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Advanced Endoscopy, Motility and Functional Gastrointestinal Disorders, Hepatology, Small Bowel 
Disorders, Inflammatory Bowel Disease และ Gastrointestinal Oncology เปนตน 

โรคระบบทางเดินอาหารสวนใหญจะสามารถใหการดูแลรักษาไดโดยอายุรแพทย แตมีผูปวยจํานวนไม
นอยที่ในที่สุดแลวจําเปนตองไดรับการทําหัตถการที่อายรุแพทยทัว่ไปไมสามารถทําได เชน therapeutic 
endoscopy, enteroscopy, endoscopic retrograde cholangiopancreatography (ERCP) และ endoscopic 
ultrasonography (EUS) เปนตน และยงัมีโรคระบบทางเดินอาหารอีกมากที่บางครั้งมีอาการรุนแรง ซับซอน 
และยุงยากเกินกวาที่อายุรแพทยทั่วไปจะใหการดแูลรักษาได 

ปจจุบันในประเทศไทยยังมอีายุรแพทยโรคระบบทางเดนิอาหารคอนขางนอยและไมเพียงพอทีจ่ะชวย
ดูแลรักษาผูปวยที่จําเปนตองไดรับการดแูลโดยอายุรแพทยโรคระบบทางเดินอาหาร หรือใหการปรกึษาแกอายุร
แพทยทัว่ไปไดอยางทั่วถึง ดวยเหตุผลดังกลาวจึงจําเปนตองมีการฝกอบรมแพทยเฉพาะทางสาขาอายุรศาสตร
โรคระบบทางเดินอาหารขึ้น 
 

1.5 กําหนดการเปดฝกอบรม 
 เร่ิมการฝกอบรมปการศึกษา 2557 

 
1.6 อาจารยและสถาบันฝกอบรม 

 สถาบันฝกอบรมตองมีแพทยซ่ึงไดรับหนงัสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบ
ทางเดินอาหารจากแพทยสภา และตองเปนสมาชิกของราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย และสมาชิก
ตลอดชีพของสมาคมแพทยระบบทางเดินอาหารแหงประเทศไทย  
 ผูที่รับผิดชอบการฝกอบรมของสถาบันฝกอบรมจะตองปฏิบัติงานทางดานอายุรศาสตรโรคระบบ
ทางเดินอาหารมาแลวไมนอยกวา 5 ป 
 สถาบันฝกอบรมจะตองจัดอาจารยแพทยผูฝกอบรมแบบเต็มเวลาอยางนอย 2 คน หากจํานวนอาจารย
แพทยผูใหการฝกอบรมเต็มเวลาไมพอ อาจจัดใหมีอาจารยแพทยผูใหการฝกอบรมแบบไมเต็มเวลา แตจะตองมี
อาจารยผูใหการฝกอบรมเต็มเวลาไมนอยกวารอยละ 50 ของจํานวนอาจารยแพทยผูใหการฝกอบรมทั้งหมด 
(นั่นคือจํานวนอาจารยผูใหการฝกอบรมแบบไมเต็มเวลาจะตองไมมากกวาจํานวนอาจารยผูใหการฝกอบรม
แบบเต็มเวลาที่มีอยู) 

  ในกรณีที่หลักสูตรการฝกอบรมเปนแบบทีม่ีสถาบันรวมฝกอบรมหรือมีสถาบันฝกอบรมสมทบ ให
อนุโลมใชหลักเกณฑที่กําหนดดังกลาว สําหรับการกําหนดจํานวนอาจารยในแตละสถาบันฝกอบรม โดยทอน
เปนสัดสวนตามเวลาที่สถาบันฝกอบรมนัน้มีสวนรวมในการฝกอบรม 

 ผูฝกอบรมแบบเต็มเวลา หมายถึง ขาราชการ พนักงานมหาวิทยาลัย ลูกจางประจาํ ที่ปฏิบัติงานเต็มเวลาของ
คณะแพทยศาสตรหรือสถาบันฝกอบรม 

 ผูฝกอบรมแบบบางเวลา   แบงเปน 2 ประเภท 
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ก. พนกังานมหาวิทยาลัยหรือลูกจางประเภทบางเวลาอยางนอยครึ่งเวลา และไดรับเงินเดือนตามสดัสวนงาน ให
นับเวลาปฏิบัตงิานตามสัญญาจาง 

ข.  ผูที่ปฏิบัติงานอยูที่สถาบันอื่น แผนกอืน่ หรืออาจารยเกษียณอายุมาชวยสอนบางเวลา โดยไมไดมีสัญญาจาง
จากหนวยงาน หรือปฏิบัติงานนอยกวาครึ่งเวลา ใหคดิเวลาปฏิบัติงานเฉพาะที่มาปฏิบัติงานสําหรับการเรียน
การสอนแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร ไมนับเวลาที่มาทํางานวิจยั
หรืองานบริการ เชน ตรวจผูปวย หรือทําหัตถการ โดยไมเกี่ยวของกับแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขา
อายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร รวมทั้งไมนับเวลาที่มาสอนนักศึกษา/นิสิตแพทย และแพทยประจํา
บานอายุรศาสตร ผูฝกอบรมวุฒิบัตรฯในระดับเดียวกันใชศักยภาพได 35 ช่ัวโมงตอสัปดาหใน 1 สาขาวิชา  
แตถาฝกอบรมมากกวา 2 สาขาวิชา ตองแบงศักยภาพเปน 2 สาขาวิชา โดยคิดสาขาวิชาหลักไมนอยกวา
คร่ึงหนึ่ง 

 
1.7 จํานวนผูเขารบัการฝกอบรม 
  ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย กําหนดใหสถาบันฝกอบรมรับผูเขาฝกอบรมไดในสัดสวนชั้น

ปละ 1 คน ตออาจารยผูฝกอบรม 2 คน รวมทั้งตองมีงานบริการในสถาบันตามที่กําหนดในตารางตอไปนี ้
 

จํานวนผูเขารับการฝกอบรมในแตละชั้น ปละ 1 2 3 4 5 6 
จํานวนแพทยผูใหการฝกอบรม 2 4 6 8 10 12 
จํานวนผูปวยนอกคลินิกเฉพาะโรคอายุรศาสตรโรค
ระบบทางเดินอาหาร (คร้ัง/ป) 

500 1000 1500 2000 2500 3000 

จํานวนผูปวยในโรคระบบทางเดินอาหารทั้งใน
แผนกและปรึกษานอกแผนก (ราย/ป) 

150 300 450 600 750 900 

จํานวนหัตถการ        
การสองกลองทางเดินอาหารสวนบน (คร้ัง/ป) 200 400 600 800 1000 1200 
หัตถการหามเลือดชนิด nonvariceal (คร้ัง/ป) 20 40 60 80 100 120 
หัตถการหามเลือดชนิด variceal (คร้ัง/ป) 20 40 60 80 100 120 
การสองกลองลําไสใหญ (คร้ัง/ป) 150 300 450 600 750 900 
หัตถการรักษาโดยการสองกลองลําไสใหญ 
(คร้ัง/ป) 

30 60 90 120 150 180 

การเจาะชิน้เนือ้ตับ (คร้ัง/ป) 15 30 45 60 90 120 
 

1.8 คุณสมบัตขิองผูเขารับการฝกอบรม 
   ผูเขารับการฝกอบรมจะตองเปนผูที่ไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมแลวและตองมี
คุณสมบัติอยางใดอยางหนึ่งดังตอไปนี ้
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1.8.1  เปนผูไดรับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบตัรฯ ในสาขาอายุรศาสตร 
1.8.2   เปนแพทยประจําบานปสุดทายในการฝกอบรมเพื่อวุฒิบัตรสาขาอายุรศาสตร 
1.8.3   เปนผูมีสิทธิสอบเพื่อหนังสืออนุมัตหิรือวุฒิบัตรสาขาอายุรศาสตรในปการศึกษานั้น 

 
1.9 จํานวนปการฝกอบรม 

 หลักสูตรการฝกอบรมมีระยะเวลา 2 ป 
 

1.10 วัตถุประสงค 
  เมื่อส้ินสุดการฝกอบรมเปนผูมีความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขา
อายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารแลว ผูเขารับการฝกอบรมจะสามารถปฏิบัติงานทางดานอายุรศาสตร
โรคระบบทางเดินอาหารไดอยางมีประสิทธิภาพในสถาบันการศึกษาหรือสถานพยาบาลทั่วไป โดยมี
ความรูความสามารถและคุณสมบัติดังตอไปนี้ 

1.10.1   สามารถดําเนินการตามขั้นตอนเพื่อการวินิจฉัยโรคระบบทางเดินอาหารได สามารถเลือก
วิธีการตรวจวนิิจฉัยโรคไดอยางถูกตองเหมาะสม โดยคํานึงถึงความเหมาะสมตอผูปวยและทรัพยากรของ
ประเทศ และสามารถแปลผลการตรวจไดอยางถูกตองแมนยํา 

1.10.2   ใหการดูแลรักษาผูปวยโรคระบบทางเดินอาหารไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมทั้งการปองกัน
และแกไขภาวะแทรกซอนตางๆ 

1.10.3 ทําหัตถการที่จาํเปนหรือที่เกีย่วของในโรคระบบทางเดินอาหารตามเกณฑที่กําหนดได 
โดยเฉพาะการตรวจระบบทางเดินอาหารดวยการสองกลองเชิงวินิจฉยัและรักษา โดยรูขอบงชี้และขอหาม 
ประโยชนและผลขางเคียงแตละหัตถการ คํานึงถึงความเหมาะควรตอผูปวยและทรัพยากร สามารถเขียนรายงาน
การตรวจหัตถการไดอยางถกูตองครบถวน และหากเกิดภาวะแทรกซอนขึ้นสามารถใหการวนิิจฉัยและใหการ
รักษาไดอยางถูกตอง เหมาะสม และทันการณ 

1.10.4 มีความรูพื้นฐานเกี่ยวกับกระบวนการและขัน้ตอนการทําวจิัย และสามารถดําเนินการวิจัยที่
ถูกตองตามมาตรฐานสากล 

1.10.5 มีความสามารถในการวิเคราะหผลงานวจิัยหรือวารสารการแพทย ประเมินความนาเชื่อถือ
ของรายงานการศึกษาตางๆ และสามารถสรุปนําขอมูลไปใชไดอยางถูกตอง 

1.10.6 สามารถถายทอดความรูที่ไดรับใหกับบุคคลากรดานการแพทย ใหความรู คําปรึกษา และ
คําแนะนําเรื่องโรคระบบทางเดินอาหารแกอายุรแพทย พยาบาล นิสิต นักศึกษา บคุลากรทางสาธารณสุข และ
ประชาชนได 

1.10.7 ปฏิบัติตามกฎระเบียบของวชิาชีพเวชกรรม แสดงมารยาทอันดีตอผูปวย และญาติ เคารพใน
สิทธิ ปองกันสิทธิและความลับของผูปวย มีความสมัพันธอันดีตอผูรวมงาน และแพทยที่เกีย่วของ รวมทัง้
ประสานงานกบัผูอ่ืนทางดานวิชาการและดานบริหารอยางมีประสิทธิภาพ 
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1.11 เนื้อหาสังเขปของการฝกอบรม  
 การอบรมจะครอบคลุมเนื้อหา อยางนอย ดังตอไปนี ้

1.11.1 ความรูวิทยาศาสตรพื้นฐาน 
Gastrointestinal motor and sensory functions 
Brain-gut axis 
Embryology of the digestive system 
Physiology of swallowing 
Neurohormonal control of gastric secretion 
Intestinal secretion and absorption 
Physiology of defecation 
Bile metabolism and excretion 
Neurohormonal control of pancreatic secretion 

Hepatic inflammation and fibrosis 
Molecular virology of viral hepatitis 
Autoimmune serology in GI and liver diseases 
Basic oncology of GI and liver cancers 

1.11.2  โรคหรือภาวะที่สําคัญ 
1. อาการวิทยา 

Dysphagia and odynophagia 
Heartburn 
Noncardiac chest pain 
Nausea and vomiting 
Dyspepsia 
Gastrointestinal bleeding 
Abdominal pain 
Diarrhea 
Constipation 
Jaundice 
Ascites 
Hepatic encephalopathy 

2. Motility and functional GI disorders 
Achalasia 
Other esophageal motility disorders 
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Functional heartburn  
Functional dyspepsia 
Disorders of gastric emptying 
Small bowel motility disorders 
Irritable bowel syndrome 
Functional constipation 
Anorectal pain syndrome 
Gallbladder dyskinesia 
Sphincter of Oddi dysfunction 
Functional abdominal pain 

3. Topics involving multiple organs 
Eosinophilic gastrointestinal disorders 
GI disorders from NSAIDs 
GI disorders in systemic diseases 
GI disorders in AIDS 
GI disorders in transplant patients 

4. Esophagus 
Hiatal hernia 
Esophageal atresia 
Esophageal webs/rings 
Esophageal diverticulum 
Tracheo-esophageal fistula 
Esophageal tear/rupture 
Foreign body of esophagus 
Caustic injury of the esophagus 
Medication-induced esophageal injury 
Esophageal infections 
Gastroesophageal reflux disease 
Barrett’s esophagus 
Esophageal cancer 

5. Stomach 
Gastric bezoars and foreign body 
Gastric volvulus 
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Gastritis and gastropathy 
Peptic ulcer disease 
Helicobacter pylori 
Zollinger-Ellison syndrome 
Gastric polyps 
Gastric cancer 
Gastric lymphoma 
Gastrointestinal stromal tumor 

6. Small intestine 
Malabsorption syndrome 
Protein losing enteropathy 
Acute gastroenteritis and food poisoning 
Small intestinal bacterial overgrowth syndrome 
Parasitic infestations of the intestine 
Whipple’s disease 
Tropical sprue 
Coeliac disease 
Intestinal lymphangiectasia 
Inflammatory bowel disease 
Acute and chronic mesenteric ischemia 
Benign and malignant tumors of the small intestine 
Short bowel syndrome 

7. Colon 
Diverticulosis and diverticulitis 
Infectious colitis 
Clostridium difficile - associated diarrhea 
Inflammatory bowel disease 
Intestinal tuberculosis 
Microscopic colitis 
Colonic ischemia 
Colonic polyps and polyposis syndrome 
Colon cancer 
Colonic intestinal pseudo-obstruction 
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Volvulus 
8. Anorectum 

Anal fissure 
Hemorrhoids 
Solitary rectal ulcer 
Acute hemorrhagic rectal ulcer syndrome 
Anal cancer 
Fecal incontinence 
Perianorectal abscess and fistula 
Hidradinitis suppurativa 
Pilonidal sinus 
Pruritus ani 
Rectal prolapse 

9. Biliary tract 
Choledochol cyst 
Gallstone 
Acute calculous cholecystitis  
Acalculous cholecystitis 
Ascending cholangitis 
Opisthorchiasis and parasitic infestations of hepatobiliary tract 
Secondary sclerosing cholangitis 
Cholangiocarcinoma 
Ampullary tumor 

10. Pancreas 
Congenital and hereditary disease of the pancreas 
Acute pancreatitis 
Chronic pancreatitis 
Recurrent acute pancreatitis 
Pancreatic cancer 
Pancreatic neuroendocrine tumor 
Pancreatic cystic lesions 

11. Liver 
Acute liver failure 
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Acute hepatitis 
Fulminant hepatitis 
Chronic hepatitis 
Viral hepatitis 
Drug and toxin-induced liver injury 
Alcoholic liver disease 
Nonalcoholic fatty liver disease 
Wilson disease 
Iron overload and hemochromatosis 
Autoimmune hepatitis 
Primary biliary cirrhosis 
Primary sclerosing cholangitis 
Cirrhosis 
Portal hypertension 
Hepatocellular carcinoma 
Other malignant hepatic neoplasms 
Benign hepatic tumors 
Cystic lesions of the liver 
Liver abscess 
Systemic infections and liver 
Vascular diseases of liver 
Liver diseases in pregnancy 
Pre- and postoperative liver evaluation 
Liver transplantation 

12. Peritoneum and retroperitoneum 
Primary and secondary peritonitis 
Tuberculous peritonitis 
Carcinomatosis peritonei 
Mesothelioma 
Pseudomyxoma peritonei 
Retroperitoneal fibrosis 

 1.11.3 หัตถการและ/หรือแปลผลการตรวจทางหองปฏิบตัิการทางระบบทางเดินอาหาร 
1. หัตถการ 
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• Upper gastrointestinal endoscopy 

• Colonoscopy 

• Sigmoidoscopy 

• Proctoscopy 

• Esophageal dilation 

• Percutaneous endoscopic gastrostomy (PEG) 

• Balloon-assisted enteroscopy 

• Capsule endoscopy 

• Endoscopic retrograde cholangiopancreatography (ERCP) 

• Endoscopic ultrasonography (EUS) 

• Liver biopsy 

• Liver elastography 

• Manometric study, GI transit study, pH monitoring 

• Balloon tamponade for variceal bleeding 
 2. การตรวจทางรังสีวิทยา 

• Plain abdomen 

• Contrast radiography 

• Radionuclide scintigraphy 

• Transabdominal ultrasonography  

• Computed tomography (CT) 

• Magnetic resonance imaging (MRI) 
 3. การตรวจทางพยาธิวิทยาที่สําคัญ 
 4. การตรวจทางหองปฏิบตักิารอื่นๆ 

• Biochemistry test 

• Serology 

• Ascitic fluid analysis 
1.11.4 ความรูทางดานบูรณาการ 

1.11.4.1 Humanism 

• การสรางความสัมพันธท่ีดีระหวางแพทยและผูปวย 

• การดูแลผูปวยและ/ญาติในวาระใกลเสียชีวิต 

• การบอกขาวราย 

• ปจจัยท่ีสงเสริมความสัมพันธท่ีดีระหวางแพทยและผูปวย 
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• การบริหารจัดการ difficult patient ได 

• พื้นฐานความเชื่อทางสุขภาพที่ตางกัน 
1.11.4.2 Professionalism 

• การยึดถือประโยชนของผูปวยเปนหลัก 

• การรักษามาตรฐานการดูแลรักษาผูปวยใหดีท่ีสุด 

• การเคารพเพื่อนรวมวิชาชีพ เพื่อนรวมงาน ผูปวย และญาติ 

• การปรับตนเองใหเขากับสภาวะหรือเหตุการณท่ีไมคาดคิดไวกอน 

• การสื่อสารตอผูปวย ญาติ ผูรวมงาน 

• การหลีกเลี่ยงการรับผลประโยชนสวนตัว 

• การมีสวนรวมในองคกร ทางการแพทย เชน ราชวิทยาลัย, แพทยสมาคม, แพทยสภา 

• การมีสวนรวมในการพัฒนาสาธารณสุขของชาติ 
1.11.4.3 จริยธรรมทางการแพทย 

• จริยธรรมในการวิจยั 

• การนับถือใหเกียรติในสิทธิผูปวย 

• การปฏิบัติในกรณีผูปวยไมเหน็ดวยและปฏิเสธการรักษา 

• การปฏิบัติในกรณีท่ีผูปวยตัดสินใจเองไมได 

• การปฏิบัติในกรณีท่ีผูปวยรองขอการรักษาที่ไมมีประโยชนหรือมอีันตราย 
1.11.4.4 การเรยีนรูตลอดชีวิต 

• การวิเคราะห วจิารณ และประเมินความนาเชื่อถือ ของงานวจิัย 

• การประยุกตใชความรูใหม 

• การพัฒนาความสามารถในการคนควาความรูดวยตนเองใหทันสมัย 

• การถายทอดความรูแกแพทย บุคลากรทางการแพทย นิสิต นักศึกษา ผูปวย และญาติ 
1.11.4.5 กระบวนการทางคลินิก 

• การบันทึกเวชระเบียนครบถวนถูกตอง 

• ทักษะการสื่อสารกับ ผูปวย ญาติและบุคลากรทางการแพทย 

• การใหคําแนะนําผูปวยเกี่ยวกบัโรค หรือภาวะเวชปฏิบัติเชิงประจักษ (Evidence-based medicine) 
1.11.4.6 การวิจัยทางคลินิก 

• ระเบียบวิธีการวิจัย (research methodology) 

• ความเชื่อถือไดและจุดออนของการศึกษาแบบตางๆ 

• การวิจัยดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุข การประเมินความคุมคา 
1.11.4.7 เภสัชวิทยาคลินิก 

• นโยบายการใชยาระดับชาติ เชน องคการอาหารและยา บัญชียาหลักแหงชาติ 
• ขบวนการพิจารณา และติดตามยาและอาหารใหม โดยองคการอาหารและยา 
• ยากําพรา 
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1.11.4.8 ความรูทางดานกฎหมาย 
• พ.ร.บ.วิชาชีพเวชกรรมและจรยิธรรมแหงวิชาชีพ 
• กฎหมายอาญาและแพงท่ีเกี่ยวของกับการแพทย 
• พ.ร.บ.การประกอบโรคศิลป 
• การเปดเผยขอมูล ผูปวย 
• การขอความยินยอมจากผูปวยในการดูแลรักษาและหัตถการ 
• การรายงานโรคติดตอ 
• การเขียนใบสาเหตุ การตาย 
• พ.ร.บ.ยาเสพติด 
• พ.ร.บ.วัตถุออกฤทธิ์ตอจิตประสาท 
• พ.ร.บ.สุขภาพแหงชาติ 
• พ.ร.บ.ประกันสุขภาพแหงชาติ 
• ระเบียบการปฏิบัติของตํารวจหรือผูรักษากฎหมาย 

1.11.4.9 การประกันคุณภาพบริการสุขภาพ 
• กระบวนการ hospital accreditation 
• กระบวนการ quality assurance 
• บทบาทแพทยในการพัฒนาคุณภาพ 
• การทํางานเปนทีม 
• การประเมินความพอใจของผูปวย 
• การสราง clinical practice guideline 
• การใชและแปลผลเครื่องมอืพฒันาคุณภาพ เชน flow chart, control chart 
• การทําแผน quality improvement 
• การเสริมสรางและปองกันโรค 
• การประเมินประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการดูแลรักษา 
• การสํารวจและปองกันโรค 

1.11.4.10 การดูแลผูปวยที่บาน 
• การวางแผนการดูแลรักษาที่เหมาะสมกับความตองการของผูปวยและครอบครัว ไดแก 
• การประเมินสภาพแวดลอม คาใชจาย เครื่องมอื และความพรอม 
• บริการการแพทยท่ีบาน เชน visitor nurses, home health care 

1.11.4.11 การบริหารจัดการทางการแพทย 
• ระบบประกันสุขภาพ เชน ระบบประกันสุขภาพ, ระบบประกันสังคม, ระบบประกันชีวิต,ขาราชการ 
• การลงรหัส ICD-10 (International code diagnostic) และรหัสหัตถการ 
• การลงสาเหตุการตาย 
• การจัดกลุมโรคและคาน้ําหนักสัมพัทธ กลุมวนิิจฉัยโรครวม (DRG) 
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1.12 วิธีการฝกอบรม 
สถาบันฝกอบรมตองจัดใหมกีารฝกอบรมดังนี้ 
1.12.1 เขารวมกิจกรรมวิชาการตอไปนี้อยางสม่ําเสมอ ไดแก 

• Journal club 

• Case conference  

• Topic review  

• การประชุมรวมกับแผนกอืน่ๆ เชน ศัลยกรรม, รังสีวิทยา, พยาธิวิทยา เปนตน 

• Interhospital conference 
1.12.2 ดูแลผูปวยทั้งผูปวยนอกอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร ผูปวยในอายุรศาสตรโรคระบบทางเดิน

อาหาร และผูปวยรับปรึกษาจากตางแผนกที่มีปญหาโรคระบบทางเดนิอาหาร 
1.12.3 ทําหัตถการ โดยมีเกณฑขั้นต่ําดังนี ้

• หัตถการที่ตองทําไดดวยตนเอง 
- การสองกลองทางเดินอาหารสวนบน    100 คร้ัง/2 ป 
- หัตถการหามเลือดชนิด nonvariceal    15 คร้ัง/2 ป 
- หัตถการหามเลือดชนิด variceal     15 คร้ัง/2 ป 
- การสองกลองลําไสใหญ      100 คร้ัง/2 ป 
- การตัดติ่งเนื้อลําไสใหญ      20 คร้ัง/2 ป 
- PEG        5 คร้ัง/2 ป 
- การเจาะชิน้เนือ้ตับ      10 คร้ัง/2 ป 

• หัตถการที่ตองเคยชวยทํา 
- ERCP        5 คร้ัง/2 ป 

• หัตถการที่ตองเคยสังเกตการณ (หรือเคยเขาอบรมระยะสั้นอยางนอย 1 คร้ัง) 
- Esophageal dilation      5 คร้ัง/2 ป 
- EUS        5 คร้ัง/2 ป 
- Balloon-assisted enteroscopy     5 คร้ัง/2 ป 
- Capsule endoscopy      5 คร้ัง/2 ป 
- Manometry       5 คร้ัง/2 ป 

• หัตถการที่ตองรูขั้นตอนการทําเปนอยางด ี
- Balloon tamponade สําหรับ variceal bleeding 

1.12.4 ทําวิจัย และวจิัยวารสาร 

• ตองดําเนินการวิจัยวารสาร 1 เร่ือง หรือนําเสนอรายงานผูปวยใน Interhospital Conference 1 คร้ัง 

• ตองเขารวมอบรมพื้นฐานระเบียบวิธีวจิัยที่จัดโดยสมาคมแพทยระบบทางเดินอาหารแหงประเทศ
ไทย 
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• ตองดําเนินงานวิจยั 1 เร่ืองโดยผูเขารับการฝกอบรมเปนผูวิจยัหลัก ทําวิจยัดวยตนเอง มีอาจารย
ประจําสถาบันเปนที่ปรึกษา และตองรายงานผลงานวิจยัตออนุกรรมการฝายวิจยักอนการสมัครสอบ 

  
1.13  การประเมินและสอบผูเขารับการฝกอบรม 
 สถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหมีการประเมนิผลการปฏิบัติงานของผูเขาฝกอบรม ดังนี ้

1.13.1 การประเมินระหวางการฝกอบรม  
  สถาบันฝกอบรมตองประเมินผลการปฏิบัติงานของผูเขารับการฝกอบรมกอนสิ้นสุดการฝกอบรม
ในปแรก เพื่อการเลื่อนระดับและแจงผลการประเมินแกคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบ และ
เพื่อใหขอมูลกบัผูเขารับการฝกอบรมประกอบการพัฒนา 

1.13.2 การประเมินเพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขา
อายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 

1. ผูสมัครสอบเพื่อวุฒิบัตรอนสุาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร ตองผานการอบรมแพทย
ประจําบานตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดนิอาหารครบตามหลักสูตรของแพทยสภา 
และสถาบันฝกอบรมเห็นสมควรใหเขาสอบได 

2. ไดทําหัตถการผานเกณฑขั้นต่ําครบตามที่หลักสูตรกําหนด 
3. สงรายงานความคืบหนา (preliminary report) หรือรายงานฉบับสมบูรณ (final report) ของ

ผลงานวิจัยตออนุกรรมการฝายวจิัย สมาคมแพทยระบบทางเดินอาหารแหงประเทศไทยพรอมการ
สมัครสอบ และผานการรับรองโดยอนุกรรมการฝายวิจยัฯ 

4. สงบทความวิจยัวารสาร 1 เร่ือง หรือนําเสนอรายงานผูปวย Interhospital Conference 1 คร้ัง 
5. วิธีการสอบประกอบดวยการสอบ 3 ภาค 

ก. การสอบขอเขียน ประกอบดวยขอสอบ multiple choices question (MCQ) และ modified essay 
question (MEQ) หรืออ่ืนๆ เกณฑการตัดสนิการสอบผานใชแบบอิงเกณฑ 

ข. การสอบรายยาว (long case) เกณฑการตัดสินการสอบผานกําหนดเกณฑผานที่รอยละ 60 
ค. การสอบ Objective Structured Clinical Examination (OSCE) ไดแก การแปลผลการสองกลอง

ทางเดินอาหาร ภาพรังสีตางๆ พยาธิวิทยา การสืบคนอื่นๆทางทางเดินอาหาร และทักษะอื่นๆ 
ฯลฯ เกณฑการตัดสินการสอบผานใชแบบอิงเกณฑ 

6. การตัดสินผลการสอบ  
           ตองผานการสอบทั้ง 3 ภาค ถาสอบไมผานภาคในภาคหนึ่งถือวาสอบตกเฉพาะภาคนั้น 
  เมื่อสอบผานแตละภาค ผูสอบสามารถเก็บผลสอบภาคนั้นไดอีก 2 ปหลังจากปที่สอบผาน
ภาคนั้น 

1.13.3 การสอบเพื่อหนังสืออนุมัติ อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 
1. ผูสมัครสอบจะตองเปนผูที่ไดรับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบตัรในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขา

อายุรศาสตรของแพทยสภาและไดทาํงานเกี่ยวกับอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารมาไมนอยกวา 5 ปใน
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โรงพยาบาลที่มีการแยกหนวยโรคระบบทางเดินอาหารที่มีคุณสมบัติเทียบเทาเกณฑขั้นต่ําในการขอเปดเปน
สถาบันฝกอบรม ไดแก มแีพทยที่ไดรับวฒุิบัตรหรือหนังสืออนุมัติฯ อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดิน
อาหารจํานวน  2 คน (ไมรวมผูสมัครสอบ) มีจํานวนผูปวยและหัตถการตามที่ระบุในหลักสูตร  

2. การสอบจะใชขอสอบและเกณฑการตดัสินเชนเดยีวกับการสอบเพื่อวุฒิบัตร 
3. สําหรับแพทยที่ไดรับวฒุิบัตรสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารจากตางประเทศที่แพทย

สภารับรองหรือไดรับหนังสอือนุมัติ/วุฒิบตัรสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารจากราชวทิยาลัยอายุร
แพทยแหงประเทศไทยจะทาํการสอบเพียงการสัมภาษณประการเดียว 

 
1.14 การประกันคณุภาพการฝกอบรม  

  แพทยสภากําหนดใหสถาบันฝกอบรมที่ไดรับอนุมัติใหจัดการฝกอบรม จะตองผานการประเมิน
ความพรอมในการเปนสถาบันฝกอบรม และสถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหมีการประกันคณุภาพการฝกอบรม
อยางตอเนื่องดังนี ้
1.14.1 การประกันคณุภาพการฝกอบรมภายใน  สถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหมีระบบ และกลไกการประกัน

คุณภาพการฝกอบรมภายใน 
1.14.2 การประกันคณุภาพการฝกอบรมภายนอก  สถานฝกอบรมจะตองไดรับการประเมินคุณภาพจาก

คณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารตามขอกําหนด
ของแพทยสภา 

1.15 การทบทวน/พัฒนาหลักสตูรฝกอบรม 
 ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย จะไดทําการทบทวน/พัฒนาหลักสูตรฝกอบรมเปนระยะๆ 

หรืออยางนอยทุก 5 ป 
 
2.  เกณฑมาตรฐานสถาบันฝกอบรม อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 

 ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย กําหนดใหสถาบันฝกอบรมหลักสูตรการฝกอบรมแพทย
ประจําบานเพือ่วุฒิบัตรแสดงความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบ
ทางเดินอาหารจะตองมีคุณสมบัติตามเกณฑทัว่ไปและเกณฑเฉพาะ และตองระบุสถานภาพของสถาบันฝกอบรม 

2.1  เกณฑท่ัวไปสําหรับสถาบันฝกอบรม 
(1) คุณสมบัติท่ัวไป 

(ก) ไดรับการรับรองคุณภาพ  
(ข) มีบรรยากาศทางวิชาการในลักษณะสังคมนกัวิชาการ เพื่อเสริมสรางคุณสมบัติในการใฝรูใหแกผูเขารับ

การฝกอบรม 
(ค) มีระบบการบริหารจัดการทีด่ ี มีสถานที่ เครื่องมืออุปกรณ และจํานวนผูปวยทั้งประเภทผูปวยในและ

ผูปวยนอกพอเหมาะแกการฝกอบรม และผูเขารับการฝกอบรมไดมีสวนดําเนินการดูแลรักษาและ
ใหบริการกับผูปวยโดยตรง 
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(ง) มีหนวยงานเทยีบเทาภาควชิาในคณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร หรือแผนกในโรงพยาบาล เปน
ผูรับผิดชอบดําเนินการ โดยผูบริหารของคณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร / โรงพยาบาลที่
รับผิดชอบดําเนินการตองไมมีผลประโยชนสวนตวัที่อาจขัดขวางการบริหารงานและการพัฒนางาน
การฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 

(จ) มีปณิธานและพันธกิจระบไุวชัดเจนวามุงผลิตแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอายรุศาสตรโรคระบบ
ทางเดินอาหารที่มีความรู ความสามารถและคุณสมบัตสิอดคลองกับหลักสูตร และมีความสามารถใน
การเปนนกัวิชาการและที่จะศึกษาตอเนื่องได และมวีัตถุประสงคของหลักสูตรที่สอดคลองกับพันธกิจ 

(ฉ) มีระบบบรหิารงานที่ชัดเจนเพือ่สนับสนนุการจัดการฝกอบรมใหบรรลุตามปณิธาน ไดแก การบริหารงาน
ทั่วไป การบรหิารการศึกษา เปนตน ระบบบริหารงานดงักลาวใหทําเปนระเบียบของคณะแพทยศาสตร 
/ วิทยาลัยแพทยศาสตร / โรงพยาบาล และประกาศใหผูเกี่ยวของทราบทั่วกัน 

(ช) มีแพทยผูทรงคุณวุฒจิํานวนเพียงพอรับผิดชอบในสาขาที่ฝกอบรมและในสาขาที่เกี่ยวของ และมีความ
มุงมั่น ความเต็มใจในการเปนอาจารยประจําหลักสูตรฝกอบรม 

(ซ) ในระยะเริ่มแรก (ประมาณ 5 ป) คณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร / โรงพยาบาลที่ขอเปด
ดําเนินการฝกอบรม อาจพิจารณาทําความตกลงกับคณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร / 
โรงพยาบาลที่มีประสบการณดําเนินการเปดหลักสูตรฝกอบรมมาแลวไมต่ํากวา 10 ป ใหชวยทําหนาที่
เปนที่ปรึกษา / ชวยเหลือ หรือเปนสถาบันสมทบ / สถาบันรวมในการดําเนินการฝกอบรม 

(ฌ) กอนเปดดําเนนิการฝกอบรม คณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร / โรงพยาบาล จะตองดาํเนินการ
ใหแพทยสภารับรองหลักสูตรของสถาบันฝกอบรมเพือ่ใหผูสําเร็จการฝกอบรมมีสิทธิ์เขาสอบเพื่อ
วุฒิบัตรฯ และจะตองมีความพรอมในการจัดการฝกอบรมและทรัพยากรตางๆ โดยเฉพาะอาจารย 
ส่ือการศึกษาและอุปกรณการฝกอบรมครบถวนตามเกณฑที่กําหนด ทั้งนี้จะตองมแีผนดําเนนิงานระยะ 5 
ปที่มีความชัดเจนและเปนไปได โดยแผนปฏิบัติการจะตองแสดงใหเห็นวามีความพรอมดังกลาวกอนเริ่ม
การฝกอบรมแตละชั้นปอยางนอย 1 ปการศกึษา  

(ญ) ในกรณีที่เปนสถาบันฝกอบรมภาคเอกชน นอกจากจะตองมีคุณสมบัติตามขอ (ก) ถึง (ฌ) แลว จะตอง
ไมแสวงหากําไรจากการฝกอบรม โดยใหจัดตั้งมูลนิธิหรือกองทุนทีม่ีทุนสํารองเพียงพอในการ
ดําเนินการระยะยาว และใหมีผูแทนราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทยทีรั่บผิดชอบดูแลการ
ฝกอบรม เปนกรรมการของมูลนิธิหรือกองทุนโดยตําแหนง 

(2) หนวยงานกลางพื้นฐาน สถาบันฝกอบรมนัน้จะตองมีหนวยงานกลางใหบริการดังตอไปนี ้
(ก) หองปฏิบตัิการสําหรับการชนัสูตร สถาบันฝกอบรมจะตองมีการใหบริการตรวจทางหองปฏิบัติการ 

หรือติดตอขอรับบริการตรวจทางหองปฏิบัติการใหครอบคลุมการชันสูตรประเภทพืน้ฐานและประเภท
จําเพาะทีจ่ําเปนสําหรับการฝกอบรม ซ่ึงหองปฏิบัติการตองมีพยาธิแพทยหรือแพทยหรือบุคลากรอื่นที่
มีความรูความชํานาญเปนผูควบคุม 
• หองปฏิบตัิการดานพยาธิวิทยากายวิภาค สามารถที่จะทําการตรวจศพ ตรวจชิ้นเนื้อและสิ่งสงตรวจ
ทางเซลลวิทยาที่ไดจากการผาตัดหรือการทําหัตถการ สามารถเตรียมสไลดช้ินเนื้อเยื่อและสิ่งสงตรวจ
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เพื่อตรวจดวยกลองจุลทรรศนไดเอง พยาธิแพทยตองมีเวลา มีความสามารถและเต็มใจใหคําปรึกษา
หารือหรือสอนแพทยประจําบานทุกสาขาได  มีการตรวจศพซึ่งเปรียบเสมือนดัชนีช้ีบงความสนใจทาง
วิชาการและความใสใจในการคนหาสาเหตุ การดําเนินโรค และการประเมินผลการรักษาของแพทย
ในโรงพยาบาลนั้น การตรวจศพ การตรวจชิ้นเนื้อ และการตรวจทางเซลลวทิยาตองกระทาํโดย
ครบถวนจนสามารถใหการวินิจฉยัขั้นสุดทาย และตองมีรายงานการตรวจเก็บไวเปนหลักฐานทกุราย 
ในกรณีที่อัตราการตรวจศพของสถาบันฝกอบรมไมถึงเกณฑทีก่ําหนด  สถาบันจะตองแสดงหลกัฐาน
ที่บงชี้ถึงความสนใจทางวิชาการและความใสใจในการคนหาสาเหต ุ การดําเนินโรค และการประเมิน
ผลการรักษาของแพทยในโรงพยาบาล ดวยการตรวจทางพยาธิวิทยาหรอืการตรวจอื่นๆ 

• หองปฏิบตัิการดานพยาธิวิทยาคลินิกหรือเวชศาสตรชนัสูตร สามารถใหบริการตรวจดานโลหิตวทิยา 
เคมีคลินิก  จุลทรรศนศาสตร  จุลชีววิทยา วิทยาภูมิคุมกนัไดเปนประจาํ รวมทั้งจะตองมีการใหบริการ
ทางดานธนาคารเลือดที่จําเปนสําหรับการฝกอบรม 

(ข) หนวยรังสีวิทยา สถาบันฝกอบรมจะตองมีรังสีแพทยผูทรงคุณวุฒ ิ สามารถตรวจทางรังสีที่จําเปน
สําหรับการฝกอบรมได 

(ค) หองสมุดทางแพทย สถาบันฝกอบรมจะตองมีหองสมุดซึ่งมีตํารามาตรฐานทางการแพทย วารสาร
การแพทยที่ใชบอย และหนังสือดรรชนีสําหรับชวยคนรายงานที่ตพีิมพในวารสารสําหรับใหแพทย
ประจําบานตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดนิอาหารไดสะดวก 

(ง) หนวยเวชระเบียนและสถิต ิ สถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหผูปวยทกุคนมีแฟมประจําตวั ซ่ึงบันทึก
ประวัติ ผลการตรวจรางกาย การสั่งการรักษาที่เปนมาตรฐาน และมีระบบการจดัเกบ็ คนหา และการ
ประมวลสถิติที่มีประสิทธิภาพ 

(3) หนวยงานทางดานคลนิิกท่ีเก่ียวกับการดูแลรักษาผูปวยสาขาที่ฝกอบรม สถาบันฝกอบรมจะตองมี
หนวยงานทางคลินิกที่สําคัญ ไดแก อายุรศาสตร ศัลยศาสตร กุมารเวชศาสตร สูติศาสตร-นรีเวชวิทยา 
เพื่อใหการดูแลรักษาผูปวยในสาขาที่ฝกอบรมหากจําเปน  

(4) กิจกรรมวิชาการ  สถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหมีกิจกรรมวิชาการสม่ําเสมอ  ทั้งในหนวยงานที่รับผิดชอบ
ในการสาขาทีฝ่กอบรม เชน กิจกรรม journal club หรือกิจกรรมวิชาการระหวางหนวยงานหรือระดับ
โรงพยาบาล เชน tissue conference, tumor conference, morbidity mortality conference, clinicpatho- 
logical conference 
  นอกจากนี้สถาบันฝกอบรมจะตองจดัหรืออนุญาตใหผูเขารับการฝกอบรมไปเรียนวิทยาศาสตร
การแพทยพื้นฐานประยุกต หรือวิทยาศาสตรคลินิกสัมพันธ และควรสนับสนุนใหผูเขารับการฝกอบรมได
รวมประชุมวชิาการนอกสถาบันฝกอบรมตามโอกาสสมควร 

 
2.2 เกณฑเฉพาะสําหรับสถาบันฝกอบรม 

 สถาบันฝกอบรมอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารจะตองไดรับการรับรองจากราชวิทยาลัย
อายุรแพทยแหงประเทศไทย โดยมีสถานที่ เครื่องมืออุปกรณ จาํนวนผูปวยและการบริการ ผูดําเนินการ
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ฝกอบรมเปนไปตามเกณฑทีค่ณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดิน
อาหารกําหนด โดยความเห็นชอบของราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทยและแพทยสภา ดังนี ้
(1) มีจํานวนและคุณวุฒิของแพทยผูใหการฝกอบรมท่ีเหมาะสม สถาบันฝกอบรมจะตองมีแพทยซ่ึงไดรับ

หนังสืออนุมัตหิรือวุฒิบัตร อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารอยางนอย 2 คน และอาจารยผูที่
ทําหนาที่หวัหนาสถาบันฝกอบรมหรือประธานการฝกอบรมจะตองปฏิบัติงานทางดานอายุรศาสตรโรค
ระบบทางเดินอาหารมาแลวไมนอยกวา 5 ป 

(2) มีงานบริการอายุรศาสตรโรคระบบทางเดนิอาหารที่มีคณุภาพและจํานวนเพียงพอสําหรับการฝกอบรม    
สถาบันฝกอบรมจะตองเขารวมและมกีิจกรรมประกันคุณภาพอยางใดอยางหนึ่ง และมีปริมาณงานบริการ
ดังนี ้
(ก)  ผูปวยนอกที่ไดรับการตรวจรักษาทางอายรุศาสตรโรคระบบทางเดนิอาหารไมนอยกวา 500 คร้ังตอป 
(ข)  ผูปวยในที่ไดรับการตรวจรกัษาทางอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารไมนอยกวา 150 คร้ังตอป 
(ค)  จํานวนหัตถการ 

• การสองกลองทางเดินอาหารสวนบนไมนอยกวา 200 คร้ัง/ป 

• หัตถการหามเลือดชนิด nonvariceal ไมนอยกวา 20 คร้ัง/ป 

• หัตถการหามเลือดชนิด variceal ไมนอยกวา 20 คร้ัง/ป 

• การสองกลองลําไสใหญไมนอยกวา 100 คร้ัง/ป 

• หัตถการรักษาโดยการสองกลองลําไสใหญไมนอยกวา 20 คร้ัง/ป 

• การเจาะชิน้เนือ้ตับไมนอยกวา 10 คร้ัง/ป 
(3) หองปฏิบตัิการ/หนวยงานสนับสนุน  สถาบันฝกอบรมควรมีหองปฏิบัติการที่สามารถใหการสนับสนุน

และรองรับงานวิจยัได มีหออภิบาลผูปวยหนักที่มีเครื่องมือและอุปกรณครบ 
(4) กิจกรรมวิชาการของสถาบนัฝกอบรม 

 สถาบันฝกอบรมจะตองจัดใหมีกิจกรรมวชิาการสม่ําเสมอ ไดแก 
(ก)   จัดทําวารสารสโมสร (journal club) ไมนอยกวาเดือนละ 2 คร้ัง 
(ข)   การประชุมอภปิรายผูปวยในหรือระหวางภาควิชา/หนวยงาน ไมนอยกวาเดือนละ 1 คร้ัง 
(ค)   การประชุมวิชาการในลักษณะอื่น ๆ  ไมนอยกวาเดือนละ 1 คร้ัง 

 สถาบันฝกอบรมใดขาดหนวยหรือคุณสมบตัิขอใด อาจใชสถาบันสมทบอื่นรวมดวยโดยความเห็นชอบ
ของคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ อนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 
(5) กิจกรรมวิชาการอื่น ๆ 

 ใหแพทยผูเขาฝกอบรมไปรวมกิจกรรมวิชาการนอกสถานที่ ไดแก  
5.1 ระเบยีบวิธีวิจัยพื้นฐาน ซ่ึงจัดโดยสมาคมแพทยระบบทางเดินอาหารแหงประเทศไทย 
5.2 วิทยาศาสตรการแพทยพื้นฐาน ซ่ึงจดัโดยสมาคมแพทยระบบทางเดินอาหารแหงประเทศไทย 
5.3 Interhospital Conference ซ่ึงจัดโดยสมาคมแพทยระบบทางเดนิอาหารแหงประเทศไทย 

2.3 สถานภาพของสถาบันฝกอบรม 
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สถาบันฝกอบรมมีสถานภาพหลายอยาง ตามบทบาทหนาที่ในการฝกอบรม ดังนี้ 
สถาบันฝกอบรมหลัก  ไดแก สถาบันฝกอบรมที่ดําเนนิการจัดทําหลักสูตรการฝกอบรมแพทยประจําบานตอ

ยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดนิอาหาร  และไดรับอนุมัติจากแพทยสภาให
เปดเปนสถาบนัฝกอบรม โดยจดัใหผูเขารับการฝกอบรมไดรับประสบการณจาก
สถาบันฝกอบรมตลอดหลักสูตร หรือเปนเวลาไมต่ํากวาระยะเวลา 2 ใน 3 ของ
หลักสูตร  

สถาบันฝกอบรมสมทบ  ไดแก สถาบันฝกอบรมที่ไดรับอนุมัติจากแพทยสภาใหเปนสถาบันฝกอบรมสมทบกับ
สถาบันหลักเพื่อจัดการฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอายรุศาสตรโรค
ระบบทางเดินอาหารในสวนที่สถาบันหลักไมสามารถจัดประสบการณได โดย
กิจกรรมดังกลาวเมื่อรวมกันแลวตองมีระยะเวลารวมกันไมต่ํากวา 3 เดือน และไมเกิน 
1 ใน 3 ของระยะเวลาของหลักสูตร 

ตัวอยาง  คณะแพทยศาสตร ......... จัดทําหลักสูตรการฝกอบรมฯ สาขา .......... และขออนุมตัิ
เปดเปนสถาบนัฝกอบรม แตขอใหคณะแพทยศาสตร / โรงพยาบาล ............. เปน
สถาบันฝกอบรมสมทบ จัดกิจกรรม .......... ใหผูเขารับการฝกอบรมเปนเวลา 6 เดอืน 
เปนตน  

สถาบันรวมฝกอบรม  ไดแก สถาบันฝกอบรมตั้งแต 2 แหงขึ้นไปที่ดําเนินการจัดทําหลักสูตรการฝกอบรม
แพทยประจําบานตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารและไดรับอนุมัติ
จากแพทยสภาใหเปดเปนสถาบันฝกอบรมรวมกัน โดยจดัใหผูเขารับการฝกอบรมไดรับ
ประสบการณจากทุกสถาบนั โดยแตละแหงมีเวลาไมต่าํกวา 1 ใน 3 ของระยะเวลาของ
หลักสูตร  

ตัวอยาง  คณะแพทยศาสตร .............. รวมกับ โรงพยาบาล .............. จัดทําหลักสูตรการฝกอบรม
ฯ สาขา ................ และขออนุมัติเปดเปนสถาบันรวมฝกอบรม โดยผูเขารับการฝกอบรม
ไดรับประสบการณจากคณะแพทยศาสตร ............ เปนเวลา 16 เดือน และจาก
โรงพยาบาล ............. เปนเวลา 8 เดือน เปนตน  

สถาบันฝกอบรมกิจกรรมเลือก  ไดแก  สถาบันฝกอบรมที่ไดรับความเห็นชอบจากราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหง
ประเทศไทยโดยการพจิารณาของคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ อนุ
สาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารใหเปนสถาบันฝกอบรมที่จัด
ประสบการณเพิ่มเติมใหกับผูเขารับการฝกอบรมที่สนใจไดในลักษณะของ
กิจกรรมเลือก (Elective) โดยมีระยะเวลาไมเกิน 3 เดือน หลักสูตรอาจจดัใหผู
เขารับการฝกอบรมไดรับประสบการณเพิม่เติมจากสถาบันฝกอบรมกจิกรรม
เลือกไดโดยจะตองมีระยะเวลารวมกันตลอดหลักสูตรไมเกินระยะเวลาที่ราช
วิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทยกําหนด 
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3. การขออนุมัติเปนสถาบนัฝกอบรม 
 คณะแพทยศาสตร / วิทยาลัยแพทยศาสตร / โรงพยาบาลใดที่มคีวามประสงคจะเปดเปนสถาบัน
ฝกอบรมในสาขาที่มีเกณฑหลักสูตรการฝกอบรมที่ไดรับการอนุมัติจากแพทยสภาแลว ถาเปนการจัดการ
ฝกอบรมที่มีหรือไมมีสถาบันฝกอบรมสมทบ ใหสถาบันฝกอบรมหลักเปนผูดําเนินการจัดทําขอมลู หากเปนการ
จัดการฝกอบรมในลักษณะทีม่ีสถาบันรวมฝกอบรมใหทกุสถาบันฝกอบรมรวมรับผิดชอบเปนผูดําเนินการจดัทํา
ขอมูล ตามเกณฑหลักสูตรการฝกอบรมที่ไดรับอนุมัตนิั้น เสนอแพทยสภาเพื่อสงใหราชวิทยาลยัอายุรแพทยแหง
ประเทศไทยทีแ่พทยสภามอบหมายใหเปนผูรับผิดชอบดูแลการฝกอบรม ประสานงานกับคณะอนุกรรมการ
ฝกอบรมและสอบฯ ตรวจรับรองการเปดเปนสถาบันฝกอบรมและกําหนดศกัยภาพของสถาบันฝกอบรมหลักและ
สถาบันสมทบ (ถามี) หรือสถาบันรวมฝกอบรม ตามเกณฑหลักสูตรและจํานวนความตองการของแพทยเฉพาะ
ทางสาขานั้น แลวใหนําเสนอราชวิทยาลัยอายรุแพทยแหงประเทศไทยทีแ่พทยสภามอบหมายใหดแูลการ
ฝกอบรมพิจารณาเสนอใหแพทยสภาอนุมตัิตอไป 

 
4. การติดตามกํากับดูแลสถาบนัฝกอบรม 

 ราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทยทีแ่พทยสภามอบหมายใหเปนผูรับผิดชอบดูแลการฝกอบรม 
จะตองจดัใหมกีารติดตามกํากับดูแลสถาบนัฝกอบรมหลัก สถาบันฝกอบรมสมทบ สถาบันรวมฝกอบรม ที่ไดรับ
อนุมัติใหเปดการฝกอบรมเปนระยะๆ โดยการมอบหมายใหคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ เปน
ผูดําเนินการตามแนวทางที่แพทยสภากาํหนด  และเสนอรายงานผานราชวิทยาลยัอายรุแพทยแหงประเทศไทยเพือ่
เสนอใหแพทยสภารับทราบเปนระยะๆ 
 หากคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ พบวาสถาบันฝกอบรมหลักหรือสถาบันรวมฝกอบรมใดไม
มีผูสมัครเขารับการฝกอบรมในหลักสูตรใดตดิตอกันเกนิ 5 ป ให “พัก” การประกาศรับสมัครแพทยประจําบาน
ตอยอดอนุสาขาอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหารสาํหรับหลักสูตรนั้นของสถาบันฝกอบรมหลักหรือสถาบัน
รวมฝกอบรมนั้นไวกอน จนกวาคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ จะไดประเมินสถาบันฝกอบรมนั้นวายังมี
ความพรอมในการฝกอบรมตามเกณฑทีก่ําหนด  
 หากคณะอนกุรรมการฝกอบรมและสอบฯ พบวาสถาบันฝกอบรมหลักหรือสถาบันรวมฝกอบรมใดไม
มีผูสมัครเขารับการฝกอบรมในหลักสูตรใดติดตอกันเกนิ 10 ป ให “ยกเลิก” การเปนสถาบันฝกอบรมของสถาบัน
ฝกอบรมหลักหรือของสถาบันรวมฝกอบรมกลุมนั้น และใหทําเรื่องแจงราชวิทยาลัยอายุรแพทยแหงประเทศไทย
เสนอแพทยสภาเพื่ออนุมัต ิหากสถาบันฝกอบรมมีความประสงคจะขอเปนสถาบันฝกอบรมอีก ใหดําเนนิการตาม 
ขอ 3  
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รายนามคณะอนุกรรมการจัดทําเกณฑหลักสูตรการฝกอบรมแพทยประจําบานตอยอด 
เพื่อวุฒิบัตร แสดงความรูความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอายุรศาสตรโรคระบบทางเดินอาหาร 

ฉบับปรับปรุงใหม พ.ศ. 2557 
 

1. นพ.กฤษณ  อุปชฌาย 
2. นพ.กิตติ  ช่ืนยง 
3. นพ.กิตติ จันทรเลิศฤทธิ์  
4. นพ.จรินทร โรจนบวรวทิยา 
5. พญ.จินดารัตน เจียเจษฎากลุ 
6. นพ.จุลจักร ล่ิมศรีวิไล 
7. นพ.เฉลิมรัฐ บัญชรเทวกุล  
8. พญ.โฉมศรี โฆษิตชัยวัฒน 
9. พญ.ชนันทา หงสธนากร 
10. นพ.ชัชวาล วงศจิตรัตน 
11. นพ.ชินวัตร  สุทธิวนา 
12. พญ.ชุติมา ประมูลสินทรัพย 
13. พญ.ฐนิสา พัชรตระกูล 
14. พญ.ณยัชญา จาํรูญกุล 
15. นพ.ทวีศกัดิ์  แทนวันด ี
16. นพ.ธเนศ ชิตาพนารักษ 
17. นพ.ธีรนันท สรรพจิต 
18. นพ.ธีระ พิรัชวิสุทธิ์ 
19. นพ.บัญชา โอวาทฬารพร  
20. พญ.บุบผา พรธิสาร 
21. นพ.ปฐมทรรศน พันธุมโกมล 
22. นพ.ประเดิมชยั คงคํา 
23. นพ.ปยะวัฒน โกมลมิศร 
24. พญ.พนิดา ทองอุทัยศรี  
25. นพ.พรเทพ อังศุวัชรากร 
26. นพ.พลรัตน วไิลรัตน 
27. นพ.พิศาล ไมเรียง 
28. นพ.ยืนยง เจียงวิริชัยกูร 
29. พญ.รภัส พิทยานนท 
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30. นพ.รังสรรค ฤกษนิมิตร 
31. นพ.รัฐกร วไิลชนม  
32. พญ.รัตนา บุญศิริจันทร 
33. พญ.วัฒนา สุขไีพศาลเจริญ 
34. นพ.วานิช ปยนิรันดร 
35. นพ.ศตวรรษ ทองสวัสดิ์ 
36. พญ.ศุภมาส  เชิญอักษร   
37. พญ.สติมัย อนวิรรณน 
38. นพ.สถาพร มานัสสถิตย 
39. นพ.สมชาย ลีลากุศลวงศ 
40. นพ.สมบัติ ตรีประเสริฐสุข 
41. นพ.สยาม  ศิรินธรปญญา 
42. นพ.สุเทพ กลชาญวิทย 
43. นพ.สุพจน ตนัติพานิชธีระกลุ  
44. นพ.สุพจน พงศประสบชัย  
45. พญ.สุภัทศรี เศรษฐสินธุ 
46. นพ.องอาจ ไพรสณฑรางกูร  
47. พญ.อภิญญา ลีรพันธ 
48. นพ.อภิชาติ แสงจันทร 
49. นพ.อภิเชษฐ ศิรินวเสถียร 
50. พญ.อาภัสณี โสภณสฤษฎสุข  
51. นพ.อุทัย เกาเอี้ยน 

 


