
 

 

ประกาศรบัสมคัรสอบ 
เพื่อประกาศนียบตัรในวิชาชีพด้านศลัยศาสตรศี์รษะและคอ  

ราชวิทยาลยัโสต ศอ นาสิกแพทยแ์ห่งประเทศไทย 
ประจ าปีการฝึกอบรม 2566 

---------------------------------------------- 
1. การสอบเพือ่ประกาศนียบตัรฯ  

1.1. คุณสมบตัขิองผูม้สีทิธิส์มคัรสอบ  
1.1.1. แพทยท์ีผ่่านการฝึกอบรมตามหลกัสตูร ไดแ้ก่ แพทยท์ีผ่่านการฝึกอบรมในหลกัสตูร

ประกาศนียบตัรในวชิาชพีเวชกรรมดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอจากแหล่งฝึกอบรมซึง่ไดร้บั
การรบัรองเกณฑห์ลกัสตูรจากราชวทิยาลยัและคาดว่าจะจบในปีทีจ่ะสอบหรอืจบมาแลว้ไม่
เกนิ  3 ปี 

1.1.2. แพทยท์ีไ่ม่ไดผ้่านการฝึกอบรมตามหลกัสตูร ไดแ้ก่  
1.1.2.1.แพทยท์ีไ่ม่ไดเ้ขา้รบัการฝึกอบรมตามหลกัสตูร หรอื 
1.1.2.2.แพทยท์ีเ่ขา้ฝึกอบรมตามหลกัสตูร แต่ไม่จบตามเกณฑห์ลกัสตูร หรอื 
1.1.2.3.แพทยท์ีจ่บจากการฝึกอบรมตามหลกัสตูรแลว้แต่ไม่ไดส้อบเพือ่ประกาศนียบตัรฯ หรอื

สอบไม่ผ่าน เกนิกว่า 3 ปีหลงัจบจากการฝึกอบรม 
1.1.2.4.แพทยท์ีเ่คยไดร้บัใบประกาศนียบตัรฯ มาก่อน แต่ไม่ไดด้ าเนินการต่ออายุก่อนใบ

ประกาศนียบตัรฯ หมดอายุ 
แพทยก์ลุ่มนี้จะตอ้งมคีุณสมบตัเิพิม่เตมิตามประกาศราชวทิยาลยัฯ ที ่๓/๒๕๖๕ (เอกสารแนบ1) 
 

1.2. การสมคัรสอบ  
1.2.1. แพทยท์ีผ่่านการฝึกอบรมตามหลกัสตูร (1.1.1) 

1.2.1.1.ใหแ้หล่งฝึกอบรมสง่ชื่อผูม้สีทิธสิอบ ภายในวนัที ่30 เมษายน 2567 มาที ่  
นพ.วรวรรธน์ ระหว่างบา้น  
ภาควชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา อาคารรตันวทิยาพฒัน์  
คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 10330 

1.2.1.2.เอกสารการสมคัรสอบ 
ก. ชุดใบสมคัร (HN1) 
ข. ส าเนาบตัรประชาชน 
ค. ส าเนาวุฒบิตัรฯ โสต ศอ นาสกิ 
ง. ใบรบัรองจากแหล่งฝึกอบรม (HN2) ผลประเมนิระหว่างการฝึกอบรมฯ (HN3) 
จ. ส าเนาหลกัฐานการจ่ายค่าธรรมเนียมการสมคัรสอบ  

1.2.1.3. สง่เอกสารการสมคัรสอบ ภายในวนัที ่20 พฤษภาคม 2567 มาที ่ 
นพ.วรวรรธน์ ระหว่างบา้น  
ภาควชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา อาคารรตันวทิยาพฒัน์  



 

 

คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 10330 
1.2.2.แพทยท์ีไ่ม่ไดผ้่านการฝึกอบรมตามหลกัสตูร (1.1.2) 

1.2.2.1.ตอ้งแสดงความจ านงทีจ่ะสอบฯ ภายในวนัที ่30 เมษายน 2567 ทางอเีมล ์
worawat.R@chula.ac.th  

1.2.2.2.เอกสารการสมคัรสอบ  
ก. ใบสมคัรสอบ (HN4) 
ข. ส าเนาบตัรประชาชน 
ค. ส าเนาวุฒบิตัรฯ โสต ศอ นาสกิ 
ง. ส าเนาหลกัฐานการจ่ายค่าธรรมเนียมการสมคัรสอบ 
จ. หลกัฐานเฉพาะกลุ่ม (รวมถงึแบบรายงานหตัถการ HN5) 

1.2.2.3.สง่เอกสารการสมคัรสอบ ภายในวนัที ่20 พฤษภาคม 2567 มาที ่
นพ.วรวรรธน์ ระหว่างบา้น  
ภาควชิาโสต ศอ นาสกิวทิยา คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั  
อาคารรตันวทิยาพฒัน์ ชัน้ 17 โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  
ถนนพระราม 4 กรุงเทพฯ 10330 

 
ค่าธรรมเนียมการสมคัรสอบ 10,000 บาท (หนึ่งหมื่นบาทถว้น)  
ช าระโดยการโอนเงนิเขา้บญัชธีนาคารไทยพาณิชย ์สาขาถนนรตันโกสนิทรส์มโภช (บา้นแมกไม)้ 
บญัชอีอมทรพัยเ์ลขที ่166-238829-8  
ชื่อบญัชรีาชวทิยาลยัโสต ศอ นาสกิแพทยแ์ห่งประเทศไทย 
สง่หลกัฐานการจ่ายเงนิไปที่ email: rcotsecretariat@gmail.com  
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เอกสารแนบ 1 

 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

HN1 
ใบสมคัรสอบส ำหรบัแพทยท่ี์ผ่ำนกำรฝึกอบรมตำมหลกัสูตร 

 

ขา้พเจา้ นายแพทย/์แพทยห์ญงิ ......................................................................ใบประกอบวชิาชพี
เลขที ่........................................ เป็นแพทยป์ระจ าบา้นในหลกัสตูรประกาศนียบตัรในวชิาชพีเวชกรรมดา้น
ศลัยศาสตรศ์รีษะและคอ ของแหล่งฝึกอบรม .............................................................. และ  

 )   ( อยู่ระหว่างการฝึกอบรม ซึ่งจะส าเรจ็หลกัสตูร ภายในวนัที ่30 มถิุนายน ของปีทีจ่ะสอบ 

 )   ( ส าเรจ็การฝึกอบรมแลว้ ในปี )ปีทีจ่บ( ............................. )ตอ้งไม่เกนิ 3 ปี จงึจะมสีทิธสิอบ(  

มคีวามประสงคจ์ะขอสอบเพือ่รบัประกาศนียบตัรในวชิาชพีเวชกรรมดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอ จาก
แพทยสภา ทัง้นี้ไดแ้นบหลกัฐานการสมคัรสอบมาดว้ย ดงันี้ 

1. ใบขอสมคัรสอบ 
2. ส าเนาใบอนุญาตประกอบวชิาชพีเวชกรรม หรอืส าเนาวุฒบิตัรแสดงความรูค้วามช านาญในการ

ประกอบวชิาชพีเวชกรรมสาขาโสต ศอ นาสกิวทิยา 
3. ส าเนาบตัรประชาชน 
4. ใบรบัรองจากแหล่งฝึกอบรมว่ามคีุณสมบตัคิรบตามเกณฑห์ลกัสตูรฯ 
5. หลกัฐานการจ่ายเงนิค่าธรรมเนียมการสมคัรสอบ 

จงึเรยีนมาเพือ่โปรดพจิารณา 

 

ลงชื่อ    

)........................................................( 

ผูส้มคัรสอบ 

 
 
  



 

 

HN2 
ใบรบัรองจำกแหล่งฝึกอบรม 

 

หนงัสอืฉบบันี้ใหไ้วเ้พือ่รบัรองว่า นายแพทย/์แพทยห์ญงิ ........................................................... 
ใบประกอบวชิาชพีเลขที ่............................. เป็นแพทยป์ระจ าบา้นในหลกัสตูรประกาศนียบตัรในวชิาชพี
เวชกรรมดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอ ของแหล่งฝึกอบรม ............................................................. และ   

 )   ( อยู่ระหว่างการฝึกอบรม ซึ่งจะส าเรจ็หลกัสตูร ภายในวนัที ่30 มถิุนายน ของปีทีจ่ะสอบ 

 )   ( ส าเรจ็การฝึกอบรมแลว้ ในปี )ปีทีจ่บ( ........................ )ตอ้งไม่เกนิ 3 ปี จงึจะมสีทิธสิอบ(  

มผีลประเมนิระหว่างการฝึกอบรมผ่านตามเกณฑข์องหลกัสตูร เป็นผูม้คีวามประพฤตดิ ีมเีจตคตทิีด่ ีไม่มี
ปัญหาดา้นจรยิธรรม และมคีุณสมบตัคิรบตามเกณฑห์ลกัสตูรในการเขา้สอบเพือ่ประกาศนียบตัรในวชิาชพี
เวชกรรมดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอ 

 

ลงชื่อ    

)........................................................( 

ต าแหน่ง ...............................................  

 
  



 

 

HN3 
ผลกำรประเมินระหว่ำงกำรฝึกอบรม 

หลกัสูตรประกำศนียบตัรในวิชำชีพเวชกรรมด้ำนศลัยศำสตรศี์รษะและคอ 
แหล่งฝึกอบรม ................................................... ปีกำรฝึกอบรม ...................... 
ของนำยแพทย/์แพทยห์ญิง ......................................................................... 

 
1. ผลลพัธ์กำรฝึกอบรมตำมเกณฑ์หลกัสูตร 

ผลลพัธ์กำรฝึกอบรม ผ่ำน ไม่ผ่ำน 
การดแูลรกัษาผูป่้วย (patient care)   
ความรู ้ความเชยีวชาญ และความสามารถในการแก้ปัญหาของผูป่้วยและ
สงัคมรอบดา้น (medical knowledge and skills) 

  

การเรยีนรูจ้ากการปฏบิตัแิละพฒันาตนเอง (practice-based learning 
and improvement) 

  

ทกัษะปฏสิมัพนัธ ์และการสื่อสาร (interpersonal skills and 
communication) 

  

ความเป็นมอือาชพี (professionalism)   
การปฏบิตังิานใหเ้ขา้กบัระบบ (system-based practice)   

 
2. หตัถกำรท่ีต้องท ำได้ด้วยตนเอง 

 หตัถกำร ผ่ำน ไม่ผ่ำน 
Facial surgery and 
reconstruction 

Skin graft of head and neck   
Local flap/Z-plasty of head and neck   
Regional flap   
Scar revision of head and neck   

Laryngeal surgery Laryngectomy, total   
Tracheal resection    

Neck surgery Neck dissection   
Thyroidectomy    
Parotidectomy   
Benign neoplasm removal (eg. 
Schwannoma) 

  

Oral and pharyngeal 
surgery 

Excision lip and repair   
Glossectomy, partial, total   
Mandibulotomy/ mandibulectomy   



 

 

Nasal surgery Maxillectomy, partial    
Maxillectomy, total   

 
สรุปผลการประเมนิ )   ( ผ่าน   )   ( ไม่ผ่าน  
 

ลงชื่อ    

)........................................................( 

ต าแหน่ง ...............................................  

 
 
 

  



 

 

HN4 
ใบสมคัรสอบส ำหรบัแพทยท่ี์ไม่ได้ผ่ำนกำรฝึกอบรมตำมหลกัสูตร 

 

ขา้พเจา้ นายแพทย/์แพทยห์ญงิ ..................................................................................................
ใบประกอบวชิาชพีเลขที ่.......................... ส าเรจ็การฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นเพื่อวุฒบิตัร/หนงัสอือนุมตัิ
แสดงความรูค้วามช านาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรมสาขาโสต ศอ นาสกิ จากสถาบนั 
............................................................... และไดร้บัวุฒบิตัร/หนงัสอือนุมตัจิากแพทยสภา ในปี ................. 
มคีวามประสงคจ์ะขอสอบเพือ่รบัประกาศนียบตัรในวชิาชพีเวชกรรมดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอจาก 
แพทยสภา ตำมเกณฑ์กลุ่มท่ี ........................ ทัง้นี้ไดแ้นบหลกัฐานการสมคัรสอบมาดว้ย ดงันี้  

1. ใบขอสมคัรสอบ 
2. ส าเนาใบอนุญาตประกอบวชิาชพีเวชกรรม หรอืส าเนาวุฒบิตัรแสดงความรูค้วามช านาญในการ

ประกอบวชิาชพีเวชกรรมสาขาโสต ศอ นาสกิวทิยา 
3. ส าเนาบตัรประชาชน 
4. หลกัฐานการจ่ายเงนิค่าธรรมเนียมการสมคัรสอบ 
5. หลกัฐานเฉพาะกลุ่ม 

หลกัฐำนเฉพำะกลุ่ม ดงัน้ี 

กลุ่มท่ี 1 โสต ศอ นาสกิแพทยท์ีป่ฏบิตังิานเป็นอาจารยแ์พทยใ์นหน่วยศลัยศาสตรศ์รีษะและคอในสถาบนั
ฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นโสต ศอ นาสกิวทิยา ตดิต่อกนัไม่น้อยกว่า 3 ปี หรอื 

หลกัฐำนกำรสมคัรสอบ 

1. ใบรบัรองจากหวัหน้าภาค/หวัหน้าหน่วยงานว่าปฏบิตังิานในหน่วยศลัยศาสตรศ์รีษะและคอจรงิ 
2. ใบรบัรองจากหวัหน้าหน่วยศลัยศาสตรศ์รีษะและคอว่ามภีาระงานเกีย่วกบัศลัยศาสตรศ์รีษะและคอ

ทีเ่หมาะสม 

กลุ่มท่ี 2 โสต ศอ นาสกิแพทยท์ีไ่ดร้บัประกาศนียบตัรดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอทีม่รีะยะเวลาการ
ฝึกอบรมไม่น้อยกว่า 1 ปีจากสถาบนัฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นโสต ศอ นาสกิวทิยา ก่อนปี 2563 และไม่
เกนิ 5 ปี ทีม่เีกณฑก์ารท าหตัถการและการเขา้ร่วมประชุมวชิการตามทีก่ าหนด ทัง้นี้ใหป้รบัจ านวนตาม
สดัสว่นจ านวนปีทีจ่บการฝึกอบรม 

หลกัฐำนกำรสมคัรสอบ 

1. ส าเนาประกาศนียบตัรทีไ่ดร้บัจากสถาบนัทีฝึ่กอบรม หรอืใบรบัรองจากสถาบนัว่าไดส้ าเรจ็การ
ฝึกอบรมตามหลกัสตูรของสถาบนัจรงิ 



 

 

2. จ านวนหตัถการ )พจิารณาตามจ านวนปีทีจ่บหลกัสตูร( รบัรองโดยหวัหน้าหน่วยงาน 
3. หลกัฐานการเขา้ร่วมประชุมตัง้แต่จบหลกัสตูร  

กลุ่มท่ี 3 โสต ศอ นาสกิแพทยท์ีป่ฏบิตังิานทางดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอต่อเนื่องกนั ไม่น้อยกว่า 5 ปี ที่
มเีกณฑก์ารท าหตัถการและการเขา้ร่วมประชุมวชิาการตามทีก่ าหนด  

หลกัฐำนกำรสมคัรสอบ 

1. ใบรบัรองจากหวัหน้าหน่วยงานว่าไดป้ฏบิตังิานดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอต่อเนื่องกนั ไม่น้อย
กว่า 5 ปี จรงิ 

2. จ านวนหตัถการในรอบ 5 ปี รบัรองโดยหวัหน้าหน่วยงาน 
3. หลกัฐานการเขา้ร่วมประชุมในรอบ 5 ปี 

 

ลงชื่อ    

)........................................................( 

ผูส้มคัรสอบ 

  



 

 

HN5 
แบบรำยงำนหตัถกำร 

เพื่อกำรสมคัรสอบประกำศนียบตัรในวิชำชีพเวชกรรมด้ำนศลัยศำสตรศี์รษะและคอ 
ช่ือผู้สมคัรสอบ ……………………………………………………….. 
วนัท่ีรำยงำน ………………………………………………………….. 
)   ( โสต ศอ นาสกิแพทยท์ีไ่ดร้บัประกาศนียบตัรดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอทีม่รีะยะเวลาการฝึกอบรมไม่
น้อยกว่า 1 ปี จากแหล่งฝึกอบรมแพทยป์ระจ าบา้นโสต ศอ นาสกิวทิยาก่อนปี 2563 และไม่เกนิ 5 ปี 
)รวมระยะเวลาตัง้แต่ไดร้บัประกาศนียบตัรดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอจนถงึ 1 พฤษภาคม 2565 เป็นเวลา 
.............. ปี( 
)   ( โสต ศอ นาสกิแพทยท์ีป่ฏบิตังิานทางดา้นศลัยศาสตรศ์รีษะและคอต่อเนื่องกนัไม่น้อยกว่า 5 ปี  

หตัถการ เกณฑ ์ จ านวนทีไ่ดท้ าจรงิ 
1 Thyroidectomy  20 รายต่อ 5 ปี หรอืเฉลีย่ปีละ 4 ราย  
2 Parotidectomy  10 รายต่อ 5 ปี หรอืเฉลีย่ปีละ 2 ราย  
3 Laryngectomy  5 รายต่อ 5 ปี หรอืเฉลีย่ปีละ 1 ราย  
4 Neck dissection  20 รายต่อ 5 ปี หรอืเฉลีย่ปีละ 4 ราย  
5 Reconstruction surgery  10 รายต่อ 5 ปี หรอืเฉลีย่ปีละ 2 ราย  
 Skin graft   
 Local flap   
 Distant flap   
 Free flap   
6 หตัถการอื่นๆ    
 Removal of benign neck tumor   
 Oral cancer surgery    
 Maxillectomy    
 Mandibulotomy    
 Mendibulectomy    

 
ขอรบัรองว่าขอ้มลูขา้งตน้เป็นความจรงิ  
 
 

ลงชื่อ  
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ต าแหน่ง ............................................ 
 


