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นิิพนธ์์ต้้นฉบัับ

การประยุุกต์์ใช้้ซิิปป์์โมเดลเพื่่�อพััฒนาหลัักสููตรภาคฤดููร้้อน: 

กรณีีศึึกษารายวิิชาระบบโครงกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ
ณััชชา หล่่อสุุวรรณรััตน์์1* มานพ ชััยมััติิ1 และ อนุุพงษ์์ กัันธิิวงค์์2

1ภาควิิชากายวิิภาคศาสตร์์ วิิทยาลััยแพทยศาสตร์์พระมงกุุฎเกล้้า 
2ภาควิิชาเภสััชวิิทยา วิิทยาลััยแพทยศาสตร์์พระมงกุุฎเกล้้า 

บทนำ จากการเก็็บข้้อมููลต่่อเนื่่�อง 3 ปีีย้้อนหลััง พบว่่ามีีจำนวนนัักเรีียนที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ในรายวิิชาระบบ
โครงกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 1 เป็็นจำนวนมาก การศึึกษานี้้�จึึงต้้องการนำซิิปป์์โมเดลมาประยุุกต์์ใช้้ในการวางแผน
พัฒันาหลัักสูตูร เพิ่่�มประสิทิธิภิาพการจัดัการเรียีนการสอนภาคฤดููร้้อนสำหรัับสอบแก้้ตัวั วิธิีกีารศึกึษา เป็็นการศึึกษา
นำร่่อง และการศึึกษาระยะสั้้�นเชิงิพรรณนา โดยประเมิินทั้้�ง 4 ด้้านของซิปิป์ คืือ ด้้านบริบิท ปััจจัยันำเข้้า กระบวนการ 
และผลผลิต เพ่ื่�อวางรากฐานการแก้้ปััญหา วางแผนการพััฒนาหลัักสููตร เลืือกรูปแบบการเรีียนที่่�เหมาะสม เพ่ื่�อ
ให้้นัักเรีียนที่่�อยู่่�ในกลุ่่�มนี้้� มีีความรู้้�ทางกายวิิภาคศาสตร์์ในเรื่่�องที่่�สำคััญและมีีความจำเป็็น เพีียงพอในการนำไปใช้้
ต่่อยอดในการเรีียนชั้้�นที่่�สููงขึ้้�นไป โดยเฉพาะทางด้้านศััลยศาสตร์์ เวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู และโสต ศอ นาสิิก เก็็บข้้อมููล
โดยใช้้แบบสอบถาม และการอภิิปรายร่่วมกััน จากนั้้�นนำข้้อมููลที่่�ได้้มาวิิเคราะห์์ทางสถิิติิ ผลการศึึกษา ข้้อมููลที่่�ได้้
จากอาจารย์์ทางคลิินิิก อาจารย์์ปรีคลิินิิก และนัักเรีียนแพทย์์จำนวนทั้้�งสิ้้�น 161 คน ได้้ถููกนำมาใช้้ในการกำหนด
หััวข้้อการสอน และรููปแบบการเรีียนที่่�เหมาะสมสำหรัับการเรีียนเสริิมทัักษะในภาคฤดููร้้อน พบว่่านัักเรีียนมีีความ
พึึงพอใจต่่อหลัักสููตรนี้้� ในระดัับดีี (x̄̄ =  4.49, SD = 0.05) และอาจารย์์ทางคลิินิิกมีีความพึึงพอใจต่่อผลผลิิต
นัักเรีียนแพทย์์ที่่�จบหลัักสููตร ในระดัับดีี (x̄̄  = 4.14, SD = 0.17) สรุุป ซิิปป์์โมเดล สามารถนำมาใช้้ในการวางแผน
พััฒนาและแก้้ปััญหาหลัักสููตรได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ และเป็็นระบบ โดยนอกจากจะคำนึึงถึึงความถนััดและทััศนคติิ
ของผู้้�เรีียนแล้้ว  ยัังคำนึึงถึึงความคิิดเห็็นของอาจารย์์ผู้้�สอน  และความต้้องการของอาจารย์์แพทย์์ในชั้้�นคลิินิิก
ที่่�เกี่่�ยวข้้องอีีกด้้วย
คำสำคััญ: • ซิิปป์์โมเดล • แนวทางพััฒนาหลัักสููตร 
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Background: During the past three consecutive years, it was found that a significant number 
of students did not meet the minimum passing criteria in the Musculoskeletal System I subject 
and had to retake the exam each year. In most educational institutions in Thailand, the use 
of the CIPP model is primarily used for evaluating the outcome of teaching and learning. 
However, this study has expanded the application of the CIPP model in curriculum development 
planning in order to improve the effectiveness of managing summer courses designed to meet 
the minimal knowledge requirements. Methods: The pilot study and cross-sectional descriptive 
study were conducted by analysing the four aspects of the CIPP model, namely, context, input, 
process, and product. This model is used as a foundation for problem-solving, curriculum 
development planning, and selecting appropriate learning methods to provide students in need 
of remedial and developmental education with sufficient knowledge in essential physical science 
topics. This knowledge is necessary for their advancement in higher-level studies, particularly in 
the fields of surgery, rehabilitation medicine, and otolaryngology. Data was collected through 
questionnaires and collaborative discussions, followed by statistical analysis. Results: Data obtained 
from clinical instructors, preclinical instructors, and 2nd-year and 5th-year medical students, totaling 
161 individuals, were used to determine the teaching topics and suitable learning formats for 
the remedial summer course for medical students. For the product evaluation, curriculum 
appropriateness was rated at a high level (4.49/5.00), while student performance and competency 
were also rated at a high level (4.14/5.00). Conclusion: The CIPP model can be effectively used for 
the planning, developing, and solving problems related to curriculum by considering the aptitude 
and attitude of learners. It also takes into account feedback from instructors and the requirements 
of clinical faculty.
Keywords: • CIPP model • Efficiency Development of Summer Course
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บทนำ
	 รายวิิชาระบบโครงกระดูกูและกล้ามเนื้้�อ 1 เป็็นวิชิาวิทิยาศาสตร์์การแพทย์์พื้้�นฐานที่่�สำคัญัและมีีความจำเป็็น
ต่่อแพทย์์ทุุกคน โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งศััลยแพทย์์ แพทย์์ทางด้้านเวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู โสต ศอ นาสิิก และแพทย์์ที่่�ทำงาน
ด้้านการวิินิิจฉััยเฉพาะทาง เช่่น รัังสีีวิิทยา โดยรายวิิชานี้้�เน้้นการเรีียนการสอนทางด้้านกายวิิภาคศาสตร์์ ศึึกษา
คุุณสมบััติิของกล้้ามเนื้้�อทางสรีีรวิิทยา รวมถึึงการศึึกษาการเจริิญและพััฒนาของตััวอ่่อนของสิ่่�งมีีชีีวิิตก่่อนคลอด
บริิเวณ ศีีรษะ ใบหน้้า ลำคอ และช่่วงอก เป็็นบทเรีียนเริ่่�มต้้นสำหรัับนัักศึึกษาแพทย์์ ที่่�จะได้้สััมผััส และศึึกษาร่่างของ
อาจารย์์ใหญ่่ ลำดัับเนื้้�อหาเป็็นไปตามการจััดเรีียงตามตำราทางกายวิิภาคศาสตร์์ที่่�สำคััญหลายเล่่ม1-3 

จากการเก็็บข้้อมููล มีีนัักเรีียนที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์เป็็นจำนวนมากต่่อเนื่่�องตลอดระยะเวลา 3 ปีี เม่ื่�อสำรวจ
และสอบถามข้้อมูลูเบื้้�องต้้น ถึงึปััจจัยัที่่�ทำให้้นักัเรียีนสอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์  พบว่่ามีสีาเหตุุที่่�หลากหลาย  รวมถึงึข้้อจำกัดั
ทางด้้านเวลา  รายวิิชาจึึงต้้องดำเนิินการพััฒนาศัักยภาพและเพิ่่�มพููนความรู้้�  สำหรัับเตรีียมสอบแก้้ตััวให้้กัับนัักเรีียน
ในกลุ่่�มนี้้�ทุุกปีี 
	 จากความเป็็นมาและความสำคััญของปััญหาดัังกล่่าว ผู้้�วิจััยจึึงสนใจที่่�จะศึึกษาเกี่่�ยวกัับแนวทางการพััฒนา
ประสิิทธิิภาพการจััดการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อน สำหรัับนัักเรีียนที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ โดยนำซิิปป์์โมเดล 
(CIPP-model)4,5 ซึ่่�งส่่วนใหญ่่จะถููกใช้้เพ่ื่�อการประเมิินผลหลัังการเรีียนการสอนในสถาบัันการศึึกษาในไทย6-9 

มาขยายผลและประยุุกต์์ใช้้วางแผนหลัักสููตร
วััตถุุประสงค์์

1. เพ่ื่�อพััฒนารููปแบบการจััดการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อนของหลัักสููตรที่่�เหมาะสม สำหรัับนัักเรีียนแพทย์์
ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ในรายวิิชาโครงกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 1 วิิทยาลััยแพทยศาสตร์์พระมงกุุฎเกล้้า 

2. วิิเคราะห์์กระบวนการในการแก้้ปััญหาโดยอาศััย CIPP model เพื่่�อเป็็นการวางรากฐานการแก้้ปััญหา
ขององค์์กรและการวางแผนหลัักสููตรให้้ตอบสนองต่่อความต้้องการของคนในองค์์กรได้้
สมมติิฐานของงานวิิจััย

หลัักสููตรการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อนโดยสถานศึกษาที่่�พััฒนาขึ้้�นตามรููปแบบของซิิปป์์โมเดล สามารถ
นำไปใช้้ส่่งเสริิมความรู้้�ของนัักเรีียนแพทย์์ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ในรายวิิชาได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ
ประโยชน์์ที่่�ได้้รัับจากการวิิจััย

1. พัฒันารูปูแบบการจัดัการเรียีนการสอนภาคฤดููร้้อนของหลัักสูตรต้้นแบบที่่�เหมาะสม ให้้มีีความรู้้�ทางกาย
วิิภาคศาสตร์์ในเรื่่�องหลัักที่่�สำคััญและมีีความจำเป็็น เพีียงพอในการนำไปใช้้ต่่อยอดในการเรีียนชั้้�นที่่�สููงขึ้้�นไป โดย
เฉพาะทางด้้านศััลยศาสตร์์ เวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู และ โสต ศอ นาสิิก 

2. แผนกระบวนการในการแก้้ปััญหา เพื่่�อเป็็นการวางรากฐานการแก้้ปััญหาขององค์์กร และการวางแผน
หลัักสููตรให้้ตอบสนองต่่อความต้้องการของคนในองค์์กรได้้อย่่างเหมาะสม
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วิิธีีการศึึกษา
	 เป็็นการศึึกษานำร่่องระยะสั้้�นเชิิงพรรณนา จากการประเมิินทั้้�ง 4 ด้้านของซิิปป์์คืือ ด้้านบริิบท ปััจจััยนำเข้้า 
กระบวนการ และผลผลิิต เก็็บข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถาม และการอภิิปรายร่่วมกััน จากนั้้�นนำข้้อมููลที่่�ได้้มาวิิเคราะห์์
ทางสถิิติิ (รููปที่่� 1) 

รููปที่่� 1 กรอบแนวความคิิดในการวิิจััย ขั้้�นตอนการดำเนิินการวิิจััยและวางแผนหลัักสููตร

ประชากรกลุ่่�มตััวอย่่าง
	ก ารวิิจััยนี้้�ประชากร คืือนัักเรีียนแพทย์์และอาจารย์์แพทย์์ในวิิทยาลััยแพทยศาสตร์์พระมงกุุฎเกล้้า โดย

แบ่่งกลุ่่�มตััวอย่่างตามขั้้�นตอนการศึึกษาของโมเดล CIPP ในอาสาสมััคร จำนวนทั้้�งสิ้้�น 161 คน  
การแบ่่งกลุ่่�มและการเก็็บข้้อมููล
	 1. การประเมิินสภาวะแวดล้้อม (Context Evaluation) ในอาจารย์์แพทย์์ที่่�มีีประสบการณ์์การสอนไม่่ต่่ำ
กว่่า 3 ปีี และมีีคุุณวุุฒิิทางด้้านสาขา เวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูู ศััลยศาสตร์์ โสต ศอ นาสิิก รวมจำนวน 5 คน
	 2. การประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น (Input Evaluation) ในนัักเรีียนแพทย์์ ชั้้�นปีีที่่� 2  
วิิทยาลััยแพทยศาสตร์์พระมงกุุฎเกล้้า ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL; Minimal passing level ที่่� 60% ในวิิชาระบบ 
โครงกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 1 (Musculoskeletal I) จำนวน 38 คน 
	 3. การประเมินิผลกระบวนการ (Process Evaluation) ในนักเรียีนแพทย์์ วิทิยาลัยัแพทยศาสตร์์พระมงกุฎุเกล้า 
ชั้้�นปีีที่่� 5 ที่่�เคยสอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ Minimal passing level ในวิิชานี้้� จำนวน 5 คน และอาจารย์์ผู้้�สอนในรายวิิชา 
ที่่�มีีประสบการณ์์การสอนไม่่ต่่ำกว่่า 3 ปีี จำนวน 6 คน รวมจำนวน 11 คน
	 4. การประเมิินผลผลิิต (Product Evaluation) ติิดตามผลในนัักเรีียนที่่�ใช้้หลัักสููตรจำนวน 96 คน อาจารย์์
ปรีีคลิินิิก และอาจารย์์ในชั้้�นคลิินิิกที่่�เกี่่�ยวข้้อง จำนวน 11 คน  รวมจำนวน 107 คน
เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

	ด ำเนิินการโดยประยุุกต์์ใช้้รููปแบบการประเมิินแบบซิิปป์์ (CIPP model) มีีดัังนี้้� 
	 การประเมิินสภาวะแวดล้้อม (Context Evaluation) ใช้้ผลการประเมิินความต้้องการของอาจารย์์ทั้้�ง 
3 สาขาในชั้้�นคลิินิิกที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพื่่�อกำหนดเป้้าประสงค์์ และ วััตถุุประสงค์์ของหลัักสููตร มีีเครื่่�องมืือในการวิิจััยได้้แก่่ 
แบบสอบถามชุุดที่่� 1 (สอบถามความคิิดเห็็นแบบปลายเปิิดเกี่่�ยวกัับ หััวข้้อความรู้้�พื้้�นฐานที่่�นัักเรีียนในชั้้�นปรีคลินิิก
จำเป็็นต้้องมีีและต้้องเข้้าใจเพื่่�อจะนำไปใช้้ในการเรีียนชั้้�นที่่�สููงขึ้้�น โดยใช้้ข้้อมููลอ้้างอิิงจากรายละเอีียดของรายวิิชา 
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(มคอ.3) เพื่่�อช่่วยกำหนดโครงสร้้างของหลัักสููตรและรููปแบบกิิจกรรม รวมถึึงกำหนดคุุณลัักษณะอัันพึึงประสงค์์
ของนัักเรีียนแพทย์์ จากนั้้�นร่่วมกัันอภิิปรายเพื่่�อหาความสอดคล้้อง และเหมาะสม ระหว่่างหััวข้้อเรื่่�องในการเรีียน 
และรููปแบบการสอนเพื่่�อให้้บรรลุุวััตถุุประสงค์์ 
	 การประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น (Input Evaluation) ขั้้�นการตััดสิินใจเกี่่�ยวกัับการกำหนดโครงสร้้าง พิิจารณา
สิ่่�งที่่�นำเข้้ามาใช้้ในการดำเนิินการหลัักสููตร มีีเครื่่�องมืือในการวิิจััยได้้แก่่ แบบสอบถามชุุดที่่� 2 สำรวจความคิิดเห็็น
ต่่อรููปแบบการพััฒนาศัักยภาพ นพท./นศพ. ภายในระยะเวลา 1 สััปดาห์์ก่่อนการสอบแก้้ตััวที่่�ผ่่านมา ลัักษณะ
เป็็นคําถามปลายปิิด ซึ่่�งประกอบด้้วยคํําตอบย่่อยที่่�แบ่่งเป็็น 5 ระดัับ โดยใช้้มาตรวััดประมาณค่่า (rating scale) 
และให้้คะแนนแต่่ละระดัับตั้้�งแต่่ควรปรับปรุุง คืือ 1 คะแนน ถึึงระดัับดีีมากคืือ 5 คะแนน ประเมิินทััศนคติิของ
นัักเรีียนด้้วยคำถามปลายเปิิดต่่อรููปแบบการการเรีียนการสอนวิิธีีการต่่างๆ รวมถึึงข้้อดีี ข้้อเสีียของแต่่ละวิิธีี 
เพื่่�อจะได้้นำมาปรัับใช้้กัับหลัักสููตรภาคฤดููร้้อน
	 การประเมิินผลกระบวนการ (Process Evaluation) ขั้้�นตอนของกระบวนการในการปรัับปรุุงและพััฒนา 
ตััดสิินใจโดยใช้้ผลการประเมิินความต้้องการของผู้้�เรีียน และอาจารย์์ผู้้�ทำการสอนในรายวิิชา เพ่ื่�อพิิจารณารููปแบบ
การเรีียนการสอนที่่�เหมาะสม และความเป็็นไปได้้ของแผนเพ่ื่�อดำเนิินการนำหลัักสููตรไปใช้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ
และเป็็นไปตามโครงสร้้างที่่�กำหนด มีีเครื่่�องมืือในการวิิจััยได้้แก่่ แบบสอบถามชุุดที่่� 1 
	 การประเมินิผลผลิติหรืือผลลัพัธ์์ของโครงการ  (Product Evaluation)  ขั้้�นตอนการตัดัสินิใจเพื่่�อทบทวนหลักัสูตูร
ตััดสินใจโดยใช้้ผลการประเมิินที่่�เกิิดจากการนำหลัักสูตรที่่�สร้้างขึ้้�นไปใช้้  เพ่ื่�อพิิจารณาปรัับปรุุงแก้้ไขหลัักสููตร 
หรืือยกเลิิกการใช้้หลัักสููตร มีีเครื่่�องมืือในการวิิจััยได้้แก่่   
	 1. ประเมิินผลสััมฤทธิ์์�ด้้าน ความรู้้�ของผู้้�เรีียนที่่�ได้้ใช้้หลัักสููตร ได้้แก่่ แบบฝึึกหััดและแบบทดสอบ 
	 2. แบบสอบถามเพื่่�อประเมิินความคิิดเห็็นของนัักเรีียนต่่อการจััดการเรีียนการสอน  ซึ่่�งประกอบด้้วย
คํําตอบย่่อยที่่�แบ่่งเป็็น 5 ระดัับใช้้มาตรวััดประมาณค่่า (rating scale) (แบบสอบถามชุุดที่่� 3) 
	 3. แบบประเมิินความคิิดเห็็นของอาจารย์์ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ต่่อนัักเรีียนที่่�จบหลัักสููตรด้้านความรู้้�ขั้้�นพื้้�นฐาน และ
คุุณลัักษณะ เป็็นไปตามวััตถุุประสงค์์ที่่�ได้้กำหนดหรืือไม่่ (แบบสอบถามชุุดที่่� 4)   

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล
ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีการวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณนา และเชิิงปริิมาณผ่่านโปรแกรม Microsoft Excel® 
2010 (Microsoft Corporation, Redmond, WA, USA) และ IBM SPSS® 22.0 (IBM Corporation, Armonk, 
NY, USA) โดยมีีรายละเอีียด ดัังนี้้�
	 1. การวิิเคราะห์์ข้้อมููลเบื้้�องต้้น ใช้้สถิิติิบรรยาย เพื่่�อศึึกษาลัักษณะของตััวอย่่าง และแจกแจง ตััวแปรใน
งานวิิจััย ในกรณีีตััวแปรที่่�อยู่่�ในมาตรวััดต่่อเนื่่�อง ใช้้ค่่าสถิิติิพื้้�นฐาน ได้้แก่่ ค่่ามััธยฐาน ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบน
มาตรฐาน ในกรณีีที่่�ตััวแปรไม่่ต่่อเนื่่�อง ใช้้ค่่าความถี่่�และร้้อยละในแต่่ละตััวแปร 
	 2. การวิิเคราะห์์ข้้อมููลเพื่่�อตอบปััญหาการวิิจััย
	    2.1 วิเิคราะห์์ข้้อมูลูโดยใช้้สถิติิบิรรยาย เพื่่�อศึกึษาหััวข้้อเนื้้�อหาที่่�จำเป็็น  รูปูแบบการเรียีนการสอนที่่�เหมาะสม
และส่่งผลต่่อความพึึงพอใจและพฤติิกรรมการเรีียนรู้้�ของนัักเรีียนแพทย์์ ข้้อดีี-ข้้อเสีียของแต่่ละวิิธีี
	   2.2 การวิิเคราะห์์สถิติิทั่่�วไปใช้้อนุุมานสถิติิ โดยวิิเคราะห์์ข้้อมููลพื้้�นฐานประชากรแบบ descriptive และ
เปรีียบเทีียบ คะแนนก่่อนและหลัังสอบ ด้้วยวิิธีี Mixed between-within subjects ANOVA (Tabachnick and 
Fidell’s, 2001) และความพึึงพอใจของนัักศึึกษา ต่่อรููปแบบของการสอนและการพััฒนาศัักยภาพของนัักศึึกษา
ในภาคฤดููร้้อน เพื่่�อเตรีียมตััวสำหรัับการสอบแก้้ตััวโดย Chi – square test and Tukey – type multiple 
comparison (Zar, 1996)
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ที่่� IRBRTA 0256/2564 
ผลการศึึกษา
	 1. ผลการประเมิินตามรููปแบบ CIPP Model

   1.1 ผลการประเมิินสภาวะแวดล้้อม (Context Evaluation)
	 • เพื่่�อกำหนดเป้้าประสงค์์ และวััตถุุประสงค์์ของหลัักสููตร โดยหััวข้้อพื้้�นฐานความรู้้�ที่่�อาจารย์์เห็็นว่่า
นัักเรีียนในชั้้�นปรีีคลิินิิกจำเป็็นต้้องมีี และต้้องเข้้าใจเพื่่�อสามารถนำมาประยุุกต์์ในการเรีียนชั้้�นที่่�สููงขึ้้�นได้้ มีีดัังนี้้�
	 • หััวข้้อที่่�จำเป็็นต้้องรู้้�ประกอบด้้วย Anterior และ lateral skull base, Oral cavity, Pharynx, Larynx, 
Paranasal Sinus, Major salivary glands and correlation with facial nerve, Anatomy of neck 
	 • ความปกติิ และผิิดปกติิ รวมถึึงถึึงโรคที่่�มีีความเกี่่�ยวข้้องในส่่วนของศีีรษะ, ลำคอ, อก และหลััง
	 • การ drainage และ ตำแหน่่งของต่่อมน้้ำเหลืืองเป็็นความจำเป็็นพื้้�นฐานที่่�ต้้องทราบ เพื่่�อนำไปใช้้สำหรัับ 
surgical oncology 
	 • ควรรู้้�กายวิิภาคศาสตร์์ของกระดููกสันหลััง รวมถึึงกล้้ามเนื้้�อบริิเวณคอและเอว เนื่่�องจากการปวดเมื่่�อย
คอและหลัังส่่วนล่่าง เป็็นโรคที่่�พบบ่่อยในผู้้�ป่่วยแผนกเวชศาสตร์์ฟื้้�นฟููและแผนกผู้้�ป่่วยนอก
 	 • อยากให้้ใช้้ incision เดีียว กัับการผ่่าตััดจริิงในช่่วงแรกของการเรีียนผ่่าอาจารย์์ใหญ่่ เพราะนัักเรีียนจะได้้
เรีียนรู้้�ว่่าจะเห็็นภาพอย่่างไรในห้้องผ่่าตััด บริิเวณใดเข้้าถึึงยาก บริิเวณใดเป็็นข้้อจำกััดเกิิดจาก incision แต่่ละแบบ 
หลัังจากนั้้�นจึึงค่่อยเปิิดเป็็นบริิเวณกว้้าง เพื่่�อเรีียนรู้้� anatomy โดยรวมทั้้�งหมด 

ภายหลังัจากที่่�ได้้หาความสอดคล้อง ความเป็็นไปได้้ร่่วมกันัระหว่่างอาจารย์์ทางคลินิกิผู้้�กำหนดวัตถุปุระสงค์์ 
อาจารย์์ผู้้�สอนในรายวิิชา และนักัเรียีนชั้้�นปีีที่่� 5 ที่่�เคยสอบตกในรายวิชิานี้้� จากผลการประเมินิกระบวนการดำเนินิงาน
(Process Evaluation) ได้้สรุปหััวข้้อการสอนอ้้างอิิงจากรายละเอีียดของรายวิิชา (มคอ.3) และรููปแบบการสอน
ที่่�เหมาะสม เพื่่�อให้้เป็็นไปตามวััตถุุประสงค์์ของหลัักสููตร ดัังแสดงในตารางที่่� 1

1.2 ผลการประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น (Input Evaluation)
เป็็นปััจจััยช่่วยกำหนดโครงสร้้างของหลัักสููตรและรููปแบบกิิจกรรม ผู้้�วิิจััยได้้รัับแบบสอบถามตอบกลัับจาก

นักัศึกึษาแพทย์์ ชั้้�นปีีที่่� 2 จำนวน 38 คน ซึ่่�งคิดิเป็็น 100% ของนักัเรียีนที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL เป็็นเพศชาย 19 คน
และเพศหญิิง 19 คน พบว่่าสาเหตุุหลัักที่่�คาดว่่าทำให้้ไม่่ผ่่านเกณฑ์์ในการเรีียนภาคปกติคืือ ปััญหาการปรับตััว
ทั้้�งทางร่่างกายและอารมณ์์เนื่่�องจากยัังอยู่่�ในช่่วงธำรงวิินััย  และเนื้้�อหาที่่�เยอะเกิินไป  (23.68%)  (ตารางที่่� 2) 
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ตารางที่่� 1 สรุุปรููปแบบการเรีียนการสอนที่่�เหมาะสม  สำหรัับแต่่ละหััวข้้อการสอน  เพื่่�อดำเนิินการนำหลัักสูตร

ภาคฤดููร้้อนไปใช้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ และเป็็นไปตามโครงสร้้างที่่�กำหนด  

รูปแบบการสอนที่เหมาะสม หัวข้อการสอน

	SDL Terminology & myology 

	Lecture Fundamentals of musculoskeletal radiology/ Anterior aspect of skull and scalp/

Lymphatic of head and neck/ Cervical viscera, prevertebral fascia and muscles/ ANS/

Physiology of muscle

	Lab Anterior thoracic wall and typical spinal nerve/ Muscles of pectoral region

	Lecture or Lab Face and parotid region/ Submandibular triangle & sublingual region/ Mouth and tongue/

Mammary gland/ Muscles of back and suboccipital/ Superficial and deep muscles of back

	Lecture or etc. Temporal region, masseteric region & infratemporal region & temporomandibular joint/

Posterior & Anterior triangles of the neck and root of the neck/ Larynx and pharynx/

Cervical plexus and cervical part of ANS/ Development of pharyngeal region/ 

Development of face, nasal cavity, palate, tongue and teeth

	Lecture or Lab or etc. Axilla and its contents

	CBL Clinical correlation: Myopathy& NMJ diseaseม, Right facial paralysis, LMN lesion, Mass in Lt. 

carotid sheath, CA thyroid gland, Submandibular gland tumor, Multiple mass at jugulo-digas-

tric area, Migraine, CA breast

หมายเหตุ: Self-Directed Learning (SDL), Case-Based Learning (CBL), etc. (i.e. Moodle, Q&A, Mind map, Flipped class room)

ตารางที่่� 2 ผลการประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น สาเหตุุที่่�นัักเรีียนแพทย์์คาดว่่าทำให้้สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL ที่่� 60% 

เหตุผลที่คาดว่าทำ�ให้สอบไม่ผ่านเกณฑ์ MPL จำ�นวน (คน) คิดเป็น (%)

ปัญหาการปรับตัวทั้งทางร่างกายและอารมณ์เนื่องจากยังอยู่ในช่วงธำ�รงวินัย 9 23.68%

เนื้อหาเยอะ อ่านหนังสือไม่ทัน จำ�เนื้อหาไม่ได้ 9 23.68%

ไม่ตั้งใจเรียน อ่านหนังสือและทบทวนน้อย หลับในห้องเรียน 8 21.05%

ไม่เข้าใจเนื้อหา จับประเด็นและประยุกต์ใช้ไม่เป็น 6 15.79%

ใช้เวลาทำ�แลปปฏิบัติการน้อยเกินไป 4 10.53%

ปัญหาด้านภาษาอังกฤษ มีการใช้คำ�ศัพท์ภาษาต่างประเทศที่นักศึกษาไม่คุ้นเคย 2 5.26%

รวม 38 100%
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	ค วามพึงึพอใจของนัักเรียีนมีคีวามสัมัพันัธ์อย่่างมีีนัยัสำคััญทางสถิติิิกับัรููปแบบการพััฒนาความรู้้� (p = 0.004) 
พบว่่าวิธิีทีี่่�นักัเรียีนชอบที่่�สุดุคืือการทำแบบฝึึกหัด และรองลงมาคืือการบรรยายสรุปุเนื้้�อหา (รููปที่่� 2) 

รููปที่่� 2 ผลการประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น ทััศนคติิของนัักเรีียนแพทย์์ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL ต่่อรููปแบบการจััดการ

เรีียนการสอนวิิธีีต่่างๆ ในช่่วงพััฒนาความรู้้�ก่่อนสอบแก้้ตััว
	 เมื่่�อพิิจารณารููปแบบการพััฒนาศัักยภาพออกเป็็นสองกลุ่่�ม คืือกลุ่่�มที่่�มีีผู้้�สอนเป็็นผู้้�ดำเนิินการหลััก และ
กลุ่่�มที่่�ให้้นัักเรีียนเป็็นศููนย์์กลาง พบว่่าความรู้้�สึึกของนัักเรีียนมีีความสััมพัันธ์์อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p = 0.001)
นัักเรีียนรู้้�สึกชอบรููปแบบที่่�ผู้้�สอนเป็็นผู้้�ดำเนิินการหลััก ถึึง 70.18% ซึ่่�งเป็็นสัดส่่วนที่่�มากสุุด สำหรัับวิิธีีที่่�ให้้
นัักเรีียนเป็็นศูนย์์กลาง นัักเรีียนที่่�ชอบ ไม่่ชอบ และรู้้�สึึกเฉยๆ มีีสััดส่่วนไม่่แตกต่่างกััน (ตารางที่่� 3) 
	น อกจากนี้้�เมื่่�อให้้นัักเรีียนร่่วมอภิิปรายถึึงข้้อดีี และข้้อเสีียของแต่่ละรููปแบบการเรีียนการสอน สามารถ
สรุุปออกมาได้้ดัังแสดงในตารางที่่� 4 หลัังการพััฒนาความรู้้� พบว่่านัักเรีียนทั้้�ง 38 คนสอบแก้้ตััวผ่่านเกณฑ์์ โดยมีี
คะแนนรวมเฉลี่่�ยหลัังการสอบสููงขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p<0.01) โดยในเพศหญิิง (x̄̄ = 69.28, SD=3.79)
สููงกว่่าเพศชาย (x̄̄ = 66.44, SD 4.52) 

ตารางที่่� 3 ผลการประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น เมื่่�อพิิจารณารููปแบบการพััฒนาที่่�หลากหลายออกเป็็นสองกลุ่่�มคืือกลุ่่�มที่่�มีี

ผู้้�สอนเป็็นผู้้�ดำเนิินการหลััก (ได้้แก่่ การบรรยายสรุุป, ระบบ Moodle, จััดทำแบบฝึึกหััดให้้นัักเรีียน) และกลุ่่�มที่่�ให้้

นัักเรีียนเป็็นศููนย์์กลาง (ได้้แก่่ การทำ CBL, การทำรายงาน, อ่่านหนัังสืือเอง)
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ตารางที่่� 4 ผลการประเมิินปััจจััยเบื้้�องต้้น สรุุปข้้อดีี ข้้อเสีีย ของแต่่ละรููปแบบการสอน ตามทััศนคติิของนัักเรีียน

แพทย์์ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL

รูปแบบ ข้อดี ข้อเสีย

Practice & Test - แบบฝึกหัดทำ�ให้จดจำ�เนื้อหาได้เร็ว รู​้ว่าตนพลาดหรือต้อง

เรียนรู้เรื่องใดเพิ่มขึ้น ได้ฝึกทำ�ข้อสอบที่หลากหลาย

- ฝึกตั้งคำ�ถามที่เกี่ยวกับเนื้อหา และหากมีอาจารย์มาชี้แนะยิ่ง

ได้แตกความรู้ 

- ถ้า​ไม่เตรียมตัวอ่านหนังสือมา หรือเตรียมตัวไม่ดีพอ ก็

ไม​่ได​้เรียนรู้เลย ทำ�ไม่ได้ โดยเฉพาะแบบทดสอบเติมคำ�

- ความเข้าใจยังน้อยกว่าการเรียนแบบ lecture

Lecture - การบรรยายและฟังซ้ำ�ๆหลายๆรอบทำ�ให้รู้จุดสำ�คัญที่ควร

เน้นและจำ�ได้อย่างแม่นยำ�มากขึ้น เชื่อมโยงเนื้อหาได้ดีขึ้น

- อาจารย์สรุปให้ฟังก่อนสอบทำ�ให้รู้ขอบเขตของเนื้อหา 

ประเมินความพร้อมของตัวเอง และเก็บรายละเอียดได้ดี 

- เวลาฟังสรุปหากไม่แม่นเนื้อหาหรืออ่านมาก่อนมักเอา

เนื้อหามาปนกัน สลับไปมา

- ไม่ค่อยได้ discuss กับเพื่อน

Self-Directed 

Learning (SDL)

- ทำ�ให้ได้เรียนรู้ด้วยตัวเอง

- เป็นการกระตุ้นการอ่านเนื้อหาก่อนสอบ

- ช่วยให้ฟังสรุปจากอาจารย์ผู้สอน เข้าใจได้เร็วขึ้น

- เป็นการบังคับตัวเองให้อ่านและเตรียมตัวมาล่วงหน้า 

- บางคนที่อ่านเองไม่เข้าใจอาจสับสน

- เอกสารค่อนข้างอ่านยาก จับใจความไม่ค่อยถูก อยาก

ให้มาช่วยสรุปรวบยอดให้ฟังด้วย

Q&A 

(Oral exam)

- กระตุ้นการเรียนรู้ได้ดี, จับประเด็นสำ�คัญได้ดี

- รูปแบบที่ให้พัฒนาสร้างสรรค์ดี

- สามารถรู้ประเด็นสำ�คัญที่ควรเน้นได้ดี

- เสียเวลามากกว่าวิธีอื่น 

- หากไม่เตรียมตัวมาก็จะไม่ได้อะไรเลย

- นักเรียนยังมีความรู้ไม่เพียงพอที่จะตอบคำ�ถาม

Moodle & Assign-

ment

- มีทางเลือกในการเรียนในหลายรูปแบบ

- ฝึกความรับผิดชอบ

- ประหยัดเวลาและสะดวก

- ความเข้าใจยังน้อยกว่า lecture 

- อาจไม่ดีเท่าการเรียกพบ และงานที่ให้อาจมีการลอก

กันเกิดขึ้น

Report - ชอบที่ได้สรุปเนื้อหาเอง - ถ้าคนที่ไม่เข้าใจภาพรวม จะทำ�ไม่ได้เลย 

Case-Based 

Learning (CBL)

- ได้เรียนรู้ว่านำ�ไปประยุกต์ได้อย่างไร

- มีการเชื่อมโยงเนื้อหา มองภาพรวมได้ดีขึ้น

- ได้เตรียมพร้อม อ่านทบทวนมาก่อน

- ทำ�ให้ได้ฝึกฝนการนำ�เสนอ และจำ�ได้มากขึ้น

- กระตุ้นการเรียนรู้ได้ดี

- เรื่องที่ไม่เข้าใจก็ยังไม่เข้าใจ

- งานหนัก ทำ�ให้อ่านเนื้อหาไม่ทัน

- จำ�ในทันทีไม่ได้ นักเรียนที่ไม่มีพื้นฐานตามไม่ทัน

- การใช้เวลาบางส่วนยังใช้ได้ไม่เต็มที่ ใช้เวลามากไป  

กินเวลานาน 

1.3 ผลการประเมิินกระบวนการดำเนิินงาน (Process Evaluation)
	 เพื่่�อพิิจารณารููปแบบการเรีียนการสอนที่่�เหมาะสม  และนำหลัักสููตรไปใช้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพเป็็นไปตาม
โครงสร้้างที่่�กำหนด  ตััดสิินใจโดยใช้้ผลการประเมิินความต้้องการของอาจารย์์ผู้้�ทำการสอนในรายวิิชา  และผู้้�เรีียน
ที่่�เคยสอบตกในรายวิิชานี้้�  โดยเมื่่�อสอบถามความคิิดเห็็นเกี่่�ยวกัับหััวข้้อพื้้�นฐานความรู้้�ที่่�เห็็นว่่า  นัักเรีียนในชั้้�นปรีี
คลิินิิกจำเป็็นต้้องมีี และต้้องเข้้าใจเพื่่�อสามารถนำมาประยุุกต์์ในการเรีียนชั้้�นที่่�สููงขึ้้�นได้้ มีีดัังนี้้�     
อาจารย์์ผู้้�สอนในรายวิิชา 
ความเห็็นส่่วนใหญ่่สอดคล้้องกัับอาจารย์์ทั้้�ง 3 สาขาในชั้้�นคลิินิิก
นัักเรีียนแพทย์์ชั้้�นปีีที่่� 5
	 • ควรเน้้นกายวิิภาคปกติิเชื่่�อมโยงพื้้�นฐาน Fundamental x-ray อย่่างเพีียงพอ
	 • Scalp ในทางคลิินิิก มุ่่�งเน้้นเส้้นเลืือดบนหนัังศรีีษะมากกว่่าในชั้้�นกะโหลก 
	 • เปลี่่�ยนรููปแบบให้้เชื่่�อมโยงเข้้ากัับการใช้้ในสภาพจริิงมากขึ้้�น เช่่น มีีรููปหรืือวีีดีีโอระหว่่างการผ่่าตััดจริิงๆ 
นำเสนอให้้น่่าสนใจ อาจกระตุ้้�นการเรีียนรู้้�มากขึ้้�น
	 • เนื้้�อหาเกี่่�ยวกับัการเติบิโต  และพััฒนาการของตัวัอ่่อนของมนุษุย์เกินิความจำเป็็น  ไม่่ค่่อยได้้ใช้้ในทางคลินิิกิ 
ควรเน้้นแค่่ที่่�ก่่อให้้เกิิดพยาธิิสภาพ หรืือโรคทั่่�วไปเป็็นหลััก
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	 • เนื้้�อหาในเรื่่�อง Axilla รายละเอีียดเยอะเกิินไป อยากให้้เน้้นจุุดที่่�สำคััญ หรืือเน้้นที่่� Brachial plexus 
แนะนำให้้ทำกรณีีศึึกษาหรืือ mindmap เชื่่�อมโยงกัับการวาดรููป เนื่่�องจากพบภาวะผิิดปกติิได้้บ่่อยทางคลิินิิก 
	 • หััวข้้อเรื่่�องที่่�จำเป็็น เช่่น โครงสร้้างของ Brachial plexus, การทำงานของกล้้ามเนื้้�อที่่�ผิิดปกติิ หรืือภาวะ 
Facial palsy อาจพิิจารณาให้้นัักเรีียนได้้ร่่วมเเสดงบทบาทสมมติิ
	 • Larynx Pharynx ให้้เรีียนรู้้�กัับหุ่่�นจำลองจะเห็็นภาพชััดเจนมากขึ้้�น โดยเฉพาะหน้้าที่่�ของกล้้ามเนื้้�อของ 
vocal cord แต่่ละมััดเปิิดปิิดอย่่างไร  เพราะเนื้้�อหาส่่วนนี้้�ค่่อนข้้างยากและอยู่่�ลึึกในพื้้�นที่่�เล็็ก
	 • การเรีียนรู้้�เเบบ active ในชั้้�นเรีียน ค่่อนข้้างทำให้้เข้้าใจได้้ดีี เเต่่ทำให้้นัักเรีียนเหนื่่�อยมาก เนื่่�องจากพััก
ผ่่อนน้้อย และเหมาะสำหรัับการเรีียนรู้้�ในชั้้�นคลิินิิก 
	 • สรีีรวิิทยาของกล้้ามเนื้้�อ ไม่่ค่่อยได้้ใช้้ทางคลิินิิก ส่่วนใหญ่่จะประยุุกต์์ใช้้เรื่่�อง action potential โดยอาจ
จะเน้้นการเรีียนแบบ SDL มากขึ้้�น และเน้้นการอ่่านกราฟเป็็นหลััก
	 • อยากให้้ในแต่่ละหััวข้้อการสอน มีีคำถามท้้ายบท 3-5 ข้้อ 

1.4 ผลผลิิตของการดำเนิินงาน พััฒนาประสิิทธิิภาพการจััดการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อน (Product 
Evaluation)  ทางผู้้�วิจัยัได้้รวบรวมความคิิดเห็็น  ข้้อเสนอแนะต่่างๆ  ที่่�ได้้จากการศึึกษาแต่่ละขั้้�นตอนของ  CIPP  model 
และนำเสนอให้้กัับประธานผู้้�รัับผิิดชอบรายวิิชาและอาจารย์์ผู้้�สอน เพ่ื่�อทำการปรับปรุุงและพััฒนาการสอน และ
สิ่่�งที่่�ได้้ดำเนิินการในปีีการศึึกษา 2564 แล้้ว มีีดัังนี้้�
	 • ปรัับปรุุงเนื้้�อหาให้้มีีความกระชัับ และเน้้นเนื้้�อหาที่่�อาจารย์์ทางคลิินิิกเห็็นว่่ามีีความสำคััญยิ่่�งขึ้้�น
	 • พยายามให้้มีีคำถามท้้ายบท formative evaluation หรืือให้้เล่่น Kahoot 3-5 ข้้อ ทุุกหััวข้้อ
	 • มีีวีีดีีโอการสอนให้้นัักเรีียนสามารถเข้้าทบทวนหรืือศึึกษาซ้้ำได้้ตลอดเวลา
	 • ใช้้เนื้้�อหา clinical correlation เป็็นตััวกระตุ้้�น เชื่่�อมโยงความเข้้าใจ ให้้นัักเรีียนเห็็นความสำคััญมากขึ้้�น 
	 • เพิ่่�มเนื้้�อหา Fundamental x-ray โดยอาจารย์์ภาควิิชารัังสีีวิิทยาให้้ความรู้้�พื้้�นฐานในการอ่่านฟิิล์์ม
	 • ให้้นัักเรีียนทำ Mind map ในหััวข้้อการเจริิญเติิบโตของตััวอ่่อน และความผิิดปกติิเพิ่่�มเติิมเพื่่�อเสริิม
ความเข้้าใจด้้วยตนเอง และนำเสนอเป็็นรายกลุ่่�มแทนการเรีียนบรรยาย
	 • จากปััญหาด้้านการปรับตััวของนัักเรีียนชั้้�นปีีที่่�2 ที่่�ได้้เริ่่�มเรีียนกายวิิภาคเป็็นครั้้�งแรก ทางผู้้�บริิหารจึึงมีี
แนวคิิดให้้ปรัับและจััดเรีียงเนื้้�อหาใหม่่ คืือนำเนื้้�อหาส่่วน Pectoral และ Back ขึ้้�นมาเรีียนก่่อน ตามด้้วยวิิชา
โครงกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 2 (Upper และ Lower Limb) จากนั้้�นจึึงเป็็นส่่วน Head และ Neck 
	 ข้้อเสนอแนะอื่่�นๆ ที่่�มีีการปรัับเปลี่่�ยนและเพิ่่�มเติิมลงในหลัักสููตรใหม่ ่ 
	 • เน้้นกระบวนการคิิดแก้้ปััญหาผู้้�ป่่วย และได้้ลงมืือปฏิิบััติิจริิง ผ่่านบทบาทผู้้�ป่่วยสมมติิ การซัักประวััติิ 
ตรวจร่่างกาย โดยพิิจารณาตามหลัักเกณฑ์์ EPA 1
	 • เชิิญอาจารย์์แพทย์์สาขาเวชศาสตร์์ฟื้้�นฟูมาสอนบรรยายและปฏิิบััติิการ ในการตรวจ Brachial plexus 
ที่่�พบมากและใช้้ได้้จริิง รวมถึึงให้้ทำกรณีีศึึกษาที่่�มัักพบได้้บ่่อยทางคลิินิิก
	 • ทางภาควิิชาดำเนิินการจััดหาแอพพลิิเคชั่่�นในการศึึกษาทางกายวิิภาคให้้นัักเรีียนแพทย์์ได้้ใช้้งานฟรีี

พบว่่าหลัังจากนำผลการวิิจััยไปปรัับปรุุงการเรีียนการสอนในภาคเรีียนปกติด้้วยนั้้�น  ค่่าผลคะแนนเฉลี่่�ย
ทั้้�งชั้้�นเรีียน x̄̄ = 70.43 และ SD = 7.75 นัักเรีียนที่่�ได้้คะแนนมากที่่�สุุดเท่่ากัับ 87.09 คะแนน น้้อยที่่�สุุดเท่่ากัับ 53.24 
คะแนน มีีนัักเรีียนที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ MPL เพีียง 6 คนซึ่่�งน้้อยลงจากเดิิมมาก และทั้้�ง 6 คน สามารถสอบผ่่าน
ในช่่วงพััฒนาศัักยภาพได้้ จึึงไม่่มีีการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อน   

ผลการวิิเคราะห์์ความพึงึพอใจในการนำผลผลิตของการดำเนิินงานไปใช้้ ผู้้�วิจิัยัได้้รับัแบบสอบถามตอบกลับั

จากนัักศึึกษาแพทย์์ ชั้้�นปีีที่่� 2 จำนวน 96 คน ซึ่่�งคิิดเป็็น 100% ของนัักเรีียนที่่�ลงทะเบีียนเรีียน เป็็นเพศชาย 57 คน

และเพศหญิิง 39 คน พบว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีความพึึงพอใจต่่อการจััดการเรีียนการสอนและโครงสร้้างหลัักสููตร 



Using CIPP Model for Summer Course Development 303

เวชสารแพทย์ทหารบก  ปีที่ 77  ฉบับที่ 4  ตุลาคม-ธันวาคม 2567

ในระดัับเหมาะสมดีี (x̄̄ = 4.49, SD = 0.05) ดัังแสดงในตารางที่่� 5 

ตารางที่่� 5 ผลการประเมิินผลผลิิต ความคิิดเห็็นของนัักเรีียนต่่อโครงสร้้างหลัักสููตร

โครงสร้างหลักสูตร

จำ�นวนผู้ประเมินในแต่ละระดับ

คะแนน (คน)

ค่ากึ่งกลาง

ของข้อมูล 

(Median)5 4 3 2 1

1. วิธีการจัดการเรียนการสอน เช่น บรรยาย, ปฏิบัติการ, SDL 53 37 6 0 0 5

2. วิธีการสอนของอาจารย์ 57 32 7 0 0 5

3. คุณภาพสื่อการสอน สารสนเทศ เช่น เอกสารประกอบการบรรยาย และ 

PowerPoint, คู่มือปฏิบัติการ, Moodle

50 37 9 0 0 5

4. การจัดสอบ (จำ�นวนครั้งและเนื้อหา) 56 34 5 1 0 5

5. ความสัมพันธ์ระหว่างอาจารย์กับนักเรียน 58 34 3 1 0 5

6. ได้รับความรู้จากการจัดการเรียนการสอน 57 29 8 2 0 5

7. ได้รับทักษะต่างๆจากการจัดการเรียนการสอน 56 35 3 2 0 5

8. ความพึงพอใจการประเมินผลโดยภาพรวม 51 35 9 1 0 5

ค่าเฉลี่ย ผลการประเมินผลผลิต (Mean + SD) 4.49 + 0.05

	ก ารประเมิินความพึึงพอใจต่่อผลผลิตนัักเรีียนแพทย์์ได้้รัับแบบสอบถามตอบกลับจากอาจารย์์ทางคลินิิก 

8 คน และอาจารย์์ผู้้�สอนชั้้�นปีีที่่� 3 จำนวน 3 คน รวม 11 คน พบว่่ามีีความพึึงพอใจต่่อนัักเรีียนแพทย์์ชั้้�นปีีที่่� 3 และ

ปีีที่่� 4 ปีีการศึึกษา 2566 ที่่�ผ่่านหลัักสููตรนี้้� ว่่ามีีคุุณลัักษณะและความรู้้�ขั้้�นพื้้�นฐานเป็็นไปตามวััตถุุประสงค์์ที่่�ได้้กำหนด

ในระดัับเหมาะสมดีี (x̄̄ = 4.14, SD = 0.17) ดัังแสดงในตารางที่่� 6

ตารางที่่� 6 ผลการประเมินิผลผลิติ นักัเรีียนแพทย์ที่่�จบหลัักสูตร มีลัีักษณะและความรู้้�ขั้้�นพื้้�นฐานเป็็นไปตามวััตถุปุระสงค์์

ที่่�ได้้ได้้กำหนดหรืือไม่่

ลักษณะของนักเรียนแพทย์

จำ�นวนผู้ประเมินในแต่ละ

ระดับคะแนน (คน)

ค่ากึ่งกลาง

ของข้อมูล 

(Median)5 4 3 2 1

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และจริยธรรม ในภาพรวมของนักเรียนแพทย์ เช่น 

ความตรงต่อเวลา ความรับผิดชอบต่องานที่ได้รับมอบหมาย

4 5 2 0 0 4

2. ทักษะในการติดต่อสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ เช่น กับเพื่อนนักเรียน  

ผู้ป่วย และอาจารย์แพทย์

3 8 0 0 0 4

3. นักเรียนแพทย์ มีระดับความรู้พื้นฐานตาม Minimal requirement ที่นักเรียน

ในชั้นปรีคลินิกจำ�เป็นต้องมี และต้องเข้าใจ

3 6 1 1 0 4

4. นักเรียนแพทย์สามารถนำ�ความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานได้ 3 6 2 0 0 4

5. การใช้เทคโนโลยีสำ�หรับการศึกษา เช่น การนำ�เสนองาน การค้นหาวารสารและ

ข้อมูลทางการแพทย์

7 2 1 1 0 5

6. ความกระตือรือร้นในการพัฒนาความรู้ ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 4 4 3 0 0 4

ค่าเฉลี่ย ผลการประเมินผลผลิต (Mean + SD) 4.14 + 0.17
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	 2. ปััญหา อุุปสรรค ในการดํําเนิินงาน 
เนื่่�องจากช่่วงที่่�เก็็บข้้อมููลในการวิิจััย มีีการแพร่่ระบาดของเชื้้�อ Covid-19 จึึงดำเนิินการโดยเก็็บข้้อมููลจาก

แบบสอบถามออนไลน์์ ผ่่านระบบ Google form และอภิิปราย หาข้้อสรุุปร่่วมกัันผ่่านทางระบบ Zoom 
	 3. ข้้อเสนอแนะเพิ่่�มเติิม

อาจารย์์ผู้้�ส อนในรายวิิชาเข้้าใจและส่่วนใหญ่่มีีความเห็็นสอดคล้้องกัับวััตถุุประสงค์์ของอาจารย์์ทาง
คลิินิิก แต่่การทำแลปปฏิิบััติิการที่่�เหมืือนการผ่่าตััดจริิงนั้้�น อาจเป็็นข้้อจำกััดเนื่่�องจากอาจารย์์ส่่วนใหญ่่ไม่่ได้้จบ
แพทยศาสตร์์บััณฑิิต หรืือมีีความรู้้�เฉพาะสาขาที่่�เกี่่�ยวข้้อง ดัังนั้้�นอาจแนะนำให้้นัักเรีียนแพทย์์ศึึกษาเพิ่่�มเติิม
นอกเวลา จากคลิิปวีีดีีโอที่่�อาจารย์์คลิินิิกแนะนำ 
วิิจารณ์์

มีีผู้้�ทำการศึึกษาและกล่่าวถึึงองค์์ประกอบของหลัักสููตรไว้้มากมาย มีีรายละเอีียดปลีีกย่่อยแตกต่่างกััน10-12

แต่่โดยสรุุปจะประกอบด้้วยพื้้�นฐานที่่�สำคััญคืือ จุุดมุ่่�งหมาย เนื้้�อหากระบวนวิิชา วิิธีีการจััดการเรีียนการสอน และ
การประเมิินผล แดเนีียล แอล สตััฟเฟิิลบีีม (Daniel L. Stufflebeam) ได้้นำเสนอซิิปป์์โมเดล (CIPP Model)13

ซึ่่�งเป็็นรูปูแบบการประเมินิผลรูปูแบบหนึ่่�งที่่�นิยิมใช้้กันัอย่่างกว้างขวาง  เป็็นกระบวนการที่่�มีคีวามต่่อเนื่่�อง  มุ่่�งประเมินิ
สภาพการณ์์ต่่างๆของหลัักสููตร และมีีวััตถุุประสงค์์ในการนำผลการประมิินไปใช้้ในการบริิหารจััดการโครงการ
ในระยะต่่างๆกััน ประกอบด้้วย C (Context Evaluation), I (Input Evaluation), P (Process Evaluation) และ 
P (Product Evaluation) เพื่่�อนำข้้อมููลที่่�ได้้มาวิิเคราะห์์และใช้้ประโยชน์์ ในการตััดสิินใจเลืือกทางเลืือกที่่�เหมาะสม4

จะเห็็นได้้ว่่าขั้้�นตอนกระบวนการที่่�เกิิดขึ้้�นในซิิปป์์นั้้�นจะมีีความคล้้ายคลึงและครอบคลุุมพื้้�นฐานในการวางแผน
หลัักสููตรด้้วย 

จากการพยายามประยุุกต์์ใช้้ซิิปป์์โมเดลมาวางแผนและแก้้ปััญหาหลัักสูตรการเรีียนการสอนภาคฤดููร้้อน
อย่่างเป็็นขั้้�นตอนนั้้�น   ช่่วยให้้ผู้้�วิจััยสามารถวิิเคราะห์์จุุดแข็็งและจุุดอ่่อนของหลัักสููตร สรุุปประเด็็นและแนวทาง
สำคััญที่่�นำไปสู่่�การแก้้ปััญหาได้้อย่่างตรงจุุด  และบรรลุุวััตถุุประสงค์์ได้้14,15  กระบวนการเหล่่านี้้�สามารถนำไปใช้้
ส่่งเสริิมความรู้้�ของนัักเรีียนแพทย์์ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ในรายวิิชาได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ผู้้�วิิจััยได้้แบ่่งประเด็็นสำคััญ 
และนํํามาอภิิปรายตามองค์์ประกอบของซิิปป์์ดัังนี้้� 

1. ด้้านบริิบทโครงการ (Context): พบว่่าวััตถุุประสงค์์ที่่�อาจารย์์ทางคลิินิิกได้้ร่่วมกัันกำหนดขึ้้�น จะมุ่่�งเน้้น
ไปที่่�พื้้�นฐานความรู้้�ที่่�สำคััญและมีีความจำเป็็น ที่่�นัักเรีียนแพทย์์สามารถนำไปประยุุกต์์ใช้้ในการปฏิิบััติิงานจริิงในชั้้�น
คลินิิกิ  ซึ่่�งเป็็นประโยชน์์ต่่อการวางแผนพัฒันาหลักัสูตูรได้้อย่่างตรงจุุด  ทำให้้ทราบความต้้องการที่่�จำเป็็นอย่่างแท้้จริงิ
ของผู้้�ใช้้นัักเรียีนแพทย์์ในชั้้�นปีีที่่�สูงูขึ้้�น  ซึ่่�งสอดคล้องกับัแนวทางการจัดัหลักัสูตูรที่่�ดีตีามที่่�  วิชิัยั  แหวนเพชร16  ได้้กล่่าวไว้้ว่่า
เนื้้�อหาของรายวิิชาต่่างๆ จะต้้องเป็็นส่่วนที่่�ได้้เลืือกสรรมาจััดรวมเรีียงลำดัับไว้้ เพื่่�อจะนำพาผู้้�เรีียนไปสู่่�จุุดมุ่่�งหมาย
ที่่�ได้้ตั้้�งไว้้ นอกจากนี้้�รููปแบบการเรีียนที่่�เหมาะสมสำหรัับมหกายวิิภาคศาสตร์์ควรมีีความหลากหลาย เนื่่�องจากการที่่�
นักัศึกษาได้้เรียีนรู้้�กับัร่่างกายของมนุษุย์จริงิจากการสััมผัสัและการดูใูนชั่่�วโมงแลปปฏิบิัตัิกิาร  จะช่่วยให้้สามารถจดจำ
และเข้้าใจได้้ดีีขึ้้�น  แต่่อย่่างไรก็็ดีีประสิิทธิิภาพในการทำข้้อสอบจะต้้องอาศััยการท่่องจำ  ทบทวนความรู้้� และศึึกษา
เพิ่่�มเติิมด้้วยตนเอง ตามการศึึกษาของ รวิิโรจน์์ ทองธานิินท์์ขวััญ17

2. ด้้านปััจจััยเบื้้�องต้้น (Input): โดยข้้อมููลย้้อนกลัับ ข้้อคิิดเห็็นต่่างๆ ที่่�มีีความเกี่่�ยวข้้องหรืือส่่งผลต่่อหลัักสููตร 
จะถููกนำมาใช้้ตััดสิินใจเลืือกกิิจกรรมที่่�มีีความเหมาะสม ซึ่่�งการสอนบรรยายยัังคงเป็็นรููปแบบที่่�นัักเรีียนแพทย์์
โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งในกลุ่่�มนัักเรีียนที่่�มีีปััญหาในการเรีียนต้้องการความช่่วยเหลืือเป็็นพิเศษต้้องการ  และควรเสริม
ด้้วยแบบฝึึกหััดหรืือคำถามท้้ายบทเพื่่�อช่่วยให้้นัักเรีียนสามารถจัับประเด็็นได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น  แม้้ว่่าการศึึกษาเกี่่�ยวกัับเจตคติิ
ของผู้้�เรีียนต่่อรููปแบบการเรีียนการสอน  มิิอาจวััดผลสัมฤทธิ์์�ทางการเรีียนได้้โดยตรงแต่่อาจช่่วยสะท้้อนให้้เห็็น
ความต้้องการของผู้้�เรีียน    ปฏิิสััมพัันธ์์ของผู้้�เรีียนต่่อเพื่่�อนร่่วมชั้้�นและครููผู้้�สอน รวมถึึงรููปแบบที่่�ส่่งผลต่่อพััฒนาการ
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ในการปรับตัวั  และการเพิ่่�มแรงจูงูใจในการเรียีนได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น  เนื่่�องจากผู้้�เรียีนแต่่ละคนมีความถนัดัหรืือทักัษะที่่�แตกต่าง
กัันออกไป18    

3. ด้้านกระบวนการ (Process): เป็็นการประเมิินระหว่่างการดำเนิินงานของโครงการเพื่่�อหาข้้อได้้เปรีียบ
หรืือจุุดบกพร่่อง ของการดำเนิินงานตามขั้้�นตอนต่่างๆ ว่่าสามารถปฏิบััติิให้้เป็็นไปตามแผนที่่�กำหนดไว้้ได้้หรืือไม่่
เพราะเหตุุใด มีีปััญหาอุุปสรรคอะไรบ้้าง มีีทางออกหรืือการแก้้ไขปััญหาอย่่างไร เพ่ื่�อตััดสิินใจปรับปรุุงการดำเนิิน
โครงการ ให้้เกิิดปััญหาน้้อยที่่�สุุด เนื่่�องจากระหว่่างปฏิิบััติิอาจมีีทั้้�งปััจจััยภายในและภายนอกที่่�คาดไม่่ถึึงเกิิดขึ้้�น
ได้้เสมอ14 ดัังนั้้�นจากความต้้องการของอาจารย์์แพทย์์ในชั้้�นคลิินิิกที่่�ได้้กำหนดจุุดประสงค์์ของหลัักสููตรไว้้ในขั้้�นที่่� 1 
รวมถึึงข้้อมููลความถนััดและทััศนคติิของผู้้�เรีียนในขั้้�นที่่� 2 จำเป็็นต้้องคำนึึงถึึงความคิิดเห็็นของนัักเรีียนแพทย์์ชั้้�นปีี
ที่่� 5 ที่่�เคยประสบปััญหาการเรีียนในรายวิิชานี้้� และในขณะนี้้�ศึึกษาอยู่่�ในชั้้�นคลินิิก ช่่วยให้้มองเห็็นปััญหาและเสนอ
หนทางแก้้ไขได้้อย่่างตรงจุุด นอกจากนี้้�การเลืือกรููปแบบการสอนให้้เหมาะสมกัับหััวข้้อการสอนนั้้�น  จะพิิจารณา
จากความเห็็นอาจารย์์ผู้้�สอน หลัังจากได้้เห็็นข้้อมููลผลประเมิินที่่�นำเสนอจากทุุกกลุ่่�มแล้้วเป็็นตััวตััดสิิน เนื่่�องจากเป็็น
ผู้้�ที่่�ต้้องปฏิิบััติิงานสอนโดยตรง

4. ด้้านผลลััพธ์์ (Product): แม้้ว่่าในการศึึกษานี้้�จะไม่่สามารถประเมิินผลที่่�เกิิดขึ้้�นหลัังเรีียนภาคฤดููร้้อนได้้
โดยตรงเนื่่�องจากนัักเรีียนในกลุ่่�มตััวอย่่างสามารถสอบผ่่านในช่่วงพััฒนาศัักยภาพได้้ทั้้�งหมด แต่่การปรัับเนื้้�อหาและ
วิิธีีการสอนที่่�ได้้จากกระบวนการซิิปป์์ ได้้ถููกนำไปใช้้ในหลัักสููตรภาคปกติิ ตััวอย่่างเช่่น การส่่งต่่อข้้อมููลสะท้้อนกลัับ
ของนัักเรีียนแพทย์์เรื่่�องปััญหาการปรัับตััว จึึงได้้มีีการจััดเรีียงเนื้้�อหาใหม่่ ให้้นัักเรีียนได้้ประสบการณ์์จากการเรีียน
ในส่่วนแขนและขาที่่�โครงสร้้างมีีขนาดใหญ่่กว่่า ทำให้้มีีทัักษะในในแลปปฏิิบััติิการและปรัับตััวได้้ดีีขึ้้�น  ก่่อนกลัับ
มาเรีียนในส่่วนศีีรษะและลำคอซึ่่�งโครงสร้้างมีีขนาดเล็็กและละเอีียด เมื่่�อสิ้้�นสุุดโครงการ สามารถลดจำนวนนัักเรีียน
ที่่�สอบไม่่ผ่่านเกณฑ์์ได้้อย่่างมีีนััยสำคััญเป็็นไปตามจุุดประสงค์์และความคาดหวััง ผลการประเมิินที่่�ได้้นัักเรีียนมีี
ความพึึงพอใจต่่อหลัักสููตรในระดัับดีี และนัักเรีียนแพทย์์ในชั้้�นปรีีคลิินิิกมีีระดัับความรู้้�พื้้�นฐานผ่่านเกณฑ์์มาตรฐาน 
และมีีคุุณลักัษณะตรงกับัความคาดหวัังที่่�อาจารย์์คลินิิกิได้้วางเป้้าหมายไว้้  อย่่างไรก็็ดีีนักัเรียีนควรเพิ่่�มความกระตืือรืือร้้น
ในการพััฒนาความรู้้�  ความสามารถทางวิิชาชีีพอย่่างต่่อเนื่่�อง  เพราะเป็็นหัวข้้อที่่�ได้้คะแนนน้้อยที่่�สุุด ซึ่่�งขั้้�นตอน
ในการศึึกษาและผลลััพธ์์ที่่�ได้้สอดคล้้องกัับรููปแบบการประเมิินโครงการ ตามแนวคิิดและแนวปฏิิบััติิของ เยาวดีี  
รางชััยกุุล วิิบููลย์์ศรีี19

แม้้ว่่าผู้้�ร่วมวิิจัยัซึ่่�งเป็็นนักัเรียีนแพทย์์  จะมีีความคิิดเห็น็ว่าเนื้้�อหาบางส่่วนเยอะเกิินความจำเป็็นเม่ื่�อเทียีบกับั
ระบบอื่่�นๆของร่่างกาย  แต่่อย่่างไรก็็ดีใีนการจัดัหลัักสูตรเพื่่�อผลิติบัณัฑิตให้้มีีคุณุลักษณะอันัพึงประสงค์์ตามที่่�กำหนด
ซึ่่�งใช้้ที่่�เกณฑ์์ ศรว. พ.ศ.2555 และ พ.ศ.2567 เป็็นหลัักนั้้�น ทางรายวิิชาได้้วางเนื้้�อหาสอดคล้้องกัับเกณฑ์์ของ 
Musculoskeletal System and Connective Tissue ในหััวข้้อ B5.1.1, B5.1.2 และ B5.2.4 และ Central and 
Peripheral Nervous Systems ของระบบประสาทบริิเวณ ศีรีษะ ใบหน้้า ลำคอ และช่่วงอก ในหัวข้้อ B3.1.2 และ 
B3.2.2 อย่่างครอบคลุุม สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ รวิิโรจน์์ ทองธานิินท์์ขวััญ17 ว่่าแม้้เนื้้�อหามหกายวิิภาคศาสตร์์
ของมนุษุย์ในนักัศึกึษาแพทย์์จะมีปีริมิาณมากที่่�สุดุเมื่่�อเทีียบกับักลุ่่�มวิชิาอื่่�น  แต่่มีคีวามสำคัญั  ต้้องใช้้เวลาในการเรียีนรู้้�
ค่่อนข้้างมาก  มีีการจััดการเรีียนการสอนตามเกณฑ์์ เพื่่�อให้้ประยุุกต์์ใช้้ทางคลิินิิกได้้

สรุุป
ซิิปป์์โมเดลนอกจากจะนำมาใช้้ในประเมิินหลัักสูตร  ยัังสามารถนำมาใช้้ในการวางแผนพััฒนาหลัักสููตรได้้

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ เป็็นการวางรากฐานการแก้้ปััญหาขององค์์กรอย่่างเป็็นระบบ และตอบสนองต่่อความต้้องการ
ของคนในองค์์กรได้้อย่่างเหมาะสม เพราะนอกจากจะคำนึึงถึึงความถนััดและทััศนคติของผู้้�เรีียนแล้้ว ยัังคำนึึงถึึง
ความคิิดเห็็นของอาจารย์์ผู้้�สอน และความต้้องการของอาจารย์์แพทย์์ในชั้้�นคลิินิิกที่่�เกี่่�ยวข้้องอีีกด้้วย
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