
แบบ ล.4 

แบบประเมินตนเอง 
วิชาเลือกเฉพาะ  

 
  ตามที่คณะแพทยศาสตร์ จัดให้มีรายวิชาเลือกเฉพาะ จึงขอทราบความคิดเห็นที่มีต่อวิชาเลือกดังกล่าว 
เพ่ือน าผลที่ได้มาประมวลเป็นแนวทางในการจัดหลักสูตรต่อไป 
  กรุณาตอบแบบประเมิน และส่งรายงานที่หน่วยทะเบียนและประเมินผลการศึกษา ชั้น 7 อาคาร
แพทยศาสตรศึกษาราชนครินทร์ ภายใน 1 สัปดาห์ หลังจากเสร็จสิ้นวิชาเลือก (กลุ่มที่ 1 ส่งวันจันทร์ที่ 15 มีนาคม 
2564  ยกเว้น  กลุ่มที่ 2 ส่งภายในวัน 30 มีนาคม 2564) 
 
1. ท่านเป็นนักศึกษาแพทย์         ชั้นปีที่ 4 ปีการศึกษา...........................    
 
2. ท่านไป selective ทีโ่รงพยาบาลชุมขนแผนก..................................................รพ...……................................... 
      
3. ปัจจัยที่มีผลต่อการเลือก selective ของท่าน 
        1. ความสนใจของตนเอง 
        2. เลือกตามเพ่ือน 
        3. อาจารย์ที่ปรึกษาแนะน า 
        4. ภูมิล าเนา/ครอบครัว 
        5. อ่ืน ๆ ระบ.ุ..................................................................................................................................... 
 
4. ท่านคิดว่าการไป selective มีส่วนช่วยในการเรียนรู้อย่างไร (กรุณาวงกลมล้อมรอบหมายเลขที่ตรงกับความจริง 
    มากที่สุด) 
                 มากที่สุด    มาก     ปานกลาง น้อย น้อยท่ีสุด 
 4.1 ได้เพ่ิมพูนความรู้ ทักษะในเรื่องท่ีสนใจ 5 4 3 2 1  
 4.2 เสริมสร้างทักษะการสื่อสาร (communication skills) 5 4 3 2 1                                                              
 4.3 สร้างเสริมความคิด ลักษณะสร้างสรรค์  5 4 3 2 1                   
 4.4 ฝึกการบริหารเวลา/ใช้เวลาให้เป็นประโยชน์ 5 4 3 2 1       
 4.5 ฝึกการท างานร่วมกับผู้อ่ืน        5 4 3 2 1                                    
 4.6 กระตุ้นให้มีความใฝ่รู้                  5 4 3 2 1                                
 4.7 ฝึกการอ่าน 5 4 3 2 1    
 4.8 ฝึกการเขียน 5 4 3 2 1   
 4.9 ฝึกการตัดสินใจ 5 4 3 2 1   
 4.10 เพ่ิมความมั่นใจในตัวเอง 5 4 3 2 1 
   
     

                   มีต่อหน้าหลัง 
 
 
 

 



 
5. การไป selective มีผลเสีย/ไม่ให้ประโยชน์กับท่านอย่างไรบ้าง 
  5.1 .................................................................................................................................................................... 
 5.2 ....................................................................................................................................................................  
 5.3 .................................................................................................................................................................... 
 5.4 .................................................................................................................................................................... 
 5.5 .................................................................................................................................................................... 
 
6. ท่านคิดว่าจะปรับปรุงวิชาเลือก selective เพ่ือให้เกิดประโยชน์มากที่สุดอย่างไรบ้าง 
 6.1 .................................................................................................................................................................... 
 6.2 .................................................................................................................................................................... 
 6.3 .................................................................................................................................................................... 
 6.4 .................................................................................................................................................................... 
 6.5 .................................................................................................................................................................... 
  
7. ท่านคิดว่ารายวิชาเลือกเสริมประสบการณ์ท่ีท่านเลือก บรรลุวัตถุประสงค์ที่ท่านได้ตั้งไว้เพียงไร (กรุณาวงกลม 
   ล้อมรอบหมายเลขที่ตรงความจริงมากที่สุด) 
       น้อยท่ีสุด   น้อย     ปานกลาง  มาก     มากที่สุด 
             1       2           3    4           5 
 
8. โดยภาพรวมท่านคิดว่ารายวิชาเลือกเสริมประสบการณ์ มีประโยชน์ต่อการเรียนแพทย์เพียงใด (กรณุาวงกลม  
   ล้อมรอบหมายเลขที่ท่านเห็นด้วย) 
              
       น้อยท่ีสุด   น้อย     ปานกลาง  มาก     มากที่สุด 
             1       2            3    4           5 
 
9. ข้อเสนอแนะอ่ืน ๆ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................ 
    ............................................................................................................................................................................  
    ............................................................................................................................................................................     
  
 
                     ขอขอบคุณในความร่วมมือ   
             หน่วยทะเบียนและประเมินผลการศึกษา
     


