
        แบบประเมินแพทย์ประจ ำบ้ำนสำขำเวชศำสตร์ครอบครัว (พจบ.วค.) 
    หน่วยเวชศำสตรค์รอบครัว  คณะแพทยศำสตร์  มหำวิทยำลัยขอนแก่น 

 

ชื่อ ...............................................................แพทย์ประจ ำบ้ำนชั้นปีที่...........ช่วงเวลำฝึกปฎิบัติ...................................   
ชื่ออำจำรย์ประเมิน ………………………………………………..…………………………………………………. 
 หน่วยงำน …………………………………………………….…………………………………………….. 
กรุณำประเมินท ำเครื่องหมำยในหัวข้อข้ำงล่ำงนี้   เมื่อแพทย์ประจ ำบ้ำนสิ้นสุดกำรปฏิบัติงำนในภำควิชำของท่ำน 
 

หัวข้อประเมิน ดี
มำก 

ดี พอใช้ ต้องปรับปรุง ประเมินไม่ได้ หมำยเหตุ 

1.ควำมรู้ทำงทฤษฎีและทักษะทำง
คลินิก 

      

2.หัตถกำรและกำรใช้เครื่องมือ       
3.ทักษะกำรบันทึกรำยงำนกำร
รวบรวมข้อมูล กำรแก้ปัญหำ และ
กำรตัดสินใจ 

      

4.มนุษย์สัมพันธ์ต่อเพ่ือนร่วมงำน       
5.ทักษะกำรสอนและกำรน ำเสนอ
รำยงำนทำงกำรแพทย์ 

      

6.ควำมรับผิดชอบต่องำนที่ได้รับ
มอบหมำย 

      

7.อุปนิสัย  เจตคต ิ ค่ำนิยม 
จรรยำบรรณวิชำชีพ 

      

8.กำรตรงต่อเวลำ       
9.ควำมรู้ควำมสำมำรถโดย
ภำพรวม 

      

 
สรุปผลกำรฝึกอบรม                       ผ่ำน          ดีเยี่ยม     ดีมำก        ดี      ค่อนข้ำงดี       พอใช้                      
                                                 ไม่ผ่ำน   เพรำะ..................................................................................................  
คุณสมบัติเด่นของพจบ.วค.…………………………………………………………………………………….…………………………………………… 
………….……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม .………..…………………………………….………………………………………………………………………………………... 
.……….……………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………… 
                                                                                         
                                                            ลงชื่อ……………………………………อำจำรย์ผู้ประเมิน 

(……………………………………………) 
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