
แบบประเมินแพทย์ประจ ำบำ้น สำขำเวชศำสตร์ครอบครวั 
สถำบันเครือข่ำยฝึกอบรมฯ คณะแพทยศำสตร ์มหำวิทยำลัยบูรพำ 

 
ชื่อ-สกุล ........................................................................... แพทย์ประจ ำบ้ำน ชั้นปีที่ .......................................... 
 

ปฏิบัติงำนที่โรงพยำบำล              แหลมฉบัง               บำงละมุง 
 

กรุณำประเมินท ำเครื่องหมำย  ในหัวข้อข้ำงล่ำงนี้ ที่ตรงกับควำมคิดเห็นของท่ำนมำกที่สุด 
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หมำยเหตุ 

1. ควำมรู้ทำงทฤษฎีและทักษะทำงคลินิก       

2. ทักษะกำรท ำหัตถกำรและกำรใช้เครื่องมือ       

3. ทักษะกำรบันทึกรำยงำนกำรรวบรวมข้อมูล 
กำรแก้ปัญหำ และกำรตัดสินใจ 

      

4. มนุษยสัมพันธ์ต่อเพ่ือนร่วมงำน       

5. ทักษะกำรสอนและกำรน ำเสนอรำยงำน
ทำงกำรแพทย์ 

      

6. ควำมรับผิดชอบต่องำนที่ได้รับมอบหมำย       

7. อุปนิสัย เจตคติ ค่ำนิยม จรรยำบรรณวิชำชีพ       

8. กำรตรงต่อเวลำ       

9. ควำมรับผิดชอบต่อสังคมและส่วนรวม       

10. ควำมรู้ควำมสำมำรถโดยรวม       
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