
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

คูมือแพทยประจําบาน 
สาขา ศัลยศาสตรยูโรวิทยา 

หนวยศัลยศาสตรระบบปสสาวะ  
ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร  

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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ปรัชญา 

  ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาฯ 
 
    ศัลยศาสตรจุฬา  คูกาชาดไทย 
    วิชาการกวางไกล  ขจรไกลสูสากล 
    เลิศลนคุณธรรม  ผูนํางานวิจัย 
    ศัลยแพทยนอยใหญ  รับใชปวงชน 
 
วิสัยทัศน 
  ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เปนสถาบันวิชาการศัลยศาสตรที่ผลิตบัณฑิต
แพทย และศัลยแพทยที่มีคุณภาพ คุณธรรม สรางงานวิจัยที่มีคุณคาใหบริการการแพทยและวิชาการทางดานศัลยกรรม เปน
แหลงอางอิงทางวิชาการดานศัลยศาสตรของชาติและนานาชาติ 
 
พันธกิจ 
ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาฯ 
  1.  การจัดการเรียนการสอนในสาขาวิชาศัลยศาสตร เพื่อผลิตบัณฑิตแพทยและศัลยแพทยที่มีความเปนเลิศทาง
วิชาการ มีความสามารถทางหัตถการตลอดจนมีคุณธรรม และจริยธรรม สามารถตอบสนองความตองการของสังคมไดอยางมี
คุณภาพ 
  2.  การใหบริการการรักษาพยาบาลดานศัลยกรรม เพื่อใหบริการที่ถูกตองตามหลักวิชาการในทุกระดับทั้งระดับปฐม
ภูมิ (Primary care) ระดับทุติยภูมิ (Secondary care) และระดับตติยภูมิ (Tertiary care) ใหไดผลการรักษาที่ดีและมี
ประสิทธิภาพ 
  3.  การวิจัยเพื่อเสาะแสวงหาองคความรูใหม หรือประเมินประสิทธิภาพในการรักษา เพื่อใหสามารถนําผลที่ไดมาใช
ในการปฏิบัติงานดานตาง ๆ รวมไปถึงการพัฒนาอยางตอเนื่อง การวิจัยยังมุงที่จะใหองคความรูเผยแพรสูภายนอกทั้ง
ระดับประเทศและนานาชาต ิ
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เปาหมายในการฝกอบรมนิสิตบัณฑิตศึกษา/แพทยประจําบานของภาควิชาศัลยศาสตร 

  เพ่ือใหแพทยที่ผานการฝกอบรมครบหลักสูตรแลวมี 
   1.  ความรู 
   2.  ความสามารถ 
   3.  คุณธรรม 
 
  ความรู หมายถึง ความรูพื้นฐานทางศัลยศาสตรทั่วไป และความรูเฉพาะทางในสาขาที ่
เขารับการฝกอบรม ความรูหาเพิ่มเติมไดจากการอานตําราที่ทางภาควิชาฯ หรืออาจารยแนะนําการเขาฟงและรวมอภิปราย
ตามกระบวนการเรียนรูที่ทางภาควิชาฯ กําหนดไวตลอดจน การศึกษาหาความรูจากผูปวยอยางใกลชิด เพื่อใหเกิดวิชาการที่
กวางไกล 
 
 ความสามารถ หมายถึง ความสามารถในการวินิจฉัยโรคตามกระบวนการทางวิทยาศาสตรอยางถูกตอง มี
ประสิทธิภาพ และประหยัด ความสามารถในการเตรียมผูปวยกอนผาตัด และการดูแลหลังผาตัดเพื่อปองกันไมใหเกิด
ภาวะแทรกซอน อันจะเปนอันตรายตอผูปวย 
 ความสามารถในการชวยผาตัด และทําผาตัดไดดวยตนเอง สรางข้ึนไดดวยการสังเกตการณจากการชวยผาตัดและ
การทําผาตัดดวยตนเองหรือ หาความรูเพิ่มเติมจากการอาน operative technique จากตําราตาง ๆ  
 ความสามารถในการหาความรูเพิ่มเติมหลังจากจบการฝกอบรม สามารถอานและ วิจารณวารสาร เพื่อนําความรูใหม
มาใชกับผูปวย เขียนบทรายงานทางวิชาการและทําวิจัยถาตองการ 
 
 คุณธรรม คุณธรรมที่ผูเรียนรูพึงมี และจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัยถือวาเปนหนาที่จะตองปลูกฝง คือ ความรูจักตนเอง 
ใฝรูอยูเสมอ คิดริเร่ิมสรางสรรค รอบคอบ ไตรตรองเหตุผลรับผิดชอบ เห็นการไกล มีศีลธรรม และเสียสละเพื่อสวนรวม 
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หลักสูตรการฝกอบรมสําหรับแพทยประจําบาน 
สาขา ศัลยศาสตรระบบปสสาวะ   โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 

1. การศึกษาหลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงทางวิทยาศาสตรการแพทยคลินิก แขนงวิชาศัลยศาสตรยโูรวิทยา 

แพทยประจาํบานชั้นปที่ 1 – 3 ตองลงทะเบียนเรียน เพื่อประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงทางวิทยาศาสตรการแพทย

คลินิก แขนงวิชาศัลยศาสตรยูโรวิทยา ดังตอไปนี ้

ปที่ 1  
รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3000851 วิทยาศาสตรการแพทยพืน้ฐาน 4 
3000854 ภาษาอังกฤษสาํหรับแพทย S/U 
3000855 การบริหารงานวชิาชีพเวชกรรม S/U 
3012887 วิสัญญีสาํหรับศัลยแพทย 1 1 
3012889 เวชบําบัดวิกฤตทั่วไป 1 

 รวม 6 
 
ปที่ 2  

รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3015722 รังสีวินิจฉัยในศัลยศาสตรยูโรวิทยา 1 
3015725 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาคลนิิก 1 4 
3015726 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาหัตถการ 1 4 
3015728 โครงการพิเศษ 1 2 
3015737 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาฉุกเฉิน 2 
3015938 ศัลยศาสตรสาํหรับโรคทางเมแทบอลิซึมผิดปกต ิ 4 
3015943 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับโรคการอักเสบและติดเชื้อ 3 
3015976 วิทยาศาสตรพื้นฐานทางศัลยศาสตรยูโรวทิยา 3 
3015977 ศัลยศาสตรยูโรวทิยากาวหนา 1 1 

 รวม 24 
ปที่ 3  
 

รหัสรายวิชา ชื่อวิชา หนวยกิต 
3015734 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาคลนิิก 2 4 
3015735 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาหัตถการ 2 4 
3015738 โครงการพิเศษ 2 2 
3015937 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสาํหรับการวินิจฉัยโรคการถายปสสาวะ

ผิดปกติดวยการศักษาทางยูโรไดนามิกส 
3 

3015940 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสาํหรับเดก็ 2 
3015941 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับการผาตัดดวยการใชกลอง 3 
3015942 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับชายมีบุตรยาก ชายหยอน

สมรรถภาพทางเพศ และสุขภาพชายสูงวัย 
2 

3015944 ศัลยศาสตรยูโรวทิยาสําหรับโรคเนืองอก 3 
3015978 ศัลยศาสตรยูโรวทิยากาวหนา 2 1 

 รวม 24 
 

รวมตลอดหลักสูตร  54  หนวยกิต 
 

กําหนดการสอบ ประมาณปลายเดือน พ.ย. และ พ.ค. ของทุกป เพื่อใชในการประเมินการผานหลักสูตรในแตละชั้นป 
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1. กิจกรรมวิชาการ  

 
หนวยศัลยศาสตรระบบปสสาวะ ภาควิชาศัลยศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย ไดจัดกิจกรรม

วิชาการสาํหรับการฝกอบรมแพทยประจาํบานของหนวยฯ โดยจัดที่ หองประชุมหนวยศัลยศาสตรระบบปสสาวะ ชั้น 4  
อาคาร สิรินธร หรือที่หองประชมุของหนวยงานอ่ืน อันประกอบดวย  
 

กิจกรรม หองเรียน ชั้น อาคาร ทุกวัน  สัปดาหที่  ของเดือน  เวลา 

1.  Quality round 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.สุพจน รัชชานนท 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 1  ทุกเดือน 10:00 - 11:00 

2.  Morbidity and Mortality 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.จุลินทร โอภานุรักษ 
อาจารยเจาของไข 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 1  ทุกเดือน 11:00 - 12:00 

3.  Topic review 
ผูรับผิดชอบคือ  
อาจารยที่ปรึกษาตามหัวขอ 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 2 ทุกเดือน 10:00 - 12:00 

4.  Journal club 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.มนินธ อัศวจินตจิตร 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 3 ทุกเดือน 10:00 - 12:00 

5.  Case Conference and 
Interesting case  
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.ชนธีร บุณยะรัตเวช 

หอผูปวยโซน 
C 

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

6.  Preadmission round 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.ดุษฎี โสวรรณทิพย 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร พฤหัส สัปดาหที่ 1-
3 

ทุกเดือน 14:00 - 16:00 

7.  Uroradiological 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.กมล ภานุมาตรัศม ี
อ.เกวลี ศศิวิมลพันธ 
 

หองประชุม 1 อภันตรี
ประชา 

พฤหัส สัปดาหที่ 4 ทุกเดือน 14:30 - 16:00 
 

8.  Uropathological 
conference 
ผูรับผิดชอบคือ  
อ.กมล ภานุมาตรัศม ี
อ.จีรสิทธิ์ สุรินทรสภานนท 
อ.กรุณยพงษ เอ่ียมเพ็ญแข 

หองเรียน 13 อปร. พฤหัส สัปดาหที่ 3 ทุก 3 
เดือน 

14:00 - 16:00 

9.  Bedside teaching   
    (Morning round) 

หอผูปวยโซน 
C 

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

หองพาหุรัด 1 สิรินธร ศุกร สัปดาหที่ 3  ทุกเดือน 12:00 - 14:00 

11.  Research progression 
ผูรับผิดชอบคือ   
อ.อภิรักษ สันติงามกุล 
อ.มนินธ อัศวจินตจิตร 
 

หองประชุม
หนวยฯ 

4 สิรินธร พฤหัส สัปดาหที่ 3 ทุก 3 
เดือน 

14:00 - 16:00 

 

กิจกรรมวิชาการ มีรายละเอียด ดังตอไปนี้ 
 

- Quality round 
        เปนการประชุมรวมกับหัวหนาพยาบาล หองผาตัด, ผูปวยนอกและผูปวยใน เพื่อพิจารณาถึงการปฏิบัติงาน 
รวมกันของแพทยประจําบานและพยาบาลในการดูแลคนไข, การใชทรัพยากรของโรงพยาบาล แกไขขอผิดพลาดที่
พบและปรับปรุงการทํางานรวมกันใหดียิ่งข้ึน 

 
- Morbidity and Mortality conference 

        เปนการเรียนการสอนที่มุงประเด็นไปถึง complication ที่เกิดข้ึนตั้งแต preoperative, intraoperative 
และ postoperative period เพื่อใชเปนแนวทางปองกันตอไป 
เปนการเรียนการสอนที่มุงประเด็นไปถึง cause of death ที่อาจเกิดข้ึน ตั้งแตข้ันตอนการวินิจฉัย, การดูแล รักษา 
ตลอดจนหลังผาตัด เพื่อใชเปนแนวทางที่จะไมใหเกิดซ้ําซอนอีก 

 
- Topic review 

        เปนการเรียนการสอนที่รวบรวมรายละเอียดหรือวิชาการใหม ที่นาสนใจในแตละหัวขอที่ทางหนวยศัลยศาสตร
ยูโรวิทยาเปนผูกําหนดข้ึน โดยใหแพทยประจําบานชั้นปที่ 2 หรือแพทยประจําบานหมุนเวียน เปนผูรวบรวม โดยมี
อาจารยในหนวยฯ เปนอาจารยที่ปรึกษา 

 
- Journal club 

        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอหัวขอ journal ที่นาสนใจทั้งในแงของ research design, methodology 
หรือ result โดยมีอาจารยของหนวยฯ เปนผูใหคําแนะนํา 

 
- Case Conference and Interesting case 
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        การสอนโดยนําประวัติ, การตรวจรางกาย, ผลเอกซเรย, วิธีการรักษา รวมถึงเทคนิคการผาตัดของผูปวยที่
นาสนใจ มานําเสนอและเปดโอกาสใหแพทยประจําบานทุกชั้นป มีสวนรวมในการใหความคิดเห็น และอาจารยของ
หนวยฯ คอยใหคําแนะนําทั้งในดานวิชาการ และจริยธรรม 

- Preadmission round 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอขอมูลผูปวย, การตรวจทางหองปฏิบัติการ การวินิจฉัย และแนวทางที่จะทํา
การรักษา สําหรับผูปวยของหนวยศัลยศาสตรยูโรวิทยา ที่เตรียมตัวจะเขามาทําการรักษา (preadmission waiting 
list) โดยเปดโอกาสใหแพทยประจําบานทุกชั้นป มีสวนรวมในการใหความคิดเห็น และมีอาจารยของหนวยฯ คอยให
คําแนะนํา 

 

- Uroradiological conference 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอการตรวจทางรังสีวินิจฉัยที่นาสนใจ โดยมีอาจารยและแพทยประจําบานจาก 
ภาควิชารังสีวิทยามารวมทําการศึกษาและใหคําแนะนํา 

 

- Uropathological conference 
        เปนการเรียนการสอนที่นําเสนอผลการตรวจวินิจฉัยทางพยาธิวิทยาในผูปวยที่นาสนใจ โดยมีอาจารยจาก 
ภาควิชาพยาธิวิทยาเปนผูใหคําปรึกษา 
- Research progression 

เปนการเรียนการสอนที่ใหแพทยประจําบานนําเสนอโครงงานวิจัยและติดตามการดําเนินของโครงงานวิจัย เพื่อ
รวมปรึกษาแนวทางการทําวิจัย รวมกับนักสถิติเพื่อชวยในการวางแผนโครงงานวิจัย 

- Bedside teaching 
เปนการรวมดูแลผูปวยบนตึกผูปวยในรวมกับแพทยประจําบาน โดยมีการซักถามและใหคําแนะนําเก่ียวกับการ
ดูแลผูปวยพรอมทั้งรวมวางแผนในการรักษาผูปวยอีกดวย 

3. ภาคปฏิบัติ 
          ในการเรียนการสอนภาคปฏิบัตินั้น เปนการปฏิบัติงานดูแลผูปวย ตั้งแตที่คลินิกตรวจผูปวย (ผูปวยนอก) หอผูปวยใน 
หอผูปวยวิกฤต หองผาตัด แผนกผูปวยฉุกเฉิน ฯลฯ เปนไปตามตารางกิจกรรมดังนี้ 
 
 จันทร อังคาร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร เสาร อาทิตย 

เชา x x x x x 
ปฏิบัติงานตามเวร 

บาย x x x x x 
ดึก ปฏิบัติงานตามเวร 

 
          ปฏิบัติงานตามเวร หมายถึง การปฏิบัติงานในหอผูปวยใน หอผูปวยวิกฤต หองผาตัด และแผนกผูปวยฉุกเฉิน เมื่อ
ไดรับการปรึกษา 
4. การประเมินผลการเรียนการสอน 
 
          4.1   ภาคทฤษฎี 
 

แพทยประจําบานชั้นปที่ 1 
- การสอบสําหรับ ประกาศนยีบัตรบัณฑิต 

แพทยประจาํบานชั้นปที่ 1 ประมาณเดือนธันวาคม 
กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 1 (paper) เพื่อเลื่อนชั้นป 
เกณฑผานที่ 60 เปอรเซ็นต 

 
แพทยประจําบานชั้นปที่ 2 

           -    กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 2 (paper + oral examination) เพื่อเลื่อนชั้นป 
เกณฑผานที่ 60 เปอรเซ็นต 
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แพทยประจําบานชั้นปที่ 3 
         -   กําหนดสอบ ภาคทฤษฎี 3 (paper + Oral examination) เพื่อจบการศึกษา 

เกณฑผานที่ 70 เปอรเซ็นต  
แพทยประจําบานชั้นปที่ 4 

- กําหนดสอบ (paper + Oral examination)  

- เกณฑผานที่ 70 เปอรเซ็นต 
 

4.2   ภาคปฏิบัต ิ
                        การประเมินจากการปฏิบัติงาน ดังนี ้
 
               4.2.1 การดูแลรักษาผูปวย (Patient Care)  

ประเมินจากการเรียนการสอน ในการตรวจผูปวยนอก การตรวจเยี่ยมผูปวยในรวมกับอาจารย การ
ตรวจและลงนาม รับรองโดยอาจารยในเวชระเบียนผูปวยในที่แพทยประจําบานบันทึก 

เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต อาจารยที่ปรึกษาลงนามในใบรับรอง 
 

               4.2.2 ทักษะหัตถกรรมทางเวชกรรม (Medical knowledge and Skills) 
ประเมินจากการทําผาตัดรวมกับอาจารยในหองผาตัด โดยใชกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นได 

(Entrustable Professional Activity: EPA) ที่คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ  สาขาศัลยศาสตรยูโร
วิทยา เปนผูดําเนินการกําหนดในหลักสูตร โดยแพทยประจําบานจะตองใหอาจารยทีค่วบคุมการผาตัดในวันนั้น
ลงนามรับรอง  

เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต อาจารยที่ปรึกษาลงนามในกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นได 
 

4.2.3 การเรียนรูจากการปฏิบัติและการพัฒนาตนเอง (Practice-based Learning and Improvement) 
ประเมินจากการอานงานวิจัย (Journal club) การทํางานวิจัย (Research) การเก็บรวบรวมขอมูล

งานวิจัยที่ผานมา กลั่นกรองและสรุป (Collective review) 
เกณฑผาน 70 เปอรเซ็นต  
1. มีผลงานวิจัยของตนเอง 

       2. ผูเขาฝกอบรม ลงนามใน ชั่วโมง Journal club และ Collective review 
 

4.2.4 วิชาชีพนิยม (Professionalism) 
ประเมินจากการตอบใบประเมินของบุคคลที่เก่ียวของกับผูฝกอบรม ไดแก เพื่อนรวมงาน ทั้งแพทยและ

บุคคลากรอ่ืน ๆ รวมถึงผูปวย 
 

ใบประเมินแพทยประจําบาน (สําหรับบุคลากร) 
 

ชื่อแพทยประจําบาน 

รายการประเมิน 
ระดับการประเมิน 

ไมด ี พอใช ดี ดีมาก 
1.  แพทยประจําบาน แตงกายเหมาะสม วาจาสุภาพ      
2.  แพทยประจําบาน ตรงตอเวลา     
3.  แพทยประจําบานแสดงถึง ความเต็มใจในการรับปรึกษาผูปวย     
4.  แพทยประจําบานสามารถ อธิบาย ใหคําปรึกษาและ แกไขปญหาที่ทาน
ปรึกษาไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    

5.  แพทยประจําบาน รับฟงและยอมรับ ขอคิดเห็นจากทาน     
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ใบประเมินแพทยประจําบาน (สําหรับผูปวย) 
 

ชื่อแพทยประจําบาน 

รายการประเมิน 
ระดับการประเมิน 

ไมด ี พอใช ดี ดีมาก 
1.  แพทยประจําบาน แตงกายเหมาะสม วาจาสุภาพ      
2.  แพทยประจําบาน ตรงตอเวลา     
3.  แพทยประจําบานแสดงถึง ความเต็มใจในการใหขอมูลเมื่อทานมีคําถาม     
4.  แพทยประจําบานสามารถ อธิบาย ใหคําปรึกษาและ แกไขปญหาที่ทาน
ปรึกษาไดอยางมีประสิทธิภาพ 

    

5.  แพทยประจําบาน รับฟงและเคารพ การตัดสินใจของทานเก่ียวกับการ
รักษา 

    

 

4.2.5 การปฏิบัติงานใหเขากับระบบ (System-based Practice) 
ประเมินจากการลงนามเขารวมกิจกรรม Quality round ของแพทยประจาํบาน 

 
5. ระเบียบการปฏิบัติงาน 

   (ก) การปฏิบัติงานของหัวหนาแพทยประจําบาน  
1. การใหการดูแลรักษาผูปวย 

                     ตัดสินใจในการรักษาผูปวยและกระจายงาน โดยปฏิบัติตามแนวทางที่อาจารยแนะนํา 
1.1   ดูแลผูปวยในสามัญ, คนไขในสายอาจารยที่ประจําอยู รับทราบการเปลี่ยนแปลงของผูปวยทุก

รายในความรับผิดชอบของหนวยฯ เพื่อประเมินและวางแผนการรักษารวมกับอาจารย และแพทยประจําบานทุกคน 
- เชา เวลา 07.30 น. ดูแลผูปวย รวมกับอาจารยและแพทยประจําบาน นักเรียนแพทย 

พยาบาล ทุกวันราชการ 
- เย็น ติดตาม การเปลี่ยนแปลง (progression) ของผูปวยแตละราย 

- วัดหยุด ควรมาดูแลผูปวย ในตอนเชากอนเวลา 10.00 น. 
 
 

1.2   วันผาตัด วันจันทร, พุธ 
- เตรียมผูปวยกอนทําผาตัดใหเรียบรอย, เตรียมผล investigation และ x-ray หรือ การ

ตรวจพิเศษตาง ๆ ใหครบถวน รวมถึงการจอง ICU 

- ข้ึนหองผาตัด เวลา 08.00 น. ทําผาตัด หรือชวยอาจารยผาตัด และใหคําแนะนํากับแพทย
ประจําบานคนอ่ืน  

1.3   OPD วันจันทร, อังคาร, พุธ, พฤหัส 
- ตรวจคนไข, cystoscopy, ใหการรักษา, ใหคําปรึกษาแพทยประจําบานอ่ืน 

- ติดตอเร่ือง preadmission, ใหคําแนะนําผูปวยในรายที่มีปญหาทางธุรการและสิทธิในการ
รักษา 

1.4   การเรียกผูปวยเขา admit 
- ติดตอกับศูนย เ รียกผูปวย บันทึกรายชื่อผูปวยใหมที่พรอมผาตัด ตรวจทานผล 

preadmission record 
- เรียกผูปวยมาทําผาตัดตามความเหมาะสมของโรค 

- สงรายชื่อผูปวยที่จะทําผาตัดใหอาจารยหัวหนาหนวยตรวจสอบและลงนามกํากับ 
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2. การอยูเวร 

- ในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ – ใหรับปรึกษาปญหาฉุกเฉินทั้งในและนอกแผนก ตั้งแตเวลา 
08.00 น. – 08.00 น. วันรุงข้ึน ตามวันที่ข้ึนเวร และเปนผูใหคําปรึกษาไดตลอดเวลาที่เปนหัวหนา
แพทยประจําบาน 

- รายงานอาจารยเมื่อจะทําผาตัดคนไขทุกคน หรือรายงานเมื่อคนไขที่มีปญหาซับซอน 

- กรณีมีผูปวยวินาศภัยจํานวนมากมารับการรักษา ใหรวมกับแพทยในภาควิชาศัลยศาสตรใหการดูแล
รักษา และปฏิบัติตามข้ันตอนของแผนรับวินาศภัยของโรงพยาบาล 

3. งานสอน 
- นิสิตแพทยป 4  

 Bedside teaching ทุกเชา วันราชการ เวลา 07.00 น. – 08.00 น.  
 Interesting topic ทุกเย็น วันราชการ เวลา 16.00 น. – 17.00 น. 

- นิสิตแพทยป 6 
 Bedside teaching ทุกวัน เวลา 07.00 น. – 08.00 น. 
 สอนขณะปฏิบัติงานรวมกัน เมื่อไปตรวจรักษาผูปวยฉุกเฉินหรือตางแผนก 
 

ระยะเวลาของการเปนหัวหนาแพทยประจําบาน 
- 3 - 4 เดือนของการปฏิบัติงานเปนแพทยประจําบานปที ่3 และ 4 หรือปรับตามความเหมาะสม 
 

(ข) การปฏิบัติงานแพทยประจําบานปที่ 2, 3, 4 
 

    1. การใหการดูแลรักษาผูปวย 
1.1   ในเวลาราชการ 

- แพทยประจําบานที่อยูในแตละสาย มีหนาที่ดูแลรักษาผูปวยที่อยูในหอผูปวย ตามที่ไดรับ
มอบหมายจาก หัวหนาแพทยประจําบาน 

- โดยเร่ิมปฏิบัติงานเวลา 07.00 น. (เวลาอาจเปลี่ยนแปลงได ข้ึนอยูกับความเหมาะสม) และ
รวมปรึกษา แกไข ปญหาของผูปวย กับอาจารยในแตละสาย ตามตารางการทํางานของแตละ
สาย 

- ในวันที่ทําผาตัด ใหแพทยประจําบานข้ึนไปหองผาตัด และเตรียมผูปวยที่จะผาตัดตรงตาม
เวลาที่กําหนดไวในตารางการผาตัด 

- ในวันที่ตรงกับการออกตรวจผูปวยนอก ใหแพทยประจําบานข้ึนตรวจตาม กําหนดเวลาที่ไดรับ
มอบหมาย และรายงานผูปวยที่มีปญหาหรือมีความซับซอน ในการดแูลรักษาตอแพทยประจํา
บานอาวุโสตามลําดับข้ัน 

1.2   นอกเวลาราชการ 

- การดูแลผูปวยในหอผูปวย ใหปฏิบัติเหมือนกับการดูแลผูปวยในเวลาราชการ แตเ ร่ิม
ปฏิบัติงานเวลา 08.00 น. (เวลาอาจเปลี่ยนแปลงได ข้ึนอยูกับความเหมาะสม) 

- แพทยประจําบาน ยังมีหนาที่ใหการดูแลรักษาผูปวย ที่ไดรับการปรึกษาจากแผนกตาง ๆ รวม
ไปถึงหองฉุกเฉิน, แผนกผูปวยนอกเวลาราชการ โดยการตัดสินใจในการดูแลรักษาผูปวย 
ข้ึนกับแพทยประจําบานที่อาวุโสที่สุด โดย รายงานอาจารยที่อยูเวรในแตละสาย 

 
2. การใหคําปรึกษาแกแพทยประจําบาน และ/หรือ บุคลากรระดับรองลงไป 

แพทยประจําบานอาวุโส มีหนาที่ใหคําแนะนํา ปรึกษาแกแพทยประจําบานระดับรองลงไป ตามลําดับข้ัน โดย
การตัดสินใจใหปฏิบัติตามคําปรึกษาของแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุดเปนหลัก 
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3. การปฏิบัติเม่ือถูกตามขณะอยูเวร 
ขอปฏิบัติการอยูเวรฉุกเฉินของแพทยประจําบาน 

3.1   แพทยประจําบาน ที่อยูเวรฉุกเฉินตองอยูในโรงพยาบาล และควรแจงสถานที่อยูใหแพทยเวรหอง
ฉุกเฉินทราบ เพื่อสะดวกในการติดตามปรึกษา 

3.2   การตามเพื่อปรึกษา ใหตามแพทยประจําบานปที่ 1 กอน แลวรายงานตามลําดับข้ัน ในกรณีที่
ฉุกเฉินมาก ใหตามหัวหนาแพทยประจําบานไดทันที 

3.3   หนาที่ของหัวหนาแพทยประจําบานนอกเวลาราชการ มีหนาที่รับปรึกษา และ  ดูแลผูปวยฉุกเฉิน
ทางศัลยกรรมยูโรวิทยา และรับปรึกษาผูปวยในจากแผนกตาง ๆ การทําผาตัดผูปวยเหลานี้ตอง
ติดตอปรึกษาอาจารยที่อยูเวร 

3.4   ในกรณีที่มีผูปวยวินาศภัยจํานวนมากมารับการรักษา ใหหัวหนาแพทยประจําบานประสานงานกับ
ภาควิชาศัลยศาสตร ใหการดูแลรักษาผูปวยและปฏิบัติ ตามข้ันตอนของแผนรับวินาศภัยของ
โรงพยาบาล 

3.5   ถาหากมีขอขัดแยง หรืออุปสรรคประการใด เชน ตามอาจารยที่อยูเวร หรือ  อาจารยในสายนั้น ๆ 
ไมได ใหปรึกษาหัวหนาหนวยศัลยศาสตรยูโรวทิยาไดตลอดเวลา 

 
4. การรับปรึกษาผูปวยจากภาควิชาฯ อ่ืน ๆ 

ในการรับปรึกษาจากภาควิชาฯ อ่ืน ๆ นั้น เวลา 16.00 น. ใหแพทยประจําบานที่อยูเวรวันนั้นเปนผูรับผิดชอบ 
(เวลา 08.00 น. – 08.00 น. ของวันรุงข้ึน) เมื่อแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุด ไดมารับการปรึกษาหรือดูแลผูปวยแลว ให
รายงานผลตออาจารยในแตละสายที่รับผิดชอบทราบ (ข้ึนอยูกับความเรงดวนของคนไข) และใหบันทึกรายละเอียดของ
คําปรึกษาลงในบันทึกของผูปวยดวย ในกรณีที่คนไขมีปญหาซับซอนใหปรึกษาอาจารยที่รับผิดชอบ เพื่อไปดูผูปวยรวมกัน 
 

5. การสงมอบเวร และ/หรือ หนาที่ความรับผิดชอบ ตอไปยังแพทยเวร หรือแพทยที่หมุนเวียนมารับหนาที่แทน  
ในกรณีที่มีการสงมอบเวรนั้น ใหมีการสงมอบเวรใหเสร็จสิ้นกอนการดูแลรับผิดชอบของแพทยรุนใหมอยางนอย 

1 วัน โดยที่ชี้แจงถึงรายละเอียดของการดูแลรักษาผูปวย การปฏิบัติงานในแตละสาย ตลอดจนรายละเอียดอ่ืน ๆ ที่เก่ียวของ
กับการทํางาน หรือการรักษาพยาบาล เพื่อใหเกิดประสิทธิภาพสูงสุดตอการดูแลรักษาผูปวย 
 

6. การปองกันและควบคุมการติดเชื้อในหอผูปวย  
   แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการดูแลและปองกันการติดเชื้อในหอผูปวย โดย 

- ดูแลและทําความสะอาดแผลผาตัดใหแกผูปวยโดยถูกตอง อยางนอยวันละ 1 คร้ัง ข้ึนอยูกับชนิดและ
ความรุนแรงของแผลผาตัด 

- ปองกันการแพรกระจายของเชื้อโรค โดยใสถุงมือในการปฏิบัติงาน (ใชดุลยพินิจเปนราย ๆ ไป) 

- แยกของเสีย หรือผา gauze ที่ปนเปอน ไวเปนสัดสวนตางหาก เพื่องายตอการเก็บและทําลาย 

- สอนนิสิตแพทยใหทําความสะอาดแผลผาตัดอยางถูกตอง 
- การทําหัตถการที่ตองอาศัย aseptic technique ใหทําดวยความรอบคอบ และระมัดระวัง โดยยึด

ตาม sterile technique เปนหลัก 
 

7. การปองกันและควบคุมการติดเชื้อในหองผาตัด 
แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการดูแลและปองกันติดเชื้อในหองผาตัด โดย 

- เปลี่ยนเสื้อผาสําหรับการเขาหองผาตัด สวมหมวก กอนที่จะเขาบริเวณหองผาตัด ผูก mask ลางมือ
และเช็ดมืออยางถูกตองกอนเขาทําการผาตัด 

- เขาชวยผาตัด หรือทําการผาตัดดวยหลัก sterile technique 

- ไมสงเสียงคุยกัน โดยไมจําเปนในหองผาตัด 
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- การยืนดูในหองผาตัด ไมควรยืนชิดแพทยที่ทําการผาตัดหรือชวยผาตัด ควรยืนหางอยางนอย 50 ซม. 

เพื่อปองกันการ contamination 

- การถอดถุงมือ หรือเสื้อกาวน หลังจากเสร็จผาตัด ใหแยกถุงมือหรือเสื้อกาวน ทิ้งลงในภาชนะบรรจุ ที่
แยกไวใหเรียบรอย 

-  
  8. การบันทึกเวชระเบียน 
   เปนหนาที่ของแพทยประจาํบาน ที่จะตองบันทึก history note เมื่อผูปวยเขารับการรักษาในวันแรก 
บันทึก progress note ทุกวัน และบนัทึก operative note ในกรณีที่ชวยผาตัดและอาจารยมอบหมายใหเปนผูบนัทึก รวม
ไปถึงสรุป discharge summary เมื่อผูปวยกลับบาน แผนกเวชระเบียนของโรงพยาบาลจะตรวจสอบความสมบูรณของบันทึก
เวชระเบียน แลวสงมารวบรวมไวที่ภาควิชาศัลยศาสตร ทางภาควิชาฯ จะตักเตือนแพทยประจาํบานหากบนัทึกเวชระเบียนไม
สมบูรณ ในกรณีที่แพทยประจําบานมีเวชระเบียนที่ไมสมบูรณตกคางอยูมาก อาจไมไดรับอนุมัตเิงินคาอยูเวร จนกวาจะทํา
บันทึกใหสมบูรณ 

-  
  9. การใหคําแนะนําแกผูปวยและญาติ รวมถึงขั้นตอนการขออนุญาตผาตัด 
   แพทยประจําบานมีหนาที่โดยตรง ในการใหคําอธิบายตอผูปวยหรือญาติผูปวยถึงโรคที่ผูปวยเปน แนวทาง
ในการวินิจฉัย หรือการรักษา ผลกระทบที่เกิดจากการรักษา โดยเฉพาะอยางยิ่งการผาตดั ภาวะแทรกซอนที่อาจจะเกิดข้ึนจาก
การผาตัด รวมไปถึงการพยากรณโรค ในกรณีที่ผูปวยบรรลุนิติภาวะ ตองใหผูปวยลงลายมือชื่อหรือพิมพลายนิ้วมือ เพื่อ
อนุญาตใหทําการผาตัดรักษา ในกรณีที่ผูปวยไมรูสึกตัวหรือไมสามารถกระทําการใด ๆ ที่จะยินยอมใหทําการผาตัดหรือไม
บรรลุนิติภาวะ ใหญาติเปนผูลงลายมือชื่อ เพื่อยินยอมใหการรักษาแทน ในกรณีที่ไมมีญาติที่มีสิทธิเพียงพอที่จะกระทําข้ันตอน
ดังกลาวได ใหผูอํานวยการโรงพยาบาลหรือผูที่ไดรับแตงตั้งลงลายมือชื่อแทนในกรณีที่เปนในเวลาราชการ และแพทยประจํา
บานอาวุโสสูงสุด เปนผูลงลายมือชื่อแพทยในเวลานอกราชการ 

 
  10. การสั่งการรักษาและประสานงานกับบุคลากรสายวิชาชีพอ่ืน 
   แพทยประจําบานมีหนาที่สั่งการรักษาใหกับผูปวย โดยมีแพทยประจําบานอาวุโสสูงสุดเปนผูรับผิดชอบ 
โดยอยูในดุลยพินิจของอาจารยที่เปนเจาของไขหรืออาจารยภายในสาย 
   หนวยศัลยศาสตรยูโรวิทยา ถือ ความสัมพันธและการปฏิบัติตอผูรวมงานที่ดี ในการปฏิบัติงานระหวาง
แพทยกับพยาบาลในหอผูปวย, หองผาตัด, ไอ.ซี.ยู., วิสัญญีพยาบาล, วิสัญญีแพทย ตลอดจนแพทยประจําบานและอาจารยใน
ภาควิชาอ่ืน ๆ รวมถึงผูปวยและญาติผูปวย  
 

11. การดูแลสุขภาพของตนเอง 
เนื่องจากการเรียนวิชาศัลยกรรมยูโรวิทยานั้น จะตองอาศัยแรงกาย แรงใจ ในการทุมเทรับผิดชอบตอความ

เจ็บปวยของคนไข แพทยประจําบานจึงตองหมั่นดูแลสุขภาพกายใหแข็งแรง มีสุขภาพจิตที่ดี หากมีปญหาดานสุขภาพ ให
รายงานอาจารยแพทย เพื่อที่จะไดปรึกษาหรือแนะนําในการดูแลรักษาตอไป โดยจะไดรับสวัสดิการการรักษาพยาบาลจาก
โรงพยาบาล 

ในกรณีที่ถูกมีดบาดหรือเข็มตํา และสงสัยวาผูปวยอาจจะติดเชื้อ HIV มีแนวทางในการปฏิบัติตาม ขอแนะนําใน
คูมือ Universal precaution 
 

12. การสอนนิสิตแพทย 
หนวยฯ สนับสนุนใหแพทยประจําบาน ทําหนาที่สอนนิสิตแพทยในระดับปที่ 4 และปที่ 6 ในหัวขอที่เก่ียวกับ

การวินิจฉัย การรักษา รวมไปถึงการดูแลผูปวย โดยจัดเวลาในชวงเวลา 07.00 น. – 08.00 น. และเวลา 16.00 น. – 17.00 
น. วันจันทรถึงศุกร สําหรับนิสิตแพทยปที่ 4 และใหนิสิตแพทยปที่ 6 ข้ึนปฏิบัติงานรวมกับแพทยประจําบานทั้งในและนอก
เวลาราชการ 
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13. การแตงกาย 

  ใหแพทยประจําบานทุกระดับ แตงกายใหสุภาพเรียบรอย โดยปฏิบัติดังนี้  
- ในเวลาราชการ ใหใสเสื้อกาวนที่ทางโรงพยาบาลไดจัดเตรียมไวให และสวมรองเทาหุมสน  

- นอกเวลาราชการ ใหแตงกายสุภาพ (ตามความเหมาะสม) และสวมรองเทาหุมสน 
 

14. การเซ็นชื่อ 
- ทุกคร้ังที่เขารวมกิจกรรมวิชาการ แพทยประจําบานตองเซ็นชื่อ ลงในสมุดรายชื่อ เพื่อใชเปนตัว

ประเมินผลในการสอบภาคทฤษฎีตอไป 
- แพทยประจําบาน ตองเซ็นชื่อลงในใบสั่งยา ใบสั่งการรักษา หรือในเวชระเบียน ควรเซ็นใหอานได และ

ขอใหลงหมายเลขประจําตัวทายลายเซ็นไวดวย เพื่อความสะดวกในการติดตอเมื่อมีปญหาเกิดข้ึน 
 

15. ใบมรณะบัตร และการขอตรวจศพ 
ใบมรณะบัตร เปนหนาที่ของแพทยประจําบานที่ไดรับมอบหมายจากหนวยงานที่สังกัด จะตองมากรอกบันทึก

ทันทีที่ผูปวยถึงแกกรรม หรือเมื่อพยาบาลตึกแจงใหทราบ 
การขอตรวจศพ แพทยประจําบานมีหนาที่ ขออนุญาตตรวจศพผูปวยทุกรายที่เสียชีวิต เพื่อประโยชนตอการ

เรียน การสอน และความกาวหนาทางวิชาการ ทั้งนี้ควรชวยติดตอและอํานวยความสะดวก แกญาติของผูเสียชีวิต เพื่อจะ
ไดรับความรวมมือจากญาติ 
 

  16. งานวิจัย 

   หนวยฯ ไดกําหนดไววา ในระหวางที่แพทยประจาํบานรับการฝกอบรมตลอดหลักสูตร 4 ป ของภาควิชาฯ 

นั้น ตองมีผลงานทางวชิาการเสนอใหหนวยฯ และภาควิชาฯ พจิารณาอยางนอย 2 เร่ือง  

   ผลงานทางวชิาการนี้ หมายถึง งานวิจยั 

    1. ผลงานตีพิมพในวารสารการแพทย 

    2. ผลงานเสนอไปที่ประชุมวชิาการระดับคณะ, ชมรม, สมาคม หรือราชวิทยาลัยศัลยแพทยฯ 

    3. รายงานผูปวยไมถือเปนงานวจิัย 

กําหนดเวลา 
- แพทยประจําบานทุกคนควรมีโครงการภายใน 2 เดือน หลังจากข้ึนเปนแพทยประจําบานปที่ 2 โดย

เสนอโครงการใหอาจารยที่ปรึกษารับทราบ 
- หนวยฯ จะกําหนดวันเพื่อใหนําเสนอผลงาน และติดตามการดําเนินงานเปนระยะ ๆ ตามความ

เหมาะสม 
- หนวยฯ สนับสนุนใหแพทยประจําบานเสนอผลงานในที่ประชุมวิชาการของคณะฯ ของสมาคม

ศัลยแพทยระบบปสสาวะ และที่ประชุมนานาชาติ 
- แพทยประจําบานผูใดไมมีผลงานทางวิชาการตลอดระยะเวลา 4 ป ที่รับการฝกอบรมทางภาควิชาฯ 

จะพิจารณาไมสงสอบเพื่อวุฒิบัตร 
17. การลา 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลากิจ แลวแตกรณีที่เห็นสมควร แตทั้งนี้จํานวนวันลาตองไมกระทบตอการ
ฝกอบรม ตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลาได ในกรณีลาบวช ลาคลอด แตทั้งนี้จํานวนวันลาตองไมกระทบตอการ
ฝกอบรม ตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด 

- หนวยฯ อนุญาตใหมีการลาได ในกรณีเกณฑทหาร 
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- ในกรณีการลา ที่สงผลกระทบตอเวลาฝกอบรม ไมเปนไปตามระเบียบที่ คณะอนุกรรมการฝกอบรมและ

สอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยากําหนด หนวยฯจะสงเร่ืองขอคําปรึกษาไปยัง คณะอนุกรรมการ
ฝกอบรมและสอบฯ สาขาศัลยศาสตรยูโรวิทยา เพื่อหาแนวทางชวยเหลือตอไป 

 

 

 

 

การกรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อม่ันได 
 

คําแนะนําในการบันทึก 
1. กรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นไดทันที หลังจากที่ไดปฏิบัติหัตถการ 
2. ตองใหอาจารยแพทยหรือผูรับผิดชอบการปฏิบัติหัตถการลงลายมือชื่อกํากับทันทีทุกคร้ัง หลังจากที่ไดปฏิบัติหัตถการ 
3. ผูปวยหนึ่งรายสามารถถูกบันทึกซ้ํากันได ในแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชื่อมั่นไดของแพทยประจําบานตาง

ชั้นป  ซึ่งไดปฏิบัติหัตถการรวมกันโดยอาจเปนคนละระดับของ EPA 
 
คําอธิบายเกี่ยวกับระดับตาง ๆ ของ EPA 

ขีดความสามารถ (Milestones) โดยจําแนกผลการเรียนรูของขีดความสามารถ แตละอยางออกเปน 5 ข้ัน ดังตอไปนี ้
 

ข้ันที่ 1   เปนผูสงัเกตการณเทานั้น ไมอนุญาตใหปฏิบัติกิจกรรมนั้น (Not allowed to practice the EPA) 
ข้ันที่ 2   ชวยปฏิบัติกิจกรรมนั้นไดภายใตการกํากับดูแล (Assistant practice the EPA with full supervision) 
ข้ันที่ 3   สามารถปฏิบัติกิจกรรมนั้นได ภายใตการกํากับดูแล (Practice the EPA with supervision) 
ข้ันที่ 4   สามารถปฏิบัติกิจกรรมนั้นได ดวยตนเอง (Unsupervised practice allowed) 
ข้ันที่ 5   สามารถ กํากับควบคุม ผูอ่ืนปฏิบัตไิด (Supervision task is given) 

 

ตัวอยาง :   การกรอกแบบบันทึกกิจกรรมทางการแพทยที่เชือ่ม่ันได 
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ขอแนะนํา จะทําอยางไรเม่ือถูกเข็มตํา มีดบาด เลือดเขาตา 
 
ขอแนะนํา จะทําอยางไรเม่ือถูกเข็มตํา มีดบาด เลือดเขาตา  
        เมื่อบุคลากรไดรับอุบัติเหตุขณะปฏิบัติหนาที่ 

- เข็มหรือของมีคมที่เปอนเลือดหรือสารคัดหลั่งของผูปวย ตําหรือบาด 

- เลือด/สารคัดหลั่งกระเด็นเขาตา ปาก หรือถูกผิวหนังที่มีบาดแผล  
1. จัดการกับบาดแผลทันที 

- บีบเลือดออกพอสมควร 

- ทําความสะอาดบาดแผลดวยน้ําและสบูหลาย ๆ คร้ัง แลวใสยาฆาเชื้อ เชน เบตาดีน 

- ถาเลือดหรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขาตา ใหลางตาดวยน้ําสะอาดหรือยาลางตาทันท ี

- ถาเลือดหรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขาปาก ใหบวนน้ําลายทิ้งทันที และบวนปากกลั้วคอดวยน้ํา      หลาย ๆ 
คร้ัง 

2. ปรึกษาแพทยทันที 
2.1   กรณีทราบวาผูปวยมีเลือดเอดสเปนบวก 

- นําบัตรตรวจโรคไปพบแพทย ที่หนวยอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ได ตลอด 24 ชั่วโมง 

- แพทยประจําบานอายุรศาสตรปที่ 3 (R3) ที่อยูเวรของวันที่เกิดเหตุ จะพิจารณาและ
ดําเนินการ ดังนี้ 

1. จะสั่งยาใหตามความจําเปน (ไมเกิน 2 วัน) และอธิบายใหทราบขอดีขอเสีย และ
ผลขางเคียงจากยาตานเอดสที่จะรับประทาน ถาแพทยประจําบานตัดสินใจที่จะรับประทาน
ยานั้น 

 
นําใบสั่งยาไปรับยาไดที่ 

 ในเวลาราชการ หองจายยาเจาหนาที่  
 นอกเวลาราชการ หองจายยาฉุกเฉิน 

 
2. เขียนใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวย และเจาะเลือด

ตรวจหา anti HIV ไวเปนขอมูลพื้นฐาน ภายใน 72 ชั่วโมง หลังเกิดอุบัติเหตุ 
หลังจากนั้น ในวันเปดทําการใหไปปรึกษาแพทยที่หนวยโรคติดเชื้อ ตึก ภปร.    ชั้น 

14 โทร.5428  หรือหนวยโรคภูมิแพฯ ตึกภปร.ชั้น 3  โทร. 5400                 หนวยโรคติด
เชื้อ ฝายกุมารเวชศาสตร ตึกภปร.ชั้น 9  โทร. 5248 

1) แพทยจะพิจารณาอัตราเสี่ยงรวมกับการตัดสินใจของผูที่ไดรับอุบัติเหตุวา
จะรับประทานยาตออีก 4 สัปดาหหรือไม 

2) เขียนใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวยเพื่อ
ตรวจหา anti HIV ซ้ํา เมื่อครบ 3 เดือน, 6 เดือน และ 12 เดือน ภายหลังเกิดอุบัติเหตุ 

 
2.2   ในกรณีที่ยังไมทราบวาผูปวยมีเลือดเอดสเปนบวกหรือไม ใหปฏิบัติดังนี้  

 ใหสนทนากับผูปวยเพื่อสอบถามถึงพฤติกรรมเสี่ยง พรอมทั้งขออนุญาตเจาะเลือดผูปวยเพื่อไป
ตรวจหา anti HIV โดยขอใหไดผลการตรวจเลอืดในข้ันตน ภายใน 24-28 ชั่วโมง 

2.2.1 ถาผลเลือดเปนบวก ใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) 
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2.2.2 ถาผลเลือดเปนลบ แตผูปวยมีพฤติกรรมเสี่ยง ใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) พรอมทั้ง
นัดผูปวยมาตรวจเลือดเอดสซ้ํา ในระหวางเวลา 3-6 เดือน 

2.2.3 ถาผูปวยปฏิเสธการเจาะเลือดเพื่อตรวจหาเชื้อเอดส ใหถือเสมือนหนึ่งวาผูปวยมีเลือด
เอดสบวก และใหดําเนินการเหมือน (ขอ 2.1) 

2.2.4 ถาผลเลือดเปนลบ และผูปวยไมมีพฤติกรรรมเสี่ยงก็ไมตองดําเนินการตอ 
 

3. บันทึกไวเปนหลักฐาน 
เพื่อสามารถเรียกรองคาทดแทน หากติดเชื้อจากอุบัติเหตุขณะปฏิบัติหนาที่ 

- หาพยานผูที่อยูในที่เกิดเหตุ 

- รายงานผูบังคับบัญชารับทราบ 

- กรอกแบบฟอรมของโรงพยาบาล 
          ใบรายงานอุบัติเหตุระหวางปฏิบัติหนาที่ที่เก่ียวกับเอดส (มีไวที่หอผูปวยตาง ๆ หรือที่ฝายเลขานุการ) เขียนรายงาน
เสนอผูบังคับบัญชาตามลําดับข้ัน ถึงผูอํานวยการโรงพยาบาลภายใน 24 ชั่วโมง รับใบสั่งเจาะเลือด ซึ่งระบุอุบัติเหตุจากการ
รักษาพยาบาลผูปวย จากแพทยผูใหคําปรึกษานําไปเจาะเลือด ตรวจหา anti HIV ไวเปนขอมูลพื้นฐานภายใน 72 ชั่วโมง และ
เจาะเลือดซ้ํา เมื่อครบ 3 เดือน, 6 เดือน และ 12 เดือน 
          *** การเรียกรองคาทดแทนการติดเชื้อเอดสจากการปฏิบัติหนาที่ จะทําไดเมื่อไดปฏิบัติตาม 3 ขอนี้ โดยครบถวน 
เทานั้น*** 
 

4. ในระหวาง 6 เดือน 

- หลังอุบัติเหตุใหใชถุงยางอนามัยขณะมีเพศสัมพันธทุกคร้ัง และไมมีพฤติกรรมอ่ืน ๆ ที่อาจเสี่ยงตอการติด
เชื้อเอดสข้ึนมา รวมทั้งปองกันการแพรเชื้อ HIV ไปยังบุคคลอ่ืนอีกในกรณีที่อาจจะไดรับเชื้อ HIV และ
ระหวางรอผล anti HIV โดยงดการบริจาคโลหิต น้ําอสุจิ และอวัยวะตาง ๆ งดการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา 

- อาการตาง ๆ ซึ่งเกิดจากการติดเชื้อไวรัส HIV ที่ตองสังเกตุตัวเอง และรายงานแพทย เชน ไข ผื่น        ตอม
น้ําเหลืองโต 

 
5. ตรวจหาไวรัสอ่ืนที่อาจติดจากผูปวยดวย 

    เชน ไวรัสตับอักเสบ แพทยจะใหใบสั่งเจาะเลือดสําหรับตรวจ โดยระบุอุบัติเหตุจากการรักษาพยาบาลผูปวย 
 

6. ทานสามารถหลีกเลี่ยงและปองกันไมใหเกิดอุบัติเหตุเหลาน้ีได โดยปฏิบัติงานดวยความระมัดระวัง การ
ปองกันอุบัติเหตุจากของแหลมคมตําหรือบาด 

- หามสวมปลอกเข็มกลับ 

- ทิ้งของแหลมคมที่ใชแลวลงในภาชนะที่ปองกันการทะลุ 

- รับหรือสงของแหลมโดยตรง ใชอุปกรณ เชน ปากคีบชวยจับ การปองกันเลือด หรือสารคัดหลั่งกระเด็นเขา
ปากหรือถูกผิวหนังที่มีแผล 

- ใชอุปกรณปองกันรางกายอยางเหมาะสม เชน ถุงมือ ผาปดจมูก-ปาก เสื้อคลุม แวนตา เปนตน  

- ปกปดผิวหนังที่มีบาดแผลขณะปฏิบัติงาน และระวังไมใหผิวหนังมีบาดแผลเพิ่มข้ึน 
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สวัสดิการสําหรับผูติดเชื้อเอดส เนื่องจากการปฏิบัติหนาที่ 
 

สวัสดิการคือ 
 โรงพยาบาลจะจัดหายาใหตามแพทยสั่ง 
 จะจัดการตรวจเลือดให ภายใน 72 ชั่วโมง, 3 เดือน, 6 เดือน หรือ 1 ป  

 
ถาติดเชื้อเอดสเนื่องจากการปฏิบัติหนาที่จริง 

1) จะทําการรักษาพยาบาลใหตลอดชีวิต 
2) เงินสวัสดิการไมต่ํากวา 1 ลานบาท ถึง 2 ลานบาท 
3) เมื่อเสียชีวิตแลว จะจายเงินสวัสดิการใหกับทายาท ไมต่ํากวา 5 แสนบาท               
    ถึง 1 ลานบาท 
4) การจายเงินสวัสดิการ ไมกระทบกระเทือนสิทธิรับบําเหน็จบํานาญรายละเอียด ดูจาก 
    ระเบียบของโรงพยาบาล  
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บทบาทหนาที่อาจารยที่ปรึกษา 
 
อาจารยที่ปรึกษาคือใคร 

อาจารยที่ปรึกษา คือ อาจารยที่คณะกรรมการฝกอบรมหลักสูตรมอบหมายให เปนผูแนะนํา แนะแนว และให
คําปรึกษาผูเขารับการฝกอบรม ในแตละปการศึกษา โดยใหใชกระบวนการหรือกรรมวิธี ของการใหคําปรึกษา เพื่อใหผูเขารับ
การฝกอบรม ทราบถึงลักษณะการฝกอบรมของสถาบันนั้น ๆ หลักสูตร กิจกรรมของหลักสูตร ความรับผิดชอบที่ผูเขา
ฝกอบรมตองปฏิบัติ การประเมินผูเขารับการฝกอบรม สิทธิในการลาตาง ๆ การทํางานรวมกัน รวมถึงเร่ืองสวนตัวความ
เปนอยู และการปรับตัวในสถาบัน  
 
คุณลักษณะที่ดีของอาจารยที่ปรึกษา   มีดังนี้ 

1. ทราบถึงโครงสรางของหลักสูตรอยางแทจริง 
2. สามารถชี้แจงรายละเอียดตาง ๆ ของหลักสูตรไดอยางด ี
3. รับการปรึกษาจากผูเขารับการฝกอบรมอยางไมมีเงื่อนไข 
4. ไมยึดตนเองเปนบรรทัดฐานในการตัดสนิ 
5. มีเจตคติที่ดีในการใหความชวยเหลือ คือ ผูใหการปรึกษามีความตั้งใจ มีความเมตตา ชอบทีจ่ะใหความชวยเหลือแก

ผูที่มีปญหาอยาง เปนมิตรและจริงใจ มีทาทีที่อบอุน 
6. เปนผูฟงที่ดีรูจักเก็บรักษาความลับ 

 
บทบาทหนาที่อาจารยที่ปรึกษา    

แบงออกเปน 2 ดาน ไดแก 
 

1. ดานวิชาการ (Academic advisor) 
อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรมที่อยูในความรับผิดชอบ โดยดูแลให

คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรมในดานวิชาการ ในเร่ืองตาง ๆ ไดแก  
1.1   หลักสูตร 
1.2   ระบบการจัดการศึกษา 
1.3   การลงทะเบียนเรียน 
1.4   วิธีการเรียน การสอน การประเมินผล  

ดูแลใหกําลังใจแกนักศึกษาดานการเรียน เมื่อพบวาผูเขารับการฝกอบรมมีปญหา เร่ืองการเรียน
อาจารยที่ปรึกษาหาวิธีการชวยเหลือ หรือติดตออาจารยที่มีความรูความเขาใจ ในเนื้อหาวิชาที่ผูเขารับการฝกอบรมมี
ปญหาใหการชวยเหลือคอยสอบถามหรือติดตามความกาวหนาดานการเรียนของผูเขารับการฝกอบรมอยางตอเนื่อง  

 
2. ดานการทํางาน และสิ่งแวดลอมในการทํางาน  

อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรม ที่อยูในความรับผิดชอบโดยดูแลให
คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรม ในดานการทํางาน และสิ่งแวดลอมในการทํางาน ไดแก 

2.1   แนะนําสถานที่ทํางานและแผนกตาง ๆ ในสถาบันฝกอบรม  
2.2   ระบบการสงตรวจตาง ๆ ในสถาบันฝกอบรม 
2.3   ระบบการปรึกษาและรับปรึกษาผูปวย 
2.4   การอยูเวร หองพักเวร 
2.5   ระเบียบการลาตาง ๆ 
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3. ดานการพักอาศัย หอพัก และสถานที่ออกกําลังกาย 
อาจารยที่ปรึกษาทําหนาที่ในการดูแลผูเขารับการฝกอบรมที่อยูในความรับผิดชอบ โดยดูแลให

คําปรึกษาแกผูเขารับการฝกอบรมในดานการพักอาศัยหอพัก และสถานที่ออกกําลังกาย ไดแก 
3.1   แนะนําสถานที่ หอพัก 
3.2   ระเบียบการใชหอพัก 
3.3   แนะนําสถานที่ออกกําลังกาย 
3.4   ระเบียบการใชสถานที่ออกกําลังกาย 
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