
บทที่ 3
ระเบียบวิธีวิจัย

การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเพื่อทําความเขาใจอยางลึกซึ้งเกี่ยวกับปรากฏการณการดํารง
ชีวิตอยูในฐานะผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานตามการรับรูของผูดูแล เนื่องจากการดํารงอยูในฐานะผูดู
แลผูปวยสโตรคที่บานเปนปรากฏการณทางสังคมที่เปนจริงที่มีความเชื่อมโยงทั้งโดยรวมและโดย
รอบกับบริบทและเนนที่ความรูสึกนึกคิด การใหความหมาย และคุณคาสิ่งตางๆ ทั้งคานิยม อุดม
การณของผูดูแลที่เปนเจาของประสบการณเปนสําคัญ ดังนั้นการศึกษาเพื่อที่ไดมาซึ่งความจริงแท
ดังกลาวนี้ วิธีการแสวงหาความรูโดยวิธีการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ ทําใหไดคําตอบที่ตองการทั้งนี้
การดําเนินงานวิจัยเร่ืองนี้มีรายละเอียดดังตอไปนี้

1. ปรัชญาที่ใชในการแสวงหาความรู

 จากความเชื่อตามปรัชญาในกลุม ปรากฏการณนิยม (Phenomenology) ฮิสตอริสซิสม 
(Historicism) และปรัชญาเชิงตีความ (Interpretivism) (Meleis, 1997; Monti & Tinger, 1999; 
ลดาวัลย อุนประเสริฐกุล, 2541; สุภางค จันทวานิช, 2531; อานันท กาญจนพันธุ, 2544) ผูวิจัยเชื่อวา
ความเปนจริงเกี่ยวกับปรากฏการณของการเปนผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานมีลักษณะเคลื่อนไหว
ตลอดเวลา มีทั้งความเกี่ยวพันและขัดแยงทําใหมีความแตกตางและหลากหลายไปตามการเปลี่ยน
แปลงทางประวัติศาสตร และสภาพแวดลอมเฉพาะของสังคมของผูดูแล มีความเปนองครวมไม
สามารถแยกออกเปนสวนๆ และขึ้นอยูกับบริบท ดังนั้นผูดูแลในสังคมเฉพาะนั้นจึงเปนผูที่รูขอเท็จ
จริงในสังคมของตนไดดีที่สุด เพราะเปนผูสรางหรือกําหนดความหมายการรับรูและการแสดงออก
ตามเงื่อนไข และบริบทของสังคมของตนเอง

ความจริงเกิดจากการตีความของผูดูแลในปรากฏการณการดูแลผูปวยสโตรคที่บาน การเขา
ใจความหมายในการดูแลผูปวยที่บานเกิดขึ้นเมื่อเราเขาไปพิจารณาในบริบทแวดลอมของสังคม
นั้นๆ นอกจากนี้ผูดูแลที่บานถือวาเปนผูที่มีความเปนองครวมของรางกายจิตใจสังคม และจิต
วิญญาณไมสามารถแยกสวนศึกษาหรือทําความเขาใจในการแสดงออกทั้งพฤติกรรมที่ปรากฏ 
(พฤติกรรมภายนอก) และพฤติกรรมที่ไมปรากฏ (พฤติกรรมภายใน) ได ขึ้นอยูกับวาเขาตองการ
หรือไมตองการใหสังคมรับรู จึงถือวาประสบการณการของการเปนผูดูแลมีความซับซอน เพราะผูดู
แลอาจมีการแสดงออกที่ไมตรงกับความรูสึกนึกคิด

จากการใชปรัชญากลุมดังกลาวขางตนนี้ช้ีชัดวาความรูที่ผูดูแลสรางขึ้นเกิดขึ้นมาจาก
ประสบการณชีวิตที่ผูดูแลประสบอยู ดวยตัวของผูดูแลเองในสังคมของเขา และเปนผูสรางระบบคิด 
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วิจารณญาณ โลกทัศน คานิยม และอุดมการณเฉพาะตน พฤติกรรมของผูดูแล (ทั้งภายในและภาย
นอก) เปนผลมาจากการตีความ และใหความหมายตอประสบการณของการดูแลผูปวยสโตรคที่
บาน ขอมูลที่ไดจึงเปนความรูสึกนึกคิด และคุณคาของผูดูแล โดยเฉพาะความหมายที่ผูดูแลใหตอ
ประสบการณการดูแลผูปวยที่บาน ซ่ึงมีความสําคัญเปนอยางยิ่ง ดังนั้นการไดมาซึ่งขอความรูจําเปน
ตองเขาไปศึกษาในบริบทธรรมชาติของผูดูแล ดวยการมีปฏิสัมพันธรวมกัน สังเกต พูดคุย และ
อธิบายสิ่งที่เปนจริงดวยวิธีการใชเหตุผลยอยนําสูเหตุผลรวม (inductive method)

จากความเชื่อดังกลาว นักวิจัยยังมีความเชื่อวาผูที่อยูในเหตุการณ (นักวิจัย) สามารถเรียนรู
ทําความเขาใจ และตีความประสบการณของบุคคลได โดยสามารถเรียนรูจากขอความรูของบุคคลที่
เชื่อถือได ขอความรูดังกลาวไมมีการตัดสินวาผิดหรือถูก แตขึ้นอยูกับเงื่อนไขของบุคคลที่อยูในเหตุ
การณ บุคคลในที่นี้คือผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานซึ่งเปนผูที่มีความรูจากประสบการณโดยตรงของ
ตนเอง สามารถสะทอนเรื่องราวใหเขาใจไดทั้งหมดเกี่ยวกับภาพของตนเอง และภาพการดูแลทั้ง
หมดที่เกิดขึ้นบนเงื่อนไขของผูดูแลเองในประสบการณที่เขาไดรับ ดังนั้นความตองการของผูดูแล
คือเงื่อนไขที่เกิดขึ้น และความตองการที่เกิดขึ้นคือลักษณะของผูดูแลเองวาอยูในวัฒนธรรมอะไร 
การหลอหลอมแนวคิดจากสังคมวัฒนธรรมทําใหเกิดพฤติกรรม และถาพฤติกรรมดังกลาวสอดรับ
กับเงื่อนไขในการดูแลผูปวย การจัดการที่ทําใหสมบูรณแบบไดก็ตองพิจารณาเงื่อนไขนั้น ซ่ึงทําให
ไดภาพความตองการของผูดูแล ซ่ึงขอความรูจากประสบการณชีวิต จะทําใหเกิดความเขาใจอยางแท
จริงในระบบคิด ที่สงผลตอพฤติกรรมของผูดูแลตามมุมมองของผูดูแลเอง ขอความรูดังกลาวถือวา
เปนขอความรูใหม และทําใหเพิ่มความเขาใจอยางลึกซึ้ง ในปรากฏการณของผูดูแลผูปวยสโตรคที่
บาน

2. วิธีการวิจัย

  2.1 สถานที่ในการทําวิจัย
เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้จํากัดขอบเขตการวิจัยอยูในบริบททางสังคมและวัฒน

ธรรมในชุมชนเมืองซึ่งมีเงื่อนไขสภาพแวดลอมเปนตัวกําหนดองคความรูของครอบครัวหรือองค
ความรูเชิงปฏิบัติที่มีบทบาทสําคัญตอการดูแลผูปวยสโตรคของแตละครอบครัว ดังนั้นการพิจารณา
สถานที่ที่จะทําการศึกษาคือครอบครัวที่มีผูปวยสโตรค ในเขตตางๆของเทศบาลนครขอนแกน 
จังหวัดขอนแกนซึ่งนับวาเปนจังหวัดที่เปนศูนยกลางของภาคอีสาน ทั้งในดานการศึกษา  การ
บริการสุขภาพ การคมนาคมและการเศรษฐกิจ และเนื่องจากในเขตเทศบาลพบวาสถิติการเยี่ยมบาน
มีครอบครัวที่ตองดูแลผูปวยสโตรคมากที่สุด แสดงใหเห็นวามีความจําเปนในลําดับตนที่ตองทํา
ความเขาใจกลุมสมาชิกครอบครัวที่ตองเปนผูดูแลเหลานี้
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อีกประการหนึ่งในเขตเทศบาลนครขอนแกนมีความหลากหลายในลักษณะชุมชน
เชน ชุมชนที่แออัด ชุมชนดั้งเดิม ชุมชนในสถานการศึกษา ชุมชนบานจัดสรร ครอบครัวในชุมชน
เหลานี้มีความแตกตางในวิถีชีวิต งานอาชีพ สภาวะทางเศรษฐกิจและสังคม รวมทั้งลักษณะการเขา
ถึงและการไดรับการบริการจากสถานบริการ ความหลากหลายเหลานี้นับวามีผลตอประสบการณ
ของผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน ดังนั้นผูวิจัยจึงเลือกศึกษาผูดูแลผูปวยสโตรคจากครอบครัวทั้งหมด 
18 ครอบครัว ซ่ึงตั้งอยูในชุมชนตางๆ แบงไดเปน 5 ลักษณะดังนี้

 2.1.1 ชุมชนแออัด

เปนชุมชนที่ประชาชนอพยพมาจากชนบททั้งในจังหวัดขอนแกน และ
ตางจังหวัดเขามาอยูในที่ของราชการโดยเฉพาะที่ขนานกับทางรถไฟ คนเหลานี้มาจับจองเปนที่อยู
อาศัย และขณะเดียวกันก็ออกไปประกอบอาชีพหาเลี้ยงชีพในลักษณะหาเชากินค่ํามีรายไดไมแน
นอน เชน ถีบสามลอรับจาง เก็บขยะขาย หาบเร ขายของในตลาดสด รับจางตางๆ จากนั้นรวมตัวกัน
เพื่อขอความชวยเหลือดานสาธารณูปโภค น้ํา ไฟฟา ถนนเขาชุมชนจากเทศบาล ชุมชนเหลานี้ใช
บริการสุขภาพ เบื้องตนที่ศูนยบริการการแพทยที่จัดตั้งมาจากโรงพยาบาลใหญในจังหวัดขอนแกน 
เชน โรงพยาบาลศูนยขอนแกน โรงพยาบาลศรีนครินทร ศูนยบริการสิ่งแวดลอม และอนามัยของ
เทศบาล ในดานการบริหารชุมชนมีประธานชุมชนเปนผูประสานงานระหวางชุมชนกับเทศบาล 
บางครอบครัวเมื่อมีฐานะก็เปดรานดําเนินกิจการเล็กๆของตนเองเชน รานซอมมอเตอรไซด ราน
ซอมอุปกรณเกี่ยวกับรถยนต รานอาหารตามสั่ง รานขายของชํา โดยเปดรานริมถนนที่ขนานกับทาง
รถไฟ ชุมชนเหลานี้ ไดแก ชุมชนเทพารักษ  ชุมชนโนนหนองวัด เปนตน

ภาพที่ 1 ชุมชนแออัด
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2.1.2 ชุมชนดั้งเดิม

 คือชุมชนที่มีที่ดินเปนของตนเอง และเปนคนดั้งเดิมของถิ่นนั้นสืบทอด
กันมานานกวา 100 ป มีเครือญาติอาศัยอยูในบริเวนที่ใกลๆกันหรืออยูในอาณาเขตรั้วเดียวกันไปมา
หาสูชวยเหลือกันและกัน สวนใหญมีอาชีพที่เปนกิจการขนาดเล็กของตนเอง เชนกิจการหองเชา 
การเปดรานอาหาร ถามีที่ดินติดริมถนน การทําธุรกิจขายตรง อาชีพรับจางทั่วไป คาขายสินคาใน
ตลาดสด
 ชุมชนเหลานี้อยูในเขตเมืองติดถนนหรือเปนซอยเขาไปดานหลังของถนน
สายหลักในเมืองขอนแกน มีความสะดวกในการเดินทางโดยรถโดยสารขนาดเล็ก (รถสองแถว) วิ่ง
ประจําทางใน มีสาธารณูปโภคน้ําประปาไฟฟาเขาถึง มีถนนปูนในซอยทั้งหมด การรับบริการ และ
การเขาถึงบริการสุขภาพไดแกศูนยบริการการแพทยที่อยูในความรับผิดชอบของโรงพยาบาลหลัก
ในจังหวัดขอนแกน และการเขาใชบริการโดยตรงยังโรงพยาบาลหลักทั้งของรัฐบาลหรือเอกชน
ตามเหตุผลและความจําเปนของแตละครอบครัว ชุมชนเหลานี้ไดแก ชุมชนวัดธาตุ ชุมชนนาคะ
ประเวศ ชุมชน หนองใหญ 1 และ 2 เปนตน

ภาพที่ 2 ชุมชนดั้งเดิม
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 2.1.3 ชุมชนในสถานศึกษา

คือชุมชนที่อาศัยอยูในบานพักมหาวิทยาลัย ไมมีที่ดินเปนของตนเอง มี
อาชีพรับราชการในมหาวิทยาลัย ใชสวัสดิการของมหาวิทยาลัยเชนที่พักอาศัย สาธารณูปโภคที่ครบ
ครัน นอกจากนี้ยังใชสิทธิการบริการสุขภาพกับโรงพยาบาลของมหาวิทยาลัยในฐานะเปนขาราช
การในสังกัด ทําใหผอนแรงในการที่ไมตองเสียคาใชจายโดยตรงและยังไดรับความสะดวกในการ
ใชบริการ ไดแกชุมชนบานพักขาราชการสีฐาน และชุมชนบานพักขาราชการหนองแวง

ภาพที่ 3 ชุมชนในสถานศึกษา

2.1.4 ชุมชนบานจัดสรร

ชุมชนเหลานี้จะมีทั้ง หอพัก อพาตรเมนต บานเชา บานจัดสรรในลักษณะ
ที่จัดสรางเอง หรือสรางโดยโครงการ อยูปะปนกัน มีสาธารณูปโภคครบครัน ในชุมชนจะมีทั้ง
ตลาดสด รานคาตางๆที่มีความจําเปนในการดําเนินชีวิต เชน รานเสริมสวย รานตัดเย็บ รานซอม  
เครื่องไฟฟา รานอาหาร โรงเรียน สถานบริการสุขภาพที่เปนที่ไปตรวจรักษาเบื้องตนหรือติดตาม
การรักษา และมีการบริการเยี่ยมผูปวยที่บาน การคมนาคมมีรถประจําทางสองแถววิ่งเขาออกตลอด
เวลาระหวางชุมชนและตลาดในเมือง เชน ชุมชนสามเหลี่ยม 1, 2, 3, 4 และชุมชนศิลาเปนตน

 2.1.5 ชุมชนตลาดและรานคา

คือชุมชนที่อยูตั้งอยูบนถนนหลักของเมืองและเปนยานใจกลางเมือง มี
สาธารณูปโภคครบครัน  มีการคมนาคมสะดวกมีรถประจําทางขนาดเล็ก รถเมล มีตลาดอยูใน
บริเวณใกลเปนที่ที่ผูคนมาจับจายซื้ออาหารและของใชจากหางรานตางๆ หางสรรพสินคาขนาด
กลางและขนาดใหญและในบริเวณใกลเคียงมีสถานที่ราชการ เขน สถานีตํารวจ ธนาคารตางๆ    
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โรงแรม โรงเรียน โรงพยาบาลของรัฐ โรงพยาบาลเอกชน ประชาชนที่อาศัยอยูในเมืองสวนใหญใช
บริการสุขภาพจากโรงพยาบาลประจําจังหวัด โรงพยาบาลเอกชน หรือโรงพยาบาลมหาวิทยาลัยขึ้น
อยูกับเงื่อนไขในดานความสะดวก เศรษฐกิจ ระบบสวัสดิการ ความเรงดวน และความศรัทธาใน
สถานบริการ ชุมชนเหลานี้ อยูนอกเหนือการไดรับบริการจากหนวยบริการจากศูนยบริการการ
แพทยในชุมชน

ภาพที่ 4 ชุมชนตลาดและรานคา

  2.2  การเขาถึงครอบครัวท่ีมีผูปวยสโตรค
         การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพตองการศึกษาทัศนะของผูดูแลผูปวย 
สโตรคที่บาน และใหความสําคัญของการมองภาพรวม ผูวิจัยจําเปนตองเขาไปอยูในบริบทและเปน
สวนหนึ่งของครอบครัวของผูปวยสโตรคในการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนั้นการคนหา และการทํา
ความรูจักครอบครัวที่มีผูปวยสโตรคจึงเปนขั้นตอนแรกเพื่อนําไปสูผูใหขอมูลหลักภาพสรุปการเขา
ถึงครอบครัว ผูปวยแสดงในภาพที่ 5

เนื่องจากในเขตเทศบาลจังหวัดขอนแกนมีสถานบริการของรัฐหลายแหง และมีขอ
ตกลงแบงเขตความรับผิดชอบในการใหบริการสุขภาพในชุมชนในเขตเทศบาล แตละสถานบริการ
มีวิธีการใหบริการผูปวยสโตรคที่แตกตางกันเชนที่โรงพยาบาลศูนยขอนแกนมีการสงตอผูปวยให
ศูนยบริการการแพทยในชุมชนภายใตความรับผิดชอบของแตละโรงพยาบาลตามเยี่ยมบาน สวน
โรงพยาบาลศรีนครินทรไมมีการสงตอเพื่อการเยี่ยมบานในระยะแรก แตตอมาโรงพยาบาล   ศรี
นครินทรไดมีสวนรวมในการรับผิดชอบชุมชนในการใหบริการแบบศูนยบริการการแพทยในชุม
ชนตั้งแตปพ.ศ. 2546 นอกจากนี้ยังมีศูนยบริการอนามัยและสิ่งแวดลอมของเทศบาลที่ใหบริการ
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ดานการตรวจรักษาสุขภาพเบื้องตนแกชุมชนในเขตเทศบาล ดังนั้นผูวิจัยจึงทําการคนหาครอบครัวผู
ปวยสโตรคโดยเริ่มตนจากแหลงที่รับผิดชอบในการใหการบริการดานสุขภาพตางๆในเขตเทศบาล
ดังนี้

ภาพที่ 5 การเขาถึงครอบครัวที่มีผูปวยสโตรค

     2.2.1 จากโรงพยาบาลศูนยประจําจังหวัดขอนแกน

      เนื่องจากนักวิจัยมีขอมูลวาที่แผนกเวชกรรมสังคมและศูนยการแพทยชุม
ชน ที่อยูภายใตความรับผิดชอบของโรงพยาบาลศูนยประจําจังหวัดขอนแกนมีการบริการเยี่ยมผู
ปวยเรื้อรังที่บานเพราะมีนโยบายการบริการตอเนื่องและการบริการสุขภาพที่บาน นักวิจัยจึงเริ่มตน
คร้ังแรกในการหาขอมูลครอบครัวที่มีผูปวยสโตรคที่แผนกเวชกรรมสังคม โดยผูวิจัยเขาไปแนะนํา
ตนเองตอพยาบาลที่แผนกดังกลาววาเปนนักศึกษาปริญญาเอกกําลังทําวิทยานิพนธเกี่ยวกับประสบ
การณชีวิตของผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานและขอสํารวจวาในการเยี่ยมบานของแผนกนี้มีผูปวยดัง
กลาวหรือไม

 พยาบาลที่ทําหนาที่เยี่ยมบานไดนําทะเบียนแสดงรายชื่อผูปวยที่ไดทําการ
เยี่ยมบาน จากทะเบียนการเยี่ยมบานจะไดรายช่ือครอบครัวผูปวยสโตรค จากนั้นผูวิจัยไดนัดหมาย
กับพยาบาลที่ออกเยี่ยมบานและออกเยี่ยมบานพรอมกันและขอใหพยาบาลเยี่ยมบานเปนผูแนะนําผู
วิจัยกับครอบครัวของผูปวยสโตรควาผูวิจัยเปนอาจารยพยาบาล กําลังทําวิจัยเร่ืองเกี่ยวกับประสบ
การณชีวิตของผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน เพื่อประโยชนในการทําความเขาใจชีวิตที่เปนจริง         

แหลงขอมูลเบื้องตน

แผนกเวชกรรมสังคม

รพ.ศูนย ขก.

ศูนยบริการการแพทยในชุมชน

ตางในเขตเทศบาล

(พยาบาล)

แผนกสวัสดิการสังคม

เทศบาลนครขอนแกน

ประธานชุมชน

ครอบครัวผูปวยสโตรคชุม

ชนหนองใหญ,โนนหนอง
วัดและนาคะประเวช

ครอบครัวผูปวยสโตรค

ในชุมชนหนองใหญ

ครอบครัวผูปวยสโตรค

ในชุมชนบะขาม

ครอบครัวผูปวยสโตรค

ในชุมชนเทภารักษ

ครอบครัวผูปวยสโตรค

ในชุมชนวัดธาตุ

ครอบครัวผูปวยสโตรค

ในชุมชนสามเหลี่ยม
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ของผูดูแลเพื่อนํามาพัฒนาการใหการบริการพยาบาลที่เหมาะสมอีกทั้งเปนประโยชนตอการเรียน
การสอนนักศึกษาพยาบาลตอไป ดังนั้นผูวิจัยจึงขออนุญาติมาเยี่ยมครอบครัวในวันอื่นๆ ถาครอบ
ครัวยินดีไมขัดของในการใหเขาเยี่ยมครอบครัว ผูวิจัยจึงนัดหมายกับครอบครัวในการมาเยี่ยมตามที่
ครอบครัวสะดวก

     2.2.2 จากแผนกสวัสดิการสังคม เทศบาลนครขอนแกน

           ผูวิจัยได รับคําแนะนําจากพยาบาลที่แผนกเวชกรรมสังคมของโรง
พยาบาลศูนยขอนแกน ใหติดตอเจาหนาที่แผนกสวัสดิการสังคมของเทศบาลซึ่งเปนหนวยงานหนึ่ง
ที่มีขอมูลเกี่ยวกับคนพิการในชุมชนที่นอกเหนือจากชุมชนที่โรงพยาบาลขอนแกนรับผิดชอบ ผูวิจัย
จึงไดเขาไปติดตอที่แผนกสวัสดิการสังคมดังกลาวโดยชี้แจงวาเปนนักศึกษาปริญญาเอกจากคณะ
พยาบาลสนใจทําการศึกษาเกี่ยวกับผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน เพื่อเปนประโยชนตอการปรับปรุง
การบริการเกี่ยวกับผูปวยเร้ือรังและมีความพิการที่บาน ผูวิจัยไดรับความรวมมืออยางดี ในดานขอ
มูลเบื้องตนเกี่ยวกับชุมชนเมืองเชน ขอมูลจํานวนชุมชน ช่ือที่อยูและเบอรโทรศัพทของประธานชุม
ชน ซ่ึงนับวาเปนประโยชนมากในการเขาถึงประธานชุมชนและเปนผูที่นําผูวิจัยไปทําความรูจักกับ
ครอบครัวของผูดูแลผูปวยสโตรคในชุมชน ในชวงที่ไปติดตอที่แผนกสวัสดิการสังคมผูวิจัยพบวา
เปนจังหวะที่แผนกสวัสดิการสังคมมีนโยบายที่จะสํารวจคนพิการทั้งหมดในชุมชนเขตเทศบาลและ
ขึ้นทะเบียนคนพิการเพื่อที่เทศบาลจะไดจัดสรรงบประมาณชวยเหลือคนพิการรายป ผูวิจัยไดมี
โอกาสรวมมือกับเจาหนาที่แผนกสวัสดิการสังคม เทศบาลนครขอนแกน สํารวจจคนพิการทั้งหมด
ในชุมชนในเขตเทศบาล โดยผูวิจัยสรางแบบสํารวจและไดมีโอกาสเขาไปทําความรูจักกับประธาน
ชุมชนและชี้แจงใหประธานชุมชนดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลคนพิการของแตละชุมชนในคราว
ประชุมประจําเดือนของประธานชุมชนในเขตเทศบาล ขอมูลผูปวยสโตรคจะถูกรวบรวมไวใน
ทะเบียนคนพิการเหลานั้นดวยการบันทึกของประธานชุมชนดวยภาษาของประธานชุมชนเองเขียน
อธิบายไว จากนั้นผูวิจัยไดคัดเลือกครอบครัวที่บันทึกในการสํารวจวาเปนอัมพาตครึ่งซีกจากแบบ
สํารวจในแตละชุมชน จากนั้นผูวิจัยไดติดตอกับประธานชุมชนที่ครอบครัวที่มีผูปวยอัมพาตอาศัย
อยู โดยผูวิจัยแนะนําตัววาเปนใครกําลังทําการศึกษาอะไร เพื่อประโยชนอะไร และขอใหประธาน
ชุมชนเปนผูพาผูวิจัยไปแนะนําใหรูจักกับครอบครัวและขออนุญาติเพื่อเขาศึกษาครอบครัว วิธีการนี้
จะมีโอกาสไดครอบครัวที่ไมติดตามรับการรักษาอยางตอเนื่องจากแหลงบริการสุขภาพดวย
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2.2.3 จากการบอกตอแบบไมเปนทางการ

             บางครอบครัวที่ศึกษาไดจากการบอกเลาของผูดูแลที่นําผูปวยมาใช
บริการการนวดแผนโบราณที่ศูนยบริการการแพทยในชุมชน ซ่ึงผูวิจัยไดไปสังเกตการบริการแบบ
มีสวนรวมหรือจากการบอกตอของเพื่อนพยาบาลของนักวิจัย เพื่อนอาจารยพยาบาล เพื่อนอาจารย
นักกายภาพบําบัดที่ทํางานในชุมชน อาสาสมัครในชุมชนที่รูจักกับนักวิจัยมากอนในรูปแบบที่ผูวิจัย
เคยใหบริการวิชาการแกสังคมดวยการอบรมการดูแลผูปวยอัมพาตที่บาน และเพื่อนทั่วไปแบบไม
เปนทางการ วารูจักครอบครัวที่มีผูปวยสโตรค ในกรณีเหลานี้นี้ผูวิจัยจะขอใหประธานชุมชนของ
ชุมชนที่ครอบครัวผูปวยสโตรคอาศัยอยูหรือพยาบาลที่ดูแลเยี่ยมบานเปนผูแนะนําผูวิจัยกับครอบ
ครัวดังกลาว  ถาเปนครอบครัวในแหลงชุมชนรานคาหรือตลาดผูวิจัยจะคนหาเบอรโทรศัพทของ
รานคาจากแหลงขอมูล 1133 และทําการโทรศัพทไปที่ครอบครัวแนะนําตนเอง และบอกวาทํางาน
ที่ไหนกําลังศึกษาอะไร และอางถึงชื่อเพื่อนผูที่แนะนําครอบครัวใหกับนักวิจัยซ่ึงครอบครัวรูจัก 
และขออนุญาติเยี่ยมครอบครัว ถาครอบครัวอนุญาติผูวิจัยจะขอนัดหมายกับครอบครัว โดยเปด
โอกาสใหครอบครัวเปนผูระบุเวลาที่สะดวก

ในทุกกรณีที่ไดครอบครัวที่ตองการศึกษาและผูวิจัยถูกแนะนําใหรูจักกับ
ครอบครัวดังกลาวจากผูแนะนําในแตละกรณีวาผูวิจัยเปนใคร กําลังทําวิจัยเร่ืองอะไร เพื่อประโยชน
อะไร สนใจที่จะขออนุญาติมาเยี่ยมและสัมภาษณครอบครัว ถาครอบครัวยินดีไมขัดของ ผูวิจัยจึงทํา
การนัดแนะการมาเยี่ยมและเก็บขอมูลคร้ังตอไป ในขณะเดียวกันในการทําความรูจักครั้งแรกนี้ผู
วิจัยไดทําการสังเกตแบบไมมีสวนรวมในครอบครัววามีใครบางและทําอะไรใหกับผูปวย และจะ
พูดคุยทําความคุนเคยกับผูปวยและสมาชิกครอบครัวที่อยูในขณะนั้น เกี่ยวกับความเปนมาของการ
เจ็บปวยรวมทั้งซักถามผูปวยวาใครบางเปนคนมาดูแลชวยเหลือ ใครทํากิจกรรมดูแลใหกับผูปวย
มากที่สุดตามการรับรูของผูปวยเพื่อเปนขอมูลประกอบการพิจารณาผูใหขอมูลหลักตอไป

เนื่องจากงานวิจัยนี้ตองการที่จะอธิบายประสบการณชีวิตการดูแลผูปวยส
โตรคที่บานใหครอบคลุมความหลากหลายมากที่สุด ดังนั้นในขณะที่ผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลจาก
ครอบครัวที่ศึกษา ผูวิจัยจะแจกแจงดูวาความหลากหลายของครอบครัวทั้งในลักษณะความหลาก
หลายของชุมชนที่ครอบครัวตั้งอยู เพราะผูวิจัยมีความเชื่อวาครอบครัวที่ตั้งอยูในแตละชุมชนมี
ความแตกตางกันที่เห็นชัดคือดานฐานะเศรษฐกิจ การประกอบอาชีพของครอบครัว ในขณะเดียว
กันผูวิจัยจะพิจารณาดูความแตกตางของเพศ วัย สถานภาพในครอบครัว ของผูดูแล รวมทั้งความ
แตกตางใน เพศ วัย สถานภาพในครอบครัวและระดับความชวยเหลือตนเองไดของผูปวย ซ่ึงผูวิจัย
เชื่อวาความหลากหลายเหลานี้จะมีผลตอประสบการณชีวิตของผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานจาก 18 
ครอบครัวพบวามีครอบครัวที่ศึกษาในชุมชนที่แตกตางกันดังปรากฏในภาพที่ 6
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คค11-12
คค15-16

คค5

คค1

คค2

คค3

คค7
คค9

คค17

คค13

คค8
คค10

คค4

คค14

คค18

คค6

ภาพที่ 6 แผนที่เขตเทศบาลที่แสดงตําแหนงครอบครัวผูดูแลผูปวยสโตรค
       ที่ทําการศึกษาในชุมชนตางๆ

2.3 ผูใหขอมูล
ในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยใชวิ ธีการเลือกผูใหขอมูลหลักแบบเฉพาะเจาะจง  

(purposive sampling) และแบบเชิงทฤษฎี (theoretical sampling) ทั้งนี้มีผูใหขอมูลแบงออกเปน 2 
ลักษณะคือ ผูใหขอมูลหลัก และผูใหขอมูลรอง ดังตอไปนี้

2.3.1 ผูใหขอมูลหลัก

ในการศึกษาครั้งนี้ผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานที่เปนผูใหขอมูลหลักในการ
ศึกษาครั้งนี้มีทั้งหมดจํานวน 23 คนเปนหญิง 15 คนเปนชาย 8 คน อายุตั้ง 23 – 72 ป การ              

คค = ครอบครัว
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คัดเลือกผูใหขอมูลหลักเหลานี้ไดจากทั้งการพูดคุยกับผูปวยสโตรคในรายที่สามารถพูดจาสื่อสารได
วามีใครบางที่ชวยเหลือในชีวิตประจําวัน ใครที่ผูปวยคิดวาเปนบุคคลสําคัญของผูปวยในการเจ็บ
ปวยครั้งนี้ และการสังเกตในครอบครัว ในขณะที่ผูวิจัยเยี่ยม ในกรณีที่ผูปวยไมสามารถสื่อสารดวย
คําพูดผูวิจัยใชการสังเกตและพูดคุยกับคนในครอบครัววามีการจัดอยางไรในการดูแลผูปวย ใครทํา
อะไรแลวจึงมาพิจารณาหาผูใหขอมูลหลักตามที่ผูวิจัยกําหนดไว โดยใชขอมูลตางๆที่ไดมา
ประกอบกันทั้งจากการสังเกตในขณะเยี่ยมครอบครัวและจากการซักถามผูปวย ผูใหขอมูลหลัก บาง
ครอบครัวมีผูดูแลมากกวาหนึ่งคนขึ้นอยูกับแตละครอบครัวที่มีการจัดการที่แตกตางกันไป จากการ
ศึกษาผูวิจัยไดพิจารณาจากการบอกเลาของผูปวยเปนหลักประกอบกับการสังเกตทุกครั้งที่ไปเยี่ยม
วาใครอยูกับผูปวย  ใครเปนผูจัดการหรือรับผิดชอบในเรื่องการดูแล บุคคลเหลานี้จะรูในราย
ละเอียดเกี่ยวกับการดูแลไดมากที่สุดและสวนใหญจะอยูใกลชิดผูปวยตลอดเวลา

เนื่องจากผูวิจัยตองการขอมูลจากผูใหขอมูลที่เปนผูดูแลในลักษณะที่มี
ความหลากหลายทั้งในเชิงเพศ บทบาทในครอบครัว และฐานะเศรษฐกิจ ในชวงแรกที่เขาศึกษา
ครอบครัวผูวิจัยใชวิธีการเก็บขอมูลแบบเฉพาะเจาะจงไดครอบครัวที่ 1-4 จากนั้นผูวิจัยไดทําตาราง
แยกแยะวาผูใหขอมูลหลักเปนใครในครอบครัวในเชิงสถานภาพบทบาท เชน เปนสามี ภรรยา บุตร
สาว บุตรชาย นองหรือ หลานสาว จากนั้นใชวิธีการเลือกเชิงทฤษฎีแจกแจงวาครอบครัวผูปวยส
โตรคมาจากชุมชนใดในเขตเทศบาล ทั้งนี้เพื่อใหครอบคลุมในความหลากหลายในตัวผูดูแลและ
บริบทของครอบครัวที่ศึกษา พบวาผูดูแลสวนใหญเปนผูหญิงและเปนคูสมรส ดังตารางที่ 2
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ตารางที่ 2  ผูดูแลจําแนกตามชุมชนและสถานะในครอบครัว

ลําดับ ชื่อ
นามสมมติ

ชุมชน ชาย หญิง สามี ภรรยา ลูก
สาว

ลูก
ชาย

นอง
สาว

นอง
ชาย

นอง
สะใภ

หลาน
สาว

คนรับ
จาง

1 สร หนองใหญ1 / /

2 จิต นาคะ
ประเวศ

/ / / /

3 สุนา มข / /

4 กวี โนนหนอง
วัด2

/ /

5 โนน-พร หนองใหญ2 / / / /

6 ปอ ศิลา / /

7 ฉาย มข / /

8 สนาน สามเหลี่ยม4 / /

9 ทองเกา เทพารักษ / /

10 ตก-สช สามเหลี่ยม3 / /

11 ธาตุ-คง วัดธาตุ / / / /

12 ยม-แม วัดธาตุ / / / /

13 ออด สามเหลี่ยม2 / /

14 พาสนา กลางเมือง / /

15 คิด บะขาม / /

16 จิน บะขาม / /

17 ปู-คิม สามเหลี่ยม1 // //

18 เสก ตลาดรานคา / /

รวม 8 15 3 8 2 4 1 1 1 1 2

ผูดูแลผูปวยสโตรคมีความสัมพันธกับผูปวยสโตรคตางๆดังนี้คือ ผูดูแล
เปนภรรยาของผูปวย 8 คน ในขณะที่ผูดูแลเปนสามีของผูปวย 3 คน มีลูกชายที่เปนผูดูแลผูปวย 4
คน และมีผูดูแลที่เปนลูกสาว 2 คน นอกจากนี้ยังมีผูดูแลที่เปนนองชาย นองสาว นองสะใภและ
หลานสาวอยางละ 1 คน และมีผูดูแลที่เปนคนวาจาง 2 คนใน 1 ครอบครัว

ผูดูแลเหลานี้ประกอบอาชีพคาขายหรือทําธุรกิจ รับจางและ รับราชการ มี 
5 คนที่ไมไดประกอบอาชีพ ในการเปนผูดูแลมีทั้งที่รับผิดชอบดูแลผูปวยสโตรคอยางเดียว 9 คน 
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ทั้งรับผิดชอบดูแลผูปวยและประกอบอาชีพที่บานดวย 4 คน และเปนทั้งผูดูแลและตองออกไป
ประกอบอาชีพนอกบานในลักษณะตางๆอยู 10 คน ระยะเวลาที่เปนผูดูแลมีตั้งแต 7 เดือนจนถึง 14 
ป โดยเปนผูดูแลในชวง 1-5 ปมากที่สุดคือ 16 คน รองลงมาคือเปนผูดูแลในชวง 6-10 ป มีจํานวน 5 
คน

ผูดูแลเหลานี้สวนใหญมีภาวะสุขภาพปกติตามการรับรูของผูดูแลเอง
จํานวน 17 คนมีอยู 6 คนที่มีโรคประจําตัว ไดแก เบาหวานตองกินยาประจํา 1 คน เปนเบาหวาน
และความดันโลหิตสูง 1 ราย เปนโรคลมชักตองกินยาประจํา 1 คน เปนโรคหัวใจโต 1 คนและมี
หนึ่งคนที่ขาพิการเดินไมคอยสะดวก 1 คน ขอมูลดังกลาวดังแสดงในตารางที่ 3
ตารางที่ 3  แสดงลักษณะภูมิหลังผูดูแลผูปวยสโตคที่บาน (N=23)

ขอมูลสวนบุคคล จํานวน ขอมูลสวนบุคคล จํานวน

อายุ ระยะเวลาที่เปนผูดูแล(ป)
  20-30 5   นอยกวา1ป 1
  31-40 3   1-5 16
  41-50 4   6-10 5
  51-60 7   10+ 1
  61-70 1  ภาวะสุขภาพ
  71-80 3    ปกติ 17
อาชีพ    มีโรคประจําตัว 6
  ไมประกอบอาชีพ 5       เบาหวาน 2
  รับจาง 8       เบาหวานและความดัน 1
  คาขาย/ทําธุรกิจ 6        ลมชัก 1
  รับราชการ 4       หัวใจโต 1
กิจกรรมตอครอบครัว       ขาพิการ 1
  เปนผูดูแลอยางเดียว 9
  เปนผูดูแลและประกอบอาชีพที่บาน 4
  เปนผูดูแลและประกอบอาชีพนอกบาน 10

2.3.2 ผูใหขอมูลรอง

ผูใหขอมูลรองในการศึกษาครั้งนี้ คือผูปวยสโตรค และบุคคลที่ผูดูแล
หรือผูปวยอางถึง และอยูในวิสัยที่สามารถติดตอได โดยมีรายละเอียด ดังนี้
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(1) ผูปวยสโตรค
 ผูปวยมีจํานวนทั้งหมด 18 คน เปนชาย 11 คน และ เปนหญิง 7 

คนซึ่งเปนผูใหขอมูลได 16 คน เนื่องจากมีผูปวย 2 คนที่ไมรูสึกตัว โดยมีรายละเอียดดังตารางที่ 4
ดังนี้
ตารางที่ 4  แสดงลักษณะภูมิหลังผูปวยสโตรค (N=18)

คน
ท่ี

เพศ อายุ ระยเวลาที่
ปวย (ป)

ความสัมพันธ
กับผูดูแล

ความสามารถในการเคลื่อนไหว

1 หญิง 82 3 ยา ออนแรงซีกซาย นั่งเองไมไดนอนติดเตียง
2 ชาย 59 2 สามี ออนแรงซีกขวา เดินโดยตองใชคนชวยหรือเกาะ

ราวเดิน
3 ชาย 55 14 สามี ออนแรงซีกขวา เดินไดเอง
4 ชาย 45 7/12 สามี ออนแรงซีกซาย เดินไดเอง
5 หญิง 47 2 ภรรยา ออนแรงซีกขวา เดินโดยใชคนชวย
6 ชาย 53 2 สามี ออนแรงซีกขวา เดินไดเอง
7 ชาย 60 5 สามี ไมรูสึกตัว นอนติดเตียง
8 ชาย 55 10 สามี ออนแรงซีกขวา เดินไดเอง
9 ชาย 72 2 สามี ออนแรงซีกซาย นั่งเองไมได นอนติดเตียง

10 ชาย 68 8 บิดา ออนแรงซีกขวา เดินโดยใชคนชวย
11 หญิง 76 2 พ่ีสาว ออนแรงซีกซาย เดินโดยใชไมเทา
12 หญิง 63 2 ภรรยา ออนแรงซีกขวา เดินโดยใชไมเทา
13 หญิง 73 7 มารดา ออนแรงซีกขวา เดินไมไดใชรถเข็น
14 หญิง 72 7 พ่ีสาว ออนแรงซีกขวา เดินโดยใชไมเทา
15 หญิง 53 2 ภรรยา ออนแรงซีกขวา นั่งได เดินโดยใชคนชวย
16 ชาย 72 7 สามี ออนแรงซีกขวา นั่งไดใชรถเข็น
17 ชาย 72 4 นายจาง ไมรูสึกตัวนอนติดเตียง
18 ชาย 76 6 บิดา ออนแรงซีกซาย เดินไมไดใชรถเข็น

เนื่องจากผูปวยสโตรคคือผูปวยที่มีความเจ็บปวยที่มีสาเหตุจากการที่เสนเลือดไปเลี้ยง
สมองมีการแตกตีบหรืออุดตันสงผลใหสมองสวนนั้นเสียหนาที่ไปพยาธิสภาพดังกลาวสงผลตอ
ความพิการตางๆขึ้นกับบริเวณที่สมองขาดเลือดไปหลอเล้ียงมีผลกระทบทั้งทางสภาพกาย ความรู
สึกนึกคิดและอารมณความรูสึก สภาพ ผูปวยสโตรคในการศึกษาครั้งนี้อธิบายไดในลักษณะสภาพ
ทางกาย และสภาพอารมณ ดังนี้
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สภาพทางกาย
ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยแบงผูปวยตามลักษณะการชวยเหลือตนเองไดเปนสาม

ประเภทดังนี้คือ
1) ผูปวยสโตรคท่ีเดินไดเองคือ ผูปวยที่เดินไดดวยตนเองหรือใชไมเทาชวย

ชวยเหลือตนเองในชีวิตประจําวันไดในเรื่องการทําความสะอาดรางกาย การแตงตัว การรับประทาน
อาหาร ดูแลตนเองเกี่ยวกับการขับถาย โดยที่สมาชิกในครอบครัว ตองใหเวลา ไมเรงรีบนอกจากนี้ผู
ปวยบางคนสามารถทํากิจกรรมทางดานการงานอาชีพงานบานไดบางสวนโดยตองอาศัยเวลาและ
ไมคาดหวังสูงในผลงานแตอยางไรก็ตามครอบครัวก็ไมไดมุงหวังใหผูปวยมาแบงเบาภาระที่มีใน
ครอบครัวดานกิจกรรมตางๆขอเพียงแตใหผูปวยไดชวยเหลือตนเองใหไดมากที่สุด ตัวอยางผูปวย
ไดแก

นางสาวสะอางค อายุ 72 ป สภาพทั่วไปรูสึกตัวดี พูดคุยโตตอบได คอน
ขางชาตองใชเวลาคิด อัมพาตครึ่งซีกมีอาการออนแรงซีกขวา กลามเนื้อแขนขาออนแรง แตสามารถ
เดินไดเอง โดยใชไมเทาชวยเดิน สามารถทําธุรกิจสวนตัวในชีวิตประจําวันไดเอง เชน อาบน้ํา แตง
ตัว รับประทานอาหาร ออกกําลังกาย ผูดูแลคือ นางสาวพาสนา นองสาว โดยเปนผูจัดการเรื่องหา
อาหารใหรับประทาน พาผูปวยไปตรวจตามรักษา พาไปเที่ยวประจําป จัดหาอํานวยความสะดวก
ตางๆ ที่ผูปวยตองการ เชน จัดหาหมอนวด ชวงทําผม ทันตแพทย มาบริการใหผูปวยที่บาน นางสาว
พาสนา มีอาชีพรับราชการ ตองไปทํางานทุกวันในชวงกลางวัน จึงวาจางแมบานคอยดูแลชวยเหลือ
อํานวยความสะดวกและอยูเปนเพื่อนผูปวยและมารดานางสาวพาสนาที่อายุมาก

2) ผูปวยสโตรคท่ีตองชวยเดินคือ ผูปวยที่ตองชวยเหลือในการเดินเชนมีคน
ชวยพยุงพาเดิน ทําราวใหเกาะเดินพาขึ้นนั่งรถเข็น ในการทําภาระกิจสวนตัวเชนอาบน้ํา ไปขับถาย 
หรือพาไปออกกําลังกายหรือออกไปนอกบาน สามารถรับประทานอาหารไดดวยตนเอง  ทําความ
สะอาดเมื่อขับถายไดดวยตนเองแตตองมีคนคอยชวยดูแล ในการกําจัดสิ่งขับถายและคุณภาพของ
ความสะอาดเนื่องจากทําไดเองไมเต็มที่ และสวนใหญนั่งหรือนอนอยูกับที่ ตัวอยางผูปวยไดแก

นายใจ อายุ 59 ป สภาพทั่วไปรูสึกตัวดี การพูดคุย โตตอบดี เปนอัมพาต
คร่ึงซีกขวา กลามเนื้อดานขวาออนแรง แขนซายแข็งแรงสามารถใชงาน เชน ตักปอนอาหาร ไดเอง 
ผูปวยรายนี้สามารถนั่งเองได การลุกเดินตองมีคนคอยชวยเหลือ ใหลุกขึ้นนั่งรถเข็น หรือตองเกาะ
ราวไมไผเดินไปทําธุระสวนตัว เชน อาบน้ํา หรือขับถายอจุจาระ แตโดยท่ัวไปผูปวยจะนั่งหรือนอน
ดูโทรทัศนไมไดออกไปไหน ผูดูแลคือนางจิต ภรรยา อายุ 54 ป เปนผูคอยดูแล จัดหาอาหารมาตั้งไว
ขาง ใหผูปวยรับประทานเองทั้งสามมื้อ คอยดูแลทําความสะอาดที่อยูของผูปวยจัดเตรียมและเก็บที่
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นอนให ชวยทําความสะอาดรางกายที่ผูปวยทําไดไมถนัด เชน ทําความสะอาดหลังขับถาย โกน
หนวด ในขณะเดียวกันตองออกมาประจําที่หนาบานที่เปนรายขายอาหารตามสั่งเพื่อหาเลี้ยงครอบ
ครัวนอกจากนี้นายใจยังมีนายจุก บุตรชายมาคอยชวยเหลือทําหนาที่แทนเมื่อนางจิตมารดาออกไป
จับจายของมาขาย หรือธุระนอกบาน ทั้งหมดอาศัยอยูในอาณาเขตรั้วบานเดียวกัน บางครั้งลูกๆ คน
อื่นที่ไมไดอยูดวยมาเยี่ยมดูแล เชน นําอาหารใสปนโตมาฝาก

3) ผูปวยสโตรคท่ีนอนติดเตียง คือผูปวยที่ไมสามารถเดินไดดวยตนเอง 
นอนอยูกับที่ตลอดเวลาตองมีคนชวยเหลือในการเคลื่อนยาย พลิกตะแคงการทําความสะอาดรางกาย 
การขับถาย การแตงตัว บางรายจะมีเครื่องชวยพิเศษเชน เจาะคอ ใสทอใหอาหารทางจมูก ใสทอ
ระบายปสสาวะ ตัวอยางผูปวยไดแก

นายสวน อายุ 72 ป สภาพทั่วไปไมรูสึกตัว หายใจผานทอเจาะคอ นอนอยู
ในเตียงตลอด กลามเนื้อออนแรง ทั้งตัว มีขอติดที่ขอมือขอศอก รับประทานอาหารเหลวทางสาย
ยาง ควบคุมการขับถายไมไดตองใสสายระบายปสสาวะตลอดเวลา ผูดูแล นางสาวปูอายุ 22 ป และ
นางสาวคิมอายุ 21 ป ซ่ึงเปนผูดูแลที่ภรรยาผูปวยวาจางมาจากศูนยฝกอบรมผูดูแลผูสูงอายุแหงหนึ่ง
ของจังหวัด ทั้งนี้เนื่องจากภรรยานายสวนตองดําเนินกิจการโรงงานขนาดยอยตองออกไปติดตองาน
นอกบานและควบคุมโรงงานดวยตนเองทําใหไมมีเวลาดูแลผูปวยผูดูแลทั้ง 2 ชวยกันดูแลผูปวยทุก
อยางไดแก  ทําความสะอาดรางกาย ดูแลเรื่องสวนอุจจาระ ใหอาหารทางสายยางตามเวลา  จัดทา 
พลิกตะแคง ทํากายภาพบนเตียง จับลุกนั่ง ทําการดูดเสมหะ และคอยเฝาสังเกตอาการผูปวยอยาง
ใกลชิดจดบันทึก และผลัดกันดูในเวลาค่ําคืน

ยายเกา อายุ 82 ป สภาพทั่วไป รูสึกตัวดี เปนอัมพาตครึ่งซีกซายกลามเนื้อ
แขนขาดานซายออนแรง แขนขาดานขวาแข็งแรงดี นอนอยูบนเตียงตลอดเวลานั่งเองไมได การพูด
คุยรูเร่ือง โตตอบไดดี แตบางครั้ง พูดคุย แบบเลอะเลือน และพูดถึงเรื่องในอดีต บอยครั้ง บางครั้ง
สงเสียงรองเรียกผูดูแลดวยเสียงแหลม  สามารถใชมือขางขวาที่แข็งแรง โนมพลิกตะแคงตนเองได 
ผูดูแล คือ สร อายุ 28 ป เปนหลานสาว เปนผูรับผิดชอบดูแล เนื่องจาก สร จบการศึกษานอกโรง
เรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 6 แตมีปญหาสุขภาพคือเปนโรคลมชัก จึงไมไดศึกษาตอและกอนมาดูแล
ยายเกาไดไปเปนแมบานและเลี้ยงหลานสาวใหพี่สาวท่ีกรุงเทพฯ เมื่อ ยายเกาปวย สร มาเยี่ยม
ประจวบกับคนดูแลที่วาจางออก บิดาเลยบอกให สร มาดูแล โดยใหเงินคาตอบแทนสรดวย
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สภาพทางอารมณ
 จากสภาพทางรางกายที่บงบอกถึงความตองการในการชวยเหลือจากผูดูแล สภาพ
การพึ่งพาดังกลาวของผูปวยอีกทั้งเปนความเจ็บปวยที่เร้ือรังสงผลตอสภาพอารมณจิตใจของผูปวย
ใหแสดงพฤติกรรมในลักษณะตางๆดังนี้

1) พูดไมหยุด เจาอารมณ เอาใจตนเอง สวนใหญเปนผูปวยสโตรคสูงอายุ
การที่ตองมาเจ็บปวยและตองพึ่งพาผูอ่ืนไมสามารถชวยเหลือตนเองได บางครั้งผูดูแลทําใหไมทัน
ใจมักแสดงพฤติกรรมดุดาวากลาวผูดูแล เปนการแสดงถีงความมีอํานาจของตนเองที่ทุกคนตองเอา
ใจ ผูปวยลักษณะเชนนี้มักเปนผูปวยชายและกอนปวยเปนหัวหนาครอบครัวมากอน (Fn 09)

2) บางครั้งดีบางครั้งหลงลืม เรียกรองบอย ความชราภาพของผูปวย      
สโตรคสงผลถีงความจําและการรับรูมักพูดถึงความหลังอยางเปนเรื่องเปนราวดุจเปนชีวิตประจําวัน
ซํ้าแลวซํ้าเลาอีกทั้งบางครั้งการใชชีวิตประจําวันที่ผูดูแลไมไดอยูดวยในสายตาของผูปวย มักเรียก
หาผูดูแลและหลงลืมเรื่องการรับประทาน จึงเปนเรื่องถามหาการรับประทานอาหารบอยคร้ัง บาง
คร้ังสงเสียงหรือใชภาษาที่ยากตอการเขาใจดวยระดับเสียงที่สูงกวาปกติเพื่อเรียกรองความสนใจ
จากผูดูแล

3) สื่อสารลําบาก อารมณแปรปรวนงาย จากพยาธิสภาพที่กระทบตอการพูด
และการแสดงอารมณผูปวยสโตรคดังกลาวจะพูดไมชัดล้ินแข็ง พูดติดขัด ทําใหยากตอการเขาใจ
และแปลความ และมีอาการแปรปรวนของอารมณไดงายเพียงแคพูดถึงความรูสึกเชิงบวกหรือเชิง
ลบจะไวตอการแสดงอารมณดีใจหัวเราะหรือเสียใจรองไหไดงายกวาคนทั่วไป  ซ่ึงผูดูแลตองเขาใจ
และระมัดระวังและพยายามสือสารหรือเรียนรูที่จะทําความเขาใจและตอบสนองความตองการ 
(Fn05,10,12,)

4) หมดกําลังใจ ทอแท สุขภาพจิตเสีย ผูปวยสโตรคบางคนเนื่องจากเจ็บปวย
มานานตองพึ่งพาผูอ่ืน คิดวาตนเองเปนภาระ หลายคนเกิดความรูสึกทอแทหมดกําลังใจ อยากตาย  
ชวงดังกลางบางครั้งทําใหไมมีกําลังใจดูแลตนเองโดยเฉพาะเรื่องการทํากายภาพบําบัด ไมพยายาม
ที่จะทําดวยตนเอง  หงุดหงิดงาย  ในชวงแรกๆที่ตองปรับตัวกับความเจ็บปวยที่พิการและ ทําใจไม
ไดกับสภาพจากที่เคยทําอะไรไดดวยตนเองกลับตองมาตองพึ่งพาผูอ่ืน

สภาพกายสภาพอารมณของผูปวยสโตรคเหลานี้เปนบริบทอยางหนึ่งที่มี
ผลตอการรับรูการเปนผูดูแล และภาวะความผาสุขของผูดูแล   ผูดูแลควรตองไดรับการเตรียมตัวตอ
สภาพหรือธรรมชาติของผูปวยสโตรคเพื่อนําไปสูการเตรียมตัวเตรียมใจตอการดูแลทั้งตนเองและผู
ปวย ลักษณะการชวยเหลือตนเองของผูปวยสโตรคดังแสดงในตารางที่ 5
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ตารางที่ 5  ลักษณะผูปวยสโตรคจําแนกตามความสามารถในการชวยเหลือตนเอง (N=18)

ลักษณะผูปวย จํานวน(คน) รวม

เดินไดชวยเหลือตนเองไดสวนมาก
ชาย
หญิง
อัมพาตครึ่งซีกขวา

อัมพาตครึ่งซีกซาย

พูดลําบาก
ตองชวยพาเดิน ชวยเหลือตนเองไดบางสวน
ชาย
หญิง
อัมพาตครึ่งซีกขวา
อัมพาตครึ่งซีกซาย
พูดลําบาก
พูดไมได
อารมณออนไหวงาย
นอนติดเตียงชวยตนเองไดนอยหรือไมไดเลย
ชาย
หญิง
รูสึกตัว
ไมรูสึกตัว
อัมพาตครึ่งซีกซาย
ออนแรงทั้ง 2 ขาง
พูดไมได
ไดรับอาหารทางสายยาง
ควบคุมการถายไมได
ขอติดแข็ง
ความคิดความจําสับสน

4
3
4
3
1

4
3
6
1
1
2
1

3
1
2
2
2
2
2
2
2
2
1

7

7

4
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(2)  บุคคลากรทางสุขภาพและทางการปกครอง
เปนบุคคลที่ผูดูแลหรือผูปวยอางถึงและอยูในวิสัยที่สามารถติดตอได แก 

พยาบาลจากศูนยบริการการแพทยฬนชุมชน ที่มาเยี่ยมบาน อาสาสมัครสาธารณสุขที่ใหการสบับส
นุนผูปวย ประธานชุมชนที่เปนผูคอยใหการชวยเหลือครอบครัว โดยมีรายละเอียดดังแสดงในตาง
รางที่ 6
ตารางที่ 6 แสดงลักษณะภูมิหลังผูใหขอมูลรอง

คนที่ เพศ อายุ อาชีพ สถานที่ทํางาน
1 หญิง 59 พยาบาล ศูนยบริการ การแพทยในชุมชนหนองแวง
2 หญิง 35 พยาบาล ศูนยบริการ การแพทยในชุมชนมิตรภาพ
3 หญิง 46 พยาบาล ศูนยบริการ การแพทยในชุมชนสามเหลี่ยม
4 หญิง 48 พยาบาล ศูนยบริการ การแพทยในชุมชนนาคประเวศ
5 หญิง 60 อสม. ชุมชนวัดธาตุ
6 ชาย 62 ประธานชุมชน ชุมชนหนองใหญ 2

2.4 กระบวนการสรางความเชื่อถือและไววางใจ
เนื่องจากการศึกษานี้เก็บรวบรวมขอมูลที่เปนการบอกเลาจากประสบการณของผูดู

แลโดยตรง การที่จะไดขอมูลที่เปนจริงตามการรับรูของผูดูแลนับวาเปนหัวใจสําคัญ ซ่ึงจําเปนตอง
มีกระบวนการที่สรางความไวเนื้อเชื่อใจกับผูใหขอมูล ดังนั้นการที่จะสรางใหเกิดความไววางใจใน
ตัวนักวิจัยไดขึ้นอยูกับบทบาทนักวิจัยและกระบวนการสรางความไวเนื้อเชื่อใจของนักวิจัย

  2.4.1 บทบาทนักวิจัย

การทําใหผูใหขอมูลรูสึกไววางใจนักวิจัย  ส่ิงแรกนักวิจัยตองแสดงตนเอง
วาเปนใคร ในงานวิจัยคร้ังนี้นักวิจัยแสดงตนเองวาเปนอาจารยพยาบาลและกําลังทําวิจัยเกี่ยวกับ
ชีวิตการเปนผูดูแลผูปวยสโตรคเที่บานเพื่อประโยชนทั้งในการปรับการบริการที่เหมาะสมและเปน
ประโยชนตอการเรียนการสอนนักศึกษาพยาบาลดวย ในการวางตัวของนักวิจัยระมัดระวังไมแสดง
ตนเปนผูที่มีอํานาจในเชิงขอมูลทางสุขภาพแสดงตนในลักษณะของการตองการเรียนรูชีวิตจริงของ
ครอบครัว อยางไรก็ตามผูวิจัยก็ไมสามารถหลีกเลี่ยงการถูกซักถามขอความรูทางสุขภาพ นักวิจัยได
ใหคําตอบในเชิงประสบการณและเปนการแลกเปลี่ยนความรู  มากกวาเปนการใหคําแนะนําโดย
ตรง
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           สําหรับทาทีและภาพพจนของนักวิจัยในระหวางเก็บขอมูลเพื่อใหเกิด
ความเขาใจและยอมรับนักวิจัยโดยเร็ววาผูวิจัยเปนใคร  ในครั้งแรกที่เขาพบครอบครัวกับผูที่พาไป
แนะนํานักวิจัยกับครอบครัว ผูวิจัยแตงกายในเครื่องแบบทํางานในชุมชนของทีมสุขภาพ  และเมื่อ
คุนเคยมากขึ้นผูวิจัยแตงกายดวยชุดไปรเวทที่สุภาพเรียบรอย  ผูวิจัยคนพบวาเมื่อเขาเยี่ยมครอบครัว
คร้ังหลังๆการแตงกายไมมีผลตอการสนทนา  สําหรับคําที่เรียกผูใหขอมูลและสรรพนามที่นักวิจัย
ใชกับผูใหขอมูล ผูวิจัยใหความสําคัญของการลําดับอาวุโส เชนเรียกใหขอมูลตามวัยเมื่อเทียบกับ
นักวิจัย เชน คุณยาย พอใหญ คุณพี่ คุณลุง คุณปา แม… พอ… คุณ… หรือเรียกชื่อเฉยๆ (ถาเปนเด็ก
กวานักวิจัยมากๆ) เปนตน สวนคําที่ผูดูแลหรือผูปวยเรียกนักวิจัยมักถูกเรียกวา “คุณหมอ” ซ่ึงมัก
เปนสรรพนามที่ประชาชนเรียกเจาหนาที่ทีมสุขภาพ ถึงแมรูวาเปนพยาบาลก็ตาม นอกจากนี้ ถาผูให
ขอมูลอายุนอยกวาก็มักเรียกนักวิจัยวา พี่ … (ช่ือเลน หรือช่ือจริงของนักวิจัย)

          เนื่องจากนักวิจัยเกิดในภาคอีสานแตไดยายติดตามครอบครัวไปอยูภาค
กลางและกลับมาศึกษาและประกอบอาชีพในภาคอีสานเปนเวลามากกวาสามสิบป นักวิจัยมีประสบ
การณในการสอนและนิเทศงานนักศึกษาพยาบาลปริญญาโทสาขาการพยาบาลครอบครัว ตั้งแต
ปพศ. 2530-2543 ทั้งในเขตเทศบาลและเขตชานเมืองมีความคุนเคยกับวิถีชีวิตของครอบครัวทั้งใน
เขตเมืองและชานเมือง ดังนั้นนักวิจัยจึงสามารถพูดและเขาใจภาษาอีสานไดอยางดี

ภาษาที่ใชในการสนทนาเพื่อรวบรวมขอมูลข้ึนอยูกับแตละครอบครัวถา
เปนครอบครัวที่พูดภาษาอีสาน ผูวิจัยก็ใชภาษาอีสาน ถาเปนครอบครัวที่ใชภาษาไทยภาคกลางผู
วิจัยก็ใชภาษาไทยภาคกลาง นอกจากนี้จากประสบการณการทํางานขางตนทําใหนักวิจัยมีความคุน
เคยกับวิถีชีวิตความเปนอยูของครอบครัวทั้งในเขตเมืองและชานเมือง  ซ่ึงประสบการณดังกลาว
ชวยใหนักวิจัยเขาถึงและทําความคุนเคยกับครอบครัวไดงายแตอยางไรก็ตามนักวิจัยก็ตระหนักและ
ทบทวนตนเองอยูเสมอไมมองขามการเรียนรูประสบการณชีวิตของการเปนผูดูแลโดยวางตัวเปนผู
ไปเรียนรู ไวตอประเด็นตางๆที่ไดจากการรวบรวมขอมูลทั้งการสังเกตและการพูดคุยและไมดวน
สรุปหรือตั้งขอสมมติฐานเร็วเกินไปโดยมีหลักฐานเชิงประจักษที่นอยเกินไป

 2.4.2 กระบวนการสรางความไววางใจ

                      ในการสรางความไววางใจกับผูใหขอมูลและครอบครัวส่ิงแรกผูวิจัยยึด
หลักจริยธรรมในการวิจัยไดแกการใหเกียรติผูใหขอมูลดวยการใหรับทราบขอมูลทุกอยางใน
กระบวนการศึกษาและใหโอกาสตัดสินใจในการเขาศึกษา รวมทั้งการพิทักษสิทธ์ิผูใหขอมูลดวย
การรักษาความยุติธรรมของผูใหขอมูลโดยชี้แจงเกี่ยวกับการปกปดขอมูลที่เกี่ยวของกับผูใหขอมูล
เปนความลับดวยการใชนามแฝงในขอมูลของผูใหขอมูล ในการเขาเยี่ยมทําความรูจักครอบครัวคร้ัง
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แรกทุกครอบครัวผูวิจัยตองมีบุคคลท่ีครอบครัวรูจักและเชื่อถือเปนผูแนะนําเชนประธานชุมชน 
อาสาสมัครในชุมชน หรือพยาบาลที่เคยเยี่ยมบานหรืออางอิงบุคคลที่ครอบครัวรูจักมากอน จากนั้น
ผูวิจัยไดแนะนําตนเองกับครอบครัววาเปนอาจารยพยาบาลสอนที่คณะพยาบาลศาสตร กําลังศึกษา
ในระดับปริญญาเอก สนใจศึกษาครอบครัวที่มีผูปวยสโตรควาผูดูแลที่เกี่ยวของรับรูตอการเปนผูดู
แลอยางไร โดยขอสัมภาษณผูดูแลและผูปวยและสมาชิกครอบครัวที่เกี่ยวของในการดูแลเปนระยะ
จนไดขอมูลเพียงพอ

สําหรับชวงเวลาเยี่ยมครอบครัวผูวิจัยเปดโอกาสใหสมาชิกครอบครัวเปน
ผูกําหนดโดยขึ้นกับความสะดวกของครอบครัว และชี้แจงวาผลจากการศึกษาครั้งนี้จะชวยในการ
พัฒนาการใหการบริการครอบครัวที่มีผูปวยสโตรคที่บานและเปนประโยชนตอการสอนนักศึกษา
พยาบาล  เมื่อครอบครัวรับรูขอมูลและเปาหมายและทําความเขาใจรวมกันรวมกันแลว ผูวิจัยจึงขอ
อนุญาติเขาศึกษาครอบครัวและใหัโอกาสครอบครัวตัดสินใจแสดงความยินดีในการเขารวมการ
ศึกษาคร้ังนี้ โดยมีการลงนามแสดงความยินดีในการเขารวมการศึกษาตามแบบฟอรมของการแสดง
ความยินดีที่ผานการพิจารณาจากคณะกรรมการการทําวิจัยในมนุษย มหาวิทยาลัยขอนแกน ส่ิงเหลา
นี้นอกจากเปนการพิทักษสิทธิ์ของผูใหขอมูลแลวยังถือวาเปนการแสดงความจริงใจของผูวิจัยตอ
ครอบครัวที่เขาศึกษาและเปดโอกาสใหผูใหขอมูลตัดสินใจมีสวนรวมในการศึกษา

การลงนามแสดงความยินดีทําในการเยี่ยมครั้งถัดมาเปนสวนใหญเพราะผู
วิจัยมีเวลาพูดคุยทําความคุนเคยและชี้แจงการศึกษาอยางละเอียด รวมทั้งใหเวลาผูปวยและสมาชิก
ครอบครัวไดพิจารณารวมกันในการตัดสินใจเขารวมการศึกษา  ถึงแมวาเปนการศึกษาประสบ
การณชีวิตของผูดูแล  แตการที่ผูวิจัยเขาไปพบปะพูดคุยกับผูที่เปนผูดูแลที่เปนไปตามธรรมชาติ คร้ัง
แรกจึงเปนการเขาพบตามสภาพเปนจริงของครอบครัวที่มีทั้งผูปวยและหรือสมาชิกครอบครัวอยู
ดวยกันซึ่งผูวิจัยยังไมสามารถระบุตัวผูดูแลได  ผูที่มีสวนสําคัญในการระบุตัวผูดูแลคือผูปวย ดังนั้น
การเขาพบครอบครัวผูวิจัยเร่ิมตนดวยการใหความสนใจความเปนมาและสภาพความเจ็บปวยของผู
ปวยกอนเปนอันดับแรกดวยการสนทนากับผูปวยและสังเกตบริบททั้งหมดในครอบครัวขณะเขา
เยี่ยม
         ในการเยี่ยมครั้งแรกหลังจากที่มีการแนะนําตัวแลวเปนไปในลักษณะการ
สนทนาทั้งกับผูปวยและสมาชิกของครอบครัวที่อยูในขณะที่เยี่ยมครอบครัว การสนทนาเรื่องทั่วไป
ในชีวิตประจําวันและความเปนมาของการเจ็บปวยของผูปวย และสังเกตวามีใครบางในครอบครัว 
สมาชิกคนใดทําอะไรใหกับผูปวยบางในขณะที่ผูวิจัยเยี่ยมครอบครัว ปฏิสัมพันธภายในครอบครัว
เปนอยางไร ทาทีที่สมาชิกแสดงตอผูปวยและในระหวางสมาชิก บรรยากาศภายในครอบครัวใน
ขณะเยี่ยม ลักษณะกายภาพของครอบครัว สถานที่ผูปวยอยูและสนทนากับผูปวยวาใครเปนคนดูแล
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บาง มากนอยเพียงใด เพื่อนํามาประกอบการพิจารณาผูใหขอมูลหลักและผูใหขอมูลรอง เมื่อ
ประมวลไดแลววาใครเปนผูใหขอมูลหลัก  ผูวิจัยไดขอนัดหมายการเยี่ยมคร้ังตอไปโดยใหผูท่ีเปนผู
ดูแลเปนผูกําหนดเพราะผูดูแลรูวาชวงใดที่มีเวลาเอื้อใหผูวิจัยพูดคุยสัมภาษณในการเยี่ยมครั้งตอไป 
เชนชวงที่ผูดูแลเสร็จธุระจากการดูแลผูปวยหรือวางจาการงานอาชีพ ในกรณีที่ผูดูแลตองหาเลี้ยง
ครอบครัว

 สําหรับสถานที่พูดคุยขึ้นอยูกับวาผูดูแลวามีความสะดวกใจอยางไร ผูดูแล
บางคนยินดีใหสัมภาษณโดยอยูในบริเวณที่มีผูปวยอยูดวย บางคนขอใหสัมภาษณในที่ไมมีผูปวยอยู
ดวยขึ้นอยูกับสถานการณของแตละครอบครัว การพูดคุยเกี่ยวกับการเปนผูดูแลตามทัศนะของผูดู
แล ในการสรางความไววางใจมิใชกระทําเพียงครั้งแรก แตผูวิจัยตองคํานึงถึงตลอดเวลาและผสม
ผสานใหเกิดความไววางใจยิ่งขึ้นเรื่อยๆเพื่อใหผูใหขอมูลเกิดความรูสึกวาผูวิจัยเปนเสมือนหนึ่ง
สมาชิกของครอบครัวดวย ในขณะสัมภาษณคร้ังหลังๆบางครั้งผูวิจัยอาจตองชวยเหลือในสิ่งท่ีชวย
ไดอยางจริงใจหรือเขารวมทํากิจกรรมในชีวิตประจําวันกับผูดูแลและสมาชิกครอบครัวอยางมีเหตุ
ผลและจริงใจซึ่งจะสามารถสรางการยอมรับและความไววางใจไดเปนอยางดี เชน การอยูเปนเพื่อน
ผูปวยเพื่อใหผูดูแลออกไปซื้ออาหารมารับประทานในกรณีที่ผูดูแลไมมีใครชวยดูแล หรือชวยเหลือ
ในกรณีฉุกเฉินในขณะที่ไปเยี่ยมพอดีเชน ชวยเหลือผูดูแลพาสามีที่ปวยกระทันหันไปโรงพยาบาล 
ชวยเหลือกิจกรรมอื่นที่ครอบครัวตองการเชนผูชวยแปลจดหมายของญาติที่เขียนถึงครอบครัว
แสดงความเห็นใจตอการเจ็บปวยที่เปนภาษาอังกฤษมาเปนภาษาไทยเนื่องจากในครอบครัวไมมี
ใครสามารถอานและแปลไดในขณะนั้น

 ในบางกรณีที่มีความคุนเคยเปนกันเองผูวิจัยไดมีกิจกรรมตางๆที่สราง
ความเปนกันเองเพื่อนําไปสูการสนทนาที่ลึกซึ้ง เชนการชวนผูดูแลออกไปรับประทานอาหารดวย
กันหลังจากเรียนรูวาผูดูแลมีความชอบหรือไมชอบอาหารอะไร ผูวิจัยพยายามจดจําเกร็ดเล็กเกร็ด
นอยเกี่ยวกับกิจวัตรประจําวันของผูดูแลวาตารางชีวิตแตละวันเปนอยางไรและวางแผนการปฎิ
สัมพันธในรูปแบบตางๆเพื่อที่จะไดมีโอกาสพูดคุยใหมากขึ้นและไดขอมูลที่ลึกมากยิ่งขึ้น เชนพบ
วาระหวางที่ออกไปมีกิจกรรมดวยกันเชนการไปดูหนางานการตกแตงเฟอรนิเจอร ในกรณีผูใหขอ
มูลรับเหมาออกแบบตกแตงเฟอรนิเจอรในบานจัดสรรในลักษณะของเพื่อน ผูดูแลจะเลาเรื่องตางๆ
ในชีวิตของตนเองที่เปนประโยชนแกผูวิจัยและเห็นภาพชีวิตของผูดูแลชัดเจนละเอียดมากยิ่งขึ้น  
บางครั้งตองเขารวมวงสนทนาและรวมรับประทานอาหารกลางวันกับเพื่อนๆของผูดูแลนอกบาน  
ในยามที่ผูดูแลรายหนึ่งที่จะมักปลีกตัวมาเขากลุมเพื่อนๆ เหลานี้เปนตน

 นอกจากนี้ในบางโอกาสที่เขาไปเยี่ยมครอบครัวเพื่อหยั่งลึกขอมูลหรือ
ตรวจสอบขอมูลผูวิจัยมีของเยี่ยมติดไมติดมือเพื่อเปนการแสดงน้ําใจกับครอบครัวซ่ึงของฝากเล็กๆ
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นอยๆอาจสําหรับผูปวยหรือสมาชิกครอบครัวเชน ขนมที่ผูปวยชอบ ผลไม เครื่องดื่ม ยาเสนที่เคี้ยว
กับหมาก ของใชจําเปน (ในกรณีที่ครอบครัวขาดแคลน และมีการทํามาบางแลวในพยาบาลที่เยี่ยม
บาน) โดยผูวิจัยมีเงื่อนไขดังนี้คือ มิใชเปนการเยี่ยมครั้งแรก ลักษณะเปนการเยี่ยมเหมือนเยี่ยมเพื่อน
บานถามไถสารทุกขสุกดิบ การเยี่ยมเพื่อคงความสัมพันธ และขณะเดียวกันเยี่ยมในการหยั่งลึกขอ
มูล ตรวจสอบขอมูลก็เปนสวนหนึ่ง การแสดงน้ําใจทําเปนครั้งคราวมิใชทุกครั้งโดยพิจารณาตาม
ความเหมาะสม อยางไรก็ดีผูวิจัยจะระมัดระวังไมใหผูดูแลเกิดความรูสึกวาเปนเงื่อนไขของการให
ขอมูล

 ในการสรางความคุนเคยนี้ผูวิจัยคํานึงถึงตลอดเวลาที่เก็บขอมูลวาตอง
แสดงออกดวยทาทีที่เอื้ออาทรเขาใจในสถานการณตางๆของผูใหขอมูล ไมแสดงกิริยาหรือวาจาที่
ทําใหผูใหขอมูลรูสึกผิดหรือละอาย ทาทีในการพูดคุยเปนในลักษณะรับฟงอยางตั้งใจ แสดงความ
เขาใจ เรียนรู แลกเปล่ียนประสบการณในประเด็นตางๆถึงแมผูวิจัยจะแสดงตนวาเปนอาจารย
พยาบาลก็ตาม ตัวอยางเชน พูดคุยเกี่ยวกับอาชีพของครอบครัวเรียนรูการประกอบอาหารในกรณีที่
ครอบครัวมีอาชีพทําอาหารสําเร็จรูปขายในชุมชน การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นในการเลี้ยงดูบุตรใน
กรณีที่ผูดูแลมีบุตรอยูในวัยที่ใกลเคียงกันกับนักวิจัย การพูดคุย ซักถามภูมิลําเนาเดิมเมื่อทราบวามี
ภูมิลําเนาเดิมเดียวกับผูวิจัย การเรียนรูอาชีพของผูดูแลเชนการทําอาชีพรับจางกอสรางเกี่ยวกับการ
ไดงาน การทํางาน การยายถ่ินไปรับงาน คาแรง

 นอกจากนี้ผูดูแลทุกคนรูวาผูวิจัยเปนอาจารยพยาบาลบางครั้งมีการพูดคุย
ในทํานองปรึกษาหารือเกี่ยวกับสุขภาพ ผูวิจัยก็ใหขอมูลและแลกเปลี่ยนการดูแลสุขภาพดวยแตไม
เปนการเริ่มตนกอน ส่ิงเหลานี้ทําใหผูดูแลรูสึกเปนกันเองและไววางใจและเลาเรื่องราวที่ลึกซึ้งใน
ชีวิตมากยิ่งขึ้นเรื่อยๆ ทําใหไดขอมูลที่สําคัญและมีคุณคาตอการศึกษา

 การเขาพบครอบครัวตามที่นัดหมายแตละครั้งอาจมีอุปสรรคไมได
สนทนาตามที่ผูวิจัยมุงหมายหรือบางครั้งอาจเกินความคาดหมายซึ่งแลวแตสภาพเหตุการณใน
ครอบครัว  เชนบางครั้งนัดหมายอยางดีเมื่อถึงเวลามีสมาชิกครอบครัวที่เปนสามีผูดูแลเกิดเจ็บปวย
กระทันหัน ผูวิจัยเมื่อเผชิญสถานการณดังกลาวตองแสดงความเอื้ออาทรกับครอบครัวของผูดูแล
โดยชวยเหลือพาสมาชิกที่ปวยนําสงโรงพยาบาลและใหการชวยเหลือประดุจญาติ  แมวาเราเสีย
โอกาสการเก็บขอมูลที่ตั้งใจแตนักวิจัยก็ไดรับความไววางใจจากผูดูแลในแงของความจริงใจตอกัน  
บางครั้งทําการนัดหมายอยางดีแตนักวิจัยไมสามารถไดพบผูดูแล เพราะผูดูแลมีบทบาททั้งในการ
หาเลี้ยงครอบครัวและดูแลผูปวย

 ในระยะแรกๆที่ทําความรูจักครอบครัวผูวิจัยยังไมเขาใจลึกซึ้งถึงวิถีชีวิต
ของผูดูแลและความสัมพันธของผูดูแลกับผูปวย แมไดมีการนัดหมายทั้งฝากบอกกับผูปวยและฝาก



64

ขอความนัดหมายกับผูปวยไวแสดงถึงความพยายามอยางจริงใจ ดังนั้นผูวิจัยจึงตองหาขอมูลเพิ่มกับ
ผูที่คุนเคยกับผูดูแลเชนพยาบาลที่เยี่ยมบานเกี่ยวกับวิถีชีวิตในแตละวันของผูดูแลทําใหนักวิจัยเขาใจ
วิถีชีวิตและติดตามสัมภาษณผูดูแลได เชนผูดูแลคนหนึ่งผูวิจัยตองติดตามและหาโอกาสไปเขารวม
กลุมสนทนากับกลุมเพื่อนของผูดูแลและรับประทานอาหารกลางวันรวมกัน หลังจากที่เรียนรูวาผูดู
แลอยูในฐานะหาเลี้ยงครอบครัวแตเพียงผูเดียวและที่สําคัญมีความสัมพันธที่ไมคอยราบรื่นกับผู
ปวย ผูดูแลจึงมักปลีกตัวมาหาความสบายใจโดยการมาเขากลุมกับเพื่อนฝูงในเวลากลางวัน โดยใหผู
ดูแลอีกคนเปนผูที่อยูบานกับผูปวยเปนตน  ซ่ึงผูวิจัยตองทําความเขาใจในวิถีชีวิตของผูดูแลและหา
ชองทางที่เพื่อเขาถึงผูดูแลของครอบครัวเปนรายๆไป

 2.5 วิธีการเก็บขอมูล
ในการเก็บรวบรวมขอมูลผูวิจัยใชวิธีการสังเกตแบบไมมีสวนรวม การสัมภาษณ

เจาะลึกและ การบันทึกสนาม การสัมภาษณทั่วไป ดังมีรายละเอียดดังนี้

  2.5.1 การสังเกตแบบไมมีสวนรวม

      เนื่องจากการศีกษาครั้งนี้ตองการคําตอบในสถานการณที่ดํารงอยูอยาง
สมบูรณ ในการเขาพบครอบครัวแตละครั้งผูวิจัยเลือกใชการสังเกตแบบไมมีสวนรวมตลอดการเขา
เก็บรวบรวมขอมูล ทําการสังเกตไปในตัวตลอดเวลาทุกครั้งที่เขาเยี่ยมครอบครัวและในขณะที่
สนทนากับผูใหขอมูลของครอบครัว ส่ิงที่ผูวิจัยสังเกตไดแกบริบทและปฏิสัมพันธที่เกิดขึ้นใน
ครอบครัว  ซ่ึงผูวิจัยจะนํามาพิจารณาประกอบเพื่อที่จะหาผูใหขอมูลหลัก และประกอบในการ
วิเคราะหเพื่อทําความเขาใจสภาพการดูแลผูปวยสโตรคที่บานใหมากที่สุด ส่ิงที่ผูวิจัยสังเกตไดแก 
สภาพผูปวย ลักษณะความพิการหรือลักษณะความสามารถในการชวยเหลือตัวเองของผูปวย ผูที่ให
การดูแลชวยเหลือหรือเกี่ยวของในการดูแลผูปวย การจัดสถานที่ ของใชใหผูปวย ลักษณะที่อยูอาศัย 
ส่ิงแวดลอม ลักษณะชุมชนที่ครอบครัวอาศัยอยู ลักษณะปฏิสัมพันธและการสื่อสารระหวางผูปวย
และสมาชิกในครอบครัว และปฏิสัมพันธใน ระหวางสมาชิกในครอบครัว กับเพื่อนบาน (ถามี)ผู
วิจัยพบวาในการเยี่ยมแตละครั้งที่ตางกาลตางเวลาดวยการสังเกตทําใหผูวิจัยไดขอมูลเพิ่มเติมขึ้น
เร่ือยๆทําใหมีความเขาใจสภาพบริบทในครอบครัวและโยงสูการทําความเขาใจชีวิตการเปนผูดูแลดู
แลผูปวยในครอบครัวมากยิ่งขึ้น ในการสังเกตแตละครั้งผูวิจัยไดทําการบันทึกสนามอยางละเอียด  
และวาดแผนที่เพื่อเปนขอมูลประกอบการวิเคราะหขอมูลในแตละกรณี
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2.5.2 การบันทึกภาคสนาม

เปนบันทึกสภาพการณทั่วไปรวมทั้งขอมูลตางๆที่ปรากฏในบริบทใน
ขณะที่ดําเนินการศึกษาและความรูสึกของนักวิจัยที่เกิดขึ้นในขณะรวบรวมขอมูล ปญหา และ
อุปสรรคของนักวิจัยในทุกประเด็นขณะอยูในสนามเพื่อย้ําเตือนความคิดของตนเองและเปนขอมูล
เพื่อนํามาปรึกษาผูเชี่ยวชาญ (อาจารยที่ปรึกษา) และเปนหลักฐานปองกันความรูสึกลําเอียงในการ
เก็บและวิเคราะหขอมูล และมีการบันทึกขอมูลทั่วไปซึ่งเปนบันทึกเกี่ยวกับตัวผูดูแล ผูปวย เพื่อ
อธิบายลักษณะและสถานภาพของ ผูใหขอมูล ลักษณะโครงสรางสมาชิกครอบครัว แหลงบุคคลที่
เกี่ยวของในการดูแล ลักษณะอาชีพของครอบครัว ประวัติความเจ็บปวยของผูปวย แผนที่ที่อยูอาศัย 
แผนภูมิการใชแหลงบริการสุขภาพ แผนภูมิแหลงชวยเหลือของครอบครัว แผนภูมิสมาชิกของ
ครอบครัว ซ่ึงขอมูลเหลานี้จะชวยใหผูวิจัยเขาใจบริบทตาง ๆ ของครอบครัวอยางเปนองครวม ดัง
ตัวอยาง

บันทึกสนามคค16-จด

อังคารที่16มีค2547

11.00-13.30 น. ท่ีชุมชนบานบะขาม
ผูวิจัยรูจักครอบครัวนี้จากการแนะนําของอาจารยนิเทศนักศึกษาพยาบาลที่พานักศึกษาไป

ฝกงานในชุมชนบะขาม และมีขอมูลผูปวยในชุมชน โดยอาจารยพาไปแนะนําครอบครัวนี้ในวันที่ 4 
มีค 2547 เปนบานที่อยูตนซอยบานบะขามดานถนนศรีจันทรเปนบาน2ช้ันบานปูน  วันนั้นพบผู
ปวยนั่งอยูบนรถเข็นอยูผูเดียวที่ลานขางบาน  สวนในบานจะมีหญิงสาววัยผูใหญและเด็กสาววัยรุน
อายุประมาณ 16 ปนั่งเลนคอมพิวเตอรอยู ทราบภายหลังวาเปนลูกสะใภและหลานของผูปวย  สวน
ภรรยาผูปวยไปวัด ผูวิจัยไดทักทายทําความรูจักและขออนุญาตกับลูกสะใภวาจะมาสัมภาษณเกี่ยว
กับการดูแลผูปวยที่เปนอัมพาตที่บาน  ลูกสะใภบอกวาแมสามีจะเปนผูรูเร่ืองดีเพราะเปนผูใกลชิดดู
แล  แตตอนนี้ไปวัด  สวนตัวเองนั้นคอยชวยเหลือทําแทนตอนมารดาสามีไมอยู  ผูวิจัยไดออกมาทัก
ทายกับผูปวยพบวาผูปวยมีอาการออนแรงดานขวาและเดินเองไมได  และไมสามารถพูดสื่อสารได 
สงเสียงอืออาและทําไมทํามือดานที่ไมออนแรงได จากนั้นผูวิจัยจึงไดลากลับ  และบอกวาจะขอมา
เยี่ยมวันหลังและไดขอเบอรโทรศัพทซ่ึงลูกสะใภก็ไดเขียนให จึงทราบวาผูปวยเดิมอาชีพเปน
อาจารยในวันท่ี 16 มีค 2547  ผูวิจัยไดโทรศัพทตามเบอรที่ลูกสะใภใหไว ผูวิจัยไดขอพูดกับภรรยา
โดยแนะนําวาเปนอาจารยที่สอนอยูคณะพยาบาลกําลังสนใจศึกษาการดูแลผูปวยอัมพาตที่บานและ
ไดเคยมาแวะเยี่ยมทําความรูจักโดยมีอาจารยที่คณะพยาบาลที่พานักศึกษามาฝกงานเปนผูพามาแนะ
นําแตตอนนั้นภรรยาไมอยูบานไปวัด  วันนี้จึงจะขออนุญาติมาเยี่ยมจะไดหรือไมภรรยา                  
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ผูปวยยินดีผูวิจัยจึงถามวาสะดวกเวลาใด  ภรรยาผูปวยบอกวาวางตลอด ผูวิจัยจึงเกริ่นวาจะมาเยี่ยม
ในวันนี้  หลังจากนั้นผูวิจัยไดจัดเตรียมเอกสารแสดงความยินดี และเตรียมอุปกรณอัดเทปใหพรอม
ในลักษณะที่สามารถอัดไดทันทีและอุปกรณจดบันทึก

 ผูวิจัยไปถึงครอบครัวในเวลาประมาณ 11.30 น โดยรับประทานอาหารไปเรียบรอย แลว
ในใจก็คิดวาอาจไปตรงเวลาของครอบครัวในการรับประทานอาหาร แตก็มีความคิดอีกอยางหนึ่งวา
คนอีสานทานอาหารกลางวันชวงบาย เพราะทานอาหารเชาสาย จึงตัดสินใจไปเยี่ยมครอบครัว ไป
ถึงครอบครัว บานผูปวยเปนบานปูนสองชั้นอยูริมถนนตนซอยบานบะขามดานถนนศรีจันทรซอยนี้
เชื่อมระหวางถนนประชาสโมสรและถนนศรีจันทร

 เมื่อไปถึงครอบครัวพบวาผูปวยนั่งกับพื้นฟงเพลงจากวิทยุที่เปดเสียงคอนขางดังที่มุมหอง
โถงดานซายทางเขาบานสวนภรรยานอนอยูขางๆคลายนอนหลับ  ลูกสะใภหันหลังใหประตูกําลัง
รีดผาอยู ผูวิจัยจึงสงเสียงสวัสดีทักทายลูกสะใภจึงเรียกมารดาสามีวามีแขกมาหา  ภรรยาผูปวยไดลุก
ขึ้นนั่งและกุลีกุจอเอาเสื่ออีกหนี่งผืนมาปูพื้นตอจากบริเวนที่ผูปวยนั่ง  ผูวิจัยไดเขาไปนั่งและสวัสดี
ทักทายผูปวยและภรรยา ขณะนั้นลูกสะใภรีดผาเสร็จแลวเก็บของไปและไดนําน้ําดื่มมาใหผูวิจัย
และหายเขาไปในหองในบานไมไดอยูในที่ที่ผูวิจัยสัมภาษณทําใหผูวิจัยรูสึกสบายใจขึ้นบางแต
อยางไรก็ดีการคุยกันก็จะมีผูปวยนั่งอยูดวย ขณะคุยกันผูปวยก็จะมีการสื่อสารกับผูวิจัยบางดวยการ
พูดอื้อๆอาๆและใชมือที่แข็งแรงยกขึ้นลง ซ่ึงภรรยาบอกวามีความหมายวาดีหรือเกง

ในขณะที่คุยกันผูปวยก็จะมีนั่งบางลมตัวลงนอนบางสลับกันไปบนที่นอนที่ปูไวกับพื้นให
ผูปวยนั่งตอนกลางวัน   บางครั้งจะนั่งจองหนาภรรยาบาง นอนหลับสั้นๆบาง พอใกลเที่ยงลูกสะใภ
ก็นําขางผัดใสปูอัดรอนๆใสชามมาวางไวที่มานั่งยาวขางตัว  ผูปวยก็จะนั่งรับประทานเอง ดวยสี
หนาพอใจ  บางทีก็ลมตัวลงนอนบางทีก็ลุกขึ้นมารับประทานสลับกันไปและเทน้ําดื่มจากกระติกได
เอง  ที่รอบตัวผูปวยจะมีเกาอี้ไมเนื้อแข็งมีพนัก2ตัววางเปนมุมฉากเลียบไปกับผนังหองโดยที่ตัวที่
อยูดานขางจะวางกระติกน้ําดื่ม  ผาเช็ดปาก สวนที่พื้นปลายเทาจะวางกระโถนบวนน้ําลาย กระบอก
สําหรับถายปสสาวะ  วิทยุ  พัดลม เรียงไวตามลําดับภรรยาก็จะพูดคุยถึงผูปวยวาชอบเปดวิทยุเสียง
ดัง และพูดถึงผูปวยในเรื่องการดูแลและพฤติกรรมผูปวยเมื่อสนทนา ไดสักครูถือวาเปนการสนทนา
เพื่อใหเกิดความรูสึกเปนกันเองเพราะภรรยาจะคอยๆพูดผูวิจัยก็จะรับฟงและไดหาชองทางที่จะ
แนะนําตนเอง การศึกษาและการเขารวมการศึกษาเปนผูใหขอมูลและการเซ็นแสดงความยินดีใน
การเขารวมการศึกษาจากนั้นผูวิจัยก็จะเริ่มปอนคําถามกวางในการสนทนาคือใหเลาเกี่ยวกับความ
เจ็บปวยของผูปวย

ในระหวางสนทนาผูวิจัยไดถามถึงวาใครเปนเพื่อนนอนเวลากลางคืน ภรรยาบอกวาตนเอง
เปนคนนอนเปนเพื่อน (ที่ถามคําถามนี้เพราะไดแนวคิดจาก Lenore วาคนที่นอนเปนเพื่อนผูปวย
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ตอนกลางคืนมักจะเปนคนที่เปนผูดูแล ) นางจิน ก็จะบอกวาตนเองเปนผูที่นอนเปนเพื่อนผูปวย 
และไดชวนผูวิจัยไปดูหองนอนของผูปวยซ่ึงอยูถัดเขาไปจากหองโถงเปนหองนอนขนาด 3x3 เมตร 
มีเตียงเดี่ยววางชิดผนังทั้งสองขาง เตียงหนึ่งเปนของผูปวยลักษณะเปนเตียงผูปวยหมุนขึ้นลงได 
และอีกเตียงเปนเตียงไมธรรมดา  ปลายเตียงมีตูเย็นขนาดเล็กใสเครื่องดื่มวางไวบนหลังตู  และถัด
มามีโทรทัศนขนาดเล็กจอ 14 นิ้ว 1 เครื่อง  การที่ผูดูแลชักชวนใหไปดูหองนอนถือวาเปนการให
ความเปนกันเองระดับหนึ่ง

หลังจากพูดคุยสัมภาษณเสร็จผูวิจัยไดพูดคุยเกี่ยวกับบุตรหลานของครอบครัว (โดยใชภาพ
ติดฝาผนังในหองโถงเปนการหาขอมูลและทําความเขาใจวาผูดูแลมีบุตรหลานเทาไรเปนชายกี่คน
เปนหญิงกี่คนแตงงานหรือยังมีบุตรหรือไม  โดยดูจากภาพที่ติดที่ฝาผนังสวนใหญเปนภาพรับ
ปริญญาภาพวันสําเร็จการศึกษา ซ่ึงเปนการแสดงความภูมิใจของผูดูแล  ผูวิจัยทราบวานางจิน  มี
บุตรทั้งหมด 5 คน คนโตเปนผูหญิง  จบการศึกษาระดับปริญญาตรีโดยไตเตามาจากการศึกษาที่โรง
เรียนอาชีวศึกษาขอนแกนและศึกษาตอจนจบวิทยาลัยครูจังหวัดเลย ขณะนี้เปนอาจารยสอน คห
กรรมเกษตรที่จังหวัดชัยภูมิ มีสามีเปนปลัดอําเภอ  คนที่สองไมไดเรียนหนังสือทํางานอยูที่จังหวัด
นครนายก  คนที่สามเสียชีวิตตั้งแตเด็ก  คนที่ส่ีทํางานบริษัทเอกชนแตงงานมีบุตรสาว 1 คนอายุ 16 
ป กําลังเรียนอยูช้ัน ม.4 อาศัยอยูในบานเดียวกันกับนางจด  ภรรยาของบุตรคนที่4แตกอนทํางานที่
เลายงฮั้วแตตอนนี้บริษัทปดจึงออกมาอยูบานเฉยๆและชวยนางจิน ดูแลผูปวยและดูแลแทนเมื่อนาง
จินไปวัด  สวนบุตรชายคนสุดทองจบการศึกษาวิศวกรรมศาสตร ม.ขอนแกนเมื่อป 43 ทํางานที่
จังหวัดชลบุรี สวนผูปวยมีอาชีพเปนอาจารยสอนชางกอสราง  และไตเตาจนจบปริญญาตรีจากวิยา
ลัยราชภัทฎจังหวัดเลย

2.5.3 การสัมภาษณ

เนื่องจากการวิจัยคร้ังนี้ตองการศึกษาขอมูลจากมุมมองของผูดูแลที่เปน
เจาของประสบการณรวมทั้งตองการขอมูลในเชิงบริบทที่เกี่ยวของในการดูแลและการตรวจสอบขอ
มูล ผูวิจัยจึงใชการสัมภาษณในการรวบรวมขอมูลในสองลักษณะดังนี้คือการสัมภาษณทั่วไปและ
การสัมภาษณเจาะลึก

 (1) การสัมภาษณท่ัวไป ใชในการสัมภาษณผูปวยและผูที่ผูดูแลอาง
ถึง ซ่ึงอาจอยูภายในครอบครัวหรือภายนอกครอบครัวเชน เจาหนาที่ในระบบบริการสุขภาพ แพทย
ทางเลือก แหลงชวยเหลือนอกครอบครัว คําถามจะเกี่ยวกับความเปนมาของความเจ็บปวย การจัด
การเกี่ยวกับการดูแลรักษาผูปวยในครอบครัว และขอมูลที่เกี่ยวของในแตละกรณี  เชนผูปวยจะ
สัมภาษณเกี่ยวกับความเปนมาของการเจ็บปวยการเกิดการรักษา  การชวยเหลือตนเองทําอะไรได
บาง  ใครบางที่มาชวยเหลือในชีวิตประจําวัน  ใครที่เปนคนที่สําคัญในการดูแลผูปวย  ชีวิตที่เปนอยู
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เปนอยางไร ซ่ึงขอมูลที่ไดจากบุคคลเหลานี้จะเปนขอมูลเชิงบริบทและชวยผูวิจัยในการคนหาตัวผู
ใหขอมูลหลัก และยังเปนการตรวจสอบขอมูลที่ไดจากผูดูแลเพื่อใหเกิดความสมบูรณของขอมูล
และความกระจางชัดในปรากฏการณที่ศึกษาดวย การสัมภาษณผูที่ผูปวยอางถึงในการดูแลเขน 
อาสาสมัครประจําหมูบาน (อสม.) ในชุมชนที่มาคอยชวยเหลือผูปวยในบางครอบครัว ซ่ึงการ
สัมภาษณจะตรวจสอบวามีการชวยเหลือจริงหรือไม ทําไมถึงใหการชวยเหลือ นอกจากนี้ก็จะไดขอ
มูลของผูปวยตามมุมมองและการรับรูของผูที่ใหสัมภาษณ  เปนตน

 (2) การสัมภาษณเจาะลึก จะใชในการเขาสัมภาษณผูใหขอมูลหลัก
คือผูดูแลผูปวยสโตรค โดยดําเนินการสัมภาษณหลังจากที่ผูวิจัยไดพบทําความรูจักและสรางความ
คุนเคยกับทั้งผูปวยและสมาชิกครอบครัวผูปวยสโตรคแลวดังรายละเอียดที่กลาวไวในหัวขอ 2.4.2 
กระบวนการสรางความไววางใจ รวมทั้งผูใหขอมูลหลักไดแสดงความยินดีในการเขารวมการศึกษา
และรับทราบถึงวิธีการขั้นตอนในการเขารวมการศึกษา การสัมภาษณเปนแบบไมเปนทางการแตมี
คําถามแบบไมมีโครงสรางชัดเจนแตเปนแนวกวางๆตามกรอบการศึกษาและเปนคําถามปลายเปด 
เพื่อใหผูดูแลสะทอนชีวิตตามประสบการณที่ประทับฝงแนน โดยไมใชคําถามที่เฉพาะเจาะจง 
เพราะจะทําใหผูวิจัยพลาดในขอมูลที่ผูใหขอมูลตองการเลาซึ่งอาจจะเปนสิ่งที่สะทอนความหมาย 
ดังนั้นทุกอยางที่พูดคุยจึงเปนขอมูล ซ่ึงตองรับฟงอยางตั้งใจ และตองสะทอนเพื่อการตลอมกลอม
เกลา และไมตัดสินหรือสรุปความดวยตนเองเร็วเกินไปเพื่อใหไดขอมูลที่ลึกซึ้งมากยิ่งขึ้น ในการ
สัมภาษณผูวิจัยจะระมัดระวังไมใชคําถามที่ทําใหผูดูแลเกิดความรูสึกเสียหนา รูสึกผิด หรือรูสึกอาย 
ในการสัมภาษณแตละครั้งผูวิจัยจะกลับมาถอดความหรือจดบันทึกการสัมภาษณโดยละเอียดใน
กรณีที่ผูใหขอมูลไมอนุญาติใหบันทึกการพูดคุย  จากนั้นผูวิจัยไดอานทําความเขาใจและตรวจสอบ
ดูความสมบูรณของขอมูลวาไดเนื้อความครบถวนหรือยังขาดสาระในสวนใดตองการตลอมกลอม
เกลาในเรื่องใดเพื่อกลับไปสัมภาษณในครั้งตอไป

(3) การบันทึกขอมูล ในทุกกรณีที่มีการสัมภาษณผูวิจัยจะขออนุญาติ
ผูใหขอมูลบันทึกเทป โดยจะชี้แจงวาจะเก็บขอมูลเปนความลับและทําลายเทปเมื่อส้ินสุดการศึกษา 
และชื่อที่ใชในการถอดเทปจะใชนามสมมติ ถาผูใหขอมูลไมยินยอมใหบันทึกเทปหรือแสดงทาที
ลังเลหรือไมสบายใจที่จะบันทึกเทปผูวิจัยจะทําบันทึกยอ หลังจากกลับมาจากการสัมภาษณ หรือ
บันทึกขณะสัมภาษณในกรณีที่ผูใหขอมูลยินยอมและคุนเคย ซ่ึงสวนมากจะเปนชวงการเยี่ยมครอบ
ครัวคร้ังที่ 3 ขึ้นไป การบันทึกยอจะตองรีบกลับมาบันทึกสนามโดยละเอียดทันที และทําการขยาย
ความบางสวนใหชัดเจนทั้งนี้ปองกันการหลงลืม ซ่ึงอาจจะทําใหสูญเสียขอมูลที่สําคัญได นอกจาก
นี้ในการบันทึกสนามผูวิจัยจะแยกสวนบันทึกความรูสึกที่เกิดขึ้นในระหวางเก็บขอมูล
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ขอสังเกต การเรียนรูของนักวิจัย ในระหวางที่เก็บขอมูลดวยเพื่อนํามาประกอบในการเขียนวิธีการ
ศึกษาดวย

2.6 การวิเคราะห
 ในการวิเคราะหขอมูลผูวิจัยไดทําควบคูกันไปกับการเก็บขอมูลพรอมกับทําการ
ตรวจสอบขอมูลไปดวยในการวิเคราะหผูวิจัยมีกระบวนการดังนี้คือหลังจากที่สัมภาษณและมีการ
บันทึกขอมูลดวยเครื่องบันทึกผูวิจัยจะนํามาถอดเทปดวยตนเองเปนสวนใหญทั้งนี้จะเปนการสราง
ความเขาใจและการจดจํารายละเอียดของครอบครัวไดแมนยําขึ้น จากนั้นผูวิจัยไดทําการจัดแฟมขอ
มูลดังนี้

1. ทางดานประชากรทั่วไปของผูดูแล ผูปวยและนํามาทําเปนตารางสรุปใหเห็น
ภาพรวมของครอบครัวที่ศึกษาทั้งหมด

2. แฟมขอมูล เกี่ยวกับประสบการณเปนผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน

2.6.1 ขั้นตอนในการวิเคราะหเนื้อหาผูวิจัยดําเนินการดังนี้
ในการวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ ผูวิจัยใชการวิเคราะหแกนสาระ 

(thematic analysis) ดังนี้
                  (1) วางแนวการวิเคราะห

      โดยเริ่มที่การใชทฤษฎีบทบาทในเชิงการหาเหตุผลของการเปนผูดูแลตามบท
บาทในครอบครัว และใชแนวคิดทฤษฎีปฏิพันธสัญลักษณเพื่อวิเคราะหหาความหมายของการเปน
ผูดูแล  และมุมมองเชิงวัฒนธรรมเกี่ยวกับความเชื่อ  วิถีชีวิต  ศาสนา บทบาทชายหญิง ความคาด
หวังของสังคม มาประกอบการตีความอธิบายปรากฎการณ ตามลักษณะขอมูลที่มีอยู

(2) อานทําความเขาใจขอมูล สรางดรรชนีและใสรหัส
       ผูวิจัยอานขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณผูใหขอมูลหลักของแตละครอบครัว

อยางละเอียดทุกบันทัดหลายรอบเพื่อทําความเขาใจกับขอมูล จากนั้นผูวิจัยสรางดรรชนีจากขอมูล
ของแตละผูใหขอมูลหลักของแตละครอบครัว และใสรหัสเพื่องายตอการคนและอางอิงขอมูลตอน
วิเคราะหและเขียนรายงานการวิจัย

      ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยกําหนดรหัสสําหรับการอางอิงถึงแหลงขอมูลดังนี้คือ 
(In 00 –00-00-00 ) หรือ (Fn-00-00-00-00) In หมายถึง ขอมูลจากการสัมภาษณ Fn หมายถึงขอมูล
จากการบันทึกสนาม ตัวเลขที่หนึ่งสองตําแหนงคือลําดับครอบครัวที่ศึกษา ตัวเลขสองตําแหนงที่ที่
สองคือ ลําดับผูใหขอมูลหลักในครอบครัว ตัวเลขสองตําแหนงที่สามคือ หนาที่ของบันทึกขอมูล 
และตัวเลขสองตําแหนงที่ส่ีคือ บันทัดแรกของขอมูลที่อางถึง จากนั้นผูวิจัยไดจัดจําแนกประเภท
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ของดรรชนีออกเปนกลุมวามีอะไรบาง ในแตละครอบครัวผูวิจัยไดเขียนผังของดรรชนีวาไดดรรชนี
ประเภทอะไรบางที่ผุดขึ้นมาจากขอมูล เพื่อที่จะนําไปเปนแนวทางในการเก็บและวิเคราะหขอมูล
ในผูดูแลคนตอไป ในขณะเดียวกันก็ดูความหลากหลายของผูใหขอมูลไปดวยทั้งในมิติเพศผูดูแล 
ความสัมพันธเชิงบทบาทในครอบครัว ชุมชนที่ผูดูแลอาศัยอยูที่สะทอนถึงเศรษฐานะและอาชีพและ
วิถีชีวิต การไดรับการหรือการเขาถึงบริการสุขภาพและสวัสดิการในชุมชนนั้น ผูวิจัยดําเนินการเก็บ
ขอมูลไปเรื่อยๆจนพบวาขอมูลที่ไดอ่ิมตัวไมมีประเด็นใหมเพิ่มวิจัยขึ้นจึงสิ้นสุดการเก็บขอมูลซ่ึง
การศึกษาครั้งนี้ไดผูใหขอมูลหลัก 23 คน จาก 18 ครอบครัว

(3) การตีความ
ผูวิจัยอานทําการหาความหมายจากขอมูล หาความเชื่อมโยงของขอมูล หา

ความสัมพันธ แบบแผนหรือหมวดหมูของขอมูลที่ได โดยพิจารณาบริบทของผูดูแลซึ่งเปนขอมูล
จากการสังเกตุและการบันทึกสนามรวมกันในขั้นตอนนี้ผูวิจัยไดสมมติฐานหรือขอสรุปชั่วคราว ตัว
อยางเชน ผูดูแลรูสึกยากลําบากในการทําหนาที่ดูแลผูปวยจริงหรือไมจากนั้นผูวิจัยจะหาขอมูลตางๆ 
จากปรากฏการณหลายอยางมาพิสูจนแลวแสดงวาเปนขอเท็จจริงแลวหาขอสรุปตอประเด็นดังกลาว 
ซ่ึงประเด็นนี้สามารถนําไปตอบคําถามงานวิจัย

(4) การสรางขอสรุป
เมื่อไดขอสรุปยอยในแตละขอมูลชุดตางๆ เชน ขอสรุปเกี่ยวกับการดูแล ผูวิจัย

ไดคนพบขอสรุปเปนเปาหมายของการดูแล วิธีการดูแล ผูวิจัยนําขอคนพบเหลานี้มาสรางเปนขอ
สรุปใหญที่ตอบคําถามงานวิจัย ตัวอยางเชน รูปแบบการดูแลผูปวยสโตรคโดยนําขอมูลมาเปรียบ
เทียบเปนตารางหาความสัมพันธระหวางเปาหมาย วิธีการ และระดับการชวยเหลือตนเองของผู
ปวยสโตรค ทําใหผูวิจัยไดขอสรุปเกี่ยวกับรูปแบบการดูแลผูปวยสโตรค

2.7 ความเขมงวดของการวิจัย
 ในการศึกษาผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน ผูวิจัยสรางความเชื่อถือของการดําเนินการ
วิจัยและขอคนพบในงานวิจัยโดยวิธีดังตอไปนี้

2.7.1 ความเขมงวดดานนักวิจัย

 ในการศึกษาครั้งนี้ตองการที่จะสะทอนความจริงของประสบการณของผู
ดูแลปวย สโตรคที่บาน โดยมีปรัชญาแนวคิดเชิงปรากฏการณนิยม เพื่อทําความเขาใจ การตีความ
ของผูที่อยูในประสบการณนั้นๆ จําเปนที่ผูวิจัยตองเปนเครื่องมือที่สามารถรับรูความเชื่อระบบคิด
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และความหมายของผูใหขอมมูลในที่นี้คือผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน  ดังนั้นผูวิจัยจึงเปนหัวใจใน
การเก็บรวบรวมขอมูล ผูวิจัยไดมีการเตรียมความพรอมในการเก็บรวบรวมขอมูล ดังนี้คือ

      ความพรอมดานระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพและทักษะในการเก็บรวบรวม
ขอมูล ผูวิจัยไดเขาศึกษาอบรมเชิงปฏิบัติการทําวิจัยเชิงคุณภาพในระหวางวันที่ 7-10 ธันวาคม 2544 
นอกจากนี้ผูวิจัยไดมีโอกาสในการฝกทักษะในการเก็บรวบรวมขอมูลตางๆเชนการสัมภาษณและ
การสัมภาษณเจาะลึก การสังเกตทั้งแบบการมีสวนรวมและไมสวนรวม การทําการสนทนากลุม 
จากการเขารวมศึกษาอบรมดังกลาวและจากการรวมทําวิจัย เร่ืองการพัฒนาระบบทางเลือกเพื่อการ
สงเสริมสุขภาพสตรีวัยกลางคน: สถานการณในมิติพื้นบานและแบบประชาชนในภาคอีสาน (ศิริพร 
จิรวัฒนกุล และคณะ, 2543) และโครงการรานยาในสถานการณเอดส (พนิษฐา พานิชาชีวกุล และ
คณะ, 2543) จากประสบการณดังกลาวทําใหผูวิจัยไดมีโอกาสพัฒนาทักษะทุกขั้นตอนของกระบวน
การวิจัยเชิงคุณภาพ
      ความพรอมดานประสบการณดานชุมชนและวัฒนธรรม ผูวิจัยเกิดใน
จังหวัดอุบลราชธานี ตั้งอยูในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ แมในวัยเด็กไดไปใชชีวิตเติบโตในภาค
กลาง แตก็ไดกลับมาศึกษาตอในระดับชั้นมัธยมจนสําเร็จการศึกษาพยาบาลในระดับปริญญาตรี 
และใชชีวิตอยูในภาคตะวันออกเฉียงเหนือเปนเวลากวา 40 ป ผูวิจัยมีประสบการณในการสอน
นิเทศงานนักศึกษาพยาบาลดารการพยาบาลสูติศาสตรตั้งแตป พ.ศ.2518 และมีประสบการณในการ
ใหการสอนและนิเทศนักศึกษาพยาบาลในระดับปริญญาโทสาขาการพยาบาลครอบครัวตั้งแตป 
พ.ศ.2530 จากประสบการณดังกลาวทําใหผูวิจัยไดรูจักคุนเคยและเรียนรูแนวคิด ความเชื่อ และวิถี
ชีวิตของผูรับบริการในภาคอีสาน จากการที่ตองเยี่ยมครอบครัวผูรับบริการทั้งในเขตชุมชนเมือง ชุม
ชนแออัด ชุมชนกึ่งเมืองและชุมชนชนบทรอบอําเภอเมือง และบางครั้งครอบครัวในตางอําเภอหรือ
ตางจังหวัดทําใหผูวิจัยไดพัฒนาทักษะในการเขาถึงครอบครัวและการสรางสัมพันธภาพ นอกจากนี้
ยังไดมีการติดตอประสานงานกับหนวยงานที่ทํางานดานบริการสุขภาพในชุมชนโดยเฉพาะในเขต
เทศบาล ทั้งในเชิงความรวมมือในการจัดการเรียนการสอนและการบริการวิชาการทางสังคมทําใหรู
จักคุนเคยและมีเครือขายที่เอื้อในการติดตอเพื่อเขาศึกษาในชุมชน นอกจากนี้ผูวิจัยเกิดเติบโตและ
ศึกษาในจังหวัดในภาคอีสานสามารถพูดและสื่อสารดวยภาษาอีสานซึ่งความพรอมดังกลาวจะเอื้อผู
วิจัยในกระบวนการทําวิจัยคร้ังนี้ทั้งการเขาถึงการเก็บรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหตีความได
ระดับหนึ่ง

นอกจากนี้ในการเขาสนามผูวิจัยคํานึงถึงการเตรียมตัวที่จะสรางความเปน
กันเองและความไวเนื้อเชื่อใจ ดวยการแตงกายที่เหมาะสมสุภาพและแสดงตนที่เปดเผยวาเปนใคร 
มาจากไหนและมาทําอะไร อีกทั้งมีบุคคลที่ครอบครัวรูจักและไววางใจเปนผูแนะนํานักวิจัยเพื่อ   
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ไมใหเกิดความรูสึกแปลกแยก ในแตละครั้งของการรวบรวมขอมูลผูวิจัยตระหนักอยูเสมอวาเปนผู
เขาไปเรียนรูมิใชเปนผูรู และพรอมที่จะปรับตัวและหยืดหยุนตามสถานการณของครอบครัวไมมุงที่
จะเอาขอมูลจากผูดูแลหรือสมาชิกอื่นของครอบครัวแตฝายเดียว ทั้งนี้เพื่อที่จะไดขอมูลจากมุมมอง
ของผูใหขอมูลอยางแทจริง

จากความพรอมดังกลาวขางตนเปนเครื่องยืนยันวาผูวิจัยสามารถเปน
เครื่องมือในการทําวิจัยที่มีความเขมงวดในกระบวนการเก็บรวบรวมขอมูลที่นําไปสูความนาเชื่อถีอ
ไดประการหนึ่ง

2.7.2 ความเขมงวดในการเก็บขอมูล

ผูวิจัยตระหนักอยูเสมอวาการศึกษาครั้งนี้ตองการที่จะศึกษาประสบการณ
ชีวิตของผูที่อยูในฐานะผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานตามอัตตวิสัยของผูดูแลเอง เพื่อใหไดขอมูลที่มีคุณ
ภาพและเปนจริงตามธรรมชาติผูวิจัยเลือกการวิจัยเชิงคุณภาพโดยคํานึงถึงความหลากหลายและอิ่ม
ตัว กับความเปนจริงของขอมูล ผูวิจัยเลือกเก็บขอมูล2วิธีคือการสัมภาษณเจาะลึกเปนหลักเพื่อคนหา
ความหมายของและการตีความตอประสบการณการเปนผูดูแลผูปวยสโตรคที่บานและการสังเกต
อยางไมมีสวนรวมในครอบครัวที่มีผูปวยสโตรคเพื่อนํามาประกอบในการยืนยันขอมูลของบริบท
และตรวจสอบขอมูล โดยมีผูดูแลที่ระบุโดยผูปวยสโตรคเปนผูใหขอมูลหลัก และมีผูปวย สโตรค
และผูที่ถูกอางอิงจากผูดูแลหรือผูปวยเปนผูใหขอมูลรอง ในการเก็บขอมูลจะมีการเก็บจากการเยี่ยม
ครอบครัวมากกวาหนึ่งครั้งโดยเฉลี่ยครอบครัวละ3-7คร้ัง จากจํานวน 18 ครอบครัวที่มีความแตก
ตางกันในดานสถานะเศรษฐกิจสังคม ระดับการพึ่งพาของผูปวย ในทุกกรณีผูวิจัยจะมีการสราง
ความไววางใจเพื่อนําไปสูการรวมมือและยินดีสนทนาดวยการแนะนําตนเองและชี้แจงถึงประโยชน
ของขอมูลที่ผูใหขอมูลให การไมกอใหเกิดผลเสียตอผูใหขอมูล โดยผูวิจัยยืนยันสิ่งหลักๆดังนี้คือ 
เปาหมายของการวิจัย การเก็บเปนความลับ การใหผูใหขอมูลแสดงความยินดีในการใหขอมูลและ
การบันทึกเสียงมีทั้งดวยวาจาและการเซ็นตเปนลายลักษณอักษรแลวแตกรณีไป (แบบแสดงความ
ยินดีรวมวิจัยในภาคผนวก ก)

2.7.3 ความเขมงวดในการตรวจสอบขอมูล

หัวใจสําคัญของงานวิจัยเชิงคุณภาพคือการไดขอมูลที่มีคุณภาพ นอกจาก
การเลือกวิธีเก็บขอมูลที่สอดคลองกับปญหาวิจัยคือการสัมภาษณและการสังเกตแบบไมมีสวนรวม
แลว ในระหวางการเก็บขอมูลผูวิจัยไดทําการตรวจสอบขอมูลไปดวยควบคูกันไปตลอดเวลาที่เก็บ
ขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ดวยวิธีการตรวจสอบแบบสามเสา โดยการเก็บขอมูลประเด็นเดียวกัน ในผู
ใหขอมูลคนเดียวกันแตตางเวลากัน กลาวคือการเก็บขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ตองเขาเก็บหลายครั้ง
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ทั้งผูใหขอมูลหลักและผูรอง ผูวิจัยเขาศึกษาในลักษณะธรรมชาติคือการเยี่ยมเยียนและพูดคุยโดยมี
ประเด็นที่ศึกษาอยูในใจ พบวาเมื่อไดขอมูลจากผูใหขอมูลหลัก ยกตัวอยางเชนภรรยาผูปวย     
สโตรครับรูเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางตนเองกับผูปวยในเชิงลบ เมื่อผูวิจัยไปเยี่ยมและเก็บขอมูล
เพิ่มดวยการพูดคุยพบวาภรรยากลาวถึงความสัมพันธเชนเดิม นอกจากนี้ผูวิจัยยังใชวิธีการสังเกตใน
ขณะเขาเยี่ยมดูการปฏิบัติตอกันที่เปนตัวแสดงถึงความสัมพันธของผูปวยและผูดูแล

2.7.4 ความเขมงวดดานการวิเคราะหขอมูล

ผูวิจัยเขมงวดในการวิเคราะหและตีความโดยมีขั้นตอนดังนี้คีอ ทําการ
วิเคราะหทันที่ระหวางการสัมภาษณ วิเคราะหจากการฟงเทปซ้ําภายหลังทําการสัมภาษณเพื่ทําความ
เขาใจขอมูล ผูวิจัยทําการถอดเทปดวยตนเอง ทําการคัดลอกเนื้อหาจากเทปแบบคําตอคํา และใน
ระหวางนั้นผูวิจัยทําความคุนเคยกับขอมูล มีการคิดและยอยขอมูลและเกิดความรูสึกถึงเรื่องราวที่ผู
ใหขอมูลบอกเลาประสบการณจากนั้นมีการตีความและทําความเขาใจกับสิ่งที่ตีความ ในการ
วิเคราะหผูวิจัยไดนําขอมูลที่วิเคราะหไดไปใหผูใหขอมูลตรวจสอบวาตรงกับสิ่งที่ผูใหขอมูลบอก
เลาหรือไม ทั้งวิธีเขียนเปนลายลักษณและใชวิธีบอกกลาวในรายที่อานหนังสือไมได ซ่ึงชวยใหผู
วิจัยมั่นใจในขอคนพบมากยิ่งขึ้น

2.8 จริยธรรมในการวิจัย
การวิจัยเชิงคุณภาพครั้งนี้เปนการวิจัยในมนุษยและสังคม วัฒนธรรม อาจเกิดผล

กระทบตอสุขภาวะทางจิตใจ อารมณ สถานะทางอาชีพ ทางกฏหมาย หรือผลประโยชนของผูใหขอ
มูล ดังนั้นผูวิจัยไดคํานึงถึงการไมละเมิดสิทธิตางๆ ของผูใหขอมูล โดยมีการคํานึงถึงหลักจริยธรรม
ที่สําคัญในการวิจัยเชิงคุณภาพ เพื่อการปกปองผูใหขอมูล ในเรื่องความอิสระในการรวมวิจัย การ
รักษาความลับของแหลงขอมูล (confidentiality) และการปองกันผลกระทบที่อาจเกิดกับแหลงขอ
มูลจากการใหความรวมมือวิจัย(consequences) (Denzin  &  Lincoln 1994 ; ชาย โพธิสิตา, 2547 ; ศิ
ริพร จิรวัฒนกุล, 2546) ผูวิจัยไดยึดหลักการจริยธรรมดังกลาวอยางเครงครัดในการทําวิจัยคร้ังนี้ ดัง
ตอไปนี้

1. ผูวิจัยเลือกศึกษาเรื่องประสบการณชีวิตของผูดูแลโดยมุงหวังวาไดขอคนพบที่
สามารถทําความเขาใจอยางลึกซึ้งตอการดํารงอยูในฐานะการเปนผูดูแลผูปวยสโตรคที่บาน ซ่ึงขอ
คนพบดังกลาว นับวาเปนประโยชนไดอยางสอดคลองกับสังคม วัฒนธรรม ของผูดูแล เพราะใน
ปจจุบันผูดูแลยังนับวาเปนผูที่ถูกมองขามจากทีมสุขภาพและสังคม
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2. การขอความยินยอมจากผูใหขอมูลกอนทําการเก็บขอมูล จะเปนการคอยเปน
คอยไป โดยผูวิจัยไดเขาทําความรูจักผูใหขอมูลและครอบครัวกอน โดยผานทางบุคคลที่ครอบครัวรู
จักและเชื่อถือ  โดยแนะนําตนเองวาเปนอาจารยพยาบาลตองการศึกษาเกี่ยวกับประสบการณชีวิตผู
ดูแลผูปวยสโตรคที่บาน จากนั้นผูวิจัยจึงไดช้ีแจงรายละเอียดเกี่ยวกับสาระสําคัญของการวิจัย วัตถุ
ประสงคการวิจัย ขั้นตอนการวิจัยพรอมอธิบายเกี่ยวกับการสัมภาษณเจาะลึก ระยะเวลาและสถานที่
ในการสัมภาษณ ความมีอิสระในการเขารวมหรือถอนตัวจากการวิจัย โดยไมมีผลกระทบเชิงลบ
ใดๆ  ผูวิจัยไดแจกแบบฟอรมการอธิบายและการยินยอมเขารวมโครงการใหผูใหขอมูลอานทบทวน 
พรอมเปดโอกาสใหซักถามขอสงสัย ใหเวลาในการตัดสินใจดวยความสมัครใจ ในการยินยอมเขา
รวมวิจัยเปนการยินยอมเปนลายลักษณอักษร หรือยินยอมดวยวาจา ขึ้นกับความสมัครใจของผูให
ขอมูลแตละรายไป เพราะผูใหขอมูลบางคนไมยินดีเซ็นใบยินยอม แตยินดีใหพบปะขอมูลและให
เผยแพร ซ่ึงนักวิจัยตองโอนออนและคลอยตามจึงเปนการแสดงความยินยอมแบบปากเปลา นอก
จากนี้ในระหวางพูดคุยหากผูใหขอมูลไมสะดวกใจในการตอบ ผูวิจัยก็ใหสิทธิ์ผูใหขอมูลในการไม
ตอบคําถามหรืองดใหขอมูลบางเรื่องที่รูสึก ไมสบายใจ ที่จะตอบ นอกจากนี้ในการจดบันทึก หรือ
การบันทึกเสียงหรือการถายภาพ ผูวิจัยไดขออนุญาตจากผูใหขอมูลกอนทุกครั้ง

3. การรักษาความลับของผูใหขอมูล ขอมูลทุกอยางเกี่ยวกับผูใหขอมูล ผูวิจัยเก็บ
รักษาเปนความลับเปนอยางดี ในการถอดเทปสัมภาษณผูวิจัยใชรหัสตัวเลขแทนการใชช่ือจริง และ
ในการนําเสนอผลงานวิจัย นําเสนอเปนภาพรวม ขอมูลที่เกี่ยวกับบุคคลใชนามสมมติทั้งหมด เมื่อ
ส้ินสุดการวิจัยจะมีการทําลายแถบเทปเสียงและเอกสารที่เกี่ยวของกับการถอดเทปทั้งหมด

4. การคํานึงถึงผลกระทบตอผูใหขอมูล ในประเด็นผลกระทบนี้ผูวิจัยตระหนัก
ถึงผลกระทบหรือส่ิงที่อาจเกิดขึ้นกับผูใหขอมูล และครอบครัว อันเนื่องมาจากการรรวมมือวิจัย 
และสิ่งตอบแทนที่ผูใหขอมูลจะไดรับจากการวิจัย

ในประเด็นผลกระทบตอผูใหขอมูล ผูวิจัยระมัดระวังและตระหนักถึงภาวะจิตใจ
และความเปนสถานะเพศของผูดูแลตัวอยาง เชน ภรรยาที่ทําหนาที่ดูแลผูปวยสโตรคไดเลาเรื่อง
ความสัมพันธในชีวิตสมรส ที่มีการแตกแยกและมีการนอกใจกันและกันของผูใหขอมูลกับคูสมรส
(ผูปวย) ผูวิจัยไดระมัดระวังทาทีขณะรับฟงดวยความเขาใจและใชคําพูดสนทนาที่ไมกอให เกิด
ความรูสึกอับอาย ดอยคุณคา จากการกระทําที่บอกเลาของผูใหขอมูล นอกจากนี้ผูวิจัยจะไมลุกลํ้า
ความเปนสวนตัวของผูใหขอมูล ถาผูใหขอมูลไมประสงคจะอธิบายเรื่องสวนตัวบางประเด็นที่ซัก
ถาม เปนตน

ในดานสิ่งตอบแทนผูวิจัยตระหนักอยูเสมอวาการใหส่ิงตอบแทนอาจกลายเปน
เงื่อนไขกระทบตอผูใหขอมูล  อยางไรก็ตามผูวิจัยคํานึงถึงเสมอวา การที่ผูใหขอมูลยินยอมใหศึกษา 
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ผูใหขอมูลตองสละเวลาสวนตัว หรือช่ัวโมงทํางาน มาสนทนากับผูวิจัย ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความ
รวมมือ และรูสึกตองการตอบแทนผูใหขอมูลและครอบครัว ในระหวางทําวิจัย ผูวิจัยจะเอื้อเฟอกับ
ครอบครัวผูดูแลตามแตสถานการณของครอบครัวที่แตกตางกันไป เชน ชวยแปลจดหมายของญาติ
ที่เปนภาษาอังกฤษใหกับครอบครัวฟง หรือมีอาหาร ผลไม หรือขนมที่ผูปวยชอบ คลายเปนของ
ฝากเวลาเยี่ยมเยือนหรือเปนเจาภาพในการรับประทานอาหารกลางวันกับผูดูแลผูปวยและกลุมเพื่อน
เมื่อเสร็จสิ้นการสัมภาษณ หรือชวยเหลือพาสามีผูดูแลที่เจ็บปวย กระทันหันสงโรงพยาบาลซึ่งเปน
เหตุการณในวันที่ผูวิจัยนัดหมายสัมภาษณคร้ังหลังกับผูดูแล ซ่ึงการกระทําเหลานี้ผูวิจัยคํานึงถึงวา
ไมใหกลายเปนเงื่อนไขของการใหขอมูลแตดําเนินการกระทําแบบธรรมชาติคลายญาติมิตรที่ควร
เอื้อเฟอแกกัน

นอกจากนี้ผูวิจัยไดจารึกคําของคุณผูดูแลครอบครัวในรายงานผลการศึกษาครั้งนี้
ดวย

ผูวิจัยไดนําเสนอโครงรางวิจัย แบบเสนอขอรับการพิจารณาใหการรับรองดานจริย
ธรรม คําชี้แจงเพื่ออธิบายการวิจัยใหแกผูใหขอมูล และใบแสดงความยินดีในการใหขอมูลจากผูให
ขอมูล แกคณะกรรมการพิจารณาการทําวิจัยในมนุษยของมหาวิทยาลัยขอนแกน และไดรับอนุมัติ
ในวันที่ 21 สิงหาคม 2546

3 บทเรียนของนักวิจัย
จากการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยไดเรียนรู ส่ิงตางจากกระบวนการศึกษาดังนี้

3.1 ความสําเร็จของนักวิจัย: การพัฒนาตนเองเขาใจโลกและมนุษย
ผูวิจัยพัฒนาตนเองจากผูที่มีแนวคิดและการทํางานจากรูปแบบการดูแลมุงที่ความ

เจ็บปวยเปนหลักยังไมลึกซึ้งครอบคลุมถึงรายละเอียดในตัวผูรับบริการและบริบท เงื่อนไขของผูรับ
บริการที่เปนตัวบุคคลหรือครอบครัว กอนเขาศึกษาผูวิจัยสอนและนิเทศการปฏิบัติงานของนัก
ศึกษาพยาบาลในวิชาการพยาบาลบครอบครัว ซ่ึงพบวาเปนจุดพื้นฐานของการที่ตองความเขาใจผู
รับบริการและบริบทครอบครัวและความเปนครอบครัวเปนสวนหนึ่ง แตอยางไรก็ตามเมื่อ ผูวิจัยได
ดําเนินการวิจัยเร่ืองนี้ ผูวิจัยพบการเปลี่ยนแปลงในตนเองวา ผลจากการศึกษาครั้งนี้กระบวนการ
ศึกษาไดชวยหลอหลอมกลอมเกลาใหนักวิจัย พัฒนาตนเองในการมองโลก มองมนุษยไดอยางลึก
ซ้ึง พยายามทําความเขาใจมนุษย (ผูรับบริการ หรือคนแวดลอม) วาการที่มนุษยมีพฤติกรรมการนั้น
ตองมีความหมายที่เกิดจากตัวซ่ึงขึ้นกับบริบท เงื่อนไขวัฒนธรรม เพศสภาพ ผูวิจัย ไมตัดสินแตมอง
วาทําไมเปนเชนนี้เพราะเหตุผลหรือเงื่อนไขอะไรในบริบทนั้น ผูวิจัยมองวาทําใหตนเองเปนคนใจ
เย็น ไมตัดสินและมองโลกในแงดีและคิดวาทุกเหตุการณมีทางออก
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3.2 วัฒนธรรมเปนสิ่งสําคัญในการใชชีวิตในสังคมและการใหบริการ
คําวา “วัฒนธรรม” ดูเหมือนเปนสิ่งที่ผูวิจัยหางไกล และผิวเผินวาคืออะไร และมี

ความสําคัญอยางไร เมื่อแรกเริ่มเขาศึกษา จากงานวิจัยคร้ังนี้เปาหมายตองทําความเขาใจ คน ตาม
ประสบการณชีวิตที่ดํารงอยูในฐานะเฉพาะ ดังเชนผูดูแล ในกระบวนการศึกษาไดสรางและหลอ
หลอมใหผูวิจัยเขาใจวาวัฒนธรรมไมใชเพียงประเพณีตางๆ ที่เขาใจมากอน แตมีความหมายลึกซึ้ง 
กวางขวาง เกี่ยวโยง ถึงความคิด ความเชื่อ คานิยม วิถีชีวิตของคนหรือสังคมนั้นเปนกรอบแนวคิด ที่
สงผลใหคนในวัฒนธรรมนั้นแสดงพฤติกรรมตางๆ ซ่ึงในฐานะผูใหบริการทางวิชาชีพตางๆ ควร
ตองนํามาเชื่อมโยงและทําความเขาใจผูรับบริการเพื่อการออกแบบบริการที่เหมาะสม เพราะเราเขา
ใจผูรับบริการตามสภาพในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยไดไดเรียนรูวัฒณธรรมอีสานที่ถือวาเปนถ่ินกําเนิด
เปนแผนดินแม และชุบเลี้ยงนักวิจัยใหใชชีวิตอยางมีความสุขตามสถานะภาพ

 ดวยเปาหมายการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยตองทําความเขาใจผูดูแลในบริบทอีสานจึงมี
อิทธิพลใหผูวิจัยตองแสวงหาและทําความเขาใจวัฒนธรรมอีสาน ตามกระบวนการศึกษาทําใหผู
วิจัยเกิดความเขาใจ ความคิด ความเขาใจวิถีชีวิตคนในบริบทอีสาน ซ่ึงนับวาเปนประโยชนอยางยิ่ง
ตอการปฏิบัติงานในฐานะผูใหบริการและถึงแมองคความรูที่เปนสากลจะเปนประโยชนตอมวล
มนุษยทั่วไปแตความรูที่เปนความรูเฉพาะ ที่มาจากตัวบุคคลในสังคมวัฒนธรรมนั้น (tacit หรือ  
personal knowledge)ก็มีความสําคัญและเปนประโยชนในการทํางานใหมีประสิทธิภาพและสอด
คลองกับความเปนจริงในสังคมนั้น หรือแมแตการใชชีวิตในสังคมก็ตองนําแนวคิดวัฒนธรรมมา
มองโลกรอบตัวเพื่อทําความเขาใจ และอยูรวมกันในสังคมอยางมีความสุข

3.3 ความเปนอิสระในการคิดอยางมีเหตุผล บนพื้นฐานของขอมูลท่ีเปนจริง (หลุดจาก
กรอบ หรือมีกรอบท่ียืดหยุนหรือเบาบาง)

กระบวนการศึกษาตั้งแตตนจนจบแมจะใชเวลาที่ยาวนาน (6 ป) นับวาเปนการลง
ทุนที่ยิ่งใหญ แตผูวิจัยรับรูวาเปนการลงทุนที่คุมคาตอส่ิงที่พัฒนาในตนเอง ระหวางการศึกษามีทั้ง
กังวล วิตก มืดมน กลัว ในบางขณะ แตดวยกระบวนการหลอหลอม ช้ีแนะ ของอาจารยที่ปรึกษา
เปนตัวกระตุน และสรางพลังอํานาจในตัวผูวิจัยที่ตองสูผาฟน และเรียนรูตลอดกระบวนการศึกษา
บางครั้งไมเขาใจในกระบวนการ แตทายสดุผูวิจัยไดพยายามทํา คิด และเกิดการเรียนรูขึ้นภายหลัง
จากการที่ตองกระทําจริงทุกเรื่อง เปนวงจรของการเรียนรูตลอดกระบวนการศึกษา นับวาเปนการ
เรียนรูจากประสบการณจริงทุกขั้นตอน เปนประสบการณที่มีคุณคาที่ทําใหเกิดความมั่นใจในการ
เผชิญกับเหตุการณทุกอยาง อยางมีเหตุผล และหาทางจัดการตอสถานการณนั้นไดสําเร็จลุลวง และ
เปนประโยชนตอตนเองในการนําไปใชบทบาทหนาที่อาจารย
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 ในฐานะที่เปนอาจารยผูวิจัยพบวาการมีประสบการณตรงสามารถทําใหเรามีความ
มั่นใจที่จะนํามาสอนหรือถายทอดไดอยางมีประสิทธิภาพ  ผูเรียนเองก็เกิดความเขาใจเพราะไดเรียน
จากประสบการณตรงของอาจารยผูสอน ซ่ึงเปนความจริงในสังคมปจจุบัน ซ่ึงกระบวนการเรียนดัง
กลาวสรางความมั่นใจใหผูวิจัยมีทักษะในการมองสิ่งตางไดอยางมีเหตุผล มีการคิดวิเคราะหตาม
สถานณการบริบทนั้น ผูวิจัยแตเดิมเปนผลผลิตจากการหลอหลอมดวยการเรียนการสอนในรูปแบบ
ที่มีกรอบแนวคิดทฤษฎีเปนตัวช้ีนํา เมื่อผานกระบวนการศึกษาครั้งนี้มีปรัชญาแนวคิดที่สรางองค
ความรูจากขอมูลที่เปนจริงตามบริบท เงื่อนไขนั้น ทําใหผูวิจัยเกิดความรูสึกที่เปนอิสระในการมอง
ความเปนจริงอยางเปนเหตุผลตามสภาพนั้น ตามบริบทเงื่อนไข วัฒนธรรม แลวนําสูการแกไข
ปญหาหรือการกระทําตางๆ โดยยึดมั่นอยูกับขอมูลที่เปนจริง

3.4 พบกัลยาณมิตร
 ผูที่เปนกัลยาณมิตร คือผูที่เคียงขางกับเราเมื่อเราอยูในสถานการณที่คับขันดวย

ความจริงใจ การศึกษาครั้งนี้ก็เปรียบไดเปนวิถีชีวิตหนึ่งที่ตองดําเนินไปบางครั้งมีความสําเร็จ บาง
คร้ังมีอุปสรรคมีความไมสบายใจ บางครั้งอยูในภาวะคับขัน แตคนเราจะอยูในภาวะสมดุลไดตองมี
สติและกลาเผชิญกับเหตุการณ วางเฉย (อุเบกขา) ตอเหตุการณ และในขณะเดียวกันตองรูจักแสวง
หาหรือยอมรับการสนับสนุนจากบุคคลรอบขางที่มีความจริงใจตอเรา จะชวยทําใหเราสามารถอยู
ในภาวะสมดุลได การศึกษาครั้งนี้นอกจากจะไดเรียนรูตลอดกระบวนการ ไดประสบการณตางๆ
ตามกระบวนการศึกษา ผูวิจัยไดเรียนรูถึงความจริงใจ เอื้ออาทรของคนรอบขาง เชน เพื่อรวมชั้น
เรียน ครอบครัว เพื่อนรวมงาน อาจารยที่ปรึกษา ที่ใหการสนับสนุน ประคับประคองทั้งทางตรง
ทางออม ตลอดเวลา นับวาการศึกษาครั้งนี้ทําใหเราไดคนพบ               กัลยาณมิตรอยางแทจริง

3.5 เพิ่มพูนทักษะสวนบุคคล
 จากเดิมที่ผูวิจัยเปนอาจารยที่ทํางานแบบมีระบบสนบัสนุนชวยเหลือ กลายมาเปน

ผูที่สามารถดําเนินการทุกอยางไดดวยตนเอง ไมตองพึ่งพาผูอ่ืนมากจนเกินไป ผูวิจัยนับวาเปน
อาจารยยุคเกา กลัวเทคโนโลยีสมัยใหมแตเมื่อเขาสูระบบการศึกษาที่ตองแสวงหาความรูดวยตนเอง
ผูวิจัยพบวาตนเองไดพัฒนาทักษะเกี่ยวกับการใชคอมพิวเตอรทั้งในการแสวงหาความรู ผลิตผลงาน
ของตนเอง รูจักจัดการแกไขปญหาและอุปสรรคตางๆ โดยจัดหาแหลงชวยเหลือและใหคําปรึกษา
โดยไมตองพึ่งพาระบบสนับสนุนมากจนเกินไป ถึงแมจะไมเกงกาจ แตก็สามารถทําตัวใหไมเปน
ภาระกับบุคคลอื่น หากไมไดมีโอกาสศึกษาตอ ผูวิจัยอาจไมไดมีโอกาสพัฒนาทักษะเหลานี้อยาง
จริงจัง
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3.6 เรียนรูโลกกวาง
 เดิมผูวิจัยเปนอาจารยสอนและนิเทศงานในแผนกการพยาบาลสูติศาสตรใชชีวิตอยู

แคในคลินิกในโรงพยาบาล ไมมีความรูเร่ืองคุนเคยนอกบริบทจากโรงพยาบาลมองวาตนเองมอง
โลกที่ผานมาแคบและเฉพาะตัว เมื่อมาสอนและนิเทศงานการพยาบาลครอบครัว ทําใหชีวิตแปรผัน
สูบริบทนอกโรงพยาบาลเรียนรูสังคมครอบครัวของผูรับบริการมากขึ้น รูจักองคกรตางๆ ในชุมชน 
ตองเกี่ยวของกับผูบริการมากยิ่งขึ้น แตยังไมมีความลึกซึ้งในสังคม โดยเฉพาะของครอบครัว แต
จากการมีประสบการณศึกษาวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยพบวาตนเอง ไดเรียนรูทําความเขาใจผูรับบริการ  (ผูดู
แล) และสังคมที่เปนอยูมากยิ่งขึ้น เห็นสภาพชีวิตที่มีความแตกตางหลากหลาย เรียนรูที่จะเขาศึกษา
กลุมเปาหมาย โดยหากลยุทธตางๆ เพื่อการเขาถึงทั้งทางตรงทางออม มองเห็นระบบเครือขาย และ
องคกรตางๆที่โยงใยในสังคมที่ศึกษา นับวาเปนประโยชนและเปนงานประสบการณที่สําคัญที่จะ
นําไปประยุตและถายทอดการสอนและนําไปใชในการวิจัย การบริการ และการทะนุบํารุงศิลปะ
วัฒนธรรม ซ่ึงเปนบทบาทหลักของตนเองในฐานะอาจารยพยาบาล

สรุป
จากปรัชญาและการดําเนินการศึกษาวิจัยเร่ืองนี้ ทําใหผูวิจัยไดบทเรียนของการหาคําตอบ

เพื่อพัฒนาชีวิต ดานสุขภาพของผูดูแลผูปวยสโตรคผานการเรียนรูประสบการณชีวิตของผูดูแล และ
ทําใหผูวิจัยสามารถตอบคําถามงานวิจัยเร่ืองนี้ไดอยางชัดเจน โดยการนําเสนอผลการศึกษาเปนการ
บรรยายในบทที่ 4-7 ที่ใหภาพตั้งแตการเขาสูเสนทางการเปนผูดูแล วิถีชีวิต  และความหมายของ
การเปนผูดูแลในปจจุบัน จากนั้นผูวิจัยไดประมวลภาพของความตองการดานสุขภาพของผูดูแล ที่
ระบบบริการสุขภาพไดละเลย และขอเสนอแนะที่พยาบาลครอบครัวจะไดปฏิบัติ


