
หน้า 1 จาก 15 

 
 

 
 
 
 
 

คู่มือการปฏิบัติงานแพทย์ฝึกอบรม 
สาขาวิชาออร์โธปิดิกส์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

(ฉบับปรับปรุง 2566) 
 
 

 
 
 
 
 
 

 



หน้า 2 จาก 15 

แนวทางการฝึกอบรม 
สาขาวิชาออร์โธปิดิกส์ได้ก าหนดแนวทางการปฏิบัติงานและประสบการณ์การเรียนรู้ของแพทย์ฝึกอบรม 

โดยก าหนดตารางหมุนเวียนการปฏิบัติงานแพทย์ฝึกอบรมออร์โธปิดิกส์ (ระยะเวลา 48 เดือน) ดังนี้ 
ชั้นปีที่ 1 
ออร์โธปิดิกส์ทั่วไป ๑ ( General Orthopedics I)            11 เดือน 
วิสัญญีวิทยาส าหรับแพทย์ออร์โธปิดิกส์ ( Anaesthesiology for Orthopedist)  1 เดือน 
ชั้นปีที่ 2 
ออร์โธปิดิกส์ทั่วไป 2 (General Orthopedics II )     1 เดือน 
การบาดเจ็บทางออร์โธปิดิกส์ 1 (Orthopedictrauma I)    2 เดือน 
โรคทางกระดูกสันหลัง 1 (Spinal surgery I)      1 เดือน 
โรคทางข้อสะโพกและข้อเข่า 1 (Hip and kneesurgeryI)    1 เดือน 
ออร์โธปิดิกส์ในเด็ก 1 (Pediatric Orthopedics I)     1 เดือน 
โรคทางมือ 1 (Orthopedic hand and upper limb reconstruction I)  1 เดือน 
โรคทางเวชศาสตร์การกีฬา 1 (Sports medicine I )     1 เดือน 
โรคเนื้องอกกระดูกและเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน 1 (Musculoskeletal oncology I) ,   1 เดือน 
พยาธิวิทยาส าหรับแพทย์ออร์โธปิดิกส์ (Pathology for Orthopedist)     
อายุรศาสตร์โรคข้อส าหรับแพทย์ออร์โธปิดิกส์  (Rheumatology for Orthopedist) 1 เดือน 
เวชศาสตร์ฟื้นฟูส าหรับแพทย์ออร์โธปิดิกส์ (Rehabilitation for Orthopedist)  1 เดือน 
เวชศาสตร์ผู้สูงอายุ (Geriatrics for Orthopedist)      2 สัปดาห์  
ศัลยกรรมอุบัติเหตุ (Trauma Surgery for Orthopedist)    2 สัปดาห์ 
ชั้นปีที่ 3 และ 4 
ประสบการณ์วิชาชีพส าหรับแพทย์ออร์โธปิดิกส์     3 เดือน 
(Professional experience for Orthopedist)       
การบาดเจ็บทางออร์โธปิดิกส์ 2 (Orthopedic trauma II)    2 เดือน 
ประสบการณ์วิชาชีพการบาดเจ็บทางออร์โธปิดิกส์     2 เดือน
(Professional experience in Orthopedic trauma) 
โรคทางกระดูกสันหลัง 2 (Spinal surgery I)      2 เดือน 
โรคทางข้อสะโพกและข้อเข่า 2 (Hip and kneesurgeryII)    2 เดือน 
ออร์โธปิดิกส์ในเด็ก 2 (Pediatric Orthopedics II)     2 เดือน 
โรคทางมือ 2 (Hand and upper limb reconstruction II)    2 เดือน 
โรคทางเวชศาสตร์การกีฬา 2 (Sports medicine II )     2 เดือน 
โรคเนื้องอกกระดูกและเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน 2 (Musculoskeletal oncology II )  2 เดือน 
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โรคทางข้อเท้าและเท้า (Ankle and foot surgery)      1 เดือน 
วิชาเลือกอิสระที่เก่ียวข้องกับสาขาวิชาออร์โธปิดิกส์     4 เดือน 

             รวม 48 เดือน 
 
รูปแบบการแบ่งสายปฏิบัติงาน   

ระบบการฝึกอบรมแบ่งตามสายการปฏิบัติงานซึ่งมี2สายภายใต้การควบคุมดูแลของอาจารย์ประจ าสายซึ่ง
มี 4 สายปฏิบัติงานและในหน่วยอนุสาขา ปฏิบัติงานตามตารางที่ก าหนดเช่นการให้บริการผู้ป่วยที่คลินิกกระดูก
และข้อห้องเฝือกและคลินิกอนุสาขาผ่าตัดการรับปรึกษาผู้ป่วยอุบัติเหตุ/ฉุกเฉินการรับปรึกษาผู้ป่วยต่างแผนกและ
ดูแลผู้ป่วยในมีตารางการปฏิบัติงานชัดเจนทั้งในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ 

ตารางปฏิบัติงานของอาจารย์ 
กิจกรรม  จันทร์ อังคาร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร ์

OPD กิติวรรณ (พิเศษ) 
กิตติ (พิเศษ) 
สุรชัย 
ชัชวาล 
เกรียงไกร 
นัธทมน 
กิตติพงษ์ 

สุกิจ (พิเศษ) 
ธรา 
ฤทธิ ์
วิชชาภรณ์ 
พงศธร 
ณัฐพล 
กิตติคุณ 

Academic 
activities 
 

สุรัตน์ 
เสริมศักดิ์ 
ชัช 
เศรษฐพล 
อาทิตย ์
ปัญญวัฒน ์
ชัยยศ 

วินัย (พิเศษ) 
วีระชัย(พิเศษ) 
ทวีโชค 
เพิ่มศักดิ์ 
ภัทร 
กมลศักดิ์ 
วิลาสิน ี

Subspecialty 
clinic 

Spine 
Pediatrics 

Hip and knee 
Trauma 
Hand  

Wk 1:Tumors 
Wk 2:Pediatrics 
Wk3:Hand, 
Hips&knee  
Wk 4:Spines 

Hand 
Sports 

Tumor 
Trauma 
Hip and knee 

OR 
ห้องผ่าตัด
10,11,16,17 

วินัย 
ทวีโชค 
เพิ่มศักดิ ์
ภัทร 
กมลศักดิ์ 
วิลาสิน ี

กิติวรรณ 
สุรชัย 
ชัชวาล 
เกรียงไกร 
นัธทมน 
กิตติพงษ์ 
กิตติ( พิเศษ) 

 
 

สุกิจ 
ธรา 
ฤทธิ ์
วิชชาภรณ์ 
พงศธร 
ณัฐพล 
กิตติคุณ 

สุรัตน์ 
เสริมศักดิ์ 
ชัช 
เศรษฐพล 
อาทิตย ์
ปัญญวัฒน ์
ชัยยศ 

Teaching 
นศ.พ 

สุกิจ 
ธรา 
ฤทธิ ์
วิชชาภรณ์ 
พงศธร 

สุรัตน์ 
เสริมศักดิ์ 
ชัช 
เศรษฐพล 
อาทิตย ์
ปัญญวัฒน ์
ชัยยศ 

Teaching  
skills 

วินัย 
ทวีโชค 
เพิ่มศักดิ์ 
ภัทร 
กมลศักดิ์ 
วิลาสิน ี

กิติวรรณ 
สุรชัย 
ชัชวาล 
เกรียงไกร 
นัธทมน 
กิตติพงษ์ 
กิตติ( พิเศษ) 

OR Emergency ห้องผ่าตัด 12 และ 13 อาจารย์ทีป่ฏบิตัิงานตามตารางเวร 

ตารางปฏิบัติงานของแพทย์ฝึกอบรม 
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แพทย์ฝึกอบรมจะปฏิบัติงานเป็นสาย A และ สาย B โดยปฏิบัติงานภายใต้การดูแลของอาจารย์ 2 สายงาน ยกเว้น
แพทย์ฝึกอบรมที่ปฏิบัติงานในหน่วยอนุสาขา 
 สาย A  ปฏิบัติงานภายใต้การดูแลของอาจารย์ที่ออกตรวจ OPD วันอังคารและศุกร์ 
 สาย B  ปฏิบัติงานภายใต้การดูแลของอาจารย์ที่ออกตรวจ OPD วันจันทร์และพฤหัสบดี 
แพทย์ฝึกอบรมในอนุสาขาจะปฏิบัติงานตามกิจกรรมการเรียนที่ก าหนดในสาระวิชาที่แสดงในภาคผนวก (3) 
วันและเวลา 7.00 8-8.30 9-12.00 12.00 13.00 16.00/ 

16.30 
จันทร์ WR Morning / 

Preoperative 
conference 

สาย A  ห้องผ่าตดั 
Tumor,Hip&knee, 
Trauma 

 สาย A  ห้องผ่าตดั 
Tumor,Hip&knee, 
Trauma 

Postop 
WR 

สาย B  OPD 
Spine, Pediatric 

สาย B  OPD 
Spine, Pediatric 

Admission 
WR 

อังคาร WR Morning / 
Preoperative 
conference 

สาย A  OPD 
Hip&knee,Trauma, 
Hand 

สาย A  OPD 
Hip&knee,Trauma, 
Hand 

Admission 
WR  

สาย B  ห้องผ่าตัด 
Spine, Pediatric 

สาย B  ห้องผ่าตัด 
Spine, Pediatric 

Postop 
WR 

พุธ WR AcademicActivities Academic Activities  

พฤหัสบด ี WR Morning / 
Preoperative 
conference 

สาย A  ห้องผ่าตดั 
Hip&knee,Trauma, 
Hand 
 

 

สาย A  ห้องผ่าตดั 
Hip&knee,Trauma, 
Hand 

Postop 
WR 

สาย B  OPD 
Hand, Sports 

สาย B  OPD 
Hand, Sports 

Admission 
WR 

ศุกร์ WR Morning / 
Preoperative 
conference 

สาย A  OPD 
Tumor,Hip&knee, 
Trauma 

สาย A  OPD 
Tumor,Hip&knee, 
Trauma 

Admission 
WR 

สาย B  ห้องผ่าตัด 
Hand, Sports 

สาย B  ห้องผ่าตัด 
Hand, Sports 

Postop 
WR 

เสาร์-
อาทิตย์ 

 WR ,ปฏิบัติงานนอกเวลาราชการตามตารางเวร 

 
 
การรับปรึกษาผู้ป่วยจากหอผู้ป่วยและห้องตรวจอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
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 ในเวลาราชการรับปรึกษาด้วยแพทย์ฝึกอบรมที่ประจ าที่ห้องตรวจผู้ป่วยนอกภายใต้การก ากับของแพทย์
ฝีกอบรมหัวหน้าสายและอาจารย์แพทย์ประจ าสาย 
 นอกเวลาราชการรับปรึกษาด้วยแพทย์ฝึกอบรมที่ปฏิบัติงานนอกเวลาราชการภายใต้การก ากับของแพทย์
ฝีกอบรมหัวหน้าเวรและอาจารย์แพทย์เวร 
 หมายเหตุ ผู้ป่วยเด็กจากหอผู้ป่วย ห้องตรวจ และห้องตรวจฉุกเฉินสามารถปรึกษาตรงกับแพทย์ฝึกอบรม
ประจ าหน่วยภายใต้การก ากับของอาจารย์ประจ าหน่วย 
 
หน้าที่ของผู้เข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ฝึกอบรมออร์โธปิดิกส์ 

สาขาวิชาฯได้ก าหนดแผนการฝึกอบรมในหลักสูตรฯทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติให้เป็นไปตามเนื้อหาของ
การฝึกอบรมทั้ง๓ด้านโดยก าหนดให้แพทย์ฝึกอบรมหมุนเวียนปฏิบัติงานตามสายงานต่างๆในทุกสาขาที่ก าหนด
ตามสมรรถนะหลักองราชวิทยาลัยฯ และได้บูรณาการเนื้อหาวิชาการกับการปฏิบัติงานจริงและกิจกรรมวิชาการที่
บูรณาการเชื่อมโยงความรู้ที่มีหลักฐานเชิงประจักษ์มาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติงานดูแลรักษาผู้ป่วยซึ่งแพทย์
ฝึกอบรมในแต่ละระดับชั้นปีจะมีบทบาทหน้าที่รับผิดชอบในการดูแลรักษาและติดตามผู้ ป่วยโดยเน้นความรู้
ความสามารถที่เพ่ิมขึ้นตามระดับความรู้ความสามารถและสิทธิ์ในการดูแลผู้ป่วยที่ก าหนด (clinical privilege) 
ภายใต้การชี้แนะและก ากับดูแลของอาจารย์โดยแบ่งระดับความรู้ความสามารถของแพทย์ฝึกอบรมตามสมรรถนะ
หลักในหลักสูตรฯดังนี้ 

ระดับท่ี 1 แพทย์ฝึกอบรมมีความรู้และประยุกต์ความรู้ไปใช้และยังไม่สามารถปฏิบัติงานด้วยตนเองได้โดย
ไม่มีอาจารย์ก ากับดูแลโดยตรงอย่างใกล้ชิด 

ระดับท่ี 2 แพทย์ฝึกอบรมสามารถฝึกปฏิบัติงานได้ภายใต้การก ากับดูแลของอาจารย์โดยตรง 
ระดับท่ี 3 แพทย์ฝึกอบรมสามารถฝึกปฏิบัติงานได้ด้วยตนเองภายใต้การก ากับดูแลของอาจารย์ในลักษณะ

ของการให้ค าปรึกษาและความช่วยเหลือเมื่อจ าเป็น 
ระดับที่ 4 แพทย์ฝึกอบรมสามารถปฏิบัติงานได้ด้วยตนเองโดยไม่จ าเป็นต้องมีอาจารย์ก ากับดูแลยกเว้น

เมื่อแพทย์ฝึกอบรมขอรับค าปรึกษาหรือความช่วยเหลือในระหว่างปฏิบัติงานซึ่งผู้ที่ผ่านการประเมินให้มีสมรรถนะ
ในระดับท่ี 4 จะสามารถปฏิบัติงานได้ด้วยตนเองอย่างเต็มตัว 
 
แพทย์ฝึกอบรมชั้นปีที่ 1-2 

1. รับผิดชอบในการรักษาและติดตามผู้ป่วยในและผู้ป่วยนอกและการบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉินและให้ค าปรึกษา
แก่แพทย์อ่ืน ๆ และนักศึกษาที่หมุนเวียนมาปฏิบัติงานเกี่ยวกับขั้นตอนการวินิจฉัยโรคการดูแลรักษา
ภายใต้ความควบคุมของแพทย์ฝึกอบรมชั้นปีสูงกว่าและอาจารย์แพทย์ 

2. เรียนรู้และเพ่ิมทักษะในการตรวจร่างกายทางออร์โธปิดิกส์รวมทั้งการแปลผลภายใต้การควบคุมของ
อาจารย์แพทย์ 
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3. ช่วยหรือท าผ่าตัดภายใต้การควบคุมของอาจารย์แพทย์ 
4. หมุนเวียนไปรับการศึกษาในสาขาอ่ืนๆรวมทั้งสาขาย่อยตามที่ก าหนด 
5. ท าการค้นคว้าวิจัย เขียนรายงานทางวิชาการและเตรียมจัดท ากิจกรรมวิชาการท่ีได้รับมอบหมาย 
6. บันทึกข้อมูลผู้ป่วยใน Database, Progress note, Summary note และ Discharge summary  
7. ลงบันทึกใน RCOSTlog ประจ าตัวและส่งให้อาจารย์พิจารณาก่อนเปลี่ยนสาย 

 
แพทย์ฝึกอบรมชั้นปีที่ 3-4  

1. รบัผิดชอบในการรักษาและติดตามผู้ป่วยออร์โธปิดิกส์รวมทั้งการบันทึกเวชระเบียนผู้ป่วยในสายการ
ปฏิบัติงานทั้งหมดรวมทั้งควบคุมแพทย์ฝึกอบรมปีต่ ากว่าแพทย์อ่ืนๆและนักศึกษาแพทย์ที่หมุนเวียนมา
ปฏิบัติงานในสาย 

2. ตรวจและรักษาผู้ป่วยนอกร่วมกับอาจารย์แพทย์ 
3. เป็นที่ปรึกษาทางออร์โธปิดิกส์ของแพทย์นอกเวลาราชการ 
4. เรียนรู้และเพ่ิมทักษะในการตรวจร่างกายทางออร์โธปิดิกส์รวมทั้งการแปลผลภายใต้การควบคุมของ

อาจารย์แพทย์ 
5. ควบคุมและรับผิดชอบการผ่าตัดเล็กของแพทย์อ่ืนๆนักศึกษาแพทย์และแพทย์ฝึกอบรมชั้นปีต่ ากว่า 
6. ท าการค้นคว้าวิจัยหรือเสนอรายงานทางวิชาการตามที่ได้รับมอบหมาย 
7. ช่วยสอนแพทย์ฝึกอบรมแพทย์อื่น ๆ  นักศึกษาแพทย์บุคลากรทางการแพทย์ตามที่ได้รับมอบหมาย 
8. หมุนเวียนกันรับผิดชอบในฐานะหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมสาขาออร์โธปิดิกส์ 
9. ลงบันทึกใน RCOSTlog ประจ าตัวและส่งให้อาจารย์พิจารณาก่อนเปลี่ยนสาย 
10. รับผิดชอบในการจัดการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยตามข้อตกลงในระบบบริการสุขภาพตามระบบสวัสดิการ 
 

หัวหน้าแพทย์ฝึกอบรม (Chief resident) 
1. ประสานงานกับอาจารย์ในการดูแล academic activity ที่เก่ียวข้องทั้งหมด 
2. ประสานงานกับอาจารย์และแพทย์หัวหน้าสายในการท างานที่เก่ียวข้องกับการบริการผู้ป่วยทั้งหมดรวมทั้ง

การจัดเวรแต่ละเดือน 
3. ก าหนดให้แพทย์ฝีกอบรมทั้งหมดกระท าหรือละเว้นการกระท าใด ๆ เพ่ือให้การท างานเป็นไปด้วยความ

เรียบร้อยสมบูรณ์ 
4. ประเมินการท างานของแพทย์ฝึกอบรมทั้งหมดและส่งให้อาจารย์ผู้ดูแลเป็นลายลักษณ์อักษรตามระยะ

ก าหนด 
5. พิจารณาขั้นต้นในการให้แพทย์ฝึกอบรมไปประชุมวิชาการ  รวมทั้งการลาต่างๆ 
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แพทย์หัวหน้าสาย 
     1.   ประสานงานกับอาจารย์และหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมในการท างานที่เกี่ยวข้องกับการบริการผู้ป่วย 

1. รับผิดชอบในการดูแลผู้ป่วยในสายทั้งหมด 
2. รับผิดชอบในการดูแลผู้ป่วยของหน่วยในสายร่วมกับแพทย์ประจ าหน่วย 
3. พิจารณาแบ่งงานให้แพทย์ในสายแต่ละคนในการเข้าช่วยผ่าตัด เขียนรายงานผู้ป่วย operative note  

progress note  และการสรุปรายงานผู้ป่วยให้เสร็จสิ้นในวันที่จ าหน่ายผู้ป่วย 
4. เป็นผู้น าแพทย์ประจ าสายในการ round ward ,admission round  และ chart round  
5. ประเมินการท างานของแพทย์ประจ าสายและรายงานให้หัวหน้าแพทย์ประจ าบ้านทราบ 

 
หน้าที่ของแพทย์ประจ าสาย 

รับผิดชอบในสายตามท่ีหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมและหัวหน้าสายก าหนด 
1.Ward roundเพ่ือให้แพทย์ได้ฝึกการดูแลผู้ป่วยและตัดสินใจในการรักษารวมทั้งให้มีการสอนกันเองของแพทย์
ตามล าดับชั้น 

- เริ่มปฏิบัติงานไม่ช้ากว่า 7.00 น.โดยหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมแต่ละสาย (Chief สาย) เป็นผู้น าroundให้

ค าแนะน า และก ากับดูแลแพทย์ฝึกอบรมในสายเพื่อการดูแลผู้ป่วยบนหอผุ้ป่วยเป็นไปอย่างเรียบร้อย ตาม

มาตรฐานวิชาชีพ 

- สื่อสาร และปฏิบัติต่อเพ่ือนร่วมวิชาชีพ พยาบาล เจ้าหน้าที่วอร์ด นักศึกษาแพทย์ และผู้ป่วยอย่างสุภาพ 

อ่อนโยน 

- ก าหนดให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 1 ร่วมกับแพทย์เพ่ิมพูนทักษะ (Intern) มีหน้าที่หลักในการลงค าสั่งการ

รักษาทางคอมพิวเตอร์ (CPOE IPD) หากไม่ว่างหรือติดภาระกิจ ก าหนดให้ชั้นปีสูงขึ้นเป็นผู้ลงค าสั่ง 

- การดูแลผู้ป่วยวอร์ดพิเศษ และอาคารสมเด็จพระศรีนครินทร์ฯ (ตึก สว) ก าหนดให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 

2-4 เป็นผู้ดูแล หากมีข้อค าถามหรือไม่แน่ใจในแนวปฏิบัติ ให้แจ้งประสานหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรม แพทย์

ฝึกอบรมฯต่อยอด (Fellowship) หรืออาจารย์แพทย์ทันท ี

- กรณีมีปัญหาในการดูแลผู้ป่วยบนหอผู้ป่วย ให้หัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมแจ้งอาจารย์แพทย์เจ้าของไข้เพ่ือ

รายงานปัญหา และความก้าวหน้าการรักษา 

- แพทย์ฝึกอบรมทุกคนในสาย มีหน้าที่บันทึกความก้าวหน้าการรักษา (Progress Note) ร่วมกับนักศึกษา

แพทย์ ทุกวันที่ขึ้นปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วย และตรวจสอบแบบบันทึกหัตถการผ่าตัด  (Operative Note) 

แบบสรุปการรักษา (Discharge summary record) ให้ถูกต้องทุกครั้ง 

- แพทย์ฝึกอบรมจะต้องมีหน้าที่ให้ความรู้และสอนนักศึกษาแพทย์ในการดูแลผู้ป่วยทั้งช่วงเช้าและบ่าย 
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- การท าแผลและหัตถการต้องเป็นแพทย์ฝึกอบรมหรืออยู่ในการดูแลของแพทย์ฝึกอบรมอย่างใกล้ชิด ไม่

อนุญาตให้นักศึกษาแพทย์ท าเองโดยล าพัง 

- หากมีแผนจ าหน่ายผู้ป่วยในวันรุ่งขึ้น  

o กรณีมีแผลที่ต้องประเมินก่อนจ าหน่าย ให้ท าแผลก่อนจ าหน่ายในช่วงเย็น และหลีกเลี่ยงการท า

แผลในช่วงเช้าของวัน เพ่ือลดอัตราการติดเชื้อในห้องผ่าตัด ซึ่งอาจเกิดจากการปนเปื้อนขณะท า

แผลติดเชื้อ 

o ก าหนดให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 1 และ 2 ท าการสรุปเวชระเบียน ให้ครบถ้วน สมบูรณ์ ด้วย

ลายมือที่อ่านง่าย ใช้ตัวอักษรขนาดใหญ่และท าการตรวจสอบรายละเอียดเอกสาร อันได้แก่ 

Discharge summary (ทั้งใน IPD และ OPD), Attending records, Operative note, Progress 

note, Consultation records, ใบบันทึ กการตรวจร่ า งกายทางนิ ติ เ วช โดย  Discharge 

summary ต้องมีรายละเอียดโรคหลัก โรคร่วม ภาวะแทรกซ้อน และหัตถการการรักษา อย่าง

ครบถ้วน  

o ในกรณีที่สรุปเวชระเบียนไม่สมบูรณ์ หัวหน้าแพทย์ฝึกอบรม (Chief สาย) จะเป็นผู้รับผิดชอบน า

เวชระเบียนที่ถูกส่งคืนเพ่ือสรุปซ้ าอีกครั้ง และต้องเป็นผู้รับผิดชอบในกรณีผู้ป่วยคดี 

2. OPD เพ่ือให้แพทย์ฝึกอบรมได้ฝึกทักษะการซักประวัติตรวจร่างกายและให้การรักษาผู้ป่วยอย่างเหมาะสมโดยมี
อาจารย์เป็นผู้ควบคุมดูแลให้ค าปรึกษา 
- แพทย์ฝึกอบรมทุกคนต้องปฏิบัติงานที่ OPD ให้ตรงเวลาเริ่มไม่เลยเวลา 9.15น. ถ้ามีผู้ป่วยใน ward มี

ปัญหาหรือต้องไปดู case กับอาจารย์เจ้าของไข้ให้แพทย์ทีห่ัวหน้าสายมอบหมายไปเพียงคนเดียว 

- แพทย์ฝึกอบรมทุกชั้นปี ตรวจรักษาผู้ป่วยนอกในความก ากับดูแลของอาจารย์แพทย์ 

- ให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 2 เป็นผู้ดูแลและตรวจรักษาผู้ป่วยที่ได้รับการส่งปรึกษาจากต่างภาควิชาหรือ

แผนก ก่อนรายงานหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมฯ หรืออาจารย์แพทย์ 

- ให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 1 เป็นผู้ลงรายละเอียดตารางผ่าตัดผู้ป่วยในระบบคอมพิวเตอร์ ก่อน 15.30 น. 

ของทุกวัน โดยปรึกษาล าดับการผ่าตัดกับหัวหน้าแพทย์ฝึกอบรมฯ หรืออาจารย์แพทย์ 

- แพทย์ฝึกอบรมที่เป็นหัวหน้าสายเป็นผู้ท า admission  
- ห้ามมิให้แพทย์ฝึกอบรมทุกชั้นปี สั่งการรักษาโดยใช้ยานอกบัญชียาหลักฯ ด้วยตนเอง เว้นแต่ได้ปรึกษา

แนวทางการรักษาและข้อบ่งใช้ยานอกบัญชี กับอาจารย์แพทย์แล้วเท่านั้น 

- การท าหัตถการที ่OPD ให้อยู่ภายใต้การดูแลของอาจารย์หรือแพทย์ฝึกอบรมชั้นปีสูงที่สุด 
3. OR เพ่ือให้แพทย์ฝึกอบรมได้เรียนรู้การเตรียมการผ่าตัดการผ่าตัดและการดูแลหลังผ่าตัดและฝึกทักษะใน
การผ่าตัดภายใต้การควบคุมของอาจารย์ไม่ให้เกิดความเสียหายต่อผู้ป่วยแพทย์ใช้ทุนทุกคนจะต้องอ่านหนังสือ
ในเรื่องที่เกี่ยวกับผู้ป่วยที่จะผ่าตัดทุกคน 
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- ลงปฏิบัติงาน OR เวลาตามตารางเวลาที่ก าหนด 
- สังเกต และเรียนรู้การเตรียมผู้ป่วยก่อนผ่าตัด การปูผ้าปลอดเชื้อ(Draping) ทักษะการท าหัตถการ

ต่าง ๆ  
- ระมัดระวังการปนเปื้อนในพ้ืนที่ปลอดเชื้อ และแจ้งผู้เกี่ยวข้องทุกครั้งที่สงสัยการปนเปื้อน 
- บันทึกผู้ป่วยที่ได้เข้าสังเกต เข้าช่วยท าหัตถการ หรือที่ได้ท าผ่าตัดด้วยตนเอง ลงใน RCOST e-

logbook  
- แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 1 ควรเตรียมอุปกรณ์ Tourniquet ผ้า drape หรือผ้าหนุนบริเวณต่าง ๆไว้ก่อน

เสมอ 
- ช่วยเคลื่อนย้ายผู้ป่วย ก่อนและหลังท าผ่าตัดทุกครั้ง 
- แพทย์ฝึกอบรมชั้นปีสูงสุดที่เข้าร่วมผ่าตัดเป็นผู้เขียน operative note ส่วน order ให้เป็นแพทย์

ฝึกอบรมรองลงมา 
- การเตรียมอุปกรณ์ท่ีใช้ในการผ่าตัดให้เป็นหน้าที่ของแพทย์หัวหน้าสาย 
- ให้ส่งล าดับการผ่าตัดให้กับห้องผ่าตัดก่อนวันผ่าตัด1วันโดยแพทย์หัวหน้าสายถ้ามีการเปลี่ยนแปลง

การจัดต้องรีบแจ้ง OR ทันท ี
- การจัดล าดับการผ่าตัดให้เรียงล าดับผู้ป่วยของอาจารย์เจ้าของวัน OR ก่อนตามด้วยผู้ป่วยของอาจารย์

ท่านอ่ืนในสายเดียวกันจึงจะตามด้วยผู้ป่วยของอาจารย์ต่างสาย 
- หากมีผู้ป่วยรับปรึกษาในการดูแลของสายหรือหน่วย หรือมีตามจากวอร์ดผู้ป่วย ให้แจ้ง OPD เพ่ือรับ

ปรึกษาก่อน ระหว่างที่ยังอยู่ในห้องผ่าตัด 

4. Morning / pre-postoperative conferenceน าเสนอข้อมูลผู้ป่วยที่รับการผ่าตัด โดยเน้นการรักษาด้วย
การผ่าตัด แพทย์หัวหน้าสายเป็นผู้รับผิดชอบกิจกรรม ภายใต้การดูแลของอาจารย์ที่จะผ่าตัดในวันนั้นๆ  โดยมี
การมอบหมายให้แพทย์ฝึกอบรมปีที่ 2 มีส่วนร่วมในการน าเสนอข้อมูลผู้ป่วย และการน าผลการผ่าตัดของผู้ป่วย
ที่ได้น าเข้า preoperative case conference ในสัปดาห์ก่อนหน้ามาแสดงเพ่ือสรุปประเด็นที่ได้รับการแสดง
ข้อคิดเห็นไว้ใน preoperative case conference 

5. Interesting case conferenceการน าเสนอผู้ป่วยที่น่าสนใจหรือมีปัญหาในการรักษาโดยแพทย์หัวหน้าสาย
หรือแพทย์ประจ าหน่วย ในการน าเสนอและให้ความเห็นเกี่ยวกับขั้นตอนการ investigation และแนวทางการ
รักษา โดยทบทวนความรู้จากเอกสารอ้างอิงต่าง ๆ และต้องสรุปข้อมูลทางวิชาการที่ส าคัญ เพ่ือน าเสนอใน
ตอนท้าย (review literature) 

6. Topic discussion การศึกษาและทบทวนความรู้ในหัวข้อที่ก าหนดอย่างละเอียดในเนื้อหาและน าเนื้อหาที่
น่าสนใจมานาเสนอแพทย์ฝึกอบรมทุกคนจะต้องทา topic ตามที่ก าหนดอภิปรายแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่าง
แพทย์ฝึกอบรมและอาจารย์ฝึกถ่ายทอดความรู้อย่างเหมาะสมและต้องปรึกษาอาจารย์ผู้ดูแลล่วงหน้าอย่างน้อย
15 วันเพ่ือปรึกษาข้อมูลการน าเสนอให้เหมาะสม 
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7. Traumatic film conference เป็นการตรวจสอบและให้ข้อเสนอแนะการให้การรักษาผู้ป่วยที่มารับการ
รักษาที่ห้องตรวจอุบัติเหตุและฉุกเฉินทั้งที่รับไว้หรือรักษาแบบผู้ป่วยนอกน าเสนอโดยแพทย์ฝึกอบรมชั้นปีสูง
และมีการถ่ายทอดความรู้จากอาจารย์ไปสู่แพทย์ฝึกอบรมได้อย่างกว้างขวาง   โดยก าหนดอาจารย์ที่ประจ าอนุ
สาขา trauma ในการก ากับดูและและสรุปความคิดเห็นในกิจกรรม 

8. Tumor conference (X-ray / Patho / Ortho) กิจกรรมแลกเปลี่ยนความรู้โดยศึกษาจากอาการอาการ
แสดงภาพรังสีและลักษณะ history ระหว่างภาควิชาออร์โธปิดิกส์ภาควิชารังสีวิทยาและภาควิชาพยาธิวิทยา 
และร่วมในการวางแผนการรักษา ให้เกิดการบูรณาการด้านการดูแลผู้ป่วยแบบสหสาขา 

9. Quality improvement conferenceการน าเสนอผู้ป่วยที่มีการเจ็บป่วยหรือตายในหอผู้ป่วยที่เกิดขึ้นใน
รอบเดือนที่ผ่านมาโดยแพทย์หัวหน้าสายเพื่อศึกษาวิเคราะห์ และหาแนวทางป้องกันมิให้เกิดปัญหาซ้ า    

10. Research hoursการด าเนินงานวิจัยการติดตามความก้าวหน้าทางวิจัยการบรรยายวิชาการทางวิจัยการสอบ 
proposal และการสอบวิจัย 

11. Grand round จัดขึ้นเพ่ือให้เรียนรู้ปัญหาของผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วย ติดตามผลการรักษา การ
แก้ปัญหาแบบองค์รวม (Holistic approach) ในผู้ป่วยที่น่าสนใจ การถ่ายทอดความรู้จากอาจารย์สู่แพทย์
ฝึกอบรมฝึกการคิดและตัดสินใจโดยจัดที่หอผู้ป่วย ให้แพทย์ฝึกอบรมเตรียมประวัติภาพถ่ายรังสีและให้แพทย์
ฝึกอบรมปี2หรือ3เป็นผู้น าเสนอ 

12. ICL (Instructional course lectures) แพทย์ฝึกอบรมชั้นปีที่2-4น าเสนอหัวข้อตาม ICL แพทย์ฝึกอบรมและ
อาจารย์ร่วมกันอภิปราย 

13. Interdepartment conference เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้แบบบูรณาการในผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลร่วมต่างสาขา 
เช่น Pediatric Orthopedic-PMR conference, Spine-Neurosurgery conference และ Hand-plastic 
surgery conference แพทย์ประจ าหน่วยเป็นผู้ด าเนินการภายใต้การดูแลของอาจารย์ประจ าหน่วย 

 
แนวทางในการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ 

1. แพทย์ฝึกอบรมทุกชั้นปี ต้องอยู่ในบริเวณเขตมหาวิทยาลัย ในวันที่อยู่เวร หากมีเหตุจ าเป็น ให้แจ้งหัวหน้า
แพทย์ฝึกอบรม และอาจารย์แพทย์เวร 

2. รีบเข้าตรวจประเมินผู้ป่วยที่ได้รับการส่งปรึกษาจากแผนกฉุกเฉิน หรือ ต่างสาขาวิชาฯในกรณีเร่งด่วน
ก าหนดเวลาไม่เกิน 15 นาที หลังได้รับแจ้งการส่งปรึกษา 

3. บันทึกประวัติการตรวจร่างกายผลการตรวจพิเศษและแผนการรักษารวมทั้งชื่อหัวหน้าแพทย์เวรและ
อาจารย์ในประวัติผู้ป่วยทุกครั้ง 

4. หัวหน้าแพทย์ฝึกอบรม ต้องแจ้งรายละเอียด ข้อปัญหาของผู้ป่วย และปรึกษาอาจารย์แพทย์เวรทุกราย 
หากผู้ป่วยที่ต้องรับไว้ในโรงพยาบาลผู้ป่วยจ าเป็นต้องเข้ารับการผ่าตัด ให้แจ้งอาจารย์แพทย์เวรเจ้าของไข้
ทุกครั้งก่อนที่จะเริ่มท าหัตถการหรือผ่าตัด 
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5. ในกรณีที่ไม่สามารถตามอาจารย์เวรได้ใหแ้จ้งหัวหน้าภาควิชา 
6. หัวหน้าแพทย์เวรในแต่ละวันรับผิดชอบในการรวบรวมประวัติและ film ผู้ป่วยเพ่ือนeมารายงานใน 

trauma film conferenceในแตส่ัปดาห์ 
7. หัวหน้าแพทย์เวรรับผิดชอบในการจัดการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยตามข้อตกลงในระบบบริการสุขภาพตามระบบ

สวัสดิการการรักษาและความจาเป็นของผู้ป่วยภายใต้การกากับดูแลของอาจารย์แพทย์ 
8. หากมีนักศึกษาแพทย์ร่วมอยู่เวร ให้แพทย์ฝึกอบรมชั้นปี 1 แจ้งนักศึกษาแพทย์ทุกครั้ง ทุกราย หากพบ

ปัญหาการอยู่เวรของนักศึกษาแพทย์ ให้รีบแจ้งอาจารย์ผู้ดูแล 

การปฏิบัติงานนอกภาควิชา สถาบันสมทบ นอกสถาบัน 

1. มุ่งม่ัน ตั้งใจเรียนรู้ ฝึกปฏิบัติผ่าตัด และท าหัตถการที่ได้รับมอบหมาย 

2. ไม่อนุญาตให้ลาพักร้อน ขณะปฏิบัติงานในต่างภาควิชาฯ และสถาบันร่วมสอน เนื่องจากระยะเวลาที่

ได้เพ่ิมพูนทักษะและเรียนรู้ในช่วงดังกล่าวมีจ ากัด 

3. การไปร่วมประชุมวิชาการต่าง ๆต้องแจ้งและได้รับการเห็นชอบจากทางวิชาฯ 

4. กรณีมีเหตุจ าเป็นต้องลา ให้แจ้งอาจารย์ผู้ควบคุมในสถาบันร่วมสอน และอาจารย์ผู้ดูแลแพทย์

ฝึกอบรม 

การปฎิบัติงานในหน่วย/อนุสาขา 

1. ติดตาม และเรียนรู้จากผู้ป่วยอนุสาขาฯเป็นหลัก 

2. ท ากิจกรรมวิชาการร่วมกับแพทย์ฝึกอบรมฯต่อยอดอนุสาขา และอาจารย์แพทย์ 

3. ให้ค าแนะน า และถ่ายทอดค าสั่งการรักษาแก่แพทย์ฝึกอบรมรุ่นน้องเพ่ือให้มีความรู้ความเข้าใจที่

ตรงกันในการดูแลผู้ป่วย 

การแต่งกาย 

แพทย์ฝึกอบรมชาย  

เสื้อกาวน์ที่มีตราสัญลักษณ์คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ปักชื่อตนเอง 

กางเกงสแลคสีด า สีกรมท่า สีครีม(อนุโลม หากเป็นโทนสีสุภาพ)  

รองเท้าหนังหุ้มส้นสีด า ไม่มีลาย 

ใส่ถุงเท้าสีด า หรือสีกรมท่า ทุกครั้ง    

ทรงผมสุภาพ หลีกเลี่ยงการไว้ผมยาว 

แพทย์ฝึกอบรมหญิง 

เสื้อกาวน์ที่มีตราสัญลักษณ์คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น ปักชื่อตนเอง 

กางเกงสแลคสีด า สีกรมท่า สีครีม(อนุโลม หากเป็นโทนสีสุภาพ)  
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กระโปรงความยาวระดับเข่าโทนสีสุภาพ ไม่ฉูดฉาดหรือสั้นมากจนเกินงามหากกระโปรงมีลายต้องเป็นลาย

สุภาพ 

รองเท้าหุ้มส้นหรือรัดส้น สีสุภาพ ไม่มีลาย 

หากผมยาวให้รวบผมตลอดเวลาที่ปฏิบัติงาน 

*กรณีท่ีเป็นวันหยุดราชการ อนุโลมให้ใส่เสื้อโปโลที่มีตราสัญลักษณ์ภาควิชา สัญลักษณ์คณะแพทยศาสตร์ เสื้อ

โปโล หรือเสื้อเชิ้ต สีสุภาพได้โดยให้ติดหรือคล้องบัตรประจ าตัวตลอดเวลา 

**งดการใส่เครื่องแต่งกายต่อไปนี้ขณะปฏิบัติงานทั้งในและนอกเวลาราชการ 

เสื้อคอกลม เสื้อกีฬา  

กางเกงยีนส์ กางเกงขาสั้น กางเกงสามส่วน  

ถุงเท้าลายฉูดฉาด 

รองเท้าแตะ รองเท้าฟองน้ า รองเท้าฟลิบฟลอบ 

 
กิจกรรมวิชาการทุกวันพุธ 

สัปดาห์ เวลา กิจกรรม 
1 8-8.30 Journal club/ICL/English classroom 

8.30-9.30 Trauma film 
10-12.00 Topic discussion 
13.30 Interhospital conference รพ ศูนย์ขอนแก่น 

2 8-8.30 Journal club/ICL/English classroom 
8.30-9.30 Trauma film/postoperative conference 
10-12.00 Topic discussion 
13.30 Interesting case conference/Quality improvement 

conference/CLT meeting 
3 8-8.30 Journal club/ICL/English classroom 

8.30-9.30 Trauma film/postoperative conference 
10-12.00 Topic discussion 
13.30 Interesting case conference/Quality improvement 

conference/CLT meeting 
4 8-8.30 Journal club/ICL/English classroom 

8.30-9.30 Trauma film/postoperative conference 
10-12.00 Topic discussion/research progression 
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13.30 Research progression 
5 8-8.30 Journal club/ICL/English classroom 

9-15.00 Guest lectures  
หมายเหตุ ตารางกิจกรรมอาจปรับเปลี่ยนเพื่อให้แพทย์ฝึกอบรมได้เข้าร่วมกิจกรรมวิชาการกลางจากราช

วิทยาลัยตามชั้นปีฝึกอบรม 
 
เพ่ือให้เกิดความมั่นใจในการก ากับให้เกิดกิจกรรมตามตารางกิจกรรม ภาควิชาได้ก าหนดสายการท างานของ

อาจารย์ในการเข้าร่วมกิจกรรมและเป็นอาจารย์ที่ดูแลและเข้าร่วมกิจกรรมในแต่ละสัปดาห์ ดังนี้ 
สัปดาห์ท่ี ๑ อาจารย์ในสายออกตรวจวันอังคาร 

     สุกิจ(พิเศษ) ธรา ฤทธิ์ วิชชาภรณ์ พงศธร ณัฐพล 
สัปดาห์ท่ี ๒ อาจารย์ในสายที่ออกตรวจวันศุกร ์

     วินัย(พิเศษ) ทวีโชค เพิ่มศักดิ์ ภัทร กมลศักดิ์ วิลาสิน ี
สัปดาห์ท่ี ๓ อาจารย์ในสายที่ออกตรวจวันพฤหัสบด ี

    สุรัตน์ เสริมศักดิ์ ชัช เศรษฐพล อาทิตย์ ปัญญวัฒน์ ชัยยศ 
สัปดาห์ท่ี ๔ อาจารย์ในสายที่ออกตรวจวันจันทร์ 

     กิติวรรณ (พิเศษ) สุรชัย ชัชวาล เกรียงไกร นัธทมน กิตติพงษ์ กติติ (พิเศษ) 
สัปดาห์ท่ี ๕ อาจารยผ์ู้ดูแลแพทยฝ์ึกอบรม หรอื อาจารย์ประจ าหน่วยท่ีมี guest ที่ได้รับเชิญมาสอน 

 
 ตารางกิจกรรมวิชาการจากส่วนกลางของราชวิทยาลัยฯ 

สาขาวิชาฯได้มีการจัดให้แพทย์ผู้เข้ารับการฝึกอบรมสามารถเข้าร่วมกิจกรรมการประชุมวิชาการต่างๆที่
จัดขึ้นโดยราชวิทยาลัยฯหรือสนับสนุนโดยราชวิทยาลัยเพื่อหลักสูตรการฝึกอบรมแพทย์ฝึกอบรมสาขาออร์โธปิดิกส์
และการประชุมวิชาการประจ าปีของราชวิทยาลัยโดยการพิจารณาให้เข้าร่วมการประชุมวิชาการต่างๆของแพทย์ผู้
เข้ารับการอบรมให้ขึ้นอยู่กับข้อก าหนดของสาขาวิชาฯและดุลยพินิจของอาจารย์ผู้ดูแลแพทย์ฝึกอบรมให้เป็นไป
ตามความเหมาะสมของแต่ละชั้นปีและการข้ึนปฏิบัติงานโดยมีข้อก าหนดของสาขาดังนี้ 

ล าดับ หัวข้อ ระดับชั้นปี ช่วงเวลา หมายเหตุ 
1 Orthopaedic research 1 กันยายน  

2 Basic science of Surgery 1 เมษายน  

3 Basic science of Orthopaedics 2 มีนาคม  
4 Cadaveric surgical approach 3 พฤศจิกายน  

5 RCOST annual meeting 1-4 ตุลาคม ก าหนดให้แพทย์ฝึกอบรม
ปีที่ 4 ต้องน าเสนอ
ผลงานวิจัยทุกคน ยกเว้น
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ล าดับ หัวข้อ ระดับชั้นปี ช่วงเวลา หมายเหตุ 

ได้น าเสนอแล้วในปีก่อน
หน้า 

6 การประชุมที่จัดโดยอนุสาขา และมี
เป้าหมายหลักส าหรับแพทย์
ฝึกอบรม 

2-4 ขึ้นกับตารางของ
อนุสาขา 

ให้เข้าประชุมตามมติที่
ประชุมภาควิชาฯ 

แพทย์ฝึกอบรมชั้นปีที่ 4 สามารถเข้าร่วมประชุมวิชาการของอนุสาขาฯได้แต่ต้องได้รับความเห็นชอบจาก
อาจารย์ประจ าอนุสาขาที่ปฏิบัติงานและอาจารย์ผู้ดูแลแพทย์ฝึกอบรม 
การเข้าร่วมประชุมวิชาการในขณะที่ปฏิบัติงานนอกสาขาวิชาฯหรือในสถาบันสมทบจะได้รับการอนุญาตเฉพาะ
การประชุมที่จัดโดยราชวิทยาลัยฯตามระดับชั้นปี และสาขาวิชาฯจะด าเนินการแจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
รับทราบ 

 
กิจกรรมพัฒนาแพทย์ฝึกอบรม 

1. กิจกรรมด้านส่งเสริมจริยธรรมได้แก่กิจกรรมการให้บริการทางการแพทย์ในวันมหิดล และวันส าคัญอ่ืนๆ 
2. กิจกรรมด้านบ าเพ็ญประโยชน์ได้แก่การให้บริการหน่วยแพทย์เคลื่อนที่กิจกรรมแพทย์สนามเมื่อมีการแข่ง

กีฬาที่จัดโดยคณะแพทยศาสตร์/มหาวิทยาลัย/จังหวัด 
3. กิจกรรมด้านส่งเสริมวิชาการ ได้แก่กิจกรรม Interhospital conference ระหว่างสาขาวิชาและกลุ่มงาน

ออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลศูนย์ขอนแก่น การเข้าร่วมประชุมวิชาการประจ าปีของคณะแพทยศาสตร์การ
เข้าร่วมประชุมวิชาการจัดโดยชมรมแพทย์ออร์โธปิดิกส์อีสานการเข้าร่วมโครงการบริการวิชาการที่
สาขาวิชาจัด เช่น โครงการเยี่ยมบ้าน การออกหน่วยแพทย์ประจ าการแข่งมาราธอนขอนแก่น 

4. กิจกรรมส่งเสริมศิลปวัฒนธรรม ได้แก่ กิจกรรมรดน้าด าหัวอาจารย์ในวันสงกรานต์ งานปีใหม่ กิจกรรมวัน
ไหว้คร ูกิจกรรมโรงทานงานครูใหญ่ งานท าบุญอุทิศแด่อาจารย์ใหญ่ที่ห้องฝึกทักษะพิเศษของสาขาวิชาฯ 

5. กิจกรรมกีฬาหรือกิจกรรมส่งเสริมความสามัคคี ได้แก ่กิจกรรมวิ่งวันศรีนครินทร์ และขอนแก่นมาราทอน 
กิจกรรมกีฬาสีของคณะแพทยศาสตร์ 

 
สวัสดิการแพทย์ฝึกอบรม 

ประเภท สวัสดิการ 
1. ที่พัก มีหอพักให้อาศัย 

ในกรณีที่หอพักเต็มและอาศัยหอพักนอกคณะฯ สามารถเบิกจ่ายค่าเช่าหอได้
เดือนละไม่เกิน 2,500บาท 

2. เครื่องแบบ ปีละ 2 ตัว 



หน้า 15 จาก 15 

3. สิทธิการลา ลาพักร้อนได้ 5 วันท างานการต่อปีฝึกอบรม 
ลากิจได้ตามสิทธิพนักงานมหาวิทยาลัย แต่ต้องไม่มีผลต่อระยะการฝึกอบรม 

4. การเข้าร่วมประชุมวิชาการ ทุนสนับสนุนจากคณะฯ 10,000 บาทต่อปี 
5. การน าเสนอผลงานวิจัย ทุนสนับสนุนการน าเสนอผลงานจากกรรมการดูแลงานวิจัยของภาควิชาฯ 

การขอทุนสนับสนุนการน าเสนอผลงานในต่างประเทศจากทุนสนับสนุนงาน
วิชาการในสายพนักงานฯของคณะแพทยศาสตร์และการสนับสนุนทุนเพ่ิม
หากได้รับทุนไม่เพียงพอจากมติภาควิชาฯ 

6. การ เลื อกศึ กษา / ดู ง าน
ต่างประเทศ 

สามารถขอรับทุนสนับสนุนจากฝ่ายวิเทศฯในส่วนที่เกี่ยวข้องกับการศึกษา
หลังปริญญาฯ แต่ต้องด าเนินการแจ้งความประสงค์ล่วงหน้าตามประกาศฯ  
ทุนสนับสนุนแพทย์ใช้ทุน แพทย์ประจ าบ้าน และแพทย์ประจ าบ้านต่อยอด
ในการไปแลกเปลี่ยนความรู้ทางวิชาการ ณ สถาบันในต่างประเทศ ติดต่องาน
วิ เ ท ศ สั ม พั น ธ์  ส า นั ก ง า น ค ณ บ ดี  ชั้ น  6  ค ณ ะ แ พ ท ย ศ า ส ต ร์  
มหาวิทยาลัยขอนแก่น หมายเลขโทรศัพท์ 043- 363491, 363122 หรือ 
63491, 63122 หรืออีเมลi ntermed@kku.ac.th แล ะkpawin@kku.ac.th 

 

ข้อควรระวังและบทลงโทษ 

1. แพทย์ฝึกอบรมไม่สมควรไปท าผ่าตัดผู้ป่วยโรคทางออร์โธปิดิกส์ในโรงพยาบาลเอกชนโดยล าพัง เพราะ

อาจเกิดผิดพลาด หรือมีภาวะแทรกซ้อนเกิดข้ึนกับผู้ป่วย และมีปัญหาเสื่อมเสียมาถึงสถาบัน  

      2. แพทย์ฝึกอบรม ไม่ควรเปิดคลินิกส่วนตัว 

      3. แพทย์ฝึกอบรม จะต้องไม่บกพร่องต่อหน้าที่ที่รับผิดชอบ และไม่ท าความผิดร้ายแรงใดๆ เช่น การขาด

งาน  การไม่อยู่เวร โดยไม่มีเหตุผลอันควร ในกรณีดังกล่าว แพทย์ฝึกอบรมอาจจะได้รับโทษโดยให้ออกจากการ

ฝึกอบรม หรือไม่ส่งชื่อเข้าสอบวุฒิบัตร หรือให้ท างานเพิ่มเติมจนครบ 
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