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เกณฑ์หลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้าน 

เพือ่วุฒิบัตรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม 
สาขาโสต ศอ นาสิกวิทยา 

ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย 
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2551 

----------------------------------------- 
1. เกณฑ์หลกัสูตรการฝึกอบรม 

1.1 ช่ือหลกัสูตร 
  (ภาษาไทย) หลกัสูตรการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ความ  
    ช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา 
  (ภาษาองักฤษ) Residency Training in Otolaryngology 

1.2 ช่ือวุฒิบัตร  
ช่ือเตม็ 

           (ภาษาไทย)         วฒิุบตัรเพื่อแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม สาขาโสต  
    ศอ นาสิกวทิยา 

       (ภาษาองักฤษ) Diploma of the Thai Board of Otolaryngology 
       ช่ือยอ่ 

           (ภาษาไทย)  ว.ว. สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา 
       (ภาษาองักฤษ) Diploma, Thai Board of Otolaryngology 

1.3 หน่วยงานที่รับผดิชอบ 
    ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย และคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขา 
    โสต ศอ นาสิกวทิยา  

1.4 หลกัการและเหตุผลของหลกัสูตร 
   การใหบ้ริการทางโสต ศอ นาสิกวทิยา จ าเป็นตอ้งใชแ้พทยท่ี์มีความรู้ความสามารถเฉพาะทางเพื่อท า 
    หนา้ท่ีใหบ้ริการดูแลรักษาโรคทางระบบหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้  
    เน่ืองจากโรคในระบบดงักล่าวมีความแตกต่างจากโรคในระบบอ่ืนๆ มีขบวนการในการวนิิจฉยัโรคท่ีซบัซอ้น  
    มีการรักษาโรคโดยการใชย้า และการผา่ตดั รวมทั้งการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของอวยัวะท่ีเก่ียวขอ้งต่าง ๆ ควรจดั 
    ใหมี้การฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทางแขนงน้ีข้ึนเป็นพิเศษ แยกออกจากแพทยเ์ฉพาะทางแขนงอ่ืนๆ ราชวทิยาลยั 
    โสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย ซ่ึงรับผดิชอบการบริการและการพฒันาวชิาการทางดา้นโสต ศอ  
    นาสิกวทิยา จึงจดัหลกัสูตรฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาน้ีข้ึนเป็นคร้ังแรกเม่ือปี พ.ศ.  
    2515 และไดมี้การพฒันาหลกัสูตรอยา่งต่อเน่ืองใหท้นัสมยัและครอบคลุมเน้ือหาซ่ึงมีการเปล่ียนแปลงอยู ่
    เสมอจึงจดัท าหลกัสูตรฉบบัปรับปรุง พ.ศ. 2551 น้ีข้ึนมา และจะตอ้งมีการปรับปรุงเปล่ียนแปลงต่อไปใน 
    อนาคตอยา่งนอ้ยทุก 5 ปี 
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1.5 ก าหนดการเปิดฝึกอบรม 
   การฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นรุ่นใหม่เร่ิมตั้งแต่วนัท่ี 1 มิถุนายน ของทุกปี และจะเร่ิมใชห้ลกัสูตรฉบบั
ปรับปรุงน้ีในปีการศึกษา 2551 เป็นตน้ไป 

1.6 อาจารย์ 
1.6.1 คุณสมบติัของอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

         อาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาตอ้งมีคุณสมบติั ดงัน้ี 
        1.6.1.1    เป็นแพทยท่ี์ไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วุฒิบตัรฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาจากแพทยสภา หรือ 

        1.6.1.2    เป็นแพทยท่ี์มีวุฒิเทียบเท่าวุฒิบตัรฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จากแพทยสภา หรือ 
        1.6.1.3    เป็นแพทยส์าขาอ่ืนๆ ท่ีไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วฒิุบตัรฯ จากแพทยสภาท่ีไม่ใช่สาขาโสต ศอ 
นาสิกวทิยา แต่อยูใ่นสาขาท่ีทบัซอ้นกนัไดแ้ก่ สาขาศลัยศาสตร์ตกแต่ง ศลัยศาสตร์ศีรษะและคอ อายรุศาสตร์ 
อนุสาขาประสาทวทิยา และอ่ืนๆ ท่ีราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยใหก้ารรับรอง หรือ 
        1.6.1.4    เป็นทนัตแพทยท่ี์ไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วฒิุบตัรฯ สาขาศลัยกรรมช่องปาก จากทนัตแพทย
สภา หรือ 
        1.6.1.5    เป็นนกัแกไ้ขการไดย้นิ (audiologist) หรือ นกัแกไ้ขการพดู (speech and language 
pathologist) ท่ีไดรั้บปริญญาโท หรือเอกในสาขาวชิาความผดิปกติของการส่ือความหมาย (communication 
disorders) ในวชิาเอกคือวชิาโสตสัมผสัวทิยา (audiology) หรือ วชิาความผดิปกติของภาษาและการพดู (speech 
and language pathology)  อยา่งใอยา่งหน่ึง จากสถาบนัท่ีคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (ก.พ.)ใหก้ารรับรอง
วทิยฐานะ  
          1.6.2 ประธานการฝึกอบรมของสถาบนัฝึกอบรม 
                   จะตอ้งเป็นอาจารยต์ามขอ้ 1.6.1.1 ซ่ึงปฏิบติังานทางดา้นโสต ศอ นาสิกวทิยามาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 5 ปี 
          1.6.3 จ านวนอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

           สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหมี้อาจารยผ์ูฝึ้กอบรมเต็มเวลาเร่ิมแรกอยา่งนอ้ย 4 คน ในการขอเปิด 
เป็นสถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นไดช้ั้นละ / ปีละ 2 คน ในกรณีท่ีตอ้งการรับแพทยป์ระจ าบา้นเพิ่มข้ึน  
ชั้นละ / ปีละ 1 คนใหค้  านวณตามสัดส่วนอาจารย ์2 คนต่อแพทยป์ระจ าบา้นชั้นละ / ปีละ 1 คน (ดูขอ้ 1.7)   
ซ่ึงในกรณีท่ีอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบเตม็เวลาไม่เพียงพอสถาบนัฝึกอบรมอาจจดัใหมี้อาจารย ์  ผูใ้ห ้ 
การฝึกอบรมแบบไม่เตม็เวลาไดไ้ม่มากกวา่ร้อยละ 50 ของจ านวนอาจารยท์ั้งหมด และภาระงานของอาจารย์
ผูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบไม่เตม็เวลา เม่ือรวมกนัทั้งหมดจะตอ้งไม่นอ้ยกวา่ภาระงานของจ านวนอาจารยผ์ูใ้หก้าร
ฝึกอบรมแบบเตม็เวลาท่ีขาดหายไป 
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1.7 จ านวนผู้เข้ารับการฝึกอบรม 
1.7.1 ก าหนดตามจ านวนอาจารยผ์ูส้อน 

            ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมรับผูเ้ขา้รับการ 
ฝึกอบรม     ไดช้ั้นละ /  ปีละ 1 คน ต่ออาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมจ านวน 2 คน (ตาราง 1.7) และราชวทิยาลยัฯ 
เห็นวา่สถาบนัท่ีเปิดการฝึกอบรมใหม่ควรเร่ิมท่ีการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นชั้นละ / ปีละ 2 คน เป็นตน้ไป 
ดงันั้นควรมีอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบเตม็เวลาอยา่งนอ้ย 4 คน เป็นเบ้ืองตน้ และค านวณสัดส่วนอาจารยต่์อ 
ศกัยภาพการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น (ปีละ / ชั้นละ) ตามตาราง 1.7.1 
 ตาราง 1.7.1  จ  านวนอาจารยต่์อแพทยป์ระจ าบา้น  

จ านวนอาจารย์ 2 4 6 8 ------> 18 20 
จ านวนแพทย์ประจ า
บ้านแต่ละช้ันปี 

0 2 3 4 ------> 9 10 

จ านวนแพทย์ประจ า
บ้านทั้งหมด 

0 6 9 12 ------> 27 30 

    
      1.7.2 ก าหนดตามปริมาณงานบริการ 
               ไดแ้ก่จ านวนผูป่้วยขั้นต ่า ตามตาราง 1.7.2 ดงัน้ี 
               ตารางท่ี 1.7.2  ศกัยภาพการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นตามปริมาณงานบริการ 

จ านวนแพทยป์ระจ าบา้น ชั้นละ / 
ปีละ (ศกัยภาพ) 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

จ านวนผูป่้วยนอก / ปี 10,000 10,000 15,000 20,000 25,000 30,000 35,000 40,000 45,000 50,000 
การตรวจการไดย้นิและระบบการ
ทรงตวั 

100 100 150 200 250 300 350 400 450 500 

การท าหตัถการในตึกผูป่้วยนอก 
เช่น endoscope, FOL, FNA, 
biopsy / ปี 

 
50 

 
50 

 
100 

 
150 

 
200 

 
250 

 
300 

 
350 

 
400 

 
450 

จ านวนผูป่้วยใน / ปี 100 100 150 200 250 300 400 500 600 700 

จ านวนผูป่้วยท่ีผา่ตดัทั้งหมด / ปี 350 350 450 600 750 850 950 1,050 1,200 1,350 

จ านวนผูป่้วยท่ีผา่ตดัแยกโรค / ปี           
     Ear 60 60 80 100 120 140 160 180 200 220 
     Nose 60 60 80 100 120 140 160 180 200 220 
     Facial plastic 40 40 60 80 100 120 120 150 150 190 
     Head-Neck Surgery 50 50 70 90 110 130 150 170 190 210 
     Broncho-esophago 50 50 70 90 110 130 150 170 190 210 
     General 80 80 100 120 140 160 180 200 220 240 
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1.8 คุณสมบัติของผู้เข้ารับการฝึกอบรม 
   เป็นแพทยท่ี์ไดรั้บใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรม ตามพระราชบญัญติัวชิาชีพเวชกรรม 
พ.ศ.2525 ซ่ึงไดผ้า่นการปฏิบติังานตามโครงการเพิ่มพนูทกัษะของแพทยสภาเรียบร้อยแลว้และ 
           1.8.1 ส าหรับแพทยท่ี์มีตน้สังกดัสามารถเขา้รับการฝึกอบรมไดห้ลงัจากไดรั้บใบอนุญาตประกอบวชิาชีพ
เวชกรรมมาแลว้อยา่งนอ้ย 1 ปี หรือ 
           1.8.2    ส าหรับแพทยท่ี์ไม่มีตน้สังกดัใหเ้ขา้รับการฝึกอบรมไดห้ลงัจากท่ีไดรั้บใบอนุญาตประกอบ
วชิาชีพเวชกรรมมาแลว้อยา่งนอ้ย 3 ปี 
        1.9 จ านวนปีการฝึกอบรม 

           หลกัสูตรการฝึกอบรมมีก าหนดระยะเวลา 3 ปี 
1.10 วตัถุประสงค์ 

           เม่ือส้ินสุดการฝึกอบรมเพื่อเป็นผูมี้ความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาโสต 
ศอ นาสิกวทิยาแลว้ ผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมจะสามารถใหบ้ริการตรวจและรักษาโรคทางหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ 
ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ พร้อมกบัมีความสามารถท่ีจะถ่ายทอดความรู้
ใหแ้ก่แพทย ์บุคลากรทางการแพทย ์และบุคคลทัว่ไปไดเ้ป็นอยา่งดีและเหมาะสม รวมทั้งเป็นผูมี้คุณธรรม 
จริยธรรมในวชิาชีพ และมีขีดความสามารถท่ีจะพฒันาตนเอง และวชิาโสต ศอ นาสิกวทิยาใหก้า้วหนา้ไดอ้ยา่ง
ไม่หยดุย ั้ง 
           ดงันั้น ผูท่ี้ผา่นการฝึกอบรมเรียบร้อยแลว้ควรจะมีความรู้ความสามารถขั้นต ่าดงัน้ี 
              1.10.1 มีความรู้พื้นฐานทางกายวภิาคศาสตร์ และสรีรวทิยาของหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหาย 
ใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้เป็นอยา่งดี 
  1.10.2 มีความรู้พื้นฐานทางพยาธิวทิยา พยาธิก าเนิด และพยาธิสรีรวทิยาของโรคในบริเวณหู คอ จมูก 
ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้เป็นอยา่งดี และรู้วธีิการธ ารงรักษาไวซ่ึ้งความมี
สุขภาพดีของอวยัวะดงักล่าว 
  1.10.3 สามารถใหก้ารวนิิจฉยัโรคในระบบหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหาร
ส่วนตน้ โดยวธีิการซกัประวติั ตรวจร่างกายทัว่ไป การตรวจพิเศษต่างๆ การตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ และการ
ตรวจดว้ยภาพรังสีไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 
  1.10.4 สามารถใหก้ารรักษาโรคในระบบหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหาร
ส่วนตน้ ดว้ยวธีิการใหย้า ผา่ตดั การป้องกนัโรค และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพโดยการใชเ้คร่ืองมือ และวธีิทาง
กายภาพบ าบดัท่ีถูกตอ้งเหมาะสม 

1.10.5 สามารถใหก้ารวนิิจฉยั ป้องกนั และรักษาโรคแทรกซอ้นท่ีเกิดข้ึนจากโรคและการรักษาโรคทาง
ระบบหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ และใหก้ารฟ้ืนสมรรถภาพไดอ้ยา่ง
ถูกตอ้งเหมาะสม 

1.10.6 มีความรู้พื้นฐานในการท าวจิยั และสามารถท างานวจิยัทางระบบหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้
ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ท่ีมีคุณค่าไดอ้ยา่งถูกตอ้งตามระเบียบวธีิการวจิยั 
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1.10.7 สามารถใหค้วามเห็นทางโสต ศอ นาสิกวทิยาแก่แพทยส์าขาอ่ืนๆ ท่ีตอ้งการปรึกษาไดอ้ยา่ง
ถูกตอ้งเหมาะสม 
              1.10.8 สามารถถ่ายทอดความรู้ความสามารถทางโสต ศอ นาสิกวทิยาใหแ้ก่แพทยรุ่์นหลงั และบุค
ทัว่ไปไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
              1.10.9 สามารถเพิ่มพนูศกัยภาพของตนและหน่วยงานโดยการพฒันาองคค์วามรู้ทางวชิาการและการ
ผา่ตดัรักษาแบบใหม่ ๆ  
              1.10.10 เป็นผูมี้คุณธรรม และจรรยามารยาทในวิชาชีพ   

1.11 เนือ้หาสังเขปของการฝึกอบรม 
  หลกัสูตรการฝึกอบรมจะตอ้งครอบคลุมเน้ือหาดงัต่อไปน้ี 

                 1.11.1 ความรู้พืน้ฐาน  
                                  1)ความรู้พื้นฐานทางจรรยาแพทย ์สิทธิผูป่้วย เวชจริยศาสตร์ และกฎหมายท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ

ประกอบวชิาชีพเวชกรรม 
2)  ความรู้พื้นฐานทางกายวภิาคศาสตร์ สรีรวทิยา จุลชีววิทยา และเภสัชวทิยาของระบบหู คอ

จมูกศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ 
3)  ความรู้พื้นฐานทางพยาธิวิทยา พยาธิก าเนิด และพยาธิสรีรวทิยาของโรคในระบบหู คอ  

จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ 
4)  ความรู้พื้นฐานในการวางยาสลบ การใชย้าชาเฉพาะท่ี การผา่ตดั การดูแลผูป่้วยก่อนและหลงั

การผา่ตดั และการใชแ้สงเลเซอร์ชนิดต่าง ๆ 
5)ความรู้พื้นฐานทางเภสัชวิทยาของยาระบบหู คอ จมูก ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดิน

อาหารส่วนตน้ 
6) ความรู้พื้นฐานในวชิาท่ีคาบเก่ียวในการรักษาโรคมะเร็ง ไดแ้ก่ การใชรั้งสีรักษา การใชเ้คมี

บ าบดั การใชภ้าพรังสีในการวนิิจฉยัและประเมินโรค และการฟ้ืนฟูผูป่้วยดว้ยวธีิกายภาพบ าบดั 
7) ความรู้พื้นฐานในการเยบ็แผล การยา้ย และปลูกถ่ายเน้ือเยือ่ รวมทั้งการใชว้สัดุเทียมในการ

ผา่ตดัเสริมสร้างในระบบหู คอ จมูก ใบหนา้ ศีรษะ และคอ  
8) ความรู้พื้นฐานเก่ียวกบัสัดส่วนและความงามของหู คอ จมูก ศีรษะ และใบหนา้ 
9) ความรู้พื้นฐานทางอายรุศาสตร์ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น ประสาทวทิยา วทิยาภูมิคุม้กนั และภูมิแพ ้

สรีรวทิยาของการนอนหลบั เป็นตน้ 
10) มีความรู้พื้นฐานทางวชิาความผดิปกติของการส่ือความหมาย (วชิาโสตสัมผสัวทิยา และ

วชิาความผดิปกติของภาษาและการพดู)  
การใหค้วามรู้พื้นฐานท่ีจ าเป็นส าหรับแพทยป์ระจ าบา้น เพื่อใชใ้นการดูแลรักษา ผา่ตดั  การ

ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ การป้องกนัโรคและการธ ารงไวซ่ึ้งสุขภาพใหแ้ก่ผูป่้วยทางโสต ศอ นาสิกวทิยา ท าไดเ้ป็น 2  
รูปแบบ 
                              ก) การบรรยาย หรือ Topic review หรือการศึกษาจากต าราและวารสารทางการแพทย์
ต่าง ๆ ก าหนดไว ้10-15 ชัว่โมงต่อปี 
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 Medical ethics 
 Surgical anatomy and physiology of ear, nose, throat, head , neck, face and 

upper air and food passages  
 Pathology, pathogenesis and pathophysiology of the diseases of ear, nose, 

throat, head, neck, face and upper air and food passages 
 Anesthesiology and local anesthetics 
 Basic surgical approaches 
 Preoperative evaluation and postoperative care 
 Surgical lasers 
 Medical and surgical oncology 
 Radiotherapy 
 Diagnostic imagings 
 Basic physical therapy 
 Cell, molecular biology  
 Wound, wound healing, wound care 
 Graft and flaps 
 Basic concepts of tissue engineering  
 Aesthetic concepts of the face, neck 
 Neurology of head and neck 
 Basic immunology and allergy 
 Sleep physiology 
 Basic and advanced audiology  
 Speech rehabilitation 

                                   อน่ึงราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยไดจ้ดัการอบรมวชิาการ
เร่ือง Basic Sciences in Otolaryngology-Head & Neck Surgery (20 ชัว่โมง) ใหแ้ก่แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 1 ทั้ง
ประเทศเป็นประจ าทุกปี  
                            ข) การศึกษากายวภิาคจากอาจารยใ์หญ่ 
                                 สถาบนัฝึกอบรมตอ้งจดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 1 มีการศึกษากายวภิาคส่วนศีรษะ 
และคอจากอาจารยใ์หญ่ กบัอาจารยข์องภาควชิากายวภิาคศาสตร์ และอาจารยข์องภาควชิาโสต ศอ นาสิกวทิยา 
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            1.11.2 ความรู้ความสามารถทางโสต ศอ นาสิกวิทยา 
             ความรู้ความสามารถทางโสต ศอ นาสิกวทิยา แบ่งออกเป็น 2 ภาค ดงัน้ี 
                           ก) ความรู้ภาคทฤษฎี 
     1)  ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ การวนิิจฉยั การบ าบดัรักษา การป้องกนัโรค การธ ารง
รักษาไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดี และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วยท่ีเป็นโรคทางหู เส้นประสาทเฟเซียล และฐาน
กะโหลกศีรษะด้านข้าง และด้านหลงั ซ่ึงท าใหเ้กิดอาการและอาการแสดง ดงัต่อไปน้ี :  หูตึง หูหนวก เวยีนศีรษะ 
เสียงดงัในหู ปวดหู คนัหู น ้าหนวกไหล เลือดไหลออกจากหู น ้าไขสันหลงัไหลออกจากหู อมัพาตของใบหนา้ 
และลกัษณะวรูิปของหูท่ีพบเห็นได ้
                                   ไดแ้ก่ ความรู้ความสามารถทางดา้นหู (Otology, Neurotology), เส้นประสาทเฟเชียล  
(Facial nerve) และฐานกะโหลกศีรษะดา้นขา้ง และดา้นหลงั (Postero-lateral base of skull) ดงัน้ี 

- Symptomatology of ear diseases 
- Diseases of the external ear (congenital anomaly, acquired deformity,  trauma, 

tumor, infection, foreign body) 
- Diseases of the middle ear (congenital anomaly, otitis media, cholesteatoma, 

conductive hearing loss, otosclerosis, middle ear tumor, traumatic perforation) 
- Diseases of the inner ear (sensorineural hearing loss, sudden hearing loss, vertigo, 

Meniere’s disease, BPPV, vestibular neuritis, congenital hearing loss/ detection and 
rehabilitation, temporal bone fracture, acoustic nerve tumor, labyrinthitis, 
presbycusis, CSF otorrhea) 

- Diseases of the facial nerve (congenital facial paralysis, acquired facial paralysis, 
upper motor neurone lesion, facial hyperkinesis, facial nerve injury, tumors 
involving the facial nerve, facial reanimation) 

- Diseases of postero-lateral base of skull (acoustic nerve tumor, glomus jugulare 
tumor, carcinoma of the temporal bone, high cranial nerve lesion, CSF oto-
rhinorrhea) 

    2)  ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ การวนิิจฉยั การบ าบดัรักษา การป้องกนัโรค  การ
ธ ารงรักษาไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดี และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วยท่ีเป็นโรคทางจมูก ใบหน้า ขากรรไกรบนและ
ขากรรไกรล่าง และฐานกะโหลกศีรษะด้านหน้า ซ่ึงท าใหเ้กิดอาการ และอาการแสดงดงัต่อไปน้ี : คดัจมูก น ้ามูก
ไหล คนั จาม ปวดจมูก ปวดศีรษะ ปวดใบหนา้ ชาท่ีใบหนา้ เลือดก าเดาไหล น ้าไขสันหลงัไหลทางจมูก น ้าตา
ไหลไม่หยดุ ตาโปน ลกัษณะวรูิปของจมูกและใบหนา้ท่ีตรวจพบได ้เป็นตน้ 
           ไดแ้ก่ ความรู้ความสามารถทางดา้นจมูก (Rhinology), ภูมิแพ ้(Allergy), ศลัยศาสตร์ 
ตกแต่งและเสริมสร้างใบหนา้ (Facial plastic and reconstructive surgery), ศลัยศาสตร์ขากรรไกรบนและล่าง 
(Maxillofacial surgery) และศลัยศาสตร์ฐานกะโหลกศีรษะดา้นหนา้ (Surgery of anterior base of skull), 
ศลัยศาสตร์ระบบท่อน ้าตา (Surgery of lacrimal drainage system) ดงัน้ี 
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- Symptomatology in diseases of the nose, sinuses, face, lacrimal drainage system  
- Diseases of the nose (congenital anomaly, rhinitis, invasive fungal infection trauma, 

tumor, nasal polyp, deviated nasal septum, septal perforation, epistaxis) 
- Diseases of the paranasal sinus (congenital anomaly, rhinosinusitis, allergic fungal 

sinusitis, tumor/cyst, mucocele, trauma) 
- Diseases of the nasopharynx  (CA nasopharynx, angiofibroma)  
- Facial plastic and reconstructive surgery (scar revision, facial reanimation, MOH 

surgery, reconstruction of head, neck and facial defects, facial cosmetic surgery : 
rhinoplasty, otoplasty, blepharoplasty, brow lift, face lift, liposuction of face and 
neck, facial contouring) 

- Maxillofacial surgery (fracture of the facial bones) 
- Surgery of lacrimal drainage system (DCR, endoscopic DCR) 
- Anterior skull base surgery (tumor/cyst of the anterior skull base, CSF rhinorrhea)  

    3)  ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ การวนิิจฉยั การบ าบดัรักษา การป้องกนัโรค การธ ารง
รักษาไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดี และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วยท่ีเป็นโรคในคอหอย ต่อมน ้าลาย ช่องปาก และคอด้าน
นอก ซ่ึงท าใหเ้กิดอาการและอาการแสดงดงัต่อไปน้ี : เจบ็คอ เจบ็ในช่องปาก เค้ียวอาหารล าบาก เสียงพดูคลา้ย
กบัอมของอยูใ่นคอ กลืนล าบาก กลืนเจบ็ หายใจล าบากหยดุหายใจในขณะหลบั ไอ มีกอ้นเน้ือในช่องปาก และ
คอหอย กอ้นท่ีคอดา้นนอก มีเลือดออกในคอหอยและช่องปาก อา้ปากไม่ข้ึน เค้ียวอาหารและสบฟันไม่ได ้และ
ลกัษณะวรูิปของปาก, ช่องปาก และคอ เป็นตน้  
                       ไดแ้ก่ ความรู้ความสามารถทางดา้นช่องปาก (Oral cavity), คอหอย (Pharynx), ต่อม
น ้าลาย (Salivary gland) ต่อมน ้าเหลือง (Lymph node) และ คอดา้นนอก (Neck) ดงัน้ี 

- Symptomatology in diseases of oro-pharyngeal, salivary gland and neck  
- Diseases of the oral cavity and oropharynx (tonsillitis, quinsy, pharyngitis, URI, 

tumor, injury, snoring, obstructive sleep apnea, retropharyngeal abscess, 
parapharyngeal abscess, Ludwig’s angina)  

- Diseases of the salivary gland (sialadenitis, sialolithiasis, parotitis, tumor, sialocele, 
Sjorgen’s disease, Mickulic’s disease, parotid abscess) 

- Head and Neck surgery (neck mass, branchial cleft cyst, lymphadenopathy, 
metastatic lymph node, thyroid and parathyroid diseases) 

                         4)  ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ การวนิิจฉยั การบ าบดัรักษา การป้องกนัโรค การธ ารง
รักษาไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดี และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วยท่ีเป็นโรคในคอหอยส่วนล่าง กล่องเสียง หลอดลม 
หลอดอาหารส่วนต้น ซ่ึงท าใหมี้อาการ และอาการแสดงดงัต่อไปน้ี : กลืนเหมือนมีกอ้นในคอหอย กลืนล าบาก 
กลืนเหมือนมีกา้งติดคอ หายใจล าบาก หายใจมีเสียงดงั  เสียงแหบ ไม่มีเสียง กลืนส าลกั ไอ ไอเป็นเลือด เป็นตน้
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ไดแ้ก่ความรู้ความสามารถดา้นคอหอยส่วนล่าง (Hypopharynx), กล่องเสียง (Larynx), หลอดลม (Trachea) และ
หลอดอาหารส่วนตน้ (Esophagus) ดงัน้ี 

- Symptomatology in diseases of upper air and food passages 
- Diseases of the hypopharynx (tumor, trauma, foreign body, laryngopharyngeal 

reflux, CA pyriform, CA postcricoid) 
- Diseases of the larynx (congenital anomaly, acute trauma, cord paralysis, subglottic 

stenosis, voice abuse, juvenile laryngeal papilloma, CA larynx, laryngitis, acute 
epiglottitis, TB larynx, laryngocele, laryngeal cyst, laryngeal myoclonus) 

- Diseases of the trachea and brochus (tracheal injury, tracheal stenosis, foreign body, 
endobronchial tumor) 

- Diseases of the esophagus (foreign body, injury, esophageal stricture, achalasia, 
esophageal diverticulum, esophagitis, hiatus hernia, dysphagia lusoria) 

     5)  ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ การวนิิจฉยั การบ าบดัรักษา การป้องกนัโรค การธ ารง
รักษาไวซ่ึ้งสุขภาพท่ีดี และการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผู้ป่วยเด็กทีเ่ป็นโรคทางหู คอ จมูก ศีรษะ ใบหน้า ทางเดิน
หายใจ และทางเดินอาหารส่วนบน โดยเฉพาะท่ีเกิดจากความพิการแต่ก าเนิด การติดเช้ือ การบาดเจบ็ เน้ืองอก 
และมะเร็ง เป็นตน้ไดแ้ก่ความรู้ความสามารถดา้นโสต ศอ นาสิกวทิยาในเด็ก (Pediatric otolaryngology) ดงัน้ี 

- Symptomatology in diseases of ear, nose, throat, head & neck, face, and upper air 
and food passages in children ( congenital anomaly, congenital syndrome, tumor, 
infection, injury) 

                6) ความรู้ดา้นทฤษฎีเก่ียวกบัแสงเลเซอร์ชนิดต่างๆ ผลกระทบของแสงเลเซอร์ต่อเนือ้เยื่อ และ
การน าแสงเลเซอร์มาใช้ประโยชน์ทางโสต ศอ นาสิกวิทยาพร้อมทั้งการป้องกนัอนัตรายจากแสงเลเซอร์ ดงัน้ี
ไดแ้ก่ความรู้ความสามารถดา้นศลัยกรรมเลเซอร์ทางโสต ศอ นาสิกวทิยา (Laser surgery in Otolaryngology) 
ดงัน้ี 

- Laser treatment for benign lesions (facial mole, vocal cord paralysis, vocal fold 
lesion, glottic-subglottic stenosis, laryngeal papilloma, congenital subglottic 
hemangioma, tracheal stenosis, tracheal tumor, turbinoplasty, stapedotomy) 

- Laser treatment for facial plastic surgery (pigmented lesion, laser resurfacing, 
blepharoplasty) 

- Laser treatment for malignant lesion (cord stripping, cordectomy, photodynamic 
therapy-PDT) 

   7) ความรู้ทางทฤษฎีเก่ียวกบัการตรวจ เพือ่ประเมินโครงสร้างสัดส่วน ความสวยงาม ของ
อวยัวะบนใบหน้าและศีรษะ ไดแ้ก่ หู คอ จมูก ผวิหนา้ ตา เปลือกตา คิ้ว ริมฝีปาก คาง โหนกแกม้ผมและหนงั
ศีรษะ พร้อมกบัสามารถใหก้ารแนะน า แกไ้ข หรือส่งต่อไปยงัผูเ้ช่ียวชาญได ้ดงัน้ี 
                      - ทฤษฎีความงามของใบหนา้ 
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                       - ลกัษณะปกติ และผดิปกติของใบหนา้ 
          -โครงสร้างจมูกปกติ ผิดปกติ การแกไ้ข (rhinoplasty) 
                       -โครงสร้างของใบหูปกติ ผดิปกติ และการแกไ้ขดา้นความงาม (otoplasty) และการแกไ้ข
ความพิการ (pinna reconstruction) 
             ข) ความสามารถภาคปฏิบัติ 
                  เรียนภาคปฏิบติัโดยการดูแล บ าบดัรักษาผูป่้วย การช่วยผา่ตดั และการท าผา่ตดัดว้ยตนเอง 
การป้องกนัและแกไ้ขภาวะแทรกซอ้นจากโรคหรือการรักษาในดา้นต่างๆ รวมทั้งการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของ
อวยัวะต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่  

    -หู เส้นประสาทเฟเซียล และฐานกะโหลกศีรษะดา้นขา้ง และดา้นหลงั 
    -จมูก โพรงอากาศขา้งจมูก ใบหนา้ ฐานกะโหลกศีรษะดา้นหนา้ 
    -คอหอยส่วนบน และส่วนกลาง ช่องปาก ต่อมน ้าลาย ต่อมธยัรอยด ์และคอดา้นนอก 
   -คอหอยส่วนล่าง กล่องเสียง หลอดลม และหลอดอาหารส่วนตน้ 
    -หู คอ จมูก ศีรษะ ใบหนา้ ทางเดินหายใจ และทางเดินอาหารส่วนตน้ในเด็ก   
    การเรียนภาคปฏิบัติของแพทย์ประจ าบ้านแต่ละคน/แต่ละช้ันปี สรุปไดด้งัน้ี 

         I. การปฏิบัติงานในตึกผู้ป่วยนอก 
             1) คลนิิกโสต ศอ นาสิกวทิยาทัว่ไป (General Otolaryngology) 
     - แพทยป์ระจ าบา้นทุกชั้นปีออกตรวจผูป่้วยอยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง 
                 - การปฏิบติังานประกอบดว้ย การซกัประวติั ตรวจร่างกาย การส่งตรวจทาง
หอ้งปฏิบติัการ ภาพรังสี การตรวจพิเศษต่าง ๆ พร้อมกบัแปลผลการตรวจเหล่านั้น จึงใหก้ารรักษาทางยา 
แนะน าใหผ้า่ตดัรักษา การฟ้ืนฟูสมรรถภาพของผูป่้วย การป้องกนัโรคต่างๆ ตลอดจนการธ ารงไวซ่ึ้งความมี
สุขภาพท่ีดี 
     - เตรียมผูป่้วยใหพ้ร้อมก่อนท าการผา่ตดั โดยการตรวจเช็คสภาพร่างกาย 
                - ส่งผูป่้วยไปยงัคลินิกโรคเฉพาะทาง หากผูป่้วยรายนั้น ๆ มีความจ าเป็นตอ้งไดรั้บการ
ดูแลเป็นพิเศษ 
               2) คลนิิกโสตสัมผสัวิทยา (Audiology)  
                  - มีอาจารยท่ี์เป็นนกัแกไ้ขการไดย้นิ หรือโสต ศอ นาสิกแพทยท่ี์ไดรั้บประกาศนีย- 
บตัรทางโสตสัมผสัวทิยาเป็นผูค้วบคุม 
                  - แพทยป์ระจ าบา้นท่ีผา่นมาฝึกอบรมจะตอ้งท าการตรวจดว้ยวธีิการต่อไปน้ีได ้เป็น
อยา่งดีและแปลผลไดดี้ คือ  pure tone audiometry, speech audiometry และ acoustic impedance measurement 
(tympanometry, stapedial reflex test) รวมทั้งการฝึกหดัท า hearing  aid fitting  
                 - รู้ขั้นตอน วธีิการและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีได ้ไดแ้ก่ SISI test, tone decay test, 
Otoacoustic emission (OAE) และ Brain stem-evoked response audiometry  (BERA) 
                 - ช่วยอาจารยฝึ์กผูป่้วยท่ีตอ้งรับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการไดย้นิ เช่น ผูป่้วยท่ีไดรั้บการ
ท า cochlear implant  
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                  3) คลนิิกความผดิปกติของภาษาและการพูด 
                                             - มีอาจารยเ์ป็นนกัแกไ้ขการพดู (speech and language pathologist) หรือโสต ศอ
นาสิกแพทยท่ี์ไดรั้บประกาศนียบตัรวชิาความผดิปกติของภาษาและการพดูเป็นผูค้วบคุม 
                                             - แพทยป์ระจ าบา้นฝึกซกัประวติั ตรวจร่างกาย เนน้ท่ีโครงสร้างและการท างานของ
อวยัวะท่ีใชพ้ดู การตรวจพิเศษต่าง ๆ ในผูป่้วยท่ีมีอาการเร่ิมตน้พดูชา้ (delayed speech) พดูไม่ชดัจาก 
articulation disorder และ เสียงผดิปกติ (voice disorder)  
                                             - รู้ขั้นตอน วธีิการ และแปลผลการตรวจทางโสตสัมผสัวทิยา stroboscopy voice 
analysis และ nasometer เป็นตน้ 
                                             - รู้ขั้นตอนวธีิการใหก้ารดูแลรักษา ชนิดต่าง ๆ ไดแ้ก่ การฟ้ืนฟูสมรรถภาพการได้
ยนิ การฝึกพดูในกรณีท่ีพูดไม่ได ้หรือเสียงพดูผดิปกติ 
                                         4) คลนิิกโสตประสาทวิทยา (Neurotology Clinic)  
                      i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั การตรวจร่างกาย และการตรวจพิเศษทาโสต
ประสาทวทิยา 
                      ii. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัวธีิการตรวจ ดูแล รักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและป้องกนัโร
ในผูป่้วยท่ีมีอาการหูตึง และหูหนวก (hearing loss , deafness) และสามารถแนะน าการด ารงไวซ่ึ้งการไดย้นิ
ใหแ้ก่ผูป่้วยดว้ย 
                     iii. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัวธีิการตรวจ ดูแล รักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและป้องกนัโรค
ในผูป่้วยท่ีมีอาการเวยีนศีรษะแท ้และเวยีนศีรษะเทียมและตอ้ง 
           : ท าการตรวจและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ bedside  
vestibular testing, nystagmus, Romberg’s test เป็นตน้  
           : รู้ขั้นตอนวธีิการและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีได ้ไดแ้ก่ caloric test, ENG,      
optokinetic test, smooth pursuit, saccadic test, posturography, rotatory chair เป็นตน้ 
           : ท าการรักษาดว้ยวธีิ canalith repositioning procedure (CRP) และ vestibular  
exercise อ่ืน ๆ ได ้
         iv. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัวิธีการตรวจ ดูแลรักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ การป้องกนัโรค
อมัพาตของใบหนา้ (facial nerve paralysis) และตอ้ง 
          : ท าการตรวจและแปลผลการตรวจดงัต่อไปน้ีไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ Hilger’s test  
Maximal stimulation test (MST), Schirmer’s test, salivary flow test, taste test 
          : รู้ขั้นตอนวธีิการ และแปลผลการตรวจต่อไปน้ีได ้ไดแ้ก่ stapedial reflex test, 
electroneuronography (ENOG), blink reflex test เป็นตน้ 
          : ใหก้ารรักษาทางยา ทางกายภาพบ าบดั และรายงานผลการรักษา 
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                           5) คลนิิกนาสิกวทิยาและภูมิแพ้ (Rhinology and Allergology)   
             i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การตรวจพิเศษ และการรักษาทาง
นาสิกวทิยาและภูมิแพ ้
             ii. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัวธีิการตรวจ ดูแล รักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัโรค
ทางจมูกต่าง ๆ และตอ้ง  
               : ท าการตรวจ และแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ rigid nasal  
endoscopy, flexible endoscopy, biopsy nasal mucosa, nasopharyngeal biopsy, olfaction test และ test for 
mucociliary function 
               : รู้ขั้นตอน วธีิการและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีได ้ไดแ้ก่ rhinomanometry,  
acoustic rhinometry, nasal cytology  
               : ท าหตัถการท่ีจ าเป็นในการดูแล รักษา ฟ้ืนฟูสมรรถภาพและป้องกนัโรคของจมูก
ไดแ้ก่ nasal suction, polyp removal, antral puncture, foreign body removal  
             iii. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัวธีิการตรวจ ดูแล รักษาฟ้ืนฟูสมรรถภาพและป้องกนัโรค 
 ภูมิแพข้องจมูก และตอ้ง 
                : ท าการตรวจและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ skin prick test,  
intradermal test, nasal provocation test  
                : รู้ขั้นตอนวธีิการและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีได ้PRIST, RAST, cytokines assays, 
end-point titration skin test  
    : ท าหตัถการท่ีจ าเป็น ไดแ้ก่ hyposensitization วธีิการแกไ้ขภาวะ anaphylaxis ท่ีเกิด
จากการรักษา 
     6) คลนิิกศัลยกรรมตกแต่งและเสริมสร้างใบหน้า (Facial Plastic and Reconstructive  
Surgery)  
         i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การตรวจพิเศษทางศลัยศาสตร์ตกแต่ง
และเสริมสร้างใบหนา้ 
        ii. แพทยป์ระจ าบา้นรู้จกัซกัถามความตอ้งการของผูป่้วย การประเมินลกัษณะของใบหนา้
การอธิบายถึงความคาดหวงัของผูป่้วยกบัความเป็นจริง อธิบายถึงโรคแทรกซอ้นท่ีอาจจะเกิดข้ึนพร้อมกบั
วธีิแกไ้ข โดยเฉพาะในผูป่้วยท่ีตอ้งการท าศลัยกรรมเสริมสวยของใบหนา้ ตา จมูก และใบหู 
       iii. แพทยป์ระจ าบา้นตอ้งรู้จกัการถ่ายภาพใบหนา้ผูป่้วยในท่าต่างๆ เพื่อไวใ้ชใ้นการอธิบาย 
การเปรียบเทียบระหวา่งก่อนและหลงัการผา่ตดั และไวเ้พื่อเป็นขอ้มูลเม่ือมีการฟ้องร้อง 
       iv. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกและ/หรือช่วยอาจารยท์  าหตัถการอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น การใชแ้สง
เลเซอร์รักษา การใช ้chemical peeling การใช ้radio frequency กบัผวิหนงั การใชส้ารbotulinum toxin เป็นตน้ 
        v. เตรียมผูป่้วยใหพ้ร้อมส าหรับการผา่ตดัศลัยกรรมตกแต่งใบหนา้ ไดแ้ก่ ตรวจเช็คสภาพ
ร่างกาย ตรวจหวัใจ เป็นตน้ และติดตามดูแลผูป่้วยหลงัไดรั้บการผา่ตดัแลว้ 
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                             7)  คลนิิกโรคของกล่องเสียง (Laryngeal Clinic) 
         i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแลรักษา การ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัมิใหเ้กิดโรคของกล่องเสียงชนิดต่างๆ เช่น เน้ืองอก มะเร็งการใชเ้สียงไม่
ถูกตอ้ง การบาดเจบ็ของกล่องเสียง การตีบตนัของกล่อง เสียง การติดเช้ือชนิดต่าง ๆและอมัพาตของสายเสียง
แบบต่าง ๆ เป็นตน้ และตอ้ง 
                       : ท  าการตรวจและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดอ้ยา่งถูกตอ้ง ไดแ้ก่ rigid videolaryngo- 
scopy, flexible fiberopic laryngobronchoscopy  
                                   : รู้ขั้นตอน วธีิการ และแปลผลการตรวจต่อไปน้ี ไดแ้ก่ laryngeal stroboscopy , 
videostroboscopy, EMG of laryngeal muscle 
          : ฝึกหดัและเป็นผูช่้วยอาจารยท์  าหตัถการต่าง ๆ เช่น การฉีด botulinum toxin เขา้ intrinsic 
laryngeal muscle ในผูป่้วย spastic dysphonia เป็นตน้ 

      8) คลนิิกการเปล่งเสียง (Voice Clinic)  
      i. อาจเป็นส่วนหน่ึงของ คลินิกโรคของกล่องเสียงและ/หรือคลินิกอรรถบ าบดัวทิยา 
     ii. แพทยป์ระจ าบา้นจะฝึกการซกัประวติัตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแล การรักษา 
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัโรคท่ีท าใหเ้สียงท่ีเปล่งออกมามีคุณภาพผดิปกติ รวมทั้งการธ ารงไวข้อง
เสียงพดู 
     iii. แพทยป์ระจ าบา้นตอ้งท าการตรวจ หรือรู้ขั้นตอนวธีิการตรวจ และแปลผลการตรวจต่างๆ 
ตามหวัขอ้ เหมือนในคลินิกโรคของกล่องเสียง และในคลินิกอรรถบ าบดัวทิยา 

         9) คลนิิกโรคมะเร็งบริเวณศีรษะ และคอ (Head and Neck Tumor Clinic) 
         i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแลรักษาการ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัโรคมะเร็งบริเวณศีรษะและคอชนิดต่างๆ และน าเสนอผูป่้วยท่ีไดรั้บการ
วนิิจฉยัโรค และประเมินระยะของโรค (Staging) เรียบร้อยแลว้ใหแ้ก่คณาจารยส์หสาขาวชิา ไดแ้ก่โสต ศอ 
นาสิกแพทย ์แพทยรั์งสีรักษา ทนัตแพทย ์พยาธิแพทย ์(รวมทั้งแพทยเ์คมีบ าบดั แพทยรั์งสีวนิิจฉยั และบาง
สถาบนั อาจรวมทีมงานของจิตแพทย ์พยาบาล นกัสังคมสงเคราะห์) เพื่อปรึกษาหารือกนั ในการใหก้าร รักษา
ผูป่้วยแต่ละราย 
                        ii. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกรายงานผูป่้วย และใช ้endoscope ส่องตรวจรอยโรคใหค้ณาจารยดู์ 
ณ เวลานั้น และฝึกการเสนอแนวทางการรักษาผูป่้วยแต่ละราย 
                                   iii. ติดตามดูแลผูป่้วยอยูส่ม ่าเสมอ และน าเขา้ท่ีประชุมใหม่เม่ือผูป่้วยมีอาการเปล่ียนแปลง 
หรือตอ้งเปล่ียนแปลงการรักษา 
    10) คลนิิกโรคหูช้ันนอก และหูช้ันกลาง (Otologic Clinic) 
           แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแลรักษา 
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัมิให้เกิดโรคของหู ชั้นนอก และหู ชั้นกลาง และ ตอ้ง 
                        i.  สามารถท าการตรวจ และแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดดี้ ไดแ้ก่ microscopic  examina- 
tion, telescopic examination, pneumatic otoscopy, paper patch test, tympanocentesis และ biopsy 
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                        ii.  สามารถท าหตัถการท่ีจ าเป็นได ้ไดแ้ก่ myringotomy, myringotomy with ventilation 
tube, chemical cautery of perforated drum เป็นตน้ 
 
    11) คลนิิกศัลยกรรมกระดูกใบหน้าและขากรรไกร (Maxillofacial Clinic) 
          i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแลรักษา การ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัการบาดเจบ็ของกระดูกใบหนา้ 
                        ii. สามารถท าการตรวจและแปลผลการตรวจต่อไปน้ีไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ การตรวจกระ- 
ดูกใบหนา้  การสบฟัน การตรวจกลา้มเน้ือลูกตา สามารถแปลผลภาพรังสีของกระดูกใบหนา้หกัชนิดต่างๆ ได ้
                                    iii. สามารถท าหตัถการเบ้ืองตน้ท่ีจ  าเป็น เช่น intermaxillary fixation, Barton’s bandag
และใหก้ารดูแลรักษาเพื่อฟ้ืนฟูสภาพของร่างกายก่อนท าการผา่ตดัแกไ้ข และติดตามผูป่้วยหลงัการผา่ตดัรักษา
แลว้  
    12) คลนิิกการหายใจผดิปกติขณะนอนหลบั (Sleep-Disordered Breathing Clinic) 
          i.  แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกาย การวเิคราะห์โรค การดูแลรักษา การ
ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และการป้องกนัการหายใจผดิปกติขณะนอนหลบั รวมทั้งการธ ารงไวซ่ึ้งสุขภาพโดยรวม 
                                  ii. สามารถท าการประเมินทางเดินหายใจ โดยใช ้fiberoptic endoscopy และภาพรังสี 
lateral cephalogram 
                                  iii. รู้ขั้นตอนวธีิการและแปลผลการตรวจต่อไป ไดแ้ก่ polysomnography (full night, split 
night), multiple sleep latency test (MSLT) 
         iv. สามารถวางแผนการรักษาต่าง ๆ เช่น การปรับพฤติกรรม การใชเ้คร่ืองช่วยการหายใจ 
(continuous positive airway pressure : CPAP) และแนะน าการผา่ตดัต่าง ๆ ไดถู้กตอ้ง 
  13) คลนิิกโสต ศอ นาสิกวทิยาในเด็ก (Pediatric Otolaryngology)  
                                  i. แพทยป์ระจ าบา้นฝึกการซกัประวติั ตรวจร่างกายระบบหู คอ จมูก ศีรษะ และใบหนา้ใน
เด็ก 
                       ii. สามารถท าการประเมินโรคต่าง ๆ ดงัต่อไปน้ีในเด็กไดเ้ป็นอยา่งดี ไดแ้ก่ ภาวะ upper 
airway obstruction และสามารถท าการรักษา โดยวธีิการต่าง ๆไดใ้นโรคต่อไปน้ี ไดแ้ก่ otitis media, sinusitis, 
adenotonsillitis  obstructive sleep apnea และ foreign body ในทางเดินอาหารและทางเดินหายใจ 
                       iii. รู้ขั้นตอน วิธีการท า และแปลผล การตรวจต่าง ๆ ท่ีจ  าเป็น เช่น nasal endoscopy,  
bronchoscopy, hearing tests เป็นตน้ 
                                   iv. สามารถดูแล รักษา และส่งต่อผูป่้วยไปยงัสถาบนัท่ีมีความสามารถมากกวา่ ไดแ้ก่ 
ผูป่้วยภาวะ airway obstruction, congenital syndrome, pediatric ESS, craniofacial surgery, congenital hearing 
loss เป็นตน้ 
                      สถาบนัฝึกอบรมจ าเป็นตอ้งมีคลนิิกโสต ศอ นาสิกวทิยาทัว่ไป, คลินิกโสตสัมผสัวทิยา, 
คลนิิกความผดิปกติของภาษาและการพูด และคลนิิกโรคมะเร็งบริเวณศีรษะและคอ เป็นองคป์ระกอบส าคญัใน 
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การเรียนการสอนแพทยป์ระจ าบา้น ส่วนคลินิกอ่ืน ๆ เช่น คลินิกโสตวทิยา คลินิกโสตประสาทวทิยา คลินิก
นาสิกวทิยาและภูมิแพ ้คลินิกโรคของกล่องเสียง คลินิกการเปล่งเสียง คลินิกศลัยกรรมตกแต่งและเสริมสร้าง
ใบหนา้ คลินิกศลัยกรรมใบหนา้และขากรรไกร คลินิกนอนกรนและการหายใจผิดปกติขณะนอนหลบั และ
คลินิกโสต ศอ นาสิกวทิยาในเด็ก ไม่จ  าเป็นตอ้งมีในทุกสถาบนั อาจจะมีแต่เพียงบางสถาบนัเท่านั้น ส าหรับ
สถาบนัท่ีไม่มีคลินิกตรวจเฉพาะทางบางชนิดดงักล่าว ใหส้ถาบนัตน้สังกดัส่งแพทยป์ระจ าบา้นไปฝึกอบรม 
เพิ่มเติมกบัสถาบนัท่ีมีคลินิกนั้นๆ ไดใ้นลกัษณะสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก (elective) 
          II. การปฏิบัติงานในตึกผู้ป่วยใน 
              แพทยป์ระจ าบา้นทั้ง 3 ชั้นปี จะตอ้งใหก้ารดูแล รักษา และฟ้ืนฟูสมรรถภาพแก่ผูป่้วยใน
โดยการควบคุมของอาจารย ์
              แพทยป์ระจ าบา้นชั้นปีท่ี 3 น าแพทยป์ระจ าบา้นชั้นปีท่ี 2 และ 1 สอบถามอาการตรวจ
ร่างกาย และใหก้ารดูแลบ าบดัรักษาผูป่้วยขา้งเตียงในช่วงเชา้ และเยน็ (service round) แพทยป์ระจ าบา้นจะสั่ง
เตรียมผูป่้วยก่อนผา่ตดั และใหก้ารดูแลผูป่้วยหลงัผา่ตดั และจะใหก้ารดูแลอยา่งใกลชิ้ดร่วมกบัอาจารยใ์นผูป่้วย
รายท่ีมีปัญหาแทรกซอ้น และมีอาการเปล่ียนแปลงเร็ว 
               เม่ือผูป่้วยกลบับา้นแพทยป์ระจ าบา้นจะท าการสรุปประวติัผูป่้วยใน และสรุปเวช
ระเบียนใหเ้รียบร้อย 
        III. การปฏิบัติงานในห้องผ่าตัด 
               แพทยป์ระจ าบา้นจะตอ้งช่วยผา่ตดั และผา่ตดัดว้ยตนเอง ใหค้รบตามชนิดและจ านวนท่ี  
ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยก าหนดไวว้า่มีความจ าเป็นตอ้งท า 
               แพทยป์ระจ าบา้นอาจจะช่วยผา่ตดัหรือผา่ตดัดว้ยตนเองในผูป่้วยท่ีเป็นโรคท่ี ราช
วทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยมิไดก้ าหนดวา่มีความจ าเป็นตอ้งท าก็ได ้ทั้งน้ีตามแต่อาจารยผ์ู ้
ควบคุมจะเห็นสมควร  
              การผา่ตดัผูป่้วยทุกรายจะตอ้งมีอาจารยเ์ป็นผูค้วบคุม 
              ราชวทิยาลยัฯ ก าหนดใหแ้พทยป์ระจ าบา้นแต่ละคน และแต่ละชั้นปีเรียนรู้ การผา่ตดัแต
ละชนิด เป็นขั้นต ่า ดงัน้ี 
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 A S A S A S A S 
1.  EAR         
1.1  External ear          
       I/D seroma / hematoma  pseudocyst        -  
       I/D perichondritis        -  
       Excision of preauricular sinus/fistula/cyst        - 3 
       Repair pinna (minor)    - -  OP  
       Repair pinna (major)      - OP  
       Excision keloid of pinna, ear lobule   - -    - 3 
       I/D Furuncle (acute external otitis)       - 3 
       Removal of foreign body / impacted ear wax        - 10 
       Biopsy of external ear tumor        - 3 
       Removal of external ear osteoma     - -  OP  
       Ear canal stenosis / atresia       - OP  
       Sleeve resection of external ear CA     OP - OP  
1.2  Middle Ear / mastoid         
       Myringotomy        -  
       Myringotomy + ventilation tube        -  
       Myringoplasty (tympanoplasty I)  -     3 7 
       Tympanoplasty II – IV    -   3 - 
       Stapedectomy / stapedotomy       - 2 - 
       Simple mastoidectomy          
       Radical mastoidectomy    -     
       Modified-radical mastoidectomy         
       Tympanomastiodectomy         
       Explore middle ear ± osicular chain reconstruction        1 1 
       Tympanic neurectomy      OP - OP  
       Removal of glomus tympanicum      OP - OP  
       Lateral temporal bone resection      OP - OP - 
 
 

   ปีที ่1            ปีที ่2           ปีที ่3      จ านวนขั้นต า่ Operative procedure 

5 

หมายเหตุ  1)  จ านวน case ขั้นต ่าท่ีก าหนดใหเ้ป็น surgeon (S) ตอ้งเคยเป็น assistant (A)มาก่อน 
                 2)  OP (optional) คือ case ท่ีไม่ไดก้ าหนดวา่ตอ้งท า แต่จะท าก็ได ้และไม่ไดก้ าหนดจ านวน case 

5 5 

5 
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 A S A S A S A S 
1.3  Facial nerve          
       Facial nerve decompression       - 1 - 
       Facial nerve graft     OP - OP  
       Facial nerve suture     OP - OP  
       Facial nerve rerouting      OP - OP  
1.4  Inner ear         
       Labyrinthectomy      OP - OP  
       Posterior canal occlusion      OP - OP  
       Endolymphatic sac surgery      OP - OP  
       Acoustic neuroma surgery      OP - OP  
       Vestibular neurectomy      OP - OP  
       Removal of glomus jugulare tumor      OP - OP  
       Temporal bone resection     OP - OP  
       Cochlear implant     OP - OP  
1.5  Audiology & Rehabilitation         
       Pure tone audiogram        - 10 
       Speech audiometry       - 10 
       Acoustic impedance measurement        - 5 
       Otoacoustic emission     -   OP  
       Auditory brainstem response     -   OP  
1.6  Temporal bone study         
       Temporal bone dissection       - 5 
2.  Nose          
2.1  Nasal cavity & Paranasal sinuses         
       Antral puncture / irrigation        1 2 
       I/D septal hematoma       OP  
       Cautery of anterior epistaxis (chemical, electric)       - 5 
       Anterior and posterior nasal packing        - 2 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1           ปีที ่2            ปีที ่3      จ านวนขั้นต า่ 
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 A S A S A S A S 
       Nasal endoscopy       -  
       Sinuscopy        - 2 
       Nasal biopsy       -  
       Foreign body removal       - 3 
       Polypectomy  -     - 5 
       Submucous resection / septoplasty        2 2 
       Turbinoplasty / turbinectomy    -   OP  
       Nasoantral window  -     OP  
       Caldwell-Luc operation  -     3 1 
       Repair oro-antral fistula    -   OP  
       Intranasal ethmoidectomy (conventional)    -   OP  
       External ethmoidectomy    -   - 1 
       Sphenoidotomy / sphenoidectomy      - OP  
       Trephination of frontal sinus      OP - OP  
       Fronto- ethmoidectomy       - OP  
       Osteoplastic flap of frontal sinus     OP - OP  
       Lateral rhinotomy       - 2 
       Endoscopic sinus surgery         
       Endoscopic sinus surgery with microdebrider       -   
       Endoscopic frontal sinus surgery     OP - OP  
       Endoscopic sphenoidectomy       - OP  
       Endoscopic removal of benign tumor / mass      - OP  
       Endoscopic sphenopalatine artery ligation      OP - OP  
       Microscopic sinus surgery     OP - OP  
       Repair of choanal atresia     OP - OP  
       Medial maxillectomy / partial maxillectomy       -   
       Total maxillectomy      -   
       Excision of nasopharyngeal angiofibroma       - OP  
2.2  External nose         
       Fracture nasal bone (closed reduction)  -     - 2 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1            ปีที ่2           ปีที ่3      จ านวนขั้นต า่ 

5 1 

1 
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 A S A S A S A S 
       Old fracture nasal bone (open reduction)    -   OP  
       Septorhinoplasty     OP  OP  
       Correction of the cleft-lip nose     OP  OP  
       Reconstruction of the nose     OP  OP  
       Reconstruction of nasal ala      OP  OP  
       Excision of rhinophyma     OP  OP  
2.3  Lacrimal drainage system          
       Dacryocystorhinostomy      OP  OP  
       Microscopic dacryocystorhinostomy      OP  OP  
       Endoscopic dacryocystorhinostomy      OP  OP  
3.  Facial plastic and Reconstructive surgery         
3.1  Facial lesion          
       Excision mole (simple)       - 10 
       Excision mole with local flap       - 3 
       Excisional biopsy         - 5 
       Scar revision (simple)       - 3 
       Scar revision (difficult)       2 - 
       Excision of keloid        2 2 
       Laser surgery of facial mole    -   OP  
       Laser surgery of pigmented / vascular lesions     OP - OP  
       Cleft lip repair     OP - OP  
3.2  Face & Neck reconstruction         
       Skin graft        1 1 
       Local flap (include Z-plasty)       2 2 
       Forehead flap    -  -   
       Deltopectoral flap    -  -   
       Pectoralis major myocutaneous flap         
       Nape of the neck flap     OP    
       Free revascularized flap     OP - OP  
 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1           ปีที ่2           ปีที ่3       จ านวนขั้นต า่ 

5 2 
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 A S A S A S A S 
       Mandibular reconstruction     OP  OP  
3.3  Maxillofacial surgery         
       Closed reduction of mandibular fracture       - 1 - 
       Open reduction of mandibular fracture       - 1 - 
       Closed reduction of Le Fort fractures      - 1 - 
       Open reduction of Le Fort fractures      - 1 - 
       Closed reduction of zygomatic fracture       1 1 
       Open reduction of zygomatic fracture      - 1 - 
       Closed reduction of frontal sinus fracture      - 1 - 
       Open reduction of frontal sinus fracture      - 1 - 
       Open reduction of blow-out fracture       1 1 
       TMJ operation     OP - OP  
3.4  Facial cosmetic surgery          
       Blepharoplasty      OP  OP  
       Face lift / Brow lift     OP  OP  
       Liposuction of face and neck     OP  OP  
       Facial implant      OP  OP  
       Otoplasty       - 1 - 
       Nasal tip surgery      OP  OP  
       Nasal ala resection      - 1 - 
       Rhinoplasty (augmentation)      - 2 1 
       Rhinoplasty (reduction)     OP  OP  
       Rhinoplasty (external approach)      OP  OP  
       Laser resurfacing surgery      OP  OP  
4.  Head & Neck Surgery          
4.1  Oral cavity / Oropharynx          
       Partial glossectomy      - 1 - 
       Total glossectomy       - 1 - 
       Jaw neck dissection     OP  OP  
 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1           ปีที ่2           ปีที ่3       จ านวนขั้นต า่ 
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 A S A S A S A S 
4.2  Larynx – Laryngopharynx-Trachea         
       Cordectomy / cordotomy      - 1 - 
       Total Laryngectomy      - 2 3 
       Conservation surgery of the larynx       - 1 - 
       Laryngopharyngectomy      - OP  
       Arytenoidectomy     OP  OP  
       Laryngofissure     OP  OP  
       Anterior / Posterior Cricoid Split      OP  OP  
       Tracheal resection and anastomosis       - OP  
       Excision of laryngocele     OP  OP  
       Thyroplasty       - OP  
4.3  Neck         
       Thyroid lobectomy       -  
       Thyroidectomy       -  
       Sistrunk operation       - 1 
       Excision of branchial cleft cyst        - 1 
       Submandibular gland excision       - 2 
       Parotidectomy (superficial)    -     
       Parotidectomy (total)      -   
       Mandibulectomy      - 1 - 
       Radical neck dissection    -     
       Modified or Functional neck dissection          
       Excision of schwannoma of the neck        -  
       Excision of benign neck mass   -    -  
       Excision of glomus jugulare tumor      OP  OP  
       Excision of glomus vagale      OP  OP  
       Excision of carotid body tumor     OP  OP  
5.  Bronchoesophagology         
5.1  Laryngoscopy         
       Direct laryngoscopy for diagnosis     -  - 10 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1            ปีที ่2           ปีที ่3      จ านวนขั้นต า่ 

5 

1 

5 

2

 

1
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 A S A S A S A S 
       Microlaryngoscopy for vocal nodule, polyp, cyst        - 5 
       Cord medialization     -   1 1 
       Cord lateralzation       1 1 
       Laser cordotomy     OP  OP  
       Cord stripping      OP - OP  
       Laryngeal papilloma     -  - 1  
       Glottic stenosis       OP  
       Subglottic stenosis        2 1 
       Laser surgery of the larynx       5 1 
       PDT of the laryngeal tumor     OP  OP  
       Removal of laryngeal foreign body       OP  
5.2  Bronchoscopy         
       For diagnosis / Biopsy       - 5 
       Removal of Foreign body       2 3 
       Laryngotracheal stenosis       OP  
       Laser surgery of the trachea       OP  
5.3  Esophagoscopy         
       For diagnosis / Biopsy       - 3 
       Removal of Foreign body (coin)       - 2 
       Removal of Foreign body (bone, pin other)       OP  
       For tracheo esophageal puncture        OP  
6.  General          
       Intraoral biopsy       - 3 
       Skin biopsy       - 5 
       Nasopharyngeal biopsy       - 10 
       Lymph node biopsy       - 5 
       Tonsillectomy       - 10 
       Adenoidectomy       -  
       Nasopharyngeal curettage        -  
 
 
 

Operative procedure    ปีที ่1            ปีที ่2          ปีที ่3       จ านวนขั้นต า่ 

5 
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 A S A S A S A S 
       Cleft palate repair     OP    
       Repair of oropharyngeal stenosis     OP  OP  
       Laser assisted uvulopalatoplasty      OP  2  
       Uvulopalatopharyngoplasty     OP  2  
       Radiofrequency of Soft palate     OP  OP  
       Repair of Velopharyngeal insufficiency      OP  OP  
       Removal of torus palatinus     OP  OP  
       Styloidectomy     OP  OP  
       Tracheostomy       - 10 
       Incision / drainage of superficial neck abscess       - 2 
       Incision / drainage of quinsy       - 2 
       Incision / drainage of deep neck infection  -     - 5 
       Fine needle aspiration biopsy (FNA)       - 10 
 
  ค) งานวจัิย 
       มีความรู้พื้นฐานเก่ียวกบัระเบียบวธีิการวจิยั มีความสามารถในการจดัท าโครงร่างงานวจิยั การ
บริหารงานวจิยั การวเิคราะห์ขอ้มูล การสรุปผลงานวิจยั การน าเสนอผลงานวิจยัในท่ีประชุมวชิาการ และการ
ตีพิมพผ์ลงานวจิยัในวารสารทางการแพทยไ์ดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 

1.12 วธีิการฝึกอบรม 
              เพื่อใหบ้รรลุวตัถุประสงคข์องการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา สถาบนั    
ฝึกอบรมจะตอ้งจดัประสบการณ์การเรียนรู้ ดงัน้ี 
  1.12.1 การเรียนการสอนภาคทฤษฎี 
                ก. ในส่วนของสถาบันฝึกอบรม 
              สถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จะตอ้งจดัการฝึกอบรม
ภาคทฤษฎีในรูปแบบต่อไปน้ี 
                           1)  การสอนแบบบรรยาย (Lecture) ในส่วนความรู้พื้นฐานต่าง ๆ ความรู้ทางโสต ศอ
นาสิกวทิยา และโสตสัมผสัวทิยา และความผดิปกติของภาษาและการพดู 15-20 ชัว่โมงต่อปี 
                                      2)  การทบทวนวรรณกรรมเฉพาะเร่ือง (Topic Review) โดยความควบคุมของอาจารย ์              
15-20 เร่ืองต่อปี 
                          3) วารสารสโมสร (Journal Club) โดยความควบคุมของอาจารยส์ัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
                                    4)  การประชุมศึกษาผูป่้วยท่ีน่าสนใจ (Interesting Case Conference) โดยความควบคุม
ของอาจารย ์สัปดาห์ละ 1 คร้ัง อาจจะสลบักบั Grand round และการประชุม Morbidity และ Mortality  

Operative procedure    ปีที ่1            ปีที ่2          ปีที่ 3       จ านวนขั้นต า่ 
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                        5)  การสอนขา้งเตียงกลุ่มใหญ่ (Grand Round) โดยคณาจารยท์ั้งหมด ท าสัปดาห์ละ              
1 คร้ัง อาจจะสลบักบั Interesting case conference และการประชุม morbidity และ mortality  
                       6)  การประชุม ทบทวนกรณีเหตุแทรกซอ้น และเสียชีวติ (Morbidity and Mortality 
Conference) โดยการควบคุมของอาจารย ์ท าเดือนละ 1 คร้ัง อาจจะสลบักบั Interesting case conference และ 
Grand round  
                      7)  การสอนขา้งเตียง (Ward Round) ซ่ึงอาจจะแบ่งยอ่ยเป็น 2 อยา่ง ไดแ้ก่ การสอนขา้ง
เตียงเชิงใหบ้ริการ (Service round) ท าทุกวนัโดยหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้น และการสอนขา้งเตียงเชิงให้ความรู้ 
(Teaching round) โดยอาจารยท่ี์สถาบนัฝึกอบรมก าหนดอยา่งนอ้ย 2 คร้ังต่อสัปดาห์     
                      8)  การประชุมปรึกษาผูป่้วยโรคมะเร็ง (Tumor Conference) ส่วนหน่ึงเป็นการสอน ส่วน
หน่ึงเป็นการใหบ้ริการ โดยมีอาจารยแ์ละแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา และสาขาวชิาต่าง ๆ ท่ี
เก่ียวขอ้งเขา้ร่วมการประชุม ไดแ้ก่ พยาธิวทิยา รังสีวทิยา เคมีบ าบดั เป็นตน้ โดยมีการประชุมสัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
                      9)  การประชุมปรึกษาผูป่้วยกบัแพทยต่์างสาขาวชิา (Interdepartmental conference) เช่น
การประชุมกบัรังสีแพทย ์(X-ray Conference) เป็นตน้ 
                    10)  การฝึกอบรมทางหอ้งปฏิบติัการ ไดแ้ก่ การฝึกผา่ตดักระดูกเทมพอราล (Temporal bone 
lab) การศึกษากายวภิาคศาสตร์ และการฝึกผา่ตดัในอาจารยใ์หญ่ (cadaver dissection) 
   การเรียนการสอนภาคทฤษฎีในสถาบนัฝึกอบรม  แพทยป์ระจ าบา้นทุกชั้นปี มีส่วนร่วมกนั
เรียนรู้ โดยหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้นเป็นผูค้วบคุม และกระจายงานใหแ้พทยป์ระจ าบา้นแต่ละชั้นปีรับผดิชอบ 
เช่น ในการจดัประชุมวารสารสโมสร แพทยป์ระจ าบา้นทุกคน ทุกชั้นปี หมุนเวยีนกนัท า ส่วนในการท า grand 
round หรือการประชุมศึกษาผูป่้วยท่ีน่าสนใจ แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 3 ควรเป็นผูเ้ตรียม และด าเนินการประชุม                    
เป็นตน้ 

             ข. ในส่วนของราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย 
    ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยโดยคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ  
   สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ไดจ้ดัการเรียนการสอนภาคทฤษฎีใหแ้ก่แพทยป์ระจ าบา้นของทุกสถาบนั   
   ฝึกอบรมดงัน้ี  
                          1)  การอบรม Basic Sciences in Otolaryngology –Head & Neck Surgery Course จดั 
   ประมาณตน้เดือนกนัยายนของทุกปีเพื่อให้แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 1 ของทุกสถาบนัเขา้รับการอบรม 
                          2)  การอบรม Comprehensive Otolaryngology-Head & Neck Surgery Course จดั 
  ประมาณปลายเดือนมกราคมถึงกลางเดือนกุมภาพนัธ์ของทุกปีเพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 3 ของทุกสถาบนั 
   เขา้รับการอบรมกบัคณาจารยท่ี์ราชวทิยาลยัฯ จดัหามาให ้เพื่อใหแ้พทยป์ระจ าบา้นมีความเขา้ใจศาสตร์ต่างๆ 
   ตามเกณฑท่ี์ราชวทิยาลยัฯ ก าหนด 
                         3)  การประชุมระหวา่งสถาบนั (Inter-university Conference) เร่ิมจดัตั้งแต่กลางเดือน    
   กนัยายนเป็นตน้ไป โดยสถาบนัฝึกอบรมในกรุงเทพฯ ผลดักนัเป็นเจา้ภาพ (7 คร้ังต่อปี) แพทยป์ระจ าบา้น 
   ปีท่ี 3 ของทุกสถาบนัในกรุงเทพฯ จะท าหนา้ท่ีอภิปรายกรณีศึกษาท่ีเจา้ภาพคดัเลือกมาร่วมกนัศึกษา 
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                          4)  การประชุมประจ าปีของราชวทิยาลยั (Annual Scientific Meeting) จดัปีละ 2 คร้ังใน
เดือนพฤษภาคม และเดือนตุลาคม โดยสมาชิกของราชวทิยาลยัและแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิก
วทิยาเขา้ร่วมประชุมประจ าปีไดโ้ดยไม่ตอ้งเสียค่าลงทะเบียน  แพทยป์ระจ าบา้นทุกคนมีสิทธิน าเสนอ
ผลงานวจิยัของตนเองได ้           
                       ค. การประชุมและการฝึกอบรมระยะส้ันอืน่ๆ    ท่ีจดัโดยสถาบนัฝึกอบรม, สมาคมต่างๆ ท่ี
เก่ียวขอ้งกบัสาขาวชิาโสต ศอ นาสิกวทิยา  

        1.12.2 การเรียนการสอนภาคปฏิบัติ 
     สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมมีการปฏิบติังานดงัต่อไปน้ี 

                   1.  การดูแลรักษาผู้ป่วยใน แพทยป์ระจ าบา้นทุกคนจะใหก้ารดูแลรักษาผูป่้วยในท่ีเป็นโรคทาง 
   ระบบหู คอ จมูก ศีรษะ และใบหนา้ โดยจดัใหมี้ ward round ในช่วงเชา้และบ่ายทุกวนัในวนัราชการ และช่วง 
   เชา้ในวนัหยดุราชการ โดยมีแพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 3 เป็นหวัหนา้ทีม แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2 และปีท่ี 1 ช่วยกนั 
   ดูแลผูป่้วย, รับผูป่้วยใน, ติดตามการรักษา, สรุปการรักษา และสรุปเวชระเบียนใหถู้กตอ้งและรวดเร็ว 
                    2.  การดูแลรักษาผู้ป่วยนอก แพทยป์ระจ าบา้นทุกคนมีหนา้ท่ีออกตรวจและใหก้ารรักษา 
   ผูป่้วยนอกทางระบบหู คอ จมูก ศีรษะ และใบหนา้ทัว่ไป โดยมีอาจารยเ์ป็นท่ีปรึกษา อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 
   คร้ัง พร้อมกบัใหค้  าแนะน าแก่แพทยส์าขาอ่ืน ๆ ท่ีส่งผูป่้วยมาขอค าปรึกษา ทั้งน้ีแพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 3 จะท า 
   หนา้ท่ีควบคุมการท างานของ แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2 และปีท่ี 1 แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2 มีส่วนช่วยดูแลแพทย ์
   ประจ าบา้นปีท่ี 1 ดว้ย 
                    3.  การผ่าตัด แพทยป์ระจ าบา้นทุกคนมีหนา้ท่ีช่วยอาจารยผ์า่ตดัและท าผา่ตดัดว้ยตนเอง 
   ภายใตก้ารควบคุมของอาจารย ์อยา่งนอ้ยสัปดาห์ละ 2 คร้ัง (รายละเอียดหตัถการท่ีจ าเป็นส าหรับแพทย ์
   ประจ าบา้นแต่ละชั้นปี ใหดู้ในขอ้ 1.11 การปฏิบติังานในหอ้งผา่ตดั หนา้ 16-24) 
                4.  การดูแลผู้ป่วยนอกเวลาราชการ แพทยป์ระจ าบา้นทุกคนจะตอ้งผลดัเปล่ียนกนัอยูเ่วรนอกเวลา
ราชการ โดยจดัให้เป็นแพทยเ์วรคนท่ี 1 (แพทยป์ระจ าบา้นชั้นปีท่ี 1) แพทยเ์วรคนท่ี 2 (ชั้นปีท่ี 2) และแพทย์
เวรคนท่ี 3 (ชั้นปีท่ี 3) ทั้ง 3 คนจะท าหนา้ท่ีดูแลผูป่้วยใน และรับปรึกษาและใหค้  าแนะน าแก่แพทยส์าขาอ่ืน ๆ 
นอกเวลาราชการ หากมีผูป่้วยท่ีตอ้งรับไวเ้ป็นผูป่้วยใน หรือกรณีท่ีตอ้งท าการผา่ตดัฉุกเฉิน จะตอ้งแจง้ให้
อาจารยท่ี์อยูเ่วรในวนันั้นๆ ทราบดว้ย และในกรณีท่ีมีแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดศลัยศาสตร์ตกแต่งและ
เสริมสร้างใบหนา้ดว้ย ใหแ้พทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิก เป็นผูช่้วยในการตกแต่งบาดแผลใบหนา้
ผูป่้วยท่ีอยูใ่นความดูแลของแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอดอนุสาขาศลัยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้างใบหนา้ดว้ย 

                  5.  การปฏิบัติงานในสถาบันฝึกอบรมกจิกรรมเลอืก ในกรณีแพทยป์ระจ าบา้นขอไปรับการ 
   ฝึกอบรมในสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก ใหอ้ยูใ่นความดูแลและการพิจารณาของหวัหนา้หรือผูแ้ทนสถาบนั 
   ฝึกอบรมกิจกรรมเลือกนั้นๆ และราชวทิยาลยัฯ ก าหนดใหก้ารปฏิบติังานในสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก 
   ทั้งหมดตอ้งไม่เกิน 1 ใน 3 ของหลกัสูตร  
         
 
       1.12.3 การวจัิย 
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      สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหแ้พทยป์ระจ าบา้นฝึกการท าวจิยั โดยก าหนดให1้) แพทย์ประจ าบ้านปีที ่
1 ศึกษาทฤษฎกีารท างานวจัิย คิดหัวข้องานวจัิย โดยจะต้องเป็นงานวจัิยชนิดไปข้างหน้า ( prospective study) 
และเตรียมโครงร่างงานวจัิย ภายใต้การควบคุมของอาจารย์ทีป่รึกษา  2)  แพทย์ประจ าบ้านปีที ่2 น าเสนอและ
สอบโครงร่างการวจัิยกบัคณาจารย์ และท าการเสนอขอค ารับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวจัิยของ 
  สถาบันทีต่นสังกดัให้เสร็จส้ินก่อนท าการวจัิย  ในขณะเดียวกนัให้แจ้งหัวข้อการวจัิย ให้ประธาน
คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เพือ่ทราบด้วยและให้ด าเนินการวจัิยตามมาตรฐาน  การคัดเลอืกผู้ป่วย 
การเกบ็ข้อมูลภายใต้การควบคุมของอาจารย์ 3)  แพทย์ประจ าบ้านปีที ่3 ด าเนินการวจัิยให้แล้วเสร็จ ท าการ
วเิคราะห์ผล และ จัดท าเล่มผลงานวจัิย 4) สอบป้องกันผลงานวจัิยกบัคณาจารย์ของสถาบันเพือ่จบหลกัสูตร    
5) ผลงานวจัิยของแพทย์ประจ าบ้านทุกคนจะต้องเสนอให้คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ  
  สาขาโสต ศอ นาสิกวิทยา เป็นผู้ประเมินคุณภาพก่อนเพื่อให้คะแนน และเกบ็ไว้ใช้ในการสอบเพือ่วุฒิบัตรฯ    
6) น าเลนอผลงานวจัิย ในการประชุมวชิาการของสถาบัน หรือ ราชวทิยาลัยฯ หรือทีป่ระชุมทางการแพทย์อื่นๆ
7) ให้ตีพมิพ์ผลงานวจัิยในวารสารทางการแพทย์ 
     อน่ึง แพทยป์ระจ าบา้นอาจส่งงานวจิยัใหอ้นุกรรมการฝึกอบรมและสอบทาง electronic mail ก็ได ้แต่ 
  ตอ้งส่งตน้ฉบบัพิมพใ์หร้าชวทิยาลยัฯ เก็บไว ้1 ฉบบั 
       1.12.4 ความรู้ทางด้านบูรณาการ 
                  ได้แก่ ความรู้ในด้านความเป็นมนุษย์ ความเป็นมืออาชีพ จริยธรรมทางการแพทย์ การพัฒนาตนเอง 
  การค้นคว้าวิจัย ระบาดวิทยา การป้องกันโรค แพทยศาสตร์ศึกษา สารสนเทศ ความรู้ด้านกฎหมาย และการ 
  ประกันคุณภาพ 
      ทั้งนี้เพ่ือให้แพทย์ประจ าบ้านมีจิตใจที่ดีงาม มีมาตรฐานในการประกอบวิชาชีพ ที่ประกอบด้วยหลัก 
  เมตตากรุณา และอุเบกขา เอาใจเขามาใส่ใจเรา ขณะเดียวกันต้องพิจารณาตนเองอยู่ตลอดเวลา เพื่อเป็นปัญญา 
  ใหส้ังคม แกไ้ขวกิฤต และเหตุการณ์เฉพาะหนา้ดว้ยปัญญา ปฏิบติัตามกฎหมายของบา้นเมือง และยดึถือการ 
  ประกนัคุณภาพเป็นเสมือนกุญแจการพฒันา 

1.13   การประเมินผู้เข้ารับการฝึกอบรม 
    สถาบนัฝึกอบรมควรจดัใหมี้การประเมินผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมดงัน้ี 
  1.13.1 การประเมินระหว่างการฝึกอบรม 
             สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหก้ารประเมินความรู้ความสามารถของผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม อยา่ง 
  นอ้ยท่ีสุด เม่ือมีการส้ินสุดการฝึกอบรมแต่ละปี เพื่อเล่ือนชั้นปี 

           วธีิการประเมิน แบ่งออกเป็น 4 ลกัษณะ 
              1) การประเมินความรู้ ใหใ้ชก้ารสอบขอ้เขียนและ/หรือ การสอบปากเปล่า 
            2) การประเมินทกัษะ ใหใ้ชก้ารสังเกตการปฏิบติังานตลอดเวลาในช่วงการฝึกอบรม และ/ หรือ 
  การสอบปฏิบติัการจริง 
             3) การประเมินเจตคติ ใชก้ารสังเกตการปฏิบติังาน ความรับผดิชอบ ความซ่ือสัตยค์วามเอา  
  ใจใส่ในงาน และการปฏิบติัต่อบุคลากรต่างๆ อยา่งมีจรรยามารยาท และมีคุณธรรมในช่วงการฝึกอบรม 
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             4) การประเมินงานวจัิย แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 1 เตรียมโครงการวจิยั แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2  
สอบโครงร่างงานวจิยั ขออนุมติัท าการวจิยัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวจิยัของสถาบนั และเร่ิมท าการวจิยั 
  แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 3  ติดตามท างานงานวิจยัจนแลว้เสร็จ วิเคราะห์ขอ้มูล จดัท าเล่มผลงานวจิยั และสอบ
ป้องกนังานวิจยัโดยคณาจารยข์องสถาบนัฝึกอบรม  ก่อนท่ีจะส่งใหค้ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ 
พิจารณา 
    
                1.13.2 การประเมินเพือ่วุฒิบัตรฯ 
             การประเมินความรู้ความสามารถของผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม เพื่อวฒิุบตัรแสดงความรู้ความ 
  ช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา มีหลกัเกณฑด์งัน้ี 
                 I.  คุณสมบัติของผู้สมัครสอบเพือ่วุฒิบัตรฯ 
                              1 ) ตอ้งเป็นผูไ้ดรั้บใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรมตามพระราชบญัญติั  
  วชิาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 และผา่นการปฏิบติังานตามโครงการเพิ่มพูนทกัษะของแพทยสภาเรียบร้อยแลว้   
  และ 
                                          (i) ไดรั้บการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาตาม
หลกัสูตรของแพทยสภาในสถาบนัฝึกอบรมท่ีแพทยสภาใหก้ารรับรองครบ 3 ปี หรือ 
                              (ii) ไดรั้บการฝึกอบรมผา่นระดบัแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา
ปีสุดทา้ย จากสถาบนัทางการแพทยใ์นต่างประเทศ ซ่ึงมีระยะเวลาการฝึกอบรมอยา่งนอ้ย 3 ปี และมีหลกัสูตร
การฝึกอบรมเทียบเท่าการฝึกอบรมของแพทยสภา และแพทยสภารับรอง หรือ 
                             (iii) ไดป้ฏิบติังานชดใชทุ้นตามการจดัสรรของคณะกรรมการจดัสรรนกัศึกษา
แพทยผ์ูท้  าสัญญาชดใชทุ้นการศึกษาวชิาแพทยศาสตร์ ในสถาบนัทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขท่ีสามารถเป็น
สถานท่ีปฏิบติังานได ้ซ่ึงสถานท่ีปฏิบติังานดงักล่าวจะตอ้งมีคุณสมบติัครบถว้นตามเกณฑท์ัว่ไปส าหรับสถาบนั
ฝึกอบรม และมีภาระงานทางโสต ศอ นาสิกวทิยาตามเกณฑม์าตรฐานสถาบนัฝึกอบรมตามท่ีราชวทิยาลยัโสต 
ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยก าหนด โดยจะตอ้งปฏิบติังานมากกวา่ระยะเวลาของหลกัสูตรไม่นอ้ยกวา่ 6 
เดือน (ประกาศแพทยสภาท่ี 55/2547) 
                            2 )  ตอ้งมีคุณสมบติัอ่ืนๆ ตามเกณฑข์องราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศ
ไทย ดงัน้ี 

                            (i)  มีหนงัสือรับรองจากหวัหนา้สถาบนัฝึกอบรมนั้นๆ วา่เป็นผูท่ี้มีคุณธรรม
และมีความรับผดิชอบสูงในขณะรับการฝึกอบรม 
                                         (ii)  มีประสบการณ์ในการผา่ตดัเพียงพอ ตามรายการท่ีก าหนดไวใ้นสมุด
บนัทึกรายการ (surgical log book) ท่ีราชวทิยาลยัแจกใหแ้พทยป์ระจ าบา้นทุกคน และไดรั้บการลงนามรับรอง
จากหวัหนา้สถาบนัฝึกอบรมนั้น ๆ หรือผูแ้ทน 

                           (iii) มีผลงานวจิยัท่ีมีคุณภาพอยา่งนอ้ย 1 เร่ือง  
                                                           ก) ใหส่้ง research proposal ท่ีผา่นการรับรองจากคณะอนุกรรมการ
จริยธรรมวจิยัฯ ของสถาบนัแลว้ไปท่ีประธานและคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ทาง electroniic mail    
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( ช่วงตน้ปีการศึกษาของแพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2 ) เพื่อรับทราบภายในวนัท่ี 1 ตุลาคม ของปีดงักล่าว โดยจะตอ้ง
มีช่ือเร่ืองงานวจิยั ช่ือผูว้จิยัหลกั, อาจารยท่ี์ ปรึกษา พร้อมส าเนาการพิจารณาของ ethical committee 
                                                            ข) ส่งรายงานการวิจยัท่ีเคยน าเสนอและแกไ้ขตามค าแนะน าของคณาจารย์
ในสถาบนัฝึกอบรม แลว้ ไปท่ีประธานฯ  อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ  ภายในวนัท่ี 1 เมษายน ของปีท่ี
สมคัรสอบ การส่งใหอ้นุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ อาจจะส่งทางelectronic mail ก็ได ้แต่ตอ้งส่งตน้ฉบบั
พิมพใ์หร้าชวทิยาลยัฯ เก็บไว ้1 ฉบบั 
                 II.  การสมัครสอบ 
               ในการสมคัรสอบเพื่อวฒิุบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวช 
   กรรม สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ใหแ้พทยท่ี์ประสงคจ์ะเขา้สอบ ขอรับ และยืน่ ใบค าขอสมคัรสอบพร้อมทั้ง 
   เอกสารต่าง ๆ และ ค่าธรรมเนียมการสอบไดท่ี้เลขาธิการราชวทิยาลยัฯ หรือผูแ้ทนท่ีไดรั้บมอบหมาย ภายใน  
   31 มีนาคมของทุกปี ดงัน้ี  
                           1)  ใบค าขอสมคัรสอบจ านวนติดรูปถ่ายขนาด 2 น้ิว 3 ชุด (สามารถพิมพใ์บสมคัรจาก
เวบ็ไซตข์องราชวทิยาลยัฯ: www.rcot.org) 

              2)  ส าเนาใบอนุญาตประกอบวชิาชีพเวชกรรมจ านวน 3 ชุด  
                           3)  ใบรับรองการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น ครบถว้นเป็นเวลา 3 ปี หรือ ใบรับรองการ
ปฏิบติังานเพื่อวุฒิบตัรครบ 3 ปี 6 เดือน พร้อมส าเนา รวม 3 ชุด  

              4)  หนงัสือรับรองจากผูบ้งัคบับญัชาวา่เป็นผูมี้คุณธรรม และมีความรับผดิชอบ  
พร้อมส าเนา รวม 3 ชุด 

              5)  สมุดบนัทึกรายการการผา่ตดั (surgical log book)  
                                       6)  หนงัสือรับรองจากหวัหนา้สถาบนัฝึกอบรมวา่มีผลงานวจิยัท่ีไดม้าตรฐาน พร้อม
ส าเนา รวม 3 ชุด 

              7)  ซองจดหมายท่ีจ่าหนา้ถึงตวัผูส้มคัร พร้อมแสตมป์ 2 ซอง  
              8)  ค่าธรรมเนียมการสอบ 6,000 บาท 
                          III.  การสอบ 
             การสอบเพื่อวฒิุบตัรฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จะท าในเดือนมิถุนายนของทุกปี โดย 
    แบ่งการสอบออกเป็น 3 ประเภท ไดแ้ก่ การสอบขอ้เขียน การสอบปากเปล่า และการสอบปฏิบติัการ 
           ซ่ึงจะเร่ิมตน้ใชก้ารสอบทั้ง 3 ประเภทส าหรับแพทยป์ระจ าบา้นท่ีเร่ิมเขา้ฝึกอบรมในปี 
   การศึกษา 2551 เป็นตน้ไป 
                       1)  การสอบข้อเขียน แบ่งออกไดด้งัน้ี 
                 ก. การสอบ Basic Sciences  แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 1 หรือแพทยป์ฏิบติังานเพื่อวฒิุบตัร 
   ปีท่ี 2 จะตอ้งเขา้อบรมหลกัสูตร Basic Sciences in Otolaryngology-Head and Neck Surgery ท่ีราชวทิยาลยัฯ  
   มอบหมายใหค้ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ จดัข้ึนเป็นประจ าทุกปี หลงัจากอบรมแลว้ แพทยด์งักล่าว 
   จะตอ้งสอบ Basic Sciences เพื่อใช้เป็นคะแนนเกบ็ 20% ของการสอบข้อเขียนทั้งหมด 
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     แพทยป์ระจ าบา้นปีท่ี 2 และ 3 สามารถขอสอบ Basic Sciences ร่วมกบัแพทยป์ระจ า  
บา้นปีท่ี 1 ได ้และคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ จะใช้คะแนนทีด่ีทีสุ่ดใน 3 คร้ัง เป็นคะแนนเก็บ 
    ข. การสอบข้อเขียนเมื่อส้ินสุดการฝึกอบรม 
                     ขอ้สอบขอ้เขียนทั้งหมดจ านวน 180-200 ขอ้ ซ่ึง อฝส. เป็นผูค้ดัเลือกมาจากสถาบนั 
   ฝึกอบรมทั้ง 10 แห่ง ขอ้สอบทั้งหมดเป็น multiple choice ใหเ้ลือกขอ้เดียวท่ีดีท่ีสุดจาก 5 ตวัเลือก แบ่งสอบ 
   ออกเป็น 2 ภาค ภาคเชา้ และภาคบ่าย  ซ่ึงจะจดัจ านวนขอ้ตามความเหมาะสมกบัเวลา โดยเฉล่ียควรจดัเวลาให ้
   ขอ้ละ 1.5-2 นาที 
        การคดัเลือกขอ้สอบ จะตอ้งพยายามให้บรรลุวตัถุประสงคข์องหลกัสูตรโดย อฝส.  
   ควรจัดท า Table of Specification ข้ึนมาเผยแพร่ และด าเนินการออกขอ้สอบไปตามนั้น 
                       2)  การสอบปากเปล่า 
                 อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ปัจจุบนัจ านวน 10 คน และอาจจะมีอนุกรรมการ 
   เฉพาะกิจจากสถาบนัฝึกอบรมเพื่อช่วยในการสอบอีกสถาบนัละไม่เกิน 1 คน ซ่ึงไดรั้บแต่งตั้งโดย 
   ราชวทิยาลยัฯ จากการเสนอของ อฝส. 
    อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ร่วมกบัอนุกรรมการเฉพาะกิจฯ รวมกนัเป็นกรรม 
การสอบปากเปล่าซ่ึงแบ่งเป็นชุด ชุดละ 2-3 ท่าน ข้ึนอยูก่บัมติของท่ีประชุม อฝส. กรรมการสอบปากเปล่าแต่ละ
ชุด จะต้องมีอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ เป็นกรรมการฯ อย่างน้อย 1 ท่าน 

                                        ขอ้สอบปากเปล่าประกอบดว้ย 1) Ear   2) Nose / General ENT   3) Head and Neck 
/ Maxillofacial surgery 
                 ผูเ้ขา้สอบทุกคนจะตอ้งเขา้สอบปากเปล่ากบักรรมการสอบ 3 ชุด แต่ละชุดจะสอบ 
   ขอ้สอบ 1 ขอ้ รวม 3 ขอ้ ซ่ึงไม่ซ ้ ากนั ( Ear 1 ข้อ ;   Nose/General ENT 1 ข้อ     และ Head & Neck  / 
Maxillofacial  surgery 1ข้อ )   
            3) การสอบปฏิบัติการ 
    อนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ ควรจดัใหมี้การสอบปฏิบติัการอยา่งใดอยา่งหน่ึงท่ี 
   คณะอนุกรรมการฯ เห็นสมควร และมีความพร้อมท่ีจะท าได ้เช่น  
    ก. การสอบ OSCE 
   ข. การสอบปฏิบัติกบัผู้ป่วย : ใหผู้ส้อบท าการซกัประวติั ตรวจร่างกายผูป่้วย  
   ขบวนการใหก้ารวนิิจฉยั รวมทั้งการส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ และขบวนการใหก้ารรักษา เป็นตน้  
   (สอบรายสั้น, สอบรายยาว) 
    ค. การสอบปฏิบัติการผ่าตัด : ใหผู้ส้อบเตรียมผูป่้วยในการผา่ตดั การแกไ้ขปัญหา 
   ในขณะผา่ตดั การป้องกนัโรคแทรกซอ้นขณะผา่ตดั และการดูแลผูป่้วยหลงัผา่ตดั เป็นตน้ 
                         
 
                         IV.   เกณฑ์การตัดสินผลการสอบ 
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             1)  การสอบข้อเขียน 
                  คะแนนการสอบขอ้เขียน ไดแ้ก่ คะแนนเก็บจากการสอบ Basic Sciences (20%) และ 
   คะแนนจากการสอบเพื่อความเขา้ใจเม่ือส้ินสุดการฝึกอบรม (80%) ทั้ง 2 ส่วนเม่ือรวมกนัแลว้ 
     หากไดค้ะแนนมากกวา่ 60% ถือวา่สอบผา่น และไปสอบปากเปล่า และสอบ 
   ปฏิบติัการต่อไป 

                 หากไดค้ะแนนระหวา่ง 55%-59.9% ถือวา่สอบไม่ผา่น แต่มีสิทธิในการสอบ 
   ปากเปล่าและสอบปฏิบติั 
                                           หากไดค้ะแนนนอ้ยกวา่ 55% ถือวา่สอบไม่ผา่น และไม่มีสิทธิสอบปากเปล่าและ 
   ปฏิบติัการ ยกเวน้การสอบปฏิบติัการผา่ตดั ซ่ึง อฝส. อาจจดัการสอบก่อนการสอบขอ้เขียนได ้
              2)  การสอบปากเปล่า 
                  หากไดค้ะแนนมากกวา่ 60% ถือวา่สอบผา่น 
             3) การสอบปฏิบัติการ 
     หากไดค้ะแนน 60% ถือวา่สอบผา่น 
                         4)  การตัดสินรวม 
                  คิดจาก 1) คะแนนสอบขอ้เขียน 50%, 2) คะแนนสอบปากเปล่า 30% และ 3) คะแนน
สอบปฏิบติัการ 20%  ทั้งหมดรวมกนั เป็นคะแนนรวม 
                 i. หากไดค้ะแนนรวม 60% ถือวา่สอบผา่น 
                  ii. หากไดค้ะแนนรวมตั้งแต่ 55% ข้ึนไป แต่ไม่ถึง 60% ใหน้ าผลงานวจิยั และ
พฤติกรรมการปฏิบติังาน ความรู้ ความสามารถในขณะเป็นแพทยป์ระจ าบา้นมาร่วมพิจารณา โดยเรียกแพทยผ์ู ้
นั้นมาตอบขอ้ซกัถามเก่ียวกบังานวจิยัของตนเอง การสอบถามจากผูแ้ทนสถาบนัฝึกอบรมท่ีแพทยผ์ูน้ั้นเป็น
แพทย ์ประจ าบา้นและใหก้รรมการทั้งหมดเป็นผูต้ดัสินวา่สมควรใหผ้า่นหรือไม่ ซ่ึงการตดัสินถือเป็นท่ีสุด 
                  iii. หากไดค้ะแนนรวมนอ้ยกวา่ 55% ไม่ตอ้งน าผลงานวจิยั และพฤติกรรมมาพิจารณา
อีก ใหถื้อวา่สอบไม่ผา่น 
( ในกรณทีี ่อฝส.ไม่สามารถจัดการสอบปฏิบัติการได้ ให้คิด คะแนนรวม จาก 1) คะแนนสอบข้อเขียน 60% และ 
2) คะแนนสอบปากเปล่า 40% ) 
                V.  การสอบซ่อม 
                                       ผูส้อบท่ีไม่ผา่นเกณฑก์ารประเมิน สามารถขอสอบใหม่ไดใ้นปีถดัไป หรือเม่ือราช
วทิยาลยัฯ โดย อฝส.จดัใหมี้การสอบ โดยมีเง่ือนไขและหลกัเกณฑ ์ดงัน้ี 
                        1) ผูท่ี้สอบขอ้เขียนผา่นเกณฑ ์60% แต่เม่ือมาสอบปากเปล่า และ/หรือสอบปฏิบติัการแลว้ 
   คะแนนรวมไม่ผา่นเกณฑใ์หส้อบใหม่เฉพาะการสอบปากเปล่า และ/หรือการสอบปฏิบติัการโดยไม่ตอ้งสอบ 
   ขอ้เขียนใหม่ ซ่ึงคะแนนสอบข้อเขียนดังกล่าวให้ใช้ได้ในปีถัดไปเท่าน้ัน เวน้จากนั้นตอ้งสอบใหม่ทั้ง 3 ส่วน 
                                   2) ผูท่ี้สอบขอ้เขียนไม่ผา่นเกณฑ ์60% แต่ผา่นเกณฑ ์55% และไดสิ้ทธิในการสอบปาก 
   เปล่าและสอบปฏิบติัการแลว้คะแนนรวมไม่ผา่นเกณฑ ์60% ตอ้งสอบใหม่ทั้งหมด คือการสอบขอ้เขียน, การ 
   สอบปากเปล่า และการสอบปฏิบติัการ 
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                         3) ผูท่ี้สอบขอ้เขียนไม่ผา่นเกณฑ ์55% ตอ้งสมคัรสอบใหม่ทั้งหมดเช่นเดียวกบัผูข้อ 
   สมคัรสอบทัว่ไป  
             การสอบซ่อมจะตอ้งยื่นใบสมคัรและเอกสารต่าง ๆ พร้อมกบัค่าธรรมเนียมการสอบ 
   เช่นเดียวกบัการสมคัรสอบทัว่ไป 
           
         

1.14 การประกนัคุณภาพการศึกษา 
 ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย ก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมท่ีจะไดรั้บอนุมติัให ้
จดัการฝึกอบรมได ้จะตอ้งผา่นการประเมินความพร้อมในการเป็นสถาบนัฝึกอบรม และสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้ง
จดัใหมี้การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมอยา่งต่อเน่ือง ดงัน้ี 
              1.14.1 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายใน 
             สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหมี้ระบบ และกลไกการประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายใน 
             ก) คณะกรรมการฝึกอบรมฯ 
     สถาบนัฝึกอบรมควรมีคณะกรรมการฝึกอบรมท่ีมีหวัหน้าหลกัสูตร หรือผูแ้ทนเป็นประธาน
และมีกรรมการท่ีประกอบดว้ยตวัแทนแพทยป์ระจ าบา้น 1 คน 
     คณะกรรมการฯ มีหนา้ท่ีติดตามดูแลใหข้อ้เสนอแนะการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น 
              ข) มีระบบอาจารยท่ี์ปรึกษา 
                   สถาบนัฝึกอบรมควรจดัใหมี้อาจารยท่ี์ปรึกษาใหก้บัแพทยป์ระจ าบา้นเฉพาะบุคคล เพื่อ
กระตุน้การฝึกอบรม การท างานวจิยั และรายงานต่อคณะกรรมการฝึกอบรมฯ 
              ค) การประเมินตนเอง 
                   สถาบนัฝึกอบรมควรมีการประเมินตนเองประจ าปีในดชันีต่างๆ ท่ีสถาบนัก าหนดไว ้และน า 
 ผลการประเมินมาวเิคราะห์ด าเนินการ และปรับปรุงจุดอ่อนเสริมจุดแขง็ 
              1.14.2 การประกนัคุณภาพการฝึกอบรมภายนอก 
             สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งไดรั้บการประเมินคุณภาพจากราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่ง 
 ประเทศไทย โดยคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาทุก 5 ปี 

1.15  การทบทวน /พฒันาหลกัสูตรฝึกอบรม 
              ราชวทิยาลยัฯ ก าหนดใหค้ณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา 
ทบทวน ปรับปรุง แกไ้ขเกณฑห์ลกัสูตรฯ น้ีใหท้นัสมยั และเกิดการพฒันาอยา่งต่อเน่ือง อยา่งนอ้ยทุก 5 ปี 
             เม่ือราชวทิยาลยัฯ พิจารณาอนุมติัเกณฑห์ลกัสูตรท่ีปรับปรุง แกไ้ขแลว้ ราชวทิยาลยัฯ จะเสนอ
ขออนุมติัจากแพทยสภา และแจง้ไปยงัสถาบนัฝึกอบรมต่างๆ ใหป้รับปรุงหลกัสูตรของตนใหต้รงกบัเกณฑ์
หลกัสูตรฯของราชวทิยาลยัฯ ต่อไป 
 
 
2. เกณฑ์มาตรฐานสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้านสาขาโสต ศอ นาสิกวิทยา 
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    2.1 เกณฑ์ทัว่ไป 
              ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย ก าหนดใหส้ถาบนัฝึกอบรมหลกัสูตรแพทย์
ประจ าบา้นเพื่อวุฒิบตัรแสดงความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา 
จะตอ้งมีคุณสมบติัตามเกณฑ์ทัว่ไปท่ีระบุไวป้ระกาศแพทยสภาท่ี 18/2550 เร่ืองเกณฑ์หลกัสูตรการฝึกอบรมเป็น
ผูมี้ความรู้ความช านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาต่างๆ เกณฑส์ถาบนัฝึกอบรมการขอเป็นสถาบนั
ฝึกอบรม และการติดตามก ากบัดูแลสถาบนัฝึกอบรม วนัท่ี 8 มีนาคม 2550 (ภาคผนวก 2) 
    2.2  เกณฑ์เฉพาะ 
                          สถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จะตอ้งไดรั้บการรับรองจากราช
วทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย โดยมีสถานท่ี เคร่ืองมือ อุปกรณ์ จ านวนผูป่้วย การบริการ และ
ผูด้  าเนินการฝึกอบรมเป็นไปตามเกณฑท่ี์คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา
ก าหนด โดยความเห็นชอบของราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย และแพทยสภาดงัน้ี 
             1 )  มีสถานที่และเคร่ืองมือ อุปกรณ์ทีเ่พียงพอส าหรับการบริการและฝึกอบรมทางโสต ศอ นาสิก
วทิยา 
                   สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีสถานท่ีเพียงพอส าหรับการใหบ้ริการและการเรียนการสอนทาง
โสต ศอ นาสิกวทิยา รวมทั้งมีเคร่ืองมือ อุปกรณ์เพียงพอส าหรับการฝึกอบรมคน้ควา้และการท างานวจิยั 
นอกจากจะมีห้องตรวจผูป่้วยนอก จ านวนเตียงผูป่้วยในท่ีเหมาะสม จ านวนห้องผา่ตดัท่ีเพียงพอแลว้ยงัตอ้งมี
สถานท่ีและส่ิงอ านวยความสะดวกอ่ืน ๆ อีก อาทิ 
         -หอ้งสมุดท่ีมีต าราและวารสารทางการแพทยท่ี์เพียงพอ 
         -มีโสตทศันูปกรณ์และเอกสารทางวชิาการในรูปอ่ืน ๆ นอกจากต ารา เช่น แถบวดีีทศัน์, 
VCD, DVD เป็นตน้ 
         -เคร่ืองคอมพิวเตอร์ ซ่ึงต่อเช่ือมกบัระบบ Internet เพื่อคน้ควา้หาขอ้มูลทางวชิาการต่าง ๆ  
         -หอ้งฝึกผา่ตดักระดูกเทมพอราล (temporal bone lab) ส าหรับสอนกายวภิาคของกระดูก            
เทมพอราล และฝึกผา่ตดัหูชั้นกลาง โพรงมาสตอยด ์ เส้นประสาทเฟเชียล และหูชั้นใน 
         -หอ้งพกัแพทยป์ระจ าบา้น เพื่อเป็นท่ีพกัผอ่น และศึกษา แลกเปล่ียนความรู้ระหวา่งกนั 
         -หอ้งพกัแพทยเ์วรนอกเวลาราชการ 
                         2 ) มีจ านวนและคุณวุฒิของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมทีเ่หมาะสม 
              ก) คุณวุฒิ 
                สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมท่ีมีคุณวุฒิอยา่งใดอยา่งหน่ึงดงัน้ี 
                 1. เป็นแพทยท่ี์ไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วฒิุบตัรฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาจากแพทยสภา 
        2. เป็นแพทยท่ี์มีวฒิุเทียบเท่าวฒิุบตัรฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จากแพทยสภา 
    3. เป็นแพทยส์าขาอ่ืนๆ ท่ีไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วุฒิบตัรฯ จากแพทยสภาท่ีไม่ใช่สาขาโสต ศอ 
นาสิกวทิยา แต่อยูใ่นสาขาท่ีเก่ียวขอ้งกนั ไดแ้ก่ สาขาศลัยศาสตร์ตกแต่ง ศลัยศาสตร์ศีรษะและคอ อนุสาขา
ศลัยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้างใบหนา้ อายุรศาสตร์อนุสาขาประสาทวทิยา และอ่ืนๆ ท่ีราชวทิยาลยัโสต ศอ 
นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทยใหก้ารรับรอง 
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    4. เป็นทนัตแพทยท่ี์ไดรั้บหนงัสืออนุมติั/วุฒิบตัรฯ สาขาศลัยศาสตร์ช่องปาก จากทนัตแพทย
สภา 
    5. เป็นนกัแกไ้ขการไดย้นิ หรือ นกัแกไ้ขการพดู ท่ีไดรั้บปริญญาโทหรือเอกในสาขาวิชาความ
ผดิปกติของการส่ือความหมาย ในวชิาเอกสาขาวชิาโสตสัมผสัวทิยาหรือวชิาความผดิปกติของภาษาและการพดู 
อยา่งใดอยา่งหน่ึง จากสถาบนัท่ีคณะกรรมการขา้ราชการพลเรือน (ก.พ.)ใหก้ารรับรองวทิยฐานะ  
    อาจารยท่ี์จะเป็นประธานการฝึกอบรมตอ้งเป็นอาจารยต์ามขอ้ 1. ซ่ึงปฏิบติังานดา้นโสต ศอ 
นาสิกวทิยามาแลว้ไม่นอ้ยกวา่ 5 ปี 
              ข) จ านวนอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม 
             สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหมี้สัดส่วนอาจารยผ์ูฝึ้กอบรมเตม็เวลาอยา่งนอ้ย 2 คน ในการขอเปิด
เป็นสถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นไดช้ั้นละ/ปีละ 1 คน แต่ในกรณทีี่เร่ิมเปิดเป็นสถาบันฝึกอบรม  
ราชวทิยาลยัฯ ก าหนดให้สถาบันน้ันต้องรับแพทย์ประจ าบ้านอย่างต ่าช้ันละ / ปีละ 2 คน ดังน้ันจ านวนอาจารย์
ผู้ให้การฝึกอบรมเต็มเวลาข้ันต ่าควรเป็น 4 คน ซ่ึงในกรณีท่ีตอ้งการรับแพทยป์ระจ าบา้นเพิ่มข้ึน  ชั้นละ / ปีละ 1 
คนใหค้  านวณตามสัดส่วนอาจารย ์2 คนต่อแพทยป์ระจ าบา้นชั้นละ / ปีละ 1 คน และในกรณีท่ีอาจารยผ์ูใ้ห้การ
ฝึกอบรมแบบเตม็เวลาไม่เพียงพอ สถาบนัฝึกอบรมอาจจดัใหมี้อาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบไม่เตม็เวลาไดไ้ม่
มากกวา่ร้อยละ 50 ของจ านวนอาจารยท์ั้งหมด และภาระงานของอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบไม่เตม็เวลา เม่ือ
รวมกนัทั้งหมดจะตอ้งไม่นอ้ยกวา่ภาระงานของจ านวนอาจารยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรมแบบเตม็เวลาท่ีขาดหายไป ดงัน้ี 
   
จ านวนอาจารย์ 2 4* 6 8 10 12 14 16 18 20 
ศักยภาพ (ช้ันละ/ปีละ) 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
 * จ านวนอาจารยข์ั้นต ่าท่ีจะเร่ิมเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม 
              3 ) คลนิิกเฉพาะทาง และหน่วยงานสนับสนุน 
              สถาบนัฝึกอบรมสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ควรจะมีคลินิกเฉพาะทางเพื่อดูแลรักษาผูป่้วยอยา่งมี
ประสิทธิภาพ ผลิตองคค์วามรู้ทางดา้นลึก และใชฝึ้กอบรมแพทยเ์ฉพาะทางในระดบัอนุสาขาวชิาต่าง ๆ อาทิ  
      -Allergy clinic 
   -Audiology clinic  
   -Direct tele-endoscopic clinic  
   -ENT oncology clinic 
   -Facial plastic and reconstructive surgery clinic 
   -Head and neck tumor clinic 
   -Hearing aid clinic 
   -Laryngeal clinic 
   -Maxillofacial clinic 
   -Neurotology clinic 
   -Otologic clinic 
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   -Pediatric ENT clinic 
   -Rhinologic clinic 
   -Snoring and OSA clinic (Sleep-disordered breathing clinic)  
   -Speech rehabilitation clinic 
   -Tinnitus clinic 
   -Voice clinic 
 
          นอกจากน้ีสถาบนัฝึกอบรมฯ ควรจะตอ้งมีหน่วยงานอ่ืนๆ ท่ีมีแขนงวชิาท่ีคาบเก่ียวกบัวชิาโสต ศอ 
นาสิกวทิยา ท่ีพร้อมจะใหค้วามร่วมมือในการเรียนการสอน และการคน้ควา้วิจยัร่วมกนั อาทิ  
    ฝ่าย (ภาควชิา) จกัษุวทิยา 
    หน่วย (ภาควชิา) ตจวทิยา, ตจศลัยศาสตร์ 
     หน่วยศลัยศาสตร์ตกแต่ง 
    ฝ่าย (ภาควชิา) กายวภิาคศาสตร์ 
    ฝ่าย (ภาควชิา) พยาธิวทิยา 
    ฝ่าย (ภาควชิา) รังสีวทิยา ทั้งรังสีวนิิจฉยั รังสีรักษา และเวชศาสตร์นิวเคลียร์ 
    หน่วย มะเร็งวทิยา (oncology) ของฝ่าย (ภาควชิา) อายุรศาสตร์ 
    หน่วย ประสาทวทิยา ของฝ่าย (ภาควชิา) อายุรศาสตร์ 
    หน่วย ประสาทศลัยศาสตร์ 
    หน่วย ศลัยศาสตร์หลอดเลือด 
    หน่วย โรคทางเดินหายใจของฝ่าย (ภาควชิา) กุมารเวชศาสตร์ และฝ่าย (ภาควชิา) อายุรศาสตร์ 
   หน่วยโรคติดเช้ือของฝ่าย (ภาควชิา) อายรุศาสตร์ และฝ่าย (ภาควชิา) กุมารเวชศาสตร์ 
    หน่วย สถิติทางชีววทิยา 
       ทั้งน้ีในการขอเปิดสถาบนัฝึกอบรม จ าเป็นจะต้องมีคลนิิกโสต ศอ นาสิกวทิยาทัว่ไป คลนิิกโสต
สัมผสัวทิยา คลนิิกอรรถบ าบัดวทิยา และคลนิิกโรคมะเร็งบริเวณศีรษะและคอ เป็นองคป์ระกอบส าคญั ส่วน
คลินิกอ่ืน ๆ ถา้ไม่มีใหแ้พทยป์ระจ าบา้นศึกษาในสถาบนักิจกรรมเลือกได ้
                        4 ) จ านวนผู้ป่วย 
                สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีจ านวนผูป่้วยเพียงพอต่อการฝึกอบรมตามจ านวนหตัถการขั้นต ่าท่ี                
ราชวทิยาลยัฯ ก าหนด ดงัน้ี 
 
 
 
 
 

จ านวนแพทยป์ระจ าบา้น ชั้นละ / ปี 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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ละ (ศกัยภาพ) 
จ านวนผูป่้วยนอก / ปี 10,000 10,000 15,000 20,000 25,000 30,000 35,000 40,000 45,000 50,000 

การตรวจการไดย้นิและระบบการ
ทรงตวั / ปี 

100 100 150 200 250 300 350 400 450 500 

การท าหตัถการในตึกผูป่้วยนอก 
เช่น endoscope, FOL, FNA, biopsy 
/ ปี 

 
50 

 
50 

 
100 

 
150 

 
200 

 
250 

 
300 

 
350 

 
400 

 
450 

จ านวนผูป่้วยใน/ปี 100 100 150 200 250 300 400 500 600 700 
จ านวนผูป่้วยท่ีผา่ตดัทั้งหมด / ปี 350 350 450 600 750 850 950 1,050 1,200 1,350 
จ านวนผูป่้วยท่ีผา่ตดัแยกโรค / ปี           
     Ear 60 60 80 100 120 140 160 180 200 220 
     Nose 60 60 80 100 120 140 160 180 200 220 
     Facial plastic 40 40 60 80 100 120 120 150 150 190 
     Head-Neck Surgery 50 50 70 90 110 130 150 150 150 190 
     Broncho-esophago 50 50 70 90 110 130 150 170 190 210 
     General 80 80 100 120 140 160 180 200 220 240 

 
            5 )  มีกจิกรรมทางวชิาการทีส่ม ่าเสมอ 
              (i)  การสอนแบบบรรยาย (Lecture) ในส่วนความรู้พื้นฐานต่างๆ ความรู้ทางโสต ศอ นาสิก
วทิยา โสตสัมผสัวทิยา ความผดิปกติของภาษาและการพดู และศลัยศาสตร์ตกแต่งและเสริมสร้างใบหนา้ 15-20 
ชัว่โมงต่อปี 
             (ii)  การทบทวนวรรณกรรมเฉพาะเร่ือง (Topic review) โดยความควบคุมของอาจารย ์15-20 
เร่ืองต่อปี 
            (iii)  วารสารสโมสร (Journal club) โดยความควบคุมของอาจารยส์ัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
             (iv)  การประชุมศึกษาผูป่้วยท่ีน่าสนใจ (Interesting case) โดยความควบคุมของอาจารย ์สัปดาห์
ละ 1 คร้ัง สลบักบั Grand round และการประชุม Morbidity และ Mortality  
              (v)  การสอนขา้งเตียงกลุ่มใหญ่ (Grand round) โดยคณาจารยท์ั้งหมด ท าสัปดาห์ละ 1 คร้ัง สลบั
กบั Interesting case และการประชุม Morbidity และ Mortality  
                       (vi)  การประชุมทบทวนกรณีเหตุแทรกซอ้นและเสียชีวติ (Morbidity and mortality conference) 
โดยการควบคุมของอาจารย ์ท าสัปดาห์ละ 1 คร้ัง สลบักบั interesting case และ grand round  
                      (vii)  การสอนขา้งเตียง (Ward round) ซ่ึงอาจจะแบ่งยอ่ยเป็น 2 อยา่ง ไดแ้ก่ การสอนขา้งเตียงเชิง
ใหบ้ริการ (Service round) ท าทุกวนัโดยหวัหนา้แพทยป์ระจ าบา้น และการสอนขา้งเตียงเชิงใหค้วามรู้ 
(Teaching round) โดยอาจารยท่ี์สถาบนัฝึกอบรมก าหนดอยา่งนอ้ย 2 คร้ังต่อสัปดาห์     
                     (viii)  การประชุมปรึกษาผูป่้วยโรคมะเร็ง (Tumor conference) ส่วนหน่ึงเป็นการสอน ส่วนหน่ึง
เป็นการใหบ้ริการ โดยมีอาจารยแ์ละแพทยป์ระจ าบา้นสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา และสาขาวชิาต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง
เขา้ร่วมการประชุม ไดแ้ก่ พยาธิวทิยา, รังสีวทิยา, เคมีบ าบดั เป็นตน้ โดยมีการประชุมสัปดาห์ละ 1 คร้ัง 
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          (ix)  การประชุมศึกษาผูป่้วยเชิงวชิาการกบัแพทยต่์างสาขาวชิา (Interdepartmental conference) 
เช่นการประชุมกบัรังสีแพทย ์(X-ray conference) เป็นตน้ 
                      (x)  การฝึกอบรมทางหอ้งปฏิบติัการ ไดแ้ก่ การฝึกผา่ตดักระดูกเทมพอราล (Temporal bone lab) 
การศึกษากายวภิาคศาสตร์ และการฝึกผา่ตดัในอาจารยใ์หญ่ (cadaver dissection) 
   สถาบนัฝึกอบรมใดขาดหน่วยงานหรือคุณสมบติัขอ้ใดก็อาจใชส้ถาบนัสมทบอ่ืนร่วมดว้ยโดยความ
เห็นชอบของคณะอนุกรรมฝึกอบรมและสอบฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา และอนุมติัโดยแพทยสภา หรืออาจ 
ใชส้ถาบนักิจกรรมเลือกใหแ้พทยป์ระจ าบา้นเพิ่มพนูทกัษะเพิ่มเติมได ้ทั้งน้ีโดยความเห็นชอบของสถาบนัหลกั
นั้นๆ  
    2.3 สถานภาพของสถาบันฝึกอบรม 
          สถาบนัฝึกอบรมมีสถานะภาพตามบทบาทหนา้ท่ีในการฝึกอบรม ดงัน้ี 
          1) สถาบนัฝึกอบรมหลกั ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมท่ีด าเนินการจดัท าหลกัสูตรการฝึกอบรมแพทย ์                
ประจ าบา้น และไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมหลกั โดยจดัให้ผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม
ไดรั้บประสบการณ์จากสถาบนัฝึกอบรมตลอดหลกัสูตร หรือเป็นเวลาไม่ต ่ากวา่ระยะเวลา 2 ใน 3 ของหลกัสูตร 
          2) สถาบนัฝึกอบรม ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรมสมทบ
กบัสถาบนัหลกัเพื่อจดัการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นในส่วนท่ีสถาบนัหลกัไม่สามารถจดัประสบการณ์ได ้โดย
กิจกรรมดงักล่าว เม่ือรวมกนัแลว้ตอ้งมีระยะเวลารวมกนัไม่ต ่ากวา่ 3 เดือน และไม่เกิน 1 ใน 3 ของระยะเวลา
ของหลกัสูตร 
          3) สถาบนัร่วมฝึกอบรม ไดแ้ก่ สถาบนัฝึกอบรมตั้งแต่ 2 สถาบนัข้ึนไป ร่วมกนัด าเนินการจดัท าหลกัสูตร
การฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้น และไดรั้บอนุมติัจากแพทยสภาใหเ้ปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมร่วมกนั โดยจดัให ้         
ผูเ้ขา้รับการอบรมไดรั้บประสบการณ์จากทุกสถาบนั โดยมีระยะเวลาฝึกอบรมแต่ละสถาบนัอยา่งนอ้ย 1 ใน 3 
ของหลกัสูตร 
           4) สถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก ไดแ้ก่สถาบนัฝึกอบรมท่ีไดรั้บความเห็นชอบจากราชวทิยาลยัฯ โดย
การพิจารณาของ อฝส. สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา แลว้ใหเ้ป็นสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก (elective)ได ้เพื่อ
เสริมประสบการณ์การเรียนรู้ และทกัษะใหแ้ก่แพทยป์ระจ าบา้น โดยสถาบนักิจกรรมเลือกแต่ละแห่งจะมี
ระยะเวลาฝึกอบรมไดไ้ม่เกิน 3 เดือน และราชวทิยาลยัฯ ก าหนดระยะเวลาทั้งหมดท่ีแพทยป์ระจ าบา้นจะ
ปฏิบติังานในสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือกทุกสถาบนัรวมกนัไม่เกินระยะเวลา 1 ใน 3 ของหลกัสูตร 
3. การขออนุมัติเป็นสถาบนัฝึกอบรม 
  สถาบนั (คณะแพทยศาสตร์, วทิยาลยัแพทยศาสตร์, โรงพยาบาล) ใดมีความประสงค ์และพร้อมท่ีจะ
เป็นสถาบนัฝึกอบรม สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ใหส้ถาบนันั้นเป็นสถาบนัหลกัจดัท าหลกัสูตรตามเกณฑ์
หลกัสูตร สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ท่ีราชวทิยาลยัฯ ขออนุมติัจากแพทยสภา พร้อมกบัจดัเตรียมขอ้มูลต่างๆ              
ท่ีจ  าเป็น เช่น จ านวนอาจารย ์จ  านวนเตียง จ านวนผูป่้วยนอก จ านวนผูป่้วยท่ีไดรั้บการผา่ตดั ของสาขาโสต ศอ 
นาสิกวทิยา และภาพรวมของสถาบนัทั้งหมดตามแบบบนัทึกขอ้มูลของแพทยสภา เสนอต่อแพทยสภา เพื่อส่ง
ต่อให้ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย ประสานงานกบัคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ 
สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ตรวจรับรองการเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมและก าหนดศกัยภาพของสถาบนัฝึกอบรม
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นั้นๆ เม่ือเรียบร้อยแลว้ ให้อนุกรรมการตรวจรับรองการเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรม เสนอใหร้าชวทิยาลยัฯ 
พิจารณาน าเสนอให้แพทยสภาอนุมติัต่อไป 
4. การติดตามก ากบัดูแลสถาบันฝึกอบรม  
  ราชวทิยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย จะติดตามก ากบัดูแลสถาบนัฝึกอบรมหลกั สถาบนั
ฝึกอบรมสมทบ (ถา้มี) และสถาบนัฝึกอบรมกิจกรรมเลือก ทุกสถาบนัท่ีไดรั้บอนุมติัใหเ้ปิดการฝึกอบรมเป็น
ระยะๆ โดยผา่นทางคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา ซ่ึงจะท ารายงานผา่น            
ราชวทิยาลยัฯ เพื่อเสนอใหแ้พทยสภาทราบเป็นระยะ 
  หากพบวา่สถาบนัใดไม่มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมในหลกัสูตรโสต ศอ นาสิกวทิยาของตนติดต่อกนั
เกนิ 5 ปี ให ้“พกั” การประกาศรับสมคัรแพทยป์ระจ าบา้นส าหรับหลกัสูตรโสต ศอ นาสิกวทิยา ของสถาบนันั้น
ไวก่้อน จนกวา่คณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา จะไดป้ระเมินสถาบนัฝึกอบรม
นั้นวา่ยงัมีความพร้อมในการฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นตามเกณฑท่ี์ก าหนดเสียก่อน จึงใหป้ระกาศรับสมคัร
แพทยป์ระจ าบา้นไดต่้อไป 
  หากพบวา่สถาบนัฝึกอบรมใดไม่มีผูส้มคัรเขา้รับการฝึกอบรมติดต่อกนัเกนิ 10 ปี ให ้ยกเลกิ การเป็น
สถาบนัฝึกอบรมสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยาของสถาบนันั้นๆ โดยคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ สาขา
โสต ศอ นาสิกวทิยา จะท าหนงัสือแจง้แก่ราชวทิยาลยัฯ เพื่อเสนอแพทยสภาต่อไป และหากสถาบนัดงักล่าวมี
ความประสงคจ์ะขอเป็นสถาบนัฝึกอบรมสาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา อีก ใหด้ าเนินการตามขอ้ 3 
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ภาคผนวก 1 
 

รายช่ือคณะอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบฯ  
สาขาโสต ศอ นาสิกวทิยา 

 
1. รองศาสตราจารยน์ายแพทยโ์ชคชยั  เมธีไตรรัตน์    ประธาน 
2. ผูช่้วยศาสตราจารยน์ายแพทยว์ชิิต  ชีวเรืองโรจน์   รองประธาน 
3. ศาสตราจารยน์ายแพทยว์ทิูร  ลีลามานิตย ์   อนุกรรมการ 
4. รองศาสตราจารยแ์พทยห์ญิงเสาวรส  อศัววเิชียรจินดา           “           
5. รองศาสตราจารยแ์พทยห์ญิงขวญัชนก  ยิม้แต ้            “ 
6. รองศาสตราจารยน์ายแพทยจ์รัล  กงัสนารักษ ์            “  
7. นายแพทยร์ณยทุธ  บุญชู              “ 
8. นาวาอากาศเอกอรรถพล  พฒันครู              “ 
9. พนัเอกสุรเดช  จารุจินดา                 “ 
10. นายแพทยภ์กัดี  สรรคนิ์กร      อนุกรรมการและเลขานุการ 
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ภาคผนวก 2 

๒. เกณฑ์สถาบันฝึกอบรม  
สถาบันฝึกอบรม หมายถึง คณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลท่ีจดัการฝึกอบรมแพทย์
ประจ าบา้น  
อน่ึงราชวทิยาลยั / วทิยาลยั / สมาคมวชิาชีพท่ีแพทยสภามอบหมายใหดู้แลการฝึกอบรมสาขาใด เม่ือจะพิจารณา
อนุมติัใหค้ณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลใดเปิดเป็นสถาบนัฝึกอบรมได ้คณะ
แพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลนั้นจะตอ้งมีคุณสมบติัตามเกณฑท์ัว่ไปและเกณฑเ์ฉพาะ 
และจะตอ้งระบุสถานภาพของสถาบนัฝึกอบรมนั้น ดงัน้ี  
๒.๑ เกณฑ์ทัว่ไปส าหรับสถาบันฝึกอบรม  
(๑) คุณสมบัติทัว่ไป  
(ก) ไดรั้บการรับรองคุณภาพ หรือก าลงัด าเนินการพฒันาเพื่อการรับรองคุณภาพ  
(ข) มีบรรยากาศทางวชิาการในลกัษณะสังคมนกัวชิาการ เพื่อเสริมสร้างคุณสมบติัในการใฝ่รู้ใหแ้ก่ผูเ้ขา้รับการ 
ฝึกอบรม  
(ค) มีระบบการบริหารจดัการท่ีดี มีสถานท่ี เคร่ืองมืออุปกรณ์ และจ านวนผูป่้วยทั้งประเภทผูป่้วยในและผูป่้วย
นอกพอเหมาะแก่การฝึกอบรม และผูเ้ขา้รับการฝึกอบรมไดมี้ส่วนด าเนินการดูแลรักษาและใหบ้ริการกบัผูป่้วย
โดยตรง  
(ง) มีหน่วยงานเทียบเท่าภาควชิาในคณะแพทยศาสตร์ / วิทยาลยัแพทยศาสตร์ หรือแผนกในโรงพยาบาล เป็น
ผูรั้บผดิชอบด าเนินการ โดยผูบ้ริหารของคณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรง พยาบาล ท่ีรับผดิชอบ
ด าเนินการตอ้งไม่มีผลประโยชน์ส่วนตวัท่ีอาจขดัขวางการบริหารงานและการพฒันางานการฝึกอบรมแพทย์
ประจ าบา้น  
(จ) มีปณิธานและพนัธกิจระบุไวช้ดัเจนวา่มุ่งผลิตแพทยป์ระจ าบา้นท่ีมีความรู้ความสามารถและคุณสมบติั
สอดคลอ้งกบัหลกัสูตร และมีความสามารถในการเป็นนกัวชิาการและท่ีจะศึกษาต่อเน่ืองได ้และมีวตัถุประสงค์
ของหลกัสูตรท่ีสอดคลอ้งกบัพนัธกิจ  
(ฉ) มีระบบบริหารงานท่ีชดัเจนเพื่อสนบัสนุนการจดัการฝึกอบรมใหบ้รรลุตามปณิธาน ไดแ้ก่ การบริหารงาน
ทัว่ไป การบริหารการศึกษา เป็นตน้ ระบบบริหารงานดงักล่าวใหท้  าเป็นระเบียบของคณะแพทยศาสตร์ / 
วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล และประกาศใหผู้เ้ก่ียวขอ้งทราบทัว่กนั  
(ช) มีแพทยผ์ูท้รงคุณวฒิุจ านวนเพียงพอรับผดิชอบในสาขาท่ีฝึกอบรมและในสาขาท่ีเก่ียวขอ้ง และมีความมุ่งมัน่ 
ความเตม็ใจในการเป็นอาจารยป์ระจ าหลกัสูตรฝึกอบรม  
(ซ) ในระยะเร่ิมแรก (ประมาณ ๕ ปี) คณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลท่ีขอเปิด
ด าเนินการฝึกอบรม อาจพิจารณาท าความตกลงกบัคณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาลท่ีมี
ประสบการณ์ด าเนินการเปิดหลกัสูตรฝึกอบรมมาแลว้ไม่ต ่ากวา่ ๑๐ ปี ใหช่้วยท าหนา้ท่ีเป็นท่ีปรึกษา / ช่วยเหลือ 
หรือเป็นสถาบนัสมทบ / สถาบนัร่วมในการด าเนินการฝึกอบรม  
(ฌ) ก่อนเปิดด าเนินการฝึกอบรม คณะแพทยศาสตร์ / วทิยาลยัแพทยศาสตร์ / โรงพยาบาล จะตอ้งด าเนินการให้
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แพทยสภารับรองหลกัสูตรของสถาบนัฝึกอบรมเพื่อใหผู้ส้ าเร็จการฝึกอบรมมีสิทธ์ิเขา้สอบเพื่อวุฒิบตัรฯ และ
จะตอ้งมีความพร้อมในการจดัการฝึกอบรมและทรัพยากรต่างๆ โดยเฉพาะอาจารย ์ส่ือการศึกษาและอุปกรณ์การ
ฝึกอบรม ครบถว้นตามเกณฑท่ี์ก าหนด ทั้งน้ีจะตอ้งมีแผนด าเนินงานระยะ ๕ ปีท่ีมีความชดัเจนและเป็นไปได ้
โดยแผนปฏิบติัการจะตอ้งแสดงใหเ้ห็นวา่มีความพร้อมดงักล่าวก่อนเร่ิมการฝึกอบรมแต่ละชั้นปีอยา่งนอ้ย ๑ ปี
การศึกษา  
(ญ) ในกรณีท่ีเป็นสถาบนัฝึกอบรมภาคเอกชน นอกจากจะตอ้งมีคุณสมบติัตามขอ้ (ก) ถึง (ฌ) แลว้ จะตอ้งไม่
แสวงหาก าไรจากการฝึกอบรม โดยใหจ้ดัตั้งมูลนิธิหรือกองทุนท่ีมีทุนส ารองเพียงพอในการด าเนินการระยะยาว 
และใหมี้ผูแ้ทนราชวทิยาลยั / วทิยาลยั / สมาคมวชิาชีพ ท่ีรับผดิชอบดูแลการฝึกอบรม เป็นกรรมการของมูลนิธิ
หรือกองทุนโดยต าแหน่ง  
(๒) หน่วยงานกลางพืน้ฐาน สถาบนัฝึกอบรมนั้นจะตอ้งมีหน่วยงานกลางใหบ้ริการดงัต่อไปน้ี  
(ก) ห้องปฏิบัติการส าหรับการชันสูตร สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีการใหบ้ริการตรวจทางหอ้งปฏิบติั การ หรือ
ติดต่อขอรับบริการตรวจทางหอ้งปฏิบติัการให้ครอบคลุมการชนัสูตรประเภทพื้นฐานและประเภทจ าเพาะท่ี
จ าเป็นส าหรับการฝึกอบรม ซ่ึงหอ้งปฏิบติัการตอ้งมีพยาธิแพทยห์รือแพทยห์รือบุคลากรอ่ืนท่ีมีความรู้ความ
ช านาญเป็นผูค้วบคุม  
  -ห้องปฏิบัติการด้านพยาธิวิทยากายวภิาค สามารถท่ีจะท าการตรวจศพ ตรวจช้ินเน้ือและส่ิงส่งตรวจทางเซลล์
วทิยาท่ีไดจ้ากการผา่ตดัหรือการท าหตัถการ สามารถเตรียมสไลดช้ิ์นเน้ือเยือ่และส่ิงส่งตรวจเพื่อตรวจดว้ยกลอ้ง
จุลทรรศน์ไดเ้อง พยาธิแพทยต์อ้งมีเวลา มีความสามารถ และเตม็ใจใหค้  าปรึกษาหารือหรือสอนแพทยป์ระจ า
บา้นทุกสาขาได ้อตัราการตรวจศพซ่ึงเปรียบ เสมือนดชันีช้ีบ่งความสนใจทางวชิาการและความใส่ใจในการ
คน้หาสาเหตุ การด าเนินโรค และการประเมินผลการรักษาของแพทยใ์นโรงพยาบาลนั้นจะตอ้งไม่นอ้ยกวา่ร้อย
ละ ๑๐ ของจ านวนผูป่้วยท่ีถึงแก่กรรม (ไม่รวมการตรวจศพทางดา้นนิติเวชศาสตร์) การตรวจศพ การตรวจช้ิน
เน้ือ และการตรวจทางเซลลว์ิทยาตอ้งกระท าโดยครบถว้นจนสามารถใหก้ารวินิจฉยัขั้นสุดทา้ย และตอ้งมี
รายงานการตรวจเก็บไวเ้ป็นหลกั ฐานทุกราย  
ในกรณีท่ีอตัราการตรวจศพของสถาบนัฝึกอบรมไม่ถึงเกณฑท่ี์ก าหนด สถาบนัจะตอ้งแสดงหลกัฐานท่ีบ่งช้ีถึง
ความสนใจทางวชิาการและความใส่ใจในการคน้หาสาเหตุ การด าเนินโรค และการประเมินผลการรักษาของ
แพทยใ์นโรงพยาบาล ดว้ยการตรวจทางพยาธิวทิยาหรือการตรวจอ่ืนๆ  
    -ห้องปฏิบัติการด้านพยาธิวทิยาคลนิิกหรือเวชศาสตร์ชันสูตร สามารถใหบ้ริการตรวจดา้นโลหิตวทิยา เคมี
คลินิก จุลทรรศนศาสตร์ จุลชีววทิยา วทิยาภูมิคุม้กนัไดเ้ป็นประจ า รวมทั้งจะตอ้งมีการใหบ้ริการทางดา้น
ธนาคารเลือดท่ีจ าเป็นส าหรับการฝึกอบรม  
(ข) หน่วยรังสีวิทยา สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีรังสีแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒิ สามารถตรวจทางรังสีท่ีจ  าเป็นส าหรับการ
ฝึกอบรมได ้ 
(ค) ห้องสมุดทางแพทย์ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีหอ้งสมุดซ่ึงมีต ารามาตรฐานทางการแพทย ์วารสารการแพทย์
ท่ีใชบ้่อย และหนงัสือดรรชนีส าหรับช่วยคน้รายงานท่ีตีพิมพใ์นวารสารส าหรับใหแ้พทยป์ระจ าบา้นใชไ้ด้
สะดวก  
(ง) หน่วยเวชระเบียนและสถิติ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหผู้ป่้วยทุกคนมีแฟ้มประจ าตวั ซ่ึงบนัทึกประวติั ผล
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การตรวจร่างกาย การสั่งการรักษาท่ีเป็นมาตรฐาน และมีระบบการจดัเก็บ คน้หา และการประมวลสถิติท่ีมี
ประสิทธิภาพ  
(๓) หน่วยงานทางด้านคลินิกทีเ่กีย่วกบัการดูแลรักษาผู้ป่วยสาขาทีฝึ่กอบรม สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งมีหน่วยงาน
ทางคลินิกท่ีส าคญั ไดแ้ก่ อายุรศาสตร์ ศลัยศาสตร์ กุมารเวชศาสตร์ สูติศาสตร์-นรีเวชวิทยา เพื่อใหก้ารดูแล
รักษาผูป่้วยในสาขาท่ีฝึกอบรมหากจ าเป็น  
(๔) กจิกรรมวชิาการ สถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัใหมี้กิจกรรมวชิาการสม ่าเสมอ ทั้งในหน่วยงานท่ีรับผิดชอบใน
การสาขาท่ีฝึกอบรม เช่น กิจกรรม journal club หรือกิจกรรมวชิาการระหวา่งหน่วยงานหรือระดบัโรงพยาบาล 
เช่น tissue conference, tumour conference, morbidity mortality conference, clinicopathological conference  
     นอกจากน้ีสถาบนัฝึกอบรมจะตอ้งจดัหรืออนุญาตใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมไปเรียนวิทยาศาสตร์การแพทย์
พื้นฐานประยกุต ์หรือวทิยาศาสตร์คลินิกสัมพนัธ์ และควรสนบัสนุนใหผู้เ้ขา้รับการฝึกอบรมไดร่้วมประชุม
วชิาการนอกสถาบนัฝึกอบรมตามโอกาสสมควร  
 

คัดมาจากประกาศแพทยสภา ที ่๑๘ / ๒๕๕๐ เร่ือง เกณฑ์หลกัสูตรการฝึกอบรมเป็นผู้มีความรู้ความช านาญใน
การประกอบวชิาชีพเวชกรรมสาขาต่างๆ เกณฑ์สถาบันฝึกอบรม การขอเป็นสถาบันฝึกอบรม และการติดตาม
ก ากบัดูแลสถาบันการฝึกอบรม  
พ.ศ. ๒๕๕๐  

 
 
 
 
 
 
 
 


