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หลักสูตรการฝ,กอบรมแพทย4ประจำบ9านต;อยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู9ความชำนาญ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

  อนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2566 

 

1. ช่ือหลักสูตร (Program Title) 

   (ภาษาไทย)       หลักสูตรการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู>ความชำนาญ 

                            ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

   (ภาษาอังกฤษ)      Fellowship Training in Neonatal-Perinatal Medicine 

 

2. ช่ือวุฒิบัตร (Name of Diploma) 

   ช่ือเต็ม 

   (ภาษาไทย)       วุฒิบัตรเพ่ือแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  

         อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

   (ภาษาอังกฤษ)    Diploma, Thai Subspecialty Board of Neonatal-Perinatal Medicine 

   ช่ือย;อ 

   (ภาษาไทย)        วว. อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

  (ภาษาอังกฤษ)     Dip. Thai Subspecialty Board of Neonatal-Perinatal Medicine 

 

3. หน;วยงานท่ีรับผิดชอบ (Responsible Unit) 

     สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9มหาวิทยาลัย 

 

4. พันธกิจของแผนการฝ,กอบรม 

  ปsจจุบันแม>ว@าประเทศไทยจะมีทารกเกิดใหม@ลดลงเหลือเพียงปtละประมาณหกแสนคน แต@

รูปแบบและวิธีการดูแลรักษา ทารกท่ีเจ็บปwวยได>เปลี่ยนแปลงอย@างมากเพ่ือจะทําให>ทารกรอดชีวิตเพิ่มขึ้น มี

ภาวะแทรกซ>อนน>อยที่สุดและเจริญเติบโต เป}นเด็กและผู>ใหญ@ที่สมบูรณ9แข็งแรงมีคุณภาพชีวิตที่ดีเป}นกําลัง

สำคัญในการพัฒนาประเทศชาติต@อไป ในการดูแลรักษาดังกล@าว ต>องใช>ความรู>ในเชิงลึกและนวัตกรรมทาง

เทคโนโลยีที่ทันสมัยมาใช>ประกอบในการดูแลรักษาทารกแรกเกิดมากขึ้น ซึ่งแพทย9ทั่วไปและกุมารแพทย9

สามารถดูแลรักษาเฉพาะทารกแรกเกิดท่ีปกติหรือเจ็บปwวยระยะเบื้องต>น ไม@สามารถดูแลรักษา ทารกแรกเกิดท่ี

ปwวยหนักหรือมีปsญหาซับซ>อนได>อย@างมีประสิทธิภาพ จึงจําเป}นต>องมีแพทย9ผู>เชี่ยวชาญเฉพาะทางใน อนุสาขา 

วิชากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด ซึ่งหลักสูตรการฝ3กอบรมแพทย9ประจําบ>านสาขากุมารเวช
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ศาสตร9 ไม@สามารถครอบคลุมเนื้อหาความรู>ตลอดจนการฝ3กทักษะในระดับผู>เชี่ยวชาญที่จะดูแลทารกแรกเกิดท่ี

ปwวยหนักเหล@าน้ีได> 

  ตั ้งแต@ปtงบประมาณ 2555 กระทรวงสาธารณสุขได>มีการจัดทำแผนพัฒนาระบบบริการ

สุขภาพ (Service Plan) เพื่อพัฒนาหน@วยบริการให>มีทิศทางที่ชัดเจน โดยใช>หลักการ “เครือข@ายบริการที่ไร>

รอยต@อ” (Seamless Heath Service Network) ที่สามารถเชื่อมโยงบริการ ระดับปฐมภูมิ ทุติยภูมิและตติย

ภูมิเข>าด>วยกัน ดำเนินการในรูปแบบของเครือข@ายบริการ รวมท้ังส้ิน 12 เครือข@าย หรือ 12 เขตสุขภาพ (ไม@นับ

รวมเขตสุขภาพที่ 13 คือ กรุงเทพมหานคร) ในแต@ละเขตสุขภาพประกอบด>วยโรงพยาบาลระดับต@างๆ ให>เป}น

ส@วนหน่ึงของระบบเครือข@ายบริการเกื้อหนุนซึ่งกันและกัน โดยมีโรงพยาบาลระดับตติยภูมิรองรับเป}นแม@ข@าย 2 

ระดับ ได>แก@ โรงพยาบาลทั่วไป (Standard –Level Hospital) หรือระดับ S เป}น โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 

รับส@งต@อผู>ปwวยระดับมาตรฐานที่ต>องการการรักษาที่ยุ@งยากซับซ>อนและระดับเชี่ยวชาญเฉพาะที่ประกอบด>วย

แพทย9ผู>เชี่ยวชาญทั้งสาขาหลัก สาขารองครบทุกสาขา และสาขาย@อยบางสาขา โดยตั้งเป�าหมายให>มีอย@างน>อย 

1 แห@ง ต@อจังหวัด ปsจจุบันมี 55 แห@ง (ข>อมูลปt พ.ศ. 2565) โรงพยาบาลศูนย9 (Advance Level Hospital) หรือ

ระดับ A เป}น โรงพยาบาลระดับตติยภูมิรับส@งต@อผู>ปwวยระดับสูงที่ต>องการการรักษาที่ยุ@งยากซับซ>อนระดับ

เชี่ยวชาญและเทคโนโลยีขั้นสูงและมีราคาแพง (Advanced & Sophisticated Technology) ประกอบด>วย

แพทย9ผู>เชี่ยวชาญทั้งสาขาหลัก สาขารอง และสาขาย@อยครบทุกสาขาตามความจำเป}น โรงพยาบาลระดับ A 

บางแห@งยังถูกกำหนดเป}นศูนย9ความเชี่ยวชาญใน 5 สาขาหลัก (สาขาโรคหัวใจ สาขาโรคมะเร็ง สาขาอุบัติเหตุ

และฉุกเฉิน สาขาทารกแรกเกิด สาขาการรับบริจาคและปลูกถ@ายอวัยวะ)    โดยตั้งเป�าหมายหมายให>มี

ครอบคลุมทุกเขตสุขภาพ ปsจจุบันมี 33 แห@งเท@าน้ัน (ข>อมูลปt พ.ศ. 2565)  

  คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

(อฝส.)  อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิดได>จัดทําหลักสูตรและเริ่มฝ3กอบรมในปt พ.ศ.2547  

แพทยสภากําหนดให>มีการทบทวนและพัฒนาหลักสูตรเป}นระยะๆ อย@างน>อยทุก 5 ปt จึงมีการปรับปรุงครั้งแรก

ในปt พ.ศ.2553  และครั้งต@อมาในปt พ.ศ. 2558 และ พ.ศ. 2562 แม>ในเวลากว@า 20 ปtที่ได>มีการฝ3กอบรมกุมาร

แพทย9เฉพาะทางอนุสาขาทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  แต@ก็ยังมีจํานวนไม@เพียงพอกับความต>องการของ

ประเทศ แม>จะมีการกระจายไปยังโรงพยาบาลตติยภูมิในเขตสุขภาพ ต@างๆ แล>ว แต@อัตราส@วนแพทย9สาขาน้ี ก็

ยังไม@สมดุลกับจํานวนทารกแรกเกิดที่เขตสุขภาพนั้นๆ รองรับ โดยข>อมูลของกระทรวงสาธารณสุข ปt พ.ศ. 

2565 มีจำนวนเตียงในหอผู>ปwวยทารกแรกเกิดวิกฤตใน 12 เขตสุขภาพ จำนวน 1,109 เตียง แต@มีกุมารแพทย9

ทารกแรกเกิดเพียง 75 คน 

  ในปtพ.ศ. 2561 แพทยสภาได>ออกประกาศกรอบมาตรฐานคุณวุฒิความรู>ความชํานาญในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2561 โดยอนุมัติตามเกณฑ9มาตรฐานเวชบัณฑิตศึกษาของสหพันธ9แพทยศาสตร9

ศึกษาโลก ฉบับปรับปรุง พ.ศ.2558 (Postgraduate Medical Education WFME Global Standards for 

Quality Improvement: the 2015 division) เพื่อให>ราชวิทยาลัย (อฝส.) แต@ละสาขานําไปพัฒนามาตรฐาน

คุณวุฒิความรู>ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (มคว.1)  เพื่อสถาบัน/แผนงานฝ3กอบรมได>ใช>เป}น

แนวทางการพัฒนาหรือปรับปรุงหลักสูตร รายละเอียดของหลักสูตร และแผนงาน  ฝ3กอบรม รวมทั้งจัดการเรียน
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การสอน เพื่อให>คุณภาพของแพทย9เฉพาะทางที่ผลิตในสาขาเดียวกันมีมาตรฐานที่เทียบเคียงได>ทั้งในระดับชาติ

และระดับสากล 

  คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

จึงได>ดำเนินการปรับปรุงหลักสูตรในปt พ.ศ. 2566 เพื่อให>มาตรฐานการฝ3กอบรมทันสมัยและทันต@อการ

เปลี่ยนแปลงของสังคม รวมทั้งเกณฑ9มาตรฐานผู>ประกอบวิชาชีพของแพทยสภา ฉบับปรับปรุงใหม@ที่เน>นการ

บริบาลสุขภาพที่ยึดคนเป}นศูนย9กลาง โดยแผนการฝ3กอบรมเป}นการบูรณาการทั้งภาคทฤษฎีและภาค ปฏิบัติ 

เพื่อให>ได>กุมารแพทย9เฉพาะทางทารกแรกเกิดและปริกำเนิดที่มีความรู>ความสามารถที่ทันยุคกับความก>าวหน>า

ทางวิทยาการ ให>การดูแลรักษาผู>ปwวยได>อย@างเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ โดยยึดถือผู>ปwวยและครอบครัวเป}น

ศูนย9กลางบนพื้นฐานของการดูแลแบบองค9รวม คิดอย@างมีวิจารณญาณ มีความเอื้ออาทรและใส@ใจในความ

ปลอดภัยของผู>ปwวย เพื่อการแก>ไขปsญหาและการสร>างเสริมสุขภาพ มีพฤติกรรมที่เหมาะ สม ต@อเพื่อนร@วมงาน

ทั้งในวิชาชีพของตนเองและวิชาชีพอื่นๆ รวมทั้งผู>ปwวยและญาติ มีเจตนารมณ9และเตรียมพร>อมที่จะเรียนรู>

ตลอดชีวิต มีความสามารถในการทำงานแบบมืออาชีพ ปฏิบัติงานได>ด>วยตนเองอย@างเต็มตัวโดยไม@ต>องมีการ

กำกับดูแล สนับสนุนการสร>างองค9ความรู>ใหม@จากงานวิจัย เพื่อนำความรู>สู@สังคม (Social accountability) 

ตลอดจนเป}นที่ปรึกษาเพื่อให>คำแนะนำ สามารถปฏิบัติงานเป}นทีมร@วมกับผู>อื่นแบบสหวิชาชีพได> รวมทั้งการ

จัดสมดุลระหว@างสภาวะการทำงานและการดูแลสุขภาพของตนเอง 
 

5. ผลสัมฤทธ์ิของแผนการฝ,กอบรม/หลักสูตร (Intended Learning Outcome) 

  เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมหลักสูตรเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด เป}นเวลา 2 ปt ผู>ได>รับวุฒิบัตรฯ จะต>องมี

ความรู> ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลสัมฤทธ์ิของการเรียนรู>ท่ีพึงประสงค9ตามสมรรถนะหลักท่ีครอบคลุม

ความรู> ทักษะ และเจตคติท่ีจำเป}นและสอดคล>องกับพันธกิจ ดังน้ี 

5.1 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห;งวิชาชีพ (Professional Habits, Attitudes,  

Moral and Ethics) 

5.1.1 มีคุณธรรม จริยธรรมและ เจตคติท่ีดีเหมาะสมต@อวิชาชีพแพทย9 ซ่ือสัตย9สุจริตต@อ 

ตนเองและวิชาชีพ เป}นท่ีไว>วางใจของ ผู>ปกครอง ครอบครัว และสังคม 

5.1.2 ทำงานร@วมกับผู>อ่ืนได>อย@างมีประสิทธิภาพ มีความเห็นอกเห็นใจและเข>าใจความรู>สึก

ของผู>อ่ืนคำนึงถึงประโยชน9 ความปลอดภัยและสิทธ์ิของผู>ปwวยเป}นสำคัญ 

5.1.3 มีบุคลิกภาพอันเป}นท่ีน@าศรัทธาตรงต@อเวลา มีความน@าเช่ือถือและความรับผิดชอบ 

คำนึงถึงการใช>และประยุกต9ทรัพยากรท่ีมีจำกัดให>เหมาะสมกับสังคมและส่ิงแวดล>อม

ของตนเอง 

5.1.4 มีความมุ@งม่ันในการพัฒนาให>บริการท่ีมีคุณภาพอย@างต@อเน่ือง 
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5.2 การติดต;อส่ือสารและการสร9างสัมพันธภาพ (Communication and interpersonal skills) 

(ภาคผนวกท่ี 3) 

5.2.1 มีทักษะในการรับฟsงปsญหาเข>าใจความรู>สึกและความวิตกกังวลของบิดามารดา 

5.2.2 สามารถตอบคำถาม อธิบาย ให>คำปรึกษาและคำแนะนำเป¤ดโอกาสให>บิดามารดามี

ส@วนร@วมในการตัดสินใจได>อย@างเหมาะสม 

5.2.3 แสดงความเห็นอกเห็นใจ เอ้ืออาทร ให>ความม่ันใจ และให>กำลังใจแก@บิดามารดา 

5.2.4 มีทักษะการส่ือสารในสถานการณ9เฉพาะเช@น การแจ>งข@าวร>าย การจัดการเม่ือเกิด

ข>อผิดพลาดข้ึน การขอความยินยอมจากบิดา มารดา หรือผู>ปกครอง 

5.2.5 มีวิจารณญาณในการส่ือสารข>อมูลผ@านวิธีการส่ือสารต@างๆ อาทิ โทรศัพท9 ส่ือ  

        อิเล็กทรอนิกส9และส่ือประเภทอ่ืนๆ ได>อย@างเหมาะสม 

5.2.6 มีทักษะในการถ@ายทอดความรู> ทักษะ และประสบการณ9แก@ผู>ท่ีเก่ียวข>อง 

5.2.7 มีทักษะในการประสานงานกับผู>อ่ืน ท้ังในระดับบุคคล สหสาขาวิชาชีพ ชุมชนและ

องค9กร 

5.3 ความรู9ทางวิทยาศาสตร4การแพทย4พ้ืนฐานและวิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิกท่ีเก่ียวกับทารก

แรกเกิดและปริกำเนิด (scientific knowledge of Neonatal and Perinatal Medicine 

and other related sciences) (ภาคผนวกท่ี 1 กลุ;มท่ี 4) 

5.3.1 มีความรู>ความเข>าใจด>านวิทยาศาสตร9การแพทย9พื้นฐานและวิทยาศาสตร9การแพทย9 

คลินิกในสาขาวิชากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด วิทยาศาสตร9สังคมและ

พฤติกรรม เวชศาสตร9ป�องกัน จริยธรรมทางการแพทย9 ความรู>พื้นฐานเกี่ยวกับระบบ

ประกันสุขภาพ การบริหารความเสี่ยง กฎหมายทางการแพทย9และนิติเวชวิทยา ใน

ส@วนที่เกี่ยวกับกุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด พระราชบัญญัติคุ>มครอง

ข>อมูลส@วนบุคคล พ.ศ. 2562 
5.3.2 สามารถค>นคว>าความรู>เพิ่มเติมจากแหล@งข>อมูลต@างๆ คิดวิเคราะห9 เพื่อนำไปประยุกต9

ในการวินิจฉัย และบำบัดรักษา ตลอดจนวางแผนการสร>างเสริมสุขภาพและป�องกัน

การเจ็บปwวยได>อย@างถูกต>องเหมาะสม 
5.4 การบริบาลผู9ป�วย (patient care)  
   มีความรู>ความสามารถในการให>การบริบาลทารกที่มีความเจ็บปwวยทั้งในระยะวิกฤต 

กึ่งวิกฤต และฟ¥¦นตัวก@อน กลับบ>าน โดยใช>ทักษะ ความรู> ความสามารถ ดังต@อไปนี้อย@างมีประสิทธิภาพ 

(ภาคผนวกท่ี 1 กลุ@มท่ี 1, 2, 3) 
5.4.1 การตรวจวินิจฉัย และดูแลรักษาผู>ปwวย (patient assessment and management) 
5.4.2 มีความสามารถในการสัมภาษณ9ประวัติการตรวจร@างกาย การเลือกใช>และแปลผลการ

ตรวจ ทางห>องปฏิบัติการ หรือการตรวจพิเศษต@าง ๆ 
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5.4.3 นำความรู>ทางทฤษฎีและใช>หลักการของเวชศาสตร9เชิงประจักษ9 (evidence-based 

medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช>วิจารณญาณในการตัดสินใจให>การวินิจฉัย 

การใช>ยาและการบำบัดรักษาผู>ปwวยได>อย@างเหมาะสมและทันท@วงที 
5.4.4 เลือกใช>มาตรการในการป�องกัน รักษา การรักษาแบบประคับประคอง การดูแลผู>ปwวย

ทารก ในระยะสุดท>าย ให>สอดคล>องกับระยะของการดำเนินโรค (natural history) 

และทรัพยากร ท่ีมี ได>อย@างเหมาะสม 
5.4.5 รู>ข>อจำกัดของตนเอง ปรึกษาผู>เชี่ยวชาญต@างสาขาวิชา และส@งต@อผู>ปwวยไปรับการรักษา

อย@างเหมาะสม 
5.4.6 เป}นท่ีปรึกษาเก่ียวกับทารกแรกเกิดท่ีมีปsญหาซับซ>อน และการส@งต@อทารก 
5.4.7 ให>การบริบาลทารกแรกเกิดแบบองค9รวม 

5.5 การตรวจโดยใช9เครื ่องมือพื้นฐาน การตรวจทางห9องปฏิบัติการ การทำหัตถการที่จำเป�น 

(Technical and procedural skills)  
   มีทักษะในการทำหัตถการการใช>อุปกรณ9และเทคโนโลยีที่ทันสมัยและจำเป}นในการ

บริบาลทารกแรกเกิด (ภาคผนวกท่ี 2) 
5.6 ระบบสุขภาพ และการสร9างเสริมสุขภาพ (Health system and health promotion) 

5.6.1 มีความสามารถในการกำกับดูแลสุขภาพของทารกแรกเกิดอย@างต@อเนื่อง (continuity 

care) 

5.6.2 มีความสามารถในการกำกับดูแลสุขภาพของทารกแรกเกิดอย@างต@อเนื่อง (continuity 

care) 

5.6.3 ให>คำปรึกษาแนะนำแก@บิดามารดาในการดูแลทารกแรกเกิดหลังจำหน@าย โดยคำนึงถึง 

ระบบสุขภาพ ทารกและครอบครัวเป}นศูนย9กลาง 

5.6.4 สามารถบริหารจัดการระบบการดูแลรักษา การให>คำปรึกษา และการส@งต@อทารกแรก

เกิด การแพทย9ทางไกลหรือโทรเวช (telemedicine) บนพื้นฐานความรู>เรื ่องระบบ

สุขภาพโดยคำนึงถึงความปลอดภัย พิทักษ9ประโยชน9ของทารก 

5.7 การพัฒนาความรู 9ความสามารถทางวิชาชีพอย;างต;อเนื ่อง (Continuous professional 

development)  

   เพื่อธำรงและพัฒนาความสามารถด>านความรู> ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมในการ

ประกอบวิชาชีพเวช กรรมในส@วนที่เกี่ยวข>องกับทารกแรกเกิดให>มีมาตรฐาน ทันสมัย และตอบสนอง

ต@อความต>องการของผู>ปwวย สังคม และความเปลี่ยนแปลง รวมทั้งการเรียนรู>โดยการปฏิบัติและพัฒนา

งาน (practice-based learning and improvement) โดย 

5.7.1 สามารถกำหนดวัตถุประสงค9การเรียนรู>ของตนเองได>อย@างครอบคลุมทุกด>านที่จำเป}น 

วางแผนและแสวงหาวิธีการสร>างและพัฒนาความรู> ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมท่ี

เหมาะสม  
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5.7.2 สามารถกำหนดวัตถุประสงค9การเรียนรู>ของตนเองได>อย@างครอบคลุมทุกด>านที่จำเป}น 

วางแผนและแสวงหาวิธีการสร>างและพัฒนาความรู> ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมท่ี

เหมาะสม 

5.7.3 เข>าร@วมกิจกรรมเพื่อแสวงหาและแลกเปลี่ยนความรู> ฝ3กทักษะ รวมทั้งพัฒนาตนเอง

อย@างต@อเน่ืองและสม่ำเสมอ  

5.7.4 ค>นคว>าหาข>อมูลจากแหล@งข>อมูลต@างๆ โดยใช>เทคโนโลยีสารสนเทศ สามารถประเมิน

ข>อมูลความรู>และเทคโนโลยีใหม@ด>วยหลักการทางการแพทย9เชิงประจักษ9 และนำมา

ประยุกต9ใช>ในการบริบาลทารกและครอบครัวได>อย@างเหมาะสม 

5.7.5 ตระหนักถึงความสำคัญของการพัฒนาคุณภาพงานรวมทั้งสามารถปฏิบัติได>อย@าง

สม่ำเสมอ และต@อเน่ือง 

5.7.6 สร>างองค9ความรู>ใหม@จากการปฏิบัติงานประจำวันและการจัดการความรู> (Knowledge 

management) รวมทั้งทำการวิจัยเกี่ยวกับโรคหรือปsญหาของทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิดได>อย@างถูกต>องตามหลักวิชาการ 

5.8 ภาวะผู9นำ (leadership) มีความสามารถในการเป}นผู>นำ ทั้งในระดับทีมงานที่ดูแลรักษาทารก

แรกเกิด การทำงาน  ร@วมกันเป}นทีม และการรับปรึกษาผู>ปwวย ดังน้ี 

5.8.1 เป}นผู>นำในการบริหารจัดการในทีมท่ีร@วมดูแลทารกแรกเกิดได>อย@างมีประสิทธิภาพ 

5.8.2 สามารถทำงานร@วมกับผู>ร@วมงานได>ในหลายบทบาท ทั้งในฐานะเป}นที่ปรึกษา หัวหน>า 

ผู>ประสานงานและสมาชิกกลุ@ม 

5.8.3 เป}นผู>ท่ีมีความคิดสร>างสรรค9และมีวิสัยทัศน9 

6. แผนการฝ,กอบรม/หลักสูตร 

6.1 วิธีการให9การฝ,กอบรม 

6.1.1 ขอบเขตการฝ,กอบรม สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะ

แพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9มหาวิทยาลัย ได>จัดการฝ3กอบรมเพ่ือให>แพทย9ประจำบ>านต@อ

ยอดสาขาวิชาทารกแรกเกิดและปริกำเนิดมีความรู>ความสามารถทางวิชาชีพหรือผล

ของการเรียนรู>ที่พึงประสงค9ตามสมรรถนะหลักตามที่ราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@ง

ประเทศไทยกำหนด ในขณะเดียวกันผู>เข>าร@วมการฝ3กอบรมจะได>เรียนรู>เกี่ยวกับเรื่อง

อื ่น ๆ ที ่สำคัญ ได>แก@  พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม จริยธรรมแห@งวิชาชีพ การ

ติดต@อสื่อสารและสร>างสัมพันธภาพ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพรวมท้ัง

การวิจัยอย@างต@อเน่ือง และการเป}นผู>นำควบคู@กันไป 

6.1.2 ระยะเวลา ลักษณะและระดับการฝ,กอบรม การฝ3กอบรมเน>นการจัดประสบการณ9

เรียนรู>ผ@านทางการปฏิบัติงาน (practice-based learning) โดยท่ีผู>เข>าฝ3กอบรมจะได>มี

ประสบการณ9ในการดูแลรักษา ป�องกันและส@งเสริม ให>แก@ทารกแรกเกิดหรือผู>ปwวย
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ทารกแรกเกิดที่มีอายุตั้งแต@แรกเกิดจนถึง 1 เดือน โดยผู>เข>าฝ3กอบรมจะได>เรียนรู>ถึง

ภาวะปกติหรือผิดปกติที่พบได>ทั่วไป และภาวะที่เป}นปsญหาสำคัญ นอกจากนั้นการ

ฝ3กอบรมยังส@งเสริมให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดได>มีโอกาสจัดประสบการณ9เรียนรู>

เพิ่มเติมในบริบทที่ตนสนใจจากสถาบันอื่นๆอีกด>วย การฝ3กอบรมแบ@งเป}น 2 ระดับช้ัน

ปt โดยหน่ึงระดับช้ันปt เทียบเท@าการฝ3กอบรมแบบ เต ็ ม เ วลา ไม @ น > อยกว @ า  50 

สัปดาห9 รวมระยะเวลาทั้ง 2 ระดับชั้นปtแล>วเทียบเท@าการฝ3กอบรมเต็มเวลาไม@น>อยกว@า 

100 สัปดาห9 ทั้งนี้ อนุญาตให>ลาพักผ@อนได>ไม@เกิน 10 วันทำการ ต@อระดับชั้นปtของการ

ฝ3กอบรม จึงจะมีสิทธิ์ได>รับการพิจารณาประเมินเพื่อวุฒิบัตรฯ ในกรณีลาเกินกว@าท่ี

กำหนด จะต>องมีการขยายเวลาการฝ3กอบรมให>มีระยะเวลาการฝ3กอบรมทั้งสิ้นไม@ต่ำ

กว@า 100 สัปดาห9 จึงจะมีสิทธิ์ได>รับการพิจารณาประเมินเพื่อวุฒิบัตรฯ โดยทำการการ

จัดการฝ3กอบรมโดยยึดแพทย9ประจำบ>านต@อยอดเป}นศูนย9กลาง (trainee-centered)  

มีการกระตุ>น เตรียมความพร>อมและสนับสนุนให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดได>แสดง

ความรับผิดชอบต@อกระบวนการเรียนรู>ของตนเองและได>สะท>อนการเรียนรู>นั้นๆ (self-

reflection) ส@งเสริมความเป}นอิสระทางวิชาชีพ (professional autonomy) เพื่อให>

แพทย9ประจำบ>านต@อยอดสามารถปฏิบัติต@อผู >ปwวยและชุมชนได>อย@างดีที ่สุด โดย

คำนึงถ ึงความปลอดภัยและความเป }นอ ิสระของผ ู >ป wวย (patient safety and 

autonomy) มีการบูรณาการระหว@างความรู>ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ มีการกำกับ

ด ูแล (supervision) การประเม ินค @า (appraisal) และการให >ข >อม ูลป �อนกลับ 

(feedback) แก@แพทย9ประจำบ>านต@อยอดในระหว@างการฝ3กอบรม 

6.1.3 การจัดรูปแบบหรือวิธีการการฝ,กอบรม เพื่อให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอด มีความรู>

ความสามารถทางวิชาชีพหรือผลการเรียนรู>ที่พึงประสงค9ทั้ง 7 ประการ (ตารางที่ 1-2)  

รูปแบบการจัดการฝ3กอบรมมี 5 รูปแบบ ทั้งนี้เพื่อให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอด ได>มี

ประสบการณ9การเรียนรู>ที่หลากหลายในสาขากุมารเวชศาสตร9 อนุสาขาทารกแรกเกิด

และปริกำเนิด ดังน้ี 

6.1.3.1 การเรียนรู9จากการปฏิบัติงาน เป}นการฝ3กอบรมโดยใช>การปฏิบัติเป}นฐาน 

(practice-based training) มีการบูรณาการการฝ3กอบรมเข>ากับงาน

บริการให>มีการส@งเสริมซ่ึงกันและกัน โดยให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีส@วน

ร@วมในการบริการและรับผิดชอบดูแลผู>ปwวย เพื่อให>มีความรู>ความสามารถ

ในด>านการบริบาลผู>ปwวย การทำหัตถการการให>เหตุผลและการตัดสินใจ

ทางคลินิก การบันทึกรายงานผู >ปwวย การบริหารจัดการ โดยคำนึงถึง

ศ ักยภาพและการเร ียนร ู >ของแพทย9ประจำบ >านต @อยอด (trainee-

centered) มีการบูรณาการความรู >ทั ้งภาคทฤษฎี ภาคปฏิบัติ กับงาน

บริการผู>ปwวย ทั้งนี้การหมุนเวียนปฏิบัติงานของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด
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จะต>องอยู@ในเกณฑ9มาตรฐานของการฝ3กอบรมที่รับรองโดยราชวิทยาลัย

กุมารฯและแพทยสภา ดังน้ี (ตารางท่ี 1)  

 

ตารางท่ี 1 ประสบการณ4การเรียนรู9 

ประสบการณ4การเรียนรู9 ระยะเวลาอย;างน9อย 

1. การดูแลทารกวิกฤตและทารกป�วย 

§ ในห>องคลอด หอผู>ปwวยทารกแรกเกิดก่ึงวิกฤต (special care 

nursery) 

หอผู>ปwวยทารกแรกเกิดวิกฤต (newborn intensive care unit) 

§ คลินิกทารกความเส่ียงสูง (high risk infant clinic) 

§ รับปรึกษาปsญหาทารกแรกเกิดท่ีคลินิกผู>ปwวยนอก และหอผู>ปwวยอ่ืนๆ  

60 สัปดาห9 

2. การอยู;เวรนอกเวลาราชการ 85 คร้ังต@อปt 

3. ดูงานในสาขาเวชศาสตร4มารดาและทารกในครรภ4   4  สัปดาห9 

4. วิชาเลือกอิสระท่ีเก่ียวข9องกับทารกแรกเกิด (elective) เช@น 

§ สาขาโรคหัวใจเด็ก สาขาเวชพันธุศาสตร9 สาขาพัฒนาการเด็ก  

หอผู>ปwวยเด็กวิกฤต 

§ สาขารังสีวิทยาเด็ก ภาควิชารังสีวิทยา 

§ สาขากุมารศัลยศาสตร9 ภาควิชาศัลยศาสตร9 

§ การศึกษาดูงานต@างสถาบันในประเทศหรือต@างประเทศ 

     16  สัปดาห9 

 

ก. การดูแลทารกวิกฤตและทารกป�วย 

       เพื่อให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีประสบการณ9ในการดูแลรักษาผู>ปwวยระยะวิกฤตท่ี

หอผู>ปwวยทารกแรกเกิดวิกฤต (NICU) ซึ ่งมีจำนวน 20 เตียง  หอผู>ปwวยทารกแรกเกิดกึ ่งวิกฤต 

(Special Care Nursery) ซึ่งมีจำนวน 30 เตียง และหอผู>ปwวยทารกแรกเกิด (Newborn Nursery) 

ซึ่งมีจำนวน 100 เตียง สามารถให>การช@วยกู>ชีพทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงในห>องคลอด รวมท้ัง

ดูแลรักษาผู>ปwวยหลังจากออกจากโรงพยาบาลที่คลินิกผู>ปwวยความเสี่ยงสูง และให>คำปรึกษาเกี่ยวกับ

ปsญหาทารกแรกเกิดทั้งในและนอกภาควิชากุมารฯ ในขณะปฏิบัติงาน แพทย9ประจำบ>านต@อยอดทำ

หน>าที่เป}นผู>ช@วยอาจารย9ประจำหอผู>ปwวย ในการเป}นหัวหน>าทีมดูแลรักษาผู>ปwวย รวมทั้งให>คำแนะนำ

และให>ความรู>แก@แพทย9ประจำบ>านและนิสิตแพทย9 เป}นเวลาไม@น>อยกว@า 60 สัปดาห9 ในระยะเวลา 2 

ปt ในขณะฝ3กปฏิบัติงานจะมีการกำกับดูแลและการเรียนการสอนข>างเตียงผู >ปwวยโดยอาจารย9

สาขาวิชาทารกแรกเกิด  
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ข. การอยู;เวรนอกเวลาราชการ 

       แพทย9ประจำบ>านต@อยอดจะได>รับมอบหมายให>อยู@เวรนอกเวลาราชการ ไม@น>อยกว@า 

85 เวรต@อปt แต@ไม@อนุญาตให>อยู@เวรติดต@อกันนานมากกว@า 24 ชั่วโมง เพื่อป�องกันปsญหาสุขภาพกาย

และสุขภาพจิตที่เกิดจากการทำงานหนัก และอาจก@อให>เกิดความผิดพลาดในการดูแลรักษาผู>ปwวย 

แพทย9ประจำบ>านต@อยอดจะทำหน>าที่เป}นผู>ช@วยอาจารย9 โดยต>องมีความเป}นผู>นำ มีความรู>และมี

วิจารณญาณที่ดี สามารถทำงานร@วมกันเป}นทีมและให>คำปรึกษาแก@แพทย9ประจำบ>านในการดูแล

ผู>ปwวย ทั้งนี้ต>องตระหนักถึงขีดจำกัดของตนเองและตัดสินใจขอคำปรึกษาจากอาจารย9ที่รับผิดชอบ

เวรนอกเวลาราชการได>อย@างเหมาะสม 

ค. การดูงานในสาขาเวชศาสตร4มารดาและทารกในครรภ4 

       แพทย9ประจำบ>านต@อยอดได>เรียนรู>เกี่ยวกับการดูแลในครรภ9ที่มีความเสี่ยงสูงกับสูติ

แพทย9ผู>เชี่ยวชาญด>านเวชศาสตร9มารดาและทารก ได>แก@ การตรวจคัดกรองความผิดปกติของทารก

ในครรภ9 การวินิจฉัยและดูแลรักษาทารกในครรภ9 ตลอดจนการวางแผนการคลอดและให>คำปรึกษา

แก@มารดาก@อนคลอด     

ง. วิชาเลือกอิสระท่ีเก่ียวข9องกับทารกแรกเกิด (elective) 

       แพทย9ประจำบ>านต@อยอด ได>เรียนรู>วิชาเลือกที่มีประโยชน9ต@อการดูแลรักษาทารก

แรกเกิดความเสี่ยงสูงตามความสนใจ โดยจัดให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดได>มีโอกาสเลือกปฏิบัติงาน

ในวิชาเลือกเป}นเวลา 16 สัปดาห9 หรือ 4 เดือน ในช@วงเวลา 2 ปt ได>แก@ สาขาโรคหัวใจเด็ก สาขาเวช

พันธุศาสตร9 สาขาพัฒนาการเด็ก ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 สาขารังสีวิทยาเด็ก ภาควิชารังสีวิทยา 

สาขากุมารศัลยศาสตร9 ภาควิชาศัลยศาสตร9 การศึกษาดูงานต@างสถาบันในประเทศหรือต@างประเทศ 

ฯลฯ 

6.1.3.2 การเรียนรู9ในห9องเรียน จัดให>มีกิจกรรมทางวิชาการในห>องเรียนควบคู@ไป

กับการเรียนรู>จากการปฏิบัติงานอย@างสม่ำเสมอและเพียงพอที่จะบรรลุ

วัตถุประสงค9ท่ีต้ังไว> ดังต@อไปน้ี (ตารางท่ี 2) 

6.1.3.2.1 กิจกรรมทางวิชาการในห>องเรียนที่จัดภายในสาขาวิชาทารกแรกเกิด    

ได>แก@ Interesting case, Topic review (case-based approach), 

Journal club, Research activity และ Special lecture 

6.1.3.2.2 กิจกรรมวิชาการในห>องเรียนที่จัดร@วมกับภาควิชาฯ เช@น Morning 

report, Neonatal conference, Ethics conference, Palliative 

care conference, Special Lectures, Neonatal-Infectious 

disease conference, Neonatal-Nutrition conference, 

Collective review, Morbidity and mortality conference  

6.1.3.2.3 กิจกรรมทางวิชาการในห>องเรียนที่จัดร@วมกับภาควิชาอื่นๆ ได>แก@ 

Neonatal X-ray conference, Perinatal-neonatal conference 
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6.1.3.2.4 กิจกรรมวิชาการในห>องเรียนที ่จ ัดร@วมกับโรงพยาบาลที ่มีการ

ฝ3กอบรมกุมารแพทย9ต@อยอดสาขาทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

(Interhospital conference) ทุก 3 เดือน  

6.1.3.2.5 เข>าร@วมกิจกรรมการประชุมวิชาการประจำปtของชมรมเวชศาสตร9

ทารกแรกเกิดแห@งประเทศไทยและราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@ง

ประเทศไทย 

6.1.3.2.6 การอบรมเชิงปฏิบัติการประจำปt ได>แก@ การอบรมเชิงปฏิบัติการกู>

ชีพทารกแรกเกิด (NRP) การอบรมเชิงปฏิบัติการช@วยชีวิตขั้นสูงใน

เด็ก (PALS) การให>นมมารดาในทารกปwวย 

6.1.3.2.7 เข>าร@วมกิจกรรมการประชุมวิชาการ บริการวิชาการแก@เขต.   บริการ

สาธารณสุขที่ 6 เกี่ยวกับการดูแลรักษาโรคที่ยังเป}นปsญหาของพื้นท่ี 

ทุก 2-3 เดือน 

ตารางท่ี 2 การจัดประสบการณ4การเรียนรู9ให9ห9องเรียน 

วัน เวลา กิจกรรมการเรียนรู> 

จันทร9 8.00-9.00 น. 

 

13.00-15.00 น 

Morning report (ภาควิชา) 

Morbidity and mortality conference (ภาควิชา) 

Neonatal case discussion 

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

พุธ 8.00-9.00 น. 

 

13.00-15.00 น 

Collective review (ภาควิชา) 

Perinatal conference (สัปดาห9ท่ี 4) 

Journal club, topic review (สัปดาห9ท่ี 2) 

Neonatal X-ray conference (สัปดาห9ท่ี 4) 

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

ศุกร9 8.00-9.00 น. 

12.00-13.00 น. 

Lecture (ภาควิชา) 

Research presentation (ภาควิชา) 

Interesting case (สัปดาห9ท่ี 3) 

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

 Neonatal-Nutrition conference ทุก 3 เดือน 

 Palliative care conference 

 Ethics conference 

 Multidisciplinary conference  
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6.1.3.3 การเรียนรู9แบบอ่ืนๆ 

6.1.3.3.1 มีส@วนร@วมในการบริหารจัดการภายในหออภิบาลผู>ปwวยทารกแรก

เกิด 

6.1.3.3.2 สังเกตการณ9หรือเข>าร@วมทีมการดูแลผู>ปwวย (patient care team) 

ท้ังในฐานะผู>ประสานงาน และสมาชิกกลุ@ม 

6.1.3.3.3 มีประสบการณ9การประเมินความคุ>มค@าของการใช>ยาและเทคโนโลยี

ทางการแพทย9อย@างเหมาะสม  

6.1.3.3.4 การเป}นส@วนหนึ่งของทีมประกันคุณภาพ การบริหารจัดการความ

เสี่ยง (risk management) และความปลอดภัยของผู>ปwวย (patient 

safety)  

6.1.3.3.5 มีประสบการณ9ในการฝ3กทักษะการสื ่อสาร (communication 

skills) การให>คำปรึกษา (counseling) (ภาคผนวกที่ 3) โดยมีการ

ติดตามอย@างสม่ำเสมอ 

6.1.3.4 การศึกษาเพ่ิมเติมด9วยตนเอง 

6.1.3.4.1 การค>นหาข>อมูลทางวิชาการ (medical literature search) จาก

เอกสารส่ิงพิมพ9และฐานข>อมูลอิเล็กทรอนิกส9โดยใช>อินเทอร9เน็ต 

6.1.3.4.2 การประเมินบทความวิชาการและการศึกษาวิจัย การออกแบบวิธี

วิจัยและใช>วิจารณญาณในการยอมรับผลการศึกษาวิจัยต@างๆ 

(evidence-based medicine)  

6.1.3.4.3 การตัดสินใจในข>อมูลต@างๆ ทางการแพทย9 และเลือกนำมาใช>ปฏิบัติ

ในการดูแลผู>ปwวย (decision making)  

6.1.3.5 การสอน จัดให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีส@วนร@วมการเรียนการสอนและ

ให>คำปรึกษาแก@นิสิตแพทย9 และแพทย9ประจำบ>านกุมารฯ พร>อมทั้งมีส@วน

ร@วมในการประเมินผล เช@น การช@วยสอนเรื่องการตรวจร@างกายผู>ปwวยเด็ก

สำหรับนิสิตแพทย9ชั้นปtท่ี 4 การช@วยสอนนิสิตแพทย9เวชปฏิบัติและแพทย9

ประจำบ>านกุมารฯ ในการทำหัตถการต@าง ๆ เช@น การใส@สายสวนหลอด

เลือดสายสะดือ การใส@ท@อช@วยหายใจ การใส@ท@อระบายทรวงอก เป}นต>น 

6.1.3.6 วิชาเลือก  จัดให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดเพิ่มเติมประสบการณ9นอก

สาขาวิชาและนอกสถาบันที่เกี่ยวข>องกับการดูแลทารกแรกเกิด โดยได>รับ

การอนุมัติจากผู>รับผิดชอบการฝ3กอบรมของสถาบันและสถาบันที่ผู>เข>ารับ

การฝ3กอบรมเลือกไปปฏิบัติงาน ดังรายละเอียดในข>อ 6.1.2.1(ง) 
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6.2 เน้ือหาของการฝ,กอบรม/หลักสูตร  

   ครอบคลุมประเด็นทางคลินิกและทฤษฎีที่เกี่ยวกับกุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิด

และปริกำเนิด  โรค/ ภาวะท่ีสำคัญ หัตถการ/การตรวจทางห>องปฏิบัติการ (ดูรายละเอียดในภาคผนวก 

1-3) ร@วมกับมีประสบการณ9ด>านต@อไปน้ี 

6.2.1 พื้นฐานความรู>ด>านวิทยาศาสตร9ชีวการแพทย9 การบริบาลโรคหรือภาวะของผู>ปwวย การ

ป�องกันโรค การสร>างเสริมสุขภาพ และฟ¥¦นฟูสภาพ 

6.2.2 หัตถการทางคลินิก 

6.2.3 การตัดสินใจทางคลินิก 

6.2.4 การใช>ยาอย@างสมเหตุสมผล 

6.2.5 ทักษะการส่ือสาร 

6.2.6 จริยธรรมทางการแพทย9 

6.2.7 การสาธารณสุขและระบบบริการสุขภาพ 

6.2.8 กฎหมายทางการแพทย9 กฎหมายการคุ>มครองข>อมูลส@วนบุคคลและการรักษาความ

ปลอดภัยม่ันคงไซเบอร9 

6.2.9 หลักการบริหารจัดการ 

6.2.10  ความปลอดภัยและสิทธิของผู>ปwวย 

6.2.11  การดูแลสุขภาวะท้ังกายและใจของแพทย9 

6.2.12  การแพทย9ทางเลือกในบริบทของสาขาวิชา 

6.2.13 ระเบียบวิจัยทางการแพทย9 และเวชศาสตร9ระบาดวิทยาทางคลินิก 

6.2.14  เวชศาสตร9อิงหลักฐานเชิงประจักษ9 

6.2.15  พฤติกรรมและสังคมศาสตร9ในบริบทของสาขาวิชา 

6.2.16  ปsญหาสุขภาพท่ีเกิดจากการเปล่ียนแปลงของโลก (เช@น วิทยาศาสตร9และเทคโนโลยี 

โรค สังคม เศรษฐกิจ ส่ิงแวดล>อม และอุบัติภัย) 

6.2.17  การสอนทางคลินิก (clinical teaching) การให>คำปรึกษาและให>ข>อมูลป�อนกลับ 

6.3 การวิจัยทางการแพทย4  

   เพ่ือให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดสามารถต้ังคำถามวิจัย ออกแบบงานวิจัย 

ดำเนินการวิจัย สรุปผลและนำเสนองานวิจัยในสาขาวิชาทารกแรกเกิดและปริกำเนิดได>อย@างมี

ประสิทธิภาพ กำหนดให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องทำงานวิจัยทางการแพทย9อย@างน>อยหน่ึงเร่ือง 

ท้ังน้ีให>เป}นไปตามระเบียบของการทำวิจัย (ภาคผนวกท่ี 4) โดยเป}นงานวิจัยด>านคลินิกหรืองานวิจัย

พ้ืนฐานท่ีสาขาวิชาหรือภาควิชารับรองและนำเสนอผลงานวิจัยในท่ีประชุมคณะอนุกรรมการฝ3กอบรม

และสอบฯ ก@อนส้ินสุดการฝ3กอบรม โดยมีรายละเอียดดังน้ี 

1. จัดให>มีอาจารย9ที่ปรึกษาด>านวิจัยแก@แพทย9ประจำบ>านต@อยอด โดยอาจารย9 1 คน

เป}นอาจารย9ท่ีปรึกษาด>านวิจัยแก@แพทย9ประจำบ>านไม@เกิน 2 คนต@อช้ันปt 
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2. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องผ@านการอบรมระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิก (Clinical 

research methodology) และ Good clinical practice (GCP) 

3. เป¤ดโอกาสให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอด ได>ศึกษาและทบทวนความรู>ด>านวิจัย โดย

การเข>าฟsงการบรรยายความรู>พื ้นฐานของการทำวิจัย (Research lecture series) ที่จัดโดย

ภาควิชากุมารฯ  

4.  จ ัด ให >แพทย 9ประจำบ > านต @อยอดนำเสนอโครงร @ างงานว ิจ ั ย  (Proposal 

presentation) สำหรับแพทย9ประจำบ>านต@อยอดปtที ่ 1 และการนำเสนอความก>าวหน>าของ

โครงการวิจัยสำหรับแพทย9ประจำบ>านต@อยอดปtท่ี 2 ทุกปt 

5. เข>าร@วมฟsงและนำเสนอผลงานวิจัยในวันวิจัย (Research Day) และตอบข>อซักถาม

ของคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ   ที่จัดร@วมกับสถาบันการฝ3กอบรมอื่นๆ ตามวันเวลาท่ี

กำหนดโดยคณะอนุกรรมการฯ 

6. มีระบบการสนับสนุนและช@วยเหลือในการยื่นขอจริยธรรมการวิจัย การขอทุนวิจัย 

ร@วมกับภาควิชากุมารฯ  

6.4 จำนวนป�ของการฝ,กอบรม 

   การฝ3กอบรมมีระยะเวลาท้ังส้ิน 2 ปt สำหรับการฝ3กอบรมท้ัง 2 ระดับ เป¤ดการ

ฝ3กอบรมวันท่ี 1 กรกฎาคม ของทุกปtการศึกษา เร่ิมใช>หลักสูตรน้ีในการฝ3กอบรมต้ังแต@ปt

การศึกษา 2567 

6.5 การบริหารการจัดการฝ,กอบรม 

6.5.1 บริหารการจัดการฝ3กอบรมอย@างเป}นระบบ โปร@งใส ยึดหลักความเสมอภาค 

6.5.2 มีคณะกรรมการซ่ึงมีหน>าท่ีรับผิดชอบ และอํานาจในการจัดการการประสานงาน 

6.5.3 การกำหนดและดำเนินนโยบายเพื่อให>มีการนำความเชี่ยวชาญทางแพทยศาสตร9ศึกษา

มาใช>ในเรื่องที่เกี่ยวข>องกับการจัดทำแผนการฝ3กอบรม การดำเนินการฝ3กอบรม และ

การประเมินการฝ3กอบรม 

6.5.4 ดําเนินการให>ผู>มีส@วนได>ส@วนเสียที่เหมาะสมมีส@วนร@วมในการวางแผนการฝ3กอบรม 

ภาควิชากุมารฯ แต@งตั้งคณะกรรมการการบริหารหลักสูตรฝ3กอบรมกุมารแพทย9สาขาต@อ

ยอด โดยมีหัวหน>าสาขาวิชาเป}นประธานกรรมการ มีอาจารย9ในสาขาวิชา อาจารย9ผู>เชี่ยวชาญ

ด>านแพทยศาสตร9ศึกษา และตัวแทนแพทย9ประจำบ>านต@อยอด เป}นคณะกรรมการ เพื่อให>การ

บริหารจัดการฝ3กอบรมเป}นระบบโปร@งใสและยึดหลักความเสมอภาค โดยมีหน>าที่บริหารจัดการ

หลักสูตรดังน้ี 

1. กำหนดนโยบาย และแผนดำเนินงานการเรียนการสอนแพทย9เฉพาะทางให>

สอดคล>องกับราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทย 

2. ปฏิบัติงานตามแผนดำเนินการด>านการเรียนการสอนของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด 
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3. จัดการประเมินผลการปฏิบัติงาน ความรู> และทักษะต@าง ๆ ของแพทย9ประจำบ>าน

ต@อยอด 

  ทั้งนี้ คณะกรรมการได>กำหนดให>มีตัวแทนจากแพทย9ประจำบ>านสาขาต@อยอดเข>า

ร@วมเป}นคณะกรรมการเพ่ือวางแผนบริหารหลักสูตรด>วย 

6.6 สภาวะการปฏิบัติงาน  

สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9

มหาวิทยาลัย ได>จัดทำคู@มือให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอด  โดยมีรายละเอียดเกี่ยวกับความรับผิดชอบ

ของผู>เข>ารับการฝ3กอบรมท้ังในและนอกเวลาราชการ และเกณฑ9ด>านต@างๆ ได>แก@ เกณฑ9การเลื่อนชั้นปt 

การเข>าร@วมกิจกรรมวิชาการ ระเบียบการลาปwวย ลากิจและลาคลอด กำหนดการฝ3กอบรมทดแทนใน

กรณีที่ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมมีการลาพัก เช@น การลาคลอดบุตร การเจ็บปwวย การศึกษาดูงานนอก

แผนการฝ3กอบรม/หลักสูตรเป}นต>น โดยมีค@าตอบแทนในการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการรวมท้ัง

สนับสนุนทุนระหว@างไปดูงานท้ังในและต@างประเทศ 

6.7 การวัดและประเมินผล 

  สาขาวิชาทารกแรกเกิดได>จัดการวัดและประเมินผล ให>สอดคล>องกับวัตถุประสงค9ของการ

ฝ3กอบรมเพื่อประเมินสมรรถนะหลักทั้ง 7 ด>าน และสอดคล>องกับที่กำหนดโดย อฝส. อนุสาขาทารก

แรกเกิดปริกำเนิด การประเมินครอบคลุมทั้งด>านความรู> ทักษะ และเจตคติ ประกอบไปด>วยการ

ประเมินแบบ formative และ summative evaluation (ตารางที่ 3) มีการแจ>งกระบวนการวัดและ

ประเมินผลให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมทราบ พร>อมตรวจสอบและมีกระบวนการให>ผู>เข>ารับการอบรม

สามารถอุทธรณ9ได> 

6.7.1 การวัดและประเมินผลระหว;างการฝ,กอบรมและการเล่ือนช้ันป� (In-training 

evaluation) 

  สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9

มหาวิทยาลัย จัดให>มีการประเมินความก>าวหน>า (formative evaluation) และให>ข>อมูล

ป�อนกลับอย@างเป}นระบบและตรวจสอบได> เพื่อการพัฒนาตนเอง มีการวัดและประเมินผล 

(summative evaluation) เมื่อสิ้นสุดการฝ3กอบรมในแต@ละช@วง หรือแต@ละปt  เพื่อส@งเสริมและ

พัฒนาการเรียนรู >แก@แพทย9ประจำบ>านต@อยอดในระหว@างการฝ3กอบรมและเพื ่อการเลื ่อน

ระดับชั้นปt และบันทึกความก>าวหน>าของแพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละคนไว>เป}นลายลักษณ9

อักษร พร>อมให>ข>อมูลป�อนกลับแก@ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมอย@างทันกาล จำเพาะ สร>างสรรค9 และ

เป}นธรรม เพื่อให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดได>เซ็นรับทราบ และปรับปรุงแก>ไขอย@างน>อยปtละ 2 

ครั้ง และเก็บหลักฐานการประเมินไว>เพื่อแสดงต@อคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมฯ ของแพทยสภา

เมื่อมีการตรวจสอบและประเมินสถาบัน และเมื่อพิจารณาผลการสอบขั้นสุดท>ายเพื่อวุฒิบัตรฯ 

และต>องปรากฏหลักฐานการประเมินอยู@ในทะเบียนประวัติของแพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละ
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คนด>วย ทั้งน้ีสาขาวิชามีเกณฑ9การเลื่อนระดับชั้นปtและเกณฑ9การยุติการฝ3กอบรมของแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดไว>ชัดเจนและแจ>งให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดทราบก@อนเร่ิมการฝ3กอบรม 

ตารางท่ี 3: วิธีการจัดประสบการณ4การเรียนรู9 การวัดและประเมินผล ตามความรู9ความสามารถทาง  

วิชาชีพ 
ความรู'ความสามารถทางวิชาชีพ 

 

การจัดประสบการณ9การเรียนรู' การวัดและประเมินผล 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และ

จริยธรรมแห8งวิชาชีพ  

- อาจารย@ปฎิบัติเปDนแบบอย8าง (role model) 

- การเรียนโดยใชQผูQปTวยเปDนฐาน (patient- based 

learning) ที่หอผูQปTวยในและนอก 

- สอนขQางเตียง (bedside teaching) 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- แฟiมสะสมผลงาน (portfolio)  

 

2. การติดต8อสื่อสารและการสรQาง

สัมพันธภาพ  

- อาจารย@ปฎิบัติเปDนแบบอย8าง (role model) 

- การเรียนโดยใชQผูQปTวยเปDนฐาน (patient-based learning) 

ที่หอผูQปTวยในและนอก  

- สอนขQางเตียง (bedside teaching) 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- แฟiมสะสมผลงาน (portfolio)  

 

3. ความรูQทางวิทยาศาสตร@

การแพทย@พื้นฐานและ

วิทยาศาสตร@การแพทย@คลินิกที่

เกี่ยวกับทารกแรกเกิดปริ

กำเนิด  

- การบรรยาย 

- การประชุมอภิปราย / สัมมนา 

- การเรียนจากตัวอย8างผูQปTวย 

- การเรียนโดยใชQผูQปTวยเปDนฐาน (case-based learning) ที่

หอผูQปTวยในและนอก 

- การสอนขQางเตียง 

- การเรียนรูQดQวยตนเอง 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- การสอบขQอเขียน เช8น MCQ 

- การสอบปากเปล8า  

- การประเมินกิจกรรมวิชาการในหQองเรียน 

4. การบริบาลผูQปTวย และการทำ

หัตถการ  

- การเรียนโดยใชQผูQปTวยเปDนฐานที่หอผูQปTวยในและนอก 

- อบรมเชิงปฏิบัติการ/หุ8นจำลอง/ สถานการณ@จำลอง 

- การสอนขQางเตียง 

- การเรียนรูQดQวยตนเอง 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- การสอบขQอเขียน เช8น MCQ 

- การสอบปากเปล8า  

- การตรวจบันทึกรายงานผูQปTวย 

- แฟiมสะสมผลงาน (portfolio) 

5. ระบบสุขภาพ และการสรQาง

เสริมสุขภาพ  

-การใหQความรูQแก8บิดามารดาหรือบุคลากรทางการแพทย@ 

-การเรียนโดยใชQผูQปTวยเปDนฐานที่หอผูQปTวยในและหอผูQปTวย

นอก 

-การวางแผนการรักษาผูQปTวยทารกทั้งก8อนและหลังเกิดและ

หลังออกจากรพ. 

- การตรวจติดตามผูQปTวยอย8างต8อเนื่องที่คลินิกทารกความ

เสี่ยงสูง (High Risk Clinic) 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- การตรวจบันทึกรายงานผูQปTวย 

- แฟiมสะสมผลงาน (portfolio) 

6. การพัฒนาความรูQความสามารถ

ทางวิชาชีพอย8างต8อเนื่อง 

- การทำวิจัย/วิทยานิพนธ@ 

- วารสารสโมสร (Journal club) 

- การประชุมอภิปรายหัวขQอเรื่อง/สัมมนา/การเรียนจาก

ตัวอย8างผูQปTวย 

- การบรรยาย 

- การเรียนรูQดQวยตนเอง 

- การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 

- การสอบขQอเขียน 

- ผลงานวิจัย การนำเสนอผลงานวิจัย 

 

7. ภาวะผูQนำ  - การบริหารจัดการ การดูแลผูQปTวย ที่หอผูQปTวยในและแผนก

ผูQปTวยนอก 

-  การสังเกตโดยตรง (direct observation) 

- การประเมิน 360 องศา 
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- การใหQคำปรึกษา 

- การนำทีมดูแลรักษา 

ตารางท่ี 4: วิธีการประเมินความรู9ความสามารถทางวิชาชีพ และความเหมาะสมในการใช9วิธีการประเมิน 

ความรู>ความสามารถทาง

วิชาชีพ 

MCQ Direct 

observation 

Chart 

audit 

360 

degree 

Research 

 

Portfolio 

1. พฤตินิสัย เจตคติ 

คุณธรรมและจริยธรรม

แห@งวิชาชีพ 

2. การติดต@อส่ือสารและ

การสร>างสัมพันธภาพ 

3. ความรู>พ้ืนฐาน 

4. การบริบาลผู>ปwวย 

5. ระบบสุขภาพและการ

สร>างเสริมสุขภาพ 

6. การพัฒนาความรู>

ความสามารถทาง

วิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 

7. ภาวะผู>นำ  

0 
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+ 

+++ 

 

++ 

 

 

++ 

 

6.7.1.1 การประเมินในช้ันเรียนจากการประชุมและอภิปรายปsญหาผู>ปwวย 

6.7.1.2 การประเมิน 360 องศา เป}นการประเมินการปฏิบัติงานในระหว@างการ

ฝ3กอบรมโดยอาจารย9 ผู>ร@วมงาน ได>แก@ แพทย9ประจําบ>าน พยาบาล นิสิต

แพทย9 บิดา-มารดา หรือญาติ เป}นต>น ตามกรอบของราชวิทยาลัยฯ ให>

สอดคล>องกับผลการเรียนรู>  โดยประเมินปtละ 2 คร้ัง 

6.7.1.3   การประเมินความรู>ความสามารถทางวิชาชีพท่ีแพทย9ประจําบ>านต@อยอด

จะต>องสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเองโดยไม@มีการกํากับดูแล (Entrustable 

Professional Activities; EPA)   

ในระหว@างการฝ3กอบรม แพทย9ประจําบ>านต@อยอดจะต>องได>ร ับการ

ประเม ินผลการเร ียนรู> ท่ีพ ึงประสงค9  ตาม EPA และ milestones ท่ี

คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมฯ กําหนดในแต@ละระดับชั้นปt (ภาคผนวกท่ี 5) 

การประเมินความรู>ความสามารถทางวิชาชีพตามกรอบของ EPA เป}นการ

ประเมินเพื่อเล่ือนระดับช้ันและเป}นเคร่ืองมือในการประเมินความก>าวหน>า
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ของผู>เข>าฝ3กอบรม และให>ผู>เข>าฝ3กอบรมตระหนักถึงความรับผิดชอบและ

จะต>องพัฒนาตนเองอย@าง ต@อเน่ืองและแสดงให>เห็นว@าตนบรรลุผลการ

เรียนรู>ท่ีพึงประสงค9ในเรื่องความรู> ความสามารถทางวิชาชีพในการดูแล

รักษาทารกแรกเกิดเม่ือจบการฝ3กอบรมโดยใช>แบบประเมินมาตรฐานท่ี

กําหนดโดยคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขา กุมารเวชศาสตร9

ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด  

6.7.1.4   การประเมินแฟ�มสะสมผลงาน (portfolio) แพทย9ประจำบ>านต@อยอดบันทึก  

ประสบการณ9การดูแลผู>ปwวยต@อเน่ือง (จำนวน  2  ราย/2 ปt) การทำหัตถการ 

ผลการประเมินกิจกรรมวิชาการในห>องเรียน รวมท้ังผลการประเมินการ

ติดต@อส่ือสาร การประเมินบันทึกเวชระเบียน และประเมินกิจกรรมทาง

วิชาชีพท่ีแพทย9ประจำบ>านต@อยอดควรจะต>องสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเอง

โดยไม@มีการกำกับดูแล ในแฟ�มสะสมผลงาน อาจารย9ท่ีปรึกษาตรวจสอบ 

และป�อนข>อมูลย>อนกลับแก@แพทย9ประจำบ>านต@อยอดปtละ 2 คร้ัง                                                                                                                                                                 

6.7.1.5 การประเมินทักษะติดต@อสื ่อสาร (communication skills)  เป}นการ

ประเมินทักษะการติดต@อสื่อสาร และการสร>างสัมพันธภาพของผู>เข>ารับการ

ฝ3กอบรมในด>านต@างๆ ได>แก@ การสื่อสารกับบิดามารดาหรือผู>ปกครองทารก 

การสื่อสารกับผู>ร@วมงานหรือทีมผู>รักษา การสื่อสารในสถานการณ9ที่ยาก

และมีความเสี่ยง และการสื่อสารกับชุมชน ทั้งนี้ได>มีการจัดแบ@งหัวข>อการ

ประเมินตามระดับความสามารถของผู>เข>ารับการฝ3กอบรมในแต@ละชั้นปt 

(เอกสารใบประเมิน communication skills) กำหนดให>แพทย9ประจำบ>าน

ต@อยอดมีการประเมินทักษะการติดต@อสื ่อสารปtละ 2 ครั ้งโดยอาจารย9

ประจำหอผู>ปwวย 

6.7.1.6 การสอบ in-training examination ประกอบด>วย 

6.7.1.6.1 การสอบข>อเ ขียนแบบปรน ัย (MCQ) เป}นข>อสอบกลางจาก

คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9

ทารกแรกเกิดและปริกําเนิดปtละ 1 คร้ัง ของทุกช้ันปt  

6.7.1.6.2 ก า ร ส อ บ ป า ก เ ป ล @ า  ( short and long case examination)  

กำหนดการสอบปากเปล@า 1 ครั้งในช@วงระหว@างเดือนมีนาคม-เดือน

เมษายนของการฝ3กอบรมปtท่ี 2 

6.7.1.7 เกณฑ4การเล่ือนระดับของแพทย4ประจำบ9านต;อยอด  

  ตามข>อกำหนดของแพทยสภา สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารฯ 

เป}นผู>พิจารณาอนุมัติให>ประกาศนียบัตรในการเลื่อนระดับชั้นเป}นแพทย9ประจำบ>านต@อ

ยอดชั้นปtที่ 2 และผู>ที่ได>รับการประเมินผลตลอดการฝ3กอบรมเป}นที่พอใจ จึงจะมีสิทธ์ิ
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เข>าสอบและรับการประเมินขั้นสุดท>ายเพื่อวุฒิบัตรฯ ได> โดย ได>กำหนดเกณฑ9การเลื่อน

ช้ันปt ไว>ดังน้ี (ตารางท่ี5 และ 6) 

 

ตารางท่ี 5: เกณฑ4การประเมินผลภายในสถาบันแยกตามช้ันป� 

ช้ันป� การ

ประเมิน 

360 

แฟ�ม

สะสม

ผลงาน 

EPA การสอบวัดความรู9 งานวิจัย จำนวนวัน

ฝ,กอบรม 

1 ≥ 6 ตามเกณฑ9 ไม@น>อย

กว@า  

L2, L3 

-MCQ ≥ร>อยละ 40  นำเสนอโครงร@าง

งานวิจัย และผ@านการ

พิจารณาจริยธรรมวิจัย 

≥ ร>อยละ 80 

2 ≥ 7 ตามเกณฑ9 ไม@น>อย

กว@า  

L4, L5 

-MCQ ≥ร>อยละ 50 

-สอบปากเปล@า  

ผ@าน ≥ 2/3 ข>อ 

นำเสนอความก>าว หน>า

ของการทำวิจัยและผ@าน

การประเมินงานวิจัยโดย

ราชวิทยาลัย 

≥ ร>อยละ 80 

 

ตารางท่ี 6: เกณฑ4การตัดสินผลการประเมินเพ่ือเล่ือนช้ันป� 

ประเมิน 360 

องศา 

แฟ�มสะสม

ผลงาน 

EPA การสอบวัด

ความรู9 

งานวิจัย ผลรวมการประเมิน 

ผ@าน ผ@าน ผ@าน ผ@าน ผ@าน เป�นท่ีน;าพอใจ 

พิจารณาเล่ือนช้ันปtหรือ

ส@งสอบเพ่ือวุฒิบัตร 

ไม@ผ@าน ไม@ผ@าน ไม@ผ@าน ไม@ผ@าน ไม@ผ@าน คาบเส9น (ไม@ผ@านด>าน

ใดด>านหน่ึงหรือทุก

ด>าน)ให>พิจารณาสอบ

ซ@อม 

ประเมินผล

ซ้ำ 

ไม@ผ@าน 

ประเมินผลซ้ำ 

ไม@ผ@าน 

ประเมินผลซ้ำ 

ไม@ผ@าน 

ประเมินผลซ้ำ 

ไม@ผ@าน 

ประเมินผล

ซ้ำ 

ไม@ผ@าน 

ไม;เป�นท่ีน;าพอใจ 

ไม@มีสิทธ์ิเล่ือนช้ันปt

หรือไม@ส@งสอบเพ่ือ

วุฒิบัตร 
*อนุญาตใหQสอบซ8อมไม8เกิน 2 ครั้งต8อป� 
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เกณฑ4การตัดสินผลการประเมินเพ่ือเล่ือนช้ันป�ของแพทย4ประจำบ9านต;อยอด 

แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องมีจำนวนวันฝ3กอบรมไม@น>อยกว@าร>อยละ 80 จึงจะมีสิทธ์ิรับการประเมิน

เล่ือนช้ันปtและมีสิทธ์ิสอบเพ่ือวุฒิบัตร 

 ถ>าแพทย9ประจำบ>านต@อยอดผ@านการประเมินทุกด>าน จะได>รับการประเมินผลว@า ”เป�นท่ีน;าพอใจ” 

และมีสิทธ์ิเล่ือนช้ันปt  

ถ>าแพทย9ประจำบ>านต@อยอดไม@ผ@านการประเมินด>านใดด>านหน่ึงหรือทุกด>าน จะได>รับการประเมินผล

ว@า “คาบเส9น” แพทย9ประจำบ>านต@อยอดจะต>องสอบซ@อมในด>านน้ันจนกว@าสอบซ@อมผ@าน จึงจะมีสิทธ์ิได>เล่ือน

ช้ันปt  

ถ>าแพทย9ประจำบ>านต@อยอดสอบซ@อมไม@ผ@านด>านใดด>านหน่ึงหรือทุกด>าน จะได>รับการประเมินผลว@า 

“ไม;เป�นท่ีน;าพอใจ” และจะไม@มีสิทธ์ิเล่ือนช้ันปtในปtน้ัน หรือไม@ส@งสอบเพ่ือวุฒิบัตร 

เมื่อสิ้นสุดการฝ3กอบรม หัวหน>าสาขาวิชาฯ จะแจ>งผลการประเมินรวบยอดของแพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละ

คนเพื่อแสดงให>เห็นว@ามีความรู>ความสามารถทางวิชาชีพ สามารถปฏิบัติงานโดยอิสระได>อย@างมีประสิทธิภาพ 

เพ่ือพิจารณาอนุมัติให>เข>าสอบเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู> ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขา

กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิดของแพทยสภา 

เกณฑ4ยุติการฝ,กอบรม 

1. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดถูกเพิกถอนใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

2. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีความประสงค9ขอยุติการฝ3กอบรม 

เกณฑ4การอุทธรณ4 

 แพทย9ประจำบ>านต@อยอด สามารถอุทธรณ9ผลการประเมินของตนเองได>ตามหลักธรรมาภิบาล ผ@านทาง

คณะกรรมการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอด โดยยึดถือแนวทางการปฏิบัติของภาควิชาฯ 

6.7.2 การวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตรฯ แสดงความรู9ความชำนาญในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

6.7.2.1 ผู >มีสิทธิ ์เข>ารับการสอบเพื ่อวุฒิบัตรฯ จะต>องมีคุณสมบัติครบทุกข>อ 

ดังต@อไปน้ี 

6.7.2.1.1 ได>รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติแสดงความรู>ความชำนาญในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร9ของแพทยสภา 

6.7.2.1.2 เป}นผู>ที่ได>ผ@านการประเมินการปฏิบัติงานในระหว@างการฝ3กอบรม 

ตามหลักสูตรการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดเพื่อวุฒิบัตร

แสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขา

กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

6.7.2.1.3 ผ@านการประเมิน EPA โดยสถาบันฝ3กอบรมแล>วตามเกณฑ9ที่กำหนด 

(ภาคผนวกท่ี 5) 
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6.7.2.1.4 มีผลงานวิจัยด>านกุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 1 

เร่ือง ผ@าน การประเมินวิทยานิพนธ9โดยคณะอนุกรรมการฝ3กอบรม

และสอบฯตามระเบียบการทำงานวิจัยของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด 

(ภาคผนวกท่ี 4)  

6.7.2.1.5 สถาบันฝtกอบรมเห็นสมควรให>เข>ารับการประเมินโดยมีหนังสือ

รับรองจากหัวหน>าสถาบันฝ3กอบรม 

6.7.2.2 ระเบียบการวัดและประเมินผลเพ่ือวุฒิบัตรฯ  

  คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิด

และปริกําเนิดของแพทยสภา ได>กําหนดวิธีการสอบและดําเนินการจัดสอบเพื่อวุฒิบัตร 

(วว.) อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด เพื่อครอบคลุมความรู>ทาง

ทฤษฎี (factual knowledge) โดยการสอบข>อเขียนแบบ ปรนัย (MCQ) และครอบคลุม

การแก>ปsญหาและการตัดสินใจ (problem-solving and decision making) โดยการ 

สอบปากเปล@า (oral examination)  

       ผู>ท่ีมีสิทธ์ิได>รับวุฒิบัตรฯ จะต>องมีคุณสมบัติและสอบผ@านการวัดแลประเมิน 

      ผลทุกข>อตามเกณฑ9ท่ีกำหนดโดยคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ (ภาคผนวกท่ี 6)  

6.7.3 การประเมินเพื่อหนังสืออนุมัติแสดงความรู9ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวช

กรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

6.7.3.1 ผู>มีสิทธ์ิเข>ารับการสอบเพ่ือหนังสืออนุมัติจะต>องมีคุณสมบัติดังต@อไปน้ี 

6.7.3.1.1 ได>รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติแสดงความรู>ความชำนาญในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร9ของแพทยสภา  

6.7.3.1.2 ได>รับวุฒิบัตรฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิดจากสถาบันในต@างประเทศท่ีแพทยสภาให>การรับรอง 

6.7.3.1.3 ในกรณีที่วุฒิบัตรฯ หมดอายุ ต>องแสดงหลักฐานการศึกษาต@อเนื่อง

เพื่อแสดงว@าได>มีการพัฒนาตนเองในอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารก

แรกเกิดและปริกำเนิดจำนวนหน@วยกิตเฉล่ียไม@น>อยกว@า 20 หน@วย 

กิตต@อปt นับต้ังแต@วันหมดอายุ 

6.7.3.1.4 มีผลงานวิจัยด>านกุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิดท่ีได>รับการ

ตีพิมพ9ในวารสารวิชาการอย@างน>อย 1 เรื่องภายใน 5 ปt ก@อนหน>าน้ี 

สามารถนำมาประกอบพร>อมการขอหนังสืออนุมัติได>เลย  

6.7.3.2 ระเบียบการวัดและประเมินผลเพ่ือหนังสืออนุมัติ 

  เกณฑ9การประเมินและการตัดสิน เช@นเดียวกับเกณฑ9การประเมินและตัดสิน

ของวุฒิบัตร ยกเว>นผู>ที่ได>รับวุฒิบัตรฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิดจากสถาบันในต@างประเทศที ่แพทยสภาให>การรับรอง ให>คณะอนุกรรมการ
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ฝ3กอบรมและสอบฯ แต@งตั ้งอาจารย9ผู >ทรงคุณวุฒิ 3 ท@านเป}นผู>พิจารณาผลงานและ

ดำเนินการสอบปากเปล@า ก@อนยื่นสมัครสอบ เช@นเดียวกับแพทย9ประจำบ>านต@อยอดท่ี

ฝ3กอบรมในสถาบันท่ี รับรองโดยแพทยสภาภายในประเทศ  

7. การรับและคัดเลือกผู9เข9ารับการฝ,กอบรม 

7.1 คุณสมบัติของผู9เข9ารับการฝ,กอบรม ผู>สมัครเข>ารับการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดสาขา

กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิดต>องมีคุณสมบัติอย@างใดอย@างหน่ึงต@อไปน้ี 

7.1.1 เป}นผู>ได>รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพ 

   เวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร9ของแพทยสภา หรือ 

7.1.2 เป}นผู>ที ่ได>ผ@านการฝ3กอบรมเป}นแพทย9ประจำบ>านในสาขากุมารเวชศาสตร9ครบตาม

หลักสูตรของแพทยสภาในสถาบันฝ3กอบรมท่ีแพทยสภารับรอง 

7.1.3 เป}นผู>มีสุขภาพสมบูรณ9แข็งแรง ปราศจากโรค อาการของโรค หรือความพิการอันเป}น

อุปสรรคต@อการฝ3กอบรม การปฏิบัติงาน และการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อ>างอิง

ตามประกาศกลุ@มสถาบันแพทยศาสตร9แห@งประเทศไทยเรื่อง “คุณสมบัติ  เฉพาะของ

ผู>สมัครเข>าศึกษาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตฉบับ พ.ศ. 2559”) รวมทั้งมีคุณสมบัติ

อ่ืนๆ ตามท่ีแพทยสภากำหนด 

7.2 การคัดเลือกผู9เข9ารับการฝ,กอบรม 

7.2.1 ย่ืนใบสมัครเข>ารับการฝ3กอบรมท่ีแพทยสภาตามคุณสมบัติและระยะเวลาการรับสมัคร

ท่ี แพทยสภากำหนด 

7.2.2 สถาบันฝ3กอบรมได>กำหนดเกณฑ9และแต@งต้ังคณะกรรมการคัดเลือกผู>สมัครในแต@ละปt

โดยยึดหลักความเสมอภาค โปร@งใส และตรวจสอบได> 

7.2.3 สถาบันฝ3กอบรมเป}นผู>คัดเลือกผู>ท่ีสมควรรับไว>ทำการฝ3กอบรมตามจำนวนโควต>าท่ี

สถาบันฝ3กอบรมน้ันได>รับอนุมัติจากแพทยสภา 

7.3 จำนวนผู9เข9ารับการฝ,กอบรม สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารฯ มีศักยภาพในการฝ3กอบรม

กุมารแพทย9สาขาต@อยอดที่ได>รับอนุมัติจากแพทยสภาและที่ได>แจ>งแก@ราชวิทยาลัยกุมารฯ จำนวน 

2 คน ต@อปt  

 ตารางท่ี 7:  ศักยภาพในการฝ,กอบรม 
จำนวนผูQเขQารับการฝ�กอบรม ต8อป� (คน) 1 2 3a 4 5 

จำนวนอาจารย@ผูQใหQการฝ�กอบรมแบบเต็มเวลาจำนวน  2 3 4 5 6 

จำนวนการคลอดในรพ.ต8อป� 1,000 1,200 1,600 2,000 2,400 

จำนวนผูQปTวยใน (Sick newborn) ต8อป� 400 450 500 550 600 

หัตถการการใชQเครื่องช8วยหายใจในทารก (Infant 

ventilator support)* (รายต8อป�) 

50 70 90 110 130 

หัตถการการใส8สายสวนสะดือ (Umbilical 

catheterization) (รายต8อป�) 

20 25 30 35 40 
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หัตถการการใส8สายสวนภายในหลอดเลือดดำส8วนปลาย 

(Peripherally inserted central catheter 

placement) (รายต8อ ป�)  

6 8 10 12 14 

การช8วยกูQชีพและการดูแลใหQอาการคงที่ในทารก กลุ8ม

เสี่ยง (Newborn resuscitation and stabilization for 

high risk neonate) (รายต8อป�)  

20 25 30 35 40 

การตรวจคลื่นเสียงความถี่สูงของสมอง  

(Cranial ultrasonography) (รายต8อป�)  

10 15 20 25 30 

 

*Continuous positive airway pressure, conventional ventilation และ high frequency ventilation 
a ศักยภาพของสาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตรQ คณะแพทยศาสตรQ จุฬาลงกรณQมหาวิทยาลัย 

 

8. อาจารย4ผู9ให9การฝ,กอบรม   

8.1 สถาบันมีแนวทางการจัดสรรอาจารย4ผู9ฝ,กอบรมดังน้ี 

8.1.1 กําหนดและดําเนินนโยบายการสรรหาและคัดเลือกอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมให>

สอดคล>องกับพันธกิจของแผนการฝ3กอบรม/หลักสูตร ความจําเป}นของการฝ3กอบรม 

และระบบการ บริบาลสุขภาพของประเทศ 

8.1.2 กําหนดและดําเนินนโยบายการสรรหาและคัดเลือกอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมให>

สอดคล>องกับพันธกิจของแผนการฝ3กอบรม/หลักสูตร ความจําเป}นของการฝ3กอบรม 

และระบบการ บริบาลสุขภาพของประเทศ 

8.1.3 กําหนดและดําเนินนโยบายการสรรหาและคัดเลือกอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมให>

สอดคล>องกับพันธกิจของแผนการฝ3กอบรม/หลักสูตร ความจําเป}นของการฝ3กอบรม 

และระบบการ บริบาลสุขภาพของประเทศ 

8.1.4 ระบุคุณสมบัติความชํานาญในสาขาวิชาทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

8.1.5 ระบุหน>าท่ีความรับผิดชอบ ภาระงานของอาจารย9 และสมดุลระหว@างงานด>าน

การศึกษา การวิจัย และการบริการ 

8.1.6 ผ@านการสอบสัมภาษณ9จากคณะกรรมการท่ีภาควิชาฯต้ังข้ึนและได>รับความเห็นชอบจาก

อาจารย9อย@างน>อยร>อยละ 80  ของอาจารย9ในภาควิชาฯ 

8.1.7 มีระบบสนับสนุนการพัฒนาตนเองของอาจารย9อย@างต@อเน่ืองท้ังทางด>านการแพทย9และ

ด>านแพทยศาสตร9ศึกษา และมีการประเมินอาจารย9เป}นระยะ 

8.2 คุณสมบัติของอาจารย4ผู9รับผิดชอบการฝ,กอบรมของสถาบันฝ,กอบรม  

คุณสมบัติของอาจารย9ผู>รับผิดชอบการฝ3กอบรมของสถาบัน ต>องได>รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตร

เพ่ือแสดงความรู>ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมฯอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารก

แรกเกิดและปริกําเนิดมาไม@น>อยกว@า 5 ปt 

8.3 คุณสมบัติของอาจารย4ผู9ให9การฝ,กอบรม 
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8.3.1 ต>องได>รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรเพ่ือแสดงความรู>ความชํานาญในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมสาขากุมารเวชศาสตร9มาไม@น>อยกว@า 2 ปt 

8.3.2 ต>องได>รับวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กําเนิด 

8.3.3 มีคุณสมบัติทางวิชาการ ความเป}นครู และความชํานาญทางคลินิก  

8.3.4 มีคุณสมบัติด>านอ่ืนๆ ได>แก@ ความรับผิดชอบและทัศนคติท่ีดีในการเป}นอาจารย9 มี

ผลงานทางวิชาการและประสบการณ9ในการวิจัย มีเป�าหมายและแผนงานสำหรับ

สาขาวิชาฯและภาควิชาฯชัดเจน 

8.3.5 มีเวลาเพียงพอสําหรับการให>การฝ3กอบรม ให>คําปรึกษา ให>การกํากับดูแลแก@แพทย9

ประจําบ>านต@อยอด  

8.4 จำนวนอาจารย4แพทย4ผู9ให9การฝ,กอบรมแบบเต็มเวลา 

8.4.1 ต>องมีจํานวนอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมเต็มเวลาอย@างน>อย 2 คน 

8.4.2 หากจำเป}นต>องมีอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมแบบไม@เต็มเวลาร@วมด>วยจํานวนข้ันต่ำของ

อาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมแบบไม@เต็มเวลาต>องไม@มากกว@าร>อยละ 50 ของจํานวนอาจารย9

เต็มเวลาเพ่ือให>สามารถติดตามความก>าวหน>าของผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได> 

8.4.3 ภาระงานในอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิดของอาจารย9ผู>ให>การ

ฝ3กอบรมแบบไม@เต็มเวลาแต@ละคนจะต>องไม@น>อยกว@าร>อยละ  50  ของภาระงานของ

อาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรมแบบเต็มเวลาท่ีต>องทดแทน 

8.4.4 ในกรณีท่ีหลักสูตรการฝ3กอบรมเป}นแบบท่ีมีสถาบันร@วมฝ3กอบรมหรือมีสถาบันฝ3กอบรม

สมทบ ให>อนุโลมใช>หลักเกณฑ9ท่ีกำหนดดังกล@าวสำหรับการกำหนดจำนวนอาจารย9ในแต@

ละสถาบันฝ3กอบรมโดยทอนเป}นสัดส@วนตามเวลาท่ีสถาบันฝ3กอบรมน้ันๆ มีส@วนร@วมใน

การฝ3กอบรม อัตราส@วนของอาจารย9ต@อผู>เข>ารับการฝ3กอบรมให>เป}นไปตามเกณฑ9ท่ี

แพทยสภากำหนดไว> 
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รายช่ืออาจารย4แพทย4ผู9ให9การฝ,กอบรมและคุณวุฒิ 

ลำดับ ช่ือ – สกุล คุณวุฒิการศึกษาท่ี  สาขา 

1.  ผศ.นพ. สันติ  ปุณณะหิตานนท9 

  

- วว. (กุมารเวชศาสตร9)  

- Certificate in Neonatal-Perinatal  

   Medicine (Duke University, USA) 

- อว. (กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด)  

-วทม. (ระบาดวิทยาคลินิก) 

Neonatology 

2.  อ.พญ. อนงค9นาถ ศิริทรัพย9 

  

- วว. (กุมารเวชศาสตร9)  

- Certificate in Neonatal-Perinatal  

   Medicine (Duke University, USA) 

- วว. (กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด)  

Neonatology 

3.  อ.พญ. ธนินี  จิตรศิลป±ฉายากุล - วว. (กุมารเวชศาสตร9)  

- วว. (กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด) 

Neonatology 

4.  อ.พญ. พีรพร  พงศ9ศุภะมงคล - วว. (กุมารเวชศาสตร9)  

- วว. (กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด) 

Neonatology 

 

รายช่ืออาจารย4พิเศษ 

ลำดับ ช่ือ – สกุล คุณวุฒิการศึกษาท่ี  สาขา 

1.  ศ.กิตติคุณ พญ. พิมลรัตน9  

      ไทยธรรมยานนท9  

- Diplomate American Board of  

Pediatrics 

-  Diplomate American Sub-board of 

Neonatal-Perinatal Medicine    

- อว. (กุมารเวชศาสตร9) 

- อว. (กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด)  

Neonatology 
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9 ทรัพยากรทางการศึกษา สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 

จุฬาลงกรณ9มหาวิทยาลัย กําหนดและดําเนินนโยบายเก่ียวกับทรัพยากรการศึกษาให>ครอบคลุมประเด็น

ต@อไปน้ี 

9.1 สถานที่และโอกาสในการเรียนรู>ทั ้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ การเข>าถึงแหล@งข>อมูลทาง

วิชาการที่ทันสมัย มีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารที่เพียงพอ ตลอดจนมีอุปกรณ9

สำหรับฝ3กอบรมภาคปฏิบัติ และส่ิงแวดล>อมทางการศึกษาท่ีปลอดภัย  

9.2 ได>รับการคัดเลือกและรับรองการเป}นสถานที่สำหรับการฝ3กอบรม (ภาคผนวกท่ี 7)  มีจำนวน

ผู>ปwวยเพียงพอและชนิดของผู>ปwวยหลากหลายสอดคล>องกับผลลัพธ9ของการเรียนรู>ท่ีคาดหวัง ท้ัง

ผู>ปwวยนอก ผู>ปwวยใน และผู>ปwวยนอกเวลาราชการ การเข>าถึงสิ่งอำนวยความสะดวกทางคลินิก

และการเรียนภาคปฏิบัติที่พอเพียงสำหรับสนับสนุนการเรียนรู> ตามเกณฑ9ทั่วไป (แบบบันทึก

ข>อมูลฉบับ ก) และเกณฑ9เฉพาะ (แบบบันทึกข>อมูลฉบับ ข) สำหรับการเป}นสถาบันฝ3กอบรม

แพทย9ประจำบ>านต@อยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิดของแพทยสภา  

9.3 มีสื่ออิเล็กทรอนิกส9สำหรับการเรียนรู>ที่แพทย9ประจำบ>านต@อยอดสามารถเข>าถึงได> มีการใช>

เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารให>เป}นส@วนหน่ึงของการฝ3กอบรมอย@างมีประสิทธิภาพและ

ถูกหลักจริยธรรม 

9.4 มีทีมการดูแลผู>ปwวย เพื่อให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีประสบการณ9ในการปฏิบัติงานเป}น

ทีมร@วมกับผู>ร@วมงานและบุคลากรวิชาชีพอ่ืน 

9.5 มีระบบที่ส@งเสริมให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีความรู>และสามารถประยุกต9ความรู>พื้นฐาน

และกระบวนการทางวิทยาศาสตร9ในอนุสาขาวิชากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิดที่เกี่ยวข>อง และมีการบูรณาการระหว@างการฝ3กอบรมกับการวิจัยอย@างเพียงพอและ

สมดุล 

9.6 การฝ3กอบรมในสถาบันอื่น ท้ังในและนอกประเทศตามที่ระบุไว>ในหลักสูตร ตลอดจนระบบการ

โอนผลการฝึกอบรม 

9.7 การนําความเชี ่ยวชาญทางแพทยศาสตรศึกษามาใช>ในการจัดทําแผนการฝ3กอบรม การ

ดําเนินการฝึกอบรม การประเมินการฝึกอบรม 

10 การประเมินแผนการฝ,กอบรม/หลักสูตร 

 คณะกรรมการบริหารหลักสูตร มีหน>าท่ีกำกับดูแลการฝ3กอบรมให>เป}นไปตามแผนการฝ3กอบรม/

หลักสูตรเป}นประจำ มีกลไกสำหรับการประเมินหลักสูตรและนำไปใช>จริงอย@างน>อยปtละ 1 คร้ัง มีการประเมิน

แผนการฝ3กอบรม/หลักสูตร โดยครอบคลุมด>านต@างๆต@อไปน้ี 

10.1 พันธกิจของแผนการฝ3กอบรม/หลักสูตร 

10.2 ผลลัพธ9การเรียนรู>ท่ีพึงประสงค9 

10.3 แผนการฝ3กอบรม 
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10.4 ข้ันตอนการดำเนินงานของแผนการฝ3กอบรม 

10.5 การวัดและประเมินผลการฝ3กอบรม 

10.6 พัฒนาการของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด 

10.7 สถาบันฝ3กอบรมและทรัพยากรทางการศึกษา 

10.8 คุณสมบัติของอาจารย9ผู>ให>การฝ3กอบรม 

10.9 ความสัมพันธ9ระหว@างนโยบายการรับสมัครแพทย9ประจำบ>านต@อยอดและความต>องการของ

ระบบสุขภาพ 

10.10 ข>อควรปรับปรุง 

  ทั ้งน้ีสาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9

มหาวิทยาลัย มีการแสวงหาข>อมูลป�อนกลับเกี่ยวกับการฝ3กอบรม/หลักสูตร จากผู>ให>การฝ3กอบรม ผู>เข>ารับการ

ฝ3กอบรมนายจ>าง และผู>มีส@วนได>ส@วนเสียหลัก รวมถึงการใช>ข>อมูลป�อนกลับเกี่ยวกับความสามารถในการ

ปฏิบัติงานของแพทย9ผู>สำเร็จการฝ3กอบรม อย@างน>อย 1 ครั้งภายใน 1 ปtหลังจากการฝ3กอบรมในการประเมิน

การฝ3กอบรม/หลักสูตร และนำผลการประเมินท่ีได>มาพัฒนาหลักสูตรต@อไป 

11 การทบทวนและการพัฒนาหลักสูตรการฝ,กอบรม 

 สาขาวิชาทารกแรกเกิด มีการปรับปรุงหลักสูตรให>สอดคล>องกับหลักสูตรของราชวิทยาลัยกุมารแพทย9

แห@งประเทศไทยภายใต>แพทยสภา ซึ่งจัดให>มีการทบทวน/พัฒนาหลักสูตรการฝ3กอบรมอย@างน>อยทุก 5 ปt เพ่ือ

ปรับปรุงกระบวนการ โครงสร>าง เนื้อหา ผลลัพธ9 และสมรรถนะของผู>สำเร็จการฝ3กอบรม รวมถึงการวัดและ

การประเมินผล และสภาพแวดล>อมในการฝ3กอบรมให>ทันสมัยอยู@เสมอ ปรับปรุงแก>ข>อบกพร@องที่ตรวจพบ มี

ข>อมูลอ>างอิง และแจ>งผลการทบทวน และพัฒนาให>แพทยสภารับทราบ 

12 ธรรมาภิบาลและการบริหารจัดการ 

12.1 สาขาวิชาทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตร9 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

บริหารจัดการหลักสูตรให>สอดคล>องกับกฎระเบียบท่ีกำหนดไว>ในด>านต@าง ๆได>แก@ การรับสมัคร

แพทย9ประจำบ>านต@อยอด (เกณฑ9การคัดเลือกและจำนวนท่ีรับ) กระบวนการฝ3กอบรม การวัด

และประเมินผล และผลลัพธ9ของการฝ3กอบรมท่ีพึงประสงค9 การออกเอกสารท่ีแสดงถึงการ

สำเร็จการฝ3กอบรมในแต@ละระดับ หรือ หลักฐานอย@างเป}นทางการอ่ืนๆท่ีสามารถใช>เป}น

หลักฐานแสดงการผ@านการฝ3กอบรมในระดับน้ันได>ท้ังในประเทศและต@างประเทศ 

12.2 มีการกำหนดหน>าท่ีรับผิดชอบและอำนาจในการบริหารจัดการงบประมาณของแผนกฝ3กอบรม/

หลักสูตร ให>สอดคล>องกับความจำเป}นด>านการฝ3กอบรม 

12.3 บุคลากรท่ีปฏิบัติงานและมีความเช่ียวชาญท่ีเหมาะสมแก@การฝ3กอบรม เพ่ือสนับสนุนการ

ฝ3กอบรม และกิจกรรมอ่ืนๆท่ีเก่ียวข>อง มีการบริหารจัดการท่ีดีและใช>ทรัพยากรได>อย@าง

เหมาะสม 
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12.4 คณะแพทยศาสตร9 จุฬาลงกรณ9มหาวิทยาลัย จัดให>มีให>มีจำนวนสาขาความเชี่ยวชาญทาง

การแพทย9และหน@วยงานสนับสนุนด>านอื่น ๆ ที่เกี่ยวข>องครบถ>วน สอดคล>องกับข>อบังคับและ

ประกาศของแพทยสภาในการเป¤ดการฝ3กอบรม 

13 การประกันคุณภาพการฝ,กอบรม 

13.1 ผ@านการประเมินความพร>อมในการเป}นสถาบันฝ3กอบรมตามข>อบังคับแพทยสภา 

13.2 มีกระบวนการสำหรับการทบทวนและปรับปรุงกระบวนการ โครงสร>าง เน้ือหา ผลลัพธ9 และ

สมรรถนะของผู>สำเร็จการฝ3กอบรม รวมถึงการวัดและการประเมินผล และสภาพแวดล>อมใน 

        การฝ3กอบรม ให>ทันสมัยอยู@เสมอ 

13.3 มีระบบและกลไกการประกันคุณภาพของการฝ3กอบรมภายใน อย@างน>อยทุก 2 ปt 

13.4 ได>รับการประเมินคุณภาพจากคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมฯ ทุก 5 ปt 
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ภาคผนวก 1 

เน้ือหาวิชา 

 

 หลักสูตรฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิด

จะต>องครอบคลุมเน้ือหาดังต@อไปน้ี 

 

กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

1. Neonatal resuscitation 

2. Perinatal asphyxia / HIE 

3. Neurological 

emergencies 

- Seizures 

- Exposed neural tube 

defect 

4. Respiratory 

emergencies 

- airway obstruction 

1. Pre & postoperative neonatal 

surgical conditions  

2. Hypo, hyperthermia 

3. Drug intoxication และ withdrawal 

4. Growth deviation  

- Prematurity  

- Post-maturity   

- Small for gestational age และ 

large for gestational age infants 

1. Neurological  

- Hydrocephalus 

2. Respiratory 

- Congenital stridor 

3. Cardiovascular structural disorders 

- Transposition of the great arteries 

- Hypoplastic left heart syndrome & other 

left heart obstructive diseases  

- Pulmonary atresia & other right heart 

obstructive diseases อ่ืน ๆ 

1. สรีรวิทยาเภสัชวิทยาและ

ชีวเคมีของสตรีขณะ

ต้ังครรภ9ระหว@างคลอด

และระยะหล่ังน้ำนม 

2. ปsจจัยส@งเสริมและปsจจัย

เส่ียงของสตรีในระยะ

ดังกล@าวโดยครอบคลุมถึง

สภาพเศรษฐกิจและสังคม 

3. พัฒนาการทางกายวิภาค

(คัพภวิทยา) สรีรวิทยา
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- diaphragmatic hernia, 

- Apnea 

- Pulmonary air leak 

5. Cardiac emergencies 

- Cardiorespiratory arrest 

- Cyanosis 

- Shock & sudden 

deterioration 

- Persistent pulmonary 

hypertension of the 

newborn 

- Systemic และ 

pulmonary 

hypertension 

- Cardiac arrhythmia  

- Congenital heart block 

- Low birth weight และ oversized 

infants 

5. Birth injuries 

- Subgaleal hematoma 

- Cephalhematoma 

- Brachial plexus injuries 

6. Neurological problems 

- Seizures 

- Brain injury in term infant  

• Hypoxic ischemic 

encephalopathy  

• Neonatal stroke 

- Brain injury in term infant  

• Intracranial hemorrhage  

• Intraventricular 

hemorrhage/ 

- Truncus arteriosus  

- Other cyanotic heart diseases (กลุ@มท่ีมี

กลไกให>เกิดการผสมของเลือดดำและเลือดแดง) 

- PDA & other left to right shunt lesions: 

VSD, ASD etc. 

4. Gastrointestinal 

- Disorders of the stomach and 

duodenum เช@น congenital hypertrophic 

pyloric stenosis, duodenal atresia 

- Disorders of the intestinal tract เช@น 

obstruction, malrotation/volvulus และ 

duplication 

5. Genitourinary emergencies 

- Tumor and vascular disorders ของไต เช@น 

Wilms’ tumor, 

- Obstructive uropathy 

ชีวเคมี อิมมูโนวิทยาและ

เภสัชวิทยาของทารกใน

ครรภ9และรกรวมถึงปsจจัย

ท่ีเก่ียวข>องโดยเฉพาะใน

เร่ืองของสภาพเศรษฐกิจ

และสังคม 

4. การปรับตัวของทารกต@อ

การคลอดและการ

ดำรงชีวิตหลังคลอด 

5. พัฒนาการทางกายวิภาค

สรีรวิทยา ชีวเคมีอิมมูโน

วิทยาและเภสัชวิทยาของ

ทารกแรกเกิดปกติและ

ทารกแรกเกิดท่ีมีโรค 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Congestive heart failure 

6. Gastrointestinal 

emergencies 

- Bilious vomiting 

- Marked abdominal 

distension including 

massive ascites, 

peritonitis 

- GI bleeding 

- Severe 

hyperbilirubinemia 

- Obstructed hernia 

7. Genitourinary 

emergencies 

- Renal failure 

- Severe Dehydration 

periventricular 

leukomalacia  

- Neuromuscular disorders 

• Hypertonicity 

• Floppy infant และ 

hypotonicity 

- Abnormal head size เช@น 

macrocephaly, anencephaly และ 

microcephaly 

- Congenital brain malformations 

• Holoprosencephaly 

• Agenesis of corpus 

callosum 

• Septo-optic dysplasia 

• Absent cavum septum 

pellucidum 

6. โรคและภาวะทางกระดูกและข>อ 

- Congenital musculoskeletal defects 

- Fractures และ dislocation 

- skeletal dysplasias:  

• Osteogenesis imperfecta 

• Chondrodystrophies 

- Genu recurvatum 

- Arthrogryposis multiplex congenita 

- Foot deformities: club foot ชนิดต@างๆ 

เช@น calcaneovalgus, calcaneovarus   

- Developmental dysplasia of the hip 

- Congenital vertebral malformations 

7. โรคของนัยน9ตาและการได>ยิน 

- การรบกวนเก่ียวกับการเคล่ือนไหว และ 

visualization 

- Retinopathy of prematurity 

6. พยาธิวิทยาและพยาธิ

สรีรวิทยาในโรคทารกใน

ครรภ9และแรกเกิด 

7. โภชนาการกับพัฒนาการ

ท้ังทางกายและสมองของ

ทารกในครรภ9และแรก

เกิด 

8. เวชพันธุศาสตร9และกลไก

การเกิดความพิการแต@

กำเนิด 

9. จิตวิทยาของสตรีในการ

ต้ังครรภ9และการมีบุตรท่ี

ปกติและผิดปกติ

ปฏิสัมพันธ9แม@-ลูก 

10. หลักกลศาสตร9เบ้ืองต>น

ของอุปกรณ9ทาง
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Renovascular 

hypertension 

- Testicular torsion, 

8. Hematologic 

emergencies 

- Severe anemia & 

polycythemia 

- Hydrops fetalis 

9. Metabolic emergencies 

- Hypoglycemia 

 

• Lissencephaly 

• Dandy-walker 

malformation 

• Chiari malformation 

7. Respiratory problems 

- Surfactant deficiency: respiratory 

distress syndrome 

- Apnea of prematurity 

- Congenital และ neonatal 

pneumonia 

- Aspiration syndrome และ 

meconium aspiration syndrome 

- Transient tachypnea of the 

newborn หรือ delayed 

absorption of lung fluid 

- Chorioretinitis 

- เน้ืองอกของตาและของเน้ือเย่ือภายในโพรงลูก

ตา 

- Cataract, lens opacity และ corneal 

opacity 

- Retinal hemorrhage 

- ความผิดปกติของ palpebral fissure, ตำแหน@ง

และขนาดของลูกตา 

8. โรคท่ีเก่ียวข>องกับ bilirubin metabolism 

- Biliary atresia 

- Choledochal cyst 

9. Infections  

- Breast abscess, suppurative parotitis 

- Bone and joint infections 

10. Congenital malformations 

- Cleft lips and palate 

การแพทย9ท่ีใช>เป}นประจำ

ในระยะปริกำเนิดและ

ระยะแรกเกิด 

11. หลักการจัดต้ังองค9กรใน 

reproductive health 

care และ neonatal 

intensive care unit 

12. หลักการแพทยศาสตร9

ศึกษา 

13. หลักการบริหารจัดการ

ระบบสาธารณสุข  

14. การส@งเสริมสุขภาพ 

15. การควบคุมป�องกันการติด

เช้ือและการระบาดของ

เช้ือในหอผู>ปwวยทารกแรก

เกิด 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Pulmonary interstitial 

emphysema 

- Pulmonary hypoplasia 

- Chronic lung diseases of the 

neonate ได>แก@ BPD, WMS และ CPIP 

- Micrognathia และ glossoptosis 

- Pulmonary hemorrhage 

- Chylothorax and pleural effusion 

- Pulmonary lymphangiectasia 

- Chest wall defects 

8. Cardiovascular problems  

- Myocarditis 

- Endocardial fibroelastosis 

9. Gastrointestinal problems 

- Hepatosplenomegaly 

- Congenital muscular torticollis 

- Neural tube defect and spinal cord 

dysraphism 

- Hydrocephalus, hydranencephaly และ 

anencephaly 

- Abnormal head shape เช@น 

craniosynostosis 

- Abdominal wall defects ได>แก@ 

gastroschisis, omphalocele, prune-belly 

syndrome 

- Choanal atresia, congenital stridor 

- Esophageal atresia, TE fistula, intestinal 

stenosis and atresia 

- Congenital lung cyst และcongenital lobar 

emphysema 

16. สารเสพติดในหญิง

ต้ังครรภ9 

17. จริยธรรมและกฎหมาย

ทางการแพทย9 

18. การจัดส่ิงแวดล>อมในหอ

ผู>ปwวยทารก 

19. ระบาดวิทยาและสถิติ

พยากรณ9ชีพ 

(biostatistics) ในระยะ

ปริกำเนิด 

20. หลักในการทาวิจัย 

21. Maturity and 

neurological 

examination 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Disorders of sucking and 

swallowing  

- Motility disorders 

- Gastroesophageal reflux 

- Meconium plug syndrome 

- Necrotizing enterocolitis 

- Short bowel syndrome 

- Acute gastroenteritis 

- Ascites และ peritonitis 

- Metabolic liver disease 

10. Genitourinary problems 

- Fluid, electrolytes, acid-base 

disturbance 

- Renal insufficiency 

- Malformation เช@น renal agenesis, 

renal dysplasia,  

- Congenital dislocation of hips, club foot, 

metatarsus adductus, polydactyly, 

syndactyly 

- Diaphragmatic hernia, paralysis และ 

eventration of diaphragm 

- Anorectal anomalies 

 

 

 

22. Neuroprotection 

strategies for the 

newborn 

23. Neonatal transfusion 

24. Newborn screening 

25. Skin care for 

extremely preterm 

infants 

26. Neonatal 

thermoregulation 

27. Neonatal pain 

management 

28. Prenatal diagnosis 

29. Neonatal transport 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Nephrotic syndrome 

- Renal tubular acidosis 

- Nephrocalcinosis 

- Urinary tract infection 

- Abdominal mass 

- Renal vein thrombosis 

11. Hematologic problems 

- Anemia  

- Anemia of prematurity 

- Neonatal bleeding and 

thrombotic disorders 

- Neonatal platelets disorders 

- Myeloproliferative disorders 

- Red blood cell defects ท่ีพบเป}น

ปsญหาในประเทศไทย 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

• Red cell enzyme defect: 

G6PD deficiency 

• Red cell morphology: 

spherocytosis, 

ovalocytosis 

• Alpha – thalassemia 

- Blood group incompatibility 

12. Dermatologic problems 

- Cutaneous findings of the 

newborn 

- Genodermatoses 

- โรคติดเช้ือของผิวหนัง 

- Nevi, cutaneous tumor และ 

developmental defects 

- Infiltrative lesions 

- Epidermal lesions 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- กลุ@ม Skin discoloration และ 

reaction to toxin, chemical และ 

physical agents 

- Hemangioma 

13. Ophthalmologic and audiologic 

problems 

- การติดเช้ือของตา (Conjunctivitis) 

- Subconjunctival hemorrhage 

- Craniofacial anomalies involving 

ear malformations  

14. Genetics, chromosomal 

disorders and Inborn errors of 

intermediary metabolism 

- Disorders of amino acid 

metabolism 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Disorders of the metabolism of 

organic acid 

- Disorders of lipid metabolism 

- Disorders of monosaccharide 

metabolism 

- Disorders of lysosomal storage 

- Glycogen storage disease 

15. Nutritional support 

- Breastfeeding 

- Enteral nutrition for high-risk 

neonates 

- Parenteral nutrition for high-risk 

neonates 

- Post-discharge nutritional 

support in preterm infants 

16. Congenital malformations 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Down syndrome และ Trisomy 

ชนิดต@างๆ 

- Dysmorphology  

- Achondroplasia 

- Apert syndrome 

- Cri-du-chat syndrome 

- Cornelia de Lange syndrome 

- Treacher Collins syndrome 

- Turner syndrome 

- Beckwith syndrome 

- Fetal alcohol syndrome 

- Fetal hydantoin syndrome 

17. โรคท่ีเก่ียวข>องกับ bilirubin 

metabolism ท่ีพบบ@อย 

- Physiologic jaundice 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Breast milk jaundice, 

breastfeeding jaundice  

- Hyperbilirubinemia in 

prematurity 

- Jaundice secondary to 

concealed hemorrhage 

- Jaundice secondary to bacterial 

and viral infection 

- Neonatal hepatitis 

- Cholestasis due to parenteral 

nutrition 

- Alpha-1- antitrypsin deficiency 

- Crigler-Najjar syndrome 

- Toxic hepatitis 

- Bile plug syndrome 

18. Infections  
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Bacterial infections 

• Sepsis 

• Meningitis 

• Pneumonia, ARI (รวม 

otitis media, pertussis) 

• Gastroenteritis 

• Infant born to mother 

with PROM or 

chorioamnionitis 

• Conjunctivitis, omphalitis, 

skin และ soft tissue 

infection 

• Tuberculosis 

• Tetanus neonatorum 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

• Healthcare associated 

infection 

• Listeria monocytogenes  

• Mycoplasma  

- Viral infections 

• Congenital syphilis 

• Rubella 

• Herpes simplex virus  

• Cytomegalovirus 

• Toxoplasmosis  

• Hepatitis B virus  

• Varicella - Zoster virus 

• HIV  

• Zika virus 

• Enterovirus 
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กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

• Coxsackie B 

• Influenza 

• Measles 

• Mumps  

- Fungal infections  

• Candidiasis  

• Pneumocystis carinii 

- Chlamydial infection 

- Protozoal infection 

• Malaria 

• Toxoplasmosis 

19. Metabolic emergencies 

- Congenital hypothyroidism 

- Neonatal thyrotoxicosis 

- Adrenal insufficiency 



 
 

44 

กลุ;มท่ี 1 

ภาวะวิกฤติหรือฉุกเฉิน 

กลุ;มท่ี 2 

ป�ญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือ

ประสานงานกับแพทย4และบุคลากร

ทางการแพทย4ท่ีเก่ียวข9องเพ่ือร;วมดูแล 

กลุ;มท่ี 3 

ป�ญหาและโรคท่ีสามารถให9การรักษาได9อย;าง

เหมาะสมก;อนปรึกษาหรือส;งต;อผู9เช่ียวชาญนอก

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร4 

กลุ;มท่ี 4 

ความรู9ทางวิทยาศาสตร4

การแพทย4พ้ืนฐานและ

วิทยาศาสตร4การแพทย4คลินิก

ท่ีเก่ียวกับทารกแรกเกิด 

- Adrenogenital syndrome and 

abnormal sexual development 

- Disorders of calcium and 

phosphorus metabolism 

- Disorders of CHO metabolism 

- Infants born to mother with 

diseases or conditions that may 

have adverse effects to them 

before and after deliveries eg. 

infants of diabetic mother, 

thyrotoxic mother 
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ภาคผนวกท่ี 2 

รายช่ือหัตถการและการตรวจเพ่ือการวินิจฉัยและรักษา 

แบ@งระดับของหัตถการต@างๆ ท่ีแพทย9ประจำบ>านต>องมีประสบการณ9 ดังต@อไปน้ี 

 ระดับท่ี  1 รู>หลักการโดยการอ@าน หรือชมจาก ภาพยนตร9 วีดิทัศน9 (Know) 

 ระดับท่ี  2 เป}นผู>สังเกตการณ9 (Observer) ในหัตถการจริง (Know how) 

 ระดับท่ี  3  ช@วยทำและ หรือ ฝ3กทำกับหุ@น (Show how) 

 ระดับท่ี  4 ทำด>วยตนเอง (Does)  

หัตถการ 
ระดับสำหรับชั้นป2 

ชั้นป2ที่ 1 ชั้นป2ที่ 2 

1. Therapeutic and technical procedures   

- Abdominal paracentesis 3-4 4 

- Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 4  

- Arterial catheterization 3-4 4 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 4  

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

- Exchange transfusion 4 4 

- Umbilical vessel catheterization 4  

- Pericardial tapping 1 2 

- Peritoneal dialysis 1 2 

- Hemodialysis  1 

- Continuous Renal Replacement Therapy (CRRT)  1 

- Subdural tapping  2 

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

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

- Surfactant replacement therapy  4  

- Therapeutic Hypothermia 3-4 4 

- Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO)  1 

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation 4 4 

2. Diagnostic and screening procedures   

- Visual screening: ROP 2 2 

- Hearing screening: TEOAEs, aABR 1-2 2 

- Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 

- Basic functional echocardiography 3-4 4 

- Bone marrow aspiration 1-2 2 
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ภาคผนวกท่ี 3 

การติดต;อส่ือสารและการสร9างสัมพันธภาพ 
 

 เม่ือจบการฝ3กอบรมแล>ว แพทย9ประจำบ>านต@อยอดมีทักษะการส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ ตาม

หัวข>อทักษะและระดับช้ันปt ท่ีกำหนดในตาราง โดยการประเมินผ@าน EPA และ Direct observation  

 

  ป�ท่ี  1  ป�ท่ี  2  

1. การส่ือสารกับครอบครัวของ

ผู>ปwวยในระยะสุดท>าย 

(Palliative  care  issues) 

A. Breaking bad news with surrogates and 

patients 
* * 

B. Communicating palliative care * * 
C. Understanding dying patients and 

family 
* * 

D. Respect for different values and 

cultures 
* * 

E.  Advance directives with surrogates * * 
F. Withhold / Withdraw life-sustaining Rx 

with surrogates 
* * 

G. Communicating as death approach * * 
2. การส่ือสารกับผู>ร@วมงาน 

(Communication with 

colleagues/teams) 

A. Directing the multidisciplinary teams * * 
B. Conflict resolution with colleagues * * 
C. Giving supervision for junior colleagues * * 

3. การส่ือสารในสถานการณ9ท่ี

ยากลำบาก 

(Communication in 

challenging situations) 

 

A. Dealing with anger patients/parents * * 
B. Specific needs patients/parents 

(handicap, MR, CP, LD) 
* * 

C. Report mistakes to parents * * 
D. Program/disease campaign * * 
E. Report mistakes to parents * * 
F. Child advocacy  * * 

4. การส่ือสารในระดับชุมชน 

(Communication with 

community) 

A. Program/disease campaign * * 
B. Child advocacy * * 

* ควรมีการจัดประสบการณ9เรียนรู>หรือประเมินความรู>ความสามารถในปtดังกล@าว (ถ>าเป}นไปได>)  
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ภาคผนวกท่ี 4 

ระเบียบการทำงานวิจัยของแพทย4ประจำบ9านต;อยอด 

อนุสาขากุมารเวชศาสตร4 ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด พ.ศ. 2566 

โดย 

คณะอนุกรรมการการฝ,กอบรมและสอบความรู9ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

อนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

ราชวิทยาลัยกุมารแพทย4แห;งประเทศไทย 

 

คณะอนุกรรมการการฝ3กอบรมและสอบความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขา

กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ได>จัดทำข>อกำหนดน้ีข้ึนเพ่ือใช>เป}นแนวทางในการบริหารจัดการ

เก่ียวกับการทำวิจัยของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตร9 ทารกแรกเกิดปริกำเนิด โดยให>ใช>

ข>อกำหนดน้ีสำหรับผู>เร่ิมรับการฝ3กอบรม ต้ังแต@วันท่ี 1 กรกฎาคม พ.ศ. 2567 เป}นต>นไป รวมไปถึงงานวิจัยของ

แพทย9ประจำบ>านต@อยอดท่ีย่ืนขอสอบเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุ

สาขากุมารเวชศาสตร9 ทารกแรกเกิดปริกำเนิด ในปtการศึกษา 2567 เป}นต>นไป ต>องปฏิบัติตามข>อกำหนดน้ี 

ข>อ 1.  แพทย9ประจำบ>านต@อยอดทุกคนต>องทำงานวิจัยอย@างน>อยคนละ 1 เร่ือง แต@ไม@อนุญาตให>แพทย9ประจำ

บ>านต@อยอดต้ังแต@ 2 คนข้ึนไปในสถาบันเดียวกันทำงานวิจัยเร่ืองเดียวกันในช@วงเวลาเดียวกัน ในกรณีงานวิจัยน้ัน

เป}นโครงการระยะยาว แพทย9ประจำบ>านต@อยอดในรุ@นถัดไปท่ีไม@ได>อยู@ซ>อนช@วงเวลาสามารถดำเนินการเร่ืองน้ัน

ต@อได> นอกจากน้ันในกรณีท่ีอาจารย9ผู>ควบคุมมากกว@า 1 สถาบันเห็นชอบให>ทำงานวิจัยเร่ืองเดียวกัน 

คณะอนุกรรมการการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุญาตให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต@างสถาบันทำการศึกษาในเร่ือง

เดียวกันได> แต@แพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละคนต>องนำเสนอโครงร@างงานวิจัย (research proposal) ต@อท่ี

ประชุมอาจารย9ในสถาบันท่ีตนเองฝ3กอบรมเช@นเดียวกับผู>อ่ืน และแพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละคนสามารถ

นำเสนอและแปลผลข>อมูลได>เฉพาะในสถาบันท่ีตนเองทำการศึกษาเท@าน้ัน 

ข>อ 2.  แพทย9ประจำบ>านต@อยอดผู>ทำงานวิจัย ต>องลงทะเบียนทำงานวิจัยหรือขออนุญาตทำงานวิจัยต@อหัวหน>า

สถาบันท่ีตนรับการฝ3กอบรม หลังจากน้ันเม่ือแพทย9ประจำบ>านต@อยอดเลือกเร่ืองท่ีจะทำงานวิจัยและได>แนวทาง

การศึกษาค>นคว>าท่ีแน@นอนแล>ว ให>ปรึกษาขอความเห็นชอบจากอาจารย9ท่ีปรึกษาในด>านหัวข>อเร่ือง แนวทาง

การศึกษาวิจัย และเลือกอาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัย รวมท้ังนำเสนอแผนการวิจัยต@อท่ีประชุมอาจารย9ตามท่ี

สถาบันฝ3กอบรมกำหนด เพ่ือขอความเห็นชอบ เม่ือได>รับความเห็นชอบแล>วจึงจะดำเนินการวิจัยต@อไปได> 

ข>อ 3.  แพทย9ประจำบ>านต@อยอดผู>ทำงานวิจัย เคยผ@านการอบรม ในหัวข>อท่ีเก่ียวข>องกับระบาดวิทยา และ

จริยธรรมการทำวิจัยในคน 
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ข>อ 4. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องดำเนินการจัดทำโครงร@างงานวิจัยภายใต>คำแนะนำของอาจารย9ผู>ควบคุม

งานวิจัย และขออนุมัติทำการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน (ethics committee หรือ 

institutional review board) ของสถาบันน้ัน โดยต>องดำเนินการวิจัยภายใต>ข>อกำหนดด>านจริยธรรมการวิจัย 

(good clinical research practice, GCP) อย@างเคร@งครัด 

ข>อ 5.  เม่ือโครงร@างงานวิจัยได>รับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนแล>ว ให>แพทย9ประจำบ>านต@อ

ยอดเร่ิมดำเนินงานวิจัยภายใต>การควบคุมของอาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัย 

ข>อ 6. อาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัย เป}นอาจารย9ประจำ (เต็มเวลา) ของอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริ

กำเนิด หรือสถาบันท่ีแพทย9ประจำบ>านต@อยอดรับการฝ3กอบรม และได>รับ วว.กุมารเวชศาสตร9 ทารกแรกเกิดปริ

กำเนิด หรือ อว. กุมารเวชศาสตร9 ทารกแรกเกิดปริกำเนิดมาแล>วไม@น>อยกว@า 2 ปt และควบคุมงานวิจัยของแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดจำนวนไม@เกิน 2 คน ต@อช้ันปt 

ข>อ 7.  ในกรณีท่ีอาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัยไม@ได>สังกัดสถาบันท่ีแพทย9ประจำบ>านต@อยอดรับการฝ3กอบรม 

หัวหน>าสถาบันจะต>องมีจดหมายขออนุมัติผู>บังคับบัญชาของอาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัยท@านน้ัน พร>อมท้ังออก

จดหมายเชิญไปยังผู>ควบคุมงานวิจัยท@านน้ันด>วย 

ข>อ 8.  สถาบันฝ3กอบรมเป}นผู>กำหนดกรอบเวลาในการดำเนินงานวิจัยของแพทย9ประจำบ>าน โดยระบุ

รายละเอียดของงานและกำหนดเวลาในการส@งงานตลอดปtการศึกษาท้ัง 2 ปt 

กรอบการดำเนินงานวิจัยในเวลา 2 ป� (24 เดือนของการฝ,กอบรม)     

 เดือนท่ีกำหนดข้ึนเป}นระยะเวลาท่ีประมาณการ โดยให>แต@ละสถาบันไปกำหนดรายละเอียดเพ่ิมเติม

     เดือนท่ี  ประเภทกิจกรรม 

        3  จัดเตรียมคำถามวิจัยและติดต@ออาจารย9ท่ีปรึกษา 

        6  จัดทำโครงร@างงานวิจัย 

        7  พิจารณาโครงร@างงานวิจัย 

        8  ขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

    ขอทุนสนับสนุนงานวิจัยจากแหล@งทุนท้ังภายในและนอกสถาบัน(ถ>าต>องการ) 

        9  เร่ิมเก็บข>อมูล 

       15            นำเสนอความคืบหน>างานวิจัย 

       19  วิเคราะห9ข>อมูลและสรุปผลงานวิจัย 

       20  จัดทำรายงานวิจัยฉบับร@างให>อาจารย9ท่ีปรึกษาปรับแก>ไข 

       21  ส@งรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ9ต@อสถาบัน เพ่ือส@งต@อไปยังราชวิทยาลัยกุมาร 

                                          แพทย9แห@งประเทศไทย ให>ทำการประเมินผล  สำหรับประกอบคุณสมบัติการ 

                                          เข>าสอบเพ่ือวุฒิบัตรภาคปฏิบัติข้ันสุดท>าย 
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ข>อ 9. สถาบันควรมีระบบติดตามความคืบหน>าของการดำเนินการวิจัยอย@างเป}นรูปธรรม และเพ่ือให>ม่ันใจได>ว@า

แพทย9ประจำบ>านต@อยอด มีความกระตือรือร>นในการดำเนินงานวิจัย และได>รับการแนะนำจากผู>ควบคุมงานวิจัย

อย@างใกล>ชิด อีกท้ังมีระบบการช@วยเหลือแก>ไขปsญหาและอุปสรรคในการดำเนินการวิจัยเพ่ือเก้ือหนุนให>แพทย9

ประจำบ>านต@อยอดสามารถดำเนินงานวิจัยตามกรอบเวลาจนแล>วเสร็จทันตามกำหนด 

ข>อ 10. คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ประกอบด>วยผู>ทรงคุณวุฒิ 3 ท@าน ท่ีคณะอนุกรรมการการฝ3กอบรม

และสอบฯ รับรอง คือ ผู>ควบคุมงานวิจัย 1 ท@าน และผู>ประเมินงานวิจัยอีก 2 ท@าน ซ่ึงอยู@นอกสถาบันท่ีแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดน้ันฝ3กอบรมอยู@ 

ข>อ 11. ผู>ประเมินงานวิจัย ต>องได> วว.กุมารเวชศาสตร9 ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด หรือ อว. อนุสาขากุมารเวช

ศาสตร9 ทารกแรกเกิดปริกำเนิดมาแล>วอย@างน>อย 2 ปt ปฏิบัติงานอยู@ในสถาบันสถานพยาบาลท่ีมีการเป¤ด

ฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด รับประเมินงานวิจัย

ท้ังหมดไม@เกิน 5 ฉบับในแต@ละปt (นับรวมงานวิจัยท่ีผู>ประเมินควบคุมด>วย)  

ข>อ 12. ในกรณีท่ีคุณสมบัติของผู>ควบคุมงานวิจัย ไม@เป}นไปตาม ข>อ 6. หรือผู>ประเมินงานวิจัย ไม@เป}นไปตามข>อ 

9 และ 10 ให>ผู>แทนสถาบันหรือหัวหน>าโครงการฝ3กอบรมฯของสถาบันทำเร่ืองเสนอผ@านคณะอนุกรรมการการ

ฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด	เพ่ือนำเข>าท่ีประชุมคณะอนุกรรมการ

การฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด เพ่ือพิจารณาอนุมัติเป}นรายๆไป 

ข>อ 13. ผู>ควบคุมงานวิจัย หรือหัวหน>าสถาบัน มีหน>าท่ีทาบทามผู>ประเมินงานวิจัยนอกสถาบันให>เสร็จส้ิน อย@าง

น>อย 1 เดือน ก@อนกำหนดส@งรายงานวิจัยฉบับร@างให>แก@ผู>ประเมินงานวิจัย 

ข>อ 14. ประเภทของงานวิจัย แบ@งออกเป}น 

14.1 การวิจัยทางคลินิก เช@น randomized controlled trial, cohort study, case-control study, 

systematic review with or without meta-analysis เป}นต>น 

14.2 การวิจัยด>านเศรษฐศาสตร9สาธารณสุข 

14.3 การวิจัยด>านการบริการทางการแพทย9 เช@น เร่ืองท่ีเก่ียวกับ hospital accreditation  เป}นต>น 

14.4 การวิจัยทางด>านแพทยศาสตรศึกษา 

ข>อ 15. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องแจ>งแก@เลขานุการคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวช

ศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกําเนิด  ภายในวันท่ี 28/29 กุมภาพันธ9ของปtท่ีจะย่ืนสมัครสอบวุฒิบัตร ในข>อมูล

ต@อไปน้ี 

15.1 ช่ือ นามสกุล ของแพทย9ประจำบ>านต@อยอดผู>ทำงานวิจัย 

15.2 ช่ือเร่ืองงานวิจัย ภาษาไทย 

15.3 ช่ือเร่ืองงานวิจัย ภาษาอังกฤษ 
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15.4 ช่ือผู>ควบคุมงานวิจัย 

15.5 ช่ือผู>ประเมินงานวิจัย 2 ท@าน 

ข>อ 16. รายงานผลงานวิจัยเพ่ือประกอบการสอบวุฒิบัตรอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

สามารถจัดทำเป}น 2 รูปแบบอย@างใดอย@างหน่ึง ดังต@อไปน้ี 

16.1 วิทยานิพนธ9 ฉบับภาษาไทย 

16.2 ต>นฉบับบทความภาษาอังกฤษ (manuscript for publication) ในรูปแบบเตรียมส@งตีพิมพ9ใน

วารสารทางการแพทย9  

ข>อ 17. การส@งรายงานการวิจัย เป}นไปตามรูปแบบของรายงานดังต@อไปน้ี 

17.1 วิทยานิพนธ9ฉบับภาษาไทย 

17.1.1 แพทย9ประจำบ>านต@อยอดต>องส@งรายงานวิจัยพิมพ9ตามรูปแบบท่ีกำหนด จำนวน 3 ชุด

พร>อมแบบฟอร9มใบประเมินผลงานวิจัย (ฉบับวิทยานิพนธ9) และใบคำแสดงจรรยาบรรณ

ในงานวิจัย ให>ผู>ทรงคุณวุฒิ 3 ท@านท่ีเป}นคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ภายใน 31 

มีนาคม ของป�ท่ีสอบ 

17.1.2 การเรียงลำดับช่ือผู>ประเมินงานวิจัย ให>เรียงดังน้ี ลำดับท่ี 1 เป}นประธานผู>ประเมิน

งานวิจัย หมายถึงผู>ประเมินนอกสถาบันท่ีอาวุโสกว@าผู>ประเมินนอกสถาบันท@านท่ี 2  

ลำดับท่ี 2 เป}นผู>ควบคุมงานวิจัย และลำดับท่ี 3 เป}นผู>ประเมินนอกสถาบันท@านท่ี 2 

17.1.3 ในกรณีท่ีผู>ประเมินให>มีการแก>ไข และจะพิจารณาใหม@หลังจากการแก>ไข ให>แพทย9

ประจำบ>านดำเนินการแก>ไข พร>อมกับสำเนาใบประเมินให>เลขานุการ อฝส. อนุสาขา

กุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิดทราบโดยเร็ว และรีบดำเนินการติดต@อกับผู>

ประเมิน เพ่ือขอรับใบประเมินคร้ังใหม@ ภายใน 30 เมษายน ของป�ท่ีสอบ  

17.1.4 ในกรณีท่ีผู>ประเมินให>ผ@านโดยแก>ไขตามคำแนะนำ และไม@ขอพิจารณาซ้ำหลังจากแก>ไข 

ให>เป}นหน>าท่ีของผู>ควบคุมงานวิจัยในการควบคุมดูแลให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดแก>ไข

รายงานให>เรียบร>อย 

17.1.5 แพทย9ประจำบ>านต@อยอดส@งบทคัดย@องานวิจัยตามแบบฟอร9มให>แก@หัวหน>าสถาบันเพ่ือ

ส@งมอบให>แก@เลขาคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารก

แรกเกิดและปริกำเนิดเพ่ือใช>สำหรับเตรียมจัดลำดับการนำเสนอผลงานวิจัย ภายในวันท่ี 

31 พฤษภาคม ของป�ท่ีสอบ  

17.1.6 แพทย9ประจำบ>านต@อยอดส@งรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ9ท่ีแก>ไขเรียบร>อยแล>ว และพิมพ9

ตามรูปแบบท่ีกำหนด พร>อมใบประเมินท่ีแสดงว@าผ@านการประเมินจากอนุกรรมการ

ประเมินงานวิจัยท้ัง 3 ท@าน และใบคำแสดงจรรยาบรรณในงานวิจัย ในรูปแบบไฟล9

เอกสารอิเล็กทรอนิกส9 (PDF) จํานวน 1 ชุด ให>แก@หัวหน>าสถาบันเพ่ือส@งมอบให>

เลขานุการคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิด
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และปริกำเนิด ภายในวันท่ี 30 มิถุนายน ของป�ท่ีสอบ โดยในชุดรายงานวิจัยฉบับ

สมบูรณ9ท่ีส@งต>องระบุ ช่ือเร่ือง ช่ือผู>ทำวิจัย สถาบันท่ีฝ3กอบรมอยู@ในไฟล9เอกสารด>วย  

17.2 ต>นฉบับบทความภาษาอังกฤษ  

17.2.1 ให>แพทย9ประจำบ>านต@อยอดเป}นผู>นิพนธ9ช่ือแรก และอาจารย9ผู>ควบคุมงานวิจัยเป}น

correspondence 

17.2.2 แพทย9ประจำบ>านต@อยอดส@งต>นฉบับบทความจำนวน 3 ฉบับ พร>อมแบบฟอร9มใบ

ประเมินผลงานวิจัย (ฉบับรอพิจารณาการตีพิมพ9) และใบคำแสดงจรรยาบรรณใน

งานวิจัย ให>ผู>ทรงคุณวุฒิ 3 ท@านท่ีเป}นคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยภายในวันท่ี 31 

มีนาคม ของป�ท่ีสอบ 

17.2.3 ข้ันตอนต@อไปให>ดำเนินการเช@นเดียวกับการส@งวิทยานิพนธ9ฉบับภาษาไทยต้ังแต@ข>อ 

17.1.2 เป}นต>นไป  

ข>อ 18. แพทย9ประจำบ>านต@อยอดจะต>องนำเสนอผลงานวิจัย และตอบข>อซักถามของคณะอนุกรรมการการ

ฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ตามวันเวลาท่ีกำหนดโดย

คณะอนุกรรมการการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

ข>อ 19. การตัดสินให>งานวิจัยผ@าน จะต>องผ@านการประเมินของคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยท้ัง 3 ท@าน และ

ผ@านการประเมินโดยคณะอนุกรรมการการฝ3กอบรมและสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด จากการนำเสนอวิทยานิพนธ9 

ข>อ 20. ผู>สมัครสอบเพ่ือหนังสืออนุมัติฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิด  

20.1 แสดงหลักฐานการศึกษาต@อเน่ืองเพ่ือแสดงว@าได>มีการพัฒนาตนเอง จำนวนหน@วยกิต

เฉล่ียไม@น>อยกว@า 100 หน@วยกิตใน 5 ปtย>อนหลังจากปtท่ีสมัครสอบพร>อมพร>อมใบคำขอ

สมัครสอบฯ และหลักฐานต@างๆ ท่ีใช>ประกอบการสมัครสอบ ท่ีสำนักงานราชวิทยาลัย

กุมารแพทย9แห@งประเทศไทย ภายในวันท่ี 30 เมษายน ของป�ท่ีสอบ 

20.2 ในกรณีท่ีวุฒิบัตรฯหมดอายุ ต>องแสดงหลักฐานการศึกษาต@อเน่ืองเพ่ือแสดงว@าได>มีการ

พัฒนาตนเองในอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด จำนวนหน@วยกิต

เฉล่ียไม@น>อยกว@า 20 หน@วยกิตต@อปt นับต้ังแต@วันหมดอายุ 

20.3 ส@งผลงานวิจัยทางทารกแรกเกิดและปริกำเนิดท่ีได>รับการตีพิมพ9ในวารสารวิชาการอย@าง

น>อย 1 เร่ือง ภายใน 5 ปtก@อนหน>าน้ีเสนอให>คณะอนุกรรมการการฝ3กอบรมและสอบฯ

พิจารณา ภายในวันท่ี 31 พฤษภาคม ของป�การศึกษาน้ัน  

ข>อ 21. งานวิจัยน้ีเป}นสิทธ์ิของสถาบันท่ีฝ3กอบรม แพทย9ประจำบ>านต@อยอดสามารถนำผลงานจากงานวิจัยน้ีไป

เป}นส@วนหน่ึงของการศึกษาในระดับสูงต@อไป ต@อเม่ือได>รับอนุญาตเป}นลายลักษณ9อักษรจากผู>ควบคุมงานวิจัยและ

หัวหน>าสถาบันแล>วเท@าน้ั 
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ภาคผนวกท่ี 5 

 

5.1 กิจกรรมทางวิชาชีพท่ีแพทย4ประจำบ9านต;อยอดควรจะต9องสามารถปฏิบัติได9ด9วยตนเองโดยไม;มีการ

กำกับดูแล (Entrustable Professional Activities; EPA) เม่ือสำเร็จการฝ,กอบรมตามหลักสูตร 

EPA 1. ร@วมวางแผนกับสูติแพทย9 ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภ9ท่ีผิดปกติ 

EPA 2. ให>การดูแลทารกแรกเกิดท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด 

EPA 3. ให>การบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤติ 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

EPA 5. ให>การบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต@อเน่ืองในระยะยาว 

 

5.2 สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ (Competency) ท่ีเก่ียวข9องสำหรับแต;ละ EPA 

สมรรถนะหลักทางวิชาชีพท่ีพึงประสงค4 EPA1 EPA2 EPA3 EPA4 EPA5 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ ++ ++ ++ ++ ++ 

2. การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ ++ ++ ++ + ++ 

3. ความรู>พ้ืนฐาน ++ ++ ++ ++ ++ 

4. การบริบาลผู>ปwวย 0 ++ ++ ++ ++ 

5. ระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ ++ + 0 0 ++ 

6. การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง + ++ ++ ++ + 

7. ภาวะผู>นำ + ++ ++ 0 + 

 

5.3 ระดับความสามารถของแต;ละ EPA ท่ีแพทย4ประจำบ9านต;อยอดในแต;ละระดับช้ันป�พึงมี (Milestone) 

EPA 
Milestone level 

Level 1 (F1) Level 2 (F2) 

EPA 1. ร@วมวางแผนกับสูติแพทย9 ในการดูแลรักษามารดาและ

ทารกในครรภ9ท่ีผิดปกติ 

L2-3 L4-5 

EPA 2. ให>การดูแลทารกแรกเกิดท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด  L2-3 L4-5 

EPA 3. ให>การบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด ดูภาคผนวก ดูภาคผนวก 

EPA 5. ให>การบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตาม

ต@อเน่ืองในระยะยาว 

L2-3 L4-5 
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L1 = สามารถปฏิบัติงานได>ภายใต>การควบคุมของอาจารย9อย@างใกล>ชิด  

L2 = สามารถปฏิบัติงานได>เองภายใต>การช้ีแนะของอาจารย9  

L3 = สามารถปฏิบัติงานได>เองโดยมีอาจารย9ให>ความช@วยเหลือเม่ือต>องการ  

L4 = สามารถปฏิบัติงานได>เอง 

L5 = สามารถปฏิบัติงานได>เอง และสอนผู>ท่ีมีประสบการณ9น>อยกว@า 

 

5.4 รายละเอียดสำหรับแต;ละ EPA (Format of EPA description) ประกอบด9วย 7 หัวข9อดังต;อไปน้ี 

1. ช่ือกิจกรรมทางวิชาชีพ  

(Title of the EPA) 

2. รายละเอียดเก่ียวกับกิจกรรมท่ีต>องทำได>และบริบท (สถานท่ี ลักษณะผู>ปwวย) 

(Specification and limitations) 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพท่ีเก่ียวข>อง   

(Most relevant domains of competencies) 

4. ประสบการณ9 ความรู> ทักษะ ทัศนคติ พฤตนิสัย ท่ีควรมี   

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

5. วิธีการท่ีใช>ในการประเมินระดับความสามารถและติดตามความก>าวหน>าของแพทย9ประจำบ>านต@อยอด  

(Assessment information sources to assess progress and ground a summative 

entrustment decision)    

6. ระดับความสามารถของแพทย9ประจำบ>านต@อยอดแต@ละช้ันปtท่ีพึงมี 

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

training) 

7. วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน  (Expiration date)  
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5.5 รายละเอียดสำหรับแต;ละ EPA 

 

EPA 1 ร;วมวางแผนกับสูติแพทย4 ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภ4ท่ีผิดปกติ 

หัวข9อท่ี รายละเอียด 

1. ช่ือเร่ืองกิจกรรม ร@วมวางแผนกับสูติแพทย9 ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภ9ท่ี

ผิดปกติ 

2. ข>อกำหนด และข>อจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานท่ี 

ลักษณะผู>ปwวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมข>อมูลท่ีเก่ียวข>องกับสุขภาพหญิงต้ังครรภ9และทารกในครรภ9 

รวมถึงทางด>านจิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงต้ังครรภ9จากสูติแพทย9 

2.2. วิเคราะห9และประเมินสาเหตุ ปsญหาและความเส่ียงด>านสุขภาพท่ีอาจ

เกิดข้ึนกับทารกในครรภ9 และระยะหลังเกิด โดยใช>หลักการของเวชศาสตร9เชิง

ประจักษ9 (evidence-based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช>

วิจารณญาณในการตัดสินใจทางคลินิก 

2.3 อภิปราย เสนอทางเลือกในการดูแลทารก และร@วมวางแผนการรักษากับ

ทีมสูติแพทย9 รวมถึงบอกพยากรณ9โรคได> 

2.4 ช้ีแจง ให>ข>อมูลความเส่ียงของทารกในครรภ9 ข>อดีและข>อจำกัดของการ

รักษาท่ีวางแผนไว> ให>หญิงต้ังครรภ9และครอบครัวทราบ 

2.5 เคารพและให>เกียรติกับหญิงต้ังครรภ9 และครอบครัว ปฏิบัติต@อหญิง

ต้ังครรภ9ด>วยความเอาใจใส@ 

บริบท 

สถานท่ี: แผนกฝากครรภ9 ห>องรอคลอด หอผู>ปwวยในหญิงต้ังครรภ9 แผนก

ผู>ปwวยนอก  

ผู>เก่ียวข>อง: ทีมสูติแพทย9 และสหสาขาวิชาท่ีเก่ียวข>อง 

ผู>ปwวย: หญิงต้ังครรภ9 และครอบครัว 

ข>อจำกัด: ด>านภาษา ศาสนา ความเช่ือ มีสภาวะด>านร@างกายและจิตใจท่ีไม@

พร>อมต@อการรับรู>ข>อมูล 

3.สมรรถนะหลักทางวิชาชีพท่ี

เก่ียวข>อง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ 

þ การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ 

þ ความรู>พ้ืนฐาน 

¨ การบริบาลผู>ปwวย 

þ ระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 
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หัวข9อท่ี รายละเอียด 

þ ภาวะผู>นำ 

4. ข>อกำหนดด>าน

ประสบการณ9 ความรู> ทักษะ 

ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู9 ทักษะ เจตคติ ท่ีจำเป�นต9องมี 

4.1 ความรู>พ้ืนฐานเก่ียวกับปsญหาสุขภาพในหญิงต้ังครรภ9ท่ีมีผลต@อทารกใน

ครรภ9 

4.2 ความรู>เก่ียวกับความพิการแต@กำเนิด ความผิดปกติด>านการเจริญเติบโต 

ความผิดปกติของสุขภาพทารกในครรภ9 

4.3 ทักษะการสืบค>นข>อมูล ความรู>ทางทฤษฎี โดยใช>หลักการของเวชศาสตร9

เชิงประจักษ9 (evidence-based medicine)  

4.4 ทักษะในการติดต@อส่ือสารท้ังการพูดและการเขียน การสร>างสัมพันธภาพ 

การให>ความรู>และ ให>ข>อมูลเพ่ือการตัดสินใจ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต@อวิชาชีพแพทย9 มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแห@งวิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหว@างปฏิบัติงานโดยอาจารย9 และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลต>องผ@านเกณฑ9 ระดับความสามารถข้ันต่ำท่ีพึงมี อย@าง

น>อย 2 คร้ังต@อปt  

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทย9ประจำบ>าน

ต@อยอดแต@ละช้ันปt 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L2-3 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 1 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L4-5 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไม@มีการทำกิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป}นเวลา 1 ปtต>องรับการประเมินใหม@  
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EPA 2 ให9การดูแลทารกท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด 

หัวข9อท่ี รายละเอียด 

1. ช่ือเร่ืองกิจกรรม ให>การดูแลทารกท่ีมีความเส่ียงสูงเม่ือแรกเกิด 

2. ข>อกำหนด และข>อจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานท่ี 

ลักษณะผู>ปwวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมข>อมูลท่ีเก่ียวข>องกับสุขภาพหญิงต้ังครรภ9และทารกในครรภ9 

รวมถึงทางด>านจิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงต้ังครรภ9 จากสูติแพทย9 

2.2.วิเคราะห9และประเมินสาเหตุ ปsญหาและความเส่ียงด>านสุขภาพท่ีอาจเกิด

ข้ึนกับทารกในระยะแรกเกิดท่ีห>องคลอด โดยใช>หลักการของเวชศาตร9เชิง

ประจักษ9 (evidence-based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช>

วิจารณญาณในการตัดสินใจทางคลินิก 

2.3 วางแผน กำกับดูแล และสามารถให>การกู>ชีพทารกแรกเกิดท่ีมีความเส่ียง

สูงได>อย@างถูกต>องตามข้ันตอนและมีประสิทธิภาพ 

2.4 เป}นผู>นำทีมท่ีมีประสิทธิภาพในการกู>ชีพทารก 

2.5 สามารถให>การดูแลทารกหลังการกู>ชีพให>มีสัญญาณชีพคงท่ีและปลอดภัย

สำหรับการเคล่ือนย>าย 

2.6 บริหารจัดการส@งต@อทารกไปยังสถานพยาบาลอ่ืน ในกรณีท่ีมีข>อจำกัด

ด>านทรัพยากรสุขภาพ 

2.7 ช้ีแจงให>ข>อมูลปsญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการ

รักษาต@อไป ให>กับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณ9และ

เวลาท่ีเหมาะสม 

2.8 เคารพ ให>เกียรติ และปฏิบัติกับมารดาและครอบครัวด>วยความเอาใจใส@ 

บริบท 

สถานท่ี: ห>องคลอด / ห>องผ@าตัด / ห>องฉุกเฉิน / ห>องพักฟ¥¦น/ หอผู>ปwวย

มารดาหลังคลอด / หอผู>ปwวยระยะวิกฤตต@างแผนก (ท่ีดูแลหญิงต้ังครรภ9) 

ผู>เก่ียวข>อง: สูติแพทย9 พยาบาล แพทย9ต@างสาขา และ บุคลากรวิชาชีพอ่ืนท่ี

เก่ียวข>อง 

ผู>ปwวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ข>อจำกัด: 

1. สถานท่ีในการกู>ชีพท่ีมีอุปกรณ9ไม@พร>อม 

2. สถานการณ9ท่ีทารกมีความผิดปกติรุนแรงและคาดว@าไม@สามารถมี

ชีวิตรอดหลังเกิด 
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หัวข9อท่ี รายละเอียด 

3. ด>านภาษา ศาสนา ความเช่ือ มีสภาวะด>านร@างกายและจิตใจท่ีไม@

พร>อมต@อการรับรู>ข>อมูล 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ

ท่ีเก่ียวข>อง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ 

þ การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ 

þ ความรู>พ้ืนฐาน 

þ การบริบาลผู>ปwวย 

þระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 

þ ภาวะผู>นำ 

4. ข>อกำหนดด>าน

ประสบการณ9 ความรู> ทักษะ 

ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู9 ทักษะ เจตคติ ท่ีจำเป�นต9องมี 

4.1 ความรู>พ้ืนฐานเก่ียวกับปsญหาสุขภาพในหญิงต้ังครรภ9ท่ีมีผลต@อการ

ปรับตัวของทารกแรกเกิด 

4.2 ความรู>เก่ียวกับความพิการแต@กำเนิดความผิดปกติของสุขภาพท่ีมีผลต@อ

การตัดสินใจเลือกวิธีกู>ชีพ 

4.3 มีภาวะผู>นำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเป}นทีม  

4.4 ทักษะในการติดต@อส่ือสารท้ังการพูดและการเขียน การสร>างสัมพันธภาพ 

และให>ข>อมูลเพ่ือการตัดสินใจเลือกวิธีกู>ชีพ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต@อวิชาชีพแพทย9 มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแห@งวิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหว@างปฏิบัติงานโดยอาจารย9 และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลต>องผ@านเกณฑ9 ระดับความสามารถข้ันต่ำท่ีพึงมี อย@าง

น>อย 2 คร้ังต@อปt  

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทย9ประจำบ>าน

ต@อยอดแต@ละช้ันปt 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L2-3 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 1 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L4-5 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไม@มีการทำกิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป}นเวลา 1 ปtต>องรับการประเมินใหม@  
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EPA 3 ให9การบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

หัวข9อท่ี รายละเอียด 

1. ช่ือเร่ืองกิจกรรม ให>การบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

2. ข>อกำหนด และข>อจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานท่ี 

ลักษณะผู>ปwวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 สามารถบอกภาวะวิกฤตของทารกได> 

2.2 ให>การดูแลเบ้ืองต>นเพ่ือรักษาให>สัญญาณชีพให>คงท่ี 

2.3 รวบรวมข>อมูลท่ีเก่ียวข>องกับภาวะวิกฤตท่ีเกิดข้ึนกับทารก 

2.4 วิเคราะห9 ประเมินสาเหตุ และ วางแผนการสืบค>นเพ่ิมเติมประกอบการ

วินิจฉัยภาวะวิกฤต 

2.5 วางแผนการรักษาอย@างเหมาะสมเพ่ือให>พ>นระยะวิกฤต 

2.6 เป}นผู>นำทีมท่ีมีประสิทธิภาพในการดูแลทารกวิกฤต 

2.7 ทราบข>อจำกัดของตนเองและขอความช@วยเหลือ หรือขอคำปรึกษาจากผู>

ท่ีมีความเช่ียวชาญกว@าในเวลาท่ีเหมาะสม 

2.8 ช้ีแจงให>ข>อมูลปsญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการ

รักษาต@อไป ให>กับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณ9และ

เวลาท่ีเหมาะสม 

2.9 เคารพ ให>เกียรติ และปฏิบัติกับมารดา ทารกและครอบครัว ด>วยความ

เอาใจใส@ 

บริบท 

สถานท่ี:หออภิบาลทารกแรกเกิดระยะวิกฤต หอผู>ปwวยทารกแรกเกิด ห>อง

ฉุกเฉิน แผนกผู>ปwวยนอก 

ผู>เก่ียวข>อง:ทีมแพทย9และพยาบาล 

ผู>ปwวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ข>อจำกัด: 

1. สถานท่ีท่ีมีอุปกรณ9ไม@พร>อม 

2. ด>านภาษา ศาสนา ความเช่ือ มีสภาวะด>านร@างกายและจิตใจท่ีไม@พร>อมต@อ

การรับรู>ข>อมูล 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ

ท่ีเก่ียวข>อง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ 

þ การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ 

þ ความรู>พ้ืนฐาน 

þ การบริบาลผู>ปwวย 

R ระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ 
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หัวข9อท่ี รายละเอียด 

þ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 

þ ภาวะผู>นำ 

4. ข>อกำหนดด>าน

ประสบการณ9 ความรู> ทักษะ 

ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู9 ทักษะ เจตคติ ท่ีจำเป�นต9องมี 

4.1 ความรู>พ้ืนฐานเก่ียวกับภาวะฉุกเฉินและภาวะวิกฤตของทารกแรกเกิด 

4.2 ความรู>เก่ียวกับการใช>เคร่ืองมือและอุปกรณ9ในการรักษาและติดตาม

อาการของทารกในภาวะวิกฤต 

4.3 มีภาวะผู>นำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเป}นทีม 

4.4 ทักษะในการถ@ายทอดความรู>ให>กับผู>ร@วมงานทุกระดับ 

4.5 ทักษะในการติดต@อส่ือสารท้ังการพูดและการเขียน การสร>างสัมพันธภาพ 

และให>ข>อมูลเพ่ือการตัดสินใจเลือกวิธีการรักษาท่ีเหมาะสม 

4.6 พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต@อวิชาชีพแพทย9 มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแห@งวิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหว@างปฏิบัติงานโดยอาจารย9 และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

และ case-based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex และ case-based discussion 

ต>องผ@านเกณฑ9 ระดับความสามารถข้ันต่ำท่ีพึงมี อย@างน>อยรูปแบบละ  2 คร้ัง

ต@อปt 

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทย9ประจำบ>าน

ต@อยอดแต@ละช้ันปt 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L2-3 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 1 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L4-5 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมในช้ันปtท่ี 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไม@มีการทำกิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป}นเวลา 1 ปtต>องรับการประเมินใหม@  
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EPA 4 แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด (Demonstrate competence in performing 

procedures in neonates) 

หัวข9อท่ี รายละเอียด 

1. ช่ือเร่ืองกิจกรรม แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

(Demonstrate competence in performing procedures in neonates) 

2. ข>อกำหนด และ

ข>อจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานท่ี 

ลักษณะผู>ปwวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

สามารถทำหัตถการในทารกแรกเกิดท่ีมากกว@าความสามารถของแพทย9ประจำบ>าน หรือ

กุมารแพทย9 ท่ัวไปทำได> 

2.1 ทำหัตถการตามท่ีกำหนดไว>ในภาคผนวก ด>านทักษะพิสัย (psychomotor domain) 

2.2 ระบุข>อบ@งช้ี แสดงข้ันตอน วิธีการทำ และการติดตามดูแลหลังการทำหัตถการ เพ่ือระวัง

ภาวะแทรกซ>อน 

2.3 สามารถส่ือสารกับพ@อแม@/ผู>ปกครอง เพ่ือขอความยินยอมในการทำหัตถการ ตลอดจนให>

คำแนะนำ และช้ีแจงภายหลังทำหัตถการ หากมีภาวะแทรกซ>อน 

บริบท 

สถานท่ี: หอผู>ปwวยวิกฤตทารกแรกเกิด 

            หอบริบาลทารกปwวย (sick newborn nursery) 

            ห>องคลอด ห>องผ@าตัดคลอด 

ผู>ปwวย: ทารกแรกเกิด 

หัตถการ: ตามภาคผนวกท่ี 2 ด>านทักษะพิสัย  

ข>อจำกัด: ไม@มี 

3. สมรรถนะหลักทาง

วิชาชีพท่ีเก่ียวข>อง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ 

þ การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ 

þ ความรู>พ้ืนฐาน 

þ การบริบาลผู>ปwวย 

o ระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 

o ภาวะผู>นำ 

4. ข>อกำหนดด>าน

ประสบการณ9 ความรู> 

ทักษะ ทัศนคติ 

พฤติกรรม 

ความรู> ทักษะเจตคติ ท่ีจำเป}นต>องมี 

4.1 ความรู>พ้ืนฐานเร่ืองหัตถการท่ีทำ การเตรียมทารกเพ่ือการทำหัตถการ การให>ยาบรรเทา

อาการปวดและการทำให>สงบ ข้ันตอนการทำหัตถการ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม  

ข>อบ@งช้ี ข>อห>าม ภาวะแทรกซ>อน การดูแลรักษาเม่ือมีภาวะแทรกซ>อน ตลอดจนความรู>

เก่ียวกับการแปลผลการตรวจ 
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4.2 ทักษะการตรวจโดยใช>เคร่ืองมือพ้ืนฐาน การตรวจทางห>องปฏิบัติการ การทำหัตถการท่ี

จำเป}น (technical and procedural skills) และใช>เคร่ืองมือต@างๆ ในการตรวจวินิจฉัย

และรักษาทารก และการดูแลรักษาภาวะแทรกซ>อน (ถ>ามี) 

4.3 ทักษะการส่ือสาร ให>ข>อมูลเพ่ือให>ได>รับความยินยอมจากบิดา มารดา หรือผู>ปกครองเด็ก 

ตลอดจนการให>คำแนะนำ และมีปฏิสัมพันธ9กับผู>ปกครองอย@างเหมาะสม 

4.4 พฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต@อวิชาชีพแพทย9 มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห@ง

วิชาชีพ 

4.5 การกำหนดความต>องการในการเรียนรู>ของตนเองได>อย@างครอบคลุมทุกด>านท่ีจำเป}น 

รู>จักวางแผนและแสวงหาวิธีการสร>างและพัฒนาความรู> รวมท้ังพัฒนาตนเองอย@าง

ต@อเน่ืองและสม่ำเสมอ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 การสังเกตระหว@างการปฏิบัติงานโดยอาจารย9 

 (ครบตามหัตถการระดับท่ีสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเองเม่ือสำเร็จการฝ3กอบรมตาม

ภาคผนวก) ภายในระยะเวลา 2 ปt 

6. ระดับความสามารถ

ตาม EPA ของแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดแต@

ละช้ันปt 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี (หัตถการท่ีสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเองเม่ือสำเร็จการฝ3กอบรม

ตามภาคผนวก) 

-ต>องมีความสามารถทำหัตถการท่ีสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเองตามภาคผนวก เม่ือส้ินสุดการ

ฝ3กอบรมช้ันปtท่ี 1 

-ต>องมีความสามารถทำหัตถการท่ีสามารถปฏิบัติได>ด>วยตนเองตามภาคผนวก เม่ือส้ินสุดการ

ฝ3กอบรมช้ันปtท่ี 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไม@มีการทำกิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป}นเวลา 1 ปt ต>องรับการประเมินใหม@  
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EPA 5 ให9การบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต;อเน่ืองในระยะยาว 

หัวข9อท่ี รายละเอียด 

1. ช่ือเร่ืองกิจกรรม ให>การบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามต@อเน่ืองในระยะยาว 

2. ข>อกำหนด และ

ข>อจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานท่ี 

ลักษณะผู>ปwวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

การดูแลทารกภายหลังผ@านภาวะวิกฤต เพ่ือให>มีการเติบโตท่ีเหมาะสม ได>รับการวางแผน

ก@อนกลับบ>าน และติดตามต@อเน่ืองในระยะยาวในทารกกลุ@มเส่ียง เช@น ทารกเกิดก@อน

กำหนด ทารกน้ำหนักน>อยมาก รวมไปถึงทารกท่ีมีภาวะพิการแต@กำเนิด ทารกแรกเกิด

เหล@าน้ีมักมีความผิดปกติในหลายระบบ การดูแลรักษาทารกกลุ@มน้ีในระยะยาว และเฝ�า

ระวังภาวะแทรกซ>อนอย@างเหมาะสมจึงมีความสำคัญอย@างย่ิง 

2.1 อธิบายแผนการดูแลด>านโภชนาการท่ีเหมาะสม ในรูปแบบท้ัง parenteral และ 

enteral nutrition รวมท้ังให>การวินิจฉัยและดูแลภาวะแทรกซ>อนท่ีเกิดข้ีน 

2.2 เลือกใช> non-invasive ventilation ในรูปแบบต@างๆอย@างเหมาะสม เม่ือถอนจาก

เคร่ืองช@วยหายใจ 

2.3 ประเมินความพร>อมของทารกและครอบครัว ก@อนนำทารกออกจากโรงพยาบาล 

โดยเฉพาะทารกความเส่ียงสูง  

2.4 สามารถบริหารจัดการให>ทารกได>รับการรักษาโดยสหสาขาวิชาชีพ 

(multidisciplinary plan) อย@างเหมาะสม 

2.5 สามารถประสานงาน และส@งต@อทารกไปดูแลยังโรงพยาบาลตามระบบบริการสุขภาพ 

ในรายท่ียังต>องการดูแลต@อเน่ือง 

2.6 สามารถดูแลรักษาและติดตามทารกในระยะยาวอย@างเหมาะสมในทุกด>าน เช@น ความ

เจ็บปwวยด>านร@างกาย การให>ภูมิคุ>มกัน (vaccination and prophylaxis) กระตุ>น

พัฒนาการ เป}นต>น 

2.7 สามารถให>คำแนะนำรวมถึงส่ือสารกับบิดามารดา ญาติผู>ปwวย ในการดูแลผู>ปwวยได>

อย@างมีประสิทธิภาพ 

บริบท 

สถานท่ี: หอผู>ปwวยวิกฤตทารกแรกเกิด 

           หอบริบาลทารกปwวย (sick newborn nursery) 

           คลินิกทารกมีความเส่ียงสูง (high risk clinic) 

ผู>ปwวย: ทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต 

ข>อจำกัด: ไม@มี 

3. สมรรถนะหลักทาง

วิชาชีพท่ีเก่ียวข>อง 

þ พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแห@งวิชาชีพ 

þ การติดต@อส่ือสารและการสร>างสัมพันธภาพ 

þ ความรู>พ้ืนฐาน 
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þ การบริบาลผู>ปwวย 

þ ระบบสุขภาพและการสร>างเสริมสุขภาพ 

þ การพัฒนาความรู>ความสามารถทางวิชาชีพอย@างต@อเน่ือง 

þ ภาวะผู>นำ 

4. ข>อกำหนดด>าน

ประสบการณ9 ความรู> 

ทักษะ ทัศนคติ 

พฤติกรรม 

ความรู9 ทักษะเจตคติ ท่ีจำเป�นต9องมี 

4.1 มีความรู>เก่ียวกับโรคหรือภาวะท่ีผู>ปwวยเป}น รวมถึงการพยากรณ9โรคซ่ึงนำไปสู@การดูแล

รักษาผู>ปwวยในระยะยาว 

4.2 ทักษะ 

4.2.1 มีทักษะในการตรวจ และวินิจฉัยโรคหรือภาวะท่ีผู>ปwวยเป}น รวมถึงค>นหา

ภาวะแทรกซ>อนท่ีอาจเกิดข้ึน 

     4.2.2 มีทักษะในการส่ือสารท่ีเหมาะสมกับบิดามารดา และครอบครัวผู>ปwวย 

4.2.3 มีทักษะในการติดต@อส่ือสารกับทีมสหสาขาวิชาชีพ โดยสามารถให>ข>อมูลท่ีสำคัญ

แก@ทีมในการร@วมดูแลรักษา 

4.2.4 มีทักษะในการบันทึกข>อมูลท่ีสำคัญอย@างถูกต>อง แม@นยำ ครอบคลุม และ

สม่ำเสมอ  

4.2.5 มีทักษะในการช@วยเหลือทางจิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของบิดามารดาและ

ครอบครัวผู>ปwวยเม่ือต>องเผชิญกับ ความยากลำบาก อุปสรรค และภาวะแทรกซ>อนใน

การดูแลผู>ปwวย 

4.3 มีพฤตินิสัยและเจตคติท่ีดีต@อวิชาชีพแพทย9 มีคุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณแห@ง

วิชาชีพ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหว@างปฏิบัติงานโดยอาจารย9 และประเมินในรูปแบบ mini-cex หรือ case-

based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex หรือ case-based discussion ต>องผ@านเกณฑ9 

ระดับความสามารถข้ันต่ำท่ีพึงมี อย@างน>อย 2 คร้ังต@อปt 

6. ระดับ

ความสามารถตาม 

EPA ของแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดแต@

ละช้ันปt 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี  

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L3-4 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมช้ันปtท่ี 1 

ต>องมีความสามารถอย@างน>อยระดับ L4-5 เม่ือส้ินสุดการฝ3กอบรมช้ันปtท่ี 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไม@มีการทำกิจกรรมในเร่ืองน้ีเลยเป}นเวลา 1 ปt ต>องรับการประเมินใหม@ 
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ภาคผนวกท่ี 6 

เกณฑ4การสำเร็จการฝ,กอบรมและได9รับวุฒิบัตรเพ่ือแสดงความรู9ความชำนาญ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดปริกำเนิด 
 

ผู>ท่ีจะสำเร็จการฝ3กอบรมและได>รับวุฒิบัตรฯ จะต>องมีคุณสมบัติครบทุกข>อดังต@อไปน้ี 

1. ผ@านการฝ3กอบรมครบตามหลักสูตร 2 ปt 

2. ได>ฝ3กทักษะในการทำหัตถการอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิดอย@างน>อยในชนิด

หัตถการท่ีต>องปฏิบัติได>ด>วยตนเอง   (4) แต@ละระดับช้ันปt ดังน้ี 

หัตถการ 
ระดับสำหรับชั้นป2 

ชั้นป2ที่ 1 ชั้นป2ที่ 2 

1. Therapeutic and technical procedures   

- Abdominal paracentesis 3-4 4 

- Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 4  

- Arterial catheterization 3-4 4 

- Neonatal cardiopulmonary resuscitation 4  

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

- Exchange transfusion 4  

- Umbilical vessel catheterization 4  

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

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

- Surfactant replacement therapy  4  

- Therapeutic hypothermia 3-4 4 

2. Diagnostic and screening procedures   

- Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 

- Basic functional echocardiography 3-4 4 

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation 3-4 4 

3. ผ@านการประเมินผลทุกข1อดังต7อไปน้ีตามเกณฑ=ท่ีกำหนดโดยคณะอนุกรรมการฝEกอบรมและสอบฯ     

 อนุสาขากุมารเวชศาสตร=ทารกแรกเกิดและปริกำเนิดดังต7อไปน้ี 

• การประเมินผลการปฏิบัติงานในแต3ละช้ันป6โดยอาจารย<ผู>ดูแลการฝ@กอบรม 

• การประเมิน EPA ท้ังหมด โดยอาจารย<ผู>ดูแลการฝ@กอบรม 

• สมุดบันทึกประสบการณ<การทำหัตถการ ประเมินโดยอาจารย<ผู>ดูแลการฝ@กอบรม  

• การส3งวิทยานิพนธ<ฉบับสมบูรณ<ตรงตามกำหนด และผ3านการนำเสนอวิทยานิพนธ< 
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• การประเมินความรู>ทางทฤษฎี (factual knowledge) โดยการสอบข>อเขียนแบบปรนัย (MCQ) และ

ครอบคลุมการแก>ปsญหาและการตัดสินใจ (problem-solving and decision making) โดยการ

สอบปากเปล@า (oral examination)  
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ภาคผนวกท่ี 7 

เกณฑ4คุณสมบัติของสถาบันท่ีจะรับผู9เข9าฝ,กอบรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

 

สถาบันฝ3กอบรม หมายถึง คณะแพทยศาสตร9วิทยาลัยแพทยศาสตร9 สถาบันทางการแพทย9หรือ

โรงพยาบาลท่ีจัดการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอด  

อน่ึงราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทยท่ีแพทยสภามอบหมายให>ดูแลการฝ3กอบรมแพทย9ประจำ

บ>านต@อยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู>ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารก

แรกเกิดและปริกำเนิด เม่ือจะพิจารณาอนุมัติให>คณะแพทยศาสตร9วิทยาลัยแพทยศาสตร9 สถาบันทางการแพทย9

หรือโรงพยาบาลใดเป¤ดเป}นสถาบันฝ3กอบรมได> คณะแพทยศาสตร9 วิทยาลัยแพทยศาสตร9สถาบันทางการแพทย9

หรือโรงพยาบาลน้ันจะต>องมีคุณสมบัติตามเกณฑ9ท่ัวไปและเกณฑ9เฉพาะและจะต>องระบุสถานภาพของสถาบัน

ฝ3กอบรมน้ัน ดังน้ี 

1. เกณฑ4ท่ัวไปสำหรับสถาบันฝ,กอบรม 

1.1. คุณสมบัติท่ัวไป   

(ก) ได>รับการรับรองคุณภาพหรือกำลังดำเนินการพัฒนาเพ่ือการรับรองคุณภาพ 

(ข) มีบรรยากาศทางวิชาการในลักษณะสังคมนักวิชาการ  เพ่ือเสริมสร>างคุณสมบัติในการใฝwรู>ให>แก@

ผู>เข>ารับการฝ3กอบรม 

(ค) มีระบบการบริหารจัดการท่ีดี มีสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ9 และจำนวนผู>ปwวยท้ังประเภทผู>ปwวย

ในและผู>ปwวยนอกพอเหมาะแก@การฝ3กอบรม และผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได>มีส@วนดำเนินการดูแล

รักษาและให>บริการกับผู>ปwวยโดยตรง 

(ง) มีหน@วยงานเทียบเท@าภาควิชาในคณะแพทยศาสตร9/วิทยาลัยแพทยศาสตร9/ หรือแผนกใน

โรงพยาบาล เป}นผู>รับผิดชอบดาเนินการโดยผู>บริหารของคณะแพทยศาสตร9 วิทยาลัย

แพทยศาสตร9หรือโรงพยาบาลท่ีรับผิดชอบดำเนินการต>องไม@มีผลประโยชน9ส@วนตัวท่ีอาจขัดขวาง

การบริหารงานและการพัฒนางานการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอด  

(จ) มีปณิธานและพันธกิจระบุไว>ชัดเจนว@ามุ@งผลิตแพทย9ประจำบ>านและแพทย9ประจำบ>านต@อยอดท่ีมี

ความรู>  ความสามารถและคุณสมบัติสอดคล>องกับหลักสูตรและมีความสามารถในการเป}น

นักวิชาการท่ีจะศึกษาต@อเน่ืองได>  และมีวัตถุประสงค9ของหลักสูตรท่ีสอดคล>องกับพันธกิจ 

(ฉ) มีระบบบริหารงานท่ีชัดเจนเพ่ือสนับสนุนการจัดการฝ3กอบรมให>บรรลุตามปณิธาน ได>แก@ การ

บริหารงานท่ัวไป การบริหารการศึกษา เป}นต>น ระบบบริหารงานดังกล@าวให>ทำเป}นระเบียบของ

คณะแพทยศาสตร9/วิทยาลัยแพทยศาสตร9/โรงพยาบาล และประกาศให>ผู>เก่ียวข>องทราบท่ัวกัน 

(ช) มีแพทย9ผู>ทรงคุณวุฒิจำนวนเพียงพอรับผิดชอบในสาขาท่ีเก่ียวข>อง และมีความมุ@งม่ัน  ความ

เต็มใจในการเป}นอาจารย9ประจำหลักสูตรฝ3กอบรม 
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(ซ) ในระยะเร่ิมแรก (ประมาณ 5 ปt) คณะแพทยศาสตร9 วิทยาลัยแพทยศาสตร9สถาบันทาง

การแพทย9หรือโรงพยาบาลท่ีขอเป¤ดดำเนินการฝ3กอบรมอาจพิจารณาทำความตกลงกับคณะ

แพทยศาสตร9 วิทยาลัยแพทยศาสตร9หรือโรงพยาบาลท่ีมีประสบการณ9ดำเนินการเป¤ดหลักสูตร

ฝ3กอบรมมาแล>วไม@ต่ำกว@า 10 ปt ให>ช@วยทำหน>าท่ีเป}นท่ีปรึกษาและช@วยเหลือ หรือเป}นสถาบัน

สมทบหรือสถาบันร@วมในการดำเนินการฝ3กอบรม  

(ฌ) ก@อนเป¤ดดำเนินการฝ3กอบรมคณะแพทยศาสตร9 วิทยาลัยแพทยศาสตร9 สถาบันทางการแพทย9 

หรือโรงพยาบาลจะต>องดำเนินการให>แพทยสภารับรองหลักสูตรของสถาบันฝ3กอบรมเพ่ือให>

ผู>สำเร็จการฝ3กอบรม มีสิทธ์ิเข>าสอบเพ่ือวุฒิบัตรฯและจะต>องมีความพร>อมในการจัดการ

ฝ3กอบรมและทรัพยากรต@าง ๆ โดยเฉพาะอาจารย9ส่ือการศึกษาและอุปกรณ9การฝ3กอบรม 

ครบถ>วนตามเกณฑ9ท่ีกำหนดท้ังน้ีจะต>องมีแผนดำเนินงานระยะ 5 ปtท่ีมีความชัดเจนและเป}นไป

ได>โดยแผนปฏิบัติการจะต>องแสดงให>เห็นว@ามีความพร>อมดังกล@าวก@อนเร่ิมการฝ3กอบรมแต@ละ

ช้ันปt อย@างน>อย 1 ปtการศึกษา  

(ญ) ในกรณีท่ีสถาบันฝ3กอบรมเป}นสถาบันภาคเอกชนนอกจากจะต>องมีคุณสมบัติตามข>อ (ก) ถึง (ฌ) 

แล>วจะต>องไม@แสวงหากำไรจากการฝ3กอบรมโดยให>จัดต้ังมูลนิธิหรือกองทุนท่ีมีทุนสำรอง

เพียงพอในการดาเนินการระยะยาวและให>มีผู>แทนราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทยซ่ึง

รับผิดชอบดูแลการฝ3กอบรมเป}นกรรมการของมูลนิธิหรือกองทุนโดยตำแหน@ง 

1.2.  หน;วยงานกลางพ้ืนฐาน  

สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีหน@วยงานกลางให>บริการดังต@อไปน้ี 

(ก) ห9องปฏิบัติการสำหรับการชันสูตร สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีการให>บริการตรวจทางห>องปฏิบัติการหรือ

ติดต@อขอรับบริการตรวจทางห>องปฏิบัติการให>ครอบคลุมการชันสูตรประเภทพ้ืนฐานและประเภท

จำเพาะท่ีจำเป}นสำหรับการฝ3กอบรม ซ่ึงห>องปฏิบัติการต>องมีพยาธิแพทย9หรือแพทย9หรือ

บุคลากรอ่ืนท่ีมีความรู>ความชำนาญเป}นผู>ควบคุม  

• ห9องปฏิบัติการด9านพยาธิวิทยากายวิภาค สามารถท่ีจะทำการตรวจศพตรวจช้ินเน้ือและส่ิงส@ง

ตรวจทางเซลล9วิทยาท่ีได>จากการผ@าตัดหรือการทำหัตถการสามารถเตรียมสไลด9ช้ินเน้ือเย่ือและ

ส่ิงส@งตรวจเพ่ือตรวจด>วยกล>องจุลทรรศน9ได>เอง พยาธิแพทย9ต>องมีเวลา มีความสามารถและเต็ม

ใจให>คำปรึกษาหารือหรือสอนแพทย9ประจำบ>านทุกสาขาได> อัตราการตรวจศพซ่ึงเปรียบเสมือน

ดัชนีช้ีบ@งความสนใจทางวิชาการและความใส@ใจในการค>นหาสาเหตุ การดำเนินโรค และการ

ประเมินผลการรักษาของแพทย9ในโรงพยาบาลน้ันจะต>องไม@น>อยกว@าร>อยละ 10 ของจำนวน

ผู>ปwวยท่ีถึงแก@กรรม (ไม@รวมการตรวจศพทางด>านนิติเวชศาสตร9) การตรวจศพ การตรวจช้ินเน้ือ 

และการตรวจทางเซลล9วิทยาต>องกระทำโดยครบถ>วนจนสามารถให>การวินิจฉัยข้ันสุดท>าย และ

ต>องมีรายงานการตรวจเก็บไว >เป}นหลักฐานทุกราย 

  ในกรณีท่ีอัตราการตรวจศพของสถาบันฝ3กอบรมไม@ถึงเกณฑ9ท่ีกำหนด สถาบันจะต>องแสดง

หลักฐานท่ีบ@งช้ีถึงความสนใจทางวิชาการและความใส@ใจในการค>นหาสาเหตุ การดำเนินโรค และการ
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ประเมินผลการรักษาของแพทย9ในโรงพยาบาล ด>วยการตรวจทางพยาธิวิทยาหรือการตรวจ

อ่ืนๆ 

• ห9องปฏิบัติการด9านพยาธิวิยาคลินิกหรือเวชศาสตร4ชันสูตร  สามารถให>บริการตรวจได>

เป}นประจำด>านโลหิตวิทยา เคมีคลินิก จุลทรรศน9ศาสตร9 จุลชีววิทยา วิทยาภูมิคุ>มกัน รวมท้ัง

จะต>องมีการให>บริการทางด>านธนาคารเลือดท่ีจำเป}นสำหรับการฝ3กอบรม 

(ข) หน;วยรังสีวิทยา  สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีรังสีแพทย9ผู>ทรงคุณวุฒิ สามารถตรวจทางรังสีท่ีจำเป}น

สำหรับการฝ3กอบรมได> 

(ค) ห9องสมุดทางแพทย4  สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีห>องสมุดซ่ึงมีตำรามาตรฐานทางการแพทย9วารสาร

การแพทย9ท่ีใช>บ@อย และหนังสือดรรชนีสำหรับช@วยค>นรายงานท่ีตีพิมพ9ในวารสาร สำหรับให>แพทย9

ประจำบ>านใช>ได>สะดวก 

(ง) หน;วยเวชระเบียนและสถิติ  สถาบันฝ3กอบรมจะต>องจัดให>ผู>ปwวยทุกคนมีแฟ�มประจำตัว ซ่ึงบันทึก

ประวัติ ผลการตรวจร@างกาย การส่ังการรักษาท่ีเป}นมาตรฐาน และมีระบบการจัดเก็บ ค>นหา 

และประมวลสถิติท่ีมีประสิทธิภาพ 

1.3. หน;วยงานทางด9านคลินิกท่ีเก่ียวกับการดูแลรักษาผู9ป�วยสาขาท่ีฝ,กอบรม  

สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีหน@วยงานทางคลินิกท่ีสำคัญ ได>แก@ อายุรศาสตร9 ศัลยศาสตร9 กุมารเวชศาสตร9 สูติ

ศาสตร9-นรีเวชวิทยา วิสัญญีวิทยา โสต ศอ นาสิกฯ ศัลยศาสตร9ทรวงอก พยาธิวิทยา กุมารเวชบำบัดวิกฤต กุมาร

เวชศาสตร9ฉุกเฉิน เพ่ือให>การดูแลรักษาผู>ปwวยในสาขาท่ีฝ3กอบรมหากจำเป}น 

1.1  กิจกรรมวิชาการ   

สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีกิจกรรมวิชาการต@างๆ อย@างสม่ำเสมอ ท้ังในหน@วยงานท่ีรับผิดชอบในการสาขาท่ี

ฝ3กอบรม เช@น กิจกรรม journal club หรือกิจกรรมวิชาการระหว@างหน@วยงานหรือระดับโรงพยาบาล เช@น 

tissue conference, tumor conference, morbidity mortality conference, clinicopathological 

conference, interdepartmental conference  

นอกจากน้ีสถาบันฝ3กอบรมจะต>องจัดหรืออนุญาตให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมไปเรียนวิทยาศาสตร9การแพทย9

พ้ืนฐานประยุกต9 หรือวิทยาศาสตร9คลินิกสัมพันธ9 และควรสนับสนุนให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได>เข>าร@วมประชุม

วิชาการนอกสถาบันฝ3กอบรมตามโอกาสสมควร 

2. เกณฑ4เฉพาะของสถาบันฝ,กอบรม  

 สถาบันฝ3กอบรมท่ีแพทยสภาจะรับรองให>มีการเป¤ดการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านต@อยอดอนุสาขากุมาร

เวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิดต>องมีคุณสมบัติดังน้ี  

2.1 มีสาขาหรือหน@วยงานท่ีสำคัญปฏิบัติงานประจำคือ  

2.1.1 กุมารเวชศาสตร9 และอนุสาขาท่ีเก่ียวข>อง  ได>แก@ กุมารแพทย9โรคหัวใจ พัฒนาการเด็ก 

กุมารเวชพันธุศาสตร9 

2.1.2 สูตินรีเวชศาสตร9 รวมถึงหน@วยเวชศาสตร9มารดาและทารกในครรภ9 
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2.1.3 อายุรศาสตร9  

2.1.4 ศัลยศาสตร9สาขากุมารศัลยศาสตร9 ศัลยศาสตร9ทรวงอก และศัลยศาสตร9ทางเดิน

ปsสสาวะ ศัลยศาสตร9ระบบประสาท ศัลยศาสตร9ออร9โธป¤ดิกส9 

2.1.5 โสต ศอ นาสิกฯ 

2.1.6 จักษุ 

2.1.7 วิสัญญีวิทยา  

2.1.8 พยาธิวิทยา  

2.1.9 พยาธิวิทยาคลินิกหรือเทคนิคการแพทย9หรือปฏิบัติการเวชศาสตร9ชันสูตร  

2.1.10 รังสีวิทยาและเวชศาสตร9นิวเคลียร9  

2.1.11 เวชศาสตร9ฟ¥¦นฟู 

2.1.12 หน@วยบริการกายภาพบำบัด 

2.1.13 คลินิกเล้ียงลูกด>วยนมแม@ 

2.1.14 ห>องสมุดการแพทย9  

2.1.15 หน@วยเวชระเบียนสถิติ  

2.1.16 หน@วยสังคมสงเคราะห9  

2.2 มีสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ9 จำนวนผู>ปwวยและการบริการ ผู>ดำเนินการฝ3กอบรมดังน้ี  

2.2.1 มีจำนวนการคลอดหรือทารกแรกเกิด ไม@น>อยกว@าปtละ 1,000 ราย 

2.2.2 มีทารกแรกเกิดเจ็บปwวยท่ีต>องการดูแลรักษาเป}นพิเศษปtละไม@น>อยกว@า 400 ราย 

2.2.3 มีหัตถการและการตรวจเพ่ือการวินิจฉัยและรักษาเพ่ือให>แพทย9ประจำบ>านต@อ

ยอดมีโอกาสฝ3กฝนประสบการณ9ดังน้ี 

2.2.3.1 การใช>เคร่ืองช@วยหายใจในทารก (infant ventilator support) ไม@

น>อยกว@า 50 รายต@อปt  

2.2.3.2 หัตถการใส@สายสวนสะดือ (umbilical catheterization) ไม@น>อยกว@า 

20 รายต@อปt  

2.2.3.3 หัตถการใส@สายสวนภายในหลอดเลือดดาส@วนปลาย (peripherally 

Inserted central catheter placement) ไม@น>อยกว@า 6 รายต@อปt 

2.2.3.4 การช@วยกู>ชีพและการดูแลให>อาการคงท่ีในทารกกลุ@มเส่ียง (newborn 

resuscitation and stabilization for high risk neonate) ไม@น>อย

กว@า 20 รายต@อปt  

2.2.3.5 การตรวจคล่ืนเสียงความถ่ีสูงของสมอง (cranial ultrasonography) 

ไม@น>อยกว@า 10 รายต@อปt  

2.2.3.6 สถาบันสามารถทำ prenatal diagnosis ประเมิน fetal well-being, 

fetal maturation ได>  
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2.2.3.7 มีศักยภาพ เคร่ืองมืออุปกรณ9 และทีมบุคลากรสหวิชาชีพท่ีสามารถให>

การอภิบาลทารกแรกเกิดท่ีปwวยข้ันวิกฤตในระดับตติยภูมิ 

2.2.3.8 มีคลินิกติดตามทารกระยะยาว (follow-up clinic) 

2.2.3.9 เป}นสถาบันท่ีมีความพร>อมในห>องปฏิบัติการ-หน@วยงานสนับสนุนต@าง 

ๆ ท่ีมีความสามารถในการตรวจวิเคราะห9ผลทางชีวเคมี ทางจุลชีพ 

blood gas ธนาคารเลือด เคร่ืองถ@ายภาพรังสี ชนิดเคล่ือนย>ายได> และ 

ultrasound เพ่ือใช>ในงานบริการ และงานวิจัย หรือมีสถาบันสมทบท่ี

มีความพร>อมเหล@าน้ีเป}นท่ีให>ความช@วยเหลือได>ตลอดเวลา 

2.2.3.10 สถาบันฝ3กอบรมจะต>องมีห>องสมุดและระบบบริการสารสนเทศท่ี

เหมาะสมกับการฝ3กอบรมเป}นแหล@งค>นคว>าทางด>านการแพทย9 

โดยเฉพาะอย@างย่ิงทางด>านกุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด  

2.2.3.11 มีกิจกรรมวิชาการต@างๆอย@างสม่ำเสมอ  

2.2.3.11.1 Journal club อย@างน>อย 1 คร้ัง ต@อเดือน  

2.2.3.11.2 การประชุมร@วมระหว@างภาควิชา / หน@วยงาน เช@น มี

การจัด interdepartmental conference ท่ีเก่ียวข>อง

กับทารกแรกเกิดอยู@เป}นประจำระหว@างสูติ-เด็ก, ศัลย-

เด็ก, รังสี-เด็กพยาธิ-เด็ก อย@างน>อย 1 คร้ัง ต@อเดือน  

2.2.3.11.3 มีการประชุมของภาควิชา / หน@วยงาน เช@น case 

conference, interesting case, dead case อย@าง

น>อย 2 คร้ัง ต@อเดือน  

2.2.3.11.4 การประชุมวิชาการในลักษณะอ่ืนๆ เช@น newborn 

interhospital conference อย@างน>อย 3 คร้ังต@อปt  

2.2.3.11.5 มีการสนับสนุนให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมไปประชุม

วิชาการหรือหาประสบการณ9การเรียนรู>นอกสถาบัน

ฝ3กอบรมตามโอกาส 1 คร้ังต@อปt  

2.2.3.12 มีศักยภาพและความพร>อมท่ีจะส@งเสริมงานวิจัย ท้ังทางคลินิกและ

วิทยาศาสตร9พ้ืนฐาน 

สถาบันฝ3กอบรมใดขาดหน@วยงานหรือคุณสมบัติข>อใดก็อาจใช>สถาบันสมทบอ่ืนร@วมด>วย โดยความ

เห็นชอบของคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ กุมารเวชศาสตร9อนุสาขาทารกแรกเกิดและปริกำเนิดท่ีแต@งต้ัง

โดยราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทย/แพทยสภา  

3. สถานภาพของสถาบันฝ,กอบรม  
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หลักสูตรจะต>องระบุสถานภาพของสถาบันฝ3กอบรมท่ีเก่ียวข>องตามบทบาทหน>าท่ีในการฝ3กอบรมดังน้ี  

3.1 สถาบันฝ,กอบรมหลัก ได>แก@ สถาบันฝ3กอบรมท่ีดำเนินการจัดทำหลักสูตรการฝ3กอบรมแพทย9

ประจำบ>านต@อยอดและได>รับอนุมัติจากแพทยสภาให>เป¤ดเป}นสถาบันฝ3กอบรมโดยจัดให>ผู>เข>ารับ

การฝ3กอบรมได>รับประสบการณ9จากสถาบันฝ3กอบรมตลอดหลักสูตรหรือเป}นเวลาไม@ต่ำกว@า

ระยะเวลา 2 ใน 3 ของหลักสูตร  

3.2 สถาบันฝ,กอบรมสมทบ ได>แก@ สถาบันฝ3กอบรมท่ีได>รับอนุมัติจากแพทยสภาให>เป}นสถาบัน

ฝ3กอบรมสมทบกับสถาบันหลักเพ่ือจัดการฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านในส@วนท่ีสถาบันหลักไม@

สามารถจัดประสบการณ9ได>โดยกิจกรรมดังกล@าวเม่ือรวมกันแล>วต>องมีระยะเวลารวมกันไม@ต่ำ

กว@า 3 เดือน และไม@เกิน 1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลักสูตร  

ตัวอย;าง  คณะแพทยศาสตร9..............จัดทำหลักสูตรการฝ3กอบรมฯสาขา............และขออนุมัติเป¤ดเป}น

สถาบันฝ3กอบรมแต@ขอให>คณะแพทยศาสตร9/โรงพยาบาล............เป}นสถาบันฝ3กอบรมสมทบจัด

กิจกรรม..........ให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมเป}นเวลา 6 เดือน เป}นต>น  

3.3 สถาบันร;วมฝ,กอบรม ได>แก@ สถาบันฝ3กอบรมต้ังแต@ 2 แห@งข้ึนไปท่ีดำเนินการจัดทำหลักสูตร

การฝ3กอบรมแพทย9ประจำบ>านและได>รับอนุมัติจากแพทยสภาให>เป¤ดเป}นสถาบันอบรมร@วมกัน

โดยจัดให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได>รับประสบการณ9จากทุกสถาบันโดยแต@ละแห@งมีเวลาไม@ต่ำกว@า 

1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลักสูตร  

ตัวอย;าง  คณะแพทยศาสตร9..........ร@วมกับโรงพยาบาล.............จัดทำหลักสูตรการฝ3กอบรมฯสาขา

................และขออนุมัติเป¤ดเป}นสถาบันร@วมฝ3กอบรมโดยผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได>รับ

ประสบการณ9จากคณะแพทยศาสตร9............เป}นเวลา 2 ปt และจากโรงพยาบาล..............เป}น

เวลา 1 ปt เป}นต>น  

3.4        สถาบันฝ,กอบรมกิจกรรมเลือก ได>แก@ สถาบันฝ3กอบรมท่ีได>รับความเห็นชอบจากราชวิทยาลัย/

วิทยาลัย/สมาคมวิชาชีพ โดยการพิจารณาของคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯสาขาน้ันให>

เป}นสถาบันฝ3กอบรมท่ีจัดประสบการณ9เพ่ิมเติมให>กับผู>เข>ารับการฝ3กอบรมท่ีสนใจได>ในลักษณะ

ของกิจกรรมเลือก (elective) โดยมีระยะเวลาไม@เกิน 3 เดือน  

หลักสูตรอาจจัดให>ผู>เข>ารับการฝ3กอบรมได>รับประสบการณ9เพ่ิมเติมจากสถาบันฝ3กอบรมกิจกรรมเลือกได>

โดยจะต>องมีระยะเวลารวมกันตลอดหลักสูตรไม@เกินระยะเวลาท่ีราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทย

กำหนด  

4.  การขออนุมัติเป�นสถาบันฝ,กอบรม  

คณะแพทยศาสตร9/วิทยาลัยแพทยศาสตร9/โรงพยาบาลใดท่ีมีความประสงค9จะเป¤ดเป}นสถาบันฝ3กอบรมใน

อนุสาขากุมารเวชศาสตร9ทารกแรกเกิดปริกำเนิด ถ>าเป}นการจัดการฝ3กอบรมท่ีมีหรือไม@มีสถาบันฝ3กอบรมสมทบ

ให>สถาบันฝ3กอบรมหลักเป}นผู>ดำเนินการจัดทำข>อมูล หากเป}นการจัดการฝ3กอบรมในลักษณะท่ีมีสถาบันร@วม

ฝ3กอบรม ให>ทุกสถาบันฝ3กอบรมร@วมรับผิดชอบเป}นผู>ดำเนินการจัดทำข>อมูลตามเกณฑ9หลักสูตรการฝ3กอบรมท่ี
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ได>รับอนุมัติน้ันเสนอแพทยสภาเพ่ือส@งให>ราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทยประสานงานกับ

คณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯตรวจรับรองการเป¤ดสถาบันฝ3กอบรมและกำหนดศักยภาพของสถาบัน

ฝ3กอบรมหลักและสถาบันสมทบ (ถ>ามี) หรือสถาบันร@วมฝ3กอบรมตามเกณฑ9หลักสูตรและจำนวนความต>องการ

ของแพทย9เฉพาะทางอนุสาขาน้ันแล>วให>นำเสนอราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทยพิจารณาเสนอให>

แพทยสภาอนุมัติต@อไป  

5. การติดตามกำกับดูแลสถาบันฝ,กอบรม  

ราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทยจะติดตามกำกับดูแลสถาบันฝ3กอบรมหลัก สถาบันฝ3กอบรม

สมทบสถาบันร@วมฝ3กอบรมท่ีได>รับอนุมัติให>เป¤ดการฝ3กอบรมเป}นระยะๆ โดยการมอบหมายให>คณะอนุกรรมการ

ฝ3กอบรมและสอบฯเป}นผู>ดำเนินการตามแนวทางท่ีแพทยสภากำหนดและเสนอรายงานผ@านราชวิทยาลัยกุมาร

แพทย9แห@งประเทศไทยเพ่ือเสนอให>แพทยสภารับทราบเป}นระยะๆ  

หากคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ พบว@าสถาบันฝ3กอบรมหลักหรือสถาบันร@วมฝ3กอบรมใดไม@มี

ผู>สมัครเข>ารับการฝ3กอบรมในหลักสูตรใดติดต@อกันเกิน 5 ปt ให> “พัก” การประกาศรับสมัครแพทย9ประจำบ>านสา

หรับหลักสูตรน้ันของสถาบันฝ3กอบรมหลักหรือสถาบันร@วมฝ3กอบรมน้ันไว>ก@อน จนกว@าคณะกรรมการฝ3กอบรม

และสอบฯ จะได>ประเมินสถาบันฝ3กอบรมน้ันว@ายังมีความพร>อมในการฝ3กอบรมตามเกณฑ9ท่ีกำหนด  

หากคณะอนุกรรมการฝ3กอบรมและสอบฯ พบว@าสถาบันฝ3กอบรมหลักหรือสถาบันร@วมฝ3กอบรมใดไม@มี

ผู>สมัครเข>ารับการฝ3กอบรมในหลักสูตรใดติดต@อกันเกิน 10 ปt ให> “ยกเลิก” การเป}นสถาบันฝ3กอบรมของสถาบัน

ฝ3กอบรมหลักหรือของสถาบันร@วมฝ3กอบรมกลุ@มน้ัน และให>ทำเร่ืองแจ>งราชวิทยาลัยกุมารแพทย9แห@งประเทศไทย

เสนอแพทยสภาเพ่ืออนุมัติหากสถาบันฝ3กอบรมมีความประสงค9จะขอเป}นสถาบันฝ3กอบรมอีกให>ดาเนินการตาม

ข>อ 3 และข>อ 4 
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ภาคผนวกท่ี 8 

รายนามคณะอนุกรรมการฝ,กอบรมและสอบความรู9ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

อนุสาขาสาขากุมารเวชศาสตร4ทารกแรกเกิดปริกำเนิด พ.ศ. 2565-2568 

 

1. ศาสตราจารย9เกียรติคุณ นพ.ประพุทธ ศิริปุณย9  ท่ีปรึกษา 

2. ศาสตราจารย9คลินิก นพ.สุนทร     ฮ>อเผ@าพันธ9  ท่ีปรึกษา 

3. ศาสตราจารย9 พญ.พิมลรัตน9     ไทยธรรมยานนท9 ท่ีปรึกษา 

4. ศาสตราจารย9 นพ.เกรียงศักด์ิ     จีระแพทย9  ท่ีปรึกษา 

5. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 พญ.ประสิน     จันทร9วิทัน  ท่ีปรึกษา 

6. ศาสตราจารย9คลินิก พญ.อุไรวรรณ     โชติเกียรติ  ท่ีปรึกษา 

7. รองศาสตราจารย9 พญ.วราภรณ9     แสงทวีสิน  ท่ีปรึกษา 

8. รองศาสตราจารย9 พล.ต.หญิง พญ.แสงแข    ชำนาญวนกิจ  ท่ีปรึกษา 

9. รองศาสตราจารย9 นพ.สรายุทธ     สุภาพรรณชาติ  ท่ีปรึกษา 

10. รองศาสตราจารย9 พญ.วาริชา               เจนจินดามัย  ท่ีปรึกษา 

11. รองศาสตราจารย9 พญ.วัชรี     ตันติประภา  ท่ีปรึกษา 

12. รองศาสตราจารย9 พญ.พิมล     วงศ9ศิริเดช  ท่ีปรึกษา 

13. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 (พิเศษ) พญ.มิรา    โครานา  ท่ีปรึกษา 

14. ศาสตราจารย9 นพ.ประชา      นันท9นฤมิต  ประธานอนุกรรมการ 

15. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 นพ.สันติ     ปุณณะหิตานนท9 อนุกรรมการ 

16. รองศาสตราจารย9 พญ.ผกาพรรณ     เกียรติชูสกุล  อนุกรรมการ 

17. รองศาสตราจารย9 พญ.โสภาพรรณ     เงินฉ่ำ  อนุกรรมการ 

18. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 (พิเศษ) นพ.ศุภวัชร    บุญกษิด์ิเดช  อนุกรรมการ 

19. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 พญ.สุภาภรณ9     ดิสนีเวทย9  อนุกรรมการ 

20. รองศาสตราจารย9 พญ.วรางทิพย9     คูวุฒยากร  อนุกรรมการ 

21. ผู>ช@วยศาสตราจารย9 พ.อ.นพ.นิธิพันธ9    สุขสุเมฆ  อนุกรรมการ 

22. รองศาสตราจารย9 พญ.อัญชลี     ล้ิมรังสิกุล  อนุกรรมการและเลขานุการ 

 

 
 

 


