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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 สาขาวิชาโรคมะเรง็ ภาควิชาอายุรศาสตร ์

คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

 

 

 

หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านเพืÉอวุฒิบัตร แสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

สาขาอายุรศาสตร์มะเร็งวิทยา 

 

 

1.  ชืÉอหลกัสูตร 

(ภาษาไทย)  หลกัสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้น เพืÉอวุฒบิตัรแสดงความรูค้วามชาํนาญในการ  

  ประกอบวชิาชพีเวชกรรม สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา  

(ภาษาองักฤษ)  Residency Training in Medical Oncology 

 

Ś.  ชืÉอวฒิุบตัร 

ชืÉอเตม็  

(ภาษาไทย)  วุฒบิตัรเพืÉอแสดงความรูค้วามชาํนาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม                                 

  สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา    

(ภาษาองักฤษ) Diploma of the Thai Board of Medical Oncology  

 

ชืÉอย่อ  

(ภาษาไทย)  วว. สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา  

(ภาษาองักฤษ)  Dip. Thai Board of Medical Oncology  

 

คาํแสดงวฒิุการฝึกอบรมท้ายชืÉอ  

(ภาษาไทย)  วว. สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา  

(ภาษาองักฤษ)  Diplomate, Thai Board of Medical Oncology หรอื Dip. Thai Board of Medical Oncology 

 

ś.  หน่วยงานทีÉรบัผิดชอบ 

 สาขาวชิาโรคมะเรง็ ภาควชิาอายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 

 

Ŝ.  พนัธกิจของการฝึกอบรม/หลกัสูตร 
  

สาขาวิชาโรคมะเร็ง ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั ตระหนักถึง

ความสําคญัของโรคมะเร็งและ ความต้องการผู้เชีÉยวชาญในสาขาอายุรศาสตร์โรคมะเร็งของประเทศไทย 

ท่ามกลางการเปลีÉยนแปลงอย่างรวดเรว็ทั Êงในแง่เศรษฐกจิ สงัคม การพฒันาอย่างรวดเรว็ทางเทคโนโลย ีและการ
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

เพิÉมขึÊนของประชากรสงูอายุซึÉงมคีวามเสีÉยงสูงต่อการเกดิโรคมะเรง็ นอกจากนีÊประเทศไทยและภูมภิาคใกลเ้คยีง

ยงัมีบริบทของโรคและการรกัษาทีÉแตกต่างจากประเทศอืÉน จึงมีความจําเป็นในการทําวจิยัเพืÉอหาองค์ความรู้

เกีÉยวกับโรค พฒันาการดูรกัษาและระบบสุขภาพให้เหมาะสมกับบริบทของประเทศและภูมิภาค ตลอดจน

ถ่ายทอดองคค์วามรูไ้ปสูส่าธารณะทั Êงในระดบัประเทศและระดบันานาชาต ิ 

 
 

ภาควชิาฯจงึกําหนดพนัธกจิของหลกัสตูรไวด้งัต่อไปนีÊ  

“ผลติอายุรแพทยโ์รคมะเรง็ทีÉ 1) มคีวามรู้ความชาํนาญในแขนงวชิาอายุรศาสตร์โรคมะเรง็ สามารถปฏบิตังิานได้

ดว้ยตนเองโดยไม่ต้องมกีารกํากบัดูแลและใหค้ําปรกึษาแก่แพทยร์วมถงึสหสาขาวชิาชพีอืÉนๆ ได ้2) ปฏบิตังิาน

เป็นทมีแบบสหสาขาวชิาไดเ้ป็นอย่างดแีละมปีระสทิธภิาพสงูสุดโดยยดึถอืผูป่้วยเป็นศูนยก์ลางดว้ยความเป็นมอื

อาชพีและเอืÊออาทรต่อผูป่้วย 3) มคีวามใฝ่รูพ้รอ้มสําหรบัการเรยีนรูต้ลอดชวีติ และสามารถทํางานวจิยัทางการ

แพทยไ์ดอ้ย่างถูกตอ้งตามหลกัวชิาการและหลกัจรยิธรรมการวจิยัทางการแพทย ์และ 4) มคีวามพรอ้มในการก้าว

ออกไปสู่ระดบันานาชาตดิว้ยแผนการฝึกอบรมทีÉเน้นภาคปฏบิตัซิึÉงบูรณาการเขา้กบัการฝึกอบรมภาคทฤษฎแีละ

งานบรกิาร โดยคาํนึงถงึสวสัดภิาพและสุขภาพของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม”  
 

ŝ.  ผลสัมฤทธิÍของแผนงานฝึกอบรม 

แพทยท์ีÉจบการฝึกอบรมตอ้งสามารถปฏบิตังิานไดด้ว้ยตนเองตามสมรรถนะหลกัทั Êง 6 ดา้น ดงันีÊ 
5.1  การบริบาลผู้ป่วย (patient care)  

 

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิ ตรวจรา่งกาย การส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการ และการรวบรวมขอ้มลูสาํหรบันาํมาคดิ

วิเคราะหอ์ยา่งเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้ารดแูลรกัษาผูป่้วยอยา่ง เหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมี

ผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถงึประสิทธิภาพและความปลอดภยั  

ข. มีทกัษะในการตรวจพบโรคมะเรง็ระยะแรก การป้องกนัการเกิดโรคมะเรง็และสรา้งเสรมิสขุภาพ 

ค. มีทกัษะในการดาํเนินการเพืÉอการวินิจฉยัโรคมะเรง็ระยะต่าง ๆ  

ง. มีทกัษะในการวางแผนในการรกัษาโรคมะเรง็ระยะตา่ง ๆ รวมถึงการรกัษาแบบประคบัประคอง ไดอ้ย่างมี

ประสิทธิภาพ  

จ. บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ  

5.2  ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)  

ก. มีความรูท้างวิทยาศาสตรก์ารแพทยพื์Êนฐานของรา่งกาย และจิตใจ และสามารถประยกุตใ์ชใ้นการ บรบิาลผูป่้วย  

ข. มีความรูค้วามสามารถในวชิาชีพ และความเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการทีÉเกีÉยวขอ้งกบัการบรบิาลผูป่้วยโรคมะเรง็ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ 

 

5.3    ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills) 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอยา่งมีประสิทธิภาพ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะทางอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยาใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการ แพทย ์

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ผูป่้วยและญาติไดอ้ย่างถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพ บนพ้ืนฐานของความเมตตา เคารพในการ

ตดัสินใจและศกัดิÍศรีของความเป็นมนษุย ์

ง. มีมนษุยสมัพนัธท์ีÉดี ทาํงานกบัผูร้ว่มงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ และมีภาวะผูน้าํ  

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน  

5.4 การเรียนรู้และการพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ (practice-based learning and improvement) 

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตั ิ

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหวชิาชีพและเป็นทีม 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล  

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ 

    5.5 การปฏิบัติงานตามหลกัวิชาชีพนิยม (professionalism)  

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคตทิีÉดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนร่วมวชิาชีพและชมุชน  

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย 

ค. คาํนึงถึงผลประโยชนส่์วนรวม  

ง. มีความสนใจใฝ่รูแ้ละสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้ลอดชีวติ และการพฒันาวชิาชีพ ต่อเนืÉอง  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย 

    5.6 การทาํเวชปฏิบตัิให้สอดคลอ้งกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)  

ก. มีความรูค้วามเขา้ใจเกีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ 

ข. มีความรูแ้ละมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย 

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสม สามารถปรบัเปลีÉยนการดแูล  

ง. รกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวชิาชีพ  

 

Ş.  แผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร 

 มคีณะกรรมการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นดแูล กํากบั ประเมนิแผนการฝึกอบรมใหด้าํเนนิไปตาม

เป้าประสงคท์ีÉวางไว ้ 

 6.1 วิธีการให้การฝึกอบรม  

  6.1.1 การบริบาลผู้ป่วย (patient care) 

ผลลพัท์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม การประเมินผล 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 

 

- มีทกัษะในการซกัประวตัิ ตรวจ

รา่งกาย การส่งตรวจทาง

หอ้งปฏิบตัิการ และการรวบรวม

ขอ้มลูสาํหรบันาํมาคิดวิเคราะห์

อย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่

การตดัสินใจใหก้ารดแูลรกัษา

ผูป่้วยอย่าง เหมาะสมเป็นองค์

รวม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง 

และคาํนึงถึงประสิทธิภาพและ

ความปลอดภยั  

 

ฝึกปฏบิตังิานบนหอผูป่้วยร่วมกบัสหสาขาวขิาชพี ภายใต้

การควบคุมและการใหข้อ้มลูป้อนกลบัรายบุคคล (feedback) 

โดยอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

- แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ 1 ฝึกปฏบิตังิานบนหอผูป่้วย

อายุรศาสตร ์ 

- แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ 2 ฝึกปฏบิตังิานในสาขาวชิาเฉพาะ

ทางต่างๆ ของอายุรศาสตร ์

- แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ 2 ฝึกปฏบิตังิานเป็นทีÉปรกึษาผูป่้วย

นอกแผนกทางดา้นอายุรศาสตร ์               

- แพทยป์ระจําบา้นปีทีÉ 3, 4 ฝึกปฏบิตังิานเป็นแพทย์ประจาํ

บ้านดูแล และรบัปรึกษาผู้ป่วยโรคมะเร็งทั Êงในและนอก

แผนกอายุรศาสตร ์

- แพทย์ประจําบ้านปีทีÉ  3, 4 ฝึกปฏิบัติงานดูแลผู้ ป่วย

โรคมะเรง็ทีÉไดร้บัยาเคมบีําบดัและยารกัษาโรคมะเรง็อืÉนๆ 

- กจิกรรม morning round, ward staff round และ unit 

round ในแต่ละหอผูป่้วย (R1) 

- กจิกรรม admission round/ morning report, 

clinicopathological conference, morbidity and mortality 

conference, interdepartmental conference, ambulatory 

conference (R1,2) 

- กจิกรรจ consultation round, chemotherapy ward round 

(R3), grand round, tumor boards (R3,4) 

- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self reflection) ในระบบ portfolio  

1.ประเมนิ

สมรรถนะโดย

อาจารย ์ผ่านการ

ประเมนิ 

entrustable 

professional 

activity (EPA) 

ตามทีÉกําหนดใน

ภาคผนวก1  

2.ประเมนิ

สมรรถนะ

ระหว่าง

ปฎบิตังิาน โดย

อาจายผ์ูค้วบคุม  

2.การสอบ 

formative ทีÉ

สาขาวชิาฯจดั  

3.การสอบ

ภาคปฏบิตัขิอง

สมาคมฯ  

- มีทกัษะในการตรวจพบ

โรคมะเรง็ระยะแรก การป้องกนั

การเกิดโรคมะเรง็และสรา้งเสรมิ

สขุภาพ 

 

- มีทกัษะในการดาํเนินการเพืÉอ

การวินิจฉยัโรคมะเรง็ระยะต่าง 

ๆ  

 

- มีทกัษะในการวางแผนในการ

รกัษาโรคมะเรง็ระยะตา่ง ๆ 

รวมถงึการรกัษาแบบ

ประคบัประคอง ไดอ้ยา่งมี

ประสิทธิภาพ  

 

- บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่าง

สมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ  

 

- การอบรมวธิกีารบนัทกึเวชระเบยีน 

- การใหข้อ้มลูป้อนกลบัรายบุคคล (feedback) โดยอาจารย์

ผูใ้หก้ารฝึกอบรม 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

  6.1.2 ความรู้และทกัษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills) 

ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธีการฝึกอบรม การประเมินผล 

- มีความรูท้างวิทยาศาสตร์

การแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกาย และ

จิตใจ และสามารถประยกุตใ์ชใ้นการ 

บรบิาลผูป่้วย  

 

 

- แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ 1 เรยีนรูว้ทิยาศาสตร์

การแพทยพ์ืÊนฐานประยุกต ์(correlated 

basic medical science)  

การสอบวชิาวทิยาศาสตร์

การแพทยพ์ืÊนฐาน 

- มีความรูค้วามสามารถในวชิาชพี 

และความเชีÉยวชาญในสาขา

อายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา 

 

- แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ 2 เรยีนรูแ้ละปฏบิตังิาน

ใ น ส า ข า วิช า เ ฉ พา ะ ทา ง ต่ า ง ๆ  ข อ ง

อายุรศาสตรส์าขาทีÉเกีÉยวขอ้งตามขอ้ 6.1.1 

- แพทย์ประจําบ้าน ปีทีÉ  3, 4 เรียนรู้และ

ปฏิบัติงานในสาขาวิชาอายุรศาสตร์มะเร็ง

วทิยาหรอืหน่วยงานนอกสาขาตามแผนการ

ฝึกอบรม 

- กจิกรรม consultation round, grand round, 

topic discussion, tumor boards (R3, 4) 

 

1.ประเมนิสมรรถนะโดย

อาจารย ์ผ่านการประเมนิ 

entrustable professional 

activity (EPA) ตามทีÉ

กําหนดใน (ภาคผนวก1) 

 

2. ประเมนิสมรรถนะ

ระหว่างปฏบิตังิานโดย

อาจารยผ์ูค้วบคุม  

 

2.การสอบ formative ทีÉ

สาขาวชิาฯจดั  

 

3.การสอบเพืÉอวุฒบิตัรฯ 

โดยสมาคมฯ 

-มีทกัษะในการทาํหตัถการทีÉ

เกีÉยวขอ้งกบัการบรบิาลผูป่้วย

โรคมะเรง็ 

- แพทย์ปร ะจํ าบ้าน ทุกชั Êน ปี  ได้ ร ับการ

ฝึกอบรมเกีÉยวกับหัตถการ การตรวจทาง

หอ้งปฏบิตักิาร และการตรวจพเิศษต่างๆ ทีÉใช้

ในอายุรศาสตร์ทั Éวไปและอายุรศาสตร์มะเร็ง

วทิยา 

1.ประเมนิสมรรถนะโดย

อาจารย ์ผ่านการประเมนิ 

entrustable professional 

activity (EPA) ตามทีÉ

กําหนดใน (ภาคผนวก1) 

 

2. ประเมนิสมรรถนะ

ระหว่างปฏบิตังิานโดย

อาจารยผ์ูค้วบคุม  

 

-วิพากษง์านวิจยัทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสขุได ้ 

 

- กิจกรรม journal club (R3,4) ประเมินผลการทาํ critical 

appraisal 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

  

   

6.1.3 ทกัษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills) 

ผลลพัธ์ของการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม การประเมินผล 

- นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหา

อย่างมีประสิทธิภาพ 

- ฝึกนาํเสนอขอ้มูลผูป่้วยและอภิปรายปัญหา 

ในกิจกรรมวิชาการตา่ง  ๆ 

- การใหข้อ้มูลป้อนกลบัรายบคุคล (feedback) 

โดยอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

- ประเมินสมรรถนะ

โดยอาจารย ์ผา่นการ

ประเมิน EPA ตามทีÉ

กาํหนดในภาคผนวก 

1  

- ประเมินผล 360 องศา 

โดยอาจารย ์พยาบาล,

นิสิตแพทยแ์ละ

ผูป่้วย ดว้ยแบบ

ประเมิน 

- ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะทางอายรุศาสตร์

มะเรง็วิทยาใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และ

บคุลากรทางการ แพทย ์

 

- การอบรมเชิงปฏิบติัการเกีÉยวกบัการสืÉอสาร  

(R1) 

- ฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยการ ใหข้อ้มูล

ป้อนกลบัรายบุคคล  (feed back)     โดย

อาจารย,์ นิสิตแพทย,์ แพทยป์ระจาํบา้น,

บุคลากรทางการแพทยอื์Éน  ๆและผูป่้วย  - สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ผูป่้วยและญาติไดอ้ยา่ง

ถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพ บนพ้ืนฐานของ

ความเมตตา เคารพในการตดัสินใจและศกัดิÍศรี

ของความเป็นมนษุย ์

 
 

- มีมนษุยสมัพนัธท์ีÉดี ทาํงานกบัผูร้ว่มงานทกุ

ระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ และมภีาวะผูน้าํ  

- เป็นทีÉปรึกษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยยแ์ละ

บุคลากรอืÉน  ๆ

 

 

 

6.1.4 การเรียนรู้และการพฒันาจากฐานการปฏิบติั (practice-based learning and improvement) 

 

ผลลพัธ์ของการฝึกอบรม วิธีการฝึกอบรม การประเมินผล 

- ดาํเนินการวจิยัทางการแพทย์

และสาธารณสขุได ้ 

 

- การอบรมพืÊนฐานการทาํวิจยั 

ดาํเนินงานวิจยัทางอายรุศาสตร์โรคมะเร็ง 
(R3,R4)  

การสอบโครงร่างงานวิจยั และการ

สอบป้องผลการวิจยั 

และ/หรือการประเมินรายงาน

ผลงานวิจยัเพืÉอวุฒิฯบตัร โดย

สมาคมฯ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

- เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ด้

ดว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ 

 

- การเรียนรู้ดว้ยตนเองจากการปฎิบติังานบนหอ

ผูป่้วย และ self reflection ในระบบ electronic 
portfolio 

ประเมินจาก Portfolio 

-ปฏิบตัิงานแบบสหวิชาชีพและ

เป็นทีม 

 

-ฝึกปฏบิตังิานบนหอผูป่้วยร่วมกบัสหสาขาวิ

ขาชพี ภายใตก้ารควบคุมและการใหข้อ้มลู

ป้อนกลบัรายบุคคล (feedback) โดยอาจารย์

ผูใ้หก้ารฝึกอบรม 

- กจิกรรม unit round ในแต่ละหอผูป่้วย 

(R1) 

- กจิกรรม interdepartmental conference, 

(R1,2) 

- กจิกรรจ consultation round และ tumor 

boards (R3,4) 
 

- ประเมินสมรรถนะโดยอาจารย ์

ผา่นการประเมิน EPA ตามทีÉ

กาํหนดในภาคผนวก 1  

- ประเมินผลระหวา่งปฏิบติังานโดย

อาจารย ์

- การใชย้าและทรพัยากรอย่างสม

เหตผุล  

 

- การสอนบรรยายและการสอนขา้งเตียง 

กิจกรรม ward round, consultation round, 
grand round 

การประเมินสมรรถนะโดยอาจารย ์

ผา่นการประเมิน EPA 

 
 
   

      6.1.5 การปฏิบติังานตามหลกัวิชาชีพนิยม (professionalism)  

ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม การประเมินผล 

- มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติทีÉดีต่อ

ผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวิชาชีพและ

ชุมชน  

 

- อาจารยป์ระพฤตตินเป็นแบบอย่าง  

- ก า ร ใ ห้ ข้ อ มู ล ป้ อน กลับ ร ายบุ คคล 

(feedback) 

- ฝึกวางแผนการพัฒนาวิชาชีพอย่าง

ต่อเนืÉอง ผ่านระบบ portfolio ในความ

ดแูลของอาจารย ์

- การอภิปรายประเด็นทางจริยธรรม

สอดแทรก ระหว่างการดูแลผู้ป่วยหรือ

การอภปิรายผูป่้วย  

- การประชุม quality round ของหอผูป่้วย 

- กิจกรรมการวางแผนพูดคุยกับ ผู้ป่วย

และญาติ ร่วมกับทีมสหสาขาทีÉดูแล

รกัษา (family conference) 

- ประเมนิสมรรถนะ

โดยอาจารย ์ผ่าน

การประเมนิ 

entrustable 

professional 

activities (EPA) 

ตามทีÉกําหนดใน

(ภาคผนวก 1) 

 

- ประเมนิจากกจิกรรม

ทีÉจดั  

-เคารพในสิทธผูป่้วย 

 

- มีความสนใจใฝ่รูแ้ละสามารถพฒันาไปสู่

ความเป็นผูเ้รยีนรูต้ลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพ ต่อเนืÉอง 

- มีค ว ามรับผิดชอบต่ อ ง านทีÉ ได้ ร ับ

มอบหมาย  

- คาํนึงถงึผลประโยชน์สว่นรวม  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 

   6.1.6 การทาํเวชปฏิบติัให้สอดคล้องกบัระบบสุขภาพ (systems-based practice) 

ผลลพัธข์องการฝึกอบรม วิธีการให้การฝึกอบรม การประเมินผล 

- มีความรูค้วามเขา้ใจเกีÉยวกบัระบบสขุภาพ

และระบบยาของประเทศ 

 

- การบรรยายเรืÉองสิทธิการรักษาตามระบบ

สารธณสุขของประเทศและระบบการทํางาน

ในโรงพยาบาลก่อนการขึÊนปฏบิตังิานจรงิ  

- การอภิปรายผู้ป่วย ครอบคลุมถึงสิทธิการ

รกัษา และการเขา้ถงึการรกัษา ของผูป่้วย 

- ฝึกปฎบิตัลิงทะเบยีนขอนุมตักิารใชย้าราคาสงู 

ในผูป่้วยมะเรง็  

- เป็นผูต้ดัสนิใจเกีÉยวกบัการบรหิารเตยีงในหอ

ผูป่้วยเคมบีําบดั โดยนําเสนอใน quality 

round 

- การเรยีนรูด้ว้ยตนเอง (self-reflection) ใน

ระบบ portfolio 

- การประชุม quality round ของหอผูป่้วย  

- กจิกรรม morbidity and mortality 

conference 

 

- ประเมนิสมรรถนะ

โดยอาจารย ์ผ่าน

การประเมนิ 

entrustable 

professional 

activities (EPA) 

ตามทีÉกําหนดใน

(ภาคผนวก 1)  

- ประเมนิระหว่าง

ปฏบิตังิานโดย

อาจารย ์

- รายงานการ

ประชุม quality 

round ถงึปัญหา

และการแกไ้ข

ปัญหาทีÉเกดิขึÊน 

- มีความรู้และมีส่วนร่วมในระบบพฒันา

คุณภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย  

- มีความรู้ความเข้าใจในเรืÉองการใช้

ทรัพยากรสุขภาพอย่ างเหมาะสม 

( Cost Conciousness Medicine) 

สามารถปรับเปลีÉยนการดูแลรักษา

ผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการบริการ

สาธารณสุขไดต้ามมาตรฐานวชิาชพี  

 

-รักษาผู้ป่วยให้เข้ากับบริบทของการ

บริการสาธารณสุขได้ตามมาตรฐาน

วชิาชพี  

 

  

 

ตารางปฎิบติังาน 

แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ ř การปฎบิตังิานแบ่งเป็น řś รอบ รอบละ Ŝ สปัดาห ์โดยมรีะยะเวลาการปฎบิตังิานไม่น้อย

กว่า 42 สปัดาห ์

- ปฎบิตังิานดแูลรบัผดิชอบผูป่้วยอายุรศาสตรท์ั Éวไปและอยู่เวรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วยอายุรศาสตร ์

ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ řŚ รอบ 

- ปฎบิตังิานในหน่วยชวีาภบิาล โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์  ř รอบ 

แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ Ś การปฎบิตังิานแบ่งเป็น řś รอบ รอบละ Ŝ สปัดาห ์

- ปฎบิตังิานในสาขาวชิาเฉพาะทางต่าง ๆ จาํนวน řŘ รอบ ไดแ้ก่ สาขาวชิาโรคหวัใจและหลอดเลอืด, โรค

ระบบการหายใจ, ประสาทวทิยา, โรคต่อมไรท้่อและเมตาบอลสิม, โรคระบบทางเดนิอาหาร, โรคตดิเชืÊอ, 

โรคไต, โภชนวทิยา, โรคขอ้และรูมาติซั Éม, และโลหติวทิยา   และอยู่เวรนอกเวลาราชการในหอผูป่้วย

อายุรศาสตร ์ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ จาํนวน řŘ รอบ 

- ปฎบิตังิานดแูลผูป่้วยอายุรศาสตรท์ั ÉวไปทีÉขอรบัการปรกึษาจากต่างภาควชิา และอยู่เวรนอกเวลาราชการ

ในหอผูป่้วยอายุรศาสตร ์ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ จาํนวน Ś รอบ 

- ปฎบิตังิานในสาขาวชิาเลอืก ř รอบ 

แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ ś การปฎบิตังิานแบ่งเป็น řŚ รอบ รอบละ ř เดอืน 
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- ปฎบิตังิานดแูลผูป่้วยโรคมะเรง็ทีÉมารบัยาเคมบีําบดั ในหอผูป่้วยเคมบีําบดั อย่างน้อย Ś รอบ และอยู่เวร

นอกเวลาราชการในหอผูป่้วย  

- ปฏบิตัิงานดูแลผู้ป่วยอายุรศาสตร์โรคมะเรง็ ทีÉขอรบัการปรกึษาภายในภาควชิาอายุรศาสตร์และจาก

ภาควชิาอืÉน ๆ ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 

- ปฏบิตังิานดูแลผูป่้วยนอกอายุรศสตร์โรคมะเรง็ ทีÉมารบับรกิารทีÉคลนิิกโรคมะเรง็ ภาควชิาอายุรศาสตร์ 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สปัดาหล์ะ ř วนั 

- ปฎบิตังิานดูแลผูป่้วยโรคมะเรง็ทีÉมารบัยาเคมบีําบดัแบบผูป่้วยนอก และอยู่เวรนอกเวลาราชการในหอ

ผูป่้วยเคมบีําบดัแบบผูป่้วยนอก ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 

แพทยป์ระจาํบา้นปีทีÉ Ŝ การปฎบิตังิานแบ่งเป็น řŚ รอบ รอบละ ř เดอืน 

- ปฎิบัติงานเป็นหวัหน้าแพทย์ประจําบ้านอายุรศาสตร์โรคมะเร็ง ดูแลรบัผิดชอบผู้ป่วยอายุรศาสตร์

โรคมะเรง็ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ อย่างน้อย Ś รอบ 

- ปฎบิตังิานดแูลรบัผดิชอบผูป่้วยโรคมะเรง็ทีÉมารบัยาเคมบีําบดัแบบผูป่้วยนอก จาํนวน 8 รอบ 

ปฏบิตังิานดูแลผูป่้วยนอกอายุรศสตร์โรคมะเรง็ ทีÉมารบับรกิารทีÉคลนิิกโรคมะเรง็ ภาควชิาอายุรศาสตร์ 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สปัดาหล์ะ ř วนั 

     -   ช่วงเวลาสาํหรบัการฝึกอบรมในหน่วยงานนอกสาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา ทีÉเป็นสถาบนัฝึกอบรม 12-

16 สปัดาห ์ไดแ้ก่ สาขารงัสรีกัษา Ś สปัดาห,์ สาขามะเรง็นรเีวช 2 สปัดาห,์ สาขาโลหติวทิยา 2 สปัดาห์ 

(ยกเวน้ผูท้ีÉไดร้บัวุฒบิตัรผูเ้ชีÉยวชาญสาขาอายุรศาสตร์โรคเลอืดมาแลว้), ภาควชิาพยาธวิทิยา 2 สปัดาห,์ 

สาขามะเรง็วทิยา (สถาบนัฝึกอบรมทีÉไดร้บัการรบัรองจากแพทยสภา) ř รอบ และวชิาเลอืก Ŝ สปัดาห ์

 

แพทยป์ระจาํบา้นทุกชั Êนปีบนัทกึขอ้มลูในเวชระเบยีนผูป่้วยไดอ้ย่างถูกตอ้งสมบูรณ์ 

 

 

6.2 แผนงานฝึกอบรมระบุมาตรฐานผลการเรียนทีÉสะท้อนคุณสมบัติและขีดความสามารถของแพทย ์

สาขาอายุรศาสตรม์ะเร็งวทิยาทัÊง 6 ด้าน ประกอบดว้ย 

1. จดักิจกรรมวชิาชีพทีÉเชืÉอถือไวใ้จได ้(Entrustable Professional Activities: EPA) ตามทีÉกาํหนดในภาคผนวก 1 

2. ข้นัขีดความสามารถ (level of entrustment) โดยจาํแนกผลการเรียนรูแ้ละขีดความสามารถในกจิกรรมวชิาชีพทีÉ

เชืÉอถือไวใ้จได ้ตามทีÉกาํหนดในภาคผนวก 1  

 

           การจัดการฝึกอบรมตลอด 4 ปี การศึกษานัÊนให้จดัการฝึกอบรมดังนีÊ  

 1. จดัใหม้ีประสบการณก์ารเรียนรู ้entrustable professional activities (EPA) ตามทีÉกาํหนดใน 

                   ภาคผนวก 1  

 2. จดัใหม้ีประสบการณก์ารเรียนรูด้ว้ยตนเองในระบบ portfolio 

 3. จดัใหม้ีระบบอาจารยท์ีÉปรกึษาในอตัราส่วนแพทยป์ระจาํบา้น 1-2 คนต่ออาจารย ์1 ท่าน  

 4. จดัการฝึกอบรมภายใตส้ภาวะการทาํงานทีÉเหมาะสม ไม่เป็นอนัตรายต่อสขุภาพของผูเ้ขา้รบัการ 

                   ฝึกอบรม  
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6.3 เนืÊอหาการฝึกอบรม/หลกัสูตร (ภาคผนวก Ś) 

เพืÉอใหบ้รรลวุตัถุประสงคด์งักล่าว ผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมจะตอ้งมคีวามรูค้วามสามารถในเนืÊอหาต่อไปนีÊ 

(1)  การบรบิาลโรคหรอืภาวะของผูป่้วย การป้องกนัโรค สรา้งเสรมิสุขภาพ และฟืÊนฟสูภาพ 

(2)  หตัถการทางคลนิิก 

(3)  การตดัสนิใจทางคลนิิก  

(4)  การใชย้าอย่างสมเหตุสมผล  

(5)  ทกัษะการสืÉอสาร  

(6)  จรยิธรรมทางการแพทย ์ 

(7)  การสาธารณสุข และระบบบรกิารสุขภาพ  

(8)  กฎหมายทางการแพทย ์ 

(9)  หลกัการบรหิารจดัการ  

(10)  ความปลอดภยัและสทิธขิองผูป่้วย  

(11)  การดแูลสุขภาวะท้ังกายและใจของตนเอง  

(12)  การแพทยท์างเลอืกทีÉเกีÉยวขอ้ง  

(13)  ระเบยีบวจิยัทางการแพทยแ์ละเวชศาสตรร์ะบาดวทิยาทางคลนิิก  

(14)  เวชศาสตรอ์งิหลกัฐานเชงิประจกัษ์  

(15)  พฤตกิรรมและสงัคมศาสตรใ์นบรบิทของสาขาวชิา  

(16)  ปัญหาสุขภาพทีÉเกดิจากการเปลีÉยนแปลงของโลก (เช่น วทิยาศาสตร ์เทคโนโลย ีโรค สงัคม  

เศรษฐกจิ สิÉงแวดลอ้ม และอุบตัภิยั เป็นตน้)  

6.4 การทาํงานวิจยั 

 แพทยป์ระจาํบา้นตอ้งทาํงานวจิยั ไดแ้ก่ งานวจิยัแบบ retrospective, prospective หรอื cross sectional              

อย่างน้อย 1 เรืÉอง ในระหว่างการปฏบิตังิาน ปีทีÉ 3, 4 โดยเป็นผูว้จิยัหลกัหรอืผูน้ิพนธห์ลกั งานวจิยัดงักล่าวตอ้ง

ประกอบดว้ยหวัขอ้หลกัดงันีÊ  

 1.  วตัถุประสงคข์องการวจิยั  

 2.  วธิกีารวจิยั  

 3.  ผลการวจิยั  

 4.  การวจิารณ์ผลการวจิยั  

 5.  บทคดัย่อ  

 

  ขอบเขตความรบัผิดชอบ  

 เนืÉองจากการมคีวามสามารถในการทาํวจิยัดว้ยตนเองเป็นสมรรถนะหนึÉงทีÉแพทยป์ระจาํบา้นอายุรศาสตร์
มะเร็งวิทยาต้องบรรลุตามหลกัสูตรฯ ฉบบัปรบัปรุงพ.ศ.2562 และการพจิารณาผลงานวิจยัฉบบัสมบูรณ์เป็น
องค์ประกอบหนึÉงของการประเมนิการได้รบัวุฒบิตัรฯ ดงันั Êนสถาบนัฝึกอบรมจะต้องรบัผดิชอบการเตรยีมความ
พรอ้มใหก้บัแพทยป์ระจาํบา้นของสถาบนัตนเอง ตั Êงแต่การเตรยีมโครงร่างการวจิยั จนสิÊนสุดการทํางานวจิยัและ
จดัทํารายงานวจิยัฉบบัสมบูรณ์ เพืÉอนําส่งคณะอนุกรรมการฝึกอบรบและสอบวุฒบิตัรอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยาฯ 
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ทั ÊงนีÊสถาบนัฝึกอบรมจะต้องรายงานชืÉองานวจิยั อาจารยท์ีÉปรกึษา และความคบืหน้าของงานวจิยั ตามกรอบเวลา
ทีÉกําหนดไปยงัคณะอนุกรรมการฝึกอบรบและสอบวุฒบิตัรอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยาเพืÉอใหม้กีารกํากบัดูแลอย่าง
ทั Éวถงึ  

  คณุลกัษณะของงานวิจยั  
1. เป็นผลงานทีÉรเิริÉมใหม่ หรอืเป็นงานวจิยัทีÉใชแ้นวคดิทีÉมกีารศกึษามาก่อนทั Êงในและต่างประเทศ แต่

นํามาดดัแปลงหรอืทาํซํÊาในบรบิทของสถาบนั  
2. แพทยป์ระจาํบา้นและอาจารยผ์ูด้าํเนินงานวจิยัทุกคน ควรผ่านการอบรมดา้นจรยิธรรมการวจิยัในคน

หรอื good clinical practice (GCP)  
 3. งานวจิยัทุกเรืÉองตอ้งไดร้บัการอนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัของสถาบนั  

4. งานวจิยัทุกเรืÉอง ควรดาํเนนิงานวจิยัภายใตข้อ้กําหนดของ GCP หรอืระเบยีบวจิยัทีÉถูกตอ้งและ
เหมาะสมกบัคาํถามวจิยั  

 5. ควรใชภ้าษาองักฤษในการนําเสนอผลงานวจิยัฉบบัสมบรูณ์โดยเฉพาะในบทคดัย่อ  
 
 
 
 

  สิÉงทีÉต้องปฏิบติัสาํหรบัการดาํเนินการวิจยัทีÉเกีÉยวข้องกบัผู้ป่วย  

1. เมืÉอไดร้บัการอนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยัแลว้ ตอ้งดาํเนินการทาํวจิยัตามขอ้ตกลงโดย
เคร่งครดั  

2. เมืÉอมกีารลงนามในเอกสารชีÊแจงผูป่้วยหรอืผูแ้ทนเพืÉอใหย้นิยอมเขา้ร่วมวจิยั ตอ้งใหส้าํเนาแก่ผูป่้วย
หรอืผูแ้ทนเกบ็ไว ้1 ชุด  

3. ใหท้าํการระบุในเวชระเบยีนผูป่้วยนอกหรอืผูป่้วยในถงึสถานะการเขา้ร่วมงานวจิยัของผูป่้วย  
4. การตรวจหรอืรกัษาเพิÉมเตมิจากโครงการวจิยัทีÉผ่านการอนุมตัแิล้ว โดยการกระทําดงักล่าวไม่ไดเ้ป็น

ส่วนหนึÉงของการดูแลรกัษาผู้ป่วยตามปกติ ไม่สามารถทําได้ไม่ว่ากรณีใดๆ ทั ÊงสิÊน ยกเว้นได้มีการ
ระบุและอนุมตัิในโครงการวิจัยแล้ว และผู้วิจัยหรือคณะผู้วิจัยต้องเป็นผู้รบัผิดชอบค่าใช้จ่ายทั Êง
ทางตรงและทางออ้มทีÉเกดิขึÊนกบัผูป่้วยและผูด้แูลผูป่้วย  

5. กรณีทีÉโครงการวจิยักําหนดให้ทําการตรวจหรอืรกัษาทีÉเพิÉมเติมจากการดูแลรกัษาผู้ป่วยตามปกติ 
หากมผีลลพัธท์ีÉอาจสง่ผลต่อประโยชน์ในการดรูกัษาผูป่้วย ใหด้าํเนินการแจง้คณะกรรมการจรยิธรรม
การวจิยั เพืÉอวางแผนแจง้ผูท้ีÉเกีÉยวขอ้งรบัทราบต่อไป  

6. หากเกิดกรณีอืÉนนอกเหนือการคาดการณ์ ให้รีบปรึกษาอาจารย์ทีÉปรึกษาโครงการวิจัย หรือ
คณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั กรณีทีÉไม่สามารถปรกึษาได้ ให้ย้อนกลบัไปใช้หลกัพืÊนฐาน 3 ขอ้
ของจรยิธรรมทางการแพทยใ์นการตดัสนิใจ คอื  

  6.1 การถอืประโยชน์สุขของผูป่้วยเป็นหลกั และการไม่ก่อใหเ้กดิความทุกขท์รมานกบัผูป่้วย  
  6.2 การเคารพสทิธขิองผูป่้วย  

6.3 การยดึมั Éนในหลกัความเสมอภาคของทุกคนในสงัคม ทีÉจะไดร้บับรกิารทางการแพทยต์าม
มาตรฐาน  

 

 

  กรอบการดาํเนินงานวิจยัในเวลา 4 ปี (48 เดือนของการฝึกอบรม)  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ทั ÊงนีÊ เดอืนทีÉกําหนดขึÊนเป็นระยะเวลาทีÉประมาณการ อาจจะทาํไดเ้รว็กว่าหรอืชา้กว่านีÊไดบ้า้ง โดยใหแ้ต่

ละสถาบนัไปกําหนดรายละเอยีดเพิÉมเตมิเอง 

เดือนทีÉ ประเภทกิจกรรม 

0-24 เตรยีมความพรอ้มสาํหรบัการทาํวจิยั 

26 จดัเตรยีมคาํถามวจิยัและตดิต่ออาจารยท์ีÉปรกึษา  

27 จดัทาํโครงร่างงานวจิยั  

30 ขออนุมตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั  

ขอทุนสนับสนุนงานวจิยัจากแหล่งทุนทั Êงภายในและนอกสถาบนั (ถา้ตอ้งการ)  

32 เริÉมเกบ็ขอ้มลู  

38 นําเสนอความคบืหน้างานวจิยั  

43 วเิคราะหข์อ้มลูและสรปุผลงานวจิยั  

44 จดัทาํรายงานวจิยัฉบบัร่างใหอ้าจารยท์ีÉปรกึษาปรบัแกไ้ข  

45 สง่รายงานวจิยัฉบบัสมบูรณ์ตอ่สถาบนั เพืÉอสง่ต่อไปยงัสมาคมฯ ใหท้าํการ

ประเมนิผล สาํหรบัประกอบคณุสมบตักิารเขา้สอบเพืÉอวุฒบิตัรภาคปฏบิตัขิ ั Êน

สุดทา้ย  

 

  การรบัรอง วฒิุบตัร หรือ หนังสืออนุมติั สาขาอายุรศาสตร ์ให้มีคณุวฒิุ “เทียบเท่าปริญญา

เอก” (ภาคผนวก 3)  

6.5 จาํนวนปีของการฝึกอบรม 

หลกัสูตรการฝึกอบรมมรีะยะเวลา 4 ปี ในกรณีทีÉผูฝึ้กอบรมทีÉไดร้บัวุฒบิตัรอายุรศาสตร์หรอือายุรศาสตร์

โลหติวทิยามาก่อน มรีะยะเวลาการฝึกอบรม 2 ปี 

6.6 การบริหารการจดัการฝึกอบรม 

ผูร้บัผดิชอบบรหิารจดัการการฝึกอบรม 

คณะอนุกรรมจดัการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบาันสาขาอายุรศาสตรโ์รคมะเรง็ สาขาวชิาโรคมะเรง็ 

ภาควชิาอายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  

คณะอนุกรรมการฯ มหีวัหน้าสาขาวชิาฯ เป็นประธาน มอีาจารยข์องสาขาวชิาฯ และแพทยป์ระจาํบา้น

เป็นกรรมการ โดยจดัการประชุมคณะอนุกรรมการฯ และการประชุมระหว่างอนุกรรมการฯกบัแพทยป์ระจาํบา้น

เป็นประจาํ ทุก ř-Ś เดอืน 

6.7 สภาพการปฏิบติังาน  

สาขาวชิาฯ จดัใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมทํางานภายใต้สภาวะการปฎบิตังิานทีÉเหมาะสม ไม่เป็นอนัตราย

ต่อสุขภาพของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม ดงันีÊ 

- แพทยป์ระจําบา้นปฏบิตังิานบนหอผูป่้วยทั Êงในและนอกเวลาราชการตามแผนการฝึกอบรมแต่ละชั Êนปี 

โดยกําหนดระยะเวลาการปฎบิตังิานตามนโยบายภาควชิาอายุรศาสตร์  

- กําหนดใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมเขา้ร่วมกจิกรรมวชิาการของภาควชิาฯ และสาขาวชิาฯ ซึÉงจดัใหแ้พทย์

ประจาํบา้นแต่ละชั Êนปี  

- กําหนดกฏเกณฑแ์ละประกาศเรืÉองเงืÉอนไขงานบรกิารและความรบัผดิชอบของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

- ในกรณีทีÉผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมมกีารลาพกั เช่น การลาคลอดบุตร, การเจบ็ป่วย, การเกณฑท์หาร, การ

ถูกเรยีกฝึกกําลงัสาํรอง, การศกึษาดงูานนอกแผนการฝึกอบรม 

ก. หากรวมเวลาแล้วเกนิกว่าร้อยละ ŚŘ ของการฝึกอบรมแต่ละปี  จะต้องฝึกอบรมทดแทนระยะเวลา

ตามดุลยพนิิจของคณะอนุกรรมการฯ  แต่ต้องไม่น้อยกว่าเวลาสว่นทีÉเกนิรอ้ยละ ŚŘ 

ข. หากการลาพกัรวมเวลาแลว้ไม่ถงึรอ้ยละ ŚŘ ของการฝึกอบรมแต่ละปี การฝึกอบรมทดแทนใหข้ึÊนกบั

ดุลยพนิิจของคณะอนุกรรมการฯ 

- ผูเ้ขา้รบัการอบรมอยู่เวรนอกเวลาราชการไม่เกนิ ŜŘ ชั Éวโมงต่อสปัดาห ์โดยขึÊนปฎบิตังิานทีÉหอ้งฉุกเฉิน

ไม่เกิน řŞ ชั Éวโมงติดต่อกัน  และได้ร ับค่าตอบแทนการอยู่เวรนอกเวลาราชการแบบเหมาจ่ายรายเดือน 

นอกเหนือจากเงนิเดอืนประจาํ 

- ผูเ้ขา้รบัการอบรมสามารถลาพกัผ่อนได ้2 สปัดาหต์่อปี 

- ผูเ้ขา้รบัการอบรมจะมอีาจารยท์ีÉปรกึษาดแูลในอตัราสว่นผูเ้ขา้อบรมไม่เกนิ Ś คนต่ออาจารย ์ř ท่าน 

 

6.8 การวดัและการประเมินผล 

สาขาวชิาฯ มกีระบวนการการวดัและประเมนิผล โดยผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมทีÉมขีอ้งสยัในผลการประเมนิ

สามารถตรวจสอบและอุทธรณ์ไดเ้มืÉอตอ้งการ โดยทาํเรืÉองถงึหวัหน้าสาขาวชิาฯ  

6.8.1 การวดัและการประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม การเลืÉอนชั Êนปี การยุติการฝึกอบรม 

(1) การประเมินระหว่างการฝึกอบรม  

  ก) สาขาวชิาฯ จดัใหม้กีารประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมระหว่างการฝึกอบรม ครอบคลุมทั Êงดา้น

ความรู ้ทกัษะ เจตคต ิและกจิกรรมทางการแพทย ์ในมติติ่างๆ ดงันีÊ  

  การประเมินโดยกิจกรรมวชิาชีพทีÉเชืÉอถือไวใ้จได ้(EPA) (ภาคผนวก 1)  

  คะแนนสอบจดัโดยสถาบนัฯ 

  การรว่มกิจกรรมวิชาการส่วนกลาง  

  การบนัทึกแฟ้มสะสมผลงานอเิล็กทรอนิกส ์(e-portfolio)  

  การประเมินสมรรถนะแบบ 360 องศา 

  การประเมินอืÉน ๆ ตามความเหมาะสม  

          การประเมินระหวา่งการฝึกอบรมอย่างสมํÉาเสมอ โดยมีการป้อนขอ้มลูยอ้นกลบั (feedback) ใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรม

ไดร้บัทราบ จะช่วยทาํใหเ้กดิการพฒันาสมรรถนะหลกัดา้นตา่ง ๆ ของผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมใหส้มบ ู

 - สาขาวชิาฯ บนัทกึขอ้มลูการประเมนิผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมในมติติ่างๆ ทั Êงรายบุคคลและรายสถาบนั 

(ผ่านระบบสารสนเทศ) แลว้รายงานผลมายงัคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ตามทีÉกําหนด  

 ข) Achievable EPAs ในแต่ละชั Êนปี (ภาคผนวก 1)  

 ผลการประเมนินําไปใชใ้นกรณี ต่อไปนีÊ  

 1. เพืÉอเลืÉอนระดบัชั Êนปี โดยเกณฑ์ผ่านตามทีÉคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ประกาศกําหนดก่อน

การเขา้ฝึกอบรม  

 2. เพืÉอใชพ้จิารณาประกอบการตดัสนิผลสอบภาคปฏบิตั ิ(การสอบเมืÉอจบการฝึกอบรมปีทีÉ 4)  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 ทั ÊงนีÊสาขาวชิาฯ จะทําการประเมนิระหว่างการฝึกอบรมอย่างสมํÉาเสมอโดยมีการป้อนข้อมูลย้อนกลบั 

(Feedback) ใหผู้เ้ขา้รบัการฝึกอบรมไดร้บัทราบ จะช่วยทําใหเ้กดิการพฒันาสมรรถนะหลกัดา้นต่างๆ ของผูเ้ขา้

รบัการฝึกอบรมใหส้มบูรณ์ขึÊน  

 

 (2) เกณฑก์ารเลื Éอนชั Êนปี  

1. ปฏิบตัิงานไดไ้ม่ตํÉากว่ารอ้ยละ 80 ของระยะเวลาฝึกอบรมทัÊงหมด หรือ 42 สปัดาหต์่อปี  

2. ผ่านเกณฑก์ารประเมิน EPA (ภาคผนวก 1)  

3. ผ่านการประเมินตามเกณฑท์ีÉสถาบนัฯ กาํหนดในหลกัสตูร  

4. บนัทึกขอ้มลูการเรียนรูด้ว้ยตนเองใน portfolio ไม่นอ้ยกวา่ทีÉกาํหนดไว ้

5. ปฏิบตัิงานไดส้อดคลอ้งตามขอ้กาํหนดของสถาบนัฝึกอบรม ไม่กอ่ใหเ้กดิความเสืÉอมเสียแก่สถาบนัฝึกอบรม  

6. ผ่านการประเมนิจากคณะอนุกรรมการฯ ของสาขาวชิาฯ เมืÉอจบแต่ละปีการฝึกอบรม 

 

 

 (3) แนวทางการดาํเนินการกรณีไม่ผ่านการประเมินเพื Éอเลื Éอนชั Êนปี  

 1. ต้องปฏบิตัิงานเพิÉมเติมในส่วนทีÉสาขาวชิาฯ กําหนด แล้วทําการประเมนิซํÊา ถ้าผ่านการประเมนิจงึ

สามารถเลืÉอนชั Êนปีได ้ 

 2. ถ้าไม่ผ่านการประเมนิเพืÉอเลืÉอนชั ÊนปีซํÊาตามขอ้ทีÉ 1 หรอืไม่ผ่านการประเมนิเพืÉอรบัการเสนอชืÉอเขา้

สอบวุฒบิตัร ตอ้งปฏบิตังิานในระยะชั Êนปีเดมิอกี 1 ปี  

 3. หลังจากปฏิบัติงานซํÊาในชั Êนปีเดิมอีก 1 ปี แล้วยังไม่ผ่านการประเมินเพืÉอเลืÉอนชั Êนปี ให้ยุติการ

ฝึกอบรม  

 ทั ÊงนีÊสาขาวชิาฯ จะส่งผลการประเมนิแพทยป์ระจําบา้น ภายในวนัทีÉ 31 กรกฎาคมของทุกปี เพืÉอเสนอทีÉ

ประชุมคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯราชวทิยาลยัฯและแพทยสภาตามลําดบั  

 (4) การดาํเนินการสาํหรบัผู้ที Éไม่ผ่านการประเมิน  

 1. แจ้งผลการประเมินให้แพทย์ประจําบ้านรบัทราบเป็นลายลกัษณ์อกัษรในแบบประเมินผลของราช

วทิยาลยัฯ พรอ้มแนวทางการพฒันา รายละเอยีดการปฏบิตังิานเพิÉมเตมิ การกํากบัดแูล และการประเมนิผลซํÊา 

 2. เมืÉอแพทยป์ระจําบา้นลงชืÉอรบัทราบ ใหส้่งสําเนาผลการประเมนิชุดหนึÉงใหอ้นุกรรมการฝึกอบรมและ

สอบของมะเรง็วทิยาสมาคมฯและราชวทิยาลยัอายุรแพทยแ์ห่งประเทศไทย 

 

 

 (5) การดาํเนินการเพื Éอยุติการฝึกอบรม  

 1. การลาออก แพทย์ประจําบา้นต้องทําเรืÉองชีÊแจงเหตุผลก่อนพกัการปฏบิตังิานล่วงหน้าอย่างน้อย 2 

สปัดาห์ เมืÉอสาขาวิชาฯอนุมัติให้พกัการปฏิบตัิงานแล้วจึงแจ้งต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯเพืÉอ

เหน็ชอบ และแจง้ต่อแพทยสภาพรอ้มความเหน็ประกอบว่าสมควรใหพ้กัสทิธิ Íการสมคัรเป็นแพทยป์ระจาํบา้นเป็น
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

เวลา 1 ปีในปีการศกึษาถดัไปหรอืไม่ โดยพจิารณาจากเหตุผลประกอบการลาออกและคําชีÊแจงจากสาขาวชิาฯ 

การลาออกจะถอืว่าสมบูรณ์เมืÉอไดร้บัอนุมตัจิากแพทยสภา  

 2. การให้ออก ในกรณีดงันีÊ 

  2.1 ปฏบิตังิานโดยขาดความรบัผดิชอบหรอืประพฤตตินเสืÉอมเสยีรา้ยแรงจนก่อใหเ้กดิผลเสยี

ต่อผูป่้วยหรอืต่อชืÉอเสยีงของสาขาวชิาฯ, โรงพยาบาล, คณะ หรอืมหาวทิยาลยั  

  2.2 ปฏบิตังิานโดยขาดความรบัผดิชอบหรอืประพฤตตินเสืÉอมเสยี ไม่มกีารปรบัปรุง พฤตกิรรม

หลงัการตกัเตอืน และกระทาํซํÊาภายหลงัการภาคทณัฑ ์ 

 เมืÉอสาขาวชิาฯเหน็สมควรให้ออก ให้ทําการแจง้แพทย์ประจําบา้นรบัทราบพร้อมให้พกัการปฏบิตังิาน 

แล้วทําเรืÉองแจ้งต่อคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ซึÉงจะต้องตั Êงคณะกรรมการสอบสวนจํานวน 5 คน 

ประกอบดว้ยหวัหน้าสถาบนัฝึกอบรมอืÉนจาํนวน 3 คน และกรรมการภายในสถาบนัจํานวน 2 คน เพืÉอดําเนินการ

ให้เสรจ็สิÊนภายใน 2 สปัดาห์ภายหลงัจากไดร้บัเรืÉอง ผลการสอบสวนจะถูกนําเสนอต่อทีÉประชุมคณะอนุกรรมการ

ฝึกอบรมและสอบฯ เพืÉอลงความเหน็ ถ้าสมควรใหอ้อกจงึแจง้ต่อแพทยสภา จนเมืÉอไดร้บัการอนุมตัิจงึถอืว่าการ

ใหอ้อกสมบูรณ์ ถา้เหน็ว่ายงัไม่สมควรใหอ้อกจงึสง่เรืÉองคนืใหส้าขาวชิาฯพรอ้มคาํแนะนํา  
6.8.2 การประเมินเพืÉอวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชาํนาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขา

อายุรศาสตรม์ะเร็งวิทยา ประกอบด้วยการผ่านการฝึกอบรมตามหลกัสูตร การสอบ และงานวิจัย 

การประเมินเพืÉอวุฒิบัตรฯ  

 คณุสมบตัิเพืÉอรบัการเสนอชืÉอเขา้สอบเพืÉอวฒุิบตัรโดยสาขาวิชาฯ 

1. ผ่านการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบ้าน สาขาอายุรศาสตรม์ะเร็งวิทยาครบตามหลักสูตรของแพทยสภา และ

สาขาวิชาฯ ทีÉใหก้ารฝึกอบรมเสนอชืÉอใหอ้นกุรรมการฝึกอบรมและสอบฯ พิจารณาใหเ้ขา้สอบได ้ 

2. ส่งผลงานวิจัยทีÉเสร็จสิ Êน 1 เรืÉองภายในกาํหนดเวลา และตอ้งผ่านการประเมินโดยอนุกรรมการทีÉไดร้บัการ 

แต่งตัÊงจากกรรมการมะเร็งวิทยาสมาคมฯ 

3. มีศกัยภาพทีÉจะผ่านการฝึกอบรมในระดบัแพทยป์ระจาํบา้นปีสดุทา้ยตามหลกัสตูร 

 วิธีการสอบ แนวทางการประเมินผลใหม้ีการทดสอบ ประกอบดว้ย           

1. การสอบภาคทฤษฎี มีคะแนนรวมเท่ากับ 100 ประกอบดว้ยการสอบปรนัยแบบเลือกตอบ (multiple choices 

questions: MCQ) และการสอบแบบเขียนตอบ (multiple essays questions: MEQ) โดยแต่ละส่วนคิดเป็นสดัสว่น

รอ้ยละ 50 

2. การสอบภาคปฏิบตัิ มีคะแนนรวมเท่ากบั 100 คะแนน ประกอบดว้ยการสอบรายยาว (long case) และการสอบ

ปากเปล่า โดยการสอบรายยาวคิดเป็นสดัส่วนรอ้ยละ 60 และการสอบปากเปล่าคิดเป็นสดัส่วนรอ้ยละ 40  

 การจดัการสอบ 

- การสอบภาคทฤษฏีและปฏิบตัิ เมืÉอสอบผ่านแต่ละส่วนสามารถใชไ้ดอ้ีก 5 ปี นบัจากการสอบผ่าน            ถา้

สอบผ่านไม่ครบตามกาํหนดในอีก 5 ปี ตอ้งสอบใหม่ 

- มะเรง็วิทยาสมาคมแห่งประเทศไทย จดัการสอบภาคทฤษฎีและปฏิบตัิเมืÉอสิ Êนสดุการฝึกอบรม 

 เกณฑต์ดัสิน 

 การผ่านการประเมินเพืÉอวุฒิบัตรแสดงความรูค้วามชาํนาญ ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขาอายุรศาสตร์

มะเรง็วิทยา ตอ้งผ่านเกณฑท์ัÊงภาคทฤษฎี ภาคปฏิบตัิ และงานวิจยั  
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 - เกณฑก์ารตัดสินภาคทฤษฎีและปฏิบัติ ใชห้ลักอิงเกณฑ ์โดยเกณฑใ์นการสอบผ่านตอ้งมีคะแนนรวมของการ

สอบภาคทฤษฎี และการสอบภาคปฏิบตัิ ในแต่ละส่วนไม่นอ้ยกว่ารอ้ยละ 50   

 - เกณฑ์การตัดสินงานวิจัย ใช้หลักอิงเกณฑต์ามทีÉคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ประกาศกาํหนดในปี

การศึกษาทีÉเริÉมเขา้รบัการฝึกอบรม หากไม่ผ่านใหท้าํการแกไ้ขตามคาํแนะนาํของคณะอนุกรรมการฝึกอบรม               และ

สอบฯ ใหเ้สรจ็สิ Êนก่อนวนัสอบภาคปฏิบตัิเมืÉอจบการฝึกอบรมปีทีÉ 4  

 ทัÊงนี ÊชนิดและจาํนวนครัÊงของการสอบภาคปฏิบตัิ อาจมีการเปลีÉยนแปลงตามทีÉคณะอนกุรรมการฝึกอบรมและสอบ

ฯ เห็นเหมาะสม 

 

 

ş.การรบัและคดัเลือกผู้เข้าฝึกอบรม 

7.1 คณุสมบติัของผู้เข้ารบัการฝึกอบรม 

1. ไดร้บัปรญิญาแพทยศาสตร์บณัฑติ หรอืเทยีบเท่าทีÉแพทยสภารบัรองไดร้บัการขึÊนทะเบยีน

ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภาแล้ว ผ่านการปฏิบตัิงานเพิÉมพูนทักษะ สามารถสมคัรเข้า 

ฝึกอบรมชั ÊนปีทีÉ 1 ได ้

2 เป็นผู้ทีÉได้รบัวุฒบิตัร หรือหนังสอือนุมตัิสาขาอายุรศาสตร์ของแพทยสภา หรือเป็นแพทย์

ประจําบา้นปีสุดทา้ย ในการฝึกอบรมเพืÉอวุฒบิตัรฯ สาขาอายุรศาสตร์หรอืเป็นผูม้สีทิธิ ÍสอบเพืÉอวุฒบิตัร

สาขาอายุรศาสตรใ์นปีนั Êน สามารถสมคัรเขา้ฝึกอบรมในชั ÊนปีทีÉ 3 ได ้ 

3 เป็นผูท้ีÉไดร้บัวุฒบิตัรและหนังสอือนุมตัสิาขาโลหติวทิยาของแพทยสภาหรอืเป็นแพทยป์ระจาํ

บ้านปีสุดท้ายใน การฝึกอบรมเพืÉอวุฒบิตัรฯ สาขาโลหติวทิยาหรอืเป็นผู้มสีทิธิ ÍสอบเพืÉอวุฒบิตัรสาขา

โลหติวทิยาในปีนั Êนสามารถ สมคัรเขา้ฝึกอบรมในชั ÊนปีทีÉ 3 ได ้

4. มคีุณสมบตัคิรบถว้นตามเกณฑแ์พทยสภาในการเขา้รบัการฝึกบรมแพทยเ์ฉพาะทาง 

ş.Ś การคดัเลือกผู้เข้ารบัการฝึกอบรม 

ในแต่ละปีการศกึษา สาขาวชิาฯ จะแต่งตั Êงคณะกรรมการคดัเลอืกผูเ้ชา้รบัการฝึกอบรมและกําหนดเกฑ์

การคดัเลอืกผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม  โดยยดึหลกัความเสมอภาค โปร่งใสและตรวจสอบได ้ โดยจะประกาศรายชืÉอ

คณะกรรมกา 

รและเกณฑก์ารคดัเลอืกใหผู้ส้มคัรทราบโดยทั Éวกนั  ทั ÊงนีÊในการกําหนดเกณฑก์ารคดัเลอืกนั Êน จะมกีาร

ทบทวนทุกปีโดยพจิารณาจากความตอ้งการของประเทศและผลการฝึกอบรมของผูท้ีÉกําลงัฝึกอบรมหรอืผ่านการ

ฝึกอบรมแลว้  รวมทั Êงมแีบบฟอรม์บณัทกึวธิกีารประเมนิทีÉชดัเจน ตรวจสอบได ้

7.3 จาํนวนผู้เข้ารบัการฝึกอบรม 

     ไม่เกนิจํานวนทีÉไดร้บัอนุมตัจิากราชวทิยาลยัอายุรแพทยแ์ห่งประเทศไทย ซึÉงพจิารณาจากจาํนวน

อาจารยผ์ูฝึ้กอบรม และงานบรกิาร (ภาคผนวก 5) 

 

 Š.  อาจารยผ์ู้ให้การฝึกอบรม 

8.1 คณุสมบติัของคณะกรรมการกาํกบัดแูลการฝึกอบรม 

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมแพทย์ประจําบ้านอายุรศาสตร์มะเร็งวิทยา โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  

ประกอบด้วยแพทย์ซึÉงได้รบัวุฒบิตัรหรือหนังสืออนุมตัิเพืÉอแสดงความรู้ความชํานาญในการประกอบวชิาชพี            
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เวชกรรม สาขาอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยา โดยประธานคณะกรรมการไดป้ฏบิตัิงานดา้นอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยา

อย่างน้อย ŝ ปีภายหลงัไดร้บัวุฒบิตัรหรอืหนังสอือนุมตัฯิ 

 

Š.Ś คณุสมบติัและจาํนวนของอาจารยผ์ู้ให้การฝึกอบรม 

Š.Ś.ř อาจารยผ์ูฝึ้กอบรม เป็นแพทยซ์ึÉงได้รบัหนังสอือนุมตัหิรอืวุฒบิตัร สาขาอายุรศาสตร์มะเรง็วิทยา

จากแพทยสภา และเป็นสมาชกิของราชวทิยาลยัอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย และสมาชกิตลอดชพีของมะเรง็

วทิยาสมาคมแห่งประเทศไทย  

สาขาวชิาฯ มรีะบบการคดัเลอืกและสรรหาอาจารยท์ีÉมคีุณวุฒ ิมคีวามรูค้วามสามารถ มปีระสบการณ์ทั Êง

ทางดา้นงานสอน งานวจิยั และดา้นคุณธรรม จรยิธรรมตามทีÉคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยัและ

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ได้วางไว้  การรบัอาจารย์ใหม่จะต้องได้รบัการรบัรองจากอาจารย์ในสาขาวชิาฯ โดย

พจิารณาจากคุณสมบตัขิองอาจารยใ์หม่และความต้องการของสาขาวชิาฯ แลว้จงึเสนอชืÉอเขา้ทีÉประชุมภาควชิาฯ 

เพืÉอรบัรองตวับุคคล  อาจารยใ์นสาขาวชิาฯและภาควชิาฯ เป็นผูล้งมตกิารรบัอาจารยใ์หม่ ตามลําดบัดงักล่าว   

Š.Ś.Ś  จาํนวนอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

ปัจจุบนัสาชาวชิาฯมอีายุรแพทยโ์รคมะเรง็ทีÉไดร้บัหนังสอือนุมตัหิรอืวุฒบิตัฯิปฏบิตังิานเป็นผูฝึ้กอบรมทั Êง

แบบเตม็เวลาและไม่เตม็เวลา (ภาคผนวก  Ş) 

 สาขาวชิาฯ มกีารกําหนดอตัรากําลงัของอาจารยโ์ดยดจูากจาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม จาํนวนผูป่้วยใน

แต่ละหอผู้ป่วยทีÉมีการฝึกอบรม งานบริการและงานวิจยั โดยทบทวนอัตรากําลงัในปีทีÉผ่านมาและวางแผน

ล่วงหน้า  ผ่านการประชุมของสาขาวชิาฯ และคณะกรรมการบรหิารภาควชิาฯ 

Š.Ś.ś หน้าทีÉความรบัผดิชอบของอาจารยผ์ูฝึ้กอบรม 

สาขาวชิาฯ ไดก้ําหนดหน้าทีÉความรบัผดิชอบ และภาระงานของอาจารย์ ประกอบดว้ยความรบัผดิชอบ

หลัก ś ส่วน ได้แก่ งานสอนและการฝึกอบรม, งานบริการ และงานวิจยั  ตามกรอบภาระงานของภาควิชา

อายุรศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั และโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย  

Š.Ś.Ŝ การพฒันาอาจารยผ์ูฝึ้กอบรม 

สาขาวชิาฯส่งเสรมิอาจารใหม้กีารเพิÉมพูนความรู ้สรา้งเสรมิประสบการณ์ เพืÉอส่งเสรมิการสอนและการ

วจิยัอย่างต่อเนืÉอง  การสนับสนุนดา้นการศกึษาต่อ การฝึกอบรม การดูบงานทางวชิาการและวชิาช ีการประชุม

วชิาการทั Êงในและต่างประเทศ การเพิÉมพนูประสบการณ์ 

คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั ไดจ้ดัตั ÊงงบประมาณกองทุนเพืÉอการบรกิารวชิาการสาํหรบั

พฒันาคณาจารย ์กําหนดเป้าหมายใหค้ณาจารยไ์ดร้บัการพฒันาดา้นต่าง ๆ อย่างน้อย ř  ดา้นต่อปี  เพืÉอพฒันา

คณาจารยใ์นทกัษะดา้นการเรยีนการสอน การประเมนิผล ตลอดจนการวจิยั และนวตักรรมการเรยีนการสอน มี

การจดัการอบรมแพทยศาสตรศ์กึษาเฉพาะเรืÉองเป็นระยะ ๆ อย่างต่อเนืÉองทุกปีการศกึษา  

ฝ่ายวจิยัคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั, โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย และ

สาขาวชิาฯมทุีนสนับสนุนการวจิยัและทุนสนับสนุนใหล้าศกึษาต่อหรอืดูงานต่างประเทศและทุนสนับสนุนเพืÉอไป

เสนอผลงานวจิยัในต่างเประเทศ  โดยมกีารประเมนิผลโดยดูจากจํานวนและคุณภาพผลงานทางวชิาการของ

อาจารยเ์ป็นระยะ ๆ  

 

 š.  ทรพัยากรทางการศึกษา 

 สาขาวิชาฯ มีทรพัยากรการศึกษาดงันีÊ   
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- มจีาํนวนผูป่้วยเพยีงพอและชนิดของผูป่้วยหลากหลาย สอดคลอ้งกบัผลลพัธข์องการเรยีนรูท้ีÉคาดหวงั 

ทั Êงผูป่้วยนอกและผูป่้วยใน ผุป่้วยนอกเวลาราชการ ผุป่้วยวกิฤต และผูป่้วยรบัยาเคมบีําบดั ผ่านการ

พจิารณารบัรองโดยราชวทิยาลยัฯ 

- มรีะบบการทาํงานในลกัษณะสหสาขาวชิาชพีทาํใหไ้ดป้ระสบการณ์ในการปฏบิตังิานเป็นทมีร่วมกบั

ผูร้่วมงานและบุคลากรวชิาชพีอืÉน  

- หอผูป่้วยมอุีปกรณ์ทางการแพทยท์นัสมยั มรีะบบรกัษาความปลอดภยั และสภาพแวดลอ้มการทาํงานทีÉ

ถูกหลกัอาชวีอนามยั 

- สาขาวชิาฯ มรีะบบเทคโนโลยสีารสนเทศและการสืÉอสารไดอ้ย่างสะดวกรวดเรว็ มหีอ้งเรยีนเลก็สําหรบั

การเรยีน 

- มหีอ้งพกัแพทยแ์ละหอ้งนอนของผู้ทีÉปฏบิตังิานนอกเวลาราชการ 

- สามารถเขา้ถงึแหล่งขอ้มลูทางวชิาการทีÉทนัสมยัผ่านหอสมุดของคณะแพทยศาสตรจ์ุฬาฯซึÉงมหีนังสอื

และวารสารวชิาการและฐานขอ้มลูใหส้บืคน้ทั Êงในรปูแบบเป็นเล่มจรงิและรปูแบบออนไลน์ผ่านเครอืขา่ย

อนิเตอรเ์น็ต  

- มกีารบูรณาการความรูพ้ืÊนฐานทางวทิยาศาสตรแ์ละการทาํวจิยัเขา้กบัการอบรมและมรีะบบสนับสนุน

และตดิตามการทาํงานวจิยั 

- เปิดโอกาสใหไ้ปการฝึกอบรมในสถาบนัอืÉน ทั Êงในและต่างประเทศในช่วงเวลาทีÉเป็นวชิาเลอืกโดยมกีาร

สนับสนุนทุนโดยฝ่ายบณัฑติศกึษา 

- มอีาจารยท์ีÉผ่านการอบรมดา้นแพทยศาสตรศกึษาร่วมในกระบวนการจดัทาํแผนการฝึกอบรม การ

ดาํเนินการฝึกอบรม การประเมนิการฝึกอบรม 

 

 řŘ.  การประเมินแผนการฝึกอบรม/หลกัสูตร 

สาขาวชิาฯ กํากบัดแูลการฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตามแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร โดยจดัการประชุมเป็น

ประจาํโดยมตีวัแทนผูฝึ้กอบรม และผูร้บัการฝึกอบรม  เพืÉอประเมนิแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร ในดา้นต่าง ๆ 

ดงันีÊ  

- พนัธกจิของแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูร  

- ผลลพัธก์ารเรยีนรูท้ีÉพงึประสงค ์ 

- แผนการฝึกอบรม  

- ขั Êนตอนการดําเนินงานของแผนการฝึกอบรม  

- การวดัและประเมนิผล  

- พฒันาการของผูร้บัการฝึกอบรม  

- ทรพัยากรทางการศกึษา  

- คุณสมบตัขิองอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม  

- ความสมัพนัธร์ะหว่างนโยบายการรบัสมคัรผูร้บัการฝึกอบรมและความตอ้งการของระบบสุขภาพ  

- สถาบนัฯรว่ม  

- ขอ้ควรปรบัปรุง  

สาขาวชิาฯ แสวงหาขอ้มลูป้อนกลบัเกีÉยวกบัการฝึกอบรม/หลกัสตูร จากผูใ้หก้ารฝึกอบรม ผูเ้ขา้รบัการ

ฝึกอบรม นายจา้งหรอืผูใ้ชบ้ณัฑติ รวมถงึขอ้มลูป้อนกลบัเกีÉยวกบัความสามารถในการปฏบิตังิานของผูส้าํเรจ็การ
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ฝึกอบรมจากผูใ้ชห้รอืนายจา้งของผูส้าํเรจ็การฝึกอบรม โดยใชแ้บบสอบถามอย่างน้อยปีละครั Êง แลว้นําขอ้มลู

ป้อนกลบัดงักล่าวมาใชป้ระกอบในการประเมนิการฝึกอบรม/หลกัสตูร  

 

 řř.  การทบทวน/พฒันาหลกัสูตรการฝึกอบรม 

สาขาวชิาฯ จดัใหม้กีารทบทวนและพฒันาคุณภาพของหลกัสูตรฝึกอบรมเป็นระยะๆ หรอือย่างน้อยทุก   

5 ปี ปรบัปรุงกระบวนการ โครงสรา้ง เนืÊอหา ผลลพัธ ์และสมรรถนะของผูส้ําเรจ็การฝึกอบรม รวมถงึการวดัและ

การประเมนิผล และสภาพแวดล้อมในการฝึกอบรม ให้ทนัสมยัอยู่เสมอ ปรบัปรุงแก้ขอ้บกพร่องทีÉตรวจพบ มี

ขอ้มลูอา้งองิ และแจง้ผลการทบทวน และพฒันาใหร้าชวทิยาลยัฯรบัทราบ  

โดยราชวทิยาลยัอายุรแพทยแ์ห่งประเทศไทยและมะเรง็วทิยาสมาคมแห่งประเทศไทย เป็นผูร้บัผดิชอบ

ดูแลการฝึกอบรม และทบทวน/พฒันาหลกัสูตรการฝึกอบรมเป็นระยะๆ หรอือย่างน้อยทุก 5 ปี และแจง้ผลการ

ทบทวน/พฒันาใหแ้พทยสภารบัทราบ  

 

 

 

 

 řŚ.  ธรรมาภิบาลและการบริหารจดัการ 

- สาขาวชิาฯ ดําเนินการบริหารจดัการหลกัสูตรให้สอดคล้องกบักฎระเบียบทีÉกําหนดไว้ในด้านต่างๆ 

ไดแ้ก่ การรบัสมคัรผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรม (เกณฑก์ารคดัเลอืกและจาํนวนทีÉรบั) กระบวนการฝึกอบรม การวดัและ

ประเมนิผล และผลลพัธข์องการฝึกอบรมทีÉพงึประสงค ์การออกเอกสารทีÉแสดงถงึการสาํเรจ็การฝึกอบรมในแต่ละ

ระดบั หรอืหลกัฐานอย่างเป็นทางการอืÉนๆ ทีÉสามารถใชเ้ป็นหลกัฐานแสดงการผ่านการฝึกอบรมในระดบันั Êนไดท้ั Êง

ในประเทศและต่างประเทศ  

- สาขาวชิาฯ กําหนดใหค้ณะอนุกรรมการฯมหีน้าทีÉรบัผดิชอบและอํานาจในการบรหิารจดัการ

งบประมาณของแผนการฝึกอบรม/หลกัสตูรใหส้อดคลอ้งกบัความจาํเป็นดา้นการฝึกอบรม  

- สาขาวชิาฯ สนับสนุนใหม้บีคุลากรทีÉปฏบิตังิานและมคีวามเชีÉยวชาญทีÉเหมาะสม เพืÉอสนับสนุนการ

ดาํเนินการของการฝึกอบรมและกจิกรรมอืÉนๆทีÉเกีÉยวขอ้ง การบรหิารจดัการทีÉดแีละใชท้รพัยากรไดอ้ย่างเหมาะสม  

- สาขาวชิาฯ ตอ้งจดัใหม้ใีหม้จีาํนวนสาขาความเชีÉยวชาญทางการแพทยแ์ละหน่วยงานสนับสนุนดา้น

อืÉนๆทีÉเกีÉยวขอ้งครบถ้วน สอดคลอ้งกบัขอ้บงัคบัและประกาศของแพทยสภาในการเปิดการฝึกอบรม  

 

 řś.  การประกนัคณุภาพการฝึกอบรม 

สาชาวชิาฯ มกีารยืÉนขอรบัรองและไดร้บัการรบัรอง การฝึกอบรม/ หลกัสตูร แพทยป์ระจาํบา้น

อายุรศาสตรโ์รคมะเรง็ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ตามทีÉแพทยสภากําหนด โดยใหส้ถาบนัฝึกอบรมทีÉไดร้บัอนุมตัิ

ใหจ้ดัการฝึกอบรม จะตอ้งผ่านการประเมนิความพรอ้ม ในการเป็นสถาบนัฝึกอบรม และสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้ง

จดัใหม้กีารประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอย่างต่อเนืÉองดงันีÊ  

řś.ř การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายในสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้รีะบบ และกลไกการประกนั

คุณภาพการฝึกอบรมภายใน ไดแ้ก่ การประเมนิคุณภาพโดยจุฬาลงกรณ์มหาวยิาลยั 

řś.Ś การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายนอกสถานฝึกอบรมจะตอ้งไดร้บัการประเมนิคุณภาพจาก 

คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยาตามขอ้กําหนดของแพทยสภา 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

14. รายนามคณะอนุกรรมการจดัทาํเกณฑห์ลกัสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบ้านเพืÉอวฒิุบตัร แสดง

ความรู้ความชาํนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอายุรศาสตรม์ะเรง็วิทยา พ.ศ. ŚŝŞ6 

 

1. รองศาสตราจารยน์ายแพทยว์โิรจน์ ศรอุีฬารพงศ ์

2. ผูช้่วยศาสตราจารยน์ายแพทยส์ุชยั  สุเทพารกัษ์ 

3. รองศาสตราจารยแ์พทยห์ญงิรภสั  พทิยานนท ์

4. ผูช้่วยศาสตราจารยน์ายแพทยส์บืพงศ ์ ธนสารวมิล   

5. รองศาสตราจารยแ์พทยห์ญงิชนิดา วนิะยานุวตัคิุณ   

6. รองศาสตราจารยแ์พทยห์ญงินภา  ปรญิญานิตกิูล 

7. อาจารยแ์พทยห์ญงิปิยะดา  สทิธเิดชไพบูลย ์

8. อาจารยแ์พทยห์ญงิณฎัยา  ภูว่รวรรณ 

9. อาจารยแ์พทยห์ญงินุสรา  ภาคยว์ศิาล 

10. อาจารยน์ายแพทยธ์ติฎิฐ์  สุศริวิฒันนนท ์

11. อาจารยแ์พทยห์ญงิณิชา  ซงึสนธพิร 

12. อาจารยแ์พทยห์ญงิณฏัยา ตยีะพนัธ ์
 

 

  

ทีÉปรกึษา 

ทีÉปรกึษา 

ทีÉปรกึษา 

ประธาน 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการ 

อนุกรรมการและเลขานุการ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 

 

 

 

ภาคผนวก 1 

Entrustable Professional Activities (EPA) 

 

 Entrustable professional activities (EPA) คือ กิจกรรมทีÉมีความสําคญัมาก (critical activities) ทีÉผู้

จะประกอบอาชพีเป็นอายุรแพทย์มะเรง็วทิยาทุกคนต้องทําได้ด้วยตนเองอย่างถูกต้องและมคีวามปลอดภยัต่อ

ผูป่้วย มะเรง็วทิยาสมาคมแห่งประเทศไทยกําหนด EPA ซึÉงแพทยป์ระจําบา้นทุกคนต้องแสดงใหเ้หน็ว่าสามารถ

ทาํไดด้ว้ยตนเองในระหว่างการฝึกอบรมดงันีÊ  

1. Manage care of medical patients in the ambulatory setting 

2. Manage care of medical patients in the in-patients setting 

3. Manage care of medical patients in the emergency setting 

4. Manage care of medical patients in the intensive/ critical care setting 

5. Providing age-appropriate screening and preventive care 

6. Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 

7. Providing palliative care 

8. Practicing patient safety 

9. Working with interprofessional health care teams 

10. Manage care of common cancers 

11. Manage care of important less common cancers 

12. Manage care of cancer patients in the emergency setting 

13. Providing palliative and end of care in cancer patients  

14. Providing proper chemotherapy plan 

15. Providing proper molecular targeted therapy, hormonal therapy and immunotherapy 

 

 

   

การประเมินในชัÊนปีทีÉ ř และ Ś ตามเกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นเพืÉอวฒิุบตัร แสดงความรูค้วาม

ชาํนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมเช่นเดยีวกบัแพทยป์ระจาํบา้นอายรุศาสตร ์(EPA 1-9) 

การประเมินในชัÊนปีทีÉ ś และ Ŝ เป็นการประเมินขณะทีÉแพทยป์ระจาํบา้น/ แพทยป์ระจาํบา้นต่อยอดปฏิบตัิงานในสาขา

อายรุศาสตรม์ะเร็งวิทยา (EPA 10-15) 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
1. แนวทางการเรียนรู้และการประเมิน EPA 
 

1.1 Level of EPA  

Level 1 = สามารถปฏิบติักิจกรรมได้ภายใต้การควบคมุของอาจารยอ์ย่างใกล้ชิด  
Level 2 = สามารถปฏิบติักิจกรรมได้ภายใต้การชีÊแนะของอาจารย ์

Level 3 = สามารถปฏิบติักิจกรรมได้โดยมีอาจารยใ์ห้ความช่วยเหลือเมืÉอต้องการ  

Level 4 = สามารถปฏิบติักิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกาํกบัดแูล 

Level 5 = สามารถปฏิบติักิจกรรมได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องกาํกบัดแูล และควบคมุผู้ทีÉมีประสบการณ์ 
น้อยกว่าได้  
 

1.2  เนืÊอหาการเรียนรู้และการประเมิน  

ř.Ś.ř การประเมนิในชั ÊนปีทีÉ ř และ Ś ตามเกณฑห์ลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นเพืÉอวุฒบิตัร               
แสดงความรูค้วามชาํนาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม ดงันีÊ 

EPA 1: Manage care of patients in the ambulatory setting 

Title of the EPA  Manage care of patients in the ambulatory setting  

Specifications  1. Detect significant problems of patients  
2. Perform systemic physical examination correctly  
3. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis  
4. Provide appropriate and relevant investigations  
5. Provide proper and adequate management  
6. Inform patients with proper and adequate information  
7. Record proper and adequate clinical information  

Context  Ambulatory setting  
Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / 
Professionalism / System-based practice  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of common medical problems 
(Table 1), rational use of drugs and investigations, the 
reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family.  
Attitude and behavior: professionalism.  
Experience:  
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at 
ambulatory setting 2 cases/item (Table 1) within the fist 2 years 
of training  

- Completeness of OPD records: 1 record/week/rotation (ความ

สมบูรณ์ของเวชระเบียนอิงตามเกณฑข์องราชวิทยาลยัฯ)  

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bed-side discussion  

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of first year – 
level 3 (10 cases in different diseases/problems) 
- Unsupervised at the end of second year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 

Milestone EPA 1: Manage care of medical patients in ambulatory setting 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ √ √ 

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์ √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกบัผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธิผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ  

√ √ 

 

 

EPA 2: Manage care of medical patients in the in-patient setting 

Title of the EPA  Manage care of patients in the in-patient setting  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Specifications  1. Able to appraise patients’ severity 
2. Able to detect significant history/ symptoms from patients/ 
relatives/ referral physicians 
3. Perform systemic physical examination correctly  
4. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis  
5. Provide appropriate and relevant investigations  
6. Provide proper and adequate management  
7. Provide proper and adequate information to the patients/ 
relatives/ referral physician  
8. Record proper and adequate clinical information  
9. Able to lead and communicate with the health-care team 

Context  In-patient setting  

Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning / 
Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-
based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior 

and required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of common medical problems 
(Table 1), rational use of drugs and investigations, the 
reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family. 
Leadership in team working 
Attitude and behavior: professionalism  
Experience:  
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at the medical 
wards 15 cases in different diseases/problem/rotation (Table 1)  

- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบูรณ์ของ

เวชระเบียนองิตามเกณฑข์องราชวิทยาลยัฯ)  

Assessment information source to assess 

progress and ground for a summative 

entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bed-side discussion  
- Medical conferences 

Entrustment for which level of supervision 

is to be reached at which stage of training? 

 
 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
first year – level 3 (10 cases in different diseases/problems) 
- Unsupervised at the end of second year – level 4 (10 cases in 
different diseases/problems) 

 

 

 

 

Milestone EPA 2: Manage care of medical patients in the in-patient setting 

 R1 R2 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ √ √ 

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์ √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพการ

ตดัสินใจและศกัดิÍศรีของความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และชมุชน √ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน การ

ดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ 

 

 

 

 

EPA 3: Manage care of medical patients in emergency setting 

Title of the EPA  Manage care of patients in the emergency setting  

Specifications  1. Able to assess patients’ severity 
2. Able to perform appropriate and relevant first aids/ life-saving 
procedures (intubation, CPR) treatment and investigations 
according to clinical problems 
3. Able to detect significant history/ symptoms from patients/ 
relatives/ referral physicians on first arrival 
4. Perform systemic physical examination correctly  
5. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis  
6. Provide appropriate and relevant investigations  
7. Provide proper and adequate emergency management  
8. Provide proper and adequate information to the patients/ 
relatives/ referral physician  
9. Record proper and adequate clinical information  
10. Able to lead and communicate with the health-care team 

Context  Emergency setting  
Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / 
Professionalism / System-based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of common emergency medical 
problems (Table 1), rational use of drugs and investigations, the 
reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family. 
leadership in team working and ACLS. 
Attitude and behavior: professionalism  
Experience:  
- Demonstrate experience coping with patients’ problems 
occurred as the emergency setting: 10 cases in different 
diseases/problems/rotation (Table 1)  
- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบรูณ์ของ
เวชระเบียนอิงตามเกณฑข์องราชวิทยาลยัฯ)  

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

- Bed-side discussion  
- Medical conferences 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (5 cases in different diseases/problems) 

 

 

 

 

Milestone EPA 3: Manage care of medical patients in emergency setting 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์  √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรก ัษาอยา่งเหมาะสม  √ √ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกบัผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ 

 

 

 

 

 

 

EPA 4: Manage care of medical patients in the intensive/ critical care setting 
Title of the EPA  Manage care of patients in the intensive/ critical care setting  

Specifications  1.Able to assess patients’ severity 
2.Able to perform appropriate and relevant treatment and 
investigations in specific conditions (e.g., shock, 
unconsciousness)  
3.Able to perform the appropriate and relevant specific procedure 
e.g., intubation, central venous line insertion, adjustment of 
ventilators/ program 
4. Able to detect significant history/ symptoms from patients/ 
relatives/ referral physicians  
5. Perform systemic physical examination correctly  
6. Able to identify clinical relevant problems/differential diagnosis  
7. Provide appropriate and relevant investigations  
8. Provide proper and adequate management  
9. Provide proper and adequate information to the patients/ 
relatives/ referral physicians  

Context  ICU/critical care setting  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 
learning / Interpersonal and communication skills / 
Professionalism / System-based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of common critical medical 
problems (Table 1), rational use of drugs and investigations, the 
reimbursement of various health care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with patients and family, 
leadership in team working and ACLS. 
Attitude and behavior: professionalism  
Experience:  
- Demonstrate experience coping with patients’ problems at the 
ICU/ critical careunit: 10 cases in different diseases/ problems 
/rotation (Table 1)  
- Completeness of 4 medical records/rotation (ความสมบูรณ์ของ
เวชระเบียนอิงตามเกณฑ์ของราชวิทยาลยัฯ)  

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bed-side discussion  
- Medical conferences 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (5 cases in different diseases/problems) 

 

 

 

Milestones EPA 4: Manage care of medical patients in the intensive/ critical care setting 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์ √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม  √ √ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

  

 

 

 

 

 

EPA 5: Provide age-appropriate screening and preventive care 
Title of the EPA  Provide age-appropriate screening and preventive care 



หลกัสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นเพืÉอวุฒิบตัร แสดงความรูค้วามชาํนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาอายรุศาสตรม์ะเร็งวิทยา                                      33 

(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Specifications  1. Able to recommend first-line, appropriate screening tests and preventive 
care including vaccination as part of the routine health maintenance 
2. Provide a rationale for the decision to order the tests or preventive care 
3. Incorporates the principle of cost-effectiveness in selecting the screening 
tests and preventive plan 
4. Elicits and takes into account the age of patients and patients’ 
preferences in making recommendations 
5. Correctly interprets the results of the tests 
6. Able to explain the appropriateness of the screening and preventive 
care suggested to the patients 
7. Understands the implications and urgency of an abnormal result and 
seek assistance as needed  

Context  Ambulatorysetting  
Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning / 

Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-based 
practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and required 
experience for entrustment  

Knowledge:  
- Basic knowledge of disease prevalence in particular risk/age group 
population 
- Evidence-based information on usefulness of health screening according 
to different ages and sex e.g., colorectal cancer screening, bone mineral 
density, lipid profile, viral hepatitis screening 
- Clinical information on preventive care interventions according to 
population at risk e.g., vaccination, tobacco use, unhealthy alcohol use 
- Normal value of screening tests 
Skills: recognition of normal healthy and unhealthy patients 
Attitude and behavior: professionalism, willingness to ask for help if 
needed  
Experience:  
- Demonstrate experience coping with age-appropriate screening and 
preventive care in 6 different cases at the ambulatory setting within first 2 
years of training  
- Completeness of 5 medical records/rotation (ความสมบูรณ์ของเวชระเบียน
อิงตามเกณฑ์ของราชวิทยาลยัฯ)  

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bed-side discussion  

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of second 
year – level 3 (5 cases in different diseases/problems) 

 

 

 

 

Milestones EPA 5: Provide age-appropriate screening and preventive care 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

  

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

  

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ   

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ  √ 

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ   

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์  √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ   

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์   

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

 √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้ว่มงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ   

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ   √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล   

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

 √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย  √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม   

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

  

 

 

EPA 6: Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 

Title of the EPA  Providing general internal medicine consultation to non-medical 
specialties 

Specifications  1. Able to detect significant history/symptoms from patients 
/relatives/consulting physicians 
2. Perform systemic physical examination correctly 
3. Able to identify clinical relevant problems and/or patient’s risks 
to particular procedures/interventions 
4. Provide appropriate and relevant investigations 
5. Provide proper and adequate management including plan of 
follow-up 
6. Effectively communicate with consulting physicians and patients 
with proper and adequate information 
7. Record proper and adequate clinical information 

Context  Outpatient/in-patient/emergency/intensive care setting 
Domains of competence  Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 

communication skills/Professionalism 
Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: Clinical management of common medical problems 
occurring in non-medical specialties, clinical risks of particular 
patients undergoing interventions/procedures, rational use of 
drugs and investigations, the reimbursement of various health 
care systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, communication with consulting physicians, 
patients and family. 
Attitude and behavior: professionalism 
Experience:  
- Demonstrate experience coping with providing consultation to 
non-medical specialties 10 cases/rotation 
- Completeness of consultation records: 1 record/week/rotation 

(ความสมบูรณ์ของเวชระเบียนอิงตามเกณฑข์องราชวิทยาลยัฯ) 

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

- Bed-side discussion  

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
second year – level 3 (5 cases in different diseases/problems) 

 

 

 

 

 

Milestones EPA 6: Providing general internal medicine consultation to non-medical specialties 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

 √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

 √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ  √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ  √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์  √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ  √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

 √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกบัผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ  √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ   √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล  √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

 √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย  √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม  √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย  √ 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

 √ 

 

 

EPA 7: Providing palliative care 

Title of the EPA (7.1) Breaking bad news to patients with incurable diseases  
 

Specifications  1. Conveying a conversation to inform a diagnosis of the 
incurable disease to patients with or without their relatives 
2. Active listening to the patients’ perception and concerns 
3. Supporting the patients and maintaining realistic hope 

Context  Outpatient/in-patient/emergency/intensive care setting 
Domains of competence  Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 

communication skills/Professionalism 
Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge 
- A necessary basic knowledge on the patient’s disease in 
particular natural course and prognosis 
- The 6-steps “SPIKES” model of breaking bad news 
- Common emotional responses of patients after receiving 
bad news 
Skills 
- Basic communication skills 
- Skills in responding to common patients’ emotional 
responses after receiving bad news 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Attitudes 
- Manners 
- Empathic 
- Optimistic 
- Telling the truth 
- Maintaining realistic hope 
Experience 
- Demonstrate experience coping with breaking bad news to 
patients with incurable diseases in 6 different cases within 2 
years of training 

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical conference  

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end 
of second year – level 3 (3 cases in different 
diseases/problems) 

 

 

 

Title of the EPA (7.2) Advanced care planning to patients with end-of-life 

incurable diseases 
 

Specifications  1. Initiating a conversation to the patients with end-of-life 

incurable diseases (with or without their relatives) to plan 

ahead the future action when the patient may not be capable 

to make decision e.g. proxy, life-prolongation modalities, 

intubation and CPR 

2. Explaining the possible choices with unbiased view and 

without rush 

3. Active listening to the patients’ opinions and desires 

4. Respect the patients’ decisions 

Context  Outpatient/in-patient/emergency/intensive care setting 

Domains of competence  Patient care/Medical knowledge and skills/Interpersonal and 

communication skills/Professionalism 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 

required experience for entrustment  

Knowledge 

- Knowledge on the prognosis of the patients 

- Knowledge on the EOL treatment modalities 

Skills 

- Basic communication skills 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

- Advocacy counseling skill 

Attitudes 

- Telling the truth 

- Unbiased views 

- Respect the patients’ decisions 

- Empathic 

Experience 

- Demonstrate experience coping with advanced care 

planning to patients with end-of-life incurable diseases in 3 

different cases within 2 years of training 

Assessment information source to assess 

progress and ground for a summative 

entrustment decision  

- Direct observation  

- Information from colleagues (multisource feedback)  

- Medical conferences  

Entrustment for which level of supervision is 

to be reached at which stage of training? 

Unsupervised at the end of third year – level 4 (2 cases in 

different scenario) 

(Required reachable level of supervision per EPA 13) 

 

 

Milestones EPA 7: Providing palliative care 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

  

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

  

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ   

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ  √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์  √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ   
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์   

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

 √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกบัผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ  √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ   √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล   

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

 √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย  √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม   

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

  

 

 

 

 

 

 

EPA 8: Practicing patient safety 

 

Title of the EPA  Practicing patient safety 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Specifications  1. Understands and participates in the hospital system for patient safety 
2. Performs correctly common safety behaviors eg. handwashing, 
gown/mask wearing, medical reconciliation 
3. Reports patient safety errors (real or potential) when identified 
4. Works with team members to identify root causes of patient safety 
errors and implement solution 
5. Performs procedures according to hospital standards 

Context  Ambulatory / emergency / in-patient setting / operating room / special 
care units 

Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 
learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: concepts of patient safety practice, common patient safety 
goals / hospital accreditation (HA) standards / rational drug use  
Skills: recognition of errors, root cause analysis (RCA) and PDSA cycle 
Attitude and behavior: professional communication with team members 
and managers (both verbal and written); appreciate the blameless 
environment Experience: 
- Demonstrate correct handwashing at least 5 times 
- Perform medical reconciliation at least 20 times 
- Incorporate with the hospital risk reports, RCA and PDSA at least 3 
events 

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

Direct observation 
Information from colleagues (multisource feedback) 
E-portfolio - Personal development plan 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of second 
year - level 3 (3 scenario) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Milestones EPA 8: Practicing patient safety 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

 √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

  

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ   

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรูแ้ละทกัษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ  √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์  √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ   

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

 √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ  √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ   √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล  √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

 √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย  √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม   

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

 √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย  √ 

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

 √ 

 

 

 

 

 

EPA 9: Working with interprofessional health care teams 

Title of the EPA  Working with interprofessional health care teams 
 

Specifications  1. Understands roles and responsibilities as a leader of health 
care teams 
2. Understands roles of other professions to appropriately assess 
and address the health care needs of the patients and 
populations served and how the team works together to provide 
care 
3. Works with individual of professions to maintain a climate of 
mutual respect and share values 
4. Communicates with patients, families and other health 
professions in a responsive manner to support a team approach 
to maintenance of health and the treatment of disease 
5. Listens actively, and encourages ideas and opinions of other 
team members 
6. Applies relationship-building values and the principle of team 
dynamics to perform effectively in different team roles to plan and 
deliver patient-centered care 
7. Applies leadership practices that support collaborative practice 
and team effectiveness 

Context  Ambulatory setting, emergency room, in-patient ward 
Domains of competence  Knowledge and skills/Practice-based learning/Interpersonal and 

communication skills/ Professionalism/System-based learning 
 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: Principles of team dynamics and interpersonal 
communication 
Skills: Communication, consultation, active listening, 
management, working practice with other health professions, 
leadership 
Attitude and behavior: Mutual respect, shared values, recognize 
one’s limitations 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Experience: Demonstrate experience in leading the health care 
team during primary physician or chief ward rotation within the 
first 2 years of training 

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

Direct observation 
Mini-Peer Assessment Team / Multisource feedback (MSF) 
Self-evaluation – E portfolio 

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

 

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
first year – level 3 (2 inpatient ward/ rotation) 

 

 

Milestones EPA 9: Working with interprofessional health care teams  

 R1 R2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

  

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรท์่ีพบโดยทัÉวไปในประเทศไทยได ้อยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

  

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ   

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ   

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตร ์   

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ   

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์ √  

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√  

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √  

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน  √  

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม   

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล   

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√  

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย   

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √  

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย   

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √  

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย √  

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√  

 

 

 

 ř.Ś.Ś การประเมินในชั ÊนปีทีÉ ś และ Ŝ 

EPA 10: Manage care of common cancers 

Title of the EPA  Manage care of common cancers 
Specifications  1.Gathers and synthesizes necessary patient- and disease-specific 

information  
2.Provide appropriate and relevant investigations 
3.Diagnose and assign stage of cancers 
4.Formulates the overall plan for cancers with appropriate referral to 
and utilization of multidisciplinary team 
5.Monitor treatment response and adjust therapy  
6.Manage toxicities of prescribed systemic therapies 
7. Inform patients and their family with proper and adequate 
information  
8.Follows up and takes ownership of patients and their needs 
9.Promote cancer prevention and control strategies and survivorship  
10. Record proper and adequate clinical information  

Context  Ambulatory and in-patient settings 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning / 
Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-
based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of common cancers (Table 2), proper 
management in multidisciplinary team, rational use of systemic 
treatment and investigations, the reimbursement of various health care 
systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, comprehensive plan, communication with patients 
and family.  
Attitude and behavior: professionalism.  
Experience:  
- Demonstrate experience manage care of patients with common 
cancers 50 cases of at least 5 different cancers (Table 2) within last 2 
years of training 

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bedside/ outpatient discussion  
-Multidisciplinary conferences 

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

-Execution with reactive supervision (on request) at the end of third 
year –level 3 (5 cases in different cancers) 
-Unsupervised by the end of fourth year –level 4 (4 cases in different 
cancers) 
-Provided supervision at the end of fourth year -level 5 (2 cases in 
different cancers) 

 

 

Milestone EPA 10: Manage care of common cancers 

 R3/F1 R4/F2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยาทีÉพบโดยทัÉวไปในประเทศ

ไทยได ้อย่างถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ √ √ 

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม  √ √ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ √ √ 

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้  √ 

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย √ √ 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย √ √ 

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ 

 

 

 

EPA 11: Manage care of less common cancers 

Title of the EPA  Manage care of important less common cancers 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Specifications  1.Gathers and synthesizes necessary patient- and disease-specific 
information  
2.Provide appropriate and relevant investigations 
3.Diagnose and assign stage of cancers 
4.Formulates the overall plan for cancers with appropriate referral to 
and utilization of multidisciplinary team 
5.Monitor treatment response and adjust therapy  
6.Manage toxicities of prescribed systemic therapies 
7. Inform patients and their family with proper and adequate 
information  
8.Follows up and takes ownership of patients and their needs 
9.Promote cancer prevention and control strategies and survivorship  
10. Record proper and adequate clinical information 

Context  Ambulatory and In-patient settings 
Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning / 

Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-
based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of less common cancers (Table 2), 
proper management in multidisciplinary team, rational use of systemic 
treatment and investigations, the reimbursement of various health care 
systems.  
Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning and 
decision making, comprehensive plan, communication with patients 
and family.  
Attitude and behavior: professionalism.  
Experience:  
- Demonstrate experience planning of less common cancer 
management and counselling at least 20 cases (Table 2) within the 
last 2 years of training  

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bedside/ outpatient discussion  
- Multidisciplinary conference 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of third 
year – level 3 (2 cases in different diseases/problems) 
- Unsupervised at the end of fourth year – level 4 (2 cases in different 
diseases/problems) 

 

 

 

Milestone EPA 11: Manage care of less common cancers 

 R3/F1 R4/F2 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะผิดปกติทางอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยาทีÉพบไดไ้ม่บ่อยในประเทศ

ไทยได ้อย่างถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ √ √ 

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม  √ √ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ √ √ 

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย √ √ 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย √ √ 

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ 

 

 

EPA 12: Manage care of cancer patients in emergency setting 

Title of the EPA  Manage care of cancer patients in emergency setting 

Specifications  1. Detect significant problems, gather and synthesize necessary 

patient- and disease-specific information  

2. Timely detect and identify clinical relevant 

problems/differential diagnosis  

3. Provide appropriate and relevant investigations  

4. Timely provide proper and adequate emergency management  

5. Appropriate communicate with patients and their family with 

adequate information  

6. Record proper and adequate clinical information  

Context  Emergency, ambulatory and in-patient settings 

Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / 

Professionalism / System-based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 

required experience for entrustment  

Knowledge: clinical management of cancer patients in 

emergency setting (Table 2), proper management in 

multidisciplinary team, proper investigations, the reimbursement 

of various health care systems.  

Skills: history taking, physical examination, clinical reasoning 

and decision making, comprehensive plan, communication with 

patients and family.  

Attitude and behavior: professionalism.  

Experience:  

- Demonstrate experience planning of oncologic emergency 

management and counselling 10 cases in at least 5 different 

conditions (Table 2) within the last 2 years of training  

Assessment information source to assess 

progress and ground for a summative 

entrustment decision  

- Information from colleagues (multisource feedback)  

- Medical records  

- Bedside/ patient discussion  

Entrustment for which level of supervision is to 

be reached at which stage of training?  

- Unsupervised by the end of third year – level 4 (2 cases in 

different diseases/problems) 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 - Provided supervision at the end of fourth year – level 5 (2 

cases in different diseases/problems) 

 

 

 

 

Milestone EPA 12: Manage care of cancer patients in emergency setting 

 R3/F1 R4/F2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะฉกุเฉินทางอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยาไดอ้ย่างถกูตอ้งและเหมาะสม  √ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม  √ √ 

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้ √ √ 

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์ √ √ 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล √ √ 

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย √ √ 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย √ √ 

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ 

 

 

 

EPA 13: Providing palliative and end of life care in cancer patients 

Title of the EPA  Providing palliative care 
Specifications  1. Detect significant problems of patients  

2.Provide symptom assessment and proper management  
3. Estimate and communicate prognosis to aid medical decision-making 
4.Establish goals of care based on patient and/or family values and 
cancer circumstances 
5.Inform with adequate information and psychosocially support patients 
and their family  
6.Provide end-of-life care 
7.Manage withholding and withdrawal of advanced life-sustaining therapies 
8.Prevent and mediate conflict and distress over complex medical decision 
9.Participate an interdisciplinary team 

Context  Ambulatory and In-patient settings 
Domains of competence  Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based learning / 

Interpersonal and communication skills / Professionalism / System-
based practice  

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment  

Knowledge:  
- A necessary basic knowledge on cancer in particular natural course 
and prognosis 
-Palliative and supportive management of cancer patients  
-Rational use of medication for symptom control 
-Breaking bad news  
Skills:  
-Basic communication skills 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

-Skills in responding to common patients’ emotional responses 
- Advocacy counseling skill 
Attitudes: 
-Telling the truth 
-Unbiased views 
-Respect the patients’ decisions 
-Empathic 
Experience:  
- Demonstrate experience planning of palliative cancer management 
and counselling 20 cases (Table 2) within the last 2 years of training  

Assessment information source to assess progress 
and ground for a summative entrustment decision  

- Direct observation  
- Information from colleagues (multisource feedback)  
- Medical records  
- Bedside/ outpatient discussion  

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

- Unsupervised by the end of third year – level 4 (2 cases) 
- Provided supervision at the end of fourth year – level 5 (2 cases) 

 

Milestone EPA 13: Providing palliative and end of life care in cancer patients 

 R3/F1 R4/F2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)    

ก. มีทกัษะในการซกัประวตัิตรวจรา่งกายการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการและการรวบรวม 

ขอ้มลู สาํหรบันาํมาคิดวิเคราะหอ์ย่างเป็นเหตเุป็นผล เพืÉอนาํไปสู่การตดัสินใจใหก้าร ดแูล

รกัษาผูป่้วยอยา่งเหมาะสมเป็นองคร์วม โดยมีผูป่้วยเป็นศนูยก์ลาง และคาํนงึถึง 

ประสิทธิภาพและความปลอดภยั  
 

√ √ 

ข.วินิจฉยั บาํบดัรกัษาภาวะทางอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยาทีÉพบทัÉวไปในประเทศไทยไดอ้ยา่ง

ถกูตอ้งและเหมาะสม  

√ √ 

ค.บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ย่างสมบรูณแ์ละสมํÉาเสมอ √ √ 

ง. ป้องกันโรคและสรา้งเสรมิสขุภาพ   

ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (medical knowledge and procedural skills)    

ก. เขา้ใจวิทยาศาสตรก์ารแพทยพ์ื Êนฐานของรา่งกายและจิตใจ √ √ 

ข. มีความรูค้วามสามารถในวิชาชีพและเชีÉยวชาญในสาขาอายรุศาสตรม์ะเรง็วิทยา √ √ 

ค. มีทกัษะในการทาํหตัถการเพืÉอวินิจฉยัและรกัษาอย่างเหมาะสม    

ง. วิพากษ์งานวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้  √ 

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (interpersonal and communication skills)    

ก. นาํเสนอขอ้มลูผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

ข. ถ่ายทอดความรูแ้ละทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศกึษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์ √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

ค. สืÉอสารใหข้อ้มลูแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถกูตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพ

การตดัสินใจและศกัดิÍศรขีองความเป็นมนษุย ์

√ √ 

ง. มีมนษุยสมัพนัธด์ี ทาํงานกับผูร้่วมงานทกุระดบัอย่างมีประสิทธิภาพ √ √ 

จ. เป็นทีÉปรกึษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน   √ 

การเรียนรู้และพัฒนาจากฐานการปฏิบัต ิ(practice-based learning and improvement)    

ก. เรียนรูแ้ละเพิÉมประสบการณไ์ดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบตัิ  √ √ 

ข. ปฏิบตัิงานแบบสหสาขาวิชาชพีและเป็นทีม √ √ 

ค. การใชย้าและทรพัยากรอย่างสมเหตผุล   

ง. ดาํเนินการวจิยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุได ้   

การปฏิบัติงานตามหลกัวชิาชพีนิยม (professionalism)    

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 

√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 

ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม   

ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  

  

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย √ √ 

การทาํเวชปฏิบติัใหส้อดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice)    

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ   

ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย   

ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 

  

 

 

 

EPA 15: Providing proper chemotherapy plan  

Title of EPA Provide proper chemotherapy plan 
Specifications 1. Sets appropriate treatment goal 

2. Selects optimal chemotherapy and optimize dose and schedule  
3. Writes accurate and safe orders 
4. Provides adequate chemotherapy counseling and obtains 
informed consent 
5. Performs therapy related procedures 
6. Monitors efficacy and toxicity of treatment 
7. Professional communicates with team members (both verbal and 
written) 

Context  Ambulatory and In-patient settings 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 
learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment 

Knowledge: clinical pharmacology of common chemotherapy, 
optimal chemotherapy regimens supported by available scientific 
evidence, the reimbursement of various health care systems 
Skills: clinical reasoning and decision making, communication with 
patients and family 
Attitude and behavior: professionalism 
Experience: 
- Demonstrate experience in chemotherapy planning of cancer 
patients 50 cases of at least 5 different common cancers (Table 2) 
within 2 years of training 

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records and chemotherapy order records 
- Bed-side discussion 
- Multidisciplinary conference 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of first 
year -level 3 (5 cases in different cancers) 
- Unsupervised at the end of fourth year –level 4 (4 cases in 
different cancers) 
-Provided supervision at the end of fourth year -level 5 (2 cases in 
different cancers) 

 

 

 

 

 

 

 

 

Milestone EPA 15. Providing proper chemotherapy plan  

 R3/F1 R4/F2 

การบริบาลผู้ป่วย (patient care)   

  ก.วางแผนการรักษาดว้ยยาเคมีบาํบดัอยา่งเหมาะสม โดยพิจารณาจากโรคมะเร็งและสภาพร่างกายของ

ผูป่้วย 
√ √ 

  ข.บอกวตัถุประสงคใ์นการให้ยาเคมีบาํบดั (objective of chemotherapy) √ √ 
  ค.เลือกใชย้าเคมีบาํบดัให้มีความเหมาะสมกบัชนิดของมะเร็งและระยะของโรค  √ √ 
  ง. สามารถบริหารยาเคมีบาํบดัอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม ทัÊงชนิดของยา ขนาดยา ความถีÉและ

ระยะเวลาการให้ยา 
√ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 R3/F1 R4/F2 

  จ.สามารถประเมินการตอบสนองต่อยาเคมีบาํบดัและปรับการรักษาไดอ้ยา่งถูกตอ้ง √ √ 
  ฉ.สามารถตรวจพบผลขา้งเคยีง ประเมินความรุนแรงของผลขา้งเคียง รักษาผลขา้งเคียงจากยาเคมี

บาํบดัและพจิารณาปรับการรักษาอยา่งเหมาะสม  
√ √ 

  ช. บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบูรณ์ และสัÉงการรักษาไดอ้ยา่งถูกตอ้งปลอดภยั √ √ 
ความรู้และทักษะหตัถการเวชกรรม (Medical knowledge and skills)   

  ก. เขา้ใจและมีความรู้พืÊนฐานดา้นเภสัชวิทยา( pharmacology) และกลไกการออกฤทธิÍ  (mechanism) 

ของยาเคมีบาํบดัทีÉใชบ้่อย 
√ √ 

  ข. มีความรู้พืÊนฐานดา้นผลขา้งเคียงทีÉสาํคญัของยาเคมีบาํบดั รวมไปถึงการป้องกนัและดูแลผูป่้วยทีÉ

เกิดผลขา้งเคียงจากยาเคมีบาํบดั 
√ √ 

ทักษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (Interpersonal and communication skills)   

  ก. นาํเสนอขอ้มูลผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอยา่งมีประสิทธิภาพ √ √ 
  ข. ถ่ายทอดความรู้และทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศึกษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 
  ค. สืÉอสารให้ขอ้มูลแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพการตดัสินใจ

และศกัดิÍศรีของความเป็นมนุษย ์
√ √ 

  ง. เป็นทีÉปรึกษาและใหค้าํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบุคลากรอืÉน โดยเฉพาะทางอายรุศาสตร์มะเร็งวิทยา   √ 
การเรียนรู้และพฒันาจากฐานการปฏิบัติ (Practice-based learning)   

  ก. มีความคิดสร้างสรรคต์ามหลกัวิทยาศาสตร์ในการสร้างความรู้ใหม่ และพฒันาระบบบริการสุขภาพ √ √ 
  ข. ดาํเนินการวิจยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขได ้ √ √ 
  ค. การใชย้าหรือทรัพยากรและเลือกวิธีการรักษาอยา่งสมเหตุผล √ √ 
  ง. เรียนรู้และเพิÉมประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบติั √ √ 
การปฏิบัตงิานตามหลักวชิาชีพนิยม (Professionalism)   

ก. มีคณุธรรม จรยิธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร้ว่มงาน เพืÉอนรว่มวชิาชีพ และ

ชุมชน 
√ √ 

ข. เคารพในสิทธผูป่้วย √ √ 
ค. คาํนึงถงึผลประโยชนส่์วนรวม √ √ 
ง. มีความสนใจใฝ่รู ้และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รยีนรูต้่อเนืÉองตลอดชวีิต และการ

พฒันาวชิาชีพต่อเนืÉอง  
√ √ 

จ. มีความรบัผิดชอบต่องานทีÉไดร้บัมอบหมาย √ √ 
การทําเวชปฏบิัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (System-based practice)   

ก. มีความรูเ้กีÉยวกบัระบบสขุภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 
ข. มีความรู ้และมีส่วนรว่มในระบบพฒันาคณุภาพการดแูลรกัษาผูป่้วย √ √ 
ค. มีความรูค้วามเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รพัยากรสขุภาพอย่างเหมาะสมสามารถปรบัเปลีÉยน 

การดแูลรกัษาผูป่้วยใหเ้ขา้กบับรบิทของการบรกิารสาธารณสขุไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 
√ √ 

 

 

 

EPA 15: Providing proper molecular targeted therapy, hormonal therapy and immunotherapy  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

Title of EPA Provide proper molecular targeted therapy, hormonal therapy and 
immunotherapy 

Specifications 1. Sets appropriate treatment goal 
2. Selects optimal molecular targeted therapy, hormonal therapy or 
immunotherapy and optimize dose and schedule  
3. Writes accurate and safe orders 
4. Provides adequate pretreatment counseling and obtains informed 
consent 
5. Performs therapy related procedures 
6. Monitors efficacy and toxicity of treatment 
7. Professional communicates with team members (both verbal and 
written) 

Context  Ambulatory and In-patient settings 
Domains of competence Patient care / Medical knowledge and skills / Practice-based 

learning / Interpersonal and communication skills / Professionalism / 
System-based practice 

Knowledge, skills, attitude and behavior and 
required experience for entrustment 

Knowledge: clinical pharmacology of molecular targeted therapy, 
hormonal therapy and immunotherapy (Table 2), optimal systemic 
treatment regimens supported by available scientific evidence, the 
reimbursement of various health care systems 
Skills: clinical reasoning and decision making, communication with 
patients and family 
Attitude and behavior: professionalism 
Experience: 
- Demonstrate experience molecular targeted therapy, hormonal 
therapy and immunotherapy plan of cancer patients 20 cases 
(Table 2) within third and fourth year of training 

Assessment information source to assess 
progress and ground for a summative 
entrustment decision 

- Direct observation 
- Information from colleagues (multisource feedback) 
- Medical records and chemotherapy order records 
- Bed-side discussion 
- Multidisciplinary conference 

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

- Execution with reactive supervision (on request) by the end of 
third year -level 3 (5 cases) 
- Unsupervised at the end of fourth year –level 4 (4 cases) 
- Provided supervision at the end of fourth year -level 5 (2 cases) 

 

Milestone EPA 15: Providing molecular targeted therapy, hormonal therapy and immunotherapy 

 R3/F1 R4/F2 

การดูแลรักษาผู้ป่วย (patient care)   

  ก. วางแผนการรักษาดว้ยยา molecular targeted therapy, hormonal therapy และ immunotherapy 

อยา่งเหมาะสม โดยพจิารณาจากโรคมะเร็ง biomarker และสภาพร่างกายของผูป่้วย 
√ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 R3/F1 R4/F2 

  ข. บอกวตัถุประสงคใ์นการให้ molecular targeted therapy, hormonal therapy และ 

immunotherapy (objective of treatment) 
√ √ 

  ค. สามารถเลือกใช ้molecular targeted therapy, hormonal therapy และ immunotherapy ให้มีความ

เหมาะสมกบัชนิดของมะเร็งและระยะของโรค   
√ √ 

  ง. สามารถบริหารยา molecular targeted therapy, hormonal therapy และ immunotherapy อยา่ง

ถูกตอ้งเหมาะสม ทัÊงชนิด ขนาดยา ความถีÉและระยะเวลาการใหย้า 
√ √ 

  จ. สามารถประเมินการตอบสนองต่อยา molecular targeted therapy, hormonal therapy และ 

immunotherapy รวมทัÊงปรับการรักษาไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม 
√ √ 

  ฉ. สามารถตรวจพบผลขา้งเคยีง ประเมินความรุนแรงของผลขา้งเคยีง รักษาผลขา้งเคียงจากยา 

molecular targeted therapy, hormonal therapy และ immunotherapy และพจิารณาปรับการรักษา

อยา่งเหมาะสม 

√ √ 

  ช. บนัทึกรายงานผูป่้วยไดอ้ยา่งสมบูรณ์ และสัÉงการรักษาไดอ้ยา่งถูกตอ้งปลอดภยั  √ √ 
ความรู้ ความเชีÉยวชาญ และความสามารถในการนําไปใช้แก้ปัญหาและสังคมรอบด้าน (Medical 
knowledge and skills) 

  

  ก. เขา้ใจและมีความรู้พืÊนฐานดา้นเภสัชวิทยา( pharmacology) และกลไกการออกฤทธิÍ  (mechanism) 

ของ ยา molecular targeted therapy, hormonal therapy และ immunotherapy  
√ √ 

  ข. มีความรู้พืÊนฐานดา้นผลขา้งเคียงทีÉสาํคญัของยา molecular targeted therapy, hormonal therapy 

และ immunotherapy รวมไปถึงการป้องกนัและดูแลผูป่้วยทีÉเกิดผลขา้งเคียงจากยาดงักล่าว 
√ √ 

ทกัษะระหว่างบคุคล และการสืÉอสาร (Interpersonal and communication skills)  
 

  ก. นาํเสนอขอ้มูลผูป่้วย และอภิปรายปัญหาอยา่งมีประสิทธิภาพ √ √ 
  ข. ถ่ายทอดความรู้และทกัษะใหแ้ก่แพทย ์นกัศึกษาแพทย ์และบคุลากรทางการแพทย ์  √ 
  ค. สืÉอสารให้ขอ้มูลแก่ญาติและผูป่้วยไดอ้ยา่งถูกตอ้งและมีประสิทธิภาพโดยมีเมตตา เคารพการ

ตดัสินใจและศกัดิÍศรีของความเป็นมนุษย ์
√ √ 

  ง. เป็นทีÉปรึกษาและให้คาํแนะนาํแก่แพทยแ์ละบคุลากรอืÉน โดยเฉพาะทางอายรุศาสตร์มะเร็งวทิยา   √ 
การเรียนรู้และพฒันาจากฐานการปฏิบัติ (Practice-based learning)  

 

  ก. มีความคดิสร้างสรรคต์ามหลกัวทิยาศาสตร์ในการสร้างความรู้ใหม ่และพฒันาระบบบริการสุขภาพ √ √ 
  ข. ดาํเนินการวิจยัทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขได ้ √ √ 
  ค. การใชย้าหรือทรัพยากรและเลือกวิธีการรักษาอยา่งสมเหตุผล √ √ 
  ง. เรียนรู้และเพิÉมประสบการณ์ไดด้ว้ยตนเองจากการปฏิบติั √ √ 
การปฏิบัตงิานตามหลักวชิาชีพนิยม (Professionalism)  

 

ก. มีคุณธรรม จริยธรรม และเจตคติอนัดีต่อผูป่้วย ญาติ ผูร่้วมงาน เพืÉอนร่วมวิชาชีพ และชุมชน √ √ 
ข. เคารพในสิทธิผูป่้วย √ √ 
ค. คาํนึงถึงผลประโยชน์ส่วนรวม √ √ 
ง. มีความสนใจใฝ่รู้ และสามารถพฒันาไปสู่ความเป็นผูเ้รียนรู้ต่อเนืÉองตลอดชีวิต และการพฒันาวิชาชีพ

ต่อเนืÉอง  
√ √ 

จ. มีความรับผิดชอบต่องานทีÉไดรั้บมอบหมาย √ √ 
การทําเวชปฏบิัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (System-based practice)  

 

ก. มีความรู้เกีÉยวกบัระบบสุขภาพและระบบยาของประเทศ √ √ 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 R3/F1 R4/F2 

ข. มีความรู้ และมีส่วนร่วมในระบบพฒันาคุณภาพการดูแลรักษาผูป่้วย √ √ 
ค. มีความรู้ความเขา้ใจในเรืÉองการใชท้รัพยากรสุขภาพอยา่งเหมาะสมสามารถปรับเปลีÉยน การดูแลรักษา

ผูป่้วยใหเ้ขา้กบับริบทของการบริการสาธารณสุขไดต้ามมาตรฐานวิชาชีพ 
√ √ 

 

 

 

2. EPA-competencies matrix 

 EPA 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 

Patient care  • • • • • • • •  • • • • • • 

Medical knowledge and skills  • • • • • • • •  • • • • • • 

Practice-based learning  • • • • • •  • • • • • • • • 

Interpersonal and communication 

skills  

• • • • • • • • • • • • • • • 

Professionalism  • • • • • • • • • • • • • • • 

System-based practice  • • • • • •  • • • • • • • • 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
3. ผลของ EPA 

 

3.1 การวดัและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม  

ใชว้ดัและประเมินผลมิติ in-training evaluation ดงัต่อไปนี Ê  

  การประเมินโดยกิจกรรมวชิาชีพทีÉเช่ือถือไวใ้จได ้(EPA)  

  คะแนนสอบจดัโดยสถาบนัฯ และส่วนกลางราชวิทยาลยัอายรุแพทยฯ์  

 การรว่มกิจกรรมวชิาการส่วนกลาง  

 การบนัทึกแฟ้มสะสมผลงานอิเล็กทรอนิกส ์(e-portfolio)  

  การประเมินสมรรถนะแบบ 360 องศา  

  การประเมินอืÉน ๆ ท่ีสถาบนัฯ กาํหนดตามความเหมาะสม  
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 

          3.2 เกณฑป์ระเมินการเลืÉอนชัÊนปี*  

3.2.1  เมืÉอผ่านการอบรม řŚ เดือน 

          EPA 1 level  3 (10 different cases)  

          EPA 2 level  3 (10 different cases)  

          EPA 9 level  3 (2 in-patient wards)  

  3.2.2  เมืÉอผ่านการอบรม ŚŜ เดอืน 

            EPA 1 level  4 (10 different cases) 

            EPA 2 level  4 (10 different cases)  

            EPA 3 level  3 (5 different cases) 

            EPA 4 level  3 (5 different cases)  

            EPA 5 level  3 (5 different cases)  

            EPA 6 level  3 (5 different cases)  

            EPA 7.1 level  3 (3 different cases)  

             EPA 8 level  3 (3 different cases)  

3.2.3  เมืÉอผ่านการฝึกอบรม 36 เดือน  

EPA 10    level  3 (5 different cases)  

EPA 11   level  3 (2 different cases) 

EPA 12   level  4 (2 different cases) 

EPA 13   level  4 (2 different cases) 

EPA 14, 15  level  3 (5 different cases for each EPA) 

3.2.4  เมืÉอผ่านการฝึกอบรม ŜŠ เดือน 

 EPA 10    level  4 (4 different cases) and level 5 (2 different cases) 

 EPA 11  level  4 (2 different cases) 

EPA 12   level 5 (2 different cases) 

EPA 13   level 5 (2 different cases) 

             EPA 14, 15  level  4 (4 different cases for each EPA) and level 5 (2 different cases for 

each EPA) 

           * แพทยป์ระจาํบา้นสามารถทาํ EPA ใหไ้ดส้งูกวา่เกณฑข์ัÊนตํÉาทีÉตัÊงไวส้าํหรบัแต่ละระดบัของชัÊนปี ทัÊงจาํนวน       

            และ level และเมืÉอสิ Êนสดุการฝึกอบรม 48 เดือน แพทยป์ระจาํบา้นทกุคนตอ้งแสดงใหเ้ห็นว่าสามารถทาํ  

             EPA ไดด้ว้ยตนเองดงันี Ê: 

 EPA 1   20 different cases (level  4 ไม่นอ้ยกว่า 10 cases, ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากวา่ 3)  

 EPA 2   20 different cases (level  4 ไม่นอ้ยกว่า 10 cases, ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากวา่ 3)  

EPA 3   5 different cases (level  3 ทัÊง 5 cases)  

EPA 4   5 different cases (level  3 ทัÊง 5 cases) 

EPA 5   5 different cases (level  3 ทัÊง 5 cases) 
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EPA 6   5 different cases (level  3 ทัÊง 5 cases) 

EPA 7.1               3 different cases (level  3 ทัÊง 3 cases) 

EPA 7.2  per EPA 13 

EPA 8  3 different cases (level  3 ทัÊง 3 cases) 

EPA 9   2 different cases (level  3 ทัÊง 2 cases) 

EPA 10   11 different cases (level 5 ไมน่อ้ยกวา่ 2 cases, level 4 ไมน่อ้ยกวา่ 4 cases,  

                             ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากว่า 3 )  

EPA 11   4 different cases (level  4 ไม่นอ้ยกวา่ 2 cases, ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากวา่ 3) 

EPA 12   4 different cases (level 5 ไม่นอ้ยกวา่ 2 cases, ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากว่า 4) 

EPA 13   4 different cases (level 5 ไม่นอ้ยกวา่ 2 cases, ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากว่า 4) 

EPA 14  11 different cases (level 5 ไมน่อ้ยกวา่ 2 cases, level 4 ไมน่อ้ยกวา่ 4 cases,  

                             ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากว่า 3 ) 

EPA 15   11 different cases (level 5 ไมน่อ้ยกวา่ 2 cases, level 4 ไมน่อ้ยกวา่ 4 cases,  

                             ทีÉเหลือได ้level ไม่ต ํÉากว่า 3 )  

 

 

 

 

 

ตารางทีÉ ř โรค/ภาวะทีÉสาํคญัซึÉงอายุรแพทยต์อ้งใหก้ารดูแลรกัษาไดด้ว้ยตนเอง* (ประเมนิโดย EPA)  

โรคหรือภาวะ Setting 
OPD IPD Emergency Critical 

ACLS  / / / 
Acute coronary syndrome   / / 
Acute diarrhea/ chronic diarrhea / /   

Acute drug / chemical intoxication /  / / 
Acute glomerulonephritis / /   

Acute kidney injury / / / / 
Acute pancreatitis  /   

Acute pulmonary edema  / / / 
Acute respiratory failure  / / / 
Adrenal insufficiency / / / / 
Agranulocytosis  / /  

Allergic rhinitis /    

Anaphylaxis  / / / 
Anemia associated with chronic diseases, renal and liver diseases / /   

Angina pectoris (chronic stable) /    

Anxiety disorders / /   

Arrhythmias (i.e., PAC, PVC, SVT, atrial flutter & fibrillation, atrial / / / / 
Asthma / / / / 
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โรคหรือภาวะ Setting 
OPD IPD Emergency Critical 

Autoimmune hemolytic anemia / /   

Basic nutrition support / /  / 
Bell palsy / / /  

Bleeding related to anticoagulant and antithrombotic therapy   /  

Cancer pain management / / /  

Cardiomyopathy / /   

Chemotherapy induced emesis / /   

Chronic congestive heart failure  /    

Chronic constipation / /   

Chronic hepatitis /    

Chronic kidney disease  / / /  

Chronic obstructive pulmonary disease  / / / / 
Cirrhosis and its complications / / /  

Congenital heart diseases (i.e.,ASD,VSD,PDA,AS,PS, tetralogy of fallot) / /   

Crystal-induced arthritis / /   

Delirium  / /  

Dementia / Alzheimer’s diseases  / /   

Dengue infections / / / / 
Dermatomyositis / Polymyositis / /   

Diabetes mellitus/DKA/hyperosmolar hyperglycemic state / / / / 
Diabetic nephropathy /    

Disseminated intravascular coagulation  / / / 
Drug allergy / / / / 
Drug induced nephropathy  / /   

Dyspepsia / functional dyspepsia /    

Eczema /    

Endocarditis / / / / 
Epilepsy / / / / 
Essential hypertension /    

Falls in the elderly / / /  

Fatty liver /    

Febrile neutropenia / / /  

Fibromyalgia / Myofascial pain syndrome /    

Gall stones and its complications   /  

Gastroesophageal reflux diseases /    

Gastrointestinal hemorrhage (Upper and lower)  / / / 
Glomerular diseases (Nephrotic syndrome, Nephritic syndrome) / /   

Glucose-6-phosphate dehydrogenase (G6PD) deficiency anemias / /   

Hepatitis acute/chronic / /   

Herpes infection /    

HIV infections / /   

Hypercalcemia / / / / 
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โรคหรือภาวะ Setting 
OPD IPD Emergency Critical 

Hyperkalemia / / / / 
Hyperlipidemia / /   

Hypernatremia  / / / 
Hypertensive crisis  / /  

Hypocalcemia / / / / 
Hypoglycemia / / / / 
Hypokalemia  / / / / 
Hyponatremia   / / / 
Immune thrombocytopenia / / /  

Impetigo / cellulitis /    

Inflammatory polyneuropathies / / /  

Insect bites /    

Irritable bowel syndrome /    

Leptospirosis  /  /  

Liver abscess  /   

Maculopapular drug rash, DRESS, SJS/TEN / / /  

Melioidosis      

Meningitis / encephalitis / brain abscess /    

Metabolic acidosis  / / / 
Metabolic alkalosis / /  / 
Metabolic syndrome /    

Migraine /    

Mixed connective tissue disease / /   

Myasthenia Gravis / / / / 
Nutrition in chronic kidney diseases / /   

Nutrition in liver cirrhosis / /   

Nutrition in metabolic syndrome / /   

Nutritional anemias /    

Obesity /    

Obstructive uropathy  / /   

Osteoarthritis  /    

Osteoporosis /    

Parkinson's disease /    

Peptic ulcer /    

Pericarditis / /   

Perioperative care for hip fracture  / /  

Peripheral vascular disease /    

Pleural effusions / / / / 
Pneumonia, lung abscess, bronchiectasis / / /  

Pneumothorax / /   

Principle of pre-operative evaluation  / /   

Protein-energy malnutrition  /  / 
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โรคหรือภาวะ Setting 
OPD IPD Emergency Critical 

Pulmonary hypertension /    

Pulmonary thromboembolism / / / / 
Pyogenic arthritis  / / / / 
Reactive arthritis / /   

Rheumatic valvular diseases /    

Rheumatoid arthritis  / / /  

Rickettsial infections / / /  

Sepsis / / /  

Simple hypothyroidism / myxedema / / / / 
Simple thyrotoxicosis / thyrotoxicosis crisis / / / / 
Spinal cord compression / / /  

Stroke  / / / 
Subdural / subarachnoid hemorrhage / / / / 
Superficial mycoses /    

SVC syndrome / /   

Systemic lupus erythematosus /    

Tension headache /    

Thalassemia  /    

Toxic venoms     

Transient cerebral ischemic attacks / / /  

Tuberculosis and non-tuberculous mycobacterial infection / / / / 
Tumor lysis syndrome   / / / 
Urticaria /    

UTI / / / / 
Venous thromboembolism / / /  

Viral exanthem /    

Warts /    

*อา้งองิจากเกณฑห์ลกัสตูรฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นเพืÉอวฒุิบตัิแสดงความรูค้วามชาํนาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม 

สาขาอายรุศาสตร ์ปี ŚŝŞ5 
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ตารางทีÉ Ś โรค/ ภาวะทีÉสาํคญัซึÉงอายุรแพทยม์ะเรง็วทิยาต้องใหก้ารดแูลรกัษาไดด้ว้ยตนเอง (ประเมนิโดย EPA) 

โรคหรือภาวะ Setting 

Common 

cancers 

Important 

less 

common 

cancers 

Emergenc

y 

Palliative/ 

end of life 

care 

Chemothera

py plan 

Other 

systemic 

treatment 

plan 

Adrenal gland tumors  /   /  
AIDS-associated malignancies  /   /  
Airway obstruction   /    
Anal cancer  /   /  
Anorexia/ weight loss    /   
Bone sarcoma  /   /  
Breast cancer /    / / 
Cancer in elderly /   / / / 
Cancer in pregnancy  /   / / 
Cancer pain    /   
Carcinoma of unknown primary  /   /  
Central nervous system  /   /  
Cervical cancer /    /  
Cancer related nausea/ vomiting    /   

Cholangiocarcinoma or bile duct /    / / 
Colorectal cancer /    / / 
Delirium    /   
Dyspnea     /   
Endometrial cancer  /   / / 
Esophageal cancer /    / / 
Febrile neutropenia   /    
Gastric cancer /    / / 
Gastrointestinal stromal tumors  /    / 
Germ cell tumors  /   /  
Gestational trophoblastic  /     
Hematologic malignancies  /     
Hepatocellular carcinoma /     / 
Hereditary cancer  /     
Hypercalcemia of malignancy   /    
Increased intracranial pressure   /    
Malignant intestinal obstruction    /   
Malignant pericardial effusion   /    
Malignant pleural effusion   /    
Malignant spinal cord   /    
Melanoma  /    / 
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Mesothelioma  /   / / 
Nasal sinus tumor  /   /  
Nasopharyngeal cancer /    /  
Non-nasopharyngeal head and 

neck cancer 

/    / / 

Neuroendocrine neoplasms  /   / / 
Non-small cell lung cancer /    / / 
Ovarian cancer /    / / 
Pancreatic cancer /    / / 
Penile cancer  /   /  
Prostate cancer /    / / 
Renal cell carcinoma /     / 
Salivary gland cancers  /   /  
Skin cancers   /   /  
Small bowel cancer  /   /  
Small cell lung cancer  /   / / 
Soft tissue sarcoma  /   / / 
Superior vena cava syndrome   /    
Terminal/ end of life state of    /   
Thymoma and thymic cancer  /   /  
Thyroid cancer  /    / 
Tumor lysis syndrome   /    
Urothelial cancer /    / / 
Vulvar and vaginal cancer  /   /  
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ภาคผนวก Ś 

เนืÊอหาของการฝึกอบรม/หลกัสูตร 

 

ความรู้พืÊนฐานของอายุรศาสตรม์ะเรง็วิทยา และระบบทีÉเกีÉยวข้อง 

Cancer biology 
Carcinogenesis 
Imaging  
Molecular biology and clinical genetics 
Molecular pathology 
Pathology 
Principle of personalized medicine 
Therapy 

- Surgical oncology 
- Radiation oncology 
- Anti-cancer agents 
- Cancer immunotherapy 
- Complication/ toxicity of therapy 
- Supportive care 

Tumor immunology  
Tumor response assessment 

ระบาดวิทยาคลินิก 

- ประเมินงานวิจยั 

- ความเชืÉอถือไดแ้ละจุดอ่อนของการศึกษาแบบ randomized controlled, case-control, cohort study, cross-sectional, 

case series, systematic review และ metaanalysis 

- วิเคราะห์ขอ้มูลและความเชืÉอถือไดข้องขอ้มูลทีÉไดม้าจากการรวบรวม เช่น review article, original article 

- สามารถใชห้รือแปลขอ้มูลทางสถิติไดถู้กตอ้ง เช่น p-value, number needed to treat, relative risk, odd ratios, 95% 

confidence interval เป็นตน้ 

เภสัชวิทยาคลินิก 

- ความรู้ดา้น pharmacokinetics และ pharmacodynamics ของยา 

- หลกัการใชย้า ไดแ้ก่ จุดประสงค ์ทางเลือก การประเมินผล 

- Drug interaction 

- การปรับเปลีÉยนขนาดยาตามภาวะเสีÉยงต่าง  ๆเช่น โรคตบั โรคไต ผูสู้งอาย ุหรือตัÊงครรภ ์

โรคหรือภาวะทางอายุรศาสตร์มะเร็งวิทยาทีÉสําคัญ  

 โรคทีÉสาํคญัทางอายรุศาสตร์ทีÉอายรุแพทยม์ะเร็งวิทยาตอ้งวินิจฉยัและรักษาไดไ้ม่วา่โรคจะอยูใ่นระดบัใด  ก็ตาม 

โดยแบ่ง ตามวิธีจดัการเรียนรู้ดงันีÊ   

ระดบั 1 โรคหรือภาวะทีÉพบบ่อย และมีความสาํคญัซึÉ งแพทยป์ระจาํบา้นสามารถเรียนรู้ไดจ้ากผูป่้วย โดยตรง  

ระดบั 2 โรคหรือภาวะทีÉพบนอ้ยกวา่ระดบั 1 และมีความสาํคญั ซึÉงแพทยป์ระจาํบา้นสามารถเรียนรู้จากผูป่้วยแต่ไม่ได ้ดูแล

ผูป่้วยโดยตรง เช่น การร่วมดูแลในหอผูป่้วย (ward round) ดว้ยกนั เป็นตน้  
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ระดบั 3 โรคทีÉพบนอ้ยแต่มีความสาํคญั ซึÉ งแพทยป์ระจาํบา้นสามารถเรียนรู้โดยการศึกษาดว้ยตนเอง หรือฟังบรรยาย และ

สถาบนัฝึกอบรมควรจดัใหมี้การเรียนรู้โรคในกลุ่มนีÊอยา่งพอเพียง 
 
โรคหรอืภาวะ ระดบั 1 ระดบั 2 ระดบั 3 
1. Head and neck 
cancer 

-Nasopharyngeal CA 
-Non-nasopharyngeal 
squamous cell CA 

-Salivary gland cancer  -Nasal sinus tumor 

2. Thoracic 
malignancy 

-Non-small cell lung cancer 
-Small cell lung cancer 

-Thymoma/ thymic cancer -Mesothelioma 

3. Gastrointestinal 
cancers 

-Colorectal cancer 
-Gastric cancer 
-Hepatocellular carcinoma 
-Cholangiocarcinoma 
-Esophageal cancer 
-Pancreatic cancer 

-GIST 
-Anal canal cancer 
-Other biliary tract cancer 

-Small bowel and 
appendiceal cancer 

4. Genitourinary 
cancers 

-Urothelial carcinoma 
-Prostate cancer 

-Renal cell carcinoma  
-Testicular cancer 

-Penile cancer 

5. Gynecological 
cancers 

 -Cervical cancer 
-Ovarian cancer/ primary 
peritoneal carcinoma 
-Endometrial cancer 

-Vulva cancer 

6.Breast cancer  -Invasive ductal/ lobular 
carcinoma 
 
 
 

In situ carcinoma -Phylloides tumor 
-Sarcoma of breast 

7.Primary bone 
tumors  

  - Osteosarcoma 
 

-Ewing sarcoma 
-Chondrosarcoma 
-Giant cell tumor 

8.Soft tissue sarcoma   -Leiomyosarcoma 
-Liposarcoma 
-Undifferentiated 
pleomorphic sarcoma 
 

-Rhabdomyosarcoma 
-Malignant peripheral 
nerve sheath tumor 
-Angiosarcoma 
-Synovial sarcoma 

9.Skin cancers   -Melanoma -Squamous cell carcinoma 
-Basal cell carcinoma 

10.Endocrine tumors   -Neuroendocrine neoplasm 
-Thyroid cancer 

-Adrenal gland tumor  
-Pituitary tumor 

11.Central nervous 
system malignancies 

 -Glioma 
-Intracranial germ cell tumor 

-Meningioma 
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12.Other cancers -Cancer of unknown primary -AIDs-related malignancy -Pediatric cancers 
13.Complications/ 
toxicities of systemic 
treatment 

-Nausea/ vomiting 
-Mucositis 
-Anorexia 
-Diarrhea  
-Neuropathy  
-Febrile neutropenia 

-Osteoporosis 
-Immune related adverse 
events 

- Cardiomyopathy  
 

14.Symptoms and 
signs involving cancer 

-Cancer pain 
-Dyspnea 
-Malnutrition 
-Malignant effusion  

-Bowel obstruction 
-Nausea/ vomiting 
-Delirium 

 

15.Oncologic 
emergency 

-SVC syndrome 
-Spinal cord compression 
-Hypercalcemia 
-CNS metastasis  

-Airway obstruction 
-Cardiac tamponade 

-Tumor lysis syndrome 

16.Cancers in special 
conditions 

-Cancer in elderly  
-Cancer in patients with co-
morbidities 

-Hereditary/ familial cancer 
-Paraneoplastic syndrome 

-Cancer in pregnancy 

 
 

ทกัษะหตัถการ และ/หรือการแปลผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการเพืÉอวินิจฉัยและรกัษาโรคอายุรศาสตร์

มะเรง็วิทยา 

 แพทยป์ระจาํบา้นตอ้งรู้ขอ้บ่งชีÊ  ประโยชน์และโทษของการทาํหตัถการต่าง  ๆหตัถการแบ่งเป็น ś ประเภท คือ 

1.manual procedure 2. การสัÉงตรวจทางหอ้งปฏิบตัิการ และ ś.ประเมินและดูแลรักษาโรคมะเร็ง ดงันีÊ  

ř.หตัถการประเภท manual procedure  

(ř) แพทยป์ระจาํบา้นอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยาควรมปีระสบการณ์ไดท้าํดว้ยตนเองหรอือย่างน้อยช่วยทาํ 

- Access and care of intravascular/ indwelling device 

- Intrathecal chemotherapy 

2.การตรวจทางห้องปฏิบติัการ  

 (1) สามารถสง่ตรวจ แปลผลไดด้ว้ยตนเอง 

 : รงัสวีนิจิฉยั 

  -CT brain, abdomen, thorax 

  -Chest X-ray 

  -Bone radiography 

 (2) สามารถสง่ตรวจ และนําผลไปประยุกตใ์ชไ้ด ้

 : รงัสวีนิจิฉยั 

-Mammography   

-MRI 

  -Radionuclide imaging 
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  -PET/ CT scan 

: พยาธวิทิยา พยาธวิทิยาคลนิิกและเวชพนัธุศาสตร ์

  -Pathology and cytology 

  -Immunohistochemistry 

  -Molecular testing 

3. การประเมินหรือดูแลรักษา 

 (ř) การประเมนิหรอืดแูลรกัษาผูป่้วยทีÉแพทยป์ระจาํบา้นทาํดว้ยตนเอง 

  -Assessment of performance status 

  -Determine stage of cancer and aim of cancer treatment 

  -Communication skills เช่น patient/ family counseling, breaking bad news 

  -Chemotherapy or systemic therapy planning 

  -Patient care while receiving chemotherapy and other anti-cancer therapies 

   -Assessment of tumor response 

 

ความรู้ทางด้านบูรณาการ 

1. Interpersonal and communication skills 

1) การสรา้งความสมัพนัธท์ีÉดรีะหว่างแพทยแ์ละผูป่้วย 

2) การดแูลผูป่้วยและญาตใินวาระใกลเ้สยีชวีติ 

3) การบอกขา่วรา้ย 

4) ปัจจยัทีÉสง่เสรมิความสมัพนัธท์ีÉดรีะหว่างแพทยแ์ละผูป่้วย  

5) สามารถบรหิารผูป่้วยทีÉมคีวามเสีÉยงในการบรหิารจดัการได ้

6) เขา้ใจพืÊนฐานความเชืÉอทางสุขภาพทีÉต่างกนั 

7) การสืÉอสารกบัผูป่้วย ญาต ิและผูร้่วมงาน 

8) การสรา้งความสมัพนัธท์ีÉดรีะหว่างแพทยแ์ละผูร้่วมงาน 

2. Professionalism 

1) Patient-centered care 

(1) การยดึถอืประโยชน์ของผูป่้วยเป็นหลกั 

(2) การรกัษาความน่าเชืÉอถอืแก่ผูป่้วยและสงัคม 

- การคงไวซ้ึÉงมาตรฐานของการดแูลรกัษาผูป่้วยอย่างเหมาะสมทีÉสุด 

- การใหเ้กยีรตแิละยอมรบัเพืÉอนร่วมวชิาชพีเพืÉอนร่วมงานผูป่้วยและญาต ิ

- ความสามารถปรบัตนเองใหเ้ขา้กบัสภาวะหรอืเหตุการณ์ทีÉไม่คาดคดิไวก้่อน 

(3) การตดัสนิใจทางคลนิิกอย่างเหมาะสม  

2) พฤตินิสยั 

(1) ความรบัผดิชอบ และความตรงต่อเวลา 

(2) การแต่งกายใหเ้หมาะสมกบักาลเทศะ 

(3) รูจ้กัควบคุมอารมณ์และแสดงออกอย่างเหมาะสมตามสถานการณ์ 

3) Medical Ethics 
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(1) การหลีกเลีÉยงการรับผลประโยชน์ส่วนตวั รวมถึงการรับของจากบริษทัผลิตภณัฑท์างการแพทย ์

(2) การนับถอืใหเ้กยีรตแิละเคารพสทิธริวมทั Êงความเหน็ของผูป่้วย  ในกรณีผูป่้วยไม่เหน็ดว้ย

กบัการรกัษาหรอืปฏเิสธการรกัษา  กรณีญาตแิละผูป่้วยรอ้งขอตามสทิธผิูป่้วย 

(3) การขอความยนิยอมจากผูป่้วยในการดแูลรกัษาและหตัถการ 

(4) ในกรณีทีÉผูป่้วยตดัสนิใจไม่ไดต้อ้งสามารถเลอืกผูต้ดัสนิใจแทนผูป่้วยได ้
(5) การปฏบิตัใินกรณีทีÉผูป่้วยรอ้งขอการรกัษาทีÉไม่มปีระโยชน์หรอืมอีนัตราย 
(6) การรกัษาความลบัและการเปิดเผยขอ้มลูผูป่้วย 
(7) การประเมนิขดีความสามารถ และยอมรบัขอ้ผดิพลาดของตนเอง 

4) Continuing professional development 
(1) การกําหนดความตอ้งการในการเรยีนรูข้องตนเอง 
(2) การคน้ควา้ความรู ้และประเมนิความน่าเชืÉอถอืไดด้ว้ยตนเอง 
(3) การประยุกตค์วามรูท้ีÉคน้ควา้กบัปัญหาของผูป่้วยไดอ้ย่างเหมาะสม 
(4) การวเิคราะหแ์ละวจิารณ์บทความทางวชิาการ 
(5) การเขา้ร่วมกจิกรรมวชิาการอย่างสมํÉาเสมอ 
(6) การใช ้ electronic databases และการใชโ้ปรแกรมคอมพวิเตอรใ์นการเรยีนรู ้
(7) การถ่ายทอดความรูแ้ก่แพทยบ์ุคลากรทางการแพทยนิ์สตินักศกึษาผูป่้วยและญาต ิ

3. System-based practice 

1) ระบบสุขภาพและการพฒันาสาธารณสุขของชาต ิ
2) ระบบประกนัสุขภาพเชน่ระบบประกนัสขุภาพถว้นหน้า ระบบประกนัสงัคม ระบบสวสัดกิาร

การรกัษาพยาบาลของขา้ราชการ ระบบประกนัชวีติ เป็นตน้ 
3) การประกนัคุณภาพ  
4) ความปลอดภยัของผูป่้วย 
5) การประเมนิประสทิธภิาพและประสทิธผิลของการดแูลรกัษา  
6) หลกัการบรหิารจดัการ และ cost consciousness medicine 
7) ความรูก้ฎหมายทางการแพทย ์สทิธผิูป่้วย 
8) นโยบายการใชย้าระดบัชาตเิช่นบญัชยีาหลกัแห่งชาต ิเป็นตน้ 
9) บทบาทของการรกัษาทางเลอืก 
10) การดแูลสขุภาพของตนเอง 

4. Practice-based learning and improvement 

1) ทกัษะและจรยิธรรมในการวจิยั 
2) การดแูลรกัษาผูป่้วยแบบทมีสหวชิาชพี 
3) การสง่ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร และใชย้าอย่างสมเหตุผล 
4) การบนัทกึเวชระเบยีนครบถว้นถูกตอ้ง 
5) การลงรหสัโรคและรหสัหตัถการ 
6) การลงสาเหตุการตาย 

7) การจดักลุ่มโรคและคา่นํÊาหนกัสัมพทัธ์กลุ่มวินิจฉยัโรคร่วม Disease -related group (DRG) 
8) การสรา้ง Clinical Practice Guideline (CPG) 
9) การป้องกนัและควบคุมการตดิเชืÊอในโรงพยาบาล 
10) การเสรมิสรา้งสุขภาพและการป้องกนัโรค 
11) การดแูลผูป่้วยทีÉบา้น 
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12) เขา้ใจการใชแ้ละแปลผลเครืÉองมอืพฒันาคุณภาพเช่น flow chart, control chart เป็นตน้ 
13) การประเมนิความพอใจของผูป่้วย 

14) การมีส่วนร่วมในองคก์ร เช่นภาควิชา/แผนก/กลุ่มงาน โรงพยาบาล/สถาบนั ราชวิทยาลยัเป็นตน้ 
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ภาคผนวก ś    

การรับรองวุฒิบัตร หรือ หนังสืออนุมัติสาขาอายุรศาสตร์มะเร็งวิทยาให้มีคุณวุฒิ “เทียบเท่าปริญญาเอก”   

 

สาขาวชิาฯ มศีกัยภาพในการฝึกอบรมแพทยป์ระจาํบา้นในการรบัรองคุณวุฒหิรอืวุฒกิารศกึษา วุฒบิตัร 

(วว.) หรอืหนังสอือนุมตัิ (อว.) สาขาอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยาให้ “เทยีบเท่าปรญิญาเอก”  โดยจะแจ้งให้แพทย์

ประจําบ้านทราบตั Êงแต่วนัเริÉมเปิดรบัสมคัรการคดัเลือกเข้าเป็นแพทย์ประจําบ้านไปจนถึงวนัทีÉเริÉมเปิดการ

ฝึกอบรม แต่ให้ถือเป็นสทิธสิ่วนบุคคลและความสมคัรใจของแพทย์ประจําบา้น  หากแพทย์ประจําบ้านมคีวาม

ประสงคด์งักล่าว  จะตอ้งแจง้ใหส้าขาวชิาฯ ทราบเป็นลายลกัษณ์อกัษรก่อนว่า จะรบัการฝึกอบรมทีÉมโีอกาสไดร้บั

ทั Êง วว. หรอื อว. และการรบัรองคุณวุฒดิงักล่าวให ้“เทยีบเท่าปรญิญาเอก”  

การทีÉแพทยป์ระจาํบา้นสอบผ่านและมสีทิธิ Íไดร้บัวุฒบิตัรหรอืหนังสอือนุมตัสิาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยา

แลว้ หากมคีวามประสงคจ์ะใหร้าชวทิยาลยัอายุรแพทยด์าํเนินการออกเอกสารเพืÉอรบัรองว่าวุฒบิตัร หรอื หนังสอื

อนุมตัสิาขาอายุรศาสตร์มะเรง็วทิยามคีุณวุฒ ิ“เทยีบเท่าปรญิญาเอก” นั Êน จะต้องทําให้ผลงานวจิยัหรอืส่วนหนึÉง

ของผลงานวจิยัทีÉสง่มาใหร้าชวทิยาลยัฯประกอบการเขา้สอบ วว. หรอื อว.ในครั Êงนั ÊนมลีกัษณะดงันีÊ     

ř. ผลงานวิจยัหรือส่วนหนึÉงของผลงานวิจยัต้องได้รบัการตีพมิพ์หรืออย่างน้อยได้รบัการยอมรบัให้

ตพีมิพใ์นวารสารระดบัชาตหิรอืนานาชาตทิีÉมคีุณภาพตามประกาศคณะกรรมการการอดุมศกึษา เรืÉอง หลกัเกณฑ์

การพจิารณาวารสารทางวชิาการ สาํหรบัการเผยแพร่ผลงานทางวชิาการ  

Ś. กรณีงานวิจัยวารสารในสาขาอายุรศาสตร์ควรเป็นงานวิจัยแบบ systematic review และ meta-

analysis โดยให้เพิÉมวงเล็บด้วยภาษาองักฤษว่าเป็น systematic review และ meta-analysis เพืÉอให้เกิดความ

ชดัเจน  

ś. ใหใ้ชภ้าษาองักฤษในการเขยีนบทคดัย่อ    

อนึÉง การตพีมิพใ์นวารสารระดบัชาตหิรอืนานาชาตทิีÉมคีุณภาพทีÉอยู่นอกเหนือประกาศของ TCI ใหเ้ป็น

บทความทีÉตีพมิพ์ในวารสารทีÉถูกคดัเลอืกให้อยู่ใน PubMed, Scopus, Web of Science หรือ Google Scholar 

หรอืในวารสารนานาชาตทิีÉใชภ้าษาองักฤษในบทความหรอืในบทคดัย่อ และมกีารตพีมิพว์ารสารฉบบันั Êนมานาน

เกนิ řŘ ปี (วารสารเริÉมออกอย่างชา้ในปี พ.ศ.ŚŝŜš หรอื ค.ศ.ŚŘŘŞ) 

ในกรณีทีÉ วว. หรอื อว. ไดร้บัการรบัรองว่า “เทยีบเท่าปรญิญาเอก” ไม่ใหใ้ชค้าํว่า Ph.D. หรอื ปร.ด. ทา้ย

ชืÉอในคุณวุฒหิรอืวุฒกิารศกึษา รวมทั Êงการใชค้าํว่า ดร. นําหน้าชืÉอ แต่สถาบนัการศกึษาสามารถใหผู้ท้ีÉไดว้ว. หรอื 

อว. ทีÉ “เทยีบเท่าปรญิญาเอก” นีÊเป็นอาจารย์ประจําหลกัสูตรการศกึษา อาจารย์รบัผดิชอบหลกัสูตรการศกึษา 

อาจารยค์ุมวทิยานิพนธห์รอืเป็นวุฒกิารศกึษาประจาํสถานศกึษาได ้    

ดงันั Êน วุฒบิตัรฯ หรอืหนังสอือนุมตัฯิทีÉไดร้บัการรบัรองวุฒกิารศกึษานีÊจะมคีาํว่า “เทยีบเท่าปรญิญาเอก” 

ต่อทา้ยไดเ้ท่านั Êน 
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ภาคผนวก 4 

จาํนวนผู้เข้ารบัการฝึกอบรม 

 

จาํนวนผูเ้ขา้รบัการฝึกอบรมในแต่ละชั Êน ปีละ 1 2 3 4 5 6 7 

จาํนวนแพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 2 3 4 5 6 8 10 

จาํนวนผูป่้วยนอกเฉพาะคลนิกิสาขาอายุรศาสตร ์

มะเรง็วทิยา  (ครั Êง/ปี) 

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

จาํนวนผูป่้วยใน สาขาอายุรศาสตรม์ะเรง็วทิยาทั Êง 

ในและนอกแผนกอายุรศาสตร ์  (ครั Êง/ปี) 

100 200 300 400 500 600 700 

จาํนวนการหตัถการ chemotherapy planning  

(ครั Êง/ปี) 

50 100 150 200 250 300 350 

หมายเหตุ จาํนวนผูป่้วยนอกอายุรศาสตร ์นับทั Êงคลนิิกอายุรกรรมและคลนิิกเฉพาะโรค 
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ภาคผนวก 5 

รายชืÉอแพทยผ์ู้ฝึกอบรม 

 

ก. ประเภทเตม็เวลา 

1. รศ.ดร.นพ. วโิรจน์  ศรอุีฬารพงศ ์ 

2. ผศ.นพ. สบืพงศ ์ ธนสารวมิล 

3. รศ.ดร.พญ. ชนิดา วนิะยานุวตัคิุณ 

4. รศ.พญ. นภา  ปรญิญานิตกิูล 

5. อ.พญ. ปิยะดา  สทิธเิดชไพบลูย ์

6. อ.พญ. ณฎัยา  ภู่วรวรรณ 

7. อ.พญ. ณฎัยา  ตยีะพนัธ ์

8. อ.พญ. นุสรา  ภาคยว์ศิาล 

9. อ.นพ. ธติฏิฐ์ สุศริวิฒันนท ์

10. อ.พญ. ณิชา ซงึสนธพิร 
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(เวอรช์ัÉน ๑ / ๒๕๖๖) 

 


