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บทคัดย่อ
	 การประเมินระหว่างเรียนมีเป้าหมายเพื่อติดตามและทดสอบการพัฒนาความรู้ของนิสิตแพทย์ระหว่าง
การด�ำเนินหลักสูตรการศึกษา ทั้งยังช่วยกระตุ้นการเรียนรู้ภายในตนเองของนิสิตแพทย์ ในขณะที่การประเมิน
รวบยอด มีเป้าหมายเพื่อประเมินสมรรถนะ ผลลัพธ์ของการเรียนรู้เมื่อสิ้นสุดหรือจบหลักสูตรการศึกษา เป็นการ
รับรองว่านสิติแพทย์บรรลวุตัถปุระสงค์ของการเรยีนรูแ้ละสามารถเลือ่นขัน้การเรยีนรูใ้นล�ำดบัถดัไป การใช้ข้อสอบ
ปรนยัมกัใช้ในการประเมนิความรูใ้นลกัษณะการจดจ�ำเป็นส่วนใหญ่ ส่วนข้อสอบอตันยัประยกุต์มเีป้าหมายมุง่เน้น
การประเมินความรู้ในการแก้ปัญหาผู้ป่วยอย่างเป็นเหตุเป็นผลเป็นส�ำคัญ การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา
ความสมัพนัธ์ระหว่างคะแนนทดสอบก่อนและหลงัเรยีนกบัคะแนนการสอบอัตนยัประยุกต์ โดยการศกึษาย้อนหลงั
แบบสงัเกตการณ์ ศกึษาในนสิติแพทย์ชัน้ปีท่ี 5 ปีการศกึษา 2564 รายวชิาเวชศาสตร์ฉกุเฉนิและอบัุตเิหต ุ1 หัวข้อ
เรื่องภาวะฉุกเฉินระบบทางเดินอาหาร ใช้คะแนนสอบก่อนและหลังเรียน และคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์มา
วิเคราะห์ข้อมูล สถิติที่ใช้ในงานวิจัย ได้แก่ จ�ำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่ามัธยฐาน และใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์
ร่วมกับ paired t-test ในการหาความสมัพันธ์ระหว่างคะแนนการสอบก่อนเรียนและหลงัเรยีนกบัคะแนนการสอบ
อัตนัยประยุกต์ ผลการศึกษาพบว่า นิสิตแพทย์ช้ันปีที่ 5 จ�ำนวน 100 คน เพศชายร้อยละ 46 และเพศหญิง 
ร้อยละ 54 มค่ีามัธยฐานของคะแนนทดสอบก่อนเรยีนเท่ากบั 6 คะแนน (พสิยัควอไทล์ 5-7) คะแนนทดสอบหลงัเรยีน
เท่ากับ 10 คะแนน (พิสัยควอไทล์ 9.8-10) และค่าเฉลี่ยคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ เท่ากับ 70.6+9.9 คะแนน 
เมื่อแบ่งนิสิตแพทย์ที่สอบผ่านเกณฑ์ข้อสอบอัตนัยประยุต์มากกว่าหรือเท่ากับ 60 คะแนน พบว่า ในกลุ่มที่สอบ
ผ่านเกณฑ์มีค่าเฉลี่ยของเกรดสะสมเฉลี่ยรวมเท่ากับ 3.2+0.32 และกลุ่มที่สอบไม่ผ่านเกณฑ์ขั้นต�่ำมีค่าเฉลี่ยของ
เกรดสะสมเฉลีย่รวมเท่ากบั 2.9+0.47 เมือ่หาความสมัพนัธ์พบว่า คะแนนทดสอบก่อนเรยีนและหลงัเรยีนมคีวาม
สัมพันธ์น้อยกับคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ (r=0.119 และ r=0.029) โดยสรุป คะแนนการทดสอบระหว่างเรียน
โดยใช้ข้อสอบปรนัยมีความสัมพันธ์น้อยกับผลคะแนนการสอบอัตนัยประยุกต์ในการสอบรวบยอด ในขณะท่ีค่า
เกรดสะสมเฉลีย่รวมเป็นปัจจยัทีม่คีวามส�ำคญัทางสถติอิย่างมนียัส�ำคญัต่อการสอบผ่านเกณฑ์ขัน้ต�ำ่ของการสอบ
รวบยอดโดยใช้ข้อสอบอัตนัยประยุกต์ 
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Abstract
Formative testing is used to track and evaluate a (learning) program that is still being 

implemented. As a result, formative testing can aid intrinsic motivation. Summative assessments 
are used to examine the competencies of the students, evaluate a previously completed 
(learning) program, and to qualify them for more advanced educational segments. Multiple-choice 
questions (MCQs) have a greater ability to test knowledge and factual recall. On the other hand, 
the modified essay questions (MEQ) aim to assess the problem-solving and the clinical reasoning 
skills of the students. The present study aims to evaluate the correlation between the pretest 
and posttest scores for a formative assessment and MEQ score for a summative assessment 
among fifth-year medical students. This was a retrospective observational study by fifth-year 
medical students in the gastrointestinal emergency session in the subject of the emergency 
and trauma in the 2021 academic year. The correlation between the pre-and-posttest scores 
and the MEQ score was calculated using the correlation coefficient and paired t-test. A total of 
100 medical students were enrolled in this study, with 46% males and 54% females. The median 
of pretest score, posttest score, and mean of MEQ score were 6 (IQR 5-7), and 10 (IQR 9.8-10), 
and 70.6+9.9 points, respectively. The students were divided into two groups, including students 
who had a minimum passing level and an MEQ score of greater than or equal to 60 points and 
had a cumulative grade point average of 3.2+0.32, which was higher than those who failed to 
pass the MPL and with a cumulative grade point average of 2.9+0.47. The pretest and posttest 
scores had a very low correlation with the final MEQ score, with an r value of 0.119 and 0.029, 
respectively. In conclusion, formative assessment using MCQs had a very low correlation with 
a final MEQ score for summative assessment. On the other hand, the students who passed the 
MPL score on the final MEQ had a higher cumulative grade point average than the students 
who failed to pass the MPL, which was also statistically significant. 
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บทน�ำ
การประเมินระหว่างเรียน (formative 

assessment) มีเป้าหมายเพ่ือติดตามและทดสอบ 
การพัฒนาความรู้ของนิสิตแพทย์ระหว่างการด�ำเนิน
หลกัสตูรการศกึษา ทัง้ยงัช่วยกระตุ้นการเรยีนรูภ้ายใน
ตนเองของนิสิตแพทย์1

การประเมินรวบยอด (summat ive 
assessment) มีเป้าหมายเพื่อประเมินสมรรถนะ 
ผลลัพธ์ของการเรียนรู้เมื่อสิ้นสุดหรือจบหลักสูตรการ
ศกึษา เป็นการรับรองว่านสิติแพทย์บรรลวุตัถปุระสงค์
ของการเรียนรู้และสามารถเล่ือนขั้นการเรียนรู ้ใน
ล�ำดับถัดไป การประเมินรวบยอดอาจไม่ได้ให้ข้อมูล
สะท้อนกลับ (feedback) ต่อกระบวนการเรียนรู้ของ
นิสิตแพทย์มากนัก แต่เป็นเสมือนแรงเสริมจาก
ภายนอกในการกระตุน้การเรยีนรูเ้พือ่ให้สามารถต่อยอด
ความรู้ล�ำดับถัดไปได้ตามหลักสูตร2,3

ข้อสอบปรนยั (multiple choice question, 
MCQ) เป็นข้อสอบทีน่ยิมใช้ในการประเมนิในหลกัสตูร
แพทยศาสตรบัณฑิต การใช้ข้อสอบปรนัยมีความ
สะดวกสามารถใช้ประเมินนิสิตแพทย์กลุ่มใหญ่หรือมี
นิสิตแพทย์จ�ำนวนมาก ข้อสอบที่ผ่านกระบวนการ
วิเคราะห์คุณภาพโดยผู้เชี่ยวชาญมีความน่าเชื่อถือ 
(reliable) และมคีวามเทีย่ง (validity) ในการประเมิน
ความรู้ในลักษณะการจดจ�ำ (recall) ความรู้ที่เป็นข้อ
เท็จจริง (factual knowledge) แต่อาจใช้ประเมิน
ทักษะในการแก้ปัญหา (problem-solving skill) ได้
ไม่ดนัีก โดยทัว่ไปข้อสอบปรนยัช่วยกระตุน้การเรยีนรู้
ของนิสิตแพทย์แบบผิวเผิน (superficial) และมักเป็น
ผลของการเรียนเพื่อให้สอบผ่านเท่านั้น4

ข้อสอบอัตนัยประยุกต์ (modified essay 
question, MEQ) เป็นเครื่องมือที่นิยมน�ำมาใช้ในการ
ประเมนิการสอบรวบยอด (summative assessment) 
ในหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต โดยประกอบด้วย 
ค�ำถามปลายเปิดหลายค�ำถาม มีการให้ข้อมูลของ 
ผู้ป่วยเป็นระยะ ข้อสอบอัตนัยประยุกต์มีเป้าหมาย 
มุง่เน้นการประเมินความรูใ้นการแก้ปัญหาผูป่้วยอย่าง

เป็นเหตเุป็นผล5 โดยทัว่ไปข้อสอบอตันยัประยกุต์จะมี
การประเมินทักษะด้านต่างๆ ได้แก่ การระบุปัญหาของ
ผู้ป่วย (problem identification), การตั้งสมมติฐาน 
(hypothesis generation), การแปลผลการส่งสิง่ตรวจ 
(data interpretation), การแสดงเหตุผลทางคลินิก 
(clinical reasoning), การให้การรกัษาผูป่้วย (patient 
management), การให้ความรู้ด้านการป้องกันและ
ส่งเสริมสุขภาพแก่ผู ้ป่วย (patient education  
and health promotion), ประเด็นด้านจริยธรรม 
ทางการแพทย์ (medical ethics) การใช้หลักฐานเชิง
ประจกัษ์ทางการแพทย์ (evidence-based medicine) 
และการประยุกต์ใช้ความรู ้พื้นฐานทางการแพทย์ 
(basic medical science knowledge)6

วัตถุประสงค์
1.	 เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างคะแนน

ทดสอบก่อนและหลังเรียนกับคะแนนการสอบอัตนัย
ประยุกต์

2.	 เพือ่เปรยีบเทยีบคะแนนทดสอบก่อนเรยีน
และหลังเรียนของนิสิตแพทย์ที่ได้คะแนนการสอบ
อัตนัยประยุกต์ผ่านเกณฑ์ข้ันต�่ำ (minimal passing 
level, MPL) 

3.	 เพื่อหาค ่าเฉลี่ยของคะแนนทดสอบ 
ก่อนเรียน คะแนนทดสอบหลังเรียน และคะแนน 
การสอบอัตนัยประยุกต์

วิธีการศึกษา 
เป็นการศึกษาย้อนหลังแบบสังเกตการณ์ 

(retrospective observational study) ประชากร 
ที่ใช ้ในการศึกษา คือนิสิตแพทย์ชั้นปีที่  5 ของ 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ปีการศกึษา 2564 ขณะก�ำลงัศกึษาในรายวชิา 388-581 
เวชศาสตร์ฉุกเฉินและอุบัติเหตุ 1 หัวข้อเรื่องภาวะ 
ฉุกเฉินระบบทางเดินอาหาร (gastrointestinal 
emergency) โดยนสิติแพทย์จะหมนุเวยีนมาฝึกปฏิบตัิ 
12 กองต่อปี กองละ 10-12 คน นิสิตแพทยห์มุนเวียน
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มากองละ 4 สัปดาห์ โดยแบ่งเป็นการเรียนออนไลน์  
1 สปัดาห์และฝึกปฏบัิตใินสาขาวชิาเวชศาสตร์ฉกุเฉนิ 
แผนกฉุกเฉิน และหน่วยนิติเวช 3 สัปดาห์ โดย 
ได้น�ำผลคะแนนมาวิเคราะห์หลังจากได้รับอนุมัติ 
จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์  
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
เรียบร้อยแล้ว รหัสโครงการวิจัย REC.65-188-20-1

กระบวนการจัดการเรียนการสอนดังนี้ 
1.	 ก่อนการเรียนออนไลน์นิสิตแพทย์เข้าท�ำ

แบบทดสอบในระบบออนไลน์เป็นข้อสอบปรนัย 
(multiple choice question, MCQ) 10 ข้อ  
(นิสิตแพทย์สามารถท�ำได้ตามความสมัครใจ)

2.	 นิสิตแพทย์สามารถศึกษาวิดิทัศน์การ
บรรยายในระบบออนไลน์ 2 เรื่อง คือ แนวทางการ
ดูแลรักษาอาการปวดท้องเฉียบพลันในแผนกฉุกเฉิน 
และการดแูลรกัษาภาวะเลอืดออกทางเดนิอาหารส่วนบน
ในแผนกฉุกเฉิน

3.	 นสิติแพทย์ศกึษาเอกสารประกอบการสอน
ด้วยตนเองในแอพพลเิคชนั application Binla book 
เรือ่ง แนวทางการดแูลรกัษาอาการปวดท้องเฉยีบพลนั
ในแผนกฉุกเฉิน และการดูแลรักษาภาวะเลือดออก 
ทางเดินอาหารส่วนบนในแผนกฉุกเฉิน

4.	 นิสิตแพทย์เข้าเรียนในช้ันเรียนออนไลน์
โดยใช้โปรแกรม Zoom เป็นการบรรยาย case-based 
interactive lecture จ�ำนวน 1.5 ชั่วโมง

5.	 หลงัเสร็จสิน้การเรียนออนไลน์นิสิตแพทย์
เข้าท�ำแบบทดสอบในระบบออนไลน์เป็นข้อสอบปรนัย 
10 ข้อ (นิสิตแพทย์สามารถท�ำได้ตามความสมัครใจ)

6.	 การสอบรวบยอดใช้การสอบอตันยัประยกุต์ 
(modified essay question, MEQ) ร่วมกับข้อสอบ
ปรนยั แต่ในการวเิคราะห์ข้อมลูในครัง้นีใ้ช้เฉพาะคะแนน
การสอบ MEQ เท่านั้น โดยข้อสอบ MEQ เป็นข้อสอบ
ที่ผ่านการวิเคราะห์โดยคณะกรรมการรายวิชาและ
ก�ำหนดค่าเกณฑ์ผ่านขัน้ต�ำ่ (minimal passing level, 
MPL) เท่ากับ 60 คะแนนจากคะแนนเต็ม 100 คะแนน 

เกณฑ์การคดัเข้า คอื นสิติแพทย์ท่ีมคีะแนนสอบ
ก่อนเรยีน คะแนนสอบหลงัเรยีน และคะแนนการสอบ 
MEQ ในหวัข้อ ภาวะฉกุเฉนิระบบทางเดนิอาหาร ครบทัง้ 
3 ส่วน

เกณฑ์การคดัออก คอื นสิติแพทย์ทีไ่ม่มคีะแนน
ส่วนใดส่วนหนึ่ง

การวิเคราะห์ข ้อมูลทางสถิติใช ้สถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ ข้อมูลตัวแปรต่อเนื่อง (continuous 
variables) น�ำเสนอในรปูแบบ ค่าเฉลีย่±ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (Mean±SD) หรือ ค่ามัธยฐาน (พิสัย) 
(Median (IQR)) ส่วนข้อมูลตัวแปรไม่ต ่อเนื่อง 
(discrete variables) น�ำเสนอในรูปจ�ำนวน (ร้อยละ) 
หาความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนการสอบก่อนเรียน
และหลังเรียน, คะแนนการสอบก่อนเรียนกับคะแนน 
MEQ, คะแนนการสอบหลงัเรยีนกบัคะแนน MEQ ของ
นิสิตแพทย์แต่ละรายโดยใช้ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 
(coefficient correlation; r) ร่วมกับ paired t-test 
และถือว่ามีนัยส�ำคัญทางสถิติเมื่อ p<0.05 

ผลการศึกษา
นิสิตแพทย์ช้ันปีท่ี 5 ปีการศึกษา 2564  

ที่เข้าร่วมการศึกษาจ�ำนวน 100 คน แบ่งเป็นเพศชาย
ร้อยละ 46 และเพศหญิงร้อยละ 54 มีค่ามัธยฐานของ
คะแนนทดสอบก่อนเรียน (pretest) เท่ากบั 6 คะแนน 
(พิสัย 5-7) คะแนนทดสอบหลังเรียน (post-test) 
เท่ากบั 10 คะแนน (พสิยั 9.8-10) และค่าเฉลีย่คะแนน
สอบอัตนัยประยุกต์ เท่ากับ 70.6 + 9.9 คะแนน 
(ตารางท่ี 1) เมือ่แบ่งกลุม่นกัศกึษาออกเป็น 2 กลุม่ คอื 
กลุ่มที่ได้คะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ผ่านเกณฑ์ขั้นต�่ำ 
มากกว่า หรอืเท่ากบั 60 คะแนน และกลุม่ทีไ่ด้คะแนน
ไม่ผ่านเกณฑ์ น้อยกว่า 60 คะแนน ท�ำการเปรยีบเทยีบ
ค่าเกรดสะสมเฉลี่ยรวม (cumulative Grade Point 
Average; GPAX) เพศ และคะแนนทดสอบก่อนเรียน
และหลังเรียน (pretest-posttest) ระหว่างนักศึกษา
ทัง้สองกลุม่พบว่าค่าเกรดสะสมเฉลีย่รวม เป็นปัจจยัที่
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มคีวามแตกต่างกนัทางสถติอิย่างมนียัส�ำคญั (p=0.017) 
โดยพบว่า ในกลุ่มที่สอบไม่ผ่านเกณฑ์ขั้นต�่ำมีค่าเฉลี่ย
ของเกรดสะสมเฉลี่ยรวมเท่ากับ 2.9 + 0.47 และ 
กลุ่มท่ีสอบผ่านเกณฑ์มีค่าเฉลี่ยของเกรดสะสมเฉลี่ย
รวมเท่ากับ 3.2 + 0.32 ในขณะที่เพศและคะแนน
ทดสอบก่อนเรียนและหลังเรียนไม่มีความแตกต่าง
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติระหว่างนักศึกษาทั้ง 2 กลุ่ม 
(ตารางที่ 2) 

ส�ำหรับการหาความสมัพนัธ์ของคะแนนสอบ
อัตนัยประยุกต์ (MEQ) และคะแนนสอบ pretest-
posttest (paired sample correlation) พบว่า 
คะแนนทดสอบก่อนเรียนมีความสัมพันธ์น้อยกับ
คะแนนทดสอบหลงัเรยีน ค่า r=0.178 คะแนนทดสอบ
ก่อนเรียนมีความสัมพันธ์น้อยกับคะแนนสอบอัตนัย
ประยุกต์ ค่า r=0.119 และคะแนนทดสอบหลังเรียน
มีความสัมพันธ์น้อยกับคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์  
ค่า r=0.029 (ตารางที่ 3)

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ระดับคะแนนทดสอบก่อนเรียน หลังเรียน และคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ 

ตัวแปร n = 100

เพศชาย (ร้อยละ) 46 (46.0)

เพศหญิง (ร้อยละ) 54 (54.0)

คะแนนทดสอบก่อนเรียน pretest [ค่ามัธยฐาน, (ค่าพิสัยระหว่างควอไทล)์] 6 (5-7)

คะแนนทดสอบหลังเรียน post-test [ค่ามัธยฐาน, (ค่าพิสัยระหว่างควอไทล)์] 10 (9.8-10)

คะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ (modified essay question) 
(ค่าเฉลี่ย + ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)

70.6 + 9.9

 
ตารางที ่2 เปรยีบเทยีบคะแนนทดสอบก่อนและหลงัเรยีน (pretest-posttest) ในกลุม่นกัศกึษาท่ีได้คะแนนสอบ
อตันยัประยกุต์ (MEQ) น้อยกว่าและมากกว่าหรอืเท่ากบั 60 คะแนน (คะแนน 60 เป็นคะแนน minimum passing 
level, MPL) 

MEQ < 60 คะแนน
n=7

MEQ > 60 คะแนน
n= 93

p-value

GPAX (mean + SD) 2.9 + 0.47 3.2 + 0.32 0.017

เพศชาย (ร้อยละ) 3 (42.9) 43 (46.2) 1.000

เพศหญิง (ร้อยละ) 4 (57.1) 50 (53.8)

คะแนน pretest (median, IQR) 6 (3-7) 6 (5-7) 0.508

คะแนน post-test (median, IQR) 10 (9.8-10) 10 (9.3-10) 0.581

GPAX: cumulative Grade Point Average
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ตารางที่ 3 ความสัมพันธ์ของคะแนนสอบอัตนัยประยุกต์ (MEQ) และคะแนนสอบ pretest-posttest (paired 
sample correlation)

n (คน) Correlation p-value

Pair 1 คะแนน Pretest และ Posttest 86 0.178 0.101

Pair 2 คะแนน Pretest และ MEQ 97 0.119 0.247

Pair 3 คะแนน Posttest และ MEQ 86 0.029 0.793

อภิปรายผล
	 การศึกษาในคร้ังน้ีพบว่าปัจจัยที่มีความ
ส�ำคญัทางสถิตอิย่างมนียัส�ำคญัต่อการสอบผ่านเกณฑ์
ขั้ นต�่ ำ ของการสอบรวบยอด ( summat i ve 
assessment) โดยใช้ข้อสอบชนิดอัตนัยประยุกต์ คือ 
ค่าเกรดสะสมเฉล่ียรวมของนักศึกษา ในขณะที่ค่า
คะแนนการทดสอบก่อนเรียนและคะแนนการทดสอบ
หลังเรยีนซ่ึงเป็นการประเมนิระหว่างเรยีน (formative 
assessment) ไม่มนัียส�ำคัญทางสถติกิบัการสอบผ่าน
เกณฑ์ขั้นต�่ำที่ใช้ข้อสอบชนิดอัตนัยประยุกต์ อีกทั้งยัง
มีความสัมพันธ์น้อยกับผลคะแนนการสอบอัตนัย
ประยุกต์

จากการศึกษาของ บุญนาทและคณะ พบว่า
นิสิตแพทย์ชั้นปีที่ 6 ผู้ที่มีอันดับคะแนนเฉลี่ยสะสมสูง
จะได้คะแนนข้อสอบปรนัยของการสอบเวชปฏิบัติ
ทั่วไป (comprehensive MCQ score) ในระดับสูง7 

นสิติแพทย์ทีม่เีกรดสะสมเฉลีย่รวมมากกว่าหรือเท่ากบั 
2.0 จะสอบผ่านเกณฑ์ข้อสอบปรนัยของการสอบ 
เวชปฏบิตัท่ัิวไป7 คะแนนเกรดคอื ตวัเลข หรอื คะแนน 
หรือ สัญลักษณ์ท่ีบ่งบอกหรือบ่งชี้ระดับความรู้ความ
สามารถของนักศกึษาว่าได้บรรลวุตัถปุระสงค์การเรยีนรู้
ในทกัษะด้านต่างๆ8 ในการศกึษาวจิยัครัง้นีเ้กรดสะสม
เฉลี่ยรวม (cumulative Grade Point Average 
(GPAX)) คือค่าคะแนนสะสมของเกรดตั้งแต่ชั้นปีที่ 1 
ถงึชัน้ปีที ่ 4 เป็นค่าทีบ่่งบอกความสามารถในการเรยีนรู้
ตามเป้าหมายของหลักสูตรที่ผ่านมา

การรบัรูค้วามสามารถตนเองตามทฤษฎขีอง 
Bandura เกี่ยวกับการพัฒนาการเรียนรู้ทางปัญญา
สงัคม (Bandura’s social cognitive theory) เช่ือว่า
ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนจะท�ำให้เกิด 
แรงกระตุ้นภายในส่งเสริมการเรียนรู้ ซ่ึงเป็นปัจจัย
ส�ำคญัท่ีส่งเสรมิให้เกดิการเรยีนรูแ้ละพฒันาทักษะใหม่
โดยเฉพาะทักษะในการแก้ปัญหา จากผลการศึกษา
ครัง้นีอ้าจกล่าวได้ว่านกัศกึษาท่ีมเีกรดสะสมเฉลีย่รวม
มากกว่าหรือเท่ากับ 3.2 บ่งบอกว่ามีทักษะในด้าน
กระบวนการคิดแก้ปัญหา (problem-solving skill) 
และการพฒันารปูแบบหรอืเทคนคิการเรียนรูเ้ฉพาะตวั 
ส่งผลให้สามารถท�ำข้อสอบอัตนัยประยุกต์ซึ่งมุ่งเน้น
การประเมนิทกัษะดงักล่าวได้ดีกว่านกัศกึษาทีไ่ด้เกรด
สะสมเฉลี่ยรวมน้อยกว่า 2.99

การประเมินระหว่างเรียน (formative 
assessment) คอืการประเมนิตนเองโดยนกัศกึษาเพือ่
ประเมินผลการเรียนรู้ในหัวข้อนั้นๆ10 หากเป็นการ
ประเมินหลังเสร็จสิ้นคาบเรียนการประเมินระหว่าง
เรยีนสามารถให้ข้อมลูสะท้อนกลบัแก่ผูเ้รยีนถงึผลการ
เรยีนรูไ้ด้อกีด้วย11 นอกจากนี ้การประเมนิระหว่างเรยีน
ยังสามารถเป็นแนวทางช้ีน�ำนักศึกษาถึงความรู้ท่ีต้อง
ค้นคว้าเพิ่มเติมเพ่ือให้บรรลุผลลัพธ์ของการศึกษาใน
ช้ันปีสุดท้ายของการเรียนในหลักสูตรแพทยศาตร 
บัณฑิต12 จากการศึกษาโดย Mondal และคณะ 
สอบถามนิสิตแพทย์ช้ันปีที่ 1 ที่เรียนในรูปแบบ
ออนไลน์และมีการท�ำข้อสอบระหว่างเรียนออนไลน์ 
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(online formative assessment) พบว่าการประเมนิ
ระหว่างเรียนมีคุณค่าต่อการเรียนรู้ของนิสิตแพทย ์
ซึ่งช่วยให้ข้อมูลสะท้อนกลับ (feedback) และช่วย
กระตุ้นการเรียนรู้ในหัวข้อนั้นๆ มากขึ้น13 

หากเปรียบตามทฤษฎีการเรียนรู้ของบลูม 
(Bloom’s taxonomy) การใช้ข้อสอบอตันยัประยกุต์
ในการประเมนินกัศกึษา นอกจากประเมนิเรือ่งความรู้
ที่เป็นข้อเท็จจริง (factual knowledge) ยังสามารถ
ประเมินในเรื่องความรู้ในเชิงมโนทัศน์ (conceptual 
knowledge) และความรู ้เกี่ยวกับทักษะวิธีการ 
(procedural knowledge) ได้อีกด้วย ในขณะที่
ข้อสอบปรนัยประเมินได้เฉพาะส่วนความรู ้ที่เป็น 
ข้อเท็จจริงเท่าน้ัน ด้วยกระบวนการคิดวิเคราะห์ที่ 
แตกต่างกันอาจท�ำให้นักศึกษาที่ท�ำคะแนนได้ดีใน
ข้อสอบปรนัยอาจตอบค�ำถามได้ไม่ดีในการสอบอตันยั
ประยุกต์ได้9 อย่างไรก็ตาม การศึกษาโดย Khan  
และคณะ และ Palmer และคณะ พบว่าการใช้ข้อสอบ
ปรนัยสามารถประเมินทักษะทางปัญญา (cognitive 
skill) ได้เช่นกัน ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับการพัฒนาคุณภาพของ
ข้อสอบและการออกแบบโจทย์ค�ำถามเป็นส�ำคัญ4,14 

สรุปผล
คะแนนการทดสอบระหว่างเรยีน (formative 

assessment) โดยใช้ข้อสอบปรนัยมีความสัมพันธ์
น้อยกบัผลคะแนนการสอบอตันยัประยกุต์ในการสอบ
รวบยอด (summative assessment) ในขณะที่ค่า
เกรดสะสมเฉลีย่รวมเป็นปัจจัยทีม่คีวามส�ำคัญทางสถติิ
อย่างมีนัยส�ำคัญต่อการสอบผ่านเกณฑ์ขั้นต�่ำของการ
สอบรวบยอดโดยใช้ข้อสอบชนิดอัตนัยประยุกต์ การ
ติดตามก�ำกับดูแล (supervision) นักศึกษาที่มีเกรด
สะสมรวมเฉลี่ยต�่ำกว่า 2.9 อาจช่วยเพิ่มผลลัพธ์
ทางการศึกษา อย่างไรก็ตาม การใช้ข้อสอบปรนัยใน
การประเมินระหว่างเรียนอาจช่วยกระตุ้นการเรียนรู้
ของนักศึกษา

ข้อเสนอแนะ
ควรมกีารศกึษาความสมัพันธ์ของการใช้ชนดิ

แบบทดสอบในการประเมินตนเองระหว่างเรียนท่ีมี
ลักษณะค�ำตอบเป็นการเขียนบรรยายคล้ายกัน เช่น 
short answer, essay, key feature เป็นต้น กับผล
คะแนนการสอบอัตนัยประยุกต์ในการสอบรวบยอด 
ว่ามีความสัมพันธ์กันหรือไม่
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คณะผู้วิจัยขอขอบพระคุณคุณกิ่งกาญจน์  
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