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สารจากผู้อํานวยการ 

           การพัฒนาระบบบริการจักษุวิทยาให้มีคุณภาพและมาตรฐานจําเป็นต้องควบคู่ไปกับการพัฒนา

บุคลากรทางการแพทย์ให้มีความรู้ ความสามารถ ทักษะทางวิชาชีพ และยึดม่ันในจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

โดยเฉพาะอย่างย่ิงในสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ซ่ึงเป็นศาสตร์เฉพาะทางท่ีต้องอาศัยความ

ละเอียดรอบคอบ ความชํานาญ และประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยอย่างเป็นองค์รวม 

            โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ในฐานะสถาบันเฉพาะทางด้านจักษุวิทยา และเป็นแหล่ง

ผลิตและพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์ ได้ให้ความสําคัญกับการจัดการศึกษาและฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน

ต่อยอดมาอย่างต่อเน่ืองโดยมุ่งสร้างแพทย์ผู้เช่ียวชาญท่ีสามารถบูรณาการองค์ความรู้ทางวิชาการ ทักษะการ

ผ่าตัด เทคโนโลยีทางการแพทย์ ตลอดจนการวิจัยและนวัตกรรม เพ่ือยกระดับคุณภาพการรักษาและความ

ปลอดภัยของผู้ป่วย 

            หลักสูตรแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างจึงนับเป็นกลไกสําคัญ

ในการสร้างผู้เช่ียวชาญท่ีมีสมรรถนะสูง สามารถให้การดูแลผู้ป่วยท่ีมีความซับซ้อนได้อย่างมีประสิทธิภาพ ท้ัง

ในมิติของการฟ้ืนฟูการทํางาน การแก้ไขความผิดปกติ และการส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย โดยหลักสูตร

มุ่งเน้นการเรียนรู้จากประสบการณ์จริงภายใต้ระบบการกํากับดูแลท่ีมีมาตรฐานการเรียนรู้ร่วมกับทีมสห

วิชาชีพ และการพัฒนาตนเองอย่างต่อเน่ือง 

            ผมเช่ือม่ันว่า “คุณภาพของหลักสูตร คือรากฐานของคุณภาพแพทย์ และคุณภาพของแพทย์ คือ

รากฐานของความปลอดภัยของผู้ป่วย” การพัฒนาหลักสูตรให้มีมาตรฐานสอดคล้องกับเกณฑ์คุณภาพระดับ

สากล จึงมิใช่เพียงการเตรียมความพร้อมสําหรับการประเมิน แต่เป็นการสร้างวัฒนธรรมคุณภาพและการ

เรียนรู้ท่ีย่ังยืนให้เกิดข้ึนในสถาบันฝึกอบรม 

            ขอช่ืนชมคณาจารย์ แพทย์ผู้ฝึกอบรม บุคลากรทางการแพทย์ และผู้เก่ียวข้องทุกฝ่ายท่ีร่วมกัน

ขับเคล่ือนหลักสูตรด้วยความมุ่งม่ันและความรับผิดชอบ ขอให้หลักสูตรน้ีเป็นพ้ืนท่ีแห่งการเรียนรู้ การสร้าง

องค์ความรู้ การพัฒนาศักยภาพแพทย์รุ่นใหม่เพ่ือก้าวสู่การเป็น “ผู้เช่ียวชาญท่ีมีความรู้ มีทักษะ มีคุณธรรม 

และหัวใจของการดูแลผู้ป่วย” 

             ในนามของโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ขอสนับสนุนและส่งเสริมการดําเนินงานของ

หลักสูตรอย่างเต็มกําลัง และหวังเป็นอย่างย่ิงว่าองค์ความรู้และประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนจากหลักสูตร จะนําไปสู่

การพัฒนาระบบบริการจักษุวิทยาของประเทศให้มีคุณภาพ ปลอดภัย เข้าถึงได้และย่ังยืนต่อไป  

                                                                              นายแพทย์กิตติวัฒน์ มะโนจันทร์ 

                                                                ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)    
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สารจากหัวหน้าศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา 

 

            หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาล

เมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) นับเป็นหลักสูตรท่ีมีความสําคัญต่อการพัฒนากําลังคนด้านจักษุวิทยาเฉพาะทาง

และยกระดับระบบบริการสุขภาพด้านโรคตาให้มีคุณภาพอย่างต่อเน่ือง โดยเฉพาะในบริบทท่ีผู้ป่วยมีปัญหา

โรคเปลือกตา เบ้าตา และท่อน้ําตา จําเป็นต้องได้รับการดูแลท่ีอาศัยท้ังความรู้ทางวิชาการ ทักษะการผ่าตัด

และความเข้าใจในมิติความจําเป็นของผู้ป่วยอย่างรอบด้าน หลักสูตรน้ีได้ออกแบบการเรียนรู้ให้ครอบคลุมท้ัง

ภาคทฤษฎีและปฏิบัติ โดยมุ่งพัฒนาผู้เข้ารับการฝึกอบรมให้สามารถประเมิน วินิจฉัย และวางแผนการรักษาได้

อย่างเหมาะสม ท้ังการรักษาแบบไม่ผ่าตัดและผ่าตัด ตลอดจนสามารถให้คําปรึกษาและทํางานร่วมกับสหสาขา

วิชาชีพได้อย่างมีประสิทธิภาพ การกําหนดผลลัพธ์การฝึกอบรมและกิจกรรมการเรียนรู้โดยเน้นสมรรถระจึง

เป็นกลไกสําคัญท่ีช่วยให้ผู้ฝึกอบรมนความรู้และทักษะไปประยุกต์ใช้กับผู้ป่วยจริงได้อย่างปลอดภัยและ

เหมาะสม  

             นอกจากสมมรถนะด้านวิชาชีพแล้ว หลักสูตรยังให้ความสําคัญกับการส่ือสาร การทํางานเป็นทีม 

ความเป็นมืออาชีพ จริยธรรมทาการแพทย์ และการดูแลผู้ป่วยโดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง ขณะเดียวกันการ

ส่งเสริมทักษะด้านการวิจัย การเรียนรู้จากหลักฐานเชิงประจักษ์ การวิพากษ์วรรณกรรมทางวิชาการและการ

เรียนรู้ตลอดชีวิต จะช่วยให้ผู้สําเร็จการฝึกอบรมสามารถพัฒนาตนเองและมีส่วนร่วมในการพัฒนางานบริการ

รวมถึงองค์ความรู้ทางจักษุวิทยาได้อย่างต่อเน่ือง 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)มีบทบาทสําคัญในการผลิตและพัฒนาจักษุแพทย์เฉพาะทางมาอย่าง

ต่อเน่ือง การพัฒนาหลักสูตรให้มีมาตรฐานและสอดคล้องกับพันธกิจของสถาบัน 

ในการเป็นองค์กรช้ันนําด้านสุขภาพตา จึงเป็นพ้ืนฐานสําคัญในการสร้างบุคลากรท่ีมีความรู้ ความสามารถและ

ความรับผิดชอบต่อสังคม 

              ขอช่ืนชมคณะกรรมการพัฒนาหลักสูตร คณาจารย์และผู้เก่ียวข้องทุกท่านท่ีได้ร่วมกันพัฒนา

หลักสูตรน้ีด้วยความมุ่งม่ัน  และหวังเป็นอย่างย่ิงว่าหลักสูตรจะเป็นเคร่ืองมือสําคัญในการสร้างจักษุแพทย์

เฉพาะทางด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีมีความรู้ความชํานาญ มีคุณธรรม จริยธรรม และพร้อม

นําความรู้ไปพัฒนาระบบบริการสุขภาพตาให้เกิดประโยชฯสูงสุดต่อผู้ป่วยและสังคมต่อไป 

 

                                                                      นายแพทย์เอกชัย อารยางค์กูร 

                                                            หัวหน้าศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา 
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สารจากหัวหน้าหน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและสริมสร้าง 

 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข มีพันธกิจหลักข้อหน่ึงคือ ผลิต

และพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์ด้านจักษุวิทยา เพ่ือยกระดับมาตรฐานขีดความสามารถด้านจักษุ รองรับ

ความต้องการทางสุขภาพ เพ่ือให้บรรลุซ่ึงพันธกิจข้อน้ี หน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ศูนย์

การแพทย์เฉพาะทางด้านวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ได้เล็งเห็นความสําคัญของการพัฒนา

บุคลากรทางการแพทย์ด้านจักษุวิทยา อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โดยมุ่งม่ันท่ีจะเป็น

ศูนย์กลางความเช่ียวชาญอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างในระดับประเทศ ท้ังในด้านการดูแล

รักษาผู้ป่วย การสร้างสรรค์งานวิจัย และการจัดการฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทาง ด้วยปริมาณผู้ป่วยท่ีมีความ

หลากหลายและซับซ้อน ท้ังกลุ่มโรคของเปลือกตา ท่อน้ําตา เบ้าตา และการเสริมสร้างรอบดวงตา รวมถึง

ความพร้อมของทีมอาจารย์แพทย์ผู้เช่ียวชาญและเคร่ืองมือทางการแพทย์ท่ีทันสมัย ทําให้หน่วยศัลยศาสตร์

จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มี

ความพร้อมอย่างย่ิงในการเป็นแหล่งเรียนรู้และฝึกฝนทักษะการผ่าตัดอย่างครบวงจร 

 ปัจจุบัน หลักสูตรการฝึกอบรมของเราถูกออกแบบและพัฒนาให้สอดคล้องตามเกณฑ์มาตรฐานสากล 

(WFME) และข้อกําหนดของแพทยสภา ตลอดจนราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย โดยมีเป้าหมายเพ่ือ

สร้างจักษุแพทย์อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ท่ีมีความเป็นเลิศใน 3 มิติหลัก ได้แก่ ด้าน

ความเป็นเลิศทางคลินิกและหัตถการผ่าตัด เน้นการฝึกทักษะการตรวจวินิจฉัย การตัดสินใจทางคลินิก และ

การทําหัตถการผ่าตัดท่ีประณีต ปลอดภัย โดยได้รับการกํากับดูแลอย่างใกล้ชิดจากอาจารย์แพทย์ ด้าน

คุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ ปลูกฝังการดูแลผู้ป่วยด้วยความเมตตา ยึดถือความปลอดภัยของ

ผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง และปฏิบัติงานร่วมกับทีมบุคลากรทางการแพทย์ต่างสาขาได้อย่างมีประสิทธิภาพ และ

ด้านการพัฒนาวิชาชีพและการวิจัยอย่างต่อเน่ือง ส่งเสริมทักษะการคิดวิเคราะห์ การทําวิจัยเพ่ือสร้างองค์

ความรู้ใหม่ และการเรียนรู้ตลอดชีวิต เพ่ือให้เกิดความม่ันใจว่า จักษุแพทย์ผู้เข้ารับการฝึกอบรมทุกท่านจะเก็บ

เก่ียวท้ังความรู้ ประสบการณ์ผ่าตัดและเจตคติท่ีดี เพ่ือเติบโตไปเป็นกําลังสําคัญของวงการจักษุวิทยาไทย ท่ี

พร้อมส่งมอบการดูแลรักษาท่ีมีคุณภาพสูงสุดให้แก่ประชาชนต่อไป 

 ขอขอบพระคุณคณะผู้บริหาร คณะกรรมการบริหารหลักสูตร อาจารย์ผู้ฝึกอบรม และทีมบุคลากร

สายสนับสนุนทุกท่าน ท่ีร่วมกันผลักดันและพัฒนาหลักสูตรน้ีให้มีความสมบูรณ์ และพร้อมสําหรับการผลิต

จักษุแพทย์อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีมีคุณภาพอย่างย่ังยืน 

                                                                              แพทย์หญิงสุณิสา สินธุวงศ์                               

          หัวหน้าหน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

4 

คํานํา 

 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มุ่งสู่การเป็นสถาบันจักษุแห่งชาติ โดยมีวิสัยทัศน์ในการเป็นองค์กร

หลักของประเทศในการขับเคล่ือนระบบสุขภาพตา ด้วยองค์ความรู้ นวัตกรรม และเครือข่ายความร่วมมือ 

เพ่ือให้ประชาชนไทยสามารถเข้าถึงบริการด้านจักษุท่ีมีคุณภาพอย่างท่ัวถึง เท่าเทียมและย่ังยืน ท้ังน้ีสถาบันมี

ความมุ่งม่ันในการพัฒนาระบบการศึกษา และการฝึกอบรมบุคลากรทางการแพทย์ให้มีมาตรฐานในระดับชาติ

และนานาชาติ เพ่ือผลิตบุคลากรท่ีมีความรู้ ความสามารถ คุณธรรม จริยธรรม และทักษะทางวิชาชีพท่ี

เหมาะสม สามารถให้บริการดูแลรักษาผู้ป่วยได้อย่างมีคุณภาพ ตลอดจนสร้างและพัฒนาองค์ความรู้และ

นวัตกรรมใหม่เพ่ือสนับสนุนการพัฒนาระบบสุขภาพตาอย่างย่ังยืน 

 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านต่อยอดศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ได้รับการรับรองให้เปิด

การฝึกอบรมโดยราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยต้ังแต่ปีพ.ศ. ๒๕๕o ปัจจุบันมีผู้สําเร็จการศึกษาจาก

หลักสูตรแล้วจํานวน ๑๕ คน ซ่ึงปฏิบัติงานกระจายอยู่ท้ังในส่วนกลางและภูมิภาคต่างๆของประเทศ และมี

บทบาทสําคัญในการให้บริการดูแลผู้รักษาป่วยด้านศัลยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้าง รวมถึงการพัฒนางาน

ด้านวิชาการและองค์ความรู้ในสาขาวิชาดังกล่าว  

 

การจัดทําหลักสูตรเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขาศัลยศาสตร์

จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง(Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery) ของศูนย์แพทย์เฉพาะ

ทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) จึงนับเป็นก้าวสําคัญในการพัฒนาระบบการ

ฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทางของประเทศไทย โดยมุ่งยกระดับคุณภาพการฝึกอบรมให้สอดคล้องกับมาตรฐาน

วิชาชีพและมาตรฐานการศึกษาทางการแพทย์ในระดับชาติและนานาชาติ ตลอดจนส่งเสริมการเรียนรู้ตลอด

ชีวิต การวิจัย การสร้างองค์ความรู้ใหม่ เพ่ือให้ผู้สําเร็จการศึกษามีความรู้ ความสามารถ และสมรรถนะในการ

ดูแลผู้ป่วยได้อย่างครอบคลุม มีคุณภาพ ปลอดภัย และมีคุณธรรมจริยธรรม อันจะนําไปสู่การพัฒนาระบบ

บริการสุขภาพตาของประเทศและเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผู้ป่วยและประชาชนต่อไป        

 

        

                                                                          แพทย์หญิงม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร 

                                                          ประธานคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ 
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                           Reconstructive Surgery 

 

๓. หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ 

๓.๑  สาขาวิชาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  ศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้าน 

       จักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

           ๓.๒ กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 

           ๓.๓ ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย 

 

      ๔. พันธกิจของอนุสาขา 

               โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีความมุ่งม่ันท่ีจะเป็นสถาบันท่ีมีความเป็นเลิศ

ทางด้านจักษุวิทยาอันเป็นพันธกิจหลักของโรงพยาบาล จึงจําเป็นท่ีต้องทําการพัฒนาอย่างต่อเน่ืองท้ัง

ในด้านการศึกษา วิจัย สร้างผลงานทางวิชาการ สร้างองค์ความรู้ และนวัตกรรมทางการแพทย์จักษุ
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วิทยา เพ่ือการพัฒนาบริการ และถ่ายทอดสู่เครือข่าย  รวมถึงยกระดับมาตรฐานการตรวจวินิจฉัยและ

การรักษาท่ีได้มาตรฐาน สถาบันยังมีความมุ่งหวังท่ีจะผลิตและพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์ด้านจักษุ

วิทยาเพ่ือรองรับความต้องการทางสุขภาพและพัฒนาระบบบริการสุขภาพของประเทศ ให้ทันกับ

ความเจริญก้าวหน้าทางด้านวิทยาศาสตร์ทางการแพทย์ท่ีเพ่ิมมากข้ึน และเป็นส่วนหน่ึงในการสร้าง

องค์ความรู้ใหม่ให้กับประเทศและระดับนานาชาติ ตามวิสัยทัศน์ของโรงพยาบาล ท่ีมุ่งจะเป็นสถาบัน

จักษุแห่งชาติ ขีดความสามารถในระดับสากล พ่ึงตัวเองได้สูง เพ่ือประชาชนมีสุขภาพตาท่ีดีอย่าง

ย่ังยืน 

                ศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)  

ได้รับการรับรองให้เป็นสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน สาขาจักษุวิทยา และแพทย์ประจําบ้านต่อ

ยอดสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง เม่ือปีพ.ศ. ๒๕๕o และต่อมาได้มีการฝึกอบรมแพทย์

ประจําบ้านต่อยอดเพ่ิมอีก ๒ สาขา คือจอตา และต้อหิน ปัจจุบันมีจักษุแพทย์และแพทย์ประจําบ้าน

ต่อยอดท่ีสําเร็จการศึกษา จํานวน ๗๙  คน จักษุแพทย์แต่ละท่านได้ปฏิบัติหน้าท่ีท้ังในด้านการดูแล

สุขภาพประชาชน  ด้านวิชาการ และเป็นผู้มีบทบาทสําคัญในวงการจักษุวิทยา ตามพันธกิจของศูนย์

การแพทย์ ท่ีมุ่งหวังจะผลิตจักษุแพทย์ท่ีดี มีคุณธรรม จริยธรรม มีความรู้ความสามารถ สามารถ

ทํางานเป็นทีมร่วมกับสหวิชาชีพ มีความเป็นมืออาชีพยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง และมีเจตนารมณ์ท่ีจะ

เรียนรู้ตลอดชีวิต   

               สาขาวิชาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง เป็นหน่ึงในสาขาของจักษุวิทยา ท่ีทํางาน

เก่ียวข้องกับเบ้าตา เปลือกตา ระบบท่อน้ําตาและบริเวณรอบดวงตา ในระยะเวลาประมาณ ๑o ปีท่ี

ผ่านมา เกิดองค์ความรู้และความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี ของสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง ท้ังในด้านการวินิจฉัย การรักษา ภาวะอุบัติเหตุและการผ่าตัดบริเวณเบ้าตา ท่อน้ําตา 

รวมถึงเปลือกตาเป็นอย่างมาก เช่นการผ่าตัดแผลเล็กผ่านกล้อง ระบบนําวิถีในการช่วยผ่าตัดเบ้าตาท่ี

มีความซับซ้อน การประดิษฐ์ดวงตาเทียม ท้ังน้ียังรวมถึงการฟ้ืนฟูและด้านความงามในบริเวณท่ี

เก่ียวข้อง การดูแลผู้ป่วยในสาขาน้ีจึงต้องการความรู้ท่ีกว้างขวางและลึกซ้ึงในด้านวิทยาศาสตร์

การแพทย์ประกอบเข้ากับความสามารถในการทําหัตถการท่ีประณีตและซับซ้อน เพ่ือประสิทธิภาพ

การรักษาและมีความปลอดภัยสูงสุด รวมถึงการป้องกันและแก้ไขผลข้างเคียงจากการรักษาได้  ศูนย์

การแพทย์มีพันธกิจเพ่ือผลิตผู้เข้ารับการฝึกอบรมให้เป็นจักษุแพทย์ด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างท่ีมีความรู้ ครอบคลุมเน้ือหาท้ังในภาคทฤษฎีและการปฏิบัติ รวมถึงการทําวิจัย และ

ความสามารถในการถ่ายทอดความรู้ให้กับบุคลากรท่ีเรียนในช้ันต่ํากว่า โดยพันธกิจต้ังอยู่บนพ้ืนฐานท่ี

สามารถตอบสนองความต้องการของชุมชน สังคม และระบบสุขภาพของประเทศได้อย่างเหมาะสม มี

ทักษะความสามารถด้านต่างๆ สามารถส่ือสาร ทํางานตามหลักพฤตินิสัยและมารยาททางวิชาชีพ 

(professionalism) สามารถดูแลผู้ป่วยอย่างเหมาะสม มีประสิทธิภาพ มีความเมตตา และใส่ใจความ

ปลอดภัย โดยยึดถือผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางบนพ้ืนฐานการดูแลแบบองค์รวม  สามารถปฏิบัติหน้าท่ีได้

โดยไม่ต้องมีการกํากับดูแล มีเจตนารมณ์และเตรียมพร้อมท่ีจะเป็นผู้เรียนตลอดชีวิต มีความสามารถ
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ในการสร้างองค์ความรู้จากการทําวิจัย มีพฤติกรรมเหมาะสมต่อเพ่ือนร่วมงาน ท้ังในวิชาชีพของ

ตนเองและวิชาชีพอ่ืน ทํางานเป็นทีมร่วมกันเป็นสหสาขาวิชาชีพ รวมถึงผู้ป่วยและญาติ มีความรู้ความ

เข้าใจเก่ียวกับระบบสุขภาพของประเทศ ระบบพัฒนาคุณภาพการดูแลรักษาผู้ป่วย การใช้ทรัพยากร

สุขภาพอย่างเหมาะสม รวมถึงการสร้างเสริมสุขภาพของประชาชน เพ่ือตอบสนองความต้องการด้าน

สุขภาพในด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างสุขภาพของประชาชน อันก่อให้เกิดประโยชน์

สูงสุดอย่างย่ังยืนต่อประเทศชาติ นอกจากน้ีสาขาวิชายังเปิดโอกาสให้ผู้เรียน บัณฑิต ผู้ใช้บัณฑิต 

กรมการแพทย์ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียและราชวิทยาลัยจักษุแห่งประเทศไทยได้มีบทบาทในการพัฒนา

แผนการฝึกอบรมและกําหนดพันธกิจของสาขาด้วย 

      

      ๕. ผลลัพธ์ของการฝึกอบรม / หลักสูตร 

จักษุแพทย์ท่ีสําเร็จการฝึกอบรมเป็นจักษุแพทย์เฉพาะทางอนุสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างท่ีมีคุณลักษณะดังน้ี 

๑.   สามารถให้การวินิจฉัยโรคทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

๒.   สามารถดูแลรักษาอนุรักษ์ผู้ป่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

๓.   สามารถวางแผนและดําเนินการผ่าตัดผู้ป่วยศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

๔.   สามารถให้คําแนะนําและให้คําปรึกษาด้านศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

๕.   สามารถปฏิบัติงานในระบบสุขภาพของประเทศท่ีเก่ียวข้องกับโรคทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ  

      เสริมสร้าง 

๖.   สามารถทําวิจัยด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  

 

     แผนการฝึกอบรมกําหนดมาตรฐานคุณสมบัติและการมีความรู้ความสามารถข้ันต่ําตามผลสัมฤทธ์ิ/ระดับ

ความสามารถระหว่างการฝึกอบรมท่ีประสงค์ (intended learning outcome/ milestones) ครอบคลุม ๖ 

ด้านดังต่อไปน้ี 

๕.๑ การบริบาลผู้ป่วย (Patient Care) 

      สามารถให้การรักษาท่ีมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางบนพ้ืนฐานของการดูแลแบบองค์รวม คํานึงถึงประสิทธิภาพ

และความปลอดภัย ครอบคลุมโรคตาด้านศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ท่ีพบบ่อยและเป็นปัญหา

สาธารณสุขของประเทศตามบริบทของสถาบันโดยสามารถปฏิบัติงาน ทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างด้านผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยใน ผู้ป่วยฉุกเฉินและผู้ป่วยท่ีได้รับการผ่าตัดได้ด้วยตัวเอง โดยไม่ต้องมีการ

กํากับดูแลตามระบบดังน้ี 

๑. แพทย์เฉพาะทางอนุสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างช้ันปีท่ี ๑ 

- สามารถซักประวัติ ตรวจร่างกาย และประเมินลักษณะทางคลินิกของโรคทางศัลยกรรมจักษุ

ตกแต่งและเสริมสร้าง 
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- สามารถวินิจฉัย วิเคราะห์โรคทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างmพบบ่อยและไม่

ซับซ้อน 

- สามารถวางแผนการรักษาโรคด้านศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีไม่ซับซ้อน 

๒. แพทย์เฉพาะ ทางอนุสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างช้ันปีท่ี ๒ 

- สามารถวินิจฉัย วิเคราะห์ และวางแผนการรักษาโรคทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างท่ีซับซ้อน 

- สามารถดูแลผู้ป่วยในภาวะฉุกฉินทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

- สามารถรับดูแลและส่งต่อผู้ป่วยศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างได้อย่างเหมาะสม 

- สามารถแนะนําป้องกันโรคทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง สุขภาพตาท่ีจําเป็น 

๓. แพทย์เฉพาะทางอนุสาขาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างทุกระดับสามารถบันทึกเวช

ระเบียน และบันทึกการผ่าตัดได้ครบถ้วน 

๕.๒ ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม (Medical knowledge & procedural skills) 

      มีความรู้และสามารถทําเวชปฏิบัติได้อย่างครอบคลุมและเหมาะสมกับบริบททางศัลยกรรมจักษุตกแต่ง 

      และเสริมสร้าง ดังน้ี 

          ๑. มีความรู้ด้านวิทยศาสตร์พ้ืนฐานทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (Basic science in    

              Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery) 

          ๒. มีความรู้ด้านวิทยาศาสตร์คลินิกทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (Clinical science in  

              Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery) 

          ๓. มีทักษะในการทําหัตถการทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างข้ันพ้ืนฐานและซับซ้อนกว่าข้ัน 

              พ้ืนฐาน 

๕.๓ ทักษะระหว่างบุคคลและการส่ือสาร (Interpersonal and communication skills) 

          ๑.  สามารถนําเสนอข้อมูลผู้ป่วย และอภิปรายปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

          ๒.  มีความสามารถและทักษะในการให้คําปรึกษาและคําแนะนําแก่แพทย์และบุคลากรอ่ืน โดยเฉพาะ 

              โรคทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

     ๓. ส่ือสารให้ข้อมูลผู้ป่วยและญาติได้อย่างถูกต้องและมีประสิทธิภาพ 

          ๔. มีมนุษยสัมพันธ์ท่ีดีในการส่ือสารและทํางานเป็นทีมกับผู้ร่วมงานทุกระดกับสหสาขาวิชาชีพอย่างมี    

              ประสิทธิภาพ 

๕.๔ การเรียนรู้จากการปฏิบัติและการพัฒนาตนเอง (Practice-based Learning and Improvement) 

          ๑. มีความสามารถในการดําเนินการวิจัยทางการแพทย์และสาธารณสุข 

          ๒. มีความรู้เก่ียวกับจริยธรรมการวิจัย 

          ๓. มีความสามารถในการวิพากษ์บทความและงานวิจัยทางการแพทย์ 

          ๔. มีความสามารถในการเรียนรู้และเพ่ิมประสบการณ์ได้ด้วยตนเองจากการปฏิบัติ 

๕.๕ ความเป็นมืออาชีพ ทํางานตามหลักวิชาชีพนิยม (Professionalism) 
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          ๑. มีความรับผิดชอบต่องานท่ีได้รับมอบหมาย 

          ๒. มีทักษะด้านท่ีไม่ใช่เทคนิค (non-technical skills) สามารถประเมินสถาณการณ์ ตัดสินใจ บริหาร 

              จัดการสถาณการณ์ท่ีเกิดข้ึน และแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าได้ 

          ๓. มีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมต่อเพ่ือนร่วมงานท้ังในวิชาชีพของตนเองและวิชาชีพอ่ืนๆ รวมถึงผู้ป่วยและ 

              ญาติ 

          ๔. เคารพสิทธิผู้ป่วย รวมถึงการรักษาความลับของผู้ป่วย 

          ๕. มีความสนใจใฝ่รู้และพัฒนาไปสู่ความเป็นผู้ใฝ่รู้ตลอดชีวิต (continue medical education) และ 

              พัฒนาวิชาชีพต่อเน่ือง (continuous professional development) 

๕.๖ การทําเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (System based practice) 

          ๑. มีความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับระบบสุขภาพของประเทศ 

           ๒. มีความรู้และมีส่วนร่วมนระบบพัฒนาคุณภาพการดูแลรักษาผู้ป่วย 

           ๓. มีความสามารถในการใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม (cost consciousness medicine)  

               และสามารถปรับเปล่ียนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการสาธารณสุขได้ ตาม 

               มาตรฐานวิชาชีพ 

                

 

๖. แผนงานฝึกอบรม 

๖.๑. วิธีการให้การฝึกอบรม 

          สาขาวิชาศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

จัดการฝึกอบรม ให้แก่ผู้เข้ารับการอบรม เพ่ือให้ได้ประสบการณ์การเรียนรู้ท่ีสอดคล้องกับสัมฤทธิผล

การฝึกอบรม ท่ีพึงประสงค์ท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ (curricular mapping) เน้นการฝึกอบรม

โดยใช้การปฏิบัติเป็นฐาน (Practical-base training) การมีส่วนร่วมในการบริบาลและรับผิดชอบ

ผู้ป่วย คํานึงถึงศักยภาพและการเรียนรู้ของผู้รับการฝึกอบรม (Trainee-centered) มีการบูรณาการ

ภาคทฤษฎีกับภาคปฏิบัติ  โดยมีวิธีการฝึกอบรมกิจกรรมการเรียนรู้ภายใต้แต่ละ competency และ

เป้าประสงค์หลักในแต่ละช่วงหรือแต่ละข้ันขีดความสามารถ (milestone) ของการฝึกการอบรม โดย

แพทย์ผู้เข้าอบรมจะได้ปฏิบัติหน้าท่ีในการตรวจรักษา ให้การดูแลและติดตามผู้ป่วยโรคเบ้าตา เปลือก

ตา ท่อน้ําตา ท่ีตึกผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน คลินิกเฉพาะโรคเช่น ไทรอยด์คลินิก คลินิกโรคเบ้าตา 

คลินิกตาปลอม คลินิกโบท็อกซ์ และได้ทําการผ่าตัดรักษา ในด้านทฤษฎีผู้เข้าฝึกอบรมจะได้ทํางาน

วิจัย อ่านบทความวิชาการ ทํากิจกรรมวิชาการ เช่น Radiology conference, Ocular pathology 

conference และสอนแพทย์ประจําบ้าน โดยมีอาจารย์ประจําสาขาให้การกํากับดูแล (supervision) 

วิธีการฝึกอบรม ติดตาม ตรวจสอบ และให้คําแนะนํา(feedback) สม่ําเสมอทุก ๓ เดือน รวมถึงการ

ประเมินโดยการสอบทุก ๔ เดือนตลอดหลักสูตร ๒ ปี เพ่ือให้เกิดการพัฒนาในด้านต่าง ๆ ศูนย์แพทย์

เฉพาะทางได้จัดสภาวะการทํางานท่ีเหมาะสม ไม่ให้เป็นอันตรายต่อสุขภาพของผู้รับการฝึกอบรม  
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          ๑). การบริบาลผู้ป่วย (Patient Care) 

             ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา จัดให้แพทย์ประจําบ้าน อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ 

             เสริมสร้างเรียนรู้จาการปฏิบัติงานจริง ครอบคลุมการบริบาลผู้ป่วย ในด้านการซักประวัติ การตรวจ 

             ตาทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง การส่งผลและการแปลผล office diagnostic  

             procedure การส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการท่ีจําเป็น การให้การรักษาท้ัง surgical และ non- 

             surgical procedures รวมถึงการให้คําปรึกษา โดยมีวิธีการฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ ดังน้ี 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม/กลยุทธ์การสอนท่ีใช้พัฒนา 

๑.๑ การดูแลผู้ป่วยนอก - แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯทุกช้ันปี ปฏิบัติงาน

ดูแล  ผู้ป่วยนอกทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง 

  (Ophthalmic Plastic and Reconstructive  

  clinic) 2-3 คร้ังต่อสัปดาห์  

- มีการจัดให้อาจารย์ประจําหน่วยออกตรวจ OPD 

ในวันและเวลาเดียวกับแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ 

เพ่ือสังเกต ให้การสอนและให้คําแนะนํา 

- แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ ปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย

ในคลินิกศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  

  (Ophthalmic Plastic and Reconstructive  

  clinic) ตามระดับสมรรถนะตามช้ันปีท่ีเหมาะสม  

  เช่น ช้ันปีท่ี๑ มีแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯช้ันปีท่ี 

๒ ดูแล และมีอาจารย์ประจําสาขาเป็นเวรรับปรึกษา

ท้ัง ในและนอกเวลาราชการทุกวัน 

- จัดให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯรับปรึกษาปัญหา 

  ผู้ป่วยนอกท่ีเก่ียวกับศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ 

  เสริมสร้างจากต่างแผนก 

- แพทย์ผู้เข้าอบรมสามารถประเมิน วิเคราะห์ และ

ให้การวินิจฉัยโรคของศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ 

    เสริมสร้างได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม และควร

มีความสามารถตามระดับดังน้ี 

    ก. แพทย์ผู้เข้ารับการฝึกอบรมช้ันปีท่ี ๑ มีทักษะ 

        ดังน้ี 
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- สามารถซักประวัติ ตรวจ

ร่างกายผู้ป่วยท่ีมีปัญหา

เร่ือง เบ้าตา เปลือกตา 

และท่อน้ําตาได้อย่าง

ถูกต้องเหมาะสมและมี

ประสิทธิภาพ 

- สามารถให้การวินิจฉัย และ

แยกโรคทางจักษุวิทยา เบ้า

ตา เปลือกตา และท่อน้ําตา

ได้อย่างถูกต้อง ครอบคลุม 

เหมาะสม  

- สามารถวางแผนการตรวจ

วิเคราะห์และรักษาโรคได้

อย่างเหมาะสม ในโรคของ

เบ้าตา เปลือกตาและท่อ

น้ําตาท่ีไม่ซับซ้อน 

    ข.แพทย์ผู้เข้าอบรมช้ันปีท่ี๒ มีทักษะดังน้ี 

                          -   สามารถซักประวัติ ตรวจ 

                              ร่างกายผู้ป่วยท่ีมีปัญหาทาง 

                              ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ 

                              เสริมสร้างได้อย่างถูกต้อง 

                              เหมาะสมและมี 

                              ประสิทธิภาพ 

- สามารถให้การวินิจฉัย และ

แยกโรคทางจักษุวิทยา เบ้า

ตา เปลือกตา และท่อน้ําตา

ได้อย่างถูกต้อง ครอบคลุม 

เหมาะสม  

- สามารถวางแผนการตรวจ

วิเคราะห์และรักษาโรคได้

อย่างเหมาะสม ในโรคของ
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เบ้าตา เปลือกตาและท่อ

น้ําตาท่ีซับซ้อนได้ 

 

๑.๒ การดูแลผู้ป่วยใน - ปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วนในทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่ง    

  และเสริมสร้างท่ีพบบ่อย 

- ช่วยปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่ง

และเสริมสร้างท่ีมีความซับซ้อนได้ 

- มีประสบการณ์ในการทําหน้าท่ีรับปรึกษาผู้ป่วยต่าง 

  แผนก 

- มีประสบการณ์ร่วมงานกับสหสาขาวิชาชีพอ่ืนใน

การวางแผนการรักษาผู้ป่วยใน 

๑.๓ การดูแลผู้ป่วยผ่าตัด - ปฏิบัติงานในห้องผ่าตัดสัปดาห์ละ 2 คร้ัง 

- จัดให้มีหน้าท่ีดูแลผู้ป่วยในระยะ perioperative 

ก่อนและหลังผ่าตัด 

- แพทย์ผู้เข้าอบรมสามารถเตรียมและประเมินผู้ป่วย

ท่ีมีความเส่ียงก่อนการผ่าตัดได้ 

 

            

          ๒). ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม (Medical knowledge & Procedural skills) 

             จัดให้มีโอกาสเรียนรู้และทําเวชปฏิบัติได้อย่างครอบคลุมและเหมาะสมกับบริบททางศัลยศาสตร์

จักษุ ตกแต่งและเสริมสร้าง โดยมีวิธีการฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ดังน้ี 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม / กลยุทธ์การสอนท่ีใช้พัฒนา 

๒.๑ มีความรู้และความเข้าใจเก่ียวกับวิทยาศาสตร์

พ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

(Basic science in Ophthalmic Plastic and 

Reconstructive Surgery) 

- แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่ง

และเสริมสร้าง ช้ันปีท่ี ๑ เรียนวิทยาศาสตร์พ้ืนฐาน

ทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (Basic 

science in Ophthalmic Plastic and 

Reconstructive Surgery) เป็นประจําทุกปี 

- จัดแหล่งเรียนรู้ด้านวิทยาศาสตร์พ้ืนฐานทาง

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างให้ผู้เข้ารับการ

อบรมได้ศึกษา โดยเฉพาะช่วง ๑-๓ เดือนแรก 

๒.๒ มีความรู้และความเข้าใจเก่ียวกับวิทยาศาสตร์

คลินิกทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

- แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯปีท่ี ๒ เรียนรู้

วิทยาศาสตร์คลินิกทางศัลยกรรมจักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง (Clinical science in Ophthalmic 
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(Clinical science in Ophthalmic Plastic and 

Reconstructive Surgery) 

Plastic and Plastic Surgery) เป็นประจําตลอดปี

การศึกษา 

- ศูนย์แพทย์ฯจัดให้มีกิจกรรมความรู้ได้แก่ morning 

report, grand round, interesting case, journal 

club, topic review, Radio-ophthalmology 

conference, ocular-pathology conference, 

International oculoplastic conference, 

morbidity-mortality conference, Soft 

cadaveric dissection course 

- แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาต้องเข้าร่วมและทํา

กิจกรรมท่ีได้รับมอบหมายอย่างสม่ําเสมอ ตลอดการ

ฝึกอบรม ได้แก่ morning report, grand round, 

interesting case, journal club, topic review, 

Radio-ophthalmology conference, ocular-

pathology conference, International 

oculoplastic conference, morbidity-mortality 

conference, interhospital conference โดย

สามารถประยุกต์ใช้ความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับ

วิทยาศาสตร์คลินิกทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างมาดูแลผู้ป่วยได้ 

๒.๓ มีทักษะหัตถการเวชกรรม - ศูนย์แพทย์จัดให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯเข้า

ปฏิบัติงานท่ี OPD หอผู้ป่วย OR และ soft 

cadaveric dissection course เพ่ือให้มีโอกาสทํา

หัตถการข้ันพ้ืนฐานและซับซ้อนกว่าข้ันพ้ืนฐาน

ภายใต้การกํากับดูแลของอาจารย์และมีการติดตาม

ประเมินผลอย่างครอบคลุม โดยมีลําดับข้ันในการฝึก

ด้านหัตถการดังน้ี 

ก. แพทย์ผู้เข้าอบรมช้ันปีท่ี ๑ มีทักษะในการทํา

หัตถการรักษาโรคทางจักษุ เบ้าตา เปลือกตา และ

ท่อน้ําตาท่ีไม่ซับซ้อนมากได้ ได้แก่ การผ่าตัดเปลือก

ตา (blepharoplasty, ptosis surgery, 

epiblepharon correction, entropion and 

ectropion correction) การผ่าตัดรักษาท่อน้ําตา
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อุดตันผ่านผิวหนัง (external 

dacryocystorhinostomy) การผ่าตัดเบ้าตาทาง

ด้านหน้า (anterior orbitotomy) การผ่าตัดนําลูก

ตาออก (enucleation, evisceration) การผ่าตัด

แก้ไขค้ิวตกเหนือค้ิว (direct brow lift) (ภาคผนวก

ท่ี๒ และ๓) 

ข. แพทย์ผู้อบรมช้ันปีท่ี ๒ มีทักษะในการทํา

หัตถการรักษาโรคทางจักษุ เบ้าตา เปลือกตา และ

ท่อน้ําตาท่ีมีความซับซ้อนมากได้ เช่น การผ่าตัดเบ้า

ตา (lateral orbitotomy, orbital 

decompression, repaired fracture floor) การ

ผ่าตัดรักษาท่อน้ําตาอุดตันผ่านทางจมูก โดยใช้กล้อง 

(endoscopic dacryocystorhinostomy) ผ่าตัด

แก้ไขและเสริมสร้าง (reconstructive surgery) 

(ภาคผนวกท่ี๒ และ๓) 

 

 

          ๓). ทักษะระหว่างบุคคลและการส่ือสาร (Interpersonal and communication skills) หลักสูตร

จัดให้มีการฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ ดังน้ี 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม / กลยุทธ์การสอนท่ีใช้พัฒนา 

๓.๑ มีความสามารถและทักษะการส่ือสาร ให้ข้อมูล

แก่ผู้ป่วยและญาติ 

- สถาบันจัดให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯมี

ประสบการณ์การให้ข้อมูล คําแนะนํา คําปรึกษาแก่

ผู้ป่วยเพ่ือการตัดสินใจการรักษา 

๓.๒ มีความสามารถและทักษะในการนําเสนอข้อมูล

ผู้ป่วย และอภิปรายปัญหา 

- สถาบันจัดให้มีการนําเสนอ และเข้าร่วมอภิปราย

กิจกรรมทางวิชาการได้แก่ morning report, 

grand round, interesting case, journal club, 

topic review, Radio-ophthalmology 

conference, ocular-pathology conference, 

International oculoplastic conference, 

morbidity-mortality conference, 

interhospital conference 
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๓.๓ มีความสามารถในการถ่ายทอดความรู้และ

ทักษะให้แก่แพทย์ นักศึกษาแพทย์ และบุคลากร

ทางการแพทย์ 

- ศูนย์แพทย์ฯจัดให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯมี

โอกาสร่วมสอนแพทย์ประจําบ้าน พยาบาล และ

นักศึกษาดูงาน เก่ียวกับศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง 

๓.๔ มีความสามารถในการทํางานเป็นทีม และมี

มนุษยสัมพันธ์ท่ีดี 

- จัดให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้ร่วมดูแลผู้ป่วยเป็น

ทีมการรักษาร่วมกับอาจารย์ แพทย์ประจําบ้าน 

แพทย์สาขาอ่ืนๆ ทีมพยาบาลและเจ้าหน้าท่ีท่ี

เก่ียวข้อง 

 

         ๔). การเรียนรู้จากการปฏิบัติและการพัฒนาตนเอง (Practice-based Learning and 

Improvement) หลักสูตรจัดให้มีวิธีการให้การฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ ดังน้ี 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม/ กลยุทธการสอนท่ีใช้พัฒนา 

๔.๑ สามารถดําเนินการวิจัยทางการแพทย์ได้ - ทํางานวิจัยอย่างน้อย ๑ เร่ือง โดยเป็นผู้วิจัยหลักหรือมี

ส่วนร่วมสําคัญในงานวิจัย 

๔.๒ มีความรู้และมีจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ - แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯผ่านการอบรมด้าน

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

๔.๓ สามารถวิพากษ์ บทความและงานวิจัยทางการ

แพทย์ 

- สถาบันจัดกิจกรรมJournal club และให้มีส่วนร่วมใน

การนําเสนอและวิพากษ์บทความประมาณสัปดาห์ละคร้ัง 

อย่างสม่ําเสมอ 

๔.๔ สามารถเรียนรู้และเพ่ิมประสบการณ์ได้ด้วย

ตนเองจากการปฏิบัติ 

- สถาบันจัดให้มีกิจกรรมเพ่ิมประสบการณ์ได้ด้วยตนเอง

จากการปฏิบัติงารท่ี OPD OR ward เช่น self-

reflection ภายหลังการปฏิบัติงานหรือหัตถการ เพ่ือ

พัฒนาตัวเอง 

 

           ๕). ความสามาถทํางานตามหลักวิชาชีพนิยม (Professionalism) 

               หลักสูตรจัดให้มีวิธีการฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ ดังน้ี 

 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม/ กลยุทธ์การสอนท่ีใช้พัฒนา 

๕.๑ ความรับผิกชอบต่องานท่ีได้รับมอบหมาย - ทุกการจัดกิจกรรม การเรียนรู้ เน้นความตรงเวลา 

ปลูกฝังให้มีระเบียบวินัย และรับผิดชอบ 
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๕.๒ มีทักษะด้านท่ีไม่ใช่เทคนิค (non-technical skills) 

สามารถประเมินสถานการณ์ ตัดสินใจ บริหารจัดการ

สถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนและแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าได้ 

- จัดให้มีการเรียนรู้ และมีประสบการณ์เร่ืองการบูรณา

การ การดูแลผู้ป่วยแบบองค์รวม สอนการบริบาลรักษา

โดยมีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง สอดแทรกทักษะด้านท่ีไม่ใช่

เทคนิค ในระหว่างการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย เพ่ือให้

สามารถฝึกตัดสินใจในการจัดการสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน

และแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่างเหมาะสม 

๕.๓ มีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมต่อเพ่ือร่วมงานท้ังในวิชาชีพ

ของตนเอง และวิชาชีพอ่ืนๆ รวมท้ังผู้ป่วยและญาติ 

- ปลูกฝังการเคารพและยอมรับในความแตกต่าง

ระหว่างบุคคลและ วัฒนธรรม สอดแทรกในหลักสูตร

ในระหว่างการปฏิบัติงาน 

๕.๔ เคารพสิทธิผู้ป่วย รวมท้ังการรักษาความลับของผู้ป่วย - สอนคุณธรรม จริยธรรม สิทธิผู้ป่วย การรักษา

ความลับ สอดแทรกในกิจกรรมการบริบาล 

๕.๕ มีความสนใจใฝ่รู้และสามารถพัฒนาไปสู่ความเป็นผู้

เรียนรู้ตลอดชีวิต (continuous professional 

development) 

- จัดกิจกรรมท่ีส่งเสริมความเป็นผู้เรียนรู้ต่อเน่ืองตลอด

ชีวิต เช่นกิจกรรม Journal club, การทํางานวิจัย 

 

๖). การทําเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (system-based practice) 

   หลักสูตรจัดให้การฝึกอบรมตามมาตรฐานการเรียนรู้ดังน้ี 

มาตรฐานการเรียนรู้ วิธีการให้การฝึกอบรม/ กลยุทธการสอนท่ีใช้พัฒนา 

๖.๑ มีความรู้เก่ียวกับระบบสุขภาพของประเทศ - จัดให้มีประสบการณ์เรียนรู้เก่ียวกับระบบสุขภาพ

ของประเทศ การส่งต่อผู้ป่วย การเบิกจ่ายยา

อุปกรณ์ต่างๆ สอดแทรกในการปฏิบัติงานดูแล

ผู้ป่วยตามสิทธ์ิการรักษาต่างๆ 

๖.๒ เข้าใจระบบคุณภาพของโรงพยาบาล 

กระบวนการ คุณภาพและความปลอดภัยของผู้ป่วย 

- จัดให้มีโอกาสเข้าร่วมกิจกรรมของสถาบันหรือ

แหล่งฝึกอบรม ท่ีเก่ียวกับกระบวนการคุณภาพและ

ความปลอดภัย  

๖.๓ มีความสามารถในการใช้ทรัพยากรสุขภาพ 

อย่างเหมาะสม (cost consciousness medicine) 

และสามารถปรับเปล่ียนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้า

กับบริบทการบริการสาธารณสุข ได้ตามมาตรฐาน

วิชาชีพ 

- มีประสบการณ์การเรียนรู้เก่ียวกับการประเมิน

ประสิทธิภาพ และประสิทธิผลของการดูแลรักษา 

สามรถปรับเปล่ียนการดูแลรักษาผู้ป่วยให้เข้ากับ

บริบทของการบริการสาธารณสุขได้ ตามมาตรฐาน

วิชาชีพ 

 

          ๖.๒ แผนงานฝึกอบรมต้องระบุมาตรฐานผลการเรียนรู้ ท่ีสะท้อนคุณสมบัติและขีดความสามารถ    

                ของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ท้ัง ๖ ด้านซ่ึงประกอบด้วย 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

20 

           ๑) กิจกรรมวิชาชีพท่ีเช่ือถือไว้ในได้ (Entrustable Professional Activities: EPA) ตามภาคผนวก 

               ท่ี ๔ ซ่ึงแต่ละกิจกรรมได้กําหนดรายละเอียด ดังต่อไปน้ี 

- หัวข้อกิจกรรมวิชาชีพท่ีเช่ือถือได้ (title of the EPA) 

- ลักษณะเฉพาะและข้อจํากัด (specification and limitations) 

- เขตความรู้ความชํานาญท่ีเก่ียวข้องมากท่ีสุด (most relevant domains of 

competence) 

- ประสบการณ์ ความรู้ ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมท่ีจําเป็นเพ่ือให้เช่ือม่ันได้ 

(required experience, skill, attitude and behavior for entrustment) 

- วิธีการประเมินผลเพ่ือประเมินความก้าวหน้าและข้ันขีดความสามารถ 

(assessment information sources to assess progress and ground for a 

summative entrustment decision) 

- กําหนดระดับข้ันของขีดความสามารถในแต่ละระยะของการฝึกอบรม 

(entrustment for which level of supervision is to be reached at 

which stage of training) 

             ๒) ข้ันขีดความสามารถ (level of entrustment) โดยจําแนกผลการเรียนรู้และขีดความสามารถ 

                 ในกิจกรรมวิชาชีพท่ีเช่ือถือไว้ใจได้ (Entrustable Professional Activities: EPA) แต่ละอย่าง 

                 เป็น ๕ ข้ันดังน้ี 

                 ข้ันท่ี ๑ สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

                 ข้ันท่ี ๒ สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ภายใต้การช้ีแนะของอาจารย์ 

                 ข้ันท่ี ๓ สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเม่ือต้องการ 

                 ข้ันท่ี ๔ สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกํากับดูแล 

                 ข้ันท่ี ๕ สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกํากับดูแล และควบคุมผู้มีประสบการณ์ 

                          น้อยกว่าได้ 

            

        ๖.๓ เน้ือหาของการฝึกอบรม/หลักสูตร ครอบคลุมในด้านต่างๆดังน้ี 

            ๑) ความรู้พ้ืนฐานของศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ในภาคผนวกท่ี ๒ 

            ๒) โรคหรือภาวะของผู้ป่วย รวมถึงการบริบาลโรคหรือภาวะของผู้ป่วย การป้องกันโรค สร้างเสริม 

                สุขภาพ และฟ้ืนฟูสภาพ ในโรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างซ่ึงแบ่งเป็น 

                 ระดับท่ี ๑  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีพบบ่อย และมี 

                               ความสําคัญซ่ึงแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯต้องรู้/ดูแลรักษาเบ้ืองต้นได้ด้วยตนเอง 

                 ระดับท่ี ๒  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีพบน้อยกว่าระดับ ๑ และ 

                               มีความสําคัญซ่ึงแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯควรรู้/ดูแลรักษาเบ้ืองต้นได้ภายใต้การ  

                               แนะนําหรือควบคุมของอาจารย์ 
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                 ระดับท่ี ๓  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างท่ีซับซ้อน ซ่ึงแพทย์ประจํา 

                               บ้านอนุสาขาฯอาจดูแลรักษาได้ 

             ๓) หัตถการทางคลินิกด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ท่ีกําหนดใน procedural skills  

                 ตามภาคผนวกท่ี ๓ แบ่งเป็น 

                 ระดับท่ี ๑  หัตถการท่ีแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯต้องทําได้ด้วยตนเอง 

                 ระดับท่ี ๒  หัตถการท่ีแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯควรทําได้ (ทําภายใต้การดูแลของ 

                               ผู้เช่ียวชาญ) 

                 ระดับท่ี ๓  หัตถการท่ีแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯอาจทําได้ (ช่วยทําหรือได้เห็น) 

              ๔) การตัดสินใจทางคลินิก 

              โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มุ่งเน้นให้แพทย์ผู้เข้ารับการฝึกอบรมสามารถตัดสินใจ 

              ทางคลินิก ได้ด้วยตนเองตามระดับข้ันของการฝึกอบรม โดยอาศัยความรู้พ้ืนฐานทางจักษุวิทยา  

              หลักฐานเชิงประจักษ์ และการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือใช้ในการตัดสินใจ โดยมีอาจารย์ให้คําปรึกษา 

              ในกรณีท่ีมีความซับซ้อน 

          ๕) การใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

                  - สถาบันมีการจัดการบรรยายเร่ืองการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผลให้แก่แพทย์ประจําบ้านอนุสาขา  

                   โดยอายุรแพทย์ และเภสัชกร 

                  - มีระบบการให้คําปรึกษาเร่ืองขนาดยาและการเตรียมยาโดยเภสัชกร 

                  - มีฐานข้อมูล Uptodate และ Lexicomp ซ่ึงเป็น evidence base medicine ท่ีสําคัญในการ 

                    เลือกใช้ยาในผู้ป่วยท่ีมีภาวะและโรคพ้ืนฐานท่ีแตกต่างกัน 

              ๖) ทักษะการส่ือสาร 

              สถาบันให้ความสําคัญกับการพัฒนาด้านการส่ือสาร เน่ืองจากเป็นพ้ืนฐานของความสําเร็จใการ 

              ดูแลรักษาผู้ป่วย และการทํางานร่วมกับสหสาขาวิชาชีพ โดยทางศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุ 

                  วิทยา มีแผนการฝึกอบรมให้ผู้เข้ารับการอบรมมีประสบการณ์ดังน้ี 

              - จัดการอบรมเชิงปฏิบัติการเร่ือง communication skills 

              - ให้แพทย์ประจําบ้านได้สอนบรรยายผ่านทางกิจกรรมวิชาการ  

              - แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯสามารถรายงานอาการของผู้ป่วยให้อาจารย์ทราบผ่าน 

         กระบวนการปรึกษา 

              - สามารถส่ือสารกับผู้ร่วมงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

              ๗) จริยธรรมทางการแพทย์ 

              - สถาบันมีการอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯให้มีจริยธรรมอันดี ต่อผู้ป่วย และ ญาติ  

              - มีระบบการอบรมตักเตือนกรณีมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม 

              ๘) การสาธารณสุข และระบบบริการสุขภาพ     

              - มีการจัดสอนบรรยายเร่ืองระบบสาธารณสุขของประเทศ 
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          ๙) กฎหมายการแพทย์ 

               สถาบันจัดให้มีการสอนบรรยายโดยแพทย์ผู้เช่ียวชาญสาขานิติเวชวิทยา เพ่ือให้แพทย์ประจํา 

               บ้านอนุสาขาฯเรียนรู้เร่ืองกฎหมายทางการแพทย์ การเขียนชันสูตรบาดแผล การเป็นพยานใน 

               ศาล เป็นต้น 

              ๑o) หลักการบริหารจัดการ 

                ศูนย์แพทย์ฯเห็นถึงความสําคัญของการมีความสามารถด้านการบริหารจัดการ เพ่ือให้การทํา 

                    กิจการต่างๆท้ังในด้านบริหาร วิชาการ และการบริการประสบความสําเร็จ จึงได้จัดการอบรม 

                    และสอนบรรยายโดยอาจารย์ผู้มีประสบการณ์ในการบริหารระดับโรงพยาบาล และ ระดับ 

                    กรมการแพทย์ 

              ๑๑) ความปลอดภัยและสิทธิของผู้ป่วย 

                 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้เรียนรู้สิทธิผู้ป่วยและตระหนักถึงความปลอดภัยของผู้ป่วยเป็นอันดับ 

                 แรกในการปฏิบัติหน้าท่ี โดยมีอาจารย์คอยกํากับดูแล 

              ๑๒) การดูแลสุขภาวะท้ังกายและใจของตนเอง 

                 โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีนักจิตวิทยาคอยให้คําปรึกษา กรณีผู้เข้ารับการ  

                 ฝึกอบรมมีความเครียด โดยมีระบบการรักษาความรับ และระบบส่งต่อพบจิตแพทย์ กรณีท่ี 

                 ไม่สามารรักษาด้วยจิตบําบัดอย่างเดียวได้ 

              ๑๓) การแพทย์ทางเลือกท่ีเก่ียวข้องกับศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

               - โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) เปิดโอกาสให้ผู้เรียนได้รู้จักการแพทย์ทางเลือกท่ี 

                     เก่ียวกับการรักษาทางจักษุ ผ่านกระบวนการ epigenetics เช่น การรักษาแบบองค์รวม 

                     มุ่งเน้นท่ีการดูแลเร่ืองอาหาร สารอาหารทดแทน การลดความเครียด และการออกกําลังกาย  

                     เช่น ในกลุ่มผู้ป่วยโรค autoimmune ผู้ป่วยโรคไทรอยด์ข้ึนตา  

               - มีคลินิกกัญชาในโรงพยาบาล เพ่ือให้ผู้เรียนสามารถเข้ามาศึกษาได้ 

              ๑๔) ระเบียบวิจัยทางการแพทย์และเวชศาสตร์ระบาดวิทยาทางคลินิก 

                - โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีศูนย์วิจัยท่ีสามารถให้คําปรึกษาเร่ืองระเบียบการ 

                  วิจัยทางการแพทย์และเวชศาสตร์ระบาดวิทยาทางคลินิกได้ โดยจัดให้มีการสอนบรรยาย 

                  โดยวิทยากรจากศูนย์ความเป็นเลิศทางสารสนเทศศาสตร์ชีวเวชและสาธารณสุข คณะ  

                     เวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยมหิดล 

              ๑๕) เวชศาสตร์อิงหลักฐานเชิงประจักษ์ 

                - สถาบันจัดการสอนบรรยายเร่ือง Evidence base medicine ให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขา 

                - มุ่งเน้นการเรียนการสอน การดูแลผู้ป่วยโดยอิงหลักฐานเชิงประจักษ์ รวมถึงทรัพยากรของ 

                      ประเทศ 

              ๑๖) พฤติกรรมและสังคมศาสตร์ในบริบทของศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

                 สถาบันให้ความรู้ผ่านการสอนบรรยายเชิงปฏิบัติการ เพ่ือความเข้าใจในพฤติกรรมและ        
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          สังคมศาสตร์ ซ่ึงส่งผลกระทบต่อการก่อโรค การควบคุม และการรักษาผู้ป่วย 

              ๑๗) ปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจากการเปล่ียนแปลงของโลก (เช่นวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี โรค สังคม  

                    เศรษฐกิจ ส่ิงแวดล้อม และอุบัติภัย เป็นต้น) 

               - สถาบันและราชวิทยาลัยจักษุฯ จัดให้มีการสอนเร่ืองปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจากการ 

                เปล่ียนแปลงของโลก เพ่ือให้แพทย์ประจําบ้านมีมุมมองท่ีกว้างไกลในการรับมือกับ 

                สภาวการณ์ท่ีเปล่ียนแปลงไปของโลก 

   

       ๖.๔ การทําวิจัย 

              เน่ืองจากความสามารถในการทําวิจัยด้วยตนเองเป็นสมรรถนะหน่ึงท่ีผู้เข้ารับการอบรมแพทย์ 

              ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างต้องบรรลุตามหลักสูตรฯ ผู้เข้ารับการ 

              ฝึกอบรมฯต้องทํางานวิจัยอย่างน้อย ๑  เร่ือง ในระหว่างการปฏิบัติงาน ๒ ปี โดยอาจเป็นผู้วิจัย 

              หลักหรือผู้นิพนธ์หลัก หรือผู้วิจัยร่วมได้ตามลักษณะงานวิจัย รายละเอียดในภาคผนวกท่ี ๕  

              งานวิจัยได้แก่ งานวิจัยแบบ retrospective, prospective, cross sectional, systematic  

              review หรือ meta-analysis โดย 

              แผนงานฝึกอบรมระบุลักษณะของงานวิจัยดังหัวข้อต่อไปน้ี 

              ๑. คุณลักษณะของงานวิจัย 

              ๒. วิธีดําเนินการ 

              ๓. ขอบเขตความรับผิดชอบ 

              ๔. กรอบเวลาการดําเนินงานวิจัย 

 

      ๖.๕ จํานวนปีของการฝึกอบรม 

            มีจํานวนระดับช้ันของการฝึกอบรมท้ังส้ิน ๒ ระดับช้ัน โดยหน่ึงระดับช้ันเทียบเท่าการฝึกอบรมเต็ม   

            เวลาไม่น้อยกว่าหน่ึงปี 

 

      ๖.๖ การบริหารกิจการและการจัดการฝึกอบรม 

            แผนการฝึกอบรมมีคณะกรรมการซ่ึงมีความรับผิดชอบและอํานาจในการบริหาร การจัดการ การ 

            ประสานงาน และการประเมินผล สําหรับแต่ละข้ันตอนของการฝึกอบรม รวมถึงการให้ผู้มีส่วนได้  

            ส่วนเสียท่ีเหมาะสมมีส่วนร่วมในการวางแผนฝึกอบรม หัวหน้าแผนงานฝึกอบรม/อาจารย์   

            ผู้รับผิดชอบในสถาบันฝึกอบรมต้องมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานในสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่ง 

            และเสริมสร้างมาแล้วไม่น้อยกว่าห้าปี และได้รับการรับรองจากราชวิทยาลัยฯ 

             

       ๖.๗ สภาพการปฏิบัติงาน 

             แผนงานฝึกอบรมจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการ (รวมถึงการอยู่เวร) ท่ีเก่ียวข้องกับ 
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             การฝึกอบรม ระบุกฎเกณฑ์และประกาศให้ชัดเจนเร่ืองเง่ือนไข งานบริการและความรับผิดชอบของ 

             ผู้รับการฝึกอบรม มีการกําหนดการฝึกอบรมทดแทนในกรณีท่ี ผู้รับการฝึกอบรมมีการลาพัก (เช่น  

             การลาคลอดบุตร การเกณฑ์ทหาร การถูกเรียกฝึกกําลังสํารอง การศึกษาดูงานนอกแผนงาน 

             ฝึกอบรม) จัดให้มีค่าตอบแทนผู้รับการฝึกอบรมอย่างเหมาะสมกับตําแหน่งและงานท่ีได้รับ 

             มอบหมาย และควรมีการระบุช่ัวโมงการทํางานท่ีเหมาะสม 

             โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ได้จัดให้ผู้เข้าฝึกอบรมได้เข้าร่วมกิจกรรมวิชาการทุกวันใน 

             เวลาราชการ ตามตารางวิชาการ โดยมีตารางการปฏิบัติหน้าท่ีของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯแต่ 

             ละคน และมีการอยู่เวรนอกเวลาราชการรับปรึกษาผู้ป่วยด้านจักษุวิทยา โดยได้ระบุกฎเกณฑ์ในการ 

             ปฏิบัติในคู่มือแพทย์ประจําบ้านอนุสาขา และมีการประกาศให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมทราบในวัน 

             ปฐมนิเทศ (ภาคผนวกท่ี ๙, ๑o, ๑๑, ๑๒) 

            - มีการกําหนดสิทธิการลาของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯโดยอ้างอิงจากระเบียบกรมการแพทย์   

              และการฝึกอบรมทดแทนในกรณีท่ีแพทย์ประจําบ้านมีการลาพัก เช่น เจ็บป่วย การเกณฑ์ทหาร  

              การถูกเรียกฝึกกําลังสํารอง การศึกษาดูงานนอกแผนกการฝึกอบรม เป็นต้น ตามรายละเอียดใน 

              คู่มือแพทย์ประจําบ้าน(ภาคผนวกท่ี ๑๗) 

            - แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯมีสถานะเป็นลูกจ้างช่ัวคราวของโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ 

              ขิง) หรือข้าราชการลาศึกษาต่อ (ทุนต้นสังกัด) ได้รับเงินเดือน ค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลา 

              ราชการและค่าตอบแทนอ่ืนๆ อย่างเหมาะสม ตามระเบียบของกรมการแพทย์ 

            - โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ดูแลเร่ืองการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการอย่างเหมาะสม  

              และยุติธรรม โดยมีแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯรุ่นพ่ี และอาจารย์เวรให้คําปรึกษาตลอด ๒๔  

              ช่ัวโมง มีค่าตอบแทนตามระเบียบกรมการแพทย์ โดยมีช่ัวโมงการปฏิบัติ ท่ีเหมาะสมตามประกาศ 

              ของแพทยสภา เร่ืองการกําหนดกรอบเวลาการทํางานของแพทย์ภาครัฐ แพทย์ผู้ฝึกอบรมมีช่ัวโมง 

              การทํางานนอกเวลาราชการไม่ควรเกิน ๔o ช่ังโมง/สัปดาห์ ระยะเวลาการทํางานเวรอุบัติเหตุและ 

              ฉุกเฉินไม่ควรเกิน๑๖ ช่ัวโมงติดต่อกัน การจัดเวรนอกเวลาไม่มากกว่า ๑๕ เวรต่อเดือน กรณีท่ีมี 

              ความจําเป็นต้องปฏิบัติหน้าท่ีต่อเน่ือง ๒๔ ช่ัวโมง แพทย์ต้องได้รับการพักผ่อนอย่างน้อย ๔ ช่ัวโมง 

              ข้ึนไป 

             - สถาบันมีการจัดการด้านสวัสดิการและดูแลสวัสดิภาพของผู้เข้ารับการฝึกอบรมท้ังในด้านส่ิง 

               อํานวยความสะดวกทางการศึกษา หอพัก การส่งเสริมสุขภาพกายและใจ การลาป่วย ลาพักร้อน 

              (ภาคผนวกท่ี ๑๗) 

       ๖.๘ การวัดและประเมินผล   การวัดและประเมินผลผู้เข้ารับการฝึกอบรม ประกอบด้วย 

    ๑) การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรมและการเล่ือนระดับช้ัน  

    ๑.๑) การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม 

          ก.  กําหนดและดําเนินการวัดและประเมินผลผู้รับการฝึกอบรมท่ีชัดเจน สอดคล้อง 

                                 กับผลสัมฤทธ์ิการเรียนรู้ท่ีพึงประสงค์ ครอบคลุมท้ังด้านความรู้ ทักษะ และเจต 
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                                 คติ เช่น 

                               -  การรายงานผลการสอบวัดความรู้ ซ่ึงจัดโดยสถาบัน ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้าน         

                                   จักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีการวัดและประเมินผล 

                                   ระหว่างการฝึก เน้นท่ี core knowledge และ clinical skills  โดยจะมีการ 

                                   รายงานผลการประเมินเพ่ือให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯได้ประเมินตนเอง 

                                   รวมถึงคณะกรรมการฝึกอบรมใช้ในการติดตามความก้าวหน้าในการเรียนรู้ และ 

                                   ปัญหาของผู้เรียนและหลักสูตรเพ่ือทําการปรับปรุงและพัฒนา        

                                 -  ประเมินสมรรถนะด้านทักษะตามเป้าประสงค์หลักในแต่ละระดับของการ 

                                    ฝึกอบรมตามเกณฑ์ milestones ท่ี อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯอนุสาขา 

                                   ศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างกําหนด (ภาคผนวกท่ี ๖)   โดยมีการพบ 

                                   อาจารย์ท่ีปรึกษาทุก ๒ เดือนเพ่ือดูปัญหา ตามท่ีราชวิทยาลัยจักษุแพทย์กําหนด 

                                   และวิเคราะห์เพ่ือการพัฒนา 

                                 -  การรายงานความก้าวหน้างานวิจัย แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯทุกคนจะต้อง 

                                    รายงานความก้าวหน้าของงานวิจัยทุก ๓ เดือน โดยสามารถปรึกษานักสถิติและ 

                                    ปรึกษาอาจารย์เพ่ือให้การวิจัยสําเร็จลุล่วงได้ 

                                 -  การประเมินด้านเจตคติแบบ 360 องศา แพทย์ประจําบ้านจะได้รับการประเมิน 

                                    โดยให้อาจารย์ เพ่ือนร่วมงาน แพทย์ประจําบ้านท่านอ่ืน รวมถึงสถาบันท่ีแพทย์ 

                                    ประจําบ้านเลือกฝึกอบรมและดูงาน (ภาคผนวกท่ี ๘)       

                            ข.  กําหนดวิธีและรูปแบบการวัดและประเมินผลท่ีเหมาะสม  

                                 สถาบันมีรูปแบบในการประเมินตามเป้าประสงค์ของแต่ละระดับการฝึกอบรมท่ี 

                                 เหมาะสม เพ่ือวัดผลมาตรฐานของผู้เข้ารับการฝึกอบรม และทําการพัฒนาให้ได้ 

                                 ตามเกณฑ์ถ้าไม่ผ่านการประเมิน รวมถึงการปรับปรุงหลักสูตรให้เหมาะสมกับ 

                                 การเรียนการสอน 

                             ค. จัดให้มีการวัดและประเมินผลการปฏิบัติงานของผู้รับการฝึกอบรมเม่ือส้ินสุดการ 

                                 ฝึกอบรมในแต่ละระดับช้ัน เพ่ือส่งเสริมและพัฒนาการเรียนรู้ของผู้รับการ 

                                 ฝึกอบรมหรือเพ่ือการเล่ือนระดับช้ัน  

                            ง. ระบุเกณฑ์การผ่านการสอบหรือการประเมินแบบอ่ืนท่ีชัดเจน รวมถึงจํานวนคร้ัง 

                                ท่ีอนุญาตให้สอบแก้ตัว โดยการจัดประเมินให้ครอบคลุมความรู้ ทักษะทางหัตถการ  

                                เจตคติ และกิจกรรมทางการแพทย์ในส่วนต่างๆดังน้ี 
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                                -   การสอบวัดผลความรู้ MCQ CRQ Oral examination มีเกณฑ์ดังน้ี 

                                     ๑) แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาระดับข้ันท่ี ๑ ต้องสอบให้ผ่านเกณฑ์อย่าง 

                                         น้อย ๒ คร้ัง จากการสอบท้ังหมด ๔ คร้ัง โดยต้องได้อย่างต่ํา ๖o% ของ 

                                         คะแนนในการสอบแต่ละคร้ังของสถาบัน และต้องผ่านการสอบ MCQ ของ 

                                         ราชวิทยาลัยจักษุวิทยาโดยต้องได้อย่างต่ํา 60% จึงจะถือว่าผ่าน    

                                     ๒) แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯระดับข้ันท่ี ๒ ต้องสอบให้ผ่านเกณฑ์อย่างน้อย  

                                         ๓ คร้ัง จากการสอบท้ังหมด ๔ คร้ัง โดยต้องได้อย่างต่ํา ๗o% ของคะแนน 

                                         สอบ.ในแต่ละคร้ังท่ีจัดโดยสถาบัน และผ่านการสอบ oral ของราชวิทยาลัย 

                                         จักษุโดยต้องได้คะแนน 60% จึงจะถือว่าผ่าน     

                                     ๓) กรณีสอบ MCQ ไม่ผ่านเกณฑ์ท่ีกําหนดในแต่ละคร้ัง จะมีการจัดให้สอบ 

                                         แก้ตัว MCQ ได้อย่างน้อย ๑ คร้ัง หรือจนกว่าจะสอบผ่าน โดยมีกําหนดการ  

                                         สอบแก้ตัวได้ภายใน ๑ เดือนหลังการสอบแต่ละคร้ัง กรณีสอบ CRQ ไม่ 

                                         ผ่านจะให้ทํารายงานหัวข้อท่ีสอบไม่ผ่าน เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้    

                                -   การประเมิน EPA (Entrusable Professional Activities) และ DOPS (Direct  

                                     Observe Procedural Skill) ต้องผ่านตามเกณฑ์ท่ีราชวิทยาลัยจักษุฯกําหนด  

                                     (ภาคผนวกท่ี ๔) 

                                -   การสอบ Mini-CEX กําหนดเกณฑ์การผ่านในแต่ละระดับข้ันการฝึกอบรม 

                                    ดังน้ี 

๑) แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯระดับขั้นที่ ๑ ต้องสอบให้ผ่านในเรื่องการ 

approach to eyelid abnormalities อย่างน้อย ๑ ครั ้ง โดยต้องได้

อย่างน้อย ๖ คะแนนจากคะแนนเต็ม ๙ 

๒) แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯระดับขั้นที่ ๒ ต้องสอบให้ผ่านในเรื่องการ 

approach to proptosis อย่างน้อย ๑ ครั ้ง โดยต้องได้อย่างน้อย ๖ 

คะแนนจากคะแนนเต็ม ๙ 

๓) กรณีสอบ Mini-CEX ไม่ผ่านเกณฑ์ที่กําหนดสามารถสอบแก้ตัวได้จนกว่า

จะสอบผ่าน 

                                  -  การประเมิน 360 องศา กําหนดเกณฑ์การผ่านดูจากผลการประเมิน 360  

                                     องศาในแต่ละรอบปีการศึกษา โดยมีผู้ประเมิน ๓ กลุ่มดังต่อไปน้ี 

๑) อาจารย์ โดยต้องได้คะแนนเป็นสัดส่วนอย่างน้อย ๑๕% จากสัดส่วนเต็ม  

๓o% 

๒) แพทย์ประจําบ้านเพ่ือนร่วมงาน ต้องได้คะแนนเป็นสัดส่วนอย่างน้อย  

๑๕% จากสัดส่วนเต็ม ๓o% 
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๓) ผู้ประเมินเป็นเจ้าหน้าท่ี/หน่วยงานอ่ืน ต้องได้คะแนนเป็นสัดส่วนอย่าง 

น้อย ๒o% จากสัดส่วนเต็ม ๔o% 

                                  -  หากยังสอบไม่ผ่านเกณฑ์การสอบเพ่ือเล่ือนช้ัน ให้คณะกรรมการฝึกอบรม 

                                     แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ พิจารณาเป็นกรณีไปโดยการตัดสินของ 

                                     คณะกรรมการถือเป็นท่ีส้ินสุด       

                             จ. จัดให้มีระบบอุทธรณ์ผลการวัดและประเมินผล 

                             ฉ. กําหนดเกณฑ์การเล่ือนช้ันและเกณฑ์การยุติการฝึกอบรมของผู้รับการฝึกอบรม ให้  

                                ชัดเจน และแจ้งให้ผู้รับการฝึกอบรมทราบก่อนเร่ิมการฝึกอบรม 

              ๑.๒ การเล่ือนระดับช้ัน เกณฑ์การเล่ือนช้ันปีประกอบด้วย 

                             ก. ปฏิบัติงานได้ไม่ต่ํากว่าร้อยละ ๘o ของระยะเวลาท่ีกําหนด  

                             ข. ผ่านการประเมินตามมิติต่างๆท่ีกําหนดในหลักสูตร 

                                - ผ่านตามเกณฑ์ EPA, DOPS 

                                - ปฏิบัติงานได้สอดคล้องตามข้อกําหนดของสถาบันฝึกอบรมโดยไม่ก่อให้เกิดความ 

                                  เส่ือมเสียแก่สถาบันฝึกอบรม 

                              ค. แนวทางการดําเนินการ กรณีไม่ผ่านการประเมินเพ่ือเล่ือนช้ันปี 

                                - ต้องปฏิบัติงานเพ่ิมเติมในส่วนท่ีสถาบันฯ กําหนด แล้วทําการประเมินซ้ํา ถ้าผ่าน 

                                  การประเมิน จึงสามารถเล่ือนช้ันปีได้ 

                                - หลังจากปฏิบัติงานซ้ําในช้ันปีเดิมอีก ๑ ปีแล้วยังไม่ผ่านการประเมินเพ่ือเล่ือนช้ัน 

                                  ปีให้ยุติการฝึกอบรม    

                                - ต้องแจ้งผลการประเมิน แจ้งแนวทางการพัฒนา รายละเอียดการปฏิบัติงาน 

                                  เพ่ิมเติม การกํากับดูแล การประเมินซ้ํา การยุติการฝึกอบรม ให้แพทย์ประจํา 

                                  บ้านรับทราบเป็นลายลักษณ์อักษร 

                                - เม่ือแพทย์ประจําบ้านลงลายมือช่ือรับทราบแล้วให้สถาบันฝึกอบรม ส่งสําเนาผล 

                                  การประเมินและการรับทราบ ให้อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อนุสาขา 

                                  ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์ทราบ ภายใน 

                                  ระยะเวลาท่ีแพทยสภากําหนด เพ่ือแจ้งต่อแพทยสภา พิจารณาอนุมัติการไม่ 

                                  เล่ือนช้ันปี                    

               ๑.๓ การยุติการฝึกอบรม การดําเนินการเพ่ือยุติการฝึกอบรม 

                             ก. การลาออก แพทย์ประจําบ้านต้องทําเร่ืองช้ีแจงเหตุผลก่อนพักการปฏิบัติงาน 

                                ล่วงหน้าเป็นเวลาอย่างน้อย ๒ สัปดาห์ เม่ือสถาบันฝึกอบรมอนุมัติให้พักการ 

                                ปฏิบัติงาน แล้วจึงแจ้งต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ และแจ้งต่อแพทย 

                                สภาพร้อมความเห็นประกอบว่าสมควรให้พักสิทธ์ิการสมัครเป็นแพทย์ประจําบ้าน 

                                เป็นเวลา ๑ ปี ในปีการฝึกอบรมถัดไปหรือไม่ โดยพิจารณาจากเหตุผลประกอบการ 
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                                ลาออกและคําช้ีแจงจากสถาบันฝึกอบรม การลาออกจะถือว่าสมบูรณ์เม่ือได้รับการ 

                                อนุมัติจากแพทยสภา     

                              ข. การให้ออก กรณีท่ีปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบหรือประพฤติตนเส่ือมเสีย 

                                  ร้ายแรง จนก่อให้เกิดผลเสียต่อผู้ป่วยหรือช่ือเสียงของสถาบันฝึกอบรม หรือ 

                                  ปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบ หรือประพฤติตนเส่ือมเสีย ไม่มีการปรับปรุง 

                                  พฤติกรรม หลังการตักเตือน และกระทําซ้ําภายหลังการภาคทัณฑ์ เม่ือสถาบัน 

                                  ฝึกอบรมเห็นสมควรให้ออก ให้ทําการแจ้งแพทย์ประจําบ้านรับทราบ พร้อมให้ 

                                  พักการปฏิบัติงาน แล้วทําเร่ืองแจ้งต่อคณะกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ และ 

                                  แพทยสภาตามระเบียบ เม่ือแพทยสภาอนุมัติแล้วจึงถือว่าการให้ออกสมบูรณ์ 

                                             

              ๒) การวัดและประเมินผลเพ่ือวุฒิบัตรฯ 

การประเมินเพื่อวุฒิบัตร/หนังสืออนุมัติฯแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง เป็นการประเมินเพื่อการสอบวุฒิบัตรฯ/หนังสืออนุมัติ

ฯ อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ซึ่งราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย โดย

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อฝส.) อนุ

สาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย ที่แพทยสภา

มอบหมายให้เป็นผู้รับผิดชอบดูแล เป็นผู้ดําเนินการจัดให้มีการสอบวุฒิบัตรฯ/หนังสืออนุมัติฯให้แล้ว

เสร็จภายในเดือนมิถุนายนของทุกๆ ปี โดยท่ีคุณสมบัติของผู้มีสิทธ์ิเข้ารับการสอบเพ่ือวุฒิบัตร/หนังสือ

อนุมัติฯ วิธีการวัดและประเมินผล และเกณฑ์การตัดสิน จะเป็นไปตามข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วย

หลักเกณฑ์การออกหนังสืออนุมัติและวุฒิบัตรเพื่อแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพ

เวชกรรม  (ภาคผนวกท่ี ๖) 

 

        ๗. การรับและคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

            สถาบันมีแผนงานฝึกอบรมซ่ึงกําหนดและดําเนินนโยบายการรับ และคัดเลือกผู้รับการฝึกอบรมท่ี 

            ชัดเจนและสอดคล้องกับพันธกิจของแผนงานฝึกอบรมกระบวนการคัดเลือกมีความโปร่งใสและ 

            ยุติธรรม มีคณะกรรมการคัดเลือกผู้รับการฝึกอบรม รวมท้ังมีระบบอุทธรณ์ 

         ๗.๑ คุณสมบัติของผู้เข้ารับการฝึกอบรม  

            แผนงานฝึกอบรมมีการระบุคุณสมบัติของผู้รับการฝึกอบรมให้   ชัดเจน และเป็นไปตามข้อบังคับ 

            และประกาศของแพทยสภา 

             ๑) ผู้เข้ารับการฝึกอบรมจะต้องมีคุณสมบัติดังต่อไปน้ี 

                 - เป็นผู้ท่ีได้รับปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต 

                 - เป็นผู้ท่ีได้รับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตาม พ.ร.บ.วิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.  

                   ๒๕๕๒ 
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                 - ได้รับหนังสืออนุมัติฯหรือวุฒิบัตรฯสาขาจักษุวิทยา หรือเทียบเท่ากับหลักสูตรท่ีแพทยสภา 

                   รับรอง 

             ๒) มีคุณสมบัติครบถ้วนตามเกณฑ์แพทยสภาในการเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

          ๗.๒ จํานวนผู้รับการฝึกอบรม 

      แผนงานฝึกอบรมต้องระบุจํานวนผู้รับการฝึกอบรมที่แผนงานฝึกอบรมสามารถรับได้ทั้งหมดโดยไม่

เกินกว่าศักยภาพในการฝึกอบรมของแผนงานฝึกอบรมนั้นที่แพทยสภาอนุมัติ  โดยให้พิจารณากําหนด

เป็นสัดส่วนของจํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบเต็มเวลาหรือเทียบเท่า และปริมาณงานบริการของ

สาขาที่ให้การฝึกอบรมตามที่ระบุไว้ โดยสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯแต่ละแห่งจะได้รับ

การประเมินจากคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบ อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ราช

วิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยเพ่ือกําหนดศักยภาพ จํานวนผู ้เข้ารับการฝึกอบรมตามขีด

ความสามารถและทรัพยากรของแต่ละสถาบัน โดยกําหนดให้สถาบันฝึกอบรมรับผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้

ในสัดส่วนปีละ ๑ คน ต่ออาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม ๒ คน รวมท้ังต้องมีเกณฑ์กําหนดตามตารางดังต่อไปน้ี 

(กรณีแผนงานฝึกอบรมจําเป็นต้องจัดให้มีอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม ปฏิบัติงานแบบไม่เต็มเวลาด้วย 

ให้ใช้หลักเกณฑ์ในการคํานวณตามท่ีกําหนดในข้อ ๘. 

          

จํานวนผู้เข้าฝึกอบรม 

(คน) 

๑ ๒ ๒* 

 

จํานวนอาจารย์ผู้ให้การ

ฝึกอบรม (คน) 

๒ ๔ อาจารย์ประจํา ๔** 

อาจารย์พิเศษ ๓ 

จํานวนเตียงผู้ป่วยต่อผู้

เข้าฝึกอบรมของแต่ละช้ัน

ปี 

๓ ๖ ๗๔ 

จํานวนผู้ป่วยนอก  ๑,๔oo ราย/เดือน ๔oo/เดือน ๓,๕๓๖ ราย/เดือน 

จํานวนผู้ป่วยใน ต่อผู้เข้า

ฝึกอบรมของแต่ละช้ันปี 

๗o ราย/เดือน ๒o/ เดือน ๑๔๑ ราย/เดือน 

จํานวนผู้ป่วยผ่าตัด ๗o ราย/เดือน ๒o/ เดือน ๑๔๑ ราย/เดือน 

 

              * ข้อมูลจากสถิติปีงบประมาณปี พ.ศ. ๒๕๖๑ -๒๕๖๓ โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ 

                 ขิง) แผนกจักษุวิทยา อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

                   * * อาจารย์ ๑ ท่านรอสอบอนุมัติบัตร 
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    ในการรับและการคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรม สถาบันต้องแสดงนโยบายและประกาศของสถาบัน 

 เร่ืองหลักเกณฑ์และข้ันตอนในการรับและการคัดเลือกผู้เข้ารับฝึกอบรมท่ีไม่ขัดต่อระเบียบแพทยสภา 

    และประกาศของราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย มีประกาศแต่งต้ังคณะกรรมการคัดเลือก 

    ของสถาบันท่ีไม่มี conflict of interest เพ่ือทําให้เช่ือม่ันได้ว่ากระบวนการคัดเลือกมีความโปร่งใส  

    เท่าเทียมและยุติธรรม โดยมีข้ันตอนในการรับและการคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรมดังน้ี 

    ๗.๒.๑ มีการประกาศเร่ืองการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯของโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์  

             (วัดไร่ขิง) ซ่ึงมีการกําหนดเกณฑ์การคัดเลือกอย่างเหมาะสมและยุติธรรมไม่ขัดต่อระเบียบ 

             แพทยสภาและประกาศของราชวิทยาลัยจักษุฯ (ภาคผนวกท่ี ๑๖)          

    ๗.๒.๒ มีการประกาศแต่งต้ังคณะกรรมการคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรมของสถาบัน โดย 

             คณะกรรมการต้องไม่มีส่วนได้ส่วนเสียในการคัดเลือกผู้สมัคร 

    ๗.๒.๓ กระบวนการคัดสรรเป็นไปอย่างบริสุทธ์ิยุติธรรม มีหลักฐานในการให้คะแนนตาม criteria  

 

        ๘. จํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

        ๘.๑  คุณสมบัติของประธานการฝึกอบรม ต้องเป็นจักษุแพทย์ซ่ึงได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติเพ่ือ 

               แสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาศัลยศาสตร์ตกแต่งและ 

               เสริมสร้างและปฏิบัติงานด้านอนุสาขาศัลยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้าง อย่างน้อย ๕ ปี ภายหลัง 

               ได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติ ฯ       

  ๘.๒  จํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม  

               กําหนดอัตราส่วนของอาจารย์เต็มเวลาหรือเทียบเท่าท้ังหมด ต่อ ผู้รับการฝึกอบรมแต่ละระดับช้ัน  

                เท่ากับสองต่อหน่ึง (๒ : ๑) โดยมีรายนามคณาจารย์ ตําแหน่งวิชาการและคุณวุฒิของอาจารย์ 

                ปัจจุบัน ตามภาคผนวกท่ี ๒๑ ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชา 

                รักษ์ (วัดไร่ขิง)กําหนดและดําเนินนโยบายการสรรหาและคัดเลือกอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมให้ 

                สอดคล้องกับพันธกิจของแผนงานฝึกอบรม โดยต้องระบุคุณสมบัติของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

                ท่ีชัดเจนครอบคลุมความรู้ ความชํานาญท่ีต้องการ คุณสมบัติทางวิชาการ ความเป็นครู ความ 

                ชํานาญทางเวชกรรม พฤติกรรมท่ีเหมาะสม รวมท้ังต้องระบุหน้าท่ีความรับผิดชอบ ภาระงานของ 

                 อาจารย์ และสมดุลระหว่างงานด้านการศึกษา การวิจัย และการบริบาลเวชกรรม (ภาคผนวกท่ี  

                ๒๑) 

              แผนงานฝึกอบรมมีคณะกรรมการฝึกอบรมซ่ึงมีหน้าท่ีรับผิดชอบและอํานาจในการ 

      บริหาร การจัดการ การประสานงาน และการประเมินผล สําหรับแต่ละข้ันตอนของการฝึกอบรม  

      รวมถึงการให้ผู้มีส่วนได้เสียท่ีเหมาะสมมีส่วนร่วมในการวางแผนฝึกอบรม อาจารย์ผู้รับผิดชอบ 

      การฝึกอบรมของแผนงานฝึกอบรม มีโครงสร้างการบริหารงานดัง ภาคผนวกท่ี ๒o 

               เกณฑ์จํานวนข้ันต่ําของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมท่ีแผนงานฝึกอบรมจะต้องมีก่อนขอ 

      เปิดเป็นแผนงานฝึกอบรม ให้เป็นไปตามตารางในเกณฑ์หลักสูตรข้อ ๗.๑  หากจําเป็นต้องให้มี 
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      อาจารย์ ผู้ให้การฝึกอบรมแบบไม่เต็มเวลาร่วมด้วย แผนงานฝึกอบรมจะต้องระบุจํานวนข้ันต่ํา 

      ของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบเต็มเวลาท่ีแผนงานฝึกอบรมจะต้องจัดให้มี ซ่ึงจะต้องไม่น้อย 

      กว่าร้อยละ๕๐ของจํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม เพ่ือให้สามารถติดตามความก้าวหน้าของ 

      ผู้รับการฝึกอบรมได้ และภาระงานในสาขาน้ันของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบไม่เต็มเวลาเม่ือ 

      รวมกันท้ังหมดแล้ว จะต้องไม่น้อยกว่าภาระงานของจํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบเต็ม 

      เวลาท่ีต้องทดแทน 

                ในกรณีท่ีแผนงานฝึกอบรมเป็นแบบท่ีมีสถาบันร่วมฝึกอบรม หรือมีสถาบันฝึกอบรม 

      สมทบ อนุโลมให้ใช้หลักเกณฑ์ท่ีกําหนดดังกล่าวสําหรับการกําหนดจํานวนอาจารย์ในแต่ละ 

      แผนงานฝึกอบรม โดยทอนเป็นสัดส่วนตามเวลาท่ีแผนงานฝึกอบรมน้ัน มีส่วนร่วมในการ 

      ฝึกอบรม 

                           อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมต้องมีเวลาเพียงพอสําหรับการให้การฝึกอบรม ให้คําปรึกษา  

                ให้การกํากับดูแล และการพัฒนาตนเองอย่างต่อเน่ืองท้ังทางด้านการบริบาลเวชกรรมและด้าน 

                แพทยศาสตรศึกษา โดยแผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีการพัฒนาอาจารย์อย่างเป็นระบบ และมี 

                การประเมินอาจารย์เป็นระยะ ตามแผนพัฒนาอาจารย์ (ภาคผนวกท่ี ๒๑) 

 

          ๙.  การรับรองวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติให้มีคุณวุฒิ “เทียบเท่าปริญญาเอก” 

               ผู้ฝึกอบรมในหลักสูตรน้ีหากมีคุณสมบัติครบตามเกณฑ์สามารถย่ืนขอรับรองคุณวุฒิหรือวุฒิ         

                การศึกษา วุฒิบัตร(วว.) หรือหนังสืออนุมัติ (อว.)ให้ “เทียบเท่าปริญญาเอก” ได้โดยให้เป็นไป 

                ตาม ความสมัครใจของผู้เข้ารับการฝึกอบรม โดยแจ้งให้สถาบันฝึกอบรมทราบเป็นลายลักษณ์ 

                อักษรก่อนหรือในระหว่างการฝึกอบรม ผลงานวิจัยท่ีนํามาใช้ขอรับรองต้องเป็นงานวิจัยท่ีดําเนิน 

                การ ระหว่างการฝึกอบรมในหลักสูตรน้ี มีคุณภาพตามประกาศคณะกรรมการอุดมศึกษา และ 

                เป็นผู้นิพนธ์ลําดับแรก และได้รับการตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติหรือนานาชาติในฐานข้อมูล  

                Thai-Journal Citation Index (TCI) โดยส่งการพิจารณาให้ทางราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่ง 

                ประเทศไทยเพ่ือพิจารณารับรองผล และเสนอต่อกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและ 

                นวัตกรรม 

                อน่ึง อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างกําหนดให้ผู้ย่ืนขอเทียบคุณวุฒิฯ ต้องลงนาม    

                รับทราบว่า ในกรณีท่ี วว. หรือ อว. ของผู้ย่ืนได้รับการรับรองว่า “เทียบเท่าปริญญาเอก” ไม่ 

                อาจใช้คําว่า Ph.D. หรือ ปร.ด. ท้ายช่ือในคุณวุฒิ หรือวุฒิการศึกษา รวมท้ังไม่สามารถใช้คําว่า 

                ดร.นําหน้าช่ือ แต่ลถาบันการศึกษาให้ผู้ท่ีได้ วว. หรือ อว. ท่ี “เทียบเท่าปริญญาเอก” น้ีเป็น 

                อาจารย์ประจําหลักสูตรการศึกษา อาจารย์รับผิดชอบหลักสูตรการศึกษา อาจารย์คุม 

                วิทยานิพนธ์หรือเป็นวุฒิการศึกษาประจําสถานศึกษาได้ 

     

          ๑๐. ทรัพยากรทางการศึกษา  
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                แผนงานฝึกอบรมต้องกําหนดและดําเนินนโยบายเก่ียวกับทรัพยากรการศึกษาให้ครอบคลุม 

                ประเด็นต่อไปน้ี    

          ๑๐.๑ สถานท่ีและโอกาสในการเรียนรู้ท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ การเข้าถึงแหล่งข้อมูลทาง 

               วิชาการ ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ต้ังอยู่ท่ี 

         ๕๒ หมู่ ๒ ตําบล ไร่ขิง อําเภอ สามพราน จังหวัด นครปฐม ๗๓๒๑ ผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

         สามารถเข้าถึงระบบเทคโนโลยี สารสนเทศและการส่ือสารได้อย่างเพียงพอ 

         มีอุปกรณ์สําหรับฝึกอบรมภาคปฏิบัติ  และมีส่ิงแวดล้อมทางการศึกษาท่ีปลอดภัย 

               สถาบันมีสถานท่ีเพ่ือจัดกิจกรรม ห้องประชุม/บรรยายดังน้ี 

                        - ห้องประชุม ๗o ท่ีน่ัง ตึกเลิศประชารักษ์ ช้ัน ๙ 

                              - ห้องประชุมท่ี ๑-๖ ห้องละ ๒๙ ท่ีน่ัง ตึกเลิศประชารักษ์ ช้ัน ๙                                                                         

                              - ห้องบรรยาย ๓o ท่ีน่ัง ตึกเลิศประชารักษ์ ช้ัน ๖ 

                              - ห้องประชุมเล็ก ๑o ท่ีน่ัง ตึกเลิศประชารักษ์ ช้ัน ๖ 

                              - ห้องประชุมชัยพฤกษ์ ๒๕ ท่ีน่ัง ตึกผู้ป่วยนอกเก่า ช้ัน ๔ 

                              - ห้องประชุมสุพรรณิการ์ ๒๕ ท่ีน่ัง ตึกผู้ป่วยนอกเก่า ช้ัน ๔ 

                              - ห้องประชุม ลีลาวดี ๕o ท่ี น่ังตึกผู้ป่วยนอกเก่า ช้ัน ๔ 

                              - มีอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์ท่ีสามารถจัดให้มีในห้องประชุม/ บรรยาย ได้แก่   

                                Visualizer, LCD projector, Computer, Teleconference, เคร่ืองบันทึกเสียง 

    ๑๐.๒ การคัดเลือกและรับรองการเป็นสถานท่ีสําหรับการฝึกอบรม (ภาคผนวกท่ี ๗)   

            สถาบันมีจํานวนผู้ป่วยนอกปีละ ๑๕๒,๘๑๖ ราย/ปี ผู้ป่วยใน ๗,๒๗๒ ราย/ปี ผู้ป่วยผ่าตัด    

            ๗,๙๙๒ราย/ปี ซ่ึงมีความเพียงพอและชนิดของผู้ป่วยหลากหลายสอดคล้องกับผลสัมฤทธ์ิของ   

            การเรียนรู้ท่ีคาดหวัง ท้ังผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยใน และผู้ป่วยนอกเวลาทําการ ระหว่างการฝึกอบรม   

            ผู้เรียนจะสามารถเข้าถึงส่ิงอํานวยความสะดวกทางคลินิกและการเรียนภาคปฏิบัติท่ีพอเพียง 

            สําหรับสนับสนุนการเรียนรู้ โดยสถาบันได้ยึดรายละเอียดตามภาคผนวกท่ี ๗ เร่ืองเกณฑ์การ 

            เปิดเป็นแหล่งฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร่าง        

    ๑๐.๓ มีส่ืออิเล็กทรอนิกส์สําหรับการเรียนรู้ท่ีผู้รับการฝึกอบรมสามารถเข้าถึงได้  

            มีการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารให้เป็นส่วนหน่ึงของการฝึกอบรมอย่างมี 

           ประสิทธิภาพและถูกหลักจริยธรรม      

    ๑๐.๔ การจัดประสบการณ์ในการปฏิบัติงานเป็นทีมร่วมกับผู้ร่วมงานและบุคลากรวิชาชีพอ่ืน 

    ๑๐.๕ ความรู้และการประยุกต์ความรู้พ้ืนฐานและกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ในสาขาวิชาท่ี 

           ฝึกอบรม  

            มีการบูรณาการและสมดุลระหว่างการฝึกอบรมกับการวิจัยอย่างเพียงพอ 

    ๑๐.๖ การนําความเช่ียวชาญทางแพทยศาสตรศึกษามาใช้ในการจัดทําแผนฝึกอบรม การ 

            ดําเนินการฝึก-อบรม การประเมินการฝึกอบรม          
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    ๑๐.๗ การฝึกอบรมในสถาบันอ่ืน ท้ังในและนอกประเทศตามท่ีระบุไว้ในหลักสูตร ตลอดจนระบบ 

                  การโอนผลการฝึกอบรมหากเก่ียวข้อง  

      

           ๑๑. การประเมินแผนงานฝึกอบรม 

                 แผนงานฝึกอบรมต้องกํากับดูแลการฝึกอบรมให้เป็นไปตามแผนงานฝึกอบรมเป็นประจํา มี 

                 กลไกในการประเมินหลักสูตรและนําไปใช้ได้จริง ท้ังน้ีการประเมินแผนการฝึกอบรม 

                 ต้องครอบคลุมประเด็นดังต่อไปน้ี 

       ๑) พันธกิจของแผนงานฝึกอบรม  

       ๒) ผลสัมฤทธ์ิการเรียนรู้ท่ีพึงประสงค์ 

                  ๓) แผนฝึกอบรม 

๔) ข้ันตอนการดําเนินงานของแผนฝึกอบรม 

๕) การวัดและประเมินผล 

๖) พัฒนาการของผู้รับการฝึกอบรม 

๗) ทรัพยากรทางการศึกษา 

๘) คุณสมบัติของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

๙) ความสัมพันธ์ระหว่างนโยบายการรับสมัครผู้รับการฝึกอบรมและความต้องการของระบบ 

                      สุขภาพ 

                 ๑o) แผนงานฝึกอบรมร่วม/สมทบ 

                 ๑๑) ข้อควรปรับปรุง 

แผนงานฝึกอบรมต้องแสวงหาข้อมูลป้อนกลับเก่ียวกับการฝึกอบรม/หลักสูตร จากผู้ให้การฝึกอบรม  

ผู้รับการฝึกอบรม นายจ้าง และผู้มีส่วนได้เสียหลัก รวมถึงการใช้ข้อมูลป้อนกลับเก่ียวกับ 

ความสามารถในการ ปฏิบัติงานของแพทย์ผู้สําเร็จการฝึกอบรมในการประเมินการฝึกอบรม/ 

หลักสูตรแผนการประเมินเพ่ือพัฒนาหลักสูตรศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาล 

เมตตาประชารักษ์(วัดไร่ขิง) ตามหลักการ CIPP model (ภาคผนวกท่ี ๒๒) 

 

          ๑๒. การทบทวนและการพัฒนา 

                 หน่วยศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาล 

          เมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) จัดให้มีการทบทวนและพัฒนาคุณภาพของแผนงานฝึกอบรมประจําทุก 

          ปี โดยทํางานร่วมกับราชวิทยาลัยจักษุแห่งประเทศไทยซ่ึงเป็นผู้รับผิดชอบดูแลการฝึกอบรมและมี 

          แผนการทบทวนปรับปรุงพัฒนาคุณภาพของแผนงานฝึกอบรมเป็นระยะๆอย่างน้อยทุก ๕ ปีโดยมีการ 

          ปรับปรุงกระบวนการ โครงสร้าง เน้ือหา ผลสัมฤทธ์ิและสมรรถนะของผู้สําเร็จการฝึกอบรม 

          รวมถึงการวัดและการประเมินผล และสภาพแวดล้อมในการฝึกอบรมให้ทันสมัยอยู่เสมอ  

          ปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องท่ีตรวจพบมีข้อมูลอ้างอิง และแจ้งผลการทบทวนและพัฒนาให้คณาจารย์ 
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          และแพทย์ประจําบ้านของสถาบันรับทราบ รวมถึงแจ้งผลการทบทวนและพัฒนาให้ราชวิทยาลัยจักษุ 

          แห่งประเทศไทยและแพทยสภารับทราบ 

 

           ๑๓. การบริหารกิจการและธุรการ 

             ๑. แผนการฝึกอบรมต้องบริหารจัดการหลักสูตรให้สอดคล้องกับกฎระเบียบท่ีกําหนดไว้ในด้าน 

                 ต่างๆ 

                  โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีแผนงานฝึกอบรมเพ่ือการบริหารจัดการหลักสูตรให้          

                  สอดคล้องกับกฎระเบียบท่ีกําหนดไว้ในด้านต่างๆ ได้แก่ การรับสมัครผู้รับการฝึกอบรม  

                  (เกณฑ์การคัดเลือกและจํานวนท่ีรับ) (ภาคผนวกท่ี ๑๖) กระบวนการฝึกอบรม การวัดและ 

                  ประเมินผลและผลสัมฤทธ์ิของการฝึกอบรมท่ีพึงประสงค์(ภาคผนวกท่ี ๙-๑๔) 

                  การออกเอกสารท่ีแสดงถึงการสําเร็จการฝึกอบรมในแต่ละระดับช้ันหรือหลักฐานอย่างเป็น 

                  ทางการอ่ืน ๆ ท่ีสามารถใช้เป็นหลักฐานแสดงการผ่านการฝึกอบรมในระดับช้ันน้ันได้ท้ังใน 

                  ประเทศและต่างประเทศ ออกโดยกองวิชาการ กรมการแพทย์ 

              ๒. แผนงานฝึกอบรมต้องกําหนดหน้าท่ีรับผิดชอบและอํานาจในการบริหารจัดการงบประมาณของ 

                  แผนงานฝึกอบรม ให้สอดคล้องกับความจําเป็นด้านการฝึกอบรม 

                  โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีคณะกรรมการการฝึกอบรมท่ีมีหน้าท่ีความ 

                  รับผิดชอบในการบริหารงบประมาณท่ีได้รับจากกรมการแพทย์เพ่ือให้มีการใช้ในกิจการของ 

                  แผนงานและให้เป็นตามเป้าประสงค์ของการฝึกอบรม 

              ๓. แผนงานฝึกอบรมต้องมีบุคลากรท่ีปฏิบัติงานธุรการ 

  ศูนย์แพทยศาสตร์ โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) มีบุคลากรประจําท่ีปฏิบัติงาน    

  ธุรการได้แก่ 

                  นางวิไลพร อัญชลีอํานวย และนางสาว ภิชญาภา ผ่านจังหาร  

                  ซ่ึงมีความรู้ความสามารถท่ีเหมาะสมเพ่ือสนับสนุนการดําเนินการของการฝึกอบรมและกิจกรรม 

                  อ่ืนท่ีเก่ียวข้อง การบริหารจัดการท่ีดีและการใช้ทรัพยากรได้อย่างเหมาะสมและได้รับการ 

                  สนับสนุนให้ฝึกอบรมเพ่ิมเติมด้านแพทยศาสตร์ศึกษาเพ่ือช่วยงานด้านการฝึกอบรมเป็นระยะ  

              ๔. แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีสาขาความเช่ียวชาญทางการแพทย์และหน่วยสนับสนุนด้านอ่ืน 

                  โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) จัดให้มีสาขาความเช่ียวชาญทางการแพทย์และ 

                  หน่วยงานสนับสนุนด้านอ่ืน ท่ีเก่ียวข้องอย่างครบถ้วนได้แก่ แผนกอายุรศาสตร์ กุมารเวช 

                  ศาสตร์สูติศาสตร์-นรีเวชศาสตร์ ศัลยกรรมศาสตร์ ศัลยกรรมตกแต่ง โสต ศอ นาสิก ลาริงส์ 

                  วิทยา รังสีวิทยา ออร์โธปิดิกส์ 

                  มีระบบการปรึกษาพยาธิแพทย์และสามารถส่ง Frozen section ได้ สอดคล้องกับข้อบังคับ 

                  และประกาศของแพทยสภาในการเปิดการฝึกอบรม  

            ๑๔. การประกันคุณภาพการฝึกอบรม 
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             โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)  ได้ผ่านการประเมินความพร้อมในการเป็นสถาบัน 

                  ฝึกอบรมตามราชวิทยลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยกําหนด และรับการอนุมัติให้จัดการ 

                  ฝึกอบรม ได้ดําเนินการให้มีการประกันคุณภาพการฝึกอบรมอย่างต่อเน่ืองดังน้ี        

     ๑๔.๑ การประกันคุณภาพการฝึกอบรมภายใน 

            โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ วัดไร่ขิง มีระบบและกลไกการประกันคุณภาพการฝึกอบรม 

            ภายในดําเนินการโดยคณะกรรมการตรวจสอบภายในเพ่ือกํากับดูแลหลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ 

                 เฉพาะทางโดยมีการตรวจด้วยระบบWFME มีการตรวจประเมินมาตรฐาน 

                 การฝึกอบรมทุก ๒ ปี 

    ๑๔.๒ การประกันคุณภาพการฝึกอบรมภายนอก 

            การประกันคุณภาพการฝึกอบรมโดยราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยมีการตรวจ 

            ประเมินคุณภาพการฝึกอบรมตามระบบกลไก และเกณฑ์ท่ีแพทยสภากําหนดอย่างน้อยทุก ๕ ปี 
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ภาคผนวกท่ี ๑ 

รายนามคณะอนุกรรมการจัดทําหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

เพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

(Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery) 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ฉบับ พ.ศ. ๒๕๗o 

๑. แพทย์หญิงสุณิสา สินธุวงศ์                                                     ท่ีปรึกษา 

๒. แพทย์หญิงม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร                                              ประธานอนุกรรมการ 

๓. แพทย์หญิงอรวีณัฏฐ์  นิมิตรวงศ์สกุล                                          รองประธานอนุกรรมการ 

๔. นายแพทย์สรรเสริญ วัฒนะพานิช                                              อนุกรรมการ 

๕. นายแพทย์จักรวิน กนกกันฑพงษ์                                               อนุกรรมการ 

๖. นายแพทย์ ณัฐวุฒิ วะน้ําค้าง                                                    อนุกรรมการ 

๗. นายแพทย์ ยงยศ ท่ัวจบ                                                         อนุกรรมการ 
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ภาคผนวกท่ี  ๒ 

เน้ือหาสังเขปของการฝึกอบรม 

หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์อนุสาขาเพ่ือวุฒิบัตร 

อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  

(Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

 เพ่ือให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของหลักสูตร เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรม ผู้เข้ารับการฝึกอบรม อนุสาขา

ศัลยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้างควรมีความรู้ความสามารถในหัวข้อต่างๆ โดยมีองค์ประกอบดังน้ี 

  I. Fundamentals and Principles of Ophthalmic Plastic and Reconstructive  

                       Surgery 

  II. Eyelid and Periocular Soft Tissues 

  III. The Nasolacrimal System 

  IV. The Orbit and Anophthalmic Socket 
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I. Fundamentals and Principles of Ophthalmic Plastic and Reconstructive Surgery 

 

วัตถุประสงค์การเรียนรู้  

• Describe the anatomy and physiology of the orbit, eyelids, lacrimal 

system, nose, sinuses, and head and neck as it relates to the orbits and 

adnexa 

• Describe aesthetic facial anatomy and understanding of molecular, 

cellular and tissue processes that contribute to facial againg 

• Describe the regional anatomy including graft donor sites frequently 

used such as cranial bone, ear, nose, temporal area, mouth and neck, 

abdomen, buttocks, legs, supraclavicular area and arm. 

• Describe the basic genetics and hereditary syndromes related to the 

orbit, eyelids and ocular adnexa 

• Select appropriate examination techniques and protocols for diagnosing 

disorders of the orbit, eyelids, and lacrimal system  

• Understand the principles of plain films, CT, MRI, and ultrasound 

imaging relating to the head and neck with particular emphasis on the 

orbit 

• Know the type of scan/imaging to order as directed by the history and 

physical examination 

• Able to interpret radiologic imaging in diagnosis of orbital and ocular 

adnexal diseases 

• Describe the laboratory tests and serologic investigations needed based 

on the history and physical examination to aid the diagnosis of disorders 

of the orbit, eyelids, and lacrimal system 

• Understand the fundamentals of ocular and orbital microbiology, 

immunology, and wound healing 

• Use ocular pathology to interpret ocular and periocular pathology and 

dermatopathology 

• Understand the basic principles of ophthalmic plastic surgery 

• Describe instrumentation in ophthalmic plastic surgery and able to call 

for correct instrumentation needed for different types of surgeries of the 

orbit, eyelids, and lacrimal system 
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เน้ือหาการเรียนรู้ ประกอบด้วย  

 1. Applied Anatomy of the Orbit and Orbital Adnexa 

1.1 Orbital Anatomy 

1.1.1 Dimensions  

1.1.2 Topographic Relationships  

1.1.3 Apertures  

1.1.4 Nerves of the orbit  

1.1.5  Vascular supplies of the orbit 

1.2 Eyelid Anatomy and Physiology 

1.2.1 Normal Anatomy 

1.2.2 Nerves of the eyelid 

1.2.3 Vascular supplies of the eyelid 

1.2.4 Development 

1.2.5 Physiology 

1.3 Anatomy and Physiology of the Lacrimal Secretory and Drainage Systems  

3.1.1 Normal Anatomy  

3.1.2 Development  

3.1.3 Physiology  

1.4 Paraorbital Anatomy   

1.4.1 Cavernous sinus 

1.4.2 Nasal cavity 

  1.4.3 Paranasal Sinuses 

1.4.4 Temple area 

1.4.5 Infratemporal and Pterygopalatine Fossae 

1.4.6  Face 

1.5 Regional anatomy of graft donor sites   

1.5.1 Cranial bone 

1.5.2 Ear 

1.5.3 Arms 

1.5.4 Legs 

1.5.5 Mouth and neck 

1.5.6 Abdomen 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

40 

1.5.7 Buttocks 

1.5.8 Supraclavicular areas 

2. Basic Genetics and Hereditary Syndromes of the Orbit  

     and Orbital Adnexa 

2.1 Fundamental Genetics 

2.1.1 Epidemiology 

2.1.2 Pathogenesis and Etiology 

2.1.3 Genetic Investigation 

2.2 Hereditary Syndromes of the Orbit and Orbital Adnexa 

2.2.1 Apert Syndrome 

2.2.2 Oculopharyngeal dystrophy 

2.2.3 Fraser syndrome 

2.2.4 Down syndrome 

2.2.5 Chronic progressive external ophthalmoplegia 

2.2.6 Moebius syndrome 

2.2.7 Duane syndrome 

2.2.8 Treacher Collins syndrome 

3. Clinical Evaluation and Disease Patterns 

3.1 Clinical History 

3.1.1 Demographic background 

3.1.2 Primary Complaint and Evolution of Disorder 

3.1.3 Past Medical History  

3.1.4 Family and Social History 

3.2 Clinical Examination 

3.2.1 Vision 

3.2.2 Color Vision and Peripheral Vision 

3.2.3 Pupil  

3.2.4 Ocular Examination (Intraocular Pressure and Funduscopy) 

3.2.5 Orbital Examination (Exophthalmometry, Orbital Palpation and 

Auscultation) 

3.2.6 Ocular Motility 

3.2.7 Eyelid Examination 

3.2.8 Lacrimal System Examination 
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3.3 Special Clinical Tests 

  3.3.1 Visual Function Tests and Optic Nerve Analysis (Visual fields, Color vision 

testing, Optical  

  Coherence Tomography, Electroretinogram, Visual Evoked Potential) 

  

3.3.2  Ocular Motor Function (Orthoptics Testing) 

3.3.3  Lacrimal Tests (Dye disappearance test, Lacrimal irrigation, Jones dye 

tests) 

3.4 Synthesizing the Clinical Evaluation 

 4. Imaging Modalities 

4.1 Radiography 

4.2 Ultrasonography 

4.3 Computed Tomography (CT scan) 

4.4 Magnetic Resonance Imaging (MRI) 

  4.4.1 Basic Principles of Magnetic Resonance Imaging 

  4.4.2 Magnetic Resonance Angiography (MRA) 

  4.4.3 MRI Pulse Sequences Common in Orbital Imaging   

         

  4.4.4 Advanced MRI Applications 

  4.4.5 MRI Safety 

 5. Laboratory Serologic Investigations 

 5.1 General Serologies 

  5.1.1 Complete Blood Count (CBC) with Differential 

  5.1.2 Blood Urea Nitrogen (BUN), Creatinine (Cr), and  

               Creatinine Clearance (Cr) 

5.2 Tests for Inflammatory Disease 

  5.2.1 Thyroid Eye Disease (TED) 

  5.2.2 Sarcoidosis 

  5.2.3 Vasculitis 

  5.2.4 IgG4-Related Disease 

     5.2.5 Acetylcholine Receptors Antibody Titers and Other Tests for Myasthenia 

Gravis 

  5.2.6 Sjögren Syndrome 
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  5.2.7 Giant Cell Arteritis (Temporal Arteritis) 

5.3 Tests for Infection 

  5.3.1 Quantiferon Gold Testing for Tuberculosis 

  5.3.2 Syphilis 

  5.3.3 Human Immunodeficiency Virus Infection 

5.4 Tests for Malignancy 

  5.4.1 Serum and Urine Protein Electrophoresis 

  5.4.2 Lactate Dehydrogenase 

 6. Pathology 

6.1 Wound Repair  

  6.1.1 General Aspects of Wound Repair  

  6.1.2 Healing in Specific Ocular Tissues  

  6.1.3 Histologic Sequelae of Ocular Trauma  

6.2 Specimen Handling  

  6.2.1 Communication  

  6.2.2 Fixatives for Tissue Preservation  

  6.2.3 Orientation  

  6.2.4 Gross Dissection  

  6.2.5 Processing and Staining  

6.3 Special Procedures  

  6.3.1 Immunohistochemistry  

  6.3.2 Flow Cytometry, Molecular Pathology, and Diagnostic Electron 

Microscopy  

  6.3.3 Special Techniques  

 6.4 Disease Processes 

  6.4.1 Congenital Anomalies  

  6.4.2 Inflammation  

  6.4.3 Neoplasia 

  6.4.4 Degeneration  

 7. Basic Principles of Ophthalmic Plastic Surgery 

7.1 Preparation of the Patient and Preoperative Photographic Documentation  

7.2 Perioperative Antibiotics 

7.3 Incisions, Tissue Dissection, and Exposure of the Surgical Field 
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 7.4 Hemostasis 

  7.4.1 Prevention 

  7.4.2 Reduction 

  7.4.3 Adjuvant Agents 

 7.5 Wound Closure 

  7.5.1 Suture Needles 

  7.5.2 Suture Placement 

  7.5.3 Suture Materials 

 7.6 Reconstruction of Skin Defects 

  7.6.1 Primary Closure 

  7.6.2 Dog Ears 

  7.6.3 Flaps 

  7.6.4 Z-plasty 

  7.6.5 Donor Site Selection and Graft Harvesting Techniques 

 8. Instrumentation in Ophthalmic Plastic Surgery 

8.1 Pre-operative and Post-operative Photography Documentation 

8.2 Skin marking 

8.3 Instruments for Skin Incisions 

  8.3.1 #15 Bard-Parker blade 

8.4 Instruments for Tissue Dissection 

  8.4.1 Westcott scissors 

  8.4.2 Steven scissors  

  8.4.3 Periosteal freer elevator 

8.5 Instruments for Exposure of the Surgical Field 

  8.5.1 Desmarres retractors 

  8.5.2 Skin hooks or rakes  

  8.5.3 thin- or medium-sized malleables 

  8.5.4 Senn retractors 

8.6 Instruments for Hemostasis 

  8.6.1 Monopolar electrocautery 

  8.6.2 Bipolar electrocautery 

8.7 Instruments for Bone and Cartilage Handling 

  8.7.1 Osteotome and mallet 
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  8.7.2 Kerrison rongeurs 

  8.7.3 Electric-powered drills and saw  

8.8 Orbital Implants 

  8.8.1 Nonintegrated (Nonporous) 

  8.8.2 Integrated (Porous) 

  8.8.3 Orbital tissue expanders 

8.9 Instruments for Ptosis Surgery 

  8.9.1 Wright needle for frontalis sling 

  8.9.2 Putterman clamp used in Muller’s muscle-conjunctival resection ptosis 

repair 

8.10 Canalicular Stents 

  8.10.1 Monocanalicular stent 

  8.10.2 Bicanalicular stent 

8.11 Instruments for Endoscopic Surgery 

  8.11.1 Endoscopes 

8.12 Instruments for graft harvesting 

  8.12.1 Mucotome for mucosal graft harvesting 

 

 

II. Eyelid and Periocular Soft Tissues 

 

วัตถุประสงค์การเรียนรู้  

• Describe the etiology, evaluation, and medical and surgical treatment of the following 

eyelid diseases: congenital syndromes, inflammation, infections, trauma, ectropion, 

entropion, trichiasis, and blepharoptosis, eyelid retraction, dermatochalasis, 

blepharochalasis, eyelid tumors, blepharospasm, facial nerve palsy, eyebrow ptosis, 

midface ptosis, and aesthetics.   

• Describe indications for and perform the basic office examination techniques for 

common eyelid abnormalities (eg, margin reflex distance, palpebral fissure height, levator 

function, lagophthalmos, lid crease, lid laxity assessment, brow height, dermatochalasis, 

eversion, double eversion) 
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• Perform eyebrow and face examination assessing the eyebrow position for brow ptosis, 

paralysis, and determining its relation to upper eyelid dermatochalasis, assessing facial 

paralysis and evaluation of the effects of mid-face cicatricial, paralytic and involutional 

changes on lower eyelid position. 

• Describe cicatricial processes affecting the bulbar and palpebral conjunctiva, ocular 

surface malignancy, management of corneal and conjunctival exposure and relationship 

to the eyelids, midface, and brow to ocular exposure. 

• Assess the face in terms of harmonious aesthetic units and evaluation of their 

interrelationship 

• Perform eyelid and periocular soft tissue procedures 

• Describe and manage complications of eyelid and periocular soft tissue procedures 

 

เน้ือหาการเรียนรู้ ประกอบด้วย  

 1. Developmental Eyelid Abnormalities 

 1.1 Embryologic Formation of the Eyelids  

 1.2 Clinical features, systemic associations and management of congenital eyelid 

disorders as followed       

            1.2.1 Microphthalmos and Anophthalmos 

  1.2.2 Cryptophthalmos  

  1.2.3 Coloboma 

  1.2.4 Ankyloblepharon 

  1.2.5 Distichiasis 

  1.2.6 Congenital Entropion and Epiblepharon 

  1.2.7 Congenital Ectropion and Eversion 

  1.2.8 Congenital Eyelid Retraction 

  1.2.9 Medial Canthal Deformities (Epicanthal folds,  

             Telecanthus, and Blepharophimosis Syndrome) 

           1.2.10 Euryblepharon and Centurion Syndrome 

 2. Eyelid Trauma 

 2.1 Injury Types and Physiology 

 2.2 Fundamental Science of Wound Healing 

  2.2.1 Inflammation (Wounding through day 5) 

  2.2.2 Chemotaxis and Activation 
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  2.2.3 Proliferation (Day 4-14) 

  2.2.4 Remodeling Phase (Day 14- 1 year) 

  2.2.5 Clinical Factors Affecting Wound Healing 

  2.2.6  Excessive Healing and Management 

 2.3 Management of Eyelid Trauma 

  2.3.1 Systemic consideration 

  2.3.2 History Taking and Patient Evaluation 

  2.3.3 Management of Blunt Trauma (including medial canthal and lateral 

canthal injuries) 

  2.3.4 Management of Sharp Trauma (including extramarginal lacerations and 

marginal  

                        lacerations)  

  2.3.5 Management of Dogs and Human Bites  

  2.3.6 Management of Adnexal Burns 

 2.4 Principles of Surgical Repair for Eyelid Trauma 

  2.4.1 Wound Decontamination 

  2.4.2 Preseptal Eyelid Laceration 

  2.4.3 Medial Canthal Laceration and Lateral Canthal Laceration  

  2.2.4 Marginal Eyelid Laceration 

  2.4.5 Brow and Facial Laceration 

 3. Eyelid Malpositions 

 3.1 Entropion 

  3.1.1 Congenital Entropion/Epiblepharon 

  3.1.2 Involutional Entropion  

  3.1.3 Cicatricial Entropion 

  3.1.4 Treatment of Congenital Entropion/Epiblepharon 

  3.1.5 Treatment of Involutional Entropion 

  3.1.6  Treatment of Cicatricial Entropion 

 3.2 Trichiasis 

  3.2.1 Electrolysis Technique 

  3.2.2 Cryotherapy Technique 

  3.2.3 Lid Splitting Technique 

 3.3 Ectropion 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

47 

  3.3.1 Evaluation of Patient with Ectropion 

  3.3.2 Involutional Ectropion 

  3.3.3 Cicatricial Ectropion  

  3.3.4 Mechanical Ectropion 

  3.3.5 Paralytic Ectropion 

  3.3.6 Congenital Ectropion 

  3.3.7 Treatment of Ectropion 

 3.4 Facial Palsy: Periocular Management 

  3.4.1 Anatomy of Facial Nerve 

  3.4.2 Clinical Syndromes associated with Facial Nerve Palsy 

  3.4.3 Examination of Patients with Facial Nerve Palsy 

  3.4.4 Treatment for Facial Nerve Palsy 

 3.5 Essential Blepharospasm and Hemifacial Spasm 

  3.5.1 Classification of Essential Blepharospasm and Hemifacial Spasm 

  3.5.2 Clinical Presentation of Essential Blepharospasm and Hemifacial Spasm

  

  3.5.3 Management of Essential Blepharospasm and Hemifacial Spasm 

  

 3.6 Ocular Cicatricial Pemphigoid 

  3.6.1 Pathophysiology of Ocular Cicatricial Pemphigoid 

  3.6.2 Clinical Presentation of Ocular Cicatricial Pemphigoid 

  3.6.3 Management of Ocular Cicatricial Pemphigoid 

 4. Blepharoptosis 

 4.1 Clinical Presentation and Examination of blepharoptosis patients        

  4.1.1 Eyelid Measurements for Ptosis Evaluation 

 4.2 Pseudoptosis 

  4.2.1 Dermatochalasis 

  4.2.2 Contralateral Lid Retraction 

  4.2.3 Enophthalmos 

  4.2.4 Globe Asymmetry 

  4.2.5 Ocular Misalignment 

  4.2.6 Spastic Disorders 

  4.2.7 Duane Retraction Syndrome 
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  4.2.8 Parinaud Syndrome 

  4.2.9 Floppy Eyelid Syndrome 

 4.3 Myogenic Ptosis 

  4.3.1 Congenital Fibrosis of Extraocular Muscles 

  4.3.2 Muscular Dystrophy 

  4.3.3 Oculopharyngeal Muscular Dystrophy 

  4.3.4 Chronic Progressive External Ophthalmoplegia 

  4.3.5 Guillain-Barre Syndrome 

 4.4 Neurologic Ptosis 

  4.4.1 Oculomotor Nerve Dysfunction 

  4.4.2 Marcus Gunn Jaw-Winking Synkinesis 

  4.4.3 Myasthenia Gravis 

  4.4.4 Horner Syndrome 

  4.4.5 Botulism 

  4.4.6 Cluster Headache 

  4.4.7 Ophthalmoplegic Migraine 

 4.5 Management for blepharoptosis 

  4.5.1 Levator Advancement 

  4.5.2 Conjunctival Muellerectomy 

  4.5.3 Levator Resection 

  4.5.4 Frontalis Sling 

 5. Cosmetic Surgery 

 5.1 Upper Eyelid Blepharoplasty 

  5.1.1 Surgical Planning and Applied Anatomy 

  5.1.2 Surgical Techniques 

  5.1.3 Postoperative Management 

  5.1.4 Complications 

 5.2 Lower Eyelid Blepharoplasty 

  5.2.1 Surgical Planning and Applied Anatomy 

  5.2.2 Surgical Techniques (Transconjunctival vs. Transcutaneous)  

  5.2.3 Postoperative Management 

  5.2.4 Complications 

 5.3 Forehead/Brow Ptosis 
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  5.3.1 Surgical Planning and Applied Anatomy 

  5.3.2 Surgical Techniques 

  5.3.3 Postoperative Management 

  5.3.4 Complications 

 5.4 Injectables and Fillers 

  5.4.1 Botulinum Toxin/Neurotoxin 

  5.4.2 Dermal Fillers 

  5.4.3 Fat Transfer/Lipofilling 

  5.4.4 Complications and Management 

 5.5 Other procedures 

  5.5.1 Laser and related technologies 

  5.5.2 Non-surgical rejuvenation 

  5.5.3 Complications and Management  

 6. Eyelid Tumors and Reconstruction 

 6.1 Eyelid Neoplasm 

  6.1.1 Basal Cell Carcinoma 

  6.1.2 Squamous Cell Carcinoma 

  6.1.3 Sebaceous Carcinoma 

  6.1.4 Malignant Melanoma 

  6.1.5 Sweat Gland Tumors 

  6.1.6 Merkel Cell Carcinoma 

  6.1.7 Vascular Tumors 

  6.1.8 Lymphoma 

  6.1.9  Metastatic Lesions 

 6.2 Conjunctival Neoplasms 

  6.2.1 Melanocytic Tumors 

  6.2.2 Squamous Neoplasia 

  6.2.3 Other Conjunctival Malignancies 

 6.3 Reconstruction 

  6.3.1 Defects Involving Eyelid Margin 

  6.3.2 Lateral Canthal Defects 

  6.3.3 Medial Canthal Defects 
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III. The Nasolacrimal System 

 

วัตถุประสงค์การเรียนรู้  

• Describe features, evaluation, and medical/surgical management of 

cases of lacrimal system abnormalities, including nasolacrimal duct 

obstruction, canaliculitis, dacryocystitis, lacrimal system tumors and 

acute and chronic dacryoadenitis.   

• Describe the genetics, clinical features, evaluation, and management 

of lacrimal dysgenesis.  

• Describe indications for and perform advanced lacrimal assessment 

(eg, preoperative, intraoperative and postoperative testing, complex 

trauma to lacrimal system).  

• Accurately and effectively execute the medical and surgical 

management of cases of lacrimal system abnormalities (eg, lacrimal 

probing, dacryocystectomy, (external and endoscopic) 

dacryocystorhinostomy, lacrimal gland/sac mass biopsy). 

 

  เน้ือหาการเรียนรู้ ประกอบด้วย  

  1. Lacrimal System  

 1.1 Anatomy, Development, and Physiology of the Lacrimal  

     Secretory and Drainage Systems  

 1.1.1 Normal Anatomy  

 1.1.2 Development  

 1.1.3 Physiology 

 1.1.4 Anatomical Variations  

   

  2. Abnormalities of the Lacrimal Secretory and Drainage Systems  

 2.1 Developmental Abnormalities  

   2.1.1 Amniotic Bands 

   2.1.2 Supernumerary (Anlage) Ducts 

   2.1.3 Facial Clefts 

 2.2 Congenital Lacrimal Drainage Obstruction  
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   2.2.1 Punctal Abnormalities 

   2.2.2 Canalicular Abnormalities 

   2.2.3 Dacryostenosis 

   2.2.4 Amniotocele and Dacryocystitis 

 2.3 Acquired Lacrimal Drainage Obstruction  

   2.3.1 Location of Stenosis or Occlusion 

   2.3.2 Infection 

 2.3.3 Inflammation 

 2.3.4 Tumors 

 2.3.5 Trauma 

 2.3.6 Iatrogenic Obstruction 

 2.3.7 Mechanical 

 2.3.8 Medications 

 2.3.9 Radiation 

 2.4 Clinical Evaluation and Imaging of Lacrimal System   

       Obstruction 

    2.4.1 Clinical Diagnosis and Tests 

   2.4.2 Diagnostic Imaging Techniques 

 2.4.3 Other Diagnostic Techniques 

 2.4.4 Interpretation of Diagnostic Tests 

  3. Dysfunctional Tear Film 

 3.1 Etiology 

 3.2 Diagnosis  

 3.3 Management 

   

  4. Lacrimal System Surgery  

 4.1 Surgery of the Punctum and Canaliculus 

 4.1.1 Punctoplasty 

 4.1.2 Intracanalicular Plugs 

 4.1.3 Bicanalicular Repair 

 4.1.4 Monocanalicular Repair 

 4.2 Dacryocystorhinostomy 

 4.2.1 External Dacryocystorhinostomy 
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 4.2.2 Endoscopic Dacryocystorhinostomy 

 4.2.3 Endoscopic Conjunctivodacryocystorhinostomy 

 4.2.4 Management of the Failed Dacryocystorhinostomy 

 

 

IV. The Orbit and Anophthalmic Socket 

 

วัตถุประสงค์การเรียนรู้  

• Describe the clinical features, evaluation, and management of 

congenital orbital deformities (eg, anophthalmia, microphthalmia, 

hypotelorism, hypertelorism versus telecanthus).  

• Describe the clinical features, evaluation, and management of 

common orbital problems of children, including congenital anomalies, 

cellulitis, benign and malignant tumors, orbital inflammations, and 

vascular malformations. 

• Describe the clinical features, evaluation, and management of 

common orbital disorders of adults, including orbital cellulitis, thyroid 

orbitopathy, pseudotumor, vasculitis, congenital tumors, vascular 

tumors, neural tumors, lacrimal gland rumors, fibro-osseous tumors, 

histiocytic diseases, lymphoid tumors, metastatic tumors, trauma, 

anophthalmic socket problems, and skull base disease.  

• Describe  indications  for  and  perform “in  office”  examination 

techniques for all orbital abnormalities as listed 

• Describe typical and atypical features and describe the differential 

diagnosis, clinical features, and treatment of all orbital diseases as 

listed  

• Able to plan and demonstrate surgical skills in the operating room to 

diagnose and manage all orbital diseases as listed 

 

  เน้ือหาการเรียนรู้ ประกอบด้วย  

  1. Orbit  

 1.1 Evaluation of Orbital Disorders  
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 1.1.1 History  

 1.1.2 Physical Examination  

  1.1.3 Primary Studies  

 1.1.4 Secondary Studies  

 1.1.5 Pathology  

 1.1.6 Laboratory Studies  

 1.2 Congenital Orbital Anomalies  

 1.2.1 Anophthalmia  

 1.2.2 Microphthalmia  

 1.2.3 Treatment of Anophthalmia/Microphthalmia  

 1.2.4 Craniofacial Clefting and Syndromic Congenital  

  Craniofacial Anomalies  

 1.2.5 Congenital Orbital Tumors  

 1.3 Orbital Inflammatory and Infectious Disorders  

 1.3.1 Infectious Inflammation  

 1.3.2 Noninfectious Inflammation  

 1.4 Orbital Neoplasms and Malformations  

 1.4.1 Vascular Tumors, Malformations, and Fistulas  

  1.4.2 Neural Tumors  

 1.4.3 Mesenchymal Tumors  

 1.4.4 Lymphoproliferative Disorders  

 1.4.5 Lacrimal Gland Tumors  

 1.4.6 Secondary Orbital Conditions  

 1.4.7 Metastatic Tumors  

 1.5 Orbital Trauma  

 1.5.1 Midfacial (Le Fort) Fractures  

 1.5.2 Orbital Fractures  

 1.5.3 Intraorbital Foreign Bodies  

 1.5.4 Orbital Hemorrhage  

 1.5.5 Traumatic Vision Loss with Clear Media  

 1.6 Orbital Surgery  

 1.6.1 Surgical Spaces  

 1.6.2 Orbitotomy  
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 1.6.3 Orbital Decompression  

 1.6.4 Postoperative Care for Orbital Surgery  

 1.6.5 Special Surgical Techniques in the Orbit  

 1.6.6 Complications of Orbital Surgery  

 1.7 The Anophthalmic Socket  

 1.7.1 Enucleation and Evisceration   

 1.7.2 Orbital Implants  

 1.7.3 Anophthalmic Socket Complications and Treatment 

 1.7.4 Exenteration  

 1.7.5 Anophthalmic socket reconstruction 

 1.7.6 Ocular prosthesis 

 

++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 
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ภาคผนวกที่ ๓ 

ทักษะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

 

Competency and outcome based training 

Competency Definition Learning process Assessment 

1. Patient care Clinical skills Authentic learning, 

simulation 

Workplace-based 

assessment (WBA) 

2. Medical knowledge & 

procedural skills 

Basic Science & Clinical 

knowledge 

Lecture, Self Directed 

Learning, Seminar 

MCQ, CRQ, Oral 

examination 

EPA, DOPs 

3. Interpersonal & 

Communication skills 

Presentation skills 

Communication skills 

Presentation, 

workshop, authentic 

practice 

Multisource feedback  

(360 degree 

assessment) 

4. Practice-based learning 

and improvement 

Research skills, 

IT skills, 

Medical record  

Research project, 

authentic practice, 

simulation 

Research progress 

DOPS, PBA, mini-CEX 

5. Professionalism, 

continue medical 

education, professional 

development 

Ethics, non-technical skills Workshop, authentic 

practice 

WBA,  Multisource 

feedback  

6. System based practice Patient safety, Rational 

drug use, Quality 

development, Risk 

Seminar, workshop, 

simulation, authentic 

practice 

WBA, project-based 

assessment 

   

1. การบริบาลผู้ป่วยด้านศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (Patient care in Ophthalmic Plastic and 

Reconstructive Surgery) ให้การรักษาที่มีผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางบนพื้นฐานของการดูแลแบบองค์รวม ครอบคลุมทักษะ 

clinical skill ด้านต่างๆ ดังนี้ 
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1) Interview patient 

2) Examine patient 

3) Performing office diagnostic procedures 

4) Interpreting diagnostic testing  

5) Providing non-surgical therapy 

6) Performing non-operating room surgery 

7) Performing surgery 

8) Consultation 

 

2. ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม (medical knowledge & procedural skills) แบ่งเป็น 

2.1 Medical knowledgeโรคหรือภาวะของผู้ป่วย รวมถึงการบริบาลโรคหรือภาวะของผู้ป่วย การป้องกันโรค สร้างเสริม

สุขภาพ และฟื้นฟูสภาพ ในโรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างซึ่งแบ่งเป็น  

ระดับที่ 1  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างที่พบบ่อยและมีความสําคัญซึ่ง      

                      แพทย์อนุสาขาฯ ต้องรู้/ดูแลรักษาเบื้องต้นได้ด้วยตนเอง 

ระดับที่ 2  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างที่พบ น้อยกว่าระดับ 1  

                      และมีความสําคัญ ซึ่งแพทย์อนุสาขาฯ ควรรู้/ดูแลรักษาได้ภายใต้การแนะนําหรือ  

                      ควบคุมของอาจารย ์

ระดับที่ 3  โรคหรือภาวะทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างซับซ้อนซึ่งแพทย์อนุสาขาฯ   

                      อาจดูแลรักษาได้  

 

โรคหรือภาวะ ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 

Orbit    
 

 
 

  Inflammation/ infection  ✓  
 

  Trauma and malformations  
 

✓ 
 

  Congenital orbital anomalies  
 

✓ 
 

  Anophthalmic socket  
 

✓ 
 

  Neoplasms  
 

✓ 
 

Eyelids and Ocular Adnexa 
 

 
 

  Inflammation/ infection  ✓  
 

  Trauma  ✓  
 

  Malposition  ✓  
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  Neoplasms  ✓  
 

  Cosmetics 
 

✓ 
 

  Congenital anomalies  
 

✓ 
 

Lacrimal system 
 

 
 

  Inflammation/ infection  ✓  
 

  Acquired nasolacrimal duct obstruction  ✓  

 

  Trauma  ✓  
 

  Congenital nasolacrimal duct obstruction  
 

✓ 

 

  Neoplasms  
 

✓ 
 

    

   

2.2 Procedural skills แพทย์อนุสาขาฯต้องรู้ข้อบ่งชี ้ ข้อห้าม และภาวะแทรกซ้อนของการทําหัตถการต่าง ๆ หัตถการแต่ละ 

ประเภทแบ่งเป็น แบ่งเป็น 

 ระดับที่ 1 หัตถการที่แพทย์อนุสาขาฯต้องทําได้ ด้วยตนเอง 

 ระดับที่ 2 หัตถการที่แพทย์อนุสาขาฯควรทําได ้ (ทําภายใต้การดูแลของผู้เชี่ยวชาญ) 

           ระดับที่ 3        หัตถการที่แพทย์อนุสาขาฯอาจทําได ้ (ช่วยทําหรือได้เห็น)  

 

ชนิดของหัตถการ ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 

Orbit    

  Enucleation/ Evisceration ✓   

  Orbital/Subperiosteal Abscess Drainage ✓   

  Orbital Exenteration ✓   

  Anophthalmic Socket Surgery ✓   

  Orbital Decompression 
 

✓  

  Orbitotomy without bone flap for mass, foreign body, biopsy etc.  
 

✓  
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ชนิดของหัตถการ ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 

Orbit    

  Orbital and Facial Fracture Repair 
 

 ✓ 

  Complex Orbitotomy 
 

 ✓ 

Eyelid and Periocular Soft Tissues 
 

  

  Upper lid blepharoplasty ✓   

  Correction of Eyelid malposition (retraction/ectropion/entropion) ✓   

  Complex eyelid laceration repair  ✓ 
 

 

  External Levator Advancement / Resection ✓ 
 

 

  Conjunctival Muellerectomy ✓ 
 

 

  Frontalis Sling ✓ 
 

 

  Internal browpexy ✓ 
 

 

  Direct brow lift ✓ 
 

 

  Lesion excision and simple repair not involving the lid margin ✓ 
 

 

  Eyelid reconstruction with flaps and grafts ✓ 
 

 

  Periorbital reconstruction with flaps and grafts 
 

✓  

  Pretrichial brow lift 
 

✓  

  Lower lid blepharoplasty ✓   

  Cosmetic Upper Lid blepharoplasty and Epicanthoplasty 
✓   

  Endoscopic brow lift 
  

✓ 

  Aesthetic Surgery of Head and Neck 
  

    ✓ 

Lacrimal 
  

 

  Lacrimal irrigation ✓   
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ชนิดของหัตถการ ระดับ 1 ระดับ 2 ระดับ 3 

Orbit    

  Lacrimal Stenting ✓   

  Canalicular Laceration Repair ✓ 
 

 

  External Dacryocystorhinostomy ✓   

  Endoscopic Dacryocystorhinostomy 
 

✓  

  Conjunctivodacryocystorhinostomy ✓ 
  

Ocular Surface 
  

 

  Ocular surface reconstruction 
 

✓  

Miscellaneous 
  

 

  Graft harvesting ✓ 
 

 

Nose and Paranasal Sinus 
  

✓ 

Neurotoxin Injections ✓ 
  

  Soft Tissue Fillers 
 

✓ 
 

  Cutaneous Treatments (e.g. laser, peels, IPL) 
 

✓ 
 

 

++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 
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ภาคผนวกที่ ๔ 

Milestones การฝึกอบรมอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

 

ในตลอดระยะเวลาการฝึกอบรมแพทย์ผู้เข้าฝึกอบรมต้องบรรลุ milestones ตามกิจกรรมของ EPA อย่างน้อย 11 กิจกรรม

และ DOPS อย่างน้อย 7 กิจกรรม ตามช่วงชั้นปี ดังนี้ 

1). กิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อถือไว้ใจได้ (Entrustable Professional Activities: EPA) 

1.1 EPA milestones ทั้ง 11 กิจกรรม 

 

EPA (Entrustable Professional Activity) 
ระดับขั้นการฝึกอบรม 

ชั้นปีที่ 1 ชั้นปีที่ 2 

1.   Enucleation/ Evisceration L3 L4 

2.   Orbital/Subperiosteal Abscess Drainage L2 L3 

3.   Orbital Exenteration L2 L3 

4.   Orbital Decompression L1 L2 

5.   Upper lid blepharoplasty L3 L4 

6.   Correction of Eyelid malposition  

(retraction/ectropion/entropion) 
L3 L4 

7.   External Levator Advancement / Resection L3 L4 

8.   Conjunctival Muellerectomy L3 L4 

9.   Direct brow lift L3 L4 

10.   External Dacryocystorhinostomy L3 L4 

11.   Endoscopic Dacryocystorhinostomy L1 L2 

 

1.2 กิจกรรมแต่ละข้อได้กําหนดรายละเอียด ดังต่อไปนี้ 

1. หัวข้อกิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อถือไว้ใจได้ (title of the EPA) 

2. ลักษณะเฉพาะและข้อจํากัด (specification and limitations)  

3. เขตความรู้ความชํานาญที่เกี่ยวข้องมากที่สุด (most relevant domains of competence) 

4. ประสบการณ์ ความรู้ ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรมที่จําเป็นเพื่อให้เชื่อมั่นได้ (required 

experience, skills, attitude and behavior for entrustment) 

5. วิธีการประเมินผลเพื่อประเมินความก้าวหน้าและขั้นขีดความสามารถ (assessment information 

sources to assess progress and ground for a summative entrustment decision) 
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6. กําหนดระดับขั้นของขีดความสามารถในแต่ละระยะของการฝึกอบรม (entrustment for which 

level of supervision is to be reached at which stage of training) 

 

1.3 เขตความรู้ความชํานาญที่เกี่ยวข้องมากที่สุด (most relevant domains of competence) 

Competency EPA1 EPA2 EPA3 EPA4 EPA5 EPA6 EPA7 EPA8 EPA9 EPA10 EPA11 

Patient care ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

medical knowledge & 

procedural skills ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

interpersonal and 

communication skills ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Practice-based learning 

and improvement 
✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

Professionalism  ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

System based practice 
✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 

 

1.4 ขั้นขีดความสามารถ (level of entrustment) มีการจําแนกผลการเรียนรู้และขีดความสามารถในกิจกรรมวิชาชีพที่

เชื่อถือไว้ใจได้ (Entrustable Professional Activities: EPA) แต่ละอย่างเป็น 5 ขั้น ดังนี้ 

 ขั้นที่ 1 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด  

 ขั้นที่ 2 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

 ขั้นที่ 3 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้โดยมีของอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อ   

  ต้องการ  

 ขั้นที่ 4 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกํากับดูแล  

 ขั้นที่ 5 สามารถปฏิบัติกิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกํากับดูแล และควบคุมผู ้

  มีประสบการณ์น้อยกว่าได้          

 

2). กิจกรรม Direct Observe Procedural Skill (DOPS) เป็นกิจกรรมประเมินทักษะหัตถการ เพื่อส่งเสริมให้แพทย์อนุสาขา

ฯพัฒนาทักษะในช่วงที่ปฏิบัติงานตามระดับขั้นการฝึกอบรม โดยการประเมินจะทํากี่ครั้งก็ได้ แต่ก่อนผ่านระดับชั้นปีที่ระบุ 
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จะต้องได้รับการประเมินกิจกรรมนั้นๆ ว่า satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง (S#1) การประเมิน DOPS ไม่

จําเป็นต้องประเมิน level of entrustment (สถาบันฝึกอบรมสามารถปรับรูปแบบการประเมินได้ตามบริบทของแต่ละแห่ง) 

 

DOP (Direct observe procedural skill) 
ระดับขั้นการฝึกอบรม 

ชั้นปีที่ 1 ชั้นปีที่ 2 

1. Lacrimal irrigation  S #1  

2. Orbital examination including exophthalmometry measurement S #1  

3. Graft harvesting  S #1  

4. Eyelid lesion excision and reconstruction  S #1  

5. Canalicular laceration repair S #1  

6. Eyelid margin laceration repair/reconstruction S #1  

7. Bicanalicular intubation S #1  

 

(S = Satisfied) 

 

++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 1: Enucleation/ Evisceration 
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เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Conjunctival Peritomy 
     

2.Muscle identification and isolation 
     

3.Specific techniques based on procedures 
     

4.Globe content removal (if applicable) 
     

5.Optic nerve identification and removal of globe (if applicable) 
     

6.Hemostasis 
     

7.Placement of orbital implant (if applicable) 
     

8.Wound closure 
     

9.Complication awareness and management 
     

10.Postoperative order 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

11.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และวาง

แผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย (หากมี) 
     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

 

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หากมี)…………..………………………..………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย …………………………………………………………………………………….…… 
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   …................................................. (ตัวบรรจง) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 2: Orbital/Subperiosteal Abscess Drainage 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   
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จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Technique  
     

4.Anatomical orientation 
     

5.Tissue handling and dissection 
     

6.Abscess drainage 
     

7.Hemostasis 
     

8.Wound closure (and drain placement if applicable) 
     

9.Complication awareness and management 
     

10.Postoperative order 
     

11.Post-operative medication  
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และวาง

แผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย (หากมี) 
     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

 

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หากมี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย ………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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EPA 3: Orbital Exenteration 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Anatomical orientation  
     

5.Tissue handling and subperiosteal dissection 
     

6.Removal of orbital contents 
     

7.Instrument handling (ie. Drills or rongeurs) 
     

8.Hemostasis 
     

9.Wound closure / packing (if applicable) 
     

10.Complication awareness and management 
     

11.Postoperative order 
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และวาง

แผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย (หากมี) 
     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หากมี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย ………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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EPA 4: Orbital decompression 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 3   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Anatomical orientation  
     

5.Tissue handling and subperiosteal dissection 
     

6.Decompression of bony orbital walls 
     

7.Instrument handling (ie. Drills or rongeurs) 
     

8.Periosteal opening and removal of orbital fat 
     

9.Hemostasis 
     

10.Wound closure  
     

11.Complication awareness and management 
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Postoperative order 
     

13.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 5: Upper blepharoplasty 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning and skin marking 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques  
     

4.Anatomical orientation 
     

5.Tissue handling and preparation 
     

6.Lid crease fixation 
     

7.Hemostasis 
     

8.Wound closure 
     

9.Complication awareness and management 
     

10.Postoperative order 
     

11.Post-operative medication  
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

 

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 6: Eyelid malposition correction (Ectropion/entropion) 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning and skin marking 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Choice of techniques 
     

5.Anatomical orientation 
     

6.Tissue handling and preparation 
     

7.Development of lateral tarsal strip or lateral canthal sling 
     

8.Lateral orbital rim suture placement 
     

9.Hemostasis 
     

10.Wound closure 
     

11.Complication awareness and management 
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Postoperative order 
     

13.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 7: External Levator Advancement / Resection 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning and skin marking 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Choice of techniques 
     

5.Anatomical orientation 
     

6.Tissue handling and preparation 
     

7.Identification of levator muscle 
     

8.Advancement or resection of levator 
     

9.Hemostasis 
     

10.Wound closure 
     

11.Complication awareness and management 
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Postoperative order 
     

13.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 8: Conjunctival Muellerectomy 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning and marking 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Anatomical orientation 
     

5.Tissue handling and preparation 
     

6.Clamping of the conjunctiva and Mueller muscles 
     

7.Suture placement 
     

8.Excision of the conjunctiva/Mueller muscle complex 
     

9.Complication awareness and management 
     

10.Postoperative order 
     

11.Post-operative medication  
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 9: Direct brow lift 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Incision planning and skin marking 
     

2.Local anesthesia 
     

3.Techniques 
     

4.Anatomical orientation 
     

5.Tissue handling and preparation 
     

6.Placement of deep sutures for brow lift 
     

7.Hemostasis 
     

8.Wound closure 
     

9.Complication awareness and management 
     

10.Postoperative order 
     

11.Post-operative medication  
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

 

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หากมี) 

…………..……………………………   

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 10: External dacryocystorhinostomy 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 4   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

90 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Local anesthesia  
     

2.Skin incision 
     

3.Osteotomy 
     

4.Lacrimal sac and nasal mucosa identification and handling 
     

5.Flaps development and suturing  
     

6.Bicanalicular stent intubation (if applicable) 
     

7.Hemostasis 
     

8.Wound closure 
     

9.Nasal packing (if applicable) 
     

10.Complication awareness and management 
     

11.Postoperative order 
     



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น    

และการป้องกัน ให้ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย 

(หากมี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 
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Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

EPA 11: Endoscopic dacryocystorhinostomy 

เมื่อสิ้นสุด 24 เดือน ต้องได้ผลประเมิน level of entrustment อย่างน้อยระดับ 3   

จํานวนขั้นตํ่า 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

1. Patient care  
 

การประเมินผู้ป่วยก่อนผ่าตัด 
 

• ซักประวัติ ตรวจตา ได้ครอบคลุม เหมาะสม 
     

• สามารถส่งตรวจพิเศษที่เกี่ยวข้องได้ หากจําเป็น 
     

• สามารถสรุปปัญหาและบอกทางเลือกการรักษาได ้
     

• ให้ผู้ป่วยลงนามใน informed consent 
     

มีความเอื้ออาทรใส่ใจ รักษายึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง แบบองค์รวม 
     

2. Medical knowledge & procedural skills 
 

เลือกวิธีการรักษาได้ตามข้อบ่งชี้ 
     

สามารถเลือก anesthesia (choice and technique) 
     

การทําหัตถการ Intraoperative 
 

1.Local anesthesia  
     

2.Endoscope handling 
     

3.Creation of ostium 
     

4.Nasal mucosa handling 
     

5.Lacrimal sac identification and opening  
     

6.Bicanalicular stent intubation (if applicable) 
     

7.Hemostasis 
     

8.Flap suturing (if applicable) 
     

9.Nasal packing (if applicable) 
     

10.Complication awareness and management 
     

11.Postoperative order 
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หัวข้อตามสมรรถนะ 
ดี

มาก 
ดี พอใช ้

ทําไม่ได้/ไม่

ทํา 
N/A 

12.Post-operative medication  
     

3. Interpersonal and communication skills 
 

อธิบายขั้นตอนการรักษาและภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้น และการป้องกัน ให้

ผู้ป่วยเข้าใจได้ ตั้งแต่การวางแผนรักษา 

     

สามารถส่งต่อข้อมูลแก่ผู้ร่วมงานทุกระดับได้ถูกต้องครบถ้วน 
     

มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานทุกระดับ 
     

4. practice-based learning and improvement 
 

สามารถดูแลผู้ป่วยเป็นทีมแบบสหวิชาชีพ 
     

เรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นระหว่างและหลังผ่าตัดได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกัน รักษา และ

วางแผนพัฒนาทักษะตนเอง 

     

บันทึกข้อมูลเวชระเบียนครบถ้วน (OPD, OR และ IPD) 
     

นําความรู้จากบทความหรืองานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาประยุกต์แก้ปัญหาของผู้ป่วย (หาก

มี) 

     

5. Professionalism  
 

มีเจตคติอันดีต่อผู้ป่วย ญาติ ผู้ร่วมงานและเพื่อนร่วมวิชาชีพ 
     

ความรับผิดชอบ ตรงต่อเวลา 
     

6. System based learning 
 

เข้าใจระบบสุขภาพ การเลือกใช้ยาเหมาะสมกับสิทธิ์การรักษา 
     

การประเมินระดับศักยภาพโดยรวม 

Level 1 = สามารถปฏิบัติงานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชิด 

Level 2 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง ภายใต้การชี้แนะของอาจารย์  

Level 3 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเมื่อต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง โดยไม่ต้องกํากับดูแล 

[    ] ได้ทบทวน case ร่วมกับ ผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………………………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการดูแลผู้ป่วย 

………………………………………………………………………………………… 
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Level 5 = สามารถปฏิบัติงานได้เอง และควบคุมผู้ที่มีประสบการณ์น้อยกว่า  

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ….....................................................(ลายเซ็น) 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

DOPS 1: Lacrimal irrigation 

เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 
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หัวข้อการประเมิน  

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์ lacrimal irrigation (cannula, syringe)       

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

      2.2 หยอดยาชา       

2.3 Positioning       

3.   เทคนิคการ irrigation       

      3.1 Identification of punctum (and dilation if needed)       

3.2 Correct orientation and successful insertion of irrigating 

cannula 
      

3.3 Interpretation of results       

4.   Complication management       

4.1 บอก complication ได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกันและรักษา       

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

 

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หากมี) 

…………..……….…………  

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ 

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

 

อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

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

 

DOPS 2: การใช้ Exophthalmometer 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน  
ไม่ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้องบางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้องสมบูรณ์ 

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์ exophthalmometer       

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

      2.2 Positioning patient       

3.   เทคนิคการใช้ exophthalmometer       

3.1 Lateral canthal placement of exophthalmometer       

3.2 Accuracy of measurement reading       

3.3 ประเมิน บันทึก และแปลผล       

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

 

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ 

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

 

อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

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

 

 

 

DOPS 3: Graft harvesting 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน  

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   Pre-surgical planning      

1.1 Graft site selection and reason       

1.2 General preparation including site marking and 

equipment preparation 
   

1.3 Positioning patient to obtain graft    

2.   Intraoperative steps       

2.1 Local anesthesia       

2.2 Incision    

2.3 Harvesting of graft    

2.4 Hemostasis    

2.5 Graft site wound closure and bolster (if needed)    

3.   Postoperative management       

3.1 Operative note taking       

3.2 Postoperative order       

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ …………..…………..………………………………..…………………… 

อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น) 

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

  

DOPS 4: Eyelid lesion excision and reconstruction 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 

ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน  

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์สําหรับใช้ทํา eyelid lesion excision (blade 

etc) 
      

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

2.2 Positioning patient       

3.   เทคนิคการทํา eyelid lesion excision and reconstruction       

3.1 Local anesthesia       

3.2 Incision/Excision techniques       

3.3  Hemostasis       

3.4  Reconstruction techniques (if needed)    

4.   Complication management       

4.1 บอก complication ได้ รู้วิธีการแก้ไข วิธีป้องกันและรักษา       

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ 

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

 อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

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

DOPS 5: Canalicular laceration repair 

เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน 
 

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์สําหรับใช้ทํา canalicular laceration repair (lacrimal 

probe, punctal dilator, pigtail probe, stent etc) 
      

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

2.2 Positioning patient       

3.   เทคนิคการทํา canalicular laceration repair       

3.1  Techniques for identification of proximal and distal ends of 

canalicular laceration 
      

3.2  Placement of canalicular stent       

3.3  Pericanalicular wound closure    

4.   Postoperative management       

4.1 Operative note       

4.2 Postoperative order    

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ 

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

                                                                        อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

                                                                          ….......................................... (ตัวบรรจง 

DOPS 6: Eyelid margin laceration repair/reconstruction 

เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน 
 

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์สําหรับใช้ทํา margin laceration repair (choice of 

sutures etc) 
      

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

2.2 Positioning patient       

3.   เทคนิคการทํา eyelid margin laceration repair       

3.1 Local anesthesia       

3.2  Eyelid margin suture placement (vertical mattress to allow 

everting wound margin) 
      

3.3  Tarsal suture placement       

3.4  Final wound closure    

4.   Postoperative management       

4.1 Operative note       

4.2 Postoperative order    

 

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ…………..……………..……………………………..………………… 

อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

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

DOPS 7: Bicanalicular intubation 

เมื่อสิ้นสุด 12 เดือน ต้องได้ผลประเมิน ว่าผ่าน หรือ satisfied คือทําได้ถูกต้องทุกข้อ อย่างน้อย 1 ครั้ง 
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ชื่อแพทย์อนุสาขา.................................................  วันที่................................................. 

 

หัวข้อการประเมิน 
 

ไม่

ถูกต้อง/ 

ไม่ปฏิบัต ิ

ถูกต้อง

บางส่วน/ 

 ไม่สมบูรณ ์

ถูกต้อง

สมบูรณ ์

แก้ปัญหาได ้

 (ถ้ามี) 

1.   การเตรียมอุปกรณ์      

1.1 เตรียมอุปกรณ์สําหรับใช้ทํา bicanalicular intubation (punctal 

dilator, lacrimal probe, lacrimal stent) 
      

2.   การเตรียมผู้ป่วย       

2.1 อธิบายผู้ป่วยให้เข้าใจและให้ความร่วมมือในการทําหัตถการ       

2.2 Positioning patient       

3.   เทคนิคการทํา bicanalicular intubation       

3.1  Punctal dilation       

3.2  Orientation and placement of lacrimal probe into the 

nasolacrimal duct 
      

3.3  Identification of the probe inside the inferior meatus    

3.4  Successful placement of bicanalicular stent    

4.   Postoperative management       

4.1 Operative note       

4.2 Postoperative order    

[    ] ผ่าน  คือ ได้ผลประเมินทําถูกสมบูรณ์ ต้องครบถ้วนทุกข้อ  [    ] ไม่ผ่าน   

[    ] ได้ทบทวนการทําหัตถการร่วมกันกับผู้รับการฝึกอบรม และบันทึกคําแนะนําเพิ่มเติมโดยอาจารย์ (หาก

มี) …………..………………… 

[    ] ได้ให้ผู้รับการฝึกอบรมทํา Self-reflection ต่อการทําหัตถการ 

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

อาจารย์ผู้ประเมิน. …............................................(ลายเซ็น)  

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

ภาคผนวกที่ ๕ 

  การทํางานวิจัย เพื่อวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  และ 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

103 

   การขอรับรองวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้มีคุณวุฒิเทียบเท่าปริญญาเอก 

 

1.ขอบเขตความรับผิดชอบ 

 เนื่องจากความสามารถในการทําวิจัยด้วยตนเองเป็นสมรรถนะหนึ่งที่แพทย์อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างต้องบรรลุตามหลักสูตรฯ และ เป็นองค์ประกอบหนึ่งของการประเมินคุณสมบัติผู้ที่จะได้รับวุฒิบัตรฯ เมื่อสิ้นสุดการ

ฝึกอบรม ดังนั้น สถาบันฝึกอบรมจะต้องรับผิดชอบการเตรียมความพร้อมให้กับแพทย์อนุสาขาฯของสถาบันตนเอง ตั้งแต่การ

เตรียม โครงร่างการวิจัย ไปจนสิ้นสุดการทํางานวิจัย ทั้งนี้สถาบันฝึกอบรมต้องมีระบบในการดูแลความคืบหน้า ของงานวิจัย 

เพื่อให้มีการกํากับดูแลอย่างทั่วถึง 

  2.องค์ประกอบของงานวิจัย  

 แพทย์อนุสาขาฯต้องทํางานวิจัย ได้แก่ งานวิจัยแบบ retrospective, prospective หรือ cross sectional อย่าง

น้อย 1 เรื่อง หรือทํา systematic review หรือ meta-analysis 1 เรื่องในระหว่างการปฏิบัติงาน 2 ปี (ไม่อนุญาตให้แพทย์

อนุสาขาฯตั้งแต่ 2คนขึ้นไปในสถาบันเดียวกันทํางานวิจัยเรื่องเดียวกันในช่วงเวลาเดียวกัน) โดย เป็นผู้วิจัยหลัก/ร่วม งานวิจัย

ของแพทย์อนุสาขาฯดังกล่าว ต้องประกอบด้วยหัวข้อหลักดังนี้ 

• จุดประสงค์ของการวิจัย 

• วิธีการวิจัย 

• ผลการวิจัย 

• การวิจารณ์ผลการวิจัย 

• บทคัดย่อ 

3.คุณลักษณะของงานวิจัย 

 3.1 เป็นผลงานที่ริเริ่มใหม่ หรือเป็นงานวิจัยที่ใช้แนวคิดที่มีการศึกษามาก่อนทั้งใน และ ต่างประเทศ แต่นํามา

ดัดแปลงหรือทําซํ้าในบริบทของสถาบัน 

 3.2 แพทย์ประจําอนุสาขาฯและอาจารย์ผู้ดําเนินงานวิจัยทุกคน ควรผ่านการอบรมด้านจริยธรรมการวิจัยใน มนุษย์

และ good clinical practice (GCP) 

3.3 งานวิจัยทุกเรื่องต้องได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยฯของสถาบัน 

3.4 งานวิจัยทุกเรื่อง ควรดําเนินภายใต้ข้อกําหนดของ GCP หรือระเบียบวิจัยที่ถูกต้อง และ เหมาะสมกับคําถามวิจัย 

 3.5 ควรใช้ภาษาอังกฤษในการนําเสนอผลงานวิจัยฉบับสมบูรณ์โดยเฉพาะในบทคัดย่อ 

 3.6 ทั้งนี้ตามมติของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เห็นว่างานวิจัยของแพทย์อนุสาขาฯนั้นไม่ควรเริ่มเป็น 

case study หรือ case report ตั้งแต่เริ่มโครงการวิจัย 

4.สิ่งที่ต้องปฏิบัติสําหรับการดําเนินการวิจัยที่เกี่ยวข้องกับผู้ป่วย 

 4.1 เมื่อได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยแล้ว ต้องดําเนินการทําวิจัยตามข้อตกลงโดย เคร่งครัด 

 4.2 เมื่อมีการลงนามในเอกสารชี้แจงผู้ป่วยหรือผู้แทนเพื่อให้ยินยอมเข้าร่วมวิจัย ต้องให้สําเนาแก่ผู้ป่วย หรือผู้แทน

เก็บไว้ 1 ชุด 

 4.3 ให้ระบุในเวชระเบียนผู้ป่วยนอกหรือผู้ป่วยในถึงสถานะการเข้าร่วมงานวิจัยของผู้ป่วย 

 4.4 การตรวจหรือรักษาเพิ่มเติมจากโครงการวิจัยที่ผ่านการอนุมัติแล้ว โดยการกระทําดังกล่าวไม่ได้เป็น ส่วนหนึ่ง

ของการดูแลรักษาผู้ป่วยตามปกติ ไม่สามารถทําได้ไม่ว่ากรณีใดๆ ทั้งสิ้น ยกเว้นได้มีการระบุและอนุมัติในโครง การวิจัยแล้ว  
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 4.5 กรณีที่โครงการวิจัยกําหนดให้ทําการตรวจหรือรักษาที่เพิ่มเติมจากการดูแลรักษาผู้ป่วยตามปกติ หากมีผลลัพธ์ที่

อาจส่งผลต่อประโยชน์ให้การดูรักษาผู้ป่วย ให้ดําเนินการแจ้งคณะ กรรมการจริยธรรมการ วิจัยเพื่อ วางแผนแจ้งผู้ที่เกี่ยวข้อง

รับทราบต่อไป 

 4.6 หากเกิดกรณีอื่นนอกเหนือการคาดการณ์ ให้รีบปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาโครงการวิจัย หรือคณะ กรรมการ

จริยธรรมการวิจัย กรณีที่ไม่สามารถปรึกษาได้ ให้ย้อนกลับไปใช้หลัก พื้นฐาน 3 ข้อ ของจริยธรรมทางการ แพทย์ในการ

ตัดสินใจ คือ 

 4.6.1 การถือประโยชน์สุขของผู้ป่วยเป็นหลักและการไม่ก่อให้เกิดความทุกข ์   

 ทรมานกับผู้ป่วย  

 4.6.2 การเคารพสิทธิของผู้ป่วย 

 4.6.3 การยึดมั่นในหลักความเสมอภาคของทุกคนในสังคมที่จะได้รับบริการทาง การแพทย์ตามมาตรฐาน  

5.กรอบการดําเนินงานวิจัยในเวลา 2 ป ี แต่ละสถาบันควรกําหนดกิจกรรมการวิจัยตามลําดับดังนี้  

กรอบเวลา (เดือน)    ประเภทกิจกรรม 

1-2    ติดต่ออาจารย์ที่ปรึกษาและเตรียมคําถามวิจัย 

2-4    ส่งคําถามวิจัยและเริ่มจัดทําโครงร่างงานวิจัย 

3-6    แก้ไขและส่งโครงร่างงานวิจัย 

5-9    สอบโครงร่างงานวิจัย 

6-10    ขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย (ขอทุนสนับสนุนงานวิจัย ถ้าต้องการ) 

8-12    เริ่มเก็บข้อมูล 

9-12    นําเสนอความคืบหน้างานวิจัย 

10-18    วิเคราะห์ข้อมูลและสรุปผลงานวิจัย 

10-20    จัดทํารายงานวิจัยฉบับร่างให้อาจารย์ที่ปรึกษาแก้ไข 

11-22    ส่งร่างรายงานผลงานวิจัย หรือร่างต้นฉบับบทความภาษาอังกฤษใหอ้าจารย์ที่ปรึกษาและ      

   คณะกรรมการประเมินงานวิจัย 

12-24    นําเสนอผลงานวิจัย และตอบข้อซักถามของคณะอนุกรรมการการฝึกอบรมและสอบฯ 

13-24    ส่งรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ์ไปยังอนุกรรมการฝึกอบรมฯ 

6.อาจารย์ที่ปรึกษาโครงการวิจัย เป็นอาจารย์ประจําเต็มเวลาของภาควิชาจักษุวิทยาหรือสถาบันที่แพทย์อนุสาขาฯได้รับการ

ฝึกอบรมโดยควบคุมงานวิจัยของแพทย์อนุสาขาฯจํานวนไม่เกิน 2 คนต่อชั้นป ี 

7.คณะอนุกรรมการประเมินงานวิจัย ประกอบด้วยผู้ทรงคุณวุฒ ิ3 ท่านที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ รับรอง คือ 

อาจารย์ที่ปรึกษา 1 ท่านและผู้ประเมินงานวิจัย 2 ท่านโดยอย่างน้อย 1 ใน 2 ท่านนี้ต้องอยู่นอกสถาบันแพทยอ์นุสาขาฯ 

ฝึกอบรมอยู ่   
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การขอรับรองวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้มีคุณวุฒิเทียบเท่าปริญญาเอก 

 

 การรับรองคุณวุฒิหรือวุฒิการศึกษา วุฒิบัตร (ว.ว.) อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้ “เทียบเท่า

ปริญญาเอก” นั้น ถือ เป็น สิทธิส่วนบุคคลและของแต่ละสถาบันที่ให้การฝึกอบรม โดยให้เป็นไปตามความสมัครใจของแต่ละ

สถาบันที่ให้ การฝึกอบรมฯ และความสมัครใจของแพทย์อนุสาขาฯแต่ละรายด้วย ชี้แจง วัตถุประสงค์ ข้อจํากัดในการใช้วุฒิ

การศึกษาเทียบเท่าปริญญาเอก และแนวปฏิบัติในการขอรับรองคุณวุฒิฯ ดังนี้ 

1. วัตถุประสงค์การรับรองคุณวุฒิหรือวุฒิการศึกษา วุฒิบัตร (ว.ว.) อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างให้เทียบเท่า

ปริญญาเอก  เพื่อให้ผู้ได้รับการเทียบคุณวุฒิเป็นอาจารย์ประจําหลักสูตรการศึกษา อาจารย์รับผิดชอบหลักสูตร 

การศึกษา อาจารย์คุมวิทยานิพนธ์ หรือเป็นวุฒิการศึกษาประจําสถานศึกษา การรับรองว่า “เทียบเท่าปริญญา เอก” นั้น ห้าม

ใช้คําว่า Ph.D. หรือ ปร.ด. ท้ายชื่อในคุณวุฒิหรือวุฒิการศึกษา และ ห้ามเขียนคําว่า ดร. นําหน้าชื่อตนเอง การเทียบเท่า

ปริญญาเอกนั้น เป็นการพิจารณารายบุคคลซึ่งต้องที่มีคุณสมบัติครบตามเกณฑ์ของคณะกรรมการมาตรฐานการอุดมศึกษา 

ไม่ใช่การได้คุณวุฒิโดยอัตโนมัติเมื่อจบการศึกษาสาขาจักษุวทิยา 

2. แนวปฏิบัติในการขอรับรองคุณวุฒิหรือวุฒิการศึกษา วุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้เทียบเท่า

ปริญญาเอก 

1) การขอเทียบคุณวุฒิเป็นสิทธิ์ส่วนบุคคลของผู้เข้ารับการฝึกอบรม โดยในระหว่างการฝึกอบรมปีที่ 1 หากแพทย์ฝึกอบรม

ประสงค์จะขอเทียบคุณวุฒิเมื่อสําเร็จการศึกษาตามหลักสูตรนี้ ต้องแจ้งให้สถาบันทราบล่วงหน้าเป็นลายลักษณ์อักษร รวมทั้ง

ต้องลงนามรับทราบข้อห้ามและจํากัดการใช้คุณวุฒิที่ขอเทียบ โดยให้แนบ แบบแสดงความจํานงการขอรับรองวุฒิบัตรอนุ

สาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างให้มีคุณวุฒิเทียบเท่าปริญญาเอก เสนอต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ 

เพื่อทราบ  

 2) ในระหว่างการฝึกอบรมปีที่ 1 สถาบันฝึกอบรมอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างยื่นเอกสารเสนอ

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ดังนี้ 

  2.1 เอกสารรับรองจากหัวหน้าสถาบันฝึกอบรมฯ ว่าแพทย์ฝึกอบรมได้เริ่มทําวิจัยเรื่องที่จะใช้ประกอบการ

ขอเทียบคุณวุฒิในระหว่างการฝึกอบรมในหลักสูตรนี้และเป็นผู้วิจัยหลักตั้งแต่ต้นกระบวนการวิจัย 

  2.2 เอกสารรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ อนุญาตให้ทํางานวิจัยเรื่องดังกล่าว 

(กรณีที่เรื่องอยู่ในระหว่างการคณะกรรมการจริยธรรมฯ และไม่แล้วเสร็จในการฝึกอบรมปีที่ ๑ ให้สถาบันฝึกอบรมแจ้งมาที่

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบทราบฯ) 

3) เมื่อแพทย์ฝึกอบรมสําเร็จการฝึกอบรม ได้รับวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างและงานวิจัยได้รับการ

ตอบรับตีพิมพ์ภายใน 60 เดือน หลังเริ่มการฝึกอบรมอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้แพทย์ยื่นเอกสารดังนี้ 

เสนอต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เพื่อพิจารณา   

 3.1 สําเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

 3.2 สําเนาวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  

 3.3 ผลงานวิจัยฉบับเต็ม ที่ได้รับการตีพิมพ์เผยแพร่แล้วในวารสารที่มีรายชื่อตามประกาศ คณะกรรมการข้าราชการ

พลเรือนในสถาบันอุดมศึกษา (ก.พ.อ.) เรื่อง หลักเกณฑ์การพิจารณาวารสารทางวิชาการ สําหรับการเผยแพร่ผลงานทาง

วิชาการ พ.ศ. ๒๕๖๒ 

 3.4แบบแสดงความจํานงการขอรับรองวุฒิบัตรอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างให้มีคุณวุฒิเทียบเท่า

ปริญญาเอก ที่ได้รับการยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษร จาก corresponding author ให้ผู้ขอเทียบคุณวุฒิใช้ผลงานดังกล่าวได ้
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ทั้งนี้การรับรองคุณวุฒิฯ เป็นดุลยพินิจของคณะกรรมการมาตรฐานการอุดมศึกษา กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัย

และนวัตกรรม 
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ภาคผนวกที่ ๖ 

การวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตร/หนังสืออนุมัติอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

 

 การประเมินเพื่อวุฒิบัตร/หนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขา

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง เป็นการประเมินเพื่อการสอบวุฒิบัตรฯ/หนังสืออนุมัติฯ อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุ

ตกแต่งและเสริมสร้าง ซึ่งราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย โดยคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบความรู้ความ

ชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (อฝส.) อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ชมรมศัลยกรรมจักษุตกแต่ง

และเสริมสร้างราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย ที่แพทยสภามอบหมายให้เป็นผู้รับผิดชอบดูแล เป็นผู้ดําเนินการจัดให้

มกีารสอบวุฒิบัตรฯ/หนังสืออนุมัติฯ ภายในเดือนมิถุนายน ของทุกๆ ปี โดยที่คุณสมบัติของผู้มีสิทธิ์เข้ารับการสอบเพื่อ

วุฒิบัตร/หนังสืออนุมัติฯ  วิธีการวัดและประเมินผล และเกณฑ์การตัดสินจะเป็นไปตามข้อบังคับแพทยสภา ว่าด้วยหลักเกณฑ์

การออกหนังสืออนุมัติและวุฒิบัตรเพื่อแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม  

การวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตรฯ 

 1. คุณสมบัติผู้มีสิทธิ์เข้ารับการประเมินเพื่อการสอบวุฒิบัตรฯ 

 1.1 เป็นผู้ผ่านการฝึกอบรมเป็นแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาปีที่ 1 และ ปีที่ 2 อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง พร้อม หลักฐาน ทั้งนี้ระยะเวลาของการฝึกอบรมต้องไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 ของระยะเวลาตามหลักสูตร หรือ 

สถาบันฝึกอบรมฯ 

พิจารณาแล้วเห็นสมควรให้เข้าสอบได ้
 1.2 กําลังรับการฝึกอบรมเป็นแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาปีที่ 2 และจะครบระยะเวลาฝึกอบรมก่อนวันสอบ พร้อม

หนังสือรับรองจากสถาบันที่ฝึกอบรม  

 1.3 สถาบันฝึกอบรมเห็นสมควรให้เข้าสอบได ้

 2. เอกสารประกอบใบสมัครสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ 

 2.1 เอกสารรับรองประสบการณ์ภาคปฏิบัติจากสถาบันฝึกอบรม รายงานตาม milestones รายงานสรุปจํานวนการ

ผ่าตัด logbook ตลอด 2 ปี ตามที่กําหนด 

 2.2 ผลงานวิจัยฉบับสมบูรณ์ (full paper) หรือ รายงานผู้ป่วย (case report) ฉบับสมบูรณ์ ซึ่งเป็น เรื่องที่ได้รับ

การลงพิมพ์ในวารสารทางการแพทย์ หรือ เคยเสนอผลงานวิจัย (free paper presentation or scientific poster 

presentation) ในการประชุมวิชาการทางการแพทย์มาแล้ว พร้อมรายชื่อผู้รับรองในการ นําเสนอผลงาน หรือ ผลงานวิจัย

ฉบับสมบูรณ์ซึ่งเสร็จเรียบร้อยแล้ว พร้อมจะลงพิมพ์ในวารสารทางการแพทย์ โดยมีหนังสือรับรองจากสํานักพิมพ ์ 

 2.3 ใบรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ที่เกี่ยวเนื่องกับผลงานวิจัยของผู้สมัคร   

3. วิธีการสอบประเมินเพื่อวุฒิบัตรประกอบด้วย  

 3.1 การสอบวัดผลวิชาพื้นฐานทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (basic sciences) จัดสอบวัดผลในระดับ

แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาชั้นปีที่ 1 การประเมินใช้การสอบข้อเขียน ซึ่งแพทย์ประจําบ้านต้องผ่านการประเมินในข้อ 3.1 ก่อน

จึงจะสามารถสอบในข้อ 3.2 ได ้

 3.2 การสอบวัดผลในส่วนที่นอกเหนือจากวิชาพื้นฐานทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง จัดสอบวัดผลใน

ระดับแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาชั้นปีที่ 2 ภายในเดือนมิถุนายน ของทุกปี การประเมินใช้วิธ ี

  1) สอบข้อเขียน โดยจัดให้มีการสอบข้อเขียนปีละ 1 ครั้งหรือมากกว่าตามความเหมาะสม ถ้าผู้เข้ารับการ

ประเมินสอบไม่ผ่านข้อเขียนก็สามารถสอบแก้ตัว เมื่อสอบผ่านจึงจะมีสิทธิเข้าสอบปากเปล่า (ข้อเขียนส่วนที่สอบผ่านแล้วเกิน 

4 ปี ต้องสอบใหม่) 
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  2) สอบปากเปล่า โดยต้องจบการฝึกอบรมตามหลักสูตรและสอบผ่านข้อเขียน สามารถคงใช้สิทธิในการ

สอบปากเปล่าเป็นเวลา 2 ปี นับตั้งแต่วันที่มีคุณสมบัติครบในการสอบปากเปล่าถ้าสอบปากเปล่าไม่ผ่านภายในเวลา 2 ปี ต้อง

เริ่มต้นสอบข้อเขียนใหม่ โดยจะจัดให้มีการสอบปากเปล่าอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

  3) การสอบประเมินวิธีอื่นๆ เพิ่มเติม ให้เป็นไปตามดุลยพินิจของคณะอนุกรรมการ อฝส. 

3.3 กําหนดการสอบพร้อมรายละเอียดอื่น ๆ จะเป็นไปตามประกาศของราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย 

เรื่องการยื่นคําขอสมัครสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ และหนังสืออนุมัติฯ ในแต่ละปี 

การวัดและประเมินผลเพื่อหนังสืออนุมัติฯ 

 1. คุณสมบัตผิู้มีสิทธิ์เข้ารับการประเมินเพื่อการสอบหนังสืออนุมัตฯิ 

 1.1 ผู้สมัครสอบจะต้องเป็นผู้ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 

2525 

  1.2 เป็นผู้ที่มีประสบการณ์ปฏิบัติงานศัลยศาสตรจ์ักษุตกแต่งและเสริมสร้าง อย่างน้อย 5 ปี หรือ 

1.3 เป็นผู้ที่ได้รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรสาขาศัลยศาสตรจ์ักษุตกแต่งและเสริมสร้าง จากสถาบันในต่างประเทศที ่

แพทยสภารับรอง  

1.4 เป็นผู้ที่มีความประพฤติด ี

1.5 เป็นผู้ที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เห็นสมควรให้ได้เข้ารับการประเมินเพื่อการสอบหนังสืออนุมัติฯ 

2. เอกสารประกอบใบสมัครสอบหนังสืออนุมัติฯ 

2.1 ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรมฯ และ 

2.2 รายงานประสบการณ์การผ่าตัดตามแบบรายงานที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ได้กําหนดไว้ สําหรับผู้

ม ี

คุณสมบัติข้อ 1.2 หรือ 

2.3 หนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง จากสถาบันในต่างประเทศ (ผู้มีคุณสมบัติ

ข้อ 1.3 และ 

2.4 ใบรับรองคุณสมบัติและการปฏิบัติงานจากผู้อํานวยการโรงพยาบาล 

3. วิธีการสอบประเมินเพื่อหนังสืออนุมัติประกอบด้วย  

3.1 สําหรับผู้สมัครที่มีคุณสมบัติข้อ 1.2 คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯ จะพิจารณาจากรายงานประสบการณ์การ

ผ่าตัดต้องเป็นไปตามเกณฑ์ที่กําหนด การสอบข้อเขียน การสอบปากเปล่า การสอบประเมินวิธีอื่นๆ เพิ่มเติม โดยให้อยู่ในดุลย

พินิจของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เป็นกรณีไป ตามความเหมาะสม 

3.2 สําหรับผู้สมัครที่มีคุณสมบัติข้อ 1.3 คณะอนุกรรมการฝึกอบรมฯอาจจะพิจารณายกเว้นการสอบข้อเขียน การ

สอบปากเปล่า การสอบประเมินวิธีอื่นๆ เพิ่มเติม โดยให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เป็นกรณีไป 

ตามความเหมาะสม 

3.3 กําหนดการสอบพร้อมรายละเอียดอื่น ๆ จะเป็นไปตามประกาศของราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย 

เรื่องการยื่นคําขอสมัครสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ และหนังสืออนุมัติฯ ในแต่ละปี 

 

การพิจารณาตัดสินการวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตร/หนังสืออนุมัติอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้เป็นไป

ตามประกาศของ ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย โดยที่ไม่ขัดกับระเบียบแพทยสภา และให้อยู่ในดุลยพินิจของ

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง และถือเป็นที่สิ้นสุด 

++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++++ 
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ภาคผนวกที่  ๗  

เกณฑ์การเปิดเป็นแหล่งฝึกอบรมแพทย์อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

(ฉบับ พ.ศ. ๒๕๖๘)   

เกณฑ์มาตรฐานสถาบันฝึกอบรม อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

 ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยมุ่งหวังให้สถาบันฝึกอบรมอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่ง และเสริมสร้าง 

มีมาตรฐานและมีคุณสมบัติครบถ้วนในทุกด้าน ทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพตาม “เกณฑ์ทั่วไป” ของแพทยสภา และตาม 

“เกณฑ์เฉพาะ” ที่ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยกําหนดไว้ เพื่อให้เชื่อมั่นได้ว่า สถาบันจะสามารถจัดการฝึกอบรม

แพทย์อนุสาขาฯให้มีคุณภาพตามมาตรฐานสากล ตามเกณฑ์มาตรฐานเวชบัณฑิตศึกษาของสหพันธ์แพทยศาสตรศึกษาโลก 

(Postgraduate Medical Education WFME Global Standards for Quality Improvement: 2015 revision) ราช

วิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย กําหนดให้สถาบันฝึกอบรมซึ่งหมายถึง คณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ หรือ

โรงพยาบาล ที่จะจัดการฝึกอบรมหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์อนุสาขาเพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง จะต้องมีคุณสมบัติ “ตามเกณฑ์ทั่วไป” ตามความข้อ 2) ใน

ข้อบังคับของแพทยสภาที่ 17/2552 ในส่วนเกณฑ์สถาบันฝึกอบรม การขอเป็นสถาบันฝึกอบรม ประกาศ ณ วันที่ 8 มกราคม 

พ.ศ. 2552 และสถาบันที่จะขอเปิดการฝึกอบรมนั้นต้องปฏิบัติให้สอดคล้องกับประกาศแพทยสภาที่ 53/2561 เรื่องกรอบ

มาตรฐานคุณวุฒิความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2561 ประกาศ ณ วันที่ 31 กรกฎาคม พ.ศ. 2561 

โดยเกณฑ์ทั่วไปและเกณฑ์เฉพาะ มีดังนี ้ 

 

1. เกณฑ์ทั่วไป  

1.1 มีคุณสมบัติทั่วไปครบ ดังนี ้

• ได้รับการรับรองคุณภาพ หรือกําลังดําเนินการพัฒนาเพื่อการรับรองคุณภาพ 

• มีบรรยากาศทางวิชาการในลักษณะสังคมนักวิชาการ เพื่อเสริมสร้างคุณสมบัติในการใฝ่รู้แก่ผู้เข้ารับ การฝึกอบรม 

• มีระบบการบริหารจัดการที่ดี มีสถานที่ เครื่องมืออุปกรณ์ และจํานวนผู้ป่วยในและผู้ป่วยนอกพอเหมาะ แก่การ

ฝึกอบรมและผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้มีส่วนดําเนินการดูแลรักษาและให้บริการกับผู้ ป่วยโดยตรง 

• มีหน่วยงานเทียบเท่าภาควิชา ในคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ หรือแผนกใน โรงพยาบาล เป็น

ผู้รับผิดชอบดําเนินการ โดยผู้บริหารของคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล ที่รับผิดชอบ

ดําเนินการ ต้องไม่มีผลประโยชน์ส่วนตัวที่อาจขัดขวางการบริหารงาน และ การพัฒนางานการ ฝึกอบรมแพทย์

ประจําบ้าน 

• มีปณิธานและพันธกิจระบุไว้ชัดเจนว่ามุ่งผลิตแพทย์ประจําบ้านที่มีความรู้ความสามารถและคุณสมบัติสอดคล้องกับ

หลักสูตร และมีความสามารถในการเป็นนักวิชาการและที่จะศึกษาต่อเนื่องได้ และมีวัตถุประสงค์ของ หลักสูตรที่

สอดคล้องกับพันธกิจ 

• มีระบบบริหารงานที่ชัดเจนเพื่อสนับสนุนการจัดการฝึกอบรมให้บรรลุตามปณิธาน ได้แก่การบริหาร งานทั่วไป การ

บริหารการศึกษา เป็นต้น ระบบบริหารงานดังกล่าวให้ทําเป็นระเบียบของ คณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัย

แพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล และประกาศให้ผู้เกี่ยวข้องทราบทั่วกัน 

• มีแพทย์ผู้ทรงคุณวุฒิจํานวนเพียงพอรับผิดชอบในสาขาที่ฝึกอบรมและในสาขาที่เกี่ยวข้อง และมีความมุ่ง มั่น ความ

เต็มใจ ในการเป็นอาจารย์ประจําหลักสูตรฝึกอบรม 

• ในระยะเริ่มแรก (ประมาณ ๕ ปี) คณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล ที่ขอเปิด ดําเนินการ

ฝึกอบรม อาจพิจารณาทําความตกลงกับคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลที่มีประสบการณ์
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ดําเนินการเปิดหลักสูตรฝึกอบรมมาแล้วไม่ตํ่ากว่า ๑๐ ปี ให้ช่วย ทําหน้าที่ เป็นที่ปรึกษา / ช่วยเหลือ หรือเป็น

สถาบันสมทบ / สถาบันร่วมในการดําเนินการฝึกอบรม 

• ก่อนเปิดดําเนินการฝึกอบรม คณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลัยแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล จะต้องดําเนินการ ให้

แพทยสภารับรองหลักสูตรของสถาบันฝึกอบรมและทรัพยากรต่างๆ โดยเฉพาะอาจารย์ สื่อการศึกษา และอุปกรณ์

การฝึกอบรม ครบถ้วนตามเกณฑ์ที่กําหนด ทั้งนี้จะต้องมีแผนดําเนินงาน ระยะ ๕ ปี ที่มีความ ชัดเจนและเป็นไปได้ 

โดยแผนปฏิบัติการจะต้องแสดงให้เห็นว่ามีความพร้อม ดังกล่าวก่อนเริ่มการฝึกอบรม แต่ละชั้นปีอย่างน้อย 1 ปี

การศึกษา 

• ในกรณีที่เป็นสถาบันฝึกอบรมภาคเอกชน นอกจากจะต้องมีคุณสมบัติตามข้อ (ก) ถึง  ข้อ (ฌ) แล้วจะต้องไม่ 

แสวงหากําไรจากการฝึกอบรม โดยให้จัดตั้งมูลนิธิหรือกองทุนที่มีทุนสํารองเพียงพอในการดําเนินการระยะ ยาวและ

ให้มีผู้แทนราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย ที่รับผิดชอบ ดูแลการฝึกอบรมเป็นกรรมการ ของมูลนิธิหรือ

กองทุนโดยตําแหน่ง 

 

1.2 หน่วยงานกลางพื้นฐาน 

สถาบันฝึกอบรมนั้น หรือ สถาบันร่วมฝึกอบรม ต้องมีสถานที่และเครื่องมืออุปกรณ์ที่เพียงพอสําหรับงานบริการและการ

ฝึกอบรม รวมทั้ง จะต้องมีหน่วยงานกลางพื้นฐานที่ให้บริการดังต่อไปนี้ 

1.2.1 ห้องปฏิบัติการสําหรับการชันสูตร   

 สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีการให้บริการตรวจทางห้องปฏิบัติการ หรือติดต่อขอรับบริการตรวจทางห้อง ปฏิบัติการ 

ให้ครอบคลุมการชันสูตรประเภทพื้นฐานและประเภทจําเพาะที่จําเป็นสําหรับการฝึก อบรม ซึ่งห้องปฏิบัติการต้องมีพยาธิ

แพทย์ หรือแพทย์หรือบุคลากรอื่นที่มีความรู้ความชํานาญ เป็นผู้ควบคุม 

 - ห้องปฏิบัติการด้านพยาธิวิทยากายวิภาค  

สามารถที่จะทําการตรวจศพ ตรวจชิ้นเนื้อ  และสิ่งส่งตรวจทางเซลล์วิทยาที่ได้จาการผ่าตัดหรือการทําหัตถการ สามารถ

เตรียมสไลด์   ชิ้นเนื้อเยื่อและสิ่งส่งตรวจเพื่อตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์ได้เอง พยาธิแพทย์ต้องมีเวลา ม ี ความสามารถและ

เต็มใจให้คําปรึกษาหารือหรือสอนแพทย์ประจําบ้านทุกสาขาได้ อัตรา    การตรวจศพซึ่งเปรียบ เสมือนดัชนีชี้บ่งความสนใจ

ทางวิชาการและความสนใจในการ ค้นหาสาเหตุ การดําเนินโรค และการประเมินผลการรักษาของแพทย์ในโรงพยาบาลนั้น 

จะต้องไม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของจํานวนผู้ป่วยที่ถึงแก่กรรม (ไม่รวมการตรวจศพทาง ด้านนิติเวชศาสตร์) การตรวจศพ การ

ตรวจชิ้นเนื้อ และการตรวจทางเซลล์วิทยาต้อง กระทําโดยครบถ้วนจนสามารถให้การวินิจฉัยขั้นสุดท้าย และต้องมีรายงาน

การตรวจเก็บ ไว้เป็นหลักฐานทุกราย  ในกรณีที่อัตราการตรวจศพของสถาบันฝึกอบรม ไม่ถึงเกณฑ์ที่กําหนด สถาบันจะต้อง 

แสดงหลักฐานที่บ่งชี้ถึงความสนใจทางวิชาการ และความใส่ใจ ในการค้นหาสาเหตุ การดําเนินโรค และการประเมิน

ผลการรักษาของแพทย์ในโรง พยาบาลด้วยการตรวจทางพยาธิวิทยาหรือการตรวจอื่นๆ 

 - ห้องปฏิบัติการด้านพยาธิวิทยาคลินิกหรือเวชศาสตร์ชันสูตร  

สามารถให้บริการตรวจด้าน โลหิตวิทยา เคมีคลินิก จุลทรรศนศาสตร์ จุลชีววิทยา วิทยาภูมิคุ้มกันได้เป็นประจํา รวมทั้ง 

จะต้องมีการให้บริการทางด้านธนาคารเลือดที่จําเป็นสําหรับการฝึกอบรม  

1.2.2 ห้องปฏิบัติการ/หน่วยงานสนับสนุนด้านวิจัย   

         สถาบันฝึกอบรมควรมีห้องปฏิบัติการที่สามารถให้การสนับสนุน และรองรับงานวิจัยได้    

1.2.3 หน่วยรังสีวิทยา  

       สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีรังสีแพทย์ผู้ทรงคุณวุฒิ สามารถตรวจทางรังสีที่จําเป็นสําหรับการฝึกอบรมได ้

1.2.4 ห้องสมุดทางแพทย์ และระบบบริการเวชสารสนเทศที่เหมาะสมกับการฝึกอบรม 

สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีห้องสมุดซึ่งมีตํารามาตรฐานทางการแพทย์ วารสารการแพทย์ที่ใช้บ่อย  และ 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

111 

หนังสือดรรชนีสําหรับช่วยค้นรายงานที่ตีพิมพ์ในวารสารสําหรับให้แพทย์ประจําบ้านใช้ได้ สะดวก   

1.2.5 หน่วยเวชระเบียนและสถิต ิ 

 สถาบันฝึกอบรมจะต้องจัดให้ผู้ป่วยทุกคนมีแฟ้มประจําตัว ซึ่งบันทึกประวัติ ผลการตรวจร่างกาย การสั่งการรักษาที่

เป็นมาตรฐาน และมีระบบการจัดเก็บ ค้นหา และการประมวลสถิติที่มีประสิทธิภาพ 

1.2.6 หน่วยงานทางด้านคลินิกที่เกี่ยวกับการดูแลรักษาผู้ป่วยสาขาที่ฝึกอบรม   

 สถาบันฝึกอบรมจะต้องมีหน่วยงานทางคลินิกที่สําคัญ ได้แก่ อายุรศาสตร์ ศัลยศาสตร์ กุมารเวชศาสตร์ สูติศาสตร-์

นรีเวชวิทยา เพื่อให้การดูแลรักษาผู้ป่วยในสาขาที่ฝึกอบรมหากจําเป็น 

1.2.7 สถานที่เพื่อจัดกิจกรรมวิชาการ  

 สถาบันฝึกอบรมต้องจัดให้มีสถานที่เพื่อจัดกิจกรรมวิชาการ เช่น การบรรยาย หรือสอนเป็นกลุ่ม ตลอดจนความ

พร้อมของอุปกรณ์โสตทัศนูปกรณ์ เช่น  Visualizer, LCD projector, Computer, Internet, Teleconference, เครื่อง

บันทึกเสียง เป็นต้น สถานที่จัดกิจกรรมวิชาการ ห้องประชุม / บรรยาย จํานวนห้องและจํานวนที่นั่งในแต่ละห้องให้เหมาะสม

กับกิจกรรม  

1.2.8 ห้องพักสําหรับแพทย์อนุสาขาฯ  

 สถาบันฝึกอบรมควรจัดให้มีห้องพักสําหรับแพทย์อนุสาขาฯ ภายในสถาบัน และ/หรือ ห้องพัก สําหรับอยู่เวร เช่น มี

ห้องพักแพทย์อนุสาขาฯที่อยู่เวรเข้าพักอาศัยได้ 1 คน จํานวนอย่างน้อย 1 ห้อง  

 

2. เกณฑ์เฉพาะ 

2.1 มีคุณสมบัติ คุณวุฒิและจํานวนของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมที่เหมาะสม  ดังนี้  

2.1.1 คุณสมบัติของประธานการฝึกอบรม  

 ต้องเป็นแพทย์ซึ่งได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติเพื่อแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุ

สาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างหรือจากต่างประเทศที่มีมาตรฐานเทียบเท่า และจะต้องปฏิบัติงานทางด้านอนุ

สาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างมาแล้ว ไมน่้อยกว่า 5 ป ี

2.1.2 คุณสมบัติของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมในแหล่งฝึกอบรมแหล่งใหม ่  

 ต้องเป็นแพทย์ซึ่งได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติเพื่อแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชา ชีพเวชกรรมอนุ

สาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างหรือจากต่างประเทศที่มีมาตรฐานเทียบเท่าและจะต้องปฏิบัติงานทางด้านอนุสาขา

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างมาแล้วไม่นอ้ยกว่า 2 ป ี  

2.1.3  จํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม   

 กําหนดให้สถาบันฝึกอบรมรับผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้ในสัดส่วนจํานวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมเต็มเวลา 2 คน ต่อ

แพทย์อนุสาขาฯ 1 คน ต่อชั้นป ี 

2.1.4  คุณวุฒิของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม   

 กําหนดให้สถาบันฝึกอบรมต้องมีอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบเต็มเวลา เพื่อให้มั่นใจได้ว่าจะมีอาจารย์ผู้ให้การ

ฝึกอบรมเป็นที่ปรึกษาได้อย่างทั่วถึงมีประสิทธิภาพ   

 

2.2 มีภาระงานบริการอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างที่เพียงพอสําหรับการฝึกอบรม 

 สถาบันฝึกอบรมจะต้องเข้าร่วม และมีกิจกรรมประกันคุณภาพอย่างใดอย่างหนึ่งและมีปริมาณงานบริการต่อจํานวน

ผู้เข้ารับการฝึกอบรม 1 คน เป็นไปตามเกณฑ์เฉพาะของอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้างซึ่งระบุไว้ในเกณฑ์

หลักสูตรฯ ที่แพทยสภาอนุมัติหรือที่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง

พิจารณาเห็นสมควรให้คณะแพทยศาสตร์/ วิทยาลัยแพทยศาสตร์/ โรงพยาบาลมี อันประกอบด้วย 
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2.2.1 จํานวนผู้ป่วยโดยรวมและเตียงตามหอผู้ป่วย ต่อแพทย์อนุสาขา 1 คน ต่อชั้นปี    

 1) จํานวนผู้ป่วยนอก 200 ราย ต่อเดือน  

 2) จํานวนผู้ป่วยใน 10 ราย ต่อเดือน 

  3) จํานวนผู้ป่วยผ่าตัด 10 ราย ต่อเดือน 

 4) จํานวนเตียง 3 เตียง  ต่อแพทย์อนุสาขา 1 คน ต่อชั้นปี    

2.2.2 ชนิดหัตถการและจํานวนหัตถการขั้นตํ่าทางอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง     

     1) สถาบันต้องแสดงให้เชื่อมั่นได้ว่าสามารถจัดให้มีชนิดและจํานวนหัตถการสําหรับให้แพทย์อนุสาขาฯได้

เรียนรู้อย่างเพียงพอและมีระบบการดูแลเป็นที่ปรึกษาอย่างเหมาะสม      

 2) มีชนิดหัตถการขั้นตํ่าอย่างน้อยต้องครบตามที่ระบุไว้ใน milestone การเรียนรู้ของการฝึกอบรมอนุสาขา

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง (ภาคผนวกที่ 4) และมีจํานวนหัตถการเฉลี่ยย้อนหลัง 3 ปี เพียงพอ 

 

2.2.3 การดูแลผู้ป่วยภาวะฉุกเฉินทางจักษุวิทยา      

 1) สถาบันต้องจัดให้แพทย์อนุสาขาได้ดูแลผู้ป่วยกรณีฉุกเฉินทางอนุสาขาศัลยศาสตร์ จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง

  

2) มีการจัดการสอนและให้คําปรึกษาแก่แพทย์อนุสาขาฯผู้เข้าอบรมในด้านการดูแลผู้ป่วย ในกรณีฉุกเฉินทางอนุสาขา

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

 

2.2.4 มีกิจกรรมวิชาการ 

         สถาบันฝึกอบรมจะต้องจัดให้มีกิจกรรมวิชาการสมํ่าเสมอ ได้แก่  

1) การประชุมวิชาการในภาควิชา/หน่วยงาน ไม่น้อยกว่าเดือนละ 4 ครั้ง อาทิ journal club, interesting case, morbidity 

and mortality conference, topic review เป็นต้น 

2) การประชุมร่วมระหว่างภาควิชา/หน่วยงาน ไม่น้อยกว่าเดือนละ 1 ครั้ง 

3) การประชุมวิชาการในลักษณะอื่น ๆ 

4) สนับสนุนให้แพทย์ผู้เข้าฝึกอบรมไปร่วมประชุมวิชาการนอกสถานที่ตามโอกาสอันควร 

5) สถาบันฝึกอบรมจะต้องจัดหรืออนุญาตให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมไปเรียน/อบรม วิทยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐานประยุกต์ หรือ

วิทยาศาสตร์คลินิกสัมพันธ ์ 

 

3. สถานภาพของสถาบันฝึกอบรม สถาบันฝึกอบรมมีสถานภาพหลายอย่าง ตามบทบาทหน้าที่ในการฝึกอบรม ดังนี ้

3.1 สถาบันฝึกอบรมหลัก ได้แก ่

 สถาบันฝึกอบรมที่ดําเนินการจัดทําหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์อนุสาขาฯ และ ได้รับอนุมัติจากแพทยสภาให้เปิด

เป็นสถาบันฝึกอบรม โดยจัดให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้รับประสบการณ์จากสถาบัน ฝึกอบรมตลอด 

หลักสูตร หรือเป็นเวลาไม่ตํ่ากว่าระยะเวลา 2 ใน 3 ของหลักสูตร 

3.2 สถาบันร่วมฝึกอบรม ได้แก ่ 

 สถาบันฝึกอบรมตั้งแต่ 2 แห่งขึ้นไปที่ดําเนินการจัดทําหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์อนุสาขาฯได้รับ อนุมัติจากแพทย

สภาให้เป็นสถาบันฝึกอบรมร่วมกัน โดยจัด ให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้รับประสบการณ์จากทุกสถาบันโดยแต่ละแห่งมีเวลาไม่

ตํ่ากว่า 1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลักสูตร 

3.3 สถาบันฝึกอบรมสมทบ ได้แก ่ 
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   สถาบันฝึกอบรมที่ได้รับอนุมัติจากแพทยสภาให้เป็นสถาบันฝึกอบรมสมทบกับ สถาบันหลัก เพื่อจัดการ ฝึกอบรม

แพทย์อนุสาขาในส่วนที่สถาบันหลักไม่สามารถจัดประสบการณ์ได้ โดยกิจกรรมดังกล่าวเมื่อ รวมกันแล้วต้องมีระยะ เวลา

รวมกัน ไม่ตํ่ากว่า 3 เดือน และไม่เกิน 1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลักสูตร 

3.4 สถาบันฝึกอบรมกิจกรรมเลือก ได้แก ่       

 สถาบันฝึกอบรมที่ได้รับความเห็นชอบจาก ชมรมศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่ง

ประเทศไทย โดยการพิจารณาของ คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง ให้

เป็นสถาบันฝึกอบรมที่จัดประสบการณ์เพิ่มเติม ให้กับผู้เข้ารบัการฝึกอบรมที่สนใจได้ ในลักษณะของกิจกรรมเลือก (elective) 

โดยมีระยะเวลาไม่เกิน 3 เดือน หลักสูตรอาจจัดให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้รับประสบการณ์เพิ่มเติมจากสถาบันฝึกอบรม

กิจกรรมเลือกได้ โดยจะต้องมีระยะเวลารวมกันตลอดหลักสูตรไม่เกินระยะเวลาที่ ชมรมศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์ฯกําหนด คือ 3 เดือน 
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ภาคผนวกที่ ๘ แบบประเมินต่าง ๆ 

แบบประเมิน 360 องศา สําหรับประเมินแพทย์ประจําบ้าน 

ชื่ออาจารย์…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ผู้ประเมิน      อาจารย ์

ระดับคะแนน 0 – 5  (โดย 0 = ควรปรับปรุง, 1 = น้อยที่สุด, 2 = น้อย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) 

หัวข้อการประเมิน ระดับคะแนน 

0 1 2 3 4 5 

1.การทํางานร่วมกับผู้อื่น  

   1.1 ความตรงต่อเวลา       

   1.2 ความรับผิดชอบ       

   1.3 ความอุตสาหะ       

   1.4 ความเสียสละและอุทิศเวลา       

   1.5 ความซื่อสัตย์ต่อตนเองและในหน้าที่       

   1.6 ความกระตือรือร้นในการทํางาน       

   1.7 การทํางานเป็นทีม       

   1.8 ความเป็นผู้นําทางวิชาชีพ       

   1.9 กิริยามารยาทและการพูดจา สามารถควบคุมอารมณ์ได ้       

   1.10 การให้เกียรติผู้ร่วมงานและรับพังความคิดเห็นของผู้อื่น       

   1.11 มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดีและมีนํ้าใจต่อผู้ร่วมงาน       

   1.12 ปฏิบัติตามกฎระเบียบที่กําหนดไว้       

2. การแต่งกายและถูกกาลเทศะ       

3. การรักษาผู้ป่วย  

   3.1 ความรู้ความสามารถในการปฏิบัติงาน       

   3.2 การรับฟังผู้ป่วยและให้คําอธิบายอย่างเหมาะสม       
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   3.3 ความรับผิดชอบและเอาใจใส่ในการดูแลรักษาและดูแลแบบองค์รวม       

   3.4 การเขียนบันทึกเวชระเบียนผู้ป่วยครบถ้วนและเหมาะสม       

4. ความสามารถในการถ่ายทอดความรู้ทางวิชาการ       

5. ความสามารถในการสอนด้านหัตถการ       

6. ความสามารถในการสอนทางคลินิก       

คะแนนรวม (เต็ม 100 คะแนน)  

หาร 10 (เต็ม 10 คะแนน) คิดเป็น  

 

ข้อเสนอแนะ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………….. 
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แบบประเมิน 360 องศา สําหรับประเมินอาจารย ์

ชื่ออาจารย์…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ผู้ประเมิน     แพทย์ประจําบ้าน          แพทย์ประจําบ้านต่อยอด 

ระดับคะแนน 0 – 5  (โดย 0 = ควรปรับปรุง, 1 = น้อยที่สุด, 2 = น้อย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) 

หัวข้อการประเมิน ระดับคะแนน 

0 1 2 3 4 5 

1.ความสามารถในการถ่ายทอดความรู้ทางวิชาการ       

2.ความสามารถในการสอนเชิงหัตถการ       

3.ความสามารถในการสอนทางคลินิก       

4.การเปิดโอกาสให้ซักถาม       

5.ความสามารถในการอธิบายข้อสงสัยให้เข้าใจ       

6.มีการเพิ่มเติมความรู้ใหม่ๆ และนํามาถ่ายทอด       

7.การเป็นแบบอย่างที่ดีในวิชาชีพแพทย ์       

8.ความรับผิดชอบต่อหน้าที่       

9.ความตรงต่อเวลา       

10.ความดูแลเอาใจใส่ผู้ป่วย       

11.การรับฟังความคิดเห็น       

12.การแต่งกายถูกกาลเทศะ       

13.การให้เกียรติผู้ร่วมงาน       

คะแนนรวม (เต็ม 65 คะแนน)  

หาร 6.5 (เต็ม 10 คะแนน) คิดเป็น  
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ข้อเสนอแนะ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………… 
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แบบประเมิน 360 องศา สําหรับประเมินอาจารย ์

ชื่ออาจารย์…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ผู้ประเมิน     OPD ตา                        ODS                       ห้องอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

                            ห้องเครื่องมือพิเศษ          Ward……………. 

                            ห้อง Treatment            ห้องผ่าตัด 

 

ระดับคะแนน 0 – 5  (โดย 0 = ควรปรับปรุง, 1 = น้อยที่สุด, 2 = น้อย, 3 = ปานกลาง, 4 = มาก, 5 = มากที่สุด) 

หัวข้อการประเมิน ระดับคะแนน 

0 1 2 3 4 5 

1.การทํางานร่วมกับผู้อื่น  

   1.1 ความตรงต่อเวลา       

   1.2 ความรับผิดชอบ       

   1.3 ความเสียสละและอุทิศเวลา       

   1.4 ความกระตือรือร้อนในการทํางาน       

   1.5 การทํางานเป็นทีม       

   1.6 ความเป็นผู้นําทางวิชาชีพ       

   1.7 กิริยามารยาทและการพูดจา สามารถควบคุมอารมณ์ได ้       

   1.8 การให้เกียรติผู้ร่วมงานและรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น       

   1.9 มีมนุษยสัมพันธ์ที่มีและมีนํ้าใจต่อผู้ร่วมงาน       

2.การแต่งกายสุภาพและถูกกาลเทศะ       

3.การเขียนบันทึกเวชระเบียนผู้ป่วยครบถ้วนและเหมาะสม       

4.ความสามารถในการถ่ายทอดความรู้ทางวิชาการ       
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5.ความสามารถในการสอนด้านหัตถการ       

6.ความสามารถในการสอนทางคลินิก       

คะแนนรวม (เต็ม 70 คะแนน)  

หาร 7 (เต็ม 10 คะแนน) คิดเป็น  

 

ข้อเสนอแนะ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

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

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

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

……………………………………………………………………………….. 
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แบบประเมินกิจกรรมวิชาการ Journal Club สําหรับอาจารย์ที่ปรึกษา 

Title : 

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

Source : ………………………………………………………………………………………………………..…….วันที่นําเสนอ : 

…………..…………………… 

ผู้นําเสนอผลงาน : ……………………………………………………………อาจารย์ที่ปรึกษา Journal : 

……………………………..………….……… 

หัวข้อในการประเมิน ไม่เหมาะ

สม 

1 

ต้องปรับ

ปรุง 

2 

พอใ

ช ้

3 

ดี 

4 

ดีมา

ก 

5 

ประเมินไม่

ได ้

- 

1.การเตรียมการนําเสนอ 

   1.1 มีการวางแผนและติดต่ออาจารย์ที่ปรึกษาล่วงหน้า อย่างน้อย 2 สัปดาห์       

   1.2 มีการประเมินและคัดเลือกบทความที่เหมาะสม 

นําเสนออาจารย์ที่ปรึกษา 

      

   1.3 จํานวนบทความที่นําเสนอเพื่อคัดเลือก       

   1.4 มีความเข้าใจในเนื้อหาโดยสรุปของบทความทุกเรื่องที่เลือกไว ้       

   1.5 มีเหตุผลที่เหมาะสมในการคัดเลือกบทความที่จะนําเสนอ       

   1.6 การวางแผนการนําเสนอและเตรียม Presentation file 

(เสร็จก่อนนําเสนอ 1 wk) 

      

   1.7 การค้นคว้าเอกสารเพิ่มเติมครบทุกประเด็นที่เกี่ยวข้องตามคําแนะนํา 

โดยเชื่อมโยงกับ evidence – based medicine 

      

   1.8 การตรงต่อเวลาตามกําหนดนัดหมายทุกครั้ง       

   1.9 ความเอาใจใส่ติดตามและปรับปรุงเนื้อหาตามคําแนะนํา       

2.การนําเสนอ 

   2.1 เริ่มการนําเสนอตรงเวลา       

   2.2 มีการนําเสนอในแบบที่เตรียมไว้และแก้ไขปรับปรุงตามคําแนะนํา       

   2.3 มีความถูกต้องเหมาะสมของเนื้อหาและรูปแบบของ Presentation       
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   2.4 ความเหมาะสมของการแต่งกาย บุคลิกภาพ และมารยาท ขณะนําเสนอ       

   2.5 ความสามารถในการถ่ายทอดเนื้อหาให้เข้าใจง่าย       

   2.6 บริหารเวลาในการนําเสนอได้อย่างเหมาะสม       

   2.7 ความสามารถในการวิจารณ์บทความ (critical appraisal)       

   2.8 ตอบคําถามหรือข้อเสนอแนะจากที่ประชุมอย่างเหมาะสม       

3.หลังการนําเสนอ 

   3.1 ความเอาใจใส่ติดตาม สรุปประเด็นสําคัญจากที่ประชุม       

   3.2 ค้นคว้าเพิ่มเติมในประเด็นต่าง ๆ อย่างครบถ้วน       

   3.3 ปรับปรุงเนื้อหาตามข้อเสนอแนะจากที่ประชุม และเพิ่มเติมใน file 

ครบถ้วน 

      

   3.4 ส่ง file ที่แก้ไขแล้วและเอกสารเพิ่มเติม ตรงเวลา (ไม่เกิน 2 

สัปดาห์หลังนําเสนอ) 

      

  

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…. 

 

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

                        อาจารย์ที่ปรึกษา Journal 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

122 

แบบประเมินกิจกรรมวิชาการ Journal Club สําหรับผู้เข้าร่วมประชุม 

    แพทย์ประจําบ้าน      แพทย์ต่อยอด       อาจารย ์

Title : 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…. 

Source : ……………………………………………………………………………………………. วันที่นําเสนอ : 

…………..…………………………………. 

ผู้นําเสนอผลงาน : ……………………………………………………………อาจารย์ที่ปรึกษา Journal : 

……………………….……………………… 

 

 

หัวข้อในการประเมิน 

คะแนน 

ไม่เหมาะ

สม 

1 

ต้องปรับ

ปรุง 

2 

พอใ

ช ้

3 

ดี 

4 

ดีมา

ก 

5 

ประเมินไม่

ได ้

- 

การเตรียมการนําเสนอ 

1.เริ่มการนําเสนอตรงเวลา       

2.ความถูกต้องเหมาะสมของเนื้อหาและรูปแบบของ Presentation        

3.ความเหมาะสมของการแต่งกาย บุคลิกภาพ และมารยาทขณะนําเสนอ       

4.ความสามารถในการถ่ายทอดเนื้อหาให้เข้าใจง่าย       

5.บริหารเวลาในการนําเสนอได้อย่างเหมาะสม       

6.การตอบคําถามหรือข้อเสนอแนะจากที่ประชุมได้อย่างเหมาะสม       

เนื้อเรื่องที่นําเสนอ       

1.มีความรู้พื้นฐานในเรื่องที่นําเสนอ       

2.มีความเข้าใจในเนื้อหาของบทความที่นําเสนอ       

3.สามารถนําเสนอสาระสําคัญของบทความอย่างครบถ้วนสมบูรณ์ตามต้นฉบับ       

4.มีการค้นคว้าความรู้เพิ่มเติมที่เกี่ยวข้องอย่างเหมาะสม       

5.มีความสามารถในการวิจารณ์บทความ (Critical appraisal)       
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6. ประโยชน์ในเชิงวิชาการ เพื่อใช้ดูและรักษาผู้ป่วย หรือเพื่องานวิจัยในอนาคต       

 

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………… 

 

หมายเหตุ หากมีหัวข้อใดที่แพทย์ประจําบ้านได้คะแนนน้อยกว่า 3 หรือได้คะแนนเต็ม 5 

ขอความอนุเคราะห์ท่านอาจารย์กรุณาให้เหตุผลไว้ในส่วนของข้อเสนอแนะเพิ่มเติม เกี่ยวกับประเด็นนั้น ๆ ด้วย 

เพื่อใช้เป็นข้อมูลในการปรับปรุงกิจกรรมการเรียนการสอนต่อไป 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………… 
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ภาคผนวกที่ ๙ 

ตารางการปฏิบัติงานของแพทย์ประจําบ้าน 

 

หน่วยศัลยกรรมจักษุตกแต่งและเสริมสร้างจัดตารางการปฏิบัติงานให้ผู้เข้าฝึกอบรมได้ปฏิบัติงาน 

ตรวจรักษา ผ่าตัด และตรวจติดตามผู้ป่วยของหน่วยท้ังผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยใน การตรวจด้วย

เคร่ืองมือพิเศษทางจักษุ คลินิกตาเทียม คลินิกไทรอยด์ ตามตารางปฏิบัติงานดังน้ี โดยผลัดเปล่ียนทุก 

๓ เดือน  

 

 

แพทย์ประจํา

บ้านต่อยอดช้ัน

ปี 

จันทร์ อังคาร พุธ พฤหัส ศุกร์ 

ปีท่ี ๑A OR OPD Thyroid 

clinic/Botox 

clinic 

OR OPD 

ปีท่ี ๑B OPD OPD OR OPD/คลินิกตา

ปลอม 

 

OR 

ปีท่ี ๒ OR OPD Thyroid 

clinic/Botox 

clinic 

OR OPD 

 

          การElective สําหรับแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาช้ันปีท่ี2 มีระยะเวลา 2 เดือน ระยะเวลาระหว่างเดือน

มกราคม ถึงเดือนเมษายน สามารถเลือกสถาบันได้ท้ังในและต่างประเทศ 
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ภาคผนวกที่ ๑o 

ตารางกจิกรรมของแพทย์ประจําบ้าน 

 

ตารางกิจกรรมการเรียนการสอนด้านวิชาการ 

วัน วิชาการ เวลา 

จันทร์ Morning report and photo 

quiz/ Grand round 

๘:oo-๙:oo 

อังคาร Week ๑: Surgical club  

Week ๒: Topic/ Major 

review 

Radiology conference 

Week ๓: Surgical club/ 

Journal club 

Week ๔: Interesting case/ 

Photo club 

๘:oo-๙:oo 

๘:oo-๙:oo 

 

๑๔:oo-๑๖:oo 

๘:oo-๙:oo 

 

๘:oo-๙:oo 

 

พุธ Wk1: Morbidity& mortality 

conference/ Journal club 

OPRC 

Wk2: Journal club OPRC 

Ocular- Pathology 

conference 

Wk3-4: Journal club OPRC 

 

๘:oo-๙:oo 

 

๘:oo-๙:oo 

๑๔:oo-๑๖:oo 

 

๘:oo-๙:oo 

 

พฤหัสบดี Week ๑: Topic/Major 

review 

Week ๒: FFA club 

Week ๓: Topic/ Major 

review 

Week ๔: Topic/Major 

review 

๘:oo-๙:oo 

 

๘:oo-๙:oo 

๘:oo-๙:oo 

 

 

๘:oo-๙:oo 
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ศุกร์ Week ๑: Topic/Major 

review 

Week ๒: FFA club 

Week ๓: Topic glaucoma 

Week ๔: Oculoplastic 

topic 

๘:oo-๙:oo 

๘:oo-๙:oo 

๘:oo-๙:oo 

๘:oo-๙:oo 
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ภาคผนวกที่ ๑๑ 

ปฏิทินการฝึกอบรม 

เดือน วันท่ี กิจกรรม 

 กรกฎาคม2569 1 

3-27 

-ปฐมนิเทศน์ 

-Basic and clinical science  

สิงหาคม 2569 4-31 

 

25 

-Basic and clinical science 

 

-Lecture soft cadaver 

กันยายน 256 1-2 

 

6 

 

4-15 

Hand on Soft cadaver (R1, 

R2, R3) 

International Conference 

with SH9H 

Basic and clinical science  

Communication skills (R1, R2) 

ตุลาคม 2569 7 

 

-MCQ  

พฤศจิกายน 2569 23-25 -ประชุมราชวิทยาลัย 

มกราคม 2570 1 Elective F2A 

กุมภาพันธ์ 2570 3 

 

-MCQ  

-Elective F2A 

มีนาคม 2570 1-31 -Elective F2B 

เมษายน 2570 8-10 

 

30 

-Present ผลงานวิจัยงานประชุม

WSOPRAS 

-ส้ินสุดการ Elective F2B 

มิถุนายน 2570 1 

 

21(MCQ) 

23 (Oral) 

 

 

-MCQ 

 

-Board Oculoplastic 

examination (RCOPT) 
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ภาคผนวกที่ ๑๒ 

 แผนการเรียนการสอน 

 
 เดือน ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. มิ.ย. 

กิจกรรม              

Basic science              

Clinical science              

วิทยาศาสตร์

การแพทย์

พ้ืนฐาน 

             

Soft cadaver              

Advance in 

ophthalmology 

             

Basic science 

course RCOPT 

             

Clinical science 

course RCOPT 

             

กิจกรรมวิชาการ              

Research 

forum 

             

MCQ fellow 1, 

2 

             

Oral              

CRQ              

Elective              
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ภาคผนวกที่ ๑๓ 

แผนงานวิจัยของแพทย์ประจําบ้าน 

 

Research Plan for First-Year fellow 

เดือน 

กิจกรรม 
มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. 

1. Discuss with staff         

2. Literature review           

3.F/U 1 & Deadline for RQ 

submission Clinical paper 

            

4.F/U2 Submit proposal             

5.Collect data             

6. F/U 3 Deadline for Abstract 

submission & RCOPT Meeting  

            

 
 

Research Plan for Second-Year fellow 

เดือน 

กิจกรรม 
มิ.ย. ก.ค. ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. พ.ค. 

1. F/U 4 Deadline for 

manuscript submission  

            

2. Research presentation             

3.Prepare for Board Exam             
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ภาคผนวกที่ ๑๔  

ตารางการสอบวัดผลแพทย์ประจําบ้านการประเมินการสอบวัดผล 

 Patient care Medical 

Knowledge 

Practice based 

learning & 

improvement 

Interpersonal & 

communication 

skill 

Professionalis

m 

System-Based 

Practice 

Written examination 

(MCQ, CRQ, MEQ, 

OSCE) 

●  ●  ●     

Clinical skills 

assessment (EPA, 

DOPS, Surgery) 

●  ●  ●  ●  ●  ●  

Oral examination ●  ●  ●  ●    

Mini-CEX ●  ●  ●  ●    

360 degree 

assessment 
●  ●  ●  ●  ●   

Research  ●  ●     
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ภาคผนวกที ่๑๕ 

ขั้นตอนการยื่นอุทธรณ์ผลการสอบ 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

  

 เขียนคําร้องขอตรวจสอบผลการสอบที6สํานกังานศูนย์การแพทย์ฯ 

  

 เลขานุการการฝึกอบรมนําใบคําร้องเสนอต่อคณะกรรมการฝึกอบรมฯพิจารณา 

  

 คณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านพิจารณาแล้วแจ้งผลต่อเลขานกุารการฝึกอบรม 

  

 เลขานุการการฝึกอบรมนดัแพทย์ประจําบ้านเพื6อมารับทราบผลการตรวจสอบ 

  

 หากแพทย์ประจําบ้านมีข้อสงสัยให้เจ้าหน้าที6นัดหมายอาจารย์ 

  

 หากแพทย์ประจําบ้านไม่มาตามนดัหมายถือว่าสละสิทธิN 
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แบบคําร้องขอตรวจสอบผลการสอบโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

                                                            เขียนท่ี……………………………………………………….. 

                                                   วันท่ี……………เดือน………………………………พ.ศ. …………………………. 

      เรียน ประธานคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านสาขาจักษุวิทยา 

ข้าพเจ้า นายแพทย์/แพทย์หญิง…………………………………………………………………………………………….. 

แพทย์ประจําบ้านช้ันปีท่ี…………มีความประสงค์ย่ืนคําร้องขอตรวจสอบและทราบรายละเอียดคะแนนสอบ 

       ในการสอบ……………………………………………………….รายวิชา………………………………………………………. 

       วันท่ีสอบ………………………………………………………….วันท่ีประกาศผลสอบ……………………………………. 

       เน่ืองจาก……………………………………………………………………………………………………………………………… 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดพิจารณา 

                

                                                                     ขอแสดงความนับถือ 

                                                       ลงช่ือ………………………………………………. 

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

                                                                          ผู้ย่ืนคําร้อง 

เรียน…………………………………………………….. 

        อนุมัติ แจ้งผู้เก่ียวข้องดําเนินการ 

        ไม่อนุมัติ 

                                                         ลงช่ือ………………………………………………. 

                                                              (อ.พญ. ม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร) 

                ประธานคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

                                                    วันท่ี…………………เดือน………………………..พ.ศ. …………………………. 
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ภาคผนวกที่ ๑๖ ระบบการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้าน 
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แบบประเมินผู้รับสมัครเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน ประจําปีการศึกษา ๒๕๖๙ 

ศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 
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กระบวนการอุทธรณ์ผลการสอบสัมภาษณ์เข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านจักษุวิทยาและอนุสาขาฯ 

หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านจักษุวิทยาและอนุสาขาฯ โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

กําหนดกระบวนการอุทธรณ์ผลการสอบสัมภาษณ์ เพ่ือให้ผู้สมัครได้รับความเป็นธรรม มีช่องทางในการ

ตรวจสอบกระบวนการประเมิน และส่งเสริมความโปร่งใส ตรวจสอบได้ โดยดําเนินการตามข้ันตอน ดังน้ี 

1. การย่ืนอุทธรณ์ 

ผู้สมัครท่ีประสงค์จะอุทธรณ์ผลการสอบสัมภาษณ์ สามารถย่ืนคําอุทธรณ์เป็นลายลักษณ์อักษรต่อประธาน

คณะกรรมการฝึกอบรม ภายใน 7 วันทําการ นับจากวันท่ีประกาศผลการคัดเลือก 

คําอุทธรณ์ต้องระบุ 

1. ช่ือ–นามสกุล และข้อมูลติดต่อของผู้สมัคร 

2. ผลการสอบสัมภาษณ์หรือผลการคัดเลือกท่ีประสงค์จะอุทธรณ์ 

3. ประเด็นหรือเหตุผลในการอุทธรณ์อย่างชัดเจน 

4. ข้อมูลหรือหลักฐานประกอบการอุทธรณ์ (ถ้ามี) 

5. วันท่ีย่ืนคําอุทธรณ์และลายมือช่ือผู้ย่ืนอุทธรณ์ 

2. การตรวจสอบคําอุทธรณ์เบ้ืองต้น 

ประธานคณะกรรมการฝึกอบรมมอบหมายให้ผู้รับผิดชอบตรวจสอบความครบถ้วนของคําอุทธรณ์ และ

พิจารณาว่าประเด็นดังกล่าวอยู่ในขอบเขตท่ีสามารถอุทธรณ์ได้หรือไม่ 

ประเด็นท่ีสามารถอุทธรณ์ได้ ได้แก่ 

• ความผิดพลาดของข้อมูลหรือผลการประเมิน 

• การดําเนินการสอบสัมภาษณ์ไม่เป็นไปตามหลักเกณฑ์หรือข้ันตอนท่ีประกาศไว้ 

• ความผิดพลาดในการรวมคะแนนหรือการรายงานผล 

• ประเด็นเก่ียวกับความเป็นธรรมและความโปร่งใสของกระบวนการประเมิน 

ท้ังน้ี การอุทธรณ์ไม่ครอบคลุมถึงการขอให้คณะกรรมการเปล่ียนแปลงผลการประเมินเพียงเน่ืองจากผู้สมัครไม่

เห็นด้วยกับดุลยพินิจทางวิชาการของคณะกรรมการ โดยไม่มีข้อมูลหรือเหตุผลท่ีแสดงถึงความผิดพลาดของ

กระบวนการ 

3. การพิจารณาอุทธรณ์ 
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เม่ือคําอุทธรณ์ผ่านการตรวจสอบเบ้ืองต้นแล้ว ให้คณะกรรมการฝึกอบรมแต่งต้ัง คณะกรรมการพิจารณา

อุทธรณ์ ซ่ึงควรประกอบด้วยบุคคลท่ีไม่มีส่วนได้เสียหรือไม่ได้มีส่วนเก่ียวข้องโดยตรงกับประเด็นท่ีอุทธรณ์ 

เพ่ือให้การพิจารณามีความเป็นกลาง 

คณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์ดําเนินการตรวจสอบเอกสาร หลักฐาน แบบประเมิน คะแนน และข้ันตอนการ

สอบสัมภาษณ์ท่ีเก่ียวข้อง โดยพิจารณาตามหลักเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกท่ีหลักสูตรประกาศไว้ 

4. การแจ้งผลการพิจารณา 

คณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์เสนอผลการพิจารณาต่อคณะกรรมการฝึกอบรมเพ่ือพิจารณารับรอง และแจ้ง

ผลการพิจารณาให้ผู้ย่ืนอุทธรณ์ทราบเป็นลายลักษณ์อักษรภายใน 14 วันทําการ นับจากวันท่ีได้รับคําอุทธรณ์

ท่ีมีข้อมูลครบถ้วน 

ผลการพิจารณาอุทธรณ์อาจเป็น 

• ยืนยันผลการสอบสัมภาษณ์เดิม เม่ือไม่พบความผิดพลาดหรือความไม่เป็นธรรมในกระบวนการ 

• แก้ไขผลการประเมินหรือผลการคัดเลือก เม่ือพบความผิดพลาดท่ีมีผลต่อผลการคัดเลือก 

• ดําเนินการประเมินหรือสอบสัมภาษณ์ใหม่ เม่ือพบว่ากระบวนการเดิมมีข้อบกพร่องท่ีอาจส่งผลต่อ

ความเป็นธรรมของผู้สมัคร 

5. การรักษาความลับและการป้องกันผลกระทบต่อผู้ย่ืนอุทธรณ์ 

ข้อมูลและเอกสารท่ีเก่ียวข้องกับการอุทธรณ์ให้ถือเป็นข้อมูลท่ีต้องรักษาความลับ และจํากัดการเข้าถึงเฉพาะผู้

ท่ีเก่ียวข้องกับกระบวนการพิจารณา 

การย่ืนอุทธรณ์โดยสุจริตต้องไม่ส่งผลกระทบต่อสิทธิหรือโอกาสของผู้สมัครในการเข้ารับการคัดเลือกหรือ

ฝึกอบรม และผู้ท่ีมีส่วนเก่ียวข้องในการพิจารณาอุทธรณ์ต้องไม่มีส่วนได้เสียกับผลการพิจารณา 

6. การบันทึกและนําผลไปใช้ในการพัฒนาระบบ 

หลักสูตรจัดเก็บข้อมูลการอุทธรณ์ ผลการพิจารณา และข้อเสนอแนะท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือใช้ในการทบทวนและ

พัฒนากระบวนการสอบสัมภาษณ์และการคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรมให้มีความโปร่งใส เป็นธรรม และมี

ประสิทธิภาพอย่างต่อเน่ือง 
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แบบฟอร์มอุทธรณ์ผลการสอบสัมภาษณ์ 

การคัดเลือกแพทย์เพ่ือเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้างโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

 
 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลผู้ยื่นอุทธรณ ์

ชื่อ–นามสกุล …………………………………………………………………………………………………………………. 

เลขที่ใบสมัคร (ถ้ามี) ………………………………………………………………………………………………………… 

สาขา/อนุสาขาที่สมัคร ………………………………………………………………………………………………………… 

หมายเลขโทรศัพท์ ……………………………………………………………………………………………………………….. 

E-mail ……………………………………………………………………………………………………………………………… 

วันที่ประกาศผลการคัดเลือก …………………………………………………………………………………………………. 

 
ส่วนที่ 2 รายละเอียดการอุทธรณ ์

ข้าพเจ้ามีความประสงค์ขออุทธรณ์ผลการสอบสัมภาษณ์/ผลการคัดเลือกเข้ารับการฝึกอบรม โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี ้

ผลการสอบสัมภาษณ์/ผลการคัดเลือกที่ประสงค์จะอุทธรณ ์

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

เหตุผลและประเด็นที่ขออุทธรณ ์

☐ ความผิดพลาดของข้อมูลหรือผลการประเมิน 

☐ ความผิดพลาดในการรวมคะแนนหรือรายงานผล 

☐ การดําเนินการสอบสัมภาษณ์ไม่เป็นไปตามหลักเกณฑ์หรือขั้นตอนที่ประกาศไว้ 

☐ ประเด็นเกี่ยวกับความเป็นธรรมและความโปร่งใสของกระบวนการประเมิน 

☐ อื่น ๆ โปรดระบุ ……………………………………………………………………………………………………………. 

รายละเอียดเหตุแห่งการอุทธรณ ์

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 3 เอกสารหรือหลักฐานประกอบการอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าได้แนบเอกสาร/หลักฐานประกอบการอุทธรณ์ ดังนี้ 

1. …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

2. …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

3. …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

4. …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

☐ ไม่มีเอกสารหรือหลักฐานเพิ่มเติม 

 
ส่วนที่ 4 คํารับรองของผู้ยื่นอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลและรายละเอียดที่ระบุในแบบฟอร์มนี้เป็นความจริง และยื่นอุทธรณ์โดยสุจริต ทั้งนี้ 

ข้าพเจ้ารับทราบว่าการพิจารณาอุทธรณ์จะดําเนินการตามหลักเกณฑ์และขั้นตอนของหลักสูตรฝึกอบรม 

และผลการพิจารณาจะเป็นไปตามข้อเท็จจริง เอกสารหลักฐาน และหลักเกณฑ์ทีเ่กี่ยวข้อง 

ลงชื่อ ………………………………………………………. ผู้ยื่นอุทธรณ์ 

(………………………………………………………………) 

วันที่ …………… / …………… / …………… 

 

สําหรับเจ้าหน้าที่/คณะกรรมการ 

ส่วนที่ 5 การรับคําอุทธรณ ์

วันที่รับคําอุทธรณ์ …………… / …………… / …………… 

ผู้รับคําอุทธรณ์ …………………………………………………………………………………………………………………. 

ตรวจสอบความครบถ้วนของคําอุทธรณ ์

☐ เอกสารครบถ้วน 

☐ ขอเอกสาร/ข้อมูลเพิ่มเติม ระบุ ………………………………………………………………………………………. 

☐ ไม่อยู่ในขอบเขตการอุทธรณ์ตามหลักเกณฑ์ของหลักสูตร 

หมายเหต ุ

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 6 ผลการพิจารณาอุทธรณ ์

คณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์ได้ตรวจสอบข้อมูล เอกสาร หลักฐาน แบบประเมิน และกระบวนการที่เกี่ยวข้องแล้ว 

มีความเห็นดังนี ้

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ผลการพิจารณา 

☐ ยืนยันผลการสอบสัมภาษณ์/ผลการคัดเลือกเดิม 

☐ แก้ไขผลการประเมิน/ผลการคัดเลือก 

☐ ให้ดําเนินการประเมินหรือสอบสัมภาษณ์ใหม่ 

☐ อื่น ๆ โปรดระบุ ……………………………………………………………………………………………………………. 

เหตุผลประกอบการพิจารณา 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
ส่วนที่ 7 การรับรองผลการพิจารณา 

ลงชื่อ ………………………………………………………. ประธานคณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์ 

(………………………………………………………………) 

วันที่ …………… / …………… / …………… 

ลงชื่อ ………………………………………………………. ประธานคณะกรรมการฝึกอบรม 

(………………………………………………………………) 

วันที่ …………… / …………… / …………… 

 
ส่วนที่ 8 การแจ้งผลแก่ผู้ยื่นอุทธรณ ์

วันที่แจ้งผล …………………………………………………………………………………………………………………….. 

วิธีการแจ้งผล 

☐ หนังสือแจ้งผล 
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☐ E-mail 

☐ ช่องทางอื่น …………………………………………………………………………………………………………………. 

ผู้รับผิดชอบการแจ้งผล ………………………………………………………………………………………………………… 

หมายเหต ุ

………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

หมายเหตุ: 

คําอุทธรณ์และเอกสารประกอบจะได้รับการเก็บรักษาเป็นความลับและใช้เพื่อการพิจารณาตามกระบวนการอุทธรณ์ของหลักสู

ตรเท่านั้น 
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ภาคผนวกที่ ๑๗ 

การลาและการฝึกอบรมทดแทน 

ระเบียบการลา 

1. ตามระเบียบกรมการแพทย์ แพทย์ประจําบ้านมีสิทธ์ิในการลาหยุด ดังน้ี  

1.1 ลาพักผ่อนได้ 10 วัน ต่อปีการศึกษา 

1.2 ลากิจส่วนตัวได้ 5 วัน ต่อปีการศึกษา 

1.3 ลาป่วยได้ 15 วัน ต่อปีการศึกษา (ถ้าลาป่วยเกิน 3 วัน ต้องมีใบรับรองแพทย์แสดงด้วย) 

กรณีมีการรักษาต่อเน่ืองสามารถลาป่วยได้ไม่เกิน 45 วันทําการต่อปีการศึกษา 

2. ในกรณีท่ีแพทย์ประจําบ้านทราบล่วงหน้าว่าจะต้องลาหยุด 

ถือเป็นความรับผิดชอบท่ีจะต้องแจ้งผู้ท่ีเก่ียวข้องให้ทราบโดยเร็วท่ีสุด ซ่ึงประกอบด้วย 

2.1 หัวหน้าแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาช้ันปีท่ีสูงกว่า  

2.2 หัวหน้าแพทย์ประจําบ้านจักษุวิทยา 

2.3 อาจารย์ท่ีปรึกษาประจําสายปฏิบัติงาน 

2.4 ส่งใบลาท่ีงานธุรการศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษา เพ่ือให้อาจารย์ผู้มีอํานาจอนุมัติใบลา 

และพิจารณาผู้ปฏิบัติงานแทน 

2.5 เจ้าหน้าท่ีประจําตําแหน่งบริการต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้อง เช่น ห้องตรวจ 

ห้องเคร่ืองมือพิเศษและเลเซอร์ เพ่ือเล่ือนนัดผู้ป่วย และรับทราบผู้ปฏิบัติงานแทน 

3. กรณีลาป่วย หรือลากิจท่ีไม่ทราบล่วงหน้า ต้องแจ้ง chief resident และ chief สายทันที 

เพ่ือรายงานให้อาจารย์ท่ีปรึกษาทราบ และพิจารณาผู้ปฏิบัติงานแทน 

โดยให้ส่งใบลาย้อนหลังโดยเร็วท่ีสุด 

4. กรณีลาพักผ่อน ต้องลาล่วงหน้าไม่น้อยกว่า 2 สัปดาห์ โดยต้องปรึกษา chief สาย หรือ chief 

residentเพ่ือเตรียมปรับเปล่ียนตารางการทํางานของแพทย์ประจําบ้านในสายให้เหมาะสมไว้ล่วงหน้า  

5. หัวหน้าแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาและแพทย์หัวหน้าสายต้องทราบถึงการลาของแพทย์ประจําบ้านอนุ

สาขา และปรึกษาอาจารย์ผู้เก่ียวข้องเพ่ือพิจารณาแพทย์ผู้ปฏิบัติงานแทนทุกคร้ัง  

6. หัวหน้าแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯควรติดตามความเป็นไป ของแพทย์ประจําบ้าน 

ท่ีมีเหตุจําเป็นในการลา และรายงานอาจารย์ผู้เก่ียวข้อง เพ่ือจะได้ให้การช่วยเหลือ ดูแลได้อย่าง 

เหมาะสม 
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7. หัวหน้าแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯมีสิทธ์ิขาดในการอนุมัติใบลาพักผ่อนหรือลากิจล่วงหน้า 

ก่อนนําเสนออาจารย์ท่ีปรึกษา โดยพิจารณาจากประสิทธิภาพในการปฏิบัติงาน 

ของแพทย์ประจําบ้านท่ีเหลือโดยรวม และความเหมาะสมอ่ืน ๆ ในแต่ละกรณี 

8. แพทย์ประจําบ้านต้องมีเวลาปฏิบัติงานในหลักสูตรไม่น้อยกว่า 80% ของเวลารวมท้ังหลักสูตร 

จึงจะผ่านเกณฑ์ท่ีสถาบันจะสามารถรับรองเพ่ือส่งสอบวุฒิบัตรได้ 

9. แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาสามารถศึกษาดูงานนอกแผนกการฝึกอบรมได้ โดยมีระยะเวลา 2 เดือน

และต้องได้รับการประเมินจากอาจารย์นอกแผนกหลังปฏิบัติงาน ณ สถานดูงานครบกําหนด 

10. กรณีการเกณฑ์ทหาร การถูกเรียกฝึกกําลังสํารอง ทางสถาบันจะทําหนังสือถึงราชวิทยาลัยฯ กรมการ

แพทย์ แพทยสภา เพ่ือให้การรับรองว่าผู้ฝึกอบรมอยู่ในระหว่างการศึกษาอบรม  

 

การฝึกอบรมทดแทน 

 กรณีท่ีแพทย์ประจําบ้านขาดการฝึกอบรมเกินกว่า 20% ของจํานวนวันฝึกอบรมท้ังหมดในแต่ละปี 

มีข้อกําหนดการฝึกอบรมทดแทนดังน้ี 

1. การสอบหัตถการตามแบบประเมิน EPA DOPS และ Mini-CEX ต้องผ่านตามเกณฑ์ Milestones 

ท้ังน้ีข้ึนอยู่กับข้อพิจารณาของคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

2. ส่งเหตุผลและความจําเป็นในการลาไปท่ีแพทยสภาผ่านทาง ราชวิทยาลัยจักษุฯ และกรมการ

แพทย์  

3. พิจารณาให้มาปฏิบัติงานเพ่ิมเติมอีก ๑ ปี หรือข้ึนกับระยะเวลาท่ีแพทยสภากําหนด 
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ภาคผนวกที่ ๑๘ 

สวัสดิการแพทย์ประจําบ้าน 

ทรัพยากรทางการศึกษา  
การสืบค้นข้อมูลทางวิชาการทางศูนย์การแพทย์ฯคาดหวังให้แพทย์ประจําบ้านมีความสามารถในการ

สืบค้นข้อมูลต่าง ๆ เพ่ือสามารถนําความรู้ท่ีได้ไปใช้เพ่ือให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อตนเองและผู้ป่วย 

โดยได้เตรียมความพร้อมในการเข้าถึงข้อมูลทางวิชาการสําหรับแพทย์ประจําบ้านในหลายรูปแบบ 

ดังต่อไปน้ี 

 1. ระบบ Internet ภายในโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)  

แพทย์ประจําบ้านทุกคนจะได้รับรหัส (username และ password) สําหรับ login                       

เพ่ือเข้าสู่ระบบ internet ของโรงพยาบาล โดยติดต่อขอรับรหัสผ่านจากงานธุรการศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษา  

เพ่ือใช้ในการเข้าสู่ระบบ internet ได้ท้ังแบบไร้สาย และใช้งานผ่านเคร่ืองคอมพิวเตอร์ท่ีมีอยู่ประจําจุดต่าง ๆ  

ภายในโรงพยาบาล 

2.ระบบ Internet ภายในหอพัก ภายในหอพักแพทย์ประจําบ้าน   

ได้ทําการติดต้ังสัญญาณอินเตอร์เนตความเร็วสูงไว้อีก 3 คู่สาย โดยแยกต่างหากจาก ระบบของโรงพยาบาล 

ท้ังน้ี  เพ่ือให้แพทย์ประจําบ้านสามารถเข้าถึงอินเตอร์เนตได้โดยสะดวกตลอดเวลา   

โดยแพทย์ประจําบ้านสามารถติดต่อขอรับรหัสผ่านได้จากงานธุรการ ฯ 

3. งานห้องสมุด 

แพทย์ประจําบ้านต้องสมัครสมาชิกห้องสมุดโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

เพ่ือให้มีสิทธิในการใช้บริการต่าง ๆ ของห้องสมุด เช่น การยืมหนังสือ วารสาร ส่ือโสตทัศนูปกรณ์ CD DVD 

เคร่ืองคอมพิวเตอร์ ฯลฯ ตามระเบียบและข้อบังคับของห้องสมุด 

แพทย์ประจําบ้านเป็นผู้ดูแลตู้หนังสือตําราและวารสารในหอพักแพทย์ประจําบ้าน 

รวมถึงหนังสือในห้องประชุมจักษุแพทย์ท่ีอยู่ด้านหลังห้องตรวจผู้ป่วยนอก 

โดยควรมอบหมายให้มีการตรวจสอบและดูแลความครบถ้วนเรียบร้อยของหนังสืออยู่เสมอ 

หากแพทย์ประจําบ้านมีข้อเสนอแนะเพ่ือให้สถาบันพิจารณาจัดซ้ือหนังสือ ตํารา วารสาร  หรือส่ือการสอนใด 

ๆขอให้รวบรวมและแจ้งรายละเอียดผ่านหัวหน้าแพทย์ประจําบ้านหรือติดต่อทางศูนย์แพทยศาสตร์เพ่ือจะได้

นําเร่ืองเข้าพิจารณาไดยไม่ล่าช้า 

4. งาน e-journal และ eBook 

ทางสถาบันมีนโยบายท่ีจะให้แพทย์ประจําบ้านของโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์(วัดไร่ขิง) 

สามารถเข้าถึงฐานข้อมูลทางวิชาการท่ีมีศักยภาพสูงในระดับสากลได้โดยสะดวก ปัจจุบันทางสถาบันมีการ
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จัดหา database ทางการแพทย์ผ่านระบบ online สามารถ ค้นหาข้อมูลได้ท้ังจากภายใน (campus access) 

และภายนอกโรงพยาบาล (off campus access) ผ่านทางweb portal ของห้องสมุด หรือสถาบันจักษุและ 

ศูนย์การศึกษาด้านสุขภาพ(https://eyeinstitute.metta.go.th/)  เพ่ือให้แพทย์ประจําบ้านอนุสาขา

สามารถเข้าถึงและใช้งานฐานข้อมูลดังกล่าวได้ อย่างมีประสิทธิภาพและสะดวกสบาย  

5. การสืบค้นวารสารการแพทย์ฉบับเต็ม (Full text articles)     

นอกจากการสืบค้นข้อมูลทางวิชาการได้ด้วยตนเองแล้ว ในกรณีท่ีฐานข้อมูลของสถาบันไม่ได้รับวารสารท่ี

แพทย์ประจําบ้านต้องการสืบค้นแพทย์ประจําบ้านสามารถสืบค้นวารสารการแพทย์ฉบับเต็มได้ 

โดยผ่านทางช่องทางอ่ืน ๆ เช่น  

- ผ่านงานบรรณารักษ์ของห้องสมุดโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง)        

เพ่ือให้งานห้องสมุดติดต่อขอวารสารการแพทย์ฉบับเต็มท่ีทางสถาบันไม่สามารถเข้าถึงได้จากเครือข่ายงานห้อง

สมุดทางการแพทย์อ่ืน ๆ ท่ีมีในประเทศไทย 

ท้ังน้ีแพทย์ประจําบ้านจะมีส่วนในการคัดเลือกวารสารเพ่ือนําเข้าฐานข้อมูลของสถาบัน ผ่านการประชุม

ประจําปีของห้องสมุด  และหากแพทย์ประจําบ้านมีข้อขัดข้องหรือปัญหาในการใช้เคร่ืองมือใด ๆ 

เพ่ือสืบค้นข้อมูลทางวิชาการหรือมีข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงพัฒนาระบบการเข้าถึงข้อมูลทางวิชาการ 

ในประเด็นใด ๆ ก็ตาม สามารถเสนอแนะมายังคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน  

หรือติดต่อหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง อาทิ ศูนย์คอมพิวเตอร์ งานโสตทัศนศึกษา ห้องสมุด ได้โดยตรง 

หรือโดยผ่านงานธุรการศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษาได้ทันที 

โดยทางสถาบันมีนโยบายท่ีจะปรับปรุงพัฒนาในส่วนของการสนับสนุนกิจกรรมทางวิชาการ 

ของแพทย์ประจําบ้านให้มีศักยภาพสูงท่ีสุดในทุกรูปแบบเท่าท่ีจะเป็นไปได้ 

6. Evidence base medicine (UpToDate) 

สถาบันจัดหา database ท่ีรวบรวมหลักฐานเชิงประจักษ์เพ่ือช่วยในการตัดสินใจและให้การรักษาผู้ป่วยได้แก่ 

ฐานข้อมูล UpToDate ซ่ึงแพทย์ประจําบ้าน อาจารย์และบุคลากรทางการแพทย์ทุกคนสามารถเข้าถึงได้ผ่านท่ี

ระบบ LAN ของรพ. หรือ application ในcomputer และอุปกรณ์เทคโนโลยี 

ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 

ศูนย์การแพทย์ฯสนับสนุน รวมถึงส่งเสริมสุขภาพของแพทย์ประจําบ้าน โดย 

• กําหนดช่ัวโมงการทํางานนอกเวลาราชการ อ้างอิงตามแพทยสภา ไม่ควรเกิน 40 ช่ัวโมงต่อสัปดาห์ 

กรณีปฏิบัติงานนอกเวลาราชการต่อเน่ืองกันโดยไม่ได้พักผ่อนเลยหลัง ๐๐.๐๐- ๐๖.๐๐ น. 
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อาจารย์ผู้ดูแลรับผิดชอบสามารถพิจารณาให้แพทย์ประจําบ้านพักหลังอยู่เวรได้ 

โดยต้องมีการบริหารจัดการเพ่ือมิให้เกิดผลกระทบต่อการบริการผู้ป่วยในสายการปฏิบัติงาน 

• มีการจัดการตรวจสุขภาพประจําปีสําหรับแพทย์ประจําบ้านตามกําหนดของบุคคลากรในรพ.เมตตาป

ระชารักษ์(วัดไร่ขิง) 

• มีการให้ฉีดวัคซีนป้องกันไวรัสไข้หวัดใหญ่ 

ให้แก่แพทย์ประจําบ้านในฐานะของบุคคลากรของโรงพยาบาล ปีละ1คร้ัง 

• กิจกรรมกีฬาสี ของทางโรงพยาบาล สนับสนุนให้แพทย์ประจําบ้านมีส่วนร่วมในการแข่งขันกีฬา 

รวมถึงกองเชียร์ 

• กิจกรรมกีฬาและสันทนาการอ่ืนๆ เช่น แอโรบิค, โยคะ, กีฬาฟุตบอลภายใน เป็นต้น 

• มีศูนย์กีฬาในร่มท่ีหอพักแพทย์ และสนามกีฬากลางแจ้ง รวมถึงกิจกรรมแอร์โรบิกนอกเวลาราชการ 

ด้านการดูแลสุขภาพจิต 

• มีแนวทางการดูแลสําหรับแพทย์ประจําบ้านเม่ือมีปัญหาด้านสุขภาพจิต  

• ผู้ท่ีมีสภาวะทางจิต และสภาวะทางอารมณ์ไม่พร้อม 

อาจพิจารณาพักการฝึกอบรมเพ่ือรับการรักษาท่ีเหมาะสม 

• ผู้ท่ีมีสภาวะทางจิตและสภาวะทางอารมณ์ท่ีไม่สามารถรักษาให้หายหรือทุเลา ได้ภายใน 1 ปี  

และมีผลต่อการดูแลผู้ป่วย คณะกรรมการฝึกอบรมอาจพิจารณาให้ออกจากการฝึกอบรม 

                                                   ด้านความปลอดภัย 

โรงพยาบาล มีการจัดสภาพแวดล้อมท่ีปลอดภัย ในด้านต่างๆ ดังน้ี 

1) การทํางาน 

• สนับสนุนให้แพทย์ประจําบ้านใช้หลัก universal precautions ในการดูแลและรักษาผู้ป่วย  

• มีแนวทางปฏิบัติในเร่ืองป้องกันและควบคุมการติดเช้ือตามมาตรฐานการประกันคุณภาพของโรงพยา

บาล(Hospital Accreditation: HA) เช่นแนวทางการดูแลผู้ป่วยท่ีสงสัยติดเช้ือวัณโรคท่ีปอด 

แนวทางปฏิบัติเม่ือได้รับอุบัติเหตุ หรือสัมผัส เลือด/สารคัดหล่ังจากผู้ป่วยขณะปฏิบัติงาน เป็นต้น 

2) หอพักแพทย์ประจําบ้าน 
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มีการจัดให้แพทย์ประจําบ้านพักในหอพักแพทย์ประจําบ้านท่ีช้ัน  3 

อาคารบริการหลังเก่าซ่ึงใช้ระบบKEY card และบ้านพักแพทย์ B8 

ซ่ึงมีพนักงานรักษาความปลอดภัยตรวจดูแลตลอด 24 ช่ัวโมง 

โดยแพทย์ประจําบ้านต้องปฏิบัติตามระเบียบหอพักแพทย์ประจําบ้าน 
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ภาคผนวกที่ ๑๙ 

ระบบให้คําปรึกษาสําหรับแพทย์ประจําบ้าน 
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ภาคผนวกที่ ๒o คณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน  

และตารางกระบวนการบริหารการศึกษา 

 

 

 

 

 

 

 

   

       

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนุสาขา

ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริม 

ประธาน 

พญ.มิ่งขวัญ ลํายองเสถียร 

รองประธาน 

พญ.อรวีณัฏฐ์ นิมิตรวงศ์สกุล 

 

ที่ปรึกษา 

พญ. สุณิสา สินธุวงศ ์

ฝ่ายการศึกษา                  

  

พญ.ม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร 

 

ฝ่ายวิชาการและการวิจัย 

 

พญ. สุณิสา สินธุวงศ ์

นพ.จักรชวิน กนกกัณฑพงษ ์

นพ.ณัฐวุฒิ วะนํ้าค้าง 

 
 

ฝ่ายงานบริการทางคลินิก 

 

พญ.อรวีณัฏฐ์ นิมิตรวงศ์สกุล 

 

 

ฝ่ายวัดและประเมินผล 

นพ. สรรเสริญ วัฒนะพานิช       

นพ. ยงยศ ทั่วจบ                                         

 
 

ฝ่ายทรัพยากรทางการศึกษาและสวัสดกิารของ
แพทย์ประจาํบ้าน 

 
พญ.อรวีณฏัฐ์ นิมิตวงศ์สกลุ 

 
ตวัแทนแพทย์ประจําบ้านอนสุาขา 

 

ฝ่ายสนบัสนนุ 
 

ตวัแทนการพยาบาล 

ตวัแทนเจ้าหน้าทีDโรงพยาบาล 

ฝ่ายธุรการ 
นางวิไลพร อญัชลีอํานวยพร 

นางสาวภิชญาภา ผา่นจงัหาร 
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หน้าท่ีความรับผิดชอบของคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านสาขาจักษุวิทยา 
 

1. กําหนดพันธกิจของหลักสูตรการฝึกอบรมให้สอดคล้องกับพันธกิจของศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้าน

จักษุวิทยา 

2. กําหนดเป้าหมาย วางแผนการฝึกอบรมตามพันธกิจของหลักสูตรการฝึกอบรม 

3. กําหนดนโยบายของการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

4. ทบทวนและพัฒนาหลักสูตรการฝึกอบรมให้ทันสมัยอยู่เสมอ 

และสอดคล้องกับข้อกําหนดของราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย 

5. จัดทําแผนการปฏิบัติงานของแพทย์ประจําบ้าน 

6. บริหารจัดการหลักสูตรให้เป็นไปตามพันธกิจของหลักสูตร 

7. ติดตามกํากับดูแลหลักสูตรให้เป็นไปตามพันธกิจ 

8. ติดตามและประเมินผลการฝึกอบรมในด้านต่าง ๆ  

9. จัดการวัดและประเมินผลการเรียนรู้ของแพทย์ประจําบ้าน 

10. บริหารจัดการด้านงบประมาณของหลักสูตร 

11. ดูแลและประสานงานการสอบเพ่ือวุฒิบัตรฯ กับราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย 

12. สนับสนุนและดูแลสวัสดิการ เทคโนโลยีทางการศึกษา 

13. กํากับดูแลการทํางานวิจัยของแพทย์ประจําบ้าน 

14. สนับสนุนการประชุมวิชาการ กิจกรรมวิชาการ การฝึกทักษะทางด้านหัตถการต่างๆ 

และการเพ่ิมพูนความรู้เฉพาะด้าน 

15. การจัดการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้าน 

16. จัดการข้อร้องเรียนท่ีเก่ียวข้องกับการเรียนการสอน และท่ีเก่ียวข้องกับแพทย์ประจําบ้าน 
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หน้าท่ีของคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านสาขาจักษุวิทยารายบุคคล 

เพ่ือให้การดําเนินการบริหารจัดการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านสาขาจักษุวิทยา เป็นไปด้วยความเรียบร้อย 

มีประสิทธิภาพและเป็นไปตามหลักสูตรการฝึกอบรมฯ และพันธกิจของหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 

มีมาตรฐานสากล 

ตามข้อกําหนดของแพทยสภาและราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทยและตามกรอบมาตรฐานเวชบัณฑิต

ของสหพันธ์แพทยศาสตร์โลก (Postgraduate Medical Education WFME Global Standards for 

Quality Improvement) จึงขอกําหนดบทบาทหน้าท่ี ความรับผิดชอบของคณะกรรมการฝึกอบรมฯ 

ดังต่อไปน้ี 

     1.   แพทย์หญิงสุณิสา สินธุวงศ์  

          (ท่ีปรึกษา)           

          1.1 ให้คําปรึกษาร่วมกําหนดนโยบาย พันธกิจและวิสัยทัศน์ของหลักสูตรการฝึกอบรมฯ                                               

          1.2  เป็นผู้ให้คําแนะนําเร่ืองการสร้างเครือค่ายความร่วมมือทางการศึกษาในระดับนานาชาติ                                     

          1.3  ดูแลส่งเสริมให้มีการการเรียนรู้ท้ังในและต่างประเทศ 

          (หัวหน้า ฝ่ายวิชาการและการวิจัย) 

          1.4 กํากับการวิจัย ดูแลตาราง research activity เป็นท่ีปรึกษาเร่ืองวิจัย 

          1.5 ดูแลการเข้าร่วมในวิชาการเก่ียวกับการประชุมวิชาการต่างๆท้ังในและนอกสถานท่ี 

          1.6 ดูแลข้อสอบและการจักสอบต่างๆ 

    2.   แพทย์หญิงม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร   

          (ประธานคณะกรรมการฝึกอบรมฯ) 

          2.1 กําหนดเป้าหมาย วางแผนการฝึกอบรมตามพันธกิจของหลักสูตรการฝึกอบรมฯ บริหารจัดการ 

               ติดตามกํากับดูแล ประเมินผล 

          2.2 บริหารจัดการด้านงบประมาณของหลักสูตร 

          2.3 ปฏิบัติงานแทนหัวหน้าศูนย์การแพทย์ฯ ในการลงนามในหนังสือติดต่อราชการกับหน่วยงานต่างๆ  

               ในเร่ืองท่ีเก่ียวข้องกับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านและตรวจรับรองคุณภาพ 

          2.4 กํากับติดตามในเร่ืองการประกันคุณภาพการศึกษา และตรวจรับรองคุณภาพ 

          2.5 ประธานคณะกรรมการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ                                                                       

          2.6 ดูแลและนําเสนอปัญหาของแพทย์ประจําบ้านต้อท่ีประชุมศูนย์การแพทย์ฯ                                                    

          2.7 วางแผนวิจัยทางการศึกษาเพ่ือพัฒนาหลักสูตร                                                                                     

          2.8 วางแผนพัฒนาอาจารย์เพ่ือให้เกิดการพัฒนาทรัพยากรทรัพยากรทางการศึกษาอย่างย่ังยืน                                                                                                                                         
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        (หัวหน้าฝ่ายการศึกษา) 

         2.9 เป็นตัวแทนของคณะกรรมการฝึกอบรมและสอบเพ่ือวุฒิบัตรจักษุวิทยา (อฝส.) ราชวิทยาลัยจักษุ 

               แห่งประเทศไทย ในการตรวจสถาบันฝึกอบรม และพัฒนาหลักสูตรให้สอดคล้องกับข้อกําหนด 

              ของราชวิทยาลัยฯ 

         2.10 ประสานงานกับคณะกรรมการต่างๆในโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ เพ่ือให้การดําเนินการ 

               ศึกษาเป็นไปด้วยความเรียบร้อย 

         2.11 ร่วมจัดแผนการฝึกอบรม แผนการดําเนินการ และการประเมินการฝึกอบรม 

         2.12  ตรวจสอบคววามถูกต้องของบัญชีเงินฝากของหน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

         2.13  กํากับดูแลระบบการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ                  

 

   3.   แพทย์หญิงอรวีณัฏฐ์ นิมิตวงศ์สกุล    

        (รองประธาน) 

         3.1 ร่วมจัดทําแผนการฝึกอบรม แผนการดําเนินการ และการประเมินการฝึกอบรม 

         3.2 ดูแลและประสานงานเร่ืองการจัดสอบเพ่ือวุฒิบัตรฯกับอฝส.ราชวิทยาลัย 

         3.3 เป็นคณะกรรมการบริหารของชมรมศัลยศาสตร์ตกแต่งเสริมสร้าง ราชวิทยาลัยจักษุฯ และส่ือสาร 

              ประสานงานท่ีเก่ียวกับอฝส. ราชวิทยาลัยฯ 

         3.4 ตรวจสอบความถูกต้องของบัญชีเงินฝากของหน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง                   

        (หัวหน้าฝ่ายงานบริการทางคลินิก) 

         3.5 ดูแลความเรียบร้อยและการปฏิบัติงาน การบริการทางคลินิกของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯและ            

              educational program activities เช่น special clinic                                                                     

         3.6 ดูแลและจัดตารางการปฏิบัติงาน service activity 

        (หัวหน้าฝ่ายทรัพยากรทางการศึกษาและสวัสดิการของแพทย์ประจําบ้าน) 

         3.7 ดูแลระบบเทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารให้แพทย์ประจําบ้านเข้าถึงได้ 

         3.8 ดูแลอํานวยความสะดวกด้านทรัพยากรทางการศึกษาในการเรียนรู้ท้ังภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ 

         3.9 ดูแลระบบสนับสนุนสวัสดิการของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ 

 

4. นายแพทย์สรรเสริญ วัฒนะพานิช  (หัวหน้าฝ่ายวัดและประเมินผล) 

         4.1 ดูแลและจัดตาราง academic activities 

         4.2 ดูแลและจัดตารางการปฏิบัติงาน service activity 

         4.3 กํากับดูแลการจัดประเมิน (Trainee evaluation) ตามMilestone เช่นEPA, DOPS, Mini-CEX 
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         4.4 กํากับดูแลการจัดการประเมิน self-reflection และ feedback ของแพทย์ประจําบ้าน 

         4.5 ดูแลประเมินข้อร้องเรียนท่ีเก่ียวข้องกับแพทย์ประจําบ้าน 

         4.6 ประเมินการเข้าร่วมตามตารางการปฏิบัติงานและ Educational program activitiy เช่น  

                 special clinic, elective session 

          4.7 ดูแลความเรียบร้อยในการปฏิบัติงานนอกเวลาของแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ 

          4.8 ร่วมประเมินการจัดการฝึกอบรมและปรับปรุงคู่มือการปฏิบัติงานในแต่ละปี 

          4.9 การประเมินและติดตามการทํางานของแพทย์ประจําบ้านหลังจบออกไปทํางานเป็นระยะเวลา 1ปี 

      5. นายแพทย์ยงยศ ท่ัวจบ (ฝ่ายวัดและประเมินผล) 

         5.1 การประเมินและติดตามการทํางานของแพทย์ประจําบ้านหลังจบออกไปทํางานเป็นระยะเวลา 1ปี 

         5.2 ดูแลเร่ืองการฝึกทักษะหัตถการและการผ่าตัดทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

      6. นายแพทย์จักรชวิน กนกกัณฑพงษ์ (ฝ่ายวิชาการและการวิจัย) 

         6.1 ดูแลเร่ืองการฝึกทักษะหัตถการและการผ่าตัดทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

         6.2 ดูแลการเข้าร่วมในวิชาการเก่ียวกับการประชุมต่างๆ 

      7. นายแพทย์ณัฐวุฒิ วะน้ําค้าง (ฝ่ายวิชาการและการวิจัย) 

         7.1 ดูแลเร่ืองการฝึกทักษะหัตถการและการผ่าตัดทางศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

         7.2 ดูแลการเข้าร่วมในวิชาการเก่ียวกับการประชุมต่างๆ 

      8. ตัวแทนแพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ 

         8.1 ให้คําแนะนําเร่ืองระบบการพัฒนาทรัพยากร ความสะดวกสบายของการเข้าถึงทรัพยากรทางการ 

              ศึกษา 

         8.1 แนะนําและเลือกหนังสือเรียน eBook, database เข้าสู่ห้องสมุดของสถาบัน 
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ภาคผนวกที่ ๒๑ 
 

 

 

อาจารย์แพทย์ 
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รายนามคณาจารย ์

หน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง  โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

๑. แพทย์หญิงสุณิสา สินธุวงศ์                                                     นายแพทย์ผู้ทรงคุณวุฒิ 

๒. แพทย์หญิงม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร                                              นายแพทย์เช่ียวชาญ 

๓. แพทย์หญิงอรวีณัฏฐ์  นิมิตรวงศ์สกุล                                         นายแพทย์ชํานาญการ 

๔. นายแพทย์สรรเสริญ วัฒนะพานิช                                             นายแพทย์ 

๕. นายแพทย์จักรวิน กนกกันฑพงษ์                                              อาจารย์พิเศษ 

๖. นายแพทย์ ณัฐวุฒิ วะน้ําค้าง                                                   อาจารย์พิเศษ 

๗. นายแพทย์ ยงยศ ท่ัวจบ                                                         อาจารย์พิเศษ 
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ตารางปฏิบัติงานอาจารย์ 
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ตารางคุมผ่าตัด 

 

อาจารย์ จันทร์ อังคาร พุธ พฤหัส ศุกร์ 

อ.สุณิสา    •  

อ. ม่ิงขวัญ •     

อ อรวีณัฏฐ์     • 
อ สรรเสริญ   •   

อ จักรวิน    • (wk4)  

อ ยงยศ • (wk4)     
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ตารางอาจารย์ท่ีปรึกษา 

 

 

แพทย์ประจําบ้านอนุสาขาฯ อาจารย์ท่ีปรึกษา 

แพทย์หญิง Pakouda Komoua อาจารย์สุณิสา สินธุวงศ์ 

นายแพทย์ศิรวิทย์ วัยนิพิฐพงษ์ อาจารย์ม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร 

แพทย์หญิงศรมน ชัยชาญ อาจารย์อรวีณัฏฐ์ นิมิตรวงศ์สกุล 

 

 

ตารางเวลานัดปรึกษา 

 

วันเวลา ติดตามการเรียนและให้

คําแนะนํา 

ความก้าวหน้างานวิจัย 

กรกฎาคม 2569   

สิงหาคม 2569 Ö  

กันยายน 2569  Ö 
ตุลาคม 2569 Ö  

พฤศจิกายน 2569   

ธันวาคม 2569 Ö Ö 

มกราคม 2570   

กุมภาพันธ์ 2570 Ö  

มีนาคม 2570  Ö 

เมษายน 2570 Ö  

พฤษภาคม 2570   

มิถุนายน 2570 Ö Ö 
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คุณสมบัติของอาจารย์ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา  

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 
ส่ิงท่ีต้องการ

ประเมิน 

วิธีการ เคร่ืองมือ แหล่งข้อมูล เกณฑ์ท่ีใช้ประเมิน 

1.วุฒิการศึกษา -วิเคราะห์เอกสาร 

หลักฐานการศึกษา 

-หลักฐานการศึกษา 

วุฒิบัตร 

ประกาศนียบัตร 

-ผู้สมัคร 

-อาจารย์ 

-สถาบันฝึกอบรม 

-ได้รับวุฒิบัตร หรือ

อนุมัติบัตร ประกอบ

วิชาชีพเวชกรรม 

สาขาจักษุวิทยา 

-ได้รับ

ประกาศนียบัตร

แพทย์ประจําบ้านต่อ

ยอด (subspecialists) 

2.ประสบการณ์การ

สอน 

-สัมภาษณ์ 

-Observe 

-แบบสัมภาษณ์ 

-แบบประเมิน 

-แพทย์ประจําบ้าน 

-อาจารย์ 

-ผ่านเกณฑ์การ

ประเมิน 80% 

-ผ่านเกณฑ์การ

สัมภาษณ์ 80% 

3.เจตคติ -สัมภาษณ์ 

-Observe 

-แบบประเมิน 360 

องศา 

-ผู้สมัคร 

-อาจารย์ 

-ผู้ร่วมงาน 

-แพทย์ประจําบ้าน 

-ผู้ป่วย 

-ผ่านเกณฑ์การ

ประเมิน 80% ข้ึนไป 

4.การส่ือสาร -สัมภาษณ์ 

-Observe 

-แบบประเมิน 

-แบบสัมภาษณ์ 

-ผู้สมัคร 

-อาจารย์ 

-ผู้ร่วมงาน 

-แพทย์ประจําบ้าน 

-ผู้ป่วย 

-ผ่านเกณฑ์การ

ประเมิน 80% 

-ผ่านเกณฑ์การ

สัมภาษณ์ 80% 

5.ความสามารถ

ภาษาอังกฤษ 

-วิเคราะห์เอกสาร 

หลักฐาน 

-เอกสาร หลักฐาน

คะแนนภาษาอังกฤษ 

-ผู้สมัคร - IELTS 6 

-TOFEL-iBT 79 

6.ความสามารถทาง

วิชาการ และการ

วิจัย 

-วิเคราะห์เอกสาร 

หลักฐาน 

-เอกสารงานวิจัย 

หลักฐานการตีพิมพ์

ผลงาน การเสนอ

ผลงาน  บทความ

-ผู้สมัคร -มีผลงานวิจัยอย่าง

น้อย 1 เร่ือง ท่ีได้

ตีพิมพ์ หรือแสดง

ผลงาน 
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วิชาการ รางวัลด้าน

วิชาการ 

หลักเกณฑ์และกติกาในการสัมภาษณ์เพื่อเป็นอาจารย์จักษุแพทย ์
 

๑) งานจักษุสาธารณสุข ขอให้ผู้สมัครแสดงแนวความคิดและแผนในการพัฒนางานสุขภาพตา (eye health )

เน่ืองจากโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) ในฐานะโรงพยาบาลเฉพาะทางจักษุเพียงแห่งเดียวของ

กระทรวงสาธารณสุข หรือภาครัฐของประเทศไทย ซ่ึงมีบทบาทหลากหลายในการพัฒนาต้ังแต่ระดับงานบริการ

จนถึงการวางงานนโยบายระบบสุขภาพระดับชาติ และนานาชาติ ทุกมิติต้องการผู้มีความรู้

ความสามารถ มาร่วมเรียนรู้ฝึกฝนตน และร่วมมือกันพัฒนา  

๒) ด้านการฝึกอบรมขอให้แสดงทัศนคติต่อวิชาชีพในบทบาทของอาจารย์ในด้านการสอนและการถ่ายทอด ไป

ตามหลักเกณฑ์การประเมินสถาบันตาม WFME และแผนพัฒนาอาจารย์ โดยขอให้สอนหนังสือด้วยวิธีการใดก็

ได้ภายใน ๑๐ นาที และถ้าผู้สมัครมีคะแนนภาษาอังกฤษ ขอใช้ประกอบการพิจารณาด้วย เน่ืองจาก งาน

ฝึกอบรม เตรียมการสําหรับ การเป็น International Training center  

๓) ด้านการวิจัย ขอให้แสดงทัศนคติเก่ียวกับการทํางานวิจัยท่ีมีความเก่ียวข้องกับองค์ความรู้ใหม่ หรือ 

แผนพัฒนาท่ีเก่ียวข้องกับองค์กร สถาบันจักษุแห่งชาติ และสุขภาพตาของคนไทย   

๔) แผนพัฒนาตนเอง หน่วยงาน และองค์กร แผนพัฒนาในระยะส้ัน กลาง ยาว มานําเสนอ 

 

หลักเกณฑ์ในการคัดเลือก 

ผู้สมัครต้องมีคุณสมบัติครบถ้วนตามท่ีกําหนดและต้องผ่านการทดสอบหรือประเมินสมรรถนะในด้านต่างๆตาม

ความเหมาะสมของตําแหน่ง 

เกณฑ์การตัดสิน 

๑) ต้องได้คะแนนเสียง ร้อยละ ๑oo จากอาจารย์ทุกท่านท่ีประจําในอนุสาขาท่ีอาจารย์ใหม่จะเข้าบรรจุ 

ร่วมกับ 

๒) ผู้สมัครต้องได้รับคะแนนเสียงอย่างน้อยร้อยละ ๗๕ ของอาจารย์ผู้ลงคะแนนท้ังหมด โดยจะนํา

คะแนนมาพิจารณาต่อเม่ือมีจํานวนผู้ออกเสียงมากกว่าร้อยละ ๕o ของผู้มีสิทธ์ิลงคะแนนท้ังหมด 

๓) ผู้สมัครท่ีได้รับคะแนนเสียงมากกว่าเป็นผู้มีสิทธ์ิในตําแหน่งน้ันๆตามลําดับคะแนนจากมากไปน้อย 

๔) ผลการตัดสินของคณะกรรมการคัดเลือกถือเป็นการส้ินสุด 

การบรรจุและแต่งต้ัง 

ผู้ได้รับการคัดเลือก จะปฏิบัติหน้าท่ีในหน่วยงานน้ันๆ และจะต้องเข้ารับการประเมินการปฏิบัติหน้าท่ี

หลังปฏิบัติงาน ๖ เดือน โดยคณะกรรมการจํานวน ๕ ท่าน ซ่ึงได้รับการแต่งต้ังจากหัวหน้าศูนย์

การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โดยเกณฑ์การประเมินต้องได้รับคะแนนอย่างน้อยร้อยละ ๘o จึง

ถือว่าผ่านการประเมิน หัวหน้าศูนย์การแพทย์ฯ จะนํารายช่ือแพทย์ท่ีได้รับการคัดเลือกนําเสนอ
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ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) เพ่ือพิจารณาดําเนินการบรรจุและแต่งต้ังเป็น

อาจารย์แพทย์ตามข้ันตอนการรับอาจารย์ของโรงพยาบาลฯต่อไป 

 

แผนพัฒนาอาจารย์ระยะ ๕ ป ี

 

หลักการและเหตุผล 

ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา รพ. เมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) เปิดการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน

จักษุวิทยา ต้ังแต่ปีพ.ศ. 2550 ต้ังแต่น้ันเป็นต้นมาการฝึกอบรมแพทย์จึงเป็นภารกิจหลักท่ีมีความสําคัญเป็น

อันดับต้นของโงพยาบาล และสถาบันยังมีวิสัยทัศน์ท่ีจะเป็นสถาบันจักษุแห่งชาติในอนาคต การฝึกอบรมแพทย์

ประจําบ้านและการเป็นสถาบันฝึกอบรมในยุคใหม่จะต้องมีการประเมินและรับรองมาตรฐาน โดยระบบ 

World Federation for Medical Education (WFME) เพ่ือการพัฒนาสถาบันอย่างย่ังยืน ในองค์ประกอบท่ี 

5 กล่าวถึงอาจารย์ผู้สอนในหลายมิติ จากการวิเคราะห์การตรวจเย่ียมโดยผู้สํารวจ และการประเมินตนเอง 

พบว่าสถาบันยังขาดการวางแผนพัฒนาอาจารย์ ในด้านต่าง ๆ  ทําให้ไปสู่จุดมุ่งหมายของการเป็นสถาบัน

ฝึกอบรมท่ีดีระดับต้นในประเทศ หรือระดับนานาชาติ ไม่มีทิศทางและประเมินในระยะต่าง ๆ ไม่ได้ ส่งผลให้

การพัฒนาเป็นไปได้ยาก งานแพทยศาสตร์ศึกษาเล็งเห็นถึงปัญหาและความสําคัญในการ วางแผนการพัฒนา

อาจารย์เป็นอันดับต้นๆ เน่ืองจากเป็นทรัพยากรบุคคลท่ีสําคัญท่ีสุดขององค์กร เม่ืออาจารย์เก่ง ลูกศิษย์ก็จะ

เก่ง องค์กร และประเทศชาติก็จะได้รับการพัฒนาอย่างย่ังยืนต่อไป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

167 

 

 

 

แผนพัฒนาอาจารย์ ๕ ป ี
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แผนการประเมินอาจารย์ตาม CIPP model (Input) 
ส่ิงท่ีต้องการประเมิน วิธีการ เคร่ืองมือ เกณฑ์ แหล่งข้อมูล 

๑.ด้านวิชาการ (๔
o%) ใน ๒ ปีแรก ปีถัดไป  

๕o% 

๑.๑ แพทยศาสตร์

ศึกษา 

 

 

๑.๒ ด้านการวิจัย 

และนวัตกรรมและ 

Model 

development  

   ๑.๒.๑ วิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๑.๓ ด้านวิชาการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-วิเคราะห์เอกสาร

การเรียน 

 

 

 

-วิเคราะห์การทํา

วิจัย การตีพิมพ์ การ

นําเสนอ การคุมวิจัย 

 

 

-ประเมินผลงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

-ส่งอาจารย์ดูงาน

และศึกษาต่อ

ต่างประเทศ 

-ประชุมวิชาการใน

ประเทศและ

ต่างประเทศ 

-เป็น speaker ใน

งานประชุมวิชาการ 

-เขียนหนังสือ หรือ

บทความวิชาการ 

 

 

-เอกสารการเรียน 

 

 

 

 

-หลักฐานการตีพิมพ์ 

การเสนอผลงาน  

เอกสารการขอ EC 

 

 

-หลักฐานช้ินงาน 

หรือการแสดง

ผลงาน 

-เอกสาร 

 

 

 

 

 

-หลักฐานการเรียน

ต่อ 

 

-เอกสารการ

ลงทะเบียนประชุม 

 

-เอกสาร

ประกอบการประชุม

, จม.เชิญเป็น

วิทยากร 

 

-๑ คร้ัง/ปี 

 

 

 

 

-o.๕ เร่ือง/ปี 

เร่ิม ๓o% ปี

ถัดไปเพ่ิมปีละ 

๕% 

 

 

 

 

-๖o%ของ

อาจารย์แพทย์ 

 

 

 

 

 

-๘o% ของ

จํานวนอาจารย์ 

-ประชุมใน

ประเทศ ๙o% 

ของจํานวน

ท้ังหมด 

-เร่ิม ๓o%ของ 

จํานวนอจ. ปี

 

-อาจารย์, เจ้าหน้าท่ี

ธุรการ, HR 

 

 

 

-ศูนย์วิจัย 

อาจารย์ 

Website รพ. 

HR, เจ้าหน้าท่ีธุรการ 

 

-อาจารย์ 

-ผู้ร่วมงาน 

-HR 

-ธุรการ 

 

 

 

 

 

-อาจารย์, เจ้าหน้าท่ี

ธุรการ, HR 
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๑.๔ ด้านการสอน 

-Observe/Peers 

การสอน การคุม

ผ่าตัด 

-วิเคราะห์เอกสาร

การสอน 

-Interview ผู้เรียน 

-Internal audit 

-หนังสือ หรือ

บทความ 

 

 

-แบบสังเกต 

 

-แบบประเมิน 

 

-questionnaire 

-แบบประเมิน 

ถัดไปเพ่ิมปีละ 

๕% 

- ๑ เร่ือง/คน/ปี 

 

 

-ผ่านการประเมิน 

๘o% 

-งานสอน > ๑

ชม./wk 

คุมผ่าตัดตาม

ตารางตรวจสอบ

จากแบบประเมิน 

 

 

-แพทย์ประจําบ้าน 

-อาจารย์ (3rd party) 

๒. ด้านบริการ (๓o 

%) 

๒.๑ ความรับผิดชอบ 

 

๒.๒ คุณธรรม 

จริยธรรม  

 

๒.๓ ความใส่ใจในการ

ดูแล รักษาผู้ป่วย 

 

 

-Observe/Peers 

-Interview 

 

 

-แบบสอบถาม 

-แบบสังเกต 

-แบบประเมิน 

 

-ผ่านการประเมิน

ระดับคะแนนเกิน 

๘o % 

 

-ผู้ร่วมงาน  

-แพทย์ประจําบ้าน 

-ผู้ป่วย 

๓. ด้านบริหาร (๓

o%) 

๓.๑ ความเป็นผู้นํา 

 

๓.๒ มีความคิดริเร่ิม

สร้างสรรค์ 

 

๓.๓ มีหน้าท่ีความ

รับผิดชอบ

นอกเหนือจากงาน

ประจํา 

 

 

-Observe 

-วิเคราะห์เอกสาร

คําส่ังแต่งต้ัง 

-Interview 

 

-แบบสังเกต 

-เอกสารแต่งต้ัง 

-แบบประเมิน 

 

-ทํางาน ๕ ปี 

อย่างน้อย  

๓o%  

ของอาจารย์ 

ทํางานด้าน

บริหาร 

 

-ผู้ร่วมงานทุกระดับ 

-ผู้บังคับบัญชา 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

170 

๓.๔ ดํารงตําแหน่งอ่ืน 

ใน/นอกองค์กร 

 

 

 

ขอบข่ายการทํางานและการปฏิบัติงานของอาจารย์แพทย์หน้าท่ีความรับผิดชอบ 

๑. ปฏิบัติงานตามสัดส่วนภาระงานของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม ในด้านการสอน การวิจัย การบริการ 

และการบริหารตามแผนการประเมินอาจารย์ 

๒. อาจารย์มีหน้าท่ีสอนในช้ันเรียน และเป็นท่ีปรึกษาให้กับแพทย์ประจําบ้านในการนําเสนองานวิชาการ 

ใน รพ.ได้แก่ topic, major review, journal club, interesting case, morbidity & mortality 

conference รวมถึงการนําเสนองานวิชาการนอก รพ. เช่น 

ในงานประชุมประจําปีของราชวิทยาลัยจักษุฯ 

๓. อาจารย์มีหน้าท่ีสอนทางคลินิก ดูแลแพทย์ประจําบ้านในห้องผ่าตัด ห้องเลเซอร์ 

รวมถึงประเมินการปฏิบัติงานของแพทย์ประจําบ้านในด้านต่าง ๆ เช่น คุณธรรม จริยธรรม 

การทําหัตถการตามเกณฑ์การประเมินของคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

ตามท่ีได้รับมอบหมาย 

๔. ให้คําปรึกษาแพทย์ประจําบ้าน ในการดูแลผู้ป่วยท้ังในและนอกเวลาราชการ 

รวมถึงประเมินการปฏิบัติงานของแพทย์ประจําบ้าน 

๕. ให้คําปรึกษาและแนะนําแนวทางด้านวิชาชีพและการวางแผนในอนาคตแก่แพทย์ประจําบ้านสาขาจัก

ษุวิทยา 

๖. อาจารย์มีหน้าท่ีสอนทางคลินิก ให้กับนักศึกษาแพทย์ท่ีมาดูงาน นักศึกษาพยาบาล 

และประเมินการเข้าดูงานของนักศึกษาแพทย์ ตามท่ีได้รับมอบหมาย 

๗. อาจารย์มีหน้าท่ีในการจัดทําข้อสอบ ในแต่ละปีการศึกษา และrevise 

ข้อสอบในสาขาเฉพาะทางท่ีตรงกับอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 

ตามกําหนดของคณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

๘. เข้าร่วมกิจกรรมของศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา เช่น 

การประชุมของศูนย์การแพทย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา ท่ีจัดประจําทุกเดือน 

สัมมนาภาคประจําปี ประชุมวิชาการของในและนอก รพ เช่น เมตตาวิชาการประจําปี, 

ประชุมวิชาการ Raikhing Ophthalmology Day (ROD) 
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๙. พัฒนาตนเองให้มีความชํานาญในวิชาชีพอย่างต่อเน่ือง ผ่านเกณฑ์ CME 

ข้ันต่ําของแพทยสภาหรือราชวิทยาลัยฯ (ร้อยละ 75% ของอาจารย์ท่ีให้การฝึกอบรมผ่านเกณฑ์ 

CME/CPD ข้ันต่ําของแพทยสภาหรือราชวิทยาลัยฯ) 

๑๐. พัฒนาความเช่ียวชาญทางแพทยศาสตร์ศึกษา  

๑๑. รับผิดชอบและพัฒนาการเรียนการสอนในทุกระดับ  

๑๒. รับผิดชอบหน้าท่ีในการดําเนินการวิจัยตามข้อตกลงกับศูนย์การแพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา 

๑๓. บริการให้คําปรึกษา ให้ข้อมูลเพ่ือผู้ป่วยร่วมตัดสินใจในการ ดูแลรักษา เลเซอร์และผ่าตัดทางด้านจักษุ 

๑๔. ออกหน่วยบริการด้านจักษุ ในการตรวจตา การผ่าตัดศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งเสริมสร้าง และผ่าตัด

รักษาต้อกระจก ตามท่ีได้รับมอบหมาย 

๑๕. ร่วมกําหนดคุณสมบัติ หลักเกณฑ์และข้ันตอนการรับและคัดเลือกอาจารย์ใหม่ 

๑๖. ร่วมเป็นคณะกรรมการคัดเลือกอาจารย์ใหม่ และคณะกรรมการคัดเลือกแพทย์ประจําบ้าน 

๑๗. ปฏิบัติหน้าท่ีตามท่ีหัวหน้าศูนย์การแพทย์ด้านจักษุวิทยามอบหมาย 

 

ภาระงานอาจารย์ในหน่วยศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

รายช่ืออาจารย์ สัดส่วนภาระงานท่ีอาจารย์

ทําได้ในปัจจุบัน 

สัดส่วนภาระงาน ท่ี

ภาควิชากําหนดปี 69 

(เป้าหมาย) 
แพทย์หญิงสุณิสา สินธุวงศ์                                                        

1. งานวิชาการและการวิจัย 50% 50% 
2.งานบริการ 20% 20% 
3.งานบริหาร 30% 30% 

แพทย์หญิงม่ิงขวัญ ลํายองเสถียร                                                 
1. งานวิชาการและการวิจัย 50% 50% 

2.งานบริการ 20% 20% 

3.งานบริหาร 30% 30% 

แพทย์หญิงอรวีณัฏฐ์  นิมิตรวงศ์สกุล                                            

1. งานวิชาการและการวิจัย 50% 50% 

2.งานบริการ 20% 20% 

3.งานบริหาร 30% 30% 
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นายแพทย์สรรเสริญ วัฒนะพานิช                                                

1. งานวิชาการและการวิจัย 40% 50% 

2.งานบริการ 30% 20% 

3.งานบริหาร 30% 30% 
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ภาคผนวกท่ี ๒๒ การประเมินหลักสูตร 

 

กลไกและแผนการดําเนินงานในการประเมินเพ่ือพัฒนาหลักสูตรแพทย์ประจําบ้านเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู้

ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

ศูนย์แพทย์เฉพาะทางด้านจักษุวิทยา โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

๑. ผู้รับผิดชอบ: คณะกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชํานาญใน

การประกอบวิชาชีพอนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง รพ.เมตตาประชารักษ์ (วัดไร่

ขิง) 

๒. แผนการดําเนินงานในการประเมินแผนการฝึกอบรม/หลักสูตร 

          ใช้หลักการของ Stufflebeam’s model หรือ CIPP model ดังน้ี 

 

Context การประเมินบริบท 

 
สิ่งที่ต้องการ

ประเมิน 

Index 

(ดัชน)ี 

วิธีการ เครื่องมือ แหล่งข้อมูล ช่วงเวลาที่

ประเมิน 

ผลการ

ดําเนินการ 

ผลประเมินที่

นํามาปรับปรุง 

๑.พันธกิจของ

แผนการ

ฝึกอบรม/

หลักสูตร 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๒. ผลลัพธ์ของ

การเรียนรู้ที่พึง

ประสงค ์

ความ

สอดคล้อง

เหมาะสม

ของพันธ

กิจ

หลักสูตร/

ผลลัพธ์

ทางการ

ศึกษากับ

บริบทของ 

๑.ปรัชญา

วิสัยทัศน์ 

พันธกิจ

ของ

สถาบัน 

ความ

ต้องการ

ของ

ประเทศ 

ชุมชน 

 

๒.

ตอบสนอง

-วิเคราะห์

เอกสาร 

-Peer 

-Interview 

-ประชุม 

สัมมนา 

-เก็บข้อมูล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-วิเคราะห์

เอกสาร 

-Interview 

-สํารวจ 

-ประชุม 

-เอกสาร

หลักสูตร 

-แบบประเมิน 

-แบบ

สัมภาษณ ์

-เอกสารการ

ประชุม 

-เอกสาร

ยุทธศาสตร์

ของกรมการ

แพทย ์

-มคว.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผู้มีส่วนได้ส่วน

เสียหลัก 

อาจารย ์

-แพทย์ประจํา

บ้าน 

-บัณฑิต 

-สถาบัน 

-ราชวิทยาลัย

จักษ ุ

-กรมการแพทย ์

-แพทยสภา 

-ผู้มีส่วนได้ส่วน

เสียอื่น 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

 

 

 

-อาจารย ์

-สถาบัน 

-แพทย์ประจํา

บ้าน 

-บัณฑิต 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

 ทุก ๕ ปี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทุก ๑ ปี  

มีความ

สอดคล้องกับ

พันธกิจของ

ราชวิทยาลัย

จักษุฯ แพทย

สภาและความ

ต้องการของ

สังคมไทย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

มีความ

สอดคล้องกับ

พันธกิจของ

ราชวิทยาลัย

จักษุฯ แพทย

-เปิดโอกาสให้ผู้

มีส่วนได้ส่วน

เสียอื่นๆ เช่น

ผู้รับการ

ฝึกอบรม ผู้ใช้

บัณฑิต มีส่วน

ในการกําหนด

พันธกิจ 

-ปรับปรุงพันธ

กิจให้เข้ากับ

พันธกิจของ

โรงพยาบาล ที่

จะพัฒนาให้

เป็นสถาบัน

จักษุแห่งชาต ิ
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ความ

คาดหวัง

ความ

ต้องการ

ของสังคม 

สัมมนา 

-เก็บข้อมูล 

-เอกสาร

หลักสูตร 

-แบบประเมิน 

-แบบ

สัมภาษณ ์

-เอกสารการ

ประชุม 

-ราชวิทยาลัย 

-แพทยสภา 

 

สภาและความ

ต้องการของ

สังคมไทย 

 

๓.

ความสัมพันธ์

ระหว่าง

นโยบายการรับ

สมัครผู้รับการ

ฝึกอบรมและ

ความต้องการ

ของระบบ

สุขภาพ 

 

 

ความ

สอดคล้อง

เหมาะสม

ของ

นโยบาย

การรับกับ

ความ

ต้องการ

ของระบบ

สุขภาพ 

 

-วิเคราะห์

เอกสาร 

-Interview 

-สัมมนา 

 

-เอกสาร

หลักสูตร 

-แบบประเมิน 

-แบบ

สัมภาษณ ์

-เอกสารการ

ประชุม 

 

-อาจารย ์

-สถาบัน 

-แพทย์ประจํา

บ้าน 

-บัณฑิต 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

-ราชวิทยาลัย 

-แพทยสภา 

 

 

ทุก ๕ ป ี

 

มีความ

สอดคล้องกับ

พันธกิจของ

ราชวิทยาลัย

จักษุฯ แพทย

สภาและความ

ต้องการของ

สังคมไทย 

 

ผูร้ับผิดชอบ: อจ.มิ่งขวัญ, อจ.สุณิสา 

 

 

Input การประเมินปัจจัยนําเข้า 

 

สิ่งที่ต้องการ

ประเมิน 

Index 

(ดัชน)ี 

วิธีการ เครื่องมือ แหล่งข้อมูล ช่วงเวลา

ที่

ประเมิน 

ผลการ

ดําเนินการ 

ผลประเมินที่

นํามาปรับปรุง 

๑.แผนการ

ฝึกอบรม 

๑.๑ โครงสร้าง 

๑.๒ เนื้อหา 

๑.๓ การ

บริหารจัดการ

แผนการอบรม 

 

มีความ

สอดคล้องกับ

เป้าหมายการ

ฝึกอบรม 

-วิเคราะห ์

เอกสารเกณฑ์

หลักสูตร 

ตารางการ

ปฏิบัติงาน 

ตารางเรียน 

-สัมภาษณ ์

-เอกสารหลักสูตร 

ตารางการ

ปฏิบัติงาน ตาราง

เรียน 

-แบบสัมภาษณ ์

-โครงสร้างการ

บริหารงาน

คณะกรรมการ และ

สถาบัน 

-สถาบัน 

-อาจารย ์

-แพทย์

ประจําบ้าน 

ทุก ๑ ป ี -มีความ

สอดคล้อง 

 

-ต้องสามารถ 

integrate มา

ใช้ได้จริงใน

การปฏิบัติและ

ควบคุมให้เกิด

จริง 

๒.เนื้อหาการ

ฝึกอบรม 

๒.๑ เนื้อหา 

๒.๒ ประมวล

รายวิชา 

มีความ

สอดคล้องกับ

เนื้อหาของ

มคว.1 และ

เป้าประสงค์

การฝึกอบรม 

ทันสมัย 

-วิเคราะห์

เอกสารเกณฑ์

หลักสูตร 

ตารางเรียน 

ตารางการ

ปฏิบัติงาน 

-เอกสารหลักสูตร 

-มคว.1 ศัลยศาสตร์

จักษุตกแต่งและ

เสริมสร้าง 

-สถาบัน 

-อาจารย ์

-แพทย์

ประจําบ้าน 

ทุก๑ ป ี -มีความ

สอดคล้องและ

ได้มาตรฐาน  

-ยังขาดเนื้อหา

การสอนส่วน

ของSystemic 

disease, 

-ควรเพิ่ม โรค

อุบัติใหม่ที่มี

ผลกระทบทาง

จักษุวิทยา 

-การแพทย์

ทางเลือกเช่น 

epigenetics, 
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๒.๓ 

ประสบการณ์

การเรียนรู ้

ตาราง 

elective 

basic 

science 

บางส่วน 

โรคอุบัติใหม ่

precision 

medicine 

๓.คุณสมบัติ

ของอาจารย์

ผู้สอน 

   ๓.๑วุฒิ

การศึกษา 

   ๓.๒

ประสบการณ์

การสอน 

   ๓.๓เจตคต ิ

   ๓.๔การ

สื่อสาร 

   ๓.๕

ความสามารถ

ทาง

ภาษาอังกฤษ 

   ๓.๖ 

ความสามารถ

ทางวิชาการ 

   ๓.๗ จํานวน

อาจารย/์

ผู้เรียน 

   ๓.๘ 

ความสามารถ

ในการบริหาร

จัดการ 

    

คุณวุฒ ิ

จํานวน 

สัดส่วน 

ความสามารถ

ทางวิชาการ 

ความสามารถ

ในการสอน

และถ่ายทอด 

 

 

-วิเคราะห์

เอกสาร 

หลักฐาน 

-สัมภาษณ ์

-สํารวจ 

-Peers 

Observer 

 

 

 

 

-หลักฐานการศึกษา 

คุณวุฒ ิ

 

-แบบสัมภาษณ์ 

แบบประเมิน 

 

 

 

-อาจารย ์

-สถาบัน 

-ศูนย์วิจัย 

-ผู้ร่วมงาน 

 

 

 

ทุก ๑ ปี 

 

 

-ยังมีปริมาณ

ผลงานวิจัย

น้อยเมื่อเทียบ

กับจํานวน

อาจารย ์ 

-

Performance 

ด้านวิชาการมี

โอกาสพัฒนา  

-ภาระงาน

บริการมีมาก

จนไม่มีเวลา

ให้กับงานวิจัย 

และพัฒนา

ตนเอง 

 

 

 

-ปรับ

แผนพัฒนา

อาจารย์มี

ระยะเวลา ๕ 

ปีให้อาจารย์

ปรับตัวกับงาน

วิชาการให้

ทัดเทียมระดับ

นานาชาต ิ

-ปรับปรุง

เกณฑ์การ

คัดเลือก

อาจารย์เพื่อให้

มีคุณสมบัติใน

การสอนและ

คุณภาพมาก

ขึ้น 

๔. คุณสมบัติ

ของแพทย์ผู้

เข้ารับการ

ฝึกอบรม 

    ๔.๑ วุฒิ

การศึกษา 

    ๔.๒

ความสามารถ

ในการเรียนรู ้

     

    ๔.๓ เจตคติ 

จรรยาบรรณ 

ความ

รับผิดชอบ 

 

มีความ

เหมาะสม

สอดคล้องกับ

เป้าหมายการ

ฝึกอบรม 

 

 

 

-วิเคราะห์

เอกสาร 

หลักฐาน 

คะแนน GPA 

คะแนนสอบ

ภาษาอังกฤษ 

 

 

 

-สัมภาษณ ์

-สํารวจ 

 

 

 

-หลักฐานการศึกษา 

Portfolio 

หลักฐานคะแนน 

-แบบสัมภาษณ ์

-แบบประเมิน 

-ใบ 

recommendation 

 

 

 

 

 

-ผู้เรียน 

-ผู้ร่วมงาน 

-

ผู้บังคับบัญชา 

 

 

 

ทุก ๑ ปี 

 

 

 

แพทย์ประจํา

บ้านอนุสาขามี

ความเครียด 

ไม่สามารถ

ปฏิบัติงานได้ 

และลาออก 

 

 

 

-มีระบบการให้

คําปรึกษาโดย

อาจารย์ที่

ปรึกษาทุก 

สามเดือน 

- มีระบบการ

ให้คําแนะนํา

โดยนักจิต

บําบัด 

- มีการตรวจ

คัดกรองโดรค
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    ๔.๔ การ

ทํางานเป็นทีม 

    ๔.๕ การ

สื่อสารและ

ถ่ายทอด 

ข้อมูล 

    ๔.๖ การ

เรียนรู้ด้วย

ตัวเอง 

    ๔.๗ ทักษะ

การทํา

หัตถการ  

    ๔.๘ เคยมา

elective ที่

หน่วย

ศลัยศาสตร์

จักษุตกแต่ง

และเสริมสร้าง 

2 สัปดาห ์

 

-Observe 

-Peers 

 

 

 

 

 

-ประวัติการ

ทําวิจัย 

 

 

-observe 

 

 

 

 

หลักฐานการ

มา elective  

ซึมเศร้า หรือ

จิตเวชอื่นๆ

ก่อนการเรียน

เพื่อการดูแล

เป็นพิเศษ 

 

๕. ทรัพยากร

ทางการศึกษา 

     ๕.๑ 

จํานวนผู้ป่วย

และโรคที่

หลากหลาย 

     ๕.๒ ห้อง

ตรวจ OPD, 

OR, Ward, 

Laser, 

Treatment 

     ๕.๓ ห้อง 

Lecture, 

Small group 

     ๕.๔ 

ห้องพักแพทย ์ 

ห้องเวร 

     ๕.๕ สื่อ

การสอน เช่น 

Multimedia 

Computers 

Software 

     ๕.๖ 

เทคโนโลยี

 

มีจํานวน

เหมาะสม มี

ประสิทธิภาพ 

ทันสมัย  

 

 

-วิเคราะห์

ข้อมูล เก็บ

ข้อมูล 

-สํารวจ 

-สัมภาษณ ์

 

 

-แบบสํารวจ 

-แบบเก็บข้อมูล 

 

-แบบสัมภาษณ์  

-แบบประเมิน 

  

ทุก1 ป ี

 

 

-ดีกว่าเกณฑ ์

 

 

-OPD ไม่

เพียงพอ 

-กล้อง 

microsurgery 

และ laser ไม่

มี side tube  

 

 

-ม ี

 

-ม ี

-computer มี

เพียงพอต่อ

จํานวนแพทย์

ประจําบ้านอนุ

สาขา 

 

-มี database 

แต่ยังไม่

 

 

 

 

 

-จัดสร้างและ

เพิ่มจํานวน

ห้องตรวจและ 

slit lamp 

ตาม

แผนพัฒนาตึก

ผู้ป่วย 

 

 

 

 

เพิ่มจํานวนให้

เพียงพอ 

 

 

-จัดซื้อ 

database ให้

มีความ
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สารสนเทศ 

เช่น  

Database 

     ๕.๗ 

อุปกรณ์ฝึก

ผ่าตัด เช่น

เครื่องมือผ่าตัด  

wet lab, soft 

cadaver, 

Simulator 

ฝึกผ่าตัดต้อ

กระจก 

     ๕.๘โรง

อาหาร 

Supermarket 

ร้านอาหาร 

    ๕.๙ สนาม

กีฬา Fitness 

center 

    ๕.๑o ที่

จอดรถ 

    ๕.๑๑ 

หอพักแพทย์

ปลอดภัย 

สะดวกสบาย 

      

ครอบคลุมทุก 

subspecialty 

-อุปกรณ์ฝึก

ผ่าตัดไม่

เพียงพอต่อ

จํานวนแพทย์

ประจําบ้าน 

และชํารุด 

 

-ม ี

 

 

 

 

-เพียงพอ  

 

 

-มเีพียงพอ 

 

-มี แต่ไม่

พอเพียง 

 

-พอเพียง ได้

มาตรฐาน 

 

 

 

หลากหลาย

มากขึ้น 

-จัดหาอุปกรณ์

ผ่าตัด 

-ปรับปรุงศูนย์ 

microsurgery

ให้มีพื้นที่

เพียงพอ 

 

 

 

 

 

 

 

-จัดสร้างโรง

อาหารเพิ่ม 

 

 

 

 

-รพ.จัดหา

พื้นที่เพิ่มเติม

ตาม

แผนพัฒนา

โรงพยาบาล 

-ตรวจหอพัก 

เพื่อประเมิน

ความสะอาด

ของผู้อยู่อาศัย 

ผู้รับผิดชอบ:  อจ. มิ่งขวัญ, อจ.สุณิสา 

 

 

 

Process การประเมินกระบวนการ 
 

ส่ิงท่ีต้องการประเมิน Index 

(ดัชนี) 

วิธีการ เคร่ืองมือ แหล่งข้อมูล ช่วงเวล

าท่ี

ประเมิน 

ผลการ

ดําเนินการ 

ผลประเมินที่

นํามาปรับปรุง 

ก.ข้ันตอนการ

ดําเนินการงานของ

แผนฝึกอบรม 

-การ

ดําเนินการ

ฝึกอบรม

-ดูเอกสาร

หลักสูตร 

-ประเมิน

กระบวนการ

-แบบประเมิน 

 

-สังเกตการณ์  

-สถาบัน 

 

-สถาบัน 

ทุก ๑ ปี 

 

 

 

 

 

 

-ร่วมสัมมนา

ปรับปรุงการเรียน

การสอนเพื่อ
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๑.รูปแบบของ

แผนการฝึกอบรม 

-โครงสร้าง 

-เน้ือหา 

-ประมวลรายวิชา 

-กิจกรรมวิชาการ 

๒.การบริหารจัดการ 

-การบริหารมี

คณะกรรมการ

รับผิดชอบ 

-มีแผนการดําเนินการ

ตรวจสอบให้เป็นไป

ตามแผน 

-มีการให้ข้อมูลกับ

อาจารย์และผู้เข้ารับ

การฝึกอบรมถึง

ข้ันตอนของแผนการ

ดําเนินงาน 

-มีระบบการให้

คําปรึกษาแพทย์

ประจําบ้านอย่างเป็น

ระบบ มีการกําหนด

หน้าท่ี และ

ตารางเวลาชัดเจน 

และมีการรายงานต่อ

คณะกรรมการ 

 

 

 

ข.การวัดและ

ประเมินผล 

-ความก้าวหน้าของผู้

เข้ารับการฝึกอบรม 

-ชนิดของการ

ประเมินผล 

-เกณฑ์การตัดสิน 

-การให้ข้อมูล

ป้อนกลับ 

โดยมีหัวข้อการ

ประเมินดังต่อไปน้ี 

๑. ความรู้ทาง

วิชาการและทักษะ

หัตถการ 

๑.๑ ภาคทฤษฎี 

-ความรู้ความเข้าใจใน

เน้ือหา 

เป็นไปตาม

แผนการ 

-อาจารย์และ

ผู้ฝึกอบรม

ทราบ

กระบวนการ

ของการ

ฝึกอบรม 

-อาจารย์ท่ี

ปรึกษา

รายงานผล 

reflection

ของผู้เรียน  

-feedback 

จากอาจารย์

และผู้เรียน

เพ่ือ

พัฒนาการ

สอน  

เหมาะสม

ครอบคลุม

สอดคล้อง 

โปร่งใส  

ยุติธรรม 

เข้าถึง มี

ระบบการ

อุทธรณ์ได้ 

 

 

 

 

 

ผู้เรียนมีการ

พัฒนาตาม

เกณฑ์และ

แผนการ

ฝึกอบรม 

เรียน การสอน

ว่าเป็นตาม

แผนการหรือไม่ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-สอบทวน 

-Reflection  

 

 

 

 

 

-แบบบันทึก 

- ตารางสอน 

-logbook, 

portfolio ของ

แพทย์ประจําบ้าน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-Pretest-

posttest 

-MCQ 

Oral, OSCE, 

CRQ 

 

 

-ศูนย์

แพทยศาสต

ร์ 

-แพทย์

ประจําบ้าน

อนุสาขาฯ 

-อาจารย์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-MCQ 

ทุก ๔

เดือน 

-Oral 

ทุก ๑๒ 

เดือน 

-CRQ ปี

ละ ๒

คร้ัง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-สอบผ่านเกณฑ์

ของสถาบัน 

100%  

-สอบผ่านเกณฑ์

ของชมรม

ศัลยศาสตร์จักษุ

ตกแต่งและ

เสริมสร้าง 

100% 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทบทวน

กระบวนการ

บริหารจัดการ 

วิธีการเรียนการ

สอน กับพันธกิจ

ของโปรแกรม

ฝึกอบรม 
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วิชาท้ัง Basic and 

clinical science 

ทางจักษุวิทยาและ

วิทยาศาสตร์

การแพทย์พ้ืนฐาน 

 

-การมีส่วนร่วมใน

ห้องเรียน 

 

-สามารถเรียนรู้ด้วย

ตัวเอง 

 

 

 

 

 

 

 

 

๑.๒ ภาคปฏิบัติ  

-การทําหัตถการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-Observe 

-Internal 

audit 

-ประเมินการ

ทํางานท่ีได้รับ

มอบหมาย 

-Interview 

-Problem 

base 

learning 

-Topic 

-Journal 

club 

-

Interhospita

l 

conference 

 

-Observe 

-Test 

-ประเมินการ

ทําหัตถการ 

-Reflection 

-เก็บข้อมูล 

 

 

 

 

-แบบสังเกต 

-แบบประเมิน 

 

-แบบประเมิน 

-

questionnaire

s 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-DOPS, EPA 

-VDO บันทึกการ

ผ่าตัด 

-MINI-CEX 

-อัตรา

ความสําเร็จใน

การผ่าตัด และ

ผลข้างเคียง 

 

 

 

 

 

-อาจารย์ 

 

-อาจารย์ 

 

-อาจารย์ 

-แพทย์

ประจําบ้าน

รุ่นพ่ี แพทย์

เฟลโล 

 

 

 

 

 

 

 

-อาจารย์ 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

 

 

 

ทุก ๑ 

สัปดาห์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ทุก ๔ 

เดือน 

 

 

ทุกคร้ัง

หลัง

ผ่าตัด

หรือทํา

หัตถการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-ผู้เรียนยังขาด 

surgical 

competency 

ด้าน orbital 

surgery 

-ไม่มี surgical 

assessment 

form ท่ี

ครอบคลุมเป็น

มาตรฐาน 

-ระบบการ 

feedback ยัง

ไม่เป็นระบบและ

ไม่สม่ําเสมอ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-ร่วมสัมมนา

ปรับปรุงการเรียน

การสอนเพื่อให้

แพทย์ประจํา

บ้านอนุสาขาฯได้

มีทักษะด้านการ

ผ่าตัด orbital 

surgery มากขึ้น 

โดย 

1. เริ่ม 

supervised คุม

ผ่าตัดเร็วขึ้นใน 1 

เดือนแรก 

2. พัฒนาการใช้ 

EPA & DOPS มี่

มีเกณฑ์การ

ประเมินที่

ครอบคลุม และมี

มาตรฐานที่ดีขึ้น 

3. ทําการ 

feedback ที่เปน็

ระบบและทําทุก

ครั้งหลังหัตถการ 
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 4.ฝึกการผ่าตัด 

soft cadaver 

เป็นประจําทุกป ี

 

๒. การบริบาลผู้ป่วย มีพัฒนาการ

ตามแผนการ 
-Observe 

-Peers 

-Reports  

-Interview 

-MM 

conference, 

morning 

report 

-Practice 

base 

learning 

 

-แบบประเมิน 

-แบบสังเกต 

-รายงาน 

 

-อาจารย์ 

-พยาบาล 

เภสัชกร 

เจ้าหน้าท่ี 

-ผู้ป่วย 

ทุก ๑ 

สัปดาห์ 

-มีโอกาสพัฒนา 

-มีใบร้องเรียน

จากผู้รับบริการ

ต่อแพทย์ประจํา

บ้านประมาณ 

๑๕% ของ

จํานวนแพทย์

ประจําบ้าน

ท้ังหมด 

-ทําการ 

feedback ทันที

หลังกิจกรรม 

-สอบสวนสาเหตุ

และวางแผน

แก้ไข 

๓. ทักษะระหว่าง

บุคคลและการส่ือสาร 

มี

ความสามาร

ถในการ

ส่ือสารกับ

ผู้ร่วมงาน

ผู้ป่วย และ

ญาติ 

-Observe 

-Interview 

-แบบประเมิน 

-แบบสังเกต 

-

questionnaire

s 

-ผู้ร่วมงาน 

ทุกระดับ 

-อาจารย์ 

-ผู้ป่วย และ

ญาติ 

 

ทุก ๑ 

สัปดาห์ 

มีปัญหาการ

ส่ือสารกับ

ผู้รับบริการ

ประมาณ ๑o% 

-ทําการ 

feedback ทันที

หลังกิจกรรม 

-จัดอบรมเชิง

ปฏิบัติการเรื่อง 

communicatio

n skills 

๔. การเรียนรู้และ

พัฒนาจากฐานการ

ปฏิบัติ (Practice-

based learning 

and 

Improvement) 

มีการพัฒนา

จากฐานการ

ปฏิบัติ 

-Observe 

-Interview 

-Researches 

-Discussion 

-แบบประเมิน 

-

questionnaire 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

-อาจารย์ 

ทุก ๒ 

เดือน 
-มี ๕% ของผู้

เข้ารับการอบรม

มีปัญหา 

regression of 

developmen

t เน่ืองจาก

อาการป่วย และ

ความเครียด 

-ภาระงานมีมาก

เกิน

ความสามารถ

ของแพทย์

ประจําบ้านใน

การบริหาร

จัดการ 

-วางระบบการ

ดูแลและให้

คําปรึกษาด้านจิต

บําบัดและ

ความเครียดใน

ระหว่างการ

ปฏิบัติหน้าที่ โดย

มีนักจิตวิทยาให้

คําปรึกษาตลอด

ทุกวัน 

-ระบบ direct 

contact และ

ประชุม กับ

ผู้ปกครองและ

แพทย์ประจําตัว

ของผู้เข้ารับการ

ฝึกอบรมเพื่อร่วม

ดูแลแพทย์ประจํา

บ้านที่ป่วย โดย

รักษาความลับ 
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-จัดสัมมนาและ

ประชุม

ประจําเดือนศูนย์

แพทย์เพื่อแจ้ง

อาจารย์และ

วางแผนแก้ไข 

๕. คุณธรรม 

จริยธรรม 

๕.๑ จรรยาบรรณ 

 

๕.๒ ความรับผิดชอบ 

๕.๓ ความเสียสละ 

๕.๔ กิริยามารยาท 

การพูดจา 

๕.๕ ตรงต่อเวลา 

๕.๖ ความซ่ือสัตย์ 

มีคุณสมบัติ

ตาม

เป้าหมาย 

 

-Interview 

-Observe 

 

-แบบประเมิน 

-

questionnaire

s 

 

-ผู้ป่วยและ

ญาติ 

-อาจารย์ 

-ผู้ร่วมงาน

ทุกระดับ 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

 

ทุก ๖ 

เดือน 

 

แพทย์ประจํา

บ้านทุกคน ผ่าน

การประเมิน 

360 องศา ได้

คะแนนเฉล่ีย 

๘๔.๘๔% 

(๗๗% - ๙๒%, 

min-max)  

 

-มีการให้รางวัล

แพทย์ประจํา

บ้านดีเด่นด้าน

คุณธรรมปีละครั้ง 

เพื่อเป็น

แบบอย่างและให้

คุณค่าเรื่อง

จริยธรรม 

๖.Professionalsi

m 

๖.๑ การเรียนรู้ตลอด

ชีวิต 

 

 

๖.๒ การพัฒนา

วิชาชีพต่อเน่ือง 

มีคุณสมบัติ

ตาม

เป้าหมาย 

 

-วิเคราะห์จาก

การหาข้อมูล

ด้วยตัวเอง 

-Research 

initiation 

-Interview 

-สํารวจ 

 

-แบบประเมิน 

 

 

 

-แบบสํารวจ 

 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

-บัณฑิต 

-อาจารย์ 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

ทุก ๖ 

เดือน 
-๙o%ของ

ผู้เรียนมี

ความสามารถใน

การค้นคว้า

ข้อมูลด้วยตนเอง 

-๔o% ของ

ผู้เรียนมี

ความสามารถใน

การคิดหัวข้อ

วิจัยได้ด้วย

ตัวเอง 

-ปรับวิธีการสอน

ให้เป็น active 

learning มากขึ้น  

 

 

 

-โปรโมตสถาบัน

ให้เป็นองค์กร

แห่งความรู้และ

การตั้งคําถามเพื่อ

หาคําตอบ 

๗. Systems-base 

practice 

๗.๑ มีความรู้ความ

เข้าใจเก่ียวกับระบบ

สุขภาพของประเทศ 

๗.๒ เข้าใจระบบ

พัฒนาคุณภาพการ

ดูแลรักษาผู้ป่วย 

๗.๓ ใช้ทรัพยากร

อย่างเหมาะสม 

มีความเข้าใจ

เก่ียวกับ

ระบบสุขภาพ

ของประเทศ 

 

 

 

-Observe 

-Interview 

 

 

 

-แบบประเมิน 

-แบบสํารวจ 

-

questionnaire

s 

 

 

 

 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

-บัณฑิต 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

 

 

 

ทุก ๖ 

เดือน 

 

 

 

-มากกว่า ๙o% 

ของผู้เข้ารับการ

อบรมมีความ

เข้าใจระบบ

สุขภาพของ

ประเทศและ

ผ่านการอบรม ๑

oo% 

 

 

 

-จัดให้มี

กระบวนการเข้า

ประชุมกับ

คณะกรรมการ 

Patient Care 

Team ทุกเดือน  

ค.พัฒนาการของผู้

เข้ารับการฝึกอบรม 

มึ

ความก้าวหน้

าเป็นไปตาม

แผนการ

พัฒนาหรือไม่ 

-สังเกตการณ์ 

-สํารวจ 

-Interview 

 -อาจารย์ 

-แพทย์

ประจําบ้าน 

ทุก ๓ 

เดือน 

แพทย์ประจํา

บ้านมีพัฒนาการ

ตาม 

milestone  

๑oo% จากการ

สํารวจ EPA, 

-Feedback และ 

refection อย่าง

สมํ่าเสมอ 
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DOPS, Min-

CEX 

ผู้รับผิดชอบ: อจ.สรรเสริญ 

 

Product การประเมินผลลัพธ์ 
 

ส่ิงท่ีต้องการประเมิน Index 

(ดัชนี) 

วิธีการ เคร่ืองมือ แหล่งข้อมูล ช่วงเวล

าท่ี

ประเมิน 

ผลการ

ดําเนินการ 

ผลประเมินท่ีนํามา

ปรับปรุง 

๑.มีความรู้

ความสามารถตาม

ผลลัพธ์ท่ีพึงประสงค์ 

-ได้ผลลัพธ์ท่ี

พึงประสงค์ 

- สอดคล้อง

กับพันธ

กิจการ

ฝึกอบรม 

-สํารวจ 

-สัมภาษณ์ 

-แบบสอบถาม -ผู้ใช้บัณฑิต 

-บัณฑิต 

-ราชวิทยาลัย

จักษุฯ 

-แพทยสภา 

-กรมการแพทย์ 

-ปีละ

คร้ัง 

-บัณฑิตมี

ความรู้

ความสามารถ

ได้มาตรฐาน

วิชาชีพ แต่ขาด

ความสามารถ

ด้านการวิจัย 

-พัฒนาศูนย์วิจัยให้

เป็นแหล่งความรู้

สําหรับผู้เข้ารับการ

ฝึกอบรม มีการ

แนะนําแนวทางการ

ทําวิจัย 

-มีแผนพัฒนา

อาจารย์เน้นงานวิจัย

มากข้ึน 

๒.มีคุณธรรมจริยธรรม  -สํารวจ 

-สัมภาษณ์ 

-แบบสอบถาม 

-แบบประเมิน 

360 องศา 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

-ผู้ร่วมงาน 

ปีละคร้ัง -ได้มาตรฐาน -ควรเพ่ิมเติมในเร่ือง 

non- technical 

skills, 

communication 

skills 

๓.อัตราการทํางาน 

จ้างงาน 

 -สํารวจ -แบบสอบถาม -บัณฑิต ปีละคร้ัง 100% -เพ่ิมความสามารถ

ในด้านวิจัย และ

บริหารจัดการ เพ่ือ

เพ่ิมโอกาสจ้างงาน 

-สถาบันมีเครือข่าย

เพ่ือให้บัณฑิตและผู้

จ้างงานได้พบกัน 

๔.Social status  -สํารวจ 

 

-แบบสอบถาม -สมาคมศิษย์

เก่า 

-บัณฑิต 

-ผู้ร่วมงาน 

ปีละคร้ัง -มีความ

หลากหลายแต่

ยังไม่มากใน

ตําแหน่งบริหาร 

-จัดให้มี

ประสบการณ์ในการ

บริหารจัดการ 

เร่ืองท่ีต้องการประเมิน  ปัญหา ต้นเหตุหรือปัจจัย แหล่งข้อมูล การวางแผนแก้ไขปัญหา 

๕. ข้อควรปรับปรุง 

    ๕.๑ แพทย์ประจํา

บ้านอนุสาขาฯ 

 

 

 

 

 

 

 -คุณภาพผู้เข้า

รับการฝึกอบรม

ลดลง 

 

 

 

 

 

 

 

-กระบวนการ

คัดเลือกแพทย์

ประจําบ้าน ยังคัด

กรองได้ไม่สมบูรณ์ 

-การรับผู้สมัคร 

MOU เขตสุขภาพ

คัดกรองผู้สมัครท่ี

มีปัญหาการเรียนรู้ 

-สถาบันไม่มี 

under 

-คณะกรรมการ

ฝึกอบรมแพทย์

ประจําบ้าน 

-แพทย์ประจํา

บ้าน 

-บัณฑิต 

-ผู้ใช้บัณฑิต 

-วิเคราะห์ข้อมูล

ท่ีได้จากแผน

-ต้ังเกณฑ์คุณสมบัติผู้สมัครให้สูงข้ึน เพ่ือคัดเลือกให้ได้

ผู้สมัครท่ีมีคุณภาพมากข้ึน 

-จัด Open house เพ่ือให้ผู้สมัครรู้จักสถาบัน 

-จัดงานวิชาการสําหรับแพทย์ท่ัวไป (MECNO) 

เพ่ือให้ความรู้ด้านจักษุวิทยารวมถึงสถาบัน 

-จัดสร้าง website สถาบันจักษุเพ่ือให้ผู้เข้ารับการ

ฝึกอบรมได้รู้จักสถาบัน สามารถเข้ามาดูหลักสูตร 

และแผนการฝึกอบรมได้ก่อนการสมัครเรียน 

 

 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

183 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๕.๒ อาจารย์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

๕.๓ การจัดสอบ 

 

 

 

 

 

 

-ความเครียดใน

แพทย์ประจํา

บ้านสูงข้ึนจาก 

6.6% เป็น 

14.2% ของ

จํานวนผู้

ฝึกอบรม 

 

 

 

-งานวิจัยและ

งานวิชาการมี

ปริมาณน้อย

เม่ือเทียบกับ

จํานวนอาจารย์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-การพัฒนาการ

สอบให้

เหมาะสม 

 

graduation 

institute ของ

ตัวเอง จึงอาจไม่

เป็นท่ีรู้จักเท่า

ภาควิชาจักษุของ

สถาบันอ่ืน  

 

-ความไม่พร้อม

ของผู้เรียน ความ

ไม่เข้าใจบริบทการ

เรียน การทํางาน

ของวิชา

ศัลยศาสตร์จักษุ

ตกแต่งเสริมสร้าง 

 

 

 

-ไม่มีแผนการ

ติดตามการพัฒนา

อาจารย์ท่ีเป็น

ระบบและปฏิบัติ

อย่างจริงจัง 

-การกําหนด

คุณสมบัติผู้สมัคร

เป็นอาจารย์ไม่ได้

เน้นเร่ืองงาน

วิชาการ 

-ภาระงานบริการ

มากเกินไป ทําให้

เกิดความเหน่ือย

ล้า 

 

-กระบวนการสอบ 

เลือกข้อสอบและ

วิเคราะห์ข้อสอบ

ยังมีความล่าช้า 

และมีโอกาส

ผิดพลาดจาก 

human error 

มาก 

-ขาดนักการศึกษา 

 

 

ประเมิน

หลักสูตร 

-ผลการสอบ 

 

 

 

 

 

การสัมภาษณ์ผู้

เข้ารับการ

ฝึกอบรม 

 

 

 

 

 

 

 

-จัดให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมาดูงานท่ีสถาบันก่อนการ

สมัครเรียน 

-จัดให้ผู้สมัครได้เตรียมตัวก่อนการเรียน เช่นศึกษา

หลักสูตร กิจกรรม แผนการศึกษาของสถาบันก่อน

การตัดสินใจสมัครเรียน 

 

 

 

 

-ปรับเกณฑ์การคัดเลือกอาจารย์ และมีแผนพัฒนา

อาจารย์ให้เข้ากับบริบทของสถาบัน 

-มีการวางกลยุทธเพ่ือให้สถาบันเป็นสถาบันจักษุ

แห่งชาติ และเน้นงานวิจัย นวัตกรรม นโยบาย แทน

งานบริการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-มีการนําระบบการสอบแบบ electronic มาใช้และ

วิเคราะห์ข้อสอบ 

-มีการต้ังคณะกรรมการข้อสอบเพ่ือคัดเลือกและ

ปรับปรุงก่อนนํามาสอบ 

-ขอตําแหน่งนักการศึกษา 

-ขอจัดซ้ืออุปกรณ์คอมพิวเตอร์เพ่ือการเรียนการสอน 

 

 ผู้รับผิดชอบ: อจ.อรวีณัฏฐ์, อจ.ม่ิงขวัญ  
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 แบบฟอร์มการประเมินหลักสูตร 

แบบประเมิน ความคิดเห็นของผู้บังคับบัญชาต่อแพทย์เฉพาะทาง หลังปฏิบัติงาน 1 ปี 
ชื่อ-สกุล แพทย์ผู้รับการประเมิน     ความชํานาญเฉพาะทาง    

ข้อมูลผู้ประเมิน          1.ผู้บังคับบัญชาโดยตรง       2.อื่น ๆ (ระบุ)                                        

สถานที่ปฏิบัติงาน (กรุณาระบุ)………………………………………. เป็นเวลานาน…………………ปี 

โปรดทําเครื่องหมาย ✓ ลงในช่องที่ตรงกับลักษณะของผู้รับการประเมิน 

หัวข้อประเมิน 

ตํ่ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง ประ

เมิน

ไม่ไ

ด้ 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1. ทักษะทางคลินิกในการตรวจวินิจฉัยและดูแลรักษาผู้ป่วย 

● การซักประวัติ ตรวจร่างกาย อย่างเป็นระบบ           

● การสั่งตรวจทางห้องปฏิบัติการเพิ่มเติมอย่างเหมาะส

ม 

          

● การดูแลรักษาโรคตามความเชี่ยวชาญ           

● การทําหัตถการ และการใช้เครื่องมือต่าง ๆ           

● การบันทึกเวชระเบียน ตามมาตรฐานสากล (ICD)           

2. ทักษะทางปัญญา ความรู้ และการพัฒนา 

● ความรอบรู้ทั่วไปในวิชาชีพเวชกรรม           

● ความรู้จําเพาะในวิชาชีพ           

● การนําความรู้มาประยุกต์ใช้แก้ปัญหาอย่างเป็นระบบ           

● การพัฒนางานที่ทํา ให้อยู่ในระดับที่มีคุณภาพ           

3. ทักษะในการติดต่อสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ 

● การทํางานเป็นทีมร่วมกับบุคลากรอื่น           

● การสื่อสารกับผู้ป่วย และญาต ิ           

● การบันทึกข้อมูลทางการแพทย์ เขียนใบรับรอง 

ใบส่งต่อ 

          

● การสื่อสารถ่ายทอดความรู้ ทักษะ 

ประสบการณ์แก่ผู้อื่น 

          

● การนําเสนอรายงานแพทย์ และอภิปรายในที่ประชุม           

4. การพัฒนาตนเอง การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และการวิเคราะห์วิจัย 

● ความคิดสร้างสรรค ์           

● การแสวงหาความรู้ และพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง           
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● การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อค้นคว้าจัดการความรู ้           

● ความสามารถในการคิดวิเคราะห์ทางสถิต ิ           

● ความสามารถในการสร้าง และทํางานวิจัย           

5.พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 

● พฤตินิสัยในการทํางาน (Work Habits) ความเสียสละ 

และรับผิดชอบต่องานที่ได้รับมอบหมาย 

          

● การเลือกใช้ยา และทรัพยากรสุขภาพที่เหมาะสม           

● การเคารพในสิทธิ และพิทักษ์สิทธิประโยชน์ผู้ป่วย           

● เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมที่เหมาะสมต่อวิชาชีพ           

● ความมีวินัย และการตรงต่อเวลา           

● บุคลิกภาพและการวางตัวที่เหมาะสม           

ข้อเสนอแนะ/ข้อคิดเห็นเพิ่มเติมเพื่อการพัฒนา 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………… 

                                                                                 ลงชื่อ…………………………………………………… 

                                                                                 ผู้ประเมิน…..................................................                                           

                                                                               วันท่ี……………………………………… 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

186 

 

 

 

แบบประเมินสถาบันฝึกอบรมจากผู้เข้ารับการฝึกอบรมโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

แพทย์ประจําบ้านช้ันปีท่ี ….................................... 

หัวข้อในการประเมิน 

คะแนน 

ไม่เหม

าะสม 

1 

ต้องปรั

บปรุง 

2 

พอใช ้

4 

ดี 

5 

ดีมาก 

5 

ประเมินไม่ได้ 

(หมายเหตุ) 

กระบวนการ        

หลักสูตร        

-ความครอบคลุมของเนื้อหา       

- ความทันสมัยของเนื้อหา       

- ความสามารถนําไปประยุกต์ใช้ได้ในเชิงปฏิบัต ิ       

แผนการเรียนการสอน       

- ครบถ้วนชัดเจน       

- ความเหมาะสมตามลําดับชั้นป ี       

- ความเหมาะสมของช่วงเวลา        

กิจกรรมวิชาการ        

1.ภายในโรงพยาบาล         

- ความถี่ของกิจกรรมที่นําเสนอโดยแพทย์ประจําบ้าน        

- ความหลากหลายของหัวข้อที่ได้รับมอบหมายให้นําเสนอ       

- การเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการของอาจารย์        

2.ภายนอกโรงพยาบาล         

-การสนับสนุนการเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการและการประชุม       

- การจัดสรรผู้ปฏิบัติงานระหว่างการประชุม        

- สิ่งอํานวยความสะดวก(ห้องพัก ,รถ) ในการประชุม        

-การศึกษาดูงานนอกสถานที่       

-การฝึกผ่าตัดนอกสถานที่       

สื่อการสอน       

- เอกสารประกอบการเรียนการสอน       

- ความพร้อมของอุปกรณ์ electronics        

- ความพร้อมของอุปกรณ์สาธิต        

อาจารย์        

-ความรู้ความสามารถของอาจารย ์       

- ความสามารถในการถ่ายทอดองค์ความรู้และตอบข้อซักถาม       
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- การเปิดโอกาสและรับฟังความคิดเห็น       

- การสามารถนําไปใช้ได้จริง        

การออกข้อสอบ       

- ความครอบคลุมของเนื้อหา       

- ระดับความยากง่ายของข้อสอบ       

- วิธีการประเมิน       

การปฏิบัติงานของอาจารย์        

- ปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมายตามตารางที่กําหนด 

(กิจกรรมวิชาการ)  

      

ปฏิบัติงานที่ได้รับมอบหมายตามตารางที่กําหนด 

(การปฏิบัติงานและเวรการรับปรึกษา)  

      

-ความตรงต่อเวลา       

ปัจจัยเกื้อหนุน       

- ที่จอดรถที่เพียงพอและเหมาะสม       

- ความเหมาะสมของสถานที่พัก       

- ความสะอาดเป็นระเบียบของสถานที ่       

- อาคารบริการผู้ป่วยนอก       

-อาคารบริการผู้ป่วยใน       

-ห้องผ่าตัด       

เครื่องมือ       

- ความครบถ้วนหลากหลายของเครื่องมือ       

- ความเพียงพอของเครื่องมือต่อปริมาณบุคคลากร       

-คุณภาพของเครื่องมือ       

จํานวนผู้ป่วย       

- ความเหมาะสมของปริมาณผู้ป่วยใน       

-ความเหมาะสมของปริมาณผู้ป่วยนอก       

- สัดส่วนของผู้ป่วยต่อแพทย์ประจําบ้าน        

ชนิดผู้ป่วย       

- ความหลากหลายของโรค        

- 

ความเหมาะสมของชนิดของโรคที่มอบหมายให้แพทย์ประจําบ้

านตรวจ 

      

- ความสามารถในการรองรับของผู้ป่วยที่มีโรคร่วม (systemic 

comorbid) 

      

ห้องสมุด       

- ความเหมาะสมของช่วงเวลาทําการ       

- ความหลากหลายครบถ้วนของหนังสือ       
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- ความทันสมัยของหนังสือ       

Computer        

- จํานวนเครื่อง computer พอเพียง        

- คุณภาพของเครื่อง computer        

Internet        

- ความครอบคลุมของสัญญาณ internet       

- คุณภาพสัญญาณ internet       

- การสืบค้นวารสารและหนังสือ electronics        

บุคลากร        

- ความสัมพันธ์กับเพื่อนร่วมงาน        

- ความสัมพันธ์กับบุคลากรต่างแผนก        

- ความพร้อมของแพทย์ต่างแผนกในการรับปรึกษา       

การศึกษาวิจัย        

- ทุนการศึกษาวิจัย       

- บุคคลากรที่ให้คําปรึกษาด้านการวิจัย       

- การอบรมด้านงานวิจัย       

 

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม/ปัญหาอุปสรรคในทํางาน 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………… 
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แบบประเมินแพทย์ประจําบ้าน (สําหรับอาจารย์) 

ช่ือ-สกุล แพทย์ผู้รับการประเมิน…………………………………………………ช้ันปีท่ี………………………….. 

โปรดทําเคร่ืองหมาย ✓ ลงในช่องท่ีตรงกับลักษณะของผู้รับการประเมิน 

หัวข้อประเมิน 

ตํ่ากว่าความคาดหวัง บรรลุความคาดหวัง สูงกว่าความคาดหวัง ประ 

เมิน 

ไม่ได ้

1 2 3 4 5 6 7 8 9 

1. ทักษะทางคลินิกในการตรวจวินิจฉัยและดูแลรักษาผู้ป่วย 

● การซักประวัติ ตรวจร่างกาย อย่างเป็นระบบ           

● การสั่งตรวจทางห้องปฏิบัติการเพิ่มเติมอย่างเหมาะสม           

● การดูแลรักษาโรคตามความเชี่ยวชาญ           

● การทําหัตถการ และการใช้เครื่องมือต่าง ๆ           

● การบันทึกเวชระเบียน ตามมาตรฐานสากล (ICD)           

2. ทักษะทางปัญญา ความรู้ และการพัฒนา 

● ความรอบรู้ทั่วไปในวิชาชีพเวชกรรม           

● ความรู้จําเพาะในวิชาชีพ           

● การนําความรู้มาประยุกต์ใช้แก้ปัญหาอย่างเป็นระบบ           

● การพัฒนางานที่ทํา ให้อยู่ในระดับที่มีคุณภาพ           

3. ทักษะในการติดต่อสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ 

● การทํางานเป็นทีมร่วมกับบุคลากรอื่น           

● การสื่อสารกับผู้ป่วย และญาต ิ           

● การบันทึกข้อมูลทางการแพทย์ เขียนใบรับรอง 

ใบส่งต่อ 

          

● การสื่อสารถ่ายทอดความรู้ ทักษะ 

ประสบการณ์แก่ผู้อื่น 

          

● การนําเสนอรายงานแพทย์ และอภิปรายในที่ประชุม           

4. การพัฒนาตนเอง การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และการวิเคราะห์วิจัย 

● ความคิดสร้างสรรค ์           

● การแสวงหาความรู้ และพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง           

● การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อค้นคว้าจัดการความรู ้           

5.พฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
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● พฤตินิสัยในการทํางาน (Work Habits) ความเสียสละ 

และรับผิดชอบต่องานที่ได้รับมอบหมาย 

          

● การเลือกใช้ยา และทรัพยากรสุขภาพที่เหมาะสม           

● การเคารพในสิทธิ และพิทักษ์สิทธิประโยชน์ผู้ป่วย           

● เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมที่เหมาะสมต่อวิชาชีพ           

● ความมีวินัย และการตรงต่อเวลา           

● บุคลิกภาพและการวางตัวที่เหมาะสม           

 

ข้อเสนอแนะ/ข้อคิดเห็นเพิ่มเติมเพื่อการพัฒนา 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………… 

                                                                                        

ลงชื่อ…………………………………………………………………… 

    

ผู้ประเมิน…......................................................................     

วันที่………………………………………………………………………. 
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แบบประเมินสถาบันฝึกอบรมจากผู้สําเร็จการฝึกอบรม 

ปีท่ีจบ……………………สถานท่ีทํางานปัจจุบัน…................................ วันท่ีประเมิน……………………….. 

หัวข้อในการประเมิน 

ระดับความพึงพอใจ 

น้อย 

1 

ปานกลาง 

2 

มาก 

3 

มากที่สุด 

4 

ประเมินไม่ไ

ด้ 

ความพอใจโดยรวมต่อโปรแกรมการฝึกอบรม 

- หลักสูตรมีความครอบคลุม ทันสมัย สามารถประยุกต์ใช้ได้จริง      

- มีแผนการเรียนการสอนที่ครบถ้วน ชัดเจน มีความเหมาะสม      

- มีความหลากหลายของหัวข้อที่ได้รับมอบหมายให้นําเสนอ      

- มีการสนับสนุนการเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการทั้งภายนอกและภายในรพ.      

- สื่อการเรียนการสอนและอุปกรณ์สาธิตมีความเหมาะสม      

- มีวิธีการประเมินผลการเรียนที่เหมาะสม      

- มีปัจจัยเกื้อหนุนที่เหมาะสม เพียงพอ เช่น ห้องสมุด computer internet      

- มีการอบรมด้านงานวิจัย มีทุนวิจัย 

และมีบุคลากรให้คําปรึกษาด้านการวิจัยอย่างเหมาะสม 

     

ความพอใจต่อประสบการณ์การผ่าตัดที่ได้รับระหว่างการศึกษา 

- มีจํานวนผู้ป่วยให้ทําหัตถการผ่าตัดและเป็นกรณีศึกษาได้อย่างเพียงพอ      

- มีเครื่องมือและอุปกรณ์ในการผ่าตัดเหมาะสมและเพียงพอ      

- เครื่องมือมีความครบถ้วนและหลากหลาย      

- ความยากง่ายของผู้ป่วยผ่าตัดเหมาะสมกับประสบการณ์ของแต่ละชั้นป ี      

- มีความหลากหลายของผู้ป่วยผ่าตัด      

ความพอใจต่อคุณภาพการสอน 

- การสอนตรวจผู้ป่วยนอก      

- การสอนในคลินิกเฉพาะทาง      

- การสอนในห้องผ่าตัด      

- การสอนในกิจกรรมวิชาการ เช่น Morning Report, Surgical Club, 

Photo club, Journal, Topic, Major Review, Interesting Case, MM 

conference, Cornea Grandround 

     

- การสอนหัตถการผ่าตัดใน Soft Cadaver dissection      

- มีการสอน Basic & Clinical Science in Ophthalmology ที่เหมาะสม      

- มีการสอนกฎหมายทางการแพทย์ คุณธรรม จริยธรรม ที่เหมาะสม (Non-

Technical skill) 
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ข้อเสนอแนะ/ปัญหาและอุปสรรค…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

รายงานการตรวจประเมิน 

สถาบันฝึกอบรม 

 

 
 

 
สถาบันจัดอยู่ในคะแนนระดับดี (Good) 
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ผลการตรวจประเมินสถาบันฝึกอบรมปีพ.ศ. 2561 
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ภาคผนวกที่ ๒๓ 
 

แผนการพัฒนาหลักสูตรและการเผยแพร่ข้อมูล 

ประเด็น Baseline/ปัญหา เป้าหมาย กิจกรรม ผู้รับผิดชอบ KPI ระยะเวลา ผลลัพธ ์

Surgical 

competency 

ผู้เรียนขาดskill  

ด้านorbital surgery 

และ 

multidisciplinary 

เพิ่มcompetency 

ให้ได้ 80% 

Soft cadaver 

Elective 

เริ่มทําเคสให้เร็วขึ้น 

รับreferเคส emergency 

เช่น  

orbital cellulitis มากขึ้น 

ทํา MOU กับสถาบันอื่นๆ 

เช่น สถาบันประสาท 

อจ. สุณิสา 

อจ.มิ่งขวัญ 

เพิ่มจํานวนการทํา 

orbital procedure 

50% 

2 ปี 
รอ

ประเมิน 

Feedback 

ไม่มfีeed back  

ที่เป็นระบบและ 

ไม่มrีecord 

มีระบบfeedback 

หลังทําหัตถการทันท ี

มีหลักฐานการประเมิน 

ทุกเคส 

นํา EPA & DOPS และ 

surgical Logbook มาใช ้

อจ.

สรรเสริญ 

อจ.อรวีณัฏฐ ์

ทําการประเมิน 100% 1 ปี 
รอ

ประเมิน 

Patient safety 
ไม่มีการรายงาน/ 

เก็บข้อมูลที่เป็นระบบ 

มีระบบการรายงาน 

ผลข้างเคียงจากการ

รักษา 

ของผู้เข้ารับการ

ฝึกอบรม 

ร่วมกับระบบ HA, PCT  

Risk management  

ห้องผ่าตัดในการเก็บข้อมูล 

ที่เกิดผลข้างเคียงจากการ

รักษา 

โดยผู้เรียน 

อจ.มิ่งขวัญ 

ได้รับการรายงาน 

ผลข้างเคียงรุนแรง 100% 

ระดับกลาง 80% 

1 ปี 

รอ

ประเมิน 

 
 

Research 

ยังมีปริมาณและ 

คุณภาพไม่มากพอ 

Original research  

น้อยกว่าcase report 

เพิ่มคุณภาพและ

ปริมาณ 

เริ่มทํา researchเร็วขึ้น 

มีหัวข้อวิจัยเตรียมไว ้

มากขึ้น 

อจ.สุณิสา 

มีจํานวนOriginal 

research 

อย่างน้อย 2เรื่อง/ปี 

1 ปี 
รอ

ประเมิน 

 

                     

ระบบพัฒนาคุณภาพ Surgical competency 

ข้ันตอน ผู้รับผิดชอบ การดําเนินการ หลักฐาน 

กําหนดเกณฑ์surgical 

competency 

EPA & DOPS 

อจ. สุณิสา 

อจ.ม่ิงขวัญ 

จัดทํา assessment 

form และ 

competency level 

แบบประเมิน EPA & 

DOPS 

ประเมินผู้เข้ารับการ

ฝึกอบรม 

อจ. สรรเสริญ+ อจ.ผู้คุม

ผ่าตัด 

Direct observation 

ระหว่างผ่าตัด 

แบบประเมิน EPA & 

DOPS, mini-CEX 

วิเคราะห์ผล อจ.อรวีณัฏฐ์ ทบทวนผลรายบุคคล

และระบุ skill gap 

รายงานผล 
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วางแผนพัฒนา อจ.ม่ิงขวัญ + อาจารย์

ประจําหลักสูตร 

เร่ิมผ่าตัดเร็วข้ึน เพ่ิม

case/operative 

experience หรือ 

supervision ตามความ

จําเป็น 

Individual 

development plan 

ประเมินซ้ํา อจ. สรรเสริญ Reassessment หลัง

การพัฒนา 

แบบประเมินคร้ังถัดไป 

ทบทวนระบบ คณะกรรมการฝึกอบรม วิเคราะห์ผลรวมและ

ปรับระบบการฝึกอบรม 

รายงานประชุม/CQI 

 

 

แผนการเผยแพร่ข้อมูลการพัฒนาหลักสูตร 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อมูลที่เผยแพร ่ กลุ่มเป้าหมาย ช่องทาง ความถี ่

วัตถุประสงค์และโครงสร้างหลักสูตร ผู้สมัคร/ผู้เข้ารับการฝึกอบรม Website/เอกสารรับสมัคร ทุกป ี

เกณฑ์และระบบการประเมิน ผู้สมัคร/ผู้เข้ารับการฝึกอบรม คู่มือหลักสูตร/ปฐมนิเทศ ทุกป ี

แนวทาง CQI ของหลักสูตร ผู้เข้ารับการฝึกอบรม/อาจารย ์ การประชุมหลักสูตร อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

ผลการดําเนินงานที่สําคัญ ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย รายงานประจําปี/Website.  ตามความเหมาะสม/ทุกป ี

การปรับปรุงหลักสูตร ผู้เข้ารับการฝึกอบรม/ผู้เกี่ยวข้อง การประชุม/คู่มือ/Website เมื่อมีการปรับปรุง 
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ภาคผนวกที่ ๒๔ 
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แบบคําขอลาออกจากการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้าน 

หลักสูตรแพทย์ประจําบ้าน/แพทย์ประจําบ้านต่อยอด อนุสาขา ........................................................ 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

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

เรื่อง ขอลาออกจากการฝึกอบรม 

เรียน ผู้อํานวยการโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว .............................................................................................................. 

เลขประจําตัวประชาชน ................................................................................................................... 

เป็นแพทย์ประจําบ้าน/แพทย์ประจําบ้านต่อยอด ชั้นปีที่ ............... 

หลักสูตร/อนุสาขา ............................................................................................................................... 

เริ่มเข้ารับการฝึกอบรมตั้งแต่วันที่ ............... เดือน ........................................ พ.ศ. ............... 

มีความประสงค์ขอ ลาออกจากการฝึกอบรม ตั้งแต่วันที่ ............... เดือน ................................ พ.ศ. ............... เป็นต้นไป 

เนื่องจาก 

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

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

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

การรับทราบและการดําเนินการ 

ข้าพเจ้ารับทราบว่า การลาออกจากการฝึกอบรมจะต้องเป็นไปตามหลักเกณฑ์ ระเบียบ และข้อบังคับของโรงพยาบาล 

หลักสูตร และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

ข้าพเจ้ารับทราบและยินยอมดําเนินการในส่วนที่เกี่ยวข้องก่อนพ้นสภาพการฝึกอบรม ได้แก ่

☐ ส่งคืนทรัพย์สินและอุปกรณ์ของโรงพยาบาล/หน่วยงาน 

☐ ดําเนินการเกี่ยวกับเอกสารและเวชระเบียนให้เรียบร้อย 

☐ ส่งมอบงานและความรับผิดชอบให้แก่ผู้เกี่ยวข้อง 

☐ ดําเนินการด้านทุนการศึกษา/สัญญาการฝึกอบรม/ภาระผูกพัน (ถ้ามี) 

☐ ดําเนินการด้านการเงินหรือค่าใช้จ่ายที่ค้างอยู่ (ถ้ามี) 

☐ ดําเนินการอื่น ๆ ตามที่หลักสูตรหรือโรงพยาบาลกําหนด 
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ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลที่ระบุในคําขอนี้เป็นความจริง และยินดีปฏิบัติตามขั้นตอนที่เกี่ยวข้องกับการลาออกจากการ

ฝึกอบรมทุกประการ 

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้ยื่นคําขอ 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษา/อาจารย์ผู้รับผิดชอบผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

☐ รับทราบ 

☐ เห็นควรอนุมัติ 

☐ ขอให้พิจารณาเพิ่มเติม เนื่องจาก .................................................................................................. 

ความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 

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

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

ลงชื่อ ........................................................................................ 

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

ตําแหน่ง ...................................................................................... 

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

ความเห็นของหัวหน้าหลักสูตร 

จากการพิจารณาคําขอลาออกและข้อมูลที่เกี่ยวข้อง 

☐ เห็นควรอนุมัติการลาออก โดยให้มีผลตั้งแต่วันที่ .................................................................. 

☐ เห็นควรให้ดําเนินการเพิ่มเติมก่อนพิจารณา ระบุ ......................................................................... 
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☐ อื่น ๆ ............................................................................................................................................ 

รายละเอียด/เหตุผล 

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ หัวหน้าหลักสูตร 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

ความเห็นของคณะกรรมการฝึกอบรม 

ที่ประชุมคณะกรรมการฝึกอบรม ครั้งที่ .............../............... 

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

มีมติ 

☐ รับทราบและเห็นชอบการลาออก 

☐ เห็นชอบการลาออก โดยมีเงื่อนไข/การดําเนินการเพิ่มเติม ดังนี้ 

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

☐ ขอให้ดําเนินการเพิ่มเติมก่อนเสนอเพื่อพิจารณา 

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

ลงชื่อ ................................................................................ กรรมการ/เลขานุการหลักสูตร 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 
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คําสั่ง/การอนุมัต ิ

☐ อนุมัต ิ

☐ ไม่อนุมัต ิ

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................... 

การลาออกมีผลตั้งแต่วันที่ ............... เดือน ........................................ พ.ศ. ............... 

ลงชื่อ ........................................................................................ 

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

ตําแหน่ง ...................................................................................... 

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

สําหรับเจ้าหน้าที่ 

วันที่ได้รับคําขอ .................................................................. 

เลขที่เอกสาร ........................................................................ 

ดําเนินการแล้ว 

☐ บันทึกการลาออกในระบบการฝึกอบรม 

☐ แจ้งผู้เกี่ยวข้อง 

☐ แจ้งหน่วยงานทรัพยากรบุคคล 

☐ แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการฝึกอบรม 

☐ ดําเนินการด้านเอกสาร/เวชระเบียน/ทรัพย์สินเรียบร้อย 

☐ ดําเนินการด้านทุนหรือภาระผูกพันเรียบร้อย 

☐ จัดเก็บเอกสารเข้าระบบ 

ผู้ดําเนินการ ............................................................................วันที่ ............... / ............... / ............... 

แบบเสนอพิจารณายุติการฝึกอบรมโดยหลักสูตร 
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หลักสูตรแพทย์ประจําบ้าน/แพทย์ประจําบ้านต่อยอด 

อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

เลขที่เอกสาร ............................................................ 

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

 

1. ข้อมูลผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

ชื่อ–นามสกุล .................................................................................................................................. 

เลขประจําตัวประชาชน ....................................................................................................................... 

ตําแหน่ง ☐ แพทย์ประจําบ้าน ☐ แพทย์ประจําบ้านต่อยอด 

ชั้นปีที่ .................... ปีการศึกษา .................................................................................................. 

วันที่เริ่มเข้ารับการฝึกอบรม ............................................................................................................... 

อาจารย์ที่ปรึกษา ................................................................................................................................... 

 

2. วัตถุประสงค์ของการเสนอพิจารณา 

หลักสูตรขอเสนอให้พิจารณา ยุติการฝึกอบรม ของผู้เข้ารับการฝึกอบรมรายดังกล่าว เนื่องจากพบประเด็นที่อาจไม่เป็นไปตาม

เกณฑ์/ข้อกําหนดของหลักสูตร ดังต่อไปนี้ 

☐ ไม่ผ่านเกณฑ์การประเมินสมรรถนะตามที่หลักสูตรกําหนด 

☐ ไม่ผ่านการประเมินซํ้าภายหลังได้รับการพัฒนาและให้โอกาสปรับปรุงตามกระบวนการของหลักสูตร 

☐ มีผลการเรียน/ผลการประเมินไม่เป็นไปตามเกณฑ์ที่กําหนด 

☐ ไม่สามารถบรรลุผลลัพธ์การเรียนรู้ที่พึงประสงค์ภายในระยะเวลาที่หลักสูตรกําหนด 

☐ มีพฤติกรรมหรือการปฏิบัติงานที่ไม่เป็นไปตามระเบียบ/ข้อบังคับของหลักสูตรหรือโรงพยาบาล 
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☐ มีปัญหาด้านวิชาชีพ จริยธรรม หรือความปลอดภัยของผู้ป่วยที่ผ่านกระบวนการพิจารณาตามระเบียบที่เกี่ยวข้อง 

☐ ขาดการปฏิบัติงาน/เข้ารับการฝึกอบรมไม่เป็นไปตามเกณฑ์ที่กําหนด 

☐ อื่น ๆ ระบุ .................................................................................................................................. 

 

3. รายละเอียดข้อเท็จจริงและหลักฐานประกอบ 

3.1 ประเด็นที่พบ 

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

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

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

3.2 ผลกระทบต่อการฝึกอบรม/ผู้ป่วย/การดําเนินงาน 

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

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

3.3 หลักฐานประกอบ 

☐ ผลการประเมินสมรรถนะ 

☐ ผลการประเมินรายวิชา/กิจกรรมการเรียนรู้ 

☐ Operative logbook 

☐ รายงานการปฏิบัติงาน 

☐ รายงานอุบัติการณ์/เหตุการณ์ที่เกี่ยวข้อง 

☐ บันทึกการให้คําแนะนําและ Feedback 

☐ Individual Development Plan 
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☐ บันทึกการประเมินซํ้า 

☐ รายงานการประชุม 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

 

4. การดําเนินการเพื่อพัฒนา/แก้ไขก่อนเสนอให้ยุติการฝึกอบรม 

หลักสูตรได้ดําเนินการเพื่อเปิดโอกาสให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมปรับปรุงและพัฒนาตนเองแล้ว ดังนี ้

วันที ่         ประเด็นที่ต้องพัฒนา           การดําเนินการ/มาตรการช่วยเหลือ            ผู้รับผิดชอบ         ผลการติดตาม 

        

     

สรุปผลการดําเนินการ 

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

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

 

5. การแจ้งให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมรับทราบ 

หลักสูตรได้แจ้งข้อเท็จจริง ประเด็นที่ต้องปรับปรุง เกณฑ์การประเมิน และแนวทางการดําเนินการให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรม

รับทราบแล้ว 

วันที่แจ้ง ............................................................................................................................................ 

ผู้แจ้ง ................................................................................................................................................. 

ผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

☐ รับทราบ 

☐ ขอชี้แจง/ให้ข้อมูลเพิ่มเติม 
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☐ ไม่ประสงค์ให้ข้อมูลเพิ่มเติม 

รายละเอียดการชี้แจงของผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

6. ความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษา 

☐ เห็นควรให้โอกาสพัฒนาเพิ่มเติม 

☐ เห็นควรประเมินซํ้า 

☐ เห็นควรเสนอคณะกรรมการฝึกอบรมพิจารณายุติการฝึกอบรม 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

เหตุผล/ข้อเสนอแนะ 

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ อาจารย์ที่ปรึกษา 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

7. ความเห็นของหัวหน้าหลักสูตร 
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จากการทบทวนข้อมูล ผลการประเมิน หลักฐานประกอบ และการดําเนินการเพื่อพัฒนาผู้เข้ารับการฝึกอบรมแล้ว 

☐ เห็นควรให้ดําเนินการฝึกอบรมต่อ 

☐ เห็นควรให้มีแผนพัฒนารายบุคคลเพิ่มเติม 

☐ เห็นควรประเมินซํ้าภายในวันที่ ............................................................ 

☐ เห็นควรเสนอคณะกรรมการฝึกอบรมพิจารณายุติการฝึกอบรม 

เหตุผล 

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ หัวหน้าหลักสูตร 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

8. มติคณะกรรมการฝึกอบรม 

คณะกรรมการฝึกอบรมได้พิจารณาข้อมูลและหลักฐานที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งข้อมูล/คําชี้แจงของผู้เข้ารับการฝึกอบรมแล้ว 

การประชุมครั้งที่ .............../............... วันที่ ............................................................ 

มีมติ 

☐ ให้ฝึกอบรมต่อโดยไม่มีเงื่อนไขเพิ่มเติม 

☐ ให้ฝึกอบรมต่อโดยจัดทําแผนพัฒนารายบุคคล 

☐ ให้ประเมินซํ้าภายในวันที่ ............................................................ 

☐ เสนอให้ ยุติการฝึกอบรม โดยให้มีผลตั้งแต่วันที่ ............................................................ 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 
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เหตุผลและรายละเอียดประกอบมติ 

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

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ ประธานคณะกรรมการฝึกอบรม 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

9. การแจ้งสิทธิในการอุทธรณ ์

ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้รับแจ้งผลการพิจารณาและสิทธิในการอุทธรณ์ตามหลักเกณฑ์และระยะเวลาที่หลักสูตร/โรงพยาบาล

กําหนด 

วันที่แจ้งผล ....................................................................................................................................... 

ผู้แจ้ง ................................................................................................................................................. 

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

10. การอนุมัติ/คําสั่งยุติการฝึกอบรม 

พิจารณาแล้ว 

☐ อนุมัติให้ยุติการฝึกอบรม ตั้งแต่วันที่ ............................................................ 

☐ ไม่อนุมัติให้ยุติการฝึกอบรม 

☐ ให้ดําเนินการเพิ่มเติมก่อนพิจารณา 
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รายละเอียด 

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้มีอํานาจอนุมัติ 

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

ตําแหน่ง ............................................................................................................................................. 

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

11. การดําเนินการหลังมีคําสั่ง 

☐ แจ้งผู้เข้ารับการฝึกอบรม 

☐ แจ้งอาจารย์ที่ปรึกษา/อาจารย์ผู้รับผิดชอบ 

☐ แจ้งคณะกรรมการฝึกอบรม 

☐ แจ้งฝ่ายบริหาร/ทรัพยากรบุคคล 

☐ แจ้งหน่วยงานหรือองค์กรวิชาชีพที่เกี่ยวข้องตามระเบียบ 

☐ ดําเนินการด้านเอกสารและเวชระเบียน 

☐ ส่งคืนทรัพย์สินของโรงพยาบาล 

☐ ดําเนินการด้านทุนการศึกษา/สัญญา/ภาระผูกพัน (ถ้ามี) 

☐ ดําเนินการอื่น ๆ .......................................................................................................................... 

ผู้ดําเนินการ ....................................................................................................................................... 

วันที่ดําเนินการ ................................................................................................................................... 
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หมายเหต ุ

การพิจารณายุติการฝึกอบรมต้องดําเนินการตามหลักเกณฑ์ ระเบียบ และข้อบังคับของโรงพยาบาล หลักสูตร ราชวิทยาลัย/

แพทยสภา และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง โดยคํานึงถึงความเป็นธรรม ความโปร่งใส สิทธิของผู้เข้ารับการฝึกอบรม และความ

ปลอดภัยของผู้ป่วยเป็นสําคัญ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แบบคําอุทธรณ์ผลการพิจารณายุติการฝึกอบรม 

หลักสูตรแพทย์ประจําบ้าน/แพทย์ประจําบ้านต่อยอด 

อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 
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เลขที่อุทธรณ์ ............................................................ 

วันที่ยื่นอุทธรณ์ ............... เดือน ........................................ พ.ศ. ............... 

 

1. ข้อมูลผู้ยื่นอุทธรณ ์

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว .............................................................................................................. 

เลขประจําตัวประชาชน ....................................................................................................................... 

ตําแหน่ง ☐ แพทย์ประจําบ้าน ☐ แพทย์ประจําบ้านต่อยอด 

ชั้นปีที่ .................... ปีการศึกษา .................................................................................................. 

หลักสูตร/อนุสาขา ............................................................................................................................... 

อาจารย์ที่ปรึกษา ................................................................................................................................... 

โทรศัพท์ .............................................................................................................................................. 

E-mail ........................................................................................................................ ........................ 

 

2. ข้อมูลเกี่ยวกับการพิจารณายุติการฝึกอบรม 

ข้าพเจ้าได้รับแจ้งผลการพิจารณา/คําสั่งให้ยุติการฝึกอบรม เมื่อวันที ่

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

โดยมีเหตุผล/ประเด็นสําคัญในการพิจารณา ดังนี้ 

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

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

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

เอกสาร/คําสั่งที่เกี่ยวข้อง เลขที่ ............................................................................................................ 

ลงวันที่ ................................................................................................................................................ 
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3. การยื่นอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าขอยื่นอุทธรณ์ผลการพิจารณายุติการฝึกอบรมดังกล่าว เนื่องจาก 

☐ ขอชี้แจงข้อเท็จจริงเพิ่มเติม 

☐ มีข้อมูลหรือหลักฐานเพิ่มเติมที่ไม่ได้ถูกนํามาพิจารณา 

☐ ขอให้ทบทวนผลการประเมิน 

☐ ขอให้ทบทวนกระบวนการพิจารณา 

☐ มีเหตุหรือสถานการณ์ที่มีผลต่อผลการประเมิน/การฝึกอบรม 

☐ ขอให้พิจารณาแผนการพัฒนาและประเมินซํ้าแทนการยุติการฝึกอบรม 

☐ อื่น ๆ ระบุ .................................................................................................................................. 

 

4. รายละเอียดคําอุทธรณ ์

4.1 ข้อเท็จจริงที่ข้าพเจ้าประสงค์จะชี้แจง 

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

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

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

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

4.2 ประเด็นของผลการประเมิน/เหตุผลในการยุติการฝึกอบรมที่ข้าพเจ้าประสงค์ให้ทบทวน 

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

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

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



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

213 

4.3 เหตุผลหรือข้อมูลประกอบคําอุทธรณ ์

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

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

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

4.4 แนวทางแก้ไขหรือแผนพัฒนาที่ข้าพเจ้าเสนอ 

หากได้รับโอกาสให้ฝึกอบรมต่อ ข้าพเจ้าขอเสนอแนวทางในการพัฒนาตนเอง ดังนี ้

1. .......................................................................................................................................................... 

2. .......................................................................................................................................................... 

3. .......................................................................................................................................................... 

4. .......................................................................................................................................................... 

ระยะเวลาที่คาดว่าจะสามารถดําเนินการตามแผนได้ ............................................................................ 

ตัวชี้วัด/ผลลัพธ์ที่เสนอให้ใช้ในการประเมินซํ้า 

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

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

 

5. เอกสารและหลักฐานประกอบการอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าขอแนบเอกสารประกอบการพิจารณา ดังต่อไปนี ้

☐ ผลการประเมิน/แบบประเมินที่เกี่ยวข้อง 

☐ Operative logbook 

☐ หลักฐานการปฏิบัติงาน 

☐ หลักฐานการเข้าร่วมกิจกรรมการฝึกอบรม 

☐ หนังสือรับรอง/ความเห็นจากอาจารย์ 
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☐ เอกสารหรือหลักฐานเกี่ยวกับเหตุการณ์ที่เกี่ยวข้อง 

☐ แผนพัฒนารายบุคคล 

☐ เอกสารอื่น ๆ ระบุ ........................................................................................................................ 

จํานวนเอกสารประกอบทั้งหมด .................... รายการ 

 

6. คําขอของผู้ยื่นอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าขอให้คณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์โปรดพิจารณา 

☐ ทบทวนผลการพิจารณายุติการฝึกอบรม 

☐ ยกเลิกการยุติการฝึกอบรมและให้ข้าพเจ้าฝึกอบรมต่อ 

☐ ให้ข้าพเจ้าฝึกอบรมต่อภายใต้แผนพัฒนารายบุคคลและการประเมินซํ้า 

☐ ให้มีการประเมิน/ทบทวนผลการประเมินใหม่โดยคณะกรรมการหรือผู้ประเมินที่ไม่มีส่วนได้เสียกับการประเมินเดิม ตาม

หลักเกณฑ์ที่เกี่ยวข้อง 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

เหตุผลประกอบคําขอ 

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

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

 

7. การรับรองของผู้ยื่นอุทธรณ ์

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลและเอกสารที่นําเสนอในการอุทธรณ์นี้เป็นความจริง และข้าพเจ้าเข้าใจว่าการพิจารณาอุทธรณ์จะ

ดําเนินการตามหลักเกณฑ์และขั้นตอนของหลักสูตร โรงพยาบาล และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

ข้าพเจ้ารับทราบว่าคณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์อาจขอข้อมูลหรือเอกสารเพิ่มเติมเพื่อประกอบการพิจารณา 
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ลงชื่อ ................................................................................ ผู้ยื่นอุทธรณ์ 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

สําหรับเจ้าหน้าที ่

8. การรับคําอุทธรณ ์

วันที่รับคําอุทธรณ์ ............................................................................................................................. 

ผู้รับเรื่อง ............................................................................................................................................. 

ตรวจสอบระยะเวลาการยื่นอุทธรณ์ 

☐ ยื่นภายในระยะเวลาที่กําหนด 

☐ ยื่นเกินระยะเวลาที่กําหนด 

เหตุผล/การพิจารณากรณียื่นเกินกําหนด 

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

ตรวจสอบเอกสาร 

☐ ครบถ้วน 

☐ ไม่ครบถ้วน 

รายการเอกสารที่ขอเพิ่มเติม 

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

ลงชื่อ ................................................................................ เจ้าหน้าที่ผู้รับเรื่อง 

วันที่ ............... / ............... / ............... 
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9. การพิจารณาของคณะกรรมการอุทธรณ ์

คณะกรรมการพิจารณาอุทธรณ์ได้ตรวจสอบข้อมูล ผลการประเมิน เอกสารประกอบ และคําชี้แจงของผู้ยื่นอุทธรณ์แล้ว 

ผลการพิจารณา 

☐ เห็นชอบคําอุทธรณ ์และยกเลิกการยุติการฝึกอบรม 

☐ เห็นชอบบางส่วน โดยให้ดําเนินการดังนี้ 

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

☐ ให้ฝึกอบรมต่อภายใต้แผนพัฒนารายบุคคล และประเมินซํ้าภายในระยะเวลา .................................... 

☐ ไม่เห็นชอบคําอุทธรณ ์และให้การยุติการฝึกอบรมเป็นไปตามผลการพิจารณาเดิม 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

เหตุผลประกอบการพิจารณา 

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

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

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

ลงชื่อ ................................................................................ ประธานคณะกรรมการอุทธรณ์ 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

10. การอนุมัติ/รับรองผลการอุทธรณ ์

พิจารณาแล้ว 

☐ รับทราบและเห็นชอบผลการพิจารณาของคณะกรรมการอุทธรณ์ 

☐ ให้ดําเนินการเพิ่มเติมก่อนมีคําสั่ง 
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☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้มีอํานาจอนุมัติ 

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

ตําแหน่ง ............................................................................................................................................. 

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

11. การแจ้งผลการอุทธรณ ์

ได้แจ้งผลการพิจารณาอุทธรณ์แก่ผู้ยื่นอุทธรณ์แล้ว 

วันที่แจ้งผล ....................................................................................................................................... 

วิธีการแจ้ง 

☐ หนังสือแจ้งผล 

☐ แจ้งด้วยตนเองและมีหลักฐานการรับทราบ 

☐ ช่องทางอิเล็กทรอนิกส์ตามที่หลักสูตรกําหนด 

☐ อื่น ๆ .................................................................................................................................. 

ผู้แจ้งผล ............................................................................................................................................ 

ลงชื่อ ................................................................................ ผู้รับทราบผล 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 
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แบบฟอร์มสละสิทธิการเข้ารับการฝึกอบรม 

สําหรับผู้ได้รับการคัดเลือกเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านต่อยอด อนุสาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

 

1. ข้อมูลผู้ได้รับการคัดเลือก 

ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว ......................................................................... เลขประจําตัวประชาชน 

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

เลขที่ใบสมัคร ....................................................โทรศัพท์ ............................................................E-mail 

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

ได้รับการคัดเลือกเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านต่อยอดอนุสาขา ศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง 

ประจําปีการฝึกอบรม พ.ศ. ................................... 

ตามประกาศผลการคัดเลือกของโรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) 

 

2. การแสดงเจตนาสละสิทธิ 

ข้าพเจ้าขอแสดงเจตนา สละสิทธิการเข้ารับการฝึกอบรม ในหลักสูตรดังกล่าว และขอให้โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่

ขิง) ดําเนินการยกเลิกสิทธิของข้าพเจ้าในการเข้ารับการฝึกอบรมตามผลการคัดเลือกดังกล่าว 

โดยข้าพเจ้ารับทราบและยอมรับว่า การสละสิทธิดังกล่าวอาจมีผลต่อการเรียกผู้สมัครลําดับถัดไปตามหลักเกณฑ์และขั้นตอนที่

หลักสูตรกําหนด 

3. เหตุผลในการสละสิทธ ิ

โปรดระบุเหตุผล (ถ้าประสงค์จะให้ข้อมูล) 

☐ ได้รับการคัดเลือก/ตอบรับการฝึกอบรมจากสถาบันอื่น 

☐ มีเหตุผลหรือภาระส่วนตัว 

☐ มีการเปลี่ยนแปลงแผนการศึกษาหรือการประกอบวิชาชีพ 
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☐ ไม่สามารถเข้ารับการฝึกอบรมตามระยะเวลาที่กําหนด 

☐ อื่น ๆ โปรดระบุ 

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

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

หมายเหตุ: การระบุเหตุผลเป็นไปโดยสมัครใจ และไม่มีผลต่อการพิจารณาหรือการดําเนินการตามสิทธิของผู้สมัคร เว้นแต่มี

ข้อกําหนดตามระเบียบที่เกี่ยวข้อง 

 

4. การรับทราบ 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่า การสละสิทธิครั้งนี้เป็นความประสงค์ของข้าพเจ้าโดยสมัครใจ และได้พิจารณาผลของการสละสิทธิแล้ว 

ข้าพเจ้ารับทราบว่า เมื่อดําเนินการสละสิทธิแล้ว โรงพยาบาลสามารถดําเนินการเรียกผู้สมัครลําดับถัดไปหรือดําเนินการอื่น

ตามหลักเกณฑ์การคัดเลือกและการรับเข้าฝึกอบรมที่กําหนด 

ข้าพเจ้าขอรับรองว่าข้อมูลที่ระบุในแบบฟอร์มนี้เป็นความจริงทุกประการ 

ลงชื่อ ........................................................................................ ผู้สละสิทธิ 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

สําหรับเจ้าหน้าที่/หลักสูตร 

5. การรับเรื่องสละสิทธ ิ

ได้รับแบบฟอร์มสละสิทธิเมื่อวันที่ ............... / ............... / ............... 

ผู้รับเรื่อง .......................................................................................................................................... 

ตําแหน่ง ............................................................................................................................................. 

☐ เอกสารครบถ้วน 



 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอนสุาขาศัลยศาสตร์จักษุตกแต่งและเสริมสร้าง โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) พ.ศ. ๒๕๖๙ 

 

220 

☐ เอกสารไม่ครบถ้วน ระบุ .............................................................................................................. 

 

6. การดําเนินการของหลักสูตร 

☐ รับทราบการสละสิทธ ิ

☐ ดําเนินการเรียกผู้สมัครลําดับถัดไปตามหลักเกณฑ์ที่กําหนด 

☐ ดําเนินการอื่น ๆ ระบุ ................................................................................................................... 

รายละเอียดการดําเนินการ 

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

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

ลงชื่อ ........................................................................................ ผู้รับผิดชอบหลักสูตร 

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

วันที่ ............... / ............... / ............... 

 

เอกสารประกอบ 

☐ สําเนาบัตรประชาชน/เอกสารแสดงตัวตน 

☐ สําเนาประกาศผลการคัดเลือก 

☐ เอกสารอื่น ๆ .................................................................................................................................. 

การเก็บรักษาข้อมูล: เอกสารฉบับนี้ให้จัดเก็บเป็นหลักฐานของหลักสูตรตามระบบการจัดเก็บเอกสารของโรงพยาบาล และ

ดําเนินการรักษาความลับของข้อมูลส่วนบุคคลตามระเบียบที่เกี่ยวข้อง 
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