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Objectives: To classify the cognitive skills required to answer modified essay questions (MEQs) and to assess the performance

of the fifth-year medical students in answering the MEQs.
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Material and methods: The MEQs for the block  "Health and diseases from conception to adolescence",  academic year 2002,

were retrospectively studied.  Each MEQ item was categorized into 7 cognitive skills: data gathering, hypothesis generation,

investigation and interpretation, hypothesis refinement and assessment, management, patient education, and basic clinical

science.

Result: The total fifth-year enrolment consisted of 125 students.  They were divided into 4 groups, and each group had 5

MEQs.  Three MEQs were repeated, thus the overall number of unique MEQs for the year was 17.  When classifying the

cognitive skills required to answer MEQs, data gathering was found to be the highest proportion with 27.8% of the total

theoretical score, followed by management at 17.4%, hypothesis refinement and assessment 16.9%, investigation and inter-

pretation 13.4% and hypothesis generation 12.9%.  The reliability coefficients of the MEQs ranged from 0.52-0.72.  When

the cognitive skills of the 4 groups of students were analyzed separately, significant differences were found.  The cognitive skill

on which the students showed the highest mean score was hypothesis generation and the lowest were management and patient

education.

Conclusion: The overall MEQ analysis has shown the difference in proportions of cognitive skills between groups of students.

The proportion of hypothesis generation and hypothesis refinement and assessment were quite low in consideration of the learn-

ing objectives.  Thus, the MEQ needs to be improved by developing tables of specifications for each MEQ.  The student weak-

nesses also need to be improved.
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บทคดัย่อ:

วัตถุประสงค:์ เพ่ือจำแนกประเภทของ cognitive skill ในข้อสอบ MEQ และประเมินความรูค้วามสามารถของนกัศึกษาแพทย์ในการทำ

ข้อสอบแบบอตันยัประยกุต์ (MEQ) รายวชิาสขุภาพและโรคตัง้แต่ระยะปฏสินธิถึงวัยรุน่

วัสดุและวิธีการ: เป็นการศึกษาแบบย้อนหลัง ในนักศึกษาแพทย์ช้ันปีท่ี 5 มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ปีการศึกษา 2545  โดยรวบรวม

ประเภทของ cognitive skill ในขอ้สอบและผลการสอบของนกัศึกษา

ผลการศกึษา: นักศึกษาแพทยช้ั์นปท่ีี 5 รวม 125 คน  ได้รับการแบง่กลุ่มเพ่ือหมุนเวยีนเขา้ศึกษาในรายวชิาดงักล่าว ครัง้ละ 31-32

คน รวม 4 รุ่น แต่ละรุ่นใชข้้อสอบ 5 ข้อ มีข้อสอบทีใ่ช้ซ้ำ 3 ข้อ รวมขอ้สอบทีใ่ช้ท้ังช้ันป ี17 ข้อ  ผลการวเิคราะหค์ำถามในขอ้สอบ

พบวา่ประเภทของ cognitive skill ท่ีมีมากทีสุ่ดคอื data gathering คิดเปน็รอ้ยละ 27.8 ของคะแนนทัง้หมด รองลงมาคอื manage-

ment ร้อยละ 17.4, hypothesis refinement and assessment ร้อยละ 16.9, investigation and interpretation ร้อยละ 13.4 และ

hypothesis generation ร้อยละ 12.9 ค่าความเทีย่ง (reliability) ของขอ้สอบทัง้ 4 รุ่น อยู่ในชว่ง 0.52-0.72  ผลการวเิคราะหค์ำถาม

ในขอ้สอบของนกัศึกษาแพทยแ์ยกเปน็ 4 รุ่น พบความแตกตา่งอย่างมีนัยสำคญัทางสถติิ (p < 0.05) ในสัดส่วนของคำถามในหลาย

หัวขอ้  ผลการสอบพบวา่นักศึกษาทำคะแนนไดสู้งสุดในหวัขอ้ hypothesis generation  โดยมคีะแนนเฉลีย่คดิเปน็รอ้ยละ ± SD เท่ากับ

75.9 ±  11.7 ผลการสอบทีไ่ด้คะแนนตำ่สุดคอืหัวขอ้ management และ patient education โดยมคีะแนนเฉลีย่รอ้ยละ 43.1 ±  10.2

และ 45.1 ±  11.5 ตามลำดบั

สรุป: การวิเคราะห์ข้อสอบ MEQ ท้ังช้ันปีทำให้ทราบวา่สัดส่วนของหัวข้อท่ีประเมนิมีความแตกตา่งกันในนักศึกษาแต่ละรุ่นและสัดส่วน

ของหัวขอ้ hypothesis generation และ hypothesis refinement and assessment มีค่อนขา้งน้อย ไม่สอดคลอ้งกับวตัถุประสงค ์ ดังน้ัน

จึงควรปรบัปรงุข้อสอบให้เหมาะสมยิง่ข้ึน  โดยจดัทำ table of specification เพ่ือเป็นแนวทางในการออกขอ้สอบ สำหรับผลการสอบ

พบคะแนนเฉลีย่ตำ่ในบางหวัขอ้  ซ่ึงควรศกึษาหาสาเหตแุละนำมาปรบัปรงุแก้ไขตอ่ไป

คำสำคญั: ข้อสอบอัตนยัประยกุต์, การประเมนิผล, แพทยศาสตรศกึษา, นักศึกษาแพทย์
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บทนำ

ข้อสอบแบบอตันยัประยกุต์ (Modified essay questions,

MEQ) เป็นการสอบข้อเขียนที่มีจุดมุ่งหมายเพื่อประเมินความ

สามารถดา้นการคดิอยา่งมีเหตุผล (clinical reasoning) และการ

แก้ไขปัญหา (problem solving)  ซ่ึงสามารถใช้เป็นแบบทดสอบได้

ในนักศึกษาแพทย์ทั้งชั้นปรีคลินิกและคลินิกและยังสามารถใช้ใน

การประเมินความรูร้วบยอดของนกัศึกษาแพทย์เวชปฏิบัติอีกด้วย

จุดเด่นของข้อสอบชนิดน้ีคือ สามารถจัดข้ันตอนของการแก้ปัญหา

ได้  ได้แก่  ความสามารถในการตัง้สมมติุฐาน (hypothesis gene-

ration) ความสามารถในการรวบรวมขอ้มูล วิเคราะหข้์อมูล (data

gathering และ clinical appraisal of evidence) การให้การวินิจฉัย

ปัญหา (hypothesis refinement) ความสามารถในการตัดสินใจ

(clinical decision-making) รวมไปถึงการให้การรักษา (manage-

ment) และการใหค้ำแนะนำผูป้ว่ย (patient education)
1-5

ภาควิชากุมารเวชศาสตร์  คณะแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัย

สงขลานครินทร์  ได้ใช้วิธีการน้ีเป็นส่วนหน่ึงในการประเมนิความรู้

ความสามารถของนกัศึกษาแพทยช้ั์นปท่ีี 5 ในรายวชิากุมารเวช-

ศาสตร์ ตั้งแต่ปี พ.ศ.2534 และเมื่อมีการปรับเปลี่ยนหลักสูตร

ใหม่
6
  ก็ยังคงใช้ในการประเมินรายวิชาสุขภาพและโรคต้ังแต่ระยะ

ปฏิสนธิถึงวัยรุ่นต้ังแต่ปี พ.ศ.2545  ซ่ึงท่ีผ่านมาได้มีการวิเคราะห์

ข้อสอบและผลการสอบของนักศึกษาในลักษณะแยกเป็นรุ่นๆ

โดยไมไ่ด้มีการวิเคราะห์ในภาพรวมทัง้ช้ันปี  ซ่ึงอาจทำให้มีปัญหา

ในแง่ความแตกต่างในสัดส่วนของหัวข้อความรู้ที่ประเมินและ

อาจทำให้ผลการสอบของนักศึกษาแตกต่างกันได้ในแต่ละรุ่น

นอกจากน้ีการใช้ข้อสอบข้อเดียวกันสอบซ้ำในนักศึกษาต่างรุ่น อาจ

ทำให้มีผลต่อคะแนนของนักศึกษาได้เช่นกัน ซึ่งในที่สุดจะส่งผล

กระทบต่อการตัดเกรดปลายภาคการศึกษา  ดังนั้นการศึกษานี้

จึงได้จัดทำขึ้นเพื่อศึกษารายละเอียดของข้อสอบ MEQ และผล

การสอบของนักศึกษาแพทย์  โดยมีจุดมุ่งหมายที่สำคัญคือเพื่อ

นำไปปรบัปรงุคุณภาพของขอ้สอบและการปรบัปรงุด้านการเรยีน

การสอน

วัตถุประสงค์

การศกึษานีจ้ดัทำขึน้โดยมวีตัถปุระสงคเ์พ่ือ

1. จำแนกประเภทของ cognitive skill ในขอ้สอบ MEQ

2. ประเมินความรู้ความสามารถของนักศึกษาแพทย์ในการ

ทำข้อสอบ

วัสดุและวิธีการ

เป็นการศึกษาแบบย้อนหลัง โดยรวบรวมข้อมูลประเภท

ของ cognitive skill ของข้อสอบและผลการสอบของนักศึกษา

แพทย์ช้ันปีท่ี 5 รายวิชาสุขภาพและโรคต้ังแต่ระยะปฏิสนธิถึงวัยรุ่น

ปีการศึกษา 2545 หัวขอ้ท่ีประเมนิประกอบดว้ย data gathering,

hypothesis generation, investigation and interpretation, hypo-

thesis refinement and assessment, management และ patient

education

ข้อสอบ

การสร้างข้อสอบ MEQ ของภาควิชากุมารเวชศาสตร์ มี

ข้ันตอนคอื อาจารยผู้์รับผดิชอบขอ้สอบกำหนดหวัขอ้ของขอ้สอบ

ท่ีต้องการ  ส่งให้อาจารย์ท่ีเก่ียวข้องเป็นผู้ออกและร่วมกันอภิปราย

กับอาจารยค์นอืน่ๆ เพ่ือระดมคำตอบทีเ่ป็นไปได ้ หลังจากนัน้จะ

ทดลองใชข้้อสอบกับอาจารยแ์ล้วปรบัปรงุคำถามคำตอบเพิม่เตมิ

เม่ือทำการสอบนักศึกษาแพทย์เสร็จแล้วจะทำการวิเคราะห์คำตอบ

เพื่อปรับปรุงต่อไป

รายละเอียดของข้อสอบมีลักษณะดังนี้คือ การให้โจทย์

ซ่ึงเป็นขอ้มูลเก่ียวกบัผูป่้วยแกนั่กศึกษาทลีะน้อยและเปน็ขัน้ตอน

เพื่อให้นักศึกษาคิดตัดสินใจและตอบคำถามเป็นขั้นตอนตาม

กระบวนการตรวจวนิิจฉัยและรักษาโรค  เม่ือนักศึกษาตอบคำถาม

ในหน้าแรกเสร็จแล้วจะได้รับคำสั่งให้พลิกทำหน้าต่อไปตาม

กำหนดเวลาโดยไม่สามารถพลิกกลับมาแก้ไขหน้าแรกๆ ท่ีตอบไป

แล้วหรือพลิกอ่านข้อมูลล่วงหน้า

ประชากรที่ศึกษา

ในปกีารศึกษา 2545 มีนักศึกษาแพทยช้ั์นปีท่ี 5 จำนวน

125 คน ได้รับการแบ่งกลุ่มเพื่อหมุนเวียนเข้าศึกษาในรายวิชา

ดังกล่าว ครัง้ละ 31-32 คน รวม 4 รุ่น แต่ละรุ่นใชข้้อสอบ 5 ข้อ

มีข้อสอบที่ใช้สอบซ้ำ 3 ข้อ รวมข้อสอบที่ใช้ในการสอบทั้งชั้นปี

จำนวน 17 ข้อ แต่ละข้อประกอบด้วยคำถาม 5-8 คำถาม  ใช้เวลา

ในการสอบ 25-35 นาที

สถิติวิเคราะห์

โปรแกรมสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์  คือ SPSS version

10.0 สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะหป์ระกอบดว้ย Analysis of vari-

ance (ANOVA) ในขอ้มูลท่ีมีการแจกแจงปกต,ิ Kruskal-Wallis

test ในขอ้มูลท่ีมีการแจกแจงไมป่กต,ิ และ t-test

ผลการศึกษา

ผลการวเิคราะหค์ำถามในขอ้สอบ MEQ โดยรวมทัง้ 17

ข้อ พบวา่ หัวขอ้ท่ีประเมนิทีมี่สัดส่วนมากทีสุ่ดคอื data gathering

คิดเป็นร้อยละ 27.8 รองลงมาคือ หัวข้อ management ร้อยละ

17.3  hypothesis refinement and assessment ร้อยละ 16.9,
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investigation and interpretation ร้อยละ 13.4, hypothesis gene-

ration ร้อยละ 13 และ patient education ร้อยละ 10.2 (รูปที ่1)

ผลการวิเคราะห์คำถามในข้อสอบแยกเป็น 4 รุ่น พบ

สัดส่วนของคำถามในข้อสอบแยกตามหัวข้อความรู้ดังน้ี data gathe-

ring มีสัดส่วนคดิเปน็รอ้ยละ 24.8-30.2, hypothesis genera-

tion ร้อยละ 9.1-15.8, investigation and interpretation ร้อยละ

12-14.2,  hypothesis refinement and assessment ร้อยละ 13.2-

20.6, management ร้อยละ 11.6-20.4, patient education

ร้อยละ 6.6-13.4 และ basic clinical sciences ร้อยละ 0-3.2

พบความแตกตา่งอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05) ในสัดส่วน

ของคำถามในขอ้สอบของนกัศึกษาแพทย ์4 รุ่น ในหัวขอ้ hypo-

thesis generation, hypothesis refinement and assessment และ

management (รูปที ่2)

ผลการวิเคราะห์ค่าความเที่ยงหรือความเชื่อถือได้ (reli-

ability) ของข้อสอบท้ัง 4 รุ่นพบว่า Cronbach's coefficient alpha

อยู่ในชว่ง 0.52-0.72  ดังแสดงในตารางที ่1

รปูที ่1  แสดงสดัสว่น (รอ้ยละ) ของ cognitive skills ทีป่ระเมนิในขอ้สอบทัง้หมด

รปูที ่2  แสดงสดัสว่น (รอ้ยละ) ของ cognitive skills ทีป่ระเมนิในขอ้สอบของนกัศึกษา 4 รุน่

Cognitive skills:1 = data gathering, 2 = hypothesis generation, 3 = investigation/interpretation, 4 = hypothesis refinement/

assessment, 5 = management, 6 = patient education, 7 = basic clinical sciences
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รองลงมาคอื hypothesis refinement and assessment มีคะแนน

เฉลี่ยร้อยละ 67.5 ± 12.9, investigation and interpretation

ร้อยละ 57.7 ± 10.2 และ data gathering ร้อยละ 55 ± 8.1

ผลการสอบที่นักศึกษาได้คะแนนต่ำสุดคือ หัวข้อ management

และ patient education  โดยมคีะแนนเฉลีย่รอ้ยละ 43.1 ± 10.2

และ 45.1 ± 11.5 ตามลำดบั   สำหรบัหัวขอ้ basic clinical sci-

ences มีสัดส่วนขอ้สอบนอ้ยจงึไม่กล่าวถึง (รูปที ่3)

ผลการสอบของนักศึกษาแพทย์แยกตามร ุ ่นพบว่า

นักศึกษามคีะแนนเฉลีย่คิดเปน็รอ้ยละ ± standard deviation ดังน้ี

รุ่นท่ี 1,  56.0 ± 4.5  รุ่นที ่2,  53.8 ± 6.3,  รุ่นที ่3,  59.6 ±

6.7 และรุ่นที ่4,  60.8 ± 6.8  พบความแตกตา่งอย่างมีนัยสำคญั

ทางสถิติของคะแนนในนกัศึกษารุน่ที ่2 กับรุน่ที ่3  (p = 0.002)

รุ่นที ่1 กับรุน่ที ่4 (p = 0.01) และรุ่นที ่2 กับรุน่ที ่4 โดยมค่ีา

p = 0.00 (รูปท่ี 4)

ตารางที่ 1 แสดงค่าความเที่ยง (Reliability) ของข้อสอบ

แต่ละรุ่น

                 รุน่ที ่                        คา่ความเทีย่ง

1 0.52

2 0.72

3 0.58

4 0.59

*จำนวนข้อสอบรุ่นละ 5 ข้อ

รูปที ่3  แสดงคะแนนเฉลีย่ของนกัศึกษาแพทยแ์ยกตาม cognitive skills

รูปที ่4  แสดงคะแนนเฉลีย่ของนกัศึกษาแพทย ์4 รุ่น

ผลการสอบของนักศึกษาโดยรวมพบว่านักศึกษาทำ

คะแนนได้สูงสุดในหัวข้อ hypothesis generation โดยมีคะแนน

เฉล่ียคดิเปน็รอ้ยละ ± standard deviation เท่ากับ 73.9 ± 11.7
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ข้อสอบทีใ่ช้สอบซำ้มี 3 ข้อ ผลการวเิคราะหค์ะแนนเฉลีย่

ของกลุ่มทีส่อบก่อนกับกลุ่มทีส่อบหลังพบวา่ ข้อสอบทีใ่ช้สอบรุน่

1 กับรุน่ 4 นักศึกษามคีะแนนเฉลีย่รอ้ยละ 52.9 และ 63.3 ซ่ึง

มีความแตกตา่งอย่างมีนัยสำคญัทางสถติิ (p = 0.0002) สำหรับ

ข้อสอบอีก 2 ข้อไม่พบความแตกตา่งอย่างมีนัยสำคญั (ตารางที่

2)

ข้อสอบให้เหมาะสมยิ่งขึ้นโดยประชุมตกลงกันในกลุ่มอาจารย์

ผู้สอนทั้งหมด กำหนดสัดส่วนของหัวข้อที่ต้องการประเมินและ

จัดทำ table of specification เพ่ือเป็นแนวทางในการออกขอ้สอบ
8

สำหรับผลการวิเคราะห์คะแนนเฉลี่ยของนักศึกษาแยกตามหัวข้อ

ที่ประเมินพบว่านักศึกษาทำคะแนนได้ต่ำในหัวข้อ management

และ patient education ซึ่งสาเหตุอาจเกิดจากตัวนักศึกษาหรือ

ข้อสอบท่ีไม่เหมาะสม  ในการศึกษาคร้ังน้ีไม่ได้วิเคราะห์หาค่าดัชนี

ความยากและอำนาจในการจำแนกของขอ้สอบ  เน่ืองจากจำนวน

นักศึกษาที่สอบและจำนวนข้อสอบในแต่ละรุ่นมีน้อยเกินไปที่จะ

นำมาวิเคราะห์ได้อย่างน่าเช่ือถือ  สำหรับค่าความเท่ียงของข้อสอบ

ท้ัง 4 รุ่น อยู่ในชว่ง 0.52-0.72  ซ่ึงถือว่าอยู่ในระดบัปานกลาง

ถึงระดับสูง
2

คะแนนเฉลี่ยของนักศึกษาแต่ละรุ่นพบแนวโน้มคะแนน

ในรุ่นหลังสูงกว่าในรุ่นแรกๆ สาเหตุอาจเป็นจากนักศึกษารุ่นหลังมี

ประสบการณ์ในการเรียนมากขึ้นหรืออาจเกิดจากการทราบแนว

ข้อสอบจากนักศึกษารุ่นก่อนๆ สำหรับการใช้ข้อสอบสอบซ้ำใน

นักศึกษาต่างรุ่นในการศึกษาน้ีมีเพียง 3 ข้อ  พบว่าผลการสอบของ

นักศึกษาท่ีสอบหลังมีคะแนนสงูกว่ากลุ่มท่ีสอบก่อนเพียงข้อเดียว

จากการศึกษานี้ยังไม่สามารถสรุปได้ว่าการใช้ข้อสอบสอบซ้ำจะมี

ผลต่อผลการสอบหรือไม่เนื่องจากมีการใช้ข้อสอบซ้ำน้อย หาก

ต้องการป้องกันการเกิดปัญหาน้ีควรมีข้อสอบให้เพียงพอ  โดยอาจ

สร้างเป็นขอ้สอบแบบคูข่นาน (parallel questions)

สรุป

การศึกษานี้แสดงให้เห็นถึงประโยชน์ของการวิเคราะห์

ข้อสอบในภาพรวมทั้งชั้นปีซึ่งจะนำไปสู่การปรับปรุงแก้ไข

สัดส่วนของหัวข้อความรูท่ี้ประเมนิในแต่ละรุ่นให้สอดคลอ้งกับ

วัตถุประสงค์และใกล้เคียงกันในทุกรุ่น สำหรับผลการสอบ

ที่นักศึกษาได้คะแนนต่ำในบางหัวข้อควรทำการศึกษาใน

รายละเอยีดเพือ่หาสาเหตแุละทำการปรบัปรงุแก้ไขตอ่ไป

เอกสารอ้างอิง

1. อานุภาพ เลขะกุล, สุกัญญา พินัยกุล.  Modified essay ques-

tion as tracers for integrated cognitive competencies of

sixth-year medical students.  (abstract).  ประชุมวิชาการ

แพทยศาสตรศึกษาแห่งประเทศไทย ครั้งที ่ 1.  สงขลา:

คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยัสงขลานครนิทร;์ 2543.

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยระหว่างรุ่นเฉพาะ

ขอ้สอบทีใ่ช้ซ้ำกัน

รุน่ทีส่อบ     จำนวนนกัศึกษา     คะแนนเฉลีย่        SD           P

                      (คน)              (ร้อยละ)

1 32 52.9 8.7

4 31 63.3            12.0 0.0002

1 32 55.9 5.6

3 31 53.6 6.1 0.11

2 31 52.6            11.6

4 31 57.3            11.9 0.12

วิจารณ์

การจัดการเรียนการสอนรายวิชาสุขภาพและโรคตั้งแต่

ระยะปฏิสนธิถึงวัยรุ่น สำหรับนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 นั้น มี

วัตถุประสงค์เพื่อให้นักศึกษามีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพและโรค

ต่างๆ ที่พบบ่อยในวัยเด็ก โดยเน้นหนักในหัวข้อการซักประวัติ

ตรวจร่างกาย  และการวินิจฉัยโรค
6
  ดังน้ันในการสร้างข้อสอบ MEQ

เพ่ือประเมนิผลจำเปน็ต้องกำหนดสัดส่วนของหวัข้อความรู ้ความ

สามารถท่ีต้องการประเมนิให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์  โดยควร

กำหนดนำ้หนักของคะแนนใหสู้งในหัวขอ้ data gathering, hypo-

thesis generation และ hypothesis refinement สำหรับผลการ

วิเคราะห์ข้อสอบในการศึกษาน้ีพบว่า  สัดส่วนของหัวข้อท่ีประเมิน

พบสงูสุดในหวัขอ้ data gathering ซ่ึงสอดคลอ้งกับวตัถปุระสงค์

หัวขอ้ hypothesis generation และ hypothesis refinement and

assessment มีสัดส่วนค่อนข้างน้อย ควรกำหนดสัดส่วนให้สูงขึ้น

ตามวตัถปุระสงค ์นอกจากนีอ้าจเพิม่เตมิประเภทของ cognitive

skill ในหัวข้อจริยธรรมทางการแพทยแ์ละ evidence-based    ap-

praisal เพื่อให้ข้อสอบมีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น
2, 6, 7

 สำหรับการ

วิเคราะห์สัดส่วนของหัวข้อท่ีประเมินแยกตามรุ่นของนักศึกษา 4 รุ่น

พบความแตกต่างของสัดส่วนอย่างมีนัยสำคัญในหลายหัวข้อ

ซึ่งอาจมีผลต่อคะแนนของนักศึกษาได้ ดังนั้นจึงควรปรับปรุง
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