
 

 

 

ประกาศรับสมัครเพื่อเข้ารับการฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้าน สาขาออร์โธปิดิกส์ 

ภาควิชาออร์โธปิดิกส์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ปีการศึกษา 2567 

 

คุณสมบัติของผู้สมัครเข้ารับการอบรม  

1. เป็นผู้ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภา  
2. ผ่านการปฏิบัติงานตามโครงการเพิ่มพูนทักษะ 1 ปี และได้ปฏิบัติงาน/ปฏิบัติชดใช้ทุนตามจ านวนที่แพทย

สภาก าหนด กล่าวคือ 

2.1 ผู้สมัครที่มีต้นสังกัด จะต้องได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผ่านการปฏิบัติงานตาม 
โครงการเพิ่มพูนทักษะฯ ครบถ้วนแล้ว  

2.2 ผู้สมัครที่ไม่มีต้นสังกัด (อิสระ) จะต้องได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผ่านการ 
ปฏิบัติงานตามโครงการเพิ่มพูนทักษะและได้ปฏิบัติงาน/ปฏิบัติงานชดใช้ทุนเพิ่มอีก 2 ปีแล้ว 

3. สามารถเข้ารับการฝึกอบรมในหลักสูตร 4 ปี  
4. มีความพร้อมทั้งร่างกายและจิตใจ ไม่เป็นอุปสรรคต่อการฝึกอบรมแพทย์ประจ าบ้าน สาขาออร์โธปิดิกส์ 

และไม่มีความพิการที่ต้องการสิ่งอ านวยความสะดวกพิเศษหรือความช่วยเหลือเป็นพิเศษ  
5. มีคุณสมบัติตรงตามข้อก าหนดตามเกณฑ์การรับแพทย์ประจ าบ้าน สาขาออร์โธปิดิกส์ที่แพทยสภาและราช

วิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกสแ์ห่งประเทศไทยก าหนด  

 

จ านวนผู้รับการฝึกอบรม จ านวน 8 คนต่อปี  

 

ก าหนดการเปิดรับสมัคร ตั้งแต่ 1-31 ตุลาคม 2566 ตามก าหนดการของราชวิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกสแ์ห่ง
ประเทศไทย 

 

 

 

 



เอกสารประกอบการรับสมัคร  

1. ใบสมัครพร้อมรูปถ่าย สามารถกรอกใบสมัคร online จาก website คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ (http://www.med.tu.ac.th/?page_id=2304) พร้อมแนบรูปถ่ายหน้าตรง 
ถ่ายไว้ไม่เกิน 6 เดือน  

2. ส าเนาทะเบียนบ้าน  
3. ส าเนาบัตรประชาชน  
4. ส าเนาใบเปลี่ยนชื่อ – สกุล (กรณีเปลี่ยนชื่อ – สกุล)  
5. ระเบียนแสดงผลการศึกษาตลอดหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต  
6. ส าเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม หรือหนังสือรับรองการขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวช

กรรม  
7. หนังสือจากต้นสังกัดอนุมัติให้เข้ารับการฝึกอบรม และรับรองว่าจะท าสัญญาเมื่อได้รับการคัดเลือกแล้ว 

(กรณีมีต้นสังกัด) 
8. หนังสือแสดงประวัติส่วนบุคคล การศึกษา การฝึกอบรม ผลงานวิชาการ และกิจกรรมพิเศษ (curriculum 

vitae) ของผู้สมัคร  
9. หนังสือรับรอง / แนะน าผู้สมัคร จ านวน 3 ฉบับ ดังต่อไปนี้  

1) ผู้บังคับบัญชา (ต้องมีหนังสือแนะน าจากผู้บังคับบัญชาปัจจุบัน อย่างน้อย 1 ฉบับ)  
2) อาจารย์แพทย์ที่ผู้สมัครเคยศึกษาหรือก าลังศึกษาอยู่ 

โดยส่งเป็นจดหมายปิดลับ ส่งถึงหัวหน้าภาควิชาออร์โธปิดิกส์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

(วงเล็บมุมซอง สมัครแพทย์ประจ าบ้าน) 

วิธีการสมัคร  

1. กรอกใบสมัครที่เว็บไซต์ของแพทยสภาได้ที่ https://tmc.or.th/tcgme/Pages/SelectTier 

2. กรอกใบสมัครที่เว็บไซต์ของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ได้ที่ 
http://www.med.tu.ac.th/?page_id=2304 

สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติม  

งานบริการการศึกษา ชั้น 3 อาคารคุณากร คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ (ศูนย์รังสิต) 

ต.คลองหนึ่ง อ.คลองหลวง จ.ปทุมธานี 12120 (ติดต่อคุณอุไรรัตน์ วงษ์ทองด)ี โทร 0-2926-9698          

โทรสาร 0-2926-9676  

เกณฑ์และวิธีพิจารณาตัดสิน  

ตัดสินผู้มีสิทธิเข้ารับการฝึกอบรม โดยคณะกรรมการคัดเลือกผู้เข้ารับการอบรมแพทย์ประจ าบ้าน       
สาขาออร์โธปิดิกส์ ภาควิชาออร์โธปิดิกส์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ปีการศึกษา 2567  
มีรายละเอียดดังต่อไปนี้  



1. พิจารณารับผู้สมัครมีต้นสังกัดและผู้สมัครอิสระตามสัดส่วนที่ราชวิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกส์แห่งประเทศ
ไทยและโรงพยาบาลธรรมศาสตร์เฉลิมพระเกียรติก าหนด  

2. พิจารณาสุขภาพร่างกาย สุขภาพจิต ที่ไม่เป็นอุปสรรคต่อการฝึกอบรม  
3. พิจารณาหลักฐานประกอบการสมัครและการสัมภาษณ์โดยคณะกรรมการ  

วิธีการพิจารณา  

1. คณะกรรมการพิจารณาคุณสมบัติผู้สมัครจากหลักฐานประกอบการสมัครที่แสดงไว้ข้างต้น  
2. คณะกรรมการด าเนินการสัมภาษณ์ผู้สมัคร ตามช่วงเวลาที่ทางราชวิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกสแ์ห่งประเทศ

ไทยก าหนด  

รายละเอียด คะแนน 
การสัมภาษณ์ ประกอบด้วย  
1.คุณสมบัติพ้ืนฐานผู้เข้าฝึกอบรม 25 
2.คุณสมบัติพิเศษอ่ืน ๆ 5 
3.คะแนนการสอบสัมภาษณ์ 70 

รวมคะแนน 100 
การตัดสินของคณะกรรมการถือเป็นที่สิ้นสุด  

การอุทธรณ์ผลการคัดเลือก  

แพทย์ประจ าบ้านที่มีความประสงค์ขออุทธรณ์ผลการคัดเลือก สามารถดาวน์โหลดแบบฟอร์มที่ 
https://www.med.tu.ac.th/wp-content/uploads/2023/09/www.med.tu.ac.th--.pdf และยื่นอุทธรณ์
ภายใน 7 วันหลังจากการประกาศผลการคัดเลือก  

http://med.tu.ac.th/webmed/%20และ

