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บทที่ 3 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 

การศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอในการนําบุตรหลานเด็กอายุ 0 - 5 ป รับวัคซีนข้ันพ้ืนฐาน 

ของผูปกครอง ในจังหวัดปตตานี เปนการศึกษาเชิงวิเคราะหแบบภาคตัดขวาง (Cross - Sectional 

Analytical Study) โดยมีรายละเอียดเก่ียวกับวิธีการดําเนินการวิจัย ดังนี้ 

 

ประชากร กลุมตัวอยางและวิธีการสุมตัวอยาง 

 

ประชากร 
 

      ประชากรเปาหมายในการศึกษาครั้งนี้ คือ ผูปกครองของเด็กอายุ 0 - 5 ป ใน

จังหวัดปตตานี โดยขอมูลประชากรจังหวัดปตตานี ป 2557 มีเด็กอายุ 0 - 5 ป จํานวน 51,224 คน 

(สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดปตตานี งานขอมูล, 2557) 
 

กลุมตัวอยาง 
 

      การคํานวณหาขนาดตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ใชการคํานวณโดยสูตรสําหรับ     

การคาดประมาณสัดสวนในกลุมประชากร (เนื่องจากความครอบคลุมของวัคซีน หมายถึง สัดสวน

ประชากรท่ีไดรับวัคซีน) แลวจึงคูณดวย design effect  

 n =  (Z pq² /d²) x design effect 

  โดยคา Z  เปนคามาตรฐานจากตาราง Z  α = 0.05 (มีคา 1.96) 

  p เปนคาสัดสวนของประชากรท่ีคาดวาจะไดรับวัคซีน = 0.8 

 q = 1-p = 0.2  

 d =  เปนชวงกวางของความคลาดเคลื่อนท่ียอมรับได = 0.05     

 design effect = 2  

n =      1.96² x 0.8 x 0.2     x 2 = 492 

                   0.05² 
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เม่ือคํานวณกลุมตัวอยางได 492 คน ตองการสํารวจ 12 cluster จึงตองสํารวจ   

Cluster ละ 41 คน แตผูศึกษาเพ่ิมกลุมตัวอยางในการศึกษาเปน Cluster ละ 45 คน  สรุป  

กลุมตัวอยาง  ท่ีใชในการศึกษา จํานวน 540 คน  
 

วิธีการสุมกลุมตัวอยาง 
 

การสุมกลุมตัวอยางใชวิธีอาศัยความนาจะเปนและไมใชความนาจะเปน โดยใช

แผนการสุมตัวอยางแบบหลายข้ันตอน (Multistage Random Sampling) มีท้ังหมด 4 ข้ันตอน ดังนี้            

ข้ันตอนท่ี 1 การสุมกลุมตัวอยางแบบกลุม (Cluster Sampling) ดังนี้ 

                     การสุมกลุมตัวอยางใชวิธีอาศัยความนาจะเปน โดยใชแผนการการสุม

แบบกลุม (Cluster) ซ่ึงการสุมตัวอยางแบบกลุมจะแบงสมาชิกประชากรออกเปนกลุมๆ แตละกลุมยัง

มีลักษณะท่ีตองการศึกษาเหมือนกัน โดยใชเกณฑแบงตามลักษณะทางภูมิศาสตรหรือเขตการปกครอง 

ในการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดแบงตามลักษณะตามการปกครองเขตอําเภอของจังหวัดปตตานี แบงได 12 

กลุม จาก 12 อําเภอ ไดแก อําเภอเมือง อําเภอหนองจิก อําเภอโคกโพธิ์ อําเภอปะนาเระ อําเภอมายอ  

อําเภอทุงยางแดง  อําเภอสายบุรี  อําเภอยะหริ่ง อําเภอยะรัง อําเภอไมแกน อําเภอกะพอ และอําเภอ

แมลาน  

2. ข้ันตอนท่ี 2 การสุมกลุมตัวอยางอยางงาย (Simple random Sampling)                   

                        ผูวิจัยจะไดสุมตําบลในแตละอําเภอโดยวิธีการสุมอยางงายโดยการ

จับสลากอําเภอละ 1 ตําบล โดยแตละกลุมมีโอกาสท่ีไดรับการคัดเลือกเทากันทุกกลุม เพ่ือมาเปน

ตัวแทนประชากร  

  3. ข้ันตอนท่ี 3 การสุมกลุมตัวอยางอยางงาย (Simple random Sampling)   

                         ผูวิจัยจะไดสุมหมูบานในแตละตําบลโดยวิธีการสุมอยางงายโดยการ

จับสลากตําบลละ 1 หมูบาน โดยแตละกลุมมีโอกาสท่ีไดรับการคัดเลือกเทากันทุกกลุม เพ่ือมาเปน

ตัวแทนประชากร  

4. ข้ันตอนท่ี 4 การเลือกหนวยตัวอยางโดยไมใชความนาจะเปนการเลือกหนวย

ตัวอยางแบบโควตา (quota sampling) 

                  เม่ือไดหมูบานแลวท่ีจะเก็บขอมูล เก็บขอมูลแบบบังเอิญ คือ เจอใคร

ก็เลือกเปนกลุมตัวอยาง จนครบตามจํานวน คือ หมูบานละ 45  คน โดยมีเง่ือนไขดังนี้ 

4.1 ในบานตองมีเด็กอายุ 0 - 5 ป อาศัยอยูในพ้ืนท่ีอยางนอย        

6 เดือน ประวัติการไดรับวัคซีนของเด็กในกรณีท่ีครอบครัวมีเด็กอายุ 0 - 5 ป มากกวา 1 คน ให

บันทึกประวัติการรับวัคซีนของเด็กท่ีอายุนอยท่ีสุดเพียง 1 คนเทานั้น 
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4.2 ผูท่ีจะตอบแบบสอบถามตองมีความเก่ียวของกับเด็กและมี

อํานาจตัดสินใจเก่ียวกับเด็กเรื่องการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐาน 

4.3 การเลือกบานหลังแรกท่ีจะสํารวจ มีเกณฑแตกตางกันไปตาม

สถานท่ี ดังนี้ 

     - เขตชนบทใหเริ่มตนท่ีบานผูใหญบานกอนเสมอ 

     - เขตเทศบาลและเขตเมือง ใหเลือกบานหลังท่ีอยูใกลสํานักงาน

เทศบาลมากท่ีสุด กรณีท่ีบานหลังแรกเปนอาคารชุดหากเปนอาการชั้นเดียวใหถือวาแตละหอง คือ   

1 ครอบครัว หากเปนอาคารชั้นท่ี 2 ชั้น ใหทําการสํารวจเฉพาะชั้น 2 สวนชั้นลางไมตองสํารวจ     

หากอาคารเปนอาคาร 3  ชั้นข้ึนไป  ใหสํารวจชั้นกลาง  หากอาคารนั้นมีจํานวนเปนคูใหใชสูตร  

ชั้นท่ีทําการสํารวจ = (จํานวนชั้น+1)/2 โดยหองท่ีอยูติดบันไดหลักจะเปนหองแรกท่ีทํางานสํารวจ  

และสํารวจเพียงชั้นเดียวเทานั้น 

- การเลือกบานหลังถัดไป ใหเลือกบานหลังท่ีอยูใกลกับบานหลัง

แรกมากท่ีสุด  ในกรณีท่ีเปนอาคารชุดใหเลือกหองท่ีติดกัน  

- หากในหมูบานนั้นๆ มีกลุมเปาหมายไมถึง 45 คน ใหหา

เพ่ิมเติมในหมูบานท่ีอยูติดกับหมูบานเดิม โดยพิจารณาระยะทางของหมูบานท่ีใกลท่ีสุดท่ีอยูในตําบล

เดียวกัน โดยเริ่มตนท่ีบานผูใหญบานเชนเดิม 
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จังหวัดปตตานี 

เมือง หนองจิก สายบุรี ทุงยางแดง มายอ ปะนาเระ โคกโพธิ ์ ไมแกน ยะหร่ิง ยะรัง แมลาน กะพอ 

ขั้นตอนท่ี 1 การสุมกลุม

ตัวอยางแบบกลุม 

(Cluster)  12 อําเภอ 

ต.รูสะมิแล 

ต.บอทอง 

ต.ควนโนรี 

ต.ปะนาเระ 

ต.ลุโบะยิไร 

ต.ปาก ู

มะนังดาลํา 

ต.ปาไหม 

ตันหยงจึงงา 

ต.เมาะมาว ี

ต.ปาไร 

ต.ตะโละดือ

รามัน 

ขั้นตอนท่ี 2 สุมอยาง

งายโดยการจับสลาก 

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 สุมอยางงาย

โดยการจับสลาก ตําบลละ 

1 หมูบาน 

ขั้นตอนท่ี 4 การเลือก

หนวยตัวอยางแบบโควตา 

(quota sampling) 

หมูบาน 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  การสุมกลุมตัวอยาง 
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เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 

 

เครื่องมือวิจัย 
 

เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสัมภาษณประกอบดวย ขอคําถาม 6 สวน คือ 

สวนท่ี 1 ขอมูลเก่ียวกับปจจัยนํา ประกอบ เพศ อายุ ระดับการศึกษา รายได อาชีพ  

ความสัมพันธกับเด็ก และ ลักษณะครอบครัว                       

สวนท่ี 2 ความรูเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  (ดานปจจัยนํา) จํานวน 12  ขอ 

โดยเปนคําถามเชิงบวก 8 ขอ และเปนคําถามเชิงลบ 4 ขอ ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบใหเลือก    

2 คําตอบ คือ ใช หรือ ไมใช เกณฑการใหคะแนนดังนี้ คือ คําถามเชิงบวก ตอบ ใช ได 1 คะแนน  ตอบ

ไมใช  ได 0 คะแนน คําถามเชิงลบ ตอบ ใช  ได 0 คะแนน ตอบไมใช ได 1 คะแนน และนําคะแนนท่ีได

แบงระดับความรูแบงเปน 3 ระดับ โดยประยุกตจากแนวคิดการแบงระดับคะแนนอิงเกณฑตาม

หลักเกณฑของบุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ์  (2540)  ดังนี้ 

-ระดับความรูนอย       หมายถึง รอยละ   0 -  59  (0 .00 - 7.10 คะแนน) 

-ระดับความรูปานกลาง หมายถึง รอยละ 60 -  79  (7 .20 - 9.50 คะแนน) 

-ระดับความรูดี           หมายถึง รอยละ 80 - 100 (9.60 - 12.00 คะแนน)   

สวนท่ี 3 ความเชื่อเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค (ดานปจจัยนํา)  จํานวน 10 ขอ 

เปนขอความเชิงบวก 1 ขอ และขอความเชิงลบ 9 ขอ โดยกําหนดใหผูตอบเลือก ตอบได 3 ตัวเลือก คือ 

เห็นดวย ไมแนใจ และไมเห็นดวย เกณฑการใหคะแนน ขอความเชิงบวก ดังนี้ เห็นดวย ใหคะแนน 

3 คะแนน ไมแนใจ ใหคะแนน 2 คะแนน ไมเห็นดวย ใหคะแนน 1 คะแนนและเกณฑการให

คะแนนขอความเชิงลบ ดังนี้ เห็นดวย ใหคะแนน 1 คะแนน ไมแนใจ ใหคะแนน 2 คะแนน  ไมเห็นดวย 

ใหคะแนน 3 คะแนน การแบงระดับความเชื่อ แบงเปน 3 ระดับ โดยความกวางของแตละชวงในคํานวณ

จากสูตรดานีล  (Danile , 1995 : 19) ดังนี้ 

ชวงคะแนนในแตละดับ       =   คะแนนสูงสุด – คะแนนต่ําสุด 

                                                                   จํานวนชั้น 

    =  3 – 1 

                                                                3                                                                                                           

                                 =   0.67 
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จากการคํานวณ นําคาท่ีไดมากําหนดคาคะแนน จัดระดับความเชื่อเก่ียวกับการสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับต่ํา                หมายถึง              

คะแนนเฉลี่ย  1.00 - 1.67 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับปานกลาง        หมายถึง 

คะแนนเฉลี่ย  1.68 - 2.34 

ความเชื่อท่ีสนับสนุนการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคระดับปานกลาง        หมายถึง 

คะแนนเฉลี่ย  2.35 - 3.00 

สวนท่ี 4 ขอมูลปจจัยเอ้ือ ประกอบดวย ความพึงพอใจในบริการสรางเสริมภูมิคุมกัน

โรค   ระยะทางในการมารับบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค อาการขางเคียงภายหลังการรับการสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค และสถานการณความไมสงบในพ้ืนท่ี เปนแบบสอบถาม 4 ขอ ใหเลือกตอบ 2 

ตัวเลือก คือ ใช กับ ไมใช และอธิบายเหตุผลเปนคําถามปลายเปด 

สวนท่ี 5 ขอมูลปจจัยเสริม ประกอบดวย การไดรับความรูของเจาหนาท่ีเก่ียวกับ

วัคซีนและโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน การกระตุนติดตามจากเจาหนาหนาท่ีหรืออาสามสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน ขอมูลขาวสารหรือการรณรงคเก่ียงกับโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน และการ

ชักชวนของผูนําในชุมชน เปนแบบสอบถาม 4 ขอ ใหเลือกตอบ 2 ตัวเลือก คือ ใช กับ ไมใช และ

อธิบายเหตุผลเปนคําถามปลายเปด 

สวนท่ี 6 ประวัติการไดรับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค โดยจะดูจากการบันทึกประวัติ

การไดรับวัคซีนในสุมุดบันทึกสุขภาพแมและเด็ก (สมุดสีชมพู) เปนหลัก เพ่ือตรวจสอบวาไดรับการ

เสริมสรางภูมิคุมกันโรคพ้ืนฐานครบตามเกณฑอายุหรือไม  

 

  การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 

      การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือโดยการหาความตรงของเนื้อหาและความเท่ียงของ

เครื่องมือ ดังนี้ 

1. การหาความตรงของเนื้อหาของเครื่องมือ (content validity) ตรวจสอบโดย

การนําแบบสอบถามท่ีสรางไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทาน ประกอบดวย 

   - นายแพทยผูเชี่ยวชาญดานเวชกรรมปองกัน                              1 ทาน                                   

           - นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ(รับผิดชอบงานสรางเสริมภูมิกันโรค

ระดับเขตบริการสุขภาพท่ี 12)                                                     1 ทาน                                                      

               -นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ(รับผิดชอบงานสรางเสริมภูมิกันโรค

ระดับจังหวัด)                                                                                                1 ทาน                                                        
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  ผลการหาคาดัชนีความสอดคลองของวัตถุประสงค (Index of Item Objective 

Congruence : IOC)  อยูระหวาง 0.67 – 1.00 

2. การหาความเท่ียงของเครื่องมือ (reliability) ผูวิจัยนําแบบสัมภาษณ             

ท่ีผานการปรับปรุงแกไขแลว นําไปทดลองใช (Try out) กับผูปกครองท่ีมีบุตรหลานอายุ 0 - 5 ป         

ใน อีกหมูบานหนึ่งท่ีไมใชพ้ืนท่ีศึกษา ในจังหวัดปตตานี จํานวน  30 ราย ท่ีมีคุณลักษณะคลายคลึงกับ

กลุมตัวอยาง แลวนําขอมูลมาหาความเท่ียงของแบบสอบสัมภาษณ จะนํามาวิเคราะหหาความเชื่อม่ัน 

โดยใชสูตรของคูเดอร ริชารตสัน( Kuder – Richardson ) โดยใชสูตร KR-20 หาคาความเชื่อม่ันดาน

ความรูเรื่องเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค และใชสัมประสิทธิ์แอลฟาโดยใชสูตรสัมประสิทธิ์

แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) หาคาความเชื่อม่ันดานความเชื่อเก่ียวกับ

การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ผลการทดสอบเครื่องมือ ไดคาความเชื่อม่ัน ดังนี้ 

-  ความรูเรื่องเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค                          = 0.82 

-  ความเชื่อเก่ียวกับการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค                             = 0.74 

 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 

     การเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวย

ตนเองรวมกับเจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลท่ีรับผิดชอบหมูบานท่ีใชเปนพ้ืนท่ีศึกษา 

ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดย มีข้ันตอนดังนี้ 

1. ข้ันเตรียมการ 

     1.1 ทําหนังสือขอความอนุเคราะหในการดําเนินการวิจัย จากคณบดีคณะ

ศึกษาศาสตร และสงถึงนายแพทยสาธารณสุขจงหวัดปตตานีเพ่ือรับทราบในการเก็บรวบรวมขอมูล 

และสงถึงสาธารณสุขอําเภอทุกอําเภอ เพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล  

     1.2 ประชุมชี้แจงเจาหนาท่ีสาธารณสุขประจําโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลท่ี

รับผิดชอบหมูบานท่ีใชเปนพ้ืนท่ีศึกษา เก่ียวกับการเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง 

2. ข้ันดําเนินการ 

    2.1 ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลตามกลุมตัวอยางท่ีไดกําหนดไว โดยระยะเวลา

ในการเก็บขอมูล ระหวางเดือนตุลาคม 2558 - มีนาคม 2559 รวมระยะเวลา 6 เดือน  จนไดขอมูล

ครบตามท่ีกําหนด 

2.2 กอนดําเนินการสัมภาษณเพ่ือเก็บขอมูล ผูวิจัยอธิบายวัตถุประสงค ประโยชน

ของการนําขอมูลไปใช และเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถามขอสงสัยตางๆ รวมท้ังการพิทักษสิทธิ์

กลุมตัวอยาง สิทธิ์ในการตอบและปฏิเสธท่ีจะตอบแบบสัมภาษณ   
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2.3 ผูวิจัยนําแบบสอบสัมภาษณ ท่ีไดมาตรวจสอบความถูกตอง ครบถวนสมบูรณ

อีกครั้งกอนนําไปวิเคราะหดวยวิธีการทางสถิติ 

 

การพิทักษสิทธิ์ของกลุมตัวอยาง 

 

ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยคํานึงจรรยาบรรณของนักวิจัยและสิทธิของกลุมตัวอยางโดย  

มีการพิทักษสิทธิ์ โดยผูวิจัยเสนอโครงรางวิจัยผานคณะกรรมการประเมินงานวิจัยดานจริยธรรม    

คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

 

การวิเคราะหขอมูล วิธีการสถิติที่ใช 

 

การวิจัยครั้งนี้มีการประมวลผลขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป และใชสถิติในการ

วิเคราะห ดังนี้ 

1. สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) ไดแก ความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน สําหรับขอมูลดังตอไปนี้ 

     1.1 ขอมูลปจจัยนําในการรับวัคซีน 

     1.2 ขอมูลปจจัยเอ้ือในการรับวัคซีน 

     1.3 ขอมูลปจจัยเสริมในการรับวัคซีน 

     1.4 ขอมูลการรับวัคซีนของเด็กอายุ 0 - 5 ป 

2. สถิติอนุมาน (Inferential Statistics) ไดแก 

     สถิติการวิเคราะหถดถอยโลจิสติก (Logistic Regression Analysis) โดยวิธ ี

Binary Logistic ในการวิเคราะหเก่ียวกับปจจัยท่ีมีผลตอตอการนําบุตรหลานอายุ 0 - 5 ป รับวัคซีน

พ้ืนฐาน ของผูปกครอง จังหวัดปตตานี โดยกําหนดระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ เทากับ 0.05 
 

 

  




