
หลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จุฬาฯ   1 

V1 | 23-02-2018 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้น  
เพื่อวฒุิบตัร แสดงความร ู้ความชาํนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

สาขาอายรุศาสตร  ์

 (หลกัสตูรปรบัปรงุ พ.ศ . 2561) 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาควิชาอายรุศาสตร  ์คณะแพทยศาสตร  ์
จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

  



2    เกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จุฬาฯ 

V1 | 23-02-2018 

หลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้น  
เพื่อวฒุิบตัร แสดงความร ู้ความชาํนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

สาขาอายรุศาสตร  ์

1. ชื่อหลกัสตูร 
(ภาษาไทย)  หลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นเพือ่วฒุบิตัรแสดงความรูค้วามชาํนาญ        
   ในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาอายรุศาสตร ์
(ภาษาองักฤษ) Residency Training in Internal Medicine 
 

2. ชื่อวฒุิบตัร 
ชือ่เตม็ 

         (ภาษาไทย) วฒุบิตัรเพือ่แสดงความรูค้วามชาํนาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม  
             สาขาอายรุศาสตร ์
   (ภาษาองักฤษ) Diploma of the Thai Board of Internal Medicine 
ชือ่ย่อ 
   (ภาษาไทย) วว. สาขาอายรุศาสตร ์
   (ภาษาองักฤษ) Dip., Thai Board of Internal Medicine 
คาํแสดงวฒิุการฝึกอบรมท้ายชือ่ 
   (ภาษาไทย) วว. สาขาอายรุศาสตร ์

       (ภาษาองักฤษ)  Diplomate, Thai Board of Internal Medicine 
   หรอื Dip., Thai Board of Intern Med 

 
3. หน่วยงานที่รบัผิดชอบ 

ภาควชิาอายรุศาสตร ์ คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั (สถาบนัหลกั) รว่มกบั 
ฝ่ายอายรุกรรม โรงพยาบาลสมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา (สถาบนัสมทบ) 
 

4. พนัธกิจของการฝึกอบรม/หลกัสตูร 
ภาควิชาอายุรศาสตร์  คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ตระหนักถึงความต้องการ

ผู้เชี่ยวชาญในสาขาอายุรศาสตร์ของประเทศไทย ท่ามกลางการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วทัง้ในแง่เศรษฐกจิ 
สงัคม การพฒันาอย่างรวดเรว็ทางเทคโนโลย ีและการเพิม่ขึน้ของประชากรสงูอายุซึ่งมคีวามเสีย่งสงูต่อโรคทาง
อายุรศาสตร ์นอกจากน้ีประเทศไทยและภูมภิาคใกลเ้คยีงยงัมบีรบิทของโรคและการรกัษาทีแ่ตกต่างจากประเทศ
อื่น จึงมีความจําเป็นในการทําวิจยัเพื่อหาองค์ความรู้เกี่ยวกับโรค พฒันาการดูรกัษาและระบบสุขภาพให้
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เหมาะสมกบับรบิทของประเทศและภูมภิาค ตลอดจนถ่ายทอดองคค์วามรูไ้ปสู่สาธารณะทัง้ในระดบัประเทศและ
ระดบันานาชาต ิ

ภาควชิาฯจงึกําหนดพนัธกจิของหลกัสตูรไวด้งัต่อไปนี้  
“ผลติอายรุแพทยท์ี ่1) มคีวามรูค้วามชาํนาญในแขนงวชิาอายรุศาสตรท์ัว่ไป สามารถปฏบิตังิานไดด้ว้ย

ตนเองโดยไมต่อ้งมกีารกํากบัดแูล 2) ปฏบิตังิานเป็นทมีแบบสหสาขาวชิาไดเ้ป็นอย่างดแีละมปีระสทิธภิาพสงูสุด
โดยยดึถอืผูป่้วยเป็นศูนย์กลางดว้ยความเป็นมอือาชพีและเอื้ออาทรต่อผูป่้วย 3) มคีวามใฝ่รูพ้รอ้มสําหรบัการ
เรยีนรูต้ลอดชวีติ และสามารถทํางานวจิยัทางการแพทยไ์ดอ้ย่างถูกตอ้งตามหลกัวชิาการและหลกัจรยิธรรมการ
วิจัยทางการแพทย์ และ 4) มีความพร้อมในการก้าวออกไปสู่ระดับนานาชาติด้วยแผนการฝึกอบรมที่เน้น
ภาคปฏบิตัซิึง่บรูณาการเขา้กบัการฝึกอบรมภาคทฤษฎแีละงานบรกิาร โดยคาํนึงถงึสวสัดภิาพและสุขภาพของผู้
เขา้รบัการฝึกอบรม” 

 
5. ผลลพัธข์องการฝึกอบรม/หลกัสตูร 

แพทยท์ีจ่บการฝึกอบรมตอ้งสามารถปฏบิตังิานไดด้ว้ยตนเองตามสมรรถนะหลกัทัง้ 6 ดา้น ดงัน้ี 
i. การดแูลรกัษาผูป่้วย (Patient care)  

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรา่งกาย การสง่ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร และการรวบรวมขอ้มลู 
สาํหรบันํามาคดิวเิคราะหอ์ยา่งเป็นเหตุเป็นผล เพือ่นําไปสูก่ารตดัสนิใจใหก้ารดแูลรกัษาผูป่้วย
อยา่งเหมาะสม รวมทัง้การทาํหตัถการทีจ่าํเป็น 

ข. วนิิจฉยับาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทยไดอ้ยา่งถูกตอ้ง
และเหมาะสม โดยสามารถทาํงานเป็นทมีแบบสหสาขาวชิาชพี 

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ 
ง. มคีวามรูใ้นการป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ 

ii. ความรู ้ ความเชีย่วชาญ  และความสามารถในการนําไปใชแ้กปั้ญหาของผูป่้วยและสงัคมรอบดา้น 
(Medical knowledge and skills) 

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกาย และจติใจ  
ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพี และความเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์

iii. การเรยีนรูจ้ากการปฏบิตั ิ(Practice-based learning) 
ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ 
ข. การใชย้าและบรหิารทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล 
ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ

iv. ทกัษะปฏสิมัพนัธ ์และการสือ่สาร (Interpersonal and communication skills) 
ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ  
ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะ ใหแ้พทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการแพทย ์ 
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ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ผูป่้วยและญาตไิดอ้ยา่งถูกตอ้ง, เหมาะสม และมปีระสทิธภิาพ บนพืน้ฐานของ
ความเมตตา เคารพในการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์ 

ง. มมีนุษยสมัพนัธท์ีด่ ี ทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ 
จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น  
ฉ. มทีกัษะภาษาองักฤษในระดบัทีส่ ือ่สารได ้

v. ความเป็นมอือาชพี  (Professionalism) 
ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตทิีด่ ีเอือ้อาทรต่อผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพีและ

ชุมชน 
ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ (Continuous 

professional development) 
ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย 
ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม 

vi. การปฏบิตังิานใหเ้ขา้กบัระบบ (System-based practice) 
ก. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   
ข. มคีวามรูแ้ละมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย  
ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย  
ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรือ่งสทิธผิูป่้วย 
จ. มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรือ่งการใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness 

Medicine) สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุได้
ตามมาตรฐานวชิาชพี 
 

6. แผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร 
มคีณะอนุกรรมการฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญา ของภาควชิาฯ ดแูล กาํกบั ประเมนิแผนการฝึกอบรม/

หลกัสตูรใหด้าํเนินไปตามเป้าประสงคท์ีว่างไว ้ภายใตส้ภาวะการทาํงานทีเ่หมาะสม  
6.1 วิธ ีการให้การฝึกอบรม 

เพือ่ใหไ้ดผ้ลลพัธท์ีห่ลกัสตูรกาํหนดไวจ้งึจดัวธิกีารใหก้ารฝึกอบรมและประเมนิผล ใหส้อดคลอ้งกบั 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรมตามสมรรถนะหลกัทัง้ 6 ดา้น ดงัน้ี 
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6.1.1 สมรรถนะการดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care) 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจ
ร่ า ง ก าย  กา รส่ ง ต ร ว จทา ง
หอ้งปฏบิตักิาร และการรวบรวม
ขอ้มลู สาํหรบันํามาคดิวเิคราะห์
อย่ า ง เ ป็น เห ตุ เ ป็นผล  เพื่ อ
นําไปสู่การตดัสนิใจใหก้ารดูแล
รักษาผู้ ป่วยอย่าง เหมาะสม 
รวมทัง้การทาํหตัถการทีจ่าํเป็น 

- ฝึกปฏิบตัิงานบนหอผู้ป่วยร่วมกบัสห
สาขาวขิาชพี  
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
( feedback)  โ ด ย อ า จ า ร ย์ ผู้ ใ ห้ ก า ร
ฝึกอบรม 
-  กิจกรรม  morning round, ward staff 
round และ unit round ในแต่ละหอผูป่้วย 
- กจิกรรม admission round/morning 
report, clinic-pathological conference, 
morbidity-mortality conference, 
interdepartmental conference, 
ambulatory conference ของภาควชิาฯ 
- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self-reflection) 
ในระบบ electronic portfolio 

1.ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 
2.ป ร ะ เ มิ น ส ม ร ร ถ น ะ โ ด ย
ผูร้ว่มงาน 
3.ประเมนิสมรรถนะโดยผูป่้วย 
4.การสอบภาคปฏบิตัทิีภ่าควชิา
ฯจดั 
5.การสอบภาคปฏิบตัิของราช
วทิยาลยัฯ (R3) 
 

วิ นิ จ ฉั ย บํ า บัด รั ก ษ าภ า ว ะ
ผิดปกติทางอายุรศาสตร์ที่พบ
โดยทัว่ไปในประเทศไทยได้
อย่างถูกตอ้งและเหมาะสม โดย
สามารถทํางานเป็นทมีแบบสห
สาขาวชิาชพี 
บันทึกรายงานผู้ป่วยได้อย่าง
สมบรูณ์และสมํ่าเสมอ 

- จดัชัว่โมงสอนการบนัทกึรายงานผูป่้วย 
(R1) 
- การใหข้อ้มลูป้อนกลบัรายบุคคล 
(feedback) โดยอาจารยผ์ูใ้หก้าร
ฝึกอบรม 

มคีวามรู้ในการป้องกนัโรคและ
สรา้งเสรมิสขุภาพ 

- การบรรยาย 
- อบรมเกี่ยวกบัการป้องกนัการติดเชื้อ
ในโรงพยาบาล (infection control) และ
อ าชี ว อน ามัย  ( occupational health) 
ก่อนการขึน้ปฏบิตังิานในหอผูป่้วย (R1) 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
( feedback)  โ ด ย อ า จ า ร ย์ ผู้ ใ ห้ ก า ร
ฝึกอบรม 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณีทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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6.1.2 ความร ู้  ความเชี่ยวชาญ  และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาของผ ูป่้วยและ
สงัคมรอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 
เข้าใจวิทยาศาสตร์การแพทย์
พืน้ฐานของรา่งกาย และจติใจ  

-  ก า ร ส อน ร า ย วิ ช า วิท ย า ศ า ส ต ร์
การแพทยพ์ืน้ฐาน (R1) 

- การสอบขอ้เขยีนของรายวชิา
วทิยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐาน 
(R1) 

มีค ว าม รู้ ค ว ามส าม า รถ ใน
วชิาชพี และความเชี่ยวชาญใน
สาขาอายรุศาสตร ์

- ปฏบิตังิานและเขา้รว่มกจิกรรมทาง
วชิาการในสาขาวชิาเฉพาะทางต่างๆ 
ของอายรุศาสตร ์(R2) 
- การอบรมเชงิปฏบิตักิารเกีย่วกบั
หตัถการและการตรวจพเิศษต่างๆทีใ่ช้
ในทางอายรุศาสตรไ์ดแ้ก่ทกัษะในการซกั
ประวตั,ิ ตรวจรา่งกาย, การทาํ 
ultrasound, การใสส่าย central line และ
การใชเ้ครือ่งชว่ยหายใจ (mechanical 
ventilator) ก่อนการขึน้ปฏบิตังิานในหอ
ผูป่้วย (R1) 
- การบรรยายเน้ือหาหลกัทาง
อายรุศาสตร ์(core lectures, special 
lecture และ grand round) ตลอดปี 
- วดีโีอบนัทกึกจิกรรมทางวชิาการของ
ภาควชิาฯในรปูแบบออนไลน์ผา่น
เครอืขา่ยอนิเตอรเ์น็ต  
- สอนผา่นเครือ่งมอืในการจดัการเรยีน
การสอนสมยัใหม ่(Blackboard)  

1.การสอบขอ้เขยีนที่ภาควชิาฯ
จดั (R1, R2) 
2.การสอบข้อ เขียนของราช
วทิยาลยัฯ (R2) 
3.ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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6.1.3 การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning) 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

ดําเนินการวิจยัทางการแพทย์
และสาธารณสขุได ้ 

- แพทย์ประจําบ้านทุกคนต้องทํางาน
วจิยัโดยเป็นผู้วจิยัหลกัและมอีาจารย์ที่
ปรึกษากํากับดูแลตลอด 3ปี โดยต้อง
สอบโครงร่างวิจัยและนําเสนอผลวิจัย
ในชว่งก่อนจบการฝึกอบรม 
- มกีารจดักิจกรรมตลอดปีเกยีวกบัการ
อ่านงานวิจัยประเภทต่างๆ cr i t ical 
apprasial articles 

- การประเมนิสอบโครงร่างวจิยั 
(R1)  
-  ก า ร ป ร ะ เ มิ น ร า ย ง า น
ผลการวจิยั (R3)  
- การประเมินผลการนําเสนอ
การอ่านงานวจิยัประเภทต่างๆ 
critical apprasial articles (R2)   

การใช้ยาและบรหิารทรพัยากร
อยา่งสมเหตุผล 

- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self-reflection) 
ในระบบ electronic portfolio 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
( feedback)  โ ด ย อ า จ า ร ย์ ผู้ ใ ห้ ก า ร
ฝึกอบรม 

- ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 
- การรายงานเหตุผลการใช้ยา
ฆา่เชือ้ใน quality round 

เรยีนรู้และเพิม่ประสบการณ์ได้
ดว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ

- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self-reflection) 
ในระบบ electronic portfolio 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
( feedback)  โ ด ย อ า จ า ร ย์ ผู้ ใ ห้ ก า ร
ฝึกอบรม 

- ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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6.1.4 ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and Communication Skills) 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

นํ า เ สนอข้อ มู ล ผู้ ป่ ว ย  แล ะ
อ ภิ ป ร า ย ปั ญ ห า อ ย่ า ง มี
ประสทิธภิาพ  

- ฝึกนําเสนอข้อมูลผู้ป่วยและอภิปราย
ปัญหาในกิจกรรมวิชาการต่างๆ เช่น 
admission round, unit round เป็นตน้ 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
( feedback)  โ ด ย อ า จ า ร ย์ ผู้ ใ ห้ ก า ร
ฝึกอบรม 

- ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผา่นการประเมนิ entrustable 
professional activities (EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 
- ประเมนิสผล 360 องศา โดย
พยาบาล, นิสติแพทยแ์ละผูป่้วย 
โดยแบบประเมนิจาก นิสติ
แพทย ์หรอืใน quality round  

ถ่ายทอดความรู้และทักษะ ให้
แพทย ์นิสติแพทย ์และบุคลากร
ทางการแพทย ์ 

- การอบรมเชิงปฏิบตัิการเกี่ยวกบัการ
สือ่สาร (R1) 
- ฝึกปฏบิตังิานบนหอผูป่้วย 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
(feedback) โดยอาจารย์, นิสิตแพทย์, 
แพทย์ป ร ะ จํ า บ้ า น ,  บุ ค ล าก รทา ง
การแพทยอ์ื่นๆ และผูป่้วย 

สื่อสารให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยและ
ญาตไิดอ้ย่างถูกตอ้ง, เหมาะสม 
และมปีระสทิธภิาพ บนพื้นฐาน
ของความเมตตา เคารพในการ
ตัดสินใจและศกัดิศ์รีของความ
เป็นมนุษย ์ 
มมีนุษยสมัพนัธ์ทีด่ ี ทํางานกบั
ผู้ ร่ ว ม ง าน ทุก ร ะดับอย่ า ง มี
ประสทิธภิาพ 
เป็นที่ปรึกษาและให้คําแนะนํา
แก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น 
มทีกัษะภาษาองักฤษในระดบัที่
สือ่สารได ้

- การสอนรายวชิาภาษาองักฤษสําหรบั
แพทย ์(R1) 
- กจิกรรม English morning report 
-  การสื่ อ ส า รกับชาว ต่ า งชาติที่ ม า 
elective ในหอผูป่้วย 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
(feedback) 

- การสอบขอ้เขยีนของรายวชิา
ภาษาอังกฤษสําหรับแพทย์ 
(R1) 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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6.1.5 ความเป็นมืออาชีพ  (Professionalism) 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

มีคุณธรรม จริยธรรม และเจต
คตทิีด่ ีเอื้ออาทรต่อผูป่้วย ญาต ิ
ผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพีและ
ชุมชน  

- อาจารยป์ระพฤตตินเป็นแบบอยา่ง 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
(feedback) 
- ฝึกวางแผนการพัฒนาวิชาชีพอย่าง
ต่อ เ น่ื องผ่ าน  ด้วยระบบ  electronic 
portfolio ในความดูแลของอาจารยท์ีเ่ป็น 
facilitator 
- การจัดกิจกรรมนอกสถานที่ระหว่าง 
แพทยป์ระจําบา้นและคณาจารย ์เพื่อให้
เขา้ใจบทบาทหน้าทีใ่นการเป็นส่วนหน่ึง
ของคณะแพทยศาสตร์จุฬา ต่อการดูแล
รกัษาผูป่้วย 
- การประชุม quality round –ของหอ
ผูป่้วยพเิศษ มใีหจ้ดักจิกรรมการวางแผน
พดูคุยกบั ผูป่้วยและญาต ิร่วมกบัทมีสห
สาขาทีด่แูลรกัษา palliative care 

- ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 
- ประเมนิจากกจิกรรมทีจ่ดั มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถ

พฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรู้
ต่อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous professional 
development) 
มีความรับผิดชอบต่องานที่
ไดร้บัมอบหมาย 
คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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6.1.6 การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based Practice) 
ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธ ีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 
มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับ
ระบบสุขภาพและระบบยาของ
ประเทศ   

- การบรรยายทางวชิาการทางแพทยแ์ละ
ระบบการทาํงานในโรงพยาบาลก่อนการ
ขึน้ปฏบิตังิานจรงิ (R1) 
- การบรรยายทางวชิาการทางดา้นอื่นๆ 
นอกเหนือจากการแพทย์ที่ส่งเสรมิด้าน
คุณธรรม จรยิธรรม การกระตุ้นให้ตัง้ใจ
ทํางานหรอืเรยีนรูเ้พิม่เตมิจากอาจารยท์ี่
มปีระสบการณ์ดา้นต่างๆ 
- เป็นผูต้ดัสนิใจเกีย่วกบัการบรหิารเตยีง
ในหอผู้ ป่ วยโดยนํา เสนอใน  quality 
round  
- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self-reflection) 
ในระบบ electronic portfolio 
-  การให้ข้อมูล ป้อนกลับรายบุคคล 
(feedback) โดยอาจารย์, นิสิตแพทย์, 
แพทย์ป ร ะ จํ า บ้ า น ,  บุ ค ล าก รทา ง
การแพทยอ์ื่นๆ และผูป่้วย 
- ในการประชุม quality round –ของหอ
ผูป่้วยพเิศษ มใีหจ้ดักจิกรรมการวางแผน
พดูคุยกบั ผูป่้วยและญาต ิร่วมกบัทมีสห
สาขาที่ร่วมดูแลกรณีผู้ป่วยอยู่นานกว่า
ค่าเฉลี่ย 10 วนัเพื่อบรหิารจดัการเตยีง
ผูป่้วย 
-  มีก า ร รับ ฟั งความคิด เห็น ปัญหา
อุปสรรคระหว่างการฝึกอบรมจากแพทย์
ประจํ าบ้าน ในการประชุมระหว่ า ง
คณาจารย์ และแพทย์ประจําบ้านทุก
เดอืน  

- ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์
ผ่านการประเมิน entrustable 
professional activities ( EPA) 
ตามทีก่าํหนดในภาคผนวก 1 
-  สรุปบันทึกการประชุม  ถึง
จํานวนกรณี ปัญหาอุปสรรคที่
ได้ร ับการแก้ไข ระหว่างการ
ฝึกอบรมจากแพทยป์ระจําบ้าน
ที่ได้รบัจากการประชุมระหว่าง
คณาจารย์ และแพทย์ประจํา
บา้นทุกเดอืน 

มคีวามรูแ้ละมสี่วนร่วมในระบบ
พัฒนาคุณภาพการดูแลรักษา
ผูป่้วย 
มีความรู้ความเข้าใจในเรื่อง
ความปลอดภยัของผูป่้วย 
มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรื่องสทิธิ
ผูป่้วย 
มคีวามรูค้วามเขา้ใจในเรือ่งการ
ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่ง
เหมาะสม (Cost 
Consciousness Medicine) 
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูล
รกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของ
การบรกิารสาธารณสขุไดต้าม
มาตรฐานวชิาชพี 

* สําหรับแพทย์ประจําบ้านทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณทีร่ะบุไว้เป็นการเฉพาะ: R1 เป็นของชัน้ปีที ่1; R2 เป็นของชัน้ปี
ที ่2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที ่3 
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ตารางการปฏิบตัิงาน 
การปฏบิตังิานจะแบง่เป็น 13 รอบ รอบละ 4 สปัดาห ์ 

แพทย์ประจําบ้านชัน้ปีที ่1  
 - ปฏบิตังิานดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตร์ทัว่ไปและอยู่เวรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วย
อายรุศาสตร ์ทีร่พ.จุฬาลงกรณ์ 11 รอบ  
 - ปฏบิตังิานดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตร์ทัว่ไปและอยู่เวรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วย
อายรุศาสตร ์ทีร่พ.สมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา 1 รอบ 
 - ชว่งเวลาสาํหรบัศกึษาและทาํงานวจิยั 1 รอบ 

แพทย์ประจําบ้านชัน้ปีที ่2 
 - ปฏบิตังิานในสาขาวชิาเฉพาะทางต่างๆและอยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายุรศาสตร ์
ทีร่พ.จุฬาลงกรณ์ 10 รอบ 
 - ปฏบิตังิานดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตรท์ัว่ไปทีข่อรบัการปรกึษาจากต่างภาควชิาและ
อยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายรุศาสตร ์ทีร่พ.จุฬาลงกรณ์ 1 รอบ 
 - ปฏบิตังิานเป็นแพทย์ประจําบา้นหวัหน้าหอผูป่้วยดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตร์ทัว่ไป
และอยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายรุศาสตร ์ทีร่พ.สมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา 1 รอบ 
 - ชว่งเวลาสาํหรบัศกึษาและทาํงานวจิยั 1 รอบ 

แพทย์ประจําบ้านชัน้ปีที ่3 
 - ปฏบิตังิานเป็นแพทย์ประจําบา้นหวัหน้าหอผูป่้วยดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตร์ทัว่ไป
และอยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายรุศาสตร ์ทีร่พ.จุฬาลงกรณ์ 6-7 รอบ 
 - ปฏบิตังิานดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตรท์ัว่ไปทีข่อรบัการปรกึษาจากต่างภาควชิาและ
อยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายรุศาสตร ์ทีร่พ.จุฬาลงกรณ์ 1-2 รอบ 
 - ปฏบิตังิานเป็นแพทย์ประจําบา้นหวัหน้าหอผูป่้วยดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตร์ทัว่ไป
และอยูเ่วรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายรุศาสตร ์ทีร่พ.สมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา 1 รอบ 
 - ชว่งเวลาสาํหรบัศกึษาและทาํงานวจิยั 1 รอบ 
 - ชว่งเวลาสาํหรบัวชิาเลอืก 3 รอบ 

 
6.2 เนื้อหาของการฝึกอบรม/หลกัสตูร (ภาคผนวก 2)   

 เพือ่ใหบ้รรลุวตัถุประสงคด์งักลา่ว ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจะตอ้งมคีวามรูค้วามสามารถในเน้ือหาต่อไปน้ี 
(1) ความรูพ้ ืน้ฐานของอายรุศาสตร ์และระบบทีเ่กีย่วขอ้ง 
(2) โรคหรอืภาวะทางอายรุศาสตรท์ีส่าํคญั  
(3) หตัถการและ/หรอืแปลผลการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารเพือ่วนิิจฉยั และรกัษาโรค
อายรุศาสตร ์
(4)การเรยีนรูท้างดา้นบรูณาการ 
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a. การทาํงานวิจยั  
แพทย์ประจําบ้านต้องทํางานวิจัย ได้แก่ งานวิจัยแบบ retrospective, prospective หรือ cross 
sectional อย่างน้อย 1 เรื่อง หรือทํา systematic review หรือ meta-analysis 1 เรื่อง  ในระหว่างการ
ปฏบิตังิาน 3 ปี โดยเป็นผูว้จิยัหลกัหรอืผูนิ้พนธ์หลกั งานวจิยัดงักล่าวต้องประกอบดว้ยหวัขอ้หลกั
ดงัน้ี 
 1. วตัถุประสงคข์องการวจิยั 
 2. วธิกีารวจิยั 
 3. ผลการวจิยั 
 4. การวจิารณ์ผลการวจิยั 
 5. บทคดัยอ่ 

 

� ขอบเขตความรบัผิดชอบ 
เน่ืองจากการมคีวามสามารถในการทําวจิยัด้วยตนเองเป็นสมรรถนะหนึ่งที่แพทย์ประจําบ้าน

อายุรศาสตรต์อ้งบรรลุตามหลกัสตูรฯ ฉบบัปรบัปรุงครัง้ที ่5 พ.ศ.2561  และการพจิารณาผลผลงานวจิยั
ฉบบัสมบรูณ์เป็นองคป์ระกอบหน่ึงของการประเมนิการไดร้บัวุฒบิตัรฯ ดงันัน้ภาควชิาฯ จงึจดัใหม้กีาร
เตรยีมความพรอ้มใหก้บัแพทยป์ระจําบา้น ตัง้แต่การเตรยีมโครงร่างการวจิยั จนสิน้สุดการทํางานวจิยั
และจดัทาํรายงานวจิยัฉบบัสมบรูณ์ เพือ่นําสง่ราชวทิยาลยัฯ  ทัง้น้ีภาควชิาฯ จะตอ้งรายงานชื่องานวจิยั 
อาจารยท์ีป่รกึษา  และความคบืหน้าของงานวจิยั ตามกรอบเวลาทีก่ําหนดไปยงัราชวทิยาลยัฯ เพือ่ใหม้ี
การกาํกบัดแูลอยา่งทัว่ถงึ 

 

� คณุลกัษณะของงานวิจยั 
1. เป็นผลงานที่ริเริ่มใหม่ หรือเป็นงานวิจัยที่ใช้แนวคิดที่มีการศึกษามาก่อนทัง้ในและ
ต่างประเทศ แต่นํามาดดัแปลงหรอืทาํซํ้าในบรบิทของสถาบนั 
2. แพทยป์ระจาํบา้นและอาจารยผ์ูด้ําเนินงานวจิยัทุกคน ควรผา่นการอบรมดา้นจรยิธรรมการ
วจิยัในคน /หรอื good clinical practice (GCP)  
3. งานวจิยัทุกเรื่องต้องได้รบัการอนุมตัิจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัของสถาบนั4. 
งานวจิยัทุกเรื่อง ควรดําเนินงานวจิยัภายใต้ขอ้กําหนดของ GCP หรอืระเบยีบวจิยัที่ถูกตอ้ง
และเหมาะสมกบัคาํถามวจิยั  
5. ควรใชภ้าษาองักฤษในการนําเสนอผลงานวจิยัฉบบัสมบรูณ์โดยเฉพาะในบทคดัยอ่ 
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� ส่ิงที่ต ้องปฏิบตัิสาํหรบัการดาํเนินการวิจยัที่เกี่ยวข้องกบัผ ูป่้วย 

1. เมื่อได้รบัการอนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัแล้ว ต้องดําเนินการทําวจิยัตาม
ขอ้ตกลงโดยเครง่ครดั 

2. เมื่อมกีารลงนามในเอกสารชีแ้จงผูป่้วยหรอืผูแ้ทนเพือ่ใหย้นิยอมเขา้ร่วมวจิยั ตอ้งใหส้าํเนา
แก่ผูป่้วยหรอืผูแ้ทนเกบ็ไว ้1 ชุด 

3.การตรวจหรอืรกัษาเพิม่เตมิจากโครงการวจิยัทีผ่่านการอนุมตัแิลว้ โดยการกระทําดงักล่าว
ไม่ไดเ้ป็นส่วนหน่ึงของการดูแลรกัษาผูป่้วยตามปกต ิไม่สามารถทําไดไ้ม่ว่ากรณีใดๆ ทัง้สิน้ 
ยกเว้นได้มีการระบุและอนุมัติในโครงการวิจัยแล้ว และผู้วิจัยหรือคณะผู ้ว จิ ยัต ้องเป็น
ผู้รบัผดิชอบค่าใช้จ่ายทัง้ทางตรงและทางอ้อมที่เกิดขึ้นกบัผู้ป่วยและผูด้แูลผูป่้วย 

4. กรณีที่โครงการวจิยักําหนดให้ทําการตรวจหรือรกัษาที่เพิม่เติมจากการดูแลรกัษาผู้ป่วย
ตามปกติ หากมีผลลัพธ์ที่อาจส่งผลต่อประโยชน์ให้การดูรักษาผู้ป่วย ให้ดําเนินการแจ้ง
คณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั เพือ่วางแผนแจง้ผูท้ีเ่กีย่วขอ้งรบัทราบต่อไป 

5. หากเกดิกรณีอื่นนอกเหนือการคาดการณ์ ใหร้บีปรกึษาอาจารย์ที่ปรกึษาโครงการวจิยั หรอื
คณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั กรณีทีไ่มส่ามารถปรกึษาได ้ใหย้อ้นกลบัไปใชห้ลกัพืน้ฐาน 3 
ขอ้ของจรยิธรรมทางการแพทยใ์นการตดัสนิใจ คอื   
 5.1 การถอืประโยชน์สุขของผูป่้วยเป็นหลกั และการไม่ก่อใหเ้กดิความทุกขท์รมาน
กบัผูป่้วย 
  5.2 การเคารพสทิธขิองผูป่้วย 
  5.3 การยึดมัน่ในหลักความเสมอภาคของทุกคนในสงัคม ที่จะได้ร ับบริการทาง

การแพทยต์ามมาตรฐาน 
 

� กรอบการดาํเนินงานวิจยัในเวลา 3 ปี (36 เดือนของการฝึกอบรม) 
ทัง้น้ี เดอืนทีก่าํหนดขึน้เป็นระยะเวลาทีป่ระมาณการ  อาจจะทาํไดเ้รว็กวา่หรอืชา้กวา่น้ีกไ็ด ้ 
          เดือนที่     ประเภทกิจกรรม 
           6         จดัเตรยีมคาํถามวจิยัและตดิต่ออาจารยท์ีป่รกึษา 
           9         จดัทาํโครงรา่งงานวจิยั 
          12        สอบโครงรา่งงานวจิยั 

                     13        ขออนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั 
                                       ขอทุนสนบัสนุนงานวจิยัจากแหลง่ทนุทัง้ภายในและนอกสถาบนั    

                         (ถา้ตอ้งการ) 
              15        เริม่เกบ็ขอ้มลู 
              21        นําเสนอความคบืหน้างานวจิยั 
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          30         วเิคราะหข์อ้มลูและสรุปผลงานวจิยั 
             31          จดัทาํรายงานวจิยัฉบบัรา่งใหอ้าจารยท์ีป่รกึษาปรบัแกไ้ข 
             33          สง่รายงานวจิยัฉบบัสมบรูณ์ต่อสถาบนั เพือ่สง่ต่อไปยงัราชวทิยาลยัฯ 
                          ใหท้าํการประเมนิผล  สาํหรบัประกอบคุณสมบตักิารเขา้สอบเพือ่ 
                          วฒุบิตัรภาคปฏบิตัขิ ัน้สดุทา้ย 
 

� การรบัรอง วฒุิบตัร หรือ หนังสืออนุมตัิ สาขาอายรุศาสตร  ์ให้ม ีคณุวฒุิ “ เทียบเท่าปริญญา
เอก”  (ภาคผนวก 3) 
 

b. จาํนวนปีของการฝึกอบรม 
3 ปี 
 

c. การบริหารการจดัการฝึกอบรม 
i. ผูร้บัผิดชอบบริหารจดัการการฝึกอบรม 

คณะอนุกรรมการฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญา ของภาควชิาฯ ดูแล กํากบั ประเมนิ
แผนการฝึกอบรม/หลกัสูตรใหด้ําเนินไปตามเป้าประสงค์ทีว่างไว ้ภายใตส้ภาวะการทํางานที่
เหมาะสม  

คณะอนุกรรมการฯม ีรองหวัหน้าภาควชิาฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญาเป็นประธาน มี

อาจารย์ของภาควิชาฯและตัวแทนแพทย์ประจําบ้านเป็นกรรมการ โดยจัดการประชุม

คณะอนุกรรมการฯ และการประชุมร่วมระหว่างคณะอนุกรรมการฯกบัแพทยป์ระจําบา้นเป็น

ประจาํ ทุก 1-2 เดอืน 

ii. สภาวะการปฏิบติังาน 

ภาควชิาฯ จดัใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมทาํงานภายใตส้ภาวะการปฏบิตังิานทีเ่หมาะสม 

ไมเ่ป็นอนัตรายต่อสขุภาพของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ดงัน้ี 

- กําหนดใหผู้เ้ขา้รบัการอบรมเขา้ร่วมกจิกรรมทางวชิาการของภาควชิาฯ ซึ่งจดัเป็น

ประจํา 12-13 น. วันจันทร์-ศุกร์ และ 7.30-8.30 น. วันศุกร์ ที่เกี่ยวข้องกับการ

ฝึกอบรม ระบุกฎเกณฑ์และประกาศให้ชดัเจนเรื่องเงื่อนไขงานบริการและความ

รบัผดิชอบของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม  

- ในกรณีทีผู่เ้ขา้รบัการฝึกอบรมมกีารลาพกั เช่น การลาคลอดบุตร การเจบ็ป่วย การ

เกณฑ์ทหาร การถูกเรียกฝึกกําลงัสํารองการศึกษาดูงานนอกแผนการฝึกอบรม/

หลกัสูตร ก) หากรวมเวลาแลว้เกนิกว่ารอ้ยละ 20 ของการฝึกอบรมแต่ละปี จะต้อง
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ฝึกอบรมทดแทนระยะเวลาตามดุลยพินิจของคณะอนุกรรมการการศึกษาหลัง

ปรญิญาและหวัหน้าภาควชิาฯ แต่ตอ้งไม่น้อยกว่าเวลาส่วนทีเ่กนิรอ้ยละ 20 ข) หาก

การลาพกัรวมเวลาแล้วไม่ถึงร้อยละ 20 ของการฝึกอบรมแต่ละปี การฝึกอบรม

ทดแทนใหข้ึน้กบัดุลยพนิิจของคณะอนุกรรมการการศกึษาหลงัปรญิญาและหวัหน้า

ภาควชิาฯ 

- ผู้เข้ารบัการอบรมอยู่เวรนอกเวลาราชการไม่เกิน 40 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ โดยขึ้น

ปฏบิตังิานทีห่อ้งฉุกเฉินไมเ่กนิ 16 ชัว่โมงตดิต่อกนั และไดร้บัค่าตอบแทนการอยูเ่วร

นอกเวลาราชการแบบเหมาจา่ยรายเดอืน นอกเหนือไปจากเงนิเดอืนปกต ิ

- ผูเ้ขา้รบัการอบรมจะมอีาจารยท์ีป่รกึษาดแูลในอตัราสว่นผูเ้ขา้รบัการอบรมไมเ่กนิ 8 
คน ต่ออาจารย ์1 ทา่น  
 

d. การวดัและประเมินผล 
ภาควชิาฯ มกีระบวนการการวดัและประเมนิผลตามขอ้ 6.7 โดยผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมทีม่ขีอ้สงสยัใน
ผลการประเมนิสามารถตรวจสอบและอุทธรณ์ไดเ้มือ่ตอ้งการโดยทาํเรือ่งถงึหวัหน้าภาควชิาฯ  
 

e. การวดัและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม การเล ื่อนช ัน้ปี การยตุิการฝึกอบรม 
(1) การประเมินระหว่างการฝึกอบรม  

ก) ภาควชิาฯจะจดัใหม้กีารประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมระหว่างการฝึกอบรม ครอบคลุมทัง้
ดา้นความรู ้ทกัษะ เจตคต ิและกจิกรรมทางการแพทย ์ในมติต่ิางๆ ดงัน้ี 

มติทิี ่1 ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์(EPA) 
มติทิี ่2   การตรวจเวชระเบยีนผูป่้วยใน (ตาม EPA ขอ้ 2, 3, 4, 6) 
มติทิี ่3   การตรวจเวชระเบยีนผูป่้วยนอก (ตาม EPA ขอ้ 1, 5, 6) 
มติทิี ่4   คะแนนสอบจดัโดยสถาบนั  และสว่นกลางราชวทิยาลยัอายุรแพทยฯ์ 
มติทิี ่5   การรว่มกจิกรรมวชิาการสว่นกลาง 
มติทิี ่6   การประเมนิสมรรถนะโดยผูร้ว่มงาน 
มติทิี ่7   การประเมนิสมรรถนะโดยผูป่้วย 

- โดย ขอ้มลูมติทิี ่6, 7 สามารถบนัทกึไดใ้น electronic portfolio  
- ภาควชิาฯ บนัทกึขอ้มูลการประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมในมติต่ิางๆ ทัง้รายบุคคลและราย

สถาบนั (ผา่นระบบสารสนเทศ) แลว้รายงานผลไปยงัคณะกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ตามที่
กาํหนด  

ข) Achievable EPAs ในแต่ละช ัน้ปี  (ภาคผนวก 1) 
ผลการประเมนินําไปใชใ้นกรณ ีต่อไปน้ี 



16    เกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จุฬาฯ 

V1 | 23-02-2018 

1. เพื่อเลื่อนระดบัชัน้ปี โดยเกณฑ์ผ่านตามที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ประกาศ
กาํหนดก่อนการเขา้ฝึกอบรม 

2. เพือ่ใชพ้จิารณาประกอบการตดัสนิผลสอบภาคปฏบิตั ิ(การสอบเมือ่จบการฝึกอบรมปีที ่3) 
ทัง้น้ี ภาควชิาฯ จะทําการประเมนิระหว่างการฝึกอบรมอย่างสมํ่าเสมอโดยมกีารป้อนขอ้มูล
ย้อนกลบั (Feedback) ให้ผู้เข้ารบัการฝึกอบรมได้รับทราบ ซึ่งจะช่วยทําใหเ้กิดการพฒันา
สมรรถนะหลกัดา้นต่างๆ ของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมใหส้มบรูณ์ขึน้ 

(2) เกณฑก์ารเลือ่นชัน้ปี 
1. ปฏบิตังิานไดไ้มต่ํ่ากวา่รอ้ยละ 80 ของระยะเวลาทีก่าํหนด 
2. ผา่นการประเมนิตามมติต่ิางๆ ทีก่าํหนดในหลกัสตูร โดยไดค้ะแนนไมต่ํ่ากวา่รอ้ยละ 50 ของแต่

ละมติ ิยกเวน้การสอบตามมติทิี ่4  
3. ผา่นเกณฑก์ารประเมนิ EPA (ภาคผนวก 1) 
4. บนัทกึขอ้มลูการเรยีนรูด้ว้ยตนเองใน RCPT revalidation electronic portfolio อยา่งน้อย 50 

เครดติ/ปี 
5. ปฏบิตังิานไดส้อดคลอ้งตามขอ้กาํหนดของสถาบนัฝึกอบรมไมก่่อใหเ้กดิความเสือ่มเสยีแก่

สถาบนัฝึกอบรม 
6. ผา่นการประเมนิจากคณะอนุกรรมการฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญา ของภาควชิาฯ เมือ่จบแต่

ละปีการศกึษา 
(3) แนวทางการดาํเนินการกรณีไม่ผา่นการประเมินเพือ่เลือ่นชัน้ปี  

1. ต้องปฏิบัติงานเพิ่มเติมในส่วนที่ภาควิชาฯกําหนด แล้วทําการประเมินซํ้า ถ้าผ่านการ
ประเมนิจงึสามารถเลือ่นชัน้ปีได ้

2. ถา้ไมผ่า่นการประเมนิเพือ่เลื่อนชัน้ปีซํ้าตามขอ้ที ่1 หรอืไมผ่า่นการประเมนิเพือ่รบัการเสนอ
ชือ่เขา้สอบวฒุบิตัร ตอ้งปฏบิตังิานในระยะชัน้ปีเดมิอกี 1 ปี 

3. หลงัจากปฏบิตังิานซํ้าในชัน้ปีเดมิอกี 1 ปี แลว้ยงัไม่ผ่านการประเมนิเพื่อเลื่อนชัน้ปี ใหยุ้ติ
การฝึกอบรม  

ทัง้น้ีภาควิชาฯจะส่งผลการประเมินแพทย์ประจําบ้าน ให้ราชวิทยาลัยฯ ภายในวันที่ 31 
กรกฎาคมของทุกปี เพือ่เสนอทีป่ระชุมคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ราชวทิยาลยัฯและแพทย
สภาตามลาํดบั  
(4) การดาํเนินการสาํหรบัผูที้ไ่ม่ผา่นการประเมิน 

1. แจง้ผลการประเมนิใหแ้พทยป์ระจาํบา้นรบัทราบเป็นลายลกัษณ์อกัษรในแบบประเมนิผลของ
ราชวทิยาลยัฯ พรอ้มแนวทางการพฒันา รายละเอยีดการปฏบิตังิานเพิม่เตมิ การกํากบัดูแล 
และการประเมนิผลซํ้า 

2. เมื่อแพทย์ประจําบ้านลงชื่อรับทราบ จะส่งสําเนาผลการประเมินชุดหน่ึงให้อนุกรรมการ
ฝึกอบรมและสอบราชวทิยาลยัฯ  
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(5) การดาํเนินการเพือ่ยติุการฝึกอบรม 
1. การลาออก แพทย์ประจําบา้นต้องทําเรื่องชี้แจงเหตุผลก่อนพกัการปฏบิตังิานล่วงหน้าอย่าง

น้อย 2 สปัดาห์ เมื่อภาควชิาฯอนุมตัิให้พกัการปฏบิตัิงานแล้วจงึแจ้งต่อคณะอนุกรรมการ
ฝึกอบรมและสอบฯเพือ่เหน็ชอบ แลว้แจง้ต่อแพทยสภาพรอ้มความเหน็ประกอบวา่สมควรให้
พกัสทิธิก์ารสมคัรเป็นแพทยป์ระจาํบา้นเป็นเวลา 1 ปีในปีการศกึษาถดัไปหรอืไม ่โดยพจิารณา
จากเหตุผลประกอบการลาออกและคาํชีแ้จงจากสถาบนัฝึกอบรม  การลาออกจะถอืวา่สมบรูณ์
เมือ่ไดร้บัอนุมตัจิากแพทยสภา   

2. การให้ออก 
2.1 ปฏิบตัิงานโดยขาดความรบัผิดชอบหรือประพฤติตนเสื่อมเสียร้ายแรงจนก่อให้เกิด

ผลเสยีต่อผูป่้วยหรอืต่อชือ่เสยีงของภาควชิาฯ, คณะ หรอืมหาวทิยาลยั  
2.2 ปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบหรือประพฤติตนเสื่อมเสีย ไม่มีการปรับปรุง

พฤตกิรรมหลงัการตกัเตอืน และกระทาํซํ้าภายหลงัการภาคทณัฑ ์
เมื่อภาควชิาฯ เหน็สมควรใหอ้อก จะแจง้แพทยป์ระจําบา้นรบัทราบพรอ้มใหพ้กัการปฏบิตังิาน 

แลว้ทําเรื่องแจง้ต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ  ซึ่งจะตอ้งตัง้คณะกรรมการสอบสวนจาํนวน 5 
คน ประกอบดว้ยหวัหน้าสถาบนัฝึกอบรมอื่นจาํนวน 3 คน และกรรมการภายในสถาบนัจาํนวน 2 คน 
เพือ่ดาํเนินการใหเ้สรจ็สิน้ภายใน 2 สปัดาหภ์ายหลงัจากไดร้บัเรือ่ง ผลการสอบสวนจะถูกนําเสนอต่อที่
ประชุมคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เพื่อลงความเหน็ ถา้สมควรใหอ้อกจงึแจง้ต่อแพทยสภา 
จนเมื่อไดร้บัการอนุมตัจิงึถอืว่าการใหอ้อกสมบูรณ์ ถา้เหน็ว่ายงัไม่สมควรใหอ้อกจงึส่งเรื่องคนืมาให้
ภาควชิาฯพรอ้มคาํแนะนํา 

f. การประเมินเพื่อวฒุิบตัรแสดงความร ูค้วามชาํนาญ ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขา
อายรุศาสตร  ์ประกอบด้วยการผา่นการฝึกอบรมตามหลกัสตูร การสอบ และ งานวิจยั 
� คุณสมบตัเิพือ่รบัการเสนอชือ่เขา้สอบเพือ่วฒุบิตัรโดยภาควชิาฯ  

1. ผา่นคุณสมบตักิารประเมนิเพือ่เลือ่นระดบัชัน้ปีครบทัง้ 6 ขอ้   
2. มพีฤตกิรรมตามวชิาชพีทีเ่หมาะสม 
3. สง่ผลงานวจิยัภายในกาํหนดเวลา 
4. มีศักยภาพที่จะผ่านการฝึกอบรมในระดับแพทย์ประจําบ้านปีสุดท้ายตามหลักสูตร หรือ

ปฏบิตังิานชดใชทุ้น หรอืปฏบิตังิานในโครงการจดัสรรแพทยป์ฏบิตังิานในโรงพยาบาลทีเ่ป็นศูนย์
แพทยศาสตร์คลินิกของกระทรวงสาธารณสุขที่ราชวิทยาลัยฯ รับรอง โดยมีระยะเวลา
ปฏบิตังิานในสาขาอายรุศาสตรห์ลงัจากผา่นการฝึกอบรมแพทยเ์พิม่พนูทกัษะไมน้่อยกวา่ 3 ปี 

� วิธีการสอบ ตามที่ราชวิทยาลัยฯกําหนด โดยมีแนวทางการประเมินผลให้มีการทดสอบ 
ประกอบดว้ย 
- ภาคขอ้เขยีน ขอ้สอบปรนัยแบบเลอืกตอบ (multiple choice questions) และขอ้สอบประเภท

อื่นตามทีค่ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ประกาศกาํหนดก่อนวนัสอบอยา่งน้อย 6 เดอืน 
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- ภาคปฏบิตั/ิปากเปล่า สอบรายยาว (long case) และ การปฏบิตัทิางคลนิิกในสถานการณ์จรงิ
หรือสถานการณ์จําลอง (clinical encounter) โดยรูปแบบและระยะเวลาที่ใช้เป็นไปตามที่
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯประกาศกาํหนดก่อนวนัสอบอยา่งน้อย 6 เดอืน 

� การจดัการสอบ ตามทีร่าชวทิยาลยัฯกาํหนด 
- การสอบภาคขอ้เขยีน และภาคปฏบิตั/ิปากเปล่า เมือ่สอบผา่นแต่ละสว่นสามารถใชไ้ดอ้กี 3 ปี นับ

จากการสอบผา่น ถา้สอบผา่นไมค่รบตามกาํหนดในอกี 3 ปี ตอ้งสอบใหม ่
- ราชวทิยาลยัอายุรแพทยฯ์ จดัการสอบภาคขอ้เขยีนโดยใหส้ทิธใินการสอบไดต้ัง้แต่ฝึกอบรม

ครบ 23 เดอืน 
- สอบภาคปฏบิตั/ิปากเปลา่  ในระหวา่งปีที ่3 และเมือ่สิน้สดุการฝึกอบรม 

� เกณฑก์ารตดัสนิ ตามทีร่าชวทิยาลยัฯกาํหนด 
การผ่านการประเมนิเพื่อวุฒบิตัรแสดงความรูค้วามชํานาญ ในการประกอบวชิาชพีเวชกรรมสาขา
อายรุศาสตร ์ตอ้งผา่นเกณฑท์ัง้ภาคขอ้เขยีน ภาคปฏบิตั/ิปากเปลา่ และงานวจิยั 
- เกณฑ์การตัดสินภาคข้อเขยีน ใช้หลกัอิงเกณฑ์ตามที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ 

ประกาศกาํหนดก่อนวนัสอบอยา่งน้อย 6 เดอืน 
- เกณฑก์ารตดัสนิภาคปฏบิตั/ิปากเปล่า ใชห้ลกัองิเกณฑต์ามทีค่ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบ

ฯ ประกาศกาํหนดก่อนวนัสอบอยา่งน้อย 6 เดอืน 
- เกณฑก์ารตดัสนิงานวจิยั ใชห้ลกัองิเกณฑต์ามทีค่ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ประกาศ

กําหนดในปีการศกึษาทีเ่ริม่เขา้รบัการฝึกอบรม หากไม่ผ่านใหท้ําการแกไ้ขตามคาํแนะนําของ
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ใหเ้สรจ็สิน้ก่อนวนัสอบภาคปฏบิตัเิมือ่จบการฝึกอบรมปีที ่
3 

ทัง้น้ีชนิดและจํานวนครัง้ของการสอบภาคปฏิบัติ/ปากเปล่า อาจมีการเปลี่ยนแปลงตามที่
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เหน็เหมาะสม 
 

(2) การรบัและคดัเล ือกผ ูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
7.1 คณุสมบตัิของผ ูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 

1. ไดร้บัปรญิญาแพทยศาสตรบณัฑติหรอืเทยีบเท่า ทีแ่พทยสภารบัรองไดร้บัการขึน้ทะเบยีนประกอบ
วชิาชพีเวชกรรมจากแพทยสภาแลว้ ผ่านการปฏบิตังิานตามโครงการเพิม่พูนทกัษะก่อนเขา้รบั
การอบรม สําหรับผู้เข้ารับการฝึกอบรมที่มีต้นสงักัดต้องปฏิบัติงานชดใช้ทุนอย่างน้อย 1 ปี 
ผูส้มคัรทไีมม่ตีน้สงักดั จะตอ้งไดร้บัใบอนุญาตประกอบวชิาชพีเวชกรรมไมต่ํ่ากวา่ 3 ปีก่อนเขา้รบั
การอบรม 

2. มคีุณสมบตัคิรบถว้นตามเกณฑแ์พทยสภาในการเขา้รบัการฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทาง 
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7.2 การคดัเล ือกผ ูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
ในแต่ละปีการศกึษา ภาควชิาฯจะแต่งตัง้คณะกรรมการคดัเลอืกผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมและกําหนด
เกณฑก์ารคดัเลอืกผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมโดยยดึหลกัความเสมอภาค โปรง่ใส และตรวจสอบได ้โดยจะ
ประกาศรายชื่อคณะกรรมการฯและเกณฑก์ารคดัเลอืกใหผู้ส้มคัรทราบโดยทัว่กนั ทัง้น้ีในการกําหนด
เกณฑก์ารคดัเลอืกฯนัน้จะมกีารทบทวนทุกปีโดยพจิารณาจากความตอ้งการของประเทศและผลการ
ฝึกอบรมของผูท้ีก่ําลงัฝึกอบรมหรอืผา่นการฝึกอบรมแลว้ รวมทัง้มแีบบฟอรม์บนัทกึวธิกีารประเมนิที่
ชดัเจน ตรวจสอบได ้ 

7.3 จาํนวนผูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
� ไมเ่กนิจาํนวนทีไ่ดร้บัอนุมตัจิากราชวทิยาลยัอายรุแพทยแ์หง่ประเทศไทย ซึง่พจิารณาจากอาจารยผ์ู้

ฝึกอบรม และงานบรกิาร โดยราชวทิยาลยัฯมกีําหนดการทบทวนจาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมทุกปี 
(ภาคผนวก 4) 
 

(3) อาจารยผ์ ูใ้ห้การฝึกอบรม 
8.1 คณุสมบตัิของคณะกรรมการกาํกบัดแูลการฝึกอบรม 

คณะกรรมการกาํกบัดแูลการฝึกอบรม คอื คณะอนุกรรมการฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญา ของภาควชิา
ฯ ซึ่งประกอบด้วยแพทย์ซึ่งได้รบัวุฒบิตัรหรอืหนังสอือนุมตัิเพื่อแสดงความรู้ความชํานาญในการ
ประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาอายุรศาสตรแ์ละหรอือนุสาขา  โดยทีป่ระธานคณะอนุกรรมการฯตอ้ง
เป็นผูป้ฏบิตังิานดา้นอายรุศาสตรม์าแลว้อย่างน้อย 5 ปีภายหลงัไดร้บัวฒุบิตัรหรอืหนงัสอือนุมตั ิฯ 

8.2 คณุสมบตัิและจาํนวนของอาจารยผ์ ูใ้ห้การฝึกอบรม 
8.2.1 คณุสมบติัของอาจารยผ์ูใ้ห้การฝึกอบรม 

อาจารย์ผูใ้หก้ารอบรมเป็นแพทย์ซึ่งได้รบัหนังสอือนุมตัหิรอืวุฒบิตัรสาขาอายุรศาสตร์ หรอื
สาขาเทยีบเท่าคอื ประสาทวทิยา อายุรศาสตรโ์รคเลอืด/โลหติวทิยา อายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา ตจวทิยา 
ของแพทยสภาและเป็นสมาชกิราชวทิยาลยัอายรุแพทยฯ์  

ภาควิชาฯมีระบบการคัดเลือกและสรรหาอาจารย์ที่มีคุณวุฒ ิมีความรู้ความสามารถ มี
ประสบการณ์ทัง้ทางด้านงานสอน งานวจิยั และด้านคุณธรรม จรยิธรรมตามที่คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั ได้วางไว้ การรบัอาจารย์ใหม่จะต้องมกีารเสนอชื่อจากสาขาวชิา เพื่อ
พจิารณาคุณสมบตัขิองอาจารยใ์หมแ่ละความตอ้งการอาจารยใ์หมข่องตําแหน่งในสาขาวชิานัน้ๆ และ
เสนอชือ่เขา้ทีป่ระชุมภาควชิาฯเพือ่ลงชือ่รบัรองตวับุคคล คณะกรรมการบรหิารภาควชิาฯ และสมาชกิ
ของภาควชิาฯทัง้หมดเป็นผูล้งมตกิารรบัอาจารยใ์หม่ โดยอาจารยท์ีร่บัใหม่ตอ้งมวีุฒทิางการศกึษาที่
เกีย่วขอ้งโดยตรงดา้นอายรุศาสตร ์
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8.2.2 จาํนวนอาจารยผ์ูใ้ห้การฝึกอบรม 
ปัจจุบนัภาควชิาฯมอีายุรแพทยท์ีไ่ดร้บัหนังสอือนุมตัหิรอืวุฒบิตัรฯปฏบิตังิานเป็นผูฝึ้กอบรมเตม็

เวลา 120 ท่าน และผูฝึ้กอบรมไม่เตม็เวลา 37 ท่าน ใน 20 สาขาวชิา จากสถาบนัหลกั และ 18 ท่านเป็นผู้
ฝึกอบรมเตม็เวลาจากสถาบนัสมทบ (ภาคผนวก 5)  

ภาควชิาฯมกีารกําหนดอตัรากําลงัของอาจารย์โดยดูจากจํานวนผูเ้ขา้รบัฝึกอบรม จํานวน
ผูป่้วยในแต่ละหอผูป่้วยมีม่กีารฝึกอบรม งานบรกิารและงานวจิยัในสาขาวชิาเฉพาะทางต่างๆ โดย
ทบทวนอตัรากําลงัในปีทีผ่่านมาและวางแผนล่วงหน้า เป็นจํานวนอาจารยส์าขาวชิาเฉพาะทางต่างๆ
ทีจ่ะบรรจุ มกีารกําหนดแผนการผ่านการประชุมกรรมการบรหิารภาควชิาและการประชุมคณาจารย์
ภาควชิา 
8.2.3 การพฒันาอาจารยผ์ูใ้ห้การฝึกอบรม 

ภาควชิาฯส่งเสรมิอาจารยใ์หม้กีารเพิม่พนูความรู ้สรา้งเสรมิประสบการณ์ เพื่อส่งเสรมิการ
สอนและการวจิยัอย่างต่อเน่ือง การสนับสนุนดา้นการศกึษาต่อ การฝึกอบรม การดูงานทางวชิาการ
และวชิาชพี การประชุมวชิาการทัง้ในประเทศและต่างประเทศ การเพิม่พนูประสบการณ์ 

คณะแพทยศาสตร ์จุฬาฯ ไดจ้ดัตัง้งบประมาณกองทุนเพือ่การบรหิารวชิาการสาํหรบัพฒันา
คณาจารย์ กําหนดเป้าหมายให้คณาจารย์ได้รบัการพฒันาด้านต่างๆ อย่างน้อย 1 ครัง้ต่อปี เพื่อ
พฒันาคณาจารย์ในทกัษะดา้นการเรยีนการสอน การประเมนิผล ตลอดจนการวจิยั และการพฒันา
นวตักรรมการเรยีนการสอน มกีารจดัการอบรมแพทยศาสตรศึกษาเฉพาะเรื่องเป็นระยะๆอย่าง
ต่อเน่ือง ในทุกปีการศกึษา รวมถงึการจดัสรรงบประมาณ/เงนิทุนสนบัสนุนการวจิยัดา้นแพทยศาสตร
ศกึษา/นวตักรรมการศกึษา และสนับสนุนใหอ้าจารยเ์ขา้ร่วมการอบรม/ประชุมแพทยศาสตรศกึษาทัง้
ในระดบัชาตแิละนานาชาต ิ

ฝ่ายวจิยัคณะแพทยศาสตร์ จุฬาฯ และภาควชิาอายุรศาสตร์ มทีุนสนับสนุนการวจิยั และมี
ทุนสนับสนุนให้ลาศึกษาต่อหรือดูงานต่างประเทศ และทุนสนับสนุนเพื่อไปเสนอผลงานวิจยัใน
ต่างประเทศ มกีารประเมนิผลโดยดูจากจํานวนและคุณภาพผลงานทางวชิาการของอาจารย์ที่ได้
ตพีมิพ์ในวารสารระดบันานาชาตสิรุปเป็นรายงานทุกๆ 6 เดอืน และเพื่อวางแผนพฒันาระบบเอื้อ
หนุนการวจิยัของอาจารยใ์นอนาคต 

 
(4) ทรพัยากรทางการศึกษา 

ภาควชิาฯ มทีรพัยากรการศกึษาดงัน้ี 
- มจีํานวนผู้ป่วยเพยีงพอและชนิดของผู้ป่วยหลากหลายสอดคล้องกบัผลลพัธ์ของการเรยีนรู้ที่

คาดหวงั ทัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน ผูป่้วยนอกเวลาราชการและผูป่้วยวกิฤต ผ่านการพจิารณา
รบัรองโดยราชวทิยาลยัฯทุกปี 

- มรีะบบการทํางานในลกัษณะสหสาขาวชิาชพีทําให้ได้ประสบการณ์ในการปฏิบตัิงานเป็นทมี
รว่มกบัผูร้ว่มงานและบุคลากรวชิาชพีอื่น 
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- หอผูป่้วย มอุีปกรณ์ทางการแพทย์ทนัสมยั มรีะบบรกัษาความปลอดภยัและสภาพแวดลอ้มการ
ทํางานที่ถูกหลกัอาชวีอนามยั สามารถใช้ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศและการสื่อสารได้อย่าง
สะดวกรวดเร็ว มหี้องเรียนเล็กสําหรบัการเรียนใกล้กบัหอผู้ป่วย เปิดโอกาสในการเรียนรู้ทัง้
ภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตั ิ 

- มหีอ้งพกัแพทยแ์ละหอ้งนอนของผูท้ีป่ฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 
- สามารถเขา้ถงึแหล่งขอ้มลูทางวชิาการทีท่นัสมยั ผ่านหอสมุดของคณะแพทยศาสตร ์จุฬาฯ ซึ่งมี

หนังสอืและวารสารวชิาการและฐานขอ้มลูใหส้บืคน้ ทัง้ในรปูแบบเป็นเลม่จรงิและรปูแบบออนไลน์
ผา่นเครอืขา่ยอนิเตอรเ์น็ต 

- มศีูนยฝึ์กทกัษะทางคลนิิกของคณะแพทยศาสตร ์จุฬาฯ ซึ่งมอุีปกรณ์สาํหรบัฝึกอบรมภาคปฏบิตัิ
ใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมเขา้ถงึไดอ้ยา่งพอเพยีง  

- มวีดีโีอบนัทกึกจิกรรมทางวชิาการของภาควชิาฯสาํหรบัการเรยีนรูท้ีผู่เ้ขา้รบัการฝึกอบรมสามารถ
เขา้ถงึได ้รปูแบบออนไลน์ผา่นเครอืขา่ยอนิเตอรเ์น็ต และใชเ้ครื่องมอืในการจดัการเรยีนการสอน
สมยัใหม ่Blackboard สาํหรบัการฝึกอบรม 

- มกีารใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศและการสือ่สารใหเ้ป็นสว่นหน่ึงของการฝึกอบรมอยา่งมปีระสทิธภิาพ
และถูกหลกัจรยิธรรม 

- มกีารบูรณาการความรู้พื้นฐานทางวทิยาศาสตร์และการทําวจิยัเข้ากบัการอบรม และมรีะบบ
สนบัสนุนและตดิตามการทาํงานวจิยั 

- เปิดโอกาสใหไ้ปการฝึกอบรมในสถาบนัอื่น ทัง้ในและนอกประเทศ ในชว่งเวลาทีเ่ป็นวชิาเลอืกโดย
มกีารสนบัสนุนทุนโดยฝ่ายบณัฑติศกึษา 

- มอีาจารยท์ีผ่า่นการอบรมดา้นแพทยศาสตรศกึษาร่วมในกระบวนการจดัทาํแผนการฝึกอบรม การ
ดาํเนินการฝึกอบรม การประเมนิการฝึกอบรม 
 

(5) การประเมินแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร 
ภาควชิาฯ กํากบัดูแลการฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตามแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร โดยจดัการประชุมเป็น

ประจําโดยมตีวัแทนผูฝึ้กอบรมจากสถาบนัหลกั, สถาบนัสมทบ และผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมเขา้ร่วมประชุมด้วย 
เพือ่ประเมนิแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูรในดา้นต่างๆ ดงัน้ี 

- พนัธกจิของแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร 
- ผลลพัธก์ารเรยีนรูท้ีพ่งึประสงค ์
- แผนการฝึกอบรม 
- ขัน้ตอนการดาํเนินงานของแผนการฝึกอบรม 
- การวดัและประเมนิผล 
- พฒันาการของผูร้บัการฝึกอบรม 
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- ทรพัยากรทางการศกึษา 
- คุณสมบตัขิองอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 
- ความสมัพนัธร์ะหวา่งนโยบายการรบัสมคัรผูร้บัการฝึกอบรมและความตอ้งการของระบบสขุภาพ 
- สถาบนัฯรว่มฝึกอบรมและสถาบนัสมทบ 
- ขอ้ควรปรบัปรงุ 

(กลไกในการประเมนิหลกัสตูรอยูใ่นภาคผนวกที ่7 หน้า 112-3) 
ภาควชิาฯแสวงหาขอ้มลูป้อนกลบัเกีย่วกบัการฝึกอบรม/หลกัสูตรจากผูใ้หก้ารฝึกอบรมและผูเ้ขา้รบั

การฝึกอบรม รวมถงึขอ้มลูป้อนกลบัเกีย่วกบัความสามารถในการปฏบิตังิานของผูส้าํเรจ็การฝึกอบรมจากผูใ้ชห้รอื
นายจา้งของผูส้ําเรจ็การฝึกอบรม โดยใชแ้บบสอบถามอย่างน้อยปีละครัง้ ร่วมกบัการออกไปเยีย่มศษิยเ์ก่า ที่
จดัเป็นประจําทุกปีมาตัง้แต่ปี พ.ศ. 2555 แล้วนําข้อมูลป้อนกลบัดงักล่าวมาใช้ประกอบในการประเมนิการ
ฝึกอบรม/หลกัสตูร 
(6) การทบทวน / พฒันาหลกัสตูรการฝึกอบรม 

ภาควชิาฯ จะจดัใหม้กีารทบทวนและพฒันาคุณภาพของหลกัสตูรฝึกอบรมเป็นระยะๆ อย่างน้อยทุก 
5 ปี เพือ่ปรบัปรุงกระบวนการ โครงสรา้ง เน้ือหา ผลลพัธ ์และสมรรถนะของผูส้าํเรจ็การฝึกอบรม รวมถงึการวดั
และการประเมนิผล และสภาพแวดลอ้มในการฝึกอบรม ใหท้นัสมยัอยู่เสมอ ปรบัปรุงแกข้อ้บกพร่องทีต่รวจพบ 
มขีอ้มลูอา้งองิ และแจง้ผลการทบทวน และพฒันาใหร้าชวทิยาลยัฯรบัทราบ 

โดยราชวิทยาลยัอายุรแพทย์แห่งประเทศไทยเป็นผู้รบัผดิชอบดูแลการฝึกอบรม และทบทวน / 
พฒันาหลกัสตูรการฝึกอบรมเป็นระยะๆ หรอือย่างน้อยทุก 5 ปี แลว้แจง้ผลการทบทวน / พฒันาใหแ้พทยสภา
รบัทราบต่อไป 

 
(7) ธรรมาภิบาลและการบริหารจดัการ 

- ภาควชิาฯ ดาํเนินการบรหิารจดัการหลกัสตูรใหส้อดคลอ้งกบักฎระเบยีบทีก่ําหนดไวใ้นดา้นต่างๆ 
ไดแ้ก่ การรบัสมคัรผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม (เกณฑก์ารคดัเลอืกและจาํนวนทีร่บั) กระบวนการฝึกอบรม 
การวดัและประเมนิผล และผลลพัธข์องการฝึกอบรมทีพ่งึประสงค ์การออกเอกสารทีแ่สดงถงึการ
สาํเรจ็การฝึกอบรมในแต่ละระดบั หรอืหลกัฐานอย่างเป็นทางการอื่นๆ ทีส่ามารถใชเ้ป็นหลกัฐาน
แสดงการผา่นการฝึกอบรมในระดบันัน้ไดท้ัง้ในประเทศและต่างประเทศ 

- ภาควชิาฯ กําหนดใหค้ณะกรรมการการศกึษาหลงัปรญิญา ของภาควชิาฯ มหีน้าทีร่บัผดิชอบและ
มอีํานาจในการบรหิารจดัการงบประมาณของแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตรใหส้อดคลอ้งกบัความ
จาํเป็นดา้นการฝึกอบรม โดยผา่นความเหน็ชอบของคณะกรรมการบรหิารภาควชิาฯรวมทัง้มกีาร
จดัใหค้ณาจารยท์ีดู่แลงานดา้นการศกึษาอยู่ในกลุ่ม teaching track เพื่อทํางานในส่วนทีส่นใจได้
เตม็ทีแ่ละลดงานบรกิารกลางลงบางสว่น  
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- ภาควชิาฯ สนบัสนุนใหม้บีุคลากรทีป่ฏบิตังิานและมคีวามเชีย่วชาญทีเ่หมาะสมอยา่งพอเพยีง เพือ่
สนับสนุนการดาํเนินการของการฝึกอบรมและกจิกรรมอื่นๆ ทีเ่กีย่วขอ้ง การบรหิารจดัการทีด่แีละ
ใชท้รพัยากรไดอ้ยา่งเหมาะสม 

- ภาควิชาฯ รบัผิดชอบในการจดัให้มจีํานวนสาขาความเชี่ยวชาญทางการแพทย์และหน่วยงาน
สนับสนุนดา้นอื่นๆทีเ่กี่ยวขอ้งครบถ้วน สอดคลอ้งกบัขอ้บงัคบัและประกาศของแพทยสภาในการ
เปิดการฝึกอบรม 

(8) การประกนัคณุภาพการฝึกอบรม 
ราชวทิยาลยัอายุรแพทยแ์ห่งประเทศไทย กําหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมทีจ่ะไดร้บัการอนุมตัใิหจ้ดัการ

ฝึกอบรม จะตอ้งผ่านการประเมนิความพรอ้มในการเป็นสถาบนัฝึกอบรม และสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้ี
การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอยา่งต่อเน่ืองดงัน้ี 

13.1 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายในสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้รีะบบและกลไกการ
ประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายใน อยา่งน้อยทุก 2 ปี 

13.2 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายนอก สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งไดร้บัการประเมนิคุณภาพ
จากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯราชวทิยาลยัฯ อยา่งน้อยทุก 5 ปี 

  



24    เกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จุฬาฯ 

V1 | 23-02-2018 

สถาบนัสมทบ  

รพ.สมเดจ็พระบรมราชเทวี ณ ศรีราชา 

1.การบริหารจดัการการฝึกอบรม 

1.1 การปฏบิตังิานของแพทยป์ระจาํบา้น 
แบง่เป็น13 รอบ รอบละ 4 สปัดาห ์โดยแพทยป์ระจาํบา้นปีที ่1-3 จะหมนุเวยีนกนัมาปฏบิตังิาน ณ รพ.

สมเดจ็ฯ ณ ศรรีาชา คนละ 1 รอบต่อปี  โดยปฏบิตังิานดูแลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตรท์ัว่ไปและอยูเ่วรนอก
เวลาราชการในหอผูป่้วยอายุรศาสตร์ทีร่พ.สมเดจ็พระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา ในแต่ละรอบจะมแีพทยป์ระจํา
บา้นมาปฏบิตังิานชัน้ปีละ 2 คน รวมเป็น 6 คน 

แพทย์ประจําบ้านปฏิบตัิงานนอกเวลราชการ 6 ครัง้ต่อ 1 รอบการปฏบิตัิงาน (วนัธรรมดา 4 ครัง้ 
วนัหยดุ 2 ครัง้) 
1.2 กจิกรรมทางวชิาการ 

กาํหนดใหผู้เ้ขา้รบัการอบรมเขา้รว่มกจิกรรมทางวชิาการของฝ่ายอายรุกรรม ซึง่จดัเป็นประจาํ ทุกวนัจนัทร-์
พฤหสับด ี  

- แพทยป์ระจาํบา้นทุกชัน้ปีจะตอ้งรว่มอภปิรายในกจิกรรม Admission Round 1 ครัง้ ต่อ สปัดาห ์

- แพทยป์ระจาํบา้นชัน้ปีที ่1 ทาํ Interesting case 1 ครัง้ต่อ 1 รอบ 

- แพทยป์ระจาํบา้นชัน้ปีที ่2 ทาํ Topic review 1 ครัง้ต่อรอบ 

2.อาจารยผ์ ูใ้ห้การฝึกอบรม 
2.1 จาํนวนอาจารย ์

ปัจจุบนัฝ่ายอายุรกรรม รพ.สมเด็จพระบรมราชเทว ีณ ศรรีาชา มอีายุรแพทย์ที่ได้รบัหนังสอือนุมตัิหรอื
วฒุบิตัรฯปฏบิตังิานเป็นผูฝึ้กอบรมเตม็เวลาจาํนวน 18 ทา่น (รายชือ่แสดงในภาคผนวก 5) 
2.2 การพฒันาอาจารยผ์ูใ้ห้การฝึกอบรม 

ฝ่ายอายุรกรรมสง่เสรมิอาจารยใ์หม้กีารเพิม่พนูความรู ้สรา้งเสรมิประสบการณ์ เพือ่สง่เสรมิการสอนและ
การวจิยัอย่างต่อเน่ือง การสนับสนุนด้านการศกึษาต่อ การฝึกอบรม การดูงานทางวชิาการและวชิาชพี การ
ประชุมวชิาการทัง้ในประเทศและต่างประเทศ การเพิม่พนูประสบการณ์ 

 
3.นโยบายการคดัเลือกผูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
           ใชเ้กณฑเ์ดยีวกบัภาควชิาอายรุศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 
 
4.การกาํกบัดแูลการฝึกอบรม 
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มคีณะอนุกรรมการฝ่ายการศกึษาหลงัปรญิญา ของฝ่ายอายรุกรรมดแูล กาํกบั ประเมนิแผนการ
ฝึกอบรม/หลกัสตูรใหด้าํเนินไปตามเป้าประสงคท์ีว่างไวภ้ายใตส้ภาวะการทาํงานทีเ่หมาะสม  

 
5.การประเมินผูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
 กลุ่มงานอายุรกรรมใช้เกณฑ์ประเมินผู้เข้ารับการฝึกอบรมตามเกณฑ์ของภาควิชาอายุรศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั และของราชวทิยาลยัอายรุแพทยแ์หง่ประเทศไทย ซึง่ครอบคลุมทัง้ความรู ้ทกัษะ และ
ความสามารถในการปฏบิตังิาน  
 
6.ทรพัยากรทางการศึกษา 
            ฝ่ายอายรุกรรมมทีรพัยากรการศกึษาดงัน้ี 

- มจีํานวนผู้ป่วยเพยีงพอและชนิดของผู้ป่วยหลากหลายสอดคล้องกบัผลลพัธ์ของการเรยีนรู้ที่
คาดหวงั ทัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน ผูป่้วยนอกเวลาราชการและผูป่้วยวกิฤต ผ่านการพจิารณา
รบัรองโดยราชวทิยาลยัฯทุกปี 

- มรีะบบการทํางานในลกัษณะสหสาขาวชิาชพีทําให้ได้ประสบการณ์ในการปฏิบตัิงานเป็นทมี
รว่มกบัผูร้ว่มงานและบุคลากรวชิาชพีอื่น 

- หอผูป่้วยมอุีปกรณ์ทางการแพทย์ทนัสมยั มรีะบบรกัษาความปลอดภยัและสภาพแวดลอ้มการ
ทํางานที่ถูกหลกัอาชวีอนามยั สามารถใช้ระบบเทคโนโลยสีารสนเทศและการสื่อสารได้อย่าง
สะดวกรวดเร็วมีห้องเรียนเล็กสําหรบัการเรียนใกล้กับหอผู้ป่วย เปิดโอกาสในการเรียนรู้ทัง้
ภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตั ิ 

- มหีอ้งพกัแพทยแ์ละหอ้งนอนของผูท้ีป่ฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 
- สามารถเขา้ถงึแหลง่ขอ้มลูทางวชิาการทีท่นัสมยั  
- มวีดีโีอบนัทกึกจิกรรมทางวชิาการของฝ่ายอายรุกรรมสาํหรบัการเรยีนรูท้ีผู่เ้ขา้รบัการฝึกอบรม 
- มกีารใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศและการสือ่สารใหเ้ป็นสว่นหน่ึงของการฝึกอบรมอยา่งมปีระสทิธภิาพ

และถูกหลกัจรยิธรรม 
- มอีาจารยท์ีผ่า่นการอบรมดา้นแพทยศาสตรศกึษาร่วมในกระบวนการจดัทาํแผนการฝึกอบรม การ

ดาํเนินการฝึกอบรม การประเมนิการฝึกอบรม 

7.การประกนัคณุภาพการฝึกอบรม 
ฝ่ายอายุรกรรมดาํเนินการประกนัคุณภาพตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัอายุรแพทยแ์ห่งประเทศไทย ที่

กําหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมทีจ่ะไดร้บัการอนุมตัใิหจ้ดัการฝึกอบรม จะตอ้งผ่านการประเมนิความพรอ้มในการ
เป็นสถาบนัฝึกอบรม และสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้กีารประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอยา่งต่อเน่ืองดงัน้ี 

1.3 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายในสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้รีะบบและกลไกการ
ประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายใน อยา่งน้อยทุก 2 ปี 
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1.4 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายนอก สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งไดร้บัการประเมนิคุณภาพ
จากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯราชวทิยาลยัฯ อยา่งน้อยทุก 5 ปี 
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ภาคผนวก 1  

Entrustable Professional Activities (EPA) 
 
Entrustable professional activities (EPA) 

คอื กจิกรรมทีม่คีวามสาํคญัมาก (critical activities) ทีผู่จ้ะประกอบอาชพีเป็นอายุรแพทยท์ุกคนตอ้งทําได้
ดว้ยตนเองอยา่งถูกตอ้งและมคีวามปลอดภยัต่อผูป่้วย 

ราชวทิยาลยัอายุรแพทยฯ์ กําหนด EPA ซึง่แพทยป์ระจาํบา้นทุกคนตอ้งแสดงใหเ้หน็วา่สามารถทาํไดด้ว้ย
ตนเองในระหวา่งการฝึกอบรมดงัน้ี 

1. Manage care of medical patients in the ambulatory setting 
2. Manage care of medical patients in the in-patient setting 
3. Manage care of medical patients in the emergency setting 
4. Manage care of medical patients in the intensive/critically care setting 
5. Providing age-appropriate screening and preventive care 
6. Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 
7. Providing palliative care 
8. Demonstrating lifelong personal learning activities 
9. Practicing patient safety 
10. Working with interprofessional health care teams 

อน่ึง สถาบนัฝึกอบรมสามารถกําหนดใหม้ ีEPA เพิม่ขึน้จากทีก่ล่าว ตามความเหมาะสมของสภาวะการ
ฝึกอบรมในทีน่ัน้ๆ 

 
1. แนวทางการเรียนร ู้และการประเมิน EPA 

1.1  Level of EPA 

Level 1 = สามารถปฏบิตังิานไดภ้ายใตก้ารควบคุมของอาจารยอ์ยา่งใกลช้ดิ 
Level 2 = สามารถปฏบิตังิานไดภ้ายใตก้ารชีแ้นะของอาจารย ์ 
Level 3 = สามารถปฏบิตังิานไดโ้ดยมอีาจารยใ์หค้วามชว่ยเหลอืเมือ่ตอ้งการ  
Level 4 = สามารถปฏบิตังิานไดด้ว้ยตนเองและควบคุมผูท้ีม่ปีระสบการณ์น้อยกวา่ได ้
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1.2 เนื้อหาการเรียนร ู้และการประเมิน  
EPA 1: Manage care of patients in the ambulatory setting 

Title of the EPA Manage care of patients in the ambulatory setting  
Specifications 1. Detect significant problems of patients 

2. Perform systemic physical examination correctly 
3. Able to identify clinical relevant problems/differential 

diagnosis 
4. Provide appropriate and relevant investigations  
5. Provide proper and adequate management 
6.  Inform patients with proper and adequate information  
7. Record proper and adequate clinical information 

Context Ambulatory setting  
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / 
Professionalism / System-based practice 

Knowledge, skills, attitude and 
behavior and required 
experience for entrustment 

Knowledge: clinical management of common medical 
problems (Table 1), rational use of drugs and investigations, 
the reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning 
and decision making, communication with patients and 
family. 
Attitude and behavior: professionalism. 
Experience: 
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at 

ambulatory setting 2 cases/item (Table 1) within the 3 
years of training 

- Completeness of OPD records: 1 record/week/rotation 
(ความสมบรูณ์ของเวชระเบยีนองิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Assessment information source 
to assess progress and ground 
for a summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussio 
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Title of the EPA Manage care of patients in the ambulatory setting  
Entrustment for which level of 
supervision is to be reached at 
which stage of training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end 
of first year – level 3 (10 cases in different 
diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of second year – level 4 (10 
cases in different diseases/problems) 
Unsupervised at the end of third year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 
Milestone EPA 1: Manage care of medical patients in ambulatory setting 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. มคีวามคดิสรา้งสรรคต์ามหลกัวทิยาศาสตรใ์นการสรา้งความรูใ้หม ่และพฒันา
ระบบบรกิารสขุภาพ 

   

ข. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ค. การใชย้าอยา่งสมเหตุผล    

ง. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 

เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์
   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่ม
วชิาชพี และชมุชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรับเปลี่ยนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการ
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 2: Manage care of patients in the in-patient setting 

Title of the EPA Manage care of patients in the in-patient setting  
Specifications 1. Able to appraise patients’ severity 

2. Able to detect significant history/symptoms from patients 
/relatives/referral physicians 

3. Perform systemic physical examination correctly 
4. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis 
5. Provide appropriate and relevant  investigations  
6. Provide proper and adequate management 
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7. Provide proper and adequate informations to the 
patients/relatives/referral physicians 

Title of the EPA Manage care of patients in the in-patient setting  
Specifications 8. Record proper and adequate clinical information 

Able to lead and communicate with the health-care team 
Context In-patient setting 
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for 
entrustment 

Knowledge: clinical management of common medical problems 
(Table 1), rational use of drugs and investigations, reimbursement of 
various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family, leadership 
in team working.    
Attitude and behavior: professionalism 
Experience: 
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at the medical 

wards 15 cases in different diseases/problems/rotation (Table 1) 
- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบรูณ์ของเวช
ระเบยีนองิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Assessment information 
source to assess 
progress and ground for 
a summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussion 
- Medical conferences 

Entrustment for which 
level of supervision is to 
be reached at which 
stage of training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of first 
year – level 3 (10 cases in different diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of second year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 
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Milestones EPA 2: Manage care of medical patients in the in-patient setting 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    

ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    
ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่ม

วชิาชพี และชมุชน 
   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรับเปลี่ยนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการ
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 3: Manage care of medical patients in emergency setting 

Title of the EPA Manage care of patients in emergency setting 
Specifications 1. Able to assess patients’ severity 

2. Able to perform appropriate and relevant first aids/ life-saving 
procedures (Intubation, CPR) treatments and investigations 
according to clinical problems 

3.  Able to detect significant history/symptoms from patients/ 
relatives/referral physicians on first arrival 

4. Perform systemic physical examination correctly 
5. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis 
6. Provide appropriate and relevant investigations  
7. Provide proper and adequate emergency management 
8. Provide proper and adequate informations to the 

patients/relatives/referral physicians 
9. Record proper and adequate clinical information 
10. Able to lead and communicate with the health-care team 

Context Emergency setting  
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning 

/ Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-
based practice 
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Knowledge, skills, 
attitude and behavior 
and required experience  

Knowledge: clinical management of common emergency medical 
problems (Table 1), rational use of drugs and investigations, 
reimbursement of various health care systems.  

Title of the EPA Manage care of patients in emergency setting 
for entrustment Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 

decision making, communication with patients and family, leadership 
in team working and ACLS.   

 Attitude and behavior: professionalism 
Experience: 
- Demonstrate experience coping with patients’ problems occurred 

as the emergency setting: 10 cases in different 
diseases/problems/rotation (Table 1) 

- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบรูณ์ของเวช
ระเบยีนองิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Assessment information 
source to assess 
progress and ground for 
a summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussion 
- Medical conferences 

Entrustment for which 
level of supervision is to 
be reached at which 
stage of training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (10 cases in different diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 
Milestones EPA 3: Manage care of medical patients in emergency setting 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    
ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    

ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่ม
วชิาชพี และชมุชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ

สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิาร
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
 
EPA 4: Manage care of medical patients in the intensive/critical care setting 

Title of the EPA Manage care of patients in the intensive/critical care setting 
Specifications 1. Able to appraise patients’ severity 

2. Able to perform the appropriate and relevant treatments and 
investigations in specific conditions (e.g., shock, unconsciousness) 

3. Able to perform the appropriate and relevant specific procedure 
e.g., intubation, central venous line insertion, adjustment of 
ventilators/program   

4. Able to detect significant history/symptoms from patients 
/relatives/referral physicians 

5. Perform systemic physical examination correctly 
6. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis 
7. Provide appropriate and relevant  investigations  
8. Provide proper and adequate management 
9. Provide proper and adequate informations to the 

patients/relatives/referral physicians 
Context ICU/Critical care setting 
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for 
entrustment 

Knowledge: clinical management of common critical medical 
problems (Table 1), rational use of drugs and investigations,  
reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family, leadership 
in team working and ACLS.   
Attitude and behavior: professionalism 
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Experience: 
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at the 

ICU/critical care unit: 10 cases in different 
diseases/problems/rotation (Table 1) 

- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบรูณ์ของเวช
ระเบยีนองิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Title of the EPA Manage care of patients in the intensive/critical care setting 
Assessment information 
source to assess 
progress and ground a 
summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussion 
- Medical conferences 

Entrustment for which 
level of supervision is to 
be reached at which 
stage of training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (10 cases in different diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 
Milestones EPA 4: Manage care of medical patients in intensive/critical care setting 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่ม
วชิาชพี และชมุชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรับเปลี่ยนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการ
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 5: Provide age-appropriate screening and preventive care 

Title of the EPA Provide age-appropriate screening and preventive care  
Specifications 1. Able to recommend first-line, appropriate screening tests and 

preventive care including vaccination as part of the routine 
health maintenance  
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2. Provides a rationale for the decision to order the tests or 
preventive care 

3. Incorporates the principle of cost-effectiveness in selecting the 
screening tests and preventive plan 

4. Elicits and takes into account the age of patients and patients’ 
preferences in making recommendations 

Title of the EPA Provide age-appropriate screening and preventive care  
Specifications 5. Correctly interprets the results of the tests 

6. Able to explain the appropriateness of the screening and 
preventive care suggested to the patients 

7. Understands the implications and urgency of an abnormal result 
and seek assistance as needed 

Context Ambulatory setting 
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for entrustment 

Knowledge:  
- Basic knowledge of disease prevalences in particular risk/age 

group population   
- Evidence-based information on usefulness of health screening 

according to different ages and sex e.g., colorectal cancer 
screening, bone mineral density, lipid profile, viral hepatitis 
screening 

- Clinical information on preventive care interventions according to 
population at risk e.g.. vaccination, tobacco use, unhealthy alcohol use 

- Normal value of the screening tests 
Skills: recognition of normal healthy and unhealthy patients 
Attitude and behavior: professionalism, willingness to ask for help if 
needed 
Experience:  
- Demonstrate experience coping with age-appropriate screening 

and preventive care in 10 different cases at the ambulatory setting 
within 3 years of training 
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- Completeness of 5 medical records (ความสมบรูณ์ของเวชระเบยีน
องิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Assessment information 
source to assess progress 
and ground for a summative 
entrustment decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussion 

Title of the EPA Provide age-appropriate screening and preventive care  
Entrustment for which 
level of supervision is to 
be reached at which 
stage of training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (5 cases in different scenario) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (5 cases in 
different scenario) 

 
Milestones EPA 5: Provide age-appropriate screening and preventive care 
 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    

ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 

เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์
   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์ 

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 
และชุมชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิาร
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 6: Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 

Title of the EPA Providing general internal medicine consultation to non-medical 

specialties 

Specifications 1. Able to detect significant history/symptoms from patients 
/relatives/consulting physicians 

2. Perform systemic physical examination correctly 
3. Able to identify clinical relevant problems and/or patient’s risks 

to particular procedures/interventions 
4. Provide appropriate and relevant investigations  
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5. Provide proper and adequate management including plan of 
follow-up 

6. Effectively communicate with consulting physicians and patients 
with proper and adequate information  

7. Record proper and adequate clinical information 
Context Outpatient/in-patient/emergency/intensive care setting 

 

Title of the EPA Providing general internal medicine consultation to non-medical 

specialties 

Domains of competence Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 
communication skills/Professionalism 

Domains of competence Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 
communication skills/Professionalism 

Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for entrustment 

Knowledge: clinical management of common medical problems 
occurring in non-medical specialties, clinical risks of particular 
patients undergoing interventions/procedures, rational use of drugs 
and investigations, the reimbursement of various health care 
systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with consulting physicians,  
patients and family. 
Attitude and behavior: professionalism 
Experience: 
- Demonstrate experience coping with providing consultation to 

non-medical specialties 10 cases/rotation  
Completeness of consultation records: 1 record/week/rotation (ความ
สมบรูณ์ของเวชระเบยีนองิตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัฯ) 

Assessment information 
source to assess progress 
and ground for a 
summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records 
- Bed-side discussion 
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Entrustment for which level 
of supervision is to be 
reached at which stage of 
training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (5 cases in different diseases/problems) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 

 

Milestone EPA 6: Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 

การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)     

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. มคีวามคดิสรา้งสรรคต์ามหลกัวทิยาศาสตรใ์นการสรา้งความรูใ้หม ่และพฒันา
ระบบบรกิารสขุภาพ 

   

ข. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ค. การใชย้าอยา่งสมเหตุผล    

ง. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 
และชุมชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิาร
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 7: Providing palliative care 

Title of the EPA (7.1) Breaking bad news to patients with incurable diseases 
Specifications 1. Conveying a conversation to inform a diagnosis of the incurable 

disease to patients with or without their relatives 
2. Active listening to the patients’ perception and concerns 
3. Supporting the patients and maintaining realistic hope 

Context Outpatient/in-patient/intensive care setting 
Domains of competence  Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 

communication skills/ Professionalism 
Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for entrustment 

Knowledge 
- A necessary basic knowledge on the patient’s disease in 

particular natural course and prognosis 
- The 6-steps “SPIKES” model of breaking bad news 
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- Common emotional responses of patients after receiving bad 
news 

Skills 
- Basic communication skills 
- Skills in responding to common patients’ emotional responses 

after receiving bad news 
Attitudes 

- Manners 
Title of the EPA (7.1) Breaking bad news to patients with incurable diseases 
Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for entrustment 

- Empathic 
- Optimistic 
- Telling the truth 
- Maintaining realistic hope 

Experience 
Demonstrate experience coping with breaking bad news to patients 
with incurable diseases in 10 different cases within 3 years of 
training 

Assessment information 
sources to assess progress 
and ground for a 
summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
Medical conferences 

Entrustment for which level 
of supervision is to be 
reached at which stage of 
training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (3 cases in different scenario) 

Unsupervised at the end of third year – level 4 (3 cases in different 
scenario) 

 
Title of the EPA (7.2) Advanced care planning to patients with end-of-life incurable 

diseases 
Specifications 1. Initiating a conversation to the patients with end-of-life incurable 

diseases (with or without their relatives) to plan ahead the future 
action when the patient may not be capable to make decision 
e.g. proxy, life-prolongation modalities, intubation and CPR 
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2. Explaining the possible choices with unbiased view and without rush 
3. Active listening to the patients’ opinions and desires 
4. Respect the patients’ decisions 

Context Outpatient/in patient/intensive care setting 
Domains of competence  Patient care/ Medical knowledge and skills/ Interpersonal and 

communication skills/ Professionalism 
Required experience, 
knowledge, skills, attitudes 

Knowledge 
- Knowledge on the prognosis of the patients 

 
Title of the EPA (7.2) Advanced care planning to patients with end-of-life incurable 

diseases 
Required experience, 
knowledge, skills, attitudes 

- Knowledge on the EOL treatment modalities 
Skills 

- Basic communication skills 
- Advocacy counseling skill 

Attitudes 
- Telling the truth 
- Unbiased views 
- Respect the patients’ decisions  
- Empathic 

Experience 
Demonstrate experience coping with advanced care planning to 
patients with end-of-life incurable diseases in 5 different cases 
within 3 years of training 

Assessment information 
sources to assess progress 
and ground for a 
summative entrustment 
decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical conferences 

Entrustment for which level 
of supervision is to be 
reached at which stage of 
training? 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (2 cases in 
different scenario) 
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Milestones EPA 7: Provide palliative care 
 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรา่งกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    

ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์ 

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 
และชุมชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิาร
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 8: Demonstrating lifelong personal learning activities 

Title of the EPA Demonstrating lifelong personal learning activities 
Specifications 1. Able to reflect what have been learned from internal, external or 

personal academic activities as defined on the RCPT revalidation 
e-port folio 

2. Able to reflect what are the impacts to one’s practice from those 
learning activities 

3. Able to propose a personal development plan (PDP) 
4. Effectively comply with RCPT revalidation e-port folio 

Context Personal learning activities on e-port folio 
Domains of competence Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 

communication skills/Professionalism/Practice-based learning System-
based practice 

Knowledge, Skills, 
attitude and behavior 
and required experience 
for entrustment 

Knowledge: understanding the concept of continue professional 
development (CPD) and the four domains of professionalism, namely, 
medical knowledge, patient safety, communication and maintaining 
trust 
Skills: reflective learning, critical thinking, clinical reasoning, basic ICT 
skills 
Attitude and behavior: commitment to life-long learning and self-
improvement.  
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Title of the EPA Demonstrating lifelong personal learning activities 
Knowledge, Skills, 
attitude and behavior 
and required experience 
for entrustment 

Experience: 
Demonstrate submitting supporting information and PDP on the RCPT 
revalidation e-port folio 

Assessment information 
source to assess 
progress and ground for 
a summative 
entrustment decision 

- Facilitator’s opinion 

Entrustment for which 
level of supervision is to 
be reached at which 
stage of training? 

Unsupervised at the end of each year – level 4 (50 credits per year 
and 1 proposed PDP, as defined by the RCPT revalidation).  

 

 

Milestone EPA 8: Demonstrating lifelong personal learning activities 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 

การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)     

ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. มคีวามคดิสรา้งสรรคต์ามหลกัวทิยาศาสตรใ์นการสรา้งความรูใ้หม ่และพฒันา
ระบบบรกิารสขุภาพ 

   

ข. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    

ค. การใชย้าอยา่งสมเหตุผล    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 

ง. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ
แพทย ์

   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ฉ. มคีวามสามารถภาษาองักฤษในระดบัทีส่ ือ่สารได ้    

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 
และชุมชน 

   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิาร
สาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   
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EPA 9: Practicing patient safety 
Title of the EPA Practicing patient safety 
Specifications 1. Understands and participates in the hospital system for patient 

safety  
2. Performs correctly common safety behaviors eg. handwashing, 

gown/mask wearing, medical reconciliation 
3. Reports patient safety errors (real or potential) when identified 
4. Works with team members to identify root causes of patient 

safety errors and implement solution 
5. Performs procedures according to hospital standards 

Context Ambulatory / emergency / in-patient setting / operating room / 
special care units  

Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 
learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude 
and behavior and required 
experience for entrustment 

Knowledge: concepts of patient safety practice, common patient 
safety goals / hospital accreditation (HA) standards / rational drug use 
Skills: recognition of errors, root cause analysis (RCA) and PDSA 
cycle 
Attitude and behavior: professional communication with team 
members and managers (both verbal and written); appreciate the 
blameless environment  
Experience: 
- Demonstrate correct handwashing at least 5 times 
- Perform medical reconciliation at least 20 times 
- Incorporate with the hospital risk reports, RCA and PDSA at least 

3 events 
Assessment information 
source to assess progress 
and ground a summative 
entrustment decision 

Direct observation 
Information from colleagues (multisource feedback) 
E-portfolio - Personal development plan 
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Title of the EPA Practicing patient safety 
Entrustment for which level 
of supervision is to be 
reached at which stage of 
training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year - level 3 (3 scenario) 

   Unsupervised at the end of third year - level 4 (3 scenario) 

 
Milestones EPA 9: Practicing patient safety 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    
ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    

ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บโดยทัว่ไปในประเทศไทย
ได ้

   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    

ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    

ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

   

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    

ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    

การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    

ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    
ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    

ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    

ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    

ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทยแ์ละบุคลากรทางการแพทย ์    

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทางอายรุ
ศาสตร ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    

ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 
และชุมชน 

   
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 

(Continuous Professional Development) 
   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุ
ไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   

 
EPA 10: Working with interprofessional health care teams 

Title of the EPA Working with interprofessional health care teams  
Specifications 1. Understands roles and responsibilities as a leader of health care 

teams 
2. Understands roles of other professions to appropriately assess 

and address the health care needs of the patients and populations 
served and how the team works together to provide care 

3. Works with individual of professions to maintain a climate of 
mutual respect and share values 

4. Communicates with patients, families and other health 
professions in a responsive manner to support a team approach 
to maintenance of health and the treatment of disease 

5. Listens actively, and encourages ideas and opinions of other 
team members 

6. Applies relationship-building values and the principle of team 
dynamics to perform effectively in different team roles to plan 
and deliver patient-centered care 

7. Applies leadership practices that support collaborative practice 
and team effectiveness  

Context  Ambulatory setting, emergency room, in-patient ward 
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Title of the EPA Working with interprofessional health care teams  
Domains of competence Knowledge and skills/Practice-based learning/Interpersonal and 

communication skills/ Professionalism/System-based learning  
Required experience, 
knowledge, skills, attitude, 
and behavior for 
entrustment 

Knowledge: Principles of team dynamics and interpersonal 
communication  
Skills: Communication, consultation, active listening, management, 
working practice with other health professions, leadership 
Attitude and behavior: Mutual respect, shared values, recognize 
one’s limitations 
Experience: Demonstrate experience in leading the health care 
team during primary physician or chief ward rotation within 3 years 
of training  

Assessment information 
source to assess progress 
and ground a summative 
entrustment decision 

Direct observation  
Mini-Peer Assessment Team / Multisource feedback (MSF) 
Self evaluation – E portfolio 
 
 

Entrustment for which level 
of supervision is to be 
reached at which stage of 
training? 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of first  
year – level 3 (2 inpatient ward rotation) 

- Unsupervised at the end of third year – level 4 (2 different cases 
during chief ward rotations) 

 
Milestones EPA 10: Working with interprofessional health care teams 

 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การดแูลรกัษาผ ูป่้วย (Patient care)    
ก. มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจรางกายผูป่้วย ทาํหตัถการ และการรวบรวมขอ้มลู    
ข. วนิิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผดิปกตทิางอายรุศาสตรท์ีพ่บพบโดยทัว่ไปในประเทศ

ไทยได ้
   

ค. บนัทกึรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบรูณ์และสมํ่าเสมอ    
ง. ป้องกนัโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ    
ความร ู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสงัคม
รอบด้าน (Medical knowledge and skills)    

ก. เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานของรา่งกายและจติใจ    
ข. มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชีย่วชาญในสาขาอายรุศาสตร ์    
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 Yr 1 Yr 2 Yr 3 
การเรียนร ู้จากการปฏิบตัิ (Practice-based learning)    
ก. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้    
ข. การใชย้าและทรพัยากรอยา่งสมเหตุผล    
ค. เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตั ิ    
ทกัษะปฏิสมัพนัธ  ์และการสื่อสาร (Interpersonal and communication skills)    
ก. นําเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภปิรายปัญหาอยา่งมปีระสทิธภิาพ    
ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบุคลากรทางการ

แพทย ์
   

ค. สือ่สารใหข้อ้มลูแก่ญาตแิละผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมปีระสทิธภิาพโดยมเีมตตา 
เคารพการตดัสนิใจและศกัดิศ์รขีองความเป็นมนุษย ์

   

ง. มมีนุษยสมัพนัธด์ ีทาํงานกบัผูร้ว่มงานทุกระดบัอยา่งมปีระสทิธภิาพ    

จ. เป็นทีป่รกึษาและใหค้าํแนะนําแก่แพทยแ์ละบุคลากรอื่น โดยเฉพาะทาง
อายรุศาสตร์ ์

   

ความเป็นมืออาชีพ (Professionalism)    
ก. มคีุณธรรม จรยิธรรม และเจตคตอินัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร้ว่มงาน เพือ่นรว่มวชิาชพี 

และชุมชน 
   

ข. มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสูค่วามเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 
(Continuous Professional Development) 

   

ค. มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย    

ง. คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม    

การปฏิบตัิงานให้เข้ากบัระบบ (System-based practice)    

ก. มคีวามรูเ้กีย่วกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ    

ข. มคีวามรู ้และมสีว่นรว่มในระบบพฒันาคุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย    

ค. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งความปลอดภยัของผูป่้วย    

ง. มคีวามรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัสทิธขิองผูป่้วย    

จ. ใชท้รพัยากรสขุภาพอยา่งเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) และ
สามารถปรบัเปลีย่นการดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุ
ไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี 

   
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2. EPA-competencies matrix 

 EPA 
1 

EPA 
2 

EPA 
3 

EPA 
4 

EPA 
5 

EPA 
6 

EPA 
7 

EPA 
8 

EPA 
9 

EPA 
10 

Patient care • • • • • • •  •  
Medical knowledge and skills • • • • • • • • •  
Practice-based learning • • • • • •   • • 
Interpersonal and communication 
skills • • • • • • •  • • 

Professionalism • • • • • • • • • • 
System-based practice • • • • • •  • • • 

 

3. ผลของ EPA 

3.1 การวดัและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม 
ใชว้ดัและประเมนิผลมติ ิin-training evaluation ดงัต่อไปน้ี 

มติทิี ่1 ประเมนิสมรรถนะโดยอาจารย ์(ดงัขอ้ 3.2) 
มติทิี ่2 การตรวจเวชระเบยีนผูป่้วยใน (ตาม EPA ขอ้ 2, 3, 4, 6) 
มติทิี ่3 การตรวจเวชระเบยีนผูป่้วยนอก (ตาม EPA ขอ้ 1, 5, 6) 

3.2 เกณฑป์ระเมินการเล ื่อนช ัน้ปี * 
3.2.1  เมือ่ผา่นการฝึกอบรม 12 เดอืน 

EPA 1, 2 level 3 (10 different cases for each EPA) 
EPA 8 level 4 (50 credits and 1 PDP) 
EPA 10 level 3 (2 in-patient wards) 

3.2.2 เมือ่ผา่นการฝึกอบรม 24 เดอืน 
EPA 1, 2 level 4 (10 different cases for each EPA) 
EPA 3, 4 level 3 (10 different cases for each EPA) 
EPA 5 level 3 (5 different cases) 
EPA 6 level 3 (5 different cases) 
EPA 7.1 level 3 (3 different cases) 
EPA 8  level 4 (50 credits and 1 PDP) 
EPA 9 level 3 (3 different cases) 
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3.2.3 เมือ่ผา่นการฝึกอบรม 36 เดอืน 
EPA 1, 2 level 4 (10 different cases for each EPA) 
EPA 3, 4 level 4 (10 different cases for each EPA) 
EPA 5 level 4 (5 different cases) 
EPA 6 level 4 (10 different cases) 
EPA 7.1 level 4 (3 different cases) 
EPA 7.2 level 4 (2 different cases) 
EPA 8  level 4 (50 credits and 1 PDP) 
EPA 9 level 4 (3 different cases) 
EPA 10 level 4 (2 different cases during chief ward rotations) 

* แพทยป์ระจาํบา้นสามารถทาํ EPA ใหไ้ดส้งูกวา่เกณฑข์ัน้ตํ่าทีต่ ัง้ไวส้าํหรบัแต่ละระดบัของชัน้ปี ทัง้จาํนวน
และ level และ เมือ่สิน้สดุการฝึกอบรม 36 เดอืน แพทยป์ระจาํบา้นทุกคนตอ้งแสดงใหเ้หน็วา่สามารถทาํ 
EPA ไดด้ว้ยตนเองดงัน้ี: 

EPA 1 level 4 (20 different cases) 
EPA 2 level 4 (20 different cases) 
EPA 3 level 4 (20 different cases) 
EPA 4 level 4 (20 different cases) 
EPA 5 level 4 (5 different cases) 
EPA 6  level 4 (10 different cases) 
EPA 7.1 level 4 (3 different cases) 
EPA 7.2 level 4 (2 different cases) 
EPA 8  level 4 (150 credits and 3 PDP) 
EPA 9 level 4 (3 different cases) 
EPA 10 level 4 (2 different cases during chief ward rotations) 

 
ตารางที่ 1  โรค/ภาวะทีส่าํคญัซึง่อายรุแพทยต์อ้งใหก้ารดแูลรกัษาไดด้ว้ยตนเอง* (ประเมนิโดย EPA) 

โรคหรอืภาวะ 
Setting 

OPD IPD Emergency Critical care 
ACLS  / / / 
Acute coronary syndrome     / /  
Acute diarrhea/ chronic diarrhea / /     
Acute drug / chemical intoxication /    / /  
Acute glomerulonephritis / /      
Acute kidney injury / / / / 
Acute pancreatitis   /     
Acute pulmonary edema  / / / 
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โรคหรอืภาวะ 
Setting 

OPD IPD Emergency Critical care 
Acute respiratory failure  / / / 
Adrenal insufficiency / / / / 
Agranulocytosis    / /   
Allergic rhinitis /       
Anaphylaxis   / / / 
Anemia associated with chronic diseases, renal and 
liver diseases / /     

Angina pectoris (chronic stable) /       
Anxiety disorders / /     
Arrhythmias (i.e., PAC, PVC, SVT, atrial flutter & 
fibrillation, atrial tachycardia, A-V block) / / / / 

Asthma / / / / 
Autoimmune hemolytic anemia / /      
Basic nutrition support / /   / 
Bell palsy / / /   
Bleeding related to anticoagulant and antithrombotic 
therapy     /   

Cancer pain management / / /  
Cardiomyopathy /  /     
Chemotherapy induced emesis / /     
Chronic congestive heart failure  /       
Chronic constipation / /     
Chronic hepatitis /       
Chronic kidney disease  / / /   
Chronic obstructive pulmonary disease  / / / / 
Cirrhosis and its complications / / /   
Congenital heart diseases (i.e.,ASD,VSD,PDA,AS,PS, 
tetralogy of fallot Eisenmenger’s complex) /  /     

Crystal-induced arthritis / /      
Delirium   / /   
Dementia / Alzheimer’s diseases  / /     
Dengue infections / / /  / 
Dermatomyositis / Polymyosis / /     
Diabetes mellitus/DKA/hyperosmolar hyperglycemic 
state / / / / 

Diabetic nephropathy /       
Disseminated intravascular coagulation    / /  / 
Drug allergy / / / / 
Drug induced nephropathy  / /     
Dyspepsia / functional dyspepsia /       
Eczema /       
Endocarditis / / /  /  
Epilepsy / / / / 
Essential hypertension /       
Essential tremor /    
Falls in the elderly / / /   
Fatty liver /       
Febrile neutropenia / / /   
Fibromyalgia / Myofascial pain syndrome /        
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โรคหรอืภาวะ 
Setting 

OPD IPD Emergency Critical care 
Gall stones and its complications     /   
Gastroesophageal reflux diseases /       
Gastrointestinal hemorrhage (Upper and lower)   / / / 
Glomerular diseases (Nephrotic syndrome, Nephritic 
syndrome) / /     

Glucose-6-phosphate dehydrogenase (G6PD) 
deficiency anemias / /     

Hepatitis acute/chronic / /     
Herpes infection /       
HIV infections /  /      
Hypercalcemia / / / / 
Hyperkalemia / / / / 
Hyperlipidemia / /     
Hypernatremia   / / / 
Hypertensive crisis   / /   
Hypocalcemia / / / / 
Hypoglycemia / / / / 
Hypokalemia  / / / / 
Hyponatremia    / / / 
Immune thrombocytopenia /  / /   
Impetigo cellulitis /       
Inflammatory polyneuropathies / / /   
Insect bites /       
Irritable bowel syndrome /       
Leptospirosis  /   /   
Liver abscess   /     
Maculopapular drug rash, DRESS, SJS/TEN / / /   
Melioidosis          
Meningitis / encephalitis / brain abscess /       
Metabolic acidosis   / / / 
Metabolic alkalosis / /   / 
Metabolic syndrome /       
Migraine /       
Mixed connective tissue disease / /     
Myasthenia Gravis / / / / 
Nutrition in chronic kidney diseases / /     
Nutrition in liver cirrhosis / /     
Nutrition in metabolic syndrome / /     
Nutritional anemias /       
Obesity /       
Obstructive uropathy  / /     
Osteoarthritis  /       
Osteoporosis /       
Parkinson's disease /       
Peptic ulcer /       
Pericarditis / /     
Perioperative care for hip fracture   / /   
Peripheral vascular disease /       
Pleural effusions / / / / 
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โรคหรอืภาวะ 
Setting 

OPD IPD Emergency Critical care 
Pneumonia, lung abscess, bronchiectasis / / /   
Pneumothorax / /     
Principle of pre-operative evaluation  / /     
Protein-energy malnutrition   /   / 
Pulmonary hypertension /       
Pulmonary thromboembolism / / / / 
Pyogenic arthritis  / / / / 
Reactive arthritis / /     
Rheumatic valvular diseases /       
Rheumatoid arthritis  / / /   
Rickettsial infections / / /   
Sepsis / / /   
Simple hypothyroidism / myxedema / / / / 
Simple thyrotoxicosis / thyrotoxicosis crisis / / / / 
Spinal cord compression / / /   
Stroke   / / / 
Subdural / subarachnoid hemorrhage / / / / 
Superficial mycoses /       
SVC syndrome / /     
Systemic lupus erythematosus /       
Tension headache /       
Thalassemia  /       
Toxic venoms         
Transient cerebral ischemic attacks / / /   
Tuberculosis and non-tuberculous mycobacterial 
infection / / / / 

Tumor lysis syndrome    / / / 
     
Urticaria /       
UTI / / / / 
Venous thromboembolism /  /  /   
Viral exanthem /       
Warts /       

* ขอ้มลูจากสมาคมวชิาชพี 

ภาคผนวก 2  

เนื้อหาของการฝึกอบรม/หลกัสตูร 

ความร ู้พืน้ฐานของอายรุศาสตร  ์และระบบที่เกี่ยวข้อง 
Basic nutrition   
Basic pharmacology  
Biology of cancer  
Carcinogenesis  
Genome structure and organization 
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Molecular biology and clinical genetics  
Nutrition values of common diets  
Pathology and pathogenesis of diseases  
Physiologic change in elderly  
Principle of immunological response 
Structure and function of  

- Cardiovascular system 
- Endocrine system 
- Gastrointestinal system 
- Genitourinary system 
- Hematopoietic  system 
- Musculoskeletal system  
- Nervous system 
- Respiratory system 
- Skin and soft tissue 

ระบาดวทิยาคลนิิก 
- ประเมนิงานวจิยั 
- ความเชือ่ถอืไดแ้ละจุดอ่อนของการศกึษาแบบ randomized controlled, case- control, cohort 

study, cross-sectional, case series, systematic review และ meta-analysis 
- วิเคราะห์ข้อมูลและความเชื่อถือได้ของข้อมูลที่ได้มาจากการรวบรวม เช่น review article, 

original article 
- สามารถใชห้รอืแปลขอ้มลูทางสถติไิดถู้กตอ้ง เชน่ p-value, number needed to treat, relative 

risk, odds ratio, 95% confidence interval เป็นตน้ 
- ใชข้อ้มลูเพือ่สนบัสนุนการวนิิจฉยั เชน่ sensitivity, specificity ไดอ้ยา่งเหมาะสม 
- potential bias ของการวดัคา่หรอืแปลคา่ sensitivity และ specificity 

เภสชัวทิยาคลนิิก 
- ความรูท้างดา้น pharmacokinetics และ pharmacodynamics ของยา และนํามาประยุกต์กบั

การตดิตามระดบัยาและการปรบัยา 
- หลกัการใชย้า ไดแ้ก่ จุดประสงค ์ทางเลอืก การประเมนิผล 
- ประเมนิผลขา้งเคยีงจากการใชย้า การแพย้า 
- drug interaction 
- ประเมนิความแตกต่างของ metabolism ของยาในผูป่้วยแต่ละประเภท 
- ปรบัเปลีย่นขนาดยาตามภาวะเสีย่งต่างๆ เชน่ โรคตบั โรคไต  สงูอาย ุตัง้ครรภ ์และใหน้มบุตร 
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โรคหรือภาวะทางอายรุศาสตรท์ี่สาํคญั 
โรคทีส่าํคญัทางอายุรศาสตร ์ทีอ่ายุรแพทยต์อ้งวนิิจฉัยและรกัษาไดไ้ม่ว่าโรคจะอยู่ในระดบัใดกต็าม โดยแบ่งตามวธิี
จดัการเรยีนรูด้งัน้ี 
ระดบั 1 โรคหรอืภาวะทีพ่บบอ่ย และมคีวามสาํคญัซึง่แพทยป์ระจาํบา้นสามารถเรยีนรูไ้ดจ้ากผูป่้วยโดยตรง 
ระดบั 2 โรคหรอืภาวะทีพ่บน้อยกวา่ระดบั 1 และมคีวามสาํคญัซึง่แพทยป์ระจาํบา้นสามารถ  เรยีนรูจ้ากผูป่้วยแต่

ไมไ่ดด้แูลผูป่้วยโดยตรง เชน่ การรว่มดแูลในหอผูป่้วย( ward round)ดว้ยกนั เป็นตน้  
ระดบั 3 โรคทีพ่บน้อยแต่มคีวามสาํคญั ซึง่แพทยป์ระจาํบา้นสามารถเรยีนรูโ้ดยการศกึษาดว้ยตนเอง หรอืฟัง

บรรยาย และสถาบนัฝึกอบรมควรจดัใหม้กีารเรยีนรูโ้รคในกลุม่น้ีอยา่งพอเพยีง  
 

โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

1. Intestinal infectious 
disease 

- Acute diarrhea (A 09.-) 
 

- Other salmonella infections 
(A02.-) 

- Other bacterial intestinal 
infections (A04.-)  

- Other bacterial food borne 
intoxication (A05.-) 

 

- Cholera (A00.-) 
- Typhoid and paratyphoid 

fever (A01.-) 
- Shigellosis (A03.-) 
- Amoebiasis (A06.-) 
- Other protozoal intestinal 

disease (A07.-) 
- Other specified intestinal 

infection (A08.-) 

2. Tuberculosis - Respiratory tuberculosis 
(A15.- - A16.-) 

- Tuberculosis of other organs 
(A18.-A19.-) 

- Tuberculosis of nervous system 
(A17.-) 

 

3. Certain zoonotic 
bacterial diseases 

 - Melioidosis (A24.-) - Leptospirosis (A27.-) 

4. Other bacterial 
disease 

 - Other mycobacteria (A31.-) - Leprosy (A30.-) 
- Listeriosis (A32.-) 
- Other tetanus (A35.-) 
- Diphtheria (A36.-) 
- Meningococcal infections 

(A39.-) 

5. Sepsis - Sepsis due to gram-negative 
organism (A41.3, A41.5) 

- Septicemia (A41.9) 

- Sepsis due to 
Staphylococcus(A41.0-.2) 

- Streptococcal sepsis (A40.-) 

 

6. Other bacterial 
infection 

  - Actinomycosis (A42.-) 
- Nocardiosis (A43.-) 
- Bartonellosis (A44.-) 
- Erysipelas (A46) 

7. Infections with a 
predominantly sexual 
mode of transmission 

  - Early syphilis (A51.-) 
- Late syphilis (A52.-) 
- Latent syphilis (53.-) 
- Gonococcal Infection (A54.-) 
- Chlamydial disease               

(A55-A56.-) 
- Chancroid (A57.-) 
- Granuloma Inguinale  
   (A58.-) 
- Anogenital Herpes simplex 

(A60.-) 
- Anogenital warts (A63.-) 

8. Rickettsioses   - Typhus fever (A75.-) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

9. Viral infections of the 
central nervous 
system 

  - Viral encephalitis (A81.-, 
A82.-,  A83.-, A84.-A85.-, 
A86.-) 

- Viral meningitis (A87.-) 

10. Viral hemorrhagic 
fever 

- Dengue fever, Dengue 
hemorrhagic fever  
(A90.-, A91.-) 

  

11. Viral infections 
characterized by skin 
and mucous 
membrane lesion 

- Herpes simplex infection 
(B00.-ยกเวน้ B00.4) 

- Herpes zoster (B02.-) 
- Viral wart (B07.-) 
 

 - Herpes viral encephalitis 
(B00.4) 

- Chickenpox (B01.-) 
- Measles (B05.-) 
- Rubella (B06.-) 
- Other viral infections 

characterized by skin and 
mucous membrane lesions 
(B08.-) 

- Unspecified viral infection 
characterized by skin and 
mucous membrane lesion 
(B09.-) 

12. Viral hepatitis - Acute viral hepatitis (B15.-, 
B16.-, B17.-) 

- Chronic viral Hepatitis (B18.-) 

  

13. HIV disease - HIV disease resulting in 
infectious and parasitic 
disease (B20.-) 

- Unspecified HIV disease 
(B24.-) 

 - HIV disease resulting in 
malignant neoplasm (B21.-) 

- HIV disease resulting in 
other specified disease or 
conditions (B22.-, B23.- 
ยกเวน้ B23.0) 

- Acute HIV infection syndrome 
(B23.0) 

14. Other viral disease  
 

 

- Viral infections, unspecified 
(B34.9) 

 

- Cytomegaloviral disease 
(B25.-) 

- Mumps (B26.-) 
- Infectious mononucleosis 

(B27.-) 

15. Mycoses - Dermatophytosis (B35.-, 
B36.-) 

- Candidiasis (B37.-) 
 

- Aspergillosis (B44.-) 
- Cryptococcosis (B45.-) 

- Coccidiodomycosis (B38.-) 
- Histoplasmosis (B39.-) 
- Blastomycosis (B40.-) 
- Chromoblastomycosis and 

Phaeomycotic abscess (B43.-) 
- Mucormycosis (B46.-) 
- Other mycosis (B47.-, B48.-) 

16. Protozoal disease   - Malaria (B50.- ถงึ B54.-) 
- Toxoplasmosis (B58.-) 
- Pneumocystosis (B59.-) 

17. Helminthiasis  - Strongyloidiasis (B78.-) - Schistosomiasis  (B65.-) 
- Other fluke infection (B66.-) 
- Taeniasis  (B68.-) 
- Cysticerosis  (B69.-) 
- Filiariasis (B74.-) 
- Trichenellosis  (B75.-) 
- Hook worm disease (B76.-) 
- Ascariasis (B77.-) 
- Other intestinal 

helminthiases (B81.-) 
- Visceral larva migrans (83.0) 
- Gnathostomiasis (83.1) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

- Angiostrongyliasis (B83.2) 

18. Pediculosis acariasis 
and other infestations 

  - Pediculosis and phthiriasis 
(B85.-) 

- Scabies (B86.-) 

19. Malignant neoplasm 
(primary)  

- Malignant neoplasm of  
   Nasopharynx (C11.-) 
- Malignant neoplasm of 

Stomach (C16.-) 
- Malignant neoplasm of colon 

and rectum (C18.- ถงึ C20.-) 
- Liver cell carcinoma (C22.0) 
- Cholangiocarcinoma (C22.1, 

C24.-) 
- Malignant neoplasm of 

pancreas (C25.-) 
- Malignant neoplasm of 

bronchus and lung (C34.-) 
- Malignant neoplasm of breast 

(C50.-) 
- Malignant neoplasm of cervix, 

uterus and ovary (C53.- ถงึ 
C56.-) 

- Malignant neoplasm of 
kidney & bladder (C64.-ถงึ 
C67.-) 

- Malignant neoplasm of thyroid 
gland (C73.-) 

- Malignant neoplasm of tongue 
(C01.-, C02.-) 

- Malignant neoplasm of 
esophagus (C15.-) 

- Malignant neoplasm of skin  
(C43.- - C44.-) 

- Kaposi’s sarcoma (C46.-) 
- Malignant neoplasm of testis 

(C62.-) 

20. Malignant neoplasm 
of ill-defined, 
secondary and 
unspecified sites 

- Secondary malignant neoplasm 
of lymph nodes (C77.-) 

- Secondary malignant 
neoplasm of lung (78.0) 

- Secondary malignant 
neoplasm of peritoneum and 
retroperitoneum (C78.6) 

- Secondary malignant 
neoplasm of liver and 
intrahepatic bile due (C78.7) 

- Secondary malignant 
neoplasm of brain and 
cerebral meninges (C79.3) 

- Secondary malignant 
neoplasm of bone  and bone 
marrow (C79.5) 

- Secondary malignant neoplasm 
of pleura (C78.2) 

- Secondary malignant neoplasm 
of adrenal gland (C79.7) 

- Malignant neoplasm without 
specification of site (C80.-) 

- Secondary malignant 
neoplasm of mediastinum 
(C78.1) 

- Secondary malignant 
neoplasm of other and 
unspecified part of nervous 
system  (C79.4) 

 

21. Malignant neoplasm 
of lymphoid, 
hematopoietic and 
related tissue 

- Hodgkin’s lymphoma (C81.-) 
- Non-Hodgkin’s lymphoma 

(C82.- - C88.-) 
- Multiple myeloma (C90.-) 
- Acute lymphoid leukemia 

(C91.-) 
- Chronic lymphocytic leukemia 

(C91.1) 
- Acute myeloid leukemia 

(C92.-) 
- Chronic myeloid leukemia 

(C92.1) 

 - Monocytic leukemia (C93.-) 
- Other leukemia of specified 

type (C94.-) 
- Leukemia of unspecified cell 

type (C95.-) 
- Other malignant neoplasm 

of lymphoid hematopoietic 
and related tissue (C96.-) 

22. Neoplasm of 
uncertain and 
behaviouer unknown 
of lymphoid 

- Myelodysplastic syndrome 
(D46.-) 

- Polycythemia vera (D45.-) 
 

- Histiocytic and mast cell 
tumor (D47.0) 

- Chronic myeloproliferative 
disease (D47.1) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

hematopoietic and 
related tissue 

- Monoclonal gammopathy of 
undetermined significant 
(D47.2) 

- Essential thrombocythemia 
(D47.3) 

- Myelofibrosis (D47.4) 
- Hypereosinophilic syndrome 

(D47.5) 

23. Anemia - Iron deficiency anemia 
(D50.-) 

- Thalassemia and abnormal 
hemoglobin (D56.- ,D58.-) 

- Acquired hemolytic anemia 
(D59.-) 

- Aplastic anemia (D61.-) 
- Anemia in chronic disease 

(D63.-) 

- Megaloblastic anemia  (B12, 
folate Deficiency) (D51.- ,D53.-) 

 

- G6PD deficiency (D55.0) 

24. Coagulation defect - Disseminated intravascular 
coagulation (D65.-) 

 

- Hereditary factor deficiency  
(D66.-, D67.-, D68.0-2) 

- Hemorrhagic disorder due to 
circulating anticoagulants (D68.3) 

- Acquired coagulation factor 
deficiency (D68.4) 

 

25. Thrombophilia   - Factor V Leiden mutation, 
Anti-thrombin deficiency, 
Protein C deficiency, Protein 
S deficiency, Anticardiolipin, 
Antiphospholipid syndrome, 
lupus anticoagulant    
(D68.5-6) 

26. Platlet abnormality 
 

- Idiopathic thrombocytopenia 
(D69.3) 

- Secondary thrombocytopenia 
(D69.5) 

 
 

 

27. Allergic purpura   - Henoch-Schonlein purpura 
(D69.0) 

- Qualitative platelet defects 
(D69.1) 

28. White blood cell  
abnormality 

- Agranulocytosis (D70.-)  - Hyperleukocytosis syndrome 
(D72.8) 

29. Disease of  spleen  - Hypersplenism (D73.1) - Abscess of spleen (D73.3) 
- Hyposplenism (D73.0) 

30. Other disease of 
blood forming organs 

  - Methemoglobinemia   
(D74.-) 

- Familial erythrocytosis 
(D75.0) 

- Secondary polycythemia 
(D75.1) 

- Histiocytosis syndrome 
(D76.-) 

31. Immunodeficiency   - Immunodeficiency           
(D80.- - D84.-) 

32. Other immune  
mechanism disorder 

  - Cryoglobulinemia (D89.1) 
- Immune  reconstitution 

syndrome (D89.3) 
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33. Iodine deficiency 
disorders and allied 
condition 

  - Iodine deficiency goiter 
(E00.- - E02.-) 

34. Hypothyroidism - Hypothyroidism (E03.-)  - Myxedema coma (E03.5) 

35. Nontoxic goiter - Euthyroid goiter (E04 ยกเวน้ 
E04.1) 

- Nontoxic single thyroid 
nodule (E04.1) 

  

36. Thyrotoxicosis - Thyrotoxic with diffuse goiter 
(E05.0) 

- Thyrotoxicosis with toxic 
multinodular goiter (E05.2) 

 

- Thyrotoxicosis with single 
thyroid nodule (E05.1) 

- Thyrotoxicosis factitia 
(E05.4) 

- Thyroid crisis (E05.5) 

37. Thyroiditiss 
 

 - Autoimmune thyroiditis (E06.3) - Acute thyroiditis (E06.0) 
- Subacute thyroiditis (E06.1) 
- Chronic thyroiditis with 

transient thyrotoxicosis 
(E06.2) 

- Transient painless 
thyroiditis, sporadic (E06.6) 

38. Other disorders of 
thyroid 

  - Dyshormongenetic goiter 
(E07.1) 

- Thyroid hormone resistant 
syndrome (E07.2) 

39. Diabetes mellitus - Diabetes mellitus type 2 with 
or without chronic 
complication (E11.2 - .9) 

- Diabetes mellitus type 1 with or 
without chronic complication 
(E10.2 - 10.9) 

- Diabetes mellitus type 2 with 
coma and ketoacidosis  (E11.0-
E11.1) 

- Other specified diabetes 
mellitus (eg pancreatic 
diabetes, steroid induced) 
(E13.-) 

- Diabetes mellitus type 1 
with coma and ketoacidosis 
(E10.0 -  E10.1) 

40. Hypoglycemia - Drug-induced hypoglycemia 
without coma (E16.0) 

 - Nondiabetic hypoglycemic 
coma (E15.-) 

41. Hypoparathyroidism   - Hypoparathyroidism (E20.-) 

42. Hyperparathyroidism  - Hyperparathyroidism (E21.-)  

43.  Hyperfunction of  
pituitary gland 

 - Syndrome of inappropriate 
secretion of ADH (E22.2) 

- Acromegaly (E22.0) 
- Hyperprolactinemia (E22.1) 

44. Hypofunction of 
pituitary gland 

 - Hypopituitarism (E23.0) 
- Diabetes insipidus (E23.2) 

 

45. Cushing’s Syndrome  - Cushing’s syndrome     (E24.-)  

46. Adrenogenital 
disorders 

  - Adrenogenital syndrome 
(E25.-) 

47. Hyperaldoster onism  - Hyperaldosteronism   (E26.-)  

48. Adrenal insufficiency - Adrenocortical insufficiency  
(E27.1 - E27.4) 

 - Addisonian crisis (E27.2) 

49. Adrenomedullar 
hyperfunction 

  - Pheochromocytoma (E27.5) 

50. Ovarian dysfunction   - Polycystic ovarian syndrome 
(E28.2) 

- Primary ovarian failure 
(E28.3) 
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51. Testicular dysfunction   - Testicular hypogonadism 
(E29.-) 

- Delayed puberty (E30.0) 

52. Polyglandular 
dysfunction 

  - Autoimmune polyglandular 
failure (E31.0) 

53. Other endocrine 
disorders 

  - Carcinoid syndrome (E34.0) 
- Short stature (E34.3) 
- Androgen resistance 

syndrome (E34.5) 

54. Malnutrition - Protein-energy malnutrition 
(E40.- – E46.-) 

 - Vitamin A deficiency (E50.-) 
- Thiamine deficiency (E51.-) 
- Niacin deficiency (E52.-) 
- Riboflavin deficiency (E53.0) 
- Pyridoxine deficiency 

(E53.1) 
- Ascorbic acid deficiency 

(E54.-) 
- Vitamin D deficiency (E55.-) 
- Dietary calcium deficiency 

(E58.-) 
- Dietary selenium deficiency 

(E59.-) 
- Dietary zinc deficiency (E60.-) 
- Deficiency of other nutrient 

elements (E61.-, E62.-) 

55. Obesity - Obesity (E66.-)   

56. Hypervitaminosis   - Hypervitaminosis A, 
carotene, B6, D (E67.-) 

57. Lactose intolerance   - Lactase deficiency (E73.-) 

58. Disorders of 
carbohydrate 
metabolism 

  - Glycogen storage disease 
(E74.0) 

59. Disorders of 
lipoprotein 
metabolism 

- Hypercholesterolemia (E78.0) 
- Hypertriglyceridemia (E78.1) 
- Mixed hyperlipidemia (E78.2) 

- Low HDL cholesterol (E78.6) - Hyperchylomicronemia 
(E78.3) 

60. Disorders of purine 
and pyrimidine 
metabolism 

- Hyperuricemia (E79.0)   

61. Disorders of 
porphyrin 
and bilirubin 
metabolism 

  - Porphyria (E80.0 - .2) 
- Gilbert’s  
- Crigler - Najar 
- Dubin - Johnson (E80.4 ถงึ 

E80.6) 

62. Disorders of mineral 
metabolism 

- Hypomagnesemia (E83.4) 
- Hypercalcemia (E83.5) 

- Hemochromatosis (E83.1) 
 

- Wilson’s disease (E83.0) 

63. Amyloidosis   - Amyloidosis (E85.-) 

64. Volume depletion - Volume depletion (E86.-)   

65. Fluid, Electrolyte, and 
acid-base balance 

- Hyponatremia (E87.1) 
- Acidosis (E87.2) 
- Hyperkalemia (E87.5) 
- Hypokalemia (E87.6) 

- Hypernatremia (E87.0)  

66. Other metabolic 
disorder 

- Fluid overload (E87.7) 
- Metabolic syndrome (E88.4) 

- Tumor lysis syndrome (E88.3)  
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67. Postprocedoral 
endocrine disorders 

- Postprocedural 
hypothyroidism (E89.0) 

 - Other postprocedural 
endocrine disorder (E89.1-9) 

68.  Organic mental 
disorders 

- Senile dementia (F03.-) 
 

- Dementia in Alzheimer’s and 
other diseases    (F00.-* และ 
F02.-*) 

- Vascular dementia (F01.-) 
- Delirium (F05.-) 

- Organic mental and 
personality disorders    
(F06.-ถงึ F07.-) 

69. Mental and behavioral 
disorders due to 
psychoactive 
substances use 

- Mental and behavioral 
disorder due to use of 
alcohol (F10.-) 

 - Mental and behavioral 
disorder due to use of 
opioids (F11.-) 

- Cannabinoid (F12.-) 
- Sedatives or hypnotics 

(F13.-) 
- Amphetamine (F15.-) 
- Tobacco (F17.-) 
- Volatile solvents (F18.-) 
- Multiple drug use and use  

of other psychoactive 
substances (F19.-) 

70. Schizophrenia and 
delusional disorders 

 - Schizophrenia (F20.-) - Acute and transient 
psychotic disorder (F23.-) 

71. Mood (affective) 
disorders 

 - Depressive episode (F32.-) - Bipolar affective disorders  
(F31.-) 

- Persistent mood (affective) 
disorders (F34.-) 

72. Neurotic, stress-
related and 
somatoform disorders 

- Anxiety disorders (F40.-) 
(F41.-) 

 - Reaction to severe stress 
and adjustment disorders 
(F43.-) 

- Dissociative (conversion) 
disorders (F44.-) 

- Somatoform disorders 
(F45.-) 

73. Behavioral syndromes 
associated with 
physiological 
disturbances and 
physical factors 

  - Eating disorder (F50.-) 
- Nonorganic sleep disorders 

(F51.-) 
- Mental retardation (F70.- ถงึ 

F79.-) 

74. Inflammatory 
disorders of the 
central nervous 
system 

 - Meningitis in other bacterial and 
other infectious and parasitic 
diseases (G01.-*, G02.-*) 

- Meningitis due to other and 
unspecified cause (G03.-) 

- Encephalitis, myelitis and 
encephalomyelitis (G04.-, G05.-
*) 

- Intracranial and intraspinal 
abscess and granuloma (G06.-, 
G07.-*) 

- Bacterial meningitis (G00.-) 
- Intracranial and intraspinal 

phlebitis and 
thrombophlebitis (G08) 

75. Systemic atrophies 
primarily affecting the 
central nervous 
system 

  - Huntingtons’ disease (G10.-) 
- Hereditary ataxia (G11.-) 
- Spinal muscular atrophy and 

related syndrome (G12.-, 
G13.-*) 

76. Extrapyramidal and 
movement disorders 

- Parkinsons’ disease (G20.-) 
- Dystonia (G24.-) 

- Secondary parkinsonism  (G21.-, 
G22.-) 

- Other extrapyramidal and 
movement disorders  (G25.-) 

- Other degenerative diseases 
in basal ganglia (G23.-) 
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77. Other degenerative 
diseases of the 
nervous system 

- Alzheimer’s disease (G30.-)  - Other degenerate diseases 
of nervous system (G31.-) 

78. Demyelinating 
diseases of the 
central nervous 
system 

- Multiple sclerosis (G35.-) - Other demyelinating diseases of 
central nervous system (G37.-) 

- Other acute disseminated 
demyelination (G36.-) 

79. Episodic and 
paroxysmal disorders 

- Epilepsy (G40.-) 
- Migraine (G43.-) 
- Other headache syndromes 

(G44.-) 
- Transient cerebral ischemic 

attacks (G45.-) 
- Vascular syndrome of brain 

in cerebrovascular disease 
(G46.-*) 

- Sleep apnea (G47.3) 

- Status epilepticus (G41.-)  

80. Nerve, nerve root and 
plexus disorders 

- Facial nerve disorders (G51.-) - Disorders of trigeminal nerve 
(G50.-) 

- Mononeuropathies of upper 
limb(G56.-) 

- Other mononeuropathies (G58.-) 

- Disorder of other cranial 
nerves (G52.-) 

- Cranial nerve disorders in 
diseases classified 
elsewhere (G53.-*) 

- Nerve root and plexus 
disorders (G54.-, G55.-*) 

- Mononeuropathies of lower 
limb (G57.-) 

- Mononeuropathies in 
diseases classified 
elsewhere (G59.-) 

81. Polyneuropathies - Other polyneuropathies 
(G62.-) 

- Inflammatory polyneuropathies 
(G61.-) 

- Polyneuropathies in diseases 
classified elsewhere (G63.-) 

- Hereditary and idiopathic 
neuropathies (G60.-) 

82. Diseases of 
myoneural disorders 

- Myasthenia Gravis and other 
myoneural disorders (G70.-) 

 - Primary disorders of 
muscles (G71.-) 

- Other myopathies (G72.-) 
- Disorders of myoneural 

junction and muscle in 
diseases classified 
elsewhere (G73.-*) 

83. Cerebral palsy and 
other paralytic 
syndromes 

- Hemiplegia (G81.-) - Paraplegia and tetraplegia (G82.-
) 

- Cerebral palsy (G80.-) 
- Other paralytic syndrome 

(G83.-) 

84. Other disorders of 
nervous  system 

 - Hydrocephalus (G91.-) - Disorders of autonomic 
nervous system (G90.-) 

- Toxic encephalopathies 
(G92.-) 

- Anoxic brain damage 
(G93.1) 

- Benign intracranial 
hypertension (G93.2) 

- Compression of brain 
(C93.5) 

- Cerebral oedema (G96.6) 
- Syringomyelia and 

syringobulbia (C95.0) 
- Vascular myelopathies 

(G95.1) 
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- Cord compression (G95.2) 
- Myelopathies (Drug 

induced, radiation induced) 
(G95.8) 

- Cerebrospinal fluid leak 
(C96.0) 

- Post procedure disorders of 
nervous system (G97.-) 

- Other disorders of nervous 
system in diseases classified 
elsewhere  (G99.-)* 

85. Disorders eye and 
adnexa  

- Diabetic retinopathy (H36.0)  - Acute inflammation of orbit 
(H05.0) 

- Dysthyroid exophthalmos 
(H06.2)* 

- Conjunctival hemorrhage 
(H11.3) 

- Exposure 
keratoconjunctivitis(H16.-) 

- Iridocyclitis in diseases 
classified elsewhere     
(H22.-)* 

- Retinal artery occlusion 
(H34.-) 

- Background retinopathy and 
retinal vascular changes 
(H35.0)* 

- Purulent endophthalmitis 
(H44.5)  

- Optic neuritis (H46.-) 

86. Diseases of ear - Benign paroxysmal vertigo 
(H81.1) 

 
 
 
 
 

- Malignant otitis externa 
(H60.2) 

- Otitis media (H66.-) 
- Meniere’s disease (H81.0) 
- Vestibular neuronitis 

(H81.2) 
- Vertigo of central origin 

(H81.4) 
- Sensorineural hearing loss 

(H90.3-H90.5) 

87.  Acute rheumatic 
fever 

  - Acute rheumatic fever (I00.- 
-I02.-) 

88. Chronic rheumatic 
heart disease 

- Mitral stenosis (I05.0) 
- Rheumatic mitral 

insufficiency (I05.1) 
- Mitral stenosis with 

insufficiency (I05.2) 
- Rheumatic tricuspid 

insufficiency (I07.1) 

 - Rheumatic aortic stenosis 
(I06.0) 

- Rheumatic aortic 
insufficiency (I06.1) 

- Rheumatic aortic stenosis 
with insufficiency (I06.2) 

89. Hypertensive diseases - Essential hypertension (I10.-) 
- Hypertensive heart disease 

(I11.-) 
- Hypertensive renal disease 

(I12.-) 
- Secondary hypertension 

(I15.9) 

- Hypertension secondary to other 
renal disorders (I15.1) 

- Hypertensive heart and 
renal disease (I13.-) 

- Renovascular hypertension 
(I15.0) 

90.  Ischemic heart 
disease 

- Unstable angina (I20.0) 
- Acute myocardial infarction 

(I21.-) 

 - Subsequent (recurrent) 
myocardial infarction (F22.-) 
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- Chronic ischemic heart 
disease (I25.-) 

- Certain current 
complications following 
acute myocardial infarctions 
(I23.-) 

- Dresslers’ syndrome (I24.1) 

91. Pulmonary heart 
disease and diseases 
of pulmonary 
circulation 

- Pulmonary embolism (I26.-)  
- Pulmonary hypertension and 

pulmonary heart disease 
(I27.-) 

  

92.  Pericardial diseases  - Pericardial effusion 
(noninflammatory) (I30.3) 

- Acute nonspecific idiopathic 
pericarditis (I30.0) 

- Infective pericarditis (I30.1) 
- Chronic pericarditis (I31.0-

I31.1) 
- Hemopericardium (I31.2) 
- Cardiac tamponade (I31.9) 

93. Infective endocarditis  - Acute and subacute endocarditis 
(I33.0) 

 

94. Non rheumatic 
valvular heart 
diseases 

- Mitral insufficiency (I34.0) 
- Mitral valve prolapsed (I34.1) 
- Aortic stenosis (I35.0) 
- Aortic insufficiency (I35.1) 

- Aortic stenosis with insufficiency 
(I35.2) 

- Non rheumatic tricuspid 
insufficiency (I36.1) 

 

95. Myocarditis/cardiomy
opathy 

- Cardiomyopathy (I42.-)  - Acute myocarditis (I40.-) 

96. Heart block/cardiac 
arrest 

- Atrioventricular block  
(second and third degree) 
(I44.1-I44.2) 

- Cardiac arrest (I46.-) 

- Pre-excitation syndrome (I45.6) - Sinoatrial block (I45.5) 

97. Paroxysmal 
tachycardia 

- Supraventricular tachycardia 
(I47.1) 

- Ventricular tachycardia 
(I47.2) 

- Atrial fibrillation (I48) 
- Ventricular premature 

depolarization (I49.3) 
- Sick sinus syndrome (I49.5) 

- Ventricular fibrillation and flutter 
(I49.0) 

 

98. Other heart diseases - Congestive heart failure 
(I50.-) 

 - Rupture of chordae 
tendineae (I51.1) 

- Rupture of papillary muscle 
(I51.2) 

- Intracardiac thrombus 
(I51.3) 

99. Cerebrovascular 
disease 

- Intracerebral hemorrhage 
(I61.-) 

- Cerebral infarction (I63.-) 
- Sequelae of cerebrovascular 

disease(I69.-) 

- Subdural hemorrhage (acute) 
(nontraumatic) (I62.0) 

- Occlusion and stenosis of 
precerebral and cerebral arteries, 
not resulting in cerebral 
infarction (I65.- ถงึ I66.-) 

- Subarachnoid hemorrhage 
(I60.-) 

- Dissection of cerebral 
arteries (I67.0) 

- Cerebral aneurysm, 
nonruptured (I67.1) 

- Progressive vascular 
leukoencephalopathy (I67.3) 

- Hypertensive 
encephalopathy (I67.4) 

- Nonpyogenic thrombosis of 
intracranial cavernous sinus 
(I67.6) 
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100. Disease of arteries, 
arterioles and 
capillaries 

- Aortic aneurysm and 
dissection (I71.-) 

- Atherosclerosis of renal artery 
(I70.1) 

- Atherosclerosis of arteries of 
extremities (I70.2) 

- Atherosclerosis of carotid 
arteries (I70.3) 

- Raynaud’s syndrome (I73.0) 
- Embolism and thrombosis of 

upper extremities (I74.2) 
- Embolism and thrombosis of 

lower extremities (I74.3) 

101. Venous thrombosis - Deep vein thrombosis (I80.-) - Portal vein thrombosis (I81.-) - Budd-Chiari syndrome 
(I82.0) 

102. Diseases of veins  - Oesophageal varices (I85.-) 
- Gastric varices (I86.4) 
- Oesophageal varices in disease 

classified elsewhere (I98.1-
I98.2*) 

- Superior vena cava obstruction 
(I87.1) 

- Internal hemorrhoids with 
bleeding (I84.1) 

- External hemorrhoids with 
bleeding (I84.4) 

103. Disease of lymphatic   - Lymphedema (I89.0) 

104. Hypotension   - Orthostatic hypotension 
(I95.1) 

- Hypotension due to drugs 
(I95.2) 

105. Post procedural 
disorders of 
circulatory system  

  - Post cardiotomy syndrome 
(I97.0) 

106. Acute upper 
respiratory infection 

- Common cold (J00.-) 
- Acute pharyngitis (J02.-) 
- Acute upper respiratory 

infections, unspecified 
(J06.9) 

- Acute sinusitis (J01.-) 
- Acute tonsillitis (J03.-) 

- Acute laryngitis and 
tracheitis (J04.-) 

107. Influenza and 
pneumonia 

- Bacterial pneumonia, 
unspecified (J15.9) 

- Pneumonia, organism 
unspecified (J18.-) 

- Pneumonia due to Klebsiella 
pneumoniae (J15.0) 

- Pneumonia due to Pseudomonas 
(J15.1) 

- Pneumonia due to gram-negative 
bacteria (J15.6) 

- Avian and other animal 
influenza (including H1N1) 
(J09.-) 

- Influenza due to other 
identified influenza virus 
(J10.-) 

- Influenza, virus not identified 
(J11.-) 

- Viral pneumonia (J12.-) 
- Pneumonia due to 

Streptococcal pneumoniae 
(J13.-) 

- Pneumonia due to 
Haemophilus influenzae 
(J14.-) 

- Pneumonia due to 
Staphylococcus (J15.3) 

- Pneumonia due to other 
Streptococci (J15.4) 

- Pneumonia due to E.coli 
(J15.5) 

- Pneumonia due to 
Mycoplasma pneumonia 
(J15.7) 

- Chlamydia pneumonia (J16.0) 

108. Other acute lower 
respiratory 
infections 

- Acute bronchitis (J20.-)   
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109. Other disease of 
upper respiratory 
tract 

- Vasomotor and allergic 
rhinitis (J30.-) 

  

110. Chronic lower 
respiratory diseases 

- Chronic obstructive 
pulmonary disease with 
acute exacerbation (J44.1) 

- Chronic obstructive 
pulmonary disease, 
unspecified (J44.9) 

- Asthma (J45.-) 
- Bronchiectasis (J47.-) 

- Chronic obstructive pulmonary 
disease with acute lower 
respiratory infection (J44.0) 

- Acute severe asthma (J46.-) 

- Chronic bronchitis (J41.-) 
- Emphysema (J43.-) 

111. Lung diseases due to 
external agents 

- Aspiration pneumonia (J69.0)  - Pneumoconiosis (J60.- -J65.-)  
- Airway disease due to 

specific organic dust (J66.-) 
- Hypersensitivity pneumonitis 

due to organic dust (J67.-) 
- Respiratory conditions due 

to inhalation of chemical, 
gases, fumes and vapours 
(J68.-) 

- Pneumonitis due to oils and 
essence (J69.1) 

- Radiation pneumonitis (J70.0) 
- Chronic and other pulmonary 

manifestation due to 
radiation (J70.1) 

- Acute drug-induced 
interstitial lung disorders 
(J70.2) 

- Chronic drug-induced 
interstitial lung disorder 
(J70.3) 

112. Other respiratory 
diseases principally 
affecting the 
interstitium 

 - Adult respiratory distress 
syndrome (J80.-) 

- Interstitial pneumonia (J84.9) 
 

- Non cardiogenic pulmonary 
edema (J81.-) 

- Pulmonary eosinophilia 
(J82.-) 

- Alveolar proteinosis (J84.0) 
- Idiopathic pulmonary 

fibrosis (J84.1) 

113. Suppurative and 
necrotic conditions  
of lower respiratory 
tract 

 - Pyothorax (J86.-) - Lung abscess (J85-1, J85.2) 

114. Other diseases of 
pleura 

- Pleural effusion (J90.-) - Pleural effusion in conditions 
classified elsewhere (J91.-*) 

- Other spontaneous 
pneumothorax  (J93.- ยกเวน้ 
J93.0) 

- Pleural plaque (J92.-) 
- Spontaneous tension 

pneumothorax (J93.0) 
- Chylous effusion (J94.0) 
- Hemothorax (J94.2) 

115. Other diseases of 
the respiration 
system 

- Acute respiratory failure 
(J96.0) 

- Atelectasis (J98.1) - Tracheostomy malfunction 
(J95.0) 

- Acute pulmonary insufficiency 
following surgery (J95.1, 
J95.2) 

- Mendelson’s syndrome 
(J95.4) 

- Postprocedural subglottic 
stenosis (J95.5) 

- Chronic respiratory failure 
(J96.1) 
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- Interstitial emphysema 
(subcutaneous, mediastinum) 
(J98.2) 

- Disorders of diaphragm 
(J98.6) 

- Upper airway obstruction 
(J98.8) 

116. Disorder of tooth - Dental caries (K02.-)   

117. Diseases of 
esophagus, stomach 
and duodenum 

- Gastro-oesophageal reflux 
diseases (K21.-) 

- Gastric ulcer (K25.-) 
- Duodenal ulcer (K26.-) 
- Other acute gastritis (K29.1) 
- Dyspepsia (K30.-) 

- Acute hemorrhagic gastritis 
(K29.0) 

 

- Oesophagitis (K20.-) 
- Achalasia (K22.0) 
- Ulcer of esophagus (K22.1) 
- Oesophageal obstruction 

(K22.2) 
- Gastro-oesophageal 

laceration-haemorrhage 
syndrome (K22.6) 

- Hemorrhage of oesphagus 
(K22.8) 

- Alcoholic gastritis (K29.2) 
- Chronic gastritis (K29.5) 
- Portal hypertensive 

gastropathy (K29.6) 
- Duodenitis (K29.8) 
- Pyloric stenosis (K31.1) 
- Obstruction of duodenum 

(K31.5) 

118. Hernia  - Inguinal hernia (K40.-) - Incisional hernia (K43.-) 
- Diaphragmatic hernia (K44.-) 

119. Noninfective 
enteritis and colitis 

 - Ulcerative colitis (K51.-) 
- Noninfective gastroenteritis and 

colitis (K52.9) 

- Crohn’s disease (K50.-) 
- Gastroenteritis due to 

radiation (K52.0) 
- Toxic gastroenteritis and 

colitis (K52.1) 
- Allergic and dietetic 

gastroenteritis and colitis 
(K52.2) 

120. Other disorders of 
intestine 

- Diverticular disease of 
intestines (K57.-) 

- Irritable bowel syndrome 
(K58.-) 

 
 
 

- Acute vascular disorders of 
intestines (K55.0) 

- Chronic vascular disorders 
of intestine (K55.1) 

- Angio dysplasia of colon 
(K55.2) 

- Paralytic ileus (K56.0) 
- Impact feces (IK56.4) 
- Intestinal bands with 

obstruction (K56.5) 
- Abscess of anal and rectal 

regions (K61.-) 
- Lower gastrointestinal 

bleeding (K62.0) 
- Radiation proctitis (K62.7) 

121. Disease of 
peritoneum 

- Acute peritonitis (K65.00)  - Secondary bacterial 
peritonitis (K65.01) 

- Hemoperitoneum (K66.1) 

122. Disease of liver - Alcoholic hepatitis (K70.1) 
- Alcoholic cirrhosis of liver 

(K70.3) 

- Toxic liver disease (K71.-) 
- Abscess of liver (K75.0) 
- Hepatitis, unspecified (K75.9) 
- Portal hypertension (K76.6) 

- Acute and subacute hepatic 
coma (K72.0) 

- Primary biliary cirrhosis 
(K74.3) 
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- Chronic hepatitis, unspecified 
(K73.) 

- Other and unspecified 
cirrhosis of liver (K74.6) 

- Fatty liver (K76.0) 

- Autoimmune hepatitis 
(K75.4) 

- Chronic passive congestion 
of liver (Cardiac cirrhosis) 
(K76.1) 

- Infarction of liver (shock 
liver) (K76.3) 

- Hepatorenal syndrome 
(K76.7) 

123. Disorder of 
gallbladder, biliary 
tract and pancreas  

- Calculus of gallbladder with 
or without cholecystitis 
(K80.0-.2) 

- Calculus of bile duct with or 
without cholangitis (K80.3-.5) 

- Cholangitis (K83.0) 
- Obstruction of bile duct (K83.1) 
- Acute pancreatitis (K85.-) 
- Chronic pancreatitis (K86.-) 

- Acalculus cholecystitis 
(K81.0) 

- Chronic cholecystitis (K81.1) 
- Spasm of sphincter of Oddi 

(K83.4) 
- Stenosis of sphincter of Oddi 

(K83.6) 

124. Other diseases of 
the digestive system 

- Gastrointestinal bleeding 
(K92.-) 

 - Blind loop syndrome (K90.2) 
- Pancreatic steatorrhea 

(K90.3) 
- Malabsorption due to 

intolerance (K90.4) 
- Intestinal malabsorption, 

unspecified (K90.9) 
- Post surgical disorders of 

digestive system K91.-) 

125. Infectious of the 
skin and 
subcutaneous tissue 

- Cutaneous abscess, furuncle 
and carbuncle (L02.-)  

- Cellulitis (L03.-) 

 - Staphylococcal scalded skin 
syndrome (L00.-) 

- Impetigo (L01.-) 
- Acute lymphadenitis (L04.-) 
- Pyoderma (L08.0) 
- Erythrasma (L08.1) 

126. Bullous disorders  - Pemphigus (L10.-) 
- Pemphigoid (L12.-) 

- Dermatitis herpetiformis 
(L13.0) 

127. Dermatitis and 
eczema 

- Contact dermatitis (L23.-) 
- Eczema (L30.9)  
- Generalized skin eruption due 

to drugs and medicaments 
(L27.0) 

 

- Seborrhoeic dermatitis (L21.-) 
- Exfoliative dermatitis (L26.-) 
- Lichen simplex chronicus (L28.0) 
- Prurigo nodularis (L28.-) 

- Atopic dermatitis (L20.-) 
- Localized skin eruption due 

to drugs and medicaments 
(L27.1) 

- Pruritus (L29.-) 
- Nummular dermatitis (L30.0) 
- Dyshidrosis (L30.1) 
- Cutaneous autosensitization 

(L30.2) 
- Infective dermatitis (L30.3) 
- Erythema intertrigo (L30.4) 
- Pityriasis alba (L30.5) 

128. Papulosquamous 
disorders  

- Psoriasis vulgaris (L40.-)  - Generalized pustular 
psoriasis (L40.1) 

- Acrodermatitis continua 
(L40.2) 

- Guttate psoriasis (L40.3) 
- Arthropathic psoriasis 

(L40.0) 
- Parapsoriasis (L41.-) 
- Pityriasis rosea (L42.-) 
- Lichen planus (L43.-) 

129. Urticaria and 
erythema 

- Urticaria (L50.0) - Steven-Johnson syndrome 
(L51.1) 

- Nonbullous erythema 
multiforme (L51.0) 
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- Toxic epidermal necrolysis 
(L51.2) 

- Erythema nodosum (L52.-) 
- Toxic erythema (L53.0) 
- Erythema annulare 

centrifugum (L53.1) 
- Erythema marginatum 

(L53.2) 

130. Radiation-related 
disorders of the skin 
and subcutaneous 
tissue 

  - Sunburn (L55.-) 
- Skin changes due to 

ultraviolet radiation       
(L56. ถงึ L57.-) 

- Radio dermatitis (L58.-) 

131. Disorder of skin 
appendage 

- Acne (L70.-) - Alopecia areata (L63.-) 
- Non scaring hair loss (L65.-) 
- Scarring hair loss (L66.-) 

- Nail disorders (L60.-) 
- Androgenic alopecia (L64.) 
- Hirsutism (L68.0) 
- Acquired hypertrichosis 

lanuginosa (L68.1) 
- Hypertrichosis (L68.9) 
- Rosacea (L71.-) 

132. Other disorders of 
the skin and 
subcutaneous tissue  

- Decubitus ulcer (L89.-) - Vitiligo (L80.-) 
- Post inflammatory 

hyperpigmentation (L81.0) 
- Discoid lupus erythematosus 

(L93.0) 
- Vasculitis limited to skin (L95.-) 
- Febrile neutrophilic dermatosis 

(L98.2) 

- Chloasma (L81.1) 
- Seborrhoeic keratosis (L82.-) 
- Acanthosis nigricans (L83.-) 
- Corns and callosities (L84.-) 
- Pyoderma gangrenosum 

(L88.-) 

133. Infectious 
arthropathies  

 - Pyogenic arthritis (M00.-) - Reactive arthropathies 
(M02.-) 

134. Inflammatory 
polyarthropathies 
(M10.-) 

- Rheumatoid arthritis (M05.- 
ถงึ M06.) 

- Gout (M10.-) 
- Polyarthritis (M13.0) 

- Pseudogout (M11.8) 
- Monoarthritis (M13.1) 

- Palindromic rheumatism 
(M12.3) 

 

135. Arthrosis - Osteoarthritis (M15.- ถงึ 
M19.) 

  

136. Other joint disorders   - Hemarthrosis (M25.0) 

137. Systemic connective 
tissue disorders 

- Systemic lupus 
erythematosus (M32.-) 

- Other dermatomyosis (M33.1) 
- Polymyositis (M33.2) 
- Systemic sclerosis (M34.-) 
- Mixed connective tissue disease 

(M35.1) 

- Polyarteritis nodosa (M30.0) 
- Churg-Strauss syndrome 

(M30.1) 
- Goodpasture’s syndrome 

(M31.0) 
- Thrombotic 

thrombocytopenic purpura 
(M31.1) 

- Wegener’s granulomatosis 
(M31.3) 

- Takayasu’s arteritis (M31.4) 
- Giant cell arteritis with 

polymyalgia rheumatica 
(M31.5) 

- Sjogren’s syndrome (M35.0) 
- Behcet’s disease (M35.2) 
- Polymyalgia rheumatica 

(M35.3) 
- Weber-Christian syndrome 

(M35.6) 
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138. Spondopathies  - Ankylosing spondylitis (M45.-) 
- Other spondylosis with 

myelopathies (M47.1) 
- Other spondylosis with 

radiculopathy (M47.1) 

 

139. Other dorsopathies  - Cervical disc disorder with 
myelopathy (M50.0) 

- Cervical disc disorder with 
radiculopathy (M50.1) 

- Lumbar and other intervertebral 
disc disorders with myelopathies 
(M51.0) 

- Lumbar and other intervertebral 
disc disorder with radiculopathy 
(M51.1) 

- Radiculopathy (M54.1) 

140. Disorders of muscle - Myositis, unspecified (M60.9) - Rhabdomyolysis (M62.8) - Infective myositis (M60.0) 
- Necrotizing fasciitis (M72.6) 

141. Other soft tissue 
disorders 

- Frozen shoulder (M75.0)  - Fibromyalgia (M79.7) 
- Myofascial pain syndrome 

(M79.8) 

142. Disorders of bone 
density and 
structure  

- Osteoporosis without fracture 
(M81.-) 

- Osteomyelitis (M86.-) 
- Osteonecrosis (M87.-) 

- Osteoporosis with pathological 
fracture (M80.-) 

- Adult osteomalacia (M83.) 
- Pathological fracture (M84.4) 
- Costochondritis (M94.0) 

143. Glomerular diseases - Acute nephritic syndrome 
(N00.-) 

- Nephrotic syndrome (N04.-) 
- Glomerular disorders in 

diabetes mellitus (N08.3*) 
- Glomerular disorders in 

systemic connective tissue 
disorders (N08.5*) 

- Rapidly progressive nephritic 
syndrome (N01.-) 

- Chronic nephritic syndrome 
(N03.-) 

- Recurrent and persistent 
haematuria (N02.-) 

- Glomerular disorders in 
infectious and parasitic 
disease (N08.0*) 

- Glomerular disorders in 
neoplastic disorder (N08.1*) 

- Glomerular disorders in 
blood diseases and disorders 
involving the immune 
mechanism (N08.2*) 

- Glomerular disorders in 
other endocrine, nutrition 
and metabolic diseases 
(N08.4) 

144. Renal tubular 
interstitial diseases 

- Acute pyelonephritis (N10.-) - Obstructive and reflux uropathy 
(N13.- ยกเวน้ N13.6) 

- Drug induced tubulo-interstital 
conditions (N14.-) 

- Nonobstructive reflux-
associated chronic 
pyelonephritis (N11.0) 

- Chronic obstructive 
pyelonephritis (N11.1) 

- Chronic tubulo-interstitial 
nephritis, unspecified 
(N11.9) 

- Pyonephrosis (N13.6) 
- Renal and perinephric 

abscess (N15.1) 
- Renal tubulo-interstitial 

disorders in infectious and 
parasitic disease (N16.0*) 

- Renal tubulo-interstitial 
diseases in neoplastic 
diseases (N16.2*) 
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- Renal tubulo-interstitial 
diseases in metabolic 
disease (N16.3*) 

- Renal tubulo-interstitial 
disease in systemic 
connective tissue diseases 
(N16.4*)  

- Renal tubulo-inertial 
disorder in transplant 
rejection (N16.5*) 

145. Renal failure - Acute renal failure (N17.-) 
- Chronic kidney disease 

(N18.-) ยกเวน้ N18.5 
- Chronic kidney disease stage 

5 (N18.5) 

 
 

 

146. Urolithiasis - Calculus of kidney and ureter 
(N20.-) 

 - Calculus of lower urinary 
tract (N21.-) 

147. Other disorders of 
kidney and ureter 

 - Renal tubular acidosis (N25.8) 
- Secondary hyperparathyroidism 

of renal origin (N25.8) 

- Renal osteodystrophy 
(N25.0) 

- Nephrogenic diabetes 
insipidus (N25.1) 

- Ischemic and infarction of 
kidney (N28.0) 

- Cyst of kidney, acquired 
(N28.1) 

148. Other diseases of 
the urinary system 

- Acute cystitis (N30.0) 
- Neuromuscular dysfunction 

of bladder (N31.-) 

 - Chronic cystitis (N30.1-N30.2) 
- Bladder-neck obstruction 

(N32.0) 
- Nonspecified urethritis 

(N34.1) 
- Urethral stricture (N35.-) 

149. Diseases of male 
genital organs 

- Hyperplasia of prostate 
(N40.-) 

 - Prostatitis (N41.-) 
- Orchitis, epididymitis 

(N45.-) 
- Atrophy of testis (N50.0) 

150. Disorders of breast   - Galactorrhea (N64.3) 

151. Noninflammatory 
disorders of female 
genital tract 

  
 
 
 

- Primary amenorrhea 
(N91.1) 

- Secondary amenorrhea 
(N91.1) 

152. Pregnancy with 
abortive outcome 

  - Hydatidiform mole (O001.-) 
- Renal failure following 

abortion and ectopic and 
molar pregnancy (O008.4) 

153. Oedema, proteinuria 
and hypertensive 
disorders in 
pregnancy childbirth 
and the puerperium 

 - Pre-existing hypertension 
complicating pregnancy, 
childbirth and puerperium  

  (O10.-) 

- Pre-existing hypertensive 
disorder with superimpose 
proteinuria (O11.-) 

- Gestational (pregnancy 
induced) hypertension 
(O13.- -O14.-) 

- Eclampsia (O15.-) 

154. Other maternal 
disorders 
predominantly 
related to pregnancy 

- Diabetes mellitus arising in 
pregnancy (O24.4) 

- Infection of kidney in pregnancy 
(O23.0) 

- Infection of bladder in pregnancy 
(O23.1) 

- Deep vein thrombosis in 
pregnancy (O22.3) 

- Cerebral venous thrombosis 
in pregnancy (O22.5) 

- Pre-existing diabetes type 1 
in pregnancy (O24.0) 
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- Abnormal hematological finding 
on antenatal screening of mother 
(O28.0) 

- Pre-existing diabetes type 2 
in pregnancy (O24.1) 

- Malnutrition in pregnancy 
(O25.-) 

- Herpes genitalis (O26.4) 
- Liver disorders in 

pregnancy, childbirth and 
the puerperium (O26.6) 

155. Complications of 
labour and delivery 

  - Intrapartum hemorrhage 
with coagulating defect 
(O67.0) 

- Postpartum coagulation 
defects (O72.3) 

156. Complication 
predominanty 
related to the 
purperium 

 - Obstetric embolism (088.-) - Urinary tract infection 
following delivery (O86.2) 

- Venous complication in the 
puerperium (O87.-) 

- Cardiomyopathy in the 
puerperium (O90.3) 

- Post partum acute renal 
failure (O90.4) 

- Postpartum thyroiditis 
(O90.5) 

157. Other Obstetric 
conditions 

 - Maternal infectious and parasitic 
disease complicating pregnancy, 
childbirth and puerperium (O98.-
) 

- Anemia complicating 
pregnancy childbirth the 
puerperium (O99.0) 

- Other diseases of blood and 
blood-forming organs 
complication pregnancy, 
childbirth and the puerperium 
(O99.1) 

- Endocrine, nutrition and 
metabolic diseases 
complicating pregnancy, 
childbirth and the puerperium 
(O99.2) 

- Disease of the circulatory 
system complicating 
pregnancy, childbirth and 
the puerperium (O99.4) 

- Disease of the respiratory 
system complicating 
pregnancy childbirth and 
the puerpurium (O99.5) 

- Disease of the digestive 
system complicating 
pregnancy, childbirth and 
the puerperium (O99.6) 

- Disease of the skin and 
subcutaneous tissue 
complicating pregnancy 
childhood and the 
puerperium (O99.7) 

- Other specified diseases and 
conditions complicating 
pregnancy childbirth and 
the puerperium (O99.8) 

158. Congenital 
malformations of 

- Atrial septal defect (Q21.1) - Ventricular septal defect (Q21.0) - Congenital pulmonary 
stenosis (Q22.1) 
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the circulatory 
system 

- Patent ductus arteriosus 
(Q25.0) 

- Coarctation of aorta (Q25.1) 

159. Other congenital 
malformations of 
the digestive system 

  - Choledochal cyst (Q44.4) 
- Congenital cystic disease of 

liver (Q44.6) 

160. Congenital 
malformations of 
the urinary system 

 - Polycystic kidney disease, adult 
type (Q61.2) 

 

161. Other congenital 
malformations 

  - Neurofibromatosis (Q55.0) 
- Tuberous sclerosis (Q85.1) 
- Peutz-Jegher’s syndrome 

(Q85.80) 
- Marfan’s syndrome (Q87.4) 
- Thyroglossal duct cyst 

(Q89.21) 

162. Chromosomal 
abnormalities 

  - Down’s syndrome (Q90.-) 
- Turner’s syndrome (Q96.-) 
- Klinefelter’s syndrome (Q98.-) 

163. Symptoms and signs 
involving circulatory 
and respiratory 
systems 

- Cough (R05.-) - Bradycardia (R00.1) 
- Hemoptysis (R04.2) 

- Pulmonary hemorrhage 
(R04.3) 

- Cheyne-Stokes breathing 
(R06.3) 

- Hiccup (R06.6) 

164. Symptoms and signs 
involving digestive 
system and 
abdomen 

 - Dysphagia (R13.-) - Change in bowel habit 
(R19.4) 

165. Symptoms and signs 
involving  the skin 
and subcutaneous 
tissue 

  - Flushing (R23.2) 
 

166. Symptoms and signs 
involving the 
nervous and muscle 
skeletal systems 

  - Ataxic gait (R26.0) 
- Bedridden (R26.3) 
- Tetany (R29.0) 

167. Symptoms and signs 
involving the urinary 
system 

- Unspecified haematuria 
(R31.-) 

- Retention of urine (R33.-) 
- Acute renal failure (prerenal) 

(R39.2) 

 

168. General symptoms 
and signs 

- Fever, unspecified (R50.9) 
- Headache, unspecified 

(R51.0) 
- Syncope and collapse (R55.-) 
- Hypovolemic shock (R57.1) 
- Septic shock (R57.2) 
- Generalized edema (R60.1) 
- Impaired fasting glucose 

(R73.1) 

- Other and unspecified convulsion 
(R56.8) 

- Cardiogenic shock (R57.0) 
- Localized enlarged lymph nodes 

(R59.6) 
- Generalized enlarged lymph 

nodes (R59.1) 
- Localized edema (R60.0) 
- Abnormal weight loss (R63.4) 

- Drug-induced fever (R50.2) 
- Systemic inflammatory 

response syndrome (R65.-) 
- Abnormal glucose tolerance 

test (R73.0) 
- Hypoalbuminemia (R77.0) 

169. Abnormal findings 
on diagnostic 
imaging and in 
function studies, 
without diagnosis  

- Abnormal findings on 
diagnostic imaging of lung 
(coin lesion, lung mass) 
(R91.-) 

 - Intracranial space-
occupying lesion (R90.0) 

- Abnormal finding on 
diagnostic imaging of liver 
and biliary tract (R39.2) 

170. Effect of foreign 
body entering 

  - Foreign body in respiratory 
tract (T17.-) 
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through natural 
orifice 

- Foreign body in alimentary 
tract (T18.-) 

- Burn and corrosion of 
gastrointestinal tract 
(T28.0-T28.2, T28.5-T28.7) 

171. Poisoning by drugs, 
medicaments and 
biological 
substances 

 - Poisoning by anticoagulants 
(T45.5) 

- Poisoning by systemic 
antibiotics, antiinfective and 
antiparasitic (T36.- ถงึ T37.-) 

- Poisoning by hormones 
(T38.-) 

- Poisoning by nonopioid 
analgesics, antipyretic and 
antirheumatics (T39.-) 

- Poisoning by narcotics and 
psychodysleptics (T40.-) 

- Poisoning by antiepileptic, 
sedative-hypnotic and 
antiparkinsonism drugs 
(T42.-) 

- Poisoning by psychotropic 
drugs (T43.-) 

- Poisoning by drugs primary 
of affecting the autonomic 
nervous system (T44.-) 

- Poisoning by antiemetic and 
antiemetic drugs (T45.0) 

- Poisoning by antineoplastic 
and immunosuppressive 
drugs (T45.1) 

- Poisoning by Iron and its 
compound (J45.4) 

- Poisoning by cardiac-
stimulant glycosides (T46.0) 

- Poisoning by calcium-channel 
blockers (T46.1) 

- Poisoning by antidysrhythmic 
drugs (T46.2) 

- Poisoning by angiotensin-
converting enzyme inhibitors 
(J46.4) 

- Poisoning by other 
antihypertensive drugs 
(T46.5) 

- Poisoning by 
antihyperlipidaemic drugs 
(T46.6) 

- Poisoning by antacid and 
antigastric secretion drugs 
(T47.0-T47.1) 

- Poisoning by laxatives 
(T47.3-T47.4) 

- Poisoning by diuretics 
(J50.0-T50.2) 

- Poisoning by drug affecting 
uric acid metabolism 
(T50.4) 

172. Toxic effects of 
substances chiefly 
nonmedicinal as to 
sources 

  - Toxic effect of alcohol (T51.-) 
- Toxic effect of organic 

solvents (T52.-) 
- Toxic effect of metals (T56.-) 
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- Toxic effect of arsenic 
(T57.0) 

- Toxic effect of carbon 
monoxide (T58.-) 

- Toxic effect of gases, fumes 
and vapours (T59.-) 

- Toxic effect of Pesticide 
(T60.-) 

- Toxic effect of noxious 
substances eaten as food 
(T61.- ถงึ T62.-) 

- Toxic effect of contact with 
venomous animals  
- Snake venoms 

(haematotoxin (T63.00) 
- Snake venoms 

(neurotoxin) (T63.01) 
- Venom of scorpion 

(T63.2) 
- Venom of marine animals  

(Jelly fish) (T63.6) 
- Heatstroke and sunstroke 

(T67.0) 
- Asphyxiation (T71.-) 
- Effect of lightning (T75.0) 
- Drowning and nonfatal 

submersion (T75.1) 
- Effect of electric current 

(T75.4) 
- Anaphylactic shock due to 

adverse food reaction (T78.0) 
- Anaphylactic shock, 

unspecified (T78.2) 
- Angioneurotic oedema 

(T78.3) 

173. Certain early 
complications of 
trauma 

 - Post-traumatic wound infection 
(T79.3) 

 

174. Complications of 
surgical and medical 
care 

- Thrombophlebitis following 
infusion, transfusion and 
therapeutic injection (T80.1) 
(Y62.-) 

- Hemorrhage and hematoma 
complicating a procedure 
(T81.0) (Y60.-) 

- Accidental puncture and 
laceration during a procedure 
(T81.2)(Y60.-) 

- Infection following a procedure 
(T81.4)(Y62.-) 

- Infection and inflammatory 
reaction due to other internal 
prosthetic device implants and 
grafts (eg intraperitoneal dialysis 
catheter)(T85.7)(Y73.1) 

- Infections following infusion, 
transfusion and therapeutic 
injection (T80.2) (Y62.1) 

- ABO incompatibility reaction 
(T80.3) 

- Rh incompatibility (T80.4) 
- Anaphylactic shock due to 

serum (T80.5) 
- Serum sickness (J80.6) 
- Mechanical complication of 

heart valve prosthesis 
(T82.0)(Y71.2) 

- Mechanical complication of 
cardiac electronic device 
(T82.1)(Y71.2) 

- Mechanical complication of 
vascular dialysis catheter 
(T82.4)(Y47.1) 

- Mechanical complication of 
other cardiac and vascular 
devices and graft (e.g. AV 
shunt, umbrella device, 
balloon)(T82.5)(Y71.2) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

- Infection and inflammation 
reaction due to cardiac 
valve prosthesis (T82.6) 
(Y71.2) 

- Infection and inflammatory 
reaction due to other 
cardiac and vascular device, 
implants and grafts (T82.7) 
(Y71.2) 

- Mechanical complication of 
urinary (indwelling) catheter 
(T83.0)(Y73.1) 

- Infection and inflammatory 
reaction due to prosthetic 
device implant and graft in 
urinary system (T83.5) 
(Y73.2) 

- Mechanical complication of 
other specified internal 
prosthetic device, implant 
and graft (e.g. 
intraperitoneal dialysis 
catheter) (T85.6) (Y73.1) 

- Bone-marrow transplant 
rejection (T86.0)(Y83.0) 

- Kidney transplant failure 
and rejection (T86.1) (Y83.0) 

- Heart transplant failure and 
rejection (T86.2) (Y83.0) 

- Liver transplant failure and 
rejection (T86.4) (Y83.0) 

- Anaphylactic shock due to 
adverse effect of correct 
drug and medicament 
properly administered 
(T88.6) 

175. Provisional 
assignment of new 
diseases of 
uncertain etiology 

  - Severe acute respiratory 
syndrome (SARS)(U04.9) 

176. Bacterial agents 
resist to antibiotic 

- Agent resistant to other 
penicillin-related antibiotics 
(U80.8) 

- Agent resistant to multiple 
antibiotics (U88.-) 

- Penicillin resistant agent (U80.0) 
- Methicillin resistant agent 

(U80.1) 
 

- Vancomycin resistant agent 
(U81.0) 

- Agent resistant to other 
vancomycin related antibiotic 
(U81.8) 

177. Other external 
causes of accidental 
injury 

 - Fall (W00.-W19.-) 
- Inhalation of gastric contents 

(W78.-) 
- Contact with hypodermic needle 

(W46.-) 
 

- Bitten or stuck by dog 
(W54.-) 

- Bitten or stuck by other 
mammals (W55.-) 

- Accidental drowning and 
submersion (W65.-W74.-) 

- Contact with venomous 
snakes (X20.-) 

- Contact with scorpions 
(X22.-) 

- Contact with hornets, wasps 
and bees (X23.-) 

- Contact with centipedes and 
venomous millipedes (X24.-) 

- Contact with venomous 
marine animals (X26.-) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

178. Accidental poisoning 
by and exposure to 
noxious substances 

  Accidental poisoning by and 
exposure to  

- analgesics, antipyretics 
and antirheumatics (X40.-) 

- antiepileptic, sedative-
hypnotic, antiparkinsonism 
and psychotropic drugs 
(X41.-) 

- narcotics and 
psychodysleptics (X42.-) 

- other drugs acting on the 
auto-nomic nervous 
system (X43.-) 

- alcohol (X45.-) 
- organic solvents and 

halogenated hydrocarbons 
(X46.-) 

- gases and vapour (X47.-) 
- pesticides (X48.-) 

179. Intentional self-
harm 

  Intentional self-poisoning by 
and exposure to  

- Non opioid analgesic, 
antipyretics and  
antirheumatic (X60.-) 

- Antiepileptic, sedative-
hypnotic, antiparkinsonism 
and psychotropic drugs 
(X61.-) 

- Narcotics and 
psychodysleptics (X62.-) 

- Drug acting on autonomic 
nervous system (X63.-) 

- Alcohol (X65.-) 
- Organic solvents and 

halogenated hydrocarbons 
(X66.-) 

- Gases and vapours (X67.-) 
- Pesticides (X68.-) 
- Hanging strangulation and 

suffocation (X70.-) 
- Drowning and submersion 

(X71.-) 

180. Drugs, medicaments 
and biological 
substances causing 
adverse effects in 
therapeutic use 

- Antineoplastic drugs (Y43.1 
ถงึ Y43.3) 

- Anticoagulants (Y44.2) 
- Diuretics (Y54.0-Y54.5) 

- Systemic antibiotics, anti-
infective and antiparasitics (Y40.- 
ถงึ Y41.-) 

- Hormones and synthetics 
substitutes (Y42.-) 

- Analgesic, antipyretics and anti-
inflammatory drugs (Y45.-) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

- Antiallergic and antiemetic 
drugs (Y43.0) 

- Immunosuppressive drugs 
(Y43.4) 

- Iron preparations (Y44.0) 
- Thrombolytic drug (Y44.5) 
- Natural blood and blood 

products (Y44.6) 
- Antiepileptics and 

antiparkinsonism drugs 
(Y46.-) 

- Sedatives, hypnotics and 
antianxiety drugs (Y47.-) 

- Psychotropics drug (Y49.-) 
- Drugs primary effecting the 

autonomic nervous system 
(Y51.-) 
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โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 

- Agents primary affecting 
cardiovascular system 
(Y52.) 

- Antacids and antigastric 
secretion drugs (Y53.0-
Y53.1) 

- Laxatives (Y53.2-Y53.4) 
- Agents affecting uric acid 

metabolism (Y54.8) 

181. Supplementary 
factors related to 
causes of morbidity 
and mortality 

- Nosocomial conditions   
(Y95.-) 

  

182. Persons 
encountering health 
services for 
examinations and 
investigation 

- General medical 
examinations (Z00.0) 

- Observation for suspected 
cardiovascular diseases 
(Z03.5) 

- Observation for suspected 
malignant neoplasm (Z03.1) 

 
 
 
 

- Examination of potential 
donor for organ and tissue 
(Z00.5) 

- Observation for suspected 
myocardial infarction 
(Z03.4) 

- Follow-up examination after 
surgery for other conditions 
(Z09.0) 

- Follow-up-examination after 
radiotherapy for other 
conditions (Z09.1) 

183. Persons with 
potential health 
hazards related to 
communicable 
diseases 

 - Contact with and exposure to 
tuberculosis (Z20.1) 

- Contact with and exposure to 
viral hepatitis (Z20.5) 

- Contact with and exposure to 
HIV (Z20.6) 

- Asymptomatic HIV infections 
(Z21) 

- Carrier of viral hepatitis (Z22.5) 

 

184. Persons 
encountering health 
services for specific 
procedures and 
health care 

- Radiotherapy session (Z51.0) 
- Chemotherapy session for 

neoplasm (Z51.1) 
- Palliative care (Z51.5) 

 - Attention to tracheostomy 
(Z43.0) 

- Attention to gastrostomy 
(Z43.1) 

- Blood (including stem cell) 
donor (Z52.0) 

- Bone marrow donor (Z52.3) 

185. Persons 
encountering health 
services in other 
circumstances 

 - Dietary counseling and 
surveillance (Z71.3) 

- Tobacco abuse counseling 
(Z71.6) 

- HIV counseling (Z71.7) 

 

186. Persons with 
potential health 
hazards 

- Transplant organ and tissue 
status (Z94.-) 

- Presence of cardiac and 
vascular implants and graft 
(Z95.-) 

  

187. Perioperative 
medicine 

- Perioperative management of 
medical diseases e.g. 
diabetes mellitus, renal 
failure, heart disease, 
hematological disease 

- Prevention and management 
of postoperative complication 
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ทกัษะ หตัถการ และ/หรือแปลผลการตรวจทางห้องปฏิบตัิการเพื่อวินิจฉัย และรกัษาโรคอายรุศาสตร  ์
แพทย์ประจําบ้านต้องรูข้อ้บ่งชี้ ประโยชน์ และโทษของการทําหตัถการต่างๆ หตัถการแบ่งเป็น 3 

ประเภท คอื 1. manual procedure   2. การสัง่ตรวจทางห้องปฏบิตัิการ และ 3. ประเมนิและดูแลรกัษาโรค
ต่างๆ  ในการทาํ manual procedure นัน้ ในบางหตัถการจาํเป็นตอ้งตามดว้ยการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 

หตัถการแต่ละประเภทแบง่เป็น 3 ระดบั ตามทีส่ถาบนัฝึกอบรมควรจดัการเรยีนรู ้ดงัน้ี 
1. หตัถการ ประเภท manual procedure  

กลุ่มที่ 1 ก.  หัตถการที่แพทย์ประจําบ้านต้องสามารถทําได้ โดยไม่ต้องมีผู้กํากับดูแล และ
สามารถสอนนิสตินกัศกึษาแพทยใ์หท้าํหตัถการดงักลา่วได ้
- Arterial blood gas sampling (38.98, 89.65) 
- Basic cardiac life support (99.63) 
- Chemical destruction of skin lesion (84.24) 
- Endotracheal  intubation  (96.04) 
- Incision and drainage of skin lesions (86.04) 
- Lymph node aspiration (40.19) 
- Nasogastric intubation (966, 9633, 9607, 9608) 
- Peak flow measurement (89.38) 
- Tzanck smear 
- Insertion of indwelling urinary catheter (57.94) 

กลุ่มที่ 1 ข.  หตัถการทีแ่พทยป์ระจําบา้นตอ้งทําไดภ้ายใตก้ารกํากบัดูแล จนกระทัง่มคีวามมัน่ใจ
และสามารถสอนนิสตินกัศกึษาแพทยห์รอืแพทยป์ระจาํบา้นใหท้าํหตัถการนัน้ไดด้ว้ย 
- Abdominal paracentesis (54.91) 
- Arthrocentesis (81.921) 
- Lumbar puncture (03.31) 
- Central venous line placement (38.93) 
- Thoracentesis (34.91) 
- Advanced cardiac life support (99.62) 
- Bone marrow aspiration/biopsy (41.31) 
- Placement of arterial lines (38.91)  
- Injection of therapeutic substances into joint or ligament (81.92) 

กลุ่มที่ 2 หตัถการทีแ่พทยป์ระจาํบา้นควรมปีระสบการณ์ไดท้าํดว้ยตนเอง หรอือยา่งน้อยชว่ยทาํ 
- Chest tube placement (34.04) 
- venous catheterization for hemodialysis (38.95) 
- Fine needle aspiration biopsy (Thyroid) (06.11) 
- Insertion of  balloon tipped pulmonary catheter (Swan-Ganz) (89.64) 
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- Insertion of  peritoneal dialysis catheter (54.93) 
- Insertion of  temporary pacemaker (37.78) 
- Needle decompression of  tension pneumothorax 
- Pleural biopsy (34.24) 
- Proctoscopy (48.23) 
- Prostigmine test 
- Therapeutic phlebotomy (383.99) 
- Venous cutdown (38.94) 

กลุ่มที่ 3   หตัถการทีแ่พทยป์ระจาํบา้นมปีระสบการณ์ในการชว่ยทาํ หรอืเคยเหน็ 
- Bronchoscopy including bronchoalveolar lavage and bronchial biopsy 

(3324) 
- Cardiac catheterization and coronary angiography (37.23, 88.56) 
- Colonoscopy/sigmoidoscopy (45.23, 45.25) 
- Exercise stress test (89.41) 
- Liver biopsy (50.11) 
- Renal biopsy (55.23) 
- Upper GI endoscopy (45.13, 45.16) 
- Pericardial tapping (37.0) 
- Sengstaken Blakemore tube insertion (96.06) 
- Injection of esophageal varices by endoscopic approach (4233) 
- Percutaneous (endoscopic) gastrotomy (43.11) 
- Endoscopic control of gastric or duodenal bleeding (44.43) 
- Transcatheter embolization of gastric or duodenal bleeding (44.44) 
- Percutaneous ablation of liver lesion or tissue (50.24) 
- Transarterial oily chemoembolization (9925, 8847) 
- Closed (percutaneous) (needle) biopsy of intra-abdominal mass (54.24) 
- Implantation of automatic cardioconverter defibrillator (AICD) (37.94) 

 
 

2. การตรวจทางห้องปฏิบติัการ 
ระดบัที่ 1 สามารถ ตรวจ และแปลผลได้ด้วยตนเอง 

- AFB and modified AFB stain for microscope examination eg. sputum, pus 
- Bone marrow aspiration interpretation  
- Electrocardiography   
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- Fresh specimen for cell count from body fluid eg. CSF, pleural fluid, 
ascitic fluid, synovial fluid  

- Fresh specimen for microscopic examination of skin, sputum, body fluid 
- Gram stain specimen for microscopic examination eg. sputum, pus 
- Peripheral blood smear  
- Stool examination for parasite and occult blood  
- Urinalysis 

ระดบัที่ 2  สามารถส่งตรวจ แปลผลได้ด้วยตนเอง 
:: รงัสีวินิจฉัย 

Acute abdomen series  
Bone and joint radiography 
Chest X-ray 
Plain KUB 
Skull X-ray 
Ultrasound of the abdomen 
CT brain, abdomen, thorax 
MRI brain 
GI contrast radiography 
Thyroid uptake and scan 

:: โลหิตวิทยา 
Clotting time 
Complete blood count 
Coombs’ test 
Cold agglutinin 
Glucose-6-phosphate dehydrogenase   
Hemoglobin analysis 
Iron studies (Serum iron, TIBC, ferritin)  
Osmotic fragility test 
Screening coagulogram 
Protein electrophoresis 
Vitamin B12 level, and folic acid level 

:: ฮอรโ์มน 
Adrenal function test 
Parathyroid hormone 
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Pituitary function test 
Thyroid function test 
Urinary metanephrine/nor metanephrine, VMA, catecholamine 
Water deprivation test 
Reproductive hormones 

:: จลุชีววิทยา 
Antigen detection for infectious disease eg. cryptococcal antigen  
Assay for H. pylori 
Fresh specimen for culture/sensitivity from various specimens eg. 
Blood, Urine, Urethral discharge 
Profiles of viral hepatitis serology  
Viral load eg HIV, Hepatitis B, Hepatitis C 

:: อิมมโูนวิทยา 
Antinuclear antibody profile 
Antiphospholipid antibody 
Complement level 
Rheumatoid factor 
Anti CCP 
Serological test for glomerulonephritis 
Serological test for infectious disease 
CD4 

:: ระบบการหายใจ 
Arterial blood gas 
Pulmonary function test 

:: พิษวิทยา 
Therapeutic drug monitoring  
Toxic substance level 
 

:: อืน่ๆ 
Hb A1C , Fructosamine 
BUN, creatinine, eGFR ,Uric acid, Electrolyte, Magnesium 
Calcium, Phosphate, Alkaline phosphatase 
ESR, CRP 
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Fasting and postprandial plasma glucose 
Fractional excretion of sodium and other electrolyte 
Oral Glucose tolerant test (OGTT) 
Lipid profiles 
Liver function test 
Microalbuminuria 
Serum ketone 
Serum muscle enzymes 
Serum และ urine osmolality 
Transtubular Potassium Gradient (TTKG) 
Tumor marker  
Urinary protein/creatinine 
Amylase/lipase enzymes 
Serum cardiac markers 
Serum lactate 
Body fluid analysis 

ระดบัที่ 3 สามารถส่งตรวจ และนําผลไปประยกุตใ์ช้ได้ 
:: รงัสีวินิจฉัย 

Bone densitometry 
Bone scan 
Carotid angiography  
Carotid doppler ultrasound  
IVP 
MRA brain 
MRI spinal cord 
Myelography 
Myocardial Thallium scan 
Pulmonary angiography  
Renal angiography and venography  
Renal scan   
Retrograde pyelogram 
Single photon emission computed tomography( SPECT)  
Transcranial carotid ultrasound 
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Ventilation/ Perfusion lung scan 
PET / CT scan 
Voiding cystourethrography 

:: พยาธิวิทยา 
Pathology and cytology of tissue biopsy 

:: ทางเดินอาหาร 
24-hour esophageal pH monitoring  
Esophageal manometry 

:: อิมมโูนวิทยา 
Autoantibody identification  
Delayed type hypersensitivity 

:: ระบบการหายใจ 
Sleep study 

:: ประสาทวิทยา 
EEG 
EMG and NCV 
Evoked potential 

:: โลหิตวิทยา 
Flow cytometry 
HLA typing 
Platelet function test 
Serum erythropoietin 
Urine hemosiderin 
Thrombophilia test 

:: เวชพนัธศุาสตร ์
Chromosome study/ Karyotyping 
DNA/ Gene mutation testing  
 

:: อืน่ๆ 
Cystoscopy   
Erythrocyte transketolase activity 
Lipoprotein electrophoresis  
Measurement of resting metabolic rate by indirect calorimetry 
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Serum zinc, copper 
Thiamin pyrophosphate effect 

3. การประเมินหรือดแูลรกัษา   
กลุ่มที่ 1 การประเมินหรือดแูลรกัษาผ ูป่้วยที่แพทยป์ระจาํบา้นทาํด้วยตนเอง 

- Anthropometric measurement 
- Assessment of nutritional status  
- Communication skill เชน่ patient / family counseling, breaking bad news  
- Cognitive assessment ทีเ่ทยีบเทา่กบั Mini mental state examination 

(MMSE)  
- Enteral nutrition 
- Genetic counseling  
- Parenteral  nutrition 
- Pattern  of inheritance of genetic disease  
- Risk estimation วา่สมาชกิครอบครวั คนใดเสีย่งต่อการเป็นโรคหรอืต่อการ

ถ่ายทอดโรคมากน้อยเพยีงใด 
- Risk management skill เชน่ disclosure of medical error 
- การดแูลรกัษาผูป่้วยทีไ่ดร้บัเคมบีาํบดั 
- Mechanical ventilator 

กลุ่มที่ 2 การประเมินและดแูลรกัษาที่ม ีแพทยป์ระจาํบา้นควรมีโอกาสได้ทาํด้วย
ตนเองหรือช่วยทาํ 

- Hemodialysis 
- Peritoneal dialysis   

กลุ่มที่ 3 การประเมินและดแูลรกัษาที่แพทยป์ระจาํบา้นควรมีประสบการณ์ช่วยทาํ 
หรือเคยเหน็ 

- Bone marrow/Stem cell transplantation 
- Renal transplantation  
- Plasmapheresis  

ความร ู้ทางด้านบรูณาการ 
1. Interpersonal and communication skills 

1) การสรา้งความสมัพนัธท์ีด่รีะหวา่งแพทยแ์ละผูป่้วย 
2) การดแูลผูป่้วยและญาตใินวาระใกลเ้สยีชวีติ 
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3) การบอกขา่วรา้ย 
4) ปัจจยัทีส่ง่เสรมิความสมัพนัธท์ีด่รีะหวา่งแพทยแ์ละผูป่้วย  
5) สามารถบรหิารจดัการ difficult patient ได ้
6) เขา้ใจพืน้ฐานความเชือ่ทางสขุภาพทีต่่างกนั 
7) การสือ่สารกบัผูป่้วย ญาต ิและผูร้ว่มงาน 
8) การสรา้งความสมัพนัธท์ีด่รีะหวา่งแพทยแ์ละผูร้ว่มงาน 

2. Professionalism 
1) Patient-centered care 

(1) การยดึถอืประโยชน์ของผูป่้วยเป็นหลกั 
(2) การรกัษาความน่าเชือ่ ถอืแก่ผูป่้วย สงัคม 

- การรกัษามาตรฐานการดแูลรกัษาผูป่้วยใหด้ทีีส่ดุ 
- การใหเ้กยีรตแิละยอมรบัเพือ่นรว่มวชิาชพี เพือ่นรว่มงาน ผูป่้วย และญาต ิ
- ความสามารถปรบัตนเองใหเ้ขา้กบัสภาวะหรอืเหตุการณ์ทีไ่มค่าดคดิไวก้่อน 

2) พฤตินิสยั 
(1) ความรบัผดิชอบ และความตรงต่อเวลา 
(2) การแต่งกายใหเ้หมาะสมกบักาลเทศะ 

  -การยดึถอืประโยชน์ของผูป่้วยเป็นหลกั 
 -การรกัษาความน่าเชือ่ถอืแกผู่ป่้วย สงัคม 

 -การรกัษามาตรฐานการดแูลรกัษาผูป่้วยใหด้ทีีส่ดุ 
-การใหเ้กยีรตแิละยอมรบัเพือ่นรว่มวชิาชพี เพือ่นรว่มงาน ผูป่้วย และญาต ิ

 -ความสามารถปรบัตนเองใหเ้ขา้กบัสภาวะหรอืเหตุการณ์ทีไ่มค่าดคดิไวก้่อน 
 -ความรบัผดิชอบ และความตรงต่อเวลา 
 -การแต่งกายใหเ้หมาะสมกบักาลเทศะ 

3) Medical Ethics 
(1) การหลกีเลีย่งการรบัผลประโยชน์สว่นตวั รวมถงึการรบัของจากบรษิทัผลติภณัฑท์าง

การแพทย ์
(2) การนบัถอืใหเ้กยีรตแิละสทิธ ิรวมทัง้ความเหน็ของผูป่้วย  ในกรณผีูป่้วยไมเ่หน็ดว้ยกบั

การรกัษาหรอืปฏเิสธการรกัษา  กรณญีาตแิละผูป่้วยรอ้งขอตามสทิธผิูป่้วย 
(3) การขอความยนิยอมจากผูป่้วยในการดแูลรกัษาและหตัถการ 
(4) ในกรณทีีผู่ป่้วยตดัสนิใจไมไ่ดต้อ้งสามารถเลอืกผูต้ดัสนิใจแทนผูป่้วยได ้
(5) การปฏบิตัใินกรณทีีผู่ป่้วยรอ้งขอการรกัษาทีไ่มม่ปีระโยชน์หรอืมอีนัตราย 
(6) การรกัษาความลบัและการเปิดเผยขอ้มลูผูป่้วย 
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(7) การประเมนิขดีความสามารถ และยอมรบัขอ้ผดิพลาดของตนเอง 
4) Continue professional development 

(1) การกาํหนดความตอ้งการในการเรยีนรูข้องตนเอง 
(2) การคน้ควา้ความรู ้และประเมนิความน่าเชือ่ถอืไดด้ว้ยตนเอง 
(3) การประยกุตค์วามรูท้ีค่น้ควา้กบัปัญหาของผูป่้วยไดอ้ยา่งเหมาะสม 
(4) การวเิคราะหแ์ละวจิารณ์บทความทางวชิาการ 
(5) การเขา้รว่มกจิกรรมวชิาการอยา่งสมํ่าเสมอ 
(6) การใช ้ electronic databases และการใชโ้ปรแกรมคอมพวิเตอรใ์นการเรยีนรู ้
(7) การถ่ายทอดความรูแ้ก่แพทย ์บุคลากรทางการแพทย ์นิสติ นกัศกึษา ผูป่้วยและญาต ิ

3. System-based practice 
1) ระบบสขุภาพและการพฒันาสาธารณสขุของชาต ิ
2) ระบบประกันสุขภาพ เช่น ระบบประกันสุขภาพถ้วนหน้า ระบบประกันสังคม ระบบ

สวสัดกิารการรกัษาพยาบาลของขา้ราชการ ระบบประกนัชวีติ เป็นตน้ 
3) การประกนัคุณภาพ  
4) ความปลอดภยัของผูป่้วย 
5) การประเมนิประสทิธภิาพและประสทิธผิลของการดแูลรกัษา  
6) หลกัการบรหิารจดัการ และ cost consciousness medicine 
7) ความรูก้ฎหมายทางการแพทย ์สทิธผิูป่้วย 
8) นโยบายการใชย้าระดบัชาต ิเชน่ บญัชยีาหลกัแหง่ชาต ิเป็นตน้ 
9) บทบาทของการรกัษาทางเลอืก 
10) การดแูลสขุภาพของตนเอง 

4. Practice-based learning and improvement 
1) ทกัษะและจรยิธรรมในการวจิยั  
2) การดแูลรกัษาผูป่้วยแบบทมีสหวชิาชพี 
3) การสง่ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร และใชย้าอยา่งสมเหตุผล 
4) การบนัทกึเวชระเบยีนครบถว้นถกูตอ้ง 
5) การลงรหสัโรค และรหสัหตัถการ 
6) การลงสาเหตุการตาย 
7) การจดักลุม่โรคและคา่น้ําหนกัสมัพทัธ ์กลุม่วนิิจฉยัโรครว่ม Disease -related group 

(DRG) 
8) การสรา้ง Clinical Practice Guideline (CPG) 
9) การป้องกนัและควบคมุการตดิเชือ้ในโรงพยาบาล 
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10) การเสรมิสรา้งสขุภาพและการป้องกนัโรค 
11) การดแูลผูป่้วยทีบ่า้น 
12) เขา้ใจการใชแ้ละแปลผลเครือ่งมอืพฒันาคณุภาพ เชน่ flow chart, control chart เป็นตน้ 
13) การประเมนิความพอใจของผูป่้วย 
14) การมสีว่นรว่มในองคก์ร เชน่ ภาควชิา/แผนก/กลุม่งาน โรงพยาบาล/สถาบนั ราชวทิยาลยั 

เป็นตน้ 
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ภาคผนวก 3  

การรบัรอง วฒุิบตัร หรือ หนังสืออนุมตัิ สาขาอายรุศาสตร  ์ให้ม ีคณุวฒุิ “ เทียบเท่าปริญญาเอก”   

การรบัรองคุณวุฒหิรอืวุฒกิารศกึษา วุฒบิตัร (วว.) หรอืหนังสอือนุมตั ิ(อว.) สาขาอายุรศาสตร์ ให ้
“เทยีบเท่าปรญิญาเอก” นัน้ ถอืเป็นสทิธสิ่วนบุคคลและของแต่ละสถาบนัทีใ่หก้ารฝึกอบรม  โดยใหเ้ป็นไปตาม
ความสมคัรใจของแต่ละสถาบนัที่ใหก้ารฝึกอบรมฯ และความสมคัรใจของแพทย์ประจําบา้น หากแพทยป์ระจํา
บา้นมคีวามประสงคด์งักล่าว  จะตอ้งแจง้ใหส้ถาบนัฝึกอบรมทราบเป็นลายลกัษณ์อกัษรก่อนวา่ จะรบัการฝึกอบรม
ทีม่โีอกาสไดร้บัทัง้ วว. หรอื อว. และการรบัรองคุณวฒุดิงักลา่วให ้“เทยีบเทา่ปรญิญาเอก”     

ในกรณีที่สถาบนัฝึกอบรมฯ ไม่สามารถจดัการฝึกอบรมแพทย์ประจําบา้น เพื่อใหม้กีารรบัรองคุณวุฒ ิ
วว. หรอื อว. “เทยีบเท่าปรญิญาเอก” ได ้  สถาบนันัน้มสีทิธิท์ีจ่ะไม่จดัการฝึกอบรมแบบทีม่กีารรบัรองคุณวุฒ ิให ้
“เทยีบเท่าปรญิญาเอก” ได้   สถาบนันัน้สามารถแจ้งให้แพทย์ประจําบ้านทราบตัง้แต่วนัเริม่เปิดรบัสมคัรการ
คดัเลอืกเขา้เป็นแพทยป์ระจําบา้นไปจนถงึวนัทีเ่ริม่เปิดการฝึกอบรม   ในกรณีทีส่ถาบนัฝึกอบรมใดตอ้งการใหม้ี
การรบัรอง วว. หรอื อว. ใหม้คีุณวฒุ ิดงักลา่ว แต่มทีรพัยากรจาํกดั  สถาบนันัน้สามารถตดิต่อขอความรว่มมอืจาก
อาจารยแ์ละทรพัยากรจากสถาบนัอื่นมาชว่ยได ้

การที่แพทย์ประจําบา้นสอบผ่านและมสีทิธิไ์ดร้บั วุฒบิตัร หรอื หนังสอือนุมตั ิสาขาอายุรศาสตร์แลว้  
หากมคีวามประสงค์จะใหร้าชวทิยาลยัอายุรแพทย์ฯ ดําเนินการออกเอกสารเพื่อรบัรองว่า วุฒบิตัร หรอื หนังสอื
อนุมตั ิสาขาอายรุศาสตร ์มคีุณวฒุ ิ“เทยีบเทา่ปรญิญาเอก” นัน้ จะตอ้งทาํใหผ้ลงานวจิยัหรอืสว่นหน่ึงของผลงานวจิยั
ทีส่ง่มาใหร้าชวทิยาลยัฯ ประกอบการเขา้สอบ วว. หรอื อว. ในครัง้นัน้  มลีกัษณะดงัน้ี    

1. ผลงานวจิยัหรอืส่วนหน่ึงของผลงานวจิยัตอ้งไดร้บัการตพีมิพห์รอือย่างน้อยไดร้บัการยอมรบัให้
ตพีมิพใ์นวารสารระดบัชาตหิรอืนานาชาตทิีม่คีุณภาพตามประกาศคณะกรรมการการอุดมศกึษา 
เรือ่ง หลกัเกณฑก์ารพจิารณาวารสารทางวชิาการ สาํหรบัการเผยแพรผ่ลงานทางวชิาการ 

2. กรณงีานวจิยัวารสาร ในสาขาอายรุศาสตร ์ควรเป็นงานวจิยัแบบ systematic review และ meta-
analysis โดยใหเ้พิม่วงเลบ็ดว้ยภาษาองักฤษว่าเป็น systematic review และ meta-analysis เพื่อให้
เกดิความชดัเจน 

3. ใหใ้ชภ้าษาองักฤษในการเขยีนบทคดัยอ่   

อน่ึง การตพีมิพใ์นวารสารระดบัชาตหิรอืนานาชาตทิีม่คีุณภาพทีอ่ยูน่อกเหนือประกาศของ TCI ใหเ้ป็น
บทความที่ตพีมิพ์ในวารสารที่ถูกคดัเลอืกให้อยู่ใน PubMed, Scopus, Web of Science หรอื Google Scholar  
หรอืในวารสารนานาชาตทิีใ่ชภ้าษาองักฤษในบทความหรอืในบทคดัยอ่และมกีารตพีมิพว์ารสารฉบบัน้ีมานานเกนิ 
10 ปี (วารสารเริม่ออกอยา่งชา้ในปี พ.ศ.2549 หรอื ค.ศ.2006) 

ในกรณีที ่วว. หรอื อว. ไดร้บัการรบัรองว่า  “เทยีบเท่าปรญิญาเอก” ไมใ่หใ้ชค้าํว่า Ph.D. หรอื ปร.ด. 
ท้ายชื่อในคุณวุฒ ิหรอืวุฒกิารศกึษา รวมทัง้การใช้คําว่า ดร. นําหน้าชื่อ  แต่สถาบนัการศกึษาสามารถให้ผูท้ี่
ไดว้ว. หรอื อว. ที ่“เทยีบเท่าปรญิญาเอก” น้ี เป็นอาจารยป์ระจาํหลกัสตูรการศกึษา  อาจารยร์บัผดิชอบหลกัสตูร
การศกึษา อาจารยค์ุมวทิยานิพนธ ์หรอืเป็นวฒุกิารศกึษาประจาํสถานศกึษาได ้   
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ดงันัน้ วฒุบิตัรฯ หรอื หนงัสอือนุมตัฯิ ทีไ่ดร้บัการรบัรองวฒุกิารศกึษาน้ี   จะมคีาํวา่ “เทยีบเทา่ปรญิญา
เอก”  ต่อทา้ยไดเ้ทา่นัน้ 
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ภาคผนวก 4 

จาํนวนผูเ้ข้ารบัการฝึกอบรม 
 

จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ  2 3 4 5 6 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม  10 10 10 10 12 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์  500 500 500 500 600 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน)  150 150 150 150 180 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

 50 50 50 50 60 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน)  50 50 50 50 60 
 
จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ 7 8 9 10 11 12 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 14 16 18 20 22 24 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์ 700 800 900 1000 1100 1200 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน) 210 240 270 300 330 360 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

70 80 90 100 110 120 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน) 70 80 90 100 110 120 
 
จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ 13 14 15 16 17 18 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 26 28 30 32 34 36 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์ 1300 1400 1500 1600 1700 1800 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน) 390 420 450 480 510 540 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

130 140 150 160 170 180 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน) 130 140 150 160 170 180 
 
 

จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ 19 20 21 22 23 24 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 38 40 42 44 46 48 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์ 1900 2000 2100 2200 2300 2400 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน) 570 600 630 660 690 720 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

190 200 210 220 230 240 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน) 190 200 210 220 230 240 
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จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ 25 26 27 28 29 30 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 50 52 54 56 58 60 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์ 2500 2600 2700 2800 2900 3000 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน) 750 780 810 840 870 900 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

250 260 270 280 290 300 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน) 250 260 270 280 290 300 
 
จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมปีละชัน้ละ 31 32 33 34 35 36 
แพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 62 64 66 68 70 72 
จาํนวนผูป่้วยนอกอายรุกรรม (ครัง้การตรวจ/สปัดาห)์ 3100 3200 3300 3400 3500 3600 
จาํนวนผูป่้วยในอายรุกรรม (ครัง้การรบัไวใ้นรพ./เดอืน) 930 960 990 1020 1050 1080 
จาํนวนผูป่้วยในปรกึษานอกแผนกอายรุศาสตร ์
(ครัง้ของการปรกึษา/เดอืน) 

310 320 330 340 350 360 

หตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. (ครัง้/เดอืน) 310 320 330 340 350 360 

หมายเหต ุ จํานวนผู้ป่วยนอกอายุรศาสตร์ นับทัง้คลินิกอายุรกรรมและคลินิกเฉพาะโรค 
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ภาคผนวก 5  

รายชื่อแพทยผ์ ูใ้ห้การอบรม 

ก. ประเภทเตม็เวลา 

ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 
11. 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 
19. 
20. 
21. 
22. 
23. 
24. 
25. 
26. 
27. 
28. 

ผศ.นพ. กมล แกว้กติณิรงค ์
ผศ.พญ. กมลวรรณ จุตวิรกุล 
อ.นพ. กฤษฎา วฒุกิารณ์ 
ผศ.นพ. กาํพล สวุรรณพมิลกุล 
อ.พญ. เกศรนิทร ์ถานะภริมย ์
ศ.นพ. เกือ้เกยีรต ิประดษิฐพ์รศลิป์ 
ผศ.นพ. ขจร ตรีณธนากุล 
ผศ.นพ. ครองวงศ ์มสุกิถาวร 
อ.นพ. จกักพฒัน์ วนิชานนัท ์
อ.นพ. จกัรกฤษ อมรวทิย ์
อ.นพ. จกัรพนัธ ์ชยัพรหมประสทิธิ ์
ผศ.พญ. จนัทนา ผลประเสรฐิ 
อ.พญ. จนัทญิา จนัทรส์วา่งภวูนะ 
อ.พญ. จริดา ศรเีงนิ 
รศ.นพ. เจตทะนง แกลว้สงคราม 
ผศ.นพ. เจตน์ วทิติสวุรรณกุล 
รศ.นพ. ฉนัชาย สทิธพินัธุ ์
อ.นพ. ชนทัธ ์กาํธรรตัน์ 
อ.ดร.พญ. ชนิดา วนิะยานุวตัคิุณ 
อ.นพ. ชยัภทัร ชุณหรศัมิ ์
ศ.ดร.นพ. ชุษณา สวนกระต่าย 
อ.นพ. ชศูกัดิ ์ลโิมทยั 
อ.พญ. ฐนิสา พชัรตระกลู 
อ.พญ. ฐติา เจยีสกุล 
อ.พญ. ณฎัยา ภู่วรวรรณ 
อ.พญ. ณฏัยา สนิทวชิยั 
ผศ.นพ. ณฐั พสธุารชาต ิ
ผศ.นพ. ณฐัชยั ศรสีวสัดิ ์

โรคระบบทางการหายใจ 
โรคตดิเชือ้ 
โลหติวทิยา 
โรคตดิเชือ้ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคไต 
โรคไต 

เวชศาสตรฉุ์กเฉิน 
โรคตดิเชือ้ 

ประสาทวทิยา 
โรคหวัใจ 
โลหติวทิยา 
โลหติวทิยา 
ประสาทวทิยา 
โรคภมูแิพ ้
ตจวทิยา 

โรคระบบทางการหายใจ 
ตจวทิยา 

มะเรง็วทิยา 
ประสาทวทิยา 
โรคตดิเชือ้ 

ประสาทวทิยา 
โรคระบบทางเดนิอาหาร 

โลหติวทิยา 
มะเรง็วทิยา 
มะเรง็วทิยา 
ประสาทวทิยา 

โรคไต 
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ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
29. 
30. 
31. 
32. 
33. 
34. 
35. 
36. 
37. 
38. 
39. 
40. 
41. 
42. 
43. 
44. 
45. 
46. 
47. 
48. 
49. 
50. 
51. 
52. 
53. 
54. 
55. 
56. 
57. 
58. 
59. 
60. 

ผศ.นพ. ณฐัพงษ์ เจยีมจรยิธรรม 
ผศ.นพ. ณฐัวฒุ ิโตวนําชยั 
อ.พญ. ณบัผลกิา กองพลพรหม 
อ.พญ. ณชิกานต ์หลายชไูทย 
อ.พญ. ณชิา สมหลอ่ 
ศ.นพ. เถลงิศกัดิ ์กาญจนบุษย ์
อ.นพ. ธนวฒัน์ เหลอืงสขุฤกษ์ 
ผศ.ดร.นพ. ธนินทร ์อศัววเิชยีรจนิดา 
ผศ.นพ. ธติ ิสนบับุญ 
อ.นพ. ธติวิฒัน์ ศรปีระสาธน์ 
ศ.นพ. ธรีะพงษ์ ตณัฑวเิชยีร 
อ.นพ. นพพล ลลีายวุฒันกุล 
รศ.นพ. นภชาญ เอือ้ประเสรฐิ 
อ.พญ. นภา ปรญิญานิตกิลู 
อ.นพ. นรศิร ลกัขณานุรกัษ์ 
ผศ.พญ. นฤชา จริกาลวสาน 
ศ.พญ. นิจศร ีชาญณรงค ์
อ.นพ. ปฏณิฐั บรูณะทรพัยข์จร 
อ.พญ. ปณสินีิ ลวสตุ 
อ.พญ. ปนดัดา ศรจีอมขวญั 
รศ.นพ. ประเดมิชยั คงคาํ 
ศ.ดร.นพ. ประวติร อศัวานนท ์
อ.นพ. ประสทิธิ ์เผา่ทองคาํ 
รศ.ดร.พญ. ปวณีา สสุณัฐติพงษ์ 
อ.นพ. ปองปราชญ์ พวัพฒันกุล 
อ.นพ. ปิตพิงศ ์กจิรตันะกุล 
อ.พญ. ปิยวรรณ กติตสิกุลนาม 
อ.พญ. ปิยะดา สทิธเิดชไพบลูย ์
อ.นพ. ปิยะพนัธ ์พฤกษพานิช 
ผศ.ดร.นพ. ปิยะวฒัน์ โกมลมศิร ์
อ.นพ. พงศภ์ทัร ์วรสายณัห ์
ศ.ดร.นพ. พลภทัร โรจน์นครนิทร ์

โรคระบบทางการหายใจ 
โรคไต 

โรคระบบทางการหายใจ 
ต่อมไรท้อ่ 
โภชนาการ 
โรคไต 

เวชศาสตรท์ัว่ไป 
ระบาดวทิยาคลนิิก 

ต่อมไรท้อ่ 
โรคระบบทางการหายใจ 

โรคตดิเชือ้ 
โรคระบบทางการหายใจ 

โลหติวทิยา 
มะเรง็วทิยา 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคระบบทางการหายใจ 

ประสาทวทิยา 
ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 

โลหติวทิยา 
โรคต่อมไรท้อ่ 

ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
ตจวทิยา 

เวชพนัธุศาสตรแ์ละจโีนมกิส ์
โรคไต 
โรคไต 

ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
เวชศาสตรท์ัว่ไป 
มะเรง็วทิยา 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคระบบทางเดนิอาหาร 

ประสาทวทิยา 
โลหติวทิยา 
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ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
61. 
62. 
63. 
64. 
65. 
66. 
67. 
68. 
69. 
70. 
71. 
72. 
73. 
74. 
75. 
76. 
77. 
78. 
79. 
80. 
81. 
82. 
83. 
84. 
85. 
86. 
87. 
88. 
89. 
90. 
91. 
92. 

อ.พญ. พชัญา บุญชยาอนนัต ์
อ.พญ. พทัธมน ปัญญาแกว้ 
อ.พญ. พาธติา สทิธเิจรญิชยั 
อ.นพ. พทิกัษ์ เดชพรเทวญั 
รศ.นพ. พสิทุธิ ์กตเวทนิ 
อ.นพ. ไพโรจน์ ฉตัรานุกลูชยั 
ผศ.พญ.  ภาวณิ ีฤกษ์นิมติร 
ศ.พญ. มนาธปิ โอศริ ิ
อ.พญ. มารษิา พงศพ์ฤฒพินัธ ์
อ.นพ. ยงเกษม วรเศรษฐการกจิ 
ศ.นพ. ยิง่ยศ อวหิงิสานนท ์
อ.นพ. ยทุธชยั ลขิติเจรญิ 
อ.นพ. รณพชิยั โชคสวุฒันสกุล 
อ.พญ. รภสั พทิยานนท ์
อ.นพ. รองพงศ ์โพลง้ละ 
ศ.นพ. รงัสรรค ์ฤกษ์นิมติร 
อ.ดร.พญ. รชัตธ์ร ปัญจประทปี 
ศ.นพ. รุง่โรจน์ พทิยศริ ิ
อ.พญ. รุง่ฤด ีชยัธรีกจิ 
ผศ.พญ. ลลติา วฒันะจรรยา 
ผศ.พญ. เลลานี ไพฑรูยพ์งษ์ 
อ.ดร.นพ. วรพจน์ นิลรตักุล 
อ.นพ. วรฤทธิ ์เลศิสวุรรณเสร ี
อ.พญ. วรวรรณ ศริชินะ 
อ.นพ. วรวฒุ ิรุง่ประดบัวงศ ์
อ.นพ. วศนิ พทุธาร ี
รศ.นพ. วนัลา่ กุลวชิติ 
อ.พญ. วาสติา วราชติ 
อ.นพ. วทิวสั แนววงศ ์
ผศ.พญ. วริยิาพร ฤทธทิศิ 
รศ.ดร.นพ. วโิรจน์ ศรอุีฬารพงศ ์
ศ.ดร.นพ. วรีพนัธุ ์โขวฑิรูกจิ 

โรคต่อมไรท้อ่ 
ประสาทวทิยา 
โรคหวัใจ 

ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
โรคไต 
โรคหวัใจ 
ตจวทิยา 
โรคขอ้ 
ตจวทิยา 

ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
โรคไต 

ประสาทวทิยา 
โรคหวัใจ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคตดิเชือ้ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
ตจวทิยา 

ประสาทวทิยา 
โรคระบบทางเดนิอาหาร 

โรคต่อมไรท้อ่ 
โรคตดิเชือ้ 
โรคตดิเชือ้ 
โรคหวัใจ 

โรคระบบทางการหายใจ 
โรคหวัใจ 
โรคหวัใจ 
โรคตดิเชือ้ 

เวชศาสตรท์ัว่ไป 
ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
โรคระบบทางเดนิอาหาร 

มะเรง็วทิยา 
โรคต่อมไรท้อ่ 
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ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
93. 
94. 
95. 
96. 
97. 
98. 
99. 
100. 
101. 
102. 
103. 
104. 
105. 
106. 
107. 
108. 
109. 
110. 
111. 
112. 
113. 
114. 
115. 
116. 
117. 
118. 
119. 
120. 

ผศ.พญ. ศรญิญา ภวูนนัท ์
อ.พญ. ศริพิร อธสิกุล 
อ.พญ. สตมิยั อนิวรรณน์ 
ผศ.นพ. สมชาย ปรชีาวฒัน์ 
ศ.นพ. สมชาย เอีย่มอ่อง 
ศ.พญ. สมนพร บุณยะรตัเวช สองเมอืง 
รศ.ดร.นพ. สมบตั ิตรปีระเสรฐิสขุ 
รศ.นพ. สมพงษ์ สวุรรณวลยักร 
อ.นพ. สราวฒุ ิศวิโมกษธรรม 
ผศ.นพ. สารชั สนุทรโยธนิ 
ผศ.นพ. สทิธชิยั อุกฤษฏชน 
อ.นพ. สบืพงศ ์ธนสารวมิล 
ผศ.นพ. สชุยั สเุทพารกัษ์ 
อ.พญ. สดุารตัน์ สถติธรรมนิตย ์
ศ.นพ. สเุทพ กลชาญวทิย ์
อ.พญ. สนิุสา กอ้งเกยีรตกิมล 
รศ.นพ. สพุจน์ ศรมีหาโชตะ 
อ.พญ. อภญิญเ์พญ็ สาระยา วสนัตวิงศ ์
อ.นพ. อมรพนัธุ ์วงศก์าญจนา 
อ.พญ. อรอนงค ์จติรกฤษฎากุล 
ผศ.พญ. อรอุมา ชุตเินตร 
ผศ.นพ. อุดมศกัดิ ์บุญวรเศรษฐ ์
อ.นพ. เอกราช อรยิะชยัพาณชิย ์
ผศ.นพ. โอภาส พทุธเจรญิ 
อ.พญ. ไอณภคั อาํนาจตระกลู (บุญทวยีวุฒัน์) 
อ.นพ. ไอยวฒุ ิไทยพสิทุธกุิล 
อ.นพ. ไอศวรรย ์เพชรลอ่เหลยีน 
รศ.นพ. ฮโิรช ิจนัทาภากุล 

โรคหวัใจ 
โรคหวัใจ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคหวัใจ 
โรคไต 
โรคหวัใจ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โรคต่อมไรท้อ่ 

ปรหิตัถการและผูป่้วยนอก 
โรคต่อมไรท้อ่ 

โรคขอ้ 
มะเรง็วทิยา 
พษิวทิยา 
โรคหวัใจ 

โรคระบบทางเดนิอาหาร 
โลหติวทิยา 
โรคหวัใจ 

ประสาทวทิยา 
โรคระบบทางการหายใจ 

ประสาทวทิยา 
ประสาทวทิยา 
โลหติวทิยา 
โรคหวัใจ 
โรคตดิเชือ้ 
ตจวทิยา 

ประสาทวทิยา 
เวชศาสตรผ์ูส้งูอาย ุ

โรคภมูแิพ ้
 

 

 



104    เกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จุฬาฯ 

V1 | 23-02-2018 

ข. ประเภทไมเ่ตม็เวลา 

ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 
11. 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 
19. 
20. 
21. 
22. 
23. 
24. 
25. 
26. 
27. 
28. 
29. 
30. 
31. 

ผศ.พญ.มทันา  หาญวนิชย ์
นพ.กอบโชค  วรธนารตัน์ 
รศ.นพ.นภดล นพคุณ 
รศ.นพ.ววิฒัน์ ก่อกจิ 
รศ.พญ.พรทพิย ์ภวูบณัฑติสนิ 
รศ.พญ.วณัณศร ีสนิธุภคั 
ศ.นพ.เกรยีง  ตัง้สงา่ 
นพ.อษัฎาศ ์ ลฬีหวนิชกุล 
พญ.ธดิารตัน์  กจิรุง่ไพบลูย ์
พญ.สดุา  พนัธุร์นิทร ์
พญ.ปราณ ี สจุรติจนัทร ์
ศ.นพ.ธานินทร ์อนิทรกาํธรชยั                     
ผศ.นพ.ธญัญพงษ์  ณ นคร 
ผศ.พญ.พรรณด ี วฒันบุญยงเจรญิ 
อ.นพ.รวสิตุ  เดยีวอศิเรศ                   
ศ(เกยีรตคิุณ).นพ.ศกัดิช์ยั ลิม้ทองกุล 
นพ.ชยัภทัร ชณุหรศัมิ ์
ศ.นพ.กมัมนัต ์ พนัธุมจนิดา 
ศ.นพ.ธรีะวฒัน์  เหมะจุฑา 
ศ.นพ. พนิิจ  กุลละวณชิย ์
ศ.พญ.ดวงพร  วรีะวฒักานนท ์
ศ.นพ. พสิฐิ  ตัง้กจิวานิชย ์
อ.นพ.วชิยั   วริยิะอุตสาหกุล 
อ.นพ.นพวฒุ ิ กรีตกิรณ์สภุคั 
รศ.นพ.ฐติเวทย ์ตุมราศวนิ 
อ.นพ.วริตัน์ ภญิโญพรพานิช 
อ.นพ.อธพิงศ ์สรูปิระเสรฐิ 
อ.พญ.เสาวนีย ์เบญจมานุกลู 
อ.นพ.อทิธพิล ตะวนักาญจนโชต ิ
อ.นพ.โชตวิฒุ ิตนัศริสิทิธกุิล 
รศ.นพ.ฉลาด โสมะบุตร 

โรคตดิเชือ้ 
โรคตดิเชือ้ 
ตจวทิยา 
ตจวทิยา 
ตจวทิยา 
ตจวทิยา 
โรคไต 
โรคไต 
โรคไต 

โรคภมูแิพ ้
โลหติวทิยา 
โลหติวทิยา 
โลหติวทิยา 
โลหติวทิยา 
โลหติวทิยา 

โรคระบบทางการหายใจ 
ประสาทวทิยา 
ประสาทวทิยา 
ประสาทวทิยา 

โรคทางเดนิอาหาร 
โรคทางเดนิอาหาร 
โรคทางเดนิอาหาร 
โรคทางเดนิอาหาร 
โรคทางเดนิอาหาร 

โรคขอ้ฯ 
โรคขอ้ฯ 
โรคขอ้ฯ 
โรคขอ้ฯ 

ประสาทวทิยา 
ประสาทวทิยา 

อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
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ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
32. 
33. 
34. 
35. 
36. 
37. 

รศ.พญ.เดอืนฉาย ชยานนท ์
รศ.นพ.ถาวร สทุธไิชยากุล 
ผศ.นพ.สรุพนัธ ์สทิธสิขุ 
ผศ.นพ.สมเกยีรต ิแสงวฒันาโรจน์ 
รศ.นพ.วทิยา ศรดีามา 
อ.พญ.ภรณ ีกนกโรจน์ 

อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
โรคต่อมไรท้อ่และเมตะบอลสิม 
โรคต่อมไรท้อ่และเมตะบอลสิม 

 
ค. สถาบนัสมทบ 
 

ลาํดบั ชื่อ สาขาวิชา 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 
11. 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 

อ.นพ.นพวฒุ ิกรีตกิรณ์สภุคั 
อ.นพ.พงษ์ศกัดิ ์ ชุนพงษ์ทอง 
อ.นพ.สมควร ตัง้จติรพ์ร 
อ.นพ.กมล พจนมงคลกจิ 
อ.นพ.วเิชยีร จฬุาเสรกุีล 
อ.นพ.สฐาปกร ศริวิงศ ์
อ.พญ.สกาวรตัน์ กรบงกชมาศ 
อ.พญ.ธรีารตัน์ ฉนัทชล 
อ. พญ.ทราย ทศัเกตุ 
อ.พญ.โชตนิิจ เลศิพาณชิยกุ์ล 
อ.พญ.จนิดารตัน์  เลาหไทยมงคล 
อ.นพ.ธนตัถ ์อศัวษิณุ 
อ.นพ.พฒุพิงษ์ เบศรภญิโญวงศ ์
อ.นพ.พลากร พนารตัน์ 
อ.พญ.ฐติมิา หลมิเจรญิ 
อ.นพ.คงศกัดิ ์อุไรรงค ์
อ.นพ.ธเนศ จดัวฒันกุล 
อ.พญ.พรเพญ็ อคัรวชัรางกรู 

โรคทางเดนิอาหาร 
โรคไต 

อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
อายรุศาสตรท์ัว่ไป 

โรคไต 
โรคต่อมไรท้อ่และเมตะบอลสิม 
อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 

โรคตดิเชือ้ 
ตจวทิยา 
ตจวทิยา 
โลหติวทิยา 

อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 
โรคระบบทางการหายใจ 

โรคตดิเชือ้ 
อายรุศาสตรห์วัใจและหลอดเลอืด 

อายรุศาสตรท์ัว่ไป 
อายรุศาสตรท์ัว่ไป 

โรคขอ้ 
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ภาคผนวก 6 

เกณฑม์าตรฐานสถาบนัฝึกอบรม สาขาอายรุศาสตร  ์
 

ราชวทิยาลยัอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย กําหนดให้สถาบนัฝึกอบรมหลกัสูตรการฝึกอบรมแพทย์
ประจําบ้านเพื่อวุฒบิตัรแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาอายุรศาสตร์ จะต้องมี
คุณสมบตัติามเกณฑท์ัว่ไป  เกณฑเ์ฉพาะ  และจะตอ้งระบุสถานภาพของสถาบนัฝึกอบรมดงัน้ี 

1. เกณฑท์ ัว่ไปสาํหรบัสถาบนัฝึกอบรม 
(1) คณุสมบติัทัว่ไป 

(ก) ไดร้บัการรบัรองคุณภาพ หรอืกาํลงัดาํเนินการพฒันาเพือ่การรบัรองคุณภาพ  
(ข) มบีรรยากาศทางวชิาการในลกัษณะสงัคมนักวชิาการ เพือ่เสรมิสรา้งคุณสมบตัใินการใฝ่รูใ้หแ้ก่ผู้

เขา้รบัการฝึกอบรม 
(ค) มรีะบบการบรหิารจดัการทีด่ ีมสีถานที ่เครือ่งมอือุปกรณ์ และจาํนวนผูป่้วยทัง้ประเภทผูป่้วยใน

และผูป่้วยนอกพอเหมาะแก่การฝึกอบรม และผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมได้มสี่วนดําเนินการดูแล
รกัษาและใหบ้รกิารกบัผูป่้วยโดยตรง 

(ง) มีหน่วยงานเทียบเท่าภาควิชาในคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ หรือแผนกใน
โรงพยาบาล เป็นผู้ร ับผิดชอบดําเนินการ โดยผู้บริหารของคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัย
แพทยศาสตร ์/ โรงพยาบาล ทีร่บัผดิชอบดาํเนินการตอ้งไมม่ผีลประโยชน์สว่นตวัทีอ่าจขดัขวาง
การบรหิารงานและการพฒันางานการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้น 

(จ) มปีณิธานและพนัธกจิระบุไวช้ดัเจนว่ามุ่งผลติแพทย์ประจําบ้านที่มคีวามรูค้วามสามารถและ
คุณสมบตัิสอดคล้องกบัหลกัสูตร และมคีวามสามารถในการเป็นนักวชิาการและที่จะศึกษา
ต่อเน่ืองได ้และมวีตัถุประสงคข์องหลกัสตูรทีส่อดคลอ้งกบัพนัธกจิ 

(ฉ) มรีะบบบรหิารงานทีช่ดัเจนเพื่อสนับสนุนการจดัการฝึกอบรมใหบ้รรลุตามปณิธาน ไดแ้ก่ การ
บรหิารงานทัว่ไป การบรหิารการศกึษาทีท่นัยุคตามสมยั เป็นตน้ ระบบบรหิารงานดงักล่าวให้
ทําเป็นระเบยีบของคณะแพทยศาสตร ์/ วทิยาลยัแพทยศาสตร ์/ โรงพยาบาล และประกาศให้
ผูเ้กีย่วขอ้งทราบทัว่กนั 

(ช) มแีพทยผ์ูท้รงคุณวฒุจิาํนวนเพยีงพอรบัผดิชอบในสาขาทีฝึ่กอบรมและในสาขาทีเ่กีย่วขอ้ง กบัการ
ฝึกอบรม ได้แก่ ศลัยศาสตร์ ออร์โธปิดกิส์  สูติศาสตร์-นรเีวชวทิยา  เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  จติเวช
ศาสตร ์ รงัสวีทิยา  พยาธวิทิยา  เวชศาสตรฟ้ื์นฟู  เพื่อใหม้กีารดูแลรกัษาผูป่้วยอย่างเป็นองค์
รวม และมคีวามมุง่มัน่ ความเตม็ใจในการเป็นอาจารยป์ระจาํหลกัสตูรการฝึกอบรม 

(ซ) ในระยะเริม่แรก คณะแพทยศาสตร ์/ วทิยาลยัแพทยศาสตร ์/ โรงพยาบาลทีข่อเปิดดําเนินการ
ฝึกอบรมตอ้งดาํเนินการเป็นสถาบนัสมทบก่อนโดยพจิารณาทาํความตกลงกบัคณะแพทยศาสตร ์
/ วิทยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลที่เป็นสถาบนัหลกัที่มีประสบการณ์ดําเนินการเปิด
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หลกัสตูรการฝึกอบรมมาแลว้ไมต่ํ่ากวา่ 10 ปี ใหช้่วยทาํหน้าทีเ่ป็นสถาบนัหลกัเป็นเวลาไมน้่อย
กว่า 3 ปี หลงัจากนัน้จะไดร้บัการพจิารณาใหเ้ป็นสถาบนัร่วมฝึกอบรม ซึ่งตอ้งทําหน้าทีอ่กีไม่
น้อยกวา่ 3 ปี จงึจะพจิารณาใหเ้ป็นสถาบนัหลกัได ้   

(ฌ) ก่อนเปิดดาํเนินการฝึกอบรม คณะแพทยศาสตร ์/ วทิยาลยัแพทยศาสตร ์/ โรงพยาบาล จะตอ้ง
ดําเนินการให้แพทยสภารบัรองหลกัสูตรของสถาบนัฝึกอบรม เพื่อให้ผูส้ําเรจ็การฝึกอบรมมี
สทิธิเ์ขา้สอบเพือ่วุฒบิตัรฯ และจะตอ้งมคีวามพรอ้มในการจดัการฝึกอบรมและทรพัยากรต่างๆ 
โดยเฉพาะอาจารย ์สื่อการศกึษาและอุปกรณ์การฝึกอบรมครบถ้วนตามเกณฑท์ีก่ําหนด ทัง้น้ี
จะตอ้งมแีผนดาํเนินงานระยะ 5 ปีทีม่คีวามชดัเจนและเป็นไปได ้โดยแผนปฏบิตักิารจะตอ้งแสดง
ใหเ้หน็วา่มคีวามพรอ้มดงักลา่วก่อนเริม่การฝึกอบรมแต่ละชัน้ปีอยา่งน้อย 1 ปีการศกึษา  

(ญ) ในกรณีทีเ่ป็นสถาบนัฝึกอบรมภาคเอกชน นอกจากจะตอ้งมคีุณสมบตัติามขอ้ (ก) ถงึ (ฌ) แลว้ 
จะตอ้งไม่แสวงหากําไรจากการฝึกอบรม ตอ้งมผีูป่้วยอายุรกรรม ทัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วยในที่
อยูใ่นระบบประกนัสุขภาพ ระบบประกนัสงัคม ระบบสวสัดกิารขา้ราชการ หรอืผูป่้วยทีไ่ดร้บัการ
สนับสนุนจากมูลนิธิหรอืกองทุน ในจํานวนที่เพยีงพอสําหรบัการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน  
รวมทัง้มผีู้ป่วยในระบบขา้งต้นในสาขาอื่นๆ ได้แก่ ศลัยศาสตร์  สูติศาสตร์-นรีเวชวทิยา ทีม่ี
ปัญหาทางอายุรศาสตร์  โดยใหจ้ดัตัง้มูลนิธหิรอืกองทุนที่มทีุนสํารองเพยีงพอ ทัง้แสดงใหเ้หน็
ความสามารถทีจ่ะดําเนินการฝึกอบรมแพทยป์ระจําบา้นได ้ในการดําเนินการระยะยาว และใหม้ี
ผูแ้ทนราชวทิยาลยัอายรุแพทยฯ์ เป็นกรรมการของมลูนิธหิรอืกองทุนโดยตาํแหน่ง 

(2) หน่วยงานกลางพ้ืนฐาน สถาบนัฝึกอบรมนัน้จะตอ้งมหีน่วยงานกลางใหบ้รกิารดงัต่อไปน้ี 
(ก) ห้อ งปฏิบตัิ การส ําหร บัการช ันสูต ร  สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีการให้บริการตรวจทาง

ห้องปฏิบตัิการ หรือติดต่อขอรบับริการตรวจทางห้องปฏิบตัิการให้ครอบคลุมการชนัสูตร
ประเภทพืน้ฐานและประเภทจําเพาะทีจ่ําเป็นสาํหรบัการฝึกอบรม ซึง่หอ้งปฏบิตักิารตอ้งมพียาธิ
แพทยห์รอืแพทยห์รอืบุคลากรอื่นทีม่คีวามรูค้วามชาํนาญเป็นผูค้วบคุม 
� ห้องปฏิบติัการด้านพยาธิวิทยากายวิภาค สามารถทีจ่ะทาํการตรวจศพ ตรวจชิน้เน้ือและสิง่

ส่งตรวจทางเซลล์วทิยาที่ได้จากการผ่าตัดหรือการทําหตัถการ สามารถเตรียมสไลด์ชิ้น
เน้ือเยื่อและสิ่งส่งตรวจเพื่อตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์ได้เอง พยาธิแพทย์ต้องมีเวลา มี
ความสามารถ และเตม็ใจใหค้าํปรกึษาหารอืหรอืสอนแพทยป์ระจาํบา้นทุกสาขาได ้อตัราการ
ตรวจศพซึ่งเปรียบ เสมอืนดชันีชี้บ่งความสนใจทางวชิาการและความใส่ใจในการค้นหา
สาเหตุ การดาํเนินโรค และการประเมนิผลการรกัษาของแพทยใ์นโรงพยาบาลนัน้จะตอ้งไมน้่อย
กว่ารอ้ยละ 10 ของจํานวนผูป่้วยทีถ่งึแก่กรรม (ไม่รวมการตรวจศพทางดา้นนิตเิวชศาสตร)์ 
การตรวจศพ การตรวจชิ้นเน้ือ และการตรวจทางเซลล์วทิยาต้องกระทําโดยครบถ้วนจน
สามารถใหก้ารวนิิจฉยัขัน้สดุทา้ย และตอ้งมรีายงานการตรวจเกบ็ไวเ้ป็นหลกัฐานทุกราย 

ในกรณีที่อตัราการตรวจศพของสถาบนัฝึกอบรมไม่ถงึเกณฑ์ทีก่ําหนด  สถาบนัจะต้องแสดงหลกัฐานที่
บง่ชีถ้งึความสนใจทางวชิาการและความใสใ่จในการคน้หาสาเหตุ การดาํเนินโรค และการประเมนิผลการรกัษาของ
แพทยใ์นโรงพยาบาล ดว้ยการตรวจทางพยาธวิทิยาจากการตรวจชิน้เน้ือจากศพ (necropsy) การตรวจชิน้เน้ือ
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ตวัอย่างจากผูป่้วย (biopsy) หรอืการตรวจทางรงัสทีีส่ามารถใหข้อ้มูลรายละเอยีดเกี่ยวกบัอวยัวะบางอย่างได้
เหมาะสมแก่การศกึษา   

� ห้องปฏิบติัการด้านพยาธิวิทยาคลินิกหรือเวชศาสตรช์นัสูตร สามารถใหบ้รกิารตรวจ
ด้านโลหติวทิยา เคมคีลนิิก จุลทรรศนศาสตร์ จุลชวีวทิยา วทิยาภูมคิุ ้มกนัได้เป็นประจํา 
รวมทัง้จะตอ้งมกีารใหบ้รกิารทางดา้นธนาคารเลอืดทีจ่าํเป็นสาํหรบัการฝึกอบรม 

(ข) หน่วยรงัสีวิทยา สถาบนัฝึกอบรมจะต้องมรีงัสแีพทย์ผู้ทรงคุณวุฒ ิสามารถตรวจทางรงัสทีี่
จาํเป็นสาํหรบัการฝึกอบรมได ้

(ค) ห้องสมุดทางแพทย์ สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีห้องสมุดซึ่งมีตํารามาตรฐานทางการแพทย์ 
วารสารการแพทยท์ีใ่ชบ้อ่ย และหนงัสอืดรรชนีสาํหรบัชว่ยคน้รายงานทีต่พีมิพใ์นวารสารสาํหรบั
ใหแ้พทยป์ระจาํบา้นใชไ้ดส้ะดวก หรอืมกีารบรหิารจดัการระบบการคน้หาความรูจ้ากหนงัสอืและ
วารสารต่างๆ ผา่นทางระบบ Intelligence Technology (IT) ซึง่สามารถใชบ้รกิารไดอ้ยา่งคลอบ
คลุมในสถาบนัฝึกอบรม  

(ง) หน่วยเวชระเบียนและสถิติ สถาบนัฝึกอบรมจะต้องจดัใหผู้ป่้วยทุกคนมแีฟ้มประจําตวั ซึ่ง
บนัทกึประวตั ิผลการตรวจร่างกาย การสัง่การรกัษาที่เป็นมาตรฐาน และมรีะบบการจดัเกบ็ 
คน้หา และการประมวลสถติทิีม่ปีระสทิธภิาพ และสามารถกระทําไดด้ว้ยการใชร้ะบบ IT อย่าง
สะดวกและปลอดภยั 

(3) หน่วยงานทางด้านคลินิกทีเ่กีย่วกบัการดแูลรกัษาผูป่้วยสาขาทีฝึ่กอบรม สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้ง
มหีน่วยงานทางคลนิิกทีส่าํคญั ไดแ้ก่ ศลัยศาสตร ์กุมารเวชศาสตร ์สตูศิาสตร-์นรเีวชวทิยา  

(4) กิจกรรมวิชาการ สถาบนัฝึกอบรมจะต้องจดัให้มกีิจกรรมวชิาการสมํ่าเสมอ ทัง้ในหน่วยงานที่
รบัผดิชอบในการสาขาทีฝึ่กอบรม เช่น กจิกรรมวชิาการระหว่างหน่วยงาน หรอืระดบัโรงพยาบาล 
เชน่ morbidity mortality conference, clinico-pathological conference 

นอกจากน้ีสถาบันฝึกอบรมจะต้องจัด หรืออนุญาต ให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมไปเรียนวิทยาศาสตร์
การแพทยพ์ืน้ฐานประยุกต์ หรอืวทิยาศาสตร์คลนิิกสมัพนัธ์ และควรสนับสนุนใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมไดร้่วม
ประชุมวชิาการนอกสถาบนัฝึกอบรมตามโอกาสสมควร 

2. เกณฑเ์ฉพาะสาํหรบัสถาบนัฝึกอบรม 
สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้หีน่วยงานใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยในสาขาทีฝึ่กอบรมตลอดเวลา มงีาน

บรกิารทีม่คีุณภาพและปรมิาณเป็นไปตามทีร่าชวทิยาลยัอายุรแพทยฯ์ ทีแ่พทยสภามอบหมายใหดู้แลการ
ฝึกอบรม สาขาอายรุศาสตร ์ดงัน้ี 
(1) มแีพทยซ์ึง่ไดร้บัหนงัสอือนุมตัหิรอืวฒุบิตัรสาขาอายรุศาสตร ์หรอืสาขาทีเ่ทยีบเทา่ คอื สาขาประสาท

วทิยา, สาขาโลหติวทิยา, สาขามะเรง็วทิยา และสาขาตจวทิยา แบบเตม็เวลา อยา่งน้อย 10 คน 
(2) มผีูป่้วยนอกอายรุกรรมอยา่งน้อย 500 ครัง้/การตรวจ/สปัดาห ์
(3) มผีูป่้วยในอายรุศาสตร ์อยา่งน้อย 150 ครัง้/การรบัไว/้เดอืน 
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(4) มผีูป่้วยทีร่บัปรกึษานอกแผนกอยา่งน้อย 50 ครัง้/เดอืน 
(5) มหีตัถการประเภท manual procedure กลุม่ที ่1ข. อยา่งน้อย 50 ครัง้/เดอืน 
(6) มกีจิกรรมวชิาการทีแ่พทยป์ระจาํบา้นทุกชัน้ปีตอ้งเขา้รว่มอยา่งสมํ่าเสมอ ไดแ้ก่ 

- Admission round อยา่งน้อยสปัดาหล์ะ 1 ครัง้ 
- Medical grand round หรอื interesting case conference อยา่งน้อยเดอืนละ 1 ครัง้ 
- Mortality-morbidity conference อยา่งน้อยเดอืนละ 1 ครัง้ 
- Journal club อยา่งน้อยปีละ 4 ครัง้ 
- Clinical pathological conference อยา่งน้อยปีละ 2 ครัง้ 
- Interdepartmental conference อยา่งน้อยปีละ 2 ครัง้ 

สถาบนัฝึกอบรมใดขาดหน่วยงานหรอืคุณสมบตับิางขอ้ กอ็าจจดัการฝึกอบรมโดยใชส้ถาบนัฝึกอบรม
อื่นเป็นสถาบนัสมทบ หรอืสถาบนัรว่มฝึกอบรม โดยความเหน็ชอบของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ 
สาขาวชิาทีจ่ะขอเปิดการฝึกอบรม   

3. สถานภาพของสถาบนัฝึกอบรม 
สถาบนัฝึกอบรมมสีถานภาพหลายอยา่ง ตามบทบาทหน้าทีใ่นการฝึกอบรม ดงัน้ี 
สถาบนัฝึกอบรมหลกั  ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมทีด่ําเนินการจดัทําหลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจํา

บา้น และไดร้บัอนุมตัจิากแพทยสภาใหเ้ปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม โดยจดัใหผู้้
เขา้รบัการฝึกอบรมได้รบัประสบการณ์จากสถาบนัฝึกอบรมตลอดหลกัสูตร 
หรอืเป็นเวลาไมต่ํ่ากวา่ระยะเวลา 2 ใน 3 ของหลกัสตูร  

สถาบนัฝึกอบรมสมทบ  ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมทีไ่ดร้บัอนุมตัจิากแพทยสภาใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรม
สมทบกบัสถาบนัหลกัเพือ่จดัการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นในสว่นทีส่ถาบนั
หลกัไมส่ามารถจดัประสบการณ์ได ้โดยกจิกรรมดงักล่าวเมือ่รวมกนัแลว้ตอ้ง
มรีะยะเวลารวมกนัไมต่ํ่ากวา่ 3 เดอืน และไมเ่กนิ 1 ใน 3 ของระยะเวลาของ 
ตวัอย่าง คณะแพทยศาสตร์.......... จดัทําหลกัสูตรการฝึกอบรมฯ สาขา
.......... และขออนุมตัเิปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม แต่ขอใหค้ณะแพทยศาสตร ์/ 
โรงพยาบาล.......... เป็นสถาบนัฝึกอบรมสมทบ จดักจิกรรม.......... ใหผู้เ้ขา้
รบัการฝึกอบรมเป็นเวลา 3 เดอืน เป็นตน้  

สถาบนัร่วมฝึกอบรม  ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมตัง้แต่ 2 แห่งขึน้ไปที่ดําเนินการจดัทําหลกัสูตรการ
ฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน และได้รับอนุมัติจากแพทยสภาให้เปิดเป็น
สถาบนัฝึกอบรมร่วมกนั โดยจดัใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมไดร้บัประสบการณ์
จากทุกสถาบนั โดยแต่ละแห่งมเีวลาไม่ตํ่ากว่า 1 ใน 2 ของระยะเวลาของ
หลกัสตูร  
ตวัอย่าง  คณะแพทยศาสตร์.......... ร่วมกับ โรงพยาบาล.......... จัดทํา
หลักสูตรการฝึกอบรมฯ สาขา.......... และขออนุมัติเปิดเป็นสถาบันร่วม
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ฝึกอบรม โดยผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมไดร้บัประสบการณ์จากคณะแพทยศาสตร์
.......... เป็นเวลา 1.5 ปี และจากโรงพยาบาล.......... เป็นเวลา 1.5 ปี เป็นตน้  

สถาบนั ฝึกอบรมกิจกรรมเล ือก ได้แก่ สถาบันฝึกอบรมที่ได้ร ับความเห็นชอบจากราชวิทยาลัย / 
วทิยาลยั / สมาคมวชิาชพี โดยการพจิารณาของคณะอนุกรรมการฝึกอบรม
และสอบฯสาขานัน้ใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรมทีจ่ดัประสบการณ์เพิม่เตมิใหก้บัผู้
เขา้รบัการฝึกอบรมทีส่นใจไดใ้นลกัษณะของกจิกรรมเลอืก (Elective) โดยมี
ระยะเวลาไมเ่กนิ 3 เดอืน 

หลกัสูตรอาจจดัใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมไดร้บัประสบการณ์เพิม่เตมิ
จากสถาบนัฝึกอบรมกจิกรรมเลอืกได้โดยจะต้องมรีะยะเวลารวมกนัตลอด
หลกัสตูรไมเ่กนิระยะเวลาทีร่าชวทิยาลยั / วทิยาลยั / สมาคมวชิาชพีกาํหนด 

สถาบนัฝึกอบรมกจิกรรมเลอืกน้ี สถาบนัหลกัหรอืสถาบนัร่วมฝึกอบรม
อาจพจิารณาดูความเหมาะสมแลว้แจง้ใหร้าชวทิยาลยัทราบ โดยระหว่างทีม่ ี
การฝึกอบรมแพทยป์ระจําบา้นจะตอ้งมอีายุรแพทยผ์ูใ้หค้ําปรกึษาแนะนําอยู่
ด้วยตลอด    ถ้าเป็นสถาบนัในต่างประเทศต้องเป็น โรงเรียนแพทย์ หรือ
โรงพยาบาลสมทบของโรงเรยีนแพทย์ (affiliated hospital) หรอืที่ไดร้บัการ
ติดต่อผ่านราชวิทยาลัยฯ หรืออยู่ในโครงการที่ได้ร ับทุนจาก American 
College of Physicians (ACP) ถ้าเป็นสถาบันในประเทศต้องเป็นสถาบนั
ภาครฐั  ในกรณทีีเ่ลอืกวชิาอื่นทีอ่ยูน่อกสาขาอายรุศาสตรต์อ้งเลอืกสถาบนัที่
มกีารฝึกอบรมในสาขานัน้ๆ 

4. การขออนุมตัิเป็นสถาบนัฝึกอบรม 
คณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล ที่มีความประสงค์จะเปิดเป็นสถาบนั

ฝึกอบรมในสาขาอายุรศาสตร์ ถ้าเป็นการจดัการฝึกอบรมที่มีหรือไม่มีสถาบนัฝึกอบรมสมทบ ให้สถาบนั
ฝึกอบรมหลกัเป็นผูด้าํเนินการจดัทาํขอ้มลู หากเป็นการจดัการฝึกอบรมในลกัษณะทีม่สีถาบนัร่วมฝึกอบรม ใหทุ้ก
สถาบนัฝึกอบรมร่วมรบัผดิชอบเป็นผูด้าํเนินการจดัทาํขอ้มลู ตามเกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมทีไ่ดร้บัอนุมตันิัน้ 
เสนอแพทยสภาเพือ่สง่ใหร้าชวทิยาลยัอายรุแพทยฯ์ ประสานงานกบัคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ตรวจ
รบัรองการเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมและกําหนดศกัยภาพของสถาบนัฝึกอบรมหลกัและสถาบนัสมทบ (ถ้าม)ี 
หรอืสถาบนัร่วมฝึกอบรม ตามเกณฑ์หลกัสูตรและจํานวนความต้องการของแพทย์เฉพาะทางสาขานัน้ แลว้ให้
นําเสนอราชวทิยาลยัอายรุแพทยฯ์ เสนอใหแ้พทยสภาอนุมตัต่ิอไป 

ตัง้แต่ปีการศกึษา 2557 การเปิดสถาบนัฝึกอบรมหลกัสตูรอายรุศาสตรจ์ะเป็นดงัน้ี 
ก. สถาบนัทีเ่ปิดใหม ่จะเป็นสถาบนัสมทบโดยหลกัการดงัน้ี 

1.1 สถาบนัสมทบทีอ่ยู่นอกเขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑลใหเ้ปิดร่วมกบัสถาบนัหลกัทีอ่ยู่ใน
เขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑล หากไมส่ามารถหาสถาบนัหลกัทีอ่ยูใ่นเขตกรุงเทพมหานคร



หลกัสตูรการฝึกอบรมฯ สาขาอายุรศาสตร ์จฬุาฯ   111 

V1 | 23-02-2018 

และปรมิณฑลเปิดร่วมได ้ใหแ้จง้มายงัราชวทิยาลยัอายุรแพทยเ์พื่อร่วมกนัพจิารณาหาสถาบนั
หลกัทีอ่ยูน่อกเขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑลทีเ่หมาะสม 

1.2 สถาบนัสมทบทีอ่ยู่ในเขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑลใหเ้ปิดร่วมกบัสถาบนัหลกัทีอ่ยู่นอก
เขตกรุงเทพมหานครและปรมิณฑล 

1.3 สถาบันสมทบสามารถเปิดอบรมแพทย์ประจําบ้านอายุรศาสตร์แต่ละชัน้ปีได้ตามจํานวน
อตัราส่วนดงัน้ีคอื 1:11 เช่นสถาบนัสมทบต่างจงัหวดัสามารถเปิดตําแหน่งฝึกอบรมได้ปีละ
ระดบัละ 1 ตําแหน่ง  หากสถาบนัหลกัมีตําแหน่งแพทย์ประจําบ้านในระดบัปีเดียวกัน 11 
ตําแหน่ง ทัง้น้ีเพื่อให้สถาบนัหลกัมกีารหมุนเวยีนของแพทย์ประจําบ้านของชัน้ปีนัน้ไปยงั
สถาบนัสมทบตลอดทัง้ปี (ประมาณครัง้ละ 1 เดอืน) 

ข. สถาบนัสมทบขอปรบัเป็นสถาบนัฝึกอบรมรว่มไดห้ลงัจากเป็นสถาบนัสมทบแลว้ไมน้่อยกวา่ 3 ปี  โดย   
ราชวทิยาลยัอายรุแพทยจ์ะเป็นผูป้ระเมนิ 

ค. แพทยป์ระจําบา้นของสถาบนัร่วมฝึกอบรม มรีะยะเวลาฝึกอบรมในสถาบนัร่วมครึง่หน่ึงของระยะการ
ฝึกอบรมอายุรศาสตร ์ โดยสามารถทําความตกลงตารางหมุนเวยีนการฝึกอบรมกบัสถาบนัหลกัเพื่อ
ความคลอ่งตวัในการฝึกอบรมของแพทยป์ระจาํบา้น 

ง. สถาบนัร่วมฝึกอบรมขอปรบัเป็นสถาบนัฝึกอบรมหลกัไดห้ลงัจากเป็นสถาบนัร่วมฝึกอบรมแลว้ไม่
น้อยกวา่  3 ปี โดยราชวทิยาลยัฯจะเป็นผูป้ระเมนิ 

5. การติดตามกาํกบัดแูลสถาบนัฝึกอบรม 
ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์ฯ จะต้องจัดให้มีการติดตามกํากับดูแลสถาบนั ฝึกอบรมหลกั สถาบนั

ฝึกอบรมสมทบ สถาบนัร่วมฝึกอบรม ที่ได้รบัอนุมตัใิห้เปิดการฝึกอบรมเป็นระยะๆ โดยการมอบหมายให้
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เป็นผูด้าํเนินการตามแนวทางทีแ่พทยสภากําหนด และเสนอรายงานผ่าน
ราชวทิยาลยัอายรุแพทยฯ์ เพือ่เสนอใหแ้พทยสภารบัทราบเป็นระยะๆ 

หากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ พบวา่สถาบนัฝึกอบรมหลกัหรอืสถาบนัร่วมฝึกอบรมใดไม่มี
ผูส้มคัรเขา้รบัการฝึกอบรมในหลกัสตูรใดติดต่อกนัเกิน 5 ปี ให ้“พกั” การประกาศรบัสมคัรแพทยป์ระจําบา้น
สําหรบัหลกัสูตรนัน้ของสถาบนัฝึกอบรมหลกัหรอืสถาบนัร่วมฝึกอบรมนัน้ไว้ก่อน จนกว่าคณะอนุกรรมการ
ฝึกอบรมและสอบฯ จะไดป้ระเมนิสถาบนัฝึกอบรมนัน้วา่ยงัมคีวามพรอ้มในการฝึกอบรมตามเกณฑท์ีก่าํหนด 

หากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ พบวา่สถาบนัฝึกอบรมหลกัหรอืสถาบนัร่วมฝึกอบรมใดไม่มี
ผู้สมคัรเข้ารบัการฝึกอบรมในหลกัสูตรใดติดต่อกนัเกิน  10 ปี ให้ “ยกเลิก” การเป็นสถาบนัฝึกอบรมของ
สถาบนัฝึกอบรมหลกัหรอืของสถาบนัร่วมฝึกอบรมกลุ่มนัน้ และใหท้ําเรื่องแจง้ราชวทิยาลยัอายุรแพทยฯ์ เสนอ
แพทยสภาเพือ่อนุมตั ิหากสถาบนัฝึกอบรมมคีวามประสงคจ์ะขอเป็นสถาบนัฝึกอบรมอกี ใหด้าํเนินการตามขอ้ 3  
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ภาคผนวกที่ 7 
แผนการดาํเนินงานในการประเมินแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร 

เป้าประสงคก์ารประเมนิ วธิกีารประเมนิ แหล่งขอ้มลู ชว่งเวลาทีป่ระเมนิ 
พนัธกจิของแผนการ
ฝึกอบรม และผลทางการ
ฝึกอบรมทีพ่งึประสงค ์

ประชุม 
 
 

ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี
หลกั ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
- แพทยป์ระจาํบา้น 

 

ทุก 1 ปี 

สาํรวจความเหน็ อาจารย ์
แพทยป์ระจาํบา้น 

ความสมัพนัธร์ะหวา่ง
นโยบายการรบัสมคัร
ผูร้บัการฝึกอบรมและ
ความตอ้งการของระบบ
สขุภาพ 

ประชุม 
 

ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี
หลกั ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
- แพทยป์ระจาํบา้น 
- สถาบนัรว่มฝึก

และสภาบนัสมทบ 
 

ทุก 1 ปี 

ขัน้ตอนการดาํเนินงาน
ของการฝึกอบรม 

ประชุม 
สาํรวจความเหน็ 

ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี
หลกั ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
- แพทยป์ระจาํบา้น 

ทุก 1 ปี 

วธิกีารวดัและประเมนิผล ประชุม 
 

ผูม้สีว่นไดส้ว่นเสยี
หลกั ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
แพทยป์ระจาํบา้น 

ทุก 1 ปี 

พฒันาการของผูเ้ขา้รบั
การฝึกอบรม 

ประชุม การประเมนิผลการ
ปฏบิตังิาน 
คะแนนสอบ 

ทุก  6 เดอืน 
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เป้าประสงคก์ารประเมนิ วธิกีารประเมนิ แหล่งขอ้มลู ชว่งเวลาทีป่ระเมนิ 
คุณสมบตัขิองผูใ้หก้าร
ฝึกอบรม 

สาํรวจความเหน็ มสีว่นไดส้ว่นเสยีหลกั 
ไดแ้ก่ 
- แพทยป์ระจาํบา้น 
 
 
 

ทุก 1 ปี 

คุณสมบตัขิองแพทยผ์ู้
จบการฝึกอบรม 

สาํรวจความเหน็ - นายจา้ง/
ผูบ้งัคบับญัชา 

- แพทยผ์ูจ้บการ
ฝึกอบรม 

ทุก 1 ปี 

ทรพัยากรทางการศกึษา สาํรวจความเหน็ มสีว่นไดส้ว่นเสยีหลกั 
ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
- แพทยป์ระจาํบา้น 
 

ทุก 1 ปี 

ขอ้ควรปรบัปรงุ ประชุม 
สาํรวจความเหน็ 

มสีว่นไดส้ว่นเสยีหลกั 
ไดแ้ก่ 
- คณาจารย ์
- แพทยป์ระจาํบา้น 
 
 
 
 

ทุก 1 ปี 
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รายนามคณะอนุกรรมการ 
จดัทาํเกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้น สาขาอายรุศาสตร  ์2561 

ลาํดบั ชื่อ-นามสกลุ ตาํแหน่ง 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 
11 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 
19. 
20. 
21. 
22. 
23. 
24. 
25. 
26. 
27. 
28. 
29. 

ศ.นพ.ธรีะพงษ์ ตณัฑวเิชยีร 
ศ.ดร.นพ.ชุษณา สวนกระต่าย 
ศ.ดร.นพ.สมบตั ิตรปีระเสรฐิสขุ 
รศ.นพ.วนัลา่  กุลวชิติ 
ผศ.นพ.ธติ ิสนบับุญ 
ผศ.นพ.สชุยั สเุทพารกัษ์ 
รศ.นพ.พสิทุธิ ์ กตเวทนิ 
ผศ.(พเิศษ)พญ.เลลานี  ไพฑรูยพ์งษ์ 
อ.นพ.สราวฒุ ิศวิโมกษธรรม 
รศ.นพ.พสิทุธิ ์ กตเวทนิ 
ผศ.(พเิศษ)นพ.โอภาส  พทุธเจรญิ 
อ.นพ.ยงเกษม  วรเศรษฐการกจิ 
อ.นพ.ไอยวฒุ ิไทยพสิทุธกุิล  
รศ.นพ.ณฐัพงษ์ เจยีมจรยิธรรม 
ผศ.พญ.ภาวณิี ฤกษ์นิมติร 
อ.พญ.วรวรรณ  ศริชินะ 
อ.พญ.รุง่ฤด ี ชยัธรีกจิ 
อ.พญ.นภา  ปรญิญานิตกิลู 
อ.นพ.ไพโรจน์  ฉตัรานุกลูชยั 
ผศ.(พเิศษ)นพ.ณฐัวฒุ ิโตวนําชยั 
อ.นพ.วรฤทธิ ์เลศิสวุรรณเสร ี
อ.ดร.นพ.วรพจน์ นิลรตันกุล 
ผศ.(พเิศษ).พญ.รภสั พทิยานนท ์
อ.นพ.รองพงศ ์โพลง้ละ 
ผศ.(พเิศษ).นพ.เจตน์ วทิติสวุรรณกุล  
ผศ.พญ.จนัทนา ผลประเสรฐิ 
อ.พญ.ปิยะดา สทิธเิดชไพบลูย ์
รศ.นพ.นภชาญ  เอือ้ประเสรฐิ 
อ.พญ.พชัญา บุญชยาอนนัต ์

ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ทีป่รกึษา 
ประธาน 

อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
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ลาํดบั ชื่อ-นามสกลุ ตาํแหน่ง 
30. 
31. 
32. 
33. 
34. 
35. 
36. 
37. 
38. 
39. 
40. 
41. 
42. 
43. 
44. 

อ.พญ.พทัธมน ปัญญาแกว้ 
อ.พญ.ปิยวรรณ กติตสิกุลนาม 
อ.พญ.เกศรนิทร ์ถานะภริมย ์
อ.นพ.ปิยะพนัธ ์พฤกษพานิช 
อ.นพ.พทิกัษ์ เดชพรเทวญั 
อ.พญ.สนิุสา กอ้งเกยีรตกิมล   
อ.นพ.ชนทัธ ์กาํธรรตัน์ 
อ.นพ.วทิวสั  แนววงศ ์
อ.นพ.อมรพนัธุ ์วงศก์าญจนา 
อ.พญ.ณฏัยา สนิทวชิยั 
อ.พญ.พาธติา สทิธเิจรญิชยั 
อ.พญ.วาสติา วราชติ 
อ.นพ.นรศิร ลกัขณานุรกัษ์ 
อ.นพ.ณพวฒุ ิกรีตกิรณ์สภุคั 
อ.นพ.จกักพฒัน์  วนิชานนัท ์

อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 
อนุกรรมการ 

อนุกรรมการและเลขานุการ 
 

 


