
คู่มือการปฏิบตัิงานทีห่้องฉุกเฉินของนกัศึกษาแพทยป์ีที่ 6 (Chiangrai version) 
Accidental and Emergency 608 

กิจกรรมวิชาการส าหรับนักศึกษาแพทย์ปี 6  
1. เวลา 07.30 น. เป็นต้นไป Round Observe พร้อม Intern และแพทย์ประจ าบา้น ก่อนอาจารยแ์พทย์ ทุกวันท่ีขึ้นปฏิบัติงาน  

2. สัปดาห์ท่ี 1 ACLS Simulation / นพ.ธิติกรณ ์

3. สัปดาห์ท่ี 2 EMS Simulation  / พญ.พรธีรา 

4. สัปดาห์ท่ี 3 มีกิจกรรม Simulation in Emergency Situation (SES) / นพ.ยุทธนา (ห้อง skill lab ชั้น 2 อาคารศูนย์แพทย์ ตึกเขียว) 

โดยจะเป็นการฝึกการชว่ยฟื้นคืนชีพผู้ป่วยจ าลองตามแนวทางการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินใน 4 หัวข้อ ไดแ้ก่ 

a. Pediatric Advanced Life Support case  (PALS) 

b. Toxicology case 

c. Emergency Medical Service case 

d. Advanced Trauma Life Support case (ATLS) 

  นักศึกษาสามารถศึกษาเพิ่มเติมด้วยตนเองโดย download powerpoint ประกอบการเรยีนจากเว็บไซต์ของภาควิชาเวชศาสตร์

ฉุกเฉิน คณะแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลัยเชียงใหม่ (http://www.med.cmu.ac.th/dept/ermed/)    ก่อนเข้ารว่ม Simulation  

5. สัปดาห์ท่ี 3 – 4 Case Conference / นพ.ยุทธนา, และอาจารย์แพทย์ประจ าภาควชิาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน 

6. Lecture (ห้องเรียนเวชศาสตร์ฉุกเฉิน ชั้น2 อาคารอุบัตเิหตุและฉุกเฉิน) 

สัปดาห์ ที่ 1 : Emergency Procedure  & FAST / นพ.พงศธร 

สัปดาห์ ที่ 3 - 4 : Advice and breaking bad news / นพ.สุวสันต์  

งานทีต่้องท า 
1. Case Report โดยมีแพทย์ประจ าบ้านเวชศาสตร์ฉุกเฉินเป็นท่ีปรึกษา เริ่มเลือก case และปรึกษาแพทย์ประจ าบา้นวันจันทร์สัปดาห์

ที่ 1 ส่งหัวข้อใหเ้จา้หน้าที่ภาควชิาฯ ศุกร์ สัปดาห์ท่ี 2  ส่ง case report วันจันทร์สัปดาห์ท่ี 4ก่อน 16.00 น (ทั้งทาง turnitin.com และ 

paper) สามารถดVูDO สอนการใช้ Turninit และการท าCase report ได้ที่เว็ปไซด์ของภาควิชาฯ
https://drive.google.com/drive/folders/1iGfbi2zDq_yBeSAlRfGvpC24-vu_hQR8 

2. Innovation (งานกลุ่ม) น าเสนอวนัศุกร์สัปดาห์สุดทา้ย 

3. SDL EMS ใหใ้นตะกร้าสีด าหน้าห้องเรียนภาควชิา ก่อนลงสอบลงกอง 

4. สมุดประจ าตัว บันทึกส่ิงที่ไดเ้รียนรู้ในเวรแต่ละวัน ส่งในวัน Formative Examination (พฤหัสบดีสัปดาห์ท่ี 2) และวันสอบลงกอง 

(พฤหัสบดี สัปดาห์ท่ี 4) ให้อาจารย์ตรวจสอบ (หากไม่บนัทกึ และไม่ส่งทั้งสองคร้ัง ใหต้ิด I part attitude) 

**หมายเหตุ สง่งานไม่ครบ ใหต้ิด I ทันที (ดงันัน้ อย่าลืมเซน็ชื่อในสมดุส่งงานทุกครั้ง) 

การสอบ 
1. Formative Examination วันพฤหัสบดีสัปดาห์ท่ี 2 ของการเรียน 

2. Long case สอบการดูแลผู้ป่วยจริง จับฉลากชื่ออาจารยเ์พื่อสอบ 

3. การสอบท า FAST มีโอกาสการสอบ 3 ครั้ง ของสัปดาห์ท่ี 3 หรือ 4 ท าการสอบโดยอาจารย์ที่สอบ long case เกณฑ์การใหค้ะแนน

ดังเอกสารที่แนบมาดว้ย  

4. สอบการให้ค าแนะน าผู้ป่วย (Advice) สอบในสัปดาหท์ี่ 3 – 4 ก่อนสอบแบบPaper เป็นการใหค้ าแนะน ากับผู้ป่วยจ าลอง 

5. Modified Essay Question(MEQ) ทั้งหมด 2 ข้อใช้เวลาประมาณ 40 นาที 

http://www.med.cmu.ac.th/dept/ermed/
https://www.google.com/url?q=https://drive.google.com/drive/folders/1iGfbi2zDq_yBeSAlRfGvpC24-vu_hQR8&sa=D&ust=1587979331041000&usg=AFQjCNG4CM8LlB-6oEq1XdLKfCbo-xqvww


6. Spot Diagnosis 10 ข้อ  

7. ข้อสอบนิติเวช 1 ข้อ 

การให้คะแนน 
ข้อควรปฏิบัติส าหรับการปฏิบตัิงานในห้องฉกุเฉนิ รพ.เชียงรายประชานุเคราะห ์

1. รับและส่งเวรตามเวลาพร้อมทีมแพทย์ เวลา 7.30, 16.00 น. 

2. มารายงานตัวกับอาจารย์ผู้ควบคมุทุกครั้ง เมื่ออยูเ่วร  

3. หยุดพักทานข้าวเมื่อว่างแบ่งกันไปครั้งละ 1 คน ช่วง 11.00-13.00 น. และ 17.00-20.00 น.  

4. เมื่อจะหยุดพักเวรทุกครั้ง ให้ส่งเวรรายงานผู้ป่วยกับแพทย์ประจ าบ้านเวชศาสตร์ฉุกเฉินใหเ้รียบร้อยก่อนพัก 

5. แลกเวรไดห้ากจ าเปน็ ให้แจ้งที่ คุณมณีรัตน์ (พี่นกุ 084-4866465)  รวมทั้งแจ้งใหอ้าจารย์ผู้ดูแลการเรียนการสอนป ี 6  

(อ.ยุทธนา) และแจ้งอาจารย์ที่อยู่เวรในวนันัน้ๆ ทราบ หากมเีหตุฉุกเฉินกะทันหันให้แจ้งแพทย์ผู้ดูแลเรียนเรยีนการสอนปี 6   

(อ.ยุทธนา 063-9195654) แลกเวรก่อนอยา่งน้อย 5 วัน 
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 30% 39% 31% 100% 30% 39% 31% 100% 30% 39% 31% 100% 

เวร ER 15 3 2 20 20 5 3 28 18 4 2 24 
นิติเวช 2 2 1 5 2 2 1 5 2 2 1 5 
แพทย์ประจ าบา้น 3 1 1 5    -    - 

Case Report 2 4  6 2 4  6 2 4  6 
SES 2 3  5 2 3  5 2 3  5 
morning conference 1 2 1 4 1 2 1 4 1 2 1 4 
เข้าร่วม morning conf. 1   1    -    - 
Innovation 1 4  5 1 4  5 1 4  5 
Observe round 1 1  2    - 2 1 1 4 
Fast 1 3 1 5 1 3 1 5 1 3 1 5 
SDL-EMS  1  1  1  1  1  1 

Long case 1 6 2 9 1 6 2 9 1 6 2 9 
Advice  4 1 5  4 1 5  4 1 5 
Forensic  5  5  5  5  5  5 

Spot Dx.   10 10   10 10   10 10 
MEQ   12 12   12 12   12 12 


