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บทคัดย่อ 

 ที่มาของปัญหา: โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมาเป็นสถาบันผลิตแพทย์เพื่อชาวชนบทตั้งแต่ปีพ.ศ. 2540  

การติดตามประเมินผลการปฏิบัติงานคุณสมบัติแพทย์ด้านต่าง ๆ ของบัณฑิตภายหลังจากปฏิบัติงานครบ 1-2 ปี  

เป็นข้อมูลท่ีน ามาใชใ้นการพัฒนา ปรับปรุง แก้ไขหลักสูตรของศูนย์แพทยศาสตรศกึษาชั้นคลินิก เพื่อผลิตบัณฑิตแพทย์ท่ี

มีคุณภาพและสามารถปฏิบัติงานในชนบท ตอบสนองการปฏิบัติงานของเขตสุขภาพท่ี 9 ได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป

วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 และเปรียบเทียบจ าแนกตาม  

ผู้ประเมิน (เพศ อายุ และบทบาทท่ีปฏิบัติงาน) จังหวัดในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาในการร่วมงาน วิธีการศึกษา: 

กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาวิจัย คือ ผู้ใช้บัณฑิตหรือผู้ ร่วมงานท่ีปฏิบัติงานร่วมกับบัณฑิตแพทย์ รุ่น 19 จ านวน  

258 คน โดยใชแ้บบสอบถามประเมินความพึงพอใจต่อบัณฑิตในด้านตา่ง ๆ โดยมคี่าคะแนนเป็น 5 ระดับ วเิคราะห์ข้อมูล

ด้วยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  เปรียบเทียบด้วยสถิติทดสอบที (t-test) และ 

การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-way Analysis of Variance) ผลการศึกษา: พบว่าความพึงพอใจของผู้ใช้

บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 อยู่ในระดับดี (x̄ = 4.25) ด้านท่ีเป็นจุดเด่น คือ ด้านการประพฤติตนอย่างมี

คุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ มีระดับสูงท่ีสุด (x̄ = 4.30) รองลงมาคือ ด้านสื่อสารและสร้าง

ความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาต ิผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อยา่งถูกตอ้ง และชัดเจนตามบริบท เท่ากับด้านสามารถปฏบัิติงานท่ี

ชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีความสุข (x̄ = 4.29) ส่วนด้านท่ีมีโอกาสพัฒนา คือ ด้านประยุกต์และบูรณาการ

บทความวิจัย  (Research Article) 
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ความรู้ทางด้านต่าง ๆ ทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยีทางการแพทย์ 

หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อยา่งมวีจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม 

(x̄ = 4.12)  เมื่อพจิารณาบทบาทของผู้ประเมินบัณฑิตและจังหวัดในการปฏิบัตงิาน พบวา่ ผู้อ านวยการโรงพยาบาล และ

ผู้ใช้บัณฑิตในจังหวัดสุรินทร์ มีความพึงพอใจระดับสูงกว่าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p = 0.015 และ p = 0.030) 

ตามล าดับ สรุป: ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2556 อยู่ใน

ระดับดีและควรปรับเพิ่มด้านการประยุกต์และบูรณาการความรู้ในการดูแลผู้ป่วย เช่น การส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ

อยา่งสมเหตุผลในหลักสูตรปรับปรุงตอ่ไป 

 

ค าส าคัญ:   ความพงึพอใจของผู้ใชบั้ณฑิต  คุณภาพบัณฑิตแพทย ์ หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต 
 

Abstract 

Background: Maharat Nakhon Ratchasima Hospital has been producing rural physicians since 1997. 

Monitoring and evaluating the performance and competencies of medical graduates after one to two years of practice 

provides essential data for improving, adjusting, and refining the curriculum of the Medical Education Center. This ensures 

the production of high-quality medical graduates capable of effectively working in rural areas and meeting the healthcare 

needs of Health Region 9. Objective: To assess the satisfaction of employers and colleagues regarding the quality of 

medical graduates from the 19th cohort and to compare satisfaction levels based on different evaluators' characteristics 

(gender, age, and roles), the province of practice, and the duration of collaboration. Methodology: The study sample 

consisted of 258 individuals who employed or worked with the 19th cohort medical graduates. A satisfaction questionnaire 

was used to assess various aspects of graduate performance, with a five-point rating scale. Data were analyzed using 

frequency distribution, percentage, mean, standard deviation. Comparisons were made using t-test, and one-way 

analysis of variance (ANOVA). Results: The overall satisfaction of the stakeholders with the quality of the 19th batch of 

graduates was rated as good (mean = 4.25). The most prominent strengths were the graduates’ ethics and 

professionalism (mean = 4.30), followed by their ability to communicate and build relationships with patients, families, 

colleagues, and communities effectively (mean = 4.29), and their ability to work efficiently and happily in community 

settings (mean = 4.29). The area identified for improvement was the integration of knowledge from various fields, 

including social sciences, humanities, behavioral sciences, medical technology, as well as principles of patient care, the 

healthcare system, and relevant laws, to provide holistic patient management (mean = 4.12). In terms of evaluators' 

roles and work locations, hospital directors and employers in Surin Province showed significantly higher satisfaction levels 

(p = 0.015 and p = 0.030, respectively). Conclusion: The overall satisfaction with the quality of the 19th batch of 

medical graduates from the revised curriculum (2013) was good. However, further development is needed in the 

integration and application of knowledge in patient care, such as the appropriate use of laboratory tests, in future 

curriculum revisions. 
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บทน า 
ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา รับนักศึกษาแพทย์ในโครงการผลิตแพทย์

เพิ่มเพื่อชาวขนบท มาตัง้แตปี่ พ.ศ. 2540  โดยร่วมมอืกับคณะวทิยาศาสตร์ และคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

เป็นสถาบันสมทบของมหาวิทยาลัยมหิดล  มีปรัชญาหลักสูตร เพื่อผลิตแพทย์ท่ีมีความรู้ความสามารถทางการแพทย์ 

ตามเกณฑ์มาตรฐานของแพทยสภา มีความรู้ความสามารถในการแก้ปัญหาสุขภาพท่ีเกี่ยวข้องกับปัจจัยทางเศรษฐกิจ 

สังคม และสิ่งแวดล้อมโดยเฉพาะในชนบท สามารถเลือกใช้เทคโนโลยีได้เหมาะสม พัฒนาคุณภาพชีวิตและประชาชนใน

ชาต ิมคีวามใฝ่รู้ มีคุณธรรมและสามารถด ารงชวีติอยูด่้วยความสุข  

ตามประกาศกระทรวงศึกษาธิการ เร่ืองเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับปริญญาตรี พ.ศ. 2558 ก าหนดให้ม ี

การปรับปรุงพัฒนาหลักสูตรเป็นระยะ ๆ อย่างน้อย ตามรอบระยะเวลาของหลักสูตร หรือทุกรอบ 5 ปี (2015) และ 

การประเมินหลักสูตรเป็นสิ่งส าคัญในการพัฒนาหลักสูตร เนื่องจากการประเมินช่วยให้ทราบว่าหลักสูตรมีจุดดีและจุดท่ี

ควรพัฒนาอยา่งไร   

การประเมนิหลักสูตรในภาพรวม 

1. โดยนักศึกษาและบัณฑิต แต่งตั้งคณะกรรมการประเมินหลักสูตรท่ีประกอบด้วยตัวแทนทุกกลุ่มวิชา ตัวแทน

ผู้เรียนปัจจุบัน และผู้มีสว่นได้ส่วนเสียทุกฝ่าย คณะกรรมการฯ วางแผนการประเมินหลักสูตรอย่างเป็นระบบ ด าเนินการ

ส ารวจข้อมูลเพื่อประกอบการประเมินหลักสูตรจากผู้เรียนปัจจุบันทุกชั้นปีและผู้ส าเร็จการศึกษาท่ีผ่านการศึกษาใน

หลักสูตร 

2. โดยผู้ทรงคุณวุฒิ และ/หรือจากผู้ประเมินภายนอก คณะกรรมการประเมินหลักสูตร ท าการวิเคราะห์และ

ประเมนิหลักสูตรในภาพรวมและใชข้้อมูลย้อนกลับของผู้เรียน ผู้ส าเร็จการศกึษา ผู้ใชบั้ณฑิต เพื่อประกอบการประเมิน 

3. โดยผู้ใช้บัณฑิต และ/หรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียอื่น ๆ  ติดตามบัณฑิตใหม่โดยส ารวจข้อมูลจากผู้ใช้บัณฑิต และ/

หรือผู้บังคับบัญชาด้วยแบบสอบถาม และการสัมภาษณ์ 

จากการด าเนินการใช้หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2556 ของศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก 

โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา  มีการประเมินหลักสูตรแต่ไม่เคยรายงานมาก่อน ในปีการศึกษา 2565 บัณฑิตแพทย์

รุ่น 19 มีจ านวนท้ังหมด 36 คน ทางผู้วิจัย จึงต้องการน าข้อมูลท่ีได้ติดตามบัณฑิตท่ีจบไปปฏิบัติงานในชุมชนแล้ว 1-2 ปี 

โดยส ารวจข้อมูลความพงึพอใจด้านตา่ง ๆ จากผู้ใชบั้ณฑิต สหสาขาวชิาชพีตอ่คุณภาพของบัณฑิต ซึ่งถือเป็นผลผลิตจาก

หลักสูตร (product) ตาม CIPP model ท่ีประกอบด้วยการประเมินใน 4 ด้าน ได้แก่  บริบท (context) ปัจจัยน าเข้า (input) 

การด าเนินการ (process) และ ผลผลิต (product)  (2013)  ในงานวิจัยเน้นท่ีผลผลิตของหลักสูตร ซึ่งข้อมูลท่ีได้จาก 

การส ารวจดังกล่าว น ามาใช้ในการ พัฒนา ปรับปรุง แก้ไขหลักสูตรของศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก เพื่อให้ได้

บัณฑิตแพทย์ท่ีมีคุณภาพและสามารถปฏิบัติงานในชนบท ตอบสนองการปฏิบัติงานของเขตสุขภาพท่ี 9 ได้อย่างมี

ประสิทธิภาพตอ่ไป  

 

วัตถุประสงค์ 
1. เพื่อศกึษาความพงึพอใจของผู้ใชบั้ณฑิตตอ่คุณภาพบัณฑิตแพทยรุ่์น 19  

 2. เพื่อเปรียบเทียบความพงึพอใจของผู้ใชบั้ณฑิตตอ่คุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 จ าแนกตาม ผู้ประเมนิ จังหวัด

ในการปฏบัิตงิาน และระยะเวลาในการร่วมงาน 
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สมมุติฐาน 
1. ผู้ใชบั้ณฑิตท่ีมีลักษณะตา่งกัน มคีวามพงึพอใจตอ่คุณภาพบัณฑิตท่ีแตกตา่งกัน 

 2. ผู้ใชบั้ณฑิตในจังหวัดท่ีตา่งกัน มีความพงึพอใจตอ่คุณภาพบัณฑิตท่ีแตกตา่งกัน 

 3. ผู้ใชบั้ณฑิตท่ีมรีะยะเวลาในการร่วมงานกับบัณฑิตตา่งกัน มคีวามพงึพอใจตอ่คุณภาพบัณฑิตท่ีแตกตา่งกัน 

 

กรอบแนวคดิ 
ในการวิจัยคร้ังนี้ผู้วิจัยได้ศึกษาองค์ประกอบเชิงส ารวจความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์

รุ่น 19 หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา สถาบันพระบรมราชชนก ส านักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข สถาบันสมทบมหาวิทยาลัยมหิดล หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2556 โดยศึกษาจากงานวิจัย

คุณภาพบัณฑิตพยาบาลของมหาวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีราชบุรี ตามการรับรู้ของผู้ใช้บัณฑิต ปีการศึกษา 2561 

(Quality of Nursing Graduates of Boromarajonani College of Nursing, Ratchaburi Perceived by the Superiors, Academic 

Year 2018) อีกทั้งยังได้สังเคราะห์จากงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิต มาเป็น

พื้นฐานในการสร้างกรอบแนวคิด ซึ่งสามารถเป็นกรอบแนวคิดในการวจิัยได้ดังนี้ 

 

 
ภาพที ่1 กรอบแนวคิดในการวจิัย 

 

วิธีการศึกษา 

1. รูปแบบการวิจัย  

Cross-sectional descriptive study ศกึษาเกี่ยวกับความพงึพอใจของผู้ใชบั้ณฑิต ตอ่ความรู้ เจตคตแิละการปฏิบัติ

ตนของบัณฑิตแพทย ์

2. ประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการศึกษา 

ประชากร ท่ีใช้ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ คือ ผู้ใช้บัณฑิตหรือผู้ร่วมงานท่ีปฏิบัติงานร่วมกับบัณฑิตแพทย์ รุ่น 19 

ได้แก่ ผู้อ านวยการโรงพยาบาล (ในเขตจังหวัดนครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย ์สุรนิทร์) แพทย ์(หัวหนา้กลุ่มงาน แพทยผ์ู้ดูแล

หรือปฏบัิตงิานร่วมกับบัณฑิต) พยาบาล (หัวหนา้พยาบาลประจ าหอผู้ป่วยต่าง ๆ หรือพยาบาลท่ีร่วมปฏบัิตงิาน) เภสัชกร 

นักเทคนคิการแพทย ์ทันตแพทย ์และบุคลากรอื่น ๆ มท้ัีงหมด 720 คน  

กลุ่มตัวอย่าง ท่ีใช้ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ คือ ผู้ใช้บัณฑิตหรือผู้ร่วมงานท่ีปฏิบัติงานร่วมกับบัณฑิตแพทย์  

รุ่น 19 จ านวน 258 คน ซึ่งค านวณจากการใชสู้ตรของทาโรยามาเน่  
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โดย n คือ ขนาดของกลุ่มตัวอยา่ง เท่ากับ 258 คน 

N คือ จ านวนบัณฑิตท้ังหมด 36 คน  

ส่งแบบสอบถามให้ผู้ร่วมงานประเมนิบัณฑิต-แพทย:์ บัณฑิตแพทย ์1 คนตอ่แบบสอบถาม 20 ชุด เท่ากับ 720 

คน 

  e คือ ค่าความคลาดเคลื่อนของกลุ่มตัวอยา่ง ก าหนดให้เท่ากับ 0.05 

 

3. เครื่องมอืที่ใชใ้นการวิจัย 

   3.1 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังนี้เป็นแบบสอบถาม (Questionnaire) เพื่อเก็บรวบรวมข้อมูล โดยแบ่งเป็น  

2 ตอน คือ 

   ตอนที่ 1 ข้อมูลพื้นฐานผู้ให้ขอ้มูล ได้แก่ ผู้ประเมนิ จังหวัดในการปฏบัิตงิาน และระยะเวลาในการร่วมงาน 

    ตอนที่ 2 ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ ของผู้ประเมินตอบแบบสอบถาม มีท้ังหมด 21 ข้อ 

แบบสอบถามมลีักษณะเป็นมาตราส่วน (Rating Scale) 5 ระดับ โดยมเีกณฑ์การเลอืกตอบและให้คะแนน ดังนี้ 

ระดับ 5     หมายถึง   มรีะดับความพงึพอใจโดดเด่น 

ระดับ 4     หมายถึง   มรีะดับความพงึพอใจด ี

ระดับ 3     หมายถึง   มรีะดับความพงึพอใจพอใช ้

ระดับ 2     หมายถึง   มรีะดับความพงึพอใจนอ้ย 

ระดับ 1     หมายถึง   มรีะดับความพงึพอใจควรปรับปรุง 

   Program Learning Outcomes (PLOs) ของหลักสูตรมีทั้งหมด 7 ด้านดังนี ้

   PLO1 การประพฤตตินอยา่งมคีุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็นแพทย ์

    PLO2 มีความรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยี

ทางการแพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

    PLO3 ประยุกต์และบูรณาการความรู้ทางด้านต่าง ๆ ทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ 

วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยีทางการแพทย์ หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อย่างมี

วจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม 

    PLO4 สื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อย่างถูกต้อง และชัดเจนตาม

บริบท 

    PLO5 ค้นคว้า วิเคราะห์ เรียนรู้ต่อยอดเชิงวิชาการโดยใช้สถิติทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ และใช้เทคโนโลยี

สารสนเทศเพื่อเชื่อมโยงสู่การบริบาลสุขภาพชุมชนและท่ีเกี่ยวข้องกับวชิาชีพ 

    PLO6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดยใชทั้กษะเฉพาะวชิาชพี 

    PLO7 สามารถปฏบัิตงิานท่ีชุมชนได้อยา่งมีประสิทธิภาพ และมคีวามสุข 

   3.2 ข้อมูลท่ีบันทึกไวใ้นฐานข้อมูลอเิล็กทรอนกิส์ผู้ร่วมงานประเมินบัณฑิต รุ่น 19 

   3.3 คอมพวิเตอร์ และโปรแกรมส าเร็จรูปค านวณทางสถิต ิส าหรับบันทึก และวเิคราะห์ขอ้มูล 

4. ขั้นตอนการสร้างแบบสอบถาม 

การสร้างเคร่ืองมอืเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้สร้างขึน้โดยมขีั้นตอนในการด าเนนิงานดังตอ่ไปนี้ 
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    4.1 ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสารแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับการประเมินผลการปฏิบัติงานของ

บัณฑิตแพทย ์เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการสร้างแบบสอบถาม 

    4.2 สร้างแบบสอบถามให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ กรอบแนวคิดของงานวิจัย และวัตถุประสงค์การเรียนรู้

ของหลักสูตร 

 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิต ิ

   5.1 ข้อมูลพื้นฐานผู้ให้ข้อมูล ได้แก่ ผู้ประเมิน จังหวัดในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาในการร่วมงาน โดยใช้

สถิตพิรรณนาวเิคราะห์หาค่าความถี่ และหาค่าร้อยละ จ าแนกตามข้อมูลส่วนบุคคล 

   5.2 ข้อมูลความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ ของผู้ประเมินตอบแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ 

ค่าเฉลี่ย (Mean: x̄ ) และหาค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) และแบ่งค่าเฉลี่ยเป็น 5 ระดับ โดยผู้วิจัยใช้เกณฑ์การแปล

ความหมายท่ีต้ังไวต้ามหลักสถิต ิ(ผ่องใส ถาวรจักร, 2555) ได้เกณฑ์การประเมนิผลดังนี้ 

ค่าเฉลี่ย 4.50 – 5.00 หมายถึง มรีะดับความพงึพอใจโดดเด่น 

ค่าเฉลี่ย 3.50 – 4.49 หมายถึง มรีะดับความพงึพอใจด ี

ค่าเฉลี่ย 2.50 – 3.49 หมายถึง มรีะดับความพงึพอใจพอใช ้

ค่าเฉลี่ย 1.50 – 2.49 หมายถึง มรีะดับความพงึพอใจนอ้ย 

ค่าเฉลี่ย 1.00 – 1.49 หมายถึง มรีะดับความพงึพอใจปรับปรุง 

    5.3 เปรียบเทียบความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 จ าแนกตามเพศ และจ าแนก

ตามอายุ วเิคราะห์ขอ้มูลโดยใช ้สถิตทิดสอบที (t-test) 

    5.4 เปรียบเทียบความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 จ าแนกตามบทบาทท่ี

ปฏิบัติงาน จังหวัดในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาในการร่วมงาน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ ความแปรปรวนทางเดียว (One-

way Analysis of Variance) 

 

ผลการศึกษา 

ข้อมูลทั่วไป 

ข้อมูลพื้นฐานของผู้ให้ข้อมูล จ านวน 258 คน จ าแนกตามผู้ประเมิน จังหวัดในการปฏิบัติงาน และระยะเวลาใน 

การร่วมงาน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 201 คน คิดเป็นร้อยละ 77.90 อายุเฉลี่ย 40.72 ปี ส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 9.25 เมื่อแบ่งเป็นช่วงอายุพบว่าผู้ประเมินส่วนใหญ่มีอายุในช่วง 40 - 60 ปี ร้อยละ 51.60 และบทบาทท่ี

ปฏบัิตงิาน ส่วนใหญ่เป็นพยาบาล จ านวน 144 คน คิดเป็นร้อยละ 55.80 รองลงมาเป็นแพทย ์จ านวน 37 คน คิดเป็นร้อย

ละ 14.30 ปฏิบัติงานในจังหวัดชัยภูมิมากที่สุด จ านวน 76 คน คิดเป็นร้อยละ 29.50 รองลงมาเป็นจังหวัดนครราชสีมา 

จ านวน 70 คน คิดเป็นร้อยละ 27.10  โดยมีระยะเวลาในการร่วมงานกับบัณฑิตแพทย์ส่วนใหญ่น้อยกว่า 1 ปี จ านวน  

174 คน คิดเป็นร้อยละ 67.40 (ตารางท่ี 1) 
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ตารางที่ 1 จ านวนและร้อยละของข้อมูลพื้นฐานผู้ให้ข้อมูล จ าแนกตามผู้ประเมนิ จังหวัดในการปฏิบัตงิาน และระยะเวลาใน

การร่วมงาน 

ผู้ประเมนิ จ านวน(คน) n = 258 ร้อยละ 

เพศ   

     ชาย 57 22.10 

     หญิง 201 77.90 

อายุ (ปี)   

     20 - 39 ปี 125 48.40 

     40 - 60 ป ี 133 51.60 

     ค่าเฉลี่ย (สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน) 40.72 (9.25)  

บทบาทที่ปฏบิัตงิาน   

     ผู้อ านวยการโรงพยาบาล 4 1.60 

     แพทย ์ 37 14.30 

     พยาบาล 144 55.80 

     เภสัชกร 34 13.20 

     นักเทคนิคการแพทย ์ 17 6.60 

     ทันตแพทย ์ 0 0.00 

     อื่น ๆ  22 8.50 

จังหวดัในการปฏบิัตงิาน   

จังหวดัชัยภูม ิ 76 29.50 

     โรงพยาบาลซับใหญ ่ 14 5.40 

     โรงพยาบาลภักดีชุมพล 20 7.80 

     โรงพยาบาลหนองบัวแดง 42 16.30 

จังหวดันครราชสีมา 70 27.10 

     โรงพยาบาลบัวใหญ ่ 29 11.20 

     โรงพยาบาลหนองบุญมาก 2 0.80 

     โรงพยาบาลปักธงชัย 13 5.00 

     โรงพยาบาลดา่นขุนทด 12 4.70 

     โรงพยาบาลสูงเนนิ 14 5.40 

จังหวดับุรีรัมย์ 49 19.10 

     โรงพยาบาลประโคนชัย 24 9.30 

     ศูนยแ์พทยช์ุมชนโรงพยาบาลบุรีรัมย์สาขา1 (ริมละลม) 3 1.20 

     โรงพยาบาลบุรีรัมย์ 8 3.10 

     โรงพยาบาลหนองกี ่ 2 0.80 

     โรงพยาบาลกระสงั 12 4.70 

จังหวดัสุรินทร ์ 63 24.30 
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ผู้ประเมนิ จ านวน(คน) n = 258 ร้อยละ 

     โรงพยาบาลพนมดงรักเฉลมิพระเกยีรต ิ80 พรรษา 21 8.10 

     โรงพยาบาลชุมพลบุรี 14 5.40 

     โรงพยาบาลศีขรภูมิ 14 5.40 

     โรงพยาบาลบัวเชด 14 5.40 

ระยะเวลาในการรว่มงาน   

     นอ้ยกว่า 1 ป ี 174 67.40 

     1-3 ป ี 68 26.40 

     มากกว่า 3 ป ี 16 6.20 

 

ความพึงพอใจโดยรวม 

 ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตจ าแนกตามผลลัพธ์การเรียนรู้ พบว่า โดยภาพรวมอยู่ในระดับดี (x̄ = 4.25)  

โดยเฉพาะด้านบัณฑิตแพทย์มีการประพฤติตนอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ มีค่าเฉลี่ย 

สูงท่ีสุด (x̄ = 4.30) ด้านอื่น ๆ เชน่ การสื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและชุมชนได้อยา่งถูกต้อง

และชัดเจนตามบริบท และสามารถปฏิบัติงานในชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพและมีความสุข มีความพึงพอใจรองลงมา 

โดยมคี่าความพงึพอใจในระดับค่าเฉลี่ย 4.29 (ตารางท่ี 2)  

 

ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การศึกษาความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ โดยภาพรวมรายข้อ

และรายด้าน 

PLOs ข้อ หัวข้อประเมิน Mean S.D. ระดับความพึงพอใจ 

1 การประพฤติตนอยา่งมีคุณธรรม จริยธรรม เหมาะสม

กับความเป็นแพทย์ 

4.30 0.55 ด ี

 1 มคีวามตรงตอ่เวลา เชน่ ปฏบัิตหินา้ท่ีท่ีได้รับ

มอบหมาย ปฏบัิตงิานได้ลุล่วงตามเวลาท่ีก าหนด 

โดยไมม่คีวามเสียหายในหนา้ท่ีท่ีไดรั้บมอบหมาย 

4.20 0.69 ด ี

 2 มคีวามรับผิดชอบ เชน่ มคีวามรับผิดชอบตอ่นัด

หมาย มคีวามรับผิดชอบตอ่ผู้ป่วย 
4.33 0.61 ด ี

 3 มคีุณธรรมและจริยธรรมท่ีเหมาะสมตอ่การ

ประกอบวชิาชพีแพทย ์เชน่ รับผิดชอบในการให้

ความจริงแกผู่้ป่วย รักษาความลับ เคารพในสิทธิ

ผู้ป่วย ปกป้องพทัิกษ์สทิธิประโยชนข์องผู้ป่วย 

4.39 0.56 ด ี

2 มคีวามรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ 

พฤตกิรรมศาสตร์ วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยทีางการ

แพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึง

กฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

4.25 0.55 ด ี
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PLOs ข้อ หัวข้อประเมิน Mean S.D. ระดับความพึงพอใจ 

 4 บัณฑิตแพทยใ์ห้การดูแลรักษาผู้ป่วย โดยใชค้วามรู้

ท่ีมีหลักฐานอา้งองิ 
4.29 0.58 ด ี

 5 บัณฑิตแพทยใ์ห้การดูแลรักษาผู้ป่วยแบบองค์รวม 4.22 0.60 ด ี

3 ประยุกตแ์ละบูรณาการความรู้ทางด้านตา่ง  ๆ                 

ทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ 

วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยทีางการแพทย ์หลกัการบริบาล

ผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อยา่งมี

วจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม 

4.12 0.51 ด ี

 6 บัณฑิตแพทยใ์ชก้ารตรวจทางห้องปฏบัิตกิารและ 

X-ray ท่ีเหมาะสมคุ้มค่า และได้ประโยชนต์อ่ผู้ป่วย

สูงสุด 

4.14 0.59 ด ี

 7 บัณฑิตแพทยเ์ลอืกใชย้าได้อยา่งเหมาะสมตอ่เศรษ

ฐานะผู้ป่วยและบริบทของโรงพยาบาล 
4.20 0.56 ด ี

 8 บัณฑิตแพทยใ์ชค้วามรู้ทางด้านการแพทยแ์ผนไทย

และการแพทย์ทางเลือก ในการดูแลรักษาผู้ป่วย 
4.02 0.62 ด ี

4 สื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กบัผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงาน 

และชุมชนได้อยา่งถูกตอ้ง และชดัเจนตามบริบท 

4.29 0.51 ด ี

 9 บัณฑิตแพทยส์ามารถอธิบายด้วยภาษาท่ีเข้าใจง่าย 4.36 0.57 ด ี

 10 บัณฑิตแพทยม์กีิริยาท่าทางท่ีสุภาพกับผู้ป่วย 

ญาต ิและผู้ร่วมงาน 
4.41 0.68 ด ี

 11 บัณฑิตแพทยเ์ปิดโอกาสให้ทีมสหสาขาวชิาชพีมี

ส่วนร่วมในการวางแผนการรักษา 
4.32 0.57 ด ี

 12 บัณฑิตแพทยใ์ห้ผู้ป่วยและญาตมิสี่วนร่วมในการ

วางแผนการรักษา 
4.30 0.60 ด ี

 13 บัณฑิตแพทยเ์ขียนค าสั่งการรักษา (order) ในเวช

ระเบียนได้เข้าใจง่าย 
4.26 0.62 ด ี

 14 บัณฑิตแพทยม์คีวามเป็นผู้น า 4.11 0.65 ด ี

5 ค้นควา้ วเิคราะห ์เรียนรู้ต่อยอดเชงิวชิาการโดยใชส้ถิติ

ทางวิทยาศาสตร์การแพทย ์และใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศ

เพื่อเชื่อมโยงสู่การบริบาลสุขภาพชุมชนและท่ีเกี่ยวข้อง

กับวิชาชพี 

4.23 0.54 ด ี

 15 บัณฑิตแพทยใ์ชค้วามรู้และข้อมูลใหม ่ๆ  ในการดูแล

รักษาผู้ป่วย 
4.25 0.60 ด ี

 16 บัณฑิตแพทยใ์ชเ้ทคโนโลยใีนการน าเสนอข้อมูล

วชิาการท่ีเข้าใจไดง้่าย 
4.22 0.59 ด ี
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PLOs ข้อ หัวข้อประเมิน Mean S.D. ระดับความพึงพอใจ 

6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองคร์วม โดยใชทั้กษะเฉพาะวิชาชพี 4.23 0.54 ด ี

 17 บัณฑิตแพทย์ปฏบัิตหิัตถการได้ถูกตอ้ง คล่องแคล่ว 4.29 0.61 ด ี

 18 บัณฑิตแพทยใ์ห้การรักษาแบบประคับประคอง 

และดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายได้อยา่งเหมาะสม 

(Palliative care) 

4.17 0.58 ด ี

7 สามารถปฏบัิตงิานท่ีชุมชนได้อยา่งมปีระสิทธิภาพ และมี

ความสุข 

4.29 0.57 ด ี

 19 บัณฑิตแพทยม์คีวามรู้และเข้าใจปัญหาสุขภาพ 

ปัญหาของชุมชนท่ีปฏบัิตงิานอยู่ 
4.20 0.60 ด ี

 20 บัณฑิตแพทยป์รับตัวเข้ากับสถานท่ีปฏบัิตงิานได้ 4.35 0.63 ด ี

 21 บัณฑิตแพทยค์วบคุมอารมณ์ในสถานการณ์ต่าง  ๆ

ได้อยา่งเหมาะสม 
4.33 0.66 ด ี

  รวม 4.25 0.47 ด ี

 

ความพึงพอใจจ าแนกตามด้านต่าง ๆ  

 ความพึงพอใจจ าแนกตามเพศและอายุของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ โดยภาพรวมและรายด้าน พบว่าไม่แตกต่างกัน

อยา่งมนีัยส าคญัทางสถิตท่ีิระดับ 0.05 (ตารางท่ี 3) 

ความพึงพอใจจ าแนกตามบทบาทที่ปฏิบัตงิานของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ พบว่าผู้อ านวยการโรงพยาบาลมีความ

พงึพอใจโดยภาพรวมและรายด้าน ในด้านท่ี 1-5  สูงกวา่อาชพีอื่น ๆ อยา่งมนีัยส าคัญทางสถิตท่ีิระดับ 0.05  (ตารางท่ี 4) 

ความพึงพอใจจ าแนกตามจังหวัดในการปฏิบัติงานของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ พบว่าผู้ใช้บัณฑิตในจังหวัดสุรินทร์ 

มีความพึงพอใจโดยภาพรวมและรายด้าน ในด้านท่ี 1-2 และ 4-6 สูงกว่าจังหวัดอื่นๆ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 

0.05 (ตารางท่ี 5)  

ความพึงพอใจจ าแนกตามระยะเวลาในการร่วมงานของผู้ใช้บัณฑิตแพทย์ พบว่าความพึงพอใจโดยภาพรวม

และรายด้าน ไมแ่ตกตา่งกันอยา่งมนีัยส าคัญทางสถิตท่ีิระดับ 0.05 (ตารางท่ี 6) 
 

ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 โดยภาพรวมและ

รายดา้น จ าแนกตามเพศ และอาย ุ

PLOs หัวข้อประเมิน 
ชาย หญงิ 

p 
20-39 ป ี 40-60 ป ี

p 
Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. 

1 การประพฤติตนอย่างมีคุณธรรม 

จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็น

แพทย ์

4.29 0.51 4.31 0.56 0.774 4.35 0.50 4.26 0.58 0.205 

2 มคีวามรู้ความเข้าใจทาง

สังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ 

4.20 0.60 4.27 0.54 0.418 4.24 0.55 4.26 0.55 0.780 
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PLOs หัวข้อประเมิน 
ชาย หญงิ 

p 
20-39 ป ี 40-60 ป ี

p 
Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. 

พฤตกิรรมศาสตร์ วทิยาศาสตร์ 

และเทคโนโลยทีางการแพทย ์

หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบ

สุขภาพ รวมถงึกฎหมายท่ีเกีย่วข้อง 

3 ประยุกตแ์ละบูรณาการความรู้

ทางด้านตา่งๆ  ทางสังคมศาสตร์ 

มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ 

วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยี

ทางการแพทย ์หลักการบริบาล

ผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึง

กฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อยา่งมี

วจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วย

แบบองค์รวม 

4.09 0.58 4.13 0.49 0.587 4.14 0.52 4.10 0.50 0.573 

4 สื่อสารและสร้างความสมัพันธ์กับ

ผู้ป่วย ญาต ิผู้ร่วมงาน และชุมชนได้

อยา่งถูกตอ้ง และชัดเจนตามบริบท 

4.35 0.50 4.28 0.51 0.321 4.35 0.49 4.25 0.53 0.111 

5 ค้นควา้ วเิคราะห์ เรียนรู้ต่อยอด

เชงิวิชาการโดยใชส้ถิติทาง

วทิยาศาสตร์การแพทย ์และใช้

เทคโนโลยสีารสนเทศเพื่อเชื่อมโยง

สู่การบริบาลสุขภาพชุมชนและท่ี

เกี่ยวข้องกับวิชาชพี 

4.19 0.65 4.24 0.51 0.533 4.26 0.58 4.21 0.51 0.502 

6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดย

ใชทั้กษะเฉพาะวิชาชพี 

4.28 0.54 4.22 0.54 0.429 4.28 0.51 4.18 0.56 0.124 

7 สามารถปฏบัิตงิานท่ีชุมชนได้อยา่ง

มปีระสิทธิภาพ และมคีวามสุข 

4.39 0.50 4.27 0.59 0.142 4.37 0.54 4.22 0.60 0.035 

 รวม 4.26 0.49 4.24 0.47 0.866 4.28 0.46 4.21 0.49 0.224 
* มนีัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพงึพอใจของผู้ใช้บัณฑิตตอ่คุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 โดยภาพรวม ราย

ข้อ และรายดา้น จ าแนกตามบทบาทท่ีปฏบัิตงิาน ต าแหนง่ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเทียบกับต าแหนง่อื่นๆ 

POLs หัวข้อประเมิน 
แหลง่ความ

แปรปรวน 
df SS MS F p 

1 การประพฤติตนอยา่งมคีุณธรรม จริยธรรม 

เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ 

ระหว่างกลุ่ม 5 3.53 0.71 2.44* 0.035 

ภายในกลุ่ม 252 72.92 0.29   

รวม 257 76.46    

2 มคีวามรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ 

มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ วทิยาศาสตร์ และ

เทคโนโลยทีางการแพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย 

ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

ระหว่างกลุ่ม 5 5.49 1.10 3.84* 0.002 

ภายในกลุ่ม 252 72.13 0.29   

รวม 257 77.62    

3 ประยุกต์และบูรณาการความรู้ทางด้านตา่งๆ  ทาง

สังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ 

วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยีทางการแพทย ์หลักการ

บริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ี

เกี่ยวข้อง ได้อยา่งมวีจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วย

แบบองค์รวม 

ระหว่างกลุ่ม 5 6.24 1.25 5.19* <0.001 

ภายในกลุ่ม 252 60.59 0.24   

รวม 257 66.83    

4 สื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาต ิ

ผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อยา่งถูกตอ้ง และชัดเจนตาม

บริบท 

ระหว่างกลุ่ม 5 3.17 0.63 2.52* 0.030 

ภายในกลุ่ม 252 63.50 0.25   

รวม 257 66.67    

5 ค้นควา้ วเิคราะห ์เรียนรู้ต่อยอดเชิงวชิาการโดยใช้

สถิตทิางวทิยาศาสตร์การแพทย ์และใชเ้ทคโนโลยี

สารสนเทศเพื่อเชื่อมโยงสู่การบริบาลสุขภาพชุมชน

และท่ีเกี่ยวข้องกับวชิาชพี 

ระหว่างกลุ่ม 5 3.88 0.78 2.73* 0.020 

ภายในกลุ่ม 252 71.67 0.28   

รวม 257 75.55    

6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดยใชทั้กษะเฉพาะ

วชิาชพี 

ระหว่างกลุ่ม 5 2.30 0.46 1.59 0.163 

ภายในกลุ่ม 252 72.73 0.29   

รวม 257 75.03    

7 สามารถปฏบัิตงิานท่ีชุมชนได้อยา่งมปีระสิทธิภาพ 

และมคีวามสุข 

ระหว่างกลุ่ม 5 2.18 0.44 1.33 0.251 

ภายในกลุ่ม 252 82.41 0.33   

รวม 257 84.59    

 

รวม 

ระหว่างกลุ่ม 5 3.10 0.62 2.87* 0.015 

ภายในกลุ่ม 252 54.47 0.22   

รวม 257 57.57    

* มนีัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 โดยภาพรวม รายข้อ และราย

ด้านจ าแนกตามจังหวัดในการปฏบัิตงิาน จังหวัดสุรินทร์เทียบกับจังหวัดอื่น  ๆ 

POLs หัวข้อประเมิน 
แหลง่ความ

แปรปรวน 
df SS MS F p 

1 การประพฤตตินอยา่งมคีุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับ

ความเป็นแพทย ์

ระหว่างกลุ่ม 3 3.66 1.22 4.26* 0.006 

ภายในกลุ่ม 254 72.80 0.29   

รวม 257 76.46    

2 มคีวามรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ 

พฤตกิรรมศาสตร์ วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยทีางการ

แพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถงึ

กฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

ระหว่างกลุ่ม 3 2.79 0.93 3.16* 0.025 

ภายในกลุ่ม 254 74.83 0.29   

รวม 257 77.62    

3 

 

ประยุกตแ์ละบูรณาการความรู้ทางดา้นตา่ง ๆ  ทาง

สังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ 

วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยทีางการแพทย ์หลักการ

บริบาลผู้ป่วย ระบบสขุภาพ รวมถงึกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

ได้อยา่งมวีจิารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม 

ระหว่างกลุ่ม 3 0.43 0.14 0.55 0.650 

ภายในกลุ่ม 254 66.40 0.26   

รวม 257 66.83    

4 สื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กบัผูป่้วย ญาต ิผู้ร่วมงาน 

และชมุชนได้อยา่งถกูตอ้ง และชัดเจนตามบริบท 

ระหว่างกลุ่ม 3 2.23 0.74 2.94* 0.034 

ภายในกลุ่ม 254 64.43 0.25   

รวม 257 66.67    

5 ค้นควา้ วเิคราะห ์เรียนรู้ต่อยอดเชงิวชิาการโดยใชส้ถิติ

ทางวทิยาศาสตร์การแพทย ์และใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศ

เพื่อเชื่อมโยงสูก่ารบริบาลสขุภาพชุมชนและท่ีเกี่ยวขอ้ง

กับวชิาชพี 

ระหว่างกลุ่ม 3 2.35 0.78 2.72* 0.045 

ภายในกลุ่ม 254 73.19 0.29   

รวม 257 75.55    

6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดยใชทั้กษะเฉพาะวชิาชพี 

 

 

 

ระหวา่งกลุ่ม 3 2.39 0.80 2.79* 0.041 

ภายในกลุ่ม 254 72.64 0.29   

รวม 257 75.03    

7 สามารถปฏบัิตงิานท่ีชุมชนได้อยา่งมปีระสิทธิภาพ และ

มคีวามสุข 

ระหว่างกลุ่ม 3 2.03 0.68 2.08 0.103 

ภายในกลุ่ม 254 82.56 0.33   

รวม 257 84.59    

 

รวม 

ระหว่างกลุ่ม 3 1.98 0.66 3.02* 0.030 

ภายในกลุ่ม 254 55.59 0.22   

รวม 257 57.57    

* มนีัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ตารางที่ 6 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 โดยภาพรวม และรายด้าน                   

จ าแนกตามระยะเวลาในการร่วมงานระยะเวลา 1-3 ปี เทียบกับนอ้ยกวา่ 1 ปี 

POLs หัวข้อประเมิน 
แหลง่ความ

แปรปรวน 
df SS MS F p 

1 การประพฤติตนอยา่งมคีุณธรรม จริยธรรม 

เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ 

ระหว่างกลุ่ม 2 0.97 0.48 1.63 0.197 

ภายในกลุ่ม 255 75.49 0.30   

รวม 257 76.46    

2 มคีวามรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ 

พฤตกิรรมศาสตร์ วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยี

ทางการแพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ 

รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง 

ระหวา่งกลุ่ม 2 1.20 0.60 1.99 0.138 

ภายในกลุ่ม 255 76.43 0.30   

รวม 257 77.62    

3 ประยุกตแ์ละบูรณาการความรู้ทางดา้นตา่ง ๆ   ทาง

สังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ 

วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยทีางการแพทย ์หลกัการ

บริบาลผู้ป่วย ระบบสขุภาพ รวมถงึกฎหมายท่ี

เกีย่วข้อง ได้อยา่งมวีจิารณญาณเพือ่แก้ปัญหาผู้ป่วย

แบบองค์รวม 

ระหว่างกลุ่ม 2 0.43 0.22 0.83 0.438 

ภายในกลุ่ม 255 66.40 0.26   

รวม 257 66.83    

4 สื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาต ิ

ผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อยา่งถูกตอ้ง และชัดเจนตาม

บริบท 

ระหว่างกลุ่ม 2 0.47 0.23 0.90 0.408 

ภายในกลุ่ม 255 66.20 0.26   

รวม 257 66.67    

5 ค้นควา้ วเิคราะห์ เรียนรู้ต่อยอดเชงิวชิาการโดยใช้

สถิตทิางวิทยาศาสตร์การแพทย ์และใชเ้ทคโนโลยี

สารสนเทศเพื่อเชื่อมโยงสู่การบริบาลสุขภาพชุมชน

และท่ีเกี่ยวข้องกับวชิาชพี 

ระหว่างกลุ่ม 2 0.03 0.01 0.05 0.952 

ภายในกลุ่ม 255 75.52 0.30   

รวม 257 75.55    

6 ให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดยใช้ทักษะเฉพาะ

วชิาชพี 

ระหวา่งกลุ่ม 2 0.18 0.09 0.30 0.737 

ภายในกลุ่ม 255 74.85 0.29   

รวม 257 75.03    

7 สามารถปฏิบัติงานท่ีชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

และมคีวามสุข 

ระหวา่งกลุ่ม 2 0.39 0.20 0.59 0.553 

ภายในกลุ่ม 255 84.19 0.33   

รวม 257 84.59    

 

รวม 

ระหว่างกลุ่ม 2 0.19 0.10 0.43 0.652 

ภายในกลุ่ม 255 57.38 0.23   

รวม 257 57.57    

* มนีัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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อภิปรายและสรุปผล 

อภปิรายผล 

ความพึงพอใจของผู้ใชบั้ณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19  โดยภาพรวม พบว่า อยู่ในระดับความพึงพอใจดี  

(x̄ = 4.25) ซึ่งสูงกวา่เกณฑ์ท่ีหลักสูตรตั้งเป้าหมายไว้ (มากกวา่ 3.51)  เมื่อพจิารณารายด้าน พบวา่ ด้านการประพฤติตน

อย่างมีคุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ มีระดับความพึงพอใจสูงท่ีสุด ( x̄ = 4.30) รองลงมาคือ  

ด้านสื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาต ิผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อยา่งถูกต้อง และชัดเจนตามบริบท เท่ากันกับ

ด้านสามารถปฏิบัติงานท่ีชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีความสุข (x̄ = 4.29)  ซึ่งตรงตามเป้าประสงค์ของโครงการ

ผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อชาวชนบท  แสดงว่าการเรียนการสอนของหลักสูตรท่ีมีการสอดแทรกเร่ืองคุณธรรมและจริยธรรม  

และปลูกฝังการมีส่วนร่วมในชุมชน ท าให้ได้ผลผลิตตามท่ีต้องการ แต่อย่างไรก็ตามไม่มีการศึกษาก่อนหน้าของสถาบัน

อื่นในโครงการผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อชาวชนบท ท าให้ยังไม่สามารถเปรียบเทียบความแตกต่างได้  แต่สอดคล้องกับงานวจิัย

ของ กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตร

สาธารณสุขศาสตร์บัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น ก่อนเป็น

สถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านคุณธรรม จริยธรรมรวม มีค่าเฉลี่ย 4.43 (SD. 0.54) มีระดับมากท่ีสุด 

รองลงมา คือ ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหวา่งบุคคลและความรับผิดชอบ มคี่าเฉลี่ย 4.42 (SD. 0.66) มรีะดับมาก  นา่จะ

เป็นจากหลักสูตรดังกล่าวเป็นสาขาวิชาสาธารณสุขชุมชนท่ีมุ่งเน้นชุมชนเช่นเดียวกัน   ส่วนด้านท่ีมีระดับความพึงพอใจ

น้อย แต่ยังบรรลุเป้าหมายของหลักสูตร ได้แก่ด้านประยุกต์และบูรณาการความรู้ทางด้านต่าง ๆ ทางสังคมศาสตร์ 

มนุษยศาสตร์ พฤตกิรรมศาสตร์ วทิยาศาสตร์ และเทคโนโลยีทางการแพทย ์หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึง

กฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อย่างมีวิจารณญาณเพ่ือแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม (x̄ = 4.12) ซึ่งจะเป็นข้อมูลในการน าไป

เสริมสร้างการเรียนรู้ในหลักสูตรปรับปรุงต่อไป เพื่อให้ได้บัณฑิตท่ีมีท้ังคุณธรรม จริยธรรม การสื่อสารท่ีดี  และ 

มีการประยุกต์ใช้ความรู้ด้านต่าง ๆ เพื่อการดูแลผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  เมื่อลงรายละเอียดในแต่ละด้าน

รายข้อตามวัตถุประสงค์ของหลักสูตร พบวา่ 

 1. ด้านการประพฤติตนอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม เหมาะสมกับความเป็นแพทย์ ข้อท่ี  3 มีคุณธรรมและ

จริยธรรมท่ีเหมาะสมต่อการประกอบวชิาชีพแพทย์ เช่น รับผิดชอบในการให้ความจริงแก่ผู้ป่วย รักษาความลับ เคารพใน

สิทธิผู้ป่วย ปกป้องพทัิกษ์สทิธิประโยชนข์องผู้ป่วย มรีะดับความพงึพอใจสูงท่ีสุด (x̄ = 4.39) รองลงมาคือ ข้อท่ี 2 มคีวาม

รับผิดชอบ เช่น มีความรับผิดชอบต่อนัดหมาย มีความรับผิดชอบต่อผู้ป่วย ( x̄ = 4.33) ตามล าดับ ซึ่งสอดคล้องกับ

งานวิจัยของ กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต

หลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์บัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น ก่อน

เป็นสถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านคุณธรรม  จริยธรรมรวม มีค่าเฉลี่ย 4.43 (S.D. = 0.54) โดยข้อท่ีมี

ค่าเฉลี่ยรายข้อสูงสุด ได้แก่ การมีเจตคติท่ีดีพร้อมท่ีจะพัฒนาและส่งเสริมงานในหน้าท่ีความรับผิดชอบ มีค่าเฉลี่ย 4.51 

(S.D. = 0.55) ซึ่งบัณฑิตทุกคนจบการศึกษาไปต้องพร้อมพัฒนาตนเอง และต้องมีความรับผิดชอบต่อผู้ป่วยอยู่เสมอ 

อยา่งไรก็ตามเกณฑ์คะแนน อาจเปรียบเทียบกันไมไ่ด้เนื่องจากเป็นกลุ่มบัณฑิตคนละอาชพี  

 2. ด้านความรู้ความเข้าใจทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยี

ทางการแพทย์ หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง  เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ข้อท่ี 4 

บัณฑิตแพทย์ให้การดูแลรักษาผู้ป่วย โดยใช้ความรู้ท่ีมีหลักฐานอ้างอิง มีระดับความพึงพอใจสูงท่ีสุด ( x̄ = 4.29) 

รองลงมาคือ ข้อท่ี 5 บัณฑิตแพทย์ให้การดูแลรักษาผู้ป่วยแบบองค์รวม ( x̄ = 4.22) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ  

กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตร
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สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น ก่อนเป็น

สถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านทักษะทางปัญญา ค่าเฉลี่ย 4.04 (S.D. = 0.63) โดยข้อท่ีมีค่าเฉลี่ยรายข้อ

สูงสุด ได้แก่ ค้นหาและเลอืกใชข้้อมูลท่ีเหมาะสมเพื่อประกอบการตัดสินใจ ค่าเฉลี่ย 4.20 (S.D. = 0.61)  ซึ่งบัณฑิตควรให้

การดูแลรักษาผู้ป่วย และใชค้วามรู้ท่ีมีหลักฐานอา้งองิเพื่อประกอบการตัดสินใจ 

 3. ด้านประยุกต์และบูรณาการความรู้ทางด้านต่าง ๆ ทางสังคมศาสตร์ มนุษยศาสตร์ พฤติกรรมศาสตร์ 

วิทยาศาสตร์ และเทคโนโลยีทางการแพทย์ หลักการบริบาลผู้ป่วย ระบบสุขภาพ รวมถึงกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง ได้อย่างมี

วิจารณญาณเพื่อแก้ปัญหาผู้ป่วยแบบองค์รวม ความพึงพอใจโดยภาพรวมอยู่ในระดับ (x̄ = 4.12) แต่เมื่อเปรียบเทียบกับ

ด้านอื่น ๆ พบว่าน้อยท่ีสุด เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ข้อท่ี 7 บัณฑิตแพทย์เลือกใช้ยาได้อย่างเหมาะสมต่อเศรษฐฐานะ

ผู้ป่วยและบริบทของโรงพยาบาล มีระดับความพึงพอใจสูงท่ีสุด (x̄ = 4.20) รองลงมาคือ ข้อท่ี 6 บัณฑิตแพทย์ใช้ 

การตรวจทางห้องปฏบัิตกิารและ X-ray ท่ีเหมาะสมคุ้มค่า และได้ประโยชนต์อ่ผู้ป่วยสูงสุด (x̄ = 4.14) และข้อท่ี 8 บัณฑิต

แพทย์ใช้ความรู้ทางด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ในการดูแลรักษาผู้ป่วย (x̄ = 4.02) ตามล าดับ  

ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจ

ของผู้ใชบั้ณฑิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์บัณฑิต สาขาวชิาสาธารณสุขชุมชน วทิยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ขอนแก่น ก่อนเป็นสถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านทักษะทางวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 4.04 (S.D. = 0.67) พบราย

ข้อ ได้แก่ มีทักษะในการบริหารงานสาธารณสุข ภายใต้ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง โดยชุมชนมีส่วนร่วม ค่าเฉลี่ย 4.01  

(S.D. = 0.71)  อาจเป็นเพราะการอยู่ในระบบบริการสุขภาพปัจจุบัน ยังมีข้อจ ากัดด้านงบประมาณ เมื่อไปปฏิบัติงานจริง 

ต้องค านึงถึงด้านนี้มากขึ้น ซึ่งควรเสริมเพิ่มเติมในการเรียนการสอน เพื่อให้มีความคุ้มค่าเชิงเศรษฐศาสตร์มากขึ้นใน 

การดูแลผู้ป่วยในระบบสุขภาพ   

 4. ด้านสื่อสารและสร้างความสัมพันธ์กับผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงาน และชุมชนได้อย่างถูกต้อง และชัดเจนตาม

บริบท เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ข้อท่ี 10 บัณฑิตแพทย์มีกิริยาท่าทางที่สุภาพกับผู้ป่วย ญาติ และผู้ร่วมงาน มีระดับ

ความพึงพอใจสูงท่ีสุด  (x̄ = 4.41) รองลงมาคือ ข้อท่ี 9 บัณฑิตแพทย์สามารถอธิบายด้วยภาษาท่ีเข้าใจง่าย (x̄ = 4.36) 

ส่วนข้อท่ีมีระดับความพึงพอใจต่ าท่ีสุด คือ ข้อท่ี 14 บัณฑิตแพทย์มีความเป็นผู้น า (x̄ = 4.11) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัย

ของ รจนารถ ชูใจ (2558) ท าการศกึษาเร่ืองความพงึพอใจของผู้ใชบั้ณฑิตตอ่คุณภาพบัณฑิตพยาบาล วทิยาลัยพยาบาล

บรมราชชนน ีราชบุรี ปีการศกึษา 2555 พบวา่ ความคิดเห็นของผู้ใชบั้ณฑิตตอ่คุณภาพบัณฑิตพยาบาล มคีวามตัง้ใจและ

กระตือรือร้นในการท างาน มีจิตอาสาในการท างาน มีความสุภาพอ่อนน้อม แต่งกายถูกระเบียบ ให้การพยาบาล ดูแล

ผู้ป่วยและผู้รับบริการด้วยความเอื้ออาทร มีมนุษยสัมพันธ์ท่ีดี ท้ังนี้อาจเนื่องมาจาก หลักสูตรได้เน้นการจัดการเรียนท่ี

สอดแทรกเกี่ยวกับการปฏิบัตติัวกับผู้ป่วย ญาต ิการบริการด้วยหัวใจมนุษย ์ดังนัน้ จึงท าให้บัณฑิตแพทยม์กีิริยาท่าทางท่ี

สุภาพกับผู้ป่วย ญาติ และผู้ร่วมงาน เป็นอย่างดี ส่วนภาวะผู้น าอาจเนื่องด้วยบัณฑิตจบไปปฏิบัติงาน 1-3 ปี อาจยังมี

ความมั่นใจนอ้ยกวา่ผู้มีประสบการณ์มาก แตอ่ยา่งไรก็ตามการเสริมภาวะผู้น าเพิ่มในหลักสูตรจะท าให้การปฏบัิตงิานจริง

ราบร่ืนยิ่งขึน้ 
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5. ด้านค้นคว้า วิเคราะห์ เรียนรู้ต่อยอดเชิงวิชาการโดยใช้สถิติทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ และใช้เทคโนโลยี

สารสนเทศเพื่อเชื่อมโยงสู่การบริบาลสุขภาพชุมชนและท่ีเกี่ยวข้องกับวิชาชพี เมื่อพจิารณารายข้อ พบวา่ ข้อท่ี 15 บัณฑิต

แพทย์ใช้ความรู้และข้อมูลใหม่ ๆ ในการดูแลรักษาผู้ป่วย มีระดับความพึงพอใจสูงท่ีสุด (x̄ = 4.25) รองลงมาคือ ข้อท่ี 16 

บัณฑิตแพทย์ใช้เทคโนโลยีในการน าเสนอข้อมูลวิชาการท่ีเข้าใจได้ง่าย ( x̄ = 4.22) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ  

กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตร

สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น ก่อนเป็น

สถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านทักษะการคิดเชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  

รายรวม ค่าเฉลี่ย 4.12 (S.D. = 0.61) โดยข้อท่ีมีค่าเฉลี่ยรายข้อสูงท่ีสุด ได้แก่ ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการเก็บรวบรวม

ข้อมูล ประมวลผลแปลความหมาย และน าเสนอข้อมูลสารสนเทศอยา่งเหมาะสม ค่าเฉลี่ย 4.18 (S.D. = 0.65)  ซึ่งบัณฑิต

แพทย์ต้องใช้เทคโนโลยีในการสืบค้นหาข้อมูลใหม่ ๆ อยู่เสมอ เพื่อทันต่อสถานการณ์ปัจจุบัน และต้องน าเสนอข้อมูล

ออกมาให้ทุกคนท่ีได้อ่านเข้าใจได้งา่ย 

6. ด้านให้บริบาลผู้ป่วยแบบองค์รวม โดยใชทั้กษะเฉพาะวิชาชีพ โดยภาพรวม เมื่อพจิารณารายข้อ พบวา่ ข้อท่ี 17 

บัณฑิตแพทย์ปฏิบัติหัตถการได้ถูกต้อง คล่องแคล่ว มีระดับความพึงพอใจสูงท่ีสุด (x̄ = 4.29) รองลงมาคือ ข้อท่ี 18 

บัณฑิตแพทย์ให้การรักษาแบบประคับประคอง และดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายได้อย่างเหมาะสม (Palliative care)  (x̄ = 4.17) 

ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและความพึงพอใจ

ของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

ขอนแก่น ก่อนเป็นสถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบว่า ด้านทักษะทางวิชาชีพ ค่าเฉลี่ย 4.04 (S.D. = 0.67) พบรายข้อ 

ได้แก่ มีทักษะในการส่งเสริมสุขภาพ ควบคุม ป้องกันโรค ปฐมพยาบาลส่งต่อผู้ป่วย ฟื้นฟูสภาพของบุคคล ครอบครัว และ

ชุมชนบนพื้นฐานแนวคิดแบบองค์รวม ค่าเฉลี่ย 4.06 (S.D. = 0.74)  ซึ่งแสดงว่าการเรียนการสอนในหลักสูตรท่ีนักศึกษาได้

ฝึกปฏิบัติจริงและมีผู้ป่วยจ านวนมากให้ฝึก สามารถพัฒนาทักษะหัตถการให้และสามารถน าไปใช้เมื่อปฏิบัติงานจริงได้  

ซึ่งควรด ารงจุดเด่นนี้ไวใ้นหลักสูตรตอ่ไป 

7. ด้านสามารถปฏิบัติงานท่ีชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ และมีความสุข โดยภาพรวม อยู่ในระดับความพึง 

พอใจดี (x̄ = 4.29) เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ข้อท่ี 20 บัณฑิตแพทย์ปรับตัวเข้ากับสถานท่ีปฏิบัติงานได้ มีระดับความพึง

พอใจสูงท่ีสุด (x̄ = 4.35) รองลงมาคือ ข้อท่ี 21 บัณฑิตแพทย์ควบคุมอารมณ์ในสถานการณ์ต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม  

(x̄ = 4.33) และข้อท่ี 19 บัณฑิตแพทย์มีความรู้และเข้าใจปัญหาสุขภาพ ปัญหาของชุมชนท่ีปฏิบัติงานอยู่ ( x̄ = 4.20) 

ตามล าดับ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ กฤชกันทร สุวรรณพันธ์ุ และคณะ (2563) ท าการศึกษาเร่ือง สมรรถนะและ 

ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน วิทยาลัยการสาธารณสุข 

สิรินธร จังหวัดขอนแก่น ก่อนเป็นสถาบันอุดมศึกษาในก ากับของรัฐ พบวา่ ด้านทักษะการปฏบัิตงิานในชุมชน ค่าเฉลี่ย 4.09  

(S.D. = 0.64) พบรายข้อ ได้แก่ การเข้าถึงและการเตรียมชุมชน ค่าเฉลี่ย 4.18 (S.D. = 0.75)  แสดงให้เห็นว่าหลักสูตรท่ีมี

การมุ่งเน้นหรือมีส่วนร่วมกับชุมชนท าให้บัณฑิตสามารถปรับตัวและมีความรู้ความเข้าใจปัญหาสุขภาพของชุมชนและ

ปฏิบัติงานได้อย่างมีความสุข ตรงกับเป้าประสงค์และอัตลักษณ์ของหลักสูตรผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อชาวชนบท ซึ่งควรพัฒนา

และส่งเสริมตอ่ไป  

เมื่อพิจารณาจ าแนกตามบทบาทหน้าท่ีของผู้ประเมินพบว่าผู้อ านวยการมีความพึงพอใจต่อคุณภาพบัณฑิต

มากกวา่วชิาชพีอื่น อยา่งมนีัยส าคัญทางสถิต ิอาจเนื่องจากจ านวนกลุ่มตัวอยา่งนอ้ย แตภ่าพรวมแสดงวา่ผู้น าของหนว่ยงาน

มคีวามพงึพอใจตอ่บัณฑิตแพทยจ์ากศูนยแ์พทยศาสตรศกึษาชัน้คลินิกโรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 
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เมื่อพิจารณาจ าแนกตามสถานท่ีท่ีปฏิบัติงาน พบว่าผู้ใช้บัณฑิตในจังหวัดสุรินทร์ มีความพึงพอใจต่อคุณภาพ

บัณฑิตสูงกว่าจังหวัดอื่นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ น่าจะเนื่องมาจากโรงพยาบาลท่ีได้รับการส ารวจเป็นโรงพยาบาลใน

พื้นท่ีห่างไกล ซึ่งแสดงว่าบัณฑิตแพทย์มีทักษะในการท างานด้านต่าง ๆ ได้เป็นท่ีพอใจส าหรับผู้ใช้บัณฑิต อย่างไรก็ตาม 

ยังไมม่กีารศกึษาของสถาบันอื่นในโครงการผลิตแพทย์เพื่อชาวชนบท หรือหลักสูตรอื่น ๆ ท่ีจะน ามาเปรียบเทียบได้  
สรุปผล 

ความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์รุ่น 19 หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2556 อยู่ในระดับดี   

โดยมีจุดเด่น ด้านความประพฤติตนอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม ด้านการสื่อสาร สร้างความสัมพันธ์กับชุมชน และ  

การท างานอย่างมีความสุข และมีข้อควรพัฒนาเพิ่มเติมในด้านการประยุกต์ใช้ความรู้ต่าง ๆ ในการดูแลผู้ป่วยแบบ 

องค์รวม เช่น การส่งตรวจทางห้องปฏิบัติอย่างสมเหตุผล และด้านการแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก ซึ่งควรน าไป

เพิ่มเตมิในการเรียนการสอนหลักสูตรปรับปรุงตอ่ไป  

 

ข้อเสนอแนะ 
ผู้วิจัยได้ท าการประเมินผลการจัดหลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิต ในส่วนผลผลิต โดยดูจากความพึงพอใจของ

ผู้ใช้บัณฑิตต่อคุณภาพบัณฑิตแพทย์ท่ีจบไปปฏิบัติงานแล้ว 1-2 ปีในชุมชน ซึ่งอยู่ในเกณฑ์ดี ตรงตามเป้าประสงค์ท่ีตั้งไว้ 

แต่อย่างไรก็ตามการประเมินผลหลักสูตร หากท าได้ครอบคลุมท้ัง บริบท ปัจจัยน าเข้า การด าเนินการ ควบคู่ไปกับ

ผลผลิต ให้ครบตาม CIPP model จะมีความชัดเจนมากขึ้น  และควรมีการศึกษาอย่างต่อเนื่องเพื่อให้ได้ข้อมูลท่ีชัดเจน  

นอกจากนี้หากสถาบันอื่นมีการน าเสนอข้อมูลท่ีสามารถน ามาใช้เปรียบเทียบได้ จะช่วยให้เห็นความแตกต่าง และพัฒนา

หลักสูตรของตนเองได้ตรงตามอัตลักษณ์ของหลักสูตรมากยิ่งขึน้ตอ่ไป 
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