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พันธกิจ 
 

ภาวะเจ็บป=วยในทารกแรกเกิดเปwนปxญหาด<านสุขภาพที่สำคัญอยIางหนึ่งของประเทศไทย การดูแลทารก
แรกเกิดให<มีสุขภาพดีและแข็งแรงยIอมสIงผลให<ประชากรไทยมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นได<ในอนาคต รูปแบบและ
วิธีการดูแลรักษาทารกแรกเกิดในปxจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปอยIางมาก โดยมีอัตราการเกิดที่ลดลงและมี
ความคาดหวังในผลลัพธ+ของการดูแลรักษาท่ีสูงขึ้น วัตถุประสงค+หลักในการดูแลรักษาจึงมุIงเน<นให<ทารกมีอัตรา
การรอดชีวิตท่ีสูงข้ึนและเกิดความพิการน<อยท่ีสุด เน่ืองจากข้ันตอนและวิธีการในการดูแลรักษาทารกแรกเกิดท่ี
เจ็บป=วยมีความละเอียดซับซ<อนมากยิ่งข้ึนจึงต<องอาศัยบุคลากรหลากหลายวิชาชีพที่มีความรู<และความ
เชี่ยวชาญ มีการพัฒนาองค+ความรู<และงานวิจัย รวมทั้งมีการพัฒนาอุปกรณ+ทางการแพทย+ เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมเฉพาะด<านทารกแรกเกิดทั้งในและตIางประเทศ และมีการพัฒนาบุคลากรที่เชี่ยวชาญเฉพาะด<าน คือ 
กุมารแพทย+ทารกแรกเกิด เพื่อให<สามารถดูแลรักษาทารกแรกเกิดที่มีความซับซ<อนเชิงลึกมากขึ้นและสามารถ
ทำงานรIวมกับสหสาขาวิชาชีพได<อยIางมีประสิทธิภาพ  

ตั้งแตIป�งบประมาณ 2555 กระทรวงสาธารณสุขได<มีการจัดทำแผนพัฒนาระบบบริการสุขภาพ (Service 
Plan) เพ่ือพัฒนาหนIวยบริการให<มีทิศทางท่ีชัดเจน โดยใช<หลักการ “เครือขIายบริการท่ีไร<รอยตIอ” (Seamless 
Heath Service Network) ที ่สามารถเชื ่อมโยงบริการ ระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิและตติยภูมิเข<าด<วยกัน 
ดำเนินการในรูปแบบของเครือขIายบริการ รวมทั้งสิ้น 12 เครือขIาย หรือ 12 เขตสุขภาพ โดยมีโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิรับสIงตIอผู<ป=วยระดับมาตรฐานที่ต<องการการรักษาที่ยุIงยากซับซ<อนและระดับเชี่ยวชาญเฉพาะท่ี
ประกอบด<วยแพทย+ผู<เชี ่ยวชาญทั้งสาขาหลัก สาขารองครบทุกสาขา รวมทั้งสาขาทารกแรกเกิดด<วย โดย
ตั้งเปmาหมายให<มีอยIางน<อย 1 แหIงตIอจังหวัด ซึ่งปxจจุบันในประเทศไทยมีเพียง 48 แหIง ทั้งนี้โรงพยาบาลศูนย+
ซึ่งเปwนโรงพยาบาลระดับตติยภูมิรับสIงตIอผู<ป=วยระดับสูงที่ต<องการการรักษาที่ยุIงยากซับซ<อนระดับเชี่ยวชาญ
และเทคโนโลยีขั้นสูงและมีราคาแพง (Advance & Sophisticate Technology) บางแหIงยังถูกกำหนดให<เปwน
ศูนย+ความเชี่ยวชาญใน 5 สาขาหลัก (สาขาโรคหัวใจ สาขาโรคมะเร็ง สาขาอุบัติเหตุและฉุกเฉิน สาขาทารก
แรกเกิด สาขาการรับบริจาคและปลูกถIายอวัยวะ) โดยตั้งเปmาหมายให<มีศูนย+ความเชี่ยวชาญครอบคลุมทุกเขต
สุขภาพ แตIปxจจุบันยังมีเพียง 33 แหIงเทIาน้ัน 

 คณะอนุกรรมการฝ2กอบรมและสอบความรู<ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อฝส.)  
อนุสาขากุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกําเนิดได<จัดทําหลักสูตรและเริ่มฝ2กอบรมในป� พ.ศ.2547  แพทย
สภากําหนดให<มีการทบทวนและพัฒนาหลักสูตรเปwนระยะๆ อยIางน<อยทุก 5 ป� จึงมีการปรับปรุงครั้งแรกในป� 
พ.ศ. 2553 และคร้ังตIอมาในป� พ.ศ. 2558 แม<ในเวลากวIา 20 ป�ท่ีได<มีการฝ2กอบรมกุมารแพทย+เฉพาะทางอนุ
สาขาทารกแรกเกิดปริกําเนิด  แตIก็ยังมีจํานวนกุมารแพทย+เฉพาะทางไมIเพียงพอกับความต<องการของ
ประเทศ  แม<จะมีการกระจายไปยังโรงพยาบาลตติยภูมิในเขตสุขภาพตIางๆ แล<ว แตIอัตราสIวนแพทย+สาขาน้ี ก็
ยังไมIสมดุลกับจํานวนทารกแรกเกิดในเขตสุขภาพนั้นๆ  ตIอมาในป�พ.ศ. 2561 แพทยสภาได<ออกประกาศ
กรอบมาตรฐานคุณวุฒิความรู<ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2561ตามเกณฑ+มาตรฐาน
เวชบัณฑิตศึกษาของสหพันธ+แพทยศาสตร+ศึกษาโลก ฉบับปรับปรุง พ.ศ.2558 (Postgraduate Medical 
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Education WFME Global Standards for Quality Improvement: the 2015 division) เพื ่อให<ราช
วิทยาลัย (อฝส.) แตIละสาขานําไปพัฒนามาตรฐานคุณวุฒิความรู<ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวช
กรรม (มคว.1) เพื่อสถาบัน/แผนงานฝ2กอบรมได<ใช<เปwนแนวทางการพัฒนาหรือปรับปรุงหลักสูตร รายละเอียด
ของหลักสูตร และแผนงาน  ฝ2กอบรม รวมทั้งจัดการเรียนการสอน เพื่อให<คุณภาพของแพทย+เฉพาะทางที่ผลิต
ในสาขาเดียวกันมีมาตรฐานท่ีเทียบเคียงได<ท้ังในระดับชาติและระดับสากล 

อนุสาขากุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกำเนิดจึงได<ดำเนินการปรับปรุงอีกครั้งในป� พ.ศ.2562 โดย
แผนการฝ2กอบรมเปwนการบูรณาการทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เพื่อให<ได<กุมารแพทย+เฉพาะทางทารกแรก
เกิดปริกำเนิดที่มีความรู<ความสามารถที่ทันยุคกับความก<าวหน<าทางวิทยาการและการเปลี่ยนแปลงของสังคม 
ให<การดูแลรักษาผู<ป=วยได<อยIางเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ โดยยึดถือผู<ป=วยและครอบครัวเปwนศูนย+กลางบน
พื้นฐานของการดูแลแบบองค+รวม คิดอยIางมีวิจารณญาณ มีความเอื้ออาทรและใสIใจในความปลอดภัยของ
ผู<ป=วย เพื่อการแก<ไขปxญหาและการสร<างเสริมสุขภาพ มีพฤติกรรมที่เหมาะสมตIอเพื่อนรIวมงานทั้งในวิชาชีพ
ของตนเองและวิชาชีพอื่นๆ รวมทั้งผู<ป=วยและญาติ มีเจตนารมณ+และเตรียมพร<อมที่จะเรียนรู<ตลอดชีวิต มี
ความสามารถในการทำงานแบบมืออาชีพ ปฏิบัติงานได<ด<วยตนเองอยIางเต็มตัวโดยไมIต<องมีการกำกับดูแล 
สนับสนุนการสร<างองค+ความรู<ใหมIจากงานวิจัย เพื่อนำความรู<สูIสังคม (social accountability) ตลอดจนเปwน
ที่ปรึกษาเพื่อให<คำแนะนำ สามารถปฏิบัติงานเปwนทีมรIวมกับผู<อื ่นแบบสหวิชาชีพได< รวมทั้งการจัดสมดุล
ระหวIางสภาวะการทำงานและการดูแลสุขภาพของตนเอง 

 

ผลลัพธ7ของการฝOกอบรม 
 

เมื่อสิ้นสุดการฝ2กอบรมหลักสูตรเพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู<ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวช
กรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกำเนิด เปwนเวลา 2 ป� ผู<ได<รับวุฒิบัตรฯ จะต<องมีความรู< 
ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลสัมฤทธิ์ของการเรียนรู<ที่พึงประสงค+ตามสมรรถนะหลักท่ีครอบคลุมความรู< 
ทักษะ และเจตคติท่ีจำเปwนและสอดคล<องกับพันธกิจ ดังน้ี 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหGงวิชาชีพ (Professional Habits, Attitudes, 

Moral and Ethics) 

1.1 มีคุณธรรม จริยธรรมและ เจตคติที่ดีเหมาะสมตIอวิชาชีพแพทย+ ซื่อสัตย+สุจริตตIอ
ตนเองและวิชาชีพ เปwนท่ีไว<วางใจของ ผู<ปกครอง ครอบครัว และสังคม 

1.2 ทำงานรIวมกับผู<อื่นได<อยIางมีประสิทธิภาพ มีความเห็นอกเห็นใจและเข<าใจความรู<สึก
ของผู<อ่ืนคำนึงถึงประโยชน+ ความปลอดภัยและสิทธ์ิของผู<ป=วยเปwนสำคัญ 

1.3 มีบุคลิกภาพอันเปwนที่นIาศรัทธาตรงตIอเวลา มีความนIาเชื่อถือและความรับผิดชอบ 
คำนึงถึงการใช<และประยุกต+ทรัพยากรที ่ม ีจำกัดให<เหมาะสมกับสังคมและ
ส่ิงแวดล<อมของตนเอง 

1.4 มีความมุIงม่ันในการพัฒนาให<บริการท่ีมีคุณภาพอยIางตIอเน่ือง 
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2. การติดตGอส่ือสารและการสรdางสัมพันธภาพ (Communication and interpersonal skills)  
2.1  มีทักษะในการรับฟxงปxญหาเข<าใจความรู<สึกและความวิตกกังวลของบิดามารดา 
2.2  สามารถตอบคำถาม อธิบาย ให<คำปรึกษาและคำแนะนำเปúดโอกาสให<บิดามารดามี 

                               สIวนรIวมในการตัดสินใจได<อยIางเหมาะสม 
2.3  แสดงความเห็นอกเห็นใจ เอ้ืออาทร ให<ความม่ันใจ และให<กำลังใจแกIบิดามารดา 
2.4  มีทักษะการสื่อสารในสถานการณ+เฉพาะ เชIน การแจ<งขIาวร<าย การจัดการเมื่อเกิด

ข<อผิดพลาดข้ึน การขอความยินยอมจากบิดา มารดา หรือผู<ปกครอง 
2.5 มีวิจารณญาณในการสื่อสารข<อมูลผIานวิธีการสื ่อสารตIาง ๆ อาทิ โทรศัพท+ ส่ือ 

อิเล็กทรอนิกส+ และส่ือประเภทอ่ืน ๆ ได<อยIางเหมาะสม 
2.6  สามารถส่ือสารด<วยภาษาพูด ภาษาเขียน และภาษาทIาทาง (nonverbal     
          communication) ได<อยIางมีประสิทธิภาพและเหมาะสม 
2.7      มีทักษะในการถIายทอดความรู< ทักษะ และประสบการณ+แกIผู<ท่ีเก่ียวข<อง 
2.8  มีทักษะในการประสานงานกับผู<อ่ืน ท้ังในระดับบุคคล สหสาขาวิชาชีพ ชุมชนและ 
          องค+กร 

3. ความรูdทางวิทยาศาสตรkการแพทยkพื้นฐานและวิทยาศาสตรkการแพทยkคลินิกที่เกี่ยวกับทารก

แรกเกิดปริกำเนิด (scientific knowledge of Neonatal and Perinatal Medicine and other 

related sciences)  
3.1  มีความรู<ความเข<าใจด<านวิทยาศาสตร+การแพทย+พื้นฐานและวิทยาศาสตร+การแพทย+ 

คลินิกในสาขาวิชากุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกำเนิด วิทยาศาสตร+สังคม และ
พฤติกรรม เวชศาสตร+ปmองกัน จริยธรรมทางการแพทย+ระบบสาธารณสุข กฎหมาย
ทางการแพทย+และนิติเวชวิทยา ในสIวนที่เกี่ยวกับกุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริ
กำเนิด 

3.2  สามารถค<นคว<าความรู<เพ่ิมเติมจากแหลIงข<อมูลตIาง ๆ คิดวิเคราะห+ เพ่ือนำไป 
ประยุกต+ในการวินิจฉัย และบำบัดรักษา ตลอดจนวางแผนการสร<างเสริมสุขภาพ 
และปmองกันการเจ็บป=วยได<อยIางถูกต<องเหมาะสม 

4. การบริบาลผูdปtวย (patient care) มีความรูdความสามารถในการใหdการบริบาลทารกที่มีความ

เจ็บปtวยทั้งในระยะวิกฤต กึ่งวิกฤต และฟz{นตัวกGอน กลับบdาน โดยใชdทักษะ ความรูd ความสามารถ 

ดังตGอไปน้ีอยGางมีประสิทธิภาพ  

4.1  การตรวจวินิจฉัย และดูแลรักษาผู<ป=วย (Patient assessment and  
management) 

4.2 มีความสามารถในการสัมภาษณ+ประวัติการตรวจรIางกาย การเลือกใช<และแปลผล
การตรวจ ทางห<องปฏิบัติการ หรือการตรวจพิเศษตIาง ๆ 
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4.3  นำความรู<ทางทฤษฎีและใช<หลักการของเวชศาสตร+เชิงประจักษ+ (evidence-based 
medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช<วิจารณญาณในการตัดสินใจให<การ
วินิจฉัย การใช<ยาและการบำบัดรักษาผู<ป=วยได<อยIางเหมาะสมและทันทIวงที 

4.4  เลือกใช<มาตรการในการปmองกัน รักษา การรักษาแบบประคับประคอง การดูแล
ผู<ป=วยทารก ในระยะสุดท<าย ให<สอดคล<องกับระยะของการดำเนินโรค (natural 
history) และทรัพยากร ท่ีมี ได<อยIางเหมาะสม 

4.5  รู<ข<อจำกัดของตนเอง ปรึกษาผู<เชี่ยวชาญตIางสาขาวิชา และสIงตIอผู<ป=วยไปรับการ
รักษาอยIางเหมาะสม 

4.6  เปwนท่ีปรึกษาเก่ียวกับทารกแรกเกิดท่ีมีปxญหาซับซ<อน และการสIงตIอทารก 
4.7  ให<การบริบาลทารกแรกเกิดแบบองค+รวม 
4.8 การตรวจโดยใช<เครื่องมือพื้นฐาน การตรวจทางห<องปฏิบัติการ การทำหัตถการท่ี

จำเปwน (technical and procedural skills) มีทักษะในการทำหัตถการการใช<
อุปกรณ+และเทคโนโลยีที่ทันสมัยและจำเปwนในการบริบาลทารกแรกเกิด (ภาคผนวก
ท่ี 2) 

5. ระบบสุขภาพ และการสรdางเสริมสุขภาพ (health system and health promotion) 

5.1  มีความสามารถ ในการกำกับดูแลสุขภาพของทารกแรกเกิดอยIางตIอเนื ่อง 
(continuity care) 

5.2  ให<คำปรึกษาแนะนำแกIบิดามารดาในการดูแลทารกแรกเกิดหลังจำหนIาย โดย
คำนึงถึง ระบบสุขภาพ ทารกและครอบครัวเปwนศูนย+กลาง 

5.3  สามารถบริหารจัดการระบบการดูแลรักษา การให<คำปรึกษา และการสIงตIอทารก 
แรกเกิดบนพ้ืนฐานความรู<เร่ืองระบบสุขภาพโดยคำนึงถึงความปลอดภัย พิทักษ+ 
ประโยชน+ของทารก 

6. การพัฒนาความรูdความสามารถทางวิชาชีพอยGางตGอเน่ือง (Continuous professional 

development) เพื่อธำรงและพัฒนาความสามารถดdานความรูd ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมในการ

ประกอบวิชาชีพเวช กรรมในสGวนที่เกี่ยวขdองกับทารกแรกเกิดใหdมีมาตรฐาน ทันสมัย และตอบสนอง

ตGอความตdองการของผูdปtวย สังคม และความเปลี่ยนแปลง รวมทั้งการเรียนรูdโดยการปฏิบัติและพัฒนา

งาน (practice-based learning and improvement) โดย 

6.1 สามารถกำหนดวัตถุประสงค+การเรียนรู<ของตนเองได<อยIางครอบคลุมทุกด<านท่ี
จำเปwน วางแผนและแสวงหาวิธีการสร<างและพัฒนาความรู< ทักษะ เจตคติ และ
พฤติกรรมท่ี เหมาะสม 

6.2 เข<ารIวมกิจกรรมเพื่อแสวงหาและแลกเปลี่ยนความรู< ฝ2กทักษะ รวมทั้งพัฒนาตนเอง
อยIางตIอเน่ืองและสม่ำเสมอ  
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6.3  ค<นคว<าหาข<อมูลจากแหลIงข<อมูลตIาง ๆ โดยใช<เทคโนโลยีสารสนเทศ สามารถ
ประเมินข<อมูลความรู<และเทคโนโลยีใหมIด<วยหลักการทางการแพทย+เชิงประจักษ+ 
และ นำมาประยุกต+ใช<ในการบริบาลทารกและครอบครัวได<อยIางเหมาะสม 

6.4  ตระหนักถึงความสำคัญของการพัฒนาคุณภาพงานรวมทั้งสามารถปฏิบัติได<อยIาง
สม่ำเสมอ และตIอเน่ือง 

6.5  สร <างองค+ความรู < ใหมIจากการปฏิบ ัต ิงานประจำว ันและการจัดการความรู<  
(knowledge management) รวมทั้งทำการวิจัยเกี่ยวกับโรคหรือปxญหาของทารก
แรกเกิดปริกำเนิดได<อยIางถูกต<องตามหลักวิชาการ 

7. ภาวะผูdนำ (Leadership) มีความสามารถในการเปÜนผูdนำ ทั้งในระดับทีมงานที่ดูแลรักษาทารก

แรกเกิด การทำงานรGวมกันเปÜนทีม และการรับปรึกษาผูdปtวย ดังน้ี 

7.1  เปwนผู<นำในการบริหารจัดการในทีมท่ีรIวมดูแลทารกแรกเกิดได<อยIางมีประสิทธิภาพ 
7.2  สามารถทำงานรIวมกับผู <รIวมงานได<ในหลายบทบาท ทั ้งในฐานะเปwนที ่ปรึกษา 

หัวหน<า ผู<ประสานงานและสมาชิกกลุIม 
7.3  เปwนผู<ท่ีมีความคิดสร<างสรรค+และมีวิสัยทัศน+ 
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แผนการฝOกอบรม 
 

การฝ2กอบรมเน<นการจัดประสบการณ+เรียนรู<ผIานทางการปฏิบัติงาน (practice-based learning) โดย
ที่ผู<เข<าฝ2กอบรมจะได<มีประสบการณ+ในการดูแลรักษา ปmองกันและสIงเสริม ให<แกIทารกแรกเกิดหรือผู<ป=วยทารก
แรกเกิดที่มีอายุตั้งแตIแรกเกิดจนถึง 1 เดือน โดยผู<เข<าฝ2กอบรมจะได<เรียนรู<ถึงภาวะปกติหรือผิดปกติที่พบได<
ทั่วไป และภาวะที่เปwนปxญหาสำคัญที่ต<องรีบแก<ไขอยIางเรIงดIวน นอกจากน้ีการฝ2กอบรมยังสIงเสริมให<แพทย+
ประจำบ<านตIอยอดได<มีโอกาสจัดประสบการณ+เรียนรู<เพ่ิมเติมในบริบทท่ีตนสนใจจากสถาบันอ่ืน ๆ อีกด<วย 

การฝ2กอบรมจะยึดแพทย+ประจำบ<านตIอยอดเปwนศูนย+กลาง (trainee-centered) มีการกระตุ<น เตรียม
ความพร<อมและสนับสนุนให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดได<แสดงความรับผิดชอบตIอกระบวนการเรียนรู<ของ
ตนเองและได<สะท<อนการเรียนรู<นั้น ๆ (self-reflection) สIงเสริมความเปwนอิสระทางวิชาชีพ (professional 
autonomy) เพื่อให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดสามารถปฏิบัติตIอผู<ป=วยและชุมชนได<อยIางดีที่สุด โดยคำนึงถึง
ความปลอดภัยและความเปwนอิสระของผู<ป=วย (patient safety and autonomy) มีการบูรณาการระหวIาง
ความรู<ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ มีการกำกับดูแล (supervision) การประเมินคIา (appraisal) และการให<
ข<อมูลปmอนกลับ (feedback) แกIแพทย+ประจำบ<านตIอยอดในระหวIางการฝ2กอบรม 
ระยะเวลาและระดับของการฝOกอบรม 

การฝ2กอบรมแพทย+ประจำบ<านตIอยอดสาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิดเปwนหลักสูตรรวม 2 ป� แบIงเปwน 2 
ระดับช้ันป� ผู<เข<ารับการฝ2กอบรมต<องเข<ารับการฝ2กอบรมแบบเต็มเวลาไมIน<อยกวIา 50 สัปดาห+/ช้ันป�และไมIน<อย
กวIา 100 สัปดาห+ตลอดหลักสูตร โดยเร่ิมการฝ2กอบรมในวันท่ี 1 กรกฎาคมของแตIละป� ท้ังน้ีอนุญาตให<ผู<เข<ารับ
การฝ2กอบรมสามารถลาพักผIอนได<ไมIเกิน 10 วันทำการตIอระดับช้ันป�ของการฝ2กอบรม 

วิธีการฝOกอบรม 

เพื่อให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดมีความรู<ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลการเรียนรู<ที่พึงประสงค+ท้ัง 
7 ประการ สาขาวิชาทารกแรกเกิดจึงจัดรูปแบบการจัดการฝ2กอบรม ท่ีหลากหลายดังน้ี 

1. การเรียนรูdจากการปฏิบัติงาน เปwนการฝ2กอบรมโดยใช<การปฏิบัติเปwนฐาน (practice-based 
training) มีการบูรณาการการฝ2กอบรมเข<ากับงานบริการให<มีการสIงเสริมซึ่งกันและกัน โดยให<แพทย+ประจำ
บ<านตIอยอดมีสIวนรIวมในการบริการและรับผิดชอบดูแลผู<ป=วย เพื่อให<มีความรู<ความสามารถในด<านการบริบาล
ผู<ป=วย การทำหัตถการการให<เหตุผลและการตัดสินใจทางคลินิก การบันทึกรายงานผู<ป=วย การบริหารจัดการ 
โดยคำนึงถึงศักยภาพและการเรียนรู<ของแพทย+ประจำบ<านตIอยอด (trainee-centered) มีการบูรณาการ
ความรู<ทั้งภาคทฤษฎี ภาคปฏิบัติ กับงานบริการผู<ป=วย ทั้งนี้การหมุนเวียนปฏิบัติงานของแพทย+ประจำบ<านตIอ
ยอดจะต<องอยูIในเกณฑ+มาตรฐานของการฝ2กอบรมที่รับรองโดยราชวิทยาลัยกุมารฯ และแพทยสภา ดังน้ี 
(ตารางท่ี 1) 
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ตารางท่ี 1 การจัดประสบการณkการเรียนรูdจากการปฏิบัติงาน 

ประสบการณkการเรียนรูd ปáท่ี 1 ปáท่ี 2 

หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดวิกฤต (NICU) 16-20 สัปดาห+ 16 สัปดาห+ 

หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดก่ึงวิกฤต (SCN)  

16-20 สัปดาห+ 

 

16 สัปดาห+ หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดสามัญ (ภูมิสิริ 17A) 

หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดพิเศษ (ภูมิสิริ 22B) 

คลินิกทารกความเส่ียงสูง (high risk infant clinic) ทุกวันอังคาร 13.00-16.00 น. 

การอยูIเวรนอกเวลาราชการ (ตIอเดือน) 7-8 คร้ัง 7-8 คร้ัง 

ดูงานในสาขาเวชศาสตร+มารดาและทารกในครรภ+ - 4 สัปดาห+ 

วิชาเลือกอิสระท่ีเก่ียวข<องกับการดูแลทารกแรกเกิด 

     - สาขาวิชาโรคหัวใจเด็ก  

     - สาขารังสีวิทยาในเด็ก 

     - สาขาวิชาเวชพันธุศาสตร+  

     - สาขาการเจริญเติบโตและพัฒนาการ 

 

 

8 สัปดาห+ 

 

 

- 

ฝ2กอบรมตIางสถาบันในประเทศ หรือตIางประเทศ  - 8 สัปดาห+ 

งานวิจัย 2 สัปดาห+ 2 สัปดาห+ 

ลาพักผIอน 2 สัปดาห+ 2 สัปดาห+ 

 
1.1 การดูแลทารกวิกฤตและทารกปtวย เพื่อให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดมีประสบการณ+ในการดูแล

รักษาผู<ป=วยระยะวิกฤตที่หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดวิกฤต (NICU) ซึ่งมีจำนวน 20 เตียง  หอผู<ป=วย
ทารกแรกเกิดกึ่งวิกฤต (SCN) มีจำนวน 30 เตียง หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดสามัญ (ภูมิสิริ 17A) 
จำนวน 44 เตียง และหอผู<ป=วยทารกแรกเกิดพิเศษ (ภูมิสิริ 22B) จำนวน 56 เตียง สามารถให<การ
ชIวยกู<ชีพทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงในห<องคลอดหรือห<องผIาตัด รวมทั้งดูแลรักษาผู<ป=วย
หลังจากออกจากโรงพยาบาลที่คลินิกผู<ป=วยทารกความเสี่ยงสูง แพทย+ประจำบ<านตIอยอดจะทำ
หน<าที่เปwนผู<ชIวยอาจารย+ประจำหอผู<ป=วย ในการเปwนหัวหน<าทีมดูแลรักษาผู<ป=วย รวมทั้งให<
คำแนะนำและให<ความรู<แกIแพทย+ประจำบ<านและนิสิตแพทย+ ในขณะฝ2กปฏิบัติงานจะมีการกำกับ
ดูแลและการเรียนการสอนข<างเตียงผู<ป=วยโดยอาจารย+สาขาวิชาทารกแรกเกิด  
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1.2 การอยูGเวรนอกเวลาราชการ แพทย+ประจำบ<านตIอยอดจะได<รับมอบหมายให<อยูIเวรนอกเวลา
ราชการ เปwนเวลา 7-8 ครั้งตIอเดือน รวมเวลาไมIน<อยกวIา 85 ครั้งตIอป� และไมIอนุญาตให<อยูIเวร
ติดตIอกันนานมากกวIา 24 ชั่วโมง เพื่อปmองกันปxญหาสุขภาพกายและสุขภาพจิตที่เกิดจากการ
ทำงานหนัก ซ่ึงอาจกIอให<เกิดความผิดพลาดในการดูแลรักษาผู<ป=วย แพทย+ประจำบ<านตIอยอดจะ
ทำหน<าท่ีผู <นำทีมในการดูแลผู<ป=วย โดยต<องมีความเปwนผู<นำ มีความรู<และมีวิจารณญาณที่ดี 
สามารถทำงานรIวมกันเปwนทีมและให<คำปรึกษาแกIแพทย+ประจำบ<านในการดูแลผู<ป=วย ทั้งนี้ต<อง
ตระหนักถึงขีดจำกัดของตนเองและตัดสินใจขอคำปรึกษาจากอาจารย+ที่รับผิดชอบเวรนอกเวลา
ราชการได<อยIางเหมาะสม 

1.3 การดูงานในสาขาเวชศาสตรkมารดาและทารกในครรภk แพทย+ประจำบ<านตIอยอดได<เรียนรู<
เกี่ยวกับการดูแลครรภ+ที่มีความเสี่ยงสูงกับทีมสูติแพทย+ผู<เชี่ยวชาญด<านเวชศาสตร+มารดาและ
ทารก ได<แกI การตรวจคัดกรองความผิดปกติของทารกในครรภ+ การวินิจฉัยและดูแลรักษาทารก
ในครรภ+ ตลอดจนการวางแผนการคลอดและให<คำปรึกษาแกIมารดากIอนคลอด     

1.4 วิชาเลือกอิสระท่ีเก่ียวขdองกับทารกแรกเกิด (elective) แพทย+ประจำบ<านตIอยอด ได<เรียนรู<วิชา
เลือกที่มีประโยชน+ตIอการดูแลรักษาทารกแรกเกิดความเสี่ยงสูงตามความสนใจ โดยจัดให<แพทย+
ประจำบ<านได<มีโอกาสเลือกปฏิบัติงานในสาขาเฉพาะทางเปwนเวลา 16 สัปดาห+ ในชIวง 2 ป� ได<แกI 
สาขาโรคหัวใจเด็ก สาขาพันธุศาสตร+ สาขาพัฒนาการเด็ก สาขารังสีวิทยาเด็ก ภาควิชารังสีวิทยา 
การศึกษาดูงานตIางสถาบันในประเทศหรือตIางประเทศ ฯลฯ 

2. การเรียนรูdในหdองเรียน สาขาวิชาทารกแรกเกิด จัดให<มีกิจกรรมทางวิชาการในห<องเรียนควบคูIไป
กับการเรียนรู<จากการปฏิบัติงานอยIางสม่ำเสมอและเพียงพอท่ีจะบรรลุวัตถุประสงค+ท่ีต้ังไว< ดังตIอไปน้ี 
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ตารางท่ี 2 การจัดประสบการณkการเรียนรูdใหdหdองเรียน 

วัน เวลา กิจกรรมการเรียนรู< 

จันทร+ 8.00-9.00 น. Morning report (ภาควิชา) 

Morbidity and mortality conference 

อังคาร 8.00-9.00 น. Dead case conference (ภาควิชา) 

พุธ 8.00-9.00 น. 

 

13.00-15.00 น 

Collective review (ภาควิชา) 

Perinatal conference (สัปดาห+ท่ี 4) 

Journal club, topic review (สัปดาห+ท่ี 2) 

Neonatal X-ray conference (สัปดาห+ท่ี 4) 

พฤหัสบดี 8.00-9.00 น. Admission round / Neonatal conference (ภาควิชา) 

ศุกร+ 8.00-9.00 น. 

12.00-13.00 น. 

Lecture (ภาควิชา) 

Research presentation (ภาควิชา) 

Interesting case (สัปดาห+ท่ี 3) 

กิจกรรมการเรียนรู<ในห<องเรียนอ่ืนๆ Neonatal-Infectious conference ทุก 3 เดือน 

Neonatal-Nutrition conference ทุก 3 เดือน 

Palliative care conference 

Ethic conference 

Multidisciplinary conference ตามโอกาส 

 

2.1 กิจกรรมทางวิชาการในหdองเรียนที่จัดภายในสาขาวิชาทารกแรกเกิด    ได<แกI Interesting 
case, Topic review ( case- based approach) , Journal club, Research activity แ ล ะ 
Special lecture 

2.2 กิจกรรมวิชาการในหdองเรียนที ่จ ัดรGวมกับภาควิชาฯ เชIน Morning report, Neonatal 
conference, conference, Ethic conference, Palliative care conference, Special 
Lectures, Neonatal-Infectious disease conference, Neonatal-Nutrition conference, 
Collective review, Morbidity and mortality conference 

2.3 กิจกรรมทางวิชาการในหdองเรียนท่ีจัดรGวมกับภาควิชาอื่น ๆ ได<แกI Pediatric-radiological 
conference, Perinatal-neonatal conference 
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2.4 กิจกรรมวิชาการที่จัดรGวมกับโรงพยาบาลที่มีการฝãกอบรมกุมารแพทยkตGอยอดสาขาทารกแรก

เกิดปริกำเนิด (interhospital conference) ได<แกI รพ.จุฬาลงกรณ+ รพ.รามาธิบดี รพ.ศิริราช 
รพ.พระมงกุฎฯ สถาบันเด็ก รพ.ศรีนครินทร+ และ รพ.สงขลานครินทร+ ทุก 3 เดือน โดยจัด
ประชุมแบบ teleconference 

2.5 การประชุมวิชาการประจำปáของชมรมเวชศาสตรkทารกแรกเกิดแหGงประเทศไทยและราช-

วิทยาลัยกุมารแพทยkแหGงประเทศไทย 

2.6 การอบรมเชิงปฏิบัติการ ได<แกI การอบรมเชิงปฏิบัติการกู <ช ีพทารกแรกเกิด (neonatal 
resuscitation), การอบรมเชิงปฏิบัติการชIวยชีวิตขั้นสูงในเด็ก (PALS) การให<นมมารดาในทารก
ป=วย 

3. การเรียนรูdแบบอ่ืน ๆ ประกอบด<วย 

- การมีสIวนรIวมในการบริหารจัดการภายในหออภิบาลผู<ป=วยทารกแรกเกิด เชIน เข<ารIวมทีมในการ
ดูแลทารกท่ีคลอดจากมารดาท่ีเปwน COVID-19 หรือมารดากลุIมเส่ียง 

- สังเกตการณ+หรือเข<ารIวมทีมการดูแลผู<ป=วย (patient care team) ทั้งในฐานะผู<ประสานงาน 
และสมาชิกกลุIม 

- มีประสบการณ+ในการฝ2กทักษะการสื ่อสาร (communication skills) การให<คำปรึกษา 
(counseling) โดยมีการติดตามอยIางสม่ำเสมอ 

4. การศึกษาเพ่ิมเติมดdวยตนเอง ได<แกI  

- การค<นหาข<อมูลทางวิชาการ (medical literature search) จากเอกสารสิ่งพิมพ+และฐานข<อมูล
อิเล็กทรอนิกส+โดยใช<อินเทอร+เน็ต 

- การประเมินบทความวิชาการและการศึกษาวิจัย การออกแบบวิธีวิจัย และใช<วิจารณญาณในการ
ยอมรับผลการศึกษาวิจัยตIาง ๆ (evidence- based medicine)  

- การตัดสินใจในข<อมูลตIาง ๆ ทางการแพทย+ และเลือกนำมาใช<ปฏิบัติในการดูแลผู<ป=วย (decision 
making)  

5. การสอน จัดให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดมีสIวนรIวมในการเรียนการสอน ท้ังในด<านความรู< หัตถการ
และให<คำปรึกษาแกIนิสิตแพทย+ และแพทย+ประจำบ<านแผนกกุมารฯ เชIน การใสIสายสวนหลอดเลือดสายสะดือ 
การเปลี่ยนถIายเลือด การใสIทIอชIวยหายใจ การใสIทIอระบายทรวงอก รวมถึงสอนการกู<ชีพแกIบิดามารดาของ
บุตรท่ีมีความเส่ียงสูง โดยสอนตาม PALS 2015 guidelines 

6. การทำวิจัยและวิทยานิพนธk เพื่อให<แพทย+ประจำบ<านตIอยอดมีความรู<เร่ืองการทำวิจัยขั้นพื้นฐาน
ทางวิทยาศาสตร+การแพทย+ทางคลินิกหรือทางสังคม สร<างองค+ความรู<จากงานวิจัย โดยกำหนดให<แพทย+ประจำ
บ<านตIอยอดทุกคนต<องทำวิจัยทางการแพทย+อยIางน<อยหนึ่งเรื่อง ทั้งนี้ให<เปwนไปตามระเบียบของการทำวิจัย 
โดยเปwนงานวิจัยด<านคลินิกหรืองานวิจัยพ้ืนฐานที่สาขาวิชาทารกแรกเกิด หรือภาควิชากุมารรับรอง และ
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นำเสนอผลงานวิจัยในที่ประชุมคณะอนุกรรมการฝ2กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิด
ปริกำเนิด (อฝส.ทารกแรกเกิดปริกำเนิด) กIอนส้ินสุดการอบรม 

 
เนื้อหาของการฝOกอบรม 

ครอบคลุมประเด็นทางคลินิกและทฤษฎีท่ีเก่ียวกับกุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกำเนิด โรคหรือ
ภาวะท่ีสำคัญ หัตถการและการตรวจทางห<องปฏิบัติการ (ดูรายละเอียดในภาคผนวก 1-2) รIวมกับมี
ประสบการณ+ในด<านตIอไปน้ี 

- พื้นฐานความรู<ด<านวิทยาศาสตร+ชีวการแพทย+ ด<านวิทยาศาสตร+คลินิก วิทยาศาสตร+สังคม และ
พฤติกรรม รวมท้ังเวชศาสตร+ปmองกัน ในสIวนที่เกี่ยวข<องกับกุมารเวชศาสตร+ทารกแรกเกิดปริกำเนิดท่ี
เก่ียวข<อง 

- การตัดสินใจทางคลินิก และการใช<ยาและทรัพยากรอยIางสมเหตุผล 
- ทักษะการส่ือสาร 
- จริยธรรมทางการแพทย+และการวิจัย 
- ระบบสาธารณสุขและบริการสุขภาพ 
- กฎหมายทางการแพทย+และนิติเวชวิทยา 
- หลักการบริหารจัดการ 
- ความปลอดภัยของผู<ป=วย และสิทธ์ิการรักษาของผู<ป=วย 
- การดูแลรักษาสุขภาพของตนเองของแพทย+ 
- บทบาทของการแพทย+ทางเลือก เชIน การนวดสัมผัสทารก สมุนไพรกับนมแมI  
- พ้ืนฐานและระเบียบวิจัยทางการแพทย+ ท้ังการวิจัยทางคลินิกและระบาดวิทยาคลินิก 
- เวชศาสตร+เชิงประจักษ+ 
- การสอนทางคลินิก (clinical teaching) 

การบริหารการจัดการฝOกอบรม 
ภาควิชากุมารฯ ได<แตIงตั้งคณะกรรมการการฝ2กอบรมกุมารแพทย+สาขาตIอยอด โดยมีหัวหน<าภาควิชา

กุมารฯ เปwนประธานกรรมการและมีประธานอนุสาขากุมารเวชศาสตร+ด<านตIาง ๆ เปwนคณะกรรมการ ตัวแทน
แพทย+ประจำบ<านตIอยอด และมีที่ปรึกษาซึ่งเปwนผู<เชี่ยวชาญด<านแพทยศาสตร+ศึกษา เพื่อให<การบริหารจัดการ
ฝ2กอบรมเปwนระบบโปรIงใสและยึดหลักความเสมอภาค โดยมีหน<าท่ีบริหารจัดการหลักสูตร (ประกาศคณะ
แพทยศาสตร+ จุฬาลงกรณ+มหาวิทยาลัย)  ดังน้ี 

1. กำหนดนโยบาย และแผนดำเนินงานการเรียนการสอนแพทย+เฉพาะทางให<สอดคล<องกับราช-  
วิทยาลัยกุมารแพทย+แหIงประเทศไทย 

2. ปฏิบัติงานตามแผนดำเนินการด<านการเรียนการสอนของแพทย+ประจำบ<านตIอยอด 
3. จัดการประเมินผลการปฏิบัติงาน ความรู< และทักษะตIาง ๆ ของแพทย+ประจำบ<านตIอยอด 
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การปฏิบัติงานในหอผูVปWวย 
  

สาขาวิชาทารกแรกเกิดได<จัดประสบการณ+การเรียนรู<ให<แกIแพทย+ประจำบ<านตIอยอดได<มีโอกาสในการ
ดูแลรักษาผู<ป=วยทารกแรกเกิดครอบคลุมโรคตIาง ๆ เปwนไปตามเกณฑ+ของหลักสูตร โดยเน<นการเรียนรู<จากการ
ปฏิบัติงานควบคูIไปกับการเรียนรู<ภาคทฤษฎี โดยให<ฝ2กปฏิบัติงานที่หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดตIาง ๆ รวมอยIาง
น<อย 60 สัปดาห+/ หลักสูตร  ได<แกI 

1. หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดวิกฤต (NICU)    จำนวน 20 เตียง 
2. หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดก่ึงวิกฤต (SCN)    จำนวน 30 เตียง 
3. หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดสามัญ (ภูมิสิริ 17A)   จำนวน 44 เตียง 
4. หอผู<ป=วยทารกแรกเกิดพิเศษ (ภูมิสิริ 22B)  จำนวน 56 เตียง 

บทบาทและหนVาที่ของแพทย7ประจำบVานตYอยอด 

1. ใหdคำปรึกษาแกGสูติแพทยk และใหdการกูdชีพทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงในหdองคลอดและ

หdองผGาตัด 

• ให<คำปรึกษาแกIมารดาที่ตั้งครรภ+ความเสี่ยงสูงเพื่อเตรียมการคลอดและวางแผนการรักษา
ทารกเบ้ืองต<น (prenatal counselling)  

• ติดตIอประสานงานกับสูติแพทย+ เมื่อมีมารดาที่ตั้งครรภ+มีความเสี่ยงสูงที่รับไว<ในห<องคลอด  
แล<วแจ<งข<อมูลดังกลIาวแกIอาจารย+ประจำหอผู<ป=วย  

• เปwนหัวหน<าทีมชIวยกู<ชีพทารกแรกเกิด ชIวยกำกับดูแลแพทย+ประจำบ<านและนิสิตแพทย+ใน
การกู<ชีพทารกแรกเกิด นอกจากนั้นต<องสามารถจัดเตรียมอุปกรณ+ที่จะใช<ในการชIวยเหลือกู<
ชีพและเคล่ือนย<ายผู<ป=วยได<อยIางเหมาะสม 

2. การดูแลรักษาผูdปtวยทารกท่ีอยูGในหอผูdปtวยตGาง ๆ 

• ปฏิบัติงานชIวงเวลา 7.00 – 16.00 น. รับผิดชอบดูแลรักษาผู<ป=วยในหอผู<ป=วยในวันราชการ 
• กำกับดูแลและให<คำปรึกษาแนะนำเกี่ยวกับการดูแลผู<ป=วยทารกแกIแพทย+ประจำบ<านและ

นิสิตแพทย+  
• เข<ารIวมการเรียนการสอนข<างเตียงผู<ป=วยรIวมกับอาจารย+สาขาวิชาทารกแรกเกิด  
• ทำหัตถการ ได<แกI frenectomy, echocardiography, และcranial ultrasonography และ

ควบค ุมกำก ับด ูแลแพทย +ประจำบ < านในการทำห ัตถการอ ื ่ น  ๆ เช Iน  umbilical 
catheterization, exchange transfusion, intubation ฯลฯ 

• รับปรึกษาในการดูแลผู<ป=วยทารกท่ีมาตรวจหรือรับไว<ในแผนกไว<ในแผนกอ่ืน ๆ เชIน ER, OPD 
• การขอคำปรึกษาจากสหสาขาวิชาหรือภาควิชาอื่น ต<องได<รับอนุญาตจากอาจารย+ประจำหอ

ผู<ป=วยกIอนทุกคร้ัง 
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3. การออกตรวจคลินิกทารกความเส่ียงสูง 

• ตรวจรักษาผู<ป=วย ทุกวันอังคาร เวลา 13.00-16.00 น. 
• ชIวยกำกับดูแล และให<คำปรึกษาแกIแพทย+ประจำบ<านในการดูแลผู<ป=วยได<อยIางเหมาะสม  
• ในกรณีผู<ป=วยมีความเส่ียงสูง หรือมีปxญหาหลายด<านให<พิจารณาปรึกษาอาจารย+ประจำคลินิก 
• ติดตามผู<ป=วยเด็กในระยะยาว (continuity follow-up) และบันทึกรายละเอียดใน portfolio 

อยIางน<อย 2 ราย/ ป� 
4. การบันทึกเวชระเบียน 

• ให<คำแนะนำปรึกษาและตรวจทานการบันทึกเวชระเบียนของแพทย+ประจำบ<าน ใน
แบบฟอร+มการเขียนรับผู<ป=วยใน, progress note, transfer/ off-service note และ inform 
consent ตIาง ๆ 

5. การสอนนิสิตแพทยkและแพทยkประจำบdาน 

• สอนนิสิตแพทย+และแพทย+ประจำบ<านที่ขึ้นปฏิบัติงานหอผู<ป=วยทารกแรกเกิด ตรวจรIางกาย
ประเมินทารกรับใหมI และดูแลเบ้ืองต<น 

• สอนนิสิตแพทย+และแพทย+ประจำบ<านทำหัตถการในทารกแรกเกิด เชIน การเจาะเลือด การใสI
สายสวนทางสะดือ และการเปล่ียนถIายเลือด ฯลฯ 

6. การอยูGเวรนอกเวลาราชการ 

• อยูIเวรชIวงเวลา 16.00-7.00 น. ในวันราชการ และ 9.00-7.00 น. ในวันหยุดราชการ  
• จำนวนเวรเดือนละ 7-8 ครั้ง (รวมไมIน<อยกวIา 85 เวร/ ป�การศึกษา) และไมIอนุญาตให<อยูIเวร

ติดตIอกันนานมากกวIา 24 ช่ัวโมง 
• เปwนผู<นำในการดูแลรักษาผู<ป=วยทารกแรกเกิด และให<คำปรึกษาแกIแพทย+ประจำบ<านในการ

ดูแลผู<ป=วย  
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ตารางท่ี 3 ตารางกิจกรรมการฝ/กปฏิบัติงานและกิจกรรมการเรียนการสอนของแพทย>ประจำบ@านตAอยอดสาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
  

 7.00-
8.00 

8.00-9.00 9.00-10.00 10.00-12.00 

Lu
nc

h 
br

ea
k  

13.00-14.30 14.30-16.00 16.00-7.00 

จันทร< 
Ro

un
d 

- Morning report 
-Morbidity & mortality 
conference (4th week) 

Round 
Round with 
attending 

staff 
Ward work On duty 

อังคาร 
Dead case conference 

(3rd week) 
Round 

Round with 
attending 

staff 
High risk clinic On duty 

พุธ 
- Research activity  
-Perinatal conference 
(4th week) 

Round 
Round with 
attending 

staff 

Newborn activities 
2nd week: Journal club, topic review 
4th week: Neonatal  x-ray conference 

Ward work On duty 

พฤหัสบด ี
- Admission round  
- Neonatal conference 
(3rd week) 

Round 
Round with 
attending 

staff 
Ward work On duty 

ศุกร< Lecture Round 
Round with 
attending 

staff Re
se

ar
ch

 
pr

es
en

ta
tio

n 

Interesting case (3rd week) Ward work On duty 

เสาร<, อาทิตย<, 
วันหยุดราชการ 

Round On duty 



17 
 

ฉบับท่ี 1 โดยสาขาวิชาทารกแรกเกิดปริกำเนิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร? คณะแพทยศาสตร? จุฬาลงกรณ?มหาวิทยาลัย วันท่ี 7 ธันวาคม 2563  

 

การทำงานวิจัย 

 
  เพ่ือให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดสามารถตั้งคำถามวิจัย ออกแบบงานวิจัย ดำเนินการวิจัย สรุปผลและ
นำเสนองานวิจัยในสาขาวิชาทารกแรกเกิดปริกำเนิดได)อย7างมีประสิทธิภาพ กำหนดให)แพทย-ประจำบ)านต7อ
ยอดต)องทำงานวิจัยทางการแพทย-อย7างน)อยหนึ่งเรื่อง ทั้งนี้ให)เปMนไปตามระเบียบของการทำวิจัย โดยเปMน
งานวิจัยด)านคลินิกหรืองานวิจัยพ้ืนฐานที่สาขาวิชาหรือภาควิชารับรองและนำเสนอผลงานวิจัยในที่ประชุม
คณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบฯ ก7อนส้ินสุดการฝRกอบรม โดยมีรายละเอียดดังน้ี 

1. จัดให)มีอาจารย-ที่ปรึกษาด)านวิจัยแก7แพทย-ประจำบ)านต7อยอด โดยอาจารย- 1 คนเปMนอาจารย-ท่ี
ปรึกษาด)านวิจัยแก7แพทย-ประจำบ)านไม7เกิน 2 คนต7อช้ันปX 

2. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องผ7านการอบรมระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิก (clinical research 
methodology) และ good clinical practice (GCP) 

3. เปoดโอกาสให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอด ได)ศึกษาและทบทวนความรู)ด)านวิจัย โดยการเข)าฟsงการ
บรรยายความรู)พ้ืนฐานของการทำวิจัย (Research lecture series) ท่ีจัดโดยภาควิชากุมารฯ  

4. จัดให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดนำเสนอโครงร7างงานวิจัย (Proposal presentation) สำหรับ
แพทย-ประจำบ)านต7อยอดปXที่ 1 และการนำเสนอความก)าวหน)าของโครงการวิจัยสำหรับแพทย-
ประจำบ)านต7อยอดปXท่ี 2 ประมาณเดือนธันวาคมของทุกปX 

5. เข)าร7วมฟsงและนำเสนอผลงานวิจัยในวันวิจ ัย (Research Day) และตอบข)อซักถามของ
คณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบฯ   ที่จัดร7วมกับสถาบันการฝRกอบรมอื่น ๆ ตามวันเวลาท่ี
กำหนดโดยคณะอนุกรรมการฯ 

6. มีระบบการสนับสนุนและช7วยเหลือในการยื่นขอจริยธรรมการวิจัย การขอทุนวิจัย ร7วมกับ
ภาควิชากุมารฯ  

ระเบียบของการทำวิจัย 

1. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องทำงานวิจัยอย7างน)อยคนละ 1 เรื่อง แต7ไม7อนุญาตให)แพทย-ประจำ
บ)านต7อยอดตั้งแต7 2 คนขึ้นไปในสถาบันเดียวกันทำงานวิจัยเรื่องเดียวกันในช7วงเวลาเดียวกัน ในกรณีงานวิจัย
น้ันเปMนโครงการระยะยาว แพทย-ประจำบ)านต7อยอดในรุ7นถัดไปท่ีไม7ได)อยู7ซ)อนช7วงเวลาสามารถดำเนินการเร่ือง
นั้นต7อได) นอกจากนั้นในกรณีที่อาจารย-ผู)ควบคุมมากกว7า 1 สถาบันเห็นชอบให)ทำงานวิจัยเรื่องเดียวกัน 
คณะอนุกรรมการการฝRกอบรมและสอบฯ อนุญาตให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต7างสถาบันทำการศึกษาในเร่ือง
เดียวกันได) แต7แพทย-ประจำบ)านต7อยอดแต7ละคนต)องนำเสนอโครงร7างงานวิจัย (research proposal) ต7อท่ี
ประชุมอาจารย-ในสถาบันที่ตนเองฝRกอบรมเช7นเดียวกับผู)อื่น และแพทย-ประจำบ)านต7อยอดแต7ละคนสามารถ
นำเสนอและแปลผลข)อมูลได)เฉพาะในสถาบันท่ีตนเองทำการศึกษาเท7าน้ัน 

2. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดผู)ทำงานวิจัย ต)องเลือกหัวข)อที่จะทำวิจัย และปรึกษาขอความเห็นชอบ
จากอาจารย-ท่ีปรึกษา  
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3. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดผู)ทำงานวิจัยเคยผ7านการอบรมในหัวข)อที่เกี่ยวข)องกับระบาดวิทยาและ
จริยธรรมการทำวิจัยในคน 

4. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องดำเนินการจัดทำโครงร7างงานวิจัยภายใต)คำแนะนำของอาจารย-ผู)
ควบคุมงานวิจัย และขออนุมัติทำการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน (ethics committee 
หรือ institutional review board) ของสถาบันนั้น โดยต)องดำเนินการวิจัยภายใต)ข)อกำหนดด)านจริยธรรม
การวิจัย (good clinical research practice, GCP) อย7างเคร7งครัด 

5.  เมื่อโครงร7างงานวิจัยได)รับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนแล)ว ให)แพทย-ประจำ
บ)านต7อยอดเร่ิมดำเนินงานวิจัยภายใต)การควบคุมของอาจารย-ผู)ควบคุมงานวิจัย 

6. สถาบันมีระบบติดตามความคืบหน)าของการดำเนินการวิจัยอย7างเปMนรูปธรรม อีกทั้งมีระบบการ
ช7วยเหลือแก)ไขปsญหาและอุปสรรคในการดำเนินการวิจัยเพื่อเกื้อหนุนให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดสามารถ
ดำเนินงานวิจัยตามกรอบเวลาจนแล)วเสร็จทันตามกำหนด 

7. คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ประกอบด)วยผู)ทรงคุณวุฒิ 3 ท7าน ที่คณะอนุกรรมการการ
ฝRกอบรมและสอบฯ รับรอง คือ ผู)ควบคุมงานวิจัย 1 ท7าน และผู)ประเมินงานวิจัยอีก 2 ท7าน ซึ่งอยู7นอกสถาบัน
ท่ีแพทย-ประจำบ)านต7อยอดน้ันฝRกอบรมอยู7 

8. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องแจ)งแก7เลขา อฝส. ภายในวันท่ี 28/29 กุมภาพันธ-ของปXท่ีจะย่ืนสมัคร
สอบวุฒิบัตร ในข)อมูลต7อไปน้ี 

8.1 ช่ือ นามสกุล ของแพทย-ประจำบ)านผู)ทำงานวิจัย 
8.2 ช่ือเร่ืองงานวิจัย ภาษาไทย 
8.3 ช่ือเร่ืองงานวิจัย ภาษาอังกฤษ 
8.4 ช่ือผู)ควบคุมงานวิจัย 
8.5 ช่ือผู)ประเมินงานวิจัย 2 ท7าน 

9. รายงานผลงานวิจัยเพื่อประกอบการสอบวุฒิบัตรอนุสาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
สามารถจัดทำเปMน 2 รูปแบบอย7างใดอย7างหน่ึง ดังต7อไปน้ี 

9.1 วิทยานิพนธ- ฉบับภาษาไทย 
9.2 ต)นฉบับบทความภาษาอังกฤษ (manuscript for publication) ในรูปแบบเตรียมส7ง

ตีพิมพ-ในวารสารทางการแพทย-  
10. การส7งรายงานการวิจัย เปMนไปตามรูปแบบของรายงานดังต7อไปน้ี 

10.1  วิทยานิพนธ-ฉบับภาษาไทย 
10.1.1 แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องส7งรายงานวิจัยพิมพ-ตามรูปแบบที ่กำหนด 

จำนวน 3 ชุดพร)อมแบบฟอร-มใบประเมินผลงานวิจัย (ฉบับวิทยานิพนธ-) และ
ใบคำแสดงจรรยาบรรณในงานว ิจ ัย ให )ผ ู )ทรงค ุณว ุฒ ิ  3 ท 7านท ี ่ เปMน
คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ภายใน 31 มีนาคม ของป0ท่ีสอบ 
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10.1.2 การเรียงลำดับชื่อผู)ประเมินงานวิจัย ให)เรียงดังนี้ ลำดับที่ 1 เปMนประธานผู)
ประเมินงานวิจัย หมายถึงผู)ประเมินนอกสถาบันที่อาวุโสกว7าผู)ประเมินนอก
สถาบันท7านที่ 2  ลำดับที่ 2 เปMนผู )ควบคุมงานวิจัย และลำดับที่ 3 เปMนผู)
ประเมินนอกสถาบันท7านท่ี 2 

10.1.3 ในกรณีที่ผู)ประเมินให)มีการแก)ไข และจะพิจารณาใหม7หลังจากการแก)ไข ให)
แพทย-ประจำบ)านดำเนินการแก)ไข พร)อมกับสำเนาใบประเมินให)เลขานุการ 
อฝส. อนุสาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิดทราบโดยเร็ว และรีบ
ดำเนินการติดต7อกับผู)ประเมิน เพื่อขอรับใบประเมินครั้งใหม7 ภายในวันท่ี 30 

เมษายน ของป0ท่ีสอบ  
10.1.4 ในกรณีที ่ผู )ประเมินให)ผ7านโดยแก)ไขตามคำแนะนำ และไม7ขอพิจารณาซ้ำ

หลังจากแก)ไข ให)เปMนหน)าที่ของผู)ควบคุมงานวิจัยในการควบคุมดูแลให)แพทย-
ประจำบ)านต7อยอดแก)ไขรายงานให)เรียบร)อย 

10.1.5 แพทย-ประจำบ)านต7อยอดส7งใบประเมินงานวิจัยที่แสดงว7า งานวิจัยได)ผ7านการ
ประเมินจากคณะอนุกรรมการตรวจวิทยานิพนธ- 3 ท7าน พร)อมบทคัดย7อ
งานวิจัยตามแบบฟอร-มที่ใช)สำหรับการเตรียมจัดลำดับการนำเสนอผลงานวิจัย
ให)แก7เลขาคณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร-
ทารกแรกเกิดปริกำเนิดภายในวันท่ี 31 พฤษภาคม ของป0ท่ีสอบ  

10.1.6 แพทย-ประจำบ)านต7อยอดส7งรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ- 3 ชุด หรืออุปกรณ-
สำหรับบันทึกข)อมูลจากเครื่องคอมพิวเตอร- (แฮนดีไดรฟå, ธัมบ-ไดรฟå หรือ 
แฟลชไดรฟå) ที ่ม ีรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ- ใบประเมินผลงานวิจัยจาก
ผู)ทรงคุณวุฒิทั้ง 3 ท7าน บันทึกในรูปแบบ pdf ให)แก7เลขาคณะอนุกรรมการ
ฝRกอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิดภายใน 
วันที่ 30 มิถุนายน ของป0ที่สอบ โดยในชุดรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ-ที่ส7งต)อง
ระบุ ชื่อเรื่อง ชื่อแพทย-ผู)ทำ ติดที่สันปก ซึ่งอาจจะเขียนหรือพิมพ-สติกเกอร-ติด
ก็ได)  

10.2  ต)นฉบับบทความภาษาอังกฤษ  
10.2.1 ให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดเปMนผู)นิพนธ-ชื่อแรก และอาจารย-ผู)ควบคุมงานวิจัย

เปMนcorrespondence 
10.2.2 แพทย-ประจำบ)านต7อยอดส7งต)นฉบับบทความจำนวน 3 ฉบับ พร)อมแบบฟอร-ม

ใบประเมินผลงานวิจ ัย (ฉบับรอพิจารณาการตีพิมพ-) และใบคำแสดง
จรรยาบรรณในงานวิจัย ให)ผู )ทรงคุณวุฒิ 3 ท7านที ่เปMนคณะอนุกรรมการ
ประเมินงานวิจัยภายในวันท่ี 31 มีนาคม ของป0ท่ีสอบ 

10.2.3 ข้ันตอนต7อไปให)ดำเนินการเช7นเดียวกับการส7งวิทยานิพนธ-ฉบับภาษาไทยต้ังแต7
ข)อ 17.1.2 เปMนต)นไป  
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11. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดจะต)องนำเสนอผลงานวิจัย และตอบข)อซักถามของคณะอนุกรรมการ
การฝRกอบรมและสอบฯ ตามวันเวลาท่ีกำหนดโดยคณะอนุกรรมการฯ 

12. การตัดสินให)งานวิจัยผ7าน จะต)องผ7านการประเมินของคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยทั้ง 3 
ท7าน และผ7านการประเมินโดยคณะอนุกรรมการการฝRกอบรมและสอบฯ จากการนำเสนอวิทยานิพนธ- 

13. งานวิจัยนี ้เปMนสิทธิ ์ของสถาบันที่ฝRกอบรม แพทย-ประจำบ)านต7อยอดสามารถนำผลงานจาก
งานวิจัยนี้ไปเปMนส7วนหนึ่งของการศึกษาในระดับสูงต7อไป ต7อเมื่อได)รับอนุญาตเปMนลายลักษณ-อักษรจากผู)
ควบคุมงานวิจัยและหัวหน)าสถาบันแล)วเท7าน้ัน 

 

การวัดและประเมินผล 

 

สาขาวิชาทารกแรกเกิดได)จัดการวัดและประเมินผล ให)สอดคล)องกับวัตถุประสงค-ของการฝRกอบรม
เพื่อประเมินสมรรถนะหลักทั้ง 7 ด)าน และสอดคล)องกับที่กำหนดโดย อฝส. อนุสาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
การประเมินครอบคลุมท้ังด)านความรู) ทักษะ และเจตคติ (ตารางท่ี 4) ประกอบไปด)วยการประเมินระหว7างการ
เรียนรู) (formative evaluation) เพื่อปรับปรุงและพัฒนาการจัดการเรียนรู) และ มีการประเมินเมื่อสิ้นสุดการ
ฝRกอบรม (summative evaluation) มีการแจ)งกระบวนการวัดและประเมินผลให)ผู)เข)ารับการฝRกอบรมทราบ 
พร)อมตรวจสอบและมีกระบวนการให)ผู)เข)ารับการอบรมสามารถอุทธรณ-ได)  
 

ตารางท่ี 4 ตารางวิธีการประเมินความรูFความสามารถทางวิชาชีพ และความเหมาะสมในการใชFวิธีการ

ประเมิน 

ความรูFความสามารถทางวิชาชีพ 
360 

degree 

Chart 

audit 

Portfolio Research MCQ Short 

case 

exam 

Long case 

exam 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรม

แหSงวิชาชีพ  

+++ ++ +++ ++ 0 ++ + 

2. การติดตSอสื่อสารและการสร`าง

สัมพันธภาพ  

+++ + +++ + 0 ++ + 

3. ความรู`ทางวิทยาศาสตรeการแพทยe

พื้นฐานและวิทยาศาสตรeการแพทยeคลินิกที่

เกี่ยวกับทารกแรกเกิดปริกำเนิด  

++ ++ + + +++ + + 

4. การบริบาลผู`ปmวย และการทำหัตถการ  +++ +++ +++ 0 ++ +++ +++ 

5. ระบบสุขภาพ และการสร`างเสริมสุขภาพ  ++ + ++ 0 ++ ++ ++ 

6. การพฒันาความรู`ความสามารถทาง

วิชาชีพอยSางตSอเนื่อง 

+++ + ++ +++ 0 ++ ++ 

7. ภาวะผู`นำ  +++ ++ 0 ++ 0 + + 



21 
 

ฉบับท่ี 1 โดยสาขาวิชาทารกแรกเกิดปริกำเนิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร? คณะแพทยศาสตร? จุฬาลงกรณ?มหาวิทยาลัย วันท่ี 7 ธันวาคม 2563  

 

 การวัดและประเมินผลภายในสาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารฯ 

สาขาวิชาทารกแรกเกิด จัดให)มีการประเมินผล เพื่อให)สอดคล)องกับวัตถุประสงค- และสมรรถนะหลัก
ของแพทย-ประจำบ)าน ดังต7อไปน้ี 
1. Formative evaluation ประกอบด)วย 

     1.1 การประเมิน 360 องศา เปMนการประเมินการปฏิบัติงานรอบด)าน เช7นจากอาจารย- พยาบาล  
แพทย-ประจำบ)านและผู)ปกครองของผู)ปèวย ทุกเดือน และสรุปผลให)ข)อมูลปêอนกลับแก7แพทย-ประจำบ)านต7อ
ยอดทุก 6 เดือน เพ่ือให)ผู)ฝRกอบรมได)พัฒนาตนเอง 

          1.2 การประเมินทักษะการติดต\อสื่อสาร เปMนการประเมินทักษะการติดต7อสื่อสารและการสร)าง
สัมพันธภาพของผู)เข)ารับการฝRกอบรมในด)านต7างๆ ได)แก7 การส่ือสารกับผู)ปกครอง และการส่ือสารกับผู)ร7วมงาน 
การสื่อสารในสถานการณืที่ยากและมีความเส่ียง และการสื่อสารกับชุมชน ทั้งนี้ได)มีการจัดแบ7งหัวข)อการ
ประเมินตามระดับความสามารถของผู )เข)ารับการฝRกอบรมในแต7ละชั ้นปX (เอกสารหัวข)อการประเมิน 
communication skill, ภาคผนวก 3) กำหนดให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดได)รับการประเมินทักษะการ
ติดต7อส่ือสารปXละ 1 คร้ังโดยอาจารย-ประจำหอผู)ปèวย 

1.3 การประเมินบันทึกเวชระเบียน (chart audit)  แพทย-ประจำบ)านต7อยอดสามารถกำกับดูแล
การเขียนเวชระเบียนและให)คำแนะนำการสรุปเวชระเบียนของแพทย-ประจำบ)านสาขากุมารฯให)ได)ข)อมูลท่ี
ถูกต)อง กระชับและเปMนประโยชน-ต7อการดูแลรักษาผู)ปèวยต7อไป ทั้งน้ีกำหนดให)แพทย-ประจำบ)านต7อยอดส7ง
รายงานการตรวจบันทึกเวชระเบียนของแพทย-ประจำบ)านให)อาจารย-ประจำหอผู)ปèวยตรวจ 8 ฉบับต7อ 2 ปX  

1.4 การประเมินกิจกรรมวิชาการในหFองเรียน หลังการทำกิจกรรมวิชาการ แพทย-ประจำบ)านจะ
ได)รับการประเมินจากคณาจารย- และปêอนข)อมูลย)อนกลับ แพทย-ประจำบ)านต)องเก็บใบประเมินไว)ในแฟêม
สะสมผลงานและแสดงต7ออาจารย-ท่ีปรึกษาเพ่ือรับทราบ   

1.5 แฟgมสะสมผลงาน (Portfolio) แพทย-ประจำบ)านบันทึกประสบการณ-การดูแลผู)ปèวยต7อเนื่อง 
(จำนวน  2  ราย/ 2ปX) การทำหัตถการ ผลการประเมินกิจกรรมวิชาการในห)องเรียน รวมทั้งผลการประเมิน
การติดต7อสื่อสาร การประเมินบันทึกเวชระเบียน และประเมินกิจกรรมทางวิชาชีพที่แพทย-ประจำบ)านต7อยอด
ควรจะต)องสามารถปฏิบัติได)ด)วยตนเองโดยไม7มีการกำกับดูแล ในแฟêมสะสมผลงาน ควรให)อาจารย-ท่ีปรึกษาได)
ตรวจสอบ และปêอนข)อมูลย)อนกลับแก7แพทย-ประจำบ)านต7อยอด เปMนประจำอย7างน)อยปXละ 2 คร้ัง 
2. Summative evaluation เปMนการสอบวัดความรู) ซ่ึงจัดสอบภายในสถาบัน ประกอบด)วย  

2.1 Multiple choices questions (MCQ) โดยจัดสอบปXการศึกษาละ 1 คร้ัง 
2.2 สอบปากเปล\า (short and long case examination) กำหนดการสอบปาก  เปล7า 1 คร้ัง

ในช7วงระหว7างเดือนมีนาคม-เดือนเมษายนของการฝRกอบรมปXท่ี 2 

2.3 ประเมินกิจกรรมทางวิชาชีพที่แพทยtประจำบFานต\อยอดควรจะตFองสามารถปฏิบัติไดFดFวย

ตนเองโดยไม\มีการกำกับดูแล (Entrustable Professional Activities; EPA) (ภาคผนวกท่ี 4)  
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เกณฑCการเลื่อนระดับของแพทยCประจำบGานตIอยอด 

  ตามข)อกำหนดของแพทยสภา สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารฯ เปMนผู)พิจารณาอนุมัติให)
ประกาศนียบัตรในการเลื่อนระดับชั้นเปMนแพทย-ประจำบ)านต7อยอดชั้นปXที่ 2 และผู)ที่ได)รับการประเมินผล
ตลอดการฝRกอบรมเปMนที่พอใจ จึงจะมีสิทธิ์เข)าสอบและรับการประเมินขั้นสุดท)ายเพื่อวุฒิบัตรฯ ได) โดย ได)
กำหนดเกณฑ-การเล่ือนช้ันปX ไว)ดังน้ี 
 
ตารางท่ี 5 เกณฑtการประเมินผลภายในสถาบันแยกตามช้ันป0 

ชั้นป' การประเมิน 
360 องศา 

แฟ7มสะสม
ผลงาน 

EPA การสอบวัดความรูC งานวิจัย จำนวนวัน
ฝHกอบรม 

1 >6 ตามเกณฑe ไมSน`อยกวSา  

L2, L3 

-MCQ ≥ร`อยละ 40 

 

นำเสนอโครงรSางงานวิจัย 

และผSานการพิจารณา

จริยธรรมวิจัย 

≥ ร`อยละ 80 

2 >7 ตามเกณฑe ไมSน`อยกวSา  

L4, L5 

-MCQ ≥ร`อยละ 50 

-สอบปากเปลSา  ผSาน 

≥ 2/3 ข`อ 

นำเสนอความก`าว หน`าของการ

ทำวิจัยและผSานการประเมิน

งานวิจัยโดยราชวิทยาลัย 

≥ ร`อยละ 80 

 

เกณฑCการตัดสินผลการประเมินเพื่อเลื่อนชั้นปKของแพทยCประจำบGานตIอยอด 

แพทย-ประจำบ)านต7อยอดต)องมีจำนวนวันฝRกอบรมไม7น)อยกว7าร)อยละ 80 จึงจะมีสิทธ์ิรับการประเมิน
เล่ือนช้ันปXและมีสิทธ์ิสอบเพ่ือวุฒิบัตร 

- ถ)าแพทย-ประจำบ)านต7อยอดผ7านการประเมินทุกด)าน จะได)รับการประเมินผลว7า ”เปÅนท่ีน\าพอใจ” และมี
สิทธ์ิเล่ือนช้ันปX  

- ถ)าแพทย-ประจำบ)านต7อยอดไม7ผ7านการประเมินด)านใดด)านหน่ึงหรือทุกด)าน จะได)รับการประเมินผลว7า 
“คาบเสFน” แพทย-ประจำบ)านต7อยอดจะต)องสอบซ7อมในด)านน้ันจนกว7าสอบซ7อมผ7าน จึงจะมีสิทธ์ิได)เล่ือน
ช้ันปX  

- ถ)าแพทย-ประจำบ)านต7อยอดสอบซ7อมไม7ผ7านด)านใดด)านหน่ึงหรือทุกด)าน จะได)รับการประเมินผลว7า “ไม\

เปÅนท่ีน\าพอใจ” และจะไม7มีสิทธ์ิเล่ือนช้ันปXในปXน้ัน หรือไม7ส7งสอบเพ่ือวุฒิบัตร 

เม่ือส้ินสุดการฝRกอบรม หัวหน)าสาขาวิชาฯ จะรายงานผลการประเมินรวบยอดของแพทย-ประจำบ)าน
ต7อยอดแต7ละคนเพ่ือแสดงให)เห็นว7ามีความรู)ความสามารถทางวิชาชีพ สามารถปฏิบัติงานโดยอิสระได)อย7างมี
ประสิทธิภาพ เพ่ือพิจารณาอนุมัติให)เข)าสอบเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู) ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวช
กรรม อนุสาขากุมารเวชศาตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิดของแพทยสภา 
 

เกณฑCยุติการฝMกอบรม 

1. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดไม7สามารถผ7านเกณฑ-การเล่ือนช้ันปX จนต)องซ้ำช้ันมากกว7าสองปXติดต7อกัน 
2. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดถูกเพิกถอนใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
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3. แพทย-ประจำบ)านต7อยอดมีความประสงค-ขอยุติการฝRกอบรม 

เกณฑCการอุทธรณC 
  แพทย-ประจำบ)านต7อยอด สามารถอุทธรณ-ผลการประเมินของตนเองได)ตามหลักธรรมาธิบาล ผ7านทาง
คณะกรรมการฝRกอบรมแพทย-ประจำบ)านต7อยอด โดยยึดถือแนวทางการปฏิบัติของภาควิชาฯ 
 

การวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตรฯ  

 1. ผูFมีสิทธ์ิเขFารับการสอบเพ่ือวุฒิบัตรฯ จะต)องมีคุณสมบัติครบทุกข)อ ดังต7อไปน้ี 
1.1 ได)รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติแสดงความรู)ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขา

กุมารเวชศาสตร-ของแพทยสภา 
1.2 เปMนผู)ที่ได)ผ7านการประเมินการปฏิบัติงานในระหว7างการฝRกอบรมตามหลักสูตรการฝRกอบรม

แพทย-ประจำบ)านต7อยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู)ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวช
กรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

1.3 ผ7านการประเมิน EPA โดยสถาบันฝRกอบรมแล)วตามเกณฑ-ท่ีกำหนด (ภาคผนวกท่ี 4)  
1.4 มีผลงานวิจัยด)านกุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 1 เรื่อง ผ7านการประเมินวิทยานิพนธ-

โดยคณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบฯ ตามระเบียบการทำงานวิจัยของแพทย-ประจำบ)าน
ต7อยอด  

1.5 สถาบันฝRกอบรมเห็นสมควรให)เข)ารับการประเมินโดยมีหนังสือรับรองจากหัวหน)าสถาบัน
ฝRกอบรม 

 2. ระเบียบการวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตรฯ แพทยสภาได)กำหนดระเบียบว7าด)วยการสอบวุฒิบัตรฯ 
ให)มีการสอบปXละ 1 ครั้ง ภายในเดือนกรกฎาคมของทุกปXและให)คณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบความรู)
ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา (อฝส.) สาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิดปริ
กำเนิด เปMนผู)กำหนดวิธีการสอบและ ดำเนินการจัดสอบเพื่อวุฒิบัตร (วว.) สาขากุมารเวชศาสตร-ทารกแรกเกิด
ปริกำเนิด เพื ่อครอบคลุมความรู )ทาง ทฤษฎี (Factual knowledge) การแก)ปsญหาและการตัดสินใจ 
(Problem-solving and decision making skills) ผู)ท่ีมีสิทธ์ิได)รับวุฒิบัตรฯ ต)องมีคุณสมบัติและสอบผ7านการ
วัดและประเมินผลทุกข)อตามเกณฑ-ท่ีกำหนดโดยคณะอนุกรรมการฝRกอบรมและสอบฯ  
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คณาจารยCและเจGาหนGาที่ในหนIวยทารกแรกเกิด 

 

1. ผศ.นพ.สันติ ปุณณะหิตานนท-    หัวหน)าหน7วยและประธานหลักสูตร 
2. ศ.พญ.พิมลรัตน- ไทยธรรมยานนท-   ท่ีปรึกษาหลักสูตร 
3. อ.พญ.ธนินี จิตรศิลปåฉายากุล    กรรมการ 
4. อ.พญ.อนงค-นาถ ศิริทรัพย-     กรรมการและเลขานุการ 
5. นางสาวณิชานันท- ทองนำ     เจ)าหน)าท่ีธุรการประจำสาขาวิชา 

 

ผศ.นพ.สันติ ปุณณะหิตานนทt 

1. ประธานหลักสูตร ทำหน)าท่ีกำกับดูแลหลักสูตรและการฝRกอบรม 
2. ทบทวนและพัฒนาหลักสูตร 
3. ดูแลงบประมาณของการฝRกอบรม 
4. ดูแลการคัดเลือดผู)เข)าฝRกอบรม ปฐมนิเทศ ตารางปฏิบัติงาน กำกับติดตามการประเมินผลการ

ทำงานของแพทย-ประจำบ)านต7อยอด 
5. พัฒนาและการประเมินอาจารย-ผู)ให)การฝRกอบรม 

ศ.พญ.พิมลรัตนt ไทยธรรมยานนทt 

1. ท่ีปรึกษาด)านหลักสูตรและการฝRกอบรม 

2. .พัฒนาและประเมินอาจารย-ผู)ให)การฝRกอบรม  

อ.พญ.อนงคtนาถ ศิริทรัพยt 

1. อนุกรรมการหลักสูตรระดับหลังปริญญาของภาควิชากุมารเวชศาสตร- 

2. ให)ข)อมูลปêอนกลับแก7แพทย-ประจำบ)านต7อยอดเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานเปMนระยะ กำกับดูแล
การปฏิบัติงาน 

3. จัดสอบ formative evaluation ได)แก7 MCQ, oral examination 

อ.พญ.ธนินี จิตรศิลปáฉายากุล 

1. กำกับการดูแลเร่ืองการประเมินผลระหว7างการปฏิบัติงาน: EPA, การประเมิน 360 องศา 

2. ติดตามและกำกับเร่ืองการประเมินผลหลักสูตรและการประเมินผลลัพธ-บัณฑิต 

3. ดูแลด)านสวัสดิการ 
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ภาคผนวกที่ 1 
เนื้อหาวิชา 

กลุ$มที่ 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ$มที่ 2 

ป;ญหาและโรคที่ดูแลรักษาเองและ/หรือประสานงานกับ
แพทยJและบุคลากรทางการแพทยJที่เกี่ยวขLองเพื่อร$วม
ดูแล 

กลุ$มที่ 3 

ป;ญหาและโรคทีส่ามารถใหLการรักษาไดLอย$างเหมาะสมก$อนปรึกษา
หรือส$งต$อผูLเชี่ยวชาญนอกสาขาวิชากุมารเวชศาสตรJ 

กลุ$มที่ 4 

ความรูLทางวิทยาศาสตรJการแพทยJ
พื้นฐานและวิทยาศาสตรJการแพทยJ
คลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

1. Neonatal resuscitation 

2. Perinatal asphyxia / HIE 

3. Neurological emergencies 

- Seizures 

- exposed neural tube defect 

4. Respiratory emergencies 

- airway obstruction 

- diaphragmatic hernia, 

- Apnea 

- Pulmonary air leak 

5. Cardiac emergencies 

- Cardiorespiratory arrest 

- Cyanosis 

- Shock & sudden deterioration 

- Persistent pulmonary 

hypertension of the newborn 

- Systemic และ pulmonary 

hypertension 

- Cardiac arrhythmia  

- Congenital heart block 

- Congestive heart failure 

1. pre & postoperative neonatal surgical 

conditions  

2. Hypo, hyperthermia 

3. Drug intoxication และ withdrawal 

4. Growth deviation  

- prematurity  

- postmaturity   

- small for gestational age และ large for 

gestational age infants 

- Low birth weight และ oversized infants 

5. Birth injuries 

- Subgaleal hematoma 

- Cephalhematoma 

- Brachial plexus injuries 

6. Neurological problems 

- Seizures 

- Brain injury in term infant  

• Hypoxic ischemic encephalopathy  

• Neonatal stroke 

- Brain injury in term infant  

• intracranial hemorrhage  

1. Neurological  

- Hydrocephalus 

2. Respiratory 

Congenital stridor 

3. Cardiovascular structural disorders 

- Transposition of the great arteries 

- Hypoplastic left heart syndrome & other left heart 

obstructive diseases  

- Pulmonary atresia & other right heart obstructive 

diseases อื่น ๆ 

- Truncus arteriosus  

- Other cyanotic heart disease (กลุ_มที่มีกลไกใหfเกิดการผสม

ของเลือดดำและเลือดแดง) 

- PDA & other left to right shunt lesions: VSD, ASD etc. 

4. Gastrointestinal 

- Disorders of the stomach and duodenum เช_น 

congenital hypertrophic pyloric stenosis, duodenal 

atresia 

- Disorders of the intestinal tract เช_น obstruction, 

malrotation/volvulus และ duplication 

5. Genitourinary emergencies 

1. สรีรวิทยาเภสัชวิทยาและชีวเคมี

ของสตรีขณะตั้งครรภ}ระหว_าง

คลอดและระยะหลั่งน้ำนม 

2. ป�จจัยส_งเสริมและป�จจัยเสี่ยงของ

สตรีในระยะดังกล_าวโดย

ครอบคลุมถึงสภาพเศรษฐกิจและ

สังคม 

3. พัฒนาการทางกายวิภาค(คพัภ

วิทยา) สรีรวิทยาชีวเคมี อิมมูโน

วิทยาและเภสัชวิทยาของทารกใน

ครรภ}และรกรวมถึงป�จจัยที่

เกี่ยวขfองโดยเฉพาะในเรื่องของ

สภาพเศรษฐกิจและสังคม 

4. การปรับตัวของทารกต_อการคลอด

และการดำรงชีวิตหลังคลอด 

5. พัฒนาการทางกายวิภาคสรีรวิทยา 

ชีวเคมีอิมมูโนวิทยาและเภสัช

วิทยาของทารกแรกเกิดปกติและ

ทารกแรกเกิดที่มีโรค 

6. พยาธิวิทยาและพยาธิสรีรวิทยาใน

โรคทารกในครรภ}และแรกเกิด 
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6. Gastrointestinal emergencies 

- Bilious vomiting 

- Marked Abdominal distension 

including massive ascites, 

peritonitis 

- GI bleeding 

- Severe hyperbilirubinemia 

- obstructed hernia 

7. Genitourinary emergencies 

- Renal failure 

- Severe Dehydration 

- renovascular hypertension 

- testicular torsion, 

8. Hematologic emergencies 

- Severe anemia & polycythemia 

- Hydrops fetalis 

9. Metabolic emergencies 

- Hypoglycemia 

 

• intraventricular 

hemorrhage/periventricular 

leukomalacia  

- Neuromuscular disorders 

• Hypertonicity 

• Floppy infant และ hypotonicity 

- Abnormal head size เช_น macrocephaly, 

anencephaly และ microcephaly 

- Congenital brain malformations 

• Holoprosencephaly 

• Agenesis of corpus callosum 

• Septo-optic dysplasia 

• Absent cavum septum 

pellucidum 

• Lissencephaly 

• Dandy-walker malformation 

• Chiari malformation 

7. Respiratory problems 

- Surfactant deficiency: respiratory distress 

syndrome 

- Apnea of prematurity 

- Congenital และ neonatal pneumonia 

- Tumor and vascular disorders ของไต เช_น Wilms’ tumor, 

- Obstructive uropathy 

6. โรคและภาวะทางกระดูกและขfอ 

- Congenital musculoskeletal defects 

- Fractures และ dislocation 

- skeletal dysplasias:  

• Osteogenesis imperfecta 

• Chondrodystrophies 

- Genu recurvatum 

- Arthrogryposis multiplex congenita 

- foot deformities: Club foot ชนิดต_างๆ เช_น calcaneo 

valgus, calcaneo varus   

- -developmental dysplasia of the hip 

- Congenital vertebral malformations 

7. โรคของนัยน}ตาและการไดfยิน 

- การรบกวนเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว และ visualization 

- Retinopathy of prematurity 

- (chorioretinitis) 

- เนื้องอกของตาและของเนื้อเยื่อภายในโพรงลูกตา 

- Cataract, lens opacity และ corneal opacity 

- Retinal hemorrhage 

- ความผิดปรกติของ Palpebral fissure, ตำแหน_งและขนาดของ

ลูกตา 

8. โรคที่เกี่ยวขfองกับ Bilirubin metabolism 

7. โภชนาการกับพัฒนาการทั้งทาง

กายและสมองของทารกในครรภ}

และแรกเกิด 

8. เวชพันธุศาสตร}และกลไกการเกิด

ความพิการแต_กำเนิด 

9. จิตวิทยาของสตรีในการตั้งครรภ}

และการมีบุตรที่ปกติและผิดปกติ

ปฏิสัมพันธ}แม_ -ลูก  

10. หลักกลศาสตร}เบื้องตfนของ

อุปกรณ}ทางการแพทย}ที่ใชfเปóน

ประจำในระยะปริกำเนิดและ

ระยะแรกเกิด 

11. หลักการจัดตั้งองค}กรใน 

Reproductive health care 

และ neonatal intensive care 

unit 

12. หลักการแพทยศาสตร}ศึกษา 

13. หลักการบริหารจัดการระบบ

สาธารณสุข  

14. การส_งเสรมิสุขภาพ 

15. การควบคุมปòองกันการติดเชื้อและ

การระบาดของเชื้อในหอผูfปôวย

ทารกแรกเกิด 

16. สารเสพติดในหญิงตั้งครรภ} 
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แพทยJและบุคลากรทางการแพทยJที่เกี่ยวขLองเพื่อร$วม
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คลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

- Aspiration syndrome และ meconium 

aspiration syndrome 

- Transient tachypnea of the newborn หรือ 

delayed absorption of lung fluid 

- Pulmonary interstitial emphysema 

- Pulmonary hypoplasia 

- Chronic lung diseases of the 

neonate ไดfแก_ BPD, WMS และ CPIP 

- Micrognathia และ glossoptosis 

- Pulmonary hemorrhage 

- Chylothorax and pleural effusion 

- pulmonary lymphangiectasia 

- chest wall defects 

8. Cardiovascular problems  

- Myocarditis 

- Endocardial fibroelastosis 

9. Gastrointestinal problems 

- Hepatosplenomegaly 

- Disorders of sucking and swallowing  

- Motility disorders 

- Gastroesophageal reflux 

- meconium plug syndrome 

- Necrotizing enterocolitis 

- Short bowel syndrome 

- Biliary atresia 

- Choledochal cyst 

9. Infections  

- Breast abscess, suppurative parotitis 

- Bone และ joint infection 

10 Congenital malformations 

- Cleft lips และ palate 

- Congenital muscular torticollis 

- Neural tube defect and spinal cord dysraphisms, 

- hydrocephalus, hydranencephaly และ anencephaly 

- Abnormal head shape เช_น craniosynostosis 

- Abdominal wall defects ไดfแก_ gastroschisis, 

omphalocele, prune - belly syndrome 

- Choanal atresia, congenital stridor 

- Esophageal atresia, TE fistula, intestinal stenosis and 

atresia 

- Congenital lung cyst และcongenital lobar emphysema 

- Congenital dislocation of hips, club foot, metatarsus 

adductus, polydactyly, syndactyly 

- Diaphragmatic hernia, paralysis และ eventration of 

diaphragm 

- Anorectal anomalies 

 

 

17. จริยธรรมและกฎหมายทางการ

แพทย} 

18. การจัดสิ่งแวดลfอมในหอผูfปôวย

ทารก 

19. ระบาดวิทยาและสถิติพยากรณ}ชีพ 

(Biostatistics) ในระยะปริกำเนิด 

20. หลักในการทาวิจัย 

21. Maturity and neurological 

examination 

22. Neuroprotection strategies 

for the newborn 

23. Neonatal transfusion 

24. Newborn screening 

25. Skin care for extremely 

preterm infants 

26. Neonatal thermoregulation 

27. Neonatal pain management 

28. Prenatal diagnosis 
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คลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

- Acute gastroenteritis 

- Ascites และ peritonitis 

- Metabolic liver disease 

10. Genitourinary problems 

- Fluid, electrolytes, acid-base disturbance 

- Renal insufficiency 

- Malformation เช_น renal agenesis, renal 

dysplasia,  

- Nephrotic syndrome 

- Renal tubular acidosis 

- Nephrocalcinosis 

- Urinary tract infection 

- Abdominal mass 

- Renal vein thrombosis 

11. Hematologic problems 

- Anemia  

- Anemia of prematurity 

- Neonatal Bleeding and thrombotic 

disorders 

- Neonatal platelets disorders 

- Myeloproliferative disorders 

- Red blood cell defects ที่พบเปóนป�ญหาใน

ประเทศไทย 
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คลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

• Red cell enzyme defect: G6PD 

deficiency 

• Red cell morphology: 

spherocytosis, ovalocytosis 

• Alpha – thalassemia 

- Blood group incompatibility 

12. Dermatologic problems 

- Cutaneous findings of the newborn 

- Genodermatoses 

- โรคติดเชื้อของผิวหนัง 

- Nevi, cutaneous tumor และ developmental 

defects 

- Infiltrative lesions 

- Epidermal lesions 

- กลุ_ม Skin discoloration และ reaction to 

toxin, chemical และ physical agents 

- Hemangioma 

13. Ophthalmologic and audiologic problems 

- การติดเชื้อของตา (Conjunctivitis) 

- Subconjunctival hemorrhage 

- Craniofacial anomalies involved ear 

malformations  

14. Genetics, chromosomal disorders and 

Inborn errors of intermediary metabolism 
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- Disorders of amino acid metabolism 

- Disorders of the metabolism of organic acid 

- Disorders of lipid metabolism 

- Disorders of monosaccharide metabolism 

- Disorders of lysosomal storage 

- Glycogen storage disease 

15. Nutrition support 

- Breast feeding 

- Enteral nutrition for high-risk neonates 

- Parenteral nutrition for high risk neonates 

- Postdischarge nutritional support in preterm 

infant 

16. Congenital malformations 

- Down syndrome และ Trisomy ชนิดต_างๆ 

- Dysmorphology  

- Achondroplasia 

- Apert syndrome 

- Cri-du-chat syndrome 

- Cornelia De Lange syndrome, Treacher 

Collins syndrome, Turner syndrome 

- Beckwith syndrome 

- Fetal alcohol syndrome 

- Fetal hydantoin syndrome 
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หรือส$งต$อผูLเชี่ยวชาญนอกสาขาวิชากุมารเวชศาสตรJ 
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17. โรคที่เกี่ยวขfองกับ Bilirubin metabolism ที่พบ

บ_อย 

- Physiologic jaundice 

- Breast milk jaundice, breast feeding 

jaundice  

- Hyperbilirubinemia in prematurity 

- Jaundice secondary to concealed 

hemorrhage 

- Jaundice secondary to bacterial and viral 

infection 

- Neonatal hepatitis 

- Cholestasis due to parenteral nutrition 

- Alpha – ๑ - antitrypsin deficiency 

- Crigler - Najjar syndrome 

- Toxic hepatitis 

- Bile plug syndrome 

18. Infections  

- Bacterial infections 

• Sepsis 

• Meningitis 

• Pneumonia, ARI (รวม otitis media, 

pertussis) 

• Gastroenteritis 
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คลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

• Infant born to mother with PROM 

or Chorioamnionitis 

• Conjunctivitis, omphalitis, skin และ 

soft tissue infection 

• Tuberculosis 

• Tetanus neonatorum 

• Healthcare associated infection 

• Listeria monocytogenes  

• Mycoplasma  

- Viral infections 

• Congenital syphilis 

• Rubella 

• Herpes simplex virus  

• Cytomegalovirus 

• Toxoplasmosis  

• Hepatitis B virus  

• Varicella - Zoster virus 

• HIV  

• Zika virus 

• Enterovirus,  

• Coxsackie B 

• Influenza 
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• Measles 

• Mumps  

- Fungal infections  

• Candidiasis  

• Pneumocystis carinii 

- Chlamydial infection 

- Protozoal infection 

• Malaria 

• Toxoplasmosis 

19. Metabolic emergencies 

- Congenital hypothyroidism 

- Neonatal thyrotoxicosis 

- Adrenal insufficiency 

- Adrenogenital syndrome and abnormal 

sexual development 

- Disorders of calcium and phosphorus 

metabolism 

- Disorders of CHO metabolism 

- Infants born to mother with diseases or 

conditions that may have adverse effects to 

them before and after deliveries e.g. infants 

of diabetic mother, thyrotoxic mother 
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ภาคผนวกท ี2 

รายชื่อหัตถการและและการตรวจเพื่อการวินิจฉัยและรักษา 

แบ#งระดับของหัตถการต#าง ๆ ท่ีแพทย7ประจำบ;านต;องมีประสบการณ7 ดังต#อไปน้ี 

 ระดับท่ี  1 รู;หลักการโดยการอ#าน หรือชมจาก ภาพยนตร7 วีดิทัศน7 (Know) 

 ระดับท่ี  2 เปTนผู;สังเกตการณ7 (Observer) ในหัตถการจริง (Know how) 

 ระดับท่ี  3  ช#วยทำและ หรือ ฝ̀กทำกับหุ#น (Show how) 

 ระดับท่ี  4 ทำด;วยตนเอง (Does)  

หัตถการ 
ระดับสำหรับช้ันป2 

ช้ันป&ท่ี 1 ช้ันป&ท่ี 2 
1. Therapeutic and technical procedures   

- Abdominal paracentesis 3-4 4 

- Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 4  

- Arterial catheterization 3-4 4 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 4  

- Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care 3-4 4 

- Exchange transfusion 4  

- Umbilical vessel catheterization 4  

- Pericardial tapping 1 2 

- Peritoneal dialysis 

- Hemodialysis 

1 

 

2 

1 

- Continuous Renal Replacement Therapy (CRRT)  1 

- Subdural tapping  2 

- Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid 3-4 4 

- Respiratory support: Non-invasive & invasive mechanical ventilation 3-4 4 

- Surfactant replacement therapy  4  

- Therapeutic Hypothermia 3-4 4 

- Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO)  1 

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation 4 4 

2. Diagnostic and screening procedures   

- Visual screening: ROP 2 2 

- Hearing screening: TEOAEs, aABR 1-2 2 

- Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 

- Basic Functional Echocardiography 3-4 4 

- Bone marrow aspiration 1-2 2 
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แบบบันทึกหัตถการแพทย/ประจำบ4านต5อยอดกุมารเวชศาสตร/ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

ชื่อแพทย)ประจำบ0านต4อยอด……………………………………………………………………..........       ชั้นป;ที่ ¨ F1  ¨ F2          ป;การศึกษา............................................. 

Therapeutic and technical procedure Expected level Date Date Date ระดับที่ 1 = รู;หลักการโดยการอCาน หรือชมจาก ภาพ
ยนตรL วีดีทัศนL (Know

)  

ระดับที่ 3 = ชCวยทำและ หรือ ฝWกทำกับหุCน (Show
 how

) 

F1 F2 Sign Sign Sign 

1. Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 4  
   
   

2. Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 4  
   
   

3. Exchange transfusion 4  
   
   

4. Umbilical vessel catheterization 4  
   
   

5. Surfactant replacement therapy 4  
   
   

6. Amplitude EEG (aEEG) interpretation 4  
   
   

7. Abdominal paracentesis  3-4 4 
   
   

8. Arterial catheterization 3-4 4 
   
   

9. Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care  3-4 4 
   
   

10. Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid  3-4 4 
   
   

11. Respiratory support: Non-invasive & invasive mechanical ventilation  3-4 4 
   
   

12. Therapeutic Hypothermia  3-4 4 
   ระดับที่ 2 = เป]นผู;สังเกตการณ

L (O
bserver) ในหัตถการจริง ( Know

 how
) 

ระดับที่ 4 = ทำด;วยตนเอง ( Does ) 
 

   

13. Pericardial tapping  1 2 
   
   

14. Peritoneal dialysis  1 2 
   
   

15. Hemodialysis   1 
   
   

16. Continuous Renal Replacement Therapy  1 
   
   

17. Subdural tapping   2 
   
   

18. Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO)   1 
   
   

Diagnostic and screening procedures 

19. Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 
   
   

20. Basic Functional Echocardiography 3-4 4 
   
   

21. Visual screening: ROP  2 2 
   
   

22. Hearing screening: TEOAEs, aABR 1-2 2 
   
   

23. Bone marrow aspiration 1-2 2 
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ภาคผนวกที่ 3 
การติดตAอสื่อสารและการสรCางสัมพันธภาพ 

เม่ือจบการฝ̀กอบรมแล;ว แพทย7ประจำบ;านต#อยอดมีทักษะการส่ือสารและการสร;างสัมพันธภาพ ตามหัวข;อทักษะ

และระดับช้ันปg ท่ีกำหนดในตาราง โดยการประเมินผ#าน EPA และ Direct observation  

  ป2ท่ี  1  ป2ท่ี  2  

1. การส่ือสารกับครอบครัวของ

ผู;ปqวยในระยะสุดท;าย 

(Palliative  Care  Issues) 

A. Breaking bad news with surrogates and 

patients 

* * 

B. Communicating palliative care * * 

C. Understanding dying patients and family * * 

D. Respect for different values and cultures * * 

E.  Advance directives with surrogates * * 

F. Withhold / Withdraw life-sustaining Rx with 

surrogates 

* * 

G. Communicating as death approach * * 

2. การส่ือสารกับผู;ร#วมงาน 

(Communication with 

colleagues/teams) 

 

A. Directing the multidisciplinary teams * * 

B. Conflict resolution with colleagues * * 

C. Giving supervision for junior colleagues * * 

3. การส่ือสารในสถานการณ7ท่ี

ยากลำบาก (Communication 

in challenging situations) 

 

A. Dealing with anger patients/parents * * 

B. Specific needs patients/parents (Handicap, 

MR, CP, LD) 

* * 

C. Report mistakes to parents * * 

D. Program/disease campaign 

F. Report mistakes to parents 

* * 

C. Child advocacy  * * 

4. การส่ือสารในระดับชุมชน 

(Communication with 

community) 

 

A. Program/disease campaign * * 

B. Child advocacy * * 

* ควรมีการจัดประสบการณ7เรียนรู;หรือประเมินความรู;ความสามารถในปgดังกล#าว (ถ;าเปTนไปได;)  
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ภาคผนวกที่ 4 

Entrustable Professional Activities (EPA) 
1. กิจกรรมทางวิชาชีพท่ีแพทยAประจำบBานตCอยอดควรจะตBองสามารถปฏิบัติไดBดBวยตนเองโดยไมCมีการกำกับดูแล 

(Entrustable Professional Activities; EPA) เม่ือสำเร็จการฝcกอบรมตามหลักสูตร 

EPA 1. ร#วมวางแผนกับสูติแพทย7 ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภ7ท่ีผิดปกติ 

EPA 2. ให;การดูแลทารกแรกเกิดท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด 

EPA 3. ให;การบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤติ 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

EPA 5. ให;การบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต#อเน่ืองในระยะยาว 

2. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ (Competency) ท่ีเก่ียวขBองสำหรับแตCละ EPA 

สมรรถนะหลักทางวิชาชีพท่ีพึงประสงค7 EPA1 EPA2 EPA3 EPA4 EPA5 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห#งวิชาชีพ ++ ++ ++ ++ ++ 

2. การติดต#อส่ือสารและการสร;างสัมพันธภาพ ++ ++ ++ + ++ 

3. ความรู;พ้ืนฐาน ++ ++ ++ ++ ++ 

4. การบริบาลผู;ปqวย 0 ++ ++ ++ ++ 

5. ระบบสุขภาพและการสร;างเสริมสุขภาพ ++ + 0 0 ++ 

6. การพัฒนาความรู;ความสามารถทางวิชาชีพอย#างต#อเน่ือง + ++ ++ ++ + 

7. ภาวะผู;นำ + ++ ++ 0 + 

 

3. ระดับความสามารถของแตCละ EPA ท่ีแพทยAประจำบBานตCอยอดในแตCละระดับช้ันป2พึงมี (Milestone) 

EPA 
Milestone level 

Level 1 (F1) Level 2 (F2) 
EPA 1. รWวมวางแผนกับสูติแพทยi ในการดูแลรักษามารดาและทารกใน

ครรภiที่ผิดปกติ 

L2-3 L4-5 

EPA 2. ใหwการดูแลทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด  L2-3 L4-5 

EPA 3. ใหwการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด ดูภาคผนวก ดูภาคผนวก 

EPA 5. ใหwการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตWอเนื่อง

ในระยะยาว 

L2-3 L4-5 

L1 = สามารถปฏิบัติงานได4ภายใต4การควบคุมของอาจารย?อย@างใกล4ชิด  

L2 = สามารถปฏิบัติงานได4เองภายใต4การชี้แนะของอาจารย?  

L3 = สามารถปฏิบัติงานได4เองโดยมีอาจารย?ให4ความช@วยเหลือเมื่อต4องการ  

L4 = สามารถปฏิบัติงานได4เอง 

L5 = สามารถปฏิบัติงานได4เอง และสอนผู4ที่มีประสบการณ?น4อยกว@า 
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4. รายละเอียดสำหรับแตCละ EPA (Format of EPA description) ประกอบดBวย 7 หัวขBอดังตCอไปน้ี 

1. ช่ือกิจกรรมทางวิชาชีพ  

(Title of the EPA) 

2. รายละเอียดเก่ียวกับกิจกรรมท่ีต;องทำได;และบริบท (สถานท่ี ลักษณะผู;ปqวย) 

(Specification and limitations) 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพท่ีเก่ียวข;อง   

(Most relevant domains of competencies) 

4. ประสบการณ7 ความรู; ทักษะ ทัศนคติ พฤตนิสัย ท่ีควรมี   

(Required experience, knowledge, skills, attitude and behavior for entrustment)  

5. วิธีการท่ีใช;ในการประเมินระดับความสามารถและติดตามความก;าวหน;าของแพทย7ประจำบ;านต#อยอด  

(Assessment information sources to assess progress and ground a summative entrustment 

decision)    

6. ระดับความสามารถของแพทย7ประจำบ;านต#อยอดแต#ละช้ันปgท่ีพึงมี 

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

7. วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน  (Expiration date)  

 

5. รายละเอียดสำหรับแตCละ EPA 

 

EPA 1 รCวมวางแผนกับสูติแพทยA ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภAท่ีผิดปกติ 

หัวข=อที ่ รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม รWวมวางแผนกับสูติแพทยi ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภiที่ผิดปกติ 

2. ขwอกำหนด และขwอจำกัดของ

กิจกรรม (บริบท สถานที่ ลักษณะ

ผูwปÇวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมขwอมูลที่เกี่ยวขwองกับสุขภาพหญิงตั้งครรภiและทารกในครรภi รวมถึงทางดwาน

จิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงตั้งครรภiจากสูติแพทยi 

2.2. วิเคราะหiและประเมินสาเหตุ ปáญหาและความเสี่ยงดwานสุขภาพที่อาจเกิดขึ้นกับทารก

ในครรภi และระยะหลังเกิด โดยใชwหลักการของเวชศาสตรiเชิงประจักษi (evidence-

based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใชwวิจารณญาณในการตัดสินใจทาง

คลินิก 

2.3 อภิปราย เสนอทางเลือกในการดูแลทารก และรWวมวางแผนการรักษากับทีมสูติแพทยi 

รวมถึงบอกพยากรณiโรคไดw 

2.4 ชี้แจง ใหwขwอมูลความเสี่ยงของทารกในครรภi ขwอดีและขwอจำกัดของการรักษาที่

วางแผนไวw ใหwหญิงตั้งครรภiและครอบครัวทราบ 

2.5 เคารพและใหwเกียรติกับหญิงตั้งครรภi และครอบครัว ปฏิบัตติWอหญิงตั้งครรภiดwวยความ

เอาใจใสW 
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หัวข=อที ่ รายละเอียด 

บริบท 

สถานที่: แผนกฝากครรภi หwองรอคลอด หอผูwปÇวยในหญิงตั้งครรภi แผนกผูwปÇวยนอก  

ผูwเกี่ยวขwอง: ทีมสูติแพทยi และสหสาขาวิชาที่เกี่ยวขwอง 

ผูwปÇวย: หญิงตั้งครรภi และครอบครัว 

ขwอจำกัด: ดwานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดwานรWางกายและจิตใจที่ไมWพรwอมตWอการ

รับรูwขwอมูล 

3.สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่

เกี่ยวขwอง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหWงวิชาชีพ 

þ การติดตWอสื่อสารและการสรwางสัมพันธภาพ 

þ ความรูwพื้นฐาน 

¨ การบริบาลผูwปÇวย 

þ ระบบสุขภาพและการสรwางเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรูwความสามารถทางวิชาชีพอยWางตWอเนื่อง 

þ ภาวะผูwนำ 

4. ขwอกำหนดดwานประสบการณi 

ความรูw ทักษะ ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู= ทักษะ เจตคติ ที่จำเปUนต=องมี 

4.1 ความรูwพื้นฐานเกี่ยวกับปáญหาสุขภาพในหญิงตั้งครรภiที่มีผลตWอทารกในครรภi 

4.2 ความรูwเกี่ยวกับความพิการแตWกำเนิด ความผิดปกติดwานการเจริญเติบโต ความผิดปกติ

ของสุขภาพทารกในครรภi 

4.3 ทักษะการสืบคwนขwอมูล ความรูwทางทฤษฎี โดยใชwหลักการของเวชศาสตรiเชิงประจักษi 

(evidence-based medicine)  

4.4 ทักษะในการติดตWอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรwางสัมพันธภาพ การใหw

ความรูwและ ใหwขwอมูลเพื่อการตัดสินใจ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตWอวิชาชีพแพทยi มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแหWง

วิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวWางปฏิบัติงานโดยอาจารยi และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลตwองผWานเกณฑi ระดับความสามารถขั้นต่ำที่พึงมี อยWางนwอย 2 ครั้งตWอปí  

6. ระดับความสามารถตาม EPA 

ของแพทยiประจำบwานตWอยอดแตW

ละชั้นปí 

ระดับความสามารถที่พึงม ี

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 1 

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสดุการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรองการ

ประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมWมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปñนเวลา 1 ปíตwองรับการประเมินใหมW  
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EPA 2 ใหBการดูแลทารกท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด 

หัวข=อที ่ รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหwการดูแลทารกที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด 

2. ขwอกำหนด และขwอจำกัดของ

กิจกรรม (บริบท สถานที่ ลักษณะ

ผูwปÇวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมขwอมูลที่เกี่ยวขwองกับสุขภาพหญิงตั้งครรภiและทารกในครรภi รวมถึงทางดwาน

จิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงตัง้ครรภi จากสูติแพทยi 

2.2.วิเคราะหiและประเมินสาเหตุ ปáญหาและความเสี่ยงดwานสุขภาพที่อาจเกิดขึ้นกับทารก

ในระยะแรกเกิดที่หwองคลอด โดยใชwหลักการของเวชศาตรiเชิงประจักษi (evidence-

based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใชwวิจารณญาณในการตัดสินใจทาง

คลินิก 

2.3 วางแผน กำกับดูแล และสามารถใหwการกูwชีพทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงไดwอยWาง

ถูกตwองตามขั้นตอนและมีประสิทธิภาพ 

2.4 เปñนผูwนำทีมที่มีประสิทธิภาพในการกูwชีพทารก 

2.5 สามารถใหwการดูแลทารกหลังการกูwชีพใหwมีสัญญาณชีพคงที่และปลอดภัยสำหรับการ

เคลื่อนยwาย 

2.6 บริหารจัดการสWงตWอทารกไปยังสถานพยาบาลอื่น ในกรณีที่มีขwอจำกัดดwานทรัพยากร

สุขภาพ 

2.7 ชี้แจงใหwขwอมูลปáญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการรักษาตWอไป 

ใหwกับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณiและเวลาที่เหมาะสม 

2.8 เคารพ ใหwเกียรติ และปฏิบัติกับมารดาและครอบครัวดwวยความเอาใจใสW 

บริบท 

สถานที่: หwองคลอด / หwองผWาตัด / หwองฉุกเฉิน หwองพักฟöõน/ หอผูwปÇวยมารดาหลังคลอด / 

หอผูwปÇวยระยะวิกฤตตWางแผนก (ที่ดูแลหญิงตั้งครรภi) 

ผูwเกี่ยวขwอง: สูติแพทยi พยาบาล แพทยiตWางสาขา และ บุคลากรวิชาชีพอื่นที่เกี่ยวขwอง 

ผูwปÇวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ขwอจำกัด: 

1. สถานที่ในการกูwชีพที่มีอุปกรณiไมWพรwอม 

2. สถานการณiที่ทารกมีความผิดปกติรุนแรงและคาดวWาไมWสามารถมีชีวิตรอดหลัง

เกิด 

3. ดwานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดwานรWางกายและจิตใจที่ไมWพรwอมตWอการ

รับรูwขwอมูล 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่

เกี่ยวขwอง 

þ พฤตินสิัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหWงวิชาชีพ 

þ การติดตWอสื่อสารและการสรwางสัมพันธภาพ 

þ ความรูwพื้นฐาน 

þ การบริบาลผูwปÇวย 

þระบบสุขภาพและการสรwางเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรูwความสามารถทางวิชาชีพอยWางตWอเนื่อง 
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หัวข=อที ่ รายละเอียด 

þ ภาวะผูwนำ 

4. ขwอกำหนดดwานประสบการณi 

ความรูw ทักษะ ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู= ทักษะ เจตคติ ที่จำเปUนต=องมี 

4.1 ความรูwพื้นฐานเกี่ยวกับปáญหาสุขภาพในหญิงตั้งครรภiที่มีผลตWอการปรับตัวของทารก

แรกเกิด 

4.2 ความรูwเกี่ยวกับความพิการแตWกำเนิดความผิดปกติของสุขภาพที่มีผลตWอการตัดสินใจ

เลือกวิธีกูwชีพ 

4.3 มีภาวะผูwนำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเปñนทีม  

4.4 ทักษะในการติดตWอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรwางสัมพันธภาพ และใหw

ขwอมูลเพื่อการตัดสินใจเลือกวิธีกูwชีพ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตWอวิชาชีพแพทยi มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแหWง

วิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวWางปฏิบัติงานโดยอาจารยi และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลตwองผWานเกณฑi ระดับความสามารถขั้นต่ำที่พึงมี อยWางนwอย 2 ครั้งตWอปí  

6. ระดับความสามารถตาม EPA 

ของแพทยiประจำบwานตWอยอดแตW

ละชั้นปí 

ระดับความสามารถที่พึงม ี

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 1 

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรองการ

ประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมWมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปñนเวลา 1 ปíตwองรับการประเมินใหมW  

 

EPA 3 ใหBการบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

หัวข=อที ่ รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหwการบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

2. ขwอกำหนด และขwอจำกัดของ

กิจกรรม (บริบท สถานที่ ลักษณะ

ผูwปÇวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 สามารถบอกภาวะวิกฤตของทารกไดw 

2.2 ใหwการดูแลเบื้องตwนเพื่อรักษาใหwสัญญาณชีพใหwคงที ่

2.3 รวบรวมขwอมูลที่เกี่ยวขwองกับภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้นกับทารก 

2.4 วิเคราะหi ประเมินสาเหตุ และ วางแผนการสืบคwนเพิ่มเติมประกอบการวินิจฉัยภาวะ

วิกฤต 

2.5 วางแผนการรักษาอยWางเหมาะสมเพื่อใหwพwนระยะวิกฤต 

2.6 เปñนผูwนำทีมที่มีประสิทธิภาพในการดูแลทารกวิกฤต 

2.7 ทราบขwอจำกัดของตนเองและขอความชWวยเหลือ หรือขอคำปรึกษาจากผูwที่มีความ

เชี่ยวชาญกวWาในเวลาที่เหมาะสม 

2.8 ชี้แจงใหwขwอมูลปáญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการรักษาตWอไป 

ใหwกับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณiและเวลาที่เหมาะสม 

2.9 เคารพ ใหwเกียรต ิและปฏิบัติกับมารดา ทารกและครอบครัว ดwวยความเอาใจใสW 
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หัวข=อที ่ รายละเอียด 

บริบท 

สถานที่:หออภิบาลทารกแรกเกิดระยะวิกฤต หอผูwปÇวยทารกแรกเกิด หwองฉุกเฉิน แผนก

ผูwปÇวยนอก 

ผูwเกี่ยวขwอง:ทีมแพทยiและพยาบาล 

ผูwปÇวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ขwอจำกัด: 

1. สถานที่ที่มีอุปกรณiไมWพรwอม 

2. ดwานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดwานรWางกายและจิตใจที่ไมWพรwอมตWอการ

รับรูwขwอมูล 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่

เกี่ยวขwอง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหWงวิชาชีพ 

þ การติดตWอสื่อสารและการสรwางสัมพันธภาพ 

þ ความรูwพื้นฐาน 

þ การบริบาลผูwปÇวย 

R ระบบสุขภาพและการสรwางเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรูwความสามารถทางวิชาชีพอยWางตWอเนื่อง 

þ ภาวะผูwนำ 

4. ขwอกำหนดดwานประสบการณi 

ความรูw ทักษะ ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู= ทักษะ เจตคติ ที่จำเปUนต=องมี 

4.1 ความรูwพื้นฐานเกี่ยวกบัภาวะฉุกเฉินและภาวะวิกฤตของทารกแรกเกิด 

4.2 ความรูwเกี่ยวกับการใชwเครื่องมือและอุปกรณiในการรักษาและติดตามอาการของทารก

ในภาวะวิกฤต 

4.3 มีภาวะผูwนำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเปñนทีม 

4.4 ทักษะในการถWายทอดความรูwใหwกับผูwรWวมงานทุกระดับ 

4.5 ทักษะในการติดตWอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรwางสัมพันธภาพ และใหw

ขwอมูลเพื่อการตัดสินใจเลือกวิธีการรักษาที่เหมาะสม 

4.6 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตWอวิชาชีพแพทยi มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแหWง

วิชาชพี  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวWางปฏิบัติงานโดยอาจารยi และประเมินในรูปแบบ mini-cex และ case-

based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex และ case-based discussion ตwองผWานเกณฑi 

ระดับความสามารถขั้นต่ำที่พึงมี อยWางนwอยรูปแบบละ  2 ครั้งตWอปí 

6. ระดับความสามารถตาม EPA 

ของแพทยiประจำบwานตWอยอดแตW

ละชั้นปí 

ระดับความสามารถที่พึงม ี

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 1 

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมในชั้นปíที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรองการ

ประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมWมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปñนเวลา 1 ปíตwองรับการประเมินใหมW  
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EPA 4 แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด (Demonstrate competence in performing procedures 

in neonates) 

หัวข=อที ่ รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

(Demonstrate competence in performing procedures in neonates) 

2. ขwอกำหนด และ

ขwอจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานที่ ลักษณะ

ผูwปÇวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

สามารถทำหัตถการในทารกแรกเกิดที่มากกวWาความสามารถของแพทยiประจำบwาน หรือกุมารแพทยi 

ทั่วไปทำไดw 

1.1 ทำหัตถการตามที่กำหนดไวwในภาคผนวก 

        ดwานทักษะพิสัย (psychomotor domain) 

1.2 ระบุขwอบWงชี้ แสดงขั้นตอน วิธีการทำ และการติดตามดูแลหลังการทำหัตถการ เพื่อระวัง

ภาวะแทรกซwอน 

1.3 สามารถสื่อสารกับพWอแมW/ผูwปกครอง เพื่อขอความยินยอมในการทำหัตถการ ตลอดจนใหw

คำแนะนำ และชี้แจงภายหลังทำหัตถการ หากมีภาวะแทรกซwอน 

บริบท 

สถานที่: หอผูwปÇวยวิกฤตทารกแรกเกดิ 

            หอบริบาลทารกปÇวย (sick newborn nursery) 

            หwองคลอด หwองผWาตัดคลอด 

ผูwปÇวย: ทารกแรกเกิด 

หัตถการ: ตามภาคผนวกที่ 2 ดwานทักษะพิสัย  

ขwอจำกัด: ไมWมี 

3. สมรรถนะหลักทาง

วิชาชีพที่เกี่ยวขwอง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหWงวิชาชีพ 

þ การติดตWอสื่อสารและการสรwางสัมพันธภาพ 

þ ความรูwพื้นฐาน 

þ การบริบาลผูwปÇวย 

o ระบบสุขภาพและการสรwางเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรูwความสามารถทางวิชาชีพ 

อยWางตWอเนื่อง 

o ภาวะผูwนำ 

4. ขwอกำหนดดwาน

ประสบการณi ความรูw 

ทักษะ ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรูw ทักษะเจตคติ ที่จำเปñนตwองม ี

3.1 ความรูwพื้นฐานเรื่องหัตถการที่ทำ การเตรียมทารกเพื่อการทำหัตถการ การใหwยาบรรเทาอาการปวด

และการทำใหwสงบ ขั้นตอนการทำหัตถการ สภาพและเงื่อนไขที่เหมาะสม ขwอบWงชี้ ขwอหwาม 

ภาวะแทรกซwอน การดูแลรักษาเมื่อมีภาวะแทรกซwอน ตลอดจนความรูwเกี่ยวกับการแปลผลการตรวจ 

3.2 ทักษะการตรวจโดยใชwเครื่องมือพื้นฐาน การตรวจทางหwองปฏิบัติการ การทำหัตถการที่จำเปñน 

(Technical and procedural skills) และใชwเครื่องมือตWางๆ ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาทารก และการ

ดูแลรักษาภาวะแทรกซwอน (ถwามี) 
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หัวข=อที ่ รายละเอียด 

3.3 ทักษะการสื่อสาร ใหwขwอมูลเพื่อใหwไดwรับความยินยอมจากบิดา มารดา หรือผูwปกครองเด็ก ตลอดจน

การใหwคำแนะนำ และมีปฏิสัมพันธiกับผูwปกครองอยWางเหมาะสม 

3.4 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตWอวิชาชีพแพทยi มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแหWงวิชาชีพ 

3.5 การกำหนดความตwองการในการเรียนรูwของตนเองไดwอยWางครอบคลุมทุกดwานที่จำเปñน รูwจักวางแผน

และแสวงหาวิธีการสรwางและพัฒนาความรูw รวมทั้งพัฒนาตนเองอยWางตWอเนื่องและสม่ำเสมอ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

3.6 การสังเกตระหวWางการปฏิบัติงานโดยอาจารยi 

 (ครบตามหัตถการระดับที่สามารถปฏิบัติไดwดwวยตนเองเมื่อสำเร็จการฝîกอบรมตามภาคผนวก) ภายใน

ระยะเวลา 2 ปí 

6. ระดับความสามารถ

ตาม EPA ของแพทยi

ประจำบwานตWอยอดแตWละ

ชั้นปí 

ระดับความสามารถที่พึงมี (หัตถการทีส่ามารถปฏิบัติไดwดwวยตนเองเมื่อสำเร็จการฝîกอบรมตามภาคผนวก) 

-ตwองมีความสามารถทำหัตถการทีส่ามารถปฏิบัติไดwดwวยตนเองตามภาคผนวก เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมชั้นปí

ที่ 1 

-ตwองมีความสามารถทำหัตถการที่สามารถปฏิบัติไดwดwวยตนเองตามภาคผนวก เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมชั้นปí

ที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมWมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปñนเวลา 1 ปí ตwองรับการประเมินใหมW  

 

EPA 5 ใหBการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตCอเน่ืองในระยะยาว 

หัวข=อที ่ รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหwการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตWอเนื่องในระยะยาว 

2. ขwอกำหนด และ

ขwอจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานที่ ลักษณะ

ผูwปÇวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

การดูแลทารกภายหลังผWานภาวะวิกฤต เพื่อใหwมีการเติบโตที่เหมาะสม ไดwรับการวางแผนกWอนกลับบwาน และ

ติดตามตWอเนื่องในระยะยาวในทารกกลุWมเสี่ยง เชWน ทารกเกิดกWอนกำหนด ทารกน้ำหนักนwอยมาก รวมไปถึง

ทารกที่มีภาวะพิการแตWกำเนิด ทารกแรกเกิดเหลWานี้มักมีความผิดปกติในหลายระบบ การดูแลรักษาทารกกลุWมนี้

ในระยะยาว และเฝ¢าระวังภาวะแทรกซwอนอยWางเหมาะสมจึงมีความสำคัญอยWางยิ่ง 

1.1 อธิบายแผนการดูแลดwานโภชนาการที่เหมาะสม ในรูปแบบทั้ง parenteral และ enteral nutrition 

รวมทั้งใหwการวินิจฉัยและดูแลภาวะแทรกซwอนที่เกิดขี้น 

1.2 เลือกใชw non-invasive ventilation ในรูปแบบตWางๆ อยWางเหมาะสม เมื่อถอนจากเครื่องชWวยหายใจ 

1.3 ประเมินความพรwอมของทารกและครอบครัว กWอนนำทารกออกจากโรงพยาบาล โดยเฉพาะทารกความ

เสี่ยงสูง  

1.4 สามารถบริหารจัดการใหwทารกไดwรับการรักษาโดยสหสาขาวิชาชีพ (multidisciplinary plan) อยWาง

เหมาะสม 

1.5  สามารถประสานงาน และสWงตWอทารกไปดูแลยังโรงพยาบาลตามระบบบริการสุขภาพ ในรายที่ยัง

ตwองการดูแลตWอเนื่อง 

1.6 สามารถดูแลรักษาและติดตามทารกในระยะยาวอยWางเหมาะสมในทุกดwาน เชWน ความเจ็บปÇวยดwาน

รWางกาย การใหwภูมิคุwมกัน (vaccination and prophylaxis) กระตุwนพัฒนาการ เปñนตwน 
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หัวข=อที ่ รายละเอียด 

 1.7 สามารถใหwคำแนะนำรวมถึงสื่อสารกับบิดามารดา ญาติผูwปÇวย ในการดูแลผูwปÇวยไดwอยWางมีประสิทธิภาพ 

บริบท 

สถานที่: หอผูwปÇวยทารกแรกเกิดวิกฤต (NICU), หอผูwปÇวยทารกแรกเกิดกึ่งวิกฤต (SCN) 

           คลินิกทารกมีความเสี่ยงสูง (high risk clinic) 

ผูwปÇวย: ทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต 

ขwอจำกัด: ไมWมี 

3. สมรรถนะหลักทาง

วิชาชีพที่เกี่ยวขwอง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหWงวิชาชีพ 

þ การติดตWอสื่อสารและการสรwางสัมพันธภาพ 

þ ความรูwพื้นฐาน 

þ การบริบาลผูwปÇวย 

þ ระบบสุขภาพและการสรwางเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรูwความสามารถทางวิชาชีพอยWางตWอเนื่อง 

þ ภาวะผูwนำ 

4. ขwอกำหนดดwาน

ประสบการณi ความรูw 

ทักษะ ทัศนคติ 

พฤติกรรม 

ความรู= ทักษะเจตคติ ที่จำเปUนต=องมี 

1.8 มีความรูwเกี่ยวกับโรคหรอืภาวะที่ผูwปÇวยเปñน รวมถึงการพยากรณiโรคซึ่งนำไปสูWการดูแลรักษาผูwปÇวยใน

ระยะยาว 

1.9 ทักษะ 

4.2.1 มีทักษะในการตรวจ และวินิจฉัยโรคหรือภาวะที่ผูwปÇวยเปñน รวมถึงคwนหาภาวะแทรกซwอนที่อาจ

เกิดขึ้น 

     4.2.2 มีทักษะในการสื่อสารที่เหมาะสมกับบิดามารดา และครอบครัวผูwปÇวย 

4.2.3 มีทักษะในการติดตWอสื่อสารกับทีมสหสาขาวิชาชีพ โดยสามารถใหwขwอมูลที่สำคัญแกWทีมในการรWวม

ดูแลรักษา 

4.2.4 มีทักษะในการบันทึกขwอมูลที่สำคัญอยWางถูกตwอง แมWนยำ ครอบคลุม และสม่ำเสมอ  

4.2.5 มีทักษะในการชWวยเหลือทางจิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของบิดามารดาและครอบครัวผูwปÇวยเมื่อ

ตwองเผชิญกับ ความยากลำบาก อุปสรรค และภาวะแทรกซwอนในการดูแลผูwปÇวย 

1.10  มีพฤตินิสัยและเจตคตทิี่ดีตWอวิชาชีพแพทยi มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแหWงวิชาชีพ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวWางปฏิบัติงานโดยอาจารยi และประเมินในรูปแบบ mini-cex หรือ case-based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex หรือ case-based discussion ตwองผWานเกณฑi ระดับความสามารถ

ขั้นต่ำที่พึงมี อยWางนwอย 2 ครั้งตWอปí 

6. ระดับความสามารถ

ตาม EPA ของแพทยi

ประจำบwานตWอยอดแตWละ

ชั้นปí 

ระดับความสามารถที่พึงมี  

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L3-4 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมชั้นปíที่ 1 

ตwองมีความสามารถอยWางนwอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝîกอบรมชั้นปíที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมWมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปñนเวลา 1 ปí ตwองรับการประเมินใหมW 
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ภาคผนวกที่ 5 

เกณฑ^การสำเร็จการฝbกอบรมและไดCรับวุฒิบัตรเพื่อแสดงความรูCความชำนาญ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร^ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
ผู;ท่ีจะสำเร็จการฝ̀กอบรมและได;รับวุฒิบัตรฯ จะต;องมีคุณสมบัติครบทุกข;อดังต#อไปน้ี 

1. ผ#านการฝ̀กอบรมครบตามหลักสูตร 2 ปg 

2. ได;ฝ̀กทักษะในการทำหัตถการอนุสาขากุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิดอย#างน;อยในชนิดหัตถการ 

ท่ีต;องปฏิบัติได;ด;วยตนเองแต#ละระดับช้ันปg ดังน้ี 

หัตถการ 
ระดับสำหรับชั้นป ̀

ชั้นป`ที่ 1 ชั้นป`ที่ 2 

1. Therapeutic and technical procedures   

- Abdominal paracentesis 3-4 4 

- Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 4  

- Arterial catheterization 3-4 4 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 4  

- Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care 3-4 4 

- Exchange transfusion 4  

- Umbilical vessel catheterization 4  

- Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid 3-4 4 

- Respiratory support: Non-invasive & invasive mechanical ventilation 3-4 4 

- Surfactant replacement therapy  4  

- Therapeutic Hypothermia 3-4 4 

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation 3-4 4 

2. Diagnostic and screening procedures   

- Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 

- Basic Functional Echocardiography 3-4 4 

3. ผ#านการประเมินผลทุกข;อดังต#อไปน้ีตามเกณฑ7ท่ีกำหนดโดยคณะอนุกรรมการฝ̀กอบรมและสอบฯ อนุสาขา

กุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิดดังต#อไปน้ี 

• การประเมินผลการปฏิบัติงานในแตWละชั้นปíโดยอาจารยiผูwดูแลการฝîกอบรม 

• การประเมิน EPA ทั้งหมด โดยอาจารยiผูwดูแลการฝîกอบรม 

• สมุดบันทึกประสบการณiการทำหัตถการ ประเมินโดยอาจารยiผูwดูแลการฝîกอบรม  

• การสWงวิทยานิพนธiฉบับสมบูรณiตรงตามกำหนด และผWานการนำเสนอวิทยานิพนธi 

• การประเมินความรูwทางทฤษฎี (Factual knowledge) โดยการสอบขwอเขียนแบบปรนัย (MCQ) 

• การสอบปากเปลWาแบบรายสั้น (short case) และรายยาว (long case) 
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ภาคผนวกที่ 6 

แบบประเมินตAาง ๆ 

การฝ%กอบรมแพทย-ประจำบ2านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
ภาควิชากุมารเวชศาสตร- คณะแพทยศาสตร- จุฬาลงกรณ-มหาวิทยาลัย 

แบบประเมิน 360 องศา  

แบบประเมนิแพทย์ประจาํบ้านต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิปริกาํเนิด 
ปีการศกึษา…….. 

ชื#อแพทย์ประจําบ้านต่อยอด                                                          ปีที#……   สถาบัน จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 
ระยะเวลาที#ประเมินตัEงแต่                             ถงึ                              หอผู้ป่วย..............................................                 
ประเมินโดย   อาจารย์……………………..................................…………………...................…………. 
 
ตอนที& 1 โปรดใช้ตวัเลขตามมาตราส่วนประเมนิค่าดงันี;  

ความสามารถที*ประเมนิ 
ตํ*ากว่าความ

คาดหวัง 

บรรลุความ

คาดหวัง 

สูงกว่าความ

คาดหวัง 

(ประเมนิ
ไม่ได้) 

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ 

(professional Habits, Attitudes, Moral and Ethics) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

2. ทกัษะในการตดิต่อสื*อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ  

 (communication and interpersonal skills) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

3. ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Nนฐานและวทิยาศาสตร์

การแพทย์คลนิิกที*เกี*ยวกับทารกแรกเกดิปริกาํเนิด  
(scientific knowledge of neonatal and perinatal medicine and 

other related sciences)    

1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

4.การบริบาลผู้ป่วย (Patient Care)    
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

5.การตรวจโดยใช้เครื*องมือพื Nนฐาน การตรวจทาง

ห้องปฏบิตักิาร การทาํหตัถการที*จาํเป็น (technical and 

procedural skills) 

1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

6. ทกัษะในการพฒันาความรู้ความสามารถทางวชิาชีพอย่าง

ต่อเนื*อง  

(continuous professional development)    
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

7. ทกัษะในการเป็นผู้นํา   

(leadership) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 
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จุดเด่น     ........................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
ข้อควรพฒันา.................................................................................................................................................................................................. 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
คาํแนะนําเพิ1มเตมิ .......................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................................ 

 

                                                              อาจารย'ผู*ประเมิน 

                                                                    ............................................................... 

                                                                     (....................................................... ) 

  

คาํอธิบายวธีิการประเมนิการปฏบิตังิานของแพทย์ประจาํบ้านกุมารเวชศาสตร์ต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิปริกาํเนิด   

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ          
ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่ซื=อสัตย์สุจริต ซื=อสัตย์สุจริต ซื=อสัตย์สุจริต 

ไม่รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=  รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=ด ี รับผิดชอบดมีากทกุด้าน 

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย

ไม่เหมาะสม 

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย 

ค่อนข้างด ี

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย 

ดมีาก 

 
2. ทกัษะในการตดิต่อสื=อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัว ไม่ด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวดมีาก 

ไม่ใคร่อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิ ใช้

ภาษาที=เข้าใจยาก หรือไม่ถกูต้อง 

อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาตบ้ิาง  ใช้

ภาษาที=เข้าใจได้ 

อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิทกุราย  ใช้

ภาษาที=เข้าใจง่าย ชัดเจน และถกูต้อง 

มีปัญหาในการสื=อสารกับผู้ร่วมงานและสห

วชิาชีพ  

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้บ้าง 

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้ดมีาก 

 
3.ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและวทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกที=เกี=ยวกับทารกแรกเกดิปริกาํเนิด   

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกน้อย 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกดพีอใช้ 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกดมีาก 

ไม่ความเข้าใจ ไม่สามารถอธิบายกลไกการ

เกดิโรคหรือปัญหาต่างๆได้ 

เข้าใจและสามารถอธิบายกลไกการเกดิโรค

หรือปัญหาต่างๆได้บ้าง 

เข้าใจและสามารถอธิบายกลไกการเกดิโรค

หรือปัญหาต่างๆได้เป็นอย่างด ี

 
4.การบริบาลผู้ป่วย 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยไม่ด ีทั Iงด้านเกบ็ข้อมูล 

ตดัสนิใจ และใส่ใจต่อสิ=งที=ผู้ป่วยหรือญาติ

กังวล 

ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยด ี ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยดมีากทกุด้าน 

ไม่มีเหตุผลในการสั=งตรวจเพิ=มเตมิ และไม่

สนใจนําผลที=ได้มาช่วยการวนิิจฉัยและวาง

แผนการรักษา 

มีเหตุผลในการสั=งตรวจเพิ=มเตมิแต่เหตุผลไม่

เหมาะสม สนใจนําผลมาใช้ 

เลือกสั=งตรวจวเิคราะห์อย่างมีเหตุผล ประหยัด 

ได้ประโยชน์สูง นําผลที=ได้มาใช้ประโยชน์ได้ดี

มาก 
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ไม่สามารถจดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา 

และให้การรักษาได้ 

จดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา และให้การ

รักษาได้รวมกันเกนิครึ=ง 

จดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา และให้การ

รักษาได้อย่างทนัท่วงท ี

 
5.การตรวจโดยใช้เครื=องมือพื Iนฐาน การตรวจทางห้องปฏบิตักิาร การทาํหตัถการที=จาํเป็น  

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่สามารถบอกข้อบ่งชี Iในการทาํหตัถการต่าง 

ๆ และไม่บอกข้อด ีข้อเสีย ให้ญาตทิราบ 

บอกข้อบ่งชี Iได้เฉพาะหตัถการที=ทาํบ่อยๆ 

บอกข้อดข้ีอเสียให้ญาตรัิบทราบบ้างแต่ไม่

ครบถ้วน 

บอกข้อบ่งชี Iในการทาํหตัการได้ถกูต้องและ

เหมาะสม บอกข้อดข้ีอเสียให้ญาตทิราบจน

ครบถ้วน และตรวจทานว่าญาตเิข้าใจตามที=

อธิบายจริง 

เลือกใช้เครื=องมือ ในการทาํหตัถการไม่ถกูต้อง 

ความสามารถในการทาํหตัถการถกูต้องตํ=ากว่า 

50% 

เลือกใช้เครื=องมือถกูต้องเป็นส่วนใหญ่ 

ความสามารถในการทาํดทีาํถกูต้อง 50-80 % 
เลือกใช้เครื=องมือถกูต้องทั Iงหมด ความสามารถ

ในการทาํด ีถกูต้องเกนิ 80% 

ไม่สามารถทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้ ทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้ ทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้อย่างมีประสทิธิภาพดี

มาก 

6.ระบบสุขภาพ และการสร้างเสริมสุขภาพ    
ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่คาํนึงถงึการบริการในระบบสุขภาพ การ

ส่งเสริมสุขภาพ หรือการป้องกันโรค 

คาํนึงถงึการบริการในระบบสุขภาพ การ

ส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคบ้าง 

ประเมนิ วเิคราะห์วางแผน และพฒันาการ

สร้างเสริมสุขภาพเดก็ 
  

ไม่คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์

ประโยชน์ของผู้ป่วย 

คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์ประโยชน์

ของผู้ป่วยบ้าง 

คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์ประโยชน์

ของผู้ป่วย 

ไม่สามารถให้การดแูลรักษา ตลอดจน

ดาํเนินการส่งต่อบนพื Iนฐานความรู้เรื=องระบบ

สุขภาพ 

ให้การดแูลรรักษา ตลอดจนดาํเนินการส่งต่อ

บนพื Iนฐานความรู้เรื=องระบบสุขภาพได้บ้าง 

ให้การดแูลรักษา ตลอดจนดาํเนินการส่งต่อบน

พื Iนฐานความรู้เรื=องระบบสุขภาพ 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆ อย่างไม่

ประหยัด สิ Iนเปลืองโดยไม่จาํเป็น 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆอย่าง

ประหยัดบ้าง 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆ อย่างคุ้มค่า 

สมเหตุสมผล ประหยัดค่าใช้จ่ายให้ส่วนรวม 

 
7. ทกัษะในการพฒันาความรู้ความสามารถทางวชิาชีพอย่างต่อเนื=อง  

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่ใคร่สนใจใฝ่รู้เพิ=มเตมิ ไม่สนใจเข้าร่วม

ประชุมวชิาการ 

สนใจใฝ่รู้ หรือเข้าร่วมประชุมวชิาการเมื=อมีผู้

กระตุ้น 

สนใจใฝ่รู้เพิ=มเตมิและขวนขวายเข้าประชุม

วชิาการด้วยตนเอง ไม่ต้องให้ใครกระตุ้น 

ความสามารถในการค้นคว้าเพิ=มเตมิตํ=า สามารถค้นคว้าเพิ=มเตมิได้ สามารถค้นคว้าเพิ=มเตมิได้ดทีั Iงทางวารสาร 

และ IT 
ไม่สามารถวจิารณ์ข้อด ีข้อด้อย ของบทความ

ที=ตพีมิพ์ในวารสาร 

พอวจิารณ์บทความที=ตพีมิพ์ในวารสารได้บ้าง สามารถบอกข้อด ีหรือข้อบกพร่องของ

บทความที=ตพีมิพ์ในวารสารได้ 

ไม่ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ (Evidence-based 
medicine) ในการดแูลรักษาผู้ป่วย 

ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ ในการดแูลรักษา

ผู้ป่วยบ้างบางครัIง 

ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ ประกอบการรักษา

ผู้ป่วยเป็นส่วนใหญ่ 

 
8. ทกัษะในการเป็นผู้นํา 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นไม่ด ีมีปัญหาเกือบทกุ

ที= 

มีปัญหาในการปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นบางที= ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นได้ดทีกุหน่วยงาน 

ไม่มีความคดิสร้างสรรค์ ไม่มีวสัิยทศัน์ แสดงถงึความเป็นผู้ที=มีความคดิสร้างสรรค์มี

วสัิยทศัน์โอกาส 

แสดงถงึความเป็นผู้ที=มีความคดิสร้างสรรค์มี

วสัิยทศัน์ 

ไม่รู้ความสามารถของตนเอง ไม่ปรึกษาผู้

อาวุโส หรือปรึกษาทกุเรื=อง 

รู้ความสามารถตนเองขอคาํปรึกษาบ้าง แต่ไม่

ถกูจงัหวะ 

รู้ความสามารถตนเอง ตดัสนิใจได้ ขอ

คาํปรึกษาในช่วงที=ถกูต้อง 
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แบบประเมินแพทย์ประจาํบ้านต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิปริกาํเนิด ปีการศึกษา…… 
 
ชืCอแพทย์ประจาํบ้านต่อยอด .................................................. ปีทีC....  สถาบัน จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลัย  
หอผู้ป่วย                                                                                  วนัที#ประเมิน ........................................... 
ประเมินโดย ผู้ปกครอง/ ญาติผู้ป่วย  HN. ...................................................                            
 

ข้อมูลของท่านเป็นประโยชน์ต่อการเรียนการสอนของแพทย์ประจําบ้านต่อยอด ภาควชิากมุารเวชศาสตร์และเป็น

ประโยชน์ต่อการดูแลบุตรหลานของท่านในอนาคต 

โปรดวงกลมล้อมรอบตัวเลขที#ตรงกบัความเห็นของท่านในการปฏิบัติงานของ แพทย์ประจําบ้านต่อยอด  

 

       ผลการประเมนิ 

 

        

      น้อยที#สุด      ปานกลาง     มากที#สุด 

1. ท่าทางสุภาพ กริิยามารยาท บุคลกิภาพ  

     และการแต่งกายเหมาะสม 

 

 1 2 3 4 5 6  7 8 9 

                    

                    

2. การพูดจา หรือการสื#อสารในการรักษา  

    เข้าใจได้ง่าย 

 

 1 2 3 4 5 6  7 8 9 

                    

                    

3. การให้คาํแนะนําดแีละเหมาะสม 

 

 1 2 3 4 5 6  7 8 9 

                    

                    

4. ท่านพงึพอใจในการรักษาแพทย์ผู้นีE 

    มากน้อยเพยีงใด 

 

 1 2 3 4 5 6  7 8 9 

                    

                    
คําแนะนําเพิ,มเติม  
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................... 
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แบบประเมนิแพทย์ประจาํบ้านต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิปริกาํเนิด 
ปีการศกึษา…….. 

ชื#อแพทย์ประจําบ้านต่อยอด                                                                             ปีที#……   สถาบัน จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 
ระยะเวลาที#ประเมินตัEงแต่                                           ถงึ                                           หอผู้ป่วย..............................................                 
ประเมินโดย   c นิสิตแพทย์ ปีที#............     c แพทย์ประจําบ้าน ปีที#.............     c แพทย์ประจําบ้านต่อยอด ปีที#............                                                                                                                                                       

ตอนที* 1 โปรดใช้ตวัเลขตามมาตราส่วนประเมนิค่าดงันี N  

ความสามารถที*ประเมนิ 

ตํ*ากว่า

ความ

คาดหวัง 

บรรลุความ

คาดหวัง 

สูงกว่าความ

คาดหวัง 

(ประเมนิ
ไม่ได้) 

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ 

(professional Habits, Attitudes, Moral and Ethics) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

2. ทกัษะในการตดิต่อสื*อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ  

 (communication and interpersonal skills) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

3. ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Nนฐานและวทิยาศาสตร์

การแพทย์คลนิิกที*เกี*ยวกับทารกแรกเกดิ และปริกาํเนิด  
(scientific knowledge of neonatal and perinatal medicine and 

other related sciences)    

1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

4.การบริบาลผู้ป่วย (Patient Care)    
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

5.การตรวจโดยใช้เครื*องมือพื Nนฐาน การตรวจทาง

ห้องปฏบิตักิาร การทาํหตัถการที*จาํเป็น (technical and 

procedural skills) 

1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

6. ทกัษะในการพฒันาความรู้ความสามารถทางวชิาชีพอย่าง

ต่อเนื*อง  

(continuous professional development)    
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

7. ทกัษะในการเป็นผู้นํา   

(leadership) 
1     2       3 4       5       6 7      8      9 

 

 
จุดเด่น     ........................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
ข้อควรพฒันา.................................................................................................................................................................................................. 
........................................................................................................................................................................................................................ 
........................................................................................................................................................................................................................ 
คาํแนะนําเพิ1มเตมิ .......................................................................................................................................................................................... 
........................................................................................................................................................................................................................ 
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คาํอธิบายวธีิการประเมนิการปฏบิตังิานของแพทย์ประจาํบ้านกุมารเวชศาสตร์ต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์ทารกแรกเกดิปริกาํเนิด   

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ          
ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่ซื=อสัตย์สุจริต ซื=อสัตย์สุจริต ซื=อสัตย์สุจริต 

ไม่รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=  รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=ด ี รับผิดชอบดมีากทกุด้าน 

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย

ไม่เหมาะสม 

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย 

ค่อนข้างด ี

เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย 

ดมีาก 

 
2. ทกัษะในการตดิต่อสื=อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัว ไม่ด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวดมีาก 

ไม่ใคร่อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิ ใช้

ภาษาที=เข้าใจยาก หรือไม่ถกูต้อง 

อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาตบ้ิาง  ใช้

ภาษาที=เข้าใจได้ 

อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิทกุราย  ใช้

ภาษาที=เข้าใจง่าย ชัดเจน และถกูต้อง 

มีปัญหาในการสื=อสารกับผู้ร่วมงานและสห

วชิาชีพ  

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้บ้าง 

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้ดมีาก 

 
3.ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและวทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกที=เกี=ยวกับทารกแรกเกดิ และปริกาํเนิด   

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกน้อย 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกดพีอใช้ 

ความรู้ทางวทิยาศาสตร์การแพทย์พื Iนฐานและ

วทิยาศาสตร์การแพทย์คลนิิกดมีาก 

ไม่ความเข้าใจ ไม่สามารถอธิบายกลไกการ

เกดิโรคหรือปัญหาต่างๆได้ 

เข้าใจและสามารถอธิบายกลไกการเกดิโรค

หรือปัญหาต่างๆได้บ้าง 

เข้าใจและสามารถอธิบายกลไกการเกดิโรค

หรือปัญหาต่างๆได้เป็นอย่างด ี

 
4.การบริบาลผู้ป่วย 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยไม่ด ีทั Iงด้านเกบ็ข้อมูล 

ตดัสนิใจ และใส่ใจต่อสิ=งที=ผู้ป่วยหรือญาติ

กังวล 

ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยด ี ทกัษะในการดแูลผู้ป่วยดมีากทกุด้าน 

ไม่มีเหตุผลในการสั=งตรวจเพิ=มเตมิ และไม่

สนใจนําผลที=ได้มาช่วยการวนิิจฉัยและวาง

แผนการรักษา 

มีเหตุผลในการสั=งตรวจเพิ=มเตมิแต่เหตุผลไม่

เหมาะสม สนใจนําผลมาใช้ 

เลือกสั=งตรวจวเิคราะห์อย่างมีเหตุผล ประหยัด 

ได้ประโยชน์สูง นําผลที=ได้มาใช้ประโยชน์ได้ดี

มาก 

ไม่สามารถจดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา 

และให้การรักษาได้ 

จดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา และให้การ

รักษาได้รวมกันเกนิครึ=ง 

จดัลาํดบัความสาํคัญของปัญหา และให้การ

รักษาได้อย่างทนัท่วงท ี

 
5.การตรวจโดยใช้เครื=องมือพื Iนฐาน การตรวจทางห้องปฏบิตักิาร การทาํหตัถการที=จาํเป็น  

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่สามารถบอกข้อบ่งชี Iในการทาํหตัถการต่าง 

ๆ และไม่บอกข้อด ีข้อเสีย ให้ญาตทิราบ 

บอกข้อบ่งชี Iได้เฉพาะหตัถการที=ทาํบ่อยๆ 

บอกข้อดข้ีอเสียให้ญาตรัิบทราบบ้างแต่ไม่

ครบถ้วน 

บอกข้อบ่งชี Iในการทาํหตัการได้ถกูต้องและ

เหมาะสม บอกข้อดข้ีอเสียให้ญาตทิราบจน

ครบถ้วน และตรวจทานว่าญาตเิข้าใจตามที=

อธิบายจริง 

เลือกใช้เครื=องมือ ในการทาํหตัถการไม่ถกูต้อง 

ความสามารถในการทาํหตัถการถกูต้องตํ=ากว่า 

50% 

เลือกใช้เครื=องมือถกูต้องเป็นส่วนใหญ่ 

ความสามารถในการทาํดทีาํถกูต้อง 50-80 % 
เลือกใช้เครื=องมือถกูต้องทั Iงหมด ความสามารถ

ในการทาํด ีถกูต้องเกนิ 80% 

ไม่สามารถทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้ ทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้ ทาํการช่วยกู้ชีพทารกได้อย่างมีประสทิธิภาพดี

มาก 
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6.ระบบสุขภาพ และการสร้างเสริมสุขภาพ    
ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่คาํนึงถงึการบริการในระบบสุขภาพ การ

ส่งเสริมสุขภาพ หรือการป้องกันโรค 

คาํนึงถงึการบริการในระบบสุขภาพ การ

ส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรคบ้าง 

ประเมนิ วเิคราะห์วางแผน และพฒันาการ

สร้างเสริมสุขภาพเดก็ 
  

ไม่คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์

ประโยชน์ของผู้ป่วย 

คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์ประโยชน์

ของผู้ป่วยบ้าง 

คาํนึงถงึความปลอดภยัและพทิกัษ์ประโยชน์

ของผู้ป่วย 

ไม่สามารถให้การดแูลรักษา ตลอดจน

ดาํเนินการส่งต่อบนพื Iนฐานความรู้เรื=องระบบ

สุขภาพ 

ให้การดแูลรักษา ตลอดจนดาํเนินการส่งต่อ

บนพื Iนฐานความรู้เรื=องระบบสุขภาพได้บ้าง 

ให้การดแูลรักษา ตลอดจนดาํเนินการส่งต่อบน

พื Iนฐานความรู้เรื=องระบบสุขภาพ 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆ อย่างไม่

ประหยัด สิ Iนเปลืองโดยไม่จาํเป็น 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆอย่าง

ประหยัดบ้าง 

ใช้วัสดุครุภณัฑ์  ทรัพยากรต่าง ๆ อย่างคุ้มค่า 

สมเหตุสมผล ประหยัดค่าใช้จ่ายให้ส่วนรวม 

 
7. ทกัษะในการพฒันาความรู้ความสามารถทางวชิาชีพอย่างต่อเนื=อง  

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่ใคร่สนใจใฝ่รู้เพิ=มเตมิ ไม่สนใจเข้าร่วม

ประชุมวชิาการ 

สนใจใฝ่รู้ หรือเข้าร่วมประชุมวชิาการเมื=อมีผู้

กระตุ้น 

สนใจใฝ่รู้เพิ=มเตมิและขวนขวายเข้าประชุม

วชิาการด้วยตนเอง ไม่ต้องให้ใครกระตุ้น 

ความสามารถในการค้นคว้าเพิ=มเตมิตํ=า สามารถค้นคว้าเพิ=มเตมิได้ สามารถค้นคว้าเพิ=มเตมิได้ดทีั Iงทางวารสาร 

และ IT 
ไม่สามารถวจิารณ์ข้อด ีข้อด้อย ของบทความ

ที=ตพีมิพ์ในวารสาร 

พอวจิารณ์บทความที=ตพีมิพ์ในวารสารได้บ้าง สามารถบอกข้อด ีหรือข้อบกพร่องของ

บทความที=ตพีมิพ์ในวารสารได้ 

ไม่ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ (Evidence-based 
medicine) ในการดแูลรักษาผู้ป่วย 

ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ ในการดแูลรักษา

ผู้ป่วยบ้างบางครัIง 

ใช้เวชศาสตร์เชงิประจกัษ์ ประกอบการรักษา

ผู้ป่วยเป็นส่วนใหญ่ 

 
8. ทกัษะในการเป็นผู้นํา 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นไม่ด ีมีปัญหาเกือบทกุ

ที= 

มีปัญหาในการปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นบางที= ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นได้ดทีกุหน่วยงาน 

ไม่มีความคดิสร้างสรรค์ ไม่มีวสัิยทศัน์ แสดงถงึความเป็นผู้ที=มีความคดิสร้างสรรค์มี

วสัิยทศัน์โอกาส 

แสดงถงึความเป็นผู้ที=มีความคดิสร้างสรรค์มี

วสัิยทศัน์ 

ไม่รู้ความสามารถของตนเอง ไม่ปรึกษาผู้

อาวุโส หรือปรึกษาทกุเรื=อง 

รู้ความสามารถตนเองขอคาํปรึกษาบ้าง แต่ไม่

ถกูจงัหวะ 

รู้ความสามารถตนเอง ตดัสนิใจได้ ขอ

คาํปรึกษาในช่วงที=ถกูต้อง 
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แบบประเมินแพทยAประจำบBานตCอยอดสาขากุมารเวชศาสตรAทารกแรกเกิดปริกำเนิด ป2การศึกษา........ 

ช่ือแพทยAประจำบBาน                                                      ป2ท่ี…… สถาบัน จุฬาลงกรณAมหาวิทยาลัย  

ระยะเวลาท่ีประเมินต้ังแตC                                             โดยพยาบาล………………...............………………. 

โปรดใช=ตัวเลขตามมาตราสcวนประเมินคcาดังนี ้

ตํ*ากว่าความคาดหวัง  บรรลุความคาดหวัง  สูงกว่าความคาดหวัง  โปรดดคูาํอธิบายด้านล่าง 
 1               2            3      4        5             6    7        8              9   

ความสามารถที=ประเมนิ คะแนนที=ประเมนิ ประเมนิไม่ได้ 

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ 1       2       3       4       5       6       7       8      9  

2. ทกัษะในการตดิต่อสื=อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ    1       2       3       4       5       6       7       8      9  

3. ทกัษะในการเป็นผู้นํา  การทาํงานร่วมกับผู้อื=นและการรับปรึกษา 

(Leadership,  collaboration & consultation) 
1       2       3       4       5       6       7       8      9 

 

 
คาํอธิบายวธีิการประเมนิการปฏบิตังิานของแพทย์ประจาํบ้านกุมารเวชศาสตร์ 
1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวชิาชีพ          

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 

ไม่ซื=อสัตย์สุจริต ซื=อสัตย์สุจริต   ซื=อสัตย์สุจริต   
ไม่รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=  รับผิดชอบทั Iงด้านเวลาและหน้าที=ด ี รับผิดชอบดมีากทกุด้าน 
เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย

ไม่เหมาะสม 
เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย 

ค่อนข้างด ี
เจตคตแิละจริยธรรมวชิาชีพในการดแูลผู้ป่วย

ดมีาก 
 
2. ทกัษะในการตดิต่อสื=อสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 
สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัว ไม่ด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวด ี สัมพนัธภาพต่อผู้ป่วยและครอบครัวดมีาก 
ไม่ใคร่อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิ ใช้

ภาษาที=เข้าใจยาก หรือไม่ถกูต้อง 
อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาตบ้ิาง  ใช้

ภาษาที=เข้าใจได้ 
อธิบายเรื=องโรคให้ผู้ป่วยหรือญาต ิทกุราย  ใช้

ภาษาที=เข้าใจง่าย ชัดเจน และถกูต้อง 
มีปัญหาในการสื=อสารกับผู้ร่วมงานและสห

วชิาชีพ 

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้บ้าง 

สื=อสารกับผู้ร่วมงานและสหวชิาชีพ บรูณาการ

ระหว่างทมีที=ดแูลรักษาผู้ป่วยได้ดมีาก 

 
3.   ทกัษะในการเป็นผู้นํา  การทาํงานร่วมกับผู้อื=นและการรับปรึกษา (Leadership, collaboration & consultation) 

ตํ=ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง 
ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นไม่ด ีมีปัญหาเกือบทกุที= มีปัญหาในการปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นบางที= ปฏบิตังิานร่วมกับผู้อื=นได้ดทีกุหน่วยงาน 
ไม่สนใจนักศกึษาแพทย์ ไม่สอนแพทย์รุ่นน้อง สนใจนักศกึษาแพทย์ บ้าง สอนบ้าง แต่ไม่มาก

นัก 
สนใจให้เวลากับนักศกึษาแพทย์ สอน และ

เป็นแพทย์พี=เลี Iยงนักศกึษาที=ด ี
ไม่รู้ความสามารถของตนเอง ไม่ปรึกษาผู้

อาวุโส หรือปรึกษาทกุเรื=อง 
รู้ความสามารถตนเองขอคาํปรึกษาบ้าง แต่ไม่

ถกูจงัหวะ 
รู้ความสามารถตนเอง ตดัสนิใจได้ ขอ

คาํปรึกษาในช่วงที=ถกูต้อง 
ใช้วัสดุครุภณัฑ์ หรืออุปกรณ์ต่างๆ อย่างไม่

ประหยัด สิ Iนเปลืองโดยไม่จาํเป็น 
ใช้วัสดุครุภณัฑ์ประหยัด ดแูลใช้อุปกรณ์ต่าง ๆ อย่างคุ้มค่า ช่วยดแูล

ประหยัดค่าใช้จ่ายให้ส่วนรวม 
หมายเหตุ  ปรับปรุงแก้ไขเมื=อ 4 พฤษภาคม 2563 

คาํแนะนําเพิ1มเตมิ   

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………................................ 
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การฝDกอบรมแพทย/ประจำบ4านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

ภาควิชากุมารเวชศาสตร/ คณะแพทยศาสตร/ จุฬาลงกรณ-มหาวิทยาลัย 

แบบประเมินการทำ             ¨ Journal club        ¨ Collective review 

วันที…่…………………….……… เรื่อง………………………………………………………………………………..…………………………… 

แพทยiประจำบwานตWอยอด   ………………………………………………………………………………..………....…� ปí 1 � ปí 2 

อาจารยiที่ปรึกษา  …………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 ดีมาก  

(4) 

ดี 

(3) 

พอใช; 

(2) 

ควรปรับปรุง 

(1) 

1. ชนิดของ  journal ที่เลือก 

2. เรื่องนCาสนใจเหมาะสมกับการฝWกอบรม 

3. การเตรียมเนื้อหา powerpoint 

- ความถูกต;องสมบูรณL 

- ความถูกต;องของตัวสะกด 

    

4. การนำเสนอ powerpoint presentation 

- ถูกต;อง เข;าใจในเนื้อหาของ journal 

- การใช;ภาษาเข;าใจงCาย 

- สื่อการสอนที่นำเสนอ 

    

5. การทาํ critical appraisal     

6. การสรุปประเด็นที่สำคัญจากการอCาน     

7. ความตรงตCอเวลา พอดีกับเวลา 1 

ชั่วโมง 

เกินเวลาไมCเกิน 

10 นาท ี

เกินเวลา 10-20 

นาท ี

เกินเวลามากกวCา 

20 นาท ี

 

ความเห็นอื่น ๆ  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

ลงชื่อ อาจารยiผูwประเมิน         …..………………………………..……………………….……… 

  (………………………………………………………………) 

วันที่................เดือน............................................พ.ศ............... 
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การฝDกอบรมแพทย/ประจำบ4านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

ภาควิชากุมารเวชศาสตร/ คณะแพทยศาสตร/ จุฬาลงกรณ-มหาวิทยาลัย 

แบบประเมินการทำ             ¨ Topic review          ¨ Research presentation   

         วันที ่………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………...… 

         เรื่อง ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………..….… 

         แพทยiประจำบwานตWอยอด   …………………………………………………………………………………..……..………....…� ปí 1 � ปí 2 

 ดีมาก  

(4) 

ดี 

(3) 

พอใช; 

(2) 

ควรปรับปรุง 

(1) 

1. ความนCาสนใจหัวข;อเรื่อง     

2. การเตรียมเนื้อหา 

§ ปรึกษาอาจารยLลCวงหน;า 

§ ใช;ระยะเวลาเหมาะสม 

§ สามารถเตรียมเนื้อหาที่สำคัญได; 

ปรึกษาอาจารย)ใน

ระยะเวลาที่เหมาะสม 

เตรียมเนื้อหาได0เองอย4าง

ครบถ0วนเปPนส4วนใหญ4  

ปรึกษาอาจารย)ใน

ระยะเวลาที่เหมาะสม 

เตรียมเนื้อหาเองได0 

อาจารย)ให0คำแนะนำ

พอควร 

ปรึกษาอาจารย)ใน

ระยะเวลาที่ไม4เหมาะสม 

เตรียมเนื้อหาได0น0อย

และอาจารย)ต0องให0

คำแนะนำอย4างมาก 

ไม4ปรึกษาอาจารย)

หรือไม4ทำตาม

คำแนะนำของอาจารย)

เลย 

3. การบอกวัตถุประสงคL     

4. รายละเอียดเนื้อหา (word และ 

PowerPoint) 

§ ความถูกต;องสมบูรณL 

§ ความตCอเนื่อง 

§ ความถูกต;องของตัวสะกด 

    

5. เนื้อหาทันสมัย     

6. การนำเสนอในห;องประชุม 

§ ถูกต;องและมีความตCอเนื่อง 

§ การใช;ภาษาเข;าใจงCาย 

§ สื่อการสอนที่นำเสนอ 

    

7. การสรุปประเด็นที่สำคัญ     

8. ความตรงตCอเวลา พอดีกับเวลา 1 ชั่วโมง เกินเวลาไม4เกิน 10 นาท ี เกินเวลา 10-20 นาท ี เกินเวลามากกว4า 20 

นาท ี

 

  ความเห็นอื่น ๆ  ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

ลงชื่อ อาจารยiผูwประเมิน         …..………………………………..……………………….……… 

                                                    (………………………………………………………………) 

        วันที่................เดือน.....................................พ.ศ.............. 
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การฝDกอบรมแพทย/ประจำบ4านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

ภาควิชากุมารเวชศาสตร/ คณะแพทยศาสตร/ จุฬาลงกรณ/หมาวิทยาลัย 

แบบประเมิน Morbidity and Mortality Conference 

วันที่ ………………………………………………………………………….……………………………………………………………………………...… 

แพทยiประจำบwานตWอยอด   ………………………………………………………………………………..………....…� ปí 1 � ปí 2 

ข=อเสนอแนะ

................................................................................................................................................................................................................................ 

อาจารยi.................................................................................... 

 (…………..…………………………………………….……………)                     

วันที่................เดือน............................................พ.ศ............... 

 

 

 

 

 

 4 3 2 1 

การนำเสนอสถิติผู;ป|วย  ครบถ0วน สมบูรณ) มีส4วนสำคัญ ต0องซักถามบ0าง ขาดส4วนสำคัญต0องซักถาม

หลายประเด็น 

- 

การเลือก case มานำเสนอ Case มีป^ญหาที่น4าสนใจ มี

ประเด็นในการคิดวิเคราะห)

และมีความสำคัญ  

เลือก case ที่น4าสนใจ แต4

ประเด็นในการวิเคราะห)น0อย  

เลือก case ที่ไม4มีประเด็น

ในการวิเคราะห) นำมาเสนอ

เพื่อ demonstration เปPน

หลัก 

เลือก case ที่ไม4มีป^ญหา

น4าสนใจ 

การนำเสนอ case เปPนขั้นตอนเหมาะสม มี

ข0อมูลที่สำคัญครบถ0วน เปgด

โอกาสให0ที่ประชุมมีส4วนร4วม

ได0ด ี

เปPนขั้นตอนดีพอควร ข0อมูล

ที่สำคัญเกือบสมบูรณ) ถาม

เพิ่มไม4มากนัก เปgดโอกาสให0

ที่ประชุมได0มีส4วนร4วมได0

บางส4วน 

ไม4มีขั้นตอนข0ามไปมา ขาด

ข0อมูลที่สำคัญ ต0องถาม

เพิ่มเติมหลายข0อ ที่ประชุมมี

ส4วนร4วมในการอภิปรายน0อย 

ขาดข0อมูลที่สำคัญ คนฟ^ง

สับสนต0องถามและเมื่อ

ซักถามไม4ได0เตรียมข0อมูลมา 

ไม4สามารถทำให0ที่ประชุมมี

ส4วนร4วมในการอภิปราย 

การนำเสนอประเด็นการดูแล

รักษา  

สามารถชี้แจงประเด็นที่

สำคัญได0ครบถ0วนและ

สมบูรณ) 

ชี้แจงประเด็นที่สำคญัได0บ0าง 

แต4ไม4ครบถ0วน 

ไม4สามารถชี้จุดที่สำคัญให0

ผู0ฟ^งเข0าใจ 

คนฟ^งสับสนต0องถาม หรือ

เมื่อซักถามไม4ได0เตรียม

ข0อมูลมา 

การนำเสนอผล autopsy   นำเสนอโดยแพทย)ทางพยาธิ

วิทยา หรือนำเสนอด0วย

ตนเองและสามารถชี้แจง

ส4วนที่สำคัญได0 

นำเสนอด0วยตนเอง ชี้แจง

ส4วนที่สำคัญไม4ครบถ0วน 

นำเสนอด0วยตนเอง ไม4

สามารถชี้จุดที่สำคัญให0ผู0ฟ^ง

เข0าใจ 

นำเสนอด0วยตนเอง คนฟ^ง

สับสนต0องถาม หรือเมื่อ

ซักถามไม4ได0เตรียมข0อมูลมา 

เวลาที่ใช; พอดีกับเวลา 1 ชั่วโมง เกินเวลาน0อยกว4า 10 นาท ี เกินเวลา 10-20 นาท ี เกินเวลามากกว4า 20 นาท ี
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การฝDกอบรมแพทย/ประจำบ4านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

ภาควิชากุมารเวชศาสตร/ คณะแพทยศาสตร/ จุฬาลงกรณ-มหาวิทยาลัย 

แบบบันทึกการสังเกตการณ/การให4คำปรึกษา 

Medical Counseling Checklists 
ชื่อ – นามสกุลผูwปÇวย...................................................................... อายุ..............................    HN......................................... 

วันที่................................................. WARD…....................การวินิจฉัย...................................................................................  

ชื่อแพทยi........................................................................ปíที่........….. อาจารยi   ............................................................ 

  เหมาะสม ไมcเหมาะสม N/A 

A.  เริ่มต=น (Opening) 
  

  

     1.  ทักทาย/สรwางความคุwนเคย   
  

  

     2.  แนะนำตนเองและขั้นตอน   
  

  

     3.  ทWาทีผWอนคลาย   
  

  

     4.  ใสWใจตWอความสุขสบายของผูwปÇวย   
  

  

     5.  สิ่งแวดลwอม  
  

  

     6.  สอบถามความเขwาใจผูwปÇวย   
  

  

     7.  ใหwความมั่นใจในการเก็บขwอมูลเปñนความลับ (confidentiality) 
  

  

B.  เข=าใจประเด็นปmญหา (Identification of problem) 
  

  

     1.  ถามถึงปáญหาตWาง ๆ (Problem survey) 
  

  

     2.  จัดลำดับความสำคัญ  
  

  

     3.  ติดตามเรื่องราวอยWางตWอเนื่อง   
  

  

     4.  สำรวจลงลึก   
  

  

     5.  ทำความเขwาใจปáญหาใหwกระจWาง   
  

  

C.  ตั้งเปtาหมาย (Goal setting) 
  

  

     1.  เลือกปáญหาที่แทwจริงที่ตwองการ (Identification the problem) 
  

  

          1.1 การสรุปและนำสูWประเด็น  
  

  

          1.2 การดึงเขwาประเด็นที่ตwองการ  
  

  

     2.  สรwางแรงจูงใจ  
  

  

     3.  กำหนดเป¢าหมายรWวมกัน  
  

  

D.  การแก=ปmญหา (Problem solving) 
  

  

     1.  การใหwขwอมูลทางการแพทยi (Medical facts) 
  

  

          1.1 ใชwภาษางWาย   
  

  

           1.2 เปñนประโยชนi    
  

  

           1.3 ถูกตwอง    
  

  

           1.4 เพียงพอ  
  

  

    2. เสนอทางเลือกที่เหมาะสม และ หารือขwอดีขwอเสียในแตWละทางเลือก     
 

 

    3.  การใหwผูwปÇวยมีสWวนรWวม (Let counselee make his/her own decision) 
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  เหมาะสม ไมcเหมาะสม N/A 

    4.  การใหwความหวัง  
  

  

    5. สรุปเปñนระยะ (Segment Summary) 
  

  

E.  การจบการสนทนา (Closing) 
  

  

     1.  เป®ดโอกาสใหwถาม  
  

  

     2.  แสดงความชื่นชม  
  

  

     3.  การนัดหมายติดตาม  
  

  

F.  ทักษะตลอดกระบวนการ (Counseling techniques) 
  

  

     1.  การสWงเสริมการสื่อสาร (Facilitation skills) 
  

  

          1.1 การสบตา   
  

  

          1.2 ทWาทาง (Posture, facial expression) 
  

  

          1.3 การสัมผัส    
  

  

          1.4 การใชwภาษา   
  

  

          1.5 การใชwความเงียบ  
  

  

          1.6 การสื่อสารสองทาง  
  

  

          1.7 การมีสWวนรWวมในการตัดสินใจ  
  

  

          1.8 การใชwคำถาม (Questioning-open end)    

           1.9 การฟáง (Active Listening)    

     2.  การสรwางความสัมพันธi (Relationship skills) 
  

  

2.1 มีสWวนรWวมในความรูwสึก (Share of feeling) 
  

  

          2.2 การสะทwอนความรูwสึก (Acknowledges / reflection: feeling) 
  

  

          2.3 มีสWวนรWวมในความคิด (Share of thinking) 
  

  

          2.4 การสะทwอนความคิด (Reflection of thinking) 
  

  

          2.5 การใหwกำลังใจ (Support: positive) 
  

  

          2.6 ความเขwาใจความรูwสึก (Empathy) 
  

  

           2.7 ทWาทีเปñนกลาง / ไมWตัดสินผิดถูก (Nonjudgmental, neutral) 
  

  

           2.8 ทWาทางเขwาใจ (Understanding)   
  

  

           2.9 ยอมรับ (Unconditional positive regard, accept)   
  

  
 

 ขBอเสนอแนะ 

........................................................................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................................................................

......................................................................................................................................................................................................................................................................

.......................................................................................................................................................................................................................... 

 

ลงชื่ออาจารยi....................................................................................... 
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แบบประเมินแพทย/ประจำบ4านต5อยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 

EPA:  Direct Observation of Procedural Skills (DOPS) Form 
Trainee’s Information 

ชื่อแพทย)ประจำบ0านต4อยอด………………………………………………........ชั้นป;ที่ ¨ F1  ¨ F2          ป;การศึกษา....................... 

อาจารย)ที่ผู0ประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………..........วันที่ประเมิน………………...................... 

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender ¨ male   ¨ female 

Setting    ¨ NICU ¨ Sick Newborn Unit  ¨LR  ¨ OR  ¨ ER  ¨ OPD  ¨ Postpartum ¨……………………………………. 

ความเห็นอาจารย)แพทย) ประเมินความยากของป^ญหาผู0ปÇวย   ¨ ง4าย  ¨ ปานกลาง   ¨ ยากและซับซ0อน 
 

 

 
Therapeutic and technical procedure ครั้งที ่ Expected level 

F1  F2 
¨ Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation .............. 4  
¨ Umbilical vessel catheterization .............. 4  

¨ Surfactant replacement therapy .............. 4  
¨ Amplitude EEG (aEEG) interpretation .............. 4  
¨ Abdominal paracentesis .............. 3-4 4 

¨ Arterial catheterization .............. 3-4 4 
¨ Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care .............. 3-4 4 

¨ Thoracentesis, needle, intercostal, drainage for air/fluid .............. 3-4 4 

¨ Respiratory support: Non-invasive & invasive mechanical ventilation .............. 3-4 4 
¨ Therapeutic hypothermia .............. 3-4 4 

  
หัวข;อที่ประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

1. Demonstrates understanding of indications, relevant 

anatomy, technique of procedures 

1   2   3 4   5   6 7  8  9  

2. Obtains inform consent 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

3. Demonstrates appropriate pre-procedure 

preparation including pain management 

1   2   3 4   5   6 7  8  9  

4. Demonstrates patient safety and risk awareness 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

5. Aseptic technique 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

6. Technical ability 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

7. Seeks help when appropriate 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

8. Post-procedure management 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

9. Communication skills 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

Overall procedure performance 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทยLผู;นี้อยูCในระดับ 

£ ระดับที่ 1 = รู0หลักการโดยการอ4าน หรือชมจาก ภาพยนตร) วีดีทัศน) (Know) £ ระดับที ่2 = เปPนผู0สังเกตการณ) (Observer) ในหัตถการจริง (Know how)   

£ ระดับที ่3 = ช4วยทำและ หรือ ฝôกทำกับหุ4น (Show how)            £ ระดับที ่4 = ทำด0วยตนเอง (Does)   

1. Reflection ของแพทยLประจำบ;าน                  

                       

2. Feedback โดยอาจารยL  

จุดเด4นของแพทย)ประจำบ0าน (positive feedback)                

โอกาสพัฒนา (constructive feedback)                  

3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)                 

อาจารย)ผู0ประเมิน 

............................................................... 

(....................................................... ) 

แพทยLประจำบ;านตCอยอด ผู;รับการประเมิน

............................................................... 

(.......................................................) 
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แบบประเมินแพทย^ประจำบCานตAอยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
ตามเกณฑA Entrustable professional activities (EPA) MINI-CEX 

Trainee’s Information 

ชื่อแพทย)ประจำบ0านต4อยอด………………………………………………........ชั้นป;ที่ ¨ F1  ¨ F2         ป;การศึกษา.......................ครั้งที่.......... 

อาจารย)ที่ผู0ประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………........วันที่ประเมิน………………...................... 

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender ¨ male   ¨ female 

Setting    ¨ NICU ¨ Sick Newborn Unit  ¨LR  ¨ OR  ¨ ER  ¨ OPD  ¨ Postpartum ¨……………………………………. 

ความเห็นอาจารย)แพทย) ประเมินความยากของป^ญหาผู0ปÇวย   ¨ ง4าย  ¨ ปานกลาง   ¨ ยากและซับซ0อน 
 

 

 
EPA 

Expected level 

F1  F2 

¨ EPA 1. ร*วมวางแผนกับสูติแพทย< ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภ<ที่ผิดปกต ิ L2-3 L4-5 

¨ EPA 2. ใหNการดูแลทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด  L2-3 L4-5 

¨ EPA 3. ใหNการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 

¨ EPA 5. ใหNการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต*อเนื่องในระยะยาว L2-3 L4-5 
  

MINI-CEX: หัวข*อที่ประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

1. Data gathering skills 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
2. Physical examination skills 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
3. Communication skill/ Counselling skills 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
4. Professionalisms 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
5. Clinical judgement 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
6. Organization / efficiency 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
Overall clinical performance 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทย'ผู*นี้อยูgใน Level 

£ Level 1 = ปฏิบัติงานไดNภายใตNการควบคุมของอาจารย<อย*างใกลNชิด    £ Level 2 = ปฏิบัติงานไดNเองภายใตNการชี้แนะของอาจารย<  

£ Level 3 = ปฏิบัติงานไดNเองอาจารย<ใหNความช*วยเหลือเมื่อตNองการ £ Level 4 = สามารถปฏิบัติงานไดNเอง  

£ Level 5 = ปฏิบัติงานไดNเองและควบคุมผูNที่มีประสบการณ<นNอยกว*า 

1. Reflection ของแพทย<ประจำบNาน          

             

2. Feedback โดยอาจารย<  

จุดเด*นของแพทย<ประจำบNาน (positive feedback)               

      

             

โอกาสพัฒนา (constructive feedback)                 

                 

3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)                 

        
 

อาจารย'ผู*ประเมิน 

 

............................................................... 

(....................................................... ) 

แพทย'ประจำบ*านตgอยอด ผู*รับการประเมิน 

............................................................... 

(.......................................................) 
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แบบประเมินแพทย^ประจำบCานตAอยอด สาขาทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
ตามเกณฑA Entrustable professional activities (EPA) Case-based discussion (CbD) 

Trainee’s Information 

ชื่อแพทย)ประจำบ0านต4อยอด………………………………………………........ชั้นป;ที่ ¨ F1  ¨ F2         ป;การศึกษา.......................ครั้งที่.......... 

อาจารย)ที่ผู0ประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………........วันที่ประเมิน………………...................... 

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender ¨ male   ¨ female 

Setting    ¨ NICU ¨ Sick Newborn Unit  ¨LR  ¨ OR  ¨ ER  ¨ OPD  ¨ Postpartum ¨……………………………………. 

ความเห็นอาจารย)แพทย) ประเมินความยากของป^ญหาผู0ปÇวย   ¨ ง4าย  ¨ ปานกลาง   ¨ ยากและซับซ0อน 
 

 

 
EPA Expected level 

F1  F2 

¨ EPA 3. ใหNการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 

¨ EPA 5. ใหNการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต*อเนื่องในระยะยาว L2-3 L4-5 

  

CbD: หัวข*อที่ประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

1. Data gathering 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

2. Clinical findings and interpretation 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

3. investigation and Management plan 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

4. Follow-up and future planning 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

5. Professionalism 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

Overall judgment and clinical care 1   2   3 4   5   6 7  8  9  

การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทย'ผู*นี้อยูgใน Level 

£ Level 1 = ปฏิบัติงานไดNภายใตNการควบคุมของอาจารย<อย*างใกลNชิด    £ Level 2 = ปฏิบัติงานไดNเองภายใตNการชี้แนะของอาจารย<  

£ Level 3 = ปฏิบัติงานไดNเองอาจารย<ใหNความช*วยเหลือเมื่อตNองการ         £ Level 4 = สามารถปฏิบัติงานไดNเอง  

£ Level 5 = ปฏิบัติงานไดNเองและควบคุมผูNที่มีประสบการณ<นNอยกว*า 

1. Reflection ของแพทย<ประจำบNาน          

             

2. Feedback โดยอาจารย<  

จุดเด*นของแพทย<ประจำบNาน (positive feedback)               

      

             

โอกาสพัฒนา (constructive feedback)                 

                 

3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)                 

                
 
 

อาจารย<ผูNประเมิน 

............................................................... 

(....................................................... ) 

แพทย'ประจำบ*านตgอยอด ผู*รับการประเมิน

............................................................... 

(.......................................................) 
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ภาคผนวกที่ 7 

Portfolio 

การประเมินผลโดยใช;แฟùมสะสมงานเปTนรูปแบบหน่ึงของการประเมินสมจริง (authentic assessment) ท่ีวัดการ

เรียนรู;ข้ันสูงสุดตาม Miller’s pyramid of competence คือการประเมินการปฏิบัติงานจริง ๆ ไม#ใช#การประเมินด;วยการ

สอบใด ๆ อนุสาขามารกแรกเกิดและปริกำเนิดกำหนดแนวทางการประเมินสมรรถนะหลัก (core competency) โดย

ใช;PortfolioเปTนเคร่ืองมือในการประเมินผลการเรียนรู;ท่ีพึงประสงค7ในเร่ือง พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมจริยธรรมแห#งวิชาชีพ 

การติดต#อส่ือสารและการสร;างสัมพันธภาพ ความรู;พ้ืนฐาน ระบบสุขภาพ การพัฒนาความรู;ความสามารถทางวิชาชีพอย#าง

ต#อเน่ือง และภาวะผู;นำโดยผู;เข;าอบรมต;องมีแฟùมสะสมงานและได;รับการประเมินแฟùมน้ีอย#างเปTนระบบ  

แพทย7ประจำบ;านต#อยอดต;องทำการบันทึกแฟùมสะสมผลงานท่ีปฏิบัติ รวบรวมหลักฐานท่ีแสดงถึงความก;าวหน;าของ

การฝ̀กอบรม ท้ังด;านความรู;ทักษะและเจตคติตามสมรรถนะท่ีกำหนด ประเมินและมีการสะท;อนตนเอง (self-reflection) 

เปTนระยะอย#างต#อเน่ืองสม่ำเสมอ มีการประเมินและให;ข;อมูลปùอนกลับแก#แพทย7ประจำบ;านต#อยอดอย#างทันกาล จำเพาะ 

สร;างสรรค7และเปTนธรรม โดยอาจารย7ท่ีปรึกษารายบุคคล(preceptor) มีการเซ็นกำกับในใบประเมินและเก็บเปTนหลักฐานใน

Portfolio เพ่ือให;แพทย7ประจำบ;านต#อยอดได;รับทราบ และปรับปรุงแก;ไขอย#างน;อยปgละ2คร้ัง และนำเสนอแฟùมสะสมงานน้ี

แก#คณะกรรมการฝ̀กอบรมของสถาบันฝ̀กอบรมปgละ 1 คร้ัง 

ส5วนประกอบของ Portfolio ของแพทย/ประจำบ4านต5อยอดทารกแรกเกิด 

หัวขBอ จำนวนคร้ังท่ีกำหนด 

- การประเมินกิจกรรมวิชาการในห;องเรียน อย#างน;อย 3 คร้ัง/ปg 

- การดูแลผู;ปqวยต#อเน่ือง  2 ราย/2 ปg 

- การประเมินทักษะติดต#อส่ือสาร  2 คร้ัง/ปg 

- แบบบันทึกหัตถการ ตามตารางท่ีกำหนดในหลักสูตร 

- การประเมิน Entrustable Professional Activities (EPA) ตามท่ีกำหนดในหลักสูตร 
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ภาคผนวกที่ 8 

คณาจารย/ 

 

รายช่ืออาจารยAแพทยAผูBใหBการฝcกอบรม 

ลำดับ ช่ือ – สกุล คุณวุฒิการศึกษาท่ี  สาขา 

1. ผศ. นพ. สันติ ปุณณะหิตานนาท7 

  

- วว. (กุมารเวชศาสตร7)  

- Certificate in Neonatal-Perinatal  

   Medicine     

- อว. (กุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิด)  

-วทม. (ระบาดวิทยาคลินิก) 

Neonatology 

2. อ.พญ. อนงค7นาถ ศิริทรัพย7 

  

- วว. (กุมารเวชศาสตร7)  

- Certificate in Neonatal-Perinatal  

   Medicine     

- วว. (กุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิด)  

Neonatology 

3. อ.พญ. ธนินี จิตศิลป¢ฉายากุล - วว. (กุมารเวชศาสตร7)  

- วว. (กุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิด) 

Neonatology 

 

รายช่ืออาจารยAพิเศษ 

ลำดับ ช่ือ – สกุล คุณวุฒิการศึกษาท่ี  สาขา 

1. ศ. พญ. พิมลรัตน7  

          ไทยธรรมยานนท7  

- Diplomate American Board of  

Pediatrics 

-  Diplomate American Sub-board of 

Neonatal-Perinatal Medicine    

- อว. (กุมารเวชศาสตร7) 

- อว. (กุมารเวชศาสตร7ทารกแรกเกิดปริกำเนิด) 

Neonatology 

 


