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	 จากการร่วมการประชุมแพทยศาสตร์ศึกษา

นานาชาติ  ของสมาคมแพทยศาสตร์ศึกษายุโรป 

(association of medical education in Europe; AMEE 

2014) ณ เมืองมิลาน ประเทศอิตาลี ระหว่างวันที่ 30 

สิงหาคม พ.ศ.2557 ถงึวนัที ่3 กนัยายน พ.ศ.2557 ซ่ึงเปน็ 

การประชุมเกี่ยวกับ การเรียนการสอนด้านแพทยศาสตร์

ในด้านต่าง ๆ โดยหัวข้อที่ข้าพเจ้าสนใจและได้เข้าร่วม 

การจัดประชุมเชิงปฏิบัติการคือ ทักษะสำ�คัญในการประเมินผล

ทางแพทยศาสตร์ศึกษา (essential skills in medical 

education assessment; ESMEA) ซึ่งเป็นการอบรม 

ท่ีจัดข้ึน เพ่ือให้อาจารย์ในวิชาชีพแพทย์และวิชาชีพเก่ียวกับ

การดูแลสุขภาพ เข้าใจเก่ียวกับหลักการพ้ืนฐานและความรู้

ที่ใช้เกี่ยวกับการประเมินผลในทางแพทยศาสตร์ศึกษา

ในปัจจุบัน โดยการจัดการอบรมเชิงปฏิบัติการน้ี 

จะจัดการเรียนการสอนเป็นกลุ่มเล็ก ๆ การนำ�เสนอ

ผลงานสั้น ๆ เนื้อหาจะประกอบด้วย หลักการพื้นฐาน

ของการประเมินผล (principles of assessment)  

หลกัการการประเมนิผลทางแพทยศาสตร์

ศกึษา ประสบการณจ์ากการรว่มการประชมุ

วชิาการแพทยศาสตรศ์กึษานานาชาตขิอง

สมาคมแพทยศาสตรศ์กึษายโุรป “Associa-

tion of Medical Education in Europe (AMEE) 

2014”

ผศ.ดร.พญ.ฉันทชา สิทธิจรูญ 
ภาควิชาสรีรวิทยา, คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล, มหาวิทยาลัยมหิดล, กรุงเทพมหานคร 10700. 

การเขียนแผนผังการสอบ (blueprinting) การออกแบบ

การประเมนิผล (designing assessments) การออกโจทย์ 

ทีม่หีลายตวัเลอืกใหด้ขีึน้ (writing better multiple-choice 

questions for your exams) การทดสอบทางคลินิกโดย

ใช้วัตถุประสงค์เป็นโครงสร้าง (objective structured 

clinical examination, OSCE) และการตั้งค่ามาตรฐาน 

(standard setting) 

	 การประเมินผล (assessment) คือ การกระทำ� 

อย่างตั้งใจหรือเป็นทางการ เพื่อทีจ่ะได้รับข้อมูลเกีย่วกับ 

ความสามารถ (competence) และสมรรถภาพ (perfor-

mance) ของนกัศกึษาซึง่ assessment มกัจะใชใ้นบรบิท

ของการเรียนรู้ของนักศึกษา ส่วน evaluation มักจะ

ใช้ในบริบทของโปรแกรมทางการศึกษา (educational 

program)1 โดยการประเมินผลเป็นการวัด ความรู้  

(knowledge) และทกัษะ (skill) ซึง่บอกถงึ ความสามารถ

ทางคลนิิก (clinical competence) โดย J Cohen ไดก้ลา่วไว ้

ในการประชุมวิชาการแพทยศาสตร์ศึกษานานาชาติ
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ของสมาคมแพทยศาสตร์ศึกษายุโรป AMEE 2006 ว่า 

“Students always want to know: Will this be on test? 

Students and residents don’t respect what you 

expect; they respect what you inspect” นักศึกษา 

มักต้องการที่จะทราบว่า สิ่งนี้จะอยู่ในแบบทดสอบ 

หรือไม่ นักศึกษาและแพทย์ประจำ�บ้านไม่ได้เคารพ 

ในสิง่ทีค่ณุคาดหวงั แตพ่วกเขาเคารพในสิง่ทีค่ณุตรวจสอบ 

น่ันก็แสดงให้เห็นถึงการประเมินผลเป็นสิ่งสำ�คัญใน 

การกำ�หนดการเรียนรู้ของนักศึกษา

	 หลกัการพืน้ฐานของการประเมนิผล (principles 

of assessment) มคีำ�ถามทีส่ำ�คญั 4 คำ�ถามคอื 1. ทำ�ไม

ตอ้งประเมินผล (Why are you doing the assessment?) 

2. จะประเมินอะไร (What are you going to assess?)  

3. จะประเมนิอยา่งไร (How are you going to assess it?) 

และ 4. การทดสอบนั้นดีหรือ อย่างไร (How well is the 

assessment working?) 

	 1. ทำ�ไมตอ้งประเมนิผล สำ�หรบัการประเมนิผล 

มีจุดประสงค์ 2 อย่าง คือ อย่างแรกคือการประเมินผล 

ระหว่างการจัดการเรียนรู้ (formative evaluation)  

เพื่อประเมินผลความก้าวหน้า ปรับปรุงและพัฒนา 

การจัดการเรียนรู้ ซึ่งจะเป็นการป้อนกลับระหว่างเรียน 

(in course/ in training feedback) อย่างที่สองคือ

การประเมินผลเมื่อสิ้นสุดการจัดการเรียนการสอน 

(summative evaluation) เพื่อตัดสินคุณภาพผู้เรียน 

และจั ดการ เ รี ยนรู้  เ พื่ อ กา รจบการศึ กษาหรื อ 

การได้รับประกาศนียบัตร (graduation/ post-graduate 

certification)   

	 2. จะประเมินอะไร สำ�หรับการประเมินความ 

สามารถทางคลินิก (clinical competence) สามารถ 

ประเมินได้ 3 องค์ประกอบคือ ความรู้ (knowledge) 

ทักษะ (skills) และเจตคติ (attitude) โดยการประเมิน 

ความรู้ ประกอบด้วย ความรู้ที่เป็นข้อเท็จจริง (factual 

knowledge) และความรู้ที่เป็นการประยุกต์เหตุผล 

ทางคลินิก (applied: clinical reasoning) การประเมิน 

ทกัษะประกอบดว้ย ทกัษะการสือ่สาร (communication) 

และทักษะทางคลินิก (clinical) ส่วนการประเมิน

ทางเจตคติ จะเป็นการประเมินพฤติกรรมวิชาชีพ 

(professional behavior)

	 3. จะประเมินอย่างไร การประเมินผลจำ�เป็น

ต้องประเมินให้ถูกจุดประสงค์กับส่ิงท่ีต้องการวัด2  

ดังรูปที่ 1

	 การวัดที่เป็นฐานคือ ต้องการวัดว่ารู้หรือไม่ 

(knows) ใหว้ดัความรู ้(knowledge) สามารถใชว้ดัความรู้ 

ที่เป็นข้อเท็จจริง โดยใช้แบบทดสอบท่ีให้เลือกคำ�ตอบ

ที่ดีที่สุดข้อเดียว (single best answer, SBA) หรือ 

เป็นคำ�ถามที่ให้ตอบสั้น ๆ (short answer questions, 

SAQ) หรือ คำ�ถามจับคู่แบบขยายตัวเลือก (extended 

matching questions, EMQ) การวัดระดับสูงขึ้นมา  

คอื รูว้า่ทำ�อยา่งไร (knows how) โดยการวดัความสามารถ 

(competence) สามารถวัดโดยการใช้บริบทตามทาง

คลินิก (clinical context based) ซึ่งสามารถทดสอบ

ได้โดยวิธี SBA, SAQ หรือ EMQ ได้เช่นกัน ในระดับ 

ทีส่งูขึน้มาอกี ใหแ้สดงว่าทำ�อยา่งไร (shows how) โดยให ้

ประเมินการปฏิบัติ (performance assessment) ซึ่งใช้

การทดสอบโดยวดัความรูท้างดา้นทกัษะและหตัถการทาง

คลินิก ซึ่งเป็นการทดสอบทางคลินิกโดยใช้วัตถุประสงค์

เป็นโครงสร้าง (objective structured clinical 

รูปที่ 1. Miller’s pyramid 

นำ�มาจาก Miller GE. The assessment of clinical skills/

competence/ performance. Acad Med. 1990 Sep;65 

(9 Suppl):S63-7.2
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examination, OSCE) ส่วนการประเมินผลระดับสูงสุด  

คือ ให้กระทำ�  (does) โดยการประเมินการปฏิบัติหรือ 

การกระทำ� (action) อาจทำ�ได้โดย การประเมนิจากสถานที ่

ปฏิบัติงาน (workplace based assessment; WBA) 

เชน่ การประเมนิทางคลนิกิในสภาพการณ์และการปฏบัิติ

งานจรงิ (mini-clinical evaluation exercise; Mini-CEX) 

จากการสังเกตโดยตรงจากทักษะกระบวนการ (directly 

observed procedural skills; DOPs), การประเมิน 

พฤติกรรมการทำ�งานเป็นทีม (team assessment 

behaviour; TBA)

	 4. การทดสอบน้ันดีหรือไม่ อย่างไร ซ่ึงการจะ

ตอบคำ�ถามนี้ ต้องพิจารณาจากลักษณะของเครื่องมือ

ในการประเมินผล (the characteristics of assessment 

instruments) ซึ่งได้แก่ ความถูกต้อง (validity, V)  

ความน่าเชื่อถือ (reliability, R), ผลกระทบต่อการศึกษา 

(educational impact, E) การยอมรบั (acceptability, A) 

และค่าใช้จ่าย (cost, C)

	 ความถูกต้อง (validity) นั้น จะประกอบด้วย  

1. เนื้อหา (content) ซ่ึงเนื้อหาของการทดสอบนั้น 

ขั้นตอนที่สำ�คัญที่ควรมีคือ การเขียนแผนผังการสอบ 

(blueprinting) เพื่อกำ�หนดหัวข้อการทดสอบไว้ตาม 

ผลการเรียนรู้ไว้ตั้งแต่ต้น และเนื้อหาที่ออกสอบควรเป็น 

ไปตามแบบท่ีวางไว้ตามผลเรียนรู้ท่ีกำ�หนด 2. กระบวน 

การสอบ (response process) เช่น การใช้กระดาษ หรือ 

รปูแบบอเิล็กทรอนิกส์ การกำ�หนดขอบเขตความผิดพลาด 

(scope for error) เช่น ในการให้คะแนน 3. โครงสร้าง

ภายใน (internal structure) เชน่ จำ�นวนขอ้สอบ รปูแบบ 

ข้อสอบ ลักษณะของตัวเลือก ระบบการให้คะแนน  

ความน่าเชื่อถือ (reliability) ซึ่งความน่าเชื่อถือเป็น

ปัจจัยด้านหนึ่งของความถูกต้อง และกำ�หนดมาตรฐาน  

(standard setting) 4. ความสัมพันธ์กับปัจจัยอื่น ๆ 

เช่น ความสัมพันธ์ระหว่างส่วนท่ีแตกต่างกันของ 

การทดสอบ หรือระหว่างแบบทดสอบที่ต่างกัน 5. ผลที่ 

ตามมา (consequences) เช่น ผลตกหรือผ่าน ท่ีมีผล

กับนักศึกษาหรือสถาบัน หรือมีต่อการต้ังมาตรฐาน 

ของวิชาชีพ (professional standards)

	 ความนา่เชือ่ถือ ซึง่เปน็สว่นหนึง่ของความถกูตอ้ง 

(validity) ประกอบด้วย 1. ความแม่นยำ�ในการทำ�ซํ้า 

(reproducibility) เมือ่มคีวามแตกตา่งกนัของผูใ้หค้ะแนน 

คำ�ถาม กรณีศึกษา และโอกาสต่าง ๆ 2. ความสามารถ

แยกแยะระหว่างเด็กเก่งและเด็กอ่อน (capability of 

differentiating consistently between good and poor 

students) 3. สามารถวัดได้ เช่น วัดโดย Cronbach’s 

alpha coefficient3 

ระบบ	 ซักประวัติ	 อธิบาย	 การตรวจ	 กระบวนการ

หัวใจและหลอดเลือด	 เจ็บหน้าอก	 การใช้ยา	 ระบบหัวใจ	 การวัดความดัน

	 	 	 และหลอดเลือด

หายใจ	 ไอเป็นเลือด	 ผลของการสูบบุหรี่	 ระบบหายใจ	 การตรวจสมรรถภาพปอด  

	 	 	 	 ดว้ยการวดัอตัราการไหลสงูสดุ

ทางเดินอาหาร	 ปวดท้อง	 สาเหตุของดีซ่าน	 ช่องท้อง	 การตรวจทางทวารหนัก

สืบพันธุ์	 ไม่มีประจำ�เดือน	 ผลการป้ายมูก	 การป้ายมูก	 การตรวจภายใน

	 	 ปากมดลูกที่ผิดปกติ	 จากปากมดลูก

ประสาท	 ปวดศีรษะ	 อาการที่เกิดจาก	 ระบบประสาท

	 	 เยื่อหุ้มสมองอักเสบ

กล้ามเนื้อ	 กล้ามเนื้ออ่อนแรง	 วินิจฉัยโรครูมาตอยด์ 

ทั่วไป	 การประเมิน	 การขอแสดง	 	 การให้เลือด

	 ก่อนการผ่าตัด	 ความยินยอม

	 	 ของผู้ป่วย

ตารางที่ 1. ตัวอย่างของการทำ� blueprinting ของการสอบ OSCE ของหลักสูตรตามระบบ
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	 การสุ่มตัวอย่างในวงกว้างจำ�เป็นสำ�หรับ 

ความน่าเช่ือถือที่เพียงพอ การสุ่มตัวอย่างข้ามเนื้อหา 

เช่น   การมีช่วงของกรณีหรือสถานการณ์ต่าง ๆ  

โดยใช้ blueprinting ในการช่วยทำ�ให้สามารถทำ�

แผนท่ีในการประเมินต่อผลของการเรียนรู้ของหลักสูตร  

หรอืวตัถปุระสงคก์ารเรยีนรู ้ตวัอยา่งการทำ� blueprinting 

ของการสอบ OSCE ของ หลักสูตรตามระบบ (system 

based course) ได้แสดงไว้ดังตารางที่ 1 

	 สำ�หรับหลักการการประเมินผลนั้น ไม่มี

การประเมินผลใดท่ีสมบูรณ์แบบ จำ�เป็นจะต้องมี 

การประนปีระนอม (compromise) ซึง่จะขึน้อยูก่บัเนือ้หา

ของการประเมนิผล โดยคณุภาพของการประเมนิผล เปน็

ผลของ การออกแบบของการประเมินผลทัง้หมด คณุภาพ

ของเครื่องมือแต่ละชนิด และการรวบรวมและกลั่นกรอง

หลักฐานความถูกต้องทั้งหมด

แลกเปล่ียนประสบการณ์ ความคิดเห็น อภิปราย

และสรุป

	 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ จากการเรียน 

ESMEA course ที่ได้เข้าร่วม มีจัดการเรียนการสอน

แบบกลุ่มย่อย มี interactive lecture และ small group 

discussion ได้แลกเปลี่ยนความรู้กับผู้ดูแลหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตจากสถาบันต่างประเทศหลาย

สถาบัน และพบว่า คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

ได้นำ�หลักการประเมินผลท่ีถูกต้องมาประยุกต์ใช้ 

บ้างแล้ว และเสนอให้มีการพัฒนาระบบการประเมินผล

ให้ดียิ่ง ๆ ขึ้นไป เพื่อสามารถวัดความรู้ความสามารถ 

ของนักศึกษาได้อย่างถูกต้อง เหมาะสม และสามารถ 

นำ�ไปชี้นำ�และพัฒนาการเรียนรู้ของนักศึกษาได้ 

	 ความคิดเห็น การประเมินผลเป็นสิ่งที่สำ�คัญ

มาก นอกจากจะมผีลในการตดัสนิการเรยีนรูข้องนักศกึษา  

การได้ตก หรือการจบการศึกษาแล้ว สิ่งท่ีสำ�คัญอีก

ประการหนึ่ง คือ การกำ�หนดวิธีการเรียนรู้ของนักศึกษา 

จากการสอบถาม พบปะ พูดคุย กับนักศึกษา ถ้า 

การประเมนิผลนัน้เปน็การประเมนิผลทีเ่นน้ความคดิเหน็

รวบยอด (concept)  การประยุกต์ความรู้ (application) 

นักศึกษาก็จะเรียนรู้โดยพยายามเข้าใจถึงหลักที่สำ�คัญ 

และนำ�ความรู้ไปประยุกต์ในสถานการณ์ต่าง ๆ แต่ถ้า

เป็นการประเมินผลที่เน้นรายละเอียดของข้อมูล ไม่เน้น 

กระบวนการคิด ไม่เน้นการประยุกต์ใช้ นักศึกษาจะ

เกิดการเรียนรู้จากการประเมินผลครั้งแรก และจะมี 

การปรบัตวัในการเรยีนรู ้โดยจะเรียนรูแ้บบทอ่งจำ� เน้นราย

ละเอยีด ไมเ่นน้กระบวนการคดิและการประยกุต์ใช ้ดงันัน้  

การประเมินผลท่ีดี จึงเป็นการกำ�หนดการเรียนรู้ของ

นักศึกษาท่ีแท้จริง ส่ิงท่ีจะกำ�หนดว่า การประเมินผลน้ัน 

ควรเป็นแบบใด ขึ้นอยู่กับ จุดประสงค์ว่าเราต้องการ

ให้มีผลลัพธ์การเรียนรู้แบบใด (outcome based) เช่น 

ถ้าจุดประสงค์คือ ต้องการให้นักศึกษามีความรู้ จำ�ได้  

การประเมนิผลควรเปน็ การถามความรูน้ัน้ ถา้จุดประสงค์

คือ ต้องการให้นักศึกษาคิดเป็น ประยุกต์เป็น เน้น

กระบวนการคิด การประเมินผลควรเป็น การออกโจทย์

ที่เน้นกระบวนการคิดและประยุกต์ใช้ ถ้าจุดประสงค์คือ 

ต้องการให้นักศึกษาสามารถทำ�ได้ การประเมินผลควร

เปน็การแสดง หรอืวดักระบวนการทำ� หรอืการทดสอบทาง

คลินิกโดยใช้วัตถุประสงค์เป็นโครงสร้าง เป็นต้น 

	 อภิปรายและสรุป การประเมินผลจะเป็น 

การตัดสินผลการเรียนรู้ และเป็นตัวกำ�หนดการเรียนรู้

ของนักศึกษา ดังนั้นผู้จัดหลักสูตรต้องกำ�หนดผลลัพธ์

การเรียนรู้อย่างชัดเจน การประเมินผลที่ดีต้องมีความ

ถูกต้อง เชื่อถือได้ เมื่อประเมินจากผู้ประเมินต่างคนกัน  

และต้องสามารถแยกความแตกต่างระหว่างผู้ที่มี  

ความรู้ความสามารถและไม่มีความรู้ความสามารถได้  

วัดสิ่งที่ต้องการวัดอย่างเหมาะสม มีการกำ�หนดแผนผัง

การสอบ blueprinting ว่าจะประเมินอะไร อย่างไร ไม่ได้

ประเมินไปตามรายชั่วโมง แต่ต้องประเมินตามผลลัพธ์

การเรียนรู้ที่เราต้องการให้นักศึกษาได้เรียนรู้ เพื่อพัฒนา

ใหน้กัศกึษาไดม้คีวามรู ้ทกัษะ และความสามารถ ในการ

ประกอบวิชาชีพต่อไปในอนาคต
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