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หลักการและวัตถุประสงค์: เนื่องจากความหลากหลายของ
ขอบเขตองค์ความรู ้ด้านแพทยศาสตรศึกษาท่ียังไม่มีการ
สังเคราะห์อย่างเป็นหมวดหมู่ จึงส่งผลให้องค์ความรู้ด้าน
แพทยศาสตรศกึษาของประเทศไทย มปีรมิณฑลการเรยีนรู้อยู่
ในพ้ืนท่ีสีเทาและไม่มีขอบเขตการศึกษาที่ชัดเจน การศึกษานี ้
จึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาสถานภาพความรู ้ด ้านแพทย
ศาสตรศึกษาในประเทศไทยและน�าเสนอแนวโน้มความรู้ด้าน
แพทยศาสตรศึกษาในอนาคต
วิธีการศึกษา: เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา เก็บรวบรวมข้อมูล
งานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษาจาก “ฐานข้อมูลด้านแพทย
ศาสตรศึกษาไทย” ตั้งแต่ปี พ.ศ.2543 – 2560 จากนั้น จึงน�า
งานวิจัยมาวิเคราะห์เชิงเนื้อหาและน�าเสนอผลการศึกษาผ่าน
การพรรณนาเชิงสถิติและการวิเคราะห์เชิงพรรณนา
ผลการศึกษา: จากผลงานวิจัยจ�านวน 988 เรื่อง สามารถ
วิเคราะห์สถานภาพความรู ้ด ้านแพทยศาสตรศึกษาใน
ประเทศไทยออกเป็น 8 ประเภท ได้แก่ (1) การพัฒนาการ
เรียนการสอน จ�านวน 428 ผลงาน (ร้อยละ 43.32) (2) การ
วัดและประเมินผลการเรียนรู้ จ�านวน 332 ผลงาน (ร้อยละ 
33.60 ) (3) คุณภาพชีวิตของนักศึกษาแพทย์ จ�านวน 100 ผล
งาน (ร้อยละ 10.12) (4) การบริหารการศึกษา การพัฒนา
มาตรฐานทางการศึกษาและกิจกรรมส่งเสริมนักศึกษาแพทย์ 
จ�านวน 71 ผลงาน (ร้อยละ 7.19) (5) นวัตกรรมเพ่ือสนับสนุน
การเรียนการสอน จ�านวน 32 ผลงาน (ร้อยละ 3.23) (6) โรง
พยาบาลชมุชนกบัแพทยศาสตรศกึษา จ�านวน 14 ผลงาน (ร้อย
ละ 1.42) (7) ระเบียบวิธีวิจัยของงานวิจัยด้านแพทยศาสตร
ศึกษา จ�านวน 6 ผลงาน (ร้อยละ 0.61) และ (8) การคงอยู่ใน

Background and objective: Due to the diversity of 
knowledge scope in medical education in Thailand, 
there is no clear to be categoried. Therefor, the 
knowledge of medical education have lives in gray 
area and no clear scope. This study aimed to study 
knowledge status of medical education in Thailand 
and purpered medical education trends for the fu-
ture.
Method: Descriptive research was used and research 
papers were collected from “Thai Medical Education 
Database” from 2000 to 2017. Then research papers 
were context analysis and presented with descriptive 
statistic and descriptive analysis.
Result: From 988 published articles the knowledge 
status of medical education in Thailand could be 
categor izrd into 8 groups (1) Instruct ional                                        
development has 428 articles (43.32 %), (2) Learning 
measurement and evaluation has 322 articles (33.60 
%), (3) Quality of medical student’s life has 100    
articles (10.12 %), (4) Management, educational 
standards development and medical students                   
activity has 71 articles (7.19 %), (5) Innovation for 
education has 32 articles (3.23%), (6) Community 
hospital and medical education has 14 articles 
(1.42%), (7) Research methodology on medical                    
education has 6 articles (0.61%) and (8) Retention in 
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ระบบราชการของนักศึกษาแพทย์ จ�านวน 5 ผลงาน (ร้อยละ 
0.51) ในขณะที่แนวโน้มความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาใน
อนาคต มี 4 ประเด็น ได้แก่ (1) เครื่องมือนวัตกรรมเพื่อการ
เรียนการสอน (2) ห้อง Simulations กับแพทยศาสตรศึกษา 
(3) การสร้างเสรมิประสบการณ์ความเป็นแพทย์ในโรงพยาบาล
ชุมชนและ (4) การพัฒนาหลักสูตรที่ตอบสนองต่อการ
เปล่ียนแปลงของสังคม 
สรปุ: การศกึษานีจ้ะช่วยเตมิเตม็องค์ความรูร้ากฐานทางแพทย
ศาสตรศึกษาของประเทศไทยให้มีความเข้มแข็ง รวมท้ัง 
บุคลากรที่เกี่ยวข้องจะเข้าใจบทบาทของแพทยศาสตรศึกษา
มากขึน้และสามารถผลติงานวจิยัทีส่อดรบักบัการเปลีย่นแปลง
ของระบบโลกาภิวัฒน์และสังคมได้
ค�าส�าคัญ: สถานภาพความรู้, แพทยศาสตรศึกษา, งานวิจัย, 
องค์ความรู้, ฐานข้อมูลด้านแพทยศาสตรศึกษา

bureaucracy of mediacal students has 5 articles 
(0.51%) While medical education trends for the future 
has 4 topics; namely (1) Tool innovation for instruc-
tion, (2) Simulations room and medical education, 
(3) Enhancing the experience of being a doctor in a 
community hospital. and (4) Developing a curriculum 
that responds to social change.
Conclusion: This study will complement the ground-
ed of medical education in Thailand to be strength-
ened and stakeholder will understand more about 
the role of medical education. It can produce re-
search that is consistent with the changes of global-
ization and society.
Keyword:  Knowledge Status, Medical Education, 
Research, Knowledge, Medical Education Database

บทน�า
 ส�าหรับแวดวงอุตสาหกรรมโรงเรียนแพทย์ท่ัวโลกใน
ปัจจุบัน อาจกล่าวได้ว่าศาสตร์ประยุกต์อย่าง “แพทยศาสตร
ศึกษา (Medical Education: Med Ed)” ได้เข้ามามีบทบาท
ส�าคัญอย่างยิ่งต่อกระบวนการเรียนการสอนและมีขอบเขต
ครอบคลุมบริบทการด�าเนินงานหลายมิติ ตั้งแต่การสอบคัด
เลือกเพื่อเข้าศึกษาต่อในสาขาแพทย์ การจัดการหลักสูตร การ
ก�าหนดตัวชี้วัดสมรรถนะในด้านต่างๆ ของนักศึกษา นวัตกรรม
ปัญญาประดษิฐ์เพือ่การสนบัสนนุการเรยีนการสอน การพฒันา
ระบบการทดสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ตลอดจนการ
วิเคราะห์ต้นทุนการผลิตแพทย์ เป็นต้น ซึ่งขอบเขตที่มีความ
หลากหลายนี้ ได้แสดงให้เห็นถึงความส�าคัญของแพทยศาสตร
ศึกษาในฐานะองค์ประกอบสนบัสนนุส่วนหนึง่ทีช่่วยผลักดันให้
กระบวนการผลิตแพทย์เกิดคุณภาพ อันเป็นพื้นฐานของการ
พัฒนาระบบสาธารณสุขของประเทศ1

 ในขณะเดียวกัน บทบาทของแพทยศาสตรศึกษายังมี
อิทธิพลต่อระบบการเรียนการสอนในโรงเรียนแพทย์ของ
ประเทศไทย เฉกเช่นเดยีวกบัโรงเรยีนแพทย์ในต่างประเทศเช่น
กนั โดยตัง้แต่ปี พ.ศ.2499 เป็นต้นมา กลุม่สถาบันแพทยศาสตร์
แห่งประเทศไทย (กสพท.) องค์กรทีเ่ก่ียวข้องกบัการแพทย์และ
โรงเรียนแพทย์หลายแห่งได้สนับสนุนและส่งเสริมให้บุคลากร
ทางการแพทย์มีความรู ้ความเข้าใจเกีย่วกบัแพทยศาสตรศกึษา 
ตลอดจนให้ความส�าคัญผ่านการจัดประชุมทางวิชาการด้าน
แพทยศาสตรศึกษาขึ้นอย่างต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน ซึ่งผลลัพธ์
ตลอดระยะเวลาของการด�าเนนิงานทีผ่่านมา ส่งผลให้มาตรฐาน

การผลิตแพทย์ของประเทศไทยมีคุณภาพดีขึ้นตามล�าดับ                    
อีกทั้งยังปรากฏผลการศึกษาด้านแพทยศาสตรศึกษาที่มีการ
ประยกุต์และผสมผสานกบัการเรยีนการสอนจ�านวนมากในฐาน
ข้อมูลด้านแพทยศาสตรศึกษาไทยอีกด้วย
 อย่างไรก็ตาม เนื่องจากขอบเขตเนื้อหาของแพทยศาสตร
ศึกษาท่ีมีอยู่อย่างมากมายและการกระจัดกระจายขององค์
ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาท่ียังไม่มีการสังเคราะห์อย่าง
เป็นหมวดหมู่ กอปรกับข้อจ�ากัดของการผลิตต�าราด้านแพทย
ศาสตรศึกษาภายในประเทศที่มีปริมาณน้อย จึงส่งผลให้
สถานภาพความเป็นสาขาวิชาและองค์ความรู ้ด ้านแพทย
ศาสตรศึกษาภายในประเทศไทย มีปริมณฑลการเรียนรู้อยู่ใน
พื้นท่ีสีเทาและไม่มีขอบเขตเนื้อหาการศึกษาที่มีความชัดเจน 
ซึ่งจากปัญหาเหล่านี้ ล้วนส่งผลกระทบโดยตรงต่อการรับรู้และ
การท�าความเข้าใจของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย อาทิ อาจารย์แพทย์  
บุคลากรฝ่ายสนับสนุนและนักวิจัย เป็นต้น ที่จะน�าองค์ความ
รู้ทางด้านแพทยศาสตรศึกษามาประยุกต์ใช้ในการท�าการวิจัย
และการปรับปรุงการเรียนการสอน ตลอดจนการพัฒนารูป
แบบการเรียนรู้ในกลุ่มนักศึกษาแพทย์ เป็นต้น
 จากความส�าคัญของแพทยศาสตรศึกษาที่มีต่อการเรียน
การสอนในปัจจุบันและสภาพปัญหาการก�าหนดขอบเขตของ
องค์ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาในประเทศไทยที่ยังคงไม่มี
ความชัดเจน ดังนั้น จึงเป็นที่มาของวัตถุประสงค์งานวิจัยนี้ คือ 
(1) เพ่ือศึกษาสถานภาพความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาใน
ประเทศไทย และ (2) น�าเสนอแนวโน้มความรู้ด้านแพทย
ศาสตรศกึษาในอนาคต โดยใช้ผลงานวิจัยเป็นฐานในการศึกษา 
ซึ่งองค์ความรู้ที่ได้จะสามารถน�าไปใช้ประโยชน์ในการเติมเต็ม
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ความรูร้ากฐานเกีย่วกบัแพทยศาสตรศกึษาของประเทศไทยใน
มุมมองที่หลากหลาย ตลอดจนขยายปริมณฑลพื้นที่งานวิจัย
ทางแพทยศาสตรศึกษาต่อไป

วธีิการศึกษา
 การศึกษานี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive 
study) แบ่งวิธีการศึกษาออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่ (1) การ
รวบรวมข้อมูล ผู ้วิจัยได้รวบรวมข้อมูลงานวิจัยด้านแพทย
ศาสตรศึกษาจาก “ฐานข้อมูลด้านแพทยศาสตรศึกษาไทย” 
(Thai Medical Education Database: TMED) ที่ผลิตข้ึนโดย 
“คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์” ซ่ึงผู้วิจัย
เลือกใช้งานวิจัยจาก 4 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มงานวิจัยด้านแพทย
ศาสตรศึกษาที่ถูกตีพิมพ์ในวารสารในประเทศไทย กลุ่มงาน
วิจัยในงานประชุมแพทยศาสตรศึกษาแห่งประเทศไทย กลุ่ม
งานวจัิยในงานประชมุแพทยศาสตรศกึษา โครงการผลิตแพทย์
เพิ่มเพื่อชาวชนบท (งานประชุม CPIRD) และกลุ่มงานวิจัยด้าน
แพทยศาสตรศึกษาในงานประชุมวิชาการคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ตั้งแต่ปี พ.ศ.2543 – 2560 
เท่าน้ัน ท้ังนี้ ผู้วิจัยไม่ได้รวบรวมข้อมูลงานวิจัยจากกลุ่มงาน
ประชมุแพทยศาสตรศึกษาจากต่างประเทศและโรงเรียนแพทย์
แห่งอ่ืน เนื่องจากในฐานข้อมูลด้านแพทยศาสตรศึกษาไทยยัง
มีข้อมูลงานวิจัยที่ไม่ครบถ้วน (2) เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ 
แบบบันทึกข้อมูลงานวิจัย แบ่งออก 2 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 
ข้อมูลทั่วไปของงานวิจัย ได้แก่ ชื่อเรื่อง ผู้แต่ง ปีที่มีการเผย
แพร่ ประเภทการน�าเสนอผลงาน (ตีพิมพ์ หรือ proceeding 
งานประชุม) สถานะของผู้แต่งและลักษณะของงานวิจัย และ
ส่วนท่ี 2 ประเภทของงานวิจัย และ (3) การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้
วิจัยได้วิเคราะห์งานวิจัยทั้งหมดผ่านการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 
จากนัน้จึงใช้โปรแกรมวิเคราะห์ข้อมลูส�าเรจ็รปูในการพรรณนา
เชิงสถิติ (Descriptive statistic) ได้แก่ ความถี่และร้อยละ เพื่อ
อธิบายข้อมูลท่ัวไปของงานวิจัยและใช้การวิเคราะห์เชิง
พรรณนา (Descriptive analysis) ในการอธิบายสถานภาพ
ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาและแนวโน้มความรู้ด้านแพทย
ศาสตรศึกษาในอนาคต
 

ผลการศึกษา
ประเด็นที ่1 ขอ้มลูทัว่ไปของงานวจิยัดา้นแพทย
ศาสตรศึกษา
 จากการรวบรวมข้อมูลในฐานข้อมูลด้านแพทยศาสตร
ศึกษาไทย ตั้งแต่ปี พ.ศ.2543 – 2560 รวมระยะเวลาทั้งหมด 
18 ปี พบว่า ในประเทศไทยมีผลงานวิจัยด้านแพทยศาสตร
ศึกษาทั้งหมด 988 เรื่อง ซึ่งตั้งแต่ปี พ.ศ.2543 จนถึงปัจจุบัน 
พบว่างานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษาในประเทศไทยมีแนว

โน้มการเผยแพร่ผลงานมากขึ้นอย่างต่อเน่ือง โดยส่วนใหญ่จะ
เป็นงานวิจัยที่น�าเสนอในงานประชุมแพทยศาสตรศึกษาแห่ง
ประเทศไทย คิดเป็นร้อยละ 59.01   มีอาจารย์แพทย์เป็นผู้
เขียนงานวิจัยมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 67.41  และมีลักษณะ
ของงานวิจัยส่วนมากเป็นงานวิจัยเชิงปริมาณ คิดเป็นร้อยละ 
41.49  (ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของงานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา

ข้อมูลทั่วไปของงานวิจัย
ด้านแพทยศาสตรศึกษา

จ�านวน (ร้อยละ)

1. ปีท่ีมีการเผยแพร่ผลงาน

   พ.ศ.2543 – 2545 144 (14.57)

   พ.ศ.2546 – 2550 224 (22.67)

   พ.ศ.2551 – 2555 235 (23.79)

   พ.ศ.2556 – 2560 385 (38.97)

2. ประเภทการน�าเสนอผลงาน

   งานประชุมแพทยศาสตรศึกษาฯ 583  (59.01)

   งานประชุม CPIRD 282  (28.54)

   บทความในวารสาร 91  (9.21)

   งานประชุมวิชาการคณะแพทย์ มอ. 32  (3.24)

3. สถานภาพของผู้เขียน

   อาจารย์แพทย์ 666 (67.41)

   เจ้าหน้าที่สนับสนุน 185 (18.72)

   นักศึกษาแพทย์ 67 (6.78)

   นักวิจัย 63 (6.38)

   ไม่ระบุผู้เขียน 7 (0.71)

4. ลักษณะของงานวิจัย

   งานวิจัยเชิงปริมาณ 410 (41.49)

   งานวิจัยเชิงปฏิบัติการและพัฒนา 208 (21.05)

   งานวิจัยเชิงส�ารวจ 124 (12.56)

   งานวิจัยเกี่ยวกับการวัดและประเมินผล 111 (11.23)

   งานวิจัยเชิงคุณภาพ 84 (8.51)

   งานวิจัยเชิงผสม 41 (4.15)

   งานวิจัยเชิงทดลอง 10 (1.01)
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ประเด็นที ่2 สถานภาพความรูด้า้นแพทยศาสตรศึกษา
ในประเทศไทย
 จากการรวบรวมข้อมูลงานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา
ทั้งหมด จ�านวน 988 ผลงาน ผู ้วิจัยสามารถสังเคราะห์
สถานภาพความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาออกเป็น 8 ประเภท 
ตามตารางที่ 2
 จากตารางที่ 2 ได้แสดงให้เห็นถึงสถานภาพความรู้ด้าน

ศึกษาเป็นล�าดับที่สอง ซึ่งสารัตถะขององค์ความรู้ในกลุ่มนี้จะ
มุง่สะท้อนให้เห็นถึง ประสทิธิภาพ ประสทิธผิลและผลลพัธ์ของ
การเรียนการสอน อาจารย์และหลักสูตร ตลอดจนการก�าหนด
ลักษณะตัวชี้วัดและการออกแบบเครื่องมือที่ใช้ประเมินผลบน
ชั้นเรียนและชั้นคลินิกหรือหลักสูตร เป็นต้น ซึ่งประโยชน์ของ
องค์ความรู้ในประเด็นนี้ จะช่วยเป็นข้อมูลสนับสนุนให้ผู้สอน 
ผู้เรียนและองค์กร เข้าใจถึงผลการด�าเนินงานที่ผ่านมาและ
สามารถน�าผลของการประเมินไปใช ้ เป ็นข ้อมูลในการ
พัฒนาการสอนของอาจารย์และปรับปรุงจุดอ่อนของนักศึกษา 
โดยสามารถยกตัวอย่างองค์ความรู้ในกลุ่มนี ้เช่น Rubric Scor-
ing Assessment, Formative & Summative Assessment, 
Feedback & Reflection System, Evaluation of Learn-
ing Media, Satisfaction Assessment และ Annual Ap-
praisal for Instructions เป็นต้น
 3. คุณภาพชีวิตของนักศึกษาแพทย์ จ�านวน 100 ผลงาน 
คิดเป็นร้อยละ 10.12 ส�าหรับองค์ความรู้ในประเด็นนี้ นับเป็น
องค์ความรู้ท่ีมีผู้ให้ความสนใจศึกษามากขึ้น ทั้งกลุ่มอาจารย์
แพทย์และบุคลากรฝ่ายสนับสนุน เนื่องจากได้รับอิทธิพลมา
จากรูปแบบการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ที่สนับสนุนให้ผู้เรียน
เป็นศนูย์กลางของการศกึษา ดังนัน้ ผู้เรียนจึงต้องมสีขุภาพกาย
และจิตท่ีดีและมีความพร้อมท่ีจะเรียนรู้ในชั้นคลินิก โดยองค์
ความรู้ในประเด็นน้ีจะมีขอบเขตเกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตของ
นักศึกษาแพทย์เป็นหลัก อาทิ ความเครียดและสุขภาพจิตของ
นักศึกษาแพทย์, คุณภาพและพฤติกรรมการนอนหลับ, 
พฤติกรรมการออกก�าลังกาย, การใช้สื่อสังคมออนไลน์, การใช้
ภาษาอังกฤษและงานอดิเรกของนักศึกษาแพทย์ เป็นต้น
 4. การบริหารการศึกษา การพัฒนามาตรฐานทางการ
ศึกษาและกิจกรรมส่งเสริมนักศึกษาแพทย์ จ�านวน 71 ผลงาน 
คิดเป็นร้อยละ 7.19 ส�าหรับองค์ความรู้ในด้านนี้ เป็นประเด็น
ที่มีเจ้าหน้าที่ฝ่ายสนับสนุนให้ความสนใจศึกษาเป็นอย่างมาก 
เนือ่งจากเป็นงานวจิยัท่ีมคีวามเกีย่วข้องกับลกัษณะการบรหิาร
และพัฒนาโรงเรียนแพทย์เป็นหลัก โดยเฉพาะในด้านการ
จัดการหลักสูตรตามมาตรฐาน World Federation of Med-
ical Education (WFME) และมาตรฐานวิชาชีพเวชกรรม การ
รับสมัครและคัดเลือกนักศึกษาแพทย์ การสร้างเครือข่าย
โรงเรียนแพทย์ การบริหารการเงิน การพัฒนาสมรรถนะ
อาจารย์แพทย์และบุคลากรฝ่ายสนับสนุน รวมทั้งการสร้างค่า
นยิมองค์กร เป็นต้น อกีทัง้ ยงัมขีอบข่ายครอบคลมุบทบาทของ
เจ้าหน้าฝ่ายสนบัสนุนในการส่งเสริมกจิกรรมพฒันานสิิตแพทย์ 
เป็นต้น ซึ่งองค์ประกอบต่างๆ เหล่านี้ ล้วนเป็นส่วนหนึ่งท่ีส่ง
ผลต่อการผลิตแพทย์อย่างมีคุณภาพนั่นเอง
 5. นวัตกรรมเพ่ือสนับสนุนการเรียนการสอน จ�านวน 32 
ผลงาน คิดเป็นร้อยละ 3.23 องค์ความรู้ในประเด็นนี้มุ่งเน้นไป
ทีบ่ทบาทของอาจารย์แพทย์เป็นหลกัในการสร้างนวัตกรรมอนั

แพทยศาสตรศึกษาของประเทศไทยในมิติต่างๆ โดยสามารถ
อธิบายได้ดังนี้
 1. การพัฒนาการเรียนการสอน จ�านวน 428 ผลงาน คิด
เป็นร้อยละ 43.32 นับเป็นประเด็นที่มีผู้ให้ความสนใจศึกษา
มากท่ีสุด โดยองค์ความรู้ในกลุ่มนี้จะมุ่งเน้นไปที่บทบาทของผู้
สอนในการก�าหนดกลยุทธ์และการปรับใช้ลักษณะการเรียนรู้ 
รวมทั้งเทคนิคการพัฒนาการเรียนการสอนในรูปแบบต่างๆ 
เพื่อให้นักศึกษาแพทย์เท่าทันต่อบริบทการเปลี่ยนแปลงของ
หลักสูตร มาตรฐานวิชาชีพ ผู ้ป่วย เทคโนโลยีและสภาพ
แวดล้อมที่มีความสลับซับซ้อน จนสามารถบรรลุประสิทธิผล
ทางการศึกษาสงูสดุ ซึง่องค์ความรูใ้นประเดน็นี ้ยกตวัอย่างเช่น 
Problem Based Learning, Tranformative Learning, 
Technology for Instruction, Contemplative Teaching, 
Mentoring and Counseling System, Portfolios และ 
Simulations Training เป็นต้น
 2. การวัดและประเมินผลการเรียนรู้ จ�านวน 332 ผลงาน 
คิดเป็นร้อยละ 33.6 เป็นประเด็นการวิจัยที่มีผู้ให้ความสนใจ

ตารางที่ 2 สถานภาพความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาใน
ประเทศไทย

สถานภาพความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาใน
ประเทศไทย

จ�านวน (ร้อยละ)

1. การพัฒนาการเรียนการสอน 428 (43.32)

2. การวัดและประเมินผลการเรียนรู้ 332 (33.60)

3. คุณภาพชีวิตของนักศึกษาแพทย์ 100 (10.12)

4. การบริหารการศึกษา การพัฒนามาตรฐาน
ทางการศึกษาและกิจกรรมส่งเสริมนักศึกษา
แพทย์

71 (7.19)

5. นวัตกรรมเพื่อสนับสนุนการเรียนการสอน 32 (3.23)

6. โรงพยาบาลชุมชนกับแพทยศาสตรศึกษา 14 (1.42)

7. งานวิจัยกับแพทยศาสตรศึกษา 6 (0.61)

8. การคงอยู่ในระบบราชการของนักศึกษา
แพทย์

5 (0.51)
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เป็นปัญญาประดิษฐ์หรือเครื่องมือทางการแพทย์แบบจ�าลอง
มาใช้ในการสนับสนุนการเรียนการสอนและหัตถการ โดยมุ่ง
หวังท่ีจะเปลี่ยนแปลงการสอนแบบเดิมให้มีประสิทธิภาพมาก
ยิ่งข้ึน ซึ่งส่งผลให้นักศึกษาแพทย์สามารถเกิดแรงจูงใจในการ
เรียนรู้และมีความมั่นใจที่จะรักษาผู้ป่วยได้อย่างถูกต้อง แต่
ทั้งนี้ท้ังน้ัน เน่ืองจากศักยภาพ ความพร้อมและทรัพยากร
แวดล้อมของอาจารย์แพทย์ผู ้สอนยังคงมีข้อจ�ากัดหลาย
ประการ จึงส่งผลให้องค์ความรู้ในประเด็นนี้ ยังคงมีอยู่ใน
ปริมาณน้อย
 6. โรงพยาบาลชุมชนกับแพทยศาสตรศึกษา จ�านวน 14 
ผลงาน คิดเป็นร้อยละ 1.42 เป็นองค์ความรู้ท่ีได้รับความสนใจ
มากขึ้นในระยะหลัง เนื่องจากสภาพปัญหาการขาดแคลน
แพทย์ของโรงพยาบาลชุมชนในพื้นที่ชนบทของประเทศไทย 
ได้ส่งผลให้โรงเรียนแพทย์หลายแห่งตระหนักถึงความส�าคัญ
ของการผลิตแพทย์ที่มีจิตสาธารณะ จึงได้ออกแบบการเรียน
การสอนในรายวิชาเวชศาสตร์ชุมชนและครอบครัว ในการส่ง
นักศึกษาไปฝึกปฏิบัติ ณ โรงพยาบาลชุมชนแหล่งฝึกตามระยะ
เวลาทีก่�าหนด โดยมุง่หวงัให้นกัศกึษาแพทย์ได้เรยีนรูจ้าก role 
model ที่มีประสบการณ์ อันจะเป็นกลไกหนึ่งที่ช่วยหล่อ
หลอมและสร้างแรงบันดาลใจให้นักศึกษาแพทย์เกิดความภาค
ภมิูใจในความเป็นแพทย์เพือ่ชมุชนและมแีนวโน้มทีจ่ะคงอยูใ่น
ระบบราชการมากขึ้น
 7. ระเบียบวิธีวิจัยของงานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษา 
จ�านวน 6 ผลงาน คิดเป็นร้อยละ 0.61 นับเป็นองค์ความรู้ที่มี
ผู้ให้ความสนใจอยู่ในปริมาณจ�ากัด เฉลี่ยไม่ถึง ร้อยละ 1  ของ
งานวิจัยทั้งหมด ซึ่งองค์ความรู้ในประเด็นนี้ จะมุ่งอธิบายให้
เห็นถึงปัญหาและสถานการณ์การท�าวิจัย ตลอดจนการ
รวบรวมและสังเคราะห์ข้อมูลงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับแพทย
ศาสตรศึกษาทั้งหมดของอาจารย์แพทย์และสหวิชาชีพในมุม
มองท่ีหลากหลาย ซึ่งสาระส�าคัญขององค์ความรู้ในประเด็นนี้ 
จะช่วยฉายภาพ (Foresight) ให้เห็นทิศทางหรือข้อจ�ากัดของ
องค์ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาได้ รวมทั้งยังสามารถน�า
เสนอแนวโน้มงานวิจัยในอนาคตได้เช่นกัน
 8. การคงอยู ่ในระบบราชการของนักศึกษาแพทย ์
จ�านวน 5 ผลงาน คิดเป็นร้อยละ 0.51 ประเด็นการคงอยู่ใน
ระบบราชการของนักศึกษาแพทย์ ยังเป็นอีกหน่ึงขอบข่าย
ความรู ้ที่ก�าลังได้รับความสนใจเป็นอย่างมากในปัจจุบัน 
เน่ืองจากสภาพปัญหาสมองไหล (human capital flight) ของ
วิชาชีพแพทย์ จึงส่งผลให้ทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องต้องคิดทบทวน
บทบาทของตนเองเกี่ยวกับการผลิตแพทย์ที่มีจิตส�านึกเพ่ือ
สาธารณะ ในขณะเดียวกัน ก็ค้นหาสาเหตุที่แพทย์จบใหม่ต้อง
ไปอยู่ในภาคเอกชน ซึ่งที่ผ่านมา องค์ความรู้ในด้านนี้ยังมีอยู่
ในปริมาณน้อยและมุ่งเน้นไปที่การส�ารวจอัตราการคงอยู่กับ
การวิเคราะห์หาความสัมพันธ์ของปัจจัยท่ีส่งผลต่อการคงอยู่

ในระบบของนักศึกษาแพทย์มากกว่า เป็นต้น

ประเด็นที ่3 แนวโน้มความรูด้า้นแพทยศาสตรศึกษาใน
อนาคต
 จากบริบทของสถานภาพความรู้ที่กล่าวมาข้างต้น คณะผู้
วิจัยสามารถน�าเสนอแนวโน้มความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษา
ในอนาคตได้ดังต่อไปนี้
 1. เครื่องมือนวัตกรรมเพื่อการเรียนการสอน เป็นเรื่อง
ที่ปฏิเสธไม ่ได ้เลยว ่าในยุคสมัยนี้  นวัตกรรมหรือระบบ
เทคโนโลยีได ้เข ้ามามีบทบาทต่อการเรียนการสอนของ
นักศึกษาแพทย์เป็นอย่างมาก ท้ังรูปแบบ E-Learning หรือส่ือ
ออนไลน์ต่างๆ เป็นต้น ในทางกลับกัน หากนวัตกรรมเหล่านั้น
เป็นนวัตกรรมเครื่องมือปัญญาประดิษฐ์ที่คิดค้นโดยอาจารย์
แพทย์ผู ้สอนที่มีความรู ้ ประสบการณ์และความคิดริเริ่ม
สร้างสรรค์ ซึ่งหากมีการประดิษฐ์และน�ามาทดลองใช้จริงกับ
การสอนหตัถการ ย่อมส่งผลให้นกัศกึษาแพทย์เกดิกระบวนการ
เรียนรู้แบบเสมือนจริงมากขึ้นและเกิดความมั่นใจที่จะรักษาผู้
ป่วยได้อย่างมีประสิทธิผล นอกจากนี้ เคร่ืองมือนวัตกรรมยัง
สามารถน�าไปจดสิทธิบัตรในนามของอาจารย์หรือโรงเรียน
แพทย์ อันจะสร้างประโยชน์เชิงพาณิชย์ได้อีกเช่นกัน จึงนับได้
ว่าเครือ่งมอืนวตักรรมเพือ่การเรยีนการสอนเป็นแนวโน้มความ
รู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาท่ีน่าให้ความสนใจในยุคปัจจุบันและ
อนาคต
 2. ห้อง Simulations กับแพทยศาสตรศึกษา จากความ
นิยมของห้อง simulations ที่ถูกน�ามาประยุกต์ใช้เพ่ือฝึกฝน
ประสบการณ์ทางหัตถการให้กับนักศึกษาแพทย์ในโรงเรียน
แพทย์ท่ัวโลก แสดงให้เห็นถึงความส�าคัญของการฝึกใช้
สถานการณ์จ�าลองทีส่ามารถช่วยพฒันาทกัษะทางคลนิกิให้แก่
นักศึกษาแพทย์3 ซึ่งจากประโยชน์ดังกล่าว ได้ถูกขยายผลมา
ในประเทศไทยในรูปแบบนโยบายของส�านักงานบริหาร
โครงการร่วมผลิตแพทย์เพ่ิมเพื่อชาวชนบทในการสร้างห้อง 
simulations ขึ้น เพื่อสนับสนุนให้นักศึกษาแพทย์ใช้เป็นแหล่ง
ฝึกปฏบัิติการร่วมกบัหุน่จ�าลองและวสัดุอปุกรณ์ทางการแพทย์ 
โดยศูนย์แพทยศาสตรฯ หลายแห่งได้ด�าเนินการก่อสร้างห้อง 
simulations และเปิดให้บริการด้านการเรียนการสอนแก่
อาจารย์และนักศึกษาแพทย์แล้ว ซึ่งการฝึกปฏิบัติในห้อง 
simulations สามารถประยุกต์ได้กับการสอนของหลายวิชา 
โดยที่อาจารย์แพทย์สามารถก�าหนด role play และ
สถานการณ์จ�าลองร่วมกับการฝึกปฏิบัติจริงได้ อันจะส่งผลต่อ
ความพร้อมต่อการสอบประเมินและรับรองความรู ้ความ
สามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของนักศึกษาแพทย์
ในอนาคต จึงนับได้ว่า ห้อง simulations เป็นแนวโน้มใหม่ที่
สามารถน�ามาใช้ประโยชน์ได้อย่างคุ้มค่าและสามารถน�ามา
ต่อยอดเป็นงานวิจัยในห้อง simulations ที่มีอยู่อย่างจ�ากัดให้
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Knowledge Status of Medical Education in Thailand

เกิดความหลากหลายได้อีกเช่นกัน 
 3. การสร้างเสริมประสบการณ์ความเป็นแพทย์ในโรง
พยาบาลชมุชน ภายใต้เงื่อนไขของการให้บริการสุขภาพระดับ
ปฐมภูมิซึ่งเป็นหน่วยบริการชั้นต้นจากการขับเคลื่อนนโยบาย
สาธารณสุขแนวใหม่ ได้สนบัสนนุให้แพทย์เวชศาสตร์ครอบครวั
มีบทบาทมากขึ้นในหน่วยบริการสุขภาพขนาดเล็ก ซึ่งแน่นอน
ว่า การขับเคล่ือนนโยบายดังกล่าวต้องสอดรับกับการด�าเนิน
งานของโรงเรียนแพทย์ทั่วประเทศในการหล่อหลอมทรัพยากร
มนุษย์เหล่าน้ีให้มีความภาคภูมิใจต่อการเป็นแพทย์ครอบครัว
และยึดม่ันตามพระราชด�าริของพระราชบิดา ดังนั้น โรงเรียน
แพทย์หลายแห่งจึงมุ่งสนับสนุนให้นักศึกษาแพทย์ได้เข้าไปฝึก
ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนมากขึ้น เพื่อให้นักศึกษาได้
เปลี่ยนแปลงทัศนคติและพัฒนาคุณสมบัติของการเป็นแพทย์
ที่ดีจากโรงพยาบาลชุมชนนั่นเอง ด้วยเหตุนี้ แนวโน้มความรู้
ด้านแพทยศาสตรศึกษาในอนาคต จงึมุง่ไปทีโ่รงพยาบาลชมุชน 
องค์กรทีไ่ม่เพยีงแต่เป็นแหล่งฝึกปฏิบัตท่ีิให้ความรูท้างหตัถการ
เพียงอย่างเดียว แต่ยังเป็นแหล่งขัดเกลาจิตใจนักศึกษาให้เห็น
คุณค่าและด�ารงรักษาไว้ซึ่งความบริสุทธิ์ของวิชาชีพและ
แนวทางการด�าเนินชีวิตเพื่อประชาชน
 4. การพัฒนาหลักสูตรที่ตอบสนองต่อการเปลี่ยนแปลง
ของสังคม ปัญหาหลักของโรงเรียนแพทย์ท่ัวโลกในศตวรรษที่ 
21 ท่ีมีเหมอืนกนั คอื ความท้าทายของการพฒันาหลกัสตูรผลติ
แพทย์ที่ไม่สามารถตอบสนองต่อปัญหาทางสังคมและโรคภัย
ไข้เจ็บท่ีมีความสลับซับซ้อน ฉะนั้น จึงเป็นเรื่องยากที่จะคิดค้น
หลักสูตรผลิตแพทย์ ซึ่งเป็น best                     practices 
ที่เหมาะสมกับโรงเรียนแพทย์ในแต่ละแห่ง ดังนั้น แนวโน้ม
ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาในอนาคต จึงเป็นเรื่องของการ
พัฒนาหลักสูตรการที่สอดแทรกสาระของการจัดการความ
เปลีย่นแปลง โดยมุง่ประยกุต์ให้นกัศกึษาแพทย์มคีวามเข้มแขง็
ทางวิชาการและสามารถปรับตัวได้อย่างเท่าทันต่อพลวัตของ
สังคมและสิ่งแวดล้อม ในขณะเดียวกัน ต้องเป็นผู ้น�าการ
เปลี่ยนแปลง4 อันจะเป็นทรัพยากรมนุษย์ที่มีคุณค่าต่อระบบ
ราชการในอนาคตต่อไป

วจิารณ์
 แม้ว่าแพทยศาสตรศึกษาจะมีบทบาทในโรงเรียนแพทย์
ของประเทศไทยมากขึน้เรือ่ยๆ อย่างต่อเนือ่ง ทัง้ในมิตขิองภาค
ทฤษฎี การปฏิบัติ รวมท้ังผลงานวิจัยในฐานข้อมูลทางวิชาการ 
แต่ถึงกระน้ัน การก�าหนดค�านิยาม ความหมายและขอบเขต
ของแพทยศาสตรศึกษา กลับยังคงมีอยู่อย่างจ�ากัดและยังคง
เป็นปัญหาต่อการท�าความเข้าใจของบุคลากรที่เกี่ยวข้อง ซึ่ง
สภาพปัญหาเหล่านี้ ล้วนส่งผลกระทบต่อการจัดการเรียนการ
สอนและกระบวนการผลติบณัฑิตแพทย์ทีม่คีณุภาพ ฉะนัน้ การ

อธิบายสถานภาพความรู้ของแพทยศาสตรศึกษาในขอบเขต
ต่างๆ จึงจะสามารถช่วยให้ทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวข้องเข้าใจถึง
ขอบเขตความรู้และสามารถน�าองค์ความรู้ทางแพทยศาสตร
ศึกษามาปรับใช้ได้อย่างถูกต้องและเกิดประโยชน์สูงสุด โดย
จากผลการศึกษาพบว่าสถานภาพความรู้สองอันดับแรกที่มีผล
งานวิจัยรองรับมากที่สุด คือ ด้านการพัฒนาการเรียนการสอน
และด้านการวัดและประเมินผลการเรียนรู้ ซึ่งองค์ความรู้ทั้ง 2 
ประเภทนี้ อาจกล่าวได้ว่าเป็น “องคาพยพหลัก” ของแพทย
ศาสตรศกึษาในประเทศไทย อกีทัง้ไม่มคีวามแตกต่างจากนานา
ประเทศทั่วโลก ทั้งในภูมิภาคยุโรปและอเมริกา ซึ่งมีขอบเขต
การจัดการเรียนการสอนและการประเมินผลการศึกษาเป็น
หนึ่งในพื้นฐานของแพทยศาสตรศึกษา5 ในขณะที่สถานภาพ
ความรู ้ด้านอื่นๆ ต่างก็เป็นขอบเขตองค์ประกอบที่มีความ
ส�าคัญเช่นกัน แต่ได้รับความสนใจน้อยกว่า 2 ประเภทแรก6

 นอกจากนี้ แนวโน้มความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาใน
อนาคต ที่ผู ้วิจัยได้น�าเสนอยังเป็นองค์ความรู้ที่ถูกประกอบ
สร้างข้ึนจากความท้าทายของปัจจัยภายนอก อย่างกระแสโลกา
ภิวัตน์และนโยบายของรัฐบาล ที่มุ่งสนับสนุนให้กระบวนการ
ผลิตแพทย์เป็นไปอย่างมีคุณภาพ โดยกลวิธีต่างๆ ทั้งในด้าน
การเรียนการสอนโดยใช้ห้อง Simulations ด้านการพัฒนา
หลักสูตรผลิตแพทย์ ด้านการเรียนรู้โดยใช้ชุมชนเป็นฐานและ
ด้านการผลิตนวตักรรมทางการศึกษา ล้วนแล้วแต่เป็นแนวโน้ม
ทางแพทยศาสตรศึกษาที่ก�าลังได้รับความนิยมอย่างมากใน
ปัจจุบัน ซึ่งในต่างประเทศต่างให้ความส�าคัญในประเด็นเหล่า
นี้7-10 ในขณะเดียวกัน ยังสอดรับกับรูปแบบการเรียนรู ้ใน
ศตวรรษที่ 21 ที่มุ่งพัฒนาให้ผู้เรียนเป็นศูนย์กลางของการเรียน
รู้ โดยใช้ปัจจัยแวดล้อมอย่างเทคโนโลยีเข้ามาเป็นแนวทางใน
การสนับสนุนการศึกษา รวมท้ัง มุ ่งพัฒนาศักยภาพของ
นกัศกึษาแพทย์ให้มคีวามสามารถในการปรับตวัในบรบิทต่างๆ 
และมีจิตส�านึกความเป็นมนุษย์11 ซ่ึงเป็นคุณสมบัติพื้นฐานของ
การเป็นแพทย์ที่ดีในอนาคต

สรุป
 ส�าหรับสถานภาพความรู ้ด้านแพทยศาสตรศึกษาของ
ประเทศไทย ทั้ง 8 ประเภท ได้แก่ (1) ด้านการพัฒนาการเรียน
การสอน, (2) ด้านการวัดและประเมินผลการเรียนรู้, (3) ด้าน
คณุภาพชวีติของนกัศกึษาแพทย์, (4) ด้านการบรหิารการศกึษา 
การพัฒนามาตรฐานทางการศึกษาและกิจกรรมส่งเสริม
นักศึกษาแพทย์, (5) ด้านนวัตกรรมเพื่อสนับสนุนการเรียนการ
สอน, (6) ด้านโรงพยาบาลชุมชนกับแพทยศาสตรศึกษา, (7) 
ด้านระเบียบวิธีวิจัยของงานวิจัยด้านแพทยศาสตรศึกษาและ 
(8) ด้านการคงอยู่ในระบบราชการของนักศึกษาแพทย์ และ
แนวโน้มความรู ้ทางแพทยศาสตรศึกษาในอนาคตอีก 4 
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ประเด็น ได้แก่ (1) ด้านเครื่องมือนวัตกรรมเพื่อการเรียนการ
สอน, (2) ด้านห้อง Simulations กับแพทยศาสตรศึกษา, (3) 
ด้านการสร้างเสริมประสบการณ์ความเป็นแพทย์ในโรง
พยาบาลชุมชนและ (4) ด้านการพัฒนาหลักสูตรที่ตอบสนอง
ต่อการเปลี่ยนแปลงของสังคม จะเป็นองค์ประกอบและ
ขอบเขตหลักท่ีช่วยเติมเต็มองค์ความรู ้รากฐานทางแพทย
ศาสตรศกึษาของประเทศไทยให้มคีวามเข้มแขง็มากขึน้ ในขณะ
เดียวกัน ยังช่วยกระตุ้นให้บุคคลที่เกี่ยวข้องมีความเข้าใจและ
สามารถผลติผลงานวจิยัทางแพทยศาสตรศึกษาได้อย่างมคีวาม
หลากหลาย รวมทั้งสอดรับกับการเปลี่ยนแปลงของระบบ
โลกาภิวัฒน์ ตลอดจนบริบททางสังคม

กติตกิรรมประกาศ
 คณะผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณ “คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์” ที่ผลิต “ฐานข้อมูลด้านแพทย
ศาสตรศึกษาไทย” ที่เป็นแหล่งข้อมูลส�าคัญของงานวิจัยนี้ คุณู
ประโยชน์ใดๆ ก็ตามที่จะเกิดขึ้นต่อแวดวงแพทยศาสตรศึกษา
ไทยในอนาคต คณะผูว้จิยัขอมอบให้เป็นคณุงามความดแีก่คณะ
ผู้ผลิตฐานข้อมูลด้านแพทยศาสตรศึกษาไทย
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