
พัฒนา..รามาธิบดี
กา้วตอ่ไป

 หลายคนที่พลาดโอกาสเข้าร่วมฟังท่านคณบดีคนใหม่
ของเรา ในงาน “พัฒนา..รามาธิบดี” เมื่อวันที่ 10 กุมภาพันธ์
ที่ผ่านมา ณ หอประชุมอารี วัลยะเสวี ก็คงเสียดายที่ไม่ได้ฟัง
แผนการดำาเนินงาน การสานต่อโครงการในอนาคต รวมไป
ถึงโครงการที่ชาวรามาธิบดีตื่นเต้นและให้ความสนใจกันมาก
อย่าง โครงการรามาธิบดี-บางพลี ดังนั้น กองบรรณาธิการ 
@Rama ได้ทำาการคัดย่อถ้อยคำาของ ศ.นพ.วินิต พัวประดิษฐ์ 
คณบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มาให้ได้
อ่านกันอีกครั้ง

 

Rama Today
ดนัย อังควัฒนวิทย์



สิ่งที่ต้องดำ เนินการต่อ
เมื่อเข้ารับตำ�แหน่งคณบดีคนใหม่?

 ก่อนอื่นเลย มีการเปลี่ยนแปลงคณะกรรมการบริหารคณะฯ บางส่วน 
ได้แก่ รศ.นพ.สาธิต โหตระกิตย์ รองคณบดีฝ่ายการคลัง อ.นพ.โยเซฟ ซื่อ
เพียรธรรม รองคณบดีฝ่ายทรัพยากรบุคคล ผศ.ดร.ชูศักดิ์ โอกาศเจริญ 
รองคณบดีฝ่ายสารสนเทศ รศ.พญ.จิรพร เหล่าธรรมทัศน์ รองคณบดีฝ่าย
สื่อสารองค์กร รศ.นพ.ธันย์ สุภัทรพันธุ์ รองคณบดีฝ่ายการบริการ รศ.นพ.
พงษ์ศักด์ิ โค้วสถิตย์ ผู้จัดการบริหารโครงการรามาธิบดี-บางพลี ผศ.เลิศฤทธ์ิ 
จงมั่นคงชีพ ผู้จัดการการสร้างโครงการรามาธิบดี-บางพลี รศ.นพ.สุรศักดิ์ 
ลีลาอุดมลิปิ ผู้อำานวยการโรงพยาบาล ศ.พญ.อำาไพวรรณ จวนสัมฤทธิ์ 
ผู้อำานวยการศูนย์การแพทย์สิริกิติ์    



 สิ่งที่ต้องดำาเนินการต่อเมื่อเข้ามารับตำาแหน่งใหม่ ตามที่ท่านอธิการบดี
มหาวทิยาลยัมหดิล ศ.นพ.รชัตะ รชัตะนาวนิ (อดตีคณบด ีคณะแพทยศาสตร์
โรงพยาบาลรามาธิบดี) ก็ได้ฝากสานงานต่อไว้มีทั้งสิ้น 7 อย่างด้วยกัน คือ

1. การทำ  Performance Agreement (P.A.) กับรองคณบดี 
ผู้อำานวยการ และหัวหน้าภาควิชา ซึ่งเป็นการสานต่อที่สำาคัญ ต้องมีการทำา
อย่างต่อเนื่อง

2.�การดูแลสถานสงเคราะห์บ้านเด็กอ่อนพญาไท�ปากเกร็ด ซึ่งเดิมเป็น
พืน้ทีข่องสถานสงเคราะหบ์า้นเดก็ออ่นพญาไท ปจัจบุนัคอื อาคารสมเดจ็พระ
เทพรตัน์ ซึง่ไดท้ำาการยา้ยสถานสงเคราะหบ์า้นเดก็ออ่นพญาไทไปทีป่ากเกรด็
เปน็เวลา 7 ปแีลว้ เราไมเ่คยเขา้ไปดแูลอยา่งชดัเจน ทา่นอธกิารบดจีงึไดม้อบ
นโยบายใหส้านตอ่ในเรือ่งนี ้หลงัจากนีท้กุป ีคณะกรรมการประจำาคณะฯ จะ
ไปประชมุทีส่ถานสงเคราะหบ์า้นเดก็ออ่นพญาไท ปากเกรด็ เพือ่เช่ือมโยงการ
ดำาเนินงานร่วมกัน เราจะส่งแพทย์ประจำาบ้านไปช่วยดูแลรักษา เราจะช่วย
วางแผนให้มีรายได้และมีพี่เลี้ยงเด็กอย่างเพียงพอ 

3.� การจัดตั้งหน่วยศิษย์เก่าสัมพันธ์� เพราะการเชื่อมโยงระหว่างรุ่นสู่รุ่น
ของภาคการศกึษาและการดแูลรกัษา จะเปน็การตอ่ยอดความสำาเรจ็ทีส่ำาคญั
ของคณะฯ 

4.� ขอพระราชทานนามโครงการรามาธิบดี-บางพลี โดยจะทำาการขอ
พระราชทานนามชื่อโครงการฯ ใหม่ จากพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวฯ ใน
ชื่อ “สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์�คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิล” ชื่อมาจากพระนามของท่าน และจะมีการ
ขอระดมทุน รวมทั้งวางศิลาฤกษ์ราวเดือนมิถุนายน 2555



5.�การเชื่อมโยง�Sky�Walk�จากรามาธิบดีสู่อนุสาวรีย์ชัยสมรภูม ิ
ระยะทางประมาณ 1 กิโลเมตร เป็นการเชื่อมโยงหน่วยงานให้ถึงกันมาก
ยิง่ขึน้ และชว่ยลดเวลาในการเดนิทางไดม้าก คณะฯ จะทำาโครงการนีร้ว่ม
กับกรุงเทพมหานคร อันเป็นแนวคิดของท่านอธิการบดี 

6.�อัตรากำ�ลังของงานบริหารทรัพยากรสุขภาพ

7.�การจัดตั้งหน่วยพยาบาลสำ�หรับประสานงานดูแลบุคคลสำ�คัญ



โรงพยาบาลรามาธิบดี

ศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตน์

ศูนย์การแพทย์สิริกิติ์

โครงการรามาธิบดี-บางพลี

การบริหารงานโรงพยาบาลยุคใหม่

 ในแง่ของการบริหารจัดการ เราจะเรียกว่า Ramathibodi Medical 
Center แทนที่ Ramathibodi Medical Complex ซึ่งจะมีอยู่ด้วย
กัน 4 ศูนย์ ได้แก่ โรงพยาบาลรามาธิบดี ศูนย์การแพทย์สิริกิติ์ ศูนย์การ
แพทย์สมเด็จพระเทพรัตน์ และโครงการรามาธิบดี-บางพลี 



 สิ่งแรกที่ต้องทำ�ก็คือ การบริหารบุคลากรของคณะฯ ต้องทำาให้
บุคลากรเป็นในแนวทางเดียวกัน จะทำาอย่างไรไม่ให้นักเรียนแพทย์
ขาดแคลน และที่รามาธิบดีเองเป็นโรงเรียนแพทย์แห่งเดียวที่ เราผลิต
นักเรียนพยาบาลขึ้นมาได้เอง ในอีก 5-10 ปี เราจำาเป็นต้องเพิ่มบุคลากร
พยาบาลมากขึ้น เพราะพยาบาลจะขาดแคลน 

 อย่างที่สองคือ การบริหารจัดการภายในอาคารสมเด็จพระเทพรัตน์ 
ซึ่งในปัจจุบันมีห้องผ่าตัด 12 ห้อง เตียง ICU 22 เตียง และเตียงผู้ป่วยใน
อีก 283 เตียง ปัญหาที่เกิดขึ้นก็คือ มีเตียงแต่ไม่ได้ใช้อย่างเต็มศักยภาพ 

 อย่างที่สาม คือ การแบ่งส่วนของการบริการให้ชัดเจน ไม่มีการทับ
ซ้อนกัน ซึ่งการแบ่งส่วนนั้นเกิดขึ้นอยู่แล้วด้วยตัวของมันเอง ยกตัวอย่าง
เช่น
 1.การแบ่งแพทย์ผู้ดูแลเจ้าของไข้อย่างชัดเจน 
 2.การแบ่งส่วนของเวลาการทำางานทั้งในเวลาและนอกเวลา
ราชการของคลินิกต่างๆ
 3.พรีเมียม คลินิก จะมีการแบ่งรูปแบบการให้บริการที่ชัดเจน เพียง
แต่บางครั้งอาจมีการจัดตั้งอยู่ใกล้กันกับคลินิกปกติ แต่นั่นก็ได้มีการแบ่ง
ส่วนออกชัดเจนแล้วในรูปแบบไฮบริด และการตรวจรักษาในแต่ละครั้ง 
ยังไม่เป็นไปในทิศทางที่ง่าย คนไข้ต้องนัดเวลา นัดตรวจในแต่ละครั้ง
แต่ละแผนก ใช้เวลาค่อนข้างยาวนาน ทำาให้การรักษาไม่ต่อเนื่อง จะต้อง
มีการปรับแก้ไขกันอย่างแน่นอน

 เชื่อเหลือเกินว่า การสานต่อโครงการต่างๆ ในการบริหารงานของ
คณบดีและทีมบริหารชุดใหม่ จะเป็นการพลิกโฉมรูปแบบขององค์กรให้ 
New Look ไฉไล จนบรรลุตามพันธกิจของคณะ ที่เราจะมุ่งไปสู่เป้าหมาย
ร่วมกันได้อย่างแน่นอน


