
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

คูมือแพทยประจําบาน 
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ปรัชญา 

  ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาฯ 
 
    ศัลยศาสตรจุฬา  คูกาชาดไทย 
    วิชาการกวางไกล  ขจรไกลสูสากล 
    เลิศลนคุณธรรม  ผูนํางานวิจัย 
    ศัลยแพทยนอยใหญ  รับใชปวงชน 
 
วิสัยทัศน 
  ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เปนสถาบันวิชาการศัลยศาสตรที่ผลิตบัณฑิต
แพทย และศัลยแพทยที่มีคุณภาพ คุณธรรม สรางงานวิจัยที่มีคุณคาใหบริการการแพทยและวิชาการทางดานศัลยกรรม เปน
แหลงอางอิงทางวิชาการดานศัลยศาสตรของชาติและนานาชาติ 
 
พันธกิจ 
ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาฯ 
  1.  การจัดการเรียนการสอนในสาขาวิชาศัลยศาสตร เพื่อผลิตบัณฑิตแพทยและศัลยแพทยที่มีความเปนเลิศทาง
วิชาการ มีความสามารถทางหัตถการตลอดจนมีคุณธรรม และจริยธรรม สามารถตอบสนองความตองการของสังคมไดอยางมี
คุณภาพ 
  2.  การใหบริการการรักษาพยาบาลดานศัลยกรรม เพื่อใหบริการที่ถูกตองตามหลักวิชาการในทุกระดับทั้งระดับปฐม
ภูมิ (Primary care) ระดับทุติยภูมิ (Secondary care) และระดับตติยภูมิ (Tertiary care) ใหไดผลการรักษาที่ดีและมี
ประสิทธิภาพ 
  3.  การวิจัยเพื่อเสาะแสวงหาองคความรูใหม หรือประเมินประสิทธิภาพในการรักษา เพื่อใหสามารถนําผลที่ไดมาใช
ในการปฏิบัติงานดานตาง ๆ รวมไปถึงการพัฒนาอยางตอเนื่อง การวิจัยยังมุงที่จะใหองคความรูเผยแพรสูภายนอกทั้ง
ระดับประเทศและนานาชาต ิ
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เปาหมายในการฝกอบรมนิสิตบัณฑิตศึกษา/แพทยประจําบานของภาควิชาศัลยศาสตร 

  เพ่ือใหแพทยที่ผานการฝกอบรมครบหลักสูตรแลวมี 
   1.  ความรู 
   2.  ความสามารถ 
   3.  คุณธรรม 
 
  ความรู หมายถึง ความรูพื้นฐานทางศัลยศาสตรทั่วไป และความรูเฉพาะทางในสาขาที ่
เขารับการฝกอบรม ความรูหาเพิ่มเติมไดจากการอานตําราที่ทางภาควิชาฯ หรืออาจารยแนะนําการเขาฟงและรวมอภิปราย
ตามกระบวนการเรียนรูที่ทางภาควิชาฯ กําหนดไวตลอดจน การศึกษาหาความรูจากผูปวยอยางใกลชิด เพื่อใหเกิดวิชาการที่
กวางไกล 
 
 ความสามารถ หมายถึง ความสามารถในการวินิจฉัยโรคตามกระบวนการทางวิทยาศาสตรอยางถูกตอง มี
ประสิทธิภาพ และประหยัด ความสามารถในการเตรียมผูปวยกอนผาตัด และการดูแลหลังผาตัดเพื่อปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน อันจะเปนอันตรายตอผูปวย 
 ความสามารถในการชวยผาตัด และทําผาตัดไดดวยตนเอง สรางข้ึนไดดวยการสังเกตการณจากการชวยผาตัดและ
การทําผาตัดดวยตนเองหรือ หาความรูเพิ่มเติมจากการอาน operative technique จากตําราตาง ๆ  
 ความสามารถในการหาความรูเพิ่มเติมหลังจากจบการฝกอบรม สามารถอานและ วิจารณวารสาร เพื่อนําความรูใหม
มาใชกับผูปวย เขียนบทรายงานทางวิชาการและทําวิจัยถาตองการ 
 
 คุณธรรม คุณธรรมที่ผูเรียนรูพึงมี และจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถือวาเปนหนาที่จะตองปลูกฝง คือ ความรูจักตนเอง 
ใฝรูอยูเสมอ คิดริเร่ิมสรางสรรค รอบคอบ ไตรตรองเหตุผลรับผิดชอบ เห็นการไกล มีศีลธรรม และเสียสละเพื่อสวนรวม 
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หลักสูตรการฝกอบรมสําหรับแพทยประจําบาน 
สาขา ศัลยศาสตรระบบปสสาวะ   โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 

1. การศึกษาหลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงทางวิทยาศาสตรการแพทยคลินิก แขนงวิชาศัลยศาสตรยโูรวิทยา 

แพทยประจาํบานชั้นปที่ 1 – 3 ตองลงทะเบียนเรียน เพื่อประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงทางวิทยาศาสตรการแพทย

คลินิก แขนงวิชาศัลยศาสตรยูโรวิทยา ดังตอไปนี ้

ปที่ 1  
รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3000851 วิทยาศาสตรการแพทยพืน้ฐาน 4 
3000854 ภาษาอังกฤษสาํหรับแพทย S/U 
3000855 การบริหารงานวชิาชีพเวชกรรม S/U 
3012887 วิสัญญีสาํหรับศัลยแพทย 1 1 
3012889 เวชบําบัดวิกฤตทั่วไป 1 

 รวม 6 
 
ปที่ 2  

รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3015722 รังสีวินิจฉัยในศัลยศาสตรยูโรวิทยา 1 
3015725 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาคลนิิก 1 4 
3015726 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาหัตถการ 1 4 
3015728 โครงการพิเศษ 1 2 
3015737 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาฉุกเฉิน 2 
3015938 ศัลยศาสตรสาํหรับโรคทางเมแทบอลิซึมผิดปกต ิ 4 
3015943 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับโรคการอักเสบและติดเชื้อ 3 
3015976 วิทยาศาสตรพื้นฐานทางศัลยศาสตรยูโรวทิยา 3 
3015977 ศัลยศาสตรยูโรวทิยากาวหนา 1 1 

 รวม 24 
ปที่ 3  
 

รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3015734 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาคลนิิก 2 4 
3015735 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาหัตถการ 2 4 
3015738 โครงการพิเศษ 2 2 
3015937 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสาํหรับการวินิจฉัยโรคการถายปสสาวะ

ผิดปกติดวยการศักษาทางยูโรไดนามิกส 
3 

3015940 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสาํหรับเดก็ 2 
3015941 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับการผาตัดดวยการใชกลอง 3 
3015942 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับชายมีบุตรยาก ชายหยอน

สมรรถภาพทางเพศ และสุขภาพชายสูงวัย 
2 

3015944 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับโรคเนืองอก 3 
3015978 ศัลยศาสตรยูโรวทิยากาวหนา 2 1 

 รวม 24 
 

รวมตลอดหลักสูตร  54  หนวยกิต 
 

กําหนดการสอบ ประมาณปลายเดือน พ.ย. และ พ.ค. ของทุกป เพื่อใชในการประเมินการผานหลักสูตรในแตละชั้นป 
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1. กิจกรรมวิชาการ  

 
หนวยศัลยศาสตรระบบปสสาวะ ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย ไดจัดกิจกรรม

วิชาการสาํหรับการฝกอบรมแพทยประจาํบานของหนวยฯ โดยจัดที่ หองประชุมหนวยศัลยศาสตรระบบปสสาวะ ชั้น 4  
อาคาร สิรินธร หรือที่หองประชมุของหนวยงานอ่ืน อันประกอบดวย  
 

กิจกรรม หองเรียน ชั้น อาคาร ทุกวัน  สัปดาหที่  ของเดือน  เวลา 

1.  Quality round 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.สุพจน รัชชานนท 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 1  ทุกเดือน 10:00 - 11:00 

2.  Morbidity and Mortality 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.จุลินทร โอภานุรักษ 
อาจารยเจาของไข 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 1  ทุกเดือน 11:00 - 12:00 

3.  Topic review 
ผูรับผิดชอบคือ  
อาจารยที่ปรึกษาตามหัวขอ 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 2 ทุกเดือน 10:00 - 12:00 

4.  Journal club 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.มนินธ อัศวจินตจิตร 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 3 ทุกเดือน 10:00 - 12:00 

5.  Case Conference and 
Interesting case  
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.ชนธีร บุณยะรัตเวช 

หอผูปวยโซน 
C 

15 ภูมิสิริ ศุกร ทุกสัปดาห ทุกเดือน 14:00 - 16:00 

6.  Preadmission round 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.ดุษฎี โสวรรณทิพย 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร พฤหัส สัปดาหที่ 1-
3 

ทุกเดือน 14:00 - 16:00 

7.  Uroradiological 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.กมล ภานุมาตรัศม ี
อ.เกวลี ศศิวิมลพันธ 
 

หองประชุม 1 อภันตรี
ประชา 

พฤหัส สัปดาหที่ 4 ทุกเดือน 14:30 - 16:00 
 

8.  Uropathological 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.กมล ภานุมาตรัศม ี
อ.จีรสิทธิ์ สุรินทรสภานนท 
อ.กรุณยพงษ เอ่ียมเพ็ญแข 

หองเรียน 13 อปร. พฤหัส สัปดาหที่ 3 ทุก 3 
เดือน 

14:00 - 16:00 

9.  Bedside teaching   
    (Morning round) 

หอผูปวยโซน 
C 

15 ภูมิสิริ ทุกวัน ทุกสัปดาห ทุกเดือน 07:30 - 09:00 
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ผูรับผิดชอบคือ  
อ.สุพจน รัชชานนท 
อ.ชนธีร บุณยะรัตเวช 
อ.มนินธ อัศวจินตจิตร 
อ.ดุษฎี โสวรรณทิพย 
10.  Radio-Onco-Uro-Patho 
Conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.จุลินทร โอภานุรักษ 
อ.ดุษฎี โสวรรณทิพย 

หองพาหุรัด 1 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 3  ทุกเดือน 12:00 - 14:00 

11.  Research progression 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.อภิรักษ สันติงามกุล 
อ.มนินธ อัศวจินตจิตร 
 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร พฤหัส สัปดาหที่ 3 ทุก 3 
เดือน 

14:00 - 16:00 

 

กิจกรรมวิชาการ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 
 

- Quality round 
        เปนการประชุมรวมกับหัวหนาพยาบาล หองผาตัด, ผูปวยนอกและผูปวยใน เพื่อพิจารณาถึงการปฏิบัติงาน 
รวมกันของแพทยประจําบานและพยาบาลในการดูแลคนไข, การใชทรัพยากรของโรงพยาบาล แกไขขอผิดพลาดที่
พบและปรับปรุงการทํางานรวมกันใหดียิ่งข้ึน 

 
- Morbidity and Mortality conference 

        เปนการเรียนการสอนที่มุงประเด็นไปถึง complication ที่เกิดข้ึนตั้งแต preoperative, intraoperative 
และ postoperative period เพื่อใชเปนแนวทางปองกันตอไป 
เปนการเรียนการสอนที่มุงประเด็นไปถึง cause of death ที่อาจเกิดข้ึน ตั้งแตข้ันตอนการวินิจฉัย, การดูแล รักษา 
ตลอดจนหลังผาตัด เพื่อใชเปนแนวทางที่จะไมใหเกิดซ้ําซอนอีก 

 
- Topic review 

        เปนการเรียนการสอนที่รวบรวมรายละเอียดหรือวิชาการใหม ที่นาสนใจในแตละหัวขอที่ทางหนวยศัลยศาสตร
ยูโรวิทยาเปนผูกําหนดข้ึน โดยใหแพทยประจําบานชั้นปที่ 2 หรือแพทยประจําบานหมุนเวียน เปนผูรวบรวม โดยมี
อาจารยในหนวยฯ เปนอาจารยที่ปรึกษา 

 
- Journal club 

        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอหัวขอ journal ที่นาสนใจทั้งในแงของ research design, methodology 
หรือ result โดยมีอาจารยของหนวยฯ เปนผูใหคําแนะนํา 

 
- Case Conference and Interesting case 
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        การสอนโดยนําประวัติ, การตรวจรางกาย, ผลเอกซเรย, วิธีการรักษา รวมถึงเทคนิคการผาตัดของผูปวยที่
นาสนใจ มานําเสนอและเปดโอกาสใหแพทยประจําบานทุกชั้นป มีสวนรวมในการใหความคิดเห็น และอาจารยของ
หนวยฯ คอยใหคําแนะนําทั้งในดานวิชาการ และจริยธรรม 

- Preadmission round 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอขอมูลผูปวย, การตรวจทางหองปฏิบัติการ การวินิจฉัย และแนวทางที่จะทํา
การรักษา สําหรับผูปวยของหนวยศัลยศาสตรยูโรวิทยา ที่เตรียมตัวจะเขามาทําการรักษา (preadmission waiting 
list) โดยเปดโอกาสใหแพทยประจําบานทุกชั้นป มีสวนรวมในการใหความคิดเห็น และมีอาจารยของหนวยฯ คอยให
คําแนะนํา 

 

- Uroradiological conference 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอการตรวจทางรังสีวินิจฉัยที่นาสนใจ โดยมีอาจารยและแพทยประจําบานจาก 
ภาควิชารังสีวิทยามารวมทําการศึกษาและใหคําแนะนํา 

 

- Uropathological conference 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอผลการตรวจวินิจฉัยทางพยาธิวิทยาในผูปวยที่นาสนใจ โดยมีอาจารยจาก 
ภาควิชาพยาธิวิทยาเปนผูใหคําปรึกษา 
- Research progression 

เปนการเรียนการสอนที่ใหแพทยประจําบานนําเสนอโครงงานวิจัยและติดตามการดําเนินของโครงงานวิจัย เพื่อ
รวมปรึกษาแนวทางการทําวิจัย รวมกับนักสถิติเพื่อชวยในการวางแผนโครงงานวิจัย 

- Bedside teaching 
เปนการรวมดูแลผูปวยบนตึกผูปวยในรวมกับแพทยประจําบาน โดยมีการซักถามและใหคําแนะนําเก่ียวกับการ
ดูแลผูปวยพรอมทั้งรวมวางแผนในการรักษาผูปวยอีกดวย 

3. ภาคปฏิบัติ 
          ในการเรียนการสอนภาคปฏิบัตินั้น เปนการปฏิบัติงานดูแลผูปวย ตั้งแตที่คลินิกตรวจผูปวย (ผูปวยนอก) หอผูปวยใน 
หอผูปวยวิกฤต หองผาตัด แผนกผูปวยฉุกเฉิน ฯลฯ เปนไปตามตารางกิจกรรมดังนี้ 
 
 จันทร อังคาร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร เสาร อาทิตย 

เชา x x x x x 
ปฏิบัติงานตามเวร 

บาย x x x x x 
ดึก ปฏิบัติงานตามเวร 

 
          ปฏิบัติงานตามเวร หมายถึง การปฏิบัติงานในหอผูปวยใน หอผูปวยวิกฤต หองผาตัด และแผนกผูปวยฉุกเฉิน เมื่อ
ไดรับการปรึกษา 
4. การประเมินผลการเรียนการสอน 
 
          4.1   ภาคทฤษฎี 
 

แพทยประจําบานชั้นปที่ 1 
- การสอบสําหรับ ประกาศนยีบัตรบัณฑิต 

แพทยประจาํบานชั้นปที่ 1 ประมาณเดือนธันวาคม 
กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 1 (paper) เพื่อเลื่อนชั้นป 
เกณฑผานที่ 60 เปอรเซ็นต 

 
แพทยประจําบานชั้นปที่ 2 

           -    กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 2 (paper + oral examination) เพื่อเลื่อนชั้นป 
เกณฑผานที่ 60 เปอรเซ็นต 
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แพทยประจําบานชั้นปที่ 3 
         -   กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 3 (paper + Oral examination) เพื่อจบการศึกษา 

เกณฑผานที่ 70 เปอรเซ็นต  
แพทยประจําบานชั้นปที่ 4 

- กําหนดสอบ (paper + Oral examination)  

- เกณฑผานที่ 70 เปอรเซ็นต 
 

4.2   ภาคปฏิบัต ิ
                        การประเมินจากการปฏิบัติงาน ดังนี ้
 
               4.2.1 การดูแลรักษาผูปวย (Patient Care)  

ประเมินจากการเรียนการสอน ในการตรวจผูปวยนอก การตรวจเยี่ยมผูปวยในรวมกับอาจารย การ
ตรวจและลงนาม รับรองโดยอาจารยในเวชระเบียนผูปวยในที่แพทยประจําบานบันทึก 

เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต อาจารยที่ปรึกษาลงนามในใบรับรอง 
 

               4.2.2 ทักษะหัตถกรรมทางเวชกรรม (Medical knowledge and Skills) 
ประเมินจากการทําผาตัดรวมกับอาจารยในหองผาตัด โดยใชกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นได 

(Entrustable Professional Activity: EPA) ที่คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ  สาขาศัลยศาสตรยูโร
วิทยา เปนผูดําเนินการกําหนดในหลักสูตร โดยแพทยประจําบานจะตองใหอาจารยทีค่วบคุมการผาตัดในวันนั้น
ลงนามรับรอง  

เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต อาจารยที่ปรึกษาลงนามในกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นได 
 

4.2.3 การเรียนรูจากการปฏิบัติและการพัฒนาตนเอง (Practice-based Learning and Improvement) 
ประเมินจากการอานงานวิจัย (Journal club) การทํางานวิจัย (Research) การเก็บรวบรวมขอมูล

งานวิจัยที่ผานมา กลั่นกรองและสรุป (Collective review) 
เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต  
1. มีผลงานวิจัยของตนเอง 

       2. ผูเขาฝกอบรม ลงนามใน ชั่วโมง Journal club และ Collective review 
 

4.2.4 วิชาชีพนิยม (Professionalism) 
ประเมินจากการตอบใบประเมินของบุคคลที่เก่ียวของกับผูฝกอบรม ไดแก เพื่อนรวมงาน ทั้งแพทยและ

บุคคลากรอ่ืน ๆ รวมถึงผูปวย 
 

ใบประเมินแพทยประจําบาน (สําหรับบุคลากร) 
 

ชื่อแพทยประจําบาน 

รายการประเมิน 
ระดับการประเมิน 

ไมด ี พอใช ดี ดีมาก 
1.  แพทยประจําบาน แตงกายเหมาะสม วาจาสุภาพ      
2.  แพทยประจําบาน ตรงตอเวลา     
3.  แพทยประจําบานแสดงถึง ความเต็มใจในการรับปรึกษาผูปวย     
4.  แพทยประจําบานสามารถ อธิบาย ใหคําปรึกษาและ แกไขปญหาที่ทาน
ปรึกษาไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    

5.  แพทยประจําบาน รับฟงและยอมรับ ขอคิดเห็นจากทาน     
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ใบประเมินแพทยประจําบาน (สําหรับผูปวย) 
 

ชื่อแพทยประจําบาน 

รายการประเมิน 
ระดับการประเมิน 

ไมด ี พอใช ดี ดีมาก 
1.  แพทยประจําบาน แตงกายเหมาะสม วาจาสุภาพ      
2.  แพทยประจําบาน ตรงตอเวลา     
3.  แพทยประจําบานแสดงถึง ความเต็มใจในการใหขอมูลเมื่อทานมีคําถาม     
4.  แพทยประจําบานสามารถ อธิบาย ใหคําปรึกษาและ แกไขปญหาที่ทาน
ปรึกษาไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    

5.  แพทยประจําบาน รับฟงและเคารพ การตัดสินใจของทานเก่ียวกับการ
รักษา 

    

 

4.2.5 การปฏิบัติงานใหเขากับระบบ (System-based Practice) 
ประเมินจากการลงนามเขารวมกิจกรรม Quality round ของแพทยประจาํบาน 

 
5. ระเบียบการปฏิบัติงาน 

   (ก) การปฏิบัติงานของหัวหนาแพทยประจําบาน  
1. การใหการดูแลรักษาผูปวย 

                     ตัดสินใจในการรักษาผูปวยและกระจายงาน โดยปฏิบัติตามแนวทางที่อาจารยแนะนํา 
1.1   ดูแลผูปวยในสามัญ, คนไขในสายอาจารยที่ประจําอยู รับทราบการเปลี่ยนแปลงของผูปวยทุก

รายในความรับผิดชอบของหนวยฯ เพื่อประเมินและวางแผนการรักษารวมกับอาจารย และแพทยประจําบานทุกคน 
- เชา เวลา 07.30 น. ดูแลผูปวย รวมกับอาจารยและแพทยประจําบาน นักเรียนแพทย 

พยาบาล ทุกวันราชการ 
- เย็น ติดตาม การเปลี่ยนแปลง (progression) ของผูปวยแตละราย 

- วัดหยุด ควรมาดูแลผูปวย ในตอนเชากอนเวลา 10.00 น. 
 
 

1.2   วันผาตัด วันจันทร, พุธ 
- เตรียมผูปวยกอนทําผาตัดใหเรียบรอย, เตรียมผล investigation และ x-ray หรือ การ

ตรวจพิเศษตาง ๆ ใหครบถวน รวมถึงการจอง ICU 

- ข้ึนหองผาตัด เวลา 08.00 น. ทําผาตัด หรือชวยอาจารยผาตัด และใหคําแนะนํากับแพทย
ประจําบานคนอ่ืน  

1.3   OPD วันจันทร, อังคาร, พุธ, พฤหัส 
- ตรวจคนไข, cystoscopy, ใหการรักษา, ใหคําปรึกษาแพทยประจําบานอ่ืน 

- ติดตอเร่ือง preadmission, ใหคําแนะนําผูปวยในรายที่มีปญหาทางธุรการและสิทธิในการ
รักษา 

1.4   การเรียกผูปวยเขา admit 
- ติดตอกับศูนย เ รียกผูปวย บันทึกรายชื่อผูปวยใหมที่พรอมผาตัด ตรวจทานผล 

preadmission record 
- เรียกผูปวยมาทําผาตัดตามความเหมาะสมของโรค 

- สงรายชื่อผูปวยที่จะทําผาตัดใหอาจารยหัวหนาหนวยตรวจสอบและลงนามกํากับ 
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2. การอยูเวร 

- ในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ – ใหรับปรึกษาปญหาฉุกเฉินทั้งในและนอกแผนก ตั้งแตเวลา 
08.00 น. – 08.00 น. วันรุงข้ึน ตามวันที่ข้ึนเวร และเปนผูใหคําปรึกษาไดตลอดเวลาที่เปนหัวหนา
แพทยประจําบาน 

- รายงานอาจารยเมื่อจะทําผาตัดคนไขทุกคน หรือรายงานเมื่อคนไขที่มีปญหาซับซอน 

- กรณีมีผูปวยวินาศภัยจํานวนมากมารับการรักษา ใหรวมกับแพทยในภาควิชาศัลยศาสตรใหการดูแล
รักษา และปฏิบัติตามข้ันตอนของแผนรับวินาศภัยของโรงพยาบาล 

3. งานสอน 
- นิสิตแพทยป 4  

 Bedside teaching ทุกเชา วันราชการ เวลา 07.00 น. – 08.00 น.  
 Interesting topic ทุกเย็น วันราชการ เวลา 16.00 น. – 17.00 น. 

- นิสิตแพทยป 6 
 Bedside teaching ทุกวัน เวลา 07.00 น. – 08.00 น. 
 สอนขณะปฏิบัติงานรวมกัน เมื่อไปตรวจรักษาผูปวยฉุกเฉินหรือตางแผนก 
 

ระยะเวลาของการเปนหัวหนาแพทยประจําบาน 
- 3 - 4 เดือนของการปฏิบัติงานเปนแพทยประจําบานปที ่3 และ 4 หรือปรับตามความเหมาะสม 
 

(ข) การปฏิบัติงานแพทยประจําบานปที่ 2, 3, 4 
 

    1. การใหการดูแลรักษาผูปวย 
1.1   ในเวลาราชการ 

- แพทยประจําบานที่อยูในแตละสาย มีหนาที่ดูแลรักษาผูปวยที่อยูในหอผูปวย ตามที่ไดรับ
มอบหมายจาก หัวหนาแพทยประจําบาน 

- โดยเร่ิมปฏิบัติงานเวลา 07.00 น. (เวลาอาจเปลี่ยนแปลงได ข้ึนอยูกับความเหมาะสม) และ
รวมปรึกษา แกไข ปญหาของผูปวย กับอาจารยในแตละสาย ตามตารางการทํางานของแตละ
สาย 

- ในวันที่ทําผาตัด ใหแพทยประจําบานข้ึนไปหองผาตัด และเตรียมผูปวยที่จะผาตัดตรงตาม
เวลาที่กําหนดไวในตารางการผาตัด 

- ในวันที่ตรงกับการออกตรวจผูปวยนอก ใหแพทยประจําบานข้ึนตรวจตาม กําหนดเวลาที่ไดรับ
มอบหมาย และรายงานผูปวยที่มีปญหาหรือมีความซับซอน ในการดแูลรักษาตอแพทยประจํา
บานอาวุโสตามลําดับข้ัน 

1.2   นอกเวลาราชการ 

- การดูแลผูปวยในหอผูปวย ใหปฏิบัติเหมือนกับการดูแลผูปวยในเวลาราชการ แตเ ร่ิม
ปฏิบัติงานเวลา 08.00 น. (เวลาอาจเปลี่ยนแปลงได ข้ึนอยูกับความเหมาะสม) 

- แพทยประจําบาน ยังมีหนาที่ใหการดูแลรักษาผูปวย ที่ไดรับการปรึกษาจากแผนกตาง ๆ รวม
ไปถึงหองฉุกเฉิน, แผนกผูปวยนอกเวลาราชการ โดยการตัดสินใจในการดูแลรักษาผูปวย 
ข้ึนกับแพทยประจําบานที่อาวุโสที่สุด โดย รายงานอาจารยที่อยูเวรในแตละสาย 

 
2. การใหคําปรึกษาแกแพทยประจําบาน และ/หรือ บุคลากรระดับรองลงไป 

แพทยประจําบานอาวุโส มีหนาที่ใหคําแนะนํา ปรึกษาแกแพทยประจําบานระดับรองลงไป ตามลําดับข้ัน โดย
การตัดสินใจใหปฏิบัติตามคําปรึกษาของแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุดเปนหลัก 
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3. การปฏิบัติเม่ือถูกตามขณะอยูเวร 
ขอปฏิบัติการอยูเวรฉุกเฉินของแพทยประจําบาน 

3.1   แพทยประจําบาน ที่อยูเวรฉุกเฉินตองอยูในโรงพยาบาล และควรแจงสถานที่อยูใหแพทยเวรหอง
ฉุกเฉินทราบ เพื่อสะดวกในการติดตามปรึกษา 

3.2   การตามเพื่อปรึกษา ใหตามแพทยประจําบานปที่ 1 กอน แลวรายงานตามลําดับข้ัน ในกรณีที่
ฉุกเฉินมาก ใหตามหัวหนาแพทยประจําบานไดทันที 

3.3   หนาที่ของหัวหนาแพทยประจําบานนอกเวลาราชการ มีหนาที่รับปรึกษา และ  ดูแลผูปวยฉุกเฉิน
ทางศัลยกรรมยูโรวิทยา และรับปรึกษาผูปวยในจากแผนกตาง ๆ การทําผาตัดผูปวยเหลานี้ตอง
ติดตอปรึกษาอาจารยที่อยูเวร 

3.4   ในกรณีที่มีผูปวยวินาศภัยจํานวนมากมารับการรักษา ใหหัวหนาแพทยประจําบานประสานงานกับ
ภาควิชาศัลยศาสตร ใหการดูแลรักษาผูปวยและปฏิบัติ ตามข้ันตอนของแผนรับวินาศภัยของ
โรงพยาบาล 

3.5   ถาหากมีขอขัดแยง หรืออุปสรรคประการใด เชน ตามอาจารยที่อยูเวร หรือ  อาจารยในสายนั้น ๆ 
ไมได ใหปรึกษาหัวหนาหนวยศัลยศาสตรยูโรวทิยาไดตลอดเวลา 

 
4. การรับปรึกษาผูปวยจากภาควิชาฯ อ่ืน ๆ 

ในการรับปรึกษาจากภาควิชาฯ อ่ืน ๆ นั้น เวลา 16.00 น. ใหแพทยประจําบานที่อยูเวรวันนั้นเปนผูรับผิดชอบ 
(เวลา 08.00 น. – 08.00 น. ของวันรุงข้ึน) เมื่อแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุด ไดมารับการปรึกษาหรือดูแลผูปวยแลว ให
รายงานผลตออาจารยในแตละสายที่รับผิดชอบทราบ (ข้ึนอยูกับความเรงดวนของคนไข) และใหบันทึกรายละเอียดของ
คําปรึกษาลงในบันทึกของผูปวยดวย ในกรณีที่คนไขมีปญหาซับซอนใหปรึกษาอาจารยที่รับผิดชอบ เพื่อไปดูผูปวยรวมกัน 
 

5. การสงมอบเวร และ/หรือ หนาที่ความรับผิดชอบ ตอไปยังแพทยเวร หรือแพทยที่หมุนเวียนมารับหนาที่แทน  
ในกรณีที่มีการสงมอบเวรนั้น ใหมีการสงมอบเวรใหเสร็จสิ้นกอนการดูแลรับผิดชอบของแพทยรุนใหมอยางนอย 

1 วัน โดยที่ชี้แจงถึงรายละเอียดของการดูแลรักษาผูปวย การปฏิบัติงานในแตละสาย ตลอดจนรายละเอียดอ่ืน ๆ ที่เก่ียวของ
กับการทํางาน หรือการรักษาพยาบาล เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดตอการดูแลรักษาผูปวย 
 

6. การปองกันและควบคุมการติดเชื้อในหอผูปวย  
   แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการดูแลและปองกันการติดเชื้อในหอผูปวย โดย 

- ดูแลและทําความสะอาดแผลผาตัดใหแกผูปวยโดยถูกตอง อยางนอยวันละ 1 คร้ัง ข้ึนอยูกับชนิดและ
ความรุนแรงของแผลผาตัด 

- ปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค โดยใสถุงมือในการปฏิบัติงาน (ใชดุลยพินิจเปนราย ๆ ไป) 

- แยกของเสีย หรือผา gauze ที่ปนเปอน ไวเปนสัดสวนตางหาก เพื่องายตอการเก็บและทําลาย 

- สอนนิสิตแพทยใหทําความสะอาดแผลผาตัดอยางถูกตอง 
- การทําหัตถการที่ตองอาศัย aseptic technique ใหทําดวยความรอบคอบ และระมัดระวัง โดยยึด

ตาม sterile technique เปนหลัก 
 

7. การปองกันและควบคุมการติดเชื้อในหองผาตัด 
แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการดูแลและปองกันติดเชื้อในหองผาตัด โดย 

- เปลี่ยนเสื้อผาสําหรับการเขาหองผาตัด สวมหมวก กอนที่จะเขาบริเวณหองผาตัด ผูก mask ลางมือ
และเช็ดมืออยางถูกตองกอนเขาทําการผาตัด 

- เขาชวยผาตัด หรือทําการผาตัดดวยหลัก sterile technique 

- ไมสงเสียงคุยกัน โดยไมจําเปนในหองผาตัด 
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- การยืนดูในหองผาตัด ไมควรยืนชิดแพทยที่ทําการผาตัดหรือชวยผาตัด ควรยืนหางอยางนอย 50 ซม. 

เพื่อปองกันการ contamination 

- การถอดถุงมือ หรือเสื้อกาวน หลังจากเสร็จผาตัด ใหแยกถุงมือหรือเสื้อกาวน ทิ้งลงในภาชนะบรรจุ ที่
แยกไวใหเรียบรอย 

-  
  8. การบันทึกเวชระเบียน 
   เปนหนาที่ของแพทยประจาํบาน ที่จะตองบันทึก history note เมื่อผูปวยเขารับการรักษาในวันแรก 
บันทึก progress note ทุกวัน และบนัทึก operative note ในกรณีที่ชวยผาตัดและอาจารยมอบหมายใหเปนผูบนัทึก รวม
ไปถึงสรุป discharge summary เมื่อผูปวยกลับบาน แผนกเวชระเบียนของโรงพยาบาลจะตรวจสอบความสมบูรณของบันทึก
เวชระเบียน แลวสงมารวบรวมไวที่ภาควิชาศัลยศาสตร ทางภาควิชาฯ จะตักเตือนแพทยประจาํบานหากบนัทึกเวชระเบียนไม
สมบูรณ ในกรณีที่แพทยประจําบานมีเวชระเบียนที่ไมสมบูรณตกคางอยูมาก อาจไมไดรับอนุมัตเิงินคาอยูเวร จนกวาจะทํา
บันทึกใหสมบูรณ 

-  
  9. การใหคําแนะนําแกผูปวยและญาติ รวมถึงขั้นตอนการขออนุญาตผาตัด 
   แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการใหคําอธิบายตอผูปวยหรือญาติผูปวยถึงโรคที่ผูปวยเปน แนวทาง
ในการวินิจฉัย หรือการรักษา ผลกระทบที่เกิดจากการรักษา โดยเฉพาะอยางยิ่งการผาตดั ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดข้ึนจาก
การผาตัด รวมไปถึงการพยากรณโรค ในกรณีที่ผูปวยบรรลุนิติภาวะ ตองใหผูปวยลงลายมือชื่อหรือพิมพลายนิ้วมือ เพื่อ
อนุญาตใหทําการผาตัดรักษา ในกรณีที่ผูปวยไมรูสึกตัวหรือไมสามารถกระทําการใด ๆ ที่จะยินยอมใหทําการผาตัดหรือไม
บรรลุนิติภาวะ ใหญาติเปนผูลงลายมือชื่อ เพื่อยินยอมใหการรักษาแทน ในกรณีที่ไมมีญาติที่มีสิทธิเพียงพอที่จะกระทําข้ันตอน
ดังกลาวได ใหผูอํานวยการโรงพยาบาลหรือผูที่ไดรับแตงตั้งลงลายมือชื่อแทนในกรณีที่เปนในเวลาราชการ และแพทยประจํา
บานอาวุโสสูงสุด เปนผูลงลายมือชื่อแพทยในเวลานอกราชการ 

 
  10. การสั่งการรักษาและประสานงานกับบุคลากรสายวิชาชีพอ่ืน 
   แพทยประจําบานมีหนาที่สั่งการรักษาใหกับผูปวย โดยมีแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุดเปนผูรับผิดชอบ 
โดยอยูในดุลยพินิจของอาจารยที่เปนเจาของไขหรืออาจารยภายในสาย 
   หนวยศัลยศาสตรยูโรวิทยา ถือ ความสัมพันธและการปฏิบัติตอผูรวมงานที่ดี ในการปฏิบัติงานระหวาง
แพทยกับพยาบาลในหอผูปวย, หองผาตัด, ไอ.ซี.ยู., วิสัญญีพยาบาล, วิสัญญีแพทย ตลอดจนแพทยประจําบานและอาจารยใน
ภาควิชาอ่ืน ๆ รวมถึงผูปวยและญาติผูปวย  
 

11. การดูแลสุขภาพของตนเอง 
เนื่องจากการเรียนวิชาศัลยกรรมยูโรวิทยานั้น จะตองอาศัยแรงกาย แรงใจ ในการทุมเทรับผิดชอบตอความ

เจ็บปวยของคนไข แพทยประจําบานจึงตองหมั่นดูแลสุขภาพกายใหแข็งแรง มีสุขภาพจิตที่ดี หากมีปญหาดานสุขภาพ ให
รายงานอาจารยแพทย เพื่อที่จะไดปรึกษาหรือแนะนําในการดูแลรักษาตอไป โดยจะไดรับสวัสดิการการรักษาพยาบาลจาก
โรงพยาบาล 

ในกรณีที่ถูกมีดบาดหรือเข็มตํา และสงสัยวาผูปวยอาจจะติดเชื้อ HIV มีแนวทางในการปฏิบัติตาม ขอแนะนําใน
คูมือ Universal precaution 
 

12. การสอนนิสิตแพทย 
หนวยฯ สนับสนุนใหแพทยประจําบาน ทําหนาที่สอนนิสิตแพทยในระดับปที่ 4 และปที่ 6 ในหัวขอที่เก่ียวกับ

การวินิจฉัย การรักษา รวมไปถึงการดูแลผูปวย โดยจัดเวลาในชวงเวลา 07.00 น. – 08.00 น. และเวลา 16.00 น. – 17.00 
น. วันจันทรถึงศุกร สําหรับนิสิตแพทยปที่ 4 และใหนิสิตแพทยปที่ 6 ข้ึนปฏิบัติงานรวมกับแพทยประจําบานทั้งในและนอก
เวลาราชการ 
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13. การแตงกาย 

  ใหแพทยประจําบานทุกระดับ แตงกายใหสุภาพเรียบรอย โดยปฏิบัติดังนี้  
- ในเวลาราชการ ใหใสเสื้อกาวนที่ทางโรงพยาบาลไดจัดเตรียมไวให และสวมรองเทาหุมสน  

- นอกเวลาราชการ ใหแตงกายสุภาพ (ตามความเหมาะสม) และสวมรองเทาหุมสน 
 

14. การเซ็นชื่อ 
- ทุกคร้ังที่เขารวมกิจกรรมวิชาการ แพทยประจําบานตองเซ็นชื่อ ลงในสมุดรายชื่อ เพื่อใชเปนตัว

ประเมินผลในการสอบภาคทฤษฎีตอไป 
- แพทยประจําบาน ตองเซ็นชื่อลงในใบสั่งยา ใบสั่งการรักษา หรือในเวชระเบียน ควรเซ็นใหอานได และ

ขอใหลงหมายเลขประจําตัวทายลายเซ็นไวดวย เพื่อความสะดวกในการติดตอเมื่อมีปญหาเกิดข้ึน 
 

15. ใบมรณะบัตร และการขอตรวจศพ 
ใบมรณะบัตร เปนหนาที่ของแพทยประจําบานที่ไดรับมอบหมายจากหนวยงานที่สังกัด จะตองมากรอกบันทึก

ทันทีที่ผูปวยถึงแกกรรม หรือเมื่อพยาบาลตึกแจงใหทราบ 
การขอตรวจศพ แพทยประจําบานมีหนาที่ ขออนุญาตตรวจศพผูปวยทุกรายที่เสียชีวิต เพื่อประโยชนตอการ

เรียน การสอน และความกาวหนาทางวิชาการ ทั้งนี้ควรชวยติดตอและอํานวยความสะดวก แกญาติของผูเสียชีวิต เพื่อจะ
ไดรับความรวมมือจากญาติ 
 

  16. งานวิจัย 

   หนวยฯ ไดกําหนดไววา ในระหวางที่แพทยประจาํบานรับการฝกอบรมตลอดหลักสูตร 4 ป ของภาควิชาฯ 

นั้น ตองมีผลงานทางวชิาการเสนอใหหนวยฯ และภาควิชาฯ พจิารณาอยางนอย 2 เร่ือง  

   ผลงานทางวชิาการนี้ หมายถึง งานวิจยั 

    1. ผลงานตีพิมพในวารสารการแพทย 

    2. ผลงานเสนอไปที่ประชุมวชิาการระดับคณะ, ชมรม, สมาคม หรือราชวิทยาลัยศัลยแพทยฯ 

    3. รายงานผูปวยไมถือเปนงานวจิัย 

กําหนดเวลา 
- แพทยประจําบานทุกคนควรมีโครงการภายใน 2 เดือน หลังจากข้ึนเปนแพทยประจําบานปที่ 2 โดย

เสนอโครงการใหอาจารยที่ปรึกษารับทราบ 
- หนวยฯ จะกําหนดวันเพื่อใหนําเสนอผลงาน และติดตามการดําเนินงานเปนระยะ ๆ ตามความ

เหมาะสม 
- หนวยฯ สนับสนุนใหแพทยประจําบานเสนอผลงานในที่ประชุมวิชาการของคณะฯ ของสมาคม

ศัลยแพทยระบบปสสาวะ และที่ประชุมนานาชาติ 
- แพทยประจําบานผูใดไมมีผลงานทางวิชาการตลอดระยะเวลา 4 ป ที่รับการฝกอบรมทางภาควิชาฯ 

จะพิจารณาไมสงสอบเพื่อวุฒิบัตร 
17. การลา 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลากิจ แลวแตกรณีที่เห็นสมควร แตทั้งนี้จํานวนวันลาตองไมกระทบตอการ
ฝกอบรม ตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลาได ในกรณีลาบวช ลาคลอด แตทั้งนี้จํานวนวันลาตองไมกระทบตอการ
ฝกอบรม ตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลาได ในกรณีเกณฑทหาร 
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- ในกรณีการลา ที่สงผลกระทบตอเวลาฝกอบรม ไมเปนไปตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและ

สอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด หนวยฯจะสงเร่ืองขอคําปรึกษาไปยัง คณะอนุกรรมการ
ฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยา เพื่อหาแนวทางชวยเหลือตอไป 

 

 

 

 

การกรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อม่ันได 
 

คําแนะนําในการบันทึก 
1. กรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นไดทันที หลังจากที่ไดปฏิบัติหัตถการ 
2. ตองใหอาจารยแพทยหรือผูรับผิดชอบการปฏิบัติหัตถการลงลายมือชื่อกํากับทันทีทุกคร้ัง หลังจากที่ไดปฏิบัติหัตถการ 
3. ผูปวยหนึ่งรายสามารถถูกบันทึกซ้ํากันได ในแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นไดของแพทยประจําบานตาง

ชั้นป  ซึ่งไดปฏิบัติหัตถการรวมกันโดยอาจเปนคนละระดับของ EPA 
 
คําอธิบายเกี่ยวกับระดับตาง ๆ ของ EPA 

ขีดความสามารถ (Milestones) โดยจําแนกผลการเรียนรูของขีดความสามารถ แตละอยางออกเปน 5 ข้ัน ดังตอไปนี ้
 

ข้ันที่ 1   เปนผูสงัเกตการณเทานั้น ไมอนุญาตใหปฏิบัติกิจกรรมนั้น (Not allowed to practice the EPA) 
ข้ันที่ 2   ชวยปฏิบัติกิจกรรมนั้นไดภายใตการกํากับดูแล (Assistant practice the EPA with full supervision) 
ข้ันที่ 3   สามารถปฏิบัติกิจกรรมนั้นได ภายใตการกํากับดูแล (Practice the EPA with supervision) 
ข้ันที่ 4   สามารถปฏิบัติกิจกรรมนั้นได ดวยตนเอง (Unsupervised practice allowed) 
ข้ันที่ 5   สามารถ กํากับควบคุม ผูอ่ืนปฏิบัตไิด (Supervision task is given) 

 

ตัวอยาง :   การกรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชือ่ม่ันได 
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ขอแนะนํา จะทําอยางไรเม่ือถูกเข็มตํา มีดบาด เลือดเขาตา 
 
ขอแนะนํา จะทําอยางไรเม่ือถูกเข็มตํา มีดบาด เลือดเขาตา  
        เมื่อบุคลากรไดรับอุบัติเหตุขณะปฏิบัติหนาที่ 

- เข็มหรือของมีคมที่เปอนเลือดหรือสารคัดหลั่งของผูปวย ตําหรือบาด 

- เลือด/สารคัดหลั่งกระเด็นเขาตา ปาก หรือถูกผิวหนังที่มีบาดแผล  
1. จัดการกับบาดแผลทันที 

- บีบเลือดออกพอสมควร 

- ทําความสะอาดบาดแผลดวยน้ําและสบูหลาย ๆ คร้ัง แลวใสยาฆาเชื้อ เชน เบตาดีน 

- ถาเลือดหรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขาตา ใหลางตาดวยน้ําสะอาดหรือยาลางตาทันท ี

- ถาเลือดหรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขาปาก ใหบวนน้ําลายทิ้งทันที และบวนปากกลั้วคอดวยน้ํา      หลาย ๆ 
คร้ัง 

2. ปรึกษาแพทยทันที 
2.1   กรณีทราบวาผูปวยมีเลือดเอดสเปนบวก 

- นําบัตรตรวจโรคไปพบแพทย ที่หนวยอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ได ตลอด 24 ชั่วโมง 

- แพทยประจําบานอายุรศาสตรปที่ 3 (R3) ที่อยูเวรของวันที่เกิดเหตุ จะพิจารณาและ
ดําเนินการ ดังนี้ 

1. จะสั่งยาใหตามความจําเปน (ไมเกิน 2 วัน) และอธิบายใหทราบขอดีขอเสีย และ
ผลขางเคียงจากยาตานเอดสที่จะรับประทาน ถาแพทยประจําบานตัดสินใจที่จะรับประทาน
ยานั้น 

 
นําใบสั่งยาไปรับยาไดที่ 

 ในเวลาราชการ หองจายยาเจาหนาที่  
 นอกเวลาราชการ หองจายยาฉุกเฉิน 

 
2. เขียนใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวย และเจาะเลือด

ตรวจหา anti HIV ไวเปนขอมูลพื้นฐาน ภายใน 72 ชั่วโมง หลังเกิดอุบัติเหตุ 
หลังจากนั้น ในวันเปดทําการใหไปปรึกษาแพทยที่หนวยโรคติดเชื้อ ตึก ภปร.    ชั้น 

14 โทร.5428  หรือหนวยโรคภูมิแพฯ ตึกภปร.ชั้น 3  โทร. 5400                 หนวยโรคติด
เชื้อ ฝายกุมารเวชศาสตร ตึกภปร.ชั้น 9  โทร. 5248 

1) แพทยจะพิจารณาอัตราเสี่ยงรวมกับการตัดสินใจของผูที่ไดรับอุบัติเหตุวา
จะรับประทานยาตออีก 4 สัปดาหหรือไม 

2) เขียนใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวยเพื่อ
ตรวจหา anti HIV ซ้ํา เมื่อครบ 3 เดือน, 6 เดือน และ 12 เดือน ภายหลังเกิดอุบัติเหตุ 

 
2.2   ในกรณีที่ยังไมทราบวาผูปวยมีเลือดเอดสเปนบวกหรือไม ใหปฏิบัติดังนี้  

 ใหสนทนากับผูปวยเพื่อสอบถามถึงพฤติกรรมเสี่ยง พรอมทั้งขออนุญาตเจาะเลือดผูปวยเพื่อไป
ตรวจหา anti HIV โดยขอใหไดผลการตรวจเลอืดในข้ันตน ภายใน 24-28 ชั่วโมง 

2.2.1 ถาผลเลือดเปนบวก ใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) 
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2.2.2 ถาผลเลือดเปนลบ แตผูปวยมีพฤติกรรมเสี่ยง ใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) พรอมทั้ง
นัดผูปวยมาตรวจเลือดเอดสซ้ํา ในระหวางเวลา 3-6 เดือน 

2.2.3 ถาผูปวยปฏิเสธการเจาะเลือดเพื่อตรวจหาเชื้อเอดส ใหถือเสมือนหนึ่งวาผูปวยมีเลือด
เอดสบวก และใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) 

2.2.4 ถาผลเลือดเปนลบ และผูปวยไมมีพฤติกรรรมเสี่ยงก็ไมตองดําเนินการตอ 
 

3. บันทึกไวเปนหลักฐาน 
เพื่อสามารถเรียกรองคาทดแทน หากติดเชื้อจากอุบัติเหตุขณะปฏิบัติหนาที่ 

- หาพยานผูที่อยูในที่เกิดเหตุ 

- รายงานผูบังคับบัญชารับทราบ 

- กรอกแบบฟอรมของโรงพยาบาล 
          ใบรายงานอุบัติเหตุระหวางปฏิบัติหนาที่ที่เก่ียวกับเอดส (มีไวที่หอผูปวยตาง ๆ หรือที่ฝายเลขานุการ) เขียนรายงาน
เสนอผูบังคับบัญชาตามลําดับข้ัน ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลภายใน 24 ชั่วโมง รับใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการ
รักษาพยาบาลผูปวย จากแพทยผูใหคําปรึกษานําไปเจาะเลือด ตรวจหา anti HIV ไวเปนขอมูลพื้นฐานภายใน 72 ชั่วโมง และ
เจาะเลือดซ้ํา เมื่อครบ 3 เดือน, 6 เดือน และ 12 เดือน 
          *** การเรียกรองคาทดแทนการติดเชื้อเอดสจากการปฏิบัติหนาที่ จะทําไดเมื่อไดปฏิบัติตาม 3 ขอนี้ โดยครบถวน 
เทานั้น*** 
 

4. ในระหวาง 6 เดือน 

- หลังอุบัติเหตุใหใชถุงยางอนามัยขณะมีเพศสัมพันธทุกคร้ัง และไมมีพฤติกรรมอ่ืน ๆ ที่อาจเสี่ยงตอการติด
เชื้อเอดสข้ึนมา รวมทั้งปองกันการแพรเชื้อ HIV ไปยังบุคคลอ่ืนอีกในกรณีที่อาจจะไดรับเชื้อ HIV และ
ระหวางรอผล anti HIV โดยงดการบริจาคโลหิต น้ําอสุจิ และอวัยวะตาง ๆ งดการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา 

- อาการตาง ๆ ซึ่งเกิดจากการติดเชื้อไวรัส HIV ที่ตองสังเกตุตัวเอง และรายงานแพทย เชน ไข ผื่น        ตอม
น้ําเหลืองโต 

 
5. ตรวจหาไวรัสอ่ืนที่อาจติดจากผูปวยดวย 

    เชน ไวรัสตับอักเสบ แพทยจะใหใบสั่งเจาะเลือดสําหรับตรวจ โดยระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวย 
 

6. ทานสามารถหลีกเลี่ยงและปองกันไมใหเกิดอุบัติเหตุเหลาน้ีได โดยปฏิบัติงานดวยความระมัดระวัง การ
ปองกันอุบัติเหตุจากของแหลมคมตําหรือบาด 

- หามสวมปลอกเข็มกลับ 

- ทิ้งของแหลมคมที่ใชแลวลงในภาชนะที่ปองกันการทะลุ 

- รับหรือสงของแหลมโดยตรง ใชอุปกรณ เชน ปากคีบชวยจับ การปองกันเลือด หรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขา
ปากหรือถูกผิวหนังที่มีแผล 

- ใชอุปกรณปองกันรางกายอยางเหมาะสม เชน ถุงมือ ผาปดจมูก-ปาก เสื้อคลุม แวนตา เปนตน  

- ปกปดผิวหนังที่มีบาดแผลขณะปฏิบัติงาน และระวังไมใหผิวหนังมีบาดแผลเพิ่มข้ึน 
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สวัสดิการสําหรับผูติดเชื้อเอดส เนื่องจากการปฏิบัติหนาที่ 
 

สวัสดิการคือ 
 โรงพยาบาลจะจัดหายาใหตามแพทยสั่ง 
 จะจัดการตรวจเลือดให ภายใน 72 ชั่วโมง, 3 เดือน, 6 เดือน หรือ 1 ป  

 
ถาติดเชื้อเอดสเนื่องจากการปฏิบัติหนาที่จริง 

1) จะทําการรักษาพยาบาลใหตลอดชีวิต 
2) เงินสวัสดิการไมต่ํากวา 1 ลานบาท ถึง 2 ลานบาท 
3) เมื่อเสียชีวิตแลว จะจายเงินสวัสดิการใหกับทายาท ไมต่ํากวา 5 แสนบาท               
    ถึง 1 ลานบาท 
4) การจายเงินสวัสดิการ ไมกระทบกระเทือนสิทธิรับบําเหน็จบํานาญรายละเอียด ดูจาก 
    ระเบียบของโรงพยาบาล  
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บทบาทหนาที่อาจารยที่ปรึกษา 
 
อาจารยที่ปรึกษาคือใคร 

อาจารยที่ปรึกษา คือ อาจารยที่คณะกรรมการฝกอบรมหลักสูตรมอบหมายให เปนผูแนะนํา แนะแนว และให
คําปรึกษาผูเขารับการฝกอบรม ในแตละปการศึกษา โดยใหใชกระบวนการหรือกรรมวิธี ของการใหคําปรึกษา เพื่อใหผูเขารับ
การฝกอบรม ทราบถึงลักษณะการฝกอบรมของสถาบันนั้น ๆ หลักสูตร กิจกรรมของหลักสูตร ความรับผิดชอบที่ผูเขา
ฝกอบรมตองปฏิบัติ การประเมินผูเขารับการฝกอบรม สิทธิในการลาตาง ๆ การทํางานรวมกัน รวมถึงเร่ืองสวนตัวความ
เปนอยู และการปรับตัวในสถาบัน  
 
คุณลักษณะที่ดีของอาจารยที่ปรึกษา   มีดังนี้ 

1. ทราบถึงโครงสรางของหลักสูตรอยางแทจริง 
2. สามารถชี้แจงรายละเอียดตาง ๆ ของหลักสูตรไดอยางด ี
3. รับการปรึกษาจากผูเขารับการฝกอบรมอยางไมมีเงื่อนไข 
4. ไมยึดตนเองเปนบรรทัดฐานในการตัดสนิ 
5. มีเจตคติที่ดีในการใหความชวยเหลือ คือ ผูใหการปรึกษามีความตั้งใจ มีความเมตตา ชอบทีจ่ะใหความชวยเหลือแก

ผูที่มีปญหาอยาง เปนมิตรและจริงใจ มีทาทีที่อบอุน 
6. เปนผูฟงที่ดีรูจักเก็บรักษาความลับ 

 
บทบาทหนาที่อาจารยที่ปรึกษา    

แบงออกเปน 2 ดาน ไดแก 
 

1. ดานวิชาการ (Academic advisor) 
อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรมที่อยูในความรับผิดชอบ โดยดูแลให

คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรมในดานวิชาการ ในเร่ืองตาง ๆ ไดแก  
1.1   หลักสูตร 
1.2   ระบบการจัดการศึกษา 
1.3   การลงทะเบียนเรียน 
1.4   วิธีการเรียน การสอน การประเมินผล  

ดูแลใหกําลังใจแกนักศึกษาดานการเรียน เมื่อพบวาผูเขารับการฝกอบรมมีปญหา เร่ืองการเรียน
อาจารยที่ปรึกษาหาวิธีการชวยเหลือ หรือติดตออาจารยที่มีความรูความเขาใจ ในเนื้อหาวิชาที่ผูเขารับการฝกอบรมมี
ปญหาใหการชวยเหลือคอยสอบถามหรือติดตามความกาวหนาดานการเรียนของผูเขารับการฝกอบรมอยางตอเนื่อง  

 
2. ดานการทํางาน และสิ่งแวดลอมในการทํางาน  

อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรม ที่อยูในความรับผิดชอบโดยดูแลให
คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรม ในดานการทํางาน และสิ่งแวดลอมในการทํางาน ไดแก 

2.1   แนะนําสถานที่ทํางานและแผนกตาง ๆ ในสถาบันฝกอบรม  
2.2   ระบบการสงตรวจตาง ๆ ในสถาบันฝกอบรม 
2.3   ระบบการปรึกษาและรับปรึกษาผูปวย 
2.4   การอยูเวร หองพักเวร 
2.5   ระเบียบการลาตาง ๆ 
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3. ดานการพักอาศัย หอพัก และสถานที่ออกกําลังกาย 
อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรมที่อยูในความรับผิดชอบ โดยดูแลให

คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรมในดานการพักอาศัยหอพัก และสถานที่ออกกําลังกาย ไดแก 
3.1   แนะนําสถานที่ หอพัก 
3.2   ระเบียบการใชหอพัก 
3.3   แนะนําสถานที่ออกกําลังกาย 
3.4   ระเบียบการใชสถานที่ออกกําลังกาย 
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