
เกณฑก์ารรับแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด อนุสาขาวิสัญญีวิทยาส าหรับผู้ป่วยโรคทางระบบประสาท 
ภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย 

 
 
คุณวุฒ ิ (30  คะแนน)  
- ต้นสังกัด (20 คะแนน) 
- คะแนนภาษาองักฤษ 
- คะแนนสะสมเฉล่ีย (พบ) 
ทัศนคตติ่อวิชาชีพ (20 คะแนน) 
- เหตผุลในการเรียน 
- การใชท้นุครบ 
- การท างานเพ่ือสว่นรวม 
อุปนิสัย และบุคลิกภาพ (30 คะแนน) 
- จากการสมัภาษณ ์เชน่ ปฏิภาณไหวพรบิในการตอบปัญหา การแตง่กาย 
- จดหมายรบัรอง 
- ความเห็นของบคุคลอ่ืนท่ีเคยปฏิบตังิานดว้ย 
ความตั้งใจจริง  (10 คะแนน) 
- การมาติดตอ่กบัหน่วย  
- ความครบถว้นของเอกสาร 
- การเคยมา elective 
ความสามารถพเิศษอื่นๆ (10 คะแนน) 
เชน่ คอมพิวเตอร,์ HA, ดนตร ี ความสามารถในการพฒันา ฯลฯ 

รวม  (100  คะแนน) 
 

กรณีทีผู้่สมัครมีความเหน็ว่าการสอบสัมภาษณม์ีความไม่โปร่งใสหรือไม่ยุตธิรรม สามารถส่งเอกสารแบบค า
ร้องการสอบสัมภาษณรั์บแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด อนุสาขาวิสัญญีวิทยาส าหรับผู้ป่วยโรคทางระบบประสาท 
ภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย มาที่ 

ประธานหลักสูตรวิสัญญีวิทยาส าหรับผู้ป่วยโรคทางระบบประสาท 
ภาควิชาวิสัญญีวิทยา อาคารรัตนวิทยาพัฒนช้ั์น 9 
คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย 
ปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330  



เอกสารแบบค าร้องการสอบสัมภาษณรั์บแพทยป์ระจ าบ้านต่อยอด อนุสาขาวิสัญญีวิทยาส าหรับ
ผู้ป่วยโรคทางระบบประสาท ภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย 

 
เขียนท่ี.......................................................... 
วนัท่ี......... เดือน....................... พ.ศ.............. 

เรียน ประธานคณะกรรมการหลกัสตูรฯ 
 ดว้ยขา้พเจา้ นพ./พญ..............................................................................ผูส้มคัรเขา้ฝึกอบรมแพทยป์ระจ า
บา้นตอ่ยอด อนสุาขาวิสญัญีวิทยาส าหรบัผูป่้วยโรคทางระบบประสาท ภาควิชาวิสญัญีวิทยา คณะแพทยศาสตร ์
จฬุาลงกรณม์หาวิทยาลยั มีความประสงคข์อรอ้งเรียนเรื่องการสอบสมัภาษณร์บัแพทยป์ระจ าบา้นตอ่ยอด เม่ือวนัท่ี........
เดือน...................พ.ศ..................  เน่ืองดว้ยเหตผุล ................................................................................................. 
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
...............................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................................... 

 
                           ขอแสดงความนบัถือ 

 
............................................................... 

                (                                                               ) 
               ผูย่ื้นค ารอ้ง 

                 โทรศพัท.์................................................. 

 
 
 
 

 

 

การตรวจสอบผลพบวา่  ......................................................... 
............................................................................................. 
..............................................................................................
..............................................................................................
..............................................................................................
..............................................................................................
............................................................................................. 
 

              (                                                  ) 

ประธานหลกัสตูรฯ 

 


