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บทคัดยอ 

 

 วัตถุประสงค: เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยในความม่ันใจตอทักษะตาง ๆ ทาง

วิชาชีพเวชกรรมของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ปการศึกษา            

2557 – 2561 วิธีการศึกษา: ผูวิจัยศึกษาในสวนท่ีเปนผลผลิตของหลักสูตร จาก CIPP Model โดยศึกษา

ขอมูลยอนหลังจากแบบสอบถามของบัณฑิตแพทย 1,094 คน ใน 5 ปการศึกษา ท่ีประเมินตนเองเก่ียวกับ

ความม่ันใจเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ             

(24 หัวขอ) ทักษะการตรวจรางกาย (13 หัวขอ) ทักษะทางหัตถการ (30 หัวขอ) และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

(18 หัวขอ) โดยใช Likert scale 5 ระดับ และวิเคราะหความม่ันใจดวยคาเฉลี่ยและหาความสัมพันธของความ

ม่ันใจในทักษะตาง ๆ ดวยสหสัมพันธแบบเพียรสัน ผลการศึกษา: บัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในภาพรวมอยูใน

ระดับมากตอการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ดังนี้ ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ (คาเฉลี่ย 

3.76) ทักษะการตรวจรางกาย (คาเฉลี่ย 3.80) ทักษะทางหัตถการ (คาเฉลี่ย 3.72) และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก (คาเฉลี่ย 3.75) และความม่ันใจในทักษะตาง ๆ มีความสัมพันธกันในเชิงบวกในระดับปานกลางถึงสูง 

สรุป: ขอมูลจากแบบสอบถามเปนสวนหนึ่งในการพัฒนาหลักสูตรตอไป เชน การจัดประสบการณการเรียนรู

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  

 คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาลอยูในชวงการดําเนินการตามแผนยุทธศาสตรศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล พ.ศ. 2563 – 2567 โดยมีวัตถุประสงคเชิงยุทธศาสตร คือ “เปนผูนําและผูชี้นําทางการ

แพทยท่ีไดรับความเชื่อถือระดับสากล และสรางองคความรูท่ีเปนประโยชนตอวงการแพทยระดับประเทศและ

ระดับโลก” โดยหนึ่งในเปาหมายของผลผลิตตามยุทธศาสตร คือ บัณฑิตทุกระดับมีคุณภาพ มีศักยภาพเปน

ผูนํา และมีความสามารถหลากหลายเพ่ือสรางผลงานท่ีดี  สอดคลองกับยุทธศาสตรแผนการศึกษาแหงชาติ 

พ.ศ. 2560 - 2579  คือ การผลิตและพัฒนากําลังคน การวิจัย และนวัตกรรรม เพ่ือสรางขีดความสามารถใน

การแขงขันของประเทศ โดยมีเปาหมายคือ สถาบันการศึกษาและหนวยงานท่ีจัดการศึกษาผลิตบัณฑิตท่ีมี

ความ เชี่ยวชาญและเปนเลิศเฉพาะดาน (สํานักงานเลขาธิการสภาการศึกษา, 2560) และสอดคลองกับ

เปาหมายและผลสัมฤทธิ์ท่ีสําคัญของกระทรวงการอุดมศึกษาฯ ในการสนับสนุนสถาบันอุดมศึกษาเพ่ือใหมีการ

พัฒนาบัณฑิตท่ีมีคุณภาพ (กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม, 2562) 

บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ท่ีสําคัญของหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต การประเมินบัณฑิต

แพทยจึงเปนสวนหนึ่งของการประเมินหลักสูตร โดยผูวิจัยสนใจประเมินเก่ียวกับความม่ันใจตนเอง (Self-

confidence) ของบัณฑิตแพทย เพราะ ความม่ันใจในตนเองมีสวนในการพัฒนาทักษะทางวิชาชีพ การขาด

ความม่ันใจในตนเองอาจจะทําใหเกิดความเครียดในบุคคลนั้นได (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นผูวิจัยจึง

สนใจศึกษาบัณฑิตแพทยในการประเมินตนเองในดานความม่ันใจของตนเองเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ไดแก 

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก ซ่ึงเปนทักษะทางวิชาชีพเวชกรรม ตามเกณฑความรูความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเปน

ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 (แพทยสภา, 2555)  เพ่ือศึกษาวาจากทักษะแตละดานนั้น บัณฑิตแพทย

ประเมินตนเองวามีความม่ันใจในความรูความสามารถของตนเองในการทําทักษะดังกลาวอยูในระดับใดและเพ่ือ

เตรียมผูเรียนในอนาคตใหมีความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ซ่ึงเก่ียวของกับประสบการณการเรียนรูท่ีผูเรียน

ไดรับจากหลักสูตร (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นขอมูลจากการศึกษานี้จะเปนสวนหนึ่งในการนํามาใชใน

การพัฒนาทบทวนหลักสูตรเพ่ือใหเกิดประโยชนตอหลักสูตรและการจัดการเรียนการสอนท่ีสอดคลองกับพันธ

กิจของคณะฯ และภาควิชาตาง ๆ ซ่ึงเปนประโยชนอยางยิ่งตอการพัฒนาหลักสูตร  การจดัการเรียนการสอน 

สรางสรรคสื่อการเรียนรูท่ีเปนนวัตกรรมการศึกษา และเพ่ือผลิตบัณฑิตแพทยท่ีมีคุณลักษณะอันพึงประสงคและ

ตรงกับความตองการและความคาดหวังของระบบสาธารณสุขของประเทศตอไป  

 

วัตถุประสงค   

 1. เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 

จากการประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวช

กรรม จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทาง

หัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก  
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บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ท่ีสําคัญของหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต การประเมินบัณฑิต

แพทยจึงเปนสวนหนึ่งของการประเมินหลักสูตร โดยผูวิจัยสนใจประเมินเก่ียวกับความม่ันใจตนเอง (Self-

confidence) ของบัณฑิตแพทย เพราะ ความม่ันใจในตนเองมีสวนในการพัฒนาทักษะทางวิชาชีพ การขาด

ความม่ันใจในตนเองอาจจะทําใหเกิดความเครียดในบุคคลนั้นได (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นผูวิจัยจึง

สนใจศึกษาบัณฑิตแพทยในการประเมินตนเองในดานความม่ันใจของตนเองเก่ียวกับการทําทักษะตาง ๆ ไดแก 

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทาง

คลินิก ซ่ึงเปนทักษะทางวิชาชีพเวชกรรม ตามเกณฑความรูความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเปน

ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 (แพทยสภา, 2555)  เพ่ือศึกษาวาจากทักษะแตละดานนั้น บัณฑิตแพทย

ประเมินตนเองวามีความม่ันใจในความรูความสามารถของตนเองในการทําทักษะดังกลาวอยูในระดับใดและเพ่ือ

เตรียมผูเรียนในอนาคตใหมีความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ซ่ึงเก่ียวของกับประสบการณการเรียนรูท่ีผูเรียน

ไดรับจากหลักสูตร (Suwanrath et al., 2016) ดังนั้นขอมูลจากการศึกษานี้จะเปนสวนหนึ่งในการนํามาใชใน

การพัฒนาทบทวนหลักสูตรเพ่ือใหเกิดประโยชนตอหลักสูตรและการจัดการเรียนการสอนท่ีสอดคลองกับพันธ

กิจของคณะฯ และภาควิชาตาง ๆ ซ่ึงเปนประโยชนอยางยิ่งตอการพัฒนาหลักสูตร  การจดัการเรียนการสอน 

สรางสรรคสื่อการเรียนรูท่ีเปนนวัตกรรมการศึกษา และเพ่ือผลิตบัณฑิตแพทยท่ีมีคุณลักษณะอันพึงประสงคและ

ตรงกับความตองการและความคาดหวังของระบบสาธารณสุขของประเทศตอไป  

 

วัตถุประสงค   

 1. เพ่ือศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 

จากการประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวช

กรรม จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทาง

หัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก  

 2. เพ่ือศึกษาความสัมพันธระหวางความม่ันใจในการทําทักษะดานตาง ๆ ของบัณฑิตแพทย ท่ีสําเร็จ

การศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561  

กรอบแนวคิด  

 ผูวิจัยศึกษาผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาปการศึกษา 2557 - 2561 จาก

การประเมินตนเองเก่ียวกับความรูความสามารถและความม่ันใจในการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม 

จากทักษะ 4 ดาน ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทางหัตถการ 

และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก เพ่ือท่ีจะนําขอมูลเหลานี้ไปเปนสวนหนึ่งในการพัฒนาหลักสูตรตอไป ซ่ึงผูวิจัย

เลือกท่ีจะศึกษากลุมตัวอยางในบัณฑิตแพทย เพราะ บัณฑิตแพทยเปนผลผลิต (Product) ของหลักสูตรจาก

กรอบแนวคิดของ CIPP Model การประเมินบัณฑิตแพทยจึงเปนขอมูลท่ีจะสะทอนไปยังหลักสูตรได และ

ผูวิจัยศึกษาเรื่องทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจรางกาย, ทักษะทางหัตถการ และ

ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิกในบัณฑิตแพทย เพราะทักษะเหลานี้อยูในความรูความสามารถทางวิชาชีพ 

(Professional competencies) จากเกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ. 2555 

(Professional Standards for Medical Practitioners 2012) โดยในการศึกษานี้ไดมุงเนนไปท่ีหัวขอท่ี 4 

การบริบาลผูปวย (Patient care) ในหัวขอยอยท่ี 4.2 ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทํา

หัตถการท่ีจําเปน (Technical and procedural skills) ดังนั้นกรอบแนวคิดท่ีจะใชศึกษาเปนไปดังแสดงใน

ภาพประกอบท่ี 1  

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบท่ี 1: กรอบแนวคิดท่ีใชในการศึกษา 

 

นิยามศัพทเฉพาะ  

 1. การประเมินหลักสูตร หมายถึง กระบวนการตัดสินคุณคา ความเหมาะสม ประสิทธิภาพของ

หลักสูตร โดยการวิเคราะหเอกสารหลักสูตรและการเก็บรวบรวมขอมูลอยางเปนระบบ นําไปวิเคราะหตัดสิน

ผลของการใชหลักสูตรตามเกณฑหรือจุดมุงหมายท่ีกําหนดไว (กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552)   

 2. CIPP Model หมายถึง รูปแบบในการประเมินหลักสูตรท่ีพิจารณา 4 องคประกอบ ดังนี้ 

(Stufflebeam, 1983 อางถึงใน กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552)   

CIPP Model 

(Product) 

บัณฑิตแพทย 

(Medical graduate) 

Professional competencies 

ทกัษะการแปลผลทางห้องปฏิบตักิาร,  
ทกัษะการตรวจร่างกาย, ทกัษะทางหตัถการ  

และทกัษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

 



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4

นวศึกษาที่ยั่งยืน ในช่วงเวลาแห่งความท้าทาย
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     2.1 สภาวะแวดลอม (Context) ประเมินสิ่งท่ีเก่ียวของกับสภาพปญหาและความตองการสิ่งตาง 

ๆ เพ่ือเปนประโยชนในการตัดสินใจตั้งวัตถุประสงคของหลักสูตร 

     2.2 ปจจัยเบื้องตน (Input) ประเมินสิ่งท่ีนําเขามาใชในการดําเนินหลักสูตร เชน บุคลากร วัสดุ

อุปกรณ งบประมาณ เพ่ือวางแผนในการดําเนินการตอไป 

     2.3 กระบวนการ (Process) ประเมินกระบวนการตาง ๆ ในการปฏิบัติงาน เชน การบริหาร

หลักสูตร การจัดประสบการณการเรียนรูใหแกผูเรียน เพ่ือตัดสินวาจะดําเนินการโดยวิธีใดและอยางไร 

    2.4 ผลผลิต (Product) ประเมินผลผลิตและผลกระทบของหลักสูตรวาไดผลสําเร็จตามจุดมุงหมาย

หรือไม เพ่ือนําไปพัฒนาหลักสูตร 

 3. ความรูความสามารถทางวิชาชีพ (Professional competencies) หมายถึง ความรูความสามารถ

ในการแกไขปญหาทางสุขภาพท่ัวไปของประชาชนและผูปวยไดเหมาะสม (แพทยสภา, 2555) 

 4. ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการท่ีจําเปน (Technical and 

procedural skills) หมายถึง การมีความสามารถในการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการ

และการใชเครื่องมือตาง ๆ ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาผูปวย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอน

ในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดอยาง

ถูกตอง และเตรียมผูปวยเพ่ือการตรวจวินิจฉัยนั้น ๆ ตามเกณฑท่ีระบุไว (แพทยสภา, 2555) 

ระเบียบวิธีการวิจัย   

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 การศึกษานี้ใชระเบียบวิธีวิจัย การศึกษาแบบยอนหลงั (retrospective study) โดยศึกษาขอมูลจาก

แบบสอบถามยอนหลัง 5 ปการศึกษา กลุมตัวอยางคือ บัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ปการศึกษา 2557 – 2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตท่ีเรียนในหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตฉบับปรับปรงุ พ.ศ. 2551 ภายหลังสําเร็จการศึกษาแลวบัณฑิตแพทยเหลานี้ไดปฏิบัติงาน

ตามโรงพยาบาลตาง ๆ ท่ัวประเทศ ท้ังในสังกัดของกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัย และนวัตกรรม 

กระทรวงกลาโหม และกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมีขนาดแตกตางกันตั้งแต โรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลท่ัวไป  

โรงพยาบาลชุมชน ตลอดจนโรงเรียนแพทย ท้ังนี้ภายหลังบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานเปนเวลาประมาณ 4 เดือน 

ซ่ึงตรงกับชวงเวลาการเขารับพระราชทานปริญญาบัตรและใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ชวงเดือนกันยายน – 

ตุลาคม) แลวเดินทางกลับมาคณะฯ โดยทางคณะฯ ไดมีการจัดกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิต

แพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ซ่ึงคณะฯ จัดเปนประจําทุกป และใชชวงเวลานี้ในการแจก

แบบสอบถามใหกับบัณฑิตแพทย 

2. การสรางและพัฒนาคุณภาพเครื่องมือ 

แบบสอบถามท่ีฝายการศึกษาดําเนินการเก็บขอมูลผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยเปนประจํา

ทุกปการศึกษาในกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” 

ซ่ึงเปนวันรับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ท้ังนี้ แบบสอบถามดังกลาวท่ีฝายการศึกษาใชเก็บขอมูลตั้งแตป

การศึกษา 2557 - 2561 ซ่ึงทุกขอคําถามในแบบสอบถามผานการทบทวนจากรองคณบดีและผูชวยคณบดีฝาย
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     2.1 สภาวะแวดลอม (Context) ประเมินสิ่งท่ีเก่ียวของกับสภาพปญหาและความตองการสิ่งตาง 

ๆ เพ่ือเปนประโยชนในการตัดสินใจตั้งวัตถุประสงคของหลักสูตร 

     2.2 ปจจัยเบื้องตน (Input) ประเมินสิ่งท่ีนําเขามาใชในการดําเนินหลักสูตร เชน บุคลากร วัสดุ

อุปกรณ งบประมาณ เพ่ือวางแผนในการดําเนินการตอไป 

     2.3 กระบวนการ (Process) ประเมินกระบวนการตาง ๆ ในการปฏิบัติงาน เชน การบริหาร

หลักสูตร การจัดประสบการณการเรียนรูใหแกผูเรียน เพ่ือตัดสินวาจะดําเนินการโดยวิธีใดและอยางไร 

    2.4 ผลผลิต (Product) ประเมินผลผลิตและผลกระทบของหลักสูตรวาไดผลสําเร็จตามจุดมุงหมาย

หรือไม เพ่ือนําไปพัฒนาหลักสูตร 

 3. ความรูความสามารถทางวิชาชีพ (Professional competencies) หมายถึง ความรูความสามารถ

ในการแกไขปญหาทางสุขภาพท่ัวไปของประชาชนและผูปวยไดเหมาะสม (แพทยสภา, 2555) 

 4. ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการท่ีจําเปน (Technical and 

procedural skills) หมายถึง การมีความสามารถในการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการ

และการใชเครื่องมือตาง ๆ ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาผูปวย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอน

ในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดอยาง

ถูกตอง และเตรียมผูปวยเพ่ือการตรวจวินิจฉัยนั้น ๆ ตามเกณฑท่ีระบุไว (แพทยสภา, 2555) 

ระเบียบวิธีการวิจัย   

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 การศึกษานี้ใชระเบียบวิธีวิจัย การศึกษาแบบยอนหลงั (retrospective study) โดยศึกษาขอมูลจาก

แบบสอบถามยอนหลัง 5 ปการศึกษา กลุมตัวอยางคือ บัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ปการศึกษา 2557 – 2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตท่ีเรียนในหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตฉบับปรับปรงุ พ.ศ. 2551 ภายหลังสําเร็จการศึกษาแลวบัณฑิตแพทยเหลานี้ไดปฏิบัติงาน

ตามโรงพยาบาลตาง ๆ ท่ัวประเทศ ท้ังในสังกัดของกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัย และนวัตกรรม 

กระทรวงกลาโหม และกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงมีขนาดแตกตางกันตั้งแต โรงพยาบาลศูนย  โรงพยาบาลท่ัวไป  

โรงพยาบาลชุมชน ตลอดจนโรงเรียนแพทย ท้ังนี้ภายหลังบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานเปนเวลาประมาณ 4 เดือน 

ซ่ึงตรงกับชวงเวลาการเขารับพระราชทานปริญญาบัตรและใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ชวงเดือนกันยายน – 

ตุลาคม) แลวเดินทางกลับมาคณะฯ โดยทางคณะฯ ไดมีการจัดกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิต

แพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ซ่ึงคณะฯ จัดเปนประจําทุกป และใชชวงเวลานี้ในการแจก

แบบสอบถามใหกับบัณฑิตแพทย 

2. การสรางและพัฒนาคุณภาพเครื่องมือ 

แบบสอบถามท่ีฝายการศึกษาดําเนินการเก็บขอมูลผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยเปนประจํา

ทุกปการศึกษาในกิจกรรม “การรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” 

ซ่ึงเปนวันรับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ท้ังนี้ แบบสอบถามดังกลาวท่ีฝายการศึกษาใชเก็บขอมูลตั้งแตป

การศึกษา 2557 - 2561 ซ่ึงทุกขอคําถามในแบบสอบถามผานการทบทวนจากรองคณบดีและผูชวยคณบดีฝาย

การศึกษากอนปริญญา ตลอดจนนําเสนอแบบสอบถามเสนอตอท่ีประชุมคณะกรรมการประจําคณะฯ, ท่ี

ประชุมคณะกรรมการพัฒนาการเรียนการสอนของคณะฯ และท่ีประชุมคณะอนุกรรมการบริหารการศึกษา

ระดับคลินิกรวมกับหัวหนาภาควิชาและประธานรายวิชาเพ่ือทบทวนกอนนําไปใช ท้ังนี้ผูวิจัยใชขอมูลจาก

แบบสอบถามดังกลาว ในสวนของความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะแพทยศาสตรศิริราช

พยาบาล โดยประเมินตนเอง 4 ทักษะ ซ่ึงเปนตัวแปรท่ีสนใจ ไดแก 1. ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ 2. 

ทักษะการตรวจรางกาย 3. ทักษะทางหัตถการ และ 4. ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก ซ่ึงเปน Likert scale 5 ระดับ 

(1 หมายถึง ไมม่ันใจอยางยิ่ง - 5 หมายถึง ม่ันใจอยางยิ่ง) 

3. การเก็บและรวบรวมขอมูล 

การเก็บขอมูลจากรายงานผลการประเมินฯ โดยบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษาจากหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ตั้งแตปการศึกษา 2557–2561 (ศึกษาขอมูลยอนหลัง 

5 ป) และทําเรื่องขออนุญาตใชขอมูลจากรองคณบดีฝายการศึกษากอนปริญญา 

4. การวิเคราะหขอมูล 

 ตอนท่ี 1: ขอมูลในสวนของความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะแพทยศาสตรศิริ

ราชพยาบาล โดยประเมินตนเอง 4 ทักษะ ดังนี้ 1. ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ 2. ทักษะการตรวจ

รางกาย 3. ทักษะทางหัตถการ และ 4. ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก โดยวิเคราะหดวยคาเฉลี่ย (mean) และ

ความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของคาเฉลี่ย (standard error of the mean) และไดกําหนดการแปล

ความหมายคาเฉลี่ยตามเกณฑ (กรอุษา ศรีสุวรรณ, 2552) จากการประเมินความม่ันใจในตนเองของชวง

น้ําหนักเปน 5 ระดับ ซ่ึงมีความหมายดังนี้ 4.51-5.00 = มีความม่ันใจระดับมากท่ีสุด, 3.51-4.50 = มีความ

ม่ันใจระดับมาก, 2.51-3.50 = มีความม่ันใจระดับปานกลาง, 1.51-2.50 = มีความม่ันใจระดับนอย และ 1.00 

- 1.50 = มีความม่ันใจระดับนอยท่ีสุด ตอนท่ี 2: ศึกษาความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทํา

ทักษะดานตาง ๆ ดวย สัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation) โดยมีเกณฑการแปลผล 5 ระดับ 

(Henkel D.E., 1998) ดังนี้ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธมีคา .90-1.00 = มีความสัมพันธในระดับสูงมาก, .70-

.90 = มีความสัมพันธในระดับสูง, .50-.70 = มีความสัมพันธในระดับปานกลาง, .30-.50 = มีความสัมพันธใน

ระดับต่ํา และ .00-.30 = มีความสัมพันธในระดับต่ํา ท่ีระดับนัยสําคัญทางสถิติ 0.01 

 

สรุปผลการวิจัย   

การศึกษานี้รวบรวมแบบสอบถามจากบัณฑิตแพทย 1,094 คน จาก 5 ปการศึกษา โดยอัตราการตอบ

กลับแบบสอบถามของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จปการศึกษา 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:  ประเมินความรูความสามารถ และความม่ันใจของตนเองในทักษะตาง ๆ ท่ีไดรับจากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

1.1 การประเมินความม่ันใจในตนเองเก่ียวกับทักษะตาง ๆ 

ตารางท่ี 1 คาเฉลี่ยรวม ( x ) ระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะตาง ๆ  



การประชุมวิชาการระดับชาติ ศึกษาศาสตร์วิจัยครั้งที่ 8 และนานาชาติ ครั้งที่ 4

นวศึกษาที่ยั่งยืน ในช่วงเวลาแห่งความท้าทาย
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ทักษะตาง ๆ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

 1. ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ (24 หัวขอ) 

3.73 

(.05) 

3.75 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.81 

(.05) 

3.81 

(.06) 

3.76 

(.05) 

2.ทักษะการตรวจรางกาย  

(13 หัวขอ) 

3.87 

(.04) 

3.86 

(.05) 

3.69 

(.05) 

3.79 

(.05) 

3.79 

(.06) 

3.80 

(.05) 

3. ทักษะทางหัตถการ  

(30 หัวขอ) 

3.69 

(.06) 

3.74 

(.05) 

3.70 

(.06) 

3.76 

(.06) 

3.71 

(.07) 

3.72 

(.06) 

4. ทักษะทางคลินิก  

(18 หัวขอ) 

3.63 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.73 

(.06) 

3.88 

(.06) 

3.87 

(.06) 

3.75 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 1 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษา ของระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอ

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะทางคลินิก 

อยูในระดับมาก  

 

1.2 ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ  

ตารางท่ี 2 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ มาก

ท่ีสุด 3 อันดับแรก (จากท้ังหมด 24 หัวขอ) 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

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 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความ

ม่ันใจทักษะทางหองปฏิบัติการมากท่ีสุด คือ FBS, HbA1C (คาเฉลี่ยรวม 4.41) Electrolytes (คาเฉลี่ยรวม 

4.33) และ BUN, creatinine (คาเฉลี่ยรวม 4.31) 
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ทักษะตาง ๆ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

 1. ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ (24 หัวขอ) 

3.73 

(.05) 

3.75 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.81 

(.05) 

3.81 

(.06) 

3.76 

(.05) 

2.ทักษะการตรวจรางกาย  

(13 หัวขอ) 

3.87 

(.04) 

3.86 

(.05) 

3.69 

(.05) 

3.79 

(.05) 

3.79 

(.06) 

3.80 

(.05) 

3. ทักษะทางหัตถการ  

(30 หัวขอ) 

3.69 

(.06) 

3.74 

(.05) 

3.70 

(.06) 

3.76 

(.06) 

3.71 

(.07) 

3.72 

(.06) 

4. ทักษะทางคลินิก  

(18 หัวขอ) 

3.63 

(.05) 

3.67 

(.05) 

3.73 

(.06) 

3.88 

(.06) 

3.87 

(.06) 

3.75 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 1 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษา ของระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอ

ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ ทักษะการตรวจรางกาย ทักษะทางหัตถการ และทักษะทางคลินิก 

อยูในระดับมาก  

 

1.2 ทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ  

ตารางท่ี 2 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการ มาก

ท่ีสุด 3 อันดับแรก (จากท้ังหมด 24 หัวขอ) 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

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 พบวา คาเฉลี่ยตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความ

ม่ันใจทักษะทางหองปฏิบัติการมากท่ีสุด คือ FBS, HbA1C (คาเฉลี่ยรวม 4.41) Electrolytes (คาเฉลี่ยรวม 

4.33) และ BUN, creatinine (คาเฉลี่ยรวม 4.31) 

 

 

1.3 ทักษะการตรวจรางกาย  

ตารางท่ี 3 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะการตรวจรางกาย มากท่ีสุด 3 

อันดับแรก (จากท้ังหมด 13 หัวขอ)        

ทักษะการตรวจ

รางกาย 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

1. การตรวจรางกาย

พ้ืนฐาน 

4.31 

(.04) 

 4.25 

(.04) 

4.22 

(.04) 

4.25 

(.04) 

4.15 

(.04) 

4.24 

(.04) 

2. การตรวจรางกาย

ระบบชองทอง     

4.31 

(.04) 

4.29 

(.04) 

4.21 

(.04) 

4.26 

(.04) 

4.14 

(.04) 

4.24 

(.04) 

3. การตรวจรางกาย

ระบบการหายใจ 

4.17 

(.04) 

 4.16 

(.04) 

4.11 

(.04) 

4.17 

(.05) 

4.08 

(.04) 

4.14 

(.04) 

 

จากตารางท่ี 3 พบวา คาเฉลี่ยรวมตลอด 5 ปการศึกษาท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวา ทักษะการ

ตรวจรางกายท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ การตรวจรางกายพ้ืนฐาน (คาเฉลี่ย

รวม 4.24) การตรวจรางกายระบบชองทอง (คาเฉลี่ยรวม 4.24 ) และการตรวจรางกายระบบการหายใจ 

(คาเฉลี่ยรวม 4.14 )  

 

1.4 ทักษะทางหัตถการ 

ตารางท่ี 4 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางหัตถาร มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 30 หัวขอ)         

ทักษะทางหัตถการ 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

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 พบวา พบวา ทักษะทางหัตถการท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมาก

ท่ีสุด คือ การใส NG tube, Foley’s catheter (คาเฉลี่ยรวม 4.45) Abdominal paracentesis (คาเฉลี่ยรวม 

4.42) และ การเย็บแผล (คาเฉลี่ยรวม 4.32)   
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1.5 ทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก 

ตารางท่ี 5 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางคลินิก มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 18 หัวขอ)    

ทักษะทางคลินิก 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

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

ผูปวย 

4.02 

(.05) 

4.06 

(.05) 

4.17 

(.04) 

4.22 

(.05) 

4.16 

(.05) 

4.13 

(.05) 

3. การใหคําปรึกษา 

แกผูปวยและญาต ิ

3.93 

(.05) 

3.97 

(.05) 

4.09 

(.05) 

4.18 

(.05) 

4.05 

(.05) 

4.04 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 5 พบวา ทักษะทางคลินิกท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ 

การเขียนคําสั่งการรักษา (ใบ order) (คาเฉลี่ยรวม 4.14) การบันทึกรายงานผูปวย (คาเฉลี่ยรวม 4.13)  และการ

ใหคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ (คาเฉลี่ยรวม 4.04)  

    

ตอนท่ี 2 ความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวช

กรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 

ตารางท่ี 6   แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation coefficient) ระหวางความม่ันใจ

ในการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 

2557 - 2561              

ตัวแปร 
ทักษะการตรวจ

รางกาย 

ทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ 
ทักษะทางหัตถการ ทักษะทางคลินิก 

ทักษะการตรวจรางกาย 1 .711 ** .670 ** .618 ** 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 
 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 คาเฉลีย่รวม ( x ) ระดับความม่ันใจของบัณฑิตแพทยท่ีมีตอทักษะทางคลินิก มากท่ีสุด 3 อันดับแรก 

(จากท้ังหมด 18 หัวขอ)    

ทักษะทางคลินิก 

คาเฉลี่ยระดับความมั่นใจของบัณฑิตแพทย 

ปการศึกษา 

2557 

ปการศึกษา 

2558 

ปการศึกษา 

2559 

ปการศึกษา 

2560 

ปการศึกษา 

2561 
คาเฉลี่ยรวม 

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

ผูปวย 

4.02 

(.05) 

4.06 

(.05) 

4.17 

(.04) 

4.22 

(.05) 

4.16 

(.05) 

4.13 

(.05) 

3. การใหคําปรึกษา 

แกผูปวยและญาต ิ

3.93 

(.05) 

3.97 

(.05) 

4.09 

(.05) 

4.18 

(.05) 

4.05 

(.05) 

4.04 

(.05) 

  

 จากตารางท่ี 5 พบวา ทักษะทางคลินิกท่ีบัณฑิตแพทยประเมินตนเองวามีความม่ันใจมากท่ีสุด คือ 

การเขียนคําสั่งการรักษา (ใบ order) (คาเฉลี่ยรวม 4.14) การบันทึกรายงานผูปวย (คาเฉลี่ยรวม 4.13)  และการ

ใหคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ (คาเฉลี่ยรวม 4.04)  

    

ตอนท่ี 2 ความสัมพันธระหวางการประเมินตนเองระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวช

กรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 

ตารางท่ี 6   แสดงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน (Pearson correlation coefficient) ระหวางความม่ันใจ

ในการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 

2557 - 2561              

ตัวแปร 
ทักษะการตรวจ

รางกาย 

ทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ 
ทักษะทางหัตถการ ทักษะทางคลินิก 

ทักษะการตรวจรางกาย 1 .711 ** .670 ** .618 ** 

ทักษะการแปลผลตรวจ 

ทางหองปฏิบัติการ 
 1 .723 ** .719 ** 

ทักษะทางหัตถการ   1 .765 ** 

ทักษะทางคลินิก    1 

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

 

จากตารางท่ี 6 พบวา ผลการวิเคราะหความสัมพันธระหวางการทําทักษะดานตาง ๆ ตามเกณฑผู

ประกอบวิชาชพีเวชกรรมฯ ของบัณฑิตแพทยท่ีสําเร็จการศึกษา ปการศึกษา 2557 – 2561 พบวา คา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรท้ังหมดมีคาระหวาง .618 - .765 จากการศึกษาพบวาคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธท่ีมีความสัมพันธกันในระดับสูง (.70 -.90) มีคาอยูระหวาง .711 - .765 ซ่ึงมีความสัมพันธกันใน

ทางบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p < .01 ไดแก คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะทางหัตถการ

และทักษะทางคลินิก มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .765 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการแปล

ผลตรวจทางหองปฏิบัติการและทักษะทางหัตถการ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .723  คาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธระหวางทักษะการแปลผลตรวจทางหองปฏิบัติการและทักษะทางคลินิก มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ 

คือ .719  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการตรวจรางกายและทักษะการแปลผลตรวจทาง

หองปฏิบัติการ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .711 สวนคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธท่ีมีความสัมพันธกันใน

ระดับปานกลาง (.50 -.70) ไดแก คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการตรวจรางกายและทักษะทาง

หัตถการ มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .670  และ คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางทักษะการตรวจ

รางกายและทักษะทางคลินิก มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ คือ .618 

 

อภิปรายผลการวิจัย    

  จากผลการประเมินตนเองของบัณฑิตแพทยท่ีจบในปการศึกษา 2557-2561 ซ่ึงเปนบัณฑิตฯ ท่ีผาน

การเรียนการสอนจากหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2551 โดยภาพรวมบัณฑิตฯ มีความม่ันใจในระดับ

มากตอการทําทักษะตาง ๆ ทางวิชาชีพเวชกรรม ไดแก ทักษะการแปลผลทางหองปฏิบัติการ, ทักษะการตรวจ

รางกาย, ทักษะทางหัตถการ และทักษะอ่ืน ๆ ทางคลินิก และความม่ันใจในทักษะตาง ๆ มีความสัมพันธกันใน

เชิงบวกในระดับปานกลางถึงสูง โดยขอมูลท่ีไดจากบัณฑิตแพทยเปนหนึ่งในขอมูลท่ีสะทอนกลับไปยังการ

พัฒนาหลักสูตรหรือการเรียนการสอนของภาควิชาตาง ๆ ดังนี้ 

 1. การพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557  

 เปนหลักสูตรท่ีมุงเนนผลลัพธของการผลิตบัณฑิตแพทย (Outcome-based curriculum) และไดมี

การกําหนดคุณลักษณะท่ีพึงประสงคของบัณฑิตแพทยศิริราช (SKILLS) โดยหนึ่งใน S หมายถึง skills คือ 

ทักษะทางวิชาชีพ ประกอบไปดวย ทักษะการดูแลรักษาผูปวย, ทักษะการสืบคนเพ่ิมเติมทางการแพทย, ทักษะ

การทําหัตถการทางการแพทย และทักษะการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค ซ่ึงสอดคลองกับสวนหนึ่งใน

การสํารวจความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยในครั้งนี้  และไดมีจัดหลักสูตรแบบบูรณาการท้ังในระดับชั้นป

เดียวกันหรือตางชั้นป นอกจากนี้ยังมีการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning 

มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริมกระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน (คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลัยมหิดล, 2557) 
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 2. การพัฒนาระบบการสนับสนุนงานทางการศึกษา 

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

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj e-Learning and Education 

Community (SELECx) ซ่ึงรวบรวมสื่อการเรียนการสอนของภาควิชาตาง ๆ ใหนักศึกษาไดทบทวนบทเรียน

ดวยตนเองในชวงนอกเวลาเรียน และในชวงสถานการณโรคระบาดจากเชื้อ COVID-19 อาจารยสามารถ

จัดการเรียนการสอนแบบ asynchronous online ผานระบบ SELECx ใหกับนักศึกษาแพทยได หาก

นักศึกษาแพทยสามารถใชแหลงเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพจะพัฒนาใหนักศึกษาแพทยเกิดการเรียนรูดวย

ตนเองและฝกทักษะการเรียนรูตลอดชีวิตได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

     2.2 ระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning Excellence (SiMPLE) 

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning 

Excellence (SiMPLE) ซ่ึงเปนการพัฒนานวัตกรรมการศึกษาและการเรียนรู เพ่ือยกระดับผลสัมฤทธิ์ทางการ

ศึกษาของผูเรียน โดยเริ่มมีการนํามาใชในปการศึกษา 2562 ซ่ึงเปนระบบ portfolio จากเว็บไซต ซ่ึงนักศึกษา

สามารถใชโทรศัพทหรือแท็บเลตเพ่ือบันทึกประสบการณการเรียนรูของตนเองในระดับชั้นคลินิกในดานตาง ๆ 

ไดทันที เชน ประสบการณการเรียนรูจากผูปวยท้ังท่ีหองตรวจผูปวยนอกและหอผูปวยใน การทําหัตถการ การ

ทํากิจกรรมวิชาการ เพ่ือสงเสริมทักษะทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทย โดยมีระบบการตรวจและใหขอมูล

สะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา และสอดคลองกับแหลงการเรียนรูในศตวรรษท่ี 21 

ประเภทกิจกรรม เทคนิค วิธีการ โดยใชการเรียนรูโดยใชโทรศัพทพกพา (mobile learning) เทคโนโลยีของ

อุปกรณแบบพกพา (mobile technologies) เชน โทรศัพทมือถือ แท็บเล็ต มีสวนชวยสงเสริมในการเรียนรูใน

แพทยศาสตรศึกษาได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

ท้ังในการเรียนการสอนของนักศึกษาแพทยและการฝกอบรมแพทยเฉพาะทาง ผูเรียนสวนใหญจะใช 

โทรศัพทในการสืบคนขอมูลและฐานขอมูลทางการแพทย และในระบบนี้ยังพัฒนาข้ึนเพ่ือใหนักศึกษาแพทยชั้น

คลินิกไดบันทึกการทําหัตถการระดับท่ี 1.1 (พบ.1) จํานวน 30 ทักษะตลอดปการศึกษา และเพ่ือใหสอดคลอง

กับหลักเกณฑการประเมินของศูนยประเมินและรับรองความรูความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

(ศรว.) รูปแบบใหม ท่ีวาดวยเม่ือนิสิตนักศึกษาแพทยทุกคนจบหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบาย

ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการกระทํา ภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดไดถูกตอง 

สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัยและดูแลบําบัดภาวะแทรกซอนได (แพทยสภา, 2563) ท้ังนี้ คณะฯ มีการ

วางแผนเพ่ือการพัฒนาและขยายผลระบบ SiMPLE อยางตอเนื่อง เพ่ือใหเปนนวัตกรรมทางดานแพทยศาสตร

ศึกษาท่ีตอบสนองตอรูปแบบการใชเทคโนโลยีของนักศึกษาแพทยและสอดคลองกับรูปแบบการศึกษาทาง

การแพทยในศตวรรษท่ี 21 

 3. การพัฒนาการเรียนการสอนของภาควิชา 

    การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริม

กระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน ในสวนของการทําทักษะทางคลินิกไดมีการสอดแทรกไปในการ

เรียนการสอนของแตละภาควิชา โดยเฉพาะอยางยิ่งการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ซ่ึงเปนการสราง
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 2. การพัฒนาระบบการสนับสนุนงานทางการศึกษา 

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

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj e-Learning and Education 

Community (SELECx) ซ่ึงรวบรวมสื่อการเรียนการสอนของภาควิชาตาง ๆ ใหนักศึกษาไดทบทวนบทเรียน

ดวยตนเองในชวงนอกเวลาเรียน และในชวงสถานการณโรคระบาดจากเชื้อ COVID-19 อาจารยสามารถ

จัดการเรียนการสอนแบบ asynchronous online ผานระบบ SELECx ใหกับนักศึกษาแพทยได หาก

นักศึกษาแพทยสามารถใชแหลงเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพจะพัฒนาใหนักศึกษาแพทยเกิดการเรียนรูดวย

ตนเองและฝกทักษะการเรียนรูตลอดชีวิตได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

     2.2 ระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning Excellence (SiMPLE) 

         คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ไดพัฒนาระบบ Siriraj Mobile Portfolio for Learning 

Excellence (SiMPLE) ซ่ึงเปนการพัฒนานวัตกรรมการศึกษาและการเรียนรู เพ่ือยกระดับผลสัมฤทธิ์ทางการ

ศึกษาของผูเรียน โดยเริ่มมีการนํามาใชในปการศึกษา 2562 ซ่ึงเปนระบบ portfolio จากเว็บไซต ซ่ึงนักศึกษา

สามารถใชโทรศัพทหรือแท็บเลตเพ่ือบันทึกประสบการณการเรียนรูของตนเองในระดับชั้นคลินิกในดานตาง ๆ 

ไดทันที เชน ประสบการณการเรียนรูจากผูปวยท้ังท่ีหองตรวจผูปวยนอกและหอผูปวยใน การทําหัตถการ การ

ทํากิจกรรมวิชาการ เพ่ือสงเสริมทักษะทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทย โดยมีระบบการตรวจและใหขอมูล

สะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา และสอดคลองกับแหลงการเรียนรูในศตวรรษท่ี 21 

ประเภทกิจกรรม เทคนิค วิธีการ โดยใชการเรียนรูโดยใชโทรศัพทพกพา (mobile learning) เทคโนโลยีของ

อุปกรณแบบพกพา (mobile technologies) เชน โทรศัพทมือถือ แท็บเล็ต มีสวนชวยสงเสริมในการเรียนรูใน

แพทยศาสตรศึกษาได (กฤษณะ สุวรรณภูมิ และ สุจิตรา จรจิตร, 2562) 

ท้ังในการเรียนการสอนของนักศึกษาแพทยและการฝกอบรมแพทยเฉพาะทาง ผูเรียนสวนใหญจะใช 

โทรศัพทในการสืบคนขอมูลและฐานขอมูลทางการแพทย และในระบบนี้ยังพัฒนาข้ึนเพ่ือใหนักศึกษาแพทยชั้น

คลินิกไดบันทึกการทําหัตถการระดับท่ี 1.1 (พบ.1) จํานวน 30 ทักษะตลอดปการศึกษา และเพ่ือใหสอดคลอง

กับหลักเกณฑการประเมินของศูนยประเมินและรับรองความรูความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

(ศรว.) รูปแบบใหม ท่ีวาดวยเม่ือนิสิตนักศึกษาแพทยทุกคนจบหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบาย

ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการกระทํา ภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดไดถูกตอง 

สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัยและดูแลบําบัดภาวะแทรกซอนได (แพทยสภา, 2563) ท้ังนี้ คณะฯ มีการ

วางแผนเพ่ือการพัฒนาและขยายผลระบบ SiMPLE อยางตอเนื่อง เพ่ือใหเปนนวัตกรรมทางดานแพทยศาสตร

ศึกษาท่ีตอบสนองตอรูปแบบการใชเทคโนโลยีของนักศึกษาแพทยและสอดคลองกับรูปแบบการศึกษาทาง

การแพทยในศตวรรษท่ี 21 

 3. การพัฒนาการเรียนการสอนของภาควิชา 

    การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรใหเปน active learning มากยิ่งข้ึน เพ่ือสงเสริม

กระบวนการเรียนรูของผูเรียนในยุคปจจุบัน ในสวนของการทําทักษะทางคลินิกไดมีการสอดแทรกไปในการ

เรียนการสอนของแตละภาควิชา โดยเฉพาะอยางยิ่งการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ซ่ึงเปนการสราง

เสริมประสบการณทางคลินิกใหกับนักศึกษาแพทยผานการเรียนรูในสภาพแวดลอมเสมือนจริงเพ่ือสงเสริม

ศักยภาพของนักศึกษาแพทย (ตรีภพ เลิศบรรณพงษ, 2558) ยกตัวอยางเชน 

   3.1 การเรียนการสอนในกิจกรรม Ultrasonography for OPD กับผูปวยจําลอง สําหรับนักศึกษา

แพทยชั้นปท่ี 5 ชวงปลายปการศึกษากอนข้ึนปฏิบัติงานเปนนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 เพ่ือใหนักศึกษาไดมี

ประสบการณจริงกอนท่ีจะไปปฏิบัติงานเปนนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 

   3.2 การเรียนการสอนในการทําหัตถการของนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 เพ่ือเตรียมความพรอมของ

นักศึกษาแพทยกอนออกปฏิบัติงานโรงพยาบาลรวมสอน โดยเปนความรวมมือของภาควิชาตาง ๆ ท้ัง ภาควิชา

ศัลยศาสตร ศัลยศาสตรออรโธปดิคสและกายภาพบําบัด สูติศาสตร อายุรศาสตรและกุมารเวชศาสตร โดย

รูปแบบการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลอง ใหนักศึกษาไดฝกทําหัตถการในชุดฝกเฉพาะสวน (part task 

trainer) โดยมีอาจารยแพทยใหคําแนะนําและขอมูลสะทอนกลับแกนักศึกษาแพทย  

   3.3 ภาควิชาสูติศาสตรและนรีเวชวิทยา ไดมีการพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนในทักษะการทํา

หัตถการท่ีเก่ียวของผานหุนจําลองตาง ๆ และพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนดวยสถานการณจําลองในการ

ดูแลสตรีตั้งครรภท่ีมีภาวะฉุกเฉินทางสูติกรรม (Simulation-based Practical Management in Obstetrics 

Emergencies (PMOE) training) ไดแก การคลอดติดไหล,การคลอดทารกทากน, การคลอดดวยเครื่องดูด

สุญญากาศ, การดูแลรักษาภาวะตกเลือดหลังคลอด, การดูแลภาวะชักจากครรภเปนพิษ, การดูแลรักษาภาวะ

สายสะดือยอย และการแปลผลกราฟการหดตัวของมดลูกและการเตนของหัวใจของทารกในครรภ (อนันตพร 

นมรักษ และคณะ, 2558) 

 4. โรงพยาบาลรวมสอน 

   นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 อาจจะมีประสบการณในการดูแลผูปวยไมมากนัก โดยเฉพาะโรคท่ีพบ

บอยซ่ึงมีไมเพียงพอท่ีโรงพยาบาลศิริราช และการปฏิบัติงานภายใตการกํากับดูแลจากอาจารยแพทยและ

แพทยประจําบานอยางใกลชิดอาจทําใหนักศึกษาแพทยขาดประสบการณหรือทักษะบางอยางรวมถึงทักษะ

การทําหัตถการทางการแพทย ดังนั้นทางคณะฯ จึงไดสงเสริมทักษะทางวิชาชีพใหกับนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 

ไดมีโอกาสไปปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลรวมสอนในสาขาวิชาภาควิชาศัลยศาสตร ศัลยศาสตรออรโธปดิคสและ

กายภาพบําบัด สูติศาสตร อายุรศาสตรและกุมารเวชศาสตร เปนระยะเวลา 20 สัปดาห (คณะแพทยศาสตรศิริ

ราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล, 2563) เพ่ือใหมีโอกาสเรียนรูประสบการณทางคลินิกและฝกการทําหัตถการตาง 

ๆ ภายใตการกํากับดูแลของอาจารยแพทยของโรงพยาบาลรวมสอน เพ่ือพัฒนาตนเองในดานความรู ทักษะ 

และเจตคติท่ีดีตอวิชาชีพแพทย  

 5. ศูนยปฏิบัติการฝกทักษะระบบจําลอง (Siriraj Medical Simulation Center for Education 

and Training: SiMSET) ศูนยฝกทักษะทางคลินิก (Siriraj Clinical Skills Center: SiCSC) และศูนยฝกอบรม

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

    ปจจุบัน คณะฯ มีการจัดตั้ง 3 ศูนยฝกข้ึนมาเพ่ือพัฒนาทักษะทางคลินิกท่ีสําคัญแกอาจารยแพทย 

แพทยประจําบาน แพทยท่ัวไป บุคลากรทางการแพทย และนักศึกษาแพทย เพ่ือการเรียนการสอนและฝก
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ปฏิบัติสําหรับนักศึกษาแพทยภายใตการดูแลแนะนําจากอาจารย จึงเปนโอกาสท่ีดีสําหรับนักศึกษาแพทยใน

ปจจบุันท่ีมีโอกาสพัฒนาตนเองในการพัฒนาทักษะทางคลินิกตอไป 

 6. การเรียนการสอนในชวงหลังจากจบการศึกษา 

   เม่ือนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 ไดศึกษารายวิชาในหลักสูตรจนจบ ทางคณะฯ ไดมีกิจกรรมการอบรม

สําหรับนักศึกษาเหลานี้เพ่ือเตรียมความพรอมกอนไปทํางานเปนแพทยเวชปฏิบัติ โดยคณาจารยจากภาควิชา

นิติเวชศาสตรจะมาอบรมในหัวขอ บทบาทและหนาท่ีของแพทยในการปฏิบัติงานทางนิติเวชศาสตร ซ่ึงมีหัวขอ

ยอยเก่ียวกับ กฎหมายการปองกันความเสี่ยงในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม, การชันสูตรพลิกศพ ณ ท่ีเกิด

เหตุและการเขียนรายงาน, ใบรับรองแพทยและรายงานชันสูตรกรณีไดรับบาดเจ็บ, การเปนพยานศาล และ

การเก็บสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการทางนิติเวชศาสตร และอาจารยจากภาควิชาเวชศาสตรฟนฟูจะมาอบรม

ในหัวขอ  การออกใบรับรองความพิการ ซ่ึงเปนสิ่งท่ีพัฒนาจากผลการแสดงความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยใน

กิจกรรมการรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ท่ีคณะฯ จัดเปน

ประจําทุกป พบวา หัวขอท่ีบัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในลําดับทาย คือ ทักษะทางดานนิติเวช เนื่องจากมีความ

เก่ียวพันในเรื่องของคดีความและการดําเนินการทางดานกฎหมาย ตลอดจนไมม่ันใจในการเขียนเอกสารตาง ๆ 

ทางภาควิชานิติเวชศาสตรจึงจัดใหมีสื่อการสอนเพ่ือเพ่ิมความรูใหกับบัณฑิตแพทยกอนไปปฏิบัติงาน  

 

ขอเสนอแนะ   

1. ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช  

      1.1 จากผลการศึกษาทําใหเห็นโอกาสในการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตใหดียิ่งข้ึน ซ่ึง

ทางคณะไดมีการพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557 โดยใชขอมูลจากหลากหลาย

แหลง โดยขอมูลจากแบบสอบถามนี้เปนสวนหนึ่งประกอบหนึ่งในการพิจารณาพัฒนาหลักสูตร การเก็บขอมูล

จากบัณฑิตแพทยอยางตอเนื่องทุกปจะทําใหผลในภาพรวมของหลักสูตรได 

1.2 ความม่ันใจในทักษะทางวิชาชีพ ไมไดบงบอกวาสามารถทําทักษะเหลานั้นไดถูกตองมากนอยเพียงไร 

ดังนั้นการพัฒนาระบบ SiMPLE ข้ึนมา จะสามารถชวยพัฒนาการทําทักษะตาง ๆ ใหถูกตองผานระบบการ

ตรวจและใหขอมูลสะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา 

2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป  

     2.1 การศึกษานี้ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามทําใหไดผลขอมูลเปนเชิงตัวเลข จึงทําให

ขาดขอมูลในเชิงลึกจากการสัมภาษณ ในการวิจัยครั้งตอไปสามารถเสริมขอมูลจากการสัมภาษณเพ่ือใหได

ขอมูลในเชิงลึกมากยิ่งข้ึน 

    2.2 ชวงเวลาท่ีเก็บแบบสอบถามนี้ เปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยกลับมาคณะฯ เพ่ือเขารับพระราชทาน

ปริญญาบัตร ซ่ึงเปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลไปแลวประมาณ 4-5 เดือน ซ่ึงชวงเวลา

ดังกลาวบัณฑิตแพทยยังปฏิบัติงานไมครบทุกสาขาในการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง จึงอาจทําใหบัณฑิตแพทย

ยังไมไดปฏิบัติบางทักษะท่ีมีความเก่ียวของในแตละสาขา ในการวิจัยครั้งตอไปอาจพัฒนาในการเก็บขอมูลจาก

บัณฑิตแพทยในชวงทายของการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง 
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ปฏิบัติสําหรับนักศึกษาแพทยภายใตการดูแลแนะนําจากอาจารย จึงเปนโอกาสท่ีดีสําหรับนักศึกษาแพทยใน

ปจจบุันท่ีมีโอกาสพัฒนาตนเองในการพัฒนาทักษะทางคลินิกตอไป 

 6. การเรียนการสอนในชวงหลังจากจบการศึกษา 

   เม่ือนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 ไดศึกษารายวิชาในหลักสูตรจนจบ ทางคณะฯ ไดมีกิจกรรมการอบรม

สําหรับนักศึกษาเหลานี้เพ่ือเตรียมความพรอมกอนไปทํางานเปนแพทยเวชปฏิบัติ โดยคณาจารยจากภาควิชา

นิติเวชศาสตรจะมาอบรมในหัวขอ บทบาทและหนาท่ีของแพทยในการปฏิบัติงานทางนิติเวชศาสตร ซ่ึงมีหัวขอ

ยอยเก่ียวกับ กฎหมายการปองกันความเสี่ยงในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม, การชันสูตรพลิกศพ ณ ท่ีเกิด

เหตุและการเขียนรายงาน, ใบรับรองแพทยและรายงานชันสูตรกรณีไดรับบาดเจ็บ, การเปนพยานศาล และ

การเก็บสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการทางนิติเวชศาสตร และอาจารยจากภาควิชาเวชศาสตรฟนฟูจะมาอบรม

ในหัวขอ  การออกใบรับรองความพิการ ซ่ึงเปนสิ่งท่ีพัฒนาจากผลการแสดงความคิดเห็นของบัณฑิตแพทยใน

กิจกรรมการรับฟงขอเสนอแนะของบัณฑิตแพทยศิริราชตอหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต” ท่ีคณะฯ จัดเปน

ประจําทุกป พบวา หัวขอท่ีบัณฑิตแพทยมีความม่ันใจในลําดับทาย คือ ทักษะทางดานนิติเวช เนื่องจากมีความ

เก่ียวพันในเรื่องของคดีความและการดําเนินการทางดานกฎหมาย ตลอดจนไมม่ันใจในการเขียนเอกสารตาง ๆ 

ทางภาควิชานิติเวชศาสตรจึงจัดใหมีสื่อการสอนเพ่ือเพ่ิมความรูใหกับบัณฑิตแพทยกอนไปปฏิบัติงาน  

 

ขอเสนอแนะ   

1. ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช  

      1.1 จากผลการศึกษาทําใหเห็นโอกาสในการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตใหดียิ่งข้ึน ซ่ึง

ทางคณะไดมีการพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2557 โดยใชขอมูลจากหลากหลาย

แหลง โดยขอมูลจากแบบสอบถามนี้เปนสวนหนึ่งประกอบหนึ่งในการพิจารณาพัฒนาหลักสูตร การเก็บขอมูล

จากบัณฑิตแพทยอยางตอเนื่องทุกปจะทําใหผลในภาพรวมของหลักสูตรได 

1.2 ความม่ันใจในทักษะทางวิชาชีพ ไมไดบงบอกวาสามารถทําทักษะเหลานั้นไดถูกตองมากนอยเพียงไร 

ดังนั้นการพัฒนาระบบ SiMPLE ข้ึนมา จะสามารถชวยพัฒนาการทําทักษะตาง ๆ ใหถูกตองผานระบบการ

ตรวจและใหขอมูลสะทอนกลับเพ่ือพัฒนาตนเองจากอาจารยท่ีปรึกษา 

2. ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป  

     2.1 การศึกษานี้ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากแบบสอบถามทําใหไดผลขอมูลเปนเชิงตัวเลข จึงทําให

ขาดขอมูลในเชิงลึกจากการสัมภาษณ ในการวิจัยครั้งตอไปสามารถเสริมขอมูลจากการสัมภาษณเพ่ือใหได

ขอมูลในเชิงลึกมากยิ่งข้ึน 

    2.2 ชวงเวลาท่ีเก็บแบบสอบถามนี้ เปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยกลับมาคณะฯ เพ่ือเขารับพระราชทาน

ปริญญาบัตร ซ่ึงเปนชวงท่ีบัณฑิตแพทยปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลไปแลวประมาณ 4-5 เดือน ซ่ึงชวงเวลา

ดังกลาวบัณฑิตแพทยยังปฏิบัติงานไมครบทุกสาขาในการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง จึงอาจทําใหบัณฑิตแพทย

ยังไมไดปฏิบัติบางทักษะท่ีมีความเก่ียวของในแตละสาขา ในการวิจัยครั้งตอไปอาจพัฒนาในการเก็บขอมูลจาก

บัณฑิตแพทยในชวงทายของการเพ่ิมพูนทักษะในปท่ีหนึ่ง 

     2.3 การศึกษานี้ผูวิจัยสนใจศึกษาเฉพาะทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทํา

หัตถการท่ีจําเปน (Technical and procedural skills) ในบัณฑิตแพทย อยางไรก็ตามความรูความสามารถ

ทางวิชาชีพ (Professional competencies) ยังประกอบดวยสมรรถนะอ่ืน ๆ ท่ีควรศึกษาเพ่ิมเติมในอนาคต

ตอไป 

     2.4 ขอมูลท่ีไดจากบัณฑิตแพทยเปนสวนหนึ่งในการประเมินหลักสูตร อยางไรก็ตามมีผูเก่ียวของกับ

หลักสูตรท่ีไมไดนํามาประเมินในครั้งนี้ เชน ผูปกครองของบัณฑิตแพทย, แพทยพ่ีเลี้ยงท่ีดูแลบัณฑิตแพทย, 

บุคลากรทางการแพทยในโรงพยาบาลท่ีบัณฑิตแพทยไดไปปฏิบัติงาน เปนตน ในการศึกษาในอนาคต ควร

จะตองสอบถามผูเก่ียวของกับหลักสูตรในกลุมอ่ืนดวย 

     2.5 ถาพิจารณาการประเมินหลักสูตรดวยกรอบแนวความคิด CIPP Model ในการศึกษาครั้งนี้เปน

เพียงสวนหนึ่งขององคประกอบของผลผลิต (product) ยังไมครอบคลุม 3 องคประกอบท่ีเหลือ คือ บริบทของ

หลักสูตร (context), ปจจัยนําเขา(input), กระบวนการ (process) ในการศึกษาในอนาคตควรประเมิน

หลักสูตรในบริบทอ่ืนดวย  
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