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ABSTRACT  

 

Background : The coronavirus pandemic has affected medical education worldwide, including 

the Medical Competency Assessment for the National License. Due to measures to control the 

spread of the virus, there was uncertainty and difficulty in holding the exam. The National License 

Examinations had to be postponed several times, affecting medical students who took the 

assessment and potentially impacting their achievement in the examination. 

Objective : The purpose of this study was to analyze the impact of the COVID-19 pandemic on 

the achievement of the National License Examinations (NLE), Steps 1 and 2, in the Faculties of 

Medicine of five institutions. 

Study design: An Analysis of a Multicenter Observational Study. 

Method:  Data were collected on the medical students' first-attempt performance on the National 

License Examinations, Steps 1 and 2, from the academic years 2018 to 2023. The passing rates of 

the examination were analyzed and statistically tested using the independent t-test. 

Results: The passing rate of the National License Examinations, Step 1, during the COVID-19 

pandemic period was 63.9%, compared to the passing rate of the pre-pandemic and post-

pandemic periods, which was 80.6%, with a statistically significant difference (p-value = 0.001). 

According to research results, while the pass rate for Step 2 of the NLE did not show a statistically 

significant difference when comparing the overall pandemic period to the time before and after 

the pandemic, a more detailed analysis reveals interesting findings. When breaking down the 

pandemic into the Pandemic Alert Period and the Pandemic Period, there is a statistically 

significant difference in pass rates for Step 2. For the NLE Step 2 examination, the average passing 

rate during the pandemic alert and pandemic periods was 90.04% and 84.18%, respectively          

(p = 0.009). 

Conclusion: The COVID-19 pandemic and the phase of the pandemic affected the achievement 

of the National License Examinations in the group of five medical faculties. The varying conditions 

during different stages of the pandemic likely influenced the performance of medical students, 

highlighting the importance of considering the context and timing when evaluating assessment 

results during such unprecedented events. 
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บทท่ี 1 

บทนํา (Introduction) 

 เชื ้อไวรัสโคโรนาสายพันธุ )ใหม- (Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 หรือ SARS-

CoV-2) ได0รับการรายงานวUาเปVนสาเหตุของโรคติดเช้ืออุบัติใหมU COVID-19 เปVนคร้ังแรกเม่ือเดือนธันวาคม 2562(1)

ตUอมาได0มีผู0ติดเช้ือเพ่ิมจำนวนมากข้ึนอยUางรวดเร็วจนกลายเปVนโรคระบาด (Epidemic) อยUางเต็มรูปแบบ  องค@การ

อนามัยโลก (WHO) ได0ประกาศภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวUางประเทศ (Public health emergency of 

international concern, PHEIC) เพื่อยับยั้งการแพรUระบาด แตUเชื้อไวรัสโคโรนานายังคงแพรUระบาดมากยิ่งขึ้นจน

ไมUสามารถควบคุมได0 โดยเชื้อไวรัสโคโรนาได0แพร-กระจายไปยัง 110 ประเทศ 6 ทวีปทั่วโลกมีจำนวนผู0ปGวยติดเช้ือ

และเสียชีวิตเพิ่มขึ้นอย-างรวดเร็ว เมื่อการระบาดขยายวงกว0างออกไปในหลายประเทศมากขึ้นองค@การอนามัยโลกจึง

ประกาศให0สถานการณ@การแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาเปVนการระบาดใหญU (Pandemic) อยUางเปVนทางการใน

วันที่ 11 มีนาคม 2563 การแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนามีผลกระทบตUอการศึกษาแพทยศาสตร@ในหลายด0าน 

บุคลากรทางการแพทย@รวมไปถึงนักศึกษาแพทย@ได0รับผลกระทบทางตรงตUอสุขภาพ บางสUวนมีการเจ็บป̂วยจากการ

ติดเชื้อจำเปVนต0องเข0าสูUระบบการรักษาและกักตัวเพื่อไมUให0เกิดการแพรUกระจายเชื้อเพิ่ม ในชUวงเวลาท่ีสถานการณ@มี

ความไมUแนUนอนภาครัฐมีการกำหนดมาตรการจำกัดการแพรUระบาดโดยการงดชุมนุมและลดการเดินทาง หลาย

ประเทศได0ป¤ดสถาบันการศึกษาเพื่อรักษาระยะหUางทางสังคม ทำให0การสื่อสารระหวUางบุคคลและการชUวยเหลือ

จากภาคสังคมลดลงตามไปด0วย  ในด0านสุขภาพจิตมีรายงานการเกิดปhญหาสุขภาพจิตในชUวงการระบาดของโรค  

โควิด-19 หลายอยUาง เชUน ความทุกข@ทางอารมณ@ ความวิตกกังวล ภาวะซึมเศร0า นอนไมUหลับ(2) ความกังวลเก่ียวกับ

การระบาดของโรค การปรับเปลี่ยนรูปแบบการเรียนการสอน และระบบการชUวยเหลือนักศึกษาแพทย@ที่ลดลง

สUงผลกระทบตUอสภาพจิตใจและสุขภาพจิตของนักศึกษาแพทย@ จากการสำรวจนักศึกษาแพทย@ในชUวงการระบาด

ของโรคโควิด-19  พบวUามีภาวะซึมเศร0าและภาวะกังวลเพิ่มมากขึ้น(3) โรงเรียนแพทย@และมหาวิทยาลัยจำเปVนต0อง

หยุดการเรียนการสอนในรูปแบบปกติและปรับตัวโดยการนำเอาเทคโนโลยีทางด0านการศึกษามาปรับการเรียนการ

สอนให0เปVนรูปแบบออนไลน@มากข้ึน(4) นักศึกษาแพทย@สUวนใหญUถูกระงับการเรียนในชั้นคลินิกหรือต0องปรับเปลี่ยน

รูปแบบการฝ©กปฏิบัติทางคลินิก มีการลดชั่วโมงการเรียนการเรียนรู0จากผู0ป^วยบนหอผู0ป^วย ปรับการเรียนใน

รายวิชาท่ีอาจมีการสัมผัสหรือทำหัตถการกับผู0ป^วยจริงเปVนการเรียนในสถานการณ@จำลอง การสัมผัสทางคลินิกท่ี

ลดลงสำหรับนักศึกษาแพทย@หมายถึงโอกาสในการเรียนรู0ในสภาพแวดล0อมทางคลินิกจริงน0อยลงสUงผลกระทบ

ในทางลบตUอการเสริมสร0างความรู0 สมรรถนะและทักษะทางคลินิก ในด0านการประเมินผลมีการปรับเปลี่ยนรูปแบบ

การสอบข0อเขียนเปVนการสอบออนไลน@ สUวนการประเมินทักษะทางคลินิก (Objective Structured Clinical 

Examination : OSCE)  และการสอบท่ีเกี่ยวข0องกับผู0ป^วยถูกเลื่อนออกไปหรือปรับเปลี่ยนรูปแบบโดยใช0การสอบ

กับผู0ป^วยจำลองแทน  ซึ่งการปรับรูปแบบการประเมินผลที่เกิดขึ้นสUงผลกระทบตUอความมั่นใจในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมและการเปล่ียนผUานของนักศึกษาแพทย@สูUบทบาทของแพทย@ในอนาคตอยUางมีนัยสำคัญ(5)  
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ศูนย@ประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) เปVนหนUวยงานที่มี

หน0าที่ในการประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมให0แกUนิสิต/นักศึกษาแพทย@

ในประเทศและแพทย@ผู0จบจากตUางประเทศ การสอบดังกลUาวเปVนระบบหรือกระบวนการตรวจสอบและควบคุม

มาตรฐานคุณภาพบัณฑิตแพทย@ให0มีความรู0ความสามารถตามมาตรฐานตามวิชาชีพที่กำหนด ผู0ท่ีจะได0รับใบ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทยต0องผUานการสอบเพ่ือรับการประเมินและรับรองความรู0ความสามารถใน

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม การสอบดังกลUาวประกอบด0วยการสอบสามขั้นตอน ในแตUละขั้นตอนมีจุดประสงค@

ดังนี้ ขั้นตอนท่ี 1 เปVนข0อสอบประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@พื้นฐาน ขั้นตอนท่ี 2 เปVนข0อสอบ

ประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิก และขั้นตอนท่ี 3 เปVนการสอบประเมินทักษะและหัตถการ

ทางคลินิก จากการศึกษาค0นคว0าทบทวนเอกสาร วรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข0องพบปhจจัยท่ีมีความสัมพันธ@กับ

ผลสัมฤทธ์ิของการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมในหลากหลายรูปแบบ เชUน 

เกรดเฉลี่ยสะสมชั้นปรีคลินิกและคะแนนสอบเข0าเรียนแพทย@ (medical college admission test – MCAT)(6, 7)  

การสอนโดยการสอดแทรกความรู0และแนวเวชปฏิบัติโรคที่ทันสมัย การพัฒนาด0านวิชาการ การสรุปเนื้อหากUอน

สอบ พฤติกรรมการเตรียมตัวสอบของนักศึกษาแพทย@ การวางแผนทบทวนเนื้อหาเพื่อเตรียมสอบอยUางเหมาะสม 

ทัศนคติที ่ดีตUอการเรียนและการสอบ การมีสมาธิตUอการเรียน และการเตรียมความพร0อมกUอนการสอบ(8)              

การระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนาสUงผลกระทบตUอการสอบเพ่ือรับการประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม เน่ืองจากมีความจำเปVนต0องเลื่อนกำหนดการสอบหลายครั้งตามสถานการณ@ความรุนแรง

และการขยายตัวของพื้นที่การระบาด อีกทั้งยังต0องกำหนดมาตรการเพิ่มเติมควบคุมการแพรUกระจายเชื้อระหวUาง

ทำการสอบ ความไมUแนUนอนและความยากลำบากในการจัดสอบในชUวงสถานะการณ@การแพรUระบาดของเชื้อไวรัส

โคโรนาดังกลUาวจึงอาจสUงผลกระทบตUอนิสิต/นักศึกษาแพทย@ผู0เข0ารับการประเมินและอาจสUงผลถึงผลสัมฤทธ์ิในการ

สอบได0 ในประเทศสหรัฐอเมริกาการระบาดของ  COVID-19 สUงผลกระทบตUอการสอบการประเมินและรับรอง

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (USMLE) มีรายงานพบวUาการยกเลิกและเลื่อนกำหนดการ

สอบทำให0นักศึกษาแพทย@ต0องปรับเปล่ียนแผนการเรียนและการเตรียมตัวสอบ ทำให0เกิดความเครียด ขาดแรงจูงใจ

ในการทำงาน และรู0สึกเหน็ดเหนื่อยทั้งทางกายและจิตใจ(9) สำหรับประเทศไทยที่ผUานมายังไมUพบวUามีการศึกษาถึง

ผลกระทบของปhญหาจากการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ตUอการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ทางคณะผู0วิจัยต0องการศึกษาถึงผลกระทบการแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาตUอ

ผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และ 2 ในกลุUม

สถาบันคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน ได 0แก U มหาวิทยาลัยบูรพา, มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร@ , 

มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, มหาวิทยาลัยนเรศวรในชUวงเวลาที่มีการระบาดของ

โรคโควิด-19  เพื ่อทราบถึงผลกระทบและใช0เปVนข0อมูลนำเสนอแกUหนUวยงานทางด0านแพทยศาสตร@ศึกษาท่ี

เก่ียวข0องในการเตรียมการและดำเนินการกำหนดนโยบายท่ีเหมาะสมในการจัดการศึกษาตUอไป 



 3 

วัตถุประสงคfของการวิจัย  

 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค@ในการศึกษาวิจัยระยะกลาง (Mid-term study) เพื่อให0เห็นแนวโน0มของการ

เปลี่ยนแปลงแบบพลวัตรของข0อมูลผลกระทบการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ตUอผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมิน

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และ 2 ในกลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ 5 

สถาบัน และศึกษาการปรับเปล่ียนรูปแบบการเรียนการสอนในช้ันพรีคลินิก, ชั้นคลินิก และผลสัมฤทธิ์การสอบการ

ประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนิสิตแพทย@ของหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะ

แพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ในชUวงเกิดการระบาดของโรคโควิด-19 โดยมีรายละเอียดดังน้ี  

 

วัตถุประสงคfหลัก คือ ผลกระทบของการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ตUอผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และ 2 ในกลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ 5 สถาบัน 

ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 

 

วัตถุประสงคfรอง  

1. ศึกษาสัดสUวนรายวิชาท่ีมีการเรียนการสอนระบบ online เปรียบเทียบกับรายวิชาท่ีมีการสอน ณ สถานท่ีเรียน 

(on site) ในนิสิตแพทย@ช้ันปEท่ี 2,3 ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 

2. ข0อมูลการเรียนการสอน การหมุนเวียนทางคลินิกของนิสิตแพทย@ชั้นคลินิกหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต 

มหาวิทยาลัยบูรพา (ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร, โรงพยาบาลสมเด็จ 

ณ ศรีราชาและโรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ) ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 

3. ปhจจัยนำเข0าของผู0เรียนหลักสูตรแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาโครงการผลิตแพทย@เพิ่มเพื่อชาวชนบท 

กระทรวงสาธารณสุขและโครงการผลิตแพทย@เพิ่มกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรม 

ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 และผลสัมฤทธ์ิในการสอบประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2  ของนิสิตผู0เรียนในแตUละโครงการ 

4. ข0อมูลการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับปรับปรุงปE 2555 และหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต 

ฉบับปรับปรุงปE  2563 มหาวิทยาลัยบูรพาและผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินความรู 0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2  ของผู0เรียนแตUละหลักสูตร 
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ประโยชนfท่ีคาดว̀าจะไดUรับ  

 เพื่อทราบถึงผลกระทบการระบาดของโรคโควิด-19 ตUอการเรียนการสอนแพทยศาสตร@ศึกษาและการสอบ

ประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทย ศึกษาการปรับเปลี่ยนรูปแบบการ

เรียนการสอนในชั้นพรีคลินิก, ชั้นคลินิกและผลสัมฤทธิ์ของการสอบการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมของนิสิตแพทย@ของคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ในชUวงระยะตUางๆ ของการระบาดของ

โรคโควิด-19 นำเสนอข0อมูลที่ได0แกUหนUวยงานทางด0านแพทยศาสตร@ศึกษาที่เกี่ยวข0อง โดยมุUงหวังให0ผลการศึกษาน้ี

เกิดประโยน@ในการชUวยเหลือนักศึกษาแพทย@ในการเตรียมการวางแผนและดำเนินการกำหนดนโยบายที่เหมาะสม

ในการจัดการศึกษาตUอไป 

กรอบแนวคิดการวิจัย 

แผนภูมิท่ี 1 : แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย  

 

สมมุติฐาน 

สมมุติฐาน H0 ผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอน

ท่ี 1 และ 2 ของกลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ 5 สถาบันในชUวงกUอนและหลังการแพรUระบาดเปรียบเทียบกับชUวงท่ี

มีการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ไมUแตกตUางกัน ท่ีระดับนัยสำคัญ 0.05 
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บทท่ี 2 

วรรณกรรมและผลงานวิจัยท่ีเก่ียวขUอง 

 การสอบประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing 

Examination - NLE) เปVนกระบวนการที่สำคัญในการควบคุมมาตรฐานและคุณภาพของบัณฑิตแพทย@ให0ได0ตาม

มาตรฐานตามวิชาชีพและสามารถเปVนผู0ประกอบวิชาชีพท่ีมีความสามารถในการปฏิบัติงานทางการแพทย@อยUางได0

อยUางมีประสิทธิภาพ ในประเทศสหรัฐอเมริกามีระบบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรมสำหรับนักศึกษาแพทย@ คือ United States Medical Licensing Examination – USMLE  มีการศึกษา

พบวUาการใช0ระบบประเมินโดยสUวนกลางเปVนการกระตุ0นให0นักศึกษาแพทย@มีความต้ังใจในการเรียนและปรับ

พฤติกรรมด0านการเรียนไปในทางท่ีดีข้ึน(10) ศูนย@ประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม (ศ.ร.ว.) เปVนหนUวยงานที่มีหน0าที่ในการประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรมให0แกUนิสิต/นักศึกษาแพทย@ในประเทศไทยและแพทย@ผู0จบจากตUางประเทศ จากการทบทวนวรรณกรรม

และผลงานวิจัยที่เกี่ยวข0องพบวUามีงานวิจัยหลายงานทั้งในไทยและในตUางประเทศที่ทำการศึกษาปhจจัยสัมพันธ@กับ

ผลสัมฤทธิ์ของการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ซึ่งผลการศึกษาของแตUละ

งานวิจัยก็พบปhจจัยท่ีมีความสัมพันธ@แตกตUางกันไป ดังน้ี 

1. ป�จจัยดUานการจัดการศึกษา : การศึกษารูปแบบหลักสูตรแบบด้ังเดิมท่ีมีการแยกเน้ือหาและการประเมินของแตU

ละวิชาออกจากกันเมื ่อเปรียบเทียบกับหลักสูตรการบูรณาการตามระบบ (Integrated organ systems 

curriculum) พบวUาการเรียนการสอนที่ใช0หลักสูตรที่มีการบูรณาการอยUางเปVนระบบ จะชUวยเพิ่มการเรียนรู0และ

ทักษะทางการแพทย@ได0ดีขึ ้น(10)  การศึกษาทางการแพทย@ที ่มีกระบวนการในการจัดการเรียนการสอนที่ให0

ความสำคัญและเน0นการมีสUวนรUวมของผู0เรียนให0ได0รับการฝ©กอบรมในสถานการณ@จริงเปVนพื้นฐานสำคัญที่จะเตรียม

ความพร0อมในการสอบ การเรียนการสอนท่ีเป¤ดโอกาศให0ผู0เรียนได0เรียนรู0จากผู0ป^วยจริงทั้งในหอผู0ป^วยและแผนก

ผู0ป^วยนอกจะชUวยสUงเสริมให0นักศึกษาแพทย@ได0พัฒนากระบวนการคิดและฝ©กทักษะในการสร0างความเชื่อมโยง

ความสัมพันธ@ระหวUางความรู0พื ้นฐานทางวิทยาศาสตร@การแพทย@กับวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกได0ดีขึ ้น(11) 

นักศึกษาแพทย@ท่ีสามารถเชื่อมโยงและประยุกต@ความรู0พื้นฐานทางวิทยาศาสตร@การแพทย@กับความรู0ทางด0าน

วิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกได0มักจะมีศักยภาพในการเรียนรู0และมีทักษะที่ทำให0สามารถปฏิบัติงานได0ดี ซึ่งเปVน

ปhจจัยพื้นฐานที่สำคัญในการสอบประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกในขั้นตอนท่ี 2  มีการศึกษา

พบวUาการสอนท่ีมีการสอดแทรกเนื้อหาความรู0และแนวเวชปฏิบัติโรคที่ทันสมัยอยUางสม่ำเสมอในการเรียนการสอน

โดยผู0สอนที่มีการพัฒนาตนเองด0านวิชาการเสมอจะชUวยกระตุ0นให0นิสิตแพทย@มีความรู0เทUาทันและมีความสนใจตUอ

สถานการณ@ปhจจุบัน ทำให0คะแนนของการสอบประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกเพิ่มมากข้ึน

และสUงผลให0การสอบประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนท่ี 2 มี

แนวโน0มสอบผUานเพ่ิมข้ึน(8)  
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2. ป�จจัยดUานนิสิตแพทยf : มีการศึกษาพบวUาเกรดเฉลี่ยสะสมในชั้นปรีคลินิกและคะแนนสอบเข0าเรียนแพทย@ของ

นิสิตแพทย@ (medical college admission test – MCAT) (6, 7)   เปVนปhจจัยที่มีความสัมพันธ@กับการทำนายผล

การสอบประเมินความรู 0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั ้นตอนท่ี 1 – 2 ของสหรัฐอเมริกา 

สอดคล0องกับการศึกษาในประเทศไทยที่พบวUาผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียนในระหวUางการศึกษาชั ้นปรีคลินิกมี

ความสัมพันธ@กับผลการสอบประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนท่ี 1 

อยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ(12) นิสิตแพทย@ที่มีเกรดเฉล่ียสะสม Grade Point Average (GPAX) สูงจะมีคะแนนสอบ

การสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนท่ี 1 สูงกวUากลุUมที่มีคะแนนเฉล่ีย

สะสมต่ำกวUา(13) นิสิตแพทย@ที่มีทัศนคติที่ดีตUอการเรียน ตระหนักถึงความสำคัญของการสอบเพื่อรับใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม มีสมาธิและเอาในใจใสUในการเรียน เปVนองค@ประกอบที่มีอิทธิพลตUอผลสัมฤทธิ์ทางการ

เรียน การมีทัศนคติเชิงบวกของนักศึกษาแพทย@มีความสัมพันธ@กับผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินและรับรองความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมข้ันตอนท่ี 1 อยUางมีนัยสำคัญ(14)  

 

3. ป�จจัยดUานการเตรียมตัวสอบ : การศึกษาด0านพฤติกรรมการเตรียมตัวสอบในการสอบประเมินและรับรอง

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 1 พบวUาการเตรียมตัวสอบอยUางสม่ำเสมอโดยแบUง

เวลาทบทวนในแตUละรายวิชา การวางแผนชUวงระยะเวลาที่เร่ิมเตรียมตัวสอบ การเตรียมสอบเปVนกลุUม การจัดสรร

เวลาที่แนUนอนในการอUานหนังสือเตรียมตัวสอบและสามารถปฏิบัติได0ตามตารางเวลา รูปแบบการเตรียมตัวสอบท่ี

ใช0วิธีการฝ©กทำข0อสอบเกUาควบคูUกับการทบทวนตำรา การทบทวนเนื้อหาเพื่อการเตรียมสอบตลอดระยะเวลาการ

เรียนในชั้นปE 3 และการเข0าเรียนอยUางสม่ำเสมอในชUวงใกล0สอบสUงผลตUอการสอบผUานอยUางมีนัยสำคัญ(14) ทั้งน้ี

หลายโรงเรียนแพทย@ได0สร0างชุดข0อสอบซ่ึงเรียกวUา การสอบประมวลความรู0 (Comprehensive examination) 

เพื่อประเมินความรู0ความสามารถของผู0เรียนหลังจากผUานกระบวนการเรียนรู0ในชั้นปรีคลินิกหรือชั้นคลินิกมาแล0ว

ระยะหนึ่ง การสอบประมวลความรู0และแจ0งคะแนนในแตUละหัวข0อรายวิชาให0นักศึกษาแพทย@ทราบ เปVนการเป¤ด

โอกาสให0นักศึกษาแพทย@ได0ทราบผลการประเมินระดับความรู0ของตนเองและเปVนข0อมูลปfอนกลับ (Formative 

assessment) นำหัวข0อท่ีควรจะปรับปรุงไปทบทวนศึกษาเรียนรู 0เพิ ่มเติมให0มีความรู 0เพียงพอสำหรับการ

เตรียมพร0อมในการสอบเพ่ือรับใบอนุญาตเปVนผู0ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจริง มีการศึกษาวิเคราะห@หาความสัมพันธ@

ของคะแนนการสอบประมวลความรู0กับผลสัมฤทธิ์กับคะแนนสอบจากการสอบใบประกอบวิชาชีพเพ่ือประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม พบวUามีผลการศึกษาท่ีหลากหลายแตกตUางกันตามชุดข0อสอบท่ีดำเนินการสอบ ท้ังนี้แม0วUาคะแนน

จากการสอบประมวลความรู0บางชุดข0อสอบจะมีความสัมพันธ@กับคะแนนการสอบประเมินความรู0ความสามารถใน

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม (USMLE) ชั้นตอนท่ี 1 ด0วยระดับความสัมพันธ@สูง (คUาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ@ = 

0.79) แตUพบวUาสามารถพยากรณ@คะแนนสอบ USMLE step 1 ได0เพียงร0อยละ 62.3(15)  
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การแพร̀ระบาดของโรคโควิด-19  

 โรคโควิด-19 หรือโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19 ; coronavirus disease 2019) เปVนโรคติด

เช ื ้ออ ุบ ัต ิใหม U เก ิดจากการติดเช ื ้อไวร ัสโคโรนาสายพันธ ุ @ ใหมU (Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus 2 หรือ SARS-CoV-2) เมื่อเดือนธันวาคม 2562 พบกลุUมก0อนผู0ป^วยโรคปอดอักเสบไมUทราบสาเหตุท่ี

เมืองอูUฮั ่น สาธารณรัฐประชาชนจีนทำให0เริ่มมีการตรวจสอบและติดตามผู0ติดเชื้อรวมถึงการดำเนินมาตรการ

ควบคุมโรค ผู0ป^วยทุกรายและผู0สัมผัสใกล0ชิดได0รับการแยกกักตัวเพื่อสังเกตอาการและพบวUาสาเหตุเกิดจากการติด

เชื้อไวรัสโคโรนา แม0วUาทางการจีนจะออกมาตรการจำกัดการเดินทางห0ามหรือจำกัดการเดินทางระหวUางเมืองหรือ

ระหวUางประเทศ เพื่อลดการแพรUกระจายของไวรัสจากพื้นที่หนึ่งไปยังอีกพื้นที่หนึ่ง แตUจำนวนผู0ติดเชื้อและผู0ป^วย

โรคปอดอักเสบไมUทราบสาเหตุยังคงเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ และกระจายไปยังมณฑลอื่น ชUองทางการระบาดหลักของโรค

โควิด-19 คือการติดตUอผUานทางเดินหายใจและการสัมผัสทางรUางกาย ปhจจัยสำคัญที่ทำให0การควบคุมการระบาด

เปVนไปอยUางยากลำบาก คือ การกลายพันธุ@ของเชื้อ SARS-CoV-2 ซึ่งสUงผลให0เชื้อมีศักยภาพในการเกาะติดเซลล@

เยื่อบุผิวและสามารถหลบหลีกระบบภูมิคุ0มกันได0 ตUอมาองค@การอนามัยโลก (WHO) ตัดสินใจประกาศภาวะฉุกเฉิน

ทางสาธารณสุขระหวUางประเทศ (Public health emergency of international concern, PHEIC) เพื่อยับย้ัง

การแพรUระบาดแตUเชื้อไวรัสโคโรนายังคงแพรUระบาดมากยิ่งขึ้นจนไมUสามารถควบคุมได0 โดยเชื้อไวรัสโคโรนาได0

แพรUกระจายไปยัง 110 ประเทศ 6 ทวีปทั่วโลกมีจำนวนผู0ป^วยติดเชื้อและเสียชีวิตเพิ่มขึ้นอยUางรวดเร็ว เมื่อการ

ระบาดขยายวงกว0างออกไปในหลายประเทศมากขึ้น องค@การอนามัยโลกจึงประกาศให0สถานการณ@การแพรUระบาด

ของเช้ือไวรัสโคโรนาเปVนการระบาดใหญU (Pandemic) อยUางเปVนทางการในวันท่ี 11 มีนาคม 2563 

 

สถานการณfโควิด-19 ในประเทศไทย(16) 

 ประเทศไทยเปVนหน่ึงในประเทศท่ีได0รับผลกระทบจากการแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาโดยพบผู0ติดเช้ือ

รายแรกเปVนนักทUองเที่ยวหญิงชาวจีนได0รับการตรวจยืนยันติดเชื้อไวรัสโคโรนาขณะกำลังเดินทางเข0าประเทศไทย

เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2563  ซึ่งนับเปVนผู0ป^วยโควิด-19 รายแรกที่พบนอกประเทศจีน สถานการณ@การระบาดของ

โรคโควิด-19 ในประเทศไทย สามารถแบUงชUวงเวลาตามการระบาดออกเปVน 5 ชUวง  

 

การระบาดระลอกท่ี 1 (ชUวงเดือน มกราคม - พฤศจิกายน 2563)  

 หลังจากท่ีประเทศไทยตรวจพบผู0ติดเชื้อรายแรกตั้งแตUเดือนมกราคม 2563  กระทรวงสาธารณสุขได0ต้ัง

ระบบเฝfาระวังโรคเพื่อตรวจคัดกรองผู0สงสัยป^วยในกลุUมผู0เดินทางจากตUางประเทศ กำหนดมาตรการให0ผู0ที่เดินทาง

ไปยังพื้นที่เสี่ยงให0มีการเฝfาระวังอาการภายใน 14 วัน เข0าสูUกระบวนการกักกันโรคในสถานที่รัฐจัดให0 (State 

quarantine)  ตUอมาได0เกิดการแพรUเชื้อภายในประเทศ มีการตรวจพบวUามีผู0ติดเชื้อเพิ่มเติมในประเทศ จำนวน

ผู0ป̂วยที่ติดเชื้อในประเทศเริ่มเพิ่มมากขึ้นในเดือนมีนาคม-เมษายน 2563 มีการจัดตั้งศูนย@บริหารสถานการณ@โควิด-
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19 (ศบค.) เพื ่อเปVนศูนย@กลางในการบริหารสถานการณ@ วันท่ี 17 มีนาคม 2563 คณะรัฐมนตรีมีมติ สั ่งป¤ด

สถาบันการศึกษา สถานบันเทิง งดการชุมนุม เว0นระยะหUางระหวUางบุคคล สUงเสริมการทำงานที่บ0านเปVนการ

ชั่วคราว มีการสUงผู0ป^วยที่มีการติดเชื้อเข0าสูUระบบการรักษาและกักตัว รัฐบาลประกาศสถานการณ@ฉุกเฉินในทุกเขต

ท0องที่ทั่วราชอาณาจักร ตามพระราชกำหนดการบริหารราชการในสถานการณ@ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 (พรก.ฉุกเฉิน) 

ในวันที่ 26 มีนาคม 2563 และใช0มาตรการล็อคดาวน@เพื่อลดการแพรUระบาดรวมถึงการป¤ดสถานที่สาธารณะและ

จำกัดการเดินทาง แตUจำนวนผู0ป^วยยังคงเพิ่มขึ้นตUอเนื่อง ในชUวงเดือนมกราคม - พฤศจิกายน 2563 ประเทศไทยมี

จำนวนผู0ติดเช้ือสะสมจำนวน 3,998 ราย 

 

การระบาดระลอกท่ี 2 (ชUวงเดือนธันวาคม 2563 - มีนาคม 2564)  

 การระบาดระลอกที่ 2 พบผู0ติดเชื้อโควิด-19 ในตลาดซึ่งมีที่พักอาศัยของแรงงานตUางด0าวที่อยูUกันอยUาง

หนาแนUนทำให0มีการแพรUกระจายของโรคอยUางรวดเร็วในพื้นที่และเกิดการแพรUกระจายไปยังจังหวัดอื่น ๆ ในชUวงน้ี

จำนวนผู0ติดเช้ือรายวันเพ่ิมข้ึนอยUางรวดเร็ว รัฐบาลจึงได0มีประกาศกำหนดเขตพ้ืนท่ีตามสถานการณ@การระบาด โดย

แบUงสีพื้นที่ 4 ระดับ พื้นที่สีแดง พื้นที่ควบคุมสูงสุด, พื้นที่สีส0ม พื้นที่ควบคุม, พื้นที่สีเหลือง พื้นที่เฝfาระวังสูง, และ

พื้นที่สีเขียว มีความพยายามในการลดความรุนแรงของของการแพรUระบาดโดยการทำ targeted lockdown หรือ

ล็อคดาวน@เฉพาะพื้นที่ให0พื้นที่ที่ไมUมีผู0ติดเชื้อสามารถดำเนินกิจกรรมตUาง ๆ ได0ตามปกติ การระบาดระลอกนี้พบวUา

เปVนสUวนใหญUเปVนไวรัสโควิดสายพันธุ@ GH ที่แยกยUอยออกมาจากสายพันธุ@ G ในวันที่ 31 มีนาคม 2563 กระทรวง

สาธารณะสุขรายงานจำนวนผู0ป̂วยติดเช้ือโควิดสะสมในประเทศไทยจำนวน 24,626 ราย 

 

การระบาดระลอกท่ี 3 (ชUวงเดือนเมษายน 2564 - มิถุนายน 2564) 

 เดือนเมษายน 2564 พบการระบาดในสถานบันเทิงหลายพื้นท่ี มีแนวโน0มพบผู0ติดเชื้อเพิ่มขึ้นกระจายหลาย

จังหวัดและเชื่อมโยงกับสถานบันเทิง  ปhจจัยหลักที่ทำให0เกิดการแพรUกระจายของเชื้อในระลอกน้ีเกิดจากสถาน

บันเทิงและสถานที่ชุมนุมที่มีคนจำนวนมากและไมUปฏิบัติตามมาตรการปfองกันโรคอยUางเครUงครัด สายพันธุ@ที่ตรวจ

พบในประเทศไทยในการระบาดรอบน้ีสUวนใหญUเปVนสายพันธุ@ Alpha หรือ B 1.1.7 ซึ่งเชื้อไวรัสสายพันธุ@ดังกลUาวมี

ความสามารถในการหลบหลีกภูมิคุ0มกันที่รUางกายสร0างขึ้น มีความสามารถในการแพรUเชื้อสูง เปVนเหตุให0จำนวน

ยอดผู0ป̂วยโควิด 19 รายวันสูงขึ้นพบผู0ป̂วยรายใหมUในชUวงนี้ประมาณวันละ 700 - 900 ราย กระจายใน 70 จังหวัด 

มีการกำหนดแนวทางการจัดการเพื่อลดความเสี่ยงตUอการระบาดของโรคในวงกว0าง เชUน ป¤ดสถานบันเทิง หรือการ

งดกิจกรรมรวมกลุUมคนจำนวนมาก ภาครัฐมีการกำหนดมาตรการสังคม (ลดการชุมนุม หรือการเดินทางข0าม

จังหวัดที่ไมUจำเปVน ชุมชนติดตามผู0เดินทางมาจากพื้นที่เสี่ยง) มาตรการสาธารณสุข (คัดกรองเชิงรุก ฉีดวัคซีน ให0

ประชาชนกลุUมเสี ่ยง) มาตรการสUวนบุคคล (สวมหน0ากาก ล0างมือ เว0นระยะหUาง ลงทะเบียนเข0าออกสถานท่ี 

ตรวจวัดอุณหภูมิ, DMHTT) และมาตรการองค@กร (work from home, online learning) จัดตั ้งโรงพยาบาล
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สนาม Hospitel และเพิ่มจำนวนเตียงผู0ป^วยวิกฤตเพื่อรองรับผู0ป^วย โรงพยาบาลและสถานพยาบาลหลายแหUงต0อง

เพ่ิมขีดความสามารถในการรองรับผู0ป̂วยโดยการจัดต้ังโรงพยาบาลสนามและศูนย@กักตัวเพ่ิมเติม 

 

การระบาดระลอกท่ี 4 (ชUวงเดือนกรกฎาคม  2564 - ธันวาคม 2564) 

 ในชUวงเวลาดังกลUาวพบผู 0ติดเชื ้อเพิ ่มขึ ้นอยUางรวดเร็วจากโรงงาน สถานประกอบการ และชุมชนใน

กรุงเทพมหานครและปริมณฑลปhจจัยหลักที่ทำให0เกิดการระบาดในระลอกน้ี คือ การแพรUกระจายของไวรัสสาย

พันธุ@เดลตา (Delta Variant) ซึ่งมีอัตราการแพรUกระจายที่สูงกวUาสายพันธุ@กUอนหน0า จำนวนผู0ติดเชื้อรายวันเพิ่มข้ึน

สูงสุดในชUวงเดือนกรกฎาคมและสิงหาคม 2564 โดยมีผู0ติดเชื้อใหมUรายวันมากกวUา 20,000 รายในบางวัน ในชUวง

ปลายเดือนพฤศจิกายน 2564 เกิดการกลายพันธุ@ของเชื้อโควิด 19 ใหมUอีกหนึ่งสายพันธุ@ที่มีความสามารถในการ

แพรUกระจายเชื้อได0อยUางรวดเร็ว องค@การอนามัยโลก (WHO) ประกาศชื่อโควิดสายพันธุ@ใหมU B.1.1.529 วUา โอ

ไมครอน (Omicron) และประกาศให0เปVนสายพันธุ@ระดับท่ีนUากังวล (Variants of Concern: VOC) 

 

การระบาดระลอกท่ี 5 (ชUวงเดือนมกราคม 2565 - กันยายน 2565) 

 ตรวจพบผู0ติดเชื้อเพิ่มจำนวนขึ้นอยUางรวดเร็วทั่วประเทศ โดยเฉพาะในพื้นที่กรุงเทพมหานครและปริมณฑล 

จากการตรวจทางไวรัสวิทยาพบวUาเชื้อที่เปVนสาเหตุของการแพรUกระจายในชUวงนี้เปVนไวรัสสายพันธุ@โอไมครอนและ

บางสUวนมีการกลายพันธุ@เปVนสายพันธุ@โอไมครอนยUอย (Omicron Variant)   ผู0ติดเชื้อสUวนใหญUมีอาการไมUรุนแรง 

ชUวงเดือนมีนาคม - ต0นเดือนเมษายน 2565 มีอัตราการแพรUกระจายสูงเปVนระยะขาข้ึน (Combatting) จำนวนผู0ติด

เชื้อเฉลี่ยในชUวงวันที่ 20 มีนาคม 2565 – 26 มีนาคม 2565 สูงถึง 24,899 รายตUอวัน จากนั้นจำนวนผู0ติดเชื้อไมU

เพิ่มขึ้นเปVนระยะทรงตัว (Plateau) ในชUวงเดือนเมษายน - พฤษภาคม 2565 และเข0าสูUระยะขาลง (Declining) ท่ี

จำนวนผู0ติดเชื้อเริ่มลดลงในชUวงปลายพฤษภาคม -  มิถุนายน 2565 จากนั้นประเทศไทยได0ดำเนินมาตรการให0โรค

โควิด 19 เข0าสูUการโรคประจำถิ่นเพื่อให0ประชาชนสามารถดำเนินชีวิตอยูUรUวมกับโรคโควิด 19 ได0 และได0ประกาศ

ยกเลิกโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จากโรคติดตUออันตรายแล0วกำหนดให0เปVนโรคติดตUอท่ีต0องเฝfาระวัง ตั้งแตUวันท่ี 

1 ตุลาคม 2565  
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แผนภูมิท่ี 2 : แสดงข0อมูลการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ของประเทศไทยปE 2563-2565  

 

หมายเหตุ :  แผนภูมิแสดงยอดผู0ติดเช้ือรายวันและยอดผู0ติดเช้ือสะสมตามชUวงระยะเวลาการระบาด 

  ของไวรัสโคโรนาประเทศไทยชUวงปE 2563-2565(16) 

 

 ประเทศไทยเผชิญกับวิกฤติการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 เปVนระยะเวลากวUา 2 ปE 9 เดือน ชUวงระยะเวลา

การระบาดของโรคโควิด 19 (Pandemic phase) ในประเทศไทยเริ่มตั้งแตUตรวจพบผู0ติดเชื้อรายแรกและชUวงท่ี

กระทรวงสาธารณสุขประกาศให0โรคโควิด-19 เปVนโรคติดตUออันตรายเริ่มตั้งแตUเดือนมกราคม 2563 จนถึงวันที่ 30 

กันยายน 2665 มีการรายงานข0อมูลยอดรวมผู0ติดเชื้อโควิด 19 สะสม 4,679,833 ราย และมียอดผู0ป^วยเสียชีวิต

สะสม 32,745 ราย(17) เม่ือเปรียบเทียบสถานการณ@การแพรUระบาดของโรคโควิด 19 ท่ีเกิดข้ึนในประเทศไทยแตUละ

ชUวงเวลา (แผนภูมิท่ี 2) ตามนิยามระยะเวลาระหวUางการระบาด (Pandemic phase) ขององค@การอนามัยโลก(18) 

จะสามารถแบUงชUวงเวลาตUางๆ (ตารางท่ี 1) ได0ดังน้ี 

1. ระยะกUอนการแพรUระบาดหรือระยะที่ไมUพบเชื้อไวรัสที่ติดเชื้อมายังมนุษย@ (Interpandemic period or Pre-

Pandemic) เปVนชUวงเวลากUอนเดือนมกราคม 2563 

2. ชUวงเวลาการระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย เริ่มตั้งแตUเดือนมกราคม 2563 - กันยายน 2565 ซ่ึง

สามารถแบUงชUวงระยะเวลาการระบาดออกได0เปVน 2 ชUวง คือ 

2.1. ระยะที่พบเชื้อไวรัสติดเชื้อมายังมนุษย@และพบการติดเชื้อจากมนุษย@สูUมนุษย@ (Pandemic alert period) 

เปVนชUวงที่เวลายอดผู0ติดเชื้อคUอยๆ สะสมเพิ่มขึ้นในชUวงการระบาดของโรคโควิด-19 ระลอกที่ 1-2 ชUวง

เดือนมกราคม 2563 - มีนาคม 2564 มียอดรวมผู0ติดเชื้อโควิด 19 สะสม 21,733 ราย (ข0อมูลวันที่ 27 

มีนาคม 2564)   
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2.2. ระยะที่เชื้อไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมมากขึ้นและมีศักยภาพที่จะแพรUกระจายจากมนุษย@สูUมนุษย@

อยUางรุนแรง (Pandemic period) ซ่ึงตรงกับข0อมูลการระบาดของโรคโควิด-19 ในระลอกท่ี 3-5 ในเดือน

เมษายน 2564 - กันยายน 2565 ซึ่งในชUวงนี้เชื ้อไวรัสโคโรนาได0มีการกลายพันธุ@เปVนสายพันธุ@อัลฟา 

(Alpha Variant), สายพันธุ@เดลตา (Delta Variant) และสายพันธุ@โอไมครอน (Omicron Variant) และ

เปVนชUวงเวลาที่มีการระบาดเพิ่มขึ้นอยUางรวดเร็วทั้งจำนวนผู0ติดเชื้อและการกระจายที่กว0างขวางทางพื้นท่ี

ภูมิศาสตร@ จนมีผลกระทบอยUางรุนแรงท้ังด0านสาธารณสุขและสังคม  

3. ระยะหลังจากเปลี่ยนผUานให0โรคโควิด 19 เปVนโรคติดตUอที่ต0องเฝfาระวังหรือโรคประจำถิ่น (Post-Pandemic 

period or Endemic) อยูUในชUวงหลังจากวันท่ี 1 ตุลาคม 2565 

 

ตารางที่ 1 : แสดงนิยามระยะเวลาการระบาด (Pandemic phase) กำหนดโดยองค@การอนามัยโลก(18) และชUวง

ระยะเวลาการระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย 

 

ระยะเวลาการระบาด (Pandemic phase)  

ของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย  
Interpandemic period/ 

Pre-Pandemic period 
ระยะท่ีไมUพบเช้ือไวรัสท่ีติดเช้ือมายังมนุษย@ 

กUอนเดือนมกราคม 

2563 

Pandemic alert period 
ระยะท่ีพบเช้ือไวรัสท่ีติดเช้ือมายังมนุษย@และ 

พบการติดเช้ือจากมนุษย@สูUมนุษย@ 

เดือนมกราคม 

2563 - มีนาคม 

2564 

Pandemic period 

ระยะท่ีเช้ือไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมมากข้ึน 

และมีศักยภาพท่ีจะแพรUกระจาย 

จากมนุษย@สูUมนุษย@อยUางรุนแรง 

เดือนเมษายน 

2564 - กันยายน 

2565 

Post-Pandemic period 

ระยะวลาเปล่ียนผUานสูUระยะแรก อาจมีโรคปรากฏหรือ

ระบาดในพ้ืนท่ีแตUจำกัดในเชิงพ้ืนท่ีภูมิศาสตร@หรือการ

กระจายและการเพ่ิมข้ึนในจำนวนท่ีสามารถคาดการณ@ได0 

ต้ังแตU  

เดือนตุลาคม 2565  
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ผลกระทบจากการระบาดของ COVID-19 ต̀อการศึกษาแพทยศาสตรf 

 การศึกษาในสาขาแพทยศาสตร@มีลักษณะเฉพาะที่แตกตUางจากการศึกษาในสาขาอื่น ๆ นอกจากจะมีการ

เรียนรู0จากการบรรยายภาคทฤษฎี การอภิปรายและวิเคราะห@กรณีศึกษาแล0ว นักศึกษาแพทย@ยังจำเปVนต0องได0รับ

ฝ©กภาคปฏิบัติทางในห0องปฏิบัติการ การฝ©กในสถานการณ@จำลอง การเรียนรู0จากผู0ป^วยจริงและการเรียนข0างเตียง

ผู0ป^วย (Bedside Teaching) การฝ©กปฏิบัติทางคลินิกและทักษะที่จำเปVนสำหรับการดูแลผู0ป^วย การฝ©กงานใน

โรงพยาบาล (Clinical Rotations) การปลูกฝhงจริยธรรมวิชาชีพและพัฒนาความเปVนมืออาชีพทางการแพทย@         

การเรียนรู0จากการฝ©กประสบการณ@ในการดูแลผู0ป^วยจริงโดยมีแพทย@ผู0เชี่ยวชาญคอยให0คำแนะนำและประเมินผล 

ซึ่งการเรียนรู0ทักษะตUางๆ ทางการแพทย@นั้นอาศัยพื้นฐานการเรียนรู0ทางคลินิก (Clinical setting) เปVนสำคัญ 

การศึกษาทัศนคติของนักศึกษาแพทย@ในชUวงที่มีการแพรUระบาดของไวรัสโคโรนาพบวUา นักเรียนสUวนใหญUรู0สึกวUา

มาตรการท่ีดำเนินการในชUวงท่ีเกิดโรคระบาดเพ่ือแก0ไขหลักสูตรเปVนส่ิงท่ีจำเปVน(5) และนักศึกษาแพทย@ร0อยละ 74.7 

มีความเห็นวUาการระบาดของโรคโควิด-19 สUงผลกระทบตUอการศึกษาแพทยศาสตร@ของตนอยUางมาก (19) 

มหาวิทยาลัยและสถาบันการแพทย@หลายแหUงได0จัดตั้งมาตรการสนับสนุนนักศึกษา เชUน การให0คำปรึกษาทาง

จิตวิทยา การจัดหาอุปกรณ@ปfองกันสUวนบุคคล และการปรับปรุงหลักสูตรการเรียนการสอนให0เหมาะสมกับ

สถานการณ@ แตUการแพรUระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนายังคงสUงผลกระทบตUอการศึกษาแพทยศาสตร@ในหลากหลายมิติ 

กUอให0เกิดปhญหาทั้งในสUวนของสุขภาพกายและสุขภาพจิตของทั้งผู0เรียนและผู0สอน และกระทบตUอการจัดรูปแบบ

การเรียนการสอน การประเมินผล การประเมินสมรรถนะและผลสัมฤทธ์ิทางการศึกษาของนักศึกษาแพทย@  

 

ผลกระทบต̀อสุขภาพทางกาย (Physical health effects) 

 ในชUวงของการระบาดของโรคโควิด-19 บุคลากรทางการแพทย@ท้ังในสUวนของแพทย@เวชปฏิบัติ แพทย@ประจำ

บ0าน อาจารย@แพทย@ และบุคลากรทางการแพทย@อ่ืนๆ ตUางได0รับผลกระทบทางตรงตUอสุขภาพทางกาย บุคลากรทาง

การแพทย@เปVนกลุUมผู0มีความเสี่ยงตUอการติดเชื้อโควิด-19 เนื่องจากเปVนผู0ที่ต0องทำหน0าที่ในการคัดกรองประชาชน 

ตรวจรักษาและสัมผัสใกล0ชิดกับผู 0ป^วยที ่ติดเชื ้อ ซึ ่งการระบาดที ่รุนแรงเพิ ่มมากขึ ้นทำให0โรงพยาบาลและ

สถานพยาบาลหลายแหUงต0องเพิ่มขีดความสามารถในการรองรับผู0ป^วยโดยการจัดตั้งโรงพยาบาลสนามและศูนย@กัก

ตัวเพิ่มเติม คณาจารย@ทางคลินิกจำเปVนต0องใช0เวลาในการดูแลผู0ป^วยเพิ่มขึ้นดังนั้นเวลาในการสอนนักศึกษาอาจถูก

กระทบได0 การมีชั่วโมงการทำงานที่ยาวนาน ผู0ป^วยที่เพิ่มจำนวนมากขึ้น ผู0ป^วยวิกฤตที่มีความซับซ0อน การสัมผัส

กับสภาพการทำงานที่ตึงเครียดเปVนเวลานานและภารกิจในด0านการดูแลรักษาที่เพิ่มขึ้น สUงผลให0เกิดความกังวล

และความเหนื่อยล0ากับบุคลากรผู0ปฏิบัติงาน แม0วUาบุคลากรทางการแพทย@จะเปVนกลุUมที ่ได0รับการจัดลำดับ

ความสำคัญในการจัดสรรวัคซีนโควิด-19 ในลำดับแรก การศึกษาทางระบาดวิทยาสำรวจการติดเชื้อไวรัสโคโรนา

ในบุคลากรทางการแพทย@พบวUาบุคลากรทางการแพทย@มีความเสี่ยงจากการสัมผัสสารคัดหลั่งและสิ่งปนเป²³อนตUางๆ 

มากมาย  สUงผลให0โรคโควิด-19 ได0รับการยอมรับวUาเปVนโรคจากการทำงานสำหรับบุคลากรทางการแพทย@ 
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(occupational disease for healthcare workers) การศึกษาในสหรัฐอเมริกาพบวUาชUวงแรกของการระบาด

ใหญUมีรายงานอัตราการติดเชื้อไวรัสโคโรนาในบุคคลากรทางการแพทย@ร0อยละ 11 และในจำนวนนี้พบวUาร0อยละ 8 

ของบุคลากรทางการแพทย@ท่ีติดเช้ือมีอาการป̂วยรุนแรงจำเปVนท่ีจะต0องเข0ารับการรักษาในโรงพยาบาล(20) ท้ังน้ีหาก

บุคลากรทางการแพทย@ที่เปVนผู0เรียนหรือผู0สอนมีการติดเชื้อจำเปVนจะต0องหยุดการเรียนการสอน ผู0ที่ติดเชื้อต0องเข0า

สูUระบบการรักษาและกักตัวเพื่อไมUให0เกิดการแพรUกระจายเชื้อเพิ่มขึ้น ทำให0การสื่อสารระหวUางบุคคลและการ

ชUวยเหลือจากภาคสังคมลดลง การติดเชื้อและการกักตัวในกลุUมบุคลากรทางการแพทย@ยังทำให0เกิดการขาดแคลน

บุคลากร สUงผลกระทบทำให0ระบบการดูแลสุขภาพและการเรียนการสอนอาจมีประสิทธิภาพลดลง 

 

ผลกระทบต̀อสุขภาพจิต (Mental health) 

 นอกจากผลกระทบทางสุขภาพทางกายแล0ว การแพรUระบาดยังสUงผลเสียตUอสุขภาพจิตของนักศึกษาแพทย@ 

และอาจเปล่ียนความต้ังใจในอาชีพด0วยเน่ืองจากปhจจัยหลายประการ ในชUวงของการแพรUระบาดของเช้ือไวรัสโคโร

นามีรายงานการเกิดปhญหาสุขภาพจิตหลายอยUาง เชUน ความทุกข@ทางอารมณ@ ความวิตกกังวล ภาวะซึมเศร0า นอนไมU

หลับ(2) นักศึกษาแพทย@เปVนผู0ได0รับผลกระทบตUอสุขภาพจิตอยUางมากในชUวงการแพรUระบาดของไวรัสโคโรนา มีการ 

ศึกษาถึงความชุกและปhจจัยเส่ียงของสุขภาพจิตในบุคลากรทางการแพทย@และนักศึกษาแพทย@ พบวUาปhจจัยท่ีเปVน

สาเหตุความกังวลของนักศึกษาแพทย@มีหลายประการ เชUน ปhจจัยความเส่ียงในการติดเช้ือ การขาดแคลนอุปกรณ@

ปfองกันการติดเช้ือสUวนบุคคลและชุด PPE ความไมUแนUนอนของสถานการณ@การระบาด การปรับเปล่ียนรูปแบบการ

เรียนการสอนอยUางฉับพลัน การขาดแคลนบุคลากรทางการแพทย@ช้ันคลินิกโดยเฉพาะอาจารย@แพทย@ท่ีต0องใช0เวลา

ในการรักษาผู0ป̂วยท่ีเพ่ิมข้ึนซ่ึงอาจทำให0ประสิทธิภาพในการเรียนการสอนลดลง ปริมาณงานการศึกษาท่ีเพ่ิมข้ึน

และความกดดันทางวิชาการ การลดช่ัวโมงการเรียนการเรียนรู0จากผู0ป̂วยบนหอผู0ป̂วย การเล่ือนหรืองดออก

ปฏิบัติงานทางคลินิกท่ีมีความเก่ียวข0องกับผู0ป̂วย ทำให0การขาดการปฏิสัมพันธ@กับเพ่ือน อาจารย@ และบุคคลอ่ืน 

สำหรับนักเรียนบางคนการแยกตัวสUงผลให0เกิดความวิตกกังวล ภาวะซึมเศร0าและเปVนการเพ่ิมความเครียดให0กับ

สภาพแวดล0อมท่ีตึงเครียดอยูUแล0วในโรงเรียนแพทย@ชUวงท่ีมีโรคระบาด ปhจจัยเหลUาน้ีล0วนแล0วแตUสร0างแรงกดดันทาง

จิตใจทำให0นักศึกษาแพทย@เปVนกลุUมท่ีมีความเส่ียงสูงท่ีจะเกิดความวิตกกังวลและภาวะซึมเศร0า นักศึกษาแพทย@ต0อง

ปรับตัวกับการเรียนรู0ในสภาพแวดล0อมใหมU และต0องพัฒนาทักษะในการจัดการความเครียดและการดูแลสุขภาพจิต

ของตนเอง การสำรวจนักศึกษาแพทย@ในโรงเรียนแพทย@ 148 แหUงรายงานพบวUาในชUวงการระบาดของโควิด-19 

นักศึกษาแพทย@มีความไมUม่ันคงทางอารมณ@ร0อยละ 41 และมีภาวะซึมเศร0าถึงร0อยละ 40(21)  การศึกษาในรูปแบบ 

Systematic Review เก่ียวกับภาวะวิตกกังวลในกลุUมบุคลากรทางการแพทย@รายงานพบความชุกของความวิตก

กังวลโดยรวมของกลุUมบุคลากรทางการแพทย@ ร0อยละ 26.1 ในขณะท่ีพบความชุกของความวิตกกังวลในนักศึกษา

แพทย@สูงถึงร0อยละ 36(22)  มีการศึกษาพบวUาการระบาดของโรคโควิด–19 สUงผลกระทบทางลบตUอสภาพจิตใจและ

สุขภาพจิตของนักศึกษาแพทย@และอาจจะสUงผลกระทบไปถึงชUวงหลังสถานการณ@การแพรUระบาดสงบลงได0(3) 
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การปรับเปล่ียนรูปแบบการเรียนการสอนเป�นรูปแบบออนไลนf 

 การเรียนการสอนรูปแบบออนไลน@มีบทบาทสำคัญในการศึกษาด0านการแพทย@ในชUวงที่เกิดการแพรUระบาด

ของโรคโควิด 19 ภาครัฐมีการกำหนดมาตรการจำกัดการแพรUระบาดโดยการงดชุมนุมและลดการเดินทาง หลาย

ประเทศได0ป¤ดสถาบันการศึกษาเพื่อรักษาระยะหUางทางสังคม สUงผลให0โรงเรียนแพทย@และมหาวิทยาลัยจำเปVนต0อง

หยุดการเรียนการสอนในรูปแบบปกติและปรับการเรียนการสอนให0เปVนรูปแบบออนไลน@มากข้ึน มีการศึกษาการ

รับรู0ของนักศึกษาแพทย@ตUอการเรียนออนไลน@ พบวUาในชUวงกUอนการระบาดของโรคโควิด 19 นักศึกษาแพทย@ใช0

ระยะเวลาบนแพลตฟอร@มการสอนออนไลน@โดยเฉลี่ย 4-6 ชั่วโมงตUอสัปดาห@ในขณะที่ชUวงการระบาดของโรคโควิด 

19 ใช0เวลาเฉลี่ยในการเรียนออนไลน@ถึง 7-10 ชั่วโมงตUอสัปดาห@ แตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญ(23) การเรียนออนไลน@

มีประโยชน@ในแงUของความสะดวก ชUวยลดระยะเวลาการเดินทาง เพิ่มความยืดหยุUนในการเรียน แตUการเรียนการ

สอนในรูปแบบออนไลน@ในปhจจุบันยังมีข0อจำกัดบางอยUาง เชUน การเรียนการสอนในรูปแบบออนไลน@นั้นต0องการ

ความพร0อมและการเข0าถึงระบบทรัพยากรด0านสาระสนเทศที่มีเสถียรภาพ เพื่อให0การศึกษาเปVนไปอยUางตUอเนื่อง

และมีประสิทธิภาพผู0สอนควรมีความรู0ความชำนาญในการใช0เทคโนโลยีด0านการเรียนและการสื่อสารที่เพียงพอ 

ความตั้งใจของผู0เรียนเปVนสUวนสำคัญในการเรียนการสอน เนื่องจากการเรียนออนไลน@อาจถูกรบกวนสมาธิได0งUาย 

ผู0เรียนอาจไมUมีพื้นที่เฉพาะสำหรับการเรียนรู0ในที่พักอาศัย การที่ผู 0เรียนและผู0สอนอยูในสถานที่และบริบทท่ี

แตกตUางกันอาจทำให0การดึงความสนใจของผู0เรียนต-อบทเรียน (student engagement) และปฏิสัมพันธ@ระหวUาง

ผู0เรียนกับผู0สอนมีความซับซ0อนและยากลำบากทำให0ผู0เรียนอาจเกิดความเบื่อหน-าย มีการศึกษาพบว-าการเรียน

ออนไลน)โดยใช0แนวทางการเรียนในรูปแบบห0องเรียนกลับด0าน (Flipped classroom) ท่ีเน0นให0ผู0เรียนเปgนศูนย)กลาง

และการจัดบทเรียนผสมผสานทั้งแบบ synchronous และ asynchronous จัดทำบันทึกบทเรียนไว0เปgนระบบ 

module ร-วมกับการบรรยายที่บันทึกไว0และมีกรณีทางคลินิกสำหรับให0นักศึกษาแพทย)ได0เรียนรู0อาจช-วยให0ผู0เรียนมี

แนวโน0มที่จะมีส-วนร-วมมากขึ้น(4) การศึกษาแลกเปลี่ยนสำหรับนักศึกษาแพทย@ วิชาเลือกในประเทศและระหวUาง

ประเทศ การประชุมทางคลินิกและวิทยาศาสตร@การแพทย@ตUางก็ได0รับผลกระทบเชิงลบจากข0อจำกัดการเดินทาง

ในชUวงที่มีการระบาด การศึกษาแลกเปลี่ยนประสบการณ@ในวิชาเลือกตUางสถาบันถูกเลื่อนหรือยกเลิก  การประชุม

วิชาการทางการแพทย@ถูกเปลี่ยนรูปแบบเปVนการประชุมออนไลน@ ซึ่งโดยทั่วไปแล0วนักศึกษาแพทย@ต0องการการ

ประชุมแบบเห็นหน0ากันเพื่อการเรียนรู0และการสื่อสารอยUางมีประสิทธิภาพ(24) ในบริบทของเทคโนโลยีปhจจุบัน

ข0อบกพรUองของการศึกษาออนไลน@อาจเปVนเหตุผลสำคัญที่ทำให0การเรียนออนไลน@ไมUสามารถแทนที่การสอนแบบ

ตัวตUอตัวแบบดั้งเดิมในการศึกษาทางการแพทย@ได0อยUางสมบูรณ@ มีการศึกษาพบวUานักเรียนศึกษาแพทย@มีความเห็น

วUาการเรียนรู0ออนไลน@เปVนการเสริมมากกวUาการแทนที่วิธีการเรียนแบบดั้งเดิม (Face to face)  การวิจัยการเรียน

การสอนรูปแบบออนไลน@ในชUวงการระบาดของโรคโควิด 19 พบวUานักศึกษาแพทย@สUวนใหญU 68.86% มีความเห็น

วUาชอบการเรียนแบบดั้งเดิมชั้นเรียนแบบตัวตUอตัวมากกวUาชั้นเรียนออนไลน@ นักศึกษาแพทย@ร0อยละ 15.96 ชอบ

ศึกษาชั้นเรียนที่บันทึกไว0ลUวงหน0าที่สามารถเรียนรู0และทบทวนได0เอง  ในขณะที่มีนักศึกษาแพทย@เพียง 15.16% ท่ี

ชอบช้ันเรียนแบบ synchronous ท่ีมีการเข0าเรียนทางออนไลน@พร0อมกัน(25) 
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การปรับเปล่ียนรูปแบบการฝ�กปฏิบัติทางคลินิก 

 ในชUวงการระบาดของไวรัสโคโรนา นักศึกษาแพทย@สUวนใหญUถูกระงับการเรียนในชั ้นคลินิกหรือต0อง

ปรับเปลี่ยนรูปแบบการฝ©กปฏิบัติทางคลินิก มีการลดชั่วโมงการเรียนการเรียนรู0 (Cut short) จากผู0ป^วยบนหอ

ผู0ป^วย ปรับการเรียนในรายวิชาท่ีอาจมีการสัมผัสหรือทำหัตถการกับผู0ป^วยจริงเปVนการเรียนในสถานการณ@จำลอง

หรือเรียนรู0จากการถUายทอดการประชุมเชิงปฏิบัติการทางออนไลน@ นักศึกษาแพทย@ถูกจำกัดในการเข0าถึงผู0ป̂วยและ

สถานพยาบาล ทำให0การเรียนรู0จากผู0ป^วยจริงลดลงเนื่องจากอาจมีความเสี่ยงในการติดเชื้อระหวUางการขึ้นเรียนช้ัน

คลินิกได0  แม0วUาการเปลี่ยนแปลงโครงสร0างชั้นเรียน การหมุนเวียนและเวลาเรียนในชั้นคลินิกจะชUวยลดการแพรU

ระบาด แตUการเรียนการสอนทางการแพทย@ที่ต0องการการฝ©กปฏิบัติจริงในห0องปฏิบัติการและการเรียนรู0จากผู0ป^วย

จริงได0รับผลกระทบอยUางมาก การสัมผัสทางคลินิกที่ลดลงสำหรับนักศึกษาแพทย@หมายถึงโอกาสในการเรียนรู0ใน

สภาพแวดล0อมทางคลินิกจริงน0อยลงสUงผลกระทบในทางลบตUอการเสริมสร0างความรู0 สมรรถนะและทักษะทาง

คลินิก การเรียนรู0ที่เปลี่ยนไปอาจทดแทนการเรียนรู0ในสถานการณ@ปกติไมUได0ทั้งหมด การปรับการฝ©กอบรมทักษะ

ทางคลินิกไมUใชUอุปสรรคเพียงอยUางเดียวที่นักศึกษาแพทย@ต0องเผชิญแตUนักศึกษายังต0องปรับตัวเข0าสูUการเรียนรู0

ทางไกลในชUวงการแพรUระบาด การเรียนชั้นคลินิกทางออนไลน@น้ันอาจมีความสะดวก มีประสิทธิภาพในด0านการ

สื่อสาร ชUวยเพิ่มทักษะและความรู0และสามารถสร0างความเข0าใจที่ดีขึ้นได0ในระดับหนึ่ง แตUการเรียนรู0ทางคลินิก

รูปแบบออนไลน@จะทำให0การปฏิสัมพันธ@กับอาจารย@ผู0สอนเพื่อนนักศึกษาและผู0ป^วยจริงลดลง  การตอบสนองตUอ

ความต0องการการเรียนรู 0สUวนบุคคลและความสมดุลของความรู 0เชิงปฏิบัติและเชิงทฤษฎีมีแนวโน0มที ่จะมี

ประสิทธิภาพลดลง การศึกษาผลกระทบของการระบาดของโรคโควิด-19 ตUอนักศึกษาแพทย@ในสหรัฐพบวUามี

นักเรียนแพทย@ถึง 93.7% ท่ีได0ผลกระทบโดยการถูกลดเวลาการปฏิบัติงานหรือไมUได0ออกปฏิบัติงานทางคลินิก (19) 

มหาวิทยาลัยหลายแหUงได0ใช0แบบจำลองและสถานการณ@จำลอง (simulation) เพื่อชUวยในการฝ©กปฏิบัติของ

นักศึกษาแพทย@ทดแทนการฝ©กกับผู0ป^วยจริงหรือมีความพยายามใช0การฝ©กปฏิบัติทางคลินิกในรูปแบบออนไลน@ 

(Online Clinical Clerkship Curriculum) ซึ่งพบวUาในแงUของของการเพิ่มพูนความรู0นั้นนักศึกษาแพทย@ 46% มี

ความเห็นวUาการเรียนรู0ออนไลน@ชUวยเพ่ิมความรู0ได0อยUางมีประสิทธิภาพ ในขณะท่ีนักศึกษาแพทย@ 56% ท่ีเช่ือวUาการ

เรียนรู0แบบเห็นหน0ามีประสิทธิภาพในการเพิ่มความรู0มากกวUา ในด0านทักษะทางคลินิกมีการเปรียบเทียบการรับรู0

ประสิทธิผลของการเรียนรู0ออนไลน@กับการสอนในรูปแบบตัวตUอตัวนั้นพบวUานักศึกษาแพทย@มีความเห็นวUาการสอน

ทักษะคลินิกในรูปแบบที่มีปฏิสัมพันธ@กันตัวตUอตัวมีประสิทธิภาพมากกวUาการสอนแบบออนไลน@อยUางมีนัยสำคัญ(26) 

และมีการศึกษาพบวUาการลดลงของปฏิสัมพันธ@ระหวUางนักศึกษากับอาจารย@ผู0สอนและเพื่อนนักศึกษาสUงผลกระทบ

ในทางลบตUอการศึกษาทางการแพทย@และมีผลกระทบตUอสมรรถนะของนักศึกษาแพทย@(27) มีการศึกษาวิจัยใน

โรงเรียนแพทย@ของประเทศสิงคโปร@ทำการสำรวจความคิดเห็นของนักศึกษาแพทย@พบวUาสUวนใหญUกวUา 65% มี

ความเห็นวUาหากเปVนไปได0พวกเขาต0องการกลับไปเรียนและฝ©กปฏิบัติทางคลินิกกับผู0ป^วยและสถานพยาบาลใน

สถานท่ีจริงมากกวUาการเรียนในรูปแบบอ่ืน(28) 
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การปรับเปล่ียนการประเมินผลทางแพทยศาสตรfศึกษา 

 การประเมินผลประเมินผลทางแพทยศาสตร@ศึกษานั้นนอกจากจะมีการประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@

การแพทย@พื้นฐานและความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกแล0ว ยังมีการประเมินในสUวนของเจตคติและ

ความสามารถทางคลินิก (clinical competency) ตUางๆ เชUน การประเมินความรู0ที่เปVนการประยุกต@เหตุผลทาง

คลินิก ทักษะการสื่อสารและการสร0างสัมพันธภาพ การบริบาลผู0ป^วย ทักษะการตรวจรUางกาย การทำหัตถการ

ทางการแพทย@ ซึ่งการประเมินจำเปVนต0องใช0เครื่องมือที่สอดคล0องเหมาะสมกับประเภทและระดับความสามารถ

ทางคลินิกที ่ต0องการประเมิน ในการทดสอบโดยวัดความรู 0ทางด0านทักษะและหัตถการทางคลินิกบางอยUาง

จำเปVนต0องใช0การทดสอบทางคลินิกโดยใช0ว ัตถุประสงค@เปVนโครงสร0าง (objective structured clinical 

examination, OSCE) หรือการประเมินจากสถานที่ปฏิบัติงาน การแพรUระบาดของโควิด-19 สUงผลกระทบตUอการ

ประเมินผลทางแพทยศาสตร@ศึกษา การสอบท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติถูกเล่ือน ระงับการสอบหรือจำเปVนต0อง

เปล่ียนรูปแบบการประเมิน เชUน การสอบข0อเขียนแบบปรนัย ถูกปรับให0เปVนการสอบที่สามารถนำหนังสือหรือ

เอกสารที่ใช0ในการเรียนเข0าไปในห0องสอบได0ทางออนไลน@ (open-book examination ; OBE) เพื่อชดเชยการ

สอบแบบเดิม ซึ่งพบวUาการสอบข0อเขียนทางคลินิกเหมาะสมกับรูปแบบดังกลUาว เนื่องจากคำถามจำเปVนต0องมีการ

สังเคราะห@ข0อมูลจำนวนมากจากสถานการณ@ทางคลินิกที่ให0ไว0อยUางละเอียด ดังนั้นจึงเปVนการยากที่จะหาคำตอบ

จากการค0นหาเอกสารหรือหนังสือระหวUางการสอบที่ถูกจำกัดเวลาไว0 การสอบที่อนุญาตให0เป¤ดหนังสือหรือเอกสาร

สามารถปลูกฝhงการคิดอยUางมีวิจารณญาณของนักเรียนและปรับปรุงความสามารถในการวิเคราะห@และแก0ไขปhญหา

ได0 อีกทั้งยังชUวยลดความวิตกกังวลของผู0เข0าสอบได0อยUางมาก แตUการประเมินผลการศึกษาในรูปแบบออนไลน@ยังมี

ปhญหาเกี่ยวกับความนUาเชื่อถือของระบบการประเมินออนไลน@ โดยเฉพาะอยUางยิ่งการเชื่อมตUอเครือขUายจะต0องมี

เสถียรภาพจึงจะใช0งานได0อยUางมั่นใจ นอกจากนี้นักเรียนบางคนอาจมีสภาพแวดล0อมท่ีไมUเอื้ออำนวยตUอการเข0า

สอบ อาจมีสถานการณ@สUวนตัวที่ยากลำบากหรือมีอุปสรรคในการเข0าถึงสิ่งอำนวยความสะดวกออนไลน@ที่เพียงพอ 

การประเมินความสามารถทางคลินิกผUานการทดสอบทางคลินิกโดยใช0วัตถุประสงค@เปVนโครงสร0าง (OSCE) มีการ

ปรับเปลี่ยนรูปแบบหลายอยUาง(4) เชUน การจัดสอบเปVนกลุUมยUอยเพ่ือลดโอกาสแพรUเชื้อในนักศึกษากลุUมใหญU การ

สอบกับผู0ป^วยจำลองหรือหุUนจำลองเพื่อลดโอกาสการสัมผัสกับผู0ป^วยท่ีมีอาการติดเชื้อทางเดินหายใจ การทดสอบ

ทักษะการสื่อสารและการสร0างสัมพันธภาพกับผู0ป̂วยผUานทางออนไลน@ หรือ ทดสอบทักษะการตรวจรUางกายโดยให0

ผู 0เข0าสอบฟhงเสียงปอดและหัวใจผUานโปรแกรมฟhงเสียง การระบาดของโรคโควิด-19 สUงผลกระทบตUอการ

ประเมินผลประเมินผลทางแพทยศาสตร@ศึกษาทำให0ความมั่นใจในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ลดลง สUงผลถึง

การเปลี่ยนผUานของนักศึกษาแพทย@สูUบทบาทของแพทย@ในอนาคต มีการศึกษาพบวUาการเลื่อน ยกเลิกหรือการ

ปรับเปลี่ยนรูปแบบการประเมินผลทั้งการสอบข0อเขียนและการสอบ OSCEs และระบบการชUวยเหลือนักศึกษา

แพทย@ที่ลดลงมีผลกระทบตUอการเตรียมตัวของนักศึกษาแพทย@ ทำให0นักศึกษาแพทย@ชั้นปEสุดท0ายไมUมีความมั่นใจใน

การประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือเปVนแพทย@ในอนาคตสูงถึงร0อยละ 59.32 (5)  
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ผลกระทบของโรคโควิด-19 ต`อการสอบเพ่ือรับการประเมินและรับรองความรูUความสามารถในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม 

 ในสถานการณ@ปกตินักศึกษาแพทย@ที ่ผUานการเรียนวิทยาศาสตร@การแพทย@พื ้นฐานและวิทยาศาสตร@

การแพทย@คลินิกมาแล0วระยะหนึ่งจะเข0าสูUระบบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม

สำหรับนักศึกษาแพทย@ ซ่ึงเปVนชUวงเวลาท่ีผู0เข0าสอบต0องมีการจัดการเวลาวางแผนทบทวนความรู0ในแตUละรายวิชา มี

การจัดการภาวะทางอารมณ@ จิตใจ และกายภาพให0พร0อมตUอการสอบที่มีความสำคัญนี้ การแพรUระบาดของเช้ือ

ไวรัสโคโรนาสUงผลกระทบตUอนักศึกษาที่กำลังเตรียมตัวสอบเพ่ือรับการประเมินและรับรองความรู0ความสามารถใน

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม เนื่องจากมีความจำเปVนต0องเลื่อนกำหนดการสอบหลายครั้งตามสถานการณ@ความ

รุนแรงและการขยายตัวของพื้นที่การระบาด อีกทั้งยังต0องกำหนดมาตรการเพิ่มเติมควบคุมการแพรUกระจายเช้ือ

ระหวUางทำการสอบ ความไมUแนUนอนและความยากลำบากในการจัดสอบในชUวงสถานะการณ@การแพรUระบาดของ

เชื้อไวรัสโคโรนาดังกลUาวจึงอาจสUงผลกระทบตUอนักศึกษาแพทย@ผู0เข0ารับการประเมิน นักศึกษาต0องปรับการเตรียม

ตัวสอบภายใต0สถานการณ@ที่ไมUแนUนอน การทบทวนความรู0ทางคลินิกท่ีอาจมีข0อจำกัด การรวมกลุUมทบทวนความรู0

หรือการสอบประมวลผลความรู0ถูกเลื่อนหรือยกเลิกไป ทำให0โอกาสในการเตรียมความพร0อมสำหรับการสอบลดลง 

สิ่งเหลUาน้ีอาจเพิ่มความวิตกกังวลและความเสี่ยงตUอภาวะเหนื่อยหนUาย (burnout) และอาจสUงผลถึงผลสัมฤทธิ์ใน

การสอบได0 ในประเทศสหรัฐอเมริกาการระบาดของ  COVID-19 สUงผลกระทบตUอการสอบการประเมินและรับรอง

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (USMLE) มีรายงานพบวUาการยกเลิกและเลื่อนกำหนดการ

สอบทำให0นักศึกษาแพทย@ต0องปรับเปล่ียนแผนการเรียนและการเตรียมตัวสอบ ทำให0เกิดความเครียด ขาดแรงจูงใจ

ในการทำงาน และรู0สึกเหน็ดเหน่ือยท้ังทางกายและจิตใจ(9)  
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บทท่ี 3 

วิธีดำเนินการวิจัย 

รูปแบบการวิจัย (research design)  

 การศึกษานี ้ เปVนการศึกษาในร ูปแบบการสังเกตและวิเคราะห@ข 0อม ูลโดยกำหนดตัวแปรสาเหตุ 

(Independent variable) คือ การแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาในประเทศไทย กลุUมทดลอง คือ นิสิตแพทย@ใน

คณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงของตัวแปรตาม (dependent variable) 

ได0แกU อัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing 

Examination) ขั ้นตอนที ่ 1,2 ในการสอบครั ้งแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันในปEการศึกษานั ้นๆ โดยใน

การศึกษาครั้งน้ีเมื่อพิจารณาข0อมูลการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ในประเทศไทยแล0วสามารถแบUงชUวงเวลาท่ี

ทำการศึกษาออกได0เปVน 4 ชUวงเวลา คือ  

1. ระยะกUอนการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย (Pre-Pandemic period) 

2. ระยะการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย (Pandemic phase) 

2.1. Pandemic alert period ระยะท่ีพบการติดเช้ือไวรัสมายังมนุษย@และจากมนุษย@สูUมนุษย@ 

2.2. Pandemic period ระยะที่เชื้อไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมและมีศักยภาพที่จะแพรUกระจาย

จากมนุษย@สูUมนุษย@อยUางรุนแรง 

3. ระยะหลังจากการระบาดและเปล่ียนผUานให0โรคโควิด 19 เปVนโรคประจำถ่ิน (Post-Pandemic period) 

สถานท่ีทำการเก็บขUอมูล  

 ทำการเก็บรวบรวมข0อมูลจากคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน ได0แกU มหาวิทยาลัยบูรพา, 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร@, มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, มหาวิทยาลัยนเรศวร 

 

ประชากรและกลุ̀มตัวอย̀าง 

 ประชากร คือ น ิส ิตแพทย@ในคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน ได 0แก U มหาว ิทยาลัยบูรพา, 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร@, มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, มหาวิทยาลัยนเรศวร 

 

 กลุ̀มตัวอย̀าง คือ นิสิตแพทย@ในคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบันท่ีลงทะเบียนสอบการประเมินความรู0

ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2 เปVนคร้ังแรก ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 
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เกณฑfการคัดเขUา (Inclusion criteria)  

 นิสิตแพทย@ในคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบันท่ีลงทะเบียนสอบการประเมินความรู0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 1,2 เปVนครั้งแรก ในปEการศึกษา 2561 – 2566 โดยมีนิยามในการเก็บข0อมูล

ดังน้ี 

 ร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอน

ที่ 1 ในการสอบครั้งแรก คือ จำนวนนิสิตแพทย@ของสถาบันคณะแพทยศาสตร@นั้นที่สอบผUานการประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 คิดเปVนคUาร0อยละเมื่อเทียบกับจำนวนนิสิตแพทย@ท่ี

สมัครเข0ารับการประเมินความรู0ความสามารถข้ันตอนท่ี 1 ในคร้ังแรก  

 

จำนวนนิสิตแพทย@ลงทะเบียนสอบคร้ังแรก 

และท่ีสอบผUาน ศ.ร.ว.ข้ันตอนท่ี 1 

จำนวนนิสิตแพทย@ท่ีลงทะเบียนสอบ ศ.ร.ว. ข้ันตอนท่ี 1 คร้ังแรก 

ในปEการศึกษาน้ัน ๆ 

 

 ร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอน

ที่ 2 ในการสอบครั้งแรก คือ จำนวนนิสิตแพทย@ของสถาบันคณะแพทยศาสตร@นั้นที่สอบผUานการประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 คิดเปVนคUาร0อยละเมื่อเทียบกับจำนวนนิสิตแพทย@ท่ี

สมัครเข0ารับการประเมินความรู0ความสามารถข้ันตอนท่ี 2 ในคร้ังแรก 

 

จำนวนนิสิตแพทย@ลงทะเบียนสอบคร้ังแรก 

และท่ีสอบผUาน ศ.ร.ว.ข้ันตอนท่ี 2 

จำนวนนิสิตแพทย@ท่ีลงทะเบียนสอบ ศ.ร.ว. ข้ันตอนท่ี 2 คร้ังแรก 

ในปEการศึกษาน้ัน ๆ 

  

เกณฑfการคัดออก (Exclusion Criteria) 

 นิสิตแพทย@ของคณะแพทยศาสตร@ท่ีลงทะเบียนสอบการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2 ในปEการศึกษาน้ันแตUไมUได0เข0าสอบ หรือไมUได0ลงทะเบียนสอบเปVนคร้ังแรก 

 

 

 

x 100 

x 100 
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เคร่ืองมือท่ีใชUในการเก็บขUอมูล  

 เคร่ืองมือท่ีใช0เก็บข0อมูลในการวิจัยคร้ังน้ีมีท้ังหมด 5 ชุด ประกอบด0วย 

1. แบบบันทึกข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2 ของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบัน 

2. แบบบันทึกข0อมูลสัดสUวนการเรียนการสอนระบบ online ในนิสิตแพทย@ชั้นปEที่ 2,3 เปรียบเทียบกับจำนวน

รายวิชาท่ีมีการสอน ณ สถานท่ีต้ัง (On-site) 

3. แบบบันทึกข0อมูลการเรียนการสอน การหมุนเวียนทางคลินิกของนิสิตแพทย@ชั้นคลินิกหลักสูตรแพทยศาสตร@

บัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา (ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร, โรงพยาบาล

สมเด็จ ณ ศรีราชาและโรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ) 

4. แบบบันทึกข0อมูลปhจจัยนำเข0าของผู0เรียนหลักสูตรแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาโครงการผลิตแพทย@เพ่ิม

เพื่อชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุขและโครงการผลิตแพทย@เพิ่มกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัย

และนวัตกรรม ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 และผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินความรู0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2  ของนิสิตผู0เรียนในแตUละโครงการ 

5. แบบบันทึกข0อมูลการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับปรับปรุงปE 2555 และหลักสูตรแพทยศาสตร@

บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 มหาวิทยาลัยบูรพาและผลสัมฤทธ์ิในการสอบประเมินความรู0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1,2  ของผู0เรียนแตUละหลักสูตร 

 เครื่องมือดังกลUาวได0รับการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย@ มหาวิทยาลัย

บูรพา ให0ใช0ในการดำเนินการวิจัยในขอบขUายของโครงการวิจัยท่ีเสนอภายใต0รหัสโครงการวิจัย : HS085/2565 ได0 

วันท่ีรับรอง : วันท่ี 1 เดือน พฤศจิกายน พ.ศ. 2565 - 1 เดือน พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 

 

ข้ันตอนดำเนินการวิจัย/การเก็บขUอมูล  

1. คณะผู0วิจัยประชุมวางแผนออกแบบรูปแบบการศึกษาวิจัย จัดทำแบบเก็บข0อมูล  

2. นำเสนอกรอบแนวคิดวิจัยแกUเครือขUายพัฒนาคุณภาพการศึกษากลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 

สถาบัน ได0แกU มหาวิทยาลัยบูรพา, มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร@, มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช, มหาวิทยาลัยศรี

นครินทรวิโรฒ, มหาวิทยาลัยนเรศวร  

3. เครือขUายพัฒนาคุณภาพการศึกษากลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ได0ประชุมรUวมกันในการประชุมครั ้งท่ี 

2/2565 วันท่ี 2 พ.ค. 2565 ที่ประชุมมีมติเห็นชอบให0คณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบันดำเนินการเก็บข0อมูล

เพ่ือการวิจัยและกำหนดให0คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาเปVนสถาบันหลักในการวิจัย  
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4. ดำเนินการขอรับการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย@ตามบันทึกข0อตกลงความรUวมมือระหวUาง คณะ 

วิทยาลัย และสำนักวิชาแพทยศาสตร@ ภายใต0กลุUมสถาบันแพทยศาสตร@แหUงประเทศไทยในการรUวมพิจารณา

ด0านจริยธรรมด0านการวิจัยในคนและติดตามดูแลโครงการวิจัยด0านแพทยศาสตร@ศึกษาในลักษณะสหสถาบัน  

(Multi-Institutional Medical Education Research) โดยมีผู0รUวมวิจัยจากแตUละสถาบันเข0ารUวมอยูUในทีม

คณะผู0วิจัยดำเนินการวิจัยด0วยวิธีการเดียวกันแล0วนําข0อมูลจากแตUละสถาบันมารวมกัน 

5. คณะแพทยศาสตร@ที่เข0ารUวมการวิจัยแตUละสถาบันดำเนินการรวบรวมข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUาน

การประเมินความรู 0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing Examination) 

ขั้นตอนที่ 1,2 ในการสอบครั้งแรกของแตUละสถาบันตามแบบบันทึกข0อมูลและรายงานข0อมูลผUานเครือขUาย

ประกันคุณภาพการศึกษากลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ 5 สถาบัน  

6. สถาบันวิจัยหลัก (คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา) เก็บข0อมูลเพ่ิมเติมดังน้ี 

6.1 สัดสUวนการเรียนการสอนระบบออนไลน@บันทึกสัดสUวนของจำนวนรายวิชาในหลักสูตรแพทยศาสตร@ 

บัณฑิต ในนิสิตแพทย@ชั้นปEที่ 2-3 คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาที่มีการเรียนสอนแบบออนไลน@ 

เปรียบเทียบกับจำนวนรายวิชาท่ีมีการสอน ณ สถานท่ีต้ัง (On-site) ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 

6.2 เก็บบันทึกข0อมูลสภาพแวดล0อมของการเรียนและข0อมูลตารางการเรียนชั้นคลินิกของนิสิตแพทย@ชั้นปEท่ี 

4,5 ณ ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรี

ราชา โรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ ปEการศึกษา 2561 – 2566 

6.3 ปhจจัยนำเข0าของผู0เรียนหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ปEการศึกษา 2561 – 2566  

6.3.1. ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพ่ิมเพ่ือชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข  

6.3.2. ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ 

วิจัยและนวัตกรรม 

6.4 จำนวนนิสิตและผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั ้นตอนที ่ 1 และขั ้นตอนที ่ 2 ในการสอบครั ้งแรกในนิสิตโครงการผลิตแพทย@เพิ ่มเพื ่อชาวชนบท 

กระทรวงสาธารณสุข และโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและ

นวัตกรรม คณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 

6.5 เก็บข0อมูลจำนวนหนUวยกิต และข0อมูลรายละเอียดความแตกตUางของหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับ

ปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ของคณะแพทยศาสตร@

มหาวิทยาลัยบูรพา 
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6.6 จำนวนนิสิตและผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 และขั้นตอนที่ 2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับปรับปรุง

ปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ในปEการศึกษา 2561 – 2565 

7. ผู 0ว ิจ ัยตรวจสอบความถูกต0องและครบถ0วนของข0อมูล จากนั ้นบันทึกข0อมูลลงในโปรแกรมสําเร็จรูป                  

Minitab version 17 

8. วิเคราะห@ข0อมูลตามหลักวิธีทางสถิติ โดยใช0โปรแกรมคอมพิวเตอร@สําเร็จรูป Minitab version 17  

แผนภูมิท่ี 3 แสดงรายละเอียดการวิจัยตาม CONSORT guideline  

 

 

ENROLLMENT

DATA
COLLECTION

ANALYSIS

5 Medical schools 
(BUU, TU, NMU, SWU, NU)

NL 1 Passing rate (%)
Academic year 2018-2023

Post-PandemicPre-Pandemic

NL 2 Passing rate (%)
Academic year 2018-2023 

Inclusion criteria
Medical students who register for the
medical licensing exam , Step 1 or
Step 2 for the first time (2018-2023)

T-test
2 Sample T test

Assumption
 Parametric Statistics

Normality
Independence

Method
Normal P-P Plot
Shapiro-Wilk
Histogram

Criterion
A straight line, Sig > α
Sig > α
distribute and concentrate in
the center 

 PandemicPandemic Alert



 23 

การคำนวณทางสถิติ/การวิเคราะหfขUอมูล  

1. รวบรวมข0อมูลและแบUงข0อมูลทำการศึกษาเปVน 2 กลุUม คือ ข0อมูลเชิงปริมาณและข0อมูลเชิงคุณภาพ 

2. ข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative data) 

2.1. ข0อมูลเชิงปริมาณร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1,2 ในการสอบครั้งแรกของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบัน ในปEการศึกษา 

2661 – 2566  

2.2. กำหนดตัวแปรต0น (Independent variable) ของการศึกษานี้ คือ การแพรUระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา

ในประเทศไทย 

2.3. กลุUมทดลอง คือ นิสิตแพทย@ในคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน 

2.4. พิจารณาการเปลี ่ยนแปลงของตัวแปรตาม (dependent variable) ได0แกU อัตราการสอบผUานการ

ประเมินความรู 0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing Examination) 

ข้ันตอนท่ี 1,2 ในการสอบคร้ังแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันในปEการศึกษาน้ันๆ 

2.5. แบUงชUวงเวลาท่ีศึกษาเปVน 4 ชUวงเวลา คือ  

2.5.1.  ระยะกUอนการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย (Pre-Pandemic period) 

2.5.2.  ระยะการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย (Pandemic phase) 

2.5.2.1. Pandemic alert period พบการติดเช้ือไวรัสมายังมนุษย@และจากมนุษย@สูUมนุษย@ 

2.5.2.2. Pandemic period ระยะท่ีเช้ือไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมและมีศักยภาพท่ีจะ

แพรUกระจายจากมนุษย@สูUมนุษย@อยUางรุนแรง 

2.5.3.  ระยะหลังการระบาดและเปล่ียนผ8านให:โรคโควิด 19 เปAนโรคประจำถ่ิน (Post-Pandemic period) 

2.6. นำข0อมูลที่ได0มาทำการวิเคราะห@และทดสอบทางสถิติ ข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative data) โดยใช0สถิติ 

independent t-test (ข0อมูลมีการแจกแจงปกติ) 

2.7. ข0อมูลเชิงปริมาณจำนวนนิสิตและผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และข้ันตอนท่ี 2 ในการสอบคร้ังแรกของนิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพ่ิม

เพ่ือชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข และโครงการผลิตแพทย@เพ่ิม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ 

วิจัยและนวัตกรรม คณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 นำมาวิเคราะห@

ระหวUางกลุUมโดยใช0สถิติ Mann-Whitney U Test (ข0อมูลมีการแจกแจงไมUปกติ) 

2.8. ข0อมูลจำนวนนิสิตและผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 1 และขั้นตอนที่ 2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับ
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ปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ในปEการศึกษา 2561 – 

2566 นำมาวิเคราะห@ระหวUางกลุUมโดยใช0สถิติ Mann-Whitney U Test (ข0อมูลมีการแจกแจงไมUปกติ 

3. ข0อมูลเชิงคุณภาพ (Qualitative data) 

3.1. สัดสUวนการเรียนการสอนระบบออนไลน@บันทึกสัดสUวนของจำนวนรายวิชาในหลักสูตรแพทยศาสตร@ 

บัณฑิต ในนิสิตแพทย@ชั้นปEที่ 2-3 คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาที่มีการเรียนสอนแบบออนไลน@ 

เปรียบเทียบกับจำนวนรายวิชาท่ีมีการสอน ณ สถานท่ีต้ัง (On-site) ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 

3.2. ข0อมูลจำนวนสัปดาห@ สภาพแวดล0อมของการเรียนและข0อมูลตารางการเรียนชั้นคลินิกของนิสิตแพทย@ช้ัน

ปEที่ 4,5 ณ ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร โรงพยาบาลสมเด็จ ณ 

ศรีราชา โรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ ปEการศึกษา 2561 – 2566 

3.3. ปhจจัยนำเข0าของผู0เรียนหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ปEการศึกษา 2561 – 2566  

3.3.1. ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพ่ิมเพ่ือชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข  

3.3.2. ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ 

วิจัยและนวัตกรรม 

3.4. ข0อมูลจำนวนหนUวยกิต และข0อมูลรายละเอียดความแตกตUางของหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับ

ปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ของคณะแพทยศาสตร@

มหาวิทยาลัยบูรพา 

3.5. ข0อมูลเชิงคุณภาพในข0อ 3.1-3.4 นำมาทำการวิเคราะห@เปรียบเทียบข0อมูลเชิงคุณภาพโดยใช0การวิเคราะห@

ข0อมูลทางสถิติเชิงพรรณนา  

การพิทักษfสิทธ์ิกลุ̀มตัวอย̀าง  

 การวิจัยครั ้งนี ้ผู0วิจัยคํานึงถึงจริยธรรมการวิจัย กUอนทำการเก็บรวบรวมข0อมูลผู0วิจัยได0ยื ่นพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยจาก คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย มหาวิทยาลัยบูรพา โดยผู0วิจัยได0พิทักษ@สิทธิ์ของ

กลุUมตัวอยUางตั้งแตUเริ ่มกระบวนการวิจัย โดยข0อมูลร0อยละของนักศึกษาแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1,2 ของกลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ทั้ง 5 สถาบันจะ

ถูกนําเสนอโดยภาพรวมไมUมีการนําเสนอข0อมูลเปVนรายสถาบัน ท้ังยังไมUมีช่ือ หรือส่ิง ใด ๆ ท่ีทำให0ทราบได0วUาข0อมูล

ที่ได0เปVนของสถาบันใด (ผู0วิจัยจะเก็บรักษาข0อมูลโดยใช0รหัสตัวเลขแทนการระบุชื่อสถาบัน) ข0อมูลของงานวิจัยที่จะ

ถูกเก็บอยUางมิดชิดและปลอดภัยในตู0เก็บเอกสารและล็อคกุญแจตลอดเวลา สำหรับข0อมูลที่เก็บในคอมพิวเตอร@ของ

ผู0วิจัยจะถูกใสUรหัสผUาน ข0อมูลท่ีกลUาวมาท้ังหมด จะมีเพียงคณะผู0วิจัยเทUาน้ันท่ีสามารถเข0าถึงข0อมูลได0  
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บทท่ี 4 

ผลการดำเนินงานวิจัย (Results) 

งานวิจัยน้ีเปVนการศึกษาในรูปแบบการสังเกตและวิเคราะห@ข0อมูล (An Analysis of a Multicenter 

Observational Study) กำหนดตัวแปรสาเหตุ (Independent variable) คือ การแพรUระบาดของเชื ้อไวรัส      

โคโรนาในประเทศไทย กลุUมทดลอง คือ นิสิตแพทย@ในคณะแพทยศาสตร@ จำนวน 5 สถาบัน โดยพิจารณาการ

เปลี่ยนแปลงของตัวแปรตาม (dependent variable) ได0แกU อัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถ

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing Examination) ขั้นตอนที่ 1,2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิต

แพทย@แตUละสถาบันเพื่อให0เห็นแนวโน0มของการเปลี่ยนแปลงแบบพลวัตรของข0อมูลและศึกษาการปรับเปลี่ยน

รูปแบบการเรียนการสอนในชั้นพรีคลินิก, ชั้นคลินิก และผลสัมฤทธิ์การสอบการประเมินความรู0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนิสิตแพทย@ของหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา 

ในชUวงเกิดการระบาดของโรคโควิด-19 โดยมีรายละเอียดดังน้ี เมื่อพิจารณาตัวแปรสาเหตุข0อมูลการแพรUระบาด

ของโรคโควิด-19 ในประเทศไทยตามสถานการณ@การแพรUระบาดที่เกิดขึ้นแตUละชUวงเวลาตามนิยามระยะเวลา

ระหวUางการระบาด (Pandemic phase) ขององค@การอนามัยโลกเปรียบเทียบกับข0อมูลชUวงเวลาปEการศึกษา 

(แผนภูมิท่ี 4) จะสามารถสรุปการแบUงชUวงเวลาตUางๆ ท่ีทำการศึกษา (ตารางท่ี 2) ได0ดังน้ี 

1. ระยะกUอนการแพรUระบาดหรือระยะที่ไมUพบเชื้อไวรัสที่ติดเชื้อมายังมนุษย@ (Interpandemic period, Pre-

Pandemic) อยูUในชUวงปEการศึกษา 2561  

2. ชUวงเวลาการระบาดของโรคโควิด 19 (Pandemic) ในประเทศไทยเริ่มตั้งแตUเดือนมกราคม 2563 - กันยายน 

2565 (ปEการศึกษา 2562 – 2565) ซ่ึงสามารถแบUงชUวงระยะเวลาการระบาดออกได0เปVน 2 ชUวงยUอย คือ 

2.1. ระยะที่พบเชื้อไวรัสติดเชื้อมายังมนุษย@และพบการติดเชื้อจากมนุษย@สูUมนุษย@ (Pandemic alert period) 

เปVนชUวงที่เวลายอดผู0ติดเชื้อคUอยๆ สะสมเพิ่มขึ้นในชUวงการระบาดของโรคโควิด 19 ระลอกที่ 1-2 ชUวง

เดือนมกราคม 2563 - มีนาคม 2564 (ปEการศึกษา 2562 – 2563)  

2.2. ระยะที่เชื้อไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมมากขึ้นและมีศักยภาพที่จะแพรUกระจายจากมนุษย@สูUมนุษย@

อยUางรุนแรง (Pandemic period) ซ่ึงตรงกับข0อมูลการระบาดของโรคโควิด 19 ในระลอกท่ี 3-5 ในเดือน

เมษายน 2564 - กันยายน 2565 (ปEการศึกษา 2564 – 2565) ซึ่งในชUวงนี้เชื้อไวรัสโคโรนาได0มีการกลาย

พันธุ@เปVนสายพันธุ@อัลฟา (Alpha Variant), สายพันธุ@เดลตา (Delta Variant) และสายพันธุ@โอไมครอน 

(Omicron Variant) และเปVนชUวงเวลาที่มีการระบาดเพิ่มขึ้นอยUางรวดเร็วทั้งจำนวนผู0ติดเชื้อและการ

กระจายท่ีกว0างขวางทางพ้ืนท่ีภูมิศาสตร@ จนมีผลกระทบอยUางรุนแรงท้ังด0านสาธารณสุขและสังคม  

3. ระยะหลังจากเปลี่ยนผUานให0โรคโควิด 19 เปVนโรคติดตUอที่ต0องเฝfาระวังหรือโรคประจำถิ่น (Post-Pandemic 

or Endemic) อยูUในชUวงปEการศึกษา 2566   



 26 

แผนภูมิท่ี 4 : แสดงข0อมูลการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ในประเทศไทยเทียบกับข0อมูลปEการศึกษา 

 

ตารางท่ี 2 : แสดงชUวงระยะเวลาการระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทยเทียบกับข0อมูลปEการศึกษา 

 

ระยะเวลาการระบาด (Pandemic phase)  

ของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย 
Interpandemic period/ 

Pre-Pandemic period 
ระยะท่ีไมUพบเช้ือไวรัสท่ีติดเช้ือมายังมนุษย@ 

กUอนเดือน

มกราคม 2563 

ปEการศึกษา 

2561 

Pandemic alert period 
ระยะท่ีพบเช้ือไวรัสท่ีติดเช้ือมายังมนุษย@และ 

พบการติดเช้ือจากมนุษย@สูUมนุษย@ 

เดือนมกราคม 

2563 - มีนาคม 

2564 

ปEการศึกษา 

2562-2563 

Pandemic period 

ระยะท่ีเช้ือไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรม

มากข้ึนและมีศักยภาพท่ีจะแพรUกระจาย 

จากมนุษย@สูUมนุษย@อยUางรุนแรง 

เดือนเมษายน 

2564 - กันยายน 

2565 

ปEการศึกษา 

2564-2565 

Post-Pandemic period 

ระยะวลาเปล่ียนผUานสูUระยะแรก อาจมีโรค

ปรากฏหรือระบาดในบางพ้ืนท่ีแตUจำกัดใน

เชิงพ้ืนท่ีภูมิศาสตร@หรือการกระจายและการ

เพ่ิมข้ึนในจำนวนท่ีสามารถคาดการณ@ได0 

ต้ังแตU 

เดือนตุลาคม 

2565  

ปEการศึกษา 

2566 
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ผลวิเคราะหfการสอบประเมินความรูUความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 (NL1) 

 คณะแพทยศาสตร@ที่เข0ารUวมการวิจัยแตUละสถาบันดำเนินการรวบรวมข0อมูลอัตราการสอบผUานการประเมิน

ความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National Licensing Examination) ขั้นตอนที่ 1 ในการสอบ

คร้ังแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันตามปEการศึกษา แสดงผลในตารางท่ี 3 

 

ตารางท่ี 3 : แสดงอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National 

Licensing Examination) ข้ันตอนท่ี 1 ในการสอบคร้ังแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันตามปEการศึกษา 

NL1 2561 2562 2563 2564 2565 2566 

A 57.5 71.6 71.6 64.9 74.47 78.85 

B 87.48 73.34 78.18 71.69 68.66 87.05 

C 80 73.2 74.54 62.6 60.95 91.56 

D 93.61 51.11 52.27 58.33 41.6 75.55 

E 70.93 48.85 61.99 59.54 58.72 83.13 

Avg. 77.904 63.62 67.716 63.412 60.88 83.228 

 

 เมื่อนำข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 1 ในการสอบครั้งแรกของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบันมาสร0างกราฟวัดความสัมพันธ@กับ

ระยะเวลาปEการศึกษาพบวUาข0อมูลมีลักษณะผันผวนในชUวง 6 ปE  เมื ่อใช0สมการโพลิโนเมียลลำดับที่ 2 (2nd-

degree Polynomial Regression) โดยใช0สมการ y = 2.7973x2 - 14341x + 2E+07 แล0วจะได0เส0นทำนายผล

เปVนเส0นแนวโน0มหรือเส0นคUาเฉลี่ยเคลื่อนท่ี (trendline) ของคUาเฉลี่ยในแตUละปEการศึกษาที่มีลักษณะเปVนโพลิโน

เมียล (Polynomial Regression) มีคUา R-squared เทUากับ 0.7226 ดังแสดงในแผนภูมิท่ี 5 
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แผนภูมิที่ 5 : แสดงข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 ในการสอบคร้ังแรกของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบัน ปEการศึกษา 2661 – 2566 

 

 วิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ชUวง

ระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 เปรียบเทียบกับชUวงระยะกUอนและหลังการระบาด  โดยการทดสอบ

การแจกแจงของข0อมูล (Normality test) โดยใช0 Probability Plot, Shapiro-Wilk และ Histogram พบวUาข0อมูล

มีการแจกแจงใกล0เคียงปกติ จากนั้นจึงทำการทดสอบทางสถิติเปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0

ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ในชUวงระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 

(Pandemic phase : ปEการศึกษา 2562 – 2565) กับชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาด (Pre-Pandemic ปE

การศึกษา 2561, Post-Pandemic ปEการศึกษา 2566) ข0อมูลตัวแปรตามเปVนข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative 

data) ใช0สถิติ independent t-test (แสดงการวิเคราะห@ทางสถิติในแผนภูมิท่ี 6)  ผลปรากฏวUาอัตราการสอบผUาน

การประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ในชUวงการแพรUระบาดของโรคโควิด 

19 มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 63.9% ในขณะท่ีอัตราการสอบผUานชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาดมีคUาเฉลี่ยเทUากับ 

80.6% แตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.001) 
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แผนภูมิท่ี 6 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ข้ันตอนท่ี 1 เปรียบเทียบชUวงระยะเวลาการแพรUระบาดกับชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาด ทดสอบการ

แจกแจงของข0อมูลและการทดสอบสถิติ independent t-test 

Probability Plot of Score NL1 

 
Histogram of Score NL1 
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Two-Sample T-Test and CI: Score NL1, Time 
Method 

μ₁: mean of Score NL1 when Time =  
Post : Pre, Post-Pandemic period  
µ₂: mean of Score NL1 when Time =  
Pre : Pandemic alert, Pandemic period 
Difference: μ₁ - µ₂ 

Equal variances are not assumed for this analysis. 

Descriptive Statistics: Score NL1 

Time N Mean StDev SE Mean 
Post 10 80.6 10.8 3.4 
Pre 20 63.9 10.1 2.2 

Estimation for Difference 

Difference 
95% CI for 
Difference 

16.66 (8.06, 25.26) 

Test 
Null hypothesis H₀: μ₁ - µ₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: μ₁ - µ₂ ≠ 0 

T-Value DF P-Value 
4.09 17 0.001 

 

 จากนั้นทำการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 ในชUวงระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 โดยทำการศึกษาเปรียบเทียบชUวง Pandemic 

alert period กับชUวง Pandemic period โดยการทดสอบการแจกแจงของข0อมูล (Normality test) โดยใช0 

Probability Plot และ Shapiro-Wilk พบวUาข0อมูลมีการแจกแจงใกล0เคียงปกติ จากนั้นจึงทำการทดสอบทางสถิติ

เปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ในชUวง 

Pandemic alert period (ปEการศึกษา 2562 – 2563) กับกับชUวง Pandemic period (ปEการศึกษา 2564-2565) 

ข0อมูลตัวแปรตามเปVนข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative data) ใช0สถิติ independent t-test (แสดงการวิเคราะห@

ทางสถิติในแผนภูมิท่ี 7) ผลปรากฏวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 1 ในชUวง Pandemic alert period มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 65.7% ในขณะท่ีอัตราการสอบผUานชUวง 

Pandemic period มีคUาเฉล่ียเทUากับ 62.15% ไมUมีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.449) 

 สรุปผลวิเคราะห@การสอบประเมินความรู 0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั ้นตอนที่ 1 

เปรียบเทียบในแตUละชUวงเวลา แสดงในตารางท่ี 4 
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แผนภูมิท่ี 7 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 เปรียบเทียบชUวง Pandemic alert period กับชUวง Pandemic period ทดสอบการแจกแจง

ของข0อมูลและการทดสอบสถิติ independent t-test 

Probability Plot of Score NL1 

 

Two-Sample T-Test and CI: Score NL1, Time 
Method 

μ₁: mean of Score NL1 when Time = 

Pandemic 
µ₂: mean of Score NL1 when Time = 

Pandemic alert 
Difference: μ₁ - µ₂ 

Equal variances are not assumed for this analysis. 

Descriptive Statistics: Score NL1 

Time N Mean StDev SE Mean 
Pandemic 10 62.15 9.13 2.9 
Pandemic alert 10 65.7 11.1 3.5 

Estimation for Difference 

Difference 
95% CI for 
Difference 

-3.52 (-13.11, 6.07) 

Test 
Null hypothesis H₀: μ₁ - µ₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: μ₁ - µ₂ ≠ 0 

T-Value DF P-Value 
-0.77 17 0.449 
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ตารางท่ี 4 : สรุปผลวิเคราะห@การสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมข้ันตอนท่ี 1 

 

ผลวิเคราะหIการสอบประเมินความรูMความสามารถ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 1 

 เปรียบเทียบช̀วงเวลา วิธีการทางสถิติ p-value 

 
Pre-Pandemic,  

Post-Pandemic 

Pandemic Alert period  

– Pandemic period 
  

ปjการศึกษา 2561,2566 2562-2565   

ค̀าเฉล่ีย (Mean) 80.6% 63.9% t-test 0.001 

 Pandemic Alert period Pandemic period   

ปjการศึกษา 2562-2563 2564-2565   

ค̀าเฉล่ีย (Mean) 65.7% 62.15% t-test 0.449 
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ผลวิเคราะหfการสอบประเมินความรูUความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 2 (NL2) 

 ผลการศึกษาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National 

Licensing Examination) ขั้นตอนที่ 2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันตามปEการศึกษา แสดงผล

ในตารางท่ี 5 

NL2 2561 2562 2563 2564 2565 2566 

A 84.7 91.76 91.4 76.9 81.71 85.71 

B 94.135 94.9 93.33 89.02 90.63 94.39 

C 87 85.9 87.56 89.07 89.29 95.56 

D 95.65 86.66 91.49 75 82.98 82.98 

E 90.96 89.24 88.13 82.95 84.27 89.77 

Avg. 90.489 89.692 90.382 82.588 85.776 89.682 

 

ตารางท่ี 5 : แสดงอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (National 

Licensing Examination) ข้ันตอนท่ี 2 ในการสอบคร้ังแรกของนิสิตแพทย@แตUละสถาบันตามปEการศึกษา 

 

 เมื่อนำข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 2 ในการสอบครั้งแรกของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบันมาสร0างกราฟวัดความสัมพันธ@กับ

ระยะเวลาปEการศึกษาพบวUาข0อมูลมีลักษณะผันผวนในชUวง 6 ปE  เมื่อใช0สมการโพลิโนเมียลลำดับที่ 3 (3rd-degree 

Polynomial Regression) โดยใช0สมการ y = 0.5051x3 - 3884x2 + 1E+07x - 9E+09 แล0วจะได0เส0นทำนายผล

เปVนเส0นแนวโน0มหรือเส0นคUาเฉลี่ยเคลื่อนท่ี (trendline) ของคUาเฉลี่ยในแตUละปEการศึกษาที่มีลักษณะเปVนโพลิโน

เมียล (Polynomial Regression) มีคUา R-squared เทUากับ 0.7314 ดังแสดงในแผนภูมิท่ี 8 
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แผนภูมิที่ 8 : แสดงข0อมูลร0อยละของนิสิตแพทย@ที่สอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 2 ในการสอบคร้ังแรกของคณะแพทยศาสตร@แตUละสถาบัน ปEการศึกษา 2661 – 2566 

 

 วิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ชUวง

ระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 กับชUวงระยะกUอนและหลังการระบาด  โดยการทดสอบการแจกแจง

ของข0อมูล (Normality test) โดยใช0 Probability Plot, Shapiro-Wilk และ Histogram พบวUาข0อมูลมีการแจก

แจงใกล0เคียงปกติ จากนั ้นจึงทำการทดสอบทางสถิติเปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0

ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ในชUวงระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 

(Pandemic phase : ปEการศึกษา 2562 – 2565) กับชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาด (Pre-Pandemic ปE

การศึกษา 2561, Post-Pandemic ปEการศึกษา 2566) ข0อมูลตัวแปรตามเปVนข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative 

data) ใช0สถิติ independent t-test (แสดงการวิเคราะห@ทางสถิติในแผนภูมิท่ี 9) ผลปรากฏวUาอัตราการสอบผUาน

การประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ในชUวงการแพรUระบาดของโรคโควิด 

19 มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 87.11% ในขณะท่ีอัตราการสอบผUานชUวงระยะกUอนและหลังการระบาดมีคUาเฉลี่ยเทUากับ 

90.09% ไมUแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.135)  
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แผนภูมิท่ี 9 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 2 เปรียบเทียบชUวงระยะเวลาการแพรUระบาดกับชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาดทดสอบการ

แจกแจงของข0อมูลและการทดสอบสถิติ independent t-test 

Probability Plot of Score NL2 

Histogram of Score NL2 
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Two-Sample T-Test and CI: Score NL2, Time 
Method 

μ₁: mean of Score NL2 when Time =  
Post : Pre, Post-Pandemic period  
µ₂: mean of Score NL2 when Time =  
Pre : Pandemic alert, Pandemic period 
Difference: μ₁ - µ₂ 

Equal variances are not assumed for this analysis. 

Descriptive Statistics: Score NL2 

Time N Mean StDev SE Mean 
Post 10 90.09 4.77 1.5 
Pre 20 87.11 5.20 1.2 

Estimation for Difference 

Difference 
95% CI for 
Difference 

2.98 (-1.01, 6.96) 

Test 
Null hypothesis H₀: μ₁ - µ₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: μ₁ - µ₂ ≠ 0 

T-Value DF P-Value 
1.56 19 0.135 

 

 จากนั้นทำการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 2 ในชUวงระยะเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 โดยทำการศึกษาเปรียบเทียบชUวง Pandemic 

alert period กับชUวง Pandemic period โดยการทดสอบการแจกแจงของข0อมูล โดยใช0 Probability Plot และ 

Shapiro-Wilk แลเ Histogram พบวUาข0อมูลมีการแจกแจงใกล0เคียงปกติ จากนั ้นจึงทำการทดสอบทางสถิติ

เปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ในชUวง 

Pandemic alert period (ปEการศึกษา 2562 – 2563) กับกับชUวง Pandemic period (ปEการศึกษา 2564-2565) 

ข0อมูลตัวแปรตามเปVนข0อมูลเชิงปริมาณ (Qualitative data) ใช0สถิติ independent t-test (แสดงการวิเคราะห@

ทางสถิติในแผนภูมิท่ี 10) ผลปรากฏวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 2 ในชUวง Pandemic alert period มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 90.04% ในขณะท่ีอัตราการสอบผUานชUวง 

Pandemic period มีคUาเฉล่ียเทUากับ 84.18% มีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.009) 

  สรุปผลวิเคราะห@การสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 2 

เปรียบเทียบในแตUละชUวงเวลา แสดงในตารางท่ี 6 
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แผนภูมิที่ 10 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 2 เปรียบเทียบชUวง Pandemic alert period กับชUวง Pandemic period ทดสอบการแจก

แจงของข0อมูลและการทดสอบสถิติ independent t-test 

Probability Plot of Score NL2 

 

Two-Sample T-Test and CI: Score NL2, Time 
Method 

μ₁: mean of Score NL2 when Time =  
Pandemic period 
µ₂: mean of Score NL2 when Time =  
Pandemic alert period 
Difference: μ₁ - µ₂ 

Equal variances are not assumed for this analysis. 

Descriptive Statistics: Score NL2 

Time N Mean StDev SE Mean 
Post 10 84.18 5.39 1.7 
Pre 10 90.04 2.99 0.94 

Estimation for Difference 

Difference 
95% CI for 
Difference 

-5.85 (-10.03, -1.67) 

Test 
Null hypothesis H₀: μ₁ - µ₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: μ₁ - µ₂ ≠ 0 

T-Value DF P-Value 
-3.00 14 0.009 
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ตารางท่ี 6 : สรุปผลวิเคราะห@การสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมข้ันตอนท่ี 2 

 

ผลวิเคราะหIการสอบประเมินความรูMความสามารถ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 2 

 เปรียบเทียบช̀วงเวลา วิธีการทางสถิติ p-value 

 
Pre-Pandemic,  

Post-Pandemic 

Pandemic Alert period  

– Pandemic period 
  

ปjการศึกษา 2561,2566 2562-2565   

ค̀าเฉล่ีย (Mean) 90.09% 87.11% t-test 0.135 

 Pandemic Alert period Pandemic period   

ปjการศึกษา 2562-2563 2564-2565   

ค̀าเฉล่ีย (Mean) 90.04% 84.18% t-test 0.009 
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ผลการศึกษาการเรียนสอนแบบออนไลนfหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต คณะแพทยศาสตรf มหาวิทยาลัยบูรพา 

 คณะผู0วิจัยรวบรวมข0อมูลรายวิชาในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา 

ช้ันปEท่ี 2-3 ท่ีมีการเรียนสอนแบบออนไลน@ในรายวิชาเกิดข้ึนเปVนสUวนหน่ึงหรือท้ังหมดของรายวิชาน้ัน โดยการเรียน

ออนไลน@น้ันอาจเปVนการจัดการเรียนการสอนในรูปแบบ synchronous learning คือ มีการเรียนรู0ท่ีเกิดขึ้นในเวลา

จริง (real-time) โดยท่ีผู0เรียนและผู0สอนทำการเรียนผUานการเชื่อมตUอด0วยเทคโนโลยีออนไลน@ในเวลาเดียวกันหรือ

อาจเปVนการจัดการเรียนการสอนในรูปแบบ asynchronous learning เชUน การทำบทเรียนออนไลน@ที่บันทึกไว0

ลUวงหน0าหรือมีการบันทึกบทเรียนให0นิสิตได0ทำการทบทวน การมอบหมายงานให0นักศึกษาเข0าเรียนและสUงงาน

กรณีศึกษาเปVนระยะ ๆ ทางออนไลน@ บันทึกจำนวนรายวิชามีการเรียนสอนแบบออนไลน@เปรียบเทียบสัดสUวนกับ

จำนวนรายวิชาที่มีการสอน ณ สถานที่ตั ้ง (On-site) ในชUวงปEการศึกษา 2561 – 2566 ผลการศึกษาแสดงใน

รูปแบบกราฟแทUงแสดงสัดสUวนท่ีเปล่ียนแปลงไปในชUวงเวลาตUางๆ (แผนภูมีท่ี 11) 

 

แผนภูมิท่ี 11 : แสดงสัดส8วนรายวิชาท่ีมีการเรียนสอนแบบออนไลน\เปรียบเทียบกับรายวิชาท่ีมีการสอน ณ สถานท่ีต้ัง  
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ผลการศึกษาขUอมูลการเรียนช้ันคลินิกคณะแพทยศาสตรf มหาวิทยาลัยบูรพา ปjการศึกษา 2561-2566 

 คณะผู0วิจัยรวบรวมข0อมูลจำนวนผู0เรียน ระยะเวลา สภาพแวดล0อมของการเรียนและข0อมูลตารางการเรียน

ชั้นคลินิกของนิสิตแพทย@ชั้นปEที่ 4,5 ณ ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร 

โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา โรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ ปEการศึกษา 2561 – 2566 

สรุปผลได0 ดังน้ี 

 

ปjการศึกษา 2561 
ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลเจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 15 คน 32 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 15 คน 32 คน 

 

ภาพท่ี 1 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2561 
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............................................ 
(นายชาติชาย  คลายสุบรรณ) 

ผูอํานวยการศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลนิิก 
โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 
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ภาพท่ี 2 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation  

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา ปEการศึกษา 2561 

 

การจัดการเรียนการสอนของศูนย@แพทยศาสตร@ทั้งสองแหUงในปEการศึกษา 2561 ในระยะ Pre-Pandemic 

period กUอนการแพรUระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 19 ในประเทศไทย โดยภาพรวมพบวUาศูนย@แพทยศาสตร@

ท้ังสองแหUงจัดการเรียนสำหรับนิสิตแพทย@โดยเริ่มจากการสอนภาคบรรยายแกUนิสิตรวมกันในชUวงแรก จากนั้นจึงได0

แบUงกลุUมนิสิตขึ้นไปเรียนรู0และปฏิบัติงานบนหอผู0ป^วยตามตาราง rotation ในชUวงครึ่งหลังของปEการศึกษา มีการ

สอนภาคบรรยายแกUนิสิตแตUละกลุUมแยกตามภาควิชาควบคูUไปกับการขึ้นปฏิบัติงานบนหอผู0ป^วยในชั้นปEที่ 4 และมี

การสอนภาคบรรยายรวมเปVนระยะสลับกับการข้ึนปฏิบัติงานบนหอผู0ป̂วยในนิสิตแพทย@ช้ันปEท่ี 5 
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ปjการศึกษา 2562 
ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลเจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 14 คน 31 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 15 คน 32 คน 

 

ภาพท่ี 3 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2562 

 

ภาพท่ี 4 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation  

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา ปEการศึกษา 2562 
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ในปEการศึกษา 2562 ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาทั้ง 2 แหUงได0จัดการเรียนสำหรับนิสิตแพทย@โดยเริ่มจากการ

สอนภาคบรรยายแกUนิสิตรวมกันในชUวงแรก จากนั้นจึงได0แบUงกลุUมนิสิตขึ้นไปเรียนรู0และปฏิบัติงานบนหอผู0ป̂วยตาม

ตาราง rotation เหมือนกับการจัดปEการศึกษา 2561 ในชUวงท0ายของปEการศึกษาชUวงเดือนมกราคม - มีนาคม 

2563 เปVนชUวง Pandemic alert period เกิดการติดเชื้อไวรัสจากมนุษย@สูUมนุษย@ ประเทศไทยตรวจพบผู0ติดเช้ือ

รายแรกตั้งแตUเดือนมกราคม 2563  กระทรวงสาธารณสุขได0ตั้งระบบเฝfาระวังโรคเพื่อตรวจคัดกรองผู0สงสัยป^วยใน

กลุUมผู0เดินทางจากตUางประเทศ กำหนดมาตรการให0ผู0ที่เดินทางไปยังพื้นที่เสี่ยงให0มีการเฝfาระวังอาการภายใน 14 

วัน เข0าสู Uกระบวนการกักกันโรคในสถานที ่ร ัฐจัดให0 (State quarantine) เริ ่มมีการตรวจพบผู 0ป^วยติดเช้ือ

ภายในประเทศแตUการระบาดยังจำกัดเปVน cluster ในบางพื้นท่ี และมีการกระจายท่ีจำกัดในเชิงพื้นที่ภูมิศาสตร@

การระบาดในชUวงเวลานี้ยังไมUรุนแรงยังไมUสUงผลกระทบถึงการจัดการเรียนการสอนมากนัก ยังมีการบรรยายและ

การขึ้นปฏิบัติงานทางคลินิกใกล0เคียงกับปEการศึกษากUอนหน0าน้ี แตUเริ่มมีการใช0การเรียนออนไลน@เข0ามาปรับใช0ใน

บางวิชาในชUวงท่ีเร่ิมมีการระบาดของโรคโควิด 19 ในประเทศไทย 

 

ปjการศึกษา 2563 
ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลเจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 16 คน 30 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 17 คน 32 คน 

 

ภาพท่ี 5 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2563 
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ภาพท่ี 6 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation  

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา ปEการศึกษา 2563 

 

 ปEการศึกษา 2563 ประเทศไทยมีแพรUการระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนาภายในประเทศเพิ่มมากขึ้น แตUยังคง

อยูUในระยะ Pandemic alert period มีการตรวจพบมีผู0ติดเชื้อในพื้นที่ตUางๆ จำนวนผู0ป^วยที่ติดเชื้อในประเทศเร่ิม

เพิ่มมากขึ้น คณะรัฐมนตรีมีมติ สั่งป¤ดสถาบันการศึกษา งดการชุมนุม เว0นระยะหUางระหวUางบุคคล มีการสUงผู0ป̂วยท่ี

มีการติดเชื้อเข0าสูUระบบการรักษาและกักตัว รัฐบาลประกาศสถานการณ@ฉุกเฉินในทุกเขตท0องที่ทั่วราชอาณาจักร 

ตามพระราชกำหนดการบริหารราชการในสถานการณ@ฉุกเฉิน พ.ศ. 2548 (พรก.ฉุกเฉิน) และใช0มาตรการล็อค

ดาวน@เพื่อลดการแพรUระบาดรวมถึงการป¤ดสถานที่สาธารณะและจำกัดการเดินทาง แตUจำนวนผู0ป^วยยังคงเพิ่มข้ึน

อยUางตUอเน่ือง การแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ปEการศึกษา 2563 สUงผลให0ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาต0องปรับวิธีการ

เรียนชั้นคลินิกเพื่อลดความเสี่ยงตUอการแพUระบาด ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัย

ภูเบศร ได0ปรับตารางการเรียนในชั้นคลินิกโดยให0จัดการเรียนการสอนภาคบรรยายแบบออนไลน@ทั้งหมดตั้งแตUวันท่ี 

4 พฤษภาคม – 2 สิงหาคม 2563 และศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชาจัดการ

เรียนการสอนตั้งแตUวันท่ี 20 เมษายน – 4 กันยายน 2563 สำหรับการขึ้นปฏิบัติงานบนหอผู0ป^วยถูกเลื่อนไปเร่ิม

การเรียนการสอนตั้งแตUเดือนสิงหาคม 2563 อยUางไรก็ตามจำนวนผู0ติดเชื้อยังคงเพิ่มขึ้นและมีการกระจายพื้นท่ี

กว0างขวางมากขึ้น รัฐบาลจึงได0มีประกาศกำหนดเขตพื้นท่ีตามสถานการณ@การระบาด โดยแบUงสีพื้นที่ 4 ระดับ 

พื้นที่สีแดง พื้นที่ควบคุมสูงสุด, พื้นที่สีส0ม พื้นที่ควบคุม, พื้นที่สีเหลือง พื้นที่เฝfาระวังสูง, และพื้นที่สีเขียว มีความ

พยายามในการลดความรุนแรงของของการแพรUระบาดโดยการทำ targeted lockdown หรือล็อคดาวน@เฉพาะ

พื้นที่ให0พื้นท่ี จึงทำให0การเรียนในชั้นคลินิกบนหอผู0ป^วยได0รับผลกระทบ นิสิตบางกลุUมถูกเลื่อนการฝ©กปฏิบัติการ

บนหอผู0ป̂วย และปรับให0เรียนในสถานการณ@จำลองหรือเรียนออนไลน@แทน 
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ปjการศึกษา 2564 ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลเจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 15 คน 33 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 15 คน 30 คน 

ภาพท่ี 7 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2564 

 

ภาพท่ี 8 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation  

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา ปEการศึกษา 2564 
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จัดทําวันที่: 27 เม.ย. 64
ตารางเรียนปการศึกษา 2564 (แผนรับสถานการณ COVID-19)

 ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก  โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร

ชั้นปที่ 4
พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค.
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หมายเหตุ : นิสิตเขาหอพัก self monitoring ที่ศูนยแพทยฯ 

ป 4 จัดการเรียนการสอนออนไลน (10 พ.ค. - 11 ก.ค. 64)
ป 5 จัดการเรียนการสอนออนไลน (10 พ.ค. - 8 ส.ค. 64)
ป 6 1) * Lecture ออนไลน การบริหารงานสาธารณสุข/ เวชศาสตรทางทะเลและการเดินทางทองเที่ยว/ เวชจริยศาสตรและทักษะการส่ือสารในเวชปฏิบัติ/ เวชปฏิบัติผูปวยนอกและเวชศาสตรผูสูงอายุ (10 พ.ค. - 6 มิ.ย. 64)

2) ** ปฏิบัติงาน/ ศึกษาดูงานการบริหารงานสาธารณสุข/ เวชศาสตรทางทะเลและการเดินทางทองเที่ยว/ เวชจริยศาสตรและทักษะการส่ือสารในเวชปฏิบัติ/ เวชปฏิบัติผูปวยนอกและเวชศาสตรผูสูงอายุ (14 ก.พ. - 13 มี.ค. 65)
(ตารางอาจมีการเปล่ียนแปลงตามสถานการณการระบาด) 
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 ในเดือนเมษายน 2564 ประเทศไทยเริ่มเข0าสูUระยะ pandemic อยUางเต็มรูปแบบ พบการระบาดในสถาน

บันเทิงหลายพื้นท่ี มีแนวโน0มพบผู0ติดเชื้อเพิ่มขึ้นกระจายหลายจังหวัด พบการกลายพันธุ@ของเชื้อไวรัสโคโรนา เชUน 

ไวรัสโคโรนาสายพันธุ@อัลฟา, เดลตา และ โอไมครอน เชื ้อไวรัสที่กลายพันธุ@มีความสามารถในการหลบหลีก

ภูมิคุ0มกันที่รUางกายสร0างขึ้น มีความสามารถในการแพรUเชื้อสูง เปVนเหตุให0จำนวนยอดผู0ป^วยโควิด 19 รายวันสูงข้ึน 

เริ่มมีการจัดตั้งโรงพยาบาลสนาม Hospitel และเพิ่มจำนวนเตียงผู0ป^วยวิกฤตเพื่อรองรับผู0ป^วย โรงพยาบาลและ

สถานพยาบาลหลายแหUงต0องเพิ่มขีดความสามารถในการรองรับผู0ป^วยโดยการจัดตั้งโรงพยาบาลสนามและศูนย@กัก

ตัวเพิ่มเติมชUวงเดือนมีนาคม - ต0นเดือนเมษายน 2565 มีอัตราการแพรUกระจายสูงเปVนระยะขาขึ้น (Combatting) 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาทั้ง 2 แหUงต0องปรับการเรียนการสอนโดยเลื่อนการฝ©กปฏิบัติงานบนหอผู0ป̂วยและการเรียน

กับผู0ป^วยจริงออกไป ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร จัดการเรียนการสอนออนไลน@

ให0กับนิสิตช้ันปEท่ี 4 ต้ังแตUวันท่ี 10 พฤษภาคม – 11 กรกฎาคม 2564 และนิสิตช้ันปEท่ี 5 ต้ังแตUวันท่ี 10 พฤษภาคม 

– 8 สิงหาคม 2564 ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชา จัดการเรียนการสอนออนไลน@ให0กับ

นิสิตชั้นปEที่ 4 ตั้งแตUวันที่ 26 เมษายน – 9 กรกฎาคม 2564 และนิสิตชั้นปEที่ 5 ตั้งแตUวันที่ 26 เมษายน – 23 

กรกฎาคม 2564 การฝ©กปฏิบัติงานบนหอผู0ป̂วยถูกเล่ือนปรับให0เรียนในสถานการณ@จำลองหรือเรียนออนไลน@แทน 

 

ปjการศึกษา 2565 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ัน

คลินิกโรงพยาบาล

เจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษา

ช้ันคลินิกโรงพยาบาล

สมเด็จ ณ ศรีราชา 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษา

ช้ันคลินิกโรงพยาบาล

สมเด็จพระป��นเกลUา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 17 คน  32 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 15 คน 33 คน  

ภาพท่ี 9 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2565 
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จัดทําวันที่: 14 ม.ค. 65
ตารางเรียนปการศึกษา 2565 (แผนรับสถานการณ COVID-19)

 ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก  โรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร

ชั้นปที่ 4
พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค.
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หมายเหตุ : นิสิตเขาหอพัก self monitoring ที่ศูนยแพทยฯ 

ป 4 จัดการเรียนการสอนออนไลน (9 พ.ค. - 19 มิ.ย. 65)
ป 5 จัดการเรียนการสอนออนไลน (9 พ.ค. - 17 ส.ค. 65)
ป 6 1) * Lecture ออนไลน การบริหารงานสาธารณสุข/ เวชศาสตรทางทะเลและการเดินทางทองเที่ยว/ เวชจริยศาสตรและทักษะการส่ือสารในเวชปฏิบัติ/ เวชปฏิบัติผูปวยนอกและเวชศาสตรผูสูงอายุ (9 พ.ค. - 5 มิ.ย. 65)

2) ** ปฏิบัติงาน/ ศึกษาดูงานการบริหารงานสาธารณสุข/ เวชศาสตรทางทะเลและการเดินทางทองเที่ยว/ เวชจริยศาสตรและทักษะการส่ือสารในเวชปฏิบัติ/ เวชปฏิบัติผูปวยนอกและเวชศาสตรผูสูงอายุ (13 ก.พ. - 12 มี.ค. 66)
(ตารางอาจมีการเปล่ียนแปลงตามสถานการณการระบาด) 
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ภาพท่ี 10 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation (ช้ันปEท่ี 4) 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ ปEการศึกษา 2565 

*หมายเหตุ : ต้ังแตUปEการศึกษา 2565 นิสิตแพทย@รุUนท่ี 13 จะข้ึนเรียนช้ันคลินิกท่ีโรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า 

ภาพท่ี 11 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation (ช้ันปEท่ี 5) 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชาปEการศึกษา 2565 
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                                     - 28-29 เม.ย.65 ปฐมนิเทศและมอบเส้ือกาวน ผอ.ศูนยแพทยศาสตรศึกษา รพ.ฯ

65

ตรวจถูกตอง
 

มี.ค.

หมายเหตุ * กําหนดส้ินสุด Rotation ในวันเสารสุดทายของแตละ Rotation
ปรับกิจกรรมปฐมนิเทศ ดังน้ี  - 25-27 เม.ย.65 นิสิตเขาหอพัก น.อ.หญิง

ตารางหมุนเวียนนิสิตแพทย ช้ันปท่ี 4 รุน 13 (หลักสูตร 56) ประจําปการศึกษา 2565 ศูนยแพทยศาสตรศึกษา รพ.สมเด็จพระปนเกลา พร.
พ.ค. มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. เม.ย.
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 ปEการศึกษา 2565 ยังคงอยูUในระยะ pandemic แตUสถานการณ@จำนวนผู0ติดเชื้อไวรัสโคโรนาเริ่มเข0าสูUเปVน

ระยะทรงตัว (Plateau) ในชUวงเดือนเมษายน - พฤษภาคม 2565 และเข0าสูUระยะขาลง (Declining) ท่ีจำนวนผู0ติด

เชื้อเริ ่มลดลงในชUวงปลายพฤษภาคม -  มิถุนายน 2565 ในชUวงแรกของปEการศึกษาศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษา

โรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า จัดการเรียนการสอนบรรยายออนไลน@ให0กับนิสิตชั้นปEที่ 4 ตั้งแตUวันที่ 25 เมษายน 

– 22 พฤษภาคม 2565 ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาโรงพยาบาลสมเด็จ ณ ศรีราชาจัดการเรียนการสอนออนไลน@ให0กับ

นิสิตช้ันปEท่ี 5 ต้ังแตUวันท่ี 25 เมษายน – 20 พฤษภาคม 2565 ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัย

ภูเบศร จัดการเรียนการสอนออนไลน@ให0กับนิสิตช้ันปEท่ี 4 ต้ังแตUวันท่ี 9 พฤษภาคม – 19 มิถุนายน 2565 นิสิตช้ันปE

ที่ 5 ตั้งแตUวันที่ 9 พฤษภาคม – 17 สิงหาคม 2565 จากนั้นประเทศไทยได0ดำเนินมาตรการให0โรคโควิด 19 เข0าสูU

การโรคประจำถ่ินเพ่ือให0ประชาชนสามารถดำเนินชีวิตอยูUรUวมกับโรคโควิด 19 ได0 และได0ประกาศยกเลิกโรคติดเช้ือ

ไวรัสโคโรนา 2019 จากโรคติดตUออันตรายแล0วกำหนดให0เปVนโรคติดตUอที่ต0องเฝfาระวัง ตั้งแตUวันท่ี 1 ตุลาคม 2565 

ทำให0สถานการณ@การเรียนการสอนของศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาเริ่มกลับสูUสภาวะปกติ บางศูนย@แพทย@กลับมา

จัดการเรียนการสอนรูปแบบเดิม มีการเรียนบนหอผู0ป^วยเพิ่มมากขึ้น เรียนในรูปแบบออนไลน@ลดลง แตUยังคง

มาตรการเว0นระยะหUางและควบคุมการติดเช้ือในระหวUางการเรียนการสอนและการฝ©กปฏิบัติงานอยUางเครUงครัด 

 

ปjการศึกษา 2566 ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลเจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาลสมเด็จพระป��นเกลUา 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 4 15 คน 33 คน 

จำนวนนิสิตช้ันปjท่ี 5 15 คน 32 คน 

 

ภาพท่ี 12 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation 

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลเจ0าพระยาอภัยภูเบศร ปEการศึกษา 2566 
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ภาพท่ี 13 : แสดงจำนวนสัปดาห@และข0อมูลตาราง Rotation  

ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาช้ันคลินิกโรงพยาบาลสมเด็จพระป¤¥นเกล0า กรมแพทย@ทหารเรือ ปEการศึกษา 2566 

 

 ปEการศึกษา 2566 ประเทศไทยเข0าสูUระยะ Post-pandemic ปVนชUวงระยะวลาเปลี่ยนผUานโรคโควิด 19 เข0า

สูUการเปVนโรคประจำถิ่น อาจมีโรคปรากฏหรือระบาดในบางพื้นที่แตUจำกัดในเชิงพื้นที่ภูมิศาสตร@หรือการกระจาย

และการเพิ่มขึ้นในจำนวนที่สามารถคาดการณ@ได0 ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาทั้ง 2 แหUงได0จัดการเรียนสำหรับนิสิต

แพทย@โดยเริ่มจากการสอนภาคบรรยายแกUนิสิตรวมกันในบางชUวงเวลา สามารถจัดการเรียนการสอนแบบรวมกลุUม

กันได0มากขึ้น มีการแบUงกลุUมนิสิตขึ้นไปเรียนรู0และปฏิบัติงานบนหอผู0ป^วยตามตาราง rotation การเรียนการสอน

แบบออนไลน@ลดลงแตUยังคงไว0ในบางรายวิชา 
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ผลการศึกษาป�จจัยนำเขUาของผูUเรียนหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต คณะแพทยศาสตรf มหาวิทยาลัยบูรพา  

ปjการศึกษา 2561 – 2566  

 คณะผู0วิจัยรวบรวมข0อมูลคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ ่มเพื ่อชาวชนบท กระทรวง

สาธารณสุขและคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและ

นวัตกรรมหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 แสดง

ในตารางท่ี 7 และ ตารางท่ี 8 

 

ตารางท่ี 7 :  ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพ่ิมเพ่ือชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข  

โครงการผลิตแพทยfเพ่ิมเพ่ือ

ชาวชนบท กระทรวง

สาธารณสุข (CPIRD) 

ปjการศึกษา 

2561 2562 2563 2564 2565 2566 

คุณสมบัติท่ัวไป 

1) ไม&เป)นผู-ได-รับเข-าศึกษาใน

หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตใน

มหาวิทยาลัย/สถาบันของรัฐในปJ

การศึกษา 

2561 2562 2563 2564 2565 2566 

คุณสมบัติเฉพาะ 

2) ภูมิลำเนา (มีทะเบียนบ-านเป)น

หลักฐาน) และระยะเวลาในการมีที่

อยู&ตามทะเบียนบ-านต&อเนื่องกันถึง

ปWจจุบัน (วันสุดท-ายของการรับ

สมัคร) 

6 จังหวัด คือ ชลบุรี ระยอง จันทบุรี ตราด สระแก-ว และปราจีนบุรี 

ไม&น-อยกว&า 3 

ปJ 
ไม&น-อยกว&า 5ปJ 

3) นักเรียนที่กำลังศึกษาในระดับชั้น 

มัธยมศึกษาปJที่ 6 ในปJการศึกษา 
2561 2562 2563 2564 2565 2566 

4) พื้นที่ตั้งของโรงเรียน 

- 25 จังหวัด ได-แก& ชัยนาท นครนายก นครปฐม นนทบุรี ปทุมธานี 

พระนครศรีอยุธยา ลพบุรี สระบุรี สมุทรปราการ สมุทรสงคราม สมุทร

สาคา สิงห`บุรี สุพรรณบุรี อ&างทอง กาญจนบุรี ประจวบคีรีขันธ` เพชรบุรี 

ราชบุรี จันทบุรี ฉะเชิงเทรา ชลบุรี ตราด ปราจีนบุรี ระยอง สระแก-ว 

5) ผลคะแนนที่ใช-พิจารณาในการรับ

สมัคร 

GAT PAT 

(สอบในปJ

การศึกษา 

2561) 

GAT PAT 

(สอบในปJ

การศึกษา 

2562) 

GAT PAT 

(สอบในปJ

การศึกษา 

2563) 

GAT PAT 

(สอบในปJ

การศึกษา 

2564) 

GAT PAT 

(สอบในปJ

การศึกษา 

2565) 

TGAT/A-

level  

(สอบในปJ

การศึกษา 

2565) 
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ตารางท่ี 8 :  ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ 

วิจัยและนวัตกรรม 

 

โครงการผลิตแพทยfเพ่ิม 

กระทรวงการอุดมศึกษา 

วิทยาศาสตรf วิจัยและนวัตกรรม 

ปjการศึกษา 

2561 2562 2563 2564 2565 2566 

คุณสมบัติเฉพาะ 1. สามารถทำสัญญาผูกพันฝlายเดียว หรือสัญญาปลายเปmดกับรัฐบาล ตามระเบียบ

และเงื่อนไขของรัฐบาลกับมหาวิทยาลัย (ยกเว-นผู-เข-าศึกษาในสถาบันอุดมศึกษา

เอกชน) 

2. ไม&เป)นโรคทางจิตเวชขั้นรุนแรง เช&น โรคจิต โรคอารมณ`ผิดปกติ บุคลิกภาพ

ผิดปกติ รวมถึงปWญหาทางจิตเวชอื่นๆ 

3. ไม&เป)นโรคติดต&อในระยะติดต&ออันตรายปละโรคไม&ติดต&อ 

4. ไม&มีความพิการทางร&างกายอันเป)นอุปสรรคต&อการศึกษา การปฏิบัติงานและการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

5. ไม&มีความผิดปกติในการได-ยินเสียงทั้งสองข-าง โดยมีระดับการได-ยินเฉลี่ยที่ความถี่ 

500-2,000 เฮิรตซ` สูงกว&า 40 เดซิเบล และความสามารถในการแยกแยะคำพูด น-อย

กว&าร-อยละ 70 จากความผิดปกติ 

6. ไม&มีความผิดปกติในการเห็นภาพ โดยมีระดับการมองเห็นในตาข-างดี เมื่อแก-ไข

ด-วยแว&นสายตาแล-ว แย&กว&า 6/12 หรือ 20/40 

7. ไม&เป)นโรคหรือความพิการอื่น ๆ ซึ่งมิได-ระบุไว- 
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ผลการศึกษาผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรูUความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนิสิต

ในแต̀ละโครงการคณะแพทยศาสตรfมหาวิทยาลัยบูรพา ปjการศึกษา 2561 – 2566 

ข0อมูลเชิงปริมาณผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 และ 2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิตในโครงการผลิตแพทย@เพิ่มเพื่อชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข 

และโครงการผลิตแพทย@เพิ ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรม คณะแพทยศาสตร@

มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 แสดงในแผนภูมิท่ี 12 และแผนภูมิท่ี 14 

แผนภูมิที่ 12 : แสดงผลสัมฤทธิ์ในการสอบการประเมินความรู:ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 1

ของนิสิตในแต8ละโครงการคณะแพทยศาสตร\มหาวิทยาลัยบูรพา ปgการศึกษา 2561 – 2566 

 

การวิเคราะห@ข0อมูลผลสัมฤทธ์ิในการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั ้นตอนที่ 1 วิเคราะห@ระหวUางกลุ Uมโดยใช0สถิติ Mann-Whitney U Test (ข0อมูล non-parametric) แสดงใน

แผนภูมิที่ 13 เปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 ของนิสิตในแตUละโครงการคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 ผล

ปรากฏวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 โครงการ

ผลิตแพทย@เพิ่มเพื่อชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข มีคUามัธยฐานเทUากับ 56.69% ในขณะท่ีอัตราการสอบผUาน

และโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรม มีคUาคUามัธยฐานเทUากับ 

49.19% ไมUมีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.575) 

80.65

48.39

34.38

50 43.75

83.87

75
56.25 53.33

81.25

37.5

57.14

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100

2561 2562 2563 2564 2565 2566

อัต
รา
กา
รส
อบ
ผ่า
น

ปีการศกึษา

แสดงผลสมัฤทธิ-ในการสอบการประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม

ขั AนตอนทีC 1 ในแตล่ะโครงการของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยับรูพา

กสพท CPIRD
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แผนภูมิที่ 13 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 1 เปรียบเทียบในแตUละโครงการของคณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา โดยการใช0สถิติ 

Mann-Whitney 

Mann-Whitney: กสพท NL1, cpird NL1 
Method 

η₁: median of กสพท NL1 
η₂: median of cpird NL1 
Difference: η₁ - η₂ 

Descriptive Statistics 
Sample N Median 
กสพท NL1 6 49.195 

cpird NL1 6 56.695 

Estimation for Difference 

Difference 
CI for 

Difference 
Achieved 

Confidence 
-5.595 (-31.25, 26.73) 95.47% 

Test 
Null hypothesis H₀: η₁ - η₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: η₁ - η₂ ≠ 0 

W-Value P-Value 
35.00 0.575 

 

แผนภูมิที่ 14 : แสดงผลสัมฤทธิ์ในการสอบการประเมินความรู:ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมขั้นตอนที่ 2

ของนิสิตในแต8ละโครงการคณะแพทยศาสตร\มหาวิทยาลัยบูรพา ปgการศึกษา 2561 – 2566 
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ปีการศึกษา

แสดงผลสมัฤทธิ-ในการสอบการประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม

ขั AนตอนทีC 2 ในแตล่ะโครงการคณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลยับรูพา

กสพท CPIRD
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การวิเคราะห@ข0อมูลผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั ้นตอนที่ 2 วิเคราะห@ระหวUางกลุ Uมโดยใช0สถิติ Mann-Whitney U Test (ข0อมูล non-parametric) แสดงใน

แผนภูมิที่ 15 เปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 2 ของนิสิตในแตUละโครงการคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 ผล

ปรากฏวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 โครงการ

ผลิตแพทย@เพิ่มเพื่อชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข มีคUามัธยฐานเทUากับ 87.50% ในขณะที่อัตราการสอบผUาน

และโครงการผลิตแพทย@เพิ่ม กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรม มีคUาคUามัธยฐานเทUากับ 

82.61% ไมUมีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.376) 

 

แผนภูมิที่ 15 : แสดงการวิเคราะห@ข0อมูลการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 2 เปรียบเทียบในแตUละโครงการของคณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา โดยการใช0สถิติ 

Mann-Whitney 

Mann-Whitney: กสพท NL2, cpird NL2 
Method 

η₁: median of กสพท NL2 
η₂: median of cpird NL2 
Difference: η₁ - η₂ 

Descriptive Statistics 
Sample N Median 
กสพท NL2 6 82.615 

cpird NL2 6 87.500 

Estimation for Difference 

Difference 
CI for 

Difference 
Achieved 

Confidence 
-7.115 (-15.2, 6.25) 95.47% 

Test 
Null hypothesis H₀: η₁ - η₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: η₁ - η₂ ≠ 0 

Method W-Value P-Value 
Not adjusted for ties 33.00 0.378 
Adjusted for ties 33.00 0.376 
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ผลการศึกษาการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิตคณะแพทยศาสตรfมหาวิทยาลัยบูรพา 

ตารางท่ี 9 :  เปรียบเทียบข0อแตกตUางระหวUางหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2555 และหลักสูตร

แพทยศาสตรบัณฑิตปรับปรุง พ.ศ. 2563 
หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2555 หน4วยกิต หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2563 หน4วยกิต หมายเหต ุ

จำนวนหน4วยกิตรวมตลอดหลักสูตร 257 จำนวนหน4วยกิตรวมตลอดหลักสูตร 255 ลดจำนวนหน3วยกิตรวม ตลอด

หลักสูตร 

หมวดวิชาศึกษาทั่วไป 30 หมวดวิชาศึกษาทั่วไป 30 คงเดิม 

กลุ3มวิชาภาษา 

(เลือก 2 รายวิชาจากภาษาอังกฤษ 1-3 

ตามความสามารถ) 

9 กลุ3มวิชาภาษาเพื่อการสื่อสาร 

(ภาษาอังกฤษบังคับ) 

 

9 กลุ3มรายวิชาตามหลักสูตรวิชาศึกษา

ทั่วไป มหาวิทยาลัยบูรพา ฉบับ

ปรับปรุง พ.ศ. 2559 

กลุ3มวิชาภาษาอื่นๆ                 3 กลุ3มวิชาภาษาเพื่อการสื่อสาร (กลุ3ม

วิชาภาษาอื่นๆ)                 

3 

กลุ3มวิชาทางดWานเทคโนโลยีสารสนเทศ

และการสื่อสาร  

3   

กลุ3มวิชาทางดWานมนุษยศาสตร\   3   

กลุ3มวิชาทางดWานสังคมศาสตร\  3   

กลุ3มวิชาคณิตศาสตร\และวิทยาศาสตร\

       

4   

กลุ3มวิชาเลือก ดWานวิทยาศาสตร\

สุขภาพ        

3   

กลุ3มวิชาเลือกดWานการพัฒนาทักษะและ

คุณภาพชีวิต   

2   

  กลุ3มวิชาอัตลักษณ\และคุณภาพชีวิต

บัณฑิตบูรพา   

4 

  กลุ3มวิชาทักษะชีวิตและความ

รับผิดชอบต3อสังคมและสิ่งแวดลWอม 

7 

  
กลุ3มวิชานวัตกรรมและความคิด

สรWางสรรค\ 

4 

  กลุ3มวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศ 3  

หมวดวิชาเฉพาะ 221 หมวดวิชาเฉพาะ 219 ลดจำนวนหน3วยกิตหมวดวิชาเฉพาะ 

กลุ3มวิชาพื้นฐานวิชาชีพ 81 กลุ3มวิชาเฉพาะทางการแพทย\ 203 เปลี่ยนชื่อกลุ3มวิชาและลดจำนวน

หน3วยกิต กลุ3มวิชาชีพ 136 

กลุ3มวิชาเลือก 4 กลุ3มวิชาเฉพาะที่ส3งเสริมสมรรถนะที่

เปhนจุดเนWนของสถาบันหรือส3งเสริม

ศักยภาพตามความสนใจของผูWเรียน 

16 เปลี่ยนชื่อกลุ3มวิชาและเพิ่มจำนวน

หน3วยกิต 

หมวดวิชาเลือกเสร ี 6 หมวดวิชาเลือกเสร ี 6 คงเดิม 
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 คณะผู0วิจัยรวบรวมข0อมูลจำนวนหนUวยกิต และข0อมูลรายละเอียดความแตกตUางของหลักสูตรแพทยศาสตร@

บัณฑิตฉบับปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ของคณะแพทยศาสตร@

มหาวิทยาลัยบูรพา แสดงในตารางที่ 9 โดยความแตกตUางของนั้นจะเห็นได0จากการที่หลักสูตรฉบับปรับปรุงปE  

2565 เปVนหลักสูตรการศึกษารูปแบบหลักสูตรแบบดั้งเดิมที่มีการแยกเนื้อหาและการประเมินของแตUละวิชาออก

จากกัน (discipline curriculum) ในขณะท่ีหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563  จะเปVนหลักสูตร

ที่มีการบูรณาเนื้อหาการเรียนการสอนการตามระบบ (Integrated organ systems curriculum) โดยเฉพาะใน

ชั้นพรีคลินิกจะมีการบูรณาการเนื้อหาการเรียนการสอนในรูปแบบ Block system ซึ่งมีการเรียนตUอเนื่องไปตั้งแตU

ต0นจนจบปEการศึกษา มีการลดจำนวนหนUวยกิตในภาพรวมตลอดหลักสูตรเล็กน0อย ซึ่งเกิดจากการลดจำนวนหนUวย

กิตหมวดวิชาเฉพาะลง 2 หนUวยกิต 

 

ผลการศึกษาผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรูUความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนิสิต

ในแต̀ละหลักสูตรคณะแพทยศาสตรfมหาวิทยาลัยบูรพา ปjการศึกษา 2561 – 2566 

ผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ใน

การสอบครั้งแรกของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@

บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ของคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 แสดงใน

แผนภูมิที่ 16 เมื่อนำข0อมูลมาสร0างกราฟวัดความสัมพันธ@กับระยะเวลาปEการศึกษาพบวUาข0อมูลมีลักษณะผันผวน

ในชUวง 6 ปE  เมื่อใช0สมการโพลิโนเมียลลำดับที่ 2 (2nd-degree Polynomial Regression) โดยใช0สมการ y = 

5.548x2 - 42.058x + 125.14 แล0วจะได0เส0นทำนายผลเปVนเส0นแนวโน0มหรือเส0นคUาเฉลี่ยเคลื่อนท่ี (trendline) 

ของคUาเฉล่ียในแตUละปEการศึกษาท่ีมีลักษณะเปVนโพลิโนเมียล (Polynomial Regression) มีคUา R-squared เทUากับ 

0.729 ทำการวิเคราะห@ข0อมูลผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั ้นตอนที่ 1 วิเคราะห@ระหวUางกลุ Uมโดยใช0สถิติ Mann-Whitney U Test (ข0อมูล non-parametric) แสดงใน

แผนภูมิที่ 17 เปรียบเทียบอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 ของนิสิตในแตUละหลักสูตรของคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 ผล

ปรากฏวUาอัตราการสอบผUานของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE 2555  มีคUามัธยฐานเทUากับ 

55.30% ในขณะที่อัตราการสอบผUานของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE 2555  มีคUาคUามัธย

ฐานเทUากับ 58.57% ไมUมีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 0.575) 
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แผนภูมิที่ 16 : แสดงร:อยละของนิสิตแพทย\ มหาวิทยาลัยบูรพา ที่สอบผ8านการประเมินความรู:ความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 ในการสอบคร้ังแรกปgการศึกษา 2561 – 2566 ในแตUละหลักสูตร 

 

แผนภูมิที่ 17 : แสดงการวิเคราะห\ข:อมูลการสอบประเมินความรู:ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนท่ี 

1 เปรียบเทียบในแต8ละหลักสูตรของคณะแพทยศาสตร\ มหาวิทยาลัยบูรพา โดยการใช:สถิติ Mann-Whitney 

 
Mann-Whitney: Old, New 
Method 

η₁: median of Old 
η₂: median of New 
Difference: η₁ - η₂ 

Descriptive Statistics 
Sample N Median 

Old 4 55.300 
New 2 58.575 

Estimation for Difference 

Difference 
CI for 

Difference 
Achieved 

Confidence 
10.09 (-24.44, 52.01) 89.48% 

Test 
Null hypothesis H₀: η₁ - η₂ = 0 
Alternative hypothesis H₁: η₁ - η₂ ≠ 0 

W-Value P-Value 
15.00 0.817 

93.61

51.11

52.27 58.33

41.6

75.55

y = 5.548x2 - 42.058x + 125.14
R² = 0.729
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ปีการศกึษา

ร้อยละของนิสติแพทย์ทีCสอบผา่นการประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั AนตอนทีC L ในแตล่ะหลกัสตูร

หลักสูตรแพทยศาสตร\บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปj 2555
หลักสูตรแพทยศาสตร\บัณฑิต

ฉบับปรับปรุงปj 2563
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การอภิปรายผล (Discussion) 

งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค@ในการศึกษาวิจัยในเชิงสังเกตและวิเคราะห@ข0อมูล เพื่อให0เห็นแนวโน0มของการ

เปลี่ยนแปลงแบบพลวัตรของข0อมูลผลกระทบการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ตUอผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมิน

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และ 2 ในกลุUมสถาบันคณะแพทยศาสตร@ 5 

สถาบัน และศึกษาการปรับเปล่ียนรูปแบบการเรียนการสอนในช้ันพรีคลินิก, ช้ันคลินิก และผลสัมฤทธิ์การสอบการ

ประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนิสิตแพทย@ของหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะ

แพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ในชUวงเกิดการระบาดของโรคโควิด-19 โดยมีรายละเอียดดังน้ี  

 

ผลกระทบการแพร`ระบาดของโรคโควิด-19 ต`อผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรูUความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และ 2 ในกลุ̀มคณะแพทยศาสตรf 5 สถาบัน 

 จากผลการวิเคราะห@การสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 

(NL1) ในงานวิจัยนี้พบวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 ในชUวงการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 (Pandemic alert - Pandemic period) มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 

63.9% ในขณะที่อัตราการสอบผUานชUวงระยะเวลากUอนและหลังการระบาด (Pre-Pandemic, Post-Pandemic 

period) มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 80.6% แตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี (p value = 0.001) แสดงให0เห็นวUาการ

แพรUระบาดของโรคโควิด-19 เปVนปhจจัยที่สUงผลกระทบตUอผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับปhจจัยที่มีผลตUอการสอบประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ผUานมา คณะผู0วิจัยคาดวUาสาเหตุเกิดจากการระบาดของโรคโควิด-

19 ได0กระทบตUอการจัดการศึกษาที่ต0องเปลี่ยนแปลงโครงสร0างชั้นเรียน เวลา และรูปแบบการเรียนการสอนจาก

การสอนแบบดั้งเดิมแบบ (face to face) เปVนการสอนรูปแบบออนไลน@อยUางฉับพลัน ทำให0อาจมีปhญหาในด0าน

ความพร0อมในการปรับตัว, ความสนใจของผู0เรียนต-อบทเรียน, ความรู0ความชำนาญหรือประสบการณ)ในการสอน

ออนไลน)ของผู0สอน, การขาดการปฏิสัมพันธ@กับเพ่ือน, อาจารย@แพทย@และบุคคลอื่น ปhจจัยด0านนักศึกษาแพทย@อาจ

ได0รับผลกระทบจากการระบาดของโควิด-19 ทั ้งทางกายภาพและทางด0านจิตใจเกิดความวิตกกังวลและ

ความเครียด นอกจากน้ีการระบาดของโควิด-19 ยังมีผลกระทบตUอการเตรียมตัวของนักศึกษาแพทย@ผู0เข0าสอบ 

เนื่องจากศูนย@ประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) มีความจำเปVนต0อง

เลื่อนกำหนดการสอบหลายครั้งตามสถานการณ@ความรุนแรงและการขยายตัวของพื้นที่การระบาด อีกทั้งยังต0อง

กำหนดมาตรการเพิ่มเติมควบคุมการแพรUกระจายเชื้อระหวUางทำการสอบ ความไมUแนUนอนและความยากลำบากใน

การจัดสอบในชUวงสถานะการณ@การแพรUระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนาดังกลUาวจึงอาจสUงผลกระทบตUอนักศึกษาแพทย@

ผู0เข0ารับการประเมิน นักศึกษาต0องปรับการเตรียมตัวสอบภายใต0สถานการณ@ที่ไมUแนUนอน การทบทวนความรู0ทาง

คลินิกท่ีอาจมีข0อจำกัด การรวมกลุUมทบทวนความรู0หรือการสอบประมวลผลความรู0ถูกเลื่อนหรือยกเลิกไป ทำให0
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โอกาสในการเตรียมความพร0อมสำหรับการสอบลดลง สิ่งเหลUานี้อาจเพิ่มความวิตกกังวลและความเสี่ยงตUอภาวะ

เหนื ่อยหนUาย (burnout) และอาจสUงผลถึงผลสัมฤทธิ ์ในการสอบได0 สอดคล0องกับผลการศึกษาในประเทศ

สหรัฐอเมริกาที่ศึกษาเกี่ยวกับสUงผลกระทบของการระบาดของโรคโควิด-19 ตUอการสอบการประเมินและรับรอง

ความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (USMLE) ซึ่งพบวUาการยกเลิกและเลื่อนกำหนดการสอบทำ

ให0นักศึกษาแพทย@ต0องปรับเปลี่ยนแผนการเรียนและการเตรียมตัวสอบ ทำให0เกิดความเครียด ขาดแรงจูงใจในการ

ทำงาน และรู0สึกเหน็ดเหนื่อยทั้งทางกายและจิตใจ(9) ในขณะท่ีอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถ

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ชUวงการแพรUระบาดของโรคโควิด 19 เปรียบเทียบกับระยะเวลากUอน

และหลังการระบาด จากข0อมูลของงานวิจัยนี้ไมUพบความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ อาจเปVนผลมาจาก

การที่สถาบันคณะแพทยศาสตร@ที่เข0ารUวมการศึกษานี้การปรับเปลี่ยนรูปแบบการฝ©กปฏิบัติทางคลินิกและสร0าง

ประสบการณ@การเรียนรู0ในรูปแบบตUางๆ เชUน แบบจำลองและสถานการณ@จำลอง (simulation) หรือการฝ©กปฏิบัติ

ทางคลินิกควบคูUไปกับการเรียนบรรยายภาคทฤษฎีและการถUายทอดการประชุมเชิงปฏิบัติการทางออนไลน@ชUวยใน

การฝ©กปฏิบัติของนักศึกษาแพทย@ทดแทนการฝ©กปฏิบัติทางคลินิกที่ถูกเลื่อนหรือปรับเปลี่ยนไป ทำให0นักศึกษา

แพทย@ในงานวิจัยนี้ยังสามารถเชื่อมโยงและประยุกต@ความรู0พื้นฐานทางวิทยาศาสตร@การแพทย@กับความรู0ทางด0าน

วิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกได0และสามารถสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 2 ในภาพรวมได0 อยUางไรก็ตามหากวิเคราะห@ผลการสอบการประเมินความรู0ความสามารถการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 เฉพาะชUวงเวลาที่มีการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 จะพบวUาในชUวงแรก

ของการระบาดที่เริ่มตรวจพบเชื้อไวรัสที่ติดเชื้อมายังมนุษย@และพบการติดเชื้อจากมนุษย@สูUมนุษย@ (Pandemic 

alert period) กับระยะที่เชื้อไวรัสมีการปรับตัวทางพันธุกรรมและมีศักยภาพที่จะแพรUกระจายจากมนุษย@สูUมนุษย@

อยUางรุนแรง (Pandemic period) จะพบวUาอัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 2 ในชUวง Pandemic alert period มีคUาเฉล่ียเทUากับ 90.04% ในขณะท่ีอัตราการสอบ

ผUานชUวง Pandemic period มีคUาเฉลี่ยเทUากับ 84.18% มีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p value = 

0.009) แสดงให0เห็นวUาสถานการณ@ความรุนแรงของการระบาดในชUวงที่มีการระบาดอยUางรุนแรงนั้นสUงผลกระทบ

ตUอการฝ©กปฏิบัติทางคลินิกทำให0อัตราการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 2 ซึ่งเปVนการสอบข0อสอบประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิก (Clinical Sciences) 

ในชUวงดังกลUาวมีความแตกตUางอยUางมีนัยสำคัญ  
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การปรับเปล่ียนรูปแบบการเรียนการสอนเป�นแบบออนไลนf 

 สำหรับการเรียนสอนแบบออนไลน@หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต คณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา

คณะผู0วิจัยรวบรวมข0อมูลรายวิชาในหลักสูตรชั้นปEที่ 2-3 พบวUากUอนการระบาดของโรคโควิด-19 มีรายวิชาท่ีมีการ

เรียนสอนแบบออนไลน@เพียงร0อยละ 34.5 แตUเมื่อเกิดการระบาดของโรคโควิด-19 พบวUาสัดสUวนของการเรียน

ออนไลน@ได0เพ่ิมข้ึนอยUางรวดเร็ว ในปEการศึกษา 2564-2565 ซ่ึงเปVนชUวงท่ีเกิดการแพรUระบาดของไวรัสโคโรนาอยUาง

กว0างขวาง  ( pandemic period )  พบวUาทุกรายวิชาสอนในชั้นปEที่ 2-3 มีการเรียนสอนแบบออนไลน@ในรายวิชา

เกิดขึ้นเปVนสUวนหนึ่งของรายวิชา อยUางไรก็ตามแม0วUาจะผUานพ0นชUวงการระบาดเข0าสูUชUวงระยะเวลาเปลี่ยนผUานของ

โรคโควิด-19 เข0าสูUการเปVนโรคประจำถิ่น (post pandemic period) นิสิตสามารถได0กลับมาเรียนที่มหาวิทยาลัย

อีกครั้ง บางรายวิชามีการสอนแบบ face to face เพิ่มมากขึ้นแตUยังคงพบวUามีการเรียนการการสอนแบบออนไลน@

ในชั้นพรีคลินิกทั้งในรูปแบบ synchronous แล ะasynchronous เปVนสUวนประกอบในทุกรายวิชา ดังนั้นดังน้ัน

รูปแบบการศึกษาแบบผสมผสานที่ผสมผสานการศึกษาออนไลน@และการศึกษาแบบตัวตUอตัวอาจเปVนทิศทางการ

พัฒนาในอนาคตของการศึกษาทางการแพทย@ สอดคล0องกับการสำรวจกUอนหน0านี้ที่พบวUา 73.3% ของนักศึกษา

แพทย@มีความเห็นวUาชอบการสอนแบบผสมผสานในยุคหลังการแพรUระบาด โดยพวกเขาเรียนรู0ความรู0เชิงทฤษฎี

ผUานหลักสูตรออนไลน@ และองค@ประกอบเชิงปฏิบัติผUานการเรียนรู0ด0วยตนเอง(29) 

 

การปรับเปล่ียนรูปแบบการเรียนการสอนและการฝ�กปฏิบัติช้ันคลินิก 

 ในชUวงการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 มีการป¤ดสถาบันการศึกษาใช0มาตรการล็อคดาวน@ในพื้นที่ตUางๆ 

สUงผลให0ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิกของคณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาต0องปรับวิธีการเรียนชั้นคลินิก

เพื่อลดความเสี่ยงตUอการแพUระบาด มีการเปลี่ยนแปลงโครงสร0างชั้นเรียนและเวลาปรับตารางการเรียนในชั้นคลินิก

นักศึกษาแพทย@สUวนใหญUถูกระงับการเรียนในชั้นคลินิกหรือต0องปรับเปลี่ยนรูปแบบการฝ©กปฏิบัติทางคลินิก มีการ

ลดชั่วโมงการเรียนการเรียนรู0จากผู0ป^วยบนหอผู0ป^วย ปรับการเรียนในรายวิชาที่อาจมีการสัมผัสหรือทำหัตถการกับ

ผู0ป^วยจริงเปVนการเรียนในสถานการณ@จำลองหรือเรียนรู0จากการถUายทอดการประชุมเชิงปฏิบัติการทางออนไลน@ มี

ในชUวงท่ีมีอัตราการแพรUกระจายสูงเปVนระยะขาขึ้น (Combatting) ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาท้ัง 2 แหUงต0องปรับการ

เรียนการสอนโดยเลื่อนการฝ©กปฏิบัติงานบนหอผู0ป^วยและการเรียนกับผู0ป^วยจริงออกไปชUวงท0ายของปEการศึกษา 

ทำให0การเรียนการสอนทางการแพทย@ที่ต0องการการฝ©กปฏิบัติจริงในห0องปฏิบัติการและการเรียนรู0จากผู0ป^วยจริง

ได0รับผลกระทบอยUางมาก สอดคล0องกับการศึกษาผลกระทบของการระบาดของโรคโควิด-19 ตUอนักศึกษาแพทย@ใน

สหรัฐที่พบวUามีนักเรียนแพทย@ถึง 93.7% ที่ได0ผลกระทบโดยการถูกลดเวลาการปฏิบัติงานหรือไมUได0ออกปฏิบัติงาน

ทางคลินิก (19) การเรียนทางออนไลน@และการฝ©กปฏิบัติชั้นคลินิกในสถานการณ@จำลองหรือเรียนรู0จากการถUายทอด

การประชุมเชิงปฏิบัติการทางออนไลน@ชUวยเพิ่มทักษะและความรู0และสามารถสร0างความเข0าใจที่ดีขึ้นได0ในระดับ

หนึ่ง แตUการเรียนรู0ที ่เปลี่ยนไปอาจทดแทนการเรียนรู0ในสถานการณ@ปกติไมUได0ทั ้งหมดยังมีทักษะทางคลินิก
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บางอยUางไมUสามารถทดแทนด0วยการสอนทางไกล นอกจากนั้นการเรียนรู0ทางคลินิกรูปแบบออนไลน@ยังทำให0การ

ปฏิสัมพันธ@กับอาจารย@ผู0สอนเพ่ือนนักศึกษาและผู0ป̂วยจริงลดลง ซึ่งเมื่อสถานการณ@การระบาดเปลี่ยนผUานเข0าสูUชUวง

ระยะเวลาเปลี่ยนผUานของโรคโควิด-19 เข0าสูUการเปVนโรคประจำถิ่น (post pandemic period) ศูนย@แพทยศาสตร@

ศึกษาชั้นคลินิกของคณะแพทยศาสตร@ได0กลับมาปรับการเรียนการสอนและการฝ©กปฏิบัติชั้นคลินิกโดยการเรียนรู0

จากผู0ป^วยจริงและการเรียนรู0จากการฝ©กปฏิบัติบนหอผู0ป^วยเหมือนกับชUวงกUอนการระบาด แสดงให0เห็นวUาศูนย@

แพทยศาสตร@ศึกษาและนิสิตแพทย@มีแนวความคิดวUาการเรียนรู0ในสถานะการณ@จริงมีประสิทธิภาพในการเพ่ิม

ความรู0มากกวUาการเรียนการสอนและการฝ©กปฏิบัติชั้นคลินิกในรูปแบบทางไกล ซึ่งสอดคล0องกับการศึกษากUอน

หน0านี ้ที ่พบวUานักศึกษาแพทย@มีความเห็นวUาการสอนทักษะคลินิกในรูปแบบที ่มีปฏิสัมพันธ@กันตัวตUอตัวมี

ประสิทธิภาพมากกวUาการสอนแบบออนไลน@อยUางมีนัยสำคัญ(26) และการศึกษาวิจัยที่ทำการสำรวจความคิดเห็น

ของนักศึกษาแพทย@พบวUาสUวนใหญUกวUา 65% มีความเห็นวUาหากเปVนไปได0พวกเขาต0องการกลับไปเรียนและฝ©ก

ปฏิบัติทางคลินิกกับผู0ป̂วยและสถานพยาบาลในสถานท่ีจริงมากกวUาการเรียนในรูปแบบอ่ืน(28) 

 

ป�จจัยนำเขUาของผูUเรียนและผลสัมฤทธ์ิในการสอบประเมินความรูUความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม

หลักสูตรแพทยศาสตรf มหาวิทยาลัยบูรพา 

 ปhจจัยนำเข0าและภูมิหลังของผู0เรียนหลักสูตรแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพาพบวUาโครงการผลิตแพทย@

เพิ่มเพื่อชาวชนบท มีการเปลี่ยนแปลงคุณสมบัติการรับเข0าเกี่ยวกับพื้นที่ตั้งของโรงเรียนจากเดิมในปEการศึกษา 

2561 ที่จำกัดอยูUในพื้นที่ 6 จังหวัด คือ ชลบุรี ระยอง จันทบุรี ตราด สระแก0ว และปราจีนบุรี ขยายพื้นที่เปVน 25 

จังหวัดในปEการศึกษา 2562 – 2566 เปVนการเป¤ดโอกาสให0ได0ผู0เรียนในพื้นที่ที่กว0างมากขึ้น สUวนปhจจัยนำเข0าของ

ผู0เรียนของโครงการผลิตแพทย@เพิ่มกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรมในชUวงปEการศึกษา 

2561 – 2566 คงเดิม การวิเคราะห@ผลสัมฤทธิ์ในการสอบประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม ขั้นตอนที่ 1,2  ของนิสิตผู0เรียนในแตUละโครงการของแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยบูรพา ในชUวงปEการศึกษา 

2561 – 2566 พบวUาอัตราการสอบผUานของนิสิตทั้งสองโครงการไมUแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ ซ่ึง

สอดคล0องกับการศึกษาผลสัมฤทธิ์ของการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ขั้นตอนที่ 1 และของนักศึกษาแพทย@ในโครงการตUางๆ ของคณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัยขอนแกUน(11) ที่พบวUา

นักศึกษาแพทย@ในโครงการผลิตแพทย@เพิ่มรUวมกับสำนักคณะกรรมการอุดมศึกษามีอัตราการสอบของการสอบ

ประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1 ไมUแตกตUางกับนักศึกษาแพทย@ใน

โครงการผลิตแพทย@เพ่ิมเพ่ือชาวชนบท   
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การปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิตมหาวิทยาลัยบูรพา 

  หลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพาฉบับปรับปรุงปE 2563 มีการบูรณาการเนื้อหาการเรียน

การสอนเปVนการสอนและประเมินผลตามระบบ (Integrated organ systems curriculum) และปรับรูปแบบการ

เรียนการสอนให0เปVนรูปแบบ Block system ในขณะหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2555 เปVน

หลักสูตรการศึกษารูปแบบหลักสูตรแบบดั้งเดิมที่มีการแยกเนื้อหาและการประเมินของแตUละวิชาออกจากกัน 

(discipline curriculum) แม0วUาจากการศึกษาที่ผUานมาจะพบวUาการเรียนการสอนที่ใช0หลักสูตรที่มีการบูรณาการ

อยUางเปVนระบบจะชUวยเพิ่มการเรียนรู0และทักษะทางการแพทย@ได0ดีขึ้น(10)  แตUจากการวิเคราะห@ทางสถิติข0อมูล

ผลสัมฤทธ์ิในการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 และข้ันตอนท่ี 

2 ในการสอบครั้งแรกของนิสิตในหลักสูตรแพทยศาสตร@บัณฑิตฉบับปรับปรุงปE 2555 และ หลักสูตรแพทยศาสตร@

บัณฑิต ฉบับปรับปรุงปE  2563 ของคณะแพทยศาสตร@มหาวิทยาลัยบูรพา ปEการศึกษา 2561 – 2566 พบวUาอัตรา

การสอบผUานของนิสิตท้ังสองหลักสูตรไมUแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ ซ่ึงอาจเกิดจากการปรับหลักสูตรเปVน

ปhจจัยหน่ึงของผลสัมฤทธ์ิในการสอบ แตUการสอบการประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

ยังมีปhจจัยรUวมที่มีผลกระทบ ทั้งปhจจัยจากตัวผู0เรียน เกรดเฉลี่ยสะสมในชั้นปรีคลินิกและคะแนนสอบเข0าเรียน

แพทย@ของนิสิตแพทย@ ทัศนคติท่ีดีตUอการเรียน พฤติกรรมการเตรียมตัวสอบ อีกท้ังคณะแพทยศาสตร@ มหาวิทยาลัย

บูรพายังได0รับผลกระทบการโรคโควิด-19 ในชUวงที่เริ ่มเปลี่ยนหลักสูตรในปEการศึกษา 2563-2565 ซึ่งมีความ

จำเปVนต0องปรับเปลี่ยนรูปแบบการเรียนการสอนเปVนการสอนแบบออนไลน@อยUางฉับพลัน นิสิตแพทย@และอาจารย@

ผู0สอนต0องปรับตัวทั้งปhจจัยจากการปรับหลักสูตรและการปรับการเรียนการสอนเปVนแบบออน@ไลน@จึงอาจสUงผล

กระทบตUออัตราการสอบผUานของนิสิตในหลักสูตรปรับปรุงได0 

สรุปผลการวิจัย 

 การแพรUระบาดของโรคโควิด-19 เปVนปhจจัยที ่สUงผลกระทบตUอผลสัมฤทธ์ิการสอบประเมินความรู0

ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ข้ันตอนท่ี 1 ในขณะที่อัตราการสอบผUานขั้นตอนที่ 2 ในชUวงการ

แพรUระบาดของโรคโควิด 19 เปรียบเทียบกับระยะเวลากUอนและหลังการระบาด จากข0อมูลของงานวิจัยนี้ไมUพบ

ความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ แตUหากวิเคราะห@อัตราการสอบผUานขั้นตอนที่ 2 เปรียบเทียบในชUวง 

Pandemic alert period กับชUวง Pandemic period พบวUามีความแตกตUางกันอยUางมีนัยสำคัญทางสถิติ  แสดง

ให0เห็นวUาสถานการณ@ความรุนแรงและระยะของของการระบาดสUงผลกระทบตUอการฝ©กปฏิบัติทางคลินิก และทำ

ให0ผลสัมฤทธิ์ของการสอบผUานการประเมินความรู0ความสามารถการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 2 ซึ่งเปVน

การสอบข0อสอบประเมินความรู0ทางด0านวิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิก (Clinical Sciences) มีความแตกตUางอยUาง

มีนัยสำคัญในแตUละระยะของการรระบาด สถาวะการณ@ที่แตกตUางกันในแตUละชUวงของการระบาดอาจสUงผลกระทบ

ตUอผลการสอบของนักศึกษาแพทย@ ควรให0ความสำคัญกับการพิจารณาบริบทและชUวงเวลาที่ใช0ในการประเมินผล

การสอบในชUวงเหตุการณ@ท่ีไมUเคยเกิดข้ึนมากUอนเชUนน้ี 
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บทท่ี 5 

ผลผลิต การนำไปใชUประโยชนfและขUอเสนอแนะ 

ผลผลิต การนําไปใชUประโยชนf  

งานวิจัยน้ีสามารถนําไปใช0ประโยชน@ในทางใดทางหน่ึง ได0แกU 

1. การตีพิมพ@เผยแพรUงานวิจัยในวารสารวิชาการท้ังในระดับชาติ และนานาชาติ  

2. ผลงานเชิงสาธารณะ นำเสนอข0อมูลที่ได0แกUหนUวยงานทางด0านแพทยศาสตร@ศึกษาที่เกี่ยวข0อง โดยมุUงหวังให0ผล

การศึกษานี้เกิดประโยน@ในการชUวยเหลือนักศึกษาแพทย@ในการเตรียมการวางแผนและดำเนินการกำหนด

นโยบายท่ีเหมาะสมในการจัดการศึกษาในอนาคต 

ขUอเสนอแนะ  

  งานวิจัยน้ีเปVนการศึกษาวิจัยทางแพทยศาสตรศึกษาในรูปแบบการสังเกตและวิเคราะห@ข0อมูลท่ี

ทำการศึกษาในรูปแบบพหุสถาบัน (An Analysis of a Multicenter Observational Study) ซึ่งทำให0เกิดการทำ

วิจัยที่ใช0การแบUงปhนข0อมูล (Data ownership and data sharing) จากสถานที่เก็บข0อมูลที่มีขนาดใหญU มีความ

หลากหลายและความนUาเชื่อถือของข0อมูลเพิ่มมากขึ้น ทำให0สิ่งที่ค0นพบหลัก (main findings) ของการศึกษาท่ี

เกิดขึ้นไมUได0จำเพาะตUอบริบทของสถาบันใดสถาบันหนึ่งแตUสะท0อนถึงบริบทภาพรวมของคณะแพทยศาสตร@หลาย

สถาบัน สามารถนำผลการศึกษาไปปรับใช0ได0ในวงกว0าง อีกทั้งข0อมูลที่ได0จากการวิจัย (pooled data) นักวิจัยรUวม

ยังคงเปVนเจ0าของข0อมูลท่ีเก็บโดยสถานวิจัยและสามารถนําข0อมูลสUวนของตนเองไปตีพิมพ@ได0ในประเด็นที่ไมUซํ้าซ0อน

กับโครงการใหญU ที่ผUานมาพบงานวิจัยทางแพทยศาสตรศึกษาในรูปแบบพหุสถาบันไมUมากนัก หากในอนาคตมีการ

รวมกลุUมของสถาบันคณะแพทยศาสตร@ที่กว0างขวางและมีความเข0มแข็งมากขึ้นจะเปVนโอกาสในการตUอยอดการ

พัฒนางานวิจัยในรูปแบบดังกลUาวให0มีปริมาณและคุณภาพท่ีดีข้ึน  

 

คุณค̀าของงานวิจัย และแผนการใชUประโยชนfผลงานวิจัย 

ปhจจุบันการแพรUระบาดของโรคโควิด-19 ทั่วโลกเข0าสูUระยะ Post-pandemic period และมีแนวโน0มใน

การปfองกันและควบคุมการแพรUระบาดที่มีเสถียรภาพมากขึ้น การเรียนทางด0านแพทยศาสตรศึกษากลับมาเป¤ด

ดำเนินการเรียนการสอนในมหาวิทยาลัยและศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษา หลายพื้นที่บุคคลากรทางการศึกษาได0

กลับมาทำงานและนักศึกษาได0กลับมาเรียนและใช0ชีวิตในโรงเรียนแพทย@อีกครั้ง การศึกษานี้เปVนสUวนหนึ่งที่ทำให0

เห็นภาพผลกระทบของภัยพิบัติตUอนักศึกษาแพทย@ รูปแบบการเรียนการสอน และการประเมินผลทางแพทยศาสตร@

ศึกษาอยUางครอบคลุม การระบาดใหญUของโควิด-19 อาจให0ข0อมูลเชิงลึกที่มีคุณคUาสามารถนำประสบการณ@และ

บทเรียนจากเหตุการณ@นั้นมาใช0ในการปรับปรุงการเรียนการสอนและการประเมินผลการศึกษาทางแพทยศาสตร@

ศึกษา โดยเฉพาะการสอบประเมินความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
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แม0วUาการระบาดใหญUจะสUงผลกระทบตUอชีวิตและการเรียนแพทยศาสตร@ เกิดการเปลี่ยนแปลงโครงสร0าง

ชั้นเรียน ปรับการฝ©กอบรมทักษะทางคลินิก ปรับการเรียนรู0เข0าสูUการเรียนออนไลน@ทางไกลในชUวงการแพรUระบาด 

ท้ังหมดน้ีเปVนความท0าทายที่ต0องเผชิญระหวUางการเปลี่ยนแปลงอยUางรวดเร็วในชUวงการระบาดของโรคโควิด-19  

อยUางไรก็ตามในอีกด0านหนึ่งได0สร0างโอกาสในการสร0างสรรค@สิ่งใหมUๆ ในการเรียนการสอนและฝ©กปฏิบัติทางคลินิก 

นักศึกษาแพทย@แลพการเรียนการสอนในหลักสูตรแพทยศาสตร@ยังคงได0รับผลกระทบจากการเปลี ่ยนแปลง

บางอยUางในยุคหลังการแพรUระบาด ยังคงมีการพัฒนาเทคนิคและเทคโนโลยีในการเรียนออนไลน@และการเรียนการ

สอนในสถานการณ@จำลองอยUางตUอเนื่องและอาจเปVนทิศทางการพัฒนาให0เปVนสUวนหนึ่งของการศึกษาแพทย@ใน

อนาคต คณะผู0วิจัยมีความเห็นวUามีความจำเปVนต0องมีแนวทางที่ชัดเจนและมีมาตรฐานในการจัดการศึกษา

เตรียมพร0อมสำหรับสถานการณ@ที่อาจสUงผลกระทบตUอการศึกษาแพทย@ในอนาคตเพื่อให0ยังสามารถในการพัฒนา

การศึกษาได0อยUางตUอเนื่อง และควรให0ความสำคัญกับคุณภาพการเรียนการสอนและการประเมินผลการศึกษาเปVน

วัตถุประสงค@หลักสำหรับนักศึกษาแพทย@ในชUวงเวลาท่ีเกิดวิกฤติและการแพรUระบาดในอนาคต 

 

หน̀วยงานท่ีนำผลการศึกษาไปใชUประโยชนf 

นำเสนอข0อมูลที่ได0แกUหนUวยงานทางด0านแพทยศาสตรศึกษาที่เกี่ยวข0อง เชUน คณะแพทยศาสตร@ในสถาบัน

ตUางๆ ศูนย@แพทยศาสตร@ศึกษาชั้นคลินิก ศูนย@ประเมินและรับรองความรู0ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรม (ศ.ร.ว.) โดยมุUงหวังให0ผลการศึกษานี้เกิดประโยน@ในการชUวยเหลือนักศึกษาแพทย@ในการเตรียมการวางแผน

และดำเนินการกำหนดนโยบายท่ีเหมาะสมในการจัดการศึกษาตUอไป 

 

แผนการถ̀ายทอดเทคโนโลยีหรือผลการวิจัยสู̀กลุ̀มเป�าหมาย  

1. นําเสนอผลงานวิจัยตUอเครือขUายพัฒนาคุณภาพการศึกษาคณะแพทยศาสตร@ 5 สถาบัน 

2. เผยแพรUงานวิจัยโดยการตีพิมพ@ในวารสารระดับชาติและนานาชาติ 

3. นําเสนอผลงานวิจัยในงานประชุมทางแพทยศาสตร@ศึกษาระดับชาติหรือนานาชาติ  
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ภาคผนวก ข  

แบบบันทึกขUอมูล 

 

แบบบันทึกขBอมูล (Data Collection Form) 

เอกสารหมายเลข 1 

 

แบบเก็บข-อมูลร-อยละของนิสิตแพทย`ที่สอบผ&าน 

การประเมินความรู-ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขั้นตอนที่ 1,2  
  

ป&การศึกษา 2561 

รหัสตัวช้ีวัด ตัวช้ีวัด University A University B University C University D University E 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
     

  
ป&การศึกษา 2562 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
     

  
ป&การศึกษา 2563 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
     

  
ป&การศึกษา 2564 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
     

  
ป&การศึกษา 2565 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
     

  
ป&การศึกษา 2566 

P0606 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL1 ในการสอบคร้ังแรก 
     

P0707 ร3อยละของนิสิตแพทยAท่ีสอบผFาน NL2 ในการสอบคร้ังแรก 
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เอกสารหมายเลข 2 

สัดส̀วนการเรียนการสอนระบบ online ในนิสิตแพทยfช้ันปjท่ี 1-5 

(เฉพาะหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา) 

 

ปjการศึกษา ช้ันปj จำนวนรายวิชาท่ี

เรียน On line (A) 

จำนวนรายวิชาท่ีเรียน 

ณ สถานท่ีต้ัง (B) 

สัดส̀วน 

A:B 

2561 1,2    

2562     

2563     

2564     

2565     

2566     
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เอกสารหมายเลข 3 

ป�จจัยนำเขUาของผูUเรียนหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา 

(เฉพาะหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา) 

 

ปEการศึกษา ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตใน

โครงการผลิตแพทย@เพ่ิมเพ่ือชาวชนบท 

กระทรวงสาธารณสุข 

ข0อกำหนดคุณสมบัติแรกเข0านิสิตใน 

โครงการผลิตแพทย@เพ่ิม กระทรวงการ

อุดมศึกษา วิทยาศาสตร@ วิจัยและนวัตกรรม 

2561   

2562   

2563   

2564   

2565   

2566   
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เอกสารหมายเลข 4 

สภาพแวดลUอมของการเรียน 

(เฉพาะหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา) 

 

 

ปjการศึกษา ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ัน

คลินิกโรงพยาบาล 

เจUาพระยาอภัยภูเบศร 

ศูนยfแพทยศาสตรfศึกษาช้ัน

คลินิกโรงพยาบาล 

สมเด็จ ณ ศรีราชา 

ศูนยfแพทยศาสตรf

ศึกษาช้ันคลินิก

โรงพยาบาล 

สมเด็จพระป��นเกลUา 

จำนวนนิสิตช้ัน

ปEท่ี 4 

   

จำนวนนิสิตช้ัน

ปEท่ี 5 

   

จำนวนสัปดาห@

และข0อมูล

ตาราง 

Rotation 
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เอกสารหมายเลข 5 

ขUอมูลการปรับปรุงหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา 

(เฉพาะหลักสูตรแพทยศาสตรfบัณฑิต มหาวิทยาลัยบูรพา) 

 

 

 หลักสูตรแพทยศาสตfบัณฑิต 

2555 

หลักสูตรแพทยศาสตfบัณฑิต 

2563 

จำนวนหน̀วยกิตวิชาท่ัวไป   

จำนวนหน̀วยกิตวิชาเฉพาะ   

จำนวนหน̀วยกิตวิชาเลือก   

จำนวนหน̀วยกิตรายวิชาท่ีเป�นจุด

มุ̀งเนUนของสถาบัน 

  

ขUอมูลการปรับปรุงหลักสูตร  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

******************** 
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ภาคผนวก ค  

หนังสือรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย@ 

rw}hv k���*3#����������

}t`rvnnuintbjo`vnkxcvndvcnxmgnnl`vnpxcum�hlh{qm�

lsvpxfmvoumi|nkv

�����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

bg~`uus`�uq�d�ug�du�tluus`�ux�d�t�msm�zt��s|�x�kt�w�tn�uq���h�q�d�ug��buc`�ux�d�t

nsur~anb`vnpxcum�� )4��������

~anb`vnpxcum}nz�tb�� pw`u~knd�``�uu~n�ha}c�$07*%���

i�}pw{�svkl��`�u{}nou~�s�mbx�su��bx�s{�s�uj�m`�uou~`}nx�f�f�q�xf`uus�a��mi}mk����

�w~��

supsh�v~anb`vnpxcum�� m�tlmy�`h���t~b�o�}

sh�pmbvhfy�rub`ue�� bg~�qkty�{iu�

����������������bg~`uus`�uq�d�ug�du�tluus`�ux�d�t�msm�zt��s|�x�kt�w�tn�uq���h�q�d�ug��w�x�|�mx����buc`�ux�d�t

h�c`w��x�o�m�oi�s|w�``�ua}cdu�tluus`�ux�d�t�msm�zt���htk��p��x�d�t�b�uq{�kl��w~y�`h��yu��mbx�s�o�msm�zt��s�s�`�u

w�xcw~�s�h{�kl��{x�{h�r�q��w~�s�`�}�|��`�hrt�miu�t�`�i�x}t��c`�ux�d�t�w~p���a��u�xs�buc`�ux�d�t

����������������d�c�|�m{sbxu�|�h��m�m`�ux�d�t�ma}na��ta}c�buc`�ux�d�tk���{m}�h��	h�i�s�}`{�uiuxd{}n


����nn�{m}�q��}a}u�n`�uq�d�ug�du�tluus`�ux�d�t�msm�zt��en�nk�����x�mk�������h�}m�`�mt�tm�q�y������

����}`{�u�buc`�ux�d�ten�nr�z��kt�en�nk�����x�mk�������h�}m�`�mt�tm�q�y������

����}`{�uf���dcp���a��u�xs�buc`�ux�d�t�en�nk�����x�mk������h�}m���q�y���

����}`{�u�{hcbx�st�mt}sa}cp���a��u�xs�buc`�ux�d�t�en�nk�����x�mk������h�}m���q�y���

����}`{�u�{hcu�tw~�}�th�bu��}cs�}k���f��m`�ux�d�t�en�nk�����x�mk�������h�}m�`�mt�tm�q�y������

����}`{�u}��m���en�nk�����x�mk������h�}m���q�y���

x�mk��u�nu}c���x�mk�� ���h�}m�qvyd�`�tm�q�y������

x�mk��|sh}�t����x�mk�� ���h�}m�qvyd�`�tm�q�y������

�

� wcm�s��fj`hlibflalfesgmcgkitpar`ojnqed

� 	fj`hlibflalfesgmcgkitpar`ojnqed


� ou~l�mbg~`uus`�uq�d�ug�du�tluus`�ux�d�t�msm�zt��s|�x�kt�w�tn�uq�

� f�hk�����	`w��sbw�m�`��x�kt�y�{iu�{�ar�q��x�kt�y�{iu��w~�kb�m�wt�
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ภาคผนวก ง 

เอกสารตUางๆ ท่ีใช0ในโครงการ 
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