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คำนำ 
 

ตั้งแตปการศึกษา 2547 หนวยทารกแรกเกิด มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ไดรับการอนุมัติจากแพทย

สภา ใหเปดการฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

ในปการศกึษา 2551 อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ผานการตรวจประเมินการ

จัดฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอด โดยกรรมการตรวจประเมินของราชวิทยาลัยกุมารแพทยแหงประเทศ

ไทย ในวันที่ 1 ธันวาคม 2551  

ในปการศึกษา 2556 อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ไดรับการตรวจประเมิน

คุณภาพภายนอก จากคณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบเพื่อวุฒิบัตรกุมารเวชศาสตร ราชวิทยาลัยกุมาร

แพทยแหงประเทศไทย และไดรับการรับรองคุณภาพของสถาบันฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอด 

ในปการศึกษา 2563 มีการปรับปรุงหลักสูตรการอบรมตามกรอบหลักสูตรวุฒิบัตรแสดงความรูความ

ชำนาญ ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

คณะอาจารยจึงจัดคูมือการฝกอบรมของแพทยประจำบานตอยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรก

เกิดและปริกำเนิดในปการศึกษา 2563 ขึ้น เพื่อเปนแนวทางในการเรียนการสอน และการปฏิบัติงานระหวาง

การฝกอบรมระยะเวลา 2 ป เพื ่อใหการฝกอบรมเปนไปอยางมีประสิทธิภาพและบรรลุวัตถุประสงคของ

หลักสูตรการฝกอบรมใหมากที่สุด 

 

 

หนวยทารกแรกเกิด 

สาขาวิชากุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
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หนาที่/ความรับผดิชอบและการทำงานของแพทยประจำบาน 

ตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 
 

แพทยประจำบานตอยอดปที่ 1 

 

1. งานบริการผูปวย 

1.1 ดูแลผูปวยทารกแรกเกิดทุกรายที่ admit อยูใน NICU รวมกับแพทยประจำบาน แพทยเพิ่มพูน

ทักษะและนักศึกษาแพทยชั้นปที่ 6 ภายใตอาจารยประจำหนวยฯ ที่เปน ward staff ใน NICU  

1.2 ใหคำปรึกษากับแพทยประจำบานในการตัดสินใจเรื่องการบริหารเตียงใน NICU ไดแกการยายผูปวย

ระหวางหอผูปวยภายในโรงพยาบาล รับยายหรือสงตอผูปวยออกจากโรงพยาบาล และผูปวยติดคาง

หรือรอสงตอ รวมทั้งดูแล/ตรวจสอบใหแพทยประจำบานเขียนใบสงตอผูปวยใหถูกตองในกรณีที่

จำเปนตองสงผูปวยกลับไปรับการรักษาตอที่โรงพยาบาลใกลบาน อาจตองติดตอประสานงานกับ

โรงพยาบาลนั้นๆ ดวยตนเองในรายที่จำเปน  

1.3 บ ันท ึกประสบการณ การด ูแลผ ู ป  วยและการทำห ัตถการต าง ๆ (ภาคผนวกที่  2)  เชน 

echocardiography (หลังผานการฝกกับหนวยหัวใจเด็ก) การแทงสายหลอดเลือด PICC รวมกับ

พยาบาลหนวย ในแตละวันลงใน Portfolio ของตนและสงใหอาจารยประจำหนวยฯ ตรวจทุก 6 

เดือน บันทึกสรุปประสบการณการดูแลผูปวยและการทำหัตถการลงในแบบฟอรมที่กำหนดไวเพื่อใช

เปนขอมูลสำหรับการสอบวุฒิบัตร 

1.4 อยูเวรนอกเวลาราชการ โดยรับปรึกษาปญหามารดาความเสี่ยงสูง และทารกที่มีปญหาในหอผูปวย

ทั ้ ง NICU, NMCU (neonatal moderate care unit; หร ือ sick newborn unit), nursery และ

ทารกในหอผูปวย postpartum ตามตารางเวร หากเดือนที่อยูเวรนั้นเปนเดือนของวิชาเลือก ใหมี

การรับสงเวรกับแพทยประจำบานตอยอดหรือพรอมกับแพทยประจำบาน 

1.5 ออกตรวจคลินิกทารกความเสี่ยงสูง ทุกวันอังคาร (13.00-16.00 น.) 

1.6 ออกตรวจ OPD เด็กทั่วไป ตามที่ไดรับมอบหมายจากภาควิชาฯ อยางนอย 1 ครั้งตอสัปดาหตามที่

ภาควิชา กำหนด 

1.7 งานอ่ืนๆ ตามที่ไดรับมอบหมายจากภาควิชาฯ 

2. งานวิชาการ 

2.1 ทำ Journal club และ Topic review ของหนวยตามที่กำหนด 

2.2 เป นผ ู นำก ิจกรรมว ิชาการ หร ือเป นผ ู  เข าร วมในการทำ interhospital conference และ 

interdepartment conference เชน perinatal conference, MFM conference  
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2.3 เปนผูนำกิจกรรมวิชาการเกี่ยวกับปญหาในทารกแรกเกิดในชั ่วโมง Tuesday conference  ของ

ภาควิชาฯ ปละ 1 เรื่อง 

2.4 เขารวมประชุมทางวิชาการของภาควิชาฯ และใหความเห็นทางวิชาการในที่ประชุมเชน morning 

conference, morbidity and mortality conference, journal club, ethics/ palliative 

conference เปนตน 

2.5 เขารวมประชุมและรวมอภิปรายใน Interhospital conference ทุก 2 เดือน 

2.6 ดูงานในสาขาเวชศาสตรมารดาและทารกในครรภนาน 4 สัปดาห และมีสวนรวมในการตัดสินใจใน 

วิชาเลือกอิสระที่เก่ียวของกับทารกแรกเกิด (elective) เชน โรคหัวใจเด็ก เวชพันธุศาสตร พัฒนาการ

เด็ก หอผูปวยเด็กวิกฤติ คลินิกนมแม รังสีวิทยาเด็ก กุมารศัลยศาสตร และการศึกษาดูงานตาง

สถาบันในประเทศหรือตางประเทศ รวม 16 สัปดาห 

2.7 ชวยสอนแพทยใชทุน/แพทยประจำบาน กุมารฯ ทั้งในประเทศและตางประเทศที่มา elective ใน

หนวย newborn ในเดือนนั้น ๆ  

2.8 ใหคำปรึกษาทางดานวิชาการแกแพทยประจำบาน นักศึกษาแพทยปที่ 5 และ 6 ตลอดจนบุคลาการ  

ทางการแพทยอ่ืน ๆ ที่ดูแลผูปวยรวมกัน 

2.9 ชวยสอนเรื่อง neonatal resuscitation ใหกับบุคลากรทางการแพทยและนักศึกษา 

2.10 ถายรูปผูปวยทารกแรกเกิดที่สนใจหรือตามที่ไดรับมอบหมาย รวมกับแพทยประจำบานตอยอดปที่ 2  

3. งานวิจัย 

3.1 ทำงานวิจัยของตนเองใหเสร็จตามกำหนดเวลา (ตองมีงานวิจัยของตนเองอยางนอย 1 เรื่องใน 2 ป) 

3.2 เปนผูชวยวิจัยของอาจารยในหนวยฯ 

4. งานบริหาร 

4.1 แพทยประจำบานตอยอดเปนผูนำทีมและประสานงานจัดการดูแลผูปวยทารกแรกเกิด ใหเปนไป

อยางเหมาะสมและสอดคลองกับระบบสุขภาพระดับทองถิ ่น ภูมิภาคและระดับชาติ เชน การ

ประสานงานกับหนวยงานสาธารณสุขระดับทองถิ่น ไดแก โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลจังหวัด

และโรงพยาบาลศูนย เพื่อสรางเครือขายในการดูแลทารก การรับตัว-และสงคืนผูปวย กลับไปยังตน

สังกัดเดิมโดยมีการติดตอและเตรียมการกอนและระหวางยายผูปวย  

4.2 เปนสวนหนึ่งของทีม patient care team ทารกแรกเกิด ในการเขาประชุม ออกความคิดเห็น และ

ฝกการบริหารจัดการ และการแกปญหาในระดับสหวิชาชีพที่เก่ียวของกับการดูแลทารกแรกเกิด  

4.3 เปนสวนหนึ่งของทีมวางแผนงบประมาณในการจัดซื้อครุภัณฑของหนวยฯ ระยะยาว 7 ป  

5. งานอื่น ๆ ที่ไดรับมอบหมายจากภาควิชาฯ หรือจากหนวยฯ  
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แพทยประจำบานตอยอดปที่ 2 

 

*งานบริการ งานวิชาการ งานวิจัยและงานบริหาร ปฏิบัติเชนเดียวกับแพทยประจำบานตอยอดปที่ 1 และ

เพ่ิมเติมในประเด็นตอไปนี้  

 

1. งานบริการผูปวย 

1.1 เปนที่ปรึกษาของแพทยประจำบานตอยอดชั้นปที่ 1 ในทุกเรื่องที่เก่ียวของกับการดูแลผูปวยทั้งใน

และนอก NICU ในการตัดสินใจเรื่องการบริหารเตียงใน NICU ในการทำหัตถการตาง ๆ ทั้งในและ

นอกเวลาราชการที่อยูเวร  

2. งานวิชาการ 

2.1 จัดตารางการทำกิจกรรมวิชาการของหนวยในแตละเดือน 

3. งานวิจัย 

3.1 ใหคำปรึกษาแกแพทยประจำบานตอยอดปที่ 1 เก่ียวกับการทำวิจัย 

3.2 ฝกการเขียนบทความทางวิชาการเพ่ือลงตีพิมพในวารสารทางวิชาการ 

4. งานบริหาร 

4.1 จัดตารางหมุนเวียนการปฏิบัติงานตลอดทั้งป และรวมจัดตารางเวรกับแพทยประจำบานชั้นปที่ 1 

5. งานอื่น ๆ ที่ไดรับมอบหมายจากภาควิชาฯ หรือจากหนวยฯ  
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ตารางการปฏบิตังิานของแพทยประจำบานตอยอดอนสุาขาวิชา

กุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 
 

 7.30-8.30 8.30-09.30 09.30-12.00  13.00-14.30 14.30-16.30 

จันทร 

Service 

round 

with resident 

Admission 

conference 

Ward round 

with staff 
 

Division activity/ 

Perinatal 

conference 3 ทุก 

เดือน 

Consultation/ 

Self study 

อังคาร 

Service 

round 

with resident 

Interesting case 

conference 

Ward round 

with staff 
 

High risk Newborn 

clinic 

Consultation/ 

Self study 

พุธ 

Service 

round 

with resident 

Admission 

conference 

Ward round 

with staff 
 Division activity  

Consultation/ Self 

study 

พฤหัสบด ี

Service 

round 

with resident 

Journal club/ 

Palliative care 

ethics 

conference 

Ward round 

with staff 
 

Newborn grand 

round 

Consultation/ Self 

study 

ศุกร 

Service 

round 

with resident 

Admission 

conference/ 

M&M 

conference 

Ward round 

with staff 
 Consultation/ Self study 

 

กิจกรรมของหนวยทารกแรกเกิด (Division activity) 

1. Service round with resident 7.30-8.30 น. ทุกวัน ตรวจรักษาผูปวยในหอผูปวยทารกแรกเกิด 

และเปนที่ปรึกษาใหคำแนะนำและกำกับดูแลแพทยประจำบาน, แพทยใชทุน, intern และนักศึกษา

แพทยที่ปฏิบัติงานในหอผูปวยนั้น ๆ 

2. Ward round with staff 9.30-12.00 น. รวมกับอาจารย attending ward staff ออกตรวจผูปวย

นอกเด็ก ดูแลรักษาและแกปญหาผูปวยรวมกับอาจารยประจำสาย แพทยประจำบาน, intern และ

นักศึกษาแพทย 

3. High risk newborn clinic 13.00-15.00 น. หรือจนกวาผูปวยหมด ทุกวันอังคาร ตรวจทารกแรก

เกิดที่มีปญหาหลังจากจำหนายออกจากหอมารดาหลังคลอดและผูปวยทารกแรกเกิด (sick baby 

nursery และ NICU) เพ่ือติดตามผลการรักษา และติดตามในระยะยาวสำหรับทารกที่มีความเสี่ยงสูงที่

จะมีปญหาตามมารวมกับอาจารย และแพทยประจำบาน 
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4. กิจกรรมของหนวยทารกแรกเกิด เวลา 13.00-14.30 น. วันจันทรและวนัพุธเปนกิจกรรมภายในหนวย

ทารกแรกเกิดที่จัด 1-2 ครั้ง/สัปดาห หมุนเวียนสลับกันไปดังนี้ คือ journal club/ interesting case 

conference/  dead case conference/  topic review  โดยแพทย ประจำบ  านต อยอดต อง

ทำการคนควาเพ่ือนำเสนอและอภิปรายรวมกับอาจารยในหนวยทารกแรกเกิด 

5. Perinatal conference จัดทุก 3 เดือน วันจันทร เวลา 15.00-16.30 น.เปนกิจกรรมรวมระหวาง

หนวยทารกแรกเกิด ภาควิชากุมารเวชศาสตรและหนวยเวชศาสตรมารดาและทารก ภาควิชาสูตินรี

เวชวิทยา โดยแพทยประจำบานตอยอดจะรวบรวมสถิติการเจ็บปวยและตายของทารกแรกเกิดที่เกิด

ในโรงพยาบาลและรับเขารักษาใน NICU และ NMCU ในชวง 3 เดือนที่ผานมาและเลือก case ที่มี

ปญหาหรือนาสนใจเพ่ืออภิปรายรวมกับสูติแพทย 

6. Fetal- Medicine conference จัดทุก 2 เดือน วันพฤหัสบดี เวลา 15.00- 16.30 น.  เปนกิจกรรม

ของหนวยเวชศาสตรมารดาและทารกในครรภ ภาควิชาสูติศาสตร-นรีเวชวิทยา แพทยประจำบานตอ

ยอดเขาฟงบรรยายและรวมอภิปรายในหัวขอที่เก่ียวของกับทารก 

 

กิจกรรมของภาควิชากุมารเวชศาสตร 

Admission conference                    : วันจันทร พุธ และศุกร เวลา 08.30-09.30 น.  

Interesting case conference           : วันอังคาร เวลา 08.30-09.30 น. สัปดาหละครั้ง 

Journal club                                : วันพฤหัสบดี เวลา 08.30-09.30 น. สัปดาหละครั้ง 

Morbidity mortality conference       : วันศุกร เวลา 08.30-09.30 น. สัปดาหสุดทายของเดือน 

Quality conference                        : วันอังคาร เวลา 08.30-09.30 น. สัปดาหที่ 3 ทุก 2 เดือน 

Palliative care/ Ethics conference    : วันพฤหัสบดี เวลา 08.30-09.30 น. สัปดาหที่ 3 ทุก 2 เดือน 

 

แพทยประจำบานตอยอดตองเขาฟงบรรยายในหัวขอที่เก่ียวของและรวมอภิปรายในรายที่เปนผูปวยทารกแรก

เกิด 
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ตารางปฏิบัติงานหมุนเวียน กิจกรรมวิจัยและการประเมินผลในการฝกอบรมแพทยประจำบานตอ

ยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

Fellow ป 1 
1  

ก.ค. 

2  

ส.ค. 

3 

ก.ย. 

4 

ต.ค. 

5 

พ.ย. 

6 

ธ.ค. 

7 

ม.ค. 

8 

ก.พ. 

9 

มี.ค. 

10 

เม.ย. 

11 

พ.ค. 

12 

มิ.ย. 

Rotation NICU 
Elective 

(Cardio) 
NICU 

Elective 

(X-ray, Child dev) 
NICU 

Research Topic Present I Submit REC REC accept Data collection Progress II Data collection 

Mentee/ 

Evaluation 
     

Portfolio, 

EPA 
  

MCQ, Oral 

exam 
  

Portfolio, 

EPA 
 

Fellow ป 2 
1  

ก.ค. 

2  

ส.ค. 

3 

ก.ย. 

4 

ต.ค. 

5 

พ.ย. 

6 

ธ.ค. 

7 

ม.ค. 

8 

ก.พ. 

9 

มี.ค. 

10 

เม.ย. 

11 

พ.ค. 

12 

มิ.ย. 

Rotation NICU 
Elective 

(Perinat) 
NICU Elective NMCU 

Research   Progress III   Progress IV   Progress V  Final Present 

Mentee/ 

Evaluation 
     

Portfolio, 

EPA 
  

EPA, MCQ,  

Oral exam 
  Portfolio 

1. วิชา elective สามารถปรับเปลี่ยนไดตามความเหมาะสมนาน 16 สัปดาห (สาขาโรคหัวใจเด็ก สาขาเวชพันธุศาสตร สาขาพัฒนาการเด็ก หอผูปวยเด็กวิกฤติ คลินิกนมแม สาขารังสี
วิทยาเด็ก สาขากมุารศลัยศาสตร การศึกษาดูงานตางสถาบันในประเทศหรือตางประเทศ)  

2. แพทยประจำบานตอยอดแตละคนอนุญาตใหสลับกัน ลาพักผอนไดไมเกิน 10 วันทำการ ตอระดับชั้นปของการฝกอบรม 
3. การประเมิน Chart audit (admission chart 1 ฉบับและ discharge summary 1 ฉบับ ทุกสัปดาห) 8 ฉบับ/เดือน และ 360 degree 4 ฉบับ/เดือน 
4. การประเมิน EPA ตามภาคผนวกที่ 3 และ 5, MCQ 150 ขอ นาน 3 ชม., Oral exam (short cases 2 ขอขอละ 10 นาที, long case 1 ขอนาน 20 นาที) .
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กรอบเวลาการทำงานวิจัยของแพทยประจำบานตอยอด 

อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 
กำหนดเวลา งานท่ีควรได 

ปการศึกษาที่ 1  

กรกฎาคม – สิงหาคม จัดเตรียมคำถามวิจัยและติดตออาจารยท่ีปรึกษา ไดหัวของานวิจัย 

กันยายน เสนอโครงรางงานวิจัยในที่ประชุมหนวย ครั้งที่ 1 

ตุลาคม - แกไขโครงรางงานวิจัย 

- ขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยของคณะแพทยศาสตร 

- เสนอโครงรางงานวิจัยเพ่ือขอทุนวิจัย (หากจำเปน) 

ธันวาคม ผานการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

มกราคม เริ่มเก็บขอมูลวิจัย 

มีนาคม นำเสนอความกาวหนาและปญหาของงานวิจัยในท่ีประชุม ครั้งที่ 2 

ปการศึกษาที่ 2  

กันยายน เสนอโครงรางงานวิจัยในที่ประชุมหนวย ครั้งที่ 3 

ธันวาคม - รวบรวม วิเคราะหขอมูลและนำเสนอผลงานวิจัยทั้งหมดในที่ประชุมหนวยและ

แกไข ครั้งที่ 4 

- จัดทำรายงานวิจัยฉบับรางใหอาจารยที่ปรึกษาปรับแกไข 

ภายในวันที่ 28/29 

กุมภาพันธ 

แจงรายงานวิจัยแกเลขา อฝส. (ชื่อ นามสกุล ชื่อเรื่องภาษาไทย-อังกฤษ ชื่อผู

ควบคุม ชื่อผูประเมิน 2 ทาน) 

ภายในวันที่ 31 

มีนาคม  

- สงรายงานวิจัยพิมพตามรูปแบบที่กำหนด จำนวน 3 ชุดพรอมแบบฟอรมใบ

ประเมินผลงานวิจัย และใบคำแสดงจรรยาบรรณในงานวิจัย ใหผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน 

- นำเสนอผลงานวิจัยทั้งหมดในที่ประชุมหนวยและแกไข ครั้งที่ 5 

ภายในวันที่ 30 

เมษายน  

หากมีการแกไขและพิจารณาใหม ดำเนินการแกไขพรอมกับสงสำเนาใบประเมินให

เลขานุการ อฝส. และรีบติดตอกับผูประเมิน เพ่ือขอรับใบประเมินครั้งใหม 

ภายในวันที่ 31 

พฤษภาคม 

สงใบประเมินที่แสดงวา งานวิจัยไดผานการประเมินจากคณะอนุกรรมการตรวจ

วิทยานิพนธ 3 ทาน พรอมบทคัดยองานวิจัยตามแบบฟอรมใหแกเลขา

คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ  

ภายในวันที่ 30 

มิถุนายน  

สงรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ 3 ชุด และแผน CD, handy drive, thumb drive 

หรือ flash drive ที่มีรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ ใบประเมินผลงานวิจัยจาก

ผูทรงคณุวุฒิทั้ง 3 ทาน บันทึกในรูปแบบ pdf ใหแกเลขาคณะอนุกรรมการฝกอบรม

และสอบฯ 
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สมุดบันทกึประสบการณ (Portfolio) 
 

1) Portfolio: บันทึกประสบการณการดูแลผูปวยและการทำหัตการที่สำคัญ ตามขอกำหนดขั้นต่ำตลอด

หลักสูตรการฝกอบรม ดังนี้ 

 

1. หัตถการที่จำเปน  ราย/2 ป  

- Respiratory support: non-invasive & invasive mechanical ventilation  48 

- Airway management: endotracheal intubation  24 

- Arterial catheterization  24 

- Basic neonatal cranial ultrasonography 24 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 24 

- Basic Functional Echocardiography 24 

- Surfactant replacement therapy  24 

- Umbilical vessel catheterization 18 

- Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care 12 

2. หัตถการที่มีโอกาสทำไดไมบอย  ราย/2 ป  

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation  1 

- Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid  1 

- Therapeutic Hypothermia  1 

- Abdominal paracentesis  0-1 

- Bone marrow aspiration 0-1 

- Exchange transfusion  0-1 

- Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO)  0-1 

- Pericardial tapping, Subdural tapping 0-1 

- Peritoneal dialysis, Hemodialysis, Continuous Renal Replacement Therapy 

(CRRT)  

0-1 

หมายเหตุ: สง Portfolio ใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจพรอมการตรวจเวชระเบียนทุก 6 เดือน 

: แบบบันทึกการทำหัตถการ ดูเพ่ิมเติมท่ีภาคผนวกที่ 2 
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หนังสือแนะนำในการฝกอบรม 
 

1. Textbook of Neonatal Resuscitation, 7th ed. 2016   

2. Fanaroff and Martin’s neonatal perinatal medicine. 10th ed. 2015 

3. Avery’s diseases of the newborn. 10th ed. 2018 

4. Avery’s neonatology. 7th ed. 2015 

5. Fetal and neonatal physiology. 4th ed. 2011 

6. Care of high-risk neonate. 6th ed. 2013 

7. Volpe’s neurology of the newborn. 6th ed. 2018 

8. Manual of Neonatal Respiratory Care. Editors: Donn and Sinha. 4th ed. 2017 

9. Remington and Klein’s infectious diseases of the fetus and newborn infant. 8th ed. 2016 

10. Breastfeeding: a guide for the medical profession. Editors:  Lawrence and Lawrence. 8th 

ed. 2015 

11. Neonatology Questions and Controversies. 3rd ed. 2018 
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เนื้อหาของหลักสตูรวิชาเลือกกับ 

สาขาวิชาสูตศิาสตรและนรีเวชศาสตร 

1. สรีรวิทยาเภสัชวิทยาและชีวเคมีของสตรีขณะตั้งครรภระหวางคลอดและระยะหลั่งน้ำนม 

2. เวชพันธุศาสตรและกลไกการเกิดความพิการแตกำเนิด 

3. จิตวิทยาของสตรีในการตั้งครรภและการมีบุตรที่ปกติและผิดปกติปฏิสัมพันธแม-ลูก 

4. Prenatal diagnosis 

5. การสงเสริมสุขภาพมารดาและทารก 

6. การควบคุมปองกันและการระบาดของเชื้อจากมารดาสูทารก 

7. เวชศาสตรปองกัน เวชศาสตรเชิงประจักษและระบาดวิทยาเบื้องตนในมารดาและทารก 

ในครรภ โดยมารดาตั้งครรภท่ีมีความเสี่ยงสูง (high risk antenatal care) 
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วารสารงานวิจัยทารกแรกเกิดทีแ่นะนำ 
 

1. American Journal of Perinatology  

2. Archives of Disease in Childhood - Fetal and Neonatal Edition 

3. Clinics in Perinatology 

4. Early Human Development 

5. Journal of Maternal-Fetal & Neonatal Medicine 

6. Journal of Pediatric Surgery 

7. Journal of Perinatal Medicine 

8. Journal of Perinatology 

9. Maternal and Child Health Journal  

10. Neonatology 

11. Neoreviews 

12. Pediatrics 

13. Pediatrics in Review 

14. Seminars in Fetal & Neonatal medicine 

15. Seminars in Perinatology 
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คณาจารยและเจาหนาที่ในหนวยทารกแรกเกิด 
 

1. ผศ.พญ.สุภาภรณ  ดิสนีเวทย  หัวหนาหนวยฯและประธานหลักสูตร 

2. รศ.พญ.วาริชา  เจนจินดามัย  รองประธานหลักสูตรฝายบริหารจัดการหลักสูตร 

3. รศ.นพ.อนุชา   ธาตรีมนตรีชัย รองประธานหลักสูตรฝายวิชาการ 

4. ผศ.พญ.กุลวดี   มณนีิล  รองประธานหลักสูตรฝายประเมินผล 

5. อ.พญ.ณัฐชนา  เปรมปราชญ อาจารยประจำหนวยฯ 

6. พว.ชไมพร   ตรังคานนท  พยาบาลประจำหนวยฯ 

7. พว.ปราณี   จันทรมณีย  พยาบาลประจำธนาคารนมแมบริจาค 

8. ภก.นีรชา   พลอินทร  เภสัชกรประจำหนวยฯ 

9. นางสาวเจนจิรา   แซซัน     ผูชวยวิจัยประจำหนวยฯ 

ผศ.พญ.สุภาภรณ ดิสนีเวทย 

1. ประธานหลักสูตรกำกับดูแลหลักสูตรและการฝกอบรม  

2. อนุกรรมการหลักสูตรระดับหลังปริญญาของสาขาวิชากุมารเวชศาสตร 

3. ทบทวนและพัฒนาหลักสูตร  

4. พัฒนาและการประเมินอาจารยผูใหการฝกอบรม ดูแลงบประมาณของการฝกอบรม  

5. ใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานเปนระยะ กำกับดูแลการปฏิบัติงาน – การลา 

รศ.พญ.วาริชา เจนจินดามัย 

1. รองประธานหลักสูตรฝายบริหารจัดการหลักสูตร  

2. ดูแลการรับและคัดเลือกผูเขาฝกอบรม ปฐมนิเทศ 

3. กำหนดตารางปฏิบัติงาน กำกับ ติดตามการประเมินผลการทำงานของแพทยประจำบานตอยอด 

4. ดูแลเรื่องทรัพยากรทางการศึกษา บริหารจัดการหลักสูตรใหไปดวยความเรียบรอย  

5. ใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานเปนระยะ กำกับดูแลการปฏิบัติงาน – การลา 

รศ.นพ.อนุชา ธาตรีมนตรีชัย 

1. รองประธานหลักสูตรฝายวิชาการ 

2. ดูแลเก่ียวกับกิจกรรมสวนกลางของโรงพยาบาลและสาขากุมารเวชศาสตร  

3. ดูแลดานการทำวิจัย ติดตามเรื่องแฟมสะสมงานและการใหขอมูลปอนกลับ  

4. จัดสอบ formative evaluation ไดแก oral examination  

5. กำกับ ติดตามการประเมินผลการทำงานของแพทยประจำบานตอยอด 

6. ใหขอมูลปอนกลับเกี่ยวกับผลการปฏิบัติงานเปนระยะ  
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ผศ.พญ.กุลวดี มณีนิล 

1. รองประธานหลักสูตรฝายประเมินผล 

2. กำกับดูแลเรื่องการประเมินผลระหวางการปฏิบัติงาน: EPA, กิจกรรมวิชาการ, การประเมิน 360 องศา 

3. ดูแลเรื่องการจัดสอบความรูเพ่ือการเลื่อนชั้น ใหขอมูลปอนกลับเก่ียวกับผลการปฏิบัติงานเปนระยะ 

4. ดูแลดานสวัสดิการ  

5. ติดตามและกำกับเรื่องการประเมินผลหลักสูตรและการประเมินผลลัพธบัณฑิต 
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ภาระหนาที่ของอาจารยประจำหนวยฯ 

ที่เกี่ยวของกับการฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอด 

 ในแตละสัปดาห อาจารยแตละทานจะผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนกันรับผิดชอบเกี่ยวกับการกำกับดูแลและให

คำปรึกษาในเรื่องการดูแลผูปวยและเรื่องอ่ืนๆ ที่เก่ียวของแกแพทยประจำบานตอยอดดังนี ้

ภาระหนาที่ของอาจารย ขณะแพทยประจำบานตอยอดอยูท่ีหอผูปวย NICU, NMCU  

1. รวมดูแลผูปวย และมีการเรียนการสอนขณะที่ใหการดูแลในสัปดาหนั้น ๆ ทุกวัน ตลอดจนกำกับดูแล

การบันทึกขอมูลผูปวยในเวชระเบียนของ fellow ใหครบถวน 

2. รับปรึกษาปญหาเก่ียวกับการดูแลผูปวยใน NICU, NMCU, nursery, postpartum ward, labor 

room และ operating room ทั้งในและนอกเวลาราชการทุกวัน 

3. เปนที่ปรึกษาเก่ียวกับการทำหัตถการของ fellow ในหอผูปวย NICU ตลอดจนกำกับดูแลเก่ียวกับการ

บันทึกรายงานผลการตรวจทางหองปฏิบัติการใหถูกตองครบถวน 

4. รับปรึกษาปญหาในดานการบริหารจัดการทรัพยากรของหนวย หรือปญหาที่เกิดข้ึนในขณะนั้น 

ภาระหนาที่ของอาจารย ขณะแพทยประจำบานตอยอดอยูท่ีคลินิก high risk  

1. ออกตรวจรักษาผูปวยและรับปรึกษาปญหาจาก fellow เกี่ยวกับการดูแลผูปวยที่คลินิกทารกความเสี่ยง

สูง ทุกบายวันอังคาร  

ภาระหนาที่ของอาจารย ที่คุมกิจกรรมวิชาการของแพทยประจำบานตอยอด 

1. เปนผูคมุหรือรวมสอนในชั่วโมง Journal club และ Topic review ของหนวยตามที่กำหนด 

2. เปนที่ปรึกษาของ fellow ในชั่วโมง interhospital conference และ interdepartment 

conference เชน perinatal conference, MFM conference  

3. เปนที่ปรึกษาของ fellow ในชั่วโมง ที่เปนกจิกรรมทางวิชาการของภาควิชาฯ เชน Tuesday 

conference และใหความเห็นทางวิชาการในที่ประชุม เชน morning conference, morbidity and 

mortality conference, journal club, ethics/palliative conference เปนตน 

ภาระหนาที่ของอาจารย ที่คุมโครงรางงานวิจัยของแพทยประจำบานตอยอด 

1. ที่ปรึกษา ใหความชวยเหลือ และกำกับเปนโครงรางงานวิจัยใหสำเร็จตามกรอบที่วางไว 

2. ราง manuscript เพ่ือสงตีพิมพ ในทุกงานวิจัยของแพทยประจำบานตอยอด  

3. สนับสนุนการนำเสนอโครงรางงานวิจัยทั้งงานประชุมวิชาการภายในและภายนอกประเทศ 

ภาระหนาที่ของอาจารย ของอาจารยที่ปรึกษาของแพทยประจำบานตอยอด 

1. เปนที่ปรึกษา รับฟงปญหาทั้งในและนอกหลักสูตร ชวยแกไขปญหาที่เกิดขึ้น 

2. ชวยตรวจสอบ Portfolio ทุก 6 เดือน  
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ภาคผนวกที ่1 
เนื้อหาของการฝกอบรม/หลักสูตร (หลักสตูรปรับปรุง ฉบับ พ.ศ. 2562) 

 

หลักสูตรฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอดเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรูความชำนาญในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิดจะตองครอบคลุมเนื้อหาดังตอไปนี้ 

เนื้อหาความรูสำหรับระดับชั้นปท่ี 1 

1. ภาวะวิกฤตหรือฉุกเฉิน 

1. Neonatal resuscitation 

2. Perinatal asphyxia / HIE 

3. Neurological emergencies 

- Seizures 

- Exposed neural tube defect 

4. Respiratory emergencies 

- Airway obstruction 

- Diaphragmatic hernia 

- Apnea 

- Pulmonary air leak 

5. Cardiac emergencies 

- Cardio respiratory arrest 

- Cyanosis 

- Shock & sudden deterioration 

- Persistent pulmonary hypertension of the newborn 

- Congenital heart block 

- Congestive heart failure 

6. Gastrointestinal emergencies 

- Bilious vomiting 

- Marked Abdominal distension including massive ascites, peritonitis 

- GI bleeding 

- Severe hyperbilirubinemia 

- obstructed hernia 
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7. Genitourinary emergencies 

- Renal failure 

- Severe Dehydration 

- Testicular torsion 

8. Hematologic emergencies 

- Severe anemia & polycythemia 

- Hydrops fetalis 

9. Metabolic emergencies 

- Hypoglycemia 

 

2. ปญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือประสานงานกับแพทยและบคุลากรทางการแพทยท่ีเกี่ยวของ

เพื่อรวมดูแล  

1. pre & postoperative neonatal surgical conditions  

2. Hypo, hyperthermia 

3. Growth deviation  

- Prematurity  

- Postmaturity   

- Small for gestational age และ large for gestational age infants 

- Low birth weight และ oversized infants 

4. Birth injuries 

- Subgaleal hematoma 

- Cephalhematoma 

- Brachial plexus injuries 

5. Neurological problems 

- Seizures 

- Brain injury in term infant  

 Intracranial hemorrhage  

 Intraventricular hemorrhage/periventricular leukomalacia  

- Abnormal head size เชน macrocephaly, anencephaly และ microcephaly 

- Congenital brain malformations 

 Holoprosencephaly 

 Agenesis of corpus callosum 



 23

 Septo-optic dysplasia 

 Absent cavum septum pallucidum 

 Lissencephaly 

 Dandy-walker malformation 

 Chiari malformation 

6. Respiratory problems 

- Surfactant deficiency: respiratory distress syndrome 

- Apnea of prematurity 

- Congenital และ neonatal pneumonia 

- Aspiration syndrome และ meconium aspiration syndrome 

- Transient tachypnea of the newborn หรือ delayed absorption of lung fluid 

- Pulmonary interstitial emphysema 

- Pulmonary hypoplasia 

- Chronic lung diseases of the neonate ไดแก BPD, Wilson-Mikity syndrome (WMS) และ chronic 

pulmonary insufficiency of prematurity (CPIP) 

- Pulmonary hemorrhage 

- Chylothorax and pleural effusion 

- Pulmonary lymphangiectasia 

- Chest wall defects 

7. Cardiovascular problems  

- Myocarditis 

8. Gastrointestinal problems 

- Hepatosplenomegaly 

- Disorders of sucking and swallowing  

- Motility disorders 

- Gastroesophageal reflux 

- meconium plug syndrome 

- Necrotizing enterocolitis 

- Acute gastroenteritis 

- Ascites และ peritonitis 

9. Genitourinary problems 

- Fluid, electrolytes, acid-base disturbance 
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- Renal insufficiency 

- Malformation เชน renal agenesis, renal dysplasia,  

- Nephrocalcinosis 

- Urinary tract infection 

- Abdominal mass 

- Renal vein thrombosis 

10. Hematologic problems 

- Anemia  

- Anemia of prematurity 

- Neonatal platelets disorders 

- Red blood cell defects ที่พบเปนปญหาในประเทศไทย 

 Red cell enzyme defect: G6PD deficiency 

 Red cell morphology: spherocytosis, ovalocytosis 

 Alpha – thalassemia 

- Blood group incompatibility 

11. Dermatologic problems 

- Cutaneous findings of the newborn 

- Genodermatoses 

- โรคติดเชื้อของผิวหนัง 

- Nevi, cutaneous tumor และ developmental defects 

- Epidermal lesions 

- กลุม Skin discoloration และ reaction to toxin, chemical และ physical agents 

- Hemangioma 

12. Ophthalmologic and audiologic problems 

- การติดเชื้อของตา (Conjunctivitis) 

- Subconjunctival hemorrhage 

13. Genetics, chromosomal disorders and Inborn errors of intermediary metabolism 

- Disorders of amino acid metabolism 

- Disorders of the metabolism of organic acid 

- Disorders of lipid metabolism 

- Disorders of monosaccharide metabolism 

- Disorders of lysosomal storage 
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- Glycogen storage disease 

14. Nutrition support 

- Breast feeding 

- Enteral nutrition for high-risk neonates 

- Parenteral nutrition for high risk neonates 

- Postdischarge nutritional support in preterm infant 

15. โรคท่ีเก่ียวของกับ Bilirubin metabolism ที่พบบอย 

- Physiologic jaundice 

- Breast milk jaundice, breast feeding jaundice  

- Hyperbilirubilinemia in prematurity 

- Jaundice secondary to concealed hemorrhage 

- Jaundice secondary to bacterial and viral infection 

16. Infections  

- Bacterial infections 

 Sepsis 

 Meningitis 

 Pneumonia, ARI (รวม otitis media, pertussis) 

 Gastroenteritis 

 Infant born to mother with PROM or Chorioamnionitis 

 Conjunctivitis, omphalitis, skin และ soft tissue infection 

 Tuberculosis 

 Tetanus neonatorum 

 Healthcare associated infection 

 Listeria monocytogenes  

 Mycoplasma  

- Viral infections 

 Congenital syphilis 

 Rubella 

 Herpes simplex virus  

 Cytomegalovirus 

 Toxoplasmosis  
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 Hepatitis B virus  

 Varicella - Zoster virus 

 HIV  

 Zika virus 

 Enterovirus,  

 Coxsackie B 

 Influenza 

 Measles 

 Mumps  

- Fungal infections  

 Candidiasis  

 Pneumocystis carinii 

- Chlamydial infection 

- Protozoal infection 

 Malaria 

 Toxoplasmosis 

17. Metabolic emergencies 

- Congenital hypothyroidism 

- Neonatal thyrotoxicosis 

- Disorders of calcium and phosphorus metabolism 

- Disorders of CHO metabolism 

- Infants born to mother with diseases or conditions that may have adverse effects to them 

before and after deliveries e.g. infants of diabetic mother, thyrotoxic mother 

 

3. ปญหาและโรคท่ีสามารถใหการรักษาไดอยางเหมาะสมกอนปรึกษาหรือสงตอผูเชี่ยวชาญนอกสาขาวิชา

กุมารเวชศาสตร  

1. Neurological  

- Hydrocephalus 

2. Respiratory 

Congenital stridor 

3. Cardiovascular structural disorders 
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- Transposition of the great arteries 

- Pulmonary atresia & other right heart obstructive diseases อื่น ๆ 

- Truncus arteriosus  

- Other cyanotic heart disease (กลุมที่มีกลไกใหเกิดการผสมของเลือดดำและเลือดแดง) 

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

4. Gastrointestinal 

- Disorders of the stomach and duodenum เชน congenital hypertrophic pyloric stenosis, 

duodenal atresia 

- Disorders of the intestinal tract เชน obstruction, malrotation/volvulus และ duplication 

5. Genitourinary emergencies 

- Obstructive uropathy 

6. โรคและภาวะทางกระดกูและขอ 

- Congenital musculoskeletal defects 

- Fractures และ dislocation 

- Genu recurvatum 

- Foot deformities: Club foot ชนิดตางๆ เชน calcaneo valgus, calcaneo varus   

- Developmental dysplasia of the hip 

- Congenital vertebral malformations 

 

7. โรคของนัยนตาและการไดยนิ 

- การรบกวนเก่ียวกับการเคลื่อนไหว และ visualization 

- Retinopathy of prematurity (chorioretinitis) 

- Cataract, lens opacity และ corneal opacity 

- Retinal hemorrhage 

- ความผิดปรกติของ Palpebral fissure, ตำแหนงและขนาดของลูกตา 

8. โรคท่ีเก่ียวของกับ Bilirubin metabolism 

- Biliary atresia 

- Choledochal cyst 

9. Infections  

- Breast abscess, suppurative parotitis 

- Bone และ joint infection 

10. Congenital malformations 
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- Cleft lips และ palate 

- Congenital muscular torticollis 

- Neural tube defect and spinal cord dysraphisms, 

- hydrocephalus, hydranencephaly และ anencephaly 

- Abnormal head shape เชน craniosynostosis 

- Abdominal wall defects ไดแก gastroschisis, omphalocele, prune - belly syndrome 

- Choanal atresia, congenital stridor 

- Esophageal atresia, TE fistula, intestinal stenosis and atresia 

- Congenital lung cyst และcongenital lobar emphysema 

- Congenital dislocation of hips, club foot, metatarsus adductus, polydactyly, syndactyly 

- Diaphragmatic hernia, paralysis และ eventration of diaphragm 

- Anorectal anomalies 

 

4. ความรูทางวิทยาศาสตรการแพทยพื้นฐานและวิทยาศาสตรการแพทยคลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

1. สรีรวิทยาเภสัชวิทยาและชีวเคมีของสตรีขณะตั้งครรภระหวางคลอดและระยะหลั่งน้ำนม 

2. ปจจัยสงเสริมและปจจัยเสี่ยงของสตรีในระยะดังกลาวโดยครอบคลุมถึงสภาพเศรษฐกิจและสังคม 

3. พัฒนาการทางกายวิภาค (คัพภวิทยา) สรีรวิทยาชีวเคมี อิมมูโนวิทยาและเภสัชวิทยาของทารกในครรภและ

รกรวมถึงปจจัยที่เก่ียวของโดยเฉพาะในเรื่องของสภาพเศรษฐกิจและสังคม 

4. การปรับตัวของทารกตอการคลอดและการดำรงชีวิตหลังคลอด 

5. พัฒนาการทางกายวิภาคสรีรวิทยา ชีวเคมีอิมมูโนวิทยาและเภสัชวิทยาของทารกแรกเกิดปกติและทารกแรก

เกิดที่มีโรค 

6. พยาธิวิทยาและพยาธิสรีรวิทยาในโรคทารกในครรภและแรกเกิด 

7. โภชนาการกับพัฒนาการทั้งทางกายและสมองของทารกในครรภและแรกเกิด 

8. หลักกลศาสตรเบ้ืองตนของอุปกรณทางการแพทยท่ีใชเปนประจำในระยะปริกำเนิดและระยะแรกเกิด 

9. การควบคุมปองกันการติดเชื้อและการระบาดของเชื้อในหอผูปวยทารกแรกเกิด 

10. จริยธรรมและกฎหมายทางการแพทย 

11. การจัดสิ่งแวดลอมในหอผูปวยทารก 

12. ระบาดวิทยาและสถิติพยากรณชีพ (Biostatistics) ในระยะปริกำเนิด 

13. หลักในการทำวิจัย 

14. Maturity and neurological examination 

15. Neuroprotection strategies for the newborn 

16. Neonatal transfusion 
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17. Newborn screening 

18. Skin care for extremely preterm infants 

19. Neonatal thermoregulation 

20. Neonatal pain management 

21. Prenatal diagnosis 

เนื้อหาความรูสำหรับระดับชั้นปท่ี 2 

1. ภาวะวิกฤตหรือฉุกเฉิน 

- Systemic และ pulmonary hypertension 

- Cardiac arrhythmia  

- Renovascular hypertension 

2. ปญหาและโรคท่ีดูแลรักษาเองและ/หรือประสานงานกับแพทยและบคุลากรทางการแพทยท่ีเกี่ยวของเพื่อ

รวมดูแล 

- Drug intoxication และ withdrawal 

- Hypoxic ischemic encephalopathy  

- Neonatal stroke 

- Hypertonicity 

- Floppy infant และ hypotonicity 

- Micrognathia และ glossoptosis 

- Endocardial fibroelastosis 

- Short bowel syndrome 

- Metabolic liver disease 

- Nephrotic syndrome 

- Renal tubular acidosis 

- Neonatal Bleeding and thrombotic disorders 

- Myeloproliferative disorders 

- Infiltrative lesions 

- Craniofacial anomalie involved ear malformations  

- Down syndrome และ Trisomy ชนิดตางๆ 

- Dysmorphology  

- Achondroplasia 

- Apert syndrome 



 30

- Cridu Chat syndrome 

- Cornelia Delange syndrome, Treacher Collins syndrome, Turner syndrome 

- Beckwith syndrome 

- Fetal alcohol syndrome 

- Fetal hydantoin syndrome 

- Neonatal hepatitis 

- Cholestasis due to parenteral nutrition 

- Alpha – ๑ - antitrypsin deficiency 

- Crigler - Najjar syndrome 

- Toxic hepatitis 

- Bile plug syndrome 

- Adrenal insufficiency 

- Adrenogenital syndrome and abnormal sexual development 

3. ปญหาและโรคท่ีสามารถใหการรักษาไดอยางเหมาะสมกอนปรึกษาหรือสงตอผูเชี่ยวชาญนอกสาขาวิชา

กุมารเวชศาสตร  

- Hypoplastic left heart syndrome & other left heart obstructive diseases  

- Tumor and vascular disorders ของไต เชน Wilms’ tumor, 

- Osteogenesis imperfecta 

- Chondrodystrophies 

- Arthrogryposis multiplex congenita 

- เนื้องอกของตาและของเนื้อเยื่อภายในโพรงลูกตา 

4. ความรูทางวิทยาศาสตรการแพทยพื้นฐานและวิทยาศาสตรการแพทยคลินิกที่เกี่ยวกับทารกแรกเกิด 

- เวชพันธุศาสตรและกลไกการเกิดความพิการแตกำเนิด 

- จิตวิทยาของสตรีในการตั้งครรภและการมีบุตรที่ปกติและผิดปกติปฏิสัมพันธแม -ลูก  

- หลักการจัดตั้งองคกรใน Reproductive health care และ neonatal intensive care unit 

- หลักการแพทยศาสตรศึกษา 

- หลักการบริหารจัดการระบบสาธารณสุข  

- การสงเสริมสุขภาพ 

- สารเสพติดในหญิงตั้งครรภ 
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ภาคผนวกที ่2 
รายชื่อหัตถการและการตรวจเพื่อการวินิจฉัยและรักษา 

 

แบงระดับของหัตถการตางๆ ท่ีแพทยประจำบานตองมีประสบการณ ดังตอไปนี้ 

 ระดับที่  1 รูหลักการโดยการอาน หรือชมจาก ภาพยนตร วีดีทัศน (Know) 

 ระดับที่  2 เปนผูสังเกตการณ (Observer) ในหัตถการจริง (Know how) 

 ระดับที่  3  ชวยทำและ หรือ ฝกทำกับหุน (Show how) 

 ระดับที่  4 ทำดวยตนเอง (Does)  

แบบบันทึกการทำหัตถการในการฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอดทารกแรกเกิด 

หัตถการ 
ระดับสำหรับชั้นป 

ชั้นปท่ี 1 ชั้นปท่ี 2 

1. Therapeutic and technical procedures   

- Abdominal paracentesis 3-4* 4 

- Airway management : laryngoscopy, endotracheal intubation 4*  

- Arterial catheterization 3-4* 4 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 4*  

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

- Exchange transfusion 3-4* 4 

- Umbilical vessel catheterization 4*  

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

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

- Surfactant replacement therapy  4*  

- Therapeutic Hypothermia 3-4 4 

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation 3-4 4 

2. Diagnostic and screening procedures   

- Basic neonatal cranial ultrasonography 3-4 4 

- Basic Functional Echocardiography 3-4 4 
 

หัตถการที่มีเครื่องหมาย * หมายถึง หัตถการที่ระดับช้ันปที่ 1 ตองทำได 
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หัตถการ__________________________________ 

รายที่ วัน/เดือน/ป HN รายละเอียด  
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ภาคผนวกที่ 3 
การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 

 

 เมื่อจบการฝกอบรมแลว แพทยประจำบานตอยอดมีทักษะการสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ ตาม

หัวขอทักษะและระดับชั้นป ที่กำหนดในตาราง โดยการประเมินผาน EPA และ Direct observation  

  Year  1  Year  2  

1. การสื่อสารกับครอบครัวของ

ผูปวยในระยะสุดทาย 

(Palliative  Care  Issues) 

A. Breaking bad news with surrogates and 

patients 
  

B. Communicating palliative care   
C. Understanding  dying patients and family   
D. Respect for different values and cultures   
E.  Advance directives with surrogates   
F. Withhold / Withdraw life-sustaining Rx with 

surrogates 
  

G. Communicating as death approach   
2. การสื่อสารกับผูรวมงาน 

(Communication with 

colleagues/teams) 

 

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

3. การสื่อสารในสถานการณที่

ยากลำบาก 

(Communication in 

challenging situations) 

 

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

(Handicap, MR,CP LD) 
  

C. Report mistakes to parents   
D. Program/disease campaign 

F. Report mistakes to parents 
  

G. Child advocacy    
4. การสื่อสารในระดบัชุมชน 

(Communication with 

community) 

 

A. Program/disease campaign   
B. Child advocacy   

 ควรมีการจัดประสบการณเรียนรูหรือประเมินความรูความสามารถในปดังกลาว (ถาเปนไปได)  
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ภาคผนวกที่ 4 
ระเบียบการทำงานวิจัยของแพทยประจำบานตอยอด 

อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด พ.ศ. 2562 

โดย 

คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบความรูความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุ

สาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

ราชวิทยาลัยกุมารแพทยแหงประเทศไทย 

 

คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบความรูความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขา

กุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ไดจัดทำขอกำหนดนี้ขึ้นเพื่อใชเปนแนวทางในการบริหารจัดการ

เก่ียวกับการทำวิจัยของแพทยประจำบานตอยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด โดยใหใช

ขอกำหนดนี้สำหรับผูเริ่มรับการฝกอบรม ตั้งแตวันที่ 1 กรกฎาคม พ.ศ. 2563 เปนตนไป รวมไปถึงงานวิจัยของ

แพทยประจำบานตอยอดที่ยื่นขอสอบเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรูความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุ

สาขากุมารเวชศาสตร ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด ในปการศึกษา 2563 เปนตนไป ตองปฏิบัติตามขอกำหนดนี้ 

ขอ 1.  แพทยประจำบานตอยอดทุกคนตองทำงานวิจัยอยางนอยคนละ 1 เรื่อง แตไมอนุญาตใหแพทย

ประจำบานตอยอดตั้งแต 2 คนขึ้นไปในสถาบันเดียวกันทำงานวิจัยเรื่องเดียวกันในชวงเวลาเดียวกัน ในกรณี

งานวิจัยนั ้นเปนโครงการระยะยาว แพทยประจำบานตอยอดในรุ นถัดไปที ่ไมไดอยูซ อนชวงเวลาสามารถ

ดำเนินการเรื่องนั้นตอได นอกจากนั้นในกรณีที่อาจารยผูควบคุมมากกวา 1 สถาบันเห็นชอบใหทำงานวิจัยเรื่อง

เดียวกัน คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบฯ อนุญาตใหแพทยประจำบานตอยอดตางสถาบันทำการศึกษา

ในเรื่องเดียวกันได แตแพทยประจำบานตอยอดแตละคนตองนำเสนอโครงรางงานวิจัย (research proposal) 

ตอที่ประชุมอาจารยในสถาบันที่ตนเองฝกอบรมเชนเดียวกับผูอ่ืน และแพทยประจำบานตอยอดแตละคนสามารถ

นำเสนอและแปลผลขอมูลไดเฉพาะในสถาบันที่ตนเองทำการศึกษาเทานั้น 

ขอ 2.  แพทยประจำบานตอยอดผูทำงานวิจัย ตองลงทะเบียนทำงานวิจัยหรือขออนุญาตทำงานวิจัย

ตอหัวหนาสถาบันที่ตนรับการฝกอบรม หลังจากนั้นเมื่อแพทยประจำบานตอยอดเลือกเรื่องที่จะทำงานวิจัยและ

ไดแนวทางการศึกษาคนควาที่แนนอนแลว ใหปรึกษาขอความเห็นชอบจากอาจารยที่ปรึกษาในดานหัวขอเรื่อง 

แนวทางการศึกษาวิจัย และเลือกอาจารยผูควบคุมงานวิจัย รวมทั้งนำเสนอแผนการวิจัยตอที่ประชุมอาจารย

ตามที่สถาบันฝกอบรมกำหนด เพ่ือขอความเห็นชอบ เมื่อไดรับความเห็นชอบแลวจึงจะดำเนินการวิจัยตอไปได 

ขอ 3. แพทยประจำบานตอยอดผูทำงานวิจัย เคยผานการอบรม ในหัวขอที่เกี่ยวของกับระบาดวิทยา 

และจริยธรรมการทำวิจัยในคน 

ขอ 4. แพทยประจำบานตอยอดตองดำเนินการจัดทำโครงรางงานวิจัยภายใตคำแนะนำของอาจารยผู

ควบคุมงานวิจัย และขออนุมัติทำการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน (ethics committee หรือ 
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institutional review board) ของสถาบันนั้น โดยตองดำเนินการวิจัยภายใตขอกำหนดดานจริยธรรมการวิจัย 

(good clinical research practice, GCP) อยางเครงครดั 

ขอ 5.  เมื่อโครงรางงานวิจัยไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนแลว ใหแพทยประจำ

บานตอยอดเริ่มดำเนินงานวิจัยภายใตการควบคุมของอาจารยผูควบคุมงานวิจัย 

ขอ 6. อาจารยผูควบคุมงานวิจัย เปนอาจารยประจำ (เต็มเวลา) ของอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารก

แรกเกิดและปริกำเนิด หรือสถาบันที่แพทยประจำบานตอยอดรับการฝกอบรม และไดรับ วว.กุมารเวชศาสตร 

ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด หรือ อว. กุมารเวชศาสตร ทารกแรกเกิดและปริกำเนิดมาแลวไมนอยกวา 2 ป และ

ควบคุมงานวิจัยของแพทยประจำบานตอยอดจำนวนไมเกิน 2 คน ตอชั้นป 

ขอ 7.  ในกรณีที ่อาจารยผูควบคุมงานวิจัยไมไดสังกัดสถาบันที่แพทยประจำบานตอยอดรับการ

ฝกอบรม หัวหนาสถาบันจะตองมีจดหมายขออนุมัติผูบังคับบัญชาของอาจารยผูควบคุมงานวิจัยทานนั้น พรอม

ทั้งออกจดหมายเชิญไปยังผูควบคุมงานวิจัยทานนั้นดวย 

ขอ 8.  สถาบันฝกอบรมเปนผูกำหนดกรอบเวลาในการดำเนินงานวิจัยของแพทยประจำบาน โดยระบุ

รายละเอียดของงานและกำหนดเวลาในการสงงานตลอดปการศึกษาทั้ง 2 ป 

กรอบการดำเนินงานวิจัยในเวลา 2 ป (24 เดือนของการฝกอบรม)     

 เดือนที่กำหนดขึ ้นเปนระยะเวลาที่ประมาณการ โดยใหแตละสถาบันไปกำหนดรายละเอียดเพิ่มเติม

เดือนท่ี   ประเภทกิจกรรม 

3  จัดเตรียมคำถามวิจัยและติดตออาจารยที่ปรึกษา 

6  จัดทำโครงรางงานวิจัย 

7  พิจารณาโครงรางงานวิจัย 

8  ขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

  ขอทุนสนับสนุนงานวิจัยจากแหลงทุนทั้งภายในและนอกสถาบัน (ถาตองการ) 

9  เริ่มเก็บขอมูล 

15           นำเสนอความคืบหนางานวิจัย 

19  วิเคราะหขอมูลและสรุปผลงานวิจัย 

20  จัดทำรายงานวิจัยฉบับรางใหอาจารยที่ปรึกษาปรับแกไข 

21  สงรายงานวิจัยฉบับสมบูรณตอสถาบัน เพ่ือสงตอไปยังราชวิทยาลัยกุมารแพทย 

                     แหงประเทศไทย ใหทำการประเมินผล  สำหรับประกอบคุณสมบัติการเขาสอบเพื่อ

วุฒิบัตรภาคปฏิบัติข้ันสุดทาย 

ขอ 9. สถาบันควรมีระบบติดตามความคืบหนาของการดำเนินการวิจัยอยางเปนรูปธรรม และเพื่อให

มั่นใจไดวาแพทยประจำบานตอยอด มีความกระตือรือรนในการดำเนินงานวิจัย และไดรับการแนะนำจากผู

ควบคุมงานวิจัยอยางใกลชิด อีกทั้งมีระบบการชวยเหลือแกไขปญหาและอุปสรรคในการดำเนินการวิจัยเพ่ือ

เก้ือหนุนใหแพทยประจำบานตอยอดสามารถดำเนินงานวิจัยตามกรอบเวลาจนแลวเสร็จทันตามกำหนด 
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ขอ 10. คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ประกอบดวยผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน ที่คณะอนุกรรมการการ

ฝกอบรมและสอบฯ รับรอง คือ ผูควบคุมงานวิจัย 1 ทาน และผูประเมินงานวิจัยอีก 2 ทาน ซึ่งอยูนอกสถาบันที่

แพทยประจำบานตอยอดนั้นฝกอบรมอยู 

ขอ 11. ผูประเมินงานวิจัย ตองได วว.กุมารเวชศาสตร ทารกแรกเกิดและปริกำเนิด หรือ อว. อนุสาขา

กุมารเวชศาสตร ทารกแรกเกิดและปริกำเนิดมาแลวอยางนอย 2 ป ปฏิบัติงานอยูในสถาบันสถานพยาบาลที่มี

การเปดฝกอบรมแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด รับประเมิน

งานวิจัยท้ังหมดไมเกิน 5 ฉบับในแตละป (นับรวมงานวิจัยที่ผูประเมินควบคุมดวย)  

ขอ 12. ในกรณีที่คณุสมบัติของผูควบคุมงานวิจัย ไมเปนไปตาม ขอ 6. หรือผูประเมินงานวิจัย ไมเปนไป

ตามขอ 9 และ 10 ให ผ ู แทนสถาบันหรือห ัวหนาโครงการฝ กอบรมฯของสถาบันทำเร ื ่องเสนอผ าน

คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบฯ เพื่อนำเขาที่ประชุมคณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบฯ เพื่อ

พิจารณาอนุมัติเปนราย ๆ ไป 

ขอ 13. ผูควบคุมงานวิจัย หรือหัวหนาสถาบัน มีหนาที่ทาบทามผูประเมินงานวิจัยนอกสถาบันใหเสร็จ

สิ้น อยางนอย 1 เดือน กอนกำหนดสงรายงานวิจัยฉบับรางใหแกผูประเมินงานวิจัย 

ขอ 14. ประเภทของงานวิจัย แบงออกเปน 

14.1 การวิจัยทางคลินิก เชน randomized controlled trial, cohort study, case-control study, 

systematic review with or without meta-analysis เปนตน 

14.2 การวิจัยดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุข 

14.3 การวิจัยดานการบริการทางการแพทย เชน เรื่องที่เก่ียวกับ hospital accreditation  เปนตน 

14.4 การวิจัยทางดานแพทยศาสตรศึกษา 

ขอ 15. แพทยประจำบานตอยอดตองแจงแกเลขา อฝส. ภายในวันที่ 28/29 กุมภาพันธของปที่จะยื่น

สมัครสอบวุฒิบัตร ในขอมูลตอไปนี้ 

15.1 ชื่อ นามสกุล ของแพทยประจำบานผูทำงานวิจัย 

15.2 ชื่อเรื่องงานวิจัย ภาษาไทย 

15.3 ชื่อเรื่องงานวิจัย ภาษาอังกฤษ 

15.4 ชื่อผูควบคุมงานวิจัย 

15.5 ชื่อผูประเมินงานวิจัย 2 ทาน 

ขอ 16. รายงานผลงานวิจัยเพ่ือประกอบการสอบวุฒิบัตรอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริ

กำเนิด สามารถจัดทำเปน 2 รูปแบบอยางใดอยางหนึ่ง ดังตอไปนี ้

16.1  วิทยานิพนธ ฉบับภาษาไทย 

16.2  ตนฉบับบทความภาษาอังกฤษ (manuscript for publication) ในรูปแบบเตรียมสงตีพิมพใน 

วารสารทางการแพทย  

ขอ 17. การสงรายงานการวิจัย เปนไปตามรูปแบบของรายงานดังตอไปนี้ 

17.1  วิทยานิพนธฉบับภาษาไทย 
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17.1.1 แพทยประจำบานตอยอดตองสงรายงานวิจัยพิมพตามรูปแบบที่กำหนด จำนวน 3 ชุด

พรอมแบบฟอรมใบประเมินผลงานวิจัย (ฉบับวิทยานิพนธ) และใบคำแสดงจรรยาบรรณ

ในงานวิจัย ใหผูทรงคุณวุฒิ 3 ทานที่เปนคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยภายใน 31 

มีนาคม ของปท่ีสอบ 

17.1.2 การเรียงลำดับชื ่อผู ประเมินงานวิจัย ใหเรียงดังนี้ ลำดับที่ 1 เปนประธานผู ประเมิน

งานวิจัย หมายถึงผูประเมินนอกสถาบันท่ีอาวุโสกวาผูประเมินนอกสถาบันทานที่ 2  ลำดับ

ที่ 2 เปนผูควบคุมงานวิจัย และลำดับที่ 3 เปนผูประเมินนอกสถาบันทานที่ 2 

17.1.3 ในกรณีที่ผูประเมินใหมีการแกไข และจะพิจารณาใหมหลังจากการแกไข ใหแพทยประจำ

บานดำเนินการแกไข พรอมกับสำเนาใบประเมินใหเลขานุการ อฝส. อนุสาขากุมารเวช

ศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิดทราบโดยเร็ว และรีบดำเนินการติดตอกับผูประเมิน 

เพ่ือขอรับใบประเมินครั้งใหม ภายใน 30 เมษายน ของปที่สอบ  

17.1.4 ในกรณทีี่ผูประเมินใหผานโดยแกไขตามคำแนะนำ และไมขอพิจารณาซ้ำหลังจากแกไข ให

เปนหนาที่ของผูควบคุมงานวิจัยในการควบคุมดูแลใหแพทยประจำบานตอยอดแกไข

รายงานใหเรียบรอย 

17.1.5 แพทยประจำบานตอยอดสงใบประเมินงานวิจัยที่แสดงวา งานวิจัยไดผานการประเมินจาก

คณะอนุกรรมการตรวจวิทยานิพนธ 3 ทาน พรอมบทคัดยองานวิจัยตามแบบฟอรมที่ใช

สำหรับการเตรียมจัดลำดับการนำเสนอผลงานวิจัยใหแกเลขาคณะอนุกรรมการฝกอบรม

และสอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิดภายในวันที ่  31 

พฤษภาคม ของปท่ีสอบ  

17.1.6 แพทยประจำบานตอยอดสงรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ 3 ชุด และแผนบันทึกขอมูล 

compact disk หรือ อุปกรณสำหรับบันทึกขอมูลจากเครื่องคอมพิวเตอร (แฮนดีไดรฟ, 

ธัมบไดรฟ หรือ แฟลชไดรฟ) ที่มีรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ ใบประเมินผลงานวิจัยจาก

ผูทรงคุณวุฒิทั้ง 3 ทาน บันทึกในรูปแบบ pdf ใหแกเลขาคณะอนุกรรมการฝกอบรมและ

สอบฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิดภายใน วันที่ 30 มิถุนายน 

ของปที่สอบ โดยในชุดรายงานวิจัยฉบับสมบูรณที่สงตองระบุ ชื่อเรือ่ง ชื่อแพทยผูทำ ติดที่

สันปก ซึ่งอาจจะเขียนหรือพิมพสติกเกอรติดก็ได  

17.2  ตนฉบับบทความภาษาอังกฤษ  

17.2.1 ใหแพทยประจำบานตอยอดเปนผู นิพนธชื่อแรก และอาจารยผู ควบคุมงานวิจัยเปน

correspondence 

17.2.2 แพทยประจำบานตอยอดสงตนฉบับบทความจำนวน 3 ฉบับ พรอมแบบฟอรมใบ

ประเมินผลงานวิจัย (ฉบับรอพิจารณาการตีพิมพ) และใบคำแสดงจรรยาบรรณในงานวิจัย 

ใหผูทรงคณุวุฒิ 3 ทานที่เปนคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยภายใน 31 มีนาคม ของป

ที่สอบ 
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17.2.3 ขั้นตอนตอไปใหดำเนินการเชนเดียวกับการสงวิทยานิพนธฉบับภาษาไทยตั้งแตขอ 17.1.2 

เปนตนไป  

ขอ 18. แพทยประจำบานตอยอดจะตองนำเสนอผลงานวิจัย และตอบขอซักถามของคณะอนุกรรมการ

การฝกอบรมและสอบฯ ตามวันเวลาที่กำหนดโดยคณะอนุกรรมการฯ 

ขอ 19. การตัดสินใหงานวิจัยผาน จะตองผานการประเมินของคณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัยทั้ง 3 

ทาน และผานการประเมินโดยคณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบฯ จากการนำเสนอวิทยานิพนธ 

ขอ 20. ผูสมัครสอบเพ่ือหนังสืออนุมัติฯ อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

20.1 แสดงหลักฐานการศึกษาตอเนื่องเพื่อแสดงวาไดมีการพัฒนาตนเอง จำนวนหนวยกิตเฉลี่ยไมนอย

กวา 100 หนวยกิตใน 5 ปยอนหลังจากปที่สมัครสอบพรอมพรอมใบคำขอสมัครสอบฯ และ

หลักฐานตางๆ ที่ใชประกอบการสมัครสอบ ที่สำนักงานราชวิทยาลัยกุมารแพทยแหงประเทศไทย

ภายในวันที่ 30 เมษายน ของปท่ีสอบ 

20.2 ในกรณีที่วุฒิบัตรฯหมดอายุ ตองแสดงหลักฐานการศึกษาตอเนื่องเพื่อแสดงวาไดมีการพัฒนา

ตนเองในอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด จำนวนหนวยกิตเฉลี่ยไมนอยกวา 

20 หนวยกิตตอป นับตั้งแตวันหมดอาย ุ

20.3 สงผลงานวิจัยทางทารกแรกเกิดและปริกำเนิดที่ไดรับการตีพิมพในวารสารวิชาการอยางนอย 1 

เรื่อง ภายใน 5 ปกอนหนานี้เสนอใหคณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบฯพิจารณา ภายใน

วันที่ 31 พฤษภาคม ของปการศึกษานั้น  

ขอ 21. งานวิจัยนี้เปนสิทธิของสถาบันที่ฝกอบรม แพทยประจำบานตอยอดสามารถนำผลงานจาก

งานวิจัยนี้ไปเปนสวนหนึ่งของการศึกษาในระดับสูงตอไป ตอเมือ่ไดรับอนุญาตเปนลายลักษณอักษรจากผูควบคุม

งานวิจัยและหัวหนาสถาบันแลวเทานั้น 
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ภาคผนวกที่ 5 
กิจกรรมทางวิชาชีพท่ีแพทยประจำบานตอยอดควรจะตองสามารถปฏิบัตไิดดวยตนเองโดย

ไมมีการกำกับดูแล (Entrustable Professional Activities; EPA) เมื่อสำเร็จการฝกอบรม

ตามหลักสูตร 

5.1 กิจกรรมทางวิชาชีพท่ีแพทยประจำบานตอยอดควรจะตองสามารถปฏิบัติไดดวยตนเองโดยไมมีการ

กำกับดูแล (Entrustable Professional Activities; EPA) เมื่อสำเร็จการฝกอบรมตามหลักสูตร 

EPA 1. รวมวางแผนกับสูติแพทย ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภที่ผิดปกติ 

EPA 2. ใหการดูแลทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด 

EPA 3. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

EPA 5. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตอเนื่องในระยะยาว 

 

5.2 สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ (Competency) ที่เกี่ยวของสำหรับแตละ EPA 

สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่พึงประสงค EPA1 EPA2 EPA3 EPA4 EPA5 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ ++ ++ ++ ++ ++ 

2. การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ ++ ++ ++ + ++ 

3. ความรูพ้ืนฐาน ++ ++ ++ ++ ++ 

4. การบริบาลผูปวย 0 ++ ++ ++ ++ 

5. ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ ++ + 0 0 ++ 

6. การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพอยางตอเนื่อง + ++ ++ ++ + 

7. ภาวะผูนำ + ++ ++ 0 + 
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5.3 ระดับความสามารถของแตละ EPA ที่แพทยประจำบานตอยอดในแตละระดับชั้นปพงึมี (Milestone) 

EPA 
Milestone level 

Level 1 (F1) Level 2 (F2) 

EPA 1. รวมวางแผนกับสูติแพทย ในการดูแลรักษามารดาและ

ทารกในครรภที่ผิดปกติ 

L2-3 L4-5 

EPA 2. ใหการดูแลทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด  L2-3 L4-5 

EPA 3. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 

EPA 4. แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด ดูภาคผนวก ดูภาคผนวก 

EPA 5. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตาม

ตอเนื่องในระยะยาว 

L2-3 L4-5 

L1 = สามารถปฏิบตังิานไดภายใตการควบคุมของอาจารยอยางใกลชิด  

L2 = สามารถปฏิบตังิานไดเองภายใตการช้ีแนะของอาจารย  

L3 = สามารถปฏิบตังิานไดเองโดยมีอาจารยใหความชวยเหลือเมื่อตองการ  

L4 = สามารถปฏิบตังิานไดเอง 

L5 = สามารถปฏิบตังิานไดเอง และสอนผูที่มีประสบการณนอยกวา 
 

5.4 รายละเอียดสำหรับแตละ EPA (Format of EPA description) ประกอบดวย 7 หัวขอดังตอไปนี ้

1. ชื่อกิจกรรมทางวิชาชีพ  

(Title of the EPA) 

2. รายละเอียดเก่ียวกับกิจกรรมที่ตองทำไดและบริบท (สถานที่ ลักษณะผูปวย) 

(Specification and limitations) 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่เก่ียวของ   

(Most relevant domains of competencies) 

4. ประสบการณ ความรู ทักษะ ทัศนคต ิพฤตนิสัย ที่ควรมี   

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

5. วิธีการที่ใชในการประเมินระดับความสามารถและตดิตามความกาวหนาของแพทยประจำบานตอ

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

entrustment decision)    

6. ระดับความสามารถของแพทยประจำบานตอยอดแตละชั้นปที่พึงมี 

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

training?) 

7. วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน  (Expiration date)  
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5.5 รายละเอียดสำหรับแตละ EPA 

EPA 1 รวมวางแผนกับสูติแพทย ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภท่ีผิดปกต ิ

หัวขอท่ี รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม รวมวางแผนกับสูติแพทย ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภที่ผิดปกติ 

2. ขอกำหนด และขอจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานที่ 

ลักษณะผูปวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมขอมูลที่เก่ียวของกับสุขภาพหญิงตั้งครรภและทารกในครรภ 

รวมถึงทางดานจิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงตั้งครรภจากสูติแพทย 

2.2 วิเคราะหและประเมินสาเหตุ ปญหาและความเสี่ยงดานสุขภาพที่อาจเกิด

ขึ้นกับทารกในครรภ และระยะหลังเกิด โดยใชหลักการของเวชศาสตรเชิง

ประจักษ (evidence-based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช

วิจารณญาณในการตัดสินใจทางคลินิก 

2.3 อภิปราย เสนอทางเลือกในการดูแลทารก และรวมวางแผนการรักษากับ

ทีมสูติแพทย รวมถึงบอกพยากรณโรคได 

2.4 ชี้แจง ใหขอมูลความเสี่ยงของทารกในครรภ ขอดีและขอจำกัดของการ

รักษาที่วางแผนไว ใหหญิงตั้งครรภและครอบครัวทราบ 

2.5 เคารพและใหเกียรติกับหญิงตั้งครรภ และครอบครัว ปฏิบัติตอหญิง

ตั้งครรภดวยความเอาใจใส 

บริบท 

สถานที่: แผนกฝากครรภ หองรอคลอด หอผูปวยในหญิงตั้งครรภ แผนก

ผูปวยนอก  

ผูเก่ียวของ: ทีมสูติแพทย และสหสาขาวิชาที่เกี่ยวของ 

ผูปวย: หญิงตั้งครรภ และครอบครัว 

ขอจำกัด: ดานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดานรางกายและจิตใจที่ไม

พรอมตอการรับรูขอมูล 

3.สมรรถนะหลักทางวิชาชีพที่

เก่ียวของ 

 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 

 ความรูพ้ืนฐาน 

 การบริบาลผูปวย 

 ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ 

 การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพอยางตอเนื่อง 

 ภาวะผูนำ 

4. ขอกำหนดดาน

ประสบการณ ความรู ทักษะ 

ความรู ทักษะ เจตคติ ที่จำเปนตองมี 

4.1 ความรูพื้นฐานเก่ียวกับปญหาสุขภาพในหญิงตั้งครรภที่มีผลตอทารกใน
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หัวขอท่ี รายละเอียด 

ทัศนคติ พฤติกรรม ครรภ 

4.2 ความรูเก่ียวกับความพิการแตกำเนิด ความผิดปกติดานการเจริญเติบโต 

ความผิดปกติของสุขภาพทารกในครรภ 

4.3 ทักษะการสืบคนขอมูล ความรูทางทฤษฎี โดยใชหลักการของเวชศาสตร

เชิงประจักษ (evidence-based medicine)  

4.4 ทักษะในการติดตอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรางสัมพันธภาพ 

การใหความรูและ ใหขอมูลเพื่อการตัดสินใจ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแพทย มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแหงวิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวางปฏิบัติงานโดยอาจารย และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลตองผานเกณฑ ระดับความสามารถข้ันต่ำที่พึงมี อยาง

นอย 2 ครั้งตอป  

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทยประจำบาน

ตอยอดแตละชั้นป 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 1 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปนเวลา 1 ปตองรับการประเมินใหม  
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EPA 2 ใหการดูแลทารกที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด 

หัวขอท่ี รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหการดูแลทารกที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด 

2. ขอกำหนด และขอจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานที่ 

ลักษณะผูปวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 รวบรวมขอมูลที่เก่ียวของกับสุขภาพหญิงตั้งครรภและทารกในครรภ 

รวมถึงทางดานจิตใจ ครอบครัวและสังคมของหญิงตั้งครรภ จากสูติแพทย 

2.2 วิเคราะหและประเมินสาเหตุ ปญหาและความเสี่ยงดานสุขภาพที่อาจเกิด

ขึ้นกับทารกในระยะแรกเกิดที่หองคลอด โดยใชหลักการของเวชศาตรเชิง

ประจักษ (evidence-based medicine) มาประกอบการพิจารณาและใช

วิจารณญาณในการตัดสินใจทางคลินิก 

2.3 วางแผน กำกับดูแล และสามารถใหการกูชีพทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยง

สูงไดอยางถูกตองตามขั้นตอนและมีประสิทธิภาพ 

2.4 เปนผูนำทีมท่ีมีประสิทธิภาพในการกูชีพทารก 

2.5 สามารถใหการดูแลทารกหลังการกูชีพใหมีสัญญาณชีพคงท่ีและปลอดภัย

สำหรับการเคลื่อนยาย 

2.6 บริหารจัดการสงตอทารกไปยังสถานพยาบาลอ่ืน ในกรณีที่มีขอจำกัด

ดานทรัพยากรสุขภาพ 

2.7 ชี้แจงใหขอมูลปญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการ

รักษาตอไป ใหกับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณและ

เวลาที่เหมาะสม 

2.8 เคารพ ใหเกียรติ และปฏิบัติกับมารดาและครอบครัวดวยความเอาใจใส 

บริบท 

สถานที่: หองคลอด / หองผาตัด / หองฉุกเฉิน หองพักฟน/ หอผูปวยมารดา

หลังคลอด /หอผูปวยระยะวิกฤตตางแผนก (ที่ดูแลหญิงตั้งครรภ) 

ผูเก่ียวของ: สูติแพทย พยาบาล แพทยตางสาขา และ บุคลากรวิชาชีพอ่ืนที่

เก่ียวของ 

ผูปวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ขอจำกัด: 

1. สถานที่ในการกูชีพท่ีมีอุปกรณไมพรอม 

2. สถานการณที่ทารกมีความผิดปกติรุนแรงและคาดวาไมสามารถมี

ชีวิตรอดหลังเกิด 

3. ดานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดานรางกายและจิตใจที่ไม

พรอมตอการรับรูขอมูล 
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หัวขอท่ี รายละเอียด 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ

ที่เก่ียวของ 

 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 

 ความรูพ้ืนฐาน 

 การบริบาลผูปวย 

ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ 

 การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพอยางตอเนื่อง 

 ภาวะผูนำ 

4. ขอกำหนดดาน

ประสบการณ ความรู ทักษะ 

ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู ทักษะ เจตคติ ที่จำเปนตองมี 

4.1 ความรูพ้ืนฐานเก่ียวกับปญหาสุขภาพในหญิงตั้งครรภที่มีผลตอการ

ปรับตัวของทารกแรกเกิด 

4.2 ความรูเก่ียวกับความพิการแตกำเนิดความผิดปกติของสุขภาพที่มีผลตอ

การตัดสินใจเลือกวิธีกูชีพ 

4.3 มีภาวะผูนำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเปนทีม  

4.4 ทักษะในการติดตอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรางสัมพันธภาพ 

และใหขอมูลเพื่อการตัดสินใจเลือกวิธีกูชีพ 

4.5 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแพทย มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแหงวิชาชีพ  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวางปฏิบัติงานโดยอาจารย และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

5.2 การประเมินผลตองผานเกณฑ ระดับความสามารถข้ันต่ำที่พึงมี อยาง

นอย 2 ครั้งตอป  

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทยประจำบาน

ตอยอดแตละชั้นป 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 1 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปนเวลา 1 ปตองรับการประเมินใหม  
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EPA 3 ใหการบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

หัวขอท่ี รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหการบริบาลทารกในภาวะวิกฤต 

2. ขอกำหนด และขอจำกัด

ของกิจกรรม (บริบท สถานที่ 

ลักษณะผูปวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

2.1 สามารถบอกภาวะวิกฤตของทารกได 

2.2 ใหการดูแลเบ้ืองตนเพ่ือรักษาใหสัญญาณชีพใหคงที่ 

2.3 รวบรวมขอมูลที่เก่ียวของกับภาวะวิกฤตที่เกิดข้ึนกับทารก 

2.4 วิเคราะห ประเมินสาเหตุ และ วางแผนการสืบคนเพ่ิมเติมประกอบการ

วินิจฉัยภาวะวิกฤต 

2.5 วางแผนการรักษาอยางเหมาะสมเพ่ือใหพนระยะวิกฤต 

2.6 เปนผูนำทีมท่ีมีประสิทธิภาพในการดูแลทารกวิกฤต 

2.7 ทราบขอจำกัดของตนเองและขอความชวยเหลือ หรือขอคำปรึกษาจากผู

ที่มีความเชี่ยวชาญกวาในเวลาที่เหมาะสม 

2.8 ชี้แจงใหขอมูลปญหาของทารกแรกเกิด การบริบาลทารกและแผนการ

รักษาตอไป ใหกับมารดาและครอบครัวทราบ โดยคำนึงถึงสถานการณและ

เวลาที่เหมาะสม 

2.9 เคารพ ใหเกียรติ และปฏิบัติกับมารดา ทารกและครอบครัว ดวยความ

เอาใจใส 

บริบท 

สถานที่:หออภิบาลทารกแรกเกิดระยะวิกฤต หอผูปวยทารกแรกเกิด หอง

ฉุกเฉิน แผนกผูปวยนอก 

ผูเก่ียวของ:ทีมแพทยและพยาบาล 

ผูปวย: ทารก มารดาและครอบครัว 

ขอจำกัด: 

1. สถานที่ที่มีอุปกรณไมพรอม 

2. ดานภาษา ศาสนา ความเชื่อ มีสภาวะดานรางกายและจิตใจที่ไม

พรอมตอการรับรูขอมูล 

3. สมรรถนะหลักทางวิชาชีพ

ที่เก่ียวของ 

 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 

 ความรูพ้ืนฐาน 

 การบริบาลผูปวย 

 ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ 

 การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพอยางตอเนื่อง 



 46

หัวขอท่ี รายละเอียด 

 ภาวะผูนำ 

4. ขอกำหนดดาน

ประสบการณ ความรู ทักษะ 

ทัศนคติ พฤติกรรม 

ความรู ทักษะ เจตคติ ที่จำเปนตองมี 

4.1 ความรูพ้ืนฐานเก่ียวกับภาวะฉุกเฉินและภาวะวิกฤตของทารกแรกเกิด 

4.2 ความรูเก่ียวกับการใชเครื่องมือและอุปกรณในการรักษาและติดตาม

อาการของทารกในภาวะวิกฤต 

4.3 มีภาวะผูนำ มีทักษะในการตัดสินใจ ทักษะในการทำงานเปนทีม 

4.4 ทักษะในการถายทอดความรูใหกับผูรวมงานทุกระดับ 

4.5 ทักษะในการติดตอสื่อสารทั้งการพูดและการเขียน การสรางสัมพันธภาพ 

และใหขอมูลเพื่อการตัดสินใจเลือกวิธีการรักษาที่เหมาะสม 

4.6 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแพทย มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแหงวิชาชพี  

5. การวัดและการประเมินผล วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวางปฏิบัติงานโดยอาจารย และประเมินในรูปแบบ mini-cex 

และ case-based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex และ case-based discussion 

ตองผานเกณฑ ระดับความสามารถขั้นต่ำท่ีพึงมี อยางนอยรูปแบบละ  2 ครั้ง

ตอป 

6. ระดับความสามารถตาม 

EPA ของแพทยประจำบาน

ตอยอดแตละชั้นป 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L2-3 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 1 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมในชั้นปที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการรับรอง

การประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปนเวลา 1 ปตองรับการประเมินใหม  
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EPA 4 แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด (Demonstrate competence in performing 

procedures in neonates) 

หัวขอท่ี รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม แสดงทักษะในการทำหัตถการในทารกแรกเกิด 

(Demonstrate competence in performing procedures in neonates) 

2. ขอกำหนด และ

ขอจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานที่ 

ลักษณะผูปวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

สามารถทำหัตถการในทารกแรกเกิดที่มากกวาความสามารถของแพทยประจำบาน 

หรือกุมารแพทย ทั่วไปทำได 

1.1 ทำหัตถการตามที่กำหนดไวในภาคผนวก 

     ดานทักษะพิสัย (psychomotor domain) 

1.2 ระบุขอบงชี้ แสดงข้ันตอน วิธีการทำ และการติดตามดูแลหลังการทำ

หัตถการ เพ่ือระวังภาวะแทรกซอน 

1.3 สามารถสื่อสารกับพอแม/ผูปกครอง เพ่ือขอความยินยอมในการทำ

หัตถการ ตลอดจนใหคำแนะนำ และชี้แจงภายหลังทำหัตถการ หากมี

ภาวะแทรกซอน 

บริบท 

สถานที่: หอผูปวยวิกฤตทารกแรกเกิด 

            หอบริบาลทารกปวย (sick newborn nursery) 

            หองคลอด หองผาตัดคลอด 

ผูปวย: ทารกแรกเกิด 

หัตถการ: ตามภาคผนวกที่ 2 ดานทักษะพิสัย  

ขอจำกัด: ไมมี 

3. สมรรถนะหลักทาง

วิชาชีพที่เก่ียวของ 

 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 

 ความรูพ้ืนฐาน 

 การบริบาลผูปวย 

 ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ 

 การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพ 

อยางตอเนื่อง 

 ภาวะผูนำ 

4. ขอกำหนดดาน

ประสบการณ ความรู 

ความรู ทักษะเจตคติ ที่จำเปนตองมี 

3.1 ความรูพื้นฐานเรื่องหัตถการที่ทำ การเตรียมทารกเพ่ือการทำหัตถการ 

การใหยาบรรเทาอาการปวดและการทำใหสงบ ขั้นตอนการทำหัตถการ สภาพ
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ทักษะ ทัศนคต ิ

พฤติกรรม 

และเงื่อนไขที่เหมาะสม ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอน การดูแลรักษาเมื่อมี

ภาวะแทรกซอน ตลอดจนความรูเก่ียวกับการแปลผลการตรวจ 

3.2 ทักษะการตรวจโดยใชเครื่องมือพ้ืนฐาน การตรวจทางหองปฏิบัติการ การ

ทำหัตถการที่จำเปน (Technical and procedural skills) และใชเครื่องมือตางๆ 

ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาทารก และการดูแลรักษาภาวะแทรกซอน (ถามี) 

3.3 ทักษะการสื่อสาร ใหขอมูลเพ่ือใหไดรับความยินยอมจากบิดา มารดา 

หรือผูปกครองเด็ก ตลอดจนการใหคำแนะนำ และมีปฏิสัมพันธกับผูปกครองอยาง

เหมาะสม 

3.4 พฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแพทย มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแหงวิชาชีพ 

3.5 การกำหนดความตองการในการเรียนรูของตนเองไดอยางครอบคลุมทุก

ดานที่จำเปน รูจักวางแผนและแสวงหาวิธีการสรางและพัฒนาความรู รวมทั้ง

พัฒนาตนเองอยางตอเนื่องและสม่ำเสมอ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

3.6 การสังเกตระหวางการปฏิบัติงานโดยอาจารย 

 (ครบตามหัตถการระดับทีส่ามารถปฏิบัติไดดวยตนเองเมื่อสำเร็จการฝกอบรม

ตามภาคผนวก) ภายในระยะเวลา 2 ป 

6. ระดับความสามารถ

ตาม EPA ของแพทย

ประจำบานตอยอดแต

ละชั้นป 

ระดับความสามารถที่พึงมี (หัตถการท่ีสามารถปฏิบัติไดดวยตนเองเมื่อสำเร็จการ

ฝกอบรมตามภาคผนวก) 

-ตองมีความสามารถทำหัตถการทีส่ามารถปฏิบัติไดดวยตนเองตามภาคผนวก เมื่อ

สิ้นสุดการฝกอบรมชั้นปที่ 1 

-ตองมีความสามารถทำหัตถการทีส่ามารถปฏิบัติไดดวยตนเองตามภาคผนวก เมื่อ

สิ้นสุดการฝกอบรมชั้นปที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปนเวลา 1 ป ตองรับการประเมินใหม  
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EPA 5 ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตอเนื่องในระยะยาว 

หัวขอท่ี รายละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตอเนื่องในระยะยาว 

2. ขอกำหนด และ

ขอจำกัดของกิจกรรม 

(บริบท สถานที่ 

ลักษณะผูปวย 

รายละเอียดของกิจกรรม 

การดูแลทารกภายหลังผานภาวะวิกฤต เพื่อใหมีการเติบโตที่เหมาะสม ไดรับการ

วางแผนกอนกลับบาน และติดตามตอเนื่องในระยะยาวในทารกกลุมเสี่ยง เชน ทารก

เกิดกอนกำหนด ทารกน้ำหนักนอยมาก รวมไปถึงทารกที่มีภาวะพิการแตกำเนิด 

ทารกแรกเกิดเหลานี้มักมีความผิดปกติในหลายระบบ การดูแลรักษาทารกกลุมนี้ใน

ระยะยาว และเฝาระวังภาวะแทรกซอนอยางเหมาะสมจึงมีความสำคัญอยางยิ่ง 

1.1 อธิบายแผนการดูแลดานโภชนาการที่เหมาะสม ในรูปแบบทั้ง parenteral 

และ enteral nutrition รวมทั้งใหการวินิจฉัยและดูแลภาวะแทรกซอนที่เกิด

ขี้น 

1.2 เลือกใช non-invasive ventilation ในรูปแบบตางๆอยางเหมาะสม เม่ือถอน

จากเครื่องชวยหายใจ 

1.3 ประเมินความพรอมของทารกและครอบครัว กอนนำทารกออกจาก

โรงพยาบาล โดยเฉพาะทารกความเสี่ยงสูง  

1.4 สามารถบริหารจัดการใหทารกไดรับการรักษาโดยสหสาขาวิชาชีพ 

(multidisciplinary plan) อยางเหมาะสม 

1.5 สามารถประสานงาน และสงตอทารกไปดูแลยังโรงพยาบาลตามระบบบริการ

สุขภาพ ในรายที่ยังตองการดูแลตอเนื่อง 

1.6 สามารถดูแลรักษาและติดตามทารกในระยะยาวอยางเหมาะสมในทุกดาน เชน 

ความเจ็บปวยดานรางกาย การใหภูมิคุมกัน (vaccination and prophylaxis) 

กระตุนพัฒนาการ เปนตน 

1.7 สามารถใหคำแนะนำรวมถึงสื่อสารกับบิดามารดา ญาติผูปวย ในการดูแลผูปวย

ไดอยางมีประสิทธิภาพ 

บริบท 

สถานที่: หอผูปวยวิกฤตทารกแรกเกิด 

           หอบริบาลทารกปวย (sick newborn nursery) 

           คลินิกทารกมีความเสี่ยงสูง (high risk clinic) 

ผูปวย: ทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต 

ขอจำกัด: ไมมี 

3. สมรรถนะหลัก

ทางวิชาชีพที่

 พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

 การติดตอสื่อสารและการสรางสัมพันธภาพ 
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เก่ียวของ  ความรูพ้ืนฐาน 

 การบริบาลผูปวย 

 ระบบสุขภาพและการสรางเสริมสุขภาพ 

 การพัฒนาความรูความสามารถทางวิชาชีพอยางตอเนื่อง 

 ภาวะผูนำ 

4. ขอกำหนดดาน

ประสบการณ ความรู 

ทักษะ ทัศนคต ิ

พฤติกรรม 

ความรู ทักษะเจตคติ ที่จำเปนตองมี 

4.1 มีความรูเก่ียวกับโรคหรือภาวะที่ผูปวยเปน รวมถึงการพยากรณโรคซึ่งนำไปสู

การดูแลรักษาผูปวยในระยะยาว 

4.2 ทักษะ 

4.2.1 มีทักษะในการตรวจ และวินิจฉัยโรคหรือภาวะที่ผูปวยเปน รวมถึงคนหา

ภาวะแทรกซอนที่อาจเกิดข้ึน 

     4.2.2 มีทักษะในการสื่อสารที่เหมาะสมกับบิดามารดา และครอบครัวผูปวย 

4.2.3 มีทักษะในการติดตอสื่อสารกับทีมสหสาขาวิชาชีพ โดยสามารถใหขอมูลที่

สำคัญแกทีมในการรวมดูแลรักษา 

4.2.4 มีทักษะในการบันทึกขอมูลที่สำคัญอยางถูกตอง แมนยำ ครอบคลุม และ

สม่ำเสมอ  

4.2.5 มีทักษะในการชวยเหลือทางจิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของบิดามารดา

และครอบครัวผูปวยเม่ือตองเผชิญกับ ความยากลำบาก อุปสรรค และ

ภาวะแทรกซอนในการดูแลผูปวย 

4.3 มีพฤตินิสัยและเจตคติที่ดีตอวิชาชีพแพทย มีคุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณแหงวิชาชีพ 

5. การวัดและการ

ประเมินผล 

วิธีการประเมินระดับความสามารถ 

5.1 สังเกตระหวางปฏิบัติงานโดยอาจารย และประเมินในรูปแบบ mini-cex หรือ 

case-based discussion  

5.2 การประเมินผลในรูปแบบ mini-cex หรือ case-based discussion ตองผาน

เกณฑ ระดับความสามารถขั้นต่ำที่พึงมี อยางนอย 2 ครั้งตอป 

6. ระดับวามสามารถ

ตาม EPA ของแพทย

ประจำบานตอยอด

แตละชั้นป 

ระดับความสามารถท่ีพึงมี  

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L3-4 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมชั้นปที่ 1 

ตองมีความสามารถอยางนอยระดับ L4-5 เมื่อสิ้นสุดการฝกอบรมชั้นปที่ 2 

7. วันหมดอายุผลการ

รับรองการประเมิน 

วันหมดอายุสำหรับผลการประเมิน 

หากไมมีการทำกิจกรรมในเรื่องนี้เลยเปนเวลา 1 ป ตองรับการประเมินใหม 
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ภาคผนวกที่ 6  
6.1 แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

จากอาจารยแพทย 

ชื่อ  แพทยประจำบานตอยอด                         ปท่ี      สถาบัน           มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร        

ระยะเวลาท่ีประเมินตั้งแต                          ถึง                         ประเมินโดย .................................                                              

 

โปรดใชตัวเลขตามมาตราสวนประเมินคาดังนี้ 

ความสามารถที่ประเมิน 
ต่ำกวาความ

คาดหวัง 

บรรลุความ

คาดหวัง 

สูงกวาความ

คาดหวัง 
ประเมิน

ไมได 

1. พฤตนิิสัย เจตคต ิคณุธรรม และจริยธรรมแหงวิชาชีพ*       1     2     3   4     5     6   7     8     9  

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

3. ความรูทางกุมารเวชศาสตรและศาสตรอื่นท่ีเกี่ยวของ*   1     2     3   4     5     6   7     8     9  

4. การบริบาลผูปวย*   1     2     3   4     5     6   7     8     9  

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

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

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

 

 ผาน Borderline ไมผาน 

ในภาพรวมทานคิดวาการปฏิบัติงานของแพทยทานนี้    

หมายเหต ุคะแนน 4-6 หมายถึง บรรลุความคาดหวัง; หากใหคะแนนต่ำกวา 4 หรือมากกวา 6 กรุณาใหความเห็นเพิ่มเติม 

 

จุดเดน    

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

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

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

โอกาสพัฒนา

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

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

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

 

 

 ลายเซ็นผูประเมิน ...................................................................... 
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คำอธิบายวิธีการประเมิน 

 ต่ำกวาควาคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกวาคาดหวัง 

1. พฤตินิสัย เจตคติ คณุธรรม และจรยิธรรมแหงวชิาชีพ 1     2     3 4     5     6 7     8     9 

- มีคุณธรรม และจริยธรรมที่เหมาะสมตอวิชาชีพแพทย 

- มีความนาเชื่อถือและความรับผิดชอบ 

- มีความเห็นอกเห็นใจและเขาใจความรูสกึของผูอื่น 

- เคารพและใหเกียรติตอผูปวยและผูดูแลผูปวย เคารพในสิทธิเด็กและสิทธิผูปวย 

- ซื่อสัตยสุจริตตอตนเองและวิชาชีพ มีพฤติกรรมที่เหมาะสมตอเพื่อนรวมงาน 

   

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

- สามารถสื่อสารกับผูปวย บิดามารดา ผูปกครองหรือผูเลี้ยงด ู 

- มีทักษะในการรบัฟงปญหา เขาใจความรูสึกและความวิตกกังวลของผูปวย/บิดามารดา  

- สื่อสารกับผูรวมงานและสหวิชาชีพ บูรณาการระหวางทีมที่ดูแลรักษาผูปวย 

- สามารถสื่อสารดวยภาษาพูด ภาษาเขียน และภาษาทาทางไดอยางเหมาะสม 

- ใหคำแนะนำ และมีปฏิสัมพันธกับผูปวยและผูปกครองอยางเหมาะสม 

   

3. ความรูทางกุมารเวชศาสตรและศาสตรอื่นๆ ที่เกี่ยวของ 1     2     3 4     5     6 7     8     9 

- มีความรูความเขาใจดานวิชากุมารเวชศาสตร 

- มีความรูความเขาใจดานวิทยาศาสตรการแพทยพื้นฐาน 

- คิดวิเคราะห คนควาความรู เพื่อนำไปประยุกตในการตรวจวินจิฉัย และบำบัดรกัษา 

ตลอดจนวางแผนการสรางเสริมสุขภาพและปองกันการเจ็บปวยไดอยางเหมาะสม 

   

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

- มีทาทีและทักษะในการซักประวัติที่เหมาะสม 

- ตรวจรางกายเด็กดวยวิธกีารที่ถกูตองและเหมาะสม 

- วางแผนการสงตรวจทางหองปฏิบัตกิารอยางมีเหตุผล และแปลผลไดอยางถูกตอง 

- ตั้งสมมติฐาน วิเคราะหหาสาเหตขุองปญหาของผูปวย 

- นำความรูทางทฤษฎีและใชหลกัการของเวชศาสตรเชิงประจักษ  

- บันทึกเวชระเบียนอยางเปนระบบถูกตอง และตอเนื่อง  

- จัดลำดับความสำคัญของปญหา และใหการรักษาเบ้ืองตนไดอยางทันทวงที 

   

5. ระบบสุขภาพ และการสรางเสรมิสขุภาพ  1     2     3 4     5     6 7     8     9 

- กำกับดแูลสุขภาพเด็กโดยมีครอบครัวเปนศนูยกลาง 

- ประเมิน วิเคราะห วางแผน และพัฒนาการสรางเสรมิสุขภาพเดก็ 

- คำนึงถึงความปลอดภัยและพิทกัษประโยชนของผูปวยเด็ก 

- ใหการดูแลรักษา ตลอดจนดำเนินการสงตอ บนพื้นฐานความรูเรื่องระบบสุขภาพ 

   

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

- คนควาหาขอมูลจากแหลงขอมูลตางๆ โดยใชเทคโนโลยีสารสนเทศ 

- มีวิจารณญาณในการประเมินขอมูล บนพื้นฐานของเวชศาสตรเชิงประจักษ 

- ประยุกตความรู เทคโนโลย ีและทกัษะใหมไดอยางเหมาะสม 

   

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

- เปนผูนำในการบริหารจัดการในทีมที่รวมดูแลผูปวยไดอยางมีประสิทธภิาพ 

- ทำงานรวมกับผูรวมงานไดในหลายบทบาท ทั้งในฐานะหัวหนาและสมาชิกกลุม 

- สงเสริมและสนับสนุนใหผูรวมงานทำหนาที่ไดอยางเตม็ความสามารถ 

- แสดงถึงความเปนผูที่มีความคิดสรางสรรค มีวิสัยทัศน 

   

หมายเหต ุ ต่ำกวาความคาดหวัง = ขาดสิ่งที่คาดหวังหลายขอและหรือทำไดไมดีพอใหคะแนนระหวาง  1-3 
              บรรลุความคาดหวัง   = ทำสิ่งท่ีคาดหวังไดเปนสวนใหญ และปฏบิัตเิปนที่ยอมรับได ใหคะแนนระหวาง  4-6 
              สูงเกินความคาดหวัง  = ทำสิ่งท่ีคาดหวังไดทุกหัวขอ และปฏิบัติไดเปนอยางดี ใหคะแนนอยูระหวาง 7-9 
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6.2 แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด  

จากผูปกครองหรือญาติ 

ชื่อแพทยประจำบานตอยอด                                  ปท่ี……สถาบัน     มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  

หอผูปวย วันที่ประเมิน                        ประเมินโดย ผูปวย/ ญาติผูปวย  เตียง........  / HN.                                             

 

ขอมูลของทานเปนประโยชนตอการเรียนการสอนของแพทยประจำบาน/แพทยใชทุน ภาควิชากุมารเวช

ศาสตรและเปนประโยชนตอการดูแลบตุรหลานของทานในอนาคต 

 

โปรด       รอบตัวเลขที่ตรงกับความเห็นของทานในการปฏิบัติงานของ แพทยประจำบาน/แพทยใชทุน  

 

       ผลการประเมิน 

 

       

 นอยท่ีสุด    ปานกลาง    มากท่ีสุด 

1. ทาทางสุภาพ กิริยามารยาท บุคลิกภาพ  

     และการแตงกายเหมาะสม 

 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 

                   

                   

2. การพูดจา หรือการสื่อสารในการรักษา  

    เขาใจไดงาย 

 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 

                   

                   

3. การใหคำแนะนำดีและเหมาะสม 

 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 

                   

                   

4. ทานพึงพอใจในการรักษาแพทยผูนี้ 

    มากนอยเพียงใด 

 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 

                   

                   

คำแนะนำเพิม่เติม  

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

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

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

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

................................................................................................................................................................... 
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6.3 แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

จากแพทยประจำบาน พยาบาล นักศึกษาแพทย 

ชื่อ  แพทยประจำบานตอยอด                         ปท่ี      สถาบัน           มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร        

ระยะเวลาท่ีประเมินตั้งแต                               ถึง                             ประเมินโดย     พยาบาล                      

โปรด      รอบตัวเลขตามมาตราสวนประเมินคาที่ตรงกับคำอธิบายวิธีการประเมินการปฏบิัติงานของ พจบ.  

1. พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และจริยธรรมแหงวิชาชีพ 

ต่ำกวาความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกวาความคาดหวัง ประเมิน

ไมได 1 2 3     4 5 6     7 8 9    
ไมซื่อสัตยสุจริต ซื่อสัตยสุจริต   ซื่อสัตยสุจริต    

ไมรับผิดชอบทั้งดานเวลาและหนาที ่  รับผิดชอบทัง้ดานเวลาและหนาทีด่ ี รับผิดชอบดีมากทุกดาน  

เจตคติและจริยธรรมวิชาชีพในการดูแล

ผูปวยไมเหมาะสม 

เจตคติและจริยธรรมวิชาชีพในการดูแล

ผูปวย คอนขางด ี

เจตคติและจริยธรรมวิชาชีพในการ

ดูแลผูปวยดีมาก 
 

2. ทักษะในการติดตอส่ือสารและการสรางสัมพันธภาพ 

ต่ำกวาความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกวาความคาดหวัง ประเมิน

ไมได 1 2 3     4 5 6     7 8 9    
สัมพันธภาพตอผูปวยและครอบครัว ไมด ี สัมพันธภาพตอผูปวยและครอบครัวด ี สัมพันธภาพตอผูปวยและครอบครัวดี

มาก 
 

ไมใครอธิบายเรื่องโรคใหผูปวยหรือญาติ  

ใชภาษาที่เขาใจยาก หรือไมถูกตอง 

อธิบายเรื่องโรคใหผูปวยหรือญาติบาง  

ใชภาษาที่เขาใจได 

อธิบายเรื่องโรคใหผูปวยหรือญาติ ทุก

ราย  ใชภาษาที่เขาใจงาย ชัดเจน และ

ถูกตอง 

 

3. ทักษะในการเปนผูนำ การทำงานรวมกับผูอื่นและการรับปรึกษา  

ต่ำกวาความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกวาความคาดหวัง ประเมิน

ไมได 1 2 3     4 5 6     7 8 9                  
ปฏิบตังิานรวมกับผูอื่นไมดี มปีญหาเกอืบ

ทุกที่ 

มีปญหาในการปฏบิตัิงานรวมกับผูอื่น

บางที ่

ปฏิบตังิานรวมกับผูอื่นไดดีทุก

หนวยงาน 
 

ไมสนใจนักศกึษาแพทย ไมสอนแพทยรุน

นอง 

สนใจนักศึกษาแพทย บาง สอนบาง 

แตไมมากนัก 

สนใจใหเวลากบันักศกึษาแพทย สอน 

และเปนแพทยพี่เลี้ยงนักศึกษาที่ด ี
 

ไมรูความสามารถของตนเอง ไมปรึกษาผู

อาวุโส หรือปรึกษาทุกเรื่อง 

รูความสามารถตนเองขอคำปรึกษา

บาง แตไมถูกจังหวะ 

รูความสามารถตนเอง ตัดสินใจได ขอ

คำปรึกษาในชวงที่ถูกตอง 
 

ใชวัสดุครภุัณฑ หรืออุปกรณตางๆ อยางไม

ประหยัด สิ้นเปลืองโดยไมจำเปน 

ใชวัสดุครภุัณฑประหยัด ดูแลใชอุปกรณตาง ๆ อยางคุมคา 

ชวยดแูลประหยัดคาใชจายใหสวนรวม 
 

 

คำแนะนำเพิ่มเติม  

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

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

....................................................................................................................................................................... 
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6.4  แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

ตามเกณฑ Entrustable professional activities (EPA) Case-based discussion (CbD) 
Trainee’s Information 

ชื่อแพทยประจำบานตอยอด………………………………………………........ชั้นปที่  F1   F2         ปการศกึษา.......................ครั้งที่
อาจารยที่ผูประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………........วันที่

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender  male    female 
Setting     NICU  Sick Newborn Unit  LR   OR   ER   OPD   Postpartum 

ความเห็นอาจารยแพทย ประเมินความยากของปญหาผูปวย    งาย   ปานกลาง    ยากและซับซอน 
 

 

 
EPA Expected level 

F1  F2 
 EPA 3. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 
 EPA 5. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตอเนื่องในระยะยาว L2-3 L4-5 

  

CbD: หัวขอท่ีประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

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

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

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

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

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

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

การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทยผูนี้อยูใน Level 

 Level 1 = ปฏิบัติงานไดภายใตการควบคุมของอาจารยอยางใกลชิด     Level 2 = ปฏิบัติงานไดเองภายใตการชี้แนะของอาจารย  

 Level 3 = ปฏิบัติงานไดเองอาจารยใหความชวยเหลือเมื่อตองการ  Level 4 = สามารถปฏิบัตงิานไดเอง  

 Level 5 = ปฏิบัติงานไดเองและควบคุมผูที่มีประสบการณนอยกวา 

1. Reflection ของแพทยประจำบาน          

             

2. Feedback โดยอาจารย  

จุดเดนของแพทยประจำบาน (positive feedback)        

             

             

โอกาสพัฒนา (constructive feedback)         

            

             

3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)        

            

             
 

  

อาจารยผูประเมิน 

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

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

แพทยประจำบานตอยอด ผูรับการประเมิน

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

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



 56

6.5 แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอดอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

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

ชื่อแพทยประจำบานตอยอด………………………………………………........ชั้นปที่  F1   F2          ปการศึกษา....................... 
อาจารยที่ผูประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………..........วันที่

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender  male    female 
Setting     NICU  Sick Newborn Unit  LR   OR   ER   OPD   Postpartum 

ความเห็นอาจารยแพทย ประเมินความยากของปญหาผูปวย    งาย   ปานกลาง    ยากและซับซอน 
 

 

 
Therapeutic and technical procedure ครั้งที่ Expected level 

F1  F2 
 Airway management: laryngoscopy, endotracheal intubation .............. 4  
 Umbilical vessel catheterization .............. 4  
 Surfactant replacement therapy .............. 4  
 Amplitude EEG (aEEG) interpretation .............. 4  
 Abdominal paracentesis .............. 3-4 4 
 Arterial catheterization .............. 3-4 4 
 Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care .............. 3-4 4 
 Thoracentesis, needle, intercostal, drainage for air/fluid .............. 3-4 4 
 Respiratory support: Non-invasive & invasive mechanical ventilation .............. 3-4 4 
 Therapeutic hypothermia .............. 3-4 4 

  
หัวขอที่ประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

1. Demonstrates understanding of indications, relevant 
anatomy, technique of procedures 

1   2   3 4   5   6 7  8  9  

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

3. Demonstrates appropriate pre-procedure 
preparation including pain management 

1   2   3 4   5   6 7  8  9  

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

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

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

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

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

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

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

การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทยผูนี้อยูในระดับ 

 ระดับที่ 1 = รูหลกัการโดยการอาน หรือชมจาก ภาพยนตร วีดีทัศน (Know)  ระดับที ่2 = เปนผูสังเกตการณ (Observer) ในหัตถการจริง (Know how)   

   ระดับที ่3 = ชวยทำและ หรือ ฝกทำกับหุน (Show how)              ระดับที ่4 = ทำดวยตนเอง (Does)   

1. Reflection ของแพทยประจำบาน          
            

2. Feedback โดยอาจารย  
จุดเดนของแพทยประจำบาน (positive feedback)        
             
โอกาสพัฒนา (constructive feedback)         
             
3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)         
                                 

อาจารยผูประเมิน 
............................................................... 
(....................................................... ) 

แพทยประจำบานตอยอด ผูรบัการประเมิน
............................................................... 

(.......................................................) 
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6.6 แบบประเมินแพทยประจำบานตอยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิดและปริกำเนิด 

ตามเกณฑ Entrustable professional activities (EPA) MINI-CEX 
Trainee’s Information 

ชื่อแพทยประจำบานตอยอด………………………………………………........ชั้นปที่  F1   F2         ปการศกึษา.......................ครั้งที่
อาจารยที่ผูประเมิน…………………………………………………สถาบัน…………………………………………........วันที่

Patient’s Information 

HN………………………………………………Diagnosis………………………………………..Age……………........Gender  male    female 
Setting     NICU  Sick Newborn Unit  LR   OR   ER   OPD   Postpartum 

ความเห็นอาจารยแพทย ประเมินความยากของปญหาผูปวย    งาย   ปานกลาง    ยากและซับซอน 
 

 

 
EPA Expected level 

F1  F2 
 EPA 1. รวมวางแผนกับสูติแพทย ในการดูแลรักษามารดาและทารกในครรภท่ีผิดปกติ L2-3 L4-5 
 EPA 2. ใหการดูแลทารกแรกเกิดที่มีความเสี่ยงสูงเมื่อแรกเกิด  L2-3 L4-5 
 EPA 3. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดในภาวะวิกฤต L2-3 L4-5 
 EPA 5. ใหการบริบาลทารกแรกเกิดหลังภาวะวิกฤต และติดตามตอเนื่องในระยะยาว L2-3 L4-5 

  
MINI-CEX: หัวขอท่ีประเมิน Unsatisfactory Satisfactory Superior Not observed 

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

Overall clinical performance 1   2   3 4   5   6 7  8  9  
การประเมินระดับความสามารถโดยภาพรวมของแพทยผูนี้อยูใน Level 

 Level 1 = ปฏิบัติงานไดภายใตการควบคุมของอาจารยอยางใกลชิด     Level 2 = ปฏิบัติงานไดเองภายใตการชี้แนะของอาจารย  

 Level 3 = ปฏิบัติงานไดเองอาจารยใหความชวยเหลือเมื่อตองการ  Level 4 = สามารถปฏิบัตงิานไดเอง  

 Level 5 = ปฏิบัติงานไดเองและควบคุมผูที่มีประสบการณนอยกวา 

1. Reflection ของแพทยประจำบาน          

             

2. Feedback โดยอาจารย  

จุดเดนของแพทยประจำบาน (positive feedback)        

             

โอกาสพัฒนา (constructive feedback)         

             

3. แนวทางการพัฒนาตนเอง (action plan)        

             

 
 

อาจารยผูประเมิน 

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

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

แพทยประจำบานตอยอด ผูรับการประเมิน

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

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

 

การประเมินผลระหวางฝกอบรมโดยการประเมินความกาวหนา (formative evaluation) 

โดย 

1. การประเมินในชั้นเรียนจากการทำกิจกรรมวิชาการที่ไดรับมอบหมายทุกครั้ง โดยอาจารยที่ปรึกษา

และมีการบันทึกผลการประเมินเปนลายลักษณอักษร โดยใชแบบประเมินของสาขาวิชากุมารเวช

ศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

2. การประเมินการปฏิบัติงานโดยการประเมิน 360 องศาจากตนเองและผูรวมปฏิบัติงานประเมิน

ดานความรูความสามารถและพฤติกรรมระหวางปฏิบัติงาน ซึ่งแบบประเมินที่เปนลายลักษณอักษร

ทั้งหมดจะรวบรวมและแจงใหอาจารยที่ปรึกษารับทราบทุก 3 เดือน และมีการแจงผลการประเมิน

อยางเปนทางการ เพื่อใหไดรับทราบและปรับปรุงแกไขตนเอง อยางนอยปละ 1 ครั้ง   โดยการ

ประเมิน 360 ประกอบดวย  

2.1 ผูฝกอบรมประเมินตนเอง โดยบันทึกความกาวหนาของตนเอง ทั้งดานความรู ประสบการณการ

ดูแลผูปวยการทำกิจกรรมวิชาการ และทักษะการหัตถการไวเปนลายลักษณอักษรในแฟมสะสม

งาน (portfolio) โดยแสดงตออาจารยอยางนอยปละ 2 ครั้ง และใชเปนสวนประกอบในการ

พิจารณาผลการสอบขั้นสุดทายเพ่ือวุฒิบัตรฯ 

2.2 อาจารยผูรับผิดชอบแตละเดือนของการปฏิบัติงาน ประเมินเดือนละ 1 ครั้ง  

2.3 แพทยประจำบานกุมารเวชศาสตร ที่ปฏิบัติงานรวมกับผูฝกอบรมในแตละเดือน  เดือนละ 1 

ครั้ง 

2.4 พยาบาลประจำหอผูปวยที่ปฏิบัติงานดวยประเมิน เดือนละ 1 ครั้ง  สำหรับพยาบาลประจำ

แผนกผูปวยนอกประเมินในลักษณะเดียวกันทุก 3 เดือน  

3. การประเมินความสามารถในการทำกิจกรรมทางวิชาชีพท่ีหลักสูตรกำหนดใหแพทยประจำ

บานตอยอดตองสามารถปฏิบัติไดดวยตนเองโดยไมมีการกำกับดูแล (Entrustable 

professional activities; EPA) ตามเกณฑของหลักสูตร และกำหนดระดับความรู

ความสามารถข้ันต่ำที่แพทยประจำบานตอยอดพึงมีสำหรับแตละ EPA ตามระดับชวงหรือชั้นป

ของการฝกอบรม (milestones)  
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 การเลื่อนชั้นประหวางการฝกอบรม 

พิจารณาตัดสินผลการฝกอบรมของแพทยประจำบานตอยอดปละครั้ง พิจารณาจากคะแนน

ประเมิน 4 สวนดังนี้  

1. ตองผาน EPA ทั้ง 4 หัวขอตาม milestone ของระดับชั้นป 

2. ผลการสอบวัดความรูโดยวิธี MCQ      

3. ผลการสอบวัดความรูโดยวิธีสอบปากเปลา (oral exam)   

4. การประเมินการปฏิบัติงาน 360 องศา      

โดยแบงผลการประเมินเปน 2 ระดับ ไดแก ผาน และไมผาน  

ผาน พิจารณาจากตองผานทุกเครื่องมือ (ขอ 1-4) โดยผลการสอบวัดความรูโดยวิธ ีMCQ 

และ oral exam เกณฑผาน (MPL) คือรอยละ 50 ในชั้นปที่ 1 และรอยละ 60 ในชั้นปที่ 2 และมี

หลักเกณฑในการเลื่อนชั้นป โดยพิจารณาดังนี้ 

1. ผูฝกอบรมท่ีมีผลการประเมิน ไมผาน ตองสอบแกตัวในเครื่องมือนั้นๆ จนกวาจะผาน

เกณฑ  

- MCQ และ oral exam จะสอบแกตัวใน 1 เดือนถัดมา 

- การประเมินการปฏิบัติงาน 360 องศา จะประเมินซ้ำ 1 เดือนถัดมา   

2. หากสอบแกตัวแลวยังไมผาน ใหปฏิบัติงานซำ้ในชั้นปนั้น  

3. หากปฏิบัติงานซ้ำชั้นครบแลว 1 ป ยังสอบไมผานเกณฑเลื่อนชั้น ใหพิจารณายุติการ

ฝกอบรมโดยมติของอนุสาขาฯ 

4. ผูฝกอบรมท่ีมีผลการปฏิบัติงานท้ัง 2 ป ผาน มีสิทธิ์ไดรับอนุมัติเขาสอบขั้นสุดทายเพ่ือ

วุฒิบัตรฯได 
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ภาคผนวกที่ 8 
เกณฑการสำเร็จการฝกอบรมและไดรับวุฒิบตัรเพื่อแสดงความรูความชำนาญ 

ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิด 

 

ผูที่จะสำเร็จการฝกอบรมและไดรับวุฒิบัตรฯ จะตองมีคณุสมบัติครบทุกขอดังตอไปนี้ 

1. ผานการฝกอบรมครบตามหลักสูตร 2 ป  

2. ไดฝกทักษะในการวินิจฉัย ดูแลรักษาผูปวย และการทำหัตถการ (ประเมินจาก portfolio) ดังนี ้

1. หัตถการที่จำเปน  ราย/2 ป  

- Respiratory support: non-invasive & invasive mechanical ventilation  48 

- Airway management: endotracheal intubation  24 

- Arterial catheterization  24 

- Basic neonatal cranial ultrasonography 24 

- Neonatal Cardiopulmonary resuscitation 24 

- Basic Functional Echocardiography 24 

- Surfactant replacement therapy  24 

- Umbilical vessel catheterization 18 

- Central venous catheterization & PICC line insertion: use/care 12 

2. หัตถการที่มีโอกาสทำไดไมบอย  ราย/2 ป  

- Amplitude EEG (aEEG) interpretation  1 

- Thoracentesis, needle, intercostal drainage for air/fluid  1 

- Therapeutic Hypothermia  1 

- Abdominal paracentesis  0-1 

- Bone marrow aspiration 0-1 

- Exchange transfusion  0-1 

- Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO)  0-1 

- Pericardial tapping, Subdural tapping 0-1 

- Peritoneal dialysis, Hemodialysis, Continuous Renal Replacement Therapy 

(CRRT)  

0-1 
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3. ผานการประเมินผลทุกขอดังตอไปนี้ตามเกณฑที่กำหนดโดยคณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ 

อนุสาขากุมารเวชศาสตรทารกแรกเกิด ดังตอไปนี้ 

- การประเมินผลการปฏิบัติงานในแตละชั้นปโดยอาจารยผูดูแลการฝกอบรม 

- การประเมิน EPA ทั้งหมด โดยอาจารยผูดูแลการฝกอบรม 

- การสอบขอเขียน (MCQ), สอบปากเปลา และ portfolio assessment  

- การสอบวิทยานิพนธ และสงวิทยานิพนธฉบับสมบูรณ 
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ภาคผนวกที่ 9 
สวัสดิการ คาตอบแทน และเงินทุนสนับสนุนทางวิชาการ 

 

แพทยประจำบานตอยอดมีสิทธิไดรับสวัสดิการ คาตอบแทน และเงินสนับสนุนทางวิชาการตาม

ระเบียบของโรงพยาบาลสงขลานครนิทร และคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ดังนี้  

1. สวัสดิการพื้นฐาน เชน ที่พักอาศัย หองพักแพทยประจำบานตอยอดอุปกรณและสื่อตางๆ สิทธิการ

รักษาพยาบาล  

2. การเงิน 

2.1 เงินเดือน  

 แพทยประจำบานตอยอดที่มีตนสังกัดจะไดรับเงินเดือนจากหนวยงานที่เปนตนสังกัดของ

ตน 

 แพทยประจำบานตอยอดที่ไมมีตนสังกัดจะไดรับเงินเดือนจากคณะแพทยศาสตร   

    มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร เดือนละ 27,300 บาท 

2.2 เงินเพ่ิมสำหรับตำแหนงท่ีมีเหตุพิเศษของผูปฏิบัติงานดานการสาธารณสุข (พตส.) เดือนละ 

5,000 บาท (เฉพาะแพทยประจำบานตอยอดที่ไมมีตนสังกัด) 

2.3 คาตอบแทนสาขาขาดแคลนแบงตามชั้นป แตจะตองปฏิบัติงานในคณะแพทยศาสตร ไมนอย

กวา 20 วัน รวมวันหยุดราชการอัตราของแพทยประจำบานตอยอด (fellow)    เดือนละ 

5,000 บาท 

2.4 เงินคาตอบแทนปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ ผลัดละ 1,200 บาท ตองอยูเวรไมนอยกวา 6 

ผลัด จะไดรับคาตอบแทนเหมาจายเดือนละ 7,200 บาท หากอยูเกิน 6 ผลัดใหจายสวนเกิน

ไดผลัดละ 1,200 บาท แตเบิกไดรวมกันสูงสุดไมเกินคนละ 15 ผลัด/เดือน 

2.5 เงินสนับสนุนไปประชุม อบรม สัมมนา และ elective นอกสถาบัน 

 วงเงินสนับสนุนทั้งหมด โดยคำนวณจากระยะเวลาการฝกอบรมท่ีราชวิทยาลัยกำหนดของ

แตละหลักสูตรคูณดวยอัตราปละ 12,000 บาท 

2.6 เงินสนับสนุนในการไปนำเสนอผลงานทางวิชาการ ณ ตางประเทศ 

 อาจารยที่ปรึกษาตองเปนผูขอทุนใหกับแพทยแตอาจารยจะรวมเดินทางไปดวยหรือไมก็

ได 

 ผลงานที่จะนำเสนอตองลงทะเบียนโครงการผาน EC คณะแพทยศาสตร 

 เปนการประชุมวิชาการระดับนานาชาต ิ

 มีสิทธิ์ขอรับทุนไดเพียง 1 ครั้ง ตลอดระยะเวลาการฝกอบรม 
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 ผลงานที่นำเสนอตองเปนแบบ oral หรือ poster presentation ชนิดที่มีการนำเสนอ

ดวยปากเปลา 

 เงินทุนสนับสนุน 

- คาเดินทางชั้นประหยัด ตามจายจริง แตไมเกิน 

- ประเทศในทวีปยุโรปและอัฟริกา 1,300 EUR 

- ประเทศในทวีปอเมริกา  2,000 USD 

- ประเทศในทวีปออสเตรเลียและญี่ปุน 1,500 USD 

- ประเทศในทวีปเอเชีย  1,200 USD 

- คาที่พักและคาเบี้ยเลี้ยงตามระเบียบทางราชการ 

- คาลงทะเบียนแบบ Basic registration fee ชนิด early registration วงเงนิไมเกิน 

50,000 บาท
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ภาคผนวกที่ 10 
การลาปฎิบัติงานขณะฝกอบรม 

 

  อนุญาตใหแพทยประจำบานตอยอด ลาพักผอนรวมกับลาทุกประเภทไดไมเกิน 2 สัปดาหตอ

ระดับชั้นปของการฝกอบรม จึงจะมีสิทธิไดรับการพิจารณาประเมินเพ่ือวุฒิบัตรฯ ในกรณีลาเกินกวาที่

กำหนด จะตองขยายเวลาการฝกอบรมใหมีระยะเวลาการฝกอบรมทั้งสิ้นไมต่ำกวา 100 สัปดาห จึงจะมีสิทธิ

ไดรับการพิจารณาประเมินเพ่ือวุฒิบัตรฯ    

ขอปฏิบัติในการลาขณะฝกอบรม 

   การลาทุกชนิด (ยกเวนลาปวยหรือกรณฉีุกเฉิน) ตองยื่นใบลาลวงหนาอยางนอย 2 สัปดาห ผาน

ทางนักวิชาการหลังปริญญาจำนวนวันลา ไมเกิน 10 วันราชการ หรือ 2 สัปดาหตอป ไมสามารถสะสมขาม

ปได 

1. ลาพักผอน ลาไดไมเกินรอยละ 20 ของจำนวนวันที่ปฏิบัติงานทั้งเดือน (ไมนับเสาร-อาทิตยและ

วันหยุดราชการ) และใหลาไดเฉพาะการปฏิบัติงานภายในสถาบันเทานั้น  

2. ลาปวยฉุกเฉินหรือเรงดวน เชน ตัวเองปวย หรือบิดามารดาปวยใหแจงอาจารยที่ปรึกษา

ประจำเดือน ภายในวันนั้นใหยื่นใบลายอนหลังภายในวันแรกที่กลับมาปฏิบัติงาน 

3. การประชุมวิชาการประจำปของชมรมทารกแรกเกิด และการเขารวมประชุม interhospital 

conference ไมนับเปนวันลา 

4. การประชุมวิชาการอ่ืนๆ ตองไดรับอนุญาตจากอาจารยที่ปรึกษาประจำเดือนเพ่ือพิจารณาอนุญาต

เปนกรณแีละไมนับเปนวันลา 

5. การไปนำเสนอผลงานวิชาการในการประชุมวิชาการในประเทศและตางประเทศ ไมนับเปนวันลา  

6. ลาคลอดใหปฏิบัติตามระเบียบราชการ/พนักงานเงินรายไดที่ลาได 1 เดือน (นับตอเนื่อง) หากเกิน

กวานั้น พิจารณาใหพักการปฏิบัติงานไปจนถึงปการศึกษาถัดไปโดยใหอยูชั้นเรียนเดิม 

7. ลาบวช/ลาประกอบพิธีฮัจญ ไมเกิน 10 วันราชการ หรือ 2 สัปดาหตอป หากเกินกวานั้นพิจารณา

ใหพักการปฏิบัติงาน โดยเมื่อกลับมาปฏิบัติงานใหเพิ่มระยะเวลาฝกอบรมจนครบตามกำหนด 100 

สัปดาหตลอดหลักสูตร  

8. ถูกเรียนฝกกำลังสำรอง ไมนับเปนวันลา แตหากนานเกิน 1 เดือน พิจารณาใหพักการปฏิบัติงาน 

โดยเมื่อกลับมาปฏิบัติงานใหเพิ่มระยะเวลาฝกอบรมจนครบตามกำหนด 100 สัปดาหตลอด

หลักสูตร 


