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ในทุกขั้นตอนของการท�าวิจัยตั้งแต่การออกแบบ การ

เกบ็ข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล และการแปลผลการศกึษา 

นักวิจัยจ�าเป็นอย่างย่ิงที่ต้องตระหนักและเข้าใจถึงอคติ

หรือความล�าเอยีง (bias) ที่อาจเกดิขึ้น เน่ืองจากอคตทิี่

เกิดขึ้ นในระหว่างการท�าวิจัยน้ันน�าไปสู่ข้อสรุปของงาน

วิจัยที่คลาดเคล่ือน อคติในงานวิจัยเป็นความผิดพลาด

เชิงระบบ (systematic error) มีโอกาสเกิดได้ตลอด

กระบวนการ ไม่ได้เกดิขึ้นโดยบงัเอญิหรืออย่างสุ่ม (ran-

dom error) อคตใินงานวิจัยมหีลายประเภท แต่ประเภท

ที่พบเหน็ในงานวิจัยส่วนใหญ่ จะแบ่งออกเป็น 2 ประเภท

หลัก(1)

1) อคติจากการเลือกตวัอย่าง (selection bias) 

อคติประเภทน้ีเกิดจากการออกแบบงานวิจัยที่ไม่

เหมาะสม โดยปกติแล้วการคัดเลือกผู้เข้าร่วมการศึกษา

ต้องปราศจากอคตใินการเลือกและกลุ่มทีคั่ดเลือกมคีวาม

เป็นตวัแทนของประชากรที่ศกึษา โดยอคตทิี่เกดิจากการ

เลือกตัวอย่างอาจเกดิจากที่มาของข้อมูลในการสุ่มกลุ่ม

ตวัอย่างที่ไม่ครอบคลุม เช่น ฐานข้อมูลจากผู้มาใช้บริการ

สถานพยาบาลซ่ึงอาจจะไม่ครอบคลุมหรือไม่ตรงกับ

ประชากรที่สนใจศึกษา นอกจากน้ีโดยปกติแล้วการ- 

สุ่มตวัอย่างน้ัน กลุ่มตวัอย่างต้องมโีอกาสถูกเลือกเข้าการ

ศึกษาเท่ากัน แต่ในบางการศึกษาน้ันการคัดเลือกกลุ่ม

ตวัอย่างอาจจะมข้ีอจ�ากดั เช่น วิธกีารเลือกกลุ่มตวัอย่าง

โดยสมัครใจเข้าร่วมโครงการ ดังน้ันกลุ่มที่อาสาเข้าร่วม

อาจจะมีลักษณะทางประชากรที่แตกต่างกบักลุ่มที่ไม่เข้า

ร่วม (volunteer bias)(2) ในการออกแบบงานวิจัยน้ันต้อง

จ�ากดัอคตเิหล่าน้ีที่จะเกดิขึ้น อคตใินงานวิจัยอาจเกดิขึ้น

ระหว่างการด�าเนินงานวิจัยโดยเกิดจากการที่ประชากร

บางกลุ่มไม่ยินยอมเข้าร่วมการศึกษา (non-response) 

หรือออกจากการศกึษาก่อนก�าหนด (loss of follow up)(3) 

ท�าให้กลุ่มตัวอย่างขาดความเป็นตัวแทนของประชากร  

ดงัน้ัน การกระตุ้นให้กลุ่มตวัอย่างทีถู่กสุม่เข้าร่วมจึงส�าคัญ

เพ่ือให้กลุ่มตวัอย่างมคีวามเป็นตวัแทนของประชากร มาก

ไปกว่าน้ีในการศึกษาบางประเภท เช่น การศึกษาแบบ 

ภาคตดัขวาง (cross-sectional study) เพ่ือศกึษาความ

ชุกผู้ที่เสยีชีวิตหรือผู้ป่วยจากโรคบางประเภทในช่วงเวลา

หน่ึง อาจเน่ืองมาจากข้อจ�ากัดเร่ืองข้อมูลที่ท�าให้ไม่

สามารถศกึษาอบุตักิารณ ์(incidence) ได้ ข้อจ�ากดัของ

ศึกษาประเภทน้ีคือ การศึกษา ณ ช่วงเวลาใดเวลาหน่ึง

อาจจะไม่ครอบคลุมกลุ่มผู้เสยีชีวิตทีเ่สยีชีวิตก่อนช่วงเวลา

ที่ศกึษา หรือผู้ที่มอีาการป่วยที่มอีาการเลก็น้อยแต่อาการ

ดขีึ้นก่อนช่วงเวลาที่ศกึษา น�าไปสู่การประมาณการความ

ชุกของโรคหรือการเสียชีวิตที่ต�่ ากว่าความเป็นจริง  

(prevalence-incidence bias)(2)

2) อคติจากขอ้มูล (information bias) 

อคตน้ีิอาจเกดิได้จากทัง้ความผดิพลาดของเคร่ืองมอืวัด 

(measurement error) และความผิดพลาดระหว่างการ 

เกบ็ข้อมูลหรือวิธกีารวัดข้อมูลในงานวิจัย อคตจิากเคร่ือง
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มือวัดมีความส�าคัญและพบบ่อยในการวิจัย(1) ซ่ึงวิธกีาร

ลดอคตน้ีิสามารถท�าได้ด้วยการทดสอบความเช่ือมั่น (re-

liability) และความเที่ยงตรง (validity) ของเคร่ืองมือ 

หรือพัฒนาเทยีบกบัเคร่ืองมอืทีเ่ป็นมาตรฐานสงูสดุ (gold 

standard) โดยเฉพาะแบบสอบถามที่วัดตัวแปรที่ต้อง

อาศยัการตดัสนิใจหรืออตัวิสยัของผู้ตอบ (subjectivity) 

เช่น การวัดทัศนคติ ในขณะที่เคร่ืองมือวัดที่เป็นเชิง- 

ภววิสยั (objectivity) เช่น เคร่ืองมอืในการวินิจฉัยโรคและ

อาการเจบ็ป่วยตามหลักการแพทย์ การออกแบบเคร่ืองมอื

เพ่ือลดอคติในการวิจัยควรต้องมีการทดสอบความ

จ�าเพาะ (specificity) และความไว (sensitivity) ของ

เคร่ืองมอืวัดร่วมด้วย ซ่ึงอคตทิีเ่กดิจากความผดิพลาดจาก

เคร่ืองมือวัดเหล่าน้ียังน�าไปสู่อคติที่เกดิจากการจัดกลุ่ม

ข้อมูลหรือตวัแปรทั้งตวัแปรต้นและตวัแปรตามผดิพลาด 

(misclassification bias) ในขั้นตอนการวิเคราะห์ผลการ

ศกึษาด้วย ซ่ึงแบ่งเป็น 2 ประเภท คือ (1) ความผดิพลาด

ในการจัดกลุ่มตัวแปรระหว่างกลุ่มที่ศึกษาเกิดขึ้ นใน

สดัส่วนที่แตกต่างกนั (differential) โดยความผดิพลาด

ประเภทน้ีส่งผลต่อความคลาดเคล่ือนของข้อสรุปการ

ศึกษามากที่สดุเมื่อเปรียบเทยีบกับประเภทที่สอง และ 

(2) ความผดิพลาดในการจัดกลุ่มตวัแปรในกลุ่มที่ศกึษา

เกิดขึ้นในสัดส่วนที่เท่ากัน (non-differential) ซ่ึงอาจ 

ส่งผลท�าให้ค่าการประมาณความสมัพันธร์ะหว่างตัวแปร

ที่ศกึษามค่ีาลดลง (away toward the null)(3) 

ส�าหรับอคติจากวิธกีารวัดหรือระหว่างการเกบ็ข้อมูล 

ได้แก่ อคติจากผู้สมัภาษณ ์ (interviewer bias) ซ่ึงเกดิ

จากทศันคตแิละความคาดหวังของผู้สมัภาษณท์ี่มต่ีอผู้ให้

ข้อมูลและค�าตอบที่คาดว่าจะได้รับ และส่งผลต่อวิธกีาร

สมัภาษณท์ี่แตกต่างตามกลุ่มผู้ให้ข้อมูลทั้งโดยตั้งใจและ

อาจไม่ตัง้ใจ ตวัอย่างเช่น ผู้สมัภาษณม์คีวามคาดหวังล่วงหน้า

ต่อค�าตอบของผู้ให้ข้อมูลตามเพศสภาพจึงตั้งค�าถามที่มี

อคติ อคติจากผู้สมัภาษณ์ ยังเกี่ยวข้องกบัอคติจากการ

ต้องการยืนยันความเช่ือเดิม (confirmation bias) จึง

ท�าให้มีผลต่อการตั้ งค�าถามเพ่ือให้ได้มาซ่ึงค�าตอบ 

นอกจากน้ี อคตจิากข้อมูลยังเกดิจากผู้ให้ข้อมูลได้เช่นกนั 

ได้แก่ อคตทิี่เกดิจากความจ�าของผู้ให้ข้อมูล (recall bias) 

ซ่ึงมกัจะเกดิขึ้นในข้อค�าถามที่ถามข้อมูลที่เกดิขึ้นในอดตี 

และอคติจากการให้ข้อมูลที่สังคมต้องการได้ยินหรือ

ยอมรับมากกว่า (social desirability bias) ซ่ึงส่งผลท�าให้

ผู้ให้ข้อมูลอาจให้ข้อมูลที่ไม่เป็นจริงเน่ืองจากผู้ให้ข้อมูล

เช่ือว่าค�าตอบอาจจะมีผลต่อภาพลักษณ์ของตน ผู้วิจัย

สามารถลดอคติเหล่าน้ีได้ด้วยการใช้เคร่ืองมือเสริม

ประกอบกบัแบบสอบถาม เช่น แผนผงัรปูภาพหรือกรอบ

เวลา และการแนะน�าการวิจัยก่อนเร่ิมการเกบ็ข้อมูลเพ่ือ

ให้ผู้ให้ข้อมูลมีความมั่นใจว่าจะเกบ็รักษาข้อมูลไว้เป็น

ความลับ(4) 

ขอ้สรุป

ในการศกึษาวิจัยน้ัน ผู้วิจัยต้องตระหนักถงึอคตทิี่อาจ

จะเกดิขึ้นในทุกขั้นตอน ตั้งแต่การตั้งค�าถามการวิจัย การ-

ออกแบบการวิจัย การวัดหรือการเกบ็ข้อมูล การวิเคราะห์

และแปลผลการวิจัย และควรพยายามลดอคตเิหล่าน้ันให้

ได้มากที่สดุ เพ่ือน�าไปสู่ข้อสรปุการวิจัยที่ใกล้เคียงความ

จริงที่ต้องการค้นหามากที่สดุ และหากอคติน้ันยากที่จะ

จัดการ ผู้วิจัยควรกล่าวถงึหรืออภปิรายเพ่ิมเตมิไว้ในส่วน

ข้อจ�ากดัของงานวิจัยเพ่ือให้ผู้อ่านได้ตระหนักถงึอคตแิละ

น�าข้อมูลไปใช้ประโยชน์หรือแปลผลได้อย่างเหมาะสม
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