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บทคัดยอ 

 

 วัตถุประสงค: เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยในความม่ันใจตอทักษะตาง ๆ ทาง

วิชาชีพเวชกรรมของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ปการศึกษา            

2557 – 2561 วิธีการศึกษา: ผูวิจัยศึกษาในสวนท่ีเปนผลผลิตของหลักสูตร จาก CIPP Model โดยศึกษา

ขอมูลยอนหลังจากแบบสอบถามของบัณฑิตแพทย 1,094 คน ใน 5 ปการศึกษา ท่ีประเมินตนเองเก่ียวกับ

ความม่ันใจเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ             

(24 หัวขอ) ทักษะการตรวจรางกาย (13 หัวขอ) ทักษะทางหัตถการ (30 หัวขอ) และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

(18 หัวขอ) โดยใช Likert scale 5 ระดับ และวิเคราะหความม่ันใจดวยคาเฉลี่ยและหาความสัมพันธของความ

ม่ันใจในทักษะตาง ๆ ดวยสหสัมพันธแบบเพียรสัน ผลการศึกษา: บัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในภาพรวมอยูใน

ระดับมากตอการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ดังนี้ ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ (คาเฉลี่ย 

3.76) ทักษะการตรวจรางกาย (คาเฉลี่ย 3.80) ทักษะทางหัตถการ (คาเฉลี่ย 3.72) และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก (คาเฉลี่ย 3.75) และความม่ันใจในทักษะตาง ๆ มีความสัมพันธกันในเชิงบวกในระดับปานกลางถึงสูง 

สรุป: ขอมูลจากแบบสอบถามเปนสวนหนึ่งในการพัฒนาหลักสูตรตอไป เชน การจัดประสบการณการเรียนรู

และการพัฒนาระบบการสนับสนุนงานทางการศึกษา 
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Abstract 

 

 Objective: To evaluate self-confidence in professional skills among medical graduates 

at Faculty of Medicine Siriraj Hospital in academic year 2014-2018 and identify correlation 

between four domains of professional skills. Methods: According to CIPP Model, the 

researchers focused on product from the model and conducted retrospective research by 

reviewing questionnaires from 1094 medical graduates in five academic years. Medical 

graduates rated self-confidence on professional skills including skills in interpreting 

laboratory data (24 topics), physical examination skills (13 topics), procedural skills (30 

topics), and other clinical skills (18 topics) with five-point Likert scale. We used mean and 

Pearson correlation for analyzing the data Results: Levels of self-confidence from medical 

graduates in skills in interpreting laboratory data, physical examination skills, procedural 

skills, and other clinical skills were high. The relationship in four skills had average to strong 

positive correlation. Conclusion: The outcomes from questionnaires were a part of program 

evaluation including organization of learning experiences and educational support systems. 

 

Keywords: Program evaluation, Doctor of Medicine program, Medical graduate, Professional 

       skills 
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บทนํา  

 คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลอยูในชวงการดําเนินการตามแผนยุทธศาสตรศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล พ.ศ. 2563 – 2567 โดยมีวัตถุประสงคเชิงยุทธศาสตร คือ “เปนผูนําและผูชี้นําทางการ

แพทยท่ีไดรับความเชื่อถือระดับสากล และสรางองคความรูท่ีเปนประโยชนตอวงการแพทยระดับประเทศและ

ระดับโลก” โดยหนึ่งในเปาหมายของผลผลิตตามยุทธศาสตร คือ บัณฑิตทุกระดับมีคุณภาพ มีศักยภาพเปน

ผูนํา และมีความสามารถหลากหลายเพ่ือสรางผลงานท่ีดี  สอดคลองกับยุทธศาสตรแผนการศึกษาแหงชาติ 

พ.ศ. 2560 - 2579  คือ การผลิตและพัฒนากําลังคน การวิจัย และนวัตกรรรม เพ่ือสรางขีดความสามารถใน

การแขงขันของประเทศ โดยมีเปาหมายคือ สถาบันการศึกษาและหนวยงานท่ีจัดการศึกษาผลิตบัณฑิตท่ีมี

ความ เชี่ยวชาญและเปนเลิศเฉพาะดาน (สํานักงานเลขาธิการสภาการศึกษา, 2560) และสอดคลองกับ

เปาหมายและผลสัมฤทธิ์ท่ีสําคัญของกระทรวงการอุดมศึกษาฯ ในการสนับสนุนสถาบันอุดมศึกษาเพ่ือใหมีการ

พัฒนาบัณฑิตท่ีมีคุณภาพ (กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม, 2562) 

บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ท่ีสําคัญของหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต การประเมินบัณฑิต

แพทยจึงเปนสวนหนึ่งของการประเมินหลักสูตร โดยผูวิจัยสนใจประเมินเก่ียวกับความม่ันใจตนเอง (Self-

confidence) ของบัณฑิตแพทย เพราะ ความม่ันใจในตนเองมีสวนในการพัฒนาทักษะทางวิชาชีพ การขาด

ความม่ันใจในตนเองอาจจะทําใหเกิดความเครียดในบุคคลนั้นได (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นผูวิจัยจึง

สนใจศึกษาบัณฑิตแพทยในการประเมินตนเองในดานความม่ันใจของตนเองเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ไดแก 

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก ซ่ึงเปนทักษะทางวิชาชีพเวชกรรม ตามเกณฑความรูความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเปน

ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 (แพทยสภา, 2555)  เพ่ือศึกษาวาจากทักษะแตละดานนั้น บัณฑิตแพทย

ประเมินตนเองวามีความม่ันใจในความรูความสามารถของตนเองในการทําทักษะดังกลาวอยูในระดับใดและเพ่ือ

เตรียมผูเรียนในอนาคตใหมีความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ซ่ึงเก่ียวของกับประสบการณการเรียนรูท่ีผูเรียน

ไดรับจากหลักสูตร (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นขอมูลจากการศึกษานี้จะเปนสวนหนึ่งในการนํามาใชใน

การพัฒนาทบทวนหลักสูตรเพ่ือใหเกิดประโยชนตอหลักสูตรและการจัดการเรียนการสอนท่ีสอดคลองกับพันธ

กิจของคณะฯ และภาควิชาตาง ๆ ซ่ึงเปนประโยชนอยางยิ่งตอการพัฒนาหลักสูตร  การจดัการเรียนการสอน 

สรางสรรคสื่อการเรียนรูท่ีเปนนวัตกรรมการศึกษา และเพ่ือผลิตบัณฑิตแพทยท่ีมีคุณลักษณะอันพึงประสงคและ

ตรงกับความตองการและความคาดหวังของระบบสาธารณสุขของประเทศตอไป  

 

วัตถุประสงค   

 1. เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 

จากการประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวช

กรรม จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทาง

หัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก  



National and International Conference on Education 2021 (NICE)

Innovative and Sustainable Education in Times of Challenges
1737

บทนํา  

 คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลอยูในชวงการดําเนินการตามแผนยุทธศาสตรศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล พ.ศ. 2563 – 2567 โดยมีวัตถุประสงคเชิงยุทธศาสตร คือ “เปนผูนําและผูชี้นําทางการ

แพทยท่ีไดรับความเชื่อถือระดับสากล และสรางองคความรูท่ีเปนประโยชนตอวงการแพทยระดับประเทศและ

ระดับโลก” โดยหนึ่งในเปาหมายของผลผลิตตามยุทธศาสตร คือ บัณฑิตทุกระดับมีคุณภาพ มีศักยภาพเปน

ผูนํา และมีความสามารถหลากหลายเพ่ือสรางผลงานท่ีดี  สอดคลองกับยุทธศาสตรแผนการศึกษาแหงชาติ 

พ.ศ. 2560 - 2579  คือ การผลิตและพัฒนากําลังคน การวิจัย และนวัตกรรรม เพ่ือสรางขีดความสามารถใน

การแขงขันของประเทศ โดยมีเปาหมายคือ สถาบันการศึกษาและหนวยงานท่ีจัดการศึกษาผลิตบัณฑิตท่ีมี

ความ เชี่ยวชาญและเปนเลิศเฉพาะดาน (สํานักงานเลขาธิการสภาการศึกษา, 2560) และสอดคลองกับ

เปาหมายและผลสัมฤทธิ์ท่ีสําคัญของกระทรวงการอุดมศึกษาฯ ในการสนับสนุนสถาบันอุดมศึกษาเพ่ือใหมีการ

พัฒนาบัณฑิตท่ีมีคุณภาพ (กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม, 2562) 

บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ท่ีสําคัญของหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต การประเมินบัณฑิต

แพทยจึงเปนสวนหนึ่งของการประเมินหลักสูตร โดยผูวิจัยสนใจประเมินเก่ียวกับความม่ันใจตนเอง (Self-

confidence) ของบัณฑิตแพทย เพราะ ความม่ันใจในตนเองมีสวนในการพัฒนาทักษะทางวิชาชีพ การขาด

ความม่ันใจในตนเองอาจจะทําใหเกิดความเครียดในบุคคลนั้นได (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นผูวิจัยจึง

สนใจศึกษาบัณฑิตแพทยในการประเมินตนเองในดานความม่ันใจของตนเองเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ไดแก 

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก ซ่ึงเปนทักษะทางวิชาชีพเวชกรรม ตามเกณฑความรูความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเปน

ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 (แพทยสภา, 2555)  เพ่ือศึกษาวาจากทักษะแตละดานนั้น บัณฑิตแพทย

ประเมินตนเองวามีความม่ันใจในความรูความสามารถของตนเองในการทําทักษะดังกลาวอยูในระดับใดและเพ่ือ

เตรียมผูเรียนในอนาคตใหมีความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ซ่ึงเก่ียวของกับประสบการณการเรียนรูท่ีผูเรียน

ไดรับจากหลักสูตร (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นขอมูลจากการศึกษานี้จะเปนสวนหนึ่งในการนํามาใชใน

การพัฒนาทบทวนหลักสูตรเพ่ือใหเกิดประโยชนตอหลักสูตรและการจัดการเรียนการสอนท่ีสอดคลองกับพันธ

กิจของคณะฯ และภาควิชาตาง ๆ ซ่ึงเปนประโยชนอยางยิ่งตอการพัฒนาหลักสูตร  การจดัการเรียนการสอน 

สรางสรรคสื่อการเรียนรูท่ีเปนนวัตกรรมการศึกษา และเพ่ือผลิตบัณฑิตแพทยท่ีมีคุณลักษณะอันพึงประสงคและ

ตรงกับความตองการและความคาดหวังของระบบสาธารณสุขของประเทศตอไป  

 

วัตถุประสงค   

 1. เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 

จากการประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวช

กรรม จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทาง

หัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก  

 2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางความม่ันใจในการทําทักษะดานตาง ๆ ของบัณฑิตแพทย ท่ีสําเร็จ

การศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561  

กรอบแนวคิด  

 ผูวิจัยศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 จาก

การประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม 

จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทางหัตถการ 

และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก เพ่ือท่ีจะนําขอมูลเหลานี้ไปเปนสวนหนึ่งในการพัฒนาหลักสูตรตอไป ซ่ึงผูวิจัย

เลือกท่ีจะศึกษากลุมตัวอยางในบัณฑิตแพทย เพราะ บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ของหลักสูตรจาก

กรอบแนวคิดของ CIPP Model การประเมินบัณฑิตแพทยจึงเปนขอมูลท่ีจะสะทอนไปยังหลักสูตรได และ

ผูวิจัยศึกษาเรื่องทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทางหัตถการ และ

ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิกในบัณฑิตแพทย เพราะทักษะเหลานี้อยูในความรูความสามารถทางวิชาชีพ 

(Professional competencies) จากเกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ. 2555 

(Professional Standards for Medical Practitioners 2012) โดยในการศึกษานี้ไดมุงเนนไปท่ีหัวขอท่ี 4 

การบริบาลผูปวย (Patient care) ในหัวขอยอยท่ี 4.2 ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทํา

หัตถการท่ีจําเปน (Technical and procedural skills) ดังนั้นกรอบแนวคิดท่ีจะใชศึกษาเปนไปดังแสดงใน

ภาพประกอบท่ี 1  

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบท่ี 1: กรอบแนวคิดท่ีใชในการศึกษา 

 

นิยามศัพทเฉพาะ  

 1. การประเมินหลักสูตร หมายถึง กระบวนการตัดสินคุณคา ความเหมาะสม ประสิทธิภาพของ

หลักสูตร โดยการวิเคราะหเอกสารหลักสูตรและการเก็บรวบรวมขอมูลอยางเปนระบบ นําไปวิเคราะหตัดสิน

ผลของการใชหลักสูตรตามเกณฑหรือจุดมุงหมายท่ีกําหนดไว (กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552)   

 2. CIPP Model หมายถึง รูปแบบในการประเมินหลักสูตรท่ีพิจารณา 4 องคประกอบ ดังนี้ 

(Stufflebeam, 1983 อางถึงใน กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552)   

CIPP Model 

(Product) 

บัณฑิตแพทย 

(Medical graduate) 

Professional competencies 

ทกัษะการแปลผลทางห้องปฏิบตักิาร,  
ทกัษะการตรวจร่างกาย, ทกัษะทางหตัถการ  

และทกัษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

 



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4
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     2.1 สภาวะแวดลอม (Context) ประเมินสิ่งท่ีเก่ียวของกับสภาพปญหาและความตองการสิ่งตาง 

ๆ เพ่ือเปนประโยชนในการตัดสินใจตั้งวัตถุประสงคของหลักสูตร 

     2.2 ปจจัยเบื้องตน (Input) ประเมินสิ่งท่ีนําเขามาใชในการดําเนินหลักสูตร เชน บุคลากร วัสดุ

อุปกรณ งบประมาณ เพ่ือวางแผนในการดําเนินการตอไป 

     2.3 กระบวนการ (Process) ประเมินกระบวนการตาง ๆ ในการปฏิบัติงาน เชน การบริหาร

หลักสูตร การจัดประสบการณการเรียนรูใหแกผูเรียน เพ่ือตัดสินวาจะดําเนินการโดยวิธีใดและอยางไร 

    2.4 ผลผลิต (Product) ประเมินผลผลิตและผลกระทบของหลักสูตรวาไดผลสําเร็จตามจุดมุงหมาย

หรือไม เพ่ือนําไปพัฒนาหลักสูตร 

 3. ความรูความสามารถทางวิชาชีพ (Professional competencies) หมายถึง ความรูความสามารถ

ในการแกไขปญหาทางสุขภาพท่ัวไปของประชาชนและผูปวยไดเหมาะสม (แพทยสภา, 2555) 

 4. ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการท่ีจําเปน (Technical and 

procedural skills) หมายถึง การมีความสามารถในการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการ

และการใชเครื่องมือตาง ๆ ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาผูปวย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอน

ในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดอยาง

ถูกตอง และเตรียมผูปวยเพ่ือการตรวจวินิจฉัยนั้น ๆ ตามเกณฑท่ีระบุไว (แพทยสภา, 2555) 

ระเบียบวิธีการวิจัย   

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 การศึกษานี้ใชระเบียบวิธีวิจัย การศึกษาแบบยอนหลงั (retrospective study) โดยศึกษาขอมูลจาก

แบบสอบถามยอนหลัง 5 ปการศึกษา กลุมตัวอยางคือ บัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ปการศึกษา 2557 – 2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตท่ีเรียนในหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตฉบับปรับปรงุ พ.ศ. 2551 ภายหลังสําเร็จการศึกษาแลวบัณฑิตแพทยเหลานี้ไดปฏิบัติงาน

ตามโรงพยาบาลตาง ๆ ท่ัวประเทศ ท้ังในสังกัดของกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัย และนวัตกรรม 

กระทรวงกลาโหม และกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมีขนาดแตกตางกันตั้งแต โรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลท่ัวไป  

โรงพยาบาลชุมชน ตลอดจนโรงเรียนแพทย ท้ังนี้ภายหลังบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานเปนเวลาประมาณ 4 เดือน 

ซ่ึงตรงกับชวงเวลาการเขารับพระราชทานปริญญาบัตรและใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ชวงเดือนกันยายน – 

ตุลาคม) แลวเดินทางกลับมาคณะฯ โดยทางคณะฯ ไดมีการจัดกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิต

แพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ซ่ึงคณะฯ จัดเปนประจําทุกป และใชชวงเวลานี้ในการแจก

แบบสอบถามใหกับบัณฑิตแพทย 

2. การสรางและพัฒนาคุณภาพเครื่องมือ 

แบบสอบถามท่ีฝายการศึกษาดําเนินการเก็บขอมูลผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยเปนประจํา

ทุกปการศึกษาในกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” 

ซ่ึงเปนวันรับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ท้ังนี้ แบบสอบถามดังกลาวท่ีฝายการศึกษาใชเก็บขอมูลตั้งแตป

การศึกษา 2557 - 2561 ซ่ึงทุกขอคําถามในแบบสอบถามผานการทบทวนจากรองคณบดีและผูชวยคณบดีฝาย
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     2.1 สภาวะแวดลอม (Context) ประเมินสิ่งท่ีเก่ียวของกับสภาพปญหาและความตองการสิ่งตาง 

ๆ เพ่ือเปนประโยชนในการตัดสินใจตั้งวัตถุประสงคของหลักสูตร 

     2.2 ปจจัยเบื้องตน (Input) ประเมินสิ่งท่ีนําเขามาใชในการดําเนินหลักสูตร เชน บุคลากร วัสดุ

อุปกรณ งบประมาณ เพ่ือวางแผนในการดําเนินการตอไป 

     2.3 กระบวนการ (Process) ประเมินกระบวนการตาง ๆ ในการปฏิบัติงาน เชน การบริหาร

หลักสูตร การจัดประสบการณการเรียนรูใหแกผูเรียน เพ่ือตัดสินวาจะดําเนินการโดยวิธีใดและอยางไร 

    2.4 ผลผลิต (Product) ประเมินผลผลิตและผลกระทบของหลักสูตรวาไดผลสําเร็จตามจุดมุงหมาย

หรือไม เพ่ือนําไปพัฒนาหลักสูตร 

 3. ความรูความสามารถทางวิชาชีพ (Professional competencies) หมายถึง ความรูความสามารถ

ในการแกไขปญหาทางสุขภาพท่ัวไปของประชาชนและผูปวยไดเหมาะสม (แพทยสภา, 2555) 

 4. ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการท่ีจําเปน (Technical and 

procedural skills) หมายถึง การมีความสามารถในการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการ

และการใชเครื่องมือตาง ๆ ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาผูปวย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอน

ในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดอยาง

ถูกตอง และเตรียมผูปวยเพ่ือการตรวจวินิจฉัยนั้น ๆ ตามเกณฑท่ีระบุไว (แพทยสภา, 2555) 

ระเบียบวิธีการวิจัย   

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 การศึกษานี้ใชระเบียบวิธีวิจัย การศึกษาแบบยอนหลงั (retrospective study) โดยศึกษาขอมูลจาก

แบบสอบถามยอนหลัง 5 ปการศึกษา กลุมตัวอยางคือ บัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ปการศึกษา 2557 – 2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตท่ีเรียนในหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตฉบับปรับปรงุ พ.ศ. 2551 ภายหลังสําเร็จการศึกษาแลวบัณฑิตแพทยเหลานี้ไดปฏิบัติงาน

ตามโรงพยาบาลตาง ๆ ท่ัวประเทศ ท้ังในสังกัดของกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัย และนวัตกรรม 

กระทรวงกลาโหม และกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมีขนาดแตกตางกันตั้งแต โรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลท่ัวไป  

โรงพยาบาลชุมชน ตลอดจนโรงเรียนแพทย ท้ังนี้ภายหลังบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานเปนเวลาประมาณ 4 เดือน 

ซ่ึงตรงกับชวงเวลาการเขารับพระราชทานปริญญาบัตรและใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ชวงเดือนกันยายน – 

ตุลาคม) แลวเดินทางกลับมาคณะฯ โดยทางคณะฯ ไดมีการจัดกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิต

แพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ซ่ึงคณะฯ จัดเปนประจําทุกป และใชชวงเวลานี้ในการแจก

แบบสอบถามใหกับบัณฑิตแพทย 

2. การสรางและพัฒนาคุณภาพเครื่องมือ 

แบบสอบถามท่ีฝายการศึกษาดําเนินการเก็บขอมูลผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยเปนประจํา

ทุกปการศึกษาในกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” 

ซ่ึงเปนวันรับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ท้ังนี้ แบบสอบถามดังกลาวท่ีฝายการศึกษาใชเก็บขอมูลตั้งแตป

การศึกษา 2557 - 2561 ซ่ึงทุกขอคําถามในแบบสอบถามผานการทบทวนจากรองคณบดีและผูชวยคณบดีฝาย

การศึกษากอนปริญญา ตลอดจนนําเสนอแบบสอบถามเสนอตอท่ีประชุมคณะกรรมการประจําคณะฯ, ท่ี

ประชุมคณะกรรมการพัฒนาการเรียนการสอนของคณะฯ และท่ีประชุมคณะอนุกรรมการบริหารการศึกษา

ระดับคลินิกรวมกับหัวหนาภาควิชาและประธานรายวิชาเพ่ือทบทวนกอนนําไปใช ท้ังนี้ผูวิจัยใชขอมูลจาก

แบบสอบถามดังกลาว ในสวนของความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะแพทยศาสตรศิริราช

พยาบาล โดยประเมินตนเอง 4 ทักษะ ซ่ึงเปนตัวแปรท่ีสนใจ ไดแก 1. ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ 2. 

ทักษะการตรวจรางกาย 3. ทักษะทางหัตถการ และ 4. ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก ซ่ึงเปน Likert scale 5 ระดับ 

(1 หมายถึง ไมม่ันใจอยางยิ่ง - 5 หมายถึง ม่ันใจอยางยิ่ง) 

3. การเก็บและรวบรวมขอมูล 

การเก็บขอมูลจากรายงานผลการประเมินฯ โดยบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ตั้งแตปการศึกษา 2557–2561 (ศึกษาขอมูลยอนหลัง 

5 ป) และทําเรื่องขออนุญาตใชขอมูลจากรองคณบดีฝายการศึกษากอนปริญญา 

4. การวิเคราะหขอมูล 

 ตอนท่ี 1: ขอมูลในสวนของความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะแพทยศาสตรศิริ

ราชพยาบาล โดยประเมินตนเอง 4 ทักษะ ดังนี้ 1. ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ 2. ทักษะการตรวจ

รางกาย 3. ทักษะทางหัตถการ และ 4. ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก โดยวิเคราะหดวยคาเฉลี่ย (mean) และ

ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของคาเฉลี่ย (standard error of the mean) และไดกําหนดการแปล

ความหมายคาเฉลี่ยตามเกณฑ (กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552) จากการประเมินความม่ันใจในตนเองของชวง

น้ําหนักเปน 5 ระดับ ซ่ึงมีความหมายดังนี้ 4.51-5.00 = มีความม่ันใจระดับมากท่ีสุด, 3.51-4.50 = มีความ

ม่ันใจระดับมาก, 2.51-3.50 = มีความม่ันใจระดับปานกลาง, 1.51-2.50 = มีความม่ันใจระดับนอย และ 1.00 

- 1.50 = มีความม่ันใจระดับนอยท่ีสุด ตอนท่ี 2: ศึกษาความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทํา

ทักษะดานตาง ๆ ดวย สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation) โดยมีเกณฑการแปลผล 5 ระดับ 

(Henkel D.E., 1998) ดังนี้ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธมีคา .90-1.00 = มีความสัมพันธในระดับสูงมาก, .70-

.90 = มีความสัมพันธในระดับสูง, .50-.70 = มีความสัมพันธในระดับปานกลาง, .30-.50 = มีความสัมพันธใน

ระดับต่ํา และ .00-.30 = มีความสัมพันธในระดับต่ํา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติ 0.01 

 

สรุปผลการวิจัย   

การศึกษานี้รวบรวมแบบสอบถามจากบัณฑิตแพทย 1,094 คน จาก 5 ปการศึกษา โดยอัตราการตอบ

กลับแบบสอบถามของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จปการศึกษา 2557-2561 คือ 87.86% (246/280), 86.05% 

(253/294), 70.79% (206/291), 75.35% (214/284) และ 61.19% (175/286) ตามลําดับ 

ตอนท่ี 1:  ประเมินความรูความสามารถ และความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

1.1 การประเมินความม่ันใจในตนเองเก่ียวกับทักษะตาง ๆ 

ตารางท่ี 1 คาเฉลี่ยรวม ( x ) ระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะตาง ๆ  



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4
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ทักษะตาง ๆ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

 1. ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ (24 หัวขอ) 

3.73 

(.05) 

3.75 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.81 

(.05) 

3.81 

(.06) 

3.76 

(.05) 

2.ทักษะการตรวจรางกาย  

(13 หัวขอ) 

3.87 

(.04) 

3.86 

(.05) 

3.69 

(.05) 

3.79 

(.05) 

3.79 

(.06) 

3.80 

(.05) 

3. ทักษะทางหัตถการ  

(30 หัวขอ) 

3.69 

(.06) 

3.74 

(.05) 

3.70 

(.06) 

3.76 

(.06) 

3.71 

(.07) 

3.72 

(.06) 

4. ทักษะทางคลินิก  

(18 หัวขอ) 

3.63 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.73 

(.06) 

3.88 

(.06) 

3.87 

(.06) 

3.75 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 1 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษา ของระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอ

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะทางคลินิก 

อยูในระดับมาก  

 

1.2 ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ  

ตารางท่ี 2 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ มาก

ท่ีสุด 3 อันดับแรก (จากท้ังหมด 24 หัวขอ) 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. FBS, HbA1C 
4.35 

(.04) 

4.38 

(.04) 

4.43 

(.04) 

4.50 

(.04) 

4.39 

(.05) 

4.41 

(.04) 

2. Electrolytes 
4.29 

(.04) 

4.33 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.42 

(.04) 

4.31 

(.05) 

4.33 

(.04) 

3. BUN, creatinine 
4.27 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.28 

(.04) 

4.37 

(.05) 

4.34 

(.05) 

4.31 

(.04) 

 

 จากตารางท่ี 2 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความ

ม่ันใจทักษะทางหองปฏิบัติการมากท่ีสุด คือ FBS, HbA1C (คาเฉลี่ยรวม 4.41) Electrolytes (คาเฉลี่ยรวม 

4.33) และ BUN, creatinine (คาเฉลี่ยรวม 4.31) 
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ทักษะตาง ๆ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

 1. ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ (24 หัวขอ) 

3.73 

(.05) 

3.75 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.81 

(.05) 

3.81 

(.06) 

3.76 

(.05) 

2.ทักษะการตรวจรางกาย  

(13 หัวขอ) 

3.87 

(.04) 

3.86 

(.05) 

3.69 

(.05) 

3.79 

(.05) 

3.79 

(.06) 

3.80 

(.05) 

3. ทักษะทางหัตถการ  

(30 หัวขอ) 

3.69 

(.06) 

3.74 

(.05) 

3.70 

(.06) 

3.76 

(.06) 

3.71 

(.07) 

3.72 

(.06) 

4. ทักษะทางคลินิก  

(18 หัวขอ) 

3.63 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.73 

(.06) 

3.88 

(.06) 

3.87 

(.06) 

3.75 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 1 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษา ของระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอ

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะทางคลินิก 

อยูในระดับมาก  

 

1.2 ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ  

ตารางท่ี 2 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ มาก

ท่ีสุด 3 อันดับแรก (จากท้ังหมด 24 หัวขอ) 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. FBS, HbA1C 
4.35 

(.04) 

4.38 

(.04) 

4.43 

(.04) 

4.50 

(.04) 

4.39 

(.05) 

4.41 

(.04) 

2. Electrolytes 
4.29 

(.04) 

4.33 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.42 

(.04) 

4.31 

(.05) 

4.33 

(.04) 

3. BUN, creatinine 
4.27 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.28 

(.04) 

4.37 

(.05) 

4.34 

(.05) 

4.31 

(.04) 

 

 จากตารางท่ี 2 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความ

ม่ันใจทักษะทางหองปฏิบัติการมากท่ีสุด คือ FBS, HbA1C (คาเฉลี่ยรวม 4.41) Electrolytes (คาเฉลี่ยรวม 

4.33) และ BUN, creatinine (คาเฉลี่ยรวม 4.31) 

 

 

1.3 ทักษะการตรวจรางกาย  

ตารางท่ี 3 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการตรวจรางกาย มากท่ีสุด 3 

อันดับแรก (จากท้ังหมด 13 หัวขอ)        

ทักษะการตรวจ

รางกาย 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. การตรวจรางกาย

พ้ืนฐาน 

4.31 

(.04) 

 4.25 

(.04) 

4.22 

(.04) 

4.25 

(.04) 

4.15 

(.04) 

4.24 

(.04) 

2. การตรวจรางกาย

ระบบชองทอง     

4.31 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.21 

(.04) 

4.26 

(.04) 

4.14 

(.04) 

4.24 

(.04) 

3. การตรวจรางกาย

ระบบการหายใจ 

4.17 

(.04) 

 4.16 

(.04) 

4.11 

(.04) 

4.17 

(.05) 

4.08 

(.04) 

4.14 

(.04) 

 

จากตารางท่ี 3 พบวา คาเฉลี่ยรวมตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวา ทักษะการ

ตรวจรางกายท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ การตรวจรางกายพ้ืนฐาน (คาเฉลี่ย

รวม 4.24) การตรวจรางกายระบบชองทอง (คาเฉลี่ยรวม 4.24 ) และการตรวจรางกายระบบการหายใจ 

(คาเฉลี่ยรวม 4.14 )  

 

1.4 ทักษะทางหัตถการ 

ตารางท่ี 4 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางหัตถาร มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 30 หัวขอ)         

ทักษะทางหัตถการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. การใส NG tube, 

 Foley’s catheter 

4.44 

(.04) 

4.48 

(.04) 

4.53 

(.04) 

4.41 

(.05) 

4.39 

(.05) 

4.45 

(.04) 

2. Abdominal    

   paracentesis     

4.31 

(.05) 

4.34 

(.04) 

4.54 

(.04) 

4.45 

(.05) 

4.47 

(.05) 

4.42 

(.05) 

3. การเย็บแผล  
4.31 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.37 

(.05) 

4.37 

(.05) 

4.24 

(.05) 

4.32 

(.05) 

จากตารางท่ี 4 พบวา พบวา ทักษะทางหัตถการท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมาก

ท่ีสุด คือ การใส NG tube, Foley’s catheter (คาเฉลี่ยรวม 4.45) Abdominal paracentesis (คาเฉลี่ยรวม 

4.42) และ การเย็บแผล (คาเฉลี่ยรวม 4.32)   



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4

นวศึกษาที่ยั่งยืน ในช่วงเวลาแห่งความท้าทาย
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1.5 ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

ตารางท่ี 5 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางคลินิก มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 18 หัวขอ)    

ทักษะทางคลินิก 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. การเขียนคําสั่งการ

รักษา (ใบ order) 

4.12 

(.05) 

4.19 

(.04) 

4.09 

(.04) 

4.17 

(.05) 

4.14 

(.05) 

4.14 

(.05) 

2. การบันทึกรายงาน

ผูปวย 

4.02 

(.05) 

4.06 

(.05) 

4.17 

(.04) 

4.22 

(.05) 

4.16 

(.05) 

4.13 

(.05) 

3. การใหคําปรึกษา 

แกผูปวยและญาต ิ

3.93 

(.05) 

3.97 

(.05) 

4.09 

(.05) 

4.18 

(.05) 

4.05 

(.05) 

4.04 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 5 พบวา ทักษะทางคลินิกท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ 

การเขียนคําสั่งการรักษา (ใบ order) (คาเฉลี่ยรวม 4.14) การบันทึกรายงานผูปวย (คาเฉลี่ยรวม 4.13)  และการ

ใหคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ (คาเฉลี่ยรวม 4.04)  

    

ตอนท่ี 2 ความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวช

กรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 

ตารางท่ี 6   แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation coefficient) ระหวางความม่ันใจ

ในการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 

2557 - 2561              

ตัวแปร 
ทักษะการตรวจ

รางกาย 

ทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ 
ทักษะทางหัตถการ ทักษะทางคลินิก 

ทักษะการตรวจรางกาย 1 .711 ** .670 ** .618 ** 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 
 1 .723 ** .719 ** 

ทักษะทางหัตถการ   1 .765 ** 

ทักษะทางคลินิก    1 

p ** < .01, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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1.5 ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

ตารางท่ี 5 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางคลินิก มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 18 หัวขอ)    

ทักษะทางคลินิก 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. การเขียนคําสั่งการ

รักษา (ใบ order) 

4.12 

(.05) 

4.19 

(.04) 

4.09 

(.04) 

4.17 

(.05) 

4.14 

(.05) 

4.14 

(.05) 

2. การบันทึกรายงาน

ผูปวย 

4.02 

(.05) 

4.06 

(.05) 

4.17 

(.04) 

4.22 

(.05) 

4.16 

(.05) 

4.13 

(.05) 

3. การใหคําปรึกษา 

แกผูปวยและญาต ิ

3.93 

(.05) 

3.97 

(.05) 

4.09 

(.05) 

4.18 

(.05) 

4.05 

(.05) 

4.04 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 5 พบวา ทักษะทางคลินิกท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ 

การเขียนคําสั่งการรักษา (ใบ order) (คาเฉลี่ยรวม 4.14) การบันทึกรายงานผูปวย (คาเฉลี่ยรวม 4.13)  และการ

ใหคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ (คาเฉลี่ยรวม 4.04)  

    

ตอนท่ี 2 ความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวช

กรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 

ตารางท่ี 6   แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation coefficient) ระหวางความม่ันใจ

ในการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 

2557 - 2561              

ตัวแปร 
ทักษะการตรวจ

รางกาย 

ทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ 
ทักษะทางหัตถการ ทักษะทางคลินิก 

ทักษะการตรวจรางกาย 1 .711 ** .670 ** .618 ** 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 
 1 .723 ** .719 ** 

ทักษะทางหัตถการ   1 .765 ** 

ทักษะทางคลินิก    1 

p ** < .01, Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

จากตารางท่ี 6 พบวา ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผู

ประกอบวิชาชพีเวชกรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 พบวา คา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรท้ังหมดมีคาระหวาง .618 - .765 จากการศึกษาพบวาคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธท่ีมีความสัมพันธกันในระดับสูง (.70 -.90) มีคาอยูระหวาง .711 - .765 ซ่ึงมีความสัมพันธกันใน

ทางบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p < .01 ไดแก คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะทางหัตถการ

และทักษะทางคลินิก มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .765 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการแปล

ผลตรวจทางหองปฏิบัติการและทักษะทางหัตถการ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .723  คาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธระหวางทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการและทักษะทางคลินิก มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 

คือ .719  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการตรวจรางกายและทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .711 สวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธท่ีมีความสัมพันธกันใน
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อภิปรายผลการวิจัย    

  จากผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีจบในปการศึกษา 2557-2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตฯ ท่ีผาน

การเรียนการสอนจากหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2551 โดยภาพรวมบัณฑิตฯ มีความม่ันใจในระดับ

มากตอการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจ

รางกาย, ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก และความม่ันใจในทักษะตาง ๆ มีความสัมพันธกันใน

เชิงบวกในระดับปานกลางถึงสูง โดยขอมูลท่ีไดจากบัณฑิตแพทยเปนหนึ่งในขอมูลท่ีสะทอนกลับไปยังการ

พัฒนาหลักสูตรหรือการเรียนการสอนของภาควิชาตาง ๆ ดังนี้ 

 1. การพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557  

 เปนหลักสูตรท่ีมุงเนนผลลัพธของการผลิตบัณฑิตแพทย (Outcome-based curriculum) และไดมี

การกําหนดคุณลักษณะท่ีพึงประสงคของบัณฑิตแพทยศิริราช (SKILLS) โดยหนึ่งใน S หมายถึง skills คือ 

ทักษะทางวิชาชีพ ประกอบไปดวย ทักษะการดูแลรักษาผูปวย, ทักษะการสืบคนเพ่ิมเติมทางการแพทย, ทักษะ

การทําหัตถการทางการแพทย และทักษะการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซ่ึงสอดคลองกับสวนหนึ่งใน

การสํารวจความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยในครั้งนี้  และไดมีจัดหลักสูตรแบบบูรณาการท้ังในระดับชั้นป

เดียวกันหรือตางชั้นป นอกจากนี้ยังมีการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning 

มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริมกระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน (คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล, 2557) 
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 2. การพัฒนาระบบการสนับสนุนงานทางการศึกษา 

    2.1 ระบบ Siriraj e-Learning and Education Community (SELECx) 

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj e-Learning and Education 

Community (SELECx) ซ่ึงรวบรวมสื่อการเรียนการสอนของภาควิชาตาง ๆ ใหนักศึกษาไดทบทวนบทเรียน

ดวยตนเองในชวงนอกเวลาเรียน และในชวงสถานการณโรคระบาดจากเชื้อ COVID-19 อาจารยสามารถ

จัดการเรียนการสอนแบบ asynchronous online ผานระบบ SELECx ใหกับนักศึกษาแพทยได หาก

นักศึกษาแพทยสามารถใชแหลงเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพจะพัฒนาใหนักศึกษาแพทยเกิดการเรียนรูดวย

ตนเองและฝกทักษะการเรียนรูตลอดชีวิตได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

     2.2 ระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning Excellence (SiMPLE) 

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning 

Excellence (SiMPLE) ซ่ึงเปนการพัฒนานวัตกรรมการศึกษาและการเรียนรู เพ่ือยกระดับผลสัมฤทธิ์ทางการ

ศึกษาของผูเรียน โดยเริ่มมีการนํามาใชในปการศึกษา 2562 ซ่ึงเปนระบบ portfolio จากเว็บไซต ซ่ึงนักศึกษา

สามารถใชโทรศัพทหรือแท็บเลตเพ่ือบันทึกประสบการณการเรียนรูของตนเองในระดับชั้นคลินิกในดานตาง ๆ 

ไดทันที เชน ประสบการณการเรียนรูจากผูปวยท้ังท่ีหองตรวจผูปวยนอกและหอผูปวยใน การทําหัตถการ การ

ทํากิจกรรมวิชาการ เพ่ือสงเสริมทักษะทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทย โดยมีระบบการตรวจและใหขอมูล

สะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา และสอดคลองกับแหลงการเรียนรูในศตวรรษท่ี 21 

ประเภทกิจกรรม เทคนิค วิธีการ โดยใชการเรียนรูโดยใชโทรศัพทพกพา (mobile learning) เทคโนโลยีของ

อุปกรณแบบพกพา (mobile technologies) เชน โทรศัพทมือถือ แท็บเล็ต มีสวนชวยสงเสริมในการเรียนรูใน

แพทยศาสตรศึกษาได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

ท้ังในการเรียนการสอนของนักศึกษาแพทยและการฝกอบรมแพทยเฉพาะทาง ผูเรียนสวนใหญจะใช 

โทรศัพทในการสืบคนขอมูลและฐานขอมูลทางการแพทย และในระบบนี้ยังพัฒนาข้ึนเพ่ือใหนักศึกษาแพทยชั้น

คลินิกไดบันทึกการทําหัตถการระดับท่ี 1.1 (พบ.1) จํานวน 30 ทักษะตลอดปการศึกษา และเพ่ือใหสอดคลอง

กับหลักเกณฑการประเมินของศูนยประเมินและรับรองความรูความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

(ศรว.) รูปแบบใหม ท่ีวาดวยเม่ือนิสิตนักศึกษาแพทยทุกคนจบหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบาย

ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการกระทํา ภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดไดถูกตอง 

สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัยและดูแลบําบัดภาวะแทรกซอนได (แพทยสภา, 2563) ท้ังนี้ คณะฯ มีการ

วางแผนเพ่ือการพัฒนาและขยายผลระบบ SiMPLE อยางตอเนื่อง เพ่ือใหเปนนวัตกรรมทางดานแพทยศาสตร

ศึกษาท่ีตอบสนองตอรูปแบบการใชเทคโนโลยีของนักศึกษาแพทยและสอดคลองกับรูปแบบการศึกษาทาง

การแพทยในศตวรรษท่ี 21 

 3. การพัฒนาการเรียนการสอนของภาควิชา 

    การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริม

กระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน ในสวนของการทําทักษะทางคลินิกไดมีการสอดแทรกไปในการ

เรียนการสอนของแตละภาควิชา โดยเฉพาะอยางยิ่งการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ซ่ึงเปนการสราง
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ทํากิจกรรมวิชาการ เพ่ือสงเสริมทักษะทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทย โดยมีระบบการตรวจและใหขอมูล
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โทรศัพทในการสืบคนขอมูลและฐานขอมูลทางการแพทย และในระบบนี้ยังพัฒนาข้ึนเพ่ือใหนักศึกษาแพทยชั้น
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ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการกระทํา ภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดไดถูกตอง 

สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัยและดูแลบําบัดภาวะแทรกซอนได (แพทยสภา, 2563) ท้ังนี้ คณะฯ มีการ

วางแผนเพ่ือการพัฒนาและขยายผลระบบ SiMPLE อยางตอเนื่อง เพ่ือใหเปนนวัตกรรมทางดานแพทยศาสตร

ศึกษาท่ีตอบสนองตอรูปแบบการใชเทคโนโลยีของนักศึกษาแพทยและสอดคลองกับรูปแบบการศึกษาทาง

การแพทยในศตวรรษท่ี 21 

 3. การพัฒนาการเรียนการสอนของภาควิชา 

    การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริม

กระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน ในสวนของการทําทักษะทางคลินิกไดมีการสอดแทรกไปในการ

เรียนการสอนของแตละภาควิชา โดยเฉพาะอยางยิ่งการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ซ่ึงเปนการสราง

เสริมประสบการณทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทยผานการเรียนรูในสภาพแวดลอมเสมือนจริงเพ่ือสงเสริม

ศักยภาพของนักศึกษาแพทย (ตรีภพ เลิศบรรณพงษ, 2558) ยกตัวอยางเชน 

   3.1 การเรียนการสอนในกิจกรรม Ultrasonography for OPD กับผูปวยจําลอง สําหรับนักศึกษา

แพทยชั้นปท่ี 5 ชวงปลายปการศึกษากอนข้ึนปฏิบัติงานเปนนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 เพ่ือใหนักศึกษาไดมี

ประสบการณจริงกอนท่ีจะไปปฏิบัติงานเปนนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 

   3.2 การเรียนการสอนในการทําหัตถการของนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 เพ่ือเตรียมความพรอมของ

นักศึกษาแพทยกอนออกปฏิบัติงานโรงพยาบาลรวมสอน โดยเปนความรวมมือของภาควิชาตาง ๆ ท้ัง ภาควิชา

ศัลยศาสตร ศัลยศาสตรออรโธปดิคสและกายภาพบําบัด สูติศาสตร อายุรศาสตรและกุมารเวชศาสตร โดย

รูปแบบการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ใหนักศึกษาไดฝกทําหัตถการในชุดฝกเฉพาะสวน (part task 

trainer) โดยมีอาจารยแพทยใหคําแนะนําและขอมูลสะทอนกลับแกนักศึกษาแพทย  

   3.3 ภาควิชาสูติศาสตรและนรีเวชวิทยา ไดมีการพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนในทักษะการทํา

หัตถการท่ีเก่ียวของผานหุนจําลองตาง ๆ และพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลองในการ

ดูแลสตรีตั้งครรภท่ีมีภาวะฉุกเฉินทางสูติกรรม (Simulation-based Practical Management in Obstetrics 

Emergencies (PMOE) training) ไดแก การคลอดติดไหล,การคลอดทารกทากน, การคลอดดวยเครื่องดูด

สุญญากาศ, การดูแลรักษาภาวะตกเลือดหลังคลอด, การดูแลภาวะชักจากครรภเปนพิษ, การดูแลรักษาภาวะ

สายสะดือยอย และการแปลผลกราฟการหดตัวของมดลูกและการเตนของหัวใจของทารกในครรภ (อนันตพร 

นมรักษ และคณะ, 2558) 

 4. โรงพยาบาลรวมสอน 

   นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 อาจจะมีประสบการณในการดูแลผูปวยไมมากนัก โดยเฉพาะโรคท่ีพบ

บอยซ่ึงมีไมเพียงพอท่ีโรงพยาบาลศิริราช และการปฏิบัติงานภายใตการกํากับดูแลจากอาจารยแพทยและ

แพทยประจําบานอยางใกลชิดอาจทําใหนักศึกษาแพทยขาดประสบการณหรือทักษะบางอยางรวมถึงทักษะ

การทําหัตถการทางการแพทย ดังนั้นทางคณะฯ จึงไดสงเสริมทักษะทางวิชาชีพใหกับนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 

ไดมีโอกาสไปปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลรวมสอนในสาขาวิชาภาควิชาศัลยศาสตร ศัลยศาสตรออรโธปดิคสและ

กายภาพบําบัด สูติศาสตร อายุรศาสตรและกุมารเวชศาสตร เปนระยะเวลา 20 สัปดาห (คณะแพทยศาสตรศิริ

ราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล, 2563) เพ่ือใหมีโอกาสเรียนรูประสบการณทางคลินิกและฝกการทําหัตถการตาง 

ๆ ภายใตการกํากับดูแลของอาจารยแพทยของโรงพยาบาลรวมสอน เพ่ือพัฒนาตนเองในดานความรู ทักษะ 

และเจตคติท่ีดีตอวิชาชีพแพทย  

 5. ศูนยปฏิบัติการฝกทักษะระบบจําลอง (Siriraj Medical Simulation Center for Education 

and Training: SiMSET) ศูนยฝกทักษะทางคลินิก (Siriraj Clinical Skills Center: SiCSC) และศูนยฝกอบรม

ทักษะหัตถการทางการแพทย (Siriraj Training and Education Center for Clinical Skills: SiTEC) 

    ปจจุบัน คณะฯ มีการจัดตั้ง 3 ศูนยฝกข้ึนมาเพ่ือพัฒนาทักษะทางคลินิกท่ีสําคัญแกอาจารยแพทย 

แพทยประจําบาน แพทยท่ัวไป บุคลากรทางการแพทย และนักศึกษาแพทย เพ่ือการเรียนการสอนและฝก



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4
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ปฏิบัติสําหรับนักศึกษาแพทยภายใตการดูแลแนะนําจากอาจารย จึงเปนโอกาสท่ีดีสําหรับนักศึกษาแพทยใน

ปจจบุันท่ีมีโอกาสพัฒนาตนเองในการพัฒนาทักษะทางคลินิกตอไป 

 6. การเรียนการสอนในชวงหลังจากจบการศึกษา 

   เม่ือนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 ไดศึกษารายวิชาในหลักสูตรจนจบ ทางคณะฯ ไดมีกิจกรรมการอบรม

สําหรับนักศึกษาเหลานี้เพ่ือเตรียมความพรอมกอนไปทํางานเปนแพทยเวชปฏิบัติ โดยคณาจารยจากภาควิชา

นิติเวชศาสตรจะมาอบรมในหัวขอ บทบาทและหนาท่ีของแพทยในการปฏิบัติงานทางนิติเวชศาสตร ซ่ึงมีหัวขอ

ยอยเก่ียวกับ กฎหมายการปองกันความเสี่ยงในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม, การชันสูตรพลิกศพ ณ ท่ีเกิด

เหตุและการเขียนรายงาน, ใบรับรองแพทยและรายงานชันสูตรกรณีไดรับบาดเจ็บ, การเปนพยานศาล และ

การเก็บสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการทางนิติเวชศาสตร และอาจารยจากภาควิชาเวชศาสตรฟนฟูจะมาอบรม

ในหัวขอ  การออกใบรับรองความพิการ ซ่ึงเปนสิ่งท่ีพัฒนาจากผลการแสดงความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยใน

กิจกรรมการรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ท่ีคณะฯ จัดเปน

ประจําทุกป พบวา หัวขอท่ีบัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในลําดับทาย คือ ทักษะทางดานนิติเวช เนื่องจากมีความ

เก่ียวพันในเรื่องของคดีความและการดําเนินการทางดานกฎหมาย ตลอดจนไมม่ันใจในการเขียนเอกสารตาง ๆ 

ทางภาควิชานิติเวชศาสตรจึงจัดใหมีสื่อการสอนเพ่ือเพ่ิมความรูใหกับบัณฑิตแพทยกอนไปปฏิบัติงาน  

 

ขอเสนอแนะ   

1. ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช  

      1.1 จากผลการศึกษาทําใหเห็นโอกาสในการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตใหดียิ่งข้ึน ซ่ึง

ทางคณะไดมีการพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557 โดยใชขอมูลจากหลากหลาย

แหลง โดยขอมูลจากแบบสอบถามนี้เปนสวนหนึ่งประกอบหนึ่งในการพิจารณาพัฒนาหลักสูตร การเก็บขอมูล

จากบัณฑิตแพทยอยางตอเนื่องทุกปจะทําใหผลในภาพรวมของหลักสูตรได 

1.2 ความม่ันใจในทักษะทางวิชาชีพ ไมไดบงบอกวาสามารถทําทักษะเหลานั้นไดถูกตองมากนอยเพียงไร 

ดังนั้นการพัฒนาระบบ SiMPLE ข้ึนมา จะสามารถชวยพัฒนาการทําทักษะตาง ๆ ใหถูกตองผานระบบการ

ตรวจและใหขอมูลสะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา 

2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป  

     2.1 การศึกษานี้ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามทําใหไดผลขอมูลเปนเชิงตัวเลข จึงทําให

ขาดขอมูลในเชิงลึกจากการสัมภาษณ ในการวิจัยครั้งตอไปสามารถเสริมขอมูลจากการสัมภาษณเพ่ือใหได

ขอมูลในเชิงลึกมากยิ่งข้ึน 

    2.2 ชวงเวลาท่ีเก็บแบบสอบถามนี้ เปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยกลับมาคณะฯ เพ่ือเขารับพระราชทาน

ปริญญาบัตร ซ่ึงเปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลไปแลวประมาณ 4-5 เดือน ซ่ึงชวงเวลา

ดังกลาวบัณฑิตแพทยยังปฏิบัติงานไมครบทุกสาขาในการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง จึงอาจทําใหบัณฑิตแพทย

ยังไมไดปฏิบัติบางทักษะท่ีมีความเก่ียวของในแตละสาขา ในการวิจัยครั้งตอไปอาจพัฒนาในการเก็บขอมูลจาก

บัณฑิตแพทยในชวงทายของการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง 
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ปฏิบัติสําหรับนักศึกษาแพทยภายใตการดูแลแนะนําจากอาจารย จึงเปนโอกาสท่ีดีสําหรับนักศึกษาแพทยใน

ปจจบุันท่ีมีโอกาสพัฒนาตนเองในการพัฒนาทักษะทางคลินิกตอไป 

 6. การเรียนการสอนในชวงหลังจากจบการศึกษา 

   เม่ือนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 ไดศึกษารายวิชาในหลักสูตรจนจบ ทางคณะฯ ไดมีกิจกรรมการอบรม

สําหรับนักศึกษาเหลานี้เพ่ือเตรียมความพรอมกอนไปทํางานเปนแพทยเวชปฏิบัติ โดยคณาจารยจากภาควิชา

นิติเวชศาสตรจะมาอบรมในหัวขอ บทบาทและหนาท่ีของแพทยในการปฏิบัติงานทางนิติเวชศาสตร ซ่ึงมีหัวขอ

ยอยเก่ียวกับ กฎหมายการปองกันความเสี่ยงในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม, การชันสูตรพลิกศพ ณ ท่ีเกิด

เหตุและการเขียนรายงาน, ใบรับรองแพทยและรายงานชันสูตรกรณีไดรับบาดเจ็บ, การเปนพยานศาล และ

การเก็บสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการทางนิติเวชศาสตร และอาจารยจากภาควิชาเวชศาสตรฟนฟูจะมาอบรม

ในหัวขอ  การออกใบรับรองความพิการ ซ่ึงเปนสิ่งท่ีพัฒนาจากผลการแสดงความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยใน

กิจกรรมการรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ท่ีคณะฯ จัดเปน

ประจําทุกป พบวา หัวขอท่ีบัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในลําดับทาย คือ ทักษะทางดานนิติเวช เนื่องจากมีความ

เก่ียวพันในเรื่องของคดีความและการดําเนินการทางดานกฎหมาย ตลอดจนไมม่ันใจในการเขียนเอกสารตาง ๆ 

ทางภาควิชานิติเวชศาสตรจึงจัดใหมีสื่อการสอนเพ่ือเพ่ิมความรูใหกับบัณฑิตแพทยกอนไปปฏิบัติงาน  

 

ขอเสนอแนะ   

1. ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช  

      1.1 จากผลการศึกษาทําใหเห็นโอกาสในการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตใหดียิ่งข้ึน ซ่ึง

ทางคณะไดมีการพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557 โดยใชขอมูลจากหลากหลาย

แหลง โดยขอมูลจากแบบสอบถามนี้เปนสวนหนึ่งประกอบหนึ่งในการพิจารณาพัฒนาหลักสูตร การเก็บขอมูล

จากบัณฑิตแพทยอยางตอเนื่องทุกปจะทําใหผลในภาพรวมของหลักสูตรได 

1.2 ความม่ันใจในทักษะทางวิชาชีพ ไมไดบงบอกวาสามารถทําทักษะเหลานั้นไดถูกตองมากนอยเพียงไร 

ดังนั้นการพัฒนาระบบ SiMPLE ข้ึนมา จะสามารถชวยพัฒนาการทําทักษะตาง ๆ ใหถูกตองผานระบบการ

ตรวจและใหขอมูลสะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา 

2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป  

     2.1 การศึกษานี้ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามทําใหไดผลขอมูลเปนเชิงตัวเลข จึงทําให

ขาดขอมูลในเชิงลึกจากการสัมภาษณ ในการวิจัยครั้งตอไปสามารถเสริมขอมูลจากการสัมภาษณเพ่ือใหได

ขอมูลในเชิงลึกมากยิ่งข้ึน 

    2.2 ชวงเวลาท่ีเก็บแบบสอบถามนี้ เปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยกลับมาคณะฯ เพ่ือเขารับพระราชทาน

ปริญญาบัตร ซ่ึงเปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลไปแลวประมาณ 4-5 เดือน ซ่ึงชวงเวลา

ดังกลาวบัณฑิตแพทยยังปฏิบัติงานไมครบทุกสาขาในการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง จึงอาจทําใหบัณฑิตแพทย

ยังไมไดปฏิบัติบางทักษะท่ีมีความเก่ียวของในแตละสาขา ในการวิจัยครั้งตอไปอาจพัฒนาในการเก็บขอมูลจาก

บัณฑิตแพทยในชวงทายของการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง 

     2.3 การศึกษานี้ผูวิจัยสนใจศึกษาเฉพาะทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทํา

หัตถการท่ีจําเปน (Technical and procedural skills) ในบัณฑิตแพทย อยางไรก็ตามความรูความสามารถ

ทางวิชาชีพ (Professional competencies) ยังประกอบดวยสมรรถนะอ่ืน ๆ ท่ีควรศึกษาเพ่ิมเติมในอนาคต

ตอไป 

     2.4 ขอมูลท่ีไดจากบัณฑิตแพทยเปนสวนหนึ่งในการประเมินหลักสูตร อยางไรก็ตามมีผูเก่ียวของกับ

หลักสูตรท่ีไมไดนํามาประเมินในครั้งนี้ เชน ผูปกครองของบัณฑิตแพทย, แพทยพ่ีเลี้ยงท่ีดูแลบัณฑิตแพทย, 

บุคลากรทางการแพทยในโรงพยาบาลท่ีบัณฑิตแพทยไดไปปฏิบัติงาน เปนตน ในการศึกษาในอนาคต ควร

จะตองสอบถามผูเก่ียวของกับหลักสูตรในกลุมอ่ืนดวย 

     2.5 ถาพิจารณาการประเมินหลักสูตรดวยกรอบแนวความคิด CIPP Model ในการศึกษาครั้งนี้เปน

เพียงสวนหนึ่งขององคประกอบของผลผลิต (product) ยังไมครอบคลุม 3 องคประกอบท่ีเหลือ คือ บริบทของ

หลักสูตร (context), ปจจัยนําเขา(input), กระบวนการ (process) ในการศึกษาในอนาคตควรประเมิน

หลักสูตรในบริบทอ่ืนดวย  
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