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รศ.นพ.สงวนศักดิ์ ธนาวิรัตนานิจ
ประธานราชวิทยาลัยฯ

ประธานแถลง

         2 เดือนที่ผานมาหลังจากประชุมวิชาการที่หัวหิน มีเหตุการณตางๆ
เกิดขึ้นมากมายที่อยากจะมาเลาใหทางสมาชิกรับทราบ
         คณะกรรมการบริหารราชวิทยาลัย ไดมีโอกาสไปเยี่ยมเยียนสมาชิกใน
เขตสุขภาพที่ 11 ที่รพ.สุราษฎรธานี  เมื่อวันที่ 14 มิถุนายน 2566 เขตสุขภาพที่ 11
ประกอบดวยรพ.ในจังหวัดสุราษฎรธานี, ภูเก็ต, ชุมพร, นครศรีธรรมราช, กระบี่,
ระนอง และ รพ.พังงา พบนองๆ ท่ีท้ังเพ่ิงจบใหมและท่ีอยูกันมานาน มีความขยัน
ตั้งใจใหบริการโรคหูคอจมูกในเขตเปนอยางดี บางรพ.มีศักยภาพใหบริการที่ใกล
เคียงกับรพ.ในสถาบันฝกอบรม มีหลายสิ่งที่จะทางเขตอยากจะใหมีการพัฒนา
ที่คลายๆเขตอื่นๆ เชน การขาดแคลน Head and neck surgeon, audiologist
และ speech therapist น้ำหนักการคิดภาระงานของแพทยหูคอจมูกมักจะ
นอยกวาภาระงานในแผนกอื่นๆ ประเด็นเหลานี้กรรมการบริหารราชวิทยาลัย
ชุดนี้ไดรับทราบมาจากหลายๆเขตและตองการแกปญหาดานนี้อยางจริงจัง

      วันที่ 21 มิถุนายน 2566 ทางคณะกรรมการบริหาร
ไดพบกับผูบริหารสปสช. นำโดย อ.นพ.จเด็จ ธรรมธัชอารี
และทีมงานท่ีสำนักงานราชวิทยาลัย เพ่ือปรึกษาเร่ือง
ชุดสิทธิประโยชนตางๆที่ทางราชวิทยาลัยฯตองการ
ใหสปสช.ใหการสนับสนุนแกผูปวย มีอุปกรณหลาย
อยางท่ีแตละอนุกรรมการวิชาการนำเสนอแกสปสช.
เชน การเพิ่มเกณฑอายุเด็กที่จะควรไดรับการผาตัด
cochlear implant, bone conduction hearing aid,
coblator, intraoperative monitoring: electrode
and stimulator, navigator system, ultrasonic scapel
/vessel sealing device, microdebrider blade,
absorbable/non-absorbable nasal packing,
filler injection thyroplastyฯลฯ  การประชุมครั้งนี้
ทางสปสช.ไดแจงวาตอไปจะมี contact person
ท่ีจะใหทางราชวิทยาลัยติดตอ และเคร่ืองมือท่ีนำเสนอ
สวนมากจะไมตองผานกระบวนการวิจัยของ HITAP
ใหเสียเวลานานเหมือนที่ผานมา ขั้นตอนในการพิจารณา
จะเร็วข้ึน  และมีแนวโนมท่ีทางสปสช.จะอนุมัติชุดสิทธิ
ประโยชนตามที่ราชวิทยาลัยนำเสนอ  การประชุมครั้งน้ี
ตองขอบพระคุณทานศาสตราภิชานนายแพทยพินิจ
กุลละวณิชย กรรมการแพทยสภา ที่เปนผูประสานงานให
      เม่ือวันท่ี 22 มิถุนายน 2566 ทางกรรมการบริหาร
ราชวิทยาลัยไดมีโอกาสเขาพบกับทานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข และทานรองปลัด  โดยทางราชวิทยาลัยฯ
ไดขอปรึกษา 3 ประเด็น

1) เสนอใหมี service plan ของ ENT ในรพ.ในกระทรวงสธ. เชนดาน hearing
and speech disabilities rehabilitation, sleep center (1 เขต 1 sleep center),
head neck cancer 2) พิจารณาความขาดแคลนของ Head & Neck Surgeon
โดยเสนอใหมีตำแหนง Head and neck surgeon ในกระทรวง แยกจากตำแหนง
ENT ทั่วไป  3) การขาดแคลน audiologist, speech therapist และ Otoneurologist
ทานรองปลัดฯ ไดชี้แจงวา ในปจจุบันกระทรวงไมมีนโยบายในการเพิ่ม service plan
อีก แตจะใหแตละราชวิทยาลัยฯไปเขียน disease management โดยใหมีการ
ระบุถึงกำลังคนและเครื่องมือดวย ทางกระทรวงจะใหการสนับสนุน  1 เรื่องตอ
1 ราชวิทยาลัย ซึ่งทางผูบริหารราชวิทยาลัยจะไดปรึกษากันในการเรียง priority
อีกคร้ัง   สำหรับตำแหนง Head and Neck Surgeon ในเบ้ืองตน ทานรองปลัดฯ
จะใหทุนแพทยในกระทรวงมาเรียนหลักสูตรประกาศนียบัตร Head and Neck
ในปหนา 8 ตำแหนง โดยใหทางราชวิทยาลัยชวย mapping รพ.ท่ีตองการใหไปเรียน
และทางรองปลัดฯจะบรรจุตำแหนง Head and Neck ใหในเบ้ืองตน 2-3 ตำแหนง
ในปนี้  สำหรับการเพิ่มตำแหนงราชการนักเวชศาสตรสื่อความหมาย ทางผูบริหาร
ในกระทรวงฯยังใหคำตอบไมชัดเจน แตบอกวาในชวงนี้ใหใช outsource ไปกอน

สวัสดี เพื่อนสมาชิก ทุกทานครับ



      การขาดแคลน audiologist และ speech therapist
(นักเวชศาสตรส่ือความหมาย) เปนปญหาท่ีสำคัญและเร้ือรังมานาน
หากสมาชิกเขาไปอานใน Hfocus ฉบับวันอังคารที่ 20 มิถุนายน 2566
(http://www.hfocus.org/content/2023/06/27864)
จะพบวากรอบนักเวชศาสตรสื่อความหมายของกระทรวงสาธารณสุข
ในป 2560-2564 มี 331 ตำแหนง แตมีนักเวชศาสตรสื่อความหมาย
ที่ปฏิบัติงานจริงเพียง 64 คน หรือคิดเปนจำนวน 19% เทานั้น
รพ.ในกระทรวงสาธารณสุขที่ตางจังหวัดหลายแหงมักใช outsource
จากบริษัทขายเครื่องชวยฟงซึ่งทางราชวิทยาลัยคิดวาการใช
outsource ไมไดแกปญหาในการดูแลผูปวยที่มีปญหาของการ
ไดยินและการพูดไดอยางเปนระบบ และไมนาจะมีประสิทธิภาพ
ในปจจุบันมีการเปดสอนนักเวชศาสตรสื่อความหมาย ระดับ
ปริญญาตรีที่คณะแพทยศาสตร รพ.รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
30 คนตอป ระดับปริญญาโท ท่ีมหาวิทยาลัยขอนแกน มหาวิทยาลัย
เชียงใหม และมหาวิทยาลัยมหิดลประมาณ 10-15 คนตอปี
สาเหตุของการที่มีนักเวชศาสตรสื่อความหมายในรพ.กระทรวง
สาธารณสุขนอย สาเหตุหลักคือกระทรวงสาธารณสุขยังไมมีตำแหนง
ราชการเพื่อบรรจุนักเวชศาสตรสื่อความหมายที่มากพอ จึงไมจูงใจ
ใหนักเวชศาสตรสื่อความหมายมาสมัครทำงาน
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นอกจากนี้ี ความตองการนักเวชศาสตรสื่อความหมายในหนวยงาน
เอกชน ก็มีความตองการสูงและมีคาตอบแทนสูงกวาในระบบราชการ
เร่ืองการเพ่ิมตำแหนงราชการของนักเวชศาสตรส่ือความหมาย
ในกระทรวงสาธารณสุขนี้ ทางราชวิทยาลัยจะไดปรึกษาใน
คณะกรรมการบริหารเพื่อหาแนวทางในการผลักดันใหทางกระทรวงฯ
เห็นความสำคัญในตำแหนงนี้ตอไป
      การประชุมผูบริหารของราชวิทยาลัยเมื่อวันที่ 2 ก.ค. 2566
ท่ีผานมา ไดมีการกำหนด “เกณฑสัดสวนการรับแพทยประจำบาน
เพ่ือการสอบวุฒิบัตรท่ีมีและไมมีตนสังกัดจากหนวยงานของรัฐ”
ใหชัดเจนเพื่อใหทางสถาบันฝกอบรมไดปฏิบัติไปในแนวทางเดียวกัน
และผูที่มาสมัครเรียนไดทราบ  นอกจากนี้มีการกำหนด “คุณสมบัติ
คณะอนุกรรมการการฝกอบรมและสอบความรูความชำนาญในการ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขาตางๆ” ใหชัดเจน ทางราชวิทยาลัยฯ
จะไดออกประกาศในเร็วๆนี้  สมาชิกสามารถติดตามดูรายละอียดไดท่ี
website ของราชวิทยาลัย  (https://www.rcot.org/2021
/About/Announcements)

พบกันอีกครั้งในเดือนกันยายนครับ



พล.ต.หญิง รศ. ปริยนันทน จารุจินดา

เลขาธิการราชวิทยาลัยฯ

สารจากเลขาธิการ
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          ราชวิทยาลัยไดมีการจัดการระบบใหสมาชิกสามารถ Update ขอมูลตางๆ ดวยตัวเองผาน

ทางเว็บไซตราชวิทยาลัย เชน การเปล่ียนท่ีอยู ท่ีทำงาน อีเมล โดยจัดใหมีระบบรักษาความปลอดภัย

ซ่ึงสมาชิกราชวิทยาลัยตองใส Login name และ Password กอนเขาไปแกไข โดยช่ือ Login name

และ Password นี้ จะแจงเขาไปใน Email ของสมาชิกแตละคน กรุณาตรวจสอบดวย หากตรวจสอบ

ไมพบการแจงขาว กรุณาแจงมาท่ี rcotsecretariat@gmail.com พรอมชวยสงอีเมลอัพเดทมาดวย 

       เนื่องจากปจจุบันมีการหลอกลวงประชาชนโดยการขายยา

โฆษณาเกินจริง เชน ยารักษาหูอื้อ โดยมีแพทยปลอมเปนผูโฆษณา

ทางราชวิทยาลัย จะมีการล้ิงคขอมูลการตรวจสอบการเปนแพทย

จากแพทยสภา เขาสูหนา Webpage ของราชวิทยาลัย เพ่ือสามารถ

ใหประชาชนตรวจสอบความเปนแพทยจริงหรือปลอมได สมาชิก

ราชวิทยาลัยสามารถชวยแจงประชาชนใหตรวจสอบผานชองทาง

ของเว็บไซตของราชวิทยาลัยนี้ได  อยางไรก็ดีทางราชวิทยาลัยมีการ

ลงขาวสารดังกลาวในเว็บไซต และการประสานงานกับ อ.ย. อยูเนืองๆ

เพื่อชวยลงประกาศดวย และกำลังตั้งทีมงานในการตอตานขาวปลอม

และการขายผลิตภัณฑหลอกลวงตางๆ รวมทั้งผลิตขาวสารที่เปน

ประโยชนตอประชาชน

       ราชวิทยาลัยโดยรองประธานและเลขาธิการราชวิทยาลัยฯ

ไดเขาประชุมรวมกับกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุขราง

แนวทางการจัดบริการเพ่ือดูแลผูปวย COVID-19 สำหรับสถานพยาบาล

ฉบับปรับปรุง ครั้งที่ 3 ประกาศใชวันที่ 3 ก.ค.66 ซึ่งมีแนวทาง

ท่ีเปนประโยชนกับสมาชิกราชวิทยาลัย สามารถหาอานไดท่ีเว็บไซต

ราชวิทยาลัย และเว็บไซตกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 

       ราชวิทยาลัยใหความสำคัญกับการดูแลแพทยประจำบานตั้งแต

ระหวางการฝกอบรม จนกระทั่งหลังการฝกอบรมเปนสมาชิกราชวิทยาลัย

ตามภูมิภาคตางๆ ไดเห็นความตั้งใจในการทำงานของนองๆ และ

อุปสรรคปญหาตางๆ จากการไปสัญจรเยี่ยมนองๆ ทางราชวิทยาลัย

จะไดนำขอติดขัดตางๆ ของนองๆ มาชวยแกไข และไดประสานงาน

กับหนวยงานตางๆ เทาที่ราชวิทยาลัยจะทำได เชน การประสานงาน

กับ สปสช. ดานชุดสิทธิประโยชนตางๆ ท่ีจำเปนใหเพ่ิมมากข้ึน

การประสานกับสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขดานอัตรากำลัง

ของแพทยหู คอ จมูก โดยเฉพาะอัตรากำลังแพทยดานผาตัดมะเร็ง

Head & Neck รวมท้ังขอติดขัดดาน Newborn hearing screening

ซ่ึงทางกระทรวงสาธารณสุขไดรับทราบขอเสนอของราชวิทยาลัย

และกำลังประสานกันอยูอยางเปนรูปธรรม

       หากสมาชิกมีขอติดขัดดานใดท่ีราชวิทยาลัยชวยเหลือได

อยาลืมสงอีเมลมาพูดคุยกันที่อีเมลอยางเปนทางการของราชวิทยาลัย

rcotsecretariat@gmail.com (ไลน Official group ของราชวิทยาลัย

เปนการสื่อสารใหขาวสารเทานั้น ไมสามารถตอบกลับได)  

Line :  RCOT (Line ID: 0838939643)
เพื่อการสื่อสารและสงหลักฐานเอกสารตางๆ

พล.ต.หญิง รศ. ปริยนันทน  จารุจินดา
 เลขาธิการราชวิทยาลัยโสตฯ
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      สวนการประชุมวิชาการกาวไกลคร้ังท่ี 2/2566 ดังท่ีไดแจงกับสมาชิกราชวิทยาลัยฯ

มาแลววาการประชุมครั้งนี้จะเปนการประชุมระดับนานาชาติ ซึ่งราชวิทยาลัยฯ รวมกับ

ชมรมแพทยมะเร็งศีรษะและคอไทย จัดการประชุมนานาชาติ RCOT-ASHNO 2023

ในรูปแบบ hybrid ระหวางวันที่ 27-29 พฤศจิกายน 2566 ซึ่งจัดประชุม onsite

ที่โรงแรม Bangkok Marriott Marquis Queens Park การประชุมครั้งนี้จะจัดหอง

ประชุมเปน 3 หองใหญ โดยหองจิตรลดา 1 และ 2 ใชสำหรับการประชุมนานาชาติ

ทางดาน Head and Neck Surgeryและหองจิตรลดา 3 เปนการประชุมของสาขาวิชาอื่นๆ

ที่วิทยากรสวนใหญเปนคนไทยและใชภาษาไทย ซึ่งการประชุมในหองนี้เนนใน theme

“What we will face in the near future!!”

อยางไรก็ตาม สมาชิกราชวิทยาลัยฯ สามารถเขารวมฟงประชุม

ไดทุกหอง และการประชุมในครั้งนี้มีการเก็บคาลงทะเบียน

ในอัตราเดิม นอกจากหองประชุมใหญแลว สมาชิกสามารถ

เขารวมกิจกรรมอื่น ๆ ไดแก Instruction course, Welcome

Pool, Gala Dinner ได โดยอัตราคาลงทะเบียน สามารถ

คลิกเขาไปใน Link ที่แนบมาให

      สมาชิกอาวุโสของราชวิทยาลัยฯ ที่มีอายุ 65 ปขึ้นไป

(เกิดกอนวันที่ 1 มกราคม พ.ศ. 2502) แพทยประจำบาน

และแพทยประจำบานตอยอดทุกชั้นป ที่ฝกอบรมในปการ

ศึกษา 2566 จะไดรับการยกเวนไมตองเสียคาลงทะเบียน

สวนกำหนดการประชุมจะแจงใหทราบในจดหมายขาว

ฉบับตอไปครับ...

     งานวิชาการขอประชาสัมพันธกิจกรรมวิชาการความรูทันสมัย RCOT Live Webinar
ที่จะจัดขึ้นในรอบสองเดือนนี้ ดังนี้
1.  ความรูทันสมัยคร้ังท่ี 4/2566 Multi-system Therapy to Improve Quality of Life
     ในวันพุธที่ 12 กรกฎาคม 2566 เวลา 12.00-13.30 น. โดยมีวิทยากร 2 ทาน
     B-yond Expectation with 2nd Generation Antihistamine
     โดย รองศาสตราจารยนายแพทย ปารยะ อาศนะเสน
     The Art of Balance: A Holistic Approach to Managing Vertigo in Patient Care
     โดย รองศาสตราจารยนายแพทยพรเทพ เกษมศิริ

2.  ความรูทันสมัยครั้งที่ 5/2566 An Overview of Medications in Allergic Rhinitis
     ในวันพุธที่ 9 สิงหาคม 2566 เวลา 12.00-13.00 น.
     โดยวิทยากร รองศาสตราจารยแพทยหญิง สุพินดา ชูสกุล
     หากสมาชิกทานใดติดภารกิจ ไมสามารถเขารับชมรับฟง ตามวันและเวลาดังกลาว
     ยังสามารถเขารับชมไดทาง website ของทางราชวิทยาลัยฯ

จดหมายขาวจากประธานวิชาการ ครั้งที่ 4/2566

แวดวงวิชาการ
ประธานฝายวิชาการ
รศ.นพ.ภาวิน เกษกุล



ราชวิทยาลัยสัญจร
รองเลขาธิการราชวิทยาลัยฯ
นพ.เดชาศักด์ิ สุขนวล
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สรุปราชวิทยาลัยสัญจรครั้งที่ 4
วันที่ 14 มิถุนายน 2566 ณ โรงพยาบาลสุราษฏรธานี

      ผูเขารวมประชุม
      คณะผูบริหารราชวิทยาลัยจำนวน 6 คน
      แพทยและเจาหนาที่ในเขตสุขภาพที่ 11 จำนวน 22 คน
      (จาก 7 รพ.)

      สิ่งที่ชื่นชม
1.   มีรพ.ที่พัฒนาจนมีศักยภาพใกลเคียงกับสถาบันฝกอบรม
2.   ในเขตมีเครื่องฉายแสงถึง 2 แหง
3.   มีความตั้งใจในการทำงานโครงการของกระทรวง          
4.   การพัฒนาใหมีความเชี่ยวชาญเฉพาะในหลายรพ.เชน
      endoscopic sinus and skull base surgery,
      parathyroid surgery care team, การพัฒนาเพื่อรับรอง
      disease specific care certification  
5.   การรวมกันในการผาตัดและรวมดูแลผูปวยทางมะเร็ง
      เปนอยางดี  เปน inter-department care team
      (ENT-gen Surgery-plastic-maxillo facial) เชน
      รพ.สุราษฏรธานี, รพ.วชิระภูเก็ต, รพ.ทุงสง

      อุปสรรคในการทำงาน

1.   โรงพยาบาลไมไดรับการสนับสนุนเครื่องมือที่เพียงพอ
2.   มีเครื่องฉายแสงแตไมมีเจาหนาที่ในการฉายแสง

3.   หลายโรงพยาบาลมีแพทยหูคอจมูกแคคนเดียว ทำใหมี
      ปญหาในการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะนอกเวลาราชการหรือ
      ในกรณีที่ตองทำผาตัดผูปวยซับซอน
4.   การคิดภาระงานของแพทยหูคอจมูก รูสึกจะนอยกวาความ
      เปนจริงตัวอยางเชนถาผูปวย แอดมิดในแผนกอายุรกรรม
      แตแพทยหูคอจมูกไปเจาะคอภาระงานจะตกอยูท่ีแพทยอายุรกรรม
5.   น้ำหนักของการคิดภาระงาน ของแพทยหูคอจมูกจะนอย
      กวาแพทยแผนกอื่นๆ         
6.   ขาดแคลน audiologist และ speech therapist
7.   ภาระงาน, อัตรากำลัง, นโยบายตางๆ
      ประเด็นที่ทางราชวิทยาลัย จะนำไปพัฒนาหรือ
      ชวยเหลือตอไป
1.   สะทอนปญหาเรื่องการคิดภาระงาน ไปในระดับของกระทรวง
2.   เสนอความรวมมือ ไประดับกระทรวงเพื่อจัดตั้งโรงพยาบาล
      พี่เลี้ยงในแตละเขตโรงพยาบาลพี่เลี้ยงจะตองมีศักยภาพ
      ที่เพียงพอรองรับการเปนพี่เลี้ยงได
3.   เสนอในระดับกระทรวง ใหโรงพยาบาลที่มีหมอหูคอจมูก
      ทำงานอยู มีเครื่องไมเครื่องมือในการรักษาพยาบาลขั้นต่ำ
      ครบทุกโรงพยาบาล  และแนวทางในการแกปญหาการ
      ขาดแคลน audiologist และ head and neck surgeons



        

      จดหมายขาวฉบับนี้เปนฉบับที่ 4/2566 หรือเปนฉบับที่ 16 ตั้งแตเริ่มมีจดหมาย

ขาวฉบับแรกเมื่อเดือนมกราคม 2564 

      เดือนกรกฎาคม 2566 น้ี เรามีเพ่ือนแพทยหูคอจมูกเพ่ิมอีก 62 คน มีแพทยหูคอจมูกฝกอบรมตอไดประกาศนียบัตรดานนาสิกวิทยา

และโรคภูมิแพ 8 คน ดานโสตวิทยา โสตประสาทวิทยา 9 คน และดานศัลยศาสตรศีรษะและคอ 23 คน ขอแสดงความยินดีกับทุกคนครับ

      สถาบันฝกอบรมทั้ง 12 สถาบันผลิตแพทยหูคอจมูกปละ

ประมาณ 60-70 คน ปจจุบันเรามีจำนวนแพทยหูคอจมูก

ทั้งหมดประมาณ 1,600 คน มีสัดสวนแพทยหูคอจมูกตอ

ประชากรประมาณ 1:42,000 ในขณะท่ีประเทศอินเดียมีสัดสวน

ประมาณ 1:180,000 ประเทศสหรัฐอเมริกาและอังกฤษมีสัดสวน

ประมาณ 1:35,000  จำนวนแพทยหูคอจมูกของเรามี

พอเพียงแลวไหม เปนคำถามท่ีเห็นไมตรงกัน แลวแตมุมมอง

แพทยหูคอจมูกบางคนไมไดทำงานตามศักยภาพของงาน

หูคอจมูก บางคนออกนอกระบบทำงานเฉพาะดานเสริมความงาม

      ปกติเม่ือราชวิทยาลัยฯ ผลิตแพทยหูคอจมูกออกมาแลว

ผูที่ใชงานหลักจะเปนกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข

ตองมีบทบาทของตัวเองใหแพทยเหลานี้ทำงานอยูในกระทรวง

รศ.นพ.ทรงกลด เอี่ยมจตุรภัทร

บทบรรณาธิการทายเลม

    สวัสดีเพื่อนแพทย ENT ทุกคนครับ
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ไดนานๆ มีระบบในการสนับสนุนใหเขาผลิตงานออกมาไดตาม

ศักยภาพ มีระบบในการเพ่ิมแรงจูงใจ พรอมๆ กับมีระบบการ

กำกับใหเขาตองทำงานตามมาตรฐานขั้นต่ำ เพื่อใหผูที่ตั้งใจ

ทำงานสามารถทำงานอยูในระบบไดนานกวาผูที่ทำงานนอยกวา

ซ่ึงในปจจุบันในสวนของแพทยหูคอจมูกน้ันทางกระทรวงสาธารณสุข

ยังไมสามารถทำจุดนี้ไดดี

      เก่ียวกับจำนวนแพทยหูคอจมูกน้ัน แนวโนมในปจจุบัน

ในการผลิตแพทยหูคอจมูกของราชวิทยาลัยฯ จะยังไมลดลง

และแพทยหูคอจมูกที่จบไปมีแนวโนมที่จะฝกอบรมตอใน

หลักสูตรอนุสาขาและหลักสูตรประกาศนียบัตรเฉพาะดาน

กันมากขึ้นตามบริบทสังคมที่เปลี่ยนไป ก็ขอใหเพื่อนแพทย

ทุกคนปรับตัวเพิ่มศักยภาพใหเต็มขอบเขตของงานหูคอจมูก

ตามคำพูดที่พูดกันมากในปจจุบัน “Transforming before

being transformed”



      ในเดือนกรกฎาคมนี้อีกเหมืนกันที่ อฝส.กลาง แพทยสภา

ไดอนุมัติหลักสูตรอนุสาขาศัลยศาสตรมะเร็งศีรษะและคอ

(หลักสูตรวุฒิบัตร 2 ป) ที่เสนอโดยราชวิทยาลัยฯ ซึ่งเขาใจ

วาในปการฝกอบรม 2567 กระบวนการตางๆ นาจะเสร็จ

ทันใหเริ่มมีการฝกอบรมได สิ่งที่ตองคำนึงถึงตอไปคือการที่

จะทำอยางไรใหแพทยที่จบดานนี้ สามารถทำงานและใชชีวิต

อยูไดนานๆ ในโรงพยาบาลของรัฐ

      กรรมการบริหารราชวิทยาลัยฯ ชุดปจจุบันจะหมดวาระ

ในวันที่ 31 ธันวาคม 2566 ตอนนี้ไดเริ่มกระบวนการในการ

เลือกตั้งกรรมการประเภทเลือกตั้งแลว มีผูสมัครเปนกรรมการ

ประเภทเลือกตั้งจำนวน 10 คน ใหพวกเราที่ไมไดมีตำแหนง

ประจำในสถาบันฝกอบรมลงคะแนนเลือกตั้งไมเกิน 8 คน

(เลือกไดตั้งแต 0 คนจนถึง 8 คน) การเลือกตั้งมี 2 แบบ

คือแบบ online และ แบบบัตรเลือกตั้งทางไปรษณีย

การเลือกต้ังแบบ online มีข้ันตอน 2 ข้ันตอนคือ การแสดง

ความจำนง และการลงคะแนนจริง ตอนนี้อยูในกระบวนการ

การแสดงความจำนง รายละเอียดตามแนบครับ
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พวกเราทานใดมีขอเสนอแนะอยางไร หรือตองการสื่อสาร หรือ

ตองการสงบทความ หรือตองการประชาสัมพันธ หรือตองการ

สอบถามเรื่องราวใดๆ ขอใหติดตอมาที่ e-mail: rcotnewsletter

@gmail.com เลยนะครับ         


