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ปรับปรุงแกไข ป พ.ศ. 2565 

 

คํานํา 
 

 

 หลักสตูรฝกอบรมแพทยประจําบานสาขาประสาทศลัยศาสตร (หลักสูตรฯ) สาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร (สาขา

วิชาฯ) ของภาควิชาศัลยศาสตร (ภาควิชาฯ) คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี (คณะฯ) น้ันไดใชหลักสูตรจากราช

วิทยาลัยศลัยแพทย โดยตอมาเปนการใชหลักสตูรจากราชวิทยาลัยประสาทศัลยแพทย (ราชวิทยาลยัฯ) ในการฝกอบรม

แพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร(ฝกอบรมฯ) มานานกวา 20 ป เน่ืองจากไดมีการปรับหลักสตูรฯใหสอดคลองกับ

หลักสตูรการฝกอบรมแพทยประจาํบานสาขาประสาทศัลยศาสตรของราชวิทยาลัยฯ และแพทยสภาโดยใหสอดคลองกับ

มิติตางๆของ World Federation of Medical Education (WFME) เพ่ือใหแพทยประจําบานท่ีผานการฝกอบรมของ

สาขาวิชาฯ ภาควิชาศลัยศาสตรมคีุณสมบัติข้ันต่าํตามมาตรฐานของราชวิทยาลัยประสาทศัลยแพทยแหงประเทศไทย 

  ทางสาขาวิชาฯ จึงไดจัดทําคูมือการฝกอบรมสําหรับแพทยประจําบานสาขาประสาทศลัยศาสตร(คูมือฯ) ข้ึนใหม 

อันมีรายละเอียดเก่ียวกับแพทยประจําบานช้ันปท่ี 1 ถึงช้ันปท่ี 5 ซึ่งแพทยประจําบานทุกคนจะตองผานการฝกอบรมในการ

ทํางานสาขาวิชาฯเปนหลักและผานสาขาวิชาอ่ืน ๆ ประกอบในการฝกอบรมดวย โดยคูมือน้ีใหแนวทางการปฏิบัติงานท่ี

สําคัญ เชน บทบาทหนาท่ี การทํางาน การเรยีนรู ความรับผิดชอบ กฎระเบียบ กติกา มารยาทตลอดจนความประพฤติท่ี

ควรกระทําและหามกระทํา บทลงโทษ รวมท้ังกิจกรรมวิชาการตางๆท่ีเก่ียวของท่ีแพทยประจําบานตองเขารวม 

อน่ึง คูมือฯ น้ีไดรับการปรับปรุงเน้ือหาใหเขากับแนวทางของ WFME ในหลากหลายมติิโดยนําขอแนะนําและมติ

ท่ีไดจากการประชุมหารือแนวทางซึ่งมีการระดมความคิดจากทุกภาคสวนไมวาจะเปนจากอาจารย แพทยประจําบาน ศิษย

เกา และบุคลากรอ่ืนท่ีมสีวนไดสวนเสียกับการฝกอบรมฯ ซึ่งแนวทางในการปรับปรุงน้ีมาจากการประเมินเพ่ือวิเคราะห

ปญหาหรืออุปสรรคในการฝกอบรมฯ โดยไดทําการปรับปรุงครั้งแรกคือหลังจากการสัมมนาวันท่ี 2-3 พฤศจิกายน 2562  

และการปรับปรุงครั้งลาสุด คือ หลังจากการสัมมนาวันท่ี 24-25 กันยายน 2565 เพ่ือใหคูมือฯ มีความทันสมัยสอดคลองกับ

ปจจุบันโดยใหมีสวนรวมจากทุกฝาย 

สุดทายน้ี หลักสตูรฯและคูมือฯเปนเพียงการกํากับแนวทางการปฏิบัติและประเมินแพทยประจําบานโดยรวม แต

สําหรับโดยสวนตัวแลวหากแพทยประจําบานยึดหลักในการฝกฝนตนเองท่ีตองหมั่นเพียรขวนขวายคนควาแสวงหาความรู

ประสบการณ อยางตอเน่ือง (active learning) รวมท้ังยึดหลักความประพฤติของแพทยท่ีดีอันพึงปฏบัิติแลวน้ัน สาขาวิชา

ฯ เช่ือวาแพทยประจาํบานสามารถบรรลุจุดประสงคของการฝกอบรมไดอยางมีประสิทธิภาพ ท้ังน้ี สาขาวิชาฯ หวังวา 

อาจารยแพทย แพทยประจําบานและเจาหนาท่ีผูเก่ียวของทุกทาน สามารถใชคูมือการฝกอบรมแพทยประจําบานฉบับน้ี

เปนแนวทางในการฝกอบรมแพทยประจําบานสาขาประสาทศัลยศาสตร เพ่ือใหเกิดประโยชนสูงสดุ ตลอดระยะเวลาการ

ฝกอบรมฯ 

 
 

 

 

 

 



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 3/29 

 สารบัญ  
 

1.พันธกิจของหลักสูตร         4 

2. ผลลัพธของการฝกอบรม         4 

3. ขอมูลท่ัวไปเก่ียวสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร        4 

4. วิธีการฝกอบรม          6 

 4.1 การฝกอบรมในแตละชันป        6 

4.2 การฝกอบรมภาคทฤษฎี         7 

4.3 การฝกอบรมภาคปฏิบัติ         9 

      4.3.1 การปฏิบัติงานของแพทยประจําบาน 

          4.3.2 หนาท่ีและความรับผิดชอบของแพทยประจําบานท่ีเก่ียวกับการทํางานกับหองผาตดั 

                 4.3.3 ทัศนคติท่ีจําเปนตอการปฏิบัติงานเปนแพทยประจําบาน  

                 4.3.4 กฎระเบียบและกติกา มารยาท ท่ัวไป 

                 4.3.5 หัวหนาแพทยประจําบาน (Administrative chief resident) 

                 4.3.6 ภาระงานของแพทยประจําบาน (Job description) 

                 4.3.7 การอยูเวร 

                 4.3.8 การลา 

                 4.3.9 บทลงโทษ และการอุทธรณ 

4.4 การทํางานวิจัย             22 

5. การประเมินผล             23 

   5.1 การประเมินผลแพทยประจําบาน           23 

  5.2 หลักเกณฑการพิจารณาการผานการฝกอบรมของแพทยประจําบาน       23 

6. สวัสดิการ             26

 6.1 ดานชีวิตความเปนอยู            26

 6.2 ดานวิชาการ             27 

6.3 ความปลอดภัยและการดูแลตนเองของแพทยประจําบาน            28 

7. อาจารยท่ีปรึกษา            28 

8. การติดตอภาควิชาฯ และสาขาวิชาฯ           28 

ภาคผนวกของคูมือแพทยประจําบาน             29 

 



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 4/29 

1. พันธกิจของหลักสตูร 
วิสัยทัศน สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรภาควิชาศลัยศาสตรคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดเีปนสถาบันฝกอบรม

ช้ันนํา เพ่ือตอบสนองความตองการของประเทศไทย 

พันธกิจของหลักสูตรการฝกอบรมแพทยประจําบานเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม

สาขาประสาทศลัยศาสตร คือ การผลิตบัณฑิตประสาทศัลยแพทยท่ีมีคุณธรรม จริยธรรม และมคีณุภาพตามมาตรฐาน

วิชาชีพเพ่ือตอบสนองความตองการของประเทศไทย พรอมเรียนรูและพัฒนาตนอยางตอเน่ือง สูความเปนมืออาชีพ และมี

ความรับผิดชอบตอสังคมตามความเหมาะสม 

 

2. ผลลัพธของการฝกอบรม 
 หลังจากจบการฝกอบรมตามหลักสูตรและเกณฑการฝกอบรมแพทยประจําบานเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรูความ

ชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาประสาทศลัยศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดีฉบับ  

พ.ศ. 2562 แลว แพทยประจําบานจะมีความรูความสามารถตามสมรรถนะหลัก 6 ดาน ดังน้ี  

1) การดูแลรักษาผูปวย (Patient Care) 

2) ความรู ความเช่ียวชาญและความสามารถในการนําไปใชแกปญหาของผูปวยและสังคมรอบดาน (Medical 

knowledge and Skills) 

3) การเรียนรูจากการปฏิบัติ และการพัฒนาตนเอง (Practice-based Learning and Improvement) 

4) ทักษะปฏิสัมพันธ และการสื่อสาร (Interpersonal and Communication Skills) 

5) ความเปนมืออาชีพ  (Professionalism) 

6) การปฏิบัติงานใหเขากับระบบ (System-based Practice) 

 

3. ขอมูลทั่วไปเก่ียวสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร 
สาขาวิชาฯ เริม่มีการฝกอบรมแพทยประจําบานมาตั้งแต พ.ศ. 2521 โดยท่ีระยะเริม่แรกมรีะยะเวลาการ

ฝกอบรม 3 ป โดยตอมามีการปรับปรุงหลักสูตร และขยายระยะเวลาในการฝกอบรมเปน 5 ปตามหลักสูตรของราช

วิทยาลัยฯ โดยเปนการใชหลักสตูรจากราชวิทยาลัยฯเปนแนวทางของการฝกอบรม จนกระท่ัง พ.ศ. 2561 ไดมีการปรับให

หลักสตูรฯ ใหมีความสอดคลองกับแนวทางของ WFME เพ่ือใหเกิดประโยชนสูงสุดในการฝกอบรมแพทยประจําบาน 

        รายช่ืออาจารยประจําสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร 

          ปจจุบันสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรมีอาจารยประจําท้ังหมด 7 ทาน ซี่งทุกทานเปนกรรมการหลักสูตรฯ ไดแก 

1. รองศาสตราจารย นายแพทยอัตถพร บุญเกิด  (หัวหนาสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร) 

2. รองศาสตราจารย นายแพทยเอก หังสสูต  

3. รองศาสตราจารย นาวาโท ดร. นายแพทยสรยุทธ ชํานาญเวช 

4. ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยวัฒนา มหัทธนกุล 

5. รองศาสตราจารย นายแพทยเกรียงศักดิ์ แซเตีย 

6. ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยศริวุิฒิ โภคนันท 

7. ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยพีรพงศ เหลืองอาภาพงศ 
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  รายช่ืออาจารยพิเศษสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร 

      นอกจากน้ียังมีอาจารยพิเศษอีก 2 ทาน ซึ่งไดกรุณามาชวยสอนนักศึกษาแพทยและแพทยประจําบาน ไดแก 

       1. ศาสตราจารยเกียรตคิุณ นายแพทยประเสริฐ ศลัยวิวรรธน 

       2. ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยทวีศักดิ์ จันทรวิทยานุชิต 

       รายช่ือพนักงานมหาวิทยาลัยไมเต็มเวลาสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร  

1. อาจารยพันโท นายแพทยวีระพันธ ควรทรงธรรม 

 

ไดกําหนดหนาท่ีความรับผดิชอบเฉพาะของอาจารยแตละทานดังตารางน้ี 

อาจารย ตําแหนง หนาท่ี ความรับผิดชอบ 

รศ.นพ.อัตถพร บุญเกิด หัวหนาสาขาวิชาฯ และ

ประธานหลักสตูรฯ 

ควบคุมกํากับดูแลการดําเนินการหลักสตูร  

และกรรมการอฝส.ของราชวิทยาลัย 

รศ.นพ.เอก หังสสูต รองหัวหนาสาขาวิชาฯ ดูแลงบประมาณ ควบคุมกํากับดูแลการสอบ intraining 

กรรมการอฝส.ของราชวิทยาลัย 

รศ.นพ.สรยุทธ ชํานาญเวช รองหัวหนาภาควิชาฯ CARELAB และกํากับดูแลเรื่องการพัฒนาหลักสูตร 

ผศ.นพ.วัฒนา มหัทธนกุล ตัวแทนการศึกษาหลัง

ปริญญา 

กํากับดูแลเรื่องการทําวิจัยของแพทยประจําบาน 

รศ.นพ.เกรยีงศักดิ์ แซเตยี เลขาฯ กํากับดูแลกิจกรรมวิชาการ service review, journal club, 

topic discussion, case surgical approach 

ผศ.นพ.ศิริวุฒิ โภคนันท กรรมการ จัดทําตารางการประชุมหลักสูตรประจําป และทุก 1-6 เดือน

ตามความเหมาะสม 

ผศ.นพ.พีรพงศ เหลืองอาภาพงศ กรรมการ กํากับการดูแลการประเมินกิจกรรมวิชาการ ประเมินแพทย

ประจําบาน ประเมินอาจารย การประเมินการประเมินผล 

และการประเมินอ่ืนๆ  

ศ.เกียรติคุณ นพ.ประเสริฐ ศลัยวิวรรธน อาจารยพิเศษ สอนขางเตียง ระหวางกิจกรรมวิชาการและในหองผาตัด 

พท.นพ.วีระพันธ ควรทรงธรรม พนักงานมหาวิทยาลัย 

ไมเต็มเวลา 

สอนขางเตียง ระหวางกิจกรรมวิชาการและในหองผาตัด 
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4. วิธีการฝกอบรม 
4.1 การฝกอบรมในแตละช้ันป 

การฝกอบรมแพทยประจําบานสาขาประสาทศัลยศาสตรน้ีเปนหลักสูตร 5 ป โดยหลักสูตรฝกอบรม

แพทยประจําบานของสาขาวิชาฯ สอดคลองกับท่ีราชวิทยาลัยฯและแพทยสภากําหนด  แบงการฝกอบรมในแต

ละช้ันป ดังน้ี 

4.1.1 การฝกอบรมแพทยประจําบานปที่ 1 (ระยะเวลา 12 เดือน) 
แพทยประจําบานปท่ี 1 จะทํางานท่ีเก่ียวของกับพ้ืนฐานทางศัลยศาสตรท่ัวไปและประสาท

ศัลยศาสตรเพ่ือเปนการเตรียมความรู ทักษะ และประสบการณซึ่งจะสงเสริมใหมคีวามรู 

ความสามารถในการท่ีจะใหการวินิจฉัย  การตรวจสอบและการรักษาเบ้ืองตนแกผูปวยทางศัลยกรรม

ท่ัวไปและประสาทศัลยศาสตร โดยเฉพาะในโรคทางอุบัติเหตุและฉุกเฉิน และสามารถใหคําแนะนํา

และสงผูปวยไปรักษาตอโดยเแพทยผูเช่ียวชาญเฉพาะสาขาตอไปได 

   สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร (Neurosurgery) (6 เดือน) 

1. สาขาวิชาศัลยศาสตรท่ัวไป (General surgery) (2 เดือน) 

2. สาขาวิชาศัลยศาสตรอุบัตเิหตุและเวชบําบัดวิกฤตทางศัลยกรรม (Trauma surgery and 

surgical critical care) (1 เดือน) 

3. Intensive care unit (ICU)/Intermediate unit (2 เดือน) 

4. สาขาวิชาวิสัญญีวิทยา (Anesthesiology) (1 เดือน) 

มีการหมุนเวียนการปฏิบัติงาน ดังน้ี 

      การฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตรปท่ี 1  จะตองผานสาขาวิชาตางๆ 

ดังท่ีกลาวมาแลว คือ สาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร (Neurosurgery) เปนระยะเวลา 6 เดือน 

และ อนุสาขาอ่ืนๆ ดังท่ีกลาวมาแลว รวมเปนระยะเวลา 6 เดือน (ตามความเหมาะสม) 

4.1.2 การฝกอบรมแพทยประจําบานปที่ 2 (ระยะเวลา 12 เดือน) 
แพทยประจําบานปท่ี 2 จะทํางานท่ีเก่ียวของกับพ้ืนฐานทางประสาทศัลยศาสตรท่ัวไปโดย

มุงเนนท่ีทักษะการซักประวัติตรวจรางกายวินิจฉัยแยกโรคสงตรวจทางหองปฏิบัติการหรือทางรังสี 

รวมท้ังการใหการรักษาเบ้ืองตน  

มีการหมุนเวียนการปฏิบัติงาน ดังน้ี 

1. สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร (Neurosurgery) (10 เดือน) โดยใหหมุนเวียนตามท่ีหัวหนา

แพทยประจําบานบริหารจัดการตามความเหมาะสม 

2. ประสาทวิทยา (Neurology) (2 เดือน) 

4.1.3 การฝกอบรมแพทยประจําบานปที่ 3 (ระยะเวลา 12 เดือน) 
   แพทยประจําบานปท่ี 3 จะทํางานท่ีเก่ียวของกับผูปวยประสาทศลัยศาสตรท่ัวไปและใน

รายละเอียดเพ่ิมเติมรวมท้ังมีโอกาสไดเขารวมผาตัดมากข้ึนมากกวาปท่ี 2  

มีการหมุนเวียนการปฏิบัติงาน ดังน้ี 

1. สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร (Neurosurgery) (7 เดือน)  โดยใหหมุนเวียนตามท่ีหัวหนา

แพทยประจําบานบริหารจัดการตามความเหมาะสม 
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2. กุมารประสาทวิทยา (Neuropediatrics) (1 เดือน)   

3. พยาธิวิทยาระบบประสาท (Neuropathology) (1 เดือน)   

4. รังสีรักษาระบบประสาท (Neuroradiotherapy) (1 เดือน)   

5. รังสีรวมรักษาระบบประสาท (Neurointervention radiology) (1 เดือน)   

6. รังสีวินิจฉัยระบบประสาท (Neuroradiology) (1 เดือน)   

4.1.4 การฝกอบรมแพทยประจําบานปที่ 4 (ระยะเวลา 12 เดือน) 
    มีการหมุนเวียนการปฏิบัติงาน ดังน้ี 

1. สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร (Neurosurgery) (10 เดือน) โดยใหหมุนเวียนตามท่ีหัวหนา

แพทยประจําบานบริหารจัดการตามความเหมาะสม  

2. วิชาเลือก (Elective) (2 เดือน) 

   4.1.5 การฝกอบรมแพทยประจําบานปที่ 5 (ระยะเวลา 12 เดือน) 
     มีการหมุนเวียนการปฏิบัติงาน ดังน้ี 

1. สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร (Neurosurgery) (8 เดือน) โดยใหหมุนเวียนตามท่ีหัวหนา

แพทยประจําบานบริหารจัดการตามความเหมาะสม  

2. วิชาเลือก (Elective) (4 เดือน) 

หมายเหตุ สาํหรับแพทยประจาํบานปท่ี 4 หรือ 5 จะมีวิชาเลือกรวมกันไดท้ังหมดไมเกิน 6 เดือนตามกําหนด

ของราชวิทยาลัยประสาทศลัยแพทย โดยท่ีหนวยงานน้ันตองอยูในรายช่ือท่ีราชวิทยาลัยฯ ประกาศรับรอง โดย

ตองมีเวลาไมเกินท่ีหลักสตูรฯกําหนดไว และตองไดรับอนุญาตจากท่ีประชุมสาขาวิชาฯ  
 

4.2 การฝกอบรมภาคทฤษฎี 

กิจกรรมทางวิชาการ 
แบงไดเปน 2 สวนใหญๆ  คือ กิจกรรมทางวิชาการท่ีจัดโดยภาควิชาศัลยศาสตร และ

กิจกรรมทางวิชาการท่ีจดัโดยสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร ท้ังสองสวนน้ีถือเปนกิจกรรมท่ีแพทย

ประจําบานจําเปนตองเขารวมกิจกรรมไมนอยกวารอยละ 80 เพ่ือใหผานเกณฑการพิจารณาสงสอบ

วุฒิบัตร ตารางกิจกรรมทางวิชาการประจําวันมีดังตารางน้ี 

 
วัน เวลา กิจกรรม 

จันทร 8:00-9:00 Morbidity/Mortality conference (สัปดาหท่ี 2 ของเดือน)/ Surgical Approach 

(สัปดาหอ่ืน) 

อังคาร 8:00-9:00 Multidisciplinary Neuroradiological conference (Neurosurgery, Neurology, 

Neuropediatrics, Neuroradiology) 

 

พุธ 8:00-9:00 MMC ภาควิชาฯ/ กิจกรรมวิชาการ integrated conference ภาควิชาฯ/ Trauma 

review/ Service review ภาควิชาฯ/ ประชุมแพทยประจําบาน ภาควิชาฯ (สัปดาหท่ี 

1, 2, 3, 4 และ 5 ของเดือนตามลาํดับ) 
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วัน เวลา กิจกรรม 

พฤหัสบด ี 7:30-8:00 Case discussion แพทยประจําบานปท่ี 2 (อ.เอก) 

 8:00-9:00 Topic review textbook เชน Youmans (สัปดาหอ่ืน) / Journal club (สัปดาหท่ี 4 

ของเดือน)/ Neurosurgery-anesthesiology conference (สัปดาหท่ี 5 ของเดือน) 

ศุกร 7:00-8:00 Spine conference (Topic, Journal) 

 8:00-9:00 Radiosurgery conference/ CNS Tumor conference 

 

ในแตละกิจกรรมมีการเรียนรูและการทําหนาท่ีความรับผดิชอบของแพทยประจําบาน ดังน้ี 

1) กําหนดใหแพทยประจําบานเขารวมและอภิปรายใน Morbidity & Mortality Conference และ 

Trauma review ของภาควิชาฯ ตลอดจน Morbidity & Mortality Conference และ service 

review ของสาขาวิชาฯ และ เพ่ือใหมีโอกาสอภิปรายผูปวยรวมกับคณาจารยทําใหไดความรูกวางขวาง

และลึกซึ้ง โดยมีเปาประสงคใหแพทยประจําบานสามารถนําไปประยุกตใชปองกันและหลีกเลี่ยงการ

กระทําอันจะนําไปสูการเกิดภาวะแทรกซอนหรือเสียชีวิตของผูปวย 

2) Topic review textbook, Topic review spine โดยมอบหมายใหแพทยประจําบาน แตละคนอาน

หัวขอท่ีสนใจอยางละเอียด จากตาํราประสาทศลัยศาสตรหรืออ่ืนๆ แลวนํามานําเสนอ เพ่ืออภิปรายกับ

อาจารยและแพทยประจําบาน 

3) Journal club แพทยประจําบานสลับการนําเสนองานวิจัยจาก วารสารทางการแพทยท่ีเก่ียวของกับ

ประสาทศัลยศาสตร หรือ ท่ีเก่ียวกับโรคทางกระดูกสันหลัง เพ่ือฝกใหแพทยประจาํบานฝกการอาน 

และประเมินความนาเช่ือถือรวมท้ังวิเคราะหวิจารณวารสารทางการแพทย  

4) Case discussion เปนการอภิปรายอาการ และอาการแสดงของผูปวย เพ่ือฝกแพทยประจําบานช้ันป

ท่ี 2 ใหสามารถ ตั้งสมมติฐานหาตาํแหนงรอยโรค และชนิดของพยาธิสภาพได 

5) Integrated conference เชิญอาจารยจากสาขาอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวของมาสอนเพ่ือใหแพทยประจาํบานมี

ความรูความเขาใจมากข้ึนรวมถึงสามารถประยุกตเอาความรูมาใชกับการรักษาผูปวยไดอยางเหมาะสม  

6) Multidisciplinary conference  

a. Neuroradiological conference เริ่มดวยการนําเสนออาการ และอาการแสดงของผูปวย 

แลวใหแพทยประจาํบานแตละภาควิชาท่ีไมทราบการวินิจฉัยเก่ียวกับผูปวยทําการอภิปราย

วา รอยโรคอยูตําแหนงใด วินิจฉัยแยกโรค รวมท้ังการแปลผลสแกนทางระบบประสาท และ

สรุปวาผูปวยมีวินิจฉัยแยกโรคอยางไร กอนท่ีจะมีการแจงผลสแกนทางระบบประสาทโดย

แพทยประจําบานสาขารังสีวิทยา 

b. Radiosurgery conference เปนการปรึกษาปญหาผูปวยท่ีมกัจะมีความซับซอนในการ

วินิจฉัยหรือแนวทางการรรักษา ไมวาจะเปนการรักษาดวยการ การผาตัด รังสรีวมรักษา หรือ

รังสีรักษา โดยท่ีประชุมจะมีการใหความเห็นท่ีหลากหลายจนสามารถสรุปถึงการรักษาท่ี

เหมาะสมท่ีสุดสาํหรับผูปวยรายน้ัน 

c. CNS tumor conference เปนการปรึกษาปญหาผูปวยโรคเน้ืองอกทางระบบประสาท ถึง

แนวทางการรักษาวา การผาตัด รงัสีรักษา หรือเคมีบําบัด โดยท่ีประชุมจะมีการใหความเห็น

ท่ีหลากหลายจนสามารถสรุปถึงการรักษาท่ีเหมาะสมท่ีสดุสําหรับผูปวยรายน้ัน 
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d. Neurosurgery-anesthesiology conference เปนการนําตวัอยางผูปวยท่ีนาสนใจใน

เรื่องของเทคนิคการผาตัด การจัดทา การดมยาสลบ หรือผูปวยท่ีเกิดมีปญหาในระหวางหรือ

หลังการผาตัด โดยใหแพทยประจําบานของท้ังสองสาขา สลับกันนําเสนอความรูเก่ียวกับ

เรื่องดังกลาว และอภิปรายถึงแนวทางการปองกันการเกิดปญหาในอนาคตรวมกับอาจารย

แพทย 

7) Lecture เก่ียวกับโรคทางหลอดเลือดสมอง การรักษาดวยรังสรีวมรักษา และการอาน cerebral 

angiogram 

8) Quiz ใหแพทยประจําบานทําแบบฝกหัด และมีการเฉลยทายคาบ เพ่ือเตรียมความพรอมใหแกแพทย

ประจําบานกอนสอบ in-training หรือการสอบขอเขียนของราชวิทยาลัยฯ วาตองหาความรูเพ่ิมเติมใน

เรื่องใด 

9) เมื่อผูเขารับการฝกอบรมหมุนเวียนไปตามสาขาวิชาตางๆ ก็จะถูกกําหนดใหมีสวนรวมกับกิจกรรม

วิชาการของสาขาน้ันๆ 

10) สนับสนุนใหผูเขารับการฝกอบรมเขารวมการประชุมทางวิชาการท้ังภายในและภายนอกสถาบันเมื่อ

โอกาสอํานวย โดยเฉพาะการประชุมทางวิชาการท่ีราชวิทยาประสาทศัลยแพทยเปนผูจัดข้ึน 

11) หัวหนาแพทยประจาํบานจัดกิจกรรมเพ่ือการเรียนรูเมื่อมีการงดกิจกรรมทางวิชาการตามความ

เหมาะสม 

ในแตละกิจกรรมใหแพทยประจําบานท่ีรับผิดชอบมีอิสระในการเลอืกหัวขอได โดยใหระบุจุดประสงคการเรียนรู และทํา 

self-reflection โดยท่ีอาจารยผูควบคุมกิจกรรมวิชาการครั้งน้ันจะทําการ appraisal และ feed back ดวย สําหรับการทํา

กิจกรรม journal club ใหแพทยประจําบานทําการประเมินวารสารน้ันตามแบบประเมินดวย (ภาคผนวก) 

 

4.3 การฝกอบรมภาคปฏิบัติ 

          4.3.1 การปฎิบัตงิานของแพทยประจําบาน 
มีการแบงสายการทํางานเปน 3 สาย ดังน้ี 

สาย A ประกอบดวย   

1. รองศาสตราจารยนาวาโทนายแพทย สรยุทธ ชํานาญเวช 

2. ผูชวยศาสตราจารยนายแพทย ศิรวุิฒิ โภคนันท 

3. ผูชวยศาสตราจารยนายแพทย พีรพงศ เหลืองอาภาพงศ 

สาย B ประกอบดวย   

1. รองศาสตราจารยนายแพทย เอก หังสสูต 

2. ผูชวยศาสตราจารยนายแพทย วัฒนา มหัทธนกุล 

3.  อาจารยนายแพทย วีระพันธ ควรทรงธรรม (endospine) 

สาย C ประกอบดวย   

1. รองศาสตราจารยนายแพทย อัตถพร บุญเกิด 

2. รองศาสตราจารยนายแพทย เกรียงศักดิ์ แซเตีย 
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แพทยประจําบานจะแบงความรับผิดชอบหลักตามสายดังกลาวและจะสลับหมุนเวียนไปใน

แตละเดือนตามความเหมาะสม โดยใหหัวหนาแพทยประจําบานเปนผูบริหารจัดการในการจดัตาราง

หมุนเวียนการปฏิบัติงาน 
 

ตารางการปฏิบัติงานของแพทยประจําบาน 
 

Activity จันทร-ศุกร วันหยุด 

IPD service round กอนเวลา 06.30  กอนเวลา08:00 

Conference* 08.00 – 09.00 - 

OPD/OR/Ward work 09.00 – 15.00 - 

IPD service round 15.00 – 17.00 - 

แพทยประจําบานปท่ี 3 

สอนนักศึกษาแพทย 

17.00-19.00 

(หน่ึงครั้งตอกลุม นศพ.) 

- 

* แพทยประจําบานจะตองราวนผูปวยใหเสรจ็ เพ่ือมาเขา conference ใหทันเวลาท่ีกําหนดไว 

ตารางการออกตรวจผูปวยนอกสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรของอาจารยและแพทยประจําบาน** 
 

วัน อาจารยแพทย  เวลา 

จันทร อ. สรยุทธ ชํานาญเวช 9:00-16:00 น. 

 อ. วัฒนา มหัทธนกุล 9:00-12:00 น. 

อังคาร อ. เอก หังสสูต 9:00-12:00 น. 

 อ. พีรพงศ เหลืองอาภาพงศ 9:00-12:00 น. 

 อ. ศิริวุฒิ โภคนันท 9:00-12:00 น. 

 อ. วัฒนา มหัทธนกุล 13:00-16:00 น. 

พุธ อ. อัตถพร บุญเกิด 9:00-12:00 น. 

พฤหัสบด ี อ. เกรียงศักดิ์ แซเตีย 9:00-16:00 น. 

ศุกร ฟงเตียง/รวม 9:00-12:00 น. 

 Endospine อ.วีระพันธ*** 9:00-15:00 น. 
 

** สําหรับการออกตรวจท่ี OPD ใหแพทยประจําบานมาถึง OPD และตองเริ่มตรวจผูปวยไมเกินเวลา 09:20 น. 

- แมวามีแพทยประจําบานรบัผิดชอบหลักออกตรวจผูปวยตามสายอยูแลวก็ตาม แตการตรวจ OPD ไมแบงสาย

การทํางาน แพทยประจําบานจะตองอยูตรวจท่ี OPD จนกวาไมมผีูปวยรอตรวจแลว ท้ังน้ี แพทยประจาํบาน

สามารถขออนุญาตอาจารยท่ี OPD เพ่ือผาตัดหรือรักษาผูปวยกรณีเรงดวนได 

- หัวหนาแพทยประจาํบานมอบหมายแพทยประจําบานเพ่ือออกตรวจ OPD ใหเหมาะสม ในกรณีท่ีอาจมีความ

ขัดของในหรือจํานวนแพทยประจาํบานออกตรวจ OPD นอยกวาท่ีควรจะเปน 
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***หัวหนาแพทยประจําบานมีหนาท่ีรับผิดชอบเพ่ือประสานลวงหนากับทาง OPD ในวันศุกรท่ีมีกิจกรรมวิชาการ 

interhospital conference เพ่ือใหทําการงดตรวจ OPD endospine ในวันศุกรท่ีมีกิจกรรมน้ีเพ่ือใหแพทยประจําบานได

มีโอกาสเขารวมดวย 

 

ตารางการผาตัดผูปวยสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรของอาจารยและแพทยประจําบาน 

(เวลา 9.00 – 15.00 น.) 

วัน อาจารยแพทย หองผาตัด 

จันทร อ. อัตถพร บุญเกิด หอง 4 

 อ. เกรียงศักดิ์ แซเตีย หอง 5 

อังคาร อ. สรยุทธ ชํานาญเวช หอง 5 

พุธ อ. เอก หังสสูต หอง 4 

 อ.วัฒนา มหัทธนกุล หอง 5 

พฤหัสบดี  อ. ศริิวุฒิ โภคนันท หรือ               

อ. พีรพงศ เหลืองอาภาพงศ 
หอง 4 ∗ 

ศุกร*** อาจารยผูรับ consult ในสัปดาหน้ัน            หอง 4 

 อ. ศิริวุฒิ โภคนันท หรือ อาจารยผูรับ 

consult ในสัปดาหกอนหนา            
หอง 5 ∗∗ 

 

∗  อ. พีรพงศ เหลืองอาภาพงศ ผาตดัวันพฤหัสบดีของสัปดาหท่ี 1 และ 3 ของเดือน สวนวันพฤหัสบดีของ

สัปดาหอ่ืนๆ เปนวันผาตัดของ อ. ศิริวุฒิ โภคนันท 

∗∗ อ. ศิริวุฒิ โภคนันท ผาตัดหอง 5 ในวันศุกรของสัปดาหท่ี 1 และ 3 ของเดือน สวนหอง 5 วันศุกรของ

สัปดาหอ่ืนๆ เปนวันผาตัดของ อาจารยผูรับ consult ในสัปดาหกอนหนา   

*** วันศุกรอาจจะมีเคสผาตัด endospine โดยอ.วีระพันธโดยใหเริม่เปนเคสแรก 

 การเขาผาตัดของแพทยประจําบาน ใหเขาตามอาจารยประจําสายเปนหลัก และเขาชวยผาตัดของสายอ่ืนๆ ใน

เวลาท่ีวางจากการทํางานประจําสายของตนเองแลว ท้ังน้ีหากมีท้ังการผาตัดหลายหองในเวลาเดียวกัน ใหหัวหนาแพทย

ประจําบานทําหนาท่ีเปนผูมอบหมายงาน 

 อน่ึง การฝกอบรมของแพทยประจําบานท่ีกอใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุด คือการใชเวลาวางใหเกิดประโยชนตอ

การพัฒนาตนเอง ไมปลอยใหเวลาผานไปโดยเปลาประโยชน ซึ่งหมายความวา หากแพทยประจําบานไมมสีิ่งท่ีอยูในความ

รับผิดชอบท่ีตองกระทําแลว ควรขวนขวายเขาตรวจผูปวย ทําหัตถการ สังเกตการณผาตัด หรือคนควาหาความรูเพ่ิมเติม 

เปนตน 

                  4.3.2 หนาที่และความรับผิดชอบของแพทยประจําบาน 

หนาท่ีและความรับผิดชอบของแพทยประจําบานโดยท่ัวไป 

1. แพทยประจําบานตองตั้งใจศึกษา แสวงหาความรู (active learning) ในทุกสาขาวิชาท่ีเก่ียวของกับศัลยศาสตร  

2. แพทยประจําบานตองใหการบริบาลผูปวยในความรับผิดชอบอยางเต็มความรูความสามารถ 

3. แพทยประจําบานตองมีความซื่อสตัยและตรงตอเวลา ท้ังในการประชุมและการปฏิบัติงาน 

4. แพทยประจําบานมีหนาท่ีสอนในเชิงทฤษฎีและปฏิบัติ รวมท้ังประเมินผลการปฏิบัติงานของนักศึกษาแพทยหรือ

แพทยประจําบาน ภายใตการดูแล 
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5. สาขาวิชาฯและภาควิชาฯไมมีนโยบายท่ีจะใหแพทยประจําบานเปนเจาของผูปวยดวยตนเอง ดังน้ันเมื่อมีการ

ตัดสินใจในการรักษาผูปวยในภาควิชาฯหรือรับปรึกษาจากแผนกอ่ืน แพทยประจําบานท่ีดูแลผูปวย ตองรายงาน

อาจารยเจาของไขใหทราบทุกครั้ง 

6. แพทยประจําบานตองปฏิบัติงานตามท่ีอาจารยมอบหมายใหครบถวน โดยอาจารยทานน้ันเปนผูรบัผิดชอบใน

การปฏิบัติงาน 

7. แพทยประจําบานตองเขียนรายงานการผาตัด และบันทึกขอมูล online log book (E-portfolio) ในการผาตัด

ทุกรายภายใน 24 ช่ัวโมงหลังผาตัดเพ่ือใหอาจารยเจาของไขตรวจสอบและยืนยันความถูกตองของขอมูล หาก

อาจารยไมยืนยันความถูกตองของการบันทึกขอมูล จะไมถือวาเกิดการผาตัดข้ึน ซึ่งจะเกิดผลเสียตอตัวแพทย

ประจําบานเองโดยท่ีไมนับเปนเคสท่ีแพทยประจําบานไดทําผาตัด ดังน้ันแพทยประจําบานตองแจงตออาจารยให

รับทราบหากยังไมยืนยันความถูกตองของการบันทึกขอมูล 

8. แพทยประจําบานตองมีการลงบันทึกเวชระเบียนท่ีมเีน้ือหาสาระอันเปนประโยชนในการสื่อสารกับผูอ่ืนไวเปน

หลักฐานทุกครั้ง ในการดูแลผูปวยท้ังในและนอกภาควิชาฯ 

9. การตัดสินใจทําหัตถการของแพทยประจําบาน จะตองแจงใหอาจารยเจาของไขทราบทุกราย ในกรณีท่ีตดิตอ

อาจารยเจาของไขไมได ใหแจงอาจารยท่ีเจาของไขมอบหมายใหดูแลแทน หรือหัวหนาสาขาวิชาฯ หรือ

ผูรับผิดชอบระดับสูงข้ึนไปกอนทุกครั้ง 

10. แพทยประจําบานมีหนาท่ีโดยตรงท่ีตองใหคําแนะนําและอธิบายใหผูปวยและญาติเขาใจถึงโรคท่ีเปน แนวทาง

และเหตุผลของการรักษาหรือการผาตัด รวมท้ังทางเลือกอ่ืนและขอดีขอเสียตางๆจนเปนท่ีเขาใจ กอนท่ีจะให

ผูปวยหรือญาตลิงนามในใบรับทราบความเสี่ยงและใบยินยอมในการรักษาหรือการผาตัด ทุกครั้ง  

11. แพทยประจําบานตองปฏิบัตติามนโยบายของโรงพยาบาลอยางเครงครัด 

12. แพทยประจําบานตองปฏิบัตติามคําสั่งของแพทยประจําบานช้ันปอาวุโสกวาอยางเครงครัดในการดูแลผูปวย 

และกิจกรรมทางวิชาการ* 

13. แพทยประจําบาน ตองใหความรวมมือและปฏิบัตติามคําสั่งของหัวหนาแพทยประจําบานอยางเครงครดั* 

14. แพทยประจําบานท่ีตองการลาไปเขารับการฝกอบรม หรือประชุมในสาขาวิชาท่ีเก่ียวของและเปนประโยชนตอ

การฝกอบรม  ตองไดรับอนุญาตจากหนวยงานท่ีตนเองสังกัดอยูในขณะน้ัน 

15. แพทยประจําบานตองติดตามขอมลูเก่ียวกับการประเมินและผลลัพธทางการฝกอบรมเปนประจําเพ่ือประกอบ 

การเลื่อนช้ันปหรือสงสอบวุฒิบัตร (portfolio) 

16. หัวหนาแพทยประจาํบาน มีหนาท่ีรวมเปนตัวแทนจากแพทยประจาํบาน เพ่ือเปนกรรมการปรับปรุงรางหลักสูตร

ฯ และคูมือแพทยประจาํบาน หรอือ่ืนๆ หากมีการปรับปรุงเกิดข้ึน 

 *ยกเวนกรณีท่ีการตัดสินใจของแพทยประจําบานช้ันปอาวุโสหรือหวัหนาแพทยประจําบานจะทําใหเกิดความเสียหาย

ตอผูปวยหรือไมเกิดการเรยีนรูท่ีถูกตอง หากมีขอสงสัยในกรณีความเห็นไมตรงกันใหปรึกษาอาจารยเจาของไข 

 

หนาท่ีและความรับผิดชอบในการปฏิบัติงานของแพทยประจําบานท่ีเกี่ยวกับการทํางานกับหอง

ผาตัด  

1. มีหนาท่ี set ผาตดัผูปวยตามท่ีหัวหนาแพทยประจําบานหรืออาจารยมอบหมาย โดยตองตรวจทานเรือ่งอุปกรณ

ท่ีจําเปนในการผาตัด ตดิตอบุคลากรท่ีเก่ียวของ  และจัดลําดับ case ใหถูกตองทุกครั้ง 

2. หัวหนาแพทยประจาํบานมีหนาท่ีรวบรวม case ผาตดัของสัปดาหถัดไปและแจงใหบุคลากรท่ีมสีวนเก่ียวของ

ทราบลวงหนา 



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 13/29 

3. สําหรับผูปวยผาตดัเคสท่ีเพ่ิมเติมนอกเหนือไปจากขอ 2 ใหแพทยประจําบานแจงตอวิสญัญีและพยาบาลหอง

ผาตัด เตรยีมอุปกรณท่ีจําเปนในการผาตัด ตดิตอบุคลากรท่ีเก่ียวของ  และลําดับการ set เคสใหถูกตองทุกครั้ง 

4. มีหนาท่ีดูแลผูปวยในหองผาตัด ตัง้แตกอนเริ่มทําวิสญัญีจนถึงหลังผาตัดเสร็จสงผูปวยกลับหองพักฟน 

 

5. มีหนาท่ีรับผิดชอบในการกรอกแบบฟอรมตางๆ ของผูปวย เชน เอกสารสงตรวจพยาธิ  เอกสารสงตรวจ x-ray 

การคียยาท่ีใชในหองผาตัด เปนตน 

6. มีหนาท่ีรับผิดชอบในการเขียนรายงานการผาตัด (operative note) ทุกราย  

7. มีหนาท่ีผาตัดหรือชวยผาตดัตามท่ีอาจารย หรือหัวหนาแพทยประจาํบานมอบหมาย 

 

หนาท่ีและความรับผิดชอบในการปฏิบัติงานของแพทยประจําบานในหอพักผูปวย  

(Ward and ICU)  

1. มีหนาท่ีดูแลรับผดิชอบผูปวยใหมของสาขาวิชาฯทุกราย โดยบันทึกผลการซักประวัติ ตรวจรางกายและวินิจฉัย

อยางละเอียดใหเรยีบรอยภายใน 24 ชม. และตองบันทึกขอมูลขางตนลงในเวชระเบียนใหเรยีบรอยกอนผูปวย

ไดรับการผาตัด 

2. มีหนาท่ีรับผิดชอบในการสั่งตรวจ ติดตามผล และใชผลการวินิจฉัยในหองปฏิบัติการ (laboratory result) 

ประกอบการดูแลผูปวย 

3. ในกรณีท่ีพบสิ่งผดิปกติจากขอ 1, 2  ตองรีบรายงานใหหัวหนาแพทยประจําบานทราบทันที 

4. มีหนาท่ีตรวจเยี่ยมผูปวยใน ทุกราย ทุกวัน โดยตองรายงานใหอาจารยเจาของไขทราบถึงการเปลี่ยนแปลงท่ี

สําคัญกับผูปวยรวมท้ังแนวทางปฏิบัติเปนประจํา 

5. แพทยประจําบานมีหนาท่ีเขียนใบสั่งยา และสั่งยาทาง computer ซึ่งตองระบุช่ือยา จํานวนและวิธีใช สําหรับ

ผูปวยใน ในความดูแลทุกราย 

6. มีหนาท่ีเขียน progress note ของผูปวยทุกรายทุกวัน โดยตองเปนการสื่อสารท่ีมีประสิทธิภาพโดยเฉพาะตอง

เปนลายมือท่ีผูอ่ืนสามารถอานแลวเขาใจสิ่งท่ีบันทึกในเวชระเบียนได  

7. มีหนาท่ีรูขอมลูผูปวยท่ีดูแลโดยตรงอยางละเอียด สามารถตอบคําถามผูท่ีซักถามเก่ียวกับผูปวยไดอยางถูกตอง 

และมีหนาท่ีรูขอมูลผูปวยท่ีสําคัญของผูปวยท่ีรับผิดชอบระหวางการอยูเวร 

8. มีหนาท่ีรับและปฏิบัติตามคําสั่งท่ีมอบหมายโดยหัวหนาแพทยประจาํบาน* 

9. มีหนาท่ีรับปรึกษาดูแลผูปวยท่ีไดรบัการปรึกษาท้ังในและนอกภาควิชาฯ และรายงานใหแพทยประจาํบาน

ประสาทศัลยศาสตรท่ีอาวุโสกวาข้ึนไปทันที โดยตองบันทึกคําปรึกษาเปนลายลักษณอักษรลงในใบรับปรึกษา 

และระบุวัน เวลา และหมายเลขโทรศัพททุกครั้ง แมคําปรึกษาน้ันจะยังไมสมบูรณและตองรอการยืนยันจาก

แพทยท่ีอาวุโสกวา 

10. แพทยประจําบานตองไปประเมินผูปวยดวยตนเองเมื่อไดรับรายงานทางโทรศัพท หามสั่งการรักษาทางโทรศัพท 

โดยไมไปดูผูปวย 

11. วางแผนเพ่ือเตรยีมจําหนายผูปวยแตเน่ินๆพรอมกับอธิบายผูปวยและญาตผิูปวย เก่ียวกับการดูแลผูปวยและขอ

ควรระวังรวมถึงการประสานงานกับพยาบาลในหอผูปวยทราบถึงแผนการจําหนายผูปวย 

12. การจําหนายผูปวยตองกระทําเปนลายลักษณอักษร และในระบบคอมพิวเตอร หามแพทยประจาํบานสั่ง

พยาบาลเพ่ือจําหนายผูปวยดวยปากเปลาเพียงอยางเดียวเทาน้ัน 



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 14/29 

13. มีหนาท่ีตองบันทึกขอมูลในมรณะบัตรใหสมบูรณใหทันเวลา ในกรณท่ีีผูปวยเสยีชีวิต  
*ยกเวนกรณีท่ีการตัดสินใจของแพทยประจําบานช้ันปอาวุโสหรือหวัหนาแพทยประจําบานจะทําใหเกิดความเสียหายตอ

ผูปวยหรือไมเกิดการเรียนรูท่ีถูกตอง หากมีขอสงสัยในกรณีความเหน็ไมตรงกันใหปรึกษาอาจารยเจาของไข 

 

                    4.3.3 ทศันคติที่จําเปนตอการปฏิบัติงานเปนแพทยประจําบาน 
1) มีคุณธรรม ตั้งมั่นอยูในศีลธรรมอันดี ปฏิบัติตนตามขอบังคับของแพทยสภาวาดวยการรักษา

จริยธรรมแหงวิชาชีพเวชกรรม https://www.tmc.or.th/news_file/tmc-rule-2549.pdf 

2) มีความรับผิดชอบตอหนาท่ี และตรงตอเวลา 

3) มีความซื่อตรงและซื่อสัตยตอตนเอง ผูรวมงาน และวิชาชีพ  

4) หามโกหก หามใหขอมูลท่ีไมไดเปนขอเท็จจริง อยางเด็ดขาด 

5) อดทนตอผูปวยท่ีรองขอความชวยเหลือ โดยใชความเมตตากรุณาในการเปนท่ีพ่ึงท่ีดีของ

ผูปวย 

6) ไมผลัดหรือปดความรับผิดชอบ โดยเฉพาะในกรณีท่ีมีความรีบดวนในการแกปญหา หรือให

การรักษาแกผูปวย 

7) จะตองขวนขวายคนควาหาความรูเพ่ิมเตมิอยูเสมอและเผยแพรความรูใหแกผูรวมวิชาชีพ

และบุคคลท่ัวไป 

8) หมั่นใชความสังเกตในการเรยีนรู ซักถามเมื่อมีขอสงสัย โดยมีคติประจําใจวา หากวันน้ีไมรู

คําตอบพรุงน้ีตองหาคําตอบท่ีถูกตองมาใหได 

9) ดูแลผูปวยแบบองครวม คํานึงถึงเศรษฐกิจทางการแพทย เชน คาใชจายของผูปวย การ

เสียเวลาประกอบอาชีพของผูปวย เปนตน 

10) ควรรูจักประมาณความสามารถและศักยภาพของตน ควรปรึกษาผูท่ีมีประสบการณ

ความสามารถมากกวาโดยไมลังเล ถาประเมินผูปวยเบ้ืองตนแลวตดัสินใจไมไดใหปรึกษา

แพทยประจําบานอาวุโสกวาเสมอ 

11) เปนผูมมีนุษยสมัพันธอันดีตอเพ่ือนรวมวิชาชีพ และผูรวมงานทุกระดับ ตลอดจนผูปวยและ

ญาต ิ

12) เปนผูมสีัมมาคารวะตอบุคคลท่ีอาวุโสกวา โดยหามแสดงพฤติกรรมท่ีเปนการไมเคารพ 

รวมท้ังใหเกียรตบุิคคลอ่ืนแมวาจะมีอาวุโสเทากันหรือนอยกวา หรือแมวาจะมตีําแหนง

หนาท่ีท่ีต่ํากวา 

13) เปนผูมีความรับผิดชอบตอสังคม 

14) ยอมรับและรับฟงขอผดิพลาดของตนเอง และพรอมท่ีจะปรับปรุงแกไข 

15) มีความคิดริเริ่มสรางสรรค บูรณาการความรูใหมอยูเสมอ 

 

  4.3.4 กฎระเบียบและกตกิา มารยาททั่วไป 
1.      หัวหนาแพทยประจําบานประจําสาย เปนผูรับผิดชอบสูงท่ีสดุ แพทยประจําบานท่ีอาวุโสนอยกวาตองปฏิบัติตาม

หนาท่ีท่ีไดรับมอบหมาย* แมวาแพทยประจําบานสามารถแสดงความเห็นท่ีเปนประโยชนตอการปฏบัิติงานได  แต

ถาความเห็นน้ันขัดกับหัวหนาแพทยประจําบานประจาํสายก็ตองทําตามคําสั่งน้ันๆของหัวหนาแพทยประจําบาน

https://www.tmc.or.th/news_file/tmc-rule-2549.pdf
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ประจําสาย ท้ังน้ีแพทยประจาํบานสามารถนําความเห็นท่ีขัดแยงมานําเสนอเพ่ือแกไขปรับปรุงการปฏบัิติงานในท่ี

ประชุมตางๆไดตามความเหมาะสม 

2. การตรวจเยี่ยมผูปวยใหมาใหตรงเวลา06:30น.ในวันจันทรถึงศุกรหรอืกอน08:00น.ในวันหยุดน้ันตามท่ีแพทย

ประจําบานช้ันปท่ีอาวุโสท่ีสุดกําหนด และตองราวนผูปวยใหเสรจ็กอนกิจกรรมวิชาการ 

3. แพทยประจําบานท่ีมหีนาท่ีเตรียมผูปวยในหองผาตดั ตองเขามาถึงหองผาตัดกอนถึงเวลาผาตดั เพ่ือทําหนาท่ีนํา

ผูปวยเขาหองผาตัดและใหเริ่มดมยาสลบ รวมท้ังตรวจทานกับพยาบาลประจําหองผาตัด เพ่ือเตรียมจัดทาผูปวย

และเตรียมเครื่องมือพิเศษในการผาตัดน้ัน ตาม surgical-patient safety checklist (ภาคผนวก)  

4. การเขาชวยอาจารยผาตัดผูปวย  แพทยประจําบานช้ันปท่ี 5 จะตองเขาชวยอาจารยในการผาตดัผูปวยท่ีเกิดข้ึนใน

หองหลักเสมอ ยกเวนกรณีท่ีมี case ท่ีนาสนใจหองอ่ืน หรือมี case ท่ีจําเปนตองดูแลการผาตัดแทนอาจารย ให

ขออนุญาตจากอาจารยแพทยท่ีอยูหองผาตัดหลักกอน 

5. การเขาชวยผาตัดผูปวย ถือเปนหนาท่ีท่ีแพทยประจําบานท่ีจะตองเขาชวยผาตัดจะตองเขา case กอนอาจารย

เสมอ และจะตองทราบขอมลูผูปวยท่ีตนเองเขาชวยเปนอยางดีเมื่ออาจารยซักถาม หากแพทยประจําบานคนใด  ไม

ปฏิบัติตามน้ีอาจถูกลงโทษหรือใหงดเขา case 

6. มีความเคารพตอสถานท่ี ตอบุคคล และตออาจารยแพทย หากขณะท่ีแพทยประจําบานตรวจเยี่ยมผูปวยหรือขณะ

ชวยผาตัด ถาแพทยประจําบานมกิีจธุระจําเปน เชน ถูกตามตัวจากหอผูปวยหรือจะตองคุยโทรศัพทดวน ใหขอ

อนุญาตอาจารยแพทยท่ีปฏิบัติงานอยู หรือถาเปนขณะชวยผาตัดใหขออนุญาตจากศลัยแพทยผาตัดหลัก 

7. การแตงตัวขณะปฏิบัติงานนอกหองผาตัดใหใสชุดแพทยประจําบาน ในกรณีเรงดวน อนุโลมใหใสชุดหองผาตดัและ

สวมเสื้อกาวนคลมุใหเรียบรอย และหามใสชุดน้ีออกนอกเขตโรงพยาบาลโดยเด็ดขาด 

8. การขอลาหยดุขณะปฏิบัติงานใหแจงหัวหนาแพทยประจําบานหรือแพทยประจําบานช้ันปท่ี 5 เสมอ โดยใหแจง

ลวงหนาเทาท่ีจะทําได รวมท้ังการลาปวยหรือลากิจฉุกเฉิน และใหหัวหนาแพทยประจาํบานแจงตออาจารยแพทย

ของสาขาวิชาฯทานท่ีเก่ียวของกับแพทยประจําบานคนน้ันไดรับทราบ 

9. การจัดตารางเวร ใหสงเอกสารท่ีเก่ียวของมาท่ีสาขาวิชาฯภายในวันท่ี 25 ของเดือน สําหรับตารางเวรของเดือน

ถัดไป เพ่ือใหอาจารยของสาขาวิชาฯลงช่ือรับรอง กอนสงไปท่ีภาควิชาฯ ท้ังน้ี หากมีการเปลียนแปลงภายหลัง จะ

ยึดตารางเวรท่ีมลีายเซนของอาจารยเปนหลักหากมีขอขัดแยงในการติดตามแพทยประจําบานหรือคาตอบแทนของ

การอยูเวร 

10. หากมีการแลกหรือสลับเวรของแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร ใหแจงตอหัวหนาแพทยประจําบานและ

แกไขตารางเวรใน computer ดวย 

11. หามนําอาหารหรือเครื่องดื่มเขาไปในหองผาตัด หอผูปวยหรือ ICU 

12. การปฏิบัติงานของแพทยประจําบาน ตองมีนํ้าใจชวยเหลือกันระหวางปฏิบัติงาน  เมื่อแพทยประจําบานรายใดเสรจ็

การชวยผาตดัในหองตนเองแลว อาจตองเปลี่ยนแพทยประจําบานคนอ่ืนท่ียังไมไดพักใหไปพัก  ชวยดูแลผูปวยทุก

รายในสายเมื่อไดรับการรองขอหรอืปรึกษาจากพยาบาลประจําหอผูปวย โดยไมตองคํานึงถึงวาเปนผูปวยท่ีอยูใน

สายเดียวกับตนเองหรือไม 

13. การตัดสินใจดูแลผูปวยฉุกเฉินในหอผูปวย ท่ีมีความซับซอนมากกวาท่ีแพทยประจําบานจะทําเองไดอยางปลอดภยั 

ใหปรึกษา chief resident หรือแพทยประจําบานช้ันปท่ีสูงกวาเสมอ  

14. ในการทํางานรวมกับผูอ่ืน อาจเกิดกรณีท่ีมีความเห็นแตกตางได แพทยประจําบานตองหลีกเลี่ยงการทะเลาะหรือ

ขัดแยงกับเจาหนาท่ีหรือผูรวมงานท้ังในภาควิชาเดียวกันหรือระหวางภาควิชา หากมีแนวโนมจะเกิดปญหาให

รายงานแพทยประจําบานอาวุโสหรือหัวหนาแพทยประจําบานใหรับทราบและแกไข 
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15. การรับปรึกษาผูปวยจากตางแผนก ใหเขียนบันทึกรายละเอียดการรับปรึกษาใหครบถวนชัดเจนโดยเฉพาะประเด็น

สําคัญ  เชน  อาจารยแพทยเจาของไขท่ีรับการปรึกษา  การวินิจฉัยโรค   แผนการรักษา  ตองผาตดัหรือไม  ตอง

ผาตัดฉุกเฉินเพียงใด  ตองการการตรวจวินิจฉัยเพ่ิมเติมอะไรอีกหรอืไม  หรือตองการคําปรึกษาเพ่ิมเติมจากแพทย

ประจําบานอาวุโสหรืออาจารยแพทยกอน  เพ่ือทางภาควิชาท่ีสงปรึกษาจะไดทราบ 

16.    รักษาความลับของผูปวย และขอมลูของผูปวย เน่ืองจากการเขาถึงเวชระเบียนอิเลคทรอนิกส (EMR) ผลเลือด และ

ภาพสแกนผูปวย จะตองผานกระบวนการ login ดังน้ัน เมื่อใชงานโปรแกรมดังกลาวเสร็จแลว ใหทําการ log out 

ดวย และไมใหนํา username กับ password ไปใหผูอ่ืนใช แพทยประจําบานฯ ตองรับทราบและปฏิบัติตาม 

ประกาศคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี เรื่อง หลักเกณฑการปฏิบัติของผูไดรับอนุญาตใหเขาถึงขอมูลทาง

อิเล็กทรอนิกส (ภาคผนวก) 

17.     หามแพทยประจําบานนําขอมูลผูปวยเผยแพร ออกสื่อสาธารณะ เชน Facebook ทวิตเตอร เปนตน ท้ังน้ี แพทย

ประจําบานตองรับทราบและปฏิบัติตามประกาศมหาวิทยาลัยมหิดล เรื่อง นโยบายเก่ียวกับการใชสื่อสังคม

ออนไลน (Social Network) ของบุคลากรและนักศึกษาของมหาวิทยาลัยมหิดล (ภาคผนวก) 

18.  มีทัศนคติท่ีดีในการเรียนรูผูปวย และขวนขวายหาความรูเพ่ิมเตมิอยูเสมอ  

19.     ใหปฏิบัติตามระเบียบและกฎเกณฑของภาควิชาและคณะอยางเครงครดั  

20.     การตรวจดูแลผูปวย ใหทําดวยความสุภาพ ออนโยน และใหเกียรต ิ

21. พึงระลึกอยูเสมอวา ในระหวางการฝกอบรมฯน้ี แพทยประจําบานจะตองถูกประเมินแบบ 360 องศาเปนประจํา 

โดยมสีวนท่ีใหประเมินตนเองเพ่ือสะทอนถึง self-awareness อีกท้ังแพทยประจําบานจะตองถูกประเมินโดยอาจารย โดย

แพทยประจําบานช้ันปท่ีมากกวาและนอยกวา โดยบุคลากรท่ีเก่ียวของกับแพทยประจําบาน ท้ังน้ี หากแพทยประจําบาน

ไมพอใจผลการประเมินท่ีใชเปนกระจกสะทอนตัวเองเชนน้ีแลวมีพฤติกรรมขมขูคุกคามหรือรังแกผูประเมิน ถือเปน

ความผิดรายแรงมีบทลงโทษไมนอยกวาการใหเพ่ิมเวลาฝกอบรมโดยไมสามารถลดโทษพฤติกรรมขมขูคุกคามรังแกบุคคล

อ่ืนดังกลาวได 

22. หามแพทยประจําบานขอความสนับสนุนการจดัเลี้ยงดวยการติดตอกับบริษัทยาหรือบริษัทเครื่องมือโดยตรง 

การสนับสนุนจากบริษัทฯน้ีตองผานการเห็นชอบจากหัวหนาสาขาวิชาทุกครั้ง โดยไมมีขอยกเวน 

 

*ยกเวนกรณีท่ีการตัดสินใจของแพทยประจําบานช้ันปอาวุโสหรือหวัหนาแพทยประจําบานจะทําใหเกิดความเสียหายตอ

ผูปวยหรือไมเกิดการเรียนรูท่ีถูกตอง หากมีขอสงสัยในกรณีความเหน็ไมตรงกันใหปรึกษาอาจารยเจาของไข 

 

                   4.3.5 หัวหนาแพทยประจําบาน (Administrative chief resident) 
หัวหนาแพทยประจาํบานของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร หมายถึง แพทยประจําบานสาขาวิชาฯ ช้ันปท่ี 

5 ท่ีมีหนาท่ีกํากับดูแลการทํางานของแพทยประจําบานท่ีปฏิบัติงานในสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรในขณะน้ัน ท้ังดานท่ี

เก่ียวกับการดูแลผูปวยและดานกิจกรรมทางวิชาการ โดยสาขาวิชาฯกําหนดใหแพทยประจําบานสาขาประสาทศัลยศาสตร

ช้ันปท่ี 5 สลับสับเปลี่ยนกันทําหนาท่ีน้ีจนครบทุกคน เพ่ือฝกฝนใหมคีวามรับผิดชอบดูแลผูปวยจาํนวนมากได ตลอดจนทํา

ใหแพทยประจําบานไดมโีอกาสฝกความเปนผูนําซึ่งเปนคณุสมบัติท่ีจาํเปนของประสาทศลัยแพทย โดยหัวหนาแพทย

ประจําบานของสาขาวิชาฯมีหนาท่ีและความรับผดิชอบดังตอไปน้ี 

1. ทําหนาท่ีเปนตัวแทนจากแพทยประจําบาน เพ่ือตดิตอประสานงานกันกับอาจารยหรือคณะผูดูแล

แพทยประจําบาน เพ่ือใหการปฏิบัติงานและการฝกอบรมของแพทยประจําบานทุกคนเปนไปอยางมี

ประสิทธิภาพ 
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2. มีหนาท่ีในการรับปรึกษา ใหคําแนะนํา และแกไขปญหาขอขัดแยงของแพทยประจําบาน หรือขอ

รองเรียนตอแพทยประจําบาน เบ้ืองตนตามท่ีเห็นสมควร โดยสามารถปรึกษาอาจารยของสาขาวิชาฯ

ไดหากไมสามารถแกไขปญหาดวยกลไกเบ้ืองตนน้ีได 

3. เปนตัวแทนแพทยประจาํบาน ในการเขารวมประชุมกับแพทยประจําบานสาขาวิชาอ่ืน ๆ หรือภาควิชา

อ่ืนๆ หรือโรงพยาบาลอ่ืน ๆ 

4. มีหนาท่ีจัดตารางการปฏิบัติงานของแพทยประจําบานทุกช้ันป 

5. มีหนาท่ีกํากับดูแลการทํางานในการดูแลผูปวยของแพทยประจําบาน 

6. มีหนาท่ีกํากับดูแลกิจกรรมทางวิชาการของแพทยประจําบาน 

7. มีหนาท่ีแจงและเตือนการจัดกิจกรรมทางวิชาการของแพทยประจาํบานลวงหนา ในแตละสัปดาห 

8. หากมีการงดกิจกรรมวิชาการแลว ใหหัวหนาแพทยประจําบานหากิจกรรมวิชาการท่ีเปนประโยชนตอ

แพทยประจําบานมาทดแทน 

9. มีหนาท่ีกํากับดูแลการจดัทําเอกสารรวบรวมจํานวนผูปวยท่ีไดรับการดูแลของสาขาวิชาฯในแตละ

เดือนเพ่ือรายงาน service review, morbidity-mortality 

10. มีหนาท่ีกํากับดูแลตารางการใชหองผาตัดใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดโดยปราศจากขอขัดแยงกับ

บุคลากรทุกฝาย 

        11. ประเมิน และบริหารจัดการสถานการณเตียงผูปวยในใหมปีระสิทธิภาพสูงสดุและไมเกิดปญหา 

 

        4.3.6 ภาระงานของแพทยประจําบาน (Job description) 

แพทยประจําบานช้ันปที่ 1 
1) ปฏิบัติงานในสาขาวิชาอ่ืนๆตามหลักสูตร ภายใตคําสั่งและการกํากับดูแลของสาขาวิชาน้ันๆ 

2) ตรวจรักษาผูปวยนอกและดูแลผูปวยในของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร รวมกับแพทย

ประจําบานอาวุโสและอาจารยแพทย 

3) เปน first-call ดูแลผูปวยเมื่อไดรบัการปรึกษาจากหอผูปวย 

4) เปนผูดูแลผูปวยวิกฤตท่ีขนยายจากหอผูปวยไปยังหองผาตัด 

5) จัดเตรียมภาพ CT และMRI ของผูปวย ลงเครื่อง navigator หามแพทยประจําบานใช usb 

drive หรือ media ใดท่ีใชกับคอมพิวเตอรอ่ืนใดนอกเหนือจากท่ีเปนเครื่องสําหรับการถาย

โอนขอมูลภาพเพ่ือ navigator เทาน้ันเพ่ือเปนการลดความเสีย่งไวรสัคอมพิวเตอร 

6) จัดทํา research proposal และยื่นขออนุมัติจากคณะกรรมการจรยิธรรมทางของคณะฯ 

การวิจัย ใหเรยีบรอยตั้งแตปลายป 1   

 

แพทยประจําบานช้ันปที่ 2 
1) ตรวจรักษาผูปวยนอกและดูแลผูปวยในของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร รวมกับแพทย

ประจําบานอาวุโสและอาจารยแพทย 

2) รับปรึกษาผูปวย จากแผนกตางๆในโรงพยาบาล 

3) บันทึกประวัติ ตรวจรางกาย ผล investigation progress note ลงในเวชระเบียน เมื่อ

ผูปวยเขานอนโรงพยาบาล 

4) สรุปเวชระเบียน (discharge summary) เมื่อผูปวยจะไดรับการจาํหนาย 
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5) สรุปขอมลูคนไขท่ีไดรับปรึกษา เขารับการนอนโรงพยาบาล หรือไดรบัการผาตัดลงใน 

service review form 

6) รับคนไขและเตรียมคนไขเพ่ือผาตดั  

7) ประสานงานกับบริษัทเครื่องมือ เพ่ือสั่งอุปกรณพิเศษท่ีใชในการผาตัด 

8) ประสานงานกับบุคลากรท่ีเก่ียวของในการเซ็ตผาตัด 

9) เขาชวยผาตดั 

10) จัดเตรียมเน้ือหากิจกรรมวิชาการของสาขาวิชาฯ ตามท่ีไดรับมอมหมาย 

11) เก็บขอมูลงานวิจัย 
 

แพทยประจําบานช้ันปที่ 3 
1) ตรวจรักษาผูปวยนอกและดูแลผูปวยในของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร รวมกับแพทย

ประจําบานอาวุโสและอาจารยแพทย 

2) รับปรึกษาผูปวย จากแผนกตางๆในโรงพยาบาล 

3) บันทึกประวัติ ตรวจรางกาย ผล investigation progress note ลงในเวชระเบียน เมื่อ

ผูปวยเขานอนโรงพยาบาล 

4) รับคนไขและเตรียมคนไขเพ่ือผาตดั  

5) เขาชวยผาตดั 

6) ดูแลการทํางาน สอนนักศึกษาแพทย และแพทยประจําบานช้ันปท่ี 2 ภายใตการกํากับดูแล

ของอาจารยแพทย 

7) จัดเตรียมเน้ือหากิจกรรมวิชาการของสาขาวิชาฯ ตามท่ีไดรับมอบหมาย 

8) นําเสนอความกาวหนางานวิจัย เก็บและวิเคราะหขอมูล 
 

แพทยประจําบานช้ันปที่ 4 
1) ตรวจรักษาผูปวยนอกและดูแลผูปวยในของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร รวมกับแพทย

ประจําบานอาวุโสและอาจารยแพทย 

2) รับปรึกษาผูปวย จากแผนกตางๆในโรงพยาบาล 

3) รับผิดชอบความเรยีบรอยแลวของเวชระเบียน 

4) รับผิดชอบตารางผาตัด และเตรียมคนไขกอนผาตัด  

5) เขาชวยผาตดัหรือทําผาตัด 

6) ดูแลการทํางาน สอนนักศึกษาแพทย และแพทยประจําบานช้ันปท่ี 2,3 ภายใตการกํากับ

ดูแลของอาจารยแพทย 

7) จัดเตรียมเน้ือหากิจกรรมวิชาการของสาขาวิชาฯ ตามท่ีไดรับมอมหมาย 

8) manuscript preparation สําหรบัการเตรียมนําเสนอการวิจัย 
 

แพทยประจําบานช้ันปที่ 5 
1) ตรวจรักษาผูปวยนอกและดูแลผูปวยในของสาขาวิชาประสาทศลัยศาสตร รวมกับแพทย

ประจําบานและอาจารยแพทย 

2) รับผิดชอบและดูแลผูปวยท้ังหมดของสาขาวิชาฯ ท้ังในและนอกเวลาราชการ และรายงาน

อาจารยแพทย 
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3) กํากับดูแลผูปวยท่ี ไดรับปรึกษาจากแผนกตางๆในโรงพยาบาล 

4) รับผิดชอบความเรยีบรอยแลวของเวชระเบียน 

5) รับผิดชอบตารางผาตัด และเตรียมคนไขกอนผาตัด  

6) เขาชวยผาตดัหรือทําผาตัด 

7) ดูแลการทํางาน สอนนักศึกษาแพทย และแพทยประจําบานช้ันปท่ี 2,3,4 ภายใตการกํากับ

ดูแลของอาจารยแพทย 

8) ควบคุมและจัดเตรียมเน้ือหากิจกรรมวิชาการของสาขาวิชาฯ ตามท่ีไดรับมอมหมาย 

9) รับผิดชอบการทํากิจกรรมตางๆของสาขาวิชาฯ และเปนตัวแทนแพทยประจําบานเขารวม

ประชุมของสาขาวิชาฯ 

10) นําเสนองานวิจัย 

 

    4.3.7 การอยูเวร 
1) กําหนดใหแพทยประจําบานอยูเวร ไมเกิน 16 วันตอเดือน โดยสําหรับ 

a. วันธรรมดา เริ่มจาก 16.00 น. ถึง 7.00 น. ของวันถัดไป 

b. วันหยุด เริม่จาก  8.00 น. ถึง  8.00 น. ของวันถัดไป 

2) ในแตละวันจะมีทีมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตรอยูเวร โดยการบริหารจัดการจาก

หัวหนาแพทยประจาํบาน 

3) แพทยประจําบานแตละช้ันป ตองทําการสงเวรแพทยประจําบานช้ันปเดียวกันท่ีอยูเวร เก่ียวกับ

ผูปวยท่ีตองไดรับการดูแลตอเน่ือง เชน ตองฝากบริหารจัดการเคสผาตัดในเวร ผูปวยท่ีตองเฝา

ระวังอาการทางระบบประสาท หรือเฝาดูปริมาณปสสาวะอยางใกลชิด ผูปวยท่ีมีผล 

investigation ท่ีตองดูเพ่ือไดรับการดูแลตออยางทันทวงที เชน ผล CSF,  ผลคาการแข็งตัวของ

เลือด ในผูปวยท่ีมีเลือดออดในสมองและมีแนวโนมท่ีจะมีคาการแข็งตัวของเลือดผดิปกติ ให

แพทยประจําบานสงเวร เพ่ือคอยติดตาม รักษาผลท่ีผดิปกติเหลาน้ัน เปนตน 

4) แพทยประจําบานช้ันปท่ี 1 ทําหนาท่ีเปน first call ในหอผูปวยดังตอไปน้ี  

     หอผูปวยสามัญประสาทศัลยศาสตร(9SE) หอผูปวยก่ึงวิกฤตประสาทศัลยศาสตร 

(Stepdown 9SE) หอผูปวยอุบัติเหตุ (4TW) หอผูปวยสังเกตอาการ (OW), หอผูปวยพิเศษ 

(5NE, NK), หอผูปวยระยะสั้น (HSU) และศลัยกรรมเด็ก (9NE) 

5) แพทยประจําบานช้ันปท่ี 2 ทําหนาท่ีเปน first call ในหอผูปวยดังตอไปน้ี  

     หอผูปวยวิกฤต (3IC, 5IC, 4IT, 9PC), หอผูปวยหลอดเลือดสมอง (MDJ), แผนกฉุกเฉิน 

(ER), และรับการปรึกษาจากตางแผนก 

6) แพทยประจําบานท่ีเปน first call ตองรายงานแพทยประจําบานท่ีอาวุโสกวาตามลําดับทราบทุก

ครั้ง เมื่อไดรับการปรึกษาเรื่องคนไขจากในหอผูปวย เพ่ือรวมตดัสินใจและใหการรักษาอยางดี

ท่ีสุดทันที (แพทยประจําบานตองไปถึงหอผูปวย หรือหองฉุกเฉินภายใน 10 นาที หรือโดยเร็ว

ท่ีสุด กรณีท่ีมีเหตุฉุกเฉิน) 

7) แพทยประจําบาน ช้ันปท่ี 2 ถึงช้ันปท่ี 5 ตองทราบรายงานผูปวยทุกรายในเวร ท้ังหอผูปวยใน 

และหองฉุกเฉิน โดยแพทยประจําบานช้ันปท่ี 5 จะเปนผูรับผิดชอบคนไขท้ังหมดในเวร และมี

หนาท่ีรายงานอาจารยแพทยท่ีอยูเวรในวันน้ัน ถึงเรื่องราวเก่ียวกับผูปวยท่ีจําเปนตองไดรับการ

ผาตัด หรือผูปวยท่ีมีอาการเปลี่ยนแปลงมากพอสมควร 



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 20/29 

8)  หามแพทยประจาํบานออกจากนอกเขตโรงพยาบาลระหวางท่ีปฏิบัติหนาท่ีอยูเวร เวนแตไดรับ

อนุญาตจากอาจารยท่ีอยูเวรในขณะน้ัน 

 

       4.3.8 การลา 
การลาหยุด รวมกันทุกประเภทการลา ไมเกิน 14 วันทําการตอปการศึกษา 

1. ลาปวย แพทยประจําบานสามารถลาปวย รวมกันในแตละปไดไมเกิน 14 วัน โดยแพทยประจําบาน

ตองแจงหัวหนาแพทยประจําบาน หรืออาจารยท่ีแพทยประจําบานปฏิบัติงานรวมดวยทราบโดยเร็ว

ท่ีสุด ในชวงเวลาท่ีเจ็บปวย สาํหรบัหลักฐานแสดงการเจ็บปวยสามารถไดรับการอนุโลมใหสงตามหลัง

มาได ท่ีเลขานุการสาขาวิชาฯ ในกรณีท่ีมีความจําเปนท่ีตองลาปวยเกิน 14 วันอาจกระทบตอการ

ฝกอบรมโดยจะมีการพิจารณาจากอาจารยของสาขาวิชาฯเปนกรณไีป 

2. ลากิจ แพทยประจําบานท่ีตองการลา ตองแจงความประสงคและย่ืนเอกสารใบลาพรอมหลักฐาน

ลวงหนากอน อยางนอย 1 สัปดาห ท่ีเลขานุการสาขาวิชาฯ เพ่ือดาํเนินการแจงอาจารยหัวหนา

สาขาวิชาฯ หรือ อาจารยท่ีแพทยประจําบานผูน้ันปฏิบัติงานรวมดวย จากน้ันจะมีการพิจารณาเพ่ือ

อนุมัติการลา และแจงแพทยประจําบานอีกครั้ง อน่ึง แพทยประจําบานควรแจงกับอาจารยท่ี

ปฏิบัติงานดวยโดยตรงอีกทางหน่ึง ท้ังน้ีการลากิจจําเปนตองมีผูรับผดิชอบปฏิบัติงานแทน หรือ การ

บริหารจดัการในสาขาวิชาตองไมไดรับผลกระทบขณะท่ีแพทยประจาํบานลา 

3. ลาพักผอน การลาพักผอนไดรับอนุญาตใหลาได 5 วันทําการ ตอปการศึกษา โดยจะเปนชวงเวลาท่ี

เหมาะสมตามมติท่ีประชุมอาจารยในสาขาวิชาฯเห็นควร หากมีความจําเปนในเรื่องกําลังคนของการ

ปฏิบัติงานในสาขาวิชาฯ การลาประเภทน้ีอาจจะมีการเปลี่ยนแปลง ปรับปรุง ชวงเวลาของการลาและ 

ระยะเวลาการลา ท่ีเหมาะสม เพ่ือใหเขากับสภาวะการณน้ัน หรืออาจถูกระงับได 

**หมายเหตุ** การลาพักผอน สําหรับแพทยประจําบานช้ันปท่ี 3 ใหลาหลังการเสร็จสิ้นการศึกษา

หมุนเวียนไปท่ีหนวยรังสรีักษา โดยมีขอแมวาตองผานจริยธรรมการวิจัยภายในสปัดาหท่ี 3 ของเดือน 

จึงสามารถลาพักผอนในสัปดาหท่ี 4 ของการหมุนเวียนไปท่ีหนวยน้ีได แตหากไมผานจะไมอนุญาตให

ลาพักผอนจนกวาจะทําเรื่องขอจรยิธรรมใหเสร็จสิ้น 

4. การลาคลอดบุตรและเลี้ยงดูบุตร สําหรับแพทยประจําบานเพศหญิง  ลาไดไมเกิน 90 วัน แตตอง

ปฏิบัติงานทดแทนระยะเวลาท่ีขาดหายไป ใหครบตามมาตรฐานการฝกอบรม  

5. การลาเลี้ยงดูบุตรและภรรยาหลังคลอด สําหรับแพทยประจําบานเพศชาย ลาไดไมเกิน 14 วัน โดยนับ

รวมกับการลาประเภทตางๆ ในขอ 1 ถึง ขอ 3 

6. การลาเพ่ือรับราชการเปนทหารกองประจําการสามารถลาได โดยนับรวมกับการลาประเภทตางๆ ใน

ขอ 1 ถึง ขอ 3 หากมีความจําเปนท่ีตองลาเกินกวาท่ีกําหนดแพทยประจําบานตองปฏิบัติงานทดแทน

ระยะเวลาท่ีขาดหายไป ใหครบตามมาตรฐานการฝกอบรม  

7. การลาอ่ืนใด นอกเหนือจากการลาขอ 1ถึง ขอ 6 หรือมีความจําเปนท่ีตองลานานกวาเวลาท่ีกําหนด

ตองมีการแจงอยางเปนทางการเชนกัน และการอนุมตัิจะข้ึนกับการพิจารณาของอาจารยในสาขาวิชาฯ

ทุกทาน โดยพิจารณาความเหมาะสมเปนกรณไีป โดยมีหลักการท่ีตองปฏิบัติงานทดแทนระยะเวลาท่ี



 

คูมอืฝกอบรมแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตร หนาที่ 21/29 

ขาดหายไป ใหครบตามมาตรฐานการฝกอบรม ซึ่งการลาประเภทน้ีอาจจะมีการเปลีย่นแปลง ปรับปรงุ 

ชวงเวลาของการลาและ ระยะเวลาการลา ท่ีเหมาะสม เพ่ือใหเขากับสภาวะการณน้ัน  

 

  ระเบียบในการขอลาไปประชุมวิชาการ 
1. ตองเปนการจัดประชุมวิชาการ โดยมีเน้ือหาวิชาการเปนหลัก  

2. การลาไปประชุมวิชาการ ใหแพทยประจําบานเขาใหขอมลูดวยตนเองหรือมีตัวแทนเขามา   

                        ประชุมสาขาวิชาฯ โดยใหทําการขออนุญาตในการประชุมสาขาวิชาฯทุกครั้ง 

3. งานในความรับผดิชอบของแพทยประจําบานท่ีขอลา ตองไมกอใหเกิดความขัดของหรือ 

                        ความเสียหาย ซึ่งจะตองมีการสงตองาน/เวร ใหมีแพทยประจําบานท่ีรับผดิชอบในการดูแล 

                        งานแทน 

4. คาใชจายในการเขารวมประชุม  แพทยประจําบานตองเปนผูรับผดิชอบเอง หากมี 

                       บริษัทเอกชนสนับสนุนคาใชจายในการเขารวมประชุมใหกระทําโดยผานแพทยประจําบาน 

                       ผูทําหนาท่ีเปน educational coordinator กับทางบริษัทท่ีจะสนับสนุนกิจกรรมน้ันๆ   

                       หามติดตอเองเปนการสวนตัวเด็ดขาด 

5. Priority ในการเขารวมประชุม จะพิจารณาใหกับแพทยประจําบานปท่ี 5 กอนแลวจึง 

                        พิจารณาใหกับแพทยประจําบานช้ันปอ่ืนในภายหลัง 

 

          4.3.9 บทลงโทษ และการอุทธรณ 
แพทยประจําบานจะตองปฏิบัติตามขอบังคับแพทยสภาวาดวยการรกัษาจริยธรรมแหง

วิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2549 หรือลาสดุ โดยตองมีความซื่อสัตยสุจรติ มนุษยธรรม ความรับผดิชอบ 

ความเช่ือถือได ความตรงตอเวลา ความใสในในงานท่ีทํา ความมีสตสิัมปชัญญะ ความมรีะเบียบวินัย 

ความมีนํ้าใจ กิริยามารยาทท่ีดี เปนตน 
หากแพทยประจําบานมีความประพฤติเสื่อมเสีย หรือปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบ 

หรือมีขอรองเรยีน จะมีการพิจารณาเบ้ืองตนโดยหัวหนาแพทยประจําบานตามท่ีไดรับมอบหมายจาก

อาจารยเพ่ือบรหิารจดัการกับปญหา โดยท่ีหากเปนกรณีท่ีไมรุนแรงอาจพิจารณา ตักเตือน ภาคทัณฑ

หรือบันทึกในประวัติ ท้ังน้ี แพทยประจําบานผูถูกพิจารณามสีิทธิท่ีจะใหการพิจารณาเขาสูข้ันตอนใน

ระดับการประชุมของอาจารยสาขาวิชาฯไดหากคิดวาไมไดรับความเปนธรรม 

เมื่อเรื่องพิจารณาเขาสูการประชุมของอาจารยสาขาวิชาฯแลว อาจมกีารลงโทษได เชน ให

จํากัดสิทธิ ใหปฏิบัติงานเพ่ิมเติม ไมใหเลื่อนช้ัน ใหสิ้นสดุการฝกอบรม หรือไมสงช่ือใหเขาสอบเพ่ือ

วุฒิบัตร (ข้ันตอนพิจารณา ในภาคผนวก) 

ท้ังน้ี ในการพิจารณาไตสวนและลงโทษในกรณีท่ีแพทยประจาํบานทําผิดน้ันสามารถอุทธรณ

ผลการตัดสินได โดยตองทําการอุทธรณผลการตัดสินภายใน 7 วันนับจากการประกาศผลการ

ตัดสิน (แบบอุทธรณ ในภาคผนวก) 

การพิจารณาลงโทษ อาจจะเปนไปตามลาํดับข้ัน หรืออาจไมเปนไปตามลาํดับข้ัน ท้ังน้ีข้ึนกับ

ดุลยพินิจของอาจารยสาขาวิชาฯ  ท้ังน้ี การทําความผิดเดิมซ้าํๆ อาจเปนเหตุใหมีการพิจารณาลงโทษ

ขามลําดับข้ันได 
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   บทลงโทษในการท่ีแพทยประจําบานขาดการเขากิจกรรมวิชาการของสาขาวิชาฯและกิจกรรมของ

ภาควิชาฯ ในขณะท่ีปฏิบัติงานในสาขาวิชาฯหรือในภาควิชาฯ (เวนกรณีฉุกเฉินท่ีจําเปนตองรักษาชีวิตผูปวย) 

   4 ครั้ง / ป       จะถูกเรียกมาวากลาวตักเตือน และบันทึกในประวัต ิ

   8 ครั้ง / ป                 จะใหทําหนังสือยอมรับสภาพวาจะไมขาดการเขารวมประชุมวิชาการของ  

                                                     ภาควิชาฯอีกและยินดีใหทางภาควิชาลงโทษ  

   12 ครั้ง / ป หรือ ไมถึงรอยละ 80  จะไมใหเลื่อนช้ันปหรือไมสงสอบวุฒิบัตร 

 

  4.4 การทํางานวิจัย 
แพทยประจําบานตองทํางานวิจัย 1 คน ตอ 1 งานวิจัย ในระหวางการฝกอบรมเพ่ือประกอบการ

สอบเพ่ือวุฒิบัตรฯ ซึ่งอาจารยสาขาวิชาฯจะสงหัวขอวิจัยใหแพทยประจําบานพิจารณาเพ่ือเลือกในขณะท่ี

เปนแพทยประจําบานช้ันปท่ี 1  หรือในกรณีท่ีหากแพทยประจําบานเห็นสมควรแพทยประจําบานสามารถ

คิดหัวขอการวิจัยเองได 

งานวิจัยทุกเรื่องตองผานการอนุมตัิจากคณะกรรมการจริยธรรมของคณะฯ ซึ่งตองมีช่ือแพทย

ประจําบานเปนช่ือแรกในเอกสารขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมของคณะฯ โดยตองไดรับอนุญาต

จากผูปวย และแพทยเจาของไข  

ภาควิชาฯ และคณะฯ ไดจดัอบรมความรูพ้ืนฐานในการทําวิจยั (Research methodology) โดย

ในบายวันพฤหัสบดีเปนการเรียนแบบบรรยายหรือแพทยประจําบานสามารถเลือกลงเรียนออนไลนได 

สําหรับแพทยประจําบานช้ันปท่ี 1 เพ่ือใหแพทยประจําบานเขาใจข้ันตอนตางๆ ในการทําวิจัย โดย

จําเปนตองสอบผานตามเกณฑท่ีคณะฯกําหนดไว 

แพทยประจําบานป 1 ตั้งคําถามวิจัย และเตรยีมโครงรางงานวิจยั ภายใตการกํากับดูแลและ

ควบคุมของอาจารยท่ีปรึกษา แพทยประจําบานควรคนควาเอกสารอางอิง เขียนโครงการวิจัย และยื่นขอ

อนุมัติจากคณะกรรมการจรยิธรรมทางของคณะฯ การวิจัย เรียบรอยตั้งแตปลายป 1 หากภายในปท่ีเปน

แพทยประจําบานช้ันปท่ี 2   ยังไมยื่นขออนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมทางของคณะฯ การวิจยั จะเปน

เหตุใหไมเลื่อนช้ันป และเพ่ือใหแพทยประจําบานไดมีชวงเวลาสาํหรับเก็บขอมลู วิเคราะหและเขียน

ผลงานวิจัย สาขาวิชาฯ จึงจัดชวงเวลาใหทําวิจัย 2 สัปดาห เมื่ออยูช้ันปท่ี 3 ของการฝกอบรม 

ภาควิชาฯ มีนักสถิติใหคําปรกึษาการทําวิจัยแกแพทยประจําบาน โดยจะมีการติดตาม

ความกาวหนางานวิจัยของแพทยประจําบานเปนระยะ ท้ังจากสาขาวิชาฯและจากภาควิชาฯ เมื่อไดขอมูล

และวิเคราหผลการวิจัยแลวแพทยประจําบานตองสงนิพนธตนฉบับ (manuscript) ใหกับภาควิชาฯ ภายใน

สิ้นเดือนกุมภาพันธ ของปท่ีจะจบการศึกษา และนําเสนองานวิจัยในงาน Chief conference ของภาควิชา

ฯ ในเดือน มีนาคม ของปท่ีจะจบการศึกษา 

 แพทยประจําบานท่ีเขาสมัครสอบวุฒิบัตรฯ จะตองสงนิพนธตนฉบับ (manuscript) ให

คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ ของราชวิทยาลัยฯ ภายในเดือนมีนาคม ของปท่ีจะจบการศึกษา และ

ตองนําเสนองานวิจัยในการประชุมวิชาการประจําปของราชวิทยาลยัฯ หรืองานอ่ืนในชวงเดือนพฤษภาคม 
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ท้ังน้ี แพทยประจําบานสามารถเปลี่ยนหัวขอวิจัยได และหากตองการเปลี่ยนอาจารยผูควบคมุ

งานวิจัย ใหนําเรื่องน้ีเขาสูการพิจารณาของท่ีประชุมสาขาวิชาฯและตองมีเอกสารยินยอมจากอาจารยผู

ควบคุมงานวิจัยคนท่ีแพทยประจําบานทําอยูแตเดมิ และอาจารยผูควบคุมงานวิจัยคนใหมท่ีแพทยประจํา

บานตองการเปลี่ยนจึงจะถือวาการเปลีย่นแปลงหัวขอวิจัยและอาจารยผูควบคมุถูกตองตามกฏเกณฑ  

 

5. การประเมินผล 
การประเมินการฝกอบรม แพทยประจําบานจาํเปนตองผานการประเมินท้ังหมด 7 มิติ เพ่ือมสีิทธิเลื่อนช้ันป

การศึกษา ซึ่งประกอบดวย 

มิติท่ี 1 ประเมินสมรรถนะ EPA ตามท่ีอฝส.กําหนดโดยอาจารยเปนผูประเมิน  

มิติท่ี 2 การรายงานผลการสอบจดัโดยสถาบัน (in-training examnination) (ผาน/ไมผาน)  

มิติท่ี 3 การรายงานประสบการณการผาตัดและชวยผาตัดในผูปวย: portfolio (online logbook  

          ท่ีจัดโดยราชวิทยาลยัประสาทศัลยแพทยแหงประเทศไทย) 

มิติท่ี 4 การรายงานความกาวหนางานวิจัย  

มิติท่ี 5 การรวมกิจกรรมประชุมวิชาการทางประสาทศัลยศาสตร  

มิติท่ี 6 การรายงานประสบการณเรียนรูจาก counseling  

มิติท่ี 7 การประเมินสมรรถนะดาน professionalism และ interpersonal and communication     

          skills  

 

5.1 การประเมินผลแพทยประจําบาน แบงออกเปน 2 สวน ไดแก 

5.1.1   ประเมินผลความรูทางวิชาการ 

5.1.1.1   จากการถาม-ตอบแพทยประจําบานโดยตรงท่ีมเีน้ือหาเก่ียวของกับการดูแลผูปวย  

            หรือในระหวางกิจกรรมวิชาการ 

5.1.1.2   จากการสอบ intraining examination โดยจัดใหมีอยางนอยปละ 1 ครั้ง 

   5.1.2   ประเมินผลความรับผิดชอบ และความสามารถในการปฏิบัติงาน 

5.1.2.1   ประเมินจากทักษะการผาตัดในหองผาตัด 

5.1.2.2   ประเมินจากทักษะการวินิจฉัยโรค การตัดสินใจและการแกปญหาผูปวย 

5.1.2.3   ประเมินจากความเห็นของอาจารยในการประชุมสาขาวิชาฯ หากมีประเด็นปญหา 

            ท่ีตองกังวล 

5.1.2.4   ประเมินผลจากใบประเมิน 360 องศา ของอาจารยสาขาวิชาฯ แพทยประจําบาน 

            คนอ่ืน จากเจาหนาท่ีของสาขาวิชาฯ และจากพยาบาลในหอผูปวยท่ีเก่ียวของหรือ 

            หองผาตัด 

5.1.2.5   ประเมินผลจากประวัติการทํางาน การพัฒนาตนเอง 
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5.2 หลักเกณฑการพิจารณาการผานการฝกอบรมของแพทยประจําบาน 

5.2.1 ประเมินผลความรูทางวิชาการ 

5.2.1.1  คะแนนจากการสอบระหวางปฝกอบรม (In-training examination) โดยท่ีตองได

คะแนนสอบไมนอยกวาตามท่ีระบุไว  

5.2.1.2    คะแนนจากการประเมนิแพทยประจําบานในการดูแลผูปวย 

5.2.1.3   คะแนนจากการประเมินทักษะทางดานการซักประวัติและตรวจรางกายผูปวย  

            รวมท้ังการวินิจฉัยเบ้ืองตน การวินิจฉัยแยกโรค และการสงตรวจท่ีสําคญั 

5.2.1.4     คะแนนจากการประเมินทักษะในการแกปญหาผูปวยกอน ระหวาง และหลังการ            

              ผาตัด 

5.2.1.5     คะแนนจากการประเมินความรูในการดูแลผูปวยอ่ืนๆนอกเหนือจากการผาตัด 

 

  5.2.2 ประเมินผลการปฏิบัติงาน  
5.2.2.1    คะแนนจากการประเมนิ 360 องศา เพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพประสิทธิผลของการ 

             ประเมิน ใหเปรยีบเทียบการประเมินจากตนเอง (self-reflection) กับการ 

   ประเมินจากผูอ่ืน และจัดใหมีการประเมินประเภทน้ีทุก 3 เดือน 

5.2.2.2    คะแนนจากการประเมนิแพทยประจําบานในการดูแลผุปวย 

5.2.2.3    คะแนนจากการประเมนิความรับผิดชอบงานท่ีไดรับมอบหมาย เชน การประเมิน 

             จากความถ่ีของเหตุการณท่ีทําใหการผาตดัตองลาชาหรอืถูกงดเพราะเหตุไม 

             สมควรอันเกิดจากความไมใสใจของแพทยประจําบาน 

5.2.2.4    คะแนนจากการประเมนิความซื่อสัตย 

5.2.2.5.   คะแนนจากการประเมนิจากปฏิสมัพันธของแพทยประจาํบานกับผูรวมงาน  

             และผูปวยหรือญาต ิ

 

    5.2.3 เกณฑการตัดสนิ 
5.2.3.1  การเลื่อนช้ันป พิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยในการสอบ in-training 

- แพทยประจําบานช้ันปท่ี 4      > 60%  

- แพทยประจําบานช้ันปท่ี 3      > 50%  

- แพทยประจําบานช้ันปท่ี 2     > 40%  

- แพทยประจําบานช้ันปท่ี 1     > 30%  

- แพทยประจําบานท่ีสอบตก สามารถทําการสอบซอมได ถาสอบซอม

แลวยังสอบไมผานเกณฑท่ีกําหนด อาจเปนเหตุใหพิจารณาไมเลื่อนช้ันป 

                        อน่ึง แพทยประจําบานสามารถอุทธรณผลการตัดสินได โดยตองทําการอุทธรณ 

                                  ผลการตัดสินภายใน 7 วันนับจากการประกาศผลการตัดสิน (แบบอุทธรณ ใน 

                                   ภาคผนวก) 
5.2.3.2 การสงสอบเพ่ือวุฒิบัตร  

5.2.3.2.1 คะแนนในการสอบ in-training ช้ันปท่ี 5 > 60% หรืออยูใน 

            ดุลยพินิจของคณะกรรมการแพทยประจาํบานของสาขาวิชาฯ 
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5.2.3.2.2 จํานวนเคสผาตัดมจีํานวนท่ีครบเกณฑข้ันต่ําของการเขาชวยผาตัด 

           และการผาตดัดวยตนเอง สําหรับแพทยประจําบานตามหลักสูตร 

           แพทยประจําบานสาขาประสาทศัลยศาสตร ราชวิทยาลยัประสาท 

           ศัลยแพทยแหงประเทศไทย แพทยประจําบานจะตองเขาชวยผาตัด 

           และทําการผาตดัดวยตัวเองโดยแบงยอยการผาตดัทางประสาท 

       ศัลยศาสตรเปนประเภทตางๆ ดังน้ี 

1) Category 1 กลุมโรคท่ีตองทําการผาตดัดวยตนเอง โดยตอง

ไดจํานวนมากกวาเกณฑข้ันต่ํา ดังน้ี 

                1) Head injury               จํานวน 30 ราย 

    2)Cranial and spinal tumor  จํานวน 25 ราย 

    3)Spine (degenerative/trauma) จํานวน 25 ราย 

    4)Vascular (ICH, AVM, Aneurysm etc.)จํานวน 15 ราย 

2) Category 2 กลุมโรคท่ีตองทําการผาตดัดวยตนเอง โดยตอง  

            ไดจํานวนมากกวาเกณฑข้ันต่ํา อยางนอย 4 ใน 6 หัวขอ ดังน้ี 

1)Infection   จํานวน 5 ราย 

     2)Hydrocephalus    จํานวน 30 ราย 

       (age >15 years old) 

     3)Steriotactic and functional จํานวน 5 ราย 

                                                                      4)Peripheral nerve  จํานวน 5 ราย 

    5)Children hydrocephalus and        จํานวน 5 ราย 

      congenital 

    6)Basic Neurosurgical                    จํานวน 60 ราย 

      (EVD, lumbar drain) 

3) Category 3 กลุมโรคท่ีตองเขาชวยผาตดั โดยตองไดจาํนวน

มากกวาเกณฑข้ันต่ํา ดังน้ี 

            1) Complex case    จํานวน 60 ราย 

5.2.3.3     ผานการสอบขอเขียนและสอบปากเปลา ของราชวิทยาลัยประสาทศลัยแพทย 

             แหงประเทศไทย  

ขอกําหนดในการสมัครสอบเพ่ือวุฒิบัตรตามระเบียบของราชวิทยาลัยฯ  

           ประกอบดวย 

1. กรอกเอกสารใบคาํขอสมัครสอบเพ่ือวุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญใน

การประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาประสาทศัลยศาสตร พรอมท้ังชําระ

คาธรรมเนียมตามกําหนด 

2. หนังสือรับรองผานการฝกอบรมประสาทวิทยาศาสตร (Neuroscience) ท่ี

คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ สาขาประสาทศลัยศาสตร จัดอบรมให

อยางนอย 56 ช่ัวโมง ตอหลักสูตร  

3. หนังสือรับรองผานการฝกอบรมครบ 60 เดือน 
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4. หนังสือรับรองและเสนอช่ือเขาสอบจากผูรับผิดชอบหลักสตูรการฝกอบรมฯ 

ของสถาบัน 

5. สงรายงานนิพนธตนฉบับ (สําเนา) ซึ่งไดเสนอเผยแพรในท่ีประชุมทาง

วิชาการหรือตีพิมพในวารสารทางการแพทยแลว หรือมีใบรับรองหากนิพนธ

ตนฉบับน้ันกําลังอยูในกระบวนการดังกลาว 

6. สงรายงานประสบการณการผาตัด และชวยทําผาตัด รวมตลอดหลักสูตรตาม

แบบรายงานซึ่งคณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบไดกําหนดข้ึน  

7. เริ่มสมัครสอบเพ่ือวุฒิบัตร ในชวงประมาณมีนาคมหรือเมษายน ของทุกป 

โดยมีคาสมคัรสอบ ท่ีแพทยประจาํบานตองชําระ 

 

6. สวัสดิการ 
   6.1 ดานชีวิตความเปนอยูท่ัวไป  

  คณะฯ และภาควิชาฯ ไดจัดสวัสดิการใหแกแพทยประจําบาน ดังน้ี 

6.1.1 หอพักแพทย คณะฯ จัดใหมีหอพักภายในโรงพยาบาลสําหรับแพทยประจําบาน โดยแบงจํานวนหอพัก

ใหกับแพทยประจําบานทุกภาควิชาเปนอัตราสวนตามจํานวนแพทยประจําบานของแตละภาควิชา แพทยประจํา

บานท่ีไมไดรับการจัดสรรหอพักในโรงพยาบาล สามารถเบิกคาหอพักไดตามเง่ือนไข ตามประกาศคณะ

แพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดีเรื่อง หลักเกณฑและอัตราการจายเงินคาตอบแทนเพ่ือเปนคาเชาท่ีพักใหแก

แพทยประจําบาน (ภาคผนวก) 

6.1.2 สวัสดิการรักษาพยาบาล สําหรับแพทยประจําบานท่ีมีตนสังกัดใหใชสิทธิขาราชการเดิม สวนแพทย

ประจําบานอิสระท่ีไมมีตนสังกัดใหใชสิทธิประกันสังคมของโรงพยาบาลรามาธิบดี 

6.1.3 เงินตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ แพทยประจําบานท่ีปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ จะไดรับ

คาตอบแทนตามประกาศของคณะ ฯ คือ วันละ 1,000 บาท สําหรับการปฏิบัติงานในวันราชการ เวลา 16.00 - 

7.00 น. และวันละ 2,000 บาท สําหรับการปฏิบัติงานในหยุดราชการ เวลา 8.00 – 8.00 น. (ภาคผนวก) 

6.1.4 เสื้อฟอรมแพทยประจําบาน แพทยประจําบานทุกคนจะไดรับเสื้อกาวนแขนสั้น 6 ชุด และชุดสําหรับใส

ปฏิบัติงานนอกเวลาและนอกหองผาตัดสีเขียว 2 ชุด เมื่อเริ่มปฏิบัติงานในฐานะแพทยประจําบานช้ันปท่ี 1 

6.1.5 หองพักแพทยประจําบาน ภาควิชาฯ จะมีหองพักแพทยประจําบาน เพ่ือใหแพทยประจําบานใชเปนท่ี

พักผอน พบปะพูดคุยในชวงท่ีวางจากการทํางาน  

6.1.6 หองพักแพทยเวร อาคาร 1 ช้ัน 9 สําหรับแพทยประจําบานท่ีอยูเวรนอกเวลาราชการ โดยมีหองพักแยก

ระหวางชาย-หญิง มีแมบานผูทําหนาท่ีดูแลเรื่องความสะอาด เปลี่ยนผาปูท่ีนอน ผาหม และผาเช็ดตัวใหทุกวัน 

ระหวาง 9.00-12.00 น. แพทยประจําบานควรใหความรวมมือโดยไมใชเตียงในชวงเวลาดังกลาว เพ่ือใหแมบาน

ไดมีโอกาสทําความสะอาดสาํหรับแพทยประจําบานคนอ่ืนๆในเวรถัดไป และแพทยประจําบานควรชวยกันดูแล

รักษาความสะอาดของหองพักเวร ไมท้ิงสิ่งของท่ีไมใชไวในหองพักแพทยเวร 

อนึ่ง แพทยประจําบานสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรตองมีความเขาใจและปฏิบัติใหถูกตองในการใช

หองพักแพทยเวรดังกลาวอยางเครงครัด ดังนี ้

6.1.6.1 หองพักแพทยเวร ไมใชเปนหองของสาขาวิชาประสาทศัลยศาสตรท่ีใชไดแตเพียงผูเดียว แพทยประจํา

บานตองปฏิบัติและดูแลหองพักแพทยหองน้ีใหมีสภาพเหมือนกับหองพักแพทยเวรอ่ืนท่ีอาคาร 1 ช้ัน 9  
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6.1.6.2 หามดื่มเครื่องดื่มมึนเมา หามทําใหเกิดไฟหรือควัน เชน สูบบุหรี่ หรือ บุหรี่ไฟฟา หามสงเสียงดังรบกวน

หองอ่ืนตลอดเวลา 

6.1.6.3 อนุญาตใหใชคอมพิวเตอร หรือโทรทัศน หรืออุปกรณอ่ืนๆ ในหองพักแพทยเวร เพ่ือการศึกษาเทานั้น

หามใชเพ่ือสันทนาการ 

6.1.6.4 แพทยประจําบานอ่ืน หรือบุคลากรอ่ืนสามารถรองเรียนพฤติกรรมไมเหมาะสมในการใชหองพักแพทย

เวรไดโดยตรงกับอาจารย หากแพทยประจําบานประสาทศัลยศาสตรคนใดมีพฤติกรรมขมขูคุกคามตอบุคคลท่ี

แจง หรือบุคคลท่ีทําแบบประเมินหรือบุคคลทําการรองเรียนดังกลาว เปนความผิดรายแรงตามหัวขอ 4.3.4 

6.1.7 อาหาร คณะฯ จัดใหมีอาหารสําหรับผูปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ แพทยประจําบานท่ีอยูเวรนอกเวลา

ราชการ ในวันจันทร-ศุกร ระหวางเวลา 21.30 -22.00 น. สําหรับวัน เสาร-อาทิตย จะมีของวางใหสําหรับ

ผูปฏิบัติงาน โดยมีเจาหนาท่ีนํามาใหท่ีหองพักแพทยภาควิชาฯ ช้ัน 5  

6.1.8 ศูนยกีฬา คณะฯ จัดใหมีศูนยกีฬารามาธิบดี ซึ่งมีอุปกรณหลากหลายสําหรับการออกกําลังกาย ท้ัง

ประเภท cardio และ weight training มีสนามเทนนิส สนามบาสเกตบอล และสนามแบดมินตัน สําหรับแพทย

ประจําบานโดยไมมีคาใชจาย และแพทยประจําบานสามารถใชสระวายนํ้าของคณะวิทยาศาสตร ฯ ได โดยเสีย

คาบริการในอัตราสําหรับบุคลากรรามาธิบดี  
 

     6.2 ดานวิชาการ 

6.2.1 หองสมุดของคณะฯ มีพ้ืนท่ี 1,800 ตารางเมตร บรรจุ 150 ท่ีน่ัง มีสวนท่ีเปดใหบริการ 24 ช่ัวโมง ให

แพทยประจําบานสามารถใชเปนท่ีอานหนังสือไดตลอดเวลา มีบรรณารักษชวยบริการคนหาขอมูลท้ังท่ีมีในระบบ

คณะฯ และมหาวิทยาลัย และแหลงขอมูลจากมหาวิทยาลัยอ่ืนท้ังในและตางประเทศ  

6.2.2 ฐานขอมูลวารสารทางวิชาการระบบออนไลน มหาวิทยาลัย ฯ ตอบรับเปนสมาชิกฐานขอมูลวารสารทาง

วิชาการระบบออนไลน เชน E-book, E-journal, Point of care references หลากหลายชนิด ซึ่งฐานขอมูล

เหลาน้ีสามารถสืบคนไดท้ังจากภายใน และภายนอกมหาวิทยาลัย ตลอด 24 ช่ัวโมง ไมวาจะเช่ือมตอผานระบบ 

VPN, application หรือผานทาง http://ejournal.mahidol.ac.th โดยแพทยประจําบานสามารถศึกษาวิธีเขา

ใชงานฐานขอมูลจากภายนอกมหาวิทยาลัยเพ่ิมเติมไดจาก http://www.li.mahidol.ac.th/off-campus-

access  

6.2.3 ทุนสนับสนุนในการเดินทางไปฝกอบรม ณ สถาบันตางประเทศ คณะฯ มีเงินทุนสนับสนุน สําหรับการ

เดินทางไปฝกอบรม ณ สถาบันตางประเทศ โดยแพทยประจําบานตองดําเนินการและสงใบสมัครทุนฯ ไมนอย

กวา 1 เดือน กอนรอบการพิจารณาทุนฯ ซึ่งแบงเปน 4 รอบ โดยแตละรอบ หมดเขตวันท่ี 10 ในเดือน มีนาคม 

มิถุนายน กันยายน และธันวาคม ตามประกาศคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดีเรื่อง หลักเกณฑการ

พิจารณาใหทุนสนับสนุนแพทยประจําบาน (Resident) และแพทยประจําบานตอยอด (Fellow) ในการเดินทาง

ไปฝกอบรม ณ สถาบันตางประเทศ (ภาคผนวก) 

6.2.4 ทุนสนับสนุนในการเดินทางไปนําเสนอผลงานในท่ีประชมุวิชาการระดับนานาชาติ คณะฯ มีเงินทุน

สนับสนุน สาํหรับการเดินทางไปนําเสนอผลงานในท่ีประชุมวิชาการระดับนานาชาติ โดยแพทยประจาํบานจะ

ไดรับเงินสนับสนุน เมื่อสงหลักฐานการตีพิมพในวารสารระดบัสากล ตามประกาศคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาล

รามาธิบดี เรื่อง หลักเกณฑการพิจารณาใหทุนสนับสนุนแพทยประจาํบาน (Resident) และแพทยประจําบาน

ตอยอด (Fellow) ในการเดินทางไปนําเสนอผลงานในท่ีประชุมวิชาการระดับนานาชาติ (ภาคผนวก) 

http://ejournal.mahidol.ac.th/
http://www.li.mahidol.ac.th/off-campus-access
http://www.li.mahidol.ac.th/off-campus-access
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6.3 ความปลอดภัยและการดูแลตนเอง ผูรวมงาน และผูปวยของแพทยประจํา

บาน 
ในการปฏิบัติงานท่ีตองทําหัตถการ เก่ียวของกับเข็ม มีด เลือด และนํ้าลายของผูปวย แพทยประจําบาน

จะตองมีความระมัดระวังตลอดเวลาท่ีทําหัตถการทุกชนิด เชน สวมปลอกเข็มดวยความระมัดระวัง โดยใช one-

hand technique และระลึกไวเสมอวาแมปลายเข็มจะเขาไปในปลอกเข็มแลว ก็ยังสามารถแทงทะลุปลอกเข็ม

ออกมาได ดังน้ันเมื่อทําการล็อกปลอกเข็มเขากับเข็มจึงควรจับท่ีปลอกเข็มในตําแหนงท่ีต่ํากวาปลายเข็มควรใช 

forcep จับเข็มและผิวหนังผูปวยแทนการใชมือขณะเย็บ เก็บรวบรวมของมีคมไวดวยกันเมื่อทําหัตการแลวเสร็จ 

และเก็บเข็มใสปลอกหรือปกไวกับโฟมสําหรับปกเข็มหากทําไดเพ่ือปองกันอันตรายตอผูรวมงาน ท้ิงเข็มหรือของ

มีคมท่ีใชแลวลงถังท่ีจัดเตรียมไว หากแพทยประจําบานไดรับอุบัติเหตุจากของมีคมหรือสิ่งคัดหลั่งระหวาง

ปฏิบัติงาน ใหปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติของโรงพยาบาลฯ  

ในการปฏิบัติงานในสถานท่ีซึ่งมีรังสี เชน หองผาตัด hydrid หรือหองผาตัดท่ีมีการใช fluoroscope 

คณะฯ และสาขาวิชาฯ ไดจัดเตรียมเสื้อตะก่ัวไวใหผูปฏิบัติงานทุกคนสวมใส แพทยประจําบานควรเลือกใสเสื้อ

ตะก่ัวท่ีสามารถปองกันไดรอบตัวท้ังดานหนาและดานหลัง และสวมใส thyroid shield ดวยทุกครั้ง เมื่อใชเสื้อ

ตะก่ัวเสร็จแลวใหแพทยประจําบานเก็บเสื้อตะก่ัวเขาท่ีโดยแขวนใหเรียบรอยทุกครั้ง ไมกองเสื้อตะก่ัวท้ิงไว 

รวมท้ังดูแลเสื้อตะก่ัวไมใหมีการหักพับเน่ืองจากจะทําใหเสื้อตะก่ัวชํารุด และสงผลใหประสิทธิภาพในการปองกัน

รังสีลดลง  

เอกสารท่ีแพทยประจําบานควรศึกษากอนเริ่มปฏิบัติงาน เพ่ือใหสามารถดูแลความปลอดภัยของตนเอง 

ผูรวมงาน และผูปวย มีดังน้ี (ในภาคผนวก) 

- Surgical safety checklist 

- การปฏิบัติตัวในการปฏิบัติงานเพ่ือปองกันเข็มตํา 

- แนวทางปฏิบัติเมื่อบุคลากรไดรับอุบัติเหตุจากของมีคมหรือสิ่งคัดหลั่งระหวางปฏิบัติงาน 

- คูมือปฏิบัติงานการควบคุมโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล พ.ศ. 2558 

 

7. อาจารยที่ปรึกษา 
 ทางสาขาวิชาฯ จัดใหมีระบบอาจารยท่ีปรึกษา 1 ทาน ดูแลแพทยประจําบาน 1 คน ในแตละช้ันป โดยแพทย

ประจําบานสามารถปรึกษาในเรื่องตางๆท่ีเก่ียวของ หรือไมเก่ียวของกับการปฏิบัติงานฝกอบรม กําหนดใหมีการนัดพบ

อาจารยท่ีปรึกษา อยางนอยปการศึกษาละ 1 ครั้ง อาจารยท่ีปรึกษาและแพทยประจําบานตองรักษาความลับ 

 ในกรณีท่ีแพทยประจําบานมีความเครียด หรือปญหาสุขภาพจติ อาจารยสาขาวิชาฯอาจพิจารณาสงปรึกษา

จิตแพทยเพ่ือมาชวยดูแล  

 

8. การติดตอภาควิชาฯ และสาขาวิชาฯ 
8.1 ภาควิชาศัลยศาสตร มีสํานักงานตั้งอยูท่ีอาคาร 1 ช้ัน 3  

  โทรศัพท 02-201-1325  

8.2 สาขาวิชาประสาทศัลยศาสตร สํานักงานตั้งอยูท่ีอาคาร 1 ช้ัน 5  

  โทรศัพท 02-201-2571 ตอ 256  
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ภาคผนวก 

แสกน QR code น้ี สําหรับเอกสารประกอบคูมือแพทยประจําบาน 
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