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บทคัดย่อ 
 

การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ (1) ประเมินปัจจัยเบื้องต้นในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อม
ในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  (2) ประเมินกระบวนการในการ
ดําเนินการโครงการ และ   (3) ประเมินผลการดําเนินการของโครงการ  

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงประเมินโดยผู้ให้ข้อมูล ได้แก่ ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา 
อนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจํานวน 5 คน และแพทย์ฝึกหัดจํานวน 65 คนในปีการศึกษา 2599 นอกจากนี้ยังได้
รวบรวมข้อมูลจากเอกสาร ได้แก่ บันทึกการประชุม เอกสารแผนการดําเนินงาน ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัด ข้อมูล
อาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าท่ี เครื่องมือท่ีใช้คือ แบบสัมภาษณ์ แบบสังเกต แบบบันทึกข้อมูลเอกสาร และแบบ
ประเมินความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัด     สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณได้แก่   ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพใช้ การวิเคราะห์เนื้อหา 

ผลการวิจัยปรากฏดังนี้ (1) ผลการประเมินปัจจัยเบื้องต้นในการดําเนินการโครงการพบว่า อาจารย์
แพทย์มีคุณสมบัติเหมาะสม แต่จํานวนอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าท่ีมีไม่เพียงพอและขาดแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน
ในโครงการ เทคโนโลยีท่ีใช้มีความเหมาะสม แต่สื่อวัสดุอุปกรณ์ด้านการสอนยังมีไม่เพียงพอ  งบประมาณมีการวาง
แผนการใช้อย่างเป็นระบบ ห้องเรียนและหอพักนักศึกษามีไม่เพียงพอและระบบการดูแลรักษาอาคารสถานท่ียังไม่มี
ประสิทธิภาพ (2) ผลการประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการมีความเหมาะสมทุกด้าน ได้แก่  (2.1) ด้านการ
เตรียมการ โดยการกําหนดเกณฑ์การคัดเลือก การกําหนดระบบการคัดเลือกและการเตรียมกิจกรรม (2.2) ด้านการ
ดําเนินการ โดยการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน การฝึกปฏิบัติ และการจัดซ้อมสอบ และ (2.3) ด้านการนิเทศและ
ติดตาม  และ (3) การประเมินผลการดําเนินการโครงการพบว่า (3.1) แพทย์ฝึกหัดเข้าฟังบรรยาย ร้อยละ 72.3 และ
เข้ารับการฝึกปฏิบัติร้อยละ 95.38 ซ่ึงผ่านเกณฑ์การประเมิน   (3.2) การซ้อมสอบข้ันตอนท่ี 2 ในรูปแบบของ
ข้อสอบแบบเลือกตอบ แพทย์ฝึกหัดสอบผ่านร้อยละ 48 ซ่ึงไม่ผ่านเกณฑ์การประเมิน (3.3) อัตราการสอบผ่านใบ
ประกอบวิชาชีพข้ันตอนท่ี 2 ของแพทย์ฝึกหัด ปรากฏว่าร้อยละ 8.33 ไม่ผ่านเกณฑ์การประเมิน และ (3.4) แพทย์
ฝึกหัดมีความพึงพอใจในโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมโดยรวมอยู่ในระดับมาก
และผ่านเกณฑ์การประเมิน  
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Abstract 
 

 The purposes of this study were (1)  to evaluate the inputs of the Medical License Examination 
Preparation Program for Interns in the Police General Hospital; (2) to evaluate the process of the Program; and 
(3) to evaluate the outputs of the Program. 
  This research was an evaluation research.  The research informants consisted of the Chairman 
of the Medical Education Subcommittee, five subcommittee members, and 65 interns in the 2016 academic 
year.  In addition, data were also collected from documents, namely, records of the meeting of the Medical 
Education Subcommittee, operational plan documents, basic data of interns, and data of medical instructors 
and personnel.  The employed instruments were interview forms, observation forms, a document data 
recording form, and an intern’s satisfaction appraisal form.   Quantitative data were statistically analyzed 
using the percentage, mean, and standard deviation; while qualitative data were analyzed with content 
analysis.  
 Research findings were as follows: (1) regarding the inputs evaluation of the Program, it was 
found that the medical instructors had appropriate qualifications, but the numbers of instructors and 
personnel were insufficient, and they still lacked motivation for working in the Program; the employed 
technology was appropriate, but the media and teaching materials were not enough; the budget was 
planned to be used systematically; the classrooms and dormitory for interns were not enough, and  the 
maintenance system was not effective; (2) regarding the process evaluation of the Program, every aspect of 
the operational process of the Program was found to be appropriate which could be elaborated as follows: 
(2.1) the preparation aspect which included the determination of selection criteria, the determination of the 
selection system, and the preparation of activities; (2.2)  the operation aspect which included the 
organization of instructional activities, the internship practicum, and the rehearsal examination ; and (2.3) the 
supervision and follow-up aspect; and (3) regarding the outputs evaluation of the Program, it was found that 
(3.1) up to 72.3 percent of interns attended lectures and 95.38 percent of interns attended practice which 
passed the evaluation criteria; (3.2) in the rehearsal examination, only 48 percent of interns could pass the 
second part of the examination which was in the form of multiple-choice test items, which did not pass the 
evaluation criteria; (3.3) the rate of passing the second step of examination for the Medical License Certificate 
of interns was 8.33 percent which did not pass the evaluation criteria; and (3.4)  the interns were highly 
satisfied with the Medical License Examination Preparation Program of the Police General Hospital, which 
passed the evaluation criteria.  
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บทที่  1 
บทนํา 

 
 

1.  ความเปน็มาและความสําคัญของปัญหา 
 

 ประเทศไทยกาํลังเผชิญปัญหาการขาดแคลนแพทย์ดังจะเห็นได้จากข้อมูลของกระทรวง
สาธารณสุข พบว่าประเทศไทยมีอัตราส่วนแพทย์ 1 คนต่อการดูแลประชากร 1985 คนในปี 2555 
แต่จํานวนแพทย์ก็ยังคงไม่เพียงพอต่อความต้องการเน่ืองจาก อัตราส่วนที่เหมาะสมควรอยู่ที่ 1ต่อ 
500 คน (อัจฉรา นิธิอภิญญาสกุล, 2555)  ปัจจุบันพบว่าสถาบันที่มีศักยภาพในการผลิตแพทย์ใน
ประเทศไทยยังไม่สามารถเปิดรับนักศึกษาแพทย์เพ่ิมเติมเพ่ือทดแทนอัตรากําลังแพทย์ที่ขาดแคลนได้
มากกว่าน้ีเน่ืองจากการเรียนการสอนด้านแพทยศาสตร์ต้องอาศัยทรัพยากรด้านบุคลากร สื่อวัสดุ
อุปกรณ์และเทคโนโลยี งบประมาณและอาคารสถานท่ี ซึ่งขณะน้ีปัจจัยเบ้ืองต้นเหล่าน้ีมีจํากัด จึง
ส่งผลให้นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาตอนปลายบางส่วนเดินทางไปศึกษาต่อคณะแพทยศาสตร์ใน
ต่างประเทศที่แพทยสภาให้การรับรองเช่นประเทศจีน ประเทศฟิลิปปินส์ เป็นต้น ทั้งน้ีเพราะประเทศ
เหล่าน้ีมีอัตราการสอบแข่งขนัที่ตํ่ากว่าการสอบเข้าคณะแพทยศาสตร์ในสถาบันทางการแพทย์ของ
ไทย อีกทั้งบางครอบครัวต้องการส่งบุตรหลานไปเรียนต่างประเทศเพ่ือข้อได้เปรียบทางภาษา เพ่ือ
รองรับความต้องการแพทย์ไทยที่มีทักษะด้านภาษาเช่นภาษาจีนและภาษาอังกฤษ ตามนโยบายของ
ไทยที่ประกาศตัวเป็นศูนย์กลางบริการด้านสุขภาพนานาชาติ (Medical Hub) ในยุคของการเปิดเสรี
ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC)  

 อย่างไรก็ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 กําหนดให้แพทยสภามีอํานาจ
หน้าที่ในการรับรองปริญญาวิชาแพทยศาสตร์ แพทยสภาจึงอาศัยอํานาจตามความในมาตรา 21(3)(ฎ)
ประกอบกับมติของคณะกรรมการแพทยสภาในการประชุมครั้งท่ี 12/2546 เมื่อวันที่ 11 ธันวาคม 
2546 ว่าด้วยการจัดต้ังศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
(ศ.ร.ว.) ขึ้นในปี พ.ศ. 2547 โดยแพทยสภาได้กําหนดให้ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถ
ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) มีหน้าที่ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามเกณฑ์ที่แพทยสภากําหนดไว้แก่นักศึกษาแพทย์ที่จบจากสถาบันผลิต
แพทย์ทั้งในและต่างประเทศ เพ่ือให้เป็นมาตรฐานเดียวกันทั้งประเทศและได้ดําเนินการสอบทั้งหมด  
3 ขั้นตอนให้แก่นักศึกษาแพทย์ในประเทศและนักศึกษาแพทย์ที่จบจากต่างประเทศเมื่อสอบผ่านทั้ง  
3 ขั้นตอนแล้วจึงจะสามารถทําการขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
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แพทยสภา ทั้งน้ีเพ่ือเป็นการประกันคุณภาพแพทย์ที่จบใหม่ทุกคนและเป็นการรับรองมาตรฐานของ
สถาบันผลิตแพทย์ทั้งในและต่างประเทศให้ทัดเทียมกัน  

 ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) 
เป็นผู้ดําเนินการจัดสอบผ่านทางสถาบันทางการแพทย์ต่างๆโดยการประเมินและรับรองความรู้
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมประกอบด้วยการสอบ 3 ขั้นตอนในแต่ละข้ันตอนมี
จุดประสงค์ดังน้ี 

ขั้นตอนที่ 1 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินความรู้ทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์พ้ืนฐาน 
(Basic Medical Sciences) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการสอบในช้ันปีที่ 3 

ขั้นตอนที่ 2 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินความรู้ทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิกใน
รูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการสอบใน
ช้ันปีที่ 5 

ขั้นตอนที่ 3 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินทักษะและหัตถการทางคลินิกประกอบด้วย 
Objective Structured Clinical Examination (OSCE) และการสอบรายยาว (Long case 
examination) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการสอบในช้ันปีที่ 6 

 สําหรับผู้ที่สําเร็จการศึกษาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตจากต่างประเทศสามารถสอบ
ขั้นตอนที่1ได้ต้ังแต่เรียนปีสุดท้ายของหลักสตูรแพทยศาสตร์ และเมื่อเรียนจบได้รับปริญญา
แพทยศาสตรบัณฑิตแล้วจึงจะสามารถเข้าฝึกปฏิบัติงานในฐานะแพทย์ฝึกหัดในสถาบันทางการแพทย์
ในประเทศไทยที่แพทยสภารับรอง เช่น โรงพยาบาลตํารวจ โรงพยาบาลเลิดสิน โรงพยาบาลกลาง 
เป็นต้น เป็นเวลา 1 ปีจึงจะมีสิทธ์ิสมัครสอบในขั้นตอนที่ 2 และ 3 ได้ 

 โรงพยาบาลตํารวจเป็นโรงพยาบาลของรัฐที่มีศักยภาพในการให้บริการทางการแพทย์จึง
ได้รับมอบหมายจากแพทยสภาให้เป็นศูนย์ฝึกอบรมภาคปฏิบัติแก่แพทย์ฝึกหัดที่จบหลักสูตร
แพทยศาสตร์จากต่างประเทศ ด้วยเหตุน้ีโรงพยาบาลตํารวจจึงได้จัดต้ังสํานักงานแพทยศาสตรศึกษา 
ขึ้นเพ่ือทําหน้าที่กํากับดูแลการเรียนการสอนแพทย์ฝึกหัดให้มีความรู้ตามเกณฑ์มาตรฐานของแพทย
สภาเพ่ือให้แพทย์ฝึกหัดที่ผ่านการฝึกปฏิบัติงานท่ีโรงพยาบาลตํารวจสามารถสอบผ่านใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม ตามเกณฑ์แพทยสภาเพ่ือเป็นกําลังสําคัญในด้านสาธารณสุขของประเทศและเป็น
ตัวช้ีวัดความสําเร็จด้านการจัดการศึกษาของโรงพยาบาลตํารวจ 

 จากการท่ีแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจมีประสบการณ์การเป็นศูนย์ฝึกอบรม
แพทย์ฝึกหัดจากต่างประเทศพบว่าปัญหาเร่งด่วนที่แพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจจําเป็นต้อง
แก้ไขคือด้านคุณภาพผู้เรียนดังจะเห็นได้จากข้อมูลของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจในปี 
พ.ศ. 2557 ทีพ่บว่าอัตราการสอบผ่านการประเมินและรบัรองความรู้ความสามารถในการประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจยังค่อนข้างตํ่าเพียงร้อยละ 62.5  เท่าน้ัน   
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 คณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจจึงดําริโครงการเตรียมความพร้อม
ในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ
เพ่ิมความรู้ความสามารถของแพทย์ฝึกหัดในเชิงทฤษฏีและปฏิบัตินําไปสู่การบริการผู้ป่วยให้ได้
มาตรฐานอีกทั้งเป็นการเตรียมความพร้อมของแพทย์ฝึกหัดด้านความรู้ก่อนสอบใบประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมของแพทยสภาโดยโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจประกอบด้วยการจัดการเรียนการสอนในรูปแบบของ 1) การจัด
ช่ัวโมงบรรยาย 2) การฝึกปฏิบัติจริงในหอผู้ป่วย และ 3) การจัดซ้อมสอบเพ่ือประเมินความรู้ทางด้าน
วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก (ขั้นตอนที่ 2) ในรูปแบบของ Multiple Choice Question โดยจะทํา
การสอบทุก 4 เดือนของการฝึกปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลตํารวจซึ่งแพทยศาสตรศึกษาได้ดําเนิน
โครงการน้ีมาจนครบ 1 ปีแต่ยังไม่เคยมีการประเมินผลการดําเนินงานอย่างเป็นระบบ ด้วยเหตุน้ีผู้วิจัย
ในฐานะผู้ช่วยเลขานุการคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาซึ่งมีหน้าที่รับผดิชอบโดยตรงในการ
บริหารงานด้านกิจกรรมวิชาการของคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจงึต้องการประเมินโครงการ
เตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจโดย
ต้องการศึกษาปัจจัยเบ้ืองต้น กระบวนการ ผลผลิตโครงการและผลสะทอ้นกลับจากผูป้ฏิบัติงานใน
โครงการน้ีเพ่ือจะได้นําเสนอผลสรุปที่ได้จากการประเมินโครงการน้ีทั้งในด้านผลลัพธ์และผลกระทบที่
เกิดขึ้นจากการดําเนินโครงการแก่ผู้บริหารแพทยศาสตรศึกษาเพ่ือนําข้อมูลจากการประเมินโครงการ
มาใช้ในการปรบัปรุง แก้ไข และพัฒนางานด้านการบริหารโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัดของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจอย่างต่อเน่ือง
อันจะส่งผลใหเ้กิดการพัฒนาคุณภาพผู้เรียนอย่างยั่งยืน   

 ผู้วิจัยในฐานะอาจารย์แพทย์และดํารงตําแหน่งผู้ช่วยเลขานุการคณะกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจจึงมีความสนใจที่จะศึกษาการประเมินโครงการเตรียมความ
พร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัดโรงพยาบาลตํารวจเพ่ือศึกษา
สภาพการณ์และปัญหาที่อาจจะมีผลต่อผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของแพทย์ฝึกหัดโดยผลการวิจัยจะ
เป็นข้อมูลพ้ืนฐานสําหรับผู้บริหารโรงพยาบาลด้านแพทยศาสตรศึกษา อาจารย์แพทย์และหน่วยงานที่
เก่ียวข้องในการวางแผนกําหนดนโยบายส่งเสริม ปรับปรุงและพัฒนาการจัดการเรียนการสอนที่
เหมาะสม ทันสมัยเพ่ือให้แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจมีอัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพเวช
กรรมของแพทยสภาสูงข้ึนและเพ่ือประโยชน์ในการจัดการศึกษาของสถานศึกษาอันจะก่อให้เกิด
ประโยชน์ต่อส่วนรวมและประเทศชาติ 
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2.  วัตถุประสงค์การศึกษา  
 
2.1 เพ่ือประเมินปัจจัยเบ้ืองต้นในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการ 

สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
2.2 เพ่ือประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ 

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
2.3 เพ่ือประเมินผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ 

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 

3.  กรอบแนวคิดการศึกษา  
 
การวิจัยคร้ังนี้ได้ศึกษาและนําแนวคิดของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam, 2004) โดยกําหนด

รูปแบบประเมินแบบซิปป์ (CIPP Model) ซึง่เป็นรูปแบบการประเมินที่ยึดหลักของการวิเคราะห์
ระบบ (System analysis)โดย CIPP ย่อมาจากคําว่า Context (บริบทหรือสภาวะแวดล้อม) Input 
(ปัจจัยเบ้ืองต้น) Process (กระบวนการ) และ Product (ผลผลิต)โดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือศึกษา
สารสนเทศเกี่ยวกับโครงการเพ่ือช่วยในการตัดสินใจของผูบ้ริหารได้อย่างถูกต้องและมีเหตุผลแต่
เน่ืองจากโครงการน้ีได้ถูกกําหนดไว้ก่อนล่วงหน้าแล้ว งานวิจัยน้ีจึงไม่ได้ประเมินในส่วนของ Context 
(บริบทหรือสภาวะแวดล้อม) แต่ได้ประยุกต์ใช้แบบประเมินในส่วนของการประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น 
กระบวนการ และผลผลิตหรอืผลการดําเนินการในด้าน  

3.1. การประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น (Input evaluation) เป็นการประเมินความเหมาะสม
และเพียงพอของปัจจัยเบ้ืองต้น ในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ ได้แก่ อาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ สื่อ วัสดุ
อุปกรณ์และเทคโนโลยี งบประมาณและอาคารสถานท่ีเพ่ือใช้ตัดสินใจเกี่ยวกับวิธีการดําเนินโครงการ 

3.2 การประเมินกระบวนการ (Process evaluation) เป็นการประเมินความเหมาะสม
ในกระบวนการเตรียมการ การดําเนินการ การนิเทศและติดตามโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจเพ่ือศึกษาจุดแข็ง จุดอ่อน และ
อุปสรรคและนาํไปสู่การตัดสินใจเกี่ยวกับการประยุกต์ใช้ การควบคุมหรอืปรับปรุงวิธีการต่างๆให้
เหมาะสม รวดเร็ว 

3.3 การประเมินผลการดําเนินการ (Product evaluation) เป็นการประเมินผลการ
ดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจได้แก่ 1) อัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 2) พฤติกรรมการฝึก
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ปฏิบัติของแพทย์ฝึกหัด และ3) ความพึงพอใจของแพทย์ฝกึหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ดังกรอบแนวคิดการวิจัยน้ี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 

ผลการประเมนิย้อนกลับในการพัฒนา (Feedback) 
 

ภาพที่ 1.1  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
4.  ขอบเขตการศึกษา 

 
 ผู้วิจัยมุ่งประเมินโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ

แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจโดยมีขอบเขตดังน้ี 
 4.1 ขอบเขตประเด็นการประเมิน มุ่งประเมินใน 3 ส่วนคือการประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น 

กระบวนการ และผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวช
กรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  

ประเมินปัจจัยเบื้องต้น 
(Input evaluation) 

 ความเหมาะสมและ
เพียงพอของปัจจัยในการ
ดําเนินโครงการด้าน
แพทยศาสตรศึกษา 
o อาจารย์แพทย์และ

เจ้าหน้าท่ี 
o สื่อ วัสดุอุปกรณ์และ

เทคโนโลยี 
o งบประมาณ  
o อาคารสถานท่ี 

ประเมินกระบวนการ
(Process evaluation) 

ประเมินผลการดําเนินการ
(Product evaluation) 

 การดําเนินโครงการด้าน
แพทยศาสตรศึกษา 
o การเตรียมการ 
o การดําเนินการ 
o การนิเทศติดตาม

และประเมินผล 

 อัตราการสอบผ่านใบ
ประกอบวิชาชีพเวช
กรรม 

 พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติ
ของแพทย์ฝึกหัด 

 ความพึงพอใจของแพทย์
ฝึกหัด 
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 4.2 ขอบเขตด้านเวลา ศึกษาเฉพาะการดําเนินโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบ
ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจที่ได้ดําเนินการในเดือนตุลาคม 
2558 - กันยายน 2559 
 
5.  นิยามศพัท์เฉพาะ 
 

5.1 โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ หมายถึง ชุดกิจกรรมทีแ่พทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจได้จัดขึ้น
เพ่ือเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
อันประกอบด้วยกิจกรรมดังน้ี 1) การจัดบรรยายทางวิชาการ 2) การจัดตารางฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย
ตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม และ3) การประเมินผลหลังฝกึปฏิบัติงานโดยการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 
ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 

5.2 การประเมินโครงการ หมายถึง กระบวนการวัดที่มีการรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์
ข้อมูลอย่างเป็นระบบเพ่ือตัดสินการดําเนินงานตามโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจในด้านปัจจัยเบ้ืองต้น ด้านกระบวนการและ 
ด้านผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจดังน้ี 

5.2.1 การประเมินด้านปัจจัยเบื้องต้น (Input) ในงานวิจัยนี้ หมายถึง ความ
เหมาะสมและเพียงพอของปัจจัยเบ้ืองต้น ในการดําเนินการโครงการในการดําเนินการโครงการเตรียม
ความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ซึ่ง
ประกอบด้วย 

1) อาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ ประเมินความเหมาะสมในด้านคุณวุฒิที่
แสดงถึงความรู้ด้านวิชาการ ประสบการณ์ด้านแพทยศาสตรศึกษาในด้านการวางแผนการสอน 
เทคนิคการสอน การเขียนหลักสูตร การออกข้อสอบ และความเพียงพอในด้านจํานวนอาจารย์แพทย์
และเจ้าหน้าที่  

2) สื่อวัสดุอุปกรณ์และเทคโนโลยี ประเมินด้านการมีสื่อวัสดุอุปกรณ์และ
เทคโนโลยีที่เพียงพอ มีคุณภาพและสามารถใช้งานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

3) งบประมาณ ประเมินด้านจํานวนงบประมาณและวิธีการเบิกจ่ายเงินจาก
หน่วยงานที่รับผิดชอบมาใช้ ความพอเพียง และความมีประสิทธิภาพในการเบิกจ่าย 

4) อาคารสถานท่ี ประเมินในด้านความเพียงพอ เหมาะสม สะอาดและ
สะดวกในการดําเนินงานของ 1) พ้ืนที่ในการจัดการเรียนการสอน 2) หอพักแพทย์ 
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5.2.2 การประเมินด้านกระบวนการ (Process) หมายถึง การประเมิน
กระบวนการดําเนินการกิจกรรมตามโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวช
กรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในด้าน 

1) กระบวนการเตรียมการโดยมุ่งพิจารณาด้านความเหมาะสมและปัญหาที่
พบในด้าน 

(1) การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด 
ประจําปี 2559ในด้านเกณฑ์การสอบสัมภาษณ์ เกณฑ์กําหนดการทดสอบทางจิตเวชและการ
จัดเตรียมบุคลากรที่เกี่ยวข้อง 

(2) การจัดกิจกรรมทางวิชาการตลอดปี 2559 ในด้านการจัดช่ัวโมง
บรรยาย การจัดตารางฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมและการจัดซ้อมสอบขั้นตอน
ที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 

2) กระบวนการดําเนินการโดยมุ่งพิจารณาด้านความเหมาะสมและดําเนินการ
เป็นไปตามกิจกรรมที่กําหนด 

(1) การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดเพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัดประจําปี 
2559 โดยคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดจากการทดสอบทางจิตเวชโดยนักจิตวิทยาและจากการสัมภาษณ์โดย
อาจารย์แพทย์  

(2) การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนของแพทย์ฝึกหัดด้านกิจกรรมใน
ช่ัวโมงบรรยาย การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมซึ่งครอบคลุมถึงการสังเกต
พฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัดที่มีความอ่อนไหวทางอารมณ์จากการทดสอบทางจิตเวชโดย
นักจิตวิทยาเมื่อแรกเข้าและการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 

3) กระบวนการนิเทศและติดตามโดยมุ่งพิจารณาด้านความเหมาะสมในการ
ติดตามผลการเข้าร่วมกิจกรรมตามโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจโดยอาจารย์แพทย์และการช้ีแนะให้ความช่วยเหลือแก่แพทย์
ฝึกหัดในด้านการเรียนเพ่ือพัฒนาคุณภาพการศึกษาของผู้เรียนให้สูงขึ้น 

5.2.3 การประเมินด้านผลการดําเนนิการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบ
ใบประกอบวิชาชพีเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ (Product) ในงานวิจัยนี ้
หมายถึง  

1) อัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพขั้นที่ 2 ของแพทย์ฝึกหัดในปี 2559 
2) พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติของแพทย์ฝึกหัดในด้าน  
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(1) การผ่านเกณฑ์การเข้าฟังบรรยายทางวิชาการตลอดปี 2559 คือไม่ตํ่า
กว่าร้อยละ 70 ของแพทย์ฝึกหัดทั้งหมด  

(2) การผ่านเกณฑ์การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครบ 1 ปีของการฝึกอบรมคือ
ไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของแพทย์ฝึกหัดทั้งหมด  

(3) การผ่านเกณฑ์การซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple 
Choice Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 คือไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของคะแนนเต็ม 

3) ศึกษาความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมโดยการตอบแบบสอบถาม 

 

6.  ประโยชน์ท่ีได้รับ 
 
 6.1 ทําให้ได้ขอ้มูลด้านปัจจัยเบ้ืองต้น ด้านกระบวนการและด้านผลการดําเนินการใน
การตัดสินใจเกี่ยวกับโครงการในด้านความพร้อมของทรัพยากรในด้านต่าง ๆ ที่จําเป็นต่อการดําเนิน
โครงการตลอดจนตรวจสอบความเป็นไปได้ในการจัดโครงการน้ีในปีต่อไป 
 6.2 ทําให้ได้ขอ้มูลเกี่ยวกับ ปัญหา อุปสรรค จุดเด่น และจุดด้อยของการดําเนินโครงการ
ซึ่งจะเป็นประโยชน์ต่อแพทยศาสตรศึกษาเพ่ือหาแนวทางการพัฒนางานด้านวิชาการของ
แพทยศาสตรศึกษาเพ่ือการพัฒนาคุณภาพผู้เรียนและการเป็นศูนย์สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ในระดับประเทศต่อไป 

6.3 ทําให้ได้ขอ้มูลในการตรวจสอบประสิทธิผลและประสทิธิภาพของกระบวนการจัด 
กิจกรรมของโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ 
 
 

 



บทที่  2 
วรรณกรรมที่เก่ียวข้อง 

 
 

ในการทําวิจัยเรื่องการประเมินโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในคร้ังน้ีผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
ดังน้ี 

1. แนวคิดเก่ียวกับการประเมินโครงการ 
1.1 ความหมายของการประเมินโครงการ  
1.2 ความสําคัญของการประเมินโครงการ 
1.3 ลักษณะสาํคัญของการประเมินโครงการ  
1.4 ประโยชน์ของการประเมินโครงการ  
1.5 ประเภทของการประเมินโครงการ 
1.6 รูปแบบการประเมินโครงการ  
1.7 กระบวนการประเมินโดยใช้รูปแบบการประเมินซิปป์  
1.8 ขั้นตอนการประเมินโครงการ  

2. กระบวนการผลิตแพทย์  
2.1 หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต 
2.2 การสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา 
2.3 ภารกิจของแพทยศาสตรศึกษา 

3. โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด          
โรงพยาบาลตํารวจ 

4. งานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
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1. แนวคิดเก่ียวกับการประเมินโครงการ 
 

การประเมินโครงการเป็นกระบวนการตัดสินคุณค่าโครงการอย่างเป็นระบบในลักษณะ
เดียวกับกระบวนการวิจัยอันได้แก่ การวางแผนการประเมินโครงการไว้ล่วงหน้า มีการกําหนด
แหล่งข้อมูลรวมถึงเคร่ืองมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลและการวิเคราะห์ข้อมูลที่รัดกุมเพ่ือให้ได้ข้อมูล
โครงการที่น่าเช่ือถือและเป็นประโยชน์ต่อการตัดสินใจของผู้บริหารหรือผู้รับผิดชอบโครงการในการ
ปรับปรุง พัฒนาโครงการและเป็นฐานข้อมูลสําหรับการจัดทํานโยบายและแผนงานการบริหารองค์กร
ต่อไป 

1.1 ความหมายของการประเมินโครงการ  
1.1.1 ความหมายของโครงการ  

ราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.2554 (ราชบัณฑิตยสถาน, 2554) ได้ให้ความ หมาย
ของโครงการว่าหมายถึงแผนหรือเค้าโครงตามที่กะกําหนดไว้ 

เทียนฉาย กีระนันท์ (2540, น. 1) ได้ให้ความหมายโครงการว่า เป็นการ
เตรียมการเพ่ือกระทําการอย่างใดอย่างหน่ึงเพ่ือหาทางดําเนินการอย่างมีระบบเพ่ือให้บรรลุ
วัตถุประสงค์ของเร่ืองน้ัน ๆ 

สมคิด พรมจุ้ย (2552, น. 23) กล่าวว่าโครงการ หมายถึง หน่วยของแผนงาน
หรือกลุ่มกิจกรรมท่ีมีความเก่ียวข้องกันเพ่ือให้บรรลุจุดมุ่งหมายที่กําหนดไว้โดยมีการกําหนดระยะ
เร่ิมต้นและสิ้นสุดที่แน่นอนและมักจะเป็นงานพิเศษที่ต่างไปจากงานประจํา 

ประชุม รอดประเสริฐ (2547, น. 5) ได้ให้ความหมายของโครงการว่าหมายถึง 
แผนงานที่ทําขึ้นอย่างเป็นระบบประกอบด้วยกิจกรรมหลายกิจกรรมท่ีต้องใช้ทรัพยากรในการ
ดําเนินงานและคาดหวังผลตอบแทนท่ีคุ้มค่าโดยมีการกําหนดระยะเวลาการดําเนินงาน มีจุดประสงค์
ในการดําเนินงานที่ชัดเจน มีพ้ืนที่ในการดําเนินงานเพ่ือให้บริการและตอบสนองความต้องการของ
กลุ่มบุคคลในพ้ืนที่น้ันและมีบุคคลหรือหน่วยงานรับผิดชอบในการดําเนินงาน  

พิชิต ฤทธ์ิจรูญ (2557, น. 7) กล่าวว่า โครงการ หมายถึง การกําหนด 
แนวทางในการแก้ปัญหาหรอืพัฒนางานที่มีวัตถุประสงค์เด่นชัด มีกิจกรรมที่ทําให้บรรลุวัตถุประสงค์
อย่างเหมาะสม มีการจัดสรรทรัพยากรอย่างประหยัดและมีประสิทธิภาพ มีเวลาเริ่มต้นและสิ้นสุดของ
งาน โครงการจะประกอบด้วยกิจกรรมต่างๆ ทีม่ีความสัมพันธ์กันและมีเป้าหมายเดียวกัน 

กล่าวโดยสรุป โครงการคือแผนงานที่มีการเตรียมการอย่างเป็นระบบในด้าน
การใช้ทรัพยากรที่มีจํากัดอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ตามระยะที่
กําหนดไว้ 
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1.1.2 ความหมายของการประเมินโครงการ  
“การประเมิน” ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 

(ราชบัณฑิตยสถาน, 2554) ได้ให้ความหมายการประเมินว่าหมายถึงการกะประมาณค่าหรือราคา
เท่าที่ควรจะเป็นหรือการกะประมาณคุณค่าหรือผลเช่น ผลการอนุมัติจะผ่านหรือไม่จะต้องผ่านการ
ประเมินจากคณะกรรมการชุดใหญ่เสียก่อน 

สมหวัง พิธิยานุวัฒน์ (2559, น. 20-21) ให้ความหมายว่าเป็นกระบวนการใช้
ดุลยพินิจ (Judgment) และหรือค่านิยมและข้อจํากัดต่างๆ ในการพิจารณาตัดสินคุณค่าของสิ่งใดสิ่ง
หน่ึงโดยการเปรียบเทียบผลทีวั่ดได้กับเกณฑ์ที่กําหนดไว้  

กล่าวโดยสรุป การประเมินคือกระบวนการตัดสินคุณค่าโดยการใช้ดุลยพินิจ
เปรียบเทียบกับเกณฑ์ที่ต้ังไว้ 

สําหรับความหมายของการประเมินโครงการ มีนักวิชาการให้ความหมายไว้
ดังน้ี 

Dunn (1981, p. 339) กล่าวว่า การประเมินโครงการ หมายถึง ขั้นตอนการ
วิเคราะห์ผลการดําเนินงานโครงการว่าสามารถตอบสนองความต้องการและแก้ไขปัญหาที่เป็น
เป้าหมายของนโยบายได้หรือไม่ 

Suchman (1987) ให้ความหมายของการประเมินโครงการว่าเป็นการใช้
เทคนิคการวิจัยทางสังคมศาสตร์ในการหาข้อมูลที่เป็นจริงและเช่ือถือได้เพ่ือตัดสินใจว่าโครงการ
ดังกล่าวดีหรือไม่และผลลัพธ์ของโครงการสําเร็จตามวัตถุประสงค์หรือไม่ 

Stufflebeam (2004) ให้ความหมายของการประเมินโครงการว่าเป็น
กระบวนการเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับเป้าหมาย การวางแผน การดําเนินการและผลกระทบเพ่ือเป็น
แนวทางในการตัดสินใจ  

ไพศาล หวังพานิช (2533, น. 31) อธิบายว่า การประเมินโครงการเป็น
กระบวนการกําหนดคุณค่าของโครงการเพ่ือนําไปสู่การตัดสินใจเก่ียวกับประสิทธิภาพของโครงการนั้น  

รัตนะ บัวสนธ์ (2540, น. 9) ให้ความหมายของการประเมินโครงการว่าเป็น
กระบวนการรวบรวมข้อมูลทีเ่ก่ียวข้องกับโครงการแล้วนํามาตัดสินคุณคา่โครงการโดยเทียบกับเกณฑ์
ที่ต้ังไว้ 

สมคิด พรมจุ้ย (2552, น. 37) กล่าวว่า การประเมินโครงการ หมายถึงการ
ตรวจสอบความก้าวหน้าของโครงการและพิจารณาผลสมัฤทธ์ิของโครงการว่าทําได้บรรลุวัตถุประสงค์
ของโครงการหรือไม่มากน้อยเพียงใด การประเมินผลจึงเป็นกระบวนการที่แสดงถึงคุณค่าของ
โครงการ  
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กล่าวโดยสรุป การประเมินโครงการ หมายถงึ กระบวนการเก็บรวบรวม
ข้อมูลอย่างเป็นระบบเพ่ือนํามาวิเคราะห์ผลลัพธ์และผลกระทบของโครงการเพ่ือตัดสินคุณค่าของ
โครงการและนําไปสู่การตัดสินใจเกี่ยวกับโครงการในอนาคต 

1.2 ความสําคัญของการประเมินโครงการ 
 ถวัลย์ มาศจรัส (2547, น. 200 – 201) กล่าวถึงความสําคัญของการประเมิน
โครงการ ดังน้ี 
 1. การประเมินโครงการจะช่วยวิเคราะห์ความเป็นไปได้ของโครงการและนําไปสู่การ
ตัดสินใจทําโครงการที่มีคุณภาพและเกิดประโยชน์คุ้มค่า 
 2. การประเมินโครงการจะช่วยประเมินสภาพปัญหาที่อาจเป็นข้อจํากัดของการ
ทํางานทําให้คาดการณ์ได้ว่าจะมีอุปสรรคใดเกิดขึ้นบ้างเพ่ือนําไปสู่การหาแนวทางป้องกันไม่ให้เกิด
ปัญหานั้นขึ้น  
 3. การประเมินโครงการจะช่วยทําให้ผู้บริหารทราบข้อมูลต่าง ๆ ของการทํางานทั้ง
ข้อมูลที่เป็นความสําเร็จและความล้มเหลว ขอ้มูลที่เป็นส่วนส่งเสริมงานและส่วนที่เป็นอุปสรรคทําให้
ผู้บริหารสามารถตัดสินใจในการดําเนินงานได้อย่างถูกต้องและเป็นประโยชน์ต่อการบริหารงาน 
 4. การประเมินโครงการก่อให้เกิดกระบวนการทํางานที่มีประสิทธิภาพส่งผลให้มีการ
ใช้ทรัพยากรให้เกิดประโยชน์อย่างคุ้มค่า  
 5. การประเมินโครงการทําให้ทราบผลการปฏิบัติงานว่าบรรลุตามวัตถุประสงค์
หรือไม่และเมือ่สิ้นสุดการทํางานแล้วผลสัมฤทธ์ิเป็นอย่างไร คุ้มค่าหรือไมแ่ละการประเมินจะช่วยให้
ทราบถึงผลการปฏิบัติงานเพ่ือนําไปแก้ไขปรับปรุงใหม่ให้ดีขึ้นกว่าเดิม 
 6. การประเมินโครงการก่อให้เกิดการพัฒนา ส่งเสริมความเจริญก้าวหน้าให้แก่
องค์การ บุคคลและสังคม  
 7. การประเมินจะช่วยในการวิเคราะห์ตัดสินคุณค่าของงานอันจะทําให้ผูร้ับผิดชอบ
ระดับสูงพิจารณาตัดสินใจสนับสนุนโครงการน้ันต่อไป 
 สมคิด พรมจุ้ย (2552, น. 37) ได้กล่าวถึงประโยชน์ของการประเมินโครงการ ดังน้ี 
 1. การประเมินโครงการช่วยให้ได้ข้อมูลสารสนเทศต่างๆ ในการตัดสินใจเก่ียวกับ
การวางแผนโครงการ ตรวจสอบความพร้อมของทรัพยากรต่าง ๆที่จําเป็นในการดําเนินโครงการ
ตลอดจนตรวจสอบความเป็นไปได้ในการจัดกิจกรรมต่าง ๆ 
 2. การประเมินโครงการช่วยให้การกําหนดวัตถุประสงค์ของโครงการมีความชัดเจน 
 3. การประเมินโครงการช่วยในการจัดหาข้อมูลเกี่ยวกับความก้าวหน้า ปัญหาและ
อุปสรรคของการดําเนินโครงการเพ่ือนําไปใช้ตัดสินใจว่าจะดําเนินโครงการต่อไปหรือจะยกเลิก
โครงการ 
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 4. การประเมินโครงการช่วยให้ได้ข้อมูลที่บ่งบอกถึงประสิทธิภาพของการดําเนิน
โครงการว่าเป็นอย่างไร คุ้มค่ากับการลงทุนหรือไม่ 
 5. การประเมินโครงการจะทําให้ผู้ปฏิบัติงานได้ทราบผลการดําเนินงาน จุดเด่น จุด
ด้อย เพ่ือนําข้อมูลไปใช้ปรับปรุงและพัฒนาโครงการให้มีประสิทธิภาพย่ิงข้ึน 
 กล่าวโดยสรุป ความสําคัญของการประเมินโครงการคือช่วยผู้ประเมินโครงการใน
การวางแผน ติดตามผลการทาํงานและควบคุมคุณภาพของงานให้บรรลุวัตถุประสงค์ อีกทั้งยังมีส่วน
ช่วยในการแก้ไขปัญหาอันเกิดจากผลกระทบของโครงการ ผลของการประเมินโครงการเป็นข้อมูลบ่ง
บอกถึงประสิทธิภาพและประสิทธิผลของโครงการอันจะนําไปสู่การวางแผนหรือการกําหนดนโยบาย
ของผู้บริหารต่อไป 

1.3 ลักษณะสําคัญของการประเมินโครงการ  
สมคิด พรมจุ้ย (2552, น. 37) กล่าวว่าการประเมินโครงการเป็นกระบวนการเชิง

ระบบที่ต้องการหาคําตอบต่างๆ ซึ่งเป็นข้อมลูเฉพาะของโครงการใดโครงการหน่ึงไม่ได้เน้นในด้านการ
ค้นหาทฤษฎีหรือหลักเกณฑ์หรือความรู้ใหม่เพ่ือนําไปใช้ในการอ้างอิงซึ่งเป็นลักษณะทีแ่ตกต่างจาก
การวิจัยทั่วไปแต่จําเป็นต้องมีในการบริหารจัดการโครงการเพ่ือตรวจสอบถึงประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผลของโครงการอันจะเป็นประโยชน์ต่อการตัดสินใจเกี่ยวกับการปรับปรุงและพัฒนาโครงการ
ให้ดีย่ิงข้ึน โดยการประเมินโครงการเป็นความรับผิดชอบของผู้บริหารหรือผู้จัดการเป็นผู้ประเมินเอง 
(Insider evaluator) ในลักษณะของการประเมินตนเอง (Self-evaluation) จากเดิมที่เป็นหน้าที่และ
ความรับผิดชอบของบุคคลภายนอกเป็นผู้ประเมิน (Outsider evaluator)  

เชาว์ อินใย (2553, น. 17) กล่าวว่า กระบวนการประเมินที่เป็นขั้นตอนและวิธีการ
ประเมินโครงการอย่างเป็นระบบในลักษณะของกระบวนการวิจัยจะให้สารสนเทศเกี่ยวกบัโครงการท่ี
เช่ือถือได้และเอ้ือต่อความต้องการของผู้ใช้ผลการประเมินในแต่ละระดับ เน่ืองจากผู้ใช้ผลการประเมิน
แต่ละระดับมีความต้องการและความสนใจท่ีแตกต่างกันเช่น ผู้บริหารระดับสูงสนใจขอ้มูลเกี่ยวกับ
นโยบาย ระดับรองลงมาสนใจข้อมูลเกี่ยวกับการวางแผน ระดับปฏิบัติการสนใจข้อมลูในขั้นตอนการ
ดําเนินโครงการ ดังน้ันการกําหนดขั้นตอนต่างๆ ในการวิจยัประเมินโครงการจึงมีความจําเป็น 

วิรัตน์ ขวัญยืน (2559) กล่าวว่า การประเมินโครงการเป็นกระบวนการท่ีก่อให้เกิด
สารสนเทศในการปรับปรุงโครงการหรือสารสนเทศในการตัดสินผลสมัฤทธ์ิของโครง การซึ่งการ
ประเมินโครงการมีลักษณะพิเศษ คือ 1) ต้องมีการกําหนดสิ่งที่จะประเมินให้ชัดเจนสามารถวัดได้    
2) มีการวางแผนการประเมินที่รัดกุม สะดวก ประหยัด และเป็นไปได้ 3) มีการใช้เทคนิคในการเก็บ
รวบรวมข้อมูลให้ครอบคลุมสิง่ที่ประเมิน 4) เกณฑ์ที่ใช้ในการประเมินต้องสัมพันธ์กับสิ่งที่วัด 5) ควรมี
การเลือกใช้เคร่ืองมือที่มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ และ 6) ปราศจากความลําเอียง  
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กล่าวโดยสรุป ลักษณะสําคญัของการประเมินโครงการเป็นกระบวนการเชิงระบบ
เพ่ือตรวจสอบประสิทธิภาพ ประสิทธิผลและผลกระทบของโครงการ เพ่ือให้ได้ข้อมูลสารสนเทศที่
ถูกต้องเพ่ือนํามาใช้ในการตัดสินใจเกี่ยวกับการบริหารจัดการและปรับปรุงโครงการ 

1.4 ประโยชนข์องการประเมินโครงการ  
สมคิด พรมจุ้ย (2552, น. 37) และ ประชุม รอดประเสริฐ (2547, น. 74)  ได้

กล่าวถึงประโยชน์ของการประเมินโครงการในหลายกรณีดังน้ี  
1. ช่วยตรวจสอบความพร้อมของทรัพยากรท่ีต้องใช้ในการดําเนินโครงการ  
2. ช่วยให้ได้ข้อมูลสารสนเทศเกี่ยวกับความสําเร็จและความลม้เหลวของโครงการ

เพ่ือช่วยในการวิเคราะห์และตัดสินความเป็นไปได้ของโครงการและนําไปสู่การตัดสินว่าจะดําเนิน
โครงการต่อไปหรือไม่และอยา่งไร 

3. ช่วยให้เกิดการวิเคราะห์และพิจารณาแนวทางการพัฒนาท่ีส่งเสริมความ
เจริญก้าวหน้าให้แก่องค์การ บุคคล และสังคม   

4. ช่วยให้ได้ข้อมลูสารสนเทศทีบ่่งบอกถึงประสิทธิภาพของโครงการและความคุม้ทุน 
5. รายงานผลสําเร็จ จุดเด่น จุดด้อยของโครงการให้กับผู้ปฏิบัติงานในโครงการ

ก่อให้เกิดแรงจงูใจในการปรับปรุงและพัฒนาโครงการให้มีคุณภาพ  
6. ตรวจสอบโครงการน้ันว่าได้บรรลุวัตถุประสงค์ตามท่ีกําหนดหรือไม่รวมถึงการ

ตรวจสอบผลกระทบต่างๆ ที่เกิดขึ้นระหว่างดําเนินโครงการด้วย  
7. ช่วยในการประเมินความเหมาะสมและความพร้อมของการจัดทําโครงการทั้ง

ก่อนและระหว่างการดําเนินงานโครงการ  
8. เป็นเคร่ืองมือที่ช่วยให้ได้ข้อมูลป้อนกลับ (Feedback) อย่างรอบด้านแก่ผู้ดําเนิน

โครงการในการตัดสินใจปรับปรุงพัฒนางานโครงการให้บรรลุวัตถุประสงค์และเป้าหมายของโครงการ  
9. ช่วยให้ทราบข้อมูลสารสนเทศเกี่ยวกับความก้าวหน้า ปัญหาและอุปสรรคในการ

ดําเนินโครงการเพ่ือใช้ในการตัดสินใจปรับปรุง แก้ไข และป้องกันไม่ให้เกิดปัญหาขึ้นใหม่  
10. มีส่วนช่วยสร้างขวัญและกําลงัใจในการทํางานของผู้ปฏิบัติงานในโครงการน้ันๆ 
กล่าวโดยสรุปคือ การประเมินโครงการมีประโยชน์ในการช่วยวิเคราะห์และตัดสิน

ความเป็นไปได้ของโครงการและนําไปสู่การวางแผนจัดสรรทรัพยากรให้เกิดความคุ้มค่า นอกจากน้ี
ยังให้ข้อมูลย้อนกลับแก่ผู้ดําเนินโครงการในด้านผลกระทบด้านบวกและลบของโครงการและ
ข้อบกพร่องที่เกิดขึ้นระหว่างดําเนินโครงการไปปรับปรุง แก้ไข พัฒนาโครงการให้ดีย่ิงขึ้น  

1.5 ประเภทของการประเมินโครงการ 
สมคิด พรมจุ้ย (2552) กล่าวว่า การประเมินโครงการแบ่งออกได้เป็นหลายประเภท

โดยพิจารณาจากความต้องการสารสนเทศ วัตถุประสงค์การประเมิน ข้อจํากัดของโครงการ ข้อจํากัด
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ของการประเมิน ข้อจํากัดของเวลาและงบประมาณ ในที่น้ีใช้เกณฑ์ในการแบ่งประเภทของการ
ประเมินโครงการได้ 4 เกณฑ์ คือ  

1.5.1 แบ่งตามลําดับเวลาการบริหารโครงการ ได้การประเมินเป็น 3 ประเภท คือ  
1) การประเมินก่อนเริ่มโครงการหรือก่อนนําโครงการไปปฏิบัติ (Intrinsic 

evaluation) เป็นการประเมินในขั้นตอนของการวางแผนโครงการซึ่งอาจทําได้ใน 2 ลักษณะคือ (1) 
การศึกษาความเหมาะสมของโครงการโดยการพิจารณาปัญหาและความจําเป็นในการจัดทําโครงการ
อาจใช้เทคนิคการสํารวจความต้องการ (Needs assessment) หรืออาจจะใช้เทคนิคของการศึกษา
ความเป็นไปได้ (Feasibility study) ซึ่งเป็นการพิจารณาสภาพความพร้อมของการจัดทําโครงการใน
ด้านต่างๆ ที่จะทําให้มีความเป็นไปได้ในการปฏิบัติจริง (2) การวิเคราะห์โครงการหรือการประเมินร่าง
โครงการ (Project analysis) เป็นการพิจารณาเอกสารโครงการเพ่ือตรวจสอบความเหมาะสมของสิ่ง
ที่กําหนดและความสอดคล้องระหว่างหัวข้อต่างๆ ต้ังแต่หลักการและเหตุผล วัตถุประสงค์ เป้าหมาย 
วิธีดําเนินการ ฯลฯ เพ่ือให้โครงการที่เสนอมีความสมบูรณ์มากย่ิงขึ้น  

2) การประเมินขณะดําเนินงาน (On-going evaluation) เป็นการประเมินใน
ระหว่างการดําเนินโครงการโดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือศึกษาความก้าวหน้าของโครงการเป็นช่วง ๆ และ
ประเมินว่าการดําเนินโครงการเป็นไปตามแผนที่กําหนดไว้หรือไม่ มีอุปสรรคหรือไม่ในแต่ละช่วงของ
การดําเนินงานเพ่ือนําข้อมูลสารสนเทศที่ได้มาปรับปรุงการดําเนินโครงการให้มีความเหมาะสมมากข้ึน
ในช่วงระยะดําเนินโครงการต่อไป การประเมินขณะดําเนินงานน้ีต้องอาศัยการกํากับติดตามงานที่ดี
เป็นระบบจึงจะทําให้การประเมินเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ  

3) การประเมินหลังการดําเนินงาน (Pay-off evaluation) เป็นการประเมินที่
จัดทําขึ้นเมื่อโครงการเสร็จสิน้ลงแล้วโดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือ 1) ประเมินผลที่เกิดขึ้น (Outcome) และ
ผลกระทบ (Impact) ของโครงการ 2) ประเมินผลรวมสรุปของโครงการท้ังหมด (Summative 
evaluation) ต้ังแต่การวางแผนปฏิบัติงาน ค่าใช้จ่ายและผลผลิตของโครงการ  

1.5.2 แบ่งตามวัตถุประสงคข์องการประเมิน ออกเป็น 2 ประเภทคือ  
1) การประเมินความก้าวหน้าของโครงการ (Formative evaluation) เป็น

การประเมินขณะที่โครงการกําลังดําเนินการอยู่โดยมุ่งตรวจสอบกํากับดูแลการดําเนินงานตลอดจน
ศึกษาความก้าวหน้า  อุปสรรคและข้อบกพร่องต่างๆในระหว่างการดําเนินโครงการเพ่ือนําผลการ
ประเมินมาปรับปรุงการดําเนินงานให้บรรลตุามวัตถุประสงค์ของโครงการ  

2) การประเมินผลรวมสรุป (Summative evaluation) เป็นการ
ประเมินผลสมัฤทธ์ิของโครงการหลังจากเสร็จสิ้นโครงการแล้วว่าโครงการบรรลุวัตถุประสงค์ที่กําหนด
ไว้หรือไม่ ผลการประเมินจะเป็นประโยชน์ต่อการตัดสินใจว่าควรยุติโครงการหรือจะดําเนินโครงการ
ต่อไป  



16 

1.5.3 แบ่งตามสิ่งที่ถูกประเมิน ได้การประเมินเป็น 4 ประเภท คือ  
1) การประเมินบริบทหรือสภาวะแวดล้อม (Context evaluation) เป็นการ

ประเมินเกี่ยวกับนโยบาย สภาพเศรษฐกิจและสังคม ปัญหาและความต้องการของหน่วยงานที่
เก่ียวข้องกับโครงการตลอดจนทรัพยากรและข้อจํากัดต่างๆ ในการดําเนินโครงการ สารสนเทศที่ได้จะ
ถูกนํามาใช้ประกอบการตัดสินใจเพ่ือกําหนดวัตถุประสงค์ของโครงการให้มีความสอดคล้องกับ
นโยบายขององค์กรที่จะจัดทาํโครงการ  

2)  การประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น (Input evaluation) เป็นการประเมินความ
พร้อมทั้งในเชิงคุณภาพและความพอเพียงของทรัพยากรต่างๆ ว่ามีทรัพยากรพร้อมที่จะดําเนิน
โครงการได้หรือไม่ สารสนเทศที่ได้จะนํามาใช้ตัดสินใจเกี่ยวกับวิธีการของการใช้ทรัพยากรต่างๆ 
เพ่ือให้การดําเนินโครงการสามารถบรรลุตามวัตถุประสงค์ที่กําหนดไว้  

3)  การประเมินกระบวนการ (Process evaluation) เป็นการประเมินขณะ
ดําเนินงานหรือประเมินความก้าวหน้าของโครงการ สารสนเทศที่ได้จะถูกนํามาใช้ในการตัดสินใจเพ่ือ
การปรับปรุงการดําเนินโครงการ  

4) การประเมินผลงาน (Product evaluation) เป็นการประเมินหลังจากการ
ดําเนินโครงการสิ้นสุดแล้วประกอบด้วยการประเมินผลลัพธ์ (Output evaluation) โดยพิจารณาจาก
ปริมาณและคณุภาพของผลงานเปรียบเทียบกับวัตถุประสงค์ของโครงการและการประเมินผลกระทบ 
(Impact evaluation) สารสนเทศที่ได้จะถกูนํามาใช้ในการตัดสินคุณค่าของโครงการเพ่ือตัดสินใจว่า
ควรจะคงโครงการไว้ ปรับขยายหรือยกเลิกโครงการ  

1.5.4. แบ่งตามหลักยึดในการประเมิน ออกเป็น 2 ประเภท คือ  
1) การประเมินที่อิงวัตถุประสงค์ของโครงการเป็นเกณฑ์เป็นการประเมินที่

ตัดสินคุณค่าของโครงการจากการเปรียบเทียบผลของโครงการกับผลที่คาดหวังตามวัตถุประสงค์ของ
โครงการ  

2) การประเมินที่ไม่อิงวัตถุประสงค์เป็นการประเมินที่ไม่จาํเป็นต้องกําหนด
เป้าหมายของการประเมินใหส้อดคล้องกับวัตถุประสงค์ของโครงการกล่าวคือการตัดสินคุณค่าของ
โครงการเน้นที่การตีค่าของผลท้ังหมดที่เกิดขึ้นจากโครงการซึ่งประกอบด้วยการประเมินผลที่คาดหวัง
ตามวัตถุประสงค์ของโครงการและผลท่ีมิได้คาดหวัง 

1.6 รูปแบบการประเมินโครงการ  
พิชิต ฤทธ์ิจรูญ (2557, น. 150-153) ได้กล่าวถึงรูปแบบการประเมิน (Evaluation 

model) ไว้ว่าเป็นกรอบแนวคิดในการประเมินอย่างเป็นระบบที่แสดงให้เห็นถึงข้ันตอนการประเมิน
โครงการว่าควรประเมินเรื่องอะไรบ้าง (What) วิธีการในการประเมินเป็นอย่างไร (How) ซึ่งจะช่วยให้
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นักประเมินได้แนวทางในการดําเนินการประเมินโครงการที่ครอบคลุมชัดเจนเพ่ือให้ได้สารสนเทศที่
เป็นประโยชน์ต่อการตัดสินใจเกี่ยวกับโครงการ 

นักวิชาการด้านการประเมินโครงการ (เยาวดี รางชัยกุล วิบูลย์ศร,ี 2546 น. 64-64; 
สมคิด พรมจุ้ย, 2552 น.50; พิชิต ฤทธ์ิจรูญ, 2557 น.16-42) นิยมแบ่งรูปแบบการประเมินดังน้ี  

1. รูปแบบการประเมินที่เน้นวัตถุประสงค์ (Objective - based model) เป็น
รูปแบบการประเมินที่ยึดวัตถุประสงค์ของโครงการเป็นหลักว่าผลที่เกิดขึ้นจากโครงการเป็นไปตาม
วัตถุประสงค์ของโครงการน้ันหรือไม่ ได้แก่รปูแบบการประเมินของไทเลอร์ (Tyler, 1943) ครอนบาค 
(Cronbach, 1980) และเคิรก์แพททริก (Kirkpatrick, 1985)  

2. รูปแบบการประเมินที่เน้นการตัดสินคุณค่า (Judgmental evaluation model) 
เป็นรูปแบบการประเมินที่มีจดุมุ่งหมายเพ่ือรวบรวมสารสนเทศสําหรับกาํหนดและตัดสินคุณค่าของ
โครงการได้แก่ รูปแบบการประเมินของสเตค (Stake, 1967) สคริฟเวน (Scriven, 1973) และโพรวัส 
(Provus, 1971)  

3. รูปแบบการประเมินที่เน้นการตัดสินใจ (Decision-oriented evaluation 
model) เป็นรูปแบบการประเมินที่มีจุดมุ่งหมายเพ่ือจัดหาสารสนเทศเกี่ยวกับโครงการเพ่ือช่วยให้
ผู้บริหารตัดสินใจเลือกทางเลอืกต่างๆได้อย่างถูกต้องและมีเหตุผลได้แก่ รูปแบบประเมินซิปป์ (CIPP 
Model) ของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam, 2004) และรูปแบบประเมินของอัลคิน (Alkin, 1969)  
ตามแนวคิดเก่ียวกับการประเมินของรูปแบบที่เน้นการตัดสินใจผู้ประเมนิมีบทบาทเฉพาะการแสวงหา
และเสนอสารสนเทศท่ีเกี่ยวข้องกับโครงการเพ่ือการตัดสินใจของผู้บริหารแต่ไม่มีบทบาทใน
กระบวนการตัดสินใจของผู้บริหาร  

กล่าวโดยสรุป รูปแบบการประเมินมีการกําหนดเกณฑ์ไว้หลากหลาย การตัดสินใจ
ว่าควรใช้รูปแบบการประเมินวิธีใดจึงควรพิจารณาจาก 1) ความต้องการสารสนเทศของผู้ประเมิน 2) 
วัตถุประสงค์ของการประเมิน 3) ชนิดของการตัดสินใจ 4) ข้อจํากัดในด้านต่างๆเช่น เวลาและเงินทุน
ในการประเมิน ผู้ประเมินอาจเลือกรูปแบบทีเ่หมาะสมกับสิง่ที่จะประเมินน้ันเพียงรูปแบบเดียวหรือ
อาจผสมผสานวิธีต่างๆ เข้าด้วยกันโดยกําหนดเป็นแนวทางเฉพาะ (Tailored Made) สําหรับ
โครงการน้ัน ๆ เองก็ได้ 

ในงานวิจัยคร้ังนี้นํารูปแบบการประเมินของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam, 2004)  
มาใช้ในงานวิจัยเน่ืองจากรูปแบบการประเมินของสตัฟเฟิลบีมเป็นรูปแบบที่มีความเหมาะสม สามารถ
ใช้งานได้จริงและช่วยในการตัดสินใจเพ่ือหาทางเลือกที่ดีที่สุดบนพ้ืนฐานข้อมูลทีส่ําคัญ 2 ประการคือ 
1) ด้านข้อมูลที่มีอยู่และ 2) ด้านความต้องการเปลี่ยนแปลงจึงขอกล่าวถึงรูปแบบการประเมิน
ของสตัฟเฟิลบีมอย่างละเอียด ดังน้ี 

รูปแบบการประเมินของสตัฟเฟิลบีม (Stufflebeam, 2004) 
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Stufflebeam (2004) ได้เสนอแนวคิดเก่ียวกับรูปแบบการประเมินที่เรียกว่า ซิปป์
โมเดล (CIPP Model) ซึ่งเป็นรูปแบบการประเมินที่รู้จักกันอย่างแพร่หลายในด้านเป็นรูปแบบการ
ประเมินที่มีระบบ แบบแผนที่ชัดเจนโดยยึดหลักของการวิเคราะห์ระบบ (System analysis) หรือ
วิธีการเชิงระบบ (Systems approach) โดย CIPP ย่อมาจากคําว่า Context (บริบทหรือสภาวะ
แวดล้อม) Input (ปัจจัยเบ้ืองต้น) Process (กระบวนการ) และ Product (ผลผลิต)  

1.7 กระบวนการประเมินโดยใช้รูปแบบการประเมินซิปป์  
กระบวนการประเมินจะเก่ียวข้องกับการตัดสินใจซึ่งต้องอาศัยข้อมูลที่ได้จากการ

ประเมินมาช่วยในการตัดสินใจ 4 ลักษณะคือการตัดสินใจเกี่ยวกับการวางแผน (Planning 
decisions) การตัดสินใจเกี่ยวกับโครงสร้าง (Structural decisions) การตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ดําเนินงาน (Implemental decisions) และการตัดสินใจเก่ียวกับการทบทวนการดําเนินโครงการ
เมื่อสิ้นสุดโครงการ (Recycling decisions)  

Stufflebeam (2004) ได้จําแนกการตัดสินใจและการประเมินเพ่ือการบริหารและ
การวางแผนไว้ 4 ประเภท ดังน้ี  

1. การประเมินบริบทหรือสภาวะแวดล้อม (Context evaluation) เป็นการ
ประเมินเกี่ยวกับนโยบายและเป้าหมายขององค์กร แรงกดดันทางเศรษฐกิจการเมืองและสังคม ความ
ต้องการของบุคคลและหน่วยงานที่เก่ียวข้องเพ่ือให้ได้สารสนเทศสําหรบัการตัดสินใจในการกําหนด
วัตถุประสงค์และเป้าหมายที่คาดหวังของโครงการก่อนริเร่ิมทําโครงการ  

2. การประเมนิปัจจัยเบ้ืองต้น (Input evaluation) เป็นการประเมินความพร้อม
ด้านปริมาณและคุณภาพของของปัจจัยเบ้ืองต้น ในการดําเนินการโครงการเช่น เจ้าหน้าที่ สื่อ วัสดุ
อุปกรณ์และเทคโนโลยี งบประมาณ และอาคารสถานที่ สาํหรับการตัดสินใจเกี่ยวกับวิธีการดําเนิน
โครงการ  

3. การประเมินกระบวนการ (Process evaluation) เป็นการประเมินเพ่ือศึกษาจุด
แข็ง จุดอ่อนและอุปสรรคของการดําเนินโครงการในแต่ละข้ันตอน  สารสนเทศที่ได้จะถกูนํามาให้
ข้อมูลย้อนกลบั (Feedback) แก่ผู้รับผิดชอบโครงการในทุกลําดับข้ันเพ่ือใช้ในการตัดสินใจเก่ียวกับ
การประยุกต์ใช้ การควบคุมหรือปรับปรุงวิธีการต่างๆให้เหมาะสม รวดเร็ว 

4. การประเมนิผลผลิต (Product evaluation) หรือผลการดําเนินการ (Product 
evaluation) เป็นการประเมินผลการดําเนินงานโครงการโดยเน้นตรวจสอบประสิทธิภาพและประสิทธิผล
ของโครงการเพ่ือให้ได้สารสนเทศสําหรับการตัดสินใจเก่ียวกับคุณค่าและอนาคตของโครงการว่าควร
จะทําต่อไปหรือยุติโครงการ ดังน้ันในการประยุกต์ใช้รูปแบบการประเมินซิปป์ ผู้ประเมินจึงควร
ประเมินและเสนอสารสนเทศเพ่ือประกอบการตัดสินใจของผู้บริหารเก่ียวกับโครงการเป็นระยะๆ ตาม
ช่วงระยะเวลาของการบริหารจัดการโครงการ  
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รูปแบบการประเมินซิปป์มีกรอบแนวคิดในการประเมินเขียนแสดงความสมัพันธ์
ระหว่างประเภทของการประเมินและประเภทของการตัดสินใจได้ดังภาพ 

 

 
 

ภาพที่ 2.1  ความสัมพันธ์ระหว่างประเภทการประเมินและ 
ประเภทของการตัดสินใจตามรูปแบบของสตัฟเฟิลบีม 

 
ที่มา : สมหวัง พิธิยานุวัฒน์. (2559). วิธีวิทยาการประเมิน : ศาสตร์แห่งคณุค่า. (พิมพ์ครั้งที่ 6).          

กรุงเทพฯ: จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.  
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1.8 ขั้นตอนการประเมินโครงการ  
เยาวดี รางชัยกุล วิบูลย์ศร ี(2546, น. 279-288) ได้จําแนกข้ันตอนการประเมิน

โครงการออกเป็น 6 ขั้นตอน ดังน้ี 
ขั้นตอนที่ 1 ศกึษาวิเคราะห์โครงการที่ต้องการประเมิน โดยผู้ประเมินจะต้องศึกษา

เอกสารที่เก่ียวข้องกับโครงการเช่นโครงการที่เสนอขออนุมติัหรือรายงานผลการประเมินโครงการฉบับ
สมบูรณ์เพ่ือใหเ้กิดความเข้าใจในสาระสําคญัของโครงการ ความเป็นมาของโครงการ สภาพแวดล้อม 
วัตถุประสงค์ตลอดจนกิจกรรมต่างๆท่ีเก่ียวกับโครงการเพ่ือให้ผู้ประเมินสามารถกําหนดขอบข่าย 
ประเด็นการประเมินและกําหนดตัวช้ีวัดต่อไปได้ 

ขั้นตอนที่ 2 กําหนดวัตถุประสงค์ของการประเมิน ผู้ประเมินต้องสามารถระบุ
หลักการและเหตุผลของการประเมินว่าจะประเมินโครงการอะไร ประเมินทําไม เพ่ือใครและใครจะ
เป็นผู้ใช้ผลการประเมิน ข้อมลูที่จะตอบคําถามเหล่าน้ีได้มาจากการศึกษาเอกสารที่เก่ียวข้องกับ
โครงการสัมภาษณ์ผู้รับผิดชอบโครงการและผู้สนับสนุนโครงการ 

ขั้นตอนที่ 3 กําหนดขอบเขตของการประเมิน พิจารณาจากหน่วยงานที่ต้องการ
ติดตาม บุคคลที่ผู้ประเมินต้องสัมภาษณ์ เป็นต้น 

ขั้นตอนที่ 4 พิจารณากําหนดตัวช้ีวัดและแหล่งข้อมูล การออกแบบและเก็บรวบรวม
ข้อมูลในการประเมินและพัฒนาเคร่ืองมือที่ใช้ในการประเมิน ตัวช้ีวัดในการประเมินกําหนดได้จาก
วัตถุประสงค์ของโครงการหรือศึกษาแนวคิดรูปแบบการประเมินเชิงทฤษฎี เช่น CIPP Model ตัวช้ีวัด
มีทั้งเชิงปริมาณเช่น จํานวนนักเรียนที่ผ่านเกณฑ์และเชิงคุณภาพเช่น ความเหมาะสม ประสิทธิภาพใน
การทํางานเป็นต้น ในส่วนของการกําหนดแหล่งข้อมูลต้องสอดคล้องกับตัวบ่งช้ีซึ่ง เยาวดี รางชัยกุล 
วิบูลย์ศรี (2546, น. 283) ได้เสนอแนวทางคัดเลือกไว้ 2 รูปแบบ คือ 1) รูปแบบ “จากบนสู่ล่าง” 
(Top Down) หมายถึง การรวบรวมและวิเคราะห์ความคิดเห็นจากผู้รับผิดชอบในการดําเนินโครงการ
และบุคลากรในเชิงนโยบายท่ีเกี่ยวข้องกับโครงการน้ันๆจากผู้รับผิดชอบระดับสูงไปสู่ระดับตํ่าและ 
2) รูปแบบ “จากล่างสู่บน” (Bottom Up) หมายถึง การรวบรวมและวิเคราะห์ความคิดเห็นของผู้มี
ส่วนร่วมในการดําเนินโครงการรวมท้ังกลุ่มบุคคลเป้าหมายของโครงการและกลุ่มบุคคลท่ีน่าจะได้รับ
ผลกระทบจากโครงการโดยเร่ิมจากผู้รับผิดชอบระดับระดับล่างไปสู่ผู้รับผดิชอบระดับระดับบน 

ขั้นตอนที่ 5 การวิเคราะห์ข้อมูล โดยทําการวิเคราะห์ข้อมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิง
คุณภาพขึ้นอยู่กับข้อมูลที่ผู้ประเมินเก็บรวบรวมมา ตัวอย่างเช่น จํานวนผู้เข้าร่วมอบรมใช้ค่าร้อยละ
ข้อมูลที่เก็บรวบรวมจากเอกสาร การสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่ม ฯลฯ ใช้เทคนิคการวิเคราะห์เน้ือหา   

ขั้นตอนที่ 6 สรุปผลการประเมิน เยาวดี รางชัยกุล วิบูลย์ศรี (2546, น. 287) ได้
เสนอแนะว่าผู้ประเมินควรเน้นประเด็นที่สําคัญก่อนคือผลผลิตจากโครงการ ปัญหาและข้อจํากัดของ
การดําเนินโครงการ ข้อเสนอแนะเพ่ือการปรับปรุงโครงการแล้วค่อยสรุปผลโครงการในด้านอ่ืนๆ ด้วย
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เช่น 1) การยอมรับในคุณค่าของโครงการจากกลุ่มเป้าหมาย 2) การขยายผลโครงการและความ
ต้องการของโครงการที่ต่อเน่ือง 3) การก่อให้เกิด “สิ่งใหม”่ เช่น เทคโนโลยีหรือเอกสารทาง
วิชาการ 4) การเปลี่ยนแปลงสภาวะแวดล้อมทางกายภาพหรือทางสังคม 5) การเรียนรู้จากการปฏิบัติ
โครงการที่ช่วยให้เกิดการพัฒนาทรัพยากรบุคคล 6) การแพร่กระจายผลให้เป็นสารสนเทศที่เป็น
ประโยชน์ต่อผู้เก่ียวข้องกับโครงการ และ 7) การพัฒนาศักยภาพหรือประสิทธิภาพของโครงการใน
ด้านอ่ืนๆ เป็นต้น 

กล่าวโดยสรุป ขั้นตอนการประเมินโครงการ ประกอบด้วยการศึกษาวิเคราะห์
โครงการที่ต้องการประเมิน กําหนดวัตถุประสงค์และขอบเขตของการประเมิน กําหนดตัวช้ีวัดและ
แหล่งข้อมูลทีต้่องการเก็บข้อมูลแล้วนํามาวิเคราะห์ข้อมูลจนได้ข้อสรุปผลการประเมนิ  
 

2. กระบวนการผลิตแพทย์ 
 

กระบวนการผลิตแพทย์ใช้เวลา 6 ปีโดยประมาณและมีกระบวนการผลิตแพทย์ดังน้ี 
2.1 หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต 

การเรยีนตลอดหลักสูตรของนักศึกษาแพทย์ ใช้เวลา 6 ปี รวมจํานวน 253 หน่วยกิต 
แบ่งเน้ือหาการเรียนออกเป็น 3 ช่วง และเสริมด้วยวิชาเลือก คือ 

ปีที่ 1 หมวดวิชาศึกษาทั่วไป กลุ่มวิชาคณิตศาสตร์ วิทยาศาสตร์ มนุษยศาสตร์ 
สังคมศาสตร์ ศิลปศาสตร์ การศึกษาทั่วไปเพ่ือการพัฒนามนุษย์ ภาษาอังกฤษและภาษาไทย 

ปีที่ 2 – 3 ช้ันปรีคลินิก ศึกษาการทํางานของร่างกายมนุษย์ในภาวะปกติและเมื่อ
เป็นโรคต่างๆ โดยบูรณาการความรู้ทางวิทยาศาสตร์ การแพทย์พ้ืนฐาน เช่น กายวิภาคศาสตร์ 
สรีรวิทยา จุลชีววิทยา เภสัชวิทยา พยาธิวิทยา และการเรยีนวิชาบทนําเวชศาสตร์คลินิกเพ่ือฝึกฝน
การซักประวัติและทักษะการตรวจร่างกายระบบต่างๆได้อย่างถูกข้ันตอนรวมทั้งฝึกหัตถการกับหุ่น 

ปีที่ 4 – 6 ช้ันคลินิก เรียนรู้จากการปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาลได้ร่วมเป็นหน่ึงใน
ทีมดูแลผู้ป่วย ศึกษาอาการและการรักษาโรคผ่านการฝึกทกัษะกับอาจารย์แพทย์สาขาต่างๆ การ
พูดคุยกับผู้ป่วย ฝึกงานในห้องคลอดและห้องผ่าตัดและฝึกปฏิบัติงานในโรงพยาบาลในเขตชุมชนและ
ต่างจังหวัด ซึ่งในช้ันคลินิกมีวิชาเลือก 2 แบบคือ 1) วิชาเลือกเสรีเพ่ือให้นักศึกษาเรียนรู้เพ่ือพัฒนา
ตนเองทั้งด้านวิชาการ คุณธรรม จริยธรรม กีฬา ตลอดจนศิลปวัฒนธรรม และ 2) วิชาเลือกคลินิก 
เพ่ือเสริมประสบการณ์ในสาขาวิชาที่ตนเองสนใจ 
 2.2 การสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา 

ในปัจจุบันการประกอบวิชาชีพแพทย์น้ันนักศึกษาแพทย์จาํเป็นต้องเข้ารับการสอบ
เพ่ือขอใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภาเน่ืองจากแพทยสภามีอํานาจหน้าที่ในการรับรอง
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ปริญญาวิชาแพทยศาสตร์ แพทยสภาจึงอาศัยอํานาจตามความในมาตรา 21 (3) (ฎ) ประกอบกับมติ
ของคณะกรรมการแพทยสภาในการประชุมครั้งท่ี 12 /2546 เมื่อวันที่ 11 ธันวาคม 2546 ว่าด้วยการ
จัดต้ังศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ขึ้นในปี 
พ.ศ. 2547 โดยแพทยสภาได้กําหนดให้ศูนย์ประเมินและรบัรองความรู้ความสามารถในการประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) มีหน้าที่ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช
กรรมตามเกณฑ์ที่แพทยสภากําหนดไว้แก่นักศึกษาแพทย์ที่จบจากสถาบันผลิตแพทย์ทัง้ในและ
ต่างประเทศ เพ่ือให้เป็นมาตรฐานเดียวกันทั้งประเทศ และได้ดําเนินการสอบทั้งหมด 3 ขั้นตอนให้แก่
นักศึกษาแพทย์ในประเทศและนักศึกษาแพทย์ที่จบจากต่างประเทศ เมื่อสอบผ่านทั้ง 3 ขั้นตอนแล้ว
จึงจะสามารถทําการขอข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา ทั้งน้ี
เพ่ือเป็นการประกันคุณภาพแพทย์ที่จบใหม่ทุกคนและเป็นการรับรองมาตรฐานของสถาบันผลิตแพทย์
ทั้งในและต่างประเทศให้ทัดเทียมกัน  

ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
(ศ.ร.ว.) เป็นผู้ดําเนินการจัดสอบผ่านทางสถาบันทางการแพทย์ต่างๆ โดยการประเมินและรับรอง
ความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมประกอบด้วยการสอบ 3 ขั้นตอน ในแต่ละ
ขั้นตอนมีจุดประสงค์ดังน้ี 

ขั้นตอนที่ 1 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินความรู้ทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์
พ้ืนฐาน (Basic Medical Sciences) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการสอบในช้ันปีที่ 3 

ขั้นตอนที่ 2 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินความรู้ทางด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์
คลินิก ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการ
สอบในช้ันปีที่ 5 

ขั้นตอนที่ 3 : เป็นการสอบเพ่ือประเมินทักษะและหัตถการทางคลินิกประกอบด้วย 
Objective Structured Clinical Examination ( OSCE ) และการสอบรายยาว (Long case 
examination) ซึ่งนักศึกษาแพทย์ของไทยจะดําเนินการสอบในช้ันปีที่ 6 

นักศึกษาแพทย์ที่จบในประเทศไทยสามารถสอบการประเมินและรับรองความรู้
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมได้โดยสอบขั้นตอนที่ 1 ขณะเรียนในช้ันปี3 และสอบ
ขั้นตอนที่ 2ในช้ันปีที่ 5 และสอบขั้นตอนที่ 3 ในช้ันปีที่ 6 เมื่อสอบผ่านทัง้ 3 ขั้นตอนแล้วจึงจะถือว่า
เป็นผู้ที่สําเร็จการศึกษาหลักสตูรแพทยศาสตรบัณฑิตและสามารถขอขึ้นทะเบียนและรับใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภาได้เมื่อเรียนจบหลักสูตร  

สําหรับแพทย์ที่จบจากต่างประเทศจะต้องเป็นผู้ที่สําเร็จการศึกษาหลักสตูร
แพทยศาสตรบัณฑิตและได้รับปริญญาบัตรจากสถาบันการศึกษาในต่างประเทศที่แพทยสภารับรอง
แล้วเสียก่อนจงึสามารถย่ืนคําร้องเพ่ือขอฝึกปฏิบัติในสถาบันการแพทย์ในประเทศไทยที่แพทยสภา
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รับรองเช่น โรงพยาบาลตํารวจ โรงพยาบาลเลิดสินและโรงพยาบาลกลาง เป็นต้นโดยใช้ระยะเวลาไม่
น้อยกว่าหน่ึงปี เมื่อสถาบันทางการแพทย์ที่แพทย์ฝึกหัดไปฝึกปฏิบัติอนุมัติให้ผ่านการประเมินจึงจะ
ออกเอกสารรับรองการปฏิบัติงานหลังปริญญาในฐานะแพทย์ฝึกหัดเพ่ือประกอบคําร้องในการสมัคร
สอบในขั้นที ่2 และ 3 จึงจะสามารถสอบในขั้นที่ 2 และ 3 ได้ 

2.3 ภารกิจของแพทยศาสตรศึกษา 
แพทยสภาให้การรับรองโรงพยาบาลขนาดใหญ่เป็นศูนย์ฝกึปฏิบัติของแพทย์ ฝึกหัด

ที่จบจากทั้งในและต่างประเทศจึงมีความจําเป็นในการจัดต้ังหน่วยงานด้านแพทยศาสตรศึกษาขึ้นเพ่ือ
ดําเนินการในด้านการจัดการเรียนการสอนทัง้ในแง่ทฤษฏีในรูปแบบของการจัดช่ัวโมงบรรยายและ
การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย เมือ่เสร็จสิ้นการฝึกปฏิบัติงานในแผนกต่างๆจะมีการสอบประเมินผลและ
การประเมินผลของนักศึกษาแพทย์โดยแพทยศาสตรศึกษา 
  แพทยศาสตรศึกษามีหน้าที่ความรับผิดชอบในด้านประเมินผลการศึกษา ดังน้ี 

1. การบริหารงานด้านการสอบ มีหน้าที่ประสานงานด้านการจัดสอบ ตามหลักสูตร
แพทยศาสตรบัณฑิตในรูปแบบต่างๆ เช่น การสอบรวบยอด(Comprehensive examination) ในรปู
ของ MCQ, OSCE และLong case examination เพ่ือเตรียมความพร้อมแก่นักศึกษาแพทย์สําหรับ
การสอบเพ่ือรับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National License)  

2. การบริหารงานด้านข้อสอบ สําหรับหลักสตูรแพทยศาสตรบัณฑิต เช่น                  
การประชุมพิจารณาทบทวนข้อสอบรวบยอด (Comprehensive examination) อันประกอบด้วย
การสอบ MCQ OSCE และ Long case examination การวิเคราะห์ข้อสอบ การวิเคราะห์คะแนน
สอบ  และ งานคลังข้อสอบรวบยอดหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต 

3. งานสนับสนุนด้านการศึกษา มีหน้าที่ในด้าน1) ประสานงาน ติดตามตรวจสอบ
และรวบรวมผลการสอบของนักศึกษาแพทย์ 2) การรายงานผลการศึกษาของนักศึกษาแพทย์ประจําปี
การศึกษาให้นักศึกษา อาจารย์ที่ปรึกษาและผู้ปกครองทราบ 3)ประสานงานและรับผิดชอบเก่ียวกับ
ผลการศึกษา 4) การจําแนกสภาพนักศึกษา 5) การสําเร็จการศึกษา และ 6) การเป็นศูนย์สอบโดย
การรับสมัครและจัดการสอบรวบยอด (Comprehensive examination) ของนักศึกษาแพทย์ การ
ประสานงาน ติดตาม ตรวจสอบและรวบรวมแบบประเมินรายยาว (Long case examination) เพ่ือ
จัดส่งให้ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
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3. การประเมินโครงการเตรยีมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

 
3.1 หลักการและเหตุผล  

 นอกจากการให้บริการด้านการแพทย์แก่ผูใ้ช้บริการแล้วโรงพยาบาลตํารวจยังมี
บทบาทหน้าที่ด้านการผลิตและพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์จะเห็นได้จากการท่ีโรงพยาบาลตํารวจ 
ได้รับมอบหมายจากแพทยสภาให้เป็นศูนย์ฝึกอบรมภาคปฏิบัติแก่แพทย์ฝึกหัดที่จบหลักสูตร
แพทยศาสตร์จากต่างประเทศเพ่ือเตรียมความพร้อมก่อนสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศ
ไทย ข้อมูลจากแพทยศาสตรศึกษาโรงพยาบาลตํารวจพบว่าในปีที่ผ่านมาแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมผ่านเพียง 5 ใน 8 ราย คิดเป็นรอ้ยละ 62.5 ซึง่มีจํานวนที่
น้อยกว่าโรงเรียนแพทย์อ่ืน สถานศึกษาจึงควรมีการพัฒนา ปรับปรุงและแก้ไขคุณภาพการเรียนการ
สอนเพ่ือพัฒนาผู้เรียนให้มีมาตรฐาน กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านความรู้ทําได้หลายวิธีเช่น 
ความรู้ด้านทฤษฎีประเมินจากแบบทดสอบ สําหรับการปฏิบัติประเมินจากผลการปฏิบัติงานหรือจาก
การสอบภาคปฏิบัติ เป็นต้น   

โรงพยาบาลตํารวจ สํานักงานตํารวจแห่งชาติมีวิสัยทัศน์ในการพัฒนาองค์กรให้เป็น
องค์กรแห่งการเรียนรู้ (Learning organization) เพ่ือให้เกิดความรู้และสามารถนําไปใช้ให้เกิด
ประโยชน์กับผู้ป่วยจึงมอบหมายหน้าที่ให้แก่แพทยศาสตรศึกษาในการฝกึอบรมแพทย์ฝึกหัดใน
รูปแบบของการจัดบรรยายทางวิชาการ สัมมนาทางการแพทย์และวางพ้ืนฐานทางการแพทย์ทั้งด้าน
ความรู้ทางวิชาการและการฝกึปฏิบัติเพ่ือให้ได้แพทย์ฝึกหัดจากต่างประเทศที่มีความรู้ความสามารถ
และสามารถสอบใบประกอบวิชาชีพแพทย์ (National License) ในประเทศไทย ด้วยเหตุน้ี
แพทยศาสตรศึกษาจึงได้อนุมัติโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจเพ่ือประเมินความรู้หลังผา่นการฝึกปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยและเป็น
การเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัดในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม  

3.2 วัตถุประสงค ์
3.2.1 เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้ ความสามารถของแพทย์ฝึกหัดนําไปสู่การพัฒนาคุณภาพ

บริการผู้ป่วยให้ทันสมัยและได้มาตรฐาน 
3.2.2 เพ่ือเตรียมความพร้อมในส่วนของอาจารย์แพทย์เพ่ือรองรับการเป็นสถาบัน

ผลิตแพทย์ในอนาคต 
3.3 เปา้หมาย/ขอบเขต   

แพทย์ฝึกหัด จาํนวน 65 คน  
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3.4 วิธีดําเนนิการ 
3.4.1 การเตรียมการโดยจัดประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาครั้งที่ 1 ใน

วันที่ 17 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2558 เพ่ือวางแผนและจัดเตรียม 1) ตารางบรรยายทางวิชาการในทุก
วันอังคารและพุธบ่ายตลอดปี พ.ศ. 2559 2) ตารางฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม 
3) การจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ในช่วงปี พ.ศ. 
2558-2559  

3.4.2 การดําเนินการของโครงการมีผลการดําเนินการดังน้ี 1) จัดการบรรยายทาง
วิชาการตลอดปี 2559 2) จัดแพทย์ฝึกหัดข้ึนฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม และ3) 
ทําการซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ในช่วงปี พ.ศ. 
2558-2559  

3.5 การวัดผลและประเมินผล 
3.5.1 แพทย์ฝกึหัดมีอัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมไม่ตํ่ากว่า      

ร้อยละ 70 
3.5.2 พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติในด้าน 

1) การเข้าร่วมกิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายของแพทย์ฝึกหัดโดยแพทย์ฝึกหัด
เข้าฟังบรรยายทางวิชาการตลอดปี พ.ศ. 2559 ได้ตามเกณฑ์คือไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของแพทย์ฝึกหัด
ทั้งหมด  

2) การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครบ 1 ปีของการฝึกอบรมโดยแพทย์ฝึกหัดผ่าน
เกณฑ์การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครบ 1 ปีของการฝึกอบรมไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของแพทย์ฝึกหัด
ทั้งหมด 

3) คะแนนซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) ในช่วงปี พ.ศ. 2558-2559 โดยแพทย์ฝึกหัดได้คะแนนไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของ
คะแนนเต็ม 

  3.5.3 แพทย์ฝกึหัดมีความพึงพอใจต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

3.6 ประโยชน์ของโครงการ 
3.6.1 แพทย์ฝกึหัดได้รับความรู้ทางวิชาการและนําไปพัฒนาศักยภาพในการ

ให้บริการกับผูป่้วยและสามารถสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมได้ 
3.6.2 อาจารย์แพทย์ได้เตรียมความพร้อมในการออกข้อสอบ การตรวจให้คะแนน

แพทย์ฝึกหัดเพ่ือให้สอดคล้องกับแผนพัฒนาการเป็นสถาบันร่วมผลิตแพทย์ 
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การดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ จะดําเนินไปตามตารางปฏิบัติงานประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 
ต้ังแต่ 1 ตุลาคม พ.ศ. 2558 ถึงวันที่ 30 กันยายน พ.ศ. 2559 ดังตารางที่ 2.1 
 
ตารางที่ 2.1  ตารางปฏิบัติงานประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2559  (1 ตุลาคม พ.ศ. 2558 - 30 

กันยายน พ.ศ. 2559) 
 

วัน / เดือน / ปี โครงการท่ีดําเนินการ
3 ต.ค. 2558 แพทยสภาส่งใบสมัครแพทย์ฝึกหัด รุ่นที่ 54 ปี 2559  

(อันดับ 1 - 4)  จํานวน  95  ชุด 

18 พ.ย. 2558 แพทย์ฝึกหัด ประจําปีการศึกษา 2559 ส่ง E-Mail ยืนยันการเข้ารับการ
ทดสอบทางจิตเวช และสอบสัมภาษณ์ 

17 ธ.ค. 2558 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 1/2559 
22 ธ.ค. 2558 แพทย์ฝึกหัด ประจําปีการศึกษา 2559 เข้ารับการสอบจิตเวช 
24 ธ.ค. 2558 แพทย์ฝึกหัด ประจําปีการศึกษา 2559 เข้ารับการสอบสัมภาษณ์ 
ม.ค.- ธ.ค.2559 โครงการบรรยาย วิชาการทางการแพทย์ สําหรับแพทย์ฝึกหัด 

 (ตารางวันพุธบ่าย เร่ิม 7 ม.ค. - 30 ธ.ค. 2559) 
1-31 มี.ค. 2559 การจัดซ้อมสอบ Long case examination สําหรับแพทย์ฝึกหัดประจําปี
21 ม.ค. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 2/2559 
28 ม.ค. 2559 การจัดซ้อมสอบ OSCE สําหรับแพทย์ฝึกหัด ประจําปีการศึกษา 2558 
11 ก.พ. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 3/2559 
27 ก.พ. 2559 แพทย์ฝึกหัดบริจาคเงินเพ่ือเป็นการยืนยันสิทธ์ิการเข้ารับการฝึกอบรมตาม

หลักสูตร 
1-31 มี.ค. 2559 การจัดซ้อมสอบ Long case examination สําหรับแพทย์ฝึกหัดประจําปี
 3 มี.ค. 2559 โครงการในกิจกรรมปัจฉิมนิเทศแพทย์ฝึกหัด ประจําปี 
18 มี.ค. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 4/2559 
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ตารางที่ 2.1  (ต่อ) 
 

วัน / เดือน / ปี โครงการท่ีดําเนินการ
 1 เม.ย. 2559 โครงการฝึกอบรมในกิจกรรมปฐมนิเทศแพทย์ฝึกหัดท่ีมาปฏิบัติงานใน  รพ.ตร. 
21 เม.ย. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 5/2559 
เม.ย.-พ.ย. 2559 โครงการปรับทักษะพ้ืนฐานทางเวชปฏิบัติสําหรับแพทย์ฝึกหัด รพ.ตร. 

(ตารางวันอังคาร บ่าย เร่ิม 7 เม.ย. - 10 พ.ย. 2559)  
12 พ.ค. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 6/2559 
22 มิ.ย. 2559 ขอข้อสอบจากกลุ่มงานต่างๆ ใน รพ.ตร. เพ่ือดําเนินการเตรียมจัดซ้อมสอบ 

โครงการจัดสอบ MCQ ราย 4 เดือน  
20 ก.ค. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 8/2559 
 5 ส.ค. 2559 การจัดสอบ MCQ ครั้งที่ 2
18 ส.ค. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 9/2559 
23 ก.ย. 2559 ประชุมคณะอนุกรรมการฝ่ายฝึกอบรมแพทย์ฯ ครั้งที่ 10/2558 

 
4.  งานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

 
เน่ืองจากยังไม่เคยมีการวิจัยด้านการประเมินโครงการในลักษณะน้ีมาก่อนใน

โรงพยาบาลตํารวจ ผู้วิจัยจึงได้ศึกษาข้อมูลแนวคิดและข้อค้นพบจากผลการวิจัยและวรรณกรรมที่
เก่ียวข้อง ดังน้ี 

4.1 งานวิจัยทีเ่ก่ียวข้องกับด้านแพทยศาสตรศึกษา  
ทนงศักด์ิ  วิแหลม (2546) ศึกษาเปรียบเทียบและหาความสัมพันธ์คะแนนสอบ

คัดเลือกเข้าศึกษากับผลการเรียนวิทยาศาสตร์การแพทย์ การเรียนในช้ันคลินิกและผลสมัฤทธ์ิทางการ
เรียนของนักศึกษาแพทย์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์พบว่าผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนของนักศึกษาแพทย์
มีความสัมพันธ์ทางสถิติกับคะแนนสอบคัดเลอืกเข้าศึกษา 

ปนัดดา โรจนพิบูลสถิตย์ (2555) ศึกษาปัจจัยที่มีความสมัพันธ์ต่อผลสัมฤทธ์ิในการ
สอบเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมในขั้นตอนที่หน่ึงของนักศึกษาแพทย์ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์พบว่าสัมพันธ์กับเกรดเฉล่ียขณะศึกษา พฤติกรรมการเรียน พฤติกรรมการ
เตรียมตัวสอบ ทัศนคติต่อการสอบ  

 วีระพล จันทรดี์ย่ิง (2556) ได้ทําการศึกษาแบบทบทวนเป็นระบบจากบทความ  
134 เร่ือง พบว่าแม้ปัจจุบันยังไม่มีแนวทางอันเป็นวิถีทางท่ีดีที่สุดในการสนับสนุนนักศึกษาแพทย์เพ่ือ
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พัฒนาความเป็นวิชาชีพแพทย์ในมาตรฐานระดับสูงแต่พบว่ามี 5 หัวเรื่องที่สนับสนุนการพัฒนาความ
เป็นวิชาชีพในนักศึกษาแพทย์ได้แก่ การออกแบบหลักสูตร การคัดเลือกนักศึกษา วิธีการสอน/                
การเรียนรู้ อิทธิพลของบทบาทต้นแบบและวิธีการประเมินผลสมัฤทธ์ิในการสอบประเมินความรู้
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมข้ันตอนที่ 1 ของนักศึกษาแพทย์ขอนแก่นพบว่า 
นักศึกษาแพทย์ขอนแก่นโครงการรับตรงร่วมกับมหาวิทยาลัยขอนแก่นมผีลสมัฤทธ์ิในการสอบ
ประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 1 สูงกว่าโครงการกระจาย
แพทย์หน่ึงอําเภอหน่ึงทุน 

 Rutberg กล่าวว่า นักศึกษาแพทย์ในปัจจบัุนเช่ือว่าการเป็นแพทย์ที่ดีต้องเกิดจาก
การมีสัมพันธภาพที่ดีระหว่างแพทย์และคนไข้เพราะการเรียนรู้ทางการแพทย์เกิดจากการเรียนรู้จาก
ประสบการณ์จริงในการดูผู้ป่วย ดังน้ันการจัดการเรียนการสอนด้านแพทยศาสตรศึกษาในอนาคตควร
มีการจัดการเรียนรู้ทางการแพทย์ควบคู่ไปกับการเข้าใจในสภาพบริบทสังคมของคนไข้ผ่านรายวิชา
เวชศาสตร์ชุมชน  

 Sawyer กล่าวว่า การฝึกทักษะการทําหัตถการทางการแพทย์ของแพทย์ฝึกหัดน้ัน
ต้องเกิดจากการเรียนรู้ ฝึกฝน ทําซ้ําอย่างสมํ่าเสมอผ่าน 6 ขั้นตอนคือ  Learn คือการเรียนรู้โดยการ
สอนของอาจารย์ See คือ การเรียนรู้โดยการดูอาจารย์ทํา  Practice คอื การฝึกทําโดยผ่าน
หุ่นจําลอง  Prove คือ การเรียนรู้โดยการทําซ้ําๆผ่านหุ่นจําลองจนมั่นใจก่อนทํากับผู้ป่วยจริงหรือทํา
ภายใต้กํากับดูแลของอาจารย์ Do คือ การทําหัตถการได้ด้วยตนเองด้วยเกิดความม่ันใจ และ 
Maintain คือการทําหัตถการน้ันๆ อย่างสม่ําเสมอจนเกิดความชํานาญ 

4.2 งานวิจัยทีเ่ก่ียวข้องกับการประเมินโครงการ 
คงฤทธ์ิ คําเทพ (2551, น. 64-78) ได้ศึกษาการประเมินโครงการพัฒนาระบบการ

ดูแลช่วยเหลือนักเรียนโรงเรียนปัว จังหวัดน่าน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินบริบทของโครงการ 
ปัจจัยในการดําเนินโครงการ กระบวนการดําเนินโครงการและผลผลิตของโครงการพบว่า ผู้บริหาร
โรงเรียน ครู ผูป้กครอง คณะกรรมการเครือข่ายผู้ปกครองนักเรียนและนกัเรียนมีความคิดเห็นต่อ
โครงการพัฒนาระบบการดูแลช่วยเหลือนักเรียนโรงเรียนปัว จังหวัดน่านทั้งในด้านบริบท ด้านปัจจัย
ด้านกระบวนการดําเนินโครงการด้านผลผลติของโครงการในภาพรวมอยู่ในระดับมากทีสุ่ด  แต่ยังขาด
การเสนอแนะ การปรับปรุงพัฒนาโครงการที่เป็นรูปธรรม 

เกรียงศักด์ิ รุ่งโรจน์ (2552, น. 58-67) ได้ศึกษาการประเมินโครงการระบบการดูแล
ช่วยเหลือนักเรียนโรงเรียนวัดบางพลีใหญ่ในสํานักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาสมุทรปราการ เขต 2               
ปีการศึกษา 2551 ด้วยรูปแบบซิปป์โมเดล (CIPP Model) โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินบริบทของ
โครงการ ปัจจัยในการดําเนินโครงการ กระบวนการดําเนินโครงการและผลผลิตของโครงการพบว่าผล
การประเมินโครงการระบบการดูแลช่วยเหลือนักเรียน โรงเรียนวัดบางพลีใหญ่ในภาพรวมพบว่า
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โครงการมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากโดยเรียงลําดับค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อยได้แก่ ด้านผลผลิต 
ด้านสภาพแวดล้อม ด้านกระบวนการและด้านปัจจัยนําเข้า มีข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมคือ ควรมีการ
สนับสนุนงบประมาณในการเย่ียมบ้านนักเรียน ผู้ปกครองควรบริหารเวลาเพ่ือพบลูกหลานให้มาก
ย่ิงขึ้นและควรมีการอบรมให้ความรู้แก่ผู้ปกครองในการดูแลบุตรหลานควรมีการจัดกิจกรรมที่
หลากหลายเช่นกิจกรรมชุมนุมหรือกิจกรรมกีฬา ดนตรี ศิลปะหลังเลิกเรียนในแต่ละวันและควรมี
กิจกรรมทีใ่ห้ความรู้นักเรียนเร่ืองการคบเพ่ือนเพศตรงข้าม การวางตัวให้เหมาะสมกับเพ่ือนเพศตรง
ข้ามเน่ืองจากนักเรียนระดับช้ันประถมศึกษาปีที่ 4– 6 เป็นช่วงย่างเข้าสู่วัยรุ่น 

วิญญ ูศรีบุญเรอืง (2557) ได้ประเมินโครงการพัฒนาผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนของ
นักเรียนโรงเรียนเชียงกลาง “ประชาพัฒนา” อําเภอเชียงกลาง จังหวัดน่านด้วยรูปแบบซิปป์โมเดล 
(CIPP Model)โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินโครงการด้านบริบท ด้านปัจจัยนําเข้า ด้านกระบวนการ
และด้านผลผลติ สรุปได้ว่า 1) ด้านบริบทพบว่าความจําเป็นในการจัดทําโครงการสอดคล้องกับ
เป้าหมาย จุดเน้น วิสัยทัศน์ของโรงเรียนและความพร้อมของโรงเรียนและชุมชนในภาพรวมอยู่ใน
ระดับมาก 2) ด้านปัจจัยนําเข้าพบว่ามีความเหมาะสมเพียงพอของปัจจัยนําเข้าในการดําเนินงาน
โครงการพัฒนาผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของนักเรียนโรงเรียนเชียงกลาง “ประชาพัฒนา” อําเภอเชียง
กลาง จังหวัดน่าน ในด้านบุคลากร งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์  สื่อและเทคโนโลยีและความเหมาะสม
ของสถานที่ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก 3) ด้านกระบวนการพบว่าความเหมาะสมของกระบวนการ
ดําเนินงานตามตัวช้ีวัดการวางแผนดําเนินงาน การดําเนินงานตามแผนการนิเทศ ติดตาม
ประเมินผลการดําเนินงานในภาพรวมอยู่ในระดับมากแต่มีข้อเสนอแนะในการดําเนินงานคือ 
โรงเรียนควรเชิญวิทยากรภายนอกมาให้ความรู้ที่หลากหลายข้ึนและควรจัดโครงการพัฒนา
ผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนของนักเรียนโรงเรียนเชียงกลาง “ประชาพัฒนา” อําเภอเชียงกลาง จังหวัด
น่านอย่างต่อเน่ือง 4) ด้านผลผลิตพบว่าทุกตัวช้ีวัดในภาพรวมอยู่ในระดับมากทั้งจํานวนนักเรียนที่เข้า
ร่วมโครงการตามกิจกรรมเป็นไปตามเป้าหมาย ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของนักเรียน ผลการทดสอบ
ระดับชาติขั้นพ้ืนฐานของนักเรียนผ่านเกณฑ์ที่ต้ังไว้   

จิรพร สมบูรณ์วงศ์ (2557) วิจัยการประเมินโครงการห้องเรียนพิเศษวิทยาศาสตร์
ประจําปีการศึกษา 2557 โรงเรียนราชินีบูรณะ จังหวัดนครปฐมใช้รูปแบบการประเมินโครงการ CIPP  
มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ประเมินด้านสภาวะแวดล้อมของการดําเนินโครงการ 2) ประเมินปัจจัยนําเข้า 
ความเหมาะสม ความเพียงพอของทรัพยากรในการดําเนินโครงการ 3) ประเมินกระบวนการดําเนิน
โครงการ และ 4) ประเมินผลผลิตจากการดําเนินโครงการเม่ือเสร็จสิ้นงานวิจัยได้ข้อสรุปงานวิจัยว่า 
1) ผลการประเมินด้านสภาวะแวดล้อม 2) ผลการประเมนิด้านปัจจัยนําเข้า 3) ผลการประเมินด้าน
กระบวนการมีคุณภาพอยู่ในระดับดีมากและ 4) ผลการประเมินด้านผลผลิตพบว่าผลสมัฤทธ์ิทางการ
เรียนวิชาคณิตศาสตร์มีคุณภาพในระดับพอใช้ ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนวิชาวิทยาศาสตร์มีคุณภาพใน
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ระดับดีมาก ผลการประเมินผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนเฉลี่ย (GPA) ผ่านเกณฑ์มากกว่า 3.50 อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 คุณลักษณะของนักเรียนมีคุณภาพในระดับดีมาก พฤติกรรมเรียนรู้ของ
นักเรียนมีคุณภาพในระดับปานกลางและสขุภาพกายและสุขภาพจิตอยู่ในระดับผ่านเกณฑ์ที่กําหนด 

จากการศึกษาเอกสารทางวิชาการและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง ผู้วิจัยได้นํามาพัฒนางานวิจัย
โดยสรุปเป็นกรอบแนวคิดงานวิจัยด้านการประเมินโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจร่วมกับการประยุกต์ใช้วิธีการประเมินโครงการ
ในรูปแบบซิปป์โมเดลของสตัฟเฟิลบีมเน่ืองจากเป็นรูปแบบที่มีความเหมาะสม สามารถใช้งานได้จริง
และช่วยในการตัดสินใจเพ่ือหาทางเลือกที่ดีที่สุดบนพ้ืนฐานข้อมูลที่สําคญั 2 ประการคือ 1) ด้าน
ข้อมูลที่มีอยู่ และ 2) ด้านความต้องการเปลี่ยนแปลงโดยงานวิจัยคร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมิน
ปัจจัยเบ้ืองต้น กระบวนการและผลผลิตโครงการ (IPP model) เท่าน้ันโดยต้องการ 

1. ประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น (Input evaluation) เป็นการประเมินความ เหมาะสมและ
เพียงพอของปัจจัยเบ้ืองต้นในการดําเนินการโครงการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ได้แก่ อาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ 
สื่อ วัสดุอุปกรณ์และเทคโนโลยี งบประมาณ และอาคารสถานที่เพ่ือใช้ตัดสินใจเกี่ยวกับวิธีการดําเนิน
โครงการ 

2. ประเมินกระบวนการ (Process evaluation) เป็นการประเมินกระบวนการในการ
ดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจได้แก่ ความเหมาะสมในกระบวนการเตรียมการ กระบวนการดําเนินการ นิเทศ
และติดตามเพ่ือศึกษาจุดแข็ง จุดอ่อนและอุปสรรคและนําไปสู่การตัดสินใจเก่ียวกับการประยุกต์ใช้ 
การควบคุมหรอืปรับปรุงวิธีการต่างๆให้เหมาะสม รวดเร็ว 

3. ประเมินผลผลิตหรือผลการดําเนินการ (Product evaluation) เป็นการประเมินผล
การดําเนินงานโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจได้แก่ อัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติของ
แพทย์ฝึกหัด และความพึงพอใจของแพทย์ฝกึหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด ดังกรอบแนวคิดการวิจัยภาพที่ 1.1 ในบทที ่1 
 



บทที่ 3 
วิธีดําเนินการศึกษา 

 
 

งานวิจัยคร้ังนี้เป็นงานวิจัยเชิงประเมินเรื่องการประเมินโครงการเตรียมความพร้อมใน
การสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจซึ่งมีวิธีดําเนินการวิจัย
ดังต่อไปนี้  

1. ผู้ให้ข้อมูล/ แหล่งข้อมูล  
2. เคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวมรวมข้อมูล 
3. การเก็บรวมรวมข้อมูล  
4. การวิเคราะห์ข้อมูล 
 

1. ผู้ให้ข้อมูล/แหล่งข้อมูล  
 
 ผู้ให้ข้อมลู/ แหล่งข้อมูล แบ่งเป็น 2 ประเภท 

1.1 บุคคล ประกอบด้วย 
1.1.1 ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 1 คน  
1.1.2 คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 5 คน ประกอบด้วย อาจารย์

แพทย์ จํานวน 3 คนและเจ้าหน้าที่ธุรการ จํานวน 2 คน 
1.1.3 แพทย์ฝึกหัดในปี 2559 จํานวน 65 คน 

1.2 เอกสาร ประกอบด้วย เอกสารบันทึกการประชุมของคณะกรรมการแพทยศาสตรที่
มีการประชุมทุกเดือนเป็นระยะเวลา 1ปี เอกสารของแพทยศาสตรศึกษาที่เก่ียวข้องกับโครงการ
เตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ เช่น 
เอกสารประวัติส่วนตัว ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัดจากแพทยศาสตรศึกษา และแบบบันทึกการ
สังเกตของผู้วิจัย 
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2.  เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวมรวมข้อมูล 
 

2.1 ลักษณะของเคร่ืองมือที่ใช้ในการเก็บรวมรวมข้อมูล 
2.2 การสร้างเครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูล  
การประเมินผลโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ

แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจได้มีการสร้างแบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือที่ผู้วิจัยสร้างขึน้โดย
การศึกษาประเด็นคําถามจากการทบทวนวรรณกรรมและแนวคิดทฤษฎีที่เก่ียวข้องให้ครอบคลุม
ขอบเขตการวิจัยอันเป็นสิ่งที่ต้องการศึกษาเพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ที่ต้ังเอาไว้ ดังน้ี 

2.1 ลักษณะของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเก็บรวมรวมข้อมูล  ประกอบด้วยเครื่องมือ 4 
ประเภท ซึ่งมลีักษณะดังน้ี 

2.1.1 แนวคําถามในการสัมภาษณ์ ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา คณะ 
อนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาและแพทย์ฝึกหัดในปี 2559 เก่ียวกับการประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น 
กระบวนการในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

2.1.2 แบบบันทึกข้อมูลเอกสาร เป็นแบบบันทึกข้อมูลการศึกษาเอกสารที่เก่ียวข้อง
เช่น การประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา  ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัด และแบบ
บันทึกข้อมูลผลการสอบผ่านขั้นที่ 2 จากแพทยสภา 

2.1.3 กรอบในการสังเกตพฤติกรรม โดยการสังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์
ฝึกหัด  พฤติกรรมการสอนของอาจารย์แพทย์ พฤติกรรมระหว่างกระบวนการนิเทศและติดตามของ
อาจารย์แพทย์ และพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ในขณะเข้าร่วมประชุม
คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา โดยมุ่งเน้นการสังเกตตามกรอบว่าใครทําอะไร ที่ไหน อย่างไร 

2.1.4 แบบสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อม
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม เป็นสอบถามแบบมาตร
ประมาณค่า 5 ระดับ  

แบบสอบถามความพึงพอใจมี 4 ตอน โดยมีรายละเอียดดังน้ี 
ตอนท่ี 1 ข้อมลูพ้ืนฐานของผูต้อบแบบประเมิน 
ตอนท่ี 2-4 แบบสอบถามความพึงพอใจชนิดมาตรประมาณค่า 5 ระดับ  
ในด้านช่ัวโมงบรรยาย การฝกึปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม

และการซ้อมสอบ Multiple Choice Question (MCQ) ตามลําดับ 
ลักษณะคะแนนแบบสอบถามเป็นชนิดมาตรประมาณค่า 5 ระดับ มีการ

กําหนดคะแนนดังน้ี 
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5 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันมากที่สุด / มีความพึงพอใจมากที่สดุ  
4 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันมาก / มีความพึงพอใจมาก  
3 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันปานกลาง / มีความพึงพอใจปานกลาง  
2 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันน้อย / มีความพึงพอใจน้อย  
1 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันน้อยที่สุด / มีความพึงพอใจน้อยที่สุด            

2.2 การสร้างเครื่องมือที่ ใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล  
2.2.1 แนวคําถามในการสัมภาษณ์ แบบบันทึกข้อมูลเอกสาร และกรอบการสังเกต 

มีขั้นตอนการสร้างดังนี้ 
1) ศึกษาค้นคว้าข้อมูลที่เก่ียวข้องกับการประเมินจากบทความ รายงานการ

วิจัย หนังสือ ตําราเอกสารวิชาการจากฐานข้อมูลต่างๆ เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการสร้างเครื่องมือ  
2) สร้างเครื่องมือให้สอดคล้องกบัวัตถุประสงค์และกรอบแนวคิดในการวิจัย  
3) นําเคร่ืองมือที่สร้างขึ้นให้อาจารย์ที่ปรึกษาการศึกษาค้นคว้าอิสระ

ตรวจสอบเพ่ือให้เคร่ืองมือมคีวามสมบูรณ์ในด้านความครอบคลุมเน้ือหาและความชัดเจนด้านภาษา
แล้วนํามาปรับปรุงแก้ไข   

2.2.2 แบบสอบถามความพึงพอใจต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ มีขั้นตอนการสร้างดังนี้ 

1) ศึกษาค้นคว้าข้อมูลเกี่ยวกับความพึงพอใจและแนวทางการดําเนินการเพื่อ
นํามาเป็นกรอบในการสร้างแบบสอบถามความพึงพอใจ 

2) สร้างแบบสอบถามความพึงพอใจตามกรอบที่กําหนดไว้ 
3) หาคุณภาพของเคร่ืองมือ ผู้ประเมินได้ดําเนินการหาค่าความตรงเชิงเน้ือหา 

(IOC) ของเคร่ืองมือโดยผู้ประเมินนําแบบประเมินความพึงพอใจที่สร้างขึ้นให้ผู้เช่ียวชาญจํานวน 3 คน 
(รายช่ือปรากฎในภาคผนวก) ตรวจสอบ ผลการตรวจสอบพบว่ามีค่า IOC ระหว่าง 0.6 - 1.0 
หลังจากน้ันนําแบบสอบถามไปปรับปรุงแก้ไขตามคําแนะนําของผู้เช่ียวชาญแล้วจึงเสนอต่ออาจารย์ที่
ปรึกษาการศึกษาค้นคว้าอิสระพิจารณาปรับปรุงแก้ไขก่อนนําไปใช้ 

4) จัดพิมพ์แบบสอบถามความพึงพอใจ ฉบับสมบูรณ์เพ่ือใช้เป็นเคร่ืองมือที่ใช้
เก็บรวบรวมข้อมูลต่อไป 
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3.  การเก็บรวมรวมข้อมูล  
 

ในการเก็บรวบรวมข้อมูลผู้วิจยัดําเนินการขอหนังสือจากสาขาวิชาศึกษาศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสโุขทัยธรรมาธิราชถึงนายแพทย์ใหญ ่โรงพยาบาลตํารวจเพ่ือขออนุญาตทําวิจัยโดย
ผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลออกเป็น 2 ส่วน คือ 

3.1 การเก็บรวบรวมข้อมูลด้านเอกสาร  
ผู้วิจัยได้ศึกษาและเก็บรวบรวมข้อมูลจากแหล่งข้อมูลที่เก่ียวข้องกับโครงการ 

เตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจเช่น 
เอกสารการประชุมของคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัดจาก
แพทยศาสตรศึกษา และแบบบันทึกข้อมูลผลการสอบผ่านขั้นที่ 2 จากแพทยสภา  

3.2 การเก็บรวบรวมข้อมูลภาคสนาม (Field data) 
เน่ืองจากผู้วิจัยเป็นบุคลากรของหน่วยงานแพทยศาสตรศึกษาจึงสามารถเก็บ

รวบรวมข้อมูลได้ตลอดช่วงเวลาของการปฏิบัติงาน ทั้งน้ีในการเก็บข้อมูลในโรงพยาบาลได้ดําเนินการ
ดังน้ี 

3.2.1 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการสมัภาษณ ์
1) การสัมภาษณ์ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจํานวน 1 คน  

คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจํานวน 5 คนภายหลังการประชุมคณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษาเสร็จสิ้นลงโดยเก็บข้อมูลในวันที ่11 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 12.00 - 14.00 น. 

2) การสัมภาษณ์แพทย์ฝึกหัดจํานวน 10 คนภายหลังเข้ากิจกรรมในช่ัวโมง
บรรยาย โดยเก็บข้อมูลในวันที่ 29 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 - 16.00 น. 

3.2.2 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการสงัเกต 
1) การสังเกตการประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา โดยการ

สังเกตจากกรอบการสังเกตพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ ขณะเข้าร่วมประชุม
คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 2 ครั้ง ในวันที่ 18 สิงหาคม พ.ศ. 2559 และ วันที ่23 
กันยายน พ.ศ. 2559 เวลา 12.00 -14.00 น. 

 2) การสังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัด ขณะเข้าร่วมกิจกรรม
โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจในวันที่ 29 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 - 16.00 น. 

3.2.3 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยการสง่แบบประเมินความพึงพอใจให้กับ
แพทย์ฝึกหัด จํานวน 65 คน ในวันที่  27 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 – 15.00 น. ได้กลับคืน
มา 65 คน คิดเป็นร้อยละ 100 
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ข้อมูลทั่วไปของแพทย์ฝึกหัด มีดังน้ี แพทย์ฝึกหัดที่ตอบแบบสอบถามในการวิจัยคร้ัง
น้ีมีจํานวน 65 คน คิดเป็นเพศชายร้อยละ 21.54 และเพศหญิงร้อยละ 78.46 และส่วนใหญม่ีอายุอยู่
ในช่วง 25-30 ปี 
 
ตารางที่ 3.1  จํานวน และร้อยละของแพทย์ฝึกหัดจําแนกตาม เพศ และอายุ 

 

รายการ จํานวน ร้อยละ
เพศ  
    หญิง 
    ชาย 

51 
14 

78.46 
21.54 

รวม 65 100 
อายุ  
    น้อยกว่า 25 ปี 
    25-30 ปี 
    31-35 ปี 

24
25 
16 

36.92
38.46 
24.62 

รวม 65 100 
 

จากตารางที่ 3.1 แพทย์ฝึกหัดที่ตอบแบบสอบถามในการวิจัยคร้ังนี้เป็นแพทย์ฝึกหัด
จํานวน 65 คน คิดเป็นเพศชายร้อยละ 21.54 และ เพศหญิงร้อยละ 78.46 และ ส่วนใหญ่มีอายุอยู่
ในช่วง 25-30 ปีมากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 38.46  รองลงมาคือ น้อยกว่า 25 ปี คิดเป็นร้อยละ 36.92  
และรองลงมาคือ 31-35 ปี คิดเป็นร้อยละ  24.62 ตามลําดับ 

 

4.  การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 

4.1 ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ การสังเกตและข้อมูลจากการบันทึกเอกสารใช้การวิเคราะห์
เน้ือหา 

4.2 ข้อมูลจากแบบสอบถามความพึงพอใจใช้การวิเคราะห์ทางสถิติโดยใช้ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ยและสว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

ในงานวิจัยน้ีใช้เกณฑ์ในการแปลความหมายโดยใช้เกณฑ์ของ ประคอง กรรณสูต (2542) 
ซึ่งมีเกณฑ์ค่าเฉล่ียดังน้ี 
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4.51 – 5.00 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันมากท่ีสุด/ มีความพึงพอใจมากที่สุด  
3.51 – 4.50 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันมาก/ มคีวามพึงพอใจมาก  
2.51 – 3.50 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันปานกลาง/ มีความพึงพอใจปานกลาง  
1.51 – 2.50 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันน้อย/ มีความพึงพอใจน้อย  
1.00 – 1.50 หมายถึง มีการปฏิบัติในรายการน้ันน้อยที่สุด/ มีความพึงพอใจน้อยที่สุด         
การดําเนินการประเมินนําเสนอตามกรอบแนวทางการประเมินดังตารางที่ 3.1 
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ตารางที่ 3.2  กรอบแนวทางการประเมิน 
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/แหลง่ข้อมูล เครื่องมือและเทคนิค
วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการ
ประเมิน 

1. เพื่อประเมินปัจจัย
เบื้องต้นในการดําเนินการ
โครงการเตรียมความ
พร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชพีเวชกรรม
ของแพทย์ฝึกหดั 
โรงพยาบาลตํารวจ 

ความเหมาะสมและเพียงพอ
ของปัจจัยในการดําเนินการ
โครงการ 
1. อาจารย์แพทย์และ
เจ้าหน้าที่  

1.1 ความเหมาะสมใน
ด้าน 

1) คุณวุฒิที่แสดงถงึ
ความรู้ด้านวิชาการ  

2) มีประสบการณ์
ด้านแพทยศาสตรศึกษา 

1.2 ความเพียงพอในด้าน
จํานวนอาจารย ์แพทย์และ
เจ้าหน้าที่  
 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษาจาํนวน        
1 คน   

- คณะอนกุรรมการแพทยศาสตร
ศึกษา จาํนวน 5 คน   

- แพทย์ฝึกหัด จํานวน 10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะกรรมการแพทยศาสตร
ศึกษา 

- เอกสารโครงการอบรมทักษะ
การสอนแก่อาจารย์แพทย์ของ
แพทยศาตรศึกษา โรงพยาบาล
ตํารวจ 

- เอกสารข้อมูลอตัรากาํลังพล
โรงพยาบาลตาํรวจ 

- แนวคําถามในการ
สัมภาษณ์  

- กรอบในการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

การวเิคราะห์เนื้อหา
(content analysis)

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้
ข้อมูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 2. สื่อ วัสดุอุปกรณ์ และ
เทคโนโลยี 

2.1 ความเพียงพอของ
สื่อ วัสดุอุปกรณ์ และ
เทคโนโลยี 

2.2 คุณภาพของสื่อ 
วัสดุ อุปกรณ์ และ
เทคโนโลยี 

2.3 ความสามารถใช้
งานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพของสื่อวัสดุ
อุปกรณ์ และเทคโนโลยี 
 
 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน   

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา      
จํานวน 5  คน   

- แพทย์ฝึกหดั จาํนวน 
10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 

- เอกสารการจัดซื้อวัสดุ
อุปกรณ์ของงาน
แพทยศาสตรศึกษา 

- แนวคําถามในการ
สัมภาษณ์  

- กรอบในการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 

การวเิคราะห์เนื้อหา
(content analysis) 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้ขอ้มูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 3. งบประมาณ               
    3.1 จํานวน
งบประมาณและ      
วิธีการเบิกจ่ายเงินจาก
หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
มาใช้  

3.2 ความพอเพยีงและ
ความมีประสิทธิภาพใน
การเบิกจ่าย 

 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน   

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา      
จํานวน 5  คน   

- แพทย์ฝึกหดั จํานวน 
10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
เรื่องขออนุมัติงบเงิน
บํารุงเพื่อใช้ในการจัด
กิจกรรมในชั่วโมง
บรรยายของแพทย์
ฝึกหัด 

- แนวคําถามในการ
สัมภาษณ์  

- กรอบในการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 

การวเิคราะห์เนื้อหา
(content analysis) 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้ขอ้มูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 4. อาคารสถานที่
 

-    ประธานอนกุรรมการ
แพทยศาสตร 

   ศึกษาจํานวน1  คน  

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา     
จํานวน 5  คน   

- แพทย์ฝึกหดั จาํนวน 
10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 

- แนวคําถามในการ
สัมภาษณ์  

- กรอบในการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 

การวเิคราะห์เนื้อหา
(content analysis) 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้ขอ้มูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิค
วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ใน
การประเมิน 

2. เพื่อประเมิน
กระบวนการดําเนินการ
โครงการเตรียมความ
พร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชพีเวชกรรม
ของแพทย์ฝึกหดั 
โรงพยาบาลตํารวจ 

2.1 ความเหมาะสมในกระบวนการ
เตรียมการ 
    2.1.1 การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด 
เพื่อเข้ารับการฝึก  อบรมแพทย์
ฝึกหัด ประจําปี 2559 ในด้านเกณฑ์
การสอบสัมภาษณ์ เกณฑ์กําหนดการ
ทดสอบทางจิตเวชและ การจัดเตรียม
บุคลากรที่เกี่ยวข้อง 
    2.1.2 การจดักิจกรรมทางวชิาการ
ตลอดปี 2559 ในด้านการจัดชัว่โมง
บรรยาย การจดัตารางฝึกปฏิบตัิใน
หอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม  
และการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ใน
รูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) ในช่วงป2ี558-
2559 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน  

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา       
จํานวน 5  คน   

- เอกสารการประชุม
คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 

- แนวคําถามการ
สัมภาษณ์ 

- กรอบการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 

การวเิคราะห์เนื้อหา
(content analysis)
 
 
 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้
ข้อมูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 2.2 ความเหมาะสมใน
กระบวนการดําเนินการ 

2.2.1. การคัดเลือก
แพทย์ฝึกหดัเพือ่เข้ารับ
การฝึกอบรมแพทย์
ฝึกหัดประจําปี 2559 
ดําเนินการโดยคัดเลือก
แพทย์ฝึกหดัจากการ
ทดสอบทางจิตเวชโดย
นักจิตวทิยาและจากการ
สัมภาษณ์โดยอาจารย์
แพทย ์

- ประธาน
อนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน  

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา  
จํานวน 5  คน   

- แพทย์ฝึกหดั จาํนวน 
10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะ อนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา  

- แนวคําถามการ
สัมภาษณ์ 

- กรอบการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 
 
 
 
 
 

การวเิคราะห์เนื้อหา 
(content analysis) 
 
 
 
 

 

 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้ขอ้มูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิค
วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการ
ประเมิน 

 2.2.2. การจดักจิกรรมการเรียน
การสอนของแพทย์ฝึกหัดในดา้น 

1) กิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย  
2) การฝึกปฏิบตัิในหอผู้ป่วย

ตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมซึง่
ครอบคลุมถึงการสังเกตพฤติกรรม
การเรียนของแพทย์ฝึกหัดที่มี ความ
อ่อนไหวทางอารมณ์จากการทดสอบ
ทางจติเวชโดยนักจิตวทิยา  

3) การจดัซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 
ในรูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-
2559 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน   

-   คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 
จํานวน 5  คน   

-   แพทย์ฝึกหดั จํานวน 
10 คน   

- เอกสารการประชุม
คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 

- แนวคําถามการ
สัมภาษณ์ 

- กรอบการสังเกต 

- แบบบันทึกขอ้มลู
เอกสาร 

 

การวเิคราะห์เนื้อหา 
(content analysis)
 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้
ข้อมูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 2.3 ความเหมาะสมใน
กระบวนการ นเิทศและ
ติดตาม โดยการติดตาม
การเข้ารว่มกิจกรรมของ
แพทย์ฝึกหดัตามโครงการ
เตรียมความพรอ้มในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจโดย
อาจารย์แพทย์และการ
ชี้แนะให้ความช่วยเหลือ
แก่แพทย์ฝึกหัดในด้าน
การเรียนเพื่อพฒันา
คุณภาพการศึกษาของ
ผู้เรียนให้สูงขึ้น 

- ประธานอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา
จํานวน  1  คน  

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา  
จํานวน 5  คน   

 
 
 
 
 
 
 

- แนวคําถามการ
สัมภาษณ์ 

- กรอบการสังเกต 

- เอกสารการประชุม
คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา  

การวเิคราะห์เนื้อหา 
(content analysis) 
 
 
 
 

สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้ขอ้มูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

3. เพื่อประเมินผลการ
ดําเนินการโครงการ
เตรียมความพรอ้มในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ 

3.1 พฤติกรรมการฝึก
ปฏิบัติ 
    3.1.1 การเข้าร่วม
กิจกรรม ในชั่วโมง
บรรยายของแพทย์ฝึกหดั 
 
    3.1.2 การฝึกปฏิบัติใน
หอผู้ป่วยครบ 1 ปีของ
การฝึกอบรม 
 

- ใบลงชื่อเข้ารว่ม
กิจกรรมในชั่วโมง
บรรยาย ของแพทย์
ฝึกหัด 

 
 
- ใบประเมินการฝึก
ปฏิบัติโดยอาจารย์
แพทย ์

- คณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา 

- แบบบันทึกขอ้มูลการ
เข้ารว่มกิจกรรมใน
ชั่วโมงบรรยาย ของ
แพทย์ฝึกหดั 

 
 

- แบบบันทึกการ
ประเมินการฝึกปฏิบัติ 

- กรอบการสังเกต
พฤตกิรรมการเรียน
ของแพทย์ฝึกหดั 

 

ร้อยละ
 
 
 
 
 

- ร้อยละ 
 
 

- การวเิคราะห์เนื้อหา  
(content analysis) 
 

แพทย์ฝึกหดัเขา้ฟัง
บรรยายทางวิชาการ
ตลอดปี 2559ได้ตาม
เกณฑ์คือไม่ต่ํากว่ารอ้ยละ 
70 ของแพทย์ฝึกหัด
ทั้งหมด  
- แพทย์ฝึกหดัผ่านเกณฑ์
การฝึกปฏิบัตใินหอ
ผู้ป่วยครบ 1 ปีของการ
ฝึกอบรมไม่ต่ํากว่าร้อย
ละ 70 ของแพทย์
ฝึกหัดทัง้หมด 

- สรุปเชิงเหตุผลตาม
ความเห็นของผู้ให้
ข้อมูล 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 3.1.3 คะแนนซ้อมสอบ  
ขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบ
ของ Multiple Choice 
Question (MCQ) ในช่วง
ปี 2558-2559  

- ใบคะแนนที่ได้จาก 
  ซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 
ในรูปแบบของ 
Multiple Choice 
Question (MCQ) 
ในช่วงปี 2558 -2559   

- แบบบันทึกคะแนน
ซ้อมสอบ ขั้นตอนที่ 2 
ในรูปแบบของ  
Multiple Choice 
Question (MCQ) 

- ร้อยละ 
 

- แพทย์ฝึกหดัไดค้ะแนน
ซ้อมสอบ ขั้นตอนที่ 2 
ในรูปแบบของ 
Multiple Choice 
Question (MCQ) 
ในช่วงป ี2558-2559 
ไม่ต่ํากว่าร้อยละ 70 
ของคะแนนเต็ม 
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ตารางที่ 3.2  (ต่อ)  
 

วัตถุประสงค์ของ
การวิจัย 

ประเด็นการประเมิน
(ตัวบ่งชี/้ตัวแปร) 

ผู้ให้ขอ้มูลหลกั/
แหลง่ข้อมูล 

เครื่องมือและเทคนิควธิี
เก็บรวบรวมข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูล เกณฑ์ในการประเมิน

 3.2 ความพึงพอใจของ
แพทย์ฝึกหดัต่อ
โครงการเตรียมความ
พร้อมแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจใน
การสอบใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม 

3.3 อัตราการสอบผ่านใบ
ประกอบวิชาชพีขั้นที่  
2  ของแพทย์ฝึกหัด
ในปี 2559 

-  แพทย์ฝึกหดั จํานวน 
65 คน   

 
 

 
 
 
-  แพทย์ฝึกหดั จํานวน 

65 คน   
 

- แบบประเมินความพึง
พอใจ 

 
 
 
 
 

- แบบบันทึกขอ้มลูผล
การสอบผ่านขัน้ที2่ 
จากแพทยสภา  

- ค่าเฉลี่ย/ ส่วน 
   เบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 
 
 
 
 

- ร้อยละ 
 

- ค่าเฉลี่ย ตั้งแต่ 3.5 ขึ้น
ไปถือว่าผ่านเกณฑ์  
 
 
 
 
 

- เกณฑ์ผู้สอบผ่านไม่ต่ํา
กว่ารอ้ยละ 70 
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บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
 

การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยเชิงประเมินเพ่ือประเมินโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลนําเสนอ
เป็น 3 ตอนดังน้ี คือ 

ตอนท่ี 1 ผลการประเมินปัจจัยเบ้ืองต้นในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมใน
การสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

ตอนท่ี 2 ผลการประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบ
ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

ตอนท่ี 3 ผลการประเมินผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

ในแต่ละตอนมรีายละเอียด ดังน้ี 
 

ตอนท่ี 1  ผลการประเมนิปัจจัยเบื้องต้น ในการดาํเนินการโครงการเตรียมความพร้อม
ในการสอบใบประกอบวชิาชพีเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ 

 
ในตอนน้ีผู้วิจัยประเมินจากแหล่งข้อมูล 2 สว่นคือ ข้อมูลทีไ่ด้จากการสัมภาษณ์ประธาน

อนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจํานวน 1 คน อนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาจํานวน 5 คน แพทย์
ฝึกหัดจํานวน 10 คน และขอ้มูลจากการศกึษาเอกสารบันทึกการประชุมของคณะกรรมการ
แพทยศาสตรที่มีการประชุมทุกเดือนเป็นระยะเวลา 1ปี เอกสารของแพทยศาสตรศึกษาท่ีเก่ียวข้องกับ
โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ เช่นเอกสารประวัติส่วนตัว ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัด เอกสารแผน/ข้อมูลอาจารย์แพทย์
และเจ้าหน้าที่ และแบบบันทกึการสังเกตของผู้วิจัย นําเสนอข้อมูลจากการประเมินและมีข้อเสนอแนะ 
ดังน้ี 
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1.1 ความเหมาะสมและเพียงพอของปัจจัยเบื้องต้นด้านอาจารย์แพทย์และเจ้าหนา้ท่ี  
1.1.1 อาจารย์แพทย์มีคุณวุฒิที่เหมาะสมในด้านความรู้ความชาํนาญทาง

การแพทย์ในระดับเฉพาะทาง ดังจะเห็นได้จากเอกสารข้อมูลอัตรากําลังพล โรงพยาบาลตํารวจที่
พบว่าอาจารย์แพทย์โรงพยาบาลตํารวจทั้งหมดมีความรู้ความสามารถในระดับวุฒิบัตรเฉพาะทางใน
สาขาต่างๆ เพียงพอที่จะให้ความรู้แก่แพทย์ฝึกหัดได้   

 1.1.2 อาจารย์แพทย์มีความรู้ความชาํนาญในทางการแพทย์แต่ยังขาด
ประสบการณด้์านแพทยศาสตรศึกษาในด้านการวางแผนการสอน เทคนิคการสอน การเขยีน
หลักสูตร การออกข้อสอบเนื่องจากอาจารย์แพทย์ส่วนใหญ่ไม่เคยผา่นการอบรมด้าน
แพทยศาสตรศึกษา ดังที่อาจารย์ผู้สอนคนหน่ึงกล่าวว่า “ เคยคุยกับอาจารย์เราบางคน เขาก็กังวล
นะว่าที่เขาสอนไปมันจะถูกตามหลักการสอนแบบครูสอนนักเรียนเหมือนในโรงเรียนแพทย์ หรือ
โรงเรียนทั่วไปหรือเปล่า บางทีก็อยากให้แพทยศาสตรศึกษาจัดอบรมทักษะการสอนให้พวกอาจารย์
บ้าง ”  นอกจากน้ียังพบว่าอาจารย์แพทย์บางส่วนยังไม่ทราบเกณฑ์ความรู้ความสามารถในการ
ประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2555 ของแพทยสภาเมื่อได้รับ
มอบหมายให้ออกข้อสอบจึงมักออกข้อสอบที่ทดสอบความรู้ที่ลึกในระดับเฉพาะทางซึ่งไม่สอดคล้อง
กับข้อสอบจริงในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภาที่เน้นวัดความรู้ระดับแพทย์เวช
ปฏิบัติทั่วไปซึ่งสอดคล้องกับที่แพทย์ฝึกหัดคนหน่ึงกล่าวว่า “ที่คะแนนซอ้มสอบได้น้อยส่วนหน่ึงคือ
ข้อสอบออกยากเกินไปแล้วแนวคําถามมันก็ไม่ค่อยตรงกับที่เคยไปสอบของ ศ.ร.ว.” หรือเวลาสอนใน
ช่ัวโมงบรรยายบางคร้ังสอนเน้ือหาลึกเกินไปแทนที่จะสอนโครงหรือแกนหลักของเน้ือหานั้นๆ 
เน่ืองจากอาจารย์แพทย์มีความเช่ียวชาญเฉพาะทางด้านการแพทย์ในสาขาน้ันๆ  

ในประเด็นน้ี อาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า แพทยศาสตร
ศึกษาควรมีการพัฒนาทักษะการสอนของอาจารย์แพทย์เพ่ือสร้างความมั่นใจให้แก่อาจารย์แพทย์เช่น
การให้ทุนอาจารย์แพทย์ไปเรียนด้านแพทยศาสตรศึกษา  

1.1.3 อาจารย์แพทย์มีจํานวนไม่เพียงพอเน่ืองจากอัตราส่วนอาจารย์แพทย์ต่อ 
นักศึกษาช้ันคลินิกที่เหมาะสมต้องไม่เกิน 1 ต่อ 4 ตามเกณฑ์ว่าด้วยการขอเปิดดําเนินการ/ปรับปรุง
หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตของแพทยสภา (2555) ซึ่งเมื่อพิจารณาจากข้อมูลด้านอัตรากําลังพล
ด้านอาจารย์แพทย์ของโรงพยาบาลตํารวจที่รับผิดชอบด้านแพทยศาสตรศึกษามี 22 คนแต่มีแพทย์ที่
มีบทบาทในโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจน้ีอยู่เพียง 11 คน ต่อแพทย์ฝึกหัด 65 คนคิดเป็นอัตราส่วน 1:5.9 ดังที่อาจารย์
แพทย์ท่านหน่ึงกล่าวว่า  “บางคร้ังก็อยากได้คนมาเพ่ิมในแผนกนะคะ เพราะถือว่าคนค่อนข้างน้อย
เมื่อเทียบกับแผนกอ่ืนแต่ติดที่ผู้บริหารว่ายังไม่มีตําแหน่ง” 
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1.1.4 อาจารย์แพทย์ที่รับผดิชอบด้านแพทยศาสตรศึกษาขาดขวัญกําลังใจใน
การทํางานเน่ืองจากโรงพยาบาลตํารวจเป็นสถานพยาบาลท่ียังไม่ใช่โรงเรียนแพทย์ ภาระงานหลักคือ
การรักษาพยาบาล ขณะที่งานด้านการจัดการเรียนการสอนไม่ถือเป็นภาระงานและไม่มีผลต่อการ
เลื่อนข้ันเงินเดือนหรือเลื่อนตําแหน่ง ทําใหอ้าจารย์แพทย์ที่สนใจงานด้านแพทยศาสตรศึกษามีน้อย 
อีกทั้งอาจารย์แพทย์บางคนได้รับมอบหมายงานด้านแพทยศาสตรศึกษาทั้งระดับแพทย์ฝึกหัดและ
ระดับแพทย์เฉพาะทาง ดังที่อาจารย์แพทย์ท่านหน่ึงกล่าวว่า “โรงพยาบาลเราไม่ใช่โรงเรียนแพทย์การ
ดูแลแพทย์ฝึกหัดในด้านการสอนบางคนก็ไม่อยากทําเพราะแค่งานรักษาคนไข้ก็ทําไมท่ันแล้ว การ
ทํางานด้านแพทยศาสตรศึกษาทําไปก็ไม่ได้รับพิจารณาเลื่อนข้ันอยู่ดีเพราะไม่ถือเป็นภาระงานอย่าง
การรักษาคนไข้”  

ในประเด็นน้ีอาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า 1) ผู้บริหาร
โรงพยาบาลควรกําหนดให้งานด้านแพทยศาสตรศึกษาเป็นภาระงานพิเศษส่วนหน่ึงในการพิจารณา
เลื่อนข้ันเงินเดือน และ 2) ควรเพ่ิมแรงจูงใจในการทํางานด้านแพทยศาสตรศึกษา เช่น การชมเชย
อาจารย์แพทย์ที่มีความมุ่งมั่นในการทํางานด้านแพทยศาสตรศึกษา การมีค่าตอบแทนด้านการสอน
เมื่อต้องทํานอกเวลาราชการ การลดภาระงานด้านการบริการผู้ป่วยลงเพ่ือให้อาจารย์มีเวลา
เตรียมการเรียนการสอนมากขึ้น 

1.1.5 อาจารย์แพทย์ส่วนใหญ่มีความมุ่งม่ันในการจัดการเรียนการสอน ดัง
ความเห็นของแพทย์ฝึกหัดทีก่ล่าวว่า “อาจารย์ต้ังใจสอนดีนะคะ บางทีหนูต้องรายงานอาการคนไข้
ตอนอยู่เวรตี2-ตี3 อาจารย์ก็ยังช้ีแนะพร้อมทั้งให้ความรู้เกี่ยวกับคนไข้ทั้งๆที่ดึกมากแล้ว” 

1.1.6 เจ้าหนา้ที่แพทยศาสตรศึกษามีจํานวนไม่เพียงพอและยังขาดทกัษะด้าน
เทคโนโลยีสารสนเทศที่เป็นระบบ ขาดการบันทึกข้อมูลอย่างต่อเนื่อง เจ้าหน้าที่ธุรการ
แพทยศาสตรศึกษาท่านหน่ึง กล่าวถึงเร่ืองน้ีว่า “ บางคร้ังการพิมพ์โครงการเจ้าหน้าที่บางคนก็ยังทํา
ผิดทั้งๆที่ก็เคยเขียนเคยทําโครงการน้ีมาแลว้ทําให้ต้องมาดูทวนซ้ําอย่างใกล้ชิดซึ่งอาจจะเป็นเพราะ
แพทยศาสตรศึกษามีภาระงานหลายอย่างนอกเหนือจากการดูแลนักศึกษาแพทย์ เช่น เจ้าหน้าที่บาง
คนต้องดูแลด้านงานวิจัยของโรงพยาบาล บางคนทํางานด้านองค์กรแพทย์” อีกทั้งเจ้าหน้าที่ด้าน
แพทยศาสตรศึกษาบางคนก็ไม่มีตําแหน่งข้าราชการรองรับเป็นเพียงลูกจ้างช่ัวคราวจึงมีปัญหา
เจ้าหน้าที่ลาออกเป็นระยะทําให้ขาดความต่อเน่ืองในการทํางาน 

1.2 ความเหมาะสมและเพียงพอของปัจจัยเบื้องต้น ด้านสื่อ วัสดุอุปกรณ์และ
เทคโนโลยี 

1.2.1 สื่อ วัสดุอุปกรณ์ด้านการสอนมีไม่เพียงพอดังจะเห็นได้จากการท่ีอุปกรณ์ที่
ใช้ในการแปลผลในหอผู้ป่วยบางชนิดเช่น กล้องจุลทรรศนเ์ร่ิมเก่าและชํารุดหรือการไม่มีห้องทํางาน
กลางที่มีอุปกรณ์สํานักงานที่ครบเพียงพอ เมื่ออาจารย์แพทย์ต้องทํางานด้านแพทยศาสตรศึกษาต้อง
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อาศัยอุปกรณ์สํานักงานจากแผนกที่ตนปฏิบัติงานอยู่ซึ่งมีจํากัดทําให้เกิดความไม่คล่องตัวในการ
ทํางาน  

 ในประเด็นน้ีอาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า 1) ควรมีการ
ติดตามตรวจสอบคุณภาพอุปกรณ์ที่ใช้ในหอผู้ป่วยเช่น กล้องจุลทรรศน์อย่างสมํ่าเสมอและควร
วางแผนจัดซื้อล่วงหน้าเพ่ือให้มีสื่อ วัสดุอุปกรณ์ด้านการสอนเพียงพอต่อการใช้งานโดยเฉพาะปี
การศึกษาถัดไปที่มีการเปิดรับแพทย์ฝึกหัดจํานวนมากข้ึน และ 2) ควรมีห้องทํางานส่วนกลางที่มี
อุปกรณ์สํานักงานที่จําเป็นเช่น เคร่ืองคอมพิวเตอร์ เคร่ืองถ่ายเอกสาร เคร่ืองพิมพ์เอกสาร สําหรับให้
อาจารย์แพทย์สามารถพิมพ์งานหรือผลิตสื่อการสอนได้ 

 1.2.2 ด้านเทคโนโลยีมีความเหมาะสมและทันสมัยเนื่องจากมีระบบการซ่อม
บํารุงสื่อ วัสดุอุปกรณ์และเทคโนโลยีที่ดีเนื่องจากโรงพยาบาลตํารวจมีศูนย์คอมพิวเตอร์ซึ่งมีหน้าที่
ดูแลซ่อมแซมคอมพิวเตอร์ภายในโรงพยาบาลทําให้การแก้ไขปัญหาด้านคอมพิวเตอร์ไม่ว่าจะเป็น
ปัญหาไวรัสในคอมพิวเตอร์หรือคอมพิวเตอร์ชํารุดสามารถแก้ไขได้อย่างรวดเร็ว และโรงพยาบาล
ตํารวจมีระบบคอมพิวเตอร์ในการดูผลเลือดหรือผลเอ็กซเรย์ต่างๆ ทําให้แพทย์ฝึกหัดสามารถเปิดดู
ข้อมูลต่างๆ ทีจ่ําเป็นในการรักษาคนไข้ได้จากเคร่ืองคอมพิวเตอร์ทุกที่ในโรงพยาบาลตํารวจด้วยระบบ
สัญญาณ Intranet และห้องสมุดที่เปิดบริการในรูปแบบของ e-Library ซึ่งมีวารสารที่หลากหลายทั้ง
ในและต่างประเทศให้สืบค้นได้ตลอดเวลาและยังมี Free wifi ให้สามารถเปิด Internet ได้ภายใน
โรงพยาบาล   

1.3 ความเหมาะสมและเพียงพอของปัจจัยเบื้องต้น ด้านงบประมาณ 
1.3.1 งบประมาณท่ีใช้ในการดําเนนิการโดยภาพรวมมีเพียงพอและมีการ

ดําเนินงานด้านการใช้งบประมาณอย่างเปน็ระบบแต่ขาดความยืดหยุ่น กล่าวคือ จํานวน
งบประมาณของแพทยศาสตรศึกษามีเพียงพอสามารถเบิกจ่ายได้จริงแต่ต้องเขียนโครงการล่วงหน้าทุก
ปีและไม่มีงบประมาณส่วนกลางสําหรับใช้จ่ายในกรณีฉุกเฉิน 

 ความเห็นของประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาเช่ือว่างบประมาณมี
เพียงพอเพียงแต่ให้คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาวางแผนและรา่งโครงการล่วงหน้า 1 ปี 
เพ่ือให้สามารถประชุมและอนุมัติงบประมาณเบิกจ่ายได้ทัน อีกทั้งยังเป็นการทํางานที่วางแผน
ล่วงหน้าทําให้สามารถประเมนิงบประมาณที่ต้องการได้อย่างละเอียด โปร่งใส ง่ายต่อการตรวจสอบ 
อย่างไรก็ตามพบว่ามีอุปสรรคในการใช้งบประมาณคือการขาดความยืดหยุ่นในการเบิกจ่าย
งบประมาณในกรณีเร่งด่วนฉุกเฉิน ดังคํากลา่วของอาจารย์แพทย์ที่ว่า “ปัญหาเร่ืองเบิกจ่ายบางทีไม่
สามารถวางแผนได้ล่วงหน้าเช่น เราอยากทําโครงการให้ความรู้แก่แพทย์ฝกึหัดเรื่องไวรัสซิกาซึ่งเพ่ิง
ระบาดในปีน้ีหรือการเตรียมจัดติวเข้มเพ่ิมเติมก่อนสอบ National License จริงก็ทําให้เกิดความ
ล่าช้าในการเบิกจ่ายเงินเน่ืองจากไม่อยู่ในโครงการที่วางแผนไว้ล่วงหน้า 1 ปี” 
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 ในประเด็นน้ี อาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า 1) ควรมีการ
ประชุมหาแนวทางบริหารงบประมาณให้มีความยืดหยุ่นในการเบิกจ่ายงบประมาณในกรณีที่มีความ
เร่งด่วน และ 2) แพทยศาสตรศึกษาควรได้รับการจัดสรรงบประมาณส่วนกลางประจําปีเพ่ือให้เกิด
ความคล่องตัวในการบริหารจัดการ 

 1.3.2 อาจารย์แพทย์ยังขาดความรู้และทักษะด้านการเขียนโครงการให้ถูกต้อง
ตามหลักราชการรวมถึงความรู้ด้านการเบิกจ่ายงบประมาณและงานพัสดุ เมื่ออาจารย์แพทย์ใน
คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาต้องร่างโครงการเพ่ือเบิกงบประมาณเองซึ่งไม่เคยมีการจัดอบรม
การเขียนโครงการที่ถูกต้องทําให้อาจารย์แพทย์มีความอึดอัดและรู้สึกยุ่งยากในการเขียนโครงการ
เน่ืองจากไม่แน่ใจว่าเขียนถูกต้องตามหลักราชการหรือไม่ 

 ในประเด็นน้ี อาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า ควรจัดอบรม
เจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษาในเร่ืองการเขียนโครงการที่เก่ียวข้องกับการจัดการเรียนการสอนของ
แพทยศาสตรศึกษารวมถึงการขอเบิกงบประมาณ งานพัสดุที่ถูกต้องทางราชการ เพ่ือให้อาจารย์
แพทย์สามารถทุ่มเทกับงานด้านการสอนอย่างเต็มที่ 

1.4 ความเหมาะสมและเพียงพอของปัจจัยเบื้องต้น ด้านอาคารสถานที่  
1.4.1 พืน้ที่ในการจัดการเรียนการสอนยังมีไม่เพียงพอ ประธานอนุกรรมการ

แพทยศาสตรศึกษาและคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษามีความเห็นสอดคล้องกันว่าห้องเรียนมี
ไม่เพียงพอเน่ืองจากแพทยศาสตรศึกษายังไม่มีห้องเรียนเป็นของตนเอง ส่วนใหญใ่ช้วิธียืมห้องประชุม
ของแผนกต่างๆ ในการเรียนการสอนซึ่งอาจประสบปัญหาต้องเลื่อนเวลาสอนเน่ืองจากห้องประชุมที่มี
ขนาดเพียงพอสําหรับคน 65 คนมีจํากัดและไม่ว่างในบางคร้ัง 

  ในประเด็นน้ี อาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า ควรมีการ
วางแผนจองห้องประชุมเพ่ือใช้ในการเรียนการสอนล่วงหน้า และเสนอผู้บริหารในการสร้างห้องเรียน
ที่แพทยศาสตรศึกษาเพ่ือสะดวกในการจัดการเรียนการสอนในอนาคต 

1.4.2 หอพักแพทย์ฝึกหัดไกลจากหอผู้ป่วยทําให้บางครัง้รู้สึกไม่ปลอดภัย 
เน่ืองจากหอพักอยู่ละคนละอาคารห่างกันประมาณ 500 เมตรและแพทย์ฝึกหัดมักจะถูกตามตลอดคืน
ซึ่งทางเดินที่ค่อนข้างมืด ดูไม่ปลอดภัย ดังที่แพทย์ฝึกหัดกล่าวว่า “บางคร้ังหนูโดนตามดึกๆ ตี2 ตี3 
ต้องเดินลงจากหอพักกว่าจะถึงหอผู้ป่วยจะต้องเจอฝูงหมาจรจัด บางทีหนูก็กลัวโดนกัด”   

  ในประเด็นน้ี แพทย์ฝึกหัดมีขอ้เสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า 1) ควรมีระบบ
รักษาความปลอดภัยที่เข้มงวดเช่น การติดหลอดไฟตามแนวทางเดิน 2) มีการจัดเวรยามหรือ รปภ.ใน
เวลากลางคืนเพ่ือรักษาความปลอดภัยในทุกอาคาร 3) มกีารกําจัดสุนัขจรจัดโดยการคุมกําเนิดและฉีด
วัคซีนป้องกันพิษสุนัขบ้า 
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1.4.3 ระบบการดูแลหอพักแพทย์ฝึกหัดยังไม่มีประสิทธภิาพ ดังจะเห็นได้จากการ
ดําเนินการซ่อมแซมมีความลา่ช้าเน่ืองจากไม่มีอุปกรณ์สํารองเมื่อมีการชํารุดเช่น ห้องนํ้าชํารุด ก๊อกนํ้า
เสีย หลอดไฟดับต้องแจ้งฝ่ายซ่อมบํารุงซึ่งต้องรออนุมัติงบประมาณในการซื้ออุปกรณ์อะไหล่แล้วจงึจะ
สามารถเข้ามาซ่อมได้ บางคร้ังแพทย์ฝึกหัดต้องสํารองเงินจ่ายไปก่อนเพราะการทําเรื่องเบิกจ่ายค่า
ซ่อมใช้เวลานานมาก 

 ในประเด็นน้ี อาจารย์แพทย์มขี้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า ควรแต่งต้ัง
หัวหน้ากลุ่มงานซ่อมบํารุง โรงพยาบาลตํารวจเป็นหน่ึงในคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาเพ่ือจะได้
ทราบปัญหาและนําไปแก้ไขอย่างรีบด่วน ในส่วนของแพทย์ฝึกหัดมีข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนาว่า 
แพทยศาสตรศึกษาควรมีงบประมาณส่วนกลางประจําปีเพ่ือนําไปใช้สํารองจ่ายเบ้ืองต้นในการ
ซ่อมแซมหอพักระหว่างรองบประมาณสําหรับการซ่อมบํารุง 
 
ตอนท่ี 2  ผลการประเมนิกระบวนการดําเนินการกิจกรรมตามโครงการเตรียมความ

พร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ  

 
มีผลสรุปดังนี้ 

 
2.1 ความเหมาะสมในกระบวนการเตรียมการ มีผลการประเมินดังน้ี 

            2.1.1 การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด ประจําปี 
2559 ในด้าน 

  1) การกําหนดเกณฑ์การคัดเลือก ในการคัดเลือกกําหนดให้มีการคัดเลอืก
ด้วย 2วิธี คือ  

   (1) เกณฑ์ด้านประเด็นการสัมภาษณ์โดยอาจารย์แพทย์ที่ได้จากการ
ประชุมคณะกรรมการสอบสมัภาษณ์แพทย์ฝึกหัดประจําปี 2559 ตามใบบันทึกมติที่ประชุม
คณะกรรมการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดเรื่องเกณฑ์การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดประจําปี 2559 ประธาน
แพทยศาสตรศึกษาและคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษา ส่วนใหญ่เห็นว่ามีระเบียบ กฎเกณฑ์ที่
ชัดเจน รัดกุมดี  

   (2) เกณฑ์กําหนดการทดสอบทางจิตเวชโดยนักจิตวิทยาโดยใช้
แบบทดสอบทีไ่ด้มาตรฐาน 



54 

  2) การกําหนดกระบวนการคัดเลือก โดยการเปิดรับสมัครผ่านแพทยสภา
พบว่ามีแพทย์เลือกโรงพยาบาลตํารวจถึง 95 คนซึ่งสูงกว่าทุกปีที่ผ่านมา โดยแพทย์ที่มาสมัครต้องเข้า
รับการวัดความรู้โดยการทําข้อสอบและสมัภาษณ์โดยอาจารย์แพทย์ ซึง่พบปัญหาในกระบวนการ
คัดเลือก ดังน้ี 

(1) กําหนดผู้สัมภาษณ์ เน่ืองจากแพทย์ฝึกหัดมาสอบสัมภาษณ์เพ่ิมขึ้นใน 
ปีการศึกษา 2559 ประมาณ 95 คน ทําใหต้้องใช้ระยะเวลาการสัมภาษณ์นาน ต้องใช้อาจารย์แพทย์
สัมภาษณ์จํานวนเยอะขึ้นและเวลาที่ใช้ในการสัมภาษณ์เป็นรายบุคคลน้อยลงทําให้อาจมีผลต่อ
ประสิทธิภาพในการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด อีกทั้งยังเป็นภาระงานที่เพ่ิมขึ้นของอาจารย์แพทย์และ
เจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษาในการเตรียมเอกสารต่างๆในการสอบสัมภาษณ์ อย่างไรก็ตามมีการเชิญ
อาจารย์แพทย์จากหลายสาขาเข้ามีส่วนร่วมในการสัมภาษณ์แม้ว่าอาจารย์แพทย์หลายท่านจะไม่ได้อยู่
ในคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาเพ่ือแสดงให้เห็นถึงความโปร่งใส ยุติธรรมและเพ่ิมจํานวน
อาจารย์แพทย์ผู้สัมภาษณ์จากเดิม 9 ท่านเป็น 16 ท่านเพ่ือให้สามารถสมัภาษณ์ได้เสร็จสิ้นตามเวลาที่
กําหนด 

(2) กําหนดวันเวลาสอบสัมภาษณ์ ทําได้ค่อนข้างยุ่งยาก เน่ืองจากแพทย์
ที่สมัครสอบสมัภาษณ์มาจากหลายสถาบันและหลายประเทศ ซึ่งเรียนจบไม่ตรงกัน เช่น ประเทศจีน
ใช้เวลาเรียน 5.5 ปีและจบการศึกษาในเดือนเมษายน ขณะที่ประเทศฟิลปิปินส์ใช้เวลาเรียน 6 ปีและ
จบการศึกษาในเดือนกรกฎาคมทําให้การคัดเลือกวันสอบสัมภาษณ์ในวันเดียวกันเพ่ือความโปร่งใส
และเสมอภาคมีความยุ่งยากในการจัดอยู่บ้าง  

(3) การจัดทําแบบทดสอบทางจิตเวชมีการจัดการสอบอย่างเป็นระบบ 
และได้ทําการทดสอบก่อนวันสอบสัมภาษณ์ทําให้อาจารย์แพทย์สามารถประเมินแพทย์ฝึกหัดก่อน
การสัมภาษณ์ได้อย่างรอบด้านอีกทั้งสามารถช่วยอาจารย์แพทย์ในการติดตามผลการเรียนรู้ของแพทย์
ฝึกหัดที่มีภาวะอ่อนไหวทางอารมณ์เป็นรายบุคคลเมื่อผ่านการคัดเลือกเข้าปฏิบัติงานทําให้สามารถ
ช่วยเหลือแพทย์ฝึกหัดที่มีปัญหาด้านอารมณ์ได้อย่างรวดเร็ว ดังจะเห็นได้จากคํากล่าวของอาจารย์
แพทย์ท่านหน่ึงว่า “แบบทดสอบจิตเวชเน่ียจริงๆ มันค่อนข้างคร่าวมากคือถ้าไม่ใช่มอีาการทางจิตที่
แปลกประหลาดชัดเจนมากก็มักจะผ่านการทดสอบแต่ก็ควรใช้การทดสอบทางจิตเวชในการสอบ
สัมภาษณ์ต่อไปเพราะอย่างน้อยก็พอบอกเราได้ว่าเด็กคนไหนดูอ่อนไหวทางอารมณ์ เช่น เศร้าง่าย ซึ่ง
มันก็จะช่วยให้เราดูแลเด็กได้ใกล้ชิดมากขึ้นเพราะเวลาขึ้นวอร์ด งานมันหนัก เครียดทกุคน” 

2.1.2 การเตรียมการจัดกิจกรรมทางวิชาการตลอดปี 2559 ได้ข้อสรุปดังน้ี 
1) กิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายมีความเหมาะสม โดยมีการจัดกิจกรรมในช่ัวโมง

บรรยายสําหรับนักศึกษาแพทย์เป็นประจําทุกวันอังคารและพุธบ่ายพบว่า ด้านระยะเวลาที่จัด
กิจกรรมบรรยายคร้ังละ 1 ช่ัวโมงและสอน 2 ครั้งต่อสัปดาห์ตลอดทั้งปีโดยมีการจัดสอนโดยอาจารย์
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แพทย์ครบทุกสาขาทําให้แพทย์ฝึกหัดได้รับข้อมูลที่ครบถ้วนรอบด้านในทุกสาขาวิชาแต่อย่างไรก็ตาม
พบว่าการกําหนดช่วงเวลาเรียนมีความยุ่งยากอยู่บ้างในช่วง 3-4 เดือนแรกเน่ืองจากแพทย์ฝึกหัดจาก
จีนและฟิลิปปินส์จบในเวลาไม่พร้อมกันทําให้ช่วงแรกของปีการศึกษาแพทย์ฝึกหัดอาจเข้าเรียนใน
ช่ัวโมงบรรยายได้ไม่ครบ แต่โดยสรุปเป็นไปตามแผนครบถว้น 

2) การจัดเตรียมตารางขึ้นปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยมีความเหมาะสม ดังจะเห็น
ได้จากการท่ีแพทย์ฝึกหัดได้ขึ้นฝึกปฏิบัติครบทุกแผนกและไม่พบปัญหาหรือข้อร้องเรียนจากแพทย์
ฝึกหัด 

3) การเตรียมการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) มีความเหมาะสม เน่ืองจากจัดสอบในช่วงปลายของปีการศึกษาซึ่งเป็นช่วงที่แพทย์
ฝึกหัดข้ึนฝึกครบทุกคนแต่อาจารย์แพทย์บางส่วนยังมีความกังวลเก่ียวกับการเตรียมการออกข้อสอบ
เพ่ือใช้ในการซอ้มสอบดังจะเห็นได้จากคํากล่าวของอาจารย์แพทย์ท่านหนึ่งว่า “บางทีเวลาออก
ข้อสอบก็ค่อนข้างยากเพราะไม่รู้ว่าข้อสอบที่ตัวเองออกยาก-ง่าย เกินไปไหมแถมบางทกี็ทําไม่ค่อยทัน
เพราะติดงานประจํา บางคร้ังตัวเองก็ส่งข้อสอบช้าเหมือนกัน” 

2.2 ความเหมาะสมในกระบวนการดําเนนิการ 
 2.2.1 การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดจากการดําเนินการสอบสัมภาษณ์โดยอาจารย์แพทย์

ทําได้ดี เป็นระบบ ไม่พบข้อร้องเรียน ดังจะเห็นได้จากคํากล่าวของอาจารย์แพทย์ท่านหนึ่งว่า “ ก็ดี
นะเพราะรายช่ืออาจารย์แพทย์ที่คุมสอบสมัภาษณ์ก็จะเปลี่ยนทุกปี มีอาจารย์จากหลายแผนกที่ไม่ได้
อยู่ในคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาเข้ามาร่วมสอบสัมภาษณ์ด้วยซึ่งดูยุติธรรมดีไม่ผูกขาดอํานาจ
จนเกินไป ” อย่างไรก็ตามแม้จะพยายามสร้างระบบให้เกิดความยุติธรรมแต่ก็มีปัญหาระบบอุปถัมภ์
โดยมีการขอให้พิจารณารับแพทย์ฝึกหัดเป็นกรณีพิเศษอยู่บ้างแม้ไม่มากนัก 

 2.2.2 การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนของแพทย์ฝึกหัดในด้าน 
  1) กิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายได้มีการจัดกิจกรรมตามท่ีได้เตรียมการไว้

เหมาะสมดี ดังจะเห็นได้จาก หัวข้อที่สอนในช่ัวโมงบรรยายมีความเหมาะสม ตรงตามเกณฑ์ ความรู้
ความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2555 ของแพทย
สภา แต่พบปัญหาแพทย์ฝึกหัดเข้าเรียนไม่ครบในบางคร้ังเน่ืองจากติดฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย หรือ
บางคร้ังอาจารย์แพทย์ติดภารกิจด่วนทําให้ต้องจัดเวลาสอนทดแทนอยู่บ้างแต่ส่วนใหญส่ามารถสอน
ได้ครบถ้วนตามเกณฑ์ 

  2) การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมมีความเหมาะสม  
ทั้งด้านช่วงเวลาและภาระงานในการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยทําให้แพทย์ฝึกหัดได้ฝึกหัตถการกับผู้ป่วย
จริงจนเกิดความชํานาญดังจะเห็นได้จากการท่ีแพทย์ฝึกหัดกล่าวว่า “ ตอนช่วงเดือนแรกหนูทําอะไร
ไม่เป็นเลยแค่จะทําแผลคนไขยั้งทําไม่เป็นจนรุ่นพ่ีต้องมาช่วยสอนแต่ช่วงเดือนหลังทําได้คล่องจนรุ่นพ่ี
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ปล่อยหนูทําเองคนเดียวได้ ” ในส่วนความเห็นของอาจารย์แพทย์ในด้านระยะเวลาฝึกปฏิบัติเห็นว่ามี
ความเหมาะสมดี ไม่พบข้อรอ้งเรียนจากผู้ป่วยในขณะฝกึปฏิบัติงานกับผู้ป่วยจริงและพบว่าแพทย์
ฝึกหัดมีความพยายามในการพัฒนาตนเองอย่างต่อเน่ืองและจากการสังเกตโดยอาจารย์แพทย์พบว่า
แพทย์ฝึกหัดทีม่ีภาวะอ่อนไหวทางอารมณ์สามารถปรับตัวได้เมื่อผ่านการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย แต่
อย่างไรก็ตามอาจารย์แพทย์ได้ให้ข้อเสนอแนะว่าความรู้แพทย์ฝึกหัดจากต่างประเทศยังค่อนข้างน้อย
เมื่อเทียบกับนักศึกษาแพทยจ์ากสถาบันอ่ืนที่ฝึกในช่วงเวลาเดียวกันทําให้ต้องคอยดูแลใกล้ชิดเวลาทํา
หัตถการมากขึ้น 

  3) การจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question 
(MCQ) จากการสัมภาษณ์แพทย์ฝึกหัดเห็นว่ามีความเหมาะสมเน่ืองจากเป็นการประเมินความรู้หลัง
เสร็จสิ้นการฝกึปฎิบัติงานตามหอผู้ป่วยและทําให้แพทย์ฝกึหัดทราบจุดอ่อนของตนเองเพ่ือนําไป
ปรับปรุงแก้ไขก่อนสอบจริงต่อไป 

2.3 ความเหมาะสมในกระบวนการด้านการนิเทศและ ติดตาม  
 กระบวนการด้านการนิเทศและ ติดตามโดยอาจารย์แพทย์พบว่า มีการติดตามการ

เข้าร่วมกิจกรรมของแพทย์ฝกึหัดตามโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวช
กรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจและให้การช้ีแนะรวมถึงให้ความช่วยเหลือแก่แพทย์ฝึกหัด
ในด้านการเรียนเพ่ือพัฒนาคุณภาพการศึกษาของผู้เรียนให้สูงขึ้นอย่างสมํ่าเสมออันจะเห็นได้จาก
อาจารย์แพทย์มีการนําปัญหาที่เกิดขึ้นมาระดมความเห็นเพ่ือให้ได้ข้อสรุปในที่ประชุม
คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษาและนําไปสู่การวางแนวทางปฏิบัติสําหรับแพทย์ฝึกหัดในปี
การศึกษาถัดไป ยกตัวอย่างเช่น รวบรวมปัญหาที่เกิดขึ้นกับแพทย์ฝึกหัดขณะฝึกปฏิบัติงานในหอ
ผู้ป่วยและแนวทางแก้ไขในปีที่ผ่านมา นํามาสู่การจัดทําคู่มือแนวทางปฏิบัติสําหรับแพทย์ฝึกหัดแจก
แก่แพทย์ฝึกหัดก่อนข้ึนฝึกปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย 
 
ตอนท่ี 3  การประเมินผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบ       

ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 

ผู้วิจัยได้นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล ดังน้ี 
3.1 อัตราการสอบผ่านขั้นที่ 2 จากศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม  (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภา  
3.2 พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติ 
3.3 ผลการประเมินความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการ

สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
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3.1 อัตราการสอบผ่านขั้นที2่ จากศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถใน
การประกอบวิชาชพีเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภา 
  ข้อมูลจากแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจพบว่า ก่อนเข้าร่วมโครงการ
เตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ มี
แพทย์ฝึกหัดทีร่อสอบขั้นที่ 2 จากศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภาจํานวน 60 ราย หลังเข้าร่วมโครงการเตรียมความพร้อมใน
การสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ มีแพทย์ฝึกหัดสอบผ่านขั้น
ที่ 2 จากศูนย์ประเมินและรบัรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของ
แพทยสภาได้ 5 ใน 60 ราย คิดเป็นร้อยละ 8.33 แสดงให้เห็นว่าโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจน่าจะเป็นประโยชน์และช่วยให้
แพทย์ฝึกหัดมกีารพัฒนาศักยภาพของตนเองในระดับหน่ึง อย่างไรก็ตาม อัตราการสอบผ่านดังกล่าว
ยังไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินที่กําหนดร้อยละ 70 

3.2 พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติ 
3.2.1 การเขา้ร่วมกิจกรรมในชั่วโมงบรรยายของแพทย์ฝึกหัด พบว่ามีการติดตาม

การเข้าร่วมกิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายอย่างสม่ําเสมอโดยเก็บข้อมูลจากใบลงช่ือการเข้าร่วมกิจกรรม
ในช่ัวโมงบรรยายของแพทย์ฝึกหัดของแพทยศาสตรศึกษาพบว่า แพทย์ฝกึหัดเข้าฟังบรรยายทาง
วิชาการตลอดปี 2559 จํานวน 47 คน คิดเป็นร้อยละ 72.3 ของแพทย์ฝกึหัดทั้งหมด ผา่นเกณฑ์การ
ประเมินที่กําหนดไว้ ไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70  

3.2.2 การฝึกปฏิบัติในหอผูป้่วยครบ 1 ปขีองการฝึกอบรม พบว่ามีการติดตาม
การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมอย่างสมํ่าเสมอโดยเก็บข้อมูลจากใบประเมินการ
ฝึกปฏิบัติโดยอาจารย์แพทย์พบว่า แพทย์ฝึกหัดฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครบ 1 ปีจํานวน 62 คนคิดเป็น
ร้อยละ 95.38 ของแพทย์ฝึกหัด ผ่านเกณฑ์การประเมินที่กําหนดไว้ไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 และจากการ
สังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัดส่วนใหญม่ีความสนใจและกระตือรือร้นต่อการเรียนรู้ดังจะ
เห็นได้จากการเข้าร่วมกิจกรรมทางวิชาการอย่างสมํ่าเสมอ ในส่วนแพทย์ฝึกหัดที่มีความอ่อนไหวทาง
อารมณ์จากการทดสอบบุคลกิภาพเมื่อแรกเข้าพบว่าสามารถปรับตัวได้หลังข้ึนปฏิบัติในหอผู้ป่วยไป
ประมาณ 1 เดือนและยังไม่มแีพทย์ฝึกหัดต้องหยุดการฝึกปฏิบัติงานด้วยปัญหาด้านจิตใจและอารมณ์ 

3.2.3 การเขา้ร่วมซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 พบว่าคะแนนซ้อมสอบในรูปแบบของ 
Multiple Choice Question (MCQ) ของแพทย์ฝึกหัดทัง้หมดคิดเป็นร้อยละ 100 ได้คะแนนซ้อม
สอบเฉลี่ย 12 คะแนนจากคะแนนเต็ม 25 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 48 ไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินซึ่ง
กําหนดไว้ว่า คะแนนต้องไม่ตํ่ากว่าร้อยละ 70 ของคะแนนเต็ม  
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3.3 ผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหดั โรงพยาบาลตํารวจ 

การวิเคราะห์ความพึงพอใจต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ โดยการแจกแบบสอบถามให้แพทย์ฝึกหัด
ประเมินด้านอาจารย์ผู้สอน ด้านสถานที่ / ระยะเวลา / สือ่วัสดุอุปกรณ์  ด้านการให้บริการของ
เจ้าหน้าที่ ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการทํากิจกรรมในช่ัวโมงบรรยาย  ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการ
ฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย ด้านการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question 
(MCQ) 

 
ตารางที่ 4.1  ผลการประเมินความพึงพอใจโดยรวม 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพงึพอใจ
ผลการประเมนิความพึงพอใจในช่ัวโมงบรรยาย 4.19 .74 ระดับมาก
ผลการประเมนิความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติใน
หอผู้ป่วย 4.21 .69 

 
ระดับมาก 

ผลการประเมนิความพึงพอใจในการซ้อมสอบ
Multiple Choice Question (MCQ)  4.06 .78 

 
ระดับมาก 

ผลการประเมินความพึงพอใจโดยรวม 4.15 .74 ระดับมาก
 

จากข้อมูลข้างต้นสรุปได้ว่าแพทย์ฝึกหัดมีความพึงพอใจในโครงการเตรียมความ
พร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัดโรงพยาบาลตํารวจโดยรวมอยู่ในระดับ
มาก  (X= 4.15, S.D. = 0.74) และเมื่อแยกเป็นรายด้านในด้านความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอ
ผู้ป่วย ความพึงพอใจในช่ัวโมงบรรยาย และความพึงพอใจในการซ้อมสอบข้อสอบ Multiple Choice 
Question (MCQ) ได้ผลตามลําดับ ดังน้ี 
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ตารางที่ 4.2  การประเมินความพึงพอใจต่อช่ัวโมงบรรยาย 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพงึพอใจ
ด้านอาจารยผ์ูส้อน  
1. การเตรียมตัวและความพร้อมของอาจารย์ผู้สอน 4.30 .72 ระดับมาก
2. การถ่ายทอดของอาจารย์ผู้สอนครอบคลุม

เน้ือหาตามเกณฑ์แพทยสภากําหนด 4.18 .64 
 

ระดับมาก 
3. ความสามารถอธิบายเน้ือหาได้ชัดเจนและตรง

ประเด็น 
4.20 .79 

ระดับมาก

4. อาจารย์ผู้สอนสามารถใช้ภาษาที่เหมาะสมและ
เข้าใจง่าย 

4.32 .66 
ระดับมาก

5. อาจารย์ผู้สอนเปิดโอกาสให้นักศึกษาซักถามข้อ
สงสัยได้ 

4.35 .70 
ระดับมาก

รวม 4.27 .70 ระดับมาก
ด้านสถานที่ / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์  
1. สถานที่สะอาดและมีความเหมาะสม 4.25 .74 ระดับมาก
2. อุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์มีความพร้อม 4.20 .88 ระดับมาก
3. ระยะเวลาในการอบรม มคีวามเหมาะสม         
   (2 ครั้งต่อสัปดาห์ และ ครัง้ละ 2 ช่ัวโมง) 4.15 .80 

 
ระดับมาก 

4. เอกสารประกอบการบรรยายเหมาะสม            
เข้าใจง่าย 

4.05 .79 
ระดับมาก

รวม 4.16 .81 ระดับมาก
ด้านการให้บรกิารของเจ้าหน้าท่ี  
1. มีการแจ้งหัวข้อบรรยายล่วงหน้าก่อนเรียนและ

การประสานงานของเจ้าหน้าที่โครงการ 
4.02 .89 

ระดับมาก

2. การให้คําแนะนําหรือตอบข้อซักถามของ
เจ้าหน้าที่ 

4.08 .69 
ระดับมาก

3. มีการเตรียมเอกสารบรรยายให้อย่างเหมาะสม 
ครบถ้วน 

3.90 .90 
ระดับมาก

4. เจ้าหน้าที่ให้บริการด้วยความสุภาพและเต็มใจ 4.26 .69 ระดับมาก
รวม 4.07 .79 ระดับมาก
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ตารางที่ 4.2  (ต่อ) 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพงึพอใจ
ด้านประโยชนท์ี่ได้รับจากการทํากิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย
1. ช่วยสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติงานได้ 4.16 .64 ระดับมาก
2. ได้รับความรู้จากกิจกรรมในช่ัวโมงบรรยาย 4.32 .62 ระดับมาก
3. สามารถนําความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการ
ปฏิบัติงาน 

4.32 .67 
ระดับมาก

รวม 4.26 .64 ระดับมาก
ผลการประเมินความพึงพอใจในช่ัวโมงบรรยาย 4.19 .74 ระดับมาก

 
จากตารางที่ 4.2 พบว่าผลการประเมินความพึงพอใจในช่ัวโมงบรรยายของโครงการ

เตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัดโรงพยาบาลตํารวจตาม
ความคิดเห็นของแพทย์ฝึกหัดโดยรวมอยู่ในระดับมากโดยแพทย์ฝึกหัดมีความพึงพอใจด้านอาจารย์
ผู้สอนได้คะแนนความพึงพอใจ 4.27  ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการทํากิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายได้
คะแนนความพึงพอใจ 4.26  ด้านสถานที่ / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์ได้คะแนนความพึงพอใจ 
4.16 ด้านการให้บริการของเจ้าหน้าที่ได้คะแนนความพึงพอใจ 4.07 ตามลําดับ 
 
ตารางที่ 4.3  การประเมินความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพึงพอใจ
ด้านอาจารย์ผู้สอนประจําหอผู้ป่วย    
1. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีความรับผิดชอบในการสอน 4.05 .80 ระดับมาก
2. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสอนแสดงการปฏิบัติหัตถการได้

อย่างชัดเจน 4.24 .68 
 

ระดับมาก 
3. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสามารถชี้แนะในประเด็นสําคัญ/

ประเด็นท่ีพึงระวังในการทําหัตถการ 4.08 .78 
 

ระดับมาก 
4. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีทักษะการสอนอย่างเป็นข้ันตอน 4.21 .58 ระดับมาก

รวม 4.15 .71 ระดับมาก
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ตารางที่ 4.3  (ต่อ) 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพึงพอใจ
ด้านสถานท่ี / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์    

1. สถานท่ีสะอาดและมีความเหมาะสม 4.21 .58 ระดับมาก
2. ความพร้อมและความเพียงพอของอุปกรณ์ในการฝึก

ปฏิบัติงาน 
4.24 .68 

ระดับมาก

3. ระยะเวลาในการอบรมของแต่ละแผนก มีความเหมาะสม 4.29 .61 ระดับมาก
รวม 4.25 .62 ระดับมาก

ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย  
1. สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้  4.28 .68 ระดับมาก
2. ช่วยให้สามารถทําหัตถการพ้ืนฐานตามเกณฑ์แพทยสภา

กําหนดได้อย่างม่ันใจ 4.18 .78 
 

ระดับมาก 
รวม 4.23 .73 ระดับมาก

ผลการประเมินความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย 4.21 .69 ระดับมาก
 

จากตารางที่ 4.3  พบว่าผลการประเมินความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย
ของโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ ตามความคิดเห็นของแพทย์ฝึกหัดโดยรวมอยู่ในระดับมากเมื่อพิจารณาในรายละเอียดแล้ว
พบว่าแพทย์ฝึกหัดมีความพึงพอใจในด้านสถานที่ / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์ได้คะแนนความพึง
พอใจ 4.25  ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยได้คะแนนความพึงพอใจ 4.23 และ
ด้านอาจารย์ผู้สอนประจําหอผู้ป่วยได้คะแนนความพึงพอใจ 4.15 ตามลําดับ 

 
ตารางที่ 4.4  ผลการประเมนิความพึงพอใจในการซ้อมสอบข้อสอบ Multiple Choice Question 

(MCQ) 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพึงพอใจ
ด้านข้อสอบ  
1. จํานวนข้อเหมาะสมกับเวลาที่สอบ 3.88 .82 ระดับมาก
2. ความยากง่ายของข้อสอบ มคีวามเหมาะสม 3.70 .82 ระดับมาก
3. คําถามและตัวเลือกของข้อสอบมีความชัดเจน              

ไม่คลุมเครือ 3.77 .84 
 

ระดับมาก 
รวม 3.78 .83 ระดับมาก
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ตารางที่ 4.4  (ต่อ) 
 

ประเด็น x S.D. ระดับความพึงพอใจ
ด้านสถานที่ / ระยะเวลา  
1. สถานที่ทีใ่ช้จดัสอบ สงบเงยีบ ไม่มีส่ิงรบกวนและมีความ

เหมาะสม 4.50 .56 
 

ระดับมาก 
2. ระยะเวลาในการจดัซ้อมสอบ มีความเหมาะสม 4.02 .86 ระดับมาก

รวม 4.26 .71 ระดับมาก
ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการซ้อมสอบ  
1. สามารถนําไปประยุกตใ์ช้ในการปฏิบัตงิานได้ 4.18 .712 ระดับมาก
2. สามารถทําขอ้สอบ MCQ ในสนามสอบจรงิได้อย่าง

มั่นใจ 4.05 .876 
 

ระดับมาก 
รวม 4.16 .79 ระดับมาก

ผลการประเมินความพึงพอใจในการซ้อมสอบ
Multiple Choice Question (MCQ) 

4.06 0.78 
ระดับมาก

 
จากตารางที่ 4.4 พบว่าความพึงพอใจในการซ้อมสอบMultiple Choice Question 

(MCQ) ของโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจตามความคิดเห็นของแพทย์ฝึกหัดโดยรวมอยู่ในระดับมากเมื่อพิจารณาใน
รายละเอียดแล้วพบว่าแพทย์ฝึกหัดมีความพึงพอใจด้านสถานที่ / ระยะเวลาได้คะแนนความพึงพอใจ 
4.26 ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการซ้อมสอบได้คะแนนความพึงพอใจ 4.16 และด้านขอ้สอบได้
คะแนนความพึงพอใจ 3.78 ตามลําดับ 
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บทที่  5 
สรุปการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 
 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยเชิงประเมินเพ่ือประเมินโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ผู้วิจัยสรุปการวิจัย อภิปรายผล 
และข้อเสนอแนะตามลําดับ ดังน้ี 
 

1.  สรปุการวิจัย  
 
 1.1 วัตถุประสงคข์องการวิจัย  
  1.1.1 ประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น ในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  

1.1.2. ประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  

1.1.3. ประเมินผลการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบ  
วิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 1.2 วิธีดําเนนิการวิจัย  

 1.2.1 ผู้ให้ข้อมูล/แหล่งข้อมูล ประกอบด้วย  
1) บุคคล ได้แก่ ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา  จํานวน 1 คน 

อาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าทีแ่พทยศาสตรศึกษา จํานวน 5 คนและแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ
ในปี 2559  จาํนวน 65 คน  

2) เอกสารที่เก่ียวข้อง เช่น เอกสารบันทึกการประชุมของคณะกรรมการ
แพทยศาสตร  เอกสารโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ เอกสารประวัติส่วนตัว ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัดจากแพทยศาสตร
ศึกษา และแบบบันทึกการสังเกตของผู้วิจัย 

    1.2.2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วยเคร่ืองมือ 4 ประเภท ดังน้ี 
1) แนวคําถามในการสัมภาษณ์ เก่ียวกับการประเมินปัจจัยเบ้ืองต้น

กระบวนการในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
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2) แบบบันทึกข้อมูลเอกสารที่เก่ียวข้อง เช่น การประชุมคณะอนุกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษา  ข้อมลูพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัด และแบบบันทึกข้อมูลผลการสอบผา่นขั้นที่ 2 
จากแพทยสภา 

3) กรอบในการสังเกตพฤติกรรม โดยการสงัเกตพฤติกรรมการเรียนของ
แพทย์ฝึกหัด  พฤติกรรมการสอนของอาจารย์แพทย์ พฤติกรรมระหว่างกระบวนการนิเทศและติดตาม
ของอาจารย์แพทย์ และพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ในขณะเข้าร่วมประชุม
คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา  

4) แบบสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝกึหัดต่อโครงการเตรียมความ
พร้อมแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม เป็นแบบสอบถามชนิด
มาตรประมาณค่า 5 ระดับ  

1.2.3 การเก็บรวมรวมข้อมูล  
  ผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูลโดยดําเนินการ ดังน้ี 
  1) การเก็บรวบรวมข้อมูลด้านเอกสาร การศึกษาและเก็บรวบรวมข้อมูลจาก

แหล่งข้อมูลที่เก่ียวข้องกับโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจเช่น เอกสารการประชุมการประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตร
ศึกษา ข้อมูลพ้ืนฐานของแพทย์ฝึกหัดจากแพทยศาสตรศึกษา และแบบบันทึกข้อมูลผลการสอบผ่าน
ขั้นที่ 2 จากแพทยสภา  

  2) การเก็บรวบรวมข้อมูลภาคสนาม ดังน้ี 
   (1) การสัมภาษณ์ ประธานอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 1 คน  

คณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 5 คนในวันที่ 11 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 12.00 -
14.00 น. และสัมภาษณ์แพทย์ฝึกหัดจํานวน 10 คนในวันที่ 29 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 - 
16.00 น. 

   (2) ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสังเกตจากกรอบการสังเกตพฤติกรรม
ของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ ขณะเข้าร่วมประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน   
2 ครั้ง ในวันที ่18 สิงหาคม พ.ศ. 2559 และ วันที่ 23 กันยายน พ.ศ. 2559  เวลา 12.00 -14.00 น. 
และ การสังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัดขณะเข้าร่วมกิจกรรมโครงการเตรียมความพร้อม
ในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในวันที่ 29 สิงหาคม 
พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 - 16.00 น. 

   (3) ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการส่งแบบประเมินความพึงพอใจให้กับ
แพทย์ฝึกหัด จาํนวน 65 คนในวันที่  27 กรกฎาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00 - 15.00 น.ได้กลับคืนมา 
65 คน คิดเป็นร้อยละ 100 
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 1.2.4 การวิเคราะหข์้อมูลและสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
  1) ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ การสังเกตและข้อมูลจากการบันทึกเอกสารใช้

การวิเคราะห์เน้ือหา 
  2) ข้อมูลจากแบบสอบถามความพึงพอใจใช้การวิเคราะห์ทางสถิติโดยใช้ค่า

ร้อยละ ค่าเฉลีย่และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  
 1.3 สรปุการวิจัย  

  1.3.1 ผลการประเมินปัจจัยเบื้องต้น ในการดําเนนิการโครงการเตรียมความ
พร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชพีเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ พบว่า มีความ
เหมาะสมและเพียงพอในด้านปัจจัยเบ้ืองต้น โดยเฉพาะด้านอาจารย์แพทย์ มีคุณวุฒิเหมาะสม
เน่ืองจากมีความรู้ความสามารถระดับเฉพาะทาง และมีความมุ่งมั่นในการจัดการเรียนการสอน 
อย่างไรก็ตามพบว่าอาจารย์แพทย์ ยังขาดทักษะการสอน เช่น เทคนิคการสอนและการขาดความ
มั่นใจในการออกข้อสอบเพ่ือวัดและประเมินผลแพทย์ฝึกหัด  นอกจากน้ันอาจารย์แพทย์ยังขาดขวัญ
กําลังใจในการทํางานเน่ืองจากภาระงานด้านการสอนไม่ถอืเป็นภาระงานหลักอย่างด้านการ
รักษาพยาบาล ทําให้งานด้านแพทยศาสตรศกึษาไม่ค่อยได้รับความสนใจจากอาจารย์แพทย์เท่าที่ควร  
ด้านเทคโนโลยีมีความเหมาะสมและทันสมยัแต่ในส่วนของสื่อ วัสดุอุปกรณ์ด้านการสอนยังมีไม่
เพียงพอ  ด้านงบประมาณมีเพียงพอ การเบิกจ่ายงบประมาณแม้จะเป็นระบบแต่ยังขาดความยืดหยุ่น
ในการเบิกจ่ายทําให้อาจเกิดปัญหาในกรณทีี่ต้องการใช้งบประมาณในกรณีฉุกเฉิน  ด้านอาคาร
สถานที่มีไม่เพียงพอและระบบการดูแลหอพักแพทย์ฝึกหัดยังไม่มีประสิทธิภาพเท่าที่ควร 

  1.3.2 ผลการประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  แยกเป็น 3 ส่วน ดังน้ี 

   1) ด้านการเตรียมการ  
การกําหนดเกณฑ์การคัดเลือกในประเด็นการสัมภาษณ์โดยอาจารย์แพทย์ 

และเกณฑ์การทดสอบทางจิตเวชโดยนักจิตวิทยาได้ใช้แบบทดสอบที่เหมาะสม ได้มาตรฐาน  
การกําหนดกระบวนการคัดเลือก โดยการเพ่ิมจํานวนอาจารย์แพทย์ผู้

สัมภาษณ์จากหลากหลายสาขาเข้ามีส่วนร่วมในการสมัภาษณ์ทําให้กระบวนการคัดเลือกมีการ
ดําเนินงานตามแผนที่กําหนดไว้ตามกรอบระยะเวลา 

การเตรียมการจัดกิจกรรมทางวิชาการตลอดปี 2559 มีความเหมาะสมใน
ด้าน 1) กิจกรรมในช่ัวโมงบรรยาย โดยอาจารย์แพทย์เฉพาะทางหลากหลายสาขา 2) การจัดเตรียม
ตารางขึ้นปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยของแพทย์ฝึกหัด และ 3) การเตรียมการจัดซ้อมสอบขัน้ตอนที่ 2 ใน
รูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) แม้ว่าอาจารย์แพทย์บางส่วนยังมีความกังวล
เก่ียวกับการเตรียมการออกข้อสอบเพ่ือใช้ในการซ้อมสอบอยู่บ้าง 
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2) ด้านการดําเนินการ โดยการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนได้มีการจัด
กิจกรรมตามท่ีได้เตรียมการไว้เหมาะสมครบถ้วนตามเกณฑ์  การฝึกปฏิบัติ และการจัดซ้อมสอบมี
ความเหมาะสม  

3) ด้านการนิเทศและติดตาม พบว่าอาจารย์แพทย์มีการติดตามการเข้าร่วม
กิจกรรมของแพทย์ฝึกหัดตามโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของ
แพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจและให้การช้ีแนะรวมถึงให้ความช่วยเหลือแก่แพทย์ฝกึหัดอย่าง
สม่ําเสมอ 

1.3.3 ผลการดําเนินงานโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ 

1) อัตราการสอบผ่านขั้นที่2 จากศูนย์ประเมินและรับรองความรู้
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภา  

 แพทย์ฝึกหัดสอบผ่านขั้นที่ 2 จากศูนย์ประเมินและรับรองความรู้
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภาได้ 5 ใน 60 ราย คิดเป็นร้อย
ละ 8.33 ซึ่งไมผ่่านเกณฑ์การประเมินที่กําหนดไว้ที่ร้อยละ 70  

2) พฤติกรรมการฝึกปฏิบัติ 
(1) มีการเข้าร่วมกิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายอย่างสมํ่าเสมอโดยเก็บข้อมูล

จาก  ใบลงช่ือเข้าร่วมกิจกรรมในช่ัวโมงบรรยายของแพทย์ฝึกหัดของแพทยศาสตรศึกษาพบว่าแพทย์
ฝึกหัดผ่านเกณฑ์การเข้าฟังบรรยายทางวิชาการตลอดปี 2559 คือเข้าฟังบรรยายทางวิชาการร้อยละ 
72.3 ของแพทย์ฝึกหัดทั้งหมด ซึ่งผ่านเกณฑ์การประเมิน 

(2) การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมพบว่า แพทย์
ฝึกหัดผ่านเกณฑ์การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครบ 1 ปีของการฝึกอบรมร้อยละ 95.38 ซึ่งผ่านเกณฑ์การ
ประเมินและจากการสังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัดที่มีความอ่อนไหวทางอารมณ์จากการ
ทดสอบบุคลิกภาพเมื่อแรกเข้าพบว่าสามารถปรับตัวได้หลังข้ึนปฏิบัติบนหอผู้ป่วยไปประมาณ 1 เดือน
และยังไม่มีแพทย์ฝึกหัดต้องหยุดการฝึกปฏิบัติงานด้วยปัญหาด้านจิตใจและอารมณ ์

(3) การเข้าร่วมซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice 
Question (MCQ) พบว่า แพทย์ฝึกหัดสอบผ่านเพียงร้อยละ 48 ซึ่งไม่ผ่านเกณฑ์การประเมิน  

3) ผลการประเมินความพึงพอใจต่อโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

แพทย์ฝึกหัดมคีวามพึงพอใจในโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบ   
ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัดโรงพยาบาลตํารวจโดยรวมและรายด้านอยู่ในระดับมาก
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ได้แก่ ความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย การจัดช่ัวโมงบรรยายและการซ้อมสอบ Multiple 
Choice Question (MCQ) ตามลําดับ 
 

2.  อภิปรายผล 
 
 2.1 การประเมินปัจจัยเบื้องต้น ในการดําเนินการโครงการเตรยีมความพร้อมในการ
สอบใบประกอบวิชาชพีเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ  
               ในภาพรวมส่วนใหญ ่ผลการวิจัยพบว่า อาจารย์แพทย์มีความเหมาะสมด้านคุณวุฒิ
ดังจะเห็นได้จากการที่อาจารย์แพทย์ทุกท่านมีความรู้ระดับเฉพาะทางซึ่งเป็นผลดีต่อโครงการเตรียม
ความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ ทําให้แพทย์
ฝึกหัดมีความรู้ในเชิงลึกที่รอบด้าน ซึ่งการที่โรงพยาบาลตํารวจเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญท่ี่มี
เทคโนโลยีที่เพียงพอ เหมาะสม จึงมีผลให้แพทย์ฝึกหัดเข้าถึงแหล่งเรียนรูไ้ด้ง่ายอันจะส่งผลให้เกิดการ
พัฒนาศักยภาพการเรียนรู้ของแพทย์ฝึกหัดให้สูงขึ้นดังจะได้จากการมีระบบ Free wifi ในโรงพยาบาล
และมีระบบคอมพิวเตอร์ที่ทันสมัย ทําให้แพทย์ฝึกหัดสามารถหาความรู้จาก e – Journal ที่ทันสมัย
ผ่านระบบ Internet ได้ตลอดเวลา อีกทั้งงานแพทยศาสตรศึกษายังได้รับงบประมาณที่เพียงพอใน
การจัดอบรม สัมมนาวิชาการแก่แพทย์ฝึกหัดอย่างสมํ่าเสมอ ซึ่งปัจจัยเชิงบวกเหล่าน้ีเป็นจุดแข็งที่ทํา
ให้โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ ประสบความสําเร็จ แต่อย่างไรก็ตาม ผลการวิจัยยังพบว่า อาจารย์แพทย์ยังขาดทกัษะการสอน 
เช่น เทคนิคการสอนและขาดความม่ันใจในการออกข้อสอบเพ่ือวัดและประเมินผลแพทย์ฝึกหัด 
นอกจากน้ียังประสบปัญหาจาํนวนอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ค่อนข้างน้อย ดังน้ันการพัฒนาด้าน
จัดการเรียนการสอน การวางแผนการสอน การเขียนหลักสูตร การออกข้อสอบยังจําเป็นต้องมีการ
พัฒนา แก้ไข ปรับปรุงต่อไปโดยการจัดอบรม สมัมนาด้านการจัดการเรียนการสอนและการออก
ข้อสอบที่ถูกต้อง นอกจากน้ียังพบว่าอาจารย์แพทย์ขาดแรงจูงใจในการปฏิบัติงานด้านแพทยศาสตร
ศึกษา เน่ืองจากงานด้านการจัดการเรียนการสอนไม่ถือเป็นภาระงานและไม่มีผลต่อการเลื่อนข้ัน
เงินเดือนหรือเลื่อนตําแหน่ง ดังน้ีผู้บริหารโรงพยาบาลควรเพ่ิมแรงจูงใจในการทํางานด้าน
แพทยศาสตรศึกษา เช่น กําหนดให้งานด้านแพทยศาสตรศึกษาเป็นภาระงานส่วนหน่ึงในการพิจารณา
เลื่อนข้ันเงินเดือน  
  ในส่วนของสื่อวัสดุอุปกรณ์ด้านการสอน ห้องเรียน หอพักนักศึกษาพบว่ายังมีไม่
เพียงพอ และระบบการดูแลรักษาอาคารสถานที่ ยังไม่มีประสิทธิภาพเท่าที่ควร จึงจําเป็นที่
แพทยศาสตรศึกษาควรมีเจ้าหน้าที่รับผิดชอบที่ชัดเจนเพ่ือทําหน้าที่ติดตาม ตรวจสอบ คุณภาพของ
อุปกรณ์การเรียนการสอนของแพทย์ฝึกหัดให้เพียงพออย่างสม่ําเสมอ รวมถึงการดําเนินการด้าน
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เอกสารที่เก่ียวกับงานพัสดุ และการเขียนของบประมาณสําหรับโครงการต่างๆ ซึ่งจะช่วยให้การ
ดําเนินโครงการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจประสบความสําเร็จได้มากข้ีน 

 2.2 การประเมินกระบวนการดําเนนิการกิจกรรมตามโครงการเตรียมความพร้อมใน
การสอบใบประกอบวิชาชพีเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
  ในงานวิจัยพบว่ากระบวนการดําเนินการโครงการมีความเหมาะสมทุกด้าน ได้แก่  
(1) ด้านการเตรียมการ โดยการกําหนดเกณฑ์การคัดเลือก การกําหนดระบบการคัดเลือกและ การ
เตรียมกิจกรรมทางวิชาการตลอดปี 2559  ดังผลการวิจยัที่พบว่าแพทยศาสตรศึกษาเห็นความสําคัญ
ของการมีส่วนร่วมของอาจารย์แพทย์ในงานด้านแพทยศาสตรศึกษา เช่น  มีการแต่งต้ังอาจารย์แพทย์
จากหลายสาขาเข้ามาเป็นกรรมการสัมภาษณ์มากข้ึนแม้อาจารย์แพทย์บางท่านจะไม่ได้อยู่ใน
คณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษา หรือการมอบหมายให้อาจารย์จากทุกแผนกมีการจัดการเรียนการ
สอนในช่ัวโมงบรรยายแก่แพทย์ฝึกหัด ซึ่งจะทําให้อาจารย์แพทย์ตระหนักถึงความสําคัญและความ
จําเป็นของการด้านการเรียนการสอนเพ่ือให้บรรลุวัตถุประสงค์ในการผลิตแพทย์ฝึกหัดที่มีคุณภาพ 
เพ่ือรับใช้สังคมต่อไป ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของเมตต์ เมตต์การุณจิต (2547) ที่กล่าวว่า การเข้าไป
มีส่วนร่วมในการบริหารการศึกษาของโรงเรียนในด้านต่างๆเช่น ด้านวิชาการ ด้านบริหารงานทั่วไป 
ด้านงานบุคคล จะทําให้บุคลากรในทุกระดับร่วมกันทํากิจกรรมเพ่ือพัฒนาสถานศึกษาร่วมกันอย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล แต่อย่างไรก็ตามพบว่าอาจารย์แพทย์มีความกังวลเกี่ยวกับการออก
ข้อสอบเพ่ือใช้ซ้อมสอบอยู่บ้างซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของกุลธิดา นุกูลธรรม (2554) ที่ศึกษาความ
ต้องการการฝึกอบรมของครูในโรงเรียนเขตภาคกลางตะวันตกพบว่าหัวข้อการฝึกอบรมหลักทีค่รูมี
ความต้องการอยู่ในระดับมากคือ ความต้องการอบรมในด้านการวัดและประเมินผลการเรียนรู้ตาม
สภาพจริง (2) ด้านการดําเนินการทําได้เหมาะสมทั้งในด้านการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนในช่ัวโมง
บรรยาย  การฝึกปฏิบัติ และการจัดซ้อมสอบ และ (3) ด้านการนิเทศและติดตามของอาจารย์แพทย์ที่
ทําอย่างสมํ่าเสมอ ในประเด็นน้ี แพทยศาสตรศึกษาจึงควรให้ความรู้หรือมกีารฝึกอบรมเพ่ือให้
อาจารย์แพทย์มีความรู้ความสามารถในด้านการวัดและการประเมินผล อันจะส่งผลต่อประสิทธิภาพ
ด้านการปฏิบัติงานซึ่งสอดคล้องกับข้อเสนอแนะของอาจารย์แพทย์ที่กลา่วว่า “เคยคุยกับอาจารย์เรา
บางคน เขาก็กังวลนะว่าที่เขาสอนไปมันจะถกูตามหลักการสอนแบบครูสอนนักเรียนเหมือนใน
โรงเรียนแพทย์ หรือโรงเรียนทั่วไปหรือเปล่า บางทีก็อยากให้แพทยศาสตรศึกษาจัดอบรมทักษะการ
สอนให้พวกอาจารย์บ้าง”   
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 2.3 การประเมินผลการดําเนินงานโครงการเตรยีมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ 

ผลการวิจัยพบว่าแพทย์ฝึกหัดมีอัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพขั้นที่ 2 จาก
ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภา 
ในปี 2559 เพ่ิมขึ้นคิดเป็นร้อยละ 8.33 ซึ่งยังไม่ผ่านเกณฑ์น้ัน ในประเด็นน้ีอาจเกิดจากหลายสาเหตุ 
เช่น แพทย์ฝึกหัดจบจากสถาบันที่หลากหลายทําให้มีมาตรฐานการผลิตแพทย์ที่แตกต่างกันส่งผลทํา
ให้แพทย์ฝึกหัดมีพ้ืนฐานความรู้ที่แตกต่างกัน นอกจากน้ันลักษณะการจัดการของแพทยศาสตรศึกษา
ที่มีการเตรียมความพร้อมในด้านการจัดการเรียนการสอนแก่อาจารย์แพทย์ค่อนข้างน้อย ดังจะเห็นได้
จากการท่ีอาจารย์แพทย์แมม้คีุณวุฒิระดับเฉพาะทางแต่ยังไม่มีโครงการเตรียมความพร้อมในการเป็น
ครูแพทย์แก่อาจารย์แพทย์ทําให้อาจารย์แพทย์ขาดทักษะการสอน ซึ่งอาจส่งผลต่อการถ่ายทอด
ความรู้และการพัฒนาตนเองด้านการสอนของอาจารย์แพทย์ได้ไม่ดีเท่าที่ควร  อีกทั้งโครงการเตรียม
ความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจเป็นโครงการ
ระยะสั้น ทําให้ไม่สามารถปรับให้แพทย์ฝึกหัดมีพ้ืนฐานความรู้ที่เท่ากันได้ภายในเวลา 1 ปี แต่อย่างไร
ก็ตามโครงการน้ีก็ยังคงเป็นประโยชน์ในการให้แพทย์ฝึกหัดมีการพัฒนาศักยภาพของตนเองอย่าง
ต่อเน่ืองดังจะเห็นได้จากข้อมูลเชิงคุณภาพที่ได้จากการสัมภาษณ์แพทย์ฝกึหัด ที่แพทย์ฝึกหัดกล่าวว่า 
“การจัดซ้อมสอบ Multiple Choice Question (MCQ) มีความเหมาะสมเน่ืองจากเป็นการประเมิน
ความรู้หลังเสรจ็สิ้นการฝึกปฎิบัติงานตามหอผู้ป่วยและทําให้ทราบจุดอ่อนของตนเองเพ่ือนําไป
ปรับปรุงแก้ไขก่อนสอบจริงต่อไป” 
  นอกจากน้ีแพทย์ฝึกหัดยังเห็นว่าโครงการน้ีมีประโยชน์และอยากให้ทําอย่างต่อเน่ือง
ดังจะเห็นได้จากแบบสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์
ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมพบว่า แพทย์ฝกึหัดมคีวามพึงพอใจ
ในโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัดโรงพยาบาล
ตํารวจโดยรวมอยู่ในระดับมาก  และมีข้อเสนอแนะว่าอยากให้ทําต่อเน่ือง ในส่วนของพฤติกรรมการ
ฝึกปฏิบัติ  ผลการวิจัยพบว่า (1) แพทย์ฝึกหัดเข้าฟังบรรยาย ร้อยละ 72.3 และเข้ารับการฝึกปฏิบัติ
ร้อยละ 95.38 ซึ่งผ่านเกณฑ์การประเมิน (2) การซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของข้อสอบแบบ
เลือกตอบพบว่า แพทย์ฝึกหัดสอบผ่านเพียงร้อยละ 48 ซึ่งไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินซึ่งอาจเกิดจาก
หลายปัจจัย เช่น 1) แพทย์ฝึกหัดมีพ้ืนฐานความรู้ที่ไม่เท่ากัน หรือ 2) อาจารย์แพทย์ออกข้อสอบยาก
เกินไป เน่ืองจากขาดความรู้ด้านการออกข้อสอบ การวัดความยากง่ายของข้อสอบ จึงควรเน้นยํ้าให้
อาจารย์แพทย์ออกข้อสอบโดยอิงตามเกณฑ์มาตรฐานผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา และ
ควรมีการประเมินคุณภาพข้อสอบก่อนนํามาใช้ในรูปแบบของคณะกรรมการคัดเลือกข้อสอบก่อน
นํามาใช้ซ้อมสอบจริง (3) อัตราการสอบผ่านใบประกอบวิชาชีพขั้นตอนที่ 2 ของแพทย์ฝึกหัด ร้อยละ 
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8.33 ซึ่งไมผ่่านเกณฑ์การประเมิน ซึ่งอาจเกิดจากแพทย์ฝึกหัดจบจากสถาบันทางการแพทย์จาก
ต่างประเทศจึงไม่คุ้นเคยกับรปูแบบการสอบใบประกอบวิชาชีพจากศูนย์ประเมินและรบัรองความรู้
ความสามารถในการ ประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) ของแพทยสภา แพทยศาสตรศึกษาจึงควรมี
มาตรการแก้ไข เช่น 1) แพทยศาสตรศึกษาควรมีคลังข้อสอบเก่าเหมือนโรงเรียนแพทย์อ่ืน เพ่ือให้
ทราบแนวทางในการปรับปรุงการออกข้อสอบให้สอดคล้องกับข้อสอบจริงของศูนย์ประเมินและ
รับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.)  2) ควรมีการจัดสมัมนาเข้มก่อน
สอบแก่แพทย์ฝึกหัดเพ่ือเตรียมความพร้อมก่อนสอบจริงซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของพรทิพา ทักษิณ 
(2554) ที่พบว่าปัจจัยสําคัญที่ทําให้ผูส้ําเร็จการศึกษาสอบผ่านเกณฑ์การสอบวัดความรู้มากท่ีสุด 
ได้แก่ ความถี่ของการทําข้อสอบเสมือน  
 

3.  ข้อเสนอแนะ 
 
 3.1 ข้อเสนอแนะในการนําผลไปใช้  

  ในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวช
กรรมของแพทย์ฝึกหัดโรงพยาบาลตํารวจ มีข้อเสนอแนะเพ่ือการพัฒนา ดังน้ี 
  3.1.1 ผลการวิจัยพบว่า อาจารย์แพทย์ขาดประสบการณ์ด้านทักษะการสอนและ
การออกข้อสอบ แพทยศาสตรศึกษาจึงควรมีการพัฒนาทักษะการสอนของอาจารย์แพทย์ ผู้วิจัยมี
ข้อเสนอแนะว่า (1) ควรมีการจัดโครงการอบรมพัฒนาทักษะการสอนเพ่ือให้อาจารย์แพทย์สามารถ
สอนเน้ือหาความรู้ได้ตรงตามเกณฑ์ความรู้ความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2555 ของแพทยสภาและสามารถวางแผนการสอนได้อย่างครอบคลุม
เหมาะสมเพ่ือให้แพทย์ฝึกหัดได้รับความรู้ตามเกณฑ์ความรู้ความสามารถในการประเมนิเพ่ือรับ
ใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2555 ของแพทยสภา (2) ควรมีคณะกรรมการ
แพทยศาสตรศึกษาที่มีความรู้ความสามารถด้านแพทยศาสตรศึกษาทําหน้าที่วางแผนการจัดกิจกรรม
การสอนและวิเคราะห์คุณภาพข้อสอบก่อนนําไปใช้ซ้อมสอบ (3) โรงพยาบาลตํารวจควรมีการรวบรวม
ข้อสอบเก่าที่ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) 
เคยออกสอบเพ่ือให้ทราบแนวทางในการปรับปรุงการออกข้อสอบให้สอดคล้องกับข้อสอบจริงของ
ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) และ (4) ควรมี
การสร้างเครือข่ายทางการศึกษากับโรงเรียนแพทย์ใกล้เคยีง เช่นเชิญอาจารย์แพทย์จากโรงพยาบาล
จุฬาลงกรณ์มาเป็นวิทยากรหรือแต่งต้ังเป็นอาจารย์พิเศษในสาขาวิชาที่ยังขาดบุคลากร เป็นต้น 

 3.1.2 ผลการวิจัยพบว่าอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ขาดแรงจูงใจในการทํางานจึงมี
ข้อเสนอแนะดังน้ี (1) ผู้บริหารโรงพยาบาลจึงควรตระหนักถึงความสําคัญและส่งเสริมงานด้าน
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แพทยศาสตรศึกษาให้เกิดการพัฒนาต่อเน่ืองอย่างเป็นรูปธรรมโดยการกําหนดให้งานแพทยศาสตร
ศึกษาเป็นภาระงานส่วนหน่ึงของอาจารย์แพทย์และเพ่ิมแรงจูงใจในการทํางานด้านแพทยศาสตร
ศึกษา เช่น กําหนดให้ภาระงานด้านแพทยศาสตรศึกษาเป็นส่วนหน่ึงในการพิจารณาเลื่อนข้ันเงินเดือน
หรือการชมเชยอาจารย์แพทย์ที่มีความมุ่งมัน่ในการทํางานด้านแพทยศาสตรศึกษา การให้สิทธ์ิบรรจุ
เป็นข้าราชการแก่เจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษา การอนุมัติค่าทํางานล่วงเวลาในกรณีที่มงีานเร่งด่วน
นอกเวลาราชการ หรือการลดภาระงานด้านการบริการผู้ป่วยลงเพ่ือให้อาจารย์มีเวลาเตรียมการเรียน
การสอนมากข้ึน (2) ผู้บริหารควรส่งเสริมอาจารย์แพทย์ให้เรียนด้านแพทยศาสตรศึกษาอย่างเต็ม
หลักสูตรหรือสง่ไปดูงานด้านแพทยศาสตรศึกษาที่โรงเรียนแพทย์ต่างๆเพ่ือกลับมาพัฒนางานด้าน
แพทยศาสตรศึกษาอย่างเป็นรูปธรรม 
  3.1.3 ผลการวิจัยพบว่า ห้องเรียน หอพักนักศึกษามีไม่เพียงพอและระบบการดูแล
รักษาอาคารสถานที่ยังไม่มีประสิทธิภาพ ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะว่า (1) การบริหารงานของแพทยศาสตร
ศึกษาในส่วนของอาคารสถานที่ควรแต่งต้ังผู้มีหน้าที่รับผดิชอบโดยตรงเช่นหัวหน้ากลุ่มงานซ่อมบํารุง
โรงพยาบาลตํารวจเป็นหน่ึงในคณะกรรมการแพทยศาสตรศึกษาเพื่อจะได้ทราบปัญหาในส่วนที่
เก่ียวข้องกับอาคารสถานที่และนําไปปรับปรุงระบบการดูแลรักษาอาคารสถานที่ให้มีประสิทธิภาพ
มากย่ิงขึ้น และ (2) แพทยศาสตรศึกษาควรมีการวางแผนการใช้ห้องประชุมไว้ล่วงหน้าเพ่ือใช้ในการ
เรียนการสอนและในอนาคตควรมีห้องเรียนและห้องทํางานส่วนกลางที่มีอุปกรณ์สํานักงานที่จําเป็น
สําหรับอาจารย์แพทย์เช่น เครื่องคอมพิวเตอร์ เคร่ืองถ่ายเอกสาร เคร่ืองพิมพ์เอกสารสําหรับให้
อาจารย์แพทย์สามารถพิมพ์งานหรือผลิตสื่อการสอนได้เพ่ือสะดวกในการจัดการเรียนการสอน  
 3.2 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
  3.2.1 ควรมีการวิจัยเพ่ือพัฒนาสื่อในลักษณะที่สามารถโต้ตอบกับผู้เรียน เช่น 
e -Learning เพ่ือช่วยลดภาระงานของอาจารย์แพทย์และเพ่ือให้แพทย์ฝกึหัดสามารถทบทวนซ้ําได้ 
  3.2.2 ควรมีการวิจัยเพ่ือพัฒนาคุณภาพอาจารย์แพทย์ในด้านวิชาการเพ่ือเป็นการ
สนับสนุนอาจารย์ให้มีโอกาสเพ่ิมพูนความรู้ ทักษะ รวมทั้งปรับปรุงเทคนิคการสอนเพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิภาพด้านการสอนของอาจารย์ 

3.2.3 ควรมีการวิจัยเพ่ือพัฒนาคุณภาพผู้เรียนในรูปของงานวิจัยในช้ันเรียนโดย 
อาจารย์แพทย์เพ่ือนํามาแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นในช้ันเรียนและนําผลที่ได้มาใช้ปรับปรุงการเรียนการ
สอนหรือส่งเสริมพัฒนาการเรียนรู้ของผู้เรียนให้ดีย่ิงขึ้น 
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แนวคําถามในการสัมภาษณ ์ 
วัตถุประสงค์ในการสัมภาษณ์ 

1) เพ่ือประเมินปัจจัยเบ้ืองต้นในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ 
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 

2) เพ่ือประเมินกระบวนการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ 
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 
แนวคําถามในการสัมภาษณ ์ 
1. ปัจจัยเบ้ืองต้นในการดําเนินการโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ของแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 1.1 ท่านคิดว่า การจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาล
ตํารวจ เป็นอย่างไรในด้านอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ในเรื่องของ 

1.1.1) จํานวนอาจารย์แพทย์มีเพียงพอหรือไม่ 
1.1.2) คุณวุฒขิองอาจารย์ผู้สอนมีเหมาะสมหรือไม่ อย่างไร 
1.1.3) อาจารย์ผู้สอนมีประสบการณ์ด้านการสอนเพียงพอหรือไม่ อย่างไร  
1.1.4) ท่านคิดว่าอาจารย์ผู้สอนควรมีการเพ่ิมพูนทักษะด้านใดบ้าง 
1.1.5) ท่านคิดว่าอาจารย์ผู้สอนมีทักษะด้านใดที่ยังพร่องหรือไม่มี เช่น ด้านทักษะพิสัย 

(Skill domain)  ด้านความรู้ (Knowledge) 
1.1.6) ความพร้อมและความเหมาะสมของเจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษาเพียงพอหรือไม่ 

อย่างไร 
1.1.7) เจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษามีประสบการณ์ด้านแพทยศาสตรศกึษาเพียงพอ

หรือไม่ อย่างไร 
1.1.8) ปัญหาและอุปสรรคในการจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตร

ศึกษา โรงพยาบาลตํารวจในด้านความพร้อม และอาจารย์ผู้สอนมีหรือไม ่อย่างไร 
1.1.9) ข้อเสนอแนะ 

1.2 ท่านคิดว่า การจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอน ของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาล 
ตํารวจ เป็นอย่างไร ในด้านสื่อ วัสดุอุปกรณ์ เทคโนโลยีในเรื่องของ  

1.2.1) จํานวนของสื่อมีจํานวนมากพอหรือไม่ อย่างไร 
1.2.2) ความเพียงพอของสื่อ วัสดุอุปกรณ์ และเทคโนโลยี เป็นอย่างไร 
1.2.3) คุณภาพของสื่อ วัสดุอุปกรณ์ และเทคโนโลยีเป็นอย่างไร 
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1.2.4) ความเหมาะสมเช่น เป็นโครงการที่มีวิธีการหรือรูปแบบการจัดกิจกรรม
เหมาะสมมากน้อยเพียงใด และ ห้วงเวลาในการดําเนินงานตามโครงการเหมาะสมมากน้อยเพียงใด   

1.2.5) ความสามารถใช้งานได้อย่างมีประสิทธิภาพ  ความทันสมัย ของสือ่ วัสดุอุปกรณ์ 
และเทคโนโลยี   

1.2.6) ปัญหาและอุปสรรคในการจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตร
ศึกษา โรงพยาบาลตํารวจในด้านสื่อ วัสดุอุปกรณ์ เทคโนโลยี  

1.2.7) ข้อเสนอแนะ 
1.3 ท่านคิดว่า การจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาล 

ตํารวจ เป็นอย่างไรในด้านงบประมาณ  
1.3.1) โครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์

ฝึกหัดได้รับการสนับสนุนงบประมาณเหมาะสมหรือไม่ อย่างไร 
1.3.2) ท่านคิดว่าโครงการน้ีควรได้รับการสนับสนุนในด้านใดเพ่ิมเติม 
1.3.3) ท่านคิดว่า การจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอน ของแพทยศาสตรศึกษา 

โรงพยาบาลตํารวจเป็นอย่างไรในด้านการจัดสรรงบประมาณในเรื่องของจํานวนงบประมาณมีความ
พอเพียงหรือไม่ การเบิกจ่ายมีความยุ่งยากซับซ้อนหรือไม ่

1.3.4) ถ้างบประมาณไม่เพียงพอ ท่านคิดว่าแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาลตํารวจจะ
สามารถมีแหลง่สนับสนุนด้านเงินทุนจากที่อ่ืนหรือไม่ อย่างไร 

1.3.5) การเบิกจ่ายงบประมาณสําหรับโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัดสามารถทําได้ทันการณ์หรือไม่ มีความยุ่งยากซับซ้อน
หรือไม่ การเบิกจ่ายงบประมาณมีความเป็นระบบที่ชัดเจนหรือไม่   

1.3.6) ปัญหาและอุปสรรคในการจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตร
ศึกษา โรงพยาบาลตํารวจในด้านงบประมาณ 

1.3.7) ข้อเสนอแนะ 
1.4 ท่านคิดว่า การจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตรศึกษา โรงพยาบาล 

ตํารวจเป็นอย่างไรในด้านการเตรียมอาคารสถานที่เป็นอย่างไรในด้าน 
1.4.1) ความเพียงพอ  
1.4.2) ความเหมาะสม  
1.4.3) ความสะอาด 
1.4.4) สะดวก    
1.4.5) ปัญหาและอุปสรรคในการจัดกิจกรรมด้านการเรียนการสอนของแพทยศาสตร

ศึกษา โรงพยาบาลตํารวจในด้านการเตรียมอาคารสถานที่ 
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1.4.6) ข้อเสนอแนะ 
2. ประเมินกระบวนการดําเนินงานโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝกึหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
 2.1 ความเหมาะสมในการเตรียมการคัดเลอืกแพทย์ฝึกหัดเพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์
ฝึกหัด ประจําปี 2559 

2.1.1) ด้านเกณฑ์การสอบสมัภาษณ์ เกณฑ์กําหนดการทดสอบทางจิตเวช และ การ
จัดเตรียมบุคลากรที่เกี่ยวข้อง เป็นอย่างไร ท่านพบปัญหาขณะดําเนินการหรือไม่ และมขี้อเสนอแนะ
ในการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัดในปีต่อไป หรือไม่อย่างไร 

2.1.2) การเตรียมการจัดกิจกรรมทางวิชาการตลอดปี 2559 ในด้านการจัดช่ัวโมง
บรรยาย การจัดตารางฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมในส่วนของระยะเวลาที่จัด
กิจกรรม การกําหนดช่วงเวลาที่ใช้จัดกิจกรรมการเรียนการสอน และการจัดซ้อมสอบขัน้ตอนที่ 2 ใน
รูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 เป็นอย่างไร 

2.2. ความเหมาะสมในในกระบวนการดําเนินการในด้านการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับ
การฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด ประจําปี 2559  

2.2.1) ด้านการประเมินผลการทดสอบบุคลิกภาพของแพทย์ฝึกหัดโดยนักจิตวิทยา  
2.2.2) ด้านการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดโดยอาจารย์แพทย์ ทา่นคิดว่ามีปัญหาขณะ

ดําเนินงานหรือไม่ อย่างไร 
2.3 ความเหมาะสมในในกระบวนการดําเนินการในด้านการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน

ตามโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจ 
2.3.1) กิจกรรมในช่ัวโมงบรรยาย  
2.3.2) การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม ซึ่งครอบคลุมถึงการสังเกต

พฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝึกหัดที่มีความอ่อนไหวทางอารมณ์จากการตรวจการทดสอบ
บุคลิกภาพเมื่อแรกเข้า 

2.3.3) การซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question (MCQ) 
ในช่วงปี 2558-2559 เป็นอย่างไร  
3. ปัจจัยทีส่่งผลต่อการดําเนินการโครงการ 

3.1 ปัจจัยเบ้ืองต้นที่สําคัญทีท่ําให้การดําเนินการโครงการบรรลุวัตถุประสงค์ หรือเป้าหมาย 
คือ 
........................................................................................................................................................ 

3.2.  อุปสรรคที่ส่งผลให้โครงการน้ีไม่บรรลวัุตถุประสงค์ หรือเป้าหมาย โปรดระบุ 
...................................................................................................................................................... 
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ภาคผนวก ข 
กรอบการสังเกตในขณะสัมภาษณ์ 
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กรอบการสงัเกตในขณะสัมภาษณ์  
1) ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสังเกตจากการสังเกตพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์ 

และเจ้าหน้าที่ขณะเข้าร่วมประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา จํานวน 2 คร้ังในวันที่ 18 
สิงหาคม พ.ศ. 2559 และ วันที่ 23 กันยายน พ.ศ. 2559 เวลา 12.00-14.00 น.  

2) ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสังเกตพฤติกรรมการเรียนของแพทย์ฝกึหัดขณะเข้า 
ร่วมกิจกรรมโครงการเตรียมความพร้อมในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ และขณะทําการสัมภาษณ์แพทย์ฝึกหัดจํานวน 10 คนภายหลังเข้ากิจกรรมใน
ช่ัวโมงบรรยายโดยเก็บข้อมูลในวันที่ 29 สิงหาคม พ.ศ. 2559 เวลา 14.00-16.00 น. 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่อประเมินปัจจัยเบื้องต้น ในการดําเนนิการโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝกึหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ 

1. ด้านความเหมาะสมและเพียงพอของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่ในด้าน 
1.1 คุณวุฒิ สังเกตจากเอกสารเช่นใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ใบอนุมติับัตรในสาขาที่

อาจารย์แพทย์เช่ียวชาญ  
1.2 มีประสบการณ์ด้านการสอน สังเกตจาก 

  กิจกรรมการเรียนการสอน เช่น มีการฝึกปฏิบัติในกิจกรรมการเรียนการสอน 
ภายใต้การกํากับของอาจารย์แพทย์โดยสังเกตจากการข้ึนปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย 

วิธีการอบรม เช่นมิวิธีการสอนที่เน้นกระบวนการคิดอย่างเป็นเหตุเป็นผลมาก 
กว่าท่องจําโดยสังเกตจากการข้ึนปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย   

บรรยากาศการอบรม เช่น ความสัมพันธ์ระหว่างแพทย์ฝึกหัดและอาจารย์แพทย์ 
เช่น แพทย์ฝึกหัดกล้าซักถามอาจารย์แพทย์ในช่ัวโมงบรรยาย 

      การมีส่วนร่วมของแพทย์ฝึกหัดเช่น  แพทย์ฝึกหัดตอบคําถามเวลาอาจารย์ 
แพทย์ถามในหอ้งเรียนหรือเวลาขึ้นฝึกปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย ความสนใจของผู้เรียนในช่ัวโมงบรรยาย 
  บุคลิกท่าทางของอาจารย์แพทย์ เช่นมีความเป็นกันเอง มีลักษณะผ่อนคลาย 

1.3 จํานวนบุคลากร สังเกตจากการเข้าร่วมประชุมคณะอนุกรรมการแพทยศาสตรศึกษา 
ของอาจารย์ แพทย์ และ รายชื่ออาจารย์แพทย์ผู้สอนในช่ัวโมงบรรยายจากเอกสารของแพทยศาสตร
ศึกษา 

2. ความเพียงพอ ความเหมาะสมและ ความทนัสมัยของสื่อ วัสดุอุปกรณ์และเทคโนโลยี  
โดยสังเกตจากสื่อ วัสดุอุปกรณ์และการใช้เทคโนโลยีในห้องบรรยาย  หอผู้ป่วย สํานักงาน
แพทยศาสตรศึกษาและห้องสมุด 
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3. งบประมาณในด้านจํานวนงบประมาณ ความพอเพียงของงบประมาณ สังเกตจากเอกสาร 
ของแพทยศาสตรศึกษาในเร่ืองใบเขียนขออนุมัติโครงการต่างๆท่ีเก่ียวกับงบประมาณของ
แพทยศาสตรศึกษา 

4. อาคารสถานที่ในด้าน 4.1 ความเพียงพอ 4.2 ความเหมาะสม 4.3 ความสะอาด 4.4 ความ
สะดวก สังเกตจากห้องเรียน หอผู้ป่วย ห้องสมุด และหอพักแพทย์ฝึกหัด 
 
2. เพื่อประเมินกระบวนการดําเนนิงานโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาล
ตํารวจ  

2.1 ความพร้อมและความเหมาะสมในการเตรียมการด้าน                
2.1.1 การคัดเลือกแพทย์ฝึกหัดเพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด ประจําปี 2559 ในด้าน

เกณฑ์การสอบสัมภาษณ์   กาํหนดการทดสอบทางจิตเวช และ การจัดเตรียมบุคลากรทีเ่ก่ียวข้องโดย
อาศัยการสังเกตพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษาในการประชุมเพ่ือ
วางแผนเตรียมการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝกึหัด ประจําปี 2559 ในด้าน
เกณฑ์การสอบสัมภาษณ์ กําหนดการทดสอบทางจิตเวช 
 2.1.2 การจัดกิจกรรมทางวิชาการในด้านระยะเวลาที่จัดกิจกรรม การกําหนดช่วงเวลาที่ใช้
จัดกิจกรรมการเรียนการสอนและการดําเนินการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple 
Choice Question (MCQ) โดยอาศัยการสังเกตพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และเจ้าหน้าที่
แพทยศาสตรศึกษาในขณะดําเนินการประชุมและบรรยากาศการประชุมเพ่ือวางแผนการจัดกิจกรรม
ทางวิชาการและการดําเนินการจัดซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question 
(MCQ)                  

2.2 ความพร้อมและความเหมาะสมในด้านการดําเนินการ 
  2.2.1. ด้านการคัดเลือกแพทย์ฝึกหัด เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด ประจําปี 2559 
ในส่วนของการประเมินผลการทดสอบบุคลิกภาพของแพทย์ฝึกหัดโดยนักจิตวิทยาและการคัดเลือก
แพทย์ฝึกหัดโดยอาจารย์แพทย์โดยการสังเกตพฤติกรรมของนักจิตวิทยาและปัญหาที่เกิดขึ้น 

2.2.2. ด้านการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนตามโครงการ 1) กิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย 2) 
การฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรมโดยการสังเกตพฤติกรรมของอาจารย์แพทย์และ
เจ้าหน้าที่แพทยศาสตรศึกษาระหว่างการดําเนินกิจกรรมการเรียนการสอนตามโครงการและ
บรรยากาศขณะดําเนินกิจกรรมการเรียนการสอนตามโครงการ 1) กิจกรรมในช่ัวโมงบรรยาย 2) การ
ฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย 3) การซ้อมสอบขั้นตอนที่ 2 ในรูปแบบของ Multiple Choice Question 
(MCQ) ในช่วงปี 2558-2559 
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ภาคผนวก ค 
แบบสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝกึหัด  

โรงพยาบาลตํารวจ 
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แบบสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝกึหัดต่อโครงการเตรยีมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด 
โรงพยาบาลตํารวจ 

 
คําช้ีแจง   

แบบสอบถามฉบับน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือสอบถามความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อ 
โครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด โรงพยาบาลตํารวจในการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

แบบสอบถามฉบับน้ีมีทั้งหมด 4 ตอนขอให้ผู้ตอบแบบสอบถามตอบให้ครบทุกข้อ โดยมี 
รายละเอียดดังน้ี 

ตอนท่ี1 ข้อมูลพ้ืนฐานของผู้ตอบแบบประเมิน 
ตอนท่ี 2 ความพึงพอใจในช่ัวโมงบรรยาย 
ตอนท่ี 3 ความพึงพอใจในการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยตลอด 1 ปีของการฝึกอบรม 
ตอนท่ี 4 ความพึงพอใจในการซ้อมสอบ Multiple Choice Question (MCQ)  
แบบประเมินฉบับน้ีจัดทําขึ้นเพ่ือใช้สําหรับการศึกษาวิจัยเท่าน้ัน  ขอให้ผูต้อบแบบ  

สอบถามตอบตามความคิดเห็นหรือความรู้สึกโดยแท้จริงของท่าน การตอบแบบสอบถามน้ีจะไม่มี
ผลกระทบต่อผู้ตอบแบบสอบถามแต่อย่างใด แต่จะเป็นประโยชน์ในการพัฒนาบริการของ
แพทยศาสตรศึกษา  โรงพยาบาลตํารวจ  
 
ตอนท่ี 1  ข้อมูลพ้ืนฐานของผู้ตอบแบบประเมิน 
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องหน้าข้อความที่ตรงกับข้อมูลของท่าน 
 
1. เพศ    

o หญิง      
o ชาย 

 
2. อายุ ____________ปี 
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ตอนท่ี 2  ความพึงพอใจต่อช่ัวโมงบรรยาย  
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
 

ประเด็น ระดับความพึงพอใจ 

มาก
ที่สุด 
5 

มาก
 
4 

ปาน
กลาง 

3 

น้อย 
 
2 

น้อย
ที่สุด 
1 

ด้านอาจารย์ผู้สอน
1. การเตรียมตัวและความพร้อมของอาจารย์ผู้สอน   
2. การถ่ายทอดของอาจารย์ผู้สอนครอบคลุมเนื้อหาตาม

เกณฑ์แพทยสภากําหนด 
  

3. ความสามารถอธิบายเนื้อหาได้ชัดเจนและตรงประเด็น   
4. อาจารย์ผู้สอนสามารถใช้ภาษาท่ีเหมาะสมและเข้าใจง่าย   
5. อาจารย์ผู้สอนเปิดโอกาสให้นักศึกษาซักถามข้อสงสัยได้   
ด้านสถานท่ี / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์
1. สถานท่ีสะอาดและมีความเหมาะสม   
2. อุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์มีความพร้อม   
3. ระยะเวลาในการอบรม มีความเหมาะสม     
    (2 ครั้งต่อสัปดาห์และครั้งละ 2 ชั่วโมง) 

  

4. เอกสารประกอบการบรรยายเหมาะสม เข้าใจง่าย   
ด้านการให้บริการของเจ้าหน้าท่ี 
1. มีการแจ้งหัวข้อบรรยายล่วงหน้าก่อนเรียนและการ

ประสานงานของเจ้าหน้าท่ีโครงการ 
  

2. การให้คําแนะนําหรือตอบข้อซักถามของเจ้าหน้าท่ี   
3. มีการเตรียมเอกสารบรรยายให้อย่างเหมาะสม ครบถ้วน   
4. เจ้าหน้าท่ีให้บริการด้วยความสุภาพและเต็มใจ   
ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการทํากิจกรรมในชั่วโมง
บรรยาย 

  

1. ช่วยสร้างความม่ันใจในการปฏิบัติงานได้   
2. ได้รับความรู้จากกิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย   
3. สามารถนําความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงาน   
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ตอนท่ี 3  ความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย 
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
 

ประเด็น ระดับความพึงพอใจ 

มาก
ที่สุด 
5 

มาก
 
4 

ปาน
กลาง 

3 

น้อย 
 
2 

น้อย
ที่สุด 
1 

ด้านอาจารย์ผู้สอนประจําหอผู้ป่วย 
1. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีความรับผิดชอบในการสอน   
2. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสอนแสดงการปฏิบัติหัตถการได้

อย่างชัดเจน 
  

3. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสามารถชี้แนะในประเด็นสําคัญ/
ประเด็นท่ีพึงระวังในการทําหัตถการ 

  

4. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีทักษะการสอนอย่างเป็น
ขั้นตอน 

  

ด้านสถานท่ี / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์
1. สถานท่ีสะอาดและมีความเหมาะสม   
2. ความพร้อมและความเพียงพอของอุปกรณ์ในการฝึก

ปฏิบัติงาน 
  

3. ระยะเวลาในการอบรมของแต่ละแผนก มีความเหมาะสม   
ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย   
1. สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้   
2. ช่วยให้สามารถทําหัตถการพ้ืนฐานตามเกณฑ์แพทยสภา

กําหนดได้อย่างม่ันใจ 
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ตอนท่ี 4  ความพึงพอใจในการซ้อมสอบ Multiple Choice Question (MCQ)  
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
 

ประเด็น ระดับความพึงพอใจ / ความรู้ความเข้าใจ /
การนําความรู้ไปใช้ 

มาก
ที่สุด 
5 

มาก
 
4 

ปาน
กลาง 

3 

น้อย 
 
2 

น้อย
ที่สุด 
1 

ด้านข้อสอบ   
1. จํานวนข้อเหมาะสมกับเวลาท่ีสอบ   
2. ความยากง่ายของข้อสอบ มีความเหมาะสม   
3. คําถามและตัวเลือกของข้อสอบมีความชัดเจน     

ไม่คลุมเครือ 
  

ด้านสถานท่ี / ระยะเวลา  
1. สถานท่ีท่ีใช้จัดสอบ สงบเงียบ ไม่มีสิ่งรบกวนและ   

มีความเหมาะสม 
  

2. ระยะเวลาในการจัดซ้อมสอบ มีความเหมาะสม   
ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการซ้อมสอบ   
1. สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้   
2. สามารถทําข้อสอบ MCQ ในสนามสอบจริงได้อย่าง

ม่ันใจ 
  

 
ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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แบบประเมินผู้เชีย่วชาญตรวจสอบเคร่ืองมือวิจัย 
เรื่อง แบบประเมินความพึงพอใจของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝึกหัด

โรงพยาบาลตํารวจ 
 
รายชื่อผู้ทรงคณุวุฒิ 

1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. จมุพต  พุ่มศรีภานนท์   
2. พลตํารวจตรีหญิง ยุพิน  เนียมแสง 
3. พันตํารวจเอกหญิง  พัชรวีรรณ  วิเศษสมุน 

 
คําชี้แจง : แบบประเมินความเที่ยงตรง (IOC) ของเคร่ืองมือการวิจัยเรื่อง แบบประเมินความพึงพอใจ
ของแพทย์ฝึกหัดต่อโครงการเตรียมความพร้อมแพทย์ฝกึหัดโรงพยาบาลตํารวจ เพ่ือประเมินความ
คิดเห็นของผู้เช่ียวชาญท่ีมีต่อข้อคําถาม มคีวามเหมาะสมในการนําไปใช้เป็นเคร่ืองมือในการเก็บ
รวบรวมข้อมูลในการวิจัย ซึ่งจะทําการประเมินความเที่ยงตรงในตอนที่ 2 - 4 โดยได้กําหนดเกณฑ์ใน
การพิจารณาความเที่ยงตรงไว้ดังน้ี  

+1  คะแนน คอื ผู้ประเมินเหน็ว่าสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ หรือ คํานิยาม อย่างชัดเจน 
  0  คะแนน คอื ผู้ประเมินไมแ่น่ใจว่าสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ หรือ คํานิยาม 

                        ควรปรับแก้ตามคําแนะนํา 
           -1  คะแนน  คือ ผู้ประเมินเห็นว่าข้อคําถามน้ันไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือคํานิยาม 
                               เลยควรตัดออกหรือสร้างข้อคําถามใหม ่
 
โปรดเขียนเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องระดับความคิดเห็นของท่านว่าข้อความมีความสอดคล้อง หรือ
ถูกต้องเพียงใด  
 
ตอนท่ี 2  ความพึงพอใจต่อช่ัวโมงบรรยาย  
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
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ประเด็น 
คะแนนความคิดเห็นของ

ผู้เชี่ยวชาญ 
รวม 
∑ R 

เฉลี่ย
(IOC) 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
ด้านอาจารย์ผู้สอน
1. การเตรียมตัวและความพร้อมของอาจารย์ผู้สอน +1 +1 +1 3 1
2. การถ่ายทอดของอาจารย์ผู้สอนครอบคลุมเนื้อหา

ตามเกณฑ์แพทยสภากําหนด 
+1 +1 +1 3 1

3. ความสามารถอธิบายเนื้อหาได้ชัดเจนและตรง
ประเด็น 

+1 +1 +1 3 1

4. อาจารย์ผู้สอนสามารถใช้ภาษาท่ีเหมาะสมและ
เข้าใจง่าย 

+1 +1 +1 3 1

5. อาจารย์ผู้สอนเปิดโอกาสให้นักศึกษาซักถามข้อ
สงสัยได้ 

+1 +1 +1 3 1

6. เอกสารประกอบการบรรยายเหมาะสม เข้าใจง่าย 0 +1 +1 2 0.6
ด้านสถานท่ี / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์
1. สถานท่ีสะอาดและมีความเหมาะสม +1 +1 +1 3 1
2. อุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์มีความพร้อม +1 +1 +1 3 1
3. ระยะเวลาในการอบรม มีความเหมาะสม             
(2 ครั้งต่อสัปดาห์ และ ครั้งละ 2 ชั่วโมง) 

+1 +1 +1 3 1

4. เอกสารประกอบการบรรยายเหมาะสม เข้าใจง่าย +1 +1 +1 3 1
ด้านการให้บริการของเจ้าหน้าท่ี 
1. มีการแจ้งหัวข้อบรรยายล่วงหน้าก่อนเรียนและการ

ประสานงานของเจ้าหน้าท่ีโครงการ 
+1 +1 +1 3 1

2. การให้คําแนะนําหรือตอบข้อซักถามของเจ้าหน้าท่ี +1 +1 +1 3 1
3. มีการเตรียมเอกสารบรรยายให้อย่างเหมาะสม 
ครบถ้วน 

+1 +1 +1 3 1

4. เจ้าหน้าท่ีให้บริการด้วยความสุภาพและเต็มใจ +1 +1 +1 3 1
ด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการทํากิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย
1. ช่วยสร้างความม่ันใจในการปฏิบัติงานได้ +1 +1 +1 3 1
2. ได้รับความรู้จากกิจกรรมในชั่วโมงบรรยาย +1 +1 +1 3 1
3. สามารถนําความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงาน +1 +1 +1 3 1

 
 
 



92 

ตอนท่ี 3  ความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย 
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
 

ประเด็น 
คะแนนความคิดเหน็ของ

ผู้เชีย่วชาญ 
รวม 
∑ R 

เฉลี่ย
(IOC) 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
ด้านอาจารยผ์ูส้อนประจําหอผู้ป่วย
1. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีความ

รับผิดชอบในการสอน 
+1 +1 +1 3 1

2. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสอนแสดงการ
ปฏิบัติหัตถการได้อย่างชัดเจน 

+1 +1 +1 3 1

3. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยสามารถช้ีแนะ
ในประเด็นสําคัญ/ประเด็นทีพึ่งระวังใน
การทําหัตถการ 

+1 +1 +1 3 1

4. อาจารย์ประจําหอผู้ป่วยมีทักษะการ
สอนอย่างเป็นขั้นตอน 

+1 +1 +1 3 1

ด้านสถานที่ / ระยะเวลา / สื่อวัสดุอุปกรณ์
1. สถานทีส่ะอาดและมีความเหมาะสม +1 +1 +1 3 1
2. ความพร้อมและความเพียงพอของ

อุปกรณ์ในการฝึกปฏิบัติงาน 
+1 +1 +1 3 1

3. ระยะเวลาในการอบรมของแต่ละแผนก 
มีความเหมาะสม  

+1 +1 +1 3 1

ด้านประโยชนท์ี่ได้รับจากการฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วย
1. สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการ

ปฏิบัติงานได้ 
+1 +1 +1 3 1

2. ช่วยให้สามารถทําหัตถการพ้ืนฐานตาม
เกณฑ์แพทยสภากําหนดได้อย่างมั่นใจ 

+1 +1 +1 3 1
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ตอนท่ี 4  ความพึงพอใจในการซ้อมสอบ Multiple Choice Question (MCQ)  
คําชี้แจง  โปรดทําเคร่ืองหมาย √ ลงในช่องที่ตรงกับความพึงพอใจของท่านเพียงระดับเดียว 
 

ประเด็น 
คะแนนความคิดเหน็ของ

ผู้เชีย่วชาญ 
รวม 
∑ R 

เฉลี่ย
(IOC) 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3
ด้านข้อสอบ 
1. จํานวนข้อเหมาะสมกับเวลาที่สอบ +1 +1 +1 3 1
2. ความยากง่ายของข้อสอบ มีความ
เหมาะสม 

+1 +1 +1 3 1

3. คําถามและตัวเลือกของข้อสอบมี
ความชัดเจน ไม่คลุมเครือ 

+1 +1 +1 3 1

ด้านสถานที่ / ระยะเวลา 
1. สถานทีท่ี่ใช้จัดสอบ สงบเงียบ ไม่มี

สิ่งรบกวนและมีความเหมาะสม 
+1 +1 +1 3 1

2. ระยะเวลาในการจัดซ้อมสอบ มีความ
เหมาะสม 

+1 +1 +1 3 1

3. ความพร้อมของอุปกรณ์ในการ
ฝึกงาน 

0 +1 +1 2 0.6

ด้านประโยชนท์ี่ได้รับจากการซ้อมสอบ
1. สามารถนําไปประยุกต์ใช้ในการ
ปฏิบัติงานได้ 

+1 +1 +1 3 1

2. สามารถทําข้อสอบ MCQ ในสนาม
สอบจริงได้อย่างมั่นใจ 

+1 +1 +1 3 1

 
ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………….........................................................................................……… 
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