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วธีิด ำเนินกำรศึกษำ 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณา (descriptive study) เพื่อศึกษาการมีส่วนร่วม
ของแกนน าชุมชนในการจดัท าแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร์ในการควบคุมโรคความดนัโลหิตสูง 
ต าบลหารแกว้ อ าเภอหางดง จงัหวดัเชียงใหม่ 
 
ประชำกร 
 
 ประชากรท่ีศึกษาในคร้ังน้ีไดแ้ก่ แกนน าชุมชน ต าบลหารแกว้ อ าเภอหางดง จงัหวดั
เชียงใหม่ ซ่ึงประกอบดว้ยจ านวนดงัต่อไปน้ี 
 ก านนั จ านวน 1 คน  ผูใ้หญ่บา้น จ านวน 8 คน คณะกรรมการหมู่บา้น 9 หมู่ จ  านวน 9 คน 
สมาชิกสภาเทศบาลต าบลหารแก้ว จ านวน 12   คน เจา้หน้าท่ีเทศบาลท่ีเก่ียวขอ้ง จ านวน 3 คน 
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น จ านวน 113 คน ประธานผูป่้วยความดนัโลหิตสูง 9 หมู่บา้น 
จ านวน 9 คน รวมจ านวนประชากรท่ีศึกษา จ านวน  155 คน 
 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรศึกษำ 
 
 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาคือ แบบสอบถาม ซ่ึงผูศึ้กษาจดัท าข้ึนเองจากขั้นตอนการมี
ส่วนร่วมของ โคเฮน และ อฟัฮอฟฟ์ (Cohen & Uphoff, 1980) และการศึกษาคน้ควา้เอกสาร ต ารา 
และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง ประกอบดว้ยขอ้มูล 2 ส่วน ดงัน้ี 
 ส่วนที ่1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป เก่ียวกับ เพศ อายุ สถานภาพการสมรส ระดับ
การศึกษา อาชีพหลัก รายได้ ระยะเวลาท่ีอาศยัในชุมชน ต าแหน่งในชุมชน ระยะเวลาการด ารง
ต าแหน่งในชุมชน 
 ส่วนที ่2 แบบสอบถามข้อมูลการมีส่วนร่วมของแกนน าชุมชนในการสร้างแผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตร์ในการควบคุมโรคความดนัโลหิตสูง โดยแบบสอบถามสร้างข้ึนเองจากขั้นตอน
การมีส่วนร่วมของ โคเฮน และ อฟัฮอฟฟ์ (Cohen & Uphoff, 1980) มี 4 ขั้นตอน จ านวนทั้งส้ิน 51 ขอ้ 
แบ่งเป็น ขั้ นตอนการมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ จ านวน 20 ข้อ ขั้นตอนการมีส่วนร่วมการ
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ปฏิบติัการ จ านวน 17 ขอ้ ขั้นตอนการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ จ านวน 5 ขอ้ และขั้นตอน
การมีส่วนร่วมในการประเมินผล จ านวน 9 ข้อ ลักษณะแบบสอบถาม มาตราส่วนประเมินค่า 
(Rating Scale) แต่ละข้อมีค าตอบให้เลือกเป็นแบบวดัลิเกิร์ต (Likert’s scale) ให้ผูเ้ลือกตอบตาม
ความคิดเห็นการมีส่วนร่วมของตน โดยเกณฑก์ารใหค้ะแนน 4 ระดบั ดงัน้ี 
 3 หมายความวา่ มีส่วนร่วมมาก หมายถึง แกนน าชุมชนเขา้มีส่วนร่วมในการจดัท า 
     แผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ในการควบคุม 
     โรคความดนัโลหิตสูงในชุมชนสม ่าเสมอ 
     ทุกคร้ัง (100%) 
 2 หมายความวา่ มีส่วนร่วมปานกลาง หมายถึง แกนน าชุมชนเขา้มีส่วนร่วมในการ 
     จดัท าแผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ในการ 
     ควบคุมโรคความดนัโลหิตสูงในชุมชน 
     ไม่สม ่าเสมอเป็นส่วนใหญ่ (>50%) 
 1 หมายความวา่ มีส่วนร่วมนอ้ย หมายถึง แกนน าชุมชนเขา้มีส่วนร่วมในการจดัท า 
     แผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ในการควบคุม 
     โรคความดนัโลหิตสูงในชุมชนไม่สม ่าเสมอ 
     เป็นส่วนนอ้ย (<50%) 
 0 หมายความวา่ ไม่เคยมีส่วนร่วม หมายถึง แกนน าชุมชนไม่เคยเขา้มามีส่วนร่วม 
     ในการจดัท าแผนท่ีทางเดินยทุธศาสตร์ 
     ในการควบคุมโรคความดนัโลหิตสูง 
     ในชุมชน 
 ก าหนดเกณฑก์ารแปลผลคะแนน (ประคอง กรรณสูต, 2542) คือ 
  มีส่วนร่วมมาก คะแนน 2.01-3.00 
  มีส่วนร่วมปานกลาง คะแนน 1.01-2.00 
  มีส่วนร่วมนอ้ย คะแนน 0.01-1.00 
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กำรตรวจสอบคุณภำพของเคร่ืองมือ 
 
 1. ความตรงของเน้ือหา (Content validity) โดยน าแบบสอบถามท่ีจดัท าข้ึนไปตรวจสอบ
ความตรงของเน้ือหา โดยการตรวจสอบจากผูท้รงคุณวุฒิ จ  านวน 3 ท่าน ประกอบด้วยอาจารย์
พยาบาลผูเ้ช่ียวชาญเวชปฏิบติัชุมชน 1ท่าน, นกัวิชาการสาธารณสุขเช่ียวชาญดา้นการท างานแผนท่ี
ทางเดินยุทธศาสตร์ 2 ท่าน เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมและความชัดเจนของเน้ือหา และน ามา
ค านวณหาค่าดัชนีความตรงของเน้ือหา (Content validity Index) ได้ค่า CVI = 0.9 น าเคร่ืองมือ
ปรับปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะของผูท้รงคุณวุฒิเพื่อให้มีความถูกตอ้งชดัเจนดา้นเน้ือหา และความ
เหมาะสมของภาษา 
 2. การหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ (Reliability) น าแบบสอบถามไปทดสอบความ
เช่ือมัน่โดยน าไปทดลองใช้กบัแกนน าในชุมชน ต าบลหนองแก๋ว อ.หางดง จ.เชียงใหม่ จ  านวน  
10 คน ซ่ึงมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบัประชากรท่ีศึกษาและน ามาหาค่าความเช่ือมัน่โดยการค านวณหาค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่าความเช่ือมั่น 0.94 (Polit & 
Hungler, 1999) 
 
กำรพทิกัษ์สิทธ์ิของประชำกร 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีผู ้ศึกษาท าโครงร่างการค้นควา้แบบอิสระเสนอต่อคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจยั คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ และ ด าเนินการเพื่อให้มีการให ้
ค ายินยอมในเอกสารแสดงความยินยอมของกลุ่มประชากร โดยผูศึ้กษาจะช้ีแจงวตัถุประสงค์ของ
การศึกษาให้ประชากรได้ทราบ ประชากรมีสิทธ์ิท่ีจะร่วมตอบรับหรือปฏิเสธการตอบแบบ
สัมภาษณ์ หรือในระหวา่งการสัมภาษณ์สามารถถอนตวัไดต้ามตอ้งการ และขอ้มูลของกลุ่มประชากร
จะไม่ถูกเปิดเผย  จะน ามาใช้เฉพาะการวิจยัคร้ังน้ีเท่านั้น และจะท าการเผยแพร่ผลการศึกษาใน
ภาพรวมต่อไป 
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กำรรวบรวมข้อมูล 
 
 ผูศึ้กษาด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองภายหลังจากการได้รับการรับรอง
จริยธรรมจากคณะกรรมการจริยธรรมการวจิยัแลว้ ตามขั้นตอนดงัน้ี 
 1. ขั้นตอนเตรียมการด าเนินการศึกษา 
  1.1 ท าหนังสือขออนุมติัขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลจากคณบดีคณะพยาบาล
ศาสตร์ มหาวทิยาลยัเชียงใหม่ 
  1.2 น าหนังสือแนะน าตวัจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
เสนอต่อสาธารณสุขอ าเภอหางดง นายกเทศมนตรีเทศบาลต าบลหารแก้ว และผูอ้  านวยการ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหารแกว้ เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการศึกษา และขออนุญาต
เก็บรวบรวมขอ้มูลในเขตรับผดิชอบต าบลหารแกว้ อ าเภอหางดง จงัหวดัเชียงใหม่ 
  1.3 ประสานงานแกนน าชุมชน และผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งเพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์ใน
การศึกษาและขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
  1.4 ผูศึ้กษาเตรียมความพร้อมแบบสอบถามในการรวบรวมขอ้มูล 
   1.4.1 ก าหนดวตัถุประสงค์ ก าหนดประชากร วางแผนระยะเวลาและ
ตารางเวลา 
   1.4.2 เตรียมเคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาคือแบบสอบถามซ่ึงผูศึ้กษาจดัท าข้ึน
เองจากการมีส่วนร่วมของ โคเฮน และ อฟัฮอฟฟ์ (Cohen & Uphoff, 1980) และการศึกษาคน้ควา้
เอกสาร ต ารา และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
 2. ขั้นตอนการด าเนินการศึกษา 
  2.1 ผูศึ้กษาเป็นผูด้  าเนินการเก็บรวบรวบขอ้มูลดว้ยตนเองทั้งหมด 
  2.2 ผูศึ้กษาแนะน าตวัเอง ช้ีแจงวตัถุประสงคใ์นการศึกษาคร้ังน้ี ให้ขอ้มูลเร่ืองการ
พิทกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มประชากรท่ีเขา้ร่วมและรายละเอียดของขอ้ค าถามในแบบสอบถาม เม่ือกลุ่ม
ประชากรยนิยอมเขา้ร่วมการวจิยั 
  2.3 ผูศึ้กษาแจกแบบสอบถาม และรับแบบสอบถามคืนดว้ยตนเองโดยใชเ้วลาใน
การตอบแบบสอบถามประมาณ 30 นาที 
  2.4 ผูศึ้กษารวบรวมแบบสอบถาม น าแบบสอบถามท่ีได้มาตรวจสอบความ
ถูกตอ้งและความครบถว้นของขอ้มูล ก่อนน าไปวเิคราะห์ค่าทางสถิติต่อไป 
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กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 โดยการใชส้ถิติเชิงพรรณนา โดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ดงัน้ี 
 1. ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไป วิเคราะห์ดว้ยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 2. ส่วนท่ี 2 ข้อมูลการมีส่วนร่วมของแกนน าชุมชนในการจัดท าแผนท่ีทางเดิน
ยทุธศาสตร์ในการควบคุมโรคความดนัโลหิตสูง วิเคราะห์ดว้ยค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 
 
 


