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ค าน า 

                       การศึกษาในระดบัอุดมศึกษาส าหรับวิชาแพทยศาสตร์ การมีส่วนร่วม
ของนกัศึกษาในรูปแบบการเรียนรู้ดว้ยตนเอง (active learning) ถือเป็นองคป์ระกอบ
ส าคญัเพ่ือการเรียนรู้ท่ีมีประสิทธิภาพสอดคลอ้งกบัความรู้ทางดา้นการแพทยท่ี์มีการ
พฒันาอยา่งต่อเน่ืองตลอดเวลา การปรับตวัของนกัศึกษาจึงตอ้งเกิดข้ึนตลอดเวลาเพ่ือ
การเรียนรู้ดว้ยวิธีการดงักล่าว 
                     การศึกษาในระดบั clinic มีลกัษณะการเรียนการสอนท่ีมีความแตกต่าง

จากระดบั preclinic อยา่งชดัเจน ดงันั้นการเรียนในระดบั clinic นกัศึกษาจึงตอ้งมีการ

ปรับตวัคร้ังใหญ่อีกคร้ัง ซ่ึงอาจส่งผลกระทบต่อการเรียนรู้ของนกัศึกษา 

                    คู่มือนกัศึกษาแพทยเ์ล่มน้ีจดัท าข้ึนดว้ยวตัถุประสงคเ์พ่ือเป็นแนวทางให้

นกัศึกษาแพทยส์ามารถศึกษารวมถึงปฏิบติังานทางดา้นเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวช

ศาสตร์  ณ ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติวิทยา โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาล

เจริญกรุงประชารักษ ์และสถาบนันิติเวชวิทยา โรงพยาบาลต ารวจ ไดอ้ยา่งราบร่ืนและ

มีความสุข อันจะส่งผลให้นักศึกษาสามารถเรียนรู้ทางด้านศัลยกรรมได้อย่างมี

ประสิทธิภาพสูงสุด 

                       

                                                  คณาจารย์ ภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิตเิวชวทิยา 

                                                                            ส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร 
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สารบญั 

ท่ี หวัขอ้ หนา้ 
1 รายช่ืออาจารย์ภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวทิยา 3 
2 รายช่ือนักศึกษาแพทย์ช้ันปีที ่5 ปีการศึกษา 2560 5 
3 การจัดกลุ่มนักศึกษาแพทย์ช้ันปีที ่5 ปีการศึกษา 2560 6 
4 การแบ่งกลุ่มย่อยของนักศึกษา กลุ่มอยู่เวร และอาจารย์ทีป่รึกษา 8 
5 ตารางการปฏบิัติงาน 10 
6 การปฏบิัติงานทีห้่องฉุกเฉิน 12 
7 การอยู่เวรนอกเวลาราชการ 13 
8 การเขยีนรายงาน 13 
9 หนังสือบันทกึการปฏบิัติงาน(Log book) 14 
10 การเรียนรู้ด้วยตนเอง(Self-directed learning-SDL) 14 
11 วตัถุประสงค์รายวชิา 14 
12 แผนการสอนและเน้ือหารายวชิา 16 
13 เกณฑ์การประเมนิผล 20 
14 ทรัพยากรประกอบการเรียนการสอน 24 
15 ภาคผนวก ก.-ตารางสอน 26 
16 ภาคผนวก ข.-ตารางอยู่เวรนอกเวลาราชการ 36 
17 ภาคผนวก ค.-แบบประเมินระหว่างการปฏบิัติงาน 38 
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รายช่ืออาจารย์ภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิตเิวชวทิยา 

ส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร 

ส านักวชิาแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง 

  โรงพยาบาลกลาง  

      1.  อ.นพ.ประเสริฐ        โอภาสเมธีกลุ            วว. ศลัยศาสตร์ตกแต่ง 

     2.  อ.นพ.วรีพล       สอนมีทอง                วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน   

                3.  อ.นพ.จีรสันต ์          สันตรั์ฐกิจ                 วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

                4.  อ.นพ.ไพสิทธ์ิ           วรปาณิ                      วว. ศลัยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์  

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 

 1.  อ.พญ.ปฐมา              นาคเจือ   วว. กมุารศลัยศาสตร์  

 2.  อ.นพ.ชเลวนั  ภิญโญโชติวงศ ์ วว. อายรุศาสตร์โรคระบบการหายใจ 

 3.  อ.พญ.นิศารัตน ์ เจริญศรี วว.อายรุศาสตร์ โรคหวัใจและหลอดเลือด 

 4.  อ.ทพญ.ธเรศ            เติมสุขเกษม    ท.บ. ทนัตกรรมทัว่ไป 

 5.  อ.ทพญ.เกยรู  ตุลาการวงศ ์    ท.บ. ทนัตกรรมทัว่ไป 

  

รายช่ืออาจารย์พเิศษร่วมสอน 
 

โรงพยาบาลตากสิน 

 1.  อ.นพ.ประสิทธ์ิ    จนัทวชัรากร   วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

 2.  อ.นพ.สมมาศ              อคัรคุณานนท ์   วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

 3.  อ.นพ.สุนทร                กิจภิญโญชยั   วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

 4.  อ.นพ.ฐิติ                      ภทัรธีรานนท ์   วว. เวชศาสตร์ฉุกเฉิน 
 

โรงพยาบาลสิรินธร 

 1.  อ.พญ.อินทิรา             อุทยัวฒันานนท ์   วว. กมุารศลัยศาสตร์ 

                 2.  อ.นพ.มนทช์ยั           ศรีชู      วว. นิติเวชศาสตร์ 
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ศูนย์บริการการแพทย์ฉุกเฉิน กรุงเทพมหานคร (ศูนย์เอราวณั) 

 1. อ.นพ.พรเทพ          แซ่เฮง้                 วว. ศลัยศาสตร์  

                                                             (ผูอ้  านวยการศูนยบ์ริการการแพทยฉุ์กเฉิน) 

                 2.    อ.นพ.คมชิต  ชวนสัพร            วว. ศลัยศาสตร์ 

โรงพยาบาลบ ารุงราษฎร์ 

1. อ.นพ.พิชยั สรรพโรจนพ์ฒันา วว.เวชศาสตร์ฉุกเฉิน  

โรงพยาบาลต ารวจ 

 1. พล.ต.ต.พรชยั          สุธีรคุณ             วว. นิติเวชศาสตร์  

                               (ผูบ้งัคบัการสถาบนันิติเวชวทิยา) 

 2. พ.ต.ท.ปกรณ์   วะศินรัตน ์         วว. นิติเวชศาสตร์  
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 ตารางที่ 1 : แสดงรายช่ือนักศึกษาแพทย์ช้ันปีที่ 5 ปีการศึกษา 2560 
ล าดบั 
No. 

รหัสประจ าตวั 
Student Code 

ช่ือ – นามสกลุ 
Name - Surname 

1 5632101001 นางสาวกนกฉตัร  กาญจนนิตย ์ 
2 5632101002 นายกฤช  วงศว์ิเศษ  
3 5632101003 นายกิตติพศ  แสงทอง  
4 5632101004 นายชญานนท ์บุญธีระเลิศ  
5 5632101005 นางสาวชนิกานต ์ ส่วยนุ  
6 5632101006 นายชยพงศ ์ เศรษฐบุปผา  
7 5632101007 นางสาวณฏัฐพ์ชร เอมมณีรัตน์  
8 5632101008 นางสาวดุษิตา  สุลกัษณาการ  
9 5632101009 นายทศพร  ธ ารงคุณากร  

10 5632101010 นายธนพงษ ์ วงศรั์ตน์  
11 5632101011 นางสาวธนพร  อิงคนินนัท ์ 
12 5632101012 นางสาวธิดารัตน ์ วงษส์กุล  
13 5632101013 นายนนทป์วิธ  ช่ืนบาน  
14 5632101014 นายนฐัวฒิุ  เหมนัตว์ิเชียร  
15 5632101016 นายปริญญา  ธุโรปถมัภ ์ 
16 5632101018 นางสาวพชัรพลอย  วิราทนา  
17 5632101019 นายพิษณุ  วิริยะประสนชีวะ  
18 5632101021 นายภาณุพงศ ์ ภูเขา  
19 5632101022 นางสาววินดัดา  ดรุณถนอม  
20 5632101023 นายศรัณญ ์ มูลศิลป์  
21 5632101024 นางสาวศุภนิดา  ทาวงค ์ 
22 5632101025 นายเศรษฐกาญจน ์นวลค ามา  
23 5632101026 นายสนัติมน  ทองเกตุ  
24 5632101027 นางสาวสิริภทัร  คูตระกลู  
25 5632101028 นายอภิวฒัน ์อคัรพฒันานุกลู  
26 5632101029 นางสาวอภิษฎา  ศรีสงัวาลย ์ 
27 5632101030 นางสาวอรอุษา  เลิศพงศาภรณ์  
28 5632101032 นายธนทั  กมัทรทิพย ์ 
29 5632101033 นางสาวศุภศิริ  ตนัติยทุธ  
30 5632101034 นางสาวอภิสรา  จงพิทกัษรั์ตน ์ 
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การจัดกลุ่มนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5  
ภาควิชาเวชศาสตร์ฉูกเฉินและนิติเวชวิทยา ปีการศึกษา 2560 

  

แบ่งเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มละ 15 คน โดย 
o กลุ่มที่ 1 (พัก รพจ.)ขึ้นปฏิบัติงานเวชศาสตร์ฉุกเฉิน ณ รพก.และรพจ.ก่อน (แบ่งเป็นกลุ่มย่อย A และ B) 
o กลุ่มที่ 2 ขึ้นปฏิบัติงานที่สถาบันนิติเวชวิทยา โรงพยาบาลต ารวจก่อน (แบ่งเป็นกลุ่มย่อย C และ D) 
 

รายชื่อนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่  5 กลุ่มที่  1 

ล าดับที่ รหัสนักศึกษา ชื่อ – สกุล 

1 5632101021 นศพ.ภานุพงศ์  ภูเขา 

2 5632101004 นศพ.ชญานนท์  บุญธีระเลิศ 

3 5632101013 นศพ.นนท์ปวิธ  ชื่นบาน 

4 5632101010 นศพ.ธนพงษ์  วงศ์รัตน์ 

5 5632101029 นศพ.อภิษฎา  ศรีสังวาลย์ 

6 5632101011 นศพ.ธนพร  อิงคนินันท์ 

7 5632101012 นศพ.ธิดารัตน์  วงษ์สกุล 

8 5632101001 นศพ.กนกฉัตร  กาญจนนิตย์ 

9 5632101028 นศพ.อภิวัฒน์  อัครพัฒนานุกูล 

10 5632101025 นศพ.เศรษฐกาญจน์  นวลค ามา 

11 5632101003 นศพ.กิตติพศ  แสงทอง 

12 5632101006 นศพ.ชยพงศ์  เศรษฐบุปผา 

13 5632101008 นศพ.ดุษิตา  สุลักษณาการ 

14 5632101027 นศพ.สิริภัทร  คูตระกูล 

15 5632101034 นศพ.อภิสรา  จงพิทักษ์รัตน์ 
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รายชื่อนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่  5 กลุ่มที่  2 

ล าดับที่ รหัสนักศึกษา ชื่อ – สกุล 

1 5632101002 นศพ.กฤช  วงศ์วิเศษ 

2 5632101009 นศพ.ทศพร  ธ ารงคุณากร 

3 5632101026 นศพ.สันติมน  ทองเกตุ 

4 5632101032 นศพ.ธนัท  กัมทรทิพย์ 

5 5632101022 นศพ.วินัดดา  ดรุณถนอม 

6 5632101033 นศพ.ศุภศิริ  ตันติยุทธ 

7 5632101030 นศพ.อรอุษา  เลิศพงศาภรณ์ 

8 5632101018 นศพ.พัชรพลอย  วิราทนา 

9 5632101023 นศพ.ศรัณญ์  มูลศิลป์ 

10 5632101014 นศพ.นัฐวุฒิ  เหมันต์วิเชียร 

11 5632101019 นศพ.พิษณุ  วิริยะประสนชีวะ 

12 5632101016 นศพ.ปริญญา  ธุโรปถัมภ์ 

13 5632101005 นศพ.ชนิกานต์  ส่วยนุ 

14 5632101007 นศพ.ณัฏฐ์พชร  เอมมณีรัตน์ 

15 5632101024 นศพ.ศุภนิดา  ทาวงค์ 
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ตารางที่ 2 : แสดงรายช่ือนักศึกษาแพทย์ช้ันปีที่ 5 และการแบ่งกลุ่มย่อย  (กลุ่มที่ 1) 

  

 

 

 

ล าดับที่ รหัสนักศึกษา ช่ือ-สกุล กลุ่ม
ย่อย 

กลุ่มเวร 
ที่ปรึกษา(ER.) 
(รายงาน) 

หมายเหตุ 

1 5632101021 นศพ.ภาณุพงศ ์ ภูเขา 

A1 
ก 

อ.นพ.วรีพล  
2 5632101004 นศพ.ชญานนท ์บุญธีระเลิศ 

3 5632101029 นศพ.อภิษฎา  ศรีสงัวาลย ์

4 5632101011 นศพ.ธนพร  อิงคนินนัท ์

5 5632101013 นศพ.นนทป์วธิ  ช่ืนบาน 

A2 อ.นพ.จีรสันต ์  
6 5632101010 นศพ.ธนพงษ ์ วงศรั์ตน ์

ข 

7 5632101012 นศพ.ธิดารัตน์  วงษส์กลุ 

8 5632101001 นศพ.กนกฉตัร  กาญจนนิตย ์

9 5632101003 นศพ.กิตติพศ  แสงทอง 

B1 

 

 

อ.พญ.ปฐมา  
10 5632101006 นศพ.ชยพงศ ์ เศรษฐบุปผา 

11 5632101008 นศพ.ดุษิตา  สุลกัษณาการ 

ค 

12 5632101027 นศพ.สิริภทัร  คูตระกลู 

13 5632101028 นศพ.อภิวฒัน์ อคัรพฒันานุกลู 

B2 

 

อ.พญ.ปฐมา 

 

14 5632101025 นศพ.เศรษฐกาญจน์ นวลค ามา 

15 5632101034 นศพ.อภิสรา  จงพิทกัษรั์ตน์ 
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ตารางที ่3 : แสดงรายช่ือนักศึกษาแพทย์ช้ันปีที ่5 และการแบ่งกลุ่มย่อย  (กลุ่มที ่2) 

 

หมายเหตุ :  นศพ.เรียนเวชศาสตร์ฉุกเฉิน (ER) ส่งรายงานกบัอาจารยท่ี์ปรึกษา จ านวน 1 ฉบบั ก าหนดส่งรายงานล่าชา้   

กลุ่มที ่1 ภายในวนัที ่19 พฤษภาคม เวลา 12.00 น.  และกลุ่มที ่2 ภายในวนัที ่2 มิถุนายน 2560 เวลา 12.00 น. 

 

ล าดับที่ รหัสนักศึกษา ช่ือ-สกุล กลุ่ม
ย่อย กลุ่มเวร 

ที่ปรึกษา(ER.) 
(รายงาน) หมายเหตุ 

1 5632101002 นศพ.กฤช  วงศว์เิศษ 

C1 
ง 

อ.นพ.วรีพล  
2 5632101009 นศพ.ทศพร  ธ ารงคุณากร 

3 5632101022 นศพ.วนิดัดา  ดรุณถนอม 

4 5632101033 นศพ.ศุภศิริ  ตนัติยทุธ 

5 5632101026 นศพ.สนัติมน  ทองเกต ุ

C2 อ.นพ.จีรสันต ์  
6 5632101032 นศพ.ธนทั  กมัทรทิพย ์

จ 

7 5632101030 นศพ.อรอุษา  เลิศพงศาภรณ์ 

8 5632101018 นศพ.พชัรพลอย  วริาทนา 

9 
5632101023 นศพ.ศรัณญ ์ มูลศิลป์ 

D1 

 

 

อ.พญ.ปฐมา  
10 5632101014 นศพ.นฐัวฒิุ  เหมนัตว์เิชียร 

11 5632101005 นศพ.ชนิกานต ์ ส่วยนุ 

ฉ 

12 5632101007 นศพ.ณฏัฐพ์ชร  เอมมณีรัตน์ 

13 5632101019 นศพ.พิษณุ  วริิยะประสนชีวะ 

D2 

 

อ.พญ.ปฐมา 

 

14 5632101016 นศพ.ปริญญา  ธุโรปถมัภ ์

15 5632101024 นศพ.ศุภนิดา  ทาวงค ์
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ตารางการปฏบิัติงาน 

นกัศึกษาแพทยจ์ะปฏิบติังานในภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวทิยาทั้งหมด 4 สัปดาห์ 

โดยจดัการเรียนการสอนเน้ือหาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน ณ โรงพยาบาลกลางและโรงพยาบาลเจริญ

กรุงประชารักษ ์2 สัปดาห์ เรียนเน้ือหานิติเวชศาสตร์ ณ สถาบนันิติเวชวทิยา โรงพยาบาลต ารวจ 

2 สัปดาห์ 

- จดัใหมี้การเรียนปรับความรู้พื้นฐาน (เรียนรวมทั้ง 2 กลุ่ม)  

 วนัท่ี 3 พฤษภาคม 2560 เรียน Basic & Advanced Life Support 

ณ หอ้งใบหยก ชั้น 19 โรงพยาบาลกลาง 

 วนัท่ี 4 พฤษภาคม 2560 เรียน Basic Forensic Medicine 

ณ หอ้งใบหยก ชั้น 19 โรงพยาบาลกลาง 

แบ่งนกัศึกษาแพทยอ์อกเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มละ 15 คน หมุนเวยีนกนัในสัปดาห์ท่ี 3 

1. กลุ่มท่ี 1 สองสัปดาห์แรก เรียนวชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาลกลางและ                

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์สองสัปดาห์ต่อมาเรียนวชิานิติเวชศาสตร์               

ท่ีสถาบนันิติเวชวิทยา โรงพยาบาลต ารวจ 

2. กลุ่มท่ี 2 สองสัปดาห์แรก เรียนวชิานิติเวชศาสตร์ท่ีสถาบนันิติเวชวทิยา                 

โรงพยาบาลต ารวจ สองสัปดาห์ต่อมาเรียนวชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาลกลาง

และโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์

 ส่ีสัปดาห์ท่ีผา่นแต่ละโรงพยาบาล นกัศึกษาแพทยจ์ะไดป้ฏิบติังานตามสถานท่ีต่างๆ 

ตามตารางหมุนเวยีนรายกลุ่มแต่ละโรงพยาบาล ดงัน้ี 

 1. หอ้งฉุกเฉินของโรงพยาบาลกลาง และโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์   

2. แผนกผูป่้วยนอกนิติเวชศาสตร์และหอ้งปฏิบติัการณ์ สถาบนันิติเวชวทิยา              

โรงพยาบาลต ารวจ  

3. ศูนยบ์ริการแพทยฉุ์กเฉินกรุงเทพมหานคร (ศูนยเ์อราวณั)  

 

ตามตารางหมุนเวยีนแต่ละ กลุ่มของนกัศึกษา 
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ตารางการปฏบิัติงาน 

  การเรียนภาคทฤษฎีในหอ้งเรียนและหมุนเวยีนข้ึนปฏิบติังาน ณ. หอ้งฉุกเฉินของ

โรงพยาบาลกลางและโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์เป็นเวลา 2 สัปดาห์ สถาบนันิติเวชวทิยา  

โรงพยาบาลต ารวจ เป็นเวลาอีก 2 สัปดาห์ โดยก าหนดให้นักศึกษาแพทยฝึ์กซักประวติั ตรวจ

ร่างกาย บนัทึกรายงานการตรวจโรค ใหก้ารวินิจฉยัเบ้ืองตน้และวินิจฉยัแยกโรคในกลุ่มโรค/ภาวะ/

กลุ่มอาการฉุกเฉินต่างๆ สามารถเลือกส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการและรังสีวิทยาท่ีจ  าเป็น สามารถ

เตรียมผูป่้วยส าหรับการตรวจและ / หรือเกบ็ตวัอยา่งส่งตรวจ สามารถแปลผลรายงานการตรวจได้

ถูกตอ้งและแปลผลโดยประมวลกบัอาการและอาการแสดงเพื่อการวินิจฉัยท่ีถูกตอ้งและให้การ

รักษาเบ้ืองตน้ท่ีถูกตอ้ง เหมาะสมและทนัท่วงทีในผูป่้วยอุบติัเหตุและผูป่้วยฉุกเฉินท่ีมารับบริการ 

ภายใตก้ารดูแลของอาจารยแ์พทย ์โดยนกัศึกษาแพทยต์อ้งสรุปปัญหา และบนัทึกลงในเวชระเบียน

ผูป่้วยนอก (OPD Card) เขียนใบสั่งยา รวมทั้งบนัทึกความกา้วหนา้อาการของผูป่้วยในเวชระเบียน

ของผูป่้วยท่ีรับผิดชอบ ส่งปรึกษาแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญเฉพาะทาง หากเป็นกรณีท่ีมีภาวะวิกฤตเฉพาะ

ดา้นท่ีสมควรรับไวรั้กษาเป็นผูป่้วยในโรงพยาบาล ตลอดจนเขียนใบส่งต่อผูป่้วยเม่ือจ าหน่ายผูป่้วย

ไปรับรักษาต่อท่ีโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลอ่ืน ภายใตก้ารดูแลของอาจารยแ์พทย์ รวมทั้งซัก

ประวติัตรวจร่างกายผูป่้วยคดี การเกบ็หลกัฐานและการตรวจทางนิติเวชวิทยา เขียนรายงานชนัสูตร

ผูป่้วยคดี และการเขียนรายงานชนัสูตรศพ นอกจากน้ีจดัให้มีการเรียนเน้ือหาทางทฤษฎีทั้งจากการ

บรรยายของอาจารยแ์พทย ์การอภิปรายกลุ่มยอ่ย และการฝึกปฏิบติัและฝึกท าหตัถการต่างๆ 

  Compulsory Activities ไดแ้ก่ กิจกรรมการเรียนท่ีนกัเรียนทุกคนจะตอ้งเขา้ร่วม 

ไดแ้ก่ กิจกรรมการเรียนการสอนแบบเขา้ชั้นเรียน (Class Activities) กิจกรรมวชิาการภาควชิา 

Morning Report และ Interesting Case Conference 

 Clerkship Activities ไดแ้ก่ กิจกรรมการเรียนการสอนระหวา่งปฏิบติังาน เช่น 

การตรวจผูป่้วยฉุกเฉิน ผูป่้วยอุบติัเหตุ และผูป่้วยคดี การฝึกปฏิบติัและฝึกท าหัตถการต่างๆ การ

อยูเ่วรนอกเวลาราชการ ณ หอ้งฉุกเฉิน 

  Self Directed Learning (SDL) คือ กิจกรรมการเรียนดว้ยตนเองซ่ึงนกัศึกษา

แพทยส์ามารถจดัการเรียนรู้ไดด้ว้ยตนเองโดยอิงตามวตัถุประสงคก์ารเรียนรู้(ศึกษารายละเอียด

ในหวัขอ้ Self directed learning) ซ่ึงจะมีชัว่โมงแทรกในทุกสัปดาห์ 
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การเรียนแบบเข้าช้ันเรียน 

  ตลอดส่ีสัปดาห์จะมีการเรียนการสอนแบบเข้าชั้นเรียน โดยในสัปดาห์แรก 

นกัศึกษาแพทยท์ั้งหมด 30 คน จะเรียนแยกกนัโรงพยาบาลใดโรงพยาบาลหน่ึง ลกัษณะการ

เรียนการสอนมีทั้งแบบบรรยาย (Lecture) การเรียนผ่านกรณีศึกษา (Case Study) การสอนขา้ง

เตียง (Bedside Teaching) และการฝึกปฏิบติั ซ่ึงนกัศึกษาแพทยค์วรเตรียมตวัมาก่อนเขา้ชั้นเรียน 

โดยเฉพาะกิจกรรมการสอนขา้งเตียง นกัศึกษาแพทยต์อ้งมีการเตรียมตวัก่อนเขา้ชั้นเรียน โดยให้

ตวัแทนกลุ่มนกัศึกษาแพทยติ์ดต่ออาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผิดชอบอย่างนอ้ย 3 วนัก่อนท ากิจกรรม

วชิาการเพื่อเตรียมตวัน าเสนอ 

การปฏบัิติงานทีห้่องฉุกเฉิน 

 ในวนัจนัทร์ – ศุกร์ นกัศึกษาแพทยข้ึ์นปฏิบติังานเวลา 8:00 – 17:00 น. เพื่อดูแล

ผูป่้วยฉุกเฉินและผูป่้วยอุบติัเหตุร่วมกบัอาจารยแ์พทยแ์ละแพทยใ์ชทุ้น  

 นกัศึกษาแพทยท่ี์ไดรั้บมอบหมายใหอ้ยูเ่วรหอ้งฉุกเฉินตอ้งข้ึนเวรเวลา 17:00 – 

20:00 น. (5 คนต่อเวรตามกลุ่มท่ีก าหนด)  

 นกัศึกษาแพทยจ์ะตอ้งซกัประวติั ตรวจร่างกายผูป่้วยฉุกเฉินและผูป่้วยอุบติัเหตุ

ไดอ้ยา่งถูกตอ้ง เหมาะสม การสรุปปัญหาผูป่้วยการวางแผนวนิิจฉยั ใหก้ารรักษา 

และติดตามผลการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ การด าเนินของโรค ตลอดจนเขียน

รายงานการเปล่ียนแปลงของผูป่้วยอยา่งสม ่าเสมอ  

 ฝึกฝนการติดต่อส่ือสาร การท างานเป็นทีมและตามระบบของโรงพยาบาล 

เพื่อท่ีจะไดเ้รียนรู้ผูป่้วยฉุกเฉินท่ีอยูใ่นความดูแลของตนไดเ้ป็นอยา่งดี และเพื่อ

เตรียมพร้อมท่ีจะน าเสนอต่ออาจารยแ์พทย ์เพื่อซกัถามวจิารณ์และให้

ขอ้เสนอแนะท่ีถูกตอ้ง 
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การสอนข้างเตียง 

  การสอนขา้งเตียง (Bedside Teaching) ท่ีหอ้งฉุกเฉินจะจดัทุกสัปดาห์ตามตาราง

เรียน นกัศึกษาแพทยจ์ดัหากรณีศึกษาผูป่้วยในหอ้งฉุกเฉินท่ีนกัศึกษาแพทยส์นใจศึกษา โดยให้

ตวัแทนกลุ่มนกัศึกษาแพทยติ์ดต่ออาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผิดชอบอย่างนอ้ย 3 วนัก่อนท ากิจกรรม

วชิาการเพื่อเตรียมตวัน าเสนอ 

การอยู่เวรนอกเวลาราชการ 

 นกัศึกษาแพทยจ์ะหมุนเวียนกนัปฏิบติังานเวรห้องฉุกเฉิน 5 คนต่อเวรต่อวนั 

(ตามตารางเวรนอกเวลาราชการหอ้งฉุกเฉิน) โดยมีอาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผิดชอบท่ี

อยูเ่วรใหค้  าแนะน าก ากบัดูแล วนัจนัทร์ถึงวนัศุกร์ ตั้งแต่เวลา 17:00 – 20:00 น.

ยกเวน้วนัหยดุราชการและวนันกัขตัฤกษ ์ 

 หนา้ท่ีการปฏิบติังานระหว่างอยูเ่วร โดยร่วมท าการตรวจประเมินผูป่้วยฉุกเฉิน

และผูป่้วยอุบติัเหตุร่วมกบัอาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผดิชอบและแพทยใ์ชทุ้น ร่วมทั้งฝึก

ปฏิบัติหัตถการท่ีจ าเป็นซ่ึงนักศึกษาแพทยส์ามารถดูได้จากสมุดบันทึกการ

ปฏิบติังาน (Logbook) และเลือกผูป่้วยท่ีสนใจศึกษาเขียนรายงานส่งคนละ 1 

ฉบบั โดยมีอาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผิดชอบท่ีอยูเ่วรเป็นผูอ้นุญาตในการท ารายงานกบั

ผูป่้วยรายนั้นๆ 

การเขยีนรายงาน 

 นกัศึกษาแพทยต์อ้งเขียนรายงานผูป่้วยฉุกเฉินหรือผูป่้วยอุบติัเหตุท่ีตรวจรับใหม่

จ านวนคนละ 1 ฉบบั โดยส่งภายใน 3 วนัหลงัจากตรวจผูป่้วย (นบัวนัท่ีตรวจ

ประเมินผูป่้วยวนัแรกเป็นหลกั)  

 หากเกิน 3 วนัจะตดัคะแนนวนัละ 5 % การเขียนรายงานควรมีการอภิปรายปัญหา

ท่ีเก่ียวกบัความเจบ็ป่วยทางร่างกายของผูป่้วยและการอภิปรายการดูแลผูป่้วย

แบบองคร์วม (Holistic Approach) ใหค้รบทุกหวัขอ้ตามแบบฟอร์มการเขียน

รายงาน ก าหนดส่งรายงานล่าชา้ กลุ่มที ่1 ภายในวนัที ่19 พฤษภาคม 2560 และ

กลุ่มที ่2 ภายในวนัที ่2 มิถุนายน 2560 เวลา 12.00 น. หลงัจากน้ีจะไม่รับ

พิจารณาตรวจรายงาน 
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สมุดบันทกึการปฏบัิติงาน (Log book) 

  นกัศึกษาแพทยต์อ้งบนัทึกการท างาน การเขา้ร่วมกิจกรรม การท าหตัถการต่างๆ 

ตามหวัขอ้ท่ีก าหนดไวใ้นสมุดบนัทึกการปฏิบติังาน (Logbook) ก าหนดส่งสมุดบนัทึกการ

ปฏิบติังานภายในวนัที ่3 มถุินายน 2560 เวลา 8.00 น. 

การเรียนรู้ด้วยตนเอง(Self Directed Learning - SDL) 

  ความรู้ทางดา้นการแพทยมี์การพฒันาอยา่งต่อเน่ืองตลอดเวลา ดงันั้นการเป็น

แพทยท่ี์มีความรู้ความสามารถจึงตอ้งมีการเรียนรู้อยา่งต่อเน่ืองตลอดชีวติ (Life-Long Learning) 

การเรียนรู้ดว้ยตนเอง (Self Directed Learning - SDL) เป็นวธีิการหน่ึงท่ีสามารถพฒันาการ

เรียนรู้ดงักล่าวไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ SDL จึงถูกบรรจุไวใ้นกิจกรรมการเรียนการสอนของ

ภาควชิาฯ 

วตัถุประสงค์รายวชิา 

             เม่ือนกัศึกษาแพทยผ์า่นกระบวนการเรียนรู้ในวชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชศาสตร์ 1  

นกัศึกษาแพทยต์อ้งสามารถ  

     1. ซกัประวติัและตรวจร่างกายผูป่้วยในภาวะฉุกเฉินไดอ้ยา่งถูกตอ้ง เหมาะสมและทนัท่วงที  

     2. ตรวจ / เลือกส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการและรังสีวทิยาท่ีจ  าเป็นเพื่อการวินิจฉยัแยกโรและ    

         แปลผลโดยน ามาประมวลกบัอาการและอาการแสดงเพื่อการวนิิจฉยัท่ีถูกตอ้ง  

3. ใหก้ารวนิิจฉยั วนิิจฉยัแยกโรคและรักษาเบ้ืองตน้แก่ผูป่้วยฉุกเฉินและผูป่้วยอุบติัเหตุและ 

        หรือเจบ็ป่วยกะทนัหนัและโรคทัว่ไปท่ีมารับบริการท่ีหอ้งฉุกเฉินโดยสามารถปฏิบติัการ 

        ช่วยชีวติผูป่้วยอุบติัเหตุ ผูป่้วยฉุกเฉินตามอาการ / ปัญหาส าคญัและรายละเอียดโรค / กลุ่ม 

        อาการฉุกเฉิน (รวมทุกระบบ) ตามเกณฑม์าตรฐานผูป้ระกอบวชิาชีพเวชกรรมของ 

        แพทยสภา พ.ศ. 2554  (ท่ีระบุในภาคผนวก) ตลอดจนส่งผูป่้วยปรึกษาแพทยเ์ฉพาะทางได ้

       อยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม  

    4. ฝึกช่วย / ฝึกท าหตัถการท่ีจ  าเป็นในผูป่้วยฉุกเฉินและผูป่้วยอุบติัเหตุอยา่งถูกตอ้งโดยเฉพาะ 

       หตัถการตามเกณฑม์าตรฐาน ผูป้ระกอบวชิาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ. 2554  
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    5. มีความรู้ทัว่ไปและความรู้พื้นฐานในการจ าแนกผูป่้วยและใหก้ารรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้

เม่ือเกิดอุบติัเหตุหมู่ ณ. จุดเกิดเหตุ  

   6. ใหค้  าแนะน าในการปฏิบติัตวัและการป้องกนัภาวะแทรกซอ้นต่างๆ แก่ผูป่้วยและญาติได ้

       อยา่งถูกตอ้ง  

   7. มีความรู้เร่ืองกฎหมายท่ีเก่ียวกบัการแพทยแ์ละกฎหมายเก่ียวกบัการชนัสูตรศพ  

   8. ตรวจสถานท่ีเกิดเหตุไดถู้กตอ้ง  

   9. บอกหลกัการและแนวทางพิสูจนบุ์คคลทั้งท่ีมีชีวติและศพ ตลอดจนการตรวจพิสูจนท์าง 

      หอ้งปฏิบติัการต่างๆได ้ 

10. บอกวตัถุประสงค ์(ระบุบุคคล เวลาตาย สถานท่ีตาย เหตุและพฤติการณ์ท่ีตาย) บอกแนวทาง 

      และวธีิชนัสูตรศพแต่ละประเภท ตลอดจนสามารถชนัสูตรศพได ้ 

11. ตรวจผูป่้วยท่ีถูกท าร้ายร่างกายหรือถูกล่วงละเมิดทางเพศ วนิิจฉยับาดแผล เขียนรายงาน 

      ชนัสูตรบาดแผลและใหค้วามเห็นในกระบวนการยติุธรรมได ้ตลอดจนตรวจผูต้อ้งหา/ผูต้อ้ง 

      สงสัยและกรณีอ่ืนๆ ดว้ย 

12. เลือกเกบ็ส่ิงส่งตรวจหรือวตัถุพยานต่างๆ จากสถานท่ีเกิดเหตุ ศพและผูป่้วยคดีเพื่อส่งตรวจ  

      แปลผลและใหค้วามเห็นเก่ียวกบัการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการได ้ 

13. บอกบทบาทของแพทยใ์นการเป็นพยานศาลได ้ 

14. เขียนเอกสารทางการแพทยป์ระเภทต่างๆ และบอกขอ้ควรระวงัในการออกเอกสารได ้ 

15. บอกแนวทางการใหค้วามเห็นทางจิตเวชในกระบวนการยติุธรรมได ้ 

16. แสดงพฤติกรรม เจตคติ คุณธรรม จรรยาบรรณและจริยธรรมแห่งวชิาชีพท่ีดี คือ  

 16.1 แสวงหาความรู้เพิ่มเติมดว้ยตนเองอยูเ่สมอและสามารถศึกษาต่อเน่ืองได ้ 

 16.2 วเิคราะห์และปรับปรุงตนเองไดเ้หมาะสมต่อสถานการณ์  

 16.3 แสดงออกซ่ึงความรับผดิชอบต่อหนา้ท่ีและความสามารถในการตดัสินใจ  

 16.4 มีมนุษยสัมพนัธ์ท่ีดีต่อผูป่้วยและครอบครัว ตลอดจนผูร่้วมงานอ่ืนๆ  

 16.5 ปฏิบติังานเป็นทีมร่วมกบับุคลากรอ่ืนๆ ไดอ้ยา่งเหมาะสม  

 16.6 ปฏิบติัตนในฐานะเป็นแพทยท่ี์มีจรรยาบรรณ อาทิ  

             16.6.1 ใหก้ารรักษาพยาบาลอยา่งเตม็ความสามารถและเสมอภาค  
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             16.6.2 ใหข้อ้มูลและการสนบัสนุนต่อผูป่้วยเพื่อการตดัสินใจรับการรักษา 

             ป้องกนัโรค และส่งเสริมสุขภาพของตนเองท่ีไม่ท าใหผู้อ่ื้นมีความ

             เส่ียงและเป็นอนัตราย 

             16.6.3 ใหค้วามเคารพผูป่้วยทุกคน รวมถึงเช่ือและเคารพขอ้มูลท่ีไดจ้ากผู ้

             ป่วย  

            16.6.4 แนะน าตวัเองแก่ผูป่้วย อธิบายวา่แพทยรั์กษาอยา่งไร เม่ือใด ตรวจ

           อะไร อยา่งไร  

            16.6.5 ประกอบวชิาชีพเวชกรรมโดยตระหนกัถึงสิทธิผูป่้วย (ค าประกาศ

           สิทธิผูป่้วยอยูใ่นภาคผนวก)  

17. ประกอบวชิาชีพเวชกรรมถูกตอ้งตามหลกัจริยธรรมทางการแพทยแ์ละกฎหมายบา้นเมือง 

      ไดแ้ก่  

  17.1 การขออนุญาตผูป่้วยหรือผูแ้ทนโดยชอบธรรม  

  17.2 การรักษาความลบัของผูป่้วยและขอบข่ายการปฏิบติัในการใหค้  าปรึกษา      

         ผูป่้วย  

  17.3 การช่วยเหลือผูป่้วยในภาวะฉุกเฉินและไม่ทอดท้ิงผูป่้วย  

  17.4 การดูแลผูป่้วยท่ีเก่ียวขอ้งกบัพินยักรรมชีวติ (Living Will) ตามพระราช     

         บญัญติัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 

 
แผนการสอนและเน้ือหารายวชิา 

 1. การเรียนการสอนแบบบรรยายทฤษฎี             30   ชัว่โมง 

 2. การเรียนการสอนปฏิบติั                                100   ชัว่โมง  รวมกิจกรรมเหล่าน้ี  

       2.1.  ฝึกปฏิบติั/ฝึกหตัถการ                                   48       ชัว่โมง  

       2.2.  การปฏิบติังานท่ีหอ้งฉุกเฉินและหอ้งตรวจนิติเวช                     36        ชัว่โมง  

       2.3.  Clinical Bedside Teaching                                   24       ชัว่โมง  

 3. กิจกรรมเสริมหลกัสูตรและการศึกษาดว้ยตนเอง (Self Directed Learning)    90       ชัว่โมง  
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ล าดับที ่
 

หัวข้อ /รายละเอียด 
บรรยาย 

(ช่ัวโมง) 

ปฏิบัติ 
(ช่ัวโมง) 

SDL 

(ช่ัวโมง) 

 

อาจารย์ผู้สอน 

1.  Orientation   1    อ.นพ.ประเสริฐ โอภาสเมธีกลุ 

2.  
แนะน าการปฏิบติังานท่ีหอ้ง

ฉุกเฉิน  
 1   อ.นพ.ประเสริฐ โอภาสเมธีกลุ 

3.  
Medical Record and Medical 

Certification  
 1.5  2.5 อ.นพ.วรีพล สอนมีทอง 

4.  Ethics in ER   1.5  2.5 อ.นพ.จีรสนัต ์สนัตรั์ฐกิจ 

5.  
Emergency Medical Service 

(EMS) & Mass Casualty  
1  1  2.5 อ.นพ.คมชิต ชวนสัพร 

6.  
Basic & Advanced Life 

Support in Adult 
1.5  3.5  2.5 

อ.นพ.ประเสริฐ โอภาสเมธีกลุ 
อ.พญ.ปฐมา นาคเจือ 

7.  Arrhythmias (EKG)   2  2.5 อ.นพ.วรีพล สอนมีทอง 

8.  Syncope 1   2.5 อ.นพ.สุนทร กิจภิญโญชยั 

9.  Shock  3   2.5 อ.นพ.สมมาศ อคัรคุณานนท ์

10.  Pulmonary Emergency  2   2.5 อ.นพ.ชเลวนั ภิญโชติวงศ ์

11.  Endocrine Emergency  2  2.5 อ.นพ.วรีพล สอนมีทอง 

12.  Eye Emergency  2   2.5 อ.นพ.วรีพล สอนมีทอง 

13.  Dental Emergency  1 1 2.5 
อ.ทพญ.ธเรศ เติมสุขเกษม 

อ.ทพญ.เกยรู ตุลาการวงศ ์
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ล าดับที ่
 

หัวข้อ /รายละเอียด 
บรรยาย 

(ช่ัวโมง) 

ปฏิบัติ 
(ช่ัวโมง) 

SDL 

(ช่ัวโมง) 

 

อาจารย์ผู้สอน 

14.  Toxicology  1  1  2.5 อ.นพ.ฐิติ ภทัรธีรานนท ์

15.  Animal Bite  2   2.5 อ.นพ.ประสิทธ์ิ จนัทวชัรากร 

16.  
Physical & Environmental 

Injury  
2   2.5 อ.นพ.จีรสนัต ์สนัตรั์ฐกิจ 

17.  Trauma in Adult 1  1  2.5 อ.นพ.คมชิต ชวนสัพร 

18.  Trauma in Children   1  1  2.5 อ.พญ.อินทิรา อุทยัวฒันานนท ์

19.  Orthopedic Emergency  2  2.5 อ.นพ.ไพสิทธ์ิ วรปาณิ 

20.  

Child Abuse 1:  

Physical Abuse  
0.5 0.5  2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

Child Abuse 2:  

Law Enforcement  
0.5 0.5  2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

21.  
กฎหมายเก่ียวกบัการตายและ

พยานศาล  
2  1  2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

22.  Postmortem Change   2  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

23.  Identification & DNA  1   2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

24.  
Crime Scene Investigation 

(CSI) 
2   2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

25.  Wound Diagnosis & Law   2 2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 
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ล าดับที ่
 

หัวข้อ /รายละเอียด 
บรรยาย 

(ช่ัวโมง) 

ปฏิบัติ 
(ช่ัวโมง) 

SDL 

(ช่ัวโมง) 

 

อาจารย์ผู้สอน 

26.  การตรวจผูป่้วยคดี   2  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

27.  นิติพิษวทิยา  0.5  1.5  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

28.  Gunfire and Blast Injury  1 1  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

29.  การชนัสูตรศพ   2  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

30.  
จิตเวชกบัการใหค้วามเห็นทาง

กฎหมาย  
1  1 2.5   

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

31.  
Body in Fire & Electrical 

Death    
 2  2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

32.  
กฎหมายวชิาชีพและความรับ

ผดิของแพทย ์ 
 2  2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

33.  
Sudden Unexpected Nocturnal 

Death Syndrome 
0.5  0.5    2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

34.  
Asphyxia, Neck Compression 

and Drowning  
 2 2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

35.  
Body Found in Road Traffic 

Scene  
 2 2.5 

คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

36.  Sex Crime  1  1  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

37.  Forensic Medicine Conclusion   2   
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 
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ล าดับที ่
 

หัวข้อ /รายละเอียด 
บรรยาย 

(ช่ัวโมง) 

ปฏิบัติ 
(ช่ัวโมง) 

SDL 

(ช่ัวโมง) 

 

อาจารย์ผู้สอน 

38.  Student Case Conference   3   
อ.นพ.ประเสริฐ โอภาสเมธีกลุ 

อ.พญ.ปฐมา นาคเจือ 

39.  Morning Report   6  
อ.นพ.ประเสริฐ โอภาสเมธีกลุ 

อ.พญ.ปฐมา นาคเจือ 

40.  ER/OPD Forensic  61  
คณาจารยภ์าควชิาเวชศาสตร์

ฉุกเฉินและนิติเวชวทิยา 

41.  

หวัขอ้เสริม: เทคนิคการ

สัมภาษณ์เด็กท่ีถูกกระท า

รุนแรง  

1  1  2.5 
คณาจารยส์ถาบนันิติเวชวทิยา 

โรงพยาบาลต ารวจ 

 

 
รวม 33.5 109.5 90  

 
เกณฑ์การประเมนิผล: 

การประเมินความรู้ความสามารถในขณะปฏิบติังานในมิติต่างๆ ไดแ้ก่ 

1     ทกัษะทางดา้นคลินิก (Clinical Skill) การสังเกตพฤติกรรมขณะปฏิบติังานใน  

   หอ้งฉุกเฉินหรือหอ้งตรวจผูป่้วยนอก การสังเกตพฤติกรรม โดยใช ้Rating    

    Scale โดยอาจารยแ์พทย ์

     1.1 การเสนอรายงานและการอภิปรายผูป่้วย (Morning Report / Case  

            Presentation) 

     1.2 การบนัทึกรายงานผูป่้วย 

 2 ทกัษะทางการแกปั้ญหา (Problem Solving Skill) ไดแ้ก่ ความสามารถในการ

 รวบรวมและวเิคราะห์ขอ้มูลจากการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การตรวจและ

 แปลผลทางหอ้งปฏิบติัการ การสรุปปัญหาผูป่้วยการวางแผนวนิิจฉยัและการ

 รักษา ตลอดจนการบนัทึกรายงานผูป่้วยแบบ POMR และการคิดอยา่งมีเหตุผล 
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3 ทกัษะในการท าหตัถการ (Technical Skill) ไดแ้ก่ ความสามารถในการท า 

 ตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ (Laboratory Skill) และความสามารถในการ 

 หตัถการต่างๆ ท่ีจ  าเป็นตามท่ีก าหนดไวใ้นหลกัสูตรและในสมุดคู่มือรายงา

นกัศึกษาแพทย ์(Logbook) 

4  ทกัษะในการส่ือสาร (Communication Skill) ไดแ้ก่ ความสามารถในการเขา้ถึง

ผูป่้วยและผูป้กครองอยา่งเหมาะสม การมีสัมพนัธภาพท่ีดีต่อเพื่อน ผูร่้วมงาน 

และอาจารยแ์พทย ์สามารถร่วมปฏิบติังานเป็นทีมไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

5     เจตคติ ค่านิยม และมารยาทแห่งวชิาชีพ (Professional Attitude) หมายถึง 

พฤติกรรมท่ีเหมาะสมต่อการเป็นแพทยท่ี์ดี คือ มีความสนใจในปัญหาของ     

ผูป่้วยทั้งทางดา้นเศรษฐกิจและสังคมตลอดจนครอบครัวและชุมชน มีความ

สนใจและรับผดิชอบต่อผูป่้วยและงานท่ีไดรั้บมอบหมาย มีความสนใจใฝ่รู้ดา้น

วชิาการ มีน ้าใจช่วยเหลือผูอ่ื้นและมีส่วนร่วมในกิจกรรมท่ีเป็นประโยชนต่์อ

ส่วนรวม มีสัมมาคารวะ ปฏิบติัตามระเบียบขอ้บงัคบัและเป็นผูต้รงต่อเวลา 

 เวชศาสตร์ฉุกเฉิน 60 % และนิติเวชศาสตร์ 40 % ซ่ึงประกอบดว้ย  

- Multiple Choice Question (MCQ)      40 %  

- Modified Essay Question (MEQ)                                             15 % 

- Objective Structured Clinical Examination (OSCE)                15 % 

- รายงาน Interesting Case Conference                 10 %  

(รายงาน 5% / Morning Report 5%) 

- สมุดบนัทึกการปฏิบติังาน (Logbook)                  5 %  

- แบบประเมินการปฏิบติังาน 

- ตรงต่อเวลา                  10 % 

- Attitude                  5 % 

(Bedside teaching /การปฏิบติังานท่ีหอ้งฉุกเฉิน/อยูเ่วร) 
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เกณฑ์การตัดสิน 

   ใชว้ธีิการและเกณฑใ์นการประเมินผลตามขอ้บงัคบัมหาวทิยาลยัแม่ฟ้า

หลวงวา่ดว้ยการศึกษาชั้นปริญญาตรี พ.ศ. 2542 และขอ้บงัคบัมหาวทิยาลยัแม่ฟ้าหลวง

วา่ดว้ย การศึกษาชั้นปริญญาแพทยศาสตรบณัฑิต พ.ศ. 2555  ทั้งแบบอิงเกณฑ ์และอิง

กลุ่ม ซ่ึงตดัเกรดตามคะแนน T-Score เป็นหลกั โดยมีล าดบัเกรดเป็น A, B+, B, C+, C, 

D+, D และ F 

เกณฑ์การตัดเกรด (องิเกณฑ์) 

-  เกณฑ์การตัดเกรด โดยการองิเกณฑ์  

A ไดค้ะแนนมากกวา่หรือเท่ากบั             ร้อยละ 80  

B+ ไดค้ะแนน                          ร้อยละ 75 – 79.9  

B ไดค้ะแนน                           ร้อยละ 70 – 74.9  

C+ ไดค้ะแนน                           ร้อยละ 65 – 69.9  

C ไดค้ะแนน                           ร้อยละ 60 – 64.9  

D+ ไดค้ะแนน                           ร้อยละ 55 – 59.9  

D ไดค้ะแนน                           ร้อยละ 50 – 54.9  

F ไดค้ะแนนนอ้ยกวา่                              ร้อยละ 50  

-  เกณฑ์การตัดเกรดองิกลุ่มโดยใช้  T-Score  

* หมายเหตุ: เกณฑท่ี์ใชใ้นการตดัเกรดข้ึนอยูก่บัการพิจารณาของคณาจารยผ์ูส้อน  

 เกณฑ์ผ่าน/ไม่ผ่าน 

1 นกัศึกษาแพทยต์อ้งมีเวลาเรียนไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ 80 ของเวลาเรียนทั้งหมดของ

รายวชิานั้น จึงจะมีสิทธ์ิเขา้สอบในรายวชิาดงักล่าวได ้ในกรณีท่ีนกัศึกษาแพทยมี์

เวลาเรียนนอ้ยกวา่น้ี อาจารยแ์พทยผ์ูส้อน อาจพิจารณาอนุญาตใหเ้ขา้สอบในรายวชิา

นั้นได ้
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2 นกัศึกษาแพทยท่ี์มีพฤติกรรมไม่เหมาะสมระหวา่งการเรียน / การปฏิบติังาน จะตอ้ง

ปฏิบติังานเพิ่มเติม ตามแต่ ภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวทิยา จะก าหนด 

3  นกัศึกษาแพทยท่ี์มีพฤติกรรมทุจริตในการสอบ หรือในการปฏิบติังานจะไม่มีสิทธ์ิ

ในการสอบ 

4 การตดัสินคะแนนใชคิ้ดคะแนนรวมน ามาตดัเกรดเป็น A, B+, B, C+, C, D+, D, F 

โดยนกัศึกษาแพทยจ์ะตอ้งไดไ้ม่ต ่ากวา่ C จึงจะถือวา่ผา่น 

5 ในกรณีท่ีคะแนนรวมภาคทฤษฎีต ่ากวา่ ร้อยละ 60 ทางภาควชิาฯ จะใหโ้อกาส

นกัศึกษาแพทยส์อบแกต้วัอีก 1 คร้ัง โดยข้ึนกบัดุลยพินิจของอาจารยแ์พทยใ์นภาคฯ

แต่เกรดสูงสุดท่ีจะไดไ้ม่เกินเกรด C 

6 กรณีนกัศึกษาแพทยส์อบไม่ผา่นตอ้งใหป้ฏิบติังานซ ้ าตามช่วงระยะเวลาท่ีภาควชิา

ก าหนด หรือตอ้งลงทะเบียนเรียนซ ้ าแลว้จึงประเมินใหม่อีกคร้ัง 

7  นกัศึกษาแพทยท่ี์ส่งรายงานและสมุดบนัทึกการปฏิบติังาน (Log book) ไม่ครบ   

     หรือล่าชา้กวา่เวลาท่ีก าหนด (ภายในวนัท่ี 3 มิถุนายน 2560 เวลา 8.00 น.) จะ 

     ไม่ไดรั้บพิจารณาตดัสินคะแนน 

8 การตรวจรายงานผูป่้วย นกัศึกษาแพทยจ์ะตอ้งส่งรายงานผูป่้วยตามเวลาท่ีก าหนด 

(ภายใน 3 วนัหลงัจากตรวจประเมินผูป่้วยคร้ังแรก) ถา้นกัศึกษาแพทยส่์งล่าชา้เกิน

กวา่เวลาท่ีก าหนด (กลุ่มท่ี 1 ภายในวนัท่ี 19 พฤษภาคม และกลุ่มท่ี 2 ภายในวนัท่ี 2 

มิถุนายน 2560 เวลา 12.00 น.) จะไม่พิจารณาตรวจรายงาน 

9 ถา้นกัศึกษาแพทยม์าปฏิบติังานนอ้ยกวา่ร้อยละ 80 จะไม่ประเมินเกรดใหจ้นกวา่จะ

มาปฏิบติังานเพิ่มเติม จึงจะมีการประเมินเกรดให ้

10 การอยูเ่วรนอกเวลาราชการ กรณีอยูไ่ม่ครบ จะไม่ประเมินเกรดใหจ้นกวา่จะมา

ปฏิบติังานเพิ่มเติมจนครบ 
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กรณทีีนั่กศึกษาแพทย์สอบไม่ผ่าน 

   กรณีท่ีสอบภาคปฏิบติัไม่ผา่น จะตอ้งมาปฏิบติังานซ ้ า โดยระยะเวลาท่ีมา

ปฏิบติังานซ ้ าจะข้ึนกบัดุลยพินิจของอาจารยแ์พทยใ์นภาควชิาเป็นผูก้  าหนด ถา้ผา่นเกณฑข์ั้น

ต ่าจะไดรั้บการปรับคะแนนเป็นไม่เกินเกรด C 

การลา 

นกัศึกษาแพทยค์วรพยายามหลีกเล่ียงการลาท่ีไม่จ าเป็น 

1 วนัปฏิบติังาน ใหป้ฏิบติัหนา้ท่ีทุกวนั วนัหยดุราชการถือเป็นวนัท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีดว้ย 

2  มีสิทธ์ิลาร้อยละ 20 ของจ านวนวนัท่ีก าหนดไวใ้หป้ฏิบติังานโดยมีเหตุอนัสมควร 

3  ใหส่้งใบลาทุกคร้ังกบัอาจารยแ์พทยผ์ูรั้บผดิชอบในเวรท่ีลา และตอ้งแลกเวรกนัให ้

เรียบร้อย 

4  ถา้มีการลาไม่วา่ดว้ยสาเหตุใดกต็าม และเกินร้อยละ 20 ของระยะการปฏิบติังาน 

นกัศึกษาแพทยต์อ้งกลบัมาปฏิบติังานต่อจนกวา่จะครบ จึงจะไดรั้บการประเมินให้

ผา่น 

ทรัพยากรประกอบการเรียนการสอน 

ต าราและเอกสารหลกั ต าราและเอกสารหลกัท่ีใชใ้นการเรียนการสอน 

1 Judith E. Tintinalli,Tintinalli’s Emergency medicine: A comprehensive study guide,  

seventh edition. New York : McGraw-Hill Medical. 2011  

2  Knight B., Saukko P. Knight's Forensic pathology.3rd ed. London: Arnold; 2004  

  

เอกสารและข้อมูลส าคญั หนงัสือ วารสาร รายงาน ส่ืออิเลก็ทรอนิกส์ เวบ็ไซต ์กฎระเบียบต่างๆ  

โปรแกรมคอมพิวเตอร์และแหล่งอา้งอิงท่ีส าคญัอ่ืนๆ ซ่ึงนกัศึกษาจ าเป็นต้องศึกษาเพิม่เติม 

1  James R. Roberts, MD and Jerris R. Hedges. Clinical Procedures in Emergency  

      Medicine  

2 American College of Surgeons Committee on Trauma. In: Advanced Trauma Life  
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       Support course for doctors: student course manual. 8 ed. Chicago; 2008  

3  Advanced Cardiac Life Support 2010  

4  Werner US., Danie J. Spitz and Fisher's Medicolegal investigation of death.4th ed.  

  Illinois: Charles C Thomas Publisher; 2006  

5  Vincent JD. Dominick D. Forensic pathology.2nd ed. New York: CRC Press; 2001  

6  Mason JK. Purdue BN. The pathology of trauma.3rd ed. London: Arnold; 2000  

7  Steven BK. Pathology of drug abuse. 4th ed. New York: CRC Press; 2009  

8  Levine B. Principles of forensic toxicology. 2nd ed. Washington DC: AACC Press;  

       2003  

9  Vincent JD. Gunshot wounds. 2nd ed. New York: CRC Press; 1999  

เอกสารและข้อมูลแนะน า หนงัสือ วารสาร รายงาน ส่ืออิเลก็ทรอนิกส์ เวบ็ไซต ์กฎระเบียบต่าง ๆ  

   โปรแกรมคอมพิวเตอร์และแหล่งอา้งอิงท่ีส าคญัอ่ืนๆ ซ่ึงนกัศึกษาแพทยค์วรศึกษาเพิม่เติม 

1  เอกสารประกอบการสอน  
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ภาคผนวก ก. 

ตารางสอน 
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ตารางเรียนรายวชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชศาสตร์ 1   4 (2-6-6) 
ส าหรับนักศึกษาแพทย์ช้ันป่ีที ่5 

สัปดาห์ที ่1-4 (3 พ.ค. - 3 มิ.ย. 2560) 
 
สัปดาห์ปรับความรู้พื้นฐาน (เรียนรวมทั้ง 2 กลุ่ม) 
 
วนั 
              เวลา 

08.00 – 09.00 น. 09.00 – 10.00 น. 10.00 – 11.00 น. 11.00 – 12.00 น. 12.00 – 13.00 น. 13.00 – 14.00 น. 14.00 – 15.00 น. 15.00 – 16.00 น. 

พุธ 
3 พ.ค. 60 

  

Orientation 
คณะอาจารย ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 
รพก. 

 

SDL 

Basic & Advanced Life Support 
อ.นพ.วรีพล , อ.นพ.จีรสนัต ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

 
 
พกักลางวนั 

 

Basic & Advanced Life Support 
อ.นพ.วรีพล , อ.นพ.จีรสนัต ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

พฤหสับดี 
4 พ.ค. 60 

  

ความส าคญัของ
นิติเวชศาสตร์ 
อ.นพ.อ านาจ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 
รพก. 

 

SDL 
Basic Forensic Medicine 

อ.นพ.มนทช์ยั 
ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Basic Forensic Medicine 

อ.นพ.มนทช์ยั 
ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
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กลุ่ม 1 : รพจ. 
สัปดาห์ท่ี 1 : วนัท่ี 8 - 12 พฤษภาคม 2560 

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
8 
 

Ethics in ER 
อ.นพ.จีรสนัต ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Medical Record and 
Certification 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
 

SDL 

พกักลางวนั 

SDL 

SDL 

 ( ข, ค) 
เวร ER  (ก) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.นพ.ประสิทธ์ิ 

องัคาร 
9 

(ศูนย์
เอราวณั) 

Basic & Advanced Life Support  (A1 : อ.นพ.วีรพล) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support  (A1 : อ.นพ.วีรพล) (ศูนยเ์อราวณั) SDL 

 ( ก, ค) Basic & Advanced Life Support (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ (ศูนยเ์อราวณั) 

Basic & Advanced Life Support ( B1 : อ.พญ.ปฐมา) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support ( B1 : อ.พญ.ปฐมา) (ศูนยเ์อราวณั) เวร ER  (ข)  ห้องฉุกเฉิน รพจ. 
อ.พญ.ปฐมา Basic & Advanced Life Support (B2 : อ.นพ.พิชยั) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support (B2 : อ.นพ.พิชยั) (ศูนยเ์อราวณั) 

พธุ 
10 

(วิสาขบูชา) 

Syncope 
อ.นพ.สุนทร 
ห้องใบหยก  
ชั้น 19 รพก. 

Shock 
อ.นพ.สมมาศ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Pulmonary Emergency 
อ.นพ.ชเลวนั 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

พฤหสับดี 
11 

แนะน าการ
ปฏิบติังานท่ี ER 

คณาจารย ์
 

ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก.  

SDL 

 ( ก, ข) ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( B1, B2 : อ.พญ.ปฐมา) รพจ. ER Clinical Bedside Teaching  ( B1, B2 : อ.พญ.ปฐมา) รพจ. 
เวร ER  (ค) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.พญ.ปฐมา 
ศุกร์ 
12 

(พืชมงคล) 
 

Arrhythmias 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Endocrine Emergency 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Ortopedic Emergency 
อ.นพ.ไพสิทธ์ิ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 
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กลุ่ม 1 : รพจ. 
สัปดาห์ท่ี 2 : วนัท่ี 15 - 19 พฤษภาคม 2560 

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
15 
 

Morning Report 
อ.พญ.ปฐมา 

อ.นพ.ประสิทธ์ิ 
ห้องประชุม 1 ชั้น 10 รพจ. 

Animal Bite 
อ.ประสิทธ์ิ 

ห้องประชุม 1 ชั้น 10 รพจ. 

พกักลางวนั 

Toxicology 
อ.นพ.ฐิติ 

ห้องประชุม 1 ชั้น 10 รพจ. 
SDL 

 

SDL 

องัคาร 
16 
 

ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก.  

SDL ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( B1, B2  : อ.นพ.พิชยั) รพจ. ER Clinical Bedside Teaching  ( B1 : อ.นพ.พิชยั) รพจ. 

พธุ 
17 

Trauma in Adult 
อ.นพ.คมชิต 
ห้องใบหยก  
ชั้น 19 รพก. 

Trauma in Children 
อ.พญ.อินทิรา 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Dental Emergency 
อ.ทพญ.ธเรศ 
อ.ทพญ.เกยรู 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

EMS and Mass Casualty 
อ.นพ.พรเทพ 
อ.นพ.คมชิต 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

SDL 

พฤหสับดี 
18 

ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A1 : อ.นพ.วีรพล) รพก.  

SDL 

 ( ข, ค) ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (A2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( B1,B2 : อ.พญ.ปฐมา) รพจ. ER Clinical Bedside Teaching  ( B1,B2 : อ.พญ.ปฐมา) รพจ. 
เวร ER  (ก) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.นพ.ฐิติ 

ศุกร์ 
19 
 

Morning Report 
อ.นพ.วีรพล/อ.นพ.จีรสนัต ์
ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Eye Emergency 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Physical &Environmental Injury 
อ.นพ.จีรสนัต ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

 

SDL 

 ( ก, ค) 
เวร ER  (ข)  ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.พญ.ปฐมา 

 



 

4 
 

กลุ่ม 1 : รพจ. 
เรียนท่ีสถาบนันิติเวชวทิยาโรงพยาบาลต ารวจ 

สัปดาห์ท่ี 3 : วนัท่ี 22 - 26 พฤษภาคม 2560  

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
22 
 

Child Abuse 1,2 Wound Diagnosis & Law 

พกักลางวนั 

Identification & DNA Postmortem Change 

 
SDL 

 ( ก, ข) 
เวร ER  (ค) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.พญ.นิศารัตน์ 
องัคาร 

23 
 

Crime Scene Investigation  Gunfire and Blast Injury Sex Crime Forensic Clinical Bedside Teaching 
 

SDL 

พธุ 
24 

 
การตรวจผูป่้วยคดี 

 
การชนัสูตรศพ นิติพิษวิทยา Forensic Clinical Bedside Teaching SDL 

พฤหสับดี 
25 

Body Found in Road Traffic Scene Body in Fire & Electrical Death    Asphyxia SUND SDL 

ศุกร์ 
26 
 

จิตเวชกบัการให้ความเห็นทางกฎหมาย 
เทคนิคการสมัภาษณ์เด็กท่ีถูกกระท า

รุนแรง 
กฎหมายเก่ียวกบัการตายและพยานศาล 

Forensic 
Clinical Bedside 

Teaching 

 
SDL 

 ( ข, ค) 
เวร ER  (ก) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.นพ.ชเลวนั 

 
 



 

5 
 

กลุ่ม 1 : รพจ. 
เรียนท่ีสถาบนันิติเวชวทิยาโรงพยาบาลต ารวจ 

สัปดาห์ท่ี 4 : วนัท่ี 29  พฤษภาคม – 3 มิถุนายน 2560  

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
29 
 

กฎหมายวิชาชีพและความรับผิดของ
แพทย ์

Forensic Clinical Bedside Teaching 
คณาจารย ์

พกักลางวนั 

SDL 

SDL 

 ( ก, ค) 
เวร ER  (ข)  ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.นพ.สุนทร 

องัคาร 
30 

Forensic Clinical Bedside Teaching SDL 

SDL 

 ( ก, ข) 
เวร ER  (ค) ห้องฉุกเฉิน รพจ. 

อ.นพ.คมชิต 

พธุ 
31 

 
Forensic Clinical Bedside Teaching 

 
SDL SDL 

พฤหสับดี 
1 

Forensic Clinical Bedside Teaching SDL 
SDL 

 

ศุกร์ 
2 
 

Interesting  Case Conference Forensic Clinical Bedside Teaching 

 
SDL 

 

เสาร์ 
3 

Examination 
อ.พ.ญ.ปฐมา /อ.นพ.วีรพล/อ.นพ.จีรสันต ์

ห้องพีเอไนติงเกล ชั้น 20 รพก. 
 

 



 

6 
 

กลุ่ม 2 : รพก. 
เรียนท่ีสถาบนันิติเวชวทิยาโรงพยาบาลต ารวจ 

สัปดาห์ท่ี 1 : วนัท่ี 8 - 12 พฤษภาคม 2560  

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
8 
 

Child Abuse 1,2 Wound Diagnosis & Law 

พกักลางวนั 

Identification & 
DNA 

Postmortem Change 
Forensic 

Clinical Bedside 
Teaching 

 
SDL 

องัคาร 
9 
 

Crime Scene Investigation  Gunfire and Blast Injury Sex Crime Forensic Clinical Bedside Teaching 
 

SDL 

พธุ 
10 

(วิสาขบูชา) 

Syncope 
อ.นพ.สุนทร 
ห้องใบหยก  
ชั้น 19 รพก. 

Shock 
อ.นพ.สมมาศ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Pulmonary Emergency 
อ.นพ.ชเลวนั 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

พฤหสับดี 
11 

Body Found in Road Traffic Scene Body in Fire & Electrical Death    Asphyxia SUND 
 

SDL 

ศุกร์ 
12 

(พืชมงคล) 
 

 
Arrhythmias 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
 

Endocrine Emergency 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
 

Ortopedic Emergency 
อ.นพ.ไพสิทธ์ิ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

 
 
 



 

7 
 

กลุ่ม 2 : รพก. 
สัปดาห์ท่ี 2 : วนัท่ี 15 – 19 พฤษภาคม 2560  

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
15 
 

จิตเวชกบัการให้ความเห็นทางกฎหมาย 
เทคนิคการสมัภาษณ์เด็กท่ีถูกกระท า

รุนแรง 

พกักลางวนั 

กฎหมายเก่ียวกบัการตายและพยานศาล 
Forensic 

Clinical Bedside 
Teaching 

 
SDL 

 ( จ, ฉ) 
เวร ER  (ง) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.วีรพล 

องัคาร 
16 

 
การตรวจผูป่้วยคดี 

 
การชนัสูตรศพ นิติพิษวิทยา Forensic Clinical Bedside Teaching 

 

SDL 

 ( ง, ฉ) 
เวร ER  (จ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.สมมาศ 

พธุ 
17 

กฎหมายวิชาชีพและความรับผิด      
ของแพทย ์

Forensic Clinical Bedside Teaching 
คณาจารย ์

SDL 

 

SDL 

 ( ง, จ) 
เวร ER  (ฉ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.จีรสนัต ์

พฤหสับดี 
18 

Forensic Clinical Bedside Teaching 
คณาจารย ์

Forensic Clinical Bedside Teaching 
คณาจารย ์

SDL 
 

ศุกร์ 
19 
 

Interesting  Case Conference 
คณาจารย ์

Forensic Medicine Conclusion 
 

 
SDL 

 

 



 

8 
 

กลุ่ม 2 : รพก. 
สัปดาห์ท่ี 3 : วนัท่ี 22 - 26 พฤษภาคม 2560 

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
22 
 

Ethics in ER 
อ.นพ.จีรสนัต ์

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Medical Record and 
Certification 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
 

SDL 

พกักลางวนั 

EMS and Mass Casualty 
อ.นพ.พรเทพ 
อ.นพ.คมชิต 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

SDL 
 

SDL 

องัคาร 
23 
(ศูนย์

เอราวณั) 

Basic & Advanced Life Support  (C1 : อ.นพ.วีรพล) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support  (C1 : อ.นพ.วีรพล) (ศูนยเ์อราวณั)  

SDL 

 ( จ, ฉ) Basic & Advanced Life Support (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ (ศูนยเ์อราวณั) 

Basic & Advanced Life Support ( D1 : อ.นพ.พิชยั) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support ( D1 : อ.นพ.พิชยั) (ศูนยเ์อราวณั) เวร ER  (ง) ห้องฉุกเฉิน รพก. 
อ.นพ.คมชิต Basic & Advanced Life Support (D2 : อ.นพ.สุนทร) (ศูนยเ์อราวณั) Basic & Advanced Life Support (D2 : อ.นพ.สุนทร) (ศูนยเ์อราวณั) 

พธุ 
24 

SDL 
Animal Bite 
อ.ประสิทธ์ิ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

Trauma in Children 
อ.พญ.อินทิรา 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

SDL 

 ( ง, ฉ) 
เวร ER  (จ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.จีรสนัต ์

พฤหสับดี 
25 

แนะน าการ
ปฏิบติังานท่ี ER 

คณาจารย ์
 

ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. SDL 

 ( ง, จ) ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.พญ.ปฐมา) 
รพจ. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.พญ.ปฐมา) รพจ. 
เวร ER  (ฉ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.วีรพล 

ศุกร์ 
26 
 

SDL 
Physical &Environmental Injury 

อ.นพ.จีรสนัต ์
ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

SDL 

 
SDL 

 

 

 



 

9 
 

กลุ่ม 2 : รพก. 
สัปดาห์ท่ี 4 : วนัท่ี 29 พฤษภาคม – 3 มิถุนายน 2560 

วนั 08.00-09.00 09.00-10.00 10.00-11.00 11.00-12.00 12.00-13.00 13.00-14.00 14.00-15.00 15.00-16.00 16.00-17.00 17.00 – 20.00 

จนัทร์ 
29 
 

Morning Report 
อ.นพ.จีรสนัต ์/ อ.นพ.ฐิติ 

รพก.ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Toxicology 
อ.นพ.ฐิติ 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

พกักลางวนั 

SDL 
 

SDL 

องัคาร 
30 
 

ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก.  

SDL ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.นพ.พิชยั) รพจ. ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.นพ.พิชยั) รพจ. 

พธุ 
31 

Trauma in Adult 
อ.นพ.คมชิตห้องใบหยก  

ชั้น 19 รพก. 
SDL 

Dental Emergency 
อ.ทพญ.ธเรศ 
อ.ทพญ.เกยรู 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

SDL 

SDL 

 ( จ, ฉ) 
เวร ER  (ง) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.จีรสนัต ์

พฤหสับดี 
1 

ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C1 : อ.นพ.วีรพล) รพก. SDL 

 ( ง, ฉ) ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. ER Clinical Bedside Teaching  (C2 : อ.นพ.จีรสนัต)์ รพก. 

ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.นพ.ประสิทธ์ิ) รพต. ER Clinical Bedside Teaching  ( D1, D2 : อ.นพ.ประสิทธ์ิ) รพต. 
เวร ER  (จ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 

อ.นพ.วีรพล 

ศุกร์ 
2 
 

Morning Report 
อ.พญ.ปฐมา / อ.นพ.วีรพล 
ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 

Eye Emergency 
อ.นพ.วีรพล 

ห้องใบหยก ชั้น 19 รพก. 
SDL 

SDL 

 ( ง, จ) 

เวร ER  (ฉ) ห้องฉุกเฉิน รพก. 
อ.นพ.วีรพล 

เสาร์ 
3 
 

Examination 
อ.พ.ญ.ปฐมา /อ.นพ.วีรพล/อ.นพ.จีรสันต ์

ห้องพีเอไนติงเกล ชั้น 20 รพก. 
 



 

 
 
 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ข. 

ตารางอยูเ่วรนอกเวลาราชการ 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 
 

ตารางการอยู่เวรของนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 ปีการศึกษา 2560 
ห้องฉุกเฉิน โรงพยาบาลกลางและโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 

วัน 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 

เดือน 
พ.ค.  ก ข  ค    ง จ ฉ ก ข   ค ง จ ฉ ก   ข ค ง 

อา
จา
รย
ค์ุม

เว
ร  

อ.
นพ

.ป
ระ

สิท
ธิ ์

อ.
พญ

.ป
ฐม

า 

 

อ.
พญ

.ป
ฐม

า 

   

อ.
นพ

.วีร
พล

 

อ.
นพ

.สม
มา

ศ 

อ.
นพ

.จีร
สัน

ต ์

อ.
นพ

.ฐิต
 ิ

อ.
พญ

.ป
ฐม

า 

  

อ.
พญ

.น
ิศา

รัต
น์ 

อ.
นพ

.ค
มช

ิต 

อ.
นพ

.จีร
สัน

ต ์

อ.
นพ

.วีร
พล

 

อ.
นพ

.ชเ
ลว

ัน 

  

อ.
นพ

.สุน
ทร

 

อ.
นพ

.ค
มช

ิต 

อ.
นพ

.จีร
สัน

ต ์

มิ.ย. จ ฉ  

อา
จา
รย
์คุม

เว
ร 

 
อ.

นพ
.วีร

พล
 

อ.
นพ

.วีร
พล

 

 

 วันหยุดราชการ 

หมายเหตุ  นกัศึกษาแพทยจ์ะข้ึนเวรตามโรงพยาบาลท่ีตนเองพกัอาศยัอยู ่โดยจะมีอาจารยท่ี์ปรึกษารับผดิชอบดูแลตามเวรรอนกัศึกษาท่ีหอ้งฉุกเฉิน เม่ือ
นกัศึกษาพร้อมปฏิบติังานใหไ้ปรายงานตวักบัอาจารยท่ี์ปรึกษา พร้อมเซ็นสมุดแบบประเมินบนัทึกการปฏิบติังานประจ าตวันกัศึกษาแพทย ์(Log book) 
ทุกคร้ัง  
กลุ่มท่ี ก ข ค  ข้ึนปฏิบัติงานเวรห้องฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 
กลุ่มท่ี ง จ ฉ   ข้ึนปฏิบติังานเวรห้องฉุกเฉินท่ีโรงพยาบาลกลาง 



 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ค. 

แบบประเมนิระหวา่งการปฏบิตังิาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 
 

     ศูนย์แพทยศาสตรศกึษาชั้นคลินิก ส านักการแพทย์ 
 

รายงานเมื่อแรกรับผู้ป่วยไว้ในโรงพยาบาล (Admission note) 
 

 

ภาควิชา........................................................    โรงพยาบาล........................................................................................................ 
ช่ือผู้ป่วย..........................................................................................  อายุ............... ปี    เพศ .................   อาชีพ.......................    
HN…………………………….AN……………………………… หอผู้ป่วย.....................................     วันท่ีรับผู้ป่วย...................................... 
นศพ. .....................................ช้ันปีท่ี.....  แพทย์ใช้ทุน/แพทย์ประจ าบ้าน..................................อาจารย์...................................... 
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แบบประเมินผลการเขียนรายงานนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 
ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา โรงพยาบาล  เจรญิกรุงประชารักษ์  กลาง ส านักการแพทย์ 

 ส านักวิชาแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 
ชื่อ .................................................................................................................... รหัสนักศึกษา.......................................... 

หัวข้อประเมิน/
คะแนน 

คะแนนที่ประเมินได้ % รวม 

๑. ซักประวัติ 
(History taking) 

สามารถซักประวัติ
ได้ละเอียดครบถ้วน
ทุกมิติ  
 ๑๐ 

สามารถซักประวัติได้
ครอบคลุม  
 
๙  ๘ 

สามารถซักประวัติได้
พอใช้  
 
๗  ๖ 

ประวัติยังขาดข้อมูล
ส าคัญบางส่วน 
 
๕  ๔ 

ประวัติขาดข้อมูล
ส าคัญโดยส่วนใหญ่ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๒๐ 

 

๒. ตรวจร่างกาย 
(Physical 
examination) 

รายงานการตรวจ
ร่างกายได้ตาม
ระบบ ครบถ้วน 
 ๑๐ 

รายงานการตรวจ
ร่างกายได้ครอบคลุม 
 
๙  ๘ 

รายงานการตรวจ
ร่างกายได้พอใช้  
 
๗  ๖ 

ขาดข้อมูลการตรวจ
ร่างกายที่ส าคัญ
บางส่วน  
๕  ๔ 

ขาดข้อมูลการตรวจ
ร่างกายที่ส าคัญโดย
ส่วนใหญ่ 
 ๓  ๒  ๑ 

๒๐ 

 

๓. การส่งตรวจ
ทางห้อง 
ปฏิบัติการ 
(Investigation) 

เลือก และสามารถ
อธิบายเหตุผลการ
ส่งตรวจฯได้อย่าง
เหมาะสมและ
ถูกต้องครอบคลุม 
 ๑๐ 

เลือกการส่งตรวจฯ
ได้ถูกต้องครอบคลุม 
สามารถอธิบายเหตุ
ผลได้เป็นส่วนใหญ่ 
 
๙  ๘ 

เลือก และสามารถ
อธิบายเหตุผลการส่ง
ตรวจฯได้ถูกต้องเป็น
ส่วนใหญ่ 
 
๗  ๖ 

ขาดความครอบคลุม
การเลือกและเหตุผล
การส่งตรวจฯโดย
ส่วนใหญ่ 
 
๕  ๔ 

ขาดทักษะในการ
เลือกและการให้
เหตุผลในการส่ง
ตรวจฯ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๑๐ 

 

๔. การต้ังประเด็น
ปัญหาเพื่อการ
อภิปราย 
(Problem list) 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้อย่าง
ถูกต้อง และ
ครอบคลุมทุกมิติ
จากการซักประวัติ 
ตรวจร่างกาย และ
การตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 ๑๐ 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้อย่าง
ถูกต้อง ครอบคลุม
ปัญหาส่วนใหญ่ จาก
การซักประวัติตรวจ
ร่างกายและการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
๙  ๘ 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้ ครอบคลุม
เฉพาะปัญหาส าคัญ 
จากการซักประวัติ
ตรวจร่างกายและ
การตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
๗  ๖ 

ต้ังประเด็นปัญหาได้
แต่ขาดความ
ครอบคลุมปัญหา
ส าคัญจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
๕  ๔ 

ขาดความสามารถใน
การต้ังประเด็น
ปัญหาจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๑๐ 

 

๕. การอภิปราย
ประเด็นปัญหา 
(Discussion) 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจ
ร่างกายและการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้ถูกต้อง
และครอบคลุมทุก
มิติ 
 

 ๑๐ 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้ถูกต้อง
และครอบคลุม
ปัญหาส่วนใหญ่ 
 
๙  ๘ 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้พอใช้ 
และครอบคลุม
ปัญหาส าคัญ 
 
๗  ๖ 

ขาดความเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายประเด็น
ปัญหาส่วนใหญ่ 
 
 
๕  ๔ 

ขาดความเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายประเด็น
ปัญหาส าคัญ 
 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๓๐ 

 

๖. รูปแบบการ
เขียนรายงาน 
(Style and 
format) 

ลายมืออ่านง่าย 
เรียบร้อย เป็น
ล าดับข้ันตอน 
เข้าใจเนื้อหาที่
น าเสนอได้ง่าย 
 ๑๐ 

ลายมืออ่านง่าย 
เรียบร้อย เป็นล าดับ
ข้ันตอน เข้าใจ
เนื้อหาส่วนใหญ่ที่
น าเสนอ 
๙  ๘ 

สะอาด เรียบร้อย 
เป็นล าดับข้ันตอน 
สามารถท าความ
เข้าใจเนื้อหาที่ส าคัญ 
 
๗  ๖ 

สะอาด เรียบร้อย 
การน าเสนอสามารถ
ท าความเข้าใจได้
น้อย 
 
๕  ๔ 

ไม่เป็นระเบียบ การ
น าเสนอท าความ
เข้าใจได้ยาก 
 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๕ 

 

๗. การอ้างอิง
เอกสาร 
(Referencing) 

ใช้เอกสารอ้างอิงที่
น่าเชื่อถือตาม
มาตรฐานสากล
ทั้งหมด 
 

 ๑๐ 

ใช้เอกสารอ้างอิงที่
น่าเชื่อถือตาม
มาตรฐานสากล 
ร้อยละ ๘๐-๙๙ 
 

๙  ๘ 
 

ใช้เอกสารอ้างอิงที่
น่าเชื่อถือตาม
มาตรฐานสากล 
ร้อยละ ๖๐-๗๙ 
 

๗  ๖ 

ใช้เอกสารอ้างอิงที่
น่าเชื่อถือตาม
มาตรฐานสากล 
ร้อยละ ๔๐-๕๙ 
 

๕  ๔ 

ใช้เอกสารอ้างอิงที่
น่าเชื่อถือตาม
มาตรฐานสากล 
<ร้อยละ ๔๐ 
 

 ๓  ๒  ๑ 

๕ 

 

รวม ๑๐๐  

 

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน...........................................................วันที่............................ 



 

 
 
 

แบบประเมินตนเองและสะท้อนความคิด (self assessment and reflection form) การเขียนรายงาน 

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา โรงพยาบาล  เจรญิกรุงประชารักษ์  กลาง ส านักการแพทย์  
ส านักวิชาแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

ชื่อนักศึกษา...................................................................รหัสนักศึกษา...................................  วันที่............................... 

ค าสั่ง จงท าเครื่องหมาย ในช่องท่ีสัมพันธ์กับความคิดของท่าน 

หัวข้อการประเมิน/คะแนน 
ดี

เย่ียม 
 ต้อง

ปรับปรุง 
10 9 8 7 6 5 4 3 2 1 

1. ความสามารถของข้าพเจ้าใน 
การซักประวัติ 

          

๒. ความสามารถของข้าพเจ้าในการ
ตรวจร่างกาย 

          

๓. ความสามารถของข้าพเจ้าในการ
เลอืกการส่งตรวจทางห้องปฏิบัตกิาร 

          

๔. ความสามารถของข้าพเจ้าในการ
ต้ังประเด็นปัญหา 

          

๕. ความสามารถของข้าพเจ้าในการ
อภิปรายปัญหาคนไข้ 

          

๖. รูปแบบการเขียนรายงานของ
ข้าพเจ้า 

          

๗. มาตรฐานการอ้างอิงเอกสารของ
ข้าพเจ้า 

          

ค าสั่ง จงอภิปรายสั้นๆพอสังเขปตามหัวข้อที่ก าหนด 

๑. สิ่งที่ข้าพเจ้าได้เรียนรู้จากการ
เขียนรายงานฉบับน้ี (ระบุอย่าง
น้อย ๓ ข้อ) 

 
 
 

๒. สิ่งที่ข้าพเจ้าต้องการให้
อาจารย์ให้ข้อเสนอแนะเป็นพิเศษ
เพ่ือการพัฒนาของข้าพเจ้าในการ
เขียนรายงานและการเรียนรู ้

 
  
 
 

๓. รายงานฉบับก่อนหน้าช่วย
พัฒนาการเรียนรู้ข้าพเจ้าในการ
เขียนรายงานฉบับน้ีอย่างไรบ้าง 
(ไม่ต้องท าในกรณีเป็นรายงาน
ฉบับแรก) 

 
 
 
 
 



 

 
 
 

 

      

ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน ..............................................................................วันที่ ...................................................... 

 

 

   แบบประเมินผลระหว่างการเรยีน นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 
    การสอนข้างเตียง(Bedside teaching)      

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา โรงพยาบาล .............................................. ส านักการแพทย์  
ส านักวิชาแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

ชื่อ ...................................................................... รหัสนักศึกษา.......................................... 
 

 
 

รูปถ่าย
นักศึกษา 

หัวข้อ คะแนนที่ประเมินได้ % รวม 
๑. ซักประวัติ 
 

สามารถซักประวัติได้
ละเอียดครบถ้วนทุก
มิติ  
 ๑๐ 

สามารถซักประวัติได้
ครอบคลุม  
 
๙  ๘ 

สามารถซักประวัติได้
พอใช้  
 
๗  ๖ 

ประวัติยังขาดข้อมูล
ส าคัญบางส่วน 
 
๕  ๔ 

ประวัติขาดข้อมูล
ส าคัญโดยส่วนใหญ่ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๒๐ 

 

๒. ตรวจร่างกาย  รายงานการตรวจ
ร่างกายได้ตามระบบ 
ครบถ้วน 
 ๑๐ 

รายงานการตรวจ
ร่างกายได้ครอบคลุม 
 
๙  ๘ 

รายงานการตรวจ
ร่างกายได้พอใช้  
 
๗  ๖ 

ขาดข้อมูลการตรวจ
ร่างกายที่ส าคัญ
บางส่วน  
๕  ๔ 

ขาดข้อมูลการตรวจ
ร่างกายที่ส าคัญโดย
ส่วนใหญ่ 
 ๓  ๒  ๑ 

๒๐ 

 

๓. การส่งตรวจ
ทางห้อง 
ปฏิบัติการ  

เลือก และสามารถ
อธิบายเหตุผลการส่ง
ตรวจฯได้อย่าง
เหมาะสมและถูกต้อง
ครอบคลุม 
 ๑๐ 

เลือกการส่งตรวจฯได้
ถูกต้องครอบคลุม 
สามารถอธิบายเหตุ
ผลได้เป็นส่วนใหญ่ 
 
๙  ๘ 

เลือก และสามารถ
อธิบายเหตุผลการส่ง
ตรวจฯได้ถูกต้องเป็น
ส่วนใหญ่ 
 
๗  ๖ 

ขาดความครอบคลุม
การเลือกและเหตุ
ผลกการส่งตรวจฯ
โดยส่วนใหญ่ 
 
๕  ๔ 

ขาดทักษะในการ
เลือกและการให้
เหตุผลในการส่งตรวจ
ฯ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๑๐ 

 

๔. การต้ังประเด็น
ปัญหาเพื่อการ
อภิปราย 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้อย่างถูกต้อง 
และครอบคลุมทุกมิติ
จากการซักประวัติ 
ตรวจร่างกาย และ
การตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 ๑๐ 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้อย่างถูกต้อง 
ครอบคลุมปัญหาส่วน
ใหญ่ จากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
๙  ๘ 

สามารถต้ังประเด็น
ปัญหาได้ ครอบคลุม
เฉพาะปัญหาส าคัญ 
จากการซักประวัติ
ตรวจร่างกายและการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
๗  ๖ 

ต้ังประเด็นปัญหาได้
แต่ขาดความ
ครอบคลุมปัญหา
ส าคัญจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
๕  ๔ 

ขาดความสามารถใน
การต้ังประเด็นปัญหา
จากการซักประวัติ
ตรวจร่างกายและการ
ตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๑๐ 

 

๕. การอภิปราย
ประเด็นปัญหา 
(Discussion) 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้ถูกต้อง
และครอบคลุมทุกมิติ 
 
 ๑๐ 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้ถูกต้อง
และครอบคลุมปัญหา
ส่วนใหญ่ 
๙  ๘ 

สามารถเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายได้พอใช้ 
และครอบคลุมปัญหา
ส าคัญ 
๗  ๖ 

ขาดความเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายประเด็น
ปัญหาส าคัญ 
 
๕  ๔ 

ขาดความเชื่อมโยง
ข้อมูลจากการซัก
ประวัติตรวจร่างกาย
และการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการกับ
เนื้อหาที่ได้จาก
เอกสารอ้างอิงเพื่อ
อภิปรายประเด็น
ปัญหาส่วนใหญ่ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๒๕ 

 

๖. ทักษะการ
น าเสนอ 

เป็นขั้นตอนดีมาก 
เข้าใจง่าย 
 
 
 ๑๐ 

เป็นขั้นตอนฟังเข้าใจ 
ถามเพิ่มเติมเล็กน้อย 
 
 
๙  ๘ 

เป็นขั้นตอน แต่ต้อง
ถามข้อมูลเพิ่มเติม
เพื่อท าความเข้าใจ 
 
๗  ๖ 

ไม่เป็นขั้นตอน ต้อง
ถามข้อมูล
ค่อนข้างมากเพื่อท า
ความเข้าใจ 
๕  ๔ 

สับสน ไม่มีความ
เขา้ใจในเรื่องที่
น าเสนอ 
 
 ๓  ๒  ๑ 

๕ 

 

๗. การสื่อสารกับ
ผู้ป่วย/ญาติ 

ดีมาก เป็นที่พึงพอใจ
ของผู้ป่วย/ญาติ  
 
 ๑๐ 

ดี ผู้ป่วย/ญาติเข้าใจ
โรคที่เป็น 
 
๙  ๘ 

พอใช้ ผู้ป่วย/ญาติ
เข้าใจโรคที่เป็นโดย
ส่วนใหญ่ 
๗  ๖ 

ผู้ป่วย/ญาติบางคนไม่
เข้าใจโรคที่เป็น 
 
๕  ๔ 

ใช้ภาษาไม่เหมาะสม 
สร้างความสับสน
ให้แก่ผู้ป่วย/ญาติ 
 ๓  ๒  ๑ 

๕ 

 

๘. ความตรงต่อ
เวลา 

มาเตรียมตัวก่อนเวลา 
 
 ๑๐ 

มาตรงเวลา 
 
๙  ๘ 

มาสายไม่เกิน ๕ นาที 
โดยไม่มีเหตุผลอัน
สมควร 
๗  ๖ 

มาสาย ๕- ๑๐ นาที 
โดยไม่มีเหตุผลอัน
สมควร 
๕  ๔ 

มาสายมากกว่า ๑๐ 
นาที โดยไม่มีเหตุผล
อันสมควร 
 ๓  ๒  ๑ 

๕ 
 

รวม(คะแนนเต็ม ๘๐ คะแนน) ๑๐๐  



 

 
 
 

แบบประเมินภาพรวมการปฏิบัติงานที่ห้องฉุกเฉิน 

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกส านักการแพทย์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 
ชื่อนักศึกษาแพทย ์…………………………….………………………โรงพยาบาล ……………………………. 

วันและเวลาทีข่ึ้นปฏบิัติงาน ……………………………………………………………………………….…….. 

***ขอความกรุณาอาจารย์ ใน  ที่อาจารย์ให้คะแนน จนท. ศูนย์แพทยจ์ะเป็นผูร้วมคะแนนให้ 

Rating 
Scale 

 (ดีมาก) (ดี) (พอใช้)  (ไม่พอใช้) % 
รวมคะแนน 
(จนท.กรอก) 

 ตรงต่อเวลา 
 10 

มาสายไม่เกิน 15นาท ี
  9   8 

สายเกิน 15 นาที 
 ๗     ๖   5 

ไม่มา / ไม่มีใบลา 
4  ๓  ๒  ๑ 

20 
 

 
ซักประวัติครบทุก 

ประเด็นและเป็นระบบ 
 10 

ซักเฉพาะประเด็น 
ส าคัญแต่เป็นระบบ 
 9   8 

ซักขาดประเด็นส าคัญ 
บางอย่างหรือไม่เป็นระบบ 

 ๗     ๖   5 

ซักขาดข้อมูลที่ส าคัญ 
ส่วนใหญ่และวกวน 

ไม่เป็นระบบ 
4  ๓  ๒  ๑ 

20 

 

 
ตรวจถูกต้องครบทุกระบบใช้เครื่องมือ
ถูกต้อง 

 10  

ตรวจเฉพาะระบบที่เป็น
ปัญหาถกูต้อง 
ใช้เครื่องมือถูกต้อง 

 9   8 

ตรวจระบบที่เป็น 
ปัญหาบางส่วนถูกต้อง 
 ๗     ๖   5 

ตรวจร่างกายไม่
เหมาะสม 

ใช้เครื่องมือไม่ถูกต้อง 
4  ๓  ๒  ๑ 

10 

 

 ตรวจถูกต้องทุกระบบ 
 10  

ตรวจถูกเป็นส่วนใหญ ่
 9   8 

ตรวจผิดบ้าง 
 ๗     ๖   5 

ตรวจไม่ถูกต้อง 
เป็นส่วนใหญ่ ผิดเยอะ 
4  ๓  ๒  ๑ 

10 
 

 

รวบรวมปัญหาได้ครบ 
วินิจฉยัแยกโลกได้ดี 

ส่ง Investigation เหมาะสมด ี
 10 

รวบรวมปัญหาได้บ้าง 
วินิจฉยัแยกโลกได้บาง 

ส่ง Investigation เหมาะสม 
 9   8 

รวบรวมปัญหาได้บ้าง 
วินิจฉยัแยกโลกไม่ได้หรือ 
ไม่ตรงส่ง investigateที่
เหมาะสม 
 ๗     ๖   5 

วิเคราะห์ไม่เป็นระบบ 
ส่ง investigateไม่

เหมาะสม 
 

4  ๓  ๒  ๑ 

15 

 

 

เหมาะสม ถกูต้อง 
 
 

 10  

เหมาะสม ถกูต้อง 
เตรียมหนังสือมาเปิดอ่าน 
 9   8 

เหมาะสม ถกูต้อง 
ไม่เตรียมหนังสือมาดู 
 ๗     ๖   5 

ไม่รู้จักชื่อยา dose ยา 
ไม่เตรียมหนังสือมาดู 
4  ๓  ๒  ๑ 

10 

 

 

เป็นองค์รวม 
● ให้ค าแนะน าแก่ผู้ป่วยอย่างด ี
● ใส่ใจต่อผู้ป่วยให้เวลาซักถาม 

 10  

● ให้ค าแนะน าบา้ง 
● ให้เวลาผู้ป่วยบ้าง 
 9   8 

ให้ค าแนะน าเฉพาะโรค 
ไม่เป็นองค์รวม 
 ๗     ๖   5 

ไม่ให้ค าแนะน า 
4  ๓  ๒  ๑ 

15 

 

 รวม 100  

 

 ดีแล้ว 

 ต้องปรับปรุงบางส่วน  ต้องปรับปรุงมาก   ต้องปรับปรุงอย่างมาก ระบุ 
......................................................................................................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................................................................................................
    
    ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน............................................................………..วันที่ …………………………………… 

 



 

 
 
 

แบบประเมินการปฏิบัติงานอยู่เวรนอกเวลาราชการทีห่้องฉุกเฉิน 

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกส านักการแพทย์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 
ชื่อนักศึกษาแพทย ์…………………………….……………………….................................โรงพยาบาล …………………………………………………………. 

วันและเวลาทีข่ึ้นปฏบิัติงาน …………………………………………………………………………….………… 

***ขอความกรุณาอาจารย์ ใน  ที่อาจารย์ให้คะแนน จนท. ศูนย์แพทยจ์ะเป็นผู้รวมคะแนนให้ 

 

หัวข้อในการประเมิน (100 คะแนน) ดีมาก ดี พอใช้ ต้องปรับปรุง % 
รวมคะแนน 
(จนท.กรอก) 

1. ความรับผิดชอบต่องาน (10 คะแนน)  
    (การตรงต่อเวลา) 

 10 

 
 9 
 8 

 7 
 6 
 5 

 

 4  
 3  
 2 
 1 

10 

 

2. ความสนใจใฝ่รู้ (20 คะแนน)  
    (การค้นคว้าหาความรู้เพิ่มเติมเพื่อน ามาประกอบกบัความรู้ความเข้าใจที่มีอยู่)  

 10 

 
 9 
 8 

 7 
 6 
 5 

 

 4  
 3  
 2 
 1 

20 

 

4. ความรู ้(20 คะแนน)  
    (ความรู้ความเข้าใจในปัญหาหรือโรคของผู้ป่วยที่อยู่ในความรับผิดชอบ)  

 10 

 
 9 
 8 

 7 
 6 
 5 

 

 4  
 3  
 2 
 1 

20 

 

5. ทักษะในการปฏิบัติงาน (50 คะแนน)  
    (ความสามารถในการปฏิบัติงานต่างๆได้แก่การท าหัตถการโดยทราบถึงข้อบง่ชี้วิธี   
    ท าการช่วยท าหัตถการ มนษุยสัมพันธ์และการเสียสละ)  

 10 

 
 9 
 8 

 7 
 6 
 5 

 

 4  
 3  
 2 
 1 

50 

 

รวมคะแนน 100  

 

   

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม (โดยเฉพาะหัวข้อที่ต้องปรับปรุง) 
  
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 

    ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน............................................................………..วันที ่…………………………………… 



 

 
 
 

แบบประเมินการท า  Morning Report  Interesting Case Conference 

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกส านักการแพทย์ มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 
กลุ่มนักศึกษาแพทย ์…………………………….…………………………………………………..โรงพยาบาล …………………………………………………………………… 

ชื่อหัวขอ้ ……………………………………………………………….......................................วันที่น าเสนอ .………………………………………………………………… 

***ขอความกรุณาอาจารย์ ใน  ที่อาจารย์ให้คะแนน จนท. ศูนย์แพทยจ์ะเป็นผู้รวมคะแนนให้ 

หัวข้อในการประเมิน 
 

ดีมาก 
 

ดี 
 

พอใช้ 
 

ควรปรับปรุง 
 

% รวมคะแนน 
(จนท.กรอก) 

1.ทักษะในการค้นคว้า  

ได้ข้อมูลครอบคลุมครบถ้วน ได้ส่วนใหญ่ ได้บางส่วน ไม่ได้ 

30 

 

 10 

 
 9     8 

 
 7    6  5  4     3 

 2     1 
 

2.การประยกุต์ใช้ข้อมูลที่
ค้นคว้ามา 
 

น ามาใช้ได้ถูกต้อง น ามาใช้ส่วนใหญ ่ น ามาใช้บางส่วน ไม่น ามาใช้ 

20 

 

 10 

 
 9     8 

 
 7    6  5  4     3 

  2     1 
 

3.การมีส่วนร่วมให้ขอ้คิดเห็น 
ในกลุ่ม 
               

มาก ปานกลาง น้อย ไม่มีเลย 

20 

 

 10 
 

 9     8 
 

 7    6  5  4     3 
  2     1 

 

4.มนุษยสัมพันธ)์ 

รับฟังผู้อื่น 
ควบคุมอารมณ์ได้ 

มีปฏิสัมพันธ์ในกลุ่ม 

มีความเฉื่อยชา 
ต้องกระตุ้น 

ไม่ร่วมมือ ต่อต้านก่อกวน 

10 

 

 10 

 
 9     8 

 
 7    6  5  4     3 

  2     1 
 

5.การตรงต่อเวลา  

ตรงต่อเวลาทุกครั้ง สายไม่เกิน 5 นาท ี สายไม่เกิน 10 นาท ี
สายเกิน 10 

นาที 
10 

 

 10 

 
 9     8 

 
 7    6  5  4     3 

  2     1 
 

6.ความคิดสร้างสรรค์  

ให้ข้อคิดเห็นใหม่และเป็นประโยชน์
อย่างยิ่ง 

ให้ข้อคิดเห็นใหม่ที่
เป็นประโยชน์บา้ง 

ให้ข้อคิดเห็นใหม่  
แต่ไม่ตรงประเด็น 

ไม่มี 

10 

 

 10 
 

 9     8 
 

 7    6  5  4     3 
  2     1 

 

รวมคะแนน 100  

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม (โดยเฉพาะหัวข้อที่ต้องปรับปรุง) 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
    ชื่ออาจารย์ผู้ประเมิน............................................................………..วันที ่…………………………………… 

 



 

 
 
 

แบบประเมินอาจารย์ผู้สอน  

ภาควิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและนิติเวชวิทยา ศูนย์แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกส านักการแพทย์ 
มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

หัวข้อเรื่อง.................................................................ชื่ออาจารย์ผู้สอน......... ....................................................... 

นศพ.ชั้นปีที่ ..............................................................วันที่ประเมิน.................................................. ..................... 

 

หัวข้อในการประเมิน ดีมาก ดี พอใช้ ควรปรับปรุง  หมายเหตุ 

1. การระบุวัตถุประสงคช์ัดเจน       

2. ด าเนินการสอนได้ตามล าดับข้ันตอนเนื้อหา      

3. สื่อการสอนเหมาะสม      

4. มีการกระตุ้นและจูงใจในการสอน       

5. ตอบค าถามไดช้ัดเจน เข้าใจง่าย      

6. มนุษยสัมพันธ ์      

7. การตรงต่อเวลา       

8. ภาพรวมการสอนทั้งหมด       

 
 
 

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม (โดยเฉพาะหัวข้อที่ต้องปรับปรุง) 
  
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

 

 

 

 


