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             บทท่ี 3

วิธีการดํ าเนินการวิจัย

การวจิัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงบรรยาย (descriptive research) เพื่อศึกษาอิทธิพลของการ
รับรูความเขมแขง็ของครอบครวัและระยะเวลาในการดแูลของผูดแูล  สุขภาพกายและและภาวะซมึเศรา
ของผูปวย     ตอการรบัรูภาระการดแูลของผูดแูลผูปวยมะเรง็ศรีษะและคอทีไ่ดรับรังสรัีกษา

ประชากรและกลุมตัวอยาง

ประชากรในการวิจัยคร้ังนี้คือผูดูแลและผูปวยมะเร็งศีรษะและคอ ที่ไดรับรังสีรักษาที่
หนวยรังสรัีกษาโรงพยาบาลสงขลานครนิทร   ผูวจิยัเลือกกลุมตวัอยางแบบเฉพาะเจาะจง (purposive
sampling)  ตามคุณสมบัติของกลุมตัวอยาง

ผูดูแล
1. เปนผูใหการดูแลหลักของผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษา    พักอาศัยบาน

เดยีวกบัผูปวย และพักกับผูปวยในระหวางผูปวยรับรังสีรักษาแบบผูปวยนอก โดยพักกับผูปวยที่
อาคารพกัผูปวยและญาติช่ัวคราวซ่ึงตั้งอยูที่วัดหนาโรงพยาบาล บานตนเอง บานญาติ  บานเชา
หรืออ่ืนๆ   มคีวามสัมพันธกับผูปวยในระบบเครือญาติ   

2.  มีอายุ 20 ป ขึ้นไป
3.  มีความสามารถสื่อสารไดเขาใจ
ผูปวยมะเร็งศีรษะและคอ
1. เปนผูปวยทีไ่ดรับรังสีรักษาวธีิเดยีว ที่หนวยรังสีรักษา โรงพยาบาลสงขลานครินทร

แบบผูปวยนอก  โดยพกัอาศยัที่อาคารพกัผูปวยและญาตช่ัิวคราว   บานตนเอง    บานญาต ิ   บานเชา
หรืออ่ืนๆ   ระหวางรอรับรังสีรักษา

2.  มีอายุ 20 ปขึ้นไป
3.  ไดรับรังสีรักษาตั้งแตสัปดาหที่ 2 ขึ้นไป หรือไดรับรังสีรักษาตั้งแต 2,000 เซนติเกรย

ขึ้นไป
4. มีความสามารถสื่อสารไดเขาใจ
การคํ านวณขนาดของกลุมตัวอยาง
ขนาดของกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ คํ านวณโดยใชการวิเคราะหอํ านาจการวิจัย

สํ าหรับการวิเคราะหความถดถอยสหสัมพันธเชิงซอนของ โคเฮน (Cohen, 1988)   มีขั้นตอนดังนี้
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1. ก ําหนดความเชื่อมั่นเทากับ 95 % (α = 0.05) การวิเคราะหอํ านาจการวิจัย (power
analysis) เทากับ 0.80

2. เลือกขนาดของอิทธิพล  (effect size) จากการศึกษาผูดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง
พบวา การรบัรูความเขมแขง็ของครอบครวัของผูดแูลสามารถท ํานายความผาสกุของผูดแูลไดรอยละ
6.9 (R2  = 0.06, p < 0.01)  (Niyomthai et al., 2003)      และการศกึษาแบบจ ําลองเชงิสาเหตภุาวะสุขภาพ
ของสมาชิกในครอบครัวที่ดูแลผูปวยมะเร็ง พบวา แรงสนับสนุนทางสังคมสามารถทํ านาย
สถานการณในการดูแลวาเปนความเครียดและคุกคาม ไดรอยละ 12 และ 7 ตามลํ าดับ (R2 = 0.12, p
<.01; R2  = 0.07, p <.01 ตามลํ าดับ)  (สายพิณ และ คณะ, 2539)  และการศึกษาในกลุมผูดูแลผูปวย
พารกนิสนั พบวา การสนบัสนนุทางสงัคม และความสามารถในการประกอบกจิวตัรประจํ าวันของผู
ปวยรวมกันทํ านายภาระการดูแลไดรอยละ 44  (R2 = 0.44 , p < 0.01) (Edwards & Scheetz, 2002)

จากการวจิยัที่เกี่ยวของพบวาตัวแปรมีขนาดของอิทธิพลอยูในระดับใหญ (R2 = 0.35)
(Cohen, 1988) แตงานวจิยัทีเ่กีย่วของโดยสวนใหญศกึษาในกลุมผูดแูลผูปวยโรคเรือ้รังอืน่   ดงันัน้เพือ่
ใหงานวจิยัออกมานาเชือ่ถือมากทีสุ่ด ผูวจิยัจงึเลอืกขนาดของอทิธพิลในระดบักลางคอื R2 เทากับ
0.15

สูตร      N   = L     +   K   + 1
γ

N   =   estimated number of cases needed
L   =   tabled value for a specified α   and   power   =   11.94
γ    =   estimated effect size             =         R2

                                                    1   -   R2

          =     0.15
               1 - 0.15
           =      0.17

K   =    number   of   predictor   variables   =   4
N   =   11.94    +   4   +   1
           0.17
      =   75

ในการรวบรวมขอมูลวิจัยในกลุมตัวอยางบางรายอาจไมสมบูรณ ดังนั้นผูวิจัยจึงเพิ่ม
ขนาดของกลุมตัวอยางเปนกลุมละ 80 ราย



33

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

1. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูดูแลผูปวยมะเร็งศีรษะที่ไดรับรังสีรักษา
แบบผูปวยนอก   ประกอบดวย เพศ   อายุ   ความสัมพันธกับผูปวย   สถานภาพการสมรส
ระดับการศกึษา        ลักษณะของครอบครวั    จ ํานวนสมาชกิในครอบครวั    บคุคลอืน่ๆทีอ่ยูในความดู
แล    อาชพี รายได สภาพการท ํางาน   สภาพการเงนิ คาใชจายในการรกัษา  สุขภาพโดยทัว่ไป  โรค
ประจํ าตัว   การเจ็บปวยที่เกิดขึ้นระหวางใหการดูแลผูปวย  ระยะเวลาในการดูแลผูปวย  ผูชวยเหลือ
ในการดูแลผูปวย  ประสบการณในการดูแลผูปวยอ่ืนๆ   และสถานที่พักอาศัยระหวางดูแลผูปวย

2. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษาแบบ
ผูปวยนอก  ประกอบดวย เพศ อายุ ต ําแหนงของมะเร็ง ระยะของมะเร็ง ปริมาณรังสีที่ไดรับ ระยะ
เวลาที่ไดรับรังสี   อาการขางเคียงจากรังสีรักษา    ผลกระทบจากโรคและการรักษา   และการรักษา
กอนรับรังสีรักษา

3. แบบวดัสขุภาพของผูปวย ประกอบดวย แบบวัดระดับความสามารถทางดานรางกาย
และแบบวัดภาวะซึมเศรา โดยมีรายละเอียดดังนี้

       3.1 แบบวดัความสามารถทางดานรางกาย  The Karnofsky Performance Status:
KPS  ของมอรและคณะ (Mor et al., 1984)   เปนเครื่องมือวัดความสามารถทางดานรางกายของผู
ปวย  แบงคะแนนออกเปน  11 ระดับ มีชวงคะแนนตั้งแต 0 - 100 คะแนน  0  คะแนน หมายถึงเสีย
ชีวิต  และ 100  คะแนน  หมายถึง  มคีวามสามารถไดตามปกติ ไมปรากฏอาการเจ็บปวย KPS มาก
กวา 60 คะแนน  หมายถึง  ระดับความสามารถทางดานรางกายคอนขางดี  KPS 40 - 60  คะแนน
หมายถึง ระดับความสามารถทางดานรางกายปานกลาง และ KPS นอยกวา 40 คะแนน หมายถึง
ระดบัความสามารถทางดานรางกายนอย (ชูช่ืน, 2541)
        คุณภาพของเครื่องมือ  มอรและคณะ (Mor et al., 1984)   ใชในการวัดระดับ
ความสามารถทางดานรางกายของผูปวยมะเรง็ระยะสดุทาย ทดสอบความตรงเชงิท ํานาย (predictive
validity) KPS มคีวามสัมพันธกับการอยูรอดของผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย (r = 0.30)   ทดสอบความ
เที่ยง (reliability)     ของเครื่องมือโดยนํ าไปทดสอบกับกลุมผูสัมภาษณผูปวยมะเร็งระยะสุดทาย
จ ํานวน 47 ราย ประเมินผูปวยมะเร็งระยะสุดทายจํ านวน 685 ราย   ไดคาความสอดคลองภายใน
0.97 ในประเทศไทย ชูช่ืน (2541) ไดนํ าไปใชวัดระดับความสามารถทางดานรางกายของผูปวย
มะเร็งระยะลุกลาม

       3.2 แบบวัดภาวะซึมเศรา The Center for Epidemiologic Studies – Depression
Scale: CES-D เปนแบบวัดภาวะซึมเศราของผูปวย เปนเครื่องมือที่พัฒนาและดัดแปลงโดย วิไล
และ พนม (2540) ประกอบดวยคํ าถาม 20 ขอ มชีวงคะแนนตั้งแต  0 - 60 คะแนน  ระดับคะแนนที่
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เกดิภาวะซมึเศราคือ 19 คะแนนขึ้นไป ระดับคะแนน 19 - 37 คะแนน  หมายถึง ภาวะซึมเศราเลก็
นอย  และระดบัคะแนนตัง้แต 38 คะแนนขึน้  หมายถงึ  มภีาวะซมึเศราสงู (วไิล และ พนม, 2540)
โดยใหคะแนนตามความถี่ที่เกิดขึ้นในชวงหนึ่งสัปดาหที่ผานมา   ประกอบดวย

ขอค ําถามดานลบ 16 ขอ  ไดแกขอที ่1, 2, 3, 5, 6, 7,  9, 10, 11, 13, 14, 15, 17, 18, 19 และ 20
ไมเลย มีความรูสึกอยางนี้นอยกวา 1 วัน/สัปดาห   คะแนน 0
นานๆครั้ง มีความรูสึกอยางนี้1 - 2 วัน/สัปดาห คะแนน 1
คอนขางบอย มีความรูสึกอยางนี้ 3 - 4 วัน/สัปดาห คะแนน 2
บอยครั้ง มีความรูสึกอยางนี้5 - 7 วัน/สัปดาห คะแนน 3
ขอคํ าถามดานบวก 4 ขอ  ไดแก  ขอที่ 4, 8, 12 และ 16
ไมเลย มีความรูสึกอยางนี้นอยกวา 1 วัน/สัปดาห   คะแนน 3
นานๆครั้ง มีความรูสึกอยางนี้1 - 2 วัน/สัปดาห คะแนน 2
คอนขางบอย มีความรูสึกอยางนี้3 - 4 วัน/สัปดาห คะแนน 1
บอยครั้ง มีความรูสึกอยางนี้5 - 7 วัน/สัปดาห คะแนน 0   
คณุภาพของเครือ่งมอื วไิล และ พนม (2540)  ไดศกึษาคณุสมบตัคิวามไวและความจ ําเพาะ

ของแบบวดั CES-D ในคนไทย  มคีาความไว (sensitivity) เทากบั 93.33 และความจํ าเพาะ
(specificity) เทากับ 94.20 ทดสอบความเที่ยง (reliability) ของเครื่องมือ   โดยทํ าการศึกษาใน
บุคลากรของโรงพยาบาลศิริราชจํ านวน  69  ราย    เพศชายจํ านวน 30 ราย   และเพศหญิงจํ านวน
39   ราย    ผูปวยจิตเวชจากภาควิชาจิตเวชศาสตรจํ านวน  30 ราย   เพศชายจํ านวน 16 ราย  เพศหญิง
จ ํานวน 14 ราย   พบวา   มีคาสัมประสทิธิ์อัลฟาเทากับ 0.91       ชูช่ืน (2541) ไดนํ าแบบวัด CES-D
ไปใชกับผูปวยมะเร็งระยะลุกลามจํ านวน  200 ราย  ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟาเทากับ  0.91

4. แบบวดัการรับรูความเขมแข็งของครอบครัว Family Hardiness Index ของแมคคูบิน
และคณะ (McCubbin et al., 1996)       เปนแบบวัดการรับรูความเขมแข็งของครอบครัว   ดัดแปลง
โดย นิยมไทย และคณะ (Niyomthai et al., 2003)     ประกอบดวยขอคํ าถาม 20 ขอ ดังนี้

     4.1 การมสีวนรวมและพนัธสญัญารวมกนั (co – oriented commitment)   วดัความรูสึก
ความเขาใจของครอบครัว  เกีย่วกบัความเขมแข็งภายใน  ความไมมีอิสระ  ความสามารถที่จะทํ างาน
รวมกัน ประกอบดวยคํ าถาม 8 ขอ ไดแก ขอ 4, 5, 6, 7, 9, 11, 13, และ18

     4.2 ความมัน่ใจและความเชือ่มัน่ (confidence)     วดัเกีย่วกบัความสามารถทีจ่ะวางแผน
ลวงหนา ความสามารถในการใชจาย ความสามารถที่จะอดทนกับความยากลํ าบาก ประสบการณใน
ชีวิตกับสิ่งที่สนใจ  ส่ิงทีไ่มมีประโยชน ไมมีความหมาย ประกอบดวยคํ าถาม 4 ขอ ไดแก   ขอ  2, 3,
8, และ 10
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     4.3 ความทาทาย (challenge) วัดความพยายามของครอบครัวที่จะสรางนวัตกรรม
ใหมๆ  ในการดูแลผูปวย ประกอบดวยคํ าถาม 5 ขอ   ไดแก ขอ 12, 14, 15, 16, และ 17

     4.4 ความสามารถที่จะควบคุม (control) วัดความรูสึกทางใจของครอบครัวที่จะ
ควบคุมชีวิตในครอบครัว  ทีเ่กดิจากการเปลี่ยนแปลงภายในและภายนอกครอบครัว    ประกอบดวย
คํ าถาม 3 ขอ    ไดแก ขอ 1, 19, และ 20

มชีวงคะแนนตั้งแต 0 - 60 คะแนน   ระดับคะแนนสูง หมายถึง การรับรูความเขมแข็ง
ของครอบครัวสูง และ ระดับคะแนนตํ่ า หมายถึงการรับรูความเขมแข็งในครอบครัวตํ่ า ในแตละขอ
สามารถแบงคํ าตอบออกเปน 4 ระดับ   ดังนี้

ไมเปนจริง       หมายถึง  ครอบครัวของทานไมไดเปนอยางนี้
ไมเปนจริงโดยสวนใหญ     หมายถึง  สวนใหญครอบครัวของทานไมไดเปนอยางนี้
เปนจริงโดยสวนใหญ          หมายถึง  สวนใหญครอบครัวของทานเปนอยางนี้
เปนจริง        หมายถึง  ครอบครัวของทานเปนอยางนี้
การใหคะแนนแตละขอคํ าถาม สามารถแบงคะแนนไดดังนี้
ขอคํ าถามดานบวก 11 ขอ  ไดแก  ขอที่ 4, 5, 6, 7, 9, 11, 12, 13, 15, 17 และ 18
0 = ไมเปนจริง
1 = ไมจริงโดยสวนใหญ
2 = เปนจริงโดยสวนใหญ
3 = เปนจริง
ขอคํ าถามดานลบ  9 ขอ  ไดแก  ขอที่ 1, 2, 3, 8, 10, 14, 16, 19 และ 20
0 =    เปนจริง
1 = เปนจริงโดยสวนใหญ
2 = ไมเปนจริงโดยสวนใหญ
3 = ไมเปนจริง
คณุภาพของแบบวัดการรับรูความเขมแข็งของครอบครัว คารร่ีและคณะ (Carey et al.,

1991) ไดนํ าแบบวัดชุดนี้ไปใชในผูดูแลผูปวยมะเร็งที่ไดรับเคมีบํ าบัด จํ านวน   49 ราย ไดคา
สัมประสทิธิข์องอลัฟา เทากบั 0.79    ในประเทศไทยไดมกีารน ําแบบวดัความเขมแขง็ของครอบครัว
ไปใชในกลุมผูดูแลผูปวยโรคหลอดเลือดสมอง จํ านวน 120 ราย ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา เทา
กับ 0.80 (Niyomthai et al., 2003)

5.  แบบวัดการรับรูภาระการดูแล   Burden Interview: BI   ของซาริทและคณะ (Zarit et
al., 1980) เปนแบบวดัการรับรูภาระการดูแล   ผูวิจัยแปลแบบวัดชุดนี้เปนภาษาไทย เปนเครื่องมือที่
วดัความรูสึกและทัศนคติที่ไมพึงประสงคทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจ ที่เกิดขึ้น
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เนือ่งจากการดูแลผูปวย   ประกอบดวยขอคํ าถาม  22  ขอ   มชีวงคะแนนตั้งแต 0 - 88 คะแนน
ระดบัคะแนนสูง   หมายถึง   การรับรูภาระการดูแลสูง และ ระดับคะแนนตํ่ า หมายถึง  การรับรู
ภาระการดูแลตํ่ า  ในแตละขอแบงค ําตอบและใหคะแนนเปน 5 ระดับ ดังนี้

0  =  ไมเห็นดวย     หมายถึง คณุรูสึกวาการดูแลผูปวยไมเปนภาระ
1  =   เห็นดวยนอย     หมายถึง คณุรูสึกวาการดูแลผูปวยเปนภาระนอย
2  =   เหน็ดวยปานกลาง    หมายถึง คณุรูสึกวาการดูแลผูปวยเปนภาระปานกลาง
3  =   เห็นดวยมาก     หมายถึง คณุรูสึกวาการดูแลผูปวยเปนภาระมาก
4  =   เห็นดวยมากที่สุด     หมายถึง คณุรูสึกวาการดูแลผูปวยเปนภาระมากที่สุด
คณุภาพของแบบวัดการรับรูภาระการดูแล เจลบาร (Gilbar, 1999) ไดนํ าแบบวัดภาระ

การดแูลชุดนี้ไปใชกับผูดูแลผูปวยมะเร็งจํ านวน 60 ราย ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟาเทากับ 0.87
และเอ็ดเวิรดและสชีส (Edward & Scheetz, 2002)      ไดนํ าแบบวัดภาระการดูแลนี้ไปใชกับผูดูแลผู
ปวยพารกินสันจํ านวน  41  ราย   ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา  เทากับ  0.93

ในการศกึษาครั้งนี้ ผูวิจัยใชแบบสอบถาม แบบวัดภาวะซึมเศรา แบบวัดการรับรูความ
เขมแขง็ของครอบครัว และแบบวัดการรับรูภาระการดูแล รวมกับการสัมภาษณเพิ่มเติม ในขอคํ า
ถามทีก่ลุมตัวอยางใหคะแนนตํ่ าหรือสูง เพื่อประกอบการอภิปราย

การตรวจสอบคณุภาพของเครื่องมือ

1. แบบวัดระดับความสามารถทางดานรางกายของผูปวย
แบบวดัระดับความสามารถทางดานรางกายของผูปวยชุดนี้ เปนแบบวัดที่พัฒนาขึ้นมา

เพือ่ใชวดัระดับความสามารถทางดานรางกายของผูปวยมะเร็งโดยเฉพาะ  และในประเทศไทยไดนํ า
แบบวดัชดุนี้มาใชวัดระดับความสามารถทางดานรางกายของผูปวยมะเร็งระยะลุกลาม (ชูช่ืน, 2541)

ความเที่ยงของเครื่องมือ ผูวิจัยหาความเที่ยงของแบบวัดชุดนี้  โดยนํ าแบบวดัระดับ
ความสามารถทางดานรางกาย   ไปทดลองใชผูปวยมะเรง็ศรีษะและคอทีไ่ดรับรังสรัีกษาจ ํานวน 10 ราย   
แลวนํ ามาหาคาความเที่ยงของเครื่องมือโดยวิธีสอบซํ้ า (Test – Retest Method)  ซ่ึงทดสอบโดยใช
แบบวดัชดุเดมิสอบถามผูปวยรายเดียวกัน ระยะเวลาหางกัน 1 วัน    ไดคาสหสัมพันธของเพียรสัน
เทากับ  0.90

2. แบบวัดภาวะซึมเศราของผูปวย
แบบวดัภาวะซมึเศราของผูปวยชุดนี้  เปนแบบวัดที่พัฒนาขึ้นเพื่อใชวัดภาวะซึมเศราใน

กลุมประชากรทั่วไป  และในประเทศไทยไดมีการดัดแปลงแบบวัดชุดนี้เพื่อใหเหมาะสมกับคนไทย
(วไิล และ พนม, 2540)     นอกจากนี ้ชูช่ืน (2541)  ไดน ําแบบวดัชดุนีไ้ปใชกบัผูปวยมะเรง็ระยะลุกลาม
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ความเที่ยงของเครื่องมือ ผูวิจัยหาความเที่ยงของเครื่องมือ โดยนํ าแบบวดัภาวะซึมเศรา
ของผูปวย ไปทดลองใชกับผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษา จํ านวน 10 ราย     ไดคา
สัมประสิทธิ์ของอัลฟา   เทากับ   0.82   และจากการเก็บขอมูลในกลุมผูปวยจํ านวน    80   ราย   ได
คาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา   เทากับ   0.85

3. แบบวดัการรับรูความเขมแข็งของครอบครัว
       3.1 การหาความตรงตามเนื้อหา    ผูวจิัยหาความตรงตามเนื้อหาของแบบวัดความ

เขมแขง็ของครอบครวั โดยผูทรงคณุวฒุ ิ 3 ทาน   ประกอบดวย     อาจารยพยาบาลช ํานาญดานการ
พยาบาลครอบครัวจํ านวน 1 ทาน    อาจารยพยาบาลชํ านาญดานผูดูแลจํ านวน 1 ทาน   และพยาบาล
หนวยรังสีรักษาจํ านวน 1 ทาน

       3.2 ความเที่ยงของเครื่องมือ ผูวิจัยหาความเที่ยงของเครื่องมือ  โดยนํ าแบบวัดความ
เขมแข็งของครอบครัว  ไปทดลองใชกับผูดูแลผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษา จํ านวน
10 ราย  ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา    เทากับ  0.88       และ จากการเก็บขอมูลในกลุมผูดูแลจํ านวน
80  ราย   ไดคาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา   เทากับ  0.89

4.  แบบวดัการรับรูภาระการดูแล
       4.1 การหาความตรงตามเนื้อหา    เนือ่งจากแบบวัดชุดนี้ผูวิจัยไดแปลเปนภาษาไทย

ดงันัน้กอนทีผู่วิจัยนํ าไปใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา ผูวิจัยไดตรวจสอบความ
ตรงของภาษาโดยผูทรงคุณวุฒิจํ านวน 2 ทาน  ประกอบดวย อาจารยพยาบาลที่พูดได 2 ภาษา และ
อาจารยภาควิชาภาษาตางประเทศ หลังจากนั้นผูวิจัยไดนํ าแบบวัดที่ตรวจสอบความตรงของภาษา
แลวไปหาความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิจํ านวน  3  ทาน    ประกอบดวย   อาจารยพยาบาลที่
เชีย่วชาญเกี่ยวกับผูดูแลจ ํานวน   1   ทาน   พยาบาลทีเ่ชี่ยวชาญเกี่ยวกับการดูแลผูปวยมะเร็งจํ านวน
1 ทาน และพยาบาลหนวยรังสีรักษาจํ านวน 1 ทาน

       4.2 ความเที่ยงของเครื่องมือ        ผูวิจัยหาความเที่ยงของเครื่องมือ    โดยนํ าแบบวัด
การรบัรูภาระการดแูล ไปทดลองใชกบัผูดแูลผูปวยมะเรง็ศรีษะและคอทีไ่ดรับรังสรัีกษา จ ํานวน 10 ราย   
ไดคาสมัประสทิธิ์ของอลัฟา   เทากบั 0.72   และจากการเกบ็ขอมลูในกลุมผูดแูล จ ํานวน   80   ราย   ได
คาสัมประสิทธิ์ของอัลฟา   เทากับ 0.83

การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง

ผูวิจัยอธิบายถึงการพิทักษสิทธิ์ของกลุมตวัอยางที่เขารวมวิจัยโดยละเอียด เกี่ยวกับการ
รักษาความลับของกลุมตัวอยาง    หากมีการใหขอมูลเกี่ยวกับกลุมตัวอยางไมวาเพื่อวัตถุประสงคใด
จะตองไดรับความเห็นชอบจากกลุมตัวอยางกอนเสมอ ขอมูลที่ไดจะนํ ามาสรุปภาพรวม และนํ าไป
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เสนอในภาพรวม ช่ือของกลุมตัวอยางจะถูกปดเปนความลับ และหลังจากเสร็จสิ้นการวิจัยแลว ขอ
มลูจะถูกทํ าลายโดยไมนํ ามาเผยแพรตอ  และกลุมตัวอยางสามารถที่จะถอนตัวจากการศึกษาไดตาม
ตองการ โดยไมตองแจงเหตุผลใหผูวิจัยทราบ     เมื่อกลุมตัวอยางยนิยอมเขารวมการวิจัยในครั้งนี้
ใหลงนามในแบบฟอรมการพิทักษสิทธิ์ (ภาคผนวก จ) หรือยืนยันโดยวาจา

การเก็บรวบรวมขอมูล

ผูวจิัยรวบรวมขอมูลดวยตนเอง โดยมกีารขออนุมัติการเก็บขอมูลวิจัยตามระเบียบของโรง
พยาบาลสงขลานครินทรดังนี้

1.ขั้นเตรียมการ
       1.1 น ําโครงรางที่ปรับปรุงแกไขเรียบรอยแลว     เสนอตอเลขานุการคณะกรรมการ

ประเมนิงานวิจัย คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร เพื่อพิจารณาเกี่ยวกับจริยธรรม
ในการวิจัย พรอมทั้งติดตามผลการพิจารณา

             1.2 สงแบบฟอรมการประเมนิจรยิธรรมของคณะแพทยศาสตร พรอมทัง้ท ําหนังสือขอ
อนญุาตเก็บรวบรวมขอมูลจากคณบดี   คณะพยาบาลศาสตร          มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร
ถึงผูอํ านวยการโรงพยาบาลสงขลานครินทร        ติดตามผลการขออนุมัติการเก็บรวบรวมขอมูลจาก
หนวยงาน

             1.3 เขาพบหัวหนาหนวยรังสีรักษา แนะนํ าตัวพรอมทั้งชี้แจงวัตถุประสงคการวิจัย
และรายละเอียดในการเก็บรวบรวมขอมูล

2. ขัน้ดํ าเนินการ
        2.1 ผูวิจัยเลือกกลุมตัวอยางผูปวยและผูดูแลผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับ

รังสีรักษา  ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑที่กํ าหนด  จากผูปวยที่เขารับรังสีรักษาที่หนวยรังสีรักษาโรง
พยาบาลสงขลานครินทร โดยการขออนุญาตผูปวยเปดแฟมประวัติ เพื่อดูรายละเอียดเกี่ยวกับชนิด
และต ําแหนงของมะเร็ง และปริมาณรังสีที่ผูปวยไดรับ  หลังจากนั้นรวบรวมรายชื่อของผูปวยที่มี
คณุสมบัติตามเกณฑ

        2.2 ผูวจิยัแนะนํ าตัวและสรางสัมพันธภาพกับผูปวย    จากนั้นสอบถามถึงบุคคลที่
เปนผูดแูลหลักขณะที่ผูปวยรับรังสีรักษาแบบผูปวยนอก และมีคุณสมบัติตามเกณฑที่กํ าหนดไว
หลังจากนัน้เขาไปแนะนํ าตัวกับผูดูแล   โดยบอกวัตถุประสงคของการทํ าวิจัย    และขอความรวม
มอืในการทํ าวิจัย รวมทั้งใหความเชื่อมั่นกับผูปวยและผูดูแลคํ าตอบในแบบสอบถามถือเปนความ
ลับ   ใชในการวิจัยคร้ังนี้เทานั้น     และพิทักษสิทธิ์ของผูปวยและผูดูแลในการเขารวมวิจัย
(ภาคผนวก  ง)
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       2.3  เมื่อกลุมตัวอยางยินยอมเขารวมการวิจัย        ผูวิจัยสอบถามความพรอม
ของกลุมตวัอยางที่จะใหขอมูล ถากลุมตัวอยางไมพรอมที่จะใหขอมูล  ผูวิจัยนัดวันเวลาที่กลุมตัว
อยางสะดวก เมื่อกลุมตัวอยางพรอมที่จะใหขอมูล ผูวิจัยนํ ากลุมตัวอยางไปยังบริเวณที่สามารถเก็บ
ขอมูล โดยใชสถานที่ที่สะดวก   ผูคนไมพลุกพลาน เร่ิมสอบถามจากขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัว
อยาง ขอมูลระดับความสามารถทางดานรางกายและภาวะซึมเศราของผูปวย ผูวิจัยใหผูปวยเปนผู
ตอบแบบสอบถาม  สํ าหรับแบบสอบถามการรับรูความเขมแข็งของครอบครัวของผูดูแล และการ
รับรูภาระการดูแลของผูดูแลผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษา ผูวิจัยใหผูดูแลเปนผู
ตอบแบบสอบถาม สํ าหรับกลุมตัวอยางที่อานหนังสือออก ผูวิจัยจะอธิบายเกี่ยวกับการรายละเอียด
ของแบบสอบถาม   และใหกลุมตัวอยางเปนผูตอบแบบสอบถามดวยตนเอง  โดยผูวิจัยจะอยูบริเวณ
ใกลๆ  กลุมตัวอยาง เพื่อคอยอธิบายในขอคํ าถามบางขอที่กลุมตัวอยางไมเขาใจ สวนกลุมตัวอยางที่
ไมสามารถอานหนังสือได  ผูวิจัยจะเปนผูอานแบบสอบถามใหกลุมตัวอยางฟงทีละขอ   และให
กลุมตัวอยางเปนผูเลือกตอบ สํ าหรับกลุมตัวอยางบางรายที่มีคาคะแนนของแบบสอบถามบางขอที่
สูงหรือตํ ่าแตกตางจากกลุมตวัอยางสวนใหญ  ผูวจิยัจะซกัถามเพิม่เตมิพรอมทัง้ขออนญุาตกลุมตัวอยาง
อัดเทป เพื่อใหไดขอมูลเชิงคุณภาพประกอบการอภิปราย  เมื่อเก็บขอมูลส้ินสุดลง ผูวิจัยกลาว
ขอบคณุกลุมตัวอยางที่ใหความรวมมือในการเก็บขอมูลเปนอยางดี

ในการเก็บขอมูลเกี่ยวกับ ระดับความสามารถทางดานรางกายและภาวะซึมเศราของ
ผูปวย  การรับรูภาระการดูแลของผูดูแล  ผูปวยและผูดูแลอาจรูสึกหวั่นไหว  รูสึกเศรา  กับ
สถานการณที่เผชิญอยู รวมทั้งการรับรูภาระการดูแลที่มาก  และกลุมตัวอยางบางรายอาจรองไห
หากเกดิเหตกุารณแบบนี้ขึ้นขณะที่กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามหรือพูดคุย   ผูวิจัยจะหยุดเก็บขอ
มลู   แตจะพูด  เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางระบายความรูสึกกับสถานการณ  ผูวิจัยจะรับฟงอยางตั้ง
ใจและใหกํ าลังใจ  รวมทั้งสอบถามความพรอมของกลุมตัวอยางอีกครั้ง  ถากลุมตัวอยางไมพรอม
และไมอยากที่จะตอบแบบสอบถามตอไป  ผูวิจัยจะยุติการเก็บขอมูลและกลาวขอบคุณกลุมตัวอยาง
ทีใ่หความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม และบอกกลุมตัวอยางวาการทํ าวิจัยคร้ังนี้จะไมมีผล
กระทบใดๆตอกลุมตัวอยาง  ถากลุมตัวอยางบอกวาสามารถที่จะตอบแบบสอบถามตอได  ผูวิจัยจะ
รอใหกลุมตัวอยางมีความพรอมไมเรงรัดกลุมตัวอยาง และเมื่อกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามเสร็จ
ผูวจิยักลาวขอบคุณกลุมตัวอยางที่ใหความรวมมือในการทํ าวิจัยคร้ังนี้เปนอยางดี

การวิเคราะหขอมูล

ผูวจิัยนํ าขอมูลที่ไดมาวิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใชโปรแกรม SPSS โดยมีขั้นตอน
การวิเคราะหขอมูลดังนี้
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1.  สถิติบรรยาย
       1.1  คาความถี่  และรอยละ  สํ าหรับขอมูลทั่วไปของผูดูแล  และขอมูลทั่วไปของผู

ปวย
      1.2  พิสัย  คาเฉลี่ย  คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และคาความเบ    สํ าหรับแบบวัดการรับรู

ภาระการดูแลของผูดูแล แบบวัดการรับรูความเขมแข็งของครอบครัวของผูดูแล  แบบวัดระดับ
ความสามารถทางดานรางกายของผูปวย  แบบวัดภาวะซึมเศราของผูปวย และระยะเวลาในการดูแล

2. สถิติอางอิง   เพื่อวิเคราะหอํ านาจการทํ านายของปจจัยตางๆที่มีผลตอการรับรูภาระ
การดแูล ของผูดูแลผูปวยมะเร็งศีรษะและคอที่ไดรับรังสีรักษาแบบผูปวยนอก โดยใชการวิเคราะห
ความถดถอยและสหสัมพันธเชิงซอนแบบขั้นตอน (stepwise multiple regression)   ที่ระดับความ
เชื่อมั่นเทากับ 95 % (α = 0.05)


