
ผลลพัธท์ี่พงึประสงค ์(intended outcomes) ในการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นอายรุศาสตรแ์บง่ไดเ้ป็น 6 ดา้นดงันี ้

1. สมรรถนะการดูแลรักษาผู้ปว่ย (Patient care) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

มีทักษะในการซักประวัติ ตรวจร่างกาย การส่งตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการ และการรวบรวมข้อมูล ส าหรับ
น ามาคิดวิเคราะห์อย่างเป็นเหตเุป็นผล เพื่อน าไปสู่
การตัดสินใจให้การดูแลรักษาผูป้่วยอย่างเหมาะสม 
รวมทั้งการท าหัตถการที่จ าเป็น 

- ฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ปว่ยร่วมกับสหสาขาวิขาชีพ  
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดยอาจารย์ผู้ให้การ
ฝึกอบรม 
- กิจกรรม morning round, ward staff round และ unit round ในแต่
ละหอผู้ป่วย 
- กิจกรรม admission round/morning report, clinic-pathological 
conference, morbidity-mortality conference, interdepartmental 
conference, ambulatory conference ของภาควิชาฯ 
- การเรียนรู้ด้วยตนเอง (self-reflection) ในระบบ electronic portfolio 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) 
ตามที่ก าหนดในภาคผนวก 1 

2. ประเมินสมรรถนะโดยผู้ร่วมงาน 
3. ประเมินสมรรถนะโดยผูป้่วย 
4. ประเมินคุณภาพเวชระเบียนของแพทย์ประจ า

บ้านชั้นปีที่ 1 โดยแพทย์ประจ าบ้านชั้นปีที่ 3 
และอาจารย์ (R1) 

5. การประเมินการน าเสนอข้อมูลป่วยและ
อภิปรายปัญหาโดยอาจารย์ในกิจกรรม 
admission round และ morning report 

6. การสอบภาคปฏบิัติภายในสถาบันทุกชัน้ปี  
7.    การสอบภาคปฏบิัติของราชวทิยาลัยฯ (R3) 
 

วินิจฉัยบ าบัดรักษาภาวะผิดปกติทางอายุรศาสตร์ที่
พบโดยทัว่ไปในประเทศไทยได้อย่างถูกต้องและ
เหมาะสม โดยสามารถท างานเป็นทีมแบบสหสาขา
วิชาชีพ 
บันทึกรายงานผู้ป่วยได้อย่างสมบูรณ์และสม่ าเสมอ - จัดชั่วโมงสอนการบนัทึกรายงานผูป้่วย (R1) 

- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดยอาจารย์ผู้ให้การ
ฝึกอบรม 

มีความรู้ในการป้องกันโรคและสร้างเสริมสุขภาพ - การบรรยาย 
- อบรมเกี่ยวกับการป้องกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล (infection 
control) และอาชีวอนามัย (occupational health) ก่อนการขึ้น
ปฏิบัติงานในหอผูป้่วย (R1) 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล ( feedback) โดยอาจารย์ผู้ให้การ
ฝึกอบรม 

* ส ำหรับแพทยป์ระจ ำบำ้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณีที่ระบุไว้เปน็กำรเฉพำะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 



2. ความรู้ ความเชี่ยวชาญ และความสามารถในการน าไปใชแ้ก้ปัญหาของผู้ป่วยและสังคมรอบด้าน (Medical knowledge and skills) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

เข้าใจวิทยาศาสตร์การแพทย์พืน้ฐานของร่างกาย และ
จิตใจ และสามารถประยุกต์ใช้ในการบริบาลผูป้่วย 

- การสอนรายวิชาวิทยาศาสตรก์ารแพทย์พื้นฐาน (R1) 1. การสอบข้อเขียนของรายวิชาวิทยาศาสตร์การแพทย์
พื้นฐาน (R1) 
2.การสอบรายยาวภายในสถาบนัทุกชั้นปี  

- มีความรู้ความสามารถในวิชาชีพ และความเชี่ยวชาญ
ในสาขาอายุรศาสตร ์
- มีทักษะในการท าหัตถการเพื่อวินิจฉัยและรักษาอย่าง
เหมาะสม 

- ปฏิบัติงานและเข้าร่วมกิจกรรมทางวชิาการในสาขาวิชาเฉพาะ
ทางตา่งๆ ของอายุรศาสตร์ (R2) 
- การอบรมเชิงปฏิบัติการเก่ียวกับหัตถการและการตรวจพิเศษ
ต่างๆที่ใช้ในทางอายุรศาสตร์ไดแ้ก่ทักษะในการซักประวัติ, 
ตรวจร่างกาย, การท า ultrasound, การใส่สาย central line 
และการใช้เคร่ืองช่วยหายใจ (mechanical ventilator) ก่อน
การขึ้นปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย (R1) 
- การบรรยายเนื้อหาหลักทางอายุรศาสตร์ (core lectures, 
special lecture และ grand round) ตลอดป ี
- วีดีโอบันทึกกิจกรรมทางวชิาการของภาควิชาฯในรูปแบบ
ออนไลน์ผา่นเครือข่ายอินเตอร์เน็ต 
- สอนผ่านเคร่ืองมือในการจัดการเรียนการสอนสมัยใหม่ 
(mycourseville) 

1. การสอบข้อเขียนที่ภาควิชาฯจัด (R1, R2) 
2. การสอบข้อเขียนของราชวิทยาลัยฯ (R2) 
3. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 

entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 

 

วิพากษ์งานวิจัยทางการแพทย์และสาธารณสุขได้ - การบรรยายวิธีการวิพากษ์งานวิจัยทางการแพทยโ์ดยอาจารย์
และให้ผู้รับการฝึกอบรมน าเสนอการวิพากษ์งานวิจัยทาง
การแพทย์ในกิจกรรม Joural club โดยเฉลี่ยเดือนละ 1 คร้ัง 

1. การประเมินผลการน าเสนอการอ่านงานวิจัยประเภท
ต่างๆ critical apprasial articles ในกิจกรรม Journal 
club (R2)   

* ส ำหรับแพทยป์ระจ ำบำ้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณที่ระบุไว้เปน็กำรเฉพำะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 



3. ทักษะปฏิสัมพันธ์ และการสื่อสาร (Interpersonal and Communication Skills) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

น าเสนอข้อมูลผูป้่วย และอภิปรายปัญหาอยา่งมี
ประสิทธิภาพ  

- ฝึกน าเสนอข้อมูลผู้ป่วยและอภิปรายปัญหาในกิจกรรม
วิชาการตา่งๆ เชน่ admission round, unit round เป็น
ต้น 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดย
อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 
2. ประเมินผล 360 องศา โดยพยาบาล, นสิิตแพทย์และ
ผู้ป่วย โดยแบบประเมินจาก นสิติแพทย์ หรือใน quality 
round 
3. การประเมินการน าเสนอข้อมูลป่วยและอภิปรายปัญหา
โดยอาจารย์ในกิจกรรม admission round และ morning 
report 
4.ประเมินคุณภาพเวชระเบียนของแพทย์ประจ าบ้านชัน้ปทีี่ 
1 โดยแพทย์ประจ าบา้นชั้นปีที่ 3 และอาจารย์ (R1) 

- ถ่ายทอดความรู้และทักษะ ให้แพทย์ นิสิตแพทย์ และ
บุคลากรทางการแพทย์  
- สื่อสารให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยและญาติได้อยา่งถูกต้อง, 
เหมาะสม และมปีระสิทธิภาพ บนพืน้ฐานของความเมตตา 
เคารพในการตัดสินใจและศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ 
- มีมนุษยสัมพนัธ์ที่ดี ท างานกบัผู้ร่วมงานทุกระดับอย่างมี
ประสิทธิภาพ 
- เป็นที่ปรึกษาและให้ค าแนะน าแก่แพทย์และบุคลากรอ่ืน 

- การอบรมเชิงปฏิบัติการเก่ียวกับการสื่อสาร 
(communication skill) และ teaching on the run(R1) 
- ฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ปว่ย 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดย
อาจารย์, นิสิตแพทย์, แพทย์ประจ าบา้น, บุคลากรทาง
การแพทย์อ่ืนๆ และผู้ป่วย 

มีทักษะภาษาอังกฤษในระดับทีส่ื่อสารได ้ - การสอนรายวิชาภาษาอังกฤษส าหรับแพทย์ (R1) 
- กิจกรรม English morning report 
- การสื่อสารกับชาวตา่งชาติที่มา elective ในหอผู้ป่วย 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) 

1.การสอบข้อเขียนของรายวิชาภาษาอังกฤษส าหรับแพทย์ 
(R1) 
2. การประเมินการน าเสนอข้อมูลป่วยและอภิปรายปัญหา
โดยอาจารย์ในกิจกรรม admission round และ morning 
report  

* ส าหรับแพทยป์ระจ าบา้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณที่ระบุไว้เปน็การเฉพาะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 



4. การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ (practice-based learning and improvement) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

ด าเนินการวิจยัทางการแพทย์และสาธารณสุขได้  - แพทย์ประจ าบา้นทุกคนต้องท างานวิจัยโดยเป็นผู้วิจัยหลัก
และมีอาจารย์ทีป่รึกษาก ากบัดแูลตลอด 3 ปี โดยต้องสอบ
โครงร่างวิจัยและน าเสนอผลวิจยัในช่วงก่อนจบการฝึกอบรม 
- มีการจัดกิจกรรมตลอดปีเกียวกับการอ่านงานวิจัยประเภท
ต่างๆ critical apprasial articles 

1. การประเมินสอบโครงร่างวิจยั (R1)  
2. การประเมินรายงานผลการวจิัย (R3)  
3. การประเมินผลการน าเสนอการอ่านงานวิจัยประเภท
ต่างๆ critical apprasial articles (R2)   

การใช้ยาและบริหารทรัพยากรอย่างสมเหตุผล - การเรียนรู้ด้วยตนเอง (self-reflection) ในระบบ 
electronic portfolio 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดย
อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 
2. การรายงานเหตุผลการใชย้าฆ่าเชื้อใน quality round 

เรียนรู้และเพิ่มประสบการณ์ไดด้้วยตนเองจากการปฏบิัติ - การเรียนรู้ด้วยตนเอง (self-reflection) ในระบบ 
electronic portfolio 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดย
อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 

ปฏิบัติงานแบบสหวชิาชีพและเป็นทีม - การอบรมเชิงปฏิบัติการเก่ียวกับการสื่อสาร 
(communication skill) (R1) 

1. ใบประเมินผล 360 องศา โดยพยาบาล, นสิิตแพทย์และ
ผู้ป่วย 

* ส ำหรับแพทยป์ระจ ำบำ้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณที่ระบุไว้เปน็กำรเฉพำะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 



5. การปฏิบัติงานตามหลักวิชาชีพนิยม (Professionalism) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

- มีคุณธรรม จริยธรรม และเจตคติที่ดี เอ้ืออาทรต่อผู้ป่วย 
ญาติ ผู้ร่วมงาน เพื่อนร่วมวชิาชพีและชุมชน 
- เคารพในสิทธิผูป้่วย 
- มีความสนใจใฝ่รู้ และสามารถพัฒนาไปสู่ความเป็นผู้
เรียนรู้ต่อเนื่องตลอดชีวิต (Continuous professional 
development) 
- มีความรับผิดชอบต่องานทีไ่ดร้ับมอบหมาย 
- ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนรวม 

- อาจารย์ประพฤติตนเป็นแบบอย่าง 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดย
อาจารย์ที่ปรึกษา 
- ฝึกวางแผนการพัฒนาวชิาชีพอย่างต่อเนื่องผ่าน ด้วยระบบ 
electronic portfolio ในความดูแลของอาจารย์ที่เป็น 
facilitator 
- การจัดกิจกรรมนอกสถานที่ระหว่าง แพทยป์ระจ าบ้าน
และคณาจารย์ เพื่อให้เข้าใจบทบาทหนา้ที่ในการเป็นส่วน
หนึ่งของคณะแพทยศาสตร์จุฬา ต่อการดูแลรักษาผู้ป่วย 
- การประชุม quality round ของหอผู้ป่วยพิเศษ มีให้จัด
กิจกรรมการวางแผนพูดคุยกับ ผู้ป่วยและญาติ ร่วมกบั
ทีมสหสาขาที่ดูแลรักษา palliative care 
- การอบรมเชิงปฏิบัติการเก่ียวกับการสื่อสาร 
(communication skill) (R1) 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 
2. ประเมินจากกิจกรรมที่จัด 

* ส ำหรับแพทยป์ระจ ำบำ้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณที่ระบุไว้เปน็กำรเฉพำะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 

 

 

 

 



6. การท าเวชปฏิบัติให้สอดคลอ้งกับระบบสุขภาพ (System-based Practice) 

ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม* การประเมินผล* 

- มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับระบบสุขภาพและระบบยา
ของประเทศ 
- มีความรู้และมีส่วนร่วมในระบบพัฒนาคุณภาพการดูแล
รักษาผู้ป่วย 
- มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองความปลอดภัยของผูป้่วย 
- มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองสิทธิผู้ป่วย 
- มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองการใช้ทรัพยากรสุขภาพ
อย่างเหมาะสม (Cost Consciousness Medicine) 
สามารถปรบัเปลี่ยนการดูแลรักษาผูป้่วยให้เข้ากับบริบท
ของการบริการสาธารณสุขได้ตามมาตรฐานวิชาชีพ 

- การบรรยายทางวิชาการทางแพทย์และระบบการท างานใน
โรงพยาบาลก่อนการข้ึนปฏิบตัิงานจริง (R1) 
- การบรรยายทางวิชาการทางดา้นอ่ืนๆ นอกเหนือจากการแพทย์
ที่ส่งเสริมด้านคุณธรรม จริยธรรม การกระตุ้นให้ตั้งใจท างานหรือ
เรียนรู้เพิ่มเติมจากอาจารย์ที่มีประสบการณ์ดา้นตา่งๆ 
- เป็นผู้ตัดสินใจเกี่ยวกับการบรหิารเตียงในหอผู้ป่วยโดยน าเสนอ
ใน quality round  
- การเรียนรู้ด้วยตนเอง (self-reflection) ในระบบ electronic 
portfolio 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับรายบุคคล (feedback) โดยอาจารย์, 
นิสิตแพทย์, แพทยป์ระจ าบา้น, บุคลากรทางการแพทย์อื่นๆ และ
ผู้ป่วย 
- ในการประชุม quality round –ของหอผู้ป่วยพิเศษ มีให้จัด
กิจกรรมการวางแผนพูดคุยกับ ผู้ป่วยและญาติ ร่วมกบัทีมสห
สาขาที่ร่วมดูแลกรณีผู้ป่วยอยูน่านกว่าคา่เฉลี่ย 10 วันเพื่อบริหาร
จัดการเตียงผู้ป่วย 
- มีการจัดตารางให้แพทยป์ระจ าบ้านออกไปปฏบิัติงานใน
โรงพยาบาลระดับอ่ืนๆนอกจากโรงเรียนแพทย์ (R1 และ R3) 

1. ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย์ ผ่านการประเมิน 
entrustable professional activities (EPA) ตามที่
ก าหนดในภาคผนวก 1 
2. สรุปบันทึกการประชุม ถึงจ านวนกรณี ปัญหา
อุปสรรคที่ได้รับการแก้ไข ระหวา่งการฝึกอบรมจาก
แพทย์ประจ าบา้นทีไ่ด้รับจากการประชุมระหว่าง
คณาจารย์ และแพทย์ประจ าบ้านทุกเดือน 
3. มีการประเมินสมรรถนะโดยตรงจากอาจารย์ใน
โรงพยาบาลที่ไม่ใชโ่รงรียนแพทย์โดยมีหัวข้อประเมิน
เร่ือง system-based practice โดยตรง  

* ส ำหรับแพทยป์ระจ ำบำ้นทุกชัน้ปี ยกเว้นกรณที่ระบุไว้เปน็กำรเฉพำะ: R1 เป็นของชั้นปีที่ 1; R2 เป็นของชั้นปีที่ 2; และ R3 เป็นของชัน้ปีที่ 3 

 



Curriculum mapping ส าหรับหลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้านอายุรศาสตร์ 

ผลการฝึกอบรมที่พึงประสงค ์
I = introduced, R = Reinforce, M = Master 

R1 R2 R3 

สมรรถนะการดูแลรักษาผู้ป่วย 
(Patient care) 

มีทักษะในการซักประวัติ ตรวจร่างกาย การส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ และการรวบรวม
ข้อมูล ส าหรับน ามาคิดวิเคราะห์อย่างเป็นเหตุเป็นผล เพื่อน าไปสู่การตัดสนิใจให้การดูแล
รักษาผู้ป่วยอยา่งเหมาะสม รวมทั้งการท าหัตถการที่จ าเป็น 

I/R R M 

วินิจฉัยบ าบัดรักษาภาวะผิดปกติทางอายุรศาสตร์ที่พบโดยทัว่ไปในประเทศไทยได้อย่าง
ถูกต้องและเหมาะสม โดยสามารถท างานเป็นทีมแบบสหสาขาวชิาชพี 

I R R/M 

บันทึกรายงานผู้ปว่ยได้อยา่งสมบูรณ์และสม่ าเสมอ I R M 

มีความรู้ในการป้องกันโรคและสร้างเสริมสุขภาพ I R M 

ความรู้ ความเชี่ยวชาญ และ
ความสามารถในการน าไปใช้
แก้ปัญหาของผู้ป่วยและสังคม
รอบด้าน (Medical 
knowledge and skills) 

เข้าใจวิทยาศาสตร์การแพทย์พืน้ฐานของร่างกาย และจิตใจ และสามารถประยุกต์ใช้ในการ
บริบาลผู้ปว่ย 

I R R/M 

มีความรู้ความสามารถในวิชาชพี และความเชี่ยวชาญในสาขาอายุรศาสตร์ I R M 

มีทักษะในการท าหัตถการเพื่อวินิจฉัยและรักษาอยา่งเหมาะสม I R M 

วิพากษ์งานวิจัยทางการแพทย์และสาธารณสุขได้ I R  

น าเสนอข้อมูลผูป้่วย และอภิปรายปัญหาอยา่งมีประสิทธิภาพ I R M 

ถ่ายทอดความรู้และทักษะ ให้แพทย์ นิสิตแพทย์ และบุคลากรทางการแพทย์ I  R/M 



ผลการฝึกอบรมที่พึงประสงค ์
I = introduced, R = Reinforce, M = Master 

R1 R2 R3 

ทักษะปฏิสัมพันธ์ และการ
สื่อสาร (Interpersonal and 
Communication Skills) 

สื่อสารให้ข้อมูลแก่ผู้ป่วยและญาติได้อย่างถูกต้อง, เหมาะสม และมีประสิทธิภาพ บนพื้นฐาน
ของความเมตตา เคารพในการตดัสินใจและศักดิ์ศรีของความเปน็มนุษย์ 

I  R/M 

มีมนุษยสัมพนัธ์ที่ดี ท างานกบัผูร้่วมงานทุกระดบัอย่างมปีระสทิธิภาพ I  R/M 

เป็นที่ปรึกษาและให้ค าแนะน าแก่แพทย์และบุคลากรอ่ืน I  R/M 

มีทักษะภาษาอังกฤษในระดับทีส่ื่อสารได ้ I R M 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐาน
การปฏิบัติ (practice-based 
learning and 
improvement) 

ด าเนินการวิจยัทางการแพทย์และสาธารณสุขได้ I R R 

การใช้ยาและบริหารทรัพยากรอย่างสมเหตุผล I R R/M 

เรียนรู้และเพิ่มประสบการณ์ไดด้้วยตนเองจากการปฏบิัติ I R R/M 

ปฏิบัติงานแบบสหวชิาชีพและเป็นทีม I  R/M 

การปฏิบัติงานตามหลักวิชาชพี
นิยม (Professionalism) 

มีคุณธรรม จริยธรรม และเจตคติที่ดี เอ้ืออาทรต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงาน เพื่อนร่วมวชิาชีพ
และชุมชน 

I R M 

เคารพในสิทธิผูป้่วย I R M 

มีความสนใจใฝ่รู้ และสามารถพฒันาไปสู่ความเปน็ผู้เรียนรู้ต่อเนื่องตลอดชีวิต (Continuous 
professional development) 

I R R/M 

มีความรับผิดชอบต่องานทีไ่ด้รับมอบหมาย I R/M R/M 

ค านึงถึงผลประโยชน์ส่วนรวม I R/M R/M 



ผลการฝึกอบรมที่พึงประสงค ์
I = introduced, R = Reinforce, M = Master 

R1 R2 R3 

การท าเวชปฏิบัติให้สอดคล้อง
กับระบบสุขภาพ (System-
based Practice) 

มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับระบบสุขภาพและระบบยาของประเทศ I R R 

มีความรู้และมีส่วนร่วมในระบบพัฒนาคุณภาพการดูแลรักษาผูป้่วย I  R/M 

มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองความปลอดภัยของผู้ป่วย I R M 

มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองสิทธผิู้ป่วย I R M 

มีความรู้ความเข้าใจในเร่ืองการใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม (Cost Consciousness 
Medicine) สามารถปรับเปลี่ยนการดูแลรักษาผูป้่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการ
สาธารณสุขได้ตามมาตรฐานวชิาชีพ 

I  R/M 

 


