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คํานํา 
 

 หนังสือเลมนี้ เปนคูมือการเรียนการสอนและการปฏิบัติงานสําหรับนักศึกษาแพทยชั้นป ท่ี 4             

ปการศึกษา 2562 ไวสําหรับใหอาจารยและนักศึกษาไดใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานท่ีภาควิชา          

อายุรศาสตร เพ่ือใหเปนไปในแนวทางเดียวกัน 

 การเรยีนการสอนในชั้นป 4 ซ่ึงเปนจุดเริ่มตนของการเรียนในชั้นคลินิกนั้น มีความแตกตางไปจากการ

เรียนในชั้นปรีคลินิกคอนขางมาก ท้ังวิธีการเรียน การปฏิบัติงาน และการประเมินผล โดยจะเปนการนําความรู

พ้ืนฐานท่ีไดรับจากการศึกษาในชั้นปรีคลินิก รวมท้ังวิชาบทนําเวชศาสตรคลินิก มาใชประยุกตกับความรูและ

ประสบการณท่ีไดรับเพ่ิมข้ึนในขณะท่ีศึกษาในชั้นคลินิก เพ่ือท่ีจะไดนํามาใชในการวินิจฉัย การวินิจฉัยแยกโรค 

การสงตรวจทางหองปฏิบัติการ การรักษา และการปองกันโรค ของผูปวยไดอยางถูกตองและเหมาะสม 

นอกจากนี้นักศึกษายังตองทํางานรวมกันเปนทีมและมีปฏิสัมพันธกับบุคลากรอ่ืนๆ เชน แพทยประจําบาน 

นักศึกษาแพทยรุนพ่ี เจาหนาท่ีพยาบาลในหอผูปวย รวมท้ังผูปวยและญาติ อีกดวย 

ภาควิชาฯ ขอใหนักศึกษาใหเวลาในการศึกษาคูมือนี้ใหละเอียด และถามีปญหาประการใดขอให

สอบถามเพ่ิมเติมจากอาจารยผูรับผิดชอบกระบวนวิชา อาจารยท่ีทําการสอนขางเตียง หรืออาจารยผูตรวจ

รายงานผูปวยของนักศึกษา เพ่ือท่ีนักศึกษาจะไดรับประโยชนสูงสุดและประสบความสําเร็จในการเรียนวิชา

อายุรศาสตร 401 และ 402 ตอไป 

ภาควิชาอายุรศาสตร 

เมษายน 2562 

 

อาจารยผูรับผิดชอบกระบวนวิชาอายุรศาสตร 401 และ 402  ปการศึกษา 2562 

1. รองศาสตราจารยนายแพทยเฉลิม  ลิ่วศรีสกุล หัวหนาภาควิชาฯ 

2. รองศาสตราจารยแพทยหญิงศุภวรรณ  บูรณพิร ประธานคณะกรรมการการศึกษากอนปริญญา 

3. อาจารยนายแพทยรังสฤษฎ  กาญจนะวณิชย หัวหนาทีม 

4. อาจารยแพทยหญิงลลิตา  นรเศรษฐธาดา 

5. ผูชวยศาสตราจารยแพทยหญิงอภิญญา  ลีรพันธ 

6. ผูชวยศาสตราจารยนายแพทยขจรศักดิ์  นพคุณ 

7. รองศาสตราจารยแพทยหญิงวรรณวรางค  วงศเจริญ 

8. รองศาสตราจารยนายแพทยอดิศักดิ์  ตันติวรวิทย 

เจาหนาท่ีผูรับผิดชอบ    นางสาวธนพร  วงคชะรัตน 
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ขอเตือนใจในการปฏิบัติตนในหอผูปวย 

สําหรับนักศึกษาแพทยที่ใสใจในความรูสึกของผูปวยและญาติ 
 

 ผูปวยและญาติเปนหัวใจของการทํางานและการเรียนของพวกเรา ในสภาวะเจ็บปวยท้ังผูปวยและญาติ

จะมีความเครียด ความกังวล และออนไหวตอสิ่งกระทบตางๆ ไดมากกวาปกติ  ในฐานะนักศึกษาแพทย เรามี

สวนอยางมากท่ีจะลดความทุกข ความกังวลของเขาไปไดมาก หากเรามีความปรารถนาดีและปฏิบัติตัวได

เหมาะสมเปนท่ีรัก แตในทางกลับกันหากเราไมระวังความคิด คําพูด และการกระทําของเราแลวนั้น อาจนํามา

ซ่ึงความเขาใจผิด หรือสรางความทุกขใหกับผูปวยและญาติไดมากมาย  สิ่งเหลานี้จะสงผลตอความสุขในการ

ทํางานและการเรียนของพวกเรา รวมถึงภาพพจนของแพทยและโรงพยาบาลโดยรวมดวย 

1. การเรียนในหอผูปวย พวกเรากําลังเรียนจากคนท่ีมีชีวิตจิตใจ ไมใชจาก specimen หรือ

หุนจําลอง เหมือนในชั้นปรีคลินิก 

2. ไมพูดจาหยอกลอหรือหัวเราะตอหนาผูปวย ไมวาเปนเรื่องใดๆ ก็ตาม  โดยเฉพาะอยางยิ่งเรื่องท่ี

เก่ียวของกับตัวผูปวย โดยเฉพาะอยางยิ่งในสถานการณคับขัน เชน ขณะ CPR ผูปวยและญาติจะคิดวาพวกเรา

ไมจริงจังกับการดูแลรักษา ถาเรายังหัวเราะลอเลนกับความเปนความตายแลว เราจะสามารถจะเอาจริงเอาจัง

กับเรื่องใดในโลกได 

3. อยาพูดพาดพิง วิเคราะห วิจารณ กรณีผูปวย (แมในแงวิชาการก็ตาม) ตามท่ีสาธารณะ เชน      

ในลิฟท โรงอาหาร รานคา 

4. อยาใชสรรพนามแทนผูปวยวา “มัน” โดยเด็ดขาด 

5. ขอใหบอกผูปวยและญาติทุกครั้ง ในกรณีท่ีจะตองตรวจรางกายหรือทําหัตถการวาจะทําอะไร 

อยางไร เพราะอะไร  ถาเราไมขออนุญาตหรืออธิบายขอสงสัยตอผูปวยเทากับเปนการลดคุณคาผูปวย จนเทียบ

กับวัตถุสิ่งของเทานั้น 

  หัตถการตางๆ อาจเปนเรื่องธรรมดาสําหรับพวกเราท่ีทําเปนประจํา แตสําหรับผูปวยแลวจะเปน

ครั้งแรกของเขา เขายอมมีความกังวลมาก เพราะไมรูวาจะตอง “โดน” ทําอะไรบาง 

6. อยารุมตรวจผูปวยพรอมกันหลายๆ คน เชน บางครั้งเห็นนศพ. 2 คนกําลังคลําชีพจรท่ีคอ อีก 4 

คน แยงกันฟงหัวใจ อีกคนคลําทอง เปนภาพท่ีดูไมดีเลย 

7. แตงกายสุภาพใหถูกกาลเทศะ ท้ังในและนอกเวลาราชการ 

 ท้ังหมดนี้จริงๆ แลว หากความคิด คําพูด และการกระทําของพวกเราท่ีมีตอผูปวย มีความเมตตา เปน

พ้ืนฐานสําคัญและเอาใจเขามาใสใจเราใหมากแลวละก็ เรื่องอ่ืนๆ ก็ไมนากังวลอะไร เพียงขอใหเตือนตนเองบาง

ไมใหเผลอเรอไปในบางขณะเทานั้น 

 ขอใหสนุกและมีความสุขในการเรียนรูบนหอผูปวยทุกๆ คน 

 

            อาจารยนายแพทยรังสฤษฎ  กาญจนะวณิชย 
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ประกาศ คณะแพทยศาสตร 

เรื่อง การแตงกายและทรงผมของนักศึกษาคณะแพทยศาสตร 

__________________ 
 

 ตามประกาศมหาวิทยาลัยเชียงใหม เรื่อง กําหนดนโยบายเก่ียวกับการแตงกายของนักศึกษา  ลงวันท่ี 

3 มิถุนายน 2535 ตองการใหนักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหมทุกคนมีบุคลิกภาพท่ีดีเปนท่ียอมรับของสังคมและ

เปนท่ีชื่นชมตอผูท่ีพบเห็นท่ัวไป ทําใหนักศึกษาเกิดความภาคภูมิใจในสถาบัน อีกท้ังยังเปนการเคารพตอ

สถานท่ี ซ่ึงสะทอนใหเห็นถึงวัฒนธรรมอันดีงามภายในมหาวิทยาลัยเชียงใหมนั้น 

 คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ไดเล็งเห็นถึงความเรียบรอยในการแตงกายและทรงผมของ

นักศึกษาคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ประกอบกับในปจจุบันไดมีบุคคลภายนอกติดตอและใช

บริการในคณะแพทยศาสตรเปนจํานวนมาก ดังนั้นเพ่ือเปนการสรางภาพลักษณท่ีดีของนักศึกษา คณะ

แพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม  และปองกันการแอบอางของบุคคลภายนอก คณะแพทยศาสตร 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม เห็นสมควรกําหนดรูปแบบของเครื่องแตงกายและทรงผมของนักศึกษาแพทยดังนี้ 

1. เครื่องแตงกายและทรงผมสําหรับนักศึกษาแพทยชายท่ีใชท่ัวไป ประกอบดวย 

1.1 เสื้อเชิ้ตสีขาวเกลี้ยงไมมีลวดลาย 

- แขนเสื้อใชแบบแขนสั้นหรือแขนยาว ไมตกแตงท่ีปลายแขน 

- ความยาวของตัวเสื้อเลยสะเอวขนาดท่ีขอบกางเกงทับไดโดยเรียบรอย ไมตึง เสื้อ

หยอนจนบังหัวเข็มขัด 

1.2 กางเกงขายาวแบบสากล สีกรมทา สีเทา สีดํา สีน้ําตาล 

1.3 รองเทาหุมสนสีดํา หรือสีน้ําตาลแบบสุภาพไมมีลวดลาย 

1.4 ถุงเทาสั้นสีสุภาพ 

1.5 เข็มขัดหนังสีดํา หรือหนังกลับสีดํา ขนาด 3 ซ.ม. มีหัวเข็มขัดทําดวยโลหะรมดําเปนรูป

สี่เหลี่ยมผืนผา ดุนเปนรูปงูพันคบเพลิง หรือหัวเข็มขัดตรามหาวิทยาลัย 

1.6 นักศึกษาชายไวผมทรงสุภาพสั้น 

2. เครื่องแตงกายและทรงผมสําหรับนักศึกษาหญิงท่ีใชท่ัวไป ประกอบดวย 

2.1 เสื้อทําดวยผาสีขาวเกลี้ยง ไมมีลวดลาย มีความหนาพอสมควร 

- ความยาวของตัวเสื้อใหเลยสะเอวเพ่ือใหกระโปรงทับไดโดยมิดชิด ไมดึงเสื้อหยอน

จนบังหัวเข็มขัด 

- ตัวเสื้อผาอกโดยตลอด ติดกระดุม 4 หรือ 5 เม็ด 

- แขนเสื้อสั้นเหนือศอก 

2.2 กระโปรงแบบเรียบสุภาพ สีดํา สีกรมทา สีเทา หรือสีน้ําตาล ความยาวของกระโปรง    

คลุมเขา 

2.3 เข็มขัดหนังสีดําหรือหนังกลับสีดํา ขนาดกวาง 4 ซ.ม. หัวเข็มขัดทําดวยโลหะรมดําเปนรูป

สี่เหลี่ยมผืนผา ดุนเปนรูปงูพันคบเพลิง หรือหัวเข็มขัดตรามหาวิทยาลัย 
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2.4 รองเทาหุมสนสีขาวหรือสีตามกระโปรง สนสูงไมเกิน 2 ½ นิ้ว 

2.5 นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 1 ใหสวมถุงเทาสั้นสีขาวไมมีลวดลาย 

2.6 นักศึกษาหญิงไวผมทรงสุภาพ หากไวผมยาวควรรวบใหเรียบรอย 

3. เครื่องแตงกายสําหรับนักศึกษาท่ีข้ึนปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

3.1 นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 4 และ 5 นักศึกษาชายและหญิงสวมชุดปกติท่ัวไปตามขอ 1 และ 2 

และสวมทับดวยเสื้อคลุมยาวสีขาว ปกชื่อนักศึกษานอกเสื้อขางซายสีเขียว นอกเวลา

ราชการสวมชุดกระโปรงหรือกางเกงสีสุภาพ ไมสวมรองเทาแตะ และสวมทับดวยเสื้อคลุม

ยาวสีขาว 

3.2 นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 6 ใหสวมเสื้อเครื่องแบบนักศึกษาแพทยเวชปฏิบัติท่ัวไปตามแบบท่ี

ทางคณะฯ กําหนดปกชื่อนักศึกษานอกเสื้อขางซายสีแดง นอกเวลาราชการสวมชุดสุภาพ 

สวมทับดวยเครื่องแบบนักศึกษาเวชปฏิบัติท่ัวไป นักศึกษาชายใหติดกระดุมเสื้อให

เรียบรอย 

  ท้ังนี้นักศึกษาตองติดบัตรประจําตัวนักศึกษาทุกครั้งท่ีข้ึนปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

4. สําหรับนักศึกษาท่ีแตงกายไมสุภาพหรือขัดตอประกาศนี้ อาจารยผูสอนหรืออาจารยผูคุมสอบมี

สิทธิไมใหเขาช้ันเรียนหรือหองสอบ 

 

 จึงประกาศมาเพ่ือทราบโดยท่ัวกัน 

 

   ประกาศ  ณ  วันท่ี  28 มีนาคม พ.ศ. 2548 

 

 

         ลงนาม      สุพจน  วุฒิการณ 

          (ศาสตราจารยเกียรติคุณสุพจน วุฒิการณ) 

                   คณบดีคณะแพทยศาสตร 
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การพิจารณาความผิดในกรณีที่นักศึกษาขาดเรียน 

โดยไมไดสงใบลาลวงหนา 

 

ตามระเบียบการลาของมหาวิทยาลัยเชียงใหม 

- นักศึกษาผูใดมีกิจจําเปนไมสามารถเขาชั้นเรียนในชั่วโมงเรียนได นักศึกษาตองยื่นใบลาตาม

แบบฟอรมของมหาวิทยาลัยผานอาจารยท่ีปรึกษาและนําไปขออนุญาตตออาจารยผูสอน (ขอบังคับ

มหาวิทยาลัยเชียงใหมวาดวยการศึกษาเพ่ือแพทยศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2543) 

- การลากิจ นักศึกษาผูใดมีกิจจําเปน ไมสามารถเขารวมในกิจกรรมการเรียนการสอนตามแผนหรือ

กําหนดการจัดการเรยีนการสอนของกระบวนวิชาได ใหยื่นใบลาผานอาจารยท่ีปรึกษาแลวนําไปขออนุญาตตอ

อาจารยผูสอนลวงหนาอยางนอย 1 วัน หากไมสามารถยื่นใบลาลวงหนาไดใหยื่นวันแรกท่ีเขาชั้นเรียน  

(ขอบังคับมหาวิทยาลัยเชียงใหมวาดวยการศึกษาระดับปริญญาตรี พ.ศ.2546) 

- นักศึกษาท่ีมีเหตุจําเปนตองลากิจหรือลาปวย ตองยื่นใบลาอยางเปนทางการ โดยใหอาจารยท่ีทํา

หนาท่ีสอนในวันนั้นรับทราบและลงนามรับรองในใบลา และสงใหเจาหนาท่ีภาควิชาฯ ทุกครั้ง ผูท่ีไมปฏิบัติ

ตามระเบียบจะถูกตัดคะแนนความผิดชอบ หากนักศึกษาตองลาในกรณีฉุกเฉินจะตองแจงหรือใหผูอ่ืนแจงกับ

อาจารยท่ีทําหนาท่ีสอนในวันนั้น หรืออาจารยผูรับผิดชอบกระบวนวิชาทราบกอน แลวทําใบลาตามมา (คูมือ

การเรียนการสอนและการปฏิบัติงานสําหรับนักศึกษาภาควิชาอายุรศาสตร) 

-  

ตามขอบังคับมหาวิทยาลัยเชียงใหมวาดวยวินัยนักศึกษา พ.ศ.2515 

 โทษฐานผิดวินัย มี 5 สถาน 

- ตักเตือน 

- ทําทัณฑบน 

- ใหพักการศึกษาชั่วคราว (ตั้งแต 1 ภาคการศึกษา ถึง 3 ปการศึกษา) 

- ระงับการเสนอใหรับปริญญา ฯลฯ (ตั้งแต 1 ภาคการศึกษา ถึง 3 ปการศึกษา) 

- ลบชื่อออกจากการเปนนักศึกษา 
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ขอบังคับมหาวิทยาลัยเชียงใหม 

วาดวยการสอบของนักศึกษา 

 

ขอหามและขอปฏิบัติ 

1. นักศึกษาผูเขาสอบจะตองปฏิบัติตามขอหามและขอปฏิบัติในหมวดนี้โดยเครงครัดอยูเสมอ 

2. ใหนักศึกษาท่ีเขาสอบแตงกายตามขอบังคับของมหาวิทยาลัยเชียงใหม วาดวยเครื่องแบบ

นักศึกษามหาวิทยาลัยเชียงใหม 

3. หามนักศึกษาสงเสียงดัง หรือทําความรําคาญ หรือแสดงกิริยามารยาทท่ีไมเหมาะสมในหองสอบ 

หรือบริเวณใกลเคียง 

4. หามนักศึกษาเขาหองสอบหลังจากเริ่มสอบไปแลว 15 นาที และหามนักศึกษาออกจากหองสอบ

ภายใน 30 นาที หลังจากเริ่มสอบ เวนแตไดรับอนุญาตจากคณบดี หรือผูท่ีคณบดีมอบหมาย 

5. หามนักศึกษานําเอาสิ่งของท่ีใชหรืออาจใชเปนประโยชนในการสอบเขาหองสอบ เชน ไมบรรทัด

ท่ีมีสูตรหรือขอความท่ีเก่ียวของกับการสอบ เครื่องคิดเลข นาฬิกาชนิดคิดเลขได เครื่องมือสื่อสาร เครื่องชวย

ในการคํานวณ กระดาษท่ีมีขอความหรือรูปภาพท่ีเก่ียวของกับการสอบหรือสิ่งของในลักษณะเดียวกัน เปนตน 

เวนแตปากกา ดินสอ กบเหลาดินสอ ยางลบ วงเวียน ไมบรรทัดท่ีไมมีสูตรหรือขอความท่ีเก่ียวของกับการสอบ 

หรือสิ่งของท่ีกรรมการคุมสอบประกาศใหทราบลวงหนา 

 การนําเอาสิ่งของตองหามเขาหองสอบถือเปนการกระทําทุจริตในการสอบ 

6. เม่ือนักศึกษาตองการสิ่งหนึ่งสิ่งใดในระหวางสอบ ใหนักศึกษายกมือข้ึนและแจงความประสงคให

กรรมการคุมสอบทราบ เม่ือไดรับอนุญาตแลว จึงดําเนินการนั้นได 

7. เม่ือกรรมการคุมสอบแจงใหทราบวาหมดเวลาสอบ ใหนักศึกษาสงกระดาษคําตอบทันที แลว

ออกจากหองสอบ 

8. หามนักศึกษานําเอากระดาษคําตอบ หรือกระดาษท่ีใชในการสอบออกจากหองสอบ 

 

  ประกาศ  ณ  วันท่ี 22 ตุลาคม พ.ศ. 2554 

 

 

         ลงนาม       เกษม วัฒนชัย 

          (ศาสตราจารยเกียรติคุณเกษม วัฒนชัย) 

              นายกสภามหาวิทยาลัยเชียงใหม 
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ประมวลกระบวนวิชา 
 

รหัสกระบวนวิชา  พ.อย.401 (307401) 

ช่ือกระบวนวิชา ทฤษฎีทางอายุรศาสตร (Theory in Medicine)    

เง่ือนไขท่ีตองผานกอน นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 4 

จํานวนหนวยกิต  4 (4-0-8) 

ปริมาณการสอน 

 นักศึกษาคณะแพทยศาสตร ชั้นปท่ี 4 จํานวน 241 คน  แบงออกเปน 5 กลุม 

 ระยะเวลาท่ีใชในการสอน    กลุมละ 8 สัปดาห 

ผูรับผิดชอบกระบวนวิชา ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

คําอธิบายลักษณะกระบวนวิชา 

 ความรูพ้ืนฐานของภาวะและโรคทางอายุรศาสตรท่ีพบบอยและเปนปญหาสาธารณสุขของประเทศ

ทางดานระบาดวิทยา สาเหตุ ปจจัยเสี่ยง พยาธิสภาพ พยาธิกําเนิด พยาธิสรีรวิทยา อาการและอาการแสดง 

การดําเนินโรค และการพยากรณ หลักการซักประวัติและการตรวจรางกาย การตรวจทางหองปฏิบัติการ

พ้ืนฐานท่ีจําเปนพรอมการแปลผลและการแปลผลภาพรังสี หลักการรักษา การฟนฟูสภาพ การสรางเสริม

สุขภาพ และการปองกันโรค ประเด็นทางจริยเวชศาสตรและกฎหมายท่ีเก่ียวของ เวชปฏิบัติอิงหลักฐาน 
 

วัตถุประสงคของกระบวนวิชา นักศึกษาสามารถ 

1. อธิบายความรูพ้ืนฐานของภาวะและโรคทางอายุรศาสตรท่ีพบบอย 

2. อธิบายแผนการรักษาโรคและการสรางเสริมสุขภาพโดยการอางอิงหลักฐาน หลักจริยเวชศาสตร 

และกฎหมายท่ีเก่ียวของ 
 

เนื้อหากระบวนวิชาจํานวนช่ัวโมงบรรยาย และ/หรือช่ัวโมงปฏิบัติการ/ฝกปฏิบัติ/สหกิจศึกษา 

 จํานวนช่ัวโมงบรรยาย 

1. โรคหัวใจและหลอดเลือด  7 

2. โรคระบบการหายใจ เวชบําบัดวิกฤติ และภูมิแพ  6 

3. โรคระบบทางเดินอาหาร  5 

4. โรคระบบโลหิตวิทยา  5 

5. โรคติดเชื้อและเวชศาสตรเขตรอน  4 
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จํานวนช่ัวโมงบรรยาย 

6. โรคไต  5 

7. โรคระบบประสาท  5 

8. โรคระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม  5 

9. โรคผิวหนัง  4 

10. โรคขอและรูมาติสซ่ัม  4 

11. โรคมะเร็ง  3  

12. การตรวจและแปลผลทางหองปฏิบัติการท่ีจําเปนทางอายุรศาสตร  6 

13. การเขียนเวชระเบียน  1  

 รวม 60 
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ประมวลกระบวนวิชา 
 

รหัสกระบวนวิชา  พ.อย.402 (307402) 

ช่ือกระบวนวิชา ทักษะทางอายุรศาสตร (Skill in Medicine)   

เง่ือนไขท่ีตองผานกอน นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 4 

จํานวนหนวยกิต  4 (0-12-0) 

ปริมาณการสอน 

 นักศึกษาคณะแพทยศาสตร ชั้นปท่ี 4 จํานวน 241 คน  แบงออกเปน 5 กลุม 

 ระยะเวลาท่ีใชในการสอน    กลุมละ 8 สัปดาห 

ผูรับผิดชอบกระบวนวิชา ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

คําอธิบายลักษณะกระบวนวิชา 

 ทักษะทางคลินิกการซักประวัติและการตรวจรางกาย การตรวจทางหองปฏิบัติการพ้ืนฐานท่ีจําเปน

พรอมการแปลผล และการแปลผลภาพรังสี การฝกทักษะหัตถการพ้ืนฐาน การอภิปรายปญหาผูปวยในดานการ

รักษา การฟนฟูสภาพ การสรางเสริมสุขภาพ และการปองกันโรค ประเด็นทางจริยเวชศาสตรและกฎหมายท่ี

เก่ียวของ เวชปฏิบัติอิงหลักฐาน การสื่อสารใหคําแนะนําและคําปรึกษาแกผูปวยและญาติ 
 

วัตถุประสงคของกระบวนวิชา นักศึกษาสามารถ 

1. ซักประวัติ ตรวจรางกาย และเขียนบันทึกรายงานผูปวย 

2. แปลผลการตรวจทางหองปฏิบัติการและภาพรังสี 

3. ทําหัตถการพ้ืนฐานทางอายุรศาสตร 

4. วางแผนการรักษาโรคและการสรางเสริมสุขภาพโดยการอางอิงหลักฐาน หลักจริยเวชศาสตรและ

กฎหมาย 

5. ท่ีเก่ียวของ 

6. สื่อสารใหคําแนะนําและคําปรึกษาแกผูปวยและญาติอยางมีประสิทธิภาพ 

7. ทํางานรวมกับบุคลากรทางการแพทยสาขาตางๆ 
 

เนื้อหากระบวนวิชาจํานวนช่ัวโมงบรรยาย และ/หรือช่ัวโมงปฏิบัติการ/ฝกปฏิบัติ/สหกิจศึกษา 

  จํานวนช่ัวโมงฝกปฏิบัติ 

1. การฝกหัตถการกับหุนจําลอง    5 

2. การฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย  120 

3. การสอนขางเตียงท่ีหอผูปวยและหองตรวจผูปวยนอก   55 

 รวม 180 
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หนังสืออานประกอบ (ท่ีมีในหองสมุดคณะแพทยศาสตร) 

1. ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม.  The physical examination. 

เชียงใหม: เชียงใหมขุมทรัพยการพิมพ; 2549. 

2. ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม. อาการวิทยาทางอายุรศาสตร.เชียงใหม: 

รานทริคธิงค; 2553. 

3. Andreoli TE, Carpenter CCJ, Griggs RC, Loscalzo J, editors. Cecil essentials of medicine.  

6th ed. Philadelphia: Elsevier Saunders; 2004. 

4. Bickley LS, Szilagyi PG.  Bates’ guide to physical examination and history taking. 9th ed. 

Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2007. 

5. Boon NA, Colledge NR, Waller BR, Hunter JAA, editors.  Davidson’s principles and 

practice of medicine. 20th ed. Edinburgh: Churchill Livingstone Elsevier; 2006. 

6. Ford MJ, Munro JF. Introduction to clinical examination. 22nd ed. Edinburgh: Churchill 

Livingstone; 2000. 

7. Green GB, Harris IS, Lin GA, Moylan KC, editors. The Washington manual of medical 

therapeutics. 31th ed. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2004. 

8. Kasper DL, Braunwald E, Fauci AS, Hauser SL, Longo DL, Jameson JL, editors. Harrison's 

principles of internal medicine. 36
th ed. New York: McGraw-Hill; 2005. 

9. Straus SE, Richardson WS, Glasziou P, Haynes RB. Evidence-based medicine: How to 

practice and teach EBM. 19th ed. Edinburgh: Elsevier Churchill Livingstone; 2005. 

10. Taylor RB, editor. The 10-Minute Diagnosis Manual: Symptoms and signs in the time-

limited encounter. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins, 2000. 
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โครงสรางตารางเรียน  ปการศึกษา 2562 

 

วัน 7.30–11.00 น. 11.00–12.00 น.  13.00–14.00 น. 14.00–14.30 น. 14.30–15.30 น. 15.30 น. -> 

จันทร สัปดาหท่ี 1              ปฐมนิเทศ 

Morning report/ 

Ward round/ 

Ward work/ 

Teaching round 

(Ward, OPD) 

Lecture  Case study (6 ครั้ง) Lecture 
Ward round/ 

Ward work/ 

อยูเวรนอก

เวลาราชการ 

อังคาร Lecture  Lecture SDL (4 ครั้ง) 

พุธ Lecture  กิจกรรมคณะฯ 

พฤหัสบดี Lecture  Medical conference Ward work 

ศุกร Lecture  Lecture SDL (4 ครั้ง) 

สัปดาหท่ี 8             สอบลงกอง 
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แนวทางการปฏิบัติงานของนักศึกษาแพทยช้ันปที่ 4  ปการศึกษา 2562 

 

 นักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 4 จะถูกจัดใหปฏิบัติงานในหอผูปวยอายุรกรรมชายและหญิง (ดังตารางในหนา 

24-30) 
 

การปฏิบัติงานในหอผูปวย 

 นักศึกษาจะตองข้ึนปฏิบัติงานและดูแลผูปวยในหอผูปวย รวมกับแพทยประจําบาน/แพทยใชทุน และ

อาจารยประจําหอผูปวย ทุกวันไมเวนวันหยุดราชการ โดยทําหนาท่ีหมุนเวียนกันรับและเขียนรายงานผูปวย ฝก

ทําหัตถการและการตรวจทางหองปฏิบัติการ (โดยเฉพาะในรายท่ีนักศึกษาเปนเจาของไข และนําผลการตรวจ

มาปรึกษากับแพทยประจําบาน/แพทยใชทุนทุกครั้ง) (หนา 42-46) รวมท้ังเฝาติดตามและเขียนการ

เปลี่ยนแปลงอาการทางคลินิกของผูปวยลงในแฟมรายงานผูปวย ภายใตการดูแลของแพทยประจําบาน/แพทย

ใชทุนอยางใกลชิด  

หามนักศึกษาทําหัตถการโดยท่ีไมมีแพทยประจําบาน/แพทยใชทุนควบคุม และไมใหทําหัตถการเพ่ือ

การวินิจฉัยโรคซ่ึงอาจจะมีผลตอการแปลผลและวางแผนการรักษา เชน thoracentesis, abdominal 

paracentesis, lumbar puncture และ arthrocentesis เปนตน  

การอยูเวรนอกเวลาราชการ ในวันท่ีหอผูปวยของตนเองทําหนาท่ีรับคนไขนอกเวลาราชการ (วันเวน 

2 วัน) ใหนักศึกษาอยูเวรรวมกับแพทยประจําบาน/แพทยใชทุน และนักศึกษาแพทยชั้นปท่ี 5 และ 6 ท่ีอยูเวร 

จนถึงเวลา 24.00 น.  
 

การเขียนรายงานผูปวย  

          แพทยประจําบาน/แพทยใชทุนประจําหอผูปวยจะเปนผูท่ีจายคนไขใหกับนักศึกษา ภายใตการดูแล

ของอาจารยประจําหอผูปวย ใหนักศึกษาเขียนและสงรายงานผูปวยท่ีไดรับ (ฉบับสมบูรณ) ท่ีภาควิชาฯ 

รายงานภาษาไทย ภายใน 3 วัน และรายงานภาษาอังกฤษภายใน 5 วัน หลังจากท่ีรับผูปวยไวในหอผูปวย 

(ตารางสงรายงานหนา 15) ท้ังหมด 6 ฉบับ ใน 8 สัปดาห และตองเขียนรายงานเปนภาษาอังกฤษ 1 ฉบับ โดย

คะแนนเปน 2 เทาของภาษาไทย โดยเขียนเปนภาษาอังกฤษตั้งแตซักประวัติ / ตรวจรางกาย / Problem list / 

Discussion และเขียนรายงานผูปวยและ progress note ลงในแฟมรายงานของผูปวย 

 ในการเขียนและสงรายงานผูปวย นักศึกษาจะถูกกําหนดใหเขียนและสงรายงานผูปวยท่ีไดทําการ

สอนขางเตียงทุกรายกับอาจารยผูสอนขางเตียงผูปวยรายนั้น โดยใหสงภายใน 3 วันหลังจากสอนขางเตียง

เสร็จ  สวนรายงานผูปวยท่ีเหลือใหสงกับอาจารยตามท่ีแตละหอผูปวยจะกําหนด 

 รายงานผูปวยท้ัง 6 ฉบับท่ีสงใหอาจารยตรวจ จะตองเขียนจากผูปวยในแตละหอผูปวย (อายุรกรรม

ชาย/หญิง) ท่ีนักศึกษาปฏิบัติงานอยูหอผูปวยละ 3 ฉบับ 

 นักศึกษาสามารถเลือกผูปวยเกาท่ีรับไวในหอผูปวยโดยไมจํากัดเวลาตั้งแตรับไวในหอผูปวยท่ีมีปญหา

และอาการสําคัญในหนา 42-43 มาทําการสอนขางเตียงได โดยนักศึกษาจะแจงหัวขอท่ีจะทําการสอนขางเตียง

กับอาจารยผูสอน และนักศึกษาในกลุมท่ีเหลือทราบกอนลวงหนาไมนอยกวา 24 ชั่วโมง 
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วันท่ีรับผูปวยไวในหอผูปวย สงภายใน 3 วัน สงชาไมเกิน 5 วัน 

จันทร พฤหัส กอน 15.00 น. จันทร กอน 09.00 น. 

อังคาร ศุกร กอน 15.00 น. จันทร กอน 09.00 น. 

พุธ จันทร กอน 09.00 น. จันทร กอน 15.00 น. 

พฤหัสบดี จันทร กอน 09.00 น. อังคาร กอน 15.00 น. 

ศุกร จันทร กอน 15.00 น. พุธ กอน 15.00 น. 

เสาร อังคาร กอน 15.00 น. พฤหัส กอน 15.00 น. 

อาทิตย พุธ กอน 15.00 น. ศุกร กอน 15.00 น. 

หมายเหตุ 

1. ถาวันท่ีกําหนดใหสง ตรงกับวันหยุดราชการ ใหเลื่อนวันกําหนดสงเปนวันทําการถัดไป 

2. หากสงชาเกิน 2 วันตามกําหนดท่ีระบุ รายงานฉบับนั้นจะไมถูกสงใหอาจารยตรวจ และจะคิดคะแนน

รายงานฉบับนั้นเปน ‘0’ 

 

สําหรับผูปวยท่ีเหลือทุกรายท่ีไดรับ ใหนักศึกษาเขียนบันทึกการรับผูปวยและ progress note ลงใน

แฟมรายงานผูปวยใหเรียบรอย 

การเขียน progress note ใหเขียนตามความเหมาะสมกับปญหาของผูปวยแตละราย โดยใชรูปแบบ 

S-O-A-P (subjective-objective-assessment-plan) สวนความถ่ีในการเขียนใหข้ึนกับการเปลี่ยนแปลงของ

ผูปวยเปนหลัก นักศึกษาจะตองสงการเขียน progress note กับอาจารยท่ีตรวจรายงาน สัปดาหละ 1 ครั้ง 

(ทุกวันจันทร) ไปจนกวาผูปวยจะพนจากความรับผิดชอบ และเม่ือผูปวยพนจากความรับผิดชอบแลว  นักศึกษา

จะตองเขียนและสงสรุปรายงานผูปวยใหอาจารยท่ีตรวจรายงานตามแบบฟอรมท่ีกําหนดใหเรียบรอย ภายใน 3 

วันหลังจากท่ีผูปวยพนจากความรับผิดชอบ 

หมายเหตุ  นักศึกษาควรจะไดมีโอกาสในการอภิปรายวิธีการเขียนรายงานผูปวย การเขียน progress 

note และการสรุปรายงานผูปวย กับอาจารยผูตรวจรายงานดวย 

 

การสอนขางเตียง (Teaching round) 

          ท่ีหอผูปวย ภาควิชาฯ จัดใหมีอาจารยประจําหอผูปวยทําการสอนขางเตียงในชวงเชาตลอดชวงเวลาท่ี

ผานแตละหอผูปวย ตามตารางท่ีแตละหอผูปวยจะกําหนด โดยใหนักศึกษาเลือกผูปวยตามหัวขอการสอนขาง

เตียงของภาควิชาฯ ตามปญหาและอาการสําคัญในทุกระบบ (หนา 42-43) ใหนักศึกษาแจงหัวขอท่ีจะทําการ

สอนขางเตียงกับอาจารยผูสอนและนักศึกษาในกลุมท่ีเหลือทราบกอนลวงหนา ไมนอยกวา 24 ช่ัวโมง 

นอกจากนี้ยังมีการตรวจสอบการเขียนรายงานผูปวยในแฟมรายงานผูปวย (chart round) เพ่ือตรวจสอบ

วิธีการเขียนรายงานและความเขาใจในการดูแลผูปวยโดยอาจารยท่ีแตละหอผูปวยจะกําหนด ท้ังหมด 2 ครั้ง 

ในสัปดาหท่ี 3 และ 7 
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 ท่ีหองตรวจผูปวยนอก (OPD) ภาควิชาฯ จัดใหมีการสอนท่ีหองตรวจผูปวยนอกอายุรกรรมเฉพาะ

โรค เพ่ือใหนักศึกษาไดมีโอกาสศึกษาอาการและอาการแสดงในโรคหรือปญหาท่ีมีโอกาสพบไดบอยท่ีหองตรวจ

ผูปวยนอกแตพบไดนอยในหอผูปวย กับอาจารยท่ีรับผิดชอบ จํานวน 3 ครั้ง ตามตารางท่ีกําหนด ท่ี OPD 

โรคเบาหวาน (ชั้น 9 ตึกศรีพัฒน, วันจันทร) และ OPD โรคผิวหนัง (ชั้น 10 ตึกศรีพัฒน, วันพฤหัสบดีและศุกร) 

ในกรณีท่ีอาจารยไมสามารถทําการสอนขางเตียงในวัน-เวลาท่ีกําหนดได ขอใหนักศึกษาไปนัดกับ

อาจารยเพ่ือใหทําการสอนในวัน-เวลาอ่ืนแทน โดยไมใหมีการยกเลิก 

 

กิจกรรมในหองเรียน 

 การบรรยาย เนน ความรูพ้ืนฐาน ครอบคลุมถึง นิยาม ระบาดวิทยา สาเหตุและกลไกการเกิด การ

วินิจฉัย การรักษา และการปองกันโรคหรือปญหาทางอายุรกรรมท่ีพบไดบอย และมีความสําคัญในประเทศไทย 

ตามเกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา จํานวน 60 ชั่วโมง ในวันจันทร-ศุกร เวลา 

11.00-12.00 น., และในวันจันทร, วันอังคาร, วันศุกร เวลา 13.00-14.00 น. (หนา 20-21) 

ในวันแรกของการข้ึนปฏิบัติงาน จะมีการปฐมนิเทศแนะนําเก่ียวกับการเรียนวิชาอายุรศาสตร การ

ปฏิบัติงานในหอผูปวย และการทําหัตถการและการแปลผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

กรณีศึกษา (Case study) จํานวน 6 ครั้ง ในวันจันทร เวลา 13.00-14.30 น. นักศึกษาท่ีไดรับ

มอบหมายจะเปนผูนําเสนอกรณีศึกษาของผูปวยตามหัวขอท่ีภาควิชาฯ กําหนด (หนา 28-30) และจะตอง

ติดตอกับอาจารยท่ีรับผิดชอบ กอนลวงหนาอยางนอย 1 สัปดาห เพ่ือรับโจทยปญหาและประเด็นท่ีจะตอง

อภิปราย โดยอาจารยจะเปนผูชี้แนะและสรุปประเด็นท่ีสําคัญ รวมท้ังประเมินนักศึกษา 

SDL  จํานวน 4 ครั้ง ในวันอังคารและศุกร เวลา 14.00-15.30 น.  (หนา 31-33) นักศึกษาท่ีไดรับ

มอบหมายจะเปนผูนําเสนอประเด็นตามหัวขอท่ีอาจารยกําหนด โดยจะตองรับโจทยปญหา/ประเด็นท่ีจะตอง

อภิปราย โดยอาจารยจะเปนผูชี้แนะและสรุปประเด็นท่ีสําคัญ รวมท้ังประเมินนักศึกษา 

Medical conference ทุกวันพฤหัสบดี เวลา 13.00-14.30 น. (หนา 35) เปนกิจกรรมของภาควิชาฯ 

ท่ีมอบหมายใหแตละหนวยวิชา นําเสนอปญหาหรือกรณีศึกษาท่ีนาสนใจ โดยจะเปนการอภิปรายหรือบรรยาย

ท้ังดานทฤษฎีและการประยุกตใช นักศึกษาจะไดรับความรูและประสบการณเพ่ิมเติมนอกเหนือจากท่ีไดรับจาก

การบรรยายและการปฏิบัติงาน  

Morning report ทุกวันจันทร-ศุกร เวลา 8.15-9.00 น. เปนกิจกรรมของภาควิชาฯ ท่ีใหแพทย

ประจําบานชั้นปท่ี 1 หรือแพทยใชทุนปท่ี 2 ท่ีอยูเวรนอกเวลาราชการ นําเสนอผูปวยท่ีรับใหมในหอผูปวย ถา

นักศึกษามีเวลาวางจากการปฏิบัติงานควรจะไดเขาฟงเพ่ือท่ีจะไดสังเกตวิธีการนําเสนอและการอภิปรายผูปวย 

ซ่ึงจะเปนประโยชนในการเรียนและการดูแลผูปวย 
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การแตงกาย  

ใหนักศึกษาแตงกายชุดนักศึกษาใหถูกตองตามระเบียบของมหาวิทยาลัยและคณะฯ (หนา 5-6) โดย

ตองเก็บชายเสื้อไวในกางเกงหรือกระโปรงใหเรียบรอยและสวมเสื้อคลุมยาวสีขาว (gown) ทับ รวมท้ังติดบัตร

ประจําตัวนักศึกษาในขณะท่ีปฏิบัติงาน  

สวนนอกเวลาราชการ อนุญาตใหนักศึกษาแตงกายในชุดท่ีสุภาพและถูกตองเหมาะสมกับกาลเทศะได 

แตตองเก็บชายเสื้อไวในกางเกงหรือกระโปรงใหเรียบรอย ไมสวมเสื้อผาสีฉูดฉาด มีลวดลาย เสื้อสายเดี่ยว เสื้อ

แขนกุด สวมเสื้อคลุมยาวสีขาวทับ พรอมท้ังติดบัตรประจําตัวนักศึกษา และไมอนุญาตใหสวมรองเทาแตะข้ึน

ปฏิบัติงาน 

 

การลากิจหรือลาปวย  

1. นักศึกษาท่ีมีเหตุจําเปนตองลากิจหรือลาปวย จะตองยื่นใบลาอยางเปนทางการ โดยให           

แพทยประจําบาน/แพทยใชทุนประจําหอผูปวยและอาจารยท่ีทําหนาท่ีสอนขางเตียงในวันนั้น รับทราบและลง

นามรับรองในใบลาแลวสงท่ีเจาหนาท่ีภาควิชาฯ ทุกครั้ง  

2. หากนักศึกษาตองลาในกรณีฉุกเฉิน จะตองแจงหรือใหผูอ่ืนแจงกับอาจารยท่ีทําหนาท่ีสอนขาง

เตียง และอาจารยผูรับผิดชอบกระบวนวิชาทราบกอน แลวสงใบลาตามมา 

3. การสงใบลา 

 กรณีลากิจ อนุญาตใหลาไดเฉพาะเหตุจําเปนเทานั้น โดยใหสงใบลาลวงหนาท่ีภาควิชาฯ กอนการ

ลาอยางนอย 24 ช่ัวโมง โดยจะตองไดรับอนุญาตและมีลายมือชื่อแพทยประจําบานผูรับผิดชอบประจําหอ

ผูปวยในชวงนั้นๆ จึงจะสามารถลาได   

 กรณีลาปวย หรือลาฉุกเฉินใหสงใบลาภายใน 48 ช่ัวโมงหลังจากการลา ในกรณีท่ีเปนโรคทาง

อายุรกรรมใหขอใบรับรองแพทยจากอาจารยหรือแพทยประจําบานอายุรศาสตรเทานั้น สวนการลาดวยโรคท่ี

ไมใชโรคทางอายุรกรรม ตองเปนใบรับรองแพทยอาจารยแพทยจากภาควิชานั้นๆ เทานั้น (ไมรับใบรับรอง

แพทยจากแพทยประจําบานภาควิชาอ่ืนๆ)  หากใบรับรองแพทยเปนเท็จ ภาควิชาอายุรศาสตรจะทําการ

ลงโทษข้ันรุนแรงโดยตัดสินผลการประเมินใหเปนลําดับข้ัน F เทานั้น 

4. นักศึกษาตองมีเวลาเรียนและเวลาในการปฏิบัติงาน ไมนอยกวารอยละ 80 ของเวลาท้ังหมดจึง

จะมีสิทธิไดรับการวัดและประเมินผล 

 

การพิจารณาความผิดในกรณีท่ีนักศึกษาขาดการปฏิบัติงานโดยไมไดสงใบลาตามระเบียบการลาของ

ภาควิชาอายุรศาสตร 

1. การขาดการปฏิบัติงาน “เปนรายบุคคล” โดยไมมีเหตุอันควร ถือเปนความผิด ระวางโทษตั้งแตให

ปฏิบัติงานเพ่ิมเติมท่ีหอผูปวย 1 สัปดาห (7 วัน) และเขียนรายงานผูปวย 1 ฉบับ ถึงพิจารณาใหลําดับข้ัน F 
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2. การขาดการปฏิบัติงาน “เปนกลุม” โดยไมมีเหตุอันควร ถือเปนความผิดอยางรายแรง ระวางโทษ

ตั้งแตหักคะแนนดานเจตคติ 5 คะแนนตอความผิดหนึ่งครั้ง (คิดเปนรอยละ 5 ของคะแนนท้ังหมดตลอดป

การศึกษา) รวมกับตองข้ึนปฏิบัติงานเพ่ิมเติมท่ีหอผูปวยอยางนอย 1 สัปดาห (7 วัน) และเขียนรายงานผูปวย 1 

ฉบับ ถึงพิจารณาใหลําดับข้ัน F 

 

อาจารยท่ีปรึกษา 

 ในกรณีท่ีนักศึกษามีปญหาหรือขอสงสัยในการปฏิบัติงาน ใหนักศึกษาทําการปรึกษาปญหาหรือขอ

สงสัยกับอาจารยท่ีปรึกษาท่ีภาควิชาฯจัดให หรืออาจารยผูดูแลกระบวนวิชาไดโดยตรง 

 

การเฝาติดตามนักศึกษา 

 ภาควิชาฯ ไดกําหนดใหอาจารยท่ีตรวจรายงานผูปวยและสอนขางเตียงในหอผูปวย ไดชวยสอบถาม

และติดตามปญหาของนักศึกษา และในกรณีท่ีนักศึกษามีปญหา อาจารยท่ีรับผิดชอบจะแจงใหอาจารยท่ี

รับผิดชอบกระบวนวิชาไดรับทราบ เพ่ือท่ีจะไดชวยแกไขปญหาของนักศึกษารวมกัน 

 

สมุดปฏิบัติงาน 

นักศึกษาจะตองลงบันทึกกิจกรรมตางๆ ท่ีไดทําในขณะท่ีปฏิบัติงานในหอผูปวย รวมท้ังรายชื่อผูปวยท่ี

เขียนรายงานท้ังหมด ลงในสมุดปฏิบัติงาน พรอมท้ังใหอาจารยและแพทยประจําบาน/แพทยใชทุนท่ีเก่ียวของ

ลงชื่อกํากับทุกครั้ง และจะตองติดตอกับอาจารยท่ีปรึกษาอยางนอย 1 ครั้ง ในระหวางท่ีข้ึนปฏิบัติงานท่ี

ภาควิชาฯ โดยจะตองมีลายมือชื่อของอาจารยท่ีปรึกษาดวย ท้ังนี้จะตองสงสมุดดังกลาวกลับท่ีภาควิชาฯ พรอม

ลงลายมือชื่อท่ีภาควิชาฯ ในวันสุดทายของการปฏิบัติงาน ถาสงชากวาท่ีกําหนดหรือทําสูญหาย จะไมไดรับ

คะแนนในสวนนี้ ซ่ึงจะมีการประเมินสมุดปฏิบัติงานดังกลาวดวย 
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การวัดและประเมินนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4  ประกอบดวย 

 

กระบวนวิชา 401 

คะแนนสอบลงกอง 100%  ในวันศุกรของสัปดาหท่ี 8 ของการข้ึนปฏิบัติงานท่ีภาควิชาอายุรศาสตร ไดแก 

1. การสอบขอเขียน 80% ไดแก 

1.1 ขอสอบ MCQ 100 ขอ (65%) 

1.2 ขอสอบ Short essay 10 ขอ (15%) 

2. การสอบ OSCE 20%  (การแปลผลทางหองปฏิบัติการและ clinical signs ตางๆ 11 ขอ) 

 

เกณฑการประเมินผล 

1. คะแนนการสอบขอเขียน 80% 

2. คะแนนสอบการแปลผลทางหองปฏิบัติการและ clinical signs ตางๆ 20% 

3. นักศึกษาท่ีไมผานการประเมินกระบวนวิชา พ.อย.401 ใหลงทะเบียนเรียนกระบวนวิชานี้ใหมในปการศึกษา

ถัดไป โดยใชการประเมินผลตามเกณฑเดิมท่ีไดจากคะแนนการสอบของกระบวนวิชา พ.อย.401 

คะแนนเกรดเฉลี่ยท่ีได ลําดับข้ันในวิชาอายุรศาสตร 401 

3.60 - 4.00 A 

3.30 - 3.59 B+ 

3.00 - 3.29 B 

2.50 - 2.99 C+ 

2.00 - 2.49 C 

1.50 - 1.99 D+ 

1.00 – 1.49 D 

นอยกวา 1.00 F 

 

4. การสอบซอม 

  นักศึกษาท่ีไดรับการแกลําดับข้ัน I กรณีลาเรียนหรือลาปวย จะตองมีใบรับรองแพทยตามท่ีภาควิชาฯ

กําหนดแนบมาดวยทุกครั้ง (หนา 15-16) โดยนักศึกษาจะตองเขารวมกิจกรรมของภาควิชาฯไมนอยกวารอย

ละ 80 ของเวลาท้ังหมดจึงจะมีสิทธิ์เขาสอบ และไดรับการวัดและประเมินผลเปน S  ท้ังนี้ กิจกรรมท่ีนักศึกษา

จะตองเขารวม ไดแก Morning conference, Medical conference, Case study, SDL, Round ward, 

Teaching round  แตไมตองเขียนรายงานและไมตองอยูเวรนอกเวลาราชการ  สวนการเขาเรียน lecture 

ภาควิชาฯไมไดบังคับ 
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กระบวนวิชา 402 

1. คะแนนภาคปฏิบัติ 64% ไดแก 

1.1 การปฏิบัติงานในหอผูปวย 12% 

นักศึกษาจะตองนําแบบประเมินการปฏิบัติงานท่ีไดรับจากภาควิชาฯ ไปใหแกแพทยประจําบาน

ปท่ี 1 หรือแพทยใชทุนปท่ี 2 ประจําสาย เม่ือสิ้นสุดการปฏิบัติงานในสายนั้นๆ เพ่ือท่ีแพทยฯ จะไดประเมิน

และสงตอใหกับอาจารยประจําหอผูปวย เพ่ือท่ีจะไดใหคะแนนตอไป 

1.2 การสอนขางเตียง 40% 

นักศึกษาจะตองนําแบบประเมินการสอนขางเตียงใหกับอาจารยผูสอน หลังจากท่ีสิ้นสุดการสอน

ขางเตียงในแตละครั้ง 

1.3 Chart round และ Progress note in patient chart 4% 

1.4 การทํา case study 3% และ self directed learning (SDL) 3% 

นักศึกษาจะตองนําแบบประเมินการทํา case study และ SDL ใหกับอาจารยผูสอนเพ่ือให

คะแนน หลังจากท่ีสิ้นสุดการสอนในแตละครั้ง 

1.5 สมุดฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา 1% 

นักศึกษาจะตองสงสมุดปฏิบัติงานในวันจันทรแรกหลังจากการปฏิบัติงานในวิชาอายุรศาสตร โดยมี

เกณฑใหคะแนนดังนี้ 

- ไมไดสงสมุดปฏิบัติงาน 0% 

- สงชากวาเวลาท่ีกําหนด หรือ บันทึกขอมูลการปฏิบัติงานไมครบถวน 0.5% 

- บันทึกขอมูลการปฏิบัติงานครบถวนแตไมไดพบอาจารยท่ีปรึกษา 0.5% 

1.6 การประเมินกระบวนวชิาและอาจารยดวยระบบคอมพิวเตอร (on-line) 1% 

นักศึกษาจะตองประเมินกระบวนวิชา (0.5%) และอาจารยท่ีสอน (0.5%) ดวยระบบคอมพิวเตอร 

ของคณะแพทยศาสตรจึงจะไดคะแนนในสวนนี้ 

2.  คะแนนการเขียนรายงานผูปวย (6 ฉบับ) 21% 

ประกอบดวย การสงรายงานตรงเวลา เนื้อหาของรายงาน การเขียน progress note และการ

เขียนสรุปรายงานเม่ือพนจากความรับผิดชอบ 

3.  คะแนนการสอบ Clinical skill 5 ขอ 15%  
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เกณฑการประเมินผล 

1. คะแนนภาคปฏิบัติ 64% 

2. คะแนนการเขียนรายงานผูปวย 21% 

นักศึกษาจะตองสงรายงานผูปวยใหครบ 6 ฉบับจึงจะไดรับการประเมินผล ตามหลักเกณฑท่ีภาควิชาฯ 

กําหนด (หนา 8) 

3. คะแนนการสอบ Clinical skill 15% 

คะแนนท่ีได ลําดับข้ันในวิชาอายุรศาสตร 402 

89 - 100 A 

83 – 88 B+ 

77 – 82 B 

71 - 76 C+ 

65 – 70 C 

59 – 64 D+ 

53 – 58 D 

นอยกวา 53 F 
 

4.  นักศึกษาท่ีไมผานการประเมินกระบวนวิชา พ.อย.402 ใหลงทะเบียนเรียนกระบวนวิชานี้ใหมในป
การศึกษาถัดไป โดยใชการประเมินผลตามเกณฑเดิมท่ีไดจากคะแนนภาคปฏิบัติและคะแนนการเขียนรายงาน

ของกระบวนวิชา พ.อย.402 
 

5. การสอบซอม 

นักศึกษาท่ีไดรับการแกลําดับข้ัน I กรณีลาเรียนหรือลาปวย จะตองมีใบรับรองแพทยตามท่ีภาควิชาฯ
กําหนดแนบมาดวยทุกครั้ง (หนา 15-16) และจะตองข้ึนปฏิบัติงานใหมท้ังหมด โดยนักศึกษาตองมีเวลาเรียน
และเวลาในการปฏิบัติงานไมนอยกวารอยละ 80 ของเวลาท้ังหมดจึงจะมีสิทธิ์ไดรับการวัดและประเมินผล 

รวมท้ังเขาสอบ, การเขียนรายงาน, การอยูเวรนอกเวลาราชการ และการ round ward สวนการเขาเรียน 
lecture ภาควิชาฯไมไดบังคับ 

ท้ังนี้ ถาสงรายงานไมครบ 6 ฉบับ จะไมไดรับการประเมินกระบวนวิชา 307402 แตมีสิทธิ์เขาสอบ

กระบวนวิชา 307401 
 

  ท้ังนี้ นักศึกษาท่ีไมผานการประเมินกระบวนวิชา พ.อย.401 และ พ.อย.402 ใหลงทะเบียนเรียน

กระบวนวิชานี้ใหมในปการศึกษาถัดไป โดยใชการประเมินผลตามเกณฑเดิมท่ีไดจากคะแนนการสอบกระบวน
วิชา พ.อย.401 และคะแนนภาคปฏิบัติ, การเขียนรายงาน และคะแนนการสอบ Clinical skill กระบวนวิชา 
พ.อย.402 ตามเกณฑเดิมท่ีระบุไว 

ในกรณีท่ีมีปญหานอกเหนือจากท่ีระบุไวในคูมือนักศึกษา ใหอยูในดุลยพินิจของคณะกรรมการ
การศึกษาระดับแพทยศาสตรบัณฑิต และหัวหนาภาควิชาฯ 

ภาควิชาอายุรศาสตร, เมษายน 2562 
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หัวขอบรรยาย  ปการศึกษา 2562 
 

 
 

หัวขอ อาจารยผูสอน 

หนวยวิชาโรคหัวใจและหลอดเลือด 

Cardio 1: Basic electrocardiography  

Cardio 2: Valvular heart disease  

Cardio 3: Hypertension with Hypertension emergency  

Cardio 4: Heart failure  

Cardio 5: Ischemic heart disease I (stable and prevention) 

Cardio 6: Ischemic heart disease II (acute coronary syndrome) 

 

วรรณวรางค 

ทรรศลักษณ 

ศรัณย 

อรินทยา 

พรรณนิภา 

นราวุฒ ิ

หนวยวิชาระบบการหายใจ เวชบําบัดวิกฤต และภูมิแพ 

Chest 1: Airway disease (รวม PPT, COPD/Asthma/Allergy) 

Chest 2: Lung mass / nodule 

Chest 3: Pleural and pulmonary vascular disease 

Chest 4: Respiratory failure (รวม ABG) 

Chest 5: TB 

 

อรรถวุฒิ 

อติคุณ 

เฉลิม 

ธีรกร 

ชัยวัฒน 

หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

GI 1: Esophageal, stomach 

GI 2: Intestinal disease  

GI 3: Pancreatic disease 

GI 4: Hepatitis & alcoholic liver disease 

GI 5: Cirrhosis  

 

ธเนศ 

นิธิ 

ภูริพงศ  

ภูริพงศ 

อภิญญา 

หนวยวิชาโลหิตวิทยา 

Hemato 1: Red blood cell disorder (Underproductive anemia) 

Hemato 2: Hemostatic disorder 

Hemato 3: Hematologic malignancy (Lymphoproliferative disorder) 

Hemato 4: Hematologic malignancy (Myeloid neoplasms) 

 

อดิศักดิ์ 

ชาตรี 

ลลิตา 

เอกรัฐ 

หนวยวิชาโรคไต 

Nephro 1: Acid-base disorders 

Nephro 2: Electrolyte disturbances 

Nephro 3: Glomerular diseases 

Nephro 4: Acute kidney disease 

 

ดิเรก 

ขจรศักดิ์ 

วุฒิเดช 

ดิเรก/สุรเชษฐ 

เอกสารประกอบการสอนสามารถเปดดูไดที่  it.med.cmu.ac.th/div/intmed 
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หัวขอ อาจารยผูสอน 

หนวยวิชาระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม  

Endocrine 1: Pituitary and parathyroid disease 

Endocrine 2: Diabetes mellitus 

Endocrine 3: Thyroid disease 

Endocrine 4: Adrenal disease 

Endocrine 5: Dyslipidemia and obesity 

 

เมตตาภรณ 

ณัฐพงศ 

นิพาวรรณ 

วรผกา 

ศุภวรรณ 

หนวยวิชาประสาทวิทยา 

Neuro 1: Epilepsy 

Neuro 2: Cerebrovascular disease  

Neuro 3: CNS infection 

Neuro 4: Disease of muscle, neuromuscular junction and peripheral 

nerve 

 

กิตติ 

นันทพร 

ศิวาพร 

สุรัตน 

หนวยวิชาโรคติดเชื้อและเวชศาสตรเขตรอน 

Infectious 1: Principle of antimicrobial therapy 

Infectious 2: Common tropical infection 

Infectious 3: Sepsis and septic shock 

Infectious 4: Nosocomial infection 

 

ขวัญหทัย 

นนทกานต 

ปาริชาติ 

รมณีย 

หนวยวิชาโรคขอและรูมาติสซ่ัม 

Rheumato 1: Acute arthritis syndrome 

Rheumato 2: Chronic arthritis syndrome 

Rheumato 3: Connective tissue disease 

Rheumato 4: Degenerative arthritis and soft tissue rheumatism 

 

วรวิทย 

นันทนา 

ศุภราภรณ 

ศุภราภรณ 

หนวยวิชาโรคผิวหนัง 

Skin 1: Allergic skin disease 

Skin 2: Skin infection and acne 

Skin 3: Papulosquamous disorder and vesiculobullous disorder 

Skin 4: Sexually transmitted disease 

 

สิริ 

สิริ 

รุจิรา/นภัทร 

มต ิ

หนวยวิชามะเร็งวิทยา 

Onco 1: Clinical approach and prevention of cancer and principle of 

cancer management 

Onco 2: Palliative and supportive care in cancer patient 

Onco 3: Oncologic emergency 

บุษยามาส / 

ชัยยุทธ / 

ธัชธรรม 
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ตารางปฏิบัติงานในภาควิชาอายุรศาสตรของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 34 คน 

 

กลุม กลุมท่ี 1   วันท่ี 13 พ.ค. – 7 ก.ค. 62 

ก 
กิตติธัช จิโรจ ชิติพัทธ A 

ธนชา ภคินทร ณัฐชนน B 

ข 
ภูมิ สิริณ อนณ A 

อันดามัน อุกฤษฏ เวทิศ B 

ค 
ชวิน ชาคริฐน ถาวรีย A 

นิตา เบญชญา ปริยากร B 

ง 
ณกานต ธัญสิร ิ ปณณวัฒน A 

ภัทรมน ศุภิสรา มาฆะพัฒน B 

จ 
ปราณปรยิา ปณณิกา  A 

พิชญาสิร ี พิมพตะวัน อมรพัฒน B 

ฉ 
ปยธิดา พีรดนย  A 

ภาณุพันธ มงคลชัย สศิษฏ B 

 

กลุม 13 พ.ค. – 9 มิ.ย. 62 10 มิ.ย. – 7 ก.ค. 62 

ก อช.1 อญ.3 

ข อช.2 อญ.1 

ค อช.3 อญ.2 

ง อญ.1 อช.3 

จ อญ.2 อช.1 

ฉ อญ.3 อช.2 

 

 

 

 

 

 

ฉบับแกไข ลงวันท่ี 7 พ.ค. 62 
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ตารางปฏิบัติงานในภาควิชาอายุรศาสตรของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 30 คน 

 

กลุม กลุมท่ี 2   วันท่ี 8 ก.ค. – 1 ก.ย. 62 

ก 
กษิดิ์เดช ปริวรรต  A 

พงศธร สิทธิชัย อธิป B 

ข 
ณัฏฐพงศ พัทธนันท  A 

ภัทราวรรณ ภูริณัฐ ลภทัศ B 

ค 
กิตติมา ธัญรดา  A 

นที นภกฤช ภัณฑิรา B 

ง 
ธีริศรา นัทธพงศ  A 

บุรัสกร พิชชา อดิวิชญ B 

จ 
กรภัทร ชวพรรณ  A 

ทีปกา หทัย ศิวกร B 

ฉ 
กีรติ ธัญชนก (ม)  A 

เปมิกา อนาวิล อภินันท B 

 

กลุม 8 ก.ค. – 4 ส.ค. 62 5 ส.ค. – 1 ก.ย. 62 

ก อช.1 อญ.3 

ข อช.2 อญ.1 

ค อช.3 อญ.2 

ง อญ.1 อช.3 

จ อญ.2 อช.1 

ฉ อญ.3 อช.2 
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ตารางปฏิบัติงานในภาควิชาอายุรศาสตรของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 29 คน 

 

กลุม กลุมท่ี 3   วันท่ี 2 ก.ย. – 3 พ.ย. 62 

ก 
ชนาธิป ณัฐชยา  A 

ธัญชนก (จ) ภคพงศ เมธาสิทธิ ์ B 

ข 
นัฐรินี พีระพล  A 

ศุภรดา สิรภพ อภิชาต ิ B 

ค 
กฤตภาคย นิศารัตน  A 

ปณิกา มทินา ยศยา B 

ง 
ปยฉัตร ภัทรานิษฐ  A 

รัตนสิทธิ์ ลักษมณ วิมลรัฐ B 

จ 
จิรสิน ธีรธวัช  A 

นพณัฐ ปย พิริยะ B 

ฉ 
ณัฐนันท พรหมฤทัย  A 

ปาณัท วศิน ี กันตธีระ B 

 

กลุม 2 - 29 ก.ย. 62 30 ก.ย. – 3 พ.ย. 62 

ก อช.1 อญ.3 

ข อช.2 อญ.1 

ค อช.3 อญ.2 

ง อญ.1 อช.3 

จ อญ.2 อช.1 

ฉ อญ.3 อช.2 
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ตารางปฏิบัติงานในภาควิชาอายุรศาสตรของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 29 คน 

 

กลุม กลุมท่ี 4   วันท่ี 4 พ.ย. – 29 ธ.ค. 62 

ก 
กวิน ธนัช  A 

ปวรุจ พิมพใจ ภาศิร ิ B 

ข 
ภีมพศ รัฐกร  A 

ศุภมิตร สิทธา อัครวัฒน B 

ค 
ธันยธรณ คณิตา  A 

พิธิวัฒน พิมพชนก (จ) อัมพกา B 

ง 
พรธีรา แพน  A 

ภฤศ วุฒิภัทร สิรวิชญ B 

จ 
กฤตโชค กิตติญา  A 

กุลนิษฐ กุลวรรณ ณัฐธนภพ B 

ฉ 
พงศปณต วิชญาพร  A 

เศรษฐบุตร ษุตนภา  B 

 

กลุม 4 พ.ย. – 1 ธ.ค. 62 2 - 29 ธ.ค. 62 

ก อช.1 อญ.3 

ข อช.2 อญ.1 

ค อช.3 อญ.2 

ง อญ.1 อช.3 

จ อญ.2 อช.1 

ฉ อญ.3 อช.2 
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ตารางปฏิบัติงานในภาควิชาอายุรศาสตรของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 26 คน 

 

กลุม กลุมท่ี 5   วันท่ี 30 ธ.ค. 62 – 23 ก.พ. 63 

ก 
คุณัชศ ชิษณุพงศ  A 

ณัฐมน ปณณิกา ภาคภูมิ B 

ข 
พิมพชนก (ร) ภัทรสุดา  A 

ภูศิษฏ วิชญะ ศุภชาต ิ B 

ค 
จิรภัทร ชนาภา  A 

ญาดา ปรายปรางค  B 

ง 
ณัฐพงศ มัทนพร  A 

ศรัณยพงศ สิริกร  B 

จ 
ตรัสวิน โชติรว ี  A 

ศิรินัทธ อธิชา  B 

ฉ 
ธนกร ธราดล  A 

บัณฑูร ภสกรณ  B 

 

กลุม 30 ธ.ค. 62 – 26 ม.ค. 63 27 ม.ค. – 23 ก.พ. 63 

ก อช.1 อญ.3 

ข อช.2 อญ.1 

ค อช.3 อญ.2 

ง อญ.1 อช.3 

จ อญ.2 อช.1 

ฉ อญ.3 อช.2 
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รายช่ือการแบงกลุมฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

(ศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลินิก โรงพยาบาลลําปาง) 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 46 คน 
 

กลุม AL กลุม BL 

1. 590710143 น.ส.กัญชลา อินตาดวง 1. 590710142 น.ส.กวินนาฏ  แสงศิริ 

2. 590710144 นายกานตณัฐ สวัสดิพงษ. 2. 590710146 น.ส.จิรพัชร  เกียรติพัชรพงศ 

3. 590710157 นายณัฐกร กองกิจ 3. 590710147 นายเจนวิทย ใจกวาง 

4. 590710174 น.ส.ปนัสญา เสนนันตา 4. 590710150 น.ส.ชนากานต  ทิพาปกรณ 

5. 590710180 น.ส.เพ็ญหทัย ดาวรัตน 5. 590710152 นายชัยทัต สุวรรณโพธิศรี 

6. 590710181 น.ส.ภาณิน ี จรัสอุไรสิน 6. 590710161 น.ส.ณัฐภรณ  พรมศรี 

7. 590710186 นายวิสุทธิ์ อินทรเลิศ 7. 590710168 น.ส.ธนพร  ศรีวิกุล 

8. 590710203 นายชัพวิชญ เหลาใหญ 8. 590710172 น.ส.บุณยวีร โพธิ์รัง 

9. 590710204 นายชิษณุพงศ เตชวงค 9. 590710173 น.ส.ปทิตตา จึงเจริญ 

10. 590710212 น.ส.นลินรชัต พงษเทพ 10. 590710200 นายจอมพล  ม่ันคง 

11. 590710222 นายวชิรวิชญ คําแปง 11. 590710207 นายโตศักดิ์  วันสาร 

12.590710225 น.ส.ศศินภา สวนพุฒ 12. 590710231 นายเอกกมล  เดชอุดม 

กลุม CL กลุม DL 

1. 590710155 นายณัฏฐ  โชติกิจนันทกุล 1. 590710149 นายชนันธร  สุวรรณไพโรจน 

2. 590710162 น.ส.ณัฐมน  ทับทิมประดิษฐ 2. 590710153 น.ส.ฐิติรัตน  สิทธิธรรม 

3. 590710184 นายวิฆนนาศน  นวลคํา 3. 590710164 นายสกล  ทองจักร 

4. 590710196 น.ส.อลินนันท  ชมภูชา 4. 590710166 น.ส.ธญัสิร ิ ตันติธนวัฒน 

5. 590710198 น.ส.กานตมณี  ชัยบุตร 5. 590710168 น.ส.นภสั  ฟองคํา 

6. 590710199 นายกิตติพิชญ ใหมสวัสดิ์ 6. 590710176 นายสุรักษ  สุรินทรคํา 

7. 590710201 นายชนกันต เท้ียธิทรัพย 7. 590710188 น.ส.พัณณิตา  บุญชวย 

8. 590710208 น.ส.ทิพยสุดา วีฟอง 8. 590710189 นายศุภสวัสดิ ์ รินคํา 

9. 590710216 น.ส.เบญจพร ศักดิ์สิทธิศักดิ์ 9. 590710192 น.ส.สชุานาถ มังกะระ 

10. 590710218 นายจิรภาส ตนะทิพย 10. 590710194 น.ส.สภุิณญา วรรณโชติผาเวช 

11. 590710228 นายศุภกานต  เข่ือนปญญา 11. 590710197 นายกฤติเดช เนตรนันชัย 
 

 

 



30 

 

รายช่ือการแบงกลุมฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

(ศูนยแพทยศาสตรศึกษาช้ันคลินิก โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห) 

ประจําปการศึกษา 2562 จํานวนนักศึกษา 42 คน 

 

กลุม AR กลุม BR 

1. 570710229 น.ส.แพรวพรรณาราย แทนพิทักษ 1. 590710145 น.ส.จารุวรรณ ไชยเมือง 

2. 580710177 นายนัฐพงศ กวางทอง 2. 590710165 นายธราพงศ  เพียรสวรรค  

3. 590710178 นายพิทวัส จักรสมศักดิ์ 3. 590710169 น.ส.นันทิกานต  วงศไชยา 

4. 590710183 นายรัฐพงษ ผาแกว 4. 590710170 น.ส.น้ําฝน เพียรอนุรักษ 

5. 590710187 น.ส.ศุจิกา เพราะจะโปะ 5. 590710171 น.ส.บุญญาดา โรจนฤทธากร 

6. 590710190 นายสืบพงษ ฉ่ัวตระกูล 6. 590710202 นายชยุตพล ชัยวร 

7. 590710191 นายสุกนตธ ี ยะระนันท 7. 590710209 นายธนากร วงศสมบัติ 

8. 590710223 นายวรุตม ทะรินทร 8. 590710218 นายสาวปยะพร อุตรชน 

9. 590710224 นายวิชาฤทธิ์ จันทรอุดม 9. 590710229 น.ส.สภุารัตน  คําวรรณะ 

10. 590710227 นายศุภกรณ อุนหนอย 10. 590710230 น.ส.สวุนันท ถมมา 

กลุม CR กลุม DR 

1. 590710148 น.ส.ฉัตธน ี พุฒิพิริยะ 1. 580710206 น.ส.กัณฐิมา สมมา 

2. 590710154 น.ส.ณฐวรรณ ฉัตรมยูรวงศ 2. 590710141 น.ส. กนกนภัส วงศสิริลักษณ 

3. 590710158 น.ส.ณัฐชลิตา พูนสุขวัฒนา 3. 590710151 นายชวินธ จันทรจํานง 

4. 590710159 น.ส.ณัฐณิชา  นิลหยก 4. 590710163 น.ส.ธนาภา คหบดีกนกกุล 

5. 590710160 นายณัฐนภนต ดีกัลลา 5. 590710175 นายพัชรพงษ พิรา 

6. 590710167 นายนนทกร ศิริจันทร 6. 590710177 นายพันธกานต เทพสาร 

7. 590710185 น.ส.วิมุตตา พรหมเสน 7. 590710179 น.ส.เพ็ญพิชญา  กอนดุก 

8. 590710193 นายสุภณัฐ ไชยเลิศ 8. 590710182 นายภูริณัฐ กาบยอย 

9. 590710205 น.ส.ชุติมณฑน พูเจริญ 9. 590710211 น.ส.นภสัสร ปงลังกา 

10. 590710206 นายณัชพล อินออน 10. 590710220 น.ส.ภคจิรา แมนชัยภูมิ 

11. 590710219 นายพงศบารมินทร ปนคํา 11. 590710232 น.ส.ไอลดา อุดมครบ 
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กําหนดการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 1 

วันจันทร  เวลา 13.00-14.30น.  ณ หองประชุมชาญ สถาปนกุล 
 

วัน เดือน ป อาจารย เร่ือง นักศึกษาที่ไดรับมอบหมาย 

จันทร  27 พ.ค. 62 อรินทยา 
A patient with fever and heart 

murmur 
กลุม ก 

จันทร  3 มิ.ย. 62 วุฒิเดช A patient with edema กลุม ข 

จันทร  10 มิ.ย. 62 ลลิตา (น) Venous thromboembolism กลุม ค 

จันทร 17 มิ.ย. 62 สุรัตน 
A patient with headache or 

periodic paralysis 
กลุม ง 

จันทร  24 มิ.ย. 62 อรรถวุฒิ A patient with fever and cough กลุม จ 

จันทร  1 ก.ค. 62 ภูริพงศ Cirrhosis & complication กลุม ฉ 

 

 

กําหนดการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 2 

วันจันทร  เวลา 13.00-14.30น.  ณ หองประชุมชาญ สถาปนกุล 
 

วัน เดือน ป อาจารย เรื่อง นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

จันทร  22 ก.ค. 62 ดิเรก A patient with edema กลุม ก 

พุธ 31 ก.ค. 62 อดิศักดิ์ Venous thromboembolism กลุม ข 

จันทร  5 ส.ค. 62 รังสฤษฏ A patient with fever and heart 
murmur 

กลุม ค 

พุธ 14 ส.ค. 62 สิริ A patient with rash กลุม ง 

จันทร  19 ส.ค. 62 รมณีย Acute febrile illnesses กลุม จ 

จันทร  26 ส.ค. 62 ศุภวรรณ Thyroid storm กลุม ฉ 
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กําหนดการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 3 

วันจันทร  เวลา 13.00-14.30น.  ณ หองประชุมชาญ สถาปนกุล 
 

วัน เดือน ป อาจารย เรื่อง นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

จันทร  16 ก.ย. 62 ณัฐพงศ Thyroid storm กลุม ก 

จันทร  23 ก.ย. 62 ชัยวัฒน A patient with fever and cough กลุม ข 

จันทร  30 ก.ย. 62 นันทนา A patient with arthritis กลุม ค 

จันทร 7 ต.ค. 62 ขจรศักดิ์ A patient with edema กลุม ง 

พุธ 16 ต.ค. 62 บุษยามาส Holistic care in patient with 
cancer 

กลุม จ 

จันทร  21 ต.ค. 62 ธเนศ Cirrhosis & complication กลุม ฉ 

 

 

กําหนดการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 4 

วันจันทร  เวลา 13.00-14.30น.  ณ หองประชุมชาญ สถาปนกุล 
 

วัน เดือน ป อาจารย เรื่อง นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

จันทร  18 พ.ย. 62 เอกรัฐ Venous thromboembolism กลุม ก 

จันทร  25 พ.ย. 62 นันทพร 
A patient with headache or 

periodic paralysis 
กลุม ข 

จันทร  2 ธ.ค. 62 ปาริชาติ Acute febrile illnesses กลุม ค 

จันทร 9 ธ.ค. 62 ศรัณย A patient with fever and heart 
murmur 

กลุม ง 

จันทร 16 ธ.ค. 62 ธีรกร A patient with fever and cough กลุม จ 

จันทร  23 ธ.ค. 62 นภัทร A patient with rash กลุม ฉ 
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กําหนดการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 5 

วันจันทร  เวลา 13.00-14.30น.  ณ หองประชุมชาญ สถาปนกุล 
 

วัน เดือน ป อาจารย เรื่อง นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

จันทร  13 ม.ค. 63 อติคุณ A patient with fever and cough กลุม ก 

จันทร  20 ม.ค. 63 วรรณวรางค A patient with fever and heart 
murmur 

กลุม ข 

จันทร  27 ม.ค. 63 อภิญญา Cirrhosis & complication กลุม ค 

จันทร 3 ก.พ. 63 เมตตาภรณ Thyroid storm กลุม ง 

พุธ  12 ก.พ. 63 ชัยยุทธ Holistic care in patient with 
cancer 

กลุม จ 

จันทร  17 ก.พ. 63 ศุภราภรณ A patient with arthritis กลุม ฉ 
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กําหนดการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 1  

วันอังคาร (แจกโจทย), วันศุกร (อภิปราย) 

เวลา 14.00-15.30 น. ณ  หองเรียนบุญหลง  ศิวะสมบูรณ 
 

วัน เดือน ป อาจารย นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

อังคาร 21 พ.ค. 62 
มต ิ

กิตติธัช จิโรจ ชิติพัทธ ธนชา ภคินทร 

ศุกร 24 พ.ค. 62 ณัฐชนน ภูมิ สิริณ อนณ  

อังคาร 28 พ.ค. 62 
ปาณัสม 

อันดามัน อุกฤษฏ กันตธีระ ชวิน ชาคริฐน 

ศุกร 31 พ.ค. 62 ถาวรีย นิตา เบญชญา ปริยากร  

อังคาร 11 มิ.ย. 62 
พรรณนิภา 

ณกานต ธัญสิร ิ ปณณวัฒน ภัทรมน ศุภิสรา 

ศุกร 14 มิ.ย. 62 มาฆะพัฒน ปราณปรยิา ปณณิกา เวทิศ  

อังคาร 18 มิ.ย. 62 
วรผกา 

พิชญาสิร ี พิมพตะวัน อมรพัฒน ปยธิดา พีรดนย 

ศุกร 21 มิ.ย. 62 ภาณุพันธ มงคลชัย สศิษฏ   

 

 

 

กําหนดการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 2 

วันอังคาร (แจกโจทย), วันศุกร (อภิปราย) 

เวลา 14.00-15.30 น.  ณ  หองเรียนบุญหลง  ศิวะสมบูรณ 
 

วัน เดือน ป อาจารย นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

อังคาร 23 ก.ค. 62 
นิธิ 

กษิดิ์เดช ปริวรรต พงศธร สิทธิชัย 

ศุกร 26 ก.ค. 62 อธิป ณัฏฐพงศ พัทธนันท ภัทราวรรณ 

อังคาร 30 ก.ค. 62 
ชาตรี 

ภูริณัฐ ลภทัศ กิตติมา ธัญรดา 

ศุกร 2 ส.ค. 62 นที นภกฤช ภัณฑิรา  

อังคาร 6 ส.ค. 62 
ทรรศลักษณ 

ธีริศรา นัทธพงศ บุรัสกร พิชชา 

ศุกร 9 ส.ค. 62 อดิวิชญ กรภัทร ชวพรรณ ทีปกา 

อังคาร 13 ส.ค. 62 
ธัชธรรม 

หทัย ศิวกร กีรติ ธัญชนก (ม) 

ศุกร 16 ส.ค. 62 เปมิกา อนาวิล อภินันท  
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กําหนดการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 3 

วันอังคาร (แจกโจทย), วันศุกร (อภิปราย) 

เวลา 14.00-15.30 น.  ณ  หองเรียนบุญหลง  ศิวะสมบูรณ 
 

วัน เดือน ป อาจารย นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

อังคาร 10 ก.ย. 62 
นราวุฒิ 

ชนาธิป ณัฐชยา ธัญชนก ภคพงศ 

ศุกร 13 ก.ย. 62 เมธาสิทธิ ์ นัฐรินี พีระพล ศุภรดา 

อังคาร 17 ก.ย. 62 
ธนาวัฒก 

สิรภพ อภิชาต ิ กฤตภาคย นิศารัตน 

ศุกร 20 ก.ย. 62 ปณิกา มทินา ยศยา  

อังคาร 1 ต.ค. 62 
ขวัญหทัย 

ปยฉัตร ภัทรานิษฐ รัตนสิทธิ์ ลักษมณ 

ศุกร 4 ต.ค. 62 วิมลรัฐ จิรสิน ธีรธวัช  

อังคาร 8 ต.ค. 62 
ธีรภัทร 

นพณัฐ ปย พิริยะ ณัฐนันท 

ศุกร 11 ต.ค. 62 พรหมฤทัย ปาณัท วศิน ี กันตธีระ 

 

 

กําหนดการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 4 

วันอังคาร (แจกโจทย), วันศุกร (อภิปราย) 

เวลา 14.00-15.30 น.  ณ  หองเรียนบุญหลง  ศิวะสมบูรณ 
 

วัน เดือน ป อาจารย นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

อังคาร 12 พ.ย. 62 
สุรเชษฐ 

กวิน ธนัช ปวรุจ พิมพใจ 

ศุกร 15 พ.ย. 62 ภาศิร ิ ภีมพศ รัฐกร ศุภมิตร 

อังคาร 19 พ.ย. 62 
นนทกานต 

สิทธา อัครวัฒน ธันยธรณ คณิตา 

ศุกร 22 พ.ย. 62 พิธิวัฒน พิมพชนก (จ) อัมพกา  

อังคาร 3 ธ.ค. 62 
กฤษณ 

พรธีรา แพน ภฤศ วุฒิภัทร 

ศุกร 6 ธ.ค. 62 สิรวิชญ กฤตโชค กิตติญา  

อังคาร 17 ธ.ค. 62 
นิพาวรรณ 

กุลนิษฐ กุลวรรณ ณัฐธนภพ พงศปณต 

ศุกร 20 ธ.ค. 62 วิชญาพร เศรษฐบุตร ษุตนภา  
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กําหนดการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 กลุมท่ี 5 

วันอังคาร (แจกโจทย), วันศุกร (อภิปราย) 

เวลา 14.00-15.30 น.  ณ  หองเรียนบุญหลง  ศิวะสมบูรณ 
 

วัน เดือน ป อาจารย นักศึกษาท่ีไดรับมอบหมาย 

อังคาร 7 ม.ค. 63 
ศศินี 

คุณัชศ ชิษณุพงศ ณัฐมน ปณณิกา 

ศุกร 10 ม.ค. 63 ภาคภูมิ พิมพชนก (ร) ภัทรสุดา  

อังคาร 14 ม.ค. 63 
กิตติ 

ภูศิษฏ วิชญะ ศุภชาต ิ จิรภัทร 

ศุกร 17 ม.ค. 63 ชนาภา ญาดา ปรายปรางค  

อังคาร 28 ม.ค. 63 
ลลิตา (ย) 

ณัฐพงศ มัทนพร ศรัณยพงศ สิริกร 

ศุกร 31 ม.ค. 63 ตรัสวิน โชติรว ี   

อังคาร 4 ก.พ. 63 
พฤทธิ์ 

ศิรินัทธ อธิชา ธนกร ธราดล 

ศุกร 7 ก.พ. 63 บัณฑูร ภสกรณ   
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กําหนดการสอบปการศึกษา 2562 

 

วัน เดือน ป เวลา วิชาท่ีสอบ จํานวนนักศึกษา 

ศุกรท่ี  5 ก.ค. 62 
09.00 – 11.30 น. MCQ 

65 
13.00 – 15.45 น. Essay, OSCE, LAB 

ศุกรท่ี  30 ส.ค. 62 
09.00 – 11.30 น. MCQ 

52 
13.00 – 15.45 น. Essay, OSCE, LAB 

ศุกรท่ี  1 พ.ย. 62 
09.00 – 11.30 น. MCQ 

40 
13.00 – 15.45 น. Essay, OSCE, LAB 

ศุกรท่ี  27 ธ.ค. 62 
09.00 – 11.30 น. MCQ 

51 
13.00 – 15.45 น. Essay, OSCE, LAB 

ศุกรท่ี  21 ก.พ. 63 
09.00 – 11.30 น. MCQ 

37 
13.00 – 15.45 น. Essay, OSCE, LAB 

 

สถานท่ีสอบ 

MCQ  ชั้น 5 อาคารราชนครินทร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

Essay, OSCE, LAB ชั้น 15 อาคารสุจิณโณ คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 

(หากมีการเปลี่ยนแปลงจะแจงใหทราบภายหลัง) 
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ตาราง Medical conference ของภาควิชาอายุรศาสตร ปการศึกษา 2562 

วันพฤหัสบดี  เวลา 13.00-14.30 น.  ณ  หองเรียนบุญหลง ศิวะสมบูรณ 
 

วันท่ี หัวขอ/หนวยวิชา  วันท่ี หัวขอ/หนวยวิชา 

พฤ 16 พ.ค. 62 GI (อ.กนกวรรณ)   พฤ 7 พ.ย. 62 งด (ประชุมวิชาการ 2019) 

พฤ 23 พ.ค. 62 Neuro (อ.อธวิัฒน)  พฤ 14 พ.ย. 62 Interdepartment อช. 3 
(อ.พฤทธิ์) 

พฤ 30 พ.ค. 62 Endocrine (อ.วรผกา)  พฤ 21 พ.ย. 62 Endocrine (อ.นพิาวรรณ) 

พฤ 6 ม.ิย. 62 CPC อญ.1 (อ.มต)ิ  พฤ 28 พ.ย. 62 Neuro (อ.นันทพร) 

พฤ 13 ม.ิย. 62 Hemato (อ.ทัง้หนวยฯ)  พฤ 12 ธ.ค. 62  Skin (อ.สริ)ิ 

พฤ 20 ม.ิย. 62 Onco (อ.ธัชธรรม)  พฤ 19 ธ.ค. 62  Chest (อ.ธรีกร) 

พฤ 27 ม.ิย. 62 Nephro (อ.วุฒเิดช)  พฤ 26 ธ.ค. 62  Onco (อ.บุษยามาส) 

พฤ 4 ก.ค. 62 Chest (อ.ณัฐชนก)  พฤ 2 ม.ค. 63 GI (อ.นธิ)ิ 

พฤ 11 ก.ค. 62  Infectious (อ.ขวัญหทัย)  พฤ 9 ม.ค. 63 Cardio (อ.รังสฤษฎ) 

พฤ 18 ก.ค. 62 Neuro (อ.สุรัตน)  พฤ 16 ม.ค. 63 CPC อญ.3 (อ.ปาณัสม) 

พฤ 25 ก.ค. 62 Cardio (อ.นราวุฒ)ิ  พฤ 23 ม.ค. 63 Hemato (อ.ทัง้หนวยฯ) 

พฤ 1 ส.ค. 62 Interdepartment อช.2 
(อ.พรรณนิภา) 

 พฤ 30 ม.ค. 63 Infectious (อ.ปารชิาต)ิ 

พฤ 8 ส.ค. 62 งด (สัมมนาอาจารย)  พฤ 6 ก.พ. 63 Chest (อ.ชายชาญ) 

พฤ 15 ส.ค. 62 Hemato (อ.ทัง้หนวยฯ)  พฤ 13 ก.พ. 63 Rheumato (อ.ศุภราภรณ) 

พฤ 22 ส.ค. 62 Endocrine (อ.ศุภวรรณ)  พฤ  20 ก.พ. 63 Endocrine (อ.เมตตาภรณ) 

พฤ 29 ส.ค. 62 Nephro (อ.ขจรศักดิ)์  พฤ 27 ก.พ. 63 GI (อ.ภูรพงศ) 

พฤ 5 ก.ย. 62 Chest (อ.อตคิุณ)  พฤ 5 ม.ีค. 63 Interdepartment อช.1 
(อ.กติติ) 

พฤ 12 ก.ย. 62 Skin (อ.ณภัทร)  พฤ 12 ม.ีค. 63 Cardio (อ.วรรณวรางค) 

พฤ 19 ก.ย. 62 CPC อญ.2 
(อ.ทรรศลักษณ) 

 พฤ 19 ม.ีค. 63 Nephro (อ.สุรเชษฐ) 

พฤ 26 ก.ย. 62 Onco (อ.ชัยยุทธ)  พฤ 26 ม.ีค. 63 Chest (อ.ชัยวัฒน) 

พฤ 3 ต.ค. 62 GI (อ.อภญิญา)  พฤ 2 เม.ย. 63 Infectious (อ.นนทกานต) 

พฤ 10 ต.ค. 62 Infectious (อ.รมณีย)  พฤ 9 เม.ย. 63 GI (อ.ธเนศ) 

พฤ 17 ต.ค. 62 Rheumato (อ.วรวทิย)  พฤ 16 เม.ย. 63 Rheumato (อ.นันทนา) 

พฤ 24 ต.ค. 62 Hemato (อ.ทัง้หนวยฯ)  พฤ 23 เม.ย. 63 Nephro (อ.ดเิรก) 

พฤ 31 ต.ค. 62 Cardio (อ.ศรัณย)     
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รายช่ืออาจารยภาควิชาอายุรศาสตร 
 

หนวยวิชาโรคหัวใจและหลอดเลือด 

1. อ.นพ.รังสฤษฎ  กาญจนะวณิชย rungsritk@gmail.com  

2. รศ.นพ.ศรัณย  ควรประเสริฐ skuanpra@gmail.com  

3. รศ.พญ.อรินทยา  พรหมมินธิกุล arintayap@yahoo.com  

4. รศ.พญ.วรรณวรางค  วงศเจริญ bwanwarang@yahoo.com 

5. ผศ.นพ.นราวุฒิ  ประเสริฐวิทยากิจ nprasert@hotmail.com 

6. อ.พญ.พรรณนิภา  สุวรรณสม pannipa.s@cmu.ac.th 

7. อ.พญ.ทรรศลักษณ  ทองหงษ tasalak2917@gmail.com 
 

หนวยวิชาระบบการหายใจ เวชบําบัดวิกฤต และภูมิแพ 

1. รศ.นพ.เฉลิม  ลิ่วศรีสกุล (หัวหนาภาควิชา) chalerm.liw@cmu.ac.th, chalermliw@hotmail.com 

2. รศ.นพ.ธีรกร  ธีรกิตติกุล theerakorn15@yahoo.com  

3. ศ.นพ.ชายชาญ  โพธิรัตน   cpothira@gmail.com, chaicharn.p@cmu.ac.th 

4. รศ.นพ.ชัยวัฒน  บํารุงกิจ cbumroon@gmail.com  

5. รศ.นพ.อรรถวุฒิ  ดีสมโชค athavudh.d@cmu.ac.th, adeesomc@yahoo.co.th  

6. ผศ.นพ.อติคุณ  ลิ้มสุคนธ atikun.limsukon@gmail.com  
 

หนวยวิชาระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม 

1. รศ.พญ.ศุภวรรณ  บูรณพิร supawan.b@cmu.ac.th, sburanapin@gmail.com 

2. รศ.นพ.ณัฐพงศ  โฆษชุณหนันท natapong.k@cmu.ac.th  

3. รศ.พญ.เมตตาภรณ  พรพัฒนกุล mphimphi@hotmail.com  

4. ผศ.พญ.นิพาวรรณ  ไวศยะนันท   pippo1981@yahoo.com, nipawan.w@cmu.ac.th 
 

หนวยวิชาโรคผิวหนัง 

1. รศ.นพ.สิริ  เชี่ยวชาญวิทย drsiri2010@gmail.com 

2. ผศ.นพ.นภัทร  โตวณะบุตร napatra_to@hotmail.com 

3. ผศ.นพ.มติ  เชื้อมโนชาญ drmch117@gmail.com  
 

หนวยวิชาประสาทวิทยา 

1. ผศ.นพ.สุรัตน  ตันประเวช surat.md@gmail.com  

2. ผศ.พญ.นันทพร  ตียพันธ n_tiyapun@yahoo.co.th 

3. ผศ.นพ.อธิวัฒน  สุนทรพันธ (ลาศึกษาตอ) asoontornpun@gmail.com 

4. อ.นพ.กิตติ  เทียนขาว nummm.kt@gmail.com 
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หนวยวิชาโรคขอและรูมาติสซ่ัม 

1. รศ.พญ.นันทนา  กสิตานนท nkasitan@gmail.com  

2. ศ.นพ.วรวิทย  เลาหเรณู worawit.louthrenoo@cmu.ac.th  

3. รศ.พญ.ศุภราภรณ  วังแกว swangkae@gmail.com  
 

หนวยวิชาโลหิตวิทยา 

1. อ.พญ.ลลิตา  นรเศรษฐธาดา yuilalitan@gmail.com, lalita.n@cmu.ac.th 

2. รศ.นพ.อดิศักดิ์  ตันติวรวิทย atantiwo@yahoo.com, adisak.tan@cmu.ac.th 

3. ผศ.นพ.เอกรัฐ  รัฐฤทธิ์ธํารง ekarat_r@hotmail.com  

4. อ.นพ.ชาตรี  ชัยอดิศักดิ์โสภา   oddmed@hotmail.com 

5. ผศ.นพ.ธนาวัฒก  รัตนธรรมเมธี tr_legend@hotmail.com 
 

หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

1. รศ.นพ.ธเนศ  ชิตาพนารักษ thaitaned@yahoo.com 

2. ผศ.พญ.อภิญญา  ลีรพันธ atositarat@yahoo.com 

3. ผศ.นพ.ภูริพงศ  กิจดํารงธรรม drkeng098@hotmail.com 

4. อ.นพ.นธิิ  ธินรุงโรจน   kengnithi@gmail.com 

5. ผศ.พญ.กนกวรรณ  ภิญโญพรพาณิชย (ลาศึกษาตอ) kpinyopornpanish@gmail.com 
 

หนวยวิชาโรคไต 
1. อ.นพ.ดิเรก  บรรณจักร dbunnachak@gmail.com, derek.bunn@cmu.ac.th, 

 dbunnach@yahoo.com 

2. อ.นพ.วุฒิเดช  โอภาศเจริญสุข vuddhidej@hotmail.com 

3. ผศ.นพ.ขจรศักดิ์  นพคุณ knoppaku@gmail.com, kajohnsak.noppakun@cmu.ac.th 

4. อ.นพ.สุรเชษฐ  วงนิ่ม   chetaro@hotmail.com 

5. อ.นพ.พฤทธิ์  คูศิริสิน jingprit@hotmail.com 
 

หนวยวิชาโรคติดเชื้อและเวชศาสตรเขตรอน 

1. รศ.พญ.รมณีย  ชัยวาฤทธิ์ rchaiwar@gmail.com  

2. ศ.นพ.ขวัญชัย  ศุภรัตนภิญโญ khuanchai.s@gmail.com  

3. ผศ.พญ.ปาริชาติ สาลี parichat.salee@cmu.ac.th, parichat.pimsarn@gmail.com 

4. ผศ.นพ.นนทกานต  นันทจิต nontakan@mdcmu40.net, nontakan.n@cmu.ac.th 

5. อ.พญ.ขวัญหทัย  แกวปูวัด quanhathai@rihes.org 
 

หนวยวิชามะเร็งวิทยา 

1. รศ.พญ.บุษยามาส  ชีวสกุลยง bchewask@gmail.com 

2. รศ.นพ.ชัยยุทธ  เจริญธรรม ccharoentum@gmail.com 

3. อ.นพ.ธัชธรรม  สุขสมบูรณเจริญ thatthan@gmail.com 
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ปฏิบัติงานในสาขาอายุรศาสตรท่ัวไป 

1. ผศ.พญ.ภัทราพร  ตาเจริญเมือง  (ลาศึกษาตอ) pat_taj99@hotmail.com, pattraporn.t@cmu.ac.th 

2. อ.พญ.รุจิรา  รุจิเวชพงศธร  (ลาศึกษาตอ) rujira.r.330@gmail.com 

3. อ.พญ.วรผกา  มโนสรอย worapaka.m@gmail.com 

4. อ.พญ.ณัฐชนก  นิยติวัฒนชาญชัย n19_net@hotmail.com 

5. อ.นพ.ปาณัสม  เจษฎาพร panas075@gmail.com 
 

รายช่ืออาจารยพิเศษ 

1. รศ.พญ.บุญหลง  ศิวะสมบูรณ หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

2. ศ.เกียรติคุณ นพ.กําพล  กลั่นกลิ่น หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

3. ศ.เกียรติคุณ พญ.บุญสม  ชัยมงคล หนวยวิชาโลหิตวิทยา (chboonsom@gmail.com) 

4. ผศ.นพ.วชิระ  โมกมล หนวยวิชาระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม 

5. ศ.เกียรติคุณ พญ.กรรณิการ  พรพัฒนกุล หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

6. ศ.เกียรติคุณ นพ.จิตร  จิรรัตนสถิต หนวยวิชาระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม 

7. รศ.นพ.สมชาย  หรรษคุณาชัย หนวยวิชาระบบหัวใจและหลอดเลือด 

8. ศ.เกียรติคุณ นพ.องอาจ  ไพรสณฑรางกูร หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร 

  (ongard@mail.med.cmu.ac.th) 

9. รศ.พญ.ศิวาพร  จันทรกระจาง หนวยวิชาประสาทวิทยา  

 (siwaporn8888@gmail.com) 

10. ศ.นพ.ดุสิต  ล้ําเลิศกุล หนวยวิชาโรคไต (dlumlert@mail.med.cmu.ac.th) 

11. รศ.นพ.วีระศักดิ์  นาวารวงศ  หนวยวิชาโลหิตวิทยา (nwrwng@yahoo.com) 

12. ศ.พญ.สุมิตรา  ทองประเสริฐ หนวยวิชามะเร็งวิทยา (sumitra95@gmail.com) 

13. ศ.นพ.อภิชาต  สุคนธสรรพ หนวยวิชาระบบหัวใจและหลอดเลือด 

 (asukonth@mail.med.cmu.ac.th) 

14. รศ.นพ.ชาติชาย  กวางสุขสถิตย หนวยวิชาโรคผิวหนัง 

  (ckwangsukstith@yahoo.com, ckwangsukstith@gmail.com) 

15. ผศ.นพ.หนึ่ง  เอกมหาชัย หนวยวิชาโรคไต (nung.ekm@cmu.ac.th) 

16. รศ.พญ.อัมพิกา  มังคละพฤกษ หนวยวิชาระบบตอมไรทอและเมตาบอลิสม 

  (ampica.m@cmu.ac.th) 

17. อ.นพ.ธนวัฒน  เบญจานุวัตรา หนวยวิชาระบบหัวใจและหลอดเลือด (tbenjanu@yahoo.com) 

18. รศ.นพ.ศตวรรษ  ทองสวัสดิ์ หนวยวิชาระบบทางเดินอาหาร (satawat@yahoo.com) 

19. ผศ.นพ.ดํารงศักดิ์  บุลยเลิศ หนวยวิชาประสาทวิทยา (dan.bulyalert@gmail.com) 

20. ผศ.นพ.นพรัตน  ธนะชัยขันธ หนวยวิชาระบบหัวใจและหลอดเลือด (nthanach@yahoo.com) 

mailto:pat_taj99@hotmail.com
mailto:panas075@gmail.com
mailto:chboonsom@gmail.com
mailto:ongard@mail.med.cmu.ac.th
mailto:siwaporn8888@gmail.com
mailto:dlumlert@mail.med.cmu.ac.th
mailto:nwrwng@yahoo.com
mailto:sumitra95@gmail.com
mailto:asukonth@mail.med.cmu.ac.th
mailto:ckwangsukstith@yahoo.com
mailto:ckwangsukstith@gmail.com
mailto:nung.ekm@cmu.ac.th
mailto:ampica.m@cmu.ac.th
mailto:tbenjanu@yahoo.com
mailto:sthongsa@mail.cmu.ac.th
mailto:dan.bulyalert@gmail.com
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หัวขอการสอนขางเตียงนักศึกษาแพทยช้ันปที่ 4  

ตามเกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ.2555 

 

อาการ / ปญหาสําคัญ 

1. ไข 

2. ออนเพลีย ไมมีแรง  

3. ปวดศีรษะ มึนศีรษะ เวียนศีรษะ หนามืด เปนลม  

4. ภาวะผิดรูป  

5. การเจริญเติบโตไมสมวัย   

6. การเดินผิดปรกติ  

7. น้ําหนักเพ่ิมข้ึน น้ําหนักตัวลดลง  

8. อุบัติเหตุ สัตวกัดตอย  

9. ปวดฟน เลือดออกตามไรฟน  

10. ปวดทอง แนนทอง ทองอืด  

11. ตาเหลือง ตัวเหลือง  

12. เบื่ออาหาร คลื่นไส อาเจียน อาเจียนเปนเลือด  

13. สะอึก สําลัก กลืนลําบาก  

14. ทองเดิน ทองผูก อุจจาระเปนเลือด อุจจาระดํา  

15. กอนในทอง  

16. กลามเนื้อออนแรง ชัก สั่น กระตุก ชา ซึม ไมรูสติ  

17. ปวดหลัง ปวดคอ ปวดเม่ือยตามกลามเนื้อ ปวดกระดูก ปวดขอ ปวดแขน ปวดขา 

18. ขอฝดตึง ขอติด  

19. เจ็บคอ คัดจมูก น้ํามูกไหล จาม เลือดกําเดาออก เสียงแหบ 

20. ไอ ไอเปนเลือด หอบเหนื่อย หายใจขัด หายใจไมอ่ิม เจ็บหนาอก ใจสั่น เขียวคล้ํา 

21. นอนกรน 

22. บวม ปสสาวะลําบาก ปสสาวะแสบขัด ปสสาวะบอย ปสสาวะสีผิดปกติ กลั้นปสสาวะไมได  

23. ปสสาวะออกนอย ปสสาวะไมออก  

24. ปสสาวะมีเลือดปน ปสสาวะเปนกรวดทราย ปสสาวะเปนฟอง  

25. หนองจากทอปสสาวะ  

26. แผลบริเวณอวัยวะเพศ  

27. ผื่น คัน แผล ฝ สิว ผิวหนังเปลี่ยนสี ผมรวง  

28. กอนท่ีคอ กอนใตผิวหนัง กอนท่ีเตานม  

29. ซีด ตอมน้ําเหลืองโต 
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30. จ้ําเลือด จุดเลือดออก เลือดออกงาย  

31. ตกขาว คันชองคลอด  

32. ตั้งครรภ แทงบุตร ไมอยากมี บุตร มีบุตรยาก  

33. เลือดออกทางชองคลอด  

34. ประจําเดือนผิดปกติ ปวดประจําเดือน  

35. คลอดกอนกําหนด เกินกําหนด  

36. เคืองตา ตาแดง ปวดตา ตาแหง มองเห็นไมชัด ตาบอด ตาโปน ตาเหล เห็นภาพซอน  

37. ปวดหู  หูอ้ือ การไดยินลดลง มีเสียงในหู หนองไหลจากหู  

38. หงุดหงิด คลุมคลั่ง ประสาทหลอน มีความคิดหลงผิด นอนไมหลับ เครียด วิตกกังวล ซึมเศรา ติดสาร

เสพติด พยายามฆาตัวตาย ทํารายตัวเอง  

39. การลวงละเมิด การลวงละเมิดทางเพศ และการทารุณกรรม 

หมายเหตุ:  

1.   ใหนักศึกษาเลือกผูปวยท่ีจะทําการสอนขางเตียง โดยใหมีอาการหรือปญหาสําคัญตามท่ีระบุไว 

2.   ใหนักศึกษาผูเตรียมผูปวย ทําการแจงหัวขอท่ีจะทําการสอนขางเตียงแกอาจารยผูสอนและนักศึกษา

ในกลุมท่ีเหลือลวงหนา อยางนอย 24 ช่ัวโมง 
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ทักษะการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัตกิาร และหัตถการที่จําเปน 

(Technical and procedural skills) 

ตามเกณฑมาตรฐานผูประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ.2555 

 

มีความสามารถในการตรวจ การตรวจทางหองปฏิบัติการ การทําหัตถการและการใชเครื่องมือตางๆ 

ในการตรวจวินิจฉัยและรักษาผูปวย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอนในการตรวจ สภาพและ

เง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอนการตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดอยางถูกตอง และเตรียมผูปวย

เพ่ือการตรวจวินิจฉัยนั้นๆ ตามเกณฑท่ีระบุไว  

 

การตรวจทางหองปฏิบัติการและการตรวจพิเศษ  มีความสามารถในการตรวจ การใชเครื่องมือตางๆ ในการ

ตรวจวินิจฉัย โดยอธิบาย ขอบงชี้ ขอหาม ภาวะแทรกซอนในการตรวจ สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ข้ันตอน

การตรวจ สามารถทําไดดวยตนเอง และแปลผลไดถูกตอง 

1. Hematocrit 

2. Blood smear: differential white blood cell count, red cell morphology, platelet 

estimate and morphology 

3. Malarial parasite 

4. ABO blood group, Rh and cross matching 

5. Venous clotting time, clot retraction, clot lysis 

6. Urine analysis 

7. Body fluid analysis, e.g., CSF, pleural 

8. Stool examination, stool occult blood 

9. Gram staining, acid fast stain 

10. KOH smear, Tzanck’s smear, wet preparation 

11. Tuberculin skin test 

12. Electrocardiography 

13. Growth and development assessment 

14. Electronic fetal heart rate monitoring 

 

การตรวจทางรังสีวิทยา  สามารถอธิบายข้ันตอนการตรวจ และประเมิน ขอบงชี้ ขอหาม สภาพ 

และเง่ือนไขท่ีเหมาะสม เตรียมผูปวยสําหรับการตรวจ และ แปลผลการตรวจไดถูกตอง 

1. Chest x-ray 

2. Plain abdomen 

3. Plain KUB 
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4. Skull and sinuses 

5. Bones and joints 

6. Lateral soft tissue of neck 

 

การตรวจอ่ืน ๆ  สามารถบอกขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม เตรียมผูปวย 

สําหรับการตรวจ และหรือเก็บตัวอยางตรวจ และ แปลผลรายงานการตรวจไดดวยตนเองถูกตอง 

1. Hemoglobin, white blood cell count, platelet count 

2. Red cell indices 

3. Reticulocyte count 

4. Inclusion bodies, Heinz bodies 

5. Hemoglobin typing 

6. Erythrocyte sedimentation rate 

7. Coagulation study 

8. Bleeding time 

9. Culture from clinical specimens 

10. Antimicrobial susceptibility testing 

11. Cytology 

12. Endocrinologic studies: plasma glucose, HbA1C, Oral glucose tolerance test 

(OGTT), postprandial GTT, thyroid function test, serum cortisol 

13. Liver profile  

14. Kidney profile 

15. Lipid profile 

16. Cardiac markers 

17. Forensic and toxicology trace evidence  

18. HIV testing 

19. Serologic studies 

20. Arterial blood gas analysis 

21. Spirometry, peak expiratory flow rate measurement  

22. Audiometry 

23. Computerized axial tomography scan 

24. Magnetic resonance imaging 

25. Mammography 

26. Radionuclide study 
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27. Barium contrast GI studies 

28. Intravascular contrast studies: arterial and venous studies 

29. Echocardiography 

30. Tumor markers 

31. Bone mineral density 

 

การทําหัตถการท่ีจําเปนหรือมีสวนชวยในการแกปญหาสุขภาพโดยแบงระดับหัตถการดังตอไปนี้  

ระดับท่ี 1 หมายถึง หัตถการพ้ืนฐานทางคลินิก  

เม่ือจบแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบายข้ันตอนการกระทําภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดไดถูกตอง  

ตรวจและประเมิน ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัย และดูแล

บําบัดภาวะแทรกซอนได 

ระดับท่ี 2 หมายถึง หัตถการท่ีมีความซับซอนกวาหัตถการพ้ืนฐาน มีความสําคัญตอการรักษาผูปวย  

เม่ือจบแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบายข้ันตอน การกระทําภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิดได

ถูกตอง ตรวจและประเมิน ขอบงชี้ ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม  สามารถทําภายใตการแนะนําได

ถูกตอง และเม่ือผานการเพ่ิมพูนทักษะ แลว สามารถทําไดดวยตนเอง วินิจฉัยและดูแลบําบัดภาวะแทรกซอน

ได 

ระดับท่ี 3 หมายถึง หัตถการท่ีมีความซับซอน และอาจทําในกรณีท่ีจําเปน     

เม่ือจบแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบายข้ันตอนการกระทําภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิด ขอบงชี้ 

ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ไดถูกตอง  เคยชวยทํา และเม่ือผานการเพ่ิมพูนทักษะ  สามารถทําได

ภายใตการแนะนํา วินิจฉัย ดูแลบําบัดภาวะแทรกซอนภายใตการแนะนําไดถูกตอง 

ระดับท่ี 4 หมายถึง หัตถการท่ีมีความซับซอน และ/หรือ อาจเกิดอันตราย จําเปนตองอาศัยการฝกฝน   

เม่ือจบแพทยศาสตรบัณฑิต สามารถอธิบายข้ันตอนการกระทํา ภาวะแทรกซอนท่ีอาจจะเกิด ขอบงชี้ 

ขอหาม สภาพและเง่ือนไขท่ีเหมาะสม ไดถูกตอง สามารถใหคําแนะนํา ปรึกษาแกผูปวยไดถูกตอง และเม่ือ

ผานการเพ่ิมพูนทักษะ เคยเห็นหรือเคยชวยทํา สามารถทําไดภายใตการแนะนํา วินิจฉัย ดูแลบําบัด

ภาวะแทรกซอนภายใตการแนะนําไดถูกตอง 
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แบบประเมินการเขียนรายงานผูปวยของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

ชื่อนักศึกษาแพทย ...............................................  หอผูปวย ...................  สงอาจารย ...................................... 
วันที่จาย/รับผูปวย ...............................................  ชื่อผูปวย .............................................................................. 
เลขที่โรงพยาบาล ................................................  แพทยประจาํบาน / แพทยใชทนุ  .......................................... 

ดานทักษะ (75 คะแนน) 

การรวบรวมขอมูลผูปวย 
90-100% 

(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

1. ไดขอมูลที่สาํคัญ สอดคลองกับปญหา เรียงลาํดับเหตุการณ และจับ
ประเด็นปญหาของผูปวย (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

2. ขอมูลการตรวจรางกายถูกตอง เปนระบบ สอดคลองกับปญหาของ
ผูปวย (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

3. สงตรวจทางหองปฏิบัติการไดครบถวน เหมาะสม สอดคลองกับ
ปญหาของผูปวย (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

 

การเขียนวิเคราะห วิจารณ และสรุป 
90-100% 

(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

4. การตั้งประเดน็ปญหาของผูปวยไดถูกตองเหมาะสม (10 คะแนน) 10 8 6 4 

5. วินิจฉัยแยกโรคไดถูกตอง ครบถวน รวมถึงใหเหตุผลและใชขอมูลที่
ไดอยางเหมาะสม (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

6. แปลผลการตรวจไดอยางถูกตอง ครบถวน และใชขอมูลทีไ่ดอยาง
เหมาะสม (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

7. วางแผนการดูแลรักษาไดครบถวน เหมาะสม มีเหตุผล สอดคลองกับ
ปญหาของผูปวย และขอมูลที่ไดครอบคลุมทั้งการรักษา การปองกัน 
การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ (10 คะแนน) 

10 8 6 4 

8. มีการอางอิงหลักฐานประจักษที่ครบถวน เหมาะสม มีเหตุผล
สอดคลองกับปญหาของผูปวย (5 คะแนน) 

5 4 3 2 

 

ดานเจตคติ (5 คะแนน) 

 90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

9. มองปญหาของผูปวยอยางเปนองครวม (Holistic) (2.5 คะแนน) 2.5 2 1.5 1 

10. การใชภาษาและการสื่อสารไดอยางเหมาะสม เขาใจงาย และถูกตอง 
(2.5 คะแนน) 

2.5 2 1.5 1 

 

สงรายงานตรงเวลา (คูณน้ําหนกั) สงภายใน 3 วัน (x 1.0) สงภายใน 5 วัน (x 0.8) สงหลัง 5 วัน (x 0) 

 

..................................................... อาจารยผูตรวจ / วันที่....................................... 
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แบบประเมิน Progress note & Summary discharge ผูปวยของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

ชื่อนักศึกษาแพทย ..............................................  หอผูปวย ..................  สงอาจารย ........................................ 

วันที่จาย/รับผูปวย ..............................................  ชื่อผูปวย ............................................................................... 

เลขที่โรงพยาบาล ...............................................  แพทยประจําบาน / แพทยใชทุน  ........................................... 

ดานทักษะ (15 คะแนน) 

การรวบรวมขอมูล วิเคราะห และสรุป 
90-100% 

(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 

(ไดเปนสวน
ใหญ) 

50-70% 

(ไดพอควร) 

<50% 

(ไดเปนสวน
นอย) 

1. บันทึกการเปลี่ยนแปลงจากประวัติและการตรวจรางกายทีส่ําคัญ 

เปนระบบ สอดคลองกับปญหาของผูปวยไดครบถวน (3 คะแนน) 
3 2.4 1.8 1.2 

2. มีการสรุปรายงานไดเปนระบบครบถวนและชัดเจน ครอบคลมุ

ปญหาของผูปวยไดถูกตอง (3 คะแนน) 
3 2.4 1.8 1.2 

3. สงตรวจทางหองปฏิบัติการไดครบถวน เหมาะสม สอดคลองกับ

ปญหาของผูปวยและขอมูลทีไ่ด (3 คะแนน) 
3 2.4 1.8 1.2 

4. แปลผลทางหองปฏิบัติการไดอยางถูกตอง ครบถวน และใชขอมูลที่ได

อยางเหมาะสม (3 คะแนน) 
3 2.4 1.8 1.2 

5. วางแผนการดูแลรักษาไดครบถวน เหมาะสม มีเหตุผล สอดคลองกับ

ปญหาของผูปวย และขอมูลทีไ่ดครอบคลุมทั้งการรักษา การปองกัน 

การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพไดครบถวน (3 คะแนน) 

3 2.4 1.8 1.2 

 

ดานเจตคติ (5 คะแนน) 

 90-100% 

(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 

(ไดเปนสวน
ใหญ) 

50-70% 

(ไดพอควร) 

<50% 

(ไดเปนสวน
นอย) 

7. มีการเขียนรายงานความกาวหนาอยางสม่าํเสมอ (2 คะแนน) 2 1.6 1.2 0.8 

8. มองปญหาของผูปวยอยางเปนองครวม (Holistic) (1.5 คะแนน) 1.5 1.2 0.9 0.6 

9. การใชภาษาและการสื่อสารไดอยางเหมาะสม เขาใจงาย และ

ถูกตอง (1.5 คะแนน) 
1.5 1.2 0.9 0.6 

 
..................................................... อาจารยผูตรวจ / วันที่....................................... 
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แบบประเมินการปฏิบัติงานท่ีหอผูปวย (ในเวลาราชการ) ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 

ชื่อนักศึกษาแพทย……………………………..…..…. หอผูปวย..…….…. ชวงเวลาที่ข้ึนปฏิบัติงาน……………………..…..……….. 

หัวขอในการประเมิน 
90-100% 

(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

ดานทักษะ (70 คะแนน) 

1. ทักษะในการแกปญหาของผูปวยที่อยูในความรับผิดชอบ (40 คะแนน) 

(สามารถรวบรวมขอมูลที่ไดครอบคลุมทั้งการรักษา การปองกัน การ

ฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ) 

40 32 24 16 

2. ทักษะในการปฏิบัตงิาน (15 คะแนน) 

(มีความสามารถในการปฏิบัติงานตางๆ หัตถการตางๆ โดยทราบถึงขอ

บงชี้ วิธทีําและการดูแลผูปวยทัง้ในขณะเตรียม ขณะทํา และหลัง

ปฏิบัติงาน) 

15 12 9 6 

3. ทักษะในการปฏิบัติตนตอผูปวยและผูรวมงานอ่ืน (15 คะแนน) 

(มีเคารพสิทธิและคํานงึถึงความรูสึกของผูปวยและญาติ ควบคุมอารมณ

และตอบสนองไดอยางเหมาะสม) 

15 12 9 6 

ดานเจตคต ิ(30 คะแนน) 

1. ความรับผิดชอบตองาน (10 คะแนน) 

(การตรงตอเวลา การรับผูปวย การอยูเวร และงานอ่ืนๆ ที่ไดรับ

มอบหมาย) 

10 8 6 4 

2. ความสนใจใฝรูและคนควาดวยตนเอง (10 คะแนน) 

(การคนควาหาความรูเพิ่มเติมโดยเฉพาะปญหาหรือโรคของผูปวยใน

ความรับผิดชอบ) 

10 8 6 4 

3. การเขียนรายงานและ progress note ในแฟมรายงานผูปวย (10 

คะแนน) (ความสม่าํเสมอ และคุณภาพในการเขียน) 
10 8 6 4 

 

ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม (โดยเฉพาะหัวขอที่ตองปรับปรุง)  

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

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

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

 
..................................................... อาจารยผูประเมิน / วันที.่...................................... 
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(ในเวลาราชการ)  

หัวขอในการประเมิน 
90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปน

สวนใหญ) 

50-70% 

(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปน

สวนนอย) 

ดานทักษะ (70 คะแนน) 
1. ทักษะในการแกปญหาของผูปวยท่ีอยูในความรับผิดชอบ (40 คะแนน) 
(สามารถรวบรวมขอมลูท่ีไดครอบคลุมท้ังการรักษา การปองกัน 
การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ) 

40 32 24 16 

2. ทักษะในการปฏิบัติงาน (15 คะแนน) 
(มีความสามารถในการปฏิบัติงานตางๆ หัตถการตางๆ โดย
ทราบถึงขอบงช้ี วิธีทําและการดูแลผูปวยท้ังในขณะเตรียม ขณะ
ทํา และหลังปฏิบัติงาน) 

15 12 9 6 

3. ทักษะในการปฏิบัติตนตอผูปวยและผูรวมงานอ่ืน (15 คะแนน) 
(มีเคารพสิทธิและคาํนึงถึงความรูสึกของผูปวยและญาติ ควบคุม
อารมณและตอบสนองไดอยางเหมาะสม) 

15 12 9 6 

ดานเจตคติ (30 คะแนน) 
1. ความรับผดิชอบตองาน (10 คะแนน) 
(การตรงตอเวลา การรับผูปวย การอยูเวร และงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับ
มอบหมาย) 

10 8 6 4 

2. ความสนใจใฝรูและคนควาดวยตนเอง (10 คะแนน) 
(การคนควาหาความรูเพ่ิมเติมโดยเฉพาะปญหาหรือโรคของ
ผูปวยในความรบัผิดชอบ) 

10 8 6 4 

3. การเขียนรายงานและ progress note ในแฟมรายงานผูปวย 
(10 คะแนน) (ความสม่ําเสมอ และคุณภาพในการเขียน) 

10 8 6 4 

 

 

 

 

 
 

 

 

(นอกเวลาราชการ) 

หัวขอในการประเมิน 
90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปน

สวนใหญ) 

50-70% 

(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปน

สวนนอย) 

ดานทักษะ (70 คะแนน) 
1. ทักษะในการแกปญหาของผูปวยท่ีอยูในความรับผิดชอบ (40 คะแนน) 
(สามารถรวบรวมขอมลูท่ีไดครอบคลุมท้ังการรักษา การปองกัน 
การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ) 

40 32 24 16 

2. ทักษะในการปฏิบัติงาน (15 คะแนน) 
(มีความสามารถในการปฏิบัติงานตางๆ หัตถการตางๆ โดยทราบ
ถึงขอบงช้ี วิธีทําและการดูแลผูปวยท้ังในขณะเตรียม ขณะทํา และ
หลังปฏิบัติงาน) 

15 12 9 6 

3. ทักษะในการปฏิบัติตนตอผูปวยและผูรวมงานอ่ืน (15 คะแนน) 

(มีเคารพสิทธิและคาํนึงถึงความรูสึกของผูปวยและญาติ ควบคุม
อารมณและตอบสนองไดอยางเหมาะสม) 

15 12 9 6 

ดานเจตคติ (30 คะแนน) 

1. ความรับผดิชอบตองาน (15 คะแนน) 

(การตรงตอเวลา การรับผูปวย การอยูเวร และงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับ
มอบหมาย) 

15 12 9 6 

2. ความสนใจใฝรูและคนควาดวยตนเอง (15 คะแนน) 

(การคนควาหาความรูเพ่ิมเติมโดยเฉพาะปญหาหรือโรคของ
ผูปวยในความรบัผิดชอบ) 

15 12 9 6 

 

 
 

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

แบบประเมินการปฏิบตัิงานทีห่อผูปวยของนักศึกษาแพทยชั้นปที่ 4 (สําหรับแพทยประจําบาน) 

ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 ช่ือนักศึกษาแพทย…………………………………..………….……..…….....    หอผูปวย……..……….…....….    ชวงเวลาท่ีข้ึนปฏิบัติงาน………………………………………….…………………..………… 

ภาควิชาอายุรศาสตรขอความกรุณาใหแพทยประจําบาน-แพทยใชทุน ไดกรุณาใหขอมูลเก่ียวกับการปฏิบัติงานท่ีหอผูปวยของนักศึกษาแพทยท่ีอยูในความรับผิดชอบ ตามความเปนจริง เพ่ือประกอบการตัดสินใจของ
อาจารยในการใหคะแนนภาคปฏิบัติของนักศึกษาตอไป และขอใหสงแบบประเมินน้ีท่ีหองธุรการของภาควิชาฯ โดยตรง ภายใน 1 สปัดาหหลังจากท่ีนักศึกษาไดพนจากความรับผิดชอบ 

ขอเสนอแนะเพ่ิมเติม (โดยเฉพาะหัวขอท่ีตองปรับปรุง)  
.......................................................................................................................................................................................................................................................... .................................................................................................. 
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................  
 

................................................................ แพทยผูประเมิน / วันท่ี................................................ 
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แบบประเมนิการทํา Case study ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ภาควชิาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชยีงใหม 
 

อาจารยผูรับผิดชอบ ................................................. วันที่ .......................................... โรคหรือปญหาที่นําเสนอ .............................................................................................. 
 

ดานเจตคต ิ(10 คะแนน) 

นักศึกษาไดมีการติดตอกับอาจารยผูสอน กอนลวงหนา อยางนอย 1 สัปดาห [   ] มี  [   ] ไมม ี
 

ช่ือนักศึกษา 

(เฉพาะผูนําเสนอ) 

ดานความเขาใจ ดานเจตคติ 

หมายเหต ุ

ไดขอมลูท่ีสําคญั สอดคลองกับปญหา 

เรียงลําดับเหตุการณ 

และจับประเด็นปญหาของผูปวย 

(50 คะแนน) 

การมีสวนรวมในการทํากิจกรรม 

โดยมสีัดสวนการนําเสนอท่ีเหมาะสม 

และสอดคลองกับเน้ือหาโดยรวม 

(20 คะแนน) 

วางแผนสืบคนและแผนการดูแลรักษาผูปวยไดเหมาะสม 
มีเหตุผล สอดคลองกับปญหาของผูปวยและขอมูลท่ีได 
แปลผลการสืบคนไดถูกตองเปนสวนใหญ ครอบคลุมท้ัง
การรักษา การปองกัน การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ 

(20 คะแนน) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปน  สวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 
(50) (40) (30) (20) (20) (16) (12) (8) (20) (16) (12) (8) 

1.              

2.              

3.              

4.              

5.              

6.              
 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม ........................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 
........................................................อาจารยผูสอน / วันที.่...................................... 
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แบบประเมินการทํา SDL ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 

ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

อาจารยผูรับผิดชอบ ................................................. วันที่ .......................................... โรคหรือปญหาที่นําเสนอ .............................................................................................. 
 

 

ช่ือนักศึกษา 

(เฉพาะผูนําเสนอ) 

ดานความเขาใจ ดานเจตคติ 

หมายเหต ุ

ไดขอมลูท่ีสําคญั สอดคลองกับปญหา 

เรียงลําดับเหตุการณ 

และจับประเด็นปญหาของผูปวย 

(50 คะแนน) 

การมีสวนรวมในการทํากิจกรรม 

โดยมสีัดสวนการนําเสนอท่ีเหมาะสม 

และสอดคลองกับเน้ือหาโดยรวม 

(25 คะแนน) 

วางแผนสืบคนและแผนการดูแลรักษาผูปวยไดเหมาะสม 
มีเหตุผล สอดคลองกับปญหาของผูปวยและขอมูลท่ีได 
แปลผลการสืบคนไดถูกตองเปนสวนใหญ ครอบคลุมท้ัง
การรักษา การปองกัน การฟนฟู และการสงเสริมสุขภาพ 

(25 คะแนน) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปนสวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 

90-100% 
(ไดครบถวน
สมบูรณ) 

70-90% 
(ไดเปน  สวน

ใหญ) 

50-70% 
(ไดพอควร) 

<50% 
(ไดเปนสวน

นอย) 
(50) (40) (30) (20) (25) (20) (15) (10) (25) (20) (15) (10) 

1.              

2.              

3.              

4.              

5.              

6.              

7.              

8.              
 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม......................................................................................................................................................................................................................................................................... 

 
........................................................อาจารยผูสอน / วันที.่...................................... 
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แบบประเมินการสอนขางเตียงของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

[   ] Teaching round หอผูปวย [   ] อช. 1 [   ] อช. 2 [   ] อช. 3 [   ] อญ. 1 [   ] อญ. 2 [   ] อญ. 3 วันท่ี ……………….………….…..……… 
 

ช่ือนักศึกษา 

ดานทักษะ (90 คะแนน) ดานเจตคติ (10 คะแนน) 

ไดขอมลูท่ีสําคญั สอดคลองกับ
ปญหา เรยีงลําดับเหตุการณ
และจับประเด็นปญหาของ

ผูปวย 

(40 คะแนน) 

ขอมูลการตรวจรางกายถูกตอง 
เปนระบบ สอดคลองกับปญหา

ของผูปวย 

(25 คะแนน) 

วินิจฉัยแยกโรคไดถูกตอง 
ครบถวน และวางแผนการ

รักษาเบ้ืองตนไดถูกตอง รวมถึง
ใหเหตุผลและใชขอมูลท่ีได

อยางเหมาะสม 
(25 คะแนน) 

การตรงตอ

เวลา 

(2 คะแนน) 

กิริยามารยาทและ

การแตงกาย 

(2 คะแนน) 

ความสนใจ 

ในการเรียน 

(5 คะแนน) 

การแจง case 

ลวงหนาอยาง

นอย 24 ชั่วโมง 

(1 คะแนน) 
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(40) (32) (24) (16) (25) (20) (15) (10) (25) (20) (15) (10) (2) (1) (0) (2) (1.6) (1.2) (0.8) (5) (4) (3) (2) (1) (0) 

ผูเตรียมและนําเสนอผูปวย 

1.                          

ผูเขารวม 

2.                         

3.                        

4.                        

5.                        

6.                        

* ในกรณีท่ีนักศึกษาขาด bedside teaching round โดยไมไดสงใบลา หรือแจงลวงหนา ใหนักศึกษาไดคะแนนเปนศูนย 

 

 .................................................................อาจารยผูสอน / วันที.่...................................... 
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แบบประเมินการสอนขางเตียง (OPD) ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

 OPD………………………………………………….     วันที่ ………….……….………..…………………………… 

 

ช่ือนักศึกษา 

ดานทักษะ (90 คะแนน) ดานเจตคติ (10 คะแนน) 

ไดขอมลูท่ีสําคญั สอดคลองกับ
ปญหา เรยีงลําดับเหตุการณ และจับ

ประเด็นปญหาของผูปวย 

(45 คะแนน) 

ข้ันตอนและเทคนิคการตรวจถูกตอง  

เปนระบบ คลองแคลว สอดคลองกับ

ปญหาของผูปวย และผลการตรวจ 

(45 คะแนน) 

การตรงตอเวลา 

(2 คะแนน) 

กิริยามารยาทและการ    

แตงกาย 

(2 คะแนน) 

ความสนใจในการเรียน 

(6 คะแนน) 
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(45) (36) (27) (18) (45) (36) (27) (18) (2) (1) (0) (2) (1.6) (1.2) (0.8) (6) (4.8) (3.6) (2.4) 

1.                    

2.                    

3.                    

4.                    

5.                    

6.                    

* ในกรณีท่ีนักศึกษาขาด bedside teaching round โดยไมไดสงใบลา หรือแจงลวงหนา ใหนักศึกษาไดคะแนนเปนศูนย 

 
 .................................................................อาจารยผูสอน / วันที.่...................................... 
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แบบประเมิน Chart round และ Progress note ของนักศึกษาแพทยช้ันปท่ี 4 ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
 

 หอผูปวย [   ] อช. 1 [   ] อช. 2 [   ] อช. 3 [   ] อญ. 1 [   ] อญ. 2 [   ] อญ. 3 วันท่ี ………………….………………….……… 
 

ช่ือนักศึกษา 

ดานทักษะ (50 คะแนน) ดานเจตคติ (50 คะแนน)  

บันทึกประวัติ ตรวจรางกาย 
ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

Problem list, การวินิจฉัย 
และการวางแผนการดูแลรักษา 

(25 คะแนน) 

บันทึก Progress note ตาม
แนว S-O-A-P อยางเปนระบบ 
เรียงลําดับเหตุการณ และจับ

ประเด็นไดถูกตอง 

(25 คะแนน) 

มีการเขียน Admission 

note ผูปวยท่ีไดรับ

มอบหมาย 

(15 คะแนน) 

มีการเขียน Progress 

note อยางสม่ําเสมอ 

(15 คะแนน) 

การตรงตอ

เวลา 

(5 คะแนน) 

กิริยามารยาทและ

การแตงกาย 

(5 คะแนน) 

ความสนใจ 

ในการเรียน 

(10 คะแนน) 
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2.                            
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* ในกรณีท่ีนักศึกษาขาด bedside teaching round โดยไมไดสงใบลา หรือแจงลวงหนา ใหนักศึกษาไดคะแนนเปนศูนย 

 
.................................................................อาจารยผูสอน / วันที.่......................................
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ภาควิชาอายรุศาสตร ์ คณะแพทยศาสตร ์ มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ 
 

บนัทึกประวติัและการตรวจร่างกาย 

 

1) INTRODUCTORY DATA 

เซอรว์สิ……………….     เลขทีโ่รงพยาบาล…………………………….. 

 

ชื่อ   นามสกุล………………………………...……..อาย…ุ…..…ปี  เพศ…………. คู่  โสด  หมา้ย  หยา่ 

       เชือ้ชาต…ิ……………. สญัชาต…ิ…………... ศาสนา……………… อาชพี……………………….. 

ทีอ่ยู ่บา้นเลขที…่………….. หมู…่….……. ถนน……..………………... ตําบล……….………………… 

       อําเภอ………….…... จงัหวดั………………… รหสัไปรษณยี…์………….. โทรศพัท…์…………... 

วนั – เวลา เมือ่รบัไว…้…………………….…. น.ศ.พ.ผูด้แูล……………………...……… ชัน้ปีที…่……. 

แหล่งขอ้มลู…….…………………………………………....  ความเชื่อถอืได ้:-   มาก   ปานกลาง   น้อย 

 

2) CHIEF COMPLAINTS  (Site, character, severity, duration) 

 

3) PRESENT ILLNESS 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

.........................................ลายมอืชื่อแพทยป์ระจาํบา้น/แพทยใ์ชทุ้น ประจาํหอผูป้ว่ย 

วนัที.่........................................ 
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H.N.________________ 

 

4) PAST HISTORY, UNDERLYING DISEASE AND TREATMENT SURGICAL HISTORY, 

PREVIOUS HOSPITALIZATION  _______________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

5) SYSTEM REVIEW : (History of past illnesses or problems) 

1. Integument : 

Skin : pigmentation, moisture, eruption, pruritus, bruise 

Hair : color, texture, abnormal loss or distribution 

Nails : color, brittleness, pitting, curvature 

2. Lymph Nodes : enlargement, pain, suppuration, draining sinus 

3. Bones-Joints-Muscles : fracture, dislocation, arthralgia, muscle pain, muscle wasting 

4. Hematologic System : anemia, bleeding 

5. Endocrine System : growth and body configuration, weight change, size of hands-

feet-head, weakness, goiter, tremor, exophthalmos, intolerance to heat and cold, polyphagia, 

polydipsia, polyuria, secondary sex characteristics, impotence. 

6. Allergic and Immunologic History : Urticaria, asthma, postnasal drip, allergic rhinitis, 

known sensitivity to food-drugs and other substances, previous skin tests and results. 

7. Eyes : visual loss, color blindness, diplopia, conjunctivitis 

8. Ears : infection, vertigo, hearing loss 

9. Nose : smelling, epistaxis, sinusitis, rhinitis 

10. Throat : sore throat, tonsillitis, hoarseness, voice change 

11. Mouth : taste, soreness, symptoms referable to teeth 

12. Neck : swelling, stiffness 

13. Respiratory System : pain, shortness of breath, wheezing, cough, sputum, 

hemoptysis, night sweat, bronchitis, pneumonia, pleural effusion, tuberculosis contact 

14. Cardiovascular System : palpitation, chest pain, dyspnea on exertion, paroxysmal 

noctural dyspnea, orthopnea, cyanosis, edema, intermittent claudication, phlebitis, hypertension, 

rheumatic fever, chorea, syphills, diphtheria. 

15. Gastrointestinal System : appetite, dysphagia, nausea, vomiting, flatulence.  

Abdominal pain and colic, hematemesis, jaundice, habits and abnormalities of bowel movement, 

melena, hemorrhoids. 
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16. Genitourinary System : color of urine, dysuria, urinary frequency, pain or colic, 

passage of stone. 

 Menstruation history : menarche, frequency, duration, regularity, amount.  Leukorrhea, 

LMP, PMP, parity. 

 Sexually transmitted diseases. 

17. Nervous System : Disturbance of smell (1
st
), visual disturbance (2

nd
, 3

rd
, 4

th
, 6

th
), 

orofacial paresthesia and difficulty in chewing (5
th
), facial weakness and taste (7

th
), hearing and 

equilibrium (8
th
), speech-swallowing-taste (9

th
, 10

th
, 12

th
), limitation of neck movement (11

th
). 

 Motor System : paralysis, atrophy, involuntary movement, convulsion, gait, 

incoordination. 

 Sensory System : pain, lightning pain, paresthesia, hyperesthesia, anaesthesia, 

numbness. 

 Autonomic System : control of urination and defecation, sweating, Raynaud’s 

phenomenon, reaction to cold and heat, orthostatic hypotension, impotence. 

 Mental Status : reactions to family members, sexual adjustment, liability of mood, 

hallucination, grandiose idea, nervous breakdown, sleep disturbance, speech disturbance 

(dysphasia, dysphasia dysarthria) 

 

6) OTHER RELEVANT HISTORIES 

1) Immunization 

 Vaccination 

 B.C.G., Polio, DPT, Measles, German measles, Mumps, Japanese B Encephalitis, 

 Hepatitis B, Tetanus, Rabies, Others  

2) Serology 

 Blood group, VDRL, HBV, HIV, Others 

3) ALLERGY (Food, Drugs) 

 

7) SOCIAL HISTORY AND PERSONAL HISTORY 

Birth place, Occupation, Socio-economic status, Habits :- smoking, alcohol, coffee, tea, 

drugs, narcotics. Give details. 

 

8) FAMILY HISTORY 

Parents, siblings, spouse, children, (Give details of illnesses in the family relevant to the 

patient’s problem) 
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Patient’s Name………….………………………… H.N……………..……… Service………………….. 

 

9) PHYSICAL EXAMINATION ON ADMISSION 

1. Vital signs  Body temperature : ____________°C, Pulse rate : ____________/min,  

 Respiration rate : ____________/min, Blood pressure : ___________mm Hg 

2. General Appearance : Weight………..…..kg, Height……………..cm 

General condition : …………………………….…. Consciousness…………………………… 

Cooperation………..……………. Facies.…………………….. Edema……………………….. 

Pallor…………….. Jaundice……………… Cyanosis………….. Dehydration………………. 

Skin : Turgor………...… Color………….….. Perfusion……....……… Lesions……………… 

……………………………………………………………………………………………………….. 

Hair : …………………………………………… Nails : …………………………………………. 

Head : ………………………………………….. Neck : ………………………………………… 

 Thyroid : ……………………………………… 

Eyes : …………………………………………..  Vision : ……………………………………….. 

Ears : …………………………………………... Hearing : ……………………………………… 

Nose : …………………………………………..  Smelling : …………………………………….. 

Mouth – Lips : ………………………………… Taste : ………………………………………… 

Teeth : ………………………………………….  Gums : ………………………………………... 

Throat : ………………………………………… Tonsils : ………………………………………. 

Lymph nodes : ………………………………... Parotid glands : ……………………………… 

 

3. RESPIRATORY SYSTEM 
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H.N.________________ 
 
  Inspection 

  Breathing (Tachypnea, Bradypnea, Kussmaul respiration, Cheyne-Stokes 

   respiration)______________________ Breasts___________________________ 

  Chest wall : 

   Contour : normal (thin, medium, thick) ; Barrel-shaped;_____________________ 

   Deformity (Pectus ex., Pectus car)___________ Mass, Bulging______________ 

   Dilated superficial veins and direction of flow_____________________________ 

   Others : __________________________________________________________ 

   Clubbing of fingers _________________________________________________ 

  Palpation 

   Expansion_________________________ Tenderness________________________ 

   Vocal fremitus______________________ 

   Others : ___________________________ 

  Percussion Right Left 

   Normal resonance _________________________________________________ 

   Hyperresonance _________________________________________________ 

   Abnormal dullness 

    (slight, moderate, flat) _______________________________________________ 

   Others : _____________________________________________________________ 

  Auscultation 

   Breath sounds : 

    Normal (vesicular) ______________________________________________ 

    Diminished, absent ______________________________________________ 

    Bronchovesicular ______________________________________________ 

    Bronchial ______________________________________________ 

    Others : ______________________________________________ 

   Adventitious sounds 

    Rhonchi (sonorous) ______________________________________________ 

    Wheezes (sibilant) ______________________________________________ 

    Crepitations (crackles) 

     - fine, medium, coarse _________________________________________ 

     - early to mid, late _________________________________________ 

   Friction rubs ______________________________________________ 
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H.N.________________ 

 

   Voice sounds 

    vocal resonances (diminished, absent __________________________________ 

    increased)   __________________________________ 

  bronchophony __________________________________ 

  whispered voice sounds __________________________________ 

  egophony __________________________________ 

  Others : _____________________________________________________________ 

 

4. CARDIOVASCULAR SYSTEM 

 Lying position________________________ Dyspneic respiration________________ 

 Orthopnea_______________ Cyanosis________________ Pallor_______________ 

 Pulsations 

  Arterial pulses 

  Regularity ____________________________________________________ 

  Intensity Right Left 

   Carotid ______________ ______________ 

   Brachial ______________ ______________ 

   Radial ______________ ______________ 

   Femoral ______________ ______________ 

   Popliteal ______________ ______________ 

   Dorsalis pedis ______________ ______________ 

   Posterior tibialis ______________ ______________ 

  Contour (e.g. bounding pulse, water-hammer pulse, pulsus paradoxicus, pulsus 

alternans, pulsus bisferiens)____________________________________ 

  _________________________________________________________________ 

  _________________________________________________________________ 

  Jugular veins : Distension__________________ Pulsation__________________ 

  Hepatojugular reflux_________________________________________________ 

 Heart 

  PMI 

  LV activity_______________________ RV activity________________________ 

  Thrills__________________________  Precordial dullness_________________ 
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H.N.________________ 

 

  Heart sounds S1_______________________ S2 _______________________ 

   S3_______________________ S4 _______________________ 

  Cardiac murmur location (AVA, PVA, Erb’s point, TVA, MVA) 

     type (Systolic, Diastolic), grade, radiation, maximum intensity  

     and associated findings________________________________ 

  _________________________________________________________________ 

  _________________________________________________________________ 

    _________________________________________________________________ 

   Others e.g. pericardial friction rubs 

 

5. ALIMENTARY SYSTEM 

  Inspection 

   Abdomen : 

    Contour  ________________________________________ 

    Dilated superficial veins ________________________________________ 

     (with direction of flow) ________________________________________ 

   Visible peristalsis  ________________________________________ 

   Localized bulging  ________________________________________ 

   Others e.g. scar  ________________________________________ 

 Palpation 

  Tenderness, rigidity, guarding, 

   resistance_____________________ 

  Liver _________________________ 

  Spleen _________________________ 

  Kidneys _________________________ 

  Masses _________________________ 

  Hernia _________________________ 

  Rectal examination ______________________________________________ 

     ______________________________________________ 

 Percussion 

  Hypertympanitic note 

  Shifting dullness______________________ Fluid thrill_____________________ 

  Hepatic – splenic dullness ___________________________________________ 

  Percussion dullness (fist test) ________________________________________ 
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H.N.________________ 

 

 Auscultation 

  - Bowel sounds ______________________________________________ 

   (peristaltic sounds) 

  - Vascular sounds ______________________________________________ 

   Bruit, venous hum 

  - Succussion splash ______________________________________________ 

   Others : (Spider nevi, Palmar erythema, Dupuytren’s contracture)_______________ 

 

6. NERVOUS SYSTEM 

  First Impression 

   Gait____________________________ Posture___________________________ 

  Cerebral Functions 

- Level of consciousness___________________________________________ 

- Mental status ______________________________________________ 

Orientation (time, place, person) ___________________________________ 

Memory : Recent____________________ Remote_____________________ 

Mood_______________________ Concentration______________________ 

Intelligence_________ Thought content_________ Hallucination__________ 

Insight and Judgement___________________________________________ 

- Speech________________________________________________________ 

- Praxis_________________________________________________________ 

- Cortical sensation 

Two point discrimination_____________ Joint position sense_____________ 

Tactile localization__________________ Stereognosis__________________ 

Graphaesthesia____________________ 

   

   Co-ordination 

    Tandem walk__________ Finger to nose__________ Heel to knee__________ 

    Rapid alternating movements (diadokokinesia)___________________________ 

    Romberg’s sign : Eyes open________________ Eyes close________________ 

 

   Cranial Nerves 

    I ______________________________________________________________ 
    II V.A. _________________________________ V.F. ______________________ 
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 H.N.________________ 

 

     Ophthalmoscopic findings_________________________________________ 

    III, IV, VI__________________________________________________________ 

     Ptosis (palpebral fissure) 

     Primary position 

     Gaze (%)  

 

 

 

     Light reflex_____________________ Accommodation reflex_____________ 

     Pupils_________________________ Gaze___________________________ 

     Nystagmus_____________________________________________________ 

    V ________________________ Corneal reflex__________________________ 

   VII ______________________________________________________________ 

   VIII ______________________________________________________________ 

    Rinne test Lt______________ Rt______________ 

    Weber’s test Left-Middle-Right 

   IX, X _________________________ Gag reflex__________________________ 

   XI ______________________________________________________________ 

   XII ______________________________________________________________ 

 

  Motor Functions 

   Muscle atrophy (present or absent) ____________________________________ 

    if present, indicate location _______________________________________ 

   Muscle tone ______________________________________________________ 

   Motor power : 

    Neck muscle ___________________________________________________ 

    Upper extremity : Proximal _________________ Distal _________________ 

    Lower extremity : Proximal _________________ Distal _________________ 

 

   Somatosensory Functions : 

    Pain __________________ Temperature ___________ Light touch __________ 

    Proprioceptive sense : Joint position ________________ Vibration ___________ 
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H.N.________________ 

 

   Reflexes 

- Deep tendon reflexes (DTR) : 

  Jaw jerk (J.J.) 

  Biceps jerk (B.J.) 

  Triceps jerk (T.J.) 

  Wrist jerk (W.J.) 

  Knee jerk (K.J.) 

  Ankle jerk (A.J.) 

- Superficial reflexes : 

  Plantar reflexes ( ↑ or ↓ ) 

  Abdominal reflexes __________________________________________ 

  Cremasteric reflexes _________________________________________ 

  Anal reflex _________________________________________________ 

- Pathological reflexes : 

 Grasp reflex __________________ Sucking reflex _________________ 

 Palmomental reflex _____________ Snout reflex __________________ 

 Hoffmann’s reflex ____________________________________________ 

- Brain stem reflex : Oculocephalic reflex (Doll’s eye sign) ________________ 

 ______________________________________________________________ 

   Sings of meningeal irritation : 

    Stiff neck _________________________________________________________ 

    Kernig’s sign ______________________________________________________ 

    Brudzinski’s sign (neck, leg) __________________________________________ 

   Abnormal movement 

    _________________________________________________________________ 

 

7. GENITOURINARY SYSTEM 

  Kidneys __________________________ External genitalia ____________________ 

  Secondary sexual characteristics _________________________________________ 

  Pelvic examination ____________________________________________________ 

  Others ______________________________________________________________ 

 

 

 −  − 
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H.N.________________ 

 

8. MUSCULOSKELETAL AND ARTICULAR SYSTEMS 

  Muscles _____________________________________________________________ 

  Spine  

   Shape _________________________ Movement ________________________ 

   Deformities 

    Kyphosis _____________ Lordosis _____________ Scoliosis ___________ 

    Others ________________________________________________________ 

   Schober’s test _____________ Others _________________________________ 

 

  Peripheral joints 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

   Tender point ________________________ Fluid ____________________________ 

   Crepitus ___________________________ Deformities _______________________ 

   Others ______________________________________________________________ 

 
   

 

 

 

 

 

 

 

Indicate areas of abnormal findings in the 

diagram (e.g. S2 T2 L1 D0) 

S = swelling (0 – 4) 

T = tenderness (0 – 4 ) 

L = limitation of movement (0 – 4) 

D = deformities (0 – 4) 

Nodules_______________________________ 
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9. Discussion 

1. Problem list 

2. Provisional diagnosis 

3. Differential diagnosis 

4. Plan of investigation and interpretation 

5. Plan of management and holistic approach 

6. Plan of patient education 

 

10. เอกสารอ้างอิง 

1. _________________________________________________________________ 

2. _________________________________________________________________ 

3. _________________________________________________________________ 

4. _________________________________________________________________ 

5. _________________________________________________________________ 
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