
คําแนะนําการสมัครเขารับการคัดเลือกเปนแพทยประจําบานและแพทยประจําบานตอยอด 
สาขาอายุศาสตรมะเร็งวิทยา 

โรงพยาบาลราชวิถี  กรมการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข 

1. คุณสมบัติผูสมัคร
1.1 ไดรับปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต หรือเทียบเทาท่ีแพทยสภารับรองไดรับการข้ึนทะเบียนประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภาแลว ผานการปฏิบัติงานเพ่ิมพูนทักษะ สามารถสมัครเขาฝกอบรม       

ชั้นปท่ี 1 ได 

1.2 เปนผูท่ีไดรับวุฒิบัตร หรือหนังสืออนุมัติสาขาอายุรศาสตรของแพทยสภา หรือเปนแพทยประจําบานป

สุดทาย ในการฝกอบรมเพ่ือวุฒิบัตรฯ สาขาอายุรศาสตรหรือเปนผูมีสิทธิ์สอบเพ่ือวุฒิบัตรสาขา

อายุรศาสตรในปนั้น สามารถสมัครเขาฝกอบรมในชั้นปท่ี 3 ได  

1.3 เปนผูท่ีไดรับวุฒิบัตรและหนังสืออนุมัติสาขาโลหิตวิทยาของแพทยสภาหรือเปนแพทยประจําบานป

สุดทายใน การฝกอบรมเพ่ือวุฒิบัตรฯ สาขาโลหิตวิทยาหรือเปนผูมีสิทธิ์สอบเพ่ือวุฒิบัตรสาขาโลหิตวิทยา

ในปนั้นสามารถ สมัครเขาฝกอบรมในชั้นปที่ 3 ได 

1.4 มีคุณสมบัติครบถวนตามเกณฑแพทยสภาในการเขารับการฝกอบรมแพทยเฉพาะทาง 

1.5 กรณีเปนชาวตางชาติตองสื่อสารภาษาไทยไดเปนอยางดี   

1.6 กรณีมีความพิการทางรางกายตองไมเปนอุปสรรคตอการปฏิบัติงาน 

2. หลักฐานท่ีตองใชประกอบการสมัคร ไดแก

2.1 แบบแสดงความจํานงเพ่ือเขารับการฝกอบรมแพทยประจําบาน 

2.2 รูปถายขนาด 2 นิ้ว จํานวน 2 รูป ถายไมเกิน 6 เดือน (ใหติดไวท่ีแบบแสดงความจํานง 1 รูป) 

2.3 หนังสือรับรอง/แนะนําผูสมัคร (Recommendation) จากแพทยอยางนอยจํานวน 2 ทาน 

2.4 สําเนาเอกสารดังตอไปนี้ จํานวนอยางละ 1 ชุด 

- สําเนาบัตรประจําตัวประชาชน 

- สําเนาประกาศนียบัตรหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต 

- สําเนาเอกสารแสดงผลการศึกษาตลอดหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต (Transcript) 

- สําเนาใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม 

- สําเนาหนังสือรับรองการผานการปฏิบัติงานภายใตโครงการแพทยเพ่ิมพูนทักษะ 

  (หากเปนแพทยเพ่ิมพูนทักษะปท่ี 1 อนุโลมใหใชหนังสือรับรองจากผูอํานวยการโรงพยาบาล 

  หรือผูมีอํานาจ) 

- สําเนาหนังสืออนุมัติบัตรหรือวุฒิบัตร สาขาอายุรศาสตร ในกรณีสมัครแพทยประจําบานตอยอด 

  (หากเปนแพทยประจําบานอายุรศาสตร ชั้นปท่ี 3 อนุญาตใหใชหนังสือรับรองการปฏิบัติงานแทน) 

2.5 เอกสารตอไปนี้ สามารถใชประกอบรวมกับการสมัครได (ถามี) แตไมถือวาจําเปน 

- หนังสือแสดงประวัติสวนบุคคล การศึกษาฝกอบรม ผลงานวิชาการ และกิจกรรมพิเศษ 

  (Curriculum Vitae) ของผูสมัคร 

- ประกาศนียบัตรรับรองผลงานทางวิชาการ รางวัล หรือการเขารวมกิจกรรมตางๆ 



สงเอกสารท้ังหมดดวยตนเอง หรือผานไปรษณียลงทะเบียนมาท่ี 

“สํานักงานอายุรศาสตร กลุมงานอายุรศาสตร โรงพยาบาลราชวิถี 

เลขท่ี 2  ถนนพญาไท  แขวงทุงพญาไท  เขตราชเทวี  กรุงเทพฯ 10400”  

โทร. 02-2062900  ตอ 50116, 30525  FAX: 02-3548179   E-mail: Medicine.rjv@gmail.com 

โดยใหระบุท่ีมุมซองจดหมายวา “สมัครแพทยประจําบาน / แพทยประจําบานตอยอดอายุรศาสตรมะเร็งวิทยา” 

3. เกณฑการคัดเลือก
การสอบสัมภาษณ  หนังสือรับรอง/แนะนําผูสมัคร  เอกสารประกอบการสมัคร  และคุณลักษณะตางๆ ท่ีพึง

ประสงคของผูสมัครจะใชประกอบการคัดเลือก  โดยถือคําตัดสินของคณะกรรมการสอบสัมภาษณเปนท่ีสุด 

4. กําหนดการรับสมัคร
- เริ่มรับสมัครรอบท่ี 1 กรกฎาคม – ตุลาคม รอบท่ี 2 มกราคม - พฤษภาคม 

- กําหนดการสอบสัมภาษณและประกาศผล จะแจงใหผูสมัครทราบอีกครั้ง 

สอบถามขอมูลเพ่ิมเติมไดท่ี: 

- งานโรคมะเร็ง กลุมงานอายุรศาสตร โรงพยาบาลราชวิถี โทรศัพท 02-2062900 ตอ 30525 

- สํานักงานอายุรศาสตร กลุมงานอายุรศาสตร โรงพยาบาลราชวิถี โทรศัพท 02-2062900 ตอ 50116 


