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บทที่ 3 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 

การศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอในการนําบุตรหลานเด็กอายุ 0 - 5 ป รับวัคซีนข้ันพ้ืนฐาน 

ของผูปกครอง ในจังหวัดปตตานี เปนการศึกษาเชิงวิเคราะหแบบภาคตัดขวาง (Cross - Sectional 

Analytical Study) โดยมีรายละเอียดเก่ียวกับวิธีการดําเนินการวิจัย ดังนี้ 

 

ประชากร กลุมตัวอยางและวิธีการสุมตัวอยาง 

 

ประชากร 
 

      ประชากรเปาหมายในการศึกษาครั้งนี้ คือ ผูปกครองของเด็กอายุ 0 - 5 ป ใน

จังหวัดปตตานี โดยขอมูลประชากรจังหวัดปตตานี ป 2557 มีเด็กอายุ 0 - 5 ป จํานวน 51,224 คน 

(สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดปตตานี งานขอมูล, 2557) 
 

กลุมตัวอยาง 
 

      การคํานวณหาขนาดตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ใชการคํานวณโดยสูตรสําหรับ     

การคาดประมาณสัดสวนในกลุมประชากร (เนื่องจากความครอบคลุมของวัคซีน หมายถึง สัดสวน

ประชากรท่ีไดรับวัคซีน) แลวจึงคูณดวย design effect  

 n =  (Z pq² /d²) x design effect 

  โดยคา Z  เปนคามาตรฐานจากตาราง Z  α = 0.05 (มีคา 1.96) 

  p เปนคาสัดสวนของประชากรท่ีคาดวาจะไดรับวัคซีน = 0.8 

 q = 1-p = 0.2  

 d =  เปนชวงกวางของความคลาดเคลื่อนท่ียอมรับได = 0.05     

 design effect = 2  

n =      1.96² x 0.8 x 0.2     x 2 = 492 

                   0.05² 
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เม่ือคํานวณกลุมตัวอยางได 492 คน ตองการสํารวจ 12 cluster จึงตองสํารวจ   

Cluster ละ 41 คน แตผูศึกษาเพ่ิมกลุมตัวอยางในการศึกษาเปน Cluster ละ 45 คน  สรุป  

กลุมตัวอยาง  ท่ีใชในการศึกษา จํานวน 540 คน  
 

วิธีการสุมกลุมตัวอยาง 
 

การสุมกลุมตัวอยางใชวิธีอาศัยความนาจะเปนและไมใชความนาจะเปน โดยใช

แผนการสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน (Multistage Random Sampling) มีท้ังหมด 4 ข้ันตอน ดังนี้            

ข้ันตอนท่ี 1 การสุมกลุมตัวอยางแบบกลุม (Cluster Sampling) ดังนี้ 

                     การสุมกลุมตัวอยางใชวิธีอาศัยความนาจะเปน โดยใชแผนการการสุม

แบบกลุม (Cluster) ซ่ึงการสุมตัวอยางแบบกลุมจะแบงสมาชิกประชากรออกเปนกลุมๆ แตละกลุมยัง

มีลักษณะท่ีตองการศึกษาเหมือนกัน โดยใชเกณฑแบงตามลักษณะทางภูมิศาสตรหรือเขตการปกครอง 

ในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดแบงตามลักษณะตามการปกครองเขตอําเภอของจังหวัดปตตานี แบงได 12 

กลุม จาก 12 อําเภอ ไดแก อําเภอเมือง อําเภอหนองจิก อําเภอโคกโพธิ์ อําเภอปะนาเระ อําเภอมายอ  

อําเภอทุงยางแดง  อําเภอสายบุรี  อําเภอยะหริ่ง อําเภอยะรัง อําเภอไมแกน อําเภอกะพอ และอําเภอ

แมลาน  

2. ข้ันตอนท่ี 2 การสุมกลุมตัวอยางอยางงาย (Simple random Sampling)                   

                        ผูวิจัยจะไดสุมตําบลในแตละอําเภอโดยวิธีการสุมอยางงายโดยการ

จับสลากอําเภอละ 1 ตําบล โดยแตละกลุมมีโอกาสท่ีไดรับการคัดเลือกเทากันทุกกลุม เพ่ือมาเปน

ตัวแทนประชากร  

  3. ข้ันตอนท่ี 3 การสุมกลุมตัวอยางอยางงาย (Simple random Sampling)   

                         ผูวิจัยจะไดสุมหมูบานในแตละตําบลโดยวิธีการสุมอยางงายโดยการ

จับสลากตําบลละ 1 หมูบาน โดยแตละกลุมมีโอกาสท่ีไดรับการคัดเลือกเทากันทุกกลุม เพ่ือมาเปน

ตัวแทนประชากร  

4. ข้ันตอนท่ี 4 การเลือกหนวยตัวอยางโดยไมใชความนาจะเปนการเลือกหนวย

ตัวอยางแบบโควตา (quota sampling) 

                  เม่ือไดหมูบานแลวท่ีจะเก็บขอมูล เก็บขอมูลแบบบังเอิญ คือ เจอใคร

ก็เลือกเปนกลุมตัวอยาง จนครบตามจํานวน คือ หมูบานละ 45  คน โดยมีเง่ือนไขดังนี้ 

4.1 ในบานตองมีเด็กอายุ 0 - 5 ป อาศัยอยูในพ้ืนท่ีอยางนอย        

6 เดือน ประวัติการไดรับวัคซีนของเด็กในกรณีท่ีครอบครัวมีเด็กอายุ 0 - 5 ป มากกวา 1 คน ให

บันทึกประวัติการรับวัคซีนของเด็กท่ีอายุนอยท่ีสุดเพียง 1 คนเทานั้น 
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4.2 ผูท่ีจะตอบแบบสอบถามตองมีความเก่ียวของกับเด็กและมี

อํานาจตัดสินใจเก่ียวกับเด็กเรื่องการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐาน 

4.3 การเลือกบานหลังแรกท่ีจะสํารวจ มีเกณฑแตกตางกันไปตาม

สถานท่ี ดังนี้ 

     - เขตชนบทใหเริ่มตนท่ีบานผูใหญบานกอนเสมอ 

     - เขตเทศบาลและเขตเมือง ใหเลือกบานหลังท่ีอยูใกลสํานักงาน

เทศบาลมากท่ีสุด กรณีท่ีบานหลังแรกเปนอาคารชุดหากเปนอาการชั้นเดียวใหถือวาแตละหอง คือ   

1 ครอบครัว หากเปนอาคารชั้นท่ี 2 ชั้น ใหทําการสํารวจเฉพาะชั้น 2 สวนชั้นลางไมตองสํารวจ     

หากอาคารเปนอาคาร 3  ชั้นข้ึนไป  ใหสํารวจชั้นกลาง  หากอาคารนั้นมีจํานวนเปนคูใหใชสูตร  

ชั้นท่ีทําการสํารวจ = (จํานวนชั้น+1)/2 โดยหองท่ีอยูติดบันไดหลักจะเปนหองแรกท่ีทํางานสํารวจ  

และสํารวจเพียงชั้นเดียวเทานั้น 

- การเลือกบานหลังถัดไป ใหเลือกบานหลังท่ีอยูใกลกับบานหลัง

แรกมากท่ีสุด  ในกรณีท่ีเปนอาคารชุดใหเลือกหองท่ีติดกัน  

- หากในหมูบานนั้นๆ มีกลุมเปาหมายไมถึง 45 คน ใหหา

เพ่ิมเติมในหมูบานท่ีอยูติดกับหมูบานเดิม โดยพิจารณาระยะทางของหมูบานท่ีใกลท่ีสุดท่ีอยูในตําบล

เดียวกัน โดยเริ่มตนท่ีบานผูใหญบานเชนเดิม 
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จังหวัดปตตานี 

เมือง หนองจิก สายบุรี ทุงยางแดง มายอ ปะนาเระ โคกโพธิ ์ ไมแกน ยะหร่ิง ยะรัง แมลาน กะพอ 

ขั้นตอนท่ี 1 การสุมกลุม

ตัวอยางแบบกลุม 

(Cluster)  12 อําเภอ 

ต.รูสะมิแล 

ต.บอทอง 

ต.ควนโนรี 

ต.ปะนาเระ 

ต.ลุโบะยิไร 

ต.ปาก ู

มะนังดาลํา 

ต.ปาไหม 

ตันหยงจึงงา 

ต.เมาะมาว ี

ต.ปาไร 

ต.ตะโละดือ

รามัน 

ขั้นตอนท่ี 2 สุมอยาง

งายโดยการจับสลาก 

อําเภอละ 1 ตําบล 

ม.4 ม.5 ม.3 ม.1 ม.7 ม.5 ม.1 ม.5 ม.1 ม.2 ม.1 ม.4 

ขั้นตอนท่ี 3 สุมอยางงาย

โดยการจับสลาก ตําบลละ 

1 หมูบาน 

ขั้นตอนท่ี 4 การเลือก

หนวยตัวอยางแบบโควตา 

(quota sampling) 

หมูบาน 45 คน 

 
45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 45 คน 

ภาพท่ี 6  การสุมกลุมตัวอยาง 
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เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

 

เครื่องมือวิจัย 
 

เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสัมภาษณประกอบดวย ขอคําถาม 6 สวน คือ 

สวนท่ี 1 ขอมูลเก่ียวกับปจจัยนํา ประกอบ เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายได อาชีพ  

ความสัมพันธกับเด็ก และ ลักษณะครอบครัว                       

สวนท่ี 2 ความรูเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  (ดานปจจัยนํา) จํานวน 12  ขอ 

โดยเปนคําถามเชิงบวก 8 ขอ และเปนคําถามเชิงลบ 4 ขอ ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบใหเลือก    

2 คําตอบ คือ ใช หรือ ไมใช เกณฑการใหคะแนนดังนี้ คือ คําถามเชิงบวก ตอบ ใช ได 1 คะแนน  ตอบ

ไมใช  ได 0 คะแนน คําถามเชิงลบ ตอบ ใช  ได 0 คะแนน ตอบไมใช ได 1 คะแนน และนําคะแนนท่ีได

แบงระดับความรูแบงเปน 3 ระดับ โดยประยุกตจากแนวคิดการแบงระดับคะแนนอิงเกณฑตาม

หลักเกณฑของบุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์  (2540)  ดังนี้ 

-ระดับความรูนอย       หมายถึง รอยละ   0 -  59  (0 .00 - 7.10 คะแนน) 

-ระดับความรูปานกลาง หมายถึง รอยละ 60 -  79  (7 .20 - 9.50 คะแนน) 

-ระดับความรูดี           หมายถึง รอยละ 80 - 100 (9.60 - 12.00 คะแนน)   

สวนท่ี 3 ความเชื่อเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค (ดานปจจัยนํา)  จํานวน 10 ขอ 

เปนขอความเชิงบวก 1 ขอ และขอความเชิงลบ 9 ขอ โดยกําหนดใหผูตอบเลือก ตอบได 3 ตัวเลือก คือ 

เห็นดวย ไมแนใจ และไมเห็นดวย เกณฑการใหคะแนน ขอความเชิงบวก ดังนี้ เห็นดวย ใหคะแนน 

3 คะแนน ไมแนใจ ใหคะแนน 2 คะแนน ไมเห็นดวย ใหคะแนน 1 คะแนนและเกณฑการให

คะแนนขอความเชิงลบ ดังนี้ เห็นดวย ใหคะแนน 1 คะแนน ไมแนใจ ใหคะแนน 2 คะแนน  ไมเห็นดวย 

ใหคะแนน 3 คะแนน การแบงระดับความเชื่อ แบงเปน 3 ระดับ โดยความกวางของแตละชวงในคํานวณ

จากสูตรดานีล  (Danile , 1995 : 19) ดังนี้ 

ชวงคะแนนในแตละดับ       =   คะแนนสูงสุด – คะแนนต่ําสุด 

                                                                   จํานวนชั้น 

    =  3 – 1 

                                                                3                                                                                                           

                                 =   0.67 
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จากการคํานวณ นําคาท่ีไดมากําหนดคาคะแนน จัดระดับความเชื่อเก่ียวกับการสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับต่ํา                หมายถึง              

คะแนนเฉลี่ย  1.00 - 1.67 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับปานกลาง        หมายถึง 

คะแนนเฉลี่ย  1.68 - 2.34 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับปานกลาง        หมายถึง 

คะแนนเฉลี่ย  2.35 - 3.00 

สวนท่ี 4 ขอมูลปจจัยเอ้ือ ประกอบดวย ความพึงพอใจในบริการสรางเสริมภูมิคุมกัน

โรค   ระยะทางในการมารับบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค อาการขางเคียงภายหลังการรับการสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค และสถานการณความไมสงบในพ้ืนท่ี เปนแบบสอบถาม 4 ขอ ใหเลือกตอบ 2 

ตัวเลือก คือ ใช กับ ไมใช และอธิบายเหตุผลเปนคําถามปลายเปด 

สวนท่ี 5 ขอมูลปจจัยเสริม ประกอบดวย การไดรับความรูของเจาหนาท่ีเก่ียวกับ

วัคซีนและโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน การกระตุนติดตามจากเจาหนาหนาท่ีหรืออาสามสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน ขอมูลขาวสารหรือการรณรงคเก่ียงกับโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน และการ

ชักชวนของผูนําในชุมชน เปนแบบสอบถาม 4 ขอ ใหเลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ ใช กับ ไมใช และ

อธิบายเหตุผลเปนคําถามปลายเปด 

สวนท่ี 6 ประวัติการไดรับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยจะดูจากการบันทึกประวัติ

การไดรับวัคซีนในสุมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก (สมุดสีชมพู) เปนหลัก เพ่ือตรวจสอบวาไดรับการ

เสริมสรางภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐานครบตามเกณฑอายุหรือไม  

 

  การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 

      การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือโดยการหาความตรงของเนื้อหาและความเท่ียงของ

เครื่องมือ ดังนี้ 

1. การหาความตรงของเนื้อหาของเครื่องมือ (content validity) ตรวจสอบโดย

การนําแบบสอบถามท่ีสรางไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน ประกอบดวย 

   - นายแพทยผูเชี่ยวชาญดานเวชกรรมปองกัน                              1 ทาน                                   

           - นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ(รับผิดชอบงานสรางเสริมภูมิกันโรค

ระดับเขตบริการสุขภาพท่ี 12)                                                     1 ทาน                                                      

               -นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ(รับผิดชอบงานสรางเสริมภูมิกันโรค

ระดับจังหวัด)                                                                                                1 ทาน                                                        
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  ผลการหาคาดัชนีความสอดคลองของวัตถุประสงค (Index of Item Objective 

Congruence : IOC)  อยูระหวาง 0.67 – 1.00 

2. การหาความเท่ียงของเครื่องมือ (reliability) ผูวิจัยนําแบบสัมภาษณ             

ท่ีผานการปรับปรุงแกไขแลว นําไปทดลองใช (Try out) กับผูปกครองท่ีมีบุตรหลานอายุ 0 - 5 ป         

ใน อีกหมูบานหนึ่งท่ีไมใชพ้ืนท่ีศึกษา ในจังหวัดปตตานี จํานวน  30 ราย ท่ีมีคุณลักษณะคลายคลึงกับ

กลุมตัวอยาง แลวนําขอมูลมาหาความเท่ียงของแบบสอบสัมภาษณ จะนํามาวิเคราะหหาความเชื่อม่ัน 

โดยใชสูตรของคูเดอร ริชารตสัน( Kuder – Richardson ) โดยใชสูตร KR-20 หาคาความเชื่อม่ันดาน

ความรูเรื่องเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค และใชสัมประสิทธิ์แอลฟาโดยใชสูตรสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) หาคาความเชื่อม่ันดานความเชื่อเก่ียวกับ

การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ผลการทดสอบเครื่องมือ ไดคาความเชื่อม่ัน ดังนี้ 

-  ความรูเรื่องเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค                          = 0.82 

-  ความเชื่อเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค                             = 0.74 

 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 

     การเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวย

ตนเองรวมกับเจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลท่ีรับผิดชอบหมูบานท่ีใชเปนพ้ืนท่ีศึกษา 

ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดย มีข้ันตอนดังนี้ 

1. ข้ันเตรียมการ 

     1.1 ทําหนังสือขอความอนุเคราะหในการดําเนินการวิจัย จากคณบดีคณะ

ศึกษาศาสตร และสงถึงนายแพทยสาธารณสุขจงหวัดปตตานีเพ่ือรับทราบในการเก็บรวบรวมขอมูล 

และสงถึงสาธารณสุขอําเภอทุกอําเภอ เพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล  

     1.2 ประชุมชี้แจงเจาหนาท่ีสาธารณสุขประจําโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลท่ี

รับผิดชอบหมูบานท่ีใชเปนพ้ืนท่ีศึกษา เก่ียวกับการเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง 

2. ข้ันดําเนินการ 

    2.1 ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลตามกลุมตัวอยางท่ีไดกําหนดไว โดยระยะเวลา

ในการเก็บขอมูล ระหวางเดือนตุลาคม 2558 - มีนาคม 2559 รวมระยะเวลา 6 เดือน  จนไดขอมูล

ครบตามท่ีกําหนด 

2.2 กอนดําเนินการสัมภาษณเพ่ือเก็บขอมูล ผูวิจัยอธิบายวัตถุประสงค ประโยชน

ของการนําขอมูลไปใช และเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถามขอสงสัยตางๆ รวมท้ังการพิทักษสิทธิ์

กลุมตัวอยาง สิทธิ์ในการตอบและปฏิเสธท่ีจะตอบแบบสัมภาษณ   
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2.3 ผูวิจัยนําแบบสอบสัมภาษณ ท่ีไดมาตรวจสอบความถูกตอง ครบถวนสมบูรณ

อีกครั้งกอนนําไปวิเคราะหดวยวิธีการทางสถิติ 

 

การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง 

 

ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยคํานึงจรรยาบรรณของนักวิจัยและสิทธิของกลุมตัวอยางโดย  

มีการพิทักษสิทธิ์ โดยผูวิจัยเสนอโครงรางวิจัยผานคณะกรรมการประเมินงานวิจัยดานจริยธรรม    

คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

 

การวิเคราะหขอมูล วิธีการสถิติที่ใช 

 

การวิจัยครั้งนี้มีการประมวลผลขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป และใชสถิติในการ

วิเคราะห ดังนี้ 

1. สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) ไดแก ความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน สําหรับขอมูลดังตอไปนี้ 

     1.1 ขอมูลปจจัยนําในการรับวัคซีน 

     1.2 ขอมูลปจจัยเอ้ือในการรับวัคซีน 

     1.3 ขอมูลปจจัยเสริมในการรับวัคซีน 

     1.4 ขอมูลการรับวัคซีนของเด็กอายุ 0 - 5 ป 

2. สถิติอนุมาน (Inferential Statistics) ไดแก 

     สถิติการวิเคราะหถดถอยโลจิสติก (Logistic Regression Analysis) โดยวิธ ี

Binary Logistic ในการวิเคราะหเก่ียวกับปจจัยท่ีมีผลตอตอการนําบุตรหลานอายุ 0 - 5 ป รับวัคซีน

พ้ืนฐาน ของผูปกครอง จังหวัดปตตานี โดยกําหนดระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ เทากับ 0.05 
 

 

  




