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WnIFIUAMRAIANNTANTILIYTUNTUTENRUIVITNITNTIH (11AD.1)
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1 Yeayaruuazailse
1.1 deayvn
(mwlve)  LemansanduuenlsmeIuna
(Mw19angw)  Prehospital Emergency Medicine
1.2 adlsy
(Mwilne)  wwdgniduuenlssmeuia

("Mwdangy)  Prehospital Emergency Physician

2 YAUnIuanInN3AMUTINIRYlUNTUTENDUIBIANLIUNTTY
o <
YoLAu
(Mwilng)  AdRswanIruiANudglunsUsEnauIvITnIwnTIy
BUANYILITVANANTANAUUBNLTINYIUA

(Mw19angw) Diploma of the Thai Board of Prehospital Emergency Medicine

3 Avenaeiilasunsunaneliniiuguanisilneusuuaziiiaatas

WedeunmdaniauuiUszmelneg

4 WUSNAVDIMNUITURNBUTY

VIFmansanauLenlsmeIua (Pre-hospital Emergency Medicine; PhEM) 1Wuauanw1ves
avnmanignidu (emergency medicine) fisimuunndgnidulmdugianuiandiunglu
MsvivanTnssuLAglisgniduteumssulinululsmenuaiionsidasnusuduisensu
Tagvhluvedndnnvnssuinduiimanzasivilvigtisgnidumenieiuannnngiiaunianglanie
nilviolselalsavililpaanizmundnivinisveivdnnenss fidenegsdut “maiidaaizas
(definitive treatment) Fstsnannounssugthegnidul ¥nwllsmeiaiionstiinenzasingn
Hursnaniiddgluiesiuniadediniomssunssdudosfumadedindenssunsduresnis
vindurieainstisrestieanidu ﬁué?qLwims'%’uifﬁamamsaiﬁuﬁas@mﬁu nsuTuagUlegniduy
Tuanmundeyioguenlssmenunaisugtaeliiilenstidaanzes audamssuiunslvguasgniau
Isunssulsnuilulsmeuiaiienisirdaanzas saudamsussdiusaznsiidnmsuiniiuvie

a1msthelRgunauveEtheanidumnnguey nsnaEularn1slesiu MsEhanal uagns
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muaNgLa NsufUansanidusedUlsaniduvesduiins mheUujinnig uazaniuneiuianiy
NIVNEINILNTUNNGRNAY RaBRIUATIERANLTHILIWITe AT ULYMansnALLeN

Tsanweunala

v L
5 NaﬁNQVIS‘UQQLLNUQ'Iu?]ﬂ@UiﬁJ
SVLANASUOYIS/seAUALENIIsEInaN1sTInoUsLTiUSEAss (intended leaming out-

comes/milestones) Ai¥ALIL ATOUARNUIEIAUTA 6 siuld fasialuil

51 msuiunagie (patient care) I msuiualnedifinsandudugudnansuuiiugiu
YDINMIPUALUVBIATI AszntinislsyAnEnimuazanudaondy e fiReulusymani-
ansaniduuenismenualdenuedaglidesdinisiiugua fil

51.1 nsusunagdae 1 (Patient care 1: PC1) awnsalyinisusunawnssuwngUisanidy
Faudn1ssuifannnzmadutasaniau aufmssdunsliisanduldsunstinmliiuame
anidu viesuliionsiriannzadlulsmetunals

5.1.2  nsusunagdae 2 (Patient care 2: PC2) @130 9inaN1sMnaawnssugniduuen
Tsmeua 1wy maedeudredine msguamamnela wavszuumsmela msiWeavasnidon msgua
VIAKNG T3NSI sideTinuenlsameuiala

5.1.3 n1sU3unagUoe 3 (Patient care 3: PC3) anansaniunugua TrAdmnisunme wagls
N1581EMILNFUHUANNS MU iins uazaniune uianungraneinniensknndaniau Tt
wuzdwiseaeuiiusvaunisalteendtlunisuiviagtieaniduuentsimeuiala

514  nsU3unagUoe 4 (Patient care 4: PC4) anansamuaugua Trddnisunme wagls
msemnenslrmssnenslunsiedeudiegtasgnidulaziiaeingaldluaniumsaifivanmane
inaiedouieiieingnssvieaniune s wu naedeudtedtaslsaiila Tsavasnidonaves
nsindeudedihefidedlinisliinseamgsnsihauresilauazen (Extracorporeal membrane ox-
ygenation: ECMO) M%asl?im%‘laﬂguaﬂLﬁaﬁﬂuﬁmﬁammﬂ (intra-aortic balloon pump) &

51.5 msu3uagiae 5 (Patient care 5: PC5) lvin1susunagieanidunazinnisty
anumsalfiawiinannvans wu amzduthelufunsiuas nrasesy aamunsalstidomy

anunsalieAnAIY (hazards) N157IXENYU (Mmass gathering) waganUN1TalaNs 50U (disaster) 1

52 AuZuAziinweinan1s1aunssu (medical knowledge & procedural skills) @131156v1
nyUuRlAegAToUARULAEIINEANTUUTUNYRIR LA IYAER SANEULENLTINGIUIA
52.1  ANu3UAinueinan1siunssu 1 (Medical knowledge 1: MK1) (Scientific
knowledge) fimu$inenmansmaunmgiuguiiisadostunneeniduuaznissiuens lumsians
ftheanduiidssiensideTindausiuonismena sislunnzuadusasmstasitlilsundy
522  AMU3UAiinuyeinan1sIvnIsu 2 (Medical knowledge 2: MK2) iA1u3

Wenmansiiugnuieaiunmsguaitisaniduuentsmetuialuaniunisaiiviy wu §Uedn §Ue
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geeny §Uheeau nsguagUlsaniduluiuauvienia nMsiadeudiediienieiniavianiadl n1sgua

AUreluduysiuns msauadielunnigainsiy

53 ﬁﬂ‘l&l:ﬁi%‘lﬂ’j'}\‘ilmﬂaLLa&‘ﬂ’]iﬁlaﬁ']i (interpersonal and communication skills)
53.1 ﬁnwziwi’mqﬂﬂaLLazm'i?;am’i 1 (Interpersonal and communication skills 1:
ICS1) Patient and family centered communication fiinwennsdeans Uiduusugaouaz i 1¢
peelUsEANS AN
5.3.2 ﬁnwzizﬁ’i'}\‘iqﬂﬂaLLazmi?iami 2 (Interpersonal and communication skills 2:
ICS 2) Interprofessional and team communication finvenshindedoans LLazmimwaﬂmmﬂﬂéjﬂ

Aou BUlALA UAINTNINITUNNERNEBUYNTEAU LagyARINTNNITHNNEa1v18Y

54 nsispuiuazn1siauaIng un1sufuR (practice-based learning and improvement)

TnganunsaufiRnuwuuanividnnsaduiinld

541  n3iEBuiuazn1siau1aIngunsu)ua 1 (Practice-based learning and im-
provement 1: PBLI1) annsaldvdnguidsussdndiiteiannszuunmsunmdaniduiazinunssugniau
wanlssmeualaedaliusednsnm

5.4.2  n3iFEuiuazn1sianIaIngunsuua 2 (Practice-based learning and im-
provement 2: PBLI2) ansnsaazviounisnsgyiniguiofannsaneaiiusuesneliuiunain
UTaUNITaII0INULDY AEIoNSINTY 1Nk LLazLLf’Tlﬁui”JggmmﬂmiUﬁffamuﬁuammmﬁgﬂﬁﬁmmw@z

NN5UJURAIS (reflective practice and commitment to personal growth)

55  anuanansalunsiaumundnisndnde (professionalism) 1AL 109
AnudugiSeuinasadin (continue medical education) yi3emsiimuTIvInsieLies (continue pro-
fessional development)

551  anudunsalunsyineunundnivndnwiey 1 (Professionalism 1: PF1) profes-
sional behavior and ethical principles ﬁLﬁ]maﬁaLLazgmaaviﬁﬂamﬂ%wﬁazﬂur]’liﬁw’miug’mg
windaniduuenlsangIuna warBaulundnnismanyasemans

552 AMUEINITLUNISTINUANRANIYITNTBY 2 (Professionalism 2: PF2) account-
ability/conscientiousness A1 URATOUlUNINTEVINVBIAULDS LLaswaﬂiz‘wwiaQ’ﬂwi’mﬁuﬁau
AU WAL

5.5.3  Aua1unsalunIsvineununanlvndnien 3 (Professionalism 3: PF3) self-

awareness and well-being

56 mainsialineandaiuszuugunain (systems-based practice) dAuinnudila
NeIfUsEUUgUAMYRIUTEIWA SzuuianaunmnsauwainuUle Taunnislimsneinsauninesns

LAUNTEU
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561  msiwsUfinliaenndasiuszuuguan 1 (Systems-based practice 1: SBP1) &
AnuianudilamunuaunnlaranuUaenduvesssuuMLnndaniduuenlsaineiuia 1nis
AinnesiuazuimsdanislusugunmuazenuUasndeiidesldiusruunsunndgniduuenlsmeiuna
IomnumanUseiununnuelssma LazraIuNYR

56.2 MBI URIMIHaAARDNUTEUUEUATW 2 (Systems-based practice 2: SBP2) il
mmi&ﬁlmﬁmzwmi%’ﬂmwmmaqﬂLﬁu (emergency care system) aglimnuduiusiuseuuusnig

guameaslseinakaznamuinwUsEIand19 Insuimsseuunsunmdaniduluiuilalesigoules

[
% 1

AausszuuNsuLIMEgnLauLenlsswe1UTa (emergency medical services) salilosfanisquagitaeiivies
anidu (emergency room) ldsmsquagithelulssmenuia amfeszuunsdeieuazindeutertoe
(referral and interfacility transport systems)

56.3  msivUiinliaenndasiuszuuguain 3 (Systems-based practice 3: SBP3) i
arudanudlaunumuesiheausineg lussuunisnisandon nevaues siuy wagnguaned
Aendasreanssausty welusedutioaiu seiuusema wasumnd wazanunsnufofnisidesng
UauaonARBIfuTBUUNTHNNERNLAY
56.4  mMsivUfunliaenndasiuszuuguan 4 (Systems-based practice 4: SBP4) 11

NsMAUgHa ANBUTH WagNRIuIYARINTNINITHNNERNIAN TaNianialse vy

6  LHUITURNBUSY

6.1 Fenslinsiineusy uunuilneusudosszyisnsiineusuvdnidaliuagzunisiineusy
delilduszaumsninaFouiiaenndoatunadugrinisiinousuiifiassasda 6 fu fananquiuas
AAURTR (curricular mapping) wWunsinausulaeldnisufuRidugiu (practice-based training) fidau
Sulunsuiunauassuiinveudithe AilsdsdneninuaznsseudvesiSunsineusy (trainee-
centered) {N15YsaNMIINANgutUNMAUUR ysannsnisineusuivnuusuaglisegaminzay
lngliszyIsnsineusy Aanssunisnisiseuinelausazdnauanunsa (competency) uag
Whusvasdndnlusastvdousasiuinauaunsavesnisiineusy (milestone) sumanuand 2 i
NSAAMUNTIREDY AAUWA (supervision) waglndeyaleundu (feedback) agnsasinaue tned

o w

szgzlamnousuliitosndt 96 dUa uazdesinaznIsuNINsANYINEUTYIMAugLakaz Uy
wiuninousulsidulunmutiszasdiingd deluil
6.1.1 n1sudunaguae (patient care) AosdaliimstinufsAnisnunssuegsosdeoluil
n. nMsvsuiagilegniau wunuilneusudesdaligsunsiinevsulaudiRnudanis
Usunagtheanidu tuusinissuitunnenisduliegnidu suansefiunmsbigtaeanduldiunis
tdasnuliiunnegniduniesuliifiensiinizadulsmeuia lneufiRnueglunrmniunm
vesosilvimsiineusulnetadeliitiosndt 24 Halusdedunii uazlsiiiu 40 $rlusedUami uazsios

v Y Y1 a a v a N [ ! 1Y) ! % (4 v [ 1
‘UGﬂMlIﬂ’ﬁ@LLﬁl}gﬂ'ﬂE@ﬂLﬂu%%@ﬂ%ﬂLQ‘ULQ@?JI@J‘U@EJWJ'] 8 Falusmadunv iamaawaﬂqmﬂmuaamw 40

ue. 1 ayavnassaniduuenisameiuna wihd 6



|7 7
v A Yy

danvt Veilffunisiinevsudedifinaihenilunsas FufadeduAunii 12 $lus wazluusiay Fudesd]
naineghateswiAunaufiinu suadaliifuinindeetnates 1 JusedUan Tasununuy
AneususesdaliiFunmstineusudosiulszaunsalguagthenguameidivun egrsidos THun

(1) msUszLﬁuLLazé’nﬁmﬁﬂaamm%uuaﬂiﬁwmma (prehospital trauma assess-
ment and transportation)

(2) ﬂ’]i‘U%‘U’]ar}:J:‘lIJ’JEJQﬂLﬁu%ﬂﬂﬁﬂﬁ]LLﬁSMﬁ@@L%@@U@ﬂINWS’]U’Ia (prehospital cardio-
vascular emergencies)

(3) MsUTUIARUIERNAUN N TEUUUTEaURNLSINE1U1A (prehospital neurological
emergencies)

(@) M3nuarUheanduinuenlssme1uia (prehospital pediatric emergencies)

(5) M3guarrsaniduluaniunisalingdunsie (HAZMAT)

. MsaaedUasdngn ununulneusudesdaliiinsuniseusulaufifauddes
FUheingAsenindlsametuna (nterfacility transport) iileliinneg sinwe uazianailunisguasien ih
AnsueInsTenImMIandesEtheingannngueny siunaeavangnsiitesndt 4 duam

A. M9MUENTUHURNITRNEAY unuURnausuARsdaliRSuNsHneustln U TR o
mheUftRnsemnenmssziugauas/miesssuiivinu simthilinissiuensufiRnisgnidu fans
$1unonsnluuaznssunennss sunasavangnslitdesndn 12 danw

3. MsHneUTHIYAEASAsNUALAZN155IU YU (disaster and mass gathering emer-
gency medicine) WHUNUHNBUTUADIIAELTIBUTHRNNITNY N1SHNFUNITNTIANITAIUNITUINE
lunizanssaie Lasn13siuesy SIunaeavangnskivesndt 8 dUav

3. M3tnausuTeIVITIAUEN N1sguatUlganiduuentsaneuialuaniunisaliivay
wrunuinausudendalid@nunivisn q dlunanuand 3 Tnedesinisdariununisasu/fnousy
a8l UTEN UM TRQUIEaIR ToN15HNBUTH WagdtnsUseliunad niuIniiendinand saunaen
wangnslitesndt 8 dUaw

6.1.2  ANUTUAZINYLINANTI5LIYNTIH (medical knowledge & procedural skills)
wuEineusuFesdaliFunmsiinousudanuilusunsummdifedulsn amggnidusing q mstin
Tsn danuannsalumssiiaszsinseatinedisiivgua WielvaunsoyhnaljiRldedsasounay
WAz EaNAuUTUNYRIR A nYAan sanduuenlsameuia tnedfanssunsineusy eg1atey
fasaluil

n. nMssavnudanunIINu s AT TURRUAS UG URn1sgnidy

v. msUszguAnInTg ununuiineusudosinuszaunsaliFeuslusuivinsiaoedel
fooni1 5 dalusiodun (Lifusumenussrianmadeuns) Ussneudeiansuegstosderoluil

(1) MIUTTYUUTTONY/UNAUDNIININNT

(2) MFUTLYUNUNIUISATNIIVING

uA. 1 ayavnassaniduuenlsaeuna wihd 7



(3) MeUszuianAA LAY NTIANsANLAS TaglanngsuanuUasnsis ns
thiauowsnsainvnssusulifieUssasd fammdsnnzunsndeunarnsdedin nmsysannisiu
Lﬂ%’laaﬁaﬁmmﬂmmw 19U adverse medical events, root caused analysis, morbidity and mortality
conferences

(4) Useyudununn1susyms (administrative seminars) 1 NSUSEYUaNE1IBTN
MsUsEAaIfuNsHRIARAMANTUS NS

(5) NM5U52Ya8 (research meeting)

A ms‘ilnausuﬁnwLﬁaé’ﬂqaﬂaaﬂﬁ'ﬂ (non-technical skill for patient safety) Lu
interpersonal and communication skills, situation awareness, decision making, human factors,
leadership, L entrepreneurship

4. MSITIUNINTINIVINITUBNUAUIURNBUTH LHUUENDUTUADIIALVETUNTS
AnausulaldnsInAINTIIINNTTENIHELUENDUTY WU M TINUsEivINsUseinves
a01UUNIIANYINTDINYIAENITDIIVINYIAYANNE s RanssIATIMs TR U A o U
Rendeafuannsmanianiduuenlsmenuiaegnstes 1 afmaonnisiinousy

6.1.3 ﬁnw:swdwqﬂﬂaLLazmiﬁami (interpersonal and communication skills)
wuuEineusuFesdalEFunmsinousulaflnvinusUfduiusuasvinugnisdeans lnsamngluns
UftRnsanidu sien1sUfoinisunmg mssiuaentsess uaznissruensiall Saranudiinlufi
Ui

q

UAnsanidu waranunsamenennnuikasysvaunisaliwnguioinislussuumsunndanidula
6.1.4  n3iRBUiuazn1WRAINIRINgUNTSUUR (practice-based learning and improve-
ment)

N, WHUUENOUTUARIR VKT UNTHNOUTIVINaWIREsuILUY (original research project)
Weateaiungemansgnduuenisaimeruialaedudidendnegatos 1 1509 IuNud1330AINTIUNNG
a ! [J Y VY = = v a vaa v < 1 =
115 1 aluannsans aaenawhvigsunisineususianadnlansujiRswdanguuegied
unseivanansayszgnalelunisuiinmsanidula

9. UHUNURnausNAea iR un1sinausulAssuimenues lngrunseuiunMsasyiou

a o . = o g v < v o o w a a
AMLARLAEN1INTEI (reflection) MvinliasnsasowiunuLes gauumuwuzdl 1W1la uilvlgmiiie

NnMsUfTRnuvewnesly uassisgiimaneiidesnisld
6.1.5 AMUEWIsalUNTINIUANRanIvTIINteu (professionalism) WNLUENDUIHABS
FolvigEumsiineusuitrswAanssunslrnrasmanyeiemansuazngmnefieades anunsoysan
mslunmsuFoRaumanisunndanidy wagiamneuedidanug vy uazanednalunsuiiRnuls
6.1.6 MYV RURLEaAARDINUTZUUGUAN (systems-based practice) WHATU
AneususosdaliiiumstineusuiivszaunsaliFousifeniussuumunmdgniau ssuuguaIn szuy
U3MsansIEn uazsruundnUseiuaunin vesUsemealneuaznunmd savenszuaunsUseiu

AN ANUUABAABYBEUIY NTEUIUNITAMAINGY NITITEUaENITNGINTANT DENEUVAFLNG
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wazlinzauiuuTunvesssuuassuauvessmalne lnegsunisilneususdaiiiulasenisiam

=) d‘ & a 1 ¥ d‘ -d! IS a ° v v
QﬂJﬂWWWﬁ@IﬂiQﬂ’]’iﬁﬂﬂ’ﬂMLEENGLU'iSUUﬂ’]’iLLW‘VIEJQﬂLQUEJ‘EJ’N‘UEJEJ 1 599 alisrwazidunluaiaudialy

62  1ATFIUNANSTITEUS ﬁasﬁauﬂmamﬁ’ﬁLLaz%m'mmmiaﬁuaqLmeéLawwmqaummm
ansaniduuenlsmeIua 11 6 fu Ysenousie
621 fanssudvTniidediolslald (Entrustable Professional Activities: EPA) ¥asunne
NIENNBUAVIIYAENTANAULDNLTINEIUTA fvundail
n. EPA-1 ms‘u‘%mauazLﬂ?iaué"wﬁﬂaﬂﬁﬂqmuan"[sawmma (special on-scene and

critical care transportation)

O

WirdaRanssudvdndt | EPA-1 Msgualazinfoudegieingmueanlssng1uia (On-scene and critical care trans-

Wodeldlals portation of unstable patient)

(title of the EPA)

AnvzANIzLaY asAUsznaY: MsUSUIagtiegnduiifinnzanausedin (life threatening) aaunsalings
Fadnin 11 (time-critical situation) Fivnlalédfunmsudlassuunsmela szuulnaieuladin vie

(specification and limita- | syuuUszamogwiuhsiiudreailomadedinldgunnegisnsuises uenanuidedn
), Limgdmsunisuiuagiheings Lﬁuﬁummmwégmﬁuﬁﬂﬂ oA n1susuIagUae
anidunidyyradwliaiesvieingd Tasimziiiedsndudossisuaiiosnmladanain
ﬁwqﬂmaﬂ%ma (mechanical circulatory support hemodynamic maintenance) ﬁU(??ﬁLLGi
ms3uiiennensiduthegniau msviuialuiiiAamnnisaiuazusnanuiitsdalisumne
dwfumsusuagieings aufamsandunslifdiean@udindniunneanidunselasu
snwlusauiidedaliFimedmivnmstiinazes sufamsuuiatasdndssiog
Qmauuaﬂmﬁaﬁ]’mmﬁﬂﬁﬂ’amsqmaumﬂﬁuﬂl”ﬂﬂ 1gBWINYEIYNTTULAEAIUIAY
National EMS Core Content #i American Board of Emergency Medicine ﬁ’m‘uma"lfjm*
Uiun: msvsunagtheaniduuenaniuiidedalisimedmiunsuiuiagiaeings uyn
anun1sal wu
- msviunagtheanduiiwuldlives flheditdyanadwliiadosnm fanududeu
viielnmrdunie (W 1Wndn Jasens Aufing)
- msufdRnisani@uluaniunisalliund wu aamunisalgthednuanndundau
BUCHEIGRCRRRIHE!
- misdserihegnidusvinsanuneunavdenisfiRnng Adndusesldgunsal
yieTEmsddssuenniionnisnsdidesiheniafiumuund

dadnfin: lznsufiinisaniduuenanundadaliTumzdmiunsuuiagiaeings

wmﬂfnuj’:m’lm?'mmvj M patient Care [PC1/PC2/PC4/PC5] V1 Medical Knowledge
Vilﬁ&l';“ﬂ'aﬁmﬂﬁ'sjﬂ M Interpersonal, Communication and O Practice-based Learning and Improve-
(most relevant domains | | eadership Skills ment

el ERPEAES) M System-based Practice M Professionalism

*

https://www.abem.org/public/stay-certified/subspecialties/emergency-medical-services
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https://www.abem.org/public/stay-certified/subspecialties/emergency-medical-services

Uszaunisal Aug
YiNE LINAR LAY

a o &
weANITUNINUY
welidedelilald
(required experience,

skills, attitude and be-

havior for entrustment)

Uszaunisal: nsusuagtieanduuasgUieingd vislulasuenanun@dalidmngdmsy

nsusuadeingm

AMM%: LIMansNuLenlsINeIUIa NeSasTIvevedlsansanIsuInlUTineliinnz

Iiatiesnn sumisanuiiifeitesiunsujifanduuenlsimeiuna egrleedsoluil

1.

10.

in

Airway: EMS Airway Management: System Considerations, Airway Procedures, and
Airway Management in Special Situation

Breathing: Respiratory Distress, Oxygenation and Ventilation,

Circulation: Hypotension and Shock, Vascular Access, Chest Pain and Acute Coro-
nary Syndromes, Cardiac Dysrhythmias, Cardiac Procedures and Managing Tech-
nology, Cardiac Arrest Systems of Care, and Clinical Management of Cardiac Ar-
rest patient.

Medical Problems: The Challenge of the Undifferentiated Patient, Altered Mental
Status, Syncope, Seizures, Stroke, Abdominal Pain, Diabetic Emergencies, Allergic
Reactions, Renal Failure and Dialysis, Infectious and Communicable Diseases,
Choking, and Submersion Injuries and Drowning,

Trauma Problems: Trauma Systems of Care; Blunt Trauma Considerations; Motor
Vehicle Crashes; Penetrating Trauma; Traumatic Brain Injury; Electrical Injuries;
Blast Injury; Thermal and Chemical Burns; Crush Injury; Hemorrhage Control; Or-
thopedic Injuries; Ocular Trauma; Bites, stings, and envenomations; Field Trauma
Triage; and Trauma-Stabilizing Procedures.

Obstetrics and Gynecology Problems: Physiology of Pregnancy; Emergencies of
Pregnancy; Normal Childbirth; Childbirth Emergencies; and Perimortem Cesarean
Section.

Toxicological Problems: Principles of Toxicology and Treatment and Evaluation of
Specific Toxins.

Environmental Problems: Heat-Related Illness; Cold Exposure Iliness and Injury;
High Altitude Illnesses; Effects of Flight; Diving Injury;

Special Populations: The Special Needs of Children; Pediatric Medical Priorities;
Pediatric Trauma Priorities; Technology-Dependent Children; and Approach to the
Geriatric Patient.

Special Considerations: Behavioral Health Emergencies; Bariatric Patient Challeng-
es; Intimate Partner Violence; Sexual Assault; Child Maltreatment; Human Traffick-
ing; Ethical Challenges; Death, Dying, and End of life Issues; Family and Bystand-
ers; Analgesia; Point of Care Testing in EMS; and Ultrasound Applications in the
Prehospital Setting.

W

nsufuRnsaniduuenanun@adaliTumgdmiunisusuviagUleingaiauenuas
Tuaaune1uia luaaunisaleng q anansedssgndliladvanimuindauuen

anunBadnliTumedmiunsuiuaiiheingauagnangiulsedndiieUsyuia
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nsdinAulaufvinisenidu enTimasudssitasmsun mai mserne uie
ysduueninileanisnmsdidssniafiumund suadenaniuneunalaema
Isiegrsgniesuazimnzauiunzvesiiiie aasnsuUiuasunisianisny
anidusuaaunsaluazan L adeLiuAnendld

© vinwgnsligunsaliBeanaiiiesisaatiosnmlafinnain (mechanical circulatory
support hemodynamic maintenance) WagnsihAnmugthsgniduiidosld
gUNInlAINET?

+ dinwedulunmsufoinisgnidulunneilivng

AARLATNAANTIN: NsdeasIuvanIv@ndeuiugtisuarginedtes gty Ay

ausilunsmuauanunsalnsdfiannsaliulificdszasd anudulalunisieseaiy

Fremndslunsidniuy

Bnsuszdiunaiiie
Uszdiuauinamin
LLaS%‘u%ﬂﬂ'ﬂﬁJﬁﬂu'ﬁﬂ
(assessment information
sources to assess pro-
gress and ground for a
summative entrustment

decision)

]
LY

nsdananvUfURssugdau (short practice observations): KanN13dwNANNFITIAlAD19158
Uszdnangnsegluseaunuimela (satisfactory observation of all measurements by in-
structors)

ATINNEYNSAANW (case-based discussions)

ARUATZAVTUVDIUA
m'mmmm’lul,wiaz

=
328LVRINTNNBUIY
(entrustment for which
level of supervision is to
be reached at which

stage of training)

Whnanenisusediuv

AoUNUTEAUTUN 1 (Noudwgn 12 iWiew) deslanausediudu 4 Fulvstates 12 A3

v o
[

ADUMUSTAUTUN 2 (NoUAUER 24 Lhiaw) Aedbanauseiiuty 5 pg1atsy 12 A3

1
&

IneuusdandunsUssdulu {teinga 5: freuindu 5: anunisalfivy 2

9. EPA-2 N13A3UANNIYn s luUURn15qntdu (medical oversight)

O

292N ANTTUIVITNN

Wwanalilala
(title of the EPA)

EPA-2 m3auaunandnssuluufianisaniu (medical oversight)

ANUUTIANIZLAY

Y o w

UVINNA

(specification and limita-

tions)

aeAUsZNaU: N13AILANAKAUURNSRNEUNIYNTSY Lﬁusﬁuﬁnmwé@mﬁuﬁ'ﬁw g
UftRanidunsunmddenudeiioadonlesiunaaniia 3 da lHud

1. MIPIUANGUATNINTNTIIEIMTN (prospective oversight) dan1suazin3LNTIABIY
nsfnyuarinausy iﬁuﬁgdmiﬁ(aJUWLﬂm%LLﬁx%um]u%%Uﬁﬁﬁﬂﬁqr]La‘u (protocol devel-
opment)”

2. MIMUANYUANIITNTINY U URAN5RNIAU (concurrent medical oversight) 915

Weafiunismuruguanswnssilunmsujiinisanidunslaenswaziall (online and

*

Prospective oversight deals with education, training, and protocol development. This is thought of as the planning and preparation stage of medical oversight.

ue. 1 ayanvnmansaniduuenlsangiuna wihd 11




offline medical control) 33uMslufiALYG (on-scene response) HIUNINSANYILAGDUT
Wydeans NMsusuagUie o Mg waglnsiunssy saumslunsaliifiisaniduvaiese
wiewt

3. mimwgmaLLawﬂﬂL?mﬂiimﬁauwﬁﬁ (retrospective medical oversight) ALlunIINUNIUY

av o a

MU iRMsan@uiiiun 5’Jm?|u’amiaawLﬁﬁﬁ@ﬁﬁUizUUmmmméqmau*

uIuN: MsUHURNSEMIENTS ﬁgqmié’mamimmazmsmmu@LLaﬂwsﬂﬁﬁaﬂwsgﬂLau
puMsenensill Ambeufdinssnemsseiugimiestiuianizms anuifomg
an1tunsunmdanidu vieanuiduiinisujiRnisenidu

v o =
Fagnm: Luidl

WAAN3ANNTIUIEY
d4 o
VILﬂEI’J?JENlI’]ﬂ‘VIE!ﬂ
(most relevant domains

of competence)

M patient Care [PC3] O practice-based Learning and Im-
M Medical Knowledge provement
|Zl System-based Practice [SBP2] O professionalism

] Interpersonal, Communication and

Leadership Skills

Uszaunisal Aug
YINET LINAR LAY

a a0 &
NOANTIUNANUU
walviizedula
(required experience,

skills, attitude and be-

havior for entrustment)

Uszaunisal:
- UfTRnuiheufinssiunenislumslinmssiuenisuimheufoinisenidu
mMsunng Ideadeslesfumienusing q wiefinududouls
- UjtRnumuguguariheufing SudinwanyaufoRmsunmdiufoins
gniduueNlTINeIUIA iam%qa%ﬁqu,mmaLaﬂjﬂﬁﬂﬁ/uwﬁuﬁﬂmau’%ma;ﬁﬂw
anduuenlsangIuna (CPG/case record form) MiknyaufuAnisunme
- UjtRnuressuilumisnuiiey lngldnsesnuwuussuudjuiRnsuasnis
$1usmsvhly Afuguaianndeson lunismuauguanisiadoudiegtaeing
Al SN TUIATITINIUN M1190TN1A NI wazn13AIUANRTUle
aud: lunsmuaugualfufinisanidu Sndudediauduazdilanguine ng sedeu
uaznTiEe TssiunRnayseduTiesiu ﬂmﬁgqmﬁmﬂﬂi%umau’“;%‘lﬁmﬁumiﬂﬁﬁami
anduuenlsmeiuia TaesasiienudesnstiosluFesdeluid
- Principles of Oversight: Medical Oversight of EMS Systems; Principles of EMS
System Design; Emergency Care Regionalization; Telemedicine and Emerging
Telecommunications; Interfacility Transportation; and Air Medical Services
- Human Resources: EMS Personnel; Protection of EMS Personnel from Occu-
pationally Acquired Infections; Medical Surveillance of Emergency Response
Personnel; EMS Clinician Wellness; Occupational Injury Prevention and Man-
agement; Prevention and Intervention for Psychologically Stressful Events;

and EMS Practitioner Education.

*

Concurrent medical oversight deals with online and offline medical control and also on-scene response. It is the in the field, in the action, the here and now of

medical oversight. Considering the advancements in technology, concurrent medical control can be directed via cellular, radio, direct patient care on-scene,

and even telemedicine.

Retrospective medical oversight involves system-related research and run reviews

um. 1 ayanvngmansaniduuenismetuna wihd 12




NNYL

Legal and Legislation: Legal Issues; Legislation, Regulation, and Ordinance;
Due Process; Risk Management; and Politics and Advocacy for the EMS Physi-
cian.

Dispatch and Communications: Dispatch; Ambulance Safety; and Commu-
nications.

Finance and Public Interfaces: Principles of Finance; State EMS Offices; EMS
- Public Health Interface; EMS Physicians as Public Spokespersons.
Extraordinary Circumstances: Incident Command System and National Inci-
dent Management System; Medical Management of Mass Gatherings; Disaster
Preparedness and Management; The Federal Medical Response to Disasters;
Prehospital Triage for Mass Casualties; Mass Casualty Management; Mass Cas-
ualty Evacuation and Patient Movement; Temporary Treatment Facilities.
Special Hazards: Medical Support for Hazardous Materials Response; Chemi-
cal Properties of Hazardous Materials; Radiological and Nuclear Response;
Weapons of Mass Destruction.

Special Environments: Tactical Emergency Medical Support; Technical Res-
cue, Confined Space, and Limited Access Situations; Care in the Wilderness;
Mobile Integrated Health & Community Paramedicine;

Safety and Quality: Patient Safety Culture; The Evolution of Quality Con-
cepts and Methods; Defining, Measuring, and Improving Quality; Information
Systems.

Advancing Knowledge: EMS research basics; Informed Consent in EMS Re-
search; Out-of-Hospital Cardiac Arrest Research; Trauma Research Methodol-
ogy; Pediatric Research Methodology; Cost Analysis Research; Statistical Con-

cepts for Research in Emergency Medical Services.

nslimdsnaumeuarauu filRnsaniduesaduduneuuduiiinsuazger
Haele

miﬁwmmm%LLassﬁzumau?ﬁUﬁﬁ’aﬂﬁqﬂLau (protocol development) 52179013
muguguaUfsAnisandulidulunuinasiuastuneuds Tasians
nsdamsuazieunaiieafunisinyiuasiineusy
msaguuszeulymldednnsuiu wazdiladedidnvesudunnmsviranuuen
l5ameuna

mssmnensasaiigniesmumdnivins Taesisetedidnlumsguagiiouen
Tssmeruna dmsuitheanidu fiheings uaedudou fraesuaunn iy
nIflEnIneInsINin

nseenuuUsEUUUFTRNsUazN8 e lU Mdugquariaundesen Tuns
PuRugLansAdeuineleingRssrinalsmenunaianisun mserna e

wagn1sAIuAuEavulel
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¥

aARLAENOANTIN: N15deasIuaNInTInToniuguiiRnisuazieratiels sauvey

Y

Usgnauiniimvseildminiaumiieides ety anuauslunisatuauaniunisal

nsdiannsalsuliialszasd anudulalunisdeswemnudiewmaslunsaldndu

Bnsusufiunaiive - mMsUsziliulagnisdans [Direct observation: Workplace-based assessment (WPBA)]
Uszifiuaudnavtin | - Scenario-based discussion

LAZIUTAANEINNSE | - NSUSEEIL 360 B9 (Multisource feedback)

(assessment information
sources to assess pro-
gress and ground for a
summative entrustment

decision)

MAUATLAVTUVRITN | i munenisuseiiu

v
v o o

ANNAINTALULARE | SEAUTUT 1 neudugn 12 Weow deslinausslutui 4 FulUegnatey 12 A
FTYTVDIMIANDUIN | S2AUTUN 2 Nowdudn 24 Whau deslanausuidutud 5 Fulvegatey 12 A

(entrustment for which Tneuusdandunsussduiu {dweinga 5: flreuindu 5: anunisaifivay 2
level of supervision is to be
reached at which stage of

training)

6.3 Wavmsinausy Usenaumeanuiugiudmiveyavivmanianiduuenlsameiua
sundsaasnmgvestheaniduiidludeddsunsuiuannssulueyavvmansaniduuen
Tsanguna Suunnguanunmzanidukazauianudiugdu 3 ngu dsil

nauN 1 1WeYIRy (mastery) ANudvisevinvevnssundndudeddufiinisanduunynnads
Tasuuaauusaiiannisthengyiuriu dadunfunsiedani1sitdinsennsani1svinauresssuunisnigla
szuvlvadisuden wazszuulszam sndudeslasunisuszdiu N159an1s azn1suiitnsneagns
Y a S \ ~ ) A aa a X = = ! &
udnduenlsmetuiaiedesiunsideTinnsensgulswureanIsuInliursee N stieuu &
wngeunisinausuiduunndaniduusnlsainguiandidedinuaunsasindulavsensyvinnisiiie
aa LY A o LYV F 2 a [ 1 YV ] = ] a Y = al ) I~4
FladeviseunUasnuidUisanidudainanlaviuviisiiededaselaglidosuinugla daudndulunis
[ = I Y a a Aa N 49{ < =
Fn13dgymniasnssuuenlsang1u1ad n) nelminn1sdedInvson1ITULIWUVBINITUINIUNTD
a1n1staeiiy, v) Sndulunsidadeniovitainundeamiouredrssinsiluunungniduiiionadns
nssnefivinzay way a) Wunsidadensanisirdasnyiunndaniduuenlsimeiuiaynaudaaila
TngfmnuianudiuguiasinuevnssunieItewe1sdnads ausadnniswararuaugLalamenuLes
lngmzlunzduiinineinsindn saenaulinissruienisujifnisanidu saisaunsaduduily
ASWAUT N1TUSINSIANTSLT9sEUULR

ngun 2 ¥rusy (proficiency) ANUIVTeINYELIYNTTUNLTLWIYNTTURNIEUUBNLTINGIUNE

[l 1o < 4 U a =l o 1 a o W d' aa [ =l o w w Y D 1 a (Y] d'

wliddudesdndulavsanseyinisegidasglunanddadioiddevseidnsnwdiduledeunaun

wiildlasunsuofnisgnidusausuenlsmeruianainldneliiinn sidedinnionissunseuvesnis
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VI UN3001115U8HY Jawnndiiniunisinausuduwnndaniduusnlsameiuiatalaiunsanszii

Y ° = a1 o ¢ A v
NIYNIINUNIUAIIN Wa@ﬂQUUiﬂUqﬂiaa\im@‘lﬂENLLWV]EJLQW'W%V]'N?"]GU’]EJU"L@

sogunnseruranvesthslunadiin lfianudndudeddsunsitadersoundnsnuidau

nguN 3 Auiag (familiarity) Au3ineiunsnssulignduy lineliiindunsiennaiy

wenlsameuia Anuseauiiviglunmitiadevseunindnyidymdudeumaivnssufionanulalunis

Uun

Ly

g g =) 1% o =2 U] d’l =2 < = U4
NU LLN‘L!\‘I’TI.JNﬂﬂUiﬁJﬁlﬂﬁﬁ]ﬂﬂﬂiNﬂanﬂi‘m\ILu’aﬂﬁﬂﬂiﬂﬂ@‘Ui&lﬂiE]UﬂquﬂizLQUWia‘lﬂ’J‘UB

agnetiaesalul

6.3.1 nsusunaliavseniazvesglee nstasiulsa adraasuguam uasiuyanm

nsanduuenlsameIuna edweluAuraINsasnsagudiian sianT st muzausaly

1sa/n13zdnAsy (the core content)

o/ = 4
ITAUNIILIYUY

1 2

3

n. MsAtadeuazquasnedUlegniduniinilzingAdssdanisidedInuanlsaneiuna

(time-life critical condition)

(1)

Cardiac arrest

(1.1) General management and field resuscitation
(1.2) Transport decision

(1.3) Post-resuscitation care

(1.4) Termination of resuscitation in the field

xX X X X

2

Airway compromise/ respiratory failure
(2.1) Device for securing airway

(2.2) Portable ventilator management
(2.3) Medication-assisted intubation

(2.4) Tracheostomy complication

xX X X X

(3)

Hypotension and shock
(3.1) Recognition of hypotension and shock

(3.2) Management of shock and hypotension

>

(4)

Altered mental status

¥. MyiladeuazguasnefUieaniduainn1suinluasuagaiaume

(1)

Trauma

(1.1) Care of trapped patients

(1.2) Protocols delineating shortened scene time

(1.3) Management and resuscitation of multi-trauma patient
(1.4) Field trauma triage

(1.5) Spinal motion restriction

(1.6) Management of burns

(1.7) Management of crush injuries

(1.8) Management of ocular trauma

X X X X X X X
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. sgRunsiseus
15a/n1zdnAgy (the core content)

1 2 3

(2) Orthopedics
(2.1) Fractures and dislocations X
(2.1.1) Splinting, including use of nontraditional materials X

(2.1.2) Reductions without anesthetics X

(3) Traumatic brain injuries
(3.1) Management of severe head injuries X

(3.2) Management of concussions X

(4) Assault - domestic / sexual / elder abuse / child abuse
(4.1) Safety X

(4.2) Evidence preservation and reporting X

(5) Environmental / Occupational
(5.1) Cold-related illness X
(5.1.1) Hypothermia (diagnosis without the use of thermometer) X

(5.1.2) Frostbite X

(5.2) Heat-related illness X

>

(5.2.1) Methods to cool a patient in the field
(5.3) High altitude injury X
(5.3.1) Protection of the rescuer from high altitude injury
(5.3.2) Portable hyperbaric chamber
(5.3.3) Field prophylaxis and treatment
(5.4) Drowning, submersion, and diving injuries
(5.4.1) Initial management in water
(5.4.2) Prehospital care for drowning
(5.4.3) Prevention for drowning

(5.5) Lightning and electrical injuries

X X X X X X X X X

(5.5.1) Reverse triage

. MmyitadeuazguasnedUlsaniduiililyuiniuasusiuanlssweiuia (medical emergencies)

(1) Respiratory
(1.1) Shortness of breath
(1.1.1) Determination of causes
(1.1.2) Use of capnometry and capnography waveforms in diagnosis
(1.1.3) Medical management of respiratory distress or shortness of breath
(1.2) Pneumothorax

(1.2.1) Identifying without ancillary testing

X X X X X X X

(1.2.2) Management of respiratory distress or shortness of breath and alternative

drain device
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1sa/n13zdAsy (the core content) Miballibin
1 2 3
(2) Cardiovascular
(2.1) ST elevation myocardial infarction (STEMI) X
(2.1.1) Utilization of electrocardiogram (ECG) in the field X
(2.1.2) System of care X
(2.2) Acute exacerbation of congestive heart failure X
(2.2.1) Field identification of CHF X
(2.2.2) Medical management in the field X
(2.3) Implantable cardiac devices X
(2.3.1) Evaluation and management of malfunction X
(3) Neurological
(3.1) Stroke X
(3.1.1) Prehospital stroke scales X
(3.1.2) Recognition of stroke mimics in the field X
(3.2) Management of seizures X
(4) Diabetic emergencies
(4.1) Glucagon, oral/ intravenous glucose X
(4.2) Protocols for treat and release
(4.3) Evaluation and treatment of hyperglycemia X
(5) Renal
(5.1) Hemodialysis X
(5.1.1) Use of dialysis access for resuscitation X
(5.1.2) Uncontrolled hemorrhage from shunt site X
(5.1.3) Special considerations for hyperkalemia X
1. meiledeuazquadieaniduuenlsameunaiiinnizsunig
(1) Obstetrics and gynecologic emergencies
(1.1) Perinatal issues X
(1.1.1) Control of seizures in eclampsia X
(1.1.2) Placenta abruption X
(1.1.3) Placenta previa X
(1.2) Childbirth X
(1.2.1) High risk vs normal delivery X
(1.2.2) Managing home birth catastrophes X
(1.2.3) Post-partum hemorrhage X
(1.2.4) Breech/ shoulder dystocia in the field X
(1.2.5) Umbilical cord prolapse X
(1.3) Vaginal hemorrhage - packing in the field X
(1.4) Ectopic pregnancy - effect of clinical diagnosis on transport decision X
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. sgRunsiseus
15a/n1zdnAgy (the core content)

1 2 3
(2) Poisoning/ toxicologic emergencies
(2.1) Clinical management X
(2.1.1) Carbon monoxide X
(2.1.2) Cyanide X
(2.1.3) Chlorine X
(2.1.4) Hydrofluoric acid X
(2.1.5) Pesticide X
(2.1.6) Mustard and other blister agents X
(2.1.7) Phosgene X
(2.1.8) Hydrocarbons X

(2.2) Knowledge of poison, antidote, chemical properties of hazardous materials, effects X
of radiation exposure, and approach to initial decontamination
(2.3) Caustic substance ingestion - prehospital airway management options X

(2.4) Decontamination X

(3) Dermatology

(3.1) Identification of lesions indicating communicable disease or biohazard X

(4) Communicable disease

(4.1) General X
(4.1.1) Knowledge of prehospital personal protective equipment (PPE) X
(4.1.2) Isolation of persons with suspecter infectious agents X

(4.2) Multi-drug resistant organisms (MDROs) — protection in the field X

(4.3) Category A bioterrorism agents
(4.3.1) Hemorrhagic fevers X
(4.3.2) Smallpox X
(4.3.3) Plaque

(4.4) Emerging infections
(4.4.1) Pandemic viral illness
(4.4.2) Severe acute respiratory syndrome (SARS) X

(4.5) Quarantine X

(5) Behavior emergencies

(5.1) Managing combative patients — use of restraints (chemical and mechanical) X
(5.2) Excited delirium X
(5.3) Violence against EMS provider X

(6) Flight physiology
(6.1) Effect of altitude on patient management X

(6.2) Effect of altitude on healthcare provider X
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1sa/n13zdAsy (the core content) Miballibin
1 2 3
(7) Pediatrics
(7.1) Controversies over airway management X
(7.2) Pediatric trauma X
(7.3) Specialized equipment X
(7.4) Unique issues related to consent X
(7.5) Maltreatment X
(7.6) Brief resolved unexplained event (BRUE) X
(7.7) Seizure mimics X
(7.8) Special needs children X
(7.8.1) Technology dependent X
(8) Geriatrics
(8.1) Geriatric trauma X
(8.2) Polypharmacy
(8.3) Maltreatment X
(9) Bariatric issues
(9.1) Equipment X
(9.2) Procedure challenge X
(10)End-of-life issues
(10.1) Hospice X
(10.2) DNR/ DNI/ Advanced directive/ Physical orders for life sustaining treatment X
(POLST)
(11)Social issues
(11.1) Isolation syndrome X
(11.2) Family centered care X
(11.3) Management of bystanders while caring for patient X

632 wnansnssulusyavvaansaniduuanisaneiuia Suunnguauaud iy
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Y . néuﬁ
NAYSRAANIILIYNIIU
1 2 3

(1) Airway management in adverse conditions

(1.1)  Lowlight X

(1.2)  Atypical patient position X

(1.3)  Minimal backup X

(1.4)  Sub-optimal suction In the absence of standard equipment X
(2) Airway procedures

(2.1)  Open airway with head-tilt/ chin-lift method X

(2.2)  Open airway with jaw thrust method X

(2.3) Insertion of oropharyngeal and nasopharyngeal airways X

(2.4)  Bag-valve-mask X

(2.5) Glottic / supraglottic / extraglottic airways X

(2.6)  Airway intubation adjuncts X

(2.7 Direct laryngoscopy with endotracheal intubation X

(2.8)  Nasal intubation X

(2.9)  Video laryngoscopy X

(2.10)  Medication-facilitated intubation (15a 1.2.3) X

(2.11)  Cricothyroidotomy X
(3) Respiratory management procedures

(3.1 Non-invasive ventilatory management X

(3.2)  Mechanical ventilation X

(3.3)  Ventilatory monitoring X

(3.4)  Needle thoracostomy X

(3.5)  Tube thoracostomy X
(4) Circulatory management procedures

(4.1) Placement of peripheral intravenous lines X

< a v o
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NNYERAANIILIYNIIU
1 2 3

(4.2)  Access or placement of central venous lines in the field X

(4.3) Placement of intraosseous line in adult and pediatric X

(4.4) Prehospital administration of thrombolytics for STEMI X

(4.5) Pericardiocentesis without ultrasound guidance or other guidance device X

(4.6) Balloon pump management X

(a.7) Cardiac pacing, external X

(4.8)  Cardioversion X

(4.9)  ECG interpretation X
(5) Trauma

(5.1 Control of life-threatening bleeding X

(5.2)  Application of traction devices X

(5.3) Fracture/ joint dislocate reduction X

(5.4)  Wound care management X

(5.5)  Application of backboard as extrication device X

(5.6) Controlled hyperventilation for management of impending brain herniation X

in head trauma

(6) Obstetrics

(6.1) Normal delivery of a fetus — challenge of prehospital deliveries X

(6.2) Management of abnormal presentation of fetus X

(6.3)  Management of post-partum hemorrhage X

(6.4) Peri/ post-mortem c-section X
(7) Communicable disease and disaster management

(7.1)  Personal protection (equipment and techniques) X

(7.2) Universal precautions and exposure management X

(7.3)  Decontamination X
(8) Point of care testing X
(9) Ultrasound use in EMS

(9.1)  Extended Focused assessment with Sonography for Trauma (eFAST) X

(9.2) Ultrasound assisted line placement X

(9.3) Cardiac activity for field termination of resuscitation X
(10)Sexual assault examination

(10.1)  Collection and handling of forensic material X
(11)Violent patient management/Restraint (15a 4.5.1) X
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633 msnaulannddinuaznsBeuiednssioiilomaandin
. Expertise in clinical reasoning (what it is and how it can be developed)
9. Rational diagnostic test use and interpretation
fA. Integration of the best available research evidence with clinical judgment in the
care of individual patients (evidence-based medicine [EBM])
3. MIAMUAAUNABINITIUNMISUIURIRULEY
2. msruaasiarUsslumuidede lsrhenue
2. msUszgndruiiidunhifulgmuesiieldegamanzan
¥, NMTIATIMUALINTAUIUNAIIUNIIYINT
9. mathswAanssAvnsesaasiaue
. nsldgudeyadidnnselind (electronic databases) wagn1sldlusunsuneuiiumesiu
nsiSeu3
§). MIENBAANUTLA Wing YaaInTnensunme ddn dndnwn JUde i wae
Uszvvu
634 msldeuazningInnsunndosnsaumang TuesEUUBMeNR Toyfemdn
WA AuRszTindaalIne Wiy
6.35 vinwznsaeans liuA msdeansuaymsaianrmdiiusinssrinsunme e
fUae wawni fall
n. maquagithe g wazifeadedunszlndideTin
U, MUY NI
a. Uadeflaaaiumnuduiussufssniaunmdugae
4. NMsUIINsIANsnIalenn (difficult case)
Q. ﬂ’]imigwﬁﬂi‘ﬁug’mﬂﬁ’mL%’e]‘l/l’]ﬂﬁﬂﬂﬂWﬁLL@ﬂGi’N
636 a3usTIUMINITUNNSuaznsURTRRUAAmEN T Twdey Fodl
n. msvsuvalaeBagUaeduaudnan (patient-centered care)
9. ns8nteUsslevivesUiedundn
A. mssnwmnuideiielaldredthouardny Tnemssnwnasgrunsguasnwgiaely
Fifiganune 3d uazwgAnisal
1. msliAssAuazsonsuiiesnAvw iousiuem fihe g wasdifetos
9. Avwannsnuiusuesidnuannviiemmnsaiillaednlinou
2. PUSURAYEU ANURTIREIIA ANAERANY Layeuiite
9. NswinelvivizaNiunamey
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al. MIUJURnLNgranenaznisveauBugenngUIlunsguainywazyivinanis Tu
nssiUresndulalyle desanunsadongdndulaunuUaeld

G
0. msUfoRlunsdiaefemwensinuithifuselomiviodsune
9. MshwAnudukaznMsUaxeteyarasUe
0. MIUTBIUTIAANUALTOLATEBUTUTORANAIAVBINLEY
6.3.7  MTHISITUEY WATTZUUUINITHUNN
N. FLUUFUANLAZNN T TEUUANSITEUVRIYA
U, FPUUNTUNNERNLEY
A. sEUunanUsEiuguaAInaIumi
3. msUseiuguan taun @vsuanussiugunmuiand avsussiudeay avsadannis
N3SNYIMYIVIATDIIIINTT NFUTEAUAVANBNTU WazN15UTEAUATANALLBY (out of pocket)
3. N5UTEAUANAIMLALNTZUIUNITTUTOIAMN AN TUNEIUS
2. MsUseiliuyszansdng (efficacy) Use@ndua (effectiveness) wagUszansnin (effi-
ciency) wayvasUjuRN15RNIAU
6.3.8 NQUNINITUNNE
6.3.9  MANNITUINITIANTST
6.3.10 AnuUaaafBuazaEnSvalae
63.11 nIguaguanziameuarlavasauas
6.3.12 nsuwmdniadeniitientas liua anufiferiuunumvesnsumdnadeniune
ANLAU
6.3.13 33U8UIYNINITUANIUAZLIYAEATIZUININGMI9ARTN
n. Minveuarasesssdluniide
6.3.14 1YFaRTBmangIuTIUszing
6.3.15 WORANTTUUAZHIANAENS IUUSUNVDIE1VIIUN
n. MIUSUIARUILUUTINETIN AN
¥, nMstuinYssidgunTunIugNAd
. mua%m%’wqﬁumwLLazmiﬂaaﬁumiL%UﬂaaﬁLﬁﬂﬁugﬂLfﬁu
1. MsusziiuauiianelavesUe
3. Msfdwrdluesrng wagnsidnanssuy
6.3.16 Ugyymguawitinannisiasuuuasvastan (1Wu Inemansuazmealulad Tsa daeu

iAsegia Awandeu wazgURsie [Wusu)
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o sERUN1TITEUS
32UU/U5UANTS (the core content)

1 2 3

n. szuuuuanisaniduvesluniteuianisunnd: n1581uaen15N3lUuazn1581U8NIASe

(1) Medical oversight of EMS system

(1.1) Direct medical oversight
(1.1.1) Provision of direct patient care
(1.1.2) Physical directed care via radio or phone
(1.1.3) Physical directed care in person
(1.1.4) telemedicine

(1.2) Indirect medical oversight
(1.2.1) Evidence guided development of medical protocols
(1.2.2) Quality improvement programs

(1.2.3) Determination of medical necessity in the field

X X X X X X X X X X

(1.3) Assessment of provider competence and fitness for duty

(2) Legal issues
(2.1) Definition of a patient
(2.2) Mandatory reporting issues
(2.3) Determination and/ or pronouncement of death
(2.4) Capacity to refuse care
(2.4.1) Understand the elements of informed consent and informed refusal

(2.4.2) Understand the difference between capacity and competence

X X X X X X X

2.5. National regulations impacting EMS

¥. szuulfian1saniduvesmiieufuRnisanulenis

(1) Public safety answering points
(1.1) Pre-arrival instructions
(1.2) Dispatch
(1.2.1) Use of lights and sirens

(1.2.2) Prioritization of response

xX X X X X

(1.2.3) Tiered-response

(2) Design of system components

>

(2.1) Response and transport vehicles

(2.2) EMS provider levels X

(2.3) Service delivery models X

< a v o
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o FTAUNSISEUS
32UU/UQUANTS (the core content)

1 2 3

(2.4) Equipment design and supply issues X

(3) Delivery systems with special consideration
(3.1) Urban EMS X
(3.2) Rural EMS X
(3.3) Wilderness EMS X
(3.4) Volunteer EMS X
(3.5) Inter-facility transport X
(3.6) Military EMS
(3.7) Air medical
(3.8) International EMS
(3.9) Maritime

X X X X

A. N3E1BNBAAUZUAZNITAUAYARINITNISUNNGYNIBUNN AU

(1) Scope of practice models
(1.1) National vs. international X
(1.2) Levels of providers

(1.3) Field capabilities

>

(2) Education
(2.1) Theories of adult learning
(2.2) Education delivery models
(2.3) Provider training programs
(2.3.1) Initial education
(2.3.2) Continuing education

(2.4) Accreditation of training programs

X X X X X X X

(2.5) Remediation and work force re-entry

(3) EMS provider health and wellness

(3.1) Occupational culture safety
(3.1.1) Occupational health
(3.1.2) Knowledge of regulations and standards
(3.1.3) Emergency incident rehabilitation
(3.1.4) Awareness of ergonomic factors
(3.1.5) Disordered sleep and work schedule
(3.1.6) Prevention and intervention for psychologically stressful events
(3.1.7) Emergency vehicle operations

(3.2) Exposure to communicable disease
(3.2.1) Standard PPE precautions

(3.2.2) Appropriate use of PPE for various infectious agents

X X X X X X X X X X X X

(3.2.3) Body substance exposure
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STAUNITITIUS
32UU/ULUANTS (the core content) =
1 2 3
3.2.3.1. Knowledge of infection prevention and control for human immunodefi- X
ciency virus and blood-borne pathogens
3.2.3.2. Medical director liaison role between hospital and EMS agency X
(3.2.4) Post-exposure prophylaxis and testing X
4. MIUIMTIANITIZUUNMSUNNERNLAU
(1) System finance
(1.1) Allocation of resources X
(1.2) Financial management X
(2) Legislation and Government
(2.1) Working with government and public health agencies X
(2.2) Knowledge of national EMS laws X
(2.3) Understanding of healthcare law X
(3) Public health
(3.1) Specialty hospital designations and transport of patient X
(3.2) Field triage issues X
(3.3) Public access to defibrillation X
(3.4) Issues of hospital diversion and bypass X
(3.5) Integration of EMS with community public resources and social services X
(4) System status management
(4.1) Response time X
(5) Service delivery models X
(6) Patient safety X
(7) Ethics in EMS X
(8) Use of alternative destinations X
. MIITeRALIAMAWIUNITAUALURNAULENTIINE TV VETENAINITEUUNTUNENLAY
(1) Quality improvement principle and programs
(1.1) Data collection, management, and analysis X
(1.2) Quality improvement programs X
(1.3) Evidence-based practice X
(2) Research
(2.1) Informed consent X
(2.2) Fundamental knowledge of biostatics and epidemiology X
(2.3) Evidence-based practice X
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53UU/U{URNTS (the core content) FTAUNSISEUS

() G} e

n. nsguassuuwazilglugiasevy

(1) Incident command system (ICS)
(1.1) Integration of medical operations
(1.2) Local, state, federal assets

(1.3) Regional resource allocation and management

X X X X

(1.4) Role of emergency management agency

(2) Triage
(2.1) Patient triage in disaster

>

(2.2) Patient identification and tracking

(3) Patient care in mass casualty events/ scene management
(3.1) On-site treatment
(3.2) Transport modes
(3.3) Destination

X | X X X

(4) Surge capacity/ capability

(5) Health consequences of different disaster
(5.1) Natural disaster
(5.2) Terrorist and hazardous materials
(5.3) Events resulting in ballistic injuries

(5.4) Events resulting in structural collapse/ crashing/ crushing

xX X X X X

(5.5) Maritime disaster

(6) Special populations X

2. nsguagUleaniduidey duda aysvitarednsarynings suldun arsiadl 1580w ansusised

fAde3 uazszda (chemical/ biological/ radiological/ nuclear/ explosive; CBRNE)

(1) Toxic exposure/ poisoning/ hazardous material (HAZMAT)
(1.1) Indications for HAZMAT team/ antidotes
(1.2) Field identification of toxin/ hazardous material
(1.3) Field/ provider/ patient decontamination

(1.4) Care of the contaminated patient while wearing PPE

X X X X X

(1.5) Knowledge of various levels of PPE
(1.6) Knowledge of poisons, antidotes, chemical properties of hazardous materials, radia- X

tion, and effects exposure

(2) Explosive incidents
(2.1) Improvised explosive devices (IEDs) and terrorist activity
(2.1.1) Suicide bomber
(2.1.2) Vehicle-borne IEDs

X X X X

(2.1.3) Conventional IEDs and mass gathering
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(2.2) Community risk assessment

>

(2.3) Integration with search and rescue

(3) Weapons of Mass Destruction and related injury
(3.1) Secondary devices and scene safety
(3.2) Chemical MCI (137 40.0)
(3.3) Biological Agents (13A 4.&)
(3.4) Radiation MCI (13 4.0.l)

xX X X X X

(3.5) Nuclear disaster management

(4) Special injuries
(4.1) Building collapse injuries and medical management

(4.2) Incendiary event injuries and medical management

A. nsInsTuLLarquan1zaniaulun1ssaugesy

(1) Planning and operations

(1.1) Medical risk assessment X

(2) Personnel needs
(2.1) Care teams

(2.2) Physical placement X

>

(3) Training and drills

(4) Design of temporary treatment facilities
(4.1) Level of care

(4.2) Ingress/ egress

(5) Equipment

X | X | X X

(6) Communications

Q. nsUImsIANIsnenIsumdgniduluaarunsalienda

(1) National incident management system (NIMS) and National Response Framework X

(2) Catastrophic events
(2.1) International and national criteria for disaster declaration
(2.2) International and national emergency mutual aid compacts X

(2.3) Public health assessment and intervention

(3) Health and medical resources
(3.1) National Disaster Medical System (NDMS)
(3.2) Specialized teams
(3.3) Non-governmental agencies

(3.4) Regional medical response corps

xX X X X X

(3.5) National assets

(4) Special response considerations
(4.1) Allocation of scene resource
(4.2) Provider credential issues X

(4.3) Modified standards of care
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(4.4) Psychological effects
(4.5) Sheltering

(4.6) Volunteer management

xX X X X

(4.7) Disaster coordination

(5) Hospital disaster preparedness
(5.1) Risk assessment and planning
(5.2) Hospital evacuation

(5.3) Personnel and family preparedness

xX X X X

(5.4) Contingency, continuity, and recovery

(6) Quality improvement principle and programs
(6.1) Recognition, notification, initiation, and data collection X

(6.2) Disaster education and research

a. szuun1suwndanidulunisianiay

(1) Tactical
(1.1) Initial responder approach to hostile environment X
(1.2) Initial responder approach to active-shooter
(1.3) Care in a hostile environment X
(1.4) Initial responder approach to civil unrest and rioting X

(1.5) Operational considerations for provider and casualty X

(2) Technical rescue
(2.1) Confined space care X

(2.2) Extrication

(3) Wilderness EMS system
(3.1) Management of traumatic and medical disorders in wilderness environment
(3.2) Evacuation/ non-traditional transport

(3.3) Multi-agency response coordination

xX X X X

(3.4) Knowledge of survival skills in remote/ wilderness environments

(4) Mobile integrated healthcare/ community paramedicine

>

(4.1) Personnel education

(4.2) Medical oversight

(4.3) Integration with healthcare system X
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AAKNUINT 2: 1WIUSLEIAAN IULAAZ YIS DLARZIUTAAINUEIUITAVBINISHNBUSY

(milestone)

TulinAuaunsa (level of entrustment) lngduunnanisiseuiwasdannueanunsaly

AanssudmAnidedolilale (Entrustable Professional Activities: EPA) weiazagnaidu 5 9w sail

Ui 1 aunsauuan

Qe

Qe

Qe

Qe

U 2 aunsauuan
Ui 3 aunsauuan
i 4 aransauun

Ui 5 arunsauuan

(%

ﬁ]ﬂiﬁlllﬂﬂ']EJSLGlﬂ'ﬁﬂ’JUﬂiJSUa\‘i?J’WWSEJ’EJEﬂxﬂ,ﬂa“ﬁﬂ
’ﬂﬂ333J191ﬂ’]EJIG]ﬂ’]ﬂILLuu“UE]\‘i@’]"U'ﬁEJ

ﬁ]ﬂiillléﬂ@EJM‘UEN@’H]'WEE%WNWUDEJLM@EJL%JEJG]EN?’I’]?

o w

Aanssulamnuedlaglidesmiuana

U

?]ﬂiﬁlllﬂﬂ’)&mumﬂiﬂﬂimm@ﬂﬂ’mUﬂLLa LLﬁ”ﬂ’JUﬂNN@JUi”ﬁUﬂ?ﬁiu‘ua&lﬂ?’]iﬂ

o/ v ¢ 1 a a IS a A a 14 v
ASIEAIAMUFUNUS STUIeNANTSHAB TNl Flald (EPAS) Audnadnuaiuisa (compe-

tencies) AMUA99)

Competency EPA-1 EPA-2 DOPs
Patient care o o ®
Medical knowledge and skills [ o o
System-based practice o

Practice-based learmning and improvement [ [
Professionalism o o o
Interpersonal skills and communication [ o o

< a v o
Al 1 aummL'mmamgﬂLauuaﬂiiawmma w42




n1susuagUae 1 (Patient care 1: PC1) awnsalinsguagtheaniduiuanisiuitnnenisdutheandu sudaimsadunsligiisanduldsunstidndnu

Titunzandu wissulimenisuntaaizadlulsaneuialamuaiauiu daselul

1

2

3

a

5

- msywiin3liidlediraniaud
onsasuuasiisniusios
lesunssnwnagaviuingi

- annsaussiiuugugily
Haeingala

- oduengranefifeitedly
nstuuRn1sanEumn
HUreani@uueanlsaeuiala

- Tmsguagteilulsinels
AUz

- msgiin¥induandeuuen
NI EENAETR
Uszdvznnlunis

SnYINEIUID

- Wianuddgiunisinw
wnesamlunstieiiududn
HUaeingm

- Tnsussdiusndlefinisdnm
wazlsziiuanugnaouiug
maqmiﬂwﬁ’m“ﬂzuqaﬁiﬂumﬁha

v

PuAuTN

- Tinsguagthemldladmenues
- AUTIENANTENUINFINADY
YOALSINYIUIAABNNS

Shwmenuiale

Usuiasumsthiinnnzgnidy
AUANIUNTOILAY
anmundeudiunnsisle
Wenisnsandessthsuas
anuneuialatenlaegng

wingauiunzvese

Toinnsquariefiwuldlsives
wazdianududou lanels
ALUEUN
T4dadefiAnandwandonuen
TsanegnunaUszananaliionis

faaulalunisShwmenuia

fauswlunismuuauleuisuay
wnnalunisauagUlsgniduuen
Tsaneguna

Y @ =
wangliAudIAUneeulung

o

aunuAMNTSnY U

G
anuINgauenlsIneIUIa
Jawswlunmsmuuauleuieuas
wnualunisauagUiessey
gnvng
Tmsquagheiinuldlives uas
fanududou lamenuLes
Uszgnalduangnudausedngnia
Asuwngiiielinissnwneuia
Tinsngauiuannindonuen

Tsangnuna

Wamuleuguasurualunis
guagUheaniduuenlsmeua

19menuLD

Wauleuauazurunulunis
auagieszergarglane

AULDY

AOUYARINTVINNITUNNETINNTS
dansnnganiduinulivssuay
FULDU WaLyNNIY

(1 Y o [
Jughihlumstauuleuiawae
wrnalumsguagUlsuen

Tsaneuialamienues

Suggested Evaluation Methods: Standardized directly observed tool (SDOT), observed resuscitations,

simulation, checklist, videotape review
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Suggested Evaluation Methods:

Standardized directly observed tool (SDOT), observed resuscitations, simulation, checklist, videotape review
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Suggested Evaluation Methods: Standardized directly observed tool (SDOT), observed resuscitations, simulation, checklist, videotape review
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Suggested Evaluation Methods: Standardized directly observed tool (SDOT), observed resuscitations, simulation, checklist, videotape review
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Suggested Evaluation Methods: Standardized directly observed tool (SDOT), observed resuscitations, simulation, checklist, videotape review
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Suggested Evaluation Methods: Exercises, Multiple choice exams, oral board simulations, simulations
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Suggested Evaluation Methods:

Direct observation, E-module multiple choice tests, Medical record audit, Multisource feedback, portfolio, Reflection, Simulation
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nsvivUURnanAdafuTsUUFUAW 2 (Systems-based practice 2: SBP2) fianuiieniussuun1ssnuimeIu1aanidy (emergency care system) wazlyt
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- syyanuiuguiiduduly FWAINANTENUFBNITAUE Nsunmndaniay andufioliAnyselomiso Usganianlunisguauazdesie
nYUHUR Snwthe - eBunevdnmsuInsdnnisi nsgualazassianUle HUhe
- uandbidiudenisysannis Sududmsumswdoudne |- Aeneimbeufoing
wAlulagansaumneogedl szuuUURn1sanidunienis ANAUMINSUNMEAdNTUS
Usgdnsnm siufsszuudeya wnnd UAILABINITNITVITN
nsunndgnidu Asudu
dmfunsuiinanisunng

Suggested Evaluation Methods: Direct observation, E-module multiple choice tests, Medical record audit, Multisource feedback, portfolio, Reflection, Simulation
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nsvivUfialvdenadesiussuugunin 3 (Systems-based practice 3: SBP3) dmnuiaruidnlaunumvesmiisnusineg lussuumsieseunsen novaues

Wy waznguunefiertesoasnsaie Neluseiuriesdiu seauUsewa wazwuwd wasaunsauiinisidednsssauaenndesiussuunsunndanidy

1

2

3

a

5

#13150081UANUNI VDS
“disaster” way “MCI”
Wrlanannisnis
w3pundeunaznsaesuse

va o

AiRuUUsENRUMEY 4

@111507 meﬁmwmﬁm
(Hazard Vulnerability
Analysis)

[11AANULANFAIVDINTT
Suilogufdanieluwas
MeUBNLIINYIUIa
AIATTALATINAIRY
Sunsefvilmina
Eeafussuunmsunmd
ANBUUDNLIMEIUIA Loy
sruvanssasgulel (prob-
ability, consequence, ex-

isting preparedness)

Wrlanannislunisdnsna
ANEINITalUNITVLIE
fnunn (Surge Capacity)
wileguassalunisveny
ANYATNULALANEINITOVD
uwiazlsaneuauasioshu
Wilaszuulunisussanuau

YaaUsenelng

Wlaunumuyinve i
HOUAUDIFDESITUN NI LY
SEAUUTENA LaLSEAU

UIUIBR

AT AS N US UL D

wa o '

aURfsutuwuude Ingldseuu

9 Y

L YY)

VIAUURYYT (command sys-
temn) MsfaRaguaUFoRng
AMgandu (emergency oper-
ation command; EOC) uay
N1UTMITNSNENS (Resource
management, Supply and lo-
gistics)

Faelinsdanis nnzinde
21NB1FHINN MTONTTLUIN
ﬁuaﬂiﬂamt,%aqﬁmwﬂ loneng
mmxawf'?msiﬂﬁ@l,t,a;:iﬂ’aa A9
Joatunuewazynans saule
Aamsuszaununieeui
Rendos wiluseiuvesiu

SEAUUTLINA LATUIUITIRA

Wan1AUINenNsumglunig
daaffuaudsadiuguam Tng
Tandnnsinszsinnudes
(hazard vulnerability analysis)
AUANNTOYITAIT N US VD
guRdenvedlsmeua seuy
NTUNNEPNAY WNUBNEN
159nenU1a (Hospital Evacua-
tion Plan) LagIzUUNDUAUDIND

a5y

Suggested Evaluation Methods: Direct observation, E-module multiple choice tests, Medical record audit, Multisource feedback, portfolio, Reflection, Simulation
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N3 URvidenARaiusEUUEUNIW 4 (Systems-based practice 4: SBP4) Tvinsfiniugua Rnausy wagiinunyunainsmianisunme

ANAU FIDINIAYTEVITU

1

2

3

q

5

- ATEnnDIAUEIAY Y
aqﬁmmifﬁﬁ%ﬂuﬁami
Ufuinsluszuunisunng
NIAY TIURINAUTEIYY

- uansdepunTEuinly
IUUSITUANUUADANY
WAZANUKIANYBIYARINT

NNTUNNERNIAY

poNUUUULUUNSI3EUST
Indunazduiusiunig
Uusnslussuunisunmeg
anidu sufmauszsuled
neldAuzi
afuseTuusTINAY
Uaondy uagAUNIENUes

YAAINININITNNERNaula

syypuddulunisiimun
BIAAILT UaERININTS
Aneusuiidnusionis
Ufumnislussuunisunmg
anidu swdniauservy
HaANHARAUTETRIUETIL
ANNUABANY UATAILNEN
YDIYAAINTNNNITUNNE
andudlivlunsuunu

Taneldmwugin

Wann1sfnwfineuauesie
audnduiiseyliled
HENHNAUDAUTI TSI
AuUaensiy LavAUNIEN
YDIYAAINININITUNNE
andudivlunsuunu
laceauLes
Juglinsinujumsuiie
gURAuv LAz eidn uas
annsndudlinsiinufoan
nanuanele 917 AsEuLL
nsRnanIuNITAlTIaIUY
1fz (tabletops exercise)
nsEnUURn1saen1sTNaes
anunisal waznsHnLAn
sUuu (drills, function-

al/full scale exercise)

DONLUULAZUIAITINNT
vdngnsnsiseusfinevauesse
audndusenisufiinisly
sruumaknndanidulaegng
T AU ATUANENNSA
YDIYAAINT I ST
Jsgvnvu
DOALUULAZUSWITIANT NS
MAUYLAGUNNLALAUEEN
VBIYARNTEMIUTLUY

nsunmdaniaule

Suggested Evaluation Methods: Direct observation, E-module multiple choice tests, Medical record audit, Multisource feedback, portfolio, Reflection, Simulation
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N1338U3UATN1INAINIAINGUNISUUR 1 (Practice-based learning and improvement 1:

LazYNIsgNEuLeNnlseUIaliegsliusEanEnw

PBLI1) aunsalivangudielsedndiveimunssuumsunmedaniau

1

2

3

a

5

NIWIBMAI YU IR 13
VANgIUMENITUIMETY

SULUURN 9)
Y

#U15aTEUAIUNIeARTN 910
HUae wethlugnism wingiu

mMenmswnwndiienau Jgymnula

ansasEyLazUTTenaldaY
UAURBamang U 53U Ay
fean1svesrthe lunis quagdae

PANUFULTRU

A10130397501 AT INnduaz
USutdonsuun Wandngiuan

Tdlunsquarie Tuusazsne

aunsanuzgdulung e 3
WINgTUHURGY nangule way

< & =
a9aUszyne UINUUAIURUITDY

WIUHUR

Suggested Evaluation Methods: Direct observation, Oral or written examinations, presentation evaluation, Research portfolio

N33EUsUAzN1INAINIAINgUNITULUR 2 (Practice-based learning and improvement 2: PBLI2) anunsnazviounnszyIRUURa N sasewiunLLes

Y

elAusunINUszaunmsnivesnued measniswda wWila wazuilatymainnisufiRnuuesmulesiandenisiasainn1sufinase (reflective practice and

commitment to personal growth)

1

2

3

q

5

aunsailatasudaauanuglu

AuUsEaANSAWluNSYINau

161

ansathtaiaueuusilasu 1J
Uuusamavianuwagnislddinla
ansaszydadenviliinas

U iRnuldlanuiisaanis

v o

Aumuazeeusuluaussauy e
Wawauwesluganudu
Aidemy
#350ATITVLaT AR IoU Uade
fvliAndasineseninens
UtRlutlagtunazith mned

aenu

ansalddeyaaussoue Tunis
Uszillunagiana Use@niam ves
WwngauediarIvnin aea
soiilag

A1U130ATIEN axvioundu Jeya
#n9 9 ﬁﬂﬂgﬁmaﬂﬁau wasishn
wainssa iethlug ihmaned

aenidu

Junuvegrslumsimunuies uag
[ IS IS

AULUULDDIYN

asabiruziiyanadu lunis

avviounsnsgyiiveli Tugnns

wulsluauiam)

Suggested Evaluation Methods: Chart-stimulated recall, Direct observation, Review of learning plan
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a

AMUANTIUNTTNNUANRANIBIIWTN 1 (Professionalism 1: PF1) professional behavior and ethical principles flana@nifuazdnneavanivndntauly

nsvhaulugiusunndaniuuenismenuia wasadulunannismanyiseeans

1

2

3

a

5

nyuanuazaNuduInTn
windanidu Tuaaunsalund
LAYEBNINTIBIUNGANTILT
Tlwsnzaule
NITUAZSUANNITVDY

3YTITUNIINTHANG

ANN3OUTIIIAN TN ANTIUTIL

WILNTEN NIIUNALEE 11581N9UD4

nsUszngAnldmuzauiuivTn

W W lanavdsvasnisunans 1u

[%

Fiu
ausaIAsIzvEaIun1sallagly
NANNIINDILFITUDLN
asslunsaniiesnaulanissnm
LU N1FVOAINBULBUNITINY
nsenaulasun1ssnwluy

UszAauuszaag

LanIODNTINgANTIUTL ML T AN
Audvndn lugisanings

JULDU MSORILAIYA LU F1UITH

=

LANIDDNDY 1L UNITELIIA DY
wWdgyfunseuasIvea v
Fotie Judu iesnasdndula
Y29 LeuenIdonaenlalll
AR
anunsnIaszianunsali
FULDUATUAIIUTAUEINIG
2395554 LATEINITOVOAIY

Grewmdendnduls

mmmLLEmaa’mﬂﬁiﬁﬁa’mﬁﬂﬂgi
Anandsasion1sUsyngdlal
WingauAuInan aansatesiu
nsANITAINa1le
mmsaa”w%a%’aaﬂaﬁlﬂuﬁmmm
mMsusmsdansluaauniseid

Wendesiudgnimsasesssuls

mmmiﬁﬁwuuzﬁwurié’ﬁuié’ e
nwundngAnssulimunzauiu
WN U5DATLTIIUNITUNNE
aunsaduunuarseyladedassuy
fonadedestulammeasessy

ASUNNY wazIaNudasiule

Suggested Evaluation Methods:

Direct observations, global evaluation, multisource feedback, oral or written self-reflection, Simulation
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AMUANTIUNTTNNUANRANIBIIWTN 2 (Professionalism 2: PF2) account-ability/conscientiousness fannusuAnveulunisnseyinussmules uay

HANTENUABRUIETINDANDUTINIU WAEVILI

1

2

3

a

5

Tuanrun1salun@ aanse
UURueeliany
JURAYOU tagtngauiu
a@n1unsal
ANUTONDUAUBIRDAISDIUD

$i9 9

Tuaaunsalund dausuRaveu
Tudefilasuneunne Tnedis
1UALLBYAATUNIY LazTIULIaN
SunveuidielslanunsaufiRnuls

wSvauysal

Tugnunsaifidudeunions
\w3en @150 SURnYeUUT
lasuneumngldegnadinnnin
WazyiuLIan
aunsamsyiindfeaniunisali
219EWANTENUFBANUSURAYDOU
yseaNnudsalunsyinues
AULDY Lavaunsawily e

Joafule

anansamsyiindisaniunisali
91AINANTENUADANNSUNATOU
yseAudNsaluNsuves
;ji"mmu?iu wazausaunly ue
Josiula
Tyuwesludedasiuaniunisel
LAZATNANABTENINITEUUNTINA
NMSUSNIT LATAINABINISVDY

Ai¥etd

f3ndrdnluunumanusSuiayau
ABNAGNG MUNITVNUYDIBIANT

(ownership)

Suggested Evaluation Methods: Compliance with deadlines and timelines, Direct observation, global evaluation, Multisource feedback, Self-evaluation and reflection tools,

simulation

AMuENIsalunIsIIIUnIuRanIgTnwien 3 (Professionalism 3: PF3) self-awareness and well-being

1

2

3

aq

5

$inAnuangadueenslidin
dumuaynsvinurums

Tmwugan

aunsasuitaniminlauazainuas
Tunsihnuldmenuies nieuiiay

YBAIMUYIYLNED

ANATONILINTEUIUNN AL TIoN
AuAnANLEEN eLfiAgY
Tunsinuuarnslidintu
ileusamauvidoyanaduld Tng

@suAwuzinuIgdIu

anunsalimuINTEUIUNITAioU
ANuARALANlAMEALLD
ansnsaUsuUssitunuesty
aunsanauindianuaalunisly

FPInarnisvinauls

anunsasdudliduugi Tifuddu
TunsanAUASEn wazaunsa

nduunfianugulunisinulseld

mnewin* wadnstldlayadunensussidiudssansnmlunisguanuiesvessunisineusy uiiielvivdnansiinssuiunmsguanazativayudadenldlumsguanuiesvesgunisilneusy

NIUNTZUIUNTIANUS NN
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MINWLIENI1eYAAALATNIHRENS 1 (Interpersonal and communication skills 1: ICS1) Patient and family centered communication {lvinwgn1sideans

U v fov Y

UfduiusiugUisuasyd tegaliusednsam

1

2

3

4

5

Tgnenawaznwinigluns
domsiuithouazanily
UNUIMIBILIMglaeens
Nz

T nefivanzausu
anunisal
Suianudeanisvestisuay

UIRKIUNNSADENS

o

ansasuiletheuazgfees
fila dndesnsld@miunmdnie
Aesuremensunmdidlaled
8N
\ilaguassavesnsdeanssyming
yAAa U iaussIN nalulading
9 1Judu
doansitedanisuazlvideyans
patinlAfugteuavAla

ALNZENAIUANADINT

ANUNT0ASIAUNUSAINAR LU
a01uUNISaINgINaIuIN
A DR a
annsadeanshiiisuazgnd
o = & o &
WhlaterunaukazauI LUl
As3nwnle lneaunsanaule
o G = v a
a9y iTeLauanIndonligIf

Adedlalalaede

a1unsaesuensSnw gy
o i laladuegremiudly
nsdififinududeou
aansn3uguassafienaviiliiin
oARluN1sAes
ansalifuuziniiotislunis
Anaulaungievsegdlaegnd
Wilga TIReEUnsanefng

TNUNIUATTEZEATEl

aunsabieusnwusanug U kA
HoulusunisdeansiugUisuazed
NsAEvBUANUAAALIAN TR
ansanun igauansoan
guassAlun1sieansiugUlsuazy i
o
& | pRp Yo = |
Wuwuusgaimiunstamusnwiwa
RuazEae dn1sudedy
UszaunmsaldeRniugng 9 o819
Wiy ay

I3 Y o
anansaidugilunsmuniy
WA INTMAN SlTALES

AUNNSERANTAATU

Suggested Evaluation Methods: Direct observations, Kalamazoo Essential element communication checklist, OSCE, Self-assessment including self-reflection exercises
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ﬁnwxizw’i'}aqﬂﬂaLLa::m'iﬁam'i 2 (Interpersonal and communication skills 2: ICS 2) Interprofessional and team communication ¥in¥zA1AAADADEAT

wazIeenenAus UERBY Juldun uAaInNINIeNITUIMERNALYNTEAY LaTYARINTVINNITHNNEA1U1BY

1

2

3

4

5

YoAuzTeAUIAwIluNIg
B FN N
flarumsndadunasiuly
Fue Benldnuniilniesh

WU

e

gausudaauauwurlnniuniy

LATIN

Aoansladaau nszdulunsve
MU INLNGY 9
ansndemslitoyaneiad
UsranSnnsywinedisau
vosuAugi (feedback) Tuns
U URnulugugandngsiuny

AUNTLIYDINY

Uszanadeyaiilaainnisuing
v weldlunisquaraeld
DY AUNT AL

o - ' Y =
Suflaeusiuaueg1sisla e

%
yaa =

UFuusanmsdeasvosinlving e
anslvitalausiugitonmuINTg

YM9UVDIY

Hugunuulunsdeansiia wana
AENINTatuNsAoansets
fangunazUseiiuszuey Lilean
ANuTaLdala
T¥nsieanseteiuszansam

diawiindneninlunisguasn

Adaeluguegiiule W n1sld

Y

closed-loop communication
Tugraialangaiu

anansalideyaiiiatauauuglviiiv

AUy visegonjlandn

Y

WBNSWAILI9819E5 1985 5A

Juduwuulunsdeanseted
Uszandnin lun1susmsdnnis
NUBNUOETUTEENS AN
anunsadudinlundluannudauds

aeluinluaaunsalfdudeuls

Suggested Evaluation Methods: Direct observations, Kalamazoo Essential element communication checklist, OSCE, Self-assessment including self-reflection exercises
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AAuAN 3: 1e3vdeduiden
WHUMURNUSHENNNT0IANsSEuNsaeuluseivIdIRudennd o 19 lnedesdisneasdunsey
pufidvua Tnomnuiiureuves ona. syawInsmanignidunenlsmenuia wagenadnnisilneusy
Haunauvates1e3n (v 3 s1e3vide 4 dUani) Tegliuendrsanuifauusazaiviandule
(1) mwItadeyransaniduuanlssweiuia (out of hospital emergency imaging)
Mesutsnein miineusuinvganuannsalunisidendsnwiteduaniduilmunganluaniunisel
uanlsme s Widnavsslovigegaunfiaslnoszdase faududlunnsunsndoufionafntudy
nsfinvidansead uavanunsauvanaisuduldegrsgndes wiudy hlugnsitdedeuaznisinundi
Wigay
(2) MYINTANFYWIINTTURNAUNIINA (aero-medical transport)
ANBEUTIEIY vié’ﬂmaﬁugmmaamnw?iaué’wa;ﬁﬂwmqmmﬂ HneusulunsussdliugUisnaunis
dudes wazlvinisdansgtaeildiunansenuananudueinaiasuuas guasnuiafosamlunns
adeafUaeaniduinganiseniale
(3) MPIN1TUTNITINNTE15150U5¥RNLAY (public health and administrative emergency med-
icine)
Me5U1B518397 sEineusIlelnLSiRgafunsUIMTIRNNsTEUUNTUNNIEY nsUsE Y
AN Waznsansnsaugugniduluseiuriediu seAulsEma waguunvA
(4) Ingnsdanisunndgniduluiufivaiunis (wilderness emergency medicine)
Aosuiesein nistinevandielianudifrtunisunndludunsiunindesiu suldun anuduas
wuAnfiugiu Tsalame 1wy Environmental Medicine Tsafiiieadastunisegluitufias (High Altitude
Sickness) ndnmaidasiuvasindu (Vaccination) uaznistlasiulsn (Preventive Medicine) usu
(5) 1IYANEATTBINULILIIVAEASN1NZLA (maritime emergency medicine) LLazm'JSQﬂLaWiN
o MIIVANFAINIINZLA (emergency maritime medicine)
ANBEUNETIEIN ﬁugmmmiﬂmamﬁﬁa% nMsQuarin nMsdwisnumMamaniteatuiinismay
udnsguadnuigiae \Wutheanlsanseann1suInRuanNduInnImsa 1nesIuieanganmnig
wihih mazia veandwandeusig q luvunmmeia Wuweils 1n1e Tudeuazaunamansni
neiafifertedlunuuing 4 sumdnmsuasisnisuimsdanisnizgnidulutiunmmeia made
wazAansIuRIe 9 wenyeils (offshore workplace) i kisaluuSunanmssiwienvmanslé
desnifudnanurivmilausnsnamn
(6) Uszaminengniauuanlsswe1uia (neurological prehospital emergency medicine)
MesuneTein mstineusuenuirnudsnalunisquasnuithsgnidumassuulszam 1wu g
Tsavaenidonanondsundu sausivdnlunisifedelsa nsandeditae ssuvsndnulsanasiden
aupaiAdeuRl (mobile stroke unit) WiouImsanusaidoddulmssguasnugtheiduionauoign

fudeundy iivelilaussansnagsan (stroke fast track protocol)



(7) Lvnd¥INgLarneIng1aniidu (emergency pharmacology and toxicology)
MesuneTuin ndnmsvhlvlusundveamans induedin was fiviner mslinsgdn msuszidy
MangueIMTiviaziving mstrszdnsansiiy msledufie nsguadunizuaznisguaialy n1s
nszfun1rdnasiveanangiente nsdeismsradiniufivine lneiunisquanausuanlsimeua
ugthelasunsinwTime

(8) 1¥IIaNLAUUBNLIINEIUE (clinical research in prehospital emergency medicine)

(9) NYIMEINTTTUINRNAULATN1TAUATaYA (epidemiological medicine and data manage-
ment)

(10) 1IVANEAIPNLAUNITNUWT (sport emergency medicine)

(11) NYAIEAINAIS (military medicine)

12) LQ%ﬁﬂﬁﬂ%ﬂﬂiUﬂﬂLsuqmau (traumatic prehospital emergency medicine)

FosurTein fugiuanud lunisguadiheingemisdasnssy nstssidiuennisvesiiae Uszana
anufiflorvuadgmuaznaununsinvinazdsiedoyatteliunmduas fiuyaainsanusneg e
naguagUaedngregiaussdam

(13) w%mam%msméﬁwLLa:?ieLLmé’auqmau (occupational & environment emergency medi-
cine

(14) meam%qnLauﬁ’uwmmmazmsviauﬁsn (recreation & travel medicine)

MedureTeivl ndnnsiugIuTesnvmaninisvieadien e nazaniduuasniideds ndnnns
Jowuvesindu (Vaccination) waznisdesiilsa (Preventive Medicine)

(15) meam%qnLauuaniiawmmaszwmﬂizmﬂ (global international prehospital emergen-
cy medicine)

(16) 1yaansldtiuazinraansauAUUTIEINAZS (underwater medicine and hyperbaric
medicine)

FAosueTgiv fugunnud meddads nmsfnvinasnisteatusiuds maguatnuithenieuiadu
MnMsEmIeanduandeusig 4 Tunsiiuasnunmansldun lunumeendnsmanssng o
SuRmdnnITuar i1 wIdenBLauLIITuUTIEINAES (hyperbaric oxygen treatment) Kas
A309USULSLUTIBNNAZS (hyperbaric chamber) Wagn1sguadsresyninamsiadeutine

Qa7 L’J‘Uﬂﬂﬁﬂ%&gﬂLﬁuuaﬂiﬁwmmaﬁnwﬂ (educational prehospital emergency medicine)
FosuneTein Hugruanudduuwmdamansdnu udnnisaouluviesSeu miseudafios n1saouly
#01uN15allalouasa (simulation) Useiliuna waznisiiduuztdaunau (feedback)

(18) LIvAansgnAuillauasaniian (cardiovascular emergency medicine)

fosuesgiv) Mafineusuanuiamdeeylumsguasnudihelsailaasvasaidonile dud
vanlunsitadelse vienneiifeadesiuszuuila uagvasadenmlanunsnngssuuiilauas

PADALEDA NANTUNISUSUITIANITEN hazarsurlunensidivthemealsaiila wasviasndon n15vin
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nansiunsnuwss1anie (nvasive intervention) waglniaviwinanisfiiannusndulunisquadiae
Tsaviala uagnasaidon) szuun1sdnnis wazanudeidedutuimenisguasnugiislsavaoniden
sialaftusiu iilelilduszavBragaan (STMI Fast track protocol) Tasitfunisguassuruonissne uiaay
Aurelasunssnwamey

(19) L’mﬂ'laﬂ%ﬁﬂﬁﬁ'auazﬂa:mm (disaster and mass gathering emergency medicine)
A185UI8T18IY1 NaNNITIANITITUNITLNNglun1eAenTR wagngduvu WnwenisdauendUigly

A oA

winnsalaURdenyviede it niluanumiamsueniarlulsmeiuia nsguagUisiloswunagnises

soludsanusnymenuiaiiuiaizan waglinnudAglunissentinluaniunisalndguindunseriae

FIUIUNN

Tnofimuslfaanduidansiinousiividen desdimsdniusumsaou/Anousy desznoude
e fmqusrasd Bnstinousy weeiBnisussidunadmivisiden dguiuudwioluil
1. Foein
_mnemyseivndend exa. Mvualiigu eemanimng (military medicine)

AU/ UNSURATBU

2
3
4. syznauaranuilumsnyuioy
5. AavanUAINIe
6. ANBBUILTIEIVT karINUTEAIANITSEUT
7. MIIANSISU;

7.1 omstlneusy

7.2 msuMsHnUuRnw msiseus

8. N1SUSELIUNA
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AeuwINd 4: wuuUszidiu EPAs uaz DOPs vasudazfanssudvndniidedelslald
Aanssudundnidenollald (Entrustable Professional Activities: EPA) uag Direct ob-
servation of procedural skills (DOPS) ¥83£3Un15HnoUsHOUAIVIIYAIARTRNELLNLTING 1A
Usznaume
1. EPA-1 msuiuiauazindeudneiireingauenlsmenuia (special on-scene and critical care
transportation)
2. EPA-2 msmiuaunmannssuluyifinisanidu (medical oversight)

3. DOPs msusetiiun13vivinanis (direct observation of procedural skills, DOPs)

AMNUAIUTAANEIN5D TUNINTSUAT TNt laldnanad luwsiaz seAUYUYBINIS

= o X
WNNAUSH A9U

fAanssudvndnianaldlala / syaudu 1 2

EPA-1 Msu3unauasiadaudegUeingauanlssweiuna

(special on-scene and critical care transportation)

- JUegnidunlildfianngainnisuiniu U 4 x 5 U 5 x5
- fegniduidanvnnnisuiniu U 4 x 5 U 5 x5
- JUagluanunmsaliivay Wy MCl, HAZMAT, aero- YU G x 2 YU 5 x 2

transport, marine-transport

EPA-2 M3auaNnanssululianisgniau

(medical oversight)

- fhegniduiililafianrnainnisuiniy U 4 x 5 T 5x5
- JUreanidunifanwgainnisuiaidy U 4 x 5 U 5 x 5
- gtheluanunsalfiley W MCl, HAZMAT, aero- U 4 x 2 YU 5 x 2

transport, marine-transport

DOPS vinwgn159iinan1sig o Feusziiiulae direct observation

of procedural skills

1. Drug assist intubation (DL/VL) YAV 4 x 2 YAV 5 x 2
2. Advance cardiac life support (adult) LAV 4 x 2 FEAU 5 x 2
3. Prehospital trauma assessment and transportation 38U 4 x 1 38OV 5 x 1

(Level 1/2)

4. Critical care transportation (ground) LIV 4 x 2 LAV 5 x 2
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wuuUsziy EPA-1 n1susunauazindaudiedUaeingauanlsaneiuna

(special on-scene and critical care transportation)

FofSumsuszifiu szeiugun 1 42

153U/

¥ v
o A

A1TKAY MsUszdiugsunisilineusud dynyjuneielddudeyalunisimuinisdeiineusy Fwernusiuiiea1ansd

| < <, a A ¥ | i v a I3 a a
NAVNULAAIAUTIY AR TURe Inedeniiazuuuludasnlnalfgennuduasainig

q q

Q critical/unstable patients  Trauma L Non Trauma

O Mass casualty Q Interfacility critical care transport
Required Supervi- Generally autono- Can su- Usziliu
Autonomous Ny
I18NT sor input for safe mous, some guid- pervise Tailat
practice
practice ance required others (N/A)

On scene care

nsweseNNTs (ANUfiRa} aunsal, enanidw)

Scene size up

Primary assessment and resuscitation

- anunsaUszdiuanusulseestheanduld

9E9YNFBY

- ansalimsSngUlsani@uvatesegnson

AUBYIAUT AL

- dnuseiRdulsanduldednagneies wnzay

fuanunisal uaglddoyaliivane

- asnsunmegtheaniduldegigndes

wingauiuan1unsel Wedale

Appropriate prehospital procedures at scene

Patient packing and mode delivery

Care in transit

Monitoring vilasenamanye

Secondary assessment and resuscitation

Appropriate prehospital procedures during

transit

Transport to Definitive care

Asdsralaog1uunay

nsTeudwiageliiuunmg

Wnunenisusediv

v v
[

AOUNUTEAUTUN 1 (Moudugn 12 iwiaw) Aeslinauseidiudu 4 Julvsgreles 12 A

v v
[

AOUNUTEAUTUN 2 (Mouduan 24 Waw) feslanauseiliudy 5 egeley 12 ATY

Tnguusdnmdunsussiudu fdieinga 5: dUeuindu 5: anunsaliivay 2
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wuuUsEiY EPA-2 n1satuannanenssululfjiinisaniu (medical oversight)

YofSumsusziliu szivui U 1 Q2

v
o A

A1BKae MsUszdiugsunisilinevsud dyeyuneiielddudeyalunisimuinisdeiineusy Fwernusiuiiee1ansd

- q

] < & a = o | 9 v o & a =
NAYULEAIAIULIAU AIUANULTUTY ImmaaﬂimmuuﬂwﬁaﬂmﬂammmmLﬂmiqmma

q q

Required Supervi- Generally autono- Usziiiu
Autonomous | Can super- Yy
I189N1T sor input for safe mous, some guid- Tail@
practice vise others
practice ance required (N/A)

NNSATUANALANIIBNTINE TN (prospective
oversight) 4ALA3IUNISANBTRNOUIHLAZWAIUN

nesiuaztunewIsUURNsanduy

- sUwuusagldnwimngay

- ANUYNARINILLEVIYINTS

o

- anuianudilatiededninlundagnui

- ANUSAEITUEIWIINTIT VOULUAAIY

SuRnveu wavdedninuesuiunnig

NMSAIVANAUANIITNTINVU U URAN5RNIAU

(concurrent medical oversight)

- M5ERANS

- msagussiudymvesiiae

- NM5BIWIENSASYILU UsanshiAnds

nswnndluifame/uenlsmerua

- msunladgmluniserwienisnsauaznsii

ANFINITWINNEUBNLTINGIUA

- Yfualagndesunganeiiifieitesiunis

§1UILNT USONTIAPIAINITWINNE

NIAIUANAUAVIIYNTIUEBUNEY (retrospec-

tive medical oversight)

- msasUUsznutym

- MTBATITUANUNENITINTHAE Evidence-

based medicine Vidanadasiutymn

- mMylanvAazausuuzumslesiuligm

- MIRRWIAUAIN MTIANITANUUABANEILAY

AMULAS

Wavinnenisusediu

AounusEAUTUN 1 (Heufuan 12 ifew) dedldnausziliudu 4 Yuldetates 12 A

ADUMNUSEAUTUN 2 (Nauduan 24 Wow) fesliralseliudu 5 agnatas 12 A%

q

Tnguussnsdmnsussfiudu fledngn 5: fUieuindu 5: anunsalfivy 2
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DOPS: #inan15n19n9AansgniauuanlsanegIuls

v v A

nIVAIN

=)
IYA[TLDYA

1. Y¥a130909N55Y

DOPS #inanismaigaansaniaduuenlsmeua

2. 519821980V

NAINTTU UAZUSUN

S18azL28n

wanddsyues EPA UAsaustauglunislimsguagiiae Tneilvinwenisviinan1saniau o qn
g 1w nsindendeltie msguamanela uazssuuniamngls nmsillanasaiden N1

ALAUIALNG SINDINSIANSEBTINUBALSINeUalregswnsauAglaaa LTINS weIns

Y

o w

1A vsednnaaN ks

NsaUYaINaNssUl A

Wladeust uazdosiielunisyisinanis

- Iadeyafuad/diae Tegrumuneas

- denldvlin/vunvesgunialognaingay

- denlgelunmsviinanis laegalimana uasmaneau

- manseuiigUiy aunsallasiinaueg iz ay

- AuRY ‘vﬁasﬁLﬁumiﬁwﬁmmﬂmaﬁ%gumaugﬂﬁm Wiz au
- Tinsquandsivinanslaegsgniesmaneas

- anansaunle vsedesiunzunsndeuldeggndes unzau

|
U = o o 1 o

- JuiinAdsnssnwuwagnsiimanislamungas

o

- dnsHeanshdl g

IUUTENINATTRRANTS
Usun

- myhimansseringuagtheaniduneudilsimeuia visewndsuinegUieings

1. 1waAuEAY

Frungyinedes

wnfga (most

relevant do-

mains of com-

petence)

M patient Care [PC1/PC2] M practice-based Learning and Im-

M Medical Knowledge provement
O System-based Practice M professionalism
4] Interpersonal, Communication and

Leadership Skills

2. Uszaumsal

AU3 Vinwe 1an

AMUS
Y

- NSLERNYNITRANITRENLULNTEN NSLUBNANISYINYIRANS

AR wazwgAnssudl | - msldenegnamingue

S duiieli Wnwe

\Wesiuld - mvhvimanistunsshwddieuenlsmenua
LARAR
- lannRin fa3esssulunisquagUlisniuuinsgu

3. AsnsUsziliuna - Direct observation

Wauszidiy - Multisource feedback

anufmtas | - Medical record

Tudln

A2NAINN5A
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NVAUATZAUTY AN STAUYUVDY DOPs

22370 F1 F2
ANAN T TULA Drug assist intubation (DL/VL) La#2 L5#2
AIITYSVBING Advance cardiac life support (adult) La#2 L5#2
Hnausy Prehospital trauma assessment and trans- La#1 L5#1
portation (Level 1/2)
Critical care transportation (ground) La#2 L5#1

uAl. 1 ayanvnmansanduuenlsineuna wihi 67




d' 4 a =2 -4 a
AMANUINT 5 LﬂﬂJ‘l/lﬂ']iL‘tJﬂLLNu\T'IUNﬂan&IaHﬁ'I"U'IL'J‘Uﬂ']ﬁﬂiﬂéﬂlﬂuuaﬂiﬁﬂwfJ'l‘U'lﬁ
1. mnuealy:
wnuUEneuTIk g Use e didnsuaninusautiuglun1susenauIvdnienssy
BUAVIIVAIANTANEUNDNLTINGIUR epellanuaziunannIluninualiludedsduvesunme
ann 1emensaweveidanisineusuidudiianuianudiunglunisusznouinAnnsnssy a1viuas
DUAVUIANN 9
2. WNAETRANIZEINSULKNUIUE NaUSY
WHUURNOUTIO YA YR SRnduUenlsmeIUa Aesdnlasdandullneusuidunheny
13994ANINLANITIAVTUIANIINITENNE LA UL TS ovansuesiuAuLddidnwazog19lae
sasalull
2.1, anwaenaly: anansadanistvdiSeudivssaunisalluanuiilneusunianuiiasiasedle
gUnsallilganad1niunisuiunaynssuanBuaaLan1ssusinznsiiuyiganiduauiienis
andunishigUisgnidulasunisundasnuilaiuaisaniduvselasuliwenisurdanigadly
lsanguia Asvuuliandsnuilunsujiinuuiuvagiieanidususuanlsemeiuia wagildimaui
SURAYRUNULIYNTTURNLAUL SN muﬁaﬁmﬂwﬂﬁﬂ’ammwméﬁuqa
¢ =% v % Yal o & % =% d' Vo v A wa &
2.2, 219198 wnuuRneausudedalidTuIve1nsdllinisineusuilasuntdsdeeydivie
WMURTUARIANIANNTILTUNITUTENBUI AN VN TTUBUANVINIVAIARTANLAUUDNLTINGIUIANSD
PR o Y &
ANANe999 sasaludl.-
2.2.1. #019138¢linsHneusuAsuRinve UM TEUYRIMIUNaNIBUS et Is U URN SNy
I~ = =] 1 1 v aa o 4 v =2, =3
guannaviteieusiegates 3 au laglunsdiiduiuenansdilinistneusuiiuaan
Tiwe 9719dalvdionasdludunanlanndecliiiusasas 50 ¥0991UIUDINSENINUA
A v o v % ' 9 P < a
wazilleTaiunmunagaaslitosnitnmsnuvewlinisinausuiunaivinly
2.2.2. flmnarsdfunardfiRnulusyavinemansaniduuenlsimeiviauiudilides
171 5 U viileaAu Yuunnuses1unisinausy
2.3, Ysuamsawenisufuanisanilu: wiunuiineusudesdanisivigiseuliuseaunisally
NUMIENENTUHURNTRNEY Imﬁwmaﬂﬁﬁ’ﬁém&Jma%’uqaﬁlﬁ%’ums%’maammgmmuﬂg‘wma
1 v 6 a ¥ = a o v 1 1 =
TIENSLIMERNIAY wagsesliuTinansenensnsilivesndt 500 s1esel
24.  Yswavinan1sgniady wnunuiineusudesdanisivigiseuivssaunisallumiie )i
n1swnndseavgwmseniisuianisuundseduianienis NeendjuiRnisusuiagUisgniduuen
Tswenuna tazdnsvineinanisanuniualilu uen.e 4 agralsesasalul
2.4.1. Advanced cardiac life support
2.4.2. Drug assisted intubation
2.4.3. Prehospital trauma assessment and transportation

2.4.4. Critical care transportation
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	มาตรฐานคุณวุฒิความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (มคว.1)
	อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	วิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแห่งประเทศไทย
	พ.ศ. 2565
	มาตรฐานคุณวุฒิความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (มคว.1)
	อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	วิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแห่งประเทศไทย
	พ.ศ. 2565
	1 ชื่ออนุสาขาและอภิไธย
	1.1 ชื่ออนุสาขา
	1.2 อภิไธย

	2 ชื่อวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม
	3 วิทยาลัยที่ได้รับมอบหมายให้กำกับดูแลการฝึกอบรมและที่เกี่ยวข้อง
	4 พันธกิจของแผนงานฝึกอบรม
	เวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล (Pre-hospital Emergency Medicine; PhEM) เป็นอนุสาขาของสาขาวิชาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน (emergency medicine) ที่มุ่งพัฒนาแพทย์ฉุกเฉินให้เป็นผู้มีความรู้ความชำนาญในการบริบาลเวชกรรมแก่ผู้ป่วยฉุกเฉินก่อนการรับไว้รักษาในโรงพยาบาลเพื่อก...
	5 ผลสัมฤทธิ์ของแผนงานฝึกอบรม
	กำหนดผลสัมฤทธิ์/ระดับความสามารถระหว่างการฝึกอบรมที่ประสงค์ (intended learning outcomes/milestones) ที่ชัดเจน ครอบคลุมประเด็นทั้ง 6 ด้านไว้ ดังต่อไปนี้
	5.1 การบริบาลผู้ป่วย (patient care) ได้แก่ การบริบาลโดยมีผู้ป่วยฉุกเฉินเป็นศูนย์กลางบนพื้นฐานของการดูแลแบบองค์รวม ตระหนักถึงประสิทธิภาพและความปลอดภัย รวมทั้งสามารถปฏิบัติงานในอนุสาขาเวช-ศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลได้ด้วยตนเองโดยไม่ต้องมีการกำกับดูแล ดังนี้
	5.1.1 การบริบาลผู้ป่วย 1 (Patient care 1: PC1) สามารถให้การบริบาลเวชกรรมแก่ผู้ป่วยฉุกเฉินตั้งแต่การรับรู้ถึงภาวะการเจ็บป่วยฉุกเฉิน จนถึงการดำเนินการให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการบำบัดรักษาให้พ้นภาวะฉุกเฉิน หรือรับไว้เพื่อการบำบัดเจาะจงในโรงพยาบาลได้
	5.1.2 การบริบาลผู้ป่วย 2 (Patient care 2: PC2) สามารถทำหัตถการทางเวชกรรมฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล เช่น การเคลื่อนย้ายผู้ป่วย การดูแลทางหายใจ และระบบการหายใจ การเปิดหลอดเลือด การดูแลบาดแผล รวมถึงการจัดการเสียชีวิตนอกโรงพยาบาลได้
	5.1.3 การบริบาลผู้ป่วย 3 (Patient care 3: PC3) สามารถควบคุมดูแล ให้คำสั่งการแพทย์ และให้การอำนวยการแก่ผู้ปฏิบัติการ หน่วยปฏิบัติการ และสถานพยาบาลตามกฎหมายว่าด้วยการแพทย์ฉุกเฉิน รวมทั้งแนะนำหรือสอนผู้มีประสบการณ์น้อยกว่าในการบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉินนอกโรงพ...
	5.1.4 การบริบาลผู้ป่วย 4 (Patient care 4: PC4) สามารถควบคุมดูแล ให้คำสั่งการแพทย์ และให้การอำนวยการให้การอำนวยการในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วยฉุกเฉินและผู้ป่วยวิกฤตได้ในสถานการณ์ที่หลากหลาย รวมทั้งการเคลื่อนย้ายผู้ป่วยวิกฤตระหว่างสถานพยาบาล เช่น การเคลื่อนย...
	5.1.5 การบริบาลผู้ป่วย 5 (Patient care 5: PC5) ให้การบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉินและจัดการในสถานการณ์พิเศษที่หลากหลาย เช่น ภาวะเจ็บป่วยในถิ่นทุรกันดาร ภาวะสงคราม สถานการณ์อุบัติภัยหมู่ สถานการณ์ภัยคุกคาม (hazards) การรวมฝูงชน (mass gathering) และสถานการณ์สาธา...

	5.2 ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม (medical knowledge & procedural skills) สามารถทำเวชปฏิบัติได้อย่างครอบคลุมและเหมาะสมกับบริบทของอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	5.2.1 ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม 1 (Medical knowledge 1: MK1) (Scientific knowledge) มีความรู้วิทยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐานที่เกี่ยวข้องกับภาวะฉุกเฉินและการอำนวยการ ในการจัดการผู้ป่วยฉุกเฉินที่เสี่ยงต่อการเสียชีวิตตั้งแต่นอกโรงพยาบาล ทั้งในภาวะบาดเจ็บ...
	5.2.2 ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม 2 (Medical knowledge 2: MK2) มีความรู้วิทยาศาสตร์พื้นฐานเกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลในสถานการณ์พิเศษ เช่น ผู้ป่วยเด็ก ผู้ป่วยสูงอายุ ผู้ป่วยอ้วน การดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินในที่แคบหรือที่มืด การเคลื่อนย้ายผู...

	5.3 ทักษะระหว่างบุคคลและการสื่อสาร (interpersonal and communication skills)
	5.3.1 ทักษะระหว่างบุคคลและการสื่อสาร 1 (Interpersonal and communication skills 1: ICS1) Patient and family centered communication มีทักษะการสื่อสาร ปฏิสัมพันธ์กับผู้ป่วยและญาติ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	5.3.2 ทักษะระหว่างบุคคลและการสื่อสาร 2 (Interpersonal and communication skills 2: ICS 2) Interprofessional and team communication ทักษะการติดต่อสื่อสาร และการถ่ายทอดความรู้ไปยังผู้อื่น อันได้แก่ บุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉินทุกระดับ และบุคลากรทางการแพทย์ส...

	5.4 การเรียนรู้และการพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ (practice-based learning and improvement) โดยสามารถปฏิบัติงานแบบสหวิชาชีพหรือเป็นทีมได้
	5.4.1 การเรียนรู้และการพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ 1 (Practice-based learning and improvement 1: PBLI1) สามารถใช้หลักฐานเชิงประจักษ์เพื่อพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินและเวชกรรมฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	5.4.2 การเรียนรู้และการพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ 2 (Practice-based learning and improvement 2: PBLI2) สามารถสะท้อนการกระทำที่ผู้ปฏิบัติสามารถมองเห็นตนเองภายใต้บริบทจากประสบการณ์ของตนเอง ด้วยวิธีการเผชิญ เข้าใจ และแก้ไขปัญหาจากการปฏิบัติงานของตนเองทั้งที่ต...

	5.5 ความสามารถในการทำงานตามหลักวิชาชีพนิยม (professionalism) รวมทั้งคุณลักษณะของความเป็นผู้เรียนรู้ตลอดชีวิต (continue medical education) หรือการพัฒนาวิชาชีพต่อเนื่อง (continue professional development)
	5.5.1 ความสามารถในการทำงานตามหลักวิชาชีพนิยม 1 (Professionalism 1: PF1) professional behavior and ethical principles มีเจตคติที่ดีและยึดถือหลักวิชาชีพนิยมในการทำงานในฐานะแพทย์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล และยึดมั่นในหลักการทางเวชจริยศาสตร์
	5.5.2 ความสามารถในการทำงานตามหลักวิชาชีพนิยม 2 (Professionalism 2: PF2) accountability/conscientiousness มีความรับผิดชอบในการกระทำของตนเอง และผลกระทบต่อผู้ป่วยรวมถึงเพื่อนร่วมงาน และหน่วยงาน
	5.5.3 ความสามารถในการทำงานตามหลักวิชาชีพนิยม 3 (Professionalism 3: PF3) self-awareness and well-being

	5.6 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice) มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับระบบสุขภาพของประเทศ ระบบพัฒนาคุณภาพการดูแลรักษาผู้ป่วย รวมทั้งการใช้ทรัพยากรสุขภาพอย่างเหมาะสม
	5.6.1 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ 1 (Systems-based practice 1: SBP1) มีความรู้ความเข้าใจด้านงานคุณภาพและความปลอดภัยของระบบการแพทย์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ให้การวิเคราะห์และบริหารจัดการในด้านคุณภาพและความปลอดภัยที่ต้องได้รับระบบการแพทย์ฉุกเฉินน...
	5.6.2 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ 2 (Systems-based practice 2: SBP2) มีความรู้เกี่ยวกับระบบการรักษาพยาบาลฉุกเฉิน (emergency care system) และให้ความสัมพันธ์กับระบบบริการสุขภาพของประเทศและกองทุนรักษาประเภทต่างๆ ให้การบริหารระบบการแพทย์ฉุกเฉิ...
	5.6.3 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ 3 (Systems-based practice 3: SBP3) มีความรู้ความเข้าใจบทบาทของหน่วยงานต่างๆ ในระบบการเตรียมพร้อม ตอบสนอง ฟื้นฟู และกฎหมายที่เกี่ยวข้องต่อสาธารณภัย ทั้งในระดับท้องถิ่น ระดับประเทศ และนานาชาติ และสามารถปฏิบั...
	5.6.4 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ 4 (Systems-based practice 4: SBP4) ให้การกำกับดูแล ฝึกอบรม และพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์ฉุกเฉิน รวมถึงภาคประชาชน


	6 แผนงานฝึกอบรม
	6.1 วิธีการให้การฝึกอบรม แผนงานฝึกอบรมต้องระบุวิธีการฝึกอบรมหลักที่จัดให้แก่ผู้รับการฝึกอบรมเพื่อให้ได้ประสบการณ์การเรียนรู้ที่สอดคล้องกับผลสัมฤทธิ์การฝึกอบรมที่พึงประสงค์ทั้ง 6 ด้าน ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ (curricular mapping) เน้นการฝึกอบรมโดยใช้ก...
	6.1.1 การบริบาลผู้ป่วย (patient care) ต้องจัดให้มีการฝึกปฏิบัติการเวชกรรมอย่างน้อยดังต่อไปนี้
	ก. การบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉิน แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมได้ปฏิบัติงานจัดการบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉิน นับแต่การรับรู้ถึงภาวะการเจ็บป่วยฉุกเฉิน จนถึงการดำเนินการให้ผู้ป่วยฉุกเฉินได้รับการบำบัดรักษาให้พ้นภาวะฉุกเฉินหรือรับไว้เพื่อการบำบัดเจาะจงในโรง...
	(1) การประเมินและลำเลียงผู้ป่วยบาดเจ็บนอกโรงพยาบาล (prehospital trauma assessment and transportation)
	(2) การบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉินทางหัวใจและหลอดเลือดนอกโรงพยาบาล (prehospital cardiovascular emergencies)
	(3) การบริบาลผู้ป่วยฉุกเฉินทางระบบประสาทนอกโรงพยาบาล (prehospital neurological emergencies)
	(4) การดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินเด็กนอกโรงพยาบาล (prehospital pediatric emergencies)
	(5) การดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินในสถานการณ์วัตถุอันตราย (HAZMAT)

	ข. การลำเลียงผู้ป่วยวิกฤต แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้เข้ารับการอบรมได้ปฏิบัติงานลำเลียงผู้ป่วยวิกฤติระหว่างโรงพยาบาล (Interfacility transport) เพื่อให้มีความรู้ ทักษะ และเจตคติในการดูแลรัษา เฝ้าติดตามอาการระหว่างการลำเลียงผู้ป่วยวิกฤตทุกกลุ่มอายุ รวมตล...
	ค. การอำนวยการปฏิบัติการฉุกเฉิน แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมฝึกปฏิบัติงาน ณ หน่วยปฏิบัติการอำนวยการระดับสูงและ/หรือระดับที่ปรึกษา ทำหน้าที่ให้การอำนวยการปฏิบัติการฉุกเฉิน ทั้งการอำนวยการทั่วไปและการอำนวยการตรง รวมตลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่า 12 ...
	ง. การฝึกอบรมเวชศาสตร์ภัยพิบัติและการรวมฝูงชน (disaster and mass gathering emergency medicine) แผนงานฝึกอบรมต้องจัดผู้เข้าอบรมฝึกการวางแผน การฝึกซ้อมการการจัดการด้านการแพทย์ในภาวะสาธารณภัย และการรวมฝูงชน รวมตลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่า 8 สัปดาห์
	จ. การฝึกอบรมรายวิชาบังคับเลือก การดูแลผู้ป่วยฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลในสถานการณ์พิเศษ แผนงานฝึกอบรมเลือกจัดให้ศึกษาวิชาต่าง ๆ ดังในภาคผนวกที่ 3 โดยต้องมีการจัดทำแผนการสอน/ฝึกอบรมอย่างน้อยประกอบด้วยวัตถุประสงค์ วิธีการฝึกอบรม และวิธีการประเมินผลสำหรับวิชาเ...

	6.1.2 ความรู้และทักษะหัตถการเวชกรรม (medical knowledge & procedural skills) แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมมีความรู้ในด้านการแพทย์เกี่ยวกับโรค ภาวะฉุกเฉินต่าง ๆ การบำบัดโรค มีความสามารถในการคิดวิเคราะห์ทางคลินิกอย่างมีเหตุผล เพื่อให้สามารถทำเว...
	ก. การจัดทำหรือทบทวนเกณฑ์วิธีและขั้นตอนวิธีปฏิบัติการฉุกเฉิน
	ข. การประชุมวิชาการ แผนงานฝึกอบรมต้องจัดประสบการณ์เรียนรู้ในด้านวิชาการโดยเฉลี่ยไม่น้อยกว่า 5 ชั่วโมงต่อสัปดาห์ (ไม่นับรวมรายงานระหว่างการเปลี่ยนเวร) ประกอบด้วยกิจกรรมอย่างน้อยดังต่อไปนี้
	(1) การประชุมบรรยาย/นำเสนอทางวิชาการ
	(2) การประชุมทบทวนวารสารทางวิชาการ
	(3) การประชุมพัฒนาคุณภาพและการจัดการความเสี่ยง โดยเฉพาะด้านความปลอดภัย การนำเสนอเหตุการณ์เวชกรรมอันไม่พึงประสงค์ ซึ่งรวมถึงภาวะแทรกซ้อนและการเสียชีวิต การบูรณาการกับเครื่องมือพัฒนาคุณภาพ เช่น adverse medical events, root caused analysis, morbidity and...
	(4) ประชุมสัมมนาการบริหาร (administrative seminars) เช่น การประชุมสหสาขาวิชาชีพ การประชุมเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพการบริการ
	(5) การประชุมวิจัย (research meeting)

	ค. การฝึกอบรมทักษะเพื่อผู้ป่วยปลอดภัย (non-technical skill for patient safety) เช่น interpersonal and communication skills, situation awareness, decision making, human factors, leadership, และ entrepreneurship
	ง. การเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการนอกแผนงานฝึกอบรม แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมได้เข้าร่วมกิจกรรมวิชาการระหว่างแผนงานฝึกอบรม เช่น การเข้าร่วมประชุมวิชาการประจำของสถาบันการศึกษาหรือวิทยาลัยหรือราชวิทยาลัยต่างๆ รวมทั้งเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการระดับชาต...

	6.1.3 ทักษะระหว่างบุคคลและการสื่อสาร (interpersonal and communication skills) แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมได้ฝึกทักษะปฏิสัมพันธ์และทักษะการสื่อสาร โดยเฉพาะในการปฏิบัติการฉุกเฉิน ทั้งการปฏิบัติการแพทย์ การอำนวยการตรง และการอำนวยการทั่วไป มีค...
	6.1.4 การเรียนรู้และการพัฒนาจากฐานการปฏิบัติ (practice-based learning and improvement)
	ก. แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมทำงานวิจัยต้นแบบ (original research project) เกี่ยวข้องกับเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลโดยเป็นผู้วิจัยหลักอย่างน้อย 1 เรื่อง รวมทั้งเข้าร่วมกิจกรรมทางวิชาการ เช่น สโมสรวารสาร ตลอดจนทำให้ผู้รับการฝึกอบรมมีความเข...
	ข. แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมได้เรียนรู้ด้วยตนเอง โดยผ่านกระบวนการสะท้อนความคิดและการกระทำ (reflection) ที่ทำให้สามารถมองเห็นตนเอง ยอมรับคำแนะนำ เข้าใจ แก้ไขปัญหาที่เกิดจากการปฏิบัติงานของตนเองได้ และมุ่งสู่เป้าหมายที่ต้องการได้

	6.1.5 ความสามารถในการทำงานตามหลักวิชาชีพนิยม (professionalism) แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมเข้าร่วมกิจกรรมการให้ความรู้ทางเวชจริยศาสตร์และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง สามารถบูรณาการในการปฏิบัติงานทางการแพทย์ฉุกเฉิน และพัฒนาตนเองให้มีความรู้ ทักษะ แล...
	6.1.6 การทำเวชปฏิบัติให้สอดคล้องกับระบบสุขภาพ (systems-based practice) แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมมีประสบการณ์เรียนรู้เกี่ยวกับระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ระบบสุขภาพ ระบบบริการสาธารณสุข และระบบหลักประกันสุขภาพ ของประเทศไทยและนานาชาติ รวมทั้งกระบวน...

	6.2 มาตรฐานผลการเรียนรู้ ที่สะท้อนคุณสมบัติและขีดความสามารถของแพทย์เฉพาะทางอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ทั้ง 6 ด้าน ประกอบด้วย
	6.2.1 กิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อถือไว้ใจได้ (Entrustable Professional Activities: EPA) ของแพทย์เฉพาะทางอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล กำหนดดังนี้
	ก. EPA-1 การบริบาลและเคลื่อนย้ายผู้ป่วยวิกฤตนอกโรงพยาบาล (special on-scene and critical care transportation)
	ข. EPA-2 การควบคุมทางเวชกรรมในปฏิบัติการฉุกเฉิน (medical oversight)


	6.3 เนื้อหาการฝึกอบรม ประกอบด้วยความรู้พื้นฐานสำหรับอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล รวมทั้งโรคและภาวะของผู้ป่วยฉุกเฉินที่จำเป็นต้องได้รับการบริบาลเวชกรรมในอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล จำแนกกลุ่มตามภาวะฉุกเฉินและความรู้ความชำนาญเป็น 3 กลุ่ม ...
	6.3.1 การบริบาลโรคหรือภาวะของผู้ป่วย การป้องกันโรค สร้างเสริมสุขภาพ และฟื้นฟูสภาพ
	6.3.2 หัตถการเวชกรรมในอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล จำแนกกลุ่มตามความจำเป็นในการแก้ไขภาวะฉุกเฉินเพื่อป้องกันการเสียชีวิตหรือการรุนแรงขึ้นของอาการป่วยหรือการบาดเจ็บของผู้ป่วยฉุกเฉิน และความรู้ความชำนาญเป็น 3 กลุ่ม ดังนี้
	6.3.3 การตัดสินใจทางคลินิกและการเรียนรู้อย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต
	ก. Expertise in clinical reasoning (what it is and how it can be developed)
	ข. Rational diagnostic test use and interpretation
	ค. Integration of the best available research evidence with clinical judgment in the care of individual patients (evidence-based medicine [EBM])
	ง. การกำหนดความต้องการในการเรียนรู้ของตนเอง
	จ. การค้นคว้าความรู้และประเมินความน่าเชื่อถือได้ด้วยตนเอง
	ฉ. การประยุกต์ความรู้ที่ค้นคว้ากับปัญหาของผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสม
	ช. การวิเคราะห์และวิจารณ์บทความทางวิชาการ
	ซ. การเข้าร่วมกิจกรรมวิชาการอย่างสม่ำเสมอ
	ฌ. การใช้ฐานข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ (electronic databases) และการใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ในการเรียนรู้
	ญ. การถ่ายทอดความรู้แก่ แพทย์ บุคลากรทางการแพทย์ นิสัต นักศึกษา ผู้ป่วย ญาติ และประชาชน

	6.3.4 การใช้ยาและทรัพยากรการแพทย์อย่างสมเหตุผล รวมทั้งระบบยาแห่งชาติ บัญชียาหลักแห่งชาติ ความตระหนักถึงค่าใช้จ่าย เป็นต้น
	6.3.5 ทักษะการสื่อสาร ได้แก่ การสื่อสารและการสร้างความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างแพทย์ ผู้ร่วมงาน ผู้ป่วย และญาติ ดังนี้
	ก. การดูแลผู้ป่วย ญาติ และผู้เกี่ยวข้องในวาระใกล้เสียชีวิต
	ข. การแจ้งข่าวร้าย
	ค. ปัจจัยที่สร้างเสริมความสัมพันธ์อันดีระหว่างแพทย์กับผู้ป่วย
	ง. การบริหารจัดการกรณียาก (difficult case)
	จ. การตระหนักรู้พื้นฐานความเชื่อทางสุขภาพที่แตกต่าง

	6.3.6 จริยธรรมทางการแพทย์และการปฏิบัติตนตามหลักวิชาชีพนิยม ดังนี้
	ก. การบริบาลโดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง (patient-centered care)
	ข. การยึดถือประโยชน์ของผู้ป่วยเป็นหลัก
	ค. การรักษาความเชื่อถือไว้ใจได้ต่อผู้ป่วยและสังคม โดยการรักษามาตรฐานการดูแลรักษาผู้ป่วยให้ดีที่สุดตามภาวะ วิสัย และพฤติการณ์
	ง. การให้เกียรติและยอมรับเพื่อร่วมวิชาชีพ เพื่อนร่วมงาน ผู้ป่วย ญาติ และผู้เกี่ยวข้อง
	จ. ความสามารถปรับตนเองให้เข้ากับสภาวะหรือเหตุการณ์ที่ไม่คาดคิดไว้ก่อน
	ฉ. ความรับผิดชอบ ความตรงต่อเวลา ความซื่อสัตย์ และความมีวินัย
	ช. การแต่งกายให้เหมาะสมกับกาลเทศะ
	ซ. การหลีกเลี่ยงการรับผลประโยชน์ส่วนตัวในทุกกรณี การนับถือให้เกียรติ สิทธิ และรับฟังความเห็นของผู้ป่วย
	ฌ. การปฏิบัติตามกฎหมายและการขอความยินยอมจากผู้ป่วยในการดูแลรักษาและทำหัตถการ ในกรณีที่ผู้ป่วยตัดสินใจไม่ได้ ต้องสามารถเลือกผู้ตัดสินใจแทนผู้ป่วยได้
	ญ. การปฏิบัติในกรณีที่ผู้ป่วยร้องขอการรักษาที่ไม่มีประโยชน์หรือมีอันตราย
	ฎ. การรักษาความลับและการเปิดเผยข้อมูลของผู้ป่วย
	ฏ. การประเมินขีดความสามารถและยอมรับข้อผิดพลาดของตนเอง

	6.3.7 การสาธารณสุข และระบบบริการสุขภาพ
	ก. ระบบสุขภาพและการพัฒนาระบบสาธารณสุขของชาติ
	ข. ระบบการแพทย์ฉุกเฉิน
	ค. ระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า
	ง. การประกันสุขภาพ ได้แก่ สิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สิทธิประกันสังคม สิทธิสวัสดิการการรักษาพยาบาลของราชการ การประกันสุขภาพเอกชน และการประกันสุขภาพตนเอง (out of pocket)
	จ. การประกันคุณภาพและกระบวนการรับรองคุณภาพสถานพยาบาล
	ฉ. การประเมินประสิทธิศักย์ (efficacy) ประสิทธิผล (effectiveness) และประสิทธิภาพ (efficiency) และของปฏิบัติการฉุกเฉิน

	6.3.8 กฎหมายการแพทย์
	6.3.9 หลักการบริหารจัดการ
	6.3.10 ความปลอดภัยและสิทธิของผู้ป่วย
	6.3.11 การดูแลสุขภาวะทั้งกายและใจของตนเอง
	6.3.12 การแพทย์ทางเลือกที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับบทบาทของการแพทย์ทางเลือกในภาวะฉุกเฉิน
	6.3.13 ระเบียบวิจัยทางการแพทย์และเวชศาสตร์ระบาดวิทยาทางคลินิก
	ก. ทักษะและจริยธรรมในการวิจัย

	6.3.14 เวชศาสตร์อิงหลักฐานเชิงประจักษ์
	6.3.15 พฤติกรรมและสังคมศาสตร์ในบริบทของสาขาวิชา
	ก. การบริบาลผู้ป่วยแบบทีมสหวิชาชีพ
	ข. การบันทึกเวชระเบียนครบถ้วนถูกต้อง
	ค. การเสริมสร้างสุขภาพและการป้องกันการเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นฉุกเฉิน
	ง. การประเมินความพึงพอใจของผู้ป่วย
	จ. การมีส่วนร่วมในองค์กร และการมีจิตสาธารณะ

	6.3.16 ปัญหาสุขภาพที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงของโลก (เช่น วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี โรค สังคม เศรษฐกิจ สิ่งแวดล้อม และอุบัติภัย เป็นต้น)

	6.4 การทำวิจัย เนื่องจากการมีความสามารถในการทำวิจัยด้วยตนเองเป็นความสามารถอย่างหนึ่งที่แพทย์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลต้องมี และผลงานวิจัยฉบับสมบูรณ์เป็นองค์ประกอบหนึ่งในการประเมินเพื่อการรับวุฒิบัตรฯ อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ดังนั้น แผนงานฝึกอบรม...
	6.4.1 งานวิจัยต้นแบบ (original research) ผู้รับการฝึกอบรมต้องทำงานวิจัยต้นแบบที่เกี่ยวข้องกับอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล อย่างน้อย 1 เรื่อง ซึ่งอาจเป็นงานวิจัยแบบ retrospective หรือ prospective หรือทำ systematic review หรือ meta-analysis ในระห...
	ก. ลักษณะของงานวิจัย
	(1) เป็นงานวิจัยต้นแบบที่ริเริ่มใหม่หรือใช้แนวคิดที่มีการศึกษามาก่อนทั้งในและต่างประเทศซึ่งนำมาดัดแปลงหรือทำซ้ำในบริบทของแผนงานฝึกอบรมก็ได้
	(2) งานวิจัยดังกล่าวต้องได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยของสถาบัน
	(3) งานวิจัยดังกล่าวต้องดำเนินงานวิจัยภายใต้ข้อกำหนดของ GCP หรือระเบียบวิจัยที่ถูกต้องและเหมาะสมกับคำถามวิจัย
	(4) ใช้ภาษาอังกฤษในการนำเสนองานวิจัยฉบับสมบูรณ์ โดยเฉพาะในบทคัดย่อ

	ข. วิธีดำเนินการ อฝส. เวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล มีหน้าที่ในการกำหนดรายละเอียดขั้นตอนในการดำเนินงานวิจัย เกณฑ์ผ่าน การตรวจประเมิน และประกาศให้ผู้รับการฝึกอบรมทราบภายในสามเดือนนับแต่วันเริ่มการฝึกอบรมในแต่ละปี โดยอาจแต่งตั้งคณะกรรมการวิจัยเพื่อทำหน้า...
	ค. ขอบเขตความรับผิดชอบ ผู้รับการฝึกอบรมและอาจารย์ผู้ดำเนินงานวิจัยทุกคน ต้องผ่านการอบรมด้านจริยธรรมการวิจัยในคน และ/หรือ ในสัตว์ทดลอง (ถ้างานวิจัยดังกล่าวทำในสัตว์ทดลอง) หรือ good clinical practice (GCP)
	ง. กรอบเวลาการดำเนินงานวิจัย มีกรอบเวลาการทำงานไม่เกิน 2 ปี โดยส่งนิพนธ์ต้นฉบับหรือผลงานที่ได้รับตีพิมพ์ในช่วงเวลาที่กำหนด ดังนี้

	6.4.2 การวิจัยและพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ โดยผู้รับการฝึกอบรมต้องเป็นผู้ดำเนินการหลักในฐานะหัวหน้าโครงการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินในระดับท้องถิ่นหรือพื้นที่อย่างน้อย 1 เรื่อง ซึ่งอาจเป็นการพัฒนาคุณภาพหรือการลดความเสี่ยงก็ได้ และสรุปผลงานเป็นบท...
	ก. ความเป็นมาของโครงการ
	ข. วัตถุประสงค์ของโครงการ
	ค. แผนการจัดทำโครงการ/ งบประมาณ
	ง. ผลการจัดทำโครงการ
	จ. ปัญหาและอุปสรรค
	ฉ. ข้อเสนอในการจัดทำโครงการระยะถัดไป กรอบเวลาการดำเนินงานไม่เกิน 2 ปี โดยส่งผลการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินในช่วงเวลาที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลกำหนด


	6.5 จำนวนระดับชั้นการฝึกอบรม 2 ระดับชั้น โดยหนึ่งระดับชั้นเทียบเท่าการฝึกอบรมเต็มเวลาไม่น้อยกว่าหนึ่งปี
	6.6 การบริหารกิจการและการจัดการฝึกอบรม แผนงานฝึกอบรมแต่ละแผนงานต้องมีองค์ประกอบอย่างน้อยดังต่อไปนี้
	6.6.1 มีหัวหน้าแผนงานฝึกอบรม/อาจารย์ผู้รับผิดชอบแผนงานฝึกอบรมต้องมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานในอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลมาแล้วไม่น้อยกว่าห้าปี และได้รับการรับรองจากวิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแห่งประเทศไทย
	6.6.2 มีอาจารย์แพทย์ผู้ได้รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรฯ อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลเป็นอาจารย์ประจำแผนงานฝึกอบรม ไม่น้อยกว่า 3 คน โดยนับรวมหัวหน้า/อาจารย์ผู้รับผิดชอบแผนงานฝึกอบรมตาม 6.6.1 ด้วย
	6.6.3 มีคณะกรรมการบริหารจัดการฝึกอบรม ประกอบด้วย
	ก. หัวหน้า/อาจารย์ผู้รับผิดชอบแผนงานฝึกอบรมตาม 6.6.1 เป็นประธาน
	ข. อาจารย์ประจำแผนงานฝึกอบรมตาม 6.6.2 อย่างน้อย 1 คน เป็นเลขานุการ
	ค. ผู้แทนผู้รับการฝึกอบรมอย่างน้อย 1 คน เป็นกรรมการ
	ง. กรณีมีแผนงานฝึกอบรมสมทบหรือสถาบันร่วมฝึกอบรมต้องมีผู้แทนอาจารย์จากแผนงานฝึกอบรมสมทบหรือสถาบันร่วมดังกล่าวอย่างน้อยแห่งละ 1 คน


	6.7 สภาพการปฏิบัติงาน แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้ผู้รับการฝึกอบรมมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงานด้านการแพทย์ฉุกเฉิน อันได้แก่ การปฏิบัติการฉุกเฉิน การศึกษา การฝกอบรม การค้นคว้า และการวิจัยเกี่ยวกับการประเมิน การจัดการ การบำบัดรักษาผู้ป่วยฉุกเฉิน และการป้องกั...
	6.8 การวัดและประเมินผล การวัดและประเมินผลผู้รับการฝึกอบรม ประกอบด้วย
	6.8.1 การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรมและการเลื่อนระดับชั้น แผนงานฝึกอบรมต้องกำหนดและดำเนินการวัดและประเมินผลผู้รับการฝึกอบรมที่ชัดเจน สอดคล้องกับผลสัมฤทธิ์การเรียนรู้ที่พึงประสงค์ ครอบคลุมทั้งด้านความรู้ ทักษะ และเจตคติ กำหนดวิธีและรูปแบบการวัดและ...
	ก. การวัดและประเมินผลระหว่างการฝึกอบรม
	ข. การเลื่อนระดับชั้น
	ค. การพักและการยุติการฝึกอบรม ผู้รับการฝึกอบรมอาจยุติการฝึกอบรมได้ ในกรณีดังต่อไปนี้
	(1) ลาออก ให้แพทย์ผู้รับการฝึกอบรมทำหนังสือลาออกพร้อมชี้แจงเหตุผลก่อนหยุดการปฏิบัติงานล่วงหน้าอย่างน้อย 2 สัปดาห์ เมื่อแผนงานฝึกอบรมอนุมัติให้หยุดปฏิบัติงานได้แล้ว ให้แจ้งต่อ อฝส. เพื่อพิจารณาเสนอ วฉท. พร้อมให้ความเห็นประกอบว่า สมควรให้พักสิทธิ์การสมั...
	(2) ให้ออก กรณีแพทย์ผู้รับการฝึกอบรมปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบหรือประพฤติตนเสื่อมเสียร้ายแรงจนก่อให้เกิดผลเสียต่อผู้ป่วยหรือต่อชื่อเสียงของแผนงานฝึกอบรม ให้แผนงานฝึกอบรมมีหนังสือว่ากล่าวตักเตือนหรือภาคทัณฑ์ให้ผู้รับการฝึกอบรมลงนามรับทราบ และหากไม่ม...

	ง. การพักและการยุติการฝึกอบรม ผู้รับการฝึกอบรมอาจยุติการฝึกอบรมได้ ในกรณีดังต่อไปนี้
	(1) ลาออก ให้แพทย์ผู้รับการฝึกอบรมทำหนังสือลาออกพร้อมชี้แจงเหตุผลก่อนหยุดการปฏิบัติงานล่วงหน้าอย่างน้อย 2 สัปดาห์ เมื่อแผนงานฝึกอบรมอนุมัติให้หยุดปฏิบัติงานได้แล้ว ให้แจ้งต่อ อฝส. เพื่อพิจารณาเสนอ วฉท. พร้อมให้ความเห็นประกอบว่า สมควรให้พักสิทธิ์การสมั...
	(2) ให้ออก กรณีแพทย์ผู้รับการฝึกอบรมปฏิบัติงานโดยขาดความรับผิดชอบหรือประพฤติตนเสื่อมเสียร้ายแรงจนก่อให้เกิดผลเสียต่อผู้ป่วยหรือต่อชื่อเสียงของแผนงานฝึกอบรม ให้แผนงานฝึกอบรมมีหนังสือว่ากล่าวตักเตือนหรือภาคทัณฑ์ให้ผู้รับการฝึกอบรมลงนามรับทราบ และหากไม่ม...


	6.8.2 การวัดและประเมินผลเพื่อวุฒิบัตรฯ อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	ก. คุณสมบัติ ผู้มีสิทธิเข้าสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ต้องเป็นผู้ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 และยื่นคำขอสมัครสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ ตามที่แพทยสภาประกาศกำหนด โดยต้องมีคุณสมบัติครบถ้วน...
	(1) เป็นผู้ผ่านการฝกอบรมแพทย์ประจำบ้านอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล โดยต้องได้รับการฝกอบรมในอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลครบตาม มคว.1 นี้ หรือผ่านการฝกอบรมแพทย์ประจำบ้านระดับชั้นสุดท้าย ในแผนงานฝึกอบรมของสถานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุ...
	(2) มีผลงานวิจัยต้นแบบที่เกี่ยวข้องกับอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ซึ่งได้รับการตีพิมพ์ในวารสารทางการแพทย์ที่ปรากฎใน Index Medicus หรือวารสาร Thai Journal Emergency Medicine หรือวารสารที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลยอมรับ หรือส่งรา...
	(3) รายงานการพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ จากการพัฒนาโครงการพัฒนาคุณภาพหรือโครงการลดความเสี่ยงในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน โดยจะต้องส่งรายงานฉบับสมบูรณ์ และนำเสนอต่อ อฝส.อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล โดยตัดสินว่าผ่านหรือไม่ผ่านตามเกณฑ์ที่กำหนด
	(4) ผ่านการประเมินผลการสอบปฏิบัติการรายยาว (long case) หรือปฏิบัติการเวชกรรมในสถานการณ์จริงหรือจำลอง (clinical encounter) ตามรูปแบบ ระยะเวลา ชนิด และจำนวนครั้งการสอบที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลประกาศกำหนดก่อนวันสอบอย่างน้อย 6 เดือน
	(5) มีผลการประเมินกิจกรรมวิชาชีพที่รายงานสมุดบันทึกการทำหัตถการและกรณีศึกษา (log book, EPAs, และ DOPs) สถาบันต้องส่งรายงานผลการประเมินบันทึกการทำหัตถการและกรณีศึกษา ว่าผ่านหรือไม่ผ่านตามเกณฑ์จำนวนที่กำหนดในแต่ละระดับขีดขั้นความสามารถโดยแผนงานฝึกอบรม ต...
	(6) แผนงานฝึกอบรมเห็นสมควรให้เข้าสอบ โดยอย่างน้อยต้องผ่านการประเมินมิติต่าง ๆ ตามที่กำหนดในข้อ 6.8.1 แล้วอย่างครบถ้วน

	ข. วิธีการประเมิน ประกอบด้วย
	(1) การสอบข้อเขียน: ด้วยการสอบประเภทปรนัยหรืออัตนัย โดยผู้มีสิทธิเข้าสอบต้องผ่านการฝึกอบรมแพทย์ประจำบ้านและผ่านการเลื่อนระดับชั้น 1 ขึ้นเป็นระดับชั้น 2 แล้ว และการตัดสินให้ผ่านการสอบข้อเขียนต้องได้คะแนนมากกว่าหรือเท่ากับระดับคะแนนผ่านต่ำสุด (minimal p...
	(2) การสอบปากเปล่า (oral examination): โดย อฝส. ตัดสินการประเมินการสอบปากเปล่าเมื่อสิ้นสุดการฝึกอบรม ต้องได้คะแนนมากกว่าหรือเท่ากับ ร้อยละ 60 จึงถือว่าผ่าน และผลสอบผ่านมีอายุการคงอยู่ (valid) 2 ปี

	ค. ระยะเวลาที่ประเมิน
	(1) การสอบข้อเขียนและการสอบปากเปล่าจะกำหนดโดย อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ทั้งนี้ต้องให้เสร็จสิ้นภายในวันที่ 31 กรกฎาคม ของทุกปี
	(2) ผลงานทางวิชาการ ต้องส่งรายงานผลงานฉบับสมบูรณ์หรือผลงานวิจัยฉบับที่ได้รับการตีพิมพ์ต่อ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลภายในวันที่ 31 พฤษภาคม ของทุกปี
	(3) การประเมินสมุดบันทึกหัตถการ (log book) ต้องส่งรายงานบันทึกหัตถการรวมทั้ง ใบประเมินการดูแลรักษาผู้ป่วยและการทำหัตถการตาม EPAs และ DOPs ที่ประเมินจากอาจารย์ของแต่ละสถาบันต่อ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลภายในวันที่ 31 พฤษภาคม ของทุกปี

	ง. ผลการประเมิน
	(1) กรณีที่ไม่ส่งรายงานบันทึกหัตถการ EPAs และ DOPs หรือบันทึกไม่ครบถ้วนตามเกณฑ์ที่กำหนด จะไม่มีสิทธิ์ในการสอบข้อเขียน และการสอบปากเปล่า
	(2) การสอบผ่านเพื่อได้รับวุฒิบัตร หมายถึงการสอบผ่านทั้งสี่ส่วนข้างต้น กรณีที่สอบไม่ผ่านในบางส่วน สามารถสอบใหม่เฉพาะส่วนที่ไม่ผ่านตามที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลกำหนดภายในระยะเวลาที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลกำหนด ทั้งนี้...

	จ. การอนุมัติวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ที่จะได้รับวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ทั้งนี้จะมีพิธีมอบวุฒิบัตรในการประชุมวิชาการประจำปี ของวิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแห่งป...
	ฉ. การอุทธรณ์ผลการประเมิน ผู้รับการฝึกอบรมมีสิทธิ์อุทธรณ์ผลการประเมินเพื่อวุฒิบัตรฯ ได้ผ่านช่องทางที่ อฝส. กำหนด ภายใน 15 วันหลังประกาศผลโดย อฝส.


	6.9 การสอบเพื่อหนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวชาชีพเวชกรรมอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล กำหนดตามภาคผนวกที่ 6
	6.10 การจัดการฝึกอบรมที่แตกต่างจากมาตรฐานคณวุฒิความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล แผนงานฝึกอบรมอาจจัดการฝึกอบรมที่แตกต่างจากมาตรฐานคุณวุฒิความรู้ความชํานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพ...

	7 การรับและคัดเลือกผู้รับการฝึกอบรม
	7.1 คุณสมบัติของผู้รับการฝึกอบรม ต้องมีคุณสมบัติอย่างหนึ่งอย่างใด ดังนี้
	7.1.1 เป็นผู้ที่ได้รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินจากแพทยสภา หรือจากสถาบันในต่างประเทศที่ วฉท. รับรองโดยความเห็นชอบของแพทยสภา
	7.1.2 เป็นผู้รับการฝึกอบรมระดับชั้นสุดท้ายในสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินและมีสิทธิ์เข้าสอบเพื่อวุฒิบัตรฯ สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน ทั้งนี้กรณีที่สอบวุฒิบัตรฯ สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินไม่ได้ จะไม่มีสิทธิ์เข้ารับการฝึกอบรม

	7.2 จำนวนผู้รับการฝึกอบรม

	8 อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม
	8.1 อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมต้องเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล โดยกำหนดอัตราส่วนของอาจารย์เต็มเวลาหรือเทียบเท่าทั้งหมด ต่อ ผู้รับการฝึกอบรมแ...
	8.2 ในแผนงานฝึกอบรมอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลแผนงานหนึ่ง อาจมีสถาบันฝึกอบรมมากกว่าหนึ่งแห่งก็ได้ โดยกำหนดจำนวนอาจารย์ในแต่ละสถาบันฝึกอบรมทอนเป็นสัดส่วนตามเวลาที่สถาบันฝึกอบรมนั้นมีส่วนร่วมในการฝึกอบรม ทั้งนี้สถาบันฝึกอบรมแต่ละแห่งต้องกำหนดและ...
	8.3 แผนงานฝึกอบรมต้องมีคณะกรรมการซึ่งมีหน้าที่รับผิดชอบและอำนาจในการบริหาร การจัดการ การประสานงาน และการประเมินผล สำหรับแต่ละขั้นตอนของการฝึกอบรม รวมถึงการให้ผู้มีส่วนได้เสียที่เหมาะสมมีส่วนร่วมในการวางแผนฝึกอบรม หัวหน้าแผนงานฝึกอบรม/อาจารย์ผู้รับผิดช...
	8.4 อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมต้องมีเวลาเพียงพอสำหรับการให้การฝึกอบรม ให้คำปรึกษา ให้การกำกับดูแล และการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่องทั้งทางด้านการบริบาลเวชกรรมและด้านแพทยศาสตรศึกษา โดยแผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีการพัฒนาอาจารย์อย่างเป็นระบบ และมีการประเมินอาจาร...
	8.5 กำหนดให้แผนงานฝึกอบรมต้องมีอาจารย์ผู้รับผิดชอบการฝึกอบรมของแผนงานฝึกอบรม และมีอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมตาม 8.1 ไม่น้อยกว่า 3 คนก่อนขอเปิดแผนงานฝึกอบรม โดยต้องเป็นอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมแบบเต็มเวลาไม่น้อยกว่า 2 คน ในกรณีแผนงานฝึกอบรมใดจำเป็นต้องให้มี...
	8.6 อาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรมต้องมีเวลาเพียงพอสำหรับการให้การฝึกอบรม ให้คำปรึกษา ให้การกำกับดูแล และการพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่องทั้งทางด้านการบริบาลเวชกรรมและด้านแพทยศาสตรศึกษา โดยแผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีการพัฒนาอาจารย์อย่างเป็นระบบ และมีการประเมินอาจาร...

	9 การรับรอง วุฒิบัตร ให้มีคุณวุฒิ “เทียบเท่าปริญญาเอก”
	10 ทรัพยากรการฝึกอบรม แผนงานฝึกอบรมต้องกำหนดและดำเนินนโยบายเกี่ยวกับทรัพยากรการฝึกอบรมให้ครอบคลุมประเด็นต่อไปนี้
	10.1 สถานที่และโอกาสในการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ การเข้าถึงแหล่งข้อมูลทางวิชาการที่ทันสมัย สามารถใช้ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารได้อย่างเพียงพอ มีอุปกรณ์สำหรับฝึกอบรมภาคปฏิบัติ และมีสิ่งแวดล้อมทางการศึกษาที่ปลอดภัย
	10.2 การคัดเลือกและรับรองการเป็นสถานที่สำหรับการฝึกอบรม มีจำนวนผู้ป่วยเพียงพอและชนิดของผู้ป่วยหลากหลายสอดคล้องกับผลสัมฤทธิ์ของการเรียนรู้ที่คาดหวัง ทั้งผู้ป่วยนอก ผู้ป่วยใน และผู้ป่วยนอกเวลาทำการ การเข้าถึงสิ่งอำนวยความสะดวกทางคลินิก และการเรียนภาคปฏิ...
	10.3 สื่ออิเล็กทรอนิกส์สำหรับการเรียนรู้ที่ผู้รับการฝึกอบรมสามารถเข้าถึงได้ มีการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารให้เป็นส่วนหนึ่งของการฝึกอบรมอย่างมีประสิทธิภาพและถูกหลักจริยธรรม
	10.4 การจัดประสบการณ์ในการปฏิบัติงานเป็นทีมร่วมกับผู้ร่วมงานและบุคลากรวิชาชีพอื่น
	10.5 ความรู้และการประยุกต์ความรู้พื้นฐานและกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ในสาขาวิชาที่ฝึกอบรม มีการบูรณาการและสมดุลระหว่างการฝึกอบรมกับการวิจัยอย่างเพียงพอ
	10.6 การนำความเชี่ยวชาญทางแพทยศาสตรศึกษามาใช้ในการจัดทำแผนฝึกอบรม การดำเนินการฝึกอบรม การประเมินการฝึกอบรม
	10.7 การฝึกอบรมในสถาบันอื่น ทั้งในและนอกประเทศตามที่ระบุไว้ในหลักสูตร ตลอดจนระบบการโอนผลการฝึกอบรม

	11 การประเมินแผนงานฝึกอบรม
	แผนงานฝึกอบรมต้องกำกับดูแลการฝึกอบรมให้เป็นไปตามแผนงานฝึกอบรมเป็นประจำ มีกลไกในการประเมินหลักสูตรและนำไปใช้ได้จริง ทั้งนี้การประเมินแผนงานฝึกอบรม ต้องครอบคลุมประเด็นดังต่อไปนี้
	11.1 พันธกิจของแผนงานฝึกอบรม
	11.2 ผลสัมฤทธิ์การเรียนรู้ที่พึงประสงค์
	11.3 แผนฝึกอบรม
	11.4 ขั้นตอนการดำเนินงานของแผนฝึกอบรม
	11.5 การวัดและประเมินผล
	11.6 พัฒนาการของผู้รับการฝึกอบรม
	11.7 ทรัพยากรทางการศึกษา
	11.8 คุณสมบัติของอาจารย์ผู้ให้การฝึกอบรม
	11.9 ความสัมพันธ์ระหว่างนโยบายการรับสมัครผู้รับการฝึกอบรมและความต้องการของระบบสุขภาพ
	11.10 แผนงานฝึกอบรมร่วม/สมทบ
	11.11 ข้อควรปรับปรุง

	12 การทบทวนและการพัฒนา
	13 การบริหารกิจการและธุรการ
	13.1 แผนงานฝึกอบรมต้องบริหารจัดการหลักสูตรให้สอดคล้องกับกฎระเบียบที่กำหนดไว้ในด้านต่าง ๆ ได้แก่ การรับสมัครผู้รับการฝึกอบรม (เกณฑ์การคัดเลือกและจำนวนที่รับ) กระบวนการฝึกอบรม การวัดและประเมินผล และผลสัมฤทธิ์ของการฝึกอบรมที่พึงประสงค์ การออกเอกสารที่แสด...
	13.2 แผนงานฝึกอบรมต้องกำหนดหน้าที่รับผิดชอบและอำนาจในการบริหารจัดการงบประมาณของแผนงานฝึกอบรม ให้สอดคล้องกับความจำเป็นด้านการฝึกอบรม
	13.3 แผนงานฝึกอบรมต้องมีบุคลากรที่ปฏิบัติงานธุรการ ซึ่งมีความรู้ความสามารถที่เหมาะสม เพื่อสนับสนุนการดำเนินการของการฝึกอบรมและกิจกรรมอื่นที่เกี่ยวข้อง การบริหารจัดการที่ดี และการใช้ทรัพยากรได้อย่างเหมาะสม
	13.4 แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีสาขาความเชี่ยวชาญทางการแพทย์และหน่วยงานสนับสนุนด้านอื่น ที่เกี่ยวข้องอย่างครบถ้วน สอดคล้องกับข้อบังคับและประกาศของแพทยสภาในการเปิดการฝึกอบรม

	14 การประกันคุณภาพการฝึกอบรม
	กำหนดให้แผนงานฝึกอบรมที่จะได้รับการอนุมัติให้จัดการฝึกอบรมจะต้องผ่านการประเมินความพร้อมในการเป็นแผนงานฝึกอบรม โดยต้องจัดให้มีการประกันคุณภาพการฝึกอบรมอย่างต่อเนื่อง ดังนี้
	14.1 แผนงานฝึกอบรมต้องจัดให้มีการประกันคุณภาพการฝึกอบรมภายในสถาบันฝึกอบรมเป็นประจำ โดยมีการทบทวนและพัฒนาคุณภาพของหลักสูตรฝึกอบรมเป็นระยะๆ ปรับปรุงกระบวนการ โครงสร้าง เนื้อหา ผลลัพธ์ และความสามารถของผู้สำเร็จการฝึกอบรม รวมถึงการวัดและการประเมินผล และสภ...
	14.2 แผนงานฝึกอบรมต้องได้รับการประกันคุณภาพการฝึกอบรมโดย วฉท. ตามระบบ กลไก และเกณฑ์ที่แพทยสภากำหนด แล้วรายงานผลการทบทวนและพัฒนาต่อแพทยสภาอย่างน้อยทุก 5 ปี

	ภาคผนวกที่ 1: รายนามอนุกรรมการการจัดทำมาตรฐานคุณวุฒิความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (มคว.1) อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	ภาคผนวกที่ 2: เป้าประสงค์หลักในแต่ละช่วงหรือแต่ละขั้นขีดความสามารถของการฝึกอบรม (milestone)
	ภาคผนวกที่ 3: รายวิชาบังคับเลือก
	ภาคผนวกที่ 4: แบบประเมิน EPAs และ DOPs ของแต่ละกิจกรรมวิชาชีพที่เชื่อถือไว้ใจได้
	ภาคผนวกที่ 5 เกณฑ์การเปิดแผนงานฝึกอบรมอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	ภาคผนวกที่ 6 เกณฑ์การออกหนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล
	ก. คุณสมบัติ ผู้มีสิทธิเข้าสอบเพื่อหนังสืออนุมัติฯ อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ต้องเป็นผู้ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 และยื่นคำขอสมัครสอบเพื่อหนังสืออนุมัติฯ ตามที่แพทยสภาประกาศกำหนด โดยต้องมีคุณส...
	(1) เป็นผู้ผ่านการฝกอบรมแพทย์ประจำบ้านอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล โดยต้องได้รับการฝกอบรมในอนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลครบตาม มคว.1 นี้ หรือผ่านการฝกอบรมแพทย์ประจำบ้านระดับชั้นสุดท้าย ในแผนงานฝึกอบรมของสถานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุ...
	(2) แผนงานฝึกอบรมเห็นสมควรให้เข้าสอบ โดยอย่างน้อยต้องผ่านการประเมินมิติต่าง ๆ ตามที่กำหนดในข้อ 6.8.1 แล้วอย่างครบถ้วน

	ข. วิธีการประเมิน ประกอบด้วย
	(1) การสอบข้อเขียน: ด้วยการสอบประเภทปรนัยหรืออัตนัย โดยผู้มีสิทธิเข้าสอบต้องผ่านการฝึกอบรมแพทย์ประจำบ้านและผ่านการเลื่อนระดับชั้น 1 ขึ้นเป็นระดับชั้น 2 แล้ว และการตัดสินให้ผ่านการสอบข้อเขียนต้องได้คะแนนมากกว่าหรือเท่ากับระดับคะแนนผ่านต่ำสุด (minimal p...
	(2) การสอบปากเปล่า (oral examination): โดย อฝส. ตัดสินการประเมินการสอบปากเปล่าเมื่อสิ้นสุดการฝึกอบรม ต้องได้คะแนนมากกว่าหรือเท่ากับ ร้อยละ 60 จึงถือว่าผ่าน และผลสอบผ่านมีอายุการคงอยู่ (valid) 2 ปี

	ค. ระยะเวลาที่ประเมิน
	(1) การสอบข้อเขียนและการสอบปากเปล่าจะกำหนดโดย อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ทั้งนี้ต้องให้เสร็จสิ้นภายในวันที่ 31 กรกฎาคม ของทุกปี
	(2) ผลงานทางวิชาการ ต้องส่งรายงานผลงานฉบับสมบูรณ์หรือผลงานวิจัยฉบับที่ได้รับการตีพิมพ์ต่อ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลภายในวันที่ 31 พฤษภาคม ของทุกปี
	(3) การประเมินสมุดบันทึกหัตถการ (log book) ต้องส่งรายงานบันทึกหัตถการรวมทั้ง ใบประเมินการดูแลรักษาผู้ป่วยและการทำหัตถการตาม EPAs และ DOPs ที่ประเมินจากอาจารย์ของแต่ละสถาบันต่อ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลภายในวันที่ 31 พฤษภาคม ของทุกปี

	ง. ผลการประเมิน
	(1) กรณีที่ไม่ส่งรายงานบันทึกหัตถการ EPAs และ DOPs หรือบันทึกไม่ครบถ้วนตามเกณฑ์ที่กำหนด จะไม่มีสิทธิ์ในการสอบข้อเขียน และการสอบปากเปล่า
	(2) การสอบผ่านเพื่อได้รับหนังสืออนุมัติ หมายถึงการสอบผ่านทั้งสี่ส่วนข้างต้น กรณีที่สอบไม่ผ่านในบางส่วน สามารถสอบใหม่เฉพาะส่วนที่ไม่ผ่านตามที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลกำหนดภายในระยะเวลาที่ อฝส. อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาลกำหนด ท...

	จ. การอนุมัติหนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ที่จะได้รับหนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชำนาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม อนุสาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉินนอกโรงพยาบาล ทั้งนี้จะมีพิธีมอบหนังสืออนุมัติในการประชุมวิชาการประจำปี ของวิทยาลั...
	ฉ. การอุทธรณ์ผลการประเมิน ผู้รับการฝึกอบรมมีสิทธิ์อุทธรณ์ผลการประเมินเพื่อหนังสืออนุมัติฯ ได้ผ่านช่องทางที่ อฝส. กำหนด ภายใน 15 วันหลังประกาศผลโดย อฝส.


