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รายละเอียดของหลักสูตร 
หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาศัลยศาสตร์ (หลักสูตรนานาชาติ/หลักสูตรใหม่ พ.ศ. 2564) 
  
ชื่อสถาบันอดุมศึกษา  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 
วิทยาเขต/คณะ/ภาควิชา   ศูนย์รังสิต/คณะแพทยศาสตร์ 
 
  หมวดที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
1. รหัสหลักสูตรและชื่อหลักสูตร 
  รหัสหลักสูตร :   

  ภาษาไทย : หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาศัลยศาสตร์ 
      (หลักสูตรนานาชาติ)    

  ภาษาอังกฤษ : Master of Science in Surgery (International Program)  
2. ชื่อปริญญาและสาขาวิชา 
 ภาษาไทย    ชื่อเต็ม วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (ศัลยศาสตร์) 
   ชื่อย่อ วท.ม. (ศัลยศาสตร์) 
 ภาษาอังกฤษ  ชื่อเต็ม Master of Science (Surgery) 
   ชื่อย่อ M.Sc. (Surgery)  
3. วิชาเอก ไม่มี 
4. จ านวนหน่วยกิตที่เรียนตลอดหลักสูตร 
  จ านวนหน่วยกิตตลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่า 36 หน่วยกิต 
5. รูปแบบของหลักสูตร 
 5.1 รูปแบบ   
  หลักสูตรระดับปริญญาโท  ศึกษา 2 ปี  
 5.2 ภาษาที่ใช้   

หลักสูตรจัดการศึกษาเป็นภาษาอังกฤษ 
 5.3 การรับเข้าศึกษา 

รับทั้งนักศึกษาไทยและนักศึกษาต่างชาติ 
 5.4 ความร่วมมือกับสถาบันอ่ืน 
 เป็นหลักสูตรของสถาบันโดยเฉพาะ 
 5.5 การให้ปริญญาแก่ผู้ส าเร็จการศึกษา 

ให้ปริญญาเพียงสาขาวิชาเดียว 
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6.   สถานภาพของหลักสูตรและการพิจารณาอนุมัติ/เห็นชอบหลักสูตร 
- หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาศัลยศาสตร์  

(หลักสูตรนานาชาติ/หลักสูตรใหม่/ พ.ศ. 2564)  
- ก าหนดเปิดสอนในภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2564  
-   ได้พิจารณากลั่นกรองโดยคณะกรรมการนโยบายวิชาการ ในการประชุมครั้งที ่1/2564 
  เมื่อวันที่ 4 เดือน กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564 
- ได้รับอนุมัติ/เห็นชอบหลักสูตรจากสภามหาวิทยาลัย ในการประชุมครั้งที่  …...........…..   

  เมื่อวันที่  ....…... เดือน …................พ.ศ. ............  

7. ความพร้อมในการเผยแพร่หลักสูตรที่มีคุณภาพและมาตรฐาน 
  หลักสูตรมีความพร้อมเผยแพร่คุณภาพและมาตรฐานตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษา 
      แห่งชาติ พ.ศ. 2552 ในปีการศึกษา 2565   
8. อาชีพที่สามารถประกอบได้หลังส าเร็จการศึกษา  
   8.1 ศัลยแพทย์ที่มีความสามารถในการท าวิจัยทางการแพทย์ 
   8.2 นักระบาดวิทยาคลินิก  
   8.3 นักวิจัยทางการแพทย์ 
   
9. ชื่อ นามสกุล เลขประจ าตัวประชาชน ต าแหน่งทางวิชาการ และคุณวุฒิการศึกษาของอาจารย์
ผู้รับผิดชอบหลักสูตร  

ล าดับ 
เลขประจ าตัว

ประชาชน 
ต าแหน่ง 

ทางวิชาการ 
ชื่อ - สกุล 

คุณวุฒิการศึกษา/สถาบัน/ 
ปีการศึกษาท่ีจบ 

1 3101200210XXX 
 
 
 
 
 
 
 
 

รองศาสตราจารย ์
ดร.นายแพทย ์
 
 
 
 
 
 
 
 

บุญยิ่ง  
ศิริบ ารุงวงศ ์
 
 
 
 
 
 
 
 

- Clinical training in vascular and 
endovascular surgery, Nippon 
Medical School Hospital, 
Tokyo, Japan, 2561 

- ปรัชญาดุษฎีบณัฑติ (ระบาดวิทยา
คลินิก) โรงพยาบาลรามาธิบดี 
มหาวิทยาลยัมหิดล, 2560 

- อนุมัติบัตรแสดงความรู้ความช านาญ
ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
(ศัลยศาสตรห์ลอดเลือด), 
แพทยสภา, 2559 

- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความช านาญใน
การประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
(ศัลยศาสตร์ทั่วไป),โรงพยาบาล
ชลบุรี, 2549  
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ล าดับ 
เลขประจ าตัว

ประชาชน 
ต าแหน่ง 

ทางวิชาการ 
ชื่อ - สกุล 

คุณวุฒิการศึกษา/สถาบัน/ 
ปีการศึกษาท่ีจบ 

- แพทยศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยม
อันดับ1) คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2544 

2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3101801141XXX รองศาสตราจารย ์
ดร. นายแพทย ์

ประสิทธ์ิ มหาวงศ์ขจิต - Doctor of Philosophy Medicine 
(Upper Gastrointestinal 
Surgery)   School of Medicine, 
Keio University, Tokyo, Japan, 
2559 

- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความช านาญใน
การประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
(ศัลยศาสตร์) คณะแพทยศาสตร์    
ศิริราชพยาบาล, 2552 

- ประกาศนียบตัรบณัฑติขั้นสูง 
(วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก) 
(ศัลยศาสตร์) คณะแพทยศาสตร์    
ศิริราชพยาบาล, 2549 

-   แพทยศาสตรบณัฑิต (เกยีรตินยิม
อันดับ1) คณะแพทยศาสตร์
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, 2546 

3 3100600175XXX รองศาสตราจารย ์
นายแพทย ์

อัสนี ทองอยู่ - Research Fellowship  
(Transplantation Department 
of Hepatobiliary and 
Transplantation Lahey Clinic 
Medical Center), Burlington, 
Massachusetts, USA, 2555 

-   วุฒิบัตรแสดงความรู้ความช านาญใน
การประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
(ศัลยศาสตร์ทั่วไป),  
คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั, 2550 

-   ประกาศนียบัตรบณัฑิตขั้นสูง 
(วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก) 
(ศัลยศาสตร์) คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2547 
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ล าดับ 
เลขประจ าตัว

ประชาชน 
ต าแหน่ง 

ทางวิชาการ 
ชื่อ - สกุล 

คุณวุฒิการศึกษา/สถาบัน/ 
ปีการศึกษาท่ีจบ 

-   ประกาศนียบัตรบณัฑิตขั้นสูง 
(วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก) คณะ
แพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, 2544 

- แพทยศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยม
อันดับ2) คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2543 

 
10. สถานที่จัดการเรียนการสอน 
  คณะแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ศูนย์รังสิต  
11. สถานการณ์ภายนอกหรือการพัฒนาที่จ าเป็นต้องน ามาพิจารณาในการวางแผนหลักสูตร 
 11.1 สถานการณ์หรือการพัฒนาทางเศรษฐกิจ 
 การรวมตัวเข้าสู่ประชาคมอาเซียน (ASEAN Economic Community : AEC) ในปี พ.ศ. 2558      
จะท าให้การเชื่อมโยงประเทศภายในภูมิภาคมีความเข้มข้นขึ้น แรงงานต่างชาติกลายเป็นกลไกขับเคลื่อน
เศรษฐกิจ การเคลื่อนย้ายประชากรข้ามพรมแดนมีข้อจ ากัดลดลง การย้ายถิ่นของแรงงานข้ามชาติทั้งแรงงานที่มี
ฝีมือและไร้ฝีมือเพ่ือทดแทนก าลังแรงงานในประเทศเพ่ิมภาระค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพ โรคติดต่อข้ามพรมแดนพบ
ได้ง่ายขึ้น นอกจากนั้นความไม่สมดุลของธรรมชาติและระบบนิเวศของโลกเป็นปัจจัยเพ่ิมอุบัติการณ์โรคระบาด 
โรคอุบัติใหม่ และโรคอุบัติซ้ า ประชากรไทยมีปัญหาเจ็บป่วยด้วยโรคที่ป้องกันได้สูงขึ้นทุกโรค 
          ประเทศไทยเริ่มมีบทบาททางด้านสุขภาพโดยเฉพาะอย่างยิ่งเมื่อรัฐบาลประกาศนโยบายขับเคลื่อน
ประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางการให้บริการทางการแพทย์ในระดับภูมิภาค (Medical hub) เนื่องจากเห็น
ศักยภาพของระบบบริการการแพทย์ไทย ความได้เปรียบด้านค่าใช้จ่ายและจุดแข็งด้านการท่องเที่ยว ท าให้เกิด
ปัญหาสมองไหลจากโรงพยาบาลภาครัฐไปสู่โรงพยาบาลเอกชนที่จัดบริการดังกล่าว ในขณะเดียวกันประเทศไทย
ก าลังประสบปัญหาขาดแคลนแพทย์และบุคลากรทางการแพทย์เพ่ือรองรับความต้องการบริการส าหรับ
ประชาชนไทยที่ยังขาดแคลนอย่างรุนแรงสืบเนื่องจากการเปลี่ยนระบบการให้บริการสาธารณสุขไปเป็นแบบ
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
            เทคโนโลยีทางการแพทย์ที่มีความก้าวหน้าอย่างรวดเร็วท าให้การดูแลรักษาผู้ป่วยมีประสิทธิภาพและ
สัมฤทธิ์ผลมากขึ้น แต่ขณะเดียวกันก็มีภาระค่าใช้จ่ายมากขึ้น  จึงจ าเป็นต้องเตรียมพร้อมให้ทันต่อการ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าวด้วยการเตรียมรองรับผลกระทบด้านสุขภาพด้วยการบริหารจัดการองค์ความรู้อย่างเป็น
ระบบ เพ่ือยกระดับมาตรฐานและพัฒนาองค์ความรู้ด้านการป้องกันโรค การคัดกรองโรค การลดระดับความ
รุนแรงของโรค และการดูแลรักษาผู้ป่วย ทั้งนี้ต้องเป็นองค์ความรู้ที่ได้จากกระบวนการวิจัยที่สอดคล้องกับปัญหา
ส าคัญและการจัดการความรู้ในสภาวะแวดล้อมท้องถิ่นของประเทศไทยภายใต้แนวความคิดของทฤษฎีเศรษฐกิจ
พอเพียง 
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 ทั้งนี้ ในระยะแรกของการเปิดหลักสูตร คณะแพทยศาสตร์จะเปิดหลักสูตรเป็นภาษาอังกฤษเพ่ือ
ส่งเสริมสนับสนุนการเตรียมความพร้อมของบุคลากรด้านการจัดท าหลักสูตรและพัฒนาหลักสูตรตามมาตรฐาน
ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ และเพ่ือให้หลักสูตรผ่านการรับรองและประเมินคุณภาพจากส านักงานคณะกรรมการ
การอุดมศึกษา ซึ่งจะเป็นการแสดงความพร้อมในการพัฒนาหลักสูตรสู่ความเป็นนานาชาติก่อน และเมื่อมี
ศักยภาพความพร้อมด้านการวิจัยแล้วจะพิจารณาเปิดเป็นหลักสูตรนานาชาติต่อไป 
 11.2 สถานการณ์หรือการพัฒนาทางสังคมและวัฒนธรรม 
 ปัจจุบันสถานะสุขภาพของคนไทยเปลี่ยนแปลงไป คืออายุคาดเฉลี่ยของคนไทยยืนยาวขึ้นและอายุ
คาดเฉลี่ยของการมีสุขภาวะมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น อย่างไรก็ตามระยะห่างระหว่างปีที่มีสุขภาพดีกับอายุเฉลี่ยยังห่าง
กันมาก แสดงว่าอายุยืนยาวแต่มีความเจ็บป่วยเรื้อรัง  โรคทางศัลยกรรมในด้านต่างๆ ทั้งศัลยกรรมทั่วไป 
ศัลยกรรมหลอดเลือด ศัลยกรรมทางเดินปัสสาวะ ศัลยกรรมทางเดินประสาท จึงมีความส าคัญ จึงจ าเป็นที่
ศัลยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญต้องเตรียมพร้อมให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว มีความสามารถในการประยุกต์
ระเบียบวิธีวิจัยที่เหมาะสมมาผสมผสานกับจุดแข็งในสังคมไทยเพ่ือพัฒนาการป้องกัน การดูแลรักษาและการ
ฟ้ืนฟูสภาพผู้ป่วย ทั้งนี้เพ่ือรักษาสมดุลของภาระค่าใช้จ่ายด้านการรักษาพยาบาลของภาครัฐและลดผลกระทบ
ต่อโครงสร้างงบประมาณการพัฒนาประเทศด้านอื่น 
12. ผลกระทบจาก ข้อ 11.1 และ 11.2 ต่อการพัฒนาหลักสูตรและความเกี่ยวข้องกับพันธกิจของ  
     สถาบัน 
 12.1 การพัฒนาหลักสูตร 

 การพัฒนาหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาศัลยศาสตร์ มุ่งเน้นการผลิตบัณฑิตที่มีความรู้
ควบคู่คุณธรรม จริยธรรมและผลิตผลงานวิจัยทางคลินิกท่ีมีคุณภาพ หลักสูตรมุ่งเน้นให้นักศึกษาท าวิจัยที่ต้องใช้
ระเบียบวิธีวิจัยทางระบาดวิทยาคลินิกและสถิติเบื้องต้น ร่วมกับความรู้พ้ืนฐานด้านศัลยศาสตร์ เพ่ือให้นักศึกษา
สามารถพัฒนาทักษะด้านการวิเคราะห์ สังเคราะห์ที่สร้างองค์ความรู้ใหม่ทางวิชาการ ที่ทันสมัยสอดคล้องกับ
การเปลี่ยนแปลงทางวิชาการด้านศัลยศาสตร์ที่เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วด้วยความรู้ทางระบาดวิทยาคลินิก 
สามารถน าองค์ความรู้จากการวิจัยไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนาด้านการป้องกันและการดูแลรักษาผู้ป่วย ต่อยอด
ในเชิงพาณิชย์ พัฒนาระบบบริหารจัดการงานวิจัย พัฒนาศักยภาพนักวิจัย สร้างเครือข่ายนักวิจัย ส่งเสริมการ
วิจัยที่สร้างองค์ความรู้ใหม่ ก าหนดทิศทางการวิจัยที่ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการพัฒนาความรู้ใหม่ 
 12.2 ความเกี่ยวข้องกับพันธกิจของสถาบัน 
  เพ่ือให้หลักสูตรสามารถสร้างบัณฑิตให้เป็นนักวิชาการที่ศึกษาค้นคว้า ท าวิจัยพ้ืนฐาน การวิจัยเพ่ือ
การพัฒนา การวิจัยเชิงนโยบายที่จะช่วยลดปัญหาด้านสุขภาพของประชาชน รวมทั้งการเสนอแนะ  ปรับปรุง
นโยบายด้านสุขภาพให้มีความเหมาะสมกับวิถีชีวิตและทรัพยากรของประเทศ สอดคล้องกับพันธกิจหลักของ
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ทั้งในด้านความเป็นเลิศทางวิชาการ ด้านคุณธรรมและจริยธรรมของบัณฑิต การ
สนับสนุนการเรียนการสอน และการผลิตผลงานวิจัย จ าเป็นต้องเสริมสร้างศักยภาพอาจารย์ให้มีความรู้ด้าน
ศัลยศาสตร์ ระบาดวิทยาคลินิกและชีวสถิติ                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                               
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13. ความสัมพันธ์ (ถ้ามี) กับหลักสูตรอื่นที่เปิดสอนในวิทยาลัย/คณะ/ภาควิชาอื่น (เช่น รายวิชาที่เปิดสอน
เพื่อให้บริการวิทยาลัย/คณะ/ภาควิชาอื่น หรือต้องเรียนจากวิทยาลัย/คณะ/ภาควิชาอื่น) 

 
 13.1 รายวิชาในหลักสูตรที่เปิดสอนโดยวิทยาลัย/คณะ/ภาควิชา/หลักสูตรอ่ืน 
  ไม่มี 
 13.2 รายวิชาในหลักสูตรที่เปิดสอนให้วิทยาลัย/คณะ/ภาควิชา/หลักสูตรอ่ืนต้องมาเรียน 
 พคศ.600 ระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์    2 (2-0-6) 
 พคศ.601 สถิติทางการแพทย์เพ่ือการวิจัยทางศัลยศาสตร์   2 (2-0-6) 

 พคศ.602 สัมมนาศัลยศาสตร์ 1      1 (0-2-2) 
พคศ.603 สัมมนาศัลยศาสตร์ 2      1 (0-2-2) 

     พคศ.615 ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 1     1 (1-0-3) 
 พคศ.616 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 1     2 (0-2-6) 
 พคศ.617 ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 2     1 (1-0-3) 
 พคศ.618 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 2     2 (0-2-6) 
      พคศ.645 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1    1 (1-0-3) 
  พคศ.646 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1    2 (0-2-6) 
     พคศ.647 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2    1 (1-0-3) 
  พคศ.648 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2    2 (0-2-6) 
 พคศ.665 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1    1 (1-0-3) 

 พคศ.666 ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1    2 (0-2-6) 
 พคศ.667 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2    1 (1-0-3) 

 พคศ.668 ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2    2 (0-2-6) 
 

 13.3 การบริหารจัดการ 
1. คณะกรรมการประจ าหลักสูตรแต่ละหลักสูตรควบคุมการด าเนินการเกี่ยวกับกระบวนการจัดการ

เรียนการสอนเพ่ือให้เป็นไปตามข้อก าหนดของหลักสูตร 
2. แต่งตั้งผู้รับผิดชอบรายวิชาทุกรายวิชาเพ่ือท าหน้าที่ประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องอาจารย์

ผู้สอนและนักศึกษา ในการพิจารณาข้อก าหนดรายวิชา การจัดการเรียนการสอนและการประเมินผลการ
ด าเนินการรายวิชา 
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หมวดที่ 2  ข้อมูลเฉพาะของหลักสูตร 
 

1. ปรัชญา ความส าคัญ และวัตถุประสงค์ของหลักสูตร  
 1.1  ปรัชญา 

  ศัลยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญดูแลผู้ป่วยแบบองค์รวมด้วยหลักฐานเชิงประจักษ์ และสามารถพัฒนาองค์ความรู้ด้าน
ศัลยศาสตร์ด้วยงานวิจัย  
1.2 ความส าคัญ 
 ศัลยศาสตร์ เป็นศาสตร์ในการดูแลผู้ป่วยที่เข้ารับการผ่าตัด เป็นศาสตร์ที่มีความส าคัญ เพราะต้องใช้  
พ้ืนฐานความรู้ด้านวิชาการ ร่วมกับการฝึกทักษะทางด้านหัตถการร่วมกันในการดูแลรักษาผู้ป่วย ความรู้พ้ืนฐาน
ทางศัลยกรรมที่เหมาะสม และถูกต้องจึงเป็นพื้นฐานที่ส าคัญส าหรับศัลยแพทย์ทุกคนที่ควรรู้  
 ศัลยศาสตร์คลินิกเป็นศาสตร์เพ่ือตอบค าถามทางคลินิกด้านสมุฏฐานของโรค การวินิจฉัยโรค การดูแลรักษา 
การพยากรณ์ การพัฒนาวิธีป้องกัน และเป็นเครื่องมือในการตัดสินใจทางคลินิก โดยมุ่งประเด็นของความ
เกี่ยวข้องกันระหว่างการเกิดโรค ผลที่ตามมา และสาเหตุ นอกจากนี้สามารถบูรณาการกับศาสตร์ด้านการแพทย์
คลินิก สถิติศาสตร์คลินิก และเทคโนโลยีสารสนเทศ เพ่ือประโยชน์สูงสุดในเวชปฏิบัติทางคลินิก การดูแลรักษา
ผู้ป่วย การป้องกันโรค และการก าหนดนโยบายด้านการแพทย์และสาธารณสุข ซึ่งจะน าไปสู่คุณภาพชีวิตที่ดีของ
ประชาชน   
1.3 วัตถุประสงค์ของหลักสูตร 
  เพ่ือให้มหาบัณฑิตท่ีส าเร็จการศึกษาในหลักสูตรมีลักษณะดังนี้ 
  1. มีความรู้คู่คุณธรรมทางวิชาการและวิชาชีพ ซื่อสัตย์ รับผิดชอบต่อสังคม  
  2. สามารถท าวิจัย ปฏิบัติงานที่มีความเป็นเลิศทางวิชาการ มีคุณภาพทั้งด้านระเบียบวิธีวิจัย การใช้
สถิติขัน้สูง การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ สามารถเผยแพร่งานวิจัยถึงผู้ใช้ และสามารถใช้ประโยชน์จากการวิจัยใน
การพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคคลและสังคมได้อย่างยั่งยืน 
 3.  สามารถพัฒนาองค์ความรู้ในการวิจัยทางศัลยศาสตร์ทั้งความรู้ในเชิงวิชาการและความรู้ในเชิง
นโยบายและปฏิบัติตามกระบวนการวิจัย รวมไปถึงทักษะในการผ่าตัดทางศัลยศาสตร์ และการดูแลผู้ป่วย
ทางด้านศัลยศาสตร์ด้ายหลักฐานเชิงประจักษ์ 
2. แผนพัฒนาปรับปรุง คาดว่าจะด าเนินการแล้วเสร็จครบถว้น ภายใน 5 ปี 

การพัฒนา/เปลี่ยนแปลง กลยุทธ ์ หลักฐาน/ตัวบ่งชี้ 

ระบบกลไกการพัฒนาหลักสูตร 
 
 

- มีการปรับปรุงหลักสูตรทุก 5 ปีตาม 
เกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิต 
ศึกษา พ.ศ. 2558 ของส านักงาน
ปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา 
วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม 

- การปรับปรุงคุณภาพหลักสูตร 
- การประกันคณุภาพหลักสูตร 

- ผลการประเมินคณุภาพหลักสูตร
จากคณาจารย์ประจ าหลักสูตร 
นักศึกษา บัณฑิตทีส่ าเรจ็การ 
ศึกษา และผู้ใช้บณัฑิต 
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การพัฒนา/เปลี่ยนแปลง กลยุทธ ์ หลักฐาน/ตัวบ่งชี้ 

แผนพัฒนาคุณภาพบัณฑิต 
 
 
 
  

- การเสวนาทางวิชาการและ
วิทยานิพนธ ์

- การพัฒนาทักษะนักศึกษาในการ
จัดท าวิทยานิพนธ์ต้นฉบับ 

 

- การสนับสนุนนักศึกษาในการน า 
เสนอผลงานในท่ีประชุมวิชาการ
ระดับชาติ และ/หรือระดับ
นานาชาติ 

 

- ระดับความพึงพอใจของผู้เข้า 
ร่วมเสวนา  

- จ านวนผลงานจากวิทยานิพนธ์
ที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสาร
ระดับนานาชาต ิ

- จ านวนผลงานจากวิทยานิพนธ์
ที่น าเสนอผลงานในการประชุม
วิชาการในระดับชาติ และ/หรือ
ระดับนานาชาต ิ

 
หมวดที่ 3 ระบบการจัดการศึกษา การด าเนินการ และโครงสร้างของหลักสูตร 

1. ระบบการจัดการศึกษา 
1.1  ระบบ  

     ใช้ระบบการศึกษาแบบทวิภาค โดย 1 ปีการศึกษาแบ่งออกเป็น 2 ภาคการศึกษาปกติ 1 ภาค
การศึกษาปกติมีระยะเวลาการศึกษาไม่น้อยกว่า 15 สัปดาห์  
1.2  การจัดการศึกษาภาคฤดูร้อน  

 ไม่มี 
1.3  การเทียบเคียงหน่วยกิตในระบบทวิภาค   
 ไม่มี  

2. การด าเนินการหลักสูตร 
2.1 วัน-เวลาในการด าเนินการเรยีนการสอน  

  วัน-เวลาราชการปกติ 
  ภาคการศึกษาที่ 1  เดือนสิงหาคม – ธันวาคม 
  ภาคการศึกษาที่ 2   เดือนมกราคม – พฤษภาคม   

2.2 คุณสมบัติของผู้เข้าศึกษา 
คุณสมบัติของผู้เข้าศึกษาต้องเป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับ

บัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2561 ข้อ 22-23 และมีคุณสมบัติ ดังนี้ 
 2.2.1 ส าหรับนักศึกษาไทย 
 1) เป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตทั้งในหรือต่างประเทศ

จากสถาบันการศึกษาที่สภามหาวิทยาลัยรับรองวิทยฐานะ และมีใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม โดยมีค่า
คะแนนเฉลี่ยสะสมตลอดหลักสูตร ไม่ต่ ากว่า 2.75  
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 2) มีผลสอบภาษาอังกฤษตามเกณฑ์อย่างใดอย่างหนึ่ง คือ TU-GET / TOEFL / IELTS  โดย  
ผลสอบต้องเป็นไปตามเกณฑ์การรับเข้าหลักสูตรนานาชาติที่มหาวิทยาลัยก าหนด ทั้งนี้ ผลสอบต้องไม่เกิน  
2 ปี นับจากวันสอบถึงวันสมัครเข้าศึกษา 

 3) ผู้ที่ได้รับการคัดเลือกเป็นแพทย์ประจ าบ้านสาขาศัลยศาสตร์ โรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิม
พระเกียรติ อาจได้รับพิจารณาทุนยกเว้นค่าธรรมเนียมการศึกษาจากคณะแพทยศาสตร์เป็นกรณีพิเศษ 

 2.2.2 ส าหรับนักศึกษาต่างชาติ 
  1)  มีคุณวุฒิทางด้านแพทยศาสตรบัณฑิตหรือสาขาที่เทียบเท่าจากในหรือต่างประเทศ และ 

มีใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
  2) มีผลสอบภาษาอังกฤษตามเกณฑ์อย่างใดอย่างหนึ่ง คือ TU-GET / TOEFL / IELTS โดยผล

สอบต้องเป็นไปตามเกณฑ์การรับเข้าหลักสูตรนานาชาติที่มหาวิทยาลัยก าหนด ทั้งนี้ ผลสอบต้องไม่เกิน 2 ปี 
นับจากวันสอบถึงวันสมัครเข้าศึกษา  

 
 การคัดเลือกผู้เข้าศึกษา 

1. ผู้เข้าศึกษาต้องผ่านการสอบสัมภาษณ์ตามเกณฑ์โดยคณะกรรมการประจ าหลักสูตรฯ  
2. ผู้เข้าศึกษาต้องส่งผลทดสอบภาษาอังกฤษ TU-GET หรือ TOEFLหรือ IELTS โดยผลสอบ ต้องไม่เกิน    

2 ปี นับถึงวันสมัคร 
3. เงื่อนไขอ่ืนๆ ให้เป็นไปตามประกาศรับสมัครบุคคลเข้าศึกษาในระดับบัณฑิตศึกษาของมหาวิทยาลัย 

ธรรมศาสตร์ และ/หรือคณะแพทยศาสตร์ 
 2.3 ปัญหาของนักศึกษาแรกเข้า  
              -  ปัญหาในการจัดเวลาเรียนการสอน การท าวิทยานิพนธ์ควบคู่ไปกับการปฏิบัติงานดูแลผู้ป่วยศัลยศาสตร์ 
     2.4    กลยุทธ์ในการด าเนินการเพื่อแก้ไขปัญหา/ข้อจ ากัดของนักศึกษาในข้อ 2.3 

2.3 ปัญหาของนักศึกษาแรกเข้า 

 

2.4 กลยุทธ์ในการด าเนินการเพ่ือแก้ไขปัญหา/ 

ข้อจ ากัดของนักศกึษา 

ปัญหาในการจัดเวลาเรียนการสอน การ
ท าวิทยานิพนธ์ควบคู่ไปกับการปฏิบัติงาน
ดูแลผู้ป่วยศัลยศาสตร์ 
 

- - การจัดตารางเรียนให้สอดคล้องกับการปฏิบัติงานดูแล
ผู้ป่วยอย่างเหมาะสม 
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2.5  แผนการรับนักศึกษาและผู้ส าเร็จการศึกษาในระยะ 5 ปี 
              แผนการรับในแต่ละปีการศึกษา รับนักศึกษาปีการศึกษาละ 6 คน และเพ่ิมขึ้นเป็น 12 คน  
ตั้งแต่ปีการศึกษา 2567 เป็นต้นไป 

จ านวนนักศึกษา 
 

จ านวนนักศึกษาแต่ละปีการศึกษา 
2564 2565 2566 2567 2568 

ชั้นปทีี่ 1 6 8 10 12 12 
ชั้นปทีี่ 2 - 6 8 10 12 

รวม 6 14 18 22 24 
คาดว่าจะจบการศึกษา - 6 8 10 12 

  
 2.6 งบประมาณตามแผน 

  ประมาณการค่าใช้จ่ายต่อหัวนักศึกษา 
  หมวดค่าตอบแทน  
  ค่าตอบแทนกรรมการสอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์    2,000   บาท 
  ค่าตอบแทนกรรมการสอบวิทยานิพนธ์       3,000   บาท 
  ค่าตอบแทนอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ 7,000   บาท   
  ค่าตอบแทนผู้บรรยายพิเศษ ชั่วโมงละ  800 บาท 
  หมวดค่าใช้สอย 
  ค่าประชุมคณะกรรมการประจ าหลักสูตร     7,680 บาทต่อปี 
        
  ประมาณการค่าใช้จ่ายต่อหัวนักศึกษา 12,800 บาทต่อหลักสูตร โดยมีการบริหารจัดการเป็นโครงการ

ปกตใิช้งบประมาณแผ่นดินประจ าปี  
 
 2.7 ระบบการศึกษา 

 แบบชั้นเรียน 
 แบบทางไกลผ่านสื่อสิ่งพิมพ์เป็นหลัก 
  แบบทางไกลทางอิเล็กทรอนิกส์เป็นสื่อหลัก (E-learning) 
 แบบทางไกลทางอินเตอร์เนต 
 อ่ืนๆ แบบทางไกลผ่านสื่อแพร่ภาพและเสียงเป็นสื่อหลัก 
 

 2.8 การเทียบโอนหน่วยกิต รายวิชา และการลงทะเบียนเรียนข้ามมหาวิทยาลัย (ถ้ามี) 
  เป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2561 ข้อ 42-45 
และประกาศมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ เรื่องการลงทะเบียนเรียนรายวิชาข้ามหลักสูตร พ.ศ. 2560 และเรื่องการ
ลงทะเบียนเรียนรายวิชาข้ามสถาบันอุดมศึกษา พ.ศ. 2560 
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3. หลักสูตรและอาจารย์ผู้สอน 
 3.1 หลักสูตร   
  3.1.1 จ านวนหน่วยกิตรวมและระยะเวลาศึกษา    
     จ านวนหน่วยกิตรวมตลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่า 36 หน่วยกิต 
   ระยะเวลาศึกษา เป็นหลักสูตรแบบศึกษาเต็มเวลา นักศึกษาต้องใช้ระยะเวลาการศึกษาตลอดหลักสูตร 

อย่างมากไม่เกิน 10 ภาคการศึกษาปกติ  
  3.1.2 โครงสร้างหลักสูตร   
   แผน ก  แบบ ก 2 (ศึกษารายวิชาและท าวิทยานิพนธ์)  
    1) หมวดวิชาบังคับ   6  หน่วยกิต       
    2) หมวดวิชาเลือก   6  หน่วยกิต 
   3) วิทยานิพนธ์  24 หน่วยกิต 
  3.1.3 รายวิชาในหลักสูตร 
  รหัสวิชา  

      รายวิชาในหลักสูตรประกอบด้วย อักษรย่อ 3 ตัว และเลขรหัส 3 ตัว โดยมีความหมาย ดังนี้  
 อักษรย่อ พคศ / CSI  หมายถึง อักษรย่อของสาขาวิชาศัลยศาสตร์ 
 เลขหลักหน่วย  หมายถึง กลุ่มวิชาบังคับ และกลุ่มวิชาเลือก 

0-4  หมายถึง  วิชาบังคับ  
5-9  หมายถึง  วิชาเลือก 

 
เลขหลักสิบ หมายถึง กลุ่มรายวิชาต่างๆ 

1-3 หมายถึง  วิชาทั่วไป 
4-5 หมายถึง  กลุ่มวิชาศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 
6-7 หมายถึง  กลุ่มวิชาศัลยศาสตร์ระบบประสาท 

   
เลขหลักร้อย 

6  หมายถึง  วิชาระดับบัณฑิตศึกษา 
8  หมายถึง  วิชาวิทยานิพนธ์ระดับปริญญาโท 

      
  3.1.3.1 วิชาบังคับ นักศึกษาต้องศึกษาวิชาบังคับทั้ง 4 วิชารวม  6 หน่วยกิต ดังนี้ 
   รหัสวิชา            ชื่อวิชา       หน่วยกิต 
                         (บรรยาย-ปฏิบัติ-ศึกษาด้วยตนเอง) 

  พคศ.600  ระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์         2 (2-0-6)  
 CSI 600  Clinical Research Methodology for Surgery  
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  พคศ.601 สถิติทางการแพทย์เพ่ือการวิจัยทางศัลยศาสตร์     2 (2-0-6) 
 CSI 601   Clinical Statistic for Surgical Research 
 พคศ.602   สัมมนาศัลยศาสตร์ 1 1 (0-2-2) 
 CSI 602 Seminars in Surgery I 
 พคศ.603 สัมมนาศัลยศาสตร์ 2         1 (0-2-2) 
  CSI 603      Seminar in Surgery II       
   
 3.1.3.2  วิชาเลือก จ านวนไม่น้อยกว่า 6 หน่วยกิต โดยเลือกจากรายวิชาดังนี้ 

รหัสวิชา            ชื่อวิชา       หน่วยกิต 
                         (บรรยาย-ปฏิบัติ-ศึกษาด้วยตนเอง) 

   
  พคศ.615    ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 1     1 (1-0-3)           
 CSI 615 General Surgical Knowledge I 
 พคศ.616   ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 1        2 (0-2-6) 
 CSI 616   General Surgical Skill and Application I 
  พคศ.617    ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 2      1 (1-0-3)           
 CSI 617 General Surgical Knowledge II 
 พคศ.618  ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 2        2 (0-2-6) 
 CSI 618   General Surgical Skill and Application II 
  พคศ.645    ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1      1 (1-0-3) 
 CSI 645 Urologic Knowledge I 
 พคศ.646   ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1  2 (0-2-6) 
 CSI 646   Urologic Skill and Application I 
  พคศ.647    ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2    1 (1-0-3) 
 CSI 647 Urologic Knowledge II 
 พคศ.648   ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2 2 (0-2-6) 
 CSI 648   Urologic Skill and Application II 
  พคศ.665    ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1 1 (1-0-3) 
 CSI 665 Neurology Surgical Knowledge II 
 พคศ.666   ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1 2 (0-2-6) 
 CSI 666   Neurology Surgical Skill and Application I 
  พคศ.667    ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2 1 (1-0-3) 
 CSI 667 Neurology Surgical Knowledge II 
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 พคศ.668   ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2  2 (0-2-6) 
 CSI 668   Neurology Surgical Skill and Application II 

 
3.1.3.3  วิทยานิพนธ์ 

 รหัสวิชา ชื่อวิชา                                       หน่วยกิต 
 พคศ.802 วิทยานิพนธ์     24 
  CSI 802 Thesis 
 3.1.4 แสดงผลการศึกษา 
 เป็นแผนการศึกษาแผน ก  แบบ ก 2 คือ แผนการศึกษาที่เน้นการวิจัยโดยมีการท าวิทยานิพนธ์ 
และศึกษารายวิชา 

ปีการศึกษาที่ 1 
ภาคเรียนที่ 1 
พคศ.600 ระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์                                  2 หน่วยกิต  
พคศ.602  สัมมนาศัลยศาสตร์ 1                                                  1 หน่วยกิต 
วิชาเลือก                                                                              3 หน่วยกิต 
 

รวม                                                                                6  หน่วยกิต 

ภาคเรียนที่ 2 
พคศ.601 สถิติทางการแพทย์เพ่ือการวิจัยทางศัลยศาสตร์                     2 หน่วยกิต  
พคศ.603 สัมมนาศัลยศาสตร์ 2                                                   1 หน่วยกิต 
วิชาเลือก                                                                              3 หน่วยกิต 

รวม                                                                                6  หน่วยกิต 
ปีการศึกษาที่ 2 

ภาคเรียนที่ 1 
พคศ.802  วิทยานิพนธ์                                                             12  หน่วยกิต 

รวม                                                                                12  หน่วยกิต 

ภาคเรียนที่ 2 
พคศ.802  วิทยานิพนธ์                                                             12  หน่วยกิต 

รวม                                                                                12  หน่วยกิต 
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3.1.5 ค าอธิบายรายวิชา 
วิชาบังคับ  
พคศ.600  ระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์                                      2(2-0-6) 
CSI 600 Clinical Research Methodology for Surgery 

แนวคิดหลักของการวางแผนการท าวิจัย โดยนักศึกษาสามารถก าหนดรูปแบบ วางแผน และ
ด าเนินการศึกษา สรุปผล ทราบข้อจ ากัด ข้อเด่นและข้อด้อยของการศึกษาในแต่ละประเภทตามวัตถุประสงค์
ของการศึกษานั้นๆ รวมถึงสามารถเลือกวิธีการศึกษาที่เหมาะสมกับวัตถุประสงค์การวิจัย ซึ่งรูปแบบวิธีวิจัยที่
ครอบคลุม ได้แก่ การวิจัยเพื่อศึกษาประสิทธิภาพเชิงวินิจฉัย คัดกรอง ประสิทธิภาพและความปลอดภัยของการ
รกัษา พยากรณ์ สมุฏฐาน การศึกษาวิเคราะห์เมตา รวมทั้งวิพากษ์และประเมินคุณค่าการศึกษาแต่ละรูปแบบ 

Key concepts of designing, planning, conducting, interpretation, limitation, advantages 
and disadvantages of studies in clinical epidemiology focusing on diagnosis, screening, treatment 
efficacy and safety, prognosis, etiognosis, and meta- analysis including critical appraisal of the 
studies 
 

พคศ.601  สถิติทางการแพทย์เพื่อการวิจัยทางศัลยศาสตร์ 2(2-0-6) 
CSI 601  Clinical Statistic for Surgical Research 

แนวคิดหลักในการเลือกใช้สถิติพ้ืนฐาน และสถิติขั้นสูงในการวิเคราะห์ข้อมูล การศึกษาวิจัยทางคลินิกที่
ผลลัพธ์เป็นค่าเฉลี่ย ความเสี่ยง อัตรา ระยะเวลาเกิดเหตุการณ์ อัตราต่อรอง ผลลัพธ์พหุนาม ผลลัพธ์ที่มีอันดับ 
การวิเคราะห์ความถูกต้องเชิงวินิจฉัย การวิเคราะห์เมตา และการวิเคราะห์ทางเลือกและการวิเคราะห์เศรษฐกิจ
ทางคลินิก รวมทั้งฝึกวิเคราะห์ข้อมูลจากการศึกษาจริง 
       Concepts of basic and advanced statistical analysis appropriate for various study designs 
in clinical epidemiology in which outcomes are measured as numerical, risk, rate, time-to-event, 
odds, polytomous, and ordinal, analysis of diagnostic accuracy, meta- analysis, clinical decision 
and clinical economic analysis, including hand-on practicing in data analysis for selected studies 
 

พคศ.602  สัมมนาศัลยศาสตร์ 1  1(0-2-2) 
CSI 602  Seminars in Surgery I 

การอภิปรายและวิเคราะห์วิจารณ์แนวคิดหลักของรูปแบบการศึกษาวิจัยทางคลินิกที่ค้นคว้าจาก
วารสารวิชาการ น าเสนอรูปแบบการศึกษาในแนวคิดใหม่และทบทวนการศึกษาต้นแบบที่ส าคัญ และการ
น าเสนอแนวคิดการวางรูปแบบการวิจัยเพ่ือวิทยานิพนธ์ โดยเน้นหลักการประเมินความถูกต้องของงานวิจัย ผล
ของการวิจัย รวมถึงความสามารถในการประยุกต์งานวิจัยนั้นไปใช้ในการดูแลผู้ป่วยของตนเองในบริบทที่ตนเอง
ปฏิบัติงานอยู่ งานวิจัยประเภทต่างๆ ได้แก่ การวิจัยเพื่อศึกษาความเสี่ยง และความสัมพันธ์ของปัจจัยต่างๆ 
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ต่อการเกิดโรค การวิจัยเพื่อศึกษาพยากรณ์โรค การวิจัยเพื่อวินิจฉัยโรค การวิจัยเพื่อศึกษาผลของการรักษา และ
การวิจัยแบบเมตา และยังรวมถึงหลักการในการเขียนโครงงานวิจัย และการเขียนรายงานวิจัยเพ่ือการตีพิมพ์  
โดยอยู่บนพ้ืนฐานของหลักการดูแลผู้ป่วยบนหลักฐานเชิงประจักษ์ 

Discussion and critical evaluation on the key concepts of study design in clinical 
epidemiology retrieved from the journals, presentation of recent study designs and review of 
important prototypic studies, conceptualization of  the research design for thesis by using 
evidenced base medicine as internal core and critical appraisal of all types of studies; risk and 
harm studies, prognosis studies, therapeutic studies, and systematic review and meta- analysis. 
In addition, protocol planning and writing and manuscript writing, and submission will be 
included. 

 
พคศ.603  สัมมนาศัลยศาสตร์ 1        1(0-2-2) 
CSI 603  Seminars in Surgery II 

การอภิปรายและวิเคราะห์วิจารณ์แนวคิดหลักของการเลือกใช้สถิติวิเคราะห์ข้อมูลการศึกษาวิจัยทาง
คลินิกที่ค้นคว้าจากวารสารวิชาการและเสนอแนวคิดในการบริหารข้อมูล และวางแผนการวิเคราะห์ข้อมูลการ
วิจัยเพื่อวิทยานิพนธ์ โดยเน้นหลักการประเมินความถูกต้องของงานวิจัย ผลของการวิจัย รวมถึงความสามารถใน
การประยุกต์งานวิจัยนั้นไปใช้ในการดูแลผู้ป่วยของตนเองในบริบทที่ตนเองปฏิบัติงานอยู่ งานวิจัยประเภทต่างๆ 
ได้แก่ การวิจัยเพ่ือศึกษาความเสี่ยง และความสัมพันธ์ของปัจจัยต่างๆต่อการเกิดโรค การวิจัยเพ่ือศึกษา
พยากรณ์โรค การวิจัยเพื่อวินิจฉัยโรค การวิจัยเพื่อศึกษาผลของการรักษา และการวิจัยแบบเมตา และยังรวมถึง
หลักการในการเขียนโครงงานวิจัย และการเขียนรายงานวิจัยเพ่ือการตีพิมพ์ โดยอยู่บนพ้ืนฐานของหลักการดูแล
ผู้ป่วยบนหลักฐานเชิงประจักษ์ 

Discussion and critical evaluation on statistical analysis techniques of recent studies 
in clinical epidemiology retrieved from the journals, conceptualization of data management and 
analysis of the research for thesis by using evidenced base medicine as internal core and critical 
appraisal of all types of studies; risk and harm studies, prognosis studies, therapeutic studies, 
and systematic review and meta- analysis.  In addition, protocol planning and writing and 
manuscript writing, and submission will be included. 
 
วิชาเลือก 
พคศ.615  ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 1 1(1-0-3) 
CSI 615  General Surgical Knowledge I 
 ความรู้วิทยาศาสตร์พ้ืนฐานในการดูแลผู้ป่วยทางศัลยกรรม พ้ืนฐานด้านศัลยศาสตร์ การตอบสนองต่อ
การบาดเจ็บ การจัดการสารน้ าในผู้ป่วยศัลยศาสตร์ หลักการหยุดเลือดการถ่ายเลือด ภาวะช๊อค การติดเชื้อทาง
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ศัลยกรรม พ้ืนฐานการบาดเจ็บและแผลไหม้ การหายของแผล พ้ืนฐานมะเร็งวิทยา การเปลี่ยนถ่ายอวัยวะ    
หลักความปลอดภัยของผู้ป่วย การติดตามทางสรีระวิทยาของผู้ป่วย หลักการผ่าตัดแบบแผลเล็กฟ้ืนตัวเร็ว 
ศัลยศาสตร์โมเลกุลและยีน  
 Basic surgical science and knowledge is important in part of surgical care. These included 
Professionalism in surgery, Systematic response to injury and metabolic support, Fluid and 
electrolyte management of surgical patient, Hemostasis, surgical bleeding, and transfusion, 
shock, surgical infection, trauma, burns, wound healing, oncology, transplantation, patient safety 
physiologic monitoring of the surgical patient, Minimally invasive surgery, robotics and 
laparoscopic surgery, Molecular and genomic surgery. 
 
พคศ.616 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 1       2(0-2-6) 
CSI 616 General Surgical skill and application I 
 การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่วยโรคที่น่าสนใจ 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical, x-ray, 
pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case conference. 
 
พคศ.617  ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 2 1(1-0-3) 
CSI 617  General Surgical knowledge II 
 ความรู้ทางคลินิกที่ได้จากการน าความรู้ทางวิทยาศาสตร์พ้ืนฐานมาประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้ป่วยทาง
ศัลยกรรม โดยแบ่งรายการสอนตามระบบและความเชี่ยวชาญต่างๆในด้านศัลยศาสตร์ทั่วไป ได้แก่ ศัลยศาสตร์
วิกฤต ศัลยศาสตร์อุบัติเหตุฉุกเฉิน ศัลยศาสตร์ตับ ตับอ่อนและทางเดินน้ าดี ศัลยศาสตร์หลอดเลือด ศัลยศาสตร์
ศีรษะ คอ เต้านม ศัลยศาสตร์ส่องกล้อง ศัลยศาสตร์ระบบทางเดินอาหารส่วนบน ศัลยศาสตร์ล าไส้ใหญ่และ
ทวารหนัก  
 Clinical application of basic surgical science and knowledge is important in part of 
surgical care. Included every specialty in general surgery (i.e. critical care, trauma and emergency 
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surgery, hepatobiliary and pancreatic surgery, vascular surgery, head neck breast surgery, 
endoscopic surgery, upper gastrointestinal tract surgery, and colorectal surgery 
 
พคศ.618 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 2       2(0-2-6) 
CSI 618 General Surgical Skill and Application II 
 การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่วยโรคที่น่าสนใจ 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical, x-ray, 
pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case conference 

 
พคศ.645 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1 1(1-0-3) 
CSI 645 Urology Surgical Knowledge I 

ความรู้ด้านศัลยกรรมมีความหลากหลาย แบ่งตามลักษณะความเชี่ยวชาญในแต่ละด้าน วิชานี้จะเป็น
เกี่ยวกับความรู้พื้นฐานในด้านต่างๆ ที่ส าคัญเฉพาะในด้านศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 

Specific surgical knowledge according to each specialty for holistic care in individual 
paitient in urologic surgery. 
 
พคศ.646 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1 2(0-2-6) 
CSI 646 Surgical Skill and Application I 

การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่วยโรคที่น่าสนใจ  ในผู้ป่วย
ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
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management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical, x-ray, 
pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case conference 
in urologic surgery 
 
พคศ.647 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2 1(1-0-3) 
CSI 647 Urology Surgical Knowledge II 

ความรู้ด้านศัลยกรรมมีความหลากหลาย แบ่งตามลักษณะความเชี่ยวชาญในแต่ละด้าน วิชานี้จะเป็น
เกี่ยวกับความรู้พื้นฐานในด้านต่างๆ ที่ส าคัญเฉพาะในด้านศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 

Specific surgical knowledge according to each specialty for holistic care in individual 
paitient in urologic surgery. 
 
พคศ.648 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2 2(0-2-6) 
CSI 648 Surgical Skill and Application II 

การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่ว ยโรคที่น่าสนใจ ในผู้ป่วย
ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical, x-ray, 
pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case conference 
in urologic surgery 
 
พคศ.665 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1 1(1-0-3) 
CSI 665 Neurology Surgical Knowledge I         

ความรู้ด้านศัลยกรรมมีความหลากหลาย แบ่งตามลักษณะความเชี่ยวชาญในแต่ละด้าน วิชานี้จะเป็น
เกี่ยวกับความรู้พื้นฐานในด้านต่างๆ ที่ส าคัญเฉพาะในด้านศัลยศาสตร์ระบบประสาท 

Specific surgical knowledge according to each specialty for holistic care in individual 
paitient in neurologic surgery. 
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พคศ. 666 ทักษะทางศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1 2(0-2-6) 
CSI 666 Neurologic Surgical Skill and Application I 

การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่วยโรคที่น่าสนใจ ในผู้ป่วย
ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical,     x-
ray, pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case 
conference in neurologic surgery 
 
พคศ.667 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2 1(1-0-3) 
CSI 667 Neurology Surgical Knowledge II         

ความรู้ด้านศัลยกรรมมีความหลากหลาย แบ่งตามลักษณะความเชี่ยวชาญในแต่ละด้าน วิชานี้จะเป็น
เกี่ยวกับความรู้พื้นฐานในด้านต่างๆที่ส าคัญเฉพาะในด้านศัลยศาสตร์ระบบประสาท 

Specific surgical knowledge according to each specialty for holistic care in individual 
paitient in neurologic surgery. 
 
พคศ. 668 ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2 2(0-2-6) 
CSI 668 Neurologic Surgical Skill and Application II 

การน าความรู้ทางพ้ืนฐานทางศัลยศาสตร์ไปประยุกต์ใช้ในกระบวนการดูแลผู้ป่วยเป็นสิ่งที่ส าคัญ ทักษะ
ทางศัลยศาสตร์จะประกอบทั้ง กระบวนการดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด กระบวนการผ่าตัด รวมถึงเทคนิคใน
การผ่าตัด ยังรวมถึงการดูแลเมื่อเกิดภาวะแทรกซ้อน และเมื่อผู้ป่วยเสียชีวิต การอ่านผลทางรังสี และการแปล
ผลชิ้นเนื้อ ซึ่งจะผ่านการเรียนการสอนผ่านการประชุมวิชาการระหว่างแผนกศัลยกรรม รังสี พยาธิวิทยา รวมถึง
การประชุมเพ่ือศึกษาภาวะแทรกซ้อนการเสียชีวิตของผู้ป่วย และตัวอย่างผู้ป่วยโรคที่น่าสนใจ ในผู้ป่วย
ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 

To apply basic surgical knowledge into clinical practice included preoperative care, 
postoperative care, intraoperative care, operative technique, complication care and 
management, morbidity and mortality review, x- ray interpretation and pathological 
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interpretation. These would be included in interdepartment conference between surgical,     x-
ray, pathological conference, morbidity and mortality conference, and interesting case 
conference in neurologic surgery 
 
วิทยานิพนธ์ 
พคศ.802  วิทยานิพนธ์                            24  
CSI 802 Thesis              

          การสร้างโครงการวิจัยและการด าเนินงานวิจัยอันก่อให้เกิดความรู้ใหม่ในสาขาวิชาศัลยศาสตร์ และ
น าเสนอวิทยานิพนธ์ การเขียนวิจัยเผยแพร่ จริยธรรมในการท าวิจัย และจรรยาบรรณในการเผยแพร่ผลงาน
วิชาการ 
 Development of research proposal on novel knowledge in clinical epidemio- logy as 
well as conducting research according to the proposal project: writing thesis related to clinical 
epidemiology, presenting research result and publishing research article; clinical epidemiology 
reaearch ethic, publishing research according to professional etiquette 
 
 
 
 
 
 
 
 



มคอ.2 

 

 22 

3.2 เลขประจ าตัวบัตรประชาชน ต าแหน่งทางวิชาการ ชื่อ สกุล และคุณวุฒิของอาจารย์ประจ าหลักสูตร 
   

ล าดับ
ที ่

เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

ต าแหน่งทาง
วิชาการ 

ชื่อ - สกุล คุณวุฒิ สาขาวิชา 
ส าเร็จการศึกษาจาก 
สถาบัน ปี พ.ศ. 

1. 3101200210XXX 
 
 
 

รองศาสตราจารย์ 
ดร. นายแพทย ์

บุญยิ่ง ศิริบ ารุงวงศ ์ - Clinical training 
 
- ปรัชญาดุษฎีบณัฑิต 
 
- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความ 
  ช านาญในการประกอบวิชาชีพ 
  เวชกรรม  
- แพทยศาสตรบณัฑิต          
  (เกียรตินิยมอันดับ 1)    

- - vascular and endovascular 
surgery 
- ระบาดวิทยาคลินิก 
 
- ศัลยศาสตร์ทั่วไป 

- Nippon Medical School 
Hospital, Tokyo, Japan, 
-  โรงพยาบาลรามาธิบดี
มหาวิทยาลยัมหิดล 
- โรงพยาบาลชลบรุ ี
 
 
- จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย 

2561 
 
2560 
 
2549 
 
 
2544 

2. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3101801141XXX รองศาสตราจารย์
ดร.นายแพทย ์

ประสิทธ์ิ มหาวงศ์ขจิต - Doctor of Philosophy 
 
 
- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความ
ช านาญในการประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม 
-ประกาศนียบตัรบณัฑิตขั้นสูง 
 
-แพทยศาสตรบณัฑติ (เกียรติ
นิยมอันดับ1) 
 

- Medicine (Upper 
Gastrointestinal Surgery)  
 
- ศัลยศาสตร ์
 
 
- วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก 
(ศัลยศาสตร์) 

-School of Medicine, 
Keio University, Tokyo, 
Japan 
-คณะแพทยศาสตร์ ศิริราช
พยาบาล 
 
-คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาล 
-คณะแพทยศาสตร์
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร ์
 

2559 
 
 
2552 
 
 
2549 
 
2546 
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ล าดับ
ที ่

เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

ต าแหน่งทาง
วิชาการ 

ชื่อ - สกุล คุณวุฒิ สาขาวิชา 
ส าเร็จการศึกษาจาก 
สถาบัน ปี พ.ศ. 

3. 3100600175XXX รองศาสตราจารย์ 
นายแพทย์ 

อัสนี ทองอยู ่ - - Research Fellowship  
 
 
 
- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความ
ช านาญในการประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม  
- ประกาศนียบัตรบณัฑิตขั้นสูง  
 
- ประกาศนียบัตรบณัฑิตขั้นสูง  
 
- แพทยศาสตรบณัฑิต (เกยีรติ
นิยมอันดับ2)  

-Transplantation Department 
of Hepatobiliary and 
Transplantation Lahey Clinic 
Medical Center 
- ศลัยศาสตร์ทั่วไป 
 
 
- วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก
(ศัลยศาสตร์)  
- วิทยาศาสตร์การแพทย์คลินิก 
 

-Burlington, 
Massachusetts, USA 
 
 
- คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
 
- คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร ์
- คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
- คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

2555 
 
 
 
2550 
 
 
2547 
 
2544 
 
2543 

4. 3102100267XXX ผู้ช่วยศาสตราจารย์ 
นายแพทย์ 

ฉัตรชัย มิ่งมาลัยรักษ์ -Fellowship 
 
- วุฒิบัตรแสดงความรู้ความ
ช านาญในการประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม  
- แพทยศาสตรบณัฑิต 
 

-Multi-Abdominal organ 
transplantation. 
-ศัลยกรรม 

- University of 
Minnesota, USA 
- โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์
 
 
- คณะแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

2555 
 
2548 
 
 
2542 
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4. องค์ประกอบเกี่ยวกับประสบการณ์ภาคสนาม (การฝึกงาน หรือการฝึกปฏิบัติ) (ถ้ามี) 
 4.1 มาตรฐานผลการเรียนรู้ของประสบการณ์ภาคสนาม 
  ไม่มี 
 4.2 ช่วงเวลา 
  ไม่มี 
 4.3 การจัดเวลาและตารางสอน 
  ไม่มี 
5. ข้อก าหนดเกี่ยวกับการท าวิทยานิพนธ์  
 5.1 ค าอธิบายโดยย่อ 
  รหัสวิชา  ชื่อวิชา           หน่วยกิต 
 พคศ.802 วิทยานิพนธ์ 24 
 CSI 802 Thesis 
  การสร้างโครงการวิจัยและการด าเนินงานวิจัยอันก่อให้เกิดความรู้ใหม่ในสาขาวิชาระบาดวิทยา
คลินิก เขียนวิทยานิพนธ์เกี่ยวกับหัวข้อทางระบาดวิทยาคลินิก และน าเสนอวิทยานิพนธ์ การเขียนวิจัย
เผยแพร่ จริยธรรมในการท าวิจัย และจรรยาบรรณในการเผยแพร่ผลงานวิชาการ 
 5.2 มาตรฐานผลการเรียนรู้ 

 การวัดผลวิทยานิพนธ์ แบ่งเป็น 2 ระดับคือระดับ S (ใช้ได้) และระดับ U (ใช้ไม่ได้) โดยวิทยานิพนธ์ 
ที่ได้รับระดับ S จะต้องได้มติเป็นเอกฉันท์จากคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ หน่วยกิตที่ได้จะไม่น ามาค านวณ
ค่าระดับเฉลี่ย นักศึกษาต้องมีมาตรฐานผลการเรียนรู้อย่างน้อยดังต่อไปนี้ 

 1. คุณธรรมและจริยธรรม 
 ตั้งแต่เริ่มวางแผนงานวิจัยจนถึงการเผยแพร่ผลงานทางวิชาการ นักศึกษาจะได้รับการฝึกฝนให้มีวินัย 

ตรงต่อเวลา เคารพกฎระเบียบของคณะ และหน่วยงานที่ต้องเข้าไปเกี่ยวข้องอย่างเคร่งครัด สามารถท างานเป็น
กลุ่ม มีแนวทางที่จะแก้ไขความขัดแย้งที่อาจเกิดขึ้น และยอมรับข้อตกลงหลังจากที่มีการตกลงของกลุ่ม และ
นักศึกษาจะได้รับการอบรมชี้แนะในด้านจริยธรรมของผู้วิจัยทั้งเรื่องการด าเนินการวิจัยและการน าเสนอ
ผลงานวิจัย โดยมุ่งเน้นที่จะใช้งานวิจัยให้เกิดประโยชน์ต่อการดูแลประชาชนที่เจ็บป่วยและประชาชนทั่วไป 

 2. ความรู้ 
 ในการเขียนเค้าโครงวิทยานิพนธ์ นักศึกษาต้องมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับหลักการและทฤษฎี

ส าคัญในเนื้อหาที่จะศึกษา สามารถชี้ให้เห็นถึงที่มาของปัญหาที่จะวิเคราะห์และความจ าเป็นที่จะต้องท าวิจัย 
อีกทั้งต้องติดตามวิทยาการและเทคโนโลยีที่ทันสมัย และน าเอาศาสตร์ด้านต่างๆ ที่เกี่ยวข้องเพ่ือใช้ในการท า
วิจัยอย่างมีประสิทธิภาพ 
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 3. ทักษะทางปัญญา 
 นักศึกษาสามารถวางแผนงานวิจัย จากนั้นจึงออกแบบและด าเนินการวิจัยอย่างมีคุณภาพ เมื่อได้ผล

การศึกษาแล้ว นักศึกษาสามารถอภิปรายผลการศึกษาและสามารถสรุปและวิจารณ์ผลการวิจัย โดยมีอาจารย์ที่
ปรึกษาเป็นผู้ชี้แนะ อีกท้ังสามารถทราบถึงปัญหาและแนวทางการแก้ไขเพ่ือวางแผนการวิจัยในอนาคตได้ 

 4. ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ 
 ในระหว่างการวิจัย นักศึกษาจะได้มีโอกาสร่วมมือในด้านความรู้กับบุคลากรทางการแพทย์หลาย

สาขาวิชาชีพ และในด้านการใช้เทคโนโลยีทั้งในสถานการณ์ที่มีและไม่มีข้อจ ากัด ซึ่งจะท าให้เกิดทักษะด้าน
มนุษยสัมพันธ์ ทักษะด้านการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า สามารถสื่อสารกับกลุ่มคนได้อย่างเหมาะสม 

5. ทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
 ในการวิเคราะห์ผลของงานวิจัย นักศึกษาจะเพ่ิมพูนทักษะการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการรับหรือ

ส่งข้อมูล การสึบค้นข้อมูลจากฐานข้อมูลทางการแพทย์ การวิเคราะห์ข้อมูลผ่านโปรแกรมวิเคราะห์ข้อมูลทาง
สถิติที่เป็นมาตรฐานสากล ใช้หลักการทางสถิติเพ่ือวิเคราะห์ แปลผล และอภิปรายผลการศึกษาได้อย่าง
เหมาะสม นักศึกษาจะน าเสนอผลการวิจัยในที่ประชุมวิชาการทั้งในระดับชาติและนานาชาติ รวมทั้งเผยแพร่
ผลงานในวารสารที่ส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษารับรองตามเงื่อนไขของหลักสูตร 

5.3 ช่วงเวลา 
 ปีการศึกษาที่ 2 เป็นต้นไป 

 5.4 จ านวนหน่วยกิต 
 24 หน่วยกิต 

 5.5 ข้อก าหนดการท าวิทยานิพนธ์  
 5.5.1 การท าวิทยานิพนธ์ (แผน ก แบบ ก 2)   

   (1) นักศึกษาจะลงทะเบียนท าวิทยานิพนธ์ได้ เมื่อศึกษารายวิชามาแล้วไม่น้อยกว่า 2 ภาค
การศึกษาปกติ ตั้งแต่ปีการศึกษาท่ี 2 ต้องมหีน่วยกิตสะสมไม่น้อยกว่า 12 หน่วยกิต โดยมีค่าระดับเฉลี่ยสะสม
ไม่ต่ ากว่า 3.00 
  (2) นักศึกษาต้องท าวิทยานิพนธ์เป็นภาษาอังกฤษ 
  (3) หลังจากจดทะเบียนท าวิทยานิพนธ์แล้ว นักศึกษาต้องเสนอเค้าโครงวิทยานิพนธ์ต่อ
คณะอนุกรรมการหลักสูตรฯ เพ่ือให้คณบดีคณะแพทยศาสตร์แต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และ
กรรมการวิทยานิพนธ์ รวมไมน่้อยกว่า 3 คน ซึ่งจะให้ค าแนะน านักศึกษา รวมทั้งสอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์ และ
สอบป้องกันวิทยานิพนธ์ 
  (4) อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา
ของส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยานิพนธ์ วิจัย และนวัตกรรม (สป.อว.) และได้รับความเห็นชอบ
จากคณะกรรมการหลักสูตร 
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 5.5.2 การสอบวิทยานิพนธ์  
(1) อาจารย์ผู้สอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์ และสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ ให้เป็นไปตาม 

เกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษาของส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยานิพนธ์ วิจัย และ
นวัตกรรม (สป.อว.) และได้รับความ 
เห็นชอบจากคณะอนุกรรมการหลักสูตร  

(2) เมื่อนักศึกษาจัดท าเค้าโครงวิทยานิพนธ์เสร็จแล้ว ให้คณบดีแต่งตั้งคณะกรรมการ
สอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์อย่างน้อย 3 คน ซึ่งจะต้องประกอบด้วยอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ อาจารย์
ประจ ามหาวิทยาลัย และผู้ทรงคุณวุฒิจากภายนอกมหาวิทยาลัย เพ่ือร่วมกันสอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์ 

(3) เมื่ออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์เห็นว่านักศึกษาพร้อมที่จะเสนอวิทยานิพนธ์ ให้
คณบดีแต่งตั้งคณะกรรมการสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ซึ่งเป็นชุดเดียวกันกับคณะกรรมการสอบเค้าโครง
วิทยานิพนธ์ 

(4) การสอบเค้าโครงวิทยานิพนธ์และการสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ จะต้องมีกรรมการ
สอบฯ ครบทุกคน จึงจะถือว่าการสอบนั้นมีผลสมบูรณ์ ถ้ากรรมการสอบฯ ไม่ครบ ให้เลื่อนการสอบออก 
ไป ในกรณีที่มีความจ าเป็นอาจเปลี่ยนกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ใหม่หรือแต่งตั้งเพ่ิมเติมได้ 

(5) นักศึกษาจะสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ได้เมื่อสอบภาษาต่างประเทศผ่านแล้ว 
(6) ก า ร ส อ บ วิ ท ย า นิ พ น ธ์  ใ ห้ เ ป็ น ไ ป ต า ม ร ะ เ บี ย บ แ ล ะ ข้ อ บั ง คั บ ข อ ง

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ และการสอบวิทยานิพนธ์ที่จะได้ผลระดับ S ต้องได้มติเป็นเอกฉันท์จาก
คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ 
 5.6 การเตรียมการ  
             1. มีการแต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพ่ือให้ค าแนะน าและช่วยเหลือทางด้านวิชาการแก่
นักศึกษา   
  2. เมื่อได้รับอนุมัติหัวข้อวิทยานิพนธ์ ให้นักศึกษาท าวิทยานิพนธ์โดยมีอาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์หลักให้ค าแนะน าและดูแลในระหว่างการท าวิจัย และนักศึกษาจะต้องติดต่ออาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์หลักโดยสม่ าเสมอ 

3. ระหว่างท าวิทยานิพนธ์ ให้นักศึกษารายงานความก้าวหน้าของการท าวิทยานิพนธ์ เมื่อสิ้นสุดภาค
การศึกษาทุกภาคการศึกษาตามแบบฟอร์มที่คณะก าหนด และเสนอต่ออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์   
 5.7 กระบวนการประเมินผล 

กระบวนการประเมินผลการท าวิทยานิพนธ์จะประเมินคุณภาพของวิทยานิพนธ์ และประเมิน
ความรู้ความสามารถของนักศึกษาโดยวิธีการน าเสนอและสอบปากเปล่าจากคณะกรรมการสอบเค้าโครง
วิทยานิพนธ์และคณะกรรมการสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ซึ่งคณบดีแต่งตั้ง  
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         หลักสูตรมีกลไกส าหรับการทวนสอบมาตรฐานโดยการแต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และ
คณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ที่มีคุณสมบัติเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 
2558 และในการสอบวิทยานิพนธ์ คณะจะประกาศก าหนดการสอบวิทยานิพนธ์ให้ทราบทั่วกันและเปิด 
โอกาสให้ผู้สนใจเข้าร่วมฟังได้ 

หมวดที่ 4  ผลการเรียนรู้ กลยุทธ์การสอนและการประเมินผล 
1. การพัฒนาคุณลักษณะพิเศษของนักศึกษา 

คุณลักษณะพิเศษ กลยุทธ์หรือกิจกรรมนักศึกษา 

มีทักษะในการวิเคราะห์ข้อมูลทางคลินิกชั้นสูง ซ่ึง
เป็นจุดเด่นส าคัญของหลักสูตร 

- ใช้โปรแกรม STATA ซึ่งเป็นโปรแกรม
มาตรฐานที่ใช้วิเคราะห์ข้อมูลทางการแพทย์ 

มีศักยภาพในการประเมินเพ่ือพัฒนาตนเอง และ
เรียนรู้การอยู่ร่วมกันกับผู้อ่ืน 
 

- หลักสูตรมุ่งเน้นให้มีการจัดการศึกษาแบบ 
Progressive education เพ่ือให้นักศึกษาทุก
คนมีประสบการณ์ตรงในการเรียนรู้ เน้นด้าน
การค้นคว้าหาความรู้จากการแก้ปัญหา การคิด
อย่างมีวิจารณญาณ และการคิดริเริ่ม
สร้างสรรค ์

- มีการเรียนรู้จากความร่วมมือและ
ประสานงานกับเพ่ือนนักศึกษา เพื่อความงอก
งามทางด้านสติปัญญา 

มีทักษะการสื่อสาร การถ่ายทอดความรู้ - มีการฝึกฝนวิธีการน าเสนอข้อมูลในชั่วโมงเรียน
และการสัมมนาอย่างต่อเนื่อง 

- ก าหนดให้นักศึกษาน าเสนอผลงานวิจัยในที่
ประชุมวิชาการ 

- ก าหนดให้นักศึกษาวิพากษ์การน าเสนอ
งานวิจัยระบาดวิทยาคลินิกในงานประชุม
วิชาการ 

มีภาวะผู้น า และความรับผิดชอบ - ก าหนดให้นักศึกษาเป็นผู้วิพากษ์หลักในการ
น าเสนองานวิจัยระบาดวิทยาคลินิก 

- สนับสนุนให้นักศึกษามีส่วนร่วมให้ค าปรึกษา
งานวิจัยทางระบาดวิทยาคลินิกและเลือกใช้
สถิติทางการแพทย์แก่บุคลากรโรงพยาบาล
ทั่วไป 
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คุณลักษณะพิเศษ กลยุทธ์หรือกิจกรรมนักศึกษา 

มีจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ - ให้ความรู้ที่เกี่ยวข้องกับจริยธรรมและจรรยา 
บรรณงานวิจัยแก่นักศึกษาผ่านการอบรมทาง
วิชาการ 

- นักศึกษาเป็นผู้รับผิดชอบในส่วนของระเบียบ
ข้อบังคับด้านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ทั้งใน
ขั้นตอนการเขียนโครงร่าง  ขั้นตอนการเสนอ
ขอรับการพิจารณาจากคณะกรรมการฯ และ
ขั้นตอนการปรับแก้ไขตามค าแนะน า 

 
2. การพัฒนาผลการเรียนรู้ในแต่ละด้าน 
 2.1 คุณธรรม จริยธรรม 
  1)  ผลการเรียนรู้ด้านคุณธรรม จริยธรรม 

1.  ตระหนักในคุณค่าและคุณธรรม จริยธรรม เสียสละ และซื่อสัตย์สุจริต มีจรรยาบรรณทาง
วิชาการและวิชาชีพ 

2.  มีวินัย ตรงต่อเวลา และมีความรับผิดชอบต่อตนเองและสังคม เคารพกฎ ระเบียบและข้อบังคับ
ต่างๆ ขององค์กรและสังคม 

3.  มีภาวะความเป็นผู้น าและผู้ตาม สามารถท างานเป็นทีม และสามารถแก้ไขข้อขัดแย้งและล าดับ
ความส าคัญ 

4.  เคารพสิทธิและรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืน รวมทั้งเคารพในคุณค่าและศักดิ์ศรีของความเป็น
มนุษย์ 

  2)  กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ด้านคุณธรรมและจริยธรรม 
  นักศึกษาจะได้รับการอบรมเรื่องคุณธรรม จริยธรรมการวิจัยและจรรยาบรรณวิชาชีพจาก
อาจารย์ผู้สอน และ/หรือวิทยากรผู้เชี่ยวชาญ เน้นให้เห็นความส าคัญของความซื่อสัตย์ด้านการรวบรวม
ข้อมูล การสืบค้นข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล และการรายงานผลวิจัยที่ไม่มีอคติ ไม่มีผลประโยชน์ทับซ้อน
หรือแอบแฝง รวมทั้งมีการจัดกิจกรรมส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรมด้านการท าประโยชน์แก่ส่วนรวม ความ
เสียสละ ความซื่อสัตย์ นอกจากนี้นักศึกษาจะได้รับการเพ่ิมพูนความรู้และประสบการณ์ด้านจริยธรรมการ
วิจัยในมนุษย์ระหว่างการพัฒนาเค้าโครงวิทยานิพนธ์และระหว่างการวิจัย          
  3) กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านคุณธรรมและจริยธรรม 

-  ประเมินจากการเตรียมการสัมมนา การส่งงานที่ได้รับมอบหมายตรงเวลา และเข้าร่วม
กิจกรรมอ่ืนๆ 

- ประเมินจากการมีวินัยและความพร้อมเพรียงในการเข้าร่วมกิจกรรมเสริมหลักสูตร 
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- ประเมินจากความรับผิดชอบในหน้าที่ท่ีได้รับมอบหมาย 
- ประเมินจากการเขียนเค้าโครงวิทยานิพนธ์ที่ต้องค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย และจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย์ 
- ประเมินจากความซื่อสัตย์ในการรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูล 
- ประเมินจากเขียนผลงานวิจัยเพ่ือวิทยานิพนธ์ที่ต้องไม่มีอคติ และไม่มีผลประโยชน์ทับซ้อน 

 2.2 ความรู้ 
 1)  ผลการเรียนรู้ด้านความรู้ 

1.  มีความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับหลักการและทฤษฎีที่ส าคัญในเนื้อหาที่ศึกษา 
 2.  สามารถประยุกต์ความรู้ ทักษะ และการใช้เครื่องมือที่เหมาะสมกับการแก้ไขปัญหา 
 3.  สามารถติดตามความก้าวหน้าทางวิชาการ และมีความรู้ในแนวกว้างของสาขาวิชาที่ศึกษา 
  เพ่ือให้เล็งเห็นการเปลี่ยนแปลง และเข้าใจผลกระทบของเทคโนโลยีใหม่ๆ 
          4.  สามารถบูรณาการความรู้ในที่ศึกษากับความรู้ในศาสตร์อ่ืนๆ ที่เก่ียวข้อง  

2)  กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ด้านความรู้ 
      ใช้การเรียนการสอนเน้นผู้เรียนเป็นศูนย์กลาง นักศึกษาต้องศึกษา ค้นคว้าข้อมูลและเรียนรู้ 

ด้วยตนเองทั้งในด้านหลักการทางทฤษฎี และในด้านการประยุกต์ใช้จริงให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงทาง
เทคโนโลยี ทั้งนี้ให้เป็นไปตามลักษณะของรายวิชา ตลอดจนเนื้อหาสาระของรายวิชานั้นๆ ซึ่งนักศึกษา
สามารถขอค าแนะน าจากอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม และอาจารย์
ผู้สอนอื่นๆ นอกจากนี้นักศึกษาจะมีโอกาสได้รับประสบการณ์การท าวิจัยทั้งในและต่างประเทศ ได้เรียนรู้จาก
ผู้เชี่ยวชาญที่มีประสบการณ์หรือวิทยากรพิเศษเฉพาะเรื่อง ตลอดจนการได้รับมอบหมายให้เป็นผู้ให้
ค าปรึกษางานวิจัยระบาดวิทยาคลินิกให้แก่ผู้สนใจเพื่อสะสมประสบการณ์  
 3)  กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านความรู้  
      ประเมินจากผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและการปฏิบัติของนักศึกษาในด้านต่างๆ ดังนี้ 

- ประเมินจากผลการสอบรายวิชา 
- ประเมินจากการสัมมนา  
- ประเมินจากการน าเสนองานที่ได้รับมอบหมาย 
- ประเมินจากการสอนและถ่ายทอดความรู้ผ่านการช่วยสอน การเป็นวิทยากร หรือการ  

                     เป็นที่ปรึกษางานวิจัย  
- ประเมินจากความสามารถในการวิพากษ์งานวิจัย 
- ผลงานวิจัยที่ได้รับการตีพิมพ์ 

 2.3 ทักษะทางปัญญา 
  1) ผลการเรียนรู้ด้านทักษะทางปัญญา 

1.  คิดอย่างมีวิจารณญาณ อย่างเป็นระบบ และสร้างสรรค์ 
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2.  สามารถสืบค้น รวบรวม ศึกษา วิเคราะห์ และสรุปประเด็นปัญหา เพ่ือใช้ในการแก้ไข
ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ 

3.   สามารถประยุกต์ความรู้และทักษะกับการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสม 
 

 2)  กลยุทธ์การสอนที่ใช้ในการพัฒนาการเรียนรู้ด้านทักษะทางปัญญา  
- จัดกิจกรรมสัมมนาระบาดวิทยาคลินิก และสถิติศาสตร์คลินิกอย่างต่อเนื่อง 
- ให้นักศึกษาท าการวิจัยในประเด็นที่สามารถน าผลไปใช้แก้ปัญหาได้อย่างเป็นรูปธรรมใน 

        สาขาวิชาชีพของตนเอง 
- การอภิปรายกลุ่มร่วมกับนักศึกษาอ่ืนๆ รวมทั้งคณาจารย์ และวิทยากรพิเศษจากภายนอก 

3)  กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านทักษะทางปัญญา  
 ประเมินตามสภาพจริงจากผลงานและการปฏิบัติของนักศึกษา เช่น ประเมินจากการน าเสนอ
งาน การสัมมนา และการอภิปราย โดยตั้งค าถามเชิงประยุกต์ให้นักศึกษาแก้ปัญหา อธิบายแนวคิดของการ
แก้ปัญหา วิธีการแก้ปัญหา โดยการประยุกต์จากความรู้ที่ได้เรียนมา และจากผลงานวิจัยเพื่อวิทยานิพนธ์ 
 2.4 ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ 
 1)  ผลการเรียนรู้ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหว่างตัวบุคคลและความสามารถในการรับผิดชอบ 
 1. มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี สามารถสื่อสารกับกลุ่มคนหลากหลายทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษได้

อย่างมีประสิทธิภาพ 
 2.  สามารถใช้ความรู้ในศาสตร์มาวิเคราะห์ในประเด็นที่เหมาะสม และเป็นผู้ริเริ่มแสดงประเด็น

ในการแก้ไขสถานการณ์ท้ังส่วนตัวและส่วนรวม พร้อมทั้งแสดงจุดยืนอย่างพอเหมาะทั้งของ
ตนเองและของกลุ่ม 

 3.  มีความรับผิดชอบการพัฒนาการเรียนรู้ทั้งของตนเองและทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 

 2)  กลยุทธ์การสอนที่ใช้ในการพัฒนาการเรียนรู้ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและ
ความรับผิดชอบ  
 ใช้การสอนที่ก าหนดให้มีกิจกรรมที่ต้องท างานเป็นกลุ่ม การท างานที่ต้องประสานงานกับผู้อ่ืน
ภายใน/ภายนอกหน่วยงาน และให้มีการสอบถามข้อมูลจากบุคคลอ่ืนหรือผู้มีประสบการณ์ โดยมีความ
คาดหวังในผลการเรียนรู้ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหว่างตัวบุคคลและความสามารถในการรับผิดชอบ ดังนี้ 

- มีภาวะผู้น า และสามารถท างานกับผู้อื่นได้เป็นอย่างดี 
- มีความรับผิดชอบต่องานที่ได้รับมอบหมาย 
- สามารถปรับตัวเข้ากับสถานการณ์และวัฒนธรรมองค์กรที่ไปปฏิบัติงานได้เป็นอย่างดี 
- มีมนุษย์สัมพันธ์ที่ดีกับผู้ร่วมงานในองค์กรและกับบุคคลทั่วไป 

3)  กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความ
รับผิดชอบ  
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 ประเมินจากความสามารถอธิบายเชิงหลักการทางระบาดวิทยาคลินิกแก่กลุ่มบุคคลระดับต่างๆ 
พฤติกรรมและการแสดงออกของนักศึกษาในการท างานเป็นกลุ่มในการเตรี ยมสัมมนา มนุษยสัมพันธ์ที่
แสดงออกในการท ากิจกรรมหรืองานที่ได้รับมอบหมาย ประเมินความสามารถในการเรียนรู้ด้วยตัวเองอย่าง
ต่อเนื่องจากงานที่มอบหมายให้ไปค้นคว้าด้วยตัวเอง 

  2.5 ทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
     1)  ผลการเรียนรู้ด้านทักษะในการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  

 1. มีทักษะในการใช้เครื่องมือที่จ าเป็นที่มีอยู่ในปัจจุบันต่อการท างานที่เกี่ยวกับการใช้   
สารสนเทศและเทคโนโลยีสื่อสารอย่างเหมาะสม 

2.  สามารถแก้ไขปัญหาโดยใช้สารสนเทศทางคณิตศาสตร์ หรือน าสถิติมาประยุกต์ใช้ในการ
แก้ปัญหาที่เกี่ยวข้องอย่างสร้างสรรค์ 

3.  สามารถสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพทั้งการฟัง การพูด การสรุปความ และการเขียน 
เลือกใช้รูปแบบของสื่อการน าเสนออย่างเหมาะสม 

 2)  กลยุทธ์การสอนที่ใช้ในการพัฒนาการเรียนรู้ด้านทักษะในการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การ
สื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  

  จัดกิจกรรมการเรียนรู้ในรายวิชาให้มีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหว่างอาจารย์กับนักศึกษา 
น าเสนอโจทย์ปัญหาที่มีอยู่จริงเพ่ือน าไปสู่การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยเทคนิคขั้นสูงทางระบาดวิทยาคลินิก 
สถิติศาสตร์คลินิก ฝึกการแปลผลและเขียนผลการวิเคราะห์ข้อมูลระบาดวิทยาคลินิกให้ถูกต้องตามหลักสากล 
และการน าเสนอการแก้ไขปัญหาที่เหมาะสม ฝึกนักศึกษาให้เสนอผลต่อสาธารณะรูปแบบต่างๆ และฝึกการ
เรียนรู้เทคนิคการประยุกต์เทคโนโลยีสารสนเทศในการค้นคว้าหาความรู้ต่อเนื่องด้วยตนเองจากฐานข้อมูล
สารสนเทศทางการแพทย์ ฐานข้อมูลวิจัยทางการแพทย์ที่ปรากฏในอินเตอร์เน็ต 
 3)  กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ด้านทักษะในการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และ
การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  
 การประเมินความรู้และทักษะในการวิเคราะห์เชิงตัวเลขในระหว่างการสอนและในการสอบเค้า
โครงวิทยานิพนธ์และผลงานวิจัยเพื่อวิทยานิพนธ์ ประเมินความสามารถในการสื่อสารจากรูปแบบและเทคนิค
การน าเสนอผลงาน และความสามารถในการอธิบายผลการวิเคราะห์ข้อมูลทางระบาดวิทยาและเหตุ ผลใน
การเลือกใช้เทคนิคทางสถิติ รวมทั้งความสามารถในการอธิบายแนวทางการแก้ปัญหาโดยใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศ 
3.  แผนที่แสดงการกระจายความรับผิดชอบมาตรฐานผลการเรียนรู้จากหลักสูตรสู่รายวิชา 
(Curriculum mapping)    
ผลการเรียนรู้ในตารางมีความหมายดังนี้ 
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1. คุณธรรม จริยธรรม 
1.1  ตระหนักในคุณค่าและคุณธรรม จริยธรรม เสียสละ และซื่อสัตย์สุจริต มีจรรยาบรรณ     

ทางวิชาการและวิชาชีพ 
1.2  มีวินัย ตรงต่อเวลา และมีความรับผิดชอบต่อตนเองและสังคม เคารพกฎ ระเบียบและ 

ข้อบังคับต่างๆ ขององค์กรและสังคม 
1.3  มีภาวะความเป็นผู้น าและผู้ตาม สามารถท างานเป็นทีม และสามารถแก้ไขข้อขัดแย้งและ

ล าดับความส าคัญ 
1.4  เคารพสิทธิและรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืน รวมทั้งเคารพในคุณค่าและศักดิ์ศรีของความ

เป็นมนุษย์ 
2. ความรู้ 

2.1  มีความรู้และความเข้าใจเกี่ยวกับหลักการและทฤษฎีที่ส าคัญในเนื้อหาที่ศึกษา 
 2.2  สามารถประยุกต์ความรู้ ทักษะ และการใช้เครื่องมือที่เหมาะสมกับการแก้ไขปัญหา 
 2.3  สามารถติดตามความก้าวหน้าทางวิชาการ และมีความรู้ในแนวกว้างของสาขาวิชาที่ศึกษา

เพ่ือให้เล็งเห็นการเปลี่ยนแปลง และเข้าใจผลกระทบของเทคโนโลยีใหม่ๆ 
          2.4  สามารถบูรณาการความรู้ในที่ศึกษากับความรู้ในศาสตร์อ่ืนๆ ที่เก่ียวข้อง 
 3. ทักษะทางปัญญา 

3.1  คิดอย่างมีวิจารณญาณ อย่างเป็นระบบ และสร้างสรรค์ 
3.2  สามารถสืบค้น รวบรวม ศึกษา วิเคราะห์ และสรุปประเด็นปัญหา เพ่ือใช้ในการแก้ไขปัญหาอย่าง

สร้างสรรค์ 
3.3  สามารถประยุกต์ความรู้และทักษะกับการแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสม 

4. ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ 
 4.1  มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี สามารถสื่อสารกับกลุ่มคนหลากหลายทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษได้

อย่างมีประสิทธิภาพ 
 4.2  สามารถใช้ความรู้ในศาสตร์มาชี้น าสังคมในประเด็นที่เหมาะสม และเป็นผู้ริเริ่มแสดงประเด็นในการ

แก้ไขสถานการณ์ทั้งส่วนตัวและส่วนรวม พร้อมทั้งแสดงจุดยืนอย่างพอเหมาะทั้งของตนเองและ
ของกลุ่ม 

 4.3  มีความรับผิดชอบการพัฒนาการเรียนรู้ทั้งของตนเองและทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 
5. ทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

 5.1  มีทักษะในการใช้เครื่องมือที่จ าเป็นที่มีอยู่ในปัจจุบันต่อการท างานที่เกี่ยวกับการใช้สารสนเทศและ
เทคโนโลยีสื่อสารอย่างเหมาะสม 

5.2  สามารถแก้ไขปัญหาโดยใช้สารสนเทศทางคณิตศาสตร์ หรือน าสถิติมาประยุกต์ใช้ในการแก้ปัญหา 
ที่เก่ียวข้องอย่างสร้างสรรค์ 
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5.3  สามารถสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพทั้งการฟัง การพูด การสรุปความ และการเขียนเลือกใช้
รูปแบบของสื่อการน าเสนออย่างเหมาะสม 

 
 



มคอ.2 

3. แผนที่แสดงการกระจายความรับผิดชอบมาตรฐานผลการเรียนรู้สู่กระบวนวิชา (Curriculum mapping) 
⚫ ความรับผิดชอบหลัก                    ความรับผิดชอบรอง 

รายวิชา คุณธรรม จริยธรรม ความรู้ 
 

ทักษะทางปัญญา 
 

ทักษะความสมัพันธ์
ระหว่างบุคคลและ
ความรับผิดชอบ 

ทักษะการวิเคราะห์
เชิงตัวเลข การ 

สื่อสาร และการใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 2.3 2.4 3.1 3.2 3.3 4.1 4.2 4.3 5.1 5.2 5.3 

วิชาบังคับ                  

พคศ.600 ระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫   ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.601 สถิติทางการแพทย์เพ่ือการวิจัยทางศัลยศาสตร์  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫   ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.602 สัมมนาศัลยศาสตร์ 1 ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.603 สัมมนาศัลยศาสตร์ 2 ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

วิชาเลือก                  

พคศ.615 ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 1 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.616 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 1 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.617 ความรู้ศัลยศาสตร์ทั่วไป 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.618 ทักษะศัลยศาสตร์ทั่วไป 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.645 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.646 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 1 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.647 ความรู้ศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 
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รายวิชา คุณธรรม จริยธรรม ความรู้ 
 

ทักษะทางปัญญา 
 

ทักษะความสมัพันธ์
ระหว่างบุคคลและ
ความรับผิดชอบ 

ทักษะการวิเคราะห์
เชิงตัวเลข การ 

สื่อสาร และการใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 2.3 2.4 3.1 3.2 3.3 4.1 4.2 4.3 5.1 5.2 5.3 

พคศ.648 ทักษะศัลยศาสตร์ทางเดินปัสสาวะ 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.665 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1  ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.666 ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 1 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.667 ความรู้ศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

พคศ.668 ทักษะศัลยศาสตร์ระบบประสาท 2 ⚫  ⚫  ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 

วิทยานิพนธ์                  

พคศ.802 วิทยานิพนธ์ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ ⚫ 
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4.ความคาดหวังของผลลัพธ์การเรียนรู้เม่ือสิ้นปีการศึกษา 

ชั้นปีที่ ความรู้ ทักษะ ทัศนคติ หรืออ่ืนๆ ท่ีนักศึกษาจะได้รับเม่ือเรียนจบแต่ละชั้นปี 
ปีที่ 1 - มีความรู้เข้าใจด้านระเบียบวิธีวิจัยทางคลินิกศัลยศาสตร์ และสถิติทางการแพทย์เพ่ือการ

วิจัยทางศัลยศาสตร์  

- มีความรู้พ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์และการประยุกต์ความรู้พ้ืนฐานกับการดูแลผู้ป่วยทาง
คลินิกศัลยกรรม 

ปีที่ 2 สามารถน าความรู้ประยุกต์ใช้ได้อย่างถูกต้อง 

 
หมวดที่ 5  หลักเกณฑ์ในการประเมินผลนักศึกษา 

1.  กฎระเบียบหรือหลักเกณฑ์ในการให้ระดับคะแนน (เกรด) 
การวัดผลให้เป็นไปตามตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา 

พ.ศ. 2561 ข้อ 33, 46, 48, 55, 60, 69-74, 80-81   
2.  กระบวนการทวนสอบมาตรฐานผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษา 
 2.1 การทวนสอบมาตรฐานผลการเรียนรู้ขณะนักศึกษายังไม่ส าเร็จการศึกษา 

 การทวนสอบในระดับรายวิชา มีคณะกรรมการหลักสูตรพิจารณาความเหมาะสมของข้อสอบหรืองานที่
มอบหมายว่าครอบคลุมผลการเรียนรู้ตามที่ก าหนดในรายละเอียดวิชา และจัดให้นักศึกษาประเมินการเรียนการ
สอนในระดับรายวิชา  
 2.2 การทวนสอบมาตรฐานผลการเรียนรู้หลังจากนักศึกษาส าเร็จการศึกษา 

- การประเมินจากบัณฑิตที่ส าเร็จการศึกษาในด้านภาวะการได้งาน หรือการเปลี่ยนไปท างานที่ตรงกับ
สาขาวิชาที่เรียนมากขึ้นของบัณฑิต ความคิดเห็นต่อความรู้ ความสามารถ ความมั่นใจของบัณฑิตในการ
ประกอบอาชีพ 

- การประเมินจากบัณฑิตในแง่ของความพร้อมและความรู้จากการศึกษาที่ก าหนดในหลักสูตรที่เกี่ยวเนื่อง
กับการประกอบอาชีพของบัณฑิต รวมทั้งเปิดโอกาสให้เสนอข้อคิดเห็นในการปรับหลักสูตรให้ดียิ่งขึ้นด้วย 

- ประเมินจากผู้ใช้บัณฑิตโดยการส่งแบบสอบถามเพ่ือประเมินความพึงพอใจในบัณฑิต 
3. เกณฑ์การส าเร็จการศึกษาตามหลักสูตร 

3.1 ได้ศึกษาลักษณะวิชาต่างๆ และสอบผ่านครบตามโครงสร้างหลักสูตร และมีหน่วยกิตสะสมไม่น้อยกว่า 
     36 หน่วยกิต 
3.2 ได้ค่าระดับเฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 3.00 (จากระบบ 4 ระดับคะแนน)  
3.3 ได้ค่าระดับ P (ผ่าน) ในการสอบภาษาต่างประเทศ ตามเกณฑ์ที่มหาวิทยาลัยก าหนด  
3.4 ได้ระดับ S (ใช้ได้) ในการสอบวิทยานิพนธ์ โดยการสอบปากเปล่าขั้นสุดท้ายโดยคณะกรรมการที่คณะ

แพทยศาสตร์แต่งตั้ง และต้องเป็นระบบเปิด ให้ผู้สนใจเข้าฟังได้ และน าส่งวิทยานิพนธ์ฉบับสมบูรณ์ 
ตามระเบียบ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยวิทยานิพนธ์ สารนิพนธ์และการค้นคว้าอิสระ  
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3.5 ผลงานวิทยานิพนธ์หรือส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์ต้องได้รับการตีพิมพ์ หรืออย่างน้อยได้รับการยอมรับ
ให้ตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติหรือนานาชาติที่มีคุณภาพตามประกาศคณะกรรมการอุดมศึกษา เรื่อง 
หลักเกณฑ์การพิจารณาวารสารทางวิชาการส าหรับการแผยพร่ผลงานทางวิชาการ หรือน าเสนอต่อที่
ประชุมวิชาการโดยบทความฉบับสมบูรณ์ (Full Paper) ได้รับการตีพิมพ์ในรายงานสืบเนื่องจากการ
ประชุมวิชาการ (Proceedings) ดังกล่าว 

3.6 ต้องปฏิบัติตามเงื่อนไขอ่ืนๆ ที่คณะแพทยศาสตร์และมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ก าหนด  
3.7 ต้องช าระหนี้สินต่างๆ ทั้งหมดต่อมหาวิทยาลัยครบถ้วนแล้ว  

 
หมวดที่ 6 การพัฒนาคณาจารย์ 

1. การเตรียมการส าหรับอาจารย์ใหม่ 
1. มีการปฐมนิเทศอาจารย์ใหม่ ให้มีความรู้ความเข้าใจในนโยบายของมหาวิทยาลัย บทบาทหน้าที่ของอาจารย์ 

กฎ ระเบียบต่างๆ รวมถึงสิทธิผลประโยชน์ของอาจารย์ 
2. ส่งเสริมให้อาจารย์เพ่ิมพูนความรู้โดยเข้าร่วมอบรมเพ่ือพัฒนาการสอน การวัดและการประเมินผล การท า

วิจัยเพ่ือพัฒนาการเรียนการสอน การศึกษาดูงาน การประชุมสัมมนา และการประชุมวิชาการเสนอผลงาน
ทั้งในและต่างประเทศ 

3. คณะมีการจัดโครงการฝึกอบรมอาจารย์ใหม่เรื่องบทบาทและหน้าที่ของอาจารย์ การจัดการเรียนการ
สอน การจัดท ารายละเอียดรายวิชาและแผนการสอน ตลอดจนการประเมินผล มีการจัดอบรมเทคนิค 
วิธีการสอนโดยการใช้สื่อต่างๆ และมอบเอกสารที่เกี่ยวข้อง เช่น รายละเอียดหลักสูตร คู่มือการศึกษา
และหลักสูตร คู่มืออาจารย์ กฎ ระเบียบต่างๆ  

 
2. การพัฒนาความรู้และทักษะให้แก่คณาจารย์ 
 2.1 การพัฒนาทักษะการจัดการเรียนการสอน การวัดและการประเมินผล 

1.  ส่งเสริมอาจารย์ให้มีการเพ่ิมพูนความรู้ สร้างเสริมประสบการณ์เพ่ือส่งเสริมการสอนและการวิจัยอย่าง
ต่อเนื่อง การสนับสนุนด้านการศึกษาต่อ ฝึกอบรม ดูงานทางวิชาการและวิชาชีพในองค์กรต่างๆ การ
ประชุมวิชาการท้ังในประเทศ และ/หรือต่างประเทศ หรือการลาเพ่ือเพ่ิมพูนประสบการณ์ 

2.  ส่งเสริมการเพ่ิมพูนทักษะการจัดการเรียนการสอน การวัดและการประเมินผลให้ทันสมัย  
 2.2 การพัฒนาวิชาการและวิชาชีพด้านอ่ืนๆ 

1. ส่งเสริมให้อาจารย์มีส่วนร่วมในกิจกรรมบริการวิชาการแก่ชุมชนที่เก่ียวข้องกับการพัฒนาความรู้และ 
     คุณธรรม 
2. มีการกระตุ้นอาจารย์ท าผลงานทางวิชาการทางสายตรงในสาขาวิชา 

 3. ส่งเสริมการท าวิจัยสร้างองค์ความรู้ใหม่เป็นหลัก และเพ่ือพัฒนาการเรียนการสอนและมี 
          ความเชี่ยวชาญในสาขาวิชาชีพ 
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หมวดที่ 7  การประกันคุณภาพหลักสูตร 
1. การก ากับมาตรฐาน 
1.1  มีคณะอนุกรรมการหลักสูตรท าหน้าที่บริหารจัดการหลักสูตร ประกอบด้วยผู้อ านวยการบัณฑิตศึกษา อาจารย์

ผู้รับผิดชอบหลักสูตร และนักวิชาการศึกษา การบริหารอยู่ภายใต้ก ากับของคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาของ
คณะแพทยศาสตร์ 

1.2  มีอาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์ประจ าหลักสูตร อาจารย์ผู้สอน อาจารย์พิเศษ อาจารย์ที่ปรึกษาท่ัวไป 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ อาจารย์ผู้สอบวิทยานิพนธ์ ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์มาตรฐานหลั กสูตร
ระดับอุดมศึกษา พ.ศ. 2558 แนวทางบริหารเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับอุดมศึกษา พ.ศ. 2558 และตาม
ข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2561  

1.3 อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรวางแผนการจัดการเรียนการสอนร่วมกับคณะอนุกรรมการหลักสูตร อาจารย์
ผู้รับผิดชอบรายวิชา และอาจารย์ผู้สอน ติดตามและรวบรวมข้อมูลส าหรับใช้ในการปรับปรุงและพัฒนา
หลักสูตร โดยกระท าทุกปีอย่างต่อเนื่อง 

1.4 มีการประเมินการสอนโดยนักศึกษาเพ่ือน าผลไปพัฒนาและปรับปรุงการสอนรายวิชาต่างๆ 
1.5 มีการประกันคุณภาพวิทยานิพนธ์ โดยการจัดหาอาจารย์ที่ปรึกษาท่ีมีคุณสมบัติเหมาะสม และก าหนดให้

นักศึกษาจะต้องรายงานความก้าวหน้าในการท าวิทยานิพนธ์ต่ออาจารย์ที่ปรึกษา  
1.6 มีการประเมินหลักสูตรและน าผลมาพัฒนาและปรับปรุงหลักสูตรให้ทันสมัยอย่างต่อเนื่องอย่าง 
  น้อยทุกๆ 5 ปี 
1.7 มีการประเมินความพึงพอใจของหลักสูตรและการเรียนการสอนโดยบัณฑิตที่ส าเร็จการศึกษา 

เป้าหมาย การด าเนินการ การประเมินผล 
นักศึกษาส าเร็จการศึกษาตาม
หลักสูตรอย่างน้อย 80 % 

อาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไปและอาจารย์
ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ให้ค าปรึกษา 
แนะน าและติดตามนักศึกษา เพ่ือ
ติดตามความก้าวหน้าและรับทราบ
ปัญหาเพื่อหาแนวทางแก้ไข 

จ านวนนักศึกษาที่ส าเร็จ
การศึกษา 

 
2. บัณฑิต  

หลักสูตรศัลยศาสตร์มีวัตถุประสงค์เพ่ือผลิตบัณฑิตที่มีความรู้ด้านระบาดวิทยาคลินิก มีความเชี่ยวชาญ
ทั้งทางด้านทฤษฎีและการปฏิบัติ สามารถท าการศึกษาวิจัยที่มีคุณภาพ และสร้างองค์ความรู้ใหม่ในการวิจัยโดย
สอดคล้องกับบริบทในปัจจุบันทั้งด้านผู้เรียน ความก้าวหน้าทางวิชาการและเทคโนโลยี รวมทั้งหลักการประกัน
คุณภาพการศึกษา และเป็นผู้มีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ และความรับผิดชอบต่อสั งคม จึงได้มีการ
ก าหนดระบบการติดตามคุณภาพบัณฑิตที่ส าเร็จการศึกษาในทุกปี ครอบคลุมตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ
ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ 5 ด้านได้แก่ (1) ด้านคุณธรรมจริยธรรม (2) ด้านความรู้ (3) ด้านทักษะทางปัญญา (4) 
ด้านทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และ (5) ด้านทักษะการวิเคราะห์ การสื่อสารและการใช้เทคโนโลยี โดย
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จะส ารวจความพึงพอใจในประเด็นทั้ง 5 จากแบบสอบถามบัณฑิต นอกจากนั้นหลักสูตรฯ ยังได้ประเมินความ
พึงพอใจขและความคาดหวังของผู้ใช้บัณฑิต และสรุปรายงานผลให้กับคณะกรรมการหลักสูตรเพ่ือเป็นข้อมูล
ส าหรับการปรับปรุง เพ่ือพัฒนาหลักสูตรต่อไป เพ่ือให้ได้บัณฑิตที่ตรงตามวัตถุประสงค์ของหลักสูตร 
3. นักศึกษา 
 3.1 กระบวนการรับนักศึกษา 

หลักสูตรมีระบบและกลไกการรับนักศึกษาที่เหมาะสมกับหลักสูตรที่เปิดสอน มีการประชาสัมพันธ์ที่
หลากหลายช่องทางเพื่อให้ทันกับยุคสมัยของเทคโนโลยีสารสนเทศ  
1. คณะกรรมการประจ าหลักสูตรฯ เตรียมการรับนักศึกษาโดยมีการวางแผน และด าเนินการ

ประชาสัมพันธ์/ติดต่อผ่านสื่อต่างๆ ได้แก่เว็บไซต์คณะแพทยศาสตร์ www.med.tu.ac.thและ
จัดท าแผ่นพับประชาสัมพันธ์หลักสูตรแจกในงานประชุมวิชาการ ด้วยวิธีการสร้างเครือข่าย
ให้บริการวิชาการจัดการสอนอบรมเชิงปฏิบัติการสัญจร ให้ค าแนะน าในการท าวิจัยเพ่ือพัฒนา
คุณภาพการดูแลผู้ป่วยในงานประจ าให้กับโรงพยาบาลต่างๆ หลายแห่งในประเทศไทย ในลักษณะ 
road-show มีผลท าให้บุคลากรการแพทย์สาขาวิชาชีพต่างๆ  

2. คณะกรรมการประจ าหลักสูตรฯ พิจารณาคุณสมบัติของผู้สมัคร โดยพิจารณาจากเอกสาร
ประกอบการคัดเลือก และร่วมกันพิจารณาผลคะแนนจากการสอบสัมภาษณ์ และตัดสินผู้ผ่านการ
รับเข้าศึกษาในหลักสูตร  

3. ส่งผลคะแนนการสอบสัมภาษณ์ผู้ที่ผ่านการคัดเลือกเข้าศึกษาต่อของหลักสูตรวิทยาศาสตร
มหาบัณฑิต เสนองานบัณฑิตศึกษา เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องและประกาศผลสอบคัดเลือกผู้มี
สิทธิ์เข้าศึกษาทางส านักทะเบียนนักศึกษา www.reg.tu.ac.th  

3.2 การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าศึกษา  
1. คณะกรรมการประจ าหลักสูตรฯ ประชุมเพ่ือพิจารณาก าหนดอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไปให้กับนักศึกษาที่

ได้รับการคัดเลือกให้เข้าศึกษา  
2. อาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไปจะมีหน้าที่ให้ดูแลสนับสนุน ส่งเสริม และให้ค าแนะน าด้านการวางแผน 

การศึกษา ผลการศึกษา และติดตามนักศึกษาตั้งแต่แรกเข้า 
3. นักศึกษาที่เข้ามาเรียนในหลักสูตรทุกคนจะได้รับการปฐมนิเทศซึ่งจัดโดยงานบัณฑิตศึกษา คณะ 

แพทยศาสตร์ ก่อนเปิดภาคการศึกษา เพ่ือชี้แจงเกี่ยวกับการเรียนการสอนของหลักสูตร กฎ ระเบียบ 
ข้อบังคับ ต่างๆ สิ่งอ านวยความสะดวกในการศึกษา และพบปะกับรุ่นพ่ีคณาจารย์ผู้สอนของหลักสูตร
เพ่ือแนะน าการลงทะเบียนรายวิชาและการวางแผนการศึกษา 
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 3.3 การควบคุมดูแล การให้ค าปรึกษาด้านวิชาการ และแนะแนวอ่ืนๆ แก่นักศึกษา 
1. มีการแต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป ท าหน้าที่ดูแล สนับสนุน ส่งเสริม และให้ค าแนะน าด้านการ   
   วางแผนการศึกษา ผลการศึกษา และติดตามนักศึกษาตั้งแต่แรกเข้าจนส าเร็จการศึกษา 

 2. มีการจัดกิจกรรมอาจารย์ที่ปรึกษาพบนักศึกษา  
3. มีการแต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์เพ่ือช่วยดูแลและติดตามการท าวิทยานิพนธ์ของนักศึกษา
โดยอาจารย์ที่ปรึกษานัดหมายกับนักศึกษาเพ่ือให้ค าปรึกษา 

 3.4 การคงอยู่ การส าเร็จการศึกษา 
1. คณะกรรมการประจ าหลักสูตรฯ วิเคราะห์แนวโน้มการคงอยู่ การส าเร็จการศึกษา และความพึง  

พอใจของนักศึกษา 3 ปีย้อนหลัง  
2. งานบัณฑิตศึกษาจะด าเนินการให้ประเมินความพึงพอใจต่อคุณภาพหลักสูตร โดยประเมินด้าน การ 

จัดหลักสูตรการเรียนการสอน อาจารย์ผู้สอน สื่อ เอกสาร อุปกรณ์ และสถานที่ส าหรับจัดการเรียน
การสอน การจัดการเรียนการสอน การวัดผลและประเมินผล และการพัฒนาคุณลักษณะบัณฑิตที่
พ่ึงประสงค์  

3.5 ความพึงพอใจและผลการจัดการข้อร้องเรียนของนักศึกษา 
1. งานบัณฑิตศึกษาได้จัดกล่องรับเรื่องร้องเรียนไว้ที่หน้าห้องพักนักศึกษา โดยหากได้รับเรื่องร้องเรียน 

งานบัณฑิตศึกษาจะด าเนินการส่งเรื่องให้ประธานคณะกรรมการประจ าหลักสูตรได้รับทราบ 
จากนั้นประธานคณะกรรมการประจ าหลักสูตรน าเรื่องผ่านการประชุมเพ่ือพิจารณาจัดการข้อ
ร้องเรียนของนักศึกษา และน าข้อเสนอแนะ / ความต้องการของนักศึกษามาปรับปรุง/พัฒนา
หลักสูตรต่อไป  

  2. การอุทธรณ์ของนักศึกษา  
- การอุทธรณ์ของนักศึกษา ให้เป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ว่าด้วยวินัย

นักศึกษา พ.ศ.2547 หมวดที่ 4 
- นักศึกษาสามารถเสนอขออุทธรณ์ต่อคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาผ่านผู้อ านวยการบัณฑิต 

ศึกษากรณีที่นักศึกษามีความสงสัยเกี่ยวกับผลการสอบหรือผลการประเมินรายวิชาใดสามารถ
ยื่นค าร้องขอดูผลการสอบหรือกระดาษค าตอบ ตลอดจนขอดูคะแนนและวิธีการประเมินของ
คณะกรรมการสอบหรืออาจารย์แต่ละรายวิชาได้ 

 
4. อาจารย ์
 4.1  การรับอาจารย์ใหม่ 

 มีการคัดเลือกอาจารย์ใหม่ตามระเบียบและหลักเกณฑ์ของมหาวิทยาลัย โดยอาจารย์ใหม่
จะต้องมีวุฒิการศึกษาและคุณสมบัติตามที่คณะ สาขาวิชา และมหาวิทยาลัยก าหนดคุณสมบัติทั่วไป  
1. คุณสมบัติทั่วไปเป็นไปตามระเบียบของมหาวิทยาลัย 
2. คุณสมบัติของผู้สมัคร 

 2.1 ผู้สมัครที่ใช้คุณวุฒิระดับปริญญาโท 
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- เป็นผู้ที่ส าเร็จการศึกษาไม่ต่ ากว่าระดับปริญญาโทในสาขาที่เกี่ยวข้อง โดยต้องได้เกรด
เฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 3.35 วุฒิปริญญาตรีต้องได้เกรดเฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 2.75 และไม่มี
เกรด F ในวิชาหลัก จบจากมหาวิทยาลัยที่คณะกรรมการบริหารมหาวิทยาลัยรับรอง 

2.2 ผู้สมัครที่ใช้คุณวุฒิระดับปริญญาเอก 
- เป็นผู้ที่ส าเร็จการศึกษาไม่ต่ ากว่าระดับปริญญาโทในสาขาที่เกี่ยวข้อง โดยต้องได้เกรด

เฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 3.25 วุฒิปริญญาตรีต้องได้เกรดเฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 2.75 และไม่มี
เกรด F ในวิชาหลัก จบจากมหาวิทยาลัยที่คณะกรรมการบริหารมหาวิทยาลัยรับรอง 

 4.2  การมีส่วนร่วมของคณาจารย์ในการวางแผน การติดตามและทบทวนหลักสูตร  
1. อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์ประจ าหลักสูตร คณะอนุกรรมการหลักสูตร และผู้สอน

จะต้องประชุมร่วมกันในการวางแผนการจัดการเรียนการสอน การประเมินผล และให้ความ
เห็นชอบการประเมินผลทุกรายวิชา  

2. อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชา และผู้สอนต้องเก็บรวบรวมข้อมูล
เพ่ือเตรียมไว้ส าหรับการปรับปรุงหลักสูตร  

3. อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์ประจ าหลักสูตร คณะอนุกรรมการหลักสูตร และผู้สอน
ต้องปรึกษาหารือแนวทางที่จะท าให้บรรลุเป้าหมายตามหลักสูตร  

 4.3  การแต่งตั้งคณาจารย์พิเศษ  
1. คณาจารย์พิเศษต้องมีคุณสมบัติตามประกาศกระทรวงศึกษาธิการ เรื่อง เกณฑ์มาตรฐาน

หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2558 โดยอาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชาเสนอขออนุมัติการเชิญ
ต่อรองคณบดีฝ่ายวิชาการผ่านผู้อ านวยการบัณฑิตศึกษา 

2. สัดส่วนของคณาจารย์พิเศษที่เชิญมาบรรยาย สอนปฏิบัติการ และถ่ายทอดประสบการณ์ตรง
ให้แก่นักศึกษาในรายวิชา ต่ออาจารย์ผู้สอนภายในคณะ เป็นไปตามท่ีคณะแพทยศาสตร์ก าหนด  

3. คณาจารย์พิเศษต้องมีแผนการสอนตามรายละเอียดของรายวิชาที่จัดท าไว้ประกอบการสอน โดย
ประสานงานกับอาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชา 

5. หลักสูตร การเรียนการสอน และการประเมินผู้เรียน 
1. มีการติดตามการเปลี่ยนแปลงของสถานการณ์ทางด้านเศรษฐกิจ สังคม ของประเทศ และโลก 
 เพ่ือศึกษาทิศทางของตลาดแรงงานทั้งในระดับท้องถิ่น และประเทศ  
2. มีการจัดท าแผนการด าเนินงาน 

 เพ่ือให้ได้นักศึกษาที่มีคุณภาพ และเป็นไปตามเป้าหมายที่ตั้งไว้ เพ่ือปรับปรุงหลักสูตรให้ทันสมัย และ
สอดคล้องกับความต้องการตลาดแรงงานและสังคม  

3. มีแผนการประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิต เพ่ือน ามาปรับปรุงหลักสูตรให้ตรงกับความ 
 ต้องการของตลาดแรงงานและสังคม  

     4. มีการก าหนดกลุ่มเป้าหมายของผู้สนใจเข้ามาศึกษา 
 5. การก าหนดคุณสมบัติเฉพาะส าหรับต าแหน่ง มีการก าหนดคุณสมบัติบุคลากรสนับสนุนการเรียนการ 
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 สอนให้ครอบคลุมภาระหน้าที่ที่ต้องรับผิดชอบ และมีขั้นตอนการคัดเลือกโดยคณะกรรมการคัดเลือก
บุคลากรก่อนรับเข้าท างาน ซึ่งควรมีวุฒิปริญญาตรีที่มีความสามารถในการปฎิบัติงานตามต าแหน่ง 
และมีจิตใจรักการบริการด้านการศึกษา  

6. การเพ่ิมทักษะความรู้ เ พ่ือการปฏิบัติงานมีการพัฒนาบุคลากรสนับสนุนการเรียนการสอนให้               
มีพัฒนาการเพ่ิมพูนความรู้ สร้างเสริมประสบการณ์ในภาระงานที่รับผิดชอบ สามารถสนับสนุน
บุคลากรสายวิชาการหรือหน่วยงานให้เกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่องโดยการอบรม ศึกษาดูงาน และมี
การสนับสนุนให้บุคลากรได้ร่วมงานกับอาจารย์ในโครงการวิจัย 

6. สิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ 
1.  การบริหารงบประมาณ 

 หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษาใช้งบรายได้พิเศษในการบริหารจัดการเป็นรายปีงบประมาณ ซึ่งได้รับการ
จัดสรรเพ่ือปรับปรุงคุณภาพการสอนและการวิจัยตามความเห็นชอบจากคณะกรรมการประจ าคณะ
แพทยศาสตร์ มีการจัดท างบประมาณรายรับและงบประมาณรายจ่ายที่ชัดเจน มีระบบบัญชีที่เป็นปัจจุบันและ
ตรวจสอบได ้

2.  ทรัพยากรการเรียนการสอนที่มีอยู่เดิม 
 1.  สถานที่และอุปกรณ์การสอน   

ใช้สถานที่และอุปกรณ์การสอนของคณะแพทยศาสตร์ ศูนย์สุขศาสตร์ โรงพยาบาลธรรมศาสตร์
เฉลิมพระเกียรติ และสถาบันอ่ืนๆ   
 2.  ห้องสมุดและสารสนเทศ  
 นักศึกษาสามารถใช้บริการของส านักหอสมุด มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ และห้องสมุดนงเยาว์  
ชัยเสรี นอกจากนี้ยังมีห้องสมุดมหาวิทยาลัยอ่ืนๆ ที่มีหนังสือ ต ารา หรือวารสารทางวิชาการเกี่ยว  ข้องกับ
หลักสูตร ซึ่งนักศึกษาสามารถใช้บริการได้ 

ทรัพยากรห้องสมุด จ านวนทรัพยากร 
หนังสือ    966,459 เล่ม 
เอกสาร   36,310 ชื่อเรื่อง 
วารสาร 1,713 เล่ม 
ทรัพยากรในคลังหนังสือ 276,960 เล่ม 
วารสารอิเล็กทรอนิกส์ 85,888 ฉบับ 
ทรัพยากรอิเล็กทรอนิกส์ 41,236 รายการ 
วิทยานิพนธ์ มธ. 22,430 รายการ 
ฐานข้อมูลออนไลน์ 64 ฐาน 
ซีดี/ดีวีดี 52,458 รายการ 
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 3. การจัดหาทรัพยากรการเรียนการสอนเพิ่มเติม 
           มีกระบวนการจัดหาทรัพยากรการเรียนการสอนเพ่ิมเติมโดยคณะอนุกรรมการหลักสูตรเสนอเรื่องผ่าน
คณะกรรมการบัณฑิตศึกษาไปยังคณะกรรมการประจ าคณะแพทยศาสตร์  

- จัดหาต ารา หนังสือ สิ่งพิมพ์ วารสารทั้งภาษาไทยและภาษาต่างประเทศ ทรัพยากร
สารสนเทศ และเอกสารอ้างอิงต่างๆ ที่ทันสมัยอย่างเพียงพอ 

- จัดให้มีอาคารสถานที่ที่เอ้ืออ านวยต่อการจัดการเรียนการสอนและการวิจัย ได้แก่ 
     ห้องบรรยาย ห้องปฏิบัติการ ห้องประชุม/สัมมนา อย่างเหมาะสมและเพียงพอ 
     พร้อมทั้งมีการบ ารุงรักษาที่ดี 
- จัดให้มีคอมพิวเตอร์ สื่อการเรียนการสอนที่ทันสมัย เอ้ืออ านวยต่อการสืบค้น พร้อมทั้ง

มีการบ ารุงรักษาที่ดี 
- จัดให้มีบรรยากาศที่เอ้ือต่อการเรียนรู้ ได้แก่ การจัดห้องเรียนกลุ่ม และการจัดให้มี

ห้องพักนักศึกษารวม 
- จัดให้มีข้อมูลเกี่ยวกับทุนการศึกษาและทุนวิจัย 

      4. การประเมินความเพียงพอของทรัพยากร 
            มีกระบวนการประเมินความเพียงพอของทรัพยากรการเรียนการสอนในด้านต่างๆ โดยใช้ข้อมูลจาก
แบบประเมินการจัดการเรียนการสอนระดับบัณฑิตศึกษาจากนักศึกษา และข้อมูลจากคณาจารย์ผู้เกี่ยวข้อง   

 

เป้าหมาย การด าเนินการ การประเมินผล 

มีงบประมาณที่สนับสนุนการจัด
การศึกษาท่ีเพียงพอ 

ใช้ข้อมูลการใช้งบประมาณที่ผ่าน
มาประกอบการจัดท างบประมาณ
ปีถัดไป 

ติดตามสรุปการใช้งบประมาณ
เทียบกับงบประมาณท่ีตั้งไว้ 
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7.  ตัวบ่งชี้ผลการด าเนินงาน (Key Performance Indicators) ของหลักสูตร 
ดัชนีบ่งชี้ผลการด าเนินงาน ปีท่ี 1 ปีท่ี 2 ปีท่ี 3 ปีท่ี 4 ปีท่ี 5 

1) อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรอย่างน้อยร้อยละ 80 มีส่วนร่วมในการประชุม
เพ่ือวางแผน ติดตาม และทบทวนการด าเนินงานหลักสูตร 

√ √ √ √ √ 

2) มีรายละเอียดของหลักสูตร ตามแบบ มคอ.2 ที่สอดคล้องกับกรอบมาตรฐาน
คุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ หรือมาตรฐานคุณวุฒิสาขา/สาขาวิชา (ถ้ามี) 

√ √ √ √ √ 

3) มีรายละเอียดของรายวิชา และรายละเอียดของประสบการณ์ภาคสนาม (ถ้า
มี) ตามแบบ มคอ.3 และ มคอ.4 อย่างน้อยก่อนการเปิดสอนในแต่ละภาค
การศึกษาให้ครบทุกรายวิชา 

√ √ √ √ √ 

4) จัดท ารายงานผลการด าเนินการของรายวิชา และรายงานผลการด าเนินการ
ของประสบการณ์ภาคสนาม (ถ้ามี) ตามแบบ มคอ.5 และ มคอ.6 ภายใน 30 
วัน หลังสิ้นสุดภาคการศึกษาที่เปิดสอนให้ครบทุกรายวิชา 

√ √ √ √ √ 

5) จัดท ารายงานผลการด าเนินการของหลักสูตร ตามแบบ มคอ.7 ภายใน 60 วัน 
หลังสิ้นสุดปีการศึกษา 

√ √ √ √ √ 

6) มีการทวนสอบผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษาตามมาตรฐานผลการเรียนรู้ที่ก าหนด
ใน มคอ.3 และ มคอ.4 (ถ้ามี) อย่างน้อยร้อยละ 25 ของรายวิชาที่เปิดสอนใน
แต่ละปีการศึกษา 

√ √ √ √ √ 

7) มีการพัฒนา/ปรับปรุงการจัดการเรียนการสอน กลยุทธ์การสอน หรือการ
ประเมินผลการเรียนรู้ จากผลการประเมินการด าเนินงานที่รายงานใน มคอ.7 
ปีที่แล้ว 

 √ √ √ √ 

8) อาจารย์ใหม่ (ถ้ามี) ทุกคน ได้รับการปฐมนิเทศหรือค าแนะน าด้านการจัดการ
เรียนการสอน 

√ √ √ √ √ 

9) อาจารย์ประจ าหลักสูตรทุกคนได้รับการพัฒนาทางวิชาการ และ/หรือวิชาชีพ 
อย่างน้อยปีละหนึ่งครั้ง 

√ √ √ √ √ 

10) จ านวนบุคลากรสนับสนุนการเรียนการสอน (ถ้ามี) ได้รับการพัฒนาวิชาการ 
และ/หรือวิชาชีพไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ต่อปี 

√ √ √ √ √ 

11) ระดับความพึงพอใจของนักศึกษาปีสุดท้าย/บัณฑิตใหม่ที่มีต่อคุณภาพ
หลักสูตร เฉลี่ยไม่น้อยกว่า 3.50 จากคะแนนเต็ม 5.00 

 √ √ √ √ 

12) ระดับความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตที่มีต่อบัณฑิตใหม่ เฉลี่ยไม่น้อยกว่า 3.50 
จากคะแนนเต็ม 5.00 

  √ √ √ 

รวมตัวบ่งชี้ (ข้อ) ในแต่ละปี 9 11 12 12 12 
ตัวบ่งชี้บังคับ (ข้อที่) 1-5 1-5 1-5 1-5 1-5 
ตัวบ่งชี้ท่ีต้องผ่านรวม (ข้อ) 8 9 10 10 10 

 



มคอ.2 

 

 45 

หมวดที่ 8  การประเมินและปรับปรุงการด าเนินการของหลักสูตร 
1. การประเมินประสิทธิผลของการสอน 
 1.1  การประเมินกลยุทธ์การสอน    

- การประเมินผลการเรียนรู้ของนักศึกษาระหว่างภาคการศึกษาโดยการทดสอบย่อย การสังเกต
พฤติกรรมของนักศึกษา การอภิปรายโต้ตอบจากนักศึกษา การตอบค าถามของนักศึกษาในชั้น
เรียน โดยน าข้อมูลที่ได้มาประเมินเบื้องต้นและปรับปรุงวิธีการสอน 

- ให้นักศึกษาประเมินการสอนของอาจารย์ผู้สอนทุกรายวิชาเมื่อสิ้นสุดการเรียนการสอนของ 
แต่ละรายวิชา และน าผลการประเมินมาวิเคราะห์ และแจ้งผลกลับไปที่อาจารย์ผู้สอน เพ่ือ
ปรับปรุงกลยุทธ์การสอนและวางแผนพัฒนาให้สอดคล้องและเหมาะสมกับรายวิชา 

- ประชุมคณาจารย์ในหลักสูตร เพ่ือการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และขอค าแนะน า 
 1.2  การประเมินทักษะของอาจารย์ในการใช้แผนกลยุทธ์การสอน   
   นักศึกษาประเมินผลการสอนของอาจารย์ผู้สอนแต่ละรายวิชา โดยใช้แบบประเมิน และน าผลการ

ประเมินแจ้งกลับไปที่อาจารย์ผู้สอน อาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชา ผู้อ านวยการบัณฑิตศึกษา และรอง
คณบดีฝ่ายวิชาการทราบ เพ่ือน าข้อมูลไปปรับปรุงกลยุทธ์การสอนและวางแผนพัฒนาให้สอดคล้อง
เหมาะสมกับรายวิชาต่อไป 

2. การประเมินหลักสูตรในภาพรวม   
 มีกระบวนการที่ได้ข้อมูลย้อนกลับในการประเมินหลักสูตรในภาพรวม ประเมินโดยใช้ข้อมูลจาก 
- แบบประเมินจากการประเมินโดยนักศึกษาชั้นปีสุดท้าย บัณฑิตที่ส าเร็จการศึกษา ผู้ใช้บัณฑิต/ผู้มีส่วน

ได้ส่วนเสียอื่นๆ  
- ที่ปรึกษาหรือผู้ทรงคุณวุฒิจากรายงานผลการด าเนินการของหลักสูตร  

3. การประเมินผลการด าเนินงานตามรายละเอียดหลักสูตร 
 เป็นไปตามการประเมินคุณภาพหลักสูตรตามหลักเกณฑ์ของ สป.อว. 
4. การทบทวนผลการประเมินและวางแผนปรับปรุง   

4.1  อาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชาทบทวนผลการประเมินประสิทธิผลของการสอนในรายวิชาที่รับผิดชอบ
และด าเนินการปรับปรุงเมื่อสิ้นภาคการศึกษาทันที จัดท ารายงานผลการด าเนินการรายวิชาเสนอคณะกรรมการ
ประจ าหลักสูตร ผู้อ านวยการบัณฑิตศึกษา ผ่านอาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร 

4.2 อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรติดตามผลการด าเนินงานตามตัวบ่งชี้ในหมวดที่ 7 ข้อ 7 จากการ
ประเมินคุณภาพภายใน 

4.3 อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร/ประธานกรรมการประจ าหลักสูตร สรุปผลการด าเนินการหลักสูตร
ประจ าปี โดยรวบรวมข้อมูลการประเมินประสิทธิผลของการสอน รายงานผลการด าเนินการของรายวิชา 
รายงานผลการประเมินการสอนและสิ่งสนับสนุนการเรียนการสอน รายงานผลการทวนสอบผลสัมฤทธิ์ของ
นักศึกษา รายงานผลการประเมินคุณภาพภายใน ความคิดเห็นของผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือจัดท ารายงานผลการ
ด าเนินงานหลักสูตรประจ าปีเสนอผู้อ านวยการบัณฑิตศึกษา รองคณบดีฝ่ายวิชาการ 
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4.4 จัดประชุมอาจารย์ประจ าหลักสูตร พิจารณาทบทวนและสรุปผลการด าเนินงานหลักสูตร ปัญหาของ
การบริหารหลักสูตรทั้งในภาพรวมและในแต่ละรายวิชา และวิเคราะห์ข้อมูลจากแบบประเมิน เพ่ือวางแผน
ปรับปรุงการด าเนินงานส าหรับใช้ในปีการศึกษาต่อไป และจัดท ารายงานผลการด าเนินงาน หลักสูตรเสนอต่อ
คณะกรรมการบัณฑิตศึกษา 
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