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ค าน า 

 ในอดีตเมื่อมีผูก้ล่าวถึงแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั นอ้ยคนที่จะรูจ้กัหรือเขา้ใจในบริบทของการเป็น

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั แต่ในปจัจุบนัประเทศไทยเริ่มรูจ้กัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั และเป็นที่ยอมรบัว่าแพทย์

เวชศาสตรค์รอบครวัเป็นกลไกขบัเคลื่อนที่ส  าคญัของระบบบริการสาธารณสุขในประเทศไทย โดยเมื่อปี 2558 ไดม้ี

นโยบายของรฐับาลที่ประกาศใหม้ทีมีแพทยค์รอบครวั (Family care team) ออกใหบ้รกิารดูแลประชาชน จนกระท ัง่ถงึ

รฐัธรรมนูญฉบบัปจัจุบนั พ.ศ.2560 ที่ระบุไวอ้ย่างชดัเจนในหมวดการปฏรูิปประเทศที่เกี่ยวขอ้งกบัสาธารณสุขว่า “ตอ้ง

จดัใหม้ีระบบการแพทยป์ฐมภูมิที่มีแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัดูแลประชาชนในสดัส่วนที่เหมาะสม ” นอกจากน้ีทาง

กระทรวงสาธารณสุขยงัมนีโยบายพฒันาระบบบริการสุขภาพปฐมภูมเิพื่อใหป้ระชาชนเขา้ถงึบริการสุขภาพที่มคุีณภาพ

ใกลบ้า้น โดยจดัใหม้ีทีมหมอครอบครวัซึ่งประกอบดว้ยแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครัวและทีมสหวิชาชีพ 1 ทีม ดูแล

ประชาชน 10,000 คน เป้าหมาย 6,500 ทมีใน 10 ปี 

 การฝึกอบรมแพทยใ์หม้คีวามรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัใน

ประเทศไทย เริ่มเมือ่ปี พ.ศ.2542 และไดด้ าเนินการฝึกอบรมอย่างต่อเน่ืองมาจนกระท ัง่ปจัจุบนั โดยสามารถผลิตแพทย์

ผูเ้ชี่ยวชาญสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัเป็นจ านวนมาก 

 ส าหรบัฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ ไดเ้ปิดหลกัสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น

เพือ่วุฒบิตัรแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั มาตัง้แต่ปี พ.ศ. 2545 

ควบคู่ไปกบัหลกัสูตรประกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูงทางวิทยาศาสตรก์ารแพทยค์ลนิิก สาขาวิชาเวชศาสตรค์รอบครวั  

ปีพ.ศ. 2556 อย่างต่อเน่ืองจนถงึปจัจบุนั 

 เน่ืองดว้ยทางราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทยไดม้ีการปรบัปรุงหลกัสูตร

ฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ า้นเพื่ อ วุฒิ บ ัตรแสดงความรู ้ความช านาญในการประกอบวิชาชีพ เวชกรรม  สาขา 

เวชศาสตรค์รอบครวั ในปี พ.ศ. 2561  ดงันัน้ทางฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ซึ่งเป็นสถาบนัหลกั

ทีเ่ปิดอบรมหลกัสูตรแพทยป์ระจ าบา้นสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั จงึไดจ้ดัต ัง้คณะท างานเพือ่พฒันาปรบัปรุงหลกัสูตรให ้

ทนัสมยั เหมาะสมกบัการฝึกอบรมในปจัจุบนั และสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคห์ลกัของราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตร์

ครอบครวัแห่งประเทศไทย ซึง่จะเปิดใชใ้นปีการศึกษา 2562  

 โดยหลกัสูตรฯน้ีจดัท าขึ้นเพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้น เป็นแนวทางในการเรียนรูแ้ละการฝึกปฏิบตัิงาน 

จนบรรลุวตัถปุระสงคข์องการฝึกอบรมเพือ่เป็นแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 
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ป้องกนัโรค และสรา้งเสรมิสุขภาพทีเ่ป็นเลศิ รวมไปถงึมุง่ไปสู่การเป็นองคก์รแห่งการเรยีนรูพ้ฒันาดา้นวจิยัและวชิาการ  

  ภายใตน้โยบายการประกนัสุขภาพถว้นหนา้ แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเป็นกลไกขบัเคลื่อนที่ส  าคญัของ

ระบบบรกิารสาธารณสุขในประเทศไทย มบีทบาทในการดูแลผูป่้วยแบบองคร์วม ดูแลท ัง้ในระดบับุคคล ครอบครวัและ

ชุมชน เนน้ท ้งัส่วนการดูแลรกัษาและการป้องกนัโรคหรือภาวะความเจ็บป่วย สามารถตอบสนองระบบบริการสุขภาพ

ของประเทศไทย โดยเมื่อปี 2558 ไดม้ีนโยบายของรฐับาลที่ประกาศใหม้ีทีมแพทยค์รอบครวั  (Family care team) 

ออกใหบ้ริการดูแลประชาชน จนกระท ัง่ถงึรฐัธรรมนูญฉบบัปจัจบุนั พ.ศ. 2560 ทีร่ะบุไวอ้ย่างชดัเจนในหมวดการปฏรูิป

ประเทศที่เกี่ยวขอ้งกบัสาธารณสุขว่า “ตอ้งจดัใหม้รีะบบการแพทยป์ฐมภูมทิีม่แีพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัดูแลประชาชน

ในสดัส่วนทีเ่หมาะสม” 

  นอกจากน้ีทางกระทรวงสาธารณสุขยงัมีนโยบายพฒันาระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิเพื่อใหป้ระชาชนเขา้ถึง

บรกิารสุขภาพทีม่คุีณภาพใกลบ้า้น โดยจดัใหม้ทีมีหมอครอบครวัซึง่ประกอบดว้ยแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัและทมีสห

วชิาชพี 1 ทมี ดูแลประชาชน 10,000 คน เป้าหมาย 6,500 ทมีใน 10 ปี 

  ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั ซึง่เป็นหน่วยงานที่รบัผดิชอบหลกัในดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัของโรงพยาบาล มี

พนัธกิจที่ชดัเจนที่จะมุ่งเนน้ในการใหบ้ริการรกัษาพยาบาลแบบองคร์วม ตามแนวทางแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

เพื่อใหบ้ริการดูแลประชาชน นอกจากน้ียงัมุ่งเนน้การพฒันาระบบบริการปฐมภูมิใหม้ีประสิทธิภาพสูงสุด เพื่อเป็น

ตน้แบบทางการแพทยป์ฐมภมูทิีม่คุีณภาพ  

  นอกจากใหบ้ริการทางการแพทยต์ามแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวัแลว้นัน้  ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ยงัมหีนา้ที่รบัผดิชอบหลกัในการจดัการฝึกอบรม เพื่อผลติแพทยเ์ฉพาะทาง

เวชศาสตรค์รอบครวั ตอบสนองระบบบรกิารสุขภาพของประเทศไทยโดยไดก้ าหนดพนัธกจิของหลกัสูตรไว ้ดงัน้ี 

  1. ใหบ้ริการและพฒันาการรกัษาพยาบาล รวมถงึการป้องกนัและส่งเสรมิสุขภาพดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัที่

มคุีณภาพอย่างต่อเน่ือง  

  2. เป็นหน่วยงานตน้แบบทางการแพทยป์ฐมภูมทิี่มคุีณภาพและคุณธรรม เพื่อสนบัสนุนการผลติแพทย ์แพทย์

ผูเ้ชี่ยวชาญ และบุคลากรทางการแพทยด์า้นสาธารณสุข จนถึงการพฒันาเป็นผูม้สี่วนร่วมในการก าหนดทิศทางระบบ

สุขภาพของประเทศ 

  3. ผลติบณัฑติแพทย ์แพทยผู์เ้ชี่ยวชาญ บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั

ทีม่คุีณภาพ ตอบสนองความตอ้งการทางดา้นสาธารณสุขของประเทศ 

  4. สนบัสนุนการคน้ควา้วิจยั สรา้งงานวจิยัที่มคุีณภาพ รวมถึงสนบัสนุนการฝึกอบรมและบริการวิชาการ

ดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั เพื่อใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมพฒันาไปสู่ความเป็นนกัวิชาการ/ผูช้  านาญการทางเวชศาสตร์

ครอบครวั 

  5. สนบัสนุนใหเ้กิดการสรา้งนวตักรรมที่เนน้กระบวนการเรียนรูอ้ย่างเหมาะสม พฒันาผูเ้รียนไปสู่ความเป็น

เลศิในทกุๆดา้น 
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5.  มำตรฐำนควำมรูค้วำมช ำนำญของแพทยเ์ฉพำะทำง 

 ผลสมัฤทธ์ิของแผนงำนฝึกอบรม 

  แพทยเ์ฉพาะทางสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัตอ้งมคุีณสมบตัิและความรูค้วามสามารถตามสมรรถนะหลกัท ั้ง 

6 ดา้นดงัน้ี 

  5.1  กำรบรบิำลผูป่้วย (Patient care) 

    5.1.1 สามารถใหก้ารบริบาลระดบัปฐมภูมทิีม่คุีณภาพส าหรบัทกุกลุม่อายุ (High quality primary 

care for all age groups) 

    5.1.2 สามารถใหก้ารดูแลที่ครอบคลุม (Comprehensive care) ทัง้การสรา้งเสริมสุขภาพ การ

ป้องกนัโรค (Health promotion and disease prevention) การรกัษาและการฟ้ืนฟู

สุขภาพ (Treatment and rehabilitation) 

    5.1.3 สามารถใหก้ารปรึกษาดูแลในเวชปฏิบตัิครอบครวั(The family practice consultation) ส  าหรบั

ผู ป่้วยนอก (Ambulatory care) ผู ป่้ วย เฉียบพล ัน  (Acute care) และผู ป่้ วย เรื้ อร ัง 

(Chronic care) โดยรบัปรกึษาและส่งต่อผูป่้วยไดอ้ย่างเหมาะสม  

    5.1.4 ดูแลผูป่้วยที่มารบัการรกัษาในโรงพยาบาลไดอ้ย่างเหมาะสม (Appropriated in-patient 

care) 

    5.1.5 สามารถใหก้ารดูแลผูป่้วยที่บา้น(Home care)โดยเฉพาะกลุม่ผูสู้งอายุ ผูพ้กิารและทพุพลภาพ 

    5.1.6 สามารถใหก้ารดูแลแบบประคบัประคอง(Palliative care) 

  5.2  ควำมรูแ้ละทกัษะหตัถกำรทำงเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

    5.2.1 เขา้ใจวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื้นฐานของร่างกายและจติใจ ของระดบับคุคลทกุกลุม่วยั 

    5.2.2 มคีวามรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชี่ยวชาญในสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 

    5.2.3 ดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั(Family oriented approach) 

    5.2.4 ดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน(Community-oriented approach) 

  5.3  ทกัษะระหว่ำงบคุคลและกำรสือ่สำร (Interpersonal and communication skills) 

    5.3.1 ทักษะปฏิส ัมพ ันธ์และการสื่อสาร  น าเสนอขอ้มูลผู ป่้วยและอภิปรายปัญหาอย่ างมี

ประสทิธภิาพ 

    5.3.2 ดูแลโดยผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and  holistic 

care) 

    5.3.3 ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้พทย์ นิสิตนักศึกษาแพทย์ บุคลากรทางการแพทย์ ตลอดจน

ประชากรในชมุชนทีร่บัผดิชอบ 

    5.3.4 ความส ัมพ ันธ์ระหว่ างแพทย์ ผู ป่้วยและครอบครัวผู ป่้ วย  (Doctor-patient-family 

relationship) โดยสามารถสื่อสารใหข้อ้มูลแก่ผูป่้วย ญาติ ครอบครวัและชุมชน ไดอ้ย่าง

ถกูตอ้งและมปีระสทิธภิาพ มเีมตตา เคารพการตดัสนิใจและศกัดิ์ศรขีองความเป็นมนุษย ์
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    5.3.5 มมีนุษยส์มัพนัธท์ีด่ี ท  างานกบัผูร่้วมงานทกุระดบัอย่างมปีระสทิธิภาพ 

    5.3.6 เป็นทีป่รกึษาและใหค้ าแนะน าแก่แพทยแ์ละบคุลากรอื่นโดยเฉพาะทางเวชศาสตรค์รอบครวั 

  5.4  กำรเรยีนรูแ้ละกำรพฒันำจำกฐำนกำรปฏบิตั ิ(Practice-based learning and improvement) 

    5.4.1 มกีารพฒันาตนเองและการเรียนรูจ้ากการปฏิบตัิ (Practice-based) ความคิดสรา้งสรรค์ ตาม

หลกัวทิยาศาสตรใ์นการสรา้งองคค์วามรูใ้หมแ่ละพฒันาระบบบริการสุขภาพ 

    5.4.2 เรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตัิ 

    5.4.3 วพิากษบ์ทความและงานวจิยัทางการแพทย ์

    5.4.4 ด าเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขได ้

    5.4.5 น าหลกัฐานเชงิประจกัษม์าประยุกตใ์ชใ้นเวชปฏบิตัิ 

  5.5  วชิำชีพนิยม (Professionalism) 

    5.5.1 มคุีณธรรม จรยิธรรมและเจตคติอนัดต่ีอผูป่้วย ญาต ิผูร่้วมงาน เพือ่นร่วมวชิาชพีและชมุชน 

    5.5.2 มคีวามสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต่้อเน่ืองตลอดชวีติ 

    5.5.3 มทีกัษะ Non-technical skills 

    5.5.4 มคีวามรบัผดิชอบต่องานทีไ่ดร้บัมอบหมาย 

    5.5.5 ค านึงถงึผลประโยชนส์่วนรวมและจรยิธรรมทางการแพทย ์

  5.6  กำรท ำเวชปฏบิตังิำนใหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice) 

    5.6.1 มคีวามรูเ้กี่ยวกบัระบบสุขภาพของประเทศ 

    5.6.2 มคีวามรูเ้กี่ยวกบัการจดัการบริการปฐมภมู ิ(Primary care management) 

    5.6.3 มคีวามรูแ้ละมสี่วนร่วมในระบบพฒันาคุณภาพการดูแลรกัษาผูป่้วย 

    5.6.4 ใชท้ร ัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม  (Cost consciousness medicine) และสามารถ

ปรบัเปลี่ยนการดูแลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับริบทของการบริการสาธารณสุขไดต้ามมาตรฐาน

วชิาชพี 

    5.6.5 สามารถท าหนา้ที่เป็นแหล่งขอ้มูลทางดา้นสุขภาพใหก้บัประชากรในความดูแล  (Resource 

person of a defined population) 

    5.6.6 ตระหนกั/ค านึงถงึเรื่องความปลอดภยัของผูป่้วย (Patient safety) 

    5.6.7 ส าม ารถ ร่วม ด า เนิ น ก ารป ระกัน คุณ ภ าพ แล ะค วบ คุ ม คุณ ภ าพ อย่ า ง ต่ อ เน่ื อ ง            

(Quality Assurance-QA and Continuous Quality Improvement-CQI) 

 

6.  มำตรฐำนผลกำรเรยีนรู ้

  6.1  กจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ได ้(Entrustable Professional Activities:EPA)  

    ทางราชวิทยาลยัแพทย์เวชศาสตร์ครอบครวัแห่งประเทศไทย ก าหนดกิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อม ัน่ได ้

(Entrustable Professional Activities:EPA) ไว ้7 กจิกรรม ประกอบดว้ย 

    6.1.1 การดูแลผูป่้วยและครอบครวัทีบ่า้น (Home care for patient and family) 
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    6.1.2  การดูแลแบบประคบัประคอง (Palliative care) 

    6.1.3  การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั (Care for patients with chronic disease) 

    6.1.4  การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องก ันโรคส าหร ับบุคคล ครอบครัวและชุมชน (Health 

promotion and disease prevention for individual, family and community) 

    6.1.5  การดูแลที่ครอบคลุมท ัง้การรกัษา สรา้งเสริม ป้องกนัและฟ้ืนฟูสุขภาพ (Comprehensive care: 

treatment, health promotion, disease prevention, rehabilitation) 

    6.1.6 การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาต ิ(Health education for patient and relatives) 

    6.1.7  การท าโครงการในชมุชน (Implement of community project) 

  6.2  ขัน้ขีดควำมสำมำรถ (Milestones)  

    โดยจ าแนกผลการเรยีนรูข้องขดีความสามารถแต่ละอย่างเป็น 5 ข ัน้ 

ระดบัขัน้ รำยละเอยีด 

ขัน้ที่ 1 
ใหเ้ป็นผูส้งัเกตการณ์เท่านัน้ ไม่อนุญาตใหป้ฏบิตัิกจิกรรมนัน้  

(not allowed to practice the EPA) 

ขัน้ที่ 2 
สามารถใหป้ฏบิตัิกิจกรรมนัน้ไดภ้ายใตก้ารก ากบัดูแลอย่างเต็มที่ 

(practice the EPA with full supervision) 

ขัน้ที่ 3 
สามารถใหป้ฏบิตัเิองไดภ้ายใตก้ารก ากบัดูแล 

(practice the EPA with supervision on demand) 

ขัน้ที่ 4 
สามารถใหป้ฏบิตัเิองไดโ้ดยไมต่อ้งก ากบัดูแล 

(“unsupervised” practice allowed) 

ขัน้ที่ 5 
อาจใหก้ ากบัดูแลผูอ้ื่นปฏบิตัไิด ้

(supervision task may be given) 

 

    ข ัน้ขดีความสามารถทีแ่พทยป์ระจ าบา้นตอ้งปฏบิตัไิดใ้นแต่ละช ัน้ปี 

EPA ปี 1 ปี 2 ปี 3 

1. การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น 3 4 5 

2. การดูแลแบบประคบัประคอง 1 2 3 

3. การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั 2 3 4 

4. การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส าหรบับคุคล ครอบครวัและ

ชมุชน 

2 3 4 

5. การดูแลทีค่รอบคลุมท ัง้การรกัษา สรา้งเสรมิป้องกนั และฟ้ืนฟูสุขภาพ 2 3 4 

6. การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาติ 2 3 4 

7. การท าโครงการในชมุชน 1 2 3 
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7.  แผนงำนฝึกอบรม 

  7.1  วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม 

    7.1.1  ขอบเขตของการฝึกอบรม  

     ทางหลกัสูตรก าหนดการฝึกอบรมมรีะยะเวลาท ัง้สิ้น 3 ปี โดยจดัประสบการณ์การเรียนรูใ้นแต่ละ

ระดบัช ัน้ปี เพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะหลกั 6 ประการ ตามทีร่าชวทิยาลยัก าหนด 

     1.  การบรบิาลผูป่้วย (Patient care) 

     2.  ความรูแ้ละทกัษะหตัถการทางเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

     3.  ทกัษะระหว่างบคุคลและการสือ่สาร (Interpersonal and communication skills) 

     4. การเรียน รู ้และการพ ัฒ นาจากฐานการปฏิ บ ัติ  (Practice - based learning and 

improvement) 

     5.  วชิาชพีนิยม (Professionalism) 

     6.  การท าเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภาพ (System-Based Practice) 

    7.1.2 ระยะเวลาและระดบัของการฝึกอบรม 

     เป็นการจดัหลกัสูตรแบบผสมผสานระหว่างรายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัและรายวชิาอื่น ตลอด

ระยะเวลาท ัง้สิ้น 3 ปี (ไมต่ า่กว่า 150 สปัดาห)์  

    ระดบัชัน้ปีที่ 1 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดเ้รียนรูถ้งึหลกัการเวชศาสตรค์รอบครวั และเครื่องมอืในการ

ดูแลผูป่้วยแบบเวชศาสตรค์รอบครวั โดยจะไดร้บัมอบหมายใหดู้แลผูป่้วยหรอืครอบครวัอย่างต่อเน่ือง  

    หลงัเปิดภาคการศึกษา แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 1 จะไดเ้ขา้ร่วมการประชุมเชิงปฏิบตัิการ ประจ าปี

ของแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตรค์รอบครวั ครัง้ที่ 1 หลงัจากนัน้จะไดเ้รยีนรูก้ารปฏบิตังิานเวชปฏบิตัิครอบครวั โดยฝึก

ปฏบิตัิการดูแลผูป่้วยนอกทางเวชศาสตรค์รอบครวั ที่แผนกผูป่้วยนอกของฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั ฝึกการเป็นแพทย์

ประจ าตวัดูแลผูป่้วยและครอบครวัอย่างต่อเน่ือง ระยะเวลาที่เหลอืจดัใหป้ฏบิตัิงานหมนุเวยีนไปยงั 6 ภาควชิาหลกั คือ 

อายุรศาสตร ์กุมารเวชศาสตร ์สูติศาสตร-์นรีเวชวทิยา ศลัยศาสตร ์ออรโ์ธปิดิกส ์และเวชศาสตรฉุ์กเฉิน เพื่อเรียนรูถ้งึ

แนวทางการรกัษาและมโีอกาสดูแลผูป่้วยในสาขาเฉพาะทางต่างๆในฐานะผูร้บัผดิชอบเบื้องตน้ ท ัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วย

ใน โดยตระหนกัถงึความเหมาะสมในการปรกึษาและส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาอื่น  

    ระดบัชัน้ปีที่ 2 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัมอบหมายใหดู้แลรกัษาผูป่้วยที่มคีวามซบัซอ้นมากขึ้น 

รวมถึงเรียนรูก้ารดูแลระดบัครอบครวัในแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั  ที่แผนกผูป่้วยนอกของฝ่ายเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยนอกจากรบัผิดชอบดูแลผูป่้วยดว้ยตนเองแลว้ ยงัมคีวามสามารถในการก ากบัดูแลแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นนอ้ง

และนิสติแพทย ์ 

    แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 2 จะไดเ้ขา้ร่วมการประชุมเชิงปฏบิตัิการประจ าปีของแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวั ครัง้ที่ 2 และฝึกปฏิบตัิงานในคลนิิก 7 สาขารอง คือ จิตเวชศาสตร ์ตจวิทยา เวชศาสตรฟ้ื์นฟู รงัสีวิทยา 

วสิญัญีวทิยา จกัษุวทิยา และโสต ศอ นาสกิ เพื่อใหม้โีอกาสดูแลผูป่้วยนอกในสาขาต่างๆในฐานะผูร้บัผดิชอบเบื้องตน้ 

ตระหนกัถึงความเหมาะสมในการปรึกษาและส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาอื่น  นอกจากน้ียงัไดเ้ริ่มฝึกการ

วนิิจฉยัชุมชน การด าเนินการวจิยัในบริบทของเวชปฏบิตัิและการบรกิารปฐมภูมิ โดยปฏบิตัิงานร่วมกบัสหสาขาวชิาชีพ 
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ในการดูแลผูป่้วยที่บา้น และฝึกปฏิบตัิงานในชุมชน ซึ่งร่วมกบัหน่วยงานต่างๆท ัง้ภายในและภายนอกโรงพยาบาล

จุฬาลงกรณ์  เช่น ศูนยH์ome health care โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์, ส  านกังานอาสากาชาด สภากาชาดไทย, ศูนย์

สาธารณสุขกทม. ส านกัอนามยั กรุงเทพฯ เป็นตน้ 

    ระดบัชัน้ปีที่3 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัมอบหมายใหเ้ป็นหวัหนา้ทมีดูแลรกัษาผูป่้วย โดยเนน้การดูแล

ผูป่้วยในบรบิทของโรงพยาบาลชุมชน การจดัการบรกิารปฐมภมู ิและการท าโครงการในชมุชน  

    แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 จะไดเ้ขา้ร่วมประชุมเชิงปฏิบตัิการประจ าปีของแพทยป์ระจ าบา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวั ครัง้ที ่3 ฝึกปฏบิตังิานดูแลรกัษาผูป่้วยในแผนกเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ และมี

โอกาสเลือกฝึกปฏิบตัิรายวิชาเลือกทางเวชศาสตรค์รอบครวัท ัง้ภายในประเทศและต่างประเทศ โดยปฏิบตัิงานใน

โรงพยาบาลชมุชนอย่างนอ้ย 2 เดอืน 

  7.2  เน้ือหำของกำรฝึกอบรม (หลกัสูตร) 

    (1) ความรูพ้ื้นฐานทางเวชชีววทิยาศาสตร ์วทิยาศาสตรค์ลนิิก วทิยาศาสตรส์งัคมและพฤตกิรรม

และเวชศาสตรป้์องกนั รวมท ัง้โรคหรอืภาวะของผูป่้วยและหตัถการทีจ่  าเป็น ไดแ้ก่ 

     1) วทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื้นฐานของร่างกายและจิตใจของคนทกุกลุม่วยั 

     2) ความรูค้วามสามารถในวชิาชพีและเชี่ยวชาญในสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 

     3) การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

     4) การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

     ความรูพ้ื้นฐานตามสมรรถนะหลกัดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั  (Principle and practice of 

Family Medicine) (ภาคผนวก 1) 

     1.  การบรบิาลผูป่้วย (Patient care) 

     2.  ความรูแ้ละทกัษะหตัถการทางเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

     3. ทกัษะระหว่างบคุคลและการสือ่สาร (Interpersonal and communication skills) 

     4.  การเรียน รูแ้ละการพ ัฒ นาจากฐานการปฏิบ ัติ  (Practice-based learning and 

improvement) 

     5.  วชิาชพีนิยม (Professionalism) 

     6.  การท าเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภาพ (System-Based Practice) 

     โรคหรือภาวะของผูป่้วยส าหรบัแพทย์เวชศาสตร์ครอบครวั  (Common problems in 

Family practice) (ภาคผนวก 2) 

     1.  Care of couple 

     2.  Care of children and adolescent Health 

     3.  Care of elderly 

     4.  Gender-specific health issues: Women and Men’s health 

     5.  Sexual health 

     6.  Palliative care 
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     7.  Complementary and alternative medicine (CAM) 

     8.  Care of specific populations 

     9.  Disaster medicine 

     10.  International health 

     11.  Human behavior and mental health 

     12.  Clinical management 

      12.1  Cardiovascular problems 

      12.2   Digestive problems 

      12.3   Drug and alcohol problems 

      12.4   ENT and facial problems 

      12.5   Eye problems 

      12.6   Endocrine problems 

      12.7   Neurological problems 

      12.8   Respiratory problems 

      12.9   Rheumatology and Musculoskeletal problems 

      12.10 Skin problems 

      12.11 Hematologic problems 

      12.12 Renal problems 

      12.13 Nutritional problems 

     หตัถการและทกัษะในการดูแลผูป่้วยและครอบครวัของเวชศาสตรค์รอบครวั (ภาคผนวก 3) 

     1. หตัถการในการใหก้ารดูแลรกัษา (Therapeutic and technical procedures) 

     2.  การตรวจเพื่ อวิ นิ จฉัยและการตรวจเพื่ อคัดกรอง  (Diagnostic and screening 

proceures) 

     3.  การตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการและการเกบ็ตวัอย่างเพื่อน าไปตรวจ (Laboratory proceures 

and specimen collection) 

    (2)  การตดัสนิใจทางคลนิิกและการใชย้าอย่างสมเหตสุมผล 

     1) การตดัสนิใจในขอ้มลูต่างๆทางการแพทย ์เพือ่น ามาใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

     2) การดูแลผูป่้วยอย่างมคุีณภาพ คุม้ค่าและเหมาะสม ในทกุมติิท ัง้ทางกาย ใจ สงัคมและจิต

วญิญาณ รวมถงึการใชย้าอย่างสมเหตสุมผล (Rational Drug use:RDU) 

    (3) ทกัษะการสือ่สาร 

     1) การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางในเวชปฏบิตัิ 

     2) การสือ่สารกบัผูป่้วยเพือ่ร่วมกนัจดัล  าดบัความส าคญัของปญัหา 

     3) การสอน การเป็นพีเ่ลี้ยง และการเป็นทีป่รกึษาทางคลนิิก 
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    (4)  จรยิธรรมทางการแพทย ์

     1) ธรรมาภบิาลทางคลนิิก   

     2) กฎหมายและจรยิธรรมทางการแพทยแ์ละการประยุกตใ์ชใ้นเวชปฏบิตัิ 

     3) การใหก้ารปรกึษาดูแลทีด่ทีีต่อ้งอาศยัเจตคตขิองความเป็นวิชาชพี (Professionalism) 

     4) การสรา้งความเสมอภาคและการใหคุ้ณค่าแก่ความแตกต่าง (Promoting Equality 

and Valuing Diversity) 

    (5)  การสาธารณสุข และระบบบรกิารสุขภาพ 

     1) ความรูเ้กี่ยวกบัระบบสุขภาพของประเทศ 

     2) ความรูเ้กี่ยวกบัการจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

     3) ภาวะผูน้ าทางดา้นสุขภาพ (Leadership) 

     4) การจดัการคุณภาพ (Quality management) 

    (6)   กฎหมายการแพทยแ์ละนิตเิวชวทิยา 

     1) ความรูท้างกฎหมายทีเ่กี่ยวขอ้งเพือ่การตดัสนิใจเลอืกแนวทางการดูแลผูป่้วยทีเ่หมาะสม 

     2) พ.ร.บ. สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 มาตรา 12 บุคคลมีสิทธิท  าหนงัสือแสดงเจตนาไม่

ประสงคจ์ะรบับรกิารสาธารณสุขทีเ่ป็นไปเพือ่ยดืความตายในวาระสุดทา้ยของชวีติตน 

     3) การน าเอาความรูข้องวชิาแพทยร์วมท ัง้วทิยาศาสตรส์าขาต่างๆไปประยุกตเ์พื่อประโยชน์

แก่กระบวนการยุตธิรรม 

     4) ทักษ ะท างด ้าน นิ ติ เวชคลิ นิ ก  (Clinical Jurisprudence or Clinical Forensic 

Medicine) 

    (7)  หลกัการบรหิารจดัการ 

     1) การจดัการคุณภาพ (Quality Management) 

     2) การจดัการขอ้มลูและเทคโนโลย ี(Information management and technology) 

     3) การบริหารการเงินและเศรษฐศาสตร์สาธารณสุข (Financial management and 

Health economics) 

    (8)  ความปลอดภยัของผูป่้วย (Patient safety) 

     1) การใหบ้ริการที่ตระหนกัถงึความปลอดภยัของผูป่้วยในทุกมติิและทุกดา้นของการดูแล

รกัษา 

     2) การสนบัสนุนวฒันธรรมความปลอดภยัในองคก์รและการมสี่วนร่วมในองคก์รแพทย ์

     3) การใชเ้ครื่องมอืบรหิารความเสีย่ง  

     4) องค์ประกอบและโครงสรา้งของระบบการจดัการความเสี่ยงและความปลอดภยัของ

ผูป่้วย 

     5) การน าขอ้ผิดพลาดที่เกิดขึ้นไปใชใ้นเวชปฏิบตัิไปสู่การเรียนรู  ้โดยผสมผสานในระบบ

การท างาน 
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     6) การสือ่สารอย่างรวดเรว็ เหมาะสมทีสุ่ดเท่าทีจ่ะเป็นไปได ้

     7) การสรา้งความตระหนกัถึงความปลอดภยัของผูป่้วยท ัง้ในสถานบริการทางการแพทย์

และทีบ่า้นแก่ครอบครวั 

     8) การอธิบายถึงโอกาสเกิดความเสี่ยงต่อผูป่้วยทุกระยะ ทุกข ัน้ตอนของการด าเนินโรค

และการรกัษา 

     9) การสะทอ้นขอ้มูลความเสี่ยงนัน้ใหท้ีมงานทุกระดบัไดร้บัทราบ เพื่อช่วยกนัลดโอกาส

เกดิความเสีย่ง 

     10) การประยุกตใ์ชค้วามรูเ้รื่องความปลอดภยัของผูป่้วยในการท าเวชปฏบิตัิ 

     11) การสรา้งและประเมนิกลไกและระบบการจดัการเพื่อความปลอดภยัของผูป่้วยที่มอียู่ใน

ระบบบรกิารปฐมภมู ิ

     12) การคน้หาความเสี่ยงและการรายงานอุบตัิการณ์ ในเวชปฏิบตัิ โดยสามารถยกตวัอย่าง

เหตุการณ์ที่เป็นความเสี่ยง รวมถึงบอกจุดดีและจุดอ่อนของเครื่องมอืที่ใชค้น้หาความ

เสีย่ง 

     13) การวิเคราะหส์าเหตุรากเหงา้ของปญัหา (Root cause analysis) และประเมินความ

เสีย่ง 

     14) การรูข้อ้จ ากดัของตนเองและผูเ้กี่ยวขอ้งในเรื่องการบริหารจดัการความเสีย่ง 

     15) การน าระบบการจดัการความเสีย่งไปใชใ้นชมุชน 

    (9)  การดูแลตนเองของแพทย ์

     1) การก าหนดกรอบเวลาการท างานของแพทย์ภาครฐั  เพื่อเป็นแนวทางใหผู้บ้ริหาร

สถานพยาบาลจดัอตัราก าลงัและระบบการท างานของแพทยใ์หส้อดคลอ้งเหมาะสม 

     2) การส่งเสริมใหแ้พทยใ์ชทุ้น แพทยป์ระจ าบา้นและแพทยป์ฏิบตัิงานเพื่อสอบวุฒิบตัรฯ 

สาขาเวชศาสตร์ครอบครวัไดดู้แลสุขภาพกายตนเอง โดยการออกก าลงักาย การ

รบัประทานอาหารที่ถกูสุขลกัษณะ เพื่อความสมบูรณ์แขง็แรงของร่างกาย มสุีขภาพและ

คุณภาพชวีติทีด่ ีน าไปสู่การปฏบิตังิานทีม่คุีณภาพ 

     3) การส่งเสริมใหแ้พทยใ์ชทุ้น แพทยป์ระจ าบา้นและแพทยป์ฏิบตัิงานเพื่อสอบวุฒิบตัรฯ 

สาขาเวชศาสตรค์รอบครวัไดดู้แลสุขภาพจิตใจตนเอง โดยการส่งเสริมใหม้คีวามรูส้ึก

ภาคภูมิใจในตนเอง การฝึกแพทย์ใหส้ามารถจ ัดการอารมณ์  ความเศรา้ หรือ

ความเครียด ความวิตกกงัวลได ้การมีอาจารยแ์พทยพ์ี่เลี้ยงคอยใหค้ าแนะน าในการ

แกป้ญัหาในแนวทางทีเ่หมาะสม 

 

 

 



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 11 

 

     4) การส่งเสริมใหแ้พทยใ์ชทุ้น แพทยป์ระจ าบา้นและแพทยป์ฏิบตัิงานเพื่อสอบวุฒิบตัรฯ 

สาขาเวชศาสตรค์รอบครวัไดดู้แลสุขภาพตนเองทางดา้นสงัคมและจติวญิญาณ โดยการ

สรา้งความสมัพนัธท์ี่ดกีบัเพื่อนร่วมงาน ผูบ้งัคบับญัชา และการส่งเสรมิสิง่แวดลอ้มทาง

กายภาพที่ดีและเหมาะสม การเพิ่มความปลอดภยัและความม ัน่คงในชีวิต รวมท ัง้การ

ส่งเสรมิใหม้กีจิกรรมสนัทนาการและมกีจิกรรมยามว่าง 

     5) การพฒันาตนเองและการเรียนรูจ้ากการปฏิบตัิ (Practice-Based) ความคิดสรา้งสรรค์

ตามหลกัวิทยาศาสตรใ์นการสรา้งองค์ความรูใ้หม่  การรวบรวมความรูแ้บบฝังลึก 

(Tacit Knowledge) และความรูช้ดัแจง้ (Explicit Knowledge) ในองคก์ร และการมี

ส่วนร่วมในกระบวนการพฒันาระบบบรกิารสุขภาพ 

     6) การเรียนรูแ้ละเพิ่มประสบการณ์  (Experiential learning) ไดด้ว้ยตนเองจากการ

ปฏิบตัิ การเป็นผูป้ฏิบตัิที่เรียนรูจ้ากการสะทอ้นคิด (Reflective practitioner) การเสริม

ประสบการณก์ารเรียนรูต่้อเน่ืองในเรื่องที่สนใจและช่วยส่งเสริมการท าเวชปฏบิตัิ 

    (10)  การเกี่ยวพนักบัแพทยด์ ัง้เดมิ การแพทยป์ระเพณีนิยมพื้นถิน่ และการแพทยเ์สรมิ 

     1) สบืคน้ความรู ้ภูมปิญัญาที่เกี่ยวกบัการแพทยแ์ผนไทย การแพทยป์ระเพณีพื้นถิ่น และ

การแพทยเ์สรมิ หรอืการแพทยท์างเลอืกทีม่อียู่ในพื้นที่ 

     2) อธิบายการแพทยแ์ผนไทย การแพทย์ประเพณีพื้ นถิ่น และการแพทย์เสริม หรือ

การแพทยท์างเลอืก ทีม่ใีชใ้นระบบสุขภาพใหแ้ก่ผูร้บับรกิารตามบรบิทของพื้นที่ 

     3) น าความรูด้า้นการแพทยแ์ผนไทย การแพทยป์ระเพณีพื้นถิ่น และการแพทยเ์สรมิ หรือ

การแพทยท์างเลือกที่เหมาะสมกบับริบทของผูร้บับริการมาใชใ้นการดูแลประชาชนใน

ระบบบรกิารปฐมภมู ิ

    (11)  พื้นฐานและระเบยีบวจิยัทางการแพทย ์ท ัง้การวจิยัทางคลนิิกและเวชวทิยาการระบาด 

     1) ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะดา้นงานวจิยั 

     2) ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะดา้นกจิกรรมทางวชิาการ (การเรยีนการสอน) 

     3) การน าปญัหาจากเวชปฏบิตัไิปสู่การคิดค าถามวจิยัและสรา้งงานวจิยัได ้

     4) รูปแบบวจิยัทีเ่หมาะสมกบัค าถามวจิยั 

     5) การสรา้งแบบสอบถาม การวเิคราะหข์อ้มลูเชงิปรมิาณและคุณภาพ 

     6) การอภปิรายและสรุปผลงานวจิยั 

     7) การประยุกตใ์ชบ้ริบทของชมุชนในการวจิยั 

    (12)  เวชศาสตรอ์งิหลกัฐานประจกัษ ์

     1) วพิากษบ์ทความและงานวจิยัทางการแพทยแ์ละน าหลกัฐานเชิงประจกัษม์าประยุกตใ์ช ้

ในเวชปฏบิตั ิ

     2) การติดตามหลกัฐานใหม่ๆที่จ  าเป็นส าหรบัการท า Evidence-basee medicine  อย่าง

สม า่เสมอ 
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     3) ประเมินพฤติกรรมและเปลี่ยนแปลงเวชปฏิบตัิใหเ้หมาะสมกบัหลกัฐานใหม่ที่ดีที่สุด  

อย่างสม  า่เสมอ มแีหลง่ทีจ่ะสามารถไดม้าซึง่หลกัฐานทางวทิยาศาสตรท์ีด่ี 

     4) การประเมนิหลกัฐานทางวทิยาศาสตรท์ีอ่่อนและที่หนกัแน่น 

     5) การเบีย่งเบนของหลกัฐานทางวทิยาศาสตร ์

     6) การประเมนิคุณภาพของงานวจิยัจากบทคดัย่องานวจิยั 

     7) การแปลความ การวิเคราะหป์ระเมินและการประยุกต์ใชห้ลกัฐานทางวิทยาศาสตร์ให ้

เหมาะสมตามบรบิท 

    (13)  การเรยีนรูท้างดา้นบูรณาการ (ภาคผนวก 4) 

    ราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทย ก าหนดกิจกรรมสมรรถนะองค์รวม 

(Entrustable professional activity:EPA) 7 กจิกรรม ประกอบดว้ย  

    1.  การดูแลผูป่้วยและครอบครวัทีบ่า้น (Home care for patient and family) 

    2.  การดูแลแบบประคบัประคอง (Palliative care) 

    3.  การดูแลผูป่้วยยดว้ยโรคเรื้อรงั (Care for patients with chronic diseases) 

    4.  การสรา้งเสริมสุขภาพแลป้องกนัโรคส าหรบับุคคล ครอบครวัและชุมชน (Health promotion 

and disease prevention for individual, family and community) 

    5.  สามารถใหก้ารดูแลที่ครอบคลุมท ัง้การรกัษา ส่งเสริม ป้องกนัและฟ้ืนฟูสุขภาพ   (Comprehensive 

care: Treatment, Health promotion, Disease prevention, Rehabilitation) 

    6.  การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาต ิ(Health education for patient and relatives) 

    7.  การท าโครงการในชมุชน (Implement of community project) 

  7.3  จ ำนวนระดบัชัน้ของกำรฝึกอบรม 

    3 ระดบัช ัน้ 3 ปี 

  7.4  กำรบรหิำรกำรจดักำรฝึกอบรม 

    ทางสถาบนัมคีณะกรรมการหลกัสูตร ซึง่มหีนา้ที่รบัผดิชอบและอ านาจในการจดัการ การประสานงาน 

การบริหาร และการประเมนิผล ส าหรบัแต่ละข ัน้ตอนของการฝึกอบรม รวมถงึการเปิดโอกาสใหผู้ม้สี่วนไดส้่วนเสียมี

ส่วนร่วมในการวางแผนการฝึกอบรม  

  7.5  สภำพกำรปฏบิตังิำน (ภำคผนวก 5) 

    7.5.1  การจดัการฝึกอบรม 

     ทางหลกัสูตรไดจ้ดัใหม้ีการเรียนรูท้ ัง้จากการเรียนรูใ้นหอ้งเรียนควบคู่ไปกบัการเรียนรูจ้าก

การปฏบิตัิงาน โดยครอบคลุมท ัง้การดูแลผูป่้วยนอกคลนิิกเวชปฏบิตัิครอบครวั การดูแลผูป่้วยในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น 

และการออกปฏบิตังิานในชมุชน 

      การปฏบิตังิานทางคลนิิกใน 6 สาขาหลกั (ไมน่อ้ยกว่า 44 สปัดาห)์ 

      การปฏบิตังิานทางคลนิิกใน 7 สาขารอง (ไมเ่กนิ 32 สปัดาห)์ 

      วชิาบงัคบัเลอืก (Selective) (4 เดอืน)    
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      วชิาเลอืกอสิระ (Elective) (2 เดอืน) 

      การปฏบิตังิานทางคลนิิกใน 6 สาขาหลกั (ไมน่อ้ยกว่า 44 สปัดาห)์ 

      อายุรศาสตร ์ 12  สปัดาห ์

      กมุารเวชศาสตร ์ 8  สปัดาห ์

      สูตศิาสตร ์ 8  สปัดาห ์

      ศลัยศาสตร ์ 8  สปัดาห ์

      ออรโ์ธปิดกิส ์ 4  สปัดาห ์      

      เวชศาสตรฉุ์กเฉิน 4  สปัดาห ์

      การปฏบิตังิานทางคลนิิกใน 7 สาขารอง (ไมเ่กนิ 32 สปัดาห)์ 

      จติเวชศาสตร ์ 4  สปัดาห ์

      ตจวทิยา 4  สปัดาห ์

      เวชศาสตรฟ้ื์นฟู 4  สปัดาห ์

      รงัสวีทิยา 2  สปัดาห ์

      วสิญัญวีทิยา 2  สปัดาห ์

      จกัษุวทิยา 2  สปัดาห ์

      โสต ศอ นาสกิ 2  สปัดาห ์

       วชิาบงัคบัเลอืก (Selective) (4 เดอืน)  

      โดยเป็นสาขาที่สอดคลอ้งกบังานเวชปฏิบตัิครอบครวั และตอ้งมีการปฏิบตัิงานใน

โรงพยาบาลชมุชนอย่างนอ้ย 2 เดอืน (ภายใตดุ้ลยพนิิจของสถาบนัฝึกอบรม) 

      วชิาเลอืกอสิระ (Elective) (2 เดอืน) 

      หลกัสูตรเปิดโอกาสใหเ้ลือกปฏิบ ัติงานในเรื่องที่สนใจ  ท ั้งภายในประเทศและ

ต่างประเทศ (ภายใตดุ้ลยพนิิจของสถาบนัฝึกอบรม) 

    แพทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ไดร้บัมอบหมายใหป้ฏิบตัิงานที่แผนกผูป่้วยนอก  เวช

ปฏิบตัิครอบครวั การดูแลผูป่้วยที่บา้น และการดูแลผูป่้วยใน รวมถึงการปฏิบตัิงานในชุมชน ภายใตก้ารควบคุม

ของอาจารยแ์พทย ์โดยมกีารจดัระบบใหค้ าปรึกษา โดยอาจารยแ์พทยห์ลงัการใหบ้ริการตรวจรกัษาท ัง้ผูป่้วยนอกเวช

ปฏบิตัคิรอบครวั การดูแลผูป่้วยทีบ่า้น และการดูแลผูป่้วยใน 

    นอกจากน้ี ทางหลกัสูตรก าหนดใหม้กีารจดักิจกรรมวิชาการ เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้น มีการ

เรียนรูใ้นหอ้งเรียนควบคู่ไปกบัการเรียนรูจ้ากการปฏิบตัิงานอย่างสม า่เสมอ ประกอบดว้ย การบรรยายดา้นเวชศาสตร์

ค ร อ บ ค รัว ,  Morning report, Case conference, Morbidity/mortality conference, Journal club, Topic 

discussion, การวจิยัทางคลนิิก, การสอนวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื้นฐานประยุกต์ (Basic medical sciences) และ

ความรูท้ ัว่ไป 
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    1)  หวัขอ้การบรรยายดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั 

หวัขอ้กำรบรรยำย 

ส ำหรบัแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 1 
เวลำกำรสอน(ชัว่โมง) รูปแบบกำรสอน 

Being a Family Physician 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Patient-centered clinical method 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Family assessment 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Home visit 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Cardiovascular problems11 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Renal problems 1 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

 

หวัขอ้ Working with family เวลำกำรสอน(ชัว่โมง) รูปแบบกำรสอน 

WWF in primary care: couple 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: domestic violence 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: children and adolescent 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: Elderly 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: death and dying 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: LGBT 1 บรรยาย/อภปิราย 

Breaking bad news 1 บรรยาย/อภปิราย 

Smoking and drinking assessment and 

intervention 

1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: Health care professionals 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: Chronic diseases 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: addictions  1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: single 

parent,divorce,blended family 

1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: mental illness 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: disability&handicaps 1 บรรยาย/อภปิราย 

WWF in primary care: marginal populations 

(eg.minor ethnics,refugees,foreigners) 
1 

บรรยาย/อภปิราย 
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 หวัขอ้กำรบรรยำย 

Family medicine core lecture 

เวลำกำรสอน 

(ชัว่โมง) 
รูปแบบกำรสอน 

ปีที่ 1 

การดูแลตนเองของแพทย ์  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Human growth and developments  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Mind body medicine  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

เวชศาสตรอ์งิหลกัฐานประจกัษ ์(EBM) 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Gender-specific health issues: Women’s health  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Gender-specific health issues: Men’s health 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Communication skills 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Concepts in health promotion and prevention 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Primary care concept 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

ปีที่2 

Periodic health examination  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Nutrition guidelines/ disease specific diets 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Sexual health 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Difficult doctor-patient relationship  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Crisis intervention 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

How to conduct a Family conference 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Occupational medicine 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Culture difference 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

ปีที่3 

Complementary and alternative medicine (CAM): 

Chinese and Eastern 

1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Disaster medicine 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Risk assessment and management  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Concept of HA and Quality management 1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Financial management  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

International health  1.5 บรรยาย/อภปิราย 

Community service network: strategies for a community 

practice 
1.5 

บรรยาย/อภปิราย 

Complementary and alternative medicine(CAM): Thai 1.5 บรรยาย/อภปิราย 
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    2)  กจิกรรมทางวชิาการในหอ้งเรยีน (อย่างนอ้ยครึ่งวนัต่อสปัดาห)์ 

สปัดำหท์ี่ 
องัคำร 

(08.30-09.30น.) 

พธุ 

(12.00-16.00น.) 

ศกุร ์

(08.30-09.30น.) 

ศกุร ์

(14.30-15.30น.) 

1 

Morning report/  

Special lecture/ 

Medical ethic 

 

Journal club 

Journal watch/ 

Update from 

conference 

Home care 

conference 
การวจิยัทางคลนิิก 

2 

Morning report/  

Special lecture/ 

Medical ethic 

Lecture 
Home care 

conference 
Book club 

3 

Morning report/  

Special lecture/ 

Medical ethic 

 

Topic discussion/ 

CPG (Evidence 

base medicine)/ 

Social-scientific-   

non medical issues 

Home care 

conference 
Book club 

4 Home room 

Case conference 

Interesting case/   

Hot issues 

Home care 

conference 
Book club 

5 - 
Special Topic/  

Guess lecture 
- - 

      

   วธิกีารใหก้ารฝึกอบรมเพือ่บรรลุสมรรถนะหลกั 6 ประการ 

1.  การบริบาลผูป่้วย (Patient care) 

2.  ความรูแ้ละทกัษะหตัถการทางเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

3.  ทกัษะระหว่างบคุคลและการสือ่สาร (Interpersonal and communication skills) 

4. การเรยีนรูแ้ละการพฒันาจากฐานการปฏบิตัิ(Practice-based learning and improvement) 

5.  วชิาชพีนิยม(Professionalism) 

6.  การท าเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภาพ (System-Based Practice) 
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  1.  กำรบรบิำลผูป่้วย (Patient care) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

1.1  สามารถใหก้าร

บริบาลระดบัปฐม

ภมูทิีม่คุีณภาพ

ส าหรบัทกุกลุม่อายุ 

(High quality 

primary care for 

all age groups) 

-  จดัตารางการฝึกอบรมใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

หมนุเวยีนไปปฏบิตังิานในแผนกต่างๆท ัง้

สาขาหลกัและสาขารอง ซึง่จะไดร้บัผดิชอบ

ใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยทกุกลุม่อายุต ัง้แต่

วยัเดก็จนถงึวยัสูงอายุ 

-  จดัการเรยีนการสอนในส่วนหวัขอ้ 

working with family โดยก าหนด

ครอบคลุมการดูแลผูป่้วยและครอบครวัใน

ทกุช่วงวยั 

-  การประเมนิจากการสงัเกตการ

ปฏบิตังิานในสถานการณจ์รงิ 

(EPA) 

-  การประเมนิจากอาจารย์

ผูร้บัผดิชอบดูแลแพทยป์ระจ า

บา้นสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัใน

การหมนุเวยีนแต่ละแผนกใน

สาขาหลกัและสาขารอง 

-  การประเมนิการปฏบิตังิานที่

แผนกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิรายงานการดูแล

ผูป่้วยนอกตามแนวทางเวช

ศาสตรค์รอบครวั  

-  การประเมนิรายงานผูป่้วยเยีย่ม

บา้นที่แพทยป์ระจ าบา้น

รบัผดิชอบ 

-  การประเมนิการน าเสนอผูป่้วยที่

แพทยป์ระจ าบา้นดูแลรบัผดิชอบ

ท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น 

 

1.2  สามารถใหก้ารดูแล

ทีค่รอบคลุม 

(Comprehensive 

care) ทัง้การสรา้ง

เสรมิสุขภาพ การ

ป้องกนัโรค 

(Health 

promotion and 

disease 

prevention) การ

รกัษาและการฟ้ืนฟู

สุขภาพ 

(Treatment and 

rehabilitation) 

-  จดัตารางการฝึกอบรมใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

หมนุเวยีนไปปฏบิตังิานในแผนกต่างๆท ัง้

สาขาหลกัและสาขารอง รวมถงึคลนิิกเวช

ศาสตรค์รอบครวั ซึง่จะไดร้บัผดิชอบในการ

ใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วย ในทกุมติ ิเรยีนรูใ้น

ส่วนการใหก้ารดูแลรกัษา ป้องกนัและฟ้ืนฟู

สุขภาพ 

-  จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยาย 

Health promotion and disease 

prevention 
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  1.  กำรบรบิำลผูป่้วย (Patient care) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

1.3  สามารถใหก้าร

ปรกึษาดูแลในเวช

ปฏบิตัคิรอบครวั

(The family 

practice 

consultation)

ส าหรบัผูป่้วยนอก

(Ambulatory 

care) ผูป่้วย

เฉียบพลนั(Acute 

care)และผูป่้วย

เรื้อรงั(Chronic 

care) โดยรบั

ปรกึษาและส่งต่อ

ผูป่้วยไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

-  จดัตารางการฝึกอบรมใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

หมนุเวยีนไปปฏบิตังิานในแผนกผูป่้วยนอก 

ในสาขาต่างๆท ัง้สาขาหลกัและสาขารอง 

รวมถงึคลนิิกเวชศาสตรค์รอบครวั ซึง่จะได ้

รบัผดิชอบในการใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วย 

ท ัง้ในกลุ่มผูป่้วยเฉียบพลนัและผูป่้วยเรื้อรงั 

โดยเรยีนรูป้ระเด็นการรบัปรกึษาและส่ง

ต่อไปยงัแพทยส์าขาอื่นๆไดอ้ย่างเหมาะสม 

-  จดัการเรยีนการสอนในประเดน็การดูแล

ผูป่้วยเฉียบพลนัและเรื้อรงั ผ่านกจิกรรม

ทางวชิาการ ท ัง้ในส่วน Morning report, 

Case conference, CPG topic และ 

Guest lecture in interesting topic: 

common problem  

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรมการ

เรยีนการสอนต่างๆทีก่  าหนด ท ัง้ใน

ส่วนหวัขอ้บรรยายและกจิกรรมทาง

วชิาการอื่นๆ 

-  การสอบประเมนิผลเพือ่วดัระดบั

ความรูค้วามสามารถในแต่ละช ัน้ปี 

ในรูปแบบ MCQ, MEQ, Short 

answer question, Long case 

1.4   ดูแลผูป่้วยทีม่ารบั

การรกัษาใน

โรงพยาบาลไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

(Appropriated 

in-patient care) 

-  จดัตารางการฝึกอบรมใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

หมนุเวยีนไปปฏบิตังิานในแผนกต่างๆโดย

ในสาขาหลกั แพทยป์ระจ าบา้นจะได ้

รบัผดิชอบดูแลผูป่้วยในของแผนก

อายุรศาสตร ์ศลัยศาสตร ์กมุารเวชศาสตร์

และสูตนิรเีวชศาสตร ์ซึง่จะไดร้บัผดิชอบให ้

การดูแลรกัษาผูป่้วยในร่วมกบัแพทยป์ระจ า

บา้นของสาขาต่างๆ และส าหรบัสาขารองจะ

ไดเ้รยีนรูก้ารดูแลผูป่้วยในของสาขาผ่าน

ช ัว่โมง case conference ของแต่ละสาขา 
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  1.  กำรบรบิำลผูป่้วย (Patient care) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

1.5  สามารถใหก้ารดูแล

ผูป่้วยที่บา้น(Home 

care)โดยเฉพาะ

กลุม่ผูสู้งอายุ ผู ้

พกิารและทพุพล

ภาพ 

 

-  จดัตารางการฝึกอบรมโดยใหแ้พทยป์ระจ า

บา้นทีอ่ยู่ในส่วนเวชศาสตรค์รอบครวัไดฝึ้ก

ปฏบิตักิารดูแลผูป่้วยทีบ่า้น ร่วมกบัอาจารย์

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัอย่างนอ้ย

สปัดาหล์ะ1ครัง้  

-  จดัการเรยีนการสอนในส่วนหวัขอ้บรรยาย

เรื่อง Home visit  

-  จดัการเรยีนการสอนผ่านกจิกรรมวชิาการ 

Home health care conference สปัดาห์

ละ 1 คร ัง้ น าเสนอการดูแลผูป่้วยที่บา้น

โดยแพทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผดิชอบและ

อาจารยแ์พทยใ์หค้วามคิดเหน็และให ้

ค าแนะน าเพิม่เตมิ   

 

1.6  สามารถใหก้ารดูแล

แบบ

ประคบัประคอง 

(Palliative care) 

-  จดัตารางการฝึกอบรมโดยใหแ้พทยป์ระจ า

บา้นหมนุเวยีนในส่วน Palliative care 

unit (ศูนยช์วีาภบิาลของโรงพยาบาล

จฬุาลงกรณ)์ โดยจะไดร้บัประสบการณก์าร

ดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคองท ัง้ในแบบ

ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน รวมถงึการเยี่ยม

บา้นในผูป่้วยดว้ย ภายใตก้ารดูแลของ

อาจารยแ์พทย ์

-  จดัตารางการฝึกอบรมโดยใหแ้พทยป์ระจ า

บา้นหมนุเวยีนในส่วน Pain clinic โดยจะ

ไดร้บัประสบการณ์การดูแลผูป่้วยแบบ

ประคบัประคองในการจดัการความเจบ็ปวด

ท ัง้ในแบบผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน 

-  จดัการเรยีนการสอนในส่วนหวัขอ้บรรยาย

เรื่อง concept&basic palliative care 

และ pain&symptom management in 

palliative care 
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  2.  ควำมรูแ้ละทกัษะหตัถกำรทำงเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

2.1  เขา้ใจวทิยาศาสตร์

การแพทยพ์ื้นฐาน

ของร่างกายและ

จติใจ ของระดบั

บคุคลทกุกลุม่วยั 

- จดัการเรยีนการสอนในส่วนการบรรยาย

หวัขอ้ทีเ่กี่ยวขอ้ง เช่น Human growth 

and development, Mind body 

medicine, common problem ในกลุม่

ผูป่้วยต่างๆ เช่น Sexual health, Men 

and Women’s health, care of 

childhood and adolescecnt  

-  การสอบประเมนิผลเพือ่วดัระดบั

ความรูค้วามสามารถในแต่ละช ัน้

ปี ในรูปแบบ MCQ, MEQ, 

Short answer question, 

Long case 

2.2  มคีวามรู ้

ความสามารถใน

วชิาชพีและ

เชี่ยวชาญในสาขา

เวชศาสตร์

ครอบครวั 

-  การจดัการเรยีนการสอนในส่วนเวชศาสตร์

ครอบครวั ท ัง้หวัขอ้การบรรยายเฉพาะ การ

ฝึกตรวจผูป่้วยภายใตก้ารดูแลของอาจารย์

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั และรูปแบบ

กจิกรรมวชิาการ ซึง่เนน้การดูแลผูป่้วยตาม

แนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั 

- การประเมนิการปฏบิตังิานที่

แผนกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิรายงานการดูแล

ผูป่้วยนอกตามแนวทางเวช

ศาสตรค์รอบครวั  

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอนต่างๆที่ก  าหนด 

ท ัง้ในส่วนหวัขอ้บรรยายและ

กจิกรรมทางวชิาการอื่นๆ 

2.3 ดูแลโดยมุง่เนน้

ครอบครวั(Family 

oriented 

approach) 

-  จดัตารางการฝึกอบรมโดยใหแ้พทยป์ระจ า

บา้นทีอ่ยู่ในส่วนเวชศาสตรค์รอบครวั ได ้

หมนุเวยีนในส่วนการดูแลผูป่้วยท ัง้

ครอบครวัที่บา้น อย่างนอ้ยสปัดาหล์ะ 1ครัง้ 

-  ส่งเสรมิใหแ้พทยป์ระจ าบา้น ใหก้ารดูแล

ผูป่้วยทุกราย โดยค านึงถงึบริบทดา้น

ครอบครวัของผูป่้วยดว้ย  

-  การประเมนิรายงานผูป่้วยเยีย่ม

บา้นที่แพทยป์ระจ าบา้น

รบัผดิชอบ 

-  การประเมนิการน าเสนอผูป่้วยที่

แพทยป์ระจ าบา้นดูแลรบัผดิชอบ

ท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น 
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  3. ทกัษะระหว่ำงบคุคลและกำรสือ่สำร (Interpersonal and communication skills) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

3.1 ทกัษะปฏสิมัพนัธ์

และการสือ่สาร

น าเสนอขอ้มลู

ผูป่้วยและอภปิราย

ปญัหาอย่างมี

ประสทิธภิาพ 

-   ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปฏบิตังิานใน

ส่วนผูป่้วยนอกคลนิิกเวชศาสตรค์รอบครวั 

และส่วนเยีย่มบา้น รบัผดิชอบดูแลผูป่้วย

ตามแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั โดย

มุง่เนน้การดูแลผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบ

องคร์วม ตลอดระยะเวลาการฝึกอบรม 

โดยเก็บรวบรวมเคสผูป่้วยทีใ่หก้ารดูแล

น าไปปรกึษาอภปิรายปญัหากบัอาจารยท์ี่รบั

ปรกึษาตามวนัที่ก  าหนด  

- การประเมนิการปฏบิตังิานที่

แผนกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิการน าเสนอผูป่้วยที่

แพทยป์ระจ าบา้นดูแลรบัผดิชอบ

ท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น 

 

3.2  ดูแลโดยผูป่้วยเป็น

ศูนยก์ลางและการ

ดูแลแบบองคร์วม 

(Person-centered 

and holistic care) 

ปีที ่1 ปรกึษาผูป่้วยทุกราย 

ปีที ่2 ปรกึษาอย่างนอ้ย2รายต่อวนั 

ปีที ่3 ปรกึษาอย่างนอ้ย1รายต่อสปัดาห ์

 ผูป่้วยเยี่ยมบา้นทกุราย 
 

 

3.3  ถ่ายทอดความรูแ้ละ

ทกัษะใหแ้พทย ์

นิสตินกัศึกษาแพทย ์

บคุลากรทาง

การแพทย ์ตลอด 

จนประชากรใน

ชมุชนที่รบัผดิชอบ 
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  3. ทกัษะระหว่ำงบคุคลและกำรสือ่สำร (Interpersonal and communication skills) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

3.4  ความสมัพนัธ์

ระหว่างแพทย ์

ผูป่้วยและ

ครอบครวัผูป่้วย

(Doctor-patient-

family 

relationship)โดย

สามารถสือ่สารให ้

ขอ้มลูแก่ผูป่้วย 

ญาต ิครอบครวั

และชุมชน ไดอ้ย่าง

ถกูตอ้งและมี

ประสทิธภิาพ มี

เมตตา เคารพการ

ตดัสนิใจและ

ศกัดิ์ศรีของความ

เป็นมนุษย ์

-  จดัการเรยีนการสอนในส่วน 

communication skill workshop ใหก้บั

แพทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ตอ้ง

เขา้ร่วมกจิกรรมอย่างนอ้ย 1 คร ัง้  

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

communication skill 

workshop 

-  การประเมนิความพงึพอใจของ

ผูป่้วยและครอบครวั รวมถงึการ

ประเมนิจากบคุลากรผูร่้วมงาน 

3.5 มมีนุษยส์มัพนัธท์ี่ด ี

ท างานกบัผูร่้วมงาน

ทกุระดบัอย่างมี

ประสทิธภิาพ 

3.6 เป็นที่ปรกึษาและให ้

ค าแนะน าแก่แพทย์

และบคุลากรอื่น

โดยเฉพาะทางเวช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นรบัปรกึษาเคส

ผูป่้วยจากแพทยช์ดใชท้นุ แพทยป์ระจ า

บา้นรุ่นนอ้ง และใหก้ารดูแลแพทยท์ีม่า 

elective ในส่วนเวชศาสตรค์รอบครวั โดย

หมนุเวยีนไปในแต่ละเดอืน 

- การประเมนิจากแพทยผู์ร้บั

ค าปรึกษาและแพทยe์lective 

เวชศาสตรค์รอบครวั 
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  4. กำรเรยีนรูแ้ละกำรพฒันำจำกฐำนกำรปฏบิตัิ (Practice-based learning and improvement)  

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

4.1  มกีารพฒันาตนเอง

และการเรยีนรูจ้าก

การปฏบิตั ิ

(Practice- based)

ความคิดสรา้งสรรค์

ตามหลกั

วทิยาศาสตรใ์นการ

สรา้งองคค์วามรู ้

ใหมแ่ละพฒันา

ระบบบริการสุขภาพ 

- ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นรบัผดิชอบท า

กจิกรรม Journal club และ Journal 

watch โดยน าปญัหาทีเ่กดิขึ้นจากการ

ปฏบิตังิาน การดูแลรกัษาผูป่้วย ครอบครวั

และชุมชน มาคน้ควา้หาองคค์วามรูใ้หมใ่น

การแกป้ญัหา 

-  การประเมนิการน าเสนอกจิกรรม

ทางวชิาการต่างๆของแพทย์

ประจ าบา้น 

 

4.2  เรยีนรูแ้ละเพิม่

ประสบการณไ์ด ้

ดว้ยตนเองจากการ

ปฏบิตัิ 

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้น เขา้รบัการ

ฝึกอบรมปฏบิตังิานในส่วนผูป่้วยนอกและ

เยีย่มบา้น ตลอดการฝึกอบรม      (ตาม

ตารางหมนุเวยีนการฝึกปฏบิตังิาน) 

-  ประเมนิจาก log book OPD 

/Home visit information  

4.3  วพิากษบ์ทความ

และงานวจิยัทางการ

แพทย ์

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นรบัผดิชอบท า

กจิกรรม Journal club และ Journal 

watch ซึง่มกีารวพิากษบ์ทความและ

งานวจิยัทางการแพทย ์ 

-  จดัการบรรยายในหวัขอ้ การวจิยัทาง

คลนิิกอย่างนอ้ยเดอืนละ 1ครัง้ 

-  การประเมนิการน าเสนอกจิกรรม

ทางวชิาการต่างๆของแพทย์

ประจ าบา้น 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

4.4  ด าเนินการวจิยั

ทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุขได ้

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการ

ฝึกอบรมด าเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข อย่างนอ้ย 1เรื่องตลอดการ

ฝึกอบรม 

-  การประเมนิการน าเสนองานวจิยั

ของแพทยป์ระจ าบา้น 
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  4. กำรเรยีนรูแ้ละกำรพฒันำจำกฐำนกำรปฏบิตัิ (Practice-based learning and improvement) (ต่อ)  

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

4.5  น าหลกัฐานเชงิ

ประจกัษม์า

ประยุกตใ์ชใ้นเวช

ปฏบิตัิ 

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นรบัผดิชอบท า

กจิกรรม Journal club, Journal watch 

และการupdate CPG ต่างๆ ซึง่มกีาร

วพิากษบ์ทความและงานวจิยัทางการแพทย ์

รวมถงึ Evidence base medicine ซึง่จะ

ไดน้ าผลการศึกษามาประยุกตใ์ชใ้นเวช

ปฏบิตัิต่อไป 

-  การประเมนิการน าเสนอกจิกรรม

ทางวชิาการต่างๆของแพทย์

ประจ าบา้น 

-  การประเมนิการน าเสนอผูป่้วยที่

แพทยป์ระจ าบา้นดูแลรบัผดิชอบ

ท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น 

 

  5. วชิำชีพนิยม (Professionalism) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

5.1  มคุีณธรรม 

จรยิธรรมและเจต

คตอินัดีต่อผูป่้วย 

ญาต ิผูร่้วมงาน 

เพือ่นร่วมวชิาชพี

และชุมชน 

 

-  จดัการเรยีนการสอนทางดา้นจริยธรรมทาง

การแพทย ์ในรูปแบบ case scenario 

- การประเมนิการปฏบิตังิานที่

แผนกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิการปฏบิตังิานใน

ชมุชนที่แพทยป์ระจ าบา้นเขา้รบั

การฝึกอบรม 

-  การประเมนิการปฏบิตังิาน 3600 

5.2 มคีวามสนใจใฝ่รู ้

และสามารถพฒันา

ไปสู่ความเป็นผู ้

เรยีนรูต่้อเน่ือง

ตลอดชวีติ 

 

-  จดัการเรยีนการสอนในส่วน SDL (self 

directed learning) โดยจดัใหม้กีารท า 

learning contract ตัง้แต่เริ่มเขา้รบัการ

ฝึกอบรมและมกีารประเมนิผลการ

ปฏบิตังิานตามเป้าหมายของการเรยีนรูเ้ป็น

ระยะ 

-  ประเมนิการท า learning 

contract และการประเมนิผล

การปฏบิตังิานตามเป้าหมายของ

การเรยีนรูเ้ป็นระยะ โดยอาจารย์

ผูร้บัผดิชอบ 
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  5. วชิำชีพนิยม (Professionalism) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

5.3  มทีกัษะ Non-

technical skills 

(ทกัษะที่ประกอบ

ไปดว้ยทกัษะทาง

ปญัญา ทางสงัคม

และทกัษะรอบดา้น

ของบคุคลเพือ่เพิ่ม

ความปลอดภยัใน

การดูแลผูป่้วย) 

 

-  จดัการเรยีนการสอนทางดา้น non-

technical skills โดยก าหนด non-

technical skills ทีแ่พทยป์ระจ าบา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวัพงึม ีคือ การตระหนกัรู ้

ปญัหา การตดัสนิใจ การรูข้ดีความสามารถ

ของตนเอง การมภีาวะผูน้ า การบริหาร

จดัการทรพัยากรทีม่จี  ากดั การสื่อสาร และ

การท างานเป็นทมี 

- จดัการเรียนการสอนในรูปแบบการบรรยาย

ในหวัขอ้ communication skill, 

communication skill workshop, การ

ดูแลตนเองของแพทย ์

- การเรียนรูจ้ากกรณีศึกษาในรูปแบบเคส

ต่างๆ เพือ่การเรยีนรูป้ญัหา การตดัสนิใจ 

- ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปฏบิตังิานและ

ท าโครงการในชมุชน ซึง่มขีอ้จ ากดัเรื่องการ

บริหารจดัการทรพัยากร 

- ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่3 เป็น

หวัหนา้ทมีแพทยป์ระจ าบา้น รวมถงึเป็น

หวัหนา้ทมีเยี่ยมบา้น 

- การประเมนิการปฏบิตังิานที่

แผนกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิการน าเสนอผูป่้วยที่

แพทยป์ระจ าบา้นดูแลรบัผดิชอบ

ท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

 

5.4 มคีวามรบัผดิชอบ

ต่องานทีไ่ดร้บั

มอบหมาย 

- มอบหมายใหแ้พทยป์ระจ าบา้นรบัผดิชอบ

ท ัง้การปฏบิตังิานดูแลผูป่้วยของตนเอง

อย่างต่อเน่ือง และการน าเสนอกิจกรรมทาง

วชิาการตามที่ไดร้บัมอบหมาย ภายใตก้าร

ควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตร์

ครอบครวั 

- การประเมนิการปฏบิตังิานดูแล

ผูป่้วยที่แพทยป์ระจ าบา้นดูแล

รบัผดิชอบท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอก

และผูป่้วยเยี่ยมบา้น 

- การประเมนิการน าเสนอกจิกรรม

ทางวชิาการต่างๆของแพทย์

ประจ าบา้น 
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  5. วชิำชีพนิยม (Professionalism)(ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

5.5  ค านึงถงึ

ผลประโยชน์

ส่วนรวมและ

จรยิธรรมทาง

การแพทย ์

-  จดัการเรยีนการสอนทางดา้นจริยธรรมทาง

การแพทย ์ในรูปแบบ case scenario 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

   

  6. กำรท ำเวชปฏบิตังิำนใหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

6.1  มคีวามรูเ้กี่ยวกบั

ระบบสุขภาพของ

ประเทศ 

-  จดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเขา้ร่วมการ

ฝึกอบรมการประชมุวชิาการคร ัง้ที ่1 ของ

แพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตรค์รอบครวั ซึง่มี

หวัขอ้การเรยีนรูเ้รื่อง Primary health 

care systems 

-  จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยาย

community service 

network:strategies for a community 

practice 

- จดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปฏบิตังิานในชมุชน

เพือ่เรยีนรูร้ะบบสุขภาพของประเทศทกุ

ระดบั 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

6.2  มคีวามรูเ้กี่ยวกบั

การจดัการบรกิาร

ปฐมภมู ิ(Primary 

care 

management) 

-  จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยาย

Primary care concept 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 
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  6. กำรท ำเวชปฏบิตังิำนใหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

6.3  มคีวามรูแ้ละมสี่วน

ร่วมในระบบพฒันา

คุณภาพการดูแล

รกัษาผูป่้วย 

-  จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยาย

Concept of HA and Quality 

management 

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่3 เขา้

ร่วมเป็นกรรมการ PCT ของคลนิิกเวช

ศาสตรค์รอบครวั 

-  การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

-  ประเมนิการมสี่วนร่วมของแพทย์

ประจ าบา้น 

6.4  ใชท้รพัยากร

สุขภาพอย่าง

เหมาะสม (Cost 

consciousness 

medicine)และ

สามารถปรบัเปลีย่น

การดูแลรกัษา

ผูป่้วยใหเ้ขา้กบั

บริบทของการ

บรกิารสาธารณสุข

ไดต้ามมาตรฐาน

วชิาชพี 

-  สนบัสนุนใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเลอืกใช ้

ทรพัยากรทางสุขภาพอย่างเหมาะสมตาม

บริบทของการดูแลทางดา้นสุขภาพ โดย

ค านึงถงึประโยชนท์กุดา้นของผูป่้วยและ

ความคุม้ค่าทางเศรษฐานะ ท ัง้ในการ

ปฏบิตังิานการดูแลผูป่้วยนอกและผูป่้วย

เยีย่มบา้น รวมถงึการปฏบิตังิานในชมุชน 

-  การประเมนิการปฏบิตังิานดูแล

ผูป่้วยที่แพทยป์ระจ าบา้นดูแล

รบัผดิชอบท ัง้ในส่วนผูป่้วยนอก

และผูป่้วยเยี่ยมบา้น 

-  การประเมนิการปฏบิตังิานใน

ชมุชนที่แพทยป์ระจ าบา้นเขา้รบั

การฝึกอบรม 

6.5  สามารถท าหนา้ที่

เป็นแหลง่ขอ้มลู

ทางดา้นสุขภาพ

ใหก้บัประชากรใน

ความดูแล 

(Resource 

person of a 

defined 

population) 

-  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปฏบิตังิานใน

ชมุชนอย่างนอ้ย 2 เดอืนเพือ่ใหก้ารดูแล

ประชากรในชุมชนทีร่บัผดิชอบ 

-  การประเมนิการปฏบิตังิานใน

ชมุชนที่แพทยป์ระจ าบา้นเขา้รบั

การฝึกอบรม 
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  6. กำรท ำเวชปฏบิตังิำนใหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice) (ต่อ) 

มำตรฐำน 

ผลกำรเรยีนรู ้

วธิีกำรใหก้ำรฝึกอบรม/ 

กลยุทธก์ำรสอนที่ใชพ้ฒันำกำรเรยีนรู ้

กลยุทธก์ำรประเมินผล 

กำรเรยีนรู ้

6.6 ตระหนกั/ค านึงถงึ

เรื่องความปลอดภยั

ของผูป่้วย 

(Patient safety) 

- จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยายRisk 

assessment and management 

- การประเมนิการเขา้ร่วมกจิกรรม

การเรยีนการสอน 

 

6.7  สามารถร่วม

ด าเนินการประกนั

คุณภาพและ

ควบคุมคุณภาพ

อย่างต่อเน่ือง

(Quality 

Assurance-QA 

and Continuous 

Quality 

Improvement-

CQI) 

- จดัการเรยีนการสอนในหวัขอ้บรรยาย

Concept of HA and Quality 

management 

- ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นร่วมเป็น

คณะกรรมการการปรบัปรุงพฒันาหลกัสูตร

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั และร่วม

ประกนัคุณภาพตามมาตรฐานหลกัสูตร

ประกาศนียบตัรบณัฑติช ัน้สูง สาขาเวช

ศาสตรค์รอบครวั 

- การประเมนิการเขา้ร่วมกิจกรรม

การเรยีนการสอน 

- ประเมนิการมสี่วนร่วมของแพทย์

ประจ าบา้น 

 

    กำรท ำวจิยัเพือ่วฒุบิตัรสำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ภำคผนวก 8)  

    หลกัสูตรฯก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมสามารถท าวิจยัดว้ยตนเอง  ภายใตก้าร

ดูแลของหลกัสูตรฯโดยจดัใหม้อีาจารยท์ี่ปรึกษาวิจยัเพื่อดูแลการท าวจิยัต ัง้แต่เริ่มตน้จนถงึการท ารายงานฉบบัสมบูรณ์ 

ซึง่มกี  าหนดระยะเวลา 1 เรื่องภายใน 3ปี ตามขอ้ก าหนดเรื่ององคป์ระกอบ ลกัษณะและวธิดี  าเนินการวจิยั  

    กำรรบัรองคุณวฒุ ิ“เทยีบเท่ำปรญิญำเอก” (ภำคผนวก 8) 

    ทางหลกัสูตรถือเป็นสิทธิส่วนบุคคลโดยใหเ้ป็นไปตามความสมคัรใจของแพทยป์ระจ าบา้น โดย

สามารถแจง้ความประสงคเ์ป็นลายลกัษณ์อกัษรก่อนเขา้รบัการฝึกอบรม โดยหากแจง้ความประสงคแ์ลว้ อาจารยท์ี่

ปรึกษามหีนา้ที่รบัผิดชอบก ากบัดูแลผลงานวจิยัที่แพทยป์ระจ าบา้นตอ้งส่งเพื่อประกอบการเขา้สอบ ใหม้ลีกัษณะตรง

ตามเกณฑท์ีก่  าหนด  

    กำรปฏบิตังิำนนอกเวลำรำชกำร  

    ส าหรบัการเรยีนการสอนในหลกัสูตร แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัตารางการเรียนรูต้ลอดหลกัสูตร ใน

แต่ละ rotation ที่แตกต่างกนั โดยก าหนดใหม้ีเวลาปฏิบตัิงานนอกเวลาราชการ (ช่วง 16.00-24.00 น.) 1-2 ครัง้ต่อ

สปัดาห ์โดยอยู่ภายใตก้ารก ากบัดูแลของอาจารย ์
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    7.5.2  การฝึกอบรมทดแทน 

     ทางหลกัสูตรก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเขา้รบัการอบรมตลอดหลกัสูตรไม่นอ้ยกว่า  150 

สปัดาห ์(แต่ละ rotation  ไม่นอ้ยกว่ารอ้ยละ 80) จึงจะผ่านเกณฑเ์พื่อเขา้รบัการสอบวุฒิบตัรฯได ้ในกรณีลาพกัรอ้น 

ก าหนดไม่เกิน 10 วนัต่อปีการศึกษา หรือ 30 วนัตลอดหลกัสูตร และตอ้งมเีวลาการปฏิบตัิงานรวมในแต่ละเดือนไม่

นอ้ยกว่า 15วนัท าการ แต่ในกรณีพิเศษ เช่น การลาคลอดบุตร การเจ็บป่วย การเกณฑท์หาร การถูกเรียกฝึกก าลงั

ส ารอง การศึกษาดูงานนอกแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร หากระยะเวลาเกินกว่าที่ก  าหนดไว ้และไม่สามารถจดัการเรียน

การสอนใหค้รบตามหลกัสูตรในปีนัน้ๆได ้ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจ าเป็นตอ้งหยุดการฝึกอบรมในปีนัน้และตอ้งเขา้รบัการ

ฝึกอบรมทดแทนในปีถดัไป 

    7.5.3  ค่าตอบแทนและสวสัดกิาร 

     แพทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ไดร้บัค่าตอบแทนจากตน้สงักดัของตนเอง และทาง

โรงพยาบาลมค่ีาตอบแทนการปฏิบตัิงานนอกเวลาราชการ และกิจการพเิศษของทางโรงพยาบาล เช่น การใหบ้ริการให ้

ค าปรกึษางานกาชาดประจ าปี การออกหน่วยบรกิารพเิศษส าหรบัองคก์รต่างๆ เป็นตน้ 

      ไดร้บัสวสัดกิารทีพ่กัอาศยัในหอพกัของโรงพยาบาลตลอดหลกัสูตร หอ้งละ 2 คน  

      สวสัดกิารเขา้ใชบ้รกิารศูนยก์ฬีาของโรงพยาบาลและมหาวทิยาลยั  

      ไดร้บัสทิธิ์ในการรกัษาพยาบาลในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ท ัง้ของตนเองและครอบครวั 

ตลอดหลกัสูตร 

      ไดเ้สื้อกาวนจ์ากโรงพยาบาลปีละ 2 ตวั 

  7.6  กำรวดัและประเมินผล 

    7.6.1 การวดัและประเมนิผลระหว่างการฝึกอบรมและการเลือ่นระดบัช ัน้ปี 

   การประเมนิระหว่างการฝึกอบรม  

   ทางหลกัสูตร จดัใหม้กีารประเมนิแพทยป์ระจ าบา้นระหว่างการฝึกอบรมครอบคลุมท ัง้ดา้นความรู ้ทกัษะ 

เจตคต ิและกจิกรรมทางการแพทย ์ในมติต่ิาง ๆ ดงัน้ี 

 

  มิตทิี่  1 การประเมนิกจิกรรมสมรรถนะองคร์วม(EPA) ตามทีก่  าหนดไวใ้นหลกัสูตร (ภาคผนวกที ่5) 

EPA ปี 1 ปี 2 ปี 3 

1. การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น 3 4 5 

2. การดูแลแบบประคบัประคอง 1 2 3 

3. การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั 2 3 4 

4. การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส าหรบับคุคล ครอบครวัและชมุชน 2 3 4 

5. การดูแลทีค่รอบคลุมท ัง้การรกัษา สรา้งเสรมิ ป้องกนัและฟ้ืนฟูสุขภาพ 2 3 4 

6. การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาติ 2 3 4 

7. การท าโครงการในชมุชน 1 2 3 
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  มิตทิี่  2 การรายงานผลการสอบจดัโดยสถาบนั (ผ่าน/ไมผ่่าน) 

     แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัการประเมินประจ าปีตามเกณฑป์ระกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูงทาง

วทิยาศาสตรสุ์ขภาพ สาขาวชิาเวชศาสตรค์รอบครวั  โดยประเมนิทกัษะจากการปฏิบตัิงานตลอดปี การศึกษาและผล

การสอบขอ้เขยีนหลงัจากผ่านแต่ละ rotation โดยผลการประเมนิเป็นเกรดเฉลี่ยรวมไม่นอ้ยกว่า 3.00 จึงจะผ่านการ

ประเมนิ 

  มิตทิี่  3  การรายงานประสบการณเ์รียนรูผู้ป่้วยจากการดูแลผูป่้วยที่บา้น 

  มิตทิี่  4  การรายงานความกา้วหนา้งานวจิยัและโครงการชมุชน 

  มิตทิี่  5  การร่วมกจิกรรมประชมุวชิาการทางเวชศาสตรค์รอบครวั 

  มิตทิี่  6  การเขา้ร่วมการประชมุเชงิปฏบิตักิารดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัซึง่จดัโดยราชวทิยาลยั 

  มิตทิี่  7 การประเมินสมรรถนะด า้น professionalism และ interpersonal and communication skills 

โดยอาจารยแ์ละผูร่้วมงาน 

  การบนัทกึขอ้มลูการประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม 

  ใหม้ีการบ ันทึกขอ้มูลในส่วนที่ เกี่ ยวขอ้ง  ท ั้งผู เ้ข า้ร ับการฝึกอบรม และสถาบ ัน ฝึกอบรม  ลงใน 

logbook/portfolio ตามทีร่าชวทิยาลยัฯก าหนดในแต่ละปีการศึกษา 

  สถาบนัท าการบนัทึกขอ้มลูการประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมในมติิที่  1-6 ทัง้รายบุคคลและรายสถาบนั เพื่อ

รายงานผลไปยงัคณะกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ตามทีร่าชวทิยาลยัฯก าหนด 

   การประเมนิเพือ่เลือ่นระดบัช ัน้ปี 

   1.  ผลการสอบผ่านตามเกณฑม์าตรฐานประกาศนียบตัรบณัฑติช ัน้สูงทางวทิยาศาสตรสุ์ขภาพ สาขาวชิา

เวชศาสตรค์รอบครวั   

   2.  พิจารณาตามระดับความสามารถของกิจกรรมสมรรถนะองค์รวม  (EPA) ตามระดับช ั้น ปี 

กระบวนการสอบแกต้วัสามารถท าได ้1 คร ัง้ภายใน15วนั หลงัทราบผลการสอบอย่างเป็นทางการ 

   การพจิารณายุตกิารฝึกอบรม  

   1.  ผลการสอบไม่ผ่านตามเกณฑ์มาตรฐานประกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูงทางวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ 

สาขาวชิาเวชศาสตรค์รอบครวั (เกรดเฉลีย่ไมถ่งึ 3.00 ตดิต่อกนั2ปีการศึกษา)หรอื 

   2. คะแนนจิตพิสยัไม่ถึงรอ้ยละ60 (ประเมินจากความรบัผิดชอบ การตรงต่อเวลา จริยธรรมทาง

การแพทย ์จติอาสา มนุษยส์มัพนัธต่์อผูร่้วมงาน)  

   โดยกระบวนการพจิารณา ท ัง้ขอ้1 และขอ้2 ใหน้ าเขา้ที่ประชุมคณะกรรมการหลกัสูตร เพื่อพิจารณาพกั

การเรียน/ปฏิบตัิงานซ า้ในช ัน้ปีนั้นๆ หรือเสนอแพทยสภาเพื่อเพิกถอนการฝึกอบรมได ้ โดยการพิจารณาของ

คณะกรรมการถอืเป็นที่สิ้นสุด 
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   การอทุธรณผ์ลการประเมนิ 

   ผู เ้ขา้รบัการฝึกอบรมสามารถอุทธรณ์ผลการประเมินได ้ โดยการท าบนัทึกขอ้ความถึงประธาน

คณะกรรมการฝึกอบรมหลงัปริญญาของฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั  ภายในระยะเวลา 15 วนั หลงัจากทราบผลการ

ประเมนิเพื่อน าเขา้สู่กระบวนการพจิารณาต่อไป โดยคณะกรรมการที่รบัพจิารณาตอ้งด าเนินการชี้แจงเหตุผลการตดัสนิ

ดงักลา่ว ภายใน15วนั หลงัน าเรื่องเขา้พจิารณา (การพจิารณาของคณะกรรมการถอืเป็นที่สิ้นสุด)  

   หมำยเหตุ หากผลการสอบไม่ผ่านตามเกณฑข์อ้ 1 อาจารยผู์ร้บัผดิชอบสามารถจดัสอบแกต้วัในรายวชิา

ทีไ่มผ่่านไดอ้กี 1 คร ัง้ ภายในกรอบระยะเวลาของมหาวทิยาลยั 

    7.6.2  การวดัและประเมนิผลเพือ่การสอบวุฒบิตัร 

      1)  คุณสมบตัผูิม้สีทิธิ์เขา้สอบ 

       -  ผ่านการฝึกอบรมครบตามหลกัสูตรไม่นอ้ยกว่ารอ้ยละ80 ของระยะเวลาการ

ฝึกอบรม 

       - สถาบนัฝึกอบรมเหน็สมควรใหเ้ขา้สอบ 

      2)  เอกสารประกอบ 

       2.1) เอกสารรบัรองประสบการณ์ภาคปฏบิตัจิากสถาบนัฝึกอบรมตามที่ก  าหนด 

       2.2)  ประกาศนียบตัรการฝึกอบรมเชิงปฏิบตัิการดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัจากราช

วทิยาลยัคร ัง้ที ่1-3  

       2.3)  ผลงานวจิยั 

         2.3.1)  บทความงานวิจ ัยฉบ ับสมบูรณ์ (Full paper) และ ใบร ับรองจาก 

คณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัในมนุษย ์หรอื 

         2.3.2)  บทความงานวิจยัฉบบัที่ไดร้บัการตีพิมพ์ หรือ Manuscript พรอ้ม

หลกัฐานที่แสดงว่างานวิจยัไดร้บัการตอบรบัใหต้ีพิมพใ์นวารสารระดบั

นานาชาติที่เป็นที่ยอมรบั หรอื Thai Citation Index (TCI) ตัง้แต่กลุ่ม

2 ขึ้นไป หรือวารสารทางการแพทยท์ี่มี peer review ภายในระยะเวลา 

3ปี ก่อนวนัสอบที่ตีพิมพแ์ลว้หรืออยู่ระหว่าง รอตีพิมพ(์แนบใบตอบรบั

การตีพิมพ์จากบรรณาธิการ)และหนังสือรบัรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์และผลงานดงักล่าวตอ้งไม่เคยน าไปใชใ้น

การประเมินวิทยฐานะของคณะผูว้ิจยัคนใดคนหน่ึงมาก่อน รวมท ัง้ไม่

เคยใชใ้นการสมคัรสอบเพือ่วุฒบิตัร/ปริญญาบตัร/ขอเลือ่นข ัน้ต าแหน่ง 

       2.4)  รายงานเยีย่มบา้นผูป่้วยฉบบัสมบูรณจ์ านวน 2 ฉบบั 

       2.5)  รายงานโครงการชมุชน 

       2.6)  เอกสารรบัรองการปฏบิตังิานตามสมดุบนัทกึการปฏบิตังิาน/แฟ้มสะสมงาน  
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      3)  วธิกีารประเมนิประกอบดว้ย 

       3.1)  การสอบขอ้เขยีน ตอ้งผ่านเกณฑท์ ัง้ 2 ส่วน คือ 

         3.1.1)  ปรนยั (Multiple choice question; MCQ) 

         3.1.2)  อ ัต นั ย (Modified essay question; MEQ, essay, short answer 

question; SAQ)  

       3.2)  ประเมนิภาคปฏบิตัปิระกอบดว้ย 

         3.2.1)   การสอบ Objective structured clinical examination (OSCE) 

         3.2.2)  ผลการปฏิบตัิงานจากสถาบนัฝึกอบรมเช่นสมุดบนัทึกการปฏิบตัิงาน 

(logbook)/แฟ้มสะสมผลงาน(portfolio)  

       3.3)  การสอบปากเปลา่ 

       3.4)  การประเมินผลงานวิจยั โครงการชุมชน และรายงานเยี่ยมบา้น (เกณฑ์การ

พิจารณาตดัสินผลการประเมนิใชเ้กณฑร์อ้ยละ 60 หรือโดยอยู่ในดุลยพินิจของ

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั) 

 

8. กำรรบัและคดัเลอืกผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม 

  ในการด าเนินรบัและคดัเลอืกผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ทางสถาบนัมกีารแต่งตัง้คณะกรรมการคดัเลอืกผูเ้ขา้รบั

การฝึกอบรม โดยมกีารก าหนดหลกัเกณฑก์ารคดัเลอืกและข ัน้ตอนการคดัเลอืก โดยยึดหลกัความเสมอภาค ความ

โปร่งใสและสามารถตรวจสอบได ้

  8.1  คุณสมบตัขิองผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม  

    1)  ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจะตอ้งมคุีณสมบตัดิงัต่อไปน้ี 

     - ไดร้บัปรญิญาแพทยศาสตรบณัฑติหรอืเทยีบเท่าทีแ่พทยสภารบัรอง  

     - ไดร้บัการขึ้นทะเบยีนประกอบวชิาชพีเวชกรรมจากแพทยสภาแลว้ 

 

    2) คุณสมบตัคิรบถว้นตามเกณฑแ์พทยสภาในการเขา้รบัการฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทาง  

    3)  ผ่านโครงการเพิม่พนูทกัษะแลว้ หรอืก าลงัอยู่ในช่วงโครงการเพิม่พนูทกัษะในวนัสมคัร 

  8.2  ขัน้ตอนในกำรรบัและคดัเลอืกผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม 

    1)  แต่งตัง้คณะกรรมการคดัเลอืกผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม โดยตอ้งเป็นผูไ้ม่มสี่วนไดส้่วนเสียกบัผู ้

เขา้รบัการคดัเลือก อนัอาจท าใหก้ารด าเนินการเกี่ยวกบัการคดัเลือกไม่ยุติธรรม (รบัรองตาม

เอกสารส าแดง) 

    2)  ประกาศรบัสมคัรการคดัเลือกผ่านทางช่องทางที่ทุกคนสามารถเขา้ถึงได ้ เช่น website ของ

สถาบนั  
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    3)  การก าหนดคุณสมบตัผูิเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ดงัน้ี 

     3.1) ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจะตอ้งมคุีณสมบตัดิงัต่อไปน้ี 

       - ไดร้บัปรญิญาแพทยศาสตรบณัฑติหรอืเทยีบเท่าทีแ่พทยสภารบัรอง  

       - ไดร้บัการขึ้นทะเบยีนประกอบวชิาชพีเวชกรรมจากแพทยสภาแลว้ 

     3.2) คุณสมบตัคิรบถว้นตามเกณฑแ์พทยสภาในการเขา้รบัการฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทาง  

     3.3)  ผ่านโครงการเพิ่มพนูทกัษะแลว้หรือก าลงัอยู่ในช่วงโครงการเพิ่มพนูทกัษะในวนัสมคัร 

    4)  การก าหนดนโยบายในการคดัเลอืก  

    ทางหลกัสูตรใหค้วามส าคญัในการพิจารณาส าหรบัผูไ้ดร้บัการจดัสรรทุนของรฐับาลก่อนผูส้มคัรอิสระ 

ผูไ้ดร้บัการจดัสรรทนุจาก3จงัหวดัชายแดนภาคใต ้ผูท้ีอ่าวุโสกว่าตามปีของการประกอบวชิาชพีเวชกรรม  

    ทางหลกัสูตรมนีโยบายไม่ปฏิเสธการรบัผูเ้ขา้ฝึกอบรมที่มคีวามพิการ ตราบเท่าที่ความพิการนัน้ไม่

เป็นอปุสรรคต่อการศึกษา การปฏบิตังิานและการประกอบวชิาชพีเวชกรรม 

    เอกสารประกอบการรบัสมคัร 

      ใบสมคัร 

      ส าเนาบตัรประจ าตวัประชาชน 

      ส าเนาใบประกอบวชิาชพีเวชกรรม 

      ส าเนาใบประมวลผลการศึกษาตลอดหลกัสูตรแพทยศาสตรบ์ณัฑติ(transcript) 

      ส าเนาประกาศนียบตัรหรอืหนงัสอืรบัรองเป็นผูผ้่านโครงการเพิม่พนูทกัษะหรือหลกัฐานแสดง

ว่าก าลงัอยู่ระหว่างการปฏบิตังิานในโครงการเพิม่พนูทกัษะ 

      ประวตัผูิส้มคัร (curriculum vitae) 

      หนังสือรบัรอง/แนะน าผูส้มคัร (Letter of recommendation) อย่างนอ้ย 2 ฉบบัเกณฑ์

ประเมนิการคดัเลอืก แบง่เป็น 2 ส่วน  

      การสอบขอ้เขยีน (จดัสอบความรูพ้ื้นฐานทางวิทยาศาสตรก์ารแพทย์แบบปรนยั โดยท าการ

สอบในวนัสมัภาษณ)์ 

      การสอบสมัภาษณ ์
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  ตำรำงกำรใหค้ะแนน 

ช่วงเวลำ หวัขอ้กำรประเมิน คะแนน 

วนัสมัภาษณ์ 

คะแนนสอบขอ้เขยีน 20 

คะแนนผลการเรยีนจากใบ transcription 

/คะแนนใบ recommendation/ใบCV 
15 

ไหวพริบและการตดัสนิใจ 15 

ทกัษะทางเวชศาสตรค์รอบครวั 15 

ทศันคตต่ิองานเวชศาสตรค์รอบครวั 15 

ความรบัผดิชอบ 15 

ความสามารถในการสือ่สารและบคุลกิภาพ 15 

พจิารณาล าดบัความส าคญัดงัน้ี 

  ผูไ้ดร้บัการจดัสรรทนุของรฐับาลก่อนผูส้มคัรอิสระ  

  ผูไ้ดร้บัการจดัสรรทนุจาก3จงัหวดัชายแดนภาคใต ้ 

  ผูไ้ดร้บัการจดัสรรทนุจากโรงพยาบาลทีข่าดแคลนแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

  ผูท้ีอ่าวุโสกว่าตามปีของการประกอบวชิาชพีเวชกรรม 

  หมายเหต ุ การเทียบโอนผลการเรียนรูส้ามารถท าไดภ้ายใตค้วามเห็นชอบของคณะอนุกรรมการฝึกอบรม

และสอบฯ (ผลการคดัเลอืกโดยคณะกรรมการคดัเลอืกถอืเป็นที่สิ้นสุด)  

      หากผูส้มคัรตอ้งการอุทธรณ์ผลการคดัเลอืก สามารถท าไดโ้ดยการยื่นค ารอ้งเพื่อขออุทธรณ์

ผลได ้หลงัการประกาศผลการคดัเลอืกอย่างเป็นทางการภายใน 14 วนั  

  8.3  จ ำนวนผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม  

    เพื่อใหเ้ป็นไปตามขอ้ก าหนดของราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทยเรื่อง

สดัส่วนของจ านวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมต่อช ัน้ปีต่อจ านวนอาจารยผู์ใ้หก้ารฝึกอบรม (ศกัยภาพในการฝึกอบรม) ทาง

หลกัสูตรไดก้ าหนดจ านวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมต่อช ัน้ปี ดงัตารางต่อไปน้ี 

จ านวนผูเ้ขา้รบัการอบรมต่อช ัน้ปี 12 

จ านวนอาจารยผู์ใ้หก้ารฝึกอบรม 16 

จ านวนผูป่้วยนอก ในการดูแลของแพทยป์ระจ าบา้นทกุช ัน้ปี ต่อปี 10,800 

จ านวนครอบครวัทีไ่ดร้บัการเยีย่มบา้น (คร ัง้ต่อปี) 100 

จ านวนกจิกรรมป้องกนัโรคและส่งเสรมิสุขภาพในชมุชน (คร ัง้ต่อปี) 12 

จ านวนอาจารยส์าขาเฉพาะทาง 

อายุรแพทย ์(คน) 3 

กมุารแพทย ์(คน) 3 

ศลัยแพทย ์(คน) 3 

สูตนิรีแพทย ์(คน) 3 

แพทยอ์อรโ์ธปิดิกส ์(คน) 3 
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9.  อำจำรยผู์ใ้หก้ำรฝึกอบรม 

  9.1  คุณสมบตัขิองประธำนกำรฝึกอบรม 

    ประธานการฝึกอบรมเป็นแพทยซ์ึง่ไดร้บัวุฒบิตัรเพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชีพ

เวชกรรม สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั และปฏบิตังิานดา้นเวชศาสตรค์รอบครวัมากกว่า 5 ปี  

  9.2  คุณสมบตัแิละจ ำนวนอำจำรยผู์ใ้หก้ำรฝึกอบรม 

    ทางหลกัสูตรไดก้ าหนดและด าเนินนโยบายการคดัเลือกและสรรหาอาจารยผู์ใ้หก้ารฝึกอบรมให ้

สอดคลอ้งกบัพนัธกจิของแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร โดยระบคุุณสมบตัอิาจารย ์หนา้ทีค่วามรบัผดิชอบการพฒันาและ

ประเมนิอาจารย ์ดงัต่อไปน้ี  

    9.2.1  คุณสมบตัอิาจารย ์

      1)  เป็นแพทยซ์ึ่งไดร้บัวุฒิบตัร หรือหนงัสอือนุมตัิบตัรเพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ครอบครวั และปฏิบตัิงานดา้นเวชศาสตร์

ครอบครวัอย่างนอ้ย 2 ปี ภายหลงัไดร้บัวุฒบิตัรหรือหนงัสอือนุมตั ิฯ 

      2)  ไดร้บัการอบรมดา้นแพทยศาสตรศึ์กษามาก่อน 

      3)  มผีลงานทางวชิาการอย่างนอ้ย 1 เรื่องใน 5 ปี 

    9.2.2  หนา้ทีค่วามรบัผดิชอบ  

      บทบาทและหนา้ทีข่องอาจารยผู์ร้บัผดิชอบการฝึกอบรม 

      1) การสอนและฝึกอบรม อาจารยม์หีนา้ที่ใหก้ารฝึกอบรม โดยมกีารก าหนดชัว่โมงบรรยาย 

การควบคุมกจิกรรมทางวชิาการในหอ้งเรียน ฝึกอบรมภาคปฏบิตัใินส่วนการตรวจผูป่้วย

นอกเวชปฏิบตัิครอบครวั โดยสงัเกตการตรวจ ประเมนิ รบัปรึกษาจากแพทยผู์ร้บัการ

ฝึกอบรม และกิจกรรมเยี่ยมบา้น โดยตลอดหลกัสูตรท ัง้การปฏิบตัิงานในเวลาราชการ

และนอกเวลาราชการ 

       1.1)  อาจารยผู์ส้อน มหีนา้ที่รบัผดิชอบจดัการเรียนการสอนใหบ้รรลุวตัถปุระสงค์ และ

ใหก้ารประเมนิตามที่ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหอ้าจารยร์บัผดิชอบสอนตามหวัขอ้ที่

ไดร้บัมอบหมาย 

       1.2)  อาจารย์ผู ร้บัปรึกษา มีหนา้ที่รบัผิดชอบในการใหค้ าปรึกษา ก ากบัดูแลการ

ปฏบิตัิงาน และใหก้ารประเมนิตามที่ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหอ้าจารยร์บัผิดชอบ

ตามตารางที่ไดร้บัมอบหมาย ท ัง้ในส่วนการตรวจผูป่้วยนอก การเยี่ยมบา้น การ

ปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ  

      2) การใหค้ าปรึกษาและการก ากบัดูแล ทางหลกัสูตรก าหนดอาจารยท์ี่ปรึกษาส าหรบัแพทย์

ประจ าบา้น โดยระบุสดัส่วนผูร้บัการฝึกอบรมต่ออาจารยไ์ม่เกิน 2 ต่อ 1 โดยมหีนา้ที่ให ้

ค าปรึกษาท ัว่ไป เป็นอาจารยท์ี่ปรึกษาการท าวจิยัและโครงการสรา้งเสริมสุขภาพในชุมชน 

โดยระบุใหม้ีการพบอาจารยท์ี่ปรึกษาอย่างนอ้ย  1 ครัง้ในช่วง 2 เดือน เพื่อรบัทราบ
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ปญัหาจากการฝึกอบรมและก ากบัดูแลความกา้วหนา้ในการฝึกอบรมดา้นต่างๆ ตามการ

ประเมนิทกุมติ ิโดยมกีารบนัทกึลงในสมดุประจ าตวัของแพทยป์ระจ าบา้น 

      อาจารยท์ีป่รกึษา มหีนา้ที่ดูแลใหค้ าปรกึษาแก่แพทยป์ระจ าบา้นที่รบัผดิชอบในทกุดา้นท ัง้ดา้น

การเรยีน งานวจิยัและการใหค้ าปรกึษาเฉพาะตวั การใหก้ารประเมนิที่ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นตอ้งมี

อาจารยท์ีป่รกึษาอย่างนอ้ย 1 คน 

      หมายเหต ุ  ในกรณีที่แพทย์ประจ าบา้นเกิดปัญหาในระหว่างการฝึกอบรม ทางหลกัสูตร

ก าหนดใหม้ีคณะกรรมการด าเนินการเฉพาะ อย่างนอ้ย 3 คน โดยประธานหลกัสูตรเป็นผูร้บัผิดชอบหลกั ร่วมกบั

คณะกรรมการหลกัสูตร อาจารยท์ีป่รกึษา และ/หรอื อาจารยภ์าควชิาจติเวชศาสตร ์ 

    9.2.3  การพฒันาตนเองของอาจารย์ หลกัสูตรก าหนดใหอ้าจารยท์ุกคนมีการพฒันาวิชาการและ

วชิาชีพที่เกี่ยวกบัเวชศาสตรค์รอบครวัอย่างต่อเน่ือง โดยเขา้ร่วมการประชุมวชิาการท ัง้ระดบัประเทศและนานาชาติ โดย

ระบุอย่างนอ้ย 1 ครัง้ต่อปี และมผีลงานทางวิชาการอย่างนอ้ย 1 เรื่องใน 5 ปี นอกจากน้ียงัก าหนดใหอ้าจารยท์ุกคน

ไดร้บัการอบรมในส่วนแพทยศาสตร์ศึกษา โดยจดัอบรมในส่วนที่เกี่ยวขอ้งกบัการเรียนการสอน ร่วมกบัคณะ

แพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั  

    9.2.4 การรบัการประเมิน อาจารยท์ุกคนจะไดร้บัการประเมินการปฏิบตัิงานจากหวัหนา้ฝ่ายเวช

ศาสตรค์รอบครวั โดยแบง่เป็น 2 ส่วน  

      ส่วนที ่1  การประเมนิสายงานประจ าปี เพื่อเสนอต่อโรงพยาบาลอย่างนอ้ยปีละ 1 คร ัง้ โดย

อาจารยแ์ต่ละท่านจะมภีาระงานที่แตกต่างกนัตามสายงาน โดยแบ่งเป็นงานบรกิาร งานบริหาร และงานวชิาการ โดยแต่

ละสายการปฏิบตัิงานก าหนดสดัส่วนที่แตกต่างกนั (ก าหนดใหอ้าจารยแ์ต่ละท่านตอ้งมีสดัส่วนการปฏิบตัิงานต่อการ

พฒันาตนเอง โดยตอ้งมสีดัส่วนการพฒันาตนเองไมน่อ้ยกว่า 30%) 

      ส่วนที ่2 การประเมนิการปฏิบตัิงานภายในหน่วยงาน เพื่อพจิารณาอาจารยด์ีเด่น ในหวัขอ้

อาจารยผู์ร้บัผดิชอบการเรยีนการสอนดเีด่นและอาจารยผู์พ้ฒันาตนเองดา้นการเรียนการสอนดเีด่น 

      โดยเป็นอาจารยผู์ใ้หก้ารฝึกอบรมแบบเตม็เวลา ท ัง้หมด 16 คน 

    9.2.5 นโยบายการรบัอาจารยใ์หม่ คณะกรรมการหลกัสูตรฯ เป็นผูล้งมติการรบัอาจารยใ์หม ่โดย

อาจารยท์ี่รบัใหม่ตอ้งมีคุณสมบตัิที่สอดคลอ้งกบัพนัธกิจหลกัสูตรฯ คือตอ้งเป็นผูม้คีวามรูค้วามช านาญทางดา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวั มคีวามสามารถในการถ่ายทอดความรู ้และมีการพฒันาตนเองอย่างต่อเน่ืองทางดา้นวิชาการ ทาง

หลกัสูตรฯก าหนดคุณสมบตัผูิส้มคัรอาจารยใ์หม่ ดงัน้ี 

      1)  เป็นแพทยซ์ึ่งไดร้บัวุฒิบตัร หรือหนงัสอือนุมตัิบตัรเพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการ

ประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ครอบครวั และปฏิบตัิงานดา้นเวชศาสตร์

ครอบครวัอย่างนอ้ย 2 ปี ภายหลงัไดร้บัวุฒบิตัรหรอืหนงัสอือนุมตัิ ฯ  

      2)  ไดร้บัการอบรมดา้นแพทยศาสตรศึ์กษามาก่อน 

      3)  มผีลงานทางวชิาการอย่างนอ้ย 1 เรื่องใน 5 ปี 
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10. ทรพัยำกรทำงกำรศึกษำ 

  ทางหลกัสูตรไดก้ าหนดและด าเนินนโยบายเกี่ยวกบัทรพัยากรทางการศึกษา ดงัต่อไปน้ี 

  10.1  สถำนที่และโอกำสในกำรเรยีนรูท้ ัง้ภำคทฤษฎแีละภำคปฏบิตั ิ

    หลกัสูตรจดัใหม้ีแหล่งการเรียนรูท้ี่ครอบคลุมท ัง้ในส่วนการฝึกอบรมภายในสถาบนั  และการฝึก

ประสบการณก์ารเรียนรูภ้ายนอกสถาบนัตลอดหลกัสูตร  

     คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั และโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ซึ่งเป็น

หน่วยงานหลกัในการใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเขา้รบัการฝึกอบรม เป็นโรงพยาบาลโรงเรียนแพทยร์ะดบัตติยภูมิ ขนาด 

1,435 เตียง มศูีนยค์วามเป็นเลศิทางการแพทยเ์ฉพาะทางครบทุกดา้น ซึ่งมแีหล่งทรพัยากรการเรียนรูท้ ัง้ดา้นวิชาการ

และเทคโนโลยทีางการแพทยท์ีท่นัสมยัระดบัตน้ๆของประเทศ   

     โดยแพทยป์ระจ าบา้นผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมมกีารหมนุเวียนไปในภาควิชาต่างๆท ัง้ส่วน 6 สาขา

หลกั คือ อายุรศาสตร ์กุมารเวชศาสตร ์สูติศาสตร-์นรีเวชวทิยา ศลัยศาสตร ์ออรโ์ธปิดิกส ์และเวชศาสตรฉุ์กเฉินและ 

7 สาขารอง คือ จิตเวชศาสตร ์ตจวิทยา เวชศาสตรฟ้ื์นฟู รงัสีวิทยา วิสญัญีวิทยา จกัษุวิทยา และโสต ศอ นาสิก 

ภายใตก้ารดูแลจากอาจารยแ์พทยผู์ร้บัผดิชอบ  

     ในส่วนการเยี่ยมบา้นแพทยป์ระจ าบา้นจะไดอ้อกเยี่ยมบา้นร่วมกบัศูนย์ Home health care 

ของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ซึ่งเป็นหน่วยงานที่มหีนา้ที่รบัผดิชอบเยี่ยมบา้นผูป่้วยของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์โดยอยู่

ในรูปแบบการรบัปรกึษาและออกเยีย่มบา้นร่วมกบัอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

     ส านกังานอาสากาชาด สภากาชาดไทย  

     แพทยป์ระจ าบา้นจะไดอ้อกเยีย่มบา้นร่วมกบัส านกังานอาสากาชาด สภากาชาดไทย ซึ่งรบัผดิชอบ

เยีย่มบา้นผูป่้วยในกลุม่โรคหลอดเลอืดสมองและหลอดเลอืดหวัใจหลงัออกจากโรงพยาบาลของโรงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์

โดยแพทยป์ระจ าบา้นจะไดอ้อกเยีย่มบา้นร่วมกบัอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

     ศูนย์สาธารณ สุขกทม. ส านักอนาม ัย  กรุงเทพฯ  เป็นสถานบริการทางการแพทย์ใน

กรุงเทพมหานครที่รบัผิดชอบดูแลผูป่้วยกลุ่มโรคที่ไม่ซบัซอ้นและมภีารกิจดูแลงานเยี่ยมบา้นผูป่้วยในพื้นที่กรุ งเทพฯ 

โดยศูนยท์ี่ทางหลกัสูตรไดป้ระสาน คือ ศูนยบ์ริการสาธารณสุข 55 เตชะสมัพนัธ ์ซึ่งมพีื้นที่รบัผิดชอบ 9,981 ตาราง

กม. ชุมชนที่ดูแลท ัง้หมด 14 ชุมชน 12,995 ครอบครวัโดยแพทยป์ระจ าบา้นจะไดอ้อกเยี่ยมบา้นร่วมกบัอาจารยแ์พทย์

เวชศาสตรค์รอบครวั 

     การฝึกปฏิบตัิงานในรายวิชาเลือก  หลกัสูตรประสานการส่งต่อแพทยป์ระจ าบา้นใหไ้ดร้บัการ

ฝึกอบรมในสถาบนัของท ัง้มหาวิทยาลยัและสถาบนัในสงักดักระทรวงสาธารณสุข  ครอบคลุมท ัง้ในประเทศ และ

ต่างประเทศ 

     หอ้งเรียน ทางฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวัมีหอ้งประชุมและระบบอิเล็กทรอนิกสท์ี่ทนัสมยัและ

เพยีงพอส าหรบัการจดัการเรยีนการสอนส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้น 

     หอ้งพกัแพทยแ์ละหอพกั ทางหลกัสูตรไดจ้ดัใหม้หีอ้งพกัแพทยแ์ยกชายหญิงเป็นสดัส่วน รวมถงึ

หอพกัแพทยแ์ยกชายหญิง และหอ้งประชุมเล็กส่วนที่สามารถเขา้ร่วมประชุมกลุ่ม หอ้งอ่านหนงัสือ ที่มอีุปกรณ์และ

อนิเตอรเ์น็ตเขา้ถงึสือ่อเิลก็ทรอนิกสไ์ดอ้ย่างเพยีงพอ 
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  10.2  กำรเขำ้ถงึแหล่งขอ้มลูทำงวชิำกำรและระบบเทคโนโลยสีำรสนเทศ 

    แพทยป์ระจ าบา้นสามารถเขา้ถงึการเรยีนรูแ้ละคน้ควา้ดว้ยตนเอง โดยมทีรพัยากรคือ หอ้งสมดุคณะ

แพทยศาสตร ์ซึ่งมหีนงัสือทางวิชาการที่หลากหลายและทนัสมยั รวมถงึวารสารทางการแพทยซ์ึ่งมที ัง้เล่มวารสารและ

การสืบคน้ทางอิเลกทรอนิกสห์ลากหลายท ัง้ภายในและต่างประเทศ ซึ่งทางคณะแพทยศาสตรเ์ป็นสมาชิก และแพทย์

ประจ าบา้นมรีหสัสามารถเขา้ถงึไดด้ว้ยตนเองจากอินเตอรเ์น็ต นอกจากน้ีทางหอ้งสมดุยงัมกีารจดัการอบรมการสบืคน้

ขอ้มลูและการใชโ้ปรแกรมต่างๆ ก่อนเขา้รบัการฝึกอบรมทกุปี 

    โดยทางโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ใชร้ะบบ Hospital information system ในการจดัเก็บขอ้มูลเวช

สารสนเทศท ัง้หมด ซึ่งแพทยป์ระจ าบา้นไดร้บัอนุญาตใหเ้ขา้ถึงรหสัเพื่อใชใ้นการบนัทึกการรกัษา การสืบหาขอ้มูลของ

ผูป่้วยของโรงพยาบาล ท ัง้ในแงก่ารใหก้ารบรกิารและการเรียนการสอน 

    นอกจากน้ีทางหลกัสูตรมกีารใชก้ารติดต่อสื่อสารและประชาสมัพนัธข์อ้มูลผ่านทาง  website เปิด 

(website ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั) และ close group (application line, google drive) เขา้มาเป็นส่วนหน่ึงใน

การสื่อสารในหน่วยงาน รวมถึงการน าเสนอขอ้มูลทางวิชาการผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ โดยค านึงถึงจริยธรรมทาง

การแพทย ์

  10.3  กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้ 

    ทางหลกัสูตรมกีารจดัฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทางสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั  คู่ขนานไปกบัหลกัสูตร

ประกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูง แขนงวิชาเวชศาสตรค์รอบครวั ซึ่งทางหลกัสูตรจดัใหม้ีการเรียนการสอนในส่วน

วทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื้นฐาน รวมถงึการจดัการเรยีนการสอนในส่วนความรูพ้ื้นฐานในการท าวจิยั ระบาดวทิยาพื้นฐาน 

นอกจากน้ีทางหลกัสูตรยงัไดจ้ดัใหม้อีาจารยท์ี่ปรึกษาวจิยัส  าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นทุกคน มรีะบบการรบัค าปรึกษาดา้น

สถติิจากนกัสถติิของคณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั รวมถงึก าหนดเวลาอย่างสมดุลระหว่างการฝึกอบรม

และส าหรบัการคน้ควา้ท าวิจยั โดยผลงานวิจยัทุกชิ้นตอ้งผ่านการรบัรองของสถาบนัฝึกอบรม และผ่านการประเมิน

จริยธรรมการวิจยัโดยคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัคลนิิกของคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั และ

สนบัสนุนทนุส าหรบังานวจิยั รวมถงึการน าเสนองานวจิยัในระดบับณัฑติศึกษาใหแ้ก่แพทยป์ระจ าบา้นทีไ่ดร้บัคดัเลอืก 

   แพทยผู์เ้ขา้รบัการฝึกอบรมจะไดร้บัประสบการณ์การเรียนรูผ้่านการปฏิบตัิงานในการท างานเป็นทีม

ร่วมกบัสหสาขาวิชาชีพท ัง้กลุ่มแพทยเ์ฉพาะทางดา้นต่างๆ บุคลากรทางการแพทยอ์ื่นๆ เช่น พยาบาล บุคลากรต่าง

วชิาชพี เช่น นกัสงัคมสงเคราะห ์ อาสากาชาด ท ัง้ในรูปแบบการหมนุเวยีนปฏบิตัิงานแต่ละแผนก การส่งปรึกษา/การรบั

ปรกึษาในการใหก้ารดูแลผูป่้วยร่วมกนั รวมถงึการเปิดโอกาสใหม้ปีระสบการณก์ารสอนแก่บุคลากรสุขภาพอื่น  

  10.4  กำรจดัท ำแผน กำรด ำเนินกำรและกำรประเมินผลกำรฝึกอบรม 

    ในข ัน้ตอนน้ีหลกัสูตรไดจ้ดัต ัง้คณะกรรมการเฉพาะ โดยก าหนดใหม้ีอาจารยผู์เ้ชี่ยวชาญดา้น

แพทยศาสตรศึ์กษามาเป็นที่ปรึกษาและร่วมใหค้ าแนะน าในการจดัท าตลอดหลกัสูตร ท ัง้ในดา้นการท าแผน การ

ด าเนินการ และการประเมนิผลการฝึกอบรม 

    นอกจากน้ีเพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นสามารถไดร้บัความรูแ้ละประสบการณ์ที่หลากหลาย  ทาง

หลกัสูตรมกีารจดัรายวชิาเลอืกในช่วงปี 3 ระยะเวลา 6 เดอืน โดยใหฝึ้กปฏบิตัิงานในโรงพยาบาลชมุชน 2 เดือน และรายวชิา

เลอืกอีก 4 เดือน โดยทางหลกัสูตรไดเ้ปิดโอกาสใหแ้พทยป์ระจ าบา้นสามารถเลอืกฝึกอบรมในสาขาที่เกี่ยวขอ้งกบัเวช
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ศาสตรค์รอบครวั โดยสามารถเลอืกฝึกปฏิบตัิงานไดท้ ัง้ในและนอกประเทศ โดยทางหลกัสูตรซึ่งอยู่ภายใตก้ารก ากบั

ดูแลของคณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยัมนีโยบายและขอ้ตกลงการแลกเปลี่ยนทางวิชาการกบัสถาบนั

ฝึกอบรมท ัง้ในและนอกประเทศ และหลงัฝึกอบรมจะมีการประเมินผลการฝึกประสบการณ์ส่งกลบัมาเพื่อรบัการ

ประเมนิตามหลกัสูตรต่อไป 

  10.5 ทรพัยำกรสนับสนุนอืน่ๆ 

    -  ทางโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ไดใ้หส้วสัดิการหอพกัใหก้บัแพทยป์ระจ าบา้นทุกคน  (2 คนต่อ 

1 หอ้ง) 

    -  ค่าตอบแทนการอยู่เวรปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 5,500 บาทต่อเดอืน 

    -  ค่าตอบแทนภารกจิพเิศษของโรงพยาบาล เช่น การใหค้ าปรกึษาทางสุขภาพงานกาชาด  

    -  งบสนบัสนุนการน าเสนอผลงานทางวชิาการในต่างประเทศ ทนุละ 20,000 บาท 

 

11. กำรประเมินแผนกำรฝึกอบรม/หลกัสูตร 

  ทางหลกัสูตรก าหนดใหม้กีารประเมนิหลกัสูตรในภาพรวม โดยประเมนิจากผูม้สี่วนไดส้่วนเสยีหลกั ซึง่ไดแ้ก่ 

อาจารยผู์ส้อน แพทยผู์เ้ขา้รบัการฝึกอบรม ผูใ้ชบ้ณัฑิต และแพทยผู์ส้  าเร็จการฝึกอบรม  โดยมีการแสวงหาขอ้มูล

ป้อนกลบั ส าหรบัแพทยผู์ส้  าเร็จการศึกษาในวนัปจัฉิมนิเทศ และผูใ้ชบ้ณัฑิตไดป้ระเมินคุณภาพบณัฑิตหลงัจบ

การศึกษาอย่างนอ้ย 6 เดอืน  

  โดยมกีารประเมนิครอบคลุมในหวัขอ้ต่อไปน้ี 

    พนัธกจิของแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร 

    ผลสมัฤทธิ์การเรยีนรูท้ีพ่งึประสงค ์ 

    หลกัสูตรการฝึกอบรมและแผนการฝึกอบรม 

    ข ัน้ตอนการด าเนินงานของแผนการฝึกอบรม 

    การวดัและประเมนิผล 

    พฒันาการของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม 

    ทรพัยากรทางการศึกษา 

    คุณสมบตัขิองอาจารยผู์ใ้หก้ารฝึกอบรม 

    ความสมัพนัธร์ะหว่างนโยบายการรบัสมคัรผูร้บัการฝึกอบรมและความตอ้งการของระบบสุขภาพ 

    สถาบนัฝึกอบรมร่วม 

    ขอ้ควรปรบัปรุง 

  นอกจากน้ีทางหลกัสูตรยงัมกีารประเมนิหลกัสูตร โดยคณะกรรมการการประกนัคุณภาพภายใน และมกีาร

น าเสนอผลการด าเนินงานตามตวับ่งชี้ในที่ประชุมคณะกรรมการบริหารหลกัสูตรฯ ในทุกปีการศึกษาเพื่อน าไปปรบัปรุง

พฒันาแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร   
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12. กำรทบทวนและกำรพฒันำหลกัสูตรกำรฝึกอบรม 

  หลกัสูตรจดัใหม้กีารทบทวนและพฒันาคุณภาพของหลกัสูตรฝึกอบรมทุก 5 ปี โดยปรบัปรุงกระบวนการ 

โครงสรา้ง เน้ือหา ผลลพัธแ์ละสมรรถนะของผูส้  าเร็จการฝึกอบรม รวมถงึการวดัและประเมนิผลสภาพแวดลอ้มในการ

ฝึกอบรมใหท้นัสมยัอยู่เสมอ ปรบัปรุงแกข้อ้บกพร่องที่ตรวจพบ มขีอ้มูลอา้งอิงและแจง้ผลการทบทวนและพฒันา 

ใหแ้พทยสภารบัทราบ 

  ราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทยป็นผูร้บัผิดชอบดูแลการฝึกอบรม และทบทวน/

พฒันาหลกัสูตรการฝึกอบรมเป็นระยะๆหรอือย่างนอ้ยทกุ5ปีและแจง้ผลการทบทวน และพฒันาใหแ้พทยสภารบัทราบ 

 

13. กำรบรหิำรกจิกำรและธุรกำร 

  13.1 หลกัสูตรมกีารบริหารจดัการหลกัสูตรสอดคลอ้งกบักฎระเบยีบที่ก  าหนดไวใ้นดา้นต่างๆตามที่แพทย

สภาและราชวทิยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัก าหนด ไดแ้ก่ การรบัสมคัรผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม(เกณฑก์ารคดัเลอืก

และจ านวนที่รบั) กระบวนการฝึกอบรม การวดัและการประเมินผล และผลลพัธข์องการฝึกอบรมที่พึงประสงค์ การ

ออกเอกสารที่แสดงถึงการส าเร็จการฝึกอบรมในแต่ละระดบัหรือหลกัฐานอย่างเป็นทางการอื่นๆ  ที่สามารถใชเ้ป็น

หลกัฐานแสดงการผ่านการฝึกอบรมในระดบันัน้ไดท้ ัง้ในประเทศและต่างประเทศ 

  13.2 การบรหิารงบประมาณ หลกัสูตรมกีารจดัต ัง้งบประมาณประจ าปี โดยมกีารทบทวนทกุปี โดยบริหาร

จดัการใหส้อดคลอ้งกบัความจ าเป็นดา้นการฝึกอบรม ผ่านการประชุมคณะกรรมการบริหารหลกัสูตร ผ่านการอนุมตัิ

จากฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั ท ัง้งบประมาณทางดา้นทรพัยากรท ัว่ไปและทรพัยากรบคุคล  

  13.3  การบริหารบุคลากรสนับสนุนการเรียนการสอน ทางหลกัสูตรก าหนดคุณสมบตัิเฉพาะส าหรบั

ต าแหน่ง ควรมีทกัษะดา้นการพิมพง์าน โปรแกรมคอมพิวเตอรร์ะดบัพื้นฐาน เช่น Microsoft word  และ Excel 

ความรูท้างเทคโนโลยีสารสนเทศ มคีวามสามารถในการสื่อสาร การติดต่อประสานงานและควรไดร้บัการเพิ่มทกัษะ

ความรูเ้พือ่การปฏบิตังิาน โดยเฉพาะดา้นแพทยศาสตรศึ์กษา โดยผ่านการเขา้ร่วมฝึกอบรมดา้นต่างๆอย่างนอ้ยปีละ 1 คร ัง้ 

  13.4  โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย เป็นแหลง่การฝึกอบรมหลกัตามหลกัสูตรการฝึกอบรมของ

หลกัสูตร ซึ่งโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มจี  านวนสาขาความเชี่ยวชาญทางการแพทยแ์ละหน่วยงานสนบัสนุนดา้นอื่นๆที่

เกี่ยวขอ้งครบถว้น สอดคลอ้งกบัขอ้บงัคบัแพทยสภาในการเปิดการฝึกอบรม  

 

14. กำรประกนัคุณภำพกำรฝึกอบรม 

  ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ไดผ้่านการอนุมตัใิหจ้ดัการฝึกอบรมและ

ผ่านการประเมนิความพรอ้มในการเป็นสถาบนัฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทางสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัจากราชวทิยาลยั

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทย ตัง้แต่ปี พ.ศ. 2545 และไดเ้ปิดหลกัสูตรประกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูง

สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั ต ัง้แต่ปี พ.ศ. 2556 และปรบัปรุงเป็นหลกัสูตรประกาศนียบตัรบณัฑติช ัน้สูงทางวทิยาศาสตร์

การแพทยค์ลนิิก สาขาวิชาเวชศาสตรค์รอบครวั ปี พ.ศ. 2562 โดยมีการประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอย่างต่อเน่ือง 

ดงัน้ี 
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   การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายใน โดยจดัใหม้รีะบบและกลไกการประกนัคุณภาพการฝึกอบรม

ภายในทกุ 2 ปี  

   การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมหลกัสูตรประกาศนียบตัรบณัฑิตช ัน้สูงทางวิทย าศาสตรก์ารแพทย์

คลนิิก โดยคณะกรรมการ (สกอ.) ทกุปี 

   การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายนอกจากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบของราชวิทยาลยัฯ  

ทกุ 5 ปี 
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ภำคผนวก 1 

ควำมรูพ้ื้นฐำน 

 

สมรรถนะหลกัทัง้ 6 ดำ้น ของแพทยเ์ฉพำะทำงสำขำเวชศำสตรค์รอบครวัที่ควรตอ้งมี ดงัน้ี 

  1.  การบรบิาลผูป่้วย (Patient care) 

  2.  ความรูแ้ละทกัษะหตัถการทางเวชกรรม (Medical Knowledge and Skills) 

  3.  ทกัษะระหว่างบคุคลและการสือ่สาร (Interpersonal and Communication Skills) 

  4.  การเรยีนรูแ้ละการพฒันาจากฐานการปฏบิตัิ (Practice-Based Learning and Improvement) 

  5.  วชิาชพีนิยม (Professionalism) 

  6.  การท าเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภาพ (System-Based Practice)  

 

ควำมรูพ้ื้นฐำนส ำหรบัแพทยเ์วชศำสตรค์รอบครวัเพื่อใหบ้รรลุสมรรถนะทัง้ 6 ดำ้น โดยแบ่งตำมสมรรถนะแต่ละดำ้น 

มีดงัน้ี 

  สมรรถนะดำ้นที่ 1 :  กำรดูแลรกัษำผูป่้วย (Patient care)  

  ความรูพ้ื้นฐานส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะประกอบดว้ย 

    1.1  การเป็นแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั (Being a Family Physician) 

    1.2  การปรกึษาดูแลในเวชปฏบิตัคิรอบครวั (The Family Practice Consultation)  

    1.3  การสรา้งเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรค (Health promotion and disease prevention)  

    1.4  การดูแลผูป่้วยใน (Inpatient care)  

    1.5  การดูแลผูป่้วยทีบ่า้น/การเยี่ยมบา้น (Home Health Care) 

  สมรรถนะดำ้นที่ 2 :   ควำมรูแ้ละทกัษะหตัถกำรทำงเวชกรรม (Medical Knowledge and Skills)  

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะประกอบดว้ย 

    2.1  วทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื้นฐานของร่างกายและจิตใจ ของคนทกุกลุม่วยั 

    2.2  ความรูค้วามสามารถในวชิาชพี และเชี่ยวชาญในสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั  

    2.3  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family Oriented Approach)  

    2.4  การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community Oriented Approach) 

  สมรรถนะดำ้นที่ 3 :  ทกัษะระหว่ำงบคุคลและกำรสือ่สำร (Interpersonal and Communication Skills)  

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะประกอบดว้ย 

   3.1  การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางในเวชปฏบิตัิ   

   3.2  การสือ่สารกบัผูป่้วยเพือ่ร่วมกนัจดัล  าดบัความส าคญัของปญัหา 

   3.3  การสอน การเป็นพีเ่ลี้ยง และการเป็นทีป่รกึษาทางคลนิิก 
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  สมรรถนะดำ้นที่ 4 :  กำรเรียนรูแ้ละกำรพฒันำจำกฐำนกำรปฏิบตัิ (Practice-Based Learning and 

Improvement) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะประกอบดว้ย 

   4.1  การพฒันาตนเอง และการเรียนรูจ้ากการปฏิบตัิ (Practice-Based) ความคิดสรา้งสรรคต์าม

หลกัวทิยาศาสตรใ์นการสรา้งองคค์วามรูใ้หม่ และพฒันาระบบบรกิารสุขภาพ 

   4.2  การเรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏบิตัิ 

   4.3  การด าเนินการวจิยัทางการแพทย ์และสาธารณสุข 

   4.4  วิพากษบ์ทความและงานวิจยัทางการแพทย ์ และน าหลกัฐานเชิงประจกัษม์าประยุกตใ์ชใ้น

เวชปฏบิตั ิ

   4.5  การดูแลตนเองของแพทย ์(Physician health) 

  สมรรถนะดำ้นที่ 5:  วชิำชีพนิยม (Professionalism) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะ มดีงัน้ี 

   5.1  ธรรมาภบิาลทางคลนิิก 

   5.2  กฎหมายและจรยิธรรมทางการแพทย ์และการประยุกตใ์ชใ้นเวชปฏบิตัิ 

   5.3  แสดงให ้เห็น ว่ าก ารให ้ก ารปรึกษาดู แลที่ ดี  ต ้อ งอาศัย เจตคติ ของความ เป็นวิชาชีพ 

(Professionalism)  

   5.4  การสรา้งความเสมอภาคและการใหคุ้ณค่าแก่ความแตกต่าง  (Promoting Equality and 

Valuing Diversity) 

  สมรรถนะดำ้นที่ 6 :  กำรท ำเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะ มดีงัน้ี 

   6.1  มคีวามรูเ้กี่ยวกบัระบบสุขภาพของประเทศ 

   6.2  มคีวามรูเ้กี่ยวกบัการจดัการบริการปฐมภมู ิ(Primary Care Management) 

   6.3  ภาวะผูน้ า (Leadership)  

   6.4  การจดัการคุณภาพ (Quality management) 

   6.5  ความปลอดภยัของผูป่้วย 

   6.6  การจดัการขอ้มลูและเทคโนโลย ี(Information management and technology)  

   6.7  การบริหารการเงินและเศรษฐศาสตรส์าธารณสุข (Financial management and health 

economics)  
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สมรรถนะดำ้นที่ 1 :  กำรบรบิำลผูป่้วย (Patient care) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  1.1  กำรเป็นแพทยเ์วชศำสตรค์รอบครวั (Being a Family Physician) 

    1.1.1  การดูแลผูป่้วยทีม่าดว้ยอาการหลากหลายและทกุสภาวะการเจบ็ป่วย 

      1.1.1.1  ภาวะหรือโรคที่พบบ่อยในบริการปฐมภูมิ การซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย และส่ง

ตรวจเพิ่มเติมเพื่อช่วยในการวินิจฉยั และแนวทางการรกัษาโดยการใหย้าและ

ไมใ่หย้า 

      1.1.1.2  ระบาดวทิยาของโรคทีพ่บบอ่ยในบรกิารปฐมภมู ิ

      1.1.1.3  ผูป่้วยที่มาดว้ยปญัหาเฉียบพลนัและเรื้อรงั และบทบาทในสถานการณ์ฉุกเฉิน

เมือ่จ  าเป็น 

      1.1.1.4  ผูป่้วยที่มาในระยะที่อาการไม่ชดัเจนหรือยงัไม่สามารถวินิจฉัยไดไ้ดแ้ก่การ

สงัเกตอาการ การใหค้ าแนะน าผูป่้วย การส่งตรวจเพิ่มเติม และเริ่มการรกัษา

เบื้องตน้ 

      1.1.1.5  ผูป่้วยระยะทา้ยและดูแลแบบประคบัประคอง  

      1.1.1.6  การส่งตรวจเพิ่มเติมที่เหมาะสมโดยค านึงถึงประสิทธิภาพ ประสิทธิผล ความ

คุม้ค่า และความคุม้ทนุ 

      1.1.1.7  ทกัษะในการใชก้ระบวนการตดัสนิใจเลอืกแนวทางการรกัษา  

      1.1.1.8  แหลง่ขอ้มลูเกี่ยวกบัการส่งตรวจเพิม่เตมิและทางเลอืกในการรกัษา  

      1.1.1.9  การแพทยเ์ชงิประจกัษ ์และทกัษะในการคน้ควา้ขอ้มลู 

      1.1.1.10 กลยุทธข์องการส่งเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรค 

    1.1.2 การประสานการดูแลผูป่้วยร่วมกบัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญหรอืบคุลากรสหสาขา 

      1.1.2.1  การส่งต่อผูป่้วยไปพบแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสอดคลอ้งตามภาวะหรอืโรค 

      1.1.2.2  การสือ่สารอย่างมปีระสทิธภิาพกบัผูป่้วยและบคุลากรสหสาขา 

      1.1.2.3  การดูแลผูป่้วยร่วมกบัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญหรอืบคุลากรสหสาขา 

    1.1.3 การบรกิารสุขภาพแก่ผูป่้วยโดยค านึงถงึแนวปฏบิตัแิละขอ้จ ากดัตามสทิธิการรกัษาพยาบาล

ของผูป่้วย  

      1.1.3.1  แนวทางการรกัษาทสีอดคลอ้งกบัสทิธิการรกัษาพยาบาลของผูป่้วย 

      1.1.3.2  การจดัระบบการบนัทึกขอ้มูลผูป่้วย และการตรวจสอบคุณภาพระบบบริการที่

สอดคลอ้งกบัสทิธกิารรกัษาพยาบาล 

      1.1.3.3  การใชเ้วชระเบยีนและขอ้มลูทางการแพทย ์

      1.1.3.4  แนวทางสนบัสนุนการเขา้ถงึบรกิารของผูป่้วย 

      1.1.3.5  การจดัการระดบัองคก์รเพือ่รองรบัการดูแลผูป่้วยดว้ยภาวะหรอืโรคเรื้อรงั 

      1.1.3.6  กระบวนการส่งต่อผูป่้วยไปยงัหน่วยบรกิารทุตยิภมู ิตตยิภมู ิและหน่วยอื่น 
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      1.1.3.7  การสื่อสารและประสานงานระหว่างหน่วยบริการปฐมภูมกิบัหน่วยบริการทุติย

ภมูแิละตตยิภมู ิ

      1.1.3.8  แนวทางการท างานที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล เช่น กลยุทธท์ี่ใชส้  าหรบั

ความไมแ่น่นอนทีพ่บจากบรกิารปฐมภมู ิ 

      1.1.3.9 การวางตนเป็นกระบอกเสยีงใหก้บัผูป่้วย เป็นผูน้ า ต่อรอง หรือประนีประนอม 

เพือ่ธ ารงไวซ้ึง่สทิธขิองผูป่้วย 

  1.2  กำรปรึกษำดูแลในเวชปฏบิตัิครอบครวั (The Family Practice Consultation)แพทยเ์วชศาสตร์

ครอบครวัควรมคีวามรูพ้ื้นฐานและทกัษะการใหค้ าปรกึษาดูแลในแต่ละสถานการณไ์ด ้ดงัต่อไปน้ี 

    1.2.1  การใหค้ าปรกึษาดูแลแก่ผูป่้วย 

      1.2.1.1  ความเป็นปจัเจกบุคคล ความแตกต่างดา้นพฤติกรรม ทศันคติ อายุ เพศ เชื้อ

ชาตแิละพื้นฐานทางสงัคม  

      1.2.1.2  การตอบสนองต่อความตอ้งการ ความคาดหวงัของผูป่้วยและเหตุผลที่ผูป่้วยมา

ปรกึษาแพทย ์

      1.2.1.3  บทบาทและความรบัผดิชอบของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัทีค่วรมต่ีอผูป่้วย 

      1.2.1.4  การท าใหผู้ป่้วยเขา้ใจปญัหาความเจบ็ป่วยและแนวทางการดูแลรกัษา เพือ่ใหเ้กิด

พลงัใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง 

      1.2.1.5  การดูแลรกัษาโรคและความเจ็บป่วยของผูป่้วยตามแนวปฏิบตัิที่ไดร้บัการ

ยอมรบั และสอดคลอ้งกบับรบิทของผูป่้วย ครอบครวัและชมุชน   

      1.2.1.6  ความสมดุลระหว่างความตอ้งการดา้นสุขภาพส่วนบุคคล ขอ้มูลเวชปฏิบตัิเชิง

ประจกัษแ์ละระบบบรกิารสาธารณสุข 

    1.2.2  การใหค้ าปรกึษาดูแลแก่ครอบครวั ญาต ิเพือ่น หรอืผูดู้แลผูป่้วย 

      1.2.2.1  อทิธพิลของการเจบ็ป่วยทีอ่าจส่งผลกระทบต่อคนรอบขา้งผูป่้วย 

      1.2.2.2  การรกัษาความลบัของผูป่้วย 

      1.2.2.3  การสนบัสนุนใหค้รอบครวั ญาติ เพื่อนหรือผูดู้แลผูป่้วยเขา้มามสี่วนร่วมในการ

ดูแล 

    1.2.3  การใหค้ าปรกึษาดูแลแก่ผูร่้วมงาน 

      1.2.3.1  การท างานร่วมกบัทมีสหสาขาในทกุระดบับริการสุขภาพ 

      1.2.3.2  การท างานร่วมกบับคุคลในองคก์รอื่น เช่น องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิน่  

      1.2.3.3  การใหเ้กยีรตแิละเหน็อกเหน็ใจผูร่้วมงาน 

  1.3  กำรสรำ้งเสรมิสุขภำพและป้องกนัโรค (Health promotion and disease prevention) 

    1.3.1  การดูแลและวางแผนร่วมกบัผูป่้วยในการสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค โดยค านึง ถึง

หลกัเหตุผลทางวิชาการ (evidence-based medicine) และความคุม้ค่า (cost-

efficiency) 
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    1.3.2  การตรวจคดักรองโรคและความเสีย่งทางสุขภาพ 

      1.3.2.1  โปรแกรมการตรวจคดักรองสุขภาพที่เหมาะสมกบัเพศ วยั และความเสี่ยงของ

แต่ละบคุคล 

      1.3.2.2  การประเมนิความเสีย่งต่อโรค (risk factor) เป็นรายบคุคล 

      1.3.2.3  การแปลผลการตรวจคดักรองโรคทีพ่บบอ่ย 

      1.3.2.4  การวเิคราะหค์วามชุกของและความเสี่ยงของโรคที่พบบอ่ยในชุมชน 

      1.3.2.5  การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคโดยความเชื่อมโยงกบัการรกัษาโรคและ

การฟ้ืนฟูสุขภาพ 

    1.3.3  ประโยชนแ์ละความเสีย่งในการรบัวคัซนีและภูมคุิม้กนั 

    1.3.4  การใหค้ าปรกึษาเพือ่ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมทีเ่สีย่งต่อสุขภาพ 

    1.3.5  การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคโดยค านึงถึงลกัษณะเฉพาะของบุคคล ครอบครวั 

สงัคม ความเชื่อและวฒันธรรมทอ้งถิน่ 

  1.4  กำรดูแลผูป่้วยใน (Inpatient care) 

    1.4.1  การร่วมวางแผนและดูแลผูป่้วยในช่วงเชื่อมต่อ(Intermediate care)เพื่อการดูแลรกัษาที่

ต่อเน่ืองตัง้แต่ก่อนเขา้นอนที่โรงพยาบาล จนถึงก่อนออกจากโรงพยาบาล (Discharge 

care plan) 

    1.4.2  การรบัปรึกษาผูป่้วยที่มีปญัหาซบัซอ้นหลายมิติ  ตอ้งการการดูแลจากสหสาขาวิชาชีพ  

(Holistic care consultation) 

    1.4.3  การดูแลเบื้องตน้ใหแ้ก่ผูป่้วยในตามบริบทของโรงพยาบาลชมุชน 

  1.5  กำรดูแลผูป่้วยที่บำ้น/กำรเยี่ยมบำ้น (Home Health Care) 

    1.5.1  หลกัการของการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น  

      1.5.1.1  ความส าคญั ความหมาย วตัถปุระสงคข์องการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยีย่มบา้1.5.1.2 

ขอ้บง่ชี้และชนิดของการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยีย่มบา้น 

      1.5.1.3  บทบาทของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น/การเยีย่มบา้น 

    1.5.2  การเตรยีมการและการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น/เยีย่มบา้น 

      1.5.2.1  การวางแผ 

          การจดัเตรียมอุปกรณ์ในกระเป๋าเยี่ยมบา้นนจ าหน่ายผูป่้วยร่วมกบัทีม

รบัผดิชอบดูแลผูป่้วยของแต่ละโรงพยาบาล 

      1.5.2.2  การวางแผนการเขา้เยีย่มบา้นเพื่อรกัษาต่อเน่ืองตามความจ าเป็นในการเยี่ยมบา้น

ผูป่้วยแต่ละราย 

          การจดัล  าดบัความส าคญัก่อนหลงั ตามความเสี่ยง ความรุนแรงของปญัหา 

และระยะเวลาทีเ่หมาะสมในการเขา้เยีย่มบา้น 
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    1.5.3  การประเมนิ วนิิจฉยัและจดัการปญัหาร่วมกบัผูป่้วยและครอบครวั 

      1.5.3.1  การประเมนิการดูแลตนเองที่บา้นของผูป่้วย 

      1.5.3.2  การวินิจฉยัปญัหาและการรกัษาเบื้องตน้ ในภาวะฉุกเฉินระหว่างการเยี่ยมบา้น และ

ส่งต่อผูป่้วยไปยงัโรงพยาบาล 

      1.5.3.3  การส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการเพิ่มเติม และการรกัษาโดยค านึงถึงขอ้จ ากดั ท ัง้ใน

ส่วนความเจบ็ป่วย อปุกรณแ์ละเทคโนโลยใีนผูป่้วยที่ใหก้ารดูแลทีบ่า้น/เยีย่มบา้น 

      1.5.3.4  การประเมนิสภาพแวดลอ้มและความปลอดภยัที่บา้น 

      1.5.3.5  การประเมนิภาวะเครียดของผูดู้แลที่อาจเกิดจากการดูแลผูป่้วยและการจดัการ

กบัความเครยีดทีเ่กดิขึ้น 

      1.5.3.6  แนวทางการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น จากการตดัสินใจร่วมกนัระหว่าง

ผูดู้แลรกัษาและผูป่้วยเป็นพื้นฐาน โดยตระหนกัถึงวฒันธรรมของชุมชนที่มี

ผลกระทบอย่างมนียัส าคญัต่ออารมณค์วามรูส้กึและการตดัสนิใจของผูป่้วย 

      1.5.3.7  ทกัษะการการคน้หาขอ้มูลที่จ  าเป็น และทกัษะการสงัเกตสิ่งแวดลอ้มรอบตวั

ผูป่้วย 

      1.5.3.8  อุปกรณ์ ช่วยเหลือในการดูแลผู ป่้วยที่บา้นตามบริบทของผูป่้วยและของ

โรงพยาบาล ตวัอย่างเช่น การใช ้home oxygen therapy เครื่องดูดเสมหะ 

อปุกรณส์ าหรบัการฟอกไตทางหนา้ทอ้งและเครื่องพ่นยา 

      1.5.3.9  ทกัษะการสื่อสารก ับผูป่้วย ครอบครวั และชุมชน รวมถึงบุคคลากรทาง

การแพทยอ์ื่นในระหว่างการเยี่ยมบา้น 

      1.5.3.10 การบนัทกึขอ้มลูของผูป่้วยและครอบครวัในการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น

เพื่อใชส้ื่อสารกบับุคลากรทางการแพทยท์ ัง้ในระดบัปฐมภูมิดว้ยกนัและต่าง

ระดบั 

    1.5.4 การท างานร่วมกบัทมีบคุลากรทางการแพทยส์หสาขาวชิาในการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น 

      1.5.4.1  บทบาทของบุคลากรอื่นๆ ในทีมเยี่ยมบา้น (ตวัอย่างเช่น  พยาบาล นกั

กายภาพ บ าบดันกัโภชนากร) 

      1.5.4.2  การเป็นผูน้ าที่ดีในทีมเยี่ยมบา้นและแสดงบทบาทของแพทยใ์นทีมสหสาขาวิชาใน

การดูแลผูป่้วยทีบ่า้น 

    1.5.5  การจดับรกิารดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้นในบริการปฐมภมู ิ

      1.5.5.1  ฐานขอ้มูลที่เกี่ยวกบัผูป่้วยในการเยี่ยมบา้นที่สามารถเชื่อมโยงการดูแลอย่าง

ต่อเน่ืองระหว่างบคุลากรทางการแพทยใ์นแต่ละสาขา 

      1.5.5.2  ขอ้จ ากดัของการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น/การเยีย่มบา้นและแนวทางการแกไ้ข 

       1.5.5.3  การพฒันาจดุมุง่หมายในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้นและชมุชน 
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สมรรถนะดำ้นที่ 2 :  ควำมรูแ้ละทกัษะหตัถกำรทำงเวชกรรม (Medical Knowledge and Skills) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  2.1  วทิยำศำสตรก์ำรแพทยพ์ื้นฐำนของร่ำงกำยและจติใจของคนทกุกลุ่มวยั 

    2.1.1  วงชวีติของบคุคลและครอบครวั  

    2.1.2  จติวทิยาพฒันาการของมนุษย ์

    2.1.3  กลไกของความชรา 

  2.2  ควำมรูค้วำมสำมำรถในวชิำชีพและเช่ียวชำญในสำขำเวชศำสตรค์รอบครวั 

    2.2.1 การปรกึษาดูแลแบบองคร์วมกบัผูป่้วยอย่างเหมาะสม    

    2.2.2 การบรหิารเวลาในการปรกึษาดูแล 

    2.2.3 ทกัษะการสือ่สารทีด่รีะหว่างแพทยแ์ละผูป่้วย 

    2.2.4 ทกัษะการสือ่สารในการใหก้ารปรกึษาดูแลใหส้อดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูป่้วย 

    2.2.5 การวนิิจฉยั และการวนิิจฉยัแยกโรครา้ยแรง 

    2.2.6 การปรกึษาและดูแลอาการเจบ็ป่วยทีไ่มช่ดัเจน 

    2.2.7 การใชป้ระโยชนจ์ากการบนัทกึเวชระเบยีนเพือ่การดูแลผูป่้วยอย่างมปีระสทิธภิาพ 

    2.2.8 การใชเ้วลาและประสานงานกบัแหลง่สนบัสนุนต่างๆเพือ่การดูแลรกัษาอย่างมคุีณภาพ 

  2.3  กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family Oriented Approach) 

    2.3.1 การใหค้ าแนะน า ขอ้มลูสุขภาพและการสรา้งเสรมิสุขภาพ แก่ผูป่้วยและครอบครวั 

      2.3.1.1  การสื่อสารเกี่ยวกบัขอ้มูลที่ตรวจพบและทางเลอืกในการรกัษาใหก้บัสมาชิกใน

ครอบครวัอย่างสม า่เสมอและชดัเจน 

      2.3.1.2  การคน้หา รบัรู ้และเขา้ใจ ปญัหาความกงัวลของสมาชกิในครอบครวั 

      2.3.1.3  การท าหนา้ทีข่องครอบครวัทีเ่ปลีย่นไป การดูแล และส่งต่อครอบครวัเพือ่รบัการ

รกัษาหากมคีวามจ าเป็น 

      2.3.1.4  การกระตุน้ส่งเสริมและการประสานใหค้รอบครวัมีส่วนร่วมในการสรา้งเสริม

สุขภาพและป้องกนัโรคแก่คนในครอบครวั เช่น การสูบบุหรี่ การดื่มสุรา เป็นตน้ 

    2.3.2  การประเมนิความรูส้กึ สุขภาพจติของสมาชกิในครอบครวัและใหก้ารสนบัสนุน  

      2.3.2.1  การมสี่วนร่วมของสมาชกิครอบครวัในการดูแลผูม้ปีญัหาทางสุขภาพจิต 

      2.3.2.2  ผลกระทบของการมผูีป่้วยทางสุขภาพจิตทีม่ต่ีอบคุคลในครอบครวั 

      2.3.2.3  การสื่อสารกบับุคคลในครอบครวัเพื่อใหเ้ป็นส่วนหน่ึงในการดูแลภาวะทาง

สุขภาพจติ 

      2.3.2.4  ความรูส้  าหรบัครอบครวัในการสงัเกตอาการ การคดักรองและการดูแลเบื้องตน้

แก่ผูม้ปีญัหาทางสุขภาพจติในครอบครวั 

      2.3.2.5  การประคบัประคองครอบครวัในภาวะวกิฤตจิากผูท้ีม่ปีญัหาทางสุขภาพจติ 
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      2.3.2.6  การคน้หาศักยภาพของครอบครวั  เพื่อใหม้ีส่วนร่วมในการปรบัเปลี่ยน

พฤตกิรรมของผูป่้วย 

      2.3.2.7  การใหค้ าปรึกษาและค าแนะน าที่สอดคลอ้งกบัความตอ้งการ ความกงัวล และ

ความรูส้กึของครอบครวั 

    2.3.3  ประเมนิครอบครวัอย่างเป็นระบบ และวางแผนเพือ่แกป้ญัหา  

      2.3.3.1  การประเมนิการท าหนา้ทีข่องครอบครวัอย่างเป็นระบบ 

      2.3.3.2  การสนบัสนุนสมาชกิทกุคนในครอบครวัโดยไมม่กีารเลอืกขา้ง 

      2.3.3.3  การช่วยใหส้มาชิกในครอบครวัมองเหน็ความจ าเป็นที่ตอ้งร่วมกนัแกไ้ขปญัหาที่

เกดิขึ้นในครอบครวั 

      2.3.3.4  การร่วมคน้หาแนวทางแกป้ญัหาใหก้บัสมาชิกในครอบครวั เกิดความเหน็ร่วมที่

ทกุคนยอมรบัได ้   

    2.3.4  แผนในการด าเนินการดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น  

  2.4  ดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community Oriented Approach) 

    ความรูแ้ละทกัษะที่ใชเ้พื่อช่วยใหเ้กิดความสอดคลอ้งและสมดุลระหว่างความตอ้งการดา้นสุขภาพ

ของตวับคุคลและของชมุชน ไดแ้ก่ 

    2.4.1  ความตอ้งการดา้นสุขภาพของชมุชนโดยใชข้อ้มลูลกัษณะประชากรและระบาดวทิยา   

    2.4.2  ความสมัพนัธก์นัระหว่างสุขภาพและสงัคม 

      2.4.2.1  การใหบ้ริการที่เกี่ยวกบัผลกระทบของภาวะตราบาป (stigma) และการแยกตวั

จากสงัคม 

      2.4.2.2  ขอ้ขดัแยง้ทางจรยิศาสตรข์องการใชย้าเพือ่สงบอาการผูป่้วยในเหตผุลทางสงัคม     

      2.4.2.3  การจดัการภาวะความไมเ่ท่าเทยีมทางสงัคมได ้

      2.4.2.4  การประเมนิองคก์รทางสงัคมและสุขภาพ ท ัง้หน่วยราชการและเอกชน ที่มี

ส่วนในการดูแลผูป่้วยที่มีปญัหาทางสุขภาพจิต และใชก้ลไกทางสงัคมเพื่อการ

ปรบัเปลีย่นพฤติกรรม ของประชาชน 

      2.4.2.5  การดูแลร่วมกบัหน่วยงานอื่นเพื่อดูแลปญัหาพฤติกรรมและสุขภาพจิตของ

ประชาชน โดยค านึงถงึบริบทสภาพแวดลอ้ม สงัคม วฒันธรรม ค่านิยม ความ

เชื่อของคนชมุชน 

      2.4.2.6  แผนงานพฒันาสุขภาพจติซึง่สะทอ้นถงึมมุมองของประชาชนในทอ้งถิน่ 

    2.4.3  ผลกระทบของความยากจน เชื้อชาติ และการระบาดของโรคทอ้งถิ่นต่อสุขภาพของคนใน

ชมุชน 

    2.4.4  การส่งเสรมิใหเ้กดิความเท่าเทยีมกนัในการรบับรกิารสุขภาพ 

    2.4.5  ความส าคญัของการมขีอ้มูลระดบัหน่วยบริการและขอ้มูลของชุมชน เพื่อใชใ้นการประกนั

คุณภาพของหน่วยบรกิาร 
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    2.4.6  การช่วยใหเ้กดิความสอดคลอ้งของความตอ้งการดา้นสุขภาพของตวับคุคลและของชมุชน 

    2.4.7  บทบาทของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัต่อการเป็นคณะกรรมการสุขภาพระดบัพื้นที่ 

    2.4.8  การวางแผนจดักิจกรรมสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคใหแ้ก่ชุมชนโดยค านึงถึงบริบท

ของชมุชนเป็นหลกั 

      2.4.8.1  การบริหารจดัการระบบการสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคใหแ้ก่คนในชุมชน

โดยประสานความร่วมมอืกบัชมุชนและหน่วยงานต่างๆ ในชมุชน 

      2.4.8.2  การวางแผนจดักิจกรรมสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคใหแ้ก่ชุมชนโดย

ค านึงถงึบรบิทของชมุชน 

      2.4.8.3  การส่งเสริมใหม้ีการคดัสรรบุคคลตน้แบบในชุมชนดา้นการสรา้งเสริมสุขภาพ

และป้องกนัโรค 

    2.4.9  นโยบายของรฐับาลในการดูแลสาธารณสุขชุมชนกบัการใหบ้ริการที่บา้นผูป่้วยตามบริบท

ของชมุชน 

      2.4.9.1  การพฒันาองค์ความรูด้า้นต่างๆ ตวัอย่างเช่น การจดัการ การบริการ การ

ตดิต่อสือ่สารมาใชท้  างานในพื้นทีท่ี่รบัผดิชอบ 

      2.4.9.2  การรูจ้กัชมุชน แหลง่ช่วยเหลอืของชมุชนและวธิกีารเขา้ถงึ 

      2.4.9.3  แนวทางทีเ่หมาะสมในการเยีย่มบา้นทีแ่ตกต่างกนัในแต่ละชมุชน 

      2.4.9.4  แผนกลยุทธเ์พือ่สรา้งเครอืขา่ยในการเยีย่มบา้นแต่ละชมุชนไดอ้ย่างเหมาะสม 

      2.4.9.5 บทบาทของอาสาสมคัรชมุชนในการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้นได ้

 

สมรรถนะดำ้นที่ 3 :  ทกัษะระหวำ่งบคุคลและกำรสือ่สำร (Interpersonal and Communication Skills) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  3.1  กำรดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงในเวชปฏบิตัิ   

    3.1.1  การคน้หาท ัง้โรคและความเจบ็ป่วยของผูป่้วย 

    3.1.2  การดูแลแบบองคร์วม โดยปรบัตามบรบิทของวฒันธรรม  

      3.1.2.1 การใหคุ้ณค่า และความเชื่อ ของบุคคล ครอบครวั สงัคม และวฒันธรรมที่

หลากหลาย 

      3.1.2.2 บริบทของวฒันธรรมและความเชื่อของผูป่้วยที่มีผลต่อการดูแลสุขภาพและ

บรกิารทางการแพทย ์

    3.1.3  การสรา้งความสมัพนัธท์ีด่รีะหว่างผูป่้วยและแพทยแ์ละการยอมรบัในตวัตนของผูป่้วย 

      3.1.3.1 การดูแลโดยเคารพในตวัตนของผูป่้วย 

      3.1.3.2 การสื่อสารกบัผูป่้วยโดยสะทอ้นใหเ้ห็นตวัตนและความตอ้งการที่แทจ้ริงของ

ผูป่้วย 
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      3.1.3.3 การสรา้งความสมดุลของความรูส้ึกต่อกนัและระยะห่างที่เหมาะสมระหว่าง

แพทยแ์ละผูป่้วย 

    3.1.4  การดูแลอย่างต่อเน่ืองตามความตอ้งการของผูป่้วย การติดตามและประสานเมื่อไดส้่งต่อ

ผูป่้วยไปรบัการรกัษาทีอ่ื่น  

      3.1.4.1 ความต่อเน่ืองที่เกี่ยวกบับุคคล ความต่อเน่ืองของขอ้มูลในการมารบับริการแต่

ละคร ัง้ของผูป่้วย  

      3.1.4.2 การช่วยใหผู้ป่้วยเขา้ใจและปรบัตวัต่อปญัหาที่ส่งผลกบัการด าเนินชีวิตอย่าง

ต่อเน่ือง 

      3.1.4.3 การบนัทกึขอ้มลูการเจ็บป่วยอย่างมปีระสทิธิภาพสามารถใชต้ิดตามดูแลในระยะ

ยาวแมว้่าจะมกีารเปลีย่นแปลงบคุลากรผูดู้แล 

  3.2   กำรสือ่สำรกบัผูป่้วยเพือ่ร่วมกนัจดัล ำดบัควำมส ำคญัของปญัหำ  

    3.2.1  การคน้หาความคิด ความกงัวล และความคาดหวงัของผูป่้วย บูรณาการไปกบัมมุมอง การ

ดูแล โดยแพทยเ์พือ่ท  าใหเ้กดิความเหน็ร่วมกนัและการก าหนดแผนการรกัษา 

    3.2.2 การสรา้งความร่วมมอืระหว่างแพทยแ์ละผูป่้วย 

  3.3  กำรสอน กำรเป็นพีเ่ลี้ยง และกำรเป็นที่ปรกึษำทำงคลนิิก 

    3.3.1 หลกัการและจติวทิยาการเรยีนแบบผูใ้หญ่ 

    3.3.2 รูปแบบการเรียนรูท้ีแ่ตกต่างกนัของแต่ละบคุคล การวเิคราะหค์วามตอ้งการของผูเ้รยีนและ

การออกแบบรูปแบบ/กระบวนการเรยีนรูท้ี่เหมาะกบัความตอ้งการเฉพาะของผูเ้รียน 

    3.3.3  แนวทางวธิกีารสอนโดยผูเ้รยีนเป็นศูนยก์ลาง 

    3.3.4  การวางแผนและประเมนิโครงสรา้งการสอนทีเ่หมาะกบัสิง่ทีผู่เ้รยีนน่าจะไดเ้รยีนรู ้ 

    3.3.5  การจดัการเรยีนการสอนแบบกลุ่มย่อย (small group) 

    3.3.6  การน าเสนอการสอนที่มปีระสทิธิภาพเหมาะสมกบัผูฟ้งั สรา้งปฏสิมัพนัธแ์ละการมสี่วนร่วม

ของผูฟ้งั 

    3.3.7 การผสมผสานรูปแบบต่าง ๆ ของจดัการเรียนการสอนเขา้ไปในการจดับริการ และความรู ้

ทางเทคโนโลยสีารสนเทศทีน่ ามาใชใ้นการสอน 

    3.3.8  การใหข้อ้มลูยอ้นกลบัเพือ่การปรบัปรุงอย่างมปีระสทิธภิาพส าหรบัเพือ่นร่วมงาน 

    3.3.9  หนา้ที่และจุดมุ่งหมายของการเป็นพี่เลี้ยงท ัง้ในดา้นปฏิบตัิงานและดา้นการเรียนการสอน 

ระบุความแตกต่างในประเด็นของของประโยชนท์ี่ไดร้บัและขอ้จ ากดัระหว่างการเป็นพี่เลี้ยง

และการเป็นทีป่รกึษา (อย่างเป็นทางการและไมเ่ป็นเป็นทางการ)  

    3.3.10 การสรา้งปฏสิมัพนัธร์ะหว่างกจิกรรมการสอนกบัการใหข้อ้มลูยอ้นกลบัระหว่างปฏบิตังิาน 

    3.3.11  การแสวงหาและเรยีนรูแ้นวทางปรบัปรุงสมรรถนะดา้นการสอนจากเสยีงสะทอ้นของผูเ้รียน 

    3.3.12  ทกัษะการพดูในทีช่มุชน 

    3.3.13  จติวทิยาการใหร้างวลัและการลงโทษเพือ่กระตุน้การเรียนรู ้



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 52 

 

สมรรถนะดำ้นที่ 4:  กำรเรยีนรูแ้ละกำรพฒันำจำกฐำนกำรปฏิบตัิ (Practice-Based Learning and 

Improvement) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  4.1  กำรพฒันำตนเอง และกำรเรียนรูจ้ำกกำรปฏิบตัิ (Practice-Based) ควำมคิดสรำ้งสรรคต์ำมหลกั

วทิยำศำสตรใ์นกำรสรำ้งองคค์วำมรูใ้หม่ และพฒันำระบบบรกิำรสุขภำพ 

    4.1.1  การเรยีนรูจ้ากการท าเวชปฏบิตั ิ(Practice based learning) 

    4.1.2  การรวบรวมความรูแ้บบฝังลึก (Tacit Knowledge) และความรูช้ดัแจง้ (Explicit 

Knowledge) ในองคก์ร 

    4.1.3  การมสี่วนร่วมในกระบวนการพฒันาระบบบรกิารสุขภาพ 

  4.2  กำรเรยีนรูแ้ละเพิม่ประสบกำรณ์ไดด้ว้ยตนเองจำกกำรปฏบิตัิ 

    4.2.1  การเรยีนรูจ้ากประสบการณ ์(Experiential learning) 

    4.2.2  การเป็นผูป้ฏบิตัทิีเ่รยีนรูจ้ากการสะทอ้นคิด (Reflective practitioner) 

    4.2.3  การเสรมิประสบการณ ์การเรยีนรูต่้อเน่ือง ในเรื่องทีส่นใจและช่วยส่งเสรมิการท าเวชปฏบิตัิ 

  4.3  กำรด ำเนินกำรวจิยัทำงกำรแพทย ์และสำธำรณสุข 

    4.3.1  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะดา้นงานวจิยั  

      4.3.1.1   การคน้หาเอกสารงานวจิยัทีเ่กี่ยวขอ้ง 

      4.3.1.2   การวพิากษง์านวจิยั 

      4.3.1.3  การตัง้กรอบแนวคิดค าถาม 

      4.3.1.4   การสบืคน้ขอ้มลู 

      4.3.1.5   การน าขอ้มลูไปใชใ้นชวีติจรงิ 

      4.3.1.6  สถติ ิจรยิธรรมทางการวจิยั 

    4.3.2  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะดา้นกจิกรรมทางวชิาการ (การเรยีนการสอน)  

      4.3.2.1  การก าหนดวตัถปุระสงคข์องการเรยีน 

      4.3.2.2   การใชว้ธิกีารสอนทีเ่หมาะสม 

      4.3.2.3   การประเมนิผลการสอน 

      4.3.2.4   การวเิคราะหข์อ้มลู 

      4.3.2.5   การประเมนิตนเองโดยการสะทอ้นกลบัจากบคุคลอื่น 

    4.3.3  การน าปญัหาจากเวชปฏบิตัไิปสู่การคิดค าถามวจิยัและสรา้งงานวจิยัไดไ้ด 

    4.3.4  รูปแบบวจิยัทีเ่หมาะสมกบัค าถามวจิยั 

    4.3.5  การสรา้งแบบสอบถาม    

    4.3.6  การวเิคราะหข์อ้มลูเชงิปรมิาณและคุณภาพ 

    4.3.7  การคน้หาและสรุปขอ้มลูไดอ้ย่างเหมาะสม 
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    4.3.8  การอภปิรายและสรุปผลงานวจิยั 

    4.3.9  ประยุกตใ์ชบ้ริบทของชมุชนในการวจิยั เช่น การใชภู้มปิญัญาและทรพัยากรทีม่อียู่ในชมุชน

มาใชแ้กป้ญัหา 

  4.4  วิพำกษ์บทควำมและงำนวิจยัทำงกำรแพทย ์และน ำหลกัฐำนเชิงประจกัษ์มำประยุกตใ์ชใ้นเวช

ปฏบิตั ิ

    4.4.1  การติดตามหลกัฐานใหม่ ๆ ที่จ  าเป็นส าหรบัการท า evidence-based medicine อย่าง

สม า่เสมอ 

    4.4.2  ประเมนิพฤตกิรรมและเปลีย่นแปลงเวชปฏบิตัิ ใหเ้หมาะสมกบั หลกัฐานใหม่ทีด่ีทีสุ่ด อย่าง

สม า่เสมอ 

    4.4.3  แหลง่ทีจ่ะสามารถไดม้าซึง่หลกัฐานทางวทิยาศาสตรท์ีด่ี 

    4.4.4  การประเมนิหลกัฐานทางวทิยาศาสตรท์ีอ่่อนและที่หนกัแน่น 

    4.4.5  การเบีย่งเบนของหลกัฐานทางวทิยาศาสตร ์

    4.4.6  การประเมนิคุณภาพของงานวจิยัจากบทคดัย่องานวจิยั 

    4.4.7  การแปลความ การวิเคราะห ์ประเมินและการประยุกตใ์ชห้ลกัฐานทางวิทยาศาสตรต์าม

บรบิททีเ่ปลีย่นไป   

  4.5  กำรดูแลตนเองของแพทย ์(Physician health) 

 

สมรรถนะดำ้นที่ 5: วชิำชีพนิยม (Professionalism) 

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  5.1  ธรรมำภบิำลทำงคลนิิก 

    5.1.1  ธรรมาภบิาลทางคลนิิก อนัไดแ้ก่  

      5.1.1.1  การพฒันาคุณภาพ การตรวจสอบความถกูตอ้งของเวชระเบยีน 

      5.1.1.2  ความเป็นผูน้ า  

      5.1.1.3  การน าเวชปฏบิตัเิชงิประจกัษม์าประยุกตใ์ชใ้นการจดับรกิาร 

      5.1.1.4  การเผยแพร่แนวคิด การท างานและนวตักรรมในเวชปฏบิตัิ 

      5.1.1.5  การลดความเสีย่งทางคลนิิก 

      5.1.1.6  การตรวจสอบเหตกุารณ์ไมพ่งึประสงค ์

      5.1.1.7  การศึกษาเรยีนรูจ้ากขอ้รอ้งเรยีน 

      5.1.1.8  การพฒันาความเป็นวชิาชพีแพทย ์

      5.1.1.9  การเกบ็ขอ้มลูอย่างมคุีณภาพ 

    5.1.2  ความสมัพนัธร์ะหว่างธรรมาภบิาลทางคลนิิกกบัการพฒันาวชิาชพีแพทย ์

    5.1.3  การพฒันาและปฏบิตัติามแนวทางเวชปฏบิตัิ (clinical practice guidelines) วธิกีารสรา้ง

และพฒันาการประเมนิคุณภาพ รวมถงึขอ้ดขีอ้ดอ้ยของการประเมนิ 
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    5.1.4  คุณสมบตัิและสมรรถนะของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั และอธิบายเจตจ านงและภาระ

ความรบัผดิชอบของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัได ้

    5.1.5  แนวคิดของการดูแลแบบองคร์วมและผลกระทบต่อแพทยแ์ละผูป่้วย 

    5.1.6  การประเมนิความคิด ความรูส้กึ ผลกระทบของความเจ็บป่วยต่อการด ารงชีวิต และความ

คาดหวงัของผูป่้วย การดูแลผูป่้วยโดยค านึงถงึความแตกต่างของปจัเจกบุคคล ดว้ยวธิีการ

ดูแลทีแ่ตกต่างเฉพาะบคุคล 

    5.1.7  การตรวจสอบคุณภาพการท างานในเวชปฏบิตัิ 

    5.1.8  การสะทอ้น (feedback) การท างานของเพือ่นร่วมงาน 

    5.1.9  การพฒันาและจดัการระบบขอ้มลูของการท างานในเวชปฏบิตั ิ

    5.1.10  การคน้หาขอ้มลูทีจ่  าเป็นต่อการเรยีนรูแ้ละการท างานในเวชปฏบิตัิ 

    5.1.11  การตรวจสอบและประเมนิเอกสารที่มคีวามส าคญัต่อการดูแลผูป่้วย เช่นใบส ัง่ยา ใบส่งต่อ 

    5.1.12  ความแตกต่างหลากหลายของเวชปฏบิตัแิละสามารถน าไปประยุกตใ์ชไ้ด ้

    5.1.13  กระบวนการ PDSA (plan-do-study-act), ADLI เป็นตน้  

    5.1.14  การใชเ้วชปฏบิตัเิชงิประจกัษใ์นการดูแลการเจ็บป่วยใหค้รอบคลุมทกุดา้น 

    5.1.15  การพฒันาและน าทรพัยากรที่มอียู่ในครอบครวัมาใชใ้หเ้ป็นประโยชนใ์นการดูแลผูป่้วยและ

ครอบครวั  

    5.1.16  การดูแลโดยค านึงถึงผลกระทบของผูป่้วยที่มีต่อครอบครวั  และความเจ็บป่วยของ

ครอบครวั 

    5.1.17  การน าความรูท้ีไ่ดจ้ากการศึกษามาใชใ้นการดูแลผูป่้วยและผูดู้แลในชมุชน 

    5.1.18  การวเิคราะหผ์ลจากการจดัระบบบรกิารสุขภาพที่ไม่เท่าเทยีม และวธิีการใหค้วามช่วยเหลอื

ผูป่้วยทีไ่ดร้บัผลจากความไมเ่ท่าเทยีมนัน้ 

    5.1.19  การท าเวชปฏบิตัทิีอ่าศยัขอ้มลูและทรพัยากรทีม่อียู่ในชุมชนและน าไปประยุกตใ์ช ้

  5.2  กฎหมำยและจรยิธรรมทำงกำรแพทย ์และกำรประยุกตใ์ชใ้นเวชปฏบิตัิ 

    5.2.1  การบูรณาการความรูเ้กี่ยวกบัค่านิยมของผูป่้วยประกอบกบัหลกัฐานเชิงประจกัษ์ และ

ประสบการณท์างคลนิิก เพือ่ใชใ้นการดูแลผูป่้วยใหไ้ดผ้ลลพัธท์ีด่ีทีสุ่ด 

    5.2.2  การวิเคราะหป์ระเด็นจริยธรรมที่เกี่ยวขอ้งกบัการบริการสาธารณสุขและประยุกตใ์ชอ้ย่าง

เหมาะสม 

    5.2.3  การใหค้ าปรึกษาแก่ผูป่้วยอย่างมปีระสทิธิภาพร่วมกบัทีมสุขภาพ ที่สะทอ้นใหเ้หน็หลกัการ

จรยิธรรมทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการตดัสนิใจทางการแพทย ์

    5.2.4  การใหข้อ้มูล ช่วยเหลอืผูป่้วยและครอบครวัเพื่อการตดัสินใจเน่ืองจากความกา้วหนา้ทาง

เทคโนโลย ีและความซบัซอ้นเชงิจรยิธรรมทางการแพทย ์
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    5.2.5  การประเมนิค่านิยมของผูป่้วย และครอบครวัทีม่อีทิธพิลต่อการดูแลรกัษาผูป่้วย  การสรา้ง

ความสมัพนัธร์ะยะยาวกบัผูป่้วยและครอบครวั และการวางแผนการรกัษาโดยค านึงถึง

ความเป็นปจัเจกบคุคลและบริบททีจ่  าเพาะของผูป่้วย 

    5.2.6  ความรูท้างกฎหมายที่เกี่ยวขอ้งเพื่อการตดัสินใจเลอืกแนวทางการดูแลที่เหมาะสมส าหรบั

ผูด้อ้ยโอกาส 

    5.2.7  การมีปฏิสมัพนัธท์ี่เป็นกลางระหว่างผลประโยชน์ของตวัผูป่้วยและผลประโยชนข์องผูใ้ห ้

ดูแลรกัษา 

    5.2.8  แนวปฏิบตัิดา้นจริยธรรมเพื่อขอความยินยอมในการรกัษา และการรกัษาความลบัของ

ผูป่้วยในบรบิทเฉพาะของบริการปฐมภมู ิ

    5.2.9  การยนิยอมรกัษา สทิธปิฏเิสธการรกัษา และการรกัษาความลบัของผูป่้วย 

      5.2.9.1 ผูป่้วยมสีทิธิ์ในการตดัสนิใจเกี่ยวกบัตนเองอย่างอิสระโดยแพทยจ์ะตอ้งแจง้ให ้

ผูป่้วยทราบผลทีจ่ะเกดิขึ้นจากการตดัสนิใจนัน้ 

      5.2.9.2  ผูป่้วยมสีทิธิที่จะรบัการรกัษาพยาบาลในวาระสุดทา้ยอย่างมมีนุษยธรรม และมี

สทิธทิีจ่ะไดร้บัความช่วยเหลอืทกุอย่าง เพือ่ช่วยผูป่้วยเสยีชวีติอย่างมศีกัดิ์ศร ี

      5.2.9.3  การรวบรวมขอ้มูลที่เกี่ยวขอ้งกบัการยินยอมหรือการปฏิเสธการรกัษาไดอ้ย่าง

ถกูตอ้ง 

      5.2.9.4  พ.ร.บ. สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 มาตรา 12 บุคคลมสีิทธิท  าหนงัสือแสดง

เจตนาไม่ประสงค์จะรบับริการสาธารณสุขที่เป็นไปเพื่อยืดความตายในวาระ

สุดทา้ยของชวีติตน 

    5.2.10 การวางแผนและแกป้ญัหาผลกระทบของค่านิยมที่แตกต่างต่อการตดัสนิใจในปญัหาต่าง ๆ 

ของผูป่้วย ครอบครวั และผูใ้หบ้รกิารทางการแพทย ์

    5.2.11 การสรา้งกรอบแนวคิดเกี่ยวกบัเหตุผลทางคุณธรรมเพื่ออธิบายและแกไ้ขปญัหาความ

ขดัแยง้เกี่ยวกบัค่านิยม 

    5.2.12  การคน้หามมุมองดา้นจรยิธรรมในการดูแลผูป่้วย 

    5.2.13  การตอบสนองในกรณีทีผู่ป่้วยปฏเิสธการรกัษา รกัษาบางส่วนหรอืรกัษาไมค่รบถว้น 

      5.2.13.1  การยอมรบัสทิธใินการใหห้รอืไม่ใหข้อ้มลู 

      5.2.13.2  การยอมรบัมมุมองของผูป่้วยที่สามารถเปลี่ยนแปลงไดใ้นระหว่างการด าเนินไป

ของโรคเรื้อรงั 

      5.2.13.3 การตระหนักว่าการด าเนินโรคหรือภาวะแทรกซอ้นอาจจะมีผลกระทบต่อ

ความสามารถในการตดัสนิใจ  

      5.2.13.4  การยอมรบัถงึค่านิยมเกี่ยวกบัการด าเนินโรคหรือภาวะแทรกซอ้นที่มผีลต่อการ

ใหก้ารดูแลผูป่้วยโดยเฉพาะผูป่้วยที่มีพยากรณ์โรคไม่ดีรวมท ัง้ผูป่้วยระยะ

สุดทา้ย 
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    5.2.14  การประเมนิและสรา้งแนวทางการป้องกนัความขดัแยง้ทางจริยธรรมที่มแีนวโนม้จะเกิดขึ้น

ระหว่างผูดู้แลรกัษาและผูป่้วย 

    5.2.15  ปจัจยัที่มีอิทธิพลต่อผูป่้วย ครอบครวั ญาติ และคนใกลช้ิด ผูใ้หบ้ริการสุขภาพ เช่น 

วฒันธรรมการศึกษา ศาสนา ความเชื่อ ค่านิยมส่วนบุคคลและครอบครวั ตลอดจน

ประสบการณส์่วนตวั 

    5.2.16  การใหค้วามส าคญักบัค่านิยมของครอบครวัทีม่ผีลต่อการดูแลรกัษาผูป่้วย และตระหนกัถงึ

ปฏิสมัพนัธร์ะหว่างสมาชิกในครอบครวัที่มอีิทธิพลจากความแตกต่างดา้นค่านิยมต่อการ

ดูแลรกัษาผูป่้วย 

    5.2.17  การประเมนิความขดัแยง้ทางจรยิธรรมที่เป็นปญัหาในการดูแลท ัง้ครอบครวั 

    5.2.18  การจดัการประชุมครอบครวัเพื่อพูดคุยกบัครอบครวัดา้นจริยธรรมทางการแพทยใ์นการ

ดูแลผูป่้วยทีย่งัพอช่วยเหลอืตนเองไดห้รอืไมส่ามารถช่วยเหลอืตนเองได ้

    5.2.19  การกระจายทรพัยากรอย่างเป็นธรรม เพื่อใชใ้นการจดัสรรทรพัยากรอย่างเหมาะสม 

ตระหนกัถึงขอ้จ ากดัในการใชท้รพัยากรสาธารณะ และมีการจดัสรรอย่างรอบคอบเพื่อ

ประโยชนสู์งสุดแก่ประชาชนโดยรวม 

    5.2.20  การประเมินความแตกต่างของค่านิยมที่มีอิทธิพลต่อทางเลือกในการจดับริการทาง

การแพทยแ์ละสาธารณสุข 

    5.2.21  การตดัสินใจอย่างสมดุลและเป็นธรรมระหว่างความจ าเป็นของผูป่้วยกบัความจ าเป็นของ

สงัคมโดยรวม 

    5.2.22  การร่วมสมัมนาดา้นกฎหมายและจรยิธรรมทางการแพทยก์บัชมุชน 

 

  5.3 แสดงใหเ้หน็ว่ำกำรใหก้ำรปรกึษำดูแลที่ดี ตอ้งอำศยัเจตคตขิองควำมเป็นวชิำชีพ (Professionalism) 

    5.3.1  การตระหนกัถึงจริยธรรมทางการแพทย์ เช่น การรกัษาความลบัผูป่้วย การแสดงความ

ยนิยอมรบัการรกัษา การแจง้ขา่วรา้ย 

    5.3.2  การใหข้อ้มลูแก่ผูป่้วยอย่างซือ่ตรง และไมม่อีคต ิ

    5.3.3  การใหเ้กยีรตผูิป่้วยและผูร่้วมงาน  

    5.3.4  การท างานเป็นทมี การใหก้ าลงัใจ และส่งเสรมิช่วยเหลอืผูร่้วมงาน  

    5.3.5 การส่งต่อผูป่้วยไดอ้ย่างเหมาะสม ท ัง้ในแงข่องเวลา และขอ้มลูการส่งต่อ 

    5.3.6  การรกัษาเวลาในการใหก้ารปรกึษาดูแลไดอ้ย่างเหมาะสม 

    5.3.7  การประเมนิและปรบัปรุงเทคนิคการใหก้ารปรึกษาดูแลของตนเอง 

    5.3.8  การจดัการกบัอารมณ์ต่าง ๆที่อาจเกิดขึ้นท ัง้ของตนเองและผูป่้วยในระหว่างการใหก้าร

ปรกึษาดูแลไดอ้ย่างเหมาะสม 

    5.3.9  การตระหนกัว่าอารมณ์ วถิชีีวติ และสุขภาพที่ไม่ดขีองแพทย ์ส่งผลต่อความสามารถในการ

ใหก้ารปรกึษาดูแล 
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  5.4  กำรสรำ้งควำมเสมอภำคและกำรใหคุ้ณค่ำแก่ควำมแตกต่ำง  (Promoting Equality and 

Valuing Diversity) 

    5.4.1  การปฏบิตัต่ิอเพือ่นร่วมงาน ผูป่้วย ญาต ิและบคุคลอื่นๆดว้ยความเคารพและเท่าเทยีมกนั 

    5.4.2  การปฏิบตัิต่อประชาชนอย่างเคารพในความแตกต่างและไม่มกีารกีดกนัคนกลุ่มใดออกไป

เพราะความแตกต่างนัน้ 

    5.4.3  การปฏิบตัิต่อผูอ้ื่นโดยค านึงถึงสิทธิมนุษยชน และถือว่ามนุษยส์ามารถตดัสินใจไดโ้ดย

ล าพงัและตอ้งเป็นผูร้บัผดิชอบต่อการตดัสนิใจนัน้ 

    5.4.4  การใหข้อ้มลูแก่บคุคลอื่นเพือ่ส่งเสริมใหท้กุคนรูจ้กัพทิกัษส์ทิธขิองตนเอง 

    5.4.5  การยอมรบัในความคิด ความเชื่อ ความสนใจของแต่ละบคุคล 

 

สมรรถนะดำ้นที่ 6:  กำรท ำเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภำพ (System-Based Practice)  

  ความรูพ้ื้นฐานและทกัษะส าหรบัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะในดา้นน้ี ประกอบดว้ย 

  6.1 ควำมรูเ้กีย่วกบัระบบสุขภำพของประเทศ 

    6.1.1  ระบบบรกิารสุขภาพของประเทศ และขอ้จ ากดั 

    6.1.2  ระบบและช่องทางในการรบับรกิารและใหบ้ริการสุขภาพ ท ัง้ในส่วนทีเ่กี่ยวขอ้งกบัผูป่้วยและ

แพทย ์เช่น ข ัน้ตอนการส่งต่อ การร่วมจ่าย การลาหยุดงาน และประเดน็ทางกฎหมาย 

    6.1.3  บทบาทของบคุลากรสาขาอื่นทีม่ผีลต่อนโยบายสุขภาพของทอ้งถิน่ 

  6.2  ควำมรูเ้กีย่วกบักำรจดักำรบริกำรปฐมภมิู (Primary Care Management)  

    6.2.1  โครงสรา้งระบบบรกิารปฐมภูม ิ 

    6.2.2  ขอบเขตหนา้ทีร่บัผดิชอบของบริการปฐมภมูใินระบบสุขภาพของประเทศ 

  6.3 ภำวะผูน้ ำ (Leadership) 

    6.3.1  การเป็นผูน้ าทมีสุขภาพ 

    6.3.2  การมทีศันคตทิีด่แีละเป็นแบบอย่างของการเป็นผูน้ าการเปลีย่นแปลง 

    6.3.3  การเป็นแกนน าดา้นสุขภาพใหก้บัผูป่้วยและทมีสุขภาพ 

    6.3.4  การเป็นผูน้ าในการจดัการการบริการปฐมภูมิ เช่น การสื่อสาร การบรหิารจดัการท ัว่ไป การ

พฒันาทรพัยากรบคุคล เป็นตน้ 

    6.3.5  การเป็นผูน้ าในการดูแลผูป่้วยและครอบครวัอย่างเป็นองคร์วม 

    6.3.6  การมวีสิยัทศันใ์นการจดัการปญัหาท ัง้ระยะส ัน้และระยะยาว 

    6.3.7  การเป็นผูน้ าในการเสรมิพลงัใหค้รอบครวัมบีทบาทในการดูแลสุขภาพ 

    6.3.8  การบรหิารจดัการทรพัยากรและงบประมาณ อย่างมปีระสทิธภิาพและประสทิธผิล  
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    6.3.9  การบริหารจดัการทรพัยากรสุขภาพ โดยค านึงถึงความจ าเป็น เหมาะสมและคุม้ค่า 

ประกอบดว้ยการวางแผน แกไ้ข ตดิตาม และประเมนิผล 

    6.3.10  การจดัล  าดบัความส าคญัของปญัหาและแกไ้ขปญัหาโดยใชท้รพัยากรทีม่อียู่จรงิ 

    6.3.11  การบรหิารทรพัยากรบคุคลเพือ่การธ ารงรกัษาทรพัยากรบุคคล 

    6.3.12  ทกัษะเกี่ยวกบัมนุษย์ (Human skill) เช่น การเขา้ใจธรรมชาติของมนุษย์ การสรา้ง

สมัพนัธภาพการท างานเป็นทมี  

    6.3.13  การท างานร่วมกบัทมีสุขภาพและองคก์รในชมุชน 

    6.3.14  การประยุกตห์ลกัการเวชศาสตรค์รอบครวัเพื่อประสานงานกบัหน่วยงานท ัง้นอกและใน

องคก์ร 

    6.3.15  การสือ่สาร ประสานงาน และชี้น าชมุชนในดา้นสุขภาพ  

  6.4 กำรจดักำรคุณภำพ (Quality management) 

    6.4.1  ทกัษะดา้นงานคุณภาพ 

      6.4.1.1  การเลือกตวัชี้ วดัคุณภาพที่เหมาะสมมาใชใ้นบริการปฐมภูมิการระบุประเด็น

ปญัหาเกี่ยวกบัคุณภาพในหน่วยงานที่ท  าเวชปฏบิตัิ 

      6.4.1.2  การจดัการฝึกอบรมเกี่ยวกบังานคุณภาพใหก้บับคุลากรในหน่วยงาน 

      6.4.1.3  การพฒันาคุณภาพบริการเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการและความพึงพอใจ

ของผูป่้วย 

      6.4.1.4  การพฒันาคุณภาพการดูแลผูป่้วยใหค้รอบคลุมท ัง้ดา้นร่างกาย จิตใจ สงัคม 

และจติวญิญาณ 

    6.4.2  ทกัษะในการเป็นผูน้ าอภปิรายในการประชมุเพือ่แกป้ญัหาภายในหน่วยงาน 

    6.4.3  ทกัษะในการน าการพฒันาคุณภาพอย่างต่อเน่ือง (continuous quality improvement)  

    6.4.4  การก าหนดตวัชี้ วดัครอบคลุมทุกรูปแบบของการดูแล ไดแ้ก่ การสรา้งเสริมสุขภาพ         

การป้องกนัโรค การรกัษา และการฟ้ืนฟูสุขภาพ  

          6.4.5  การพฒันาระบบบรกิารทีม่คุีณภาพ 

      6.4.5.1  ระบบคุณภาพและการตดิตามของการดูแลระดบัครอบครวั 

      6.4.5.2  ระบบบรกิารและงานคุณภาพทีเ่ปิดโอกาสใหช้มุชนมสี่วนร่วม 

    6.4.6  นโยบายสาธารณสุขทีเ่กี่ยวขอ้งกบัคุณภาพของบรกิารปฐมภูม ิ

    6.4.7  การใชท้รพัยากรทีม่อียู่ในชุมชนในการจดัการคุณภาพ 

  6.5  ควำมปลอดภยัของผูป่้วย (Patient Safety) 

    6.5.1  การใหบ้ริการทีตระหนกัถึงความปลอดภยัของผูป่้วยในทุกมิติและทุกดา้นของการดูแล

รกัษา 

    6.5.2  การสนบัสนุนวฒันธรรมความปลอดภยัในองคก์ร และการมสี่วนร่วมในองคก์รแพทยใ์น

การตดิตามผลการด าเนินงานเกี่ยวกบัเรื่องความปลอดภยัของผูป่้วย 
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    6.5.3  การใชเ้ครื่องมือบริหารความเสี่ยง เช่น Thai HA Trigger tool และแบบรายงานความ

เสีย่ง 

    6.5.4  องคป์ระกอบและโครงสรา้งของระบบการจดัการความเสี่ยงและความปลอดภยัของผูป่้วย 

เช่น การมีวฒันธรรมองค์กรที่ เปิดเผยและเนน้ความยุติธรรม  นโยบายองค์กรที่ ให ้

ความส าคญัต่อการเกิดเหตุการณ์ที่ท  าใหเ้กิดความเสยีหาย นโยบายที่ก  าหนดใหบุ้คลากรมี

บทบาทและมสี่วนรบัผดิชอบต่อเหตุการณ์ มกีลไกการสบืหาสาเหตุ มกีารลดความสูญเสีย

หลงัจากเกดิเหตกุารณโ์ดยใหก้ารช่วยเหลอืท ัง้ผูป่้วยและเจา้หนา้ที่ 

    6.5.5  การน าขอ้ผิดพลาดที่เกิดขึ้นไปใชใ้นเวชปฏิบตัิไปสู่การเรียนรู ้โดยผสมผสานในระบบการ

ท างานเพือ่ป้องกนัการเกดิซ า้ พรอ้มท ัง้มกีารแลกเปลีย่นเรียนรูก้บัทมีงาน 

    6.5.6  ทักษะในการสื่อสารก ับผู ป่้วย  ญาติ  หรือ ผู ท้ี่ ประสบความเสียหายอย่ างเปิด เผย 

ตรงไปตรงมา   

      6.5.6.1  การรบัฟงัปญัหาไดอ้ย่างลกึซึ้ง  

      6.5.6.2  การสือ่สารอย่างรวดเรว็ เหมาะสมทีสุ่ดเท่าทีจ่ะเป็นไปได ้ 

      6.5.6.3  การใหข้อ้มลูทีถ่กูตอ้ง เป็นจรงิ และท าดว้ยความเหน็อกเหน็ใจ  

    6.5.7  การสรา้งความตระหนกัถงึความปลอดภยัของผูป่้วยท ัง้ในสถานบริการทางการแพทยแ์ละที่

บา้นแก่ครอบครวั 

    6.5.8  การอธิบายถึงโอกาสเกิดความเสี่ยงต่อผูป่้วยทุกระยะ ทุกข ัน้ตอน ของการด าเนินโรคและ

การรกัษา   

    6.5.9  การสะทอ้นขอ้มูลความเสี่ยงนัน้ใหท้ีมงานทุกระดบัไดร้บัทราบ เพื่อช่วยกนัลดโอกาสเกิด

ความเสีย่ง 

      6.5.10  การประยุกตใ์ชค้วามรูเ้รื่องความปลอดภยัของผูป่้วยในการท าเวชปฏบิตัิ 

      6.5.11  การสรา้งและประเมนิกลไกและระบบการจดัการเพื่อความปลอดภยัของผูป่้วยที่

มอียู่ในระบบบรกิารปฐมภมู ิ

      6.5.12  การคน้หาความเสี่ยงและการรายงานอุบตัิการณ์  ในเวชปฏิบตัิ โดยสามารถ

ยกตัวอย่างเหตุการณ์ที่ เป็นความเสี่ยง  รวมถึงบอกจุดดีและจุดอ่อนของ

เครื่องมอืทีใ่ชค้น้หาความเสีย่ง 

      6.5.13  การวเิคราะหส์าเหตรุาก (Root cause analysis) และประเมนิความเสีย่ง 

      6.5.14  การรูข้อ้จ ากดัของตนเองและผูเ้กี่ยวขอ้งในเรื่องการบริหารจดัการความเสีย่ง 

      6.5.15  การน าระบบการจดัการความเสีย่งไปใชใ้นชมุชน  

      6.5.16  ความคิด ความเชื่อ วฒันธรรม ประเพณี และภาษา ที่อาจส่งผลท าใหเ้กดิความ

ผดิพลาดทาง การแพทย ์และบทบาทในการจดัการเพือ่แกป้ญัหา 

 

 



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 60 

 

  6.6   กำรจดักำรขอ้มลูและเทคโนโลยี (Information management and technology) 

    6.6.1  ระบบการบนัทึกขอ้มูลทางคลนิิกของผูป่้วยในเวชปฏิบตัิ เช่น ระบบขอ้มูลของโรงพยาบาล 

(hospital information system)  

    6.6.2  การทบทวนและวเิคราะหข์อ้มูลทางคลนิิกของหน่วยบริการ เพื่อน าไปสู่การระบุและแกไ้ข

ปญัหาก าหนดนโยบายของหน่วยบรกิารเกี่ยวกบัการจดัการขอ้มลูและเทคโนโลยี 

    6.6.3  แหลง่ขอ้มลูสุขภาพทีเ่หมาะสมส าหรบัผูป่้วย  

    6.6.4  แนวทางการรกัษาความลบัและความเป็นส่วนตวัของขอ้มลูสุขภาพของผูป่้วย 

    6.6.5  ทกัษะในการสือ่สารและถ่ายทอดขอ้มลู 

    6.6.6  ทกัษะในการสื่อสารและแลกเปลี่ยนขอ้มูลทางการแพทยก์บัเพื่อนร่วมงานและบุคลากร

ทางการแพทยอ์ื่น  

    6.6.7  ทกัษะในการถ่ายทอดขอ้มลูเกี่ยวกบัโรคและความเจ็บป่วยใหก้บัผูป่้วย 

    6.6.8  การบนัทึกขอ้มูลทางคลนิิกที่สมบูรณ์ และครอบคลุมท ัง้การสรา้งเสริมสุขภาพ การป้องกนั

โรคการรกัษา และการฟ้ืนฟูสุขภาพ 

    6.6.9  การใชเ้ทคโนโลยใีนการจดัการและเชื่อมโยงขอ้มูลผูป่้วยและครอบครวั น าแฟ้มครอบครวั  

(family folder) มาใชใ้นการดูแลผูป่้วย 

    6.6.10  การใชเ้ทคโนโลยีในการจดัการและวิเคราะห์ขอ้มูลสุขภาพของชุมชน  น าแฟ้มชุมชน 

(community folder) มาใชใ้นการดูแลสุขภาพของคนในชมุชน 

  6.7  กำรบริหำรกำรเงินและเศรษฐศำสตรส์ำธำรณสุข (Financial management and health 

economics) 

    6.7.1  ความรูแ้ละทกัษะดา้นการบรหิารการเงนิระดบับคุคล 

      6.7.1.1  ปจัจยัดา้นการเงนิและเศรษฐกจิที่มผีลต่อการดูแลสุขภาพเบื้องตน้ของผูป่้วย 

      6.7.1.2  หลกัการวางแผนทางการเงินเบื้ องตน้เพื่อใชใ้นการดูแล สุขภาพ ตัง้แต่การ

ป้องกนัและแกไ้ขปญัหาที่มาจากการขาดการวางแผนทางการเงิน หรือมีการ

วางแผนทางการเงนิทีไ่มถ่กูตอ้งเหมาะสมได ้

    6.7.2  การดูแลผูป่้วยอย่างมคุีณภาพ คุม้ค่าและเหมาะสม ในทุกมติิท ัง้ทางกาย ใจ สงัคม และจิต

วญิญาณ 

    6.7.3  ความรูแ้ละทกัษะทางเศรษฐศาสตรส์าธารณสุข 

      6.7.3.1  การอ่านบทความทางวชิาการทางเศรษฐศาสตรก์ารแพทย ์

      6.7.3.2  การประยุกตค์วามรูท้างเศรษฐศาสตรก์ารแพทย์ มาใชก้บัการดูแลผูป่้วย และ

การบรหิารทรพัยากรทางการแพทย ์

      6.7.3.3  การดูแลผูป่้วยเฉพาะดา้นต่างๆและสมาชิกในครอบครวัไดอ้ย่างคุม้ค่าเหมาะสม

คุม้ค่า 
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      6.7.3.4  การประสานทรพัยากรในชุมชนที่มอียู่ในการดูแลสุขภาพโดยอิงหลกัเศรษฐกิจ

พอเพยีงของพระบาทสมเดจ็พระเจา้อยู่หวั 

      6.7.3.5  การใชท้รพัยากรในชมุชนเพือ่ดูแลสุขภาพของประชาชนในชุมชนอย่างคุม้ค่า 
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ภำคผนวก 2 

โรคหรอืภำวะของผูป่้วย 

  ความรูแ้ละทกัษะในการดูแลโรคหรือภาวะของผูป่้วยท ัง้ในบริบทโรงพยาบาลบา้นและชุมชน ส าหรบัแพทย์

เวชศาสตรค์รอบครวัมหีวัขอ้ดงัน้ี  

   1. Care of couple          

   2. Care of children and adolescent health      

   3. Care of elderly  

   4. Gender-specific health issues: women and men’s health      

   5. Sexual health           

   6. Palliative Care         

   7. Complementary and Alternative Medicine (CAM)     

   8. Care of Specific Populations and occupational health 

   9. Disaster Medicine        

   10. International Health and travel medicine 

   11. Human behavior and mental health 

   12. Clinical management  

    12.1 Cardiovascular problems           

    12.2  Digestive problems       

    12.3  Drug and alcohol problems      

    12.4  ENT and facial problems       

    12.5  Eye problems        

    12.6  Endocrine problems       

    12.7  Neurological problems       

    12.8  Respiratory problems       

    12.9  Rheumatology and musculoskeletal problems    

    12.10 Skin problems        

    12.11 Hematologic problems 

    12.12 Renal problems 

    12.13 Nutritional problems 
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1. Care of couple กำรดูแลคู่ครอง 

 1.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

  1.1.1 อธบิายความหมาย บทบาท หนา้ที ่ของคู่ครอง 

  1.2.2  อธบิายปญัหาการเจบ็ป่วยปญัหาทางเพศ โรคทางเพศสมัพนัธ ์การหย่ารา้งของคู่ครอง 

  1.2.3  จดับรกิารเพือ่ดูแลปญัหาของคู่ครองในหน่วยบริการปฐมภมูไิด ้

  1.2.4  บริหารจดัการเรื่องความรุนแรงที่เกิดขึ้นกบัคู่ครองใหไ้ดร้บับริการไดอ้ย่างสะดวกรวดเร็วใหเ้กิดการ

ไกลเ่กลีย่ ประนีประนอม ความเขา้ใจของคู่ครอง 

 1.2 การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic care) 

  1.2.1  ตระหนกัถงึการเจ็บป่วยของคู่ครอง/ครอบครวัที่มผีลต่อร่างกาย จิตใจ สงัคม และจิตวญิญาณของ

คู่ครอง 

  1.2.2  ตระหนกัถึงความตอ้งการบุตรของคู่ที่มีบุตรยากที่ส่งผลกระทบต่อร่างกาย จิตใจ สงัคม และจิต

วญิญาณของคู่ครอง 

  1.2.3  ตระหนกัถึงการสูญเสียการแยกจากการขดัแยง้ของคู่ครองที่มีผลต่อร่างกาย จิตใจ สงัคม และจิต

วญิญาณของคู่ครอง 

  1.2.4  ตดิตามเฝ้าระวงัครอบครวัทีคู่่ครองมกีารจากไปโดยดูแลท ัง้ผลต่อร่างกาย จติใจ และสงัคม 

 1.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ(Specific problem-solving skills) 

  1.3.1 ใหค้ าปรึกษาและบริการเบื้ องต ้นส าหรบัคู่ครองในเรื่องการมีบุตรยาก  และโรคติดเชื้ อทาง   

เพศสมัพนัธ ์

  1.3.2 ใหค้ าปรกึษาปญัหาการครองคู่ปญัหาสุขภาพทางเพศ ความไมส่มดุลของอารมณ ์ความตอ้งการทางเพศ 

  1.3.3 ใหค้ าปรกึษาปญัหาจากแมเ่ลี้ยงพ่อเลี้ยง ในคู่ครองมกีารแต่งงานใหมห่รอืมคู่ีครองใหม่ 

  1.3.4 ส่งต่อผูป่้วยไปพบแพทยเ์ฉพาะทางไดอ้ย่างเหมาะสมและทนัตามเวลา สถานการณท์ีเ่กดิขึ้นได ้

  1.3.5 ใหค้ าปรกึษา ดูแลคู่ครองทีม่กีารสูญเสยีบตุรคู่ครองตวัเองได ้

 1.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach)   

  1.4.1 ใหก้ารดูแลรกัษา ป้องกนั ส่งเสรมิสุขภาพ ปญัหาทีเ่กดิขึ้นกบัคู่ครองได ้

  1.4.2 รบัรูแ้ละใหเ้ขา้ใจถงึแนวคิดการมคู่ีครองต่างเชื้อชาติ 

  1.4.3  อธบิายผลกระทบต่อการบรกิารสุขภาพคู่ครองต่างเชื้อชาติ 

  1.4.4 เขา้ใจกฎหมายการมคู่ีครองต่างเชื้อชาตแิละระบบบรกิารสุขภาพ 

 1.5. การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

  1.5.1  แจกแจงคู่ครองในลกัษณะครอบครวัเดี่ยว ครอบครวัขยาย 

  1.5.2  วางแผนและแกป้ญัหาการดูแลสุขภาพเมือ่คู่ครองตนเองเจบ็ป่วย 

  1.5.3  ท าใหคู่้ครองเขา้ใจในการปรบัเปลี่ยนบทบาทหนา้ที่การรบัผิดชอบต่อคู่ครองและครอบครวั      

ตนเองเมือ่เจบ็ป่วย 
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  1.5.4  ตระหนักถึงปัญหา/การเจ็บป่วยที่ เกิดขึ้นในคู่ครองส่งผลกระทบต่อครอบครวัและสมาชิก              

คนอื่น ๆ (สาม ีภรรยา บตุร บดิา มารดา) 

  1.5.5  เชื่อมประสาน เพื่อลดความขดัแยง้และสรา้งความเขา้ใจ ความสมัพนัธ ์บรรยากาศที่ดใีนคู่ครองและ

ครอบครวันัน้ได ้

 1.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

  1.6.1  ตระหนกัถงึผลกระทบของคู่ครองที่เกดิขึ้นตามการด าเนินชวีติในชมุชน 

  1.6.2  รูแ้ละใหค้ าแนะน าเกี่ยวก ับระบบบริการสุขภาพท ัว่ไปและผู เ้ชี่ยวชาญเฉพาะดา้นที่ เกี่ยวขอ้ง       

ท ัง้หมดส าหรบัคู่ครองทีม่ปีญัหา  

  1.6.3  ประสานและกระตุน้การสรา้งเครอืขา่ยชมุชนในการช่วยเหลอืคู่ครองเกดิปญัหาขึ้นได ้ 

  1.6.4  ส่งเสรมิใหม้พีีเ่ลี้ยงใหค้ าปรกึษาแนะน าส าหรบัคู่ครองใหม่ในชมุชนได ้  

  1.6.5  ทราบและแนะน าแบบตวัอย่างคู่ครองที่ดี (RoleModel)ใหศึ้กษาและเรียนรูป้ระสบการณ์ต่าง ๆ ได ้

 

2. Care of children and adolescent health กำรดูแลสุขภำพเด็กและวยัรุน่ 

 2.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

  2.1.1 ใหก้ารวนิิจฉยัโรคหรอืปญัหาทีพ่บบอ่ยในเดก็ได ้ดงัน้ี 

    ▪ เดก็ทีม่พีฒันาการชา้  

    ▪ เดก็โรคสมาธสิ ัน้และปญัหาการเรยีน(ADHD, LD) 

    ▪ เดก็ทีถ่กูทารุณกรรมและถกูทอดทิ้ง  

    ▪ ไข ้ 

    ▪ การตดิเชื้อทางเดนิปสัสาวะ 

    ▪ การตดิเชื้อทางเดนิหายใจ 

    ▪ การตดิเชื้อในหูช ัน้กลาง/หูช ัน้นอก 

    ▪ โรคหอบหดื 

    ▪ ผืน่ 

    ▪ โรคเบาหวาน 

    ▪ ท่าเดนิผดิปกต ิ

    ▪ โรคของกลา้มเน้ือและกระดูก 

    ▪ ปวดศีรษะ 

    ▪ ปญัหาทางศลัยกรรมเดก็ 

    ▪ ปญัหาของระบบทางเดนิอาหาร 
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    ▪ ภาวะฉุกเฉินในเดก็ 

    ▪ การกนิสิง่แปลกปลอมและการไดร้บัสารพษิ 

  2.1.2  ในวยัรุ่น  

    ▪ การใชส้ารเสพตดิ 

    ▪ การกนิผดิปกต ิ

    ▪ ปญัหาสุขภาพจติทีพ่บบอ่ยในเดก็และวยัรุ่น 

    ▪ การตัง้ครรภใ์นวยัรุ่น 

    ▪ ปญัหาการใชค้วามรุนแรงในวยัรุ่น  

    ▪ ประเดน็ทางเพศในวยัรุ่น 

    ▪ ปญัหาสุขภาพจติ 

    ▪ ปญัหาการสือ่สารและการเขา้ถงึวยัรุ่น 

  2.1.3  จดับริการดูแลโรคและปญัหาของเด็กและวยัรุ่นในหน่วยบริการปฐมภูมิได ้ ท ัง้การตรวจผูป่้วย       

นอกและคลนิิกเดก็ด ี

  2.1.4  ส่งต่อผูป่้วยไปพบแพทยเ์ฉพาะทางไดอ้ย่างเหมาะสมกบัปญัหาและระยะเวลา 

 2.2 การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic care) 

  2.2.1 ใหก้ารดูแลร่วมระหว่างทางกาย จิตใจ และสงัคมของเด็กและวยัรุ่นโดยค านึงถึงลกัษณะเฉพาะของ

บคุคล ครอบครวั สงัคม ความเชื่อ และวฒันธรรม 

  2.2.2 แสดงทกัษะการสือ่สารทีเ่หมาะสมกบัผูป่้วยเดก็และวยัรุ่น 

  2.2.3 ดูแลท ัง้โรค (disease) และความเจบ็ป่วย (illness) ของเดก็และวยัรุ่น 

  2.2.4 วางแผนการแกป้ญัหา โดยใหผู้ป่้วยมสี่วนร่วมในการตดัสนิใจ 

 2.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ(Specific problem-solving skills) 

  2.3.1 บอกความชกุดา้นปญัหาสุขภาพของเดก็และวยัรุ่นและสาเหตขุองปญัหา 

  2.3.2 ระบปุญัหาทางสุขภาพของเดก็และวยัรุ่นทีพ่บบอ่ยในทอ้งถิน่ 

  2.3.3 จดัการภาวะฉุกเฉินในเดก็และวยัรุ่น 

 2.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

  2.4.1 ใหก้ารดูแลเดก็และวยัรุ่นท ัง้การรกัษา สรา้งเสรมิสุขภาพ ป้องกนัโรค และฟ้ืนฟูสภาพ 

  2.4.2 ติดตามดูแลและประเมนิการเจริญเติบโต พฒันาการ ภาวะโภชนาการ การใหว้คัซีนป้องกนัโรคและ

อปุสรรคการใหว้คัซนี 

  2.4.3 เป็นผูป้ระสานงานเชื่อมโยงกบัทมีสุขภาพในการดูแลสุขภาพของเดก็และวยัรุ่นในแต่ละปญัหา 

 2.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 
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  2.5.1 ใหค้ าแนะน าแก่ครอบครวั ในการเลี้ยงดูเด็กและวยัรุ่น เช่น การใหอ้าหาร การฝึกวินยั การป้องกนั

อบุตัเิหตุ การดูแลฟนั เป็นตน้ 

  2.5.2 ส่งเสรมิใหค้รอบครวัมบีทบาทร่วมกบัทมีสุขภาพ ในการดูแลเดก็และวยัรุ่นทีม่ปีญัหาสุขภาพ 

  2.5.3 ดูแลสมาชกิครอบครวัทีไ่ดร้บัผลกระทบจากปญัหาสุขภาพของเด็กและวยัรุ่นในครอบครวั 

 2.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

  2.6.1 ระบคุวามตอ้งการของชมุชน ในดา้นการดูแลสุขภาพและปญัหาของเดก็และวยัรุ่น 

  2.6.2 ประสานงานกบัหน่วยงานที่เกี่ยวขอ้งในชุมชน เพื่อช่วยเหลือปญัหาของเด็กและวยัรุ่น        โดย

จดัสรรทรพัยากรอย่างเหมาะสม 

  2.6.3 วางแผนระดบัชุมชนในการจดักิจกรรมที่ตอบสนองต่อความตอ้งการของชุมชน  ในการดูแล        

สุขภาพและปญัหาของเดก็และวยัรุ่น โดยค านึงถงึปญัหาของชมุชน 

 

3. Care of elderly กำรดูแลผูสู้งอำย ุ 

 3.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

  3.1.1 จดับรกิารด่านแรกใหก้บัผูสู้งอายุโดยไมจ่ ากดัชนิดของปญัหา 

  3.1.2 ใหก้ารดูแลผูสู้งอายุครอบคลุมทุกมติิสุขภาพ (กาย จติ สงัคม จติวญิญาณ) 

  3.1.3 ประสานการท างานร่วมกบับุคลากรทางการแพทยอ์ื่นๆ และแพทยเ์ฉพาะทางได ้

  3.1.4 จดับรกิารสุขภาพทีเ่หมาะสมกบัผูสู้งอายุภายใตบ้ริบทการดูแลทางดา้นสุขภาพและสงัคม 

  3.1.5 ประยุกตก์ารจดัการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุในแต่ละกลุ่ม เช่น ผูสู้งอายุที่มสุีขภาพดี, ผูสู้งอายุที่มอีายุมาก 

(มากกว่า 75 ปี) ผูสู้งอายุที่มสุีขภาพอ่อนแอ ผูสู้งอายุที่มคีวามเสี่ยงสูง เป็นตน้ ที่หน่วยบริการปฐมภูม ิ

ไดอ้ย่างเหมาะสม 

 3.2 การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic care) 

  3.2.1 ใหก้ารดูแลผูป่้วยสูงอายุโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง 

  3.2.2 ใหค้ าปรกึษาเพือ่สรา้งสมัพนัธภาพทีด่กีบัผูป่้วยและเคารพในสทิธขิองผูป่้วย 

  3.2.3 จดัล  าดบัความส าคญัของปญัหาโดยใหผู้ป่้วยสูงอายุมสี่วนร่วม 

  3.2.4 ใหก้ารดูแลผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองตามความตอ้งการของผูป่้วยรวมถงึการส่งต่อและการดูแลเป็นทมี 

  3.2.5 เขา้ใจลกัษณะของผูสู้งอายุที่แตกต่างจากผูป่้วยที่อายุนอ้ยกว่า  และสามารถน ามา ใชใ้นเวช

ปฏิบตัิ เพือ่การดูแลผูสู้งอายุ 

 3.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

  3.3.1 ซกัประวตัิผู สู้งอายุที่มีป ัญหาเรื่องการสื่อสาร เช่น มีปัญหาเรื่องการพูด มีปัญหาเรื่องภาวะ        

สมองเสือ่ม หรอืมปีญัหาเรื่องการไดย้นิ เป็นตน้ ไดอ้ย่างเหมาะสม 

  3.3.2 เลอืกการส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารเพือ่การวนิิจฉยัและดูแลรกัษาผูป่้วยสูงอายุไดเ้หมาะสม 

  3.3.3 รวบรวมและแปลผลขอ้มูลจากการซ ักประว ัติ  ก ารตรวจ ร่างกายและการส่ งตรวจทาง        

หอ้งปฏบิตักิารเพือ่ใชใ้นการวางแผนดูแลร่วมกบัผูป่้วยสูงอายุได ้
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  3.3.4 ใหก้ารดูแลผู ป่้วยสูงอายุที่อาจมีลกัษณะทางเวชกรรมที่ไม่จ  าเพาะ  (atypical presentation)         

ท ัง้อาการและอาการแสดง 

 3.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

  3.4.1 จดัการปญัหาสุขภาพทีห่ลากหลายทัง้ในระยะเฉียบพลนัและเรื้อรงั 

  3.4.2 วางแผนการส่งเสรมิสุขภาพและการป้องกนัโรคไดอ้ย่างเหมาะสม 

  3.4.3 จดัการและประสานการดูแลดา้นการส่งเสริม ป้องกนั ดูแลรกัษา ฟ้ืนฟูสภาพและการดูแลระยะ

สุดทา้ยได ้

 3.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

  3.5.1 ประเมนิภาวะความรุนแรงในครอบครวัและภาวะถูกทอดทิ้งของผูสู้งอายุ 

  3.5.2 ดูแลผูสู้งอายุโดยเนน้ใหค้รอบครวัมสี่วนร่วมในการตดัสนิใจและร่วมดูแลผูสู้งอายุ 

  3.5.3 คน้หาปญัหาของผูดู้แล (caregiver) ผูสู้งอายุและมวีธิกีารจดัการกบัปญัหานัน้ไดอ้ย่างเหมาะสม 

  3.5.4 วเิคราะหเ์ศรษฐานะทางการเงนิทีส่่งผลกระทบต่อการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุ 

 3.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

  3.6.1 รวบรวม วิเคราะห ์จดัล  าดบัความส าคญั ของปญัหาเรื่องผูสู้งอายุในชุมชนและเผยแพร่สู่ชุมชน 

เพือ่ใหช้มุชนมสี่วนร่วมในการแกไ้ขปญัหานัน้ ๆ 

  3.6.2 ประสานการดูแลตามความตอ้งการของผูป่้วยและชมุชนโดยใชท้รพัยากรทีม่อียู่อย่างเหมาะสม 

  3.6.3 ส่งเสรมิการดูแลผูสู้งอายุในชมุชน โดยน าชมุชนมามสี่วนร่วมในการจดับริการส าหรบัผูสู้งอายุเช่น จิต

อาสาดูแลผูสู้งอายุ   

 

 4. Gender-specific Health Issues กำรดูแลบคุคลโดยค ำนึงถงึควำมแตกต่ำงทำงเพศ 

  4.1    Women’s Health กำรดูแลสุขภำพส ำหรบัสตร ี

    4.1.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      อธบิายแนวทางการดูแลภาวะเจบ็ป่วยทีพ่บบอ่ยของผูป่้วยสตรใีนบรกิารปฐมภมูไิดถ้กูตอ้ง 

        อำกำรผิดปกตทิี่พบบ่อย: 

         ▪ Breast: Breast pain, breast lumps, nipple discharge 

         ▪ Pelvic mass 

         ▪ Pelvic pain 

         ▪ Reproductive organ: 

         ▪ Menstruation and abnormal vaginal bleeding: amenorrhea, 

menorrhagia, dysmenorrhea, inter-menstrual bleeding, irregular 

bleeding patterns, post-menopausal bleeding, pre-menstrual 

syndrome, menopause, menopausal problem 
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         ▪ Vagina, vulva: pruritus valvae, vagina discharge, painful 

ulcer/lesion at vulvae 

         ▪ Dysparunia, pelvic pain 

         ▪ Infertility-primary and secondary 

         ▪ Urinary tract: Dysuria, urinary incontinence 

         ▪ Anorectal: Faecal incontinence  

         ▪ Emotional problems: Anxiety, depression 

        ภำวะผิดปกตทิี่พบบ่อย: 

         ▪ Breast: Breast augmentation, CA breast 

         ▪ Reproductive organ: Fibroids, vaginal and uterine prolapsed, 

STDs , Bartholin’s abscess, abnormal pap smear and CA 

cervix, CA endometrium, CA ovary, endometriosis 

         ▪ Pregnancy condition  

         ▪ Miscarriage and abortion 

         ▪ Ectopic pregnancy 

         ▪ Trophoblastic disease 

         ▪ Normal pregnancy and pregnancy problem : hyperemesis, 

back pain, symphysis pubic dysfunction, multiple pregnancy, 

growth retardation(IUGR), pre-eclampsia, eclampsia, 

antepartum hemorrhage and abruption, PROM, premature labour, 

polyhydramnios, abnormalies, placenta previa, deep vein 

thrombosis and pulmonary embolism, post dates, reduced 

movements, intra-uterine infection, intra-uterine death, fetal 

abnormality 

         ▪ Medical and surgical condition and complication in pregnancy 

         ▪ Elderly pregnancy 

         ▪ Trauma in pregnancy 

         ▪ Sexual health: sexual dysfunction including psychosocial 

condition 
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         ▪ Mental health issue: eating disorder, suicide, pregnancy( 

maternal blue/depression), menopause 

        กำรสบืคน้และสง่ตรวจทำงหอ้งปฏบิตักิำรที่ใชบ่้อย: 

         ▪ Prenatal counseling and investigation (rubella titer, 

thalassemia, pap smear,HBV,HIV) 

         ▪ Mammogram, FNA 

         ▪ Pregnancy testing 

         ▪ Basic Ultrasonography in Ob-Gyn (gestational age, fetal 

movement) 

         ▪ Fetal well-being test 

         ▪ Urinalysis, mid-stream urine (MSU), urine dipstick 

         ▪ Blood test  

         ▪ Bacteriological (gram stain, culture) and virology tests(tzanc 

test, titer, pcr) 

         ▪ Pap smear 

         ▪ Swab for sperm, acid phosphatase (rape) 

         ▪ Knowledge of secondary-care investigations including 

colposcopy and subfertility investigations 

    4.1.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care)   

      4.1.2.1 สือ่สารในประเดน็ทีเ่กี่ยวขอ้งกบัเรื่องเพศ ความสมัพนัธเ์ชงิชูส้าวได ้ 

      4.1.2.2  ตระหนกัถงึสิง่ทีส่่งผลกระทบต่อผูป่้วยจากการถกูกระท าทางเพศ 

      4.1.2.3  ตระหนกัถึงความแตกต่างระหว่างเพศ ความสมัพนัธร์ะหว่างผูป่้วยและแพทย์

เพือ่ทีจ่ะป้องกนัผลเสยีของประเดน็เหลา่น้ีทีม่ต่ีอสุขภาพของสตรี 

      4.12.4  ยอมรบัและเหน็คุณค่าของความตอ้งการของหญิงรกัร่วมเพศ และ หญิงรกัสอง

เพศ (bisexual woman)   

      4.1.2.5 ตระหนกัถงึความส าคญัและใหค้วามเชื่อม ัน่แก่ผูป่้วยในการรกัษาความลบัและ

การเซน็ใบยนิยอม 

      4.1.2.6 อธบิายประเดน็ทางดา้นพธิกีรรมและศาสนาทีเ่กี่ยวขอ้ง 

      4.1.2.7 อธิบายผลกระทบจากอิทธิพลทางเพศต่อความคิด การด าเนินชีวิตและเลือก

วธิกีารทีเ่หมาะสมในการจดัการดูแล 



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 70 

 

      4.1.2.8 ใหค้วามส าคญัและแสดงถงึความละเอียดอ่อนในการปฏบิตัต่ิอผูป่้วยเพศหญงิ  

    4.1.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      4.1.3.1  แสดงกิริยา ท ัง้เรื่องการวางตวั วาจา การซกัประวตัิตรวจร่างกาย ตรวจวนิิจฉยั การ

ส่งตรวจทีเ่กี่ยวขอ้งรวมท ัง้การส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม 

      4.1.3.2 ใหก้ารเฝ้าระวงัการเกิดความรุนแรงในครอบครวัและ ตัง้ค าถามในประเด็นน้ีได ้

อย่างเหมาะสม 

      4.1.3.3  ด าเนินการสืบคน้และส่งต่ออย่างเร่งด่วนในกรณีที่สงสยัโรคมะเร็งภาวะฉุกเฉิน

ทางสูตินรีเวช เช่นในกรณีที่ ตรวจพบกอ้นที่เตา้นม ช็อคจากการตกเลอืดทาง

ช่องคลอด 

      4.1.3.4  อธิบายความส าคญัของปจัจยัเสีย่งที่จ  าเพาะในสตรี พรอ้มท ัง้สามารถน ามาใชใ้น

การวนิิจฉยัและรกัษา ปญัหาดา้นสุขภาพของสตร ี

    4.1.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach)  

      4.1.4.1  ก าหนดแนวทางการคดักรองโรคในสตรีและพรอ้มท ัง้ทราบถึงขอ้ดีขอ้ดอ้ยของ

การตรวจนัน้ ๆ 

      4.1.4.2  ก าหนดแนวทางการป้องกนัโรคในสตรีเช่น การมเีพศสมัพนัธท์ี่ปลอดภยั การสรา้ง

ภมูคุิม้กนั การป้องกนัภาวะกระดูกโปร่งบาง 

      4.1.4.3  ใหค้วามส าคญัของการส่งเสริมสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในสตรีโดยเฉพาะ

ในแงท่ีอ่าจมผีลต่อทารกในครรภ ์พฒันาการของเดก็ และครอบครวั 

      4.1.4.4  ตระหนักว่าความเจ็บป่วยในมิติอื่นๆ มีผลกระทบต่อสุขภาพของสตรีและ

ครอบครวั 

    4.1.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      4.5.1.1 ตระหนกัและใหค้วามส าคญัของบทบาทการเป็นแม่ ในโครงสรา้งครอบครวั 

      4.5.1.2  ตระหนกัถึงผลกระทบของการไม่มีงานท าต่อการเกิดปญัหาดา้นจิตใจ สงัคม 

วฒันธรรม และเศรษฐกจิ  

      4.5.1.3  คดักรอง และใหก้ารดูแลปญัหาความรุนแรงต่อสตรแีละเดก็ 

    4.1.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      4.6.1.1  ใหค้วามส าคัญกบัประเด็นดา้นความเป็นธรรม ความเท่าเทียมกนัทางเพศ 

เกี่ยวกบัการเขา้ถงึขอ้มลูบรกิารทางสาธารณสุขของสตรี 

      4.6.1.2  ประเมนิถงึประสทิธิภาพในการใหบ้ริการสุขภาพปฐมภมูใินมมุมองของผูป่้วยสตรี 

  4.2 Men’s Health กำรดูแลสุขภำพส ำหรบัเพศชำย 

    4.2.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      4.2.1.1 อธิบายแนวทางการดูแลภาวะเจ็บป่วยที่พบบ่อยของผูป่้วยชายในบริการปฐมภู

มไิดถ้กูตอ้ง 
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      4.2.1.2 จดัการดูแลผูป่้วยที่สมัผสักบัผูป่้วยชายที่มปีญัหาโรคระบบสบืพนัธุแ์ละทางเดิน

ปสัสาวะไดอ้ย่างเหมาะสม 

      4.2.1.3 อธิบายขอ้บ่งชี้ ในการส่งต่อผูป่้วยที่มีกอ้นผิดปกติบริเวณอณัฑะและผูป่้วยที่

สงสยัมะเรง็ต่อมลูกหมากไดอ้ย่างถกูตอ้ง 

        อำกำรผิดปกตทิี่พบบ่อย: 

         ▪ Dysuria 

         ▪ Frequency of micturition 

         ▪ Hematuria 

         ▪ Retention of urine 

         ▪ Abdominal and groin pain 

         ▪ Testicular lumps 

         ▪ Testicular pain 

         ▪ Sore or painful penis, ulceration 

         ▪ Erectile dysfunction 

        ภำวะผิดปกตทิี่พบบ่อย: 

         ▪ Male specific cancer: testicular and prostate cancer 

         ▪ Benign prostatic hypertrophy (BPH) and prostatitis 

         ▪ Other testicular conditions e.g. cryptorchidism, varicocele, 

hematocele, epididymitis 

         ▪ Sexual dysfunction e.g. premature ejaculation and erectile 

dysfunction 

         ▪ Male contraception: vasectomy 

         ▪ Male infertility 

         ▪ Phimosis and circumcision 

         ▪ Mental health issues including depression, suicide and 

andropause 

         ▪ Sexually transmitted infections 

    4.2.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 
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      4.2.2.1 อธิบายแนวทางการใหค้ าปรึกษาผูป่้วยเพศชายซึ่งมคีวามตระหนกัในการดูแล

สุขภาพทีแ่ตกต่างจากผูป่้วยเพศหญงิ 

      4.2.2.2 อธบิายผลกระทบของเพศต่อการรบัรูแ้ละวถิชีวีติของผูป่้วย  

      4.2.2.3 ตระหนกัถงึความแตกต่างของวฒันธรรมที่อาจมผีลต่อการรบัรูภ้าวะสุขภาพของ

ผูป่้วยและความคาดหวงัต่อการรกัษา 

      4.2.2.4 อธบิายสถาณการณท์ีผู่ป่้วยชายวยัรุ่นรูส้กึล  าบากใจเมือ่เขา้รบับริการปฐมภมูิ 

      4.2.2.5 จดับริการไดอ้ย่างเหมาะสมเมื่อสามารถคน้หาไดว้่าผูป่้วยชายอาจตอ้งการรกัษา

กบัแพทยท์ีเ่ป็นเพศชาย 

      4.2.2.6 แสดงการดูแลใหค้ าปรึกษาอย่างมืออาชีพ เพื่อใหผู้ป่้วยเพศชายเกิดความเขิน

อายนอ้ยทีสุ่ด 

    4.2.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      4.2.3.1  อธิบายพฤติกรรมของผูป่้วยชายในการใชบ้ริการทางการแพทยไ์ดว้่าผูป่้วยเพศ

ชายมกัจะมาพบแพทยน์อ้ยกว่าเมือ่เทยีบเพศหญงิ   

      4.2.3.2  ใหก้ารวินิจฉยัโรคโดยตระหนกัว่าความชุกของโรคบางอย่างพบบ่อยในผูป่้วย

ชายมากกว่าเพศหญงิ 

      4.2.3.3  อธิบายแนวทางการส่งตรวจ PSA และความส าคญัต่อการวินิจฉัยและวาง

แผนการรกัษาโรคมะเรง็ต่อมลูกหมาก 

      4.2.3.4 ใหก้ารดูแลภาวะฉุกเฉินทางดา้นระบบสบืพนัธุช์ายได ้เช่น testicular torsion, 

paraphimosis, priapism 

    4.2.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      4.2.4.1  คน้หาความเชื่อในดา้นการเจ็บป่วย และวิถีชีวิตของผู ป่้วยเพื่อใช ใ้นการ

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสุขภาพอย่างเหมาะสม 

      4.2.4.2  ใหค้วามรูผู้ป่้วยเกี่ยวกบัอาการ การรกัษา การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค

บนพื้นฐานของวถิชีวีติจรงิของผูป่้วย 

      4.2.4.3  ใหค้วามรูด้า้นเพศศึกษาอย่างปลอดภยัไดเ้หมาะสม 

    4.2.5  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      4.2.5.1  เขา้ใจความส าคญัของบทบาทการเป็นพ่อ ในโครงสรา้งครอบครวั 

      4.2.5.2  เขา้ใจผลกระทบของการไม่มีงานท าต่อการเกิดปญัหาดา้นจิตใจ  สงัคมและ

วฒันธรรม และเศรษฐกจิ ในผูป่้วยเพศชาย 

    4.2.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      4.2.6.1 อธบิายลกัษณะของการจดับรกิารสุขภาพส าหรบัเพศชายทีส่  าเรจ็ไดผ้ลดี 
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 5. Sexual Health สุขภำวะทำงเพศ 

  5.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    5.1.1 บริหารจดัการให ้ผูป่้วยที่มปีญัหาสุขภาพทางเพศ ไดเ้ขา้รบับริการไดอ้ย่างสะดวก รวดเร็ว 

โดยค านึงถงึการรกัษาความลบัของ ผูป่้วย  

    5.1.2 ท างานร่วมกบัทีมสุขภาพสหวิชาชีพ รวมไปถึงเจา้หนา้ที่ฝ่ายตอ้นรบั หรือ ฝ่ายคดักรอง

ผูป่้วย เพื่อใหม้หีลกัประกนัว่า ผูป่้วยสุขภาพทางเพศ จะสามารถเขา้ถงึการบรกิารไดอ้ย่างมี

เกยีรต ิและศกัดิ์ศร ี

    5.1.3  ประสานงาน และส่งต่อผูป่้วยไปพบแพทย์เฉพาะทางไดอ้ย่างเหมาะสมและทนัเวลา         

โดยค านึงถงึประโยชนข์องผูป่้วยเป็นหลกั 

    5.1.4  จดัใหม้กีลยุทธท์ีเ่หมาะสม ในการส่งเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรคสุขภาพทางเพศ 

    5.1.5  อธิบายกลยุทธใ์นการเฝ้าระวงั เพื่อคน้หาปญัหาสุขภาพทางเพศไดล้่วงหนา้ ก่อนทีผู่ป่้วยจะ

มอีาการแสดงของการเจบ็ป่วย 

    5.1.6  ท างานร่วมกบัสมาชิกของศูนยสุ์ขภาพชุมชน ในการจดัท านโยบายเพื่อรกัษาความลบัของ

ผูป่้วยสุขภาพทางเพศ ใหม้คีวามทนัสมยัอยู่เสมอ 

  5.2 การดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic care) 

    5.2.1  ซกัประวตัิผูป่้วยเกี่ยวกบัสุขภาพทางเพศ โดยค านึงถึงความเป็นส่วนตวั และการรกัษา

ความลบัของผูป่้วย โดยไม่ด่วนตดัสินใจ มีการตอบสนองต่อปฏิกิริยาของผูป่้วยอย่าง

เหมาะสม หลกีเลีย่ง การนึกคิดเอาเองเกี่ยวกบั sexual orientation หรือเพศของคู่นอนผูป่้วย 

หรอือายุ หรอืการเป็นชนกลุม่นอ้ย หรอืการเสือ่มสมรรถภาพทางเพศ 

    5.2.2  เขา้ใจถงึการทีป่ญัหาสุขภาพทางเพศ มผีลต่อร่างกาย จติใจ และสงัคมของผูป่้วย 

    5.2.3  อธิบาย ถงึปจัจยัดา้นวฒันธรรม และปจัจยัอื่นๆ ที่มผีลต่อความเสี่ยงที่จะท าใหผู้ป่้วยเกิด

ปญัหาสุขภาพทางเพศ และการตอบสนองของผูป่้วยต่อวฒันธรรม รวมท ัง้ปจัจยัอื่น ๆ นัน้ 

    5.2.4  เขา้ใจถึง การที่สงัคม ตีตราบาป ใหแ้ก่ผูป่้วยที่มปีญัหาสุขภาพทางเพศ ซึ่งแมแ้ต่บุคลากร

ทางการแพทยบ์างส่วน ก็ยงัถือว่าเป็นเรื่องที่น่าอบัอาย ในการที่ผูป่้วยมปีญัหาสุขภาพทาง

เพศ 

    5.2.5  อธิบายถงึความสมัพนัธข์องผูป่้วยที่มปีญัหาสุขภาพทางจิต ตดิยาเสพติด สุรา และที่มปีระวตั ิ

sexual abuse ต่อภาวะเสีย่งของการเกดิพฤตกิรรมทางเพศทีไ่ม่ปลอดภยัได ้

    5.2.6  อธิบายถงึปจัจยัที่ท  าใหเ้กดิ การตัง้ครรภโ์ดยไม่ไดว้างแผนไว ้(Unplanned pregnancies) 

รวมท ัง้ผลกระทบต่อผูป่้วย และสงัคมได ้

    5.2.7  ตระหนกัถงึ การทีผู่ป่้วยที่มโีรคประจ าตวั มคีวามพกิารในการเรยีนรูห้รือเป็นผูสู้งอายุจะถูก

ละเลย ในการดูแลปญัหาสุขภาพทางเพศจากบุคลากรทางการแพทย ์
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  5.3 ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    5.3.1  เขา้ใจและสามารถเชื่อมโยงความรูท้างกายวิภาคศาสตร์ และสรีรวิทยาระบบสืบพนัธข์อง

เพศชายและเพศหญงิ เพือ่ช่วยในการวนิิจฉยัโรคได ้

    5.3.2  น าขอ้มูลผูป่้วยเกี่ยวกบั Sexual History และจากการตรวจร่างกาย มาวินิจฉยัโรค และ

วางแผนการดูแลรกัษาผูป่้วยได ้

    5.3.3  บรรยาย ปัญหาสุขภาพทางเพศที่พบบ่อยเกี่ยวก ับ  sexual dysfunction, sexual 

violence และ sexual abuse รวมท ัง้ somatisation ได ้

    5.3.4  ใหค้ าปรึกษาผูป่้วยเกี่ยวกบัปัญหาสุขภาพทางเพศ รวมท ัง้ดา้น psychosexual, การ

คุมก าเนิดโรคติดเชื้ อทางเพศสมัพนัธ์ การตรวจ HIV และผูป่้วยที่มีภาวะ Unplanned 

pregnancy ได ้

    5.3.5  อธิบาย Best-practice guideline ในการใหค้ าปรึกษาแนะน าและการรกัษา แก่ผูป่้วยที่มี

อายุต า่ กว่า 16 ปีได ้

 

    5.3.6  อธิบายมาตรการเร่งด่วน ที่จ  าเป็นตอ้งดูแลรกัษาผูป่้วยดว้ยตนเองหรือตอ้งส่งต่อเพื่อพบ

ผู เ้ชี่ยวชาญ  ดา้นสุขภาพทางเพศ เช่น emergency contraception, severe pelvic 

inflammatory disease, serious infections ใน ผู ้ป่ วยที่ มีภ าวะภูมิ คุ ้มก ัน ร่างกาย

บกพร่องได ้

    5.3.7  อธิบายอาการแสดงเริ่มแรกของโรคติดเชื้อทางเพศสมัพนัธ ์และวนิิจฉยัแยกโรคได ้รวมท ัง้

อธบิายภาวะตดิเชื้อทางเพศสมัพนัธท์ีย่งัไมม่อีาการแสดงได ้

    5.3.8  อธิบายขอ้จ ากดัของการดูแลผูป่้วยแบบเฝ้าสงัเกตอาการได  ้เช่น chlamydia และ HIV 

อาจกลบัเขา้สู่ภาวะไมแ่สดงอาการท ัง้ๆ ทีย่งัด าเนินโรค เกดิอนัตรายกบัผูป่้วย 

  5.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    5.4.1  ใชข้อ้มูลจาก sexual history (ประวตัิคู่นอน, sexual practice, การใช ้condom) และ

ขอ้มลูอื่น ๆ ทีเ่กี่ยวขอ้ง เพือ่ประเมนิภาวะเสีย่งต่อโรคตดิเชื้อทางเพศสมัพนัธ,์ การตัง้ครรภ์

ทีไ่มพ่งึประสงค ์และมะเรง็ปากมดลูกได ้

    5.4.2  ใชข้อ้มลูจากการประเมนิภาวะเสี่ยงจากขอ้ 4.1 มาใหค้ าแนะน าและดูแลรกัษา ที่สอดคลอ้ง

กบัผูป่้วย รวมท ัง้ค าแนะน าเกี่ยวกบั safe sexual practice และการใหว้คัซนีป้องกนัไวรสั

ตบัอกัเสบบไีด ้

    5.4.3  อธิบาย ปจัจยัทีบ่่งบอกว่า เป็นผูห้ญงิในกลุ่มเสีย่งที่จะเป็นมะเรง็ปากมดลูก และเหน็คุณค่า

ในการเขา้หากลุม่ดงักลา่ว เพือ่ตรวจคดักรองโรค 

    5.4.4  ส่งต่อผูป่้วยที่มผีลตรวจมะเรง็ปากมดลูกผดิปกติ ไปพบแพทยเ์ฉพาะทางไดอ้ย่างเหมาะสม 

และสามารถอธิบายใหผู้ป่้วยทราบว่า ผูป่้วยจะไดร้บัการดูแลรกัษาอย่างไรต่อไป เมือ่ไปพบ

แพทยเ์ฉพาะทาง 
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    5.4.5  ใหก้ารดูแลป้องกนัโรค HIV เกี่ยวกบั post-exposure prophylaxis และ mother-to-

baby transmission ได ้

    5.4.6  เขา้ใจระบบการคดักรองโรคทางเพศสมัพนัธข์องประเทศ รวมท ัง้ประโยชน์และขอ้จ ากดั 

และความจ าเป็นทีจ่ะตอ้งม ีinformed consent  

    5.4.7  เขา้ใจถงึความแตกต่างในผูป่้วยกลุ่มต่างๆ ที่จะมโีอกาสเสี่ยงต่อ Unplanned pregnancy 

และเหน็คุณค่าในการเขา้หากลุม่ดงักลา่ว เพือ่ใหก้ารป้องกนัและส่งเสรมิสุขภาพ 

  5.5 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    5.5.1  อธบิายผลกระทบของปญัหาสุขภาพทางเพศของผูป่้วยทีเ่กดิขึ้นกบัครอบครวัของผูป่้วยได ้

    5.5.2  ตระหนกัถงึผลกระทบทีเ่กดิจากวถิขีองครอบครวัผูป่้วยต่อปญัหาสุขภาพทางเพศของผูป่้วย 

    5.5.3  เขา้ใจถงึหลกัการและแนวปฏบิตัเิกี่ยวกบัการใหข้อ้มลูของผูป่้วยต่อครอบครวัผูป่้วย 

    5.5.4  อธบิายระบบบรกิารสุขภาพทางเพศใหแ้ก่ครอบครวัผูป่้วยได ้

    5.5.5  ใหค้ าปรกึษาเกี่ยวกบัปญัหาสุขภาพทางเพศแก่ครอบครวั โดยเฉพาะคู่สมรสได ้เช่น ความ

ไมพ่งึพอใจในการมเีพศสมัพนัธ ์

  5.6 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    5.6.1  อธิบายระบาดวิทยาเกี่ยวกบัปญัหาสุขภาพทางเพศ และผลกระทบที่เกิดขึ้นกบัชุมชนของ

ผูป่้วยกลุม่นัน้ ๆ ได ้

    5.6.2  ตระหนกัถงึผลกระทบทีเ่กดิจากวถิชีวีติของชมุชน ต่อความชกุของปญัหาสุขภาพทางเพศ 

    5.6.3  ทราบระบบการใหบ้ริการสุขภาพทางเพศในพื้นที่ของตนเอง รวมท ัง้ผูเ้ชี่ยวชาญสุขภาพทาง

เพ ศที่ เกี่ ย วข อ้ งท ั้งหมด  ได ้แ ก่  Specialist contraception care, termination of 

pregnancy, STD diagnosis and management, HIV management และ sexual 

dysfunction 

    5.6.4  อธบิายระบบบรกิารสุขภาพทางเพศใหแ้ก่ผูป่้วยได ้ 

 

 6. Palliative Care กำรดูแลแบบประคบัประคอง 

  6.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    6.1.1  ท างานร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพีในการดูแลผูป่้วยและครอบครวั 

    6.1.2  อธบิายสถานการณก์ารดูแลผูป่้วย palliative care แบบประคบัประคองในประเทศไทยได ้

    6.1.3  ส่งต่อไปยงัหน่วยงานในชมุชนทีม่เีกี่ยวขอ้งใหช่้วยดูแลต่อไดอ้ย่างเหมาะสม 

  6.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic 

care) 

    6.2.1  อธบิายความหมายและหลกัการของการดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคอง  

    6.2.2  มคีวามเขา้ใจถงึความกงัวลใจของผูป่้วยและญาติ   เกี่ยวกบัความกลวัต่อความตายทีผู่ป่้วย

ก าลงัเผชญิอยู่ ซึง่ส่งผลต่อการรกัษาในวาระสุดทา้ยของผูป่้วย 
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    6.2.3  อธิบายปญัหาทางจิตใจที่พบบ่อยในผูป่้วยแบบประคบัประคอง และสามารถใหก้ารดูแล

เบื้องตน้ได ้เช่น ความกงัวล อารมณซ์มึเศรา้ สบัสน เป็นตน้ 

    6.2.4  ใหค้ าปรกึษาแก่ผูป่้วยและครอบครวัได ้

    6.2.5  อธบิายและใหก้ารดูแลปญัหาความไมสุ่ขสบายทีพ่บบอ่ยได ้ไดแ้ก่ อ่อนเพลยีและอ่อนก าลงั

หายใจตดิขดั ทอ้งผูก คลืน่ไส ้อาเจยีน ซมึเศรา้ เป็นตน้ 

    6.2.6  อธบิายและสามารถดูแลภาวะ ความเศรา้จากการสูญเสยีทีเ่ป็นปกตแิละไม่ปกติ 

 

  6.3 ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    6.3.1  อธบิายปฏกิริยิาการรบัรูข้า่วรา้ย  

    6.3.2  อธบิายข ัน้ตอนการแจง้ขา่วรา้ยได ้

    6.3.3  แจง้ขา่วรา้ย และตอบสนองอารมณค์วามรูส้กึของผูป่้วยและครอบครวัไดอ้ย่างเหมาะสม 

    6.3.4  สื่อสารกบัผูป่้วยและครอบครวัไดอ้ย่างมีประสิทธิภาพ   ใหค้วามหวงัและใหก้ าลงัใจ 

เพือ่ใหผู้ป่้วยและญาตอิยู่ในโลกแห่งความเป็นจรงิได ้

    6.3.5  ประเมนิความปวด และใหก้ารดูแลไดอ้ย่างเหมาะสมและมปีระสทิธภิาพ 

  6.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    6.4.1  อธิบายความชุก ชนิด และกลไกความปวดจากโรคในผูป่้วยที่ ไดร้บัการดูแลแบบ        

ประคบัประคอง  

    6.4.2  อธบิายหลกัการของการบ าบดัความปวด ระบุประเภทยาแกป้วด เภสชัจลศาสตร ์วธิีการใช ้

ยาไดอ้ย่างถกูตอ้ง  

    6.4.3  อธบิายผลขา้งเคียงของยากลุ่ม opioids และสามารถแกไ้ขปญัหาพษิจาก opioids ได ้ 

    6.4.4  อธบิายวธิกีารรกัษาความปวดที่ไมใ่ชย้าได ้

    6.4.5  ดูแลอาการเจบ็ป่วย ความไมส่บาย และดูแลภาวะใกลเ้สยีชวีติของผูป่้วยได ้

  6.5 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    6.5.1  อธบิายระบบครอบครวัและประเมนิครอบครวัได ้

    6.5.2  ใหค้ าปรกึษาแก่ผูป่้วยและครอบครวัได ้

    6.5.3  อธิบายความเจ็บป่วยของผูป่้วย ที่ไดร้บัการดูแลแบบประคปัระคอง ที่ส่งผลกระทบต่อ

ผูดู้แล   

    6.5.4  ใหค้ าแนะน าทีเ่หมาะสมต่อครอบครวัและผูดู้แลได ้

    6.5.5  ร่วมปรึกษากบัผูป่้วยและครอบครวัในการท าหนังสือแสดงเจตนาตาม  พรบ. สุขภาพ

แห่งชาต ิพ.ศ. 2550 มาตรา 12 ได ้

    6.5.6  ร่วมปรกึษาและวางแผนการดูแลผูป่้วยในประเด็นต่างๆ โดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง ไดแ้ก่ 

การใชอ้ปุกรณ์การช่วยชวีติ การใชย้าฆ่าเชื้อ การใหส้ารน า้และสารอาหารเป็นตน้ 
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  6.6 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    6.6.1  ใหค้วามใส่ใจและยอมรบัต่อความเชื่อดา้นสุขภาพตามวฒันธรรมประเพณี และความเชื่อใน

เรื่องความตายของผูป่้วยและครอบครวัได ้และน าความเชื่อดา้นสุขภาพนัน้มาประยุกตใ์ช ้

เป็นองคป์ระกอบในการวนิิจฉยั แผนการรกัษา การใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยและครอบครวัได ้

 

 7. Complementary and Alternative Medicine (CAM) กำรแพทยท์ำงเลอืกและผสมผสำน 

  7.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    7.1.1 สบืคน้ความรู ้ภูมปิญัญาที่เกี่ยวกบัการแพทยแ์ผนไทย การแพทยพ์ื้นบา้น และการแพทย์

ทางเลอืกทีม่ใีชอ้ยู่ในพื้นที่ 

    7.1.2  อธิบายการแพทยแ์ผนไทย การแพทยพ์ื้นบา้น และการแพทยท์างเลือกที่มีใชใ้นระบบ

สุขภาพใหแ้ก่ผูใ้หบ้รกิารและผูร้บับรกิารตามบรบิทของพื้นทีไ่ด ้

    7.1.3  น าความรูใ้นดา้นการแพทยแ์ผนไทย การแพทยพ์ื้นบา้น และการแพทยท์างเลอืกที่เหมาะสม

กบับรบิทของผูร้บับริการ มาใชใ้นการดูแลประชาชนในระบบบรกิารปฐมภมู ิ

  7.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic 

care) 

    7.2.1 เขา้ใจความตอ้งการใชก้ารแพทยท์างเลือกของประชากรในพื้นที่ซึ่งอาจแตกต่างกนัไป

ตามแต่ละบรบิทในประเทศไทย 

    7.2.2  ท าความเขา้ใจและหาขอ้ตกลงร่วมกนักบัผูป่้วยในการน าแพทยแ์ผนไทย แพทยพ์ื้นบา้น 

และแพทยท์างเลอืกมาใชใ้นการดูแลรกัษา 

    7.2.3  เป็นแหล่งทรพัยากรขอ้มูลส าหรบัผูป่้วยเพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจเกี่ยวกบัการผสมผสาน

การแพทยท์างเลือก แพทยแ์ผนไทย และแพทยพ์ื้นบา้นเขา้กบัการรกัษาแบบแพทยแ์ผน

ปจัจบุนั  

  7.3 ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    7.3.1  มคีวามรูเ้กี่ยวกบัการแพทยท์างเลอืก และ การแพทยพ์ื้นบา้นที่มอียู่ในพื้นที่บรกิารปฐมภูมิ

ของตนเอง และสามารถอธบิายกลไกการรกัษา ขอ้ดีขอ้เสยีของแต่ละวธิกีารไดต้ามหลกัฐาน

เชงิประจกัษท์างการแพทย ์

    7.3.2 น าความรูเ้ชงิประจกัษท์างดา้นการแพทยท์างเลอืกมาใชใ้นการดูแลปญัหาผูป่้วยเฉพาะโรค 

    7.3.3  แนะน าวิธีการของแพทยท์างเลอืกใหแ้ก่ประชากรในพื้นที่ไดอ้ย่างมปีระสทิธิภาพ เช่น การ

ฝงัเขม็ การกดจดุ   

    7.3.4  ผสมผสานการแพทยท์างเลอืกใหเ้ขา้กบัการปฏบิตังิานระดบัปฐมภมู ิ

  7.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    7.4.1  ผสมผสานการแพทยท์างเลอืกกบัการแพทยแ์ผนปจัจุบนัในการส่งเสริม ป้องกนัโรค รกัษา 

และฟ้ืนฟูสุขภาวะ  
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    7.4.2  ประยุกตก์ารแพทยท์างเลอืกเพื่อน ามาใชก้บัการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค รกัษา และ

ฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วย 

  7.5 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    7.5.1  ท าความเขา้ใจกบัครอบครวัผูป่้วยเกี่ยวกบัการใชแ้พทยท์างเลอืกที่เหมาะสมกบับริบทของ

ครอบครวันัน้ 

    7.5.2  ส่งเสริมผูป่้วย และสมาชิกในครอบครวั ใหน้ าความรูก้ารแพทยท์างเลอืกไปใชใ้นการดูแล

สุขภาพในครอบครวั 

    7.5.3  เป็นแหลง่ทรพัยากรขอ้มลู การประสานงาน และการส่งต่อเพือ่ใหผู้ป่้วยและครอบครวัไดร้บั

การดูแลอย่างเหมาะสมในดา้นการแพทยท์างเลอืก 

  7.6 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    7.6.1  ประสานหรอืจดัต ัง้เครอืขา่ยกบัองคก์รดา้นการแพทยท์างเลอืกของชมุชน 

    7.6.2  เป็นแหล่งทรพัยากรเกี่ยวกบัการใหข้อ้มูล การส่งต่อ และการท าความเขา้ใจกบัชุมชน

เกี่ยวกบัการผสมผสานการแพทยท์างเลอืกเขา้กบัการแพทยแ์ผนปจัจุบนั 

    7.6.3  การจดับรกิารทางเลอืกใหก้บัชมุชนโดยทมีปฐมภมูเิป็นผูป้ระสานงาน 

 

 8. Care of Specific Populations and occupational health กำรดูแลกลุ่มประชำกร เฉพำะ

และอำชีวอนำมยั 

  8.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    8.1.1  จดับริการอาชีวอนามยัข ัน้พื้นฐาน แก่ประชากรที่มอีาชีพในภาคเกษตร อุตสาหกรรมและ

ภาคบรกิาร 

    8.1.2  รูร้ะบาดวทิยาของโรคจากการท างานทีพ่บบอ่ยในพื้นที่ 

    8.1.3  รูแ้นวทางการรกัษาโรคจากการท างาน 

    8.1.4  ประสานการดูแลผูป่้วยโรคจากการท างานกบัแพทยอ์าชวีเวชศาสตรไ์ด ้

    8.1.5  จดัระบบบนัทกึเวชระเบยีนทีม่ขีอ้มลูการท างานและความเสีย่งจากการท างาน 

    8.1.6  จดับริการสุขภาพระดบัปฐมภูมแิก่กลุม่ประชากรเฉพาะตามวฒันธรรม เชื้อชาติ และศาสนา

  

    8.1.7  รูร้ะบาดวทิยาของโรคทีพ่บในกลุม่ประชากรเฉพาะตามวฒันธรรม เชื้อชาต ิและศาสนา 

    8.1.8  ใหบ้รกิารแก่ผูป่้วยอย่างเหมาะสมตามสทิธิการรกัษา 

  8.2 กำรดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic care) 

    8.2.1  คน้หาท ัง้โรคและความเจบ็ป่วยของคนท างาน 

    8.2.2  สือ่สารกบัผูป่้วย สรา้งความสมัพนัธท์ีด่กีบัผูป่้วย และยอมรบัในตวัตนของผูป่้วย 

    8.2.3  ดูแลสุขภาพของคนท างานท ัง้ดา้นร่างกาย จติใจ สงัคมและสิง่แวดลอ้มการท างาน  
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    8.2.4  ดูแลอย่างต่อเน่ืองท ัง้ในช่วงการท างานและช่วงการหยุดงาน 

    8.2.5  ดูแลสุขภาพกลุ่มประชากรเฉพาะที่มีวฒันธรรม เชื้อชาติ และศาสนาที่แตกต่าง ท ัง้ดา้น

ร่างกาย จติใจ สงัคม 

    8.2.6  เขา้ใจถึงบริบทของวฒันธรรม อาหาร การเกิด การตาย การใชย้า และการใหค้วามส าคญั

ต่อการเจบ็ป่วย 

    8.2.7  ดูแลอย่างต่อเน่ืองและเป็นไปตามความตอ้งการของผูป่้วย 

  8.3 ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    8.3.1  ส ารวจ รวบรวมขอ้มลู วเิคราะหค์วามเสีย่งจากการท างานทีพ่บบอ่ย 

    8.3.2  วางแผนจดัสิง่แวดลอ้มการท างานใหเ้หมาะสมกบัคน 

    8.3.3  วางแผนป้องกนัการเกดิอบุตัเิหตแุละโรคจากการท างาน 

    8.3.4  วางแผนการตรวจสุขภาพตามความเสีย่งจากการท างาน 

    8.3.5  วเิคราะหค์วามสมัพนัธข์องวฒันธรรม เชื้อชาต ิศาสนากบัภาวะสุขภาพ 

    8.3.6  ท าหตัถการไดใ้นกรณีฉุกเฉิน 

  8.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    8.4.1  ดูแลรกัษาคนท างานเมือ่เกดิอบุตัเิหตแุละโรคจากการท างานท ัง้แบบเฉียบพลนัและเรื้อรงั 

    8.4.2  สรา้งเสรมิสุขภาพคนท างานโดยใชรู้ปแบบทีเ่หมาะสมกบัลกัษณะงาน 

    8.4.3  ใหค้ าแนะน าในการป้องกนัโรคจากการท างาน 

    8.4.4  ฟ้ืนฟูสุขภาพใหส้ามารถกลบัไปท างานไดอ้ย่างปลอดภยั 

    8.4.5  ดูแลรกัษากลุ่มประชากรเฉพาะที่มวีฒันธรรม เชื้อชาติ และศาสนาที่แตกต่าง เมื่อเกิดโรค

ท ัง้แบบเฉียบพลนัและเรื้อรงั 

    8.4.6  สรา้งเสริมสุขภาพกลุ่มประชากรเฉพาะตามความเหมาะสมของวฒันธรรม เชื้อชาติ และ

ศาสนา 

    8.4.7  ป้องกนัโรคในกลุม่ประชากรเฉพาะตามความเหมาะสมของวฒันธรรม เชื้อชาต ิและศาสนา 

    8.4.8  ฟ้ืนฟูสุขภาพในกลุ่มประชากรเฉพาะตามความเหมาะสมของวฒันธรรม  เชื้ อชาติ และ

ศาสนา 

  8.5.  กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    8.5.1  เขา้ใจผลกระทบของโรคจากการท างานต่อครอบครวั 

    8.5.2  ประเมนิความคิด ความรูส้กึ ความคาดหวงัของครอบครวั ต่อปญัหาโรคจากการท างาน 

    8.5.3  ประเมนิการปฏบิตัหินา้ที่ของครอบครวั เมือ่เกดิปญัหาโรคจากการท างาน 

    8.5.4  ร่วมกบัครอบครวัคน้หาแนวทางแกป้ญัหาโรคจากการท างาน ใหม้ทีางเลอืกหลายทาง 

    8.5.5  เขา้ใจผลกระทบของปญัหาสุขภาพต่อครอบครวั ในกลุ่มประชากรที่มวีฒันธรรม เชื้อชาติ และ

ศาสนาทีแ่ตกต่าง 
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    8.5.6   ประเมินความคิด ความรูส้ึก ความคาดหวงัของครอบครวั ต่อปญัหาสุขภาพ ในกลุ่ม

ประชากรทีม่วีฒันธรรม เชื้อชาต ิและศาสนาทีแ่ตกต่าง 

    8.5.7 ประเมินการปฏิบตัิหนา้ที่ของครอบครวั เมื่อเกิดปญัหาสุขภาพ ในกลุ่มประชากรที่มี

วฒันธรรม เชื้อชาต ิและศาสนาทีแ่ตกต่าง 

    8.5.8  ร่วมกบัครอบครวัคน้หาแนวทางแกป้ญัหาสุขภาพ โดยมทีางเลอืกหลากหลายเพื่อใหเ้หมาะ

กบักลุม่ประชากรทีม่วีฒันธรรม เชื้อชาต ิและศาสนาทีแ่ตกต่างกนั 

  8.6 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    8.6.1  เขา้ใจผลกระทบของโรคจากการท างาน ท ัง้ต่อเพือ่นร่วมงาน สถานทีท่  างานและชมุชน 

    8.6.2  เขา้ใจบทบาทของบุคลากรสาขาอื่นและองคก์รที่เกี่ยวขอ้งกบัการประกอบอาชีพของคนใน

ชมุชน 

    8.6.3  ประสานงานกบับคุลากรสาขาอื่นและองคก์รที่เกี่ยวขอ้งกบัการประกอบอาชีพของคน       ใน

ชมุชนได ้

    8.6.4  เขา้ใจระบบประกนัคุณภาพของสถานประกอบการที่เกี่ยวขอ้งกบัสุขภาพของคนท างาน 

    8.6.5  เขา้ใจกฎหมายทีเ่กี่ยวกบัการดูแลสุขภาพของคนท างานในภาพรวม 

    8.6.6  ใชท้รพัยากรในการดูแลสุขภาพกลุ่มประชากรที่มวีฒันธรรม เชื้อชาติ และศาสนาที่แตกต่าง

อย่างเท่าเทยีมกนั 

    8.6.7  เขา้ใจผลกระทบต่อกนัและกนั ในชุมชนที่มีกลุ่มประชากรที่มีวฒันธรรม เชื้อชาติ และ

ศาสนาทีแ่ตกต่าง   

    8.6.8  เสริมสรา้งการรบัรูซ้ึ่งกนัและกนัอย่างสรา้งสรรค์ ในเรื่องวฒันธรรม เชื้อชาติ และศาสนา

ของประชากรกลุม่ต่างๆในชมุชน 

 

 9. Disaster medicine เวชศำสตรภ์ยัพบิตั ิ

  9.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    9.1.1  มคีวามรูเ้บื้องตน้ในการประเมนิสถานการณ์ภยัพบิตั ิท ัง้ภยัพบิตัจิากธรรมชาติ ภยัพบิตัิจาก

อบุตัเิหต ุและภยัพบิตัจิากการก่อการรา้ย 

    9.1.2  มคีวามรูเ้รื่องระบบรบัมอืกบัสถานการณภ์ยัพบิตัใินพื้นที่รบัผดิชอบของตน 

    9.1.3  จดัทมีสนบัสนุนใหก้ารดูแลเบื้องตน้ในพื้นทีภ่ยัพบิตัิทีอ่ยู่ในเขตรบัผดิชอบของตนได ้

    9.1.4  จดับรกิารดูแลดา้นสุขภาวะ (health) ใหก้บัผูป้ระสบภยัจากสถานการณ์ภยัพบิตัใินเบื้องตน้

ได ้

    9.1.5  วางแผน จดัพื้นทีส่  าหรบัดูแลผูป้ระสบภยัตามระดบัความรุนแรงโซนสดี า เขยีว เหลอืง และ

แดง รวมถงึจดัเตรยีมทรพัยากรบคุคลประจ าในแต่ละโซนไดเ้หมาะสม 

    9.1.6  ประสานงานกบัทมีหรือหน่วยงานอื่นเพื่อมาร่วมเยียวยาผูป้ระสบภยั ตวัอย่างเช่น หน่วยกู ้

ชพีองคก์รทอ้งถิน่และองคก์รสาธารณะ ทมีบคุลากรทางการแพทยอ์ื่นๆ  
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    9.1.7  วางแผน และเตรียมความพรอ้มล่วงหนา้เพื่อรบัมอืสถานการณ์ภยัพบิตัิใหก้บัทมีในองคก์ร

ของตนไดอ้ย่างสม  า่เสมอ 

    9.1.8  เป็นผูน้ าทมีสุขภาพในพื้นทีใ่นการจดัการปญัหาสุขภาวะทีเ่กดิจากภยัพบิตัไิด ้

    9.1.9  เป็นผูต้ามทีด่ีใหก้บัองคก์รความร่วมมอืต่างๆที่เกี่ยวขอ้งในการเยยีวยาช่วยเหลอืผูส้บภยั 

    9.1.10  วางแผน และเตรียมความพรอ้มดา้นเวชภณัฑแ์ละอุปกรณ์ทางการแพทยเ์พื่อรบัมือกบั

ปญัหาสาธารณสุขจากสถานการณ์ภยัพิบตัิแต่ละประเภทในพื้นที่รบัผิดชอบได ้ รวมท ัง้

สามารถบรหิารจดัการใหเ้กดิประโยชนสู์งสุดกรณีที่ทรพัยากรมจี ากดั 

    9.1.11  จดัระบบส่งต่อผูป่้วยจากเหตภุยัพบิตัไิปพบผูเ้ชี่ยวชาญเฉพาะไดเ้หมาะสม 

    9.1.12  ใชท้กัษะการสื่อสารอย่างเหมาะสมในระหว่างเหตุการณ์วิกฤตเพื่อใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด

ในการตดิต่อประสานงาน และในการดูแลผูป่้วยทีก่  าลงัมสีภาวะเครยีด 

    9.1.13  มทีกัษะการแกป้ญัหาไดด้ีในสถานการณ์ซึ่งขาดทรพัยากร ก าลงัคน การติดต่อสื่อสาร และการ

คมนาคมขนส่ง อนัเน่ืองจากเหตภุยัพบิตั ิ 

    9.1.14  จดัการประเมนิผลการท างาน วิเคราะหผ์ลร่วมกบัทีมหลงัจากที่งานเสร็จสิ้น เพื่อปรบัปรุง

วธิกีารรบัมอืในคร ัง้ต่อไปได ้

  9.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic 

care) 

    9.2.1  ใหก้ารดูแล เยยีวยาผูป้ระสบภยัโดยค านึงถงึทกุมติขิองสุขภาพ 

    9.2.2  ตระหนกัถงึสทิธผูิป่้วย 

    9.2.3  ใหก้ารดูแลผูป่้วยจากภยัพบิตัิโดยใชพ้ื้นฐานการตดัสนิใจเลอืกวธิีรกัษาร่วมกนักบัผูป่้วย 

    9.2.4  ส่งเสรมิสุขภาพ และบอกวธิีป้องกนัโรคทีเ่กิดตามหลงัการประสบภยัพบิตัใิหก้บัผูป่้วยแต่ละ

คนไดอ้ย่างจ าเพาะ 

  9.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

    9.3.1  อธิบายความส าคญัของภยัพิบตัิ อุบตัิภยัหมู่ การคดัแยกผูป้ระสบภยัตามระดบัความ

รุนแรง และการก่อการรา้ยได ้

    9.3.2  อธิบายประเภทของภยัพบิตัิ โดยจ าแนกตามสาเหตุท ัง้จากธรรมชาติ อบุตัเิหตุ การก่อความ

รุนแรง และการก่อการรา้ยได ้

    9.3.3  มีความรูเ้รื่องผลกระทบต่อสุขภาวะที่อาจเกิดจากเหตุภยัพิบตัิแต่ประเภท และสามารถ

วเิคราะห ์ใหก้ารดูแลผูป้ระสบผลกระทบดงักลา่วไดท้ ัง้ในระยะฉบัพลนั และระยะยาว 

    9.3.4  มคีวามรู ้และเขา้ใจวิธีการเขา้ช่วยเหลอืในสถานการณ์ภยัพิบตัิอย่างปลอดภยั ท ัง้ในเรื่อง

อปุกรณป้์องกนัอนัตรายส าหรบับคุคล การขจดัสารพษิ และความปลอดภยัในพื้นทีเ่กดิเหตุ 

    9.3.5  มทีกัษะทางคลินิกของการวินิจฉยัโรคโดยไม่จ าเป็นตอ้งใชเ้ครื่องมอืเพื่อช่วยวินิจฉยั  เช่น 

เอก็ซเรย ์การตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร เป็นตน้  
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    9.3.6  มทีกัษะในการจ าแนกกลุ่มผูป้ระสบภยัตามความรุนแรงและความเร่งด่วนในการดูแลรกัษา

ไดอ้ย่างเหมาะสม 

    9.3.7  มทีกัษะการกูช้พี 

    9.3.8  ดูแล รกัษาและฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วยทีม่โีรคเครียด (acute stress disorder) ได ้

    9.3.9  วินิจฉัย รกัษา และฟ้ืนฟูสภาพผูป่้วยที่มีความผิดปกติทางจิตใจภายหลงัภยนัตราย         

(Post-Traumatic Stress Disorder) ได ้

  9.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    9.4.1  อธิบายการด าเนินของโรคและความเจ็บป่วยที่เกิดจากการประสบภยัพิบตัิในแต่ละประเภท

ได ้ 

    9.4.2  ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัโรค รกัษา และฟ้ืนฟูสภาพใหก้บักลุม่ประชากรทีป่ระสบภยัพบิตัิใน

พื้นทีร่บัผดิชอบของตนได ้

  9.5 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    9.5.1  ใหก้ารดูแลครอบครวัผูป้ระสบภยัได ้

    9.5.2  ค านึงถงึผลกระทบดา้นสุขภาวะที่อาจเกิดขึ้นกบัครอบครวัของผูป้ระสบภยัพบิตัิ และใหก้าร

ดูแลแกไ้ขไดท้ ัง้ในระยะส ัน้และระยะยาว 

    9.5.3  กระตุน้ใหค้รอบครวัมีส่วนร่วมในการช่วยกนัเยียวยาบุคคลที่ประสบภยัในครอบครวั

ดว้ยกนัเอง 

    9.5.4  ประเมนิผลกระทบจากความสูญเสียของครอบครวั โดยเฉพาะในมิติดา้นสุขภาพ และให ้

การดูแลไดอ้ย่างเหมาะสม 

  9.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    9.6.1  ท างานแกไ้ขปญัหาระหว่างเกดิภยัพบิตัิร่วมกบัชมุชนในพื้นที่ของตนได ้

    9.6.2  ประสานความร่วมมอืจากหน่วยงานที่เกี่ยวขอ้งในชุมชนเพื่อใหก้ารดูแล ฟ้ืนฟูหลงัประสบ

ภยัพบิตัไิด ้

    9.6.3  กระตุน้การมสี่วนร่วมของชุมชนในการเยยีวยา แกไ้ขปญัหาอุปสรรค และฟ้ืนฟูสภาพดว้ย

ตนเองจากการประสบภยัพบิตัไิด ้ท ัง้ในระยะส ัน้และระยะยาว 

    9.6.4  เป็นผูน้ า เป็นแหล่งสนบัสนุน และเป็นแหล่งทรพัยากรใหก้บัชุมชนในการดูแลปญัหาสุข

ภาวะทีเ่กดิจากการประสบภยัพบิตัไิด ้
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 10. International Health and travel medicine สุขภำพอนำมัยระหว่ำงประเทศและเวช

ศำสตรก์ำรเดินทำงและท่องเที่ยว 

  10.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    10.1.1  อธบิายสถานการณช์าวต่างชาติทีอ่ยู่ในประเทศไทยได ้

    10.1.2  อธิบ ายกฎหม ายอน าม ัยระหว่ างประเทศ  พ .ศ .2548 ได ้ (International Health 

Regulations หรอื IHR 2005) 

    10.1.3  มสี่วนร่วมในระบบการเฝ้าระวงัและรายงานโรคทีเ่ป็นปญัหาอนามยัระหว่างประเทศไทย 

    10.1.4  ประสานงานในการปฏบิตัิตามกฎอนามยัระหว่างประเทศอย่างบูรณาการระหว่างหน่วยงานที่

เกี่ยวขอ้งได ้

  10.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic 

care) 

    10.2.1  ค านึงถึงความส าคญัของจิตใจ สงัคม และวฒันธรรมของผูป่้วยต่างชาติที่มีผลกระทบ         

กบัการเจบ็ป่วย 

    10.2.2  คน้หาความเชื่อดา้นสุขภาพของผูป่้วย  

    10.2.3  ยอมรบัความคิดเหน็ทีแ่ตกต่างกนัในการดูแลปญัหาสุขภาพ 

    10.2.4  สือ่สารหรอืมผูีช่้วยสือ่สารกบัชาวต่างชาตเิพือ่การดูแลปญัหาสุขภาพได ้

    10.2.5  จดัท าฐานขอ้มลูของผูป่้วย และเชื่อมโยงไปสู่การดูแลต่อเน่ืองได ้

    10.2.6  ตระหนกัถงึผลกระทบทีเ่กดิขึ้นกบัการด าเนินชวีติ 

    10.2.7  เลอืกแนวทางทีเ่หมาะสมในการดูแลปจัจยัเสี่ยงต่อการเกิดโรค 

  10.3 ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    10.3.1  ประเมนิความเสี่ยง วนิิจฉยั วนิิจฉยัแยกโรค และรกัษาโรคที่พบบ่อยของผูป่้วยหลากหลาย

เชื้อชาต ิโดยค านึงถงึปจัจยัก าหนดสุขภาพ 

    10.3.2  ดูแลโรคตดิต่อเฉียบพลนัที่เป็นปญัหาอนามยัระหว่างประเทศได ้

    10.3.3  ส่งต่อผูป่้วยทีเ่ป็นโรคตดิต่อเฉียบพลนั หรอืปญัหาอื่นๆ ไปยงัสถานบรกิารทีเ่หมาะสม 

  10.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    10.4.1 ส่งเสรมิสุขภาพและป้องกนัโรคทีพ่บบ่อย และโรคทีเ่ป็นปญัหาอนามยัระหว่างประเทศใหแ้ก่ 

ผูป่้วยหลากหลายเชื้อชาต ิ

    10.4.2  ท างานร่วมกบัทีมสุขภาพในการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคที่พบบ่อย และโรคที่เป็น

ปญัหาอนามยัระหว่างประเทศ 

    10.4.3  ประสานความร่วมมอืกบัครอบครวัเพือ่ใหผู้ป่้วยลดความเสี่ยงต่อการเกดิโรค 

  10.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    10.5.1  ใหค้รอบครวัมสี่วนร่วมในการดูแลผูป่้วยในบริบทสงัคมและวฒันธรรม 
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    10.5.2  กระตุน้และส่งเสรมิใหผู้ป่้วยและครอบครวัดูแลตนเองเมือ่เจ็บป่วยได ้

    10.5.3  กระตุน้และส่งเสริมใหผู้ป่้วยและครอบครวัมีส่วนร่วมในการสรา้งเสริมสุขภาพและ        

ป้องกนัโรคใหแ้ก่บคุคลในครอบครวั 

  10.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    10.6.1  ประสานงานกบัชมุชนในการจดัระบบเฝ้าระวงัโรค/ภยัสุขภาพ หรือภาวะคุกคาม        ดา้น

สาธารณสุข ดว้ยระบบสือ่สารขอ้มลูชมุชนทีม่ปีระสทิธภิาพ 

    10.6.2  ประสานความร่วมมอืกบัชมุชนในการปฏบิตัิตามกฎอนามยัระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 

 

 11. Human behavior and mental health พฤตกิรรมของมนุษยแ์ละสุขภำพจติ 

  11.1 กำรจดักำรบรกิำรปฐมภมิู (Primary care management) 

    11.1.1  คดักรองและวนิิจฉยัผูป่้วยที่มปีญัหาสุขภาพจิตและความผิดปกติทางจิตเวชที่พบบ่อยได  ้

เช่น ภาวะวติกกงัวล เครียด ซมึเศรา้ ฆ่าตวัตาย จิตเภท โดยการใชเ้ครื่องมอืทางจติเวชที่มี

ประสทิธภิาพและเชื่อถอืได ้

    11.1.2  ใหก้ารตรวจประเมนิทางจติเวช ร่วมกบัการตรวจทางกายทีเ่หมาะสม 

    11.1.3  อธบิายแนวทางการดูแลและกระบวนการบ าบดัทีจ่  าเพาะไดต้ามแนวทางการรกัษาสากล 

    11.1.4  ดูแลผูท้ี่มปีญัหาทางสุขภาพจิตในปฐมภูมโิดยตระหนกัว่า บางหตัถการทางการแพทยอ์าจมี

ผลกระทบต่อสุขภาพจติ รวมถงึความแตกต่างในการสือ่สาร, การใชย้า และการดูแลตนเอง 

    11.1.5  ส่งต่อ (refer) หรอืดูแลร่วม (collaborate) กบัผูเ้ชี่ยวชาญทางสุขภาพจติไดอ้ย่างเหมาะสม  

    11.1.6  อธบิายถงึสาเหตุต่างๆทีท่  าใหเ้กดิอาการทางจิต (psychosis) ในผูป่้วยวยัรุ่นคร ัง้แรกได ้

    11.1.7  รูถ้งึสญัญาณเตอืนเบื้องตน้ของการเกดิป ญหาทางสุขภาพจติในกลุม่เดก็และวยัรุ่นได ้

    11.1.8  ตอบสนองไดอ้ย่างรวดเรว็เหมาะสมต่อผูป้กครอง ครอบครวั ครู หรอืบุคคลอื่นทีอ่ยู่ใกลช้ิด

กบัเดก็และวยัรุ่น  

    11.1.9  เขา้ใจความรบัผิดชอบในการช่วยเหลือเด็กที่ประสบปัญหาและรูว้ิธีการเขา้ถึงแหล่ง

สนบัสนุน และค าแนะน าจากผูเ้ชี่ยวชาญทางดา้นสุขภาพจิตเดก็และวยัรุ่น 

    11.1.10 น าหลกัการความรูด้า้นพฤติกรรมศาสตร์ มาประยุกตใ์ชใ้นการจดับริการปฐมภูมเิพื่อการ

ปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพได ้เช่น การปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพรายบุคคล การ

สื่อสารประชาสมัพนัธเ์พื่อสรา้งความตระหนกัในการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมของประชาชน 

การปรบั สภาพแวดลอ้ม วฒันธรรม ค่านิยม ทีเ่อื้อต่อการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม 

  11.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and holistic 

care) 

    11.2.1  เขา้ใจถึงการดูแลร่วมระหว่างทางกายและทางจิตใจ เช่น อาการทางจิตที่มีผลมาจากการ

เจบ็ป่วยทางร่างกาย 

    11.2.2  สรา้งสมัพนัธภาพทางการรกัษากบัผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางสุขภาพจติได ้
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    11.2.3  แสดงถงึทกัษะการสือ่สารทีจ่  าเพาะกบัผูป่้วยแต่ละลกัษณะได ้

    11.2.4  เขา้ถงึผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางสุขภาพจิตเพือ่ไดป้ระวตัทิีผู่ป่้วยยากจะกลา่วถงึ 

    11.2.5  อธิบายใหผู้ป่้วยที่มอีาการทางจิตเวชเขา้ใจถงึการเจ็บป่วยและตดัสินใจใหก้ารดูแลไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

    11.2.6  ตระหนกัถงึความแตกต่างทางวฒันธรรม 

    11.2.7  วเิคราะหแ์ละประเมนิผลกระทบจากสิ่งแวดลอ้มที่เป็นสาเหตุการเกิดความเจ็บป่วยทางจิต

เวช และปจัจยัทีช่่วยในการฟ้ืนฟูจากการจดัการสิง่แวดลอ้มที่มปีระสทิธภิาพ 

    11.2.8  ใหค้ าปรกึษาและดูแลต่อเน่ืองเพือ่การปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสุขภาพได ้

  11.3.  ทกัษะกำรแกป้ญัหำเฉพำะ (Specific problem-solving skills) 

    11.3.1  บอกความชกุของปญัหาทางสุขภาพจิตและความตอ้งการการดูแลทางการแพทย ์รวมถงึการ

ใชอุ้ปกรณท์ี่มอียู่ และการลงทะเบยีนผูป่้วยส าหรบัภาวะจ าเพาะซึ่งสมัพนัธก์บัการเก็บขอ้มลู

และการตดิตามการรกัษา 

    11.3.2   คน้หาประชากรกลุม่เสีย่งต่อปญัหาทางสุขภาพจติ 

    11.3.3   มีความเขา้ใจและแยกความแตกต่างระหว่างภาวะซึมเศรา้กบัความทุกขท์างอารมณ์ 

(emotional distress) 

    11.3.4   ระบปุญัหาทางสุขภาพจติซึง่ซ่อนเรน้หรอืเกี่ยวกบัภาวะทางกาย 

    11.3.5   ประเมนิความเสีย่งของภาวะความคิดการท ารา้ยตนเอง 

    11.3.6  มีความเขา้ใจประเด็นเกี่ยวก ับประสิทธิภาพการคัดกรอง การระบุปัญหาแต่แรกเริ่ม         

การสงัเกตการณแ์ละการประเมนิอย่างเป็นข ัน้ตอน 

    11.3.7 จดัการกบัสถานการณ์ที่ไมแ่น่นอนซึง่ผูป่้วยมกัท าใหเ้กิดขึ้น เช่น การมาตรวจบ่อยๆ ผูป่้วย

ทีต่อ้งการยาในปรมิาณทีผ่ดิปกติ, การท ารา้ยตนเองบอ่ยๆในผูป่้วยบคุลกิภาพแปรปรวน 

    11.3.8  รูแ้ละเขา้ใจในธรรมชาตพิฤติกรรมมนุษย ์ตลอดจนหลกัการของการปรบัเปลีย่นพฤติกรรม 

  11.4 กำรดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

    11.4.1 ดูแลปญัหาสุขภาพกายในผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางสุขภาพจติได ้

    11.4.2   คดักรองและวนิิจฉยัผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางกายซึง่เสี่ยงต่อปญัหาทางสุขภาพจิตได ้

    11.4.3   เขา้ใจเรื่องการฟ้ืนฟูและหลกัการส่งเสรมิการฟ้ืนฟู 

    11.4.4  อธบิายหลกัการสรา้งเสรมิสุขภาพจติทีด่ไีด ้(mental health promotion) 

  11.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

    11.5.1  ตระหนกัถงึการมสี่วนร่วมของสมาชกิครอบครวัในการดูแลผูม้ปีญัหาทางสุขภาพจิต 

    11.5.2  อธบิายผลกระทบของการมผูีป่้วยทางสุขภาพจติทีม่ต่ีอบุคคลในครอบครวัได ้

    11.5.3 สือ่สารกบับคุคลในครอบครวัเพือ่ใหเ้ป็นส่วนหน่ึงในการดูแลภาวะทางสุขภาพจิต 

    11.5.4 ใหค้วามรูแ้ก่สมาชิกในครอบครวัถงึการสงัเกตอาการ การคดักรองและการดูแลเบื้องตน้แก่

ผูม้ปีญัหาทางสุขภาพจติในครอบครวั 



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 86 

 

    11.5.5 ประคบัประคองครอบครวัในภาวะวกิฤตจิากผูท้ีม่ปีญัหาทางสุขภาพจติได ้

    11.5.6  คน้หาศกัยภาพของครอบครวั เพือ่ใหม้สี่วนร่วมในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของผูป่้วย 

  11.6 กำรดูแลโดยมุ่งเนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

    11.6.1 ตระหนกั อธิบาย ประเมิน และวางแผนการใหบ้ริการที่เกี่ยวกบัผลกระทบของภาวะตรา

บาป (stigma) และการแยกตวัจากสงัคม 

    11.6.2 บอกขอ้ขดัแยง้ทางจรยิศาสตรข์องการใชย้าเพือ่สงบอาการผูป่้วยในเหตผุลทางสงัคม  

    11.6.3 จดัการภาวะความไมเ่ท่าเทยีมทางสงัคมได ้

    11.6.4 ประเมินองค์กรทางสงัคมและสุขภาพ ท ัง้หน่วยราชการและเอกชน ที่มีส่วนในการดูแล

ผูป่้วยที่มปีญัหาทางสุขภาพจิต และใชก้ลไกทางสงัคมเพื่อการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมของ

ประชาชน 

    11.6.5 ใหก้ารดูแลร่วมกบัหน่วยงานอื่นเพื่อดูแลปญัหาพฤตกิรรมและสุขภาพจิตของประชาชนโดย

ค านึงถงึบรบิทสภาพแวดลอ้ม สงัคม วฒันธรรม ค่านิยม ความเชื่อของคนชมุชน 

    11.6.6 สามารถจดัแผนงานพฒันาสุขภาพจติซึง่สะทอ้นถงึมมุมองของประชาชนในทอ้งถิน่ 

 

 12. Clinical management กำรจดักำรปญัหำทำงคลนิิก 

  12.1 ปญัหาระบบหวัใจและหลอดเลอืด (Cardiovascular problems)   

  12.2  ปญัหาระบบย่อยอาหาร (Digestive problems) 

  12.3 ปญัหาเกี่ยวกบัสารเสพตดิและแอลกอฮอล ์(Drug and alcohol problems) 

  12.4  ปญัหาหู คอ จมกู และใบหนา้ (ENT and facial problems)     

  12.5  ปญัหาทางตา (Eye problems)        

  12.6  ปญัหาระบบต่อมไรท่้อ (Endocrine problems)      

  12.7  ปญัหาระบบประสาท (Neurological problems)      

  12.8  ปญัหาทางเดนิหายใจ (Respiratory problems)      

  12.9  ปญัหาโรคไขขอ้ กระดูก และกลา้มเน้ือ (Rheumatology and musculoskeletal roblems) 

  12.10 ปญัหาผวิหนงั (Skin problems)        

  12.11 ปญัหาโลหติวทิยา (Hematologic problems) 

  12.12 ปญัหาทางไต (Renal problems) 

  12.13 ปญัหาทางโภชนาการ (Nutritional problems) 

  12.1   ปญัหำระบบหวัใจและหลอดเลอืด (Cardiovascular Problems) 

    12.1.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.1.1.1 จดับริการปฐมภูมิใหก้บัในผูป่้วยที่มีปญัหาเกี่ยวกบัโรคทางระบบหวัใจและ

หลอดเลอืดได ้
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      12.1.1.2 มีทกัษะการประสานงานกบับุคลากรทางการแพทย์ในทุกระดบั เพื่อใหเ้กิด

ประสทิธผิลในการดูแลรกัษาผูป่้วยโรคหวัใจและหลอดเลอืดอย่างเตม็ที่ 

      12.1.1.3 ส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญในเวลาที่เหมาะสม และทนัท่วงท ีโดยเฉพาะ

กรณีภาวะฉุกเฉินทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

      12.1.1.4 เลอืกใชก้ลยุทธส์่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค เพือ่ลดปญัหาโรคทางระบบหวัใจ

และหลอดเลอืดไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.1.1.5 วนิิจฉยัปญัหาเกี่ยวกบัโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดก่อนที่จะแสดงอาการ

ได ้

      12.1.1.6 วนิิจฉยัปญัหาเกี่ยวกบัโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด จากอาการและอาการ

แสดงรวมถึงส่งตรวจเพิ่มเติม และ/หรือส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม ในกรณี

ดงัต่อไปน้ี 

          อำกำร  

          ▪ เจบ็หนา้อก (Chest pain) 

          ▪ หายใจไมอ่ิ่ม (Breathlessness) 

          ▪ ขอ้เทา้บวม (Ankle swelling) 

          ▪ ใจส ัน่(Palpitation) 

          ▪ หวัใจเตน้ผดิจงัหวะ ( (Arrythmias) 

          ▪ อาการและอาการแสดงของโรคระบบหลอดเลอืดสมอง (Cerebrovascular 

disease) 

          ▪ เป็นลม (Syncope) 

          ▪ หมดสต ิ(Collapse) 

          ภำวะควำมเจบ็ป่วย 

          ▪ Coronary heart disease: angina, acute coronary syndromes, 

cardiac arrest 

          ▪ Heart failure 

          ▪ Arrythmias 

          ▪ Other heart disease: valvular heart disease, 

cardiomyopathy, congenital heart disease 

          ▪ Cerebrovascular disease: stroke, TIA 

          ▪ Thromboembolic disease  
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          Investigation 

          ▪ Blood pressure measurement 

          ▪ ท าการตรวจ อ่านและแปลผล Electrocardiogram พื้นฐานได ้

          ▪ ท าการตรวจ และแปลผล Venous dopplers and ankle brachial 

pressure  index measurement 

          กำรรกัษำ 

          ▪ ใหก้ารรกัษาผูป่้วยที่มคีวามเสี่ยงต่อการเกิดโรคหวัใจและหลอดเลอืด

ได ้โดยเฉพาะการรกัษาภาวะความดนัโลหติสูง และไขมนัในเลอืดสูง 

          ▪ ดูแลรกัษาในผูป่้วยกลุ่มโรคเรื้อรงัได ้ท ัง้การรกัษาโรค การดูแลอย่าง

เป็นระบบร่วมกับทีมสหสาขาวิชา การฟ้ืนฟู  และการดูแลแบบ

ประคบัประคองในผู ป่้วยหวัใจลม้เหลวระยะสุดทา้ย (End stage 

cardiac failure) 

          ▪ ติดต่อสื่อสารกบัผูป่้วย ครอบครวั และบุคลากรทางการแพทยไ์ดใ้น

ทกุระดบั 

          ▪ รกัษาผูป่้วยที่มีปญัหาหรืออาการอนัสงสยัจะเกิดจากภาวะโรคหวัใจ

และหลอดเลอืดไดอ้ย่างทนัท่วงท ี

          กำรป้องกนั 

          เลอืกใชว้ธิีการ กลยุทธ ในการลดหรือก าจดัปจัจยัเสี่ยงอนัจะน าไปสู่ภาวะ

โรคหวัใจและหลอดเลอืด ดงัต่อไปน้ี 

          ▪ ภาวะความดนัโลหติสูง 

          ▪ ภาวะไขมนัในเลอืดสูง 

          ▪ การสูบบหุรี่   

          ▪ การดื่มสุรา 

          ▪ ภาวะโรคอว้นหรอืน า้หนกัเกนิ 

          ▪ ภาวะน า้ตาลในเลอืดสูง หรอืโรคเบาหวาน 

      12.1.1.7 จดัท าฐานขอ้มลูเกี่ยวกบัโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดในผูป่้วยแต่ละราย โดย

ขอ้มูลนัน้ ๆ สามารถเชื่อมโยงไปสู่การดูแลอย่างต่อเน่ืองระหว่างบุคลากรทาง

การแพทยใ์นแต่ละสาขาได ้
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    12.1.2 กำรดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำงและกำรดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.1.2.1 คน้หาความเชื่อทางดา้นสุขภาพของผูป่้วย โรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

และใหก้ารสนบัสนุน แกไ้ขหรอืคดัคา้นไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.1.2.2  ยอมรบัความคิดเห็นที่ไม่ตรงกนัระหว่างแพทยแ์ละผูป่้วยในระหว่างการดูแล

ปญัหาโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด โดยใหค้วามเคารพต่อการตดัสินใจ

อย่างเป็นอสิระของผูป่้วย 

      12.1.2.3 สือ่สารเกี่ยวกบัความเสี่ยงการเกิดโรคหรือปญัหาทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

ของผูป่้วยแต่ละรายอย่างชดัแจง้และมปีระสทิธภิาพโดยไมม่อีคติ 

      12.1.2.4 ใหค้วามส าคญัของสภาพทางจิตใจและสงัคมที่มีผลกระทบกบัการดูแลปญัหา 

ทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดของผูป่้วย 

      12.1.2.5 ใหค้วามส าคญัของสภาพทางจิตใจและสงัคมที่มีผลกระทบกบัการดูแลปญัหา 

ทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดของผูป่้วยต่อครอบครวั เพือ่น นายจา้ง ลูกจา้ง  

      12.1.2.6 ตระหนกัถงึผลกระทบที่เกิดขึ้นกบัการด าเนินชีวติ และการท างานของผูป่้วยเมือ่

มปีญัหาทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

      12.1.2.7 ตระหนกัถึงวฒันธรรมของชุมชนที่มีผลกระทบอย่างมีนัยส าคญัต่ออารมณ์

ความรูส้กึของผูป่้วย 

      12.1.2.8 เลอืกแนวทางที่เหมาะสมในการดูแลรกัษาปจัจยัเสี่ยงของปญัหาทางระบบหวัใจ 

และหลอดเลอืด โดยเป็นการตดัสนิใจร่วมกนัระหว่างผูป่้วยและแพทย ์

   12.1.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.1.3.1  จดัการภาวะทางดา้นโรคหวัใจและหลอดเลอืดในกรณีเร่งด่วน ไดอ้ย่างทนัท่วงท ี

เช่น Acute myocardial infarction, Acute stroke and critical ischaemia 

      12.1.3.2  อธิบายความสมัพนัธร์ะหว่างปจัจยัเสี่ยงกบัการเกิดโรคทางระบบหวัใจและ

หลอดเลอืดรวมถงึแนวทางการจดัการกบัปจัจยัเสีย่ง 

      12.1.3.3  มทีกัษะในการซกัประวตั ิตรวจร่างกาย ส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารเพิ่มเตมิ เพื่อ

การวนิิจฉยัโรคในระบบหวัใจและหลอดเลอืดไดถ้กูตอ้ง 

      12.1.3.4  ส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยเ์ฉพาะทางโรคหวัใจ ในสถานการณแ์ละเวลาทีเ่หมาะสม  

      12.1.3.5  อธิบายเหตุผลของการจ ากดัการส่งตรวจเพิ่มเติมทางหอ้งปฏิบตัิการ และการ

รกัษา ในกรณีโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลือดที่ไม่จ  าเป็นได  ้เช่น การท า 

Echocardiogram, การใชย้า กลุม่ Statins 

    12.1.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.1.4.1 ใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยในการลดหรือก าจดัความเสี่ยงในการเกิดโรคทางระบบ

หวัใจ และหลอดเลอืดแต่ละรายได ้
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      12.1.4.2  เลอืกการส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการเพิ่มเตมิ โดยจดัล  าดบัความส าคญัก่อนหลงั

ตามปจัจยัเสีย่งและความรุนแรงของโรค ทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

      12.1.4.3  ใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วย เรื่องการปฏบิตัติวั การด าเนินชีวติใหเ้หมาะสมตามระดบั

ความเสีย่ง และความรุนแรงของโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดของผูป่้วย 

      12.1.4.4 ใชห้ลกัฐานเชงิประจกัษใ์นการดูแลปญัหาทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

    12.1.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.1.51  ใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยและครอบครวัในการร่วมกนัลดหรือก าจดัความเสี่ยง ใน

การเกดิโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลอืดในแต่ละรายไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.1.5.2  อธิบายปจัจยัเสี่ยงและโอกาสเกิดโรคทางระบบหวัใจและหลอดเลือด  ของ

สมาชกิในครอบครวัได ้

      12.1.5.3  วางแนวทางการจดัการเพื่อใหก้ารรกัษาภาวะฉุกเฉิน ทางระบบหวัใจและหลอด

เลอืดแก่ผูป่้วยทีแ่ตกต่างกนัในแต่ละครอบครวัได ้

    12.1.6  การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.1.6.1  อธิบายแนวโนม้ความชุกของปจัจยัเสี่ยง รวมถึงโรคทางระบบหวัใจและหลอด

เลอืดของชมุชนได ้

      12.1.6.2  อธบิายนโยบายของรฐับาลทีม่อีิทธพิลต่อการดูแลรกัษาผูป่้วยโรคทางระบบหวัใจ 

และหลอดเลอืด 

      12.1.6.3  ใชน้โยบายของรฐับาลในการดูแลปญัหาทางระบบหวัใจและหลอดเลอืด 

      12.1.6.4 วางแนวทางการจดัการเพื่อใหก้ารรกัษาภาวะฉุกเฉิน ทางระบบหวัใจและหลอด

เลอืดแก่ผูป่้วยทีอ่ยู่ในพื้นทีต่่างกนัได ้

  12.2 ปญัหำระบบย่อยอำหำร (Digestive Problems) 

    12.2.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.2.1.1  จดับรกิารสุขภาพระดบัปฐมภูมแิก่ผูป่้วยที่มปีญัหาระบบย่อยอาหารทีพ่บบอ่ย 

      12.2.1.2  รูร้ะบาดวิทยาของโรคระบบย่อยอาหารที่พบบ่อย ไดแ้ก่ ปวดทอ้ง แผลใน

กระเพาะอาหาร กรดไหลยอ้น อุจจาระร่วง ทอ้งผูก ล  าไสแ้ปรปรวน ใน

ประชากรวยัต่างๆ และโรคตบั ตบัอ่อน ท่อน า้ด ี 

      12.2.1.3  รูแ้นวทางการรกัษาโรคระบบย่อยอาหาร 

      12.2.1.4  ประสานการดูแลผูป่้วยกบัแพทยอ์ายุรศาสตร ์และศลัยศาสตร ์ได ้

      12.2.1.5  ส่งต่อผูป่้วยไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.2.1.6  ใหบ้รกิารแก่ผูป่้วยอย่างเหมาะสมตามสทิธิการรกัษา  

    12.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.2.2.1 คน้หาท ัง้โรคและความเจบ็ป่วย 
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      12.2.2.2 สื่อสารกบัผูป่้วย สรา้งความสมัพนัธท์ี่ดีกบัผูป่้วย และยอมรบัในตวัตนของ

ผูป่้วย 

      12.2.2.3 ดูแลปญัหาท ัง้ดา้นร่างกาย จติใจ สงัคม  

      12.2.2.4 ดูแลอย่างต่อเน่ืองและเป็นไปตามความตอ้งการของผูป่้วย 

      12.2.2.5  เขา้ใจถงึบรบิทของวฒันธรรม อาหารทีเ่กี่ยวขอ้งกบัปญัหาระบบย่อยอาหาร 

    12.2.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.2.3.1  ส ารวจ รวบรวมขอ้มลู วเิคราะหอ์บุตักิารณป์ญัหาระบบย่อยอาหารทีพ่บบอ่ย 

      12.2.3.2 วางแผนจดัการสิง่แวดลอ้มทีเ่กี่ยวขอ้งกบัปญัหาระบบย่อยอาหาร 

      12.2.3.3  วิเคราะหค์วามสมัพนัธข์องวฒันธรรม เชื้ อชาติ ศาสนากบัปญัหาระบบย่อย

อาหาร 

      12.2.3.4  ท าหตัถการไดใ้นกรณีฉุกเฉิน 

    12.2.4  การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.2.4.1  ดูแลรกัษาผูป่้วยทีม่ปีญัหาระบบย่อยอาหารท ัง้แบบเฉียบพลนัและเรื้อรงั 

      12.2.4.2  สรา้งเสรมิสุขภาพผูป่้วยทีม่ปีญัหาระบบย่อยอาหารโดยใชโ้ปรแกรมทีเ่หมาะสม 

      12.2.4.3  ใหค้ าแนะน าในการป้องกนัปญัหาระบบย่อยอาหาร 

      12.2.4.4  ฟ้ืนฟูสุขภาพใหส้ามารถกลบัไปใชช้วีติไดต้ามปกติ 

    12.2.5.  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.2.5.1 เขา้ใจผลกระทบของโรคระบบย่อยอาหารต่อครอบครวั 

      12.2.5.2  ประเมนิความคิด ความรูส้กึ ความคาดหวงัของครอบครวั ต่อปญัหาโรคระบบ

ย่อยอาหาร 

      12.2.5.3  ประเมนิการปฏบิตัหินา้ที่ของครอบครวั เมือ่เกดิปญัหาโรคระบบย่อยอาหาร 

      12.2.5.4  ร่วมกบัครอบครวัคน้หาแนวทางแกป้ญัหาโรคระบบย่อยอาหารใหม้ีทางเลือก

หลายทาง 

    12.2.6. การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.2.6.1  เขา้ใจผลกระทบของโรคระบบย่อยอาหารต่อเพือ่นบา้น และชมุชน 

      12.2.6.2  ใชท้รพัยากรในการดูแลปญัหาโรคระบบย่อยอาหารอย่างมปีระสทิธิภาพและเท่า

เทยีมกนั 

      12.2.6.3  ประสานงานกบับุคลากรสาขาอื่นและองคก์รที่เกี่ยวขอ้งกบัสิ่งแวดลอ้ม  และ

วฒันธรรมทีเ่ป็นปจัจยัเอื้อต่อการเกดิปญัหาโรคระบบย่อยอาหาร 

      12.2.6.4  เสรมิสรา้งการรบัรูข้องชมุชนอย่างสรา้งสรรคใ์นเรื่องปญัหาโรคระบบย่อยอาหาร  
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  12.3  กำรดูแลปญัหำเกีย่วกบัสำรเสพตดิและแอลกอฮอล ์(Drug and Alcohol Problems) 

       12.3.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.3.1.1 อธิบายอาการและอาการแสดงของผูใ้ชส้ารเสพติดประเภทต่างๆได ้ท ัง้ทางกาย 

จติใจและสงัคม 

      12.3.1.2  อธิบายภาวะแทรกซอ้นหรือโรคร่วมที่เกิดจากการใชส้ารเสพติดชนิดต่างๆ ท ัง้

จากตวัสารเสพตดิเอง และจากวธิกีารบรหิารยา  

      12.3.1.3  อธิบายการตรวจคดัครองการใชส้ารเสพติดชนิดต่างๆ และแปลผลไดอ้ย่าง

ถกูตอ้ง 

      12.3.1.4  คัดกรองผูต้ิดแอลกอฮอลโ์ดยใชชุ้ดค าถามเบื้ องตน้  ตวัอย่างเช่น CAGE, 

AUDIT  

      12.3.1.5  ใหก้ารดูแลผูต้ดิสารเสพตดิตามมาตรฐานการรกัษาท ัง้วธิีใชย้า และไมใ่ชย้า 

      12.3.1.6  ใหก้ารดูแลภาวะฉุกเฉินจากการใชส้ารเสพตดิชนิดต่างๆได ้

      12.3.1.7  อธิบายข ัน้ตอนการจดัตัง้และด าเนินงานของคลนิิกยาเสพติด โดยประสานความ

ร่วมมอืกบัหน่วยงานต่างๆท ัง้ในและนอกสถานพยาบาล 

      12.3.1.8  ตระหนกัถงึความจ าเป็นในการแกไ้ขปญัหายาเสพตดิ 

    12.3.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.3.2.1  อธิบายและตระหนกัถึงความส าคญัของการดูแลผูใ้ชส้ารเสพติดโดยยึดผูป่้วย

เป็นศูนยก์ลาง 

      12.3.2.2  อธิบายข ัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงในระยะต่างๆของการเลิกสารเสพติดใน

ผูป่้วยแต่ละคน และสามารถใหก้ารช่วยเหลอืในแต่ละระยะไดอ้ย่างถกูตอ้ง 

      12.3.2.3  ตระหนกัและดูแลผูใ้ชส้ารเสพติดโดยค านึงถึงลกัษณะเฉพาะของแต่ละบุคคล 

ครอบครวั สงัคม ความเชื่อ และวฒันธรรมทอ้งถิน่ 

    12.3.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.3.3.1  ประเมนิความเสี่ยงของการท ารา้ยตวัเอง หรือฆ่าตวัตายในผูใ้ชส้ารเสพติด และ

ใหก้ารดูแลไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.3.3.2  อธิบายเน้ือหาส าคญัของกฎหมายที่เกี่ยวขอ้งกบัยาเสพติด แอลกอฮอลแ์ละบุหรี่ 

ขอ้จ ากดัของกฎหมาย และกลไกในการบริหารจดัการเพื่อบงัคบัใชก้ฎหมายใน

ชมุชนไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ 

    12.3.4  การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.3.4.1 อธบิายสาเหตุทีท่  าใหเ้กดิการใชส้ารเสพตดิในแต่ละบคุคล และใหก้ารแกไ้ข 

      12.3.4.2  อธบิายโรคหรอืภาวะทีพ่บร่วมกบัการใชส้ารเสพตดิ และใหก้ารดูแลรกัษา 
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      12.3.4.3  อธิบายปญัหาที่เกิดขึ้นไดบ้่อยในระหว่างการเลิกใชส้ารเสพติด  รวมท ัง้ใหก้าร

ป้องกนัและดูแลปญัหาเหลา่นัน้ได ้

      12.3.4.4  ตระหนกัถงึประโยชนข์องการดูแลแบบครอบคลุมต่อการรกัษาผูต้ดิยาเสพติด 

    12.3.5  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.3.5.1  อธบิายและตระหนกัถงึความเกี่ยวเน่ืองของครอบครวัต่อปญัหาการใชส้ารเสพตดิ 

      12.3.5.2  ดูแลผูใ้ชส้ารเสพตดิโดยค านึงถงึการใหค้รอบครวัมสี่วนร่วม 

      12.3.5.3  ประสานความร่วมมอืกบัครอบครวั และชุมชนเพือ่ใหผู้เ้ลกิสารเสพตดิไดก้ลบัไป

อยู่ในชมุชนไดอ้ย่างม ัน่ใจและย ัง่ยนื 

    12.3.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.3.6.1 อธบิายความเกี่ยวเน่ืองกนัของปญัหาสารเสพตดิในชุมชนลกัษณะต่างๆ 

      12.3.6.2  ใหก้ารดูแลปญัหาสารเสพตดิ โดยใชรู้ปแบบของการใหช้มุชนมสี่วนร่วม 

      12.3.6.3  จดัระบบการดูแลปญัหาสารเสพติด โดยประสานความร่วมมือกบัหน่วยงาน

ต่างๆในชมุชน 

      12.3.6.4  ตระหนกัถงึความส าคญัของชมุชนในการแกไ้ขปญัหาสารเสพตดิ 

      12.3.6.5  วางแผนเพื่อป้องกนัปญัหายาเสพติดในชุมชน โดยร่วมมอืกบัคนและหน่วยงาน

ต่างๆ ในชมุชน 

  12.4   ปญัหำหคูอจมกูและใบหนำ้ (ENT and Facial Problems) 

    12.4.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.4.1.1 ดูแลผูป่้วยโรคทางหู คอ จมกู ทีพ่บบอ่ยได ้

      12.4.1.2  รูข้อ้บง่ชี้ในการส่งตวัพบแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญเฉพาะได ้

      12.4.1.3  อธิบายอาการใหก้บัผูป่้วยที่ไม่ตอ้งใชย้ารกัษา รวมท ัง้ใหค้ าแนะน าในการดูแล

ตนเอง 

    12.4.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.4.2.1  ใหข้อ้มลูการดูแลผูป่้วยหูหนวกหรอืมปีญัหาการไดย้นิ ในดา้นการตดิต่อ สือ่สารได ้

      12.4.2.2  อธบิายแนะน าผูดู้แลผูป่้วย โดยค านึงถงึสภาพจติใจและสงัคมของผูป่้วย 

      12.4.2.3  ใหค้วามส าคญักบัการดูแลตนเองในกรณีโรคทางหู คอ จมกู 

      12.4.2.4  แนะน าภาวะเสีย่งและอาการหรอืโรคทางหู คอ จมกูได ้

    12.4.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.4.3.1  ใชค้วามรูแ้ละอบุตักิารณช่์วยในการวนิิจฉยั 

      12.4.3.2  อธบิายอาการทีต่อ้งเฝ้าระวงัส  าหรบัมะเรง็ที่ ศีรษะและคอ 

      12.4.3.3 เขา้ใจและใชเ้ครื่องมอืช่วยในการวนิิจฉยัอย่างถูกตอ้งและปลอดภยั 
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    12.4.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.4.4.1  ดูแลผูป่้วยทางหู คอ จมกูท ัง้กรณีปญัหาเฉียบพลนัและเรื้อรงัได ้

      12.4.4.2  รูเ้กี่ยวกบัโรคทีเ่กดิจากการประกอบอาชพีทีม่ผีลต่อโรคทางหู คอ จมกู 

      12.4.4.3  อธบิายอาการทางหู คอ จมกูทีส่มัพนัธก์บั Systemic Disease 

    12.4.5  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.4.5.1  วเิคราะหส์ภาพครอบครวัทีม่คีวามเกี่ยวขอ้งกบัโรคทางหู คอ จมกู 

      12.4.5.2  อธิบายท าความเขา้ใจกบัคนในครอบครวั เพื่อร่วมกนัดูแลผูป่้วยโรคทางหู คอ 

จมกู 

      12.4.5.3  สรา้งความสมัพนัธท์ีด่กีบัครอบครวัและผูป่้วยโรคทางหู คอ จมกู 

    12.4.6  การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.4.6.1  อธบิาย Screening program ส าหรบัผูป่้วยสูญเสยีการไดย้นิ 

      12.4.6.2  เขา้ใจลกัษณะการบริการและขอ้จ ากดัในชมุชน เกี่ยวกบัโรคทาง หู คอ จมกู 

      12.4.6.3  เขา้ใจปญัหาทางกฎหมายและสทิธิส  าหรบัผูป่้วยพกิารทางหู 

  12.5 ปญัหำทำงตำ (Eye Problems) 

    แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัจะตอ้งมสีมรรถนะในดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

    12.5.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.5.1.1 ดูแลผูป่้วยโรคทางตาเบื้องตน้ทีพ่บได ้

      12.5.1.2 ส่งต่อผูป่้วยโรคทางตาไปถงึผูเ้ชี่ยวชาญเฉพาะอย่างเหมาะสม 

      12.5.1.3 ส่งเสริมการดูแลสุขภาพทางตา และใหก้ารแนะน าการป้องกนัโรคทางสายตาที่

ป้องกนัได ้ 

    12.5.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.5.2.1 ใหค้วามส าคญัเกี่ยวกบัสภาวะจติใจและสงัคมของผูป่้วยโรคตา 

      12.5.2.2  เขา้ใจและจดัการความเชื่อเรื่องสุขภาพทางตาไดอ้ย่างถูกตอ้งเหมาะสม 

      12.5.2.3  แนะน าภาวะเสีย่งกบัอาการน า และโรคทางตาได ้

      12.5.2.4  แนะน าทางเลอืกในการรกัษาใหผู้ป่้วยตดัสนิใจและเลอืกวธิีทีเ่หมาะสม 

    12.5.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.5.3.1  ส่งตรวจเพิม่เตมิไดอ้ย่างถกูตอ้ง รวดเรว็ 

      12.5.3.2  ใชอ้บุตักิารณข์องโรคช่วยในการวนิิจฉยั 

      12.5.3.3  อธบิายอาการผดิปกตทิางตา ตัง้แต่เดก็แรกเกดิจนถงึคนชรา 

      12.5.3.4  ใชข้อ้มลูจากประวตัิ ตรวจร่างกาย วนิิจฉยั และวางแผนการรกัษารวมท ัง้ส่งต่อ

ผูเ้ชี่ยวชาญได ้

      12.5.3.5  รูจ้กัอาการทางตาทีส่มัพนัธก์บัโรคในระบบอื่น 
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    12.5.4  การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.5.4.1  ดูแลผูป่้วยทางตาท ัง้ปญัหาเฉียบพลนัและเรื้อรงั 

      12.5.4.2  อธบิายค าก าจดัความของผูพ้กิารทางสายตา 

      12.5.4.3  อธบิายปญัหาและสาเหตุที่ท  าใหเ้กดิปญัหาการมองเหน็เรื้อรงั 

      12.5.4.4  ช่วยใหผู้ป่้วยมีการมองเห็นที่ดีที่สุด โดยการรกัษาป้องกนัและควบคุมปจัจยั

เสีย่ง 

    12.5.5  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.5.5.1 วเิคราะหส์ภาพครอบครวัทีม่คีวามเกี่ยวขอ้งกบัโรคทางตาของผูป่้วย 

      12.5.5.2  อธบิายท าความเขา้ใจกบัคนในครอบครวั เพือ่ร่วมกนัดูแลผูป่้วยโรคทางตา 

      12.5.53  สรา้งความสมัพนัธท์ีด่กีบัครอบครวัและผูป่้วยโรคตา 

    12.5.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.5.6.1  อธบิายเกี่ยวกบัการควบคุมการขบัขีย่านพาหนะของผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางสายตา 

      12.5.6.2  รูก้ารเขา้ถงึบรกิารทางการแพทยแ์ละสงัคมของผูป่้วย มปีญัหาทางสายตา 

      12.5.6.3  เขา้ใจสถานการณบ์รกิารและขอ้จ ากดัในชุมชน เกี่ยวกบัโรคทางตา 

      12.5.6.4  เขา้ใจปญัหาทางกฎหมายและสทิธิส  าหรบัผูพ้กิารทางตา 

  12.6   ปญัหำระบบต่อมไรท่้อ (Endocrine problems)  

    12.6.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.6.1.1  ใหก้ารดูแลเบื้องตน้กบัผูป่้วยทีม่ปีญัหาระบบต่อมไรท่้อได ้

      12.6.1.2  ท างานร่วมกับบุคลากรทางการแพทย์อื่น  เช่น พยาบาลผู ดู้แลโรคเบาหวาน 

โภชนากร  

      12.6.1.3  อธิบายขอ้บ่งชี้ในการส่งต่อผูป่้วยที่มปีญัหาระบบต่อมไรท่้อซบัซอ้นหรือเพื่อการ

ตรวจวนิิจฉยัเพิม่เตมิ 

    12.6.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.6.2.1  ระบุแนวทางการรกัษาร่วมกนัระหว่างแพทยแ์ละผูป่้วยที่พบไดบ้่อยในโรคเรื้อรงั

ระบบต่อมไรท่้อ (เช่น โรคเบาหวาน) รวมไปถึงการเคารพในสิทธิของผูป่้วยใน

การเลอืกแนวทางการรกัษา 

      12.6.2.2  สือ่สารเกี่ยวกบัปจัจยัเสีย่งของผูป่้วยในการเกดิภาวะแทรกซอ้นจากโรคอว้นและ

โรคเบาหวานอย่างชดัเจนและไดผ้ลดว้ยวธิกีารทีไ่ม่ล  าเอยีง 

      12.6.2.3  พฒันากลยุทธใ์นการส่งเสริมสุขภาพที่สะทอ้นไปตามกลุ่มต่างๆที่มปีญัหาเรื่อง

โรคอว้นหรือโรคเบาหวานที่ตอ้งการวธิกีารทีแ่ตกต่างกนั เช่น เด็ก วยัรุ่น ผูห้ญิง

ต ัง้ครรภ ์ผูสู้งอายุ 
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      12.6.2.4  วางโปรแกรมในการลดน า้หนกัอย่างไดผ้ลใหก้บัผูป่้วย การใหค้ าแนะน าส่งเสริม

สุขภาพอย่างเหมาะสมเกี่ยวกบัอาหาร การออกก าลงักาย และการใชย้าในการ

รกัษา 

      12.6.2.5  ใชป้ระโยชนจ์ากการลงทะเบยีนโรคและรูปแบบในการบนัทกึขอ้มลูอย่างไดผ้ลใน

การวางแผนดูแลผูป่้วยที่มีปญัหาระบบต่อมไรท่้อที่จะท าใหแ้น่ใจว่าไดร้บัการ

รกัษาต่อเน่ืองระหว่างแพทยต่์างสาขากนั 

      12.6.2.6  ระบุขอ้ผิดพลาดการใชย้า thyroxine และวางแผนในการที่จะลดปริมาณลง 

ระบุผลกระทบทางดา้นจิตใจและสงัคมของผูป่้วยโรคเบาหวานและโรคเรื้อรงั

ระบบต่อมไรท่้ออื่น ๆ เช่น ความเสี่ยงในการเกิดโรคซึมเศรา้  การเสื่อม

สมรรถภาพทางเพศ 

      12.6.2.7  ระบผุลเสยีของภาวะน า้หนกัตวัมากเกนิไป  

      12.6.2.8  ส่งเสรมิและใหก้ าลงัใจผูป่้วยใหส้ามารถจดัการปญัหาไดด้ว้ยตวัเองใหม้ากที่สุด 

    12.6.3  ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.6.3.1  ใหก้ารดูแลอย่างรวดเร็วในกรณีพบผูป่้วยฉุกเฉินระบบต่อมไรท่้อ เช่น ภาวะ

น า้ตาลในเลอืดต า่ และละภาวะน า้ตาลในเลอืดสูง 

      12.6.3.2  ระบุผูป่้วยที่มปีญัหาระบบต่อมไรท่้อที่ไม่มอีาการและอาการไม่เฉพาะเจาะจงที่

พบบ่อย และสามารถวินิจฉยัดว้ยการตรวจคดักรองหรือวินิจฉยัจากอาการที่

ซบัซอ้น  

      12.6.3.3  ใชก้ารส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการอย่างเหมาะสมในการการวินิจฉยัปญัหาระบบ

ต่อมไรท่้อ 

    12.6.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.6.4.1  ระบปุญัหาความเจบ็ป่วยร่วมที่พบไดบ้อ่ยของผูป่้วยโรคเบาหวานและผลกระทบ

ทีพ่บบอ่ยของการทานยาหลายชนิด 

      12.6.4.2  วางแผนท าใหก้ารใชย้างา่ยขึ้นและสอดคลอ้งกบัแนวทางการรกัษา 

      12.6.4.3  ใหค้ าแนะน าผูป่้วยอย่างเหมาะสมเกี่ยวกบัการปรบัเปลีย่นวถิชีีวติส  าหรบัผูป่้วย

โรคอว้น โรคเบาหวาน ภาวะไขมนัในเลอืดสูง และภาวะกรดยูรกิในเลอืดสูง 

    12.6.5  การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.6.5.1  อธบิายการมสี่วนร่วมของสมาชิกในครอบครวัในการดูแลผูป่้วยโรคระบบต่อมไร ้

ท่อ 

      12.6.5.2  ใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยและครอบครวัในการร่วมกนัลดหรือก าจดัความเสี่ยงใน

การเกดิโรคระบบต่อมไรท่้อของสมาชิกในครอบครวัไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.6.5.3  อธิบายแนวโนม้ของปจัจยัเสี่ยงของการเกิดโรคระบบต่อมไรท่้อของสมาชิกใน

ครอบครวัได ้
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      12.6.5.4  วางแนวทางการจดัการอย่างเหมาะสมในการใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ภาวะฉุกเฉินใน

โรคระบบต่อมไรท่้อแก่สมาชกิในครอบครวัได ้เช่น ภาวะน า้ตาลในเลอืดต า่ 

    12.6.6  การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.6.6.1  ระบุปจัจยัทางสิ่งแวดลอ้มและพนัธุกรรมที่ส่งผลกระทบต่อความชุกของปญัหา

ระบบต่อมไรท่้อ 

      12.6.6.2  ระบุมาตรการทางสาธารณสุขที่มีผลกระทบเกี่ยวกบัโรคอว้นและโรคเบาหวาน 

และใหก้ารสนบัสนุนโปรแกรมที่เป็นไปได ้เช่น การออกก าลงักายตามค าส ัง่

แพทย ์

      12.6.6.3  อธบิายการยกเวน้ค่าใชจ่้ายจากใบส ัง่ยาส าหรบัผูป่้วยทีม่ปีญัหาระบบต่อมไรท่้อ 

  12.7 ปญัหำระบบประสำท (Neurological problems) 

    12.7.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.7.1.1 มีความรูพ้ื้ นฐานเรื่องสรีรวิทยา ระบบการท างานและพฒันาการ ของระบบ

ประสาทในภาวะปกต ิ 

      12.7.1.2 ซกัประวตัิ  ตรวจร่างกาย  ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและรงัสีวิทยา วินิจฉยั

และใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยทีม่อีาการหรอืโรคของระบบประสาท ดงัต่อไปน้ี 

         ก. อาการและโรคทางระบบประสาท 

          (1) ปวด ศี รษะ ได ้แ ก่  migraine, Cluster headache, Tension-type 

headache, Headache associated with a structural lesion, 

pseudotumor cerebri,  Emergent headaches ไดแ้ก่ Subarachnoid 

hemorrhage, Meningitis, Giant cell arteritis and temporal 

arteritis 

          (2) การสูญเสียการรบัรูส้ติ ไดแ้ก่ seizure, convulsion, syncope, stupor 

& coma, brain death  

          (3) หลอดเลือดสมอง / อ ัมพาต เช่น stroke, TIA, vasculitis, carotid 

stenosis 

          (4) การเคลือ่นไหวผดิปกต ิเช่น Parkinson, tremor, tics, chorea  

          (5) โรคระบบประสาทส่วนปลาย  เช่น ชา อ่อนแรง. Guillain-Barre 

syndrome, Myasthenia gravis 

          (6) การสูญเสยีการรบัรู ้การสือ่สาร ไดแ้ก่ dementia, encephalopathy  

          (7) โรคของประสาทไขสนัหลงั  

          (8) โรคเน้ืองอกในสมอง 

         ข. การส่งตรวจวนิิจฉยัทางหอ้งปฏบิตักิารและรงัสวีทิยา 

          (1) ขอ้บง่ชี้ในการส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารต่าง ๆ ทีจ่  าเป็น  
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          (2) ขอ้บ่งชี้ของภาพถ่ายทางรงัสี, ultrasound, EMG, EEG, CT scan 

และ MRI 

          (3) แนวทางการแปลผลทางรงัสวีทิยา 

          (4) ขอ้บกพร่องทีท่  าใหว้นิิจฉยัผดิพลาดทีพ่บบอ่ยทางรงัสวีทิยา 

         ค. การดูแลรกัษา 

          (1) ใหก้ารรกัษาโรคทางระบบประสาทที่พบบ่อยไดอ้ย่างถูกตอ้ง และส่ง

ต่อการรกัษาไดอ้ย่างเหมาะสม  

          (2) ใหก้ารดูแลผูป่้วยทีม่ภีาวะฉุกเฉินทางระบบประสาทไดอ้ย่างถูกตอ้ง 

          (3) อธิบายบทบาทของสหสาขาวิชาชีพในการดูแลรกัษาผูป่้วยโรคทาง

ระบบประสาทได ้

         ง. การป้องกนั 

          (1) แนะน าวิธีการลดภาวะตึงเครียดต่างๆ อนัอาจจะเป็นเหตุกระตุน้ให ้

เกดิอาการปวดศีรษะหรือโรคทางระบบประสาทอื่น ๆ แก่ผูป่้วยได ้

          (2) แนะน าและคน้หาปจัจยัเสี่ยงที่อาจเป็นสาเหตุต่อการเกิดโรคทาง

ระบบประสาทและแนะน าวธิีป้องกนัแก่ผูป่้วยได ้

      12.7.1.3 เลือกใชท้กัษะการประสานงานกบับุคลากรทางการแพทยท์ ัง้ในระดบัปฐมภูมิ 

(primary care) แพทยเ์ฉพาะทางสาขาอื่นๆ เพือ่ใหก้ารดูแลรกัษาท ัง้ในระยะส ัน้

และระยะยาวไดอ้ย่างเหมาะสมครอบคลุมในแง่การดูแลรกัษา การป้องกนัการ

ฟ้ืนฟูและการดูแลแบบประคบัประคองในผูป่้วยโรคระบบประสาทระยะสุดทา้ย 

      12.7.1.4 อธิบายบทบาทของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัและสหสาขาวชิาชีพในการฟ้ืนฟู

ผูป่้วยทีม่ภีาวะทพุพลภาพจากโรคทางระบบประสาท 

      12.7.1.5 แนะน าในการใชก้ารแพทยท์างเลอืกมาร่วมในการรกัษาโรคทางระบบประสาทได ้

อย่างเหมาะสม  

      12.7.1.6 อธิบายแนวทางในการคน้หาสาเหตุกระตุน้และแนวทางการดูแลของอาการปวด

ศีรษะเรื้อรงัทีไ่มม่พียาธสิภาพทางกายได ้

    12.7.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.7.2.1 สื่อสารและใหข้อ้มูลที่จ  าเป็นแก่ผูป่้วย เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ใจและตดัสินใจเลือก

วธิีการรกัษาที่เหมาะสมกบัตนเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีที่ผลของรกัษาที่ยงั

ไมแ่น่นอนหรอืมแีนวทางการรกัษาหลายแบบ 

      12.7.2.2 ตระหนกัถึงผลกระทบของปญัหาความผิดปกติทางระบบประสาทที่ส่งผลต่อ

สุขภาพกาย สุขภาพจติ สงัคม การงาน ท ัง้ของผูป่้วยและคนรอบขา้ง 
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      12.7.2.3 เขา้ใจแนวความคิดในการดูแลปญัหาโรคทางระบบประสาท ซึ่งอาจไม่ตรงกนั 

โดยใหค้วามเคารพในการตดัสนิใจอย่างเป็นอิสระของผูป่้วย 

    12.7.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.7.3.1 ซกัประวตัแิละตรวจร่างกายทางระบบประสาทไดอ้ย่างครบถว้น พรอ้มท ัง้บนัทกึ

รายละเอยีดได ้

      12.7.3.2 ดูแลรกัษาเบื้องตน้แก่ผูป่้วยระบบประสาท ที่มาดว้ยภาวะฉุกเฉิน เช่น ชกั หมดสต ิ

อ่อนแรงฉบัพลนั  เป็นตน้  

      12.7.3.3 อธิบายและใหก้ารปรกึษาแก่ผูป่้วยและญาติ ในความเจ็บป่วยทางระบบประสาท

ทีท่  าใหเ้กดิความวติกกงัวลสูง   

      12.7.3.4 อธิบายแนวทางการดูแลผูป่้วยที่มาดว้ยอาการทางระบบประสาทที่ไม่จ  าเพาะหรือ

อธบิายไมไ่ด ้

      12.7.3.5 ประเมนิอาการเจบ็ป่วยทางระบบประสาท ทีม่สีาเหตจุากสุขภาพจติ  

      12.7.3.6 มทีกัษะในการฟ้ืนฟูผูป่้วยอมัพาตจากโรคหลอดเลอืดสมองได ้

    12.7.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.7.4.1  ใหก้ารวนิิจฉยัและดูแลผูป่้วยทางระบบประสาทไดอ้ย่างถูกตอ้งเหมาะสม 

      12.7.4.2  คดักรองและวนิิจฉยัผูท้ี่มปีจัจยัเสี่ยงต่อปญัหาทางระบบประสาทไดต้ ัง้แต่ยงัไม่

เกดิอาการ 

      12.7.4.3  ใหก้ารฟ้ืนฟูผูป่้วยทีเ่กดิทพุพลภาพจากโรคทางระบบประสาท  

    12.7.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.7.5.1 อธบิายผลกระทบของการเจ็บป่วยทางระบบประสาท ทีม่ต่ีอบคุคลในครอบครวัได ้

      12.7.5.2 อธบิายการมสี่วนร่วมของสมาชกิครอบครวัในการดูแลผูป่้วยทางระบบประสาทได ้

      12.7.5.3 สื่อสารกบับุคคลในครอบครวัเพื่อใหเ้ป็นส่วนหน่ึงในการดูแลผูป่้วยระบบ

ประสาท และใหก้ าลงัใจผูดู้แลผูป่้วยได ้

      12.7.5.4 แกไ้ขปญัหา เพื่อป้องกนัภาวะเครียดรุนแรงในผูดู้แลผูป่้วยทางระบบประสาทที่

ช่วยเหลอืตนเองไมไ่ด ้

      12.7.5.5 วางแนวทางการจดัการ การรกัษาภาวะฉุกเฉินในผูป่้วยระบบประสาทประเภท

ต่าง ๆ ในแต่ละครอบครวัไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.7.5.6 คน้หาและแนะน าวธิกีารป้องกนัใหแ้ก่สมาชิกในครอบครวัที่มปีจัจยัเสี่ยงต่อการ

เกดิโรคระบบประสาทได ้

    12.7.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.7.6.1 กระตุน้หรือส่งเสริมใหผู้ป่้วยและครอบครวัสามารถดูแลตนเองได ้ โดยอาศัย

ทรพัยากรทีม่ใีนทอ้งถิน่หรอืชมุชน 
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      12.7.6.2 หลีกเลี่ยงการส่งตรวจวินิจฉัย  หรือ การรกัษาที่ เกินความจ าเป็น  และไม่

ก่อใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงแนวทางหรอืผลการรกัษา  

      12.7.6.3 อธบิายแนวโนม้ความชกุและปจัจยัเสีย่งทีจ่ะเกดิโรคระบบประสาทในชมุชนได ้

      12.7.6.4 อธบิายนโยบายของรฐัที่มอีทิธพิลต่อการดูแลรกัษาผูป่้วยโรคระบบประสาท และ

สามารถประยุกตใ์ชน้โยบายไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.7.6.5 จดัระบบการใหก้ารบริการและคน้หาผูป่้วยโรคระบบประสาทที่ดอ้ยโอกาสใน

ชมุชนได ้

  12.8 ปญัหำระบบทำงเดินหำยใจ (Respiratory problems) 

    12.8.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.8.1.1 จดับริการดูแลผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจไดส้อดคลอ้งกบัปัญหาของ

ประชากรกลุม่เสีย่งในบรบิทพื้นที่ของตนโดยใชเ้ทคโนโลยทีีเ่หมาะสม   

      12.8.1.2 ท างานร่วมกบัทมีสุขภาพในการดูแลผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจอย่างงา่ยได ้  

      12.8.1.3  บริหารจดัการส่งต่อผูป่้วยโรคทางเดินหายใจไปยงัสถานบริการระดบัสูงขึ้นได ้

อย่างเหมาะสม 

    12.8.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.8.2.1 ดูแลผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจแต่ละราย โดยค านึงถงึปจัเจกบุคคล ในมติิ

ทางกาย จติ สงัคม และสิง่ทีผู่ป่้วยใหคุ้ณค่า   

      12.8.2.2  สามารถท าความตกลงวิธีการรกัษากบัผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจโดยใช ้

การแพทยเ์ชงิประจกัษไ์ดเ้ป็นอย่างดี  

    12.8.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.8.3.1 มคีวามรูพ้ื้นฐานสรีรวิทยา ระบบการท างานและพฒันาการ ของระบบทางเดิน

หายใจในภาวะปกต ิและมพียาธสิภาพ 

      12.8.3.2 ซกัประวตัิ  ตรวจร่างกาย  วินิจฉัยแยกโรคและดูแลรกัษาผูป่้วยโรคระบบ

ทางเดินหายใจอย่างง่าย เช่นโรคติดเชื้อระบบทางเดินหายใจส่วนบน  โรคติดเชื้อ

ระบบทางเดนิหายใจส่วนลา่ง (เช่น วณัโรค โรคปอดอกัเสบ) โรคไมต่ิดเชื้อระบบ

ทางเดินหายใจส่วนล่าง (เช่น หอบหืด ถุงลมโป่งพอง)  โรคภูมแิพ ้มะเร็งปอด 

ไดอ้ย่างเหมาะสม 

      12.8.3.3  มคีวามรูเ้รื่องปญัหาระบบทางเดนิหายใจทีพ่บบอ่ย 

      12.8.3.4  วนิิจฉยั วนิิจฉยัแยกโรค ตระหนกัในภาวะเจ็บป่วยที่รุนแรง และภาวะแทรกซอ้น

ที่อาจเกิดขึ้นจากโรคระบบทางเดินหายใจ รวมถึงใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยไดอ้ย่าง

เหมาะสม   
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      12.8.3.5 เลอืกใชย้า ยาพ่นและอธิบายผลขา้งเคียงจากยา วธิีการใชย้าพ่นไดถู้กตอ้ง และ

เหมาะสมกบัโรคระบบทางเดินหายใจแต่ละชนิด และแต่ละกลุ่มอายุไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

      12.8.3.6  ท าหตัถการเกี่ยวกบัโรคระบบทางเดินหายใจบางอย่างได ้ตวัอย่างเช่น on ICD, 

chest exercise therapy, pleural tapping on ET tube เป็นตน้ 

      12.8.3.7  ส่งตรวจพิเศษ เช่น CT scan, bronchoscopy, lung function test ไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

      12.8.3.8  แปลผลฟิลมเ์อกซเรยโ์รคระบบทางเดินหายใจอย่างง่าย เช่น CXR PA, lateral, 

lordosis film ไดอ้ย่างถกูตอ้ง 

    12.8.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.8.4.1 ใหก้ารปรึกษาและความรูแ้ก่ผูป่้วย เพื่อลดโอกาสการเกิดซ า้ของโรคระบบ

ทางเดนิหายใจและลดภาวะแทรกซอ้นทีรุ่นแรง 

      12.8.4.2  ใหก้ารแนะน าส่งเสรมิสุขภาพแก่ผูป่้วยโรคระบบทางเดนิหายใจได ้  

      12.8.4.3  ใหก้ารแนะน าป้องกนัความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นในผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจ

แต่ละประเภทได ้ 

      12.8.4.4  ฟ้ืนฟูสมรรถภาพใหก้บัผูป่้วยโรคระบบทางเดินหายใจทีม่ภีาวะทุพพลภาพไดเ้ช่น 

โรคถงุลมโป่งพอง 

    12.8.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.8.5.1 ใหค้ าปรึกษาแนะน าผูป่้วยและครอบครวัเกี่ยวกบัโรคระบบทางเดินหายใจที่พบบ่อย 

เช่นโรค ถุงลมโป่งพอง โรคหืด เพื่อกระตุน้ใหค้รอบครวัมสี่วนร่วมในการดูแล 

ลดความเสีย่งต่อการเกดิซ า้ และลดภาวะแทรกซอ้นที่รุนแรงได ้

      12.8.5.2  วางแนวทางการจดัการและใหก้ารรกัษาภาวะฉุกเฉินในผูป่้วยระบบทางเดิน

หายใจ ทีแ่ตกต่างกนัในแต่ละครอบครวัได ้ 

      12.8.5.3  คน้หาสมาชิกในครอบครวัทีม่ปีจัจยัเสี่ยงต่อการเกิดโรคทางระบบทางเดนิหายใจ 

เช่น วณัโรค และสามารถแนะน าวธิกีารป้องกนัได ้

    12.8.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.8.6.1  เป็นทีป่รกึษาและใหค้วามรูแ้ก่ชมุชนเรื่องโรคระบบทางเดินหายใจทีเ่ป็นปญัหาใน

ชมุชนได ้  

      12.8.6.2  สบืคน้และประเมนิปญัหาโรคระบบทางเดนิหายใจทีพ่บบอ่ยในชมุชนได ้  

      12.8.6.3  ประสานงานกบัชุมชนใหเ้ขา้มามีส่วนร่วมเพื่อหาวิธีป้องกนัโรคระบบทางเดิน

หายใจทีพ่บบอ่ยในชมุชนได ้   

      12.8.6.4  อธิบายแนวโนม้ความชุกของปัจจยัเสี่ยงและโรคทางระบบทางเดินหายใจของ

ชมุชนได ้
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      12.8.6.5  อธิบายนโยบายของรฐับาลที่มีอิทธิพลต่อการดูแลรกัษาผูป่้วยระบบทางเดิน

หายใจ และประยุกตใ์ชน้โยบายได ้

  12.9 ปญัหาโรคไขขอ้ กระดูกและกลา้มเน้ือ (Rheumatology and musculoskeletal problems)  

    12.9.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.9.1.1  ซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิและรงัสวีิทยา วินิจฉยัและให ้

การดูแลรกัษา ผู ป่้วยที่มีอาการ และโรคดา้นกระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ 

ดงัต่อไปน้ี 

         ก. อาการดา้นกระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ 

          (1) อาการอกัเสบในบรเิวณต่าง ๆ  

          (2) ภาวะผดิรูป ภาวะอ่อนแรง และการเคลือ่นไหวทีผ่ดิปกติ 

          (3) ภาวะบาดเจบ็ในส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย 

          (4) อาการแสดงออกในระบบอื่น ๆ ของร่างกาย ที่เกิดจากโรคของ

กระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ 

         ข. ภาวะหรอืหรอือาการผดิปกต ิดงัต่อไปน้ี 

          (1) ปวดหลงั ปวดคอเฉียบพลนั (Acute back/neck pain) 

          (2) ปวดหลงั ปวดคอเรื้อรงั (Chronic back/neck pain) 

          (3) ปวดหวัไหล ่(Shoulder pain) 

          (4) ปวดหวัเขา่ (Knee pain) 

          (5) ความผดิปกตทิีเ่กดิจากเน้ือเยือ่อ่อน (Soft tissue disorders) 

          (6) โรคขอ้เสือ่ม (Osteoarthritis) 

          (7) โรคกระดูกพรุน (osteoporosis) 

          (8) Somatisation / Fibromyalgia & allied syndromes 

          (9) การดูแลรกัษาอาการเจบ็ปวด (Pain management) 

          (10) ภาวะผดิปกติในระบบขอ้แบบเฉียบพลนั (Acute arthropathies) 

          (11) ภาวะผิดปกติในระบบขอ้อ ักเสบแบบเรื้ อร ัง (Chronic inflammatory 

arthropathies) 

          (12) Polymyalgia rheumatica  & allied conditions) 

          (13) ตระหนักถึ ง โรคที่ พ บน ้อยและหาย าก  (Awareness of rare 

diseases) 

          (14) ภาวะความพกิารเรื้อรงั (Chronic disability) 

          (15) การบาดเจบ็ทีพ่บบอ่ย  (Common injuries) 

         ค. การส่งตรวจวนิิจฉยัทางหอ้งปฏบิตักิารและรงัสวีทิยา 
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          (1) ขอ้บ่งชี้ ในการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการต่าง ๆ ที่จ  าเป็น เช่น การ

เจาะเลอืด 

          (2) ขอ้บ่งชี้ของภาพถ่ายทางรงัสี  อลัตราซาวนด ์ เอกซเรยค์อมพวิเตอร ์

และ MRI 

          (3) แนวทางการแปลผลทางรงัสวีทิยา 

          (4) ขอ้บกพร่องท าใหว้นิิจฉยัผดิพลาดทีพ่บบอ่ยทางรงัสวีทิยา 

         ง. การดูแลรกัษา 

          (1) เขา้ใจหลกัในการรกัษาในโรคที่มีการใชย้า NSAIDs ในการรกัษา

เบื้องตน้ ตลอดจนการเฝ้าระวงัผลจากการใชย้าดงักลา่ว  

          (2) อธบิายถงึขอ้บง่ชี้ในการเจาะขอ้หรอืฉีดยาเขา้ขอ่ 

          (3) อธบิายบทบาทของสหสาขาวชิาชพีในการดูแลรกัษาผูป่้วย 

          (4) รกัษาผูป่้วยเรื้อรงัทีจ่  าเป็นตอ้งดูแลร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพี 

         จ. การดูแลผูป่้วยฉุกเฉิน 

          (1) ใหก้ารดูแลเบื้ องตน้ในผู ป่้วยที่ ได ร้บับาดเจ็บของขอ้  กระดูก 

กลา้มเน้ือรวมท ัง้บาดแผลไฟไหมห้รอืน า้รอ้นลวก 

          (2) ใหก้ารฟ้ืนกูช้ีพพื้นฐานแก่ผูป่้วยเด็กและผูใ้หญ่  การใชอุ้ปกรณ์ช่วย

ในระบบหายใจเบื้องตน้ เช่น การใชท่้อช่วยหายใจ การใช ้mask  

และการใช ้defibrillator 

          (3) ใหก้ารหา้มเลอืดได ้

          (4) ระงบัปวดโดยการใชย้าหรอืวธิอีื่น 

          (5) ตระหนกัถงึหลกัในการดูแลผูป่้วยบาดเจบ็รุนแรงหรอืหลายระบบ 

          (6) ตระหนกัถงึวธิกีารเคลือ่นยา้ยและส่งต่อผูป่้วยอย่างปลอดภยั 

          (7) ค านึงถงึความปลอดภยัของผูป่้วยและทมีทีใ่หก้ารดูแลรกัษา 

         จ. การป้องกนั 

          (1) แนะน าวธิกีารออกก าลงักายทีเ่หมาะสมแก่ผูป่้วยได ้

          (2) แนะน าวธิป้ีองกนัการเกดิอบุตัเิหตุทีจ่ะเกดิแก่ผูป่้วยได ้

      12.9.1.2 อธิบายสมมตุิฐานและการด าเนินโรคและภาวะผิดปกติดา้นกระดูก กลา้มเน้ือ 

และขอ้ทีพ่บบอ่ยและส าคญัได ้

      12.9.1.3 อธิบายบทบาทของทีมสหสาขาวชิาชีพที่ใหบ้ริการสุขภาพในระดบัปฐมภูมิ, กลุ่มที่

ใหก้ารดูแลรกัษาแบบผสมสาน และกลุ่มผูใ้หบ้ริการในระดบัทุติยภูมิ  สามารถ

อธบิายแนวทางทีเ่หมาะสมในการส่งต่อผูป่้วยใหแ้ก่ผูบ้รกิารในระดบัทุตภิมูไิด ้  
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      12.9.1.4 อธิบายขอ้บ่งชี้ ในการส่งต่อผูป่้วยแก่ผูร่้วมวิชาชีพในสาขาต่าง ๆ เช่น แพทย์

ผูเ้ชี่ยวชาญดา้นโรคกระดูกและขอ้ ศลัยแพทยอ์อรโ์ธปิดิกส ์ แพทยเ์วชศาสตร์

ฟ้ืนฟู ตลอดจนแพทยท์างเลอืกทีเ่กี่ยวขอ้งภายใตเ้งือ่นไขและเวลาที่เหมาะสมได ้

    12.9.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.9.2.1 สื่อสารและใหข้อ้มูลที่จ  าเป็นแก่ผูป่้วย เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ใจและตดัสินใจเลือก

วธิีการรกัษาที่เหมาะสมกบัตนเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีที่ผลของรกัษาที่ไม่

แน่นอนสูงและอาจส่งผลเสยีแก่ผูป่้วย 

      12.9.2.2  สรุปปัญหาสุขภาพดา้นกระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ ที่ส่งผลต่อสุขภาพกาย 

สุขภาพจติ ของผูป่้วยและผลกระทบทีเ่กดิกบัคนรอบขา้ง  

      12.9.2.3  ตระหนกัถึงผลกระทบดา้นสุขภาพจิตที่เกิดจากการไดร้บับาดเจ็บหรืออุบตัิเหตุ

ทางกาย 

      12.9.2.4 ตระหนกัที่ปจัจยัที่เกิดจากการประกอบอาชีพที่ส่งผลต่อความเจ็บป่วยทางดา้น

กระดูกกลา้มเน้ือและขอ้ 

    12.9.3  ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.9.3.1 ใหก้ารดูแลรกัษาในระยะแรกแก่ผูป่้วยที่ไดร้บับาดเจ็บอย่างเหมาะสมและ

ทนัท่วงท ี เช่น การปฐมพยาบาล การหา้มเลอืด การฟ้ืนกูช้พีในข ัน้พื้นฐาน  เป็น

ตน้   

      12.9.3.2 อธบิายปจัจยัดา้นระบาดวทิยาของโรคกระดูก กลา้มเน้ือ และขอ้ เพื่อช่วยในการ

วนิิจฉยัแยกโรค ในผูป่้วยกลุม่อายุต่าง ๆ ทกุกลุม่อายุ   

      12.9.3.3 แยกแยะภาวะหรือโรคที่เกิดจากการอกัเสบ (inflammatory conditions) ออก

จากโรคหรอืภาวะทีไ่มใ่ช่เกดิจากการอกัเสบ (non-inflammatory conditions) 

      12.9.3.4 ประเมินอาการเจ็บป่วยดา้นกระดูก กลา้มเน้ือ และขอ้ ที่มีสาเหตุจากดา้น

สุขภาพจติ (Somatisation) 

      12.9.3.5 อธบิายความจ าเป็นตลอดขอ้บง่ชี้ของการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร และการตรวจ

ดา้นรงัสวีทิยา ในการวนิิจฉยัโรคดา้นกระดูก กลา้มเน้ือ ตลอดจนสามารถแปร

ผลดงักลา่ว เพือ่ประกอบในการดูแลรกัษา 

    12.9.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.9.4.1 ระบุปญัหาหรืออาการไม่พึงประสงค์ที่เกิดขึ้นจากการดูแลรกัษาภาวะผิดปกติ 

ดา้นกระดูกกลา้มเน้ือและขอ้ (เช่น ภาวะเลือดออกในกระเพาะหรือทางเดิน

อาหาร ภาวะกระดูกพรุน) สามารถอธิบายแนวทางป้องกนัท ัง้ในระยะก่อนมี

ปญัหา (primary prevention) และการป้องกนัในระยะหลงัจากที่มปีญัหาแลว้ 

(secondary prevention) 
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      12.9.4.2 ใหค้ าแนะน าในการปฏิบตัิตวัส  าหรบัผูป่้วยพิการหรือมีภาวะบกพร่องทางดา้น

กระดูกกลา้มเน้ือและขอ้ โดยค านึงถึงระดบัความรุนแรงของความพิการหรือ

ภาวะบกพร่องดงักลา่ว 

    12.9.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.9.5.1 อธิบายผลกระทบของการมผูีป่้วยที่มปีญัหาดา้นกระดูก กลา้มเน้ือ และขอ้ ที่มี

ต่อบคุคลในครอบครวัได ้

      12.9.5.2 อธิบายการมีส่วนร่วมของสมาชิกครอบครวัในการดูแลผูป่้วยที่มีปญัหาดา้น

กระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ 

      12.9.5.3 สื่อสารกบับุคคลในครอบครวัเพื่อใหเ้ป็นส่วนหน่ึงในการดูแลผูป่้วยที่มีปญัหา

ดา้นกระดูกกลา้มเน้ือ และขอ้ 

    12.9.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.9.6.1 หาวธิีกระตุน้หรือส่งเสริมใหผู้ป่้วยสามารถใหก้ารดูแลดา้นสุขภาพดว้ยตนเองได ้

หรืออาศยัทรพัยากรที่มใีนทอ้งถิ่นหรือชุมชนใหม้สี่วนร่วมในการดูแลรกัษาแก่

ผูป่้วย   

      12.9.6.2 หลีกเลี่ยงการส่งตรวจวินิจฉยั หรือใหแ้ก่การรกัษาที่เกินความจ าเป็น และไม่

ก่อใหเ้กดิการเปลีย่นแปลงแนวทางหรอืผลการรกัษา  

      12.9.6.3 จดัล  าดบัความส าคญัในแก่ส่งต่อผูป่้วยที่มปีญัหาดา้นกระดูก กลา้มเน้ือ และขอ้ 

เช่น ไม่ส่งต่อผูป่้วยที่มคีวามจ าเป็นที่จะไดร้บัการผ่าตดันอ้ยใหแ้ก่ศลัยแพทย์

ออรโ์ธปิดกิส ์

      12.9.6.4 ระบุทรพัยากรที่มอียู่ในชุมชน เพื่อช่วยในการใหค้วามรูแ้ก่ผูป่้วย เช่น สื่อสาร

ชมุชน 

  12.10 ปญัหำผิวหนัง (Skin Problems) 

    12.10.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary Care Management) 

      12.10.1.1 รูถ้งึโรคผวิหนงัทีจ่  าเป็นตอ้งส่งต่อแพทยเ์ฉพาะทาง  

      12.10.1.2 วนิิจฉยัภาวะฉุกเฉินทางผวิหนงัได ้และใหก้ารดูแลรกัษาเบื้องตน้ได ้ 

      12.10.1.3 ซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการ วินิจฉยัและใหก้ารดูแล

รกัษาผูป่้วยทีม่อีาการและโรคทางผวิหนงัทีพ่บบอ่ย ดงัต่อไปน้ี 

           Eczema   

           Dermatitis  

           Bacterial Skin infection  

           Fungal Skin Infection  

           Viral Skin Infection  

           Parasitic Infection  
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           Psoriasis 

           Pityriasis rosea (PR)  

           Lichen planus (LP)  

           Allergy  

    12.10.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.10.2.1 วิเคราะหค์น้หาปญัหาความเจ็บป่วย (Illness) มุมมองผูป่้วยต่อโรค (patient 

agenda) ของผูป่้วยโรคผวิหนงัได ้

      12.10.2.2 สื่อสารและใหข้อ้มูลที่จ  าเป็นแก่ผูป่้วย เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ใจและตดัสินใจเลือก

วธิีการรกัษาที่เหมาะสมกบัตนเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีที่ผลของรกัษาที่ไม่

แน่นอนสูงและอาจส่งผลเสยีแก่ผูป่้วย 

      12.10.2.3 สรุปปัญหาโรคผิวหนังที่ส่งผลต่อสุขภาพกาย  สุขภาพจิตของผูป่้วยและ

ผลกระทบทีเ่กดิกบัคนรอบขา้ง  

      12.10.2.4 ตระหนกัที่ปจัจยัที่เกิดจากการประกอบอาชีพที่ส่งผลต่อความเจ็บป่วยทางดา้น

โรคผวิหนงั 

    12.10.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.10.3.1  ใชท้กัษะเฉพาะในการดูแลผูป่้วย อนัไดแ้ก่การใหข้อ้มลูแก่ผูป่้วยผวิหนงัได ้

      12.10.3.2 อธบิายปจัจยัดา้นระบาดวทิยาของโรคผวิหนงัเพือ่ช่วยในการวนิิจฉยัแยกโรค ใน

ผูป่้วยทกุกลุม่อายุ   

      12.10.3.3 ประเมนิอาการเจบ็ป่วยทางผวิหนงัทีม่สีาเหตจุากดา้นสุขภาพจติ  

      12.10.3.4 อธิบายความจ าเป็นตลอดจนขอ้บ่งชี้ของการตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการ ในการ

วินิจฉยัโรคทางผิวหนงั ตลอดจนสามารถแปรผลดงักล่าวเพื่อประกอบในการ

ดูแลรกัษา 

    12.10.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.10.4.1 ดูแลป้องกนัการเกดิซ า้และป้องกนัการติดต่อไปยงัผูอ้ื่นในกลุ่มโรคดงักล่าวได ้

      12.10.4.2 ระบุปญัหาหรืออาการไม่พึงประสงค์ที่เกิดขึ้นจากการดูแลรกัษาโรคผิวหนัง 

สามารถอธิบายแนวทางป้องกนัท ัง้ในระยะก่อนมปีญัหา (primary prevention) 

และการป้องกนัในระยะหลงัจากทีม่ปีญัหาแลว้ (secondary prevention) 

    12.10.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.10.5.1 อธบิายอาการและการตดิต่อของโรคแก่ผูดู้แลและสมาชกิในครอบครวัได ้

      12.10.5.2 ใหค้ าแนะน าญาต ิใหเ้ขา้ใจในการดูแลผูป่้วยโรคผวิหนงัได ้

      12.10.5.3 อธบิายผลกระทบของผูป่้วยโรคผวิหนงัทีม่ต่ีอบคุคลในครอบครวัได ้

    12.10.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 
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      12.10.6.1 ดูแลโรคระบาดทีม่อีาการแสดงออกทางผวิหนงัและด าเนินการป้องกนัโรคระบาด

ทีอ่ยู่ในชมุชนได ้เช่น Hand Foot Mouth 

      12.10.6.2 ส่งเสริมใหผู้ป่้วยสามารถใหก้ารดูแลดา้นสุขภาพผิวหนงัดว้ยตนเองได ้ หรือ

อาศยัทรพัยากรทีม่ใีนทอ้งถิน่หรอืชมุชนใหม้สี่วนร่วมในการดูแลรกัษาแก่ผูป่้วย 

  12.11 ปญัหาโลหติวทิยา (Hematologic problems)  

    12.11.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.11.1.1 จดับรกิารดูแลผูป่้วยโรคเลอืดไดอ้ย่างเหมาะสมกบัพื้นทีก่ารท างานของตน   

      12.11.1.2 จดับรกิารดูแลผูป่้วยโรคเลอืดไดส้อดคลอ้งกบัปญัหาของประชากรกลุ่มเสี่ยงใน

บรบิทพื้นทีข่องตนโดยใชเ้ทคโนโลยทีีเ่หมาะสม   

      12.11.1.3 ท างานร่วมกบัทมีในการใหก้ารดูแลผูป่้วยโรคเลอืดได ้  

      12.11.1.4 เลอืกและบรหิารจดัการการส่งต่อผูป่้วยโรคเลอืดไดอ้ย่างเหมาะสม   

    12.11.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.11.2.1 ใหก้ารดูแลผูป่้วยโรคเลอืดแต่ละรายไดอ้ย่างเหมาะสม โดยค านึงถึงความเป็น

ปจัเจกบคุคล ในทกุมติทิ ัง้ในดา้นกาย จติ สงัคม และสิง่ทีผู่ป่้วยใหคุ้ณค่า   

      12.11.2.2 ท าความตกลงวิธีการรกัษากบัผูป่้วยโรคเลอืด โดยใชก้ารแพทยเ์ชิงประจกัษไ์ด ้

เป็นอย่างด ี

    12.11.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.11.3.1 มคีวามรูเ้รื่องโรคเลอืดทีพ่บบอ่ยในพื้นทีก่ารท างานของตนเป็นอย่างดี  

      12.11.3.2 วิ นิ จฉัย  วิ นิ จฉัยแยก โรค  ตระหนัก ในภ าวะเจ็บ ป่ วยที่ รุน แรง  แล ะ

ภาวะแทรกซอ้นที่อาจเกิดขึ้นจากโรคเลือด รวมถึงใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยได ้

อย่างเหมาะสม   

      12.11.3.3 เลอืกใชย้าและบอกผลขา้งเคียงจากยาทีเ่ลอืกใชไ้ดถู้กตอ้ง และเหมาะสมกบัโรค

เลอืดแต่ละชนิด   

      12.11.3.4 พิจารณาเลือกผูป่้วยที่มีความตอ้งการใหเ้ลือด/องคป์ระกอบของเลือดตามขอ้

บ่งชี้ ได ้และเลอืกใชเ้ลอืด/องคป์ระกอบของเลอืดไดอ้ย่างเหมาะสมตามสภาพ

ของผูป่้วย 

      12.11.3.5 ท าหตัถการเกี่ยวกบัโรคเลือดบางอย่างได  ้ตวัอย่างเช่น blood exchange, 

blood transfusion   

      12.11.3.6 ท าการตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการที่จ  าเป็นในการวนิิจฉยัโรคเลอืดได  ้ตวัอย่างเช่น 

Hematocrit, Blood smear, Malarial blood picture, Venous clotting 

time, Bleeding time และแปลผลการตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการที่เกี่ยวขอ้งกบั
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โรคเลือดไดถู้กตอ้ง ต ัวอย่างเช่น Complete blood count, Hemoglobin 

typing, Coagulation study  

    12.11.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.11.4.1 ใหค้ าปรกึษาในดา้นพนัธุกรรมแก่ผูป่้วยโรคเลอืดไดถ้กูตอ้ง    

      12.11.4.2 ใหก้ารแนะน าส่งเสรมิสุขภาพแก่ผูป่้วยโรคเลอืดได ้  

      12.11.4.3 ใหก้ารแนะน าป้องกนัความเสีย่งทีอ่าจเกดิขึ้นในผูป่้วยโรคเลอืดแต่ละประเภทได ้  

      12.11.4.4 ฟ้ืนฟูสมรรถภาพใหก้บัผูป่้วยโรคเลอืดทีม่ภีาวะทพุพลภาพได ้

    12.11.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.11.5.1 ใหค้ าปรึกษาแนะน าผูป่้วยและครอบครวัเกี่ยวกบัโรคเลือดที่สามารถถ่ายทอด

ทางพนัธุกรรมได ้  

      12.11.5.2 ใหค้ าแนะน าและใหข้อ้มลูถงึโอกาสเสีย่งต่อการเกดิโรคเลอืดรา้ยแรงใหก้บัผูป่้วย

และครอบครวัก่อนการตัง้ครรภล์ว่งหนา้ได ้  

    12.11.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.11.6.1 เป็นทีป่รกึษาใหก้บัชมุชนในเรื่องโรคเลอืดได ้  

      12.11.6.1 สบืคน้และประเมนิปญัหาโรคเลอืดทีพ่บบอ่ยในชุมชนได ้  

      12.11.6.3 ประสานงานกบัชุมชนใหเ้ขา้มามสี่วนร่วมในการหาวธิีป้องกนัโรคเลอืดที่พบบ่อย

ในชมุชนได ้  

  12.12 ปญัหำทำงไต (Renal Problems) 

    12.12.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.12.1.1 ซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย วินิจฉยัและใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยที่มอีาการของโรค

และปญัหาสุขภาพดา้นโรคไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ ดงัต่อไปน้ี 

         A. Hereditary and congenital disorders  

          (1) Polycystic kidney 

         B. Infectious, inflammatory, immunological disorders   

          (2) Pyelonephritis 

          (3) Cystitis 

          (4) Urethritis 

          (5) Acute glomerulonephritis 

          (6) Chronic glomerulonephritis 

          (7) Tubulo / Interstitial nephritis 

          (8) Nephritic syndrome 

          (9) Nephrotic syndrome 

         C. Metabolic and regulatory disorders 
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          (1) Renal failure  

          (2) Renal tubular acidosis  

         D. Systemic disorders affecting renal/urinary system 

          (1) Diabetic nephropathy 

          (2) Hypertensive nephrosclerosis 

          (3) Atheroembolic kidney disease 

         E. Vascular disorders 

          (1) Renal artery stenosis 

          (2) Renovascular disease 

         F. Neoplastic and tumor like conditions 

          (1) Benign and malignant neoplasm of kidney and urinary 

bladder 

         G. Traumatic and Mechanical disorders 

          (1) Renal and urethral tract injury 

          (2) Urethral stricture 

          (3) Obstructive and reflux uropathy 

          (4) Urolithiasis  

      12.12.1.2 ซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย วนิิจฉยัและใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยทีม่ภีาวะหรอือาการ

ผดิปกตดิา้นโรคไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ ดงัต่อไปน้ี 

         A. Anuria, Oliguria และ Polyuria 

         B. Hematuria, Pyuria, Foamy urine 

         C. Proteinuria 

         D. Dysuria, Urinary incontinence 

         E. Acute urinary retention 

         F. Electrolyte, fluid, and acid/base disorders 

         G. Acute renal failure 

         H. Chronic kidney diseases 

      12.12.1.3 การส่งตรวจวนิิจฉยัทางหอ้งปฏบิตักิารและรงัสวีทิยา 

         A. ขอ้บ่งชี้ ในการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการต่าง ๆ ที่จ  าเป็น เช่น การเจาะ

เลอืด 

         B. ขอ้บ่งชี้ของภาพถ่ายทางรงัสี อลัตราซาวนด ์เอกซเรยค์อมพิวเตอร ์และ 

MRI  

         C. แนวทางการแปลผลทางรงัสวีทิยา 
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         D. ขอ้บกพร่องท าใหว้นิิจฉยัผดิพลาดทีพ่บบอ่ยทางรงัสวีทิยา 

      12.12.1.4 การดูแลรกัษา 

         E. อธบิายผลของยาทีอ่าจมต่ีอการท างานของไต เช่น NSAIDs 

         F. ใหก้ารดูแลผูป่้วยโรคไตเรื้อรงัร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพี 

         G. อธิบายถึงขอ้บ่งชี้ ในการลา้งไตผ่านทางหนา้ทอ้ง (Peritoneal dialysis) และ

การลา้งไต โดยการฟอกเลอืด (Hemodialysis)   

      12.12.1.5 อธิบายสมมุติฐานและการด าเนินโรคและภาวะผิดปกติดา้นโรคไตและระบบ

ทางเดนิปสัสาวะทีพ่บบอ่ยและส าคญัได ้

      12.12.1.6 อธิบายขอ้บ่งชี้ ในการส่งต่อผูป่้วยแก่ผูร่้วมวิชาชีพในสาขาต่าง ๆ เช่น แพทย์

ผูเ้ชี่ยวชาญดา้นอายุรศาสตรโ์รคไต ศลัยแพทยท์างเดินปสัสาวะ ตลอดจนแพทย์

ทางเลอืกทีเ่กี่ยวขอ้งภายใตเ้งือ่นไขและเวลาที่เหมาะสมได ้

    12.12.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.12.2.1 สื่อสารและใหข้อ้มูลที่จ  าเป็นแก่ผูป่้วย เพื่อใหผู้ป่้วยเขา้ใจและตดัสินใจเลือก

วธิีการรกัษาที่เหมาะสมกบัตนเอง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีที่ผลของรกัษาที่ไม่

แน่นอนสูงและอาจส่งผลเสยีแก่ผูป่้วย 

      12.12.2.2 สรุปปญัหาสุขภาพดา้นโรคไตและระบบทางเดินปสัสาวะ ที่ส่งผลต่อสุขภาพกาย 

สุขภาพจติ  

      12.12.2.3 ตระหนกัถึงผลกระทบดา้นสุขภาพจิตที่เกิดจากการไดร้บับาดเจ็บหรืออุบตัิเหตุ

ทางดา้นโรคไต และระบบทางเดนิปสัสาวะ 

      12.12.2.4 ตระหนกัที่ปจัจยัที่เกิดจากการประกอบอาชีพที่ส่งผลต่อความเจ็บป่วยทางดา้น

โรคไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ 

    12.12.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ (Specific problem-solving skills) 

      12.12.3.1 อธิบายปจัจยัดา้นระบาดวทิยาของโรคไตและระบบทางเดินปสัสาวะ เพื่อช่วยใน

การวนิิจฉยัแยกโรค ในผูป่้วยกลุม่อายุต่าง ๆ ทกุกลุม่อายุ   

      12.12.3.2 อธบิายความจ าเป็นตลอดขอ้บง่ชี้ของการตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการ และการตรวจ

ดา้นรงัสีวิทยา ในการวินิจฉัยโรคดา้นโรคไตและระบบทางเดินปัสสาวะ 

ตลอดจนสามารถแปรผลดงักลา่วเพือ่ประกอบในการดูแลรกัษา 

    12.12.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.12.4.1 ระบุปญัหาหรืออาการไม่พึงประสงค์ที่เกิดขึ้นจากการดูแลรกัษาภาวะผิดปกติ

ดา้นโรคไตและระบบทางเดินปสัสาวะ สามารถอธบิายแนวทางป้องกนัท ัง้ในระยะ

ก่อนมีปัญหา (primary prevention) และการป้องก ันในระยะหลงัจากที่มี

ปญัหาแลว้ (secondary prevention) 
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      12.12.4.2 ใหค้ าแนะน าในการปฏบิตัิตวัส  าหรบัผูป่้วยโรคไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ โดย

ค านึงถงึระดบัความรุนแรงของความพกิารหรอืภาวะบกพร่องดงักลา่ว 

    12.12.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.12.5.1 อธิบายผลกระทบของการมีผูป่้วยที่มีป ัญหาดา้นโรคไตและระบบทางเดิน

ปสัสาวะ ทีม่ต่ีอบคุคลในครอบครวัได ้

      12.12.5.2 อธิบายการมสี่วนร่วมของสมาชิกครอบครวัในการดูแลผูป่้วยที่มปีญัหาดา้นโรค

ไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ 

      12.12.5.3 สื่อสารกบับุคคลในครอบครวัเพื่อใหเ้ป็นส่วนหน่ึงในการดูแลผูป่้วยที่มีปญัหา

ดา้นโรคไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ 

    12.12.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.12.6.1 หาวธิีกระตุน้หรือส่งเสริมใหผู้ป่้วยสามารถใหก้ารดูแลดา้นสุขภาพดว้ยตนเองได ้

หรืออาศยัทรพัยากรที่มใีนทอ้งถิ่นหรือชุมชนใหม้สี่วนร่วมในการดูแลรกัษาแก่

ผูป่้วย   

      12.12.6.2 ระบทุรพัยากรทีม่อียู่ในชุมชน เพือ่ช่วยในการใหค้วามรูแ้ก่ผูป่้วย เช่น สือ่สารชมุชน 

  12.13 ปญัหำโภชนำกำร (Nutritional problems) 

    12.13.1 การจดัการบรกิารปฐมภมู ิ(Primary care management) 

      12.13.1.1 อธบิายหลกัการท ัว่ไปของโภชนาการ ดงัน้ี  

         ▪ สารอาหารและส่วนประกอบของอาหาร 

         ▪ ธงโภชนาการ(Food Pyramid) 

         ▪ ปริมาณสารอาหารที่แนะน าใหบ้ริโภคต่อวนั (Thai Recommended 

Dietary Intake หรอืThai RDI) 

         ▪ หลกัการใชอ้าหารทดแทน (Food Exchange)  

      12.13.1.2 อธิบายบทบาทของโภชนาการในดา้นส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค (health 

promotion, disease prevention) 

      12.13.1.3 อธบิายหลกัโภชนาการส าหรบัโรคทีพ่บบอ่ย 

         ▪ Cancer 

         ▪ Cardiovascular disease 

         ▪ Diabetes 

         ▪ Gastrointestinal disease 

         ▪ Hematologic disorders 

         ▪ Hyperlipidemia 
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         ▪ Hypertension    

         ▪ Liver disease   

         ▪ Obesity   

         ▪ osteoporosis 

         ▪ Renal disease 

      12.13.1.4 ประยุกตห์ลกัการดา้นโภชนาการเพื่อใชใ้นการดูแลรกัษาผูป่้วย ในหน่วยบริการ

ปฐมภมู ิ

    12.13.2 การดูแลโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม (Person-centered and 

holistic care) 

      12.13.2.1 แสดงการประเมนิปญัหาดา้นโภชนาการของผูป่้วยอย่างเป็นองคร์วม ไดแ้ก่  

         ▪ การซกัประวตั ิ

         ▪ การตรวจร่างกาย 

         ▪ การประเมินภาวะโภชนาการโดยการวดัสดัส่วน(Anthropometrics) เช่น 

ส่วนสูง น า้หนกั ดชันีมวลกาย เสน้รอบศีรษะ เสน้รอบเอว เป็นตน้ 

         ▪ การเลอืกส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 

      12.13.2.2 ตระหนกัถงึปจัจยัซึง่มอีทิธพิลต่อภาวะโภชนาการของผูป่้วย  

         ▪ เชื้อชาต ิศาสนา วฒันธรรม ของผูป่้วย ครอบครวัและชมุชน 

         ▪ เศรษฐานะ 

         ▪ สภาวะจติใจและสุขภาพจติ 

         ▪ ระดบัการศึกษา 

         ▪ สุขภาพท ัว่ไปและวถิกีารด าเนินชวีติ  

      12.13.2.3 ใหค้ าปรึกษาดา้นโภชนาการโดยยึดผูป่้วยเป็นศูนย์กลาง เพื่อใหเ้กิดความเห็น

ร่วมกนัน าไปสู่การก าหนดแผนการรกัษาทีเ่หมาะสม  

    12.13.3 ทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ(Specific problem-solving skills) 

      12.13.3.1 ใหค้ าปรึกษาแนะน าเรื่องโภชนาการส าหรบัโรคที่พบบ่อยในเวชปฏบิตัิครอบครวั 

เช่น โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง ภาวะไขมนัในเลือดสูง กระดูกพรุน 

เป็นตน้ 

      12.13.3.2 ใหก้ารดูแลผูป่้วยที่มีภาวะโภชนาการขาดหรือมีภาวะโภชนาการเกินไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

      12.13.3.1 มทีกัษะในการประเมนิและดูแลผูป่้วยที่มภีาวะ secondary malnutrition ซึ่งมี

สาเหตจุาก systemic disease ดงัน้ี  
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         ▪ Alcoholism 

         ▪ Cancer 

         ▪ HIV/AIDS 

         ▪ Mal-absorption 

         ▪ Pulmonary disease 

    12.13.4 การดูแลแบบครอบคลุม (Comprehensive approach) 

      12.13.4.1 ประยุกตก์ารจดัการดูแลเรื่องโภชนาการที่เหมาะสมตามช่วงอายุ เพศ ตามความ

ตอ้งการของร่างกาย และตามสภาพของโรค  

      12.13.4.2 ใชห้ลกัโภชนาการท ัว่ไปเพือ่การส่งเสรมิสุขภาพและการป้องกนัโรค   

      12.13.4.3 วนิิจฉยัภาวะ disordered eating และสามารถส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม  

         ▪ Anorexia nervosa 

         ▪ Binge eating 

         ▪ Bulimia nervosa 

      12.13.4.4 จ าแนกผูป่้วยทีม่คีวามเสี่ยงสูงหรือภาวะแทรกซอ้นซึ่งจ าเป็นตอ้งไดร้บัการส่งต่อ

แพทยผู์เ้ชี่ยวชาญดา้นโภชนาการไดอ้ย่างถกูตอ้งเหมาะสม 

    12.13.5 การดูแลโดยมุง่เนน้ครอบครวั (Family oriented approach) 

      12.13.5.1 ประเมนิครอบครวัอย่างเป็นระบบเพื่อคน้หาปญัหาดา้นโภชนาการในสมาชิกของ

ครอบครวั 

      12.13.5.1 มทีกัษะในการร่วมคน้หาแนวทางแกไ้ขปญัหา โดยเนน้ผูป่้วยและครอบครวัมี

ส่วนร่วม  

      12.13.5.1 กระตุน้ใหค้รอบครวัมสี่วนรวมในการดูแลปญัหาเรื่องโภชนาการของผูป่้วยดว้ย 

    12.13.6 การดูแลโดยมุง่เนน้ชมุชน (Community oriented approach) 

      12.13.6.1 บอกนโยบายสาธารณะที่ส  าคญัดา้นโภชนาการในประเทศไทย เช่น ยุทธศาสตรค์นไทย

ไรพุ้ง ยุทธศาสตรก์ารควบคุมและป้องกนัโรคขาดสารไอโอดีนของประเทศไทย 

ยุทธศาสตรก์ารเจรญิเติบโตเดก็แรกเกดิ ถงึ 18 ปี และหญงิตัง้ครรภ ์ 

      12.13.6.2 จ าแนกปญัหา วิเคราะห ์ประเมิน และแกป้ญัหาเรื่องโภชนาการที่มีอยู่ร่วมกบั

ชมุชนได ้

      12.13.6.3 ประสานงานกบัโครงการจดัการดา้นโภชนาการในชุมชน  เช่น Food bank 

ส าหรบัภาวะวิกฤตจากภยัธรรมชาติ (เช่น การประสบอุทกภยัและขาดแคลน

อาหาร) การจดัโภชนาการส าหรบัผูป่้วยยากไร ้และผูป่้วยสูงอายุที่ช่วยเหลือ

ตนเองไมไ่ด ้

  



 

หลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั (ปรบัปรุง พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 114 

 

ภำคผนวก 3 

หตัถกำรและทกัษะในกำรดูแลผูป่้วยและครอบครวัของเวชศำสตรค์รอบครวั 

 

  เมือ่สิ้นสุดการฝึกอบรมแลว้ ผูส้  าเรจ็การฝึกอบรมมคีวามสามารถเกี่ยวกบัหตัถการต่างๆ ทีเ่หมาะสมส าหรบั

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั ในหวัขอ้ต่อไปน้ี 

 

หตัถกำรในกำรใหก้ำรดูแลรกัษำ (Therapeutic and Technical Procedures) 

  1.  อธิบายขอ้บ่งชี้  และเลอืกใชห้ตัถการต่างๆ ที่ใชใ้นการรกัษาผูป่้วยไดอ้ย่างถูกตอ้งและเหมาะสมกบัผูป่้วย

และสถานการณ ์

  2.  ท าหตัถการต่างๆ ในการรกัษาผูป่้วยไดอ้ย่างถกูตอ้งและเหมาะสมตามสถานการณ์ 

  3.  ใหข้อ้มลู ปรึกษา แนะน าแก่ผูป่้วยและครอบครวัเกี่ยว กบัขอ้บง่ชี้ ขอ้หา้ม ภาวะแทรกซอ้น และผลเสยีที่

อาจเกดิขึ้นจากหตัถการนัน้ๆ 

  4. ชี้แจงเพื่อใหไ้ดร้บัความยินยอม (informed consent) ในการท าหตัถการที่มคีวามเสี่ยง หรือการใหย้า

ระงบัความรูส้กึ 

  5. ใหก้ารช่วยเหลอือย่างเหมาะสมในการบรรเทาความเจ็บปวด (pain management) การลดผลกระทบ

ทางจติใจ รวมถงึใหก้ารดูแลเบื้องตน้เมือ่เกดิภาวะแทรกซอ้นจากการท าหตัถการ 

  6.  ใหค้ าปรกึษาแก่ผูป่้วยและครอบครวั ในดา้นทีเ่กี่ยวกบัจรยิธรรม กฎหมาย และค่าใชจ่้าย ที่อาจมผีลจาก

การท าหตัถการนัน้ 

 

รำยช่ือทำงหตัถกำร: 

  A : 

   Abdominal (percutaneous) paracentesis 

   Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation 

   Amniotomy: at the time of delivery, induce labour 

   Anesthesia: spinal, local  

   Appendectomy (กรณีทีผ่่านศลัยกรรม 4 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

   Arterial puncture 

   Arthrocentesis: knee 

   Aspiration 

    bladder  bone marrow 

    bursa (elbow) (ankle) 

    curettage (uterus)  

    joint (knee) 
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    joint (other)  

    skin 

    subcutaneous tissue 

  B : 

   Biopsy 

    breast (needle) (percutaneous), 

    cervix, 

    pleural,  

    punch,  

    skin,  

    subcutaneous tissue,  

    superficial mass,  

   Block 

    digital nerve 

    local infiltration 

    spinal 

   Blood and blood component transfusion 

   Bladder catheterization, transurethral  

   Bleeding time 

  C : 

   Caesarean section (low cervical) (กรณีทีผ่่านสูต-ินรเีวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

   Cardiopulmonary resuscitation, basic and advanced life support  

   Central line: use/care 

   Chest physiotherapy 

   Circumcision 

   Curettage: hordeolum (external), uterus (aspiration), (uterus with cervical dilation) 

   Cutdown, venous 

  D :   

   Debridement: excisional, nail (bed)(fold), non-excisional, wound 

   Delivery 

    assisted (spontaneous)             

    breech (partial) (assisted) (กรณีทีผ่่านสูต-ินรเีวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

    Caesarean section (กรณีทีผ่่านสูต-ินรเีวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 
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    forceps (low with episiotomy) (กรณีทีผ่่านสูต-ินรเีวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

   Destruction: cervix, skin, subcutaneous tissue 

   Dialysis: peritoneal 

   Dilation and curettage of uterus 

   Drainage: abdominal (percutaneous), chest, postural, skin, subcutaneous tissue 

   Dressing: burn, pressure, wound 

  E : 

   Electrocardiogram, perform and interpret 

   Endotracheal intubation 

   Episiotomy (with subsequent episiorharphy), low forceps  

   (กรณีทีผ่่านสูต-ินรเีวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

   Excision: cervix, skin, subcutaneous tissue 

   Exercise: breathing, musculoskeletal 

  G : 

   Gastric suction/lavage 

   Gastric tube placement (Nasogastric) 

   Gynecologic examination  

  H : 

   Heimlich maneuver 

  I : 

   Immunization administration (Intramuscular, Subcutaneous, Per oral) 

   Inhalation equipment: dry powder inhaler (DPI), metered dose  

   inhaler (MDI), nebulizer 

   Injection/medication delivery, IM, SC, ID, IV, rectal, aerosol 

   Intravenous line placement 

   Implantation: progesterone (subdermal) 

   Incision: hordeolum (external), skin (with drainage) subcutaneous tissue (with drainage) 

   Induction labor (amniotomy) 

   Infusion electrolytes, prophylactic substance 

   Injection (into) (hypodermically) (intramuscularly)  

   (intravenously) (acting locally or systemically): electrolytes, nerve (peripheral), 

prophylactic substance, spinal (canal) 

   Insertion –see also Catheterization and  
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   Insertion: nasogastric, trachea 

   Intubation –see also Catheterization and  

   Intubation: bladder (indwelling)(urinary) catheter, chest  

   (intercostal) tube, contraceptive device (intrauterine), endotracheal tube, nasogastric 

tube 

   Irrigation: nasogastric tube, wound (cleaning) 

  L : 

   Lavage: gastric, peritoneal 

   Ligation: fallopian tubes (bilateral) (division) 

   Lumbar puncture: spinal fluid collection & examination 

  M : 

   Marsupialization: Bartholin’s cyst 

   Massage: cardiac (external)(manual)(closed) (adult and neonate) 

   Measurement: central venous pressure 

   Monitoring: central venous pressure 

  O : 

   Oxygen delivery systems: select and use 

  P : 

   Packing: nose-for epistaxis (anterior), nose-posterior (and Interior), vaginal 

   Paracentesis: abdominal (percutaneous), bladder, pleural thoracic 

   Phototherapy 

   Physical therapy – see Therapy, physical 

   Physiologic monitoring:  

    Blood pressure; automated, Doppler, sphygmomanometer,     

    Body temperature, Cardiac, Respiratory 

   Physiotherapy chest 

   Pneumatic otoscopy 

   Proctoscopy 

   Pulmonary function tests: Peak flow meter, spirometry 

   Pulse oximetry 
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  R : 

   Reduction: dislocation (of joint) (closed), fracture (bone)(closed) 

   Removal: contraceptive drug, foreign body from conjunctivae,  cornea, ear, nose, 

pharynx  (throat), vagina (child), vagina (adult), intrauterine contraceptive device 

(IUD), nail (bed) (fold), placenta (manual) 

   Removal: ectopic fetus (tubal) (salpingectomy) (กรณีที่ผ่านสูติ-นรีเวชวิทยา 6 เดือน ตลอด

หลกัสูตร) 

   Repair: laceration (obstetric) (current), tendon (suture) (hand) 

   Replacement (tube) (large intestine)  

   Resection (bilateral) (fallopian tubes) 

   Resuscitation: cardiac (external massage), neonatal 

  S : 

   Salpingectomy with removal of tubal pregnancy (กรณีที่ผ่านสูติ-นรีเวชวิทยา 6 เดือน ตลอด

หลกัสูตร) 

   Stretching: Muscle, Tendon 

   Suture: obstetric laceration (vulva)(perineum), skin and subcutaneous tissue, tendon 

(hand) 

  T : 

   Tap: abdominal, bladder, chest, joint (knee), joint (others), spinal, thorax 

   Therapy (physical) 

   Thoracentesis 

   Tracheostomy (emergency)(temporary) (for assistance in breathing) 

   Traction: manual and mechanical, continuous mechanical 

  S : 

   Sexual abuse: Examination / evaluation 
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กำรตรวจเพือ่วนิิจฉยัและกำรตรวจเพือ่คดักรอง (Diagnostic and Screening procedures) 

  1.  บอกหลกัการ ขอ้บง่ชี้ และเหตผุลในการใชเ้ครื่องมอื หรอืการตรวจนัน้ ๆ 

  2.  เลอืกใชเ้ครื่องมอื หรอืการตรวจไดอ้ย่างเหมาะสม และท าการตรวจไดอ้ย่างถกูตอ้ง 

  3.  แปลผลการตรวจนัน้ๆ และอธบิายใหผู้ป่้วยและครอบครวัได ้

  4.  วิเคราะห์หาสาเหตุของขอ้ผิดพลาดของการตรวจและบอกขอ้บ่งชี้ ในการตรวจซ า้  หรือส่งต่อ                  

ผูป่้วยไปตรวจทีอ่ื่นได ้ 

  5.  อธิบ ายและให ้ค าแนะน า  เกี่ ยวก ับข อ้ดี ข อ้ เสีย  และค่ าบริก ารในการตรวจแ ต่ ละอย่ างใน                  

โรงพยาบาลได ้

 

รำยช่ือทำงหตัถกำร: 

  A : 

   Anthropometric measurement: Weight, height, chest/head circumference, U/L ratio, 

span 

   B : 

   Blood gases determination: Arterial and capillary 

  D : 

   Developmental screening:  

  G : 

   Growth chart: Recording & interpretation 

   Growth velocity determination 

  I : 

   Intellectual screening in mental retardation 

  P : 

   Pubertal staging: Tanner 

  S : 

   Skin biopsy 

   Skin fold thickness, mid-arm circumference measurement 

   Sterile technique 

   Suctioning of: Nares, trachea, tracheostomy 

   Suprapubic aspiration of urine 
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  T : 

   Testicular volume measurement 

   Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid 

   Tourniquet test 

   Transillumination test 

   Tuberculin test (place & read): Mantoux, PPD, Tine 

  U : 

   Ultrasonography: abdomen, gravid uterus 

   Universal precautions 

   Urethral catheterization indwelling              

  V : 

   Venipuncture 

   Venous cut down and CVP placement 

   Ventilation 

   Ventilation support, initiation 

   Ventilation: Bag-valve-mask, CPAP 

   Visual screening: Acuity, strabismus 

  W : 

   Wound care  

  X : 

   X-ray interpretation (initial or emergency reading): Abdomen, Chest, Fractures in 

extremities, Head, sinus and neck, including CT Brain, Skeletal surveys for suspected abuse, Spine 

 

กำรตรวจทำงหอ้งปฏิบ ัติกำรและกำรเก็บตัวอย่ำงเพื่อน ำไปตรวจ (Laboratory Procedures and Specimen 

Collection)  

  1.  ท าการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารและการเกบ็ตวัอย่างเพือ่น าไปตรวจ ทีแ่พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัสามารถ

ท าไดด้ว้ยตนเองอย่างถกูตอ้ง 

  2.  แปลผลการตรวจไดอ้ย่างถกูตอ้ง 

  3.  คน้หาและอธบิายขอ้ผดิพลาดของการตรวจทีพ่บบอ่ยได ้

  4.  ใหค้ าแนะน าเกี่ยวกบัราคาค่าตรวจ ผลกระทบทางจริยธรรม กฎหมาย ที่อาจมีผลต่อการท าการ                 

ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 
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รำยช่ือทำงหตัถกำร: (Collection techniques & proper handling for) 

  A : 

   Abscess fluid, pus 

  B : 

   Blood culture 

  C : 

   CBC with differential count 

   Conjunctival swab: Bacteria, Chlamydia 

   Culture: Urine, Urethral, Vaginal, Other Body fluid 

  H : 

   Hair collection (tinea) 

  N : 

   Nasal smear for PMNs 

   Newborn blood screening: Hypothyroid, PKU 

  P : 

   Pleural fluid 

  S : 

   Skin scraping: Scabiasis, fungal 

   Scotch tape for pinworms 

   Spinal fluid 

  T : 

   Throat swab 

   Tracheal aspirate (include child with tracheostomy) 

Perform and interpret: 

  B : 

   Bedside glucose determination 

  C : 

   Capillary blood gases 

   CBC:  -  Wright stain smear for RBC morphology, WBC and platelets 

     -  Staining for reticulocytes, inclusion body, Heinz’s body 

     -  Buffy coat smear & Wright stain 

     -  Interpret RBC indices read out on automated CBC 

   Coagulogram (screening), venous clotting time, clot retraction, clot lysis, and 
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   CSF cell count 

  E : 

   ESR 

  G : 

   Gram stain and AFB stain 

  H : 

   Hematocrit 

  K : 

   KOH preparation: Hair, skin, vaginal 

  L : 

   Lymph node imprint 

  N : 

   Nasal smear for PMNs 

  P : 

   Platelet function test 

  R : 

   Rapid test: Cold agglutinin, mononucleosis agglutination test 

  S : 

   Stool: Occult blood, reducing substances, pH, parasites 

  T : 

   Throat swab culture: Selective media for group A presumptive diagnosis 

   Tzanck smear 

  U : 

   Urinalysis: Dip and microscopic 

   Urine culture & colony count 

   Urine ferric chloride test 
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กำรท ำหตัถกำรที่จ ำเป็นหรอืมีสว่นช่วยในกำรแกป้ญัหำสุขภำพโดยแบ่งระดบัหตัถกำรดงัต่อไปน้ี  

  ระดบัที่ 1 หมายถงึ หตัถการพื้นฐานทางคลนิิก    

  เมื่อจบการฝึกอบรม แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั สามารถอธิบายข ัน้ตอนการกระท า ภาวะแทรกซอ้นที่อาจจะ

เกดิได ้ถกูตอ้ง  ตรวจและประเมนิ ขอ้บง่ชี้   ขอ้หา้ม  สภาพและเงือ่นไขทีเ่หมาะสม  สามารถท าไดด้ว้ยตนเอง วนิิจฉยั 

และดูแลบ าบดัภาวะแทรกซอ้นได ้ 

  ระดบัที่ 2 หมายถงึ หตัถการทีม่คีวามซบัซอ้นกว่าหตัถการพื้นฐาน มคีวามส าคญัต่อการรกัษาผูป่้วย    

  เมื่อจบการฝึกอบรม แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั สามารถอธิบายข ัน้ตอนการกระท า ภาวะแทรกซอ้นที่อาจจะ

เกิดได ้ถูกตอ้ง ตรวจและประเมิน ขอ้บ่งชี้  ขอ้หา้ม สภาพและเงื่อนไขที่เหมาะสม สามารถท าภายใตก้ารแนะน าได ้

ถกูตอ้ง และ สามารถท าไดด้ว้ยตนเอง วนิิจฉยัและดูแลบ าบดัภาวะแทรกซอ้นได ้ 

  ระดบัที่ 3 หมายถงึ หตัถการทีม่คีวามซบัซอ้น และอาจท าในกรณีทีจ่  าเป็น    

  เมื่อจบการฝึกอบรม แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั สามารถอธิบายข ัน้ตอนการกระท า ภาวะแทรกซอ้นที่อาจจะ

เกิด ขอ้บ่งชี้  ขอ้หา้ม สภาพและเงือ่นไขที่เหมาะสม ไดถู้กตอ้ง เคยช่วยท า และ สามารถท าได ้      ภายใตก้ารแนะน า 

วนิิจฉยั ดูแลบ าบดัภาวะแทรกซอ้นภายใตก้ารแนะน าไดถ้กูตอ้ง  

  ระดบัที่ 4 หมายถงึ หตัถการทีม่คีวามซบัซอ้น และ/หรอื อาจเกดิอนัตราย จ าเป็นตอ้งอาศยัการฝึกฝน 

  เมือ่จบการฝึกอบรม แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั สามารถอธบิายข ัน้ตอนการกระท า ภาวะแทรกซอ้นที่อาจจะ

เกดิ ขอ้บง่ชี้ ขอ้หา้ม สภาพและเงือ่นไขทีเ่หมาะสม ไดถ้กูตอ้ง สามารถใหค้ าแนะน า ปรกึษาแก่ผูป่้วยไดถ้กูตอ้ง 

ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

1. Advanced cardio-pulmonary resuscitation 

99.60 Cardiopulmonary resuscitation, not otherwise specified 

99.62 Other electric countershock of heart 

99.63 Closed chest cardiac massage 

93.93 Nonmechanical methods of resuscitation 

 

   

2. Aerosol bronchodilator therapy 

93.94 Respiratory medication administered by nebulizer 

 

   

3. Amniotomy 

73.09 Other artificial rupture of membranes, artificial rupture of 

membranes at time of delivery 

 

   

4. Anterior nasal packing 

21.01 Control of epistaxis by anterior nasal packing 

 

   

5. Arterial puncture 

38.98 Other puncture of artery 

 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

6. Aspiration of skin, subcutaneous tissue and bursa (elbow and ankle) 

86.01 Aspiration of skin and subcutaneous tissue 

83.94 Aspiration of bursa 

 

   

7. Biopsy of skin, superficial mass 

86.11 Biopsy of skin and subcutaneous tissue 

 

   

8. Blood and blood component transfusion 

99.0x Transfusion of blood and blood components 

99.03 Other transfusion of whole blood 

99.04 Transfusion of packed cells 

99.05 Transfusion of platelets 

99.06 Transfusion of coagulation factors 

99.07 Transfusion of other serum 

 

   

9. Breathing exercise 

93.18 Breathing exercise  

 

   

10. Capillary puncture 

38.99 Other puncture of vein, phlebotomy 

 

   

11. Cervical biopsy 

67.12 Other cervical biopsy, punch biopsy of cervix NOS 

 

   

12. Debridement of wound 

86.22 Excisional debridement of wound, infection, or burn 

86.27 Debridement of nail, nail bed, or nail fold 

86.28 Nonexcisional debridement of wound, infection or burn 

 

   

13. Endotracheal intubation 

96.04 Insertion of endotracheal tube 

 

   

14. Episiotomy 

73.6 Episiotomy, Episiotomy with subsequent episiorrhaphy 

 

   

15. Excision of benign tumor and cyst of skin and subcutaneous tissue 

86.3 Other local excision or destruction of lesion or tissue of skin and  

subcutaneous tissue 

 

   

16. External splinting  

93.54 Application of splint 

 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

17. First aid management of injured patient     

18. Gastric gavage 

96.35 Gastric gavage 

 

   

19. Gastric irrigation 

96.34 Other irrigation of (naso-)gastric tube 

 

   

20. Gastric lavage 

96.33 Gastric lavage 

 

   

21. Incision and drainage 

86.04 Other incision with drainage of skin and subcutaneous tissue 

 

   

22. Injection: intradermal, subcutaneous, intramuscular, intravenous 

99.1x Injection or infusion of therapeutic or prophylactic substance 

99.2x Injection or infusion of other therapeutic or prophylactic 

substance 

99.3x Prophylactic vaccination and inoculation against certain bacterial 

diseases 

99.4x Prophylactic vaccination and inoculation against certain viral 

diseases 

99.5x Other vaccination and inoculation 

 

   

23. Insertion and removal of intrauterine device 

69.7 Insertion of intrauterine contraceptive device 

97.71 Removal of intrauterine contraceptive device 

 

   

24. Intravenous fluid infusion 

99.18 Injection or infusion of electrolytes 

 

   

25. Local infiltration and digital nerve block 

04.81 Injection of anesthetic into peripheral nerve for analgesia 

 

   

26. Lumbar puncture 

03.31 Spinal tap 

 

   

27. Marsupialization of Bartholin’s cyst 

71.23 Marsupialization of Bartholin’s gland (cyst) 
 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

28. Measurement of central venous pressure 

89.62 Central venous pressure monitoring 
 

 

  

29. Measurement of central venous pressure 

89.62 Central venous pressure monitoring 

 

   

30. Normal labor 

73.59 Other manually assisted delivery, assisted spontaneous delivery, 

Crede 

maneuver 

 

   

31. Oxygen therapy 

93.96 Other oxygen enrichment, oxygen therapy 

 

   

32. PAP smear 

91.46 Papanicolaou smear 

 

 

   

33. Phototherapy 

99.83 Other phototherapy, phototherapy of the newborn 

 

   

34. Polypectomy (cervical) 

67.93 Other excision or destruction of lesion or tissue of cervix 

 

   

35. Postural drainage 

93.99 Other respiratory procedures, postural drainage 

 

   

36. Removal of foreign body from vagina in adult 

98.17 Removal of intraluminal foreign body from vagina without 

incision 

 

   

37. Skin traction 

93.46 Other skin traction of limbs 

 

   

38. Stomal care 

97.04 Replacement of tube or enterostomy device of large intestine 

 

   

39. Strengthening and stretching exercise 

93.1x Physical therapy exercises 

93.27 Stretching of muscle or tendon 

 

   

40. Stump bandaging  

93.56 Application of pressure dressing 

 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

41. Suture 

86.59 Closure of skin and subcutaneous tissue of other sites 

 

   

42. Umbilical vein catheterization 

38.92 Umbilical vein catheterization 

 

   

43. Urethral catheterization 

57.94 Insertion of indwelling urinary catheter 

 

   

44. Vaginal packing 

96.14 Vaginal packing 

 

   

45. Venipuncture 

38.99 Other puncture of vein, phlebotomy 

 

   

46. Wound dressing 

86.28 Non-excisional debridement of wound, infection or burn 

96.59 Other irrigation of wound, wound cleaning NOS 

 

   

47. Abdominal paracentesis 

54.91 Percutaneous abdominal drainage, paracentesis 
 

 

  

48. Basic mechanical ventilation 

96.7x Other continuous mechanical ventilation 
 

 

  

49. Cervical dilatation and uterine curettage 

69.0x Dilation and curettage of uterus 
 

 

  

50. Contraceptive drug implantation and removal 

99.23 Injection of steroid, subdermal implantation of progesterone 
 

 

  

51. Incision and curettage (external hordeolum)  

08.09 Other incision of eyelid, incision of hordeolum 
 

 

  

52. Intercostal drainage 

34.04 Insertion of intercostal catheter for drainage, chest tube 
 

 

  

53. Joint aspiration, knee 

81.91 Arthrocentesis, joint aspiration 
 

 

  

54. Manual vacuum aspiration 

69.5x Aspiration curettage of uterus 
 

 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

55. Neonatal resuscitation and transportation 

99.60 Cardiopulmonary resuscitation, not otherwise specified 

99.63 Closed chest cardiac massage 

93.93 Nonmechanical methods of resuscitation 

 

 

  

56. Perineorrhaphy  

75.69 Repair of other current obstetric laceration 

71.71 Suture of laceration of vulva or perineum 

 

 

  

57. Plaster of Paris technique 

93.53 Application of other cast 
 

 

  

58. Pleural paracentesis 

34.91 Thoracentesis 
 

 

  

59. Removal of foreign body from conjunctiva 

98.22 Removal of embedded foreign body from eyelid or conjunctive 

without 

Incision 

 

 

  

60. Removal of foreign body from ear 

98.11 Removal of intraluminal foreign body from ear without incision 
 

 

  

61. Removal of foreign body from nose 

98.12 Removal of intraluminal foreign body from nose without incision 
 

 

  

62. Removal of foreign body from Throat 

98.13 Removal of intraluminal foreign body from pharynx without 

incision 

 

 

  

63. Removal of foreign body from vagina in child 

98.17 Removal of intraluminal foreign body from vagina without 

incision 

 

 

  

64. Removal of nail, nail bed, or nail fold 

86.23 Removal of nail, nail bed, or nail fold 
 

 

  

65. Skeletal traction 

93.43 Intermittent skeletal traction 

93.44 Other skeletal traction 

 

 
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ล ำดบั 

ที่ 
หตัถกำร 

ระดบัหตัถกำร 

1 2 3 4 

66. Tubal ligation & resection 

66.32 Other bilateral ligation and division of fallopian tubes, Pomeroy 

operation 

 

 

  

67. Venesection 

38.94 Venous cutdown 
 

 

  

68. Amniotomy 

73.01 Induction of labor by artificial rupture of membranes 

Excludes: artificial rupture of membranes after onset of labor 

  

 

 

69. Appendectomy 

47.09 Other appendectomy 
  

 

 

70. Bone marrow aspiration 

41.38 Other diagnostic procedures on bone marrow 
  

 

 

71. Breech assistance delivery 

72.52 Other partial (assisted) breech extraction 
  

 

 

72. Circumcision 

64.0 Circumcision 

 

  

 

 

73. Closed reduction of simple fractures 

x Closed reduction of fracture without internal fixation79.0  
  

 

 

74. General anesthesia for uncomplicated patient for simple surgery     

75. Joint aspiration, others 

81.91 Arthrocentesis, joint aspiration 
  

 

 

76. Low transverse cesarean section 

74.1 Low cervical cesarean section 
  

 

 

77. Manual removal of placenta 

75.4 Manual removal of retained placenta 
  

 

 

78. Needle biopsy of breast 

85.11 Closed (percutaneous) (needle) biopsy of breast 
  

 

 

79. Peritoneal lavage 

54.25 Peritoneal lavage 
  

 
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80. Posterior nasal packing 

21.02 Control of epistaxis by posterior (and anterior) packing 
  

 

 

81. Reduction of simple dislocations 

79.7x Closed reduction of dislocation 
  

 

 

82. Removal of embedded foreign body from cornea without incision 

98.21 Removal of superficial foreign body from eye without incision 
  

 

 

83. Repair of extensor tendon of hand 

82.45 Other suture of other tendon of hand 
  

 

 

84. Salpingectomy 

66.62 Salpingectomy with removal of tubal pregnancy 
  

 

 

85. Suprapubic tap 

57.11 Percutaneous aspiration of bladder 
  

 

 

86. Tracheostomy 

31.1 Temporary tracheostomy, for assistance in breathing 
  

 

 

87. Ultrasonography, abdomen in traumatic condition 

88.76 Diagnostic ultrasound of abdomen and retroperitoneum 
  

 

 

88. Ultrasonography, gravid uterus 

88.78 Diagnostic ultrasound of gravid uterus 
  

 

 

89. Vacuum extraction 

72.7x Vacuum extraction 
  

 

 

90. Cervical spine and pelvic traction 

93.21 Manual and mechanical traction 
    

91. Low forceps extraction 

72.1 Low forceps operation with episiotomy 
   

 

92. Peritoneal dialysis 

54.98 Peritoneal dialysis 
   

 

93. Pleural biopsy 

34.24 Pleural biopsy 
   

 

94. Spinal anesthesia 

03.91 Injection of anesthetic into spinal canal for analgesia 
   

 

95. Vasectomy 

63.73 Vasectomy 
   

 
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ภำคผนวก 4 

กจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ได ้(Entrustable Professional Activity: EPAs) 

 

  ราชวิทยาลยัแพทย์เวชศาสตร์ครอบครวัแห่งประเทศไทย  ไดก้ าหนดกิจกรรมวิชาชีพที่ เชื่อม ัน่ได ้

(Entrustable Professional Activities: EPAs) ไว ้7 กจิกรรม ประกอบดว้ย 

  1.  การดูแลผูป่้วยและครอบครวัทีบ่า้น (Home care for patient and family) 

  2.  การดูแลแบบประคบัประคอง (Palliative care) 

  3.  การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั (Care for patients with chronic diseases) 

  4.  การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส าหรบั บุคคล ครอบครวั และชุมชน (Health promotion and 

disease prevention for individual, family and community) 

  5.  สามารถใหก้ารดูแลที่ครอบคลุมกลุ่มประชากรทุกช่วงวยั ท ัง้การรกัษา ส่งเสริม ป้องกนั และฟ้ืนฟูสุขภาพ 

(Comprehensive care ain all age groups: treatment, health promotion, disease prevention, rehabilitation) 

  6.  การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาต ิ(Health education for patient and relatives) 

  7.  การท าโครงการในชมุชน (Implement of community project) 

 ตำรำงที่  4.1 ระดบัข ัน้ขดีความสามารถของกจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ได ้

ระดบั ควำมสำมำรถ 

1 
ไมอ่นุญาตใหป้ฏบิตักิจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ได ้

(Not allowed to practice the EPA) 

2 
ปฏบิตัไิดภ้ายใตก้ารดูแลจากผูเ้ชี่ยวชาญ  

(Practice with full supervision) 

3 
ปฏบิตัไิด ้แต่ตอ้งการการดูแลจากผูเ้ชี่ยวชาญในบางเรื่อง  

)Practice with supervision on demand(  

4 
ปฏบิตัไิดด้ว้ยตนเอง  

“)practice allowed” Unsupervised(  

5 
อาจไดร้บัมอบหมายใหดู้แลผูอ้ื่น 

)Supervision task may be given(  
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 ตำรำงที่  4.2  ข ัน้ขดีความสามารถทีแ่พทยป์ระจ าบา้นตอ้งปฏบิตัไิดใ้นแต่ละช ัน้ปี 

EPA ชัน้ปีที่ 1 ชัน้ปีที่ 2 ชัน้ปีที่ 3 

1. การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น 3 4 5 

2. การดูแลแบบประคบัประคอง 1 2 3 

3. การดูผูป่้วยดว้ยโรคเรื้อรงั 2 3 4 

4. การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส าหรบั 

 -  บคุคล  

 -  ครอบครวั  

 -  ชมุชน   

2 3 4 

5. สามารถใหก้ารดูแลทีค่รอบคลุมท ัง้การรกัษา 

ส่งเสรมิ ป้องกนั และฟ้ืนฟูสุขภาพ 

2 3 4 

6. การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาติ 2 3 4 

7. การท าโครงการในชมุชน 1 2 3 

 ตำรำงที่  4.3  กจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ไดแ้ละสมรรถนะหลกั 6 ดา้น (EPAs/Competency Matrix) 
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1. การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น 5.1.5 5.2.3 5.3.1 

5.3.2 

5.3.6 

5.4.2 5.5.4 5.6.3 

5.6.4 

5.6.6 

5.6.7 

2. การดูแลแบบประคบัประคอง 5.1.6 5.2.2 5.3.1 

5.3.2 

5.3.4 

5.3.6 

5.4.2 5.5.2 

5.5.4 

5.6.3 

5.6.6 

5.6.7 

3. การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั 5.1.3 5.2.2 5.3.2 

5.3.6 

5.4.2 5.5.2 5.6.3 

5.6.5 

5.6.6 

5.6.7 
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 ตำรำงที่  4.3  กจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ไดแ้ละสมรรถนะหลกั 6 ดา้น (EPAs/Competency Matrix) (ต่อ) 
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4. การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค

ส าหรบั 

      

 - บคุคล 5.1.2 5.2.1 5.3.4 5.4.2 5.5.2  

 - ครอบครวั 5.1.2 5.2.3 5.3.4 5.4.2 5.5.2  

 - ชมุชน 5.1.2 5.2.4 5.3.3 

5.3.4 

5.4.2  5.6.2 

5. สามารถใหก้ารดูแลทีค่รอบคลุมกลุม่

ประชากรทุกช่วงวยัท ัง้การรกัษา 

ส่งเสรมิ ป้องกนั และฟ้ืนฟูสุขภาพ 

5.1.1 

5.1.2 

5.1.4 

5.2.2 5.3.2 

5.3.5 

 

5.4.1 

5.4.2 

5.4.3 

5.4.4 

5.4.5 

5.5.1 

5.5.3 

5.5.6 

 

6. การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาติ 5.1.1 5.2.3 5.3.3 

5.3.4 

5.3.6 

5.4.2 

5.4.5 

5.5.1 

5.5.6 

 

7. การท าโครงการในชมุชน  5.2.4 5.4.3 

5.3.4 

5.4.2 5.5.1 

5.5.4 

5.6.1 

6.25.  

5.6.4 

5.6.5 
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รำยละเอยีดกจิกรรมวิชำชีพที่เช่ือมัน่ไดท้ี่ (EPA 1 Description) 1 

1. ชื่อกิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อม ัน่ได(้EPA 

Title) 

การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น (Home care for patient and 

family) 

2. รายละเอยีดกจิกรรม(Description 

of the activity) 

ดูแลผูป่้วยและครอบครวัทีบ่า้น ต ัง้แต่การดูแลรกัษา  ส่งเสรมิ 

ป้องกนัโรค และ ฟ้ืนฟู โดยสามารถใช ้หลกัการ patient centered 

และการดูต่อเน่ือง และเป็นผูน้ าทมีสหสาขาวชิาชพีในการ medicine

เยีย่มบา้น 

3. ความรู ้ทกัษะ และทศันคติที่

คาดหวงั )Expected KSA(  

3.1 Patient -centered and Holistic care  

3.2 Family -oriented care-and community  

3.3 Working with patient and family  

3.4 Working with multidisciplinary team  

3.5 Education and training  

4. ความเชื่อมโยงกบัสมรรถนะหลกั

และระดบัความสามารถตามช ัน้ปี 

(Link with competencies and 

predefined milestones) 

EPA ช ัน้ปีที ่1 ช ัน้ปีที ่2 ช ัน้ปีที ่3 

การดูแลผูป่้วยและครอบครวั

ทีบ่า้น (ระดบั) 

(รายละเอยีดในตารางขา้งลา่ง) 

3 4 5 

5. แหลง่ขอ้มลูเพือ่บอกความกา้วหนา้

ของระดบัความสามารถ (Sources 

of information to determine 

progress) 

5.1  แบบบนัทกึการเยีย่มบา้นผูป่้วย 

5.2  รายงานการดูแลผูป่้วยเยีย่มบา้น 

5.3  การน าเสนอ case conference การดูแลผูป่้วยทีบ่า้น 

6. การตดัสนิระดบัความสามารถ 

(Basis for formal entrustment 

decision) 

6.1  รายงานการดูแลผูป่้วยเยีย่มบา้น  

6.2  สอบขอ้เขยีน (MCQ, MEQ) และ/หรอืปฏบิตั ิ(OSCE,       

long case)  

6.3  Workplace-based assessment (MINI-CEX,360) 

7. การด าเนินการต่อหลงัระดบั

ความสามารถเป็น “สามารถปฏบิตัิ

ไดด้ว้ยตนเอง” (Post level-4 of 

entrustment “unsupervised”) 

7.1  ไดร้บัมอบหมายใหเ้ป็นผูน้ าทมี ในการใหบ้ริการเยีย่มบา้น  

7.2  สามารถถ่ายทอดความรูแ้ละพฒันาศกัยภาพทมีสหวชิาชพี 
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ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ไดแ้ละสมรรถนะหลกั 

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั 
กำรยอมรบัได ้

ในกำรท ำ 

1. 1.1  มคีวามรูห้ลกัการท ัว่ไปของการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น/การเยี่ยมบา้น  

  ระบุความส าคญั ความหมายวตัถปุระสงค ์ของการดูแลผูป่้วยที่

บา้น/การเยีย่มบา้นผูป่้วยได ้

  ระบุหลกัการดูแลโดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางและการดูแลอย่าง

เป็นองคร์วม 

  ระบขุอ้บง่ชี้และชนิดของการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น 

  ระบุบทบาทของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัในการดูแลผูป่้วยที่

บา้น/การเยีย่มบา้น 

ยงัไมอ่นุญาตใหป้ฏบิตัิ

กจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ได ้

(Not allowed to 

practice the EPA) 

2. 

 

2.1  สามารถเตรยีมแผนการดูแลผูป่้วยที่บา้น/เยีย่มบา้น 

  สามารถจดัเตรียมอุปกรณ์ในกระเป๋าเยี่ยมบา้นตามความจ าเป็น

ในการเยีย่มบา้นผูป่้วยแต่ละราย  

  ประเมนิการดูแลตนเองที่บา้นของผูป่้วย 

  ประเมนิสภาพแวดลอ้มและความปลอดภยัที่บา้น 

  น าขอ้มูลทางการแพทยข์องผูป่้วยและครอบครวัในการดูแลที่

ผ่านมาเพือ่ใชว้างแผนการดูแลร่วมกบับคุลากรทางการแพทยไ์ด ้ 

ปฏิบตัิไดภ้ายใตก้ารดูแล

จากผู ้เชี่ ยวชาญ (Practice 

with full supervision) 

3. 3.1  สามารถร่วมการวางแผนการเขา้เยีย่มบา้นเพือ่ใหก้ารดูแลรกัษาอย่าง

ต่อเน่ืองได ้

  ท างานร่วมกบัทีมบุคลากรทางการแพทยส์หสาขาวิชา ในการ

ดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้น โดยเขา้ใจถึงบทบาท ของ

บคุลากรอื่นๆ ในทมีเยีย่มบา้น  

  ใหก้ารวินิจฉัยปญัหาและการรกัษาเบื้องตน้ ในภาวะฉุกเฉิน 

ระหว่างการเยีย่มบา้น และส่งต่อผูป่้วยไปยงัโรงพยาบาล 

  ประเมนิภาวะเครียดของผูดู้แลที่อาจเกิดจากการดูแลผูป่้วยและ

การจดัการกบัความเครยีดทีเ่กิดขึ้น 

ปฏบิตัไิด ้แต่ตอ้งการการ

ดูแลจากผูเ้ชี่ยวชาญในบาง

เรื่อง (Practice with 

supervision on demand) 
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ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ไดแ้ละสมรรถนะหลกั (ต่อ) 

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั 
กำรยอมรบัได ้

ในกำรท ำ 

4. 4.1  ร่วมวางแผนจ าหน่ายผูป่้วยร่วมกบัทมีรบัผดิชอบดูแลผูป่้วยของแต่

ละโรงพยาบาล 

4.2  เป็นผูน้ าที่ดีในทีมเยี่ยมบา้นและแสดงบทบาทของแพทยใ์นทีมสห

สาขาวชิาในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น 

4.3  ด าเนินการเยีย่มบา้นได ้

  สามารถจดัล  าดบัความส าคญัก่อนหลงั ตามความเสี่ยง ความ

รุนแรงของปญัหาและระยะเวลาที ่เหมาะสมในการเขา้เยีย่มบา้น 

  ท าการส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารเพิม่เตมิ และใหก้ารรกัษา โดย

ค านึงถงึขอ้จ ากดั  

  ท าการประเมิน วินิจฉัยและจดัการปญัหา ร่วมกบัผูป่้วยและ

ครอบครวั โดยตระหนกัถงึวฒันธรรม ของชุมชนที่มผีลกระทบ

ต่ออารมณค์วามรูส้กึและการตดัสนิใจของผูป่้วย 

  สามารถใชอุ้ปกรณ์ช่วยเหลอืในการดูแลผูป่้วยที่บา้นตามบริบท

ของผูป่้วยและของโรงพยาบาล ตวัอย่าง เช่น การใช ้home 

oxygen therapy เครื่องดูดเสมหะ อุปกรณ์ส  าหรบัการฟอกไต

ทาง หนา้ทอ้งและเครื่องพ่นยา 

4.4  สามารถบนัทึกขอ้มูลของผูป่้วยและครอบครวัในการดูแลผูป่้วยที่

บา้น/การเยี่ยมบา้นเพื่อใชส้ื่อสาร กบับุคลากรทางการแพทยท์ ัง้ใน

ระดบัปฐมภมูดิว้ยกนัและต่างระดบัได ้

ปฏบิตัไิดด้ว้ยตนเอง 

(“Unsupervised” practice 

allowed) 

5. 5.1  การจดับรกิารดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยีย่มบา้นในบริการปฐมภมู ิ

  ฐานขอ้มูลผูป่้วยเยี่ยมบา้นที่สามารถเชื่อมโยงการดูแลอย่าง

ต่อเน่ืองระหว่างบคุลากรทางการแพทยใ์นแต่ละสาขา 

  คน้หาขอ้จ ากดัของการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การเยี่ยมบา้นและแนว

ทางการแกไ้ข  

  การพฒันาจดุมุง่หมายในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้นและชมุชน 

  พฒันาระบบการดูแลผูป่้วยที่บา้นร่วมกบัชมุชน 

อาจไดร้บัมอบหมายใหดู้แล

ผู ้อื่ น  (Supervision task 

may be given) 
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ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ไดแ้ละสมรรถนะหลกั (ต่อ) 

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั 
กำรยอมรบัได ้

ในกำรท ำ 

 5.2   ท าการสอนและฝึกปฏิบตัิเรื่องการเยี่ยมบา้นใหแ้ก่แพทย์รุ่นนอ้ง 

นกัศึกษาแพทยแ์ละบคุลากรทางการ แพทยส์าขาอื่นๆได ้

  วางแผนการสอนทีเ่หมาะสมกบัผูเ้รียนรูแ้ต่ละระดบั 

  ควบคุมการสอนทีก่ระตุน้ใหผู้เ้รยีนเกดิการเรยีนรูไ้ด ้

  ใหค้ าแนะน ากลบัและช่วยใหผู้เ้รียนจะถอนการเรียนรูไ้ด ้

 

หมำยเหต ุ  ราชวทิยาลยัฯก าหนดระดบัความสามารถตาม Levels of supervision 

 

รำยละเอยีดกจิกรรมวิชำชีพที่เช่ือมัน่ไดท้ี่ (EPA 2 Description) 2 

1. ชื่อกจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ได ้(EPA 

Title) 

การดูแลแบบประคบัประคอง (Palliative care) 

2. รายละเอยีดกจิกรรม (Description of 

the activity) 

ใหบ้รกิารดูแล ผูป่้วย palliative และครอบครวั ท ัง้ในแผนก

ผูป่้วยนอก แผนผูป่้วยใน และที่บา้น 

3. ความรู ้ทกัษะ และทศันคติทีค่าดหวงั 

(Expected KSA) 

3. 1  Pain management and supportive care 

3.2  End of life care (advance directive care, living will, 

grief and bereavement) 

3.3  Spiritual Health 

3.4  Family Meeting and counselling 

3.5  Doctor-patient-family relationship 

3.6  Breaking bad news/ telling the truth 

4. ความเชื่อมโยงกบัสมรรถนะหลกัและ

ระดบัความสามารถตามช ัน้ปี (Link 

with competencies and 

predefined milestones) 

EPA ช ัน้ปีที ่1 ช ัน้ปีที ่2 ช ัน้ปีที ่3 

การดูแลแบบ

ประคบัประคอง (ระดบั) 

(รายละเอยีดในตารางขา้งลา่ง) 

1 2 3 

5. แหลง่ขอ้มลูเพือ่บอกความกา้วหนา้ของ

ระดบัความสามารถ (Sources of 

information to determine 

progress) 

5.1  แบบบนัทกึการเยีย่มบา้นผูป่้วยทีไ่ดร้บัการดูแลแบบ

ประคบัประคอง (Palliative care) 

5.2  รายงานการดูแลผูป่้วย ซึง่เป็นผูป่้วยที่ไดร้บัการดูแลแบบ

ประคบัประคอง (Palliative care) 

5.3  การน าเสนอ case conference การดูแลแบบ

ประคบัประคอง (Palliative care) 
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รำยละเอยีดกจิกรรมวิชำชีพที่เช่ือมัน่ไดท้ี่ (EPA 2 Description) 2 (ต่อ) 

6. การตดัสนิระดบัความสามารถ (Basis 

for formal entrustment decision) 

6.1  รายงานการดูแลผูป่้วย ซึง่เป็นผูป่้วยที่ไดร้บัการดูแลแบบ

ประคบัประคอง (Palliative care) 

6.2  สอบ ขอ้เขยีน (MCQ, MEQ) และ ปฏบิตั ิ(OSCE, long 

case)  

6.3  Workplace-based assessment (MINI-CEX, Multi-

Source Feedback: MSF) 

7. การด าเนินการต่อหลงัระดบั

ความสามารถเป็น “สามารถปฏบิตัไิด ้

ดว้ยตนเอง” (Post level-4 of 

entrustment “unsupervised”) 

ไมม่ใีนระดบัสมรรถนะน้ี 

 

ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ได ้และสมรรถนะหลกั  

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั กำรยอมรบัไดใ้นกำรท ำ 

1. 1.1  มคีวามรู ้ความเขา้ใจเรื่องการดูแลผูป่้วย palliative care  

  สถานการณ์การดูแลผูป่้วย palliative care แบบ

ประคบัประคองในประเทศไทยได ้

  ความหมายและหลกัการของการดูแลผูป่้วยแบบ

ประคบัประคอง 

  อธบิายปฏกิริยิาการรบัรูข้า่วรา้ย 

  อธบิายความชกุ ชนิด และกลไกความปวดจากโรคในผูป่้วยที่

ไดร้บัการดูแลแบบประคบัประคอง 

  อธบิายความเจบ็ป่วยของผูป่้วยทีไ่ดร้บัการดูแลแบบ

ประคบัประคองที่ส่งผลกระทบต่อผูดู้แล  

ยงัไมอ่นุญาตใหป้ฏบิตัิ

กจิกรรมวชิาชพีทีเ่ชื่อม ัน่ได ้

(Not allowed to practice 

the EPA) 

2. 

 

2.1  สามารถร่วมดูแลผูป่้วย palliative และครอบครวัทีม่ปีญัหาไม่

ซบัซอ้นได ้

  สามารถเขา้ใจถงึความกงัวลใจต่อความตาย ของผูป่้วยและ

ญาติทีก่  าลงัเผชญิอยู่ซึง่ส่งผลต่อ การรกัษาในวาระสุดทา้ยของ

ผูป่้วย   

ปฏบิตัไิดภ้ายใตก้ารดูแลจาก 

ผูเ้ชี่ยวชาญ (Practice with 

full supervision) 
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ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ได ้และสมรรถนะหลกั  (ต่อ) 

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั กำรยอมรบัไดใ้นกำรท ำ 

   เขา้ใจปญัหาทางจิตใจทีพ่บบอ่ยในผูป่้วยแบบประคบัประคอง 

และสามารถใหก้ารดูแลเบื้องตน้ได ้เช่น ความกงัวล อารมณ์

ซมึเศรา้ สบัสน เป็นตน้ 

  แจง้ขา่วรา้ย และตอบสนองอารมณค์วามรูส้กึของผูป่้วยและ

ครอบครวัไดอ้ย่างเหมาะสม 

  สามารถดูแลภาวะ ความเศรา้จากการสูญเสยีทีเ่ป็นปกตแิละไม่

ปกติ 

  สือ่สารกบัผูป่้วยและครอบครวัไดอ้ย่างมปีระสทิธิภาพ ให ้

ความหวงัและใหก้ าลงัใจ เพือ่ใหผู้ป่้วยและญาตอิยู่ในโลกแห่ง

ความเป็นจรงิได ้

  มคีวามรูเ้รื่องหลกัการของการบ าบดัความปวด ระบุประเภทยา

แกป้วด เภสชัจลศาสตร ์วธิกีารใชย้าอย่างถูกตอ้ง ผลขา้งเคียง

ของยากลุม่ opioids และสามารถแกไ้ขปญัหาพษิจาก 

opioids ได ้ 

  มคีวามรูเ้กี่ยวกบัวธิกีารรกัษาความปวดที่ไมใ่ชย้าได ้

  สามารถประเมนิระบบครอบครวัและใหค้ าแนะน าทีเ่หมาะสม

ต่อครอบครวัและผูดู้แลได ้

 

3. 3.1  สามารถดูแลผูป่้วย Palliative ครอบครวัและชมุชนร่วมกบัสห

สาขาวชิาชพีได ้

  ดูแลอาการเจบ็ป่วย ความไม่สบาย และดูแลภาวะใกลเ้สยีชวีติ

ของผูป่้วยได ้

  ใหก้ารดูแลปญัหาความไมสุ่ขสบายทีพ่บบอ่ยได ้ไดแ้ก่ 

อ่อนเพลยีและอ่อนก าลงั หายใจตดิขดั ทอ้งผูก คลืน่ไส ้

อาเจยีน ซมึเศรา้ เป็นตน้ 

  ประชมุครอบครวัหรอืร่วมปรกึษาและวางแผนการดูแลผูป่้วย

ในประเดน็ต่างๆ โดยยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง ไดแ้ก่ การใช ้

อปุกรณก์ารช่วยชวีติ การใชย้าฆ่าเชื้อ การใหส้ารน า้และ

สารอาหารเป็นตน้ 

ปฏบิตัไิด ้แต่ตอ้งการการ

ดูแลจากผูเ้ชี่ยวชาญในบาง

เรื่อง  

(Practice with 

supervision on demand) 
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ค ำอธิบำยระดบัควำมสำมำรถของกจิกรรมวชิำชีพที่เช่ือมัน่ได ้และสมรรถนะหลกั  (ต่อ) 

ระดบั ควำมสำมำรถขัน้ต ำ่ที่ตอ้งท ำไดใ้นแต่ละระดบั กำรยอมรบัไดใ้นกำรท ำ 

   ร่วมปรึกษากบัผูป่้วยและครอบครวัในการท าหนงัสอืแสดง

เจตนาตาม พรบ.สุขภาพแห่งชาต ิพ.ศ.2550 มาตรา 12 ได ้

  ใหค้วามใส่ใจและยอมรบัต่อความเชื่อดา้นสุขภาพตาม

วฒันธรรมประเพณี และความเชื่อในเรื่องความตายของผูป่้วย

และครอบครวัได ้

  น าความเชื่อดา้นสุขภาพนัน้มาประยุกตใ์ชเ้ป็นองคป์ระกอบใน

การวนิิจฉยั แผนการรกัษา การใหค้ าแนะน าแก่ผูป่้วยและ

ครอบครวัได ้

  ท างานร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชีพในการดูแลผูป่้วยและ

ครอบครวั 

  ส่งต่อไปยงัหน่วยงานในชมุชนที่มเีกี่ยวขอ้งใหช่้วยดูแลต่อได ้

อย่างเหมาะสม 

 

หมำยเหต ุ  ราชวทิยาลยัฯก าหนดระดบัความสามารถตาม Levels of supervision 

 

เกณฑก์ำรประเมิน EPA1 กำรดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บำ้น 

รำยละเอยีดควำมสำมำรถ 

ในแต่ละระดบั 

ประเมินควำมเช่ือมัน่ 

ไม่ผ่ำน ผ่ำน 

1. มีควำมรูห้ลกักำรทัว่ไปของกำร

ดูแลผูป่้วยที่บำ้น/กำรเยี่ยมบำ้น 

ขาดความรูค้วามเขา้ใจในหลกัการ

ท ัว่ไปของการดูแลผูป่้วยที่บา้น/การ

เยีย่มบา้น 

มคีวามรูด้งัน้ี 

 ความส าคญั วตัถปุระสงคข์อง

การดูแลผูป่้วยที่บา้น 

 ขอ้บง่ชี้และชนิดของการดูแล

ผูป่้วยที่บา้น 

 เครื่องมอืที่ใชใ้นการประเมนิ

ผูป่้วยครอบครวัและสิง่แวดลอ้มที่บา้น 

 บทบาทของแพทยเ์วชศาสตร์

ครอบครวัในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น 

กำรประเมิน : 

ขอ้สอบวดัความรู ้(E1K1) 

กจิกรรมกำรเรยีนรู ้

Lecture 
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เกณฑก์ำรประเมิน EPA1 กำรดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บำ้น (ต่อ) 

รำยละเอยีดควำมสำมำรถ 

ในแต่ละระดบั 

ประเมินควำมเช่ือมัน่ 

ไม่ผ่ำน ผ่ำน 

2. สำมำรถเตรยีมแผนในกำรดูแล

ผูป่้วยที่บำ้น/เยี่ยมบำ้น 

เตรยีมแผนในกำรดูแลผูป่้วยที่บำ้น/

เยี่ยมบำ้นแต่ 

 ขาดการเตรยีมอุปกรณใ์นการ

เยีย่มบา้นทีจ่  าเพาะกบัการดูแลผูป่้วย

แต่ละราย 

 ขาดแบบประเมนิปญัหาสุขภาพที่

เกี่ยวขอ้งกบัผูป่้วยรวมถงึและ

สภาพแวดลอ้ม ความปลอดภยัทีบ่า้น 

 ขอ้มลูทางการแพทยข์องผูป่้วย

และครอบครวัที่ทบทวนมาไม่

เพยีงพอต่อการวางแผนร่วมกบั

บคุลากรทางการแพทย ์

 ร่วมวางแผนจ าหน่ายผูป่้วยใน

แต่ขาดการเชื่อมโยงเพือ่ตดิตามต่อที่

บา้น จดัล  าดบัความส าคญัของปญัหา

และระยะเวลาไมเ่หมาะสมในการเขา้

เยีย่มบา้น 

สำมำรถเตรยีมแผนกำรในกำรดูแล

ผูป่้วยที่บำ้น/เยี่ยมบำ้นโดย 

 เตรียมอปุกรณใ์นกระเป๋าเยีย่ม

บา้นทีจ่  าเป็นต่อผูป่้วยแต่ละราย 

 เตรียมแบบประเมนิปญัหา

สุขภาพที่เกี่ยวขอ้งกบัผูป่้วยรวมถงึ

และสภาพแวดลอ้ม ความปลอดภยัที่

บา้น 

 น าขอ้มลูทางการแพทยข์อง

ผูป่้วยและครอบครวัในการดูแลที่

ผ่านมาเพือ่ใชว้างแผนการดูแล

ร่วมกบับคุลากรทางการแพทยไ์ด ้

 วางแผนจ าหน่ายผูป่้วยเพือ่

ตดิตามต่อทีบ่า้นร่วมกบัทมี

รบัผดิชอบดูแลผูป่้วยของแต่ละ

แผนกในโรงพยาบาล  

 จดัล  าดบัความส าคญัก่อนหลงั 

ตามความเสี่ยง ความรุนแรงของ

ปญัหาและระยะเวลาทีเ่หมาะสมใน

การเขา้เยีย่มบา้น 

กำรประเมิน : 

 การสงัเหตุการปฏบิตังิานจรงิ 

(E1S1A1) รายงานผูป่้วยเยีย่ม

บา้น (E1S2) 

กจิกรรมกำรเรยีนรู ้

 ฝึกปฏบิตังิานดูแลผูป่้วยที่บา้น

เสนอ case conference 

(Home visit case) 

3. ด ำเนินกำรเยี่ยมบำ้นร่วมกบั

ทมีสหสำขำวชิำชีพได ้

ด ำเนินกำรเยี่ยมบำ้นแต่ 

 ไมส่ามารถวนิิจฉยัปญัหาหรือให ้

การรกัษาเบื้องตน้ในภาวะฉุกเฉิน 

ระหว่างการเยีย่มบา้น รวมถงึส่งต่อ

ผูป่้วยไปยงัโรงพยาบาล 

 ขาดการประเมนิภาวะเครยีด

หรอืไม่สามารถจดัการกบั

ความเครยีดทีเ่กดิขึ้นของผูดู้แล 

สำมำรถด ำเนินกำรเยี่ยมบำ้นร่วมกบั

ทมีสหสำขำวชิำชีพไดโ้ดย 

 ใหก้ารวนิิจฉยัปญัหาและการ

รกัษาเบื้องตน้ในภาวะฉุกเฉินระหว่าง

การเยี่ยมบา้น และส่งต่อผูป่้วยไปยงั

โรงพยาบาล 

กำรประเมิน : 

 การสงัเกตกุารปฏบิตังิานจรงิ 

(E1S1A1) 

 การสงัเกตกุารท างานในพื้นที่

โดยทมัสหสาขา (E1A2) 

 รายงานผูป่้วย (E1S2X 
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เกณฑก์ำรประเมิน EPA1 กำรดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บำ้น (ต่อ) 

รำยละเอยีดควำมสำมำรถ 

ในแต่ละระดบั 

ประเมินควำมเช่ือมัน่ 

ไม่ผ่ำน ผ่ำน 

กจิกรรมกำรเรยีนรู ้

 ฝึกปฏบิตังิานดูแลผูป่้วยที่บา้น 

 น าเสนอ case conference 

(home visti) 

 ส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร

เพิม่เตมิ และใหก้ารรกัษาโดยไม่

ค านึงถงึขอ้จ ากดั 

 ประเมนิ วนิิจฉยัและจดัการ

ปญัหาแต่ขาดการมสี่วนร่วมของ

ผูป่้วยและครอบครวัในการตดัสนิใจ 

 ไมส่ามารถใชอุ้ปกรณ์ช่วยเหลอื

ในการดูแลผูป่้วยที่บา้นตามบริบท

ของผูป่้วย 

 ไมส่ามารถท างานร่วมกบัทมีสห

สาขาวชิา โดยขาดความเขา้ใจถงึ

บทบาทของบคุลากร   อื่น ๆ ในทมี

เยีย่มบา้น  

 ไมแ่สดงบทบาทการเป็นผูน้ าทีด่ี

ในการดูแลผูป่้วยที่บา้น 

 ประเมนิภาวะเครียดของผูดู้แลที่

อาจเกดิจากการดูแลผูป่้วยและการ

จดัการกบัความเครยีดทีเ่กดิขึ้น 

 ส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร

เพิม่เตมิ และใหก้ารรกัษาโดย

ค านึงถงึขอ้จ ากดั 

 ประเมนิ วนิิจฉยัและจดัการ

ปญัหา ร่วมกบัผูป่้วยและครอบครวั 

โดยตระหนกัถงึวฒันธรรมของชุมชน

ทีม่ผีลกระทบต่ออารมณค์วามรูส้กึ

และการตดัสนิใจของผูป่้วย 

 ใชอ้ปุกรณ์ช่วยเหลอืในการดูแล

ผูป่้วยที่บา้นตามบริบทของผูป่้วยและ

ของโรงพยาบาล ตวัอย่างเช่น การใช ้

home oxygen  therapy เครื่องดูด

เสมหะ อปุกรณ์ส  าหรบัการฟอกไต

ทางหนา้ทอ้งและเครื่องพ่นยา 

 ท างานร่วมกบัทมีสหสาขาวชิา ใน

การดูแลผูป่้วยที่บา้น โดยเขา้ใจถงึ

บทบาทของบคุลากรอื่น ๆ ในทมี

เยีย่มบา้น 

 เป็นผูน้ าทีด่ใีนทมีและแสดง

บทบาทของแพทยใ์นทสีหสาขาวชิาใน

การดูแลผูป่้วยที่บา้น 
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เกณฑก์ำรประเมิน EPA1 กำรดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บำ้น (ต่อ) 

รำยละเอยีดควำมสำมำรถ 

ในแต่ละระดบั 

ประเมินควำมเช่ือมัน่ 

ไม่ผ่ำน ผ่ำน 

4. กำรจดับรกิำรดูแลผูป่้วยที่บำ้น/

กำรเยี่ยมบำ้นในบรกิำรปฏปิฐม

ภมิู 

จดับรกิำรดูแลผูป่้วยที่บำ้นในบรกิำร

ปฐมภมิูแต่ 

 ขาดการประสานกบัหน่วยงานที่

มบีาบาทเกี่ยวขอ้งในชุมชน 

 ไมส่ามารถจดัการระบบขอ้มลู

สุขภาพของผูป่้วย เพือ่การดูแลต่อ

เรื่องในสถานบรกิารของตนเอง 

สำมำรถจดับริกำรดูแลผูป่้วยที่บำ้น

ในบรกิำรปฐมภมิูโดย 

 จดัท าฐานขอ้มลูผูป่้วยเยีย่มบา้น

ทีเ่ชื่อมโยงการดูแลอย่างต่อเน่ือง

ระหว่างบคุลากรทางการแพทยใ์นแต่

ละสาขา 

 คน้หาขอ้จ ากดัของการดูแล

ผูป่้วยที่บา้นและแนวทางการแกไ้ข 

 ร่วมพฒันาระบบการดูแลผูป่้วย

ทีบ่า้นร่วมกบัหน่วยงานโรงพยาบาล

หรอืชมุชน 

กำรประเมิน : 

 การสงัเกตกุารปฏบิตังิานจรงิ 

(E1S1A1) 

 การสงัเหตุการท างานในพื้นที่

ร่วมกบัทมีสหสาขาวชิาชพี 

(E1A2) 

กจิกรรมกำรเรยีนรู ้

 ฝึกปฏบิตังิานร่วมรบัผดิชอบการ

จดัระบบบริการเยีย่มบา้นใน

หน่วยงาน 

5. ท ำกำรสอนและฝึกปฏบิตัเิรื่อง

กำรเยี่ยมบำ้นใหแ้ก่แพทยรุ่์นนอ้ง 

นักศึกษำแพทยแ์ละบุคลำกรทำงกำร

แพทยส์ำขำ  อืน่ ๆ ได ้

ท ำกำรสอนและฝึกปฏบิตัเิรื่องกำร

เยี่ยมบำ้นโดย 

 ขาดการวางแผนการสอนที

เหมาะสมกบัผูเ้รียนรูแ้ต่ละระดบั 

 ควบคุมการสอนโดยไม่กระตุน้

ผูเ้รยีนใหเ้กดิการเรียนรู ้

 ขาดการใหค้ าแนะน ากลบัและ

ช่วยผูเ้รยีนใหส้ะทอ้นการเรียนรู ้

ท ำกำรสอนและปฏบิตัเิรื่องกำรเยี่ยม

บำ้นใหแ้กแ่พทยรุ่์นนอ้ง นักศึกษำ

แพทย ์และบุคลำกรทำงกำรแพทย์

สำขำอืน่ ๆ ได ้

 วางแผนการสอนทีก่ระตุน้ให ้

ผูเ้รยีนรูแ้ต่ละระดบั 

 ควบคุมการสอนทีก่ระตุน้ให ้

ผูเ้รยีนเกดิการเรียนรูไ้ด ้

 ใหค้ าแนะน ากลบัและช่วยให ้

ผูเ้รยีนสะทอ้นการเรยีนรูไ้ด ้

กำรประเมิน : 

 การสงัเกตกุารปฏบิตังิานจรงิ 

(E1S3A3) 

กจิกรรมกำรเรยีนรู ้

 ฝึกปฏบิตังิานดูแลผูป่้วย Home 

visit 
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 1 

Topic Topic Topic 

ปฐมนิเทศ ปฐมนิเทศ ปฐมนิเทศ 

การเรยีนนอกแผนก 

ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง 

 -  อายุรศาสตร ์

 -  สูตศิาสตร ์

 -  กมุารเวชศาสตร ์

 -  ศลัยศาสตร ์

 -  ออรโ์ธปิดกิส ์

 -  เวชศาสตรฉุ์กเฉิน 

(บนัทกึผูป่้วย โรค/หตัถการทีไ่ด ้

เรยีนรู)้ 

ประเมนิระหว่างปฏบิตังิาน (70%) 

Check list (S/U) 

สอบหลงัปฏบิตังิาน (30%) 

การเรยีนในแผนก   

รายวชิา 

เวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก 1 

ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง 

-  การดูแลผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั 

-  บนัทกึผูป่้วย โรค /หตัถการทีไ่ด ้

เรยีนรู ้

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

(50%)  

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปี

การศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย 5 

คน) 

-  การน าเสนอเคสผูป่้วยนอกเวลา

ราชการ  

(อย่างนอ้ยเดอืนละ 1 เคส) (20%) 

-  การสอบ long case (15%) 

-  การสอบขอ้เขยีน (15%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ร่วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o)  

-  check list (S/U) 
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 1 (ต่อ) 

รายวชิา 

วจิยัเชงิเวชศาสตรค์รอบครวั 1 

เขา้ร่วมและน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ 

-  Journal club/ journal watch 

-  การน าเสนอหวัขอ้วจิยั 

-  ช ัว่โมงวจิยัทางคลนิิก 

-  ปรกึษางานวจิยักบัอาจารยท์ี่

ปรกึษาอย่างนอ้ยทกุ 2 เดอืน 

(บนัทกึหวัขอ้/กจิกรรมทไีดเ้รียนรู)้ 

-  คะแนนการน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ (50%) 

-  การน าเสนอหวัขอ้วจิยั (20%) 

-  การประเมนิความกา้วหนา้ในการ

ท าวจิยัโดยอาจารยท์ี่ปรกึษา (30%) 

-  การเขา้ร่วมกจิกรรม (S/U) 

นอกเวลา 
ปฏบิตังิานตามตารางที่ไดร้บั

มอบหมาย 

- ความรบัผดิชอบปฏบิตังิานตาม

ตารางทีไ่ดร้บัมอบหมาย (S/U) 

EPA  
รวบรวมผลการประเมนิตามกจิกรรม - discussion group by teachers 

at December&May  
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 2 

Topic To do Evaluation 

ปฐมนิเทศ Learnining contract  Scheduled  

การเรยีนนอกแผนก 

ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง 

-  จติเวชศาสตร ์

-  จกัษุวทิยา 

-  วสิญัญวีทิยา 

-  เวชศาสตรฟ้ื์นฟู 

-  โสตศอนาสกิวทิยา 

-  ตจวทิยา 

-  รงัสวีทิยา 

)บนัทกึผูป่้วย โรค/หตัถการทีไ่ด ้

เรยีนรู ้(  

ประเมนิระหว่างปฏบิตัิงาน (70%) 

Check list (S/U) 

สอบหลงัปฏบิตังิาน (30%) 

การเรยีนในแผนก 

รายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก 

2 

ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง 

-  การดูแลผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั 

-  การดูแลผูป่้วยกลุม่ผูสู้งอายุ 

-  การดูแลผูป่้วยกลุม่ palliative 

care 

)บนัทกึผูป่้วย โรค/ถการทีไ่ด ้หตั

เรยีนรู ้(  

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม

ผูป่้วยนอก (30%) 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปี

การศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย 5 

คน) 

-  การประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

geriatric (10%) 

-  การประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

palliative (10%) 
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 2 (ต่อ) 

 

 -  การประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

palliative (10%) 

-  การน าเสนอเคสผูป่้วยนอกเวลา

ราชการ  

(อย่างนอ้ยเดอืนละ1เคส) (20%) 

-  การสอบ long case (15%) 

-  การสอบขอ้เขยีน (15%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ผูร่้วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o) (S/U) 

-  Check list (S/U) 

รายวชิาวจิยัเชงิเวชศาสตรค์รอบครวั 

2 

เขา้ร่วมและน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ 

-  Journal club/ journal watch 

-  การน าเสนอวจิยั 

-  ช ัว่โมงวจิยัทางคลนิิก 

-  ปรกึษางานวจิยักบัอาจารยท์ี่

ปรกึษาอย่างนอ้ยทกุ 2เดอืน 

)อบนัทกึหวัข ้/กจิกรรมทไีดเ้รียนรู ้(  

-  คะแนนการน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ (50%) 

-  การน าเสนองานวจิยั (20%) 

-  การประเมนิความกา้วหนา้ในการ

ท าวจิยัโดยอาจารยท์ี่ปรกึษา (30%) 

-  การเขา้ร่วมกจิกรรม (S/U) 

 

รายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัชมุชน 

1 

-  ฝึกปฏบิตัิการดูแลผูป่้วยที่บา้น

ตามตาราง 

-  ปรกึษาการท าโครงการชุมชนกบั

อาจารยท์ี่ปรึกษาอย่างนอ้ยทกุ 2 

เดอืน 

)บนัทกึผูป่้วยและครอบครวัทีไ่ด ้

เรยีนรู ้(  

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

(70%) 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิทกุคร ัง้) 

-  ประเมนิการท าโครงการชมุชนโดย

อาจารยท์ี่ปรึกษา (30%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ผูร่้วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o) (S/U) 

นอกเวลา 
ปฏบิตังิานตามตารางที่ไดร้บั

มอบหมาย 

-  ความรบัผดิชอบปฏบิตังิานตาม

ตารางทีไ่ดร้บัมอบหมาย (S/U) 

EPA  รวบรวมผลการประเมนิตามกจิกรรม 
-  discussion group by teachers 

at December&May  
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 3 

Topic To do Evaluation 

ปฐมนิเทศ Learnining contract  Scheduled  

Elective  ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง ประเมนิระหว่างปฏบิตังิาน (S/U) 

การเรยีนในแผนก 

รายวชิา 

เวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก 3 

ฝึกปฏบิตังิานตามตาราง 

-  การดูแลผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั 

(บนัทกึผูป่้วย โรค/หตัถการทีไ่ด ้

เรยีนรู)้ 

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม

ผูป่้วยนอก (50%) 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปี

การศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย 5 

คน) 

-  การน าเสนอเคสผูป่้วยนอกเวลา

ราชการ  

(อย่างนอ้ยเดอืนละ1เคส) (20%) 

-  การสอบ long case (15%) 

-  การสอบขอ้เขยีน (15%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ผูร่้วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o) (S/U) 

-   Check list (S/U) 

รายวชิา 

หลกัการเวชศาสตรค์รอบครวั 3 

เขา้ร่วมและน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ 

-  Half day back to FM 

-  Morning report 

-  Home care conference 

-  Home room 

)บนัทกึหวัขอ้/กจิกรรมทไีดเ้รียนรู ้(   

-  คะแนนการน าเสนอกจิกรรมทาง

วชิาการ (60%) 

-  การสอบประเมนิระหว่างกจิกรรม 

(20%) 

-  การสอบขอ้เขยีนจาก lecture 

(20%) 

-  การเขา้ร่วมกจิกรรม (S/U) 
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กจิกรรมประเมินแพทยป์ระจ ำบำ้นปีที่ 3 (ต่อ) 

รายวชิา 

เวชศาสตรค์รอบครวัชมุชน 2 

-  ฝึกปฏบิตัิการดูแลผูป่้วยที่บา้น

ตามตาราง 

-  ปรกึษาการท าโครงการชุมชนกบั

อาจารยท์ี่ปรึกษาอย่างนอ้ยทกุ 2 

เดอืน 

)บนัทกึผูป่้วยและครอบครวัทีไ่ด ้

เรยีนรู ้(  

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

(70%) 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิทกุคร ัง้) 

-  ประเมนิการท าโครงการชมุชนโดย

อาจารยท์ี่ปรึกษา (30%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ผูร่้วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o) (S/U) 

การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 
ปฏบิตังิานตามตารางที่ไดร้บั

มอบหมาย 

-  ความรบัผดิชอบปฏบิตังิานตาม

ตารางทีไ่ดร้บัมอบหมาย (S/U) 

EPA  รวบรวมผลการประเมนิตามกจิกรรม 
- discussion group by teachers 

at December&May 

ปจัฉิมนิเทศ การประเมนิหลกัสูตร คณะกรรมการที่รบัผดิชอบ 

รายวชิา 

เวชศาสตรค์รอบครวัชมุชน 2 

-  ฝึกปฏบิตัิการดูแลผูป่้วยที่บา้น

ตามตาราง 

-  ปรกึษาการท าโครงการชุมชนกบั

อาจารยท์ี่ปรึกษาอย่างนอ้ยทกุ 2 

เดอืน 

(บนัทกึผูป่้วยและครอบครวัทีไ่ด ้

เรยีนรู)้ 

-  ประเมนิโดยอาจารยผู์ค้วบคุม 

(70%) 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการ

ประเมนิทกุคร ัง้) 

-  ประเมนิการท าโครงการชมุชนโดย

อาจารยท์ี่ปรึกษา (30%) 

-  การประเมนิพฤตกิรรมโดย

ผูร่้วมงานและผูป่้วย (๓๖๐o) (S/U) 

การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 
ปฏบิตังิานตามตารางที่ไดร้บั

มอบหมาย 

-  ความรบัผดิชอบปฏบิตังิานตาม

ตารางทีไ่ดร้บัมอบหมาย (S/U) 

หมำยเหต:ุ  ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นท า self reflection ก่อนเขา้รบัการประเมนิทกุคร ัง้ 
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ภำคผนวก 5 

รำยละเอยีดเพิม่เติมของเน้ือหำกำรฝึกอบรมทัง้หมด 

  

  ทางหลกัสูตรก าหนดการฝึกอบรมมรีะยะเวลาท ัง้สิ้น 3 ปี โดยจดัประสบการณก์าร เรยีนรูใ้นแต่ละระดบัช ัน้

ปี เพือ่ใหบ้รรลุสมรรถนะหลกั 6 ประการ ตามทีร่าชวทิยาลยัก าหนด 

  1.  การบริบาลผูป่้วย (Patient care) 

  2. ความรูแ้ละทกัษะหตัถการทางเวชกรรม (Medical knowledge and procedural skills) 

  3.  ทกัษะระหว่างบคุคลและการสือ่สาร (Interpersonal and communication skills) 

  4. การเรยีนรูแ้ละการพฒันาจากฐานการปฏบิตั(ิPractice-based learning and improvement) 

  5.  วชิาชพีนิยม(Professionalism) 

  6.  การท าเวชปฏบิตัใิหส้อดคลอ้งกบัระบบสุขภาพ (System-Based Practice) 

EPA ปี 1 ปี 2 ปี 3 

1. การดูแลผูป่้วยและครอบครวัที่บา้น 3 4 5 

2. การดูแลแบบประคบัประคอง 1 2 3 

3. การดูแลผูป่้วยโรคเรื้อรงั 2 3 4 

4. การสรา้งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคส าหรบับคุคล ครอบครวัและชมุชน 2 3 4 

5. การดูแลทีค่รอบคลุมท ัง้การรกัษา สรา้งเสรมิ ป้องกนัและฟ้ืนฟูสุขภาพ 2 3 4 

6. การใหค้วามรูก้บัผูป่้วยและญาติ 2 3 4 

7. การท าโครงการในชมุชน 1 2 3 

 

แผนกำรฝึกอบรม 

  เป็นการจดัหลกัสูตรแบบผสมผสานระหว่างรายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัและรายวชิาอื่น ตลอดระยะเวลา

ท ัง้สิ้น3ปี (ไมต่ า่กว่า 150 สปัดาห)์ 

 

หลกัสูตรกำรฝึกอบรม 

  ระดบัช ัน้ปีที1่ แพทยป์ระจ าบา้นจะไดเ้รยีนรูถ้งึหลกัการเวชศาสตรค์รอบครวั และเครื่องมอืในการดูแลผูป่้วย

แบบเวชศาสตรค์รอบครวั  โดยจะไดร้บัมอบหมายใหดู้แลผูป่้วยหรือครอบครวัอย่างต่อเน่ือง หลงัเปิดภาคการศึกษา 

แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่1จะไดเ้ขา้ร่วมการประชุมเชิงปฏบิตักิารประจ าปีของแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตรค์รอบครวั ครัง้

ที่1 หลงัจากนัน้จะไดเ้รียนรูก้ารปฏิบตัิงานเวชปฏิบตัิครอบครวั  โดยฝึกปฏิบตัิการดูแลผูป่้วยนอกทางเวชศาสตร์

ครอบครวั ที่แผนกผูป่้วยนอกของฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั ฝึกการเป็นแพทยป์ระจ าตวัดูแลผูป่้วยและครอบครวัอย่าง

ต่อเน่ือง  
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  ระยะเวลาที่เหลือจดัใหป้ฏิบตัิงานหมุนเวียนไปยงั6ภาควิชาหลกั คือ อายุรศาสตร ์กุมารเวชศาสตรสู์ติ

ศาสตร-์นรีเวชวทิยา ศลัยศาสตร ์ออรโ์ธปิดิกส ์และเวชศาสตรฉุ์กเฉิน เพื่อเรยีนรูถ้งึแนวทางการรกัษาและมโีอกาสดูแล

ผูป่้วยในสาขาเฉพาะทางต่างๆในฐานะผูร้บัผดิชอบเบื้องตน้ ท ัง้ผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน โดยตระหนกัถงึความเหมาะสมใน

การปรกึษาและส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาอื่น 

ปีที่ 1  

workshop Fammed Medicine Pediatric OB/Gyn Surgery Ortho ER 

1week 7 weeks 12 weeks 8 weeks 8 weeks 8 weeks 4 weeks 4 weeks 

  Ward 4wk Ward 4wk Ward 2 สาย Gen Sx 4wk   

 OPD 8wk OPD 4wk  Uro2wk/Colo2wk   

<----------     Over Time  Practice 16.00-24.00น.    ---------->  

<----------   Half day back to FM /case conference/FM 

project/journal/topic/lecture(อย่างนอ้ย1คร ัง้ต่อสปัดาห)์  ----------> 
 

 

  ระดบัช ัน้ปีที่2 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัมอบหมายใหดู้แลรกัษาผูป่้วยที่มีความซบัซอ้นมากขึ้น  รวมถึง

เรียนรูก้ารดูแลระดบัครอบครวัในแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั ที่แผนกผูป่้วยนอกของฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โดย

นอกจากรบัผิดชอบดูแลผูป่้วยดว้ยตนเองแลว้ ยงัมคีวามสามารถในการก ากบัดูแลแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นนอ้งและนิสิต

แพทย ์ 

  แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 2 จะไดเ้ขา้ร่วมการประชุมเชิงปฏิบตัิการประจ าปีของแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวั ครัง้ที่ 2 และฝึกปฏิบตัิงานในคลนิิก 7 สาขารอง คือ จิตเวชศาสตร ์ตจวิทยา เวชศาสตรฟ้ื์นฟู รงัสีวิทยา 

วิสญัญีวิทยา จกัษุวิทยา และโสต ศอ นาสิก เพื่อใหม้ีโอกาสดูแลผูป่้วยนอกในสาขาต่าง ๆ ในฐานะผูร้บัผิดชอบ

เบื้องตน้ ตระหนกัถงึความเหมาะสมในการปรกึษาและส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาอื่น 

  นอกจากน้ียงัไดเ้ริ่มฝึกการวนิิจฉยัชุมชน การด าเนินการวิจยัในบริบทของเวชปฏิบตัิและการบริการปฐมภูมิ 

โดยปฏบิตัิงานร่วมกบัสหสาขาวชิาชพี ในการดูแลผูป่้วยทีบ่า้น และฝึกปฏบิตัิงานในชุมชน ซึ่งร่วมกบัหน่วยงานต่างๆท ัง้

ภายในและภายนอกโรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์  เช่น ศูนยH์ome health care โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์, ส  านกังานอาสา

กาชาด สภากาชาดไทย, ศูนยส์าธารณสุขกทม. ส านกัอนามยั กรุงเทพฯ เป็นตน้ 

ปีที่2  

ดมยำ PMR Eye workshop ENT รงัส ี Skin จติเวช Fammed 

2 weeks 4 weeks 2 weeks 1 weeks 2 weeks 2 weeks 4 weeks 8 weeks 6 months 

(Pain 

clinic) 
 OPD  OPD     

<----------     Over Time  Practice 16.00-24.00น.     ----------> 

<----------     Half day back to FM /case conference/FM project/journal/topic/lecture(1ครัง้ต่อสปัดาห)์     ----------> 
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  ระดบัช ัน้ปีที่3 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดร้บัมอบหมายใหเ้ป็นหวัหนา้ทมีดูแลรกัษาผูป่้วย โดยเนน้การดูแลผูป่้วยใน

บรบิทของโรงพยาบาลชมุชน การจดัการบรกิารปฐมภมู ิและการท าโครงการในชมุชน  

  แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 จะไดเ้ขา้ร่วมประชุมเชิงปฏิบตัิการประจ าปีของแพทยป์ระจ าบา้น เวชศาสตร์

ครอบครวั ครัง้ที่3 ฝึกปฏบิตัิงานดูแลรกัษาผูป่้วยในแผนกเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ และมโีอกาส

เลอืกฝึกปฏบิตัิรายวชิาเลอืกทางเวชศาสตรค์รอบครวัท ัง้ภายในประเทศและต่างประเทศ โดยปฏบิตัิงานในโรงพยาบาล

ชมุชนอย่างนอ้ย 2 เดอืน 

ปีที่3  

workshop 

ครัง้ที ่3 

Fammed Elective Selective 
Community 

hospital 

6 months 2 months 2 months 2 months 

 
<---------------------Emergency Practice16.00-24.00น.------------------------> 

<------    Half day back to FM-OPD FM/case conference/FM project(อย่างนอ้ย1ครัง้ต่อสปัดาห)์  -----> 

 

เน้ือหำรวมทัง้หมดในหลกัสูตร 

  แบง่รายละเอยีดเน้ือหาเป็น 3 ส่วน ดงัน้ี 

  Part 1 -  Principle and  practice of family medicine 

  Part 2 -  Common problems in family practice  

  Part 3 -  Communication in family medicine 

 

Part 1 

  Principle and practice of family medicine 

  1.1 Principle of family medicine 

    Fundamental/philosophy of family physician 

    - Being a Family Physician 

    - Personal and professional responsibilities 

      Clinical governance 

      Patient safety 

      Clinical ethics and values-based practice 

      Promoting equality and valuing diversity 

      Evidence-based practice 

      Research and academic activity 

      Teaching, mentoring and clinical supervision 
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    - Human behavior and mental health 

      Basic concepts of human growth and development 

      Mind body medicine 

      Psycho-social influence on health (human behavior, beliefs and psychosocial 

influence on health) 

      The family’s influence on health 

    - Patient-centered clinical method 

    - The family practice consultation 

    - Family oriented primary care 

    - Family assessment model  

      family genogram assessment and therapy 

      Time flow family chart 

      Family life cycle 

      Family system  

      Family orientation 

      Family conference/meeting 

      Working with couple 

      Working with family in specific problems 

       Chronic illness 

       Substance abuse 

       family violence 

       Child/sexual/spousal/elderly abuse 

       Hospitalized patient 

       Death and dying 

    - Holistic framework 

    - Multidisciplinary team care 

    Social and behavioral science 

    - An awareness of non-medical determinants of disease and illness  

    - The distinction between disease and illness 

    - An awareness of the physician's different roles, ranging from technical expert to 

healer 

    - Self-awareness of personal strengths and weaknesses, and of one's own personal 

response under stress 
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    - Belief systems  

  1.2 Practice of family medicine  

    การดูแลผูป่้วย ครอบครวัและชุมชน ในปญัหาหรือโรคที่พบบ่อยในเวชศาสตรค์รอบครวั โดยใช ้

หลกัการของเวชศาสตรค์รอบครวั ซึ่งมุ่งเนน้ในการดูแลท ัง้ตวัผูป่้วย ครอบครวัและชุมชน รวมท ัง้ทกัษะในการจดัการ

ภายในองคก์ร 

    - Practicing home care (home health care) 

    - Community service network : health service system (ระบบบริการสุขภาพของประเทศ

รวมถงึระบบบรกิารอื่นทีเ่กี่ยวขอ้ง เช่น บรกิารสงัคมสงเคราะห ์บรกิารในชมุชน) 

    - การเรยีนรูร้ะบาดวทิยา ( clinical epidemiology)  

    - Research in family practice 

    - Occupational medicine (ความรูพ้ื้นฐานดา้นอาชวีเวชศาสตร)์ 

    - Medical laws and ethics 

    - Primary care and practice management (การบรหิารงานสาธารณสุข) 

      Managing health care 

        การบรหิารจดัการภายในองคก์ร สถานพยาบาล: การจ ัดัระบบบรกิาร 

        การจดัการทรพัยากร เช่น การบรหิารงานบคุคล 

        Leadership 

      Business plan ใน PCU 

        Financial management and health economic : ระบบการเงนิทีเ่กี่ยวขอ้งกบั

บรกิารสุขภาพ 

        การประชาสมัพนัธอ์งคก์ร 

      Quality management  

        การประกนัคุณภาพการบรกิาร 

        Balance score card ,KPI ,practice audit, quality indicators, quality 

improvement 

 

Part 2 

  common problems in family practice  

  การดูแลผูป่้วย ครอบครวัและชุมชนในแต่ละภาวะหรือโรคทีพ่บไดบ้อ่ยในเวชปฏบิตัิ ซึง่อาศยัหลกัการ holistic 

care/disease management/integrative medicine  

  การจดัการกบัภาวะหรือโรค ประกอบดว้ย การรกัษา การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค และการฟ้ืนฟูสุขภาพ 

(curative/prevention/promotion/rehabilitation)  โดยดูแลในระดบัผูป่้วย ครอบครวัและชุมชน มีการวางแผน

ดูแลในแบบต่อเน่ือง (continuous care) และมีการเชื่อมโยงในระบบแพทยต่์างสาขา (consultation and referral 
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network) เชื่อมโยงในระดบั multidisciplinary team เช่น nutritionist, psychologist, sport โดยใชเ้ครื่องมอืเพื่อ

สรา้งระบบบนัทึก ขอ้มูลพื้นฐาน ของผูป่้วยและครอบครวัรวมถึงชุมชน (health book) ซึ่งจะมุ่งเนน้การดูแล ท ัง้ใน

ส่วน การดูแลรกัษาในโรงพยาบาลรวมไปถงึการวางแผนการดูแลรกัษาที่บา้น (Hospital based/home based) 

  การจดัการกบัภาวะหรือโรค สามารถปฏิบตัิไดท้ ัง้ในกรณีภาวะฉุกเฉินและภาวะไม่ฉุกเฉิน  โดยในภาวะ

ฉุกเฉินสามารถใหก้ารดูแลเบื้องตน้ในภาวะวกิฤติ ปรึกษาส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม ส่วนในภาวะไม่ฉุกเฉินสามารถใหก้าร

ดูแลดา้นสุขภาพอย่างครบถว้นท ัง้การดูแลรกัษา ฟ้ืนฟูสภาพ ป้องกนัและส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งรวมถึงภาวะทางดา้นร่างกาย 

จติใจ และสงัคม สามารถส่งต่อประสานงาน กบัแพทยห์รือบคุลากรอื่นๆเพือ่จดัการกบัภาวะหรือโรคของผูป่้วยไดอ้ย่าง

เหมาะสม  

  - Working with children and adolescent health 

  - Working with elderly 

  - Working with gender- specific health issues (Women’s health, Men’s health) 

  - Care of specific populations 

  - Disaster medicine 

  - Sexual health 

  - Palliative care 

  - Nutrition 

  - Complementary and alternative medicine 

  - International health 

 

Part 3 

  Communication in family medicine 

  การสื่อสารกบัผูป่้วยและครอบครวัรวมถึงชุมชนอย่างมีปีระสิทธิภาพเพื่อใหเ้กิดประสิทธิผลในการใหก้าร

ดูแลรกัษาภาวะหรอืโรคต่างๆ ซึง่ตอ้งอาศยัทกัษะการสือ่สารท ัง้ในระดบัผูป่้วย ระดบัครอบครวัและระดบัชมุชน   

  - Communication skill for patient interaction  

  โดยมุง่เนน้หลกัการ TA (transaction analysis)     

    การให ้patient education ในแต่ละ condition เช่น ผูป่้วยระยะสุดทา้ย ปญัหาการหย่ารา้ง 

ผูป่้วยเรื้อรงั ปญัหาพฤตกิรรมต่าง ๆ 

  - การสือ่สารกบัครอบครวั  

  - การสือ่สารกบัชมุชน: การเขา้ถงึชมุชนในดา้นต่าง ๆ 

    Community participation 

    Community education 
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รำยละเอยีดเน้ือหำหลกัสูตรในหมวดวชิำสำขำต่ำง ๆ 

  1)  หมวดวชิาเวชศาสตรค์รอบครวั 

  2)  หมวดวชิาอายุรศาสตร ์

  3)  หมวดวชิากมุารเวชศาสตร ์  

  4)  หมวดวชิาสูตศิาสตร-์นรเีวชวทิยา 

  5) หมวดวชิาศลัยศาสตร ์

  6) หมวดวชิาออรโ์ธปิดกิส ์

  7) หมวดวชิาเวชศาสตรฉุ์กเฉิน 

  8) หมวดวชิาจติเวชศาสตร ์

  9) หมวดวชิาจกัษุวทิยา 

  10) หมวดวชิาวสิญัญวีทิยา 

  11) หมวดวชิาเวชศาสตรฟ้ื์นฟู 

  12) หมวดวชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา 

  13) หมวดวชิาตจวทิยา 

  14) หมวดวชิารงัสวีทิยา 

 

หมวดวชิำเวชศำสตรค์รอบครวั 

  ผูส้อน     คณาจารยฝ่์ายเวชศาสตรค์รอบครวั 

  สถานทีฝึ่กอบรม     ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์

  ค าอธิบายรายวชิา    ในหมวดการเรียนรูท้างเวชศาสตรค์รอบครวั แพทยป์ระจ าบา้นจะไดเ้รียนรูใ้นรายวชิา

หลกัการของเวชศาสตรค์รอบครวั เวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก วจิยัเชิงเวชศาสตรค์รอบครวั และเวชศาสตรค์รอบครวั

ในชมุชน ตลอดระยะเวลา 3 ปี  

     หลกัการของเวชศาสตร์ครอบครวั แพทย์ประจ าบา้นจะไดเ้รียนรูห้ลกัการทางเวชศาสตร์

ครอบครวั ความสมัพนัธร์ะหว่างแพทย ์ผูป่้วยและครอบครวั การบรบิาลระดบัปฐมภูมทิี่มคุีณภาพส าหรบัทุกกลุ่มอายุ 

การบริการสุขภาพอย่างต่อเน่ือง เบด็เสร็จและเป็นองคร์วม รวมถึงงานเวชปฏิบตัิที่อยู่บนพื้นฐานชุมชนและประชากร 

มุ่งเนน้ความรูร้ะดบัใหบ้ริการปจัเจกบุคคลในปีที่  1 ความรูร้ะดบัการดูแลครอบคลุมครอบครวั และกลุ่มโรคเรื้อรงั

ซบัซอ้นในปีที ่2 และสามารถดูแลครอบคลุมระดบัชมุชนในปีที่ 3  

     เวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก แพทยป์ระจ าบา้นจะไดเ้รยีนรูก้ารใหบ้รกิารทางสุขภาพ ระดบัปฐมภูม ิ

โดยใหก้ารวนิิจฉยั การส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการ และใหก้ารรกัษาในโรค ที่พบบ่อยทางเวชปฏบิตัิ และกลุม่โรคเรื้อรงั

ในประชากรกลุ่มอายุต่างๆ โดยใหบ้ริการครอบคลุม แบบเบด็เสร็จ ต่อเน่ืองและเป็นองคร์วม โดยเนน้การใหบ้ริการ

ระดบัปจัเจกบุคคลในปีที่ 1 สามารถใหบ้รกิารที่ครอบคลุมถงึระดบัครอบครวัและกลุ่มโรคเรื้อรงั ซบัซอ้นในปีที่ 2 และ

ใหก้ารดูแลครอบคลุมระดบัชมุชนไดใ้นปีที่ 3 
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     วจิยัเชิงเวชศาสตรค์รอบครวั แพทยป์ระจ าบา้นจะไดเ้รียนรูท้างทฤษฎเีกี่ยวกบัการวจิยัข ัน้พื้นฐาน

ทางวิทยาศาสตรก์ารแพทย์ กระบวนการวิจยั ระบาดวิทยาคลนิิก เพื่อวางแผนการศึกษาวิจยัไดอ้ย่างเหมาะสมและ

สามารถประยุกตใ์ชท้ฤษฎีเกี่ยวกบัการวิจยั ข ัน้พื้นฐานทางวิทยาศาสตรก์ารแพทย์  กระบวนการวิจยั ระบาดวิทยา

คลนิิก เพือ่ท  าวจิยั ไดอ้ย่างเหมาะสมโดยสามารถน าเสนอผลงานวจิยัทีเ่กี่ยวขอ้งทางเวชศาสตรค์รอบครวัได ้

     เวชศาสตร์ครอบครวัในชุมชน แพทย์ประจ าบา้นจะไดเ้รียนรูก้ารปฏิบตัิงานในพื้ นที่นอก

โรงพยาบาล เขา้สู่ชมุชน ท ัง้ในชุมชนเมอืงและชุมชนทีม่คีวามห่างไกลหรือมขีอ้จ ากดัทางเครื่องมอืและความทนัสมยัทาง

สาธารณสุข เรียนรูร้ะบบบริการสุขภาพแบบปฐมภูมิในชุมชน และระบบการส่งต่อไปยงัสถานพยาบาลระดบัทุติยภูมิ 

และตตยิภมูทิีเ่หมาะสม บทบาทของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัในชมุชน ประเมนิผูป่้วยขณะอาศยัอยู่ทีบ่า้น การใหก้าร

รกัษาพยาบาลผูป่้วยทีบ่า้นร่วมกบัทมีเยี่ยมบา้น และน าเสนอผลงานเยีย่มบา้นในมมุของแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัการ

จดัท าโครงการเพือ่พฒันาชมุชน ในมมุของ แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั โดยความร่วมมอืของชมุชน 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  เพือ่ใหผู้เ้ขา้รบัการอบรมแพทยป์ระจ าบา้น มคีวามสามารถในดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

    สามารถบอกหลกัการของเวชศาสตรค์รอบครวั รวมถงึงานดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั  

    ทราบและมเีจตคตทิีด่ีต่อบทบาทของตนเองในฐานะแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั  

    สามารถสรา้งสมัพนัธภาพอนัดีระหว่างตนเองกบัผูป่้วย ครอบครวั และชุมชน ซึ่งหมายรวมถึง

การตดิต่อสือ่สารหาขอ้มลูในดา้นต่าง ๆ ทีเ่กี่ยวขอ้งท ัง้ในระดบับคุคล ครอบครวั และชมุชน เขา้ใจถงึปญัหาสุขภาพทาง

กาย สภาวะจติใจ และผลกระทบทีเ่กี่ยวขอ้ง 

    การเลอืกใชก้ระบวนการวินิจฉยัและการตดัสินใจทางคลนิิกไดอ้ย่างเหมาะสม เพื่อใหก้ารดูแล

รกัษารวมท ัง้การบริการส่งเสรมิสุขภาพ การป้องกนัโรค และการบรหิารจดัการดา้นอื่นๆ เพื่อแกป้ญัหาสุขภาพไดอ้ย่างมี

ประสทิธภิาพสอดคลอ้งกบัลกัษณะบคุคลและครอบครวั 

    สามารถบนัทึกขอ้มูลพื้นฐานเกี่ยวกบัผูป่้วย และครอบครวัที่อยู่ในความดูแลแลว้สรุปวเิคราะห์

เป็นรายการปญัหาท ัง้หมด (Problem List) อย่างมรีะบบ ตามแบบ Problem Oriented Medical Record (POMR) 

ในรูปแบบ health book 

    สามารถบนัทกึรายงานผูป่้วยและครอบครวัโดยวธิีการ approach ผูป่้วยแบบเป็นข ัน้ตอน ตัง้แต่ 

case approach, the whole person approach, family oriented approach, family as a unit approach 

    ใหบ้ริการสุขภาพแบบองคร์วม เบ็ดเสร็จ และต่อเน่ือง  อนัหมายถึง การใหบ้ริการทางคลินิกไม่

เพียงแต่สนใจการรกัษาโรคเท่านัน้ ยงัแสวงหาความสนใจในการใชช้ีวิตประจ าวนั นิสยัการดูแลสุขภาพอนามยัของ

ผูป่้วย สภาวะจิตใจของผูป่้วย รวมไปถึงครอบครวัและชุมชน อีกท ัง้มทีกัษะในการตดัสินใจส่งต่อใหแ้ก่ผูเ้ชี่ยวชาญที่

เกี่ยวขอ้งไดอ้ย่างเหมาะสม  ตลอดจนการบริหารจดัการ ติดต่อประสานงานเพื่อส่งต่อผูป่้วยไปรบัการดูแลที่

สถานพยาบาลสุขภาพอื่น และ/หรือสถานบริการที่เกี่ยวขอ้ง เช่น หน่วยงานสงัคมสงเคราะห ์ไดอ้ย่างเหมาะสมเพื่อใหม้ี

การดูแลสุขภาพผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองและดูแลแบบเป็นองคร์วม 
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    สามารถเขา้ใจภาวะความเจ็บป่วยหรอืโรค สามารถวเิคราะห ์เขา้ใจถงึการสบืสวนการระบาดของโรค 

และการประเมนิวธิทีดสอบเพือ่การวนิิจฉยัโรค 

    สามารถเขา้ใจถงึการบรหิารงานสาธารณสุข และสามารถประยุกตใ์ชใ้นการปฏบิตังิานได ้

    สามารถเขา้ใจถงึระบบบริการสุขภาพในประเทศไทย 

    สามารถเขา้ใจถงึเศรษฐศาสตรท์างการแพทย ์

    สามารถเขา้ใจถงึระบาดวทิยาคลนิิก 

    สามารถเขา้ใจถึงอาชีวเวชศาสตร ์อนัหมายรวมท ัง้หลกัการควบคุมป้องกนัโรคทางอาชีวอนามยั การ

ประเมนิความเจ็บป่วย และอุบตัิเหตุที่เกี่ยวขอ้งกบัการท างาน การคน้หา การบริหารจดัการ ความเสี่ยงที่เกี่ยวขอ้งกบั

การท างาน และความรูพ้ื้นฐานในการประเมนิความทพุลภาพ 

    สามารถใหก้ารดูแลรกัษากลุ่มผูป่้วยเฉพาะไดอ้ย่างเหมาะสม โดยเฉพาะผูป่้วยระยะสุดทา้ยและ

ผูสู้งวยั  

 

ปญัหำสุขภำพที่พบบ่อยในรำยวชิำเวชศำสตรค์รอบครวั 

General medical examination 

 acute upper respiratory infection 

 acute lower respiratory infection 

 urinary tract infection 

 abdominal pain 

 peptic diseases 

 diarrhea, gastroenteritis 

 headaches 

 skin rashes, dermatitis and eczema 

 acne 

 myalgia, arthralgia 

 contusions and abrasions 

 bursitis, synovitis, tenosynovitis 

 acute sprains and strains 

 low back pain and syndrome 

 degenerative joint disease 

 fractures and dislocations 

 allergies and rhinitis 

 otitis media-acute and chronic 

 hypertension 

 diabetes mellitus 

 obesity 

 thyroid disease 

obstructive pulmonary disease, asthma,COPD 

 ischemic heart disease 

 vaginitis, vulvitis, cervicitis 

 menstrual disorders 

 contraception 

depression, anxiety, neurosis, and psychosocial

 

 การประเมนิผูสู้งอายุ แบบองคร์วม (comprehensive geriatric assessment) ปญัหาทีพ่บบอ่ยในผูสู้งอายุ 

    - Incontinence 

    - Cataract and glaucoma 

    - Decreased hearing and deafness 
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    - Chronic disease  

  hypertension/COPD/diabetes mellitus/thyroid disease/Parkinson’s disease/osteoporosis 

    - Altered bowel habit 

    - Degenerative joint disease 

    - Infections in the elderly 

  โรคความจ าเสือ่ม  (dementia / screening / diagnosis / management) 

  การใชย้าและสารเสพตดิในผูสู้งอายุ (pharmacologic / substance use in elderly) 

  ปญัหาสุขภาพจติทีพ่บบอ่ยในผูสู้งอายุ  (psychological concerns in elderly) 

    - Psychosis 

  ความปลอดภยัในบา้นและการป้องกนัการหกลม้ (home safety / fall prevention)  

    - Homeostatic impairment  - falls 

  ปญัหาทารุณกรรมในผูสู้งอายุ  (elderly abuse), ปญัหาภาวะถูกทอดทิ้งของผูสู้งอายุ 

  การวเิคราะหเ์ศรษฐานะทางการเงนิทีส่่งผลกระทบต่อการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุ 

  การน าครอบครวัและชมุชนมามสี่วนร่วมการดูแลและจดับริการส าหรบัผูสู้งอายุ 

    การดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ย 

    - ความหมายและหลกัการของการดูแลผูป่้วยแบบประคบัประคอง 

    - การแจง้ขา่วรา้ยและการสือ่สารในกรณีของผูป่้วยดว้ยโรคที่หมดหวงั (breaking bad 

news/communication challenges in palliative care) 

    - การดูแลเรื่องความเจ็บปวด (palliative pain management) 

    - ความเครยีดของผูดู้แล  (caregiver stress / support) 

    - การดูแลใหสุ้ขสบาย  (comfort care- constipation, nausea, fatigue, depression, skin 

care) 

    - พนิยักรรมชวีติ/ค าส ัง่ไม่กูช้พี/ผูต้ดัสนิใจแทน (living will/do not resuscitation 

order/substitute decision maker) 

    - ความโศกเศรา้/การสูญเสยีผูเ้ป็นทีร่กั (grief / bereavement- supporting general grief / 

parental grief / spousal grief /child grief) 

    - ประเดน็ทางวฒันธรรมทีเ่กี่ยวขอ้งกบัความตาย  (cultural issues in death and dying)   

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำเวชศำสตรค์รอบครวั 

  1.  Minor Laboratory Procedures 

   a)  microscopic urinalysis 

   b)  venipuncture in adults, infants and children 
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   c)  injections: intramuscular, subcutaneous, intradermal, Includes routine childhood 

immunizations;immunization for travel, rabies, Hepatitis B 

  2. Components of the Gynecological Exam 

   a)  bi-manual exam 

   b)  pap smear 

   c)  proper culture technique for STD screening or diagnosis of symptoms 

   d)  hanging drop for trichomonas 

   e)  K.O.H. preparation  

  3.  Allergy Procedures 

   a)  emergency management of anaphylactic reactions 

  4.  E.N.T. Procedures 

   a)  removal of foreign body from the nose, eye and ear 

   b)  removal of wax from ears 

   c)  visual acuity, etc. (Snellen, Jaegar, Ishihara) 

  5.  G.I. Procedures 

   a)  proctoscopy 

   b)  ostomy care 

   b)  ostomy care 

  6.  G.U. Procedures 

   a)  bladder catheterization of the male and female patient 

   b)  insertion of I.U.D 

  7.  Cardiovascular/Respiratory 

   a)  E.C.G. and interpretation 

   b)  peak flow measurement 

  8.  Miscellaneous 

   a)  HIV pre and post-test counseling 

   b)  การตรวจสุขภาพผูใ้หญ่เป็นระยะ (periodic health exam) 

   c)  กลวธิกีารหยุดสูบบุหรี่ (smoking cessation strategies) 

   d)  กลวธิกีารควบคุมการดื่มสุรา (alcohol risk assessment and intervention) 

   e)  กลวธิกีารควบคุมน า้หนกัตวั (weight management strategies) 

   f) แนวทางแนะน ากจิกรรมที่ใชก้  าลงัและการออกก าลงักาย (physical activity and exercise 

guidelines) 
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   g)  แนวทางแนะน าเกี่ยวกบัโภชนาการ และ อาหารเฉพาะโรค (nutrition guidelines/disease 

specific diets) 

ระยะเวลำกำรฝึกอบรม  

  ตลอดระยะเวลา3ปีทีเ่ขา้รบัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูท้ ั้งส่วนผู ป่้วยนอกคลินิกเวชศาสตร์

ครอบครวัในกลุ่มผูป่้วยโรคเฉียบพลนัและเรื้อรงั การดูแลผูป่้วยระยะสุดทา้ย การดูแลผูสู้งอายุ การดูแลผูป่้วยที่บา้นใน

ชมุชนเมอืงและชมุชนชนบท 

  Lecture, Conference, กจิกรรมทางวชิาการ 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

1.  รำยวชิำเวชศำสตรค์รอบครวัคลินิก (ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี 1-3) 

  - ออกตรวจผูป่้วยนอกที่คลินิกเวชศาสตร์ครอบครวั  ภายใตก้ารดูแลของอาจารย์แพทย์เวชศาสตร์

ครอบครวั (ช่วงเชา้ 8.30-12.00 ช่วงบา่ย 13.00-15.30) 

  - ใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยกลุม่โรคฉบัพลนัและเรื้อรงั โดยครอบคลุมท ัง้การรกัษา ส่งเสริม ป้องกนัและฟ้ืนฟู

สุขภาพ ท ัง้ในระดบับคุคล ครอบครวั และ/หรอื ชมุชนทีเ่กี่ยวขอ้ง  

ชัน้ปี ลกัษณะผูป่้วย จ ำนวนผูป่้วย กำรปรกึษำ 

1 ผูป่้วยโรคฉบัพลนัหรอืเรื้อรงัไม่ซบัซอ้น อย่างนอ้ย 5 ราย โดยอาจารยท์ุกคร ัง้ 

2 

1)  ผูป่้วยโรคฉบัพลนัหรอืเรื้อรงัซบัซอ้น 

อย่างนอ้ย 8 ราย 

โดยอาจารยห์รอืแพทยป์ระจ าบา้นรุ่น

พีใ่นกรณีที่ตอ้งการค าปรกึษาเฉพาะ 

2)  ผูป่้วยPalliativeและครอบครวัทีม่ปีญัหาไม่

ซบัซอ้น 

โดยอาจารยห์รอืแพทยป์ระจ าบา้นรุ่น

พีใ่นกรณีที่ตอ้งการค าปรกึษาเฉพาะ 

3 

1)  ผูป่้วยโรคฉบัพลนัหรอืเรื้อรงัซบัซอ้น 

อย่างนอ้ย10ราย 

ใหค้ าปรกึษาแก่แพทยป์ระจ าบา้นรุ่น

นอ้ง 

2)  ผูป่้วยPalliativeและครอบครวัทีม่ปีญัหาไม่

ซบัซอ้นหรอืซบัซอ้น 

 (โดยร่วมวางแผนกบัสหสาขาวชิาชพี และ

สามารถประสานส่งต่อไปยงัชมุชน) 

โดยอาจารยใ์นกรณีที่ตอ้งการ

ค าปรึกษาเฉพาะ 

  - การประเมนิผล  

    การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

    ประเมนิจากการปฏบิตังิานโดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย 5 คน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมินจากการสอบปลาย ปีการศึกษาด ้วยขอ้สอบ  MCQ, short assay, MEQ, OSCE            

การสอบ Long case  
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    แบบประเมนิพฤตกิรรมโดยผูร่้วมงาน 

    การน าเสนอผูป่้วยทีร่บัผดิชอบนอกเวลาราชการ  

 

2.  รำยวชิำหลกักำรเวชศำสตรค์รอบครวั (ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี1-3) 

  - กจิกรรมทางวชิาการเวชศาสตรค์รอบครวั (Half day back to Fammed)  -

 แพทยป์ระจ าบา้นจะไดท้  ากจิกรรมทางวชิาการทีไ่ดร้บัมอบหมายโดยเท่าเทยีมกนั 

สปัดำหท์ี่ 
องัคำร 

(8.00-9.00น.) 

พธุ 

(12.00-16.00น.) 

ศกุร ์

(8.00-9.00น.) 

ศกุร ์

(14.30-15.30น.) 

1 

Morning report/ 

Morbidity/mortality 

conference 

Journal club 

Journal watch/ 

Update from 

conference 

Home care 

conference 
การวจิยัทางคลนิิก 

2 

Morning report/ 

Morbidity/mortality 

conference 

Lecture 
Home care 

conference 
Book club 

3 

Morning report/ 

Morbidity/mortality 

conference 

Topic 

discussion/ 

CPG (Evidence 

base medicine)/ 

Social-scientific-

non medical 

issues 

Home care 

conference 
Book club 

4 Home room 

Case conference 

Interesting case/  

Hot issues 

Home care 

conference 
Book club 

5 - 
Special Topic/ 

Guess lecture 
- - 

 

 

 

 

  - การประเมนิผล  

    การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  
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    ประเมนิจากการน าเสนอกิจกรรมโดยอาจารย ์4 คน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ, short assay 

    รายงานผูป่้วยทีร่บัผดิชอบนอกเวลาราชการ 

 

3. รำยวชิำเวชศำสตรค์รอบครวัชมุชน (ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี 2-3) 

  - ออกเยี่ยมบา้นผูป่้วย โดยร่วมกบัศูนยฯ์ 55, ส  านักงานอาสากาชาด, หน่วยเยี่ยมบา้นโรงพยาบาล

จุฬาลงกรณ์ ในวนัจนัทร ์ พุธและพฤหสับดี เวลา 8.30-12.00 น. ภายใตก้ารดูแลของอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 

  - แพทยป์ระจ าบา้นปีที่ 1 จะไดม้โีอกาสเยีย่มบา้นในเดอืนสุดทา้ย 

  - แพทยป์ระจ าบา้นปีที่ 3 ตอ้งท ารายงานผูป่้วยเยีย่มบา้นอย่างนอ้ย 2 ราย  

  - แพทยป์ระจ าบา้นปีที่ 3 ตอ้งท าโครงการในชมุชนอย่างนอ้ย 1 โครงการ 

 

ชัน้ปี ควำมรบัผิดชอบ กำรปรกึษำ 

1 
ร่วมวางแผนการเขา้เยี่ยมบา้น ประเมนิปญัหาและการ

รกัษาเบื้องตน้ จดัการความเครียดของผูดู้แลได ้

โดยอาจารยห์รอืแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นพี่ 

ในกรณีที่ตอ้งการค าปรกึษาเฉพาะ 

2 

1)  ร่วมวางแผนจ าหน่ายผูป่้วย และเป็นผูน้ าทมีที่ดี 

ด าเนินการเยี่ยมบา้นไดด้ว้ยตนเอง 

โดยอาจารยห์รอืแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นพี่ 

ในกรณีที่ตอ้งการค าปรกึษาเฉพาะ 

2)  วเิคราะหร์ะบบดูแลสุขภาพทีจ่  าเพาะในชมุชนเพือ่วาง

แผนการท าโครงการสรา้งเสรมิสุขภาพในชมุชน 

อาจารยท์ี่ปรึกษา 

3 

1)  จดัการดูแลผูป่้วยที่บา้น การเยีย่มบา้นในบริการปฐม

ภมู ิพฒันาระบบการดูแลร่วมกบัชมุชน 

ใหค้ าปรกึษาแก่แพทยป์ระจ าบา้นรุ่นนอ้ง 

นิสติแพทยแ์ละบคุลากรสาขาอื่นๆได ้

2)  วางแผนและจดักจิกรรมสรา้งเสรมิสุขภาพใหแ้ก่

ชมุชนโดยค านึงถงึบริบทของชมุชนเป็นหลกั 

โดยอาจารยท์ี่ปรึกษากรณีที่ตอ้งการค าปรึกษา

เฉพาะ 

 

  - การประเมนิผล  

    การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

    ประเมินจากการปฏิบตัิงานโดยอาจารยผู์ร้บัผิดชอบเยี่ยมบา้นร่วมกบัแพทยป์ระจ าบา้น  (ใช ้

เอกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ, short assay 

    ประเมนิความกา้วหนา้รายงานผูป่้วยและครอบครวัที่รบัผดิชอบเยี่ยมบา้นจ านวนอย่างนอ้ย  2 ราย 

โดยอาจารยท์ีป่รกึษา (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมนิความกา้วหนา้รายงานโครงการชุมชนรบัผดิชอบอย่างนอ้ย1โครงการ โดยอาจารยท์ี่ปรึกษา 

(ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 
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4.  รำยวชิำวจิยัเชิงเวชศำสตรค์รอบครวั (ส  าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี 1-3) 

   - แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่1 จะไดเ้รียนรูก้ารท าวิจยัโดยอบรมร่วมกบัแพทยป์ระจ าบา้นและแพทย์

ประจ าบา้นต่อยอดของสาขาอื่น (GCP:Good Clinical Practice&Human Subject Protection 

Training for certificate) 

   - แพทยป์ระจ าบา้นมีช ัว่โมงเรียนเรื่องการท าวิจยัทางคลินิกเดือนละ  1ครัง้ โดยอาจารยแ์พทย ์      

เวชศาสตรค์รอบครวั 

   - แพทย์ประจ าบ า้นได เ้รียน รูก้ารวิจ ัยผ่ านกิจกรรมวิชาการเวชศาสตร์ครอบครัว  ในส่วน         

Journal club, Journal watch โดยเป็นท ัง้ผูร้บัผดิชอบและผูเ้ขา้ร่วมกจิกรรม 

ชัน้ปี ควำมรบัผิดชอบ กำรปรกึษำ กำรประเมิน 

1 น าเสนอหวัขอ้วจิยั อาจารยท์ี่ปรึกษา คณาจารยอ์าจารยท์ี่ปรึกษา/ 

2 น าเสนอโครงร่างวจิยั อาจารยท์ี่ปรึกษา คณาจารยอ์าจารยท์ี่ปรึกษา/ 

3 เผยแพร่รายงานวจิยั อาจารยท์ี่ปรึกษา อาจารยท์ี่ปรึกษา 

 

  - การประเมนิผล  

    การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

    ประเมนิจากการน าเสนอกิจกรรม  Journal club/Journal watch โดยอาจารย  ์4 คน  (ใช ้

เอกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมนิจากการน าเสนอหวัขอ้วจิยั (ปี1) และการน าเสนอโครงร่างวจิยั(ปี2) โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย 3 

คน  (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

    ประเมนิความกา้วหนา้งานวจิยัโดยอาจารยท์ี่ปรึกษา (ปี1-3) (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

 

หมวดวชิำอำยุรศำสตร ์

  ระยะเวลา    12 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิาอายุรศาสตร ์

  สถานทีฝึ่กอบรม   ภาควชิาอายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวิชา ความรูท้ ัว่ไปเกี่ยวกบัโรคทางอายุรศาสตร์ การวินิจฉัย การส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการ ที่

เหมาะสม การรกัษาโรคที่พบบ่อยทางอายุรกรรม โรคฉุกเฉินทางอายุรกรรม การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขา

อายุรศาสตร ์

  โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลาง

แบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ       
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  จดัประสบการณ์การเรียนรูใ้หผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นมโีอกาสไดร้บัความรูแ้ละทกัษะเกี่ยวกบั

การวินิจฉยั บ  าบดัรกัษา ฟ้ืนฟูสภาพ การป้องกนัโรค และส่งเสริมสุขภาพ ในกลุ่มอาการ หรือโรคที่พบบ่อยในวยัรุ่น 

ผูใ้หญ่ และผูสู้งอายุ 

  ใหก้ารวินิจฉัยและใหก้ารรกัษาเบื้ องตน้หรือแกไ้ขปัญหาเฉพาะหนา้ในกลุ่มอาการหรือภาวะที่  เกินขีด

ความสามารถและสามารถปรกึษาหรอืส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม 

  ประสบการณ์ตอ้งประกอบดว้ยการดูแลผูป่้วยที่รบัการรกัษาในโรงพยาบาลและผูป่้วยนอก ดว้ยความรูท้ ัว่ไป

จนถงึเน้ือหาเฉพาะทาง ไดแ้ก่ โรคหวัใจ โรคระบบทางเดินอาหาร โลหติวทิยา โรคระบบต่อมไรท่้อและเมตะบอลซิึ่ม โรค

ไต โรคระบบทางเดินหายใจ โรคติดเชื้ อ โรคภูมิแพ ้โรคกระดูกและรูมาติสซึ่ม โภชนาการคลินิกและโรคทางระบบ

ประสาท 

  โดยสามารถใหก้ารจดัการบริการปฐมภูมิ  (Primary care management) ใหก้ารดูแลแบบผูป่้วยเป็น

ศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม  มทีกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ ดูแลแบบครอบคลุม ท ัง้ตวัผูป่้วย ครอบครวัและ

ชมุชน 

 

ปญัหำที่พบบ่อยทำงเวชศำสตรค์รอบครวัในรำยวิชำอำยุรศำสตร ์

  ปญัหาทางโรคหวัใจและหลอดเลอืด (cardiovascular concerns) 

  - ความดนัโลหติสูง (hypertension)  

  - ภ าวะห ัว ใจล ้ม เห ลว  (congestive heart failure -investigation/non-pharmacological/ health 

enhancement  pharmacological/ complication reduction) 

  - โรคหลอดเลอืดหวัใจ (coronary artery disease) 

  -  unstable angina/non ST elevation myocardial infarction/ ST elevation myocardial 

infarction 

  - ขอ้บ่งชี้ ในการตรวจทางหวัใจ-เดินสายพาน/นิวเคลียร/์เสียงสะทอ้น/สวนหวัใจฉีดสี (rational use of 

cardiac investigation)        

  - ภาวะatrial fibrillation 

  - Heart murmurs 

  - Valvular heart disease 

  - Celebrovascular disease: Stroke, TIA 

  - Thromboembolic disease 

  - การท าและแปลผลคลืน่ไฟฟ้าหวัใจ (EKG interpretation) 

  - Indication of cardiac investigation(echo/EST/angiogram) 

  - การตรวจและแปลผล venous dopplers and ankle brachial pressure index measurement 

 

  ปญัหาทางไตและระบบทางเดนิปสัสาวะ (renal/urological concerns) 
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  - Polycystic kidney 

  - Infectious, inflammatory, immunological disorder: UTI, glomerulonephritis, nephrotic syndrome 

  - ภาวะไตวาย (renal failure/approach to elevated creatinine) 

  - Renal artery stenosis, renovascular disease 

  - Diabetic nephropathy 

  - แนวทางป้องกนัภาวะ contrast  induce nephropathy 

  - ปญัหาการกล ัน้ปสัสาวะล าบากในผูช้าย/ผูห้ญงิ (incontinence –male/female) 

  - ปสัสาวะเป็นเลอืด /โปรตีนร ัว่ในปสัสาวะ/ปสัสาวะเป็นหนอง/ปสัสาวะไม่ออก (approach to hematuria/ 

proteinuria / pyuria / urinary retention) 

  - Fluid/electrolyte/acid-base interpretation 

  - Peritoneal dialysis, Hemodialysis 

  ปญัหาทางระบบประสาท  (neurological concerns) 

  - ปวดศีรษะ (headache)/migraine 

  - โรคหลอดเลอืดสมอง (stroke/TIA) – การป้องกนั, การวนิิจฉยั, การรบัไวใ้นโรงพยาบาล 

  - โรคลมชกั  (seizure disorders) 

  - Syncope 

  - การเคลือ่นไหวผดิปกติ เช่น tremor, tics, chorea 

  - Dizziness/Vertigo 

  - Parkinsonism 

  - Alzheimer disease 

  - Dementia 

  - โรคของประสาทไขสนัหลงั 

  - โรคเน้ืองอกสมอง 

  - โรคระบบประสาทส่วนปลาย เช่น Myasthenia gravis, Guillain-Barre syndrome 

  - การส่งตรวจวนิิจฉยัทางหอ้งปฏบิตักิารและรงัสวีทิยา เช่น CT scan, MRI, EEG, EMG 

  ปญัหาโรคโลหติวทิยา (blood concerns) 

  - ซดี  (anemia) 

  - โรคเลือดที่ส  าค ัญทางสาธารณสุข เช่น ธาลสัซีเมีย (hematological problem in public health e.g.  

thalassemia) 

  - aplastic anemia 

  - ความผดิปกตขิองการแขง็ตวัของเลอืด  (coagulation disorders / thromboembolism / 

anticoagulation management) 

  - Hematologic malignancy 
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  - leukemia 

  - การเลอืกใชเ้ลอืดและองคป์ระกอบของเลอืด 

  - การท าหตัถการเกี่ยวกบัโรคเลอืด เช่น blood exchange, blood transfusion 

  - ท าการตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร เช่น blood smear, malarial blood picture, VCT, bleeding time 

  ปญัหาทางต่อมไรท่้อ/เมตาบอลซิมึ (endocrine/metabolic Concerns) 

  - โรคของต่อมไทรอยด ์(thyroid disorders)  

  - thyroid nodule/goiter/thyrotoxicosis/CA thyroid 

  - ภาวะไขมนัในเลอืดผดิปกติ  (dyslipidemia) 

  - โรคเบาหวาน (diabetes mellitus) 

  - Obesity 

  ปญัหาเกี่ยวกบัทางเดนิอาหาร (gastrointestinal concerns) 

  - โรคเกี่ยวกบักระเพาะอาหาร (GERD/dyspepsia/PUD) 

  - ภาวะเลอืดออกในทางเดนิอาหารส่วนตน้ (gastrointestinal bleeding) 

  - Common hepatobiliary diseases and their complications eg. Viral hepatitis, alcoholic 

hepatitis/cirrhosis, gallstones 

  - Irritable bowel syndrome (IBS) 

  - Constipation, Diarrhea 

  - GI malignancy 

  ปญัหาเกี่ยวกบัทางเดนิหายใจ (respiratory concerns) 

  - โรคตดิเชื้อทางเดนิหายใจส่วนบน (upper respiratory tract infection/pharyngitis/common cold) 

  - โรคตดิเชื้อทางเดนิหายใจส่วนลา่ง (pneumonia) 

  - โรคหอบหดื/โรคปอดอดุก ัน้เรื้อรงั (asthma/COPD) 

  - ปญัหาเกี่ยวกบัทางเดนิหายใจ (respiratory concerns) 

  - Hemoptysis 

  - การดูแลรกัษาผูป่้วยวณัโรค(tuberculosis-screening/ latent/ active) 

  - CA lung 

  - การเลอืกใชย้าพ่นทีเ่หมาะสม 

  - การท าหตัถการ เช่น  ICD, chest exercise therapy, pleural tapping, ET tube 

  - การส่งตรวจพเิศษและแปลผล เช่น CT scan, Lung function test, CXR  

  ปญัหาเกี่ยวกบัโรคตดิต่อ (communicable disease concerns) 

  - โรคเอดส ์(AIDS) 

  - ยาตา้นจลุชพีในงานเวชปฏบิตัคิรอบครวั (antimicrobials in family practice) 

  Rheumatological concerns 
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  - Rheumatoid arthritis/gout 

  - SLE 

  - การส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารเกี่ยวกบัรูมาตซิึ่ม 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำอำยุรศำสตร ์

Abdominal paracentesis 

Airway management 

Arterial puncture 

Blood and Blood component transfusion 

Bleeding time 

Central line use/care 

Venous cutdown 

Peritoneal dialysis 

EKG perform and interprete 

NG tube replacement and lavage 

Lumbar puncture 

Pulmonary function test 

Pulse oximetry 

Blood gas determination 

Bedside glucose determination 

Collect Hemoculture, pus, body fluid culture 

Throat swab 

KOH preparation 

Gram stain, AFB stain 

Stool occult blood 

Urianalysis 

Tzank smear 

 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้   

  Case-based approach, experiential learningโดยการเรียนรูท้ ั้งส่วนผู ป่้วยในและผู ป่้วยนอกทาง

อายุรศาสตร ์

  Lecture  

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น. 4 เวรต่อเดอืน 

 

กำรประเมินผล  

  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

  - ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยอ์ายุรศาสตรผู์ร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

 

หมวดวชิำกมุำรเวชศำสตร ์
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  ระยะเวลา    8 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิากมุารเวชศาสตร ์

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิากมุารเวชศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวชิา ความรูท้ ัว่ไปเกี่ยวกบัโรคในเด็ก ต ัง้แต่วยัทารก วยัก่อนเขา้เรียน วนัเรียนและวยัรุ่น แนว

ทางการวนิิจฉยั การส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตัิการและการรกัษาส าหรบัโรคเด็ก ที่พบบอ่ย รวมถงึการใหก้ารดูแล ใหค้วามรู ้

และวคัซนีป้องกนัในคลนิิกเด็กปกติ การส่งต่อผูป่้วยไปยงั แพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขากมุารเวชศาสตร ์โดยครอบคลุมทกัษะ

การแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองค์รวม ครอบคลุม โดย

มุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ      

  จดัการเรียนการสอน และประสบการณ์เรียนรู  ้เพื ่อใหผู้ เ้ขา้รบัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น  มี

ความสามารถดา้นต่าง ๆ  ดงัน้ี :- 

   - มคีวามรูแ้ละความเขา้ใจการเจรญิเตบิโตท ัง้ทางกายและใจของเด็ก ท ัง้ในภาวะปกต ิและผดิปกต ิ

   - สามารถวนิิจฉยั บ  าบดัรกัษา และป้องกนัโรคทางกมุารทีพ่บไดบ้อ่ย 

   - บรบิาลทารกแรกเกดิครบก าหนด และอธบิายหลกัการบริบาลทารกแรกเกิดน า้หนกัตวันอ้ยได ้

   - บรบิาลผูป่้วยฉุกเฉินทางกมุารเวชกรรม และผูป่้วยโรคเรื้อรงัไดต้ามความเหมาะสม 

   - ใหแ้ละ/หรือแนะน าการเสรมิสรา้งภูมคุิม้กนัโรค รวมท ัง้แนวทางการส่งเสริมสุขภาพที่เหมาะสมแก่เด็ก

ได ้

   - ใหก้ารวนิิจฉยัและใหก้ารรกัษาเบื้องตน้หรือแกไ้ขปญัหาเฉพาะหนา้ในกลุ่มอาการหรือภาวะที่เกินขดี

ความสามารถและสามารถปรกึษาหรอืส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม 

  โดยสามารถใหก้ารจดัการบริการปฐมภูมิ  (Primary care management) ใหก้ารดูแลแบบผูป่้วยเป็น

ศูนยก์ลางและการดูแลแบบองคร์วม  มทีกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะ ดูแลแบบครอบคลุม ท ัง้ตวัผูป่้วย ครอบครวัและ

ชมุชน 

 

ปญัหำที่พบบ่อยทำงเวชศำสตรค์รอบครวัในรำยวิชำกมุำรเวชศำสตร ์

  ปญัหำสุขภำพที่พบบ่อยในเด็ก 

  1.  การประเมนิการเจรญิเตบิโตและพฒันาการของเดก็  

   1.1  delay speech and language development 

   1.2  failure to thrive 

   1.3  hyperactivity, school learning problems, behavioral and emotional disabilities 

  2.  การใหว้คัซนีในเดก็  

  3. neonatal jaundice 

  4.  กลุม่โรคตดิเชื้อ 
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   4.1  urinary tract infection 

   4.2  respiratory tract infection: pneumonia 

   4.3   HIV infection 

   4.4  gastroenteritis 

   4.5  dengue hemorrhagic fever 

   4.6  septicemia 

  5.  เดก็ถกูทารุณกรรม ถกูทอดทิ้ง 

  6.  ภาวะฉุกเฉินในเดก็  

  7.  การกนิสิง่แปลกปลอม สารพษิ 

  8.  โรคหอบหดื  

  ปญัหำสุขภำพที่พบบ่อยในวยัรุ่น 

  1. การประเมนิสุขภาพวยัรุ่น (adolescent health assessment)  

  2. กลวธิกีารสือ่สารและเขา้ถงึวยัรุ่น (adolescent communication/outreach strategies) 

  3. การใชส้ารเสพตดิ (substance use) 

  4. ปญัหาการใชค้วามรุนแรงในวยัรุ่น (violence issues in adolescents) 

  5. ประเดน็ทางเพศในวยัรุ่น (sexual issues in adolescents) :contraception 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำกมุำรเวชศำสตร ์

 Arterial puncture 

 Immunization administration 

 Inhalation equipment 

 Developmental screening 

 Growth chart 

 Growth velocity determination 

 Intellectual screening in mental retardation 

 Pubertal staging:tanner 

 Tourniquet test 

 Tuberculin test 

 Newborn blood screening 

 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูท้ ัง้ส่วนผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทางกุมาร

เวชศาสตร ์

  Lecture 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  วนัจนัทรแ์ละวนัศุกร ์(2 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 
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  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

  - ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยก์ุมารเวชศาสตรผู์ร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้น เวช

ศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำสูตศิำสตร-์นรเีวชวิทยำ 

  ระยะเวลา    8 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยสู์ตศิาสตร-์นรเีวชวทิยา 

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิาสูตศิาสตรน์รเีวชวทิยา คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวชิา ความรูท้ ัว่ไปเกี่ยวกบัโรคทางนรีเวชกรรมและสูติกรรม การวนิิจฉยัและใหก้ารรกัษาความ

ผดิปกติที่พบบ่อย การวางแผนครอบครวั การดูแลและช่วยเหลอื การคลอดปกติ รวมถงึหตัถการทีจ่  าเป็นทางสูติศาสตร์

และนรเีวชวทิยา การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทย ์ผูเ้ชี่ยวชาญสาขาสูติศาสตร-์นรเีวชวทิยาโดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหา

เฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูม ิดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุ่งเนน้ครอบครวั

และชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ     

  จดัการเรยีนการสอน และประสบการณเ์รยีนรูใ้นเรื่องต่อไปน้ี 

    ความรูพ้ื้นฐานทางสูตศิาสตร-์นรเีวชกรรมทีเ่กี่ยวขอ้งกบักายวภิาคของอวยัวะสบืพนัธุส์ตรี  

    ละความรูท้างสรีรวิทยาของระบบสืบพนัธส์ตรี  ตลอดจนการเปลี่ยนแปลงทางสตรีหลงัหมดระดู   

    การวินิจฉยั รกัษาและดูแลผูป่้วยตัง้ครรภป์กติ โดยดูแลระหว่างต ัง้ครรภ ์ขณะคลอด หลงั

คลอดและการใหน้มบตุร 

    การวินิจฉัย  รกัษา และป้องกนัการตัง้ครรภผ์ิดปกติและภาวะแทรกซอ้นที่อาจเกิดขึ้นระหว่าง

ต ัง้ครรภ ์

    การวนิิจฉยัและบ าบดัรกัษาผูป่้วยฉุกเฉินทางดา้นสูติ-นรเีวชกรรม 

    การวินิจฉยั การรกัษา และการป้องกนัโรคหรือภาวะแทรกซอ้นต่าง ๆ ที่พบบ่อยทางสูติ-นรีเวช

กรรม 

    ความรูอ้ื่น ๆ เช่น การวางแผนครอบครวั การมบีตุรยาก  

    มคีวามสามารถในการผ่าตดัทางสูตศิาสตรแ์ละนรีเวชกรรมโดยเหมาะสมกบัความจ าเป็น  เช่น เมือ่มี

เหตุฉุกเฉินเกิดกบัผู ป่้วยที่แพทย์ตอ้งประสบ และตอ้งสามารถอธิบายขอ้บ่งชี้  ขอ้หา้มและ

ภาวะแทรกซอ้นของการรกัษา หรือการผ่าตดั ในแต่ละโรคหรือแต่ละภาวะ เพื่อจะสามารถแนะน า

อธิบาย และใหก้ารประคบัประคองดา้นจิตใจแก่ผูป่้วยและครอบครวั ตลอดจนตดัสินใจว่าโรคหรือ

ภาวะใดควรปรกึษาแพทยเ์ฉพาะทางสูติ-นรีเวชกรรม 
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    การวินิจฉยั และรกัษาผูป่้วยกรณีถูกข่มขนืในเบื้องตน้ และปรึกษาแพทยเ์ฉพาะสาขาที่เกี่ยวขอ้ง

ต่อไป 

    การวางแผนครอบครวั และการตรวจหามะเร็งเริ่มแรกทางสูติ-นรีเวชกรรม โดยสอดคลอ้งกบั

นโยบายของชาต ิ  

    การใหค้ าปรกึษา (Counselling) ในปญัหาทีพ่บบอ่ยทางสูติ-นรเีวชกรรม 

 

ปญัหำที่พบบ่อยทำงเวชศำสตรค์รอบครวัในรำยวิชำสูตศิำสตร ์นรเีวชวทิยำ 

  ภาวะทีพ่บบอ่ยในนรเีวชวทิยา 

  การตรวจสุขภาพหญงิวยัเจรญิพนัธุ ์  อาการตกขาว 

  อาการคนัช่องคลอด     อาการเจบ็เวลามเีพศสมัพนัธุ ์

  อาการปวดทอ้งนอ้ย/ปวดประจ าเดอืน อาการมเีลอืดออกผดิปกตทิางช่องคลอด 

  ความผดิปกต ิpap smear /มะเรง็ปากมดลูก กอ้นในอุง้เชงิกราน 

  การดูแลผูป่้วยทีถ่กูขม่ขนืกระท าช าเรา การตัง้ครรภท์ีห่ญงิผูน้ ัน้ไมต่อ้งการ 

  การท าแทง้       การมบีตุรยาก 

  การคุมก าเนิด       วธิคุีมก าเนิดชนิดช ัว่คราว/ชนิดถาวร 

  การคุมก าเนิดในผูป่้วยทีม่โีรคทางอายุรกรรม การคุมก าเนิดฉุกเฉิน 

  การดูแลครรภ ์       การตัง้ครรภใ์นสตรวียัรุ่น 

  การตัง้ครรภใ์นสตรสูีงอายุ   การใชย้าในสตรตี ัง้ครรภ ์

  ภาวะแทง้คุกคาม      ครรภไ์ขป่ลาอกุ 

  การตัง้ครรภน์อกมดลูก    Psychosocial issues in pregnancy 

 

การดูแลครรภ ์

  การประเมนิความเสีย่งในสตรีต ัง้ครรภ ์

   - Smoking, alcohol, drugs  -  Medications, environmental risks 

   -  work and physical activity -  Nutrition, including supplements 

   -  sexual activity  

  Routine screening (on initial prenatal visit and subsequent assessments) 

  Genetic screening (MSS, amniocentesis, CVS) 

  Common symptoms (eg. Nausea and vomiting, heartburn,constipation,  abdominal pain,leg 

cramps) 

  Infection during pregnancy (vaginitis, UTI, rubella, toxoplasmosis, herpes,varicella, group B strep 

 Bleeding in pregnancy 

 Fetal growth impairment 

 Fetal death 

 Pregnancy in medical condition 



 

หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ประจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตร์ครอบครัว (ปรบัปรงุ พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 201 

 

Hypertension (prevention, treatment of 

mild/moderate hypertension) 

 Diabetes Mellitus 

 hyperthyroidism 

 Heart disease 

 Fetal malposition 

 Post term pregnancy 

Suspected pre-term labour, pre-term rupture of 

membranes  

การคลอด 

  การประเมนิสุขภาพทารกในครรภ ์

  การประเมนิการคลอดทีผ่ดิปกติ 

  ขอ้บง่ชี้และวธิีการ induction of labour and augmentation of labour 

  ข ัน้ตอนการท าคลอด  

  การดูแลผูค้ลอดแรกรบั 

  การดูแลผูค้ลอดระยะที่ 1-3 

  การใหย้าระงบัปวด 

  การดูแลผูค้ลอดทีไ่มไ่ดฝ้ากครรภ ์

การดูแลหญงิหลงัคลอด 

  Complication after childbirth 

  การตกเลอืดหลงัคลอด 

  การติดเชื้อหลงัคลอด 

  Basic care of mother and baby after childbirth  

  nutrition, activities, contraception, sexual health 

  Breast feeding 

  Artificial infant feeding 

  Breast symptoms in non breast feeding mothers 

  Psychosocial issues including unhappiness after childbirth 

 

การดูแลหญงิหมดวยัเจริญพนัธุ ์

 ปญัหาสุขภาพทีพ่บบอ่ย 

 การตรวจสุขภาพทัว่ไป 

 การกล ัน้ปสัสาวะไมอ่ยู่ 

 ภาวะมดลูกหย่อน 

 โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์

 การมเีพศสมัพนัธุ ์ปญัหาชวีติคู่และครอบครวั  

 ผลกระทบจากสามหีย่ารา้งหรอืเสยีชวีติ 
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 มะเรง็ทีพ่บบอ่ยและการป้องกนั 

 Osteoporosis 

   - the etiology and prevalence of osteoporosis. 

   - risk factors and strategies for prevention 

   - the risks and benefits of post-menopausal hormone replacement therapy. 

   - the importance of the patient in management and decision making. 

   - the role of the family physician in the education and support of the patient at risk for 

osteoporosis. 

   - community resources for patients with osteoporosis. 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำสูตศิำสตร ์นรเีวชวิทยำ 

  การใส่ห่วงคุมก าเนิด     การฝงัยาคุมก าเนิด  

  Normal labor       Placenta removal 

  *Forceps extraction (low with episiotomy) *Breech (partial) (assisted) 

  *Caesarian section (low cervical) Amniocentesis 

  *Remove ectopic fetus   Ligation fallopian tubes 

  Endometrial sampling    *Salpingectomy 

  Marsupialization of Bartholin’s cyst Curettage in incomplete abortion 

  Suture obstetric laceration (vulva, perineum) Sexual abuse: examination and evaluation 

 * Episiotomy 

  Spinal/local anesthesia  

 Cervix biopsy 

 Dressing wound 

 Gynecologic examination 

     PAP smear 

 Urethral catheterization 

     Wet smear 

 Removal and insertion contraceptive drug/device 

 (*  กรณีทีผ่่านสูต-ินรีเวชวทิยา 6 เดอืน ตลอดหลกัสูตร) 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรยีนรูท้ ัง้ส่วนผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทางสูติ

ศาสตร-์นรีเวชวทิยา 

  Lecture 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  
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  - ประเมนิจากการปฏบิตังิาน โดยอาจารยสู์ตศิาสตร-์นรเีวชวทิยา ผูร้บัผดิชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยที่หมนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำศลัยศำสตร ์

  ระยะเวลา    8 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยศ์ลัยศาสตร ์

  สถานทีฝึ่กอบรม    ภาควชิาศลัยศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธบิายรายวชิา ความรูพ้ื้ นฐานทางศัลยศาสตร์ การวินิจฉัยและใหก้ารดูแลรกัษาภาวะที่พบบ่อยทาง

ศลัยกรรม โดยเนน้แผนกผูป่้วยนอก ผูป่้วยฉุกเฉินและอุบตัิเหตุ การประเมนิผูป่้วยก่อนและหลงัการผ่าตดั หตัถการที่

จ  าเป็นทางศลัยศาสตร ์การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาศลัยศาสตร์ โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหา

เฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุ่งเนน้ครอบครวั

และชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ          

  จดัการเรียนการสอน และประสบการณ์การเรียนรูเ้พื่อใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น ไดร้บัความรู ้

และทกัษะที่เกี่ยวขอ้งกบัศัลยศาตรท์ ัว่ไป และศัลยศาสตรเ์ฉพาะทาง เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นไดพ้ฒันาความรู ้

ความสามารถในหตัถกรรมที่แพทยต์อ้งประสบ ไดแ้ก่   

    ความรูพ้ื้นฐานทางศลัยศาสตร ์ตลอดจนทกัษะพสิยัเพื่อการผ่าตดัเอง และช่วยเหลอืศลัยแพทยใ์น

การผ่าตดั 

    การวนิิจฉยั รกัษา และป้องกนัภาวะฉุกเฉินทางศลัยศาสตรแ์ละอบุตัภิยั 

    การวินิจฉยั รกัษา และป้องกนัโรคที่พบบ่อยทางศลัยศาสตร์ โดยทราบขอ้บ่งชี้  ขอ้หา้ม และความ

เสีย่งของการรกัษาโดยวธิต่ีาง ๆ ตลอดจนส่งต่อยงัผูเ้ชี่ยวชาญศลัยศาสตรไ์ดอ้ย่างเหมาะสม 

    สามารถดูแลผูป่้วยก่อนและหลงัการผ่าตดั ป้องกนัและแกไ้ขภาวะแทรกซอ้นได ้ ตลอดจนการดูแล

รกัษาต่อภายหลงัจากผูป่้วยไดร้บัการรกัษาจากศลัยแพทยเ์ฉพาะสาขาแลว้                         

ปญัหำที่พบบ่อยทำงเวชศำสตรค์รอบครวัในรำยวิชำศลัยศำสตร ์

   การเตรยีมผูป่้วยก่อนและหลงัการผ่าตดั 

   การดูแลผูป่้วยก่อนและหลงัผ่าตดั 

   ใ น ก ร ณี  chronic care : amputation/colostomy/cystostomy/gastrostomy/cancer

ภาวะแทรกซอ้นทีพ่บบอ่ยหลงัผ่าตดั 

    - hlebitis, atelectasis, pneumothorax, pneumonia, urinary tract infection, fluid and 

electrolyte imbalance and wound complications 

   Trauma 
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   การดูแลรกัษาผูบ้าดเจบ็ในระยะแรก 

   การดูแลผูป่้วยบาดเจบ็หลายระบบ 

   แผลไฟไหม ้

   Corrosive ingestion 

   Specific system 

   Neck mass/thyroid nodule and cancer 

   Breast mass/ breast cancer 

   Pneumothorax;spontaneous/trauma 

   Abdominal mass/tumor 

    - hepatocellular carcinoma 

    - CA pancreas 

    - cholangiocarcinoma 

    - colorectal carcinoma 

   Acute abdominal pain 

    - appendicitis    - cholangitis 

    - cholecystitis    - pancreatitis 

    - gall stone    - bowel obstruction   

   Hernia 

   Upper GI Hemorrhage/Lower GI Hemorrhage 

   Hemorrhoid 

   Urinary tract stone 

   BPH 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำศลัยศำสตร ์

  removal of warts or other skin lesions by: 

   1)  excision 

   2)  chemical coagulation 

   3)  heat coagulation 

   4)  cryotherapy 

  biopsy breast (needle, percutaneous), subcutaneous tissue, superficial mass 

    suturing of lacerations  incision and drainage of abscess, etc. 

    removal of sebaceous cyst treatment of paronychia 

    wedge/partial/simple removal of toenail wound debridement 

    burn dressings    proctoscopy 
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    abdominal paracentesis  circumcision   

    bladder catheterization, transurethral suprapubic aspiration of urine 

    gastric suction/lavage  nasogastric tube placement/irrigation 

    digital nerve block   local infiltration 

    Testicular volume measurement Lymph node imprint 

    Transillumination test     

    *appencectomy(กรณีผ่านศลัยกรรม 4เดอืน)   

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูท้ ั้งส่วนผู ป่้วยในและผู ป่้วยนอกทาง

ศลัยศาสตร ์

  Lecture 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

  - ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยศ์ัลยศาสตรผู์ร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำออรโ์ธปิดิกส ์

  ระยะเวลา    4 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยอ์อรโ์ธปิดกิส ์  

  สถานทีฝึ่กอบรม      ภาควชิาออรโ์ธปิดกิส ์ คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวชิา ความรูพ้ื้นฐานทางออรโ์ธปิดิกส ์การวนิิจฉยั การส่งตรวจที่เหมาะสมและใหก้ารรกัษาภาวะ

ทีพ่บบ่อยทางออรโ์ธปิดิกส ์หตัถการที่จ  าเป็นทางออรโ์ธปิดิกส ์การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาออรโ์ธปิดิกส ์

โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม 

ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย  
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วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  จดัการเรียนการสอนและประสบการณ์ เรียนรู  ้เพื่อใหผู้ เ้ขา้รบัการฝึกอบรมหรือแพทย์ประจ าบา้นมี

ความสามารถดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

   สามารถวนิิจฉยัและรกัษาโรคหรอืภาวะทีพ่บบอ่ยทางอออรโ์ธปิดกิสไ์ด ้

   สามารถวนิิจฉยัภาวะฉุกเฉินทางออรโ์ธปิดกิส ์และใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ได ้

   สามารถวินิจฉยัโรคหรือภาวะทางออรโ์ธปิดิกสท์ี่ซบัซอ้นและสามารถใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ก่อนส่ง ต่อ 

ไปแพทยเ์ฉพาะทางออรโ์ธปิดกิส ์

   สามารถอธบิายขอ้บง่ชี้  ขอ้หา้ม และภาวะแทรกซอ้นของการรกัษาหรือการผ่าตดัในแต่ละโรคหรือภาวะ

แก่ผูป่้วยและตดัสนิใจไดว้่าโรคหรอืภาวะใดควรปรึกษาแพทยเ์ฉพาะทางออรโ์ธปิดกิส ์

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรยีนรูผู้ป่้วยนอกทางออรโ์ธปิดิกส ์

  Lecture 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

  - ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยอ์อรโ์ธปิดิกสผู์ร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

ปญัหำที่พบบ่อยทำงเวชศำสตรค์รอบครวัในรำยวิชำออรโ์ธปิดิกส ์

   Soft tissue disorder  

   - Shoulder pain   - Tennis elbow 

   - Trigger thumb and fingers - DeQuervain's disease 

   - Carpal ganglion   - Carpal tunnel syndrome 

    - Knee pain    - Plantal heel pain : plantar fasciitis, Achilles  

             Tendonitis 

    - Fibromyalgia   - Repetitive strain injury 

   Low back pain 

   Osteoarthritis 

   Pyogenic infection of bone and joint 
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   Acute inflammatory arthritis 

   Rheumatoid arthritis 

   Gout 

   Fracture and dislocation 

    - basic and complication 

    - early and long term management 

   Orthopedic emergency  

   Sport medicine 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำออรโ์ธปิดิกส ์

   Arthrocentesis (knee) 

   Aspiration: bursa, joint 

   Digital nerve block, local infiltration 

   Traction: manual and mechanical, continuous mechanical 

   Reduction: dislocation of joint (closed), bone fracture (closed) 

   Musculoskeletal exercise  

   Stretching:muscle tendon 

 

หมวดวชิำเวชศำสตรฉุ์กเฉิน 

  ระยะเวลา     4 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยเ์วชศาสตรฉุ์กเฉิน   

  สถานทีฝึ่กอบรม      ฝ่ายเวชศาสตรฉุ์กเฉิน โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์

  ค าอธิบายรายวิชา ความรูท้ ัว่ไปในเวชศาสตรฉุ์กเฉิน ใหก้ารวินิจฉยั ดูแลรกัษาเบื้องตน้อย่างเหมาะสมใน

ผูป่้วยฉุกเฉินท ัง้ทางอายุรกรรมและผูป่้วยฉุกเฉินที่ไดร้บับาดเจ็บจากอุบตัิภยั  เตรียมผูป่้วยฉุกเฉินใหพ้รอ้มก่อนการส่ง

ต่อไปยงัแผนกอื่น หตัถการทีจ่  าเป็นในเวชศาสตรฉุ์กเฉินโดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการ

ปฐมภมู ิดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ      

  จดัการเรียนการสอนและประสบการณ์ เรียนรู  ้เพื่อใหผู้ เ้ขา้รบัการฝึกอบรมหรือแพทย์ประจ าบา้นมี

ความสามารถดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี 

   สามารถวนิิจฉยัและรกัษาโรคหรอืภาวะทีพ่บบอ่ยทางเวชศาสตรฉุ์กเฉินและใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ได  ้

   สามารถตดิต่อประสานงานกบัแพทยส์าขาอื่นๆเมือ่พน้ภาวะวกิฤตไิดอ้ย่างถูกตอ้งเหมาะสม 
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กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรยีนรูจ้ากผูป่้วยทางเวชศาสตรฉุ์กเฉิน 

  Lecture 

  การปฏิบตัิงานในส่วนหอ้งฉุกเฉินท ัง้ non-trauma และ trauma โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ท ัง้หมด 20 เวร 

(เวรละ8ช ัว่โมง โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นมเีวลาพกัหลงัจากปฏบิตังิาน 16 ช ัว่โมง) 

 

กำรประเมินผล 

  - การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

  - ประเมนิจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยเ์วชศาสตรฉุ์กเฉินผูร้บัผดิชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้น        เวช

ศาสตรค์รอบครวัอย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

  - ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำเวชศำสตรฉุ์กเฉิน 

   multiple and major trauma (sport injuries, accidents and violence)  

   the poisoned or overdosed patient including management of specific toxic agents 

(poisoning/overdose)  

   thermal and environmental emergencies (heat, altitude, submersion) age specific 

emergencies 

    - upper airway obstruction in pediatric 

    - Fracture hip in elderly 

    - hypertensive crisis in pregnancy 

   specific acute disorders of body systems 

   cardiovascular : arrythmia,MI, stroke emergency 

   respiratory; respiratory distress 

   gastrointestinal;acute abdominal pain/bleeding  

   genitourinary; obstetrical-medical emergency/ vaginal hemorrhage during pregnancy 

   neurosurgical,neurologic-seizure 

   otolaryngologic-FB 

   infectious disease; septic shock  

   metabolic; DKA 

   behavioral and psychiatric;acute psychosis,violence,suicide) 
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หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำเวชศำสตรฉุ์กเฉิน 

   CPR (including children and adults), basic and advance life support 

   Airway management (including intubation, laryngoscopy, tracheostomy, etc) 

   Ventilatory support (including oxygen therapy) 

   Arterial puncture 

   Venous access (including central line) 

   Assess the injured spine and Identify the neurologically or mechanically unstable 

spine 

   Thoracostomy (needle and chest tube) 

   ECG perform and interpretation ;emergency condition-AF ,VT 

   Defibrillation and cardioversion 

   External pacemaker 

   Immobilization and splinting of fractures and dislocations ; 

    - use of cervical immobilization techniques  

    - extremity splints and casts- short arm , knee cast, splints for phalangeal fractures, 

mallet finger and traumatic boutonniere injuries 

   Closed reduction of simple fractures - distal radius (Colle's), metacarpals and 

phalanges 

   Repair a simple laceration of an extensor tendon 

   Joint aspiration 

   Local and regional anesthesia 

   Wound management (including suture repair, debridement) 

   Incision and drainage 

   Fingernail and toenail excision 

   Gastric intubation and lavage 

   Anterior and posterior nasal packing for epistaxis 

   Foreign body removal (eye,ear, other) 

   Interpretation of emergency radiology 

   Trauma pain-control 

   Inhalation equipment 

   Injection/medication delivery, IM, SC, ID, IV, rectal, aerosol 

   Oxygen delivery systems: select and use 
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หมวดวชิำจติเวชศำสตร ์

  ระยะเวลา    8 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยจ์ติเวชศาสตร ์ 

  สถานทีฝึ่กอบรม  ภาควชิาจติเวชศาสตร ์ คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวิชา ความรูท้ ัว่ไปเกี่ยวกบัโรคทางจิตเวชที่พบบ่อยท ัง้ในผูใ้หญ่ เด็กและวยัรุ่นใหก้ารวินิจฉยั 

วินิจฉยัแยกโรค บ าบดัรกัษา พยากรณ์โรคที่พบบ่อยทางจิตเวชได ้ มีทกัษะในการประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพจิต 

รวมถึงใหค้ าปรึกษาทางดา้นจิตเวชแก่ผูป่้วยและครอบครวั รวมถึงชุมชนอย่างเหมาะสม การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทย์

ผูเ้ชี่ยวชาญสาขาจติเวชศาสตรโ์ดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบรกิารปฐมภมู ิดูแลโดยใหผู้ป่้วย

เป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม  

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ     

  จดัการเรียนการสอน และจดัประสบการณ์เรียนรู ้เพื่อใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น เห็น

ความส าคญัของปญัหาสุขภาพจติของบคุคล ครอบครวั และชมุชน โดยแพทยท์ีผ่่านการฝึกอบรมแลว้สามารถ 

   วนิิจฉยั แกไ้ขปญัหา บ าบดัรกัษา พยากรณ์โรค และใหค้ าแนะน าปรึกษาอย่างถูกตอ้ง ในโรคทางจิต

เวชศาสตรท์ีพ่บบอ่ยได ้  

   วนิิจฉยัภาวะหรอืโรคทีย่ากและซบัซอ้นและส่งปรกึษาจติแพทยไ์ดอ้ย่างเหมาะสม 

   ใหก้ารตรวจวินิจฉยัผูป่้วยที่มภีาวะฉุกเฉินทางจิตเวชศาสตร์ ใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ไดอ้ย่างเหมาะสม

และสามารถวเิคราะหแ์ยกโรคระหว่างการรกัษาได ้

   สามารถใหค้ าแนะน าดา้นจิตเวชและสุขภาพจิตในเรื่องการรกัษา ป้องกนั ฟ้ืนฟูสภาพแก่ผูป่้วยและ

ครอบครวั 

   ใหค้ าแนะน า บรกิารและวางแผนการในงานดา้นเกี่ยวกบัสุขภาพจติแก่ชุมชนได ้

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำจติเวชศำสตร ์

Delirium/dementia   Substance use disorder 

   - alcohol/drug abuse and 

dependence 

  Mood disorder 

   - Depression 

   - Dysthymia 

  Anxiety disorder  

   -  Panic disorder 

  Somatoform disorder 

  Somatization 

  Factitious disorder 

  Sexual disorder 

  Sleep disorder 

  Adjustment disorder 

  Personality disorder 

Psychological factor affecting medical 

condition 

Common psychosomatic disease 

Emergency psychiatry 
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 - Violent patient 

 - Suicide 

 - Hyperventilation syndrome 

 - Alcohol intoxication/withdrawal 

ปญัหาทางจติเวชในผูป่้วยทางกาย 

ปญัหาทางจติเวชในผูป่้วยHIV 

Grief and bereavement 

Common child psychiatric problem, 

Family counseling 

จติเวชศาสตรช์มุชน 

 

 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

  Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทางจิตเวช

ศาสตร ์

  Lecture 

  การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมนิจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยจ์ิตเวชศาสตรผู์ร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์

ครอบครวัอย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำจกัษุวทิยำ 

  ระยะเวลา    2 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิาจกัษุวทิยา   

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิาจกัษุวทิยา คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวิชา ความรูพ้ื้นฐานทางจกัษุวิทยา การวินิจฉยั วินิจฉยัแยกโรค รวมถึงใหก้ารรกัษาทางจกัษุ

วทิยาในความผดิปกติทีพ่บบ่อยและภาวะฉุกเฉิน หตัถการพื้นฐานทางจกัษุวทิยา การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญ

สาขาจกัษุวิทยา โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็น

ศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 
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วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  จดัการเรียนการสอนเพื่อใหแ้พทย์ประจ าบา้นหรือผู เ้ขา้รบัการฝึกอบรมมีความรูค้วามสามารถและ 

ประสบการณ์ในการแกป้ญัหา การรกัษา การป้องกนัโรค และส่งเสริมสุขภาพดา้นจกัษุ สามารถปรึกษา และส่งต่อผูป่้วย

ไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญทางจกัษุวทิยาไดอ้ย่างเหมาะสม โดยมคีวามรูค้วามสามารถและประสบการณใ์นดา้นต่อไปน้ี 

   มคีวามรูพ้ื้นฐานทางกายภาพ สรรีะภาพ และประสาทวทิยาที่เกี่ยวขอ้งกบัตา 

   สามารถใหก้ารวนิิจฉยัแยกโรคทีส่  าคญัต่อไปน้ี 

     โรคทีท่  าใหก้ารมองเหน็สูญเสยีโดยฉบัพลนั (Acute visual loss)        

     โรคทีท่  าใหก้ารมองเหน็สูญเสยีไปอย่างชา้ ๆ (chronic visual loss) 

     โรคที่มคีวามสมัพนัธก์บัโรคทาง systemic disease สายตาผดิปกติ (สายตาส ัน้ ยาว เอียง) และ

ตาเหล ่

     สามารถใหก้ารวนิิจฉยั และรกัษาโรคทีท่  าใหเ้กดิอาการตาแดง 

   สามารถใหก้ารวนิิจฉยั ใหก้ารดูแลรกัษาเบื้องตน้ เตรียมผูป่้วยใหพ้รอ้มส าหรบัจะส่งต่อผูป่้วยไปยงั

จกัษุแพทยไ์ด ้

   ขอ้ควรรูข้องการใชย้าทางตา 

   ส่งเสรมิการดูแลสุขภาพทางตา 

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำจกัษุวิทยำ 

   ตาแดง (red eye) 

   ตามวั (blurred vision) 

    - โรคทีท่  าใหก้ารมองเหน็สูญเสยีโดยฉบัพลนั (sudden visual loss) 

    - โรคทีท่  าใหก้ารมองเหน็สูญเสยีอย่างชา้ ๆ 

   อบุตัเิหตตุ่อดวงตา (eye injury) 

   สายตาผดิปกต ิ (refractive error) 

   โรคตาในทารก  

    - Conjunctivitis : chemical irritation/GC conjunctivitis 

   โรคตาในเดก็ 

    - Congenital nasolacrimal duct obstruction 

    - Strabismus 

    - Amblyopia 

    - Congenital cataract 

    - Retinoblastoma 

   โรคตาในผูใ้หญ่ 

    - Conjunctivitis 
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    - Hordeolum/chalazion 

    - Pingeculum/pterygium 

    - Trichiasis 

    - Cataract 

    - Glaucoma 

    - Dry eye  

    - Retinal detachment 

   โรคทีเ่ป็นผลจาก Systemic disease 

    - Diabetic retinopathy 

    - Hypertensive retinopathy 

    - Thyroid opthalmopathy 

    - โรคตาในผูป่้วย HIV 

   การออกใบรบัรองผูพ้กิารทางตา 

   ปญัหาทางกฎหมายและสทิธสิ  าหรบัผูพ้กิารทางตา 

   การควบคุมการขบัขีย่านพาหนะของผูป่้วยทีม่ปีญัหาทางสายตา 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำจกัษุวทิยำ 

   Curettage: Hordeolum 

   Removal foreign body from conjunctiva, cornea 

   Visual screening: acuity, strabismus 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้   

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทาง

จกัษุวทิยา  

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล  

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ ์A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยภ์าควิชาจกัษุวิทยา ผูร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 
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หมวดวชิำวสิญัญีวทิยำ 

  ระยะเวลา    2 สปัดาห ์   

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิาวสิญัญวีทิยา   

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิาวสิญัญวีทิยา คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวิชา การดูแลเรื่องความเจ็บปวดท ัง้ในผูป่้วยหลงัผ่าตดั ผูป่้วยโรคเจ็บปวดเรื้อรงั และผูป่้วย

ระยะสุดทา้ย โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลาง

แบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ         

  จดัการเรยีนการสอนเพือ่ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นหรอืผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมมคีวามรูค้วามสามารถในดา้นต่าง ๆ 

   อธบิายถงึความชกุ ชนิดและกลไกหลกัการของความปวดในผูป่้วยแต่ละประเภทได ้

   ประเมนิความปวดและใหก้ารดูแลไดอ้ย่างเหมาะสมและมปีระสทิธภิาพ 

   อธบิายการใชย้าแกป้วด ประเภทยาแกป้วด และผลขา้งเคียง รวมถงึสามารถแกไ้ขพษิของยาแกป้วดได ้

   ประเมินความสามารถของตนเองไดอ้ย่างถูกตอ้ง เพื่อปรึกษาผูเ้ชี่ยวชาญหรือส่งต่อผูป่้วยไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำวสิญัญีวิทยำ 

   การจดัการเรื่องความเจบ็ปวด (pain management) 

    - Acute/chronic pain 

    - Cancer/non cancer pain 

   หตัถการระงบัปวด 

    - หตัถการทีท่  าไดใ้น ambulatory: trigger point injection 

    - Acupuncture  

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้   

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทีไ่ดร้บั

ค าปรกึษาเขา้สู่ Pain clinic   

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 
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กำรประเมินผล  

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมนิจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยภ์าควชิาวสิญัญีวทิยา ผูร้บัผดิชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้นเวช

ศาสตรค์รอบครวัอย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำเวชศำสตรฟ้ื์นฟ ู

  ระยะเวลา    4 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิาเวชศาสตรฟ้ื์นฟู  

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิาเวชศาสตรฟ้ื์นฟู คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธบิายรายวชิา ความรูพ้ื้นฐานเกี่ยวกบัเวชศาสตรฟ้ื์นฟู รูจ้กัเครื่องมอืทางเวชศาสตรฟ้ื์นฟู รวมถงึขอ้บง่ชี้ใน

การส่งตรวจ หตัถการที่จ  าเป็นในเวชศาสตรฟ้ื์นฟู การประเมนิและการส่งต่อผูป่้วยอย่างเหมาะสมเพื่อฟ้ืนฟูสมรรถภาพ   

โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูมิ ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม 

ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ      

  จดัการเรียนการสอนเพื่อใหผู้เ้ขา้รบัการอบรมแพทยป์ระจ าบา้นมคีวามรู  ้ความสามารถและประสบการณ์ใน

การแกป้ญัหาการรกัษาโรค การป้องกนัความพกิาร และส่งเสรมิสุขภาพดา้นเวชศาสตรฟ้ื์นฟู  รวมท ัง้สามารถปรกึษาและ

ส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญทางเวชศาสตรฟ้ื์นฟูไดอ้ย่างเหมาะสม โดยมคีวามรูค้วามสามารถดงัน้ี 

   มคีวามรูพ้ื้นฐานเกี่ยวกบังานและวธิกีารทางเวชศาสตรฟ้ื์นฟู   

   ซกัประวตัิ ตรวจร่างกาย ส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและรงัสีวิทยาที่เหมาะสมในกลุ่มโรคทาง           

เวชศาสตรฟ้ื์นฟูได ้

   เครื่องมอืทางกายภาพ 

   การออกก าลงักายเพือ่การรกัษา 

   เครื่องช่วยการเคลือ่นไหวกายอปุกรณ์ 

   ขอ้บง่ชี้ทางภาพถ่ายรงัสแีละการแปลผลทางรงัสวีทิยา 

   การแปลผลการวนิิจฉยัดว้ยไฟฟ้า (Electrodiagnosis) 

   อธิบายเกี่ยวกบัโรค ภาวะหรือกลุ่มอาการที่พบบ่อยและส าคญั โดยสามารถใหก้ารวินิจฉยั รกัษาและ

ฟ้ืนฟูสภาพเบื้องตน้ รวมท ัง้การใหค้ าแนะน าทีเ่หมาะสม 

   อธิบายเกี่ยวกบัโรค ภาวะหรือกลุ่มอาการที่ยากต่อการรกัษาและฟ้ืนฟูสภาพ โดยสามารถใหก้าร

วนิิจฉยัและแกป้ญัหาเบื้องตน้ทีเ่กิดได ้และสามารถประเมนิเพือ่ส่งปรึกษาแพทยเ์ฉพาะทางเพือ่การฟ้ืนฟูสภาพทีจ่  าเป็น 

   ออกใบรบัรองความพกิารทางกายในผูป่้วยทีม่ขีอ้บกพร่องดา้นการเคลือ่นไหวไดอ้ย่างเหมาะสม 
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ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำเวชศำสตรฟ้ื์นฟ ู

Neck pain 

 Shoulder pain 

 Back pain 

 Knee pain 

 Ankle sprain 

 Osteoporosis 

Osteoarthritis 

Fibromyalgia 

Stroke rehabilitation 

Post-MI (Cardiac rehabilitation) 

Chronic disease : rheumatism 

Chronic disability 

Carpal Tunnel syndrome, Trigger finger, De 

quevein’s disease 

 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำเวชศำสตรฟ้ื์นฟู 

   Breathing exercise 

   Physical therapy 

   Chest physiotherapy 

   Stretching:muscle,tendon 

   EMG, NCV interpretation 

   การใหก้ารประเมนิผูป่้วยพกิาร /และแนวทางการช่วยเหลอื 

   แนะน าวธิป้ีองกนัการเกดิอบุตัเิหตุทีจ่ะเกดิแก่ผูป่้วยได ้

   Gait aids (walking aids) use 

   Orthosis use 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้   

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยในและผูป่้วยนอกเวช

ศาสตรฟ้ื์นฟู 

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

กำรประเมินผล  

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ ์A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมนิจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารยภ์าควิชาเวชศาสตรฟ้ื์นฟู ผูร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้น

เวชศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 
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หมวดวชิำโสต ศอ นำสกิวทิยำ 

  ระยะเวลา    2 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา  

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวิชา ความรูพ้ื้นฐานทางโสต-นาสิก-ลาริงซว์ิทยา การวินิจฉยั วินิจฉยัแยกโรค รวมถึงใหก้าร

รกัษาทางโสต-นาสิก-ลาริงซ ์ในความผิดปกติที่พบบ่อยและภาวะฉุกเฉิน หตัถการพื้นฐานทางโสต-นาสิก-ลาริงซว์ิทยา 

การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาโสต-นาสกิ-ลารงิซว์ทิยา โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การ

จดัการบรกิารปฐมภมู ิดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 

 

วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นหรือผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม มคีวามรูค้วามสามารถในการแกป้ญัหาการรกัษาโรคต่าง ๆ 

ดา้นหู คอ จมูก และสามารถปรึกษาและส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญทาง โสต นาสิก ลาริงซว์ิทยา  ไดอ้ย่าง

เหมาะสม โดยแพทยจ์ะตอ้งมคีวามรูค้วามสามารถและประสบการณ์ในดา้นต่อไปน้ี 

   ความรูพ้ื้นฐานทางกายภาพ สรภีาพ และประสาทวทิยาทีส่มัพนัธต่์อระบบศรีษะและคอ หลอดลม และ

ทางเดนิอาหาร ระบบโสตสมัผสั และการพดูทีเ่กี่ยวขอ้งกบั หู คอ จมกู 

   วนิิจฉยัและรกัษาโรค หู คอ จมกู ทีพ่บบอ่ย รวมท ัง้การผ่าตดัอย่างงา่ย 

   วินิจฉัยและใหก้ารรกัษาเบื้องตน้ หรือแกไ้ขปญัหาเฉพาะหนา้ในกลุ่มอาการ หรือภาวะที่เกินขีด

ความสามารถ และสามารถปรกึษาหรอืส่งต่อไดอ้ย่างเหมาะสม  

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำโสตศอนำสกิวิทยำ 

   Infection; otitis media/otitis externa/sinusitis 

   Foreign body; from nose,tonsil,pharynx,ear 

   Ear wax 

   Epistaxis  

   Allergic rhinitis 

   Snoring/obstructive sleep apnea 

   Dizziness/vertigo-BPPV, meniere disease 

   Cancer – proper refer 

   ผูป่้วยทีม่ปีญัหาการไดย้นิ, หูหนวก 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำโสตศอนำสกิวทิยำ 

   อธบิาย screening program ส าหรบัผูป่้วยสูญเสยีการไดย้นิ 
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   Packing: nose for epistaxis 

   Pneumatic otoscopy 

   Remove foreign body from nose ear pharynx 

   การอ่านและแปลผล Audiogram 

   โรคจากการประกอบอาชพีที่มผีลต่อโรคทางหู คอ จมกู 

   ปญัหาทางกฎหมายและสทิธสิ  าหรบัผูป่้วยพกิารทางหู 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้   

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรยีนรูจ้ากผูป่้วยในและผูป่้วยนอก 

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารย์ภาควิชาโสต ศอ นาสิกวิทยา ผูร้บัผิดชอบดูแลแพทย ์  

ประจ าบา้นเวชศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

 

 

 

หมวดวชิำตจวทิยำ 

  ระยะเวลา    4 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยห์น่วยตจวทิยา ภาควชิาอายุรศาสตร ์  

  สถานทีฝึ่กอบรม     หน่วยตจวทิยา ภาควชิาอายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์ 

        จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธิบายรายวชิา ความรูพ้ื้นฐานทางตจวทิยา วนิิจฉยัและใหก้ารรกัษาโรคที่พบบ่อยทางตจวทิยา หตัถการที่

จ  าเป็นทางตจวทิยา การส่งต่อผูป่้วยไปยงัแพทยผู์เ้ชี่ยวชาญสาขาตจวทิยา โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น 

การจดัการบรกิารปฐมภมู ิดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 
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วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  จดัการเรียนการสอนและประสบการณ์การเรียนรูอ้ย่างมีระบบเพื่อใหแ้พทยม์ีความรู ้ ความสามารถและ

ประสบการณใ์นดา้นต่าง ๆ ต่อไปน้ี 

   มคีวามรูพ้ื้นฐานทางดา้นตจวทิยาทีเ่กี่ยวขอ้งกบักายวภิาค สรรีวทิยา และพยาธสิภาพของระบบผวิหนงั 

   การวนิิจฉยัและรกัษาโรคทีพ่บบ่อยทางดา้นตจวทิยา รวมท ัง้หตัถการเบื้องตน้ 

   การวนิิจฉยัและรกัษาผูป่้วยฉุกเฉินทางดา้นตจวทิยา 

   รูถ้งึโรคผวิหนงัทีจ่  าเป็นตอ้งส่งต่อแพทยเ์ฉพาะทาง 

   การใหค้ าปรกึษาแนะน าแก่ประชาชนเกี่ยวกบัปญัหาทีพ่บบอ่ยทางดา้นผวิหนงั 

 

หตัถกำรที่ควรท ำไดใ้นรำยวชิำตจวิทยำ 

   Scoth tape for pinworms 

   Skin scraping: scabiasis, fungal 

   Hair collection (tineal) 

   Wound care 

   Skin biopsy 

 

ปญัหำที่พบบ่อยในเวชศำสตรค์รอบครวัรำยวิชำตจวิทยำ 

 Infection 

  - bacteria ; folliculitis/cellulitis 

  - fungal ;tinea/paronychia/onychomycosis/candidiasis 

  - viral;herpes zoster/herpes simplex/chicken pox 

  - parasitic; scabies/gnathostomiasis  

  - STD;HIV/syphilis/gonococcal 

 Papulosquamous 

  - Psoriasis 

  - Pityriasis rosea 

 Allergy 

  - Urticaria 

  - Eczema 

  -  Dermatitis 

  - Drug allergy 

 Pigmentary disorder 



 

หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ประจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตร์ครอบครัว (ปรบัปรงุ พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 220 

 

  - Vitiligo 

  - Hyperpigmentation 

 Miscellaneous 

 Alopecia 

 Acne 

 Keloid 

 Skin signs of systemic disease 

 Hand-Foot-Mouth disease 

 Skin manifestation in AIDS 

 Phototherapy 

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยนอกหน่วยตจวทิยา 

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมนิจากการปฏบิตัิงาน โดยอาจารยห์น่วยตจวทิยา ภาควชิาอายุรศาสตร ์ผูร้บัผดิชอบดูแลแพทย์

ประจ าบา้นเวชศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30) 

 

หมวดวชิำรงัสวีทิยำ 

  ระยะเวลา    2 สปัดาห ์

  ผูส้อน     คณาจารยภ์าควชิารงัสวีทิยา    

  สถานทีฝึ่กอบรม     ภาควชิารงัสวีทิยา  คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั   

  ค าอธบิายรายวชิา ความรูพ้ื้นฐานทางดา้นรงัสวีทิยา รูจ้กัเครื่องมอืทางรงัสวีนิิจฉยั ทราบขอ้บง่ชี้ในการส่งตรวจ

วนิิจฉยั รวมถงึสามารถเตรยีมผูป่้วยก่อนการส่งตรวจและการรกัษาไดอ้ย่างถูกตอ้งเหมาะสม รวมถงึสามารถแปลผลการ

ตรวจทางรงัสีวทิยาในความผดิปกติที่พบบ่อย โดยครอบคลุมทกัษะการแกป้ญัหาเฉพาะดา้น การจดัการบริการปฐมภูม ิ

ดูแลโดยใหผู้ป่้วยเป็นศูนยก์ลางแบบองคร์วม ครอบคลุม โดยมุง่เนน้ครอบครวัและชมุชนดว้ย 
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วตัถปุระสงคเ์ฉพำะ 

  จดัการเรียนการสอนและประสบการณ์การเรียนรูอ้ย่างมีระบบเพื่อใหแ้พทยม์ีความรู ้ ความสามารถ และ

ประสบการณใ์นดา้นต่าง ๆ ต่อไปน้ี 

   มีความรูพ้ื้นฐานทางดา้นรงัสีวิทยา และเครื่องมือตรวจวินิจฉัยทางดา้นรงัสีวิทยา พรอ้มกบัรูถ้ึง

ผลขา้งเคียง และผลกระทบจากเครื่องมอืการตรวจทางดา้นรงัสวีทิยา  

   การอ่านผลเอกซเรย ์และผลการตรวจวนิิจฉยัดว้ยเครื่องมอืพื้นฐานทางรงัสวีทิยา 

   รูถ้ึงขอ้บ่งชี้ ในการส่งต่อผูป่้วยเพื่อรบัการตรวจวินิจฉัยทางดา้นรงัสีวิทยาไดอ้ย่างเหมาะสม  และ

สามารถเตรยีมผูป่้วยก่อนการตรวจไดถ้กูตอ้ง  

  การใหค้ าปรึกษากบัผูป่้วยและผูท้ี่เกี่ยวขอ้งในการตรวจ /รกัษา ดว้ยเครื่องมอืทางดา้นรงัสวีทิยา 

   อธบิายและใหค้ าแนะน าเกี่ยวกบัขอ้ดี ขอ้เสยีและค่าบรกิารในการตรวจแต่ละอย่างในโรงพยาบาลได ้

 

หตัถกำรที่ควรท ำได ้

  X-ray interpretation (initial or emergency reading): 

   - Abdomen     -  Chest 

   - Fracture in extremities  -  Head 

   - Sinus       -  Neck 

   - CT brain                           -  Skeletalsurveys for suspected abuse 

  Ultrasonography: abdomen, gravid uterus 

  Mamogram interpretation         

 

กำรจดัประสบกำรณ์กำรเรยีนรู ้

   Case-based approach, experiential learning โดยการเรียนรูจ้ากผูป่้วยที่ไดร้บัการส่งตรวจทาง

รงัสวีทิยา 

   Lecture 

   การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 16.00-24.00น.  (1 คร ัง้ต่อสปัดาห)์ 

 

กำรประเมินผล 

   การประเมนิผลรายวชิาใชส้ญัลกัษณ์ A B+ B C+ C D+ D และ F  

   ประเมินจากการปฏิบตัิงาน โดยอาจารย ์ภาควิชารงัสีวิทยา ผูร้บัผิดชอบดูแลแพทยป์ระจ าบา้น เวช

ศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 2 คนต่อหน่วยทีห่มนุเวยีน (ใชเ้อกสารประเมนิทกัษะความสามารถ) 

   ประเมนิจากการสอบปลายปีการศึกษาดว้ยขอ้สอบ MCQ  

  (สดัส่วนการปฏบิตังิานรอ้ยละ 70 การสอบปลายปีรอ้ยละ 30)         
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หวัขอ้บรรยำยรำยวชิำเวชศำสตรค์รอบครวั 

  หวัขอ้การบรรยายจดัเป็น 3 ส่วน 

  ส่วนที ่1  Essential in Family medicine  

     หวัขอ้บรรยายส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปีที่1 จดัทกุปีในเดอืนพฤษภาคม-มถินุายน 

  ส่วนที ่2  Working with family in Primary care 

     หวัขอ้ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปีที่ 1-3 น าเสนอประเด็นการศึกษาในหวัขอ้ที่ก  าหนด ภายใตก้าร

ควบคุมของอาจารยท์ีป่รกึษา จดัทกุปีในเดอืนมกราคม-กมุภาพนัธ ์

  ส่วนที ่3  Family medicine core lecture 

     หวัขอ้บรรยายส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปีที่ 1-3 จดัหมนุเวยีนตลอดระยะเวลาฝึกอบรม 3 ปี 

  (***ใหอ้าจารยผู์บ้รรยายหรือรบัผิดชอบควบคุมหวัขอ้WWF เป็นผูอ้อกขอ้ค าถามดว้ยตนเอง  เพื่อ

ประเมนิผลปลายปี อย่างนอ้ยหวัขอ้ละ 10 ขอ้ค าถาม) 
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สว่นที่ 1 

หวัขอ้กำรบรรยำยส ำหรบัแพทยป์ระจ ำบำ้นปีท่ี 1 เวลำกำรสอน(ชัว่โมง) อำจำรยผู์ร้บัผิดชอบ 

Being a Family Physician 1.5 อ.ภรเอก 

Patient-centered clinical method 1.5 อ.สุทธศ์ร ี

Family assessment 1.5 อ.สุชาต ิ

Home visit 1.5 อ.พรชยั 

Cardiovascular problems11 1.5 อาจารยแ์ผนกโรคหวัใจ 

Renal problems 1 1.5 อาจารยแ์ผนกโรคไต 

 

สว่นที่ 2 

หวัขอ้ Working with family 
เวลำกำรสอน

(ชัว่โมง) 
อำจำรยผู์ร้บัผิดชอบ 

WWF in primary care: couple 1 อ.พรจริา/อ.อทิธิชยั 

WWF in primary care: domestic violence 1 อ.พรชยั/อ.สุเมธ 

WWF in primary care: children and adolescent 1 อ.สุชาต/ิอ.นรนิทร ์

WWF in primary care: Elderly 1 อ.ภรเอก/อ.เสร ี

WWF in primary care: death and dying 1 อ.ภรเอก/อ.พรรณทภิา 

WWF in primary care: LGBT 1 อ.สุทธศ์ร/ีอ.สุวชาติ 

Breaking bad news 1 อ.สกณีุ/อ.สุรนิทร ์

Smoking and drinking assessment and intervention 1 อ.มาณพพ/์อ.สุทธศ์รี 

WWF in primary care: Health care professionals 1 อ.สุทธศ์ร/ีอ.เสรี 

WWF in primary care: Chronic diseases 1 อ.พรจริา/อ.วชิยั 

WWF in primary care: addictions  1 อ.สุชาต/ิอ.พรรณทภิา 

WWF in primary care: single parent,divorce,blended family 1 อ.นรนิทร/์อ.อทิธิชยั 

WWF in primary care: mental illness 1 อ.ภรเอก/อ.สุวชาต ิ

WWF in primary care: disability&handicaps 1 อ.พรชยั/อ.สุเมธ 

WWF in primary care: marginal populations (eg.minor 

ethnics,refugees,foreigners) 

1 อ.สกณีุ/อ.พรรณทภิา 

 

  



 

หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ประจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตร์ครอบครัว (ปรบัปรงุ พ.ศ. 2562) รพ.จุฬำลงกรณ์ 224 

 

สว่นที่ 3 

 หวัขอ้กำรบรรยำย 

Family medicine core lecture 

เวลำกำรสอน

(ชัว่โมง) 
อำจำรยผู์ร้บัผิดชอบ 

ปีที ่1 

การดูแลตนเองของแพทย ์  1.5 อ.สุทธศ์ร ี

Human growth and developments  1.5 อ.นรนิทร ์

Mind body medicine  1.5 อ.เสร ี

เวชศาสตรอ์งิหลกัฐานประจกัษ ์(EBM) 1.5 อ.นรนิทร ์

Gender-specific health issues: Women’s health  1.5 อ.สุวชาต ิ

Gender-specific health issues: Men’s health 1.5 อ.อทิธิชยั 

Communication skills 1.5 อ.สกณีุ 

Concepts in health promotion and prevention 1.5  อ.พรจริา 

Primary care concept 1.5 อ.อทิธิชยั 
    

 

 

ปีที2่ 

Periodic health examination  1.5 อ.สกณีุ 

Nutrition guidelines/ disease specific diets 1.5 (วทิยากรภายนอก) 

Sexual health 1.5 อ.สุวชาต ิ

Difficult doctor-patient relationship  1.5  อ.สุรนิทร ์

Crisis intervention 1.5 อ.ลญัฉศกัดิ์ 

How to conduct a Family conference 1.5 อ.ลญัฉศกัดิ์ 

Occupational medicine 1.5 อ.นรนิทร ์

Culture difference 1.5 อ.ภรเอก 
    

ปีที3่ 

Complementary and alternative medicine (CAM): Chinese 

and Eastern 

1.5 อ.สุชาต ิ

Disaster medicine 1.5  (วทิยากรภายนอก) 

Risk assessment and management  1.5 อ.สุรนิทร ์

Concept of HA and Quality management 1.5 อ.สกณีุ 

Financial management  1.5 อ.มาณพพ ์

International health  1.5 (วทิยากรภายนอก) 

community service network:strategies for a community 

practice 

1.5 (วทิยากรภายนอก) 

Complementary and alternative medicine(CAM): Thai 1.5 (วทิยากรภายนอก) 
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 กจิกรรมวิชำกำรส ำหรบัแพทยป์ระจ ำบำ้น 

 

 

 

 

 

 

เวลำ จนัทร ์ องัคำร พธุ พฤหสับด ี ศกุร ์

08.30-09.30 HHC/ 

OPD FM 

Morning report/ 

Special lecture อาสากาชาด/OPD FM 
HHC/ 

OPD FM 

HHC conference 

09.30-12.00 OPD FM OPD FM 

12.00-13.00 Lunch 

Half day 

Lunch 

13.00-14.30 

OPD FM OPD FM OPD FM 

OPD FM 

14.30-15.30 
การวจิยัทางคลนิิก (สปัดาหท์ี1่) 

Book club (สปัดาหท์ี2่-4) 

สปัดำหท์ี่ 
องัคำร 

(8.30-9.30น.) 

พธุ 

(12.00-16.00น.) 

ศกุร ์

(8.30-9.30น.) 

ศกุร ์

(14.30-15.30น.) 

1 
Morning report/ 

Special lecture 

Journal club 

Journal watch/ 

Update from 

conference 

Home care 

conference 
การวจิยัทางคลนิิก 

2 

Morning report/ 

Morbidity/mortality 

conference 

Lecture 
Home care 

conference 
Book club 

3 
Morning report/ 

Ethical issues 

Topic discussion/ 

CPG (Evidence 

base medicine)/ 

Social-scientific-

non medical issues 

Home care 

conference 
Book club 

4 Home room 

Case conference 

Interesting case/  

Hot issues 

Home care 

conference 
Book club 

5 - 
Special Topic/ 

Guess lecture 
- - 
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1.  Mor 

ning report:  

  ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นที่ปฏิบตัิงานนอกเวลาราชการ (หอ้งเบอร9์) น าเสนอเคสผูป่้วยที่ไดร้บัผิดชอบ ตลอด

สปัดาหท์ีผ่่านมา 

  หวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเลอืกเคสที่น่าสนใจ 2 เคส ผูร้บัผดิชอบน าเสนอและอภิปรายในประเด็นเวชศาสตร์

ครอบครวั โดยใชห้ลกัการการดูแลผูป่้วยตามแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั 

2.  Special lecture 

  จดัใหม้กีารบรรยายพเิศษส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้น ในประเดน็ทีน่่าสนใจ 

3.  Half day back to Fammed หวัขอ้หลกั (1.5 ช ัว่โมง) 

  Case conference 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผิดชอบน าเสนอ case conference เพื่อน าเสนอและอภิปรายในรูปแบบที่

ก  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั (โดยเลอืก case ทีน่่าสนใจ และมผีล

การตรวจรกัษาครบถว้น) 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นออกขอ้ค าถามในประเด็นที่ตอ้งการใหเ้รียนรูจ้ากการน า เสนอในรูปแบบ pre test-

post test จ านวน 4 ขอ้ ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

  Topic review 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผดิชอบน าเสนอหวัขอ้ทางวชิาการที่สนใจ (โดยอา้งองิ CPG, EBM) เพื่อน าเสนอ

และอภปิรายในรูปแบบที่ก  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นออกขอ้ค าถามในประเด็นที่ตอ้งการใหเ้รียนรูจ้ากการน าเสนอในรูปแบบ pre test-

post test จ านวน 4 ขอ้ ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

  Journal club 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผดิชอบน าเสนอบทความตีพิมพใ์นวารสารทางวชิาการ เพื่อน าเสนอและอภปิราย

ในรูปแบบทีก่  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

  WWF  

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผดิชอบน าเสนอและอภปิรายในรูปแบบที่ก  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารย์

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั (โดยเลอืกจากหวัขอ้ทีก่  าหนด) 

  Journal watch/update from conference 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผิดชอบน าเสนอผลงานวจิยัที่น่าสนใจ ทนัสมยั หรือเน้ือหาทางวิชาการที่มีการ

ปรบัปรุงใหม่ใหท้นัต่อเหตุการณ์ เพื่อน าเสนอและอภปิรายในรูปแบบที่ก  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วช

ศาสตรค์รอบครวั 
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  Social/Scientific/non-medical issues 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผดิชอบน าเสนอประเด็นทางสงัคม วทิยาศาสตร ์หรือเรื่องต่างๆที่นอกเหนือจาก

ประเด็นทางการแพทย์ เพื่อน าเสนอและอภิปรายในรูปแบบที่ก  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารย์

แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

  Interesting case/  Hot issues 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นผูร้บัผิดชอบน าเสนอเคสผูป่้วยที่น่าสนใจ หรือประเด็นที่ก  าลงัอยู่ในความสนใจ เพื่อ

น าเสนอและอภปิรายในรูปแบบทีก่  าหนด ภายใตก้ารควบคุมของอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

4.  Home room 

  การใหค้ าปรึกษาในเรื่องต่างๆของแพทยป์ระจ าบา้นท ัง้เรื่องวชิาการ การเรียน ผลการเรียนและทางดา้นสงัคม 

ชีวิตท ัว่ไปทุกดา้น โดยอาจจดัเป็นรูปแบบการใหค้ าปรึกษาเฉพาะ หรือจดักิจกรรมเพื่อเสริมทกัษะในการเรียนท ัง้ดา้น

วชิาการและเรื่องท ัว่ไป 

5.  Home care conference 

  ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นน าเสนอเคสที่ไดไ้ปเยี่ยมบา้นตลอดสปัดาหท์ีผ่่านมา  

  หวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเลอืกเคสทีน่่าสนใจ 1 เคส ผูร้บัผดิชอบน าเสนอและอภปิราย 

  ในกรณีที่มีเคสรบัปรึกษาจากนอกแผนก ใหห้วัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเป็นผูร้บัผิดชอบหลกั และร่วมวาง

แผนการออกเยีย่มบา้น 

6.  กำรวจิยัทำงคลนิิก 

  การศึกษาเรยีนรูเ้กี่ยวกบัการท าวจิยัทางคลนิิก  

7.  Book club 

  การอ่านและอภปิรายเกี่ยวกบัหนงัสอืทีม่เีน้ือหาที่เกี่ยวขอ้งโดยตรงกบัความรูท้าง Family medicine 

 

ควำมรบัผิดชอบของอำจำรยผู์ค้วบคุมกจิกรรมวชิำกำรทำงเวชศำสตรค์รอบครวั 

 1.  Morning report  

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:   อ.สุทธศ์ร ี

  ความรบัผดิชอบ:     ควบคุมการอภปิราย 

 2.  Special lecture 

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:   อ.สุทธศ์ร ี 

  ความรบัผดิชอบ:     ประสานในส่วนหวัขอ้ (อาจารยผู์ส้อนเป็นผูอ้อกขอ้สอบเพื่อประเมินผล

ปลายปี 4 ขอ้) 
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 3.  Half day back to Fammed 

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั: อาจารยล์  าดบัที ่1  

   ความรบัผดิชอบ: ใหค้ าปรกึษาหลกักบัแพทยป์ระจ าบา้น ท ัง้ในส่วนหวัขอ้ เน้ือหาการน าเสนอและการออก

ขอ้ค าถามในหวัขอ้ case conference  และ Topic review จ านวน 4  ขอ้ และใหก้ารประเมินการ

น าเสนอ 

   แพทยป์ระจ าบา้นตดิต่ออาจารยด์ว้ยตนเองลว่งหนา้อย่างนอ้ย 2 สปัดาห ์

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบรอง: อาจารยล์  าดบัที ่2-4 

   ความรบัผดิชอบ: ใหก้ารประเมนิการน าเสนอ  

   หากอาจารยล์  าดบัตน้ตดิภารกจิ ใหอ้าจารยล์  าดบัถดัไปรบัผดิชอบเป็นทีป่รกึษาหลกัแทน  

   แพทยป์ระจ าบา้นจะส่งหวัขอ้และเน้ือหาใหอ้าจารยผู์ร้บัผดิชอบรองลว่งหนา้อย่างนอ้ย 1 สปัดาห ์

  การประเมนิ: ใชแ้บบประเมนิตามหวัขอ้ โดยอาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกัและรองจ านวน 4 คน 

 4.  Home room 

   อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:   อ.สุทธศ์ร ี 

   ความรบัผดิชอบ:     จดัใหม้ี Home room โดยอาจเป็นการใหค้ าปรึกษาหรือจดักิจกรรม

เสรมิสรา้งทกัษะดา้นอื่นๆตามความเหมาะสม 

 5.  Home care conference 

   อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:   อ.สุทธศ์ร ีอ.พรรณทภิา 

   ความรบัผดิชอบ:     ควบคุมการอภปิราย  

 6.  การวจิยัทางคลนิิก 

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:    อ.นรนิทร ์

  ความรบัผดิชอบ:      อาจารยผู์ส้อนหลกั 

 7.  Book club 

  อาจารยผู์ร้บัผดิชอบหลกั:    อ.พรจริา 

  ความรบัผดิชอบ:      ควบคุมการอภปิราย 

 

หนำ้ที่ควำมรบัผิดชอบของอำจำรยผู์ดู้แลแพทยป์ระจ ำบำ้นเวชศำสตรค์รอบครวั 

 1. อำจำรยท์ี่ปรกึษำ 

   เป็นทีป่รกึษาหลกัในการท าวจิยั การท าโครงการชมุชน ของแพทยป์ระจ าบา้น 

   เป็นผูป้ระเมนิหลกัในการประเมนิความกา้วหนา้ของแพทยป์ระจ าบา้นตาม EPA 

   โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นพบอาจารยท์ี่ปรึกษาเพื่อรบัการประเมนิ โดยมกีารบนัทกึ เป็นลายลกัษณ์

อกัษร อย่างนอ้ย 1ครัง้ ทกุ 2 เดอืนตลอดปีการศึกษา (ตามแบบประเมนิทีก่  าหนด) 

   ใหค้ าปรกึษาในดา้นอื่น ๆ 
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   โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นตอ้งมอีาจารยท์ีป่รกึษาอย่างนอ้ย1คน 

 2.  อำจำรยผู์ค้วบคุม 

  อาจารยผู์ร้บัปรึกษา มหีนา้ที่รบัผิดชอบในการใหค้ าปรึกษา ควบคุมการปฏิบตัิงาน และใหก้ารประเมนิตามที่

ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหอ้าจารยร์บัผิดชอบตามตารางที่ไดร้บัมอบหมาย ท ัง้ในส่วนการตรวจผูป่้วยนอก การเยี่ยมบา้น 

การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 

 3.  อำจำรยผู์ส้อน 

  มีหนา้ที่รบัผิดชอบจดัการเรียนการสอนใหบ้รรลุวตัถุประสงค์ และใหก้ารประเมินตามที่ก  าหนดไว  ้โดย

ก าหนดใหอ้าจารยร์บัผดิชอบสอนตามหวัขอ้ทีไ่ดร้บัมอบหมาย 

 

ขอ้ก ำหนดแพทยป์ระจ ำบำ้นเวชศำสตรค์รอบครวั โรงพยำบำลจุฬำลงกรณ์ สภำกำชำดไทย 

   แพทยป์ระจ าบา้นสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัที่เขา้รบัการฝึกอบรม ภายใตก้ารก ากบัดูแลการฝึกอบรมของฝ่าย

เวชศาสตรค์รอบครวั โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์สภากาชาดไทย มขีอ้ปฏบิตัดิงัต่อไปน้ี 

   1.  ขอ้ปฏบิตักิารเรยีนการสอนตามรายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวั 

    1.1  รายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัคลนิิก (ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี1-3) 

       การออกตรวจผูป่้วยนอกเวชศาสตรค์รอบครวั (OPD FM) เชา้ 8.30-12.00น. 

        ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเซน็ชื่อทกุคร ัง้เมือ่ขึ้นปฏบิตังิาน  

        แพทยป์ระจ าบา้นปี 1  

   ควรรบัผูป่้วยอย่างนอ้ย 5 ราย/คาบ โดยเป็นผูป่้วยที่ไม่มีความซบัซอ้น ใหก้ารดูแลรกัษาเบื้องตน้ไดอ้ย่าง

เหมาะสม 

   น า case discussion กบัอาจารยท์ีร่บัปรกึษาประจ าวนัทกุราย 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย5คน) 

        แพทยป์ระจ าบา้นปี 2  

   ควรรบัผูป่้วยอย่างนอ้ย10ราย/คาบ โดยส่วนใหญ่เป็นผูป่้วยทีม่คีวามซบัซอ้น ใหก้ารดูแลรกัษา ฟ้ืนฟู ป้องกนั

โดยวางแผนการดูแลร่วมกบัครอบครวัอย่างเป็นระบบ 

   น า case discussion กบัอาจารยท์ีร่บัปรกึษาประจ าวนั อย่างนอ้ย1ราย/สปัดาห ์

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย5คน) 

        แพทยป์ระจ าบา้นปี 3 

   ควรรบัผูป่้วยอย่างนอ้ย10ราย/คาบ โดยสามารถใหก้ารดูแลผูป่้วยที่มคีวามซบัซอ้น ใหก้ารดูแลรกัษา ฟ้ืนฟู 

ป้องกนั โดยวางแผนร่วมกบัครอบครวัและวางแผนการดูแลต่อเน่ืองไปยงัชมุชนไดอ้ย่างเหมาะสม 

   ใหค้ าปรึกษากบัแพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 1 ปี 2 และแพทยใ์ชทุ้นฯที่ออกตรวจคลินิกผูป่้วยนอกเวชศาสตร์

ครอบครวั 

(ใชแ้บบประเมนิ โดยตอ้งไดร้บัการประเมนิอย่างนอ้ย 10 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยอาจารยอ์ย่างนอ้ย5คน) 
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       การออกตรวจผูป่้วยนอกเวชศาสตรค์รอบครวั (OPD FM) บา่ย 13.00-15.30น. 

        ใหร้บัผูป่้วยตามทีไ่ดร้บัมอบหมาย  

        หากมคีวามจ าเป็นตอ้งส่งตรวจต่อและไม่เสรจ็สิ้นในวนันัน้ๆ ใหพ้จิารณานดัผูป่้วยเพื่อ

ท าการตรวจต่อเน่ืองหรือหากจ าเป็นตอ้งรบัการรกัษาในวนันัน้  ใหส้่งเวรกบัแพทยป์ระจ าบา้นเวชศาสตร์ครอบครวั

ทีอ่ยู่เวรนอกเวลาราชการ 

(หากเป็นแพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 1 ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 ที่เป็นหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นรบัผดิชอบเป็นที่ปรึกษา

ทกุราย)  

        แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปี เกบ็บนัทกึขอ้มลูผูป่้วย ความผดิปกติ บนัทกึการเรยีนรูท้ีพ่บ

ในผูป่้วยทุกราย ตามแบบฟอรม์1 บนัทึกในgoogle drive (บนัทึกแลว้ upload เขา้ google drive: OPD13 patient 

log) 

        แพทยป์ระจ าบา้นทกุช ัน้ปี ใหอ้าจารยท์ีร่บัปรกึษาประเมนิตามแบบฟอรม์2         

        แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปี ใหผู้ป่้วย เจา้หนา้ที่และเพื่อนร่วมงานประเมนิการปฏบิตัิงาน

ตามแบบฟอรม์ 3 อย่างนอ้ยปีละ 2 คร ัง้ 

หมำยเหต:ุ  การประเมนิเป็นระยะอย่างต่อเน่ืองท าใหท้ราบความกา้วหนา้ในการเรยีนรู ้น าไปสู่การพฒันาตนเองเพื่อให ้

บรรลุวตัถปุระสงคก์ารเรยีนรู ้

 

กำรอยู่เวรนอกเวลำรำชกำร(Urgent Care) 

   ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปฏบิตังิานในส่วนการตรวจผูป่้วยเวชศาสตรค์รอบครวั 16.30-24.00น. (OPD 9) 

และการตรวจผูป่้วยเวชศาสตรค์รอบครวัตกคา้ง 15.30-18.00น. อย่างนอ้ย สปัดาหล์ะ 1 คร ัง้ หรือตามที่ไดร้บั

มอบหมาย (แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 ซึง่เป็นหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเป็นผูร้บัผดิชอบจดัตารางเวร)  

     ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 ซึ่งเป็นหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นประจ าเดือนนัน้ๆ น าเสนอผูป่้วยที่

ตกคา้ง ภปร 13 และจ านวนผูป่้วยนอกเวลาราชการ OPD 9 รวมถงึปญัหาทีพ่บ ในช ัว่โมง morning report  

     ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นน าเสนอcase ตามแนวทางเวชศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย1case ในช ัว่โมง 

morning report  

     ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นทุกคนที่ปฏิบตัิงานในส่วน urgent care ท ารายงานการดูแลผูป่้วยตาม

แนวทางเวชศาสตรค์รอบครวัอย่างนอ้ย1รายต่อเดือน upload ทาง google drive: OPD9 report (ก าหนดส่งอย่างชา้

ภายในวนัท าการสุดทา้ยของเดอืน) 

กำรประเมินผลสิ้นปีกำรศึกษำ  

  - สอบ long case 1 case  

  - การสอบขอ้เขยีน 

  - คะแนนการปฏบิตังิาน  (อาจารย+์เจา้หนา้ทีท่ีเ่กี่ยวขอ้ง+เพือ่นร่วมงาน+ผูป่้วย) 

  - คะแนนจากผลตรวจรายงาน 
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  - การประเมินตามมาตรฐาน EPA (จะท าการประเมิน 2 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยคณาจารยเ์วชศาสตร์

ครอบครวั) 

 

    1.2  รายวชิาเวชศาสตรค์รอบครวัชมุชน (ส าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี 2-3) 

      -  Home visit 

       ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นทีอ่ยู่หมนุเวยีนในส่วนเวชศาสตรค์รอบครวัออกเยีย่มบา้นผูป่้วย ร่วมกบั

ศูนยฯ์ 55 ในวนัจนัทรแ์ละพฤหสับดี และร่วมกบัส านกังานอาสากาชาดในวนัพธุ (และวนัอื่น ๆ ที่ไดร้บัมอบหมาย) โดย

แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 ซึ่งเป็นหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเป็นผูร้บัผิดชอบจดัตาราง โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

ตอ้งออกเยีย่มบา้นอย่างนอ้ยสปัดาหล์ะ 1 คร ัง้ 

       การออกปฏิบตัิงานจะมีอาจารยแ์พทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัร่วมกบัพยาบาลสุขศึกษาและ

เจา้หนา้ทีจ่ากศูนยฯ์ และส านกังานอาสากาชาด ขึ้นรถ 8.30 น. 

       แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 1 – ด าเนินการเยี่ยมบา้นร่วมกบัทีม โดยสามารถใหก้ารดูแลรกัษา

เฉพาะบคุคลไดอ้ย่างเหมาะสม 

       แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 2 – ด าเนินการเยี่ยมบา้นและร่วมรบัผิดชอบวางแผนกบัทีม โดย

สามารถใหก้ารดูแลรกัษาเฉพาะบคุคลและครอบครวัไดอ้ย่างเหมาะสม 

       แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 - ด าเนินการเยีย่มบา้น รบัผดิชอบวางแผนกบัทมี ใหค้ าปรกึษาแก่

แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 1-2 และนิสติแพทย ์โดยสามารถใหก้ารดูแลรกัษาเฉพาะบุคคลและครอบครวั รวมถึงการวาง

แผนการดูแลในชมุชนไดอ้ย่างเหมาะสม 

        แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปี เก็บบนัทึกขอ้มูลผูป่้วยและครอบครวั ความผิดปกติและ

บนัทกึการเรยีนรูท้ีพ่บในผูป่้วยทกุรายตามแบบฟอรม์4-1,4-2 upload google drive: Home visit file 

        แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปี ใหอ้าจารยท์ี่รบัผิดชอบประเมนิตามแบบฟอรม์ 5 ทุกคร ัง้  

        ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นน าเสนอ case การดูแลผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองที่บา้น อย่างนอ้ย 1 case 

ในช ัว่โมง Home health care discussion 

        ใหแ้พทย์ประจ าบา้นช ัน้ปีที่  3 ซึ่งเป็นหวัหนา้แพทย์ประจ าบา้นประจ าเดือนนั้นๆ 

น าเสนอ case การดูแลผูป่้วยอย่างต่อเน่ืองทีบ่า้นตลอดสปัดาห ์ในช ัว่โมง Home health care discussion 

        ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นตัง้แต่ปี 2 ปี 3 น าเสนอความกา้วหนา้ในการเยี่ยมติดตามผูป่้วย

อย่างต่อเน่ือง โดยเป็นผูป่้วยของตนเองที่จะตอ้งท ารายงานต่ออาจารยท์ี่ปรึกษาในช่วงเวลาที่ก  าหนดพบอาจารยท์ี่ปรึกษา

เป็นระยะตามแบบฟอรม์6  

        แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปี ใหผู้ป่้วย เจา้หนา้ที่และเพื่อนร่วมงานประเมนิการปฏบิตัิงาน

ตามแบบฟอรม์3 อย่างนอ้ยปีละ 2 คร ัง้ 
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กำรประเมินผลสิ้นปีกำรศึกษำ 

   - คะแนนการปฏบิตังิาน  (อาจารย+์เจา้หนา้ทีท่ีเ่กี่ยวขอ้ง+เพือ่นร่วมงาน+ผูป่้วย) 

   - คะแนนการประเมนิจากอาจารยท์ี่ปรกึษา 

   - การประเมินตามมาตรฐาน EPA (จะท าการประเมิน 2 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยคณาจารย์เวชศาสตร์

ครอบครวั) 

 

กำรด ำเนินโครงกำรในชมุชน 

    แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 1 เริ่มวางแผนการด าเนินงาน โดยวนิิจฉยัปญัหาจนน าไปสู่การก าหนดหวัขอ้

และน าเสนอต่อทีป่ระชมุ โดยมอีาจารยท์ีป่รกึษาและคณาจารยเ์ป็นผูป้ระเมนิ 

    แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 2 น าเสนอความกา้วหนา้ในการด าเนินโครงการชุมชน โดยมอีาจารยท์ี่ปรึกษา

และคณาจารยเ์ป็นผูป้ระเมนิ  

    แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 3 น าเสนอความกา้วหนา้ในการด าเนินโครงการชุมชน โดยมอีาจารยท์ี่ปรึกษา

เป็นผูป้ระเมนิ 

  (ใชแ้บบฟอรม์การประเมนิโครงการ7) 

 

กำรประเมินผลสิ้นปีกำรศึกษำ  

   - คะแนนการประเมนิจากอาจารย ์

   - การประเมินตามมาตรฐาน EPA (จะท าการประเมิน 2 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยคณาจารยเ์วชศาสตร์

ครอบครวั) 

    1.3  รายวชิาหลกัการของเวชศาสตรค์รอบครวั (ส  าหรบัแพทยป์ระจ าบา้นปี1-3) 

    รายวิชาน้ีก าหนดอยู่ในส่วน Half day back to FM โดยจดัการเรียนการสอนทัง้ในรูปแบบ lecture/case 

conference/Topic discussion/interesting case/hot issue/ non medical issue/working with family แ ล ะ ใน

ส่วน book club ทกุวนัศุกรส์ปัดาหท์ี่ 2-4 ของเดอืน 

    แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปีจะไดร้บัมอบหมายใหร้บัผิดชอบกิจกรรมทางวิชาการในแต่ละหวัขอ้อย่างเท่า

เทยีมโดยก าหนดใหม้อีาจารยท์ี่ปรกึษาในแต่ละหวัขอ้ตามตารางกจิกรรม 

       แพทยป์ระจ าบา้นผูม้หีนา้ที่รบัผิดชอบตอ้งน าเสนอหวัขอ้และเน้ือหา ใหก้บัอาจารยท์ี่ปรึกษา

ลว่งหนา้อย่างนอ้ย 2 สปัดาห ์ 

       ในส่วนหวัขอ้หลกั Case conference/Topic discussion แพทย์ประจ าบา้นตอ้งออก

ขอ้สอบ 4 ขอ้ เพือ่ประเมนิผูเ้ขา้ร่วม โดยความเหน็ชอบของอาจารยท์ีป่รกึษา 

       แพทยป์ระจ าบา้นทกุช ัน้ปี ใหอ้าจารยท์ีร่บัปรกึษาประเมนิตามแบบฟอรม์8 สิ้นปีการศึกษา  
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   -  คะแนนการประเมนิการน าเสนอ 

   -  คะแนนการสอบในชัว่โมง Case conference/Topic discussion 

   -  การจดัสอบในหวัขอ้การบรรยาย (lecture) ในรูปแบบ mcq/short assay/meq/osce (ขึ้นกบัอาจารย์

ผูส้อน) 

   -  การประเมินตามมาตรฐาน EPA (จะท าการประเมิน 2 คร ัง้ต่อปีการศึกษา โดยคณาจารย์เวชศาสตร์

ครอบครวั) 

    1.4  วจิยัเชงิเวชศาสตรค์รอบครวั 

    รายวิชาน้ีก าหนดอยู่ในส่วน  Half day back to FM โดยจ ัดการเรียนการสอนในรูปแบบ jornal 

presentation อย่างนอ้ยเดอืนละ 1 คร ัง้ และมกีารเรียนการสอนในชัว่โมงวจิยัทางคลนิิกทุกวนัศุกร ์สปัดาหท์ี ่1 ของเดอืน 

    แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปีจะไดร้บัมอบหมายใหร้บัผิดชอบกิจกรรมทางวิชาการในแต่ละหวัขอ้อย่างเท่า

เทยีมโดยก าหนดใหม้อีาจารยท์ี่ปรกึษาในแต่ละหวัขอ้ตามตารางกจิกรรม 

       แพทยป์ระจ าบา้นผูม้หีนา้ที่รบัผิดชอบตอ้งน าเสนอหวัขอ้และเน้ือหา ใหก้บัอาจารยท์ี่ปรึกษา

ลว่งหนา้อย่างนอ้ย 2 สปัดาห ์ 

       แพทยป์ระจ าบา้นทกุช ัน้ปี ใหอ้าจารยท์ีร่บัปรกึษาประเมนิตามแบบฟอรม์8 

    งานวจิยัของแพทยป์ระจ าบา้น 

      แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 1 เริ่มวางแผนการด าเนินงาน โดยวินิจฉัยปญัหาจนน าไปสู่การก าหนด

หวัขอ้และน าเสนอต่อทีป่ระชุม โดยมอีาจารยท์ีป่รกึษาและคณาจารยเ์ป็นผูป้ระเมนิ 

       แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 2 น าเสนอความกา้วหนา้ในการด าเนินงานวจิยั โดยมอีาจารยท์ีป่รกึษา

และคณาจารยเ์ป็นผูป้ระเมนิ  

       แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปี 3 น าเสนอความกา้วหนา้ในการด าเนินงานวจิยั โดยมอีาจารยท์ีป่รกึษา

เป็นผูป้ระเมนิ 

    (ใชแ้บบฟอรม์การประเมนิงานวจิยั9) 

 

สิ้นปีกำรศึกษำ  

   - คะแนนการประเมนิการน าเสนอ Journal club 

   -  คะแนนการประเมนิการน าเสนองานวจิยั 

  2.  ขอ้ปฏบิตักิารเรยีนการสอนตามหลกัสูตร นอกหน่วยงานเวชศาสตรค์รอบครวั 

     ปฏบิตังิานตามตารางทีไ่ดร้บัมอบหมาย โดยมกีารหมนุเวยีนตามขอ้ก าหนดหลกัสูตรอย่างเท่าเทยีม 

     แพทยป์ระจ าบา้นปฏบิตัติามคู่มอืรายละเอียดรายวชิา  

  3.  ขอ้ปฏิบตัิท ัว่ไปตามระเบียบการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาเวชศาสตรค์รอบครวัและระเบียบ

สภากาชาดไทย ว่าดว้ยการบรหิารงานบคุลากรช ัว่คราวสภากาชาดไทย พ.ศ. 2544 
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     การลา    

    (ก าหนดการฝึกอบรม ใหม้รีะยะเวลาไมต่ า่กว่า 50 สปัดาหต่์อปีการศึกษา) 

     การลาพกัรอ้น ก าหนดไมเ่กนิ 10 วนั ต่อปีการศึกษา 

โดยสามารถลาพกัรอ้นไดห้ลงัจาก 6 เดอืนในปีการศึกษาที ่1 และใหล้าลว่งหนา้อย่างนอ้ย 2 สปัดาห ์ 

   *  เขยีนใบลาทีฝ่่ายฯ แจง้ต่ออาจารยห์รอืหวัหนา้หอผูร้บัผดิชอบการปฏบิตังิานในวนันัน้ๆ 

     การลาในกรณีพิเศษ เช่น การลาคลอดบุตร การเจ็บป่วย การลาบวชหรือประกอบพิธีกรรมทาง

ศาสนาอื่นๆ  การเกณฑท์หาร การถกูเรยีกฝึกก าลงัส  ารอง การศึกษาดูงานนอกแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร  

สามารถอนุมตัใิหล้าไดต้ามความจ าเป็น แต่หากระยะเวลาเกนิกว่าทีก่  าหนดไว ้และไมส่ามารถจดัการเรยีนการสอนใหค้รบ

ตามหลกัสูตรในปีนัน้ๆได ้ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจ าเป็นตอ้งหยุดการฝึกอบรมในปีนัน้และตอ้งเขา้รบัการฝึกอบรมทดแทน

ในปีถดัไป 

     การลาอื่นๆ ทีก่  าหนดไวใ้นหลกัสูตร 

     1.  การลาส าหรบัโครงการ/วจิยั ทีม่คีวามจ าเป็นตอ้งเกบ็ขอ้มลูในเวลาท าการปกติ 

     *  ท าบนัทึกขอ้ความ เสนอต่ออาจารยท์ี่ปรึกษารบัทราบและเซ็นตอ์นุมตัิ (อาจารยเ์ป็นผูร้บัผิดชอบ

การลา) 

     *  น าบนัทกึขอ้ความ แจง้ต่ออาจารยห์รอืหวัหนา้หอผูร้บัผดิชอบการปฏบิตังิานในวนันัน้ ๆ 

     2.  การลาอบรม  

     พจิารณาหวัขอ้ทีส่นใจและมคีวามเกี่ยวขอ้งกบัการฝึกอบรมเวชศาสตรค์รอบครวั  

     (หากอยู่ในระหว่างการฝึกอบรมนอกแผนกไม่ควรลา) 

     *  อาจารยใ์นแผนกเป็นผูอ้บรม  

     ท าบนัทกึขอ้ความ อาจารยท่์านใดเป็นผูอ้บรม ใหอ้าจารยท่์านนัน้เซน็ตอ์นุมตัิ และแจง้ต่ออาจารยห์รือ

หวัหนา้หอผูร้บัผดิชอบการปฏบิตังิานในวนันัน้ ๆ 

     *  การฝึกอบรมนอกแผนก 

     ท าบนัทึกขอ้ความพรอ้มหลกัฐานการลงทะเบยีนใหอ้าจารยสุ์ทธศ์รีเซ็นตอ์นุมตัิ และแจง้ต่ออาจารย์

หรอืหวัหนา้หอผูร้บัผดิชอบการปฏบิตังิานในวนันัน้ ๆ 

     ***  ในกรณีการลาในขณะปฏบิตัิงานนอกแผนกเวชศาสตรค์รอบครวั ตอ้งมเีวลาเรยีนมากกว่า 80% 

หากมกีารลา ระยะเวลาเกินกว่าที่ก  าหนดไว ้และไม่สามารถจดัการเรียนการสอนใหค้รบตามหลกัสูตรในปีนัน้ ๆได ้ผูเ้ขา้

รบัการฝึกอบรมจ าเป็นตอ้งหยุดการฝึกอบรมในปีนัน้และตอ้งเขา้รบัการฝึกอบรมทดแทนในปีถดัไป 

   4.  ขอ้ปฏบิตัทิ ัว่ไปเกี่ยวขอ้งกบัมาตรฐานทางวชิาชพี จรยิธรรมทางการแพทย ์การปฏบิตัิต่อเพื่อนร่วมงานและ

ผูป่้วย 

     แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปีมีหนา้ที่ด  ารงไวซ้ึ่งมาตรฐานทางวิชาชีพและจริยธรรมทางการแพทย์

ในขณะใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยและครอบครวัตลอดระยะเวลาการฝึกอบรม 
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     แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปีตอ้งใหก้ารดูแลรกัษาผูป่้วยและครอบครวัอย่างเท่าเทียมกนั  โดยไม่มี

ขอ้จ ากดัท ัง้ดา้นเพศ เชื้อชาต ิศาสนาและวฒันธรรม  

     แพทยป์ระจ าบา้นทุกช ัน้ปีตอ้งมคีวามรบัผิดชอบ ตรงต่อเวลา มจีิตอาสาและมมีนุษยสมัพนัธท์ี่ดี

ต่อผูร่้วมงานทุกระดบั โดยไม่มขีอ้จ ากดัท ัง้ดา้นเพศ เชื้อชาติ ศาสนาและวฒันธรรม ใหเ้กียรติและใหค้วามเคารพต่อ

อาจารย ์และแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นพี่ 

     แพทยป์ระจ าบา้นช ัน้ปีที่ 3 มหีนา้ที่รบัผิดชอบในการคดัเลือกหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นในแต่ละ

เดอืน เพือ่ท  าหนา้ทีใ่นการจดัตารางปฏบิตังิานนอกเวลา ตารางออกเยีย่มบา้น ประสานงานกบัอาจารยใ์นดา้นการเรยีนการ

สอนและกจิกรรมอื่นๆในเดอืนนัน้ ๆ 

     แพทยป์ระจ าบา้นรุ่นพี่มหีนา้ที่รบัผดิชอบในการใหค้ าปรึกษา ใหก้ารช่วยเหลอืแพทยป์ระจ าบา้นรุ่น

นอ้งเบื้องตน้  

 

กำรประเมินคะแนนพฤตกิรรม (จติพสิยั)  

   1.  พฤตกิรรมการขาด ลา มาสาย โดยไมม่เีหตอุนัควร ไมม่กีารแจง้ลว่งหนา้ แสดงถงึความไมร่บัผดิชอบ  

    แพทยป์ระจ าบา้นจะถกูหกัคะแนน คร ัง้ละ 5 คะแนน  

   2.  พฤตกิรรมไมเ่หมาะสมต่อผูร่้วมงาน ผูป่้วยและครอบครวั  

    หากมีพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม มากกว่า1คร ัง้ขึ้นไป ใหพ้ิจารณาพบอาจารยท์ี่ปรึกษาก่อนพิจารณาตดั

คะแนน คร ัง้ละ 5 คะแนน 

    หากถกูหกัคะแนน 40 คะแนนขึ้นไป เขา้ทีป่ระชมุคณาจารย ์เพื่อพจิารณาพกัการเรยีน/ปฏบิตังิานซ า้ในช ัน้

ปีนัน้ๆ หรอืเสนอแพทยสภาเพือ่เพกิถอนการฝึกอบรมได ้แลว้แต่กรณี 

หมำยเหต ุ 

   เมื่อสิ้นปีการศึกษา หากแพทยป์ระจ าบา้นสอบไม่ผ่านตามเกณฑ์ สามารถอุทธรณ์ผลสอบไดภ้ายใน15วนัท า

การและอาจารยผู์ร้บัผิดชอบเป็นผูพ้ิจารณาจดัสอบแกต้วัในรายวิชาที่ไม่ผ่านไดอ้ีก  1คร ัง้ ภายในกรอบระยะเวลาของ

มหาวทิยาลยั หากพน้ขอ้ก าหนดน้ีแพทยป์ระจ าบา้นตอ้งปฏบิตังิานซ า้ในช ัน้ปีนัน้ ๆ 
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ภำคผนวก 6  

แบบประเมินกำรปฏบิตังิำน 
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ภำคผนวก 7 

ค ำส ัง่แต่งต ัง้คณะกรรมกำรหลกัสูตร 

 

สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั ปีกำรศึกษำ 2562  

ฝ่ำยเวชศำสตรค์รอบครวั โรงพยำบำลจุฬำลงกรณ์ 

 

   1. นายแพทยว์ชิยั วริยิะอตุสาหกลุ   ทีป่รกึษา 

   2.  นายแพทยสุ์เมธ ปุญญโชติ    ทีป่รกึษา 

   3.  แพทยห์ญงิสุทธศ์รี กอแกว้วเิชยีร   ประธาน 

   4.  นายแพทยฉ์ตัรชยั มโนกุลจติ    กรรมการ 

   5.  ผศ.(พเิศษ) นายแพทยสุ์ชาต ิศุภปีตพิร   กรรมการ 

   6.  นายแพทยเ์สร ีศิรเิศรษฐ ์     กรรมการ 

   7.  นายแพทยน์รินทร ์เตชะนิรตัศิยั   กรรมการ 

   8.  นายแพทยม์าณพพ ์เงนิววิฒันก์ลุ   กรรมการ 

   9. ผศ.(พเิศษ) นายแพทยสุ์รินทร ์อศัววทูิรทพิย ์   กรรมการ 

   10. นายแพทยสุ์วชาต ิอนุมานไพศาล   กรรมการ 

   11. นายแพทยภ์รเอก มนสัวานิช    กรรมการ 

   12. แพทยห์ญงิสกุณี ภระกลุสุขสถติย ์   กรรมการ 

   13. แพทยห์ญงิพรจริา ศุภราศรี     กรรมการ 

   14. นายแพทยพ์รชยั อนิวรรตธีระ    กรรมการ 

   15. นายแพทยอ์ทิธชิยั วฒันโกศล    กรรมการ 

   16. แพทยห์ญงิพรรณทภิา ไตรประวตั ิ   กรรมการ 
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1.  นายแพทยว์ชิยั วริยิะอตุสาหกลุ ทีป่รกึษา อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

2.  นายแพทยสุ์เมธ ปุญญโชติ ทีป่รกึษา อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

3.  แพทยห์ญงิสุทธศ์รี กอแกว้วเิชยีร ประธาน วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

4.  นายแพทยฉ์ตัรชยั มโนกุลจติ กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

5.  ผศ.(พเิศษ) นายแพทยสุ์ชาต ิศุภปีตพิร กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

6.  นายแพทยเ์สร ีศิรเิศรษฐ ์ กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

7.  นายแพทยน์รินทร ์เตชะนิรตัศิยั กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

8.  นายแพทยม์าณพพ ์เงนิววิฒันก์ลุ กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

9. ผศ.(พเิศษ) นายแพทยสุ์รินทร ์อศัววทูิรทพิย ์ กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

10. นายแพทยสุ์วชาต ิอนุมานไพศาล กรรมการ อว เวชศาสตรค์รอบครวั 

11. นายแพทยภ์รเอก มนสัวานิช กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

12. แพทยห์ญงิสกุณี ภระกลุสุขสถติย ์ กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

13. แพทยห์ญงิพรจริา ศุภราศรี กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

14. นายแพทยพ์รชยั อนิวรรตธีระ กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

15. นายแพทยอ์ทิธชิยั วฒันโกศล กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 

16. แพทยห์ญงิพรรณทภิา ไตรประวตั ิ กรรมการ วว เวชศาสตรค์รอบครวั 
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กำรก ำหนดควำมรบัผิดชอบของกำรฝึกอบรม 

 1. การบรหิารหลกัสูตร 

  (1) ก าหนดใหม้ีคณะกรรมการท าหนา้ที่ก  าหนดทิศทางและวตัถุประสงค์ของหลกัสูตร  วางแผนการ

ด าเนินงานและตดิตามผล  

  (2) ก าหนดใหค้ณะกรรมการมกีารประชุมอย่างสม  า่เสมอและจดัท ารายงานการประชมุทกุคร ัง้ 

  (3) มกีารวเิคราะหผ์ลการด าเนินงานเพือ่น ามาทบทวนทศิทางและวตัถปุระสงคก่์อนรบัแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นใหม ่

  (4) ด าเนินการปรบัปรุงหลกัสูตรทุก5ปี ตามระเบยีบของมหาวทิยาลยั 

 2. การบรหิารทรพัยากรการเรยีนการสอน 

  (1) ก าหนดใหค้ณะกรรมการท าหนา้ทีป่ระเมนิความเพยีงพอของทรพัยากร 

  (2) ก าหนดใหค้ณะกรรมการจดัหาทรพัยากรการเรยีนการสอนเพิม่เตมิ 

  (3) ก าหนดใหค้ณะกรรมการจดัตัง้งบประมาณประจ าปีผ่านการประชมุฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั 

 3. การบรหิารคณาจารย ์

  (1) ก าหนดใหค้ณะกรรมการเป็นผูล้งมติรบัอาจารยใ์หม่ โดยอาจารยใ์หม่ตอ้งมีวุฒิการศึกษาที่ เกี่ยวขอ้ง

โดยตรงดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั 

  (2) ก าหนดใหอ้าจารยเ์วชศาสตรค์รอบครวัท ัง้หมดมีส่วนร่วมในการวางแผน การติดตามและทบทวน

หลกัสูตร ท ัง้น้ีจะมกีารแต่งต ัง้อนุกรรมการเพื่อปรบัปรุงหลกัสูตรฯเป็นผูร้บัผดิชอบหลกั และน าเสนอต่อ

ทีป่ระชมุผ่านการสมันาฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั 

  (3) ก าหนดใหอ้าจารยเ์วชศาสตรค์รอบครวัเขา้รบัการฝึกอบรมทางดา้นการเรียนการสอนอย่างนอ้ยปีละ  1 

ครัง้  

 4. การปรบัปรุงและพฒันาหลกัสูตร 

  (1) ก าหนดใหม้กีารแต่งต ัง้คณะอนุกรรมการปรบัปรุงหลกัสูตรซึง่ประกอบดว้ยอาจารยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

อาจารยผู์เ้ชี่ยวชาญดา้นแพทยศาสตรศึกษา ตวัแทนแพทยป์ระจ าบา้น เพือ่ทบทวนและปรบัปรุงแผนการ

ฝึกอบรมใหม้คีวามเหมาะสม เกดิประโยชนสู์งสุด 

  (2) ก าหนดใหค้ณะอนุกรรมการจดัท ารายงานการประชุมปรบัปรุงแผนการฝึกอบรมใหค้ณะกรรมการ

ฝึกอบรมพจิารณาเมือ่เสรจ็สิ้น 

 5. บทบาทและหนา้ทีข่องอาจารยผู์ร้บัผดิชอบการฝึกอบรม 

  (1) อาจารยท์ี่ปรึกษา มหีนา้ที่ดูแลใหค้ าปรกึษาแก่แพทยป์ระจ าบา้นทีร่บัผดิชอบในทุกดา้น ท ัง้ดา้นการเรียน 

งานวจิยัและการใหค้ าปรกึษาเฉพาะตวั การใหก้ารประเมนิที่ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้น

ตอ้งมอีาจารยท์ีป่รกึษาอย่างนอ้ย1คน 

  (2) อาจารยผู์ส้อน มหีนา้ที่รบัผดิชอบจดัการเรียนการสอนใหบ้รรลุวตัถปุระสงค์ และใหก้ารประเมนิตามที่

ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหอ้าจารยร์บัผดิชอบสอนตามหวัขอ้ทีไ่ดร้บัมอบหมาย 
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  (3) อาจารยผู์ร้บัปรึกษา มหีนา้ที่รบัผิดชอบในการใหค้ าปรึกษา ควบคุมการปฏิบตัิงาน และใหก้ารประเมินตามที่

ก  าหนดไว ้โดยก าหนดใหอ้าจารยร์บัผิดชอบตามตารางที่ไดร้บัมอบหมาย ท ัง้ในส่วนการตรวจผูป่้วยนอก 

การเยีย่มบา้น การปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ  

 6. การจดัการความเสีย่งส  าหรบัแพทยป์ระจ าบา้น 

   คณะกรรมการบรหิารความเสี่ยง ประกอบดว้ย  

   1.  ประธานหลกัสูตรฯ  

   2.  คณะกรรมการหลกัสูตรทีไ่ดร้บัมอบหมาย 

   3.  อาจารยท์ีป่รกึษา  

   4.  ตวัแทนแพทยป์ระจ าบา้น (ในกรณีทีม่คีวามเกี่ยวขอ้ง)  

   5.  อาจารยภ์าควชิาจติเวชศาสตร ์(ในกรณีทีม่ปีญัหาทางดา้นสุขภาพจติ) 

   แนวทางการจดัการความเสีย่ง 

   (1)  ปญัหาทางดา้นวชิาการ  

แพทยป์ระจ าบา้น  คณะกรรมการบรหิารความเสีย่ง  น าเขา้ทีป่ระชมุคณะกรรมการหลกัสูตร  

   (2)  ปญัหาทางดา้นสุขภาพจติ  

แพทยป์ระจ าบา้น  อาจารยท์ีป่รกึษา  พจิารณาส่งปรกึษาอาจารยภ์าควชิาจติเวชศาสตร ์ 

(หมำยเหต:ุ  ในกรณีที่ประเมนิแลว้ว่าเป็นความลบัของแพทยป์ระจ าบา้น และพิจารณาแลว้ว่าไม่ส่งผลกระทบระยะ

ยาวต่อการเขา้รบัการฝึกอบรม อาจารยท์ี่ปรึกษาสามารถใหก้ารดูแลดว้ยตนเองและแจง้ต่อคณะ

กรรมการบรหิารความเสีย่ง โดยไมต่อ้งน าเขา้ทีป่ระชมุคณะกรรมการหลกัสูตร) 

   (3)  ปญัหาวกิฤตทิีเ่กี่ยวขอ้งกบัวชิาชพี การปฏบิตังิาน ความปลอดภยัของผูป่้วย 

รายงานอบุตักิารณ์ (จากสหสาขาวชิาชพี อาจารย ์แพทยป์ระจ าบา้น) 

 

อาจารยท์ี่ปรึกษา 

 

รายงานโดยตรงต่อประธานหลกัสูตรฯ ใหเ้รว็ทีสุ่ดเพือ่ด าเนินการแกไ้ขอย่างทนัท่วงที 

 

น าเขา้ที่ประชมุคณะกรรมการบริหารความเสีย่งในภายหลงั 

 

น าเขา้ที่ประชมุคณะกรรมการหลกัสูตร 
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 7.  ภาระงานของอาจารย ์ 

  หลกัสูตรก าหนดใหอ้าจารยม์ภีาระงานดา้นบริการไม่เกิน 50% (20 ช ัว่โมงต่อสปัดาห)์ เพื่อใหม้เีวลาเพยีงพอ 

ส าหรบัการเรียนการสอนดา้นวชิาการและการพฒันาตนเอง (อาจารยแ์ต่ละท่านมหีนา้ที่จดัตารางภาระงานใหเ้ป็นไปตาม

ขอ้ก าหนดหลกัสูตร  

 8.  การพฒันาตนเองของอาจารย ์ 

  หลกัสูตรก าหนดใหอ้าจารยท์กุคนมกีารพฒันาวชิาการและวชิาชีพทีเ่กี่ยวกบัเวชศาสตรค์รอบครวัอย่างต่อเน่ือง 

โดยเขา้ร่วมการประชุมวชิาการท ัง้ระดบัประเทศและนานาชาติ โดยระบุอย่างนอ้ย 1 ครัง้ต่อปี และมผีลงานทางวชิาการ

อย่างนอ้ย 1 เรื่องใน 5 ปี นอกจากน้ียงัก าหนดใหอ้าจารยท์ุกคนไดร้บัการอบรมในส่วนแพทยศาสตรศึ์กษา โดยจดัอบรม

ในส่วนทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการเรยีนการสอนร่วมกบัคณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั  

  การรบัการประเมนิ อาจารยท์กุคนจะไดร้บัการประเมนิการปฏบิตัิงานจากหวัหนา้ฝ่ายเวชศาสตรค์รอบครวั โดย

แบง่เป็น 2 ส่วน  

   สว่นที่ 1  การประเมนิสายงานประจ าปี เพื่อเสนอต่อโรงพยาบาลอย่างนอ้ยปีละ 1 คร ัง้ โดยอาจารยแ์ต่ละ

ท่านจะมีภาระงานที่แตกต่างกนัตามสายงาน โดยแบ่งเป็นงานบริการ งานบริหาร และงานวิชาการ โดยแต่ละสายการ

ปฏบิตัิงานก าหนดสดัส่วนที่แตกต่างกนั  (ก าหนดใหอ้าจารยแ์ต่ละท่านตอ้งมสีดัส่วนการปฏิบตัิงานต่อการพฒันาตนเอง 

โดยตอ้งมสีดัส่วนการพฒันาตนเองไมน่อ้ยกว่า 30%) 

   สว่นที่ 2  การประเมนิการปฏิบตัิงานภายในหน่วยงาน เพื่อพิจารณาอาจารยด์ีเด่น ในหวัขอ้อาจารย์

ผูร้บัผดิชอบการเรยีนการสอนดีเด่นและอาจารยผู์พ้ฒันาตนเองดา้นการเรยีนการสอนดีเด่น 
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ภำคผนวก 8 

กำรสอบเพือ่หนงัสอือนุมตัิ 

เพือ่แสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวชิำชีพเวชกรรม สำขำเวชศำสตรค์รอบครวั 

 

   ดว้ยราชวทิยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทย ก าหนดการสอบเพื่อหนงัสืออนุมตัิเพื่อแสดง

ความรูค้วามช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  สาขาเวชศาสตร์ครอบครวั เป็นประจ าทุกปีการฝึกอบรม 

รายละเอยีดดงัน้ี  

หนังสอือนุมตั ิ

   ชื่อเตม็    

   (ภาษาไทย)   หนงัสืออนุมตัิเพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  สาขาเวช

ศาสตรค์รอบครวั 

   (ภาษาองักฤษ)    Diploma, Thai Board of Family Medicine 

   ชื่อย่อ 

   (ภาษาไทย)    อว. สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 

   (ภาษาองักฤษ)    Diploma, Thai Board of Family Medicine 

   ชื่ออภไิธย 

   (ภาษาไทย)    แพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 

   (ภาษาองักฤษ)   Family Physician 

   คุณสมบตัขิองผูม้สีทิธยิืน่ค าขอสมคัรสอบหนงัสอือนุมตัิฯ 

   1. เป็นผูไ้ดร้บัใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรมตามพระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. 2525และ 

   2. เป็นผูม้คุีณสมบตัอิย่างใดอย่างหน่ึงต่อไปน้ี 

    2.1  ปฏิบตัิงานในลกัษณะที่เป็นเวชปฏิบตัิครอบครวัรวมแลว้อย่างนอ้ย  5 ปี ในสถานบริการทาง

การแพทย ์และสาธารณสุขในระดบัปฐมภูมิ โดยสถานบริการดงักล่าวตอ้งไดร้บัการรบัรองจากคณะอนุกรรมการ

ฝึกอบรมและสอบฯ ก่อนวนัสอบ หรอื 

    2.2   เป็นผูท้ี่ไดร้บัหนงัสอือนุมตัิ หรือวุฒิบตัรแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชีพ เวชกรรม 

สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั /เวชปฏบิตัทิ ัว่ไป จากสถาบนัในต่างประเทศที่แพทยสภารบัรองหรอื 

    2.3  เป็นผูป้ฏบิตังิานดา้นเวชปฏบิตัคิรอบครวัมาแลว้มากกว่า10 ปี ต่อเน่ืองจนถงึวนัที่ยืน่ค าขอสมคัรสอบ 

และ 

   3. เขา้ร่วมการประชุมวิชาการ อย่างนอ้ย 2 คร ัง้ภายในระยะเวลา 3 ปีนบัถึงก่อนวนัสอบ โดย จะตอ้งเป็นการ

ประชุมวชิาการที่จดัโดยราชวิทยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัแห่งประเทศไทย หรือ สมาคมแพทยเ์วชปฏิบตัิท ัว่ไป/

เวชศาสตรค์รอบครวั อย่างนอ้ย 1 คร ัง้ และ/หรือ การประชุมที่จดัโดยหน่วยงานอื่นภายใตก้ารรบัรองจากราชวทิยาลยั

ฯ อกี 1 คร ัง้ โดยการประชุมนัน้มรีะยะเวลา ไมน่อ้ยกว่า 2 วนั หรอืไดร้บั เครดติ ศ.น.พ. ไมน่อ้ยกว่า 15 หน่วยกติ 
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   เอกสารประกอบการขอสมคัรสอบ 

   1. หนงัสือรบัรองการปฏิบตัิงานจากผูบ้งัคบับญัชา ว่า ไดท้  างานในลกัษณะแพทยเ์วชปฏิบตัิครอบครวัตาม

ระยะเวลาทีก่  าหนด จ านวน 1 ชดุ 

   2. กรณีเป็นสถาบนั/หน่วยงาน/สถานบริการ ที่ยงัไม่เคยไดร้บัการรบัรองจากราชวทิยาลยัแพทยเ์วชศาสตร์

ครอบครวัฯ เป็นสถาบนัฝึกอบรม/สถาบนัสมทบในการฝึกอบรม/สถานปฏบิตัิงานทีเ่ขา้เกณฑใ์นการปฏบิตัิงานเพื่อสอบฯ 

ได ้ภายใน 5 ปีนบัถึงวนัสมคัรสอบ  ใหผู้ย้ื่นค าขอสมคัรสอบด าเนินการส่งแบบประเมนิตนเองของสถานบริการ หรือ

กรณีเป็นสถานพยาบาลของรฐั ใหส้่งใบรบัรองว่าเป็นสถานบริการ/หน่วยบริการดา้นปฐมภูมจิากหน่วยงานที่รบัผิดชอบ

เพื่อพจิารณารบัรองสถานปฏบิตัิงานก่อนการสมคัรสอบ ค่าใชจ่้ายในการตรวจประเมนิ เป็นความรบัผดิชอบของสถาบนั/

หน่วยงาน/สถานบรกิารทีข่อรบัการประเมนิ 

   3. ประกาศนียบตัร หรือเอกสารรบัรองว่า ไดเ้ขา้ร่วมประชุมวิชาการครบจ านวนตามเกณฑคุ์ณสมบตัิผูข้อ

สมคัรสอบทีร่าชวทิยาลยัฯ ก าหนด 

   4. รายงานวจิยั ซึง่ผูข้อสมคัรสอบจะตอ้งเป็นผูนิ้พนธห์ลกั 

    4.1  กรณียงัไม่ไดร้บัการตีพิมพ์ในวารสาร  ใหส้่งรายงานวิจยัฉบบัสมบูรณ์  (Full paper) พรอ้ม 

Manuscript และ ส าเนาใบรบัรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์ หรือส าเนาใบรบัรองการพิจารณา

จรยิธรรมการวจิยัจากคณะกรรมการพจิารณางานวจิยัจากราชวทิยาลยัฯ    

    4.2   กรณีบทความไดร้บัการตีพิมพแ์ลว้ หรือไดร้บัตอบรบัใหต้ีพิมพแ์ลว้ ใหส้่งส  าเนาบทความงานวจิยั

ฉบบัที่ไดร้บัการตีพิมพ ์หรือ หากเป็นบทความที่อยู่ระหว่างรอตีพิมพ ์ใหส้่ง manuscript พรอ้มแนบใบตอบรบัการ

ตพีมิพจ์ากบรรณาธิการ โดยวารสารทีไ่ดร้บัการตพีมิพ ์หรือตอบรบัใหต้พีมิพน์ัน้ จะตอ้งเป็นวารสารระดบันานาชาตทิี่เป็น

ที่ยอมรบั หรือ Thai Citation Index (TCI) ตัง้แต่กลุ่ม 2 ขึ้นไป หรือ เป็นวารสารทางการแพทยที่มี peer review 

ทัง้น้ี บทความนัน้ๆ จะตอ้งตีพิมพภ์ายในระยะเวลาไม่เกิน 3 ปีก่อนวนัสอบ และ ผลงานดงักล่าวตอ้งไม่เคยน าไปใชใ้น

การประเมนิวทิยฐานะของคณะผูว้จิยัคนใดคนหน่ึงมาก่อนรวมท ัง้ไม่เคยใชใ้นการสมคัรสอบเพื่อวุฒิบตัร/ปริญญาบตัร/

ขอเลือ่นข ัน้ต าแหน่ง 

   5. รายงานเยีย่มครอบครวัผูป่้วยฉบบัสมบูรณ์ จ านวน 2 ครอบครวั 

   6. รายงานโครงการชมุชน 

   วธิกีารประเมนิ 

   1. การสอบขอ้เขยีน ตอ้งผ่านเกณฑท์ ัง้ 2 ส่วน คือ 

    1.1  ปรนยั(multiple choice question; MCQ) 

    1.2   อตันยั (modified essay question; MEQ, essay, short answer question; SAQ) 

   2. การสอบ objective structured clinical examination (OSCE) 

   3. การสอบปากเปลา่ 

   4. การประเมนิผลงานวจิยั โครงการชมุชน และรายงานเยีย่มบา้น 

   เกณฑก์ารพิจารณาตดัสนิผลการประเมนิ ใชเ้กณฑร์อ้ยละ 60 หรือโดยอยู่ในดุลยพินิจของคณะอนุกรมการ

ฝึกอบรมและสอบฯ สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 
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   หมายเหต ุ

   กรณีผูส้มคัรสอบคุณสมบตัติามขอ้ 2.2 ประเมนิโดยการสอบสมัภาษณ์ ร่วมกบัรายงานและกรณีผูส้มคัรสอบ

คุณสมบตัิตามขอ้ 2.3 อาจพิจารณายกเวน้การสอบ ข ัน้ตอนใดหรือส่วนใดเป็นเฉพาะรายไป ตามขอ้บงัคบัแพทยสภา

ว่าดว้ยหลกัเกณฑก์ารออกหนงัสอือนุมตัิและวุฒบิตัรเพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. 

2554 หมวด 5 ขอ้ 18(3)  

   ทัง้น้ี เงือ่นไข และ/หรอื รายละเอยีดอื่น ๆ ใหป้ฏบิตัติามประกาศการสอบเพือ่วุฒิบตัรและหนงัสอื 

อนุมตัิ เพื่อแสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั ที่ประกาศในปีที่จะ

สมคัรสอบ 
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ภำคผนวก 9 

กำรท ำวจิยัเพือ่วฒุบิตัรสำขำเวชศำสตรค์รอบครวั 

และกำรขอรบัรองคุณวฒุเิทียบเท่ำปรญิญำเอก 

   

1. ขอบเขตควำมรบัผิดชอบ 

   สถาบนัฝึกอบรมมหีนา้ทีร่บัผดิชอบการเตรียมความพรอ้มใหก้บัแพทยป์ระจ าบา้น ตัง้แต่การเตรยีม 

โครงร่างวจิยั ไปจนสิ้นสุดการท าวจิยัและจดัท ารายงานวจิยัฉบบัสมบูรณ์เพื่อน าส่งราชวทิยาลยัฯ โดยจะมกีารรายงานชื่อ

งานวจิยั อาจารยท์ีป่รกึษาและความคืบหนา้งานวจิยั ตามกรอบระยะเวลาทีก่  าหนดไปยงัราชวทิยาลยัฯ  

2.  องคป์ระกอบของงำนวจิยั 

   ในระหว่างปฏิบตัิงาน ระยะเวลา 3ปี หลกัสูตรฯก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นตอ้งท างานวิจยั 1 เรื่อง เป็น

งานวิจ ัยแบบ retrospective, cross sectional, systematic review หรือ meta-analysis โดยเป็นผู ว้ิจ ัยหล ัก 

งานวจิยัดงักลา่วตอ้งประกอบดว้ย 

   1) ชื่อเรื่อง (ภาษาไทยและภาษาองักฤษ) 

   2) ความส าคญัและทีม่าของปญัหา 

   3) ค าถามการวจิยั 

   4) จดุประสงคข์องการวจิยั  

   5) การทบทวนวรรณกรรม 

   6) ระเบยีบวธิวีจิยั 

   7) วธิกีารวเิคราะหผ์ล 

   8) ผลการวจิยั 

   9) วจิารณส์รุปผลและผลการวจิยั 

   10) เอกสารอา้งองิ 

   11) บทคดัย่อ (ภาษาไทยและภาษาองักฤษ) 

   12) Manuscript 

3.  คุณลกัษณะงำนวจิยั 

   3.1  เป็นผลงานทีร่เิริ่มใหมห่รอืเป็นงานวจิยัทีใ่ชแ้นวคิดทีม่กีารศึกษามาก่อนท ัง้ในและต่างประเทศ  

แต่น ามาดดัแปลงหรอืท าซ  า้ในบริบทของสถาบนั 

   3.2  แพทยป์ระจ าบา้นและอาจารยผู์ด้  าเนินงานวิจยัทุกคน ควรผ่านการอบรมดา้นจริยธรรมการวิจยัในคน 

หรอื Good Clinical Practice (GCP) 

   3.3  งานวจิยัทกุเรื่องตอ้งไดร้บัการอนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัของสถาบนั 

   3.4  งานวจิยัทกุเรื่อง ควรด าเนินงานวจิยัภายใตข้อ้ก าหนดของ GCP หรอืระเบยีบวธิวีจิยัทีถ่กูตอ้ง 

และเหมาะสมกบัค าถามวจิยั 

   3.5  ควรใชภ้าษาองักฤษในการน าเสนอผลงานวจิยัฉบบัสมบูรณ์โดยเฉพาะในบทคดัย่อ 
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4.  วธิีด ำเนินกำร 

   4.1  เมือ่ไดร้บัอนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัแลว้ ตอ้งด าเนินการท าวจิยัตามขอ้ตกลง 

อย่างเคร่งครดั 

   4.2  เมือ่มกีารลงนามในเอกสารชี้แจงผูป่้วยหรอืผูแ้ทนเพือ่ใหย้ินยอมเขา้ร่วมวจิยั ตอ้งใหส้  าเนาแก่ 

ผูป่้วยหรอืผูแ้ทนเกบ็ไว ้1 ชดุ  

   4.3  ใหท้  าการระบใุนเวชระเบยีนผูป่้วยนอกหรอืผูป่้วยในถงึสถานการณ์การเขา้ร่วมงานวจิยัของผูป่้วย 

   4.4  การตรวจรกัษาเพิม่เตมิจากโครงการวจิยัทีผ่่านการอนุมตัแิลว้ โดยการกระท าดงักลา่วไมไ่ดเ้ป็นส่วนหน่ึง

ของการดูแลรกัษาผูป่้วยตามปกติ ไม่สามารถท าได ้ยกเวน้ ไดม้กีารระบุและอนุมตัิในโครงการวจิยัแลว้ และผูว้จิยัตอ้ง

เป็นผูร้บัผดิชอบค่าใชจ่้ายท ัง้ทางตรงและทางออ้มทีเ่กดิขึ้นกบัผูป่้วยและผูดู้แลผูป่้วย 

   4.5  กรณีที่โครงการวิจยัก าหนดใหท้  าการตรวจรกัษาที่ เพิ่มเติมจากการดูแลรกัษาผูป่้วยตามปกติ หากมี

ผลลพัธท์ี่อาจส่งผลต่อประโยชนใ์นการดูแลรกัษาผูป่้วย ใหด้ าเนินการแจง้คณะกรมการจริยธรรมการวจิยัเพื่อวางแผน

แจง้ผูเ้กี่ยวขอ้งทราบต่อไป 

   4.6  หากเกดิกรณีอื่นนอกเหนือการคาดการณ์ใหร้บีปรกึษาอาจารยท์ี่ปรกึษาหรอืคณะกรรมการจรยิธรรมการ

วจิยั กรณีทีไ่มส่ามารถปรกึษาได ้ใหย้อ้นกลบัไปใชห้ลกัพื้นฐาน 3 ขอ้ของจรยิธรรมทางการแพทยใ์นการตดัสนิใจ คือ 

     4.6.1  การถอืประโยชนสุ์ขของผูป่้วยเป็นหลกั และการไมก่่อใหเ้กดิความทกุขท์รมานกบัผูป่้วย 

     4.6.2  การเคารพสทิธผูิป่้วย 

     4.6.3  การยึดม ัน่ในหลกัความเสมอภาคของทุกคนในสงัคม ที่จะไดร้บับริการทางการแพทยต์าม

มาตรฐาน  

5.  กรอบกำรด ำเนินงำนวจิยั 

   ก าหนดใหด้ าเนินงานวจิยัภายในระยะเวลา 3 ปี (36 เดอืนของการฝึกอบรม) โดยประมาณการดงัน้ี 

เดือนที่ กจิกรรม 

6 จดัเตรียมค าถามวจิยัและติดต่ออาจารยท์ี่ปรึกษา 

9 จดัท าโครงร่างงานวจิยั 

12 สอบโครงร่างงานวจิยั 

13 ขออนุมตัจิากคณะกรรมการจริยธรรมการวจิยั 

ขอทนุสนบัสนุนงานวจิยัจากแหลง่ทนุท ัง้ภายในและภายนอกสถาบนั 

15 เริ่มเก็บขอ้มลู 

21 น าเสนอความคืบหนา้งานวจิยั 

30 วเิคราะหข์อ้มลูและสรุปผลงานวจิยั 

31 จดัท ารายงานวจิยัฉบบัร่างใหอ้าจารยท์ี่ปรึกษาปรบัแกไ้ข 

33 ส่งรายงานวจิยัฉบบัสมบูรณ์ต่อสถาบนั เพือ่ส่งต่อไปยงัราชวทิยาลยัฯใหท้  าการประเมนิผล 

ส าหรบัประกอบคุณสมบตักิารเขา้สอบเพือ่หนงัสอือนุมตัแิละวุฒิบตัรเพือ่แสดงความรูค้วาม

ช านาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาเวชศาสตรค์รอบครวั 
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กำรรบัรองคุณวฒุ ิ

   วุฒิบตัรหรือหนงัสืออนุมตัิ สาขาเวชศาสตรค์รอบครวัใหม้ีคุณวุฒิ “เทียบเท่าปริญญาเอก” แพทยป์ระจ า

บา้นที่สอบผ่านและมสีทิธิ์ไดร้บัวุฒิบตัร หรือหนงัสอือนุมตัิ สาขาเวชศาสตรค์รอบครวัแลว้ หากมคีวามประสงคจ์ะใหร้าช

วทิยาลยัแพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวัด าเนินการออกเอกสารเพื่อรบัรองคุณวุฒิ “เทยีบเท่าปริญญาเอก” จะตอ้งท าใหผ้ล

งานวจิยัหรอืส่วนหน่ึงของผลงานวจิยัทีส่่งประกอบการสอบในครัง้นัน้ มลีกัษณะดงัน้ี 

   1. ผลงานวิจยัหรือส่วนหน่ึงของผลงานวจิยั ตอ้งไดร้บัการตีพิมพห์รือไดร้บัการตอบรบัใหต้ีพิมพใ์นวารสาร

ทางวิชาการที่มีชื่ออยู่ในฐานขอ้มูลที่เป็นที่ยอมรบัในระดบัชาติ  (ไดแ้ก่ศูนยด์ชันีการอา้งอิงวารสารไทย หรือ Thai 

Journal Citation Index – TCI เฉพาะวารสารที่มีชื่ออยู่ในกลุ่มที่  และกลุ่มที่ 2) และนานาชาติ ที่มีคุณภาพตาม

ประกาศคณะกรรมการอดุมศึกษา เรื่องหลกัเกณฑก์ารพจิารณาวารสารทางวชิาการส าหรบัการเผยแพร่ผลงานทางวชิาการ 

   2.  กรณีงานวจิยัวารสารในสาขาเวชศาสตรค์รอบครวั หากเป็นงานวจิยัแบบ systematic review และmeta- 

analysis โดยใหเ้พิ่มวงเล็บดว้ยภาษาองักฤษว่าเป็น systematic review และ meta- analysis เพื่อใหเ้กิดความ

ชดัเจน 

   3.  ใหใ้ชภ้าษาองักฤษในการเขียนบทคดัย่อ การตีพิมพใ์นวารสารระดบัชาติหรือนานาชาติที่คุณภาพที่อยู่

นอกเหนือประกาศของ TCI ใหเ้ป็นบทความที่ตีพิมพใ์นวารสารที่ถูกคดัเลือกใหอ้ยู่ใน PubMed, Scopus, Web of 

Science หรือ Google Scholar หรือในวารสารนานาชาติที่ใชภ้าษาองักฤษในบทความหรือบทคดัย่อและมกีารตีพิมพ์

วารสารฉบบัน้ีมานานเกนิ 10 ปี 

 

 

 


