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กำรเปลี่ยนแปลงทัง้ดำ้นเศรษฐกิจ สงัคม สิ่งแวดลอ้ม เทคโนโลยี สง่ผลใหพ้ฤติกรรมของมนษุยม์ี
กำรเปลี่ยนแปลง ควำมไม่เท่ำเทียมกนัในสงัคม กำรเปลี่ยนแปลงนโยบำยระบบบรกิำรสขุภำพของประเทศ 
ระบบกำรสง่ต่อผูป่้วย สง่ผลกระทบต่อสขุภำวะของเด็กไทยทัง้ทำงตรงและทำงออ้ม กำรดแูลผูป่้วยเด็ก
โรคหวัใจตัง้แต่แรกเกิดจนถึงอำยุ18 ปี ใหม้ีภำวะกำรไหลเวียนเลือดปกติ ท ำใหผู้ป่้วยมีสขุภำพดีทัง้รำ่งกำย
และจิตใจ เติบโตเป็นผูใ้หญ่ที่มีคณุภำพ ด ำรงชีวิตอยู่ในสงัคมไดอ้ย่ำงมีควำมสขุพรอ้มทัง้สำมำรถท ำ
คณุประโยชนใ์หก้บัสงัคม นอกจำกบทบำทของกมุำรแพทยโ์รคหวัใจในกำรดแูลรกัษำหวัใจ รวมถึงกำร
ปอ้งกนัโรคและกำรฟ้ืนฟูสขุภำพ โดยใหค้วำมส ำคญักบักำรบริบำลสขุภำพที่ยึดคนเป็นศนูยก์ลำง (people-
centered health care) นอกจำกนีค้วำมตอ้งกำร ควำมคำดหวงัดำ้นสขุภำพของชมุชนและสงัคมกบั
ปัญหำโรคหวัใจเด็กเพิ่มมำกขึน้ในปัจจบุนั ท ำใหภ้ำระควำมรบัผิดชอบและบทบำทต่อสงัคมของกมุำร
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แพทยโ์รคหวัใจจึงตอ้งเพิ่มมำกขึน้ตำมไปดว้ย  
สถิติประเทศไทยมีทำรกเกิดในปี พ.ศ. 2564 จ ำนวน 544,570 คน (สถำบนัวิจยัประชำกรและ

สงัคม มหำวิทยำลยัมหิดล) เมื่อน ำมำค ำนวณกบัอบุติักำรณโ์รคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดเฉลี่ย 8 คนต่อทำรก
คลอดมีชีพ 1,000 คน สำมำรถประมำณจ ำนวนทำรกแรกเกิดที่เป็นโรคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดจ ำนวน 4,356 
คนในปีนัน้ ประมำณสองในสำมของทำรกที่ป่วยจะเป็นโรคหวัใจชนิดไม่เขียว อีกหนึ่งในสำมจะเป็น
โรคหวัใจชนิดเขียว ซึ่งมกัเป็นโรคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดที่มีควำมรุนแรง (critical congenital heart 
disease, CCHD) อบุติักำรณข์อง CCHD อยู่ที่ประมำณ 2-2.5 คน ต่อทำรกคลอดมีชีพ 1,000 คน ผูป่้วย
เหลำ่นีจ้  ำเป็นตอ้งรบักำรรกัษำอย่ำงเรง่ด่วน นอกจำกนีต้ัง้แต่ พ.ศ. 2555 มีกำรรณรงคใ์ชแ้นวทำงเวช
ปฏิบติักำรคดักรองทำรกแรกเกิดโรคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดที่มีควำมรุนแรงโดยใชเ้ครื่อง pulse oximetry 
สำมำรถคดักรองพบจ ำนวนทำรกแรกเกิดโรคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดเพิ่มมำกขึน้  

ปัจจบุนักำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจมีกำรพฒันำดีขึน้ทัง้ในดำ้นกำรรกัษำทำงยำ กำรผ่ำตดั 
กำรรกัษำผ่ำนทำงสำยสวนหวัใจ กำรรกัษำหวัใจเตน้ผิดปกติ รวมถึงกำรใส่อปุกรณก์ระตุน้กำรเตน้หวัใจฝัง
เขำ้ไปในรำ่งกำย เพื่อใหจ้งัหวะกำรเตน้ของหวัใจเพียงพอต่อควำมตอ้งกำร ท ำใหผู้ป่้วยมีอำยุยืนยำวมำก
ขึน้จนเขำ้สูว่ยัผูใ้หญ่ เป็นโรคหวัใจพิกำรแต่ก ำเนิดในผูใ้หญ่ (adult congenital heart disease) ที่มีพยำธิ
สภำพต่ำงจำกวยัเด็กเช่น ลิน้หวัใจที่รั่วมำกขึน้ หวัใจเตน้ผิดจงัหวะที่มีควำมซบัซอ้น และภำวะหวัใจวำย
เรือ้รงั เป็นตน้ ผูป่้วยยงัจ ำเป็นตอ้งกำรกำรดแูละต่อเนื่องติดตำมระยะยำวไปจนถึงตลอดชีวิต หลกัสตูรจึงมี
ควำมจ ำเป็นตอ้งพฒันำอย่ำงต่อเนื่อง ประเทศไทยมีควำมตอ้งกำรกมุำรแพทยโ์รคหวัใจเป็นจ ำนวนมำก 
ขอ้มลูในปัจจุบนัมีกมุำรแพทยโ์รคหวัใจที่ไดร้บัวฒุิบตัรและยงัปฏิบติังำนในกำรดแูลรกัษำเด็กโรคหวัใจอยู่
ประมำณ 200 คน รอ้ยละ 70 - 80 ปฏิบติังำนอยู่ตำมโรงเรียนแพทย ์โรงพยำบำลศนูยต่์ำงๆ นบัเป็นจ ำนวน
นอ้ยมำกเมื่อเทียบกบัจ ำนวนผูป่้วยเด็กโรคหวัใจทั่วประเทศ จึงยงัเป็นปัญหำสำธำรณสขุที่ผูป่้วยส่วนหนึ่ง
ไม่ไดร้บักำรวินิจฉยัและกำรเขำ้ถึงกำรดแูลรกัษำที่ไดม้ำตรฐำน เพื่อแกปั้ญหำดงักลำ่วและรองรบัควำม
ตอ้งกำรของจ ำนวนผูป่้วยท่ีสะสมเพิ่มมำกย่ิงขึน้ รำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทยและคณะอนุกรร
รมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรมสำขำกมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจ จึงเห็นควำมจ ำเป็นและควำมส ำคญัในกำรผลิตกมุำรแพทยโ์รคหวัใจอย่ำงต่อเนื่อง จึงมีกำร
ปรบัปรุงและพฒันำหลกัสตูรกำรฝึกอบรมกมุำรแพทยโ์รคหวัใจจำกหลกัสตูรเดิมในปีพ.ศ. 2556 และปีพ.ศ. 
2561 ใหม้ีควำมเหมำะสมทนัยคุสมยัที่มีกำรเปลี่ยนแปลง สอดคลอ้งกบัเกณฑห์ลกัสตูรของ รวทก. และ
แพทยสภำเพื่อใหไ้ดต้ำมมำตรฐำนสำกลและเป็นไปตำมเกณฑม์ำตรฐำน World Federation for Medical 
Education 

หน่วยโรคหัวใจเด็ก กองกุมำรเวชกรรม โรงพยำบำลพระมงกุฎเกลำ้ มีพันธกิจในกำรผลิตกุมำร
แพทยโ์รคหัวใจ เพื่อสนับสนุนโรงพยำบำลกองทัพบก และหน่วยงำนรฐัอ่ืน เช่น กระทรวงสำธำรณสุข 
โรงเรียนแพทยข์องรฐั พนัธกิจของกำรฝึกอบรมเพื่อผลิตกมุำรแพทยโ์รคหวัใจที่มีคณุสมบติัประกอบดว้ย 
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4.1 มีคณุภำพ มีควำมรู ้มีทกัษะในกำรใหบ้ริกำร ดแูลรกัษำผูป่้วยในระดบัตติยภูมิ ตัง้แต่แรกเกิด
จนถึงวัยผูใ้หญ่ (adult congenital heart disease) ไดอ้ย่ำงมีมำตรฐำน มีประสิทธิภำพ และมีจริยธรรม 
โดยยึดถือผูป่้วยเป็นศูนยก์ลำง (people-centered health care) ในเวชปฏิบติัที่ครอบคลุมและเหมำะสม
กบับรบิทของกมุำแพทยโ์รคหวัใจ 

4.2 มีควำมสำมำรถท ำงำนแบบมืออำชีพ ท ำงำนเป็นทีมร่วมกับบุคลำกรต่ำงๆ ที่เก่ียวขอ้ง และมี  
ควำมสำมำรถเป็นผูน้  ำทีมได ้และมีพฤติกรรมที่เหมำะสมกบับุคลำกรต่ำงๆที่เก่ียวขอ้งรวมทัง้ต่อผูป่้วยและ
ญำติ 

4.3 เป็นผูใ้ฝ่หำควำมรู ้สำมำรถคน้ควำ้วิจยั ศึกษำต่อยอดควำมรูแ้ละ  ทกัษะทำงกุมำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจใหม่ๆที่ทนัยคุสมยั พรอ้มเรียนรูต้ลอดชีวิต  

4.4 มีควำมเอือ้อำทร ใสใ่จควำมปลอดภยั แกไ้ขปัญหำและสง่เสรมิสขุภำพ เพื่อรบัใชส้งัคม
ตอบสนองควำมตอ้งกำรของประเทศไทย  

5. ผลลัพธข์องแผนการฝึกอบรม/หลักสูตร 
เมื่อสิน้สุดกำรฝึกอบรมหลกัสตูรฯ เป็นเวลำ 2 ปี แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดควรมีสมรรถภำพทำง

คลินิก (clinical competence) ดงันี ้ 
5.1. พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional habits, attitudes, moral 

and ethics) 
5.1.1. มีคณุธรรม และจรยิธรรมที่เหมำะสมต่อวิชำชีพแพทย ์
5.1.2. มีควำมน่ำเชื่อถือและควำมรบัผิดชอบ 
5.1.3. มีควำมเห็นอกเห็นใจ เขำ้ใจควำมรูส้กึของผูอ่ื้น และมีจิตสำธำรณะ 
5.1.4. เคำรพและใหเ้กียรติต่อผูป่้วย และครอบครวั ปฏิบติัต่อผูป่้วยดว้ยควำมเอำใจใส ่โดยไม่

ค ำนึงถึงบริบท ของเชือ้ชำติ วฒันธรรม ศำสนำ อำยุ และเพศ ใหค้วำมจรงิแก่ผูป่้วยหรือ
ผูป้กครองตำมแต่กรณี รกัษำควำมลบั และเคำรพในสิทธิเด็กและสิทธิของผูป่้วย 

5.1.5. ซื่อสตัยส์จุรติต่อตนเองและวิชำชีพ เป็นที่ไวว้ำงใจของผูป่้วย ผูป้กครองผูป่้วยและสงัคม 
5.1.6. มีพฤติกรรมที่เหมำะสมต่อเพื่อนรว่มงำนทัง้ในวิชำชีพของตนเองและวิชำชีพอ่ืนๆ 
5.1.7. จดัสมดลุระหว่ำงชีวิตกำรท ำงำนและกำรรกัษำสขุภำพตนเอง ด ำเนินชีวิตไดอ้ย่ำงมี

ควำมสขุ 
5.2. กำรติดต่อสื่อสำรและกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ (Communication and interpersonal skills) 

5.2.1. สำมำรถสื่อสำรกบัผูป่้วย บิดำมำรดำ ผูป้กครองหรือผูเ้ลีย้งด ูโดยตระหนกัถึงปัจจยัของคู่
สื่อสำรที่อำจสง่ผลต่อกำรสื่อสำร ไดแ้ก่ ภมูิหลงัของผูป่้วย (ระดบักำรศกึษำ ภำษำวฒันธรรม 
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ควำมเชื่อเรื่องสขุภำพ) พฤติกรรมและสภำวะทำงอำรมณข์องผูป่้วย บิดำ มำรดำ ผูป้กครอง 
หรือผูเ้ลีย้งด ูรวมถึงบรรยำกำศที่เอือ้ต่อกำรสื่อสำร 

5.2.2. มีทกัษะในกำรรบัฟังปัญหำ เขำ้ใจควำมรูส้กึและควำมวิตกกงัวลของผูป่้วย บิดำมำรดำ 
ผูป้กครองหรือผูเ้ลีย้งด ู

5.2.3. สำมำรถสื่อสำรกบัผูร้ว่มงำนและสหวิชำชีพ สรำ้งควำมสมัพนัธแ์ละบรูณำกำรระหว่ำงทีม
ที่ดแูลรกัษำผูป่้วยไดอ้ย่ำงเหมำะสม 

5.2.4. มีทกัษะในกำรใหค้ ำปรกึษำ ถ่ำยทอดควำมรู ้และประสบกำรณแ์ก่ผูท้ี่เก่ียวขอ้ง 
5.2.5. สำมำรถสื่อสำรดว้ยภำษำพดู ภำษำเขียน และภำษำท่ำทำง (nonverbal 

communication) ทัง้ต่อผูป่้วย ผูร้ว่มงำนและสงัคม ไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพและเหมำะสม 
5.2.6. สำมำรถสื่อสำรทำงโทรศพัท ์สื่ออิเล็กทรอนิกส ์และสื่อประเภทอ่ืนๆ ไดอ้ย่ำงเหมำะสม  
5.2.7. ชีแ้จง ใหข้อ้มลูเพื่อใหไ้ดร้บัควำมยินยอมจำกบิดำ มำรดำ หรือผูป้กครองเด็กในกำรดแูล

รกัษำ และกำรยินยอมจำกตวัผูป่้วยเด็กโตตำมควำมเหมำะสม (consent and assent) 
5.2.8. ใหค้ ำแนะน ำ และมีปฏิสมัพนัธก์บัผูป่้วยและผูป้กครองอย่ำงเหมำะสม 

5.3. ควำมรูท้ำงทฤษฎี ทำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจและศำสตรอ่ื์นที่เก่ียวขอ้ง (Scientific 
knowledge of pediatric cardiology and other related sciences) (ภำคผนวก 1) 

5.3.1. ควำมรูค้วำมเขำ้ใจในวิชำวิทยำศำสตรพ์ืน้ฐำนเก่ียวกบัวิชำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
ไดแ้ก่ กำยวิภำคศำสตร ์พยำธิวิทยำ พยำธิสรีรวิทยำ เภสชัวิทยำท่ีเก่ียวกบัหวัใจและหลอด
เลือด มีควำมรูค้วำมเขำ้ใจดำ้นวิชำกมุำรเวชศำสตร ์

5.3.2. ควำมรูค้วำมเขำ้ใจทำงดำ้นวิชำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจทำงคลินิก 
5.3.3. คิดวิเครำะห ์คน้ควำ้ควำมรู ้เพื่อน ำไปประยกุตใ์นกำรตรวจวินิจฉยั และบ ำบดัรกัษำผูป่้วย 

ตลอดจนวำงแผนกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพและปอ้งกนักำรเจ็บป่วยไดอ้ย่ำงถกูตอ้งเหมำะสม 
5.3.4. ควำมรูเ้วชศำสตรเ์ชิงประจกัษ ์(evidence based medicine) สำมำรถคน้ควำ้จำก

แหลง่ขอ้มลูต่ำงๆไดอ้ย่ำงถกูตอ้ง เพื่อน ำไปประยกุตใ์นกำรตรวจวินิจฉยั และวำงแผนกำร
สง่เสรมิสขุภำพ กำรป้องกนั กำรรกัษำโรค และแกไ้ขควำมผิดปกติทำงกมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจไดอ้ย่ำงเหมำะสม  

5.3.5. ควำมรูห้ลกักำร วิธีกำรท ำวิจยั และสำมำรถท ำกำรวิจยัไดอ้ย่ำงถูกตอ้ง 
5.4. กำรบริบำลผูป่้วย (Patient care) เริ่มดว้ยทกัษะทำงคลินิก (clinical skill) ทกัษะกำรตรวจพิเศษ

เพิ่มเติม (technical and procedural skills) กำรแกปั้ญหำ กำรตดัสินใจ (problem-solving 
skills and decision making skills) และกำรใหก้ำรดแูลรกัษำ 

5.4.1. ทกัษะทำงคลินิก (Clinical skill) 
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5.4.1.1. กำรสมัภำษณป์ระวติัและกำรตรวจรำ่งกำย โดยเฉพำะระบบหวัใจและหลอด
เลือด  

5.4.1.2. กำรสงัเกตอำกำร อำกำรแสดงของโรค  
5.4.1.3. กำรสง่ตรวจทำงหอ้งปฏิบติักำรเพิ่มเติมตำมมำตรฐำนอย่ำงเหมำะสม และกำร

แปลผล เช่น กำรตรวจภำพหวัใจ (cardiac imagings), คลื่นไฟฟ้ำหวัใจ กำรตรวจ 
cardiac enzymes เป็นตน้  

5.4.1.4. กำรประเมินและระบคุวำมรีบด่วนของอำกำรทำงคลินิกไดใ้นเวลำที่เหมำะสม  
5.4.1.5. มีควำมสำมำรถในกำรบนัทกึเวชระเบียนอย่ำงถูกตอ้งและเป็นระบบอย่ำง

ต่อเนื่องโดยใชแ้นวทำงสำกล สำมำรถบนัทกึขอ้มลูทำงคลินิกส ำคญัเพื่อน ำไปใชใ้น
กำรวินิจฉยัปัญหำ ตลอดจนถึงใชใ้นกำรติดตำมอำกำร 

5.4.1.6. สำมำรถรวบรวมขอ้มลูจำกประวติั กำรตรวจรำ่งกำย ผลกำรตรวจทำง
หอ้งปฏิบติักำรและกำรตรวจพิเศษต่ำงๆ เพื่อน ำมำตัง้สมมติฐำน วิเครำะหห์ำสำเหตุ
ของปัญหำของผูป่้วย 

5.4.2. ทกัษะกำรตรวจพิเศษและกำรท ำหตัถกำร (Technical and procedural skills) 
ทกัษะในกำรท ำหตัถกำรและกำรใชเ้ครื่องมือเฉพำะทำงต่ำงๆ อำทิเช่น กำรตรวจ

คลื่นไฟฟ้ำหวัใจ กำรตรวจภำพหวัใจดว้ยคลื่นเสียงควำมถ่ีสงู กำรตรวจสวนหวัใจพืน้ฐำน 
เป็นตน้ ใชใ้นกำรตรวจวินิจฉัยและดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจ โดยสำมำรถบอกขอ้บ่งชี ้
ขอ้หำ้ม ภำวะแทรกซอ้นในกำรตรวจ สภำพและเงื่อนไขที่เหมำะสม ขัน้ตอนในกำรท ำ 
สำมำรถท ำไดด้ว้ยตนเอง แปลผลกำรตรวจไดอ้ย่ำงถกูตอ้ง และเตรียมผูป่้วยเพื่อกำรตรวจ
วินิจฉยัหรือรกัษำ รวมถึงใหก้ำรดแูลหลงักำรตรวจไดอ้ย่ำงเหมำะสม 

5.4.3. กำรแกปั้ญหำ กำรตดัสินใจ (Problem-solving skills and decision making skills) และ
กำรใหก้ำรดแูลรกัษำ 

5.4.3.1. น ำควำมรูท้ำงทฤษฎีและใชห้ลกักำรของเวชศำสตรเ์ชิงประจกัษ ์(evidence-
based medicine) มำประกอบกำรพิจำรณำและใชว้ิจำรณญำณในกำรตดัสินใจทำง
คลินิก กำรใหก้ำรวินิจฉยั กำรใชย้ำตลอดจนกำรใหก้ำรบ ำบดัรกัษำผูป่้วยไดอ้ย่ำง
เหมำะสมและทนัท่วงที ในกรณีฉกุเฉินสำมำรถจดัล ำดบัควำมส ำคญัและใหก้ำรรกัษำ
เบือ้งตน้ไดอ้ย่ำงทนัท่วงที 

5.4.3.2. ใหก้ำรบ ำบดัรกัษำไดอ้ย่ำงถูกตอ้ง เหมำะสม วำงแผนกำรรกัษำและประสำนกบั
สำขำวิชำชีพที่เก่ียวขอ้งอื่นๆ รวมถึงกำรดแูลรกัษำผูป่้วยอย่ำงต่อเนื่อง มีกำรใช้
หลกักำรเวชศำสตรเ์ชิงประจกัษ ์มีกำรน ำควำมรูท้ำงทฤษฎีและหลกัฐำนต่ำงๆ รวมทัง้
กำรค ำนึงถึงสิทธิผูป่้วยมำประกอบกำรพิจำรณำ ใหก้ำรดแูลรกัษำแบบสหสำขำ
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วิชำชีพแก่ผูป่้วยอย่ำงเหมำะสม ใหก้ำรบรบิำลแบบองคร์วมโดยยดึผูป่้วยและ
ครอบครวัเป็นศนูยก์ลำงและยดึหลกักำรของกำรคุม้ครองขอ้มลูสว่นบคุคล (พ.ร.บ. 
คุม้ครองสว่นบุคคล) ตำมที่กฎหมำยก ำหนดไว ้ 

5.4.3.3. เลือกใชม้ำตรกำรปอ้งกนั รกัษำ กำรรกัษำแบบประคบัประคองในผูป่้วยระยะ
สดุทำ้ยใหส้อดคลอ้งกบัระยะและกำรด ำเนินของโรค (natural history) ควำมตอ้งกำร
ของผูป่้วยและครอบครวัตลอดจนทรพัยำกรที่มีอยู่ไดอ้ย่ำงเหมำะสม 

5.4.3.4. รูข้อ้จ ำกดัของตนเอง และปรกึษำผูม้ีควำมรูค้วำมช ำนำญกว่ำ  
5.5. ระบบสขุภำพ และกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ (Health system and health promotion) มี

ควำมสำมำรถ ในกำรก ำกบัดแูลสขุภำพของเด็กอย่ำงต่อเนื่อง (continuity care) ตัง้แต่แรกเกิดถึง
วยัรุน่ ใหค้  ำปรกึษำแนะน ำแก่ผูเ้ลีย้งดไูดท้ัง้ในคลินิกสขุภำพ หอผูป่้วยนอก หอผูป่้วยใน โดย
ค ำนึงถึงระบบสขุภำพและครอบครวัเป็นศนูยก์ลำง 

5.5.1. ก ำกบัดแูลสขุภำพเด็กโดยมีครอบครวัเป็นศนูยก์ลำง 
5.5.2. ประเมิน วิเครำะห ์วำงแผนกำรดแูลรกัษำ และพฒันำกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพเด็กในวยั

ต่ำงๆ ตัง้แต่แรกเกิดจนถึงวยัรุน่ 
5.5.3. ใหก้ำรบรบิำลสขุภำพเด็กโดยค ำนึงถึงควำมปลอดภยัและพิทกัษป์ระโยชนข์องผูป่้วยเด็ก

เป็นส ำคญั 
5.5.4. ตระหนกัถึงควำมส ำคญัของสถำบนัครอบครวั ชมุชน และสงัคมที่มีอิทธิพลต่อสขุภำพเด็ก 

และสำมำรถโนม้นำ้วใหค้รอบครวั ชมุชน และสงัคม มีสว่นรว่มในกำรดแูลสขุภำพเด็กแบบ
องคร์วม 

5.5.5. ใหก้ำรดแูลรกัษำ ค ำปรกึษำ ตลอดจนด ำเนินกำรสง่ต่อ บนพืน้ฐำนควำมรูเ้รื่องระบบ
สขุภำพและกำรสง่ต่อ กำรแพทยท์ำงไกลหรือโทรเวช (telemedicine) และคลินิกออนไลน ์

5.6. กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพอย่ำงต่อเนื่อง (Continuous professional 
development) เพื่อธ ำรงและพฒันำควำมสำมำรถดำ้นควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ และพฤติกรรมใน
กำรประกอบวิชำชีพเวชกรรมสำขำกมุำรเวชศำสตรใ์หม้ีมำตรฐำน ทนัสมยั อย่ำงต่อเนื่อง และ
ตอบสนองต่อควำมตอ้งกำรของผูป่้วย สงัคม และควำมเปลี่ยนแปลง โดย 

5.6.1. ก ำหนดควำมตอ้งกำรในกำรเรียนรูข้องตนเองไดอ้ย่ำงครอบคลมุทกุดำ้นที่จ  ำเป็นวำงแผน
และแสวงหำวิธีกำรสรำ้งและพฒันำควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ และพฤติกรรมที่เหมำะสม เขำ้
รว่มกิจกรรมเพื่อแสวงหำและแลกเปลี่ยนควำมรู ้ฝึกทกัษะ รวมทัง้พฒันำตนเองอย่ำง
ต่อเนื่องและสม ่ำเสมอ 

5.6.2. คน้ควำ้หำขอ้มลูจำกแหลง่ขอ้มลูต่ำงๆ โดยใชเ้ทคโนโลยีสำรสนเทศ 
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5.6.3. มีวิจำรณญำณในกำรประเมินขอ้มลู บนพืน้ฐำนของหลกักำรดำ้นวิทยำกำรระบำดคลินิก 
และเวชศำสตรเ์ชิงประจกัษ์ 

5.6.4. ประยกุตค์วำมรู ้เทคโนโลยี และทกัษะใหม่ไดอ้ย่ำงเหมำะสม ในกำรบรบิำลผูป่้วย 
5.6.5. ตระหนกัถึงควำมส ำคญัของกำรพฒันำคณุภำพงำน รวมทัง้สำมำรถปฏิบติัไดอ้ย่ำง

สม ่ำเสมอและต่อเนื่อง พฒันำงำน สรำ้งองคค์วำมรูใ้หม่จำกงำนวิจยั กำรปฏิบติังำน
ประจ ำวนั (practice-based learning and improvement) และกำรจดักำรควำมรูไ้ด ้
(knowledge management) 

5.7. ภำวะผูน้  ำ (Leadership) มีควำมสำมำรถในกำรเป็นผูน้  ำทัง้ในระดบัทีมงำนที่ดแูลรกัษำผูป่้วย
และกำรบริกำรสขุภำพในชมุชน กำรท ำงำนรว่มกนัเป็นทีม และกำรรบัปรกึษำผูป่้วยดงันี  ้

5.7.1. เป็นผูน้  ำในกำรบรหิำรจดักำรในทีมที่รว่มดแูลผูป่้วยไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพ 
5.7.2. ท ำงำนรว่มกบัผูร้ว่มงำนไดใ้นหลำยบทบำท ทัง้ในฐำนะหวัหนำ้ ผูป้ระสำนงำนและสมำชิก

กลุม่ 
5.7.3. สง่เสรมิและสนบัสนนุใหผู้ร้ว่มงำนท ำหนำ้ที่ไดอ้ย่ำงเต็มควำมสำมำรถ 
5.7.4. แสดงถึงควำมเป็นผูท้ี่มีควำมคิดสรำ้งสรรค ์มีวิสยัทศัน ์

 

6. แผนการฝึกอบรม 

6.1 วิธีการให้การฝึกอบรม 

6.1.1 ขอบข่ายการฝึกอบรม  
หน่วยโรคหวัใจเด็ก กองกมุำรเวชกรรม โรงพยำบำลพระมงกฎุเกลำ้ ก ำหนดกรอบ

ของกำรฝึกอบรมบนพืน้ฐำนของผลลพัธท์ี่พึ่งประสงค ์7 ประกำรของหลกัสตูร และ
วำงแผนกำรจดักำรประสบกำรณก์ำรเรียนรู ้กำรวดัและประเมินผล เพื่อใหบ้รรลผุลลพัธ์
ดงักลำ่ว (ตำรำงที่ 1) กำรฝึกอบรมเนน้กำรเรียนรูจ้ำกกำรปฏิบติังำน (practice-based 
learning) เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดมีประสบกำรณใ์นกำรดแูลรกัษำ ปอ้งกนัและ
ฟ้ืนฟผููป่้วยเด็กโรคหวัใจ ที่มีอำยุตัง้แต่แรกเกิดจนถึงอำย ุ18 ปี และมีสว่นรว่มในกำร
ดแูลผูป่้วย  adult congenital heart disease อย่ำงต่อเนื่อง ครอบคลมุโรคและปัญหำที่
พบบ่อย รุนแรง และฉกุเฉิน ซึ่งมีโอกำสพบไดใ้นฐำนะกมุำรแพทยโ์รคหวัใจ นอกจำกนี ้
สถำบนัสำมำรถจดัใหเ้พิ่มเติมตำมควำมตอ้งกำรของผูเ้รียนหรือตำมบรบิท/ศกัยภำพของ
สถำบนั 

6.1.2 ระยะเวลำ ลกัษณะและระดบัของกำรฝึกอบรม 
กำรฝึกอบรมแบ่งเป็น 2 ระดบั โดยหนึ่งระดบัเทียบเท่ำกำรฝึกอบรมแบบเต็มเวลำ

ไม่นอ้ยกว่ำ 50 สปัดำห ์รวมระยะเวลำทัง้ 2 ระดบัแลว้เทียบเท่ำกำรฝึกอบรมเต็มเวลำไม่
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นอ้ยกว่ำ 100 สปัดำห ์ทัง้นีอ้นญุำตใหล้ำพกัรอ้นรวมกบัลำทกุประเภทไดไ้ม่เกิน 2 
สปัดำหต่์อระดบักำรฝึกอบรม จึงมีสิทธิไดร้บักำรพิจำรณำประเมินเพื่อวฒุิบตัรฯ ในกรณี
ลำเกินกว่ำที่ก ำหนด จะตอ้งมีกำรขยำยเวลำกำรฝึกอบรมใหม้ีระยะเวลำกำรฝึกอบรมไม่
ต ่ำกว่ำ 100 สปัดำห ์จึงจะมีสิทธิไดร้บักำรพิจำรณำประเมินเพื่อวฒุิบตัรฯ 

สถำบนัฝึกอบรมมีหนำ้ที่จดัเตรียมใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดไดร้บัประสบกำรณ์
กำรเรียนรูท้ี่เหมำะสมกบัระดบัชัน้ปี 

ระดบัที่ 1  เป็นกำรฝึกอบรมที่ครอบคลมุควำมรูท้ำงวิทยำศำสตรพ์ืน้ฐำน และ
ควำมรูด้ำ้นกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจที่ไม่ซบัซอ้น ทกัษะทำงคลินิกและทกัษะพืน้ฐำนใน
กำรตรวจเพื่อวินิจฉัยโรคหวัใจ กำรฝึกปฏิบติัในกำรใหก้ำรวินิจฉยั กำรวิเครำะหแ์ละแปล
ผลกำรตรวจหวัใจดว้ยกำรตรวจเบือ้งตน้ เช่น กำรตรวจคลื่นไฟฟ้ำหวัใจ ภำพรงัสีทรวงอก 
กำรฝึกวิธีกำรตรวจดว้ยอปุกรณเ์ฉพำะดำ้นโรคหวัใจ เช่น กำรตรวจภำพหวัใจดว้ยคลื่น
เสียงควำมถ่ีสงู (echocardiography) กำรตรวจสวนหวัใจ กำรดแูลรกัษำผูป่้วยโรคหวัใจ
เบือ้งตน้ เช่น ภำวะหวัใจลม้เหลว ภำวะหวัใจเตน้ผิดจงัหวะ ภำวะช็อกจำกหวัใจ โดยฝึก
ปฏิบติัทัง้หอผูป่้วยใน ผูป่้วยนอก หอผูป่้วยวิกฤติ ผูป่้วยฉุกเฉิน ภำยใตก้ำรก ำกบัดแูล
ของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดรุน่พี่และอำจำรย ์กำรน ำเสนอกรณีผูป่้วยในที่ประชมุร่วม
แบบสหสำขำ รวมถึงกำรเขำ้รว่มกิจกรรมทำงวิชำกำรต่ำงๆ เป็นตน้ 

ระดบัที่ 2 จดัใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดท ำหนำ้ที่เป็นหวัหนำ้ทีมในกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจในหอผูป่้วยต่ำงๆ ในคลินิกเฉพำะโรค กำรตรวจหวัใจและหลอด
เลือดดว้ยอปุกรณ/์เครื่องมือเฉพำะต่ำงๆ ทัง้ non-invasive และ invasive 
investigations เช่น 24-hour Holter monitoring, exercise stress test, 
echocardiography, กำรตรวจสวนหวัใจเพื่อกำรวินิจฉยัและรกัษำ กำรดแูลรกัษำผูป่้วย
ในหอผูป่้วยวิกฤติกำรก ำกบัดแูลแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดรุน่นอ้งและแพทยป์ระจ ำบำ้น 
ภำยใตก้ำรดแูลของอำจำรยโ์ดยค ำนึงถึงควำมปลอดภยัของผูป่้วยดว้ย รวมถึงกำรเขำ้
รว่มกิจกรรมทำงวิชำกำรต่ำงๆ สถำบนัอำจพิจำรณำเพิ่มเติมประสบกำรณก์ำรเรียนรู้
อ่ืนๆ ตำมศกัยภำพของสถำบนัและควำมตอ้งกำรของผูร้บักำรฝึกอบรม ควรมีช่วงวิชำ
เลือกทัง้ในหรือนอกสถำบนัในศำสตรต่์ำงๆ ที่เก่ียวขอ้งกบักมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจหรือ
ดำ้นกำรวิจยั เช่น critical care, cardiovascular thoracic surgery, adult cardiology 
รวมถึงประสบกำรณใ์นกำรดแูลรกัษำผูป่้วยโรคหวัใจในสถำบนัอ่ืนๆ ทัง้นีค้วรมีตัง้แต่ 2 - 
4 เดือน ในเวลำ 2 ปี เพื่อใหบ้รรลตุำมพนัธกิจของหลกัสตูร 

6.1.3 กำรจดัรูปแบบหรือวิธีกำรฝึกอบรม 
เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดมีควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพหรือผลกำร
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เรียนรูท้ี่พงึประสงคท์ัง้ 7 ประกำร (ตำรำงที่ 1) สถำบนัฝึกอบรมตอ้งจดักำรฝึกอบรม โดย
ยดึหลกักำรเรียนรูแ้บบผูใ้หญ่ (adult learning) ศกึษำคน้ควำ้ดว้ยตนเอง (trainee-
centered) มีกำรกระตุน้ เตรียมควำมพรอ้มและสนบัสนุนใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดได้
แสดงควำมรบัผิดชอบต่อกระบวนกำรเรียนรูข้องตนเองและไดส้ะทอ้นกำรเรียนรูน้ัน้ๆ 
(self-reflection) สง่เสรมิควำมเป็นอิสระทำงวิชำชีพ (professional autonomy) เพื่อให้
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดสำมำรถปฏิบติัต่อผูป่้วยและชมุชนไดอ้ย่ำงดีที่สดุโดยค ำนึงถึง
ควำมปลอดภยัและควำมอิสระของผูป่้วย (patient safety and autonomy) มีกำรบรูณำ
กำรระหว่ำงภำคทฤษฎีและภำคปฏิบติั กำรชีแ้นะแพทยป์ระจ ำบำ้นโดยอำศยัหลกักำรของ
กำรก ำกบัดแูล (supervision) กำรประเมินค่ำ (appraisal) และกำรใหข้อ้มลูป้อนกลบั 
(feedback) 

รูปแบบกำรฝึกอบรมมี 6 รูปแบบ เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดไดม้ี
ประสบกำรณก์ำรเรียนรูท้ี่หลำกหลำยและมีประสบกำรณท์ี่เหมำะสม เกิดกำรเรียนรูแ้ละมี
ควำมสำมำรถตำมที่ก ำหนดในเปำ้ประสงคข์องหลกัสตูร ดงันี  ้

6.1.3.1 กำรเรียนรูจ้ำกกำรปฏิบติังำน ในกำรดแูลรกัษำแบบผูป่้วยในและผูป่้วยนอกทัง้ในและ
นอกเวลำรำชกำร มีกำรบรูณำกำรกำรฝึกอบรมเขำ้กบังำนบรกิำรใหม้ีกำรสง่เสรมิซึ่ง
กนัและกนั โดยแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดมีสว่นรว่มในกำรดแูลรกัษำผูป่้วยโดยให้
ควำมเห็น ค ำแนะน ำแนวทำงกำรรกัษำผ่ำนแพทยป์ระจ ำบำ้นหรือทีมแพทยเ์จำ้ของไข ้
ภำยใตก้ำรก ำกบัของอำจำรย ์เพื่อใหม้ีควำมรูค้วำมสำมำรถในกำรบริบำลผูป่้วย กำร
ท ำหตัถกำร กำรตดัสินใจทำงคลินิก กำรตรวจเฉพำะดำ้นโรคหวัใจต่ำงๆ รวมถึงกำร
บรหิำรจดักำร โดยค ำนึงถึงศกัยภำพและกำรเรียนรูข้องแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด 
(trainee-centered) ทัง้นีจ้ดัใหม้ีกำรปฏิบติังำนที่สง่เสรมิใหเ้กิดกำรเรียนรูใ้นทกุๆ
สถำนกำรณ ์รวมถึงผูป่้วยในหออภิบำล ผูป่้วยหอ้งฉกุเฉิน และผูป่้วยหลงัผ่ำตดัหวัใจ
และหลอดเลือด 

6.1.3.2 กำรเรียนรูใ้นหอ้งเรียน จดัใหม้ีกิจกรรมในหอ้งเรียนอย่ำงสม ่ำเสมอในรูปแบบต่ำงๆ 
เช่น Pediatric Cardiology-Surgery Conference, Morbidity and Mortality 
conference, Journal club, Case Discussion, Topic reviews กำรทบทวน 
basic science ต่ำงๆ กำรเขำ้รบักำรอบรม/เขำ้ร่วมกิจกรรมทำงวิชำกำรต่ำงๆ เป็น
ตน้ 

6.1.3.3 กำรเรียนรูท้กัษะกำรใชเ้ครื่องมือต่ำงๆ จดัใหม้ีช่วงเวลำในกำรท ำหตัถกำรเฉพำะ
ดำ้นโรคหวัใจทัง้ non-invasive and invasive procedure อย่ำงสม ่ำเสมอทุก
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สปัดำห ์รวมถึงกำรแปลผล ภำยใตก้ำรก ำกบัดแูลของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดรุน่
พี่และอำจำรย ์

6.1.3.4 กำรเรียนรูแ้บบอ่ืนๆ ไดแ้ก่ กำรน ำเสนอผลงำน กำรฝึกอบรมต่ำงๆ เช่น counselling 
workshop, procedural workshop, อบรมกำรบรหิำรควำมเสี่ยงและควำม
ปลอดภยัของผูป่้วย (patient safety workshop) เป็นตน้ รวมทัง้มีประสบกำรณข์อง
กำรเป็นทีมบรบิำลผูป่้วย (patient care team) ทัง้นีข้ึน้กบับริบทของแต่ละสถำบนั 

6.1.3.5 กำรศึกษำเพิ่มเติมดว้ยตนเอง โดยใชท้กัษะ 
- กำรคน้หำขอ้มลูต่ำงๆ ทำงวิชำกำร (medical literature search) จำกเอกสำร

สิ่งพิมพแ์ละฐำนขอ้มลูอิเล็กทรอนิกสโ์ดยใชอิ้นเตอรเ์น็ต 
- กำรประเมินบทควำมวิชำกำรและกำรศึกษำวิจยั กำรออกแบบวิธีวิจยั และใช้

วิจำรณญำณในกำรยอมรบัผลกำรศึกษำวิจยัต่ำงๆ โดยใชห้ลกักำรของเวช
ศำสตรเ์ชิงประจกัษ์ (evidence-based medicine) 

- กำรตดัสินใจในขอ้มลูต่ำงๆ ทำงกำรแพทย ์และเลือกน ำมำใชป้ฏิบติัในกำร
ดแูลผูป่้วย (decision making) 

6.1.3.6 กำรวิจยัทำงกำรแพทย ์เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดมีควำมรูเ้รื่องกำรวิจยัทำง
วิทยำศำสตรก์ำรแพทยท์ำงคลินิก ตลอดจนมีควำมรูด้ำ้นระบำดวิทยำคลินิก 
สำมำรถสรำ้งองคค์วำมรูจ้ำกงำนวิจยัโดยก ำหนดใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดตอ้ง
ท ำงำนวิจยัทำงกำรแพทยอ์ย่ำงนอ้ย 1 เรื่อง ทัง้นีใ้หเ้ป็นไปตำมระเบียบวิธีวิจยั  เพื่อ
เสนอใหอ้นกุรรมกำรกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบ
วิชำชีพเวชกรรมอนุสำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ (อฝส. กมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจ) ของแพทยสภำพิจำรณำ 

 
ตารางที ่1 วิธีกำรจดัประสบกำรณก์ำรเรียนรู ้กำรวดัและประเมินผล ตำมควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพ 
ควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพ  กำรจดัประสบกำรณก์ำรเรียนรู ้  กำรวดัและประเมินผล 

1. พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรม
และจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ 
(Professional attitudes, 
habits, moral and ethics)
   

 
 

-เป็นแบบอย่ำง (role model)  
-อภิปรำยตวัอย่ำงผูป่้วย 
-กำรเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐำน 
(patient based learning) หอ
ผูป่้วยในและนอก 
-สอนขำ้งเตียง (bedside 
teaching)   

-กำรสงัเกตโดยตรง  
-กำรประเมิน 360 องศำ  
-แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio) 



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 13 

 

2. ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และ
กำรสรำ้งสมัพนัธภำพ 
(Communication and 
interpersonal skills) 

   
 
 

-เป็นแบบอย่ำง (role model) 
-อภิปรำยตวัอย่ำงผูป่้วย 
-อบรมเชิงปฏิบติักำร/กำร
น ำเสนอ/สมัมนำ 
-กระบวนกำรดแูลรกัษำผูป่้วยทัง้
ในหอผูป่้วยในและนอก รวมถึง
นอกภำควิชำ   

-กำรสงัเกตโดยตรง  
-กำรประเมิน 360 องศำ 
-แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio)  
 

3. ควำมรูท้ำงกมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจและศำสตรอ่ื์นที่
เก่ียวขอ้ง (Scientific 
knowledge of pediatric 
cardiology and other 
related sciences)  

  
 
 
 
 

-กำรเรียนรูจ้ำกกำรดแูลรกัษำ
ผูป่้วย โดยใชผู้ป่้วยเป็นฐำน หอ
ผูป่้วยในและนอก   
-กำรประชมุอภิปรำยหวัขอ้ เรื่อง/
สมัมนำ/กำรเรียน จำก ตวัอย่ำง
ผูป่้วย (case-based learning)  
-กำรรว่มอภิปรำยในกิจกรรม
วิชำกำรต่ำงๆ 
-กำรคน้ควำ้/เรียนรูด้ว้ยตนเอง 

-กำรสอบขอ้เขียนชนิด MCQ, 
CRQ (ภำยในสถำบนั) 
-กำรสอบ PCIE (กำรประเมิน 
ควำมกำ้วหนำ้) 
-กำรประเมินขณะปฏิบติังำน 
-กำรประเมิน 360 องศำ 
- กำรประเมิน Entrustable 
Professional Activities (EPA) 

4.1 ทกัษะทำงคลินิก (Clinical 
skill) 

 

-กำรเรียนรูจ้ำกกำรดแูลรกัษำ
ผูป่้วยรว่มกนั โดยใชผู้ป่้วยเป็น
ฐำน หอผูป่้วยในและนอก ใน
และนอกเวลำท ำกำร   
-กำรประชมุอภิปรำยกรณีผูป่้วย
รว่มกบัหน่วยงำนอ่ืน 
-กำรรบัปรกึษำผูป่้วยจำกแพทย์
ประจ ำบำ้น แพทยอ่ื์นๆ 
-กำรน ำเสนอ/ร่วมอภิปรำยใน
กิจกรรมวิชำกำรต่ำงๆ  

-กำรสงัเกตโดยตรงจำกกำรดแูล
รกัษำผูป่้วย กำรน ำเสนอในที่
ประชมุ 
-กำรประเมิน 360 องศำ  
-กำรสอบ PCIE (กำรประเมิน 
ควำมกำ้วหนำ้) 
-กำรสอบขอ้เขียนชนิด MCQ, 
CRQ  
-กำรสอบทกัษะทำงคลินิก 
(OSCE) 
- กำรประเมิน EPA 

4.2 ทกัษะกำรตรวจพิเศษและ
กำรท ำหตัถกำร (Technical 

-กำรเรียนรูด้ว้ยตนเองโดยกำร
ทบทวนควำมรู ้ขัน้ตอนจำก

-กำรสงัเกตโดยตรง 
-กำรประเมิน 360 องศำ  
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and procedural skills) 
 

แหลง่ควำมรูท้ี่ไดม้ำตรฐำน 
-อบรมเชิงปฏิบติักำร/หุ่นจ ำลอง/
สถำนกำรณจ์ ำลอง  
-กำรฝึกปฏิบติักบัผูป่้วยจรงิใน
หอผูป่้วยในและผูป่้วยนอก 
ตลอดจนถึงในหอ้งท ำหตัถกำร
เพื่อตรวจวินิจฉยัและรกัษำ
ภำยใตก้ำรก ำกบัของอำจำรย์
  

-แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio)  
- กำรประเมิน EPA 

4.3 กำรแกปั้ญหำ กำรตดัสินใจ 
(Problem-solving skills 
and decision-making 
skills) และกำรใหก้ำรดแูล
รกัษำ 

 

-กำรเรียนรูจ้ำกกำรดแูลรกัษำ
ผูป่้วยรว่มกนั โดยใชผู้ป่้วยเป็น
ฐำน หอผูป่้วยในและนอก ใน
และนอกเวลำท ำกำร   
-กำรประชมุอภิปรำยกรณีผูป่้วย
รว่มกบัหน่วยงำนอ่ืน 
-กำรรบัปรกึษำผูป่้วยจำกแพทย์
ประจ ำบำ้น แพทยอ่ื์นๆ  
 

-กำรสงัเกตโดยตรง 
-กำรประเมิน 360 องศำ  
กำรสอบ 
-กำรสอบทกัษะทำงคลินิก 
(OSCE)  
- กำรสอบขอ้เขียนชนิด MCQ, 
CRQ 
-กำรตรวจประเมินบนัทกึ
รำยงำนผูป่้วย (chart audit) 
- กำรประเมิน EPA 

5.  ระบบสขุภำพ และกำรสรำ้ง
เสรมิสขุภำพ (Health 
system and health 
promotion) 

-เป็นแบบอย่ำง (role model) 
-กำรเรียนโดยใชผู้ป่้วยเป็นฐำน 
(patient based learning) หอ
ผูป่้วยในและนอก  

-กำรสงัเกตโดยตรง  
-กำรประเมิน 360 องศำ  
-แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio) 

6. กำรพฒันำควำมรู้
ควำมสำมำรถทำงวิชำชีพอย่ำง
ต่อเนื่อง (Continuous 
professional development)
  

-กำรท ำวิจยั/วิทยำนิพนธ ์
(project based learning)  
-กิจกรรมวิเครำะห/์ทบทวน
ผลงำนวิจยัที่ตีพิมพ ์(Journal 
club) 
-กำรประชมุอภิปรำยหวัขอ้เรื่อง/
สมมนำ/กำรเรียนจำกตวัอย่ำง
ผูป่้วย 

-กำรสงัเกตโดยตรง  
-กำรประเมิน 360 องศำ  
-แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio) 
-ผลงำนวิจยั 
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-กำรเรียนรูด้ว้ยตนเอง 
7.ภำวะผูน้  ำ (Leadership)
  
 

-กำรบริหำรจดักำรดแูลผูป่้วยใน
หอผูป่้วยในและผูป่้วยนอก 
-กำรท ำกิจกรรมวิชำกำรร่วมกบั
ต่ำงหน่วยงำน 
- กำรบรหิำรจดักำรในกำรตรวจ
เฉพำะทำง  

-กำรสงัเกตโดยตรง 
-กำรประเมิน 360 องศำ 

 
6.2 เนือ้หำของกำรฝึกอบรม/หลกัสตูร ตอ้งครอบคลมุประเด็นกำรปฏิบติังำนทำงคลินิกและทฤษฎีที่

เก่ียวเนื่องหรือมีประสบกำรณด์ำ้นต่อไปนี ้
6.2.1 พืน้ฐำนควำมรูด้ำ้นวิทยำศำสตรช์ีวกำรแพทย ์กำรบรบิำลโรคหรือภำวะของผูป่้วย กำร

ปอ้งกนัโรค กำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ และฟ้ืนฟสูภำพ ทำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
6.2.2 หตัถกำรทำงคลินิก 
6.2.3 กำรตดัสินใจทำงคลินิก 
6.2.4 กำรใชย้ำอย่ำงสมเหตสุมผล 
6.2.5 ทกัษะกำรสื่อสำร 
6.2.6 จรยิธรรมทำงกำรแพทย ์
6.2.7 กำรสำธำรณสขุและระบบบริกำรสขุภำพ 
6.2.8 กฎหมำยทำงกำรแพทย ์กฎหมำยกำรคุม้ครองขอ้มลูสว่นบคุคลและกำรรกัษำควำม

ปลอดภยัมั่นคงไซเบอร ์
6.2.9 หลกักำรบรหิำรจดักำร 
6.2.10 ควำมปลอดภยัและสิทธิของผูป่้วย 
6.2.11 กำรดแูลสขุภำวะทัง้กำยและใจของแพทย ์
6.2.12 กำรแพทยท์ำงเลือกในบรบิทของสำขำวิชำ 
6.2.13 ระเบียบวิจยัทำงกำรแพทย ์และเวชศำสตรร์ะบำดวิทยำทำงคลินิก 
6.2.14 เวชศำสตรอิ์งหลกัฐำนเชิงประจกัษ์ 
6.2.15 พฤติกรรมและสงัคมศำสตรใ์นบรบิทของสำขำวิชำ 
6.2.16 ปัญหำสขุภำพที่เกิดจำกกำรเปลี่ยนแปลงของโลก(เช่น วิทยำศำสตรแ์ละเทคโนโลยี โรค 

สงัคม เศรษฐกิจ 
6.2.17 สิ่งแวดลอ้ม และอบุติัภยั 
6.2.18 กำรสอนทำงคลินิก (clinical teaching) กำรใหค้ ำปรกึษำและใหข้อ้มลูป้อนกลบั 
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6.3 จ ำนวนปีของกำรฝึกอบรม 
หลกัสตูรกำรฝึกอบรมมีระยะเวลำ 2 ปี  
เปิดกำรฝึกอบรมวนัที่ 1 กรกฎำคม ของทุกปีกำรศึกษำ 

6.4 กำรบริหำรกำรจดักำรฝึกอบรม สถำบนัฝึกอบรมตอ้ง 
6.4.1 บรหิำรกำรจดักำรฝึกอบรมอย่ำงเป็นระบบ โปรง่ใส ยดึหลกัควำมเท่ำเทียม 
6.4.2 มีกำรแต่งตัง้คณะอนกุรรมกำรบรหิำรจดักำรฝึกอบรมและก ำหนดอย่ำงชดัเจนเก่ียวกบั

หนำ้ที่ ควำมรบัผิดชอบและอ ำนำจในกำรจดักำร กำรประสำนงำน กำรบรหิำร และกำร
ประเมินผล ส ำหรบัแต่ละขัน้ตอนของกำรฝึกอบรม ประธำนแผนกำรฝึกอบรม/หลกัสตูร 
ตอ้งมีประสบกำรณใ์นกำรปฏิบติังำนในสำขำนัน้มำแลว้ไม่นอ้ยกว่ำ 5 ปี 

6.4.3 มีกำรก ำหนดและด ำเนินนโยบำยเพื่อใหม้ีกำรน ำควำมเชี่ยวชำญทำงแพทยศำสตรศกึษำ
มำใชใ้นเรื่องที่เก่ียวขอ้งกบักำรจดัท ำแผนกำรฝึกอบรม กำรด ำเนินกำรฝึกอบรม และกำร
ประเมินกำรฝึกอบรม  

6.4.4 ด ำเนินกำรใหผู้ม้ีสว่นไดส้ว่นเสีย มีสว่นรว่มในกำรวำงแผนกำรฝึกอบรม 
6.5 สภำวะกำรปฏิบติังำน 

สถำบนัตอ้งจดัให ้แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ไดเ้ขำ้รว่มกิจกรรมวิชำกำร (รวมถึงกำรอยู่
เวร) ที่เก่ียวขอ้งกบักำรฝึกอบรม โดยมีกำรระบกุฎเกณฑแ์ละประกำศชดัเจนเรื่องเงื่อนไขงำน
บรกิำรและควำมรบัผิดชอบของ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ก ำหนดกำรฝึกอบรมทดแทนในกรณีที่ 
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด มีกำรลำ เช่น กำรลำคลอดบตุร กำรเจ็บป่วย ลำออก และกำรศกึษำดู
งำนนอกแผนกำรฝึกอบรม/หลกัสตูร เป็นตน้ จดัค่ำตอบแทนในรูปแบบค่ำเวรใหแ้ก่ แพทยป์ระจ ำ
บำ้นต่อยอด อย่ำงเหมำะสมกบัต ำแหน่งและงำนที่ไดร้บัมอบหมำย ควรมีกำรระบขุอบข่ำยกำร
ท ำงำนที่เหมำะสม รวมทัง้กำรลำพกัรอ้น 

 
 7.การวัดและประเมินผล 

คณะอนุกรรมกำรหลกัสตูรกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด มีหนำ้ที่และควำมรบัผิดชอบใน
กำรก ำหนดมำตรกำรและด ำเนินกำรประเมินผลกำรฝึกอบรมอย่ำงเป็นทำงกำร อย่ำงนอ้ยปีละ 2 ครัง้เพื่อ
ประกอบกำรพัฒนำ และกำรเลื่อนระดับ โดยมีกำรบนัทึกไวเ้ป็นลำยลักษณ์อักษร และมีหลกัฐำนบนัทึก
ควำมกำ้วหนำ้ของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด แต่ละคนในเรื่องควำมรูค้วำมสำมำรถและทักษะทำงคลินิก 
ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำรและมนุษยส์มัพนัธ ์เจตคติ จริยธรรม และจรรยำบรรณแห่งวิชำชีพเป็นระยะๆอย่ำง
สม ่ำเสมอ ตลอดหลกัสตูรเพื่อแสดงแก่คณะอนกุรรมกำรฝึกอบรมฯของแพทยสภำ เมื่อมีกำรตรวจสอบและ
ประเมินสถำบนั หรือในกำรพิจำรณำผลกำรสอบขัน้สุดทำ้ยเพื่อวุฒิบตัรฯ และตอ้งมีบนัทึกอยู่ในทะเบียน
ประวติัของแพทยป์ระจ ำบำ้นแต่ละคนดว้ย โดยกำรประเมินสมรรถภำพทำงคลินิกควรท ำใหค้รบทัง้ 7 ดำ้น 
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ดงัตำรำงที่ 1 และ 2 ตำมหลกัสตูรกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นเพื่อวฒุิบตัรแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญใน
กำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ พ.ศ. 2566  

 
ตารางที ่2 วิธีกำรประเมินควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพ และควำมเหมำะสมในกำรใชว้ิธีกำรประเมิน 

ควำมรูค้วำมสำมำรถทำง
วิชำชีพ 

เครื่องมือกำรประเมินผล 
MCQ CRQ OSCE EPA + 

Chart 
audit 

360 
degree 

งำนวิจยั Portfolio 

1. พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรม
และจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ 

0 0 0 ++ +++ ++ +++ 

2. กำรติดต่อสื่อสำรและ 
กำรสรำ้งสมัพนัธภำพ 

0 0 ++ + +++ + +++ 

3. ควำมรูพ้ืน้ฐำน +++ +++ ++ ++ + + + 
4. ทกัษะทำงคลินิก ++ +++ ++ +++ +++ 0 + 
5. ทกัษะกำรตรวจพิเศษและ
กำรท ำหตัถกำร 

0 0 +++ +++ +++ 0 +++ 

6. กำรแกปั้ญหำ กำรตดัสินใจ 
และกำรใหก้ำรดแูลรกัษำ 

++ +++ +++ +++ +++ 0 ++ 

7. ระบบสขุภำพและ 
กำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ 

++ ++ ++ + ++ 0 +++ 

8. กำรพฒันำควำมรูค้วำม 
สำมำรถทำงวิชำชีพอย่ำง
ต่อเนื่อง 

0 0 0 + +++ +++ ++ 

9. ภำวะผูน้  ำ 0 0 0 ++ +++ ++ ++ 
 หมำยเหต:ุ  0 = ไม่ไดใ้ชว้ิธีกำรประเมินชนิดดงักลำ่ว   + = ใชว้ิธีกำรประเมินชนิดดงักลำ่วบำ้ง 
       ++ = ใชว้ิธีกำรประเมินชนิดดงักลำ่วปำนกลำง  +++ = ใชว้ิธีกำรประเมินชนิดดงักลำ่วมำก 
       EPA = Entrustable Professional Activities 
 

7.1 กำรวดัและประเมินผลระหว่ำงกำรฝึกอบรมและกำรเลื่อนชัน้ปี 
มีกำรวดัและประเมินผลกำรปฏิบติังำนของแพทยป์ระจ ำบำ้นเมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรมในแต่
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ละระดบัหรือแต่ละชัน้ปี เพื่อสง่เสรมิและพฒันำกำรเรียนรูข้องแพทยป์ระจ ำบำ้นหรือเพื่อกำรเลื่อน
ระดบัในระดบัสถำบนั ดงันี ้
7.1.1 กำรสอบ Pediatric Cardiology In-training Examination (PCIE) เป็นกำรประเมิน

ควำมกำ้วหนำ้ดำ้นควำมรู ้กำรบรบิำลผูป่้วย กำรแกปั้ญหำและกำรตดัสินใจโดยกำรใช้
ขอ้สอบแบบปรนยัชนิดเลือกตอบ (MCQ) กำรสอบ CRQ และ OSCE จดัใหม้ีกำรสอบปี
ละครัง้ ประมำณเดือน มกรำคม-กมุภำพนัธ ์จดัโดย อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 

7.1.2 กำรประเมินบนัทกึเวชระเบียน (Chart audit) เวชระเบียนผูป่้วยทัง้ผูป่้วยนอกหรือผูป่้วยใน 
รวมถึงรำยงำนผลกำรตรวจโรคหวัใจต่ำงๆ เช่น รำยงำนผล echocardiogram รำยงำนผล
ตรวจสวนหวัใจ เป็นตน้ เป็นขอ้มลูที่ส  ำคญัที่มีรำยละเอียดเก่ียวกบัผูป่้วยในเรื่องประวติั 
กำรตรวจรำ่งกำย กำรวินิจฉัยโรค กำรวำงแผนกำรรกัษำ กำรด ำเนินโรค กำรบนัทกึกำร
เปลี่ยนแปลงกำรดแูลรกัษำพรอ้มเหตผุลที่ส  ำคญั ช่วยใหท้ีมแพทยส์ำมำรถดแูลผูป่้วยได้
อย่ำงมีประสิทธิภำพ นอกจำกนีย้งัใชเ้ป็นขอ้มลูในกำรศึกษำวิจยั กำรสื่อสำรระหว่ำง
แพทย ์และเป็นหลกัฐำนพยำนอำ้งอิงทำงกฎหมำย  

7.1.3 กำรประเมิน 360 องศำ เป็นกำรประเมินกำรปฏิบติังำนในระหว่ำงฝึกอบรมโดยอำจำรย ์
ผูร้ว่มงำนต่ำงๆ เช่น พยำบำล, แพทยป์ระจ ำบำ้น, แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดทัง้ในสำขำ
เดียวกนัและต่ำงสำขำวิชำอ่ืน นกัศกึษำแพทย ์เป็นตน้ ตำมกรอบของรำชวิทยำลยัฯให้
สอดคลอ้งกบัผลกำรเรียนรู ้เพื่อสง่เสรมิและพฒันำกำรเรียนรูแ้ละเพื่อกำรเลื่อนชัน้ปี 

7.1.4 กำรประเมินควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพ เป็นกำรวดัและประเมินผลควำมรู ้
ควำมสำมำรถทำงวิชำชีพตำมผลกำรเรียนรูท้ี่พงึประสงคข์อง แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดใน
กำรใหบ้รบิำลเด็กโรคหวัใจทัง้ที่เป็นรุนแรงมำก ไปจนถึงไม่รุนแรง คณะอนกุรรมกำร
ฝึกอบรมฯไดก้ ำหนดกรอบของ Entrustable Professional Activities (EPA) ที่แพทย์
ประจ ำบำ้นต่อยอดจะตอ้งสำมำรถปฏิบติัไดด้ว้ยตนเองโดยไม่ตอ้งมีกำรก ำกบัดแูลเมื่อจบ
กำรฝึกอบรมในแต่ละระดบัชัน้ปี ปีละ 2 รอบ (EPA 4 หมวด รวมเป็น 8 ครัง้ต่อปี)   

ในระหว่ำงกำรฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดจะตอ้งไดร้บักำรประเมินผล
กำรเรียนรูท้ี่พงึประสงคต์ำม EPA และตำม milestones ที่ก ำหนดในแต่ละระดบัชัน้ปี 
รวมทัง้ไดร้บัขอ้มลูป้อนกลบัจำกอำจำรยผ์ูป้ระเมินเพื่อกำรพฒันำตนเองทัง้นีแ้พทยป์ระจ ำ
บำ้นต่อยอดจะตอ้งพฒันำตนเองอย่ำงต่อเนื่องและแสดงใหเ้ห็นว่ำตนบรรลผุลตำมกำร
เรียนรูท้ี่พงึประสงค ์ตำมระดบัของ milestones ที่ก ำหนด จึงจะไดร้บัอนญุำตใหเ้ลื่อน
ระดบัชัน้ปี สถำบนัก ำหนดและปรบั milestones เพื่อกำรวดัและประเมินผลในแต่ละ
ระดบัชัน้ปีใหเ้หมำะสมกบับรบิทของสถำบนัตนเอง 



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 19 

 

7.1.5 แฟ้มสะสมผลงำน (portfolio) กำรประเมินผลโดยกำรใชแ้ฟ้มสมดุสะสมผลงำน เป็น
รูปแบบหนึ่งของกำรประเมินสมจรงิ (authentic assessment) ที่วดักำรเรียนรูช้ัน้สงูสดุ
ตำม Miller’s pyramid of competence คือ กำรประเมินกำรปฏิบติังำนจรงิๆ  ไม่ใช่กำร
ประเมินดว้ยกำรสอบใดๆ แพทยป์ระจ ำบำ้ต่อยอด ท ำกำรบนัทกึสมดุสะสมผลงำนที่
ปฏิบติั รวบรวมหลกัฐำนที่แสดงถึง ควำมกำ้วหนำ้ของกำรฝึกอบรม ประเมินและกำร
สะทอ้นตนเอง (self-reflection) เป็นระยะ น ำเสนอแฟ้มสะสมงำนนีต่้อคณะกรรมกำร
ฝึกอบรมของสถำบนัปีละ 2-3 ครัง้ และรบักำรประเมิน ฟังขอ้เสนอแนะจำกอำจำรย ์
รวมถึงรว่มกนัวำงแผนเพื่อพฒันำ 
คณะอนุกรรมกำรหลกัสตูรกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด มีหนำ้ที่รบัผิดชอบใน

กำรก ำหนดแบบประเมินตำมมำตรฐำนใหส้อดคลอ้งกบักรอบของรำชวิทยำลยักมุำรฯ และ
ด ำเนินกำรอย่ำงเป็นระบบ มีกำรบนัทกึควำมกำ้วหนำ้ของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดแต่ละคนไว้
เป็นลำยลกัษณอ์กัษรและกำรแจง้ผล พรอ้มใหข้อ้มลูปอ้นกลบัแก่ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดอย่ำง
ทนักำล จ ำเพำะ สรำ้งสรรค ์และเป็นธรรม เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดไดร้บัทรำบและ
ปรบัปรุงแกไ้ขอย่ำงนอ้ยปีละ 2 ครัง้ และเก็บหลกัฐำนกำรประเมินไวเ้พื่อแสดงต่อ อฝส. กมุำรเวช
ศำสตรโ์รคหวัใจ ของแพทยสภำเมื่อมีกำรตรวจสอบและประเมินสถำบนั และเมื่อพิจำรณำผลกำร
สอบขัน้สดุทำ้ยเพื่อวฒุิบตัรฯและตอ้งปรำกฏหลกัฐำนกำรประเมินอยู่ในทะเบียนประวติัของแพทย์
ประจ ำบำ้นต่อยอดแต่ละคนดว้ย 

นอกจำกนีส้ถำบนัฝึกอบรมจดัใหม้ีระบบอทุธรณผ์ลกำรวดัและประเมินผล ก ำหนดเกณฑ์
กำรเลื่อนระดบัและเกณฑก์ำรยติุกำรฝึกอบรมของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดใหช้ดัเจนและแจง้ให้
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดทรำบก่อนเริ่มกำรฝึกอบรม 
เกณฑก์ำรวดัและประเมินผลระหว่ำงกำรฝึกอบรม 

กำรประเมินควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพเป็นกระบวนกำรต่อเนื่องตัง้แต่เริ่ม
เขำ้ฝึกอบรม ถือเป็นส่วนหนึ่งของกำรสอบเพื่อวฒุิบตัรฯของแพทยสภำ สถำบนัฝึกอบรม
ตอ้งมีกำรพิจำรณำตดัสินปีละครัง้ ว่ำผลกำรประเมินของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด เป็นที่
พอใจ คำบเสน้ (marginal) หรือ ไม่เป็นที่พอใจ 

ตำมขอ้ก ำหนดของแพทยสภำ สถำบนัฝึกอบรมเป็นผูพ้ิจำรณำอนมุติัให้
ประกำศนียบตัรในกำรเลื่อนระดบัชัน้ปี ผูท้ี่ไดร้บักำรประเมินผลกำรปฏิบติังำนตลอดกำร
ฝึกอบรมเป็นที่พอใจ จึงจะมีสิทธิเขำ้สอบและรบักำรประเมินขัน้สดุทำ้ยเพื่อวฒุิบตัรฯ ได้ 
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หลกัเกณฑใ์นกำรประเมินผลระหว่ำงชัน้ปี ใหพ้ิจำรณำดงันี ้
- แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดที่มีผลกำรปฏิบติังำน “ไม่เป็นที่พอใจ” สถำบนัฝึกอบรมมี

สิทธิที่จะใหป้ฏิบติังำนซ ำ้ในชัน้ปีนัน้ หรือเสนอต่อ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
และแพทยสภำเพื่อเพิกถอนกำรฝึกอบรมไดแ้ลว้แต่กรณี 

- แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดที่มีผลกำรปฏิบติังำน “คำบเสน้” จะตอ้งไดร้บักำรดแูลเป็น
พิเศษหรือปฏิบติังำนเพิ่มเติมจนผลกำรปฏิบติังำนเป็นที่พอใจ จึงจะสำมำรถเลื่อน
ระดบัชัน้ปีได ้แต่ถำ้ผลกำรปฏิบติังำนและผลประเมินยงัไม่เป็นที่พอใจ สถำบนั
ฝึกอบรมควรจะตอ้งใหป้ฏิบติังำนซ ำ้ในปีดงักล่ำว แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดชัน้ปีที่ 2 
ที่ผลกำรปฏิบติังำนอยู่ในระดบั คำบเสน้ จะตอ้งอยู่ในดลุยพินิจของอนุกรรมกำร
ฝึกอบรมฯของสถำบนั ว่ำจะใหป้ฏิบติังำนเพิ่มเติมหรืออนุมติัใหเ้ขำ้สอบเพื่อวฒุิบตัรฯ
ได ้

- แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดที่ปฏิบติังำนครบ 2 ปี “เป็นที่พอใจ” จึงจะมีสิทธิไดร้บัอนมุติั
เพื่อเขำ้สอบขัน้สดุทำ้ยเพื่อวฒุิบตัรฯได ้

เมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรม ใหห้วัหนำ้ภำควิชำฯหรือผูอ้  ำนวยกำรสถำบนัฝึกอบรม 
รำยงำนผลกำรประเมินรวบยอดของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดแต่ละคน เพื่อแสดงใหเ้ห็น
ว่ำมีควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพ สำมำรถปฏิบติังำนโดยอิสระไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพ 
ไปยงั อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ (ประมำณปลำยเดือนเมษำยนของทุกปี) เพื่อ
พิจำรณำอนมุติัใหเ้ขำ้สอบเพื่อวฒุิบตัรแสดงควำมรู ้ควำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพ
เวชกรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจของแพทยสภำ 

7.2 กำรวดัและประเมินผลเพื่อวฒุิบตัรฯ อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
7.2.1 ผูม้ีสิทธิเขำ้สอบและรบักำรประเมินเพื่อวฒุิบตัร อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจจ ำแนก

เป็น 2 ประเภท ตำมโครงกำรฝึกอบรมและคณุสมบติัของสถำบนัฝึกอบรม ดงันี ้ 
- ไดร้บักำรฝึกอบรมครบ 2 ปี ในสถำบนัฝึกอบรมที่แพทยสภำรบัรอง 
- ไดร้บักำรฝึกอบรมในสถำบนัรว่มฝึกอบรม ซึ่งไดแ้ก่ สถำบนัฝึกอบรม 2 แห่งที่

ด  ำเนินกำรจดัท ำหลกัสตูรกำรฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด และไดร้บัอนมุติั
จำกแพทยสภำใหเ้ปิดเป็นสถำบนัฝึกอบรมร่วมกนั โดยจดัใหผู้เ้ขำ้อบรมไดร้บั
ประสบกำรณจ์ำกทัง้ 2 สถำบนั โดยแต่ละแห่งมีเวลำไม่ต ่ำ 1 ใน 3 ของระยะเวลำของ
หลกัสตูร 

7.2.2 ระเบียบกำรวดัและประเมินผลเพื่อวฒุิบตัร อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  แพทยสภำ
ไดก้ ำหนดระเบียบว่ำดว้ยกำรสอบวฒุิบตัรฯ และให ้อฝส.กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  เป็น
ผูด้  ำเนินกำรในกำรสอบเพื่อวฒุิบตัร โดยผูเ้ขำ้สอบจะตอ้งผ่ำน กำรประเมินผล ดงันี  ้
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- กำรประเมินผลงำนวิจยั ผูม้ีสิทธิสอบขอ้เขียนเพื่อวฒุิบตัรฯ ตอ้งผ่ำนกำรประเมินผล
งำนวิจยั ซึ่งผูเ้ขำ้สอบวฒุิบตัรฯ เป็นผูเ้สนอรำยงำนต่อคณะอนกุรรมกำรฝึกอบรมฯ 
เพื่อพิจำรณำโดยผ่ำนกำรรบัรองของหวัหนำ้ภำควิชำฯ/ผูอ้  ำนวยกำรสถำบนัแลว้ ใน
กำรพิจำรณำงำนวิจยัคณะอนกุรรมกำร ฝึกอบรมฯ แต่งตัง้บคุคลที่เหมำะสมตำม
รำยนำมที่ประธำนหลกัสตูรเสนอ 

- กำรจดัสอบภำคปฏิบติัแบบ Objective Structured Clinical Examination (OSCE) 
เพื่อประเมินควำมสำมำรถทำงวิชำชีพ ดำ้นทกัษะทำงคลินิกและหตัถกำรต่ำงๆ 
รวมถึงกำรแกปั้ญหำและเจตคติ  

- กำรสอบขอ้เขียน MCQ และ CRQ เพื่อประเมินดำ้นควำมรู ้กำรตดัสินใจแกปั้ญหำ 
ในสว่นของขอ้สอบ MCQ ชนิดเลือกค ำตอบ จะประกอบดว้ยวิชำวิทยำศำสตร์
พืน้ฐำน (basic medical sciences or correlated clinical sciences) และวิชำทำง
คลินิก (clinical subjects)   

7.2.3 เกณฑก์ำรรบัรองกำรสอบผ่ำนเพื่อวฒุิบตัร อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
- ผ่ำนกำรประเมินกำรปฏิบติังำนกำรฝึกอบรมในสถำบนัทุกระดบัชัน้ 
- ผ่ำนกำรประเมินกำรบนัทึกแฟ้มสะสมผลงำน (portfolio) 
- ผ่ำนกำรประเมินควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพตำมกรอบ EPA 
- ผ่ำนกำรประเมินงำนวิจยั และ/หรือ บนัทึกรำยงำนกำรศกึษำผูป่้วย 
- ผ่ำนกำรสอบขอ้เขียนทัง้ MCQ และ CRQ 
- ผ่ำนกำรประเมินกำรสอบภำคปฏิบติัโดยกำรจดัสอบแบบ OSCE 

ในกรณีที่ไม่ผ่ำนกำรประเมินกำรสอบบำงหมวดของ MCQ, CRQ, OSCE อำจ
พิจำรณำใหส้อบใหม่ในหมวดที่ไม่ผ่ำน หรือใหส้อบใหม่ในปีกำรศกึษำถดัไป ทัง้นีผ้ลกำร
ตดัสินขัน้สดุทำ้ยอยู่ในดลุยพินิจของ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  

7.3 กำรวดัและประเมินผลเพื่ออนมุติัฯ อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
7.3.1 ผูม้ีสิทธิเขำ้สอบและรบักำรประเมินเพื่อหนงัสืออนมุติั (อว.) อนสุำขำกมุำรเวชศำสตร์

โรคหวัใจ ตอ้งเป็นผูไ้ดร้บัวฒุิบตัรสำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจจำกสถำบนัในต่ำงประเทศ
ที่แพทยสภำและ อฝส.กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจรบัรอง 

7.3.2 ระเบียบกำรวดัและประเมินผลเพื่อหนงัสืออนมุติัฯ อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
กำรสอบ MCQ, CRQ และ OSCE ก ำหนดสอบปีละ 1 ครัง้ โดยกำรจดัสอบพรอ้ม

และเหมือนกบักำรสอบเพื่อวฒุิบตัร อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เพื่อประเมินควำมรู้
ทำงทฤษฎี (factual knowledge), กำรประเมินทกัษะทำงคลินิก (clinical skills), กำร
ประเมินทกัษะกำรบรบิำลผูป่้วย กำรแกปั้ญหำและตดัสินใจ (patient care, problem-
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solving and decision making skills) 
7.3.3 เกณฑก์ำรรบัรองกำรสอบผ่ำนเพื่อหนงัสืออนมุติัฯ อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ กำร

รบัรองกำรสอบผ่ำน MCQ, CRQ และ OSCE เช่นเดียวกบักำรสอบเพื่อวฒุิบตัรสำขำกมุำร
เวชศำสตรโ์รคหวัใจ ในกรณีที่ไม่ผ่ำนกำรประเมินกำรสอบบำงหมวดของ MCQ, CRQ, 
OSCE อำจพิจำรณำใหส้อบใหม่ในหมวดที่ไม่ผ่ำน หรือใหส้อบใหม่ในปีกำรศึกษำถดัไป 
ทัง้นีผ้ลกำรตดัสินขัน้สดุทำ้ยอยู่ในดลุยพินิจของ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  

7.4 กำรศึกษำต่อเนื่องของกมุำรแพทยโ์รคหวัใจ  
รำชวิทยำลยักมุำรแพทยฯ์และ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เห็นชอบกบัหลกักำรของ

โครงกำรรบัรองกำรศกึษำอย่ำงต่อเนื่องของกมุำรแพทยโ์ดยจะเริ่มใชก้บั แพทยป์ระจ ำบำ้นที่เขำ้
ฝึกอบรมในปีกำรศึกษำ 2561 รวมทัง้กมุำรแพทยท์ี่ฝึกอบรมก่อนปีกำรศกึษำ 2561 โดยจะเริ่ม
สะสมหน่วยกิตในปีกำรศกึษำ 2564 เป็นตน้ไป ก ำหนดรอบประเมินทกุ 5 ปี จ ำนวนหน่วยกิต 50 
หน่วยกิตในเวลำ 5 ปี ส ำหรบัเกณฑก์ำรพิจำรณำและกำรนบัหน่วยกิตใหย้ึดตำมเกณฑข์อง
กำรศึกษำต่อเนื่องของแพทยสภำหรือมำตรฐำนวิชำชีพ และใหอ้ยู่ในดลุยพินิจของ อฝส. กมุำรเวช
ศำสตรโ์รคหวัใจ 

 
8. การรับและคัดเลือกผู้เข้ารับการฝึกอบรม 
    8.1 คณุสมบติัของผูร้บักำรฝึกอบรม 

ผูส้มคัรเขำ้รบักำรฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด อนุสำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
จะตอ้งไดร้บัปรญิญำแพทยศำสตรบณัฑิตและใบอนญุำตประกอบวิชำชีพเวชกรรมจำกแพทย
สภำ ไดร้บัวฒุิบตัรหรืออนมุติับตัร สำขำกมุำรเวชศำสตรจ์ำกแพทยสภำ นอกจำกนีย้งัตอ้งมี
สขุภำพสมบรูณแ์ข็งแรง ปรำศจำกโรค อำกำรของโรคหรือควำมพิกำรอนัเป็นอปุสรรคต่อกำร
ฝึกอบรม กำรปฏิบติังำน และกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม (อำ้งอิงตำมประกำศกลุม่สถำบนั
แพทยศำสตรแ์ห่งประเทศไทยเรื่อง “คณุสมบติัเฉพำะของผูส้มคัรเขำ้ศกึษำหลกัสตูร 
แพทยศำสตรบณัฑิต ฉบบั พ.ศ. 2559”) รวมทัง้มีคณุสมบติัอ่ืนๆ ตำมที่แพทยสภำก ำหนด โดยยื่น
ใบสมคัรเขำ้รบักำรฝึกอบรมที่แพทยสภำตำมคณุสมบติัและระยะเวลำรบัสมคัรที่แพทยสภำ
ก ำหนด สถำบนัฝึกอบรมไดก้ ำหนดเกณฑแ์ละแต่งตัง้คณะกรรมกำรคดัเลือกผูส้มคัร โดยยึดหลกั
ควำมเท่ำเทียม โปรง่ใส และตรวจสอบได ้เพื่อคดัเลือก แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดตำมจ ำนวน
โควตำที่ไดร้บัอนมุติัจำกแพทยสภำ 

    8.2 จ ำนวนผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม  
รำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย และ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ก ำหนดให้

สถำบนัฝึกอบรมรบัผูเ้ขำ้ฝึกอบรมรบัแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดไดเ้ป็นสดัสว่นชัน้ปีละ 1 คน ต่อ
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อำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมเต็มเวลำ 2 คน และตอ้งมีงำนบรกิำรขัน้ต ่ำ (เฉลี่ยยอ้นหลงั 3 ปี) ตำมที่
ก ำหนด ดงันี ้

 
   ตารางที ่3 เกณฑจ์ ำนวนกำรรบัผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมของสถำบนั 

รายละเอียดข้อมูลและการบริการ* จ านวนผู้เข้ารับการฝึกอบรมต่อชั้นปี 
(คน) 

1 2 3 4 
จ ำนวนอำจำรยเ์ต็มเวลำ (คน) 2 4 6 8 
ผูป่้วยเด็กโรคหวัใจและ adult congenital heart 
disease แบบผูป่้วยนอก (ครัง้/ปี) 

500 700 900 1,000 

ผูป่้วยเด็กโรคหวัใจและ adult congenital heart 
disease แบบผูป่้วยใน (ครัง้/ปี) 

100 200 300 400 

กำรตรวจหวัใจดว้ยคลื่นเสียงสะทอ้นควำมถ่ีสงู (ครัง้/ปี) 500 1,000 1,500 2,000 
กำรตรวจสวนหวัใจ (ครัง้/ปี) 50 120 175 225 
กำรผ่ำตดัหวัใจและหลอดเลือดในเด็ก (ครัง้/ปี) 50 120 175 225 
*ถำ้มีประเด็นพิจำรณำใหอ้ยู่ในดลุยพินิจของ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 

  
9. อาจารยผ์ู้ให้การฝึกอบรม 

หน่วยโรคหวัใจเด็ก กองกมุำรเวชกรรม โรงพยำบำลพระมงกฎุเกลำ้ ไดก้ ำหนดและด ำเนินนโยบำย
กำรสรรหำและคัดเลือกอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมใหส้อดคลอ้งกับพันธกิจของหลกัสูตร ควำมจ ำเป็นของ
กำรฝึกอบรม และระบบกำรบริบำลสุขภำพของประเทศ ระบุคุณสมบัติของอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมที่
ชดัเจน โดยครอบคลมุควำมช ำนำญที่ตอ้งกำร คณุสมบติัทำงวิชำกำร ควำมเป็นครู และควำมช ำนำญทำง
คลินิก  

9.1 คณุสมบติัผูท้ี่จะเป็นประธำนกำรฝึกอบรม 
เป็นกุมำรแพทยโ์รคหัวใจที่ไดร้บัวุฒิบัตรฯ หรือหนังสืออนุมัติแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำร

ประกอบวิชำชีพเวชกรรม สำขำกุมำรเวชศำสตรโ์รคหัวใจ หรือตอ้งเป็นแพทยท์ี่ปฏิบติังำน และเคยท ำกำร
สอนทำงสำขำกุมำรเวชศำสตรโ์รคหัวใจมำแลว้ไม่นอ้ยกว่ำ 5 ปี ซึ่งเป็นผูท้ี่คณะอนุกรรมกำรฝึกอบรมและ
สอบฯ สำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจใหค้วำมเห็นชอบ 

9.2 คณุสมบติัอำจำรยร์ว่มผูใ้หก้ำรฝึกอบรม 
เป็นกุมำรแพทย์โรคหัวใจที่มีควำมสำมำรถในกำรสอน ทั้งภำคทฤษฎีและภำคปฏิบัติ ตำม

เป้ำหมำยของหลักสูตรและวิธีกำรฝึกอบรมแพทย์เฉพำะทำงสำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหัวใจ ตำม
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หลกัเกณฑท์ี่แพทยสภำก ำหนด  
9.3 จ ำนวนขัน้ต ่ำของอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมแบบเต็มเวลำ 
ตอ้งไม่นอ้ยกว่ำรอ้ยละ 50 ของจ ำนวน อำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมทัง้หมดเพื่อใหส้ำมำรถติดตำม

ควำมกำ้วหนำ้ของผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม และภำระงำนในสำขำนัน้ของอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมแบบไม่เต็ม
เวลำเมื่อรวมกนัทัง้หมดจะตอ้งไม่นอ้ยกว่ำภำระงำนของจ ำนวนอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมแบบเต็มเวลำที่
ตอ้งทดแทน 
 อตัรำสว่นของอำจำรยต่์อผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตำมเกณฑท์ี่แพทยสภำก ำหนดไว ้สถำบนั
ตอ้งแสดงใหเ้ห็นว่ำอำจำรยม์ีเวลำเพียงพอส ำหรบักำรใหก้ำรฝึกอบรม ใหค้ ำปรกึษำ ใหก้ำรก ำกับดูแลแก่ 
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด มีระบบสนบัสนุนกำรพฒันำตนองของอำจำรยอ์ย่ำงต่อเนื่องทัง้ทำงดำ้นวิชำชีพ
และดำ้นแพทยศำสตรศ์กึษำ และมีกำรประเมินอำจำรยเ์ป็นระยะ 
 จำกขอ้ 8 และขอ้ 9 ในปีกำรศึกษำ 2566 จนถึงปัจจุบนั หน่วยโรคหัวใจเด็ก กองกุมำรเวชกรรม 
โรงพยำบำลพระมงกุฎเกลำ้ มีผูใ้หก้ำรฝึกอบรม อำจำรยเ์ต็มเวลำ 3 คน อำจำรยแ์บบไม่เต็มเวลำ 2 คน 
และมีงำนบรกิำรตำมเกณฑข์ำ้งตน้ สำมำรถรบักำรฝึกอบรมไดปี้ละ 1 คน  
 
10. ทรัพยากรทางการศึกษา 

หน่วยโรคหวัใจเด็ก กองกุมำรเวชกรรม โรงพยำบำลพระมงกุฎเกลำ้ได้ก ำหนดและด ำเนินนโยบำย
เก่ียวกบัทรพัยำกรกำรศกึษำดงัต่อไปนี ้
  10.1 อำคำรพัชรกิติยำภำ และอำคำรสมเด็จย่ำเป็นสถำนที่หลกั ในกำรเรียนรูท้ัง้ภำคทฤษฎีและ
ภำคปฏิบัติ แหล่งขอ้มูลทำงวิชำกำรที่ทันสมัย มีระบบเทคโนโลยีสำรสนเทศและกำรสื่อสำรที่เพียงพอ
ตลอดจนมีอปุกรณส์ ำหรบัฝึกอบรมภำคปฏิบติั และสิ่งแวดลอ้มทำงกำรศกึษำที่ปลอดภยั 

10.2 จ ำนวนผูป่้วย เพียงพอและชนิดของผูป่้วยหลำกหลำยสอดคลอ้งกบัผลลพัธข์องกำรเรียนรูท้ี่
คำดหวังทัง้ผูป่้วยนอกผูป่้วยใน และผูป่้วยนอกเวลำรำชกำร กำรเขำ้ถึงสิ่งอ ำนวยควำมสะดวกทำงคลินิก
และกำรเรียนภำคปฏิบติัที่พอเพียงส ำหรบัสนับสนุนกำรเรียนรูต้ำมเกณฑท์ั่วไป และเกณฑเ์ฉพำะส ำหรบั
กำรเป็นสถำบนัฝึกอบรมทั่วไปของแพทยสภำ 

10.3 มีหอ้งสมุดที่สำมำรถสืบคน้สื่ออิเล็กทรอนิกสเ์พื่อส ำหรบักำรเรียนรูท้ี่ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอดสำมำรถเขำ้ถึงได ้มีกำรใชเ้ทคโนโลยีสำรสนเทศและกำรสื่อสำรใหเ้ป็นสว่นหนึ่งของกำรฝึกอบรมอย่ำง
มีประสิทธิภำพและถกูหลกัจรยิธรรม 

10.4 มีทีมสหวิชำชีพครบทุกสำขำในกำรดแูลผูป่้วยเด็กโรคหวัใจ เพื่อใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด 
มีประสบกำรณใ์นกำรปฏิบติังำนเป็นทีมรว่มกบัผูร้ว่มงำนและ บคุลำกรวิชำชีพอ่ืน 

10.5 มีส  ำนกังำนคณะอนกุรรมกำรพิจำรณำโครงงำนวิจยั กรมแพทยท์หำรบกและระบบที่ส่งเสรมิ
ให้ แพทย์ประจ ำบ้ำนต่อยอดมีควำมรู้และสำมำรถประยุกต์ควำมรู้พื ้นฐำนและกระบวนกำรทำง
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วิทยำศำสตรใ์นสำขำวิชำกุมำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ และมีกำรบูรณำกำรระหว่ำงกำรฝึกอบรมกบักำรวิจัย
อย่ำงเพียงพอและสมดลุ 

10.6 กองกมุำรเวชกรรม เปิดโอกำสและใหท้นุอบรมหรือศกึษำงำนในสถำบนัอ่ืน นอกประเทศไทย  
ระยะเวลำ 1 เดือน 

 
11. การประเมินแผนการฝึกอบรม/หลักสูตร 

คณะกรรมกำรหลักสูตรฝึกอบรมฯ ไดก้ ำกับดูแลกำรฝึกอบรมใหเ้ป็นไปตำมแผนกำรฝึกอบรม /
หลักสูตรเป็นประจ ำ มีกลไกส ำหรับกำรประเมินหลักสูตรและสำมำรถน ำไปใช้ได้จริง และได้พัฒนำ
แบบสอบถำมเพื่อหำขอ้มลูป้อนกลบัเก่ียวกบักำรฝึกอบรม/หลกัสตูร จำกอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรมฯ แพทย์
ประจ ำบ้ำนต่อยอดที่ก ำลังฝึกอบรม กุมำรแพทย์โรคหัวใจที่ส  ำเร็จกำรฝึกอบรม ผู้บังคับบัญชำและ
ผูร้่วมงำนของกุมำรแพทยโ์รคหวัใจที่ส  ำเร็จกำรฝึกอบรม แลว้น ำผลขอ้มลูป้อนกลบันัน้มำพิจำรณำพัฒนำ
หลกัสูตรต่อไป มีกำรประชุมในคณะกรรมกำรหลกัสูตรฯเพื่อทบทวนแผนกำรฝึกอบรมหลกัสูตรเป็นระยะ 
โดยมีใบประเมินหลกัสตูรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดจำกผูม้ีสว่นไดส้ว่นเสีย ดงัภำคผนวก 12  

กำรประเมินแผนกำรฝึกอบรม/หลกัสตูรตอ้งครอบคลมุดำ้นต่ำงๆ ต่อไปนี ้
- พนัธกิจของแผนกำรฝึกอบรม/หลกัสตูร 
- ผลลพัธก์ำรเรียนรูท้ี่พงึประสงค ์
- หลกัสตูรฝึกอบรม 
- ควำมสมัพันธ์ระหว่ำงนโยบำยกำรรบัสมัครแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดและควำมตอ้งกำรของ

ระบบสขุภำพ 
- สถำบนัฝึกอบรมและทรพัยำกรทำงกำรศกึษำ 
- คณุสมบติัของอำจำรยผ์ูใ้หก้ำรฝึกอบรม 
- ขัน้ตอนกำรด ำเนินงำนของหลกัสตูร 
- พฒันำกำรของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด 
- กำรวดัและประเมินผลกำรฝึกอบรม 

- ขอ้ควรปรบัปรุง 
 
12. การทบทวนการพัฒนา 
 หน่วยโรคหวัใจเด็ก กองกมุำรเวชกรรม โรงพยำบำลพระมงกฎุเกลำ้ ไดท้บทวนและพฒันำหลกัสตูร
กำรฝึกอบรมฯ เป็นระยะ หรืออย่ำงนอ้ยทุก 5 ปี และมีกำรประเมินจำกอฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ รำช
วิทยำลยักุมำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย เพื่อปรบัปรุงกระบวนกำรโครงสรำ้ง เนือ้หำ ผลลพัธ ์และสมรรถนะ
ของผูส้  ำเรจ็กำรฝึกอบรม รวมถึงกำรวดัและกำรประเมินผล และสภำพแวดลอ้มในกำรฝึกอบรม ใหท้นัสมยั



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 26 

 

อยู่เสมอ ปรบัปรุงแกไ้ขขอ้บกพร่องที่ตรวจพบ มีขอ้มลูอำ้งอิง และแจง้ผลกำรทบทวน และพฒันำใหแ้พทย
สภำรบัทรำบ 
 
13. ธรรมาภบิาลและการบริหารจัดการ 

คณะกรรมกำรหลกัสตูรฯ ไดด้  ำเนินกำร 
- บริหำรจดักำรหลกัสตูรใหส้อดคลอ้งกบักฎระเบียบที่ก ำหนดโดยรำชวิทยำลยักุมำรแพทยแ์ห่ง

ประเทศไทยและแพทยสภำ ไดแ้ก่ กำรก ำหนดจ ำนวนและเกณฑก์ำรคัดเลือกแพทยป์ระจ ำ
บำ้นต่อยอด กำรออกแบบกระบวนกำรกำรฝึกอบรม กำรวดัและประเมินผล และผลลพัธข์อง
กำรฝึกอบรมที่พึงประสงค ์กำรออกเอกสำรที่แสดงถึงกำรส ำเร็จกำรฝึกอบรมในแต่ละระดับ  
ใบประกำศนียบตัรที่แสดงถึงกำรส ำเร็จของกำรฝึกอบรมที่สำมำรถใชเ้ป็นหลกัฐำนแสดงกำร
ผ่ำนกำรฝึกอบรมไดท้ั้งในประเทศและต่ำงประเทศ และมีกำรพัฒนำคุณภำพหลักสูตรเป็น
ระยะๆอย่ำงสม ่ำเสมอ 

- รับผิดชอบและบริหำรจัดกำรงบประมำณของแผนกำรฝึกอบรม /หลักสูตร โดยได้รับกำร
สนบัสนุนจำกโรงพยำบำลพระมงกุฎเกลำ้ และมลูนิธิกุมำรโรงพยำบำลพระมงกุฎเกลำ้ในพระ
อปุถมัภพ์ระเจำ้หลำนเธอ พระองคเ์จำ้พชัรกิติยำภำ  

- จัดบุคลำกรที่ปฏิบัติงำนและมีควำมเชี่ยวชำญที่เหมำะสม ในส่วนของกองบัญชำกำร กอง
กุมำรเวชกรรม เพื่อสนับสนุนกำรด ำเนินกำรฝึกอบรมและกิจกรรมอ่ืนๆ ที่เก่ียวขอ้ง รวมทัง้มี
กำรบรหิำรจดักำร และกำรใชท้รพัยำกรใหเ้หมำะสม 

- มีจ ำนวนสำขำควำมเชี่ยวชำญทำงกำรแพทยท์ี่หลำกหลำยและเพียงพอ รวมทัง้มีหน่วยงำน
สนบัสนุนดำ้นอ่ืนๆ ที่เก่ียวขอ้งครบถว้น สอดคลอ้งกบัขอ้บงัคบัและประกำศของแพทยสภำใน
กำรเปิดกำรฝึกอบรม 

 
14. การประกันคุณภาพการฝึกอบรม 

คณะกรรมกำรหลกัสูตรฯ มีกระบวนกำรส ำหรบักำรทบทวนและปรบัปรุงกระบวนกำรโครงสรำ้ง
เนื ้อหำ ผลลัพธ์ และสมรรถนะของผู้ส  ำเร็จกำรฝึกอบรม รวมถึงกำรวัดและกำรประเมินผล และ
สภำพแวดล้อมในกำรฝึกอบรมให้ทันสมัยอยู่เสมอและจัดใหม้ีกำรประกันคุณภำพกำรฝึกอบรมอย่ำง
ต่อเนื่องทุก 5 ปี และผ่ำนกำรประเมินควำมพรอ้มในกำรเป็นสถำบนัฝึกอบรมตำมขอ้บงัคับแพทยสภำ มี
กระบวนกำรส ำหรบักำรทบทวนและปรบัปรุงกระบวนกำรโครงสรำ้งเนือ้หำ ผลลัพธ์ และสมรรถนะของ
ผูส้  ำเร็จกำรฝึกอบรม รวมถึงกำรวดัและกำรประเมินผล และสภำพแวดลอ้มในกำรฝึกอบรมใหท้นัสมัยอยู่
เสมอและจัดใหม้ีกำรประกันคุณภำพกำรฝึกอบรม รบักำรประเมินหลักสูตรโดยคณะกรรมกำรประเมิน
หลกัสตูรฯกลำงต่อเนื่องทุก 5 ปี เพื่อประเมินควำมพรอ้มในกำรเป็นสถำบนัฝึกอบรมตำมขอ้บงัคบัแพทยสภำ
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ภาคผนวกที ่1 
เนือ้หาวิชา 
รำยละเอียดเนือ้หำของหลกัสตูร 
1. Cardiovascular structure, development and function 

1.1. Structure  
1.1.1. มหกำยวิภำคศำสตร ์: ควำมรูด้ำ้นกำยวิภำคศำสตรข์อง systemic veins, systemic 

arteries,  recurrent laryngeal nerve, coronary arteries, pulmonary arteries, bronchial 
arteries, pulmonary veins, cardiac chambers, segmental anatomy, semilunar 
valves, ventricular arterial connections, infundibula 

1.1.2. จลุกำยวิภำคศำสตร ์: ควำมรูด้ำ้นจลุกำยวิภำคศำสตรข์อง cardiac myocytes: 
myofibrils, contractile proteins, transverse tubular system, sarcoplasmic reticulum, 
intercalated disc, nucleus and perinuclear region, mitochondria, glycogen รวมทัง้
กำรพฒันำกำรของ peripheral vasculature 

1.2. Development, including embryology  
1.2.1. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำรเจรญิเติบโต และพฒันำกำรทัง้ในภำวะปกติ และที่ผิดปกติของ 

systemic venous system, pulmonary venous system, cardiovascular defects, 
primitive cardiac tube, cardinal systems, systemic veins, venous connections, 
pulmonary veins (including the fate of the common pulmonary vein), ventricle, 
bulbus cordial, truncus arteriosus, aortic outflow tract, atrioventricular connections, 
common congenital cardiovascular malformations of the right and left ventricular 
outflow tracts, ventricular arterial discordance, double outlet complexes, conal 
truncal septation, aortic arches, various cardiovascular structures (eg. semilunar 
valves, aortic pulmonary septum, division of truncus), neural crest tissue  

1.2.2. กำรท ำงำนของ isolated cardiac myocytes และ papillary muscle  
1.2.3. กระบวนกำรเกิด abnormal cell migration ที่ท ำใหเ้กิด congenital heart defects ต่ำงๆ  
1.2.4. กระบวนกำรเกิด abnormal hemodynamics ที่ท ำใหเ้กิด congenital heart defects 

ต่ำงๆ  
1.2.5. กำรควบคมุกำรเจรญิเติบโต และพฒันำกำรของหวัใจ และหลอดเลือด 

1.3. Physiology  
1.3.1. Embryo and fetus  
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1.3.1.1. เขำ้ใจขัน้ตอนกำรเจรญิเติบโต และพฒันำกำรของหวัใจ และหลอดเลือด บทบำท
ของ ductus arteriosus, foramen ovale, ductus venous and aortic isthmus ใน
ระหว่ำงทำรกอยู่ในครรภ ์ 

1.3.1.2. กำรท ำงำนของ right ventricular และ left ventricular outputs ในระหว่ำงทำรกอยู่
ในครรภ ์distribution ของ cardiac output ในหวัใจ และหลอดเลือดทัง้ที่ปกติ และ
ผิดปกติ (eg, pulmonary, coronary, central nervous system, peripheral 
vascular beds, placenta)  

1.3.1.3. Structural และ functional characteristics ของหวัใจในระหว่ำงทำรกอยู่ในครรภ ์
(eg, cardiac reserve, integrated reserve, baroreceptor influences, 
chemoreceptor influences, ventricular cross talk, role of pericardium, 
integrated effects)  

1.3.1.4. กำรประเมินกำรท ำงำนของหวัใจ และหลอดเลือดในระหว่ำงทำรกอยู่ในครรภท์ัง้ที่
ปกติ และผิดปกติ  

1.3.1.5. กำรเปลี่ยนแปลงของ pulmonary และ systemic vascular resistances  
1.3.1.6. กำรพฒันำกำรของระบบ autonomic nervous system ในระหว่ำงทำรกอยู่ใน

ครรภ ์ 
1.3.2. Postnatal circulation  

1.3.2.1. สรีรวิทยำในสว่นของ heart rate, preload effects, afterload effects, 
contractility และ cardiac output  

1.3.2.2. Postnatal changes ของ pulmonary และ systemic circulations ตลอดจนควำม
เก่ียวขอ้งกบั congenital defects (eg, left to right shunts, hypoxemia, 
obstructive lesions)  

1.3.2.3. สรีรวิทยำในสว่นของ interaction ระหว่ำง contractile และ regulatory protein ใน
กำรท ำงำนของ sarcomere บทบำทของ calcium ion กระบวนกำร excitation 
contraction coupling หลกัควำมสมัพนัธร์ะหว่ำง length tension หลกักำรของ 
ventricular function curves ควำมส ำคญัของ AV O2 difference บทบำทของ 
neural, humoral adrenergic, cholinergic factors ต่อม thyroid, natriuretic 
peptides, baroreceptors, chemoreceptors, และ ในระบบไหลเวียนโลหิต  

1.3.2.4. สรีรวิทยำในสว่นของ receptor function, secondary messengers (cyclic AMP, 
IP3) และ ผลรวมกำรตอบสนองต่อ ยำ blood gases, pH  

1.3.2.5. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำรเปลี่ยนแปลงในระดบั molecular ในแต่ละ cardiac cycle  
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1.3.2.6. ผลของ ventricular volume overload และ ควำมเปลี่ยนแปลงของ inotropic 
state ต่อ systolic function  

1.3.2.7. ผลของ ventricular hypertrophy และchamber morphology (eg, 
interventricular septal shape) ต่อ diastolic function  

1.3.2.8. บทบำทของ pericardium ต่อ diastolic function  
1.3.2.9. กระบวนกำรเกิด paradoxical pulse  
1.3.2.10. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำรเปลี่ยนแปลง myocardial metabolism ตำมวยั  
1.3.2.11. กระบวนกำร aerobic myocardial metabolism  
1.3.2.12. บทบำทของ hormonal, hypoxemia, ischemia ต่อ myocardial metabolism  
1.3.2.13. หลกั autoregulation ของ regional blood flow  
1.3.2.14. ควำมรูเ้ก่ียวกบับทบำทของ neural และ humoral factors, inflammatory 

mediators, endothelium ต่อ regional blood flow ตลอดจนควำมแตกต่ำงในแต่
ละวยั  

1.3.2.15. กระบวนกำรปรบัตวัของ coronary circulation ขณะออกกำลงักำย และขณะเกิด 
hypoxemia  

1.3.2.16. หลกักำรค ำนวณ myocardial oxygen consumption เมื่อทรำบค่ำ coronary 
blood flow และ oxygen saturation  

1.3.2.17. บทบำทของ pH, PO2, PCO2, autoregulation ต่อ coronary, pulmonary และ 
cerebral circulation  

1.3.2.18. บทบำทควำมสมัพนัธร์ะหว่ำง general circulation, heart และ cerebral 
circulation  

1.3.2.19. บทบำทของ endothelium ต่อ pulmonary circulation  
1.3.2.20. บทบำทของ asphyxia ที่มีต่อ circulatory functions โดยเฉพำะอย่ำงยิ่ง heart, 

brain, kidneys และ lung  
1.3.2.21. ควำมรูเ้ก่ียวกบับทบำทของ renal blood flow ต่อ renal function และ body fluid  
1.3.2.22. บทบำทของ renin angiotensin aldosterone system ในกำรควบคมุ circulation  
1.3.2.23. บทบำทควำมสมัพนัธร์ะหว่ำง renal blood flow กบั blood flow ในอวยัวะอ่ืนๆ  
1.3.2.24. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำรเปลี่ยนแปลง skeletal muscle blood flow ขณะออกก ำลงักำย  
1.3.2.25. กำรประเมินกำรเปลี่ยนแปลง resistance ใน pulmonary vascular bed  
1.3.2.26. หลกักำรค ำนวณ pulmonary และ systemic vascular resistance จำก 

hemodynamic data  
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1.3.2.27. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบักำรเปลี่ยนแปลงของ pulmonary vascular tone  
1.3.2.28. หลกักำรเปลี่ยนแปลง contractile state เมื่อมี myocardial dilatation และ 

hypertrophy  
1.3.2.29. กำรเปลี่ยนแปลง tissue oxygen uptake เมื่อมี impaired perfusion  
1.3.2.30. กำรเปลี่ยนแปลงหนำ้ที่กำรท ำงำนของ sarcolemma และ sarcoplasmic 

reticulum ที่เกิดขึน้ในแต่ละวยั  
1.3.2.31. กำรเปลี่ยนแปลง contractility เมื่อมี acidemia และ hypoxemia  
1.3.2.32. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบักำรเปลี่ยนแปลงของ myocardial oxygen supply demand 

ratio  
1.3.2.33. สำมำรถใช ้Aa gradient ในกำรประเมินระบบไหลเวียนโลหิต 

1.4. Conduction system, including electrophysiology  
1.4.1. Developmental aspects สำมำรถบอกควำมเปลี่ยนแปลงของ conduction system ที่

เกิดขึน้ในแต่ละวยั  
1.4.2. Anatomic features and electrophysiologic characteristics  

1.4.2.1. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำรเปลี่ยนแปลงของ conduction system ที่สมัพนัธก์บั major 
cardiac anomalies  

1.4.2.2. ควำมรูเ้ก่ียวกบักำยวิภำค สรีรวิทยำของ conduction system ทัง้ที่ปกติ และ
ผิดปกติ  

1.4.2.3. บทบำทของแต่ละ ion channels ใน myocardial tissue, cardiac automaticity, 
myocardial cell action potential ตลอดจนกำรเปลี่ยนแปลงเมื่อมี metabolic 
abnormalities (eg, potassium, calcium, magnesium) 
 

2. Clinical evaluation of the cardiovascular system  
2.1. Normal findings  

2.1.1. Rate and rhythm ควำมรูเ้ก่ียวกบั heart rate ที่เปลี่ยนแปลงไปตำมวยั ภำวะต่ำงๆ และ
ยำ  

2.1.2. Perfusion ควำมส ำคญัของ pulse amplitude ที่แตกต่ำงกนัในแต่ละ extremities 
สรีรวิทยำของ jugular venous pulse ทัง้ที่ปกติ และผิดปกติ ปัจจยัที่มีผลต่อกำรประเมิน 
perfusion (eg, temperature, capillary refilling, color)  

2.1.3. Blood pressure ควำมรูเ้ก่ียวกบั blood pressure ที่เปลี่ยนแปลงไปตำมวยั ภำวะต่ำงๆ 
วิธีกำรวดั blood pressure ตลอดจน artifacts ที่อำจท ำใหค่้ำคลำดเคลื่อน  
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2.1.4. Heart sound (normal และ abnormal heart sounds), murmurs, clicks และอื่นๆ 
functional ("innocent") murmur หลกัของ cardiac auscultation ตลอดจนกำร
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้เมื่อเปลี่ยนท่ำ หรือมี heart rate เปลี่ยนไป  

2.2. Abnormal findings  
2.2.1. Blood pressure กระบวนกำรเกิด paradoxical pulse  
2.2.2. Respiratory pattern ควำมส ำคญัของ abnormal respiratory patterns (eg, 

tachypnea, hyperpnea, stridor, grunting, retractions, wheezing)  
2.2.3. Position สำมำรถแปลผลกำรตรวจที่สมัพนัธก์บั cardiac และ body position  
2.2.4. Heaves, thrills, sounds, murmurs, and clicks กระบวนกำรเกิด thrills, ventricular 

heaves, murmur ตลอดจนกำรเปลี่ยนแปลงของ cardiac murmurs ที่สมัพนัธก์บั body 
position, respiration  

2.2.4.1. ควำมส ำคญัของ localization และ transmission ของ cardiac murmurs  
2.2.4.2. Extracardiac bruits   
2.2.4.3. ควำมส ำคญัของ friction rubs  
2.2.4.4. Murmurs ชนิดต่ำงๆ, clicks, ตลอดจน cardiac sounds  

2.3. Signs of pulmonary and systemic venous congestion อำกำรแสดงของ pulmonary และ 
systemic venous congestion  

2.4. Hepatic involvement ควำมส ำคญัของ hepatic position  
2.5. Edema ควำมส ำคญัของ edema  
2.6. Skin manifestations ควำมส ำคญัของ jaundice, rash, telangiectasia, embolic phenomena 

ในผูป่้วยโรคหวัใจ 
 

3. Basic principles of pharmacology  
3.1. The pharmacologic basis for the therapy of cardiovascular disease  

3.1.1. หลกั pharmacodynamics และ pharmacokinetics ตลอดจน maternal fetal 
pharmacodynamics และ pharmacokinetics  

3.1.2. หลกั clinical trials ตลอดจนขัน้ตอนกำรพิจำรณำใชย้ำใหม่ในมนษุย ์ 
3.2. Inotropic drugs: digitalis, dobutamine, epinephrine, dopamine, isoproterenol, 

phosphodiesterase inhibitors (inodilator), levosimendan etc. 
3.3. Vasodilators: nitroprusside, nitrates, angiotensin converting enzyme inhibitors, 

angiotensin receptor blockers, alpha-blocker, nicardipine etc.  
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3.4. Diuretics: loop diuretics, thiazides, potassium sparing drugs etc. 
3.5. Class I-IV antiarrhythmic drugs: amiodarone, flecainide, lidocaine, beta-blockers, 

esmolol, adenosine, calcium channel antagonists etc. 
3.6. Ductal agents: prostaglandins, indomethacin, ibuprofen 
3.7. Anti-pulmonary hypertensive drugs: inhaled nitric oxide, phosphodiesterase 5 inhibitor 

(sildenafil), endothelin receptor antagonists (eg. bosentan, macitentan), prostacyclin 
analog และยำใหม่อื่นๆ 

3.8. Lipid lowering drugs: inhibitors of liver lipid production, HMG CoA reductase inhibitors 
3.9. Sedatives and analgesics: midazolam, morphine, Fentanyl, chloral hydrate, local 

anesthetics lidocaine, dexmedetomidine etc. 
3.10. Others: neuromuscular blocking agents, inhalation anesthetics, complications of 

anesthesia, including malignant hyperthermia, anticholinergic drugs 
 

4. Clinical respiratory physiology  
4.1. Structure  

4.1.1. Hemodynamic responses ต่อ pulmonary vasodilators และ กำรเปลี่ยนแปลงของ 
pulmonary vascular resistance  

4.1.2. ผลกระทบของ upper และ large airway obstruction ต่อระบบไหลเวียนโลหิต  
4.1.3. ผลกระทบของ cardiomegaly และ pulmonary vasculature ต่อ small และ large 

airway  
4.1.4. พยำธิสภำพที่เกิดใน small airway และ alveoli เมื่อมีโรคของระบบไหลเวียนโลหิต  

4.2. Ventilation  
4.2.1. ควำมสมัพนัธ ์pressure volume  
4.2.2. ผลของ FiO2 ต่อ nitrogen clearance, regional blood flow, และ arterial blood gas 

tensions  
4.2.3. ควำมสมัพนัธข์อง lung inflation และ deflation กบั cardiovascular performance ทัง้

ในภำวะที่ปกติ และผิดปกติ  
4.2.4. ควำมสมัพนัธข์อง โรคระบบไหลเวียนโลหิต กบั lung volume, tidal volume, และ 

frequency ของกำรหำยใจ  
4.2.5. Ventilation perfusion relationships  

4.3. Oxygen  
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4.3.1. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบักำร transfer oxygen จำก airway สู ่arterial blood  
4.3.2. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบักำรละลำยของ oxygen  
4.3.3. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบั oxygen hemoglobin linkage  
4.3.4. ควำมแตกต่ำงระหว่ำง adult กบั fetal hemoglobin  
4.3.5. Oxyhemoglobin dissociation curve  
4.3.6. ปัจจยัที่เก่ียวขอ้งกบักำรลด oxygen supply  
4.3.7. ประยกุตห์ลกักำร ventilation perfusion เขำ้ในกำรประเมินผูป่้วยโรคระบบไหลเวียน

โลหิต  
4.3.8. ค ำนวณ oxygen delivery สู ่tissues  

4.4. Acid base status: acid base abnormalities สำเหต ุและแนวทำงแกไ้ข  
4.5. Blood tissue gas exchange  

4.5.1. ผลของ ischemia, pH, hypoxemia, hypercarbia ที่มีต่อ O2 และ CO2 exchange  
4.5.2. กำรเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้กบั blood gas tensions และ pH ใน hypoxic spell  
4.5.3. กำรเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้กบั ventilatory function and tissue metabolism เมื่อมี 

hypoxemia  
4.6. Mechanics of breathing  

4.6.1. ควำมเปลี่ยนแปลงทำงสรีรวิทยำของ chest wall abnormality, dynamic compression 
of airways  

4.6.2. กำรเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้กบั caloric consumption เมื่อมีกำรเปลี่ยนแปลง respiratory 
effort   

4.7. Respiratory physiology at altitude  
4.7.1. กำรเปลี่ยนแปลง oxygen delivery และ cardiovascular function ที่เกิดขึน้เมื่อมี 

exposure ต่อ high altitude  
4.7.2. กำรเปลี่ยนแปลง oxygen hemoglobin dissociation curve ที่เกิดขึน้เมื่อมี exposure 

ต่อ high altitude  
4.8. Effects, mechanical ventilation, cardiovascular performance  

4.8.1. ผลของ mechanical ventilation ที่มีต่อ cardiovascular performance  
4.8.2. ผลของ PEEP ที่มีต่อ cardiac output, right and left ventricular function  
4.8.3. หลกักำรใช ้mechanical ventilation และควำมสมัพนัธร์ะหว่ำง mode of ventilation กบั 

cardiac output 
 



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 34 

 

5. Principles of investigational assessment and management 
5.1. Electrocardiography  
5.2. Monitoring  

5.2.1. Ambulatory electrocardiography 
5.2.2. Pacemaker interrogation  
5.2.3. Pulse oximetry  
5.2.4. Other monitoring techniques  

5.3. Imaging  
5.3.1. X-ray studies of the chest  
5.3.2. Angiography  
5.3.3. Echocardiography (include transesophageal, 3D and fetal)  
5.3.4. Cardiac catheterization  
5.3.5. Other imaging techniques: Computed tomographic angiography (CTA), Cardiac 

magnetic resonance (CMR), Positron emission tomography, Radionuclide methods 
5.4. Biochemical evaluation  

5.4.1. Erythrocyte indices  
5.4.2. Arterial blood gases and pH  
5.4.3. Cardiac injury profiles  

5.5. Exercise testing, 6-minute walk test  
5.6. Electrophysiologic assessment 
5.7. Tilt table testing  
5.8. Interventional cardiology  

5.8.1. Angioplasty  
5.8.2. Pericardiocentesis 
5.8.3. Temporary pacemaker placement 
5.8.4. Central line placement 
5.8.5. Balloon valvuloplasty  
5.8.6. Balloon/blade atrioseptostomy   
5.8.7. Transcatheter device closure  
5.8.8. Stent placement 
5.8.9. Endomyocardial biopsy 



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 35 

 

5.9. Care of mechanical circulatory support and heart transplantation 
 

6. Cardiac diseases 
6.1. Left to right shunts: Atrial septal defect, atrioventricular septal defect, ventricular septal 

defect, patent ductus arteriosus, coronary arteriovenous fistula, aortopulmonary window  
6.2. Obstructive lesions: Pulmonary artery stenosis, aortic stenosis (subvalvar, valvar, 

supravalvar), coarctation of the aorta, Interruption of the aortic arch,  
6.3. Right to left shunt lesions: Pulmonary valve stenosis with intact ventricular septum, 

pulmonary atresia with intact ventricular septum, pulmonary atresia with ventricular 
septal defect, tetralogy of Fallot, absent pulmonary valve syndrome 

6.4. Abnormalities of the great arteries:  D-Transposition of the great arteries, L-
Transposition of the great arteries, Double outlet right ventricle, truncus arteriosus 

6.5. Univentricular heart: tricuspid atresia, tricuspid stenosis, double inlet left ventricle, 
unbalance atrioventricular septal defect, hypoplastic left heart syndrome,  

6.6. Abnormal systemic venous, cardiac malposition, situs abnormalities: Left superior vena 
cava, absent hepatic portion of inferior vena cava with azygous continuations, 
dextrocardia, mesocardia, situs abnormality, including heterotaxy syndrome 

6.7. Abnormal pulmonary venous drainage:  partial anomalous pulmonary venous 
connections, total anomalous pulmonary venous connection, pulmonary venous 
stenosis/atresia 

6.8. Right sided cardiac diseases: tricuspid insufficiency/regurgitation, Ebstein anomaly of 
the tricuspid valve 

6.9. Left sided heart diseases: cor triatriatum, mitral stenosis, mitral 
insufficiency/regurgitation, mitral valve prolapse, abnormal of aortic root, aortic 
regurgitation 

6.10. Abnormal vascular: vascular rings and slings, congenital malformations of the coronary 
circulation, fistula 

6.11. Acquired heart diseases: rheumatic heart disease, endocarditis, Kawasaki syndrome 
6.12. Pulmonary hypertension 
6.13. Systemic hypertension 
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7. Normal and special problems of the fetus 
7.1. Normal fetal circulation 
7.2. Detection of heart disease in utero, ectopia  
7.3. Fetal effects of maternal drug ingestion 
7.4. Arrhythmias in the fetus 

 
8. Special problems of the newborn infant 

8.1. Asphyxia: ผลของ birth asphyxia ที่มีต่อ cardiac performance กำรดแูลทำรกที่มี transient 
myocardial ischemia  

8.2. Persistent pulmonary hypertension ผลของ vasoactive drugs ที่มีต่อ systemic และ 
pulmonary circulation ผลของภำวะนีท้ี่กระทบต่อหวัใจ กำรวำงแผนกำรดแูลทำรกเหลำ่นี ้ 

8.3. Abnormal thyroid function: cardiovascular manifestation ในโรคของต่อม thyroid ในเด็ก 
และในมำรดำระหว่ำงตัง้ครรภ ์ 

8.4. Infant of a mother with systemic disease: cardiovascular manifestation ใน Infant of a 
diabetic mother, abnormal thyroid function, SLE กำรด ำเนินโรค และกำรดแูลทำรกที่มีปัญหำ
นี ้

8.5. Systemic hypertension:  สำเหตตุ่ำงๆของ systemic hypertension ในทำรกแรกเกิด และกำร
ดแูลรกัษำได ้

8.6. Metabolic abnormality (eg, calcium, glucose) cardiovascular manifestations ในภำวะที่มี 
metabolic abnormalities กำรดแูลรกัษำ  
  

9. Arrhythmias (include recognition in fetus)  
9.1. General characteristics/concept รูส้รีรวิทยำ กระบวนกำรเกิด arrhythmia และ differential 

diagnosis ของ arrhythmia ตลอดจนกำรดแูล รกัษำ ทัง้ที่ใชย้ำและไม่ใชย้ำ เช่น vagal 
maneuver; esophageal, external, and intracardiac pacing; cardioversion เขำ้ใจหลกักำร 
ขอ้บ่งชีข้องกำรท ำ ablative/surgical procedure สำมำรถประเมินในกรณีเกิด palpitations, 
cardiac arrest, sudden death ได ้ 

9.2. ใหก้ำรวินิจฉัย รู ้สรีรวิทยำ กระบวนกำรเกิด ตลอดจนใหก้ำรดแูลรกัษำ arrhythmia เหลำ่นีไ้ด ้ 
9.2.1. Supraventricular arrhythmia  
9.2.2. Ventricular arrhythmias  
9.2.3. Atrioventricular block  
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9.2.4. Ectopy  
9.2.5. Accessory AV connection and pre-excitation syndrome  
9.2.6. Specific situation: long QT syndrome และ channel abnormality อ่ืนๆ sinus node 

dysfunction 
 

10. Disorders of the myocardium, pericardium, endocardium, blood vessels  
10.1. Primary and secondary cardiomyopathy: dilated, hypertrophic, restrictive, 

myocarditis 
10.2. Vascular disease: vasculitis, SLE, rheumatoid arthritis, dermatomyositis, polyarteritis, 

periarteritis, scleroderma, Takayasu arteritis  
10.3. Cardiac tumor  
10.4. Pericardial disorders: pericarditis, constrictive pericarditis 
10.5. Cardiovascular trauma 

 
11. Genetic disorders and syndromes of the cardiovascular system  

11.1. Dyslipoproteinemias  
11.2. Storage diseases  
11.3. Neuromuscular diseases: Duchenne, Becker, Emery Dreifuss, limb girdle, 

fascioscapulohumeral, myotonic  
11.4. Other heritable cardiovascular diseases: Marfan syndrome, Contractural 

arachnodactyly, Ehlers Danlos syndrome, Hereditary hemorrhagic telangiectasia 
(Osler Rendu Weber syndrome), cutis laxa, mitochondrial/metabolic diseases, 
cytogenetic abnormalities  

11.5. Genetic etiology of congenital heart disease: Noonan syndrome, Holt Oram 
syndrome, Leopard syndrome, thrombocytopenia absent radii syndrome, Kartagener 
(dysmotile cilia) syndrome, chondroectodermal dysplasia, Ellis van Creveld 
syndrome, Williams syndrome, Rubenstein Taybi syndrome, Alagille syndrome, 
DiGeorge syndrome, Marfan syndrome 
 

12. Special problems/symptoms 
12.1. Cardiovascular problems of athletes  
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12.2. Cardiovascular effects of drug abuse  
12.3. Syncope  
12.4. Systemic hypertension  
12.5. Pulmonary hypertension  
12.6. Prevention of coronary artery disease  
12.7. Low perfusion (shock)  
12.8. Congestive heart failure  
12.9. Perioperative care: cardiopulmonary complication 
12.10. Cardiac intensive care 
12.11. Prosthetic valves  
12.12. Embolic and clotting problems  
12.13. Infectious causes of cardiovascular disease  
12.14. Pregnancy  
12.15. Chest pain  
12.16. Dietary issues  
12.17. Cardiopulmonary resuscitation  
12.18. CNS complications of cardiovascular disease 
12.19. Adult congenital heart disease 

 
13. Research and ethical issues  

13.1. Rationale of study 
13.2. Objectives of study 
13.3. Study design  
13.4. Ethical considerations  
13.5. Data collection 
13.6. Data analysis 
13.7. Statistic analysis 
13.8. Discussion 
13.9. Clinical implication 
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ภาคผนวกที ่2 

แบ่งระดบัของหตัถกำรต่ำงๆ ที่แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดตอ้งมีประสบกำรณ ์ดงัต่อไปนี ้
ระดบัที่ 1 เป็นผูส้งัเกตกำรณ ์(Observer) ในหตัถกำรจรงิ (Know how) 
ระดบัที่ 2 ช่วยท ำและ/หรือ ฝึกท ำกบัหุ่น (Show how) 
ระดบัที่ 3 ท ำดว้ยตนเอง (Does) 

ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical and procedural skills)  
ผูส้  ำเรจ็กำรฝึกอบรมเพื่อเป็นแพทยเ์ฉพำะทำงสำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ตอ้งมีควำมสำมำรถ
ในกำรท ำหตัถกำรต่ำงๆ เพื่อกำรวินิจฉยัและดแูลรกัษำผูป่้วยเด็ก กำรใชเ้ครื่องมือต่ำง ๆ ในกำร
ตรวจวินิจฉัยและดแูลรกัษำ (technical and procedural skills) รวมถึง interpretation skill ดงันี ้

 
Skill เป็นผู้

สังเกตการณ ์
(Observer) ใน
หัตถการจริง 
(Know how) 

ช่วยท าและ/
หรือฝึกท า
กับหุ่น 

(Show how) 

ท าได้ด้วย
ตนเอง 
(Does) 

1. Electrocardiography ปกติ และผิดปกติของเด็ก
วยัต่ำงๆ 

  x 

2. Chest radiography interpretation   x 
3. Transthoracic echocardiogram*   X 

(500 ครัง้/2ปี) 
4. Pericardiocentesis   X 
5. Balloon atrial septostomy    X 
6. Balloon pulmonary valvuloplasty   X 
7. Temporary pacemaker placement and 
setting adjustment (transcutaneous and 
transvenous) 

  X 

8. Pediatric advanced life support (PALS)    X 
9. Holter monitoring   X 
10. Exercise stress test (EST)   x 
11. Transesophageal echocardiogram  X  
12. Diagnostic cardiac catheterization**  X X 
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(โรคซบัซอ้น) (simple 
lesions และ 

TOF) 
13. Interventional cardiac catheterization** อ่ืน 
เช่น coil or device occlusion, balloon 
angioplasty or valvuloplasty, stent placement, 
endomyocardial biopsy 

 x  

14. Tilt table test X   
15. Cardiac/chest CT interpretation   X  
16. Cardiac magnetic resonance interpretation X   
17. Electrophysiology study/radio frequency 
catheter ablation  

X   

18. Fetal echocardiography X   
 
Echocardiography * 

ชัน้ปีที่ 1 : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในเด็กที่ตอ้งใหก้ำรวินิจฉยัดว้ย echocardiography ได ้ 
1. Congenital heart disease:  

1.1. Simple left to right shunt lesions; VSD, PDA, ASD, complete AVSD 
1.2. Obstructive lesions: Coarctation of aorta, aortic stenosis, interrupted aortic 

arch, pulmonary stenosis 
1.3. Cyanotic heart disease: TOF, TGA, tricuspid anomaly, critical PS, single 

ventricle, TAPVR, DORV, PA/VSD, PA/IVS 
2. Acquired heart disease: 

2.1. Myocarditis, dilated cardiomyopathy, hypertrophic cardiomyopathy, 
rheumatic fever, rheumatic heart disease, Kawasaki disease, IE, pericardial 
effusion 

3. Cardiac function 
ชัน้ปีที่ 2 : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในเด็กที่ตอ้งใหก้ำรวินิจฉยัดว้ย echocardiography ไดแ้ก่ทกุโรคที่

กลำ่วมำในชัน้ปี 1 รวมถึง complex lesion ไดแ้ก่ 
1. Congenital heart disease ที่ซบัซอ้นมำกขึน้ เช่น unbalanced AVSD, Shone’s 

complex, cortriatratum sinister, supramitral ring, polyvalvar disease, ALCAPA, 
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AP window, coronary AV fistula, hypoplastic right ventricle, hypoplastic left 
ventricle, DILV, complex DORV, PA/VSD-MAPCAs, Absent pulmonary valve 
syndrome, truncus arteriosus, vascular ring 

2. Acquired heart disease ที่ซบัซอ้นเพิ่มเติมเช่น coronary aneurysm in Kawasaki 
disease, constrictive pericarditis, restrictive cardiomyopathy, cardiac 
tamponade, aortopathy  

อำจพิจำรณำเพิ่มเติมในกรณีต่อไปนี ้  
3. Postoperative congenital heart disease เช่น TOF repair, Shunts, BDG, Fontan, 

Rastelli operation, arterial switch operation 
4. Transesophageal echocardiography เช่น ASD, intraoperative TEE 

Cardiac catheterization ** 
ชัน้ปีที่ 1 : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในเด็กที่ควรสำมำรถท ำ cardiac catheterization ได ้

1. Diagnostic catheterization สำมำรถท ำ right และ left heart catheterization ไดใ้นโรค  
1.1. Simple left to right shunt lesions; VSD, PDA, ASD, complete AVSD 
1.2. Obstructive lesions: Coarctation of aorta, aortic stenosis, pulmonary 

stenosis 
1.3. Simple cyanotic lesions: Tetralogy of Fallot 

2. Interpretation ผล hemodynamic data ในโรคไม่ซบัซอ้นตำมขำ้งตน้  
3. Acute vasoreactivity testing for operability of congenital heart disease 

ชัน้ปีที่ 2 : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในเด็กที่ควรสำมำรถท ำ cardiac catheterization ไดแ้ก่ ทกุโรคที่
กลำ่วมำในชัน้ปี 1 และช่วยท ำและแปลผล angiography ใน complex lesions และกำร
ท ำหตัถกำรเพื่อกำรรกัษำเบือ้งตน้ ไดแ้ก่ 

1. Congenital heart disease ที่ซบัซอ้นมำกขึน้ เช่น d-TGA, ALCAPA, AP window, 
coronary AV fistula, hypoplastic right ventricle, hypoplastic left ventricle, DILV, 
complex DORV, PA/VSD-MAPCAs, absent pulmonary valve syndrome, truncus 
arteriosus, vascular ring, congenital corrected transposition of great arteries, 
TAPVR และ โรคในกลุม่ single ventricular heart 

2. Acquired heart disease ที่ซบัซอ้นเพิ่มเติมเช่น coronary aneurysm in KD, 
aortopathy 

3. Interpretation ผล hemodynamic data ในโรคซบัซอ้น เช่น constrictive pericarditis, 
restrictive cardiomyopathy, cardiac tamponade เป็นตน้ 
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4. กำรท ำหตัถกำรเพื่อกำรรกัษำ เช่น balloon atrial septostomy, pericardial 
cardiocentesis, percutaneous pulmonic valvuloplasty, temporary transvenous 
pacemaker insertion 

อำจพิจำรณำเพิ่มเติมในกรณี  Postoperative congenital heart disease เช่น TOF repair, 
Shunt, BDG, Fontan, Rastelli operation, arterial switch operation 

หตัถกำร : ตวัอย่ำงหตัถกำรที่ตอ้งท ำไดใ้นระยะวิกฤติ  
 ชัน้ปีที่ 1   

1. Temporary transcutaneous and transvenous pacemaker placement and setting 
adjustment 

2. Pericardiocentesis  
3. PALS 

โรคหวัใจในเด็กที่ตอ้งรกัษำระยะวิกฤติ : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในระยะวิกฤติที่ควรสำมำรถท ำกำรรกัษำได ้
ชัน้ปีที่ 1  

1. Congenital heart disease:  
1.1. Ductal dependent lesions ทัง้ systemic circulation และ pulmonary circulation 
1.2. Congestive heart failure, cyanosis รวมถึง hypoxic spells, low cardiac output 

syndrome 
2. Acquired heart disease 

2.1. Cardiogenic shock 
2.2. Cardiac tamponade 
2.3. Arrhythmias เช่น AV block, tachyarrhythmias คือ supraventricular 

tachycardia, atrial flutter, atrial fibrillation, atrial tachycardia, junctional 
ectopic tachycardia, ventricular tachycardia, ventricular fibrillation 

ชัน้ปีที่ 2 : ตวัอย่ำงโรคหวัใจในเด็กที่ตอ้งรกัษำระยะวิกฤติ ไดแ้ก่ทุกโรคที่กลำ่วมำในชัน้ปี 1 รวมถึง 
ภำวะที่มีควำมซบัซอ้นเพิ่มมำกขึน้ เช่น Pulmonary hypertensive crisis, low cardiac 
output เป็นตน้ และทรำบขอ้บ่งชี ้สำมำรถดแูลผูป่้วยท่ีใสเ่ครื่องพยงุกำรท ำงำนของหวัใจ 
เช่น Extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) 
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ภาคผนวกที ่3 
การติดต่อส่ือสารและการสร้างสัมพันธภาพ 

 
เมื่อจบกำรฝึกอบรมแลว้ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดมีทกัษะกำรสื่อสำรและกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ 

ตำมหวัขอ้ทกัษะและระดบัชัน้ปีที่ก ำหนดในตำรำง และบนัทกึผลกำรเรียนรู ้(ท ำไดด้ว้ยตนเองหรือผ่ำนกำร
จดัประสบกำรณก์ำรเรียนรู)้ ตำมขอบเขตดงัในตำรำงขำ้งลำ่ง โดยควรค ำนึงถึงในกำรประเมิน  
 
  Year 1 Year 2 Conference Others 

Co
mm

un
ica

tio
n w

ith
 

ch
ild

re
n 

A. Information giving for children 
(Management plan, treatment) 

    

B. Inform consent for procedures from 
Children 

    

C. Inform consent for research studies      
D. Involve children in decision making     

Pa
llia

tiv
e C

ar
e I

ss
ue

s 

A. Breaking bad news with surrogates 
and Patients 

    

B. Communicating palliative care     
C. Understanding dying patients and 
family 

    

D. Respect for different values and 
cultures 

    

E. Advance directives with surrogates     
F. Withhold / Withdraw life sustaining 
Rx with Surrogates 

    

G. Communicating as death approach     
H. Notification of death     
I. Request for organ donation     
J. Request for autopsy     

Co
mm

un
ic

ati
on

 w
ith

 
pa

re
nts

/ 
ca

re
 g

ive
rs A. History taking from parents     
B. Information giving (Treatment, 
management plan) 
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C. Inform consent/refusal for 
procedures/ Procedures 

    

D. Inform consent/refusal for research 
studies 

    

E. Counseling for chronic illness     
F. Negotiating goals of care     
G. Counseling for second opinion     
H. Advice by telephone     

Co
mm

un
ica

tio
n w

ith
 

co
lle

ag
ue

s/t
ea

m 

A. Working within multidisciplinary 
teams 

    

B. Conflict resolution with colleagues 
 

    

C. Giving supervision for junior 
colleagues 

    

Ch
all

en
gin

g 

A. Dealing with anger patients/parents      
D. Handling complaints     
E. Managing unrealistic requests 
(Saying no) 

    

F. Report mistakes to parents     
 (Adapted from Khon Kaen Medical School portfolio checklist) 
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ภาคผนวกที ่4 
ระเบียบการท างานวิจัยของแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอดสาขากุมารเวชศาสตรโ์รคหัวใจ พ.ศ. 2566 

โดย 
คณะอนุกรรรมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม  

อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ รำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย 
-------------------------- 

 
ขอ้ 1.  ระเบียบนี ้ชื่อว่ำ “ระเบียบกำรท ำงำนวิจยัของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด อนสุำขำกมุำรเวชศำสตร์

โรคหวัใจ พ.ศ. 2566” 
ขอ้ 2.  ใหใ้ชร้ะเบียบนี ้ตัง้แต่วนัที่ 1 กรกฎำคม พ.ศ. 2566 เป็นตน้ไป ดงันัน้จึงมีผลใหง้ำนวิจยัของแพทย์

ประจ ำบำ้นต่อยอดที่ยื่นขอสอบเพื่อวฒุิบตัรแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวช
กรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ปีกำรศึกษำ 2566 เป็นตน้ไป ตอ้งปฏิบติัตำมระเบียบนี ้

ขอ้ 3.  ในระเบียบนี ้
- อฝส.กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ หมำยถึง คณะอนกุรรมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำม

ช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
- วว. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ หมำยถึง วฒุิบตัรเพื่อแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบ

วิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ออกใหโ้ดยแพทยสภำ 
- แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด หมำยถึง แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดสงักดัสถำบนัฝึกอบรมแพทย์

ประจ ำบำ้นอนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ที่แพทยสภำรบัรอง รวมทัง้แพทยท์ี่ปฏิบติังำน
ทำงกมุำรเวชศำสตรแ์ละมีสิทธิ์ย่ืนขอสอบเพื่อ วว. อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  

- งำนวิจยั หมำยถึง งำนวิจยัของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดท่ีใชย่ื้นเพื่อประกอบสิทธิ์กำรขอสอบ
เพื่อ วว. อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  

- หวัหนำ้สถำบนั หมำยถึง ผูอ้  ำนวยกำรสถำบนัที่แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดสงักดัอยู่ หรือหวัหนำ้
ภำควิชำกมุำรเวชศำสตร ์ผูอ้  ำนวยกำรกองกมุำรเวชกรรม หวัหนำ้แผนกกมุำรเวชศำสตรห์รือ
ต ำแหน่งอ่ืนใดที่หมำยถึงหวัหนำ้หน่วยงำนดำ้นกมุำรเวชศำสตร ์

- ประธำนหลกัสตูร หมำยถึง หวัหนำ้หน่วยกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ หรือผูร้บัผิดชอบกำร
ฝึกอบรมของสถำบนัฝึกอบรม 

- ปีกำรศกึษำ หมำยถึง ปีกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด นบัจำกวนัแรกที่เริ่มเขำ้
หลกัสตูรกำรฝึกอบรมไปจนครบ 1 ปี ซึ่งปัจจุบนันบัจำก 1 กรกฎำคม ถึง 30 มิถุนำยน ของปี
ถดัไป 

ขอ้ 4.  แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดทกุคนตอ้งท ำงำนวิจยัอย่ำงนอ้ยคนละ 1 เรื่อง แต่ไม่อนุญำตใหแ้พทย์
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ประจ ำบำ้นต่อยอดตัง้แต่ 2 คนขึน้ไปในสถำบนัเดียวกนัท ำงำนวิจยัเรื่องเดียวกนัในช่วงเวลำเดียวกนั 
ในกรณีงำนวิจยันัน้เป็นโครงกำรระยะยำวแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดในรุ่นถดัไปที่ไม่ไดอ้ยู่ซอ้น
ช่วงเวลำสำมำรถด ำเนินกำรเรื่องนัน้ต่อได ้นอกจำกนัน้ในกรณีที่อำจำรยผ์ูค้วบคมุมำกกว่ำ 1 
สถำบนัเห็นชอบใหท้ ำงำนวิจยัเรื่องเดียวกนั ตอ้งไดร้บักำรเห็นชอบจำก อฝส.กมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจในกำรอนญุำตใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดต่ำงสถำบนัท ำกำรศกึษำในเรื่องเดียวกนัได้ โดย
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดแต่ละคนตอ้งน ำเสนอโครงรำ่งงำนวิจยั (research proposal) ต่อที่ประชมุ
อำจำรยใ์นสถำบนัที่ตนเองฝึกอบรม และแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดแต่ละคนสำมำรถน ำเสนอและ
แปลผลขอ้มลูไดเ้ฉพำะในสถำบนัที่ตนเองท ำกำรศกึษำเท่ำนัน้ 

ขอ้ 5.  แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดผูท้  ำงำนวิจยั ตอ้งลงทะเบียนท ำงำนวิจยัต่อประธำนหลกัสตูรที่ตนรบักำร
ฝึกอบรม หลงัจำกนัน้เมื่อแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดเลือกเรื่องที่จะท ำงำนวิจยัและไดแ้นวทำง
กำรศึกษำคน้ควำ้ที่แน่นอนแลว้ ใหป้รกึษำขอควำมเห็นชอบจำกอำจำรยท์ี่ปรกึษำในดำ้นหวัขอ้เรื่อง 
แนวทำงกำรศกึษำวิจยั และเลือกอำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยั รวมทัง้น ำเสนอแผนกำรวิจยัต่อที่ประชมุ
อำจำรยต์ำมที่สถำบนัฝึกอบรมก ำหนด เพื่อขอควำมเห็นชอบ เมื่อไดร้บัควำมเห็นชอบแลว้จึงจะ
ด ำเนินกำรวิจยัต่อไปได ้

ขอ้ 6. แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดตอ้งด ำเนินกำรจดัท ำโครงรำ่งงำนวิจยัภำยใตค้ ำแนะน ำของอำจำรยผ์ู ้
ควบคมุงำนวิจยั และขออนมุติัท ำกำรวิจยัจำกคณะกรรมกำรจรยิธรรมกำรวิจยัในคน (Ethics 
committee หรือ Institutional review board) ของสถำบนันัน้ โดยตอ้งด ำเนินกำรวิจยัภำยใต้
ขอ้ก ำหนดดำ้นจริยธรรมกำรวิจยั (Good Clinical research Practice, GCP) อย่ำงเครง่ครดั 

ขอ้ 7. เมื่อโครงรำ่งงำนวิจยัไดร้บัอนมุติัจำกคณะกรรมกำรจรยิธรรมกำรวิจยัในคนแลว้ ใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้น
ต่อยอดเริ่มด ำเนินงำนวิจยัภำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยั กรอบกำรด ำเนินงำน
วิจยัในระยะเวลำ 2 ปี (24 เดือนของกำรฝึกอบรม) ตวัอย่ำงของกรอบกำรด ำเนินงำนวิจยัมีดงันี  ้

 
เดือนที่ ประเภทกิจกรรม 

3 จดัเตรียมค ำถำมวิจยัและติดต่ออำจำรยท์ี่ปรกึษำ 

6 จดัท ำโครงรำ่งงำนวิจยั 

7 พิจำรณำโครงรำ่งงำนวิจยั 

8 ขออนมุติัจำกคณะกรรมกำรจรยิธรรมกำรวิจยั 
ขอทนุสนบัสนนุงำนวิจยัจำกแหลง่ทนุทัง้ภำยในและนอกสถำบนั (ถำ้ตอ้งกำร) 

9 เริ่มเก็บขอ้มลู 

15 น ำเสนอควำมคืบหนำ้งำนวิจยั 

19 วิเครำะหข์อ้มลูและสรุปผลงำนวิจยั 
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20 จดัท ำรำยงำนวิจยัฉบบัรำ่งใหอ้ำจำรยท์ี่ปรกึษำปรบัแกไ้ข 

21-24 สง่รำยงำนวิจยัฉบบัสมบรูณต่์อสถำบนัและ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เพื่อ
ประกอบคณุสมบติักำรเขำ้สอบเพื่อ วว. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจขัน้สดุทำ้ย  

 
ขอ้ 8. อำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยั เป็นอำจำรยป์ระจ ำ (เต็มเวลำ) ของอนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ

ภำควิชำกมุำรเวชศำสตร ์หรือสถำบนัที่แพทยป์ระจ ำบำ้นรบักำรฝึกอบรม และไดร้บั วว. กมุำรเวช
ศำสตรโ์รคหวัใจ หรือ อว. กุมำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ หรือเทียบเท่ำ มำแลว้ไม่นอ้ยกว่ำ 3 ปี และ
ควบคมุงำนวิจยัของแพทยป์ระจ ำบำ้นจ ำนวนไม่เกิน 3 คน ต่อชัน้ปี 

ขอ้ 9. ในกรณีที่อำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยัไม่ไดส้งักดัที่สถำบนัหรือภำควิชำที่แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดรบั
กำรฝึกอบรม หวัหนำ้สถำบนัจะตอ้งมีจดหมำยขออนมุติัผูบ้งัคบับญัชำของอำจำรยผ์ูค้วบคมุ
งำนวิจยัท่ำนนัน้ พรอ้มทัง้ออกจดหมำยเชิญไปยงัผูค้วบคมุงำนวิจยัท่ำนนัน้ดว้ย 

ขอ้ 10. คณะอนกุรรมกำรประเมินงำนวิจยั ประกอบดว้ยผูท้รงคณุวฒุิ 3 ท่ำน ที่ อฝส. กมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจ รบัรอง คือ ผูค้วบคมุงำนวิจยั 1 ท่ำนและผูป้ระเมินงำนวิจยัอีก 2 ท่ำน โดยอย่ำงนอ้ย 1 ใน 
2 ท่ำนนี ้ตอ้งอยู่นอกสถำบนัที่แพทยป์ระจ ำบำ้นนัน้ฝึกอบรมอยู่ 

ขอ้ 11. ผูป้ระเมินงำนวิจยั ตอ้งได ้วว. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ หรือ อว. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ อย่ำง
นอ้ย 2 ปี และรบัประเมินงำนวิจยัทัง้หมดไม่เกิน 2 ฉบบัในแต่ละปี (นบัรวมงำนวิจยัที่ผูป้ระเมิน
ควบคมุดว้ย) 

ขอ้ 12. ผูค้วบคมุงำนวิจยัหรือประธำนหลกัสตูร มีหนำ้ที่ทำบทำมผูป้ระเมินงำนวิจยั ทัง้ในและนอกสถำบนั 
ทัง้นีค้วรทำบทำมใหเ้สรจ็สิน้ภำยในกำรฝึกอบรมระดบัปีที่ 1  และแจง้ต่อ อฝส. กมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจรบัทรำบ รวมถึงเมื่อมีกำรเปลี่ยนแปลงหวัขอ้กำรวิจยัหรือผูค้วบคมุกำรวิจยั   

ขอ้ 13. ในกรณีที่คณุสมบติัของผูค้วบคมุงำนวิจยั ไม่เป็นไปตำม ขอ้ 8 หรือผูป้ระเมินงำนวิจยั ไม่เป็นไป
ตำมขอ้ 10 และ 11 ใหป้ระธำนหลกัสตูรท ำเรื่องเสนอ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เพื่อพิจำรณำ
อนมุติัเป็นรำย ๆ ไป 

ขอ้ 14. ประเภทของงำนวิจยั ไดแ้ก่ งำนวิจยัเก่ียวกบัโรคหวัใจและหลอดเลือด ไม่รวม case report แบ่ง
ออกเป็น 

- กำรวิจยัทำงคลินิก เช่น randomized controlled trial, cohort study, case-control study, 
systematic review with or without meta-analysis เป็นตน้ 

- กำรวิจยัดำ้นเศรษฐศำสตรส์ำธำรณสขุ 
- กำรวิจยัดำ้นกำรบรกิำรทำงกำรแพทย ์เช่น เรื่องที่เก่ียวกบั hospital accreditation เป็นตน้ 

ขอ้ 15. แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดตอ้งแจง้ 
- ชื่อ นำมสกลุ ของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดผูท้  ำงำนวิจยั 
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- ชื่อเรื่องงำนวิจยั ภำษำไทย 
- ชื่อเรื่องงำนวิจยั ภำษำองักฤษ 
- ชื่อผูค้วบคมุงำนวิจยั 
- ชื่อผูป้ระเมินงำนวิจยั 2 ท่ำน 

แจง้ให ้อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ รบัทรำบ โดยผ่ำนทำงประธำนหลกัสตูร ภำยในปี
กำรศึกษำระดบัชัน้ปีที่ 1 หำกมีกำรเปลี่ยนแปลงใดๆ เก่ียวกบัชื่อเรื่องงำนวิจยั ผูค้วบคมุงำนวิจยั 
หรือผูป้ระเมินงำนวิจยั หลงัจำกท่ีไดร้บัอนมุติั ใหท้ ำเรื่องผ่ำนขออนมุติักำรเปลี่ยนแปลงผ่ำน
ประธำนหลกัสตูร และสง่ให ้อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ รบัทรำบ 

ขอ้ 16. รำยงำนผลงำนวิจยัเพื่อประกอบกำรสอบ วว. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ สำมำรถจดัท ำเป็น 2 รูป
แบบอย่ำงใดอย่ำงหนึ่งดงัต่อไปนี ้

- ตน้ฉบบับทควำมภำษำองักฤษ (manuscript for publication) ในรูปแบบเตรียมสง่ตีพิมพใ์น
วำรสำร ทำงกำรแพทย ์

- บทควำมภำษำองักฤษที่ไดร้บักำรตีพิมพใ์นวำรสำรทำงกำรแพทยท์ี่มีผูท้บทวน (peer-review 
journal) ซึ่งปรำกฏ ในฐำนขอ้มลูระดบัสำกล เช่น PubMed, Scopus เป็นตน้ 

ขอ้ 17. กำรสง่รำยงำนผลงำนวิจยัแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดและกำรประเมิน เป็นไปตำมรูปแบบของ
รำยงำนดงัต่อไปนี ้

- ตน้ฉบบับทควำมภำษำองักฤษ 
o ใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดเป็นผูน้ิพนธช์ื่อแรก และอำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยัเป็น 

correspondence 
o ใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นสง่ตน้ฉบบังำนวิจยั (manuscript for publication) ใหแ้ก ่อฝส. 

กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เลขำนกุำร ภำยในวนัที่ 15 พฤษภำคม ของปีที่จะสอบ 
o ใหส้ง่ส  ำเนำรำยงำนวิจยัฉบบัสมบรูณท์ี่ไดร้บักำรแกไ้ขจำกผูป้ระเมินงำนวิจยั ในรูปแบบ

ไฟลเ์อกสำรอิเล็กทรอนิกส ์pdf พรอ้มใบประเมินงำนวิจยัจำกผูค้วบคมุงำนวิจยัและผู้
ประเมินงำนวิจยัทัง้ 3 ท่ำนที่แสดงว่ำงำนวิจยัไดผ้่ำนกำรประเมิน และ/หรือใบตอบรบั
จำกบรรณำธิกำรวำรสำรว่ำ ตน้ฉบบังำนวิจยัอยู่ระหว่ำงกำรทบทวน (under review) 
ใหแ้ก่ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ภำยในวนัที่ 15 มิถุนำยน ปีที่สอบ หรือ 

- บทควำมภำษำองักฤษที่ไดร้บักำรตีพิมพใ์นวำรสำรทำงกำรแพทยท์ี่มีผูท้บทวน 
o ใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นเป็นผูน้ิพนธช์ื่อแรก และอำจำรยผ์ูค้วบคมุงำนวิจยัเป็น 

correspondence 
o ใหส้ง่ส  ำเนำบทควำมที่ตีพิมพแ์ลว้ หรือส ำเนำหนงัสือตอบรบักำรตีพิมพจ์ำก

บรรณำธิกำรของวำรสำร ฯ (letter of acceptance) ในรูปแบบไฟลเ์อกสำร
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อิเล็กทรอนิกส ์pdf และใบประเมินงำนวิจยัของผูค้วบคมุงำนวิจยัที่แสดงว่ำงำนวิจยัได้
ผ่ำนกำรประเมินแลว้ ให ้อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจภำยในวนัที่ 15 มิถนุำยน ปีที่
สอบ 

ขอ้ 18. เมื่อแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดท ำงำนวิจยัเสรจ็สิน้แลว้ ใหน้ ำเสนอผลงำนวิจยัของตนดว้ยปำกเปลำ่ 
(oral presentation) ต่อที่ประชมุอำจำรยต์ำมที่สถำบนัจดัให ้

ขอ้ 19. งำนวิจยันีเ้ป็นสิทธิของสถำบนัที่ฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดสำมำรถน ำผลงำนจำกงำนวิจยั
นีไ้ปเป็นสว่นหนึ่งของกำรศึกษำในระดบัสงูต่อไป หรือเลื่อนขัน้ในกำรปฏิบติังำนต่อเมื่อไดร้บัอนญุำต
เป็นลำยลกัษณอ์กัษรจำกผูค้วบคมุงำนวิจยัและหวัหนำ้สถำบนัแลว้เท่ำนัน้ 

 
         ประกำศ ณ วนัที่ 30  มิถนุำยน 2566 

ประธำนคณะอนกุรรมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญ 
ในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 

       รำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย 
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ภาคผนวกที ่5 
การประเมินผลโดยการใช้แฟ้มสะสมผลงาน (Portfolio) 

 
กำรประเมินผลโดยกำรใชแ้ฟ้มสะสมผลงำน เป็นรูปแบบหนึ่งของกำรประเมินสมจรงิ (authentic 

assessment) ที่วดักำรเรียนรูข้ัน้สงูสดุตำม Miller’s pyramid of competence คือ กำรประเมินกำร
ปฏิบติังำนจรงิ ไม่ใช่กำรประเมินดว้ยกำรสอบใดๆ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ก ำหนดใหแ้พทยป์ระจ ำ
บำ้นต่อยอดทกุคนมีกำรบนัทกึ portfolio เป็นระยะอย่ำงต่อเนื่องสม ่ำเสมอ เพื่อรวบรวมสะสมผลงำนที่
ปฏิบติั รวมถึงรวบรวมหลกัฐำนที่แสดงถึงควำมกำ้วหนำ้ของกำรฝึกอบรม ทัง้ดำ้นควำมรู ้ทกัษะและเจตคติ 
ตำมสมรรถนะที่ก ำหนด ประเมินและกำรสะทอ้นตนเอง (self-reflection) กำรประเมิน portfolio นีอ้ยู่
ภำยใตก้ำรก ำกบัดแูลของอำจำรยป์ระจ ำหลกัสตูร และแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดน ำเสนอ portfolio นีต่้อ
อำจำรยปี์ละ 2 ครัง้ เพื่อรบักำรประเมินและฟังขอ้เสนอแนะ รว่มกบักำรวำงแผนเพื่อพฒันำ โดยมี
คณะกรรมกำรหลกัสตูร ร่วมก ำกบัดแูล 

กำรก ำหนดแนวทำงกำรประเมินสมรรถนะหลกั (core competency) โดยใช ้portfolio ก ำหนดให้
สถำบนัฝึกอบรมใช ้portfolio เป็นเครื่องมือในกำรประเมินผล กำรเรียนรูท้ี่พงึประสงคใ์นเรื่องพฤตินิสยั เจต
คติ คณุธรรมจริยธรรมแห่งวิชำชีพ กำรติดต่อสื่อสำรและกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ กำรพฒันำควำมรู้
ควำมสำมำรถทำงวิชำชีพอย่ำงต่อเนื่อง และภำวะผูน้  ำ ทัง้นีจ้ะตอ้งใหอ้ำจำรยป์ระจ ำหลกัสตูรประเมิน ให้
ขอ้มลูป้อนกลบัแก่ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด เพื่อกำรพฒันำและเซ็นชื่อก ำกบัในใบประเมินและเก็บเป็น
หลกัฐำนใน portfolio 
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ภาคผนวกที ่6 
กิจกรรมทางวิชาชีพทีแ่พทยป์ระจ าบ้านต่อยอดกุมารเวชศาสตรโ์รคหัวใจ 

สามารถปฏิบัติได้ด้วยตนเองโดยไม่มีการก ากับดูแล (Entrustable Professional Activities; EPA) 
 

เมื่อส ำเรจ็กำรฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดสำขำกุมำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจควรมีควำมรู้
ควำมสำมำรถในเรื่องต่อไปนี ้

EPA 1 กำรดแูลรกัษำผูป่้วยเดก็โรคหวัใจ 
EPA 2 ทกัษะกำรตรวจดว้ยคล่ืนเสียงสะทอ้นควำมถ่ีสงูหวัใจ 
EPA 3 ทกัษะกำรตรวจดว้ยกำรสวนหวัใจ 
EPA 4 กำรดแูลรกัษำผูป่้วยโรคหวัใจในระยะวิกฤติ 
 

Competency ที่เก่ียวขอ้งแต่ละ EPA 
Competency EPA 1 EPA 2 EPA 3 EPA 4 
พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional 
habits, attitudes, moral and ethics) 

++ + + + 

ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และมนษุยสมัพนัธ ์ 
(communication and interpersonal skills) 

++ + + ++ 

ควำมรูท้ำงทฤษฎี (factual knowledge) และ ทำงคลินิก (clinical 
skills) 

++ ++ ++ ++ 

ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical and procedural skills) ++ ++ ++ ++ 
ทกัษะกำรบรบิำลผูป่้วย (patient care) กำรแกปั้ญหำและกำรตดัสินใจ 
(problem-solving skills and decision making skills)   

++ ++ ++ ++ 

ระบบบรกิำรสขุภำพและกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ +   + 
กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพอยำ่งต่อเนื่อง ++ ++ ++ ++ 
ภำวะผูน้  ำ (Leadership) + + + ++ 

หมำยเหต ุ:   +   = ใชส้มรรถนะหลกัทำงวิชำชพีดำ้นนัน้ ๆ บำ้ง  

++ = ใชส้มรรถนะหลกัทำงวิชำชพีดำ้นนัน้ ๆ มำก 

ระดบัควำมสำมำรถ (Milestone) ตำม EPA ของ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ในแต่ละระดบัชัน้ปี 
EPA Milestone level 

Fellow 1 Fellow 2 
0 - 6 
เดือน 

6 - 12 
เดือน 

12 - 18 
เดือน 

18 - 24 
เดือน 

EPA 1 กำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจ 
 

L1 - L2 L2 - L3 L3 - L4 L4 - L5 

EPA 2 ทกัษะกำรตรวจดว้ยคลื่นเสียงสะทอ้นควำมถี่สงูหวัใจ L1 - L2 L2 - L3 L3 - L4 L4 - L5 
EPA 3 ทกัษะกำรตรวจดว้ยกำรสวนหวัใจ L1 L1 - L2 L3 L3 - L4 
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EPA 4 กำรดแูลรกัษำผูป่้วยโรคหวัใจในระยะวิกฤติ 
 

L1 - L2 L2 - L3 L3 - L4 L4 - L5 

หมำยเหต ุ
L1 = สำมำรถปฏิบตังิำนไดภ้ำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยอ์ยำ่งใกลช้ิด 
L2 = สำมำรถปฏิบตังิำนไดเ้องภำยใตก้ำรชีแ้นะของอำจำรย ์
L3 = สำมำรถปฏิบตังิำนไดเ้องโดยมีอำจำรยใ์หค้วำมชว่ยเหลือเมื่อตอ้งกำร  
L4 = สำมำรถปฏิบตังิำนไดเ้อง 
L5 = สำมำรถปฏิบตังิำนได ้และสอนผูท้ี่มีประสบกำรณน์อ้ยกวำ่ 

 
กำรประเมินตำม EPA ของ แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ในแต่ละระดบัชัน้ปี 
 

EPA การประเมิน 
Fellow 1 Fellow 2 

0 - 6 เดือน 6 - 12 เดอืน 12 - 18 เดือน 18 - 24 เดือน 
EPA 1 1.กำรสงัเกตรุะหว่ำง

กำรปฏิบตัิงำน 
2.Case-based 
discussion (CbD)/ 
presentation  
CXR and ECG 
interpretation   
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจ
ดว้ย Mini-clinical 
evaluation exercise 
(Mini CEX) 
 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.CbD/ presentation  
CXR and ECG 
interpretation   
3. ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจ
ดว้ย Mini CEX 
4.สอบ MCQ, CRQ 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.CbD/ presentation  
CXR and ECG 
interpretation  
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจ
ดว้ย Mini CEX 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.CbD/ presentation  
CXR and ECG 
interpretation  
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจ
ดว้ย Mini CEX 
4.สอบ MCQ, CRQ 

EPA 2 1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน  
2.ประเมินกำรท ำ 
echocardiography 
ดว้ย Direct 
observation 
procedural skill 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน  
2.ประเมินกำรท ำ
echocardiography 
ดว้ย DOPS  
3.กำรอำ่นและแปลผล 
echocardiography  

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน  
2.ประเมินกำรท ำ 
echocardiography 
ดว้ย DOPS  
3.กำรอำ่นและแปลผล 
echocardiography 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน  
2.ประเมินกำรท ำ 
echocardiography 
ดว้ย DOPS  
3.อ่ำนและแปลผล 
echocardiography   
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(DOPS)  
3.กำรอำ่นและแปลผล 
echocardiography 
 

4.จ ำนวนครัง้กำรท ำ 
echocardiography 
250 ครัง้/ปี 

4.จ ำนวนครัง้กำรท ำ 
echocardiography > 
250 ครัง้/ปี 

EPA 3 1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.ประเมินกำรท ำ 
cardiac 
catheterization 
ดว้ย DOPS  
3.อ่ำนและแปลผล 
hemodynamic data 
และ cardiac 
catheterization data 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.ประเมินกำรท ำ 
cardiac 
catheterization 
ดว้ย DOPS  
3. อ่ำน แปลผล และ
ค ำนวณ 
hemodynamic data 
และ cardiac 
catheterization data 
4. จ ำนวนครัง้กำรท ำ 
cardiac 
catheterization 25 
ครัง้/ปี 
 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.ประเมินกำรท ำ 
cardiac 
catheterization 
ดว้ย DOPS  
3. อ่ำน แปลผล และ
ค ำนวณ 
hemodynamic data 
และ cardiac 
catheterization data 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2.ประเมินกำรท ำ 
cardiac 
catheterization 
ดว้ย DOPS  
3. อ่ำน แปลผล และ
ค ำนวณ 
hemodynamic data 
และ cardiac 
catheterization data 
4. จ ำนวนครัง้กำรท ำ 
cardiac 
catheterization 35 
ครัง้/ปี 

EPA 4 1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2. CbD / presentation 
of cardiac 
emergency or critical 
care 
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจใน
ภำวะวกิฤติ ดว้ย Mini 
CEX 
 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2. CbD / presentation 
of cardiac 
emergency or critical 
care 
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจใน
ภำวะวกิฤตดิว้ย Mini 
CEX 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2. CbD / presentation 
of cardiac 
emergency or critical 
care 
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจใน
ภำวะวกิฤตดิว้ย Mini 
CEX 

1.กำรสงัเกตระหว่ำง
กำรปฏิบตัิงำน 
2. CbD / presentation 
of cardiac 
emergency or critical 
care 
3.ประเมินกำรดแูล
รกัษำผูป่้วยโรคหวัใจใน
ภำวะวกิฤตดิว้ย Mini 
CEX 

 
 

= 
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EPA 1 การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจ 
หวัขอ้ รำยละเอียด 

1. ชื่อเรื่องกิจกรรม กำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจ 
2. ขอ้ก ำหนด และ 
ขอ้จ ำกดัของกิจกรรม 
(บรบิท สถำนท่ี ลกัษณะ
ผูป่้วย) 

รำยละเอียดเก่ียวกบักิจกรรมทำงวิชำชีพที่ตอ้งมี 
2.1 มีท่ำทีและทกัษะในกำรซกัประวตัิที่เหมำะสม 
2.2 ตรวจรำ่งกำยเดก็ดว้ยวิธีกำรท่ีถกูตอ้งและเหมำะสม 
2.3 วำงแผนกำรส่งตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำรอยำ่งมเีหตผุล ประหยดั และคุม้คำ่ 
2.4 รวบรวมขอ้มลูจำกประวตัิ กำรตรวจรำ่งกำย ผลกำรตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำรและกำร
ตรวจพเิศษต่ำง ๆ เช่น ภำพรงัสีทรวงอก (chest radiography; CXR), คลื่นไฟฟ้ำหวัใจ 
(electrocardiography; ECG), กำรตรวจคล่ืนสะทอ้นควำมถ่ีสงูหวัใจ 
(echocardiography), เอกซเรยค์อมพิวเตอรห์วัใจ (cardiac computerized 
tomography), เอกซเรยค์ลื่นแมเ่หล็กหวัใจและหลอดเลือด (cardiovascular magnetic 
resonance; CMR), กำรตรวจสวนหวัใจ (cardiac catheterization) เพื่อตัง้สมมติฐำน 
วิเครำะหห์ำสำเหตขุองปัญหำของผูป่้วย 
2.5 ใชว้ิจำรณญำณที่ถกูตอ้งเหมำะสมในกำรตดัสินใจทำงคลินิก กำรใหก้ำรวินิจฉยั กำรใช้
ยำ ตลอดจนกำรใหก้ำรรกัษำผูป่้วย 
2.6 บนัทึกเวชระเบยีนอยำ่งเป็นระบบถกูตอ้งและต่อเนื่องโดยใชแ้นวทำงมำตรฐำนสำกล 
2.7 มีทกัษะในกำรท ำหตัถกำรท่ีจ ำเป็น บอกขอ้บ่งชี ้ขอ้หำ้ม ภำวะแทรกซอ้นในกำรตรวจ
สภำพและเงื่อนไขที่เหมำะสม ตลอดจนขัน้ตอนกำรตรวจ แปลผลไดอ้ย่ำงถกูตอ้ง และ
เตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อกำรท ำหตัถกำรนัน้ ๆ ไดอ้ย่ำงถกูตอ้งเหมำะสม 
บรบิท 
สถำนท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก คลินกิเด็กโรคหวัใจ แผนกฉกุเฉิน หอผูป่้วยใน  
ผูป่้วย: เด็กอำยตุัง้แตแ่รกเกิดถงึ 18 ปีที่สงสยัโรคหวัใจหรือวินิจฉยัโรคหวัใจมำก่อน หรือ 
adult congenital heart disease 
ขอ้จ ำกดั : ไม่มี 

3.  สมรรถนะหลกัทำง
วิชำชีพที่ เก่ียวขอ้ง 

3.1 ควำมรูท้ำงทฤษฎี (factual knowledge) และทำงคลินิก (clinical skills) 
3.2 ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical skills) 
3.3 ทกัษะกำรแกปั้ญหำและตดัสินใจ (problem-solving skills and decision-making 
skills)   
3.4 ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และมนษุยสมัพนัธ ์(communication and interpersonal 
skills) 
3.5 พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional habits, attitudes, 
moral and ethics) 
3.6 กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพอย่ำงต่อเนื่อง 
3.7 ระบบบรกิำรสขุภำพและกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ 
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3.8 ภำวะผูน้  ำ (Leadership) 
4. ขอ้ก ำหนดดำ้น
ประสบกำรณ ์ควำมรู ้
ทกัษะ ทศันคติ 
พฤติกรรม 

ควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ ท่ีจ ำเป็นตอ้งมี 
4.1 ควำมรูพ้ืน้ฐำนทำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เก่ียวกบัโรคหรือควำมผิดปกติที่พบบ่อย
ในเดก็ (ภำคผนวก 1) 
4.2 ทกัษะทำงคลินิก และทกัษะกำรตรวจโดยใชเ้ครื่องมือพืน้ฐำน กำรตรวจทำง
หอ้งปฏิบตัิกำร กำรท ำหตัถกำรท่ีจ ำเป็น ในกำรตรวจวินิจฉยัและรกัษำผูป่้วยเด็ก 
(ภำคผนวก 2) 
4.3 ทกัษะในกำรติดต่อสื่อสำรทัง้กำรพดูและกำรเขยีน กำรสรำ้งสมัพนัธภำพ กำรบรหิำร
จดักำรในทีมที่รว่มดแูลผูป่้วยไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพ กำรส่ือสำรกบัผูป้กครองของเด็ก 
4.4 มีพฤตินิสยัและเจตคติที่ดีต่อวิชำชีพแพทย ์มคีณุธรรม จรยิธรรม และจรรยำบรรณแห่ง
วิชำชีพ 
4.5 กำรก ำหนดควำมตอ้งกำรในกำรเรียนรูข้องตนเอง รูจ้กัวำงแผนและแสวงหำวิธีกำร
สรำ้งและพฒันำควำมรู ้รวมทัง้พฒันำตนเองอยำ่งต่อเนื่องและสม ่ำเสมอ 

5. กำรวดัและกำร 
ประเมินผล 

5.1 กำรสงัเกตระหวำ่งกำรปฏิบตังิำนโดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 2 ครัง้ ในคลินิก หรือ หอ้ง
ฉกุเฉิน หรือหอผูป่้วย 
5.2 Case-based discussion/ presentation, Mini CEX ประเมนิจำกกำรท ำ conference, 
review แฟ้มโดยอำจำรยอ์ย่ำงนอ้ย 2 ครัง้ 
5.3 อ่ำนภำพรงัสีทรวงอก และคล่ืนไฟฟ้ำหวัใจผิดปกติของเดก็วยัต่ำงๆ ไดถ้กูตอ้ง ประเมิน
โดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 2 ครัง้ในคลินิก หรือหอ้งฉกุเฉิน หรือหอผูป่้วย 
5.4 สอบ MCQ และ CRQ ภำยในสถำบนัหรือภำยนอกสถำบนั (PCIE) 1 ครัง้ 

6. ระดบัควำม 
สำมำรถตำม EPA ของ
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอด แต่ละชัน้ปี 

ระดบัควำมสำมำรถที่พงึม ี
6.1 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L2 ส ำหรบักำรเลื่อนชัน้ไปอยู่ระดบักำรฝึกอบรม
ไปชัน้ ปี 2 
6.2 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L4 เมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรมในระดบัชัน้ปี 2 

7. วนัหมดอำยผุลกำร
รบัรองกำร ประเมิน 

วนัหมดอำยสุ ำหรบัผลกำรประเมนิ 
หำกไม่มกีำรท ำกิจกรรมในเรื่องนีเ้ลยเป็นเวลำ 1 ปี ตอ้งรบักำรประเมินใหม่ 

 
EPA 2 ทักษะการตรวจด้วยคล่ืนเสียงสะท้อนความถ่ีสูงหัวใจ 

หวัขอ้ รำยละเอียด 
1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ทกัษะกำรตรวจดว้ยคล่ืนเสียงสะทอ้นควำมถ่ีสงูหวัใจ (Echocardiography) 
2. ขอ้ก ำหนด และ 
ขอ้จ ำกดัของกิจกรรม 
(บรบิท สถำนท่ี ลกัษณะ
ผูป่้วย) 

รำยละเอียดของกิจกรรม 
2.1 กำรท ำหตัถกำรโดยมีระดบัทกัษะตำมที่ก ำหนดในภำคผนวกที่ 2 
2.2 สำมำรถส่ือสำรกบัผูป่้วยและ/หรือผูป้กครองเพื่อขอควำมยินยอมในกำรท ำหตัถกำร 
echocardiography ตลอดจนใหค้ ำแนะน ำ ชีแ้จงกำรวินิจฉยัและวำงแผนกำรรกัษำ
ภำยหลงักำรท ำหตัถกำร  
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บรบิท 
สถำนท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก คลินกิโรคหวัใจ แผนกฉกุเฉิน หอผูป่้วยใน echocardiography 
laboratory  
ผูป่้วย : เด็กอำยตุัง้แต่แรกเกดิถึง 18 ปี หรือ adult congenital heart disease 
ตวัอยำ่งโรคหวัใจที่ตอ้งใหก้ำรวินจิฉยัดว้ย echocardiography ไดใ้นชัน้ปีที่ 1  
1. Congenital heart disease:  
    - Simple left to right shunt lesions; VSD, PDA, ASD, complete AVSD 
    - Obstructive lesions: Coarctation of aorta, aortic stenosis, interrupted aortic 
arch, pulmonary stenosis 
    - Cyanotic heart disease: TOF, TGA, tricuspid anomaly, critical PS, single 
ventricle, TAPVR, DORV, PA/VSD, PA/IVS 
2. Acquire heart disease: 
    - Myocarditis, dilated cardiomyopathy, hypertrophic cardiomyopathy, 
rheumatic fever, rheumatic heart disease, Kawasaki disease, IE, pericardial 
effusion 
ตวัอยำ่งโรคหวัใจที่ตอ้งใหก้ำรวินจิฉยัดว้ย echocardiography ไดใ้นชัน้ปีที่ 2 ไดแ้ก่ทกุโรค
ที่กล่ำวมำในชัน้ปี 1 รวมถึง complex lesion ไดแ้ก ่
1. Congenital heart disease ที่ซบัซอ้นมำกขึน้ เช่น unbalanced AVSD, Shone’s 
complex, cortriatratum sinister, supramitral ring, polyvalvar disease, ALCAPA, AP 
window, coronary AV fistula, hypoplastic right ventricle, hypoplastic left ventricle, 
DILV, complex DORV, PA/VSD-MAPCAs, Absent pulmonary valve syndrome, 
truncus arteriosus, vascular ring 
2. Acquired heart disease ที่ซบัซอ้นเพิ่มเติมเช่น coronary aneurysm in KD, 
constrictive pericarditis, restrictive cardiomyopathy, cardiac tamponade, 
aortopathy 
อำจพิจำรณำเพิ่มเติมในกรณีต่อไปนี ้  
3. Postoperative congenital heart disease เช่น TOF repair, Shunt, Glenn operation, 
Fontan operation, Rastelli operation, arterial switch operation 
4. Transesophageal echocardiography เช่น ASD, intraoperative TEE 
ขอ้จ ำกดั : ไม่มี 

3.  สมรรถนะหลกัทำง
วิชำชีพที่ เก่ียวขอ้ง 

3.1 ควำมรูท้ำงทฤษฎี (factual knowledge) และทำงคลินิก (clinical skills) 
3.2 ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical skills) 
3.3 ทกัษะกำรแกปั้ญหำและตดัสินใจ (problem-solving skills and decision-making 
skills)   
3.4 ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และมนษุยสมัพนัธ ์(communication and interpersonal 
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skills) 
3.5 พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional habits, attitudes, 
moral and ethics) 
3.6 กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพอย่ำงต่อเนื่อง 
3.7 ภำวะผูน้  ำ (Leadership) 

4. ขอ้ก ำหนดดำ้น
ประสบกำรณ ์ควำมรู ้
ทกัษะ ทศันคติ 
พฤติกรรม 

ควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ ท่ีจ ำเป็นตอ้งมี 
4.1 ควำมรูพ้ืน้ฐำนเรื่องหตัถกำรที่ท  ำกำรเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อกำรท ำหตัถกำร 
echocardiography กำรใหย้ำใหส้งบ ขัน้ตอนกำรท ำ echocardiography สภำพและ
เงื่อนไขที่เหมำะสม ขอ้บ่งชี ้ขอ้หำ้ม ภำวะแทรกซอ้น กำรดแูลรกัษำเมื่อมีภำวะแทรกซอ้น 
ตลอดจนควำมรูเ้ก่ียวกบักำรแปลผลกำรตรวจ 
4.2 ทกัษะกำรตรวจโดยใชเ้ครื่องมือท ำ echocardiography ทัง้ transthoracic 
echocardiography ในกำรตรวจวินิจฉยัและรกัษำผูป่้วยเด็ก (ภำคผนวกที่ 2) และกำรดแูล
รกัษำภำวะแทรกซอ้น (ถำ้ม)ี 
4.3 ทกัษะกำรส่ือสำร ใหข้อ้มลูเพื่อใหไ้ดร้บัควำมยินยอมจำกบดิำ มำรดำ หรือผูป้กครอง
เด็กในกำรดแูลรกัษำ และกำรยินยอมจำกตวัผูป่้วยเดก็โตตำมควำมเหมำะสม (consent 
and assent) ในกรณีตอ้งใหย้ำใหส้งบ ตลอดจนมีปฏิสมัพนัธก์บัผูป่้วยและผูป้กครองอย่ำง
เหมำะสม รวมถงึแจง้ผลกำรตรวจอย่ำงถกูตอ้งและเหมำะสม 
4.4 พฤตินิสยัและเจตคติที่ดตี่อวชิำชีพแพทย ์มีคณุธรรม จรยิธรรม และจรรยำบรรณแห่ง
วิชำชีพ 
4.5 กำรก ำหนดควำมตอ้งกำรในกำรเรียนรูข้องตนเอง รูจ้กัวำงแผนและแสวงหำวิธีกำร
สรำ้งและพฒันำควำมรู ้รวมทัง้พฒันำตนเองอยำ่งต่อเนื่องและสม ่ำเสมอ 

5. กำรวดัและกำร 
ประเมินผล 

วิธีกำรประเมินระดบัควำมสำมำรถ 
5.1 กำรสงัเกตระหวำ่งกำรปฏิบตังิำนโดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือนโดยอำจำรยใ์น
คลินิกผูป่้วยนอก คลินิกโรคหวัใจ แผนกฉกุเฉิน หอผูป่้วยใน echocardiography 
laboratory 
5.2 อ่ำนและแปลผล echocardiography, ประเมินจำกกำรท ำ conference โดยอำจำรย์
อย่ำงนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน 
5.3 ประเมินกำรท ำ echocardiography ทกุขัน้ตอน Direct observation procedural skill 
(DOPS) โดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน 
5.4 จ ำนวนครัง้กำรท ำ echocardiography ในแต่ละชัน้ปี > 250 ครัง้ 

6. ระดบัควำม 
สำมำรถตำม EPA ของ
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอด แต่ละชัน้ปี 

ระดบัควำมสำมำรถที่พงึม ี
6.1 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L2 ส ำหรบักำรเลื่อนชัน้ไปอยู่ระดบักำรฝึกอบรม
ไปชัน้ ปี 2 
6.2 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L4 เมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรมในระดบัชัน้ปี 2 

7. วนัหมดอำยผุลกำร วนัหมดอำยสุ ำหรบัผลกำรประเมนิ 
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รบัรองกำร ประเมิน หำกไม่มกีำรท ำกิจกรรมในเรื่องนีเ้ลยเป็นเวลำ 1 ปี ตอ้งรบักำรประเมินใหม่ 

 
EPA 3 ทักษะการตรวจด้วยการสวนหัวใจ 

หวัขอ้ รำยละเอียด 
1. ชื่อเรื่องกิจกรรม ทกัษะกำรตรวจดว้ยกำรสวนหวัใจ (cardiac catheterization) 
2. ขอ้ก ำหนด และ 
ขอ้จ ำกดัของกิจกรรม 
(บรบิท สถำนท่ี ลกัษณะ
ผูป่้วย) 

รำยละเอียดของกิจกรรม 
2.1 กำรท ำหตัถกำรโดยมีระดบัทกัษะตำมที่ก ำหนดในภำคผนวกที่ 2 
2.2 สำมำรถส่ือสำรกบัผูป่้วยและ/หรือผูป้กครองเพื่อขอควำมยินยอมในกำรท ำหตัถกำร 
cardiac catheterization ตลอดจนใหค้ ำแนะน ำและชีแ้จงกำรวินจิฉยัภำยหลงักำรท ำ
หตัถกำร 
บรบิท 
สถำนท่ี : คลินิกผูป่้วยนอก คลินกิโรคหวัใจ หอผูป่้วยใน cardiac catheterization 
laboratory  
ผูป่้วย : เด็กอำยตุัง้แต่แรกเกดิถึง 18 ปี หรือ adult congenital heart disease 
ตวัอยำ่งโรคหวัใจในเด็กที่ควรสำมำรถท ำ cardiac catheterization ไดใ้นชัน้ปีที่ 1  
1. Diagnostic catheterization สำมำรถท ำ right และ left heart catheterization ไดใ้น
โรค  
    - Simple left to right shunt lesions; VSD, PDA, ASD, complete AVSD 
    - Obstructive lesions: Coarctation of aorta, aortic stenosis, pulmonary stenosis 
    - Simple cyanotic lesions: Tetralogy of Fallot, d-TGA 
 2. Interpretation ผล hemodynamic data ในโรคไมซ่บัซอ้นตำมขำ้งตน้ รวมถงึกำรแปล
ผล acute vasoreactivity testing ได ้
ตวัอยำ่งโรคหวัใจในเด็กที่ควรสำมำรถท ำ cardiac catheterization ไดใ้นชัน้ปีที่ 2 ไดแ้ก่ทกุ
โรคที่กล่ำวมำในชัน้ปี 1 รวมถึงกำรแปลผล angiography ใน complex lesions และกำร
ท ำหตัถกำรเพื่อกำรรกัษำเบือ้งตน้ ไดแ้ก่ 
1. Congenital heart disease ที่ซบัซอ้นมำกขึน้ เช่น d -TGA ALCAPA, AP window, 
coronary AV fistula, hypoplastic right ventricle, hypoplastic left ventricle, DILV, 
complex DORV, PA/VSD-MAPCAs, Absent pulmonary valve syndrome, truncus 
arteriosus, vascular ring, congenital corrected transposition of great arteries, 
TAPVR และ โรคในกลุ่ม single ventricular heart 
2. Acquired heart disease ที่ซบัซอ้นเพิ่มเติม เช่น coronary aneurysm in KD, 
aortopathy 
3. Interpretation ผล hemodynamic data ในโรคซบัซอ้น เช่น constrictive pericarditis, 
restrictive cardiomyopathy, cardiac tamponade 
4. กำรท ำหตัถกำรเพื่อกำรรกัษำ เช่น balloon atrial septostomy, pericardial 
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cardiocentesis, percutaneous pulmonic valvuloplasty 
อำจพิจำรณำเพิ่มเติมในกรณี Postoperative congenital heart disease เช่น TOF repair, 
Shunt, Glenn operation, Fontan operation, Rastelli operation, arterial switch 
operation 

3.  สมรรถนะหลกัทำง
วิชำชีพที่ เก่ียวขอ้ง 

3.1 ควำมรูท้ำงทฤษฎี (factual knowledge) และ ทำงคลินิก (clinical skills) 
3.2 ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical skills) 
3.3 ทกัษะกำรแกปั้ญหำและตดัสินใจ (problem-solving skills and decision-making 
skills)   
3.4 ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และมนษุยสมัพนัธ ์(communication and interpersonal 
skills) 
3.5 พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional habits, attitudes, 
moral and ethics) 
3.6 กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพอย่ำงต่อเนื่อง 
3.7 ภำวะผูน้  ำ (Leadership) 

4. ขอ้ก ำหนดดำ้น
ประสบกำรณ ์ควำมรู ้
ทกัษะ ทศันคติ 
พฤติกรรม 

ควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ ท่ีจ ำเป็นตอ้งมี 
4.1 ควำมรูพ้ืน้ฐำนเรื่องหตัถกำรที่ท  ำกำรเตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อกำรท ำหตัถกำร cardiac 
catheterization กำรใหย้ำใหส้งบ ขัน้ตอนกำรท ำ cardiac catheterization สภำพและ
เงื่อนไขที่เหมำะสม ขอ้บ่งชี ้ขอ้หำ้ม ภำวะแทรกซอ้น กำรดแูลรกัษำเมื่อมีภำวะแทรกซอ้น 
ตลอดจนควำมรูเ้ก่ียวกบักำรแปลผลกำรตรวจ 
4.2 ทกัษะกำรตรวจโดยใชเ้ครื่องมือพืน้ฐำน กำรตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำร กำรท ำ cardiac 
catheterization ในกำรตรวจวินจิฉยัและรกัษำผูป่้วยเดก็ (ภำคผนวกที่ 2) และกำรดแูล
รกัษำภำวะแทรกซอ้น (ถำ้ม)ี 
4.3 ทกัษะกำรส่ือสำร ใหข้อ้มลูเพื่อใหไ้ดร้บัควำมยินยอมจำกบดิำ มำรดำ หรือผูป้กครอง
เด็กในกำรดแูลรกัษำ และกำรยินยอมจำกตวัผูป่้วยเดก็โตตำมควำมเหมำะสม (consent 
and assent) ตลอดจนมีปฏิสมัพนัธก์บัผูป่้วยและผูป้กครองอยำ่งเหมำะสม รวมถึงแจง้ผล
กำรตรวจอยำ่งถกูตอ้งและเหมำะสม 
4.4 พฤตินิสยัและเจตคติที่ดตี่อวชิำชีพแพทย ์มีคณุธรรม จรยิธรรมและจรรยำบรรณแหง่
วิชำชีพ 
4.5 กำรก ำหนดควำมตอ้งกำรในกำรเรียนรูข้องตนเอง รูจ้กัวำงแผนและแสวงหำวิธีกำร
สรำ้งและพฒันำควำมรู ้รวมทัง้พฒันำตนเองอยำ่งต่อเนื่องและสม ่ำเสมอ 

5. กำรวดัและกำร 
ประเมินผล 

วิธีกำรประเมินระดบัควำมสำมำรถ 
5.1 กำรสงัเกตระหวำ่งกำรปฏิบตังิำนโดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน โดยอำจำรยใ์น 
คลินิกผูป่้วยนอก คลินิกโรคหวัใจ หอผูป่้วยใน cardiac catheterization laboratory 
5.2 อ่ำนและแปลผล cardiac catheterization ประเมินจำกกำรท ำ conference โดย
อำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน 
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5.3 ประเมินกำรท ำ cardiac catheterization ทกุขัน้ตอน Direct observation procedural 
skill (DOPS) โดยอำจำรยอ์ย่ำงนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน 
5.4 Portfolio มจี ำนวนครัง้กำรรว่มท ำ cardiac catheterization แพทยป์ระจ ำบำ้น ปีที่1 > 
25 ครัง้/ปี, แพทยป์ระจ ำบำ้น ปีที่ 2 > 35 ครัง้/ปี 

6. ระดบัควำม 
สำมำรถตำม EPA ของ
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอด แต่ละชัน้ปี 

ระดบัควำมสำมำรถที่พงึม ี
6.1 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L1 ส ำหรบักำรเลื่อนชัน้ไปอยู่ระดบักำรฝึกอบรม
ไปชัน้ปี 2 
6.2 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L3 เมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรมในระดบัชัน้ปี 2 

7. วนัหมดอำยผุลกำร
รบัรองกำร ประเมิน 

วนัหมดอำยสุ ำหรบัผลกำรประเมนิ 
หำกไม่มกีำรท ำกิจกรรมในเรื่องนีเ้ลยเป็นเวลำ 1 ปี ตอ้งรบักำรประเมินใหม่ 

 
EPA 4 การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจในระยะวิกฤติ 

หวัขอ้ รำยละเอียด 
1. ชื่อเรื่องกิจกรรม กำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจระยะวกิฤติ 
2. ขอ้ก ำหนด และ 
ขอ้จ ำกดัของกิจกรรม 
(บรบิท สถำนท่ี ลกัษณะ
ผูป่้วย) 

รำยละเอียดเก่ียวกบักิจกรรมทำงวิชำชีพที่ตอ้งมี 
2.1 มีท่ำทีและทกัษะในกำรซกัประวตัิที่เหมำะสม 
2.2 ตรวจรำ่งกำยเดก็ดว้ยวิธีกำรท่ีถกูตอ้งและเหมำะสม 
2.3 วำงแผนกำรส่งตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำรอยำ่งมเีหตผุล ประหยดั และคุม้คำ่ 
2.4 รวบรวมขอ้มลูจำกประวตัิ กำรตรวจรำ่งกำย ผลกำรตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำรและกำร
ตรวจพเิศษต่ำงๆ เช่น ภำพรงัสีทรวงอก (chest radiography; CXR), คลื่นไฟฟ้ำหวัใจ 
(electrocardiography; ECG), กำรตรวจคล่ืนสะทอ้นควำมถ่ีสงูหวัใจ 
(echocardiography), เอกซเรยค์อมพิวเตอรห์วัใจ (cardiac computerized 
tomography), ตรวจคล่ืนแม่เหล็กหวัใจและหลอดเลือด (cardiovascular magnetic 
resonance; CMR), กำรตรวจสวนหวัใจ (cardiac catheterization) เพื่อตัง้สมมติฐำน 
วิเครำะหห์ำสำเหตขุองปัญหำของผูป่้วย 
2.5 ใชว้ิจำรณญำณที่ถกูตอ้งเหมำะสมในกำรตดัสินใจทำงคลินิก กำรใหก้ำรวินิจฉยั กำรใช้
ยำ ตลอดจนกำรใหก้ำรรกัษำผูป่้วยอยำ่งถกูตอ้งและทนัท่วงที 
2.6 บนัทึกเวชระเบยีนอยำ่งเป็นระบบถกูตอ้งและต่อเนื่องโดยใชแ้นวทำงมำตรฐำนสำกล 
2.7 มีทกัษะในกำรท ำหตัถกำรท่ีจ ำเป็น บอกขอ้บ่งชี ้ขอ้หำ้ม ภำวะแทรกซอ้นในกำร ตรวจ
สภำพและเงื่อนไขที่เหมำะสม ตลอดจนขัน้ตอนกำรตรวจ แปลผลไดอ้ย่ำงถกูตอ้ง และ
เตรียมผูป่้วยเด็กเพื่อกำรท ำหตัถกำรนัน้ๆ ไดอ้ย่ำงถกูตอ้งเหมำะสม 
บรบิท 
สถำนท่ี : แผนกฉกุเฉิน หอผูป่้วยใน/ วิกฤติ  
ผูป่้วย : เด็กอำยตุัง้แต่แรกเกดิถึง 18 ปี ในระยะวิกฤติ ที่สงสยัโรคหวัใจหรือวินิจฉยั
โรคหวัใจมำก่อน หรือ adult congenital heart disease 
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ขอ้จ ำกดั: มีควำมเรง่ด่วนในกำรตดัสินกำรรกัษำ 
3.  สมรรถนะหลกัทำง
วิชำชีพที่ เก่ียวขอ้ง 

3.1 ควำมรูท้ำงทฤษฎี (factual knowledge) และ ทำงคลินิก (clinical skills) 
3.2 ทกัษะทำงเทคนิคและหตัถกำร (technical skills) 
3.3 ทกัษะกำรแกปั้ญหำและตดัสินใจ (problem-solving skills and decision-making 
skills)   
3.4 ทกัษะกำรติดต่อสื่อสำร และมนษุยสมัพนัธ ์(communication and interpersonal 
skills) 
3.5 พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่งวิชำชีพ (Professional habits, attitudes, 
moral and ethics) 
3.6 กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพอย่ำงต่อเนื่อง 
3.7 ระบบบรกิำรสขุภำพและกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ 
3.8 ภำวะผูน้  ำ (Leadership) 

4. ขอ้ก ำหนดดำ้น
ประสบกำรณ ์ควำมรู ้
ทกัษะ ทศันคติ 
พฤติกรรม 

ควำมรู ้ทกัษะ เจตคติ ท่ีจ ำเป็นตอ้งมี 
4.1 ควำมรูพ้ืน้ฐำนทำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ เก่ียวกบัโรคหรือควำมผิดปกติระยะวกิฤติ
ที่พบบ่อยในเด็ก (ภำคผนวก 1) 
4.2 ทกัษะทำงคลินิกและทกัษะกำรตรวจโดยใชเ้ครื่องมือพืน้ฐำน กำรตรวจทำง
หอ้งปฏิบตัิกำร กำรท ำหตัถกำรท่ีจ ำเป็น ในกำรตรวจวินิจฉยัและรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจ
ระยะวิกฤติ (ภำคผนวก 2) 
4.3 ทกัษะในกำรติดต่อสื่อสำรทัง้กำรพดูและกำรเขยีน กำรสรำ้งสมัพนัธภำพ กำรบรหิำร
จดักำรในทีมที่รว่มดแูลผูป่้วยไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพ กำรส่ือสำรกบัผูป้กครองของเด็ก 
4.4 มีพฤตินิสยัและเจตคติที่ดีต่อวิชำชีพแพทย ์มคีณุธรรม จรยิธรรมและจรรยำบรรณแหง่
วิชำชีพ 
4.5 กำรก ำหนดควำมตอ้งกำรในกำรเรียนรูข้องตนเอง รูจ้กัวำงแผนและแสวงหำวิธีกำร
สรำ้งและพฒันำควำมรู ้รวมทัง้พฒันำตนเองอยำ่งต่อเนื่องและสม ่ำเสมอ 
ตวัอยำ่งโรคหวัใจในเด็กระยะวกิฤติที่ควรสำมำรถท ำรกัษำไดใ้นชัน้ปีที่ 1  
1. Congenital heart disease:  
    - Ductal dependent lesions ทัง้ systemic circulation และ pulmonary circulation 
    - Congestive heart failure, cyanosis รวมถงึ hypoxic spells, low cardiac output 
syndrome 
2. Acquired heart disease 
    - Cardiogenic shock 
    - Cardiac tamponade 
    - Arrhythmias เช่น AV block, tachyarrhythmias คือ supraventricular tachycardia, 
atrial flutter, atrial fibrillation, atrial tachycardia, junctional ectopic tachycardia, 
ventricular tachycardia, ventricular fibrillation 
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3. หตัถกำรท่ีตอ้งท ำไดใ้นระยะวกิฤติ 
    - Temporary transcutaneous and transvenous pacemaker placement and 
setting adjustment 
    - Pericardiocentesis  
    - PALS 
ตวัอยำ่งโรคหวัใจในเด็กที่ตอ้งรกัษำระยะวิกฤติไดใ้นชัน้ปีที่ 2 ไดแ้ก่ทกุโรคที่กล่ำวมำในชัน้
ปี 1 รวมถงึภำวะที่มีควำมซบัซอ้นเพิ่มมำกขึน้ เช่น Pulmonary hypertensive crisis, low 
cardiac output เป็นตน้ และทรำบแนวทำงกำรดแูล ขอ้บ่งชี ้สำมำรถดแูลผูป่้วยที่ในกำร
ผูป่้วยใส่เครื่องพยงุกำรท ำงำนของหวัใจ เช่น ECMO 

5. กำรวดัและกำร 
ประเมินผล 

5.1 กำรสงัเกตระหวำ่งกำรปฏิบตังิำนโดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือนในหอ้งฉกุเฉิน 
หรือหอผูป่้วย/วิกฤติ 
5.2 Case-based discussion/ presentation ประเมินจำกกำรท ำ conference, 
presentation โดยอำจำรยอ์ยำ่งนอ้ย 1 ครัง้/ 6 เดือน 
5.3 Mini CEX 

6. ระดบัควำม 
สำมำรถตำม EPA ของ
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอด แต่ละชัน้ปี 

ระดบัควำมสำมำรถที่พงึม ี
6.1 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L2 ส ำหรบักำรเลื่อนชัน้ไปอยู่ระดบักำรฝึกอบรม
ไปชัน้ ปี 2 
6.2 ตอ้งมีควำมสำมำรถอยำ่งนอ้ยระดบั L4 เมื่อสิน้สดุกำรฝึกอบรมในระดบัชัน้ปี 2 

7. วนัหมดอำยผุลกำร
รบัรองกำร ประเมิน 

วนัหมดอำยสุ ำหรบัผลกำรประเมนิ 
หำกไม่มกีำรท ำกิจกรรมในเรื่องนีเ้ลยเป็นเวลำ 1 ปี ตอ้งรบักำรประเมินใหม่ 
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  EPA 1 : การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคหัวใจ    EPA 4 : การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจในระยะวิกฤติ 
 

ช่ือ-นามสกุลแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด.....................................................................วันทีป่ระเมิน……..……..….ครัง้ที่….... 

ช้ันปี    ปี 1 (level 1-3)             ปี 2 (level 3-5)        อาจารยผ์ู้ประเมิน......................................................... 

ผู้ป่วย เพศ    ชาย      หญิง    อายุ.............ปี…….......เดือน      การวินิจฉัย...................................................................... 

ประเมินที ่    OPD/ห้อง treatment   คลินิกเฉพาะโรค............................    ห้องฉุกเฉิน/ห้องแพทยเ์วร 

      หอผู้ป่วย.....................   หอผู้ป่วยวิกฤติ………………………   อ่ืนๆ ระบุ……………………….. 

Brief clinical summary ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ประเมินด้าน (Tasks) Milestones level (L1 - L5) Overall performance 
Medical record L1    L2    L3    L4    L5  

 

 Satisfied 
 
 

 Unsatisfied 

History & PE L1    L2    L3    L4    L5 
Clinical Interpretation & assessment L1    L2    L3    L4    L5 
Cardiac investigation plan L1    L2    L3    L4    L5 
Management plan L1    L2    L3    L4    L5 
Follow-up and future plan L1    L2    L3    L4    L5 
Overall competency L1    L2    L3    L4    L5 

 

ค าแนะน าเพิ่มเติม
......................................................................................................................................................................... 
 

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

 
 

 
 
 
 
 

ลายเซ็นเจ้าหน้าที ่...................................................... 

แบบฟอรม์การประเมินการอภปิรายตามกรณี (Case-based Discussion (CbD) Form) 
EPA 1 : การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคหัวใจ 

EPA 4 : การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจในระยะวิกฤต ิ

ลายเซ็นแพทยป์ระจ าบ้าน L1 สำมำรถปฏิบติังำนไดภ้ำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยอ์ย่ำงใกลช้ิด 
L2 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องภำยใตก้ำรชีแ้นะของอำจำรย ์
L3 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องโดยมีอำจำรยใ์หค้วำมช่วยเหลือเมื่อตอ้งกำร 
L4 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง 
L5 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง และสอนผูท่ี้มีประสบกำรณน์อ้ยกวำ่ ลายเซ็นอาจารยผ์ู้ประเมิน 
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  EPA 1 : การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคหัวใจ    EPA 4 : การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจในระยะวิกฤติ 
 

ช่ือ-นามสกุลแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด.....................................................................วันทีป่ระเมิน……..……..….ครัง้ที่….... 

ช้ันปี    ปี 1 (level 1-3)             ปี 2 (level 3-5)        อาจารยผ์ู้ประเมิน......................................................... 

ผู้ป่วย เพศ    ชาย      หญิง    อายุ.............ปี…….......เดือน      การวินิจฉัย...................................................................... 

ประเมินที ่    OPD/ห้อง treatment   คลินิกเฉพาะโรค............................    ห้องฉุกเฉิน/ห้องแพทยเ์วร 

      หอผู้ป่วย.....................   หอผู้ป่วยวิกฤติ………………………   อ่ืนๆ ระบุ……………………….. 

Brief clinical summary ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

ประเมินด้าน (Tasks) Milestones level (L1 - L5) Overall performance 
History L1    L2    L3    L4    L5  

 Satisfied 
 

 Unsatisfied 

Physical examination L1    L2    L3    L4    L5 
Diagnosis L1    L2    L3    L4    L5 
Management  L1    L2    L3    L4    L5 
Overall competency L1    L2    L3    L4    L5 

 
ค าแนะน าเพิ่มเติม
............................................................................................................................................................................ 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

 
 
       
        
 
 

ลายเซ็นเจ้าหน้าที ่...................................................... 

ลายเซ็นแพทยป์ระจ าบ้าน L1 สำมำรถปฏิบติังำนไดภ้ำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยอ์ย่ำงใกลช้ิด 
L2 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องภำยใตก้ำรชีแ้นะของอำจำรย ์
L3 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องโดยมีอำจำรยใ์หค้วำมช่วยเหลือเมื่อตอ้งกำร 
L4 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง 
L5 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง และสอนผูท่ี้มีประสบกำรณน์อ้ยกวำ่ ลายเซ็นอาจารยผ์ู้ประเมิน 

แบบฟอรม์การประเมินการสังเกตระหว่างการปฏิบัติงาน (Mini-Clinical Evaluation Exercise Form) 
EPA 1 : การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคหัวใจ 

EPA 4 : การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กโรคหัวใจในระยะวิกฤต ิ
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ช่ือ-นามสกุลแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด.....................................................................วันทีป่ระเมิน……..……..….ครัง้ที่….... 

ช้ันปี    ปี 1 (level 1-3)             ปี 2 (level 3-5)        อาจารยผ์ู้ประเมิน......................................................... 

ผู้ป่วย เพศ    ชาย      หญิง    อายุ.............ปี…….......เดือน      การวินิจฉัย...................................................................... 

ประเมินที ่    OPD/ห้อง treatment   คลินิกเฉพาะโรค............................    ห้องฉุกเฉิน/ห้องแพทยเ์วร 

      หอผู้ป่วย.....................   หอผู้ป่วยวิกฤติ………………………   อ่ืนๆ ระบุ……………………….. 

Procedure Not accomplished Partially 
accomplished 

100% 
accomplished 

N/A 

Clinical knowledge: understanding of the procedure 
including indications, physiology of 
echocardiography, anatomy, physiology of 
cardiovascular system 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

Communication: explains procedure to patient/parent,  
proper restraining/sedating 

 

1    2    3 
 

4    5    6 
 

7    8    9 
 

Technical ability: correct procedural sequence with 
minimal hesitation and unnecessary actions, good 
echocardiographic pictures, reliable quantitative 
results 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

Interpretation: ability to interpret echocardiographic 
pictures and data 

 

1    2    3 
 

4    5    6 
 

7    8    9 
 

Documentation/post procedure management: 
documents the results, plan of management, discuss 
with attending staff, explain to parents regarding plan 
of care 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

 

Overall performance   Unsatisfied  Borderline  Satisfied  Excellence 
 

ค าแนะน าเพิ่มเติม
............................................................................................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................. 
 
 

 
 
       
       ลายเซ็นเจ้าหน้าที ่..................................................... 
 

แบบฟอรม์การประเมินหัตถการ (Direct Observation of Procedural Skills (DOPS) Form) 
EPA 2 : ทักษะการตรวจหัวใจด้วยคล่ืนเสียงสะท้อนความถ่ีสูง 

ลายเซ็นแพทยป์ระจ าบ้าน L1 สำมำรถปฏิบติังำนไดภ้ำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยอ์ย่ำงใกลช้ิด 
L2 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องภำยใตก้ำรชีแ้นะของอำจำรย ์
L3 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องโดยมีอำจำรยใ์หค้วำมช่วยเหลือเมื่อตอ้งกำร 
L4 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง 
L5 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง และสอนผูท่ี้มีประสบกำรณน์อ้ยกวำ่ ลายเซ็นอาจารยผ์ู้ประเมิน 
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ช่ือ-นามสกุลแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด.....................................................................วันทีป่ระเมิน……..……..….ครัง้ที่….... 

ช้ันปี    ปี 1 (level 1-3)             ปี 2 (level 3-5)        อาจารยผ์ู้ประเมิน......................................................... 

ผู้ป่วย เพศ    ชาย      หญิง    อายุ.............ปี…….......เดือน      การวินิจฉัย...................................................................... 

Cardiac cath procedure: ...................................................................................................................................................... 

ประเมินที ่         Cardiac Cath Lab       อ่ืนๆ ระบุ…………………………….. 

Procedure Not accomplished Partially 
accomplished 

100% 
accomplished 

N/A 

Clinical knowledge: understanding of the procedure 
including indications, contraindication, complications, 
anatomy, physiology of cardiovascular system, 
contrast material, radiation awareness 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

Consent/Communication: explains procedure to 
patient/parent, complications, and obtain consents 
proper sedating/anesthesia 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

Technical ability: correct procedural sequence with 
minimal hesitation and unnecessary actions, good 
performance in catheter manipulation 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

Interpretation: ability to interpret cardiac 
catheterization data and angiograms 

1    2    3 4    5    6 7    8    9  

Documentation/post procedure management: able to 
calculate hemodynamic data, documents the 
results/report, plan of management, discuss with 
attending staff, explain to parents regarding plan of 
care, present in cardiac catheterization conference 

 
1    2    3 

 
4    5    6 

 
7    8    9 

 

 

Overall performance   Unsatisfied  Borderline  Satisfied  Excellence 
 

ค าแนะน าเพิ่มเติม
................................................................................................................................................................................ 
………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 

 
 

   
 

ลายเซ็นเจ้าหน้าที ่...................................................... 

ลายเซ็นแพทยป์ระจ าบ้าน L1 สำมำรถปฏิบติังำนไดภ้ำยใตก้ำรควบคมุของอำจำรยอ์ย่ำงใกลช้ิด 
L2 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องภำยใตก้ำรชีแ้นะของอำจำรย ์
L3 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้องโดยมีอำจำรยใ์หค้วำมช่วยเหลือเมื่อตอ้งกำร 
L4 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง 
L5 สำมำรถปฏิบติังำนไดเ้อง และสอนผูท่ี้มีประสบกำรณน์อ้ยกวำ่ 

ลายเซ็นอาจารยผ์ู้ประเมิน 

แบบฟอรม์การประเมินหัตถการ (Direct Observation of Procedural Skills (DOPS) Form) 
EPA 3 : ทักษะการตรวจสวนหัวใจ 
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ภาคผนวกที ่ 7 

แบบประเมิน 360 องศา 

ส าหรับอาจารยแ์พทยแ์ละแพทยผู้์ร่วมงาน 

วิธีกำรประเมิน วงคะแนนในต ำแหน่งที่ท่ำนคิดว่ำตรงกบัควำมสำมำรถของผูเ้รียนท่ีสดุ 

 
 

ผลการเรียน 
 
 
 
 
 
 
 
 
1 

พฤตินิสยั  เจตคติ   คณุธรรม  และจริยธรรมแห่งวิชำชีพ 

พฤติกรรมส่วนบคุคล 

ไม่ซื่อสตัยไม่รบัผิดชอบต่อหนำ้ที่               ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบต่อหนำ้ที่ตำมสมควร        ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบดี ตรงต่อเวลำ           ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบดี ตรงต่อเวลำ 
พฤติกรรมและเจตคติไม่เหมำะสม                  พฤติกรรมและเจตคติเหมำะสม                       พฤติกรรมและเจตคติ                 พฤติกรรมและเจตคติ เป็นตวัอย่ำงที่ดี 

  0         1          2            3             4             5                              6                     7                          8                                            9 

พฤติกรรมต่อผูป่้วยและญำติ 

  ไม่เห็นอกเห็นใจ                                ควำมเห็นอกเห็นใจ                                เห็นอกเห็นใจ เขำ้ใจ                                           เห็นอกเห็นใจ เขำ้ใจ 
ไม่พยำยำมท ำควำมเขำ้ใจ                  พยำยำมท ำควำมเขำ้ใจ             และเขำ้ถึงควำมตอ้งกำรของผูป่้วย                 และเขำ้ถึงควำมตอ้งกำรของผูป่้วยและญำติ 
ควำมตอ้งกำรของญำติและผูป่้วย   ควำมตอ้งกำรของญำติและผูป่้วย        และสนองตอบอย่ำงเหมำะสม                  และสนองตอบอย่ำงเหมำะสมเป็นที่ประทบัใจ                  
                                                                                                                                                                                             ของผูป่้วยและญำติ                   

  0         1          2            3             4             5                             6                     7                               8                                         9 

พฤติกรรมต่อผูร้ว่มงำน 

ไม่ใหเ้กียรติ  ไม่เคำรพเหตผุล      ใหเ้กียรติตำมควร เคำรพเหตผุลบำ้ง         ใหเ้กียรติผูร้ว่มงำน เคำรพเหตผุล                        ใหเ้กียรติผูร้ว่มงำน เคำรพเหตผุล 
      ถือตนเป็นใหญ่                                                                                      มีควำมสภุำพในกำรสื่อสำร                                 มีควำมสภุำพในกำรสื่อสำร  
                                                                                                                                                                                       เป็นที่รกัของผูร้ว่มงำนทกุระดบั 

  0         1          2            3             4             5                             6                     7                               8                                        9 

 
 
 
 
2 
 
 
 

กำรติดต่อสื่อสำร และกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ 

กบัผูป่้วยและญำติ 

สมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวัไม่ดี  มีสมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวั  สมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวัดี                 สัมพนัธภำพกบัผูป่้วยและ 
ไม่ค่อยอธิบำยผูป่้วยใชภ้ำษำเขำ้ใจยำก    อธิบำยผูป่้วยบำ้ง ใชภ้ำษำที่เขำ้ใจได ้     อธิบำยผูป่้วยดว้ยภำษำที่เขำ้ใจง่ำย              ครอบครวัดีมำก อธิบำยผูป่้วยทกุ 
                                                                                                                                                                                         รำยไดช้ดัเจนดีมำก ไดร้บัค ำชื่น 
                                                                                                                                                                                                   ชมจำกครอบครวั 

 0         1          2            3             4             5                        6                     7                               8                                         9 

กบัเพื่อนรว่มงำน 

สมัพนัธกบัเพื่อนรว่มงำนไม่ดี  มีสมัพนัธกบัเพื่อนรว่มงำนในระดบั              มีสมัพนัธที่ดีกบัเพื่อนรว่มงำน        มีสมัพนัธที่ดียิ่งขึน้กบัเพื่อนรว่มงำน 
                                                           ที่ท  ำงำนได ้อำจมีปัญหำบำ้ง               ท ำใหส้ำมำรถด ำเนินงำนไดร้ำบรื่น สำมำรถด ำเนินงำนไดร้ำบรื่นไดร้บัควำม  
                                                                                                                                                                                      รว่มมือเป็นอย่ำงดีจำกเพื่อนรว่มงำน 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                               8                                         9 

 
 
3 

ควำมรูท้ำงกมุำรเวชศำสตร ์

ควำมรูไ้ม่ดี                                            ควำมรูเ้หมำะสมกบัชัน้ปี                           ควำมรูด้ี                                 ควำมรูด้ีมำกกว่ำระดบัชัน้ปีอย่ำงเด่นชดั 
ไม่สนใจอ่ำนเพิ่มเติม                           อ่ำนเพิ่มเติมตำมที่ไดร้บัมอบหมำย ใฝ่อ่ำนเพิ่มเติม                                   ใฝ่รู ้และสอนแพทยรุ์น่นอ้งไดด้ี 
0         1          2            3             4              5                                   6                     7                                        8                                         9 

 
 
 
4 
 

กำรบริบำลผูป่้วย 

ทกัษะกำรดแูลผูป่้วยไม่ดี สำมำรถดแูลผูป่้วย วิเครำะหข์อ้มลู        สำมำรถดแูลผูป่้วยวิเครำะหข์อ้มลู           สำมำรถดแูลผูป่้วยวิเครำะหข์อ้มลู 
ไม่สำมำรถวิเครำะหข์อ้มลูได ้ หรือวำงแผนกำรรกัษำเหมำะสมกบั วำงแผนกำรรกัษำไดด้ี    วำงแผนกำรรกัษำไดด้ีมำก 
หรือวำงแผนกำรรกัษำได ้ ระดบัชัน้ปี บนัทึกเวชระเบียนดี  บนัทึกเวชระเบียนดี                           บนัทึกเวชระเบียนดีมำก 
ไม่สนใจบนัทึกเวชระเบียน   
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ขอ้เสนอแนะเพื่อพฒันำผูเ้รียน  

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

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

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

                                                                                                                                                                                   

ลงชื่อ..............................................ผู้ประเมิน 

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
5 

ระบบสขุภำพและกำรส่งเสริมสขุภำพ 

ไม่ใหค้วำมส ำคญักบัผูป่้วย                        ใหค้วำมส ำคญักบัผูป่้วย                           ดแูลโดยใหเ้ด็กและครอบครวั ดแูลโดยใหเ้ด็กและครอบครวั 
   และครอบครวัไม่วำง    และครอบครวัพอสมควร เป็นศนูยก์ลำง                            เป็นศนูยก์ลำง  
แผนสรำ้งเสริมสขุภำพของผูป่้วย     วำงแผนสรำ้งเสริมสขุภำพของผูป่้วยไดบ้ำ้ง วำงแผนสรำ้งเสริมสขุภำพเด็กไดด้ี            วำงแผนสรำ้งเสริมสขุภำพเด็ก 
 ไดอ้ย่ำงเป็นระบบดีมำก 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                                        8                                         9 
 
 
6 

กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวิชำชีพอย่ำงต่อเนื่อง 

ไม่คน้ควำ้ควำมรูเ้พิ่มเติม                           คน้ควำ้ขอ้มลูไดด้ีพอสมควร                                คน้ควำ้ขอ้มลูได้ดี     คน้ควำ้ขอ้มลูไดก้วำ้งขวำง 
                                                             และน ำมำประยกุตก์บัผูป่้วยบำ้ง                   และน ำมำประยกุตก์บัผูป่้วยไดด้ี    สำมำรถวิเครำะหแ์ละน ำมำ                
                                                                                                                                                                                                         ประยกุตก์บัผูป่้วยไดด้ี 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                                        8                                         9 

 
 
7 

ภำวะผูน้  ำ 

ไม่สำมำรถบริหำรจดักำรได ้ บริหำรจดักำรไดพ้อสมควร                                บริหำรจดักำรไดด้ี                                       บริหำรงำนและท ำงำน 
มีปัญหำกบัเพื่อนรว่มงำน ท ำงำนรว่มกบัผูอ้ื่นได ้                                   ท ำงำนรว่มกบัผูอ้ื่นไดด้ี                                     รว่มกับผูอ้ื่นไดด้ีมำก 
                                                                                                                                                                                             มีควำมคิดสรำ้งสรรคเ์พื่อพฒันำงำน 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                                        8                                         9 
ภำพรวมกำรปฏิบตัิงำน 

   ควรพฒันำ               พอใช ้     ดี        ดีมำก 
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แบบประเมิน 360 องศา 
ส าหรับพยาบาล 
 
 
 
 
 
 
วิธีกำรประเมิน วงคะแนนในต ำแหน่งที่ท่ำนคิดว่ำตรงกบัควำมสำมำรถของผูเ้รียนท่ีสดุ 

 
 
7 

ภำวะผูน้  ำ 

ไม่สำมำรถบริหำรจดักำรได ้ บริหำรจดักำรไดพ้อสมควร                                บริหำรจดักำรไดดี้                                       บริหำรงำนและท ำงำน 
มีปัญหำกบัเพื่อนรว่มงำน ท ำงำนรว่มกบัผูอ้ื่นได ้                                   ท ำงำนรว่มกบัผูอ้ื่นไดดี้                                     รว่มกับผูอ้ื่นไดดี้มำก 
                                                                                                                                                                                             มีควำมคิดสรำ้งสรรคเ์พื่อพฒันำงำน 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                                        8                                         9  

ภำพรวมกำรปฏิบติังำน 

   ควรพฒันำ               พอใช ้      ดี        ดีมำก 

ขอ้เสนอแนะเพื่อพฒันำผูเ้รียน  

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

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

                                                                                                                                                                                  ลงชื่อ..............................................ผู้ประเมิน 

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

ผลกำรเรียน 

 
 
 
 
 
 
 
 
1 

พฤตินิสยั  เจตคติ   คณุธรรม  และจริยธรรมแห่งวิชำชีพ 

พฤติกรรมส่วนบุคคล 

ไม่ซื่อสตัยไม่รบัผิดชอบต่อหนำ้ที่               ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบต่อหนำ้ที่ตำมสมควร        ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบดี ตรงต่อเวลำ           ซื่อสตัย ์รบัผิดชอบดี ตรงต่อเวลำ 
พฤติกรรมและเจตคติไม่เหมำะสม                  พฤติกรรมและเจตคติเหมำะสม                       พฤติกรรมและเจตคติ                 พฤติกรรมและเจตคติ เป็นตวัอย่ำงที่ดี 

  0         1          2            3             4             5                              6                     7                          8                                            9 

พฤติกรรมต่อผูป่้วยและญำติ 

     ไม่เห็นอกเห็นใจ                                ควำมเห็นอกเห็นใจ                                เห็นอกเห็นใจ เขำ้ใจ                                           เห็นอกเห็นใจ เขำ้ใจ 
ไม่พยำยำมท ำควำมเขำ้ใจ                   พยำยำมท ำควำมเขำ้ใจ             และเขำ้ถึงควำมตอ้งกำรของผูป่้วย                 และเขำ้ถึงควำมตอ้งกำรของผูป่้วยและญำติ 
ควำมตอ้งกำรของญำติและผูป่้วย    ควำมตอ้งกำรของญำติและผูป่้วย        และสนองตอบอย่ำงเหมำะสม                  และสนองตอบอย่ำงเหมำะสมเป็นท่ีประทบัใจ                  
                                                                                                                                                                                             ของผูป่้วยและญำติ                   

  0         1          2            3             4             5                             6                     7                               8                                         9 

พฤติกรรมต่อผูร้ว่มงำน 

ไม่ใหเ้กียรติ  ไม่เคำรพเหตผุล         ใหเ้กียรติตำมควร เคำรพเหตผุลบำ้ง         ใหเ้กียรติผูร้ว่มงำน เคำรพเหตผุล                          ใหเ้กียรติผูร้ว่มงำน เคำรพเหตผุล 
      ถือตนเป็นใหญ่                                                                                      มีควำมสภุำพในกำรส่ือสำร                               มีควำมสภุำพในกำรส่ือสำร เป็นท่ีรกั 
                                                                                                                                                                                                   ของผูร้ว่มงำนทกุระดบั 

  0         1          2            3             4             5                             6                     7                               8                                        9 

 
 
 
 
2 
 
 
 

กำรติดต่อส่ือสำร และกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ 

กบัผูป่้วยและญำติ 

สมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวัไม่ดี    มีสมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวั     สมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและครอบครวัดี                 สมัพนัธภำพกบัผูป่้วยและ 
ไม่ค่อยอธิบำยผูป่้วยใชภ้ำษำเขำ้ใจยำก    อธิบำยผูป่้วยบำ้ง ใชภ้ำษำที่เขำ้ใจได ้        อธิบำยผูป่้วยดว้ยภำษำที่เขำ้ใจง่ำย              ครอบครวัดีมำก อธิบำยผูป่้วยทกุ 
                                                                                                                                                                                           รำยไดช้ดัเจนดีมำก ไดร้บัค ำชื่น 
                                                                                                                                                                                                     ชมจำกครอบครวั 

 0         1          2            3             4             5                        6                     7                               8                                         9 

กบัเพื่อนรว่มงำน  

สมัพนัธกบัเพื่อนรว่มงำนไม่ดี  มีสมัพนัธกบัเพื่อนรว่มงำนในระดบั              มีสมัพนัธท่ีดีกบัเพื่อนรว่มงำน        มีสมัพนัธท่ีดียิ่งขึน้กบัเพื่อนรว่มงำน 
                                                           ที่ท ำงำนได ้อำจมีปัญหำบำ้ง               ท ำใหส้ำมำรถด ำเนินงำนไดร้ำบรื่น สำมำรถด ำเนินงำนไดร้ำบรื่นไดร้บัควำม  
                                                                                                                                                                                      รว่มมือเป็นอย่ำงดีจำกเพื่อนรว่มงำน 

0         1          2            3             4              5                                   6                     7                              8                                         9 

ชื่อแพทยป์ระจ ำบำ้น .......................................................................................................... .......   ผูป้ระเมิน                                                 พยำบำลประจ ำหอผูป่้วย 
หอผูป่้วย /หน่วยอนสุำขำ ..................................................................................................... ......                                                                
หว้งกำรประเมิน .......................................................... ถึง ............................................... .........                                                                 
 



หลกัสูตรแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด  สำขำกุมำรเวชศำสตร์โรคหวัใจ  กกว. รพ.พระมงกุฏเกลำ้ 70 

 

ภาคผนวกที ่8 
เกณฑค์ุณสมบัติของสถาบันทีจ่ะรับผู้เข้าฝึกอบรมสาขากุมารเวชศาสตรโ์รคหัวใจ 

คณะอนุกรรมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำ
กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ รำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย ก ำหนดใหส้ถำบนัฝึกอบรมแพทย์
ประจ ำบำ้นต่อยอดเพื่อวฒุิบตัรแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนสุำขำกมุำร
เวชศำสตรโ์รคหวัใจ จะตอ้งมีคณุสมบติัตำมเกณฑท์ั่วไปและเกณฑเ์ฉพำะ และตอ้งระบสุถำนภำพของ
สถำบนัฝึกอบรม 
1. เกณฑท์ั่วไปส ำหรบัสถำบนัฝึกอบรม 

1.1. คณุสมบติัทั่วไป 
1.1.1. มีหน่วยงำนเทียบเท่ำภำควิชำในคณะแพทยศำสตร/์วิทยำลยัแพทยศำสตร ์หรือแผนกใน

โรงพยำบำลเป็นผูร้บัผิดชอบด ำเนินกำร โดยผูบ้รหิำรของคณะแพทยศำสตร/์วิทยำลยั
แพทยศำสตร/์โรงพยำบำลที่รบัผิดชอบด ำเนินกำร ตอ้งไม่มีผลประโยชนส์่วนตวัที่อำจ
ขดัขวำงกำรบริหำรงำนและกำรพฒันำงำนกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด 

1.1.2. มีระบบบริหำรงำนที่ชดัเจนเพื่อสนบัสนนุกำรจดักำรฝึกอบรมใหบ้รรลตุำมปณิธำน ไดแ้ก่ 
กำรบริหำรงำนทั่วไป กำรบริหำรกำรศกึษำ เป็นตน้ ระบบบรหิำรงำนดงักลำ่วใหท้ ำเป็น
ระเบียบของคณะแพทยศำสตร/์วิทยำลยัแพทยศำสตร/์โรงพยำบำล และประกำศให้
ผูเ้ก่ียวขอ้งทรำบทั่วกนั  

1.1.3. มีระบบกำรบรหิำรจดักำรท่ีดีเรียบรอ้ย มีสถำนที่ เครื่องมืออปุกรณ ์และจ ำนวนผูป่้วยทัง้
ประเภทผูป่้วยในและผูป่้วยนอกพอเหมำะแก่กำรฝึกอบรม ไม่นอ้ยหรือมำกจนเกินกว่ำก ำลงั
เจำ้หนำ้ที่ สถำนที่ และอปุกรณ ์และผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมไดม้ีสว่นด ำเนินกำรดแูลรกัษำและ
ใหบ้รกิำรกบัผูป่้วยโดยตรง  

1.1.4. มีปณิธำนและพนัธกิจระบไุวช้ดัเจนว่ำมุ่งผลิตแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดที่มีควำมรูค้วำม 
สำมำรถและคณุสมบติัสอดคลอ้งกบัหลกัสตูรและมีควำมสำมำรถในกำรเป็นนกัวิชำกำรท่ี
จะศกึษำต่อเนื่องได ้และมีวตัถปุระสงคข์องหลกัสตูรที่สอดคลอ้งกบัพนัธกิจ  

1.1.5. มีแพทยผ์ูท้รงคณุวฒุิจ  ำนวนเพียงพอรบัผิดชอบในสำขำที่เก่ียวขอ้ง และมีควำมมุ่งมั่น ควำม
เต็มใจในกำรเป็นอำจำรยป์ระจ ำหลกัสตูรฝึกอบรม และด ำเนินกำรตำมโครงกำรฝึกอบรม 
และมีคณุสมบติัตำมเกณฑท์ั่วไปที่ระบไุวใ้นขอ้บงัคบัแพทยสภำว่ำดว้ยกำรเสนอขอเปิดกำร
ฝึกอบรมเป็นผูม้ีควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรมสำขำต่ำงๆ พ.ศ. 2552  

1.1.6. มีบรรยำกำศทำงวิชำกำรในลกัษณะสงัคมนกัวิชำกำร เพื่อเสรมิสรำ้งคณุสมบติัในกำรใฝ่รู ้
ใหแ้ก่ผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรม  
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1.1.7. สถำบนัฝึกอบรมตอ้งเป็นสถำบนัที่มีประสบกำรณก์ำรจดักำรเรียนกำรสอนกำรฝึกอบรมใน
ระดบัวฒุิบตัรแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม สำขำกมุำรเวช
ศำสตร ์

1.1.8. ไดร้บักำรรบัรองคณุภำพ  
1.2. หน่วยงำนกลำงพืน้ฐำน สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีหน่วยงำนกลำงใหบ้รกิำรดงัต่อไปนี ้

1.2.1. หอ้งปฏิบติักำรสำหรบักำรชนัสตูร สถำบนักำรฝึกอบรมจะตอ้งมีกำรใหบ้ริกำรตรวจทำง
หอ้งปฏิบติักำรหรือติดต่อขอรบับริกำรตรวจทำงหอ้งปฏิบติักำรใหค้รอบคลมุกำรชนัสตูร
ประเภทพืน้ฐำนและประเภทจ ำเพำะที่จ  ำเป็นส ำหรบักำรฝึกอบรม ซึ่งหอ้งปฏิบติักำรตอ้งมี
พยำธิแพทยห์รือแพทยห์รือบุคลำกรอ่ืนที่มีควำมรูค้วำมช ำนำญเป็นผูค้วบคมุ 

1.2.1.1. หอ้งปฏิบติักำรดำ้นพยำธิวิทยำกำยวิภำค สำมำรถที่จะท ำกำรตรวจศพ ตรวจชิน้เนือ้
และสิ่งสง่ตรวจทำงเซลลว์ิทยำท่ีไดจ้ำกกำรผ่ำตดัหรือกำรท ำหตัถกำร สำมำรถเตรียม
สไลดช์ิน้เนือ้เยื่อและสิ่งสง่ตรวจเพื่อตรวจดว้ยกลอ้งจลุทรรศนไ์ดเ้อง พยำธิแพทยต์อ้ง
มีเวลำ มีควำมสำมำรถและเต็มใจใหค้ ำปรกึษำหำรือหรือสอนแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อ
ยอดได ้อตัรำกำรตรวจศพซึ่งเปรียบเสมือนดชันีชีบ้่งควำมสนใจทำงวิชำกำรและ
ควำมใสใ่จในกำรคน้หำสำเหต ุกำรด ำเนินโรคและกำรประเมินผลกำรรกัษำของ
แพทยใ์นโรงพยำบำลนัน้จะตอ้งไม่นอ้ยกว่ำรอ้ยละ 10 ของจ ำนวนผูป่้วยที่ถึงแก่กรรม 
(ไม่รวมกำรตรวจศพทำงดำ้นนิติเวชศำสตร)์ กำรตรวจศพ กำรตรวจชิน้เนือ้และกำร
ตรวจทำงเซลลว์ิทยำตอ้งกระท ำโดยครบถว้นจนสำมำรถใหก้ำรวินิจฉัยขัน้สดุทำ้ย 
และตอ้งมีรำยงำนกำรตรวจเก็บไวเ้ป็นหลกัฐำนทุกรำย ในกรณีที่อตัรำกำรตรวจศพ
ของสถำบนัฝึกอบรมไม่ถึงเกณฑท์ี่ก ำหนด สถำบนัจะตอ้งแสดงหลกัฐำนที่บ่งชีถ้ึง
ควำมสนใจทำงวิชำกำรและควำมใสใ่จในกำรคน้หำสำเหต ุกำรด ำเนินโรคและกำร
ประเมินผลกำรรกัษำของแพทยใ์นโรงพยำบำล ดว้ยกำรตรวจทำงพยำธิวิทยำหรือ
กำรตรวจอื่น ๆ 

1.2.1.2. หอ้งปฏิบติักำรดำ้นพยำธิวิทยำคลินิกหรือเวชศำสตรช์นัสตูร สำมำรถใหบ้รกิำรตรวจ
ไดเ้ป็นประจ ำดำ้นโลหิตวิทยำ เคมีคลินิก จลุทรรศนศำสตร ์จลุชีววิทยำ วิทยำ
ภมูิคุม้กนั รวมทัง้จะตอ้งมีกำรใหบ้รกิำรทำงดำ้นธนำคำรเลือดที่จ  ำเป็นส ำหรบักำร
ฝึกอบรม 

1.2.2. หน่วยรงัสีวิทยำ สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีรงัสีแพทยผ์ูท้รงคณุวฒุิ สำมำรถตรวจทำงรงัสีที่
จ  ำเป็นและเหมำะสมส ำหรบักำรฝึกอบรมได ้ 

1.2.3. หอ้งสมดุทำงกำรแพทย ์สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีหอ้งสมดุหรือสำรสนเทศซึ่งมีต ำรำ
มำตรฐำนทำงกำรแพทยว์ำรสำรทำงกำรแพทยท์ี่ใชบ้่อย และหนงัสือดรรชนีส  ำหรบัช่วยคน้
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รำยงำนที่ตีพิมพใ์นวำรสำรส ำหรบัใหแ้พทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดใชไ้ดส้ะดวก และสำมำรถ
เขำ้ถึงไดง้่ำยอำจเป็นรูปเลม่หรืออิเล็กโทรนิกส ์ 

1.2.4. หน่วยเวชระเบียนและสถิติ สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหผู้ป่้วยทุกคนมีแฟ้มประจ ำตวั ซึ่ง
บนัทกึประวติั ผลกำรตรวจร่ำงกำย กำรสั่งกำรรกัษำที่เป็นมำตรฐำน และมีระบบกำรจดัเก็บ 
คน้หำ และกำรประมวลสถิติที่มีประสิทธิภำพ  

1.2.5. สถำนที่และโอกำสในกำรเรียนรูท้ัง้ภำคทฤษฎีและภำคปฏิบติั กำรเขำ้ถึงแหลง่ขอ้มลูทำง
วิชำกำรที่ทนัสมยั สำมำรถใชร้ะบบเทคโนโลยีสำรสนเทศและกำรสื่อสำรไดอ้ย่ำงเพียงพอ มี
อปุกรณส์ ำหรบักำรฝึกอบรมภำคปฏิบติัอย่ำงเพียงพอ และมีสิ่งแวดลอ้มในกำรฝึกอบรมที่
ปลอดภยั 

1.2.6. สื่ออิเล็กโทรนิกสส์  ำหรบักำรเรียนรูท้ี่ผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมสำมำรถเขำ้ถึงได ้มีกำรใช้
เทคโนโลยีสำรสนเทศและกำรสื่อสำรใหเ้ป็นสว่นหนึ่งของกำรฝึกอบรมอย่ำงมีประสิทธิภำพ
และถกูหลกัจริยธรรม 

1.3. หน่วยงำนทำงดำ้นคลินิกที่เก่ียวกบักำรดแูลรกัษำผูป่้วยสำขำที่ฝึกอบรม สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้ง
มีหน่วยงำนทำงคลินิกที่ส  ำคญั ไดแ้ก่ อำยุรศำสตรโ์รคหวัใจ ศลัยศำสตรท์รวงอก หวัใจและหลอด
เลือด กมุำรเวชศำสตรอ์นสุำขำต่ำงๆ รงัสีวิทยำ วิสญัญีวิทยำ เวชศำสตรฟ้ื์นฟ ูเป็นตน้ เพื่อใหร้ว่ม
ดแูลรกัษำผูป่้วยในสำขำที่ฝึกอบรม  

1.4. กิจกรรมวิชำกำร สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหม้ีกิจกรรมวิชำกำรสม ่ำเสมอทัง้ในหน่วยงำนที่
รบัผิดชอบในกำรสำขำที่ฝึกอบรม เช่น กิจกรรม journal club หรือกิจกรรมวิชำกำรระหว่ำง
หน่วยงำนหรือระหว่ำงสถำบนักำรฝึกอบรม เช่น Pediatric cardiology-surgical cardiac 
conference, morbidity mortality conference เป็นตน้ นอกจำกนีส้ถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดั
หรืออนญุำตใหผู้เ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมเลือกไปอบรมต่ำงสถำบนัไดต้ำมกรอบของหลกัสตูร หรือได้
รว่มประชมุวิชำกำรนอกสถำบนัฝึกอบรมตำมโอกำส 

2. เกณฑเ์ฉพำะสถำบนัฝึกอบรม 
2.1. สถำบนัฝึกอบรมที่แพทยสภำรบัรองใหม้ีกำรเปิดกำรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดอนสุำขำ

กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจตอ้งมีคณุสมบติัดงันี ้ 
2.1.1. มีสำขำหรือหน่วยงำนที่ส  ำคญัในกำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กทัง้ผูป่้วยในและผูป่้วยนอก เพื่อให้

แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดไดฝึ้กปฏิบติัไดต้ลอดเวลำ และมีหน่วยงำนที่เก่ียวขอ้งดงันี  ้
2.1.1.1. กมุำรเวชศำสตรอ์นสุำขำต่ำงๆตำมเกณฑก์ำรเปิดสถำบนัฝึกอบรมวฒุิบตัรแสดง

ควำมรู ้ควำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม อนุสำขำกมุำรเวชศำสตร์
โรคหวัใจ  

2.1.1.2. ศลัยศำสตร ์สำขำกมุำรศลัยศำสตร ์ 
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2.1.1.3. ศลัยศำสตร ์สำขำศลัยศำสตรท์รวงอก หวัใจและหลอดเลือด  
2.1.1.4. วิสญัญีวิทยำ  
2.1.1.5. พยำธิวิทยำ  
2.1.1.6. พยำธิวิทยำคลินิกหรือเทคนิคกำรแพทยห์รือปฏิบติักำรเวชศำสตรช์นัสตูร  
2.1.1.7. รงัสีวิทยำ  
2.1.1.8. หน่วยบรกิำรกำยภำพบ ำบดั หรือเวชศำสตรฟ้ื์นฟ ู 
2.1.1.9. หอ้งสมดุกำรแพทย ์ 
2.1.1.10. หน่วยเวชระเบียนสถิติ  
2.1.1.11. หน่วยสงัคมสงเครำะห ์ 

2.2. สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีงำนบรกิำรตรวจวินิจฉยั รกัษำ ผูป่้วยทำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจที่มี
คณุภำพและจ ำนวนเพียงพอส ำหรบักำรฝึกอบรม ดงันี ้ 

2.2.1. ตรวจผูป่้วยเด็กโรคหวัใจแบบผูป่้วยนอกไม่นอ้ยกว่ำ 500 รำยต่อปี  
2.2.2. ตรวจผูป่้วยเด็กโรคหวัใจแบบผูป่้วยในไม่นอ้ยกว่ำ 100 รำยต่อปี  
2.2.3. ตรวจคลื่นไฟฟ้ำหวัใจ (Electrocardiography) ไม่นอ้ยกว่ำ 500 รำยต่อปี  
2.2.4. กำรตรวจภำพหวัใจดว้ยคลื่นเสียงควำมถ่ีสงู  (Echocardiogram) ไม่นอ้ยกว่ำ 500 รำย

ต่อปี  
2.2.5. ตรวจสวนหวัใจ (Cardiac catheterization and angiogram) ไม่นอ้ยกว่ำ 50 รำยต่อปี  
2.2.6. ผ่ำตดัหวัใจและหลอดเลือดในเด็ก ไม่นอ้ยกว่ำ 50 รำยต่อปี 

2.3. มีจ ำนวน และคณุวฒุิของผูใ้หก้ำรฝึกอบรมที่เหมำะสม สถำบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีแพทยซ์ึ่งได้
วฒุิบตัร / หนงัสืออนมุติั อนุสำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจที่ปฏิบติังำนเต็มเวลำอย่ำงนอ้ย 2 คน 
ในกรณีที่เป็นอำจำรยพ์ิเศษแบบไม่เต็มเวลำ ตอ้งรวมกนัแลว้จ ำนวนไม่เกินก่ึงหนึ่งของอำจำรยท์ี่
ตอ้งมีส  ำหรบักำรฝึกอบรม จ ำนวนศกัยภำพในกำรเปิดฝึกอบรมแสดงในตำรำง 

 
รายละเอียดข้อมูลและการบริการ* จ านวนผู้เข้ารับการฝึกอบรมต่อชั้นปี (คน) 

1 2 3 4 
จ ำนวนอำจำรยเ์ต็มเวลำ (คน) 2 4 6 8 
ผูป่้วยเด็กโรคหวัใจและ adult congenital 
heart disease แบบผูป่้วยนอก (ครัง้/ปี) 

500 700 900 1,000 

ผูป่้วยเด็กโรคหวัใจและ adult congenital 
heart disease แบบผูป่้วยใน (ครัง้/ปี) 

100 200 300 400 

กำรตรวจหวัใจดว้ยคลื่นเสียงสะทอ้นควำมถ่ีสงู 500 1,000 1,500 2,000 
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(ครัง้/ปี) 
กำรตรวจสวนหวัใจ (ครัง้/ปี) 50 120 175 225 
กำรผ่ำตดัหวัใจและหลอดเลือดในเด็ก (ครัง้/ปี) 50 120 175 225 
*ทัง้นีใ้หข้ึน้กบัดลุยพินิจของ อฝส. กมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ 
หมำยเหต ุขอ้มลูของสถำบนัเฉลี่ย 3 ปียอ้นหลงั 
 
2.4. สถำบนัตอ้งมีหออภิบำลผูป่้วยวิกฤตที่สำมำรถใหก้ำรดแูลผูป่้วยหนกัโรคหวัใจและเป็นที่ฝึก

ปฏิบติังำนของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด 
2.5. กิจกรรมวิชำกำร สถำบนัฝึกอบรมตอ้งจดัใหม้ีกิจกรรมวิชำกำรสม ่ำเสมอ ไดแ้ก่  

2.5.1. Cardiac conference หรือกิจกรรมทำงวิชำกำรดำ้นโรคหวัใจไม่นอ้ยกว่ำ 1 ครัง้/สปัดำห ์ 
2.5.2. Pediatric cardiology-surgical conference รว่มกบัศลัยแพทย ์ไม่นอ้ยกว่ำ 1 ครัง้/

สปัดำห ์ 
2.5.3. มีกำรวิจยัทำงดำ้นโรคหวัใจในเด็ก 

สถำบนัฝึกอบรมใดขำดหน่วยงำนหรือคณุสมบติับำงขอ้ ก็อำจจดักำรฝึกอบรมโดยใช้
สถำบนักำรฝึกอบรมอ่ืนเป็นสถำบนัสมทบหรือสถำบนัรว่มฝึกอบรม โดยควำมเห็นชอบของ อฝส. 
อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  

2.6. สถำนภำพของสถำบนัฝึกอบรม หลกัสตูรจะตอ้งระบสุถำนภำพของสถำบนัฝึกอบรมที่เก่ียวขอ้ง
ตำมบทบำทหนำ้ที่ในกำรฝึกอบรม ดงันี ้ 

2.6.1. สถำบนัฝึกอบรมหลกั ไดแ้ก่สถำบนัฝึกอบรมที่ด  ำเนินกำรจดัท ำหลกัสตูรกำรฝึกอบรมแพทย์
ประจ ำบำ้นต่อยอด และไดร้บัอนมุติัจำกรำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทยใหเ้ปิด
เป็นสถำบนัฝึกอบรม โดยจดัใหผู้เ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมไดร้บัประสบกำรณจ์ำกสถำบนั
ฝึกอบรมตลอดหลกัสตูร หรือเป็นเวลำไม่ต ่ำกว่ำ  50-75 สปัดำห ์ 

2.6.2. สถำบนัร่วมฝึกอบรม ไดแ้ก่สถำบนัฝึกรว่มอบรมที่ด  ำเนินกำรจดัท ำหลกัสตูรกำรฝึกอบรม
แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดรว่มกนั และไดร้บัอนมุติัจำกรำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศ
ไทยใหเ้ปิดเป็นสถำบนัร่วมฝึกอบรม โดยจดัใหผู้เ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมไดร้บัประสบกำรณจ์ำก
สถำบนัร่วมฝึกอบรมตลอดหลกัสตูรเป็นเวลำระยะเวลำไม่ต ่ำกว่ำ 25-50 สปัดำห ์

3. กำรขออนมุติัเป็นสถำบนัฝึกอบรม  
คณะแพทยศำสตร/์วิทยำลยัแพทยศำสตร/์โรงพยำบำลใดที่มีควำมประสงคจ์ะเปิดเป็นสถำบนั

ฝึกอบรมในอนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ถำ้เป็นกำรจดักำรฝึกอบรมที่มีหรือไม่มีสถำบนัฝึกอบรม
สมทบ ใหส้ถำบนัฝึกอบรมหลกัเป็นผูด้  ำเนินกำรจดัท ำขอ้มลู หำกเป็นกำรจดักำรฝึกอบรมในลกัษณะที่
มีสถำบนัร่วมฝึกอบรมใหท้ัง้ 2 สถำบนัฝึกอบรมรว่มรบัผิดชอบเป็นผูด้  ำเนินกำรจดัท ำขอ้มลู ตำมเกณฑ์
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หลกัสตูรกำรฝึกอบรมที่ไดร้บัอนมุติันัน้ เสนอแพทยสภำเพื่อสง่ใหร้ำชวิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศ
ไทย ประสำนงำนกบั อฝส. อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ ตรวจรบัรองกำรเปิดสถำบนัฝึกอบรม
และก ำหนดศกัยภำพของสถำบนัฝึกอบรมหลกัและสถำบนัสมทบ (ถำ้มี) หรือสถำบนัร่วมฝึกอบรม 
ตำมเกณฑห์ลกัสตูรและจ ำนวนควำมตอ้งกำรของแพทยเ์ฉพำะทำงสำขำนัน้ แลว้น ำเสนอรำชวิทยำลยั
กมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไทยพิจำรณำเสนอใหแ้พทยสภำอนมุติัต่อไป 

4. กำรรบัรองจำกแพทยสภำ 
สถำบนัที่จะท ำกำรฝึกอบรม แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดเพื่อสอบวฒุิบตัรแสดงควำมรูค้วำมช ำนำญ

ในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรมอนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ จะตอ้งไดร้บักำรตรวจประเมินและ
ไดร้บักำรรบัรองจำกแพทยสภำ 
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ภาคผนวกที ่9 
รำยนำมคณะอนุกรรมกำรฝึกอบรมและสอบควำมรูค้วำมช ำนำญในกำรประกอบวิชำชีพเวชกรรม 

อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ พ.ศ. 2565-2568 
 

1. ศ.เกียรติคณุ นพ. ชำลี  พรพฒันก์ลุ  ที่ปรกึษำ 
2. ผศ.พญ. จำดศรี  ประจวบเหมำะ                    ที่ปรกึษำ 
3. ศ.นพ. จลุ  ทิสยำกร              ที่ปรกึษำ 
4. รศ.นพ. วชัระ  จำมจรุีรกัษ์             ที่ปรกึษำ 
5. ศ.คลินิก พล.ท.หญิง สรุียพ์ร  คณุำไทย  ที่ปรกึษำ 
6. ศ.นพ. มนสั  ปะนะมณฑำ              ที่ปรกึษำ 
7. ผศ.นพ. ชยัสิทธิ์  แสงทวีสิน   ที่ปรกึษำ 
8. ผศ.นพ. ธนะรตัน ์ ลยำงกูร   ที่ปรกึษำ 
9. ศ.พญ. จำรุพิมพ ์ สงูสว่ำง   ประธำน 
10. ศ.นพ. พรเทพ  เลิศทรพัยเ์จริญ   กรรมกำร 
11. ผศ.นพ. สเุทพ  วำณิชยก์ลุ   กรรมกำร 
12. ศ.นพ. กฤตยว์ิกรม  ดรุงคพ์ิศิษฏก์ลุ  กรรมกำร 
13. รศ.พญ. แรกขวญั สิทธิวำงคก์ลู   กรรมกำร 
14. ผศ.นพ. ยทุธพงศ ์ วงศส์วสัดิวฒัน ์   กรรมกำร 
15. ผศ.นพ. วรกำร  พรหมพนัธุ ์   กรรมกำร 
16. ผศ.นพ. วิทวสั  ลออคณุ    กรรมกำร 
17. ผศ.พญ. สภุำพร  โรยมณี    กรรมกำร 
18. รศ.นพ. บญุช ู ศิรจิงกลทอง   กรรมกำรและเลขำนกุำร 
19. รศ.พญ. ชดชนก  วิจำรณส์รณ ์   กรรมกำรและผูช้่วยเลขำนุกำร 
20. พ.อ.นพ. สมเจตน ์ สนุทรำทรพิพฒัน ์  กรรมกำรและผูช้่วยเลขำนุกำร 
21. รศ.พญ. ปวีณำ  จึงสมประสงค ์   กรรมกำรและผูช้่วยเลขำนุกำร 
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ภาคผนวกที ่10 
รายนามคณะอนุกรรมการหลักสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด  
อนุสาขากุมารเวชศาสตรโ์รคหัวใจ กองกุมารเวชกรรม รพ.พระมงกุฎเกล้า พ.ศ. 2565  
 

1. ศ.พลโทหญิง สรุียพ์ร คณุำไทย  ที่ปรกึษำ 
2. พนัเอก เฉลิมเกียรติ ตนัตระกลู           ที่ปรกึษำ 
3. พนัโทหญิง โสรยำ ชชัวำลำนนท ์  ที่ปรกึษำ (ดำ้นแพทยศำสตรศ์กึษำ) 
4. พนัเอก สมเจตน ์ สนุทรำทรพิพฒัน ์ ประธำนหลกัสตูร ฯ 
5. รอ้ยโทหญิง อรกำนต ์ วีระจิตต ์  กรรมกำร 
6. แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดชัน้ปีที่ 1  กรรมกำร 
7. แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดชัน้ปีที่ 2  กรรมกำร 
8. รอ้ยตรีหญิง ปณิดำ ธเนศนิรตัศยั  กรรมกำรและเลขำนกุำร 

 
หนำ้ที่และควำมรบัผิดชอบของ ทีป่รึกษาหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 

1. ใหค้ ำปรกึษำ และค ำแนะน ำ เก่ียวกบัโครงสรำ้งหลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ 
2. เสนอแนะ แนวทำงกำรพฒันำหลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ  
3. เขำ้รว่มกิจกรรมกำรเรียนกำรสอน ภำยใตห้ลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ  

หนำ้ที่และควำมรบัผิดชอบของ ประธานหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 
1. ก ำกบัดแูลกำรฝึกอบรม และงำนประกนัคณุภำพกำรศึกษำของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ภำยใต้

หลกัสูตรกำรฝึกอบรมฯ ใหเ้ป็นไปตำมหลักเกณฑข์องรำชวิทยำลัยกุมำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย  
และแพทยสภำ 

2. ก ำกับดูแลแพทยป์ระจ ำบำ้นและแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดวิชำเลือกจำกในและนอกสถำบนัที่รบั
กำรฝึกศกึษำใน ภกม.กศ.วพม. 

3. ก ำกบัดแูลงำนวิจยัของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ภำยใตห้ลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ 
4. ดแูลคลงัขอ้สอบ กำรประเมินผลสอบภำยในสถำบนัในระหว่ำงกำรฝึกอบรม และด ำเนินกำรทวน

สอบ 
5. ดูแลกำรจัดท ำรำยงำนกำรสรุปผลกำรด ำเนินงำนฝึกอบรมของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ภำยใต้

หลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ 
6. ดแูลงำนบรกิำรวิชำกำรสูส่งัคมและกิจกรรมพิเศษอ่ืน ๆ ของสถำบนั ภำยใตห้ลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ 
7. ดแูลกำรท ำรำยงำนกำรประเมินตนเองและภำระงำนของอำจำรย ์
8. ดแูล สป. ในควำมรบัผิดชอบของหน่วยโรคหวัใจเด็ก 
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9. ภำรกิจอ่ืนตำมที่ หน.ภกม.กศ.วพม. มอบหมำย  
หนำ้ที่และควำมรบัผิดชอบของ กรรมการหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 

1. ดูแลกำรฝึกอบรม และงำนประกันคุณภำพกำรศึกษำของแพทย์ประจ ำบ้ำนต่อยอด ภำยใต้
หลกัสูตรกำรฝึกอบรมฯ ใหเ้ป็นไปตำมหลักเกณฑข์องรำชวิทยำลัยกุมำรแพทยแ์ห่งประเทศไทย  
และแพทยสภำ 

2. ดแูลแพทยป์ระจ ำบำ้นและแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดวิชำเลือกจำกในและนอกสถำบนัที่รบักำรฝึก
ศกึษำใน ภกม.กศ.วพม. 

3. ท ำงำนประกนัคณุภำพกำรศึกษำ ภำยใตห้ลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ ใหเ้ป็นไปตำมหลกัเกณฑข์องรำช
วิทยำลยักมุำรแพทยแ์ห่งประเทศไ 

4. ทย และแพทยสภำ 
5. ก ำกบัดแูลงำนวิจยัของแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ภำยใตห้ลกัสตูรกำรฝึกอบรมฯ 
6. ภำรกิจอ่ืนตำมที่ หน.ภกม.กศ.วพม. มอบหมำย 

หนำ้ที่และควำมรบัผิดชอบของ เลขานุการหลักสูตรการฝึกอบรมฯ 

1. รบัหนงัสือ เอกสำรต่ำง ๆ ตรวจสอบใหค้รบถว้นและถกูตอ้ง 
2. สรุปและบนัทกึกำรนดัหมำยทัง้ภำยในและภำยนอกสถำบนักำรฝึกอบรมฯ 
3. ติดตำมประธำนฯในกำรประชมุ และติดต่อหน่วยขำ้งเคียงที่ไดร้บัมอบหมำย 
4. ท ำหนงัสือหรือจดหมำยทัง้แบบทำงกำรหรืออีเมลในกำรฝึกอบรมฯ 
5. ตรวจสอบ จดัเก็บ และดแูลเอกสำรของกำรฝึกอบรมฯ  
6. ติดตำมผลกำรด ำเนินกำร ตำมค ำสั่งของประธำนฯ และ หน.ภกม.กศ.วพม. มอบหมำย 
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ภาคผนวกที ่11 
แบบประเมินหลักสูตรแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตรโ์รคหัวใจ 

กองกุมารเวชกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 
(แบบประเมินนีเ้ป็นส่วนหนึ่งของหลกัสตูรฝึกอบรมฯ โปรดใหข้อ้มลูตำมควำมเป็นจรงิ             
คณะกรรมกำรจะเก็บเป็นควำมลบั และน ำขอ้มลูเหลำ่นีไ้ปพฒันำและปรบัปรุงหลกัสตูรฝึกอบรมเท่ำนัน้) 

วันทีป่ระเมิน………………………………………. 
ผู้ประเมิน  [ ] อำจำรย ์โปรดระบ ุ [ ] หน่วยกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  [ ] หน่วยอื่นๆ ..................          
                 [ ] แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด ชัน้ปีที่ .......        

   [ ] แพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอดผูส้  ำเรจ็กำรศกึษำ ปีที่จบ พ.ศ. ....................... 
   [ ] ผูใ้ชบ้ณัฑิต (ตอบเฉพำะขอ้ที่ 1-6) กรุณำระบขุอ้มลูบรรทดัถดัไป 

ชื่อ สกลุกมุำรแพทยโ์รคหวัใจที่ถกูประเมิน ................................................................. 
สถำนท่ีปฏิบตัิงำน......................................................................................................... 

กรุณาท าเคร่ืองหมาย X  ในช่องที่ตรงกบัควำมเห็นของทำ่นมำกที่สดุ  
(อำจำรยแ์ละแพทยป์ระจ ำบำ้นตอ่ยอดกรุณำตอบทกุขอ้ ผูใ้ชบ้ณัฑิตกรุณำตอบเฉพำะขอ้ที่ 1-6) 
4 = ดีมำก 3 = ดี 2 = พอใช ้1 = ควรปรบัปรุง N/A = ไม่มีควำมเห็น / ไม่ทรำบ 

หัวข้อทีป่ระเมิน ความเหน็ ข้อเสนอแนะเพื่อการ
ปรับปรุงและพัฒนา 
ในข้อทีค่วรปรับปรุง 

4 3 2 1 N/A 

1. พันธกิจของแผนการฝึกอบรม/หลักสตูรฯ ในการผลิตกุมารแพทยอ์นุสาขาโรคหวัใจ ให้มีความรู้สามารถใน
ด้านต่างๆ ต่อไปนี ้เหมาะสมกับสภาวะปัจจุบัน และตอบโจทยค์วามต้องการของระบบสาธารณสุขของ
ประเทศ 

- กำรบรบิำลเด็กที่มีปัญหำโรคหวัใจทัง้ในระยะ
เฉียบพลนัและในระยะยำว 

      

- มีควำมช ำนำญในกำรใชเ้ทคโนโลยีขัน้สงูที่
เก่ียวขอ้งกบักำรบรบิำลผูป่้วยเดก็โรคหวัใจ 

      

- กำรดแูลรกัษำผูป่้วยเด็กโรคหวัใจแบบซบัซอ้น
และเรือ้รงัอยำ่งต่อเนื่อง 

      

- มีควำมใฝ่รู ้ศกึษำต่อเนื่อง       
- สำมำรถสรำ้งองคค์วำมรูใ้หม่ บนพืน้ฐำนแห่ง

จรยิธรรมคณุธรรม 
      

- สำมำรถปฏิบตังิำนในชมุชนและรบัใชส้งัคมได้
อย่ำงมีประสิทธิภำพ สอดคลอ้งกบัควำม
ตอ้งกำรของสงัคมส่ิงแวดลอ้ม ทรพัยำกรและ
เศรษฐกิจของประเทศ 
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หัวข้อทีป่ระเมิน ความเหน็ ข้อเสนอแนะเพื่อการ
ปรับปรุงและพัฒนา 
ในข้อทีค่วรปรับปรุง 

4 3 2 1 N/A 

- สำมำรถปฏิบตัิหนำ้ที่ของกมุำรแพทยโ์รคหวัใจ
ในรพ.ของกองทพับก (กรณีที่เป็นแพทยท์หำร) 

      

2. ผลลัพธก์ารเรียนรู้ทีพ่ึงประสงคท์ีก่ าหนดไว้ในหลกัสตูรฯ 7 ข้อตอ่ไปนี ้มีความจ าเป็นต่อการปฏิบัติงานใน
ฐานะกุมารแพทยโ์รคหวัใจภายหลังส าเร็จการฝึกอบรม 

- พฤตินิสยั เจตคติ คณุธรรมและจรยิธรรมแห่ง
วิชำชีพ 

      

- กำรติดต่อสื่อสำรและกำรสรำ้งสมัพนัธภำพ       
- ควำมรูท้ำงกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจและ

ศำสตรอ์ื่น ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง 
      

- กำรบรบิำลผูป่้วย       
- ระบบสขุภำพ และกำรสรำ้งเสรมิสขุภำพ       
- กำรพฒันำควำมรูค้วำมสำมำรถทำงวชิำชีพ

อย่ำงต่อเนื่อง 
      

- ภำวะผูน้  ำ       
3. แผนการฝึกอบรม/หลกัสตูรฯ ในการผลิตกุมารแพทยอ์นุสาขาโรคหวัใจ 
- วิธีกำรฝึกอบรมโดยใชก้ำรปฏิบตัเิป็นฐำน 

(practice-based learning) มีควำมส ำคญั
อย่ำงยิ่ง 

      

- เนือ้หำของกำรฝึกอบรมมีควำมเหมำะสมและ
ครอบคลมุ 

      

- กำรบรหิำรจดักำรกำรฝึกอบรมท ำอย่ำงเป็น
ระบบ โปรง่ใส มีควำมเสมอภำค  

      

4. เพื่อใหน้โยบายการรับสมัครแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอดสอดคล้องกับความตอ้งการของระบบสุขภาพ ควร
ใช้เกณฑค์ุณสมบัตติ่อไปนีใ้นการพิจารณาคดัเลือก 

- กำรมีตน้สงักดัสง่เขำ้รบักำรฝึกอบรม       
- เจตคติ ควำมมุ่งมั่นและตัง้ใจในกำรฝึกอบรม       
- แฟ้มสะสมงำน (portfolio)       
- บคุลิกภำพ กำรตดัสินใจในกำรแกปั้ญหำ กำร

จดักำรควำมเครียด 
      

- ควำมสำมำรถในกำรท ำวจิยั       
5. ความพร้อมในด้านสถานทีแ่ละทรัพยากรที่

เอือ้ต่อการฝึกอบรมของหน่วยโรคหัวใจ
เด็ก 
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หัวข้อทีป่ระเมิน ความเหน็ ข้อเสนอแนะเพื่อการ
ปรับปรุงและพัฒนา 
ในข้อทีค่วรปรับปรุง 

4 3 2 1 N/A 

6. คุณสมบัตขิองอาจารยผู้์ให้การฝึกอบรมของหน่วยฯ ในด้านต่าง ๆ ดงัต่อไปนี ้มีความส าคญัต่อการ
ด าเนินการของหลกัสูตรฯ 

- ทำงดำ้นกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ       
- กำรเป็นแบบอย่ำงที่ดีทำงดำ้นคณุธรรม 

จรยิธรรม 
      

- ควำมสำมำรถในกำรถ่ำยทอดควำมรูแ้ละ
ประสบกำรณ ์

      

7. ท่านมีความเหน็อย่างไรเกี่ยวกับขัน้ตอนการด าเนินงานของหลกัสูตรฯในด้านต่างๆ ต่อไปนี ้
- กำรคดัเลือกผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมมีควำม

โปรง่ใสและยตุิธรรม 
      

- จ ำนวนผูเ้ขำ้รบักำรฝึกอบรมมคีวำมเหมำะสม       
8.  แฟ้มสะสมงาน (portfolio) มีประโยชนแ์ละ

ส าคัญในการติดตามพัฒนาการของแพทย์
ประจ าบ้านต่อยอดในระหว่างการฝึกอบรม 
และเป็นเคร่ืองมือในการประเมินผลลัพธ์
การเรียนรู้ทีพ่ึงประสงคไ์ดอ้ย่างดีย่ิง 

      

9. เกี่ยวกับการวดัและการประเมินผลการฝึกอบรมของหลกัสูตรฯ 
- ควำมเหมำะสมของกำรประเมิน EPA ตำม 

milestones ที่ก ำหนด 
      

- กำรประเมิน EPA ชว่ยส่งเสรมิใหส้ำมำรถ
ปฏิบตัิงำนไดด้ว้ยตนเองโดยไม่ตอ้งมีกำรก ำกบั
ดแูล 

      

- ควำมเหมำะสมของกำรสอบโดยวิธี case-
based discussion  

      

10. การจัดตารางการปฏิบัตงิานในหลกัสตูรฯ
ขณะนี ้เหมาะสมดีแลว้ส าหรับการมีสมดุล
ทีด่ีระหว่างภาระงานและการด าเนินชวีิต
ส่วนตัว 

      

 
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติมเพื่อการพัฒนาหลักสตูรการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด อนุสาขากุมารเวชศาสตร์
โรคหัวใจ 
…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………
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………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
ขอขอบคณุในกำรสละเวลำตอบแบบสอบประเมิน 
คณะกรรมกำรหลกัสตูรฝึกอบรมแพทยป์ระจ ำบำ้นต่อยอด อนสุำขำกมุำรเวชศำสตรโ์รคหวัใจ  
กองกมุำรเวชกรรม รพ.พระมงกฎุเกลำ้ 

 


