
 
 

EPA & PBA 23:  Pediatric Surgery- Vascular access 

ชื#อแพทย์ประจําบ้าน: อาจารย์: สอบครั 8งที# ..................................................................... 

ระยะเวลาผา่ตดั(นาที): ระยะเวลาการประเมิน(นาที): 

มีปัญหาระหวา่งการทําผา่ตดัหรือไม ่?  ใช ่/  ไมใ่ช ่(ถ้าใช,่ โปรดระบเุหตผุล) 
 

 

หวัข้อการประเมิน 

ไมถ่กูต้อง 
/ ไม่

ปฏิบตั ิ

ถกูต้อง
บางสว่น 

/ ไม่
สมบรูณ์ 

ถกูต้อง 
สมบรูณ์ / 
แก้ปัญหา
ได้ดี (ถ้ามี) 

ประเมิน
ไมไ่ด้ 

I.  การขอความยนิยอม (G = general, S= procedure specific) 

C1 (G) สามารถอธิบาย ข้อบง่ชี 8และข้อห้ามของการรักษาด้วยการทําหตัถการหรือการผา่ตดั แก่ผู้ ป่วย/ผู้แทน
ผู้ ป่วย 

    

C2 (G) สามารถอธิบาย ผลการรักษาที#อาจเกิดจากการทําหตัถการหรือการผา่ตดั  แก่ผู้ ป่วย/ผู้แทนผู้ ป่วย      

C3 (G) สามารถอธิบายภาวะแทรกซ้อนที#อาจเกิดจากการทําหตัถการหรือการผา่ตดั  แก่ผู้ ป่วย/ผู้แทนผู้ ป่วย 
เชน่ bleeding, pneumothorax, infection, venous thrombosis 

    

C4 (G) สามารถอธิบาย วิธีของการทําหตัถการหรือการผา่ตดั แก่ผู้ ป่วย /ผู้แทนผู้ ป่วย อยา่งมีประสทิธิภาพ     
ระดบัของศักยภาพโดยรวมในการขอความยนิยอม         *   Level 0            *  Level 1             *  Level 2            *   Level 3            *  Level 4  

II. การวางแผนเตรียมการผ่าตดั (G = general, S= procedure specific) 

PL1 (G) สามารถสรุปข้อมลูประวตักิารรักษา และผลการตรวจเพิ#มเตมิที#จําเป็นตอ่การผา่ตดัของผู้ ป่วยด้วย
ตนเอง  

    

PL2 (G) สามารถประเมินความพร้อมและสามารถฟื8นฟใูห้ผู้ ป่วยอยูใ่นภาวะที#เหมาะสมสาํหรับการทําหตัถการ     

PL3 (G) สามารถอธิบายเกี#ยวกบัการเตรียมอปุกรณ์/เครื#องมือ หรืออปุกรณ์พิเศษที#จําเป็นตอ่การผา่ตดั เชน่ 
ultrasound or fluoroscopy, central venous access device 

    

PL4 (G) สามารถเลอืกตําแหนง่ชองเส้นเลอืด ที#เหมาะกบัความรุนแรงของโรคและสภาวะของผู้ ป่วย      

PL5 (G) สามารถสื#อสารข้อมลูที#แสดงถงึ การ mark site เตรียมการผา่ตดัได้อยา่งเหมาะสม     

PL6 (G) สามารถอธิบายปากเปลา่ถงึขั 8นตอนการผา่ตดัตั 8งแตก่ารลงแผลผา่ตดัจนถงึการเยบ็ปิดแผล รวมถงึ
อธิบายลกัษณะทางกายวิภาคและสรีรวิทยาที#เกี#ยวข้องได้อยา่งถกูต้อง 

    

PL7 (G) สามารถแสดงความเข้าใจบทบาทของทีมกมุารศลัยแพทย์ในฐานะสว่นหนึ#งของกระบวนการรักษา 
(กมุารแพทย์, วิสญัญีแพทย์) ตามบริบทของสถาบนั ตลอดจนแสดงทกัษะในการประสานงานกบัทีม
รักษาที#เกี#ยวข้อง  

    

ระดบัของศักยภาพโดยรวมในการวางแผนเตรียมผ่าตดั     *   Level 0         *  Level 1            *  Level 2                *   Level 3            *  Level 4  

III. การเตรียมทมีและผู้ป่วยก่อนเร̀ิมการผ่าตดั (G = general, S= procedure specific) 

PR1 (G) สามารถแสดงการทํา surgical briefing ได้อยา่งมีประสทิธิภาพ     

PR2 (G) สามารถอธิบาย, ควบคมุ การจดัทา่ของผู้ ป่วยและเตียงผา่ตดัอยา่งถกูต้อง      

PR3 (G) สามารถแสดงการทํา surgical draping ที#ถกูต้องภายใต้ sterile technique     
ระดบัของศักยภาพโดยรวมในการเตรียมระหว่างก่อนผ่าตดั    *   Level 0         *  Level 1            *  Level 2            *   Level 3            *  Level 4  

IV. ระหว่างทาํการผ่าตดั  (G = general, S= procedure specific) 

IT1 (G) สามารถเลอืก incision ที#ถกูต้องตามข้อบง่ชี 8     

IT2 (S) แสดงวิธีการหาเส้นเลอืดที#ต้องใสทํ่า venous access ได้อยา่งถกูต้อง     

IT3 (S) ใส ่catheter ไปยงัตําแหนง่ที#เหมาะสม     

IT4 (S) สามารถเลอืกใช้ultrasound หรือ fluoroscopy ได้ในจงัหวะเวลาที#เหมาะสม และด้วยเทคนิคที#ถกูต้อง 
รวมถงึการเลอืกใช้อปุกรณ์ปอ้งกนัรังสใีนกรณีการใช้ fluoroscopy 

    

 

 

 

 

 

 

 



 

EPA & PBA 23:  Pediatric Surgery- Vascular access 

IT5 (S) สามารถใช้ heparinized saline instillation ในcentral venous access deviceได้อยา่งถกูต้อง     

IT6 (G) สามารถผา่ตดัได้ถกูต้องเหมาะสมตามขั 8นตอน      

IT7 (G) handle tissue ได้อยา่งนุม่นวล ไมชํ่ 8าเสยีหาย      

IT8 (G) ห้ามเลอืดได้อยา่งถกูต้องและมีประสทิธิภาพ     

IT9 (G) เลอืก และใช้เครื#องมือผา่ตดัได้อยา่งถกูต้องและปลอดภยั      

IT10 (G) สามารถแก้ปัญหาเฉพาะหน้าที#ไมค่าดคดิที#เกิดขึ 8นระหวา่งผา่ตดัได้อยา่งเหมาะสมและปลอดภยั เชน่ 
wire displacement, accidental arterial puncture เป็นต้น 

    

IT11 (G) แสดงให้เหน็ถงึการเป็นผู้ นําทีมและการทํางานเป็นทีมที#เหมาะสมระหวา่งการทําผา่ตดั (leadership 
skill and teamwork) 

    

IT12 (G) แสดงให้เหน็ถงึทกัษะการดงึศกัยภาพของผู้ชว่ยผา่ตดัมาใช้อยา่งมีประสทิธิภาพและเหมาะสม     

IT13 (G) แสดงให้เหน็ถงึทกัษะของการตดิตอ่สื#อสารกบัทีมพยาบาลผา่ตดัอยา่งมีประสทิธิภาพเหมาะสม     

IT14 (G) แสดงให้เหน็ถงึทกัษะของการตดิตอ่สื#อสารกบัทีมวิสญัญีแพทย์อยา่งมีประสทิธิภาพเหมาะสม     

IT15 (G) แสดงให้เหน็ถงึการตระหนกัถงึความปลอดภยัของผู้ ป่วยและบคุลากร (2P safety)     

IT16 (G) แสดงการเยบ็ปิดแผลและ เยบ็ตรึง catheter ให้อยูต่ดิกบัผู้ ป่วยได้อยา่งถกูต้องเหมาะสม      
ระดบัของศักยภาพโดยรวมในระหว่างทาํผ่าตดั          *   Level 0           *  Level 1            *  Level 2                *   Level 3            *  Level 4  

V. การดแูลหลังการผ่าตดั (G = general, S= procedure specific) 

PT1 (G) สามารถตดิตอ่สื#อสารสง่ตอ่ข้อมลูของผู้ ป่วย (sign out) ตอ่ทีมที#จะร่วมทําการดแูลหลงัผา่ตดั เชน่ ทีม
แพทย์ที#ดแูลผู้ ป่วยร่วมกนั, พยาบาลในหออภิบาล, พยาธิแพทย์ เป็นต้น 

    

PT2 (G) สามารถเคลื#อนย้ายผู้ ป่วยได้อยา่งเหมาะสมและปลอดภยั     

PT3 (G) บนัทกึสรุปการผา่ตดั และสั#งคําสั#งการรักษาหลงัผา่ตดัได้อยา่งถกูต้องเหมาะสม     

PT4 (G) วางแผนการเฝา้ตดิตามและจดัการภาวะแทรกซ้อนที#อาจเกิดขึ 8นหลงัผา่ตดัได้อยา่งเหมาะสม     

PT5 (G) สื#อสารกบัครอบครัวหรือผู้ดแูลของผู้ ป่วยในเรื#องผลการผา่ตดั แผนการรักษาหลงัผา่ตดั      
ระดบัของศักยภาพโดยรวมในการดแูลหลังผ่าตดั         *   Level 0         *  Level 1            *  Level 2                *   Level 3            *  Level 4  
การประเมนิศักยภาพโดยรวม 
ระดบัของศักยภาพโดยรวม 
*  Level 1   สามารถปฏบิตังิานได้ภายใต้การควบคุมของอาจารย์อย่างใกล้ชดิ 

*  Level 2    สามารถปฏบิตัไิด้เอง ภายใต้การชี kแนะของอาจารย์ 

*  Level 3    สามารถปฏบิตังิานได้เอง โดยมีอาจารย์ให้ความช่วยเหลือเม̀ือต้องการ 

*  Level 4    สามารถปฏบิตังิานได้เอง และควบคุมผู้ที`มีประสบการณ์น้อยกว่า 

ข้อเสนอแนะและข้อแนะนํา จากอาจารย์ผู้ประเมนิ (feedback): 
 
 
 

 
ข้อเสนอแนะและข้อแนะนํา จากแพทย์ประจาํบ้าน (reflection) 
 
 
 

 
ลายเซนต์ แพทย์ประจาํบ้าน : 
 

ลายเซนต์ อาจารย์ : 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

Milestones: 

Level 1 ระดับท่ีแพทย2ประจำบ6านศัลยศาสตร2ป=แรกควรทำได6 

Level 2 ระดับท่ีแพทย2ประจำบ6านกุมารศัลยศาสตร2ระดับต6นควรทำได6  

Level 3 ระดับท่ีแพทย2ประจำบ6านกุมารศัลยศาสตร2ระดับกลางควรทำได6  

Level 4 ระดับท่ีแพทย2ประจำบ6านกุมารศัลยศาสตร2ท่ีจะจบการฝIกอบรมสามารถทำได6 

 
การดูแลผู)ป+วย: การประเมินผู)ป+วยโดยท่ัวไป 

การดูแลผู)ป+วย: การประเมินผู)ป+วยโดยท่ัวไป 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
สามารถตรวจร>างกาย และเข)าใจการดู

และผู)ป+วย และส>งตรวจเพ่ิมเติมในผู)ปวย

เด็กและทารก ให)การวินิจฉัยรวมถึงให)

การแก)ไขฟHIนฟูสภาพในภาวะท่ีพบบ>อยได) 
 

 
รู)ภาวะการเจริญเติบโตและพัฒนาการ

ตามปกติ ผลลัพธQท่ีจะเกิดภายหลังการ

รักษา 

สามารถตรวจร>างกายได)อย>างครอบคลุม  
วินิจฉัยภาวะผิดปกติท่ีพบร>วมได)  
สามารถให)การดูแลก>อนและหลังผ>าตัดใน

ผู)ป+วยทารกท่ีไม>ซับซ)อน หรือเปWนโรค

เดียวได) 
รวมถึง การดูแลด)านโภชนาการ การให)

สารน้ำ และเกลือแร>  
 
สามารถจัดการกับป[ญหา และ

ภาวะแทรกซ)อนหลังผ>าตัดท่ีพบบ>อยได) 
 
บอกได)ว>าผู)ป+วยมีความเปล่ียนแปลงใน

การเจริญเติบโต และพัฒนาการ  รวมถึง

ผลลัพธQท่ีเปล่ียนไปจากท่ีคาดภายหลัง

การรักษา 

ให)การดูแลก>อนและหลังผ>าตัดในผู)ป+วย

ทารกท่ีซับซ)อน หรือมีโรคหลายระบบได) 
รวมถึง การดูแลผู)ป+วยหนักในแง>การปรับ

เคร่ืองช>วยหายใจเบ้ืองต)น โภชนาการ 

การให)สารน้ำ และเกลือแร> การให)อาหาร

ทางหลอดเลือดดำ  
 

 

 
สามารถจัดการกับป[ญหา และ

ภาวะแทรกซ)อนหลังผ>าตัดท่ีซับซ)อนได) 
 
สามารถประเมิน และแก)ไขภาวะท่ีผิดไป

จากผลการรักษาท่ีคาดไว)ท่ีแสดงอาการ

ล>าช)า หรือมาแสดงอาการแบบผู)ป+วยนอก

ได) 

อำนวยการดูแลรักษาก>อนและหลังผ>าตัด

ของทีมสหสาขาในทารกแรกเกิดท่ี

ซับซ)อน มีภาวะผิดปกติร>วมหลายระบบ 

หรือบาดเจ็บหลายระบบ รวมถึง การ

ดูแลผู)ป+วยหนักในแง>การปรับเคร่ืองช>วย

หายใจ โภชนาการ การให)สารน้ำ และ

เกลือแร> การให)อาหารทางหลอดเลือดดำ 
สามารถคาดการณQ วินิจฉัย และแก)ไข

ภาวะแทรกซ)อนได)ด)วยตนเองอย>างมี

ประสิทธิภาพ และสามารถทำงานร>วมกับ

ทีมสหสาขาได)อย>างเหมาะสม 
สามารถให)การดูแลรักษาในระยะยาว

อย>างครอบคลุมในผู)ป+วยนอกได)ด)วย

ตนเอง 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ความรู)ทางการแพทย= 

ความรู)ทางการแพทยQ 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
จากการอภิปราย ในห)องเรียน หรือใน

สถานท่ีปฏิบัติงาน และการสอบสามารถ

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)ความเข)าใจอย>าง

ดีในหัวข)อพ้ืนฐานดังต>อไปน้ี:  

ไส)ต่ิงอักเสบ 
ไส)เล่ือนขาหนีบ 
ลำไส)กลืนกัน 
Malrotation 

Pyloric stenosis 
อัณฑะไม>ลงถุง 

จากการอภิปราย ในห)องเรียน หรือใน

สถานท่ีปฏิบัติงานและการสอบ สามารถ

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)ความเข)าใจอย>าง

ดีในหัวข)อระดับกลางดังต>อไปน้ี:  

Branchial cleft cyst, 

sinus, remnant. 

Gastroschisis 

Lung Physiology 

Omphalocele 

Ovarian/ Adnexal 

diseases 

จากการอภิปราย ในห)องเรียน หรือใน

สถานท่ีปฏิบัติงาน และการสอบสามารถ

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)ความเข)าใจอย>าง

ดีในหัวข)อระดับสูงดังต>อไปน้ี:  
Esophageal atresia  

Duodenal atresia 

Anorectal malformation 

Hirschsprung disease 

Intestinal atresia 

Neuroblastoma 

Wilms tumor 

Gastroesophageal reflux 

 

จากการอภิปราย ในห)องเรียน หรือใน

สถานท่ีปฏิบัติงาน และการสอบสามารถ

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)ความเข)าใจอย>าง

ดีในหัวข)อระดับซับซ)อนดังต>อไปน้ี: 
Biliary atresia 

Rare malformation of GI 

tract 

Other soft tissue tumors 

Congenital 

diaphragmatic hernia 

Cystic pulmonary airway 

malformation 

 

ข)อสังเกต 

 

 

  



 

การประเมินความรู)ท่ัวไป 

ความรู)ทางการแพทยQ: การประเมินความรู)ท่ัวไป 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นว>ามีความรู)เก่ียวกับ คัพภะ

วิทยา กายวิภาคศาสตรQ และสรีรวิทยาใน

หัวข)อพ้ืนฐาน 
อภิปรายการวินิจฉัย และการแนะนำวิธี

รักษาในหัวข)อพ้ืนฐานรวมท้ังในรายท่ี

ต)องการการรักษาท่ีค>อนข)างด>วน 
อภิปรายถึงภาวะแทรกซ)อนท่ีอาจจะ

เกิดข้ึน และการรักษา และผลการรักษาท่ี

คาดว>าจะเปWนในหัวข)อพ้ืนฐาน 

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)เก่ียวกับ คัพภะ

วิทยา กายวิภาคศาสตรQ และสรีรวิทยาใน

หัวข)อปานกลาง 
อภิปรายการวินิจฉัย และการแนะนำวิธี

รักษาในหัวข)อปานกลางรวมท้ังในรายท่ี

ต)องการการรักษาท่ีค>อนข)างด>วน 
อภิปรายถึงภาวะแทรกซ)อนท่ีอาจจะ

เกิดข้ึน และการรักษา และผลการรักษาท่ี

คาดว>าจะเปWนในหัวข)อปานกลาง 

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)เก่ียวกับ คัพภะ

วิทยา กายวิภาคศาสตรQ และสรีรวิทยาใน

หัวข)อข้ันสูง 
อภิปรายการวินิจฉัย และการแนะนำวิธี

รักษาในหัวข)อช้ันสูงรวมท้ังในรายท่ี

ต)องการการรักษาท่ีค>อนข)างด>วน 
อภิปรายถึงภาวะแทรกซ)อนท่ีอาจจะ

เกิดข้ึน และการรักษา และผลการรักษาท่ี

คาดว>าจะเปWนในหัวข)อช้ันสูง 

แสดงให)เห็นว>ามีความรู)เก่ียวกับ คัพภะ

วิทยา กายวิภาคศาสตรQ และสรีรวิทยาใน

หัวข)อซับซ)อน 
อภิปรายการวินิจฉัย และการแนะนำวิธี

รักษาในหัวข)อซับซ)อนรวมท้ังในรายท่ี

ต)องการการรักษาท่ีค>อนข)างด>วน 
อภิปรายถึงภาวะแทรกซ)อนท่ีอาจจะ

เกิดข้ึน และการรักษา และผลการรักษาท่ี

คาดว>าจะเปWนในหัวข)อซับซ)อน 
สามารถหาความรู)จากวารสารทาง

การแพทยQ ท้ังด)านวิธีการรักษาแบบใหม> 

และผลการรักษา 
ข)อสังเกต 

 

 

  



 

การทำงานสอดคล)องกับระบบ: การให)การรักษา และคEาใช)จEาย 

การทำงานสอดคล)องกับระบบ: การให)การรักษา และค>าใช)จ>าย 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
เข)าใจถึงความสำคัญของค>าใช)จ>าย สิทธิในการรักษา เพ่ือการตัดสินใจเลือกการรักษา

ของผู)ป+วย 
 

สามารถอธิบายการวิเคระหQความเส่ียง 

และผลดี รวมท้ังค>าใช)จ>าย สิทธิในการ

รักษา เพ่ือการติดสินใจเลือกการรักษา

ของผู)ป+วย 
นำแนวคิดเร่ืองการจัดการความเส่ียงมา

ใช>ร>วมในกุมารศัลยศาสตรQ 

นำประเด็นเก่ียวกับค>าใช)จ>ายมาพิจารณา

ในการตัดสินใจทางคลินิก 
เข)าใจหลักการของการประกันภัย สิทธิ

การรักษา และการเข)าถึงการรักษา

สำหรับผู)ป+วยเด็ก  

ข)อสังเกต 

 

 

 

การทํางานสอดคล้องกบัระบบ: ความปลอดภัยของผู้ป่วย 

การทำงานสอดคล)องกับระบบ: ความปลอดภัยของผู)ป+วย 
 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นว>าเข)าใจความสำคัญของ

ความปลอดภัยผู)ป+วย และอุบัติการณQของ

ความผิดพลาดทางการแพทยQในผู)ป+วย

กุมารศัลยศาสตรQ 
มีส>วนร>วมในการส>งข)อมูล/ส>งต>อผู)ป+วย 

การทำ time-out อย>างมี

ประสิทธิภาพ 

เข)าใจว>าความผิดพลาดทางการแพทยQ

เปWนปรากฏการณQเชิงระบบ และ

ช>วยเหลือในการรายงานอุบัติการณQโดย

ไม>มีการตำหนิ 
คาดการณQได)ถึงความเส่ียงท่ีเก่ียวข)องกับ

ความผิดพลาดทางการแพทยQ อันเน่ือง

มากจากการส>งข)อมูลต>อระหว>างทีม และ 

time-out ท่ีไม>สมบูรณQ 

ช้ีแนะการปรับปรุงการทำงานเพ่ือลดความผิดพลาดทางการแพทยQ 
คาดการณQได)ถึงสถานการณQอันตรายท่ีอาจเกิดข้ึน และทำการแก)ไข 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

การทำงานสอดคล)องกับระบบ: การบันทึกเวชระบียนตามระบบ 

การทำงานสอดคล)องกับระบบ: การบันทึกเวชระบียนตามระบบ 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงถึงความต้ังใจในการบันทึกเวช

ระเบียนอย>างสม่ำเสมอ 

บันทึกเวชระเบียนอย>างถูกต)องและ

ทันเวลาสอดคล)องกับระบบเอกสารของ

สถาบัน 

ใช)ระบบเวชระเบียนอย>างมีประสิทธิภาพ

ในการรวบรวมข)อมูลท่ีซับซ)อนของผู)ป+วย 
ใช)ระบบเวชระเบียนอย>างมีประสิทธิภาพ

ในการตอบคำถามการวิจัย หรือโครงการ

พัฒนาคุณภาพ 
ข)อสังเกต 

 

 

 

 

การเรียนรู)ระหวEางการทำงาน และการพัฒนาคุณภาพ: การแพทย=เชิงประจักษ= 

การเรียนรู)ระหว>างการทำงาน และการพัฒนาคุณภาพ: การแพทยQเชิงประจักษQ 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
สามารถสืบค)นข)อมูลหลักฐานเชิง

ประจักษQท่ีจะนำมาใช)ร>วมในการตัดสินใจ

ทางคลินิก 

นำแนวทางเชิงประจักษQมาใช)ร>วมในการ

ตัดสินใจทางคลินิก 

เข)าใจคุณภาพและข)อจำกัดของ

วรรณกรรม และข)อมูล 
สังเคราะหQแผนการรักษาจากหลักฐาน

หลายแหล>ง 

ข)อสังเกต 

 

 

  



 

 

การเรียนรู)ระหวEางการทำงาน และการพัฒนาคุณภาพ: การเรียนรู)ด)วยตนเอง 

การเรียนรู)ระหว>างการทำงาน และการพัฒนาคุณภาพ: การเรียนรู)ด)วยตนเอง 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงความรับผิดชอบต>อการกระทำและ

ยอมรับความผิดพลาด 
อภิปรายใน MM conference 

หรือ internal auditโดยมีความ

เข)าใจในในความรุนแรงของ

ภาวะแทรกซ)อน  

มุ>งม่ันท่ีจะพัฒนาตนเอง และตอบสนอง

อย>างดีต>อข)อมูลปdอนกลับ 

สะท)อนตัวเองถึง จุดแข็ง และข)อจำกัด

ของตนในแง>วิชาการ วิชาชีพ  
วิเคราะหQ และแปลผลประสบการณQของ

ตน และใช)หลักฐานจากวรรณกรรมใน

การปรับปรุง พัฒนาการทำเวชปฏิบัติของ

ตน 

ข)อสังเกต 

 

 

ความเปOนมืออาชีพ: ความซ่ือสัตย= 

ความเปWนมืออาชีพ: ความซ่ือสัตยQ 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นว>ามีความเข)าใจในพ้ืน

ฐานความรู) องคQประกอบทางจริยธรรมใน

วิชาชีพ 
แสดงบทบาทพ้ืนฐานของความเปWนมือ

อาชีพ รวมถึง การรักษาความลับ เคารพ

ในการตัดสินใจของผู)ป+วย เช>น ความ

สมบูรณQของการบันทึกเวชระเบียน 

ตอบสนองทันเวลา ตรงต>อเวลา และ

ความรับผิดชอบส>วนบุคคลต>อทีม 

คิดอย>างมืออาชีพ ท้ังทางพฤติกรรม และ

สังคม 
แสดงความโอบอ)อมอารี และเข)าใจเห็น

ใจผู)ป+วย มีความโดดเด>นเร่ืองความ

ซ่ือสัตยQ ความรับผิดชอบ ความมุ>งม่ัน 

และเช่ือถือได)ในแทบทุกสถานการณQ 

คิดอย>างมืออาชีพ ท่ีเข)าใจขีดจำกัด รับฟ[งคำวิจารณQ และจัดการสถานการณQทางคลินิก

ท่ียากลำบากได)อย>างมีประสิทธิภาพ 
แสดงความซ่ือสัตยQ ปรารถนาดี และความรับผิดชอบส>วนตน ต>อผู)ป+วย ครอบครัว และ

ทีมในทุกสถานการณQ 
ทำหน)าท่ีเปWนผู)สนับสนุนให)เกิดการดูแลผู)ป+วยอย>างมีคุณภาพ 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

ความเปOนมืออาชีพ: การประมาณตน รู)ข)อจำกัดของตน 

ความเปWนมืออาชีพ: การประมาณตน รู)ข)อจำกัดของตน 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ประเมินความสามารถของตนเองสูง

เกินไป มักไม>ขอความช>วยเหลือเม่ือ

จำเปWน 

รู)ตัวว>ามีความไม>สบายใจในการทำภารกิจท่ี

ได)รับมอบหมาย มีการถาม และรอความ

ช>วยเหลือ 

รู)ข)อจำกัดของตนเอง  
คาดการณQล>วงหน)าได)ว>าอาจมี

สถานการณQท่ีเกินกว>าความสามารถของ

ตนเอง และวางแผนรับมือได) 

ไม>เคยปฏิบัติภารกิจท่ีเกินกำลัง

ความสามารถของตน มีการขอความ

ช>วยเหลือเม่ือจำเปWนอย>างเหมาะสม 
บริหารจัดการทีมสหสาขาเพ่ือให)การดูแล

รักษาท่ีเหมาะสม 
ข)อสังเกต 

 

 



 

ความเปOนมืออาชีพ: พฤติกรรม และการเคารพผู)อ่ืน 

ความเปWนมืออาชีพ: พฤติกรรม และการเคารพผู)อ่ืน 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ได)รับการร)องเรียนในแง>พฤติกรรมเพียง

เล็กน)อย 

ไม>ได)รับการร)องเรียนในแง>พฤติกรรม 
น)อยคร้ังท่ีจะละเลยในการแสดงความมี

น้ำใจ และเคารพต>อผู)อ่ืน 

แสดงความมีน้ำใจ และเคารพต>อผู)อ่ืน แม)

ในสถานการณQท่ียากลำบาก เคร>งเครียด 

หรือมีความกดดันสูง 

มีความโอบอ)อมอารี และแสดงความ

เคารพต>อผู)ป+วย ครอบครัว และบุคลากร

ทางการแพทยQอ่ืนๆ ท่ีร>วมงานด)วยอย>าง

สม่ำเสมอ แม)ในสถานการณQท่ียากลำบาก 

เคร>งเครียด หรือมีความกดดันสูง 
ข)อสังเกต 

 

 

  



 

 

ความเปOนมืออาชีพ: ภาวะผู)นำ 

ความเปWนมืออาชีพ: ภาวะผู)นำ 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นถึงความเข)าใจในบทบาทของตนในทีม ทำงานร>วมกับผู)อ่ืนอย>างมี

ประสิทธิภาพ 

บริหารจัดการบุคคล และนำทีมกุมาร

ศัลยศาสตรQได) 
แสดงให)เห็นถึงทักษะของผู)นำใน

สถานการณQท่ีไม>พึงประสงคQ 
 

ข)อสังเกต 

 

 

  



 

 

ทักษะการส่ือสาร และปฏิสัมพันธ=: การประสานงาน 

ทักษะการส่ือสาร และปฏิสัมพันธQ: การประสานงาน 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นถึงความเข)าใจสำคัญของการ

ส่ือสารอย>างมีประสิทธิภาพกับบุคลากร

ทางการแพทยQอ่ืนๆ 

ส่ือสารกับอาจารยQแพทยQ สมาชิกในทีม 

เพ่ือนร>วมงาน และบุคลากรทางการ

แพทยQอ่ืนๆ รวมถึงการส>งต>อผู)ป+วยไปยัง

หน>วยบริการอ่ืนๆ และการร>วมดูแล

ผู)ป+วยแบบสหสาขาได)อย>างมี

ประสิทธิภาพ 

แก)ไขความเห็นท่ีไม>ตรงกันกับบุคลากร

ทางการแพทยQอ่ืนๆ อย>างมืออาชีพ 
ต>อรองและจัดการข)อขัดแย)งระหว>าง

บุคลากรทางการแพทยQ 

ข)อสังเกต 
 

 

ทักษะการส่ือสาร และปฏิสัมพันธ=: การดูแลโดยมีผู)ป+วย และครอบครัวเปOนศูนย=กลาง 

ทักษะการส่ือสาร และปฏิสัมพันธQ: การดูแลโดยมีผู)ป+วย และครอบครัวเปWนศูนยQกลาง 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
แสดงให)เห็นว>า เข)าใจคุณค>าของการดูแล

โดยมีผู)ป+วย และครอบครัวเปWนศูนยQกลาง 
 
แสดงให)เห็นการรับรู) และแสดงความ

เข)าใจในผู)ป+วยท่ีมีความหลากหลายทาง

วัฒนธรรม 

ส่ือสารกับผู)ป+วย และครอบครัวได)อย>างมี

ประสิทธิภาพท้ังในบริบทผู)ป+วยนอก และ

ผู)ป+วยใน รวมท้ังการให)ข)อมูลท่ีเพียงพอ 

ขอความยินยอมในการผ>าตัด/หัตถการ 
ใช)ล>ามได)อย>างเหมาะสม 

แสดงให)เห็นถึงประสิทธิภาพในการส่ือสารกับครอบครัวในกรณีท่ีส่ือสารได)ยาก หรือมี

ความไม>เข)าใจกันมาก>อน 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

การดูแลผู)ป+วย: การทำหัตถการท่ัวไป 

การดูแลผู)ป+วย: การทำหัตถการท่ัวไป 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การจับเคร่ืองมือ/อุปกรณQ 
ยังเลือกชนิดของอุปกรณQ และใช)งานยัง

ไม>ถูกต)อง 
ความนุEมนวลในการจับเน้ือเย่ือ 
ยังไม>สามารถจับเน้ือเย่ืออย>างระมัดระวัง

เพียงพอ มีการชอกช้ำของเน้ือเย่ือปาน

กลาง 
การใช)เวลา และการเคล่ือนไหว 
มีการลังเล งุ>มง>าม มีการเคล่ือนไหวท่ีไม>

จำเปWนค>อนข)างบ>อย 
กระบวนการในการผEาตัด 
มีการหยุดชะงัก ไม>ก)าวหน)า และไม>ม่ันใจ

ว>าจะทำอะไรต>อไปค>อนข)างบ>อย 

 
ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 

 
สามารถจับเน้ือเย่ือได)อย>างระมัดระวัง

พอใช) ยังมีการบาดเจ็บในบางคร้ัง  
 

  
มีประสิทธิภาพพอใช) มีความงุ>มง>าม หรือ

เคล่ือนไหวท่ีไม>จำเปWนเปWนบางคร้ัง 
 
มีการวางแผนล>วงหน)าบ)าง การผ>าตัด

ดำเนินต>อไปได)ดีพอควร 

 
เลือกเคร่ืองมือ และใช)งานได)ถูกต)องอย>าง

สม่ำเสมอ 
 

 
สามารถจับเน้ือเย่ืออย>างระมัดระวัง มี

การบาดเจ็บเพียงเล็กน)อยได)อย>าง

สม่ำเสมอ 
 
เคล่ือนไหวได)คล>องแคล>ว และมี

ประสิทธิภาพ 
 

 
เห็นได)ชัดว>ามีการวางแผนดำเนินการ

ผ>าตัด และคาดการณQในการดำเนินการ

ผ>าตัดในข้ันตอนต>อไป 
ข)อสังเกต 

 

 

  



 

 

การประเมินหัตถการทางกุมารศัลยศาสตร= 

1. แบบประเมินการผ0าตัดซ0อมไส8เลื่อนในเด็กอายุน8อยกว0า 6 เดือน 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัดซ>อมไส)เล่ือนในเด็กอายุน)อยกว>า 6 เดือน 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
 

การจัด exposure 

ยังไม>สามารถจัด exposure ให)เปWน

ส>วนสำคัญในบริเวณผ>าตัดได)ดีนัก 
 
การเลาะ และผูกถุงไส)เล่ือน 
ยังเลาะ ถุงไส)เล่ือน vas deferens 
หลอดเลือด ท>อนำไข> หรือผูกถุงไส)เล่ือน

ได)ยังไม>ดีนัก 

 
ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 
สามารถดึงถ>างให)เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)

เพียงพอ แต>มีการบดบังโครงสร)างท่ี

สำคัญเปWนคร้ังคราว 
 
สามารถเลาะโครงสร)างต>างๆ ได)ดีพอใช) 

และผูกถุงได)สำเร็จ แต>ยังมีการบาดเจ็บ

เล็กน)อย 

 
เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)อง

อย>างสม่ำเสมอ 
 
สามารถจัดการดึงถ>างให)เห็นกายวิภาคท่ี

สำคัญ ได)อย>างมีประสิทธิภาพ และ

สม่ำเสมอ 
 

 
สามารถเลาะ และผูกถุงไส)เล่ือนได)อย>าง

ถูกต)อง และสม่ำเสมอ 

ข)อสังเกต 

 

 

  



 

 

2. แบบประเมินการผ0าตัดซ0อมหลอดอาหารตัน และ/หรือ tracheoesophageal fistula 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัดซ>อมหลอดอาหารตัน และ/หรือ tracheoesophageal fistula 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
การจัด exposure 

ยังไม>สามารถจัด exposure ให)เปWน

ส>วนสำคัญในบริเวณผ>าตัดได)ดีนัก 
 
การเลาะหลอดอาหาร และ 

tracheoesophageal fistula ได)ยังไม>

ดีนัก 
การแยก และซ>อม fistula ยังไม>ดีนัก 

 
การตEอหลอดอาหาร 
ยังทำได)ไม>ดีนัก ท้ังในแง>ของระยะห>าง 

การป[กเข็ม และการประกบกันของ

เน้ือเย่ือยังไม>ดีนัก 

แผลผ>าตัดใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 
สามารถดึงถ>างให)เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)

เพียงพอ แต>มีการบดบังโครงสร)างท่ี

สำคัญเปWนคร้ังคราว 
 
สามารถเลาะโครงสร)างต>างๆ ได)ดีพอใช) 
เลาะแยก และซ>อม fistula ได)พอใช) 
 

 
ยังมีบางคร้ังท่ีระยะห>าง ความลึกของการ

เย็บเช่ือม และการประกบกันของเน้ือเย่ือ

ต>อยังทำได)ไม>ดี 

เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)อง

อย>างสม่ำเสมอ 
 
สามารถจัดการดึงถ>างให)เห็นกายวิภาคท่ี

สำคัญ ได)อย>างมีประสิทธิภาพ และ

สม่ำเสมอ 
 

 
สามารถเลาะได)อย>างคล>องแคล>ว และ

ปลอดภัย 
สามารถแยก fistula และเย็บซ>อม

หลอดลมได)อย>างเหมาะสมอย>าง

สม่ำเสมอ 
 
เย็บต>อหลอดอาหารได)ดีอย>างสม่ำเสมอ

ท้ังในแง> ระยะห>าง การประกบของแผล 

และตักเน้ือหลอดอาหารได)เพียงพอ 
ข)อสังเกต 

 

 

 

 

  



 

3. แบบประเมินการผ0าตัดต0อลำไส8ใน intestinal/duodenal atresia 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัดต>อลำไส) intestinal/ duodenal repair 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
 
การสำรวจชEองท)อง 
ยังทำการสำรวจช>องท)องได)ไม>ดีนัก เช>น 

ประเมินความผิดปกติร>วม เช>น atresia 

หรือ malrotation ได)ไม>ครบถ)วน 
 
การตัดลำไส) 
ยังไม>สามารถจัดตัดลำไส)ได)ดี หรือไม>ได)

คำนึงถึงความจำเปWนของการทำ tapering/ 

STEP 
 
การตEอลำไส) 
ยังทำได)ไม>ดีนัก ท้ังในแง>ของระยะห>าง การ

ป[กเข็ม และการประกบกันของเน้ือเย่ือยัง

ไม>ดีนัก เช>น ในรายของ DA ไม>ประเมิน

ตำแหน>งของ sphincter of Oddi 
เปWนต)น 

 
ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 
พอใช)ได) แต>ยังไม>ดีนัก 
สามารถดึงถ>างให)เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)

เพียงพอ แต>มีการบดบังโครงสร)างท่ีสำคัญ

เปWนคร้ังคราว 
 
ทำได)ดีพอใช) แต>ยังไม>ดีนัก 
 

 

 

 
ยังมีบางคร้ังท่ีระยะห>าง ความลึกของการ

เย็บเช่ือม และการประกบกันของเน้ือเย่ือ

ต>อยังทำได)ไม>ดี เช>น ในรายของ DA ไม>

ประเมินตำแหน>งของ sphincter of 

Oddi เปWนบางคร้ัง 

 
เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)องอย>าง

สม่ำเสมอ 
 
สามารถสำรวจช>องท)องเพ่ือประเมินความ

ผิดปกติร>วมได)ครบถ)วน มีประสิทธิภาพ 

และเปWนระบบ อย>างสม่ำเสมอ 
 

 
ทำได)ดี และมีความรู)ความเข)าใจสามารถ

ประเมินได)ว>าต)องทำ tapering / STEP 

หรือไม>อย>างสม่ำเสมอ 
 
เย็บต>อลำไส)ได)ดีอย>างสม่ำเสมอท้ังในแง> 

ระยะห>าง การประกบของแผล และตักเน้ือ

ลำไส)ได)เพียงพอ ในรายของ DA มีความ

ระมัดระวังตำแหน>งของ sphincter 

of Oddi อย>างสม่ำเสมอ 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

4. การผ0าตัด pullthrough ใน Hirschsprung disease 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัด pullthrough ใน Hirschsprung disease 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
 
การสำรวจชEองท)อง 
ยังทำการสำรวจช>องท)อง การระบุ 

transitional zone หรือการทำ 

biopsyได)ไม>ดีนัก 

 

 

การเลาะ submucosal และการ

ตัดลำไส) 
ยังไม>สามารถเลาะ และตัดลำไส)ได)ดี  
การตEอลำไส) 
ยังทำได)ไม>ดีนัก ท้ังในแง>ของระยะห>าง การ

ป[กเข็ม และการประกบกันของเน้ือเย่ือยัง

ไม>ดีนัก การประเมิน orientation 
ของลำไส)ท่ีดึงลงมายังไม>ถูกต)อง 

 
ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 
พอใช)ได) แต>ยังไม>ดีนัก 
สามารถดึงถ>างให)เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)

เพียงพอ แต>มีการบดบังโครงสร)างท่ีสำคัญ

เปWนคร้ังคราว 
 

 
ทำได)ดีพอใช) แต>ยังไม>ดีนัก 
 

 
ยังมีบางคร้ังท่ีระยะห>าง ความลึกของการ

เย็บเช่ือม และการประกบกันของเน้ือเย่ือ

ต>อยังทำได)ไม>ดี มีความผิดพลาดในการ 

orientate ลำไส)ท่ีดึงลงมาในบางคร้ัง 

 
เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)องอย>าง

สม่ำเสมอ 
 
สามารถสำรวจช>องท)องเพ่ือประเมิน

ตำแหน>งของ transition zone 

และ biopsy ได)ครบถ)วน มี

ประสิทธิภาพ และเปWนระบบ อย>าง

สม่ำเสมอ 
 
ทำได)ดี อย>างสม่ำเสมอ 
 

 
เย็บต>อลำไส)ได)ดีอย>างสม่ำเสมอท้ังในแง> 

ระยะห>าง การประกบของแผล และตักเน้ือ

ลำไส)ได)เพียงพอ  มีความระมัดระวัง 

orientation ของ ลำไส)ท่ีดึงลงมา 

อย>างสม่ำเสมอ 
ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

5. การผEาตัดก)อนในชEองท)อง Wilms tumor หรือ neuroblastoma 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัดก)อนในช>องท)อง Wilms tumor หรือ neuroblastoma 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
การสำรวจชEองท)อง 
ยังไม>สามารถสำรวจช>องท)อง และจัด 

exposure ให)เห็นเน้ืองอกและ กาย

วิภาคท่ีสำคัญในบริเวณผ>าตัดได)ดีนัก 
 
การควบคุมหลอดเลือด  
ยังไม>สามารถเลาะและควบคุมหลอด

เลือดบริเวณก>อนเน้ืองอก และประเมินว>า

มีเน้ืองอกเจริญเข)าไปในหลอดเลือดดำ

หรือไม> 
การตัดก)อนเน้ืองอก 
ยังไม>สามารถเลาะก)อนได)ดี โดยไม>ให)เน้ือ

งอก Wilms tumor แตก หรือไม>

สามารถ ประเมินว>าก)อนเน้ืองอกน้ี

สามารถตัดออกได)หรือไม> 

ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 
สามารถสำรวจช>องท)อง และดึงถ>างให)

เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)เพียงพอ แต>มีการ

บดบังโครงสร)างท่ีสำคัญเปWนคร้ังคราว 
 
สามารถเลาะโครงสร)างต>างๆ ควบคุม

หลอดเลือด และประเมินการงอกของเน้ือ

งอกเข)าหลอดเลือด ได)ดีพอใช)  
 

 
ทำได)ดีพอใช) 

เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)อง

อย>างสม่ำเสมอ 
 
สามารถสำรวจช>องท)องและจัดการดึงถ>าง

ให)เห็นกายวิภาคท่ีสำคัญ ได)อย>างมี

ประสิทธิภาพ สม่ำเสมอ และเปWนระบบ 
 
สามารถทำได)ถูกต)องอย>างสม่ำเสมอ 
 

 

 

 
สามารถทำได)ถูกต)องอย>างสม่ำเสมอ 

ข)อสังเกต 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

6. การผEาตัดซEอมไส)เล่ือนกะบังลม 

การดูแลผู)ป+วย: การผ>าตัดซ>อมไส)เล่ือนกะบังลม 

* Level 1 * Level 2 * Level 3 * Level 4 
ทำหน)าท่ีผู)ช>วยมือหน่ึงในเกือบตลอดการ

ผ>าตัดได) 

การลงมีดเปYดแผลผEาตัด 
ยังเลือกวิธีลงมีดได)ไม>ดีนัก 
การจัด exposure 

ยังไม>สามารถจัด exposure ให)เปWน

ส>วนสำคัญในบริเวณผ>าตัดได)ดีนัก 
 
การซEอมรูโหวEท่ีกะบังลม 
ยังไม>สามารถนำอวัยวะท่ีเล่ือนเข)าไปช>อง

อกลงมาได)อย>างปลอดภัย  
การเย็บซ>อมยังทำได)ไม>ดี 

ใช)ได) แต>ยังไม>สมบูรณQ 
 

 
สามารถดึงถ>างให)เข)าถึงบริเวณผ>าตัดได)

เพียงพอ แต>มีการบดบังโครงสร)างท่ี

สำคัญเปWนคร้ังคราว 
 
สามารถนำอวัยวะท่ีเล่ือนเข)าในช>องอกลง

มา และ/หรือ  
 
ซ>อมกะบังลมได)พอใช) แต>ยังมาสมบูรณQ  

เลือกตำแหน>งและวิธีลงมีดได)ถูกต)อง

อย>างสม่ำเสมอ 
 
สามารถจัดการดึงถ>างให)เห็นกายวิภาคท่ี

สำคัญ ได)อย>างมีประสิทธิภาพ และ

สม่ำเสมอ 
 

 
สามารถนำอวัยวะท่ีเล่ือนเข)าในช>องอกลง

มา และ/หรือ ซ>อมกะบังลมได)อย>าง

ถูกต)อง และสม่ำเสมอ 

ข)อสังเกต 

 

 

 


