
โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง 

“ขอผิดพลาดในการสอนชวยฟนชีวิต” ครั้งท่ี ๙ 

ระหวางวันท่ี ๒๗-๒๘ มกราคม ๒๕๖๓ 

ณ หองประชุมราชาแกรนดบอลรูม ชั้น ๑๑ อาคาร ๒ โรงแรมปรินซพาเลซ 

 

๑. หลักการและเหตุผล  

          ปจจุบันโรงพยาบาลจํานวนมากมีทีมสอน CPR ของโรงพยาบาลเอง เพ่ือใหการสอนและฝกอบรม CPR  

แกบุคลากรของโรงพยาบาลเปนไปไดอยางครบถวนและตอเนื่องเปนประจําทุกป การพัฒนาทีมสอน CPR ของ

โรงพยาบาลจึงเปนสิ่งสําคัญยิ่ง  

          ภาควิชาวิสัญญีวิทยา รวมกับ คณะอนุกรรมการปฏิบัติการชวยฟนชีวิต คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล จัดการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง “ขอผิดพลาดในการสอนชวยฟนชีวิต” ขึ้น เพ่ือ

พัฒนาความรูและทักษะของผูสอน CPR โดยเนนสิ่งท่ีมักเขาใจผิด ปฏิบัติผิด และสอนผิด โดยไดจัดมาแลว ๘ 

ครั้ง ผูเขารับการอบรมทุกทานไดรับความรูและเรียกรองใหจัดอีก ทางผูจัดจึงไดจัดการอบรมขึ้นเปนครั้งท่ี ๙ 

ในครั้งนี้  

 

๒. วัตถุประสงค 

        ภายหลังผานการอบรม  ผูเขาอบรมสามารถ 

๒.๑ บอกความรู พ้ืนฐานของหัตถการตางๆ ท่ีใชในการชวยฟนชีวิตตอไปนี้ไดถูกตอง คือ airway 

management, ventilatory support and oxygen therapy, chest compression, venous access, 

electrical diagnosis and therapy 

๒.๒ บอกมาตรฐานและแนวทางปฏิบัติในการชวยฟนชีวิต  ของสถาบัน ท่ีสากลยอมรับ  เช น 

American Heart Association และ European Resuscitation Council และเลือกท่ีจะปฏิบัติตามหรือไม

ปฏิบัติตามไดอยางมีเหตุผล   

 ๒.๓ บอกขอผิดพลาดของการสอน CPR ท่ีพบบอยไดถูกตอง 

 ๒.๔ สรุปขอผิดพลาดของตนเองเก่ียวกับ CPR ท้ังในดานความรูและทักษะในหัตถการ และในการสอน

ผูเรียน 

 ๒.๕ สอน CPR ใหแกบุคลากรระดับตางๆ ไดถูกตองและอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

  

๓. ผูเขาอบรมในเปาหมาย  

๓.๑ ผูท่ีเคยไดรับประกาศนียบัตรการอบรมเปนวิทยากรสอนชวยฟนชีวิต (Instructor Course) ไมวา

จะเปนระดับใด (basic หรือ advanced) สําหรับผูใหญ เด็ก หรือทารกแรกเกิด จากสถาบันใดในประเทศไทย

หรือตางประเทศ  

๓.๒ เปนผูท่ียังไมเคยผานการอบรม Instructor Course มากอน แตมีหนังสือรับรองจากผูอํานวยการ

สถานพยาบาล วาไดมอบหมายใหเปนผูสอนชวยฟนชีวิตแกบุคลากรในโรงพยาบาล 

 

 



  

๔. ระยะเวลาดําเนินการ และสถานท่ีท่ีใชในการจัด 

 ระหวางวันท่ี  ๒๗-๒๘ มกราคม ๒๕๖๓  เวลา ๗.๓๐-๑๗.๐๐ น. ณ หองประชุมราชาแกรนดบอลรูม  

ชั้น ๑๑ อาคาร ๒ โรงแรมปรินซพาเลซ กรุงเทพฯ 

 

๕. กําหนดการอบรม  

ตามเอกสารแนบทาย 

 

๖. จํานวนผูเขารวมการอบรม 

 จํานวน ๖๐ คน   

 

๗. อัตราคาลงทะเบียน 

 ลงทะเบียน  ทานละ ๑๐,๐๐๐ บาท  

 

๘. งบประมาณ  

ตามเอกสารแนบทาย  

 

๙. ผลท่ีจะไดรับ 

๙.๑ ผูเขารับการอบรม ไดรับความรู เก่ียวกับการชวยฟนชีวิตท่ียังไมเคยรู   ไดรับทราบขอผิดพลาดในการ

สอน และพัฒนาการสอนชวยฟน ชีวิตของตนเอง  ไดหาคําตอบใหคําถาม ท่ีคางคาใจ  ไดแลกเปล่ียน

ประสบการณกับเพ่ือนจากสถาบันอ่ืน   

๙.๒ หนวยงานตนสังกัดของผูเขารับการอบรม   มีทีมสอนชวยฟนชีวิตท่ีมีคุณภาพมากขึ้น  

๙.๓ คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี  ไดปฏิบัติตามพันธกิจและวิสัยทัศนของคณะฯ   

 

๑๐. การประเมินเมื่อส้ินสุดการอบรม 

แบบประเมินผลการอบรมฯ 

 ๑๐.๑ คะแนน Posttest สูงกวา Pretest มากกวารอยละ ๕๐  

 ๑๐.๒   จํานวนผูเขาอบรมไดรับความรูและทักษะเพ่ิมขึ้น ระดับมากถงึมากท่ีสุด ไมตํ่ากวารอยละ ๘๐  

 

๑๑. วิทยากร      

๑๑.๑ จากภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

๑. ผูชวยศาสตราจารยนายแพทยทนันชัย  บุญบูรพงศ 

๑๑.๒ จากภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

    ๑.     อาจารยนายแพทยปริญญา  คุณาวุฒิ  

    ๒.    ผูชวยศาสตราจารยแพทยหญิงรัชนี  แซลี้  

๑๑.๓ จากภาควิชากุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

    ๑.    ผูชวยศาสตราจารยนายแพทยสุเทพ  วาณิชยกุล  



  

๑๒. ผูรับผิดชอบโครงการ 

 ผูชวยศาสตราจารยนายแพทยทนันชัย  บุญบูรพงศ    

 ภาควิชาวิสัญญีวิทยา คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี  

โทร. ๐๒-๒๐๑๑๕๑๓     

 

๑๓.    หนวยงานรับผิดชอบการจัดประชุม 

 งานบริการวิชาการ  อาคารวิจัยและสวัสดิการ ชั้น ๑ โทร. ๐๒-๒๐๑๑๕๔๒, ๐๒-๒๐๑๒๑๙๓ 

โทรสาร  ๐๒-๒๐๑๒๖๐๗   

 ผูประสานงานในการจัดประชุม 

  ๑. นางสาวรจนา บุญเลิศกุล    

  ๒. นางสาวกรกมล สุนทรพิทักษกุล 

  ๓. นางสาวปยะดา ลิมปนุทัย 

   


	๓.๑ ผู้ที่เคยได้รับประกาศนียบัตรการอบรมเป็นวิทยากรสอนช่วยฟื้นชีวิต (Instructor Course) ไม่ว่าจะเป็นระดับใด (basic หรือ advanced) สำหรับผู้ใหญ่ เด็ก หรือทารกแรกเกิด จากสถาบันใดในประเทศไทยหรือต่างประเทศ
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