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บทที่ 3

วธิดํี าเนินการวิจัย

การวจิยัครัง้นี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (descriptive research) เพื่ออธิบายระดับความ  
สามารถในการดแูลตนเองและระดบัคุณภาพชวีติ และอธบิายความสัมพันธระหวางตัวแปรทั้งสอง 
ตลอดจนศึกษาอํ านาจในการทํ านายของปจจัยพืน้ฐาน อันไดแก ปจจยัสวนบุคคล ซึ่งหมายถึง 
ระดบัการศกึษา รายได สถานภาพสมรส ศาสนา และปจจยัดานสขุภาพ ซึง่หมายถงึ ระดบัสมรรถภาพ
ของหวัใจ การเกิดภาวะแทรกซอน และระยะเวลาภายหลังการผาตัดตอตัวแปรดังกลาวในกลุมผู
ปวยหลังผาตัดหัวใจแบบเปด

ประชากรและกลุมตัวอยาง
ประชากรทีศึ่กษาในการวิจัยครั้งนี้คือ ผูปวยโรคหัวใจที่ไดรับการรักษาดวยวิธีการผาตัด

หัวใจแบบเปด และไดรับการจํ าหนายกลับบานไปแลว
กลุมตัวอยางคือ ผูปวยที่ไดรับการผาตัดหวัใจแบบเปด ณ โรงพยาบาลยะลา และไดรับ

การจ ําหนายกลับบานไปแลว จ ํานวน 100 ราย โดยผูวิจัยไดเลอืกกลุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง 
(purposive sampling) ตามเกณฑคุณสมบัติ ดังนี้

1. อายุ 15 ปข้ึนไป
2. รูสึกตัวดี มีสติสัมปชัญญะดี ไมมีปญหาการไดยิน และอยูในสภาพที่สามารถใหขอ

มูลได
3. มคีวามเขาใจ และสามารถสือ่สารดวยการพดูและฟงภาษาไทยไดดี
4. ยนิดเีขารวมในการวิจัย
ขนาดกลุมตัวอยางดังกลาวไดกํ าหนดขึ้นจากการคํ านวณดวยสูตรวิเคราะหอํ านาจการ

ทดสอบสถิติของโคเฮ็น (Cohen, 1988) โดยก ําหนดระดับความเชื่อมั่นเทากับ 95% (α = .05)
และก ําหนดอํ านาจการทดสอบ (power of test: 1-β) ที่ .80 รวมกับการใชคาสัมประสิทธิ์การ
ทํ านาย (coefficient of determination: R2) อธิบายการเปลี่ยนแปลงของความสมัพนัธระหวาง
ตัวแปรทีศึ่กษา (effect size: f2) ซึง่ในการวจิยัครัง้นีไ้ดก ําหนดอตัราความสมัพนัธระหวางตวัแปรตน
และตวัแปรตาม (correlation of determination: R) เทากบั .36 เนือ่งจากผลการศกึษาของนยันา (2535)
ทีศึ่กษาความสมัพนัธระหวางปจจยัสวนบคุคล ความสามารถในการดูแลตนเอง และคณุภาพชวีติของ
ผูปวยไตวายเรือ้รังทีไ่ดรับการรกัษาดวยการฟอกไต ซึง่มกีรอบแนวคดิที่ศึกษาคลายคลงึกบังานวจิยั
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ในครัง้นี ้พบอตัราความสมัพนัธระหวางตวัแปรตนและตวัแปรตามเทากบั .36 และเมือ่น ํามาแทนคา
ตามสูตร

f 2 = R2 / 1 - R2

 ไดคา f 2 = .15
ซึง่เปนคาความสัมพันธในระดับปานกลาง (Cohen, 1988) หลงัจากนั้นนํ าคา f 2 หา

ขนาดกลุมตัวอยาง จากสูตร
N = λ / f 2

โดย N  หมายถงึ จํ านวนกลุมตัวอยาง
λ  หมายถงึ คาอํ านาจการทดสอบระดับ 95% ทีร่ะดบันัยสํ าคัญเทากับ .05

     f 2   หมายถงึ คาประมาณของความสัมพันธระหวางตัวแปรตนและตัวแปรตาม
โดยในการวจิัยครั้งนี้มีจํ านวนตัวแปรตนที่ศึกษาทั้งหมด 7 ตัวแปร จึงไดคา λ เทากับ

14.4 (ภาคผนวก ฉ) และเมือ่น ํามาแทนคาตามสูตร จึงไดขนาดกลุมตัวอยาง ดังนี้
N = 14.4 / .15

= 96
ดังนัน้ในการวจิยัครัง้นี้ผูวิจัยจึงไดกํ าหนดขนาดกลุมตัวอยางในการศึกษาไวไมนอยกวา

96 ราย และผูวจิยัสามารถเก็บขอมูลจากผูที่มีคุณสมบัติตามที่ตองการไดทั้งสิ้น จํ านวน 100 ราย

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
เครือ่งมอืที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ประกอบดวย 3 สวน ดังมรีายละเอียดตอไปนี้
สวนที่ 1 แบบบันทึกขอมูลสวนบุคคล ซึง่ผูวิจัยไดสรางขึ้นเอง ประกอบดวยขอมูลทั่วไป 

ขอมลูดานสถานภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ และขอมูลดานสุขภาพ ไดแก เพศ อายุ ศาสนา
ระดบัการศกึษา รายได สถานภาพสมรส ระดับสมรรถภาพของหัวใจ การเกิดภาวะแทรกซอน และ
ระยะเวลาภายหลังการผาตัด

 สวนที่ 2 แบบวัดความสามารถในการดูแลตนเอง ผูวิจัยนํ ามาจากแบบวัดความ
สามารถในการดูแลตนเองฉบับภาษาไทย (Self-As-Carer Inventory Thai Version: SCIT) ของ
อิสระมาลยั (Isaramalai, 2002) ซึง่พฒันาจากตนฉบบัภาษาองักฤษ (Self-As-Carer Inventory: 
SCI) ของเกเดน และเทเลอร (Geden & Taylor, 1991) ประกอบดวยค ําถามจ ํานวน 40 ขอ 4 ดาน
คือ 1) ดานความรูความเขาใจในการดแูลตนเอง จ ํานวน 15 ขอ 2) ดานการตดัสนิใจเกีย่วกบัการดแูล
ตนเอง จ ํานวน 10 ขอ 3) ดานการตระหนักถึงความสํ าคัญในการดูแลตนเอง จํ านวน 7 ขอ และ    
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4) ดานทักษะและความพึงพอใจในการปฏิบัติการดูแลตนเอง จ ํานวน 8 ขอ โดยกํ าหนดเกณฑคา
คะแนนเรียงจากนอยที่สุดไปหามากที่สุด 6 อันดบั คือ นอยที่สุด มีคาคะแนนเทากับ 1 คะแนน จน
ถงึมากทีสุ่ด มีคาคะแนนเทากับ 6 คะแนน โดยมีคะแนนรวมเทากับ 240 คะแนน ในการวิจัยครั้งนี้
ผูวิจัยไดนํ ามาดัดแปลงภาษาในบางขอคํ าถามเพื่อใหมีความเหมาะสมกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา
ภายหลงัไดรับอนญุาตจากเจาของเครือ่งมอืแลว

นอกจากนี้ผูวิจัยไดเก็บขอมูลเชิงคุณภาพเพิ่มเติม จากคํ าถามที่ผูวิจัยไดสรางขึ้นเอง 
โดยใหผูปวยแตละรายระบุถึงระดับความสามารถในการดูแลตนเองตามการรับรูของตน ซึ่งแบง
เปน 4 ระดับ คือ ดีมาก ดี ปานกลาง และไมดี พรอมกับระบุเหตุผลประกอบการประเมินตน
เองตามระดบัดังกลาวขางตน (ภาคผนวก ข) ทั้งนี้เพื่อนํ าผลการวิเคราะหขอมูลดังกลาวมาทํ าให
เกดิความชัดเจน และใชในการอภิปรายผลการศึกษาครั้งนี้ตอไป

สวนที ่ 3 แบบวดัคณุภาพชวีติ ผูวจิยัน ํามาจากแบบวดัคณุภาพชวีติของผูปวยโรคลิน้หัว
ใจพกิารของณัฐฐิตา (2541) ซึ่งไดปรับปรุงขอความในบางตัวชี้วัดจากแบบวัดคุณภาพชีวิตของผู
ปวยโรคหัวใจ (Quality of Life Index Cardiac Version - III, QLI-Cardiac version - III) ของ
เฟอรแรนส และพาวเวอรส (Ferrans & Powers, 1991) ประกอบดวยคํ าถามจํ านวน 35 ตัวชี้วัด 
โดยผูวิจัยไดนํ ามาดัดแปลงขอความในขอ 3 เพื่อใหมีความเหมาะสมกับกลุมตัวอยางที่ศึกษา
ภายหลังการไดรับอนุญาตจากเจาของเครื่องมือแลว สวนขออ่ืนๆ ผูวิจัยยังคงไวเชนเดิม

แบบสอบถามแบงออกเปน 2 มติิ แตละมติิประกอบดวย 4 ดาน คือ 1) ดานภาวะสขุภาพ
และการท ําหนาทีข่องรางกาย จ ํานวน 16 ตัวชีว้ดั 2) ดานสังคมและเศรษฐกิจ จ ํานวน 8 ตัวชี้วัด   3)
ดานจติวิญญาณ จํ านวน 7 ตัวชี้วัด และ 4) ดานครอบครัว จํ านวน 4 ตัวชี้วัด

มติิที ่ 1 เปนการวัดความพึงพอใจในเรื่องตางๆ ที่กํ าหนดไว 35 ตัวชี้วัด โดยในแตละตวั
ชีว้ดัผูตอบตองเลือกเพียงคํ าตอบเดียวที่ตรงกับความเปนจริงเกี่ยวกับชีวิตของตนเอง ลักษณะของ
แบบวัดเปนมาตรวัดประมาณคาลิเคิต 6 ระดับ ซึ่งมีความหมายดังนี้

1 = ไมพึงพอใจเลย หมายถึง ขณะนี้ผูตอบไมมคีวามรูสึกพึงพอใจในเรื่องนั้นเลย
2 = พงึพอใจนอยที่สุด หมายถึง ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกพงึพอใจในเรือ่งนัน้นอยมาก
3 = พงึพอใจนอย หมายถงึ ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกพงึพอใจในเรือ่งนัน้เพยีงเลก็นอย
4 = พงึพอใจปานกลาง หมายถงึ ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกพงึพอใจในเรือ่งนัน้ปานกลาง
5 = พงึพอใจมาก หมายถงึ ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกพงึพอใจในเรือ่งนัน้เปนอยางมาก
6 = พงึพอใจมากทีสุ่ด หมายถงึ ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกพงึพอใจในเรือ่งนัน้มากทีสุ่ด
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มติิที ่ 2 เปนการวัดความสํ าคัญตอชีวิตของผูปวยในเรื่องตางๆ ที่กํ าหนดไว 35 ตัวชี้วัด 
ซึ่งมีขอคํ าถามเชนเดยีวกันกับมิติที่ 1 โดยในแตละตัวชี้วัด ผูตอบตองเลือกเพียงคํ าตอบเดียวที่ตรง
กับความเปนจริงเกี่ยวกับชีวิตของตนเอง ลักษณะของแบบวัดเปนมาตรวัดประมาณคาลิเคิต 6 
ระดบั ซึ่งมีความหมายดังนี้

1 = ไมสํ าคญัเลย หมายถึง ขณะนี้ผูตอบมีความรูสึกวาเรื่องนั้นไมมีความสํ าคัญตอชีวิต
ของตนเลย

2 = สํ าคัญนอยที่สุด หมายถงึ ขณะนี้ผูตอบมีความรูสึกวาเรื่องนั้นมีความสํ าคัญตอชีวิต
ของตนเองนอยมาก

3 = สํ าคัญนอย หมายถงึ ขณะนี้ผูตอบมีความรูสึกวาเรื่องนั้นมีความสํ าคัญตอชีวิตของ
ตนเองเพยีงเล็กนอย

4 = สํ าคญัปานกลาง หมายถงึ ขณะนีผู้ตอบมคีวามรูสึกวาเรือ่งนัน้มคีวามส ําคญัตอชวีติ
ของตนเองปานกลาง

5 = สํ าคญัมาก หมายถึง ขณะนี้ผูตอบมีความรูสึกวาเรื่องนั้นมีความสํ าคัญตอชีวิตของ
ตนเองมาก

6 = สํ าคัญมากทีสุ่ด หมายถงึ ขณะนี้ผูตอบมีความรูสึกวาเรื่องนั้นมีความสํ าคัญตอชีวิต
ของตนเองมากที่สุด

การคิดคะแนนคุณภาพชีวิต
ผูวจิยัไดน ําวธิกีารคดิคะแนนคณุภาพชวีติทีเ่ฟอรแรนส และพาวเวอรสไดก ําหนดไวต้ังแต

ฉบับด้ังเดมิและไดมีผูนํ ามาใชกันอยางตอเนื่องมาใชในการวิจัยครั้งนี้ โดยมีรายละเอียดของวิธีคิด
ดังตอไปนี ้  คือ น ําคาเฉลีย่ (mean) ของมาตรวัดแตละขอ (1-6 คะแนน) ซึ่งมีคาเทากับ 3.5 มาลบ
ออกจากคะแนนความพึงพอใจในแตละขอ แลวน ําคะแนนที่ไดมาคูณกับคะแนนดานความสํ าคัญ
ในขอเดยีวกนั หลงัจากนัน้น ําคะแนนในแตละขอมารวมกนัแลวหารดวยจ ํานวนขอทัง้หมด เปนคะแนน
โดยรวม สวนคะแนนรายดานคิดโดยนํ าคะแนนทุกขอในแตละดานรวมกัน แลวหารดวยจํ านวนขอ
ในแตละดาน คะแนนที่เปนไปไดจะอยูในชวง -15 ถึง 15 จึงตองนํ ามาบวกดวย 15 เพื่อใหคะแนน
ที่ไดมีคาเปนบวก โดยคาพิสัยของคะแนนทีค่วรจะเปนทัง้รายดานและโดยรวมคอื 0 ถงึ 30 คะแนน
โดยทีค่ะแนนสงูหมายถงึ คุณภาพชวีติที่ดี และคะแนนตํ่ าหมายถึง คุณภาพชีวิตที่ไมดี (Ferrans,
1990; Ferrans & Powers, 1985, 1992, 1993) (ภาคผนวก ค)

นอกจากนีผู้วจิยัไดเกบ็ขอมลูเชงิคณุภาพเพิม่เตมิ จากค ําถามทีผู่วจิยัไดสรางขึน้เอง โดยใหผู
ปวยแตละรายระบุถึงระดับคุณภาพชีวิตตามการรับรูของตน ซึ่งแบงเปน 4 ระดับ คือ ดีมาก ดี ปาน
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กลาง และไมดี พรอมกับใหระบุเหตุผลประกอบการประเมินตนเองตามระดับดังกลาวขางตน (ภาค
ผนวก ข) ทัง้นีเ้พือ่นํ าผลการวิเคราะหขอมูลดังกลาวมาทํ าใหเกิดความชัดเจน และใชในการ
อภิปรายผลการศึกษาครั้งนี้ตอไป

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
แบบวัดความสามารถในการดูแลตนเอง
1. ผูวิจัยไดน ําแบบวดัความสามารถในการดูแลตนเองฉบับภาษาไทย (Self-As-Carer 

Inventory Thai Version: SCIT) ของอสิระมาลยั (Isaramalai, 2002) ซึง่ไดผานการทดสอบคณุภาพ
กบัผูปวยเบาหวาน ผูสูงอาย ุและผูใหญทีม่สุีขภาพดี โดยมคีาความเที่ยงจากการหาคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’ s alpha coefficient) อยูระหวาง .94-.96 มาดัดแปลงให
เหมาะสมกับกลุมตัวอยาง แลวน ําไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (content validity) โดยใหผู
ทรงคณุวุฒิ 3 ทาน ตรวจสอบความถูกตอง ความครอบคลุม ความเหมาะสมตามส ํานวนภาษา
ไทย และความชดัเจนในเนื้อหา ดังนี้

แพทยผูเชี่ยวชาญดานศัลยกรรมหัวใจ 1 ทาน
ผูชํ านาญดานการพยาบาลผูปวยศลัยกรรมหัวใจ 1 ทาน
ผูช ํานาญดานทฤษฎีการพยาบาลของโอเร็ม 1 ทาน

2. ผูวิจัยนํ าแบบวัดความสามารถในการดูแลตนเองที่ผานการพิจารณาตรวจสอบจากผู
ทรงคณุวุฒิแลว มาปรับปรุงแกไขตามขอคิดเห็นและขอเสนอแนะเพื่อใหมคีวามชัดเจนของเนื้อหา 
และมคีวามเหมาะสมดานภาษามากยิ่งขึ้น

3. ผูวิจัยนํ าแบบวัดความสามารถในการดูแลตนเองไปทดสอบความเที่ยงของเครื่องมือ 
ในกลุมผูปวยหลังผาตัดหัวใจแบบเปด ทีม่ลัีกษณะเชนเดียวกับกลุมตัวอยาง จํ านวน 20 ราย แลว
คํ านวณหาคาความเที่ยง จากความสอดคลองภายใน (internal consistency) ของเครื่องมือทั้งชุด
ไดคาสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ของแบบวดัความสามารถ
ในการดแูลตนเองทัง้ฉบบัเทากบั .92 และในการวจิยัครัง้นีเ้ครือ่งมอืดังกลาวมคีาสมัประสทิธิแ์อลฟา
ของครอนบาคเทากับ .93

แบบวัดคุณภาพชีวิต
1. ผูวิจัยไดนํ าแบบวัดคุณภาพชีวิตของณัฐฐิตา (2541) ซึ่งเปนแบบวัดคุณภาพชีวิตที่

พัฒนาขึ้นใหเหมาะสมกับผูปวยโรคลิ้นหัวใจพิการ และมีคาความเที่ยงของแบบสอบถามทั้งฉบับ 
เทากบั .90 ดานภาวะสุขภาพและการทํ าหนาที่ของรางกาย เทากับ .82 ดานสังคมและเศรษฐกิจ 



50

เทากบั .62 ดานจติวญิญาณ เทากบั .78 และดานครอบครวัเทากบั .60 มาดดัแปลงขอความบางขอ
เพื่อใหมีความเหมาะสมกับกลุมตัวอยาง จากนัน้จงึน ําไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (content 
validity) โดยใหผูทรงคุณวฒุิ 3 ทาน ตรวจสอบความถกูตอง ความครอบคลมุ ความชดัเจนในเนือ้หา
และความเหมาะสมของสํ านวนภาษา ดังนี้

แพทยผูเชี่ยวชาญดานศัลยกรรมหัวใจ 1 ทาน
ผูชํ านาญดานการพยาบาลผูปวยศลัยกรรมหัวใจ 1 ทาน
ผูมปีระสบการณการวิจัยดานคุณภาพชีวิตของผูปวย 1 ทาน

2. ผูวจิยัน ําแบบวัดคุณภาพชีวิตที่ผานการพิจารณาตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒิแลว มา
ปรับปรุงแกไขตามขอคิดเหน็และขอเสนอแนะ เพือ่ใหมคีวามชดัเจนของเนือ้หา และมคีวามเหมาะสม
ดานภาษามากยิ่งขึ้น

3. ผูวจิยัน ําแบบวดัคณุภาพชวีติไปทดสอบความเทีย่งของเครือ่งมอืในกลุมผูปวยหลงัผาตดั
แบบเปด ทีม่ลัีกษณะเชนเดียวกับกลุมตัวอยาง จํ านวน 20 ราย แลวคํ านวณหาคาความเที่ยง จาก
ความสอดคลองภายใน (internal consistency) ของเครื่องมือทั้งชุด ไดคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของ
ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ของแบบวัดคุณภาพชีวิตทั้งฉบับเทากับ .95 ในมิติ
ของความพงึพอใจเทากบั .93 และในมติิของความส ําคญัเทากบั .93 และในการวจิยัครัง้นีเ้ครือ่งมอื
ดังกลาวมีคาสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาคทั้งฉบับเทากับ .94 ในมติิของความพึงพอใจเทากับ
.91 และในมิติของความสํ าคัญเทากับ .90

การเก็บรวบรวมขอมูล
 การวิจัยครั้งนี้เกบ็รวบรวมขอมูลจากบันทึกทางการแพทยในแฟมประวัติการดูแลรักษา

ของผูปวย และจากการสอบถามตามเครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยั ซึง่ผูวจิยัไดเปนผูดํ าเนนิการเกบ็รวบรวม
ขอมูลดวยตนเองโดยไดดํ าเนินการตามขัน้ตอน ดังนี้

1. เสนอโครงรางวิทยานิพนธที่ผานการพิจารณาแลวใหคณะกรรมการประเมินงานวิจัย
ดานจรยิธรรมคณะพยาบาลศาสตร เพื่อพิจารณาเกี่ยวกับจริยธรรมในการวิจัย

2. ขอหนังสือแนะนํ าตัวจากคณบดี คณะพยาบาลศาสตรถงึผูอํ านวยการโรงพยาบาล
ยะลา เพื่อขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล

3. ภายหลงัไดรับการอนุมัติแลว ผูวิจัยเขาพบหัวหนาแผนกหอผูปวยนอก โรงพยาบาล
ยะลา เพื่อชี้แจงรายละเอียด และขอความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล
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4. สํ ารวจรายชื่อผูปวยจากสมุดทะเบียนผาตัดที่หองผาตัด คัดเลือกผูปวยตามเกณฑที่
ก ําหนด คัดลอกรายชือ่ น ํารายชือ่ผูปวย และเลขทีโ่รงพยาบาลไปคนบตัรตรวจโรคทีแ่ผนกเวชระเบยีน
เกบ็รวบรวมขอมูลเกี่ยวกับที่อยู วันเวลาที่ผูปวยจะมาตรวจตามนดั แลวแบงผูปวยออกเปน 2 กลุม 
ตามวันนัดมาตรวจครั้งตอไป ดังนี้

กลุมที่ 1 ผูปวยทีม่กีารนัดมาตรวจในระหวางที่เก็บขอมูล (พฤศจิกายน 2546 - มกราคม 
2547) ผูวจิยัทํ าการเก็บรวบรวมขอมูลผูปวยกลุมนี้ ทีแ่ผนกหอผูปวยนอก หนาหองตรวจศลัยกรรม
หวัใจและทรวงอก ในวันจันทร เวลา 8.00-12.00 น. ขณะที่รอตรวจ โดยผูวิจัยจะทํ าการสอบถามผู
ปวยที่มาตรวจในลํ าดับแรกๆ กอน และถาหากถงึล ําดบัการตรวจของผูปวย ผูวจิยัจะใหแพทยตรวจ
กอนแลวจงึกลบัไปสอบถามตอ เพือ่ใหกระทบตอข้ันตอนการรอรับตรวจรักษาของผูปวยนอยที่สุด

กลุมที่ 2 ผูปวยที่ไมมีการนัดมาตรวจในระหวางที่เก็บขอมูล หรือไมมีการนัดมาตรวจ
อยางตอเนื่อง ผูวิจัยไดสงจดหมายแนะนํ าตัว รายละเอยีดเกี่ยวกับการวิจัยพรอมทั้งขอความรวม
มือจากผูปวยในการใหขอมูล ขออนุญาตไปเก็บขอมูลทีบ่าน พรอมกับจดหมายตอบกลับถึงผูวิจัย 
เร่ืองนัดหมาย วัน เวลา ที่จะไปเก็บขอมูล หากผูปวยรายใดมหีมายเลขโทรศัพทที่สามารถติดตอได 
ผูวิจัยไดติดตอทางโทรศัพทเพิ่มเติม เพื่อสอบถามเสนทางไปบาน

5. ท ําการพทิกัษสิทธิผูปวยกอนการเก็บรวบรวมขอมูลดวยการอธิบายใหผูปวยแตละราย
ทราบถึงวัตถุประสงคในการวิจัย และแจงสิทธิ์ในการปฏิเสธหรือยอมรับการเขารวมในการวิจัยวา
การศกึษาครัง้นีข้ึ้นอยูกับความสมัครใจของผูปวยที่จะยินยอมเขารวมในการวิจัยหรือไมก็ได แมวา
ผูปวยไมยินยอมเขารวมก็จะไมมีผลตอการรักษาพยาบาลแตอยางใด เมื่อผูปวยยินดีใหความรวม
มอื ผูวิจัยจึงทํ าการเก็บรวบรวมขอมูล ในระหวางการเก็บรวบรวมขอมูลหากพบวาผูปวยมีอาการ
เหนื่อยหรือตองการพักผอน ผูวิจัยจะหยุดการสอบถาม และใหผูปวยพักจนกวาผูปวยจะยินดีให
สอบถามตอ รวมทั้งในระหวางหรือภายหลังการเก็บรวบรวมขอมูลหากผูปวยเปลี่ยนใจผูปวยมีสิทธิ
ยุติการเขารวมการวิจัย หรือขอยกเลิกขอมูลที่ไดใหไว โดยไมมีขอแมใดๆ และขอมูลที่ไดจากผูปวย
ทัง้หมดจะถูกเก็บไวเปนความลับ

6. ท ําการเกบ็รวบรวมขอมลูโดยการสรางสมัพนัธภาพกบัผูปวย เพือ่ใหเกดิความไววางใจ
และชวนสนทนาในเรือ่งทัว่ๆ ไปกอน แลวจงึเริม่สอบถามผูปวยตามแบบบนัทกึขอมลูสวนบคุคล แบบ
วดัความสามารถในการดแูลตนเอง และแบบวดัคณุภาพชวีติ ตามล ําดบั โดยใชเวลาในการสอบถาม
ประมาณ 60 นาท ีตอ 1 ราย

7. ส้ินสุดการเก็บรวบรวมขอมูลโดยผูวิจัยกลาวขอบคุณผูปวยที่ใหความรวมมือใน
การศกึษาครัง้นี้ พรอมกับเปดโอกาสใหผูปวยซักถามขอมูลดานสุขภาพ และการดูแลตนเอง โดยผู



52

วิจัยไดตอบขอสงสัย ตลอดจนใหขอมูลตางๆ ที่จํ าเปนตอการดูแลตนเองของผูปวยตามบทบาท
ของผูประกอบวิชาชีพพยาบาล

8. ทํ าการตรวจสอบความถูกตอง สมบูรณของขอมูล ภายหลังการเก็บรวบรวมขอมูล
เสร็จส้ินรายตอราย และทํ าการรวบรวมแบบสอบถามทั้งหมด จดัเรียงตามลํ าดับ เพื่อวเิคราะหขอ
มลู ตามวิธีการทางสถิติตอไป

การวิเคราะหขอมูล
     ผูวจิัยนํ าขอมูลมาประมวลผลโดยใชโปรแกรม SPSS/PC+ (Statistical package for 

the social science/Personal computer plus) และวิเคราะหขอมูลโดยมีข้ันตอนการวิเคราะห
ตามลํ าดับ ดังนี้

1. วเิคราะหขอมูลเกี่ยวกับปจจัยพืน้ฐาน ซึง่ประกอบดวย ปจจัยสวนบุคคล อันไดแก 
ระดับการศึกษา รายได สถานภาพสมรส ศาสนา และปจจัยดานสุขภาพ อันไดแก ระดับสมรรถ
ภาพของหวัใจ การเกดิภาวะแทรกซอน และระยะเวลาภายหลงัการผาตดั โดยน ํามาแจกแจงความถี่ 
หาคารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

2. วิเคราะหขอมูลเกี่ยวกับระดับความสามารถในการดูแลตนเองและระดับคุณภาพ
ชีวิต โดยน ํามาหาคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

3. วิเคราะหความสัมพันธระหวางความสามารถในการดูแลตนเองและคุณภาพชีวิต 
โดยใชสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s product moment correlation)

4. วเิคราะหอํ านาจการทํ านายของปจจัยพืน้ฐาน ซึง่ประกอบดวย ปจจัยสวนบุคคล
อันไดแก ระดับการศึกษา รายได สถานภาพสมรส ศาสนา และปจจัยดานสุขภาพ อันไดแก ระดับ
สมรรถภาพของหัวใจ การเกิดภาวะแทรกซอน และระยะเวลาภายหลังการผาตัด ตอความสามารถ
ในการดูแลตนเองและคุณภาพชีวิต โดยใชการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (stepwise 
multiple regression)

ผลการวิเคราะหขอมูลจะไดนํ าเสนอในรูปของตารางประกอบการอธิบายผลการวิจัย 
และอภิปรายผลในบทตอไป
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