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What’s new in IMSH2025 

International Meeting Simulation in Healthcare 2025 

January 9 to January14, 2025 in Orlando,Florida,USA 
พ.ญ.วรรณา อาจองค 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลพุทธชินราช พษิณุโลก 

 

International Meeting Simulation in Healthcare 2025 (IMSH 2025) ธีม“Looking Back Reaching 

Forward” ปนี้จัดในวันที่ 9-14 มกราคม 2025 ที่เมือง Orlando รัฐ Florida ประเทศสหรัฐอเมริกา ปนี้

ครบรอบ25 ปของการจัดประชุม มีผูเขารวมประชุม 4773 คน มีหองจัดนิทรรศการโดยบริษัทมากกวา150 

บริษัท จาก 20 ประเทศ มีการสงบทคัดยอ 1427 abstract และมีจัดประชุม 781 session 

 

Pre-Conference  

ในวันท่ี 9-10 มค 2025 เปนการประชุมพิเศษโดย SSH หรือ The 
Society for Simulation in Healthcare จัดการประชุมในหัวขอ  
Healthcare Simulation2050: Building a Better Future 
Together การประชุมนี้ตองไดรับเชิญพิเศษหรือมีการลงทะเบียน
เพิ่ม เปนการทำหลักสูตรการเรียนรูเชิงลึกและการเตรียมสอบ
รับรอง The Certified Healthcare Simulation Education 
(CHSE) และ The Cert ified Healthcare Simulation 
Operation Specialist (CHSOS)  

การประชุม วันแรกของ IMSH2025  
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วันเสารตอนเชา7.00 น เริ่มตนดวยกิจกรรมวิ่ง/
เดินเพ่ือการกุศล #SimFit25 Fun Run, Walk, 
and Roll ทางวิ่งจัดข้ึนใหนักวิ่งไดวิ่ง/เดินรอบ
สถานท่ีประชุม ทามกลางบรรยากาศ สนุกสนาน 
อากาศเย็นสบาย 

 
การประชุมเปดงาน 11.00 -12.30 น.: Opening 
Plenary Session: Chad Epps Lecture 
featuring Kyle Scheele  Kyle Scheele 
วิทยากรท่ีมาบรรยายเพ่ือสรางแรงบันดาลใจ 
นำเสนอความคิดสุดเพ้ียนท่ีสามารถสรางผลลัพธท่ี
ยิ่งใหญเกินจริงอยูเสมอ  

 
 

Exhibit Hall Grand Opening : 
หลังจบplenary session มีการจัด
ขบวนพาเหรดเพ่ือเปดหองจัดแสดง
นิทรรศการ IMSH 2025 EXPO  
งานแสดงนิทรรศการการจำลอง
สถานการณจำลองIMSH 
  

Highlight อยางหนึ่งของการประชุม IMSH คือ การจัดแสดงสินคา
ดานสถานการณจำลองท่ีใหญท่ีสุดในโลก ผูเขาประชุมจะไดเห็นถึง
นวัตกรรมดานสถานการณจำลองท่ีมีการพัฒนาข้ึนทุกป ในงานมี
การแสดงสินคาของบริษัทชั้นนำจากท่ัวโลก 

งานแสดงสินคาในปนี้มีบริษัทจากเอเชีย ไดแก จีน และเกาหลี มาออกบูทมากข้ึน สินคามีท้ัง Part task 
trainer ท่ีมีการพัฒนาดานแผนหนังท่ีมีความเสมือนจริงมากข้ึน และเนนใหกลับมาใชงานไดอีกหลายครั้ง 
โดยแผนหนังสามารถเชื่อมติดกันไดอีกหลังผานการตัดหรือเย็บแลว มีสินคาดาน laparotomy ใหไดทดลอง
เลนมากข้ึน ในสวน high fidelity manikin มีการพัฒนาระบบเทคโนโลยีดีข้ึน  
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หุนใสทอชวยหายใจ Simple but 
durable 
 

Virtual Reality 
เทคโนโลยี ท่ีถูกสรางข้ึนเพ่ือ
จำลองสภาพเสมือนสถานการณ
ทางการแพทย

 

หุนเจาะเลือดสามารถใชไดหลาย
ครั้ง รูท่ีเกิดจากเข็มเชื่อมตอกันได 

 

                                              
                        หุนเด็ก high fidelity มีท้ังเด็กเล็ก ทารกแรกเกิด และทารกกอนกำหนด 

 หุ่นสาํหรบัฝึกดกูลอ้งดกูารทาํงานลิน้

หวัใจ  

 
                      หุนฝกใสกลอง และ Laparotomy 
 

 

  

 
 
 
หุนและหองแสดงสถานการณ
จำลองรวมถึงอุปกรณและขวดยา
เสมือนจริง 

นอกจากนี้ใน Exhibit Hall Theatre มีการจัดแสดง “What’s new in Sim Showcase” ใหผูสนใจไดชม

นวัตกรรมใหมลาสุดดาน simulation เชน การจำลอง VR ท่ีควบคุมดวยAI เปนตน 
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Exhibition Hall มีมุมจัดแสดง Poster presentation หลากหลายหัวขอ 

 
   

การประชุม วันท่ีสองของ IMSH2025  

การประชุมเปดงาน 8.15-9.30 น. 
Sunday Plenary Session:  
Lou Oberndorf วิทยากร Crystal Washing 
ผูเชี่ยวชาญดานอนาคต นักเขียน และวิทยากร
ระดับ Hall of Fame บรรยายเก่ียวกับการ
เตรียมความพรอมองคกรเพ่ือพรอมรับอนาคตท่ี
ซับซอนดวย AI และเทคโนโลย ี

 
 

หลังจากplenary session ผูเขาประชุมสามารถเลือกเขา
ประชุมตามหองตางๆไดตามความสนใจดวยหัวขอมากมาย 
และหลากหลาย 
@ Hands-on workshop ท่ีจะใหผูเขาประชุมไดอภิปราย
รวมกัน  
@ Hot topic ในหองประชุมจะจัดเปนบูทหลายบูทใหผูเขา
ประชุมไดฟงในหัวขอท่ีสนใจ บูทละ15 นาที 

 
 

@ Poster presentation  
@ Panel presentation 
@ Oral presentation  
 

 

ในปนี้หัวขอเก่ียวกับ AI in Healthcare Simulation และ ChatGPT for simulation ไดรับความสนใจอยาง

มาก หัวขอการประชุมจบท่ีเวลา17.15  น 
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ในปนี้ประเทศไทยโดย ศูนยแพทยศาสตรชั้นคลินิก ไดรับการคัดเลือกใหนำเสนอ งานวิจัย 3 เรื่อง 

• Research oral presentation 
1. High -fidelity neonatal cardiopulmonary resuscitation simulation training for 

the final year medical students โดย Amnuayporn Apiraksakorn M.D. Bureau of 
Medical Doctor and Health Care Professional Production and Development, 
Thailand  

2. Evaluation of sepsis performance improvement program with translational 
simulation to process of sepsis care achievement โดย Tirachat Sewatanon MD, 
Pulmonary and Critical Care, Maharat Nakhonratchasima Hospital, Thailand. 

• Research poster presentation  
1. The use of part task simulation to access the intubation skill of medical 

students through deliberate practice โดย Chompoonik Jiemjitpolchai M.D., 
Sawanpracharak Medical education center  

 

การสาธิตการจัดแสดง Sim Ventor 

Sim Ventor เริ่มเวลา14.00 น. จัดที่ Exhibition Hall  เปนการจัดใหผูคิดคนประดิษฐงานแสดงสินคาที่ใช

ผลิตภัณฑง าย ๆ ในราคาถูก เพื ่อแกป ญหาการจำลองทางคลิน ิก เช น low-cost percutaneous 

thoracostomy , 3D Printed Lymph node exam trainer, reuseable resuscitative hysterotomy 

task trainer เปนตน ปนี้มี Sim Ventors เขารวมจำนวน 58 ราย มีการประกวดผูชนะไดรับรางวัลเปนเงินสด

ถึง1250 ดอลลาร  

 
  

  
 

  

IMSH 2025 Ventor Exhibition Hall 
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การประชุม วันท่ีสามของ IMSH2025  

การประชุมเปดงาน 8.15-9.30 น.:  Monday  Plenary Session: Michael S. Gondon Center  
วิทยากร Col. Nicole Malachowski, USAF 
Nicole Malachowski พันเอกแหงกองทัพอากาศสหรัฐ นักบินหญิงคนแรกแหงฝูงสาธิตการบิน 
Thunderbirds ผูไมยอมแพตอชะตากรรมท่ีเกิดข้ึนจากโรคท่ีทำใหพูดและเดินไมไดเกือบเกาเดือนจากโรคท่ี
เกิดจากเห็บกัด เธอใหกำลังใจผูเขาประชุมดวยความเชื่อสำคัญสามประการ คือ 1.) ความลมเหลวและความ
เสี่ยงคือราคาในการบรรลุสิ่งท่ียิ่งใหญ  2.)บางครั้งคุณตองยอมแพเพ่ือเอาชนะ และ 3.) ไมมีใครอยากใชชีวิต
ตามบทกำหนด 
 

 
 

 

ในวันนี้เวลา 9.45-10.45 น มีการประกาศใหรางวัลผูชนะการนำเสนอแบบปากเปลา Research Abstract 

2025 Award Winner Oral Presentation  

IMSH 2025 รางวัลท่ี 1: Uncovering Sex Bias Markers 
in Tactical Combat Casualty Care: An Exploratory 
Mixed Methods Study 
IMSH 2025 รางวัลท่ี 2: The High-Fidelity Simulation 
Training Courses Based on the "Do No Harm" 
Principle Have Been Continuously Conducted and 
Have Reduced Serious Complications Of Central 
Venous Catheterization(CVC) 
IMSH 2025 รางวัลท่ี 3: The Engagement Scale for 
Simulation-Based Education (ESSBE): Scale 
Development, Validation, And Psychometric 
Properties 
IMSH 2025 รางวัลนักศึกษา: Analysis Of Mass 
Casualty Incident IPE Simulation Experience in 
Underrepresented Healthcare Community 
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การประชุมวันท่ีส่ี IMSH2025  

การประชุมปดงาน 8.15-9.30 น. Closing 
Plenary Session วิทยากร Michelle Poler 
Michelle Poler เปนนักวางกลยุทธดานแบรนด 
นักเขียน และวิทยากรมืออาชีพ ผูสรางโครงการ 
100 days without fear และผูกอตั้ง Hello 
Fears   เธอปลุกผูฟงใหเปลี่ยนความกลัวเปน
โอกาส ความสะดวกสบายเปนการเติบโต และ
ทายท่ีสุดแลวเปลี่ยนจากการเปนคนหนึ่งเปนคน
พิเศษ   

สิ่งท่ีไดเรียนรูจาก Michelle Poler คือ การกลา
เผชิญหนากับความกลัว เราสามารถเปลี่ยนความกลัว
เปนความกลาหาญได

 
 

ประกาศรางวัล SimVendors 

• รางวัลประเภท Impact: A Cut Above  โดย  Allen Ecker 
• รางวลัประเภทนวัตกรรม: ระบบแสดงภาพ วัด และติดตามบาดแผลจำลองแบบ 3 มิติ โดย Mindi 

Anderson, Salam Daher, Frank Guido-Sanz และ Dahlia Musa 
• รางวัลประเภท  Approach: 'iNEAT' ความทาทายดานการศึกษาและการฝกอบรมเก่ียวกับการใชยา 

Narcan ทางจมูก โดย Jo Holt และ Laura Varnier 
• รางวัลประเภท People's Choice: อุปกรณและเครื่องจำลองสำหรับประเมินสิ่งเราท่ีเปนอันตราย

ระหวางการประเมินระบบประสาท โดย  Kyle Cooper, Tanish Madam และ Geoffrey Miller 

 

พบกันใหม IMSH2026 Theme “Unbound” 10-14 มกราคม 2026 เมือง San Antonio รัฐเทกซัส 

ประเทศสหรัฐอเมริกา 
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The Lou Oberndorf Lecture on Innovation and Healthcare Simulation  

by Crystal Washington 

พญ.อำนวยพร อภิรักษากร 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลขอนแกน 

 

 

บทเรียนจากเหตุการณไฟไหมท่ีบรัสเซลส 

เริ่มตนผูบรรยายเลาถึงเหตุการณท่ีเธอและสามีตองเผชิญไฟไหมในโรงแรมท่ีพัก พวกเขารีบตัดสินใจออก

จากหองและลงบันไดหลายสิบชั้น ขณะที่คนอื่น ๆ ยังคงลังเลและรอคำสั่งจากเจาหนาที่ หลายคนใชเวลามาก

เกินไปในการเตรียมตัว จนบางคนไมไดรอดออกมา เหตุการณนี้สะทอนใหเห็นวา ในโลกท่ีเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว 

เราไมสามารถรอใหใครมาบอกวาเราตองทำอะไร เราตองมีไหวพริบ ตัดสินใจเอง และลงมือทำเพื่อปกปอง

ตนเอง 

The situation rapid change  

1. Business cycles are shrinking ความเร็วของการเปลี่ยนแปลงในโลกธุรกิจ  

วงจรชีวิตของธุรกิจ (Business cycle) ขนาดใหญในอดีตอาจยาวถึง 75 ป แตในป 2001 ลดลงเหลือ    

15 ป และปจจุบันอยู ที ่ประมาณ 3-7 ปหมายความวาธุรกิจและอุตสาหกรรมตางๆ ตองปรับตัวและ

เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว การพัฒนานวัตกรรมจากความกลัว อาจนำไปสูการเปลี่ยนแปลงที่ไมจำเปนและ

ไมไดชวยใหชีวิตดีข้ึน 

2. Technology innovation is speeding up เทคโนโลยีเรงการเปลี่ยนแปลง 

COVID-19 บังคับใหหลายองคกรตองใชเทคโนโลยี แมแตคนที่เคยตอตานเทคโนโลยีก็ตองปรับตัว work 

from home การสั่งของออนไลน และการเรียนออนไลน กลายเปนเรื ่องปกติ เทคโนโลยีทำใหทุกอยาง

เปลี่ยนไปอยางรวดเร็ว จนเราไมสามารถยึดติดกับวิธีเดิม ๆ ไดอีกตอไป 
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บทเรียนสำคัญ: เราตองเปนผูนำในการเปลี่ยนแปลง อยารอใหใครมาบอกใหเราเปลี่ยน เราตองสังเกตสัญญาณ

ของการเปลี่ยนแปลง และตัดสินใจลงมือทำ เราไมสามารถ “ตามใหทัน” ไดอีกตอไป เพราะโลกเปลี่ยนแปลง

เร็วเกินไป สิ่งท่ีเราทำไดคือ ปรับตัว เรียนรู และคิดลวงหนา 

ทางรอดในโลกท่ีเปล่ียนแปลงเร็ว: 

1) เปดใจและมีความอยากรู อยากลัวท่ีจะเรียนรูสิ่งใหม 

2) ลงมือทำทันที แทนท่ีจะรอใหใครมาบอก 

3) สังเกตแนวโนมและนวัตกรรม เพ่ือเตรียมตัวกอนท่ีการเปลี่ยนแปลงจะมาถึง 

“เราคือคนท่ีตองนำการเปล่ียนแปลง อยารอใหใครมาบอกวาตองทำอะไร” 

ทำไมคนถึงตอตานการเปล่ียนแปลง? 

เม่ือคุณนำเสนอไอเดียใหมๆ แลวเจอการตอตาน ไมไดหมายความวาไอเดียของคุณไมดีเสมอไป 

บางครั้งเปนเพียงปฏิกิริยาตอตานการเปลี่ยนแปลง เพราะโดยธรรมชาติมนุษยกลัวสิ่งใหม ในยุคท่ีเต็มไปดวย

ความเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว สิ่งสำคัญคือ ตองมีความเห็นอกเห็นใจและความอดทน บางครั้งคุณอาจตอง

อธิบายซ้ำๆ รับฟงความกังวลของคนอ่ืน คอยๆ แนะนำไอเดียใหม โดยคำนึงถึงความกังวลท่ีพวกเขามี 

Healthcare Simulation มีศักยภาพในการเปนผูนำอนาคต 

Healthcare Simulation มีบุคลากรจากหลากหลายสาขา เชน วิทยาศาสตรสุขภาพ การแพทย สัตว

แพทย ทหาร และโรงพยาบาล ดวยประสบการณท่ีหลากหลายนี้ คุณมีศักยภาพในการนำไปขางหนา 

 

กลยุทธสำคัญ 3 ประการท่ีชวยใหคุณเตรียมพรอมสูอนาคต 

 

1. การบูรณาการ AI  (Artificial intelligence integration) จร ิงๆ AI ไม ใช ส ิ ่งใหม แต  AI ขยาย

ความสามารถอยางรวดเร็ว AI จะเขามาเปนสวนสำคัญในระบบจำลองทางการแพทย เชน 
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• AI-powered Simulators จำลองสถานการณที่ปรับเปลี่ยนตามสภาพแวดลอม และให feedback 

เฉพาะบุคคล 

• AI performance analysis วิเคราะหประสิทธิภาพการฝก ไมใชแคตรวจจับขอผิดพลาด แตยัง

ชี้ใหเห็นจุดท่ีสามารถปรับปรุงเพ่ือผลลัพธท่ีดีข้ึน 

• Virtual patients & digital twins ใช AI สรางผูปวยจำลองท่ีมีลักษณะเหมือนผูปวยจริง หรือจำลอง

ระบบสุขภาพท้ังระบบ 

2. การเรียนรูแบบปรับแตงเฉพาะบุคคล (Personalized & Adaptive Learning) 

 

Individualized training paths: AI และ machine learning ชวยพัฒนา แผนการเรียนเฉพาะ

ราย (personalized learning plan) AI สามารถทำใหการเรียนรูเปนแบบเลือกทางเดินเอง (Choose Your 

Own Adventure) ประมวลจุดแข็ง จุดออนและ learning style โดยใชประสบการณของผูเรียนในการปรับ

เนื้อหาการฝก เพ่ือลดความเสี่ยงและเพ่ิมระดับการบริการ 

Wearable biometric feedback ผูเรียนสวมใสเครื่องมือท่ีสามารถวัดความเครียด ชีพจร โดยใช

ขอมูลทางชีวภาพ  

Ethical & cultural training ลดปญหา Ego ของบุคลากรทางการแพทยท่ีเชื่อวาตนมี

ประสบการณมากพอ และไมตองการเรียนรูเพ่ิมเติม 

บทเรียนสำคัญ การตอตานการเปลี่ยนแปลงเปนเรื่องปกติ อยาทอแท ฟงความกังวลของผูอ่ืน แลว

คอยๆ ปรับแนวทางของคุณ AI และเทคโนโลยีจะชวยใหการจำลองสถานการณทางการแพทยแมนยำข้ึน และ

มีประโยชนตอผูปวยมากข้ึน อุตสาหกรรมนี้มีศักยภาพสูง คุณคือผูนำในการเปลี่ยนแปลง 

“อยารอใหใครมาบอกใหเปล่ียน เราตองเปนผูขับเคล่ือนการเปล่ียนแปลงเอง” 

ทำไมองคกรใหญถึงลมเหลว? 

องคกรที่ประสบความสำเร็จมักพลาดโอกาสในการปรับตัว เพราะพวกเขาฟงแตคนในระดับบริหาร

และไมสังเกต “Easter eggs” หรือสัญญาณที่บอกถึงการเปลี่ยนแปลง เชน Blockbuster เคยเปนผูนำตลาด

เชาภาพยนตร แตปฏิเสธโอกาสซ้ือ Netflix เพราะคิดวาผูคนยังอยากเดินทางไปเชาหนังเอง บริษัทแท็กซ่ีท่ีไม 
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ยอมพัฒนาแอปติดตามรถ ท้ังท่ีขอมูลจากศูนยรับแจงเตือนถึงปญหานี้มานาน จนสุดทายถูกแทนท่ีดวย Uber 

และ Grab 

บทเรียนสำคัญ: อยายึดติดกับรูปแบบเดิม ตองฟงเสียงจากผูท่ีอยูหนางานและใชขอมูลใหเกิดประโยชน ใช

ขอมูลและ AI เพื่อปองกันความลาหลัง องคกรของคุณมีขอมูลมากมายอยูแลว ไมตองคาดเดา แตตองตั้ง

คำถามใหถูกตอง โดยใชคำถามปลายเปด เพ่ือใหไดขอมูลเชิงลึกและใช AI วิเคราะหขอมูลจำนวนมากไดเร็วข้ึน 

โดยไมตองพ่ึงพาคนมานั่งแยกขอมูลเอง 

3. AI สามารถชวยใหเห็นแนวโนมและโอกาสใหมๆ ในอุตสาหกรรมของคุณ 

คุณไมมีวัน “ตามทัน” อีกตอไป แตคุณสามารถปรับตัวได ในอดีต ความรูดานเทคโนโลยีอาจเปนแคการ

ตั้งเครื่องแฟกซ แตปจจุบันขอมูลเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา แมคุณจะอัปเดตความรูทุกวัน พรุงนี้ก็อาจลาสมัยแลว 

ขอสรุป: หยุดคิดวาตอง “ตามใหทัน” ทุกอยาง แตให เปดรับการเรียนรูตลอดเวลา ลองกลับไปใช 

“ความคิดแบบเดก็ 8 ขวบ” เด็กๆ ไมเคยกลัวการเรียนรู พวกเขาถาม “Why? ” และ “How?” ซ้ำๆ เพราะ

พวกเขาไมกลัวดูโงและเปดรับสิ ่งใหมตลอดเวลา เราตองกลับไปใชความคิดแบบนี้ เพื ่อรับมือกับโลกท่ี

เปลี่ยนแปลงเร็ว 

คุณอยูในอุตสาหกรรมแหงอนาคตแลว คุณกำลังฝกอบรมบุคลากรดานสุขภาพเพื่อชวยชีวิตอุตสาหกรรม

ของคุณยังใหมและมีความยืดหยุนสูง 

ส่ิงท่ีตองทำ: 

 1) เลิกคิดวาตอง “ตามใหทัน” และเปลี่ยนเปน “เปดรับการเรียนรูใหม” 

 2) ใช AI และขอมูล เพ่ือชวยวิเคราะหแนวโนม 

 3) ฟงเสียงของผูท่ีอยูหนางาน อยามองขาม Easter eggs 

“อนาคตไมไดเกิดข้ึนกับคุณ แตคุณตองสรางมันข้ึนมาเอง” 

Download free eBook 
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Orientation planning for simulation staff 

Speaker: Denise Foy, MSN, AN Operations Manager, Mayo Clinic Multidisciplinary Simulation 

Center Rocester, Minnesota 

นพ.กิตติพร กล่ินขจร 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลกาฬสนิธุ 

 

 

ภาพรวม  

นำเสนอกระบวนการเตรียมความพรอมใหกับทีมปฏิบัติงานใหมผานการปฐมนิเทศโดยใชตัวอยางจาก

ศูนยจำลองสถานการณทางการแพทย Mayo Clinic ตั้งแตข้ันตอนการเตรียมและลงมีปฏิบัติดังนี้ 

Steps to creating an orientation plan ข้ันตอนการสรางแผนปฐมนิเทศ 

1. Determine what the responsibilities and skills needed 

การกำหนดความรับผิดชอบและทักษะท่ีจำเปนของ  staff  

● วิเคราะหคำอธิบายงานอยางละเอียด 

● ระบุทักษะข้ันต่ำท่ีจำเปนสำหรับการปฏิบัติงาน 

● กำหนดเกณฑการประเมินความสามารถในการปฏิบัติงาน โดย staff 

จะตองสามารถปฏิบัติงานนั้นไดดวยตัวเอง จึงจะถือวาผานเกณฑ 

 

2. การจัดระดับช้ันของทักษะ 

● จัดกลุมทักษะเปนหมวดหมู โดยจัดเรียงตามลำดับความสำคัญ 

● สามารถแบงไดเปน 6-8 กลุมทักษะหลัก 
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ตัวอยางตารางการลงขอมูลเพ่ือเตรียมปฐมนิเทศ 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. การพัฒนาเนื้อหาแตละระดับช้ัน 

● กำหนดผลลัพธท่ีวัดไดสำหรับแตละระดับ 

● ออกแบบกิจกรรมและการประชุมเพ่ือบรรลุผลลัพธ 

● ประมาณการเวลาท่ีใชในแตละข้ันตอน 

 

4. การสรางเครื่องมือสนับสนุน 

● สราง check list ท่ีจำเปนสำหรับแตละหอง simulation 

● มี Tip sheet เพ่ือเปนคูมือแนะนำสำหรับ staff ใหม 

● ฝกอบรม preceptor กอน 

 

5. การทดลองใชติดตาม และปรับปรุงแผน 

● ดำเนินการทดลองใชแผนปฐมนิเทศ โดยให staff ทำตามระดับการเรียนรูท่ีกำหนดไว เชน 

จัดเตรียม หอง simulation ดวยตนเอง ได  

● ติดตามและประเมินผลเพ่ือการปรับปรุงอยางตอเนื่อง  
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บทสรุป 

 การปฐมนิเทศทีมอาจารยหรือเจาหนาท่ีเปนกาวแรกและกาวสำคัญสำหรับการพัฒนาดานบุคคลให

มีความพรอมกับการใชสถานการณจำลองเพ่ือถายทอดความรู การสรางระบบท่ีดีทำใหองคกรสามารถสราง

บุคลากรใหมไดอยางยั่งยืน 
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Simulation Training For Improving Transgender Veteran Care 

Speakers: Bonnie Haupt DNP, RN, CHSE, CNL, Janet Sprehe DNP, NP, ANP-BC, ARNP-BC 

พญ.ชมพูณิก เจียมจิตพลชัย 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ 

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 

 

สรุปเนื้อหา 

การศึกษานี้กลาวถึงการพัฒนาและทดลองใชการฝกอบรมจำลองสถานการณ (Simulation Training) 

โดยใช ห ุ นจำลองเพศสภาพ (Transgender Manikin) เพ ื ่อพ ัฒนาการด ูแลผ ู ป วยทหารผ านศึก 

ท่ีมีความหลากหลายทางเพศ ณ โรงพยาบาลทหารผานศึก 

 

ในป 2021 มีการประมาณการวาทหารผานศึกมากกวา 134,000 คนระบุตัวตนเปนบุคคลขามเพศ 

งานวิจ ัยของ Chen, Granato & Shipherd ในป ค.ศ.2017 พบวา ผ ู ป วยทหารผ านศึกขามเพศ 

เผชิญกับอัตราการถูกเลือกปฏิบัติ การถูกครอบครัวรังเกียจ การไรท่ีอยูอาศัย และการคิดฆาตัวตายในระดับสูง 

ทีมงานจึงมีความมุงมั ่นที่ จะสรางแนวคิดใหมโดยใช Simulation Training รวมกับหุนจำลองเพศสภาพ 

(Transgender Manikin) ที่ออกแบบผลิตขึ ้นมาอยางเฉพาะเจาะจง โดยรวมพัฒนากับบริษัทผูผลิตหุน 

ที ่ไดมาตรฐาน ณ โรงพยาบาลทหารผานศึก เพื ่อปรับปรุงแนวทางการดูแล และสงเสริมบรรยากาศ 

แหงการยอมรับสำหรับทหารผานศึกขามเพศ 
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วิธีการศึกษา 

ทีมงานผูศึกษาใชการประเมินผลแบบผสมผสาน (Mixed Method) และไดรับทุนสนับสนุนเพ่ือ 

ออกแบบและพัฒนาหุ นจำลองเพศสภาพสองแบบดังภาพที ่ 1 (ชายเปนหญิง และหญิงเปนชาย) 

สำหรับใชในการฝกอบรมจำลองสถานการณเกี ่ยวกับการดูแลบุคคลขามเพศ โดยการฝกอบรมเปนแบบ  

Interprofessional simulation training มีการฝกสถานการณจำลองรวมกันกับหลายหนวยงาน เชน 

หองฉุกเฉิน ศูนยสุขภาพจิต และหนวยพักฟ นระยะสั้น (Step-Down units)โดยทำสถานการณจำลอง 

เปนเวลา 30 นาทีตอครั้ง ทั้งนี ้สองสัปดาหกอนการฝกอบรมจำลองสถานการณ บุคลากรผูเขารวมจะได 

รับบทความเกี่ยวกับความเสมอภาคในการดูแลบุคคลขามเพศในสหรัฐอเมริกาโดย Khanijox, K., et. Al 

(2024) เพ่ือศึกษาดวยตนเองกอน 

ในระหวางการบรรยายกอนการฝกอบรม (Pre-brief) ไดมีการทบทวนไฮไลทสำคัญจากบทความ 

ควบคูไปกับการบรรยายสรุปตามมาตรฐานการฝกอบรมจำลองสถานการณทั่วไป โดยสถานการณจำลอง 

เกี่ยวกับการดูแลบุคคลขามเพศนี้ประกอบดวยผูปวยทหารผานศึกชายขามเพศและผูปวยทหารผานศึกหญิง 

ขามเพศที่ยังไมไดรับการรักษาดวยฮอรโมนอยางสมบูรณ โดยกอนและหลังเขาอบรมสถานการณจำลอง 

ผูเขารวมศึกษาจะไดรับการสัมภาษณเพ่ือประเมินทัศนคติดานการดูแลรักษาผูปวยขามเพศ 

 

ภาพท่ี 1 หุนจำลองเพศสภาพสำหรับใชในการฝกอบรมจำลองสถานการณในการศึกษานี ้

ผลการศึกษา 

การฝกอบรมจำลองสถานการณเก่ียวกับการดูแลบุคคลขามเพศถือเปนครั้งแรกในสถานพยาบาลแหง

นี้โดยผลการศึกษาพบวาประสบความสำเร็จและหลังผานการอบรมจำลองสถานการณผูรวมการศึกษาได 

ผลลัพธดานทรรศนคตเิชิงบวกเก่ียวกับการดูแลผูปวยทหารผานศึกขามเพศอยางชัดเจนดังแสดงในภาพท่ี 2 
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ภาพท่ี 2 ผลการศึกษา 

ดังนั้นบุคลากรทางการแพทยควรไดรับการฝกอบรมดวยอุปกรณท่ีสมจริงและสถานการณจำลองท่ีใกล

เคียงกับชีวิตจริง เพื่อปรับปรุงการดูแลสุขภาพจิตของผูปวยทหารผานศึก การฝกอบรมจำลองสถานการณ 

ยังชวยใหผูใหการดูแลไดทบทวนการกระทำและการใหบริการดูแลบุคคลขามเพศของตนเองอีกดวย 

 

แนวทางนำไปประยุกตใช 

สามารถเห็นผลลัพธของการนำการปรับแตงหุ น Simulation ใหสมจริงรวมกับการออกแบบ 

สถานการณจำลองมาประยุกตใชกับการดูแลผู ปวยที ่มีปญหาดานสุขภาพจิต หรือมีความเหลื ่อมล้ำ 

ในการรับบริการทางสาธารณสุข และชวยปรับทรรศนคติของผู เขาอบรมสถานการณจำลองไดอยาง 

เปนรูปธรรมและชัดเจน การศึกษานี้ไมเพียงแตไดประโยชนในการดูแลผูปวยขามเพศเทานั้นแตยังสามารถ 

นำมาปรับใชเพ่ือสรางสถานการณจำลองในลักษณะคลายกัน เชน ความเหลื่อมล้ำทางเศรษฐานะ หรือ beauty 

standard ในประเทศไทย เปนตน 
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Practice makes perfect: medical emergency simulation  

by 1. Kristina Voigtschild ,RN Froedert Hospital 

    2. Mellisa Mark BSN, RN,CCRN Froedtert Hospital 

    3. Tammy Davis BSn, RN, BC, CHSE Freedtert and the Medical Colledge of Wisconsin 

พญ.พนิตนันท จินดามณี 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลตรัง 

 

 

วัตถุประสงคการเรียน 

เม่ือจบชั่วโมงผูอบรมสามารถ 

1. อภิปรายได วาทำไม simulation - based learning มีประโยชนตอการปรับปรุงคุณภาพของ medical 

emergency response team 

2. Review the process of developing a training program that involves multiple stakeholders 

including meetings, design/development templates, after action document and 

evaluations 

3. ประเมินประสิทธิผลของการฝกอบรมจําลองการทํางานรวมกันระหวางวิชาชีพในการจัดการเหตุฉุกเฉิน 

ทางการแพทย 

Practice makes perfect: medical emergency simulation เปน Panel presentation 

เก่ียวกับการใช medical emergency simulation ใน Froedtert and the Medical College of 

Wisconsin ซ่ึงเปนโรงพยาบาล ขนาด 766 เตียง ผูนำเสนอไดกลาววา ประโยชนของการเรียนรูแบบ 

simulation มีหลายอยางเชน 

- ชวยพัฒนาทักษะสำคัญของบุคลากรทางการแพทย เชน การคิดวิเคราะห ความม่ันใจ 

และการตัดสินใจทางคลินิก 
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- ชวยรักษาสิทธิและความปลอดภัยของผูปวย 

โดยบุคลากรสามารถฝกฝนในสภาพแวดลอมท่ีปลอดภัย 

- แกปญหาการขาดแคลนผูสอน เนื่องจากผูเรียนสามารถฝกซ้ำไดหลายครั้งโดยไมตองมีผูสอน 

 

การจัด Simulation แตะละครั้งมีข้ันตอน และกระบวนการพัฒนาโปรแกรมการฝกอบรม simulation 

มีดังนี้ 

1.  มีการประชุมออกแบบและพัฒนาแมแบบการฝกอบรม โดยรพ.นี้มีแมแบบประมาณ 140 

สถานการณจำลองท่ีใชในการฝกอบรม ,มีการจัดทำ Quality sheet  

ซ่ึงเปนเครื่องมือท่ีใชทบทวนคุณภาพของการ CPR โดยใน Quality sheet จะประกอบดวย 

o  Hot debrief ประกอบดวย 

-  บทพูดของ facilitator โดย Facilitator จะกลาว "ขอบคุณทุกทานท่ีมารวม 

วัตถุประสงคของการสรปุคือการปรบัปรุงคุณภาพ การศึกษา 

และการจัดการอารมณ ไมใชการกลาวโทษ ขอเชิญชวนใหทุกคนมีสวนรวม 

ขอมูลท่ีพูดคุยกันท่ีนี่จะเก็บเปนความลับ 

ประเด็นท่ีระบุเพ่ือปรับปรุงคุณภาพจะไดรับการติดตามผล" 

-  หลังจากนั้น facilitator จะถามผูเขารวมดังนี้ 

·   เราสามารถหาสาเหตุไดหรือไม 

·   คิดวาอะไรท่ีทำไดดีแลว 

·   ถาเกิดเหตุการณแบบเดิมครั้งหนาคิดวาจะทำอยางไรเพ่ือใหดีข้ึน 

- สุดทายมีบทพูดของ facilitator วา  "ขอบคุณท่ีสละเวลารวมสรุป 

การสนทนานี้จะเปนความลับและใชเพ่ือปรับปรุงคุณภาพการดูแลผูปวย 

ของทุกคน” 

o  Response เปน check list แบบ yes/no question ประกอบดวยคำถามดังนี้ 

● Was there a delay in Code Team activation or arrival (>5 minutes)  Y/N 

●  Was the code Team Leader easily identified?  Y/N 

●  Were all team members fulfill their assigned roles?  Y/N 

●  Were there issues with crowd control? Y/N 

o  Equipment เปนคำถามดังนี้ 

● Any malfunctioning or missing equipment? Y/N 
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o  BLS/ACLS protocols 

●  Were compressions started before the code team arrived? Y/N 

● Were AED pads placed properly and AED turned on before the code 

team arrived?  Y/N 

o  ACLS Protocols: 

● Vascular/IO access issues: Y/N 

●  Defib/TCP issues: Y/N 

●  Airway/Intubation: Y/ N 

●  Medication issues or delays: Y/N 

●  Was ETCO2 monitored prior to ROSC for those with existing airway? 

Y/N 

●  Were compression interrupted for >10 seconds at any time during 

CPR? Y/N 

●  Was there clear/close loop communication? Y/N 

If there were issues with any of the above, please explain 

2. จัดทำเอกสารสรุปหลังการปฏิบัติงานและการประเมินผล 

3. มีการประเมินประสิทธิผลของการฝกอบรมตอการทำงานรวมกันระหวางสหวิชาชีพในการจัดการเหตุฉุกเฉิ

น ทางการแพทย โดยมีการทำ Quality tracker ทุกอาทิตย โดยจะนำเคสท่ีตอง CPR มาสรุป 

หาและวิเคราะหรวมกัน 

ตัวอยางการใชงานจริงในโรงพยาบาลของผูบรรยาย มีข้ันตอนดังนี้ 

1. มี pilot run โดยให staff เขามาเรียนรูการทำ simulation กอน 

2. ข้ันตอนการ simulation มีสองรูปแบบคือ 

2.1 จัดท่ี Sim center ท้ังหมด 10 session มีผูเขารวม session  ละ 5-10 คน ในการจัดแตละครั้ง จะมี 

2 scenario (4 algorithms) 
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จัดแบบ In -situ sim จะจัดทำปละ 4 ครั้ง 2 ครั้งตอนกลางวัน  2 ครั้งตอนกลางคืน  ใชเวลาแคครั้ง 20 -30 

นาที โดยในแตละป จะมี Pre- brief email เพื่อสื่อสารกับ hospital staff วาจะมีการจัด In-situ sim 

เกี ่ยวกับ emergency medical response ขั ้นและการจัด sim แตละครั ้ง จะเปน no go criteria 

คือไมไดบอกลวงหนา วาจะจัดวันไหน มีการสำรวจความพรอมกอนจัดสถาณการณ โดยทีมผู จัด และ 

สถานท่ีจัด จะเลือกบริเวณท่ีเปดใหม เชน GI LAB บริเวณท่ีเกิดเหตุนอย เชน OPD เปนตน 

 

In-situ process ประกอบดวย 

● Run sim and Debrief 

●  After sim .ใหสรุปขอมูล  แลว share ใหแตละแผนก 

●  Evaluation meeting : จะมีการ review feedback จากผูเขารวม และเตรียม 

plan สำหรับการจัดครั้งตอไป 

การจำลองสถานการณนี้ชวยใหบุคลากรทางการแพทยไดฝกทักษะในสภาพแวดลอมที่ปลอดภัยและ 

สมจริง เพ่ือเตรียมพรอมรับมือกับเหตุการณฉุกเฉินจริง หลังจากทำ การซอม ท่ี sim center และ sim in-situ 

แลวพบวา ผูรวม simulation มีความรูเพ่ิมข้ีน และไดเรียนรูสิ่งตางๆ ดังรูป 
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ส่ิงท่ีไดเรียนรู 

1. การทำ sim center ควรทำเปนทีม เชนเดียวกับของรพ. ผูบรรยาย ซ่ึงประกอบดวย 

- Simulation operation specialist 

- Simulation Educational Coordinator 

- Train Facilitator 

- Subject Matter Expert 

- Simulation Participant 

2. ข้ันตอนการ Implement In-situ Simulation ควรทำบอยๆ แจงสิ่งท่ีจะทำลวงหนา 

แตไมกำหนดวันให ผูเขารวมทราบชัดเจน จะชวยใหสามารถเขาใจสถานการณจริง 

และเพ่ิมความรูความเขาใจของทีมไดดียิ่งข้ึน 
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Psychological Safety for The SP: Importance A Culture Of Safety In An SP 

Program  

Panel Presentation - Speaker: Jennifer Owens MEd, Director, CLASS Center 

The George Washington University School of Medicine and Health Sciences, and Jason 

Konzelmann BS, MEd, CHSE, CHSOS, EMT-P, Fellow of SSH 

Director, Clinical Skills and Simulation, University of Central Florida 
พญ.ธวัลรัตน ชยาอนันตพัฒน  

 

 

 

 

 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ 

โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 

 

การจำลองสถานการณทางการแพทย (Healthcare Simulation) เปนเครื่องมือสำคัญในการฝกฝน

และพัฒนาทักษะของบุคลากรทางการแพทยภายใตสภาพแวดลอมที่ปลอดภัย ซึ่งรวมไปถึงผูปวยจำลองหรือ

ผูปวยมาตรฐาน (Standardized Patients) ที่เขารวมในสถานการณจำลองที่ควรจะไดรับความปลอดภัยท้ัง

รางกายและจิตใจ วัตถุประสงคหลักของการบรรยายในครั้งนี้คือ 

1. อธิบายความหมายของความปลอดภัยทางจิตใจและทางกายภาพที่เกี่ยวของกับผูปวยจำลอง ระบุ

แหลงท่ีมาของภัยคุกคามท่ีแฝงอยูซ่ึงอาจสงผลตอความปลอดภัยของผูปวยจำลอง 

2. แหลงขอมูลหรือทรัพยากรที่ชวยสนับสนุนการสรางและจัดการความปลอดภัยทางจิตใจสำหรับผูปวย

จำลองอยางชัดเจน 

3. อธิบายถึงความจำเปนและประโยชนของการสรางวัฒนธรรมแหงความปลอดภัยในโปรแกรมผูปวย

จำลอง 
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ความเส่ียงหรืออันตรายท่ีแฝงอยูจากสถานการณจำลอง  

เปนประเด็นจำเปนท่ีตองมีการสื่อสารใหชัดเจนตอผูเขารวมทุกคนเพ่ือปองกันปญหาท่ีอาจเกิดข้ึน โดย

อันตรายท่ีอาจเกิดข้ึนสามารถแบงไดเปน 3 กลุมหลัก ไดแก 

1. อันตรายตอผูปวย (Patient Hazards) 

• เกิดจากการถายทอดแนวปฏิบัติท่ีไมเหมาะสมจากการจำลองไปสูการรักษาผูปวยจริง เชน 

การเรียนรูเทคนิคท่ีผิดพลาดหรือละเลยข้ันตอนท่ีจำเปน 

• การจำลองสถานการณท่ีอาจแสดงใหเห็นถึงการดูแลท่ีไมไดมาตรฐาน หากไมมีการกำกับดูแล

ท่ีเหมาะสม 

2. อันตรายตอผูเขารวม (Participant Hazards) 

• ผลกระทบทางจิตใจ เชน ความเครียดหรือความกดดันจากการจำลองสถานการณท่ีสมจริง

เกินไป 

• ความเหนื่อยลาหรืออาการบาดเจ็บทางกายภาพ เชน การทำงานซ้ำ ๆ ในทาทางท่ีไม

เหมาะสม 

3. อันตรายตอเจาหนาท่ีหรือผูดำเนินการ (Staff Hazards) 

• เจาหนาท่ีท่ีรับผิดชอบการจำลองอาจไดรับผลกระทบจากการทำงานหนักเกินไป หรือจาก

ปญหาของอุปกรณท่ีใชในการจำลอง 

• การขาดการจัดการความปลอดภัยในพ้ืนท่ีทำงาน เชน สายไฟท่ีวางไมเรียบรอยหรืออุปกรณ

ท่ีไมเหมาะสม 

จากประเด็นดังกลาว สามารถสรางเปนแนวทางในการปฏิบัติเพ่ือลดอันตราย ดังนี ้

1. การส่ือสารลวงหนา: แจงผูเขารวมทุกคนเก่ียวกับความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนกอนเริ่มกิจกรรม เชน 

อธิบายสถานการณจำลองและผลกระทบท่ีเกิดข้ึน 

2. การปองกัน: วางมาตรการลดความเสี่ยง เชน การตรวจสอบอุปกรณกอนใชงาน และจัด

สภาพแวดลอมใหปลอดภัย 

3. การสนับสนุนทางจิตใจ: สรางบรรยากาศท่ีผูเขารวมรูสึกปลอดภัยท้ังทางกายภาพและจิตใจ เชน การ

ใหคำแนะนำและคำปรึกษาระหวางและหลังการจำลอง 

4. การตรวจสอบและปรับปรุง: ประเมินความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนอยางตอเนื่อง และปรับปรุงมาตรการ

ดานความปลอดภัยตามความเหมาะสม 
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ความปลอดภัยทางกายภาพและจิตใจเปนประเด็นสำคัญ ไดแก 

 

 
ความปลอดภัยทางกายภาพ (Physical Safety) 

หลักการสำคัญ: "First, do no harm" การระบุและลดจุดท่ีอาจเกิดการบาดเจ็บ เชน 

• การจัดการพ้ืนท่ีและอุปกรณใหปลอดภัย 

• การเตรียมแนวทางรับมือในกรณีท่ีเกิดเหตุการณฉุกเฉิน 

ความปลอดภัยทางจิตใจ (Psychological Safety) 

• ความเชื่อม่ันรวมกันของสมาชิกในทีมวามีความปลอดภัยในการเผชิญความเสี่ยงดานการ

ปฏิสัมพันธระหวางบุคคล 

• ความปลอดภัยทางจิตใจมีความสำคัญเพ่ือใหผูเขารวมรูสึกม่ันใจพอท่ีจะฝกฝนทักษะในระดับท่ีทาทายค

วามสามารถของตนเอง 

• สนับสนุนใหผูเขารวมวิเคราะหขอผิดพลาดของตนเอง เพ่ือลดชองวางในการเรียนรูและพัฒนาตอไป 
 

จรรยาบรรณของผูดำเนินการจำลองสถานการณ (SSH Simulationist Code of Ethics)  

ควรประกอบไปดวยคุณสมบัติ ดังตอไปนี้ 

1. ความเปนมืออาชีพ (Professionalism) 

• การประพฤติปฏิบัติตนในลักษณะท่ีเหมาะสม สอดคลองกับมาตรฐานวิชาชีพ 

2. ความซ่ือตรง (Integrity) 

• ความรับผิดชอบ (Accountability): ยอมรับผลของการกระทำและการตัดสินใจ 

พรอมแสดงความโปรงใส 

• ความโปรงใส (Transparency): ใหขอมูลอยางชัดเจน เปดเผยกระบวนการและแนวปฏิบัติ 

3. มุงเนนผลลัพธ (Results Orientation) 
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• ใหความสำคัญกับผลลัพธและการพัฒนาเพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 

4. ความเคารพซ่ึงกันและกัน (Mutual Respect) 

• ใหความเคารพตอความคิดเห็น ความแตกตาง และความรวมมือระหวางบุคคลในทีม 

5. ความยุติธรรม (Justice) 

• จัดการการจำลองสถานการณอยางยุติธรรม ไมมีอคติ 

และเปดโอกาสท่ีเทาเทียมสำหรับทุกคน 

• ใชการประเมินท่ีเปนธรรมและโปรงใส 

6. ความลับ (Confidentiality) 

• ปกปองขอมูลสวนบุคคลและขอมูลท่ีเก่ียวของกับการจำลองสถานการณ 

• ไมเปดเผยขอมูลของผูเรียนหรือรายละเอียดท่ีอาจสรางความเสียหายโดยไมไดรับอนุญาต 

7. การพัฒนาอยางตอเนื่อง (Continuous Improvement) 

• มุงม่ันท่ีจะพัฒนาทักษะ ความรู และการปฏิบัติงานอยางตอเนื่อง 

• เปดรับความคิดเห็นและขอเสนอแนะเพ่ือนำไปปรับปรุงการจำลองสถานการณ 

8. ความปลอดภัย (Safety) 

• สรางและรักษาสภาพแวดลอมท่ีปลอดภัยสำหรับผูเรียนและผูปฏิบัติงาน 

• ระบุและลดความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนในกระบวนการจำลองสถานการณ 

9. ความรับผิดชอบ (Accountability) 

• รับผิดชอบตอการกระทำ ผลงาน และการตัดสินใจของตน 

• แสดงความพรอมท่ีจะรับผิดชอบในกรณีท่ีเกิดขอผิดพลาด 

 

มาตรฐานแนวปฏิบัติท่ีดีท่ีสุดในการจำลองสถานการณทางการแพทย™ (Healthcare Simulation 

Standards of Best Practice™) 

เพ่ือเปนแนวทางในการยกระดับคุณภาพและความปลอดภัยในการฝกอบรมและพัฒนาทักษะของบุค

ลากรทางการแพทย โดยมีจุดมุงหมายในการสรางมาตรฐานท่ีเหมาะสมเพ่ือการฝกอบรมอยางมีประสิทธิภาพ 

ประกอบดวย 
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1. การออกแบบการจำลองสถานการณ (Simulation Design) 

• มีการวางแผนและออกแบบท่ีครอบคลุมเปาหมายชัดเจนและอิงตามหลักฐานทางวิชาการ 

• การออกแบบควรวางแผนลำดับข้ันตอนอยางชัดเจน เชน การตั้งวัตถุประสงค 

การเลือกเครื่องมือ และการกำหนดสถานการณ 

2. การดำเนินการฝกอบรมดวยการจำลอง (Facilitation) 

• การฝกอบรมควรดำเนินการโดยผูมีความเชี่ยวชาญท่ีผานการฝกฝนดานการจัดการอบรมโดย

ใชสถานการณจำลอง 

• การสอนควรสงเสริมการเรียนรูแบบมีสวนรวมและกระตุนการคิดวิเคราะห 

3. การเตรียมและประเมินผูเรียน (Participant Preparation and Evaluation) 

• ผูเรียนควรไดรับการเตรียมความพรอมท้ังดานความรู ทักษะ และจิตใจ 

• การประเมินควรอิงตามเปาหมายท่ีตั้งไวและมีเกณฑการประเมินท่ีชัดเจน 

4. การลดความเส่ียงและสงเสริมความปลอดภัย (Safety and Risk Management) 

• ควรสรางสภาพแวดลอมท่ีปลอดภัยท้ังดานกายภาพและจิตวิทยา 

• การฝกอบรมควรมีการประเมินความเสี่ยงและจัดการปญหาเพ่ือปองกันขอผิดพลาด 

5. การสะทอนผลการเรียนรู (Debriefing) 

• การสะทอนผลควรเนนใหผูเรียนไดเรียนรูจากประสบการณและขอผิดพลาดท่ีเกิดข้ึน

ในสถานการณจำลอง 

• ควรมีผูเชี่ยวชาญนำกระบวนการเพ่ือสรางสภาพแวดลอมการเรียนรูท่ีเปดกวาง 

6. การพัฒนาบุคลากรผูฝกอบรม (Professional Development) 

• ผูสอนควรไดรับการพัฒนาทักษะและความเชี่ยวชาญดานการใชสถานการณจำลอง

อยางตอเนื่อง 

• ควรมีการติดตามผลและการประเมินเพ่ือปรับปรุงการสอน 

7. การประกันคุณภาพและการวิจัย (Quality Improvement and Research) 

• การจำลองควรมีการประเมินผลเพ่ือปรับปรุงคุณภาพอยางตอเนื่อง 

• การวิจัยควรถูกนำมาใชเพ่ือพัฒนาแนวปฏิบัติและเทคนิคใหม 

 

ประโยชนของมาตรฐานแนวปฏิบัต ิ

• สงเสริมการเรียนรูท่ีมีคุณภาพสูงและปลอดภัย 

• เพ่ิมทักษะการคิดเชิงวิเคราะหและการตัดสินใจในสถานการณวิกฤติ 

• ลดความเสี่ยงจากการฝกปฏิบัติจริงท่ีอาจเกิดอันตรายตอผูปวย 
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ส่ิงท่ีไดเรียนรูและประยุกตใช 

• สรางแนวคิดและนำหลักการดังกลาวไปปรับใชในการปรับปรุงคุณภาพของผูปวยและการเรียนแบบ

SBE ในศูนยแพทยศาสตรชั้นคลินิก 

• พัฒนาทักษะของผูประสานงาน และเจาหนาท่ีใหมีความเชี่ยวชาญและไดมาตรฐานระดับสากล 
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Reaching into the future: AI in healthcare simulation 

January 9 to  January14, 2025 in Orlando,Florida,USA 

พญ.พรสุดา กฤติกาเมษ  

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลนครพิงค เชียงใหม 

 

 

 

 

 

ภาพรวม 

ความสำคัญของ AI ในการศึกษาและสาธารณสุข 

• AI ถูกนำมาใชในดานการศึกษา เชน การประเมินผล OSCE ชวยลดความลำเอียงจากผูประเมิน 

และการใหคำแนะนำแกผูเรียนไดทันที 

• มีตัวอยางการใชงาน AI ในรูปแบบ Chatbot สำหรับปฏิสัมพันธกับผูปวยและการจัดการใน

สถานการณจำลอง 

เนื้อหาสำคัญ 

การเรียนรูผานการอภิปรายการใช A Iในแงประโยชนและขอจำกัดจากมุมมองหลายๆคน และพูดถึง

การบูรณาการ AI ในดานสาธารณสุขตองคำนึงถึงจริยธรรม เชน ความแมนยำของขอมูล การควบคุมการใชงาน 

และการสรางความเขาใจในบทบาทของ AI 

การอภิปรายเนนถึงบทบาทของ AI ในการแพทยและการศึกษา โดยมุงเนนท้ังประสิทธิภาพ ความ

คุมคา และการใชงานท่ีเหมาะสมในบริบทตางๆ 

1. บทบาทของ AI ในการแพทยและการศึกษา 

AI ชวยลดเวลาการทำงาน เชน การสรางเนื้อหาในการเรียนการสอน ลดลงถึง 70% และชวยเพ่ิม

ความหลากหลายในเนื้อหาไดอยางรวดเร็ว นอกจากนี้ยังลดจำนวนบุคลากรท่ีตองใชในศูนยฝกสถานการณ

จำลองหรือการทำงานดานบริหารจัดการ 

2. ความปลอดภัยและจริยธรรม 

การนำ AI มาใชในระบบท่ีเก่ียวของกับผูปวยตองใหความสำคัญกับกฎหมายความเปนสวนตัว เชน 

HIPAA (ขอมูลสุขภาพของอเมริกา)และ GDPR ในยุโรปท่ีคุมครองขอมูลสวนบุคคล รวมถึงตองพิจารณา

ประเด็นจริยธรรมในการใชงาน AI เพ่ือหลีกเลี่ยงผลกระทบดานลบท่ีอาจเกิดข้ึน 
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3. การลดอคติและความแมนยำของ AI   

• ความแมนยำของ AI ในการจัดการขอมูลทางการแพทย เชน GPT-4 ท่ีมีความแมนยำถึง 

93% ถูกพูดถึงในแงของโอกาสและความเสี่ยง คือการเปนเครื่องมือชวยแพทยใหเกิด

ความแมนยำแตในทางกลับกันอาจทำใหแพทยเชื่อขอมูลจาก AI โดยขาดการพิจารณา

คัดกรอง 

• มีการศึกษาวาการประยุกตใช AI สำหรับการเรียนรูแบบออนไลนชวยเพ่ิม student 

engagement 

มีความจำเปนตองฝกอบรมบุคลากรและผูเชี่ยวชาญในการตรวจสอบขอมูลท่ีสรางโดย AI เพ่ือลดอคติ

และเพ่ิมความนาเชื่อถือของผลลัพธ 

 

4. ความตองการของผูนำองคกร 

ควรมีการกำหนดเปาหมายท่ีชัดเจนและการบริหารจัดการ AI อยางเปนระบบ รวมถึงสราง

กระบวนการสำหรับการออกแบบและประเมินผลการใชงาน AI 

5. การวิจัยและเงินทุน 

ควรจัดสรรทุนวิจัยเพ่ิมเติมเพ่ือศึกษาผลกระทบของ AI และสรางนโยบายท่ีเหมาะสม รวมถึงการ

รวบรวมขอมูลผลลัพธและกระบวนการจากงานวิจัยเพ่ือนำไปปรับปรุงการใชงานในอนาคต 

6. ความรวมมือและการพัฒนา 

การพัฒนา AI ควรเนนการทำงานรวมกันระหวางคณะผูบริหาร นักวิชาการ และผูใชงาน เพ่ือให AI ถูกใชงาน

อยางปลอดภัยและมีประสิทธิภาพสูงสุด  
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ขอสรุป 

AI เปนเครื่องมือท่ีมีศักยภาพในการเปลี่ยนแปลงท้ังการศึกษาและการแพทย แตตองใชอยาง

ระมัดระวังและอยูภายใตกฎเกณฑท่ีชัดเจน ท้ังในดานความปลอดภัย ความถูกตอง และจริยธรรม การ

สนับสนุนเงินทุนและการวิจัยเพ่ิมเติมเปนสิ่งจำเปนเพ่ือพัฒนาการใชงาน AI ใหเกิดประโยชนสูงสุดในอนาคต 

 

 

ความเห็นของผูเขียน 

โอกาสและความเสี่ยงของการเขาถึง AI 

ของสาธารณะ ปจจุบันมีความเหลื่อมล้ำ

ในการเขาถึง ประเด็นสำคัญคือ

คาใชจายในการใช AI ท่ีมีประสิทธิภาพ

สูง และอาจจะมีคาใชจายสูงมากข้ึน

เรื่อยๆ จนทำใหคนท่ัวไปไมสามารถใช 

AI ในการพัฒนาคุณภาพตนเองและงาน

ท่ีทำได ควรมีภาครัฐหรือกฎระเบียบ

เพ่ือสรางความเทาเทียมในการใชงาน AI 
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Workshop: Utilizing CHATGPT In Simulation Design 

Sunday, January 12, 2025, 11:00 AM - 12:00 PM, Hot Topics (15 minutes) 

Speakers David Rodgers Matthew Needler 

พญ.ภิรดี จินาติ 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลพุทธชินราช พษิณโุลก 

 

 

การแนะนำ ChatGPT และการใชงาน 

• แนะนำหัวขอของ ChatGPT โดยกลาวถึงสวนแบงการตลาดและความคุนเคยในกลุมผูฟง 

• มีการกลาวถึงเครื่องมือ AI อ่ืนๆ แตเนนถึงความสำเร็จของ ChatGPT 

• เปรียบเทียบประสบการณการใชสมารทโฟน AI รุนตางๆ โดยเปรียบเทียบกับการเริ่มตนดวยโทรศัพท

ท่ีคุนเคย 

• มีการกลาวถึงการบูรณาการ ChatGPT กับ Copilot ของ Microsoft และความแตกตางในดาน

ฟงกชันการใชงาน 

เวอรชันและรายละเอียดการสมัครของ ChatGPT 

• ChatGPT มีสองเวอรชันหลัก ไดแก 3.5 (เปดตัวในเดือนพฤศจิกายน 2023) และ 4.0 ซ่ึงตองสมัคร

สมาชิกแบบชำระเงินเดือนละ 20 ดอลลาร 

• มีการแบงปนเคล็ดลับเก่ียวกับการสรางบัญชีท่ีแชรภายใตท่ีอยูอีเมล SimCenter เพ่ือหลีกเลี่ยงการ

สมัครรับขอมูลแบบรายบุคคล 

• เนนย้ำถึงขอดีของการมีบัญชีสวนตัวเพ่ือหลีกเลี่ยงคำถามท่ีนาอึดอัด 

• เวอรชันท่ีตองชำระเงินมีปญหาคอขวดท่ีเล็กลงและแบนดวิดทท่ีใหญข้ึน ซ่ึงชวยลดเวลาในการรอคอย 
  



36 |  
 

 

I M S H 2 0 2 5 

IMSH 2025 : January 10 - 14, 2025 | Orlando, FL 

25th Anniversary Looking Back Reaching Forward 

 

ขอดีของเวอรชันชำระเงินและฟเจอรแบบโตตอบ 

• เวอรชันท่ีตองชำระเงินมีคุณลักษณะกลองแชทแบบโตตอบท่ีตอบคำถามแบบเรียลไทมโดยมี

ความหนวงนอยท่ีสุด 

• มีอินเทอรเฟซเสียงท่ีชวยใหผูใชสามารถสนทนาไดโดยไมตองพิมพ 

• วิทยากรท่ี 2 แสดงความตื่นเตนเก่ียวกับอินเทอรเฟซเสียง โดยเปรียบเทียบกับการพูดคุยกับคนจริง 

• แนะนำใหผูใชใหมลงทะเบียนบัญชีฟรีเพ่ือเริ่มตนใชงาน ChatGPT 

 

การศึกษาเชิงประจักษเกี่ยวกับ AI และการจำลอง 

• มีการกลาวถึงบทความท่ีตีพิมพครั้งแรกเก่ียวกับ AI และการจำลอง ซ่ึงรวมถึงผลเชิงประจักษดวย 

• การศึกษานี้เก่ียวของกับการสรางสถานการณและเทมเพลตให ChatGPT กรอกขอมูล จากนัน้จึง

ประเมินผลลัพธกับผูเชี่ยวชาญดานการจำลอง 

• ผูเชี่ยวชาญประทับใจกับสถานการณตางๆ โดยท่ีตอนแรกไมทราบวาถูกสรางข้ึนโดย AI 

• การศึกษาวิจัยเผยใหเห็นวา ChatGPT มักอาศัยขอมูลทางการแพทยจากรายการโทรทัศน จึงอาจมี

ความไมถูกตองบาง 
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การประเมินผลงานของ ChatGPT 

• มีการอธิบายกระบวนการประเมินผลโดยใชเครื่องมือประเมินสถานการณจำลองซ่ึงใชในการใหคะแนน

สถานการณตางๆ 

• การศึกษาวิจัยพบวา ChatGPT ทำผิดพลาด เชน ใชแนวปฏิบัติของ American Heart Association 

ท่ีลาสมัย 

• วิทยากรท่ี 2 ตั้งขอสังเกตวาแหลงท่ีมาท่ี ChatGPT ใชเปนเรื่องแตงข้ึนท้ังหมด ซ่ึงเนนย้ำถึงความ

จำเปนในการตรวจยืนยัน 

• มีการกลาวถึงการสรางคูมือสรุปการประชุมโดย ChatGPT ซ่ึงมีโครงสรางท่ีดีแตขาดเนื้อหาท่ี

เฉพาะเจาะจง 

 

ความทาทายและศักยภาพของ ChatGPT 

• มีการกลาวถึงความทาทายท่ีตองเผชิญกับ ChatGPT เชน การพ่ึงพาขอมูลท่ีมีอยูและความจำเปนใน

การตรวจสอบซ้ำสองครั้ง 

• การศึกษาวิจัยพบวา ChatGPT ทำงานไดดีข้ึนในสถานการณท่ัวไป เชน ภาวะหัวใจหยุดเตนในผูใหญ 

เม่ือเปรียบเทียบกับกรณีเฉพาะกลุม 

• มีการแบงปนตัวอยางของ ChatGPT ท่ีสรางการอางอิงปลอม ซ่ึงภายหลังคนพบวาไมมีอยูจริง 

• การศึกษาวิจัยไดสรุปวา แมวา ChatGPT จะมีศักยภาพ แตยังคงตองมีการกำกับดูแลและการตรวจ

ยืนยันจากมนุษย 

การทดลองกับ AI ในการจำลอง 

• มีการพูดถึงการทดลองกับภาพและวิดีโอท่ีสรางดวย AI เพ่ือเสริมหุนจำลองแบบดั้งเดิม 

• ทีมงานกำลังสำรวจการใชผูปวยสังเคราะหและภาพอินฟราเรดเพ่ือใหไดสถานการณการฝกอบรมท่ี

สมจริงยิ่งข้ึน 

• วิทยากรท่ี 2 กลาวถึงการทดลองการสรุปผล SAM Dave โดยท่ี ChatGPT ระบุเทคนิคการสรุปผลท่ีดี

และไมดี 

• เนนย้ำถึงศักยภาพของ AI ในการสรางสถานการณและโครงสรางการสรุปผล ซ่ึงสามารถ

ประหยัดเวลาของผูเชี่ยวชาญเฉพาะดานได 
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ทิศทางและบทสรุปในอนาคต  

ㆍเก่ียวกับโครงการ วิจัยทีกำลังดำเนินการอยูกับ นักศึกษาแพทยโดยใชสถานการณ ทีสรางโดย AI เพ่ือการ

ปฏิบัติ และการตอบรับ  

ㆍทีมงานกำลังพัฒนาเครืองมือท่ีชวย ใหผูเชียวชาญเฉพาะดานสามารถสราง สถานการณตางๆ ไดโดยการ

สัมภาษณ ChatGPT  

ㆍยืนยันวา AI ไมไดมา แทนทีงานของมนุษย แตกำลังชวย สรางสถานการณตางๆ อยางมี ประสิทธิภาพ  

ㆍกระตุนใหผูฟงสำรวจแหลง ขอมูลฟรีท่ีมีอยูและติดตอขอขอมูล เพ่ิมเติม 
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Ready, Set, Go! An In Situ Simulation Roadmap: Program Design, Implementation, 

Ans Sustainability  

by Jessica Schoen 

พญ.สมลักษณ นิลวรานนท 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลลำปาง 

 

 

ภาพรวม 

 สำหรับผูที่เขารวมสถานการณจำลองจะตองมี Ground rule รวมกัน กลาวคือ เรามีความเชื่อวาทุก

คนที่เขารวมการเรียนรูครั้งนี้ มีความรู ความสามารถเพียงพอ และมีความตั้งใจที่จะพัฒนาตนเองใหดีขึ้น ทุก

คนตองใหเกียรติกันและกันในทุกวิชาชีพ เมื่อเราใหเกียรติผู อื ่น เราก็จะไดรับการปฏิบัติอยางใหเกียรติ

เชนเดียวกัน   

Program Design การออกแบบสำหรับ sim in situ ครั้งนี้จะกลาวถึงภาพรวม ไดแก  

1. Scope  

2. Students  

3. Stuff 

4. Support 

 

1. Scope ในการวางแผนสำหรับการทำ sim in situ นั้นจะตองทราบถึงเปาหมาย วัตถุประสงคในการทำ 

(Aim or purpose) รวมถึงการนำความรูความเขาใจไปใชในการพัฒนาตอไดอยางไร (extent or range of 

application) ไมวาจะเก่ียวกับการเรียนการสอน หรือการปฏิบัติงานดูแลผูปวยจริง ดังนั้นเราตองทราบวากอน

วาสถานการณจำลองท่ีเราจัดนั้นเปนระดับใด เชน ระดับโรงพยาบาล องคกร (Organizational learning) หอ

ผูปวยใน แผนกผูปวยนอก OPD และการเรียนการสอนนี้จะสงผลตอทีมผูปฏิบัติงานระดับใดบาง เชน การ
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พัฒนาคุณภาพและความปลอดภัยในการดูแลผูปวย (Quality and safety of care) หรือเกี่ยวกับการพัฒนา

ความรูความสามารถขอบุคลากร เชน แพทย พยาบาล หรือเปนการพัฒนาการทำงานรวมกันของแตละ

ภาควิชา (interdepartmental interactions) เปนตน 

ตัวอยาง program goals นั้นขึ้นอยูกับวาผูที่จัด sim in situ มีวัตถุประสงคตองการพัฒนาเรื่องใด

เปนหลัก เชน  Improve patient care outcomes, Improve patient safety/care quality และ 

Improve care processes/systems  

2. Student จะตองมีการวางแผนวาสถานการณจำลองที่จัดนั้น ระดับผูที่เขาเรียนนั้นเปนระดับใด ไดแก 

undergraduate-medical/nursing student, graduate-resident/fellow หรือ faculty/staff นอกจากนี้

ในการเขียน scenario ที่จัดทำนั้นตองประเมินวาผูเรียนนั้นเปน single specialty, multidisciplinary, 

interprofessional เพ่ือปรับใหเหมาะสมกับวัตถุประสงคการเรียนรู 

3. Stuff ปญหาและอุปสรรคท่ีตองคำนึงถึงในการจัดการ sim in situ 

• Simulation equipment ไดแก ต ัวหุ นจำลอง Manikins, Operating tech, Healthcare 

equipment วาอุปกรณเหลานี้มีเพียงพอหรือไม สามารถใชรวมกันกับแผนกอื่นหรือสถาบันอื่นๆ ได

หรือไม นำกลับมาใชซ้ำไดอีกหรือไมเพราะเก่ียวของกับคาใชจายในการจัดการ การจำลองสถานการณ

นี ้เปนลักษณะ short term หรือ long term เพื ่อจะไดวางแผนบริหารจัดการอุปกรณตางๆ 

นอกจากนี้จะตองคำนึงถึงสถานที่ในการเก็บรักษาอุปกรณ การขนยายไปยังสถานที่ทำกิจกรรม sim 

in situ รวมดวย 

• Human resources ไดแก simulation faculty, sim operation/technicians, sim and/or site 

IT รวมถึง admin/ support staff วามีคนทำงานเพียงพอในการจัดสถานการณจำลองนี้หรือไม 

• Financial resources ไดแก Faculty/ staff compensation เก่ียวกับคาตอบแทนหรือแรงจูงใจใน

การทำงาน, การจัดหาวัสดุอุปกรณรวมถึงการ maintenance การจัดเก็บอุปกรณรวมถึงการ 

transport กรณีท่ีทำนอกสถาบัน เปนตน  

4. Support 

• Leadership team คือผูที่ตองการ implement sim in situ ในครั้งนี้ รวมถึงใหการสนับสนุนให

เกิดกิจกรรมนี้ เชน อาจารยแพทยที่เปน sim educator, หอผูปวย (clinical site), หองฉุกเฉิน (ER 

department) เปนตน  

• Stakeholders เชน ทีมความเสี่ยงของโรงพยาบาล (Risk management) ทีมดูแลผูปวย (patient 

care team, PCT) 
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• Investors เชน โรงพยาบาล หนวยงานในโรงพยาบาล ที่ชวยในการสนับสนุนงบประมาณในการจัด

กิจกรรม ทั้งคาตอบแทนบุคลากร วัสดุอุปกรณรวมถึง manikins เพื่อที่จะไดเขียนแผนงานและ

วางแผนเรื่องงบประมาณในการจัดการ 

Implementation of sim in situ 

- Policies: research or quality improved ถาวางแผนในการทำวิจัยรวมดวย เราจะตองทำเอกสาร

เพื ่อใหผานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเกี ่ยวกับมนุษยของแตละสถาบัน institutional 

reviewed board (IRB) เพ่ือท่ีจะได publication ไดอยางถูกตอง 

- Education or training ไมจำเปนตองผานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเกี่ยวกับมนุษย แตสิ่งท่ี

ตองคำนึงถึงคือการประเมินผลที ่เหมาะสม validated assessment tools เพื ่อจะพัฒนา 

competency ของทีมอยางแทจริง และขณะที่จัดการจำลองสถานการณนั้นสิ่งที่ตองระมัดระวัง คือ

เรื่อง confidentiality/ psychological safety ขอผูเรียนเองและของผูปวยจริงที่อยูในแผนกนั้นๆ 

เชน การถายรูป หรือบันทึกเสียง 

- Logistics (Day-of simulation) ในการเล ือกว ันที ่จ ัดการเร ียนการสอน ควรมีการประเมิน

สถานการณลวงหนาเกี่ยวกับปริมาณผูปวยที่มาเขารับการบริการในหนวยงานที่จะจัด เพื่อเลือกวัน 

เวลาที ่เหมาะสม ซึ ่งจะไดทำใหการเรียนการสอนไมกระทบถึงภาพรวมในการรักษาผู ปวยจริง 

โดยเฉพาะแผนกผูปวยฉุกเฉิน   

- Best practices:  

o No-Go criteria ผูที ่จัดการเรียนการสอนจะตองทราบวาเมื่อใดอาจจะตองหยุดสถานการณ

จำลอง หรือเลื่อนวันเวลาสอนไปกอน เชน mass casualty incident, inadequate debriefing 

space, high patient volume เปนตน 

o Potential hazards เม่ือใดท่ีผูสอนหรือผูสังเกตการณ ประเมินวาจะมีแนวโนมท่ีจะเกิดอันตราย

ตอผูปวยจริง ผูปฏิบัติงาน รวมถึงผูปวยจำลอง จะตองมีเฝาระวังท่ีเหมาะสม “No one should 

ever be harmed in the name of improving patient safety” สิ่งที่อาจจะเกิดอันตราย

ไดแก medication use, equipment uses, resource diversion, simulation team safety 

ตัวอยางเชน ใชยาจำลองในสถานการณจริง การใชอุปกรณท่ีไม sterile ในผูปวยจริง เปนตน 

o Safety strategy จึงตองมีการวางนโยบายในการดูแลจัดการเก่ียวกับระบบยา วัสดุอุปกรณ ท่ีจะ

ใชในสถานการณจำลอง รวมถึง situation awareness และมีระบบการรายงานความเสี่ยงใน

การจัดทำ 
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Sustainability 

I. Faculty ตองมีการวางแผนในการจัดทีมผูสอน รวมถึงเปดโอกาสใหมีระบบการ instructor 

training เพ่ือความยั่งยืนในการจัดการเรียนการสอนอยางตอเนื่อง 

II. Participation ตองมีการกำหนดวันเวลา ความถี่และความตอเนื่องในการจัดการเรียนการสอน

ใหเหมาะสม ทั้งกับผูสอนและผูเรียน รวมถึงมีแรงจูงใจคาตอบแทน เชน education credit, 

department/institution support, food เปนตน 

III. Value มีการกำหนด program success ไดแก  

a. Learner: number/type/sites 

b. Sessions: completed/ concealed 

c. Requirement med 

มีการประเมิน learner perspective เชน การทำแบบสำรวจ ทั้งเรื่องความพึงพอใจการในการ

เรียนการสอน สิ่งท่ีไดเรียนรู รวมถึงวาผูเรียนมี practice changes อยางไร 

IV. Outcomes ขึ ้นอยู ก ับว ัตถุประสงคที ่กำหนด เช น quality improvement, process 

improvement, cost-benefit analysis ซึ่งจะเปนผลงานที่ทำใหผู เรียนและผูสอนเห็นถึง

ความสำคัญในการเปลี่ยนแปลงหลังจากท่ีจัดสถานการณจำลอง sim in situ 

V. Latent safety threats ทำใหทีมผูเรียนไดทราบถึงปญหาที่ซอนเรนในหนวยงานของตนเอง 

นำไปสูการปรับปรุงระบบการทำงานเพ่ือความปลอดภัยกับผูปวยและผูปฏิบัติงาน 
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Simulation Excellence: Driving quality Improvement Through Effective Planning 

1. Daniel Wagner BS GME Simulation Specialist Bay health medical center, 

2. Sarah Beebe Graduate Medical Education Simulation Lab Program Manager Bay Health 

Medical Center 

นพ.ฌอชนา วิเชียร  

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลินิก  

โรงพยาบาลสุราษฎรธานี 

 

การพัฒนาคุณภาพการสอนแบบ simulation ควรมีการผานกระบวนการ Plan–Do–Check–Act (PDCA) 

เชนเดียวกับการพัฒนาคุณภาพโดยท่ัวไป สำหรับการทำ work shop ไดมีขอเสนอเพ่ิมเติม ดังตอไปนี้

 
 

  
รูปท่ี 1 การพัฒนาในรูปแบบ PDCA 
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1. การพัฒนาควรอยูภายใตของ conceptual framework ท่ีมีความเหมาะสม ไดแก  

1) วัตถุประสงค (Purpose) 

 - พัฒนาระบบการสอน simulation ท่ีมีคุณภาพ และมีการพัฒนาตอเนื่อง  

2) กระบวนการ (Process) 

- ออกแบบกระบวนการการจัดการสอนที่มีความสอดคลอง กับภาระงาน ระบบงาน ทรัพยากรมนุษย 

และวัฒนธรรมองคกร 

- สรางกระบวนการเรียนรูท้ังในระดับของตัวบุคคล,ทีม และองคกร 

- วางวิสัยทัศนองคกรใหเปนองคกรท่ีมีการปรับปรุง พัฒนา ดานคุณภาพ อยางตอเนื่อง 

- ใชหลักการบูรณาการ ตาง เขามารวมการพัฒนา 

3) ผลลัพธ (Output) 

- รูปแบบพัฒนาการเรียนรู  แบบ simulation ที่มีการบูรณาการโดยใชหลักการของ Safety 

science, Teams science, Organization behavioral science, System engineering, 

Learning science และ Implementation science รวมกัน 

4) เปาประสงค (Outcome) 

- การเรียนรู  Simulation ที่มีการพัฒนาคุณภาพ อยางตอเนื ่อง ภายใตการบูรกณาหลักการ 

ท่ีเหมาะสม 

 
 

รูปท่ี 2 Conceptual frame work ของการพัฒนา Simulation 
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2. การออกแบบ ระบบการเรียนการสอน simulation ท่ีมีคุณภาพ ควรประกอบดวย 

1) การออกแบบระบบ และเนือ้หา ของการจัดการเรียนการสอน 

โดยมีการออกแบบและปรึกษาโดยผูเชี่ยวชาญ  

2) การประเมินผล ตองมีการประเมินท่ีชัดเจน แมนยำ เท่ียงตรง 

3) การดำเนินงาน แตละบทเรียน ตองมีวัตถุประสงค ท่ีชัดเจน และ 

แตละกลุมของบทเรียนควรมีการจัดกลุมไปในทิศทางเดียวกัน 

4) การดำเนินการจัดการเรียนการสอน ควรมีบริบทท่ีใกลเคียงความเปนจริง 

5) มีการใชหุนท่ีมีความเสมือนจริง และมีความหลากหลาย แตกตางกัน 

6) การดำเนินการ ควรเปนการดำเนินการท่ียึดผูเรียนเปนสิ่งสำคัญ 

7) มีพัฒนาข้ันตอนการ De brief และ feed back อยางสม่ำเสมอ 

8) มีการดำเนินการแผนการพัฒนา การวิจัยและรวมถึงโครงการนำรองตาง ๆ เพ่ือใหเกิดองคความรูใหม ๆ  

 
รูปท่ี 3 หลักการออกแบบการเรียนแบบ Simulation 
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3. ข้ันตอนการพัฒนา การเรียนการสอน แบบ simulation 

ลำดับการสราง Simulation Scenario Template ท่ีเหมาะสม 

1) ขอมูลสถานการณการสอน ในสถานการณนั้น โดยสรุป (Case summary) 

2) ขอมูลคนไขเบื้องตนท่ีใหกับผูเขาฝก (Initial patient information, Extra patient information) 

3) การจัดการเรียนการสอน โดยใชเทคนิคพิเศษ ตาง ๆ (Technical requirement) 

4) บทบาทของผูแสดง หรือคนไขจำลอง Sim Actor, Standardized patient  

5) บทตอเนื่องสำหรับการดำเนินการตอไป Scenario progression, Laboratory results, ECG, X rays, 

Ultrasound and Pictures   

6) เอกสารสำหรับผูสอน เพ่ือทำการสรุป และ บอกกลาว เพ่ือการพัฒนา (Facilitator Cheat sheet and 

debriefing tips) 

 

4. เปาหมายการจัดการเรียนการสอนแบบ simulation ควรใหผูเรียนบรรลุ วัตถุประสงค ตอไปนี้ 

1) การตัดสินใจท่ีเหมาะสม (Decision making)  

2) การใชทักษะทางคลินิกท่ีเหมาะสม (Technical skill)  

3) การใชทักษะการสื่อสาร (Communication) 

4) การใชทรัพยากรท่ีเหมาะสม (Resource utilization) 

5) การเปนผูนำ (Leadership)  

6) การตระหนักรูใน สถานการณ Situational awareness 

7) การทำงานเปนทีม Team work 

 
รูปท่ี 4 เปาหมายของการพัฒนาการเรียนการสอน แบบ Simulation 

 

บทสรุป 

 Simulation สามารถเปนเครื่องมือในงานคุณภาพผานกระบวนการตั้งกรอบความคิด 

ออกแบบสถานการณและมีตัวชี้วัดความสำเร็จท่ีเปนรูปธรรม 
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Mastering checklist design for Mastery learning: Creating Rigorous 

Assessment Tool for competency – Base procedure training  

Speaker: 

Dana Loke, MD MS, University of Wisconsin School of Medicine and Public Health 

Matthew Klein, MD MPH, Brown University Alpert Medical School 

David Salzman, MD, Med, Northwestern University 

William McGaghie, Ph.D, Jeffrey Barsuk, MD MS, Mark Adler MD, Northwestern University 

Feinberg School of Medicine 

Allina Health Minneapolis, Minnesota 

พญ.เยาวลักษณ คำนวน 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลพุทธชินราช พษิณุโลก 

 

What is Mastery Learning ? 

เนนการพัฒนา checklist ที่มีประสิทธิภาพสำหรับการเรียนรูผานการจำลอง (simulation-based 

mastery learning)   

Mastery learning: ความสำคัญของการเรียนรูแบบความชำนาญ ซ่ึงเนนการพัฒนาอยางมีประสิทธิภาพ

การมีความสามารถในระดับสูง และผลลัพธท่ีมีความสม่ำเสมอ  

การเรียนรูแบบ Mastery learning สามารถนำไปประยุกตใชในหลายสาขาวิชาและเนื้อหาตางๆ ได

ยกตัวอยางของหลักสูตรการเรียนรูแบบ mastery learning มีท่ี Northwestern University เพ่ือแสดงใหเห็น

ถึงความยืดหยุนและความสามารถในการปรับใชของการเรียนแบบนี้ 
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Twelve tips for developing simulation-based mastery learning clinical skills checklists 

Workshop ครั้งนี้ ไดกำหนดกรอบการพัฒนาเช็คลิสตใน 12 ข้ันตอน ประกอบดวย 

1. Identify the purpose and objectives of the checklist: ตองเหมาะกับ level of learner  

2. Determine what the checklist will not assess: ไมมี checklist ท่ีสมบูรณ สำหรับการใชทุก

สมรรถนะ 

3. Perform a literature review 

4. Create a preliminary checklist 

5. Clearly define correct and incorrect performance 

Simulation-based mastery learning is a form 

of competency-based education that 

employs baseline testing, deliberate practice, 

and post-testing using a minimum–passing 

standard to guide mastery  

Mastery learning? 

• การเรียนรูแบบความชำนาญถูกอธิบายวาเปนการศึกษาท่ีมุงเนนความสามารถในระดับสูง โดยมี

เปาหมายใหผูเรียนมีผลการเรียนท่ีดี 

• กระบวนการของการเรียนรูแบบความชำนาญประกอบดวยการประเมินฐานขอมูล การฝกฝน

อยางมุงม่ัน การใหคำแนะนำจากผูเชี่ยวชาญ และการประเมินหลังการทดสอบ 

• เนนย้ำถึงความสำคัญของเครื่องมือท่ีนาเชื่อถือ สามารถปองกันได และมีความถูกตองในการ

กำหนดความชำนาญของผูเรียน 
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6. Recruit experts to review the checklist 

7. Revise the checklist using a modified Delphi process 

8. Pilot test the checklist 

9. Estimate inter-rater reliability 

10. Recruit judges for standard setting 

11. Set a minimum passing standard 

12.  Review & revise the checklist 

โดยจะมุงเนนเคล็ดลับ 6 ข้ันตอนแรกในการพัฒนาเช็คลิสต ตามท่ีไดระบุไวในบทความท่ีตีพิมพ     

กิจกรรมกลุม: ใหผูเขารวมประชุมไดมีสวนรวมในกิจกรรมสรางเช็คลิสตสำหรับการทำแซนวิชเนยถ่ัวและแยม 

(peanut butter and jelly sandwich)ซ่ึงเนนถึงความสำคัญของการกำหนดวัตถุประสงค การประเมินผล 

และการทบทวนวรรณกรรม กิจกรรมนี้มีเปาหมายเพ่ือใชหลักการเหลานี้ในการพัฒนาเช็คลิสตท่ีจะนำไปใชจริง 

โดยใหความสำคัญกับความชัดเจนและความนาเชื่อถือในการประเมินความสามารถ 

Action items 

• ระบุวัตถุประสงคและเปาหมายของ checklist 

• กำหนดสิ่งท่ี checklist จะประเมินและสิ่งท่ีไมประเมิน  

• ทำการทบทวนวรรณกรรมเพ่ือชวยในการตดัสินใจในการพัฒนา checklist  

  

ความสำคัญของการท่ีเราตองเขาใจวัตถุประสงคของ checklist เปนเรื่องท่ีสำคัญมาก เนื่องจากมี

ความจำเปนในการตัดสินใจวา checklist นั้นจะประเมินสิ่งใดและสิ่งใดท่ีไมประเมิน นอกจากนี้ ควร

พิจารณาความตองการเฉพาะของผูเรียน ทรัพยากรท่ีมีอยู และสภาพแวดลอมในการสราง checklist ดวย 

กิจกรรมนี้ถูกเลือกใหเปนกิจกรรมท่ีไมเก่ียวของกับการแพทยและสามารถเชื่อมโยงไดกับผูเขารวมทุกคน 

ไมวาจะเปนผูประกอบอาชีพอะไร 

• ความงายของการทำ Sandwich ถูกใชเพ่ือแสดงถึงลักษณะหลอกลวงของงานพ้ืนฐานและความ

จำเปนในการมี checklist ท่ีชัดเจน 

•กิจกรรมนี้มีเปาหมายเพ่ือใหประสบการณจริงในการพัฒนา checklist สำหรับการเรียนรูแบบ 

mastery learning 
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*** Peanut butter and jelly sandwich ท่ีประชุม ไดสรุปแนวทางท่ีดีท่ีสุดในการสราง Checklist ท่ีมี

ประสิทธิภาพ   คือ emphasizing logical order, discrete steps, and essential tasks การกำหนดเกณฑ

ท่ีชัดเจนในการแยกแยะระหวางการทำงานท่ีถูกตองและไมถูกตองเปนสิ่งสำคัญเพ่ือหลีกเลี่ยงความคลุมเครือ 

และเนนถึงความจำเปนในการดึงผูเชี่ยวชาญท่ีหลากหลายและมีประสบการณท่ีเก่ียวของมาทบทวนเพ่ือใหเช็ค

ลิสตนั้นครบถวนและแมนยำ แนะนำใหเอาผูใช checklist หรือผูท่ีตองถูกทดสอบ เขามาในกระบวนการ

ตรวจทานเพ่ือใหแนใจวา checklist นั้นใชไดจริงในสถานการณจริง *** 

Logical Order and Discrete Steps >>> Tip 4: Create a preliminary checklist 

• Emphasizes the importance of logical order แนะนำใหจัดเรียงภารกิจตามลำดับเวลาเพ่ือใหแนใจ

วาทุกข้ันตอนจะเสร็จสมบูรณตามลำดับท่ีถูกตอง 

• Each step should be discrete and observable เพ่ือใหสามารถติดตามและตรวจสอบความสำเร็จ

ไดงาย 

• ควรรวมเฉพาะข้ันตอนท่ีจำเปนเทานั้น และหลีกเลี่ยงรายละเอียดท่ีไมจำเปนซ่ึงไมชวยในการทำภารกิจให

สำเร็จ 

• เชน เรียนรูการอบขนมปงไมจำเปนตองเขาใจกระบวนการท้ังหมดในการปลูกขาวสาลีและการทำแปง 

Defining Correct vs. Incorrect Performance >>> Tip 5: Clearly define correct and 

incorrect performance 

• Need to clearly define correct versus incorrect performance using a dichotomous scale (yes 

or no). 

• Definitions of correct performance can be embedded into the checklist เชน การระบุวาการ

กรีดควรเปนแนวนอนหรือเฉียง  

• Prompts or clarifications from the person delivering the checklist to the learner can also be 

included เชน ความยาวและทิศทางของการกรีด 

• Keeping detailed notes throughout the process is recommended for future reference and 

to provide a rationale for decisions made during checklist creation. 

  

การทบทวนวรรณกรรมและคำแนะนำจากผูเชี่ยวชาญ เปาหมายคือ ตองการรวบรวมหลักฐานท่ี

สามารถปองกันไดและทำซ้ำไดเพ่ือสนับสนุนการตัดสินใจท่ีทำในระหวางการสราง checklist สามารถใช

แหลงขอมูลตางๆ เชน หนังสือเรียน แนวทางปฏิบัติ และแหลงขอมูลออนไลน ในการทบทวน รวมถึงการ

ขอคำแนะนำและคำปรึกษาจากผูสอนท่ีมีประสบการณและผูเชี่ยวชาญจากสาขาอ่ืนๆ รวมดวยได 
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Recruiting Experts for Checklist Review >>> Tip 6: Recruit experts to review the 

checklist 

• Advises recruiting experts with significant experience in the relevant field to review the 

checklist. 

• Diversity within the expert panel is important, including different sexes, genders, practice 

locations, and types of practice. 

• The panel should not consist solely of academicians or members from one specific 

field but should include a mix of experienced individuals. 

• Including end users, such as patients in medical checklists, can provide valuable insights 

and ensure the checklist is practical and effective. 

Action Items 

• Discuss mastery learning and how to build a mastery learning curriculum. 

• Explore the use of written exams in simulation-based training. 

Checklist Design and Mastery in Procedures 

• raises the issue of incorporating speed into checklists to assess mastery 

• emphasizing that time-sensitive steps are crucial, especially in critical procedures. 

• mentions the importance of needs assessments and literature reviews to 

determine if time is essential for each step. 

• provides an example of a time-sensitive procedure involving a child, highlighting 

the variability in time importance across different procedures. 

Critical Steps and Checklist Items 

1. suggesting that only essential steps should be denoted ควรมีเฉพาะข้ันตอนท่ีจำเปน ข้ันตอนท่ี

ไมสำคัญไมควรรวมอยูในเช็คลิสต 

2. บางข้ันตอนอาจเปนเง่ือนไขท่ีหากทำผิดจะตอง auto-fail  

3. ควร including items that affect patient safety and comfort, even if they are not critical for 

the procedure itself. 
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Patient Safety and Procedural Skills 

• emphasizes the importance of patient safety and comfort in procedural skills, suggesting 

that critical items should be included based on their impact on these factors. 

• checklists should be phased to build upon each other with increasing difficulty 

 

 Mastery Learning and Curriculum Design 

• mastery learning ประกอบดวยองคประกอบท่ีเปนข้ันตอน โดยแตละข้ันตอนจะสรางจากข้ันตอนกอนหนา

และเพ่ิมความซับซอนข้ึน  

• checklists should map around a curriculum that clearly defines where they begin and end. 
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Equity in Action: Transforming Healthcare Through Simulation Workshop 

Speaker: Elshimaa Basha MPH, CHSE and JocelynBlKe BA (Simulation education specialist) 

พญ.พรพยอม นุมประพฤติ 

พญ. ธวัลรัตน ชยาอนันตพัฒน 

 

   
 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ 

โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 

 

บทนำ  

เปนเรื่องสำคัญของเราทุกคนท่ีจะตองรูวา ผูปวย LGBTQIA plus เผชิญกับผลลัพธดานสุขภาพท่ีแย

กวา เนื่องจากเผชิญกับปญหาดานอคติ การเหมารวม ความไมไววางใจเนื่องมาจากอดีตท่ีผานมา การสื่อสารท่ี

ไมดี และความบกพรองทางวัฒนธรรมในการตอสูกับความไมเทาเทียม จึงกำเนิดความรวมมือกับคณาจารยท่ีมี

วิสัยทัศนกาวหนา และไดพัฒนาและเผยแพรหลักสูตรที่เขาถึงได มีมาตรฐาน ตอตานการเหยียดเชื้อชาติ และ

เนนความเทาเทียม ซึ่งออกแบบมาสำหรับผูเรียนระหวางวิชาชีพที่มหาวิทยาลัยโคโลราโดและที่อื่นๆ ความคิด

ริเริ่มนี้มีเปาหมายเพื่อปรับปรุงความไววางใจในหมูชุมชนที่โอกาสไมเทาเทียมเหลานี้ เพื่อลดความเหลื่อมล้ำ

ดานสุขภาพและการลงทุนในดานการดูแลสุขภาพ การเหยียดเชื้อชาติเปนวิกฤตดานสาธารณสุข มากกวานั้น

ความหลากหลายเปนสิ่งสำคัญของสังคม ดังนั้นการทำความเขาใจถึงความสำคัญของความยุติธรรม ความเทา

เทียม ความหลากหลาย และการมีสวนรวม เรียกวาหลักการ Jedi สำรวจโครงการจำลองความเทาเทียม

ดานสุขภาพ ใชเครื่องมือเชนผูปวยมาตรฐานและกลองเครื่องมือ I act  

เนื้อหาสำคัญ 

ผูบรรยายไดรวมมือกันสรางสถานการณท่ีออนไหว พัฒนาแผนปฏิบัติการสำหรับการบูรณาการโดยใช

หลักการ Jedi ซ่ึงสอดคลองกับภารกิจ คานิยม และวิสัยทัศน โดยอิงหลักความยุติธรรมทำใหม่ันใจวาทุกคนมี

การเขาถึงโอกาสและสิทธิท่ีเทาเทียมกัน และเม่ือมีความเทาเทียม มันทำใหม่ันใจวาทุกคนมีการสนับสนุนและมี

ทรัพยากรท่ีพวกเขาตองการเพ่ือประสบความสำเร็จ มีการเขาถึงอำนาจท่ีเทาเทียมกันและขจัดอุปสรรคใดๆ ท่ี 
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ขัดขวาง บนความหลากหลาย ดังนั้นเพ่ือใหแนใจวาอัตลักษณและภูมิหลังหลายอยางไดรับการตอนรับและมี

คุณคา การมีสวนรวม มุมมอง ความคิดและการมีสวนรวมของบุคคลทุกคนไดรับการเห็นและไดยิน 

หลักการ JEDI (Justice-Equity-Diversity-Inclusion) 

 

 
 

ขอมูลลาสุดชี้ใหเห็นถึงปญหาสำคัญที่ผูปวยผิวดำตองเผชิญในสถานพยาบาล พวกเขามักจะตอง

เลือกระหวางการไดรับความเคารพขั้นพื้นฐานและการดูแลตอไป สถิติแสดงใหเห็นวาผูปวยผิวดำจำนวนมาก

จะเปลี่ยนไปหาผูใหบริการรายอื่นหากพวกเขาพบการเหยียดเชื้อชาติในระหวางการดูแล นอกจากนี้ ความ

หลากหลายท่ีเพ่ิมข้ึนในทีมดูแลสุขภาพยังแสดงใหเห็นวาสามารถลดความไมเทาเทียมดานสุขภาพทางเชื้อชาติ 

ปรับปรุงการศึกษา เพิ่มการตัดสินใจ 

ลดอัตราการกลับเขาร ักษาตัวใหม 

เพ ิ ่มประส ิทธ ิภาพการทำงานของ

สมาชิกในทีมและสงเสริมนวัตกรรม 

ประโยชนเหลานี้เนนย้ำถึงความสำคัญ

ของความหลากหลายในการสร าง

ระบบการดูแลสุขภาพที่เทาเทียมและ

มีประสิทธิภาพมากข้ึน  

การฟนฟูสิทธิพลเมืองทางเชื้อชาติในประเทศสหรัฐอเมริกาเริ่มขึ้นหลายทศวรรษกอน มีการจัดตั้ง

องคกรขึ้นในป 1995 โดย Dr. Wen Hart ดวยวิสัยทัศนที่หยั่งรากลึกในความยุติธรรมทางสังคม ตั้งแตเริ่ม

กอตั้ง องคกรไดตั้งใจอยางมากในการบูรณาการความเทาเทียมดานสุขภาพในหลักสูตรท้ังหมด ไดเนนย้ำถึงการ

ดูแลที่มุงเนนผูปวยในหลักสูตรการดูแลสุขภาพทั้งหมดที่เราดำเนินการ โดยสรางกรอบการทำงานและกลอง

เครื่องมือการสื่อสารเพ่ือจัดการกับความเทาเทียมดานสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพ ความมุงม่ันนี้ไดขยายไปถึง  
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การรวมกรณีศึกษาที ่หลากหลายและ การรวมมือกับผู ปวยมาตรฐาน (standard patient) เพื ่อสราง

ประสบการณผูปวยที่แทจริง รวมถึงการรับรองความครอบคลุมตลอดกระบวนการสรรหาผูปวยมาตรฐาน 

การฝกอบรม และความรวมมือที่ตั้งใจ นอกจากนี้ โดยการมุงเนนที่ความเทาเทียมและความแทจริง องคกรนี้

ยังคงเปนผูนำในการเปลี่ยนแปลงหลักสูตรการดูแลสุขภาพและฝงหลักการที่กลาวถึงในทุกสวน รวมถึงการ

จำลองสถานการณและนี่คือวิธีท่ีผูบรรยายสามารถรักษาหลักการดังกลาวไวไดในหลายโครงการ  

ตัวอยางโครงการดานความเทาเทียมดานสุขภาพ ไดแก “Black Health Initiative” และ 

“Black Birth Equity Lab” โครงการ Black Health Initiative เปนความรวมมือกับ Children's Hospital 

Colorado โดยมุงเนนที่การแกไขปญหาอัตราการคลอดกอนกำหนดและการเสียชีวิตของทารกที่สูงเกินไปใน

ผูหญิงและเด็กผิวดำ ในโมเดลนี้ มีการจับคูผูเชี่ยวชาญดานการดูแลสุขภาพกับผูสนับสนุนชุมชน นอกจากนี้ยัง

มีการสรางแนวคิดและการเรียนรูจากการจำลองความหลากหลายทางการแพทยฉุกเฉิน ไดสรางแนวคิด

และการเรียนรูจากการจำลองความหลากหลายทางการแพทยฉุกเฉิน ซึ่งเดิมทีกำหนดใหเฉพาะแพทยประจำ

บานดานการแพทยฉุกเฉินเทานั้น และปจจุบันมีการขยายขอบเขตจัดใหนักเรียนระหวางวิชาชีพทั้งหมดใน

วิทยาเขตซ่ึงรวมถึงนักกายภาพบำบัด ผูชวยแพทย เภสัชกร แพทย ทันตแพทย และเภสัชกร ท้ังหมดประมาณ 

700 คน สามารถสุมเลือกนักเรียนจากกลุมนี ้ประมาณ 120 คน เพื่อเขารวมการจำลองการแพทยของ 

Preston นอกจากนี้ยังรวมแพทยประจำบานและแพทยประจำบานในหลายสาขาการแพทยที่มหาวิทยาลัย

โคโลราโด และผูบรรยายไดยกกรณีศึกษาประมาณหากรณีที่เปนตัวแทนของผูปวยจากชุมชนชายขอบ บาง

กรณีเปนกรณีที่ยากและซับซอนที่พวกเขาตองทำงานรวมกันเปนทีมเพื่อมีปฏิสัมพันธกับผูปวยเหลานั้นและ

แกไขความไมเทาเทียมดานสุขภาพหรือขอมูลท่ีพวกเขาอาจนำเสนอและอาจถูกละเลยโดยการดูแลผูปวย และ

มีผลลัพธท่ีประสบความสำเร็จซ่ึงตอนนี้ไดดำเนินการใหเกิดทุกการฝกงานในวิทยาเขตในอีก 12 เดือนขางหนา

และหวังวาจะเพ่ิมกลับเขาไปในหลักสูตรการศึกษาระหวางวิชาชีพและอ่ืน ๆ 

ตัวอยางในการบรรยาย 

เพ่ือทำความเขาใจสาเหตุท่ีแทจริงของความไมเทาเทียมดานสุขภาพและความไมเทาเทียม ผูบรรยาย

ตองการสงเสริมความเห็นอกเห็นใจและสรางความไววางใจกับชุมชนชายขอบ และสุดทายคือการเตรียม

ผูเชี่ยวชาญดานการดูแลสุขภาพดวยกลยุทธท่ีสามารถนำไปปฏิบัติไดเพ่ือลดอคติและปรับปรุงผลลัพธ วิธีการ

ท่ีใชเริ่มจาก  

1. Why  ใหเวลาช่ัวขณะเพ่ือสะทอนวาทำไม อะไรคือเหตุผล? ทำไมถึงสนใจในความหลากหลาย

ดานสุขภาพ 

2. How ไดสรางการจำลองท่ีมีประสิทธิภาพเพ่ือความเทาเทียมดานสุขภาพ โดยการรวม

สถานการณท่ีมีความออนไหวทางวัฒนธรรมซ่ึงสะทอนถึงความทาทายในโลกแหงความเปนจริง 

ประสบความสำเร็จในการเปนตัวแทนท่ีแทจริงและเปนตัวแทนของชุมชนและอัตลักษณท่ีถูกกีด

กันตลอดประวัติศาสตร นอกจากนี้ เรายังใชเครื่องมือตางๆ เชน ผูปวยมาตรฐาน หุนจำลอง   
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และกลองเครื่องมือการสื่อสารของเราเองเชน I-ACT tool เชนใน Cape ซ่ึงใหวิธีการมาตรฐาน

ในการใหขอเสนอแนะแกผูเขารวม 

3. Who ผูเรียนคือใคร เชน หมอ พยาบาล ผูชวยพยาบาล ผูท่ีมีสวนรวมอ่ืน เชน ผูใหความรู

สุขภาพ 

 

 

 

. 

 

 

 

 

 

 

 

ตัวอยาง I-ACT เครื่องมือท่ีใชท่ีมหาวิทยาลัย 
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Hand on 

 

กิจกรรมใหมีการจับกลุมกับเพ่ือนๆ 3-4 คน สรางสถานการณจำลอง เรื่อง equity and bias 

 

 

 

ภาพกิจกรรมและจำลองสถานการณในการบรรยาย 
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Procedural Training: Turning stressful to successful 

Hands-on Workshop - Speaker: Tara Kopp MD., MS, Amy Hanson MD., Megan Laniewicz MD. 

Norton Children’s hospital  

พญ.รติกร แซจอง  

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ 

โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 

 

 

ภาพรวม 

กิจกรรมการเรียนรูแบบลงมือปฏิบัติที่จัดขึ้นในหัวขอนี้มีจุดประสงคให ทราบความสำคัญและผลของ

ความเครียดตอการทำหัตถการ, วิธีการจัดการกับความเครียด และสามารถปรับความรูที่ไดเพื่อพัฒนาวิธีการ

สอนใหไดประโยชนสูงสุด เชน เพิ่มระดับความยากลงในการฝกทักษะเชิงปฏิบัติในสถานการณจำลอง เพื่อให

เขาใกลสภาวะกดดันท่ีพบในการดูแลผูปวยจริงไดมากยิ่งข้ึน การรวมการฝกแบบสรางภูมิคุมกันตอความเครียด

ชวยทดสอบความยืดหยุนและความสามารถในการปรับตัวของผูปฏิบัติงานในสภาวะที่เปลี่ยนแปลง ผูเขารวม

จะไดสัมผัสกับการฝกแบบสรางภูมิคุมกันตอความเครียดระหวางการเย็บแผลในเด็ก และเรียนรูวิธีนำสิ่งนี้ไป

ปรับใชในโปรแกรมของตนเอง 

 

วัตถุประสงคหลัก 3 ประการ  

1. เขาใจการตอบสนองของรางกายตอภาวะความเครียด การศึกษาพฤติกรรม รวมถึงการฝกฝนเพ่ือ

พัฒนาทักษะการทำหัตถการได 

2. ศึกษาทฤษฎีและปฏิบัติ เพ่ือใหเกิดการเรียนรูอยางเชี่ยวชาญ ในการฝกทักษะการทำหัตถการ  

3. ฝกอบรมทักษะท่ีกอใหเกิดความเครียด และหาแนวทางเพ่ือลด หรือการจัดการกับความเครียดท่ี

เกิดข้ึน 

  



 | 59 

 

I M S H 2 0 2 5 

IMSH 2025 : January 10 - 14, 2025 | Orlando, FL 

25th Anniversary Looking Back Reaching Forward 

โครงสรางการฝกอบรม เพ่ือจัดการกับความเครียดท่ีเกิดข้ึน แบงเปน 3 ระยะ 

ระยะท่ี 1: Information provision:  

เมื่อเราตองเผชิญหนากับสถานการณที่ไมเคยพบมากอน หรือสถานการณที่กอใหเกิด ความเครียด 

รางกายจะมีการตอบสนองตอความเครียดที่เกิดขึ้น เชน ชีพจรเตนเร็ว ใจสั่นซึ่งอาการเหลานี้ ไมไดเกิดจาก

ความ ผิดปกติของรางกาย แตเกิดจากการตอบสนองของรางกาย ตอภาวะความเครียด  

1. Threat Appraisal คือ การประเมินความเครียดท่ีเกิดข้ึน  

• ความเครียดที่เกิดขึ้นสามารถกระตุนการทำงาน กอใหเกิดแรงผลักดัน รวมถึงการทำหัตถการใหมี

ประสิทธิภาพมากข้ึน  

• ใหตระหนักเสมอวา เมื่อเผชิญกับความเครียดหรือสถานการณที่ยากลำบาก ตัวเรามีศักยภาพที่จะ

แกไขสิ่งท่ีเกิดข้ึนได  

• การเผชิญความเครียดทำใหทราบถึงจุดออนภายในตัว  

2. Normal stress response คือ การตอบสนองของรางกายตอภาวะความเครียด  

การตอบสนองตอความเครียด เมื่อตองเผชิญกับระดับความเครียดที่เหมาะสม ไมมากหรือนอย

จนเกินไป จะกอใหเกิดแรงผลักดันทำใหมนุษยสามารถพัฒนาศักยภาพในตนเองไดสูงสุด เชน การสอบการ

แขงขัน เปนตน  

3. Simulation versus reality การตอบสนองต อภาวะความเคร ียดในสถานการณ จ ำลอง 

(simulation) กับสถานการณท่ีเกิดข้ึนจริงมีความแตกตางกัน ยกตัวอยางเชน  

• หัตถการการเย็บแผลผูปวยจริง จะมีความเครียดท่ีเกิดข้ึนมากกวา simulation  

• มีการศึกษาพบวา การฝกฝนการกูชีพโดยวิธี virtual reality (VR) ผูฝกอบรมมีระดับชีพจร และการ

เพ่ิมข้ึนของระดับ cortisol ท่ีนอยกวาการปฏิบัติกับผูปวยจริงท่ีหองฉุกเฉิน  

4. Stress and crisis management การบริหารจัดการความเครียดมีแนวทางและขอเสนอแนะ ดัง

กรณีตัวอยางตอไปนี้  

• Narrow attention: ใหจดจอเฉพาะผูปวยของเราหรือเนนเฉพาะอาการท่ีสำคัญท่ีตองไดรับการ

แกไขกอน  

• Constrained working memory: พยายามนึกถึงสถานการณหรือประสบการณที่ผานมาใน

อดีต เพ่ือเปนแนวทางในการแกไขปญหาท่ีกำลังเผชิญอยู  

• Altered team dynamics: หากสถานการณที ่เรากำลังเผชิญมีความยากลำบากมากกวา

สมรรถภาพของเรา ท่ีสามารถจัดการได ใหพิจารณาเปลี่ยนทีมในการบริหารจัดการ  

• Decision-making errors: ระวังการตัดสินใจท่ีผิดพลาด  
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ระยะท่ี 2: Skills Acquisition  

เมื่อมีความเครียดเกิดขึ้น มนุษยจะเริ่มมี time-share ระหวางภาระหนาที่ และ ความเครียดที่อาจ

สงผลตอชีวิต  

• Optimizing performance  

• Mastery learning: วิธีการใหไดมาซ่ึงองคความรูโดยไมมีการจำกัดเวลาใหไดมาซ่ึงองคความรูนั้น  

• Rapid Cycle Deliberate Practice (RCDP): learning-centered strategy ที่มุงเนนในการ

หา gaps และ feedback จากผูเรียน เพ่ือนำมาพัฒนาศักยภาพของผูเรียนและองคกร  

• Overlearning: การฝกอบรมที่เนนใหไดทักษะที่มากกวาระดับพื้นฐานของผูเรียน สามารถทำตรง

จุดนี้ไดแตไมควรเนนมากจนเกินไป เพราะวาหากผูเรียนไมสามารถปฏิบัติไดจะทำใหเกิดความ

ทอถอยได  

• Just-In-Time training: การฝกปฏิบัติทักษะจาก simulation กอนทำหัตถการจากผูปวยจริง

ในขณะเวลานั้น หากมีเวลาอาจทำใหปฏิบัติหัตถการมีประสิทธิภาพมากข้ึน  

• Mental Rehearsal: การฝกปฏิบัติทางจิตใจรวมดวยสามารถลดความเครียดและความตื่นเตนทาง

รางกายไดจาก การลดสารสื่อประสาททาง cardiovascular และ neuroendocrine  

 

ระยะท่ี 3: Application and Practice 

การประยุกตใชและการฝกฝน การฝกใหมีการเผชิญกับ

ระดับความเครียดที ่เพิ ่มขึ ้นอยางตอเนื่อง สามาถเตรียม

บุคลากรทางการแพทยใหสามารถปฏิบัติหนาที่ไดอยางมี

ประสิทธิภาพมากข้ึนในสภาวะท่ีมีความเครียด 

 

• Breath: Stress-Training: การฝกจัดการความเครียดท่ี

ไดผลรูปแบบหนึ่ง คือ การกำหนดลมหายใจ โดยใหฝกปฏิบัติ คือ หายใจออก 4 วินาที -> กลั้นหายใจหลัง

หายใจออก 4 วินาที -> หายใจเขา 4 วินาที -> กลั้นหายใจ หลังหายใจเขา 4 วินาที และใหทำเชนนี้ตอไปจน

รูสึกจิตใจสงบลง  
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• Talk: positive self-talk เชน ใหกำลังใจวาเราตองทำได เคยทำมาแลวในอดีต เคยผานประสบการณ

เหลานั้นมาแลว หรือกำหนดรูเทาทันความรูสึกของตนเอง 

 

• See: mental rehearsal หากเราเคยเห็นหรือเคยปฏิบัติทักษะนั้นซ้ำ ๆ จะมีความม่ันใจในการทำหัตถการ

จริง มากข้ึนเพราะผาน neural pathway เดียวกัน  

 

• Focus: การสราง checklist หรือ algorithm ทำใหเรามีความมั่นใจและ focus กับการทำหัตถการไดดีข้ึน 

รวมถึงพยายามจำกัดปจจัยรบกวนตาง ๆ เชน งานอื่น ๆ ที่ไมไดมีความสำคัญในตอนนั้น คนรอบขางที่มาก

จนเกินไป และ steps ในการทำหัตถการท่ียุงยากและไมมีความจำเปน  

 

• Others: ตัวชวยอ่ืน ๆ ท่ีสงเสริมการทำหัตถการใหดีข้ึน ยกตัวอยางเชน o Laceration repair มีเทคนิค คือ 

ใหนำขอศอกวางบนโตะ จับ needle holder โดยไมนำนิ้วมือสอดเขาไป เปดเพลงคลายความเครียดขณะทำ

หัตถการ รวมถึงพูดคุยกับผูปวยและญาติใหเขาใจกอนทำหัตการ เพื่อปองกันการถูกรบกวนดวยการซักถาม

หรือความกังวล เม่ือทำหัตถการไปแลว  

 

การศึกษาวิจัย เพื่อชวยประเมินวาการฝกสรางภูมิคุมกันตอความเครียดชวยปรับปรุงคะแนนความชำนาญ

และลดระดับความเครียดของแพทยฝกหัดดานกุมารเวชศาสตรระหวางการเย็บแผลบนหุนจำลอง เม่ือเทียบ

กับหลักสูตรแบบดั้งเดิมในหองเรียนหรือไม กำลังดำเนินการตาม รูปแบบการวิจัย ดังภาพ 
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Point: เม่ือรูสึกเผชิญหนากับภาวะความเครียดท่ีเกิดข้ึน 

จงพยายามเปล่ียนวิกฤติใหเปนโอกาสโดยการปรับ

มุมมอง และใชวิธี Breath, Talk, See และ Focus 

และสามารถนำความรูท่ีไดในครั้งนี้ ไปปรับใชในการ

จัดการสอนแสดงดวยการฝกทักษะเชิงปฏิบัติใน

สถานการณจำลอง 
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Plenary Session: Michael S. Gordon Center Lecture on Medical Education  

by Col. Nicole Malachowski, USAF (Ret.) 

พญ.พนิตนันท จินดามณี 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ โรงพยาบาลตรัง 

พญ.วาสนา หงษกัน 

สำนักสงเสริม สนบัสนุนการผลติพัฒนาแพทยและบุคลากร

ทางการแพทย สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 
 

Harnessing headwinds 

เปน session ที ่บรรยายเกี ่ยวกับประวัต ิและการทำงานของ Col. Nicole Malachowski,  

นักบินหญิงคนแรกในฝูงบินสาธิตทางอากาศ Thunderbirds ทำงานเปนนักบินกองทัพอากาศมาถึง 21 ป 

เพื่อใหเปนแรงบันดาลใจ และ กลาวถึงการเปนผูนำการเปลี่ยนแปลงรวมถึงวิธีการเอาชนะเมื่อเกิดอุปสรรค 

เพ่ือนำมาปรับใชในการเริ่มตน simulation ท่ีองคการของเราได  

“The pass of success always be non - linear” 

 แรงบ ันดาลใจของ Col .  Nicole Malachowski ในการเป นน ักบ ินค ือ เห ็น เคร ื ่องบิน  

บินทุกวันเลยอยากเปน นักบิน Thunderbird ซึ่งทั้งประเทศ มีไดแค 6 คน เธอพยายามจนไดรับเลือกใหบิน 

Thunderbird3 i รวมกับฝูงบินสาธิตของกองทัพอากาศสหรัฐ ซึ่งเปนผูหญิงคนแรกที่ไดบินในทีมสาธิต 

เครื่องบินเจ็ตทางทหารของกระทรวงกลาโหม  

  วันแรก ที่ไดอยูใน thunderbird พันเอก Malachowski กลาววา ตนเองตั้งใจจะไปบิน แตจนท.ท่ี 

senior กวาไดพูดวา you don't get to touch  our jet until we say yes  ทำใหพันเอก Malachowski 

ตองหัดทำงานในทุกๆ แผนกกอนจะไดขึ ้นบิน จนไดเรียนรู วา **Nothing of significance is ever 

accomplished alone**  

หลังจากไดบินครั ้งแรก กอนบินสิ ่งที ่ทำเปนประจำคือ การเดินรอบๆ เครื ่องบิน ดูวาเครื ่องดี? 

มีอะไรผิดปกติหรือไม เนื ่องจากยังไมเช ื ่อใจ คนตรวจเช็คเครื ่องยนต จนทำไปเร ื ่อยๆ กวาจะไว ใจ 
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คนเช ็คเคร ื ่องยนต  คนที ่ เช ็คเข ็มข ัดร ัด ejection pilot ให  จนกระทั ่งว ันน ึงท ี ่ ได กล าวขอบคุณ 

ผูท่ีรัดเข็มขัดใหประจำ ทำให  พันเอก Malachowski ทราบวา  

“ Acknowledge and show gratitude for, others’s expertise” เปนสิ่งสำคัญและถามีความเชื่อใจกัน 

จะทำใหเปนทีมงายข้ึน  

** You built trust by being trustworthy ** 

เมื่อมีอุปสรรคหรือเกิดปญหา พันเอก Malachowski ไดกลาวไววา “When indoubt always 

honor the wingman contract” และเม่ือมีปญหาใหขอความชวยเหลือโดยไมตองอาย 

“Ask for, and offer, help” 

สุดทายพันเอก Malachowski  ได กล าวสร ุปว า ท ุกการเปล ี ่ยนแปลง ม ีความยากเสมอ 

แตอุปสรรคตางๆ ก็ไมไดคงอยูตลอดไป “ Change is hard….Turbulance doesn't last forever” 

ใหเราเลือกทำและจัดการในสิ ่งที ่เราทำได “Choose control the thing you can control” 

จะชวยใหเราผานอุปสรรคไปไดในท่ีสุด ``และ “Loosen your grip” และตองรูจักปลอยวางจากบางอยาง 

 

 

ขอคิดท่ีไดรับ 

ไดแรงบันดาลใจ ไดเห็นถึงความพยายาม การแกไข จัดการเมื ่อเกิดปญหา การเปลี ่ยนแปลง 

และอุปสรรคตาง ๆ และแนวคิดในการทำงานเปนทีม  

Change is the headwind…..Harness it 
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RCDP Model in ECMO Training  

Panel discussion: Monday, January 13,2025 
Speaker: Kristin Irwin, Heidi Wiertzema, Kimberly Holmquist 
Allina Health Minneapolis, Minnesota 
พ.ญ.วรรณา อาจองค 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลพุทธชินราช พษิณุโลก 

 

Allina Health เปนองคกรไมแสวงหากำไร ใหบริการดูแล

ดานสุขภาพ ปฏิบัติการกับ 12 โรงพยาบาล และมากกวา 80 

คลินิก ครอบคลุม 8 regions 80 communities ในเมือง 

Minneapolis รัฐ Minnesota 

Allina Health มีศูนยการฝกทักษะในสถานการณจำลองท่ี

ทันสมัย มีหลักสูตรมากมายสำหรับสหวิชาชีพ  

 

 

 

 
 

Allina Health   Simulation Program  

เปนหลักสูตรสำหรับสหวิชาชีพเพื่อการดูแล

ผูปวยหลายสาขา เชน maternity, OR/ER 

และ Flexible medical-surgical    

Allina Health Minneapolis Heart Institute ECMO Program หนึ่งในหลักสูตรของ Allina Health  
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Rapid Cycle Deliberate Practice (RCPD) คืออะไร 

การฝก Practice (RCDP) เปนเทคนิคที่ใชในการฝกทักษะในสถานการณจำลองทางคลินิก ซึ่งมี

ความแตกตางจากการฝกปฏิบัติทางสถานการณจำลองแบบดั้งเดิม  

RCDP ใหผูเขารวมฝกทักษะไดทำการฝกทักษะในข้ันตอนใดข้ันตอนหนึ่งอยางซ้ำๆ จนเกิดความเชี่ยวชาญ  

RCDP ไดร ับการพัฒนาโดยทีมนักว ิจ ัยจากมหาวิทยาลัย John Hopkins ในป2012 เพื ่อปรับปรุง

ประสิทธิภาพของทีมผูดูแลสุขภาพในเหตุการณท่ีมีโอกาสเกิดไดนอยแตมีความเส่ียงสูง เปดโอกาสใหผูเรียน

ไดฝกยอนกลับและทำซ้ำจนกวาจะถึงระดับความเชี่ยวชาญ เปนสิ่งท่ีผูเขารวมฝกทักษะจำลองทางคลินิกหลาย

คนตองการ 

การศึกษาเกี่ยวกับประสิทธิภาพของ RCPD 

Rapid Cycle Deliberate 

Practice (RCPD)  

• Training model 

• Instructor as  coach 

• Uses feedback-replay 

loop  

o Pause 

o Rewind/repe

at 

o Micro 

debriefs 

• Repetitive practice until 

master  

Hunt, et.al.,2014; Blanchard 

et.al.,2021;Peretta, et.al, 

2020; Taras,et,al.,2017 

 

 
Taras, it.al,2017 
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Hunt และคณะไดอธิบายวา RCDP มีหลักการอยู 3 ขอไดแก  

1. Principle of repeating “the right way” 

เปดโอกาสใหผูเรียนไดทำ “do it right” ไดหลายครั้ง บนพ้ืนฐานทฤษฎีการศึกษา 

overlearning, automatization และ creating muscle memory  

2. Principal of expert feedback  

การฝกหัดในสถานการณจำลอง และใหการ feedback โดยเปน “real time and 

specific evident-based feedback” ทำใหเกิดการเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพ 

3. Principle of psychological safety  

ภายใตบรรยากาศท่ีปลอดภัย ผูเรียนยินดีท่ีมีโอกาสไดฝกหัดกับผูสอน เพ่ือหัตถการท่ีทำให

ดูแลผูปวยไดอยางปลอดภัย  

Rapid Cycle Deliberate Practice 

• Individual or team-based education 

• Support constructivism, social learning theory, deliberate practice and 

contextual learning   

• Traditionally used with protocolized, will-established guidelines 

• Scripting, choreography, and psychomotor skills 

• Escalating difficulty 

• Great option for limited time and/or supplies/resources 

 

 
Learners’ Experiences during rapid cycle 

deliberate practice simulation  

การศึกษาของ Chancey และคณะ ป 2019 

 แสดงใหเห็นวาแพทยประจำบานและพยาบาลท่ี

ไดรับการฝกทักษะใน Pediatric emergency 

medicine rotation แบบ RCPD ความพอใจตอ 

RCPD เม่ือเทียบกับการฝกแบบดั้งเดิม เนื่องจาก 

Frequent interruptions ทำใหผูเรียนไดแกไข

ความผิดพลาดไดตั้งแตตน สามารถพัฒนาทักษะ

ไดเร็วข้ึนภายใต safety environment การฝก

แบบ RCDP ชวยทำใหผูเรียน สามารถจดจำไดนาน

ข้ึนท้ังดาน cognitive และ skill  
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Allina Health ACLS Simulation Program  

 
วิทยากรไดสาธิตโดยการเปดวีดีโอแสดงใหเห็นถึงการใชวิธี RCDP กับการฝก 2 ชั่วโมงของ session 

ACLS  การฝกทักษะมี instructor 2 คนในหองSimulation (เสื้อสีแดงและสีเทา) และ instructor 

อีก 1 คนหนา laptop instructor อยูในหองเพ่ือใหไดยินผูเรียนไดชัดเจนและสามารถใหการ

feedback ไดสะดวกและreal time ขณะฝกปฏิบัติ instructors สังเกตคุณภาพการ chest 

compression รวมท้ังตำแหนงการวางมือ เม่ือจบข้ันตอนchest compression จะหยดุสั้น ๆ เพ่ือ

ทำการ micro debrief ใหผูเรียนไดแกไขใหถูกตอง กอนทำการปฏิบัติในข้ันตอไปของ ACLS 

 

Rapid Cycle Deliberate Practice 

• Scenario design  

• Pre-briefing : preparation & Briefing 

• Facilitation 

• Debriefing 

 

Allina Health Minneapolis Heart Institute ECMO Program   
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การฝกปฏิบัติ ECMO ใน

สถานการณจำลอง เนนเรื่องการตอ

สายวงจรตางๆ เขาเครื่องและตัว

ผูปวย 

ใชวิธี RCDP ในแตละข้ันตอนตาม

ภาพ  

 

หลังจากนั้นวิทยากรไดเปดคลิปวีดีโอสาธิตการฝกทักษะการตอวงจร ECMO โดยใชเทคนิค RCDP 

 

การนำไปใชในการเรียนการสอน 

เทคนิค RCDP เปน model  ใหมในการเรียนการสอนในสถานการณจำลอง มีความแตกตางจากการฝกทักษะ

ในสถานการณจำลองแบบดั้งเดิม ซ่ึงจะrun scenario จนจบ  facilitator จะจดบันทึกerror ท่ีเกิดข้ึน เพ่ือ

ใชdebriefing ในข้ันตอนสุดทายทีเดียว  

 RCDP เปนรูปแบบใหมท่ีใชในกรณีตองการแกไขความผิดพลาดของผูเรียนอยางทันทีและใหฝกปฏิบัติทำซ้ำ

อยางถูกตองกอนฝกข้ันตอนตอไป  จะมีการหยุดเปนชวงๆ ทำใหอาจใชเวลานานกวา traditional 

simulation training 

RCDP เหมาะกับการฝกทักษะหัตถการตางๆ เชน ACLS  การใสทอตางๆ เปนตน อาจารยสามารถเลือก 

model RCDP ไปใชในการสอนสถานการณจำลองสำหรับนิสิตแพทย แพทยประจำบาน และ สหสาขา

วิชาชีพไดตามความเหมาะสมกับบทเรียนทำใหเกิดผูเรียนเขาใจไดดีและพัฒนาจนเกิดความเชี่ยวชาญได 
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The 5 steps to effective standardized participant feedback  

by Heather Mekulski, BA, MA. University of Delaware. 

นพ.ศิรเศรษฐ หงสลดารมภ 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ 

 

สรุปเนื้อหา 

หัวขอนี้มุงเนนไปที่การใหขอเสนอแนะที่มีประสิทธิภาพในสถานการณจำลองในดานการดูแลสุขภาพ 

โดยเฉพาะใน Healthcare theatre ของมหาวิทยาลัยเดลาแวร ซึ่งใชฝกฝนนักศึกษาใหแสดงบทบาทเปน

ผูปวย สมาชิกในครอบครัว หรือผูใหบริการดานสุขภาพในสถานการณจำลองท่ีมีมาตรฐาน 

“Healthcare theatre” คือ โรงละครทางการแพทยซ่ึงผสมผสานวิทยาศาสตรดานการดูแลสุขภาพ

กับศิลปะการสื่อสารโดยการสรางสถานการณจำลองที่มีมาตรฐาน เพื่อชวยใหผูเขารวมไดพัฒนาทั้งในดาน

ทักษะสวนตัวและวิชาชีพ ประกอบไปดวยการฝกทักษะ (formative; training) การสอบ (summative; 

exams) การจำลองสถานการณหรือแสดงบทบาทสมมติ (plays, scenes, scenario, role modeling) 

master class freeze frame (วิธีการท่ีทำใหการจำลองสามารถหยุดชั่วคราวเพ่ือใหผูเรียนสามารถถามคำถาม

ไดระหวางการจำลอง และไดรับการเรียนรูจากเพ่ือนรวมกลุม)  

ขอดีของการ feedback ใน healthcare theatre  

1. สะทอนผูเรียนเห็นสิ่งท่ีพวกเขาทำไดดีและสิ่งท่ีตองปรับปรุง  

2. สงเสริมการสื่อสารแบบสามทาง (3-way communication) 

3. เปดโอกาสใหผูเรียนลองใชทักษะใหม ทดลอง และไดรับคำแนะนำ โดยไมตองกังวลวาจะลมเหลว 

4. ชวยในการระบุ จัดการกับสถานการณและรูปแบบการเรียนรูท่ีอาจจะเปนปญหาลวงหนาไดอยาง

มีประสิทธิภาพ 
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5 ข้ันตอนเพ่ือการใหขอเสนอแนะท่ีมีประสิทธิภาพ 

1. The Sandwich Technique เริ ่มตนดวยขอเสนอแนะเชิงบวก (positive comment) การติชมเชิง

สรางสรรค (constructive comment) การเสริมกำลังเชิงบวก (positive comment) ทั้งการกระทำ

และรูปแบบพฤติกรรม  

2. Third-Person Patient Perspective – แสดงขอเสนอแนะหรือความคิดเห็นจากมุมมองของผูปวย

หรือสมาชิกในครอบครัว ไมใชจากผูเขารวมท่ีไดรับการมาตรฐาน (SP) 

3. Choosing Specific Actions – เลือก feedback การกระทำท่ีเฉพาะเจาะจงแทนการแสดงผลโดยรวม 

เพ่ือใหคำแนะนำท่ีชัดเจนในการพัฒนาและปรับเปลี่ยนวิธีการสำหรับ simulation ครั้งตอไป 

4. Attaching Emotions to Actions – อธิบายถึงความรูสึกของผูปวยที่เกิดจากพฤติกรรมเฉพาะ โดย

ใชคำอธิบายทางอารมณที่มีรายละเอียดที่ชัดเจน โดยอาจแบงอารมณออกเปนตามแผนภูมิทางอารมณ 

(แผนภูมิท่ี 1) 

 
แผนภูมิท่ี 1 แผนภูมิทางอารมณ 

5. Encouraging Learner Questions – อนุญาตใหผูเรียนถามคำถามเก่ียวกับขอเสนอแนะเพ่ือชี้แจง

และเสริมสรางความเขาใจของพวกเขา 
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ผูบรรยายไดกลาววา การ feedback ไมควรเปนท้ังการประเมินหรือการตัดสินการกระทำ 

รวมท้ังควรหลีกเลี่ยงการกลาวคำชมหรือตำหนิวา ดีหรือไมดี (ภาพท่ี 1) โดยผูบรรยายไดใหตัวอยาง

แบบฟอรมการ feedback (ภาพท่ี 2) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 

 

แนวทางนำไปประยุกต ใช 

สามารถนำแนวคิดการทำ Healthcare theatre มาใชในการเรียนแบบ simulation เพื่อเพ่ิม

ประสบการณ ความสมจริงของสถานการณ และประสิทธิภาพการเรียนการสอนได เนื่องจากการเรียนการ

สอนในปจจุบัน มักเปนการสื่อสารแบบสองทางเปนหลัก คือ นักศึกษาและอาจารยแพทย แตยังไมมีการให

ขอเสนอแนะจากบุคคลที่สาม หรือผูเขารวมสถานการณจำลองทานอื่น ทั้งยังสามารถนำแนวคิด เทคนิค

ตางๆ ในการ feedback ระหวาง debrief ใหสามารถทำไดอยางมีลำดับขั้นตอน ความเหมาะสม รูจักการ

ประเมินตนเองของนักศึก เขาใจในอารมณความรูสึกของผูอ่ืน และไดมุมมองจากหลายมิติเพ่ิมข้ึน 
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ภาพท่ี 2 ตัวอยางแบบฟอรมการ feedback 
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Just–In–Time EXIT To airway  

Panel Presentation - Speaker: Tom LeMaster MEd, MSN, RN, CHSE, EMT-P, Fellow 

of SSH., Helen Hu MD, FAAP., Conner Holt BA. University of Florida 

พญ.สุชาวดี ธาดากุลธรรม 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลินิก 

โรงพยาบาลวชิระภูเก็ต 

 

หัวขอการบรรยายกลาวถึงการจำลองสถานการณ In-Situ แบบ “Just in Time” ภายในสถานการณ 

EXIT-to-Airway ตั้งแตกระบวนการเริ่มตน การวางแผน ปญหาที่พบระหวางดำเนินการ และการนำไป

ปฏิบัติ ประโยชนของการนำการจำลองท่ีเกี่ยวของกับหลายสาขาวิชามาใช โดยใหแตละทีมทำงานรวมกัน

อยางสอดคลอง  

วัตถุประสงค 

• แนะนำระบบหลายทีม (Multi-team Systems: MTS) ในการดูแลสุขภาพ 

• อธิบายข้ันตอน EXIT-to-airway ในทารกแรกเกิดและกระบวนการจำลองในรูปแบบการฝกอบรม Just 

In Time (JIT) 

• เนนแนวคิด MTS ในบริบทของข้ันตอน EXIT-to-airway 

• สรุปประเด็นสำคัญจากการสรุปหลังปฏิบัติการ 

 

Multi-team Systems (MTS) in healthcare 

Multi-team systems คือ “ระบบท่ีประกอบดวยสองทีมข้ึนไป ซ่ึงทำงานรวมกันโดยตรงและมีความพ่ึงพา

อาศัยกันเพ่ือตอบสนองตอสถานการณแวดลอมและบรรลุเปาหมายรวมกัน” 

— Mathieu et al., 2002 

• ทีมท่ีเปนสวนประกอบอาจถูกแยกจากกันดวยภูมิศาสตร ฟงกชัน หรือเวลา 

• แตละทีมมีเปาหมายเฉพาะและมีความเชี่ยวชาญของตัวเอง 
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ลักษณะสำคัญของ Multi-team systems 

• ทุกทีมมีเปาหมายระยะไกลรวมกัน 

• ทีมตาง ๆ มีความพ่ึงพากันในดานทรัพยากร กระบวนการ และผลลัพธ 

• ตองการความเชี่ยวชาญท่ีหลากหลาย ความรวมมือ และการผสานหนาท่ีตาง ๆ อยางมีประสิทธิภาพ 

• ประกอบดวยหลายทีมท่ีมีทักษะและความรับผิดชอบเฉพาะทาง 

• ตัวอยาง: แพทย พยาบาล เภสัชกร ชางเทคนิค นักบำบัด บุคลากรฝายบริหาร 

• ทีมตาง ๆ ทำงานอยางเปนอิสระ แตยังตองประสานงานเพ่ือดูแลผูปวยอยางมีประสิทธิภาพ 

 

ข้ันตอน EXIT-to-Airway 

สถานการณผูปวย: 

• ทารกในครรภอายุ 37 สัปดาห มีขากรรไกรเล็กผิดปกติ (micrognathia) และมีความบกพรองของ

หลอดประสาทท่ีไมปด (neural tube defect) 

Figure 1 : ทารกในครรภมีภาวะ Micrognathia โดยจะพบลักษณะขากรรไกรเล็ก มีคางท่ียุบตัวลิ้นใหญเม่ือ

เทียบกับขากรรไกร สงผลใหเกิดการอุดตันทางเดินหายใจ 

เปาหมายของ Exit-To-Airway delivery คือ 

• การผาตัดคลอดอยางปลอดภัย พรอมการใสทอชวยหายใจและดูแลการหายใจของทารก ในขณะท่ียังคง

เชื่อมตอกับระบบไหลเวียนของรก 

• ความปลอดภัยของมารดาระหวางการผาตัด  
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Figure 2: Exit to Airway process. 

การฝกอบรม Just In Time (JIT) 

• การฝกอบรมแบบ JIT: เปนการฝกอบรมท่ีเนนทักษะหรือความรูในชวงเวลาหรือสถานท่ีท่ีใกลเคียงกับ

การปฏิบัติจริง ประโยชนท่ีสำคัญคือ 

• เหมาะสำหรับสถานการณท่ีมีความเส่ียงสูงหรือเกิดข้ึนนอย 

• แกไขขอบกพรองของทักษะไดในทันที 

 

การทำงานเปนทีมใน Multi-team systems ใน Exit-To-Airway procedure 

หัวขอท่ีคำนึงถึงไดแก 

• อุปกรณและวัสดุท่ีแตละทีมตองใช 

• พ้ืนท่ีและการเขาถึงท่ีจำเปนสำหรับอุปกรณของแตละทีม 

• พ้ืนท่ีท่ีตองใชสำหรับงานของแตละทีม 

• ตำแหนงของผูปวยมารดา: แผนกสูติกรรม, วิสัญญีแพทย 

• ตำแหนงการคลอดของทารก: แผนกสูติกรรม, หูคอจมูก (ENT), หนวยดูแลทารกแรกเกิด (NICU), 

วิสัญญีแพทยเด็ก 

• การกำหนดบทบาทการทำงาน 

• พ้ืนท่ีท่ีตองเวนระหวางแตละทีม 

• บทบาทเฉพาะของแตละทีม  
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• การสื่อสารในเรื่องของสภาวะและสัญญาณชีพของมารดาและทารกในครรภ 

• การประสานงานในการจัดการกับภาวะ myeloschisis และการเคลื่อนยายทารกอยางเหมาะสม 

• การปรับตัวของทีมในสถานการณท่ีไมคาดคิด  

โดยในการจำลองสถาณการณนี้มีจำนวนบุคคลท่ีเกี่ยวของจำนวน 28 คน  

ทีมคลินิกท่ีเกี่ยวของประกอบดวย: 

• แพทยเวชศาสตรมารดาและทารกในครรภ (MFM) 

• ทารกแรกเกิด (NICU) 

• โสต ศอ นาสิก (ENT) 

• วิสัญญีแพทยเด็ก (Pediatric Anesthesia) 

• วิสัญญีแพทยผูใหญ (Adult Anesthesia) 

Figure 3: Simulation for Exit to Airway Procedure. 

แนวคิดใน Multi-team systems (MTS)  

1. โครงสรางเปาหมาย (Goal Hierarchy): กำหนดเปาหมายรวมกันของระบบ MTS และเปาหมาย

ของแตละทีม 

2. Boundary Spanning: บุคคลที ่เช ื ่อมโยงระหวางทีม โดยมีประสบการณในการประสานงาน 

ยกตัวอยางเชน  แพทยเปนผูนำทีม 

3. การปรับตัว (Adaptation): การปรับเปลี่ยนกระบวนการทำงานเพื่อตอบสนองสถานการณที่ไม

คาดคิด 

4. การเปนผูนำ (Leadership): การประสานงานระหวางทีมเพ่ือบรรลุเปาหมายรวมกัน 

5. อัตลักษณทางสังคม (Social Identity): การยอมรับบทบาทของทีมและระบบการสรุปผลสำหรับ

ระบบหลายทีม 
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การสรุปผล (Debriefing) 

ทำการสรุปหลายระดับเพ่ือเรียนรูท่ีครอบคลุม: 

1. ระดับบุคคล 

• การสะทอนผลงานสวนตัว 

• แกไขขอบกพรองของตนเอง 

2. ระดับทีม 

• วิเคราะหการทำงานภายในทีม 

• การจัดการบทบาทและการตัดสินใจ 

3. ระดับระบบหรือองคกร 

• วิเคราะหการทำงานรวมกันระหวางทีม 

• เนนกระบวนการท่ีเชื่อมตอระหวางทีม เชน การสงตอขอมูล 

 

ขอคิดและประโยชนท่ีไดรับจากการบรรยายนี้  

ประโยชนของ Multi-Team Systems Simulation 

1. เสริมสรางทักษะการทำงานเปนทีม (Teamwork Skills) 

• จำลองสถานการณท่ีใกลเคียงกับชีวิตจริง ชวยใหนักศึกษาแพทยและบุคลากรทางการแพทยพัฒนา

ทักษะการทำงานรวมกัน ท้ังในทีมตนเองและระหวางทีมท่ีมีบทบาทตางกัน เชน ทีมแพทย พยาบาล 

และหนวยสนับสนุน 

2. พัฒนาทักษะการส่ือสารขามสายงาน (Inter-professional Communication) 

• สรางความเขาใจเกี่ยวกับการสื ่อสารที ่มีประสิทธิภาพระหวางทีม เพื ่อใหการประสานงานใน

สถานการณฉุกเฉินหรือซับซอนเปนไปอยางราบรื่น 

3. ลดความผิดพลาดทางการแพทย (Error Reduction) 

• ชวยฝกการจัดการความขัดแยง การแกปญหาเฉพาะหนา และการตัดสินใจภายใตความกดดัน ซ่ึง

สงผลใหลดความผิดพลาดในการดูแลผูปวย 

4. เสริมสรางความม่ันใจ (Confidence Building) 

• ชวยใหนักศึกษาและบุคลากรแพทยฝกฝนในสถานการณจำลองกอนนำความรูไปใชจริงในผูปวย 

5. ปรับปรุงกระบวนการระบบสุขภาพ (System Improvement) 

• ชวยวิเคราะหชองโหวในระบบหรือการปฏิบัติงานรวมกัน และปรบัปรุงกระบวนการในระบบสุขภาพ

ใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน 
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สรุป 

การใช   Multi-Team Systems Simulation ช วยยกระด ับการศ ึกษาในด านการแพทย   โดยให

ประสบการณการทำงานรวมกันในสถานการณจำลองที่เสมือนจริง สงผลใหนักศึกษารวมถึงบุคลากรทาง

การแพทยมีความพรอมมากขึ้นในการรับมือกับสถานการณจริง ทั้งในแงของการดูแลผูปวย การทำงานใน

ทีม และการบริหารจัดการระบบสุขภาพ 
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A Practical Guide To Using Simulation For Assessment In Competency Based 

Education by Andrew Hall, Curtis Nickel 

พญ.จารุภา เยาวละออง  

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิก  

โรงพยาบาลลำปาง 

 

 

การศึกษาในหัวขอนี้ มีวัตถุประสงค คือ 

แนะนำเรื่องของการใช Assessment tool ใน Competency-Based Education 

เริ่มตนจากการกลาวถึงใจความสำคัญของ CBE (Key principles of CBE) 

1. Public Accountability: All competent at graduation 

หลักการนี้มุงเนนใหผูเรียนสามารถแสดงศักยภาพที่จำเปนทั้งหมดเมื่อสำเร็จการศึกษา เพื่อใหมั่นใจวา

ผูเรียนมีความสามารถท่ีเพียงพอในการใหบริการท่ีปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ  

2. Trainee Centeredness: Better training for all 

CBE มุงเนนการปรับการฝกอบรมใหเหมาะสมกับความตองการและลักษณะของผูเรียนแตละคน โดย

คำนึงถึงการเรียนรูและวิธีการเรียนรูที่แตกตางกัน ซึ่งชวยใหผูเรียนทุกคนสามารถพัฒนาไปในทิศทางที่ดี

และสามารถบรรลุถึงความสามารถท่ีจำเปนไดอยางเต็มท่ี 

3. Improved patient outcomes: Better patient care 

3.1 เปาหมายสูงสุดของ CBE คือการพัฒนาผูเรียนใหสามารถใหบริการท่ีมีคุณภาพและปลอดภัย โดยการ

มุงเนนไปท่ีการฝกอบรมท่ีเนนทักษะและความสามารถท่ีจำเปนในการดูแลผูปวย  

3.2 Programmatic assessment คือ การจัดเตรียมวิธีการประเมินผลที่มีการวางแผนเพื่อใหเหมาะสม

และมีประสิทธิภาพสูงสุดสำหรับวัตถุประสงคท่ีตั้งไว ซ่ึงจะชวยเพ่ิมประสิทธิภาพของ CBE 

3.3 Simulation for assessment in CBE เครื่องมือท่ีจะทำใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด คือ High stakes:  

- Simulation- based examination/ OSCEs 

- In-training assessments 

- Certification assessment 
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ดังนั้น Best Practice in Simulation-Based Assessment คือ 

1) Validity evidence: หลักฐานความถูกตองสำหรับการประเมินควรสอดคลองกับระดับของผูเรียนและ

ความเสี่ยงของการประเมิน 

2) Standardization: ทำใหกระบวนการ การประเมินมีมาตรฐาน เชน การฝกฝนผูประเมิน กรณีศึกษา 

และเครื่องมือประเมิน ชวยสงเสริมความสามารถในการทำซ้ำ 

3) Simulation is resource intensive: การจำลองสถานการณตองใชทรัพยากรจำนวนมาก 

- ควรใชการจำลองสถานการณ เฉพาะเม่ือการประเมินวิธีอ่ืนไมสามารถประเมินไดอยางมีประสิทธิภาพ 

- ควรปรับระดับความสมจริง (fidelity) และลักษณะทางกายภาพใหตรงกับวัตถุประสงคของการประเมิน 

โดยพิจารณาการเชื่อมโยงกับงานท่ีตองทำจริง (functional task alignment) 

4)  Educational effects: พิจารณาผลกระทบทางการศึกษาและผลกระทบในระยะยาวหลังการสอบ 

(post-exam) และใหขอเสนอแนะแกผูเรียน 

5)  Program evaluation: การประเมินโปรแกรมและการปรึกษากับผูเกี่ยวของเปนสิ่งสำคัญ เพื่อใหเปนท่ี

ยอมรับ 

6) Stakes of assessment: ความเสี่ยงของการประเมินตองมีความชัดเจนเพื่อรักษาความปลอดภัยของ

สภาพแวดลอมการเรียนรู 

 

 

Point:  

การใช Assessment tool ใน Competency-Based Education โดยเฉพาะอยางยิ่งใน Simulation 

จำเปนจะตองมีความถูกตอง มีมาตรฐาน คำนึงถึงผลกระทบตอผูเรียนในดานตางๆ เพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพ 

และประโยชนสูงสุดกับผูเรียน 
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The Virtuous Cycle of AI, Simulation, and Quality Improvement (QI) 

SSH Fellows main stage presentation by Patrick Tighe, MD 

นพ.ถิรชาติ เสวตานนท 

 

ศูนยแพทยศาสตรศึกษาชัน้คลนิกิ  

โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา 

 

 

ภาพรวมบทความ 

นำเสนอความสัมพันธเชื่อมตอระหวางปญญาประดิษฐ (Artificial intelligence – AI) สถานการณ

จำลอง (Simulation) และการพัฒนาคุณภาพ (Quality Improvement – QI) ในระบบการเร ียนรู

สุขภาพ (Learning health system – LHS) แสดงถึงความสำคัญของ 3 องคประกอบที่ทำใหเกิดวงจร

ความกาวหนา การพัฒนาองคประกอบหนึ่งนำมาสูความกาวหนาขององคประกอบท่ีเหลือ 
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บทนำ 

การประสานกันระหวาง AI, Simulation และ QI นำมาสูการปฏิวัติวงการแพทยและสาธารณสุข 

องคประกอบทั้งสามทำงานสอดประสานกันเปนวงจรแหงการพัฒนาเพื่อเพิ่มคุณภาพในการดูแลผูปวย การ

เรียนการสอนดานการแพทยและสาธารณสุขที่แมนยำ เหมาะสมรวมไปถึงเพิ่มประสิทธิภาพการปฏิบัติงานใน

โรงพยาบาล ท้ังหมดนี้อยูใน Learning health system 

 
 

ปญญาประดิษฐ: สมองของการแพทยสมัยใหม (AI: The Brain of Modern Healthcare) 

AI ไดถูกนำมาใชในการวินิจฉัย การตัดสินใจวางแผนการรักษาและเพ่ิมประสิทธิภาพระบบการทำงาน

ใหมีความเฉพาะเจาะจง ตัวอยางเชน การใช AI ในการแปลผลภาพรังสีในเบื้องตน การประมวลขอมูลสัญญาณ

ชีพเพื่อทำนายโอกาสที่ผูปวยจะมีภาวะทรุดลงเพื่อใหแพทยและพยาบาลเขาชวยเหลือผูปวยไดรวดเร็วข้ึน 

นำมาสูการตัดสินใจท่ีรวดเร็วและแมนยำมากข้ึน (faster and more accurate decision-making) อยางไรก็

ตาม AI จะมีประสิทธิภาพไดตองการขอมูลที่มากพอ แมนยำ ถูกตองและเชื่อถือไดในการเรียนรูซึ่งการใช

สถานการณจำลองและหลักการพัฒนาคุณภาพมีบทบาทในกระบวนการดังกลาว  

ในเบื ้องตน AI ผานกระบวนการเรียนรู ด วยกลไก Machine learning models ที ่สรางความ

เชื่อมตอของปจจัยตางๆมาสูผลลัพธ อยางไรก็ตาม มนุษยยังขาดความเขาใจถึงกลไกภายในของการประมวลผล

ดังกลาว อยางไรก็ตามขอมูลที่มากพอและกระบวนการยอนกลับนำมาสูความแมนยำของ AI ที่มากขึ้นในทาง

เดียวกันสงผลใหสามารถนำขอมูลดังกลาวท่ีผานการวิเคราะหจาก AI มาใชในการวินิจฉัยและทำนายผลลัพธได

แมนยำมากข้ึน 
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สถานการณจำลอง: พ้ืนท่ีปลอดภัยในการทดสอบ (Simulation: A Safe Testing Ground) 

สถานการณจำลองเปนสภาพแวดลอมที่ถูกควบคุมซึ่งเครื่องมือที่ใช AI ขับเคลื่อนสามารถนำมา

ทดสอบกอนที่จะนำไปใชในสถานการณจริง อาทิเชน การจำลองสถานการณผาตัดในโลกเสมือนจริง หรือการ

ใช AI ในการคัดกรองผูปวยฉุกเฉิน ขอมูลจากสถานการณจำลองชวยในการปรับเทคโนโลยีเหลานี้ใหสมบูรณ

และมีประสิทธิภาพจนสรางความม่ันใจใหแกผูใชมากยิ่งข้ึน ในทางกลับกัน AI ชวยในการออกแบบสถานการณ

จำลอง ประเมินผลการปฏิบัติงานในสถานการณจำลองโดยเฉพาะในภาวะฉุกเฉินหรือภาวะวิกฤตท่ีมีความเสี่ยง

สูงโดยไมเกิดอันตรายตอผูเรียนและผูปวยเปนพ้ืนท่ีปลอดภัยสำหรับการฝกฝนของบุคลากรทางการแพทย  

บทบาทของสถานการณจำลองเปนเหมือนสะพานเชื่อมระหวาง AI และ QI ผานกระบวนการนำ

นวัตกรรมที่เกิดจาก AI มาใชในสถานการณจำลองเพื่อเก็บขอมูลและพัฒนา รวมไปถึงการใช AI ในการ

ขับเคลื่อนสถานการณจำลองเพ่ือการฝกฝนบุคลากรทางการแพทย 

 
 

การพัฒนาคุณภาพ: เครื่องยนตแหงการขับเคล่ือน (Quality Improvement: The Engine of Progress) 

การพัฒนาคุณภาพมุงเนนในการวิเคราะหในแตละข้ันตอนของระบบสุขภาพ หาโอกาสพัฒนาเพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพและลงมือปฏิบัติตามแนวทางการแกไขที่อางอิงจากขอมูล AI สามารถชวยเพิ่มความสามารถใน

การวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการปฏิบัติงานจริงในโรงพยาบาล ความปลอดภัยของผูปวยและอุบัติการณท่ี

เกิดข้ึน รวมไปถึงการใชทรัพยากรตางๆของระบบสุขภาพ เปาหมายคือการใชศักยภาพของ AI ในการเพ่ิมความ

ปลอดภัยใหผูปวยและลดความผิดพลาดของมนุษยท่ี

อาจเกิดขึ้นได ในขณะที่สถานการณจำลองเปนพื้นท่ี

ปลอดภัยในการทดสอบแนวทางการแกไขปญหาที่ได

จากขอมูลดังกลาวรวมทั ้งฝกฝนบุคลากรทางการ

แพทยเพื่อลดความผิดพลาดเมื่อปฏิบัติงานจริงและ

ในเวลาเด ียวก ันสามารถเก ็บขอม ูลจากการฝก

ดังกลาวในการพัฒนาแนวแนวทางแกไขปญหา

ตอเนื่องไดอีกดวย เปนวงจรยอนกลับในการพัฒนา

คุณภาพในระบบบริการสขุภาพ  
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วงจรคุณภาพสูการนำไปใช (The Virtuous Cycle in Action) 

จากองคประกอบแตละดานมีความสัมพันธกาวหนาไดดังนี้ ตัวอยางเชน โรงพยาบาลนำระบบการใช 

AI ในการตรวจจับผูปวยที่อาจเกิดภาวะติดเชื้อในกระแสเลือดโดยกอนนำมาใชไดใหบุคลากรทางการแพทย

ฝกฝนการใชเครื่องมือดังกลาวในสถานการณจำลองและปรับปรุงประสิทธิภาพเครื่องมือดังกลาวจากขอมูลท่ีได

จากการทำสถานการณจำลอง ใชกระบวนการพัฒนาคุณภาพเพื่อเก็บขอมูลและประเมินผลลัพธเมื่อนำมาใช

จริง นำขอมูลดังกลาวยอนกลับใหผูพัฒนาเครื่องมือใหมีความแมนยำมากขึ้น ตัวอยางกระบวนการนี้นำมาสู

ผลลัพธการดูแลผูปวยท่ีแมนยำ ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพมากข้ึน 

 

ความทาทายและหนทางขางหนา (Challenges and the Road Ahead) 

จากศักยภาพของวงจร AI-Simulation-QI cycle ยังมีความทาทายตอไปนี้ 

- ความกังวลดานจริยธรรมจากการตัดสินใจของ AI 

- คุณภาพของขอมูลท่ีมีผลตอความถูกตองของ AI 

- อุปสรรคในการรวมกันระหวาง AI, Simulation และ QI 

เพ่ือกาวขามขอทาทายดังกลาว ความรวมมือระหวางสหวิชาชีพและการประเมินความแมนยำและถูกตองของ

ขอมูลอยางเขมขนเปนสิ่งสำคัญใหวงจรดังกลาวสามารถเกิดไดจริง 

 

บทสรุป 

การรวมกันของปญญาประดิษฐ (AI) สถานการณจำลอง (Simulation) และการพัฒนาคุณภาพ (QI) 

ไดปรับเปลี่ยนระบบสุขภาพโดยเพ่ิมประสิทธิภาพในการวินิจฉัย การฝกอบรมบุคลากรและการใหบริการ

สุขภาพ ผานกระบวนการเรียนรูและพัฒนาอยางตอเนื่อง สิ่งเหลานี้สงเสริมศักยภาพในความกาวหนาการดูแล

ผูปวยผานเทคโนโลยีโดยมุงหมายใหเกิดระบบสุขภาพท่ีฉลาด ปลอดภัยและมีประสิทธิภาพมากข้ึน 
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ขอเสนอแนะจากผูเขียน 

- พิจารณาการใชเครื่องมือท่ีใช AI ในการสงเสริมการเรียนรูและตัดสินใจรวมกับการฝกฝนใน

สถานการณจำลองเพ่ือพัฒนาทักษะของตนเอง 

- สนับสนุนการพัฒนาคุณภาพบนพ้ืนฐานขอมูลท่ี AI ชวยในการวิเคราะหเพ่ือพัฒนาผลลัพธการดูแล

ผูปวย 

- ติดตามขอจริยธรรมและขอบังคับการใช AI ในเวชปฏิบัติ 

- สรางความรวมมือระหวางบุคลากรทางการแพทย นักวิทยาศาสตรขอมูลและวิศวกร ในการพัฒนา 

AI เพ่ือแกไขปญหาในระบบสุขภาพ  

- เวชปฏิบัติ ระบบสุขภาพและการเรียนการสอนควรประสานรวมกันผานการใชปญญาประดิษฐ (AI) 

สถานการณจำลอง (Simulation) และการพัฒนาคุณภาพ (QI)  

 

 

ประวัติผูบรรยาย 

Patrick J Tighe, MD, MS: Executive Director, Quality And Patient Safety Initiative (QPSi) 

วิสัญญีแพทยประจำ University of Florida College of Medicine ปจจุบันทำงานในดานความปลอดภัย

ของผูปวยโดยใช AI 
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