน 5 ระดับดังนี้  

- คาสัมประสิทธสหสัมพันธอยูระหวาง     .81 ข้ึนไป    มีความสัมพันธระดับสูงมาก 
- คาสัมประสิทธสหสัมพันธอยูระหวาง     .61 – .80    มีความสัมพันธระดับสูง 
- คาสัมประสิทธสหสัมพันธอยูระหวาง     .41 – .60    มีความสัมพันธระดับปานกลาง 
- คาสัมประสิทธสหสัมพันธอยูระหวาง     .21 – .40    มีความสัมพันธระดับพอใช 
- คาสัมประสิทธสหสัมพันธอยูระหวาง     นอยกวา .20    มีความสัมพันธระดับตํ่า 

 
 
 
 
 

 


