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4. พนัธกจิของแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร  1 

โรคภูมิแพเ้ป็นโรคเร้ือรังท่ีพบบ่อยในเด็กไทย โดยโรคภูมิแพท่ี้ส าคญั ไดแ้ก่ ภาวะแพรุ้นแรง 2 

(Anaphylaxis) แพย้า (Drug allergy) โรคหืด (Asthma) โรคเยือ่บุจมูกอกัเสบภูมิแพ ้(Allergic rhinitis) โรคผื่น3 

ภูมิแพผ้ิวหนงั (Atopic dermatitis) โรคผื่นลมพิษ (Urticaria) และโรคแพอ้าหาร (Food allergy) โรคภูมิแพแ้ต่ละ4 

โรคมีผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตผูป่้วยรวมถึงผูป้กครอง โรคภูมิแพมี้ความรุนแรงของโรคท่ีหลากหลาย บางโรค 5 

เช่น โรคเยื่อบุจมูกอกัเสบภูมิแพ ้มีความรุนแรงนอ้ยสามารถหายไดเ้อง แต่มีอาการเร้ือรังและมีผลกระทบกบั6 

คุณภาพชีวิตผูป่้วยอยา่งมาก ส่วน ภาวะแพรุ้นแรงหรือแพย้าอาจมีอาการรุนแรงท าให้ผูป่้วยเสียชีวิตอยา่ง7 

กะทนัหนัได ้ทั้งน้ีสถานการณ์โรคภูมิแพใ้นปัจจุบนั พบว่าการเปล่ียนแปลงทั้งดา้นเศรษฐกิจ สังคม ส่ิงแวดลอ้ม 8 

การส่ือสารและเทคโนโลยสีมยัใหม่ และการศึกษา ซ่ึงส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของมนุษยท์ุกเพศทุกวยั ซ่ึง9 

ปัจจยัเหล่าน้ีส่งผลใหอุ้บติัการณ์ของโรคภูมิแพต่้าง ๆ เพิ่มขึ้น มีความรุนแรงและมีความซบัซอ้นของโรคเพิ่มขึ้น 10 

นอกจากน้ีในปัจจุบนัมีการเขา้ถึงขอ้มูลต่าง ๆ ไดอ้ยา่งทัว่ถึงและแพร่หลายท าใหผู้ป้กครองบางส่วนมีความ11 

ตระหนกัและใส่ใจเก่ียวกบัตวัโรค ซ่ึงมีรายละเอียดปลีกยอ่ยเก่ียวกบัตวัโรคในแง่มุมต่างๆท่ีหลากหลาย รวมถึง 12 

ตอ้งการทราบวิธีการดูแลรักษาบุตรหลานท่ีเป็นโรคเหล่าน้ีในขอ้มูลเชิงลึกและมีความจ าเพาะเจาะจงมากขึ้น จึง13 

จ าเป็นตอ้งมีแพทยเ์ฉพาะทางโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัในจ านวนท่ีเพียงพอส าหรับการดูแลผูป่้วยกลุ่มน้ี 14 

นอกจากน้ี 15 ปีท่ีผา่นมาพบอุบติัการณ์ของโรคภูมิแพใ้นเด็กไทยเพิ่มสูงมากขึ้นมากกวา่ท่ีมีรายงานในอดีตอยา่ง15 

นอ้ย 4-5 เท่า ส่วนโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด เป็นโรคท่ีมีอุบติัการณ์นอ้ยกวา่โรคภูมิแพ ้แต่อาการของ16 

ผูป่้วยเหล่าน้ีมกัจะมีความรุนแรง โดยท่ีผูป่้วยจ านวนหน่ึงถา้ไม่ไดรั้บการรักษาอาจเกิดการติดเช้ือ เกิด17 

ภาวะแทรกซอ้นจนเสียชีวิตไดต้ั้งแต่อายนุอ้ย ดงันั้นการดูแลผูป่้วยโรคเน่ืองจากทั้งโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนั18 

บกพร่อง ซ่ึงเป็นโรคท่ีเก่ียวเน่ืองกบัระบบต่าง ๆ ในร่างกายหลายระบบ จึงจ าเป็นตอ้งอยูภ่ายใตก้ารดูแลของ19 

แพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั เพื่อการวินิจฉยัโรคท่ีถูกตอ้ง การวิเคราะห์สาเหตุของโรคและให้20 

การรักษาดว้ยวิธีการท่ีจ าเพาะและทนัสมยัมากขึ้น ซ่ึงจ าเป็นตอ้งใชท้กัษะเฉพาะสาขาท่ีไดรั้บการฝึกฝนภายใต้21 

การดูแลของผูเ้ช่ียวชาญ เช่น การตรวจภูมิแพท้างผิวหนงั (allergy skin testing) การตรวจ specific IgE ในซีรัม 22 

การตรวจ Component resolved diagnosis (CRD) การท าทดสอบแพอ้าหาร (Oral food challenge test) การท า23 

ทดสอบแพย้า (Drug provocation test) และการประเมินการท างานของระบบภูมิคุม้กนัของร่างกายดว้ยการตรวจ24 

ทางหอ้งปฏิบติัการพิเศษ การรักษาดว้ยภูมิคุม้กนับ าบดั (Immunotherapy) การใหย้าโดยวิธี Desensitization การ25 

ใชย้า Intravenous immunoglobulin และการปลูกถ่ายไขกระดูกในผูป่้วยท่ีเป็นโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด26 
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ในบางโรค เป็นตน้ รวมถึงการใหค้  าแนะน าเร่ืองการป้องกนัโรคภูมิแพใ้นผูป่้วยกลุ่มเส่ียง  นอกจากน้ีการดูแล27 

ผูป่้วยโรคภูมิแพบ้างโรคยงัมีความเก่ียวขอ้งกบัแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญสาขาอ่ืน ๆ เช่น โรคหืด อาจตอ้งมีการดูแล28 

ร่วมกนัระหวา่งแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละแพทยเ์ฉพาะทางดา้นระบบทางเดินหายใจ หรือ ผูป่้วยโรคภูมิผื่น29 

ภูมิแพผ้ิวหนงั อาจตอ้งมีการดูแลร่วมกนัระหวา่งแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละแพทยเ์ฉพาะทางดา้นตจวิทยา 30 

จึงมีความจ าเป็นท่ีแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้นโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั จ าเป็นตอ้งไดรั้บการฝึกฝนการท างานร่วมกบั31 

แพทยส์าขาอ่ืน เพื่อก่อใหเ้กิดความเช่ียวชาญเฉพาะดา้นและสามารถท างานร่วมกบัสหสาขาวิชาชีพไดอ้ยา่ง32 

เหมาะสม   33 

  34 

 35 

 36 

 37 

 38 

 39 

 40 

แผนภาพท่ี 1  A. แสดงบทบาทหนา้ท่ีการท างานของแพทยใ์นระดบัต่าง ๆ B. แสดงบทบาท41 

หนา้ท่ีการท างานของแพทยเ์ฉพาะทางสาขาต่าง ๆ  42 

ทั้งน้ีแพทยสภาและราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยไดเ้ปิดหลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ า43 

บา้นต่อยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัขึ้นตั้งแต่ปี พ.ศ. 2540 ซ่ึงมีกุมารแพทยท่ี์ส าเร็จ44 

การศึกษาไปแลว้จ านวนมากกวา่หน่ึงร้อยคน แต่จ านวนของแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพใ้นปัจจุบนัก็ยงัถือวา่ไม่45 

เพียงพอเม่ือเทียบกบัจ านวนผูป่้วยโรคภูมิแพ ้และภูมิคุม้กนับกพร่อง ดงันั้นราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศ46 

ไทยจึงยงัจ าเป็นตอ้งผลิตแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัต่อไป ทั้งน้ีราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่ง47 

ประเทศไทยไดเ้ลง็เห็นความส าคญัของการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้น จึงไดก้ าหนดใหก้ารปรับปรุงและพฒันา48 

หลกัสูตรการฝึกอบรมกุมารแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัใหมี้49 

แพทยเ์ฉพาะทางสาขาต่าง ๆ                                            

(ENT, Skin, Chest, GI, Allergy) 

แพทยท์ัว่ไป 

กุมารแพทย ์

 GI 

Chest 

Skin Allergy 

B ENT 
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ความเหมาะสมตลอดจนสอดคลอ้งกบัการเปล่ียนแปลงในยคุปัจจุบนั โดยในการพฒันาหลกัสูตรคร้ังน้ีได้50 

ปรับปรุงจากหลกัสูตรเดิมในปี พ.ศ. 2562 เพื่อใหส้อดคลอ้งไปกบัเกณฑห์ลกัสูตรมาตรฐานสากลท่ีแพทยสภา51 

ก าหนด โดยก าหนดพนัธกิจของการฝึกอบรมให้เป็นกุมารแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ีมีความรู้52 

ความสามารถดงัน้ี  53 

1. มีความรู้ความสามารถท่ีทนัยคุและสามารถใหก้ารดูแลรักษาผูป่้วยไดอ้ยา่งเหมาะสม มีประสิทธิภาพ54 

ตามหลกัพฤตินยัและมารยาททางวิชาชีพ (Professionalism) โดยยดึถือผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางบนพื้นฐานของการ55 

ดูแลแบบองคร์วม   56 

2. มีความสามารถในการท างานแบบแพทยว์ิชาชีพดว้ยตวัเอง และท างานแบบสหวิชาชีพ ในการดูแล57 

ผูป่้วยเด็กโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัไดอ้ยา่งเหมาะสม  58 

3. เป็นผูมี้เจตนารมณ์ในการพฒันาตนเองในดา้นองคค์วามรู้ ทกัษะเฉพาะทาง บนพื้นฐานการอา้งอิง59 

หลกัฐานเชิงประจกัษ ์และการเรียนรู้เพิ่มเติมต่อเน่ือง   60 

4. มีความรู้ความเขา้ใจระบบสุขภาพของประเทศ และระบบพฒันาคุณภาพในการดูแลรักษาผูป่้วย 61 

มุ่งเนน้การสร้างเสริมสุขภาพ และสามารถบริหารทรัพยากรสุขภาพไดอ้ยา่งเหมาะสม 62 

จุดแขง็ท่ีเป็นอตัลกัษณ์ของหน่วยโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ 63 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั คือ มุ่งเนน้ผลิตกุมารแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ีมีความสามารถในการ64 

คิดแบบบูรณาการกระตือรือร้นในการพฒันาองคค์วามรู้ สามารถปรับใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษแ์ละผลงานวิจยัมา65 

ใชใ้นเวชปฏิบติัไดอ้ยา่งเหมาะสม และสามารถปฏิบติังานร่วมกบัผูร่้วมงานในลกัษณะสหสาขาวิชาชีพ 66 

(multidisciplinary) เพื่อใหมี้การดูแลคนไข ้แบบองคร์วม (holistic approach) 67 

5.ผลลพัธ์ของแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร 68 

 เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรมหลกัสูตรเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 69 

อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัเป็นระยะเวลา 2 ปี ผูไ้ดรั้บวุฒิบตัรฯ จะตอ้งมีความรู้70 

ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึงประสงคต์ามสมรรถนะหลกัท่ีครอบคลุมความรู้ ทกัษะ 71 

และเจตคติท่ีจ าเป็นส าหรับการเป็นกุมารแพทยเ์ฉพาะทางดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัและสอดคลอ้งกบั72 

วตัถุประสงคข์องหลกัสูตร ดงัน้ี  73 
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5.1 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ (Professional habits, attitudes, moral and 74 

ethics)  75 

5.1.1 มีคุณธรรม และจริยธรรมท่ีเหมาะสมต่อวิชาชีพแพทย  ์76 

5.1.2 มีความน่าเช่ือถือและความรับผิดชอบ 77 

5.1.3 มีความเห็นอกเห็นใจความรู้สึกของผูอ่ื้น 78 

5.1.4 เคารพและใหเ้กียรติต่อผูป่้วย และครอบครัว ปฏิบติัต่อผูป่้วยดว้ยความเอาใจใส่ โดย79 

ไม่ค  านึงถึงบริบทของเช้ือชาติ วฒันธรรม ศาสนา อาย ุและเพศ ใหค้วามจริงแก่ผูป่้วย80 

หรือผูป้กครองตามแต่กรณี รักษาความลบั และเคารพในสิทธิเด็ก และสิทธิของผูป่้วย 81 

5.1.5 ซ่ือสัตยสุ์จริตต่อตนเองและวิชาชีพ เป็นท่ีไวว้างใจของผูป่้วย ผูป้กครองผูป่้วยและ82 

สังคม 83 

5.1.6 มีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมต่อเพื่อนร่วมงานทั้งในวิชาชีพของตนเองและวิชาชีพอ่ืน ๆ 84 

5.1.7 มีจริยธรรมการวิจยั ไม่คดัลอกผลงาน ขอ้ความ หรือความคิดเห็นของผูอ่ื้น รวมถึงไม่85 

ท าการแกไ้ขผลการวิจยั ตวัเลข หรือขอ้บางอยา่งท่ีไม่ตรงกบัความเป็นจริง 86 

5.1.8 จดัสมดุลระหวา่งชีวิตการท างานและการรักษาสุขภาพตนเอง ด าเนินชีวิตไดอ้ยา่งมี87 

ความสุข 88 

5.2 การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ (Communication and interpersonal skills)  89 

5.2.1 สามารถส่ือสารกบัผูป่้วย บิดามารดา ผูป้กครองหรือผูเ้ล้ียงดู โดยตระหนกัถึงปัจจยัท่ี90 

อาจส่งผลต่อการส่ือสาร ไดแ้ก่ ภูมิหลงัของผูป่้วย (ระดบัการศึกษา ภาษา วฒันธรรม 91 

ความเช่ือเร่ืองสุขภาพ) พฤติกรรมและสภาวะทางอารมณ์ของผูป่้วย บิดา มารดา 92 

ผูป้กครอง หรือผูเ้ล้ียงดู รวมถึงบรรยากาศท่ีเอ้ือต่อการส่ือสาร 93 

5.2.2 มีทกัษะในการรับฟังปัญหา เขา้ใจความรู้สึกและความวิตกกงัวลของผูป่้วย บิดามารดา 94 

ผูป้กครองหรือผูเ้ล้ียงดู  95 

5.2.3 สามารถส่ือสารกบัผูร่้วมงานและสหวิชาชีพ สร้างความสัมพนัธ์และบูรณาการระหวา่ง96 

ทีมท่ีดูแลรักษาผูป่้วยไดอ้ยา่งเหมาะสม  97 

5.2.4 มีทกัษะในการใหค้  าปรึกษา ถ่ายทอดความรู้ และประสบการณ์แก่ผูท่ี้เก่ียวขอ้ง  98 

5.2.5 สามารถส่ือสารดว้ยภาษาพูด ภาษาเขียน และภาษาท่าทาง ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและ99 

เหมาะสม 100 

5.2.6 สามารถส่ือสารทางโทรศพัท ์ส่ืออิเลค็ทรอนิกส์ และส่ือประเภทอ่ืน ๆไดอ้ยา่ง101 

เหมาะสม  102 
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5.2.7 ช้ีแจงใหข้อ้มูลเพื่อใหไ้ดรั้บความยนิยอมจากบิดา มารดา หรือผูป้กครองเด็กในการ103 

ดูแลรักษา และการยนิยอมจากตวัผูป่้วยเด็กโตตามความเหมาะสม (Consent and 104 

assent)  105 

5.2.8 ใหค้  าแนะน าและมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูป่้วยและผูป้กครองอยา่งเหมาะสม 106 

5.3 ความรู้ทางกุมารเวชศาสตร์สาขาโรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนัและศาสตร์อ่ืน ๆ ท่ีเกี่ยวข้อง (Scientific 107 

knowledge of pediatrics and other related sciences)  108 

5.3.1 มีความรู้ความเขา้ใจดา้นวิชากุมารเวชศาสตร์สาขาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 109 

5.3.2 มีความรู้ความเขา้ใจดา้นวิทยาศาสตร์การแพทยพ์ื้นฐาน วิทยาศาสตร์ชีวการแพทย ์110 

วิทยาศาสตร์คลินิก สังคมศาสตร์และพฤติกรรมศาสตร์ เวชศาสตร์ป้องกนั จริยธรรม111 

ทางการแพทย ์ระบบสุขภาพและการสาธารณสุข กฎหมายทางการแพทย ์นิติเวช112 

ศาสตร์ พระราชบญัญ ติคุม้ครองขอ้มูลส่วนบุคคล 2562 การแพทยท์างเลือกส่วนท่ี113 

เก่ียวกบักุมารเวชศาสตร์สาขาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ความรู้พื้นฐานเก่ียวกบัระบบ114 

ประกนัสุขภาพ การบริหารความเส่ียง 115 

5.3.3 คิดวิเคราะห์ คน้ควา้ความรู้ เพื่อน าไปประยกุตใ์นการตรวจวินิจฉยั และบ าบดัรักษา116 

ผูป่้วย ตลอดจนวางแผนการสร้างเสริมสุขภาพ ฟ้ืนฟูและป้องกนัการเจ็บป่วยไดอ้ยา่ง117 

ถูกตอ้งเหมาะสม  118 

5.3.4 มีความรู้สามารถใหค้ าแนะน าดา้นพนัธุศาสตร์ 119 

5.4 การบริบาลผู้ป่วย (Patient care) มีความรู้ความสามารถในการใหก้ารบริบาลผูป่้วยโดยใชท้กัษะ120 

ความรู้ความสามารถดงัต่อไปน้ีอยา่งมีประสิทธิภาพ 121 

5.4.1 การตรวจวินิจฉยั และดูแลรักษาผูป่้วย (Patient assessment and management) 122 

5.4.1.1 มีท่าทีและทกัษะในการซกัประวติัท่ีเหมาะสม  123 

5.4.1.2 ตรวจร่างกายผูป่้วยดว้ยวิธีท่ีเหมาะสม 124 

5.4.1.3 วางแผนการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการอยา่งมีเหตุผล และคุม้ค่า 125 

5.4.1.4 รวบรวมขอ้มูลจากประวติั การตรวจร่างกาย ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ126 

และการตรวจพิเศษต่าง ๆ เพื่อน ามาตั้งสมมุติฐาน วิเคราะห์หาสาเหตุของ127 

ปัญหาของผูป่้วย 128 

5.4.1.5 น าความรู้ทางทฤษฎีและใชห้ลกัการของเวชศาสตร์เชิงประจกัษ ์(Evidence-129 

based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใชว้ิจารณญาณในการตดัสินใจ130 
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ทางคลินิก การใหก้ารวินิจฉยั การใชย้าตลอดจนการใหก้ารบ าบดัรักษาผูป่้วย131 

ไดอ้ยา่งเหมาะสมและทนัท่วงที 132 

5.4.1.6 เลือกใชม้าตรการในการป้องกนั รักษา การรักษาแบบประคบัประคอง การ133 

ดูแลผูป่้วยเด็กในระยะสุดทา้ย ใหส้อดคลอ้งกบัการด าเนินโรค ความตอ้งการ134 

ของผูป่้วยและครอบครัว ตลอดจนทรัพยากรท่ีมีอยูไ่ดอ้ยา่งเหมาะสม 135 

5.4.1.7 รู้ขอ้จ ากดัของตนเอง ปรึกษาผูมี้ความรู้ความช านาญในสาขาอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง136 

เพื่อใหก้ารรักษาท่ีเหมาะสม 137 

5.4.1.8 ใหก้ารบริบาลสุขภาพเด็กแบบองคร์วม โดยยดึผูป่้วยและครอบครัวเป็น138 

ศูนยก์ลาง 139 

5.4.1.9 ใหก้ารดูแลรักษาแบบสหวิชาชีพแก่ผูป่้วยไดอ้ยา่งเหมาะสม 140 

5.4.1.10 ในกรณีฉุกเฉิน สามารถจดัล าดบัความส าคญั และใหก้ารรักษาเบ้ืองตน้ได้141 

อยา่งทนัท่วงที 142 

5.4.2 การตรวจโดยใชเ้คร่ืองมือพื้นฐาน การตรวจทางห้องปฏิบติัการ การท าหตัถการท่ี143 

จ าเป็น (Technical and procedural skills) และใชเ้คร่ืองมือต่าง ๆ ในการตรวจวินิจฉยั144 

และรักษาผูป่้วยโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด โดยสามารถอธิบายขอ้145 

บ่งช้ี ขอ้หา้ม ภาวะแทรกซอ้นในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ตลอดจน146 

ขั้นตอนการตรวจ สามารถกระท าไดด้ว้ยตนเอง แปลผลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง และเตรียม147 

ผูป่้วยเพื่อการวินิจฉยันั้น ๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม (ภาคผนวกท่ี 2) 148 

5.5 การสร้างเสริมสุขภาพ และการป้องกนัโรคภูมิแพ้ (Health promotion and allergy prevention) มี149 

ความสามารถในการใหค้  าปรึกษาแนะน าเร่ืองการสร้างเสริมสุขภาพในผูป่้วยโรคภูมิแพแ้ละ150 

ภูมิคุม้กนับกพร่อง รวมถึงให้ค  าแนะน าเร่ืองการป้องกนัการเกิดโรคภูมิแพใ้นกลุ่มเส่ียงและ151 

ประชาชนทัว่ไป 152 

5.5.1 ใหก้ารบริบาลสุขภาพเด็กโดยค านึงถึงความปลอดภยัและพิทกัษป์ระโยชน์ของผูป่้วย153 

เด็กเป็นส าคญั 154 

5.5.2 ตระหนกัถึงความส าคญัของสถาบนัครอบครัว ชุมชน และสังคมท่ีมีอิทธิพลต่อ155 

สุขภาพเด็ก และสามารถโนม้นา้วใหค้รอบครัว ชุมชน และสังคมมีส่วนร่วมในการ156 

ดูแลสุขภาพเด็กแบบองคร์วม 157 

5.5.3 ใหค้  าแนะน าแก่ผูป้กครองเก่ียวกบัการป้องกนัการเกิดโรคภูมิแพใ้นกลุ่มเส่ียงโดย158 

อา้งอิงตามหลกัฐานท่ีน่าเช่ือถือในปัจจุบนั 159 
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5.5.4 ใหก้ารดูแลรักษา ค าปรึกษา ตลอดจนด าเนินการส่งต่อ บนพื้นฐานความรู้ระบบ160 

สุขภาพและการส่งต่อ การแพทยท์างไกลหรือโทรเวช (telemedicince) และคลินิก161 

ออนไลน์  162 

5.6 การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเน่ือง (Continuous professional 163 

development) เพื่อธ ารงและพฒันาความสามารถดา้นความรู้ ทกัษะ เจตคติ และพฤติกรรมในการ164 

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัใหมี้มาตรฐาน ทนัสมยั 165 

และตอบสนองต่อความตอ้งการของผูป่้วย สังคม และการเปลี่ยนแปลง โดย 166 

5.6.1 ก าหนดความตอ้งการในการเรียนรู้ของตนเองไดอ้ยา่งครอบคลุมทุกดา้นท่ีจ าเป็น 167 

วางแผนและแสวงหาวิธีการสร้างและพฒันาความรู้ ทกัษะ เจตคติ และพฤติกรรมท่ี168 

เหมาะสม เขา้ร่วมกิจกรรมเพื่อแสวงหาและแลกเปล่ียนความรู้ ฝึกทกัษะ รวมทั้งพฒันา169 

ตนเองอยา่งต่อเน่ืองและสม ่าเสมอ 170 

5.6.2 คน้ควา้หาขอ้มูลจากแหล่งขอ้มูลต่าง ๆ โดยใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศ 171 

5.6.3 มีวิจารณญาณในการประเมินขอ้มูล บนพื้นฐานของหลกัการดา้นระบาดวิทยาคลินิก 172 

และเวชศาสตร์เชิงประจกัษ์ 173 

5.6.4 ประยกุตค์วามรู้ เทคโนโลย ีและทกัษะใหม่ไดอ้ยา่งเหมาะสม ในการบริบาลผูป่้วย 174 

5.6.5 ตระหนกัถึงความส าคญัของการพฒันาคุณภาพงาน รวมทั้งสามารถปฏิบติัไดอ้ยา่ง175 

สม ่าเสมอและต่อเน่ือง สร้างองคค์วามรู้ใหม่จากการปฏิบติังานประจ าวนั และการ176 

จดัการความรู้ได ้(Knowledge management) 177 

5.6.6 ผลิตงานวิจยัเพื่อสร้างองคค์วามรู้ใหม่ 178 

5.7 ภาวะผู้น า (Leadership) มีความสามารถในการเป็นผูน้ าทั้งในระดบัทีมงานท่ีดูแลรักษาผูป่้วยและ179 

การบริการสุขภาพในชุมชน การท างานร่วมกนัเป็นทีม และการรับปรึกษาผูป่้วยดงัน้ี 180 

5.7.1 เป็นผูน้ าในการบริหารจดัการในทีมท่ีร่วมดูแลผูป่้วยไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ 181 

5.7.2 ท างานร่วมกบัผูร่้วมงานไดห้ลายบทบาท ทั้งในฐานะหวัหนา้ทีม ผูป้ระสานงาน และ182 

สมาชิกกลุ่ม 183 

5.7.3 ส่งเสริมและสนบัสนุนใหผู้ร่้วมงานท าหนา้ท่ีไดอ้ยา่งเตม็ความสามารถ 184 

5.7.4 แสดงถึงความเป็นผูท่ี้มีความคิดสร้างสรรค ์มีวิสัยทศัน์ 185 

6. แผนการฝึกอบรม  186 

6.1 วิธีการให้การฝึกอบรม 187 

6.1.1 ขอบเขตของการฝึกอบรม 188 
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สถานฝึกอบรมจดัการฝึกอบรมเพื่อให้แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีความรู้ความสามารถทางวิชาชีพหรือ189 

ผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึงประสงคต์ามสมรรถนะหลกัไม่นอ้ยกวา่เกณฑท่ี์ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย190 

ก าหนด 7 ประการ (ตารางท่ี 1) การฝึกอบรมเนน้ลกัษณะการเรียนรู้จากการปฏิบติังาน (Practice-based learning) 191 

เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีประสบการณ์ในการดูแลและรักษาสุขภาพผูป่้วยโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนั192 

บกพร่องปฐมภูมิช่วงอายตุั้งแต่แรกเกิดจนถึง 18 ปี โดยครอบคลุมโรคส่วนใหญ่ท่ีกุมารแพทยโ์รคภูมิแพแ้ละ193 

ภูมิคุม้กนัจะตอ้งประสบในชีวิตการท างาน นอกจากน้ี สถาบนัฯ ยงัจดัประสบการณ์การเรียนรู้เพิ่มเติมตาม194 

ศกัยภาพของสถาบนัฯ เพื่อใหบ้รรลุอตัลกัษณ์ของสถาบนัฯ ไดแ้ก่ การจดักิจกรรมเพื่อส่งเสริมใหแ้พทยป์ระจ า195 

บา้นต่อยอดไดมี้ความคิดแบบบูรณาการ โดยมีการทางานและอภิปรายปัญหาคนไขร่้วมกบัแพทยจ์ากหน่วยอ่ืน 196 

ไดแ้ก่ หน่วยพนัธุศาสตร์ หน่วยโลหิตวิทยา หน่วยโรคติดเช้ือ หน่วยโรคระบบทางเดินอาหาร หน่วยภูมิคุม้กนั197 

พื้นฐาน เพื่อใหเ้กิดการดูแลคนไขท่ี้มีโรคซบัซอ้นแบบองคร์วม (holistic approach) เช่น การประชุมวางแผนการ198 

ปลูกถ่ายไขกระดูกใหก้บัคนไข ้severe combined immunodeficiency   รวมถึงฝึกทกัษะการใหบ้ริการวิชาการ 199 

ไดแ้ก่กิจกรรมสอนนิสิตแพทย ์และพยาบาล  สถาบนัส่งเสริมใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีความกระตือรือร้น200 

ในการพฒันาองคค์วามรู้ใหม่อยา่งต่อเน่ืองดว้ยการคน้ควา้ขอ้มูลท่ีทนัสมยั ใชห้ลกัฐานเชิงประจกัษแ์ละขอ้มูล201 

จากงานวิจยัมาปรับใชใ้นเวชปฏิบติั นอกจากน้ีสถาบนัฯยงัจดัประสบการณ์การเรียนรู้เพิ่มเติมตามความตอ้งการ202 

ของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสามารถเลือกการดูงานทั้งสถาบนัในประเทศและต่างประเทศในวิชาท่ีสนใจได ้203 

6.1.2 ระยะเวลา ลกัษณะและระดับของการฝึกอบรม 204 

 การฝึกอบรมแบ่งเป็น 2 ระดบัชั้นปี โดยหน่ึงระดบัชั้นปีเทียบเท่าการฝึกอบรมแบบเต็มเวลาไม่นอ้ยกวา่ 205 

50 สัปดาห์ รวมระยะเวลาทั้ง 2 ระดบัแลว้เทียบเท่าการฝึกอบรมเตม็เวลาไม่นอ้ยกวา่ 100 สัปดาห์ ทั้งน้ีอนุญาต206 

ใหล้าพกัร้อนรวมกบัลาทุกประเภทไดไ้ม่เกิน 2 สัปดาห์ต่อระดบัการฝึกอบรม จึงจะมีสิทธิไดรั้บการพิจารณา207 

ประเมินเพื่อวุฒิบตัรฯ ในกรณีลาเกินกวา่ท่ีก าหนด จะตอ้งมีการขยายเวลาการฝึกอบรมใหมี้ระยะเวลาการ208 

ฝึกอบรมทั้งส้ินไม่ต ่ากวา่ 100 สัปดาห์ จึงจะมีสิทธิไดรั้บการพิจารณาประเมินเพื่อวุฒิบตัรฯ 209 

 สถาบนัฝึกอบรมมีหนา้ท่ีจดัเตรียมใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไดรั้บประสบการณ์การเรียนรู้ท่ี210 

เหมาะสมกบัระดบัชั้นปี ดงัน้ี  211 

ระดบัชั้นปีท่ี 1  212 

- เป็นการฝึกอบรมปฏิบติังานทางคลินิกท่ีครอบคลุมเร่ืองโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐม213 

ภูมิท่ีไม่ซบัซอ้นโดยจดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีประสบการณ์ในการดูแลและรับปรึกษาทั้ง214 
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ผูป่้วยใน ผูป่้วยนอกและผูป่้วยฉุกเฉิน/เฉียบพลนั และเรียนรู้งานทางดา้นห้องปฏิบติัการโดยใหมี้215 

ความรู้ความเขา้ใจในหลกัการ วิธีการท าและการแปลผล ผลตรวจทางหอ้งปฏิบติัการต่าง ๆ  216 

- แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดควรมีประสบการณ์ในการช่วยอาจารยส์อนแพทยป์ระจ าบา้นสาขากุมาร217 

เวชศาสตร์ ในดา้นท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐมภูมิท่ีไม่ซบัซอ้นได ้ 218 

- แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดตอ้งน าเสนอโครงร่างวิจยั การขออนุมติัการวิจยัในคน และเร่ิมตน้ท างาน219 

วิจยัภายใตก้ารควบคุมของอาจารย ์220 

 ระดบัชั้นปีท่ี 2 221 

- เป็นการฝึกอบรมปฏิบติังานทางคลินิกท่ีครอบคลุมเร่ืองโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐม222 

ภูมิท่ีซบัซอ้นโดยจดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีประสบการณ์ในการดูแลและรับปรึกษาทั้งผูป่้วย223 

ใน ผูป่้วยนอกและผูป่้วยฉุกเฉิน/เฉียบพลนั และเรียนรู้งานทางดา้นห้องปฏิบติัการโดยใหมี้ความรู้224 

ความเขา้ใจในหลกัการ วิธีการท าและการแปลผล ผลตรวจทางหอ้งปฏิบติัการต่าง ๆ  225 

- แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดควรมีประสบการณ์ในการช่วยอาจารยส์อนแพทยป์ระจ าบา้นสาขากุมาร226 

เวชศาสตร์และมีบทบาทเป็นผูน้ าทีมในการดูแลรักษาผูป่้วยในดา้นท่ีเก่ียวขอ้งกบัโรคภูมิแพแ้ละ227 

โรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐมภูมิท่ีซบัซอ้นได ้ 228 

- แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดตอ้งวิเคราะห์ สรุปขอ้มูลและน าเสนองานวิจยัในท่ีประชุมวิชาการรวมถึง229 

การเขียน manuscript ภายใตก้ารควบคุมของอาจารย ์ 230 

6.1.3 การจัดรูปแบบหรือวิธีการฝึกอบรม 231 

 เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีความรู้ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึง232 

ประสงคต์ามสมรรถนะหลกัไม่นอ้ยกวา่เกณฑท่ี์ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยก าหนด 7 ประการ 233 

(ตารางท่ี 1) สถาบนัฝึกอบรมตอ้งจดัการฝึกอบรม โดยยดึแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดเป็นศูนยก์ลาง มีการกระตุน้ 234 

เตรียมความพร้อมและสนบัสนุนใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไดแ้สดงความรับผิดชอบต่อกระบวนการเรียนรู้235 

ของตนเองและไดส้ะทอ้นการเรียนรู้นั้น ๆ (Self-reflection)  ส่งเสริมความเป็นตวัของตวัเองและมีอ านาจใน236 

ตวัเองทางวิชาชีพ (Professional autonomy) สามารถแสดงความคิดเห็น ตดัสินใจการรักษา โดยมี Evidence-237 

based ภายใตก้ารดูแลของอาจารย ์เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสามารถปฏิบติัต่อผูป่้วยและสังคมไดอ้ยา่งดี238 

ท่ีสุด โดยค านึงถึงความปลอดภยัและความมีอ านาจในตวัเองของผูป่้วย (Patient safety and autonomy) มีการบูร239 

ณาการระหวา่งความรู้ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั มีการช้ีแนะแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดโดยอาศยัหลกัการของการ240 

ก ากบัดูแล (supervision) การประเมินค่า (Appraisal) และการใหข้อ้มูลป้อนกลบั (Feedback) 241 
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 รูปแบบการจดัการฝึกอบรมมี 5 รูปแบบ ทั้งน้ีเพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไดมี้ประสบการณ์242 

การเรียนรู้ท่ีหลากหลายในอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ดงัน้ี 243 

6.1.3.1 การเรียนรู้จากการปฏิบัติงาน เป็นการฝึกอบรมโดยใชก้ารปฏิบติัเป็นฐาน (Practice-based 244 

training) มีการบูรณาการการฝึกอบรมเขา้กบังานบริการใหมี้การส่งเสริมซ่ึงกนัและกนั โดยใหแ้พทยป์ระจ าบา้น245 

ต่อยอดมีส่วนร่วมในการบริการและรับผิดชอบดูแลผูป่้วย เพื่อใหมี้ความรู้ความสามารถในดา้นการบริบาลผูป่้วย 246 

การท าหตัถการ การใหเ้หตุผลและการตดัสินใจทางคลินิก การส่ือสาร การบนัทึกรายงานผูป่้วย การบริหาร247 

จดัการ โดยค านึงถึงศกัยภาพและการเรียนรู้ของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด (trainee-centered) มีการบูรณาการ248 

ความรู้ทั้งภาคทฤษฎี ภาคปฏิบติั กบังานบริบาลผูป่้วย ทั้งน้ีจดัใหป้ฏิบติังานทั้งโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนั249 

บกพร่องปฐมภูมิและการฝึกอบรมวิชาเลือก 250 

ก. การฝึกอบรมดา้นโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐมภูมิ 251 

1) การดูแลผูป่้วยนอก จ านวนไม่นอ้ยกวา่ 6 ชัว่โมงต่อสัปดาห์ (ยกเวน้ช่วงอบรมวิชาเลือก) 252 

2) การดูแลผูป่้วยใน ระยะเวลาไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 50 ของเวลาการฝึกอบรม ทั้งน้ีตอ้งไดดู้แลผูค้รบ253 

ตามเกณฑท่ี์ก าหนดไวใ้นภาคผนวกท่ี 3 254 

3) การดูงาน Clinical immunology laboratory ครบตามเกณฑ ์255 

4) การปฏิบติังานนอกเวลาราชการ 256 

ข. การฝึกอบรมวิชาเลือก ผูรั้บการฝึกอบรมสามารถเลือกฝึกอบรมวิชาเลือกทั้งในและนอกสถาบนั257 

หรือในต่างประเทศไดไ้ม่เกิน 16 สัปดาห์ตลอดการฝึกอบรมเพื่อใหไ้ดรั้บประสบการณ์เพิ่มเติมโดยใหมี้258 

วตัถุประสงคส์อดคลอ้งกบัพื้นฐานความรู้วิทยาศาสตร์พื้นฐาน (Basic sciences) ดา้นวิทยาศาสตร์คลินิก 259 

(Clinical sciences) ดงัแสดงในภาคผนวกท่ี 1 โดยสถาบนันั้น ๆ จะตอ้งเป็นสถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บการรับรอง260 

จากคณะกรรมการฝึกอบรมและสอบอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั โดยใหใ้ชเ้วลาเรียนใน261 

แต่ละวิชา 2-4 สัปดาห์ ขึ้นกบัการเปิดรับของสถาบนัท่ีสอนรายการวิชาเลือก 262 

1) วิชาเลือกบงัคบั ไดแ้ก่  263 

- Adult allergy and clinical immunology 264 

- Otorhinolaryngology  265 

2) วิชาเลือกอิสระ ไดแ้ก่ 266 

- Pediatric allergy and clinical immunology 267 

- Pulmonology 268 
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- Dermatology 269 

- Gastroenterology 270 

- Nutrition 271 

- Genetics 272 

- Transplantation 273 

- Rheumatology 274 

- Radiology 275 

- Pathology  276 

- Pharmacology  277 

- Epidemiology   278 

6.1.3.2 การเรียนรู้ทางทฤษฎี 279 

จดัใหมี้การเรียนรู้ทางทฤษฎีควบคู่ไปกบัการเรียนรู้จากการปฏิบติังานอยา่งสม ่าเสมอและเพียง280 

พอท่ีจะบรรลุวตัถุประสงคท่ี์ตั้งไวท้ั้งทางดา้นโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องปฐมภูมิ ดงัต่อไปน้ี 281 

1) การประชุมวิชาการหรือปรึกษาผูป่้วยในอนุสาขาวิชา เช่น Morning report, grand round, 282 

case discussion, journal club, topic review เป็นตน้ 283 

2) การประชุมวิชาการหรือปรึกษาผูป่้วยระหวา่งอนุสาขาวิชาหรือระหวา่งภาควิชา เช่น 284 

Pediatric-radiological conference, pediatric-surgical conference, clinical-pathological 285 

conference เป็นตน้  286 

6.1.3.3 การเรียนรู้แบบอ่ืน ๆ  287 

ไดแ้ก่ การอบรมเชิงปฏิบติัการ การศึกษาดูงาน การเรียนทางไกล การสอนนิสิตแพทย ์และแพทย์288 

ประจ าบา้น เป็นตน้ สถาบนัฝึกอบรมจดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไดมี้ประสบการณ์ในการฝึกทกัษะหตัถการ289 

ท่ีจ าเป็น โดยมีการติดตามอย่างสม ่าเสมอ (ภาคผนวกท่ี 2) การฝึกทกัษะการส่ือสาร (Communication skills) 290 

ทกัษะการสอนทางคลินิก (Clinical teaching skills) รวมทั้งมีประสบการณ์ของการเป็นทีมบริบาลผูป่้วย (Patient 291 

care team) การประเมินความคุม้ค่าของการใชย้าและเทคโนโลยทีางการแพทยอ์ยา่งเหมาะสม การเป็นส่วนหน่ึง292 

ของทีมคุณภาพ การบริหารความเส่ียงและความปลอดภยัของผูป่้วย (Patient safety) เป็นตน้ 293 

6.1.3.4 การศึกษาเพิม่เติมด้วยตนเอง โดยใชท้กัษะ 294 

1) การคน้หาขอ้มูลต่าง ๆ ทางวิชาการ (Medical literature search) จากฐานขอ้มูล295 

อิเลก็ทรอนิกส์โดยใชอิ้นเตอร์เน็ต 296 
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2) การประเมินบทความวิชาการและการศึกษาวิจยั การออกแบบการวิจยั และใช้297 

วิจารณญาณในการยอมรับผลการศึกษาวิจยัต่าง ๆ โดยใชห้ลกัการของเวชศาสตร์เชิง298 

ประจกัษ ์(Evidence-base medicine) 299 

3) การตดัสินใจในขอ้มูลต่าง ๆ ทางการแพทย ์และการเลือกน ามาใชป้ฏิบติัในการดูแล300 

ผูป่้วย (decision making) 301 

6.1.3.5 การวิจัยทางการแพทย์และบันทึกรายงานการศึกษาผู้ป่วย 302 

เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีความรู้เร่ืองการวิจยัขั้นพื้นฐานทางวิทยาศาสตร์การแพทย ์303 

ทางคลินิกหรือทางสังคมตลอดจนมีความรู้ทางดา้นระบาดวิทยาคลินิก สามารถสร้างองคค์วามรู้จากงานวิจยั 304 

โดยก าหนดให้แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดทุกคนตอ้งท างานวิจยัทางการแพทยอ์ยา่งนอ้ยหน่ึงเร่ืองเพื่อเสนอให้305 

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวช306 

ศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ของแพทยสภาพิจารณา ทั้งน้ีใหเ้ป็นไปตามระเบียบของการท าวิจยั   (ภาคผนวก307 

ท่ี 3)  308 

6.2 เน้ือหาของการฝึกอบรม/หลกัสูตร ตอ้งครอบคลุมประเด็นการปฏิบติังานทางคลินิกและทฤษฎีท่ี309 

เก่ียวเน่ืองหรือมีประสบการณ์ดา้นต่อไปน้ี 310 

 1.  ความรู้วิทยาศาสตร์พื้นฐาน (Basic sciences) วิทยาศาสตร์ชีวการแพทยพ์ื้นฐาน (Basic biomedical 311 

sciences)  วิทยาศาสตร์คลินิก (Clinical sciences) ดงัแสดงในภาคผนวกท่ี 1 312 

 2.   การตดัสินใจทางคลินิก การใชย้าและทรัพยากรอยา่งสมเหตุผล 313 

3.   ทกัษะการท าหตัถการและการแปลผล 314 

4.   ทกัษะการส่ือสาร 315 

5.   จริยธรรมทางการแพทย ์316 

6.   กฎหมายทางการแพทย ์กฏหมายการคุม้ครองขอ้มูลส่วนบุคคลและการรักษาความปลอดภยัมัน่คง317 

ไซเบอร์ 318 

7.   ระบบสุขภาพและการสาธารณสุข 319 

8.   หลกัการบริหารจดัการ 320 

9.   พื้นฐานและระเบียบวิจยัทางการแพทย ์ทั้งการวิจยัทางคลินิกและระบาดวิทยาคลินิก 321 

10. ความปลอดภยัของผูป่้วยและสิทธิของผูป่้วย 322 

11. การดูแลสุขภาวะทั้งกายและใจของแพทย ์323 

12. การแพทยท์างเลือก 324 
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13. เวชศาสตร์เชิงประจกัษ ์325 

14. การสอนทางคลินิก (Clinical teaching) การใหค้  าปรึกษาและการใหข้อ้มูลป้อนกลบั 326 

15. พฤติกรรมและสังคมศาสตร์ในบริบทของสาขาวิชา 327 

16. ปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจากการเปลี่ยนแปลงของโลก (เช่น วิทยศาสตร์และเทคโนโลย ีโรค สังคม 328 

เศรษฐกิจ ส่ิงแวดลอ้ม และอุบติัภยั) 329 

17. ใหค้  าปรึกษาดา้นพนัธุศาสตร์ไดอ้ยา่งเหมาะสม 330 

6.3 จ านวนปีของการฝึกอบรม 331 

 การฝึกอบรมมีระยะเวลาทั้งส้ิน 2 ปี ส าหรับการฝึกอบรมทั้ง 2 ระดบัชั้นปี 332 

 เปิดการฝึกอบรมวนัท่ี 1 กรกฎาคม ของทุกปีการศึกษา 333 

6.4 การบริหารจัดการของการฝึกอบรม 334 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้ง 335 

 6.4.1 บริหารการจดัการฝึกอบรมอยา่งเป็นระบบ โปร่งใส ยดึความเสมอภาค 336 

 6.4.2 มีการแต่งตั้งคณะกรรมการบริหารจดัการฝึกอบรมและก าหนดอยา่งชดัเจนเก่ียวกบัหนา้ท่ี ความ337 

รับผิดชอบและอ านาจในการจดัการ การประสานงาน การบริหาร และการประเมินผล ส าหรับแต่ละขั้นตอนของ338 

การฝึกอบรม ประธานแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตรตอ้งมีประสบการณ์ในการปฏิบติังานในสาขานั้นมาแลว้ไม่339 

นอ้ยกวา่ 5 ปี 340 

 6.4.3 มีการก าหนดและด าเนินนโยบายเพื่อใหมี้การน าความเช่ียวชาญทางแพทยศาสตรศึกษามาใชใ้น341 

เร่ืองท่ีเก่ียวขอ้งกบัการจดัท าแผนการฝึกอบรม การด าเนินการฝึกอบรม และการประเมินการฝึกอบรม 342 

6.4.4 ด าเนินการใหผู้มี้ส่วนไดส่้วนเสียท่ีเหมาะสมมีส่วนร่วมในการวางแผนการฝึกอบรม 343 

6.5 สภาวะการปฏิบัติงาน 344 

สถาบนัฯ ไดจ้ดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมวิชาการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการฝึกอบรม เช่น 345 

กิจกรรม morning report, admission round, problem round ของการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขากุมารเวช346 

ศาสตร์ ภาควิชากุมารเวชศาตร์ คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั การเขา้ร่วมประชุมวิชาการของ347 

สมาคมโรคภูมิแพ ้โรคหืดและวิทยาภูมิคุม้กนัแห่งประเทศไทย ในดา้นหนา้ท่ีรับผิดชอบการปฏิบติังาน 348 

สวสัดิการและสิทธิประโยชน์ ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ ไดร้ะบุกฎเกณฑแ์ละประกาศเร่ืองเง่ือนไขงานบริการ349 

และความรับผิดชอบของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด ก าหนดฝึกอบรมในกรณีท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีการลา350 

พกั เช่น การลาคลอดบุตร การเจ็บป่วย การเกณฑท์หาร การถูกเรียกฝึกกาลงัสารอง การศึกษาดูงานนนอก351 
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แผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร เป็นตน้ โดยไดจ้ดัใหมี้ค่าตอบแทนแก่แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดอยา่งเหมาะสมกบั352 

ต าแหน่งและงานท่ีไดรั้บมอบหมาย มีการระบุชัว่โมงการท างานท่ีเหมาะสมรวมทั้งการลาพกัผอ่น ตามท่ีระบุไว้353 

ในคู่มือแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด 354 

6.6  การวัดและประเมินผล 355 

 คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ ไดก้ าหนดแนวทางและด าเนินการวดัและประเมินผลแพทยป์ระจ าบา้นท่ี356 

สอดคลอ้งกบัผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึงประสงคต์ามสมรรถนะหลกั 7 ประการ  ครอบคลุมทั้งดา้นความรู้ ทกัษะ 357 

และเจตคติ ในการก าหนดวิธีและรูปแบบการวดัและประเมินผล คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ ค านึงถึงบริบทท่ี358 

แตกต่างกนัของตาละสถาบนั  จึงมีนโยบายมอบอ านาจ (Empowerment) ใหแ้ก่สถาบนัฝึกอบรมจดัประสบ359 

กาณณ์การเรียนรู้ใหส้อดคลอ้งกบัความรู้ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึงประสงคต์าม360 

สมรรถะหลกั 7 ประการ  เพื่อตอบสนองเป้าหมายและวตัถุประสงคข์องการฝึกอบรม พร้อมทั้งก าหนดวิธีการ361 

ประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพใหส้อดคลอ้งกบัวิธีการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ตามความเหมาะสม362 

และใหแ้ต่ละสถาบนัพิจารณาด าเนินการเองตามความเหมาะสมกบับริบทของสถาบนั  ทั้งน้ีตอ้งแสดงให้363 

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ เห็นไดว้า่เป็นการประเมินท่ีตั้งอยูบ่นหลกัความโปร่งใสและมีมาตรฐานเช่ือถือได ้364 

(ตารางท่ี 1 และ 2) 365 

ตารางท่ี 1 วิธีการจดัประสบการณ์การเรียนรู้ การวดัและประเมินผล ตามความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ 366 

ความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ การวัดและประเมินผล 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและ
จริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

เป็นแบบอยา่ง (Role model)  
อภิปรายตวัอยา่งผูป่้วย 
การเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐาน (Patient 
based learning)  หอผูป่้วยในและนอก 
สอนขา้งเตียง (Beside teaching) 

การสังเกตพฤติกรรม ประเมินดว้ย 
Rubric scoring  
การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring 
 

2. การติดต่อส่ือสารและการสร้าง
สัมพนัธภาพ 

เป็นแบบอยา่ง (Role model) 
อภิปรายตวัอยา่งผูป่้วย 
การเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐาน หอ
ผูป่้วยในและนอก 
สอนขา้งเตียง 

การสังเกตพฤติกรรม ประเมินดว้ย 
Rubric scoring  
การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring  
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ความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ การวัดและประเมินผล 

การน าเสนอ/ สัมมนา 
การเรียนรู้ดว้ยตนเอง (Self-directed 
learning : SDL) 

3. ความรู้ทางกุมารเวชศาสตร์และ
ศาสตร์อ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง 

การบรรยาย 
การประชุมอภิปรายหวัขอ้ เร่ือง / 
สัมมนา 
/ การเรียนจากตวัอยา่งผูป่้วย (Case-
based learning)  
การเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐาน หอ
ผูป่้วยในและนอก 
สอนขา้งเตียง 
การเรียนรู้ตนเอง 

การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring 
Portfolio 
การสอบขอ้เขียน ชนิด MCQ  
Oral exam 
 

4. การบริบาลผูป่้วย การเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐาน หอ
ผูป่้วยในและนอก 
สถานการณ์จ าลอง 
สอนขา้งเตียง 
การประชุมอภิปรายหวัขอ้ เร่ือง/
สัมมนา 
การเรียนจากตวัอยา่งผูป่้วย 
การเรียนรู้ดว้ยตนเอง 

การสังเกตพฤติกรรม ประเมินดว้ย 
Rubric scoring  
Chart audit 
การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring 
สอบ Oral exam 

5. ระบบสุขภาพและการสร้าง
เสริมสุขภาพ 

การบรรยาย 
การดูงาน การเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็น
ฐาน หอผูป่้วยในและนอก 

การสังเกตพฤติกรรม ประเมินดว้ย 
Rubric scoring  
การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring Portfolio 

6. การพฒันาความรู้ความสามารถ
มางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 

การท าวิจยั 
วารสารสโมสร 
การประชุมอภิปรายหวัขอ้เร่ือง 
การเรียนจากตวัอยา่งผูป่้วย 

การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring 
Portfolio 
การสอบขอ้เขียน ชนิด MCQ  
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ความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ การจัดประสบการณ์การเรียนรู้ การวัดและประเมินผล 

การเรียนรู้ดว้ยตนเอง Oral exam 
ผลงานวิจยั 

7. ภาวะผูน้ า การบริการจดัการดูแลผูป่้วย 
การประชุมอภิปรายสัมมนา 
การท าโครงการ 
การอบรมเชิงปฏิบติัการ 

การสังเกตพฤติกรรม ประเมินดว้ย 
Rubric scoring  
การประเมิน 360 องศา ดว้ย Rubric 
scoring 
Portfolio 

 367 

  368 
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ตารางท่ี 2 วิธีการประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ และความเหมาะสมในการใชว้ิธีการประเมิน 369 

ความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ MCQ Chart 
audit 

360 
degree 

Research แฟ้ม
Portfolio 

 

Oral 
exam 

1.  พฤตินิสัย  เจตคติ  คุณธรรมและ 
     จริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
2.  การติดต่อส่ือสารและการสร้าง 
    สัมพนัธภาพ 
3.  ความรู้พื้นฐาน 
4.  การบริบาลผูป่้วย 
5.  ระบบสุขภาพและการสร้างเสริม 
     สุขภาพ 
6.  การพฒันาความรู้ความสามารถ 
    ทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
7.  ภาวะผูน้ า 
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6.6.1  การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรมและการเล่ือนช้ันปี 371 

สถาบนัฝึกอบรมตอ้งจดัใหมี้การประเมินความกา้วหนา้ (formative evaluation) และใหข้อ้มูล372 

ป้อนกลบัอยา่งเป็นระบบและตรวจสอบได ้เพื่อการพฒันาตนเองแก่แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดในระหวา่งการ373 

ฝึกอบรม มีการวดัและประเมินผล (summative evaluation) เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรมแต่ละระดบัชั้นปี  และเพื่อ374 

การเล่ือนระดบัชั้นปี นอกจากน้ี ตอ้งจดัใหมี้ระบบอุทธรณ์ผลการวดัและประเมินผล มีการก าหนดเกณฑก์าร375 

เล่ือนระดบัชั้นปีและเกณฑก์ารยติุการฝึกอบรมของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดไวช้ดัเจนและแจง้ใหแ้พทยป์ระจ า376 

บา้นต่อยอดทราบก่อนเร่ิมการฝึกอบรม  377 

การวดัและประเมินผลในระหวา่งการฝึกอบรมประกอบดว้ย  378 

1. การประเมินในชั้นเรียนจากการประชุมและอภิปรายปัญหาผูป่้วยโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ี379 

เก่ียวขอ้งระหวา่งโรงพยาบาล (Interhospital pediatric allergy and immunology) เพื่อส่งเสริมและพฒันาการ380 

เรียนรู้ 381 
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2.  การประเมินการปฏิบติังานในระหวา่งการฝึกอบรมโดยอาจารย ์ผูร่้วมงาน   ใหส้อดคลอ้งกบั382 

ผลการเรียนรู้ เพื่อส่งเสริมและพฒันาการเรียนรู้หรือเพื่อการเล่ือนชั้นปี เป็นการประเมินเม่ือส้ินสุดการอบรมใน383 

แต่ละช่วงอยา่งต่อเน่ืองตลอดปี 384 

3. การประเมินความสามารถในการท ากิจกรรมทางวิชาชีพท่ี แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดตอ้งปฏิบติั385 

ไดด้ว้ยตนเองโดยไม่มีการก ากบัดูแล (Entrustable professional activities; EPA)  386 

ในระหวา่งการฝึกอบรม แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดจะตอ้งไดรั้บการประเมินผลการเรียนรู้ท่ีพึง387 

ประสงคต์าม EPA และตาม milestones ท่ีก าหนดในแต่ละระดบัชั้นปี รวมทั้งไดรั้บขอ้มูลป้อนกลบัจากอาจารยผ์ู ้388 

ประเมินเพื่อการพฒันาตนเอง ทั้งน้ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดจะตอ้งพฒันาตนเองอยา่งต่อเน่ืองและแสดงใหเ้ห็น389 

วา่ตนบรรลุผลการเรียนรู้ท่ีพึงประสงค ์ตามระดบัของ milestones ท่ีก าหนด  (ภาคผนวกท่ี 5) จึงจะไดรั้บอนุญาต390 

ใหเ้ล่ือนระดบัชั้นของการฝึกอบรม สถาบนัสามารถก าหนดและปรับ milestones เพื่อการวดัและประเมินผลใน391 

แต่ละระดบัชั้นปีให้เหมาะสมกบับริบทของสถาบนัตนเองได ้ซ่ึงไดผ้า่นการรับรองจากอฝส. แลว้ 392 

4.  การประเมินบนัทึกเวชระเบียน (Chart audit) 393 

เวชระเบียนเป็นขอ้มูลท่ีส าคญัท่ีมีรายละเอียดเก่ียวกบัผูป่้วยในเร่ืองประวติั การตรวจร่างกาย การ394 

วินิจฉยัโรค การวางแผนการรักษา การด าเนินโรค การบนัทึกการเปลี่ยนแปลงการดูแลรักษาพร้อมเหตุผล และ395 

การบนัทึกเวชระเบียนท่ีสมบูรณ์ ช่วยใหแ้พทยส์ามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  นอกจากน้ียงัใชเ้ป็น396 

ขอ้มูลในการศึกษาวิจยั  การส่ือสารระหวา่งแพทย ์และเป็นหลกัฐานพยานอา้งอิงทางกฎหมายคณะอนุกรรมการ397 

ฝึกอบรมฯ ไดจ้ดัท ากรอบการประเมินบนัทึกเวชระเบียน และการใหข้อ้มูลยอ้นกลบัแพทยป์ระจ าบา้นเพื่อการ398 

ปรับปรุงการปฏิบติังาน 399 

5.  ประเมินโดยใชแ้ฟ้มสะสมผลงาน (Portfolio) 400 

การประเมินผลโดยการใช้แบบบนัทึกผลงาน เป็นรูปแบบหน่ึงของการประเมินสมจริง (Authentic 401 

assessment) ท่ีวดัการเรียนรู้สูงสุดท่ีไม่ไดว้ดัโดยการสอบแต่เป็นการปฏิบติังานจริง ๆ แบบประจ าบา้นต่อยอดจะ402 

ท าการบนัทึกแบบบนัทึกหัตถการโดยเป็นการสะสมผลงานท่ีไดป้ฏิบติัจริง เป็นหลกัฐานท่ีแสดงความกา้วหนา้403 

ของการฝึกอบรมตามสมรรถนะการฝึกอบรมและการสะทอ้นตนเอง (Self-reflection) เป็นระยะอย่างต่อเน่ือง404 

สม ่าเสมอ ภายใตก้ารก ากบัดูแลของอาจารยท่ี์ปรึกษาของแต่ละสถาบนั และน าเสนอแบบบนัทึกหัตถการต่อ405 
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คณะกรรมการฝึกอบรมของแต่ละสถาบนั ปีละ 1 คร้ัง เพื่อรับการประเมินและรับฟังขอ้เสนอแนะ ร่วมการ406 

วางแผนเพื่อพฒันา  407 

6. การประเมินความรู้ โดยจดัสอบปากเปล่าปีละ 1 ค ร้ัง มีการประเมินความก้าวหน้า (formative 408 

evaluation) และใหข้อ้มูลป้อนกลบัอยา่งเป็นระบบและตรวจสอบได ้409 

สถาบนัฝึกอบรม มีหนา้ท่ีรับผิดชอบในการก าหนดแบบประเมินตามมาตรฐานจ าเพาะของสถาบนั410 

ใหส้อดคลอ้งกบักรอบของราชวิทยาลยักุมารแพทยฯ์ และด าเนินการอยา่งเป็นระบบ  มีการบนัทึกความกา้วหนา้411 

ของแพทยป์ระจ าบา้นแต่ละคนไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษรและการแจง้ผล พร้อมใหข้อ้มูลยอ้นกลบัแก่แพทยป์ระจ า412 

บา้นอย่างทนักาล จ าเพาะ สร้างสรรค์ และเป็นธรรม  เพื่อให้แพทยป์ระจ าบา้นไดรั้บทราบและปรับปรุงแกไ้ข413 

อยา่งนอ้ยปีละ 2 คร้ัง และเก็บหลกัฐานการประเมินไวเ้พื่อแสดงต่ออนุกรรมการฝึกอบรมฯ ของแพทยสภา เม่ือมี414 

การตรวจสอบและประเมินสถาบนั และเม่ือพิจารณาผลการสอบขั้นสุดท้ายเพื่อวุฒิบัตรฯ และต้องปรากฎ415 

หลกัฐานการประเมินอยูใ่นทะเบียนประวติัของแพทยป์ระจ าบา้นแต่ละคนดว้ย 416 

นอกจากน้ีสถาบนัฝึกอบรมตอ้งจดัให้มีระบบอุทธรณ์ผลการวดัและประเมินผล  ตอ้งก าหนดเกณฑ์417 

การเล่ือนระดบัชั้นปีและเกณฑก์ารยุติการฝึกอบรมของแพทยป์ระจ าบา้นใหช้ดัเจนและแจง้ให้แพทยป์ระจ าบา้น418 

ทราบก่อนเร่ิมการฝึกอบรม 419 

เกณฑ์การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม  420 

 การประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพเป็นกระบวนการต่อเน่ืองตั้งแต่เร่ิมเขา้ฝึกอบรม 421 

ถือเป็นส่วนหน่ึงของการสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ ของแพทยสภา สถาบันฝึกอบรมต้องมีกระบวนการวดัและ422 

ประเมินผลและพิจารณาตัดสินปีละคร้ัง ว่าผลการประเมินของแพทย์ประจ าบ้าน เป็นท่ีพอใจ คาบเส้น 423 

(Marginal) หรือ ไม่เป็นท่ีพอใจ 424 

ตารางท่ี 3 เกณฑก์ารประเมินผล 425 

การ
ประเมิน 

เกณฑเ์ป็นท่ีพอใจ คาบเส้น ไม่เป็นท่ีพอใจ 

ดา้นความรู้ ผลการสอบปากเปล่า 
(oral exam) มากกวา่
ร้อยละ 60 

ผลการสอบปากเปล่า 
(oral exam) อยูร่ะหวา่ง
ร้อยละ 45-60 

ผลการสอบปากเปล่า 
(oral exam) นอ้ยกวา่
ร้อยละ 45 
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ดา้นทกัษะ
ทางคลินิก
และ
หตัถการ 

ผลการประเมิน EPA 
ผา่นตาม milestone 

ผลการประเมิน EPA 
บางดา้นไม่เป็นไปตาม 
milestone 

ผลการประเมิน EPA 
ทุกดา้นไม่เป็นไปตาม 
milestone 

การบนัทึกเวชระเบียน
เป็นไปตามเกณฑ ์

การบนัทึกเวชระเบียน
ไม่ผา่นตามเกณฑ ์แต่มี
การปรับปรุงใหผ้า่น
เกณฑ ์

การบนัทึกเวชระเบียน
ต ่ากวา่เกณฑม์าตรฐาน 
และ ไม่มีการปรับปรุง
แกไ้ข 

จริยธรรม
วิชาชีพ 

พฤติกรรมดี ไม่มีปัญหา
ในการท างานร่วมกบั
ผูอ่ื้น และไม่มีขอ้
ร้องเรียนในการดูแล
ผูป่้วย 

มีพฤติกรรมท่ีไม่
เหมาะสม มีปัญหาใน
การท างานร่วมกบัผูอ่ื้น 
หรือมีขอ้ร้องเรียนใน
การดูแลผูป่้วย แต่มีการ
ปรับปรุงหลงัไดรั้บการ
ตกัเตือน 

มีพฤติกรรมท่ีไม่
เหมาะสม มีปัญหาใน
การท างานร่วมกบัผูอ่ื้น 
หรือมีขอ้ร้องเรียนใน
การดูแลผูป่้วย และไม่มี
การปรับปรุงหลงัไดรั้บ
การตกัเตือน 

ดา้นวิจยั น าเสนองานวิจยัตาม
ก าหนด และผา่นการ
ประเมินในการน าเสนอ
ผลงานทุกคร้ัง และ
ท างานวิจยัเสร็จ
สมบูรณ์ตาม
ก าหนดเวลา 

ไม่สามารถน าเสนอการ
วิจยัตามก าหนด 
หรือไม่ผา่นการ
ประเมินในการน าเสนอ
ผลงาน แต่สามารถ
ปรับปรุงใหผ้า่นการ
ประเมินได ้

ไม่สามารถน าเสนอการ
วิจยัตามก าหนด 
หรือไม่ผา่นการ
ประเมินในการน าเสนอ
ผลงาน และไม่สามารถ
ปรับปรุงใหผ้า่นการ
ประเมินได ้หรือไม่
สามารถท างานวิจยัให้
เสร็จสมบูรณ์ตาม
ก าหนดเวลา 

 426 

 ตามขอ้ก าหนดของแพทยสภา  สถาบนัฝึกอบรมเป็นผูพ้ิจารณาอนุมติัใหป้ระกาศนียบตัรในการ427 

เล่ือนระดับชั้นปีเป็นแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดชั้นปีท่ี 2 ผูท่ี้ได้รับการประเมินผลการปฏิบัติงานตลอดการ428 

ฝึกอบรมเป็นท่ีพอใจ จึงจะมีสิทธิเขา้สอบและรับการประเมินขั้นสุดทา้ยเพื่อวุฒิบตัรฯ ได ้429 

หลกัเกณฑใ์นการประเมินผลระหวา่งชั้นปี ใหพ้ิจารณาดงัน้ี 430 



23 
 

1. แพทย์ประจ าบ้านท่ีมีผลการปฏิบัติงาน ไม่เป็นท่ีพอใจ  สถาบันฝึกอบรมมีสิทธิท่ีจะให้431 

ปฏิบติังานซ ้าในชั้นปีนั้น หรือเสนอต่อแพทยสภาเพื่อเพิกถอนการฝึกอบรมไดแ้ลว้แต่กรณี 432 

2. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดชั้นปีท่ี 1 ท่ีมีผลปฏิบติังาน คาบเส้น จะตอ้งไดรั้บการดูแลเป็นพิเศษ433 

หรือปฏิบติังานเพิ่มเติมจนผลการปฏิบติังานเป็นท่ีพอใจ  จึงจะสามารถเล่ือนระดบัชั้นปีท่ี 2 ได ้ แต่434 

ถา้ผลการปฏิบติังานและผลประเมินยงัไม่เป็นท่ีพอใจ  สถาบนัฝึกอบรมควรจะตอ้งใหป้ฏิบติังานซ ้ า435 

ในปีดงักล่าว 436 

3. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดชั้นปีท่ี 2 ท่ีผลการปฏิบติังานอยู่ในระดบั คาบเส้น จะตอ้งอยู่ในดุลย437 

พินิจของอนุกรรมการฝึกอบรมฯ วา่จะอนุมติัใหป้ฏิบติังานเพิ่มเติมหรือใหเ้ขา้สอบเพื่อวุฒิบตัรฯได ้438 

4. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท่ีปฏิบติังานทั้ง 2 ปี เป็นท่ีพอใจ  จึงจะมีสิทธิไดรั้บอนุมติัเพื่อเขา้สอบ439 

ขั้นสุดทา้ยเพื่อวุฒิบตัรฯ ได ้440 

เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรม ให้หัวหน้าภาควิชาฯ หรือผูอ้  านวยการสถาบนัฝึกอบรม รายงานผลการ441 

ประเมินรวบยอดของแพทยป์ระจ าบา้นแต่ละคนเพื่อแสดงให้เห็นวา่มีความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ สามารถ442 

ปฏิบติังานโดยอิสระไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ โดยใชแ้บบฟอร์มท่ีก าหนดให้ไปยงัคณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ 443 

(ประมาณปลายเดือนเมษายนของทุกปี) เพื่อพิจารณาอนุมติัให้เขา้สอบเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ ความช านาญ444 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ของแพทยสภา 445 

6.6.2  การวัดและประเมินผลเพ่ือวุฒิบัตรอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั 446 

6.6.2.1 ผู้มีสิทธิเข้าสอบและรับการประเมินเพ่ือวุฒิบัตรฯ (วว.) สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้447 

และภูมิคุ้มกนั 448 

 ต้องเป็นผู ้ท่ีได้รับวุฒิบัตรฯสาขากุมารเวชศาสตร์หรือได้รับการฝึกอบรมในสถาบัน449 

ฝึกอบรมตามเกณฑต่์อไปน้ี 450 

1) ไดรั้บการฝึกอบรมครบ 2 ปี ในสถาบนัฝึกอบรมท่ีแพทยสภารับรอง 451 

2)  ได้รับการฝึกอบรมในสถาบันหลักส่วนหน่ึงและสถาบันฝึกอบรมสมทบ ซ่ึงได้แก่ 452 

สถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรมสมทบกบัสถาบนั453 

หลกัเพื่อจดัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดในส่วนท่ีสถาบนัหลกัไม่สามารถจดั454 

ประสบการณ์ได ้โดยกิจกรรมดงักล่าวเม่ือรวมกนัแลว้ตอ้งมีระยะเวลารวมกนัไม่ต ่ากวา่ 455 

3 เดือน และไม่เกิน 1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลกัสูตร 456 
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3) ไดรั้บการฝึกอบรมในสถาบนัร่วมฝึกอบรม ซ่ึงไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมตั้งแต่ 2 แห่งขึ้น457 

ไปท่ีด าเนินการจดัท าหลกัสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด และไดรั้บอนุมติั458 

จากแพทยสภาให้เปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมร่วมกนัโดยจดัให้ผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมไดรั้บ459 

ประสบกาณณ์ จากทุกสถาบนั โดยแต่ละแห่งมีเวลาไม่ต ่ากวา่ 1 ใน 3  ของระยะเวลาของ460 

หลกัสูตร 461 

6.6.2.2 ระเบียบการวัดและประเมินผลเพ่ือวุฒิบัตรฯ สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั 462 

แพทยสภาไดก้ าหนดระเบียบว่าดว้ยการสอบวุฒิบตัรฯ และให้อนุกรรมการฝึกอบรมฯ สาขากุมาร463 

เวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั เป็นผูด้  าเนินการในการสอบเพื่อวุฒิบตัร (วว.)  สาขากุมารเวชศาสตร์โรค464 

ภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั โดยผูเ้ขา้สอบจะตอ้งผา่นการประเมินผลตามขั้นตอน ดงัน้ี 465 

1) การประเมินผลงานวิจยั  466 

จะตอ้งผ่านการประเมินผลงานวิจยั ซ่ึงผูเ้ขา้สอบเป็นผูเ้สนอรายงานเป็นเอกสารและ467 

ดว้ยวาจาต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ  468 

2) Portfolio 469 

จะตอ้งผา่นการประเมิน ตามเกณฑท่ี์คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ ก าหนด 470 

3) การสอบปากเปล่า (Oral Exam)   471 

เพื่อการประเมินความสามารถทางวิชาชีพ ดา้นทกัษะทางคลินิกๆ การติดต่อส่ือสาร472 

และมนุษยสัมพนัธ์ การใหค้  าแนะน าและปรึกษาแก่ผูป่้วย การแกปั้ญหาและเจตคติ  473 

  เกณฑ์การตัดสินผ่าน  สอบผ่านตามเกณฑ์ท่ีก าหนดอย่างน้อย 3 ข้อจาก474 

ขอ้สอบทั้งหมด 4 ขอ้ 475 

หากสอบไม่ผา่นในคร้ังแรก คณะกรรมการสอบจะพิจารณาใหส้อบแกต้วัอีก 1 คร้ัง 476 

  ถา้สอบไม่ผา่น ใหส้อบใหม่ในปีถดัไป หรือ ตามมติของคณะกรรมการสอบ 477 

4) การสอบขอ้เขียนเพื่อประเมินดา้นความรู้ การแกปั้ญหาและการประยกุต ์ไดแ้ก่ 478 

ขอ้สอบแบบปรนยั ชนิดเลือกค าตอบ (MCQ) ไดแ้ก่ วิชาวิทยาศาสตร์การแพทยพ์ื้นฐาน 479 

(Basic medical sciences or correlated clinical sciences) และวิชาทางคลินิก (Clinical 480 

subjects) เพื่อประเมินความรู้พื้นฐานทางคลินิก 481 

  เกณฑก์ารตดัสินผา่น ตอ้งไดค้ะแนนมากกวา่ร้อยละ 60  482 
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หากสอบไม่ผ่านในคร้ังแรก คณะกรรมการสอบจะพิจารณาจากผลการปฏิบติังาน483 

ระหวา่งการฝึกอบรม ดงัน้ี 484 

โดยตอ้งผา่นเกณฑ ์2 ขอ้คือ 485 

1. ผลการประเมิน EPA ตอ้งเป็น level L5 ทุกขอ้  486 

2. ผลการประเมิน 360 องศา จาก สถาบนัการฝึกอบรม 487 

  ถา้สอบไม่ผา่น ใหส้อบใหม่ในปีถดัไป หรือ ตามมติของคณะกรรมการสอบ 488 

 489 

เกณฑ์การรับรองการสอบผ่านเพ่ือวุฒิบัตรสาขากุมารเวชศาสตร์อนุสาขาโรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั 490 

1. ผา่นการประเมินการปฏิบติังานการฝึกอบรมในสถาบนัทุกระดบัชั้น 491 

2. ผา่นการประเมินการบนัทึกแฟ้มสะสมผลงาน (Portfolio) 492 

3. ผา่นการประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพตามกรอบ EPA 493 

4. ผา่นการประเมินงานวิจยั 494 

5. ผา่นการประเมินการสอบภาคปฏิบติัโดยการจดัสอบ Oral exam 495 

6. สอบขอ้เขียนผา่น MCQ  496 

ทั้งน้ี ผลการตดัสินขั้นสุดทา้ยอยูใ่นดุลยพินิจของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ 497 

6.6.3  การวัดและประเมินผลเพ่ือหนังสืออนุมัติฯ (อว.) อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั 498 

  คุณสมบติัของผูมี้สิทธ์ิเขา้รับการสอบเพื่อหนงัสืออนุมติัฯ 499 

6.6.3.1 ผูท่ี้ปฏิบติังานในประเทศไทยในสถาบนัท่ีไดรั้บการรับรองจากคณะกรรมการฝึกอบรม  500 

 6.6.3.1.1 ไดรั้บหนงัสืออนุมติัหรือวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพ501 

เวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ของแพทยสภา 502 

 6.6.3.1.2 ไดป้ฏิบติังานเก่ียวกบักุมารเวชศาสตร์สาขาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัในโรงพยาบาล503 

ท่ีมีการแยกหน่วยโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ีมีคุณสมบติัเทียบเท่าเกณฑข์ั้นต ่าในการขอเปิด504 

เป็นสถาบนัฝึกอบรม เป็นเวลาไม่นอ้ยกวา่ 5 ปี 505 

6.6.3.2 ไดรั้บวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม กุมารเวชศาสตร์506 

สาขาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัจากต่างประเทศในสถาบนัท่ีแพทยสภารับรอง  507 
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 6.6.3.2.1 วุฒิบตัรฯ ตอ้งมีสถานภาพรับรอง หากหมดอายุจะตอ้งใชเ้กณฑเ์ช่นเดียวกบัการ508 

ประเมินเพื่อวุฒิบตัรฯ ขอ้ 6.6.2.2 โดยยกเวน้การประเมินการบนัทึกแฟ้มสะสมผลงาน 509 

(Portfolio) และการประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพตามกรอบ EPA  510 

 6.6.3.2.2 เป็นผูท่ี้ไดรั้บหนงัสืออนุมติัหรือวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบ511 

วิชาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ของแพทยสภา 512 

 6.6.3.2.3 เป็นสมาชิกสมาคมโรคภูมิแพ ้โรคหืด และวิทยาภูมิคุม้กนัแห่งประเทศไทย  513 

  วิธีการประเมินและเกณฑต์ดัสิน  514 

   1. ผูส้มคัรขอ้ 6.6.3.1 ใชเ้กณฑเ์ช่นเดียวกบัการประเมินเพื่อวุฒิบตัรฯ ขอ้ 6.6.2.2 โดยยกเวน้515 

การประเมินการบนัทึกแฟ้มสะสมผลงาน (Portfolio) และการประเมินความรู้ความสามารถทางวิชาชีพตาม516 

กรอบ EPA 517 

   2. ผูส้มคัรขอ้ 6.6.3.2 คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ จะพิจารณายกเวน้การสอบขอ้เขียนโดยให้518 

สอบปากเปล่าอยา่งเดียวเป็นการเฉพาะราย และผูส้มคัรขอ้ 6.6.3.2 ตอ้งมีผลงานวิชาการท่ีตีพิมพเ์ผยแพร่แลว้519 

อยา่งนอ้ย 1 เร่ือง แทนงานวิจยัได ้ 520 

7. การรับและคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรม  521 

7.1 คุณสมบัติผู้เข้ารับการฝึกอบรม 522 

ผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดอนุสาขาสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละ523 

ภูมิคุม้กนัจะตอ้งมีคุณสมบติัดงัต่อไปน้ี  524 

7.1.1 ไดรั้บใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา 525 

7.1.2 เป็นผูไ้ดรั้บหนงัสือรับรองจากสถาบนัฝึกอบรมวา่เป็นผูมี้สิทธิสอบเพื่อวุฒิบตัรสาขาวิชากุมาร526 

เวชศาสตร์ในปีการศึกษานั้นหรือไดรั้บวุฒิบตัรหรือหนงัสืออนุมติัแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบ527 

วิชาชีพเวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร์แลว้  528 

7.1.3 มีสุขภาพสมบูรณ์แขง็แรง ปราศจากโรค อาการของโรค หรือความพิการอนัเป็นอุปสรรคต่อ529 

การฝึกอบรม การปฏิบติังาน และการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อา้งอิงตามประกาศกลุ่มสถาบนัแพทยศาสตร์530 

แห่งประเทศไทยเร่ือง “คุณสมบติัเฉพาะของผูส้มคัรเขา้ศึกษาหลกัสูตรแพทยศาสตร์บณัฑิต ฉบบั พ.ศ. 2559”)  531 



27 
 

โดยใหผู้ส้มคัรยืน่ใบสมคัรเขา้รับการฝึกอบรมท่ีแพทยสภาตามคุณสมบติัและระยะเวลาท่ีแพทสภา532 

ก าหนด สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดเกณฑแ์ละแต่งตั้งคณะกรรมการคดัเลิกผูส้มคัร โดยยดึหลกัความเสมอภาค 533 

โปร่งใส และตรวจสอบได ้เพื่อคดัเลือกแพทยป์ระจ าบา้นตามจ านวนโควตา้ท่ีสถาบนันั้นไดรั้บอนุมติัจากแพทย534 

สภา 535 

7.2 จ านวนผู้รับการฝึกอบรม  536 

ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย ก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมรับผูเ้ขา้ฝึกอบรมไดใ้นสัดส่วนชั้น537 

ปีละ 1 คนต่ออาจารยผ์ูฝึ้กอบรมเตม็เวลา 2 คน และตอ้งมีงานบริการขั้นต ่าสุดตามท่ีก าหนดตามตารางดงัต่อไปน้ี 538 

จ านวนผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม  1 2 3 4 
จ านวนอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม  2 4 6 8 
จ านวนผูป่้วยนอกกุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละ
ภูมิคุม้กนั คร้ัง/ปี  

1,500 2,000 2,500 3,000 

จ านวนผูป่้วยในกุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 
คร้ัง/ปี  

100 150 200 250 

หตัถการต่าง ๆ ท่ีส าคญัในโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั คร้ัง/ปี  
    

การตรวจภูมิแพท้างผิวหนงั 50 80 110 140 
การตรวจประเมินสมรรถภาพทางปอด 200 250 300 350 

 539 

8. อาจารย์ผู้ให้การอบรม  540 

สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดและด าเนินนโยบายการสรรหาและคดัเลือกอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมให้541 

สอดคลอ้งกบัพนัธกิจของแผนการอบรม/หลกัสูตร ความจ าเป็นของการฝึกอบรม และระบบการบริบาลสุขภาพ542 

ของประเทศ ระบุคุณสมบติัของอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมท่ีชดัเจน โดยครอบคลุมความช านาญท่ีตอ้งการ 543 

คุณสมบติัทางวิชาการ ความเป็นครู และความช านาญทางคลินิก 544 

สถาบนัฝึกอบรมตอ้งระบุหนา้ท่ีความรับผิดชอบ ภาระงานของอาจารย ์และสมดุลระหว่างงานดา้น545 

การศึกษา การวิจยั และการบริการ 546 

8.1 คุณสมบัติอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม  547 
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เป็นกุมารแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ีมีความสามารถในการสอน ทั้งภาคทฤษฎีและ548 

ภาคปฏิบติั ตามเป้าหมายหลกัสูตรและวิธีการฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทางสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละ549 

ภูมิคุม้กนั ตามหลกัเกณฑท่ี์แพทยสภาก าหนด และตอ้งไดรั้บการพฒันาใหมี้ความรู้พื้นฐานทางดา้น550 

แพทยศาสตรศึกษา ทกัษะดา้นความเป็นครู การให้ค  าปรึกษาและการใหข้อ้มูลป้อนกลบั 551 

8.2 คุณสมบัติผู้ท่ีจะเป็นผู้รับผิดชอบการฝึกอบรมของสถาบันฝึกอบรม 552 

เป็นกุมารแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัท่ีไดรั้บวุฒิบตัร หรือ หนงัสืออนุมติัแสดงความรู้553 

ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั และเคยท าการ554 

สอนทางสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัมาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 5 ปี ซ่ึงเป็นผูท่ี้คณะอนุกรรมการ555 

ฝึกอบรมและสอบฯ สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ใหค้วามเห็นชอบ 556 

 8.3 จ านวนข้ันต ่าของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมเต็มแบบเวลา 557 

สถาบนัฝึกอบรมตอ้งแสดงใหเ้ห็นวา่อาจารยมี์เวลาเพียงพอส าหรับการใหก้ารฝึกอบรม ให้558 

ค าปรึกษา ใหก้ารก ากบัดูแลแก่ผูเ้ขา้ฝึกอบรม มีระบบสนบัสนุนการพฒันาตนเองของอาจารยอ์ยา่งต่อเน่ืองทั้ง559 

ทางดา้นการแพทยแ์ละดา้นแพทยศาสตร์ศึกษาและมีการประเมินอาจารยเ์ป็นระยะ 560 

โดยทางสถาบนัมีจ านวนอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมเตม็เวลาและไม่เตม็เวลาดงัระบุไวใ้นภาคผนวกท่ี 561 

7 562 

 563 

9. ทรัพยากรทางการศึกษา 564 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดและด าเนินนโยบายเก่ียวกบัทรัพยากรการศึกษาใหค้รอบคลุมประเด็น565 

ต่อไปน้ี 566 

9.1 สถานท่ีและโอกาสในการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั การเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลทางวิชาการท่ี567 

ทนัสมยั มีระบบเทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสารท่ีเพียงพอตลอดจนมีอุปกรณ์ส าหรับฝึกอบรมภาคปฏิบติั 568 

และส่ิงแวดลอ้มทางการศึกษาท่ีปลอดภยั 569 

ทางสถาบนัไดจ้ดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั  โดยมีงาน570 

บริการท่ีมีคุณภาพและจ านวนของการใหบ้ริการเพียงพอส าหรับการฝึกอบรม ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 571 

ก. มีคลินิกผูป่้วยนอก ท่ีหน่วยผูป่้วยนอกเด็กท่ีดูแลตรวจรักษาปัญหาทางโรคภูมิแพส้ัปดาห์ละ 2 วนั 572 
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ข. มีคลินิกทดสอบและสังเกตอาการแพ ้(day care challenge) ส าหรับการท าการทดสอบการแพอ้าหาร573 

และยาโดยการรับประทาน (oral food challenge test and drug provocation test) ในคนไขท่ี้มีความเส่ียงนอ้ย 574 

สัปดาห์ละ 1วนั 575 

ค. มีผูป่้วยนอกท่ีมีปัญหาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั มารับการตรวจไม่นอ้ยกวา่ 3,500 คร้ังต่อปี 576 

ง. มีผูป่้วยในท่ีรับปรึกษาทางดา้นโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัไม่นอ้ยกวา่ 150 คร้ังต่อปี 577 

จ. มีการตรวจภูมิแพท้างผิวหนงัไม่นอ้ยกวา่ 500   คร้ังต่อปี 578 

ฉ. มีการตรวจประเมินสมรรถภาพปอดไม่นอ้ยกวา่ 250 คร้ังต่อปี 579 

ช. ผูป่้วยไดรั้บการท า Oral food challenge ประมาณ  100 คร้ังต่อปี 580 

ซ. ผูป่้วยไดรั้บการท า Drug provocation ประมาณ  50  คร้ังต่อปี 581 

มีกิจกรรมวิชาการของสาขาซ่ึงจดัโดยอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม อยา่งนอ้ย 2 คร้ังต่อสัปดาห์ เช่น Journal 582 

club, topic review หรือ case discussion เป็นตน้ 583 

9.2 การคดัเลือกและรับรองการเป็นสถานท่ีส าหรับการฝึกอบรม (ภาคผนวกท่ี 6 ) จ านวนผูป่้วยเพียงพอ584 

และชนิดของผูป่้วยหลากหลายสอดคลอ้งกบัผลลพัธ์ของการเรียนรู้ท่ีคาดหวงั ทั้งผูป่้วยนอก ผูป่้วยใน และผูป่้วย585 

นอกเวลาราชการ การเขา้ถึงส่ิงอ านวยความสะดวกทางคลินิกและการเรียนภาคปฏิบติัท่ีพอเพียงส าหรับ586 

สนบัสนุนการเรียนรู้ ตามเกณฑท์ัว่ไป (แบบบนัทึกขอ้มูลฉบบั ก) และเกณฑเ์ฉพาะ (แบบบนัทึกขอ้มูลฉบบั ข) 587 

ส าหรับการเป็นสถาบนัฝึกอบรมทัว่ไปของแพทยสภา 588 

9.3 ส่ืออิเลก็ทรอนิกส์ส าหรับการเรียนรู้ท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสามารถเขา้ถึงได ้มีการใช้589 

เทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสารให้เป็นส่วนหน่ึงของการฝึกอบรมอยา่งมีประสิทธิภาพและถูกหลกั590 

จริยธรรม 591 

9.4 มีทีมการดูแลผูป่้วย เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอด มีประสบการณ์ในการปฏิบติังานเป็นทีม592 

ร่วมกบัผูร่้วมงานและบุคลากรวิชาชีพอ่ืน  เช่น สาขาวิชาอ่ืนๆ  ภาควิชาอ่ืนๆ เช่น  วิสัญญีแพทย ์รังสีแพทย ์พยาธิ593 

แพทย ์เป็นตน้ 594 
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9.5 มีระบบท่ีส่งเสริมใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีความรู้และสามารถประยกุตค์วามรู้พื้นฐานและ595 

กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ในสาขาวิชากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั และมีการบูรณาการระหวา่ง596 

การฝึกอบรมกบัการวิจยัอยา่งเพียงพอและสมดุล 597 

9.6 การฝึกอบรมในสถาบนัอ่ืน ทั้งในและนอกประเทศ ตลอดจนระบบการโอนผลการฝึกอบรม 598 

10. การประเมินแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร  599 

 อนุกรรมการฝึกอบรมตอ้งก ากบัดูแลสถาบนัฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตาม หลกัสูตร มีกลไกส าหรับการ600 

ประเมินหลกัสูตรและน าไปใชจ้ริง การประเมินแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร ตอ้งครอบคลุมดา้นต่าง ๆ ต่อไปน้ี  601 

- พนัธกิจของสถาบนัและแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร 602 

- ผลลพัธ์การเรียนรู้ท่ีพึงประสงค ์603 

- หลกัสูตรฝึกอบรม 604 

- ความสัมพนัธ์ระหวา่งนโยบายการรับสมคัรแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดและความตอ้งการของระบบ605 

สุขภาพ 606 

- สถาบนัฝึกอบรมและทรัพยากรการเรียนรู้ 607 

- คุณสมบติัของอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม  608 

- ขั้นตอนการด าเนินงานของหลกัสูตร 609 

- พฒันาการของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด 610 

- การวดัและการและเมินผลการฝึกอบรม  611 

- ขอ้ควรปรับปรุง  612 

สถาบนัอบรมตอ้งแสวงหาขอ้มูลสารสนเทศเก่ียวกบัการฝึกอบรม/หลกัสูตร จากผูใ้ห้การฝึกอบรม 613 

นายจา้ง ผูรั้บการฝึกอบรม ศิษยเ์ก่าและผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียหลกั รวมถึงการใชข้อ้มูลสารสนเทศเก่ียวกบั614 

สมรรถนะในการปฏิบติังานของแพทยผ์ูส้ าเร็จการฝึกอบรม ในการประเมินการฝึกอบรม/หลกัสูตร แลว้น าผล615 

การประเมินท่ีไดม้าพฒันาหลกัสูตรต่อไป  616 

11. การทบทวนและการพฒันา 617 

 ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยซ่ึงแพทยสภามอบหมายใหเ้ป็นผูรั้บผิดชอบดูแลการฝึกอบรม 618 

จดัใหก้ารทบทวน/พฒันาหลกัสูตรการฝึกอบรมเป็นระยะ หรืออยา่งนอ้ยทุก 5 ปี ปรับปรุงกระบวนการ 619 
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โครงสร้าง เน้ือหา ผลลพัธ์ และสมรรถนะของผูส้ าเร็จการฝึกอบรมใหท้นัสมยัอยู่เสมอ ปรับปรุงแกข้อ้บกพร่อง620 

ท่ีตรวจพบ มีขอ้มูลอา้งอิง และแจง้ผลการทบทวนและพฒันาใหแ้พทสภาทราบ  621 

หากไม่มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมเป็นเวลาติดต่อกนัเกิน 3 ปี จะให ้“พกั” การประกาศสมคัรแพทย์622 

ประจ าบา้นต่อยอดไวก่้อน จนกวา่จะไดป้ระเมินหลกัสูตรวา่ยงัมีความพร้อมในการฝึกอบรมตามเกณฑท่ี์ก าหนด 623 

หากไม่มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมเป็นเวลาติดต่อกนัเกินหลงัก าหนดในหลกัสูตร จะให ้“ยกเลิก”การ624 

เป็นสถาบนัฝึกอบรม โดยท าเร่ืองแจง้ต่อคณะกรรมการประจ าคณะ เพื่อขออนุมติัการปิดหลกัสูตร 625 

12. การบริหารกจิการและธุรการ 626 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งบริหารจดัการหลกัสูตรใหส้อดคลอ้งกบักฎระเบียบท่ีก าหนดไวใ้นดา้นต่าง ๆ 627 

ไดแ้ก่ การรับสมคัรแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด (เกณฑก์ารคดัเลือกและจ านวนท่ีรับ) กระบวนการฝึกอบรม การวดั628 

และประเมินผล และผลลพัธท่ี์พึงประสงคข์องการฝึกอบรม การออกเอกสารท่ีแสดงถึงการส าเร็จการฝึกอบรม629 

ในแต่ละระดบั หรือหลกัฐานอยา่งเป็นทางการอ่ืน ๆ ท่ีสามารถใชเ้ป็นหลกัฐานแสดงการผา่นการฝึกอบรมใน630 

ระดบันั้นไดท้ั้งในประเทศและต่างประเทศและพฒันาคุณภาพหลกัสูตรเป็นระยะ ๆ อยา่งสม ่าเสมอ  631 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดหนา้ท่ีความรับผิดชอบและอ านาจในการบริหารจดัการงบประมาณของ632 

แผนการฝึกอบรม/หลกัสูตรใหส้อดคลอ้งกบัความจ าเป็นดา้นการฝึกอบรม  633 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งมีบุคลากรสายสนบัสนุนท่ีปฏิบติังานและมีความเช่ียวชาญท่ีเหมาะสม มี634 

กระบวนการพฒันาบุคลากรสายสนบัสนุน เพื่อสนบัสนุนการด าเนินการของการฝึกอบรมและกิจกรรมอ่ืน ๆ ท่ี635 

เก่ียวขอ้ง มีการบริหารจดัการท่ีดีและใชท้รัพยากรไดอ้ยา่งเหมาะสม  636 

 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งจดัใหมี้จ านวนสาขาความเช่ียวชาญทางการแพทยแ์ละหน่วยงานสนบัสนุนดา้นอ่ืน 637 

ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งครบถว้น สอดคลอ้งกบัขอ้บงัคบัและประกาศของแพทยสภาในการเปิดการฝึกอบรม  638 

13. การประกนัคุณภาพการฝึกอบรม  639 

 ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย ก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท่ีจะ640 

ไดรั้บการอนุมติัใหจ้ดัการฝึกอบรม จะตอ้งผา่นการประเมินและรับรองการเป็นสถาบนัฝึกอบรมตามขอ้บงัคบั641 

แพทยสภา  642 
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 สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีกระบวนการส าหรับการทบทวนและปรับปรุงกระบวนการ โครงสร้าง เน้ือหา 643 

ผลลพัธ์ และสมรรถนะของผูส้ าเร็จการฝึกอบรม รวมถึงการวดัและการประเมินผล และสภาพแวดลอ้มในการ644 

ฝึกอบรมใหท้นัสมยัอยู่เสมอ และจดัใหมี้การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอยา่งต่อเน่ืองทุก 2 ปี และไดรั้บการ645 

ประกนัคุณภาพการฝึกอบรมจากคณะอนุกรรมการการฝึกอบรมและสอบฯ ทุก 5 ปี 646 

 647 

  648 
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ภาคผนวกท่ี 1 649 

เน้ือหาวิชา 650 

หมวดท่ี 1 ระบบทางเดินหายใจ (Respiratory system) 651 

หมวดท่ี 1 Clinical sciences Basic sciences 

Asthma 

 

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, and prevention 

2. Mechanism of asthma: etiology, 
pathophysiology, associated finding, natural 
history, clinical course/prognosis 

3. Diagnosis of asthma: data interpretation and 
diagnosis 

4. Investigation: interpretation of pulmonary 
function test, bronchial challenge test, and 
forced exhaled nitric oxide (FENO) 

5. Differential diagnosis 
6. Management of asthma: acute and long term 

management 

1. Airway inflammation 
2. Airway remodeling 
3. Mechanism of action of 

corticosteroids, anti-leukotrienes, 
biologic agents , anitcholinergic 
agents 

4. Mechanism of action of  
different types of the disease 

Preschool wheeze 

 

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology 

2. Mechanism of disease: etiology, 
pathophysiology, associated finding, natural 
history, clinical course 

3. Diagnosis: data interpretation and diagnosis 
4. Investigation: interpretation of forced 

exhaled nitric oxide (FENO) 
5. Differential diagnosis 
6. Management  

 

Allergic 

conjunctivitis/ vernal 

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, and prevention 

1. Pathophysiology of VKC/AKC 
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หมวดท่ี 1 Clinical sciences Basic sciences 

kertatoconjunctivitis 

(VKC)/atopic 

keratocon- junctivitis 

(AKC) 

2. Mechanism of disease: etiology, 
pathophysiology, natural history, clinical 
course 

3. Diagnosis of disease 
4. Management  

2. Epigenetic and allergic disease: 
methylation, acetylation, micro 
RNA 

3. Action of calcineurin Inhibitors 

Allergic rhinitis 

(AR)/Nonallergic 

rhinitis (NAR) 

 

1. Health & health maintenance 
2. Mechanism of disease: etiology, 

pathophysiology, associated finding, 
natural history, clinical course 

3. Classification of chronic rhinitis 
4. Diagnosis: data interpretation 
5. Severity of allergic rhinitis 
6. Management: long term management 

1. Action of antihistamines 
2. Action of intranasal 

corticosteroids 

 652 

  653 
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หมวดท่ี 2 การแพ้รุนแรง (Anaphylaxis) และการแพ้อาหาร (Food allergy) 654 

หมวดท่ี 2 Clinical sciences Basic sciences 

Anaphylaxis 1. Health & Health Maintenance: factor 
affecting incidence and severity, and 
prevention 

2. Mechanisms of disease: causative, severity of 
illness, clinical course, and prognosis 

3. Diagnosis: clinical criteria for diagnosis 
4. Investigation: in vivo and in vitro testing  
5. Differential diagnosis  
6. Management: emergency and long term 

management 

1. Pathophysiologic 
classification 

2. Mast cells and basophil 
degranulation and their 
mediators 

 

Food Allergy  

 

1.  Health & Health Maintenance: epidemiology, 

and risk factor     

2.  Mechanisms of disease: etiology, pathogenesis, 

pathophysiology, and severity of disease 

3.  Diagnosis: data interpretation 

4.  Investigation: in vivo and in vitro testing 

5.  Management: long term management 

1.  Normal immune process  

2.  Abnormal process  

3.  Principle of therapeutics  

  655 
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หมวดท่ี 3 ระบบผิวหนัง (Dermatological system) 656 

หมวดท่ี 3 Clinical sciences Basic sciences 

Atopic dermatitis  

 

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, prevention 

2. Mechanism of diseases: trigger factors, 
associated findings, natural history, and 
clinical course/prognosis 

3. Diagnosis: clinical manifestation, 
investigation, and differential diagnosis 

4. Management: long term management 

1. Immunopathologic 
mechanisms of atopic 
dermatitis 

Urticaria& 

angioedema 

Urticaria (+/- angioedema) 

1. Heath & health maintenance 
2. Mechanism of diseases: natural history, 

trigger factors 
3. Diagnosis: clinical manifestation, 

investigation, differential diagnosis 
4. Management: treatment for acute urticarial, 

and long-term treatment for chronic 
urticaria   

Angioedema without urticaria 
1. Mechanism of diseases 
2. Natural history and prognosis 
3. Diagnosis, clinical manifestations   

investigation, differential diagnosis 

1. Pathogenesis of diseases 

  

 657 

  658 
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หมวดท่ี 4 การแพ้ยา (Drug allergy), ปฏิกริิยาข้างเคียงจากวัคซีน (Adverse reactions to vaccines) การแพ้659 

แมลง (Insect allergy), และการแพ้ Latex (Multiple systems) 660 

หมวดท่ี 4 Clinical sciences Basic sciences 

Drug allergy 

(antibiotics, 

anticonvulsant, 

RCM, CMT, 

NSAIDs)  

1. Health & health maintenance: risk factors, and 
epidemiology  

2. Mechanism of drug allergy: etiology, 
pathophysiology, associate finding, clinical 
course/prognosis 

3. Diagnosis of drug allergy: data interpretation and 
diagnosis  

4. Investigation 
5. Differential diagnosis 
6. Management of drug allergy: emergency, 

desensitization, use graded challenge test, long 
term and prevention  

Immunopathologic 

reactions of drug allergy: 

Gell-Coombs classification 

Adverse reactions to 

vaccines 

 

1. Diagnosis: investigation  
2. Management: emergency, acute, and long-term 

management of adverse reaction to vaccines 
3. Vaccination to immunocompromised hosts  

 

Insect allergy (Bee, 

wasp, fire ants) 

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, prevention 

2. Mechanism of insect allergy: etiology, 
pathophysiology, natural history, clinical course 

3. Diagnosis of insect allergy: data interpretation 
4. Management of insect allergy: emergency, acute, and 

long-term management 

1. Composition of venom 
2. Mechanism of venom 

immunotherapy (VIT): 
T regulatory cells, IgG4 

Latex allergy  1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, prevention 
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หมวดท่ี 4 Clinical sciences Basic sciences 

 2. Mechanism of latex allergy: etiology, 
pathophysiology, natural history, clinical course 

3. Diagnosis of latex allergy: data interpretation 
4. Management Latex allergy: emergency, acute and 

long-term management 
  661 

  662 
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หมวดท่ี 5 สารก่อภูมิแพ้ทางอากาศ (Aeroallergen) และการให้ภูมิคุ้มกนับ าบัดด้วยสารก่อภูมิแพ้ทางอากาศ 663 

(Aeroallergen Immunotherapy) (Multiple systems) 664 

หมวดท่ี 5 Clinical sciences Basic sciences 

Aeroallergen  1.  Health & Health Maintenance:   

Epidemiology  

2.  Diagnosis: data interpretation  

1.  Biology of airborne particles 

2.  Host defense and mechanisms 

of allergenicity 

Allergen Extract   1. Stability of allergen extracts  
2. Standardization of allergen 

extracts 
3. Mixing of allergen extracts 
4. Cross allergenicity 
5. Adequate allergen dose 

Immunotherapy 

(subcutaneous 

immunotherapy – 

SCIT , sublingual 

immunotherapy – 

SLIT, oral 

immunotherapy and 

other routes) 

1. Mechanisms of disease: therapeutic efficacy , 
clinical course/prognosis  

2. Diagnosis: data interpretation, investigation  
3. Management: acute, long-term management, 

and prevention of adverse reaction 

1. Humeral immune response to 
inhalant immunotherapy 

2. Regulatory T lymphocytes, 
response to immunotherapy 

3. T helper cell response to 
inhalant immunotherapy 

4. IgG4 and other responses 
 

Allergen avoidance  

 

1. Mechanisms of disease: therapeutic effect 
2. Management: long term management 

 

Environmental 

impact on allergic 

disease  

1. Health & health maintenance: risk factors, 
epidemiology, prevention 
2.Mechanism of disease: etiology, 
pathophysiology, natural history, clinical course 
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หมวดท่ี 5 Clinical sciences Basic sciences 

3.Management: emergency, acute and long-term 
management 

  665 
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หมวดท่ี 6 โรคภูมิคุ้มกนับกพร่องปฐมภูมิและทุติยภูมิ (Immunodeficiency) (Multiple system) 666 

หมวดท่ี 6 Clinical sciences Basic sciences 

T cell, B cell, 

immunoglobulins 

Antibody deficiency 
T cell and combined immunodeficiency 

1. Mechanism of diseases 

2. Diagnosis: clinical manifestation, and laboratory 

findings 

3. Management: acute and long term management 

1. Normal process: 
biology of T and B 
cell 

Others HyperIgE syndrome 

1.  Mechanism of diseases: etiology, pathogenesis 

2.  Diagnosis: clinical manifestations and lab 

characteristic  

Hypereosinophilic syndrome (HES)  

1.  Mechanism of diseases: etiology, causation, 

complication, and prognosis 

2.  Diagnosis: clinical manifestation and lab 

characteristic 

3.  Management: long term management 

1. Normal process 

Regulation of immune 

response 

Immunodysregulation polyendocrinopathy 

enteropathy X-linked syndrome (IPEX), Autoimmune 

polyendocrinopathy-candidiasis-ectodermal 

dystrophy (APACED), chronic mucocutaneous 

candidiasis syndrome (CMC) 

1.  Regulatory T cell 

2.  Apoptosis, tolerance  
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หมวดท่ี 6 Clinical sciences Basic sciences 

1.  Mechanism of diseases: etiology, causation, 

complication, and prognosis 

2.  Diagnosis: clinical manifestation and lab 

characteristic 

3. Management: long term management 

Innate immune cell 

(phagocyte, innate T 

cell, innate lymphoid 

cell) 

Phagocytic defects 

1.  Mechanism of diseases: etiology, causation, 

complication, and prognosis 

2.  Diagnosis: clinical manifestation and lab 

characteristic 

3. Management: long term management 

Normal process in Innate 
immunity  

Inflammatory response 

and complement 

Other primary immune deficiency  

1.  Mechanism of diseases: etiology, causation, and 

prognosis 

2.  Diagnosis: clinical manifestation and lab 

characteristic 

1.  Inflammatory response 

(cell migration, tissue 

homing, inflammasome) 

2.  Complement and 

mannan-lectin binding 

(MBL) 

Signal transduction  Normal process in signal 

transduction 

Skin and mucosal 

immunity 

 Normal process in skin 

and mucosal immunity 

Well-defined 

immunodeficiency 

(Wiskott-Aldrich 

syndrome, Ataxia 

1.  Mechanism of diseases: etiology, causation, 

complication, and prognosis 

2.  Diagnosis: clinical manifestation and lab 

characteristic 

 



43 
 

หมวดท่ี 6 Clinical sciences Basic sciences 

telangiectasia, Chediak-

Higashi disease) 

3.  Management: long term management 

 

Graft-versus-host 

disease (GVHD), 

transplantation 

immunology 

1.  Health and health maintenance: prevention of 

allograft rejection and graft-versus-host disease 

(GVHD) 

2.  Mechanism of diseases: immune mechanism of 

GVHD, graft rejection 

3.  Diagnosis: clinical manifestations and lab 

characteristics 

4.  Management: acute and long term management 

 

Secondary 

immunodeficiency 

(malnutrition, 

splenectomy, Down’s 

syndrome), HIV 

infection 

Mechanism of diseases: etiology, causation, immune 

response to HIV, immune response in malnutrition/ 

splenectomy, Down’s syndrome 

 

 667 

  668 
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หมวดท่ี 7 Autoimmune (Multiple systems)  669 

หมวดท่ี 7 Clinical sciences Basic sciences 

Autoimmune 

conditions 

Juvenile idiopathic arthritis (JIA), Churg-

Straus disease (CSS), Macrophage-

activation syndrome (MAS) 

Autoimmune lyphoproliferative syndrome 

(ALPS) 

Type 1 interferonopathies e.g. ADA2 

deficiency, STAT2 LOF 

Defect affecting g the inflammasome e.g. 

FMF, Cryopyrin Associated Periodic Fever 

Syndrome (CAPS)  

Familial Hemophagocytic 

lymphohistiocytosis (HLH) 

1.  Health& health maintenance: screening, 

and general care 

2.  Mechanism of disease: etiology, natural 
history, and therapeutic effect 
3.  Diagnosis: data interpretation, 

investigation, and differential diagnosis 

Infection in relation to Kawasaki’s 

disease 

MIS-C 

Autoinflammation 

Inflammasome 

TYPE 1 interferon pathways  

Perforin-NK cells-CTL cytotoxicity 

and degranulation pathway 

 

 

 670 

  671 
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ภาคผนวกท่ี 2 672 

รายช่ือหัตถการและการตรวจเพ่ือวินิจฉัยและรักษา 673 

แบ่งระดบัหัตถการต่าง ๆ ท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดตอ้งมีประสบการณ์ดงัต่อไปน้ี 674 

ระดบัท่ี 1 รู้หลกัการโดยการอ่าน หรือ ชมจากภาพยนตร์ วิดิทศัน์ (know) 675 

ระดบัท่ี 2 เป็นผูส้ังเกตการณ์ (observer) ในหตัถการจริง (know how) 676 

ระดบัท่ี 3 ช่วยท า และ/หรือ ฝึกท ากบัหุ่น (show how) 677 

ระดบัท่ี 4 ท าดว้ยตนเอง (does) 678 

หัตถการ ระดับ 

Skin prick, intradermal, patch tests, and delayed hypersensitivity tests 4 

Diagnostic testing for suspected drug, biologic, or vaccine allergy 4 

Safe preparation and administration of immunotherapy vaccines 4 

Allergen provocation tests (oral food, and medication challenges) 4 

Allergen provocation tests (nasal, conjunctival, bronchial challenges) 2 

Patch testing for contact dermatitis 2 

Rhinoscopy, laryngoscopy, nasal endoscopy, acoustic rhinometry, or 
rhinomanometry 

2 

Pulmonary function test 4 

Measure exhaled nitric oxide, whole-body plethysmography or impulse 
oscillometry 

3 

Measure airway inflammation and/or constriction, including bronchodilator-
induced bronchodilation, induced sputum 

3 

Assessment of environmental hazards in allergic diseases 1 

Insect sting challenges 1 

Interpret measurements of immune function, including serum immunoglobulin 
levels, IgG subclass levels, preimmunization and postimmunization antibody 

4 
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หัตถการ ระดับ 

titers, isohemagglutinin titers, phagocytic function and other ancillary tests for 
use in the differential diagnosis of congenital or acquired humoral 
immunodeficiency 
Interpretation of laboratory tests to diagnose hereditary angioedema and 
complement deficiencies 

4 

 679 
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ภาคผนวกท่ี 3 680 

ตารางแสดงกลุ่มโรคท่ีไม่ซับซ้อนและซับซ้อน 681 

 682 

 Allergy Immunodeficiency 

โรคท่ีไม่ซับซ้อน 
(Fellow 1) 

Emergency condition 
- Acute asthmatic attack 
- Anaphylaxis 
หตัถการ 
- Skin test 
- Oral food challenge test 
- Drug provocation test 
- Immunotherapy 
- Pulmonary function test 
Non-emergency condition 
- Respiratory allergy: asthma, allergic 
rhinitis, sinusitis 
Food allergy with common 
manifestation 
- Drug allergy (Non severe reaction) 
- Skin allergy: atopic dermatitis, urticaria 

Emergency condition 
- Adverse reaction from IVIG 
- Blood transfusion reaction 
Non-emergency condition 
- Evaluation and management in 
children with recurrent infections 

โรคท่ีซับซ้อน 
(Fellow 2) 

Emergency condition 
- Severe acute asthmatic attack 
- Refractory anaphylaxis 
หตัถการ 
- Oral food challenge ในกลุ่ม High risk 
เช่น  multiple food allergy, history of 
anaphylaxis 
- Drug provocation test ในกลุ่ม High risk 
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เช่น ไดรั้บ beta-blocker หรือ ACEI, มี 
โรคประจ าตวัเร้ือรังในกลุ่ม 
cardiovascular disease และ pulmonary 
disease 
- Drug desensitization 
- Immunotherapy ในกลุ่ม High risk เช่น 
uncontrolled asthma, ไดรั้บยา beta-blocker 
หรือ ACEI, โรคประจ าตวัเร้ือรังในกลุ่ม 
cardiovascular disease และ pulmonary 
disease 
Non-emergency condition 
- Severe asthma, recurrent sinusitis 
- Food allergy: FPIES 
- Drug allergy: SCAR 
Skin allergy: Refractory CSU, severe AD 

 683 

 684 

  685 
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ภาคผนวกท่ี 4 686 

ระเบียบการท างานวิจัยของแพทย์ประจ าบ้านต่อยอด สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั 687 

--------------------------------------------- 688 

ข้อ 1. ระเบียบน้ีช่ือวา่ “ระเบียบการท างานวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้น สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละ689 

ภูมิคุม้กนั พ.ศ. 2562” 690 

ข้อ 2. ใหใ้ชร้ะเบียบน้ีส าหรับผูเ้ร่ิมรับการฝึกอบรม ตั้งแต่วนัท่ี 1 กรกฎาคม พ.ศ. 2653 เป็นตน้ไป  ดงันั้นจึงมีผล691 

ใหง้านวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท่ียืน่ขอสอบเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบ692 

วิชาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัปีการศึกษา 2565  เป็นตน้ไป  ตอ้งปฏิบติัตาม693 

ระเบียบดงัน้ี 694 

ข้อ 3. ในระเบียบน้ี 695 

อฝส.กุมารฯ หมายถึง คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพ696 

เวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 697 

อกก.พว. หมายถึง คณะอนุกรรมการพิจารณางานวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้นสาขากุมารเวช698 

ศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัใน คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความช านาญในการประกอบ699 

วิชาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 700 

วว. กุมารฯ หมายถึง วุฒิบตัรเพื่อแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขากุมาร701 

เวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั  ออกให้โดยแพทยสภา 702 

อว. กุมารฯ หมายถึง หนงัสืออนุมติัเพื่อแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขา703 

กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั  ออกใหโ้ดยแพทยสภา 704 

แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด หมายถึง แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสังกดัสถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น705 

ต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั  ท่ีแพทยสภารับรอง  รวมทั้งแพทยท่ี์ปฏิบติังานทางกุมาร706 

เวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละมีสิทธ์ิยืน่ขอสอบ เพื่อ วว. กุมารฯ หรือ อว. กุมารฯ 707 
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งานวิจยั หมายถึง งานวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท่ีใชย้ืน่เพื่อประกอบสิทธ์ิการขอสอบเพื่อ วว. 708 

กุมารฯ 709 

หวัหนา้สถาบนั หมายถึง ผูอ้  านวยการสถาบนัท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสังกดัอยู ่หรือหวัหนา้ภาควิชา710 

กุมารเวชศาสตร์ ผูอ้  านวยการกองกุมารเวชกรรม  หวัหนา้แผนกกุมารเวชศาสตร์หรือต าแหน่งอ่ืนใดท่ีหมายถึง711 

หวัหนา้หน่วยงานดา้นกุมารเวชศาสตร์ 712 

ผูแ้ทนสถาบนั หมายถึง อนุกรรมการตวัแทนของสถาบนัใน อกก.พว. ไดต้กลงใหอ้นุกรรมการผูน้ั้น713 

เป็นผูแ้ทนสถาบนั 714 

ปีการศึกษา หมายถึง ปีการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด นบัจากวนัแรกท่ีเร่ิมเขา้หลกัสูตรการ715 

ฝึกอบรมไปจน 716 

   ครบ 1 ปี ซ่ึงปัจจุบนันบัจาก 1 กรกฎาคม ถึง 30 มิถุนายน ของปีถดัไป 717 

ข้อ 4. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดทุกคนตอ้งท างานวิจยัอยา่งนอ้ยคนละ 1 เร่ือง  แต่ไม่อนุญาตให้แพทยป์ระจ าบา้น718 

ต่อยอดระดบัเดียวกนัในสถาบนัเดียวกนัท างานวิจยัเร่ืองเดียวกนัในช่วงเวลาเดียวกนัเพื่อยืน่ขอสอบ ในกรณี719 

งานวิจยันั้นเป็นโครงการระยะยาว แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดในรุ่นถดัไปท่ีไม่ไดอ้ยูซ่อ้นช่วงเวลาสามารถ720 

ด าเนินการวิจยัเร่ืองนั้นต่อได ้นอกจากนั้นในกรณีท่ีอาจารยผ์ูค้วบคุมมากกวา่ 1 สถาบนัเห็นชอบใหท้ างานวิจยั721 

เร่ืองเดียวกนั อกก.พว.อนุญาตใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อยอดต่างสถาบนัท าการศึกษาในเร่ืองเดียวกนัได ้แต่ตอ้ง722 

ไดรั้บการอนุมติัจาก อกก.พว.ก่อน และแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดแต่ละคนสามารถน าเสนอและแปลผลขอ้มูลได้723 

เฉพาะในสถาบนัท่ีตนเองท าการศึกษาเท่านั้น 724 

ข้อ 5. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดผูท้  างานวิจยั ตอ้งลงทะเบียนท างานวิจยัต่อหวัหนา้สถาบนัท่ีตนรับฝึกอบรม 725 

หลงัจากนั้นเม่ือแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดเลือกเร่ืองท่ีจะท างานวิจยัและไดแ้นวทางการศึกษาคน้ควา้ท่ีแน่นอน726 

แลว้ ใหป้รึกษาขอความเห็นชอบจากอาจารยท่ี์ปรึกษาในดา้นหวัขอ้เร่ือง แนวทางการศึกษาวิจยั และเลือก727 

อาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยั รวมทั้งน าเสนอแผนการวิจยัต่อท่ีประชุมอาจารยต์ามท่ีสถาบนัฝึกอบรมก าหนด เพื่อ728 

ขอความเห็นชอบ เม่ือไดรั้บความเห็นชอบแลว้จึงจะด าเนินการวิจยัต่อไปได้ 729 

ข้อ 6. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดตอ้งด าเนินการจดัท าโครงร่างงานวิจยัภายใตค้  าแนะน าของอาจารยผ์ูค้วบคุม730 

งานวิจยั และน าเสนอโครงร่างงานวิจยัต่อ อกก.พว. ช่วง เดือน ธนัวาคม ถึง มกราคม และขออนุมติัท าการวิจยั731 

จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในคน (ethics committee หรือ institutional review board) ของสถาบนันั้น 732 
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โดยตอ้งด าเนินการวิจยัภายใตข้อ้ก าหนดดา้นจริยธรรมการวิจยั (good clinical research practice, GCP) อยา่ง733 

เคร่งครัด 734 

ข้อ 7. เม่ือโครงร่างงานวิจยัไดรั้บอนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในคนแลว้ ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นต่อ735 

ยอดเร่ิมด าเนินงานวิจยัภายใตก้ารควบคุมของอาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยั 736 

ข้อ 8 กรอบเวลาการด าเนินงานวิจยั ( 24 เดือนของการฝึกอบรม) 737 

สถาบนัฝึกอบรมเป็นผูก้  าหนดกรอบเวลาในการด าเนินงานวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้น โดยระบุรายละเอียดของ738 

งานและก าหนดเวลาในการส่งงานตลอดปีการศึกษาทั้ง 2 ปี ตวัอยา่งกรอบเวลา 739 

 เดือนท่ี   ประเภทกิจกรรม 740 

       2   ติดต่ออาจารยท่ี์ปรึกษาและเตรียมค าถามวิจยั 741 

       4   ส่งค าถามวิจยัและเร่ิมจดัท าโครงร่างงานวิจยั 742 

       6     สอบโครงร่างงานวิจยั  743 

     7   ขออนุมติัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั ขอทุนสนบัสนุนงานวิจยั 744 

    10    เร่ิมเก็บขอ้มูล 745 

      16   น าเสนอความคืบหนา้งานวิจยั 746 

    18    วิเคราะห์ขอ้มูลและสรุปผลงานวิจยั 747 

      20   จดัท ารายงานวิจยัฉบบัร่างให้อาจารยท่ี์ปรึกษาปรับแกไ้ข 748 

      23   ส่งร่างรายงานผลงานวิจยั หรือร่างตน้ฉบบับทความภาษาองักฤษ ให้ 749 

คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจยั 750 

      24   สอบวิทยานิพนธ์ (น าเสนอผลงานวิจยั และตอบขอ้ซกัถามของ 751 

คณะอนุกรรมการการฝึกอบรมและสอบฯ 752 

    25                              ส่งรายงานวิจยัฉบบัสมบูรณ์ไปยงัอนุกรรมการฝึกอบรมฯ 753 
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ข้อ 9. อาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยั เป็นอาจารยป์ระจ า (เตม็เวลา) ของภาควิชากุมารเวชศาสตร์ หรือสถาบนัท่ีแพทย์754 

ประจ าบา้นต่อยอดรับการฝึกอบรม และไดรั้บ วว. กุมารฯ หรือ อว. กุมารฯ หรือเทียบเท่ามาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 3 ปี  755 

และควบคุมงานวิจยัของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดจ านวนไม่เกิน 3 คน ต่อชั้นปี 756 

ข้อ 10. ในกรณีท่ีอาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยัไม่ไดส้ังกดัท่ีสถาบนั หรือภาควิชาท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดรับการ757 

ฝึกอบรม หัวหนา้สถาบนัจะตอ้งมีจดหมายขออนุมติัผูบ้งัคบับญัชาของอาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยัท่านนั้น พร้อม758 

ทั้งออกจดหมายเชิญไปยงัผูค้วบคุมงานวิจยัท่านนั้นดว้ย 759 

ข้อ 11. การสอบโครงร่างวิจยัก าหนดใหด้ าเนินการภายในเดือนท่ี 6 ของการฝึกอบรม โดยมีคณะกรรมการ760 

พิจารณารับรองผลการสอบอยา่งนอ้ย 3 คน  761 

ข้อ 12. การรายงานความกา้วหนา้โครงการวิจยั แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดปีท่ี 2 ใหส่้งรายงานระบุวา่762 

โครงการผา่นการพิจารณาจริยธรรมแลว้ และมีการเร่ิมเก็บขอ้มูลแลว้บางส่วน ใหก้บัอาจารยผ์ูค้วบคุมงานวิจยั 763 

ภายในเดือนท่ี 18 ของการฝึกอบรม  764 

ข้อ 13. ส่งร่างรายงานผลงานวิจยั หรือร่างตน้ฉบบับทความภาษาองักฤษ ใหค้ณะอนุกรรมการประเมินงานวิจยั765 

อยา่งนอ้ย 3 คน ภายในเดือนท่ี 23 ของการฝึกอบรม  766 

ข้อ 14. ประเภทของงานวิจยั  แบ่งออกเป็น 767 

 14.1   การวิจยัทางคลินิก 768 

 14.2   การวิจยัทางวิทยาศาสตร์พื้นฐาน 769 

 14.3   การวิจยัดา้นเศรษฐศาสตร์สาธารณสุข 770 

 14.4   การวิจยั systematic review and meta-analysis 771 

 14.5 case report /case series ท่ีมีการศึกษา การทดลองเชิงลึก และ review literature อยา่งกวา้งขวาง 772 

ข้อ 15. แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด ตอ้งแจง้ 773 

- ช่ือ  นามสกุล ของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดผูท้  างานวิจยั 774 

- ช่ือเร่ืองงานวิจยั  ภาษาไทย 775 
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- ช่ือเร่ืองงานวิจยั  ภาษาองักฤษ 776 

- ช่ือผูค้วบคุมงานวิจยั 777 

- ส่งบทคดัยอ่ 778 

ใหเ้ลขานุการ อกก.พว. ทราบโดยผา่นทางผูแ้ทนสถาบนั หรือหวัหนา้สถาบนั ภายใน 1 สัปดาห์ก่อนวนั779 

สอบงานวิจยั ของปีการศึกษาท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดจะยืน่สมคัรสอบ วว.กุมารฯ 780 

ข้อ 16. รายงานผลงานวิจยัเพื่อประกอบการสอบวุฒิบตัรสาขากุมารเวชศาสตร์  สามารถจดัท าเป็น 2 รูป781 

แบบอยา่งใดอยา่งหน่ึง ดงัต่อไปน้ี 782 

 16.1  ตน้ฉบบับทความภาษาองักฤษ (manuscript for publication) ในรูปแบบเตรียมส่งตีพิมพใ์นวารสาร783 

ทางการแพทย ์784 

 16.2  บทความภาษาองักฤษท่ีไดรั้บการตีพิมพใ์นวารสารทางการแพทยท่ี์มีผูท้บทวน (peer-reviewed 785 

journal) ซ่ึงปรากฎในฐานขอ้มูลระดบันานาชาติตามประกาศ ก.พ.อ. เร่ือง หลกัเกณฑก์ารพิจารณาวารสารทาง786 

วิชาการ ส าหรับการเผยแพร่ผลงานทางวิชาการ  787 

ข้อ 17. การสอบวิทยานิพนธ์ ด าเนินการโดยการน าเสนอผลงานวิจยั และตอบขอ้ซกัถามของคณะอนุกรรมการ788 

ประเมินงานวิจยั 789 

ข้อ 18. การส่งรายงานผลงานวิจยัฉบบัสมบูรณ์ ใหส่้งตน้ฉบบับทความภาษาองักฤษ (manuscript for 790 

publication) หรือ บทความภาษาองักฤษท่ีไดรั้บการตีพิมพใ์นวารสารทางการแพทยท่ี์มีผูท้บทวน พร้อมทั้งส่ง791 

ไฟลข์อ้มูลรายงานวิจยัฉบบัสมบูรณ์ในรูปแบบ pdf ใหแ้ก่เลขานุการ อกก.พว. ผา่นทางผูแ้ทนสถาบนัภายใน 1 792 

เดือนหลงัส้ินสุดการฝึกอบรม 793 

ข้อ 19. ในกรณีท่ีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท างานวิจยัเสร็จและตอ้งการส่งก่อนเวลาท่ีก าหนด ใหแ้พทยป์ระจ า794 

บา้นต่อยอดแจง้ผูแ้ทนสถาบนัหรือหวัหนา้สถาบนัท่ีฝึกอบรมเพื่อให้เลขานุการ อกก.พว. ทราบและด าเนินการ795 

ต่อไป  ถา้ผลงานเสร็จก่อนก าหนด 1 ปี แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดมีสิทธ์ิส่งรายงานวิจยัเพื่อขอรับการประเมิน796 

พร้อมกบัผูมี้สิทธ์ิสอบในปีนั้น 797 

ข้อ 20. ผูส้มคัรสอบเพื่อ อว. กุมารฯ ซ่ึงไดรั้บวุฒิบตัรผูเ้ช่ียวชาญสาขากุมารเวชศาสตร์ฯ  จากต่างประเทศท่ี798 

เทียบเท่า วว. กุมารฯ ใหส่้งผลงานทางวิชาการท่ีตีพิมพเ์ผยแพร่แลว้อยา่งนอ้ย 1 เร่ืองภายในไม่เกิน 5 ปี และตรง799 
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ตามเกณฑใ์นขอ้ 11 แทนรายงานวิจยัได ้ โดยเสนอให ้อกก.พว. พิจารณา ภายในวนัท่ี 31 ธนัวาคม ของปี800 

การศึกษานั้น 801 

ข้อ 21. งานวิจยัเป็นสิทธิของสถาบนัท่ีฝึกอบรม  แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดสามารถน าผลงานจากงานวิจยัไปเป็น802 

ส่วนหน่ึงของการศึกษาในระดบัสูงต่อไป ต่อเม่ือไดรั้บอนุญาตเป็นลายลกัษณ์อกัษรจากผูค้วบคุมงานวิจยัและ803 

หวัหนา้สถาบนัแลว้เท่านั้น 804 

  805 
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ภาคผนวกท่ี 5 806 

การประเมินโดยใช้แบบแฟ้มสะสมผลงาน (Portfolio) 807 

 การประเมินผลโดยการใชแ้บบบนัทึกหตัถการ เป็นรูปแบบหน่ึงของการประเมินสมจริง (Authentic 808 

assessment) ท่ีวดัการเรียนรู้สูงสุดท่ีไม่ไดว้ดัโดยการสอบแต่เป็นการปฏิบติังานจริง แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดจะ809 

ท าการบนัทึกแบบบนัทึกหัตถการโดยเป็นการสะสมผลงานท่ีไดป้ฏิบติัจริง เป็นหลกัฐานท่ีแสดงความกา้วหนา้810 

ของการฝึกอบรมตามสมรรถนะการฝึกอบรมและการสะทอ้นตนเอง (Self-reflection) เป็นระยะอยา่งต่อเน่ือง811 

สม ่าเสมอ ภายใตก้ารก ากบัดูแลของอาจารยท่ี์ปรึกษาของแต่ละสถาบนั และน าเสนอแบบบนัทึกหตัถการต่อ812 

คณะกรรมการฝึกอบรมของแต่ละสถาบนั ปีละ 1 คร้ัง เพื่อรับการประเมินและรับฟังขอ้เสนอแนะ ร่วมการ813 

วางแผนเพื่อพฒันา  814 

แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดในชั้นปีท่ี 2 จ าเป็นตอ้งมีหนงัสือรับรองวา่ผา่นการประเมินโดยใชแ้ฟ้มสะสม815 

ผลงาน จากประธานคณะกรรมการฝึกอบรมของสถาบนั ก่อนเขา้รับการสอบวดัผลเพื่อวุฒิบตัรฯ อนุสาขากุมาร816 

เวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 817 

แนวทางการก าหนดการประเมินโดยใช้แฟ้มสะสมผลงาน มีดังนี้ 818 

  อนุกรรมการฝึกอบรม (อฝส.) ก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมใชแ้ฟ้มสะสมผลงาน เป็นเคร่ืองมือในการ819 

ประเมินผลการท าหตัถการท่ีจ าเป็นเบ้ืองตน้ โดยก าหนดชนิดหตัถการท่ีจ าเป็นตอ้งเคยปฏิบติั และจ านวนคร้ังขั้น820 

ต ่าท่ีควรไดป้ฏิบติัตลอดระยะเวลาในการฝึกอบรม  ทั้งน้ีตอ้งให้อาจารยข์องสถาบนัประเมิน ใหข้อ้มูลป้อนกลบั821 

แก่แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดเพื่อการพฒันา และเซ็นช่ือก ากบัในใบประเมินและเก็บหลกัฐานไวใ้นแบบแฟ้ม822 

สะสมผลงาน 823 
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ภาคผนวกท่ี 6 824 

กจิกรรมทางวิชาชีพท่ีแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดสามารถปฏิบัติได้ด้วยตนเองโดยไม่มีการก ากบัดูแล 825 

(Entrustable Profressional Activities; EPA)  826 

 827 

เม่ือส าเร็จการฝึกอบรม แพทย์ประจ าบ้านต่อยอด สาขากุมารเวชศาสตร์มีความรู้ความสามารถในเร่ืองต่อไปนี้ 828 

EPA 1  ใหค้  าปรึกษาเก่ียวกบัโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด 829 

 (Provide professional consultation in pediatric allergic disease and primary immunodeficiency ) 830 

EPA 2  ดูแลรักษาโรคหรือภาวะผิดปกติชนิดเฉียบพลนัท่ีพบบ่อยในเด็กท่ีมารับการรักษาท่ีหอผูป่้วยนอก ผูป่้วย831 

ฉุกเฉิน และหอผูป่้วยใน 832 

 (Manage patients with acute, common diagnoses in an ambulatory, emergency or in patient setting) 833 

EPA 3 แสดงทกัษะในการท าหตัถการท่ีใชบ้่อยของกุมารแพทยด์า้นโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 834 

 (Demonstrate competence in performing the common procedures of the general pediatric allergy and 835 

immunology) 836 

EPA 4 ประเมินและใหก้ารดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางดา้นโรคภูมิแพ ้ท่ีพบบ่อย 837 

 (Assess and manage patients with common allergic diseases) 838 

EPA 5  ประเมินและใหก้ารดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางดา้นโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิดท่ีพบบ่อย 839 

 (Assess and manage patients with common primary immunodeficiency ) 840 

  841 
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สมรรถนะหลกัทางวิชาชีพ (Competency) ท่ีเกีย่วข้องส าหรับแต่ละ EPA 842 

Competency EPA 

EPA 1 EPA 2 EPA 3 EPA 4 EPA 5 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและ 
จริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

++ ++ ++ ++ ++ 

2. การติดต่อส่ือสารและการสร้าง 
สัมพนัธภาพ 

++ ++ ++ ++ ++ 

3. ความรู้พื้นฐาน ++ ++ ++ ++ ++ 
4. การบริบาลผูป่้วย  ++ ++ ++ ++ 
5. ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ ++ + + ++ ++ 
6. การพฒันาความรู้ความสามารถทาง 

วิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
+ + ++ + + 

7. ภาวะผูน้ า ++ ++ + + + 
 843 

  844 
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ระดับความสามารถ (Milestone) ตาม EPA ของแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดในแต่ละระดับช้ันปี 845 

EPA Milestone level 

Level 1 ( F1 ) Level 1 ( F2 ) 

 EPA 1   ใหค้  าปรึกษาเก่ียวกบัโรคภูมิแพแ้ละโรค
ภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด 
 

L 2-3 L 4-5 

 EPA 2   ดูแลรักษาโรคหรือภาวะผิดปกติชนิด
เฉียบพลนัดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนับกพร่องท่ีพบ
บ่อยในเด็กท่ีมารับการรักษาท่ีหอผูป่้วยนอก ผูป่้วย
ฉุกเฉิน และหอผูป่้วยใน 
 

L 2-3 L 4-5 

 EPA 3  แสดงทกัษะในการท าหตัถการท่ีใชบ้่อยของ 
  กุมารแพทยโ์รคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 
 

L 2-3 L 4-5 

 EPA 4  ประเมินและใหก้ารดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหา 
 ทางดา้นโรคภูมิแพท่ี้พบบ่อย 
 

L 2-3 L 4-5 

EPA 5  ประเมินและใหก้ารดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหา 
 ทางดา้นโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิดท่ีพบบ่อย 
 

L 2-3 L 4-5 

 846 

L1  = สามารถปฏิบติังานไดภ้ายใตก้ารควบคุมของอาจารยอ์ยา่งใกลชิ้ด 847 

L2  = สามารถปฏิบติังานไดเ้องภายใตก้ารช้ีแนะของอาจารย ์848 

L3  = สามารถปฏิบติังานไดเ้องโดยมีอาจารยใ์หค้วามช่วยเหลือเม่ือตอ้งการ 849 

L4  = สามารถปฏิบติังานไดเ้อง 850 

L5  = สามารถปฏิบติังานไดเ้อง และสอนผูท่ี้มีประสบการณ์นอ้ยกวา่ 851 

 852 
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EPA 1  ใหค้  าปรึกษาเก่ียวกบัโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด 

 (Provide professional consultation in pediatric allergic disease and primary immunodeficiency ) 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

1.  ช่ือเร่ืองกจิกรรม ใหค้  าปรึกษาเก่ียวกบัโรคภูมิแพแ้ละโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิด 
(Provide professional consultation in  pediatric allergic disease and primary 
immunodeficiency ) 
 

2. ข้อก าหนด และ ข้อจ ากดั 
    ของกจิกรรม (บริบท 
    สถานท่ี ลกัษณะ ผู้ป่วย) 

รายละเอยีดของกจิกรรม  
2.1  น าความรู้ทางทฤษฎีและใชห้ลกัการของเวชศาสตร์เชิงประจกัษ ์(Evidence-based  
       medicine) มาประกอบการพิจารณาและใชว้ิจารณญาณในการตดัสินใจทางคลินิก 
2.2  ช้ีแจงใหข้อ้มูลการวางแผนการดูแลรักษาไดอ้ยา่งเหมาะสม 
 2.3 ส่ือสารกบับุคลากรสาธารณสุขใหค้  าแนะน าการดูแลรักษาท่ีเหมาะสม ตามบริบท
ของแต่ละโรค 
 2.4  เคารพใหเ้กียรติต่อบุคลากรสาธารณสุข ปฏิบติัต่อผูป่้วยดว้ยความเอาใจใส่ 
บริบท 
สถานท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก  หอผูป่้วยใน 
ผูป่้วย :  เด็กอายตุั้งแต่แรกเกิดถึง 18 ปี 
ขอ้จ ากดั :  ไม่มี 

3.  สมรรถนะหลกัทาง 
    วิชาชีพที่เกีย่วข้อง 

     พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
     การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 
     ความรู้พื้นฐาน 
     การบริบาลผูป่้วย 
     ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ 
     การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
     ภาวะผูน้ า 

4.  ข้อก าหนดด้าน 
    ประสบการณ์  ความรู้  
    ทักษะ  ทัศนคติ  
    พฤติกรรม 

ความรู้  ทักษะ  เจตคติ ท่ีจ าเป็นต้องมี 
4.1  ความรู้และทกัษะในการติดต่อส่ือสารทั้งการพูดและการเขียน  การสร้าง
สัมพนัธภาพ  การใหค้วามรู้และใหข้อ้มูล 
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หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

4.2  ความรู้และทกัษะการคิดวิเคราะห์ความรู้ภาวะผิดปกติดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั
บกพร่องท่ีพบบ่อย 
4.3  พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพแพทย ์ มีคุณธรรม  จริยธรรมและจรรยาบรรณ
แห่งวิชาชีพ 

5.  การวัดและการ 
     ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 
5.1  การสังเกตระหวา่งการปฏิบติังานโดยอาจารยอ์ยา่งนอ้ย 2 คร้ัง ในหอผูป่้วยต่าง ๆ กนั 
5.2  Case-based discussion อยา่งนอ้ย 2 คร้ังโดยอาจารย ์

6.  ระดับความสามารถ 
     ตาม EPA ของแพทย์ 
     ประจ าบ้านต่อยอด 
     แต่ละช้ันปี 

ระดับความสามารถท่ีพงึมี 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L3  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 1 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L4  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 2 

7.  วันหมดอายุผลการ 
     รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุส าหรับผลการประเมิน 
หากไม่มีการท ากิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป็นเวลา 1 ปี ตอ้งรับการประเมินใหม่ 
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EPA 2  ดูแลรักษาโรคหรือภาวะผิดปกติชนิดเฉียบพลนัด้านภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนับกพร่องท่ีพบบ่อยในเด็กท่ีมา

รับการรักษาท่ีหอผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยฉุกเฉิน และหอผู้ป่วยใน (Manage patients with acute, common 

allergy&immunology condition in an ambulatory, emergency or in patient setting) 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

1.  ช่ือเร่ืองกจิกรรม ดูแลรักษาโรคหรือภาวะผิดปกติชนิดเฉียบพลนัด้านภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนับกพร่องท่ีพบ
บ่อยในเด็กท่ีมารับการรักษาท่ีหอผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยฉุกเฉิน และหอผู้ป่วยใน 

2. ข้อก าหนด และ ข้อจ ากดั 
    ของกจิกรรม (บริบท 
    สถานท่ี ลกัษณะ ผู้ป่วย) 

รายละเอยีดของกจิกรรม 
2.1   มีท่าทีและทกัษะในการซกัประวติัท่ีเหมาะสม 
2.2   ตรวจร่างกายดว้ยวิธีการท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม 
2.3   วางแผนส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการอยา่งมีเหตุผล ประหยดั และคุม้ค่า 
2.4   รวบรวมขอ้มูลจากประวติั การตรวจร่างกาย ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการและ
การตรวจพิเศษต่าง ๆ เพื่อน ามาตั้งสมมติฐาน วิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหาของผูป่้วย 
2.5   ใชว้ิจารณญาณท่ีถูกตอ้งเหมาะสมในการตดัสินใจทางคลินิก การใหก้ารวินิจฉยั การ
ใชย้าตลอดจนการใหก้ารบ าบดัรักษาผูป่้วย 
2.6  บนัทึกเวชระเบียนอยา่งเป็นระบบถูกตอ้งและต่อเน่ือง โดยใชแ้นวทาง
มาตรฐานสากล 
2.7   ใหก้ารบริบาลสุขภาพเด็กแบบองคร์วม โดยยดึผูป่้วยและครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง 
2.8   มีทกัษะในการท าหตัถการท่ีจ าเป็น บอกขอ้บ่งช้ี ขอ้ห้าม ภาวะแทรกซอ้นในการ
ตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ตลอดจนขั้นตอนการตรวจแปลผลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
และเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อการท าหตัถการนั้น ๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม  
บริบท 
สถานท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก   แผนกฉุกเฉิน   หอผูป่้วยใน  
ผูป่้วย :  เด็กอายตุั้งแต่แรกเกิดถึง 18 ปีท่ีมีภาวะผิดปกติชนิดเฉียบพลนัดา้นภูมิแพแ้ละ
ภูมิคุม้กนับกพร่องท่ีซบัซอ้น 
ตวัอยา่งโรคหรือภาวะ : (ภาคผนวกท่ี 2) 

1. Anaphylaxis 
2. Acute asthma exacerbation 

ขอ้จ ากดั :  ไม่มี 
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หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

3.  สมรรถนะหลกัทาง 
    วิชาชีพที่เกีย่วข้อง 

     พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
     การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 
     ความรู้พื้นฐาน 
     การบริบาลผูป่้วย 
     ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ 
     การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
     ภาวะผูน้ า 

4.  ข้อก าหนดด้าน 
    ประสบการณ์  ความรู้  
    ทักษะ  ทัศนคติ  
    พฤติกรรม 

ความรู้  ทักษะ  เจตคติ ท่ีจ าเป็นต้องมี 
4.1  ความรู้พื้นฐานเก่ียวกบัภาวะผิดปกติชนิดเฉียบพลนัดา้นภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั
บกพร่องท่ีพบบ่อย 
4.2  ทกัษะทางคลินิก และทกัษะการตรวจโดยใชเ้คร่ืองมือพื้นฐาน  การตรวจทาง
หอ้งปฏิบติัการ  การท าหตัถการท่ีจ าเป็น (Technical and procedural skills)  ในการตรวจ
วินิจฉยัและรักษาผูป่้วยเด็ก (ภาคผนวกท่ี 2)  
4.3  ทกัษะในการติดต่อส่ือสารทั้งการพูดและการเขียน  การสร้างสัมพนัธภาพ   
4.4  พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพแพทย ์มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ 

5.  การวัดและการ 
     ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 
5.1  การสังเกตระหวา่งการปฏิบติังานโดยอาจารยอ์ยา่งนอ้ย 2 คร้ัง  
5.2  Case-based discussion อยา่งนอ้ย 2 คร้ังโดยอาจารย ์

6.  ระดับความสามารถ 
     ตาม EPA ของแพทย์ 
     ประจ าบ้านต่อยอด 
     แต่ละช้ันปี 

ระดับความสามารถท่ีพงึมี 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L3  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 1 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L4  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 2 

7.  วันหมดอายุผลการ 
     รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุส าหรับผลการประเมิน 
หากไม่มีการท ากิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป็นเวลา 1 ปี ตอ้งรับการประเมินใหม่ 
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EPA 3  แสดงทักษะในการท าหัตถการท่ีใช้บ่อยของกุมารแพทย์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั (Demonstrate 

competence in performing the common procedures of the general pediatric allergy and immunology) 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

1.  ช่ือเร่ืองกจิกรรม แสดงทักษะในการท าหัตถการท่ีใช้บ่อยของกุมารแพทยโ์รคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 
(Demonstrate competence in performing the common procedures of the general 
pediatric allergy and immunology) 
 

2. ข้อก าหนด และ ข้อจ ากดั 
    ของกจิกรรม (บริบท 
    สถานท่ี ลกัษณะ ผู้ป่วย) 

รายละเอยีดของกจิกรรม 
2.1   การท าหตัถการโดยมีระดบัทกัษะตามท่ีก าหนดในภาคผนวกท่ี 2 
2.2   สามารถส่ือสารกบัผูป่้วยและ/หรือผูป้กครองเพื่อขอความยนิยอมในการท าหัตถการ 
        ตลอดจนใหค้ าแนะน าและช้ีแจงภายหลงัการท าหตัถการหากมีภาวะแทรกซอ้น   
บริบท 
สถานท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก   แผนกฉุกเฉิน   หอผูป่้วยใน  
ผูป่้วย :  เด็กอายตุั้งแต่แรกเกิดถึง 18 ปี 
ตวัอยา่งหัตถการ : (ภาคผนวกท่ี 2) 

1. Allergic skin test  
2. Allergen immunotherapy 
3. Drug challenge 
4. Food challenge 

ขอ้จ ากดั :  ไม่มี 
3.  สมรรถนะหลกัทาง 
    วิชาชีพที่เกีย่วข้อง 

     พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
     การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 
     ความรู้พื้นฐาน 
     การบริบาลผูป่้วย 
     ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ 
     การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
     ภาวะผูน้ า 



64 
 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

4.  ข้อก าหนดด้าน 
    ประสบการณ์  ความรู้  
    ทักษะ  ทัศนคติ  
    พฤติกรรม 

ความรู้  ทักษะ  เจตคติ ท่ีจ าเป็นต้องมี 
4.1  ความรู้พื้นฐานเร่ืองหตัถการท่ีท า  การเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อการท าหัตถการ    ขั้นตอน
การท า   หตัถการ  สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม  ขอ้บ่งช้ี  
       ขอ้หา้ม  ภาวะแทรกซอ้น  การดูแลรักษาเม่ือมีภาวะแทรกซอ้น  ตลอดจนความรู้
เก่ียวกบัการแปลผลการตรวจ 
4.2  ทกัษะการตรวจโดยใชเ้คร่ืองมือพื้นฐาน  การตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ  การท า
หตัถการท่ีจ าเป็น (Technical ad procedural skills) และใชเ้คร่ืองมือต่าง ๆ ในการตรวจ
วินิจฉยัและรักษาผูป่้วย เด็ก (ภาคผนวกท่ี 2) และการดูแลรักษาภาวะแทรกซอ้น (ถา้มี) 
4.3  ทกัษะการส่ือสาร ใหข้อ้มูลเพื่อใหไ้ดรั้บความยนิยอมจากบิดา มารดา และผูป้กครอง
เด็กในการดูแลรักษา และการยนิยอมจากตวัผูป่้วยเด็กโตตามความเหมาะสม (Consent 
and assent) ตลอดจนการให้ค  าแนะน า และมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูป่้วยและผูป้กครองอยา่ง
เหมาะสม 
4.4  พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพแพทย ์มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ 
4.5  การก าหนดความตอ้งการในการเรียนรู้ของตนเองไดอ้ยา่งครอบคลุมทุกดา้นท่ีจ าเป็น 
รู้จกัวางแผนและแสวงหาวิธีสร้างและพฒันาความรู้ รวมทั้งพฒันาตนเองอยา่งต่อเน่ือง
และสม ่าเสมอ 

5.  การวัดและการ 
     ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 
5.1  การสังเกตระหวา่งการปฏิบติังานโดยอาจารยท์ุกหตัถการในระยะเวลาฝึกอบรม  

6.  ระดับความสามารถ 
     ตาม EPA ของแพทย์ 
     ประจ าบ้านต่อยอด 
     แต่ละช้ันปี 

ระดับความสามารถท่ีพงึมี 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L3  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 1 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L4  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 2 

7.  วันหมดอายุผลการ 
     รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุส าหรับผลการประเมิน 
หากไม่มีการท ากิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป็นเวลา 1 ปี ตอ้งรับการประเมินใหม่ 
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EPA 4  ประเมินและให้การดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางด้านโรคภูมิแพ้ท่ีพบบ่อย  

(Assess and manage patients with allergic diseases) 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

1.  ช่ือเร่ืองกจิกรรม ประเมินและให้การดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางด้านโรคภูมิแพ้ท่ีพบบ่อย 

2. ข้อก าหนด และ ข้อจ ากดั 
    ของกจิกรรม (บริบท 
    สถานท่ี ลกัษณะ ผู้ป่วย) 

รายละเอยีดของกจิกรรม 
2.1   มีท่าทีและทกัษะในการซกัประวติัท่ีเหมาะสม 
2.2   ตรวจร่างกายดว้ยวิธีการท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม 
2.3   วางแผนส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการอยา่งมีเหตุผล ประหยดั และคุม้ค่า 
2.4   รวบรวมขอ้มูลจากประวติั การตรวจร่างกาย ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการและ
การตรวจพิเศษต่าง ๆ เพื่อน ามาตั้งสมมติฐาน วิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหาของผูป่้วย 
2.5   ใชว้ิจารณญาณท่ีถูกตอ้งเหมาะสมในการตดัสินใจทางคลินิก การใหก้ารวินิจฉยั การ
ใชย้าตลอดจนการใหก้ารบ าบดัรักษาผูป่้วย 
2.6   บนัทึกเวชระเบียนอยา่งเป็นระบบถูกตอ้งและต่อเน่ือง โดยใชแ้นวทาง
มาตรฐานสากล 
2.7   ใหก้ารบริบาลสุขภาพเด็กแบบองคร์วม โดยยดึผูป่้วยและครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง 
2.8   มีทกัษะในการท าหตัถการท่ีจ าเป็น บอกขอ้บ่งช้ี ขอ้ห้าม ภาวะแทรกซอ้นในการ
ตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ตลอดจนขั้นตอนการตรวจแปลผลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
และเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อการท าหตัถการนั้น ๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม  
บริบท 
สถานท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก  หอผูป่้วยใน  
ผูป่้วย :  เด็กอายตุั้งแต่แรกเกิดถึง 18 ปีท่ีมีภาวะผิดปกติดา้นโรคภูมิแพท่ี้ซบัซอ้นตวัอยา่ง
โรคหรือภาวะ : (ภาคผนวกท่ี 2) 

1. Respiratory allergy 
2. Skin allergy 
3. Food allergy 
4. Drug Allergy 

ขอ้จ ากดั :  ไม่มี 
3.  สมรรถนะหลกัทาง 
    วิชาชีพที่เกีย่วข้อง 

     พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
     การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 
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หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

     ความรู้พื้นฐาน 
     การบริบาลผูป่้วย 
    ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ 
     การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
     ภาวะผูน้ า 

4.  ข้อก าหนดด้าน 
    ประสบการณ์  ความรู้  
    ทักษะ  ทัศนคติ  
    พฤติกรรม 

ความรู้  ทักษะ  เจตคติ ท่ีจ าเป็นต้องมี 
4.1  ความรู้พื้นฐานทางการแพทยเ์ก่ียวกบัภูมิแพแ้ละความรู้ดา้นโรคภูมิแพท่ี้พบบ่อย 
4.2  ทกัษะทางคลินิก และทกัษะการตรวจโดยใชเ้คร่ืองมือพื้นฐาน  การตรวจทาง
หอ้งปฏิบติัการ  การท าหตัถการท่ีจ าเป็น (Technical and procedural skills)  ในการตรวจ
วินิจฉยัและรักษาผูป่้วยเด็กโรคภูมิแพท่ี้พบบ่อย (ภาคผนวกท่ี 2)  
4.3  ทกัษะในการติดต่อส่ือสารทั้งการพูดและการเขียน  การสร้างสัมพนัธภาพ   
4.4  พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพแพทย ์มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ 

5.  การวัดและการ 
     ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 
5.1  การสังเกตระหวา่งการปฏิบติังานโดยอาจารยอ์ยา่งนอ้ย 2 คร้ัง ในหอผูป่้วยต่าง ๆ กนั 
5.2  Case-based discussion อยา่งนอ้ย 2 คร้ังโดยอาจารย ์

6.  ระดับความสามารถ 
     ตาม EPA ของแพทย์ 
     ประจ าบ้านต่อยอด 
     แต่ละช้ันปี 

ระดับความสามารถท่ีพงึมี 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L2-3  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 1 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L4-5  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 2 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L5  เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรม 

7.  วันหมดอายุผลการ 
     รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุส าหรับผลการประเมิน 
หากไม่มีการท ากิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป็นเวลา 1 ปี ตอ้งรับการประเมินใหม่ 
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EPA 5 ประเมินและให้การดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางด้านโรคภูมิคุ้มกนับกพร่องแต่ก าเนิด 

 (Assess and manage patients with primary immunodeficiency) 

หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

1.  ช่ือเร่ืองกจิกรรม ประเมินและใหก้ารดูแลรักษาเด็กท่ีมีปัญหาทางดา้นโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิดท่ี
พบบ่อย 

2. ข้อก าหนด และ ข้อจ ากดั 
    ของกจิกรรม (บริบท 
    สถานท่ี ลกัษณะ ผู้ป่วย) 

รายละเอยีดของกจิกรรม 
2.1   มีท่าทีและทกัษะในการซกัประวติัท่ีเหมาะสม 
2.2   ตรวจร่างกายดว้ยวิธีการท่ีถูกตอ้งและเหมาะสม 
2.3   วางแผนส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการอยา่งมีเหตุผล ประหยดั และคุม้ค่า 
2.4   รวบรวมขอ้มูลจากประวติั การตรวจร่างกาย ผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการและ
การตรวจพิเศษต่าง ๆ เพื่อน ามาตั้งสมมติฐาน วิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหาของผูป่้วย 
2.5   ใชว้ิจารณญาณท่ีถูกตอ้งเหมาะสมในการตดัสินใจทางคลินิก การใหก้ารวินิจฉยั การ
ใชย้าตลอดจนการใหก้ารบ าบดัรักษาผูป่้วย 
2.6   บนัทึกเวชระเบียนอยา่งเป็นระบบถูกตอ้งและต่อเน่ือง โดยใชแ้นวทาง
มาตรฐานสากล 
2.7   ใหก้ารบริบาลสุขภาพเด็กแบบองคร์วม โดยยดึผูป่้วยและครอบครัวเป็นศูนยก์ลาง 
2.8   มีทกัษะในการท าหตัถการท่ีจ าเป็น บอกขอ้บ่งช้ี ขอ้ห้าม ภาวะแทรกซอ้นในการ
ตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ตลอดจนขั้นตอนการตรวจแปลผลไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
และเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อการท าหตัถการนั้น ๆ ไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม  
บริบท 
สถานท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก  หอผูป่้วยใน  
ผูป่้วย :  เด็กอายตุั้งแต่แรกเกิดถึง 18 ปีท่ีมีภาวะผิดปกติดา้นโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่
ก าเนิดท่ีพบบ่อย 

3.  สมรรถนะหลกัทาง 
    วิชาชีพที่เกีย่วข้อง 

    พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
     การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพนัธภาพ 
     ความรู้พื้นฐาน 
     การบริบาลผูป่้วย 
    ระบบสุขภาพและการสร้างเสริมสุขภาพ 
     การพฒันาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอยา่งต่อเน่ือง 
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หัวข้อท่ี รายละเอยีด 

     ภาวะผูน้ า 

4.  ข้อก าหนดด้าน 
    ประสบการณ์  ความรู้  
    ทักษะ  ทัศนคติ  
    พฤติกรรม 

ความรู้  ทักษะ  เจตคติ ท่ีจ าเป็นต้องมี 
4.1  ความรู้พื้นฐานทางการแพทยเ์ก่ียวกบัภูมิแพแ้ละความรู้ดา้นโรคภูมิคุม้กนับกพร่อง
แต่ก าเนิดท่ีพบบ่อย 
4.2  ทกัษะทางคลินิก และทกัษะการตรวจโดยใชเ้คร่ืองมือพื้นฐาน  การตรวจทาง
หอ้งปฏิบติัการ  การท าหตัถการท่ีจ าเป็น (Technical and procedural skills)  ในการตรวจ
วินิจฉยัและรักษาผูป่้วยเด็กโรคภูมิคุม้กนับกพร่องแต่ก าเนิดท่ีพบบ่อย (ภาคผนวกท่ี 2)  
4.3  ทกัษะในการติดต่อส่ือสารทั้งการพูดและการเขียน  การสร้างสัมพนัธภาพ   
4.4  พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต่อวิชาชีพแพทย ์มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห่ง
วิชาชีพ 

5.  การวัดและการ 
     ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 
5.1  การสังเกตระหวา่งการปฏิบติังานโดยอาจารยอ์ยา่งนอ้ย 2 คร้ัง ในหอผูป่้วยต่าง ๆ กนั 
5.2  Case-based discussion อยา่งนอ้ย 2 คร้ังโดยอาจารย ์

6.  ระดับความสามารถ 
     ตาม EPA ของแพทย์ 
     ประจ าบ้านต่อยอด 
     แต่ละช้ันปี 

ระดับความสามารถท่ีพงึมี 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L2-3  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 1 
ตอ้งมีความสามารถอยา่งนอ้ยระดบั L4-5  ส าหรับเล่ือนชั้นไปอยูร่ะดบัการฝึกอบรมหรือ
ชั้นปีท่ี 2 

7.  วันหมดอายุผลการ 
     รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุส าหรับผลการประเมิน 
หากไม่มีการท ากิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป็นเวลา 1 ปี ตอ้งรับการประเมินใหม่ 
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ภาคผนวกท่ี  7 

อาจารย์ผู้เช่ียวชาญในสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ 

คณะแพทยศาสตร์  จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

รายช่ืออาจารย์ปฏิบัติงานเต็มเวลา 

ล าดับ 
ต าแหน่งทางวิชาการ 

ช่ือ – นามสกุล 
คุณวุฒิ (สาขาวิชา) 

สถาบัน : ปีท่ีส าเร็จการศึกษา 

1 
รศ.พญ.พรรณทิพา ฉัตรชาตรี   
(ประธานการฝึกอบรม) 

- พ .บ.  คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ.  
2530 

- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์) คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ.  2536 

- Certificate in Allergy and Clinical Immunology, Duke 
University Medical Center, ปี พ.ศ.  2543 

- Certificate in Allergy and Clinical Immunology, Jaffe Food 
Allergy Research Institute, Mount Sinai School of 
Medicine, ปี พ.ศ.  2545 

- อ.ว. (กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั) คณะ
แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2546  

2 ผศ.พญ. นริศรา สุรทานตน์นท ์

- พ.บ. คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 
2545 

- อ.ว. (กุมารเวชศาสตร์) โรงพยาบาลชลบุรี ปี พ.ศ.  2549 
- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั) คณะ

แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ.  2553 
- Certificate in Immunology, Erasmus Medical Center, ปี 

พ.ศ.  2556 
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รายช่ืออาจารย์ปฏิบัติงานไม่เต็มเวลา 

ล าดับ ต าแหน่งทางวิชาการ 
ช่ือ – นามสกุล 

คุณวุฒิ (สาขาวิชา) 
สถาบัน : ปีท่ีส าเร็จการศึกษา 

 
 
1  

 
 
ศ. พญ. จรุงจิตร์  งามไพบูลย ์

- พ .บ.  คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ.  
2520 

- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์) คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ.  2524 

- Certificate in Allergy and Clinical Immunology, University 
of Pennsylvania, ปี พ.ศ.  2528 

- อ.ว. (กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั) คณะ
แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2541 

 
         
        2 

 
 
พญ. อญัชลี เสนะวงษ ์

- พ.บ. คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2553 
- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์) จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2559 
- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั) จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2561 

3 พญ. รพิศา นนัทนีย ์ - พ .บ.  คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 
2555 

- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์) จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2562 
- ว.ว. (กุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั) จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลยั ปี พ.ศ. 2564 
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ตารางการท างานของอาจารย์ไม่เต็มเวลา 

วัน 9.00-12.00 13.00-16.00 

จันทร์ รับปรึกษาผู้ป่วย 
อ. จรุงจิตร์   

รับปรึกษาผู้ป่วย/research 
discussion 
อ. อญัชลี 

องัคาร Daycare/รับปรึกษาผู้ป่วย 
อ. อญัชลี 

รับปรึกษาผู้ป่วย/research 
discussion 
อ. อญัชลี 

พุธ รับปรึกษาผู้ป่วย 
อ. จรุงจิตร์   

OPD allergy 
อ. รพิศา 

พฤหัสบดี OPD allergy 
อ. จรุงจิตร์   

Journal club 
อ. จรุงจิตร์  
อ. อญัชลี  

ศุกร์ Case discussion 
อ. อญัชลี 

Topic review 
อ. อญัชลี 
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ภาคผนวกท่ี 8 

คุณสมบัติของสถาบัน 

1. คุณสมบติัทัว่ไป สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดและด าเนินนโยบายเก่ียวกบัทรัพยากรการเรียนรู้ให้

ครอบคลุมประเด็นดงัต่อไปน้ี 

ก. สถานท่ีและโอกาสในการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั  

ข. ไดรั้บการรับรองคุณภาพ 

ค. มีกิจกรรมวิชาการเพื่อเสริมสร้างคุณสมบติัในการใฝ่รู้ใหแ้ก่ผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม 

ง. มีระบบการบริหารจดัการท่ีดี มีสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ์ และจ านวนผูป่้วยทั้งประเภทผูป่้วย

ในและผูป่้วยนอกพอเหมาะแก่การฝึกอบรม และผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมไดมี้ส่วนด าเนินการดูแล

รักษาและใหบ้ริการกบัผูป่้วยโดยตรง 

จ. มีหน่วยงานเทียบเท่าภาควิชาในคณะแพทยศาสตร์ วิทยาลยัแพทยศาสตร์ หรือแผนกใน

โรงพยาบาล เป็นผูรั้บผิดชอบด าเนินการ โดยผูบ้ริหารของคณะแพทยศาสตร์ วิทยาลยั

แพทยศาสตร์ หรือโรงพยาบาลท่ีรับผิดชอบด าเนินการตอ้งไม่มีผลประโยชน์ทบัซอ้นท่ีอาจ

ขดัขวางการบริหารงานและการพฒันางานการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด 

ฉ. มีปณิธานและพนัธกิจของสถาบนัท่ีระบุไวช้ดัเจนวา่ มุ่งผลิตแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดท่ีมี

ความรู้ความสามารถและคุณสมบติัสอดคลอ้งกบัหลกัสูตรฯ ส่งเสริมความสามารถในการเป็น

นกัวิชาการ  

ช. มีระบบบริหารงานท่ีชดัเจนเพื่อสนบัสนุนการจดัการฝึกอบรมใหบ้รรลุตามปณิธาน ไดแ้ก่ การ

บริหารงานทัว่ไป การบริหารการศึกษา เป็นตน้ โดยระบบงานดงักล่าวตอ้งเป็นระเบียบของ

คณะแพทยศาสตร์ วิทยาลยัแพทยศาสตร์ สถาบนัทางการแพทย ์หรือโรงพยาบาล และประกาศ

ใหผู้เ้ก่ียวขอ้งทราบทัว่กนั 

ซ. มีจ านวนแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒิเพียงพอท่ีจะรับผิดชอบการฝึกอบรมทั้งในสาขท่ีฝึกอบรมและ

สาขาท่ีเก่ียวขอ้ง และแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒินั้นมีความมุ่งมัน่ ความเตม็ใจในการเป็นอาจารย์

ประจ าหลกัสูตรฝึกอบรม 
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ฌ. ในระยะ 5 ปีแรกหลงัการไดรั้บอนุมติัด าเนินการฝึกอบรม คณะแพทยศาสตร์ วิทยาลยั

แพทยศาสตร์ สถาบนัทางการแพทยห์รือโรงพยาบาลอาจพิจารณาท าความตกลงกบัคณะ

แพทยศาสตร์ วิทยาลยัแพทยศาสตร์ หรือโรงพยาบาลท่ีมีประสบการณ์ด าเนินการเปิดหลกัสูตร

ฝึกอบรมมาแลว้ไม่ต ่ากวา่ 10  ปี ใหช่้วยท าหนา้ท่ีเป็นท่ีปรึกษาและช่วยเหลือ หรือเป็นสถาบนั

สมทบ หรือสถาบนัร่วมในการด าเนินการฝึกอบรม 

ญ. ก่อนเปิดด าเนินการฝึกอบรม คณะแพทยศาสตร์ วิทยาลยัแพทยศาสตร์ สถาบนัทางการแพทย์

หรือโรงพยาบาล จะตอ้งด าเนินการใหแ้พทยสภารับรองหลกัสูตรของสถาบนัฝึกอบรม เพื่อให้

ผูส้ าเร็จการฝึกอบรมมีสิทธ์ิเขา้สอบเพื่อวุฒิบตัรฯ และจะตอ้งมีความพร้อมในการจดัการ

ฝึกอบรมและทรัพยากรต่าง ๆ โดยเฉพาะอาจารย ์ส่ือการศึกษาและอุปกรณ์การฝึกอบรม 

ครบถว้นตามเกณฑท่ี์ก าหนด ทั้งน้ีจะตอ้งมีแผนด าเนินงานระยะ 5 ปีท่ีมีความชดัเจนและ

เป็นไปได ้โดยแผนปฏิบติัการจะตอ้งแสดงใหเ้ห็นวา่ มีความพร้อมดงักล่าวก่อนเร่ิมการ

ฝึกอบรมแต่ละชั้นปี อยา่งนอ้ย 1 ปีการศึกษา 

ในกรณีท่ีสถาบนัฝึกอบรมเป็นสถาบนัภาคเอกชน นอกจากจะตอ้งมีคุณสมบติัตามขอ้ (ก) ถึง (ญ) แลว้ 

จะตอ้งไม่แสวงหาก าไรจากการฝึกอบรม โดยใหจ้ดัตั้งมูลนิธิหรือกองทุนท่ีมีทุนส ารองเพียงพอในการ

ด าเนินการระยะยาว และใหมี้ผูแ้ทนราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยซ่ึงรับผิดชอบดูแลการฝึกอบรม

เป็นกรรมการของมูลนิธิหรือกองทุนโดยต าแหน่ง 

2. สถาบนัฝึกอบรมตอ้งก าหนดและด าเนินนโยบายเก่ียวกบัทรัพยากรการเรียนรู้ใหค้รอบคลุมประเด็น

ต่อไปน้ี  

ก. ห้องปฏิบัติการส าหรับการชันสูตร สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีการใหบ้ริการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 

หรือติดต่อขอรับบริการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการใหค้รอบคลุมการชนัสูตรประเภทพื้นฐานและประเภทจ าเพาะท่ี

จ าเป็นส าหรับการฝึกอบรม ซ่ึงหอ้งปฏิบติัการตอ้งมีพยาธิแพทยห์รือแพทยห์รือบุคลากรอ่ืนท่ีมีความรู้ความ

ช านาญเป็นผูค้วบคุมและมีคุณสมบติัดงัน้ี 

- หอ้งปฏิบติัการดา้นพยาธิวิทยากายวิภาค สามารถท าการตรวจศพ ตรวจช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจทาง

เซลลวิ์ทยาท่ีไดจ้ากการผา่ตดัหรือการท าหัตถการ สามารถเตรียมสไลดช้ิ์นเน้ือเยือ่และส่ิงส่งตรวจเพื่อตรวจดว้ย

กลอ้งจุลทรรศน์ไดเ้อง มีพยาธิแพทยท่ี์สามารถใหค้ าปรึกษา หรือสอนผูรั้บการฝึกอบรมได ้
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- มีอตัราการตรวจศพ ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 10 ของจ านวนผูป่้วยท่ีถึงแก่กรรมในโรงพยาบาล (ไม่รวมการ

ตรวจศพทางดา้นนิติเวชศาสตร์) การตรวจศพ การตรวจช้ินเน้ือ และการตรวจทางเซลลวิ์ทยาตอ้งกระท าอยา่ง

สมบูรณ์ครบถว้นโดยพยาธิแพทย ์สามารถใหก้ารวินิจฉยัขั้นสุดทา้ย และตอ้งมีรายงานการตรวจเก็บไวเ้ป็น

หลกัฐานทุกราย 

- ในกรณีท่ีอตัราการตรวจศพของสถาบนัฝึกอบรมไม่ถึงเกณฑท่ี์ก าหนด สถาบนัจะตอ้งแสดงหลกัฐาน

ท่ีบ่งช้ีถึงความสนใจทางวิชาการและความใส่ใจในการคน้หาสาเหตุการด าเนินโรค และการประเมิน

ผลการรักษาของแพทยใ์นโรงพยาบาลดว้ยการตรวจทางพยาธิวิทยาหรือการตรวจอ่ืน ๆ 

- หอ้งปฏิบติัการดา้นพยาธิวิทยาคลินิกหรือเวชศาสตร์ชนัสูตร สามารถใหบ้ริการตรวจดา้นโลหิตวิทยา 

เคมีคลินิก จุลทรรศนศาสตร์ จุลชีววิทยา วิทยาภูมิคุม้กนัไดเ้ป็นประจ า รวมทั้งจะตอ้งมีการใหบ้ริการทางดา้น

ธนาคารเลือดท่ีจ าเป็นส าหรับการฝึกอบรม 

ข. หน่วยรังสีวิทยา สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีรังสีแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒิ ซ่ึงสามารถตรวจทางรังสีท่ีจ าเป็น

สาหรับการฝึกอบรมได ้

ค. ห้องสมดุทางแพทย์ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีหอ้งสมุดและฐานขอ้มูล ซ่ึงมีต ารามาตรฐานทาง

การแพทย ์วารสารการแพทยท่ี์ใชบ้่อย ส าหรับช่วยคน้รายงานท่ีตีพิมพใ์นวารสารส าหรับใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

และแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดใชไ้ดส้ะดวก มีการใชเ้ทคโนโลยสีารสนเทศและการส่ือสารใหเ้ป็นส่วนหน่ึงของ

การฝึกอบรมอยา่งมีประสิทธิภาพและถูกจริยธรรม 

ง. หน่วยเวชระเบียนและสถิติ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหผู้ป่้วยทุกคนมีแฟ้มประจ าตวั ซ่ึงบนัทึก

ประวติั ผลการตรวจร่างกาย การสั่งการรักษาท่ีเป็นมาตรฐาน และมีระบบการจดัเก็บ คน้หา และการประมวล

สถิติท่ีมีประสิทธิภาพ 

3. หน่วยงานทางดา้นคลินิกท่ีเก่ียวกบัการดูแลรักษาผูป่้วยสาขาท่ีฝึกอบรม สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมี

หน่วยงานทางคลินิกท่ีส าคญั ไดแ้ก่ อายรุศาสตร์ ศลัยศาสตร์ กุมารเวชศาสตร์ สูติศาสตร์นรีเวชวิทยา เพื่อใหก้าร

ดูแลรักษาผูป่้วยในสาขาท่ีฝึกอบรมหากจ าเป็น และมีทีมการดูแลผูป่้วย เพื่อใหผู้รั้บการฝึกอบรมีประสบการณ์

ในการปฏิบติังานเป็นทีมร่วมกบัผูร่้วมงานและบุคลากรสาขาอ่ืน และวิชาชีพอ่ืน 

4. กิจกรรมวิชาการ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหมี้กิจกรรมวิชาการสม ่าเสมอ ทั้งในหน่วยงานท่ี

รับผิดชอบสาขาท่ีฝึกอบรม เช่น Journal club เป็นตน้ หรือกิจกรรมวิชาการระหวา่งหน่วยงานหรือระดบั



75 
 

โรงพยาบาล เช่น Tissue conference, tumor conference, morbidity-mortality conference, clinical-pathological 

conference เป็นตน้ นอกจากน้ี สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัหรืออนุญาตให้ผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมเรียนวิทยาศาสตร์

การแพทยพ์ื้นฐานประยกุต ์หรือวิทยาศาสตร์คลินิกสัมพนัธ์ และควรสนบัสนุนใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมร่วม

ประชุมวิชาการนอกสถาบนัฝึกอบรม ทั้งในและนอกประเทศ ตามโอกาสสมควร 

3. เกณฑ์เฉพาะส าหรับสถาบันฝึกอบรม 

สถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั จะตอ้งไดรั้บการรับรองจากราชวิทยาลยักุมารแพทย์

แห่งประเทศไทย โดยมีสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ์ จ านวนผูป่้วยและการบริการ ผูด้  าเนินการฝึกอบรมเป็นไปตาม

เกณฑท่ี์คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัก าหนด โดย

ความเห็นชอบของราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย และแพทยสภา ดงัน้ี 

3.1 เป็นสถาบนัท่ีมีการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นเพื่อวุฒิบตัรฯ สาขากุมารเวชศาสตร์อยูแ่ลว้ 

และมีแพทยท่ี์ไดรั้บวุฒิบตัรฯ ในสาขาวิชาท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น วิสัญญีแพทย ์รังสีแพทย ์พยาธิแพทย ์เป็นตน้ เพื่อจะ

ใหค้  าปรึกษาแนะน าได ้

3.2 มีจ านวนและคุณวุฒิของแพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมท่ีเหมาะสม สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมี

กุมารแพทยซ่ึ์งไดรั้บวุฒิบตัรฯ หรือหนงัสืออนุมติัฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั เป็นผูใ้ห้

การฝึกอบรมเตม็เวลาอยา่งนอ้ย 2 คน และอาจารยท่ี์เป็นหัวหนา้สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งปฏิบติังานดา้นกุมารเวช

ศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัมาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 5 ปี ทั้งไดแ้สดงศกัยภาพของความเป็นครู ดา้นการวิจยั และ

การบริหารจดัการในงานดา้นกุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั (ตามเกณฑอ์าจารยใ์นขอ้ 8) 

3.3 มีงานบริการท่ีมีคุณภาพและจ านวนของการใหบ้ริการเพียงพอส าหรับการฝึกอบรม ดงั

รายละเอียดต่อไปน้ี 

ก. มีคลินิกผูป่้วยนอก ท่ีหน่วยผูป่้วยนอกเด็กท่ีดูแลตรวจรักษาปัญหาทางโรคภูมิแพอ้ยา่ง

นอ้ยสัปดาห์ละ 1 วนั 

ข. มีผูป่้วยนอกท่ีมีปัญหาโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั มารับการตรวจไม่นอ้ยกวา่ 1,500 คร้ัง

ต่อปี 

ค. มีผูป่้วยในท่ีรับปรึกษาทางดา้นโรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัไม่นอ้ยกวา่ 100 คร้ังต่อปี 
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ง. มีการตรวจภูมิแพท้างผิวหนงัอยา่งนอ้ย 50 คร้ังต่อปี 

จ. มีการตรวจประเมินสมรรถภาพปอดอยา่งนอ้ย 200 คร้ังต่อปี 

ช. มีศกัยภาพในการรรักษาผูป่้วยดว้ยวิธีภูมิคุม้กนับ าบดั (Immunotherapy) และ 

Challenge 

3.4 มีกิจกรรมวิชาการของสาขาซ่ึงจดัโดยอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม อยา่งนอ้ย 2 คร้ังต่อเดือน 

เช่น Journal club, topic review หรือ case discussion เป็นตน้ 

3.5 มีหอ้งสมุดหรือระบบฐานขอ้มูล E-book, e-journal ท่ีทนัสมยั รองรับการเรียนรู้ของผูใ้ห้

การฝึกอบรมและผูเ้รียน ขอ้น้ีขอเพิ่มครับ 

3.6 มีสวสัดิการ ค่าตอบแทนและส่ิงอ านวยความสะดวกส าหรับผูเ้รียน ใหมี้คุณภาพชีวิตท่ีดี  

นอกจากน้ีมีการจดัหรืออนุญาตใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมเรียนวิทยาศาสตร์การแพทยพ์ื้นฐานประยกุต ์

หรือวิทยาศาสตร์คลินิกสัมพนัธ์ และสนบัสนุนใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมร่วมประชุมวิชาการนอกสถาบนัตาม

โอกาสอนัสมควร 

หากสถาบนัฝึกอบรมใดขาดหน่วยงานหรือคุณสมบติับางขอ้ อาจจดัการฝึกอบรมโดยใชส้ถาบนั

ฝึกอบรมอ่ืนเป็นสถาบนัสมทบ หรือสถาบนัร่วมฝึกอบรมโดยความเห็นชอบของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและ

สอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั 

4. สถานภาพของสถาบันฝึกอบรม 

สถานภาพของสถาบนัฝึกอบรมแบ่งตามบทบาทหนา้ท่ีในการฝึกอบรม ดงัน้ี 

4.1 สถาบนัฝึกอบรมหลกั หมายถึง สถาบนัฝึกอบรมท่ีด าเนินการจดัท าหลกัสูตรการฝึกอบรม

แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด และไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม โดยจดัให้ผูเ้ขา้รับการ

ฝึกอบรมไดรั้บประสบการณ์จากสถาบนัฝึกอบรมตลอดหลกัสูตร หรือเป็นเวลาไม่ต ่ากวา่ระยะเวลา 2 ใน 3 ของ

หลกัสูตร 

4.2 สถาบนัฝึกอบรมสมทบ หมายถึง สถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ป็นสถาบนั

ฝึกอบรมสมทบกบัสถาบนัหลกัเพื่อจดัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดในส่วนท่ีสถาบนัหลกัไม่สามารถ
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จดัประสบการณ์ได ้โดยกิจกรรมดงักล่าวเม่ือรวมกนัแลว้ตอ้งมีระยะเวลารวมกนัไม่ต ่ากวา่ 3 เดือน และไม่เกิน 1 

ใน 3 ของระยะเวลาของหลกัสูตร 

ตัวอย่างคณะแพทยศาสตร์ ................. จัดท าหลักสูตรการฝึกอบรมฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรค
ภูมิแพ้และภูมิคุ้มกัน และขออนุมัติเปิดเป็นสถาบันฝึกอบรม รวมท้ังขอให้คณะแพทยศาสตร์ .............. เป็น
สถาบันฝึกอบรมสมทบ จัดกิจกรรม .......... ให้ผู้ เข้ารับการฝึกอบรมเป็นเวลา 6 เดือน เป็นต้น 

4.3 สถาบนัร่วมฝึกอบรม หมายถึง สถาบนัฝึกอบรมตั้งแต่ 2 แห่งขึ้นไปท่ีด าเนินการจดัท าหลกัสูตร

การฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด และไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมร่วมกนั โดย

จดัใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมไดรั้บประสบการณ์จากทุกสถาบนั โดยแต่ละแห่งมีเวลาไม่ต ่ากวา่ 1 ใน 3 ของ

ระยะเวลาของหลกัสูตร 

ตัวอย่าง คณะแพทยศาสตร์ .............. ร่วมกับ โรงพยาบาล .............. จัดท าหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 
อนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกัน และขออนุมัติเปิดเป็นสถาบันร่วมฝึกอบรม โดยผู้เข้ารับการ
ฝึกอบรมได้รับประสบการณ์จากคณะแพทยศาสตร์ ............ เป็นเวลา 16 เดือน และจากโรงพยาบาล ............. 
เป็นเวลา 8 เดือน เป็นต้น 

4.4 สถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก หมายถึง สถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บความเห็นชอบจากราช

วิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทย โดยการพิจารณาของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมาร

เวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนั ใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรมท่ีจดัประสบการณ์เพิ่มเติมใหก้บัผูเ้ขา้รับการ

ฝึกอบรมท่ีสนใจไดใ้นลกัษณะของกิจกรรมเลือก (Elective) โดยมีระยะเวลาไม่เกิน 3 เดือน ทั้งน้ีหลกัสูตรฯท่ี

สถาบนัฝึกอบรมหลกัจดัท า อาจจดัใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมไดรั้บประสบการณ์เพิ่มเติมจากสถาบนัฝึกอบรม

กิจกรรมเลือกได ้โดยจะตอ้งมีระยะเวลารวมกนัตลอดหลกัสูตรไม่เกินระยะเวลาท่ีราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่ง

ประเทศไทยก าหนด 

5. การขออนุมัติเป็นสถาบันฝึกอบรม 

คณะแพทยศาสตร์/วิทยาลยัแพทยศาสตร์/โรงพยาบาลใดท่ีมีความประสงคจ์ะเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม

ในอนุสาขากุมารเวชศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัถา้เป็นการจดัการฝึกอบรมท่ีมีหรือไม่มีสถาบนัฝึกอบรม

สมทบใหส้ถาบนัฝึกอบรมหลกัเป็นผูด้  าเนินการจดัท าขอ้มูล หากเป็นการจดัการฝึกอบรมในลกัษณะท่ีมีสถาบนั

ร่วมฝึกอบรมใหทุ้กสถาบนัฝึกอบรมร่วมรับผิดชอบเป็นผูด้  าเนินการจดัท าขอ้มูล ตามเกณฑห์ลกัสูตรการ
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ฝึกอบรมท่ีไดรั้บอนุมติันั้นเสนอแพทยสภา เพื่อส่งให้ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยประสานงานกบั

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ตรวจรับรองการเปิดสถาบนัฝึกอบรม และก าหนดศกัยภาพของสถาบนั

ฝึกอบรมหลกัและสถาบนัสมทบ (ถา้มี) หรือสถาบนัร่วมฝึกอบรมตามเกณฑห์ลกัสูตรและจ านวนความตอ้งการ

ของแพทยเ์ฉพาะทางสาขานั้นแลว้ใหน้ าเสนอราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยพิจารณาเสนอใหแ้พทย

สภาอนุมติัต่อไป 

6. การติดตามก ากบัดูแลสถาบันฝึกอบรม 

ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยจะติดตามก ากบัดูแลสถาบนัฝึกอบรมหลกัสถาบนัฝึกอบรม

สมทบสถาบนัร่วมฝึกอบรมท่ีไดรั้บอนุมติัให้เปิดการฝึกอบรมเป็นระยะ ๆ โดยการมอบหมายให้

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เป็นผูด้  าเนินการตามแนวทางท่ีแพทยสภาก าหนดและเสนอรายงานผา่น

ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่งประเทศไทยเพื่อเสนอใหแ้พทยสภารับทราบเป็นระยะ ๆ 

หากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ พบวา่สถาบนัฝึกอบรมหลกัหรือสถาบนัร่วมฝึกอบรมใดไม่

มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมในหลกัสูตรติดต่อกนัเกินหลงัก าหนด 3 ปี ให ้“พกั” การประกาศรับสมคัรแพทย์

ประจ าบา้นต่อยอดส าหรับหลกัสูตรนั้นในปีท่ี 4 ของสถาบนัฝึกอบรมหลกัหรือสถาบนัร่วมฝึกอบรมนั้นไวก่้อน

จนกวา่คณะกรรมการฝึกอบรมและสอบฯจะไดป้ระเมินสถาบนัฝึกอบรมนั้นวา่ยงัมีความพร้อมในการฝึกอบรม

ตามเกณฑท่ี์ก าหนด 

หากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ พบวา่สถาบนัฝึกอบรมหลกัหรือสถาบนัร่วมฝึกอบรมใดไม่

มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมในหลกัสูตรติดต่อกนัเกินหลงัก าหนด 10 ปี ให ้“ยกเลิก” การเป็นสถาบนัฝึกอบรม

ของสถาบนัฝึกอบรมหลกัหรือของสถาบนัร่วมฝึกอบรมกลุ่มนั้นและใหท้ าเร่ืองแจง้ราชวิทยาลยักุมารแพทยแ์ห่ง

ประเทศไทยเสนอแพทยสภาเพื่ออนุมติัหากสถาบนัฝึกอบรมมีความประสงคจ์ะขอเป็นสถาบนัฝึกอบรมอีก ให้

ด าเนินการตามขอ้ 9.4 
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ภาคผนวกท่ี  9  

รายนามคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขา 
กุมารเวชศาตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกนั พ.ศ. 2565-2567 

 

1.  ศ.พญ. อรทยั  พิบูลโภคานนัท ์  ประธาน 

2. อ.ดร.พญ.ภาสุรี   แสงศุภวานิช   รองประธาน   

3.  อ.นพ.วสุ   ก าชยัเสถียร   อนุกรรมการ 

4.  รศ.ดร.พญ. วิภารัตน์  มนุญากร  อนุกรรมการ 

5.  ผศ.พิเศษ พญ. ทศัลาภา  แดงสุวรรณ  อนุกรรมการ 

6.  ผศ.ดร.นพ.สิระ   นนัทพิศาล  อนุกรรมการ 

7. รศ.พญ. ปนดัดา   สุวรรณ   อนุกรรมการ 

8.  รศ.นพ.มงคล   เหล่าอารยะ   อนุกรรมการ 

9. ผศ.พญ.นริศรา  สุรทานตน์นท ์  อนุกรรมการ 

10.  พท.หญิง ยหิวา   สขสุวสัด์ิ  อนุกรรมการ 

11.  นอ.หญิง ดร.พญ.ศศวรรณ ชินรัตนพิสิทธ์ิ  อนุกรรมการ  

12  ผศ.พญ.ยิง่วรรณ   เจริญยิง่    อนุกรรมการ 

13.  ผศ.พญ.ดารา   ไมเ้รียง   อนุกรรมการ 

14.  รศ.พญ. ปัญจมา   ปาจารย ์   อนุกรรมการและเลขานุการ  

15. ผศ.พญ. วิชชญา   ศรีสุวจัรีย ์  อนุกรรมการและผูช่้วยเลขานุการ 

16. อ.พญ.กานติมา  กาญจนภูมิ  อนุกรรมการและผูช่้วยเลขานุการ 
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ท่ีปรึกษา 

1.  ศ. เกียรติคุณ นพ.มนตรี  ตูจิ้นดา   ท่ีปรึกษา   

2.  รศ. พญ.ชลีรัตน์   ดิเรกวฒันชยั  ท่ีปรึกษา 

3.  ศ.เกียรติคุณ นพ.ปกิต  วิชยานนท ์ ท่ีปรึกษา 

4.  ศ.พญ.จรุงจิตร์   งามไพบูลย ์ ท่ีปรึกษา  

5. ศ.พญ. มุทิตา   ตระกูลทิวากร  ท่ีปรึกษา 

6. ศ. คลินิก นพ.สุวฒัน์  เบญจพลพิทกัษ ์ ท่ีปรึกษา 

7.  ศ. คลินิกพญ. มุกดา  หวงัวีรวงศ ์ ท่ีปรึกษา 

8.  ศ.เกียรติคุณ พญ.นวลอนงค ์ วิศิษฏสุนทร  ท่ีปรึกษา 

9.  รศ.พญ. สุวรรณี   อุทยัแสงสุข  ท่ีปรึกษา 

10.  ศ.ดร.พญ อรพรรณ  โพชนุกูล  ท่ีปรึกษา 

11.  พล.ต.หญิง อารียา  เทพชาตรี  ท่ีปรึกษา 

12. รศ.พญ.พรรณทิพา  ฉตัรชาตรี ท่ีปรึกษา 

 


