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เกณฑ์การรับแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดอนุสาขาอายุรศาสตร์โรคภูมิแพ้ และภูมิคุ้มกันทางคลนิิก 
ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ปีการศึกษา 2568 

 
 เพื่อให้การพิจารณาคัดเลือกแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดอนุสาขาอายุรศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกันทางคลินิก เป็นไปด้วย
ความเรียบร้อย โปร่งใส และยุติธรรม สอดคล้องไปตามพันธกิจของหลักสูตรฝึกอบรม ข้อก าหนดของคณะแพทยศาตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดีและแพทยสภา               เพื่อรองรับการผลิตแพทย์ออกสู่หน่วยงานต่างๆ และตอบความต้องการของระบบสาธารณสุข
ของประเทศ จึงขอก าหนดเกณฑ์และวิธีการคัดเลือกแพทย์ประจ าบ้านต่อยอดดังน้ี 
 
คุณสมบัติของผู้สมัคร 
 1. ต้องเป็นผู้ที่ได้รับการขึ้นทะเบียนการประกอบวิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภาแล้ว 
 2. ต้องได้รับวุฒิบัตรหรือหนังสืออนุมัติสาขาวิชาอายุรศาสตร์จากราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งปรเทศไทย  
  แล้วหรืออยู่ระหว่างการฝึกอบรมในปีสุดท้ายของสาขาวิชาอายุรศาสตร์ 
 3. มีคุณสมบัติครบถ้วนตามเกณฑ์แพทยสภาในการเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทาง 
 4. ถ้าเป็นผู้พิการทุพลภาพจะต้องไม่ส่งผลต่อการปฏิบัติงาน 
 
จ านวนที่รับ ไม่เกิน 1 คนต่อปี 
 
คณะอนุกรรมการในการคัดเลือก 
 คณะอนุกรรมการในการคัดเลือกประกอบไปด้วย หัวหน้าสาขาวิชาโรคภูมิแพ้ อิมมูโนวิทยาและโรคข้อ ประธานหลักสูตร
อายุรศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกันทางคลินิก และอาจารย์ภายในสาขาวิชาที่ได้รับการแต่งตั้งจากหัวหน้าภาควิชาอายุรศาสตร์ โดย
คณะอนุกรรมการทั้งหมดจะต้องไม่มีส่วนได้เสียกับผู้สมัคร และได้ลงนามใน “หนังสือรับรองการไม่มีผลประโยชน์ทับซ้อน” ก่อนการ
คัดเลือก 
 
เกณฑ์การคัดเลือก 
 1. ความรู้ความสามารถ ได้แก่ ประวัติการศึกษา เคยได้รับรางวัลด้านความเป็นเลิศทางวิชาการ/วิจัย เคยน าเสนอผลงาน
  แบบปากเปล่าในที่ประชุมระดับประเทศหรือระดับโลก มีผลงานตีพิมพ์ในวารสาร 
 2. ความต้องการทางสาธารสุข ได้แก่ การมีต้นสังกัดโดยเฉพาะจากเขตพื้นท่ี 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ ระยะเวลาที่ใช้ทุน
  ก่อนสมัคร เคยมีส่วนร่วมในกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อการแพทย์และสาธารณสุข 
 3. ความเป็นครู ประเมินจากประวัติการท างาน ได้แก่ เคยได้รับรางวัลที่เกี่ยวกับการสอนนักศึกษาแพทย์ ได้รับหน้าที่เป็น
  แพทย์พ่ีเลี้ยงของนักศึกษาแพทย์และปฏิบัติงานได้ดีเป็นท่ีชมเชย 
 4. ทัศนคติ ความตั้งใจ และความสนใจใฝ่รู้ในสาขาอายุรศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกันทางคลินิก ประเมินจากประวัติ 
                   การท างาน และการสัมภาษณ์ 
 5. ทักษะการสื่อสาร ปฏิภาณไหวพริบ การแก้ปัญหาเฉพาะหน้า ประเมินจากการสัมภาษณ์ 
 6. บุคลิกลักษณะ และกิริยามารยาท ประเมินจากการสัมภาษณ์ 
 7. ความเป็นผู้น าและสามารถท างานร่วมกับผู้ร่วมงานทุกระดับ ประเมินจากประวัติการท างานและการสัมภาษณ์ 
 
 เกณฑ์การคัดเลือกนี้จะได้รับการเผยแพร่สู่สาธารณะทาง website ของภาควิชาอายุรศาสตร์คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี 
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การประกาศผลการคัดเลือก 
 จะแจ้งผลการคัดเลือกให้ทราบภายใน 1 สัปดาห์หลังการสัมภาษณ์ ในกรณีที่ผู้สมัครมีความสงสัยในผลการคัดเลือกสามารถยื่น
ขออุทธรณ์ และตรวจสอบคะแนนได้ภายใน 2 สัปดาห์หลังจากได้รับการแจ้งผล ทั้งนี้อาศัยระเบียบการอุทธรณ์ของภาควิชา
อายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
 
 
   (รองศาสตราจารย์ แพทย์หญิงปารวี  ชีวะอิสระกุล) 
    ประธานคณะอนุกรรมการคัดเลือกแพทย์ประจ าบ้านต่อยอด  
                                                                                อนุสาขาอายุรศาสตร์โรคภูมิแพ้และภูมิคุ้มกันทางคลินิก 
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สาขาวิชาโรคภูมิแพ ้อิมมูโนวิทยาและโรคขอ้ 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

ประกาศรับสมคัรแพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด 

สาขาอายรุศาสตร์โรคภูมิแพแ้ละภูมิคุม้กนัทางคลินิก 

 

 

คุณสมบติัของผูเ้ขา้รับการฝึกอบรม 

 1. ตอ้งเป็นผูท่ี้ไดรั้บการข้ึนทะเบียนการประกอบวชิาชีพเวชกรรมจากแพทยสภาแลว้ 
 2. ตอ้งไดรั้บวฒิุบตัรหรือหนงัสืออนุมติัสาขาวชิาอายุรศาสตร์จากราชวทิยาลยัอายรุแพทยแ์ห่ง 
                     ประเทศไทยแลว้หรืออยูร่ะหวา่งการฝึกอบรมในปีสุดทา้ยของสาขาวชิาอายุรศาสตร์ 
 3. มีคุณสมบติัครบถว้นตามเกณฑแ์พทยสภาในการเขา้รับการฝึกอบรมแพทยเ์ฉพาะทาง 
 4. ถา้เป็นผูพ้ิการทุพลภาพจะตอ้งไม่ส่งผลต่อการปฏิบติังาน 
 

 

เปิดรับใบสมคัรตั้งแต่วนัน้ี -  31 ก.ค. 2567 

สอบสัมภาษณ์ ส.ค. 2567 

ประกาศผลผูไ้ดรั้บการคดัเลือก ส.ค. 2567 

 

สนใจรับใบสมคัรท่ี คุณเสาวลกัษณ์  พฒันวงศส์วสัด์ิ 

สาขาวชิาโรคภูมิแพ ้อิมมูโนวทิยาและโรคขอ้ 

ภาควชิาอายรุศาสตร์ 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

อาคารหลกั ชั้น 7  ถนนพระราม 6  แขวงทุ่งพญาไท  เขตราชเทว ีกทม 10400 โทร. 02-2011477 ต่อ 11 


