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To enhance the quality of medical teaching, it is important to appreciate the existing attitudes of teachers and also the

changes in their attitudes by time and experience. Our aim was to compare attitudes towards teaching and teacher training before

and after undergraduate medical education had started at Hatyai Hospital (Thailand) in April 2001 under the collaborative

project to increase production of rural doctors.  We used a questionnaire assessing attitudes to teaching and teacher training

developed by Finucane (1994) to survey our staff in January 2001 and February 2003 respectively. The responses showed

significant differences in two attitudinal statements.  There was increased agreement with "I find teaching as satisfying as other

activities" (X1= 4.0, S.D. = 1.4,  X2 = 4.9, S.D.=1.5, p = .01, Mann-Whitney U test) and reduced agreement with "Suffi-

cient priority is given to teaching in this hospital" (X1= 4.4, S.D.= 1.2,  X2  = 3.7, S.D.= 1.2, p = .02).  These differences
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might be attributed to the fact that physicians had more confidence in teaching after one year experience but the hospital needed

to consider "teaching role" as one of its important missions as well.

Key words: attitudes towards teaching, faculty development

บทคดัย่อ:

เจตคติต่อการสอน เป็นปัจจัยเบื้องต้นในการพัฒนางานด้านการพัฒนาอาจารย์ และคุณภาพการสอนในโรงพยาบาล

นอกจากน้ันเจตคติเองก็สามารถเปล่ียนไปได้ตามเวลา ประสบการณ์ และ ความรู้ท่ีได้รับ  วัตถุประสงค์ของการศึกษาน้ีก็เพ่ือเปรียบเทียบ

เจตคติต่อการสอนของแพทย์ในโรงพยาบาลหาดใหญ่ ก่อนและหลังที่เริ่มมีการสอนนักศึกษาแพทย์ตามโครงการผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อ

ชาวชนบท  โดยทำการสำรวจครัง้แรกเม่ือ เมษายน พ.ศ.2544 และสำรวจคร้ังท่ีสองเม่ือ กุมภาพันธ์ พ.ศ.2546  โดยใช้แบบสอบถามทาง

เจตคตท่ีิพัฒนาโดย Finucanne และคณะ  ผลการสำรวจพบวา่มีความเปลีย่นแปลงทางเจตคตท่ีิสำคัญ 2 ประการคอื เจตคตต่ิอประโยค

ท่ีว่า "ข้าพเจ้ามีความสุขในการสอน เช่นเดียวกับการปฏิบัติงานอ่ืน (เช่น การดูแลรักษาผู้ป่วย งานวิจัย หรืองานด้านบริหาร)"  มีค่าสูงข้ึน

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ  (X1 = 4.0, S.D. = 1.4, X2 = 4.9, S.D. =1.5, p= .01, Mann-Whitney U test) และเจตคติต่อประโยคท่ีว่า

"โรงพยาบาลแหง่น้ี ได้ให้ความสำคญัตอ่การเรยีนการสอนมาก" มีค่าลดลงอยา่งมีนัยสำคญัทางสถติิ  (X1= 4.4, S.D.= 1.2,  X2 =

3.7, S.D. = 1.2, p = .02) ความเปลีย่นแปลงทีเ่กิดขึน้อาจเนือ่งมาจากแพทยมี์ความมัน่ใจในการสอนของตนเองมากขึน้ หลังจาก

มีประสบการณจ์รงิ  แต่โรงพยาบาลกจ็ำเปน็ตอ้งแสดงใหเ้ห็นวา่ไดใ้ห้ความสำคญัตอ่การเรยีนการสอนอยา่งพอเพียงดว้ย

คำสำคญั: เจตคตต่ิอการสอน, การพัฒนาอาจารย์

บทนำ

ในฐานะแพทย์ในโรงพยาบาลศูนย์ที ่มีศูนย์แพทย-

ศาสตรศึกษาชั้นคลินิก   หน้าที่อีกประการหนึ่งที่เพิ่มเข้ามา

นอกเหนือจากการเป็นแพทย์คือการเป็นครูสอนนักศึกษา

แพทยช้ั์นคลนิิกให้จบออกมาเปน็แพทยท่ี์ดีเพ่ือช่วยเหลอืสังคม

ซึ่งการเป็นครูนั้นมิได้หมายความว่าได้สอนบรรยายนักศึกษา

เท่านั้น หากแต่ประกอบไปด้วยบทบาทหลายๆ อย่างตามที่

Harden และ Crosby
1
 ได้เสนอไว้ อันได้แก่ บทบาทของผู้บรรยาย

สั่งสอน (lecturer) บทบาทของครูทางคลินิก (teacher-clini-

cal) เป็นตัวอย่างทางคลินิก (role model-clinical) เป็นตัวอย่าง

ทางการสอน (role model-teaching) บทบาทของผูช้ี้แนะ หรือ

แนะนำ (tutor, mentor) เป็นผู้ช่วยในการเรียน (learning

facilitator)  เป็นผูท้ดสอบ (examiner) เป็นผูป้ระเมนิหลกัสูตร

(evaluator) เป็นผู้วางแผน (planner) เป็นผู้ประสานงาน

(organiser) และเป็นผู้พัฒนาส่ือช่วยสอน และส่ือการเรียนต่างๆ

ให้กับนักศึกษาด้วยภาระหน้าที่มากมายเช่นนี้ก็ย่อมจำเป็นที่จะ

ต้องมีการเตรียมความพร้อมของอาจารย์ก่อน ประการแรกที่

น่าศึกษาในกรณีนี้ก็คือความคิดเห็นหรือเจตคติของแพทย์ต่อ

การสอน เจตคติตามความหมายของ ปรียาพร วงศ์อนุตรโรจน์
2

หมายถงึ  ความชอบ  ความไมช่อบ  ความลำเอยีง  ความคดิเห็น

ความรู้สึกความเชื่อฝังใจของเราต่อสิ่งหนึ่งสิ่งใด  มักจะเกิดขึ้น

เม่ือเรารับรู้หรือประเมินผู้คน เหตุการณ์ในสังคม  เราจะเกิดอารมณ์

ความรู้สึกบางอย่างควบคู่ไปกับการรับรู้นั้น  และมีผลต่อความคิด

และปฏิกริยาในใจของเรา  ส่วนเจตคติของแพทย์ที่เกี่ยวข้องกับ

การสอน  Finucane
3, 4

  ได้แบ่งออกเปน็ 2 ประเดน็ คือ เจตคตต่ิอ

การสอนเอง และเจตคติต่อการฝึกอบรมทางแพทยศาสตรศึกษา

และได้สร้างแบบสอบถามเพื่อวัดเจตคติดังกล่าวขึ้น ซึ่งจะสะท้อน

ให้เห็นถึงความพึงพอใจต่อการสอนต่อผลลัพธ์ท่ีได้ หรือสถานะของ

งานสอนในโรงพยาบาลรวมถึงความสนใจและอยากเข้าร่วมใน

การฝึกอบรมทางแพทยศาสตรศึกษา ดังนั้นการสำรวจเจตคติของ

แพทย์  และการติดตามความเปลี่ยนแปลงที่อาจเกิดข้ึน  ทำให้ศูนย์

แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกได้ทราบถึงเจตคติของผู้จะมาเป็น

อาจารยแ์พทยต่์อการสอน ซ่ึงจะสามารถจดัเตรยีมในการสนบัสนนุ

งานดา้นนีไ้ดอ้ยา่งมปีระสทิธภาพ และปรบัเปลีย่นไดส้อดคลอ้งกับ

ความต้องการของผู้สอนต่อไป
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วัสดแุละวธีิการ

การวิจัยนี้เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาชนิดตัดขวาง (cross

sectional study) และติดตามอกีครัง้ หลังเวลาผา่นไป 2 ปี

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

ใช้แบบสอบถามที่พัฒนาโดย Finucanne และคณะ
3, 4

โดยแปลเป็นภาษาไทย   และผ่านการทดสอบความตรงทางเนือ้หา

(content validity) กับผู้เชี ่ยวชาญเมื่อเทียบเคียงกับต้นฉบับ

โดยประกอบดว้ยแบบสอบถามเจตคตจิำนวน 14 ข้อ โดย 10 ข้อ

แรกเก่ียวขอ้งกับเจตคตต่ิอการสอน และ 4 ข้อหลังเก่ียวกบัเจตคติ

ต่อการฝึกอบรมแพทยศาสตรศึกษา  โดยผู้ตอบแบบสอบถาม

ต้องแสดงความเห็นต่อข้อความแสดงเจตคติเป็นระดับคะแนน

ต้ังแต่ 1 ถึง 7 เม่ือ 1 คือ ไม่เห็นดว้ยมากทีสุ่ด และ 7 คือ เห็นดว้ย

มากทีสุ่ด ข้อความแสดงเจตคตท้ัิง 14 ข้อ แสดงไวใ้นตารางที ่2

สถิตแิละการวเิคราะหข์อ้มลู ใชโ้ปรแกรมสำเรจ็รปู SPSS/

PC วิเคราะห์ข้อมูลใช้ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

เปรียบเทียบความแตกต่างของข้อมูลเจตคติโดยใช้การทดสอบ

แบบ Mann-Whitney U

การเก็บรวบรวมข้อมูล

โดยส่งแบบสอบถามถึงแพทย์ทุกกลุ่มงานที่มีภาระหน้าที่

สอนทัง้หมดในโรงพยาบาลหาดใหญ ่ โดยทำ 2 ครัง้ ครัง้แรก เม่ือ

มกราคม พ.ศ. 2544  และครัง้ท่ี 2 เม่ือ กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2546

ผลการศึกษา

ครัง้แรกสามารถรวบรวมแบบสอบถามกลบัมาได ้49 ฉบับ

จากแพทย์ท่ีมีภาระหน้าท่ีสอน 81 ราย หรือคิดเป็นร้อยละ 61 คร้ังท่ี

2 สามารถรวบรวมแบบสอบถามกลับมาได้ 40 ฉบับ จากแพทย์

ที่มีภาระหน้าที่สอน 79 ราย หรือคิดเป็นร้อยละ 51 ผู้ตอบแบบ

สอบถามส่วนใหญ่เป็นชาย อายุอยู่ในช่วง 30-39 ปี จบแพทย-

ศาสตรบณัฑิต มาแล้วไมเ่กิน 20 ปี ส่วนใหญเ่ป็นแพทยใ์น 4 สาขา

หลัก คือ ศัลยกรรม อายุรกรรม สูตินรีเวช และกุมารเวชกรรม

รายละเอยีดของผูต้อบแบบสอบถามแสดงดงัตารางที ่1

สำหรบัเจตคตติอ่การสอน จากการสำรวจทัง้สองครัง้พบวา่

มีเจตคติที่ค่อนข้างดีต่อการสอน และการฝึกอบรมแพทยศาสตร-

ศึกษา  โดยส่วนใหญ่จะมีค่าเฉลี่ยสูงกว่า 4 จากระดับคะแนน 1

ถึง 7 ยกเว้น ต่อข้อความ "ข้าพเจ้าคิดว่า หลังจากจบการศึกษา

แพทยศาสตรบัณฑิต (พ.บ.) และได้รับการฝึกอบรมแพทย์

เฉพาะทาง  ทำให้แพทยผู้์น้ันมโีอกาสพัฒนาทกัษะดา้นการสอนได้

อย่างเพียงพอแลว้" และ "ครท่ีูดีเป็นลักษณะเฉพาะตวัตัง้แต่กำเนดิ

ไม่สามารถสร้างขึ้นมาได้ ไม่ว่าจะได้รับการฝึกอบรมมากเท่าใด"

ซึ่งเป็นข้อความเจตคติเชิงลบ มีค่าเฉลี่ยอยู่ระหว่าง 3.0-3.4

สำหรับข้อความแรก และมีค่าเฉลี่ยระหว่าง 2.6-2.8 สำหรับ

ข้อความหลัง

เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเจตคติของทั้งสองครั้งพบว่า

มีความแตกตา่งทางสถิติอยู่ 2 ข้อความ คือ "ข้าพเจ้ามีความสขุ

ในการสอนเชน่เดยีวกบัการปฏบัิติงานอ่ืน (เช่น  การดแูลรักษา

ผู้ป่วย งานวิจัย หรืองานด้านบรหิาร)" เพ่ิมข้ึนจาก 4.0 เป็น 4.8

โดยม ี p-value = 0.01 ตามวธีิของ Mann-Whitney U และ

"โรงพยาบาลแหง่นีไ้ดใ้ห้ความสำคญัตอ่การเรยีนการสอนมาก"

มีค่าลดลงจาก 4.4 เป็น 3.7 โดยม ีp-value = 0.02 ตามวธีิของ

Man-Whitney U โดยมรีายละเอยีดผลการศกึษาเปน็ดงัตาราง

ท่ี 2

ตารางที ่1 แสดงขอ้มลูท่ัวไปของผูต้อบแบบสอบถาม

                 
     การสำรวจเจตคติ      การสำรวจเจตคติ

             ครั้งที่ 1  ครัง้ที ่2

                                 n = 49  (ร้อยละ)     n = 40 (ร้อยละ)

เพศ ชาย 36 (73) 32 (80)

หญิง 13 (27)   8 (20)

อายุ (ปี) 20-29   3 (6)   2 (5)

30-39 32 (65) 23 (58)

40-49 12 (24) 14 (35)

     ≥50   2 (2)   1 (3)

เวลาหลงัจบ      <10 20 (41) 16 (40)

แพทยศาสตร- 10-19 25 (51) 22 (55)

บัณฑิต (ปี)  20-29   3 (6)   1 (3)

     >30   1 (2)   1 (3)

ผู้เชี่ยวชาญ อายุรกรรม และ   8 (16)   8 (20)

เฉพาะทาง สาขาย่อย

สาขา ศัลยกรรมและ 10 (20)   9 (23)

สาขาย่อย

สูตินรีเวชกรรม   9 (18)   8 (20)

กุมารเวชกรรม 10 (20)   7 (18)

เวชปฏิบัติทั่วไป/

เวชปฏบิตัคิรอบครวั 2 (4)   1 (3)

อื่นๆ  10 (20)   8 (20)

ผลรวมของรอ้ยละในแตล่ะชอ่งอาจไมเ่ทา่กับ 100 เนือ่งจากการปดัเศษ
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วิจารณ์

จากแบบสอบถามที่ได้รับกลับมา แพทย์ส่วนใหญ่มี

เจตคตท่ีิค่อนขา้งดต่ีอการสอน และโดยเฉพาะกบัการฝกึอบรม

ทางแพทยศาสตรศึกษา  แม้ว่าผู้ตอบแบบสอบถามเมื่อเทียบ

เป็นอัตราส่วนแล้วดูไม่สูง  เนื่องจากต้องใช้เวลาจำกัดในการ

รวบรวมข้อมูล และให้ตอบแบบสอบถามโดยสมัครใจ แต่ก็ได้

รับแบบสอบถามกลับจากทุกกลุ่มงานท่ีเก่ียวข้องกับการสอน และ

การกระจายทางด้านเพศ อายุ และกลุ่มงานก็ใกล้เคียงกับการกระจาย

ของแพทย์ทั้งหมดในโรงพยาบาล

จากผลการสำรวจพบว่ากลุ่มแพทย์ที่ตอบแบบสอบถามใน

ครั้งหลังมีความสุขกับการสอนมากขึ้นกว่ากลุ่มแพทย์ที่ตอบแบบ

สอบถามครั้งแรกอย่างมีนัยสำคัญเมื่อคำนวณโดยวิธีทางสถิติแต่

ก็มีข้อแย้งเรื่องอัตราส่วนผู้ตอบแบบสอบถามไม่สูงนัก อาจทำให้

ผู้ตอบแบบสอบถามเปน็คนละกลุม่   ซ่ึงเป็นขอ้ด้อยของการสำรวจ

ตารางที ่2    แสดงขอ้ความเจตคต ิและคา่เฉล่ียของคะแนน จากผูต้อบแบบสอบถามทัง้ 2 ครัง้

                             แบบสอบถาม                               ผลการสำรวจครั้งที่ 1     ผลการสำรวจครั้งที่ 2               P-value

 X1 (S.D.)        X2 (S.D.)          (Mann-Whitney U test)

 1. ข้าพเจ้ามีความสุขในการสอน เช่นเดียวกับการปฏิบัติงานอื่น       4.0 (1.5) 4.8 (1.6) .01*

(เช่น การดูแลรักษาผู้ป่วย งานวิจัย หรือ งานด้านบริหาร)

 2. ข้าพเจ้ายินดีจะรับงานสอนเพิ่มขึ้นถ้าหากมีโอกาส 4.3 (1.5) 4.7 (1.5) .35

 3. ข้าพเจ้าเชื่อว่าแพทย์ที่จบจากโครงการผลิตแพทย์เพิ่มเพื่อ 4.6 (1.5) 4.3 (1.5) .45

ชาวชนบทของกระทรวงสาธารณสุขร่วมกับมหาวิทยาลัยต่างๆ

เป็นแพทย์ที่มีคุณภาพ

 4. ข้าพเจ้าคิดว่าหลังจากจบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต(พบ.) 3.4 (1.6) 3.0 (1.3) .31

และได้รับการฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทาง ทำให้แพทย์ผู้นั้น

มีโอกาสพัฒนา ทักษะด้านการสอนได้อย่างเพียงพอแล้ว

 5. ครทูี่ดี เป็นลักษณะเฉพาะตัวตั้งแต่กำเนิด ไม่สามารถสร้าง 2.6 (1.5) 2.8 (1.5) .61

ขึน้มาได ้ไมว่า่จะไดร้บัการฝกึอบรมมากเทา่ใด

 6. การได้รับการยอมรับ ในฐานะ ครูที่ดี ช่วยให้ผู้นั้นมีความ 5.0 (1.5) 4.8 (1.6) .36

ก้าวหน้าในอาชีพการงานได้

 7. แพทย์ในโรงพยาบาลที่มีการเรียนการสอนนักศึกษาแพทย์ 4.8 (1.6) 4.5 (1.8) .31

ควรจะมีทางเลือกที่ไม่ต้องสอน

 8. ข้าพเจ้าให้ความสำคัญกับการสอนเท่าเทียมกับการดูแล 4.9 (1.8) 4.5 (1.5) .20

รักษาผู้ป่วย

 9. ในฐานะครูแพทย์ ควรจะมีความสามารถทั้งทางด้านดูแล 5.9 (1.2) 6.2 (1.0) .40

รักษาผู้ป่วย การวิจัย และการสอน

10. โรงพยาบาลแห่งนี้ ได้ให้ความสำคัญ ต่อการเรียนการสอนมาก 4.4 (1.2) 3.7 (1.2) .02*

11. การเรียนการสอนในโรงพยาบาลแห่งนี้ จะพัฒนาขึ้น หาก 5.8 (1.1) 5.7 (1.4) .80

ครูแพทย์ได้รับการฝึกอบรมหลักการ และทักษะการสอน

อย่างเป็นระบบ

12. ข้าพเจ้าพบว่า หรือ คาดว่า การอบรมแพทยศาสตรศึกษา 5.6 (1.3) 5.3 (1.5) .36

เป็นประโยชน์ต่อการสอนของข้าพเจ้า

13. ข้าพเจ้ายินดีเข้าร่วม การอบรมแพทยศาสตรศึกษา 5.7 (1.3) 5.3 (1.5) .19

ที่จะจัดขึ้นในครั้งต่อไป

14. ครูแพทย์ทุกคนจำเป็นต้องได้รับการอบรมแพทยศาสตรศึกษา 5.9 (1.3) 5.7 (1.5) .58

อยา่งตอ่เนือ่ง เชน่ ปลีะ 1 ครัง้

* Statistical significance
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ครั้งนี ้  อย่างไรก็ตาม ก็อาจแสดงให้เห็นแนวโน้มว่าหลังจาก

ได้เริ่มสอนจริงเป็นเวลา 1 ปี  เป็นไปได้ว่าแพทย์พบว่า การสอน

เป็นประสบการณใ์หม่อีกรูปแบบหน่ึง การมีปฏิสัมพันธ์กับนักศึกษา

ทำให้การทำงานสนุกขึ้น และหากปรับตัวได้เมื่อได้เริ่มสอนจริง

แพทย์สามารถนำความรู้ทางคลินิกที่มีอยู่เดิมมาปรับใช้ได้อย่างมี

ความหมายมากข้ึน ทำให้มีความม่ันใจมากข้ึนในการสอน
5
  นอกจากน้ี

Wilkerson และ Irby กล่าวว่าการฝึกอบรมแพทยศาสตรศึกษา

จะชว่ยใหแ้พทยล์ดเวลาในการเรียนรู้เรื ่องการสอนลงและพัฒนา

การสอนได้อย่างมีประสิทธิภาพดีกว่าการสอนจากเนื้อหาโดยขาด

องค์ความรู้ด้านการสอน ซึ่งมักต้องใช้เวลาและความพยายาม

อย่างมากกว่าจะสามารถทำการสอนที่มีประสิทธิภาพได้
6
 ดังนั้น

การที่ทางศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก และหน่วยแพทย-

ศาสตรศึกษา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์

ได้จัดอบรมแพทยศาสตรศึกษาเป็นระยะ เพื่อเพิ่มพูนความรู้และ

ทักษะการสอนก็น่าจะเป็นปัจจัยหนึ่งที่ทำให้แพทย์ที่ได้สอนแล้ว

มีความพึงพอใจมากข้ึน  และเม่ือถามถึงความสมัครใจท่ีจะมาเข้าร่วม

การอบรมแพทยศาสตรศึกษาครั้งต่อไปได้การตอบสนองที่สูงมาก

(มากกวา่ 5 ในระดบัคะแนน 1 ถึง 7 ท้ังสองครัง้) ซ่ึงจะเปน็โอกาส

อันดีที่จะทำให้ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาสามารถพัฒนาทักษะ และ

ความรู้ด้านแพทยศาสตรศึกษาให้กับแพทย์ในโรงพยาบาลได้อย่าง

ต่อเนื่อง

จากแนวคิดที่ว่า  หากต้องการเปลี่ยนแพทย์ 1 คนให้เป็น

ครท่ีูมีประสทิธิภาพ อาจขึน้อยูกั่บ 3 ประการดว้ยกนั
7
  คือ ระบบ

สนับสนุนอาจารย์แพทย์  ทักษะการสอนและความรู้ด้านแพทย-

ศาสตรศึกษา และเจตคติต่อการสอนตามแผนภูมิที่ 1  ซึ่งสอง

ประการแรกอาจจัดเตรียมและพัฒนาได้โดยศูนย์แพทยศาสตร-

ศึกษาชั้นคลินิก  ในขณะที่เจตคติต่อการสอนอาจจะมีอยู่แล้ว

แต่อย่างไรก็ตาม  เจตคติต่อการสอนของแพทย์อาจดีขึ้นได้

หากมีระบบสนับสนุนอาจารย์แพทย์ที่ดีและแพทย์มีทักษะและ

ความรู้ทางด้านแพทยศาสตรศึกษาดีขึ้น

อีกประการหนึ ่งซึ ่งพบว่ามีความเปลี ่ยนแปลงทาง

เจตคติอย่างมีนัยสำคัญคือ ความคิดเห็นว่าโรงพยาบาลให้

ความสำคัญต่อการเรียนการสอนมีค่าลดลง  ซึ่งเจตคติเช่นนี้

อาจเป็นอุปสรรคที่สำคัญประการหนึ่งในการพัฒนางานด้าน

แพทยศาสตรศึกษาในโรงพยาบาล เนื่องจากตามสายบังคับ

บัญชา แพทย์ย่อมปฏิบัติตามภารกิจที่โรงพยาบาลให้ความ

สำคัญก่อน  เหตุผลทีจ่ะอธบิายความเปลีย่นแปลงทางเจตคตท่ีิ

เกิดขึน้ก็คือ ในชว่งป ีพ.ศ. 2544-2546 มีความเปลีย่นแปลง

อย่างมากเกิดขึ ้นกับโรงพยาบาลของรัฐในสังกัดกระทรวง

สาธารณสุขหลังจากมีคำสั่งแต่งตั้งศูนย์แพทยศาสตรศึกษา

ช้ันคลนิิกอย่างเป็นทางการเมือ่ปี พ.ศ. 2541
8
  และมีนักศึกษา

แพทย์รุ่นแรกมาเข้าเรียนที่โรงพยาบาลหาดใหญเมื่อปี พ.ศ.

2544 อันเป็นปีที่เริ ่มมีการดำเนินโครงการประกันสุขภาพ

ถ้วนหน้า ซึ่งมีการจัดสรรงบประมาณระบบใหม่  โรงพยาบาล

จำเป็นต้องปรับตัวในหลายๆ ด้านเพ่ือความอยู่รอด นอกจากน้ัน

ยังต้องดำเนินการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาลเพือ่การตรวจสอบ

(hospital  accreditation) ซ่ึงต้องอาศัยความรว่มมอืจากแพทย์

เป็นอย่างมาก และโรงพยาบาลกมี็นโยบายชดัเจนทีจ่ะสนับสนุน

เรื่องนี้  ซึ่งปัจจัยทั้งสองอาจทำให้ความรู้สึกของแพทย์มองว่า

ทางโรงพยาบาลให้ความสำคัญกับการสอนลดลง และไปทุ่มเทให้

กับการบริหารจัดการเรื่องทั้งสองก่อน และนอกจากนั้นเมื่อ

พิจารณาโรงพยาบาลศูนย์ส่วนใหญ่ที่มีการเรียนการสอน หรือ

มีการจัดต้ังศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกขึ้น ก็มักจะยังไม่

บรรจุภารกิจการสอนนักศึกษาแพทย์ไว้ในวิสัยทัศน์ หรือพันธกิจ

แผนภูมิท่ี 1  ปัจจยัทีมี่ผลต่อการพฒันาอาจารยแ์พทยใ์นโรงพยาบาลศนูย์

ระบบสนับสนุน

อาจารย์แพทย์

 ศูนย์แพทยศาสตร-

 ศึกษาชั้นคลินิก

 ทกัษะการสอน

 และความรูด้า้น

 แพทยศาสตรศึกษา

  แพทยใ์น

  โรงพยาบาล

 อาจารยแ์พทยท์ีม่ี

 ประสิทธิภาพ

 เจตคตติอ่การสอน
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ของโรงพยาบาล
9
  ซึ่งก็อาจจะมองได้โดยอ้อมว่ายังให้ความ

สำคัญกับการสอนนักศึกษาแพทย์น้อยกว่างานด้านอื่น

นอกจากนี้เป็นที่น่าสังเกตว่ามีผู้เห็นด้วยค่อนข้างมาก

กับข้อความ "แพทย์ในโรงพยาบาลที ่มีการเรียนการสอน

นักศึกษาแพทย ์ควรจะมทีางเลอืกทีไ่ม่ต้องสอน" ซ่ึงหากปฏบัิติ

ตามขอ้ความดงักล่าว  ก็ต้องม่ันใจวา่มีกำลังคนเพยีงพอในการ

แบ่งแยกงานสอนออกมา และมีระบบวัดการทำงานสอน

งานบริการ และงานบริหารที่เหมาะสมและเป็นที่ยอมรับ เพื่อ

ให้เกิดความเทา่เทียมกนั จึงจะสามารถทำใหภ้ารกิจทกุด้านของ

โรงพยาบาลดำเนนิไปได้ด้วยดี
10 

 แต่อาจปฏิบัติได้ค่อนข้างยาก

ในโรงพยาบาลของรัฐในปัจจุบัน ซึ่งส่วนใหญ่ยังมีปัญหาการ

ขาดแคลนบุคคลากรทางการแพทย์รวมถึงภาระงานด้านบริการ

ซึ่งอยู่ในเกณฑ์สูง
11

สรุป

จากการสำรวจพบว่าแพทย์ที ่ตอบแบบสอบถามมี

ความสขุในการสอนมากขึน้หลงัจากผา่นไป 2 ปี แตม่คีวาม

รู้สึกว่าโรงพยาบาลให้ความสำคัญกับการสอนลดลง ดังนั้น

จึงจำเป็นต้องแสดงให้เห็นว่างานสอนเป็นภารกิจหลักอีก

อย่างหนึง่ของโรงพยาบาล เช่นเดียวกับการดแูลรักษาผูป่้วย

หรอืงานดา้นบรหิาร และเมือ่รว่มกบัทีพ่บวา่แพทยมี์เจตคติ

ที่ดีต่อการฝึกอบรมแพทยศาสตรศึกษาก็เป็นโอกาสอันดีที่

จะพัฒนางานด้านพัฒนาอาจารย์อย่างต่อเนื่อง อันจะทำให้

งานการสอนนกัศึกษาแพทย ์หรอืงานแพทยศาสตรศกึษาใน

โรงพยาบาลศูนย์สามารถเจริญก้าวหน้าไปได้
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