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บทนำ 

 สถานการณภัยพิบัติ ไมวาจะมีสาเหตุจากการกระทำของมนุษยหรือเกิดจากความแปรปรวนของ
ธรรมชาติ เชน อุทกภัย ดินโคลนถลม น้ำปาไหลหลาก ภัยแลง แผนดินไหว มีแนวโนมที่จะทวีความรุนแรงมากขึ้น 
และนำมาซึ่งความสูญเสียทั้งทรัพยสิน สภาพความเปนอยู โดยเฉพาะอยางยิ่ง คือ การสูญเสียอวัยวะและชีวิต
ของผูประสบภัย ซึ่งหนวยงานภาครัฐมีหนาที่ในการชวยเหลือ บรรเทาความเดือดรอนและความทุกขยากของ
ประชาชน 
 จากการวิเคราะหปจจัยภายนอก ภายใน โอกาส และอุปสรรคของกองทัพเรือ (ทร.) พบวา ภาพแนวคิด
การเสริมสรางความมั่นคงของชาติทางทะเลใน 20 ปตอจากนี้ไป ทร. จะดำรงบทบาทหลักที่สำคัญ คือ “บทบาท
เพื่อการรบ” และตองดำเนินการตามบทบาทอื่น คือ “บทบาทที่มิใชการรบ” โดยหนึ่งในบทบาทที่มิใชการรบ 
คือ การใหความชวยเหลือทางมนุษยธรรมและการบรรเทาสาธารณภัยแกประชาชน1 การนำยุทธศาสตร
แปลงสูการปฏิบัติของหนวยงานตางๆ ของ ทร. จะเห็นไดจากการจัดทำแผนการฝกการบรรเทาสาธารณภัย
อยางสม่ำเสมอและตอเนื่อง อาทิ การฝกใหความชวยเหลือดานมนุษยธรรมและบรรเทาภัยพิบัติ (Humanitarian 
Assistance and Disaster Relief: HADR) การฝกภาคสนาม ภาคทะเล ในการฝกกองทัพเรือ ประจำป 2566 
บนเรือหลวงอางทอง บริเวณเกาะราชาใหญ จังหวัดภูเก็ต เมื่อวันที่ 6 มกราคม 2566 ที่มีการบูรณาการหนวยงาน
ของ ทร. ในการฝกซอมแผนตามภารกิจของแตละหนวยเพื่อใหเกิดประสิทธิผลสูงสุด2 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 การฝกภาคสนามและภาคทะเล ในการฝกกองทัพเรือ ประจำป 2566 บนเรือหลวงอางทอง2 
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ความสำคญัของการจดัหลักสูตรการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย 
ในภาวะภัยพิบัติ 

 ในสวนของกรมแพทยทหารเรือ (พร.) ที่มภีารกจิดานการใหบริการทางการแพทยสนับสนุนการปฏิบัติการ
ทางการทหาร จึงไดจัดทำแผนปฏิบัติการดานการแพทยสนับสนุนการบรรเทาสาธารณภัย ทร. จก.พร. ที่ 1/2556 ขึ้น 
มีการกำหนดบทบาทหนาที่และแนวทางปฏิบัติของหนวยขึ้นตรง พร. ทั้งระยะเตรียมการ ระยะเกิดภัยพิบัติ 
และหลังเกิดภัยพิบัติ รวมทั้งการเตรียมองคบุคคล องควัตถุ และองคยุทธวิธี เพื่อใหการดำเนินการรักษา
ผูปวยเจ็บไดอยางเหมาะสม ทันทวงที ลดอัตราการบาดเจ็บและการสูญเสียชีวิตใหมากที่สุด ซ่ึงแตละ
โรงพยาบาลหลักของ พร. ไดจัดตั้งทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติ (Medical Emergency 
Response Team: MERT) ที่เปนชุดปฏิบัติการที่มีศักยภาพสูง มีความพรอมในการออกปฏิบัติการเมื่อไดรับการ
รองขอภายใน 6 - 12 ชั่วโมง และสามารถดำรงชีพไดไมนอยกวา 72 ชั่วโมง โดยไมรบกวนทรัพยากรในพื้นที่
ที่ประสบภัย ทีมมีหนาที่ในการคัดแยกผูปวยเจ็บตามระดับความรุนแรง การชวยชีวิตฉุกเฉิน การปฐมพยาบาล 
การลำเลียงและการสงตอผูปวยเจ็บไปยังสถานพยาบาลไดอยางปลอดภัย ซึ่งตอบสนองตอวัตถุประสงคเชิง
ยุทธศาสตรของ พร. ที่ 2 ในดานการมีความพรอมและสามารถสนับสนุนการปฏิบัติการทางการทหารได
อยางเหมาะสม ทันเวลา และมีประสิทธิภาพ3 ดังนั้นการที่จะสรางทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยใน
ภาวะภัยพิบัติใหมีขีดความสามารถดังกลาวขางตนไดนั้น จำเปนตองจัดการฝกหัด ศึกษา อบรมแกกำลังพล
สายแพทย ใหมีความรูและทักษะในการปฏิบัติการตามแผนที่ พร.กำหนด 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 2 การฝกทีมปฏิบัตกิารฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติ (MERT)4 

ความเปนมาและวัตถุประสงคของหลักสูตรการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย 
ในภาวะภัยพิบัติ 

 กองวิทยาการ ศูนยวทิยาการ กรมแพทยทหารเรือ (กวก.ศวก.พร.) เปนหนวยงานที่มีภารกิจในพัฒนา
กำลังพลสายแพทยใหมีสมรรถนะเหมาะสมกับหนาที่ ไดรับมอบหมายจาก พร. ใหจัดทำหลักสูตรการปฏิบัติการ
ฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติ (Curriculum of Emergency Medical Operations for Disaster: 
EMOD) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนากำลังพลสายแพทยในระดับปฏิบัติการ ชั้นยศจาตรี ถึง นาวาเอก ใหมี
ความรู ความเขาใจ และเตรียมความพรอมของทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพบิัติของ พร. 
เพื่อรองรับภาวะภัยพิบตัิ กวก.ศวก.พร. เริ่มดำเนินการจัดหลักสูตรตั้งแตปงบประมาณ 2556 จนถึงปจจุบัน 
(ปงบประมาณ 2567) โดยในแตละปจะมีการเปดรับสมัครผูที่มีความสนใจจากหนวยแพทย ทร. จำนวน 32 นาย 
รวมทั้งยังเปดโอกาสใหบุคลากรจากหนวยงานนอกสังกัด ทร. เขารวมการรับการอบรม เพื่อเปนการแลกเปล่ียน
เรียนรูและสรางเครือขายการทำงานรวมกันในอนาคต นับตั้งแตป 2556 เปนตนมา มีผูสำเร็จการอบรบสังกัด
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หนวยแพทย ทร. จำนวน 380 นาย และบุคลากรภายนอกสังกัด ทร. 26 นาย โดยหนวยงานนอก ทร. ที่จัดสง
บุคลากรเขารับการอบรมอยางตอเนื่อง ไดแก กองบัญชาการกองทัพไทย กรมแพทยทหารอากาศ โรงพยาบาล
ตำรวจ สำนักงานตำรวจแหงชาติ คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา และคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตปตตานี 
 กระบวนการจัดทำหลักสูตร โครงสรางหลักสตูร และกระบวนการจัดการเรียนการสอน 
 จากการเริ่มตนในการจัดทำหลักสูตรใหมีมาตรฐาน กวก.ศวก.พร. ไดศึกษาแผนปองกันและบรรเทา
สาธารณภัยแหงชาติ แผนบรรเทาสาธารณภัย ศูนยบรรเทาสาธารณภัย กองบัญชาการทหารสูงสุด แผนแมบท
บรรเทาสาธารณภัย กองทัพเรือ และแผนปฏิบัติการดานการแพทยสนับสนุนการบรรเทาสาธารณภัย กองทัพเรือ 
รวมถึงการสงบุคลากรไปอบรมหลักสูตร MERT ที่จัดโดยกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุขรวมกับ
สมาคมเวชศาสตรฉุกเฉินแหงประเทศไทย จากนั้นนำขอมูลมาวิเคราะหเพื่อจัดทำหลักสูตร และดำเนินการ
จัดการอบรมตั้งแตปงบประมาณ 2556 เปนตนมา โดยโครงสรางหลักสูตรประกอบดวยวิชาหลัก จำนวน 2 วิชา 
4 หนวยกิต ไดแก วิชาการชวยเหลือผูประสบภาวะภัยพิบัติ และวิชาการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉินและ
ผูประสบภัยทางน้ำ ระยะเวลาฝกอบรบ 4 สัปดาห และในป พ.ศ. 2562 ไดมีการปรับปรุงหลักสูตร โดยเพิ่มเปน 
5 หนวยกิต ระยะเวลาการอบรม 5 สัปดาห 
 เนื้อหารายวิชาการชวยเหลือผูประสบภาวะภัยพิบัติ ประกอบดวย ภาวะภัยพิบัติ แผนปองกันและ
บรรเทาสาธารณภัยระดับชาติ ระดับกระทรวง และระดับกรม เวชกรรมปองกัน การชวยเหลือเยียวยาดาน
สุขภาพจิตในภาวะภัยพิบัติ ระบบบัญชาการเมื่อเกิดภาวะภัยพิบัติ รวมถึงการฝกการเตรียมความพรอมและ
การปฏิบัติของทีมฯ การลำเลียงและการสงตอผูปวย สำหรับรายวิชาการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉินและ
ผูประสบภัยทางน้ำ ประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับ หลักการเบื้องตนในการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉิน 
การปฐมพยาบาลเบื้องตน การชวยฟนคืนชีพ และการดูแลผูประสบภัยทางน้ำ ในดานกระบวนการการจัด 
การเรียนการสอน ภาคทฤษฎี เปนการเรียนรูแบบ Active learning การแลกเปล่ียนประสบการณในการปฏิบัติการ 
ทางการแพทยระหวางวิทยากรและผูเขารับการอบรม การจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ เนนใหผูเขารับ
การอบรมมีทักษะในการเตรียมความพรอมของทีม ไดแก การตั้งเต็นทสนาม การใชอุปกรณส่ือสาร การ
ประมาณการอุปกรณทางการแพทย การปฏิบัติทางการแพทยแกผูปวยเจ็บ การใชยาและเวชภัณฑ โดยใช
กระบวนการ Table top exercise และการฝกปฏิบัตินอกหองเรียนรวมกับการใชอุปกรณจริง 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 3 การจดัการเรียนการสอนในหองเรยีนและการฝกปฏิบัติ 
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หนวยแพทย ทร. จำนวน 380 นาย และบุคลากรภายนอกสังกัด ทร. 26 นาย โดยหนวยงานนอก ทร. ที่จัดสง
บุคลากรเขารับการอบรมอยางตอเน่ือง ไดแก กองบัญชาการกองทัพไทย กรมแพทยทหารอากาศ โรงพยาบาล
ตำรวจ สำนักงานตำรวจแหงชาติ คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา และคณะพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร วิทยาเขตปตตานี 
 กระบวนการจัดทำหลักสูตร โครงสรางหลักสตูร และกระบวนการจัดการเรียนการสอน 
 จากการเริ่มตนในการจัดทำหลักสูตรใหมีมาตรฐาน กวก.ศวก.พร. ไดศึกษาแผนปองกันและบรรเทา
สาธารณภัยแหงชาติ แผนบรรเทาสาธารณภัย ศูนยบรรเทาสาธารณภัย กองบัญชาการทหารสูงสุด แผนแมบท
บรรเทาสาธารณภัย กองทัพเรือ และแผนปฏิบัติการดานการแพทยสนับสนุนการบรรเทาสาธารณภัย กองทัพเรือ 
รวมถึงการสงบุคลากรไปอบรมหลักสูตร MERT ที่จัดโดยกรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุขรวมกับ
สมาคมเวชศาสตรฉุกเฉินแหงประเทศไทย จากนั้นนำขอมูลมาวิเคราะหเพื่อจัดทำหลักสูตร และดำเนินการ
จัดการอบรมตั้งแตปงบประมาณ 2556 เปนตนมา โดยโครงสรางหลักสูตรประกอบดวยวิชาหลัก จำนวน 2 วิชา 
4 หนวยกิต ไดแก วิชาการชวยเหลือผูประสบภาวะภัยพิบัติ และวิชาการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉินและ
ผูประสบภัยทางน้ำ ระยะเวลาฝกอบรบ 4 สัปดาห และในป พ.ศ. 2562 ไดมีการปรับปรุงหลักสูตร โดยเพิ่มเปน 
5 หนวยกิต ระยะเวลาการอบรม 5 สัปดาห 
 เนื้อหารายวิชาการชวยเหลือผูประสบภาวะภัยพิบัติ ประกอบดวย ภาวะภัยพิบัติ แผนปองกันและ
บรรเทาสาธารณภัยระดับชาติ ระดับกระทรวง และระดับกรม เวชกรรมปองกัน การชวยเหลือเยียวยาดาน
สุขภาพจิตในภาวะภัยพิบัติ ระบบบัญชาการเมื่อเกิดภาวะภัยพิบัติ รวมถึงการฝกการเตรียมความพรอมและ
การปฏิบัติของทีมฯ การลำเลียงและการสงตอผูปวย สำหรับรายวิชาการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉินและ
ผูประสบภัยทางน้ำ ประกอบดวยเนื้อหาเกี่ยวกับ หลักการเบื้องตนในการดูแลผูปวยเจ็บในภาวะฉุกเฉิน 
การปฐมพยาบาลเบื้องตน การชวยฟนคืนชีพ และการดูแลผูประสบภัยทางน้ำ ในดานกระบวนการการจัด 
การเรียนการสอน ภาคทฤษฎี เปนการเรียนรูแบบ Active learning การแลกเปล่ียนประสบการณในการปฏิบัติการ 
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จุดเดนของหลักสูตรการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพบิัติ 

 จุดเดนของหลักสูตรที่ทำใหมีผูสนใจเขารับการอบรมจากหนวยงานทั้งภายในและภายนอก ทร. 
มาตลอดระยะเวลา 12 ป คือ การฝกปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติแบบบูรณาการ เพื่อสราง
ความพรอมของผูเขารับการอบรมในการเปนทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยของ พร. ที่มีประสิทธิภาพ 
โดยนำความรูทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติจากทั้ง 2 รายวิชา มาจัดทำเปนสถานการณภัยพิบัติจำลอง ใน
รูปแบบตางๆ อาทิ น้ำปาไหลหลาก เรือโดยสารลม อาคารถลม และอุบัติภัยหมู ซึ่งการจำลองสถานการณ
เริ่มตั้งแตการไดรับคำส่ังใหออกปฏิบัติการ ทีมจะตองมีการวิเคราะหสถานการณเพื่อนำขอมูลมาใชในการ
ประมาณการยาและเวชภัณฑทางการแพทย การใชระบบส่ือสาร การจัดตั้งโรงพยาบาลสนาม การประเมิน 
คัดแยกผูปวย การชวยชีวิตฉุกเฉิน การรักษาพยาบาล และเตรียมผูปวยเพื่อเคล่ือนยายไปยังสถานพยาบาล
ใกลเคียง โดยมีวิทยากรฝกจากหลากหลายหนวยงาน ไดแก กองแผน พร. กองนาวิกเวชกิจ โรงพยาบาล
อาภากรเกียรติวงศ ฐานทัพเรือสัตหีบ และโรงพยาบาลสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ พร. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4 การฝกแบบบูรณาการ ณ กองพันลาดตระเวน กองพลนาวิกโยธิน อ.สัตหีบ จว.ชลบุร ี

 นอกจากนี้ยังไดรับความรวมมือจากหนวยงานของ ทร. ไดแก หนวยบัญชาการนาวิกโยธิน ที่ใหการ
สนับสนุนทหารกองประจำการในการเปนผูปวยสมมุติ พื้นที่ในการฝก เรือยางสำหรับการฝกอุบัติภัยทางน้ำ 
และรถพยาบาลสนาม หนวยบัญชาการตอสูอากาศยานและรักษาฝง ใหการสนับสนุนชุดคนหาและกูภัยใน
เมืองแหงชาติ (Royal Thai Navy Urban Search and Rescue: USAR) ในการรวมฝก ฐานทัพเรือสัตหีบ 
สนับสนุนยานพาหนะในการขนยายอุปกรณการฝก และรถยนตธุรการเพื่ออำนวยความสะดวกในการฝก 
เปนตน 
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ภาพที่ 5 การฝกรวมกับทีม USAR 
* ภาพในบทความไดรับอนุญาตจากบุคคลท่ีปรากฎในภาพ 

 ดวยความมุงมั่นที่จะพัฒนาหลักสูตรใหดีขึ้นอยางตอเน่ือง กวก.ศวก.พร. ไดกำหนดใหผูเขารับการอบรม
ประเมินผลหลักสูตร พบวา อยูในเกณฑระดับดี ถึง ดีมาก และมีแนวโนมที่จะดีขึ้นเปนลำดับ โดยในป 2556 
มีคาเฉล่ีย 4.39 และในป 2567 มีคาเฉล่ีย 4.91 ในขณะที่การประเมินแบบอัตนัย ผูเขารับการอบรมประเมินวา 
“เปนหลักสูตรที่ดี ชวยในการเตรียมความพรอมแกกำลังพลสายแพทยเพื่อเตรียมรับมือเม่ือเกิดภาวะภัยพิบัติ” 
“ไดเครือขายผูเขารับการอบรมที่มาจากหนวยงานตางๆ ที่จะชวยทำใหการประสานงานและการปฏิบัติงาน
ไดดียิ่งขึ้น” และจากการสัมภาษณผูเขารับการอบรมสังกัดภายนอก ทร. กลาววา “เปนประสบการณที่ดี ที่ได
แลกเปลี่ยนเรียนรูกับหนวยงานตางๆ และวิทยากร มีความคุมคามากที่ไดเขามาเรียน” “เม่ือเขามารับการ
อบรมในหลักสูตรน้ีแลว ณ เวลาน้ี มีความพรอมและอยากเปนสวนหน่ึงที่จะไปเขารวมทีม MERT กับ
กองทัพ หรือ รัฐบาล ในการชวยเหลือประชาชน” สำหรับโอกาสในการพัฒนาที่ กวก.ศวก.พร. ไดรับ
ขอเสนอแนะ คือ พร. ควรจัดทำมาตรฐานรายการอุปกรณและเวชภัณฑสำหรับการออกปฏิบัติการ ภายใต
จำนวนเจาหนาที่และระยะเวลาในการออกปฏิบัติการ ซึ่งประเด็นดังกลาวเปนจุดเริ่มตนที่ดีที่ทำใหเกิดการ
เชื่อมโยงงานของหนวยฝกอบรมไปสูหนวยปฏิบัติ ใหมีการปรับปรุงและพัฒนางานใหสอดคลองเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน เปนไปตามนโยบาย ทร. ที่วา “รบอยางไร ฝกอยางน้ัน” 
 ภายหลังจบการอบรบ ผูเขารับการอบรมจะไดเตรียมความพรอมในระดับที่สูงขึ้น โดยการฝก
รวมกับกองทัพเรือ กระทรวงกลาโหม และหนวยงานเอกชน ทั้งนี้เพื่อใหกำลังพลสายแพทยที่ผานการอบรม
หลักสูตรการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติ ของ กวก.ศวก.พร. มีสมรรถนะเหมาะสมใน
การปฏิบัติหนาที่ไดอยางมีประสิทธิภาพ สมกับการเปนองคกรแพทยทหารของกองทัพเรือที่มีคุณภาพและ
ประชาชนเชื่อมั่นไววางใจ 
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“ไดเครือขายผูเขารับการอบรมที่มาจากหนวยงานตางๆ ที่จะชวยทำใหการประสานงานและการปฏิบัติงาน
ไดดียิ่งขึ้น” และจากการสัมภาษณผูเขารับการอบรมสังกัดภายนอก ทร. กลาววา “เปนประสบการณที่ดี ที่ได
แลกเปลี่ยนเรียนรูกับหนวยงานตางๆ และวิทยากร มีความคุมคามากที่ไดเขามาเรียน” “เม่ือเขามารับการ
อบรมในหลักสูตรน้ีแลว ณ เวลาน้ี มีความพรอมและอยากเปนสวนหน่ึงที่จะไปเขารวมทีม MERT กับ
กองทัพ หรือ รัฐบาล ในการชวยเหลือประชาชน” สำหรับโอกาสในการพัฒนาที่ กวก.ศวก.พร. ไดรับ
ขอเสนอแนะ คือ พร. ควรจัดทำมาตรฐานรายการอุปกรณและเวชภัณฑสำหรับการออกปฏิบัติการ ภายใต
จำนวนเจาหนาที่และระยะเวลาในการออกปฏิบัติการ ซึ่งประเด็นดังกลาวเปนจุดเริ่มตนที่ดีที่ทำใหเกิดการ
เชื่อมโยงงานของหนวยฝกอบรมไปสูหนวยปฏิบัติ ใหมีการปรับปรุงและพัฒนางานใหสอดคลองเปนไปใน
ทิศทางเดียวกัน เปนไปตามนโยบาย ทร. ที่วา “รบอยางไร ฝกอยางน้ัน” 
 ภายหลังจบการอบรบ ผูเขารับการอบรมจะไดเตรียมความพรอมในระดับที่สูงขึ้น โดยการฝก
รวมกับกองทัพเรือ กระทรวงกลาโหม และหนวยงานเอกชน ทั้งนี้เพื่อใหกำลังพลสายแพทยที่ผานการอบรม
หลักสูตรการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะภัยพิบัติ ของ กวก.ศวก.พร. มีสมรรถนะเหมาะสมใน
การปฏิบัติหนาที่ไดอยางมีประสิทธิภาพ สมกับการเปนองคกรแพทยทหารของกองทัพเรือที่มีคุณภาพและ
ประชาชนเชื่อมั่นไววางใจ 
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คำาแนะนำาในการเตรียมต้นฉบับเพื่่�อตีพื่ิมพื่์ในวารสารแพื่ทย์นาวี

	 วัารสารแพท่ย์์นาวัี	เป็็นวัารสารขอ่งกรมแพท่ย์์ท่หารเร่อ่ท่ี�มีระบับัการป็ระเมินบัท่ค่วัามต่�นฉบัับัโดีย์
ผู้้�ท่รงคุ่ณวัุฒิ	(Peer	Review)	ท่ี�ไดี�รับัการแต่่งต่ั�งจัากกรมแพท่ย์์ท่หารเร่อ่	อ่ย์่างน�อ่ย์เร่�อ่งละ	2	ท่่าน	ดี�วัย์วัิธี
การป็ิดีบัังชุ่�อ่ผู้้�ป็ระเมินและผู้้�นิพนธ์	(Double-blind	peer	review)

	 วารสารแพื่ทย์นาวี	มีขั้นตอนการดำาเนินการจัดทำา	ดังนี้
	 1.	 กอ่งบัรรณาธิการ	ต่รวัจัสอ่บัค่วัามถ้กต่�อ่งและค่วัามสมบั้รณ์ขอ่งต่�นฉบัับั
	 2.	 กอ่งบัรรณาธิการ	 จััดีส่งบัท่ค่วัามให�ผู้้�ท่รงคุ่ณวัุฒิ	 (Peer	 review)	 ในสาขาวัิชุานั�นๆ	 พิจัารณา
กลั�นกรอ่ง	ใชุ�เวัลาในพิจัารณากลั�นกรอ่งค่รั�งท่ี�	1	ป็ระมาณ	4	สัป็ดีาห์	และ	1	สัป็ดีาห์ในค่รั�งท่ี�	2	(ถ�ามี)	
	 3.	 กอ่งบัรรณาธิการ	 จััดีส่งผู้ลการป็ระเมินขอ่งผู้้�ท่รงคุ่ณวุัฒิให�ผู้้�นิพนธ์แก�ไข	 ให�เวัลาแก�ไข	 2	 สัป็ดีาห์	
ในค่รั�งท่ี�	1	และ	1	สัป็ดีาห์ในค่รั�งท่ี�	2
	 4.	 กอ่งบัรรณาธิการ	ต่รวัจัสอ่บัค่วัามถ้กต่�อ่ง	ค่รบัถ�วัน	ภาย์หลังการแก�ไขต่ามค่ำาแนะนำาขอ่งผู้้�ท่รง
คุ่ณวัุฒิ	ถ�าไม่มีการแก�ไขส่งให�บัรรณาธิการพิจัารณาอ่ีกค่รั�ง	
	 5.	 กอ่งบัรรณาธิการ	จััดีพิมพ์ต่�นฉบัับั	และส่งให�ผู้้�นิพนธ์ต่รวัจัสอ่บัค่วัามถ้กต่�อ่งขอ่ง	ชุ่�อ่-สกุล	สังกัดี
	 6.		กอ่งบัรรณาธิการ	ส่งต่�นฉบับััให�โรงพิมพ์
	 7.		กอ่งบัรรณาธิการ	ดีำาเนินการเผู้ย์แพร่เอ่กสาร

คำาแนะนำาในการเตรียมต้นฉบับ
	 กอ่งบัรรณาธิการไดี�กำาหนดีระเบีัย์บัการส่งต่�นฉบัับัไวั�ให�ผู้้�นิพนธ์ย์ึดีเป็็นแนวัท่างในการส่งต่�นฉบัับั
สำาหรับัการต่ีพิมพ์ลงวัารสารแพท่ย์์นาวัี	และกอ่งบัรรณาธิการสามารถต่รวัจัสอ่บัต่�นฉบัับัก่อ่นการต่ีพิมพ์เพ่�อ่
ให�วัารสารมีคุ่ณภาพสามารถนำาไป็ใชุ�อ่�างอ่ิงไดี�
	 1.	ประเภทของบทความ	ไดี�แก่
  1.1	 บทความวิจัย	(Research	article)	ไดี�แก่	บัท่ค่วัามผู้ลงานวัิจััย์ท่ี�ท่ำาขึ�นใหม่	มีหัวัข�อ่ต่าม
ลำาดีับั	ดีังนี�
	 	 		 1)	 ชุ่�อ่เร่�อ่ง	ท่ั�งภาษาไท่ย์และภาษาอ่ังกฤษ
	 	 		 2)	 ชุ่�อ่ผู้้�นิพนธ์ท่ั�งภาษาไท่ย์และภาษาอ่ังกฤษ	
	 	 		 3)	 ท่ี�อ่ย์้่หร่อ่หน่วัย์งานสังกัดีขอ่งผู้้�นิพนธ์	ให�ระบัุท่ี�อ่ย์้่	ระบัุชุ่�อ่หน่วัย์งานหร่อ่สถาบััน	และ	
e-mail	ขอ่งผู้้�นิพนธ์
	 	 		 4)	 บัท่ค่ัดีย์่อ่	 เขีย์นท่ั�งภาษาไท่ย์และภาษาอ่ังกฤษ	 เขีย์นสรุป็สาระสำาค่ัญิขอ่งเร่�อ่งท่ี�อ่่าน
และเข�าใจัง่าย์	บัท่ค่ัดีย์่อ่ภาษาไท่ย์รวัมกับับัท่ค่ัดีย์่อ่ภาษาอ่ังกฤษไม่เกิน	 300	ค่ำา	หร่อ่	 1	หน�ากระดีาษ	A4	
โดีย์ให�นำาบัท่ค่ัดีย์่อ่ภาษาไท่ย์ขึ�นก่อ่นบัท่ค่ัดีย์่อ่ภาษาอ่ังกฤษ	 (Abstract)	 โดีย์บัท่ค่ัดีย์่อ่ภาษาไท่ย์และภาษา
อ่ังกฤษต่�อ่งมีเน่�อ่หาต่รงกัน	ใชุ�อ่ักษรต่ัวัต่รง	จัะใชุ�ต่ัวัเอ่นเฉพาะศูัพท่์วัิท่ย์าศูาสต่ร์
	 	 		 5)	 ค่ำาสำาคั่ญิ	ระบุัค่ำาสำาคั่ญิภาษาไท่ย์และภาษาอั่งกฤษ	ใส่ไวั�ท่�าย์บัท่คั่ดีย่์อ่	ไม่ค่วัรเกิน	5	ค่ำา
	 	 		 6)	 ค่วัามเป็็นมาและค่วัามสำาค่ัญิขอ่งป็ัญิหา	 เป็็นส่วันขอ่งเน่�อ่หาท่ี�บัอ่กค่วัามเป็็นมาและ
เหตุ่ผู้ลนำาไป็ส้่การศูึกษาวัิจััย์และค่วัรอ่�างอ่ิงงานวัิจััย์อ่่�นท่ี�เกี�ย์วัข�อ่งป็ระกอ่บัดี�วัย์


