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บ·¤ัดย่อ:
Çตัถ»ุÃะส§¤:์ การศกึษานีม้วีตัถปุระสงคเ์พือ่สำารวจความคดิเหน็ของอาจารยป์ระจำากลุม่ทีม่ตีอ่การจดัการเรยีนรู้
แบบใช้ปัญหาเป็นฐานระดับปรีคลินิก คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ปีการศึกษา 2556
ÇัสดุแÅะÇÔธÕกÒÃ: กลุ่มตัวอย่างประกอบด้วยอาจารย์ประจำากลุ่มสังกัดคณะวิทยาศาสตร์ และอาจารย์ประจำากลุ่ม
สังกัดคณะแพทยศาสตร์ โดยการสุ่มตัวอย่างแบบช้ันภูมิ (stratified sampling) และสุ่มแบบง่ายจากผู้ท่ีมีประสบการณ์ 
สงูกวา่ 5 ป ีจำานวน 16 คน ประกอบดว้ย อาจารยร์ะดบัปรคีลนิกิและระดบัคลนิกิ  เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มลู
เชิงคุณภาพคร้ังน้ี  ใช้การสนทนากลุ่มย่อย (focus group) ข้อมูลท่ีรวบรวมได้เขียนสรุปเป็นข้อความและใช้การวิเคราะห์
เชิงเนื้อหา (content analysis)
ผÅกÒÃศกึษÒ: อาจารย์ประจำากลุ่มมีความเหน็ว่าการเรียนรู้แบบใช้ปัญหาเป็นฐาน (problem-based learning; 
PBL) เปน็วธิกีารเรยีนรูเ้ชงิรกุ (active learning) ทีเ่หมาะกบัการศกึษาของนกัศกึษาแพทย ์ อาจารยป์ระจำากลุม่
มคีวามพงึพอใจตอ่การจดัการเรยีนรูแ้บบ PBL และเหน็วา่เปน็วธิกีารจดัการเรยีนรูท้ีค่ณะแพทยศาสตรค์วรพฒันา
อย่างต่อเนื่องต่อไป โดยเน้นว่าเป็นลักษณะเด่นของหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ส่วนอุปสรรคในการจัดการเรียนรู้แบบ PBL นั้น พบว่าบทบาทอาจารย์ประจำากลุ่มยังไม่เป็นมาตรฐานเดียวกัน
ทำาให้กระบวนการกลุ่มมีความแตกต่างกัน และยังขาดความเข้าใจเชิงลึกเกี่ยวกับปรัชญาของการเรียนการสอน
แบบ PBL อันจะส่งผลต่อความสำาเร็จของการจัดกระบวนการเรียนรู้แบบ PBL
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สÃ»ุ: คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร ์ ควรจดัฝกึอบรมอาจารยป์ระจำากลุม่อยา่งสม่ำาเสมอและตอ่เนือ่ง 
พัฒนาศักยภาพอาจารย์ประจำากลุ่มให้มีมาตรฐานเดียวกัน และสร้างความเข้าใจในสาระของการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน ซึ่งเป็นปัจจัยสำาคัญในการพัฒนาการเรียนรู้แบบ PBL ให้ประสิทธิภาพต่อไป

¤ำÒสำÒ¤ัญ: การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน, ทัศนะ/ความคิดเห็น, อาจารย์ประจำากลุ่ม

Abstract:
Objective: This study aimed to determine the perception of facilitators in problem-based learning in 
the pre-clinical years at Faculty of Medicine, Prince of Songkla University in the year of 2013.
Material and Method: The sample comprised of faciltitators from Faculty of Science and Faculty of 
Medicine who had over 5 years of PBL’s experiences. About 16 facilitators from preclinical and clinical 
departments participated in this study. The stratified sampling and simple random sampling methods 
were used to select the samples. A focus group was conducted as a data collection strategy. The obtained
data was transcribed verbatim and analyzed by using a qualitative content analysis approach.
Results: Facilitators perceived PBL as an active learning method for medical students. It also showed 
positive intention of facilitators to continue PBL program as it is a distinctive feature of the Faculty’s 
innovative learning method. While difficulties of PBL concerning facilitators tended to comprise of 
variation of facilitators’ performance in small group activities and deep understanding of PBL philosophy 
which may lead to lack of the essence of PBL learning process and the success of the program.
Conclusion: The study suggested that continuous training facilitator’s skill, standardization of facilitator’s  
roles and making understanding about PBL learning process seemed to be necessary and closely related 
factors for effectiveness of the program.

Keywords: facilitator, perception, problem-based learning

บ·¹ำÒ
 การเรยีนรูโ้ดยใชป้ญัหาเปน็ฐาน (problem-based 
learning; PBL) เป็นรูปแบบการเรียนรู้ที่เกิดขึ้นจาก
แนวคิดการเรียนรู้แบบให้ผู้เรียนสร้างความรู้ใหม่จาก
การใชป้ญัหาทีเ่กดิขึน้จรงิในโลก เปน็บรบิท (context) ของ
การเรียนรู้เพื่อให้ผู้เรียนเกิดทักษะในการคิดวิเคราะห์
และคดิแกป้ญัหา  รวมทัง้เปน็เทคนคิการสอนทีส่ง่เสรมิให้
ผูเ้รยีนไดล้งมอืปฏบิตัดิว้ยตนเอง ไดส้มัผสักบัปญัหาโดยใช้
กระบวนการแก้ปัญหาที่เป็นกลไกพื้นฐานของการเรียน
การสอนที่มีลักษณะสำาคัญคือ ใช้ปัญหาเป็นตัวกระตุ้น 

มกีารบรูณาการเนือ้หาวชิา เรยีนเปน็กลุม่ยอ่ย และผูเ้รยีน
ศึกษาค้นคว้าต้วยตนเอง1, 2

 การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานเริ่มใช้ครั้งแรก
ในวงการแพทยศาสตรศกึษาตัง้แต ่พ.ศ. 2493 ทีโ่รงเรยีน
แพทย ์มหาวทิยาลยัเคสเวสเทริน์รเีสฟิ รฐัโอไฮโอ ประเทศ
สหรฐัอเมรกิา และเริม่แพรห่ลายเมือ่  พ.ศ. 2512 โรงเรยีน
แพทย์แมคมาสเตอร์ เมืองแฮมิลตัน รัฐออนตาริโอ 
ประเทศแคนาดา ได้นำามาใช้ในหลักสูตรแพทยศาสตร์ 
และได้แพร่หลายไปในประเทศอื่นๆ ทั่วโลก ตั้งแต่นั้น
เป็นต้นมา โดยเฉพาะในกลุ่มวิทยาศาสตร์สุขภาพ3-7 
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เนื่องจากเป็นการเรียนรู้ที่สอดคล้องกับความเป็นจริง
ตามกระบวนการตามธรรมชาต ิ มกีรณศีกึษาหรอืปญัหา
ให้ผู้เรียนได้วิเคราะห์และหาคำาตอบ8

 ในประเทศไทยการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานได้ถูกนำามาใช้อย่างกว้างขวางเป็นเวลานานแล้ว 
เช่น ที่คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
ไดเ้ริม่จดัการเรยีนการสอนแบบ PBL เนือ่งจากการประชมุ
แพทยศาสตรศึกษาแห่งชาติ ครั้งที่ 5 พ.ศ. 25299 และ
ครั้งที่ 6 พ.ศ. 25362 เสนอแนะให้คณะแพทยศาสตร์
ทุกสถาบันในประเทศพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตร
บณัฑติ และจดัการเรยีนการสอนแบบบรูณาการทีเ่นน้ให้
นักศึกษาเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
จากมติคณะกรรมการประจำาคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
สงขลานครินทร์ พ.ศ. 2530 ได้ประกาศเป็นนโยบายให้
การจัดการเรียนการสอนในช่วง 5-10 ปีข้างหน้า เน้นที่
กระบวนการแสวงหาความรู้ จัดให้ผู้เรียนเป็นศูนย์กลาง
การเรียนรู้ และเรียนโดยใช้ปัญหาเป็นฐาน10  ดังน้ันการจัดการ
เรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานจึงได้เริ่มใช้ในการเรียน
การสอนระดบัปรคีลนิกิ คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยั
สงขลานครินทร์ ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2533 เป็นต้นมา คณะ
แพทยศาสตร์ ได้ประเมินการจัดการเรียนการสอนอย่าง
ต่อเนื่อง โดยเมื่อสิ้นสุดการเรียนแต่ละโจทย์ปัญหา ได้มี
การประเมินการจัดการเรียนรู้เพ่ือรวบรวมความคิดเห็น
อาจารยป์ระจำากลุม่ (facilitator) และนกัศกึษามาปรบัปรงุ
และพัฒนา11-13 จากการศึกษาความคิดเห็นและทัศนคติ
ของอาจารยป์ระจำากลุม่ เมือ่ป ีพ.ศ. 2543 พบวา่นกัศกึษา
มีความรู้และสามารถทำากระบวนการกลุ่มในการเรียนรู้
แบบ PBL อยู่ในระดับดีมาก อาจารย์ให้ความสนใจต่อ
การเรียนการสอนในระดับปานกลาง นักศึกษามีความรู้
พื้นฐานและความสัมพันธ์ระหว่างอาจารย์กับนักศึกษา
มนีอ้ยลง14 จากขอ้มลูดงักลา่วไดม้กีารปรบัปรงุและพฒันา
การเรยีนการสอนแบบ PBL ในเรือ่งการพฒันานกัศกึษา
และอาจารย์ รวมทั้งการเขียนโจทย์ปัญหา ถึงแม้ว่า
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
จะได้มีการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการนำา PBL มาใช้ใน
กระบวนการจัดการเรียนการสอนแล้วก็ตาม แต่การวิจัย
ส่วนใหญ่เป็นการศึกษาข้อมูลเชิงปริมาณ ยังไม่เคยมี

การศกึษาขอ้มลูเชงิคณุภาพ ในการศกึษาครัง้นีจ้งึไดเ้กบ็
รวมรวมข้อมูลเชิงลึกจากการสนทนากลุ่มย่อยอาจารย์
ประจำากลุ่มที่มีความคิดเห็นในภาพรวมที่มีต่อการจัด
การเรียนการสอนแบบ PBL

ÇัสดุแÅะÇÔธÕกÒÃ
 เปน็การศกึษาวจิยัแบบเชงิพรรณนา (descriptive 
research) โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความคิดเห็น
ของอาจารยป์ระจำากลุม่ในการจดัการเรยีนรูโ้ดยใชป้ญัหา
เปน็ฐานระดบัปรคีลนิกิ คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยั
สงขลานครินทร์ ปีการศึกษา 2556 โดยการเก็บข้อมูล
กลุ่มตัวอย่างจากอาจารย์ท่ีผ่านการอบรมและมีประสบการณ์
ในการเปน็อาจารยป์ระจำากลุม่ตัง้แต ่5 ปขีึน้ไป เนือ่งจาก
ได้มีประสบการณ์จริงทั้งการเป็นอาจารย์ประจำากลุ่มและ
ขัน้ตอนการเรยีนแบบ PBL อยา่งตอ่เนือ่ง ประกอบดว้ย
อาจารย์จากคณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
จำานวน 30 คน และคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
สงขลานครินทร์ จำานวน 55 คน โดยไม่แยกภาควิชา 
รวมทั้งหมด 85 คน ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ 
(stratified sampling) และสุม่แบบงา่ย ไดจ้ำานวน 16 คน  
ประกอบดว้ย อาจารยจ์ากคณะวทิยาศาสตร ์จำานวน 5 คน 
และจากคณะแพทยศาสตร์ จำานวน 11 คน
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล เป็นแบบ
สนทนากลุ่มย่อย (focus group) ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น โดย
กำาหนดประเด็นเรื่องที่เกี่ยวข้องกับการเรียนรู้แบบ PBL 
มาใช้สนทนาคือ ความพึงพอใจต่อการเรียนรู้แบบ PBL
บทบาทของอาจารยป์ระจำากลุม่ ปจัจยัสง่เสรมิการเรยีนรู้
แบบ PBL ผลการเรียนรู้ที่เกิดกับนักศึกษา การเตรียม
ความพรอ้มใหอ้าจารยป์ระจำากลุม่ และปญัหาในการเรยีนรู้
แบบ PBL ซึง่ผูว้จิยัไดต้รวจสอบความชดัเจนของประเดน็
คำาถามเพือ่การสือ่ความหมายทีต่อ้งการ โดยผูท้รงคณุวฒุิ
จำานวน 3 ท่าน ซึ่งเป็นผู้มีประสบการณ์สูงด้านการเรียน
การสอนแบบ PBL หลงัจากนัน้นำาแบบสนทนากลุม่ยอ่ย 
ไปทดสอบความตรงของข้อคำาถามที่ใช้กับตัวอย่าง
อาจารย์ซึ่งมีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจำานวน 
2 คน โดยให้อ่านประเด็นคำาถามและทดสอบให้ตอบ
คำาถามเป็นรายข้อว่ามีความเข้าใจคำาถามถูกต้องตามที่
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ผู้วิจัยต้องการหรือไม่ และสามารถตอบคำาถามได้สอดคล้อง
กับข้อคำาถามเพียงใด ตลอดจนอธิบายความเข้าใจใน
ขอ้คำาถามนัน้ๆ  ซึง่ผูว้จิยัไดบ้นัทกึขอ้มลูดงักลา่วแลว้นำามา
ปรบัปรงุชดุคำาถามเพือ่ดำาเนนิการสนทนากลุม่ยอ่ยตอ่ไป

 ÇÔธÕกÒÃàก็บÃÇบÃÇม¢้อมูÅ
 การเก็บรวบรวมข้อมูลในการศึกษาครั้ งนี้   
ใชก้ารสนทนากลุม่ยอ่ยอาจารยป์ระจำากลุม่จดัคละ 2 กลุม่ๆ 
ละ 8 คน ผูส้มัภาษณเ์ปน็ผูเ้ชีย่วชาญดา้นการจดัการเรยีน
การสอนแบบ PBL จากภายนอกสถาบันจำานวน 3 คน
โดยผู้วิจัยได้ซักซ้อมประเด็นคำาถาม ขั้นตอนและ
กระบวนการก่อนดำาเนินการสนทนากลุ่มย่อย ในการ
สนทนากลุม่ยอ่ยใชเ้วลาประมาณ 90 นาท ี มกีารบนัทกึ
เทป จดบนัทกึการสนทนาไวอ้ยา่งละเอยีดและตรวจสอบ
ข้อมูลขณะที่ทำาการสนทนาทุกครั้ง การศึกษาครั้งนี้
ได้ผ่านการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย
ในมนุษย์ของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ก่อนเริ่มดำาเนินการ

 กÒÃÇÔà¤ÃÒะห์¢้อมูÅ
 ใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (content analysis) 
โดยนำาข้อมูลท่ีได้จากการสนทนากลุ่มย่อยมาสรุป วิเคราะห์
สังเคราะห์ และเขียนเป็นข้อความจัดกลุ่มประเด็น

ผÅกÒÃศึกษÒ
 จากการสนทนากลุ่มย่อยอาจารย์ประจำากลุ่ม 
PBL จำานวน 16 คน ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา
สรุปข้อความและจัดกลุ่มเป็นประเด็นได้ ดังรูปที่ 1

 ¤ÇÒมพึ§พอใจต่อกÒÃàÃÕย¹Ãู้แบบ PBL
 กลุ่มตัวอย่างมีความเห็นเหมือนกันว่า ทุกคน
มีความพึงพอใจมากต่อการจัดเรียนการสอนรูปแบบนี้
เห็นว่าการเรียนรู้แบบ PBL เป็นจุดเด่นของหลักสูตร
แพทยศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
เพราะเป็นวิธีการจัดการเรียนรู้ที่เน้นกระบวนการเรียนรู้ 
(learning process) มากกว่าการให้ความรู้ และได้ดำาเนินการ
มาอย่างต่อเนื่องมากกว่า 20 ปี กลุ่มตัวอย่างเห็นว่า

ในกระบวนการเรยีนรูข้อง PBL อาจารยย์งัไดพ้ฒันาตนเอง 
ได้เรียนรู้สิ่งที่อยู่นอกเหนือสาขาวิชา เรียนรู้ไปพร้อมกับ
นักศึกษา และได้เห็นความก้าวหน้าของนักศึกษา 
 “โดยหลกัการของ PBL ด ีเหน็ดว้ยวา่เราไดเ้รยีนรู้
ไปด้วย”
 “เป็นงานที่ชอบ ทำาแล้วรู้สึกได้พัฒนาตัวเอง”
 “ชอบถา่ยทอด ชอบทีจ่ะเรยีนรู ้พยายามลงศกึษา
ทุกเรื่องให้ได้มากที่สุดเท่าที่จะทำาได้”

 บ·บÒ·อÒจÒÃย์»ÃะจำÒกÅุ่ม 
 กลุม่ตวัอยา่งมคีวามเหน็สอดคลอ้งวา่ในการเรยีนรู้
แบบ PBL อาจารย์ประจำากลุ่มมีบทบาทสำาคัญทั้งด้าน
กระบวนการและด้านการประเมิน อาจารย์ประจำากลุ่ม
ต้องมีความจริงใจและเต็มใจในการสนับสนุนการเรียนรู้
ของกลุม่ กระตุน้กลุม่ใหค้ดิอยา่งตอ่เนือ่ง บทบาททีด่ขีอง
อาจารย์ประจำากลุ่มคือไม่นั่งเฉยและไม่ขัดกระบวนการ
กลุ่ม แต่ต้องมีหน้าที่สนับสนุนการเรียนรู้ให้กลุ่มไปสู่
เป้าหมาย
 “Facilitator มีส่วนสำาคัญ ต้องทำาให้กลุ่มเข้าใจ
กระบวนการ ขั้นตอนการเรียนรู้ว่าจะต้องทำาอย่างไร 
อาจแนะนำามากในช่วงแรก และไม่ควรจะรบกวนกระบวนการ
กลุ่ม”

 »ัจจัยส่§àสÃÔมกÒÃàÃÕย¹Ãู้แบบ PBL
 กลุม่ตวัอยา่งมคีวามเหน็ตรงกนัวา่ ปจัจยัทีส่ง่เสรมิ
ต่อการเรียนรู้แบบ PBL ที่สำาคัญ ได้แก่ 1) อาจารย์
ประจำากลุม่ตอ้งมคีวามรูค้วามเขา้ใจในกระบวนการเรยีนรู้
แบบ PBL ที่ถูกต้อง มีประสบการณ์ และมีความพร้อม
ในการสนับสนุนกลุ่มได้ดี 2) นักศึกษาต้องมีทักษะ
การแสวงหาความรู้ มีความรู้พื้นฐานในระดับที่เพียงพอ 
มทีศันคตทิีด่ ีรบัผดิชอบ และกระตอืรอืรน้ 3) คณุลกัษณะ
ของสมาชิกในกลุ่มย่อยส่งผลต่อการเรียนรู้เช่นกัน โดยที่
ภายในกลุ่มต้องมีปฏิสัมพันธ์กัน ลดการแยกตัวออกจาก
กลุ่ม และ 4) ลักษณะโจทย์ปัญหา ต้องมีความชัดเจน
นา่สนใจและมปีระเดน็ทีส่ามารถกระตุน้การเรยีนรู ้นำาไปสู่
ความคิดวิเคราะห์ ก่อให้เกิดการทำางานร่วมกันเป็นทีม 
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·ัศ¹ะ¢อ§อÒจÒÃย์»ÃะจำÒกÅุ่มต่อกÒÃàÃÕย¹Ãู้แบบ PBL

 • เป็นจุดเด่นของหลักสูตร
 • เน้นกระบวนการเรียนรู้
 • พัฒนา “ครู”

 • เกื้อหนุนการเรียนกลุ่มย่อย
 • ไม่ขัดกระบวนการกลุ่ม
 • สนับสนุนและกระตุ้นการเรียนรู้

 • อาจารย์มีความรู้ความเข้าใจในกระบวนการกลุ่ม
 • นักศึกษามีทัศนคติที่ดีต่อการเรียน PBL
 • คุณลักษณะของสมาชิกกลุ่ม
 • ลักษณะโจทย์ปัญหา

 • แนวคิดปรัชญาการเรียนรู้แบบ PBL
 • บทบาทอาจารย์ประจำากลุ่ม
 • กระบวนการเรียนรู้แบบ PBL รู้จักการทำางานเป็นทีม

 • นโยบาย
 • อาจารย์: มาตรฐานของอาจารย์ประจำากลุ่ม
 • นักศึกษา: ขาดความเข้าใจในกระบวนการ PBL
 • โจทย์ปัญหาที่ซ้ำาซ้อน
 • ข้อจำากัดเกี่ยวกับเวลา

 • ใฝ่หาความรู้
 • สนุกในการเรียนรู้
 • กล้าสื่อสาร
 • รู้จักคิดวิเคราะห์
 • รู้จักการทำางานเป็นทีม

ความพึงพอใจต่อการเรียนรู้แบบ PBL

บทบาทอาจารย์ประจำากลุ่ม

ปัจจัยส่งเสริมการเรียนรู้แบบ PBL

ผลการเรียนรู้ที่เกิดกับนักศึกษา

การเตรียมความพร้อมให้อาจารย์

ปัญหาในการเรียนรู้แบบ PBL

หัÇ¢้อ ÃÒยÅะàอÕยด

Ãู»·Õè 1 แสดงทัศนะของอาจารย์ประจำากลุ่มต่อการเรียนรู้แบบ PBL
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 “ยอมรับว่า facilitator ไม่ต้องรู้เรื่องในโจทย์
ปัญหาอย่างถ่องแท้ แต่ที่สำาคัญต้องเข้าใจกระบวนการ
PBL และส่งเสริมให้กลุ่มอยากเรียนรู้ กระตือรือร้น
ไปค้นคว้า แปลว่าเราสามารถทำาหน้าที่ได้สำาเร็จแน่”
 “โจทยป์ญัหาทีด่กีระตุน้ความอยากเรยีนใหเ้กดิขึน้
ได้ ในห้องต้องพยายามทำาให้กลุ่มรู้สึกว่าเรื่องนี้สนุก
อยากจะไปหาความรู้เพิ่มเติม”

 ผÅกÒÃàÃÕย¹Ãู้·ÕèàกÔดกับ¹ักศึกษÒ
 กลุ่มตัวอย่างให้ข้อมูลตรงกันว่า การเรียนรู้
แบบ PBL เปน็ learning style ทีด่ ีกระตุน้ใหน้กัศกึษา
ได้เกิดการเรียนรู้ที่แท้จริง รู้จักค้นคว้าหาข้อมูล ใฝ่หา
ความรู้ประมวลความรู้ได้ มีการเตรียมตัวในการเรียน 
การเรยีนเปน็กลุม่ทำาใหรู้ส้กึสนกุ มคีวามตัง้ใจในการเรยีน  
ฝึกให้กล้าสื่อสาร กล้าพูด กล้าแสดงออก นักศึกษารู้จัก
ตั้งคำาถาม รู้จักคิดเป็นระบบมากขึ้น มีส่วนร่วมในการ
เรียนรู้ มีการสื่อสารปฏิสัมพันธ์กันมากขึ้น เป็นสิ่งที่ดี
กอ่ใหเ้กดิกระบวนการแสวงหาความรู ้ซึง่เปน็กระบวนการ
ที่ทำาได้จริงๆ สามารถนำาความรู้ไปใช้ในชั้นคลินิก
  “ได้เรียนรู้ว่านักศึกษาสามารถประมวลความรู้
ได้ดีมาก คล้ายๆ ถ้าเราสอนเราก็สอนแบบแห้งๆ แต่
นักศึกษาสามารถไปหาสื่อต่างๆ มาประกอบได้”
 “คนที่ไม่พูดเลยสามารถเป็นคนที่พูดได้ระดับ
หนึ่ง บางคนไม่ชอบแสดงออกเลยแต่อยู่ในกลุ่มจะได้
ตำาแหนง่ผลดักนั ทกุคนกระตุน้กนั มหีลายคนบอก ขีอ้าย
ไม่กล้าแสดงออก ทำาให้มีโอกาสได้ฝึก”
 “เหน็ progress ของนกัศกึษา เกง่ขึน้ สือ่สารดขีึน้ 
คนที่ไม่เคยพูดสามารถพูดรู้เรื่องขึ้น”
 “เป็นการเตรียมให้เด็กรู้จักคิดเป็นกระบวนการ
ตลอดชีวิต”

 กÒÃàตÃÕยม¤ÇÒมพÃอ้มใหอ้ÒจÒÃย»์ÃะจำÒกÅุม่ 
 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเห็นว่า คณะ
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ควรเตรียม
อาจารยร์ุน่ใหมใ่หม้คีวามพรอ้มในการเปน็อาจารยป์ระจำา
กลุม่ใหม้คีวามรูค้วามเขา้ใจในแนวคดิ ปรชัญาการเรยีนรู้

แบบ PBL เข้าใจบทบาทที่ถูกต้อง มีทัศนคติที่ดีต่อ
การเรียนรู้แบบ PBL เพราะที่ผ่านมาการเตรียมอาจารย์ 
และนักศึกษา ยังขาดความต่อเนื่องในการเรียนรู้แบบ  
PBL ควรเพิ่มจำานวนอาจารย์ประจำากลุ่มให้เพียงพอ 
โดยเตรียมอาจารย์ทุกคนตั้งแต่เริ่มการปฏิบัติงาน 
กลุม่ตวัอยา่งบางสว่นใหข้อ้คดิเหน็เพิม่เตมิวา่อาจารยท์ีม่ี
ประสบการณ์มานานมีคุณค่ามาก ควรเชิญมาร่วมเป็น
อาจารย์พี่เลี้ยงสำาหรับอาจารย์ใหม่
 “พัฒนา facilitator อันดับแรก ให้รู้บทบาทเพื่อ
เกื้อหนุนกลุ่ม ได้เรียนรู้ด้วยตัวเองได้ดีที่สุด”
 “การเรียนการสอนแบบ PBL สิ่งสำาคัญ คือ 
การอบรม facilitator และต้องใช้เวลาในการพัฒนา
ให้เป็น facilitator ที่เก่ง เมื่อเป็นแล้ว ควรต้องจัดเวที
ให้ facilitator ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้กัน แลกเปลี่ยน
ความคิดเห็น และร่วมแก้ไขปัญหาด้วยกัน”

 »ัญหÒใ¹กÒÃàÃÕย¹Ãู้แบบ PBL
 กลุ่มผู้ให้สัมภาษณ์แสดงความคิดเห็นตรงกันว่า  
ปัญหาในการเรียนรู้แบบ PBL ที่สำาคัญประกอบด้วย 
1) อาจารย์ประจำากลุ่มมีความหลากหลาย ยังไม่เป็น
มาตรฐานเดียวกัน 2) นักศึกษาขาดความเข้าใจกระบวนการ
เรยีน PBL อยา่งแทจ้รงิ โดยเฉพาะนกัศกึษาชัน้ปแีรกๆ 
3) โจทย์ปัญหามีความซ้ำาซ้อน ควรปรับเปลี่ยนให้มี
ความหลากหลาย ใช้ผู้ป่วยจริงหรือเทคโนโลยีประกอบ 
4) สื่อการเรียนรู้ไม่หลากหลายและยังไม่ได้มาตรฐาน
ทางการแพทย์ 5) ข้อจำากัดด้านเวลา นักศึกษามีเวลา
ทบทวนเพื่อความเข้าใจ และการศึกษาค้นคว้าด้วย
ตนเองน้อย และที่สำาคัญพบว่ายังมีผู้บริหาร/อาจารย์
บางส่วนยังไม่เข้าใจนโยบายและปรัชญาการเรียนรู้
แบบ PBL มากนักและยังให้ความสำาคัญกับการเรียน
การสอนแบบ PBL ไม่มากพอ
 “ปัญหาของ PBL นั้นเมื่ อหลักสูตรมีการ
ปรบัเปลีย่นตอนนีท้ีต่อ้งปรบัใหญจ่รงิๆ คอื ตอ้งมาดทูีต่วั
ครู ยังมีความรู้สึกว่าสิ่งนี้เป็นอุปสรรค คือถ้าจะปรับ
ต้องปรับครูจริงๆ”
 “นักศึกษาบอกว่าอาจารย์มีหลายรูปแบบมาก  
มาตรฐานการให้คะแนน PBL ไม่เหมือนกันเลย”
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 “นักศึกษายังขาดความเข้าใจในกระบวนการ
ของ PBL ยงัไมรู่จ้กัแบง่เวลา แลว้ไมรู่จ้กัวธิเีรยีน  จรงิๆ 
ชีวิตการเรียนในมหาวิทยาลัยต้องเรียนแบบผู้ใหญ่  
ต้องไปค้นคว้าอะไรอีกมาก”

ÇÔจÒÃณ์
 จากการศึกษานี้พบว่าอาจารย์ประจำากลุ่ม
มีความพึงพอใจต่อการเรียนรู้แบบ PBL มีทัศนคติที่ดี
ต่อบทบาทเป็นอาจารย์ประจำากลุ่มและเห็นว่าเป็นวิธีการ
จัดการเรียนการสอนที่ เป็นจุด เด่นของหลักสูตร
แพทยศาสตรบณัฑติ เพราะเปน็จดัการเรยีนรูท้ีน่กัศกึษา
ได้มีส่วนร่วมในกระบวนการเรียนรู้ และอาจารย์ประจำา
กลุ่มได้มีส่วนร่วมในกิจกรรมกลุ่ม และเรียนรู้สิ่งที่อยู่
นอกสาขาวิชา ซึ่งการเรียนการสอนแบบเดิมอาจารย์
จะชำานาญเฉพาะเรื่องที่ตนสอนเท่านั้นและเป็นการให้
ความรู้ทางเดียว ต่างจากการเรียนรู้แบบ PBL ที่ได้เห็น
กระบวนการเรียนที่นักศึกษาเป็นศูนย์กลางโดย
กระบวนการเริม่ตน้จากปญัหา และขัน้ตอนทีเ่ปน็พืน้ฐาน
ของกระบวนการเรยีนการสอนแบบ PBL 7 ขัน้ตอน3-5,15  

อาจารย์ได้พัฒนาตนเองในการเรียนรู้ร่วมกับนักศึกษา
ถึงแม้จะไม่ใช่สาขาวิชาที่เชี่ยวชาญ16,17

 สำาหรับบทบาทอาจารย์ประจำากลุ่ม พบว่าทุกคน
เห็นว่าเป็นบทบาทที่สำาคัญทั้งในด้านกระบวนการและ
การประเมินกระบวนการกลุ่มด้วย แต่จากผลการศึกษา
พบว่าอาจารย์ประจำากลุ่มยังมีแนวปฏิบัติที่หลากหลาย 
แมใ้นการจดัการเรยีนการสอนแบบ PBL อาจารยป์ระจำา
กลุ่มไม่จำาเป็นต้องเป็นผู้มีความเชี่ยวชาญในเนื้อหานั้นๆ 
แต่ต้องมีความรู้ความเข้าใจขั้นตอนของกระบวนการ
เรยีนรูแ้บบ PBL และมแีนวปฏบิตัไิปในทศิทางเดยีวกนั19 
จึงสมควรทบทวนบทบาทของอาจารย์ประจำากลุ่มเพื่อให้
ทุกกลุ่มย่อยมีกระบวนการใกล้เคียงกัน นอกจากนี้
ยังพบว่าปัจจัยที่ส่งผลต่อความสำาเร็จการเรียนรู้แบบ 
PBL นอกจากอาจารย์ประจำากลุ่มที่มีความพร้อม
ในการสนับสนุนกลุ่มแล้ว นักศึกษาและเพื่อนในกลุ่ม
ยังต้องมีความรู้พื้นฐาน มีทัศนคติที่ดี มีปฏิสัมพันธ์กัน 
ไม่แยกตัว มีการทำางานร่วมกันเป็นทีม19 

 โจทยป์ญัหาเปน็ตวักระตุน้ใหม้คีวามกระตอืรอืรน้
ในการเรยีน เรยีนอยา่งเขา้ใจและนำาไปสูก่ารคดิวเิคราะห ์
จากการศกึษาพบวา่โจทยป์ญัหาทีใ่ชใ้นการเรยีนการสอน
แบบ PBL มคีวามซ้ำาซอ้น ควรปรบัเปลีย่นใหม ่โดยตอ้ง
ได้รับความร่วมมือทั้งจากอาจารย์แพทย์และอาจารย์
ปรีคลินิกเพื่อสร้างโจทย์ปัญหาร่วมกันให้ครอบคลุม
วตัถปุระสงค ์ตวัอยา่งโจทยป์ญัหาควรมคีวามหลากหลาย
และทำาให้น่าสนใจ โดยอาจเป็นผู้ป่วยจริง ภาพวีดิทัศน์ 
เป็นต้น
 สำาหรับผลการเรียนรู้ต่อนักศึกษาพบว่ากลุ่ม
ตัวอย่างมีความเห็นสอดคล้องกันว่าการเรียนแบบ 
PBL มีประโยชน์ต่อนักศึกษาในด้านต่างๆ เช่น ผู้เรียน
สนใจ สนุก กล้าแสดงความคิดเห็น เพิ่มทักษะการคิด
วิเคราะห์ มีปฏิสัมพันธ์ที่ดีกับผู้อื่น สามารถวิเคราะห์
และค้นคว้าข้อมูลได้ด้วยตนเอง20,21 อย่างไรก็ตาม
กลุ่มตัวอย่างได้กล่าวถึงข้อจำากัดว่าผู้เกี่ยวข้องยังขาด
ความเข้าใจเกี่ยวนโยบายและปรัชญาการเรียนรู้แบบ 
PBL อย่างแท้จริง และยังให้ความสำาคัญกับการเรียน
การสอนแบบ PBL ไม่มากพอ สมควรที่จะต้องสื่อสาร
และทำาความเข้าใจกับอาจารย์ รวมทั้งการวิเคราะห์หา
สาเหตุเพื่อหาแนวทางแก้ไข

 ¢้อàส¹อแ¹ะ
 1. PBL เป็นเอกลักษณ์ของคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ และเป็นการจัดการเรียน
การสอนที่ดีทั้งในความคิดของอาจารย์และนักศึกษา 
คณะแพทยศาสตร์ ควรให้ความสำาคัญและติดตาม
ในประเด็นต่อไปนี้
  1.1 ปรัชญาและแนวคิดของการ เรี ยน
การสอนแบบ PBL
  1.2  อาจารย์ควรได้รับการพัฒนาวิธีการ
จัดการเรียนการสอนแบบ PBL บทบาท facilitator 
การประเมินผล  
  1.3 ในการเตรียมความพร้อมควรจัดให้
นักศึกษามีประสบการณ์ใการเรียน PBL มากขึ้นกว่านี้  
 2. จัดฝึกอบรม facilitator ให้เป็นมาตรฐาน
เดียวกัน ทบทวนเป็นระยะๆ และจัดให้มีการแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ของการเป็น facilitator
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