
 
 

 
 

ประกาศ 
ราชวิทยาลยัศลัยแพทยแ์ห่งประเทศไทย 

เรื่อง    ค าแนะน าวา่ด้วยศลัยปฏิบติัท่ีดี พ.ศ.2552 
(Good Surgical  Practice : 2009) 

 
 เพื่อใหก้ารด าเนินการของแพทยท์ีป่ฏบิตังิานดา้นศลัยกรรมไดร้บัการส่งเสรมิใหเ้กดิประสทิธภิาพ ได้
มาตรฐานที่ดตีามหลกัสากล  และเป็นไปตามพระราชบญัญัตปิระกอบวชิาชพีเวชกรรม   จงึมปีระกาศเรื่อง
ค าแนะน าว่าด้วยศลัยปฏิบติัท่ีดี พ.ศ. 2552 (Good Surgical Practice: 2009)   โดยความเหน็ชอบของ
คณะกรรมการบรหิารราชวทิยาลยัศลัยแพทยแ์ห่งประเทศไทย  เพือ่แนะน าใหศ้ลัยแพทยพ์งึปฏบิตัดิงัต่อไปนี้ 
 
1.  การดแูลรกัษาท่ีดี (Good clinical care)  
 
 ศลัยแพทยพ์ึงปฏิบติัต่อผู้ป่วยดงัน้ี 
 1.1  การดแูลรกัษาในภาวะปกติ 
   (ก)  ให้การดูแลรกัษาผูป่้วยตามล าดบัความส าคญัของภาวะทางคลนิิก  โดยสื่อสารกบัผูป่้วย
ด้วยความเห็นใจ และให้เข้าใจชดัเจน พร้อมด้วยความยินยอมของผู้ป่วย ผู้แทนผู้ป่วยตามกฎหมาย และ
ผูป้กครองในกรณีทีเ่ป็นผูป่้วยยงัไม่บรรลุนิตภิาวะ 
   (ข)  กระท าหตัถการด้านศลัยกรรมในช่วงเวลาที่เหมาะสม และมปีระสทิธภิาพแก่ผู้ป่วย ให้
ได้รบัการดูแลรกัษาในสภาพแวดล้อมที่ปลอดภยั โดยเฉพาะอย่างยิง่ในกรณีที่ผู้ป่วยต้องได้รบัการดูแลรกัษา
เป็นกรณีพเิศษ  
    (ค)  หน่วยงานของแพทย์ต้องมีทรัพยากรทุกด้านพร้อมเพื่อความปลอดภัยของผู้ป่วย
ตลอดเวลาของการรกัษา ในกรณีทีย่งัไม่พรอ้ม กอ็าจเลื่อนก าหนดการรกัษาออกไปไดเ้พื่อเตรยีมความพรอ้ม 
หากขาดทรพัยากรทีอ่าจมผีลกระทบต่อความปลอดภยัของผูป่้วย ถอืเป็นหน้าทีข่องศลัยแพทยต์้องรายงานต่อ
ผูบ้รหิาร เพือ่รบีแกไ้ขปัญหาโดยเรว็ 
           (ง)  ผูป่้วยจะไดร้บัการดูแลหลงัการผ่าตดัเป็นอย่างด ีขอ้มูลส าคญัต้องบนัทกึไวใ้นเวชระเบยีน
ใหท้นัต่อเหตุการณ์และมกีารแจง้ใหผู้ป่้วย ญาตแิละผูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมาย(ถ้ามี)ทราบ ตามความเหมาะสม 
เมื่อมกีารจ าหน่ายผู้ป่วยออกจากโรงพยาบาล ขอ้มูลในการดูแลจะต้องได้รบัการบอกกล่าวแก่ผูป่้วยหรอืผูดู้แล
ตามควรแก่กรณี  
                    (จ)  ขอ้แนะน าใดๆในการที่จะหยุดหรอืงดเวน้การรกัษา (เช่น การช่วยฟ้ืนคนืชพี) ต้องน ามา
หารอืกบัผูป่้วย หรอืครอบครวัผูป่้วย โดยแพทยอ์าวุโสทีเ่กีย่วขอ้งกบัการดแูลรกัษาในขณะนัน้ 

  (ฉ)  ในกรณีที่รบัผู้ป่วยส่งต่อจากแพทย์อื่นไว้ในการดูแล เมื่อสิ้นสุดการรกัษาแพทย์ต้อง
รายงานการรกัษาและผลของการรกัษาทัง้หมดให้แพทยผ์ูส้ง่ต่อเสมอ    

 (ช)  ศลัยแพทยต์้องพรอ้มทีจ่ะน าความรูแ้ละทกัษะของแพทยผ์ูอ้ื่นเขา้ร่วมในการรกัษา และส่ง
ต่อผูป่้วยไปใหศ้ลัยแพทยอ์ื่นหรอืสถาบนัอื่นทีพ่รอ้มกว่าทัง้ดา้นทรพัยากรและทกัษะ ในภาวะทีเ่หมาะสม 



 

 

 

2 

                    (ซ)  พึงทราบถึงแนวทางการรกัษา (Clinical guideline) ฉบบัปัจจุบนัของโรคในสาขาวชิา
แห่งตนและขอ้แนะน าต่างๆทีก่ าหนดไว ้หากศลัยแพทยไ์ม่ไดก้ระท าตามแนวทางการรกัษา หรอืไดก้ระท าแบบ
อื่น ตอ้งอธบิายดว้ยเหตุและผลแก่ผูป่้วยในการกระท านัน้ๆ พรอ้มบนัทกึในเวชระเบยีน   

 1.2  การรกัษาในภาวะฉุกเฉิน 
  (ก)  การดูแลในภาวะฉุกเฉินเป็นสว่นส าคญัของศลัยแพทยท์ีอ่ยู่เวร จะตอ้งยอมรบัผูป่้วยอยู่ใน

ความรบัผดิชอบ ในการประเมนิและรกัษาดูแลอย่างต่อเนื่อง จนมกีารส่งต่ออย่างเป็นทางการไปให้แพทย์อื่น
รกัษา ศลัยแพทยท์ีอ่ยู่เวรต้องเตรยีมพรอ้มใหต้ดิตามตวัไดภ้ายในโรงพยาบาล หรอือยู่ในรศัมทีีจ่ะใหค้ าปรกึษา
ไดต้ลอดระยะเวลาในหน้าที ่
   (ข)  เมื่อสภาวะของผู้ป่วยรุนแรงหรอืซบัซ้อนเกนิก าลงัความสามารถและประสบการณ์ของ
ศลัยแพทย์ผู้ให้การดูแลเบื้องต้น หรอืการขาดทรพัยากรในการดูแลรกัษาที่เหมาะสม ให้รบีส่งผู้ป่วยต่อไปยงั
หน่วยฉุกเฉินหน่วยอื่นโดยเรว็เพือ่ความปลอดภยั 
  (ค)  ต้องมคีวามมัน่ใจในความสามารถของแพทยป์ระจ าบา้นศลัยกรรม หรอืแพทยท์ีย่งัอยู่ใน
การฝึกอบรมอื่นๆ และแพทย์ใชทุ้น ก่อนทีจ่ะมอบใหดู้แลรกัษา หรอืท าการผ่าตดัแทนตนในภาวะฉุกเฉิน  การ
จดัเวรและการเปลีย่นแปลงเวรในการดูแลเป็นกรณีพเิศษจะต้องประกาศให้ทราบล่วงหน้าได้อย่างชดัเจนและ
ทัว่ถงึ  รวมทัง้มกีารสง่เวรแก่ศลัยแพทยใ์นทมีเพือ่การดแูลผูป่้วยอย่างต่อเนื่อง 
  (ง)  ไม่แนะน าให้มกีารท าหตัถการทีไ่ม่คุน้เคยในภาวะฉุกเฉิน    เวน้แต่มเีหตุจ าเป็นเมื่อไม่มี
ทางเลอืกการรกัษาวธิอีื่น หรอืไม่อาจหาศลัยแพทย์ที่มปีระสบการณ์มากกว่าได้ หรอืในภาวะที่อาจก่อให้เกิด
ความเสีย่งต่อชวีติผูป่้วย หากท าการเคลื่อนยา้ยหรอืสง่ต่อผูป่้วยไปใหศ้ลัยแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญ 

 1.3  การดแูลผู้ป่วยเดก็ 
   (ก)  ศลัยแพทยต์้องไดร้บัการฝึกอบรมในสาขาศลัยศาสตรท์ี่เกี่ยวขอ้ง และมปีระสบการณ์ใน
การดแูลรกัษา ยกเวน้ในกรณีฉุกเฉิน 
  (ข)  สื่อสารกบัพ่อแม่ หรอืผู้ปกครอง และตัวผู้ป่วยเอง จนกว่าจะเข้าใจชดัเจนในการดูแล
รกัษาเดก็ 
 1.4  การปลูกถ่ายเน้ือเยื่อและอวยัวะ (Organ and tissue transplantation) 

 (ก)  ศัลยแพทย์ที่ท าการปลูกถ่ายเนื้อเยื่อหรืออวัยวะต้องปฏิบัติตามกฎหมายและหลัก
จรยิธรรมอย่างเคร่งครดั ตามค าแนะน าทีก่ าหนดไวใ้นขอ้บงัคบัทีเ่กีย่วขอ้งกบัการปลูกถ่ายอวยัวะ 
           (ข)  ใหพ้จิารณาเลอืกผูร้บับรจิาคเนื้อเยื่อหรอือวยัวะโดยอาศยัพืน้ฐานของความเหมาะสมทาง
การแพทย ์
           (ค)  ต้องแจง้ผูร้บับรจิาคถงึอนัตรายทีอ่าจเกิดขึน้และผลการรกัษาอย่างชดัเจนก่อนการลงนาม
ยนิยอม 
   (ง)  ต้องแจ้งแก่ผู้บรจิาคอวยัวะที่มชีีวติถงึความเสีย่งและผลที่ได้ รวมทัง้ผลที่เป็นประโยชน์
และความเสีย่งต่อผู้รบับรจิาคทราบอย่างชดัเจน  ซึ่งการบรจิาคอวยัวะของผู้ที่มชีวีติจะต้องไม่เป็นการให้โดย
การถูกบงัคบัหรอืเพือ่หวงัสิง่ตอบแทน  
           (จ)  เมื่อมกีารใช้อวยัวะจากผู้ที่สมองตาย จะต้องกระท าตามระเบียบปฏิบัติที่ก าหนดไว้ใน
ขณะนัน้ เช่น ใบยนิยอมในขอ้ตกลงการบรจิาคอวยัวะล่วงหน้า การยนิยอมของญาต ิและหนังสอืรบัรองภาวะ
สมองตาย เป็นตน้ 
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 1.5  การบนัทึกและเกบ็รกัษารายงาน 
           (ก)  ศลัยแพทย์มหีน้าที่บนัทึกข้อมูลที่ส าคญัลงในเวชระเบียนด้วยลายมอืที่อ่านง่าย มคีวาม
สมบูรณ์ บนัทกึเหตุการณ์ตามเวลาทีเ่กดิจรงิ และมรีายละเอยีดเกีย่วกบัหลกัฐานประจ าตวัผูป่้วยชดัเจน  
           (ข)  ทมีศลัยแพทย ์จะตอ้งลง วนัเวลา และลงชื่อก ากบัทีอ่่านออกเมื่อมกีารบนัทกึแรกรบัผูป่้วย  
ตอ้งลงบนัทกึการเปลีย่นแปลงทางคลนิิกของผูป่้วยทุกครัง้  และลงบนัทกึชื่อแพทยท์ีอ่าวุโสสูงสุดของการตรวจ
เยีย่มผูป่้วยหลงัผ่าตดัแต่ละครัง้ 
           (ค)  มกีารบนัทกึโดยทีมศลัยแพทย์เมื่อมเีหตุการณ์ที่ส าคัญทางคลินิกหรอืที่เกี่ยวขอ้ง มกีาร
สื่อสารกบัผูป่้วยหรอืผู้แทนผูป่้วยตามกฎหมายทุกครัง้ (เช่น การพยากรณ์โรค หรอืผลแทรกซ้อนทีอ่าจเกดิขึ้น
ในขณะนัน้) และเมื่อมกีารเปลีย่นแปลงการรกัษาจะตอ้งบนัทกึไวเ้สมอ 

  (ง)  การบนัทกึรายงานการผ่าตดัตอ้งอ่านงา่ย (หากเป็นไปได ้ใหใ้ชก้ารพมิพ)์ ใบรายงานการ
ผ่าตดัต้องแนบไปกบัรายงานผู้ป่วยทัง้ในห้องพกัฟ้ืน และหอผูป่้วย และต้องมขีอ้ความที่มรีายละเอยีดพอเพยีง
ต่อการดูแลต่อเนื่องของแพทย์ผู้อื่นที่จะสามารถประเมนิและรกัษาได้ดี การบนัทึกรายงานการผ่าตดัจึงควร
ประกอบดว้ย 
  -  วนัและเวลา 
  -  หตัถการทีเ่ป็นการวางแผนล่วงหน้า (elective) หรอื ฉุกเฉิน (emergency) 
  -  ชื่อ ศลัยแพทยแ์ละแพทยผ์ูช้่วย 
  -  ชื่อหตัถการ หรอื วธิกีารผ่าตดั 
  -  การลงแผลผ่าตดั 
  -  การวนิิจฉยัหลงัผ่าตดั 
  -  สิง่ทีต่รวจพบในระหว่างผ่าตดั 
  -  ปัญหาและผลแทรกซอ้นในระหว่างผ่าตดั 
  -  หตัถการเพิม่เตมิทีก่ระท าขึน้พรอ้มเหตุผล 

 -  รายละเอยีดของเนื้อเยื่อทีถู่กตดัออก ทีเ่สรมิเขา้ไป หรอืทีป่รบัเปลีย่น 
  -  ลงลกัษณะอวยัวะเทยีมหรอืชิน้สว่นเทยีมทีใ่ชพ้รอ้มหมายเลขรหสั 
  -  รายละเอยีดของวธิกีารปิดแผล 
  -  การลงชื่อก ากบัของศลัยแพทย ์
   
2.  การธ ารงมาตรฐานศลัยปฏิบติัท่ีดี (Maintaining good surgical practice)  
 2.1  ศัลยแพทย์ทุกท่านต้องธ ารงไว้ซ่ึงองค์ความรู้และความช านาญในหัตถการอย่าง
ต่อเน่ือง โดย 
 (ก)  หมัน่ศกึษาวทิยาการในวารสารทางการแพทยใ์หท้นัสมยัอยู่เสมอ 
 (ข)  เขา้ร่วมและมสีว่นร่วมในการประชุมวชิาการทีจ่ดัขึน้ในสายวชิาชพีเดยีวกนัและทีเ่กีย่วขอ้ง
กบัแพทยส์หสาขาอื่น เช่น พยาธแิพทย ์รงัสแีพทย ์แพทยท์างมะเรง็วทิยา เป็นตน้ 
 (ค)  ควรมีการจัดเก็บข้อมูลอย่างเป็นทางการของสถานภาพ รวมทัง้ต าแหน่งหน้าที่ของ
ศลัยแพทยใ์หส้มบูรณ์ และทนัสมยั 
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 2.2  ศั ล ย แ พ ท ย์ ต้ อ ง ธ า ร ง ไ ว้ ซ่ึ ง มาตรฐานด้านคุณภาพของการประกอบวิชาชีพ
ทางศลัยกรรม โดย 
   (ก)  มสีว่นร่วมในการประเมนิผลงานประจ าปี ในการไต่สวนและการตรวจสอบในระดบัชาต ิมี
สว่นร่วมในการประชุม morbidity/mortality และการประชุมตรวจสอบอย่างสม ่าเสมอ 

          (ข)  พงึระวงัถงึผลทีเ่กดิในทนัทหีลงัผ่าตดั และทบทวนผลการผ่าตดัในระยะยาว ตระหนักถงึ
ผลงานของกลุ่มศลัยแพทยอ์ื่น ในกรณีทีผ่ลงานมคีวามแตกต่างกนัอย่างชดัเจน  

          (ค)  สามารถขอค าแนะน าและแลกเปลีย่นความรูจ้ากศลัยแพทยผ์ูอ้ื่นได ้ 
           (ง)  ร่วมเสนอประสบการณ์การประกอบวชิาชพีทางศลัยกรรมในกระบวนการตรวจสอบ 
 (จ)  เกบ็บนัทกึการผ่าตดัในรปูแบบทีต่รวจสอบได ้ และ 
 (ฉ)  รู้ตวัเองเมื่อไม่พร้อมที่จะปฏบิตัิงานอนัเนื่องจากการเหนื่อยล้า เจบ็ป่วย หรอือยู่ภายใต้
อทิธพิลของเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล ์หรอืสารเสพตดิหรอืวตัถุทีอ่อกฤทธิต์่อจติประสาท 

2.3  เหตุการณ์อนัไม่พึงประสงค ์(adverse events) 
   (ก)  ศัลยแพทย์ควรอธบิายให้ผู้ป่วยทราบถึงเหตุการณ์อนัไม่พึงประสงค์ต่างๆที่เกิดขึ้นใน
ระหว่างการรกัษา และรายงานต่อผูบ้งัคบับญัชา คณะกรรมการดา้นการตรวจสอบของโรงพยาบาล หรอืองคก์ร
แพทย ์ 
           (ข)  พงึตระหนกัถงึค าเตอืน เช่น ระวงั (alert) หรอื อนัตราย (hazard) ทีต่ดิไวใ้นเครื่องมอืหรอื
อุปกรณ์ทางการแพทยต์่างๆ ที่ก าหนดโดย องค์การอาหารและยา (อ.ย.) หากมเีหตุการณ์อนัไม่พงึประสงค์ที่
เกดิจากขอ้บกพร่องของอุปกรณ์นัน้ๆ ตอ้งรายงานต่อผูบ้งัคบับญัชาซึง่จะไดม้กีารรายงานต่อ อ.ย.ต่อไป 

2.4  เทคนิคใหม่ (New techniques)  
   (ก)  เทคนิคใหม่ หมายถึง   วิธีผ่าตัดแบบใหม่ หรือที่พัฒนาขึ้นด้วยตนเอง วิธีผ่าตัดที่
ดดัแปลงไปอย่างมากจากหตัถการเดมิทีย่อมรบักนัแลว้  อุปกรณ์การผ่าตดัทีเ่ป็นนวตักรรมใหม่ 
   (ข)  การน าเสนอเทคนิคใหม่อย่างใดอย่างหนึ่ง ต้องค านึงถงึผลอนัเกดิต่อผูป่้วยเป็นสิง่ส าคญั
ทีสุ่ด ควรปฏบิตัดิงันี้ 
        ข.1  วเิคราะหปั์ญหาดา้นเทคนิคกบัแพทยร์่วมงานอื่นทีม่ปีระสบการณ์ในกลุ่มผูเ้ชีย่วชาญ
ทีเ่กีย่วขอ้ง และผูอ้ านวยการทางการแพทยเ์ป็นอนัดบัแรก 
  ข.2  กระท าตามขัน้ตอนตามทีบ่ญัญตัไิวโ้ดยคณะกรรมการจรยิธรรมของโรงพยาบาล  
  ข.3  แจง้ต่อสมาคมวชิาชพีทีเ่กีย่วขอ้ง  
  ข.4  ต้องอธบิายรายละเอยีดใหช้ดัเจนเพื่อใหผู้ป่้วยหรอืผูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมายไดร้บัรู้
ว่าเทคนิคผ่าตดัทีใ่ชเ้ป็นของใหม่  ก่อนจะไดร้บัการยนิยอมเป็นลายลกัษณ์อกัษร  
  ข.5  เปิดเผยและด าเนินการอย่างโปร่งใสต่อที่มาของแหล่งทุนที่ใช้ในการพฒันาเทคนิค
ใหม่ 
 (ค)  มกีารตรวจสอบผลและความคบืหน้าของเทคนิคใหม่ กบักลุ่มศลัยแพทยร์่วมสาขาวชิาชพี 
ในสภาวะที่กระท าได้ให้บรรจุการฝึกอบรมเทคนิคใหม่และช่วยฝึกอบรมแก่ศลัยแพทย์อื่น ควรด าเนินการให้มี
การบรรจุเทคนิคใหม่ทีไ่ดร้บัการยอมรบัแลว้เขา้ไวใ้นหลกัสูตรการฝึกอบรม   โดยอุปกรณ์หรอืเครื่องมอืแพทย์
ใหม่ทุกชิน้จะตอ้งไดร้บัการรบัรองมาตรฐานจากสถาบนัรบัรอง หรอืมผีลงานวจิยัสนบัสนุน 
 (ง)  ด าเนินการจดสทิธบิตัรเทคนิคใหม่เป็นทรพัยส์นิทางปัญญา 
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3.  การสอน การฝึกอบรม และการก ากับดูแล (Teaching, training and supervising)  
     ศลัยแพทยม์หีน้าที่รบัผดิชอบในการสรา้งบรรยากาศให้เอื้อต่อการเรยีนรู ้ทัง้ในด้านการสอนแสดง 

การฝึกอบรม และการก ากบัดแูลแก่นกัศกึษาแพทย ์แพทยป์ระจ าบา้น และแพทยอ์ื่นๆ และควรมกีารก าหนดตวั
ผูฝึ้กอบรมอย่างถูกตอ้งตามกฎระเบยีบของสถาบนั 
 3.1 นักศึกษาหรือนิสิตแพทย ์(Medical students) 

ศลัยแพทยค์วร 
(ก)  แนะน าตวันกัศกึษาต่อผูป่้วยก่อนเสมอ 

 (ข)  อธบิายใหผู้ป่้วยทราบว่า ผูป่้วยมสีทิธทิีจ่ะปฏเิสธการใหน้กัศกึษาเขา้ร่วมในการสอนแสดง  
ซึง่การปฏเิสธนัน้จะไม่มผีลล าเอยีงในทุกขัน้ตอนของการรกัษา 
 (ค)  ให้ความมัน่ใจได้ว่า ความลบัของผู้ป่วยจะได้รบัการปกปิด และนักศกึษาต้องเขา้ใจและ
เคารพในขอ้ก าหนดนี้อย่างเคร่งครดั 
 (ง)  มัน่ใจได้ว่า เมื่อนักศึกษามีส่วนร่วมในการตรวจพิเศษหรอืท าหตัถการต่างๆกับผู้ป่วย
ภายใต้การดมยาสลบหรอืการระงบัปวดโดยผูป่้วยไม่รูส้กึตวั จะต้องไดร้บัการยนิยอมของผูป่้วยในการเขา้ร่วม
ของนกัศกึษาอย่างเตม็ขอบเขต 
 3.2 แพทยผ์ู้รบัการฝึกอบรมทางศลัยกรรม (Surgical trainees)  
 (ก)  ศลัยแพทย์ผู้ให้การฝึกอบรมควรมอบหน้าที่และความรบัผดิชอบแทนแก่ แพทย์ประจ า
บา้น หรอืแพทยฝึ์กอบรมอื่นๆ เฉพาะแพทยท์ีม่คีวามรูค้วามสามารถเท่านัน้              
  (ข)  แจ้งให้แพทย์ผู้รบัการฝึกอบรมได้ทราบว่า   เมื่อไรจ าเป็นต้องขอค าแนะน าและความ
ช่วยเหลอืจากศลัยแพทยอ์าวุโส 
          (ค)  อยู่ภายในห้องผ่าตัดตลอดการผ่าตัดจนกว่าจะมัน่ใจได้ว่า แพทย์ผู้รบัการฝึกอบรมมี
ความสามารถเพยีงพอในการด าเนินหตัถการต่อไปโดยไม่ตอ้งพึง่การก ากบัดแูลในขณะนัน้ 
          (ง)  พร้อมเสมอในการให้ค าปรึกษา ช่วยผ่าตัด ตลอดเวลาขณะอยู่เวร ยกเว้นเมื่อมีการ
มอบหมายใหศ้ลัยแพทยอ์ื่นท าหน้าทีแ่ทน 

         (จ)  ผ่านการเข้าฝึกอบรมหลักสูตรแพทย์ศาสตร์ศึกษา  หรือเทียบเท่า และหลักสูตรการ
ประเมนิผลเมื่อท าหน้าทีเ่ป็นศลัยแพทยผ์ูใ้หก้ารฝึกอบรม 

         (ฉ)  ดูแลแพทย์ผูร้บัการฝึกอบรมบนัทกึการปฏบิตังิานให้สอดคลอ้งกบัระเบยีบปฏบิตัขิองราช
วทิยาลยัศลัยแพทยแ์ห่งประเทศไทย  ซึง่จะตอ้งถูกตอ้ง อ่านออก  และทนัสมยัเสมอ  
                   (ช)  มัน่ใจได้ว่าแพทย์ผู้รบัการฝึกอบรมมคีวามพร้อมในการรบัผดิชอบงาน โดยอยู่ในสภาพ
ร่างกายที่ไม่เหนื่อยล้า เจบ็ป่วย หรอือยู่ภายใต้อทิธพิลของเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ หรอืสารเสพตดิ หรอืวตัถุที่
ออกฤทธิต์่อจติประสาท 
                   (ซ)  ประเมนิแพทย์ผู้รบัการฝึกอบรมอย่างสม ่าเสมอ ทัว่ถงึ ถี่ถ้วน ซื่อสตัย์ เปิดเผย และด้วย
ความสุภาพ 

 3.3  ความรบัผิดชอบของแพทยร์ะดบัต่าง ๆ ในขบวนการฝึกอบรมทางศลัยกรรม  
      นอกจากค าแนะน าของศลัยปฏบิตัทีด่แีลว้แพทยผ์ูร้บัการฝึกอบรมทางศลัยกรรม ตอ้ง 
 (ก)  มกีารส่งมอบหน้าที่ให้กับเพื่อนร่วมงานที่รบัผดิชอบต่อไปอย่างเป็นทางการ เมื่อสิ้นสุด

ช่วงเวลาของการปฎบิตังิาน 
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 (ข )  ขอค าแนะน า ห รือขอความ ช่วยเหลอื เมื่อมคีวามจ าเป็นจากศลัยแพทยท์ีป่รกึษาที่
อยู่เวรหรอืจากผู้ที่มปีระสบการณ์สูงกว่า  โดยเข้าใจและรบัทราบสถานการณ์ ใดที่ต้องขอค าปรกึษา และขอ
ความช่วยเหลือจากศลัยแพทย์เวรและทีมแพทย์ที่อาวุโสกว่าที่ตามตวัได้หรอืตามตารางเวรที่ได้ก าหนดไว้
ล่วงหน้า 

 (ค)  บนัทกึกจิกรรมที่เกี่ยวขอ้งกบัการฝึกอบรมในเวชระเบยีนให้อ่านง่าย และเป็นปัจจุบนัอยู่
เสมอ 

 (ง)  ใหก้ารสนับสนุนและช่วยเหลอืแก่แพทยผ์ูร้่วมงานทีด่อ้ยอาวุโสกว่าและพรอ้มทีจ่ะร่วมดูแล
ผู้ป่วยในช่วงขาดแคลนแพทย์ที่สามารถรบัรู้ได้จากทีมของตน ไม่ว่าจะเป็นการขาดแพทย์ที่อยู่ในต าแหน่งที่
อาวุโสมาก หรอืน้อยกว่ากต็าม 

 (จ)  รายงานศัลยแพทย์ที่ปรกึษาผู้รบัผิดชอบก่อนเคลื่อนย้ายผู้ป่วยไปสู่ห้องผ่าตัดเพื่อท า
หตัถการ  

          (ฉ)  ตระหนักถงึสภาวะของร่างกายของตนเองทีไ่ม่พรอ้มในการปฏบิตังิาน อนัเนื่องมาจากการ
ตรากตร า เหนื่อยลา้ เจบ็ป่วย หรอือยู่ภายใต้อทิธพิลของเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล์ หรอืสารเสพตดิ หรอืวตัถุ
ออกฤทธิต์่อจติประสาท 
 
4. ความสมัพนัธก์บัผู้ป่วย (Relationships with patients)  
 4.1  ค ายินยอม (Consent) 
           ศลัยแพทยต์้องขอค ายนิยอมจากผู้ป่วยก่อนการตรวจวนิิจฉัย การรกัษา การท าหตัถการ และ
การผ่าตดั โดยผ่านการอธบิายขัน้ตอนการรกัษาระหว่างศลัยแพทยแ์ละผูป่้วยแลว้ดงันี้ 

(ก)  สอบถามผูป่้วยว่ามผีูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมายหรอืไม่ หากมใีหบ้นัทกึชื่อผูแ้ทนผูป่้วยตาม
กฎหมายในเอกสาร  

(ข)  ผู้ป่วยหรอืผู้แทนผู้ป่วยตามกฎหมายจะได้รบัข้อมูลเกี่ยวกับแนวทางการรกัษาทัง้การ
รกัษาโดยการผ่าตัดวธิตี่างๆ การรกัษาด้วยวธิีอื่น ความเสี่ยงที่ส าคญั ผลข้างเคยีง และผลแทรกซ้อน ก่อน
ตดัสนิใจเขา้รบัการผ่าตดั และควรอธบิายถงึผลทีอ่าจจะเกดิขึน้ในกรณีทีผู่ป่้วยเลอืกวธิอีื่น 

(ค)  ให้เวลาแก่ผู้ป่วยหรอืผูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมายปรกึษาหารอืกนัและตดัสนิใจที่จะยอมรบั
หตัถการทีน่ าเสนอหรอืไม่ เมื่อยนิยอมรบัการรกัษาใหเ้ซน็ชื่อในใบยนิยอม 

(ง)  พิจารณาอย่างถี่ถ้วนในเจตนาที่ผู้ป่วยแสดงไว้ล่วงหน้า (Advance statement) หรอืใน
พนิยักรรมชวีติ (living will)  
                    (จ)  ใหโ้อกาสผูป่้วยก าหนดหตัถการใดๆทีผู่ป่้วยไม่ปรารถนาใหก้ระท าแก่ตน พร้อมทัง้บนัทึก
ไว้ในเวชระเบียน 

 (ฉ)  ต้องทราบแน่ชดัว่าผู้ป่วยเข้าใจและยอมรบัการมสี่วนร่วมของนักศึกษาและผู้ร่วมสาย
อาชพีอื่นๆ ในการท าหตัถการและการผ่าตดั   

 (ช)  ต้องแจ้งให้ผู้ป่วยทราบและยินยอมก่อนท าการบนัทึกภาพ  ภาพวดีีทศัน์ บนัทึกเสยีง
ระหว่างการรกัษา เพื่อใชใ้นกจิกรรมทีน่อกเหนือไปจากการบนัทกึในเวชปฏบิตั ิเช่น เพือ่การเรยีนการสอน การ
ท าวจิยั หรอืเพือ่ประชาสมัพนัธเ์ผยแพร่ความรูสู้ป่ระชาชน 
           (ซ)  การเก็บชิ้นเนื้อที่ตดัออกเพื่อจุดประสงคอ์ื่นนอกจากการรกัษา ต้องปฏบิตัติามระเบยีบที่
ก าหนดไวอ้ย่างเคร่งครดั 
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                    (ฌ)  การก าหนดต าแหน่งที่จะผ่าตัด ต้องกระท าโดยให้ผู้ป่วยร่วมรบัรู้ ในขณะที่ผู้ป่วยมสีต ิ
และก่อนการใหย้าน าเพือ่การดมยาสลบ (pre-medication) 
                    (ญ)  ทบทวนหตัถการว่าถูกต้องตามที่ก าหนดก่อนการผ่าตดัอีกครัง้ โดยตรวจสอบจากเวช
ระเบยีน ใบยนิยอมผ่าตดั มกีารบนัทกึขา้งของอวยัวะทีเ่ป็นคู่ทุกครัง้ว่า  “ซ้าย” หรอื “ขวา”   หรอืมกีารก าหนด
ชื่อของนิ้วมอืหรอืตวัเลขของนิ้วเทา้อย่างชดัเจน และก าหนดต าแหน่งทีจ่ะผ่าตดัต้องให้ผูป่้วยร่วมรบัรูใ้นขณะที่
ผูป่้วยมสีต ิและก่อนการใหย้าน าเพือ่การดมยาสลบ (pre-medication)  
 4.2  การยินยอมรบัการให้เลือดหรือส่วนประกอบของเลือด (Consent for transfusion) 
           ศลัยแพทยต์้องรบัทราบความคดิเหน็หรอืความเชื่อของผูป่้วยแต่ละบุคคลในสถานะทีเ่กี่ยวกบั
การรบัเลอืดหรอืส่วนประกอบของเลอืด ทัง้นี้การให้เลอืดและส่วนประกอบของเลอืดในบางชนิดอาจไม่เป็นที่
ยอมรบัในบางศาสนาหรอืลทัธ ิ

 4.3  ธ ารงความเช่ือถือ (Maintaining trust)  
      (ก)  ปฏบิตัติามพระราชบญัญตัปิระกอบวชิาชพีเวชกรรมและขอ้บงัคบัของแพทยสภาเป็นหลกั 

          (ข)  ภาระงานที่ได้รบัมอบหมายนัน้ควรมเีวลาที่จะรบัฟังและสื่อสารกบัผู้ป่วยหรอืผู้แทนตาม
กฎหมายของผู้ป่วยได้อย่างเพยีงพอ หากภาระงานนัน้มผีลให้ไม่มเีวลาพอ ควรรายงานให้ผู้บงัคบับญัชา และ
ผูอ้ านวยการทราบ 
           (ค) แจ้งให้ผู้ป่วยและผู้แทนผู้ป่วยตามกฎหมายได้ทราบแผนการรกัษาและหัตถการอย่าง
ละเอยีด รวมทัง้ความเสีย่งและผลทีอ่าจเกดิตามมา หากเกดิผลแทรกซอ้นขึน้ใหแ้จง้ผูป่้วยและผูแ้ทนผูป่้วยตาม
กฎหมายทราบ 
           (ง)  ให้การสนับสนุนเมื่อผู้ป่วยร้องขอความคดิเห็นจากแพทย์ผู้อื่น และช่วยเหลอืในการนัด
หมายแพทยอ์ื่นอย่างเหมาะสม 
 (จ)  สนบัสนุนค าขอของผูป่้วยทีต่อ้งการใหม้บีุคคลทีส่ามอยู่ดว้ยขณะท าการตรวจร่างกาย 
 (ฉ)  อธบิายจุดประสงคแ์ละขัน้ตอนของการตรวจทีเ่กีย่วกบัเตา้นม อวยัวะเพศ หรอืทวารหนกั   
                   (ช)  ตระหนกัและเคารพถงึความแตกต่างและความอ่อนไหวทางวฒันธรรมของแต่ละบุคคล 

 4.4  การส่ือสาร (Communication) 
  (ก)  ศัลยแพทย์ต้องรบัฟังและเคารพในความคดิเห็นของผู้ป่วย  ผู้แทนผู้ป่วยตามกฎหมาย   
และสมาชกิในทมีทีร่่วมรกัษา 
 (ข)  ยอมรบัและเคารพต่อความตอ้งการทีห่ลากหลายของผูป่้วยในการรบัรูข้อ้มลูการรกัษาและ
ค าอธบิายในรายละเอยีดของปัญหาทางคลนิิกและแนวทางของการรกัษา รวมทัง้สนบัสนุนใหผู้ป่้วยไดถ้กปัญหา
แนวทางการรกัษา 
 (ค)  ควรบอกรายละเอยีดความคบืหน้า ของการด าเนินโรคในระหว่างการรกัษาเป็นระยะ ๆ แก่
ผูป่้วยและผูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมาย  และอธบิายผลแทรกซอ้นทีเ่กดิขึน้ แนวทางการรกัษาและผลทีอ่าจตามมา 
 (ง)  ด าเนินการแก้ไขทนัทเีมื่อผู้ป่วยได้รบัอนัตรายหรอืภาวะแทรกซ้อนจากการรกัษา และใน
เวลาและชีแ้จงใหผู้ป่้วยหรอืผูแ้ทนผูป่้วยตามกฎหมายทราบในเวลาและภาวการณ์อนัควร 
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5.  การท างานกบัแพทย์ผู้ร่วมงาน (Working with colleagues)  
                    (ก)  ศลัยแพทย์ต้องจดัเวรดูแลผู้ป่วยตลอดเวลา และควรรบัผดิชอบดูแลผู้ป่วยแทนแพทยใ์น
เวร ทีต่ดิต่อไม่ไดแ้มว้่าไม่มกีารฝากเวรเป็นกจิจะลกัษณะกต็ามเพื่อใหก้ารท างานเป็นทมีในการดแูลผูป่้วยอย่าง
มปีระสทิธภิาพ  

 (ข)  ศลัยแพทยค์วรท างานร่วมกบัแพทยส์หสาขาอย่างฉนัทม์ติร มสีว่นร่วมของการตดัสนิใจใน
การประชุมของแพทยส์หสาขา ร่วมพฒันาจดัท าแนวทางการดแูลผูป่้วย รวมทัง้การถกปัญหาร่วมกนั มสีว่นร่วม
อย่างต่อเนื่องในการดแูลผูป่้วยอย่างดแีละมมีาตรฐาน 

         (ค)  มสี่วนร่วมในการประเมนิศลัยแพทย ์แพทยผ์ูร้บัการฝึกอบรม และเจา้หน้าทีอ่ื่นๆดว้ยความ
เต็มใจและเปิดเผย พร้อมตอบสนอง เมื่อได้รบัค าขอความช่วยเหลอืจากเพื่อนศลัยแพทย์ แพทย์ผู้เขา้รบัการ
ฝึกอบรมในหอ้งผ่าตดั และทีอ่ื่นๆ โดยถอืเป็นเรื่องส าคญัล าดบัแรก 
                   (ง)  มกีารส่งต่อเวรแก่แพทย์ผู้ร่วมงานตัง้แต่เมื่อแรกพ้นจากหน้าที่    เพื่อให้มกีารดูแลรกัษา
ผูป่้วยอย่างต่อเนื่องตามระเบยีบ เมื่อศลัยแพทย์ปฏบิตัหิน้าที่เป็นผู้บรหิารหรอืผูบ้งัคบับญัชาใน การประกอบ
วชิาชพี และเมื่อมกีระบวนการตรวจสอบใหด้ าเนินการเช่นเดยีวกบัแพทยผ์ูร้่วมงานอื่นอย่างเคร่งครดั 
 
  6.  ความซ่ือสตัยใ์นการประกอบวิชาชีพ (Probity in professional practice)  

 (ก)  ศลัยแพทยต์อ้งไม่โฆษณาอวดอา้งความเชีย่วชาญตวัเองเกนิกว่า  ขอ้บงัคบัแพทยสภาว่า
ดว้ยการรกัษาจรยิธรรมแห่งวชิาชพีเวชกรรม พ.ศ.๒๕๔๙ 

 (ข)  ตอ้งเปิดเผยธุรกจิทีต่นมสีว่นร่วมทีอ่าจเป็นสาเหตุของผลประโยชน์ทบัซอ้น 
 (ค)  หลกีเลีย่งการสบประมาทแพทยผ์ูอ้ื่นในทุกวถิทีาง 
 (ง)  ข้อมูลเอกสารของโรงพยาบาลและการให้สัมภาษณ์ต่อสื่อจะไม่เป็นการกล่าวอ้างที่

ปราศจากเหตุผล  
 (จ)  ให้การรบัรองยกย่องแพทย์ร่วมงานหรอืสมาชกิในทีมตามความเป็นจรงิที่ยนืยนัได้ โดย

ปราศจากอคต ิ 
 6.1  การประกอบวิชาชีพภาคเอกชน (Private practice)  

         (ก) ศลัยแพทยต์อ้งจดัใหม้กีารดแูลผูป่้วยทุกรายอย่างต่อเนื่อง   โดยรกัษามาตรฐานของการ 
บนัทกึขอ้มลู ตามทีก่ าหนดในขอ้ 1.5 และใหม้กีารตรวจสอบการปฏบิตังิานดา้นศลัยกรรมทัง้หมด 
                    (ข)  ต้องซื่อสตัยใ์นส่วนการเงนิและผลประโยชน์เชงิพาณิชย์ทีเ่กี่ยวขอ้งกบังาน โดยเฉพาะให้
ผู้ป่วยสามารถรบัทราบประมาณราคาเบื้องต้นของการบรกิาร  ค่ารกัษาพยาบาล และหากเป็นไปได้สามารถ
ล่วงรู้ค่าประกอบวชิาชีพแพทย์ล่วงหน้าของแพทย์แต่ละบุคคลให้ผู้ป่วยทราบ  โดยไม่น าเอาสนิน ้าใจในเชิง
พาณิชยม์ามอีทิธพิลต่อการรกัษา 
                   (ค)  แจ้งให้ผู้ป่วยทราบถงึขดีความสามารถของสถานประกอบการนัน้ๆในการดูแลรกัษา เช่น 
ระดบัของการดแูลในภาวะวกิฤตทิีก่ระท าได ้และคุณวุฒขิองแพทยเ์วร  

         (ง)  ศลัยแพทยท์ีป่ฏบิตังิานทัง้ในภาครฐั และภาคเอกชน ควรปฏบิตัติาม วธิกีารปฏบิตัขิองทัง้
สองหน่วยงานทีท่ าหน้าทีอ่ย่างเตม็ก าลงัตามสญัญาในสว่นของภาครฐั  ไม่น าบุคคลากรและทรพัยากรของรฐัไป
ใชเ้พือ่การประกอบการสว่นตวั    ยกเวน้จะมกีารขออนุญาตล่วงหน้าไวก้่อน 
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6.2  การวิจยั (Research)  
   (ก)  ศลัยแพทยค์วรยื่นโครงร่างงานวจิยัทัง้หมด และรายละเอยีดเทคนิคของหตัถการใหม่ ไป
ยงั คณะกรรมการดา้นวจิยัและจรยิธรรม ก่อนเริม่โครงการ 
           (ข )  ปฏิบัติต ามข้อก าหนดของปฏิญญ า  เฮลซิ งกิ  (The World Medical Association 
Declaration of Helsinki) อย่างเคร่งครดั 
           (ค)  แจ้งให้ผู้เข้าร่วมรบัการวิจยัทราบถึงวตัถุประสงค์ของการวิจยัในประเด็นที่เกี่ยวข้อง 
รวมทัง้คุณค่า วธิกีาร อนัตราย และความล าบากอย่างละเอยีด และตอ้งบนัทกึไวเ้สมอ 
           (ง)  แจ้งให้ผู้ป่วยที่ร่วมโครงการทราบรายละเอียดส าหรบัการวจิยัเชงิเปรยีบเทียบ เกี่ยวกบั
วธิีการที่จะท าการเปรยีบเทียบ ความเสี่ยง และประโยชน์ที่ผู้ป่วยอาจได้รบั และต้องบันทึกไว้เสมอ  แจ้งให้
ผู้ป่วยทราบถึงความส าคัญของการยึดถือ และรักษาความลับ แต่ผู้ป่วยอาจจะปฏิเสธการเข้าร่วมใน
โครงการวจิยั หรอืถอนตวัในระหว่างการวจิยัได ้โดยผูป่้วยทีก่ระท าเช่นน้ีจะตอ้งไม่ไดร้บัผลกระทบต่อการรกัษา 
           (จ)  ปฏิบัตติามข้อแนะน าของคณะกรรมการจรยิธรรม ที่ เกี่ยวเนื่องกบัค ายนิยอมในการใช้
เนื้อเยื่อของผู้ป่วยที่ตดัออกมาเพื่อการวจิยัเพิม่เติมจากการตรวจวนิิจฉัยทางพยาธวิทิยาก่อนที่จะตดัเนื้อเยื่อ
เกินกว่าที่จะตดัเพื่อการวนิิจฉัยหรอืการรกัษา   กรณีที่น าเนื้อเยื่อของผู้ป่วยไปใช้ในเชิงพาณิชย์ต้องได้รบั
อนุญาตจากผูป่้วยก่อน เช่น การเพาะเลีย้งเนื้อเยื่อ หรอืการวจิยัในดา้นพนัธุศาสตร ์เป็นตน้ 
  (ฉ)  กระท าตามขอ้ก าหนดเกี่ยวกบัสตัวท์ดลองอย่างเคร่งครดั เมื่อไดร้บัอนุญาตใหท้ าการวจิยั
ในสตัว ์

(ช)  ไม่สนับสนุนใหม้กีารตพีมิพผ์ลการวจิยัในสื่อทีไ่ม่ใช่ทางวชิาการ ก่อนทีผ่ลงานนัน้จะไดร้บั
การเผยแพร่ในการประชุมหรอืวารสารทางวชิาการ 
                   (ซ)  เปิดเผยแหล่งที่มาของผลตอบแทนทางการเงนิ เช่น จากบรษิัทหรอืโรงงานผลติยา หรอื
อุปกรณ์ทางการแพทย ์
          (ฌ)  ต้องปฏิบตัติามหลกัการด้านจรยิธรรม ในสิง่ต่างๆอนัเกี่ยวเนื่องจากโครงการวจิัยที่อาจ
ไดร้บัการตพีมิพผ์ลงานใน internet หรอืในสือ่อื่นๆ  
          (ญ)  รายงานต่อคณะกรรมการวจิยัและจรยิธรรมในสถาบนัที่สงักดัหากพบหรอืเพยีงสงสยัว่ามี
สิง่ฉ้อฉลใดๆในผลงานวจิยั  
 
7.  ด้านสุขภาพ (Health) 

     (ก) ศัลยแพทย์ต้องไม่ก่อให้เกิดความเสี่ยงต่อผู้ป่วย อันเนื่องมาจากสุขภาพที่ไม่สมบูรณ์ 
เหนื่อยลา้ หรอือยู่ภายใตอ้ทิธพิลของเครื่องดื่มแอลกอฮอล ์หรอืสารเสพตดิ หรอืวตัถุทีอ่อกฤทธิต์่อจติประสาท 
          (ข)  การผ่าตดัอาจมผีลให้ศลัยแพทยม์คีวามเสีย่งต่อการตดิเชื้อในโรงพยาบาล และเชื้อไวรสัที่
ติดต่อทางเลือด เช่น โรคตับอกัเสบ หรอื ดงันัน้ในกรณีที่ศัลยแพทย์ถูกเข็มต า จะต้องกระท าตามระเบียบ
ก าหนดทีว่างไวข้องสถาบนันัน้ๆ 
                   (ค)  ในกรณีผ่าตดัผู้ป่วยกลุ่มเสีย่ง ศลัยแพทย์ต้องระมดัระวงั ป้องกนัและด าเนินตามแนวทาง
ปฏบิตัอิย่างเคร่งครดั และขอค าแนะน าจากแพทยผ์ูท้รงคุณวุฒทิีเ่หมาะสม หากผูป่้วยมโีรคตดิต่อทีร่า้ยแรง  
          (ง)  ศลัยแพทย์ยงัมหีน้าที่รายงานให้ผู้บงัคบับญัชาที่รบัผดิชอบ เมื่อทราบว่ามเีพื่อนแพทย์ที่
อาจเป็นโรคตดิต่อรา้ยแรง หรอืโรคทีเ่สีย่งต่อการแพร่เชือ้ถงึผูป่้วยได้ 
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 8.  การรกัษาผู้ป่วยในต่างประเทศ และท่ีคุมขัง (Foreign Countries and prisons)     
  (ก)  ในกรณีผูป่้วยเป็นทหาร   
                         -  ศลัยแพทย์ควรจะผ่าตดัเฉพาะเมื่อผู้ป่วยร้องขอ   หากผู้ป่วยไม่อยู่ในภาวะที่จะให้การ
ยนิยอมได ้กใ็หก้ระท าเฉพะสว่นทีเ่ป็นประโยชน์ต่อผูป่้วยมากทีสุ่ด    โดยไม่ตอ้งค านึงถงึต าแหน่ง ยศ หรอืเป็น
ฝ่ายใด แต่ใหร้กัษาตามหลกัเวชปฏบิตัเิป็นส าคญั ในสถานการณ์ทีม่ขีดีจ ากดั ใหธ้ ารงมาตรฐานแห่งวชิาชพีใหด้ี
ทีสุ่ดเท่าทีจ่ะท าได ้ โดยปกป้องตนเองใหอ้ยู่ในสภาพทีส่ามารถดแูลผูป่้วยไดด้ทีีสุ่ด  
  (ข)  ในประเทศทีข่อรบัความช่วยเหลอื  
            -  ศลัยแพทย์ทีไ่ปช่วยดา้นศลัยกรรมในประเทศอื่น ควรมุ่งให้บรกิารดว้ยจติวญิญาณที่มี
ความเสมอภาค บนพืน้ฐานของการบรกิารดว้ยมนุษยธรรม และปราศจากเจตคตขิองการเป็นผูอุ้ปถมัภ์หรอืผูท้ี่
เหนือกว่า ทัง้นี้รวมไปถงึการช่วยเหลอืกรณีภยัธรรมชาตหิรอือุบตัภิยัจากมนุษย์ 
        -  กรณีผู้ป่วยเป็นประชากรในท้องถิ่น  ศลัยแพทย์ควรปฏิบตัิตามมาตรฐานการดูแลให้
สูงสุด ตามสถานการณ์ที่เอื้ออ านวยในขณะนัน้   แมจ้ะไม่มคี ายนิยอมใหก้ารรกัษาเป็นลายลกัษณ์อกัษรไดทุ้ก
ราย แต่ผู้ป่วยจะต้องเข้าใจและยนิยอมด้วยความสมคัรใจรบัการรกัษาตามแนวทางที่อ้างถงึ อนัจะก่ อให้เกิด
ประโยชน์สูงสุดต่อผู้ป่วย  โดยยดึถอืตามกฎหมายท้องถิน่ ควรหลกีเลี่ยงการเขา้ร่วมในการผ่าตดัที่ท าให้เกิด
ความพกิาร 
      -  โครงการวิจยัต่างๆ ควรกระท าด้วยมาตรฐานทางด้านจรยิธรรม และด้วยความระวงั
สงูสุด ตามขอ้ตกลงกบัชุมชนและองคก์รดา้นสุขภาพทัง้ในระดบัทอ้งถิน่ และในระดบัประเทศนัน้ๆ 
 (ค)  ในสถานคุมขงั  
       ศัลยแพทย์ต้องให้การดูแลรกัษาต่อผู้ถูกคุมขงัเฉกเช่นผู้ป่วยทัว่ไป ไม่ควรยอมหรือ
สนับสนุนให้มกีารกระท าทารุณกรรมทัง้ร่างกายและจติใจ ไม่ว่าโดยเจตนา โดยระบบการลงโทษ หรอืการกลัน่
แกลง้  และตอ้งรายงานการกระท านัน้ๆแก่เจา้หน้าทีท่ีเ่กีย่วขอ้ง 
        เจตนารมณ์ในการประกาศค าแนะน าดงักล่าวเพื่อเป็นแนวทางปฏบิตัดิา้นศลัยกรรม ดว้ย
พื้นฐานแห่งเหตุและผลที่ศัลยแพทย์พึงปฏิบัติได้ เพื่อป้องกันความเส่ียงท่ีอาจก่อให้เกิดผลเสียหาย
โดยรวม และเพื่อเตมิเตม็ในส่วนทีพ่งึกระท าของแพทยท์ีไ่ดบ้ญัญตัไิวใ้นพระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ.
2525 และขอ้บงัคบัแพทยสภาว่าดว้ยการรกัษาจรยิธรรมแห่งวชิาชพีเวชกรรม พ.ศ.2549 ค าแนะน านี้เป็นกรอบ
ปฏบิตัสิ าหรบัศลัยแพทย์ สามารถใชเ้ป็นแนวปฏบิตัหิรอือาจใชใ้นการประเมนิของศลัยแพทย์ และแพทยป์ระจ า
บา้นทางศลัยศาสตรท์ุกแขนงทีป่ฏบิตังิานทางคลนิิกทัง้ทีอ่ยู่ในภาครฐัและเอกชน อนัจะก่อใหเ้กดิผลดตี่อผูป่้วย
โดยรวม  จงึไดอ้อกค าแนะน านี้เพื่อประโยชน์ต่อสงัคมร่วมกนั และค าแนะน าเหล่าน้ีให้มีการปรบัปรงุแก้ไข
ได้ตามความเหมาะสม    
 

ประกาศ ณ วนัท่ี 2 กรกฎาคม พ.ศ. 2552 
 
 

(นายแพทยณ์รงค ์ รอดวรรณะ) 
ประธานราชวิทยาลยัศลัยแพทยแ์ห่งประเทศไทย 

 
 


