




ในการทรงงานของพระองค์จะทรงเริ่มต้นจากสิ่งที่จำ�เป็นของประชาชนที่สุดก่อน

ได้แก่ สาธารณสุข เมื่อมีร่างกายสมบูรณ์แข็งแรงแล้วก็จะสามารถทำ�ประโยชน์

ด้านอื่น ๆ ต่อไปได้ จากนั้นจะเป็นเรื่องสาธารณูปโภคขั้นพื้นฐาน

และสิ่งจำ�เป็นในการประกอบอาชีพ อาทิ ถนน แหล่งน้ ำ� เพื่อการเกษตร

การอุปโภคบริโภค ที่เอื้อประโยชน์ต่อประชาชนโดยไม่ทำ�ลายทรัพยากรธรรมชาติ

รวมถึงการให้ความรู้ทางวิชาการและเทคโนโลยีที่เรียบง่าย

เน้นการปรับใช้ภูมิปัญญาท้องถิ่นที่ราษฎรสามารถนำ�ไปปฏิบัติได้

และเกิดประโยชน์สูงสุด

“ทำ�ตามลำ�ดับขั้น”

ปวงข้าพระพุทธเจ้า ขอน้อมเกล้าน้อมกระหม่อม
สำ�นึกในพระมหากรุณาธิคุณอย่างหาที่สุดมิได้

ข้าพระพุทธเจ้า ผู้บริหาร คณาจารย์ บุคลากร และนักศึกษา
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

หนังสือ : หลักการทรงงาน ในพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช
สำ�นักงานคณะกรรมการพิเศษเพื่อประสานงาน โครงการอันเนื่องมาจากพระราชดำ�ริ



สำ�นึกในพระมหากรุณาธิคุณ

ข้าพระพุทธเจ้า ศาสตราจารย์ นายแพทย์ปิยะมิตร ศรีธรา

คณบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

	 นบัเปน็พระมหากรณุาอนัลน้พน้ต่อพสกนกิรในจังหวดัสมุทรปราการและจังหวดัใกลเ้คยีง

ทีพ่ระบาทสมเดจ็พระเจา้อยูหั่วภมิูพลอดุลยเดช ฯ รชักาลที ่๙ ทรงหว่งใยพสกนกิรทีเ่จบ็ปว่ยและ

ประสบปัญหาการเข้าถึงการบริการรักษาพยาบาลของรัฐที่มีคุณภาพ คณะแพทย์ ทันตแพทย์ 

และพยาบาลของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้รับพระมหากรุณาในการถวายงาน

สนองพระมหากรุณาธคิณุดังกลา่ว และไดเ้ลง็เหน็ความจำ�เปน็ทีต่อ้งเพิม่สถานพยาบาลของรฐัใน

จงัหวดัสมทุรปราการ จงึดำ�รกิอ่ต้ังสถาบนัการแพทยแ์หง่ใหมข่องคณะฯ ในจงัหวดัสมทุรปราการ 

เพือ่ถวายการเฉลมิพระเกียรติ เนือ่งในวโรกาสทีพ่ระบาทสมเดจ็พระเจา้อยูห่วัภมูพิลอดลุยเดช ฯ 

รัชกาลที่ ๙ ทรงเจริญพระชนมายุครบ ๗ รอบ (๘๔ พรรษา) ในวันที่ ๕ ธันวาคม ๒๕๕๔ ซึ่งต่อ

มาได้รับพระราชทานพระบรมราชานุญาตให้คณะฯเชิญสร้อยพระนามเป็นนามสถาบันฯว่า 

“สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์”

และไดรั้บพระมหากรณุาพระราชทานในสว่นทีเ่กีย่วขอ้ง ณ สถาบนั ฯ เพิม่เตมิอยา่งตอ่เนือ่ง ดงันี้

-	 ได้รับพระราชทานนามโรงพยาบาลขนาด ๔๐๐ เตียงว่า “โรงพยาบาลรามาธิบดี

จักรีนฤบดินทร์”
-	 ได้รับพระราชทานพระบรมราชานุญาตวาดพระบรมรูปพระบาทสมเด็จ

พระเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ ๙ กับสมเด็จพระนางเจ้า ฯ พระบรมราชินีนาถ รัชกาลที่ ๑ 

ถึงรัชกาลที่ ๘ พระบาทสมเด็จพระป่ินเกล้าเจ้าอยู่หัว และพระรูปสมเด็จ 

พระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนกกับสมเด็จพระศรีนครินทรา 

บรมราชชนนี พร้อมเชิญไปประดิษฐาน ณ สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

-	 ได้ รับพระราชทานนามศูนย์การเรียนรู้และวิจัยของอาจารย์และนักศึกษา

ว่า “ศูนย์การเรียนรู้และวิจัยเฉลิมพระเกียรติ สมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์  

พระบรมราชินีนาถ”



	 ในนามผู้บริหาร คณาจารย์ เจ้าหน้าที่และนักศึกษา คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลสำ�นึกในพระมหากรุณาธิคุณที่ได้พระราชทานพระมหากรุณา

แก่ปวงข้าพระพุทธเจ้าทั้งหลาย และสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารีทรงมี 

พระมหากรุณาเสด็จพระราชดำ�เนินทรงประกอบพิธีวางศิลาฤกษ์สถาบันการแพทย์ 

จักรีนฤบดินทร์ในวันพุธที่ ๑๙ กันยายน พ.ศ. ๒๕๕๕ และทรงพระกรุณาเสด็จพระราชดำ�เนิน

ทรงประกอบพิธีเปิดสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ในวันจันทร์ที่ ๒๕ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๖๐  

ในครั้งนี้ด้วย ซึ่งนับเป็นพระมหากรุณาธิคุณอันล้นพ้นที่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 

ภูมิพลอดุลยเดช ฯ รัชกาลที่ ๙ และฝ่าละอองพระบาทได้พระราชทานแก่สถาบันการแพทย์ 

จักรีนฤบดินทร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

	 ขา้พระพุทธเจา้ คณะผูบ้ริหาร คณาจารย ์เจา้หนา้ที ่และนกัศกึษาของคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลต่างสำ�นึกในพระมหากรุณาธิคุณอย่างหาที่สุดมิได้ 

และขอถวายแรงกาย แรงใจ และสติปัญญาของปวงข้าพระพุทธเจ้าเพื่อบริการประชาชน และ

ผลิตบุคลากรทางการแพทย์ที่มีศักยภาพสืบไป

ด้วยเกล้าด้วยกระหม่อม 



	 ในวันที่ ๑๙ กันยายน ๒๕๕๕ เวลา ๑๕.๐๐ น. ทรงพระมหากรุณาเสด็จพระราชดำ�เนินมา 

ทรงประกอบพิธีวางศิลาฤกษ์สถาบันการแพทย์แห่งใหม่ของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

และพระราชทานพระราชานญุาตใหผู้ม้อีปุการะคณุเขา้เฝา้รบัพระราชทานเขม็ทีร่ะลกึ และเสดจ็ฯทอด

พระเนตรนทิรรศการ ณ บริเวณก่อสร้างสถาบนั ฯ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพล ีจงัหวดัสมทุรปราการ



 เสด็จฯ ทรงวางศิลาฤกษ์การก่อสร้างสถาบันการแพทย์แห่งใหม่ 



พระราชทานชื่อสถาบันการแพทย์แห่งใหม่



ตราสัญลักษณ์งานเฉลิมพระเกียรติพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช รัชกาลที่ ๙
เนื่องในโอกาสพระราชพิธีมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา ๗ รอบ

๕ ธันวาคม ๒๕๕๔

	 เมื่อวันที่ ๑๖ มีนาคม ๒๕๕๖ สำ�นักราชเลขาธิการได้มีหนังสือที่รล ๐๐๐๒.๑/๖๙๒๗ ลงวันที่ 

๑๖ มีนาคม ๒๕๕๖ แจ้งว่า สำ�นักราชเลขาธิการได้นำ�ความกราบบังคมทูลทราบฝ่าละอองธุลีพระบาท

แลว้ ไดท้รงพระกรุณาโปรดเกลา้ ฯ พระราชทานชือ่สถาบนัการแพทยแ์หง่ใหมว่า่ “สถาบนัการแพทย์ 

จกัรนีฤบดนิทร”์ และชือ่ภาษาองักฤษวา่ “CHAKRI NARUEBODINDRA MEDICAL INSTITUTE” และ

ให้เชิญตราสัญลักษณ์งานเฉลิมพระเกียรติ เนื่องในโอกาสพระราชพิธีมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา 

๗ รอบ ๕ ธันวาคม ๒๕๕๔ ประดิษฐานที่อาคารสถาบัน ฯ ตั้งแต่วันที่ ๘ มีนาคม ๒๕๕๖



พระราชทานชื่อ “โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์”



พระราชทานชื่อศูนย์การเรียนรู้และวิจัย



พระราชทานวาดพระบรมรูปและพระรูปพร้อมเชิญประดิษฐานที่สถาบันฯ



พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช
มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม วัฒนชัย
นายกสภามหาวิทยาลัยมหิดล

และรองประธานคณะกรรมการกลางมูลนิธิรามาธิบดีฯ

	 ตามทีค่ณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิล ไดป้ฏบิตัพินัธกจิ

อย่างสมบูรณ์ครบถ้วน ด้วยความก้าวหน้าทางวิชาการ และด้วยความเข้มแข็งทางจริยธรรม 

ศิษย์เก่าจากหลักสูตรสาขาวิชาต่างๆ ได้ออกไปปฏิบัติงานด้วยความเจริญรุ่งเรืองและเป็น

ประโยชน์ต่อประเทศชาติอยู่ทั่วประเทศไทย

	 บัดนี้ คณะแพทยศาสตร์แห่งน้ีได้จัดตั้งสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ที่ตำ�บล

บางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ สถานที่แห่งนี้จะเป็นศูนย์การเรียนการสอน

สาขาการแพทย์และวิทยาศาสตร์การแพทย์ รวมทั้งโรงพยาบาลขนาดใหญ่ที่จะให้บริการแก่

ประชาชนในจังหวัดสมุทรปราการ และจังหวัดข้างเคียง และจะเป็นผู้นำ�ทางวิชาการให้แก่

สถาบันการแพทย์และสาธารณสุขในภาคตะวันออก พันธกิจที่ได้กำ�หนดไว้คือการทำ�วิจัย

ในหัวข้อท่ีจะช่วยแก้ปัญหาและพัฒนาภาคตะวันออก ผลิตบุคลาการทางการแพทย์และ

สาธารณสุข ให้บริการวิชาการในรูปแบบต่างๆ ทำ�นุบำ�รุงและส่งเสริมศิลปะ วัฒนธรรม และ

สิ่งแวดล้อม นอกจากนั้นยังจะให้ความร่วมมือกับสถาบันการศึกษาอื่นๆ ในภูมิภาคนี้

	 ในยทุธศาสตรป์ระเทศไทยยีส่บิปีขา้งหนา้ได้กำ�หนดใหภ้าคตะวนัออกเป็นศนูยก์ลาง

การพัฒนา EEC (Thailand’s Eastern Economy Corridor) ซึ่งได้กำ�หนดภาคส่วนการ

พัฒนาไวห้ลายภาคสว่น เชน่ ภาคอตุสาหกรรมใหม่ ภาคการทอ่งเทีย่ว ศนูยก์ารบิน โครงสรา้ง

พื้นฐานด้านขนส่งและคมนาคม รวมทั้งด้านการเกษตรมูลค่าเพิ่ม

	 ในการพัฒนาเชิงพื้นฐานเช่นนี้ แม้จะได้กำ�หนดแผนพัฒนาทางด้านเศรษฐกิจไว้แล้ว

อย่างเป็นรูปธรรม แต่รัฐและเอกชนก็ต้องกำ�หนดแผนพัฒนาด้านสังคมร่วมไปด้วย เช่น ภาค

การศึกษา ภาคสุขภาพ ภาคคุณธรรม และภาควัฒนธรรม

	 หวังว่าสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์จะเป็นส่วนสำ�คัญในการผลักดันการพัฒนา

สังคมและเศรษฐกิจของภาคตะวันออกด้วยความเข้มแข็งต่อไป

สารจาก 
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นายแพทย์ธีระเกียรติ เจริญเศรษฐศิลป์ 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงศึกษาธิการ

สารจาก 

	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ได้รับพระกรุณาธิคุณ

โปรดเกล้าฯ พระราชทานนาม “สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์” ตามโครงการพัฒนา

รามาธบิดสีูค่ณะแพทยศาสตรช์ัน้นำ�ในเอเชยี เพือ่เตมิเตม็ศกัยภาพของคณะแพทยศาสตรโ์รง

พยาบาลรามาธบิด ีในการใหบ้รกิารทางการแพทย ์การศกึษา และการวจิยั ทำ�ใหม้ทีรพัยากร

การเรียนรู้ มีสถานที่เรียน สถานที่ปฏิบัติการทางคลินิก หอพักนักศึกษา และพื้นที่ในการทำ�

กิจกรรมต่างๆ อย่างเพียงพอ รวมทั้งมีโรงพยาบาลฝึกอบรมสำ�หรับการเรียนการสอนเพื่อผู้

ป่วยในระดบัปฐมภมูแิละทตุยิภมู ิและมีการผลติบัณฑิตแพทย ์บัณฑิตพยาบาล บัณฑิตสาขา

ผิดปกติของการสื่อความหมาย และบัณฑิตสาขาวิทยาศาสตร์การแพทย์อื่นๆ เพิ่มขึ้น

	 กระทรวงศึกษาธิการ มีความยินดีและชื่นชมในความมุ่งมั่นสู่การเป็นสถาบันการ

แพทย์ชั้นนำ�ในระดับสากล ของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีเป็นอย่างยิ่ง เป็น

การตอบสนองความตอ้งการของประเทศ ในการเพิม่บัณฑิตด้านวทิยาศาสตรก์ารแพทย์ รวม

ทัง้เพ่ิมศกัยภาพการให้บริการสขุภาพทีม่คีณุภาพตามมาตรฐานสากลแกป่ระชาชนในภมูภิาค

ตะวันออกของประเทศได้เป็นอย่างดีอีกด้วย

	 ผมขออำ�นาจคุณพระศรีรัตนตรัยและสิ่งศักดิ์สิทธิ์ทั้งหลาย ตลอดจนพระบารมี

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี 

จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร ได้โปรดดลบันดาลให้ผู้บริหาร คณาจารย์ 

บุคลากรและนักศึกษาของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

ประสบแต่ความสุข มีกำ�ลังกาย กำ�ลังใจในการสานประโยชน์เพื่อสุขภาวะที่ดีของสังคมสืบ

ต่อไป
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นายชาติชาย อุทัยพันธ์
ผู้ว่าราชการจังหวัดสมุทรปราการ

	 นับเป็นพระมหากรุณาธิคุณอย่างหาที่สุดมิได้ จากพระราชดำ�ริของพระบาทสมเด็จ 

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร ที่มีพระประสงค์ให้มีสถานพยาบาลหรือ 

โรงพยาบาลของรฐั ขนาดใหญ ่ระดับโรงเรยีนแพทยท์ีจ่งัหวดัสมทุรปราการ เพือ่ใหบ้รกิารตรวจ

รักษาประชาชนที่ย้ายถิ่นฐานจากต่างจังหวัดเข้ามาประกอบอาชีพในโรงงานอุตสาหกรรมที่มี

จำ�นวนมากในจงัหวดัสมทุรปราการ และประชาชนกลุม่นีม้รีายไดน้อ้ยไมส่ามารถเขา้ถงึบรกิาร

ของโรงพยาบาลของเอกชนได้ จึงมีความจำ�เป็น และเหมาะสมในการที่จะมีโรงพยาบาลของ

รัฐขนาดใหญ่ในจังหวัดสมุทรปราการ เพื่อบริการประชาชนที่อาศัยอยู่เป็นจำ�นวนมากและ

คณะรฐัมนตรีไดมี้มตใินคราวประชุมเม่ือวนัที ่๒๙ มถินุายน ๒๕๕๓ อนมุตัหิลกัการ ใหด้ำ�เนนิ

โครงการพัฒนาโรงพยาบาลรามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย ในที่ดินราชพัสดุ 

กรมธนักษ์ อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ นับเป็นโอกาสอันดีของคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดีที่จะได้เพิ่มศักยภาพด้านการให้บริการทางการแพทย์ การศึกษาและ

การวจัิย ทำ�ใหม้สีถานทีเ่รยีน และปฏบิตักิารทางคลนิกิ หอพกันกัศกึษา และพืน้ทีท่ำ�กจิกรรม

ต่าง ๆ อย่างเพียงพอ เป็นการเพิ่มบุคลากรทางการแพทย์รวมทั้งการให้บริการทางสุขภาพ

ท่ีมีคุณภาพมาตรฐานสากลในภูมิภาคตะวันออกได้เป็นอย่างดี และยังช่วยแก้ไขปัญหาด้าน

สาธารณสุขที่สำ�คัญของจังหวัดและประเทศได้อย่างดียิ่ง 

	 	 ในโอกาสอันเป็นมหามงคล ที่สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช

กมุาร ีทรงพระกรุณา เสดจ็พระราชดำ�เนนิทรงประกอบพธิเีปดิสถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทร ์

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ในวันจันทร์ที่ ๒๕ ธันวาคม 

๒๕๖๐ นี้ นับเป็นพระมหากรุณาธิคุณอย่างยิ่งของชาวจังหวัดสมุทรปราการ และจังหวัดใกล้

เคียงที่จะได้รับประโยชน์ในการเข้าถึงระบบบริการ ทางด้านสาธารณสุขที่ดีเป็นอย่างมาก 

ขอพระองค์ทรงพระเจริญยิ่งยืนนาน 

สารจาก 
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นายพชร อนันตศิลป์
อธิบดีกรมธนารักษ์

สารจาก 

	 ความสำ�เร็จของการจัดตั้งสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ซึ่งก่อกำ�เนิดจาก 

พระราชปรารถ และพระราชดำ�ริของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 

รัชกาลที่ ๙ ที่ทรงมีพระราชประสงค์ ให้มีสถานพยาบาลของรัฐขนาดใหญ่ ณ จังหวัด

สมทุรปราการ เพือ่รองรบัประชาชนทีป่ระกอบอาชพีในโรงงานอตุสาหกรรม และประชาชน

ทัว่ไป ซึง่มรีายได้นอ้ยไม่สามารถเขา้ถงึบรกิารทางการแพทยข์องสถานพยาบาล ของเอกชน

ได้ ดงันัน้ สถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทรจ์งึมคีวามสำ�คญัและจำ�เปน็ อนัจะเปน็ทีพ่ึง่ดา้น

สุขภาพอนามัยของประชาชนและสังคมไทยให้เข้าถึงการบริการสาธารณสุขของรัฐอย่าง

ทั่วถึง และสร้างบุคลากร ทางการแพทย์ให้เพียงพอต่อความต้องการด้านสาธารณสุขของ

ประเทศอีกด้วย 

	 กรมธนารกัษไ์ด้กำ�หนดวสิยัทศัน ์“บรหิารทรพัยส์นิของแผน่ดนิอยา่งมอือาชพี ดว้ย

หลักธรรมาภิบาล เพื่อเศรษฐกิจและสังคมที่ม่ังคั่งและยั่งยืน” โดยมีเป้าประสงค์ที่สำ�คัญ

ประการหนึ่ง คือ สนับสนุน ให้สังคม ชุมชน และประชาชนมีคุณภาพชีวิตและสิ่งแวดล้อม

ทีด่ ีซึง่เปน็ปจัจยัหลกัสำ�คญัทีสุ่ดทีท่ำ�ใหก้รมธนารกัษป์ระสบความสำ�เรจ็ในการนำ�ทีด่นิราช

พัสดมุาใช้ประโยชน ์เพ่ือใหป้ระชาชนมโีอกาสเขา้ถงึการบรกิารตา่ง ๆ  ของภาครฐัไดอ้ยา่ง

ทั่วถึง 

	 กรมธนารักษ์มีความยินดีเป็นอย่างยิ่งที่เป็นส่วนหนึ่งในการพิจารณาสนับสนุน

ที่ดินราชพัสดุ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ พื้นที่รวม ๒๙๑ ไร่  

๓ งาน ๘๑ ตารางวา เพ่ือเปน็สถานทีต่ัง้สถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทร์ ซึง่ถอืเปน็ภารกจิ 

หนา้ทีแ่ละความรบัผดิชอบทีส่ำ�คญัของกรมธนารกัษ ์ในการสนองพระราชดำ�รขิองพระบาท

สมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช เพื่อให้ประชาชนชาวไทย มีสุขภาพพลานามัย 

ที่ดีสามารถประกอบอาชีพและดำ�เนินชีวิตได้อย่างมีคุณภาพตามหลักปรัชญาเศรษฐกิจ 

พอเพียงของพระองค์ 
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พลตรีฉลองรัฐ นาคอาทิตย์
ผู้อำ�นวยการสำ�นักงานสลากกินแบ่งรัฐบาล

	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ก่อกำ�เนิดจากพระราชปรารภและพระราชดำ�ริ

ของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช รัชการที่ ๙ ที่ทรงมีพระราชประสงค์

ให้มีสถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลของรัฐขนาดใหญ่ ระดับโรงเรียนแพทย์ที่สมุทรปราการ 

เพื่อให้การดูแล และให้บริการตรวจรักษาประชาชนที่ย้ายถิ่นฐานมาจากจังหวัดอื่น ๆ เพื่อ

มาประกอบอาชพีในโรงงานอตุสาหกรรมทีมี่อยูเ่ป็นจำ�นวนมากในพืน้ทีจั่งหวดัสมุทรปราการ 

เนือ่งจากโรงพยาบาลสว่นใหญใ่นพืน้ทีจ่งัหวดัสมทุรปราการเปน็โรงพยาบาลเอกชน ประชาชน

ผูใ้ชแ้รงงานทีป่ระกอบอาชพีในโรงงานอตุสาหกรรม มีรายได้นอ้ยไม่สามารถเขา้ถงึบรกิารของ

โรงพยาบาลเหลา่นัน้ไดจ้งึมคีวามจำ�เปน็และเหมาะสมอยา่งยิง่ทีจ่ะมีโรงพยาบาลของรฐัขนาด

ใหญ่ ในจังหวัดสมุทรปราการเพื่อบริการประชาชนที่อาศัยอยู่เป็นจำ�นวนมาก

	 สำ�นักงานสลากกินแบ่งรัฐบาลมีความภูมิใจ และยินดีเป็นอย่างยิ่งที่ได้มีโอกาสเป็น

ส่วนหนึ่งในการแบ่งเบาปัญหา และยกระดับคุณภาพชีวิตของผู้คนในสังคมให้ดีขึ้น รวมทั้ง

ยังมีส่วนช่วยให้สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ก่อกำ�เนิดขึ้นตามพระราชปรารภและ

พระราชดำ�ริของพระองค์ท่าน ด้วยการออกสลากบำ�รุงการกุศลก่อสร้างสถาบันการแพทย์ฯ 

จำ�นวน ๓,๐๐๐ ล้านบาท เมื่อปี พ.ศ. ๒๕๕๖

	 ข้าพเจ้าม่ันใจว่า สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ จะเป็นสถานพยาบาลชั้นนำ�ใน

ภูมิภาค มีขีดความสามารถในการให้บริการทางการแพทย์อย่างมีคุณภาพตามมาตรฐาน

สากล อีกทั้งยังเป็นหน่วยงานที่มีความสำ�คัญ ในการผลิตบุคลากรทางแพทย์ การแก้ปัญหา

สาธารณสขุของประเทศ สรา้งการเรยีนรู ้คน้ควา้ และวจิยัดา้นการแพทยใ์นเจรญิกา้วหนา้เกดิ 

ประโยชน์สุขต่อประชาชนและประเทศชาติ ต่อไป

สารจาก 
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์รัชตะ รัชตะนาวิน 
อดีตอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

และอดีตคณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี

สารจาก 

ประวัติศาสตร์การเริ่มต้นที่ดี

	 เมื่อผมในฐานะคณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้นำ�เสนอ  

“โครงการรามาธบิด-ีบางพล”ี ตอ่คณะกรรมการประจำ�คณะฯ เมือ่วนัที ่๑ สงิหาคม ๒๕๕๑ 

นัน้ ประวติัศาสตร์จะต้องจารึกไวว้า่คณะกรรมการประจำ�คณะฯ ไดม้มีตเิปน็เอกฉนัทใ์หด้ำ�เนนิ 

“โครงการรามาธบิดี-บางพล”ี ตามวตัถปุระสงค ์เปา้หมาย และแผนการดำ�เนนิงานตามทีค่ณะ

กรรมการบริหารคณะฯ นำ�เสนอ วาระนีจ้งึผา่นการพจิารณาในครัง้เดยีวจบ ทัง้ๆ ทีเ่ปน็วาระ

ที่มีความสำ�คัญมาก และมีผลผูกพันกับการดำ�เนินงานของคณะฯ ในอนาคตอย่างใหญ่หลวง 

ในขณะทีว่าระทีมี่ความสำ�คญันอ้ยกวา่นี ้บางครัง้ตอ้งประชมุพจิารณาหาขอ้มลูประกอบเพิม่

เติมอีกหลายครั้งกว่าคณะกรรมการประจำ�คณะฯ จะให้ความเห็นชอบ 

	 การเปิดตัว “โครงการรามาธิบดี-บางพลี” จึงมีความสง่างาม เป็นฉันทานุมัติของ

คณะฯ ในการยอมแบกภาระอันหนักที่จะใช้ศักยภาพของรามาธิบดียังประโยชน์ให้แก่สังคม

ไทย 

การมีส่วนร่วม 

	 หลังจากนั้น “โครงการรามาธิบดี-บางพลี” ได้เปิดรับฟังความคิดเห็นจากผู้มีส่วน

เกี่ยวข้องทุกฝ่าย เพื่อปรับเป้าหมายและแนวทาง การดำ�เนินโครงการฯ ให้เหมาะสม และ

จะต้องบันทึกเป็นประวัติศาสตร์ไว้ด้วยเช่นกันว่าได้รับความร่วมมืออย่างดียิ่งจากผู้เกี่ยวข้อง

ทกุภาคสว่น ไม่วา่จะเปน็คณะกรรมการทีป่รกึษาโครงการฯ ทีม่ทีา่นองคมนตรศีาสตราจารย ์

นายแพทยเ์กษม วฒันชยั เปน็ประธาน รว่มกบัอดีตคณาจารยอ์าวโุส และอดีตผูบ้รหิารคณะฯ 

นอกจากนี้ คณะฯ ยังได้เปิดรับฟังความคิดเห็นจากนักศึกษาแพทย์ ผู้ปกครองนักศึกษา

แพทย์ แพทย์ประจำ�บ้าน ผู้บริหารจังหวัดสมุทรปราการ และสำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัด

สมุทรปราการ และโรงพยาบาลจังหวัดสมุทรปราการอีกด้วย โครงการนี้จึงถือกำ�เนิดขึ้น

ท่ามกลางการมีส่วนร่วมอย่างแท้จริง 
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ความภูมิใจ 

	 เป็นที่น่ายินดีอย่างยิ่งและควรบันทึกไว้ด้วยว่า ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์

อารี วัลยะเสวี ปฐมคณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ท่านได้กล่าวกับผมหลัง

การประชุมคณะกรรมการที่ปรึกษาฯ ว่า “มีความสุขมากที่เห็นโครงการนี้เกิดขึ้น และมี

ความยินดีที่คณะฯ จะมีบทบาทในการพัฒนาแพทยศาสตร์ศึกษา และการดูแลสุขภาพของ

ประชาชนไทยอย่างต่อเนื่อง ตั้งแต่รามาธิบดีได้ถือกำ�เนิดขึ้น” 

แรงส่งจากรัฐบาล 

	 หลังจากที่คณะฯ ได้นำ�เสนอ “โครงการรามาธิบดี-บางพลี” ต่อคณะกรรมการ

มหาวทิยาลยัมหดิลและสภามหาวทิยาลยัฯ ไดใ้หค้วามเหน็ชอบ คณะฯ ไดน้ำ�เสนอโครงการ

นีต้อ่คณะรัฐมนตรี เพ่ือขออนมัุตใิหด้ำ�เนนิการและสนบัสนนุงบประมาณ โดยเปลีย่นชือ่ใหม่

เปน็ทางการวา่ “โครงการพฒันารามาธบิดีสูค่ณะแพทยศาสตรช์ัน้นำ�ในเอเชยี” เป็นโครงการ

เฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวภูมิพลอดุลยเดช ในวโรกาสมหามงคลเฉลิม

พระชนมพรรษา ๘๔ ป ีซึง่ตอ้งบนัทกึไวเ้ปน็ประวตัศิาสตรเ์ชน่กนัวา่ ไดร้บัการสนบัสนนุเปน็

อย่างดียิ่ง ตั้งแต่ระดับของกรมธนารักษ์ กระทรวงการคลัง รัฐมนตรีว่าการและรัฐมนตรีช่วย

ว่าการกระทรวงศึกษาธิการ และคณะรัฐมนตรีโดยการนำ�ของ นายกรัฐมนตรีนายอภิสิทธิ์  

เวชชาชีวะ ได้อนมัุติในหลกัการและงบประมาณใหด้ำ�เนนิโครงการนีไ้ด ้เมือ่วนัที ่๒๙ มถินุายน 

๒๕๕๓ โดยผ่านการพิจารณาในการประชุมคณะรัฐมนตรีเพียงครั้งเดียว 

พระมหากรุณาธิคุณอันยิ่งใหญ่ 

	 ต่อมาคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้ขอพระราชทานนามสถาบันแห่ง

ใหม่ที่อยู่ภายใต้คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล เพื่อเป็น 

สิริมงคลแก่โครงการฯ เป็นที่น่ายินดี และเป็นความภาคภูมิใจของชาวรามาธิบดีที่ทรงมี 

พระมหากรุณาธิคุณอันยิ่งใหญ่หาที่สุดมิได้ พระราชทานนามสถาบันแห่งนี้ว่า “สถาบันการ

แพทย์จักรีนฤบดินทร์” ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของพระนามตั้งแต่วันที่ ๘ มีนาคม ๒๕๕๖

ปฏิญญาต่อสังคม 

	 ด้วยพระมหากรุณาธิคุณและน้ำ�พระทัยอันยิ่งใหญ่นี้ ชาวรามาธิบดีทุกคนจึงควร

น้อมสำ�นึกและต้ังจิตมุ่งม่ันให้ปฏิญญาต่อสังคมไทยว่าจะทุ่มเทพลังกายใจดำ�เนินโครงการนี้  

เพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นของประชากรไทย เพื่อถวายเป็นราชสักการะแด่พระบาทสมเด็จ 

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุยเดชด้วย 
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เป้าหมายชัดเจน 

	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ มิใช่โรงพยาบาลอีกแห่งหนึ่งซึ่งสร้างมาเพื่อการ

บริการผู้ป่วยเท่านั้น แต่วัตถุประสงค์ของสถาบันแห่งนี้ คือ เติมเต็มส่วนที่ขาดของวงการ

สาธารณสุขไทย

ประการแรก	 ด้านความเลิศด้านการศึกษา คือ มุ่งสร้างบุคลากรสาธารณสุข

รุ่นใหม่รวมทั้งแพทย์ พยาบาล และนักฝึกการพูดและนักฝึก

การได้ยินที่มีความรู้ บุคลิก และทักษะ ที่สามารถเป็นผู้นำ�การ

เปลี่ยนแปลงสังคม ที่ตนสังกัดอยู่ให้ดีขึ้น จึงต้องมีการออกแบบ

หลักสูตรใหม่ที่เชื่อมโยงกับระบบสุขภาพของประเทศ เอื้ออำ�นวย 

ให้นักศึกษาได้เรียนรู้จากประสบการณ์จริง ใช้ระบบสารสนเทศ

ที่ทันสมัยในการเรียนการสอนและสำ�คัญที่สุด คือ สร้างความ 

ใกล้ชิดระหว่างนักศึกษาและอาจารย์ นอกจากนี้ คณะฯ จะมุ่ง

พัฒนาให้สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์เป็นศูนย์แพทยศาสตร์

ศึกษา มุ่งหาแนวทางที่จะผลิตบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานได้

อย่างสอดคล้องกับระบบสุขภาพของประเทศ

ประการที่ ๒	 จังหวัดสมุทรปราการที่โครงการตั้งอยู่เป็นจังหวัดอุตสาหกรรม 

สถาบันฯ จึงถือเป็นความรับผิดชอบที่จะพัฒนาอาชีวเวชศาสตร์

ให้เขม้แขง็ เพือ่ดแูลประชาชนทีอ่ยูใ่นภาคอตุสาหกรรมใหม้สีขุภาพ

แข็งแรง ปลอดจากมลภาวะเป็นพิษ หรือปัญหาสุขภาพอื่นๆ ที่

เก่ียวขอ้งกับการทำ�งานใหเ้ปน็ตน้แบบทีจ่ะขยายผลไปทัว่ประเทศ

ด้วย 	  

ประการที่ ๓	 เปน็ต้นแบบของการบรกิารทีม่ผีูป้ว่ยเปน็ศนูยก์ลาง ใหก้ารดแูลแบบ

องคร์วมและสรา้งเครอืขา่ยกบัการบรกิารสาธารณสขุของประเทศ 

ประการที่ ๔	 การพัฒนาระบบแพทยท์างเลอืก ซึง่รวมทัง้การแพทยแ์ผนไทยดว้ย 

เพือ่ใหมี้การผสมผสานบรูณาการกบัการแพทยแ์ผนปจัจบุนั ซึง่อาจ

จะไม่สามารถแก้ไขปัญหาของผู้ป่วยได้ทั้งหมด 

เชื่อมโยงกับศูนย์ผู้สูงอายุ และ ศูนย์บริบาลผู้ป่วยระยะท้าย (Hospice) 

	 นับเป็นโอกาสอันดียิ่งอีกโอกาสหนึ่ง ที่คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี

จะร่วมมือกับกรมธนารักษ์ กระทรวงการคลัง ก่อสร้างที่พำ�นักผู้สูงอายุ และ “ศูนย์เรียนรู้

และพฒันาสขุภาวะผูส้งูอายแุบบครบวงจรและบรบิาลผูป้ว่ยระยะทา้ย” บนพืน้ที ่๗๒ ไร ่
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ซึ่งอยู่ห่างจากสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เพียง ๘๐๐ เมตร ซึ่งเป็นการแสดงความ 

รับผิดชอบของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีต่อสังคมอีกด้านหนึ่ง การเตรียมการ

รองรับการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุซึ่งจะต้องมีการสร้างองค์ความรู้ และนวัตกรรม เพื่อกำ�หนด

นโยบายของรัฐในการดูแลผู้สูงอายุที่จะมีผลกระทบต่อโครงสร้างเศรษฐกิจและสังคมของ

ประเทศ และศูนย์บริบาลผู้ป่วยระยะท้าย (Hospice) จะช่วยเปลี่ยนกระบวนทัศน์ต่อการ

สิ้นสุดชีวิตของคนไทยให้เป็นไปอย่างมีคุณภาพ และมีศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ ท่ามกลาง

ความรักความอบอุ่นของครอบครัว และความสงบของธรรมชาติ เป็นประสบการณ์ของการ

สิ้นสุดชีวิตที่ควรค่าแก่การทรงจำ�  มิใช่เป็นประสบการณ์ที่มีความเจ็บปวด และโครงการนี้จะ

ช่วยพัฒนาบุคลากรในสาขาวิชาชีพต่างๆ ที่จำ�เป็นในการดูแลผู้สูงอายุ พัฒนาการรักษาแบบ

ประคับประคอง (palliative care) ซึ่งสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์นี้จะมีส่วนร่วมอย่าง

ใกล้ชิดด้วย 

ความท้าทายและเงื่อนไข 

	 เปา้หมายของสถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทรจ์งึเปน็ความทา้ทาย และหากจะสำ�เรจ็

ได้ต้องมีเงื่อนไข ดังนี้ 

	 ๑. โรงพยาบาลของสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ต้องเป็นโรงพยาบาลที่ 

เหมาะสมต่อการสอนนักศึกษา กล่าวคือ ไม่ใช่โรงพยาบาลที่รับผู้ป่วยที่ซับซ้อนเกินไปที่

นักศึกษาไม่ได้ออกไปพบในชีวิตจริงของการประกอบเวชปฏิบัติในชุมชน โรงพยาบาลจึงต้อง

รักษาระดับไว้ให้เป็นโรงพยาบาลระดับทุติยภูมิ แต่มีรอยต่อของโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ

เฉพาะในส่วนที่เป็นการแพทย์ฉุกเฉินที่จะรักษาชีวิตผู้ป่วยเท่านั้น เช่น การรักษาโรคหัวใจ 

ขาดเลือดเฉียบพลัน หรือสมองขาดเลือดไปเลี้ยงเฉียบพลัน หรือ อุบัติเหตุเป็นอาทิ ผู้บริหาร

คณะฯ จะตอ้งมคีวามมุง่มัน่ทีจ่ะไม่ทำ�ใหโ้รงพยาบาลกลายสภาพเป็นโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ

อกีแหง่หนึง่ ซึง่จะเปน็การเสยีโอกาสของการเปน็สถานศกึษาทีจ่ะตอบสนองตอ่ความตอ้งการ

สังคมอย่างแท้จริง 

	 ๒. สร้างระบบส่งต่อผู้ป่วยระหว่าง รามาธิบดี บางพลีกับรามาธิบดี พญาไท อย่างมี

ประสิทธิภาพ เสมือนเป็นสถาบันที่อยู่ติดกันทางกายภาพ ในกรอบแนวคิดนี้ผู้ป่วยที่จังหวัด

สมุทรปราการ และชายฝั่งทะเลตะวันออกก็สามารถจะได้รับการดูแลในระดับตติยภูมิได้เช่น

เดียวกัน โดยส่งตัวมารักษาที่รามาธิบดี พญาไท ในการรักษาโรคที่มีความซับซ้อน หรือการ

ปลูกถ่ายอวัยวะ เป็นต้น การสร้างระบบส่งต่อที่รวดเร็วมีประสิทธิภาพ และระบบสารสนเทศ

ในการเชื่อมโยงข้อมูลระหว่าง ๒ สถาบัน จึงมีความจำ�เป็นอย่างยิ่งยวด 
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	 ๓. เชื่อมโยงกับเครือข่ายระบบสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข โรงพยาบาลเอกชน 

และหน่วยอนามัยของโรงงานอุตสาหกรรมต่างๆ และเชื่อมโยงอย่างใกล้ชิดกับ “ศูนย์เรียนรู้

และพฒันาสขุภาวะผูส้งูอายุแบบครบวงจรและบรบิาลผูป้ว่ยระยะทา้ย” เพือ่การดแูลผูป้ว่ย

แบบองค์รวม โดยใช้ทุกองคาพยพของระบบสุขภาพ 

	 ๔. บุคลากรของสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์มีชีวิตที่มีคุณภาพ และมีความสุข

กับการทำ�งาน คณะฯ ได้ออกแบบให้โครงการนี้มีความครบถ้วนสมบูรณ์ต่อชีวิตความเป็นอยู่ 

มีที่พักอาศัยที่มีความสะดวกและปลอดภัย มีศูนย์อาหาร ศูนย์นันทนาการที่สมบูรณ์แบบและ

ทันสมยั มสีิง่แวดลอ้มทีเ่ปน็ธรรมชาตแิละอากาศทีบ่รสิทุธิ ์อาจารย ์นกัศกึษา บุคลากร จะรว่ม

กนัสรา้งสงัคมของความเอือ้อาทร พ่ึงพาอาศยัซึง่กนัและกนัทีบ่างพล ีอยูร่ว่มกนัอยา่งมคีวามสขุ

และมคีวามพอเพยีงภายในสถาบนัและปรมิณฑล กรอบแนวคดิทีส่ำ�คญัคอื “เวลาไม่ใชเ่ง่ือนไข

ในการเรยีนรู้” เพราะอาจารย ์นกัศกึษา จะนดัพบกนัเวลาใดกไ็ด ้ในการเรยีนรูเ้รือ่งใด สถานที่

ใดก็ได้ แม้แต่ในที่โรงพยาบาลในยามวิกาลหากมีความจำ�เป็น 

ฉากใหม่ของรามาธิบดี 

	 ฉากใหม่บนเวทีใหม่ของรามาธบิดกีำ�ลงัจะเริม่ตน้ขึน้ทีส่ถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทร ์

ในด้านกายภาพ การก่อสร้างทางกายภาพได้เสร็จสมบูรณ์แล้ว เป็นเวทีใหม่ เป็นฉากใหม่ที่มี

ความงดงามอลังการ การดำ�เนินเรื่องต่อไปจะต้องประกอบขึ้นด้วยบทที่เหมาะสม และการ

แสดงที่ตราตรึงเป็นที่ประทับใจของผู้ชม เข้าสู่บริบทที่ไม่ทำ�ให้ผู้ชมผิดหวัง 

ตามรอยเบื้องพระยุคลบาท 

	 บุคลากรรามาธิบดีควรมีความภูมิใจและสำ�นึกในโอกาสที่ได้รับในการดำ�เนิน 

“โครงการสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์” ว่าจะได้ทำ�งานที่มีคุณค่ามอบให้แก่

สังคมไทย ชาวรามาธิบดีทุกคนจึงต้องมีกำ�ลังใจที่จะทำ�งานด้วยความสุข ด้วยความ 

มุ่งมั่น ฝ่าฟันอุปสรรคต่างๆ เพราะเป้าหมายของสถาบันแห่งนี้ไม่ง่ายที่จะไปถึง เพราะ

หลายอย่างเป็นสิ่งใหม่ ขณะที่ทำ�งานก็ควรภูมิใจด้วยว่ากำ�ลังปฏิบัติหน้าที่เพื่อคุณภาพ

ชีวิตที่ดีขึ้นของประชาชนไทย และฝากผลงานที่มีคุณค่ายิ่งไว้บนแผ่นดินไทย ตามรอยเบื้อง 

พระยคุลบาททีเ่ปน็เสมอืนแสงสวา่งนำ�ทางไวแ้ลว้ของพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิล

อดุลยเดชมหาราช สืบไป 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์รัชตะ รัชตะนาวิน
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ศาสตราจารย์คลินิก นายแพทย์อุดม คชินทร
อดีตอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

	 ตามที่คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลได้รับอนุญาต

ให้ใช้ที่ราชพัสดุ ณ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ เนื้อที่รวม ๒๙๑ ไร่ 

๓ งาน ๘๑ ตารางวา ในการก่อสร้างโครงการขนาดใหญ่ของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธบิด ีเพือ่เฉลมิพระเกยีรตใินวโรกาสมหามงคลทีพ่ระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพล

อดุลยเดช มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร ทรง

เจริญพระชนมายุครบ ๗ รอบ เมื่อวันที่ ๕ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๕๔ ซึ่งปัจจุบันคือ สถาบันการ

แพทยจ์กัรนีฤบดนิทร ์ทีป่ระกอบดว้ยสว่นของการจดัการศกึษา การบรกิารสขุภาพ การเรยีน

รูแ้ละวจิยั หอพกั ศนูยน์นัทนาการ และอาคารสิง่อำ�นวยความสะดวกต่าง ๆ  อยา่งครบครนัใน

พ้ืนทีเ่ดียวกัน และปจัจบุนัการกอ่สรา้งอาคารและระบบตา่ง ๆ  แลว้เสรจ็พรอ้มเปดิใหบ้รกิาร

ประชาชนแล้ว

	 ในนามของอดีตผู้บริหารมหาวิทยาลัยมหิดล ขอชื่นชมคณะผู้บริหาร อาจารย์และ

บคุลากรของคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดทีีไ่ดร้ว่มพลงัความคดิ สตปิญัญา ตลอด

จนแรงกายแรงใจอย่างเต็มที่ในการดำ�เนินการโครงการ ฯ นี้จนบรรลุเป้าหมาย สามารถเปิด

ดำ�เนินการได้ในเดือนธันวาคม ๒๕๖๐ นี้ 

	 ขออำ�นาจคุณพระศรีรัตนตรัยและสิ่งศักดิ์สิทธิ์ทั้งหลาย ตลอดจนพระบารมีสมเด็จ

พระบรมราชชนก และสมเดจ็พระศรนีครนิทราบรมราชชนนใีนพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

รัชกาลที่ ๙ และพระบารมีพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 

รชักาลที ่๙ ไดโ้ปรดดลบนัดาลใหผู้บ้รหิาร คณาจารย ์บุคลากรและนกัศกึษาคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธบิดปีระสบความสำ�เรจ็ในการทำ�ใหค้ณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี

บรรลวุสิยัทศันท์ีจ่ะเปน็ “สถาบนัการแพทยช์ัน้นำ�ในระดบัสากล” สอดคลอ้งกบัปรชัญาของ

มหาวิทยาลัยมหิดลที่จะเป็น “ปัญญาของแผ่นดิน” สืบไป

สารจาก 
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์บรรจง มไหสวริยะ
รักษาการแทนอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

สารจาก 

	

	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เป็นอีกหนึ่งความภาคภูมิใจของชาวมหิดลที่ได้

ร่วมทำ�งานเพื่อรับใช้สังคม และประเทศชาติ จนเป็นที่ประจักษ์สู่สายตาของประชาชนและ

ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง เป็นบทพิสูจน์แห่งความสามัคคี ความมุ่งมั่นทุ่มเท ของบุคลากรของคณะ

แพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีในการดำ�เนนิงานสนองพระราชดำ�รขิองพระบาทสมเด็จ

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช รัชการที่ ๙ ที่มีพระราชประสงค์ให้มีสถานพยาบาล หรือ

โรงพยาบาลของรัฐขนาดใหญ่ ระดบัโรงเรยีนแพทยท์ีจ่งัหวดัสมทุรปราการ เพือ่ใหก้ารดแูลให้

บริการประชาชนที่อาศัยอยู่จำ�นวนมาก

	 ในนามของคณะผู้บริหารมหาวิทยาลัยมหิดล ผมขอแสดงความชื่นชมอย่างยิ่งใน

ความเสียสละ ความมีวิริยะอุตสาหะ ทุ่มเทดำ�เนินงานของคณะผู้บริหารคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดี ที่นำ�โดยคณบดี ๓ ท่าน ในช่วงเวลาที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ศาสตราจารย์ 

นายแพทย ์รัชตะ รัชตะนาวนิ, ศาสตราจารย ์นายแพทยว์นิติ พวัประดษิฐ ์และ ศาสตราจารย ์

นายแพทย์ปิยะมิตร ศรีธรา ที่ได้ร่วมดำ�เนินการตั้งแต่เริ่มต้นในโครงการในปี พ.ศ.๒๕๕๓ จน

กระทั่งแล้วเสร็จในปี พ.ศ. ๒๕๖๐ หวังเป็นอย่างยิ่งว่า สถาบันแห่งนี้จะสร้างคุณูปการอัน

ไพศาลยิ่งในอนาคต แก่ประเทศชาติสืบไป
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์ปิยะมิตร ศรีธรา
คณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี

สารจาก 

	 นับตั้งแต่ได้รับการแต่งตั้งให้ดำ�รงตำ�แหน่งคณบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดลตั้งแต่วันที่ ๙ ธันวาคม ๒๕๕๘ การดำ�เนินโครงการสถาบัน

การแพทยจ์กัรีนฤบดินทร์ ซึง่ได้รบัมอบงานตอ่จากทา่นอดตีคณบด ีศาสตราจารย ์นายแพทย์

วินิต พัวประดิษฐ์ ถือเป็นความท้าทายและโชคดีมากที่ได้มีโอกาสรับผิดชอบในการสานต่อ

แผนงาน/โครงการขนาดใหญ่ของคณะ ฯ ดังกล่าว ซึ่งต้องใช้ทรัพยากรสนับสนุนจำ�นวนมาก 

รวมทั้งแรงกายแรงใจของชาวรามาธิบดีที่จะทำ�ให้โครงการสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

บรรลุเป้าหมายได้ 

	 ขอชื่นชมและขอบคุณศาสตราจารย์คลินิก นายแพทย์พงษ์ศักดิ์ โค้วสถิตย์  

ผู้อำ�นวยการสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ อาจารย์ นายแพทย์ไพโรจน์ บุญคงชื่น  

ผู้อำ�นวยการโรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์เลิศฤทธิ์  

จงม่ันคงชีพ ผู้อำ�นวยการการก่อสร้างสถาบัน ฯ ในช่วงเริ่มต้นถึงเดือนกุมภาพันธ์ ๒๕๕๗  

ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์ กี่สุขพันธ์ ผู้อำ�นวยการการก่อสร้างสถาบัน ฯ ตั้งแต่

เดอืนมนีาคม ๒๕๕๗ จนแลว้เสรจ็ และทมีงานทกุทา่นทัง้ในอดีตและปัจจุบันทีไ่ด้ทุม่เทแรงกาย 

แรงใจเพื่อความสำ�เร็จของคณะ ฯ ในครั้งนี้ รวมทั้งคณะกรรมการอำ�นวยการสถาบัน 

การแพทย์จักรีนฤบดินทร์ทุกท่านที่ช่วยพิจารณาโครงสร้างองค์กร การบริหารและวางระบบ

งานต่าง ๆ เพื่อรองรับการเปิดดำ�เนินการสถาบัน ฯ ตามเป้าหมาย เพื่อให้สถาบันการแพทย์ 

จักรีนฤบดินทร์ เป็นสถาบันการศึกษาที่สามารถผลิตบุคลากรทางการแพทย์ที่เป็นผู้นำ�สู่การ

เปลี่ยนแปลงสังคมสู่สุขภาวะที่ดี ผลิตงานวิจัยที่สร้างองค์ความรู้รองรับความต้องการของ

ประเทศ และการบริการสุขภาพที่เป็นต้นแบบในระบบบริการสุขภาพอย่างครบวงจรของ

ประเทศต่อไป

	 ขอเชิญชวนผู้บริหาร คณาจารย์ เจ้าหน้าที่และนักศึกษา คณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธบิดี มหาวทิยาลยัมหดิลรว่มสำ�นกึในพระมหากรณุาธคิณุทีพ่ระบาทสมเดจ็

พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช รามาธบิดี จักรนีฤบดินทรฯ รชักาลที ่๙ ทีไ่ด้พระราชทาน

พระมหากรุณาแก่คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีอย่างหาที่สุดมิได้ และสมเด็จ

พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารีที่ทรงมีพระมหากรุณาเสด็จพระราชดำ�เนินทรง

ประกอบพิธีวางศิลาฤกษ์สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ในวันพุธที่ ๑๙ กันยายน พ.ศ. 

๒๕๕๕ และทรงพระกรุณาเสด็จพระราชดำ�เนินทรงประกอบพิธีเปิดสถาบันการแพทย์จักรี

นฤบดินทร์ในวันจันทร์ที่ ๒๕ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๖๐ ในครั้งนี้ด้วย
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สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์...จากจุดเริ่มต้น
	 ในขณะท่ีข้าพเจ้าเป็นผู้อำ�นวยการโรงพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

และได้รับมอบหมายให้ออกหน่วยแพทย์พระราชทานฯ ในโครงการลูกพระดาบสที่มหาวิทยาลัย

ราชภัฏธนบุรี จังหวัดสมุทรปราการ เม่ือวันที่ ๗ มกราคม ๒๕๕๑ สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ  

สยามบรมราชกุมารี ได้เสด็จพระราชดำ�เนินเยี่ยมประชาชนและทรงได้ตรัสถามข้าพเจ้าว่า “สนใจที่

จะมาเปิดสถาบันการแพทย์หรือโรงพยาบาลที่จังหวัดสมุทรปราการ ในพื้นที่ราชพัสดุ บริเวณใกล้กับ

โครงการลูกพระดาบส หรือไม่?” ที่ทรงตรัสถามเช่นนั้นเนื่องจากจังหวัดสมุทรปราการยังขาดแคลน

โรงพยาบาลขนาดใหญ่ ในการให้บริการสุขภาพแก่ประชาชนอย่างเพียงพอ ซึ่งในตอนนั้นข้าพเจ้า 

กราบบังคมทูลตอบว่า “พะยะค่ะ”

	 ตอ่มาขา้พเจา้ไดน้ำ�ความเขา้เรียนคณบดใีนขณะนัน้ (ศาสตราจารย ์นายแพทยร์ชัตะ รชัตะนาวนิ) 

เพื่อเสนอต่อคณะกรรมการประจำ�คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ให้ความเห็นชอบในการ

ดำ�เนนิโครงการ โดยขา้พเจา้ไดร้บัมอบหมายใหเ้ขยีนโครงการรองรบัชือ่วา่ “โครงการพฒันารามาธบิดสีู่

คณะแพทยศาสตรช์ัน้นำ�ในภมูภิาคเอเชยี” และนำ�เสนอเพือ่ใหค้วามเหน็ชอบจากคณะกรรมการประจำ�

คณะฯ กอ่นเสนอต่อสภามหาวทิยาลยัมหิดล และหนว่ยงานทีส่งูขึน้ไป จนไดร้บัความเหน็ชอบและอนมุตัิ

ในหลักการให้ดำ�เนินโครงการ ฯ จากคณะรัฐมนตรีในคราวการประชุม เมื่อวันที่ ๒๙ มิถุนายน ๒๕๕๓

	 ด้วยเหตุผลหลักของคณะฯ ที่ต้องการสถานที่ฝึกปฏิบัติสำ�หรับนักศึกษาแพทย์ นักศึกษา

พยาบาล นักศึกษาวิทยาศาสตร์สื่อความหมายฯ นักศึกษาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน รวมถึงหลักสูตรอื่นๆ 

ของคณะฯ ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต จึงเป็นโอกาสที่จะใช้ที่ราชพัสดุในการดำ�เนินการตามโครงการฯ 

ซึ่งต่อมาได้รับพระราชทานชื่อสถาบันการแพทย์แห่งใหม่นี้ว่า “สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์”  
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ได้รับพระราชทานช่ือโรงพยาบาลในสถาบันการแพทย์ฯ ว่า “โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์” 

ตลอดจนได้รับพระราชทานชื่อศูนย์การเรียนรู้และวิจัยในสถาบันการแพทย์ฯ ว่า “ศูนย์การเรียนรู้และ

วิจัยเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์ พระบรมราชินีนาถ”

	 ถงึแม้วา่ในช่วงเวลาการขออนมุตัโิครงการฯ จะอยูใ่นชว่งเดยีวกบัเหตกุารณค์วามไมส่งบตา่งๆ 

ของบา้นเมือง สง่ผลใหมี้ความยากลำ�บากอยา่งยิง่ในการตดิตอ่หนว่ยราชการตา่งๆ แตค่ณะฯ กม็คีวาม 

มุ่งมั่นในดำ�เนินการต่างๆ จนได้รับอนุญาตให้ใช้ที่ราชพัสดุจาก กรมธนารักษ์ และได้รับอนุมัติ 

งบประมาณจากคณะรัฐมนตรี 

	 โดยส่วนตัวข้าพเจ้ามีความรู้สึกปลาบปลื้มใจเป็นอย่างยิ่งที่ได้เห็นการดำ�เนินงานของสถาบัน

การแพทย์ฯ มีความสำ�เร็จเป็นลำ�ดับมาโดยตลอด และสามารถเปิดดำ�เนินการได้ในสมัยคณบดี  

ศาสตราจารย์ นายแพทย์ปิยะมิตร ศรีธรา และข้าพเจ้าถือว่าในช่วงระยะเวลา ๕๐ ปี ที่ผ่านมา 

นับแต่คณบดีท่านแรกศาสตราจารย์  นายแพทย์อารี  วัลยะเสวี  คณะแพทยศาสตร์  

โรงพยาบาลรามาธิบดีได้ช่วยเหลือบรรเทาความเจ็บไข้ได้ป่วยของประชาชน   ได้ผลิตบัณฑิตแพทย์ 

บัณฑิตพยาบาล บัณฑิตวิทยาศาสตร์สื่อความหมายฯ รวมถึงการพัฒนาการวิจัยทางการ

แพทย์เพื่อตอบสนองประชาชนและประเทศชาติมาโดยตลอด และคณะฯ จะสามารถ

ทำ�สิ่ งที่กล่าวมาได้อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่ งขึ้น เ ม่ือสถาบันการแพทย์ จักรีนฤบดินทร์   

เปิดดำ�เนินการอย่างเต็มรูปแบบที่ อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

ศาสตราจารย์ นายแพทย์วินิต พัวประดิษฐ์





กว่าจะเป็นวันนี้ 
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กว่าจะเป็นวันนี้

	 ศาสตราจารย ์นายแพทยว์นิติ พัวประดษิฐ ์อดตีคณบดคีณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ี

เล่าความเป็นมาของโครงการสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ดังนี้

	 โครงการฯเริ่มจากการทำ�งานร่วมกับสำ�นักราชเลขาธิการในโครงการลูกพระดาบส และ

โครงการออกหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ของสำ�นักราชเลขาธิการ โดยมีศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์เกษม วัฒนชัย เป็นผู้ประสานงาน ซึ่งแจ้งให้คณะฯ ทราบว่า ในพื้นที่จังหวัดสมุทรปราการ

และจงัหวดัใกลเ้คยีง ประชาชนรวมทัง้แรงงานในพืน้ทีด่งักลา่วมโีอกาสเขา้ถงึการบรกิารดา้นสขุภาพจาก

โรงพยาบาลของรฐัได้นอ้ย เพราะโรงพยาบาลของรฐัมนี้อย สว่นใหญเ่ป็นโรงพยาบาลเอกชน ในขณะที่

ผูร้บับรกิารเปน็ประชาชนระดบัรากหญา้และแรงงานจากทอ้งทีต่า่ง ๆ  ทีท่ำ�งานในโรงงานอตุสาหกรรม

ในจงัหวดัสมทุรปราการและจงัหวดัใกลเ้คยีงเป็นจำ�นวนมาก จึงได้มีการประสานมายงัคณะฯ เพือ่หารอื

การดำ�เนินการช่วยเหลือให้เพิ่มโอกาสในการเข้าถึงระบบบริการสุขภาพโดยโรงพยาบาลของรัฐ โดยใช้

พื้นที่บนที่ดินของที่ราชพัสดุ



35สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

โครงการการใช้ที่ดินที่ราชพัสดุ อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

	 อดีตคณบด ี(ศาสตราจารย ์นายแพทยร์ชัตะ รชัตะนาวนิ) ไดห้ารอืคณะกรรมการประจำ�คณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ในคราวประชุมวาระพิเศษ วันที่ ๑ สิงหาคม ๒๕๕๑ ให้ความเห็น

ชอบ

	 “โครงการการใชท้ีด่นิทีร่าชพสัด ุอำ�เภอบางพล ีจงัหวดัสมทุรปราการ” โดยใหเ้ปน็โครงการ

เฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ๘๔ พรรษา และทำ�ประชาพิจารณ์จากผู้มีส่วนได้ส่วน

เสียโดยรอบในลักษณะ ๓๖๐ องศา กล่าวคือ ได้สอบถามผู้บริหารโรงพยาบาลและชุมชนในท้องที่

สมุทรปราการ ผู้ปกครองนักศึกษา อดีตคณบดีและอาจารย์อาวุโสของคณะฯ บุคลากรและนักศึกษา

ของคณะฯ และท่านองคมนตรีศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม วัฒนชัย เพื่อสอบถาม 

ความเห็นเกี่ยวกับความเป็นไปได้ของโครงการฯ รวมทั้งรับทราบข้อมูลสนับสนุนต่าง ๆ และเมื่อได้

ข้อสรุปถึงความเป็นไปได้ในการดำ�เนินโครงการฯ จึงได้ขออนุญาตเข้าใช้ที่ดินที่ราชพัสดุเพื่อก่อสร้าง

โครงการ
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คณบดีพบชาวรามา
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พบผู้บริหารมหาวิทยาลัยมหิดล

รับฟังความคิดเห็นจากผู้บริหารองค์กร/ส่วนราชการใน
ต.บางปลา อ.บางพลี จ.สมุทรปราการ
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	 เมือ่วนัที ่๒๒ กมุภาพนัธ ์๒๕๕๓ คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิลได้

รบัอนญุาตใหใ้ชท้ีด่นิราชพสัด ุโดยศาสตราจารย ์นายแพทยร์ชัตะ รชัตะนาวนิ คณบดีคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดี เป็นผู้แทนในการรับมอบหนังสืออนุญาตให้ใช้ที่ดินราชพัสดุทั้งหมด ๕ แปลง 

ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ เนื้อที่รวม ๒๙๑ ไร่ ๓ งาน ๘๑ ตารางวาจาก 

นายสรุชยั ขนัอาสา ผูว้า่ราชการจงัหวดัสมทุรปราการ ณ หอ้งประชมุ ศาลากลางจังหวดัสมุทรปราการ

	 ต่อมา คณะรัฐมนตรีในคราวประชุมเมื่อวันที่ ๒๙ มิถุนายน ๒๕๕๓ ได้มีมติอนุมัติใน 

หลักการให้ดำ�เนินโครงการ “พัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” (โครงการ

รามาธบิด-ีบางพล)ี ซึง่เสนอเปน็โครงการเฉลมิพระเกยีรตพิระบาทสมเดจ็พระเจา้อยูห่วัในวโรกาสมหา

มงคลเฉลิมพระชนมพรรษา ๘๔ พรรษา ตามที่กระทรวงศึกษาธิการเสนอ ดังนี้ 

พิธีมอบหนังสืออนุญาตให้ใช้ที่ดินราชพัสดุ

๒๙๑-๓-๘๑ ไร่ วันที่ ๒๒ กุมภาพันธ์ ๒๕๕๓
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-	 อนุมัติดำ�เนินการโครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย  

คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี มหาวทิยาลยัมหดิล ณ ทีดิ่นราชพสัดุ กรมธนารกัษ ์

อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ 

-	 คา่ใชจ้า่ยในการดำ�เนนิงาน ใหใ้ชจ่้ายจากเงินงบประมาณภายในวงเงิน ๓,๑๒๗.๖๕ ลา้นบาท 

และเงินรายได้ของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ภายในวงเงิน ๓,๐๘๕.๑๐ 

ล้านบาท

-	 อนมุตักิารจดัตัง้คณะกรรมการกำ�กบัโครงการพฒันารามาธบิดีสูค่ณะแพทยศาสตรช์ัน้นำ�ใน

เอเชีย ประกอบด้วยรัฐมนตรีว่าการกระทรวงศึกษาธิการหรือผู้แทนเป็นประธานกรรมการ 

รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขหรือผู้แทนเป็นกรรมการ และกรรมการอื่นอีก ๓ คน 

โดยมีคณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี เป็นกรรมการและเลขานุการ 

รองคณบดีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี รองคณบดีฝ่ายการศึกษา และ 

รองคณบดีฝ่ายนโยบายและแผน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี เป็นกรรมการ

และผู้ช่วยเลขานุการ 

สาระสำ�คัญที่เสนอต่อคณะรัฐมนตรี 

	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ถนนพระราม ๖ รองรับการให้บริการทางการแพทย์ 

การศึกษาและการวิจัย มาเป็นเวลากว่า ๔๐ ปี โดยที่คณะแพทยศาสตร์ฯ มีศักยภาพสูงที่จะพัฒนา

ตามพันธกิจต่างๆ แต่มีข้อจำ�กัดหลายประการ เช่น มีจำ�นวนผู้ป่วยนอกเพิ่มขึ้นมากแต่สถานที่คับแคบ 

ทรพัยากรการเรียนรู้ในด้านสถานทีเ่รียน สถานทีป่ฏบิตักิารทางคลนิกิ หอพกันกัศกึษา และพืน้ทีใ่นการ

ทำ�กิจกรรมต่างๆ ไม่เพียงพอ รวมทั้งจำ�เป็นต้องพิจารณาหาโรงพยาบาลฝึกอบรมที่มีลักษณะผู้ป่วยใน

ระดับปฐมภูมิและทุติยภูมิสำ�หรับการเรียนการสอน 

	 นอกจากนี้ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้มีโอกาสจัดหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ใน

โครงการพระดาบสสญัจรของมลูนธิพิระดาบส และโครงการพระราชทานความชว่ยเหลอืแกร่าษฎรของ

สำ�นักราชเลขาธิการ ที่จังหวัดสมุทรปราการ พบว่าจังหวัดสมุทรปราการและจังหวัดในภาคตะวันออก

ของประเทศไทยเปน็เขตชมุชนอตุสาหกรรมและมีแนวโนม้ขยายตัวมากขึน้ ทำ�ใหมี้ประชาชนหนาแนน่ 

มปัีญหาดา้นสิง่แวดลอ้มและอาชวีอนามยั ระบบบรกิารสาธารณสขุมแีตโ่รงพยาบาลขนาดเลก็และขนาด

กลาง ไมม่ศีนูยบ์รกิารทางการแพทยร์ะดับ Excellence Center หรอืระดับคณะแพทยศาสตรท์ีจ่ะชว่ย

พัฒนาระบบสาธารณสุขในพื้นที่ในด้านการศึกษาวิจัยและบริการทางการแพทย์ คณะแพทยศาสตร์ฯ 

จึงได้เสนอโครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย เพื่อพัฒนาวงการแพทย์และ

สาธารณสขุของประเทศไทย อนัจะเกดิประโยชนต์อ่ประชาชนทัง้ในพืน้ทีจ่งัหวดัสมทุรปราการและเขต

รอบนอกฝั่งตะวันออกของกรุงเทพมหานคร รวมถึงประชาชนใน ๗ จังหวัดภาคตะวันออก 
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	 โดยโครงการนีเ้ช่ือมโยงกับคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีถนนพระราม๖ ซึง่เนน้ใน

ดา้นการศกึษาของแพทยแ์ละบคุลากรในระดับหลงัปรญิญา และการบรกิารผูป้ว่ยซบัซอ้นใหม้กีารพฒันา

อย่างบูรณาการ ตั้งอยู่บนพื้นที่ราชพัสดุ กรมธนารักษ์ อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ จำ�นวน 

๒๙๑ ไร่ โดยมีวัตถุประสงค์

 ๑) 	เพือ่ใหค้ณะแพทยศาสตรฯ์ มสีถานทีเ่พยีงพอในการจัดการเรยีนการสอน และสามารถเพิม่

ผลผลิตเพื่อตอบสนองความต้องการของประเทศ

 ๒) 	เพือ่ดำ�เนนิการสรา้งโรงพยาบาลขนาด ๔๐๐ เตยีง สำ�หรบัใหบ้รกิารสขุภาพและสาธารณสขุ

ที่ได้มาตรฐาน 

๓) 	 เพื่อเป็นต้นแบบการรักษาที่เน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง มุ่งการตั้งเครือข่ายการเรียนรู้และ

บรกิารวชิาการใหโ้รงพยาบาลศนูย์ โรงพยาบาลอำ�เภอของภาครฐั รวมทัง้โรงพยาบาลเอกชน 

และขยายการจัดการความรู้เพื่อสร้างเสริมสุขภาพของประชาชนในภูมิภาคตะวันออกของ

ประเทศเพื่อเป็นต้นแบบในการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชนไทย 

๔) 	 เป็นศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษา ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องสำ�หรับบุคลากรทางการแพทย์ และ

ศูนย์บริการวิชาการ สำ�หรับประชาชนทั่วไป โดยมีระยะเวลาดำ�เนินโครงการรวมทั้งสิ้น ๕ 

ปี ตั้งแต่ปี ๒๕๕๔–๒๕๕๘ 

	 ท้ังนี ้เมือ่คณะรฐัมนตรใีนคราวประชมุเม่ือวนัที ่๒๙ มิถนุายน ๒๕๕๓ ได้มีมติอนมัุติในหลกัการ

ให้ดำ�เนนิโครงการ ฯ ดงักลา่วแลว้ นายชณิวรณ ์บุณยเกยีรติ รฐัมนตรวีา่การกระทรวงศกึษาธกิาร และ

ศาสตราจารย ์นายแพทยร์ชัตะ รชัตะนาวนิ คณบดคีณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดใีนขณะนัน้

ไดร้ว่มแถลงขา่วการไดรั้บอนมัุติโครงการ ฯ ตอ่สือ่มวลชน ณ คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี

ในวันเดียวกัน
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	 เนือ่งจากในปจัจบุนัคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีเปดิใหบ้รกิารรกัษาพยาบาลผูป้ว่ย

จำ�นวนมาก สถานที่ในปัจจุบันมีความแออัด และมีพื้นที่เพื่อการศึกษาไม่เพียงพอกับจำ�นวนนักศึกษา 

ประกอบกับในปจัจบุนัโรคมีความซบัซอ้นมากขึน้ ผูป้ว่ยมอีาการหนกัและซบัซอ้นมากขึน้ ทำ�ใหน้กัศกึษา

แพทยแ์ละนกัศกึษาพยาบาลตอ้งศกึษาโรคในระดบัตตยิภมูเิปน็สว่นใหญ ่ไมส่ามารถเรยีนรูท้กัษะในการ

ให้บริการรักษาพยาบาลผู้ป่วยโรคทั่วไปได้อย่างเต็มที่ ซึ่งนักศึกษาเหล่านี้เมื่อสำ�เร็จการศึกษาต้องไป

ปฏิบัติงานในการให้บริการผู้ป่วยที่เป็นโรคในระดับปฐมภูมิ หรือทุติยภูมิด้วย แต่มีประสบการณ์เกี่ยว

กับโรคในระดับปฐมภูมิ หรือทุติยภูมิน้อยกว่า จึงเป็นที่มาอีกปัจจัยหนึ่งที่ทำ�ให้คณะฯดำ�ริที่จะดำ�เนิน

การโครงการนี้ เพื่อพัฒนาการเรียนการสอนด้วยสภาพความเป็นอยู่ของนักศึกษาแพทย์ และนักศึกษา

พยาบาล มคีวามแออดัมาก ไมส่ามารถขยายพืน้ทีไ่ด้ จึงเป็นโอกาสทีดี่ทีค่ณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาล

รามาธิบดีจะสามารถขยายวิทยาเขตเพิ่มขึ้นเป็น ๓ วิทยาเขต 

โดยทั้ง ๓ วิทยาเขต จะปฏิบัติงานอย่างเชื่อมโยง ประกอบด้วย 

	 ๑) วทิยาเขตพญาไท (ถนนพระราม ๖) ใหบ้รกิารรกัษาพยาบาลสำ�หรบัผูป้ว่ยตตยิภมู ิเนน้การ

พัฒนาการเรียนการสอนในหลักสูตรระดับหลังปริญญา(หลักสูตรแพทย์ประจำ�บ้าน ปริญญาโท-เอก) 

และสามารถเชื่อมโยงกับโรงพยาบาลของรัฐ โรงพยาบาลเอกชน และโรงพยาบาลในเครือข่ายพญาไท 

ทัง้ในสงักดัและนอกสงักดัมหาวทิยาลยัมหดิลได้ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ผูป่้วยทีมี่ความประสงคจ์ะรบับรกิาร

ในระดับตติยภูมิ ทำ�ให้เกิดการใช้ทรัพยากรของชาติร่วมกันให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุด และเป็นโอกาส

พัฒนาให้สามารถแข่งขันในระดับสากลในภูมิภาคแถบเอเชียได้
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	 ๒) วิทยาเขตศาลายา เปน็โรงเรยีนพยาบาลรามาธบิด ีและเปน็สถานศกึษาของนกัศกึษาแพทย ์

นักศึกษาพยาบาล และนักศึกษาวิทยาศาสตร์บัณฑิต ชั้นปีที่ ๑ 

	 ๓) วิทยาเขตบางพลี ซึ่งเป็นที่ตั้งของโครงการรามาธิบดี-บางพลี จะดำ�เนินการดังนี้

๓.๑) 	 มีโรงพยาบาลสำ�หรับให้บริการรักษาพยาบาล สำ�หรับผู้ป่วยโรคระดับปฐมภูมิ 

และทุติยภูมิเป็นหลัก หากผู้ป่วยต้องได้รับการรักษาพยาบาลในระดับตติยภูมิ 

จะทำ�การส่งต่อมายังโรงพยาบาลรามาธิบดี วิทยาเขตพญาไท โดยจะเชื่อมโยง

กับโรงพยาบาลในเครือข่ายกระทรวงสาธารณสุขในพื้นที่บางพลี โรงพยาบาล

ชมุชนในพืน้ที ่รวมทัง้เชือ่มโยงไปสูภ่าคอตุสาหกรรมด้านอาชวีเวชศาสตรด้์วย ซึง่

จะเหน็ไดว้า่ มกีารปฏิบัติงานทีเ่ชือ่มโยงกนัอยา่งครบวงจร แต่ต้องพฒันาใหเ้ป็น

ระบบการส่งต่อผู้ป่วยที่สามารถเชื่อมโยงประสานกัน และร่วมพัฒนาศักยภาพ

ด้านอาชีวเวชศาสตร์ของโรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลทั่วไปในเขตพื้นที่

ให้สูงมากขึ้นด้วย

๓.๒) 	 การเชือ่มโยงสูภ่าคอตุสาหกรรม เนือ่งจากจังหวดัสมุทรปราการเป็นจังหวดัแถบ

ชายฝัง่ทะเลดา้นตะวนัออก โดยมพีืน้ทีจ่งัหวดัเชือ่มโยง ๗ จงัหวดั และเปน็แหลง่

นคิมอตุสาหกรรม เชน่ จงัหวดัระยอง จงัหวดัชลบรุ ีโดยในจงัหวดัสมทุรปราการ 

มีโรงงานอุตสาหกรรมมากถึง ๘,๐๐๐ แห่ง และในปัจจุบันด้านอาชีวเวชศาสตร์ 

อนามัยและสิ่งแวดล้อม หรือความปลอดภัยของบุคลากรในภาคอุตสาหกรรมมี

ความปลอดภัยน้อย ซึ่งทำ�ให้เกิดประเด็นปัญหาบ่อยครั้ง ดังนั้นจึงเห็นว่า การ

ตัง้โรงพยาบาลในพืน้ทีท่ีเ่ป็นนคิมอตุสาหกรรม เป็นการเสรมิความแขง็แกรง่ด้าน

อาชีวเวชศาสตร์ อนามัยและสิ่งแวดล้อม ให้กับพื้นที่

๓.๓)	 มุ่งเน้นการศึกษาระดับปริญญาตรีสำ�หรับนักศึกษาแพทย์ นักศึกษาพยาบาล 

และนักศึกษาวิทยาศาสตร์บัณฑิต เนื่องจากสถานการณ์ปัจจุบันประเทศยังมี

ความขาดแคลนในส่วนของนักศึกษาหลักสูตรวิทยาศาสตร์การสื่อความหมาย

และความผิดปกติของการสื่อความหมาย ซึ่งเป็นวิชาชีพหนึ่งที่ต้องมีใบอนุญาต

ประกอบโรคศิลปะเช่นเดียวกับแพทย์และพยาบาล และคณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิล เป็นสถาบันแหง่เดียวในประเทศไทย

ที่ผลิตบุคลากรวิชาชีพดังกล่าว

๓.๔) 	 หลกัสตูรการศกึษาจะปรบัปรงุโดยเนน้ดา้นเวชศาสตรค์รอบครวั เวชศาสตรฟ์ืน้ฟ ู

อาชีวเวชศาสตร์ เวชศาสตรผ์ูส้งูวยั และผูป้ว่ยระยะสดุทา้ย ซึง่เปน็ปญัหาสขุภาพ

ในระดับประเทศทั้งสิ้น โดยเมื่อย้ายการเรียนการสอนของหลักสูตรที่เกี่ยวข้อง

ไปอยู่ในสิ่งแวดล้อมใหม่ จะเป็นโอกาสในการสร้างนวัตกรรมด้านแพทยศาสตร์

ศึกษาโดยการปฏิรูปหลักสูตร เพื่อรองรับการเป็นศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษาแห่ง

ชาติ และสามารถผลิตบัณฑิตมารับใช้สังคมได้ดีขึ้น พร้อมทั้งเป็นต้นแบบของ

ระบบการบริการสุขภาพแบบครบวงจรของประเทศ 
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วัตถุประสงค์ของโครงการฯ

	 ๑) เพื่อสร้างโรงพยาบาลขนาด ๔๐๐ เตียง มีความพร้อมด้านการรักษาพยาบาลในระดับปฐม

ภูมิและทุติยภูมิ รวมทั้งระดับตติยภูมิเฉพาะบางสาขาที่มีความจำ�เป็นเท่านั้น เช่น กรณีผู้ป่วยหัวใจวาย

เฉียบพลัน จำ�เป็นต้องได้รับการรักษาพยาบาลอย่างทันท่วงทีซึ่งสามารถทำ�ได้ โดยจะมีห้องผ่าตัดไว้

รองรับผู้ป่วยกรณีดังกล่าว หากเป็นการผ่าตัดเปลี่ยนอวัยวะ เช่น ไต ไขกระดูกสันหลัง จะต้องส่งตัวผู้

ป่วยมายังวิทยาเขตพญาไท เป็นต้น

	 ๒) เพือ่เปน็ศนูยก์ารเรยีนรูแ้ละศนูยก์ารวจัิยทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุสมบูรณ์แบบ จำ�เปน็

ตอ้งมอีาคารสถานไวร้องรบั อาท ิเชน่ ศนูยป์ระชมุสมบรูณแ์บบ เพราะวา่ เปน็ศนูยก์ารถา่ยทอดความรู ้

และแผนการพฒันาตอ่ไปในอนาคต คอื การทีโ่รงพยาบาลตัง้อยูใ่กลส้นามบนิสวุรรณภมู ิซึง่จะสามารถ

เชื่อมโยงกับการบริการชาวต่างประเทศได้ โดยการจัดเป็นศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษาแห่งชาติ ศูนย์การ

กฬีานนัทนาการ และเปน็สถานทีท่ีพั่กอาศยัอยา่งปลอดภยั การทีจ่ะสามารถตอบสนองตอ่นโยบายของ

มหาวทิยาลยัมหดิลทีจ่ะทำ�ใหก้ารศกึษาสามารถเปลีย่นแปลงศกัยภาพและคณุสมบัติของนกัศกึษาได้นัน้ 

จำ�เป็นต้องมีกระบวนการที่มีการเตรียมการอย่างสมบูรณ์รองรับ ในการนี้เป็นโอกาสที่เอื้อให้สามารถ

สร้างบรรยากาศการเรียนรู้ต่าง ๆ เพื่อเปลี่ยนแปลงศักยภาพและคุณสมบัติของนักศึกษาให้เป็นมนุษย์

ที่สมบูรณ์ยิ่งขึ้น 

	 ทั้งนี้ โครงการฯ จะดำ�เนินการภายใต้กรอบแนวคิดในเรื่องต่าง ๆ ดังนี้

•	 มหาวทิยาลยัสเีขยีว มคีวามเชือ่มโยงกบัชมุชน โดยได้ขอความคดิเหน็ และปรกึษาหารอืกนั

ทั้งในระดับจังหวัด ระดับอำ�เภอ และระดับชุมชนแล้ว ทั้งเรื่องการปฏิรูปการศึกษา การมี

สภาพชีวิตความเป็นอยู่ที่ร่มรื่น ประหยัดพลังงาน และเป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมตามแผนผัง

พืน้ทีใ่ชส้อย ประกอบดว้ย พืน้ทีส่าธารณปูโภค พืน้ทีบ่รกิารทางการแพทย ์พืน้ทีส่เีขยีว พืน้ที่

ที่พักอาศัย พื้นที่การศึกษา พื้นที่รองรับการขยายตัวของโรงพยาบาลในอนาคต 

•	 เปน็พ้ืนทีร่องรับการขยายตวัดา้นบรกิารรกัษาพยาบาลในอนาคต ทัง้นีก้ลา่วไดว้า่ การดำ�เนนิ

การโครงการฯทั้งหมด เพื่อเสริมศักยภาพให้มหาวิทยาลัยมหิดลที่มีความมุ่งม่ันในการเป็น

ปัญญาของแผ่นดินทางด้านการแพทย์และการศึกษา
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การศึกษาข้อมูลในพื้นที่

	 จากนัน้ คณบดไีดแ้ตง่ตัง้คณะกรรมการวางแผนและพฒันาโครงการรามาธบิดี-บางพล ีและให้

นำ�เสนอความคืบหน้าของโครงการฯต่อที่ประชุมคณะกรรมการประจำ�คณะฯ ทุกสัปดาห์ 

	 ขณะเดียวกัน คณะฯ ไดรั้บความช่วยเหลอืจากคณะสาธารณสขุศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหดิลใน

การศกึษาผลกระทบด้านสิง่แวดลอ้ม ของโครงการรามาธบิด ี- บางพล ีณ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพล ี

จังหวัดสมุทรปราการ ซึ่งถือได้ว่าเป็นเมืองชายฝั่งทะเลตะวันออก และเป็นเมืองอุตสาหกรรมหลักที่

สำ�คัญของประเทศไทย การพิจารณาผลกระทบสิ่งแวดล้อมจึงต้องคำ�นึงถึงผลกระทบจากภายนอกที่

จะมีต่อโครงการฯ และผลกระทบต่อโครงการฯ ที่จะมีต่อชุมชนด้วย 



ดอกไม้ประจำ�สถาบัน
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ดอกราชพฤกษ์

	 คณะกรรมการประจำ�คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี ในคราวประชุมครั้งที่ ๑๕/๒๕๕๖ เมื่อวันที่ ๑๘ เมษายน 

๒๕๕๖ ได้พิจารณาเรื่องสัญลักษณ์ประจำ�สถาบันการแพทย์ 

จักรีนฤบดินทร์  และมีข้อสรุปว่า เนื่องสถาบันการแพทย์ 

จักรีนฤบดินทร์ได้รับพระราชทานนามสถาบันฯ จากสร้อยพระนาม

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 

รามาธิบดี จักรีนฤบดินทร บรมนาถบพิตร เห็นควรใช้ดอกราชพฤกษ์

ซึง่มลีกัษณะดอกไมส้เีหลอืงเปน็พวงซึง่ตรงกบัสปีระจำ�วนัประสตูขิอง

พระองค์ด้วย จึงมีมติเห็นชอบให้กำ�หนดสีสัญลักษณ์ของสถาบัน ฯ 

เป็นสีเหลืองตามสีของดอกราชพฤกษ์ รวมทั้งใช้ภาพดอกราชพฤกษ์

ปรากฏในสิ่งของเครื่องใช้ในสถาบัน ฯ เพื่อความสวยงาม และเป็น

ไปตามกรอบแนวคิดที่สอดคล้องกับนามสถาบัน ฯ และเป็นการ

เฉลิมพระเกียรติราชวงศ์จักรีด้วย



ดา้นอาคารสถานทีแ่ละสิง่แวดลอ้ม
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จุดเริ่มต้นงานก่อสร้าง

	 เมื่ อกลางปี  พ.ศ.๒๕๕๑ คณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้ดำ�เนิน

การขอใช้ท่ีราชพัสดุ บริเวณตำ�บลบางปลา 

อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ โดยใน

ครั้งนั้น ศ.นพ.รัชตะ รัชตะนาวิน ได้เท้าความ

ถึงที่มาของก้าวย่างที่สำ�คัญในครั้งนี้ว่าสถาบัน

การแพทย์จักรีนฤบดินทร์ก่อกำ�เนิดมาจาก

พระราชปรารภและพระราชดำ�ริของพระบาท

สมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ที่

มีพระราชประสงค์ให้มีสถานพยาบาลหรือ

โรงพยาบาลของรัฐขนาดใหญ่ระดับโรงเรียน

แพทย์ ที่จังหวัดสมุทรปราการ เพื่อให้การดูแล

และให้การบริการตรวจรักษาประชาชนที่ย้าย

ถิ่นฐานจากต่างจังหวัดเพื่อมาประกอบวิชาชีพ

ในโรงงานอุตสาหกรรม ที่มีอยู่เป็นจำ�นวนมาก 

เพื่อให้ประชาชนผู้ใช้แรงงานซึ่งมีรายได้น้อยได้

เข้าถึงบริการสาธารณสุขได้มากขึ้น จากจุดเริ่ม

ต้นเล็กๆ ที่ยิ่งใหญ่ นำ�มาซึ่งขั้นตอนการขอใช้

ที่ราชพัสดุ และขั้นตอนต่างๆ ที่ตามมา โดยได้

รับความร่วมมือร่วมใจจากหน่วยงานต่างๆ ใน

จังหวัดสมุทรปราการ รวมถึงหน่วยงานราชการ

ทีอ่ยูบ่รเิวณทีด่นิตำ�บลบางปลา ตา่งยนิดตีอ้นรบั

คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีใหเ้ป็น

ส่วนหนึ่งของชาวสมุทรปราการตั้งแต่บัดนั้น

เป็นต้นมา
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	 ปฏิเสธไม่ได้ว่าหน่วยงานราชการในพื้นที่ ได้แก่ โครงการลูกพระดาบส และ มหาวิทยาลัยราชภัฎ

ธนบุรี เปรียบเสมือนพี่เลี้ยง และเพื่อนบ้านที่ให้ข้อมูล ให้คำ�แนะนำ�อันเป็นประโยชน์แก่ คณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดีและทีมงานผู้ออกแบบเสมอมา ยังนับรวมไปถึงหน่วยงานในระดับจังหวัด ได้แก่ ผู้ว่า

ราชการจังหวัดสมุทรปราการ กรมธนารักษ์ กรมที่ดิน องค์การบริหารส่วนตำ�บลบางปลา สาธารณสุขจังหวัด 

การไฟฟ้า การประปา องค์การโทรศัพท์ กรมทางหลวง กรมทางหลวงชนบท และกรมชลประทาน ต่างเป็น

ส่วนสำ�คัญในการทำ�ให้โครงการก้าวเดินมาได้อย่างต่อเนื่องและมั่นคง และเป็นที่ประจักษ์ว่ายังมีความร่วม

มอืรว่มใจของหนว่ยงานและบคุคลอีกหลายฝา่ยจวบจนถงึปัจจบุัน โครงการไมอ่าจประสบความสำ�เร็จไดโ้ดย

ปราศจากบุคคลต่างๆ เหล่านี้

โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย ชื่อตั้งต้นของโครงการ
ก่อนที่จะได้รับพระราชทานชื่อสถาบันการแพทย์แห่งใหม่ว่า “สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์” 
เป็นชื่อที่สื่อถึงความตั้งใจของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้อย่างชัดเจน และยิ่งเห็น 

ได้ชัดในความตั้งใจในทุกขั้นตอนการทำ�งาน โดยในระยะเริ่มต้นของโครงการ คณะแพทยศาสตร ์

โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้จัดให้มีการระดมสมองกลุ่มคนในทุกระดับ ทุกมิติ เพื่อรับฟังความคิดเห็นอัน

หลากหลายก่อนที่จะสรุปดำ�เนินโครงการ 

	 ด้วยจุดเร่ิมต้นอันสำ�คัญเหล่านี้ เป็นเสมือนหลักให้ทีมผู้ออกแบบต้ังมั่นในการทำ�งาน เพื่อ

สนับสนุนคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ให้บรรลุเป้าหมายและวัตถุประสงค์ของโครงการ

อย่างไม่เห็นแก่เหน็ดเหนื่อย
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ตั้งใจมั่น

	 นับเป็นความโชคดีที่ทีมผู้ออกแบบ ได้มีโอกาสมีส่วนร่วมในโครงการตั้งแต่ขั้นตอนการศึกษาการใช้

พื้นที่ราชพัสดุ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ และมีส่วนร่วมในการระดมสมองหลายๆ 

ครั้ง ทำ�ให้เกิดความเข้าใจและซึมซับในความตั้งใจมั่นของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ที่จะสร้าง

โรงเรียนแพทย์ เพื่อการผลิตบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขให้เพิ่มมากขึ้น และเป็นโรงพยาบาลของ

รัฐที่ตั้งอยู่ชานเมือง รองรับผู้ป่วยได้มากขึ้น สามารถสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาวะคนไทยให้มีสุขภาพ 

แขง็แรงทัง้รา่งกายและจติใจ และยงัเป็นการสรา้งเครอืขา่ยสาธารณสขุกบัหนว่ยงานสาธารณสขุอืน่ๆ ในจงัหวดั

สมทุรปราการ และจงัหวดัชายฝัง่ตะวนัออกของประเทศอกีดว้ย นบัวา่เปน็ภารกจิทีย่ิง่ใหญท่ีค่ณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดีได้ใช้ความสามารถและศักยภาพที่มีอยู่อย่างเต็มที่ ในฐานะทีมผู้ออกแบบการรับรู้ถึง

ความตั้งใจมั่นเหล่านั้น ได้ถ่ายทอดเป็นความตั้งใจมั่นของทีมผู้ออกแบบด้วยเช่นกัน ในการที่จะทำ�โครงการนี้

เพือ่สนับสนุนภารกจิของคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีทำ�สถานทีท่ีจ่ะชว่ยใหค้นปว่ยหายปว่ย และ

คนปกติมีสุขภาพดีขึ้น ทำ�ให้สถานที่มีบรรยากาศของการเรียนรู้ ทำ�ให้บุคลากรสาธารณสุข แพทย์ พยาบาล 

และเจ้าหน้าที่ ปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีคุณภาพชีวิตที่ดีเพื่อที่จะมีพลังในการทำ�งานอย่างเต็มที่ 
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	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี กำ�หนดความต้องการหลักเบื้องต้น ประกอบด้วย 

โรงพยาบาลซึ่งเป็นโรงเรียนแพทย์ ขนาด ๔๐๐ เตียง สำ�หรับการเรียนการสอนของนักศึกษาแพทย์ นักศึกษา

พยาบาล แพทย์ประจำ�บ้านที่กำ�ลังฝึกอบรมเพื่อเป็นแพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางและนักศึกษาวิทยาศาสตร์

บณัฑติสาขาความผดิปกติของการสือ่ความหมาย ขณะเดยีวกนักใ็หบ้รกิารทางการแพทยต์รวจรกัษาประชาชน 

และเพื่อให้โครงการมีความสมบูรณ์ ยังต้องมีอาคารเพื่อการศึกษา อาคารที่พัก และอาคารสนับสนุน อื่นๆ 

เช่น อาคารจอดรถ อาคารซักผ้า กลุ่มอาคารวิศวกรรมบริการ เป็นต้น

	 นอกจากนี้ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ต้องการอาคารสถานที่ ที่สามารถตอบสนอง

พันธกิจต่างๆ ได้อย่างสมบูรณ์ โดยมุ่งเน้นให้อาคารสถานที่มีความเหมาะสมกับการเรียนรู้ สร้างแรงบันดาล

ใจ และจินตนาการอย่างเต็มที่ ภายใต้กรอบแนวคิด ๔E อันได้แก่ Education Reform – เตรียมสถานที่ให้

รองรับการปฏริปูระบบการศกึษาและปฏิรปูหลกัสตูรใหมใ่หเ้กิดขึน้ไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ Environmental 

Friendly – จดัการสถานทีแ่ละสภาพแวดลอ้มทีเ่ปน็มติรและกลมกลนืกบัสิง่แวดลอ้ม Energy Saving – คำ�นงึ

ถงึการใชพ้ลงังานอยา่งมปีระสทิธภิาพและพยายามใชพ้ลงังานทางเลอืก และ Excellent living and working 

condition – เตรียมสถานท่ีซ่ึงคำ�นึงถึงคุณภาพชีวิต มีสิ่งอำ�นวยความสะดวก และรองรับผู้ใช้อาคารทุก

ประเภท







ลานอเนกประสงค์ของสถาบัน

หอพักนักศึกษาและบุคลากร ๑ - ๔

ศูนย์อาหาร

ศาลาประชาคม หอจดหมายเหตุและพิพิธภัณฑ์

โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์

อาคารนันทนาการ

ศูนย์การเรียนรู้และวิจัยเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์

พระบรมราชินีนาถ



๐. ลานอเนกประสงค์ของสถาบันฯ

๑. โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์

๒. ศาลาประชาคม หอจดหมายเหตุ และพิพิธภัณฑ์

๓. อาคารเรียน ๑

๔. อาคารเรียน ๒

๕. อาคารวิจัย

๖. อาคารกายวิภาคทางคลินิก

๗. หอพักนักศึกษาและบุคลากร

๘. หอพักนักศึกษาและบุคลากร

๙. หอพักนักศึกษาและบุคลากร

๑๐. หอพักนักศึกษาและบุคลากร

๑๑. อาคารนันทนาการ

๑๒. ศูนย์อาหาร

๑๓. อาคารจอดรถ

๑๔. อาคารสาธารณูปโภคโรงพยาบาล

๑๕. สถานีไฟฟ้าย่อย

๑๖. อาคารบำ�บัดน้ ำ�เสีย

๑๗. อาคารจัดการขยะ

๑๘. อาคารโรงซักรีด

๑๙. อาคารซ่อมบำ�รุง

๒๐. อาคารวิศวกรรม

๒๑. หอพักเจ้าหน้าที่

พื้นที่ต่อขยาย
ส่วนบริการทางการแพทย์

(ที่ดินบริจาคของคุณหญิงกานดา เตชะไพบูลย์)

พื้นที่รองรับ
การขยายตัวในอนาคต
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ลงมือทำ�งาน ใส่ใจในรายละเอียด

	 ในระยะแรกที่ทีมผู้ออกแบบได้สำ�รวจสถานที่ตั้งโครงการ ณ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัด

สมุทรปราการ ภาพบ่อกุ้ง บ่อปลาสลิด เส้นขอบฟ้าเป็นทุ่งหญ้ากว้างสุดลูกหูลูกตา กระต็อบเล็กๆ กลางทุ่ง 

มองไปไกลๆ จงึจะเหน็อาคารใหญอ่ยูบ้่าง ความรูส้กึเมือ่แรกเหน็ทัง้สดชืน่ เพลดิเพลนิไปกบัความเปน็ธรรมชาติ 

และในขณะเดียวกันก็รู้สึกได้ถึงความยากของงานที่กำ�ลังจะตามมา 

	 ทีต่ัง้โครงการต้ังอยูไ่มห่า่งไกลจากชมุชนนกั สภาพพืน้ทีมี่ลกัษณะเปน็ดนิอ่อนนุม่ ดนิมีความเคม็และ

สภาพภูมิอากาศแบบใกล้ทะเล เป็นพื้นที่มีความเสี่ยงน้ำ�ท่วมเป็นทุนเดิม ในพื้นที่แทบจะไม่มีต้นไม้ใหญ่อยู่

เลย ความกังวลของชาวรามาและทีมผู้ออกแบบก่อตัวขึ้นทีละเล็กทีละน้อย เมื่อมีความท้าทายรออยู่ข้างหน้า  

ทมีผูอ้อกแบบพยายามหาขอ้มลูและหาแนวทางทีจ่ะตอบโจทย ์คลีค่ลายปญัหา โดยเราตัง้คำ�ถามกับตวัเองว่า

...มสีาธารณปูโภค สาธารณปูการครบสมบรูณใ์นตวัเอง...นำ�ไ้หล ไฟสวา่ง อนิเตอรเ์นต็ครอบคลุม มพีืน้ท่ี

ออกกำ�ลังกาย และสำ�หรับกิจกรรมนันทนาการ และมีความปลอดภัยในการดำ�รงชีวิต

...มอีงคป์ระกอบของชมุชน ครบถว้นสำ�หรบัครอบครวัของบคุลากร ไดแ้ก ่โรงเรยีนอนบุาล ประถม มธัยม 

มหาวิทยาลัย ทั้งภายในชุมชนและชุมชนใกล้เคียง

...มีเทคโนโลยีที่สนองความต้องการขั้นพื้นฐานและมีศักยภาพที่จะเป็นต้นแบบการใช้พลังงานทางเลือก 

เช่นพลังงานแสงอาทิตย์ และพลังงานลม

...รามา บางพลี น่าไปอยู่ เพราะว่า....
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...มีเพื่อนบ้านที่ดี ได้แก่ โครงการลูกพระดาบส และ มหาวิทยาลัยราชภัฏธนบุรี

...เป็นชุมชนที่มีแนวคิดเป็นมิตรต่อส่ิงแวดล้อม คือมีการบริหารจัดการนำ�้ใช้ นำ�้ท้ิง กระแสไฟฟ้า  

การจัดการขยะมูลฝอย ที่เป็นระบบและไม่ทำ�ลายสภาพแวดล้อมของชุมชนเดิม

...จะสามารถออกแบบผัง อาคาร และการใช้สอยพื้นที่ให้ตอบสนองการใช้งานได้ใกล้เคียงความต้องการ

จริงมากที่สุด เนื่องจากไม่มีข้อจำ�กัดเรื่องพื้นที่

...ทีต่ัง้อยูห่า่งไกลจากเขตอตุสาหกรรม มบีรรยากาศดเีปน็ตน้ทนุ จงึเปน็โอกาสใหส้ามารถสรา้งบรรยากาศ

ส่งเสริมการทำ�งาน การเรียนการสอนได้ดี ในขณะเดียวกันยังมีความหลากหลายของคนและสถานที่ 

ที่สามารถสร้างกิจกรรมเพ่ือส่งเสริมบรรยากาศของการอยู่ร่วมกันกับชุมชนอย่างเกื้อหนุนกันได้  

ทัง้กจิกรรมถาวร เชน่ในโครงการลกูพระดาบส และกจิกรรมหมนุเวยีนทีจ่ดัขึน้ตามเทศกาล เชน่ทีส่นามกฬีา 

ประจำ�จังหวัด 

...มีโครงการป้องกันน้ ำ�ท่วมกรุงเทพฯ และปริมณฑลตามแนวพระราชดำ�ริ

...ใกล้แหล่งท่องเที่ยวทั้งภายในจังหวัดสมุทรปราการและจังหวัดชายฝ่ังทะเลตะวันออก ท้ังแหล่งท่อง

เทีย่วทางธรรมชาต ิและวฒันธธรม ซึง่จะอำ�นวยความสะดวกในการสรา้งกิจกรรมเพ่ือเช่ือมความสัมพันธ์

ระหว่างบุคลากรภายในหน่วยงาน

...ใกล้สนามบินสุวรรณภูมิจึงสามารถรองรับผู้ป่วยที่ต้องการเข้าถึงการให้บริการสาธารณสุขของรัฐ ที่มี

กำ�ลังทรัพย์ในการเดินทางมาด้วยเครื่องบิน

...เป็นแหล่งอาหารทะเลสด

เมื่อคลายกังวลลงได้บ้าง กระบวนการทำ�งานก็เริ่มขึ้นอย่างกระตือรือร้น
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	 เมื่อเริ่มโครงการมีอาคารที่ต้องก่อสร้างมากถึง ๑๖ หลัง มีการใช้งานเชื่อมโยงกันในด้านต่างๆ 

และยงัมแีนวโนม้ในอนาคตวา่จะต้องมีอาคารใหม่ๆ  เกดิขึน้ตามการพฒันาของสถาบนัตอ่ไปเรือ่ยๆ การ

วางผงัให้ตอบโจทยผ์ูใ้ชง้านอนัหลากหลายและต้องคดิวางแผนไปถงึอนาคตทีย่งัมาไม่ถงึ ทำ�ใหต้้องแบ่ง

ส่วนการใช้พื้นที่ให้ชัดเจนที่สุด และต้องเผื่อพื้นที่การขยายตัวในอนาคตไว้ในแต่ละโซนด้วย และแม้

สถาบนัแหง่นีจ้ะมีอาคารโรงพยาบาล รองรับการรกัษาพยาบาลดแูลผูป้ว่ยเปน็อาคารหลกั แตแ่นวคดิตัง้

ต้นคือ สถานที่แห่งนี้ต้องต้อนรับทั้งคนป่วยและคนที่สุขภาพแข็งแรง เป็นสถานที่ที่ผู้ที่ใช้งานอยู่ประจำ� 

และผูท้ีห่มนุเวยีนเขา้มาเปน็ครัง้คราว มาแลว้จะมคีวามรูส้กึทีด่ ีเปน็สถานทีท่ีเ่ปน็มติรกบัผูใ้ชท้กุประเภท 

และเป็นสถานที่ที่เป็นมิตรต่อเพื่อนบ้าน ชุมชนใกล้เคียงอีกด้วย

ผังแม่บท

การแบ่งส่วนการใช้พื้นที่ (Zoning) แบ่งออกเป็น ๕ ส่วน

ได้แก่ ส่วนบริการทางการแพทย์ ส่วนการศึกษา ส่วนที่พักอาศัย 

ส่วนสาธารณูปโภค และพื้นที่ว่างรองรับการขยายตัวในอนาคต โดย

มีลานอเนกประสงค์ของสถาบันฯ เป็นพื้นที่โล่งตั้งอยู่กลางพื้นที่  

มีลำ�ดับการเข้าถึงของกลุ่มอาคารตามความเป็นสาธารณะและความ

เป็นส่วนตัว โดยส่วนบริการทางการแพทย์ จะอยู่ด้านหน้าของ

พื้นที่ มีโรงพยาบาลเป็นอาคารหลัก และอาคารศาลาประชาคมเป็น

เสมือนพื้นที่ส่วนแรกที่จะเชื่อมโยงทุกคนเข้าสู่ภายในโครงการ ส่วน

การศึกษาอยู่ในแนวแกนกลางของลานอเนกประสงค์ของสถาบันฯ 

ต่อเนื่องไปทางทิศใต้ ซึ่งประกอบไปด้วยอาคารเรียน ๑ อาคารเรียน 

๒ อาคารศนูยว์จิยั และอาคารกายวภิาคทางคลนิกิ โดยยงัมพีืน้ทีว่า่ง

รองรบัการขยายตัวของสว่นการศกึษาทีจ่ะมีขึน้ในอนาคตไวด้้วย กลุม่

อาคารพกัอาศยั อยูท่างด้านทศิตะวนัออก ซึง่เป็นพืน้ทีท่ีเ่ป็นสดัสว่น

และมีความเป็นส่วนตัวมากที่สุด ประกอบไปด้วย อาคารหอพัก 

จำ�นวน ๔ หลัง โรงอาหาร อาคารนันทนาการ สนามกีฬากลางแจ้ง 

และบอ่นำ�้ทีท่ำ�ใหเ้กดิบรรยากาศทีผ่อ่นคลายใหก้บักลุม่พืน้ทีพ่กัอาศยั

เองและกับบรรยากาศรวมของสถาบันด้วย ส่วนสาธารณูปโภคและ

กลุ่มอาคารสนับสนุน อยู่ทางทิศเหนือของพื้นที่ เป็นตำ�แหน่งที่เป็น

สัดส่วนและแยกออกจากพื้นที่อื่นในโครงการ นอกจากนี้ยังมีพื้นที่

รองรับการขยายตัวอยู่ทางด้านทิศใต้ของที่ดิน นอกเหนือจากพื้นที่

รองรับการขยายตัวที่เตรียมไว้ในแต่ละโซน
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	 เปรียบเสมือนหัวใจของสถาบันแห่งนี้และมีผลต่อการวางอาคารและการกำ�หนดพื้นที่ว่าง

เป็นอย่างมาก ลานอเนกประสงค์ของสถาบันฯ ถูกวางไว้ตรงกลางของที่ดิน มีอาคารศูนย์การเรียน

รู้เป็นฉากหลังและวางศาลาประชาคมในแนวแกนเดียวกัน เมื่อมองจากทางเข้าด้านหน้าสถาบัน 

จะสามารถมองผ่านศาลาประชาคม ไปยังพื้นที่สีเขียวผืนใหญ่และมีอาคารอื่นๆ วางรอบแนวแกนหลัก

นี้ โดยต้องการให้ภาพรวมของพ้ืนที่มีความสง่างามสมกับความเป็นสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์  

แตย่งัคงความเปน็มติรกบัชมุชน ดว้ยการวางแนวแกนแบบสมดลุยแ์บบกึง่สมมาตร อาคารโรงพยาบาล

ถึงแม้จะมีขนาดใหญ่ก็ดูกลมกลืนในภาพรวม เพราะมีอาคารส่วนการศึกษา ซึ่งเป็นอาคารที่เล็กกว่า

หลายหลังมาทำ�ให้เกิดความสมดุลย์ แต่ไม่ดูเป็นทางการจนเกินไป

การจดัระบบการสญัจรภายในโครงการ (Circulation) ผูส้ญัจรมทีัง้ผูท้ีม่าใชบ้รกิารโรงพยาบาล 

แพทย์ พยาบาล อาจารย์ นักศึกษา เจ้าหน้าที่ และส่วนสนับสนุนต่างๆ การกำ�หนดเส้นทางสัญจร ได้

แยกเส้นทางหลัก เส้นทางรอง เพื่อรองรับผู้ใช้เส้นทางทุกประเภท ไม่ให้ใช้งานซ้อนทับกัน โดยเฉพาะ

ชว่งเวลาเร่งรีบ ถนนสายหลกัเปน็ถนนกวา้ง ๔ ชอ่งจราจร มเีกาะกลางถนน ถนนเสน้หลกันีว้างอยูร่อบ

ลานสถาบันที่ตรงกลางของพื้นที่ เพื่อที่จะแจกจ่ายเข้าสู่อาคารหลักๆ โดยถนนสายหลักจะต่อเชื่อมกับ

ถนนสายรองซึ่งเป็นถนนกว้าง ๒ ช่องจราจร วางอยู่รอบนอกของพื้นที่ เพื่อให้ฝ่ายสนับสนุน ใช้งาน

แยกออกจากถนนสายหลักที่เน้นให้บุคคลทั่วไปใช้งานได้อย่างคล่องตัว นอกจากนี้ บนทางเท้าที่กว้าง

ถึง ๕ เมตร ได้แยกทางคนเดินออกจากทางจักรยาน เพื่อให้เกิดความปลอดภัยในการใช้เส้นทางด้วย

ลานอเนกประสงค์ของสถาบันฯ 
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	 ปัญหาใหญ่ที่ทุกคนมีความกังวลมากคือ การป้องกันน้ ำ�ท่วม ด้วยสภาพพื้นที่เป็นบ่อและดินมี

ความออ่นนุม่ การจะถมดินให้สงูขึน้ทัง้พ้ืนที ่จะตอ้งใชเ้งนิจำ�นวนมาก ทมีผูอ้อกแบบพจิารณาเลอืกใชว้ธิี

การทำ�คันดิน คูน้ ำ�รอบพื้นที่ และมีบ่อรับน้ ำ�ขนาดใหญ่ ๒ บ่อ ซึ่งนอกจากจะทำ�หน้าที่รับและหน่วงน้ ำ�

ก่อนที่จะระบายออกสู่คลองระบายน้ ำ�นอกพื้นที่ ยังก่อให้เกิดทัศนียภาพที่สวยงามขึ้นภายในโครงการ

ด้วย ลักษณะของคันดินคูน้ ำ� เป็นเนินดินสูง ๒.๕๐ เมตร รทก.(ระดับทะเลปานกลาง) ซึ่งเป็นระดับที่

สูงกว่าระดับน้ำ�ท่วมสูงสุดที่เคยเกิดขึ้นในบริเวณนั้น คันดินก่อสร้างขึ้นด้วยดินลูกรังและฐานรากเสา

เข็มดินซีเมนต์ ซึ่งมีความแข็งแรงและทำ�ให้คันดินคงรูปและสามารถรับแรงดันของน้ำ�ในกรณีน้ำ�ท่วม

ได้ดี โดยตลอดแนวคันดินปลูกต้นสนประดิพัทธ์เป็นแนวรั้วและแนวกันลม และปลูกกระดุมทองเลื้อย

คลุมดิน รวมถึงหญ้าแฝกเพื่อป้องกันการพังทลายของดินด้วย 

ป้องกันน้ำ�ท่วม...อย่างไรดี
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	 ด้วยลักษณะดินมีความเค็ม สภาพอากาศอยู่ใกล้ทะเล น้ ำ�ใต้ดินมีความกร่อย ต้นไม้ใหญ่จะโต

ช้า และโตได้ไม่มากนัก นับว่าเป็นโจทย์ที่ยากมากที่จะทำ�ให้ทั้งพื้นที่นี้ดูเขียวชอุ่ม ร่มรื่น ทีมผู้ออกแบบ

ใช้แนวคิด ทำ�สวนบนอาคารในทุกๆ พื้นที่ที่เหมาะสม ทั้งบนหลังคาดาดฟ้าของอาคาร ระเบียง และ

เปลือกอาคาร “เราใช้พ้ืนที่สร้างอาคารไปเท่าใด เราก็จะสร้างพื้นที่สีเขียวบนอาคารขึ้นทดแทนให้ได้

มากทีสุ่ดเทา่กนั” เปน็ความต้ังใจทีค่อ่นขา้งจะสวนกระแสกบัผูใ้ชอ้าคารทีเ่ปน็หว่งภารกจิการดแูลตน้ไม้

จำ�นวนมาก ทัง้ๆ ทีภ่ารกิจในหนา้ทีก็่มากพออยูแ่ลว้ แตส่วนหลงัคา มไิดเ้ปน็เพยีงตน้ไมร้กๆ ทีต่อ้งการ

การดูแลรักษาเพียงฝ่ายเดียว สวนหลังคายังทำ�หน้าที่อันสำ�คัญยิ่ง ในการช่วยลดการแผ่ความร้อนจาก

บรรยากาศเข้าสู่อาคาร ช่วยผลิตอ๊อกซิเจนกลับคืนให้กับบรรยากาศ เป็นที่พักผ่อนคลายเครียดให้กับ

บคุลากรในยามทีเ่หนือ่ยลา้จากงาน เป็นชวีติชวีาใหผู้ป่้วยได้ซมึซบัและมีกำ�ลงัใจทีจ่ะรกัษาสขุภาพกาย

ให้แขง็แรง รกัษาสขุภาพใจใหส้ดชืน่ เม่ือพจิารณาถงึคณุประโยชนข์องต้นไม้แลว้ ทมีผูอ้อกแบบรว่มมอื

กับผู้เชี่ยวชาญด้านต้นไม้ ทั้งจากโครงการลูกพระดาบส และผู้เชี่ยวชาญอื่นๆ ระดมสมองหาแนวทาง

เลือก ต้นไม้เน้นต้นไม้โตง่าย และต้นไม้ในท้องถิ่นที่ทนสภาพดินและสภาพอากาศได้ดี ได้แก่ โพทะเล 

ลีลาวดี ราชพฤกษ์ จำ�ปาเทศดอกขาว โมก สารภี ตีนเป็ดน้ ำ� ชะคราม พลับพลึงตีนเป็ด หญ้าแฝกและ

กระดุมทองเลื้อย เป็นต้น และเป็นหน้าที่ของทีมผู้ออกแบบในการเตรียมโครงสร้างสำ�หรับรับน ้ ำ�หนัก

กระถาง ดินและต้นไม้ การเตรียมระบบรดน้ ำ�ต้นไม้ เตรียมการสำ�หรับการดูแลต้นไม้ และการกำ�หนด

ให้ดินที่นำ�มาใช้เป็นดินจืด คุณภาพดี เพื่อให้ต้นไม้เติบโตได้อย่างเต็มที่ให้สมกับความตั้งใจ ต้นไม้และ

สวนหลังคาจะงดงามยั่งยืนต่อไปหรือไม่ ก็ด้วยความร่วมมือกันคนละเล็กละน้อยของชาวรามา แล้วเรา

จะพบว่า ต้นไม้ ช่วยให้ความร่มรื่น สดชื่นแก่เรา จริงๆ

เราปลูกต้นไม้ ต้นไม้ช่วยเรา ... แนวคิด “สวนหลังคา”
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ความปลอดภัย (Safety) 	
Patient and Staff Safety 
มีความสะอาดและปลอดภัยไม่ก่อ

ให้เกิดการแพร่กระจายของเชื้อโรค 

และการติดต่อของโรค

Safety for Handicapped 

ให้ผู้สูงอายุ คนพิการ ผู้ป่วย หญิง

ตั้งครรภ์ คนอ้วน และเด็ก ใช้สอย

ได้อย่างสะดวกและปลอดภัย

Safety in Emergency
เตรยีมการใหส้ามารถใชง้านไดอ้ยา่ง

ปกติที่สุดแม้จะเกิดภัยพิบัติหรืออยู่

ในภาวะฉุกเฉิน

เกณฑ์ในการออกแบบ
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ประโยชน์ใช้สอย (Handy)	
Functional Design
ได้ประโยชน์ใช้สอยตามความต้องการของผู้ใช้อาคาร ถูกต้องตามลักษณะการทำ�งาน และ

มาตรฐานต่างๆ

Efficient Facilities
เตรียมพื้นที่อย่างมีประสิทธิภาพและครบถ้วน สำ�หรับการรักษาพยาบาล การปฏิบัติงาน

Flexible
จัดพื้นที่ให้สามารถปรับเปลี่ยนการใช้งานได้เมื่อมีความจำ�เป็น

Maintenance Friendly
คำ�นึงถึงการบำ�รุงรักษาอาคารเมื่อเริ่มเปิดใช้งาน

Smooth Logistics
มีระบบการขนส่ง “ของ” “คน” และ “ข้อมูล”ที่สมบูรณ์ทั้งภายในอาคารและระหว่างอาคาร

Sufficient Storage 
เตรยีมพืน้ทีเ่พือ่การเกบ็ของ สมัพนัธก์บัจำ�นวน ลกัษณะบรรจภุณัฑ ์เสน้ทางขนยา้ย และความถี่

ในการใช้งาน
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Energy Conservation
ใช้พลังงานอย่างมีประสิทธิภาพและลดการใช้พลังงานที่ไม่จำ�เป็น

Natural Power
ใช้พลังของธรรมชาติให้เป็นประโยชน์

Environmental Concern
เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อม ไม่ผลิตมลพิษ ไม่สร้างปัญหาจราจร

User Friendly
สร้างสภาพแวดล้อมให้ผู้ใช้อาคาร มีความสะดวก ปลอดภัยในการใช้งาน

Reasonable and Reliable
มีเหตุผล ถูกต้องตามหลักเกณฑ์ มาตรฐานและกฎหมาย

Appropriate Technology
ใช้วัสดุและเทคโนโลยีที่เหมาะสม ไม่ล้าหลังหรือไม่ล้ ำ�ยุคจนเกินไป

Constructible
ก่อสร้างได้โดยปกติวิธี ไม่เกิดอันตรายในการก่อสร้าง ไม่ใช้งบประมาณเกินจำ�เป็น 

ใช้เวลาตามที่กำ�หนด

Adequate Budget Control
ใช้งบประมาณอย่างคุ้มค่าและมีประสิทธิภาพสูง
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ความงาม (Beauty)	
Identity and History

สร้างเอกลักษณ์ที่สอดคล้องกับบริบทของชุมชนและหน่วยงาน

Local Friendly

คำ�นึงถึงสาธารณะประโยชน์ มีพื้นที่ที่ประชาชนสามารถเข้าถึงและใช้สอยได้ เป็นมิตรกับชุมชน

Aesthetic

มีความงามที่ส่งเสริมสิ่งแวดล้อม สัมพันธ์กับพื้นที่ และบริบทโดยรอบ



โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์
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	 โรงพยาบาลรามาธบิดจีกัรีนฤบดนิทร ์มพีืน้ทีใ่ชส้อยประมาณ ๒๑๘,๘๒๕ ตารางเมตร มขีนาด

เทียบเท่ากับศูนย์การแพทย์สมเด็จพระเทพรัตน์ ๒ อาคาร ภายในแบ่งกลุ่มพื้นที่ออกได้เป็น ๓ กลุ่ม

ใหญ่ๆ ได้แก่

ส่วนบริการผู้ป่วยนอก ประกอบด้วย ฝ่ายธุรการ (Administration Office) แผนกผู้ป่วย

นอก (Outpatient Department) แผนกผู้ป่วยฉุกเฉิน (Emergency Department) แผนก

ศัลยกรรม (Operation Department) แผนกสนับสนุนทางการแพทย์ (Medical Support) 

คลินิกตรวจสุขภาพ (Checkup Center) และส่วนสนับสนุน (Back of House)

หอผู้ป่วยใน ประกอบด้วย หอผู้ป่วยเตียงเดี่ยว หอผู้ป่วยเตียงคู่ หอผู้ป่วย ๓ เตียง หอผู้ป่วย

พิเศษ หอผู้ป่วยบาดแผลไฟไหม้ หอผู้ป่วยเวชศาสตร์ฟื้นฟู และหอผู้ป่วยวิกฤติ รวมรองรับ 

ผู้ป่วยในทั้งสิ้น ๔๖๐ เตียง

สำ�นักงานและส่วนการศึกษา ประกอบด้วย สำ�นักงานผู้อำ�นวยการโรงพยาบาล ห้องเรียน 

ห้องอเนกประสงค์ ห้องทำ�งานอาจารย์ ห้องศึกษาค้นคว้าของนักศึกษา และอื่นๆ

	 อาคารโรงพยาบาลนัน้ นบัไดว้า่เปน็อาคารทีม่กีารใชง้านซบัซอ้นมากทีส่ดุ มผีูใ้ชอ้าคารทีห่ลาก

หลายทีส่ดุ มงีานระบบวศิวกรรมมาเก่ียวขอ้งมากทีส่ดุ และตอ้งการความปลอดภยัสงูทีส่ดุอกีดว้ย (เมือ่

เทียบกับอาคารประเภทอื่นๆ เช่น อาคารสำ�นักงาน อาคารเชิงพาณิชย์ อาคารพักอาศัย เป็นต้น) โรง

พยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ ณ ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ ยังมีปัจจัย

ในเร่ืองของสถานที่ตั้งโครงการ ลักษณะชั้นดิน สภาพภูมิประเทศ ภูมิอากาศ ซึ่งล้วนมีผลกับความสูง

ของอาคารที่เหมาะสมทั้งสิ้น จากข้อมูลงานวิจัยเชิงประจักษ์ (Evidence Based) กล่าวว่าความสูง

ของอาคารที่เหมาะสมในการเป็นโรงพยาบาลคือ ๗ ชั้น เพราะจะทำ�ให้ระบบการขนย้าย เคลื่อนย้าย 

คน สิ่งของและข้อมูล (Logistics) มีประสิทธิภาพที่สุด มีความปลอดภัยยามฉุกเฉินในการหนีภัยและ

เอื้อต่อการเข้าช่วยเหลือของเจ้าหน้าที่กู้ภัยมากที่สุดอีกด้วย ประกอบกับความแข็งแรงของชั้นดิน หาก

ก่อสร้างอาคารสูงกว่า ๗ ชั้น จะต้องใช้เสาเข็มเจาะความยาวถึงชั้นทรายชั้นที่ ๒ เสาเข็มจะมีความยาว

มากขึน้อกีมาก ซึง่มีผลต่องบประมาณคา่ก่อสรา้งอยา่งมาก อาคารตา่งๆ ในสถาบนั จงึกำ�หนดความสงู

ไว้ไม่เกิน ๗ ชั้น ทั้งหมด 

โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์

ทำ�ไมอาคารต้องสูง ๗ ชั้น...
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	 การวางอาคารให้สอดคล้องกับทิศทางการโคจรของดวงอาทิตย์ และทิศทางลม มีผลกับ

ประสทิธภิาพของอาคารอยา่งมาก อาคารโรงพยาบาลวางแนวยาวของอาคารตามทศิตะวนัออก-ตะวนั

ตก หนัด้านหนา้อาคารเขา้สูล่านสถาบนั การวางอาคารลกัษณะนี ้สอดคลอ้งตามทฤษฎรีบัลม หลบแดด 

ประกอบกบัการจดัพืน้ทีส่ว่นใหญท่างทศิตะวนัตก เป็นระเบียงและสวนหลงัคา ทำ�ใหเ้กดิรม่เงาแกผ่นงั 

ลดพื้นที่ผนังกระจกไม่ให้สัมผัสกับแดดโดยตรง เป็นการลดการนำ�ความร้อนเข้าสู่อาคารที่ได้ผลดีที่สุด 

นอกจากนี้ อาคารโรงพยาบาล มีลักษณะเหมือนอาคาร ๕ หลังเชื่อมต่อกันด้วยทางสัญจรหลักซึ่งเป็น

แกนกลางของอาคาร ผลที่ได้รับจากรูปทรงอาคารนี้คือทำ�ให้อาคารมีพื้นที่ผิวติดภายนอกรอบอาคาร 

(Perimeter) มากขึ้น ทำ�ให้มีการนำ�แสงธรรมชาติเข้ามาภายในอาคารได้มาก มีการถ่ายเทอากาศตาม

ธรรมชาติที่ดี และผู้อยู่ภายในอาคารมองเห็นทัศนียภาพภายนอกได้ ลดความตึงเครียด รู้สึกผ่อนคลาย

และเป็นอันหนึ่งอันเดียวกับสิ่งแวดล้อมไม่รู้สึกว่าอยู่ในกล่องคอนกรีตที่ทึบตันอีกด้วย 

รับลม หลบแดด
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	 เพ่ือให้ม่ันใจว่าอาคารโรงพยาบาลจะเป็นสถานที่ซึ่งเยียวยารักษาผู้ป่วยให้หายจากโรคภัยไข้

เจ็บ และกลับมาเป็นผู้มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ การเตรียมอาคารให้มีความปลอดภัยในทุกๆ ด้านจึง

เป็นเร่ืองที่สำ�คัญในลำ�ดับต้นๆ ในการทำ�งานออกแบบ ความปลอดภัยนั้นรวมไปถึง ความปลอดภัย

จากการเคลื่อนที่ ความปลอดภัยจากการใช้งาน ความปลอดภัยในการปฏิบัติงาน ความปลอดภัยจาก

การแพร่กระจายของเชื้อโรค ความปลอดภัยจากอัคคีภัย เป็นต้น การเตรียมอาคารให้ปลอดภัยมีราย

ละเอียดที่น่าสนใจ ดังนี้

การก้าวสู่ต้นแบบ 
Safety Hospital
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ความปลอดภัยจากการเคล่ือนที่ . . .การ

เคลื่อนที่ของผู้ป่วยจากจุดหนึ่ง ไปยังอีกจุดหนึ่ง 

มีรายละเอียดท่ีต้องใส่ใจหลากหลาย ตั้งแต่การ

กำ�หนดเสน้ทางเดนิหลกั เสน้ทางเดนิรองทีช่ดัเจน 

มีความกว้างของทางเดินที่เหมาะสม จากการ

ประมาณการจำ�นวนและประเภทผู้ใช้อาคาร ได้

กำ�หนดให้ทางเดินหลักมีความกว้างไม่น้อยกว่า 

๖ เมตร เพ่ือรองรับผู้ป่วยและผู้ใช้อาคาร ทั้งที่

สามารถเดินอย่างปกติ ผู้ใช้อุปกรณ์ช่วยเดิน ผู้ใช้

รถเข็น และเตียงเปล สามารถใช้ทางเดินร่วมกัน

ได้ การเตรียมรายละเอียดบันได ทางลาด ราวจับ 

ทีร่องรบัการใชง้านสำ�หรบัทกุคน (Universal De-

sign) เปน็สิง่ทีส่ำ�คญัเชน่กนั บนัไดสำ�หรบัผูป้ว่ย ผู้

สูงอายุ จะมีความชันน้อยและลูกตั้งเตี้ยกว่าบันได

ปกติ คือมีระยะลูกตั้งสูงเพียง ๑๕ เซนติเมตร ทาง

ลาดสำ�หรับผู้ใช้รถเข็น ความลาดเอียง ไม่เกิน

กว่า ๑ : ๑๒ ติดตั้งราวจับตามทางเดินอย่างต่อ

เนื่อง องค์ประกอบที่สำ�คัญอีกสิ่งหนึ่งในการเพิ่ม

ความปลอดภัยจากการเคลื่อนไหวคือ ระบบป้าย

สัญลักษณ์ การกำ�หนดรูปแบบ ขนาดตัวอักษร สี 

และตำ�แหน่งติดตั้ง ล้วนมีส่วนช่วยนำ�ผู้ป่วยและผู้

ใช้อาคาร ให้สามารถสัญจรไปยังจุดหมายได้ง่าย

ขึ้น ใช้ระยะทางที่สั้นขึ้น และลดความเสี่ยงที่อาจ

เกิดอันตรายจากการเดินได้

ความปลอดภัยจากการใช้งานอาคาร...บริเวณ

ท่ีมีความเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ คือพื้นที่ที่ผู้

ป่วยใช้งานโดยลำ�พัง ได้แก่ห้องน้ำ�  เป็นต้น ราย

ละเอียดเพ่ือให้เกิดความปลอดภัย เช่น การติด

ตั้งประตูห้องน้ำ�ให้เปิดออก และใช้กลอนที่เปิด

จากภายนอกได้ ในกรณีที่ผู้ป่วยล้มหรือหมดสติ

ในห้องน้ำ�  เจ้าหน้าที่จะสามารถเปิดประตูเพื่อ 
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ช่วยเหลือผู้ป่วยได้โดยบานประตูไม่กีดขวางภายในห้องน้ำ�ที่มีลักษณะแคบอยู่แล้ว นอกจากนี้การ 

ตดิตัง้ระบบแจง้ขอความชว่ยเหลอืในกรณฉีกุเฉนิ (Emergency Call) ในหอ้งน ้ ำ�ทกุหอ้ง ทำ�ใหส้ามารถ

เข้าช่วยเหลือผู้ป่วยได้ทันท่วงที บรรเทาอาการหนักให้เป็นเบาลงได้

ความปลอดภัยในการปฏบิติังาน...ความปลอดภยัในการปฏบิตังิานของแพทย์ พยาบาล และเจา้หนา้ที่ 

ส่งผลโดยตรงต่อผู้ป่วย การจัดวางโต๊ะตรวจ เตียงหัตถการ เตียงผู้ป่วย และการจัดวางอุปกรณ์เครื่อง

มือต่างๆ อย่างเป็นระบบ ระเบียบ ช่วยลดข้อผิดพลาดในการปฏิบัติงานได้ เช่น การวางเตียงผู้ป่วย ให้

แพทยแ์ละพยาบาลเขา้ถงึดา้นขวามอืของผูป้ว่ย ทำ�ใหแ้พทย ์พยาบาล เขา้ถงึผูป้ว่ยไดอ้ยา่งรวดเรว็ และ

ปฏบิตังิานไดอ้ยา่งสะดวก การจดัเตยีงผูป้ว่ยทกุหอ้งใหมี้ลกัษณะเหมือนกนั วางเฟอรน์เิจอรต่์างๆ เป็น

มาตรฐานเดียวกันทุกห้อง ช่วยให้พยาบาลมีความคุ้นชินในการหยิบสิ่งของและปฏิบัติงาน ไม่วุ่นวาย

และเสียเวลาไปกับการหาของ
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ความปลอดภัยจากการแพร่กระจายของเชื้อโรค...การติดเชื้อ

ในโรงพยาบาลเปน็ปญัหาทีม่มีาอยา่งตอ่เนือ่ง และมมีาตรการ

ปอ้งกนัอยา่งเครง่ครดัดว้ยเชน่กนั การเตรยีมรายละเอยีดต่างๆ 

ในโรงพยาบาล ต้องดำ�เนินการตั้งแต่การวางผังที่ถูกต้อง เช่น 

กำ�หนดพื้นที่คัดแยกผู้ป่วยติดเชื้อ แยกเส้นทางขนส่งสิ่งของ

สะอาดและสกปรกออกจากกันอย่างเด็ดขาด โดยเฉพาะพื้นที่

ทีต่อ้งการความสะอาดเปน็พเิศษ เชน่ หอผูป่้วยวกิฤต และหอ้ง

ผ่าตัด เป็นต้น การกำ�หนดระบบการไหลของอากาศจากพื้นที่

สะอาด ไปสู่พื้นที่สกปรก เช่น จากเภสัชกรภายในเคาน์เตอร์

จา่ยยาสูส่ว่นทีผู่ป้ว่ยยนืรบัยา การเตรยีมหอ้งแยกผูป่้วยติดเชือ้ 

ที่เหมาะสมและเพียงพอและมีระบบปรับอากาศและระบาย

อากาศที่ถูกต้อง ห้อง Airborne infection isolation room 

สำ�หรับผู้ป่วยที่แพร่เชื้อ และห้อง Protective Environment 

room สำ�หรบัผูป้ว่ยทีม่ภีมูติา้นทานต่ำ�ผดิปกติ นอกจากนีก้าร

ใช้วัสดุที่มีรอยต่อน้อย ทำ�ความสะอาดง่าย ไม่เป็นที่สะสมฝุ่น 

และการเตรยีมอา่งลา้งมอืหรอืแอลกอฮอลเ์จลลา้งมือ เป็นราย

ละเอียดที่ไม่อาจละเลยไปได้และมีผลในการป้องกันการแพร่

กระจายของเชื้อโรคได้เช่นกัน

ความปลอดภัยจากอัคคีภัย...ในการเตรียมอาคารให้มีความ

ปลอดภัยจากอัคคีภัย มีการประสานและร่วมมือกันจาก

สถาปนิกที่จะกำ�หนดเส้นทางหนีไฟ จำ�นวนและตำ�แหน่ง

บันไดหนีไฟ และจากวิศวกรโครงสร้างในการกำ�หนดพื้นที่

กันไฟ (Fire Compartment) ทุกๆ พื้นที่ ๒,๐๐๐ ตาราง

เมตร เพื่อหน่วงเวลาในการเคลื่อนย้ายผู้ป่วยในแนวราบ จาก

พ้ืนที่ต้นเพลิงไปยังพื้นที่ปลอดภัย ก่อนที่จะลำ�เลียงผู้ป่วย

ออกสู่ภายนอกอาคารด้วยระบบขนส่งทางด่ิงที่ปลอดภัยใน

สถานการณ์นั้นๆ นอกจากนี้วิศวกรเครื่องกลยังมีส่วนสำ�คัญ

ในการเตรียมระบบตรวจจับ แจ้งเหตุ ดับเพลิงเบื้องต้นและ

การอพยพเคลื่อนย้ายทั้งในส่วนที่ใช้ระบบเครื่องกลและไม่ใช้

ระบบเครื่องกล เพื่อให้ทุกส่วนทำ�งานประสานกันอย่างดีที่สุด

ในสถานการณ์ฉุกเฉิน และเพื่อความปลอดภัยแก่ผู้ป่วยและ 

ผู้ใช้อาคารทุกคน
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	 ระบบขนสง่ หมายถงึ กระบวนการในการวางแผน ดำ�เนนิการและควบคุมประสทิธิภาพและ

ประสิทธิผลในการเคลื่อนย้าย คน สิ่งของ และข้อมูล จากจุดเริ่มต้นไปยังจุดที่มีการใช้งาน โดยมีเป้า

หมายที่สอดคล้องกับความต้องการของผู้ใช้งาน และมีความถูกต้องในเชิงปริมาณ คุณภาพ และระยะ

เวลาท่ีกำ�หนด ระบบขนสง่สมบรูณจ์งึประกอบขึน้ด้วยองคป์ระกอบอนัหลากหลาย ทำ�งานประสานกนั

อย่างมีประสิทธิภาพ โดยทั้งหมดได้ถูกวางโครงสร้างไว้ตั้งแต่เริ่มต้นโครงการ

	 การขนส่ง “คน” จะต้องมีความสะดวก ปลอดภัย ชัดเจน ทั้งการขนส่งในแนวราบ ได้แก่ ทาง

เดินหลัก ทางเดินรอง ทางเดินของส่วนบริการ และการขนส่งในแนวดิ่ง ได้แก่ บันได บันไดเลื่อน ลิฟต์ 

เปน็ตน้ จำ�นวนและการวางตำ�แหนง่บนัได บนัไดเลือ่นและลฟิต์ จะสนบัสนนุซึง่กนัและกนั โดยจากทาง

เข้าหลักของอาคาร จะใช้บันไดเลื่อนและลิฟต์โดยสาร นำ�ผู้ป่วยไปยังแผนกบริการผู้ป่วยต่างๆ โดยตรง

ทีส่ดุและสั้นทีส่ดุ ไปยังทางเดนิหลกัและทางเดนิรองทีน่ำ�ไปยังแผนกตา่งๆ ทัง้นี้เพือ่ลดความเหนือ่ยล้า 

และความเครียดของผูใ้ชอ้าคาร นอกจากนีก้ารเพิม่ลฟิต์ในตำ�แหนง่ทีต้่องการเคลือ่นยา้ยผูป่้วยอยา่งเรง่

ด่วนฉุกเฉิน เช่น ระหว่างแผนกผู้ป่วยฉุกเฉิน แผนกรังสีเทคนิค และแผนกผ่าตัด ระหว่าง แผนกรังสี

เทคนิค และหอผู้ป่วย ทำ�ให้ลดความหนาแน่นในการใช้ลิฟต์ในพื้นที่ทั่วไป เพิ่มความสะดวกรวดเร็วใน

การเคลื่อนย้ายผู้ป่วยให้ได้รับการรักษาอย่างทันท่วงที อีกด้วย 

ระบบขนส่งสมบูรณ์
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	 การขนส่ง “สิ่งของ” ในโรงพยาบาลมีความหลากหลายอย่างมาก และอาจจำ�แนกได้เป็น ๒ 

ประเภทหลัก คือ ของสะอาด ได้แก่ อาหาร ยาและเวชภัณฑ์ ผ้า เครื่องมือแพทย์ เป็นต้น ของสกปรก 

ได้แก่ ขยะ ผ้าและเครื่องมือที่ใช้งานแล้ว เศษอาหาร เป็นต้น การขนส่งสิ่งของเหล่านั้น จะต้องทราบ

ข้อมูลเบื้องต้น คือ จำ�นวน ความถี่ ลักษณะบรรจุ พาหนะ และวิธีที่ใช้ในการขนส่ง นำ�ไปสู่การเตรียม

เส้นทางบริการและลิฟต์บริการสำ�หรับขนส่งสิ่งของเหล่านี้ ที่ค่อนข้างจะแยกจากเส้นทางสัญจรของ

บุคคลทั่วไป ทั้งนี้ยังต้องประสานงานกับผู้ใช้อาคาร เพื่อสรุปการดำ�เนินงานที่สอดคล้องกับระบบของ

โรงพยาบาล เส้นทางและลิฟต์ที่เตรียมไว้ด้วย

	 นอกจากนี้มีการนำ�เทคโนโลยีระบบขนส่งมาช่วยเพิ่มความสะดวกรวดเร็ว และลดการใช้

บุคลากร สำ�หรับการรับ-ส่งสิ่งของบางประเภทที่มีการขนส่งลักษณะเฉพาะ และมีความถี่ในการส่ง

คอ่นขา้งมาก เชน่ การขนสง่หลอดเลอืดและสิง่สง่ตรวจจากหนว่ยต่างๆ ไปยงัหอ้งปฏิบัติการ การขนสง่

พัสดุภัณฑ์ เวชภัณฑ์และยา ไปยังหอผู้ป่วย ด้วยระบบรางขนส่งอัตโนมัติ (Track Vehicle System) 

หรือการขนส่งยาระหว่างห้องยาที่อยู่ตรงกันในแต่ละชั้นด้วยลิฟต์ส่งของ (Dumb Waiter) เป็นต้น

	 การขนสง่ “ข้อมลู” ได้แก่ ขอ้มลูในการดแูลผูป้ว่ย ขอ้มลูในระบบบรหิารจดัการ และขอ้มลูอืน่ๆ 

ปัจจุบันมีเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัยมากขึ้นเรื่อยๆ เข้ามาบริหารจัดการข้อมูลเหล่านี้ การเตรียม 

โครงสร้างพื้นฐานให้เพียงพอ และมีคุณภาพจะเป็นการสนับสนุนการทำ�งานให้เกิดประสิทธิภาพ และ

รวดเร็วขึ้น การใช้เทคโนโลยีนั้นอาจจะมีความเสี่ยงของระบบที่อาจเกิดขึ้นได้ แต่การดูแลผู้ป่วยนั้นจะ

ผิดพลาดไม่ได้อย่างเด็ดขาด ดังนั้น ข้อมูลในส่วนของการดูแลผู้ป่วย โดยเฉพาะพื้นที่ที่เกี่ยวข้องกับการ

ดูแลผู้ป่วยอย่างใกล้ชิด เช่น ห้องผ่าตัด ห้องปฏิบัติการสวนหัวใจ ระบบเวชระเบียนของคนไข้ มีการ 

เตรียมระบบสำ�รองไว้อย่างรัดกุม
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	 การศกึษาหลกัฐานเชงิประจกัษ ์(Evidence Based) เกีย่วกบัการสรา้งสภาพแวดลอ้มทีเ่อือ้ตอ่

การเยียวยากำ�หนดนิยามว่า คือสถานที่ซึ่งจัดไว้เพื่อการฟื้นฟูสุขภาพร่างกาย จิตใจ เพื่อสนับสนุนการ

รักษาด้วยวิธีการทางการแพทย์ ยกตัวอย่างที่ช่วยให้เห็นภาพมากขึ้น เช่น การมีคุณภาพอากาศภายใน

อาคารที่มีคุณภาพ มีการควบคุมอุณหภูมิ ควบคุมเสียง ควบคุมแสงสว่าง ให้มีความเหมาะสม สงบ 

สะอาด การมีวิวทิวทัศน์ธรรมชาติ สามารถมองทอดสายตาได้ระยะไกล และการมีธรรมชาติเพื่อช่วย

กระตุน้ประสาทสมัผสั การมองเหน็ การไดย้นิและการสมัผสั สิง่ละอนัพนัละนอ้ยประกอบกนัเพือ่สรา้ง

สภาพแวดลอ้มเพือ่การเยยีวยาโดยมจีดุประสงคใ์หเ้กดิผลเชงิบวก สนบัสนนุเปดิโอกาสใหเ้กดิปฏสิมัพนัธ์

ทีด่ ีโดยเฉพาะระหวา่งผูป้ว่ยกับแพทยแ์ละพยาบาล หรอืระหวา่งผูป้ว่ยดว้ยกนัเอง ทัง้นีเ้พือ่ลดและชว่ย

เบี่ยงเบนสภาวะที่ตึงเครียดที่มักเกิดขึ้นในผู้ป่วยลง 

Healing Environment

	 มีรายละเอียดมากมายในโรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ ที่คำ�นึงถึงการสร้างสภาพ

แวดล้อมเพื่อการเยียวยา เช่น ห้องพักผู้ป่วย จัดเป็นห้องเตียงเดี่ยว เพื่อสนับสนุนให้เกิดบรรยากาศ

การมีส่วนร่วมในการดูแลผู้ป่วยโดยสมาชิกในครอบครัว เตียงผู้ป่วยจะอยู่ใกล้ตำ�แหน่งประตูเข้าออก

มากที่สุด และวางเตียงผู้ป่วยให้หันด้านขวาของผู้ป่วยมาทางประตูเพื่อให้แพทย์ พยาบาลเข้าถึงผู้ป่วย

และปฏิบัติงานได้อย่างสะดวก พื้นที่สำ�หรับญาติและห้องน้ ำ�จะอยู่ด้านใน เพื่อความเป็นสัดส่วน แต่ยัง

คงสามารถใกล้ชิดกับผู้ป่วยได้ บริเวณใกล้ประตูเข้าออก ติดตั้งอ่างล้างมือสำ�หรับแพทย์ พยาบาล เป็น

มาตรการด้านความสะอาดและป้องกันการแพร่กระจายของเชื้อโรค 
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	 ในแต่ละหอผู้ป่วยจัดพื้นที่พักผ่อนของญาติไว้ภายนอกห้องผู้ป่วย โดยจัดให้อยู่ในบริเวณที่

สามารถเห็นทิวทัศน์นอกอาคาร ให้เกิดบรรยากาศผ่อนคลายช่วยลดภาวะเครียดที่อาจเกิดขึ้นกับญาติ 

เมื่อคลายความเครียดลง ก็จะเกิดพลังที่จะช่วยแพทย์ พยาบาลดูแลผู้ป่วยให้มีกำ�ลังใจดีขึ้น

	 บรเิวณโถงพกัคอย โถงทางเดนิ จะจัดใหมี้แสงสวา่งเพยีงพอ เหน็เสน้ทางเดินอยา่งชดัเจน เกา้อี้

นั่งพักคอย มีความมั่นคงแข็งแรง มีระดับไม่ต่ ำ�เกินไป เบาะไม่นุ่มจนเกินไป และมีที่เท้าแขน เพื่อช่วย

พยุงตัวในการลุกนั่งเก้าอี้ และเพื่อลดโอกาสในการเกิดอุบัติเหตุหกล้มในผู้ป่วยอีกด้วย

	 บริเวณพ้ืนที่ปฏิบัติงานของแพทย์ พยาบาล ที่มีลักษณะทางกายภาพที่ดี มีผลต่อการปฏิบัติ

งานและการดูแลผู้ป่วยเช่นกัน บริเวณเคาน์เตอร์พยาบาล กำ�หนดตำ�แหน่งอุปกรณ์ต่างๆ ให้สอดคล้อง

กับขั้นตอนการทำ�งาน ระยะระดับของเคาน์เตอร์และเก้าอี้ถูกหลักสรีรศาสตร์ เช่นความสูงโต๊ะสำ�หรับ

การทำ�งานเอกสาร มีระดับ ๗๕ เซนติเมตร ความสูงเคาน์เตอร์สำ�หรับการยืนปฏิบัติงาน มีระดับ ๘๕ 

เซนติเมตร ระดับความสูงที่เอื้อมถึงได้พอดีสำ�หรับมาตรฐานความสูงของผู้หญิงไทย คือระยะประมาณ 

๑.๖๐ เมตร เป็นต้น 
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เคาน์เตอร์พยาบาลในหอผู้ป่วย 

จัดให้เป็นบริเวณที่เงียบสงบ และ

ไดส้รา้งคอรท์ภายในอาคาร เพือ่ให้

บรเิวณปฏิบัติงานและหอ้งพกัผอ่น

ของแพทย ์พยาบาล สามารถไดร้บั

แสงธรรมชาตแิละมองเหน็ตน้ไมไ้ด้

บ้างเมื่อต้องการพักสายตา

สวนหลังคาที่ดาดฟ้าของอาคาร

โรงพยาบาล เป็นอีกสถานที่หนึ่ง

ที่จัดขึ้นเพื่อเป็นที่พักผ่อนและเป็น

ที่พบปะพูดคุยสั้นๆ ของแพทย์ 

พยาบาลและบุคลากร โดยได้ปลูก

ต้นไม้ใหญ่เพื่อให้มีร่มเงาและมีไม้

พุม่คลมุดิน ทีมี่สสีนัหลากหลาย เพือ่

สร้างความสดชื่น ผ่อนคลาย

	 การจัดเตรียมพื้นที่ดังกล่าว เป็นเพียงตัวอย่างส่วนหนึ่งที่มีอยู่ในโรงพยาบาลรามาธิบดี 

จกัรนีฤบดนิทร์แห่งนี ้เพ่ือเปน็อกีองคป์ระกอบหนึง่ในการใหบ้รกิารดแูลผูป้ว่ยอยา่งมปีระสทิธภิาพมาก

ขึ้น และผู้ป่วยมีแนวโน้มลดอาการเจ็บป่วยได้มากขึ้น หรือมีกำ�ลังใจที่จะดูแลรักษาตนเองให้หายจาก

อาการเจ็บป่วยได้มากขึ้น
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	 บอ่น ้ ำ�เปน็องคป์ระกอบทีม่คีวามสำ�คญัในการวางผงัสถาบันแหง่นี ้บ่อน ้ ำ�ขนาดใหญ่ ๒ บ่อ เปน็

พ้ืนท่ีรับน ้ ำ�และเปน็แผนปอ้งกนัน้ำ�ทว่มทีเ่ตรยีมไว ้บ่อน ้ ำ�ด้านหนา้โครงการสามารถมองเหน็ได้ เม่ือผา่น

ทางเขา้หลกัเขา้มาภายในสถาบนั บอ่น ้ ำ�ดา้นในโครงการตัง้อยูใ่นกลุม่พืน้ทีส่ว่นพกัอาศยั บอ่น ้ ำ�กลายเปน็

เสน่ห์อีกอย่างหนึ่งของสถาบันแห่งนี้ น้ ำ�ก่อให้เกิดความรู้สึกสดชื่น เย็นสบาย มีผลต่อจิตใจของผู้ป่วย 

น ้ ำ�ทีก่ระเพ่ือมไหว กระตุ้นการรับรู้ของผูพ้บเหน็ ลดความตงึเครยีด ทำ�ใหรู้ส้กึผอ่นคลาย ในขณะเดยีวกนั 

น้ ำ�มีผลทางอารมณ์ต่อแพทย์ พยาบาล นักศึกษาและบุคคลทั่วไปด้วยเช่นกัน บ่อน้ ำ�ที่กำ�หนดตำ�แหน่ง

ไว้ที่ส่วนพักอาศัย เพื่อต้องการให้เกิดบรรยากาศที่ดี สดชื่น ผ่อนคลาย เมื่อเดินผ่าน นั่งอยู่ริมบ่อ หรือ

มองมายังบ่อน้ ำ�จากจุดในจุดหนึ่ง ภาพที่สะท้อนในบ่อน้ ำ� เปลี่ยนไปตามแต่ละช่วงเวลาในแต่ละวัน ใน

แต่ละฤดูกาล มีความสวยงามที่หลากหลาย เป็นพลังของธรรมชาติอย่างแท้จริง

Green and Reflection
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	 เนือ่งจากสถาบนั มพีืน้ทีก่วา้งใหญ ่เปรยีบเสมอืนบา้นหลงัใหญท่ีม่หีอ้งตา่งๆ หลากหลาย ศาลา

ประชาคมหลงันี ้ตัง้ใจใหเ้ปน็เสมอืนหอ้งรบัแขกของบ้าน ทีต้่อนรบัประชาชนทกุคน เนือ่งจากเป็นอาคาร

หลงัแรกทีเ่หน็ไดจ้ากทางเขา้หลกั รปูแบบอาคารจึงต้องมีความสะดุดตาด้วยอาคารสว่นพพิธิภัณฑ์ทีมี่รปู

ทรงสีเ่หลีย่มเอียง ทีล่ดทอนมาจากสญัลกัษณข์องหวัใจ ซึง่เปน็อวยัวะทีส่ำ�คญัทีส่ดุชิน้หนึง่ของรา่งกาย 

และในขณะเดียวกันศาลาประชาคมมีความเป็นมิตรด้วยรูปแบบอาคารที่โล่ง โปร่ง มีที่ว่างและสวนอยู่

กลางอาคาร ซึง่เมือ่เดนิผา่นทางเขา้หลกัเขา้มาแลว้จะพบกบัพืน้ทีโ่ลง่อเนกประสงค์ ซึง่เตรยีมไวส้ำ�หรบั

การจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ กิจกรรมเชื่อมความสัมพันธ์ระหว่างสถาบันและชุมชน และกิจกรรม

เชื่อมสัมพันธ์ภายในสถาบันเอง พื้นที่อเนกประสงค์นี้มีความยืดหยุ่นและพร้อมที่จะปรับเปลี่ยนเพื่อใช้

งานในกรณีฉุกเฉินได้ด้วยเช่นกัน

	 พืน้ทีใ่ช้สอยภายในศาลาประชาคม ประกอบดว้ย หอ้งบรรยาย สมัมนาขนาด ๕๐ ทีน่ัง่ จำ�นวน 

๔ ห้อง ห้องสมุด หอจดหมายเหตุแสดงประวัติของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี และ

พิพิธภัณฑ์ท่ีให้ข้อมูลทางการแพทย์ที่เป็นประโยชน์เป็นความรู้ทางการแพทย์ขั้นพื้นฐานที่เข้าใจและ

เข้าถึงได้ง่าย 

ศาลาประชาคม หอจดหมายเหตุและพิพิธภัณฑ์
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ศูนย์การเรียนรู้และวิจัยเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิิติ์
พระบรมราชินีนาถ

กลุ่มอาคารเพื่อการศึกษานี้ประกอบด้วยอาคาร ๔ หลัง ได้แก่ 

อาคาร ๑ อาคารเรียนรู้ ประกอบด้วย ห้องเรียนขนาดต่างๆ ห้องสมุด ห้องประชุม ขนาด ๓๐๐ ที่นั่ง 

ห้องคอมพิวเตอร์ สำ�นักงานและพื้นที่สำ�หรับการเรียนรู้ด้วยตนเอง (Learning Common)

อาคาร ๒ พรีคลินิก ประกอบด้วย Clinical performance center ได้แก่ Simulation and skill 

lab, CPR center หอผู้ป่วยจำ�ลอง ห้องปฏิบัติการรวม (MDL- Multi disciplinary Laboratories) 

และห้องเรียนขนาดต่างๆ และสำ�นักงานอาจารย์

อาคาร ๓ ศูนย์วิจัย ประกอบด้วย ห้องปฏิบัติการวิจัย ศูนย์วิจัยทางคลินิก หน่วยอาชีวอนามัย และ

สำ�นักงาน

อาคาร ๔ อาคารกายวภิาคทางคลนิกิ (อยูร่ะหวา่งการรวบรวมความต้องการเพือ่การออกแบบกอ่สรา้ง)
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	 รูปแบบการเรียนการสอนของนักเรียนแพทย์ มีการเปลี่ยนแปลง พัฒนาขึ้นเรื่อยๆ จากอดีตสู่

ปจัจบัุน ครแูพทยไ์ดพ้ยายามปรบัเปลีย่นวธิกีารเรยีนการสอนใหมี้ประสทิธภิาพมากขึน้ สรา้งวฒันธรรม

แหง่การเรียนรู้ เนน้การเรียนรู้แบบนกัเรยีนเปน็ศนูยก์ลาง มกีารทำ�งานรว่มกนัเปน็ทมีมากขึน้ สรา้งความ

กระตือรือร้นในการเรียนด้วยวิธีการสอนที่เน้นการปฏิบัติ จำ�ลองสถานการณ์ ระดมความคิด และเปิด

โอกาสใหน้กัเรยีนแสดงความคดิมากขึน้ และมุ่งใหเ้กดิการประยกุต์ใชอ้งคค์วามรูม้าใชใ้นชวีติจรงิต่อไป 

	 การเตรียมพ้ืนทีส่ำ�หรับการเรียนการสอน มคีวามแตกตา่งไปจากเดมิ จากหอ้งเรยีน ทีค่รแูพทย์

ยืนสอนอยู่หน้าห้อง ซึ่งเป็นการถ่ายทอดทางเดียว (One Way Communication) ห้องเรียนกลาย

เปลี่ยนเป็นพ้ืนที่ที่ต้องรองรับวิธีการเรียนการสอนแบบที่ให้นักเรียนมีส่วนร่วม (Active Learning) มี

ปฏิิสัมพันธ์ทั้งระหว่าง นักเรียนกับครู เพื่อนกับเพื่อน นักเรียนกับเจ้าหน้าที่หรือบุคคลอื่นๆ รวมไปถึง

ระหว่างคนกับสิ่งแวดล้อม ห้องเรียนต้องพร้อมที่จะปรับเปลี่ยนการวางโต๊ะ เก้าอี้ เป็นกลุ่ม เป็นแถว 
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เป็นวงกลมแล้วแต่สถานการณ์การเรียนนั้นๆ ห้องสมุด สถานที่ซี่งมีความสงบ เงียบ มีชั้นหนังสือเรียง

รายสำ�หรับการค้นคว้าหาข้อมูล ปัจจุบัน เมื่อหนังสืออิเล็คทรอนิกส์มีมากขึ้น การสืบค้นทำ�ได้ง่ายด้วย

คอมพวิเตอรส์ว่นบคุคล ผา่นระบบอนิเตอรเ์นต็ไรส้าย ทีจ่ะคน้หาขอ้มลูจากทีไ่หนกไ็ด ้เวลาใดกไ็ด ้หอ้ง

สมดุตอ้งปรบัตวัอยา่งมากเชน่กนั การเตรยีมพืน้ทีส่งบ มสีมาธ ิยงัตอ้งคงไว ้การเตรยีมพืน้ทีส่ำ�หรบัการ

พูดคุยใช้เสียงได้ และเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัย เป็นสิ่งที่เพิ่มขึ้นมา บรรยากาศที่เงียบขรึม กลาย

เปลี่ยนเป็นบรรยากาศที่เป็นกันเองมากขึ้น มีสีสันมากขึ้นเพื่อลดความตึงเครียดและกระตุ้นการเรียนรู้

แทน พืน้ทีส่ำ�หรบัการเรยีนรูด้ว้ยตนเอง เป็นสิง่ใหม่ทีเ่ริม่เหน็ได้มากขึน้ในสถาบันการศกึษาต่างๆ พืน้ที่

แห่งการเรียนรู้ ไม่มีรูปแบบตายตัว แต่มีความหลากหลายและยืดหยุ่น ให้นักเรียนแพทย์มีอิสระที่จะ

เรยีนรูต้ามแนวทางของตนเองทีแ่ตกตา่งออกไปจากการเรยีนรูภ้ายในหอ้งเรยีน บทความทางวชิาการที่

กลา่วถงึการเรยีนการสอนในยคุใหม ่ได้กลา่วถงึการเรยีนรูน้อกหอ้งเรยีนนัน้มีแนวโนม้รปูแบบกจิกรรม 

๕ ลักษณะ ได้แก่ การบรรยายหรือการสื่อความคิด (Delivering) การประยุกต์ใช้ (Applying) การนำ�

ความรูม้าสรา้งสรรค ์(Creating) การสือ่สารหรอืระดมความคดิ (Communicating) และการสรปุความ

คิดและการตัดสินใจ (Decision Making) พื้นที่สำ�หรับการเรียนรูด้้วยตนเอง จึงตอ้งรองรับกิจกรรมที่

หลากหลาย เช่น การอ่านหนังสือ พักผ่อน หาข้อมูลจากอินเตอร์เน็ต ทำ�งานเดี่ยว ทำ�งานกลุ่ม ระดม

สมอง ทำ� Workshop รว่มกบัเพือ่น อาจารย ์ผูเ้ชีย่วชาญหรอืบุคคลภายนอกได้ หอ้งฝกึทกัษะทางการ

แพทย์ หอ้งปฏบิตักิารทางวทิยาศาสตร ์ยงัคงต้องเป็นหอ้งทีมี่ระบบระเบียบในการใชง้าน มีขนาดและ

ระยะต่างๆ ที่เป็นมาตรฐานเพื่อให้การฝึกทักษะนั้นใกล้เคียงกับสถานที่จริงในโรงพยาบาลมากที่สุด มี

รายละเอียดที่น่าสนใจเกี่ยวกับห้องฝึกทักษะทางการแพทย์และห้องปฏิบัติการทางวิทยาศาสตร์ ดังนี้
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หอผูป้ว่ยจำ�ลอง จำ�นวน ๑๘ เตยีง เพือ่การฝกึปฏิบัติของนกัศกึษาพยาบาล มีการจัดเตรยีมองคป์ระกอบ

ต่างๆ เหมือนห้องผู้ป่วยจริงในโรงพยาบาล และใช้เทคโนโลยีถ่ายทอดการสอนของอาจารย์ผ่านกล้อง

วีดิโอ ไปยังเตียงปฏิบัติการทุกเตียง เพื่อให้นักศึกษาปฏิบัติตาม 

CPR center ที่รองรับทั้งการฝึกปฏิบัติของนักศึกษา และการฝึกอบรมบุคคลภายนอกจากทั่วประเทศ 

CPR center ประกอบด้วยห้องอเนกประสงค์ สำ�หรับการฝึกปฏิบัติการกู้ชีพในสถานการณ์จริง และ

ห้อง CPR เป็นการฝึกปฏิบัติการกู้ชีพเม่ือผู้ได้รับบาดเจ็บมาถึงโรงพยาบาลแล้ว โดยห้อง CPR มีหุ่น

จำ�ลองสถานการณ์เสมือนจริง จำ�ลองอาการที่อาจเกิดขึ้นแบบต่างๆ นักศึกษาหรือผู้ฝึก จะต้องเข้าไป

อยูใ่นสถานการณ์จำ�ลองและฝกึแก้ไขสถานการณน์ัน้ตามลำ�พงัภายในหอ้ง ภายใตก้ารดแูลของอาจารย์

แพทย์ซึ่งสังเกตการณ์และให้คำ�แนะนำ�จากห้องควบคุม ซึ่งมีระบบควบคุมอาการของหุ่นจำ�ลองและ

ระบบถ่ายทอดเสียงไปยังห้อง CPR ได้

ห้องปฏิบัติการเสมือนจริง (Simulation and Skill Lab) มีลักษณะเหมือนห้องผู้ป่วยที่เตรียมรองรับ

การฝึกหัตถการที่แตกต่างกัน ๖ สาขาโรคหลัก นักศึกษาเข้าไปฝึกปฏิบัติภายใต้การดูแลของอาจารย์

จากห้องควบคุม โดยมีห้องสังเกตการณ์ สำ�หรับนักศึกษาอื่นๆ เฝ้าดูการฝึกปฏิบัติของเพื่อนและรับ

ฟังคำ�แนะนำ�จากอาจารย์ผู้สอนไปพร้อมกัน พื้นที่ส่วนกลางของห้องปฏิบัติการเสมือนจริงนี้ จัดให้มี

ศูนย์ควบคุมกลางและจอภาพขนาดใหญ่ ที่ถ่ายทอดภาพจากห้องปฏิบัติการเสมือนจริงทุกห้อง โดย

ให้ผู้สนใจจากภายนอกสามารถเฝ้าดูได้ และใช้ในการสอบปฏิบัติ ซึ่งอาจารย์แพทย์หลายท่านสามารถ

สังเกตการณ์นักศึกษาแพทย์ได้พร้อมๆ กัน

ห้อง MDL (Multidisciplinary Laboratory) มีลักษณะเป็นห้องปฏิบัติการ ประกอบด้วยโต๊ะปฏิบัติ

การที่ได้มาตรฐานต่อเนื่องกับโต๊ะทำ�งานภายในบริเวณเดียวกัน เพื่อให้มีการทำ�งานอย่างต่อเนื่อง และ

หอ้งอปุกรณพ์เิศษทีจ่ำ�เปน็สำ�หรับการเรียนการสอน ครบถว้น โดยมโีตะ๊สาธติตัง้อยูก่ลางหอ้ง ถา่ยทอด

ภาพและเสียงจากโต๊ะสาธิตไปยังโต๊ะปฏิบัติการทุกโต๊ะ
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หน่วยอาชีวอนามัย เป็นการเตรียมพื้นที่รองรับกิจกรรมที่เกิดขึ้นตามแต่ละหัวข้อวิจัย โดยประกอบ

ด้วยส่วนที่บุคคลภายนอกซึ่งเป็นกรณีศึกษาของงานวิจัยนั้นๆ เข้ามาติดต่อ ส่วนห้องปฏิบัติการ  

ห้องเครื่องมือพิเศษ และสำ�นักงาน

ศูนย์วิจัยคลินิก จัดเตรียมพื้นที่เหมือนคลินิกผู้ป่วยนอก สำ�หรับบุคคลทั่วไป หรือผู้ป่วยที่ต้องการเข้า

โครงการทดลองการใช้ยาและผลกระทบจากยา

ศูนย์ปฏิบัติการวิจัย เตรียมห้องปฏิบัติการเป็นกลุ่มห้อง ประกอบด้วยห้องปฏิบัติการขนาดใหญ่ เล็ก 

และห้องเครื่องมือพิเศษ รองรับหัวข้อวิจัยต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้น เป็นศูนย์ปฏิบัติการวิจัยที่ได้มาตรฐาน

และมีอุปกรณ์เครื่องมือครบครัน
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หอพักนักศึกษาและบุคลากร

	 ในพืน้ทีก่ลุม่อาคารสว่นพักอาศยั มีองคป์ระกอบทีเ่อือ้ตอ่การดำ�รงชวีติในสถาบนัไดอ้ยา่งคอ่น

ข้างสะดวกสบายและมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นกว่าสถานที่ปัจจุบันที่ค่อนข้างแออัด อาคารหอพักเริ่มต้น

ก่อสร้าง ๔ อาคาร แต่ละอาคารมีห้องพักทั้งสิ้นประมาณ ๑๖๐ ห้อง โดยยังเตรียมพื้นที่สำ�หรับการ

ก่อสร้างหอพักเพิ่มเติมในอนาคตไว้ในพื้นที่บริเวณเดียวกันอีกด้วย

	 รูปแบบอาคารมีคอร์ทรูปสี่เหลี่ยมผืนผ้า กว้าง ๑๐.๘๐ เมตร ยาว ๑๗.๐๐ เมตร ทางเดินหลัก

อยู่ภายในคอร์ท ตามทฤษฎีกล่าวว่า ระยะการมองเห็นและรับรู้เชิงสังคม ซึ่งมีระยะไม่เกิน ๒๕ เมตร 

เป็นระยะท่ีสามารถรับรู้อารมณ์และการแสดงความรู้สึกบนใบหน้าได้ สามารถเห็นการเคลื่อนไหว ไป

จนถึงรายละเอียดของผู้ที่อยู่ตรงข้ามได้ ซึ่งเป็นความตั้งใจเพื่อให้เกิดการพบปะ ทักทาย พูดคุยกัน ส่ง

เสรมิปฏสิมัพนัธร์ะหวา่งกนั และยังช่วยสอดสอ่งดแูลซึง่กนัและกนัได ้เนือ่งจากคอรท์ทีเ่ปดิโลง่ทำ�ให้

ไมม่มีมุอบัลบัสายตาคน นอกจากนีย้งัไดเ้ตรยีมพืน้ทีส่ำ�หรบัการใชเ้วลาภายนอกหอ้งพกัไวอ้ยา่งนา่สนใจ

บรเิวณทีน่ัง่พักผอ่นกึง่กลางแจง้ ระหวา่งทางเดนิเชือ่มคอรท์ทัง้ ๒ คอรท์ โดยในแตล่ะชัน้จะมพีืน้ที่

นี้สลับกัน เพื่อให้เกิดความเชื่อมโยงกันระหว่างชั้นด้วย การปลูกต้นไม้ภายในคอร์ท ทั้งที่ส่วนกลาง

คอร์ทและกระบะตน้ไมร้อบทางเดนิ เพือ่ใหมี้บรรยากาศของการพกั ผอ่นคลาย เม่ืออยูภ่ายในหอ้งมอง

ผ่านหน้าต่างออกสู่ภายนอกสามารถเห็นทิวทัศน์ภายนอกได้ ขณะเดียวกันเม่ือเดินออกจากห้องก็ยังมี

ต้นไม้ให้รู้สึกผ่อนคลายได้ด้วยเช่นกัน
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อาคารนันทนาการ

	 เป็นที่ทราบว่า แพทย์ พยาบาล บุคลากรสาธารณสุข ปฎิบัติงานหนัก และต้องรับผิดชอบสูง

ต่อชีวิตของผู้ป่วย และรวมไปถึงนักศึกษาแพทย์ นักศึกษาพยาบาล ที่ต้องเรียนอย่างหนัก อดหลับอด

นอนอ่านหนังสือ ตื่นแต่เช้าเพื่อติดตามครูแพทย์ไปเรียนกับคนไข้จริง เม่ือเหนื่อยล้าจากการเรียนและ

การปฏิบัติงานแล้ว ร่างกายและจิตใจ ควรได้รับการพักผ่อน ฟื้นฟู ให้สดชื่นมีพลัง อาคารนันทนาการ 

ได้รวบรวมพื้นที่ออกกำ�ลังกายหลากหลายรูปแบบ รองรับความชอบที่หลากหลาย ได้แก่ สระว่ายน้ำ� 

สนามบาส สนามวอลเลย์บอล สนามแบดมินตัน สนามฟุตซอล สนามเทนนิส สนามเปตอง ห้องออก

กำ�ลงักาย (Fitness) หอ้งลลีาศ และพืน้ทีก่จิกรรม รวมถงึหอ้งชมรมต่างๆ สำ�หรบักจิกรรมของนกัศกึษา

	 อาคารนนัทนาการหลงันี ้ได้ใช้ความไดเ้ปรยีบเนือ่งจากตัง้อยูร่มิบอ่น ้ ำ� โดยทำ�อาคารดา้นทีต่ดิ

กบับอ่น้ ำ�ใหโ้ปรง่ โลง่ อยา่งเตม็ที่ จดัใหเ้ปน็พืน้ทีอ่เนกประสงคข์องนกัศกึษา หอ้งจดัเลีย้ง ซึง่เปน็พืน้ที่

ที่รองรับคนจำ�นวนมากได้ เพื่อให้เกิดความเชื่อมโยงกับบ่อน ้ ำ�มากที่สุด และให้ผู้ใช้อาคารมีโอกาสได้

สัมผัสความงามของบ่อน้ ำ�ได้มากที่สุดด้วย
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ศูนย์อาหาร

	 การส่งเสริมให้เกิดปฏสิมัพันธร์ะหวา่งกนัภายในสถาบนั ควรจะสรา้งโอกาสใหเ้กดิขึน้ทัง้ในเวลา

ปฏบิตังิานและนอกเวลาปฏบิตังิาน โรงอาหารเป็นสถานทีร่วมผูค้นมากทีส่ดุอกีแหง่หนึง่ในสถาบันแหง่

นี ้เดมิทมีกีารเตรียมสถานทีส่ำ�หรับการรับประทานอาหารกระจายอยูใ่นหลายจดุ แตม่กีารปรบัใหร้วม

เข้าที่จุดเดียว เพื่อสร้างให้เป็นสถานที่แห่งการพบปะ โดยกำ�หนดวางตำ�แหน่งไว้เป็นส่วนหนึ่งของโซน

พื้นที่พักอาศัย สามารถเข้าถึงได้จากหอพัก อาคารนันทนาการ โรงพยาบาล และอาคารเรียน โดยมี

สะพาน (Skywalk) รูปครึ่งวงกลมเป็นสิ่งเชื่อมโยงอาคารต่างๆ เข้าด้วยกัน การใช้งานศูนย์อาหารไม่ได้

เกิดขึ้นต่อเนื่องตลอดทั้งวัน แต่จะหนาแน่นในช่วงเวลารับประทานอาหาร เช้า กลางวัน และเย็น และ

กิจกรรมการรับประทานอาหารมักเกิดขึ้นเป็นช่วงระยะเวลาสั้นๆ อย่างไรก็ตาม พื้นที่ที่สามารถใช้งาน

ได้อย่างปลอดภัยตลอด ๒๔ ชั่วโมง ยังเป็นพื้นที่ที่ทุกคนต้องการให้มีในสถาบันแห่งนี้ พื้นที่บริเวณชั้น

ที่ ๑ ติดกับบ่อน้ ำ� ได้ถูกกำ�หนดขึ้นเพื่อให้ทุกคนเข้าถึงเพื่อใช้งานนอกเหนือจากการรับประทานอาหาร

ประจำ�มื้อได้ตลอดเวลา พื้นที่แห่งนี้อาจเป็นที่นัดติวหนังสือก่อนสอบตอนค่ ำ�ๆ ของกลุ่มนักศึกษา อาจ

เป็นที่นัดพบระหว่างผู้ปกครองและนักศึกษา อาจเป็นที่ให้คำ�ปรึกษาระหว่างครูและศิษย์ อาจเป็นที่ที่

ทกุคนมารวมกันเพ่ือเชียร์บอล และอาจมีกิจกรรมหลากหลายเกดิขึน้ทีน่ี ่ดว้ยตำ�แหนง่ทีต่ัง้ตดิกบับอ่น้ ำ� 

จงึนา่จะเปน็สถานทีท่ีโ่ดดเดน่และมีผูม้าใช้งานมากทีส่ดุอกีแหง่หนึง่ในสถาบนั และเปน็สถานทีแ่หง่การ

พบปะอย่างแท้จริง
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ระบบสนับสนุน
	 โครงการขนาดใหญ่ จำ�เป็นต้องเตรียมระบบสนับสนุนที่มีประสิทธิภาพ เพียงพอและ 

เหมาะสม พ้ืนทีส่ว่นสนบัสนนุของสถาบนัใชพ้ืน้ทีดิ่นสว่นในสดุ เพือ่ใหแ้ยกออกจากพืน้ทีส่าธารณะอืน่ๆ 

โดยประกอบไปด้วย อาคารสถานีไฟฟ้าย่อย อาคารบำ�บัดน้ ำ�เสีย อาคารจัดการขยะ อาคารบริการผ้า 

อาคารซ่อมบำ�รุง อาคารวิศวกรรมบริการ และอาคารหอพักเจ้าหน้าที่ฝ่ายสนับสนุนที่ทำ�งานอยู่เบื้อง

หลัง ในการดูแลระบบวิศวกรรม 

	 ระบบไฟฟ้ากำ�ลัง...อาคารสถานีไฟฟ้าย่อย รับไฟจากแหล่งจ่ายไฟ ๒ แหล่ง เพื่อให้เกิด

เสถียรภาพในกรณีแหล่งจ่ายไฟแหล่งใดแหล่งหนึ่งมีปัญหา แหล่งจ่ายไฟอีกแหล่งหนึ่งจะสำ�รองไฟให้

อย่างสมบูรณ์ และในกรณีที่แหล่งจ่ายไฟทั้ง ๒ แหล่งมีปัญหาพร้อมๆ กัน ระบบไฟฟ้าสำ�รองฉุกเฉิน

จะพร้อมทำ�งานได้ทันทีโดยเฉพาะอาคารโรงพยาบาล ซึ่งเป็นอาคารที่มีความสำ�คัญลำ�ดับแรกที่จะเกิด

ปัญหากับระบบไฟฟ้าไม่ได้เลย 

	 น้ำ�ประปา...การประปานครหลวงจ่ายน ้ ำ�ให้กับสถาบันโดยเดินท่อประปา ๒ ชุดเพื่อสำ�รอง

การใช้งาน จากท่อประปาหลักจะแจกจ่ายไปยังอาคารต่างๆ โดยมีถังเก็บน้ำ�ในแต่ละอาคารก่อนที่จะ

กระจายไปยังจุดใช้น้ ำ�ภายในอาคาร 

	 ระบบบำ�บัดน้ำ�เสีย...อาคารบำ�บัดน้ำ�เสีย ใช้ระบบบำ�บัดน้ำ�เสียรวม แบบจานหมุนชีวภาพ 

(Rotating Biological Contactor) ซึ่งเป็นระบบที่เชื่อถือได้มากที่สุดระบบหนึ่ง ประกอบด้วยบ่อรวม

ปรบัสภาพน ้ ำ�เสยี บอ่จานหมุนชีวภาพ บอ่ตกตะกอน และบอ่ฆา่เชือ้โรค น้ ำ�เสยีจากอาคารตา่งๆ ถกูสง่

ตรงมาบำ�บัดรวมและน้ำ�ทีผ่า่นการบำ�บดัแลว้จะนำ�ไปใชซ้้ำ�ในสว่นของระบบรดน้ ำ�ต้นไม้และโถสขุภัณฑ์

เฉพาะพื้นที่ที่ไม่เกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาล หรือพื้นที่ที่ต้องควบคุมความสะอาดเป็นพิเศษ

อาคารสถานีไฟฟ้าย่อย ระบบน้ำ�ประปา และอาคารบำ�บัดน้ำ�เสีย เปรียบเสมือนอวัยวะหลักที่ทำ�

หน้าที่ต่างๆ ในร่างกาย โดยมีแนวสาธารณูปโภค (Utilities Trench) ที่มีขนาดใหญ่ วางตลอดแนวใต้

ทางเท้าครอบคลุมถึงอาคารต่างๆ ภายในโครงการอย่างทั่วถึง เปรียบเสมือนเส้นเลือดที่ส่งน ้ ำ�  ไฟฟ้า 

และสายระบบสื่อสารต่างๆ ไปยังอาคารต่างๆ อย่างเป็นระเบียบเรียบร้อย มีประสิทธิภาพ ภายใน
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แนวสาธารณูปโภค (Utilities Trench) มีการ

จัดระเบียบแยกประเภทท่ออย่างเป็นระบบ 

สามารถดูแลซ่อมบำ�รุงได้อย่างสะดวกและมี

ความปลอดภัยต่อเจ้าหน้าที่ซ่อมบำ�รุงอีกด้วย 

นอกจากระบบไฟฟา้ น ้ ำ�ประปา ระบบบำ�บัด และ

การสื่อสารต่างๆ แล้ว ระบบสนับสนุนอื่นๆ ล้วน

มีความสำ�คัญที่จะต้องทำ�งานประสานกันทั้งสิ้น 

ไดแ้ก่ อาคารบรหิารจดัการขยะ โดยแบง่เปน็หอ้ง

พักขยะทั่วไป ขยะติดเชื้อ ขยะพิษ ขยะหมักปุ๋ย 

และขยะ recycle อาคารบรกิารผา้ รองรบัภารกจิ

งานผ้าภายในโรงพยาบาล อาคารซ่อมบำ�รุง รับ

หน้าที่ดูแลซ่อมบำ�รุง ระบบวิศวกรรม อุปกรณ์

เคร่ืองมอื รวมไปถงึยานพาหนะ อาคารวศิวกรรม

บริการ สำ�นักงานของฝ่ายวิศวกรรม ซึ่งควบคุม

การทำ�งานทกุอยา่งใหเ้ปน็ไปดว้ยความมรีะเบยีบ

เรยีบรอ้ย ระบบสนบัสนนุทีม่ปีระสทิธภิาพ ทำ�ให้

มัน่ใจไดว้า่อาคารทกุหลงัภายในสถาบันแหง่นีจ้ะ

สามารถรองรับการใช้งานไดเ้ปน็อยา่งด ีปญัหาใน

การใช้งานย่อมเกิดขึ้นได้แต่การเตรียมการบำ�รุง

รักษาและการมีแผนบำ�รุงรักษาที่ดี จะทำ�ให้การ

ใชง้านเปน็ไปไดอ้ยา่งต่อเนือ่ง ไมติ่ดขดัและไมเ่กดิ

อันตรายแก่ผู้ใช้งาน
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	 การมีโอกาสได้เป็นจุดเล็กๆ จุดหนึ่งในโครงการที่สำ�คัญและใหญ่ขนาดนี้ เป็นความสุขที่หาซื้อ

ไม่ได้ด้วยทรัพย์สินใด มีความประทับใจหลายครั้งเกิดขึ้น มีคำ�ขอบคุณมากมายต่อหลากหลายผู้ร่วม

โครงการ จึงขอสรุปความสั้นๆ จากหัวใจว่า....

ความรู้สึกและคำ�ขอบคุณกับเหตุการณ์ ๑ ทศวรรษ
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ขอขอบคุณที่โครงการนี้ซื่อสัตย์และไม่โกง 
ซึ่งเป็นเรื่องที่พบหาได้ไม่ง่ายในสังคมวัตถุนิยม 

แต่โครงการนี้เป็นอีกโครงการหนึ่งที่พิสูจน์ว่า 

สังคมของเราสามารถทำ�โครงการใหญ่ให้สำ�เร็จ

ได้โดยไม่ต้องมีผลประโยชน์ใดแอบแฝง ขอ

ขอบคุณ “เจ้าของโครงการ” คือคณะผู้บริหาร

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี และ

มหาวิทยาลัยมหิดล ที่มีนโยบายแม่นม่ัน เอาจริง

เอาจัง ทำ�ตนเป็นตัวอย่างและเป็นผู้นำ�แห่งความ

ซื่อสัตย์ตรงไปตรงมา จนทำ�ให้เงินภาษีอากร

ประชาชนและเงินบริจาคทั้งหลาย สามารถนำ�ไป

ใช้เพื่อชีวิตของผู้ป่วยได้อย่างเต็มประสิทธิภาพ

ขอขอบคุณความคิดเห็นที่หลากหลายแต่ไม่

แตกแยกและไม่หักหาญกัน เพราะโครงการ

ขนาดใหญ่และใช้เวลายาวนานขนาดนี้ จะต้องมี

ผู้เข้ามาเกี่ยวข้องหลายชุดบริหาร รวมถึงลักษณะ

ของคนรามาธิบดีที่มีความเก่งและเป็นอิสระชน 

มีความคิดเห็นที่หลากหลาย มีนโยบายที่แตก

ต่างกัน แต่เป็นเรื่องที่น่าเคารพชื่นชม ที่สามารถ 

“ควบแน่น” ความหลากหลายทางความคิดเห็น 

ในเวลาที่แตกต่างกัน มุ่งมั่นและพุ่งเป้าชัดเจน จน

ทำ�ให้โครงการขนาดใหญ่และยาวนานนี้สามารถ

ควบคมุแนวทางไปสูเ่ปา้หมายไดต้ามประสงค ์และ

ประโยชน์ของประชาชน
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ขอขอบคุณผู้เกี่ยวข้องทุกหน่วยงานท่ีมีเป้า

หมายเดียวกันและร่วมมือกันทำ�ให้โครงการ

นี้บรรลุผลทั้งด้านคุณภาพ งบประมาณ และ 

ระยะเวลาที่กำ�หนด (Quality - Cost - Time) 

แม้จะเกิดความคิดเห็นและแนวทางปฏิบัติที่ขัด

แย้งกันบ้าง แต่เพราะมี “การถอย” ให้แก่กัน มี

ความรักและผูกพันกัน ทำ�ให้กระบวนการคิดและ

ลงมือทำ�อย่างมีเป้าหมาย ทำ�ให้โครงการนี้เป็น

อีกโครงการหนึ่งที่ฝ่าอุปสรรคทั้งหลายไปได้ และ

ประสบความสำ�เร็จในเชิงการบริหารทั้ง คุณภาพ 

งบประมาณ และ เวลา

ขอขอบคุณความตั้งใจและความรอบรู้ของ 

ผู้รูท้ั้งหลาย ที่ชว่ยทำ�ให้โครงการนี้ถูกตอ้งตาม

เกณฑ์ของการเป็นสถานพยาบาลที่ดี ไม่ว่าจะ
เป็นมาตรฐานพื้นฐานของ JCI หรือ Evidence 

Base ต่างๆ ตั้งแต่เรื่องของความสูงของอาคารที่

ไมเ่ปน็อนัตรายยามเกิดวกิฤต ิความยาวของกรอบ

อาคารที่เพียงพอให้เกิดความผ่อนคลายของผู้อยู่

ในอาคาร ระบบวิศวกรรมและอุปกรณ์ทางการ

แพทยท์ีม่มีาตรฐานและความปลอดภยั ระบบการ

ขนส่งทั้งคนและสิ่งของที่หลากหลาย สถานที่พัก

ผ่อนและผ่อนคลายของบุคลากรทางการแพทย์

และผู้ป่วย การขยายตัวในอนาคตเพื่อการรักษา

และการศึกษา และการเป็นศูนย์รวมใจของชุมชน

และคนไทย
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ขอขอบคุณพลังสมองของทุกคนท่ีทำ�ให้

โครงการนี้ เป็นโครงการต้นแบบอีกโครงการ

หนึ่งที่เข้าใจและเคารพ “พลังแห่งธรรมชาติ” 

เพราะพื้นที่ก่อสร้างโครงการนี้มีข้อจำ�กัดทาง

ธรรมชาติไม่น้อย เช่นดินเค็ม น้ำ�อาจท่วม พายุ

จากธรรมชาติ ฯลฯ แต่ทุกฝ่ายก็พยายามนำ�

ธรรมชาตเิขา้มาใกลต้วัและใชพ้ลงัธรรมชาตอิยา่งมี

ประสทิธภิาพ ไม่วา่จะเป็นเรือ่งของการปลกูต้นไม้

ทีอ่ยูก่บัดนิเคม็ได ้การจดัทำ�สวนบนหลงัคา (Roof 

Garden) ขนาดใหญ่ที่สุดเท่าที่จะอำ�นวย มีความ

สวยงาม มีประโยชน์ และรักษาความเขียวของ

ชุมชนและโลกไว้ มีการพยายามใช้ลมธรรมชาติ

มาให้เกิดความสบายและปลอดภัยจากการติด

เชื้อ เข้าใจระบบการหลากของน้ำ� ยอมเสียพื้นที่

ทำ�บึงน้ ำ�ที่เพียงพอต่อการชะลอน้ ำ� และโครงการ

ประหยดัไฟฟา้ด้วยระบบพลงังานแสงอาทติย ์(So-

lar Cell) ในอนาคต เป็นต้น

ขอขอบคุณความคิดเห็นท่ีสร้างสรรค์หลาก

หลาย ที่ตั้งใจให้ผู้เข้ามาใช้โครงการเกิดความ

ผ่อนคลาย ด้วยการร่วมกันคิดและเสนอแนะ 

“องคป์ระกอบ” ภายในโครงการมากมาย ทีไ่มเ่สยี

งบประมาณมากแต่มีผลต่อการใช้ชีวิต ตั้งแต่การ

มีพิพิธภัณฑ์เทิดพระเกียรติและศาลาประชาคม

เพื่อชุมชน การจัดระบบ “ป้าย” ที่สร้างสรรค์

มีมาตรฐาน การออกแบบและจัดวาง “นาฬิกา

ดอกไม”้ ตามพืน้ทีส่าธารณะ การจดัองคป์ระกอบ

ความงดงามของเงาสะทอ้น (Reflection) และอกี

มากมาย
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ขอขอบคณุคณุชมุชนบางพลี สถาบนัใกลเ้คียง 

และกรมธนารกัษ ์โครงการนีเ้กดิขึน้ไม่ได้หากไม่มี
ที่ดินก่อสร้าง และทีมงานกรมธนารักษ์ได้ช่วยลง

มารว่มศกึษาและมอบทีดิ่นแปลงนี้ ใหโ้อกาสอยา่ง

เป็นมิตรและเข้าใจ ขอขอบคุณเหล่าสถาบันและ

หน่วยงานต่างๆ ในพื้นที่เช่น มหาวิทยาลัยราชภัฏ

ธนบรุี โครงการลกูพระดาบส ฯลฯ ทีใ่หค้ำ�แนะนำ�

และความเกื้อกูลตั้งแต่เริ่มโครงการ ทำ�ให้มีข้อมูล 

มีความรู้ และรู้ซึ่งข้อควรระวังต่างๆ ขอขอบคุณ

ชุมชนชาวบางพลี ที่ให้การสนับสนุน ความเข้าใจ 

ความร่วมมือ และเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันกับ

โครงการนี้

ขอขอบคุณปัญหาและโชคชะตา เพราะการ

ทำ�งานทุกอย่างต้องมีปัญหาเป็นธรรมดา แต่

ความโชคดีของโครงการนี้ก็คือ ไม่มีปัญหาใหญ่

หลวงที่แก้ไม่ได้ ปัญหาเกิดขึ้นตลอดเวลานับแต่

เริ่มโครงการ แต่ทุกปัญหาก็สามารถแก้ไขผ่านไป

ได ้ซึง่นอกจากจะแกป้ญัหาได้แลว้ ยงัเปน็การสรา้ง

ความผูกพันของเราทีล่ำ�บากร่วมกัน สรา้งพลงัและ

องค์ความรู้ที่หลากหลายจากการได้วิเคราะห์ที่มา

ของปญัหา และหาแนวทางการแกไ้ขปญัหา อนันบั

เปน็โชคอยา่งหนึง่สำ�หรับผูท้ีไ่ดเ้ขา้ร่วมทำ�โครงการ

ที่มีค่านี้
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	 โครงการสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ แห่งนี้  

จะไมส่ามารถเกดิขึน้ได ้หากแมน้ไมม่พีระมหากรณุาธคิณุ

จากพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช  

ที่ทรงมีพระราชดำ�ริให้มีการจัดสร้างขึ้น เพื่อช่วยเหลือ

ชีวิตผู้ป่วยอีกมากมาย เป็นบุญเหลือเกินที่ได้เกิดในแผ่น

ดินของพระองค์ และเป็นบุญยิ่งนักต่อผู้มีโอกาสได้เข้า

ร่วมสร้างโครงการนี้เพื่อสนองพระราชดำ�ริ และเพื่อช่วย

เหลือประชาชนของพระองค์
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การลงนามสัญญาจ้างก่อสร้างและคุมงาน

	 วันที่ ๙ กรกฎาคม ๒๕๕๕ ศาสตราจารย์รัชตะ รัชตะนาวิน อธิการบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 

เป็นประธานในพิธีลงนามสัญญา “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

ซึ่งเป็นสัญญาจ้างการก่อสร้างระหว่าง มหาวิทยาลัยมหิดล กับ บริษัท อิตาเลียนไทย ดิเวล๊อปเมนต์  

จำ�กัด (มหาชน) และสัญญาจ้างที่ปรึกษาและควบคุมงานก่อสร้างระหว่าง มหาวิทยาลัยมหิดล กับ 

กลุ่มบริษัทร่วมทำ�งาน ACSE 110 Consortium ณ ห้องประชุม ชั้น ๗ อาคารสมเด็จพระเทพ

รัตน์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี โดยมี ศาสตราจารย์วินิต พัวประดิษฐ์ คณบดีคณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี รองศาสตราจารย์สรนิต ศิลธรรม รองอธิการบดีฝ่ายนโยบายและ

แผน ผูช้ว่ยศาสตราจารยเ์ลศิฤทธิ ์จงม่ันคงชีพ ผูอ้ำ�นวยการการกอ่สรา้งโครงการพฒันารามาธบิดสีูค่ณะ

แพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย นายเปรมชัย กรรณสูต ประธานกรรมการบริษัท อิตาเลียนไทย ดิเวล๊อป

เมนต์ จำ�กัด (มหาชน) ดร.ปิยวัตร ชัยเสรี ประธานเจ้าหน้าที่บริหาร บริษัท อรุณ ชัยเสรีคอนซัลติ้ง เอน

จิเนียร์ส จำ�กัด ร่วมลงนามในพิธีด้วย



	 การดำ�เนินการก่อสร้างสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ช่วงแรกเป็นการก่อสร้างตามสัญญา

จ้าง ๒ ฉบับ คือ

๑) 	 สัญญาจ้างเลขที่ C 426/2555(RA) วงเงิน	 ๕,๑๓๐,๐๐๐,๐๐๐ บาท 

	 (ห้าพันหนึ่งร้อยสามสิบล้านบาท)

	 เริ่มทำ�งาน ๑๐ กรกฎาคม ๒๕๕๕ แล้วเสร็จภายในวันที่ ๑๘ มิถุนายน ๒๕๕๙

	 (รวม ๑,๔๔๐ วัน)

๒)	 สัญญาจ้างเลขที่ C 611/2557(RA) วงเงิน	 ๒,๑๓๕,๐๐๐,๐๐๐ บาท

	 (สองพันหนึ่งร้อยสามสิบห้าล้านบาท)

	 เริ่มทำ�งาน ๒๙ กรกฎาคม ๒๕๕๗ แล้วเสร็จภายในวันที่ ๑๔ มีนาคม ๒๕๖๐

	 (รวม ๙๖๐ วัน)
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การกำ�กับดูแลการก่อสร้าง
	 ใน ช่วง เริ่ มต้นของ โครงการก่ อสร้ า งสถา บันการแพทย์  

จักรีนฤบดินทร์ คณบดีได้แต่งต้ังผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์เลิศฤทธิ์ 

จงมั่นคงชีพ อดีตหัวหน้าภาควิชาจักษุวิทยา ให้ดำ�รงตำ�แหน่ง 

ผู้อำ�นวยการก่อสร้างสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ตั้งแต่ วันที่ ๙ 

ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๕๔ ถึง วันที่ ๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๗ ซึ่งทำ�หน้าที่กำ�กับ

ดูแล ประสานงานการก่อสร้างกับบริษัทผู้ออกแบบ ผู้คุมงาน ผู้รับจ้าง 

ก่อสร้าง รวมทั้งประสานงานกับสำ�นักพระราชวังในเรื่องการขอ

พระราชทานพระบรมราชานุญาตในเรื่องต่างๆ โดยมีนายปรีชา  

โพธิสัตย์ เป็นรองผู้อำ�นวยการก่อสร้างสถาบันฯ 

	 ต่อมาคณบดีได้แต่งตั้ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์ 

กี่สุขพันธ์ ภาควิชาเวชศาสตร์ครอบครัว คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธบิด ีมหาวทิยาลยัมหดิลใหด้ำ�รงตำ�แหนง่ผูอ้ำ�นวยการกอ่สรา้งสถาบนั

การแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ตั้งแต่วันที่ ๓ มีนาคม พ.ศ.๒๕๕๗ ซึ่งเล่าให้ฟัง

ว่า 

	 “ข้าพเจ้ามีความภาคภูมิใจและต้ังใจที่จะทำ�งานนี้อย่างสูงสุดใน

ชีวิตการทำ�งานของข้าพเจ้าที่จะได้ตอบแทนบุญคุณต่อคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดี ซึ่งเป็นที่อบรมสั่งสอนให้ข้าพเจ้าได้เป็นแพทย์

สมความตั้งใจ และที่สำ�คัญยิ่งกว่านั้นก็คือ โครงการก่อสร้างสถาบัน

การแพทย์จักรีนฤบดินทร์ทำ�เพื่อเฉลิมพระเกียรติในวโรกาส มหามงคล

ที่พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวรัชกาลที่ ๙ พระชนมายุครบ ๗ รอบ 

พุทธศักราช ๒๕๕๔ โดยประกอบด้วยอาคารโรงพยาบาลและหอผู้ป่วยใน 

จำ�นวน ๔๕๖ เตียง พื้นที่ใช้สอย ๑๘๕,๔๒๕.๐๐ ตรม. ศาลาประชาคม

และพิพิธภัณฑ์รามาธิบดี ศูนย์การเรียนรู้ หอพักสำ�หรับนักศึกษาบุคลากร 

และเจ้าหน้าที่ พร้อมอาคารประกอบรวมทั้งหมด ๑๖ หลัง และสถานี

ไฟฟ้าย่อย ๑ หลัง บนที่ดิน ๒๙๑-๓-๘๑ ไร่ ซึ่งเป็นที่ดินราชพัสดุที่ได้ 

ใบอนุญาตจากกรมธนารักษ์ ตั้งอยู่ที่ซอยเทศบาลบางปู ๑๑๙ (ถนน สป. 

๑๐๑๑ ในความดูแลของกรมทางหลวงชนบท) ตำ�บลบางปลา อำ�เภอ

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการ”



111สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

	 ในการกำ�กับดูแลงานการก่อสร้างสถาบันการแพทย์ฯ ผู้ที่เกี่ยวข้องในการทำ�งานหลักๆ มีดังนี้

๑.	ผู้ว่าจ้าง คือ มหาวิทยาลัยมหิดล (คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี)

๒.	ผู้รับจ้างก่อสร้าง คือ บริษัท อิตาเลียนไทย ดีเวล๊อปเมนต์ จำ�กัด (มหาชน) รวมทั้งบริษัท

ที่มาทำ�การติดตั้งอุปกรณ์เครื่องมือทางการแพทย์

๓.	ผู้รับจ้างควบคุมงาน คือ กลุ่มบริษัทร่วมทำ�งาน ACSE 110 Consortium 

๔.	ผู้รับจ้างออกแบบ คือ บริษัท อินเตอร์เนชั่นแนลโพรเจคแอดมินิสเตรชั่น จำ�กัด

	 (Inter PAC)

๕.	คณะกรรมการตรวจการจ้าง ซึ่งมีผู้แทนของงานกฏหมายมหาวิทยาลัยมหิดล คือ

	 ๑) นายคณพศ เฟื่องฟุ้ง 	 ๒) นายสิทธิชัย วุฒิวรวงศ์ 

	 และผู้ทรงคุณวุฒิจากภายนอกคณะ ประกอบด้วย

	 ๑) นายสุชาติ ตรีสัตยพันธ์ 	 ๒) นายวิชิต อรุณมานะกุล 

	 ๓) นายสุนทร น้ ำ�เพชร 	 ๔) นางขนิษฐา ส่งสกุล

๖.	ฝ่ายพัสดุ นำ�โดยศาสตราจารย์ นายแพทย์รณชัย คงสกนธ์ 

	 รองคณบดีฝ่ายการคลังและพัสดุ

๗.	 งานกฏหมายของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้แก่ 

	 ๑) น.ส.ศรัญญา โสดานิล 	 ๒) นายปรัชญาภรณ์ เลิศสุภานันท์ 

	 ๓) น.ส. ณัฏฐนิช จิรภาณุรัตน์
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	 ในการเขา้รับงานและเร่ิมแนะนำ�ตัวตอ่ทีป่ระชมุ

ในครั้งแรก ที่ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์  

ก่ีสขุพนัธ์ เปน็ประธานการประชมุคณะกรรมการบรหิาร

การก่อสร้างโครงการนั้น สิ่งแรกที่ผู้ช่วยศาสตราจารย์ 

นายแพทย์ประสิทธิ์ กี่สุขพันธ์ ทำ�ก็คือ การกำ�หนด 

เป้าหมายร่วมกัน ซึ่งเป้าหมายนั้นก็คือ การก่อสร้าง

สถาบันการแพทย์ให้เสร็จตามเป้าหมายของคณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิดี สำ�หรบักระบวนการ

ทำ�งานนั้น ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์  

ก่ีสุขพันธ์ ได้เน้นย้ำ�ถึงเรื่องความโปร่งใส ตรวจสอบ

ได้ โดยปฏิบัติตามกรอบกติกาที่กฎหมายกำ�หนดและ 

ขอ้กำ�หนดในสญัญาการกอ่สรา้งรวมถงึระเบยีบการพสัดุ 

กรณีที่มีปัญหาระหว่างการทำ�งานไม่ว่าเร่ืองใดๆ ก็ตาม 

ให้ใช้วิธีการร่วมกันแก้ไขปัญหา โดยการประชุมปรึกษา

หารือกันว่าผู้เกี่ยวข้องต่างๆ มีความเห็นหรือแนวทาง

การแก้ไขอย่างไรแล้วสรุปแนวทางดำ�เนินการต่อไป
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ขั้นตอนการทำ�งาน
	 การกำ�กับดูแลการก่อสร้างโครงการจะถูกกำ�กับโดย คณะกรรมการตรวจ

การจ้างซึ่งมีคณบดีเป็นประธาน มีหน้าที่โดยสรุปคือตรวจสอบการดำ�เนินงานของ

ผูร้บัจา้งกอ่สรา้งใหด้ำ�เนนิการกอ่สรา้งเปน็ไปตามสญัญาทีว่า่จา้งไว ้ถา้จะมกีารแกไ้ข

ใดๆ เกี่ยวกับการก่อสร้างจะต้องมาจากผู้ว่าจ้างคือ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี โดยมีการประชุมของคณะกรรมการตรวจการจ้าง เป็นประจำ�ทุกวันศุกร์

ที่ ๔ ของเดือน
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	 สำ�หรับการกำ�กับดูแลการก่อสร้างโดยผู้อำ�นวยการการก่อสร้างนั้นจะจัดให้มีการประชุมใน

แตล่ะสปัดาห์ รวมทัง้ใหร้ายงานปญัหาและอปุสรรคในการทำ�งานทีเ่กดิขึน้ เพือ่หาทางแกไ้ขรว่มกนั ซึง่

ในทีป่ระชมุประกอบดว้ยผูอ้ำ�นวยการกอ่สรา้ง (ตัวแทนของผูว้า่จ้าง) เป็นประธาน รวมทัง้ตัวแทนคณะ

กรรมการบรหิารการกอ่สรา้งโครงการ ทมีงานของบรษิทั อติาเลยีนไทย ดีเวลอ๊ปเมนต์ จำ�กดั (มหาชน) 

(ผู้รับจ้างก่อสร้าง) ทีมงานของกลุ่มบริษัทร่วมทำ�งาน ACSE 110 Consortium (ผู้รับจ้างควบคุมงาน)  

ผู้แทนจากบริษัท อินเตอร์เนชั่นแนลโพรเจคแอดมินิสเตรชั่น จำ�กัด (Inter PAC) (ผู้รับจ้างออกแบบ) 

ในกรณมีปัีญหาเกีย่วกบัแบบและผูเ้กีย่วขอ้งทีมี่สว่นรว่มเป็นกรณไีป รวมทัง้มีตัวแทนจากฝา่ยการพสัดุ

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี สำ�หรับการประชุมติดตามความก้าวหน้าของการก่อสร้างนี้ 

จะจัดให้มีการประชุมร่วมกันทุกวันอังคาร เวลา ๑๓.๐๐-๑๖.๐๐ น.
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	 หลังจากที่เข้ามาบริหารงานหลายๆ ครั้งจะพบว่ามีปัญหาเกิดความไม่เข้าใจเกี่ยวกับ

แบบก่อสร้าง จึงจัดให้มีการประชุมร่วมกันระหว่างผู้ปฏิบัติงานฝ่ายต่างๆ จากทางผู้รับจ้าง

ก่อสร้าง ผู้รับจ้างควบคุมงาน และผู้รับจ้างออกแบบ โดยผู้อำ�นวยการก่อสร้างเป็นประธานในการ

ประชุม ในเบื้องต้นได้จัดให้มีการประชุมทุกสัปดาห์ในวันพฤหัสบดี เวลา ๑๐.๐๐ - ๑๒.๐๐ น.  

จนปญัหาเกีย่วกบัแบบกอ่สรา้งลดนอ้ยลง จงึผอ่นปรนใหเ้ปน็สปัดาหเ์วน้สปัดาหเ์มือ่ตน้ปี พ.ศ. ๒๕๖๐
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	 นอกจากการประชุมที่กล่าวมาแล้วผู้อำ�นวยการก่อสร้างสถาบันฯ และทีมงาน ซึ่งประกอบ

ด้วย คุณบุญเชิด หนูเปีย คุณนภัสสร ทันการ ร่วมกับ คุณนิมิต ภัทรธนาโชติ และคุณธัชพล พฤทธพงศ์  

(ผู้รับจ้างควบคุมงาน จากกลุ่มบริษัทร่วมทำ�งาน ACSE 110 Consortium) จะมีการเดินตรวจงาน

ก่อสร้างตามจดุตา่งๆทีม่ปีญัหาและตรวจดคูวามกา้วหนา้ของงานกอ่สรา้งตามจุดต่างๆ ทกุวนัศกุร ์เวลา 

๐๙.๐๐-๑๒.๐๐ น. 
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	 ทีก่ลา่วมาขา้งต้นเปน็แนวทางการกำ�กบัการดแูลการกอ่สรา้งทีม่แีบบแผนแนน่อนของผูอ้ำ�นวย

การก่อสร้างสถาบันฯ (ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์ กี่สุขพันธ์) แต่ที่มีความสำ�คัญอย่างยิ่ง

ในความคิดของผู้อำ�นวยการก่อสร้างสถาบันฯ ในการเป็นผู้นำ�ทีมงานการก่อสร้างสถาบันฯ ให้ประสบ

ความสำ�เร็จ คือ

๑. 	 การตัดสินใจแก้ปัญหาอย่างถูกต้องตามกรอบกติกาที่กฎหมายกำ�หนดและตรงตามข้อ

กำ�หนดในสัญญาก่อสร้าง

๒. 	 การใหเ้กยีรตผิูร้ว่มงานทกุคนทีม่ารว่มกนัทำ�งานนีใ้หส้ำ�เรจ็ตามเปา้หมาย โดยการฟงัความ

คดิเหน็ของทกุคนเวลามปีญัหาตา่งๆ และรว่มกนัตดัสนิใจในการหาแนวทางการแกป้ญัหา

ที่เหมาะสม

๓.	 การรู้จักหน้าที่ของผู้อำ�นวยการก่อสร้าง นอกจากเป็นผู้แทนของผู้ว่าจ้าง คือคณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีแล้ว ยังมีหน้าที่เป็นผู้แทนของโครงการการก่อ

สร้างสถาบันฯ ในการนำ�ปัญหาต่างๆ ที่เกิดขึ้นกลับไปนำ�เสนอให้ผู้บริหารของคณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีทำ�การตัดสินใจ แล้วสั่งการเพื่อดำ�เนินการต่อไป 





	 ทั้ งนี้ ในการทำ�งานทั้ งหมดที่ผ่ านมา ผู้ อำ �นวยการก่อสร้างสถาบันฯ 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย ์นายแพทยป์ระสทิธิ ์กีส่ขุพนัธ)์ จะเนน้ย ้ ำ�เสมอตอ่ทมีงานการกอ่สรา้ง

สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ทุกระดับว่า “พวกเรามีเป้าหมายร่วมกันที่จะทำ�ให้

โครงการการก่อสร้างสถาบันฯ แล้วเสร็จตามแผนงานที่ได้กำ�หนดโดยคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธบิด ีขอใหท้กุคนปฏบิตังิานตามความเชีย่วชาญของแตล่ะคนอยา่งเตม็ที ่

ในการก่อสร้างสถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทร ์เพือ่เฉลมิพระเกยีรตใินวโรกาสมหามงคล

ทีพ่ระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพติร ทรงมีพระชนมายคุรบ 

๗ รอบ พุทธศักราช ๒๕๕๔”





จากสถาบันการแพทย์
จักรีนฤบดินทร์สู่สังคม
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ด้านการศึกษา
ก. From Concept to Strategic Hypothesis

	 ตามทีค่ณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิด ีไดร้บัอนมุตัจิากคณะรฐัมนตรใีหด้ำ�เนนิโครงการ 

“พัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” หรือโครงการรามาธิบดี-บางพลี เมื่อวันที่ 

๒๙ มิถุนายน ๒๕๕๓ ซึ่งเป็นโครงการเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวในวโรกาสมหา

มงคลเฉลิมพระชนมพรรษา ๘๔ พรรษานั้น ศาสตราจารย์ นายแพทย์รัชตะ รัชตะนาวิน คณบดี และ 

ศาสตราจารย์ นายแพทย์วินิต พัวประดิษฐ์ รองคณบดีและผู้อำ�นวยการโครงการรามาธิบดี – บางพลี 

ร่วมกับคณะกรรมการประจำ�คณะฯ ในสมัยนั้น ได้ตกผลึกแนวคิดของโครงการ เรียบเรียงเป็นเอกสาร 

ชื่อ โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย (โครงการรามาธิบดี – บางพลี) 

เปรียบเสมือนเป็นแผนแม่บทของโครงการ โดยที่ ศาสตราจารย์ นายแพทย์วินิต พัวประดิษฐ์ และ 

ศาสตราจารย ์นายแพทยป์ยิะมติร ศรธีรา คณบดทีีด่ำ�รงตำ�แหนง่ในวาระตอ่มากไ็ดด้ำ�เนนิการโครงการ

ต่อไปตามกรอบแนวคิดเดิมที่ได้วางไว้ ดังนี้

แนวคิด “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

	 โครงการนีเ้ปน็โอกาสทองของสงัคมไทยทีจ่ะไดร้บัการพฒันา โดยใชศ้กัยภาพบคุลากร

รามาธบิดใีหเ้กดิประโยชนส์งูสดุ โดยจะเอือ้อำ�นวยใหเ้กดิการผลติแพทย ์พยาบาล และบคุลากร

ทางสาธารณสุขในรูปแบบใหม่เพื่อที่จะรับใช้สังคมไทยได้อย่างเต็มประสิทธิภาพ สนองความ

ต้องการของประชาชนและเชื่อมโยงกับระบบสุขภาพของประเทศ เป็นบัณฑิตรุ่นใหม่มีความ

พร้อมที่จะเป็นผู้นำ�ในการเปลี่ยนแปลงสังคมให้ดีขึ้น นั่นคือ โครงการนี้อำ�นวยโอกาสให้ 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ดำ�เนินยุทธศาสตร์หลักในการสร้างความเป็นเลิศ

ทางด้านการศึกษา

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ

	 ศาสตราจารย์ นายแพทย์วินิต พัวประดิษฐ์ คณบดี และ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ 

ได้ร่วมกันสร้าง strategic hypothesis เพื่อตอบสนองยุทธศาสตร์ด้านความเป็นเลิศทางด้าน

การศึกษา และสรุปเป็นมติ เมื่อวันที่ ๒๒ มีนาคม ๒๕๕๕ (ตามภาพที่ ๑) ดังนี้

	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีตั้งเป้าหมายว่าจะสร้างความเป็นเลิศทาง

ด้านการศึกษา โดยมีวัตถุประสงค์ที่จะผลิตบัณฑิตที่มีคุณภาพ มีความเป็นผู้นำ�  เข้าใจระบบ

สาธารณสุขของประเทศ และมีศักยภาพสูงทางการวิจัย 
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ภาพที่ ๑ Strategic hypothesis เพื่อความเป็นเลิศด้านการศึกษา
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ข. เพื่อที่จะบรรลุวัตถุประสงค์ดังกล่าว คณะฯ ได้กำ�หนดการเปลี่ยนแปลงที่สำ�คัญ (Outcome) 

๓ ข้อ หรือ 3 Cs ไว้ ดังนี้

๑. Competency-based Curriculum 

		 การปฏิรูปหลักสูตรให้เป็น competency-based โดยกำ�หนดสมรรถนะ (compe-

tency) ของบณัฑิตให้ชัดเจนวา่เปน็บณัฑติทีม่คีณุภาพ มคีวามเปน็ผูน้ำ� เขา้ใจระบบสาธารณสขุ

ของประเทศ และมีศักยภาพสูงทางการวิจัย โดยจะจัดประสบการณ์การเรียน การประเมินผล 

และการดำ�รงตนให้สอดคล้องกับสมรรถนะดังกล่าว

๒. Continuity of care and close supervision 

		 การพัฒนาหลักสูตรและกระบวนการเรียนรู้แนวใหม่ เพื่อให้นักศึกษามีโอกาสได้ดูแล

ผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องและเป็นองค์รวม เหมือนในชีวิตจริงเมื่อออกไปปฏิบัติงานหลังสำ�เร็จการ

ศึกษา ร่วมกับการสร้างระบบอาจารย์ที่ปรึกษาให้นักศึกษาได้รับการกำ�กับดูแลจากอาจารย์

อยา่งใกลช้ดิและตอ่เนือ่งเปน็เวลาอยา่งนอ้ย ๒ ปี เพือ่แนะนำ�ทกัษะเบ้ืองต้นของการเป็นแพทย ์

อนัประกอบไปดว้ยการซกัประวตัผิูป้ว่ย การตรวจรา่งกาย ทกัษะด้านการสือ่สาร การหลอ่หลอม

เจตคติ คุณธรรมและจริยธรรมทางวิชาชีพ.รวมถึงการเป็นที่ปรึกษาทั้งด้านการเรียนและการ

พัฒนาตนเอง

๓. Community engagement 

		 การบริหารจัดการหลักสูตรที่ให้นักศึกษามีโอกาสเรียนรู้ชีวิตความเป็นอยู่ของคนใน

ชุมชน มองเห็นปัญหาทางการแพทย์และสาธารณสุขของชุมชน และตระหนักถึงหน้าที่ในการ

ร่วมสร้างการเปลี่ยนแปลงของสังคมให้มีสุขภาวะ

ค. เพื่อทำ�ให้เกิดการเปลี่ยนแปลงสำ�คัญ (Outcome) ๓ ประการ คณะฯ ได้พิจารณาถึงปัจจัย 

นำ�เข้า (Input) ที่สำ�คัญที่จะสนับสนุนให้เกิดการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว และการดำ�เนินงาน ดังนี้

	๑. นักศึกษา 

		 การคัดเลือกนักศึกษาในปัจจุบันอาศัยความถนัดในการทำ�ข้อสอบแต่เพียงอย่าง

เดยีว ไม่สามารถประเมินสมรรถนะของนกัเรยีนในดา้นอืน่ๆได ้คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาล

รามาธบิดจีงึพัฒนาระบบการคดัเลอืกนกัเรยีนทีม่ศีกัยภาพในการเรยีนรูห้ลกัสตูรแพทยศาสตร

บัณฑิต ที่จะสำ�เร็จการศึกษาเป็นแพทย์ที่มีความสามารถ เปี่ยมด้วยคุณธรรม และมีความเป็น

สากล โดยเริ่มโครงการนำ�ร่องในปีการศึกษา ๒๕๖๐ ที่มีจำ�นวนรับ ๒๕ คน ซึ่งถ้าสัมฤทธิผล

ตามจุดมุ่งหมายก็จะขยายจำ�นวนรับให้มากขึ้น
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	๒. อาจารย์ 

		 เนื่องจากอาจารย์มีความสำ�คัญในการเป็นแบบอย่างให้นักศึกษา การหล่อหลอม

ให้นักศึกษามีสมรรถนะอย่างที่กำ�หนด จึงมีความจำ�เป็นต้องวางแผนการสรรหาและพัฒนา

อาจารย์ให้มีสมรรถนะอย่างที่ต้องการด้วย

	๓. กระบวนการเรียนรู้ 

		 นกัศกึษาอยูใ่นยคุ net generation มีความถนดัในการเรยีนรูแ้ตกต่างกนั จึงต้องสรา้ง

ช่องทางการเรียนรู้ที่หลากหลายวางรากฐานสารสนเทศที่ทันสมัย กระตุ้นให้มีการเรียนรู้ด้วย

ตนเอง การทำ�งานเป็นทีม และการเรียนร่วมสหสาขาวิชาชีพ

	๔. สภาพแวดล้อมทางการศึกษา 

		 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีเปิดโอกาสให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการ

ออกแบบสภาพแวดลอ้มดา้นการศกึษา ไมว่า่จะเปน็ หอ้งเรยีน หอ้งปฏบิตักิาร learning com-

mons (ทดแทนหอ้งสมดุรปูแบบเดมิ) หอ้งชมรม โดยมุง่หวงัใหน้กัศกึษามคีวามสขุในการเรยีน

รู้ทั้งในและนอกหลักสูตรได้เต็มศักยภาพ

	๕. ทรัพยากรแห่งการเรียนรู้ 

		 คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี มกีารจดัเตรยีมทรพัยากรทีท่นัสมยัอยา่งพอ

เพยีงและเหมาะสมทีจ่ะใหน้กัศกึษาไดเ้รยีนรูแ้ละฝกึปฏบิตัอิยา่งเตม็ที่ เชน่ Clinical Practice 

Center ที่ประกอบไปด้วยห้องปฏิบัติการกู้ชีพขั้นสูง หอผู้ป่วยจำ�ลอง Simulation Center, 

Standardized Patient Center เป็นต้น

	๖. ผู้ป่วย 

		 จดัระบบการใหบ้รกิารผูป้ว่ยของโรงพยาบาลรามาธบิด ีกบั โรงพยาบาลรามาธบิดจีกัรี

นฤบดินทร์ ใหเ้ช่ือมโยงกัน เพือ่ใหท้ัง้สองแหง่ใหก้ารบรกิารผูป้ว่ยในระดบัทีเ่หมาะสมโดยตอบ

สนองตอ่การเรยีนการสอนของนกัศกึษาเปน็สำ�คญั นอกจากนีย้งัไดเ้ริม่วางระบบการใหบ้รกิาร

ของสถาบนัโดยผูป้ว่ยมแีพทยป์ระจำ�ทีส่ามารถใหก้ารดูแลผูป่้วยอยา่งเป็นองคร์วม เพือ่ใหผู้ป้ว่ย

ได้รับการดูแลอย่างครอบคลุุมและต่อเนื่อง และเป็นแบบอย่างให้กับนักศึกษาได้เรียนรู้การให้

บริการสุขภาพที่เหมาะสม
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	๗. ต้นแบบการให้บริการผู้ป่วย

		 การสรา้งแบบอยา่งทีด่ใีนการทำ�งานโดยเฉพาะการบรกิารทีมุ่่งเนน้ผูป่้วยและครอบครวั

เปน็ศนูยก์ลาง ความปลอดภยัของผูป้ว่ย และคณุภาพในการใหบ้รกิาร เปน็การสรา้ง learning 

environment ที่สำ�คัญที่จะหล่อหลอมให้บัณฑิตมีเจตคติของการเป็นแพทย์ที่ดี และสามารถ

นำ�ประสบการณ์ที่ได้รับไปประยุกต์ปฏิบัติได้ด้วยตนเองเมื่อสำ�เร็จการศึกษา

	

 

ง. การดำ�เนินงานของคณะฯ เพื่อให้เกิด outcome “3 Cs”

	 การทีจ่ะดำ�เนนิการใหบ้รรลวุตัถปุระสงคใ์นการผลติบณัฑติทีม่คีณุภาพ มคีวามเปน็ผูน้ำ� เขา้ใจ

ระบบสาธารณสุขของประเทศ และมีศักยภาพสูงทางการวิจัยนั้น จะต้องทำ�ให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่

สำ�คัญ ๓ ประการ หรือ 3 Cs คือ (๑) Competency- based curriculum, (๒) Continuity of care 

และ close supervision และ (๓) Community engagement ซึ่ง ได้ดำ�เนินงานแล้ว ดังนี้

๑. Competency-based Curriculum
	 แนวคิด ” โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

	 สำ�หรับการเปลี่ยนแปลงคลื่นลูกที่ ๓ ทางด้านแพทยศาสตร์ศึกษา เรียกได้ว่าเป็น 

Competency-based curriculum คือ การกำ�หนดคุณลักษณะของบัณฑิตด้านวิชาชีพทาง

สาธารณสขุและการแพทยท์ีพึ่งประสงค ์และจดัการเรยีนการสอนใหไ้ดบ้ณัฑติทีม่คีณุลกัษณะ

เชน่นัน้ คณุลกัษณะสำ�คญั เชน่ ความเปน็ผูน้ำ� ความสามารถทางการบรหิารจดัการ ทกัษะการ

ติดต่อสื่อสาร ความเป็นมืออาชีพ (professionalism) และมีทักษะการทำ�งานร่วมกับวิชาชีพ

อื่น การศึกษาที่บัณฑิตเหล่านี้ได้รับจะเป็นการศึกษาที่สามารถเปลี่ยนแปลงคนให้ออกไปเป็น

บัณฑิตที่สมบูรณ์ได้ซึ่งจะต้องมีการปรับองค์กร ปรับหลักสูตร และกระบวนการเรียนการสอน

ดว้ย การผลติบณัฑิตดา้นวชิาชีพทางสาธารณสขุ และการแพทยท์ีพ่งึประสงค ์ตอ้งเปลีย่นจาก

ระบบการเรียนรู้เดิมที่มุ่งให้ความรู้ (informative learning) และได้ผลผลิตเป็นผู้เชี่ยวชาญ 

หรือการเรียนรู้ที่มุ่งความเป็นวิชาชีพ (formative learning) ซึ่งได้ผลผลิตมาเป็นผู้ประกอบ

วิชาชีพสาขาต่างๆ มาเป็นการเรียนการสอนแบบการเปลี่ยนแปลงผู้เรียน (transformative 

learning) เพื่อได้ผลผลิตเป็นบัณฑิตที่จะเป็นผู้นำ�ในการเปลี่ยนแปลงสังคมสู่สังคมที่ดีขึ้นด้วย

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ
	 ๑.๑ การกำ�หนดสมรรถนะของบัณฑิต

	 เพื่อให้การปรับหลักสูตรสามารถผลิตบัณฑิตมีคุณภาพได้ตามเป้าหมาย มีความสามารถทาง

วชิาชพี มคีวามเปน็ผูน้ำ� เขา้ใจระบบสาธารณสขุของประเทศ และมศีกัยภาพสงูทางการวจิยั จงึกำ�หนด
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สมรรถนะหลักของบัณฑิตรามาธิบดี ออกเป็น ๕ ประการ ดังนี้

	 ๑)	 มีความรู้ ความสามารถทางการแพทย์ เข้าใจระบบสาธารณสุขของประเทศ

	 ๒)	 มีพฤตินิสัย เจตคติ คุณธรรม และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ

	 ๓)	 มีทักษะในการสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ

	 ๔)	 มีทักษะการทำ�งานเป็นทีม และภาวะผู้นำ�

	 ๕)	 มีทักษะด้านวิจัย

	 ๑.๒ การกำ�หนดสมรรถนะของอาจารย์

	 เพื่อให้อาจารย์สามารถบ่มเพาะนักศึกษาให้มีสมรรถนะได้ตามที่กำ�หนด จึงกำ�หนดสมรรถนะ

หลักของอาจารย์แพทย์ที่สังกัดสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เพื่อเป็นแนวทางในการสรรหา และ

การพัฒนาอาจารย์ ไว้ ๓ ประการ คือ

	 ๑)	 ความเป็นครู

	 ๒)	 ความสามารถในการทำ�งานเป็นทีม

	 ๓)	 มีภาวะผู้นำ�

	 ๑.๓ การบริหารจัดการบุคลากร

	 เนื่องจากอาจารย์เป็น key success factor สำ�หรับโครงการนี้ จึงได้จัดตั้งคณะกรรมการ

บรหิารทรัพยากรอาจารยแ์พทย ์เพ่ือทำ�หนา้ทีบ่รหิารทรพัยากรบคุคลของอาจารยแ์พทยข์องสถาบนัฯ 

โดยเฉพาะ ซึ่งมีองค์ประกอบดังนี้ 

	 ๑)	 ผู้อำ�นวยการบริหารสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

	 ๒)	 รองคณบดีฝ่ายทรัพยากรบุคคล 

	 ๓)	 รองคณบดีฝ่ายการศึกษา 

	 ๔)	 รองคณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษา 

	 ๕)	 หัวหน้าภาควิชาอายุรศาสตร์ 

	 ๖)	 หัวหน้าภาควิชาศัลยศาสตร์ 

	 ๗)	 หัวหน้าภาควิชาเวชศาสตร์ครอบครัว

	 ๘)	 ผู้แทนจากสภาอาจารย์ 

และให้หัวหน้าภาควิชาในสาขาวิชาที่เกี่ยวข้องร่วมกับอาจารย์ในภาควิชาอีก ๔ ท่าน ร่วมเป็น

กรรมการในวาระที่มีการสรรหาอาจารย์แพทย์ในสาขาวิชานั้นๆ ทั้งนี้คณะกรรมการประจำ�คณะฯ  

มมีตใิหเ้พิม่กรรมการทีเ่ปน็หวัหนา้ภาควชิาอกี ๓ ภาค คอื กมุารเวชศาสตร ์สตูศิาสตร-์นรเีวชวทิยา และ  

ออร์โธปิดิกส์ เมื่อวันที่ ๑๘ กันยายน ๒๕๕๗
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	 สว่นหลกัสตูรพยาบาลศาสตร ์และหลักสตูรวทิยาศาสตรบณัฑติ สาขาความผดิปกตกิารสือ่ความ

หมาย ให้ผู้อำ�นวยการโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี และหัวหน้าภาควิชาวิทยาศาสตร์ความผิดปกติการ

สื่อความหมายมีหน้าที่จัดเตรียมอาจารย์ของหลักสูตรที่รับผิดชอบ ให้มีความพร้อมเม่ือสถาบันฯ เปิด

ดำ�เนินการ

	 ๑.๔ การบริหารหลักสูตรการศึกษา

	 เพื่อให้การจัดการศึกษาด้านการแพทย์สัมฤทธิ์ผล คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี

กำ�หนดองค์ประกอบด้านการบริหารจัดการที่โดดเด่นออกไว้ ๔ ด้าน (distinctions) ดังภาพที่ ๒ โดย

นำ�แนวคิด 3 Cs เข้ามาบูรณาการในแต่ละด้าน

ภาพที่ ๒ องค์ประกอบด้านการบริหารการศึกษาที่โดดเด่น ๔ ด้าน
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	 คณะกรรมการประจำ�คณะฯ มีมติเมื่อวันที่ ๑๔ พฤศจิกายน ๒๕๕๖ ให้ศ.คลินิก นพ.สุวัฒน์ 

เบญจพลพิทักษ์ รองคณบดีฝ่ายการศึกษาในขณะนั้นรับผิดชอบเตรียมการในส่วนของ Planned & 

organized teaching curriculum และ Structured clinical experiences โดยถือว่าเป็นส่วนของ 

Instructional Reform และให้ ศ.คลนิกิ นพ.พงษศ์กัดิ ์โคว้สถติย ์ผูอ้ำ�นวยการบรหิารสถาบนัการแพทย์

จักรีนฤบดินทร์รับผิดชอบในส่วนของการจัดเตรียม Appropriate role models และ Supportive 

learning environment โดยถือว่าเป็นส่วนของ Institutional Reform โดยให้ทั้ง ๒ ส่วนทำ�งานร่วม

กันอย่างใกล้ชิด

๒. Continuity of care และ close supervision 

	 แนวคิด “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี จะพิจารณาปรับหลักการนี้ให้เข้ากับบริบทที่เป็น

ระบบบริการสขุภาพของประเทศไทย และจะใชแ้นวทางใหม้กีารบรูณาการศาสตรต์า่งๆ อยา่งเตม็ทีใ่น

การเรียนการสอน เช่น อาจจะมีภาควิชาวิทยาศาสตร์พื้นฐานเพียงภาควิชาเดียวโดยไม่แบ่ง เป็นสาขา

วชิาตามรปูแบบเดมิ หรอือาจจะมภีาควชิาคลนิกิเพยีงภาควชิาเดยีวโดยไมแ่บง่แยกเปน็สาขาวชิาเฉพาะ 

ทั้งนี้เพื่อให้มีการบูรณาการของศาสตร์ต่างๆ อย่างเต็มที่ ภายใต้เงื่อนไขที่นักศึกษาจะได้รับการปูพื้น

ฐานทางวิทยาศาสตร์อย่างเข้มแข็ง โดยมีการบูรณาการกับปัญหาทางคลินิก สนับสนุนให้นักศึกษาได้

มีการเรียนรู้ทางคลินิกตั้งแต่ในปีแรกๆ เช่นเดียวกับการเรียนรู้การตรวจร่างกายผู้ป่วย ทั้งนี้การเรียนรู้

จะนำ�เอาเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในการเรียนการสอนอย่างเต็มรูปแบบ พัฒนา e-learning ให้เต็ม

ศักยภาพโดยเฉพาะอย่างยิ่งให้นักศึกษาได้ใช้องค์ความรู้ที่มีอยู่ในระบบสารสนเทศอย่างเต็มรูปแบบ

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ
	 เพือ่พจิารณาถึงความเปน็ไปไดใ้นการสรา้ง continuity of care และ close supervision จงึ

ไดพ้จิารณาถงึความต่อเนือ่งของการเรยีนในตา่งสถานทีข่องนกัศกึษาหลกัสตูรแพทยศาสตรบณัฑติ เมือ่

สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์เปิดดำ�เนินการแล้ว ตามภาพที่ ๓ จะเห็นว่านักศึกษาต้องย้ายที่เรียน

บ่อย ไม่เกิดความต่อเนื่อง การหล่อหลอมให้เกิดสมรรถนะที่กำ�หนดเป็นไปได้ยาก กล่าวคือ นักศึกษา

จะเรียนที่

	 •	 มหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาเขตศาลายา ๑ ปี 

	 •	 คณะวิทยาศาสตร์ พญาไท ๒ ปี 

	 •	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ๑ ปี 

	 •	 คณะแพทยศาสตร์ รพ.รามาธิบดี พญาไท ๑ ปี 

	 •	 แยกย้ายไปฝึกอบรมปีสุดท้ายในแหล่งฝึกตามโรงพยาบาลต่างๆ ๑ ปี 

จึงเป็นการยากที่จะสร้างให้นักศึกษามีสมรรถนะหลัก 3 Cs ให้เกิดขึ้นได้
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	 จากการศึกษาความเป็นไปได้ในการลดสถานที่เรียน โดยการปรึกษาหารือระหว่าง ศ.นพ.วินิต 

พัวประดิษฐ์ คณบดีและทีมผู้บริหารของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี กับ ศ.ดร.ศกรณ์  

มงคลสขุ คณบดีและทมีผูบ้รหิารของคณะวทิยาศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหดิล คณะกรรมการประจำ�คณะฯ 

จงึมมีตเิมือ่วนัที ่๑๔ พฤศจกิายน ๒๕๕๖ ใหเ้ริม่ดำ�เนนิการจัดสรา้งอาคารพรคีลนิกิและวจัิยขึน้ทีส่ถาบัน

การแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เพื่อให้นักศึกษาหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตเรียนชั้นปีที่ ๒, ๓, และ ๔  

ต่อเนื่องเป็นเวลาอย่างน้อย ๓ ปี ที่สถาบันฯ โดยยังคงความร่วมมือกับคณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัย

มหิดลในการจัดการเรียนการสอนในช่วงแรกที่ยังไม่มีความพร้อม

ภาพที่ ๓-ก ภาพรวมเดิมของสถานที่เรียนของนักศึกษาแพทย์เมื่อสถาบันฯ เปิดดำ�เนินการ 

ภาพที่ ๓-ข ภาพรวมที่ปรับใหม่ของสถานที่เรียนของนักศึกษาแพทย์แสดงความต่อเนื่องของการเรียนในชั้นปีที่ ๒, ๓ และ ๔
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๓. Community engagement 
	 แนวคิด “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

	 โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ จะอยู่ในตำ�แหน่งที่จะสร้างเครือข่ายการบริการกับโรง

พยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลสมุทรปราการหรือโรงพยาบาลทั่วไปในจังหวัดใกล้เคียง รวมทั้งเชื่อม

โยงกับเครือข่ายของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำ�บลด้วย ซึ่งเป็นโอกาสที่โครงการรามาธิบดี-บางพลี 

จะมีบทบาทในการเพิ่มคุณค่าให้ระบบสุขภาพในทุกๆ มิติได้เป็นอย่างดี ผ่านการวิจัย การศึกษา การ

ฝึกอบรมบุคลากรและการสร้างเสริมสุขภาพ ซึ่งจะเป็นโครงการนำ�ร่อง โครงการต้นแบบที่จะขยาย

ผลออกไปทุกภาคส่วน โครงการรามาธิบดี-บางพลี จึงสามารถอยู่ในตำ�แหน่งที่จะเป็นผู้นำ�ทิศทางของ

การพัฒนาระบบบริการสุขภาพให้สอดคล้องกับการปฏิรูปการจัดสรรงบประมาณในระบบสุขภาพ ซึ่ง

ได้ดำ�เนินการล่วงหน้าไปแล้ว

	 ขณะนีโ้ครงการรามาธบิด-ีบางพล ีได้มีการประสานงานใกลช้ดิกบั สำ�นกังานสาธารณสขุจังหวดั

สมทุรปราการ โรงพยาบาลสมทุรปราการ โรงพยาบาลในจังหวดัสมุทรปราการทกุแหง่ และได้เชือ่มโยง

กับสำ�นกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ อยา่งใกลช้ดิ เพือ่ทีจ่ะระดมศกัยภาพของบุคลากรรามาธบิดี

อย่างเป็นสหสาขาให้ร่วมกันดำ�เนินงานเรื่องนี้อย่างบูรณาการ เป็นโอกาสที่จะเพิ่มคุณค่าให้แก่ระบบ

สขุภาพของประเทศ สอดคลอ้งกบัวสิยัทศันข์องคณะฯ ทีจ่ะเป็นประทปีสอ่งทางด้านสขุภาพของประเทศ

อย่างแท้จริง

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ
	 คณะกรรมการประจำ�คณะฯ เหน็วา่บทบาทนีท้ำ�ใหเ้กดิยากในมหาวทิยาลยัหรอืสถาบนัทางการ

แพทยท์ีเ่ปน็อยูใ่นปจัจบุนั เนือ่งจากอาจารยส์ว่นใหญด่ำ�รงอยูอ่ยา่งเปน็เอกเทศและสนใจเฉพาะเรือ่งที่

ตนเองเช่ียวชาญ จึงเป็นโอกาสทองของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีที่จะสร้าง engaged 

medical institute ขึ้นที่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ด้วยการสร้างเครือข่ายความร่วมมือให้

สถาบันฯ และชุมชนเกิดความเอื้ออาทรต่อกัน อันจะนำ�ไปสู่ความเข้มแข็งของทั้งสถาบันฯ และชุมชน

ในที่สุด 

	 ๓.๑ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ จึงมอบหมายใหก้ารสรา้ง community engagement เปน็

หน้าที่ของสถาบันฯ และกำ�หนดนโยบายให้ดำ�เนินการ ดังต่อไปนี้ 

	 ๑)	 สนับสนุนและเชือ่มโยง ๓ พันธกจิหลักของสถาบันฯ เพือ่ตอบสนองต่อความตอ้งการของ

ชุมชน (ภาพที่ ๔)

	 ๒)	 สร้างเครือข่ายความร่วมมือกับองค์กรต่างๆทั้งภาครัฐ และภาคประชาสังคม

	 ๓)	 สร้างจิตสำ�นึกในหมู่อาจารย์ นักศึกษา และบุคลากรของสถาบันทุกคนให้คำ�นึงถึงและมุ่ง

มั่นในการร่วมกันเสริมสร้างสุขภาวะของสังคม



132 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

ภาพที่ ๔ ความเชื่อมโยง ๓ พันธกิจหลักของสถาบันฯ เพื่อตอบสนองต่อความต้องการของชุมชน

	 ๓.๒ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ ไดแ้ตง่ตัง้คณะกรรมการพจิารณาความรว่มมอืระหวา่งชมุชน 

(Community Engagement) กับสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เมื่อวันที่ ๑๘ กุมภาพันธ์ ๒๕๕๗ 

โดยมีคณบดีเป็นประธาน มีหน้าที่และความรับผิดชอบ วางแผนสร้างความร่วมมือระหว่างสถาบันการ

แพทย์จักรีนฤบดินทร์กับชุมชน ในพันธกิจหลัก ได้แก่ การศึกษา การบริการสุขภาพ และการวิจัย ใน

ชมุชน เพือ่นำ�ไปสูก่ารพัฒนาชุมชน เกิดเปน็ชมุชนตน้แบบทีส่ามารถนำ�ไปเปน็แบบอยา่งไดท้ัง้ประเทศ

	 ๓.๓ คณะกรรมการชุดดังกล่าวได้ประชุมปรึกษาหารือกับองค์กรต่างๆในชุมชน ได้แก่ 

สาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ ผู้อำ�นวยการโรงพยาบาลสมุทรปราการ ผู้อำ�นวยการโรงพยาบาล

บางพลี และสาธารณสุขอำ�เภอบางพลี เป็นองค์ประกอบหลักของการประชุมร่วมหลายครั้ง ซึ่งพอจะ

สรุปข้อตกลงร่วมกันได้ดังนี้

	 ๑)	 ทางกระทรวงสาธารณสุขและจังหวัดยินดีให้ความร่วมมือกับคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดีโดยคาดหวังว่าทางสถาบันจักรีนฤบดินทร์จะช่วยเสริมความเข้มแข็งให้

ภูมิภาคทางด้านตติยภูมิ โดยยินดีร่วมจัดระบบส่งต่อผู้ป่วยที่มีประสิทธิภาพ

	 ๒)	 การจัดการเรียน การสอน ในระดับปฐมภูมิ และทุติยภูมิ ทางจังหวัดยินดีให้ความ

ร่วมมือเต็มที่ โดยทาง รพ.สมุทรปราการ มีความพร้อมที่จะสนับสนุนการเรียน การสอน ของ

นักศึกษาแพทย์ได้

	 ๓)	 ทางรามาธิบดีไม่มีความประสงค์จะรับ catchment area จากหน่วยงานของ

กระทรวงสาธารณสุข ยกเว้นได้รับการร้องขอให้ช่วยเหลือ
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ภาพที่ ๕ การประชุมสร้างเครือข่าย (Community Engagement) ระหว่างคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 

กับ สาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ ครั้งแรก วันที่ ๑๔ พฤษภาคม ๒๕๕๖ โดยมีผู้ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข

เป็นประธาน

	 ๔)	 คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีและโรงพยาบาลสมทุรปราการ ยนิดสีรา้ง

ความร่วมมือเรื่องอาชีวอนามัยอย่างใกล้ชิด

	 ๕)	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดียินดีตั้งเครือข่ายการเรียนรู้ทางด้าน

เวชศาสตร์ครอบครัวให้กับหน่วยงานและบุคลากรของกระทรวงสาธารณสุข ไม่ว่าจะเป็นการ

อบรมระยะสั้น การนิเทศงาน หรือการรับปรึกษาผู้ป่วย

	 การประชุมร่วมกันระหวา่งคณะฯ สถาบนัฯ และหนว่ยงานสาธารณสขุในจงัหวดัยงัคงมกีารจดั

อยา่งตอ่เนือ่งทกุ ๒-๓ เดอืน โดยผลดัเปลีย่นสถานทีจ่ดัการประชมุทัง้ทีร่ามาธบิด ีสำ�นกังานสาธารณสขุ

จังหวัดสมุทรปราการ โรงพยาบาลบางพลี และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพในอำ�เภอบางพลี เป็นต้น 

โดยการประชุมแต่ละครั้ง มีผู้แทนจากทางสาธารณสุขจังหวัดและองค์กรท้องถิ่นเข้าร่วม และทุกครั้งมี

การนำ�เอาประเด็นการมีส่วนร่วมของชุมชนมาพิจารณา เพื่อรับทราบความก้าวหน้าเกี่ยวกับข้อตกลง

ในเรื่องการเรียนการสอน การให้บริการสุขภาพแก่ชุมชน และการส่งเสริมความร่วมมือระหว่างองค์กร

สาธารณสุขของท้องถิ่น องค์กรปกครองท้องถิ่น และสถาบันฯ ตลอดจนการเตรียมความพร้อมของ

แตล่ะฝ่าย นอกจากนี้ ยงัมีการนำ�เสนอความกา้วหนา้ของงานทีด่ำ�เนนิการรว่มกนัระหวา่งบางภาควิชา

ของรามาธิบดีกับสถานบริการในจังหวัดสมุทรปราการ เช่น การวิจัยในหัวข้อต่างๆ ที่ดำ�เนินการในเขต

จังหวัดสมุทรปราการ การฝึกอบรมนักศึกษาพยาบาล เป็นต้น
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จ. การเตรียมการเพื่อให้ได้ Input ที่เหมาะสม

	 ๑. การเตรียมอาจารย์แพทย์
	 “อาจารย์” เป็นฟันเฟืองที่สำ�คัญที่สุดในการบรรลุวิสัยทัศน์ของคณะฯ ในอันที่จะทำ�ให้เกิด

ความเป็นเลิศด้านการศึกษา คณะกรรมการประจำ�คณะฯ จึงมีมติให้ผู้อำ�นวยการโรงเรียนพยาบาล

รามาธบิดมีหีนา้ทีจ่ดัเตรยีมความพรอ้มของอาจารยข์องหลกัสตูรพยาบาลศาสตร ์และหวัหนา้ภาควชิา

วิทยาศาสตร์ความผิดปกติการสื่อความหมายมีหน้าที่จัดเตรียมความพร้อมของอาจารย์ในหลักสูตร

วิทยาศาสตร์บัณฑิตความผิดปกติการสื่อความหมาย เมื่อสถาบันฯ เปิดทำ�การ

	 ๑.๑ เพ่ือใหมี้การเตรียมอาจารยแ์พทยอ์ยา่งเปน็ระบบ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ จงึไดเ้หน็

ชอบในการดำ�เนินการต่างๆดังต่อไปนี้

	 ๑)	 กำ�หนดสมรรถนะของอาจารย์แพทย์ที่สังกัดสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ เพื่อใช้

เป็นแนวทางในการสรรหา และการพัฒนาอาจารย์ เมื่อวันที่ ๓๐ กรกฎาคม ๒๕๕๕ ให้สอดคล้องกับ

สมรรถนะของบัณฑิต ๓ ข้อ 

	 ๒)	 แตง่ตัง้คณะกรรมการบรหิารทรพัยากรอาจารยแ์พทย ์ทำ�หนา้ทีว่างแผนบรหิารทรพัยากร

บุคคลของอาจารย์กลุ่มนี้โดยเฉพาะ 

	 ๑.๒	ใหม้กีารบรหิารทรพัยากรบคุคลเป็นแบบ strategic human resources management 

ตามที่คณะกรรมการบริหารทรัพยากรอาจารย์แพทย์เสนอ เพื่อให้การบริหารทรัพยากรบุคคลเป็น 

ฟันเฟืองที่สำ�คัญในการขับเคลื่อนองค์กรไปสู่วิสัยทัศน์ที่ตั้งไว้ ตามภาพที่ ๖

ภาพที่ ๖ แผนภูมิแสดงการบริหารทรัพยากรบุคคลในรูปแบบ strategic HR
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	 ๑.๓ เนื่องจากอาจารย์แพทย์ของสถาบันฯ อยู่ภายใต้การกำ�กับของคณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธิบดี และมหาวิทยาลัยมหิดล จึงต้องปฏิบัติภารกิจให้สอดคล้องกับนโยบาย และข้อ

กำ�หนด ของคณะฯ และมหาวิทยาลัยด้วย จึงได้กำ�หนดให้อาจารย์แพทย์ของสถาบันฯ มีหน้าที่ความ

รับผิดชอบเพิ่มเติมอีก ๒ ด้าน คือ การบริการสุขภาพ และ การวิจัย โดยกำ�หนดตัวชี้วัดด้านการบริการ

ให้สอดคล้องกับนโยบายของคณะฯ ในอันที่จะสร้างหน่วย General Academic ของแต่ละสาขาวิชา

ขึ้นที่สถาบันฯ เพื่อให้เหมาะสมกับการเรียนการสอนของนักศึกษา และการฝึกอบรมของแพทย์ประจำ�

บ้าน จึงได้กำ�หนดให้อาจารย์แพทย์ต้องทำ�งานในส่วนของ general ในสาขาวิชาของตนเองอย่างน้อย 

ร้อยละ ๘๐ เพื่อไม่ให้สถาบันเดินไปสู่ Quaternary Center ในอนาคต สำ�หรับงานวิจัย กำ�หนดตัวชี้

วัดเป็นตัวชี้วัดขั้นต่ ำ�ของมหาวิทยาลัย ดังภาพที่ ๘

	 ๑.๔ กรรมการประจำ�คณะฯ มีมติเมื่อวันที่ ๒๐ มิถุนายน ๒๕๕๖ ให้ใช้กรอบแนวคิดเรื่องการ

บริหารทรัพยากรบุคคลเชิงยุทธศาสตร์ในการบริหารการปฏิบัติงานของอาจารย์แพทย์ โดยกำ�หนด

ปัจจัยที่สำ�คัญ ๓ ปัจจัย คือ Performance KPI, วัฒนธรรมองค์กรที่ต้องการสร้าง และ สมรรถนะของ

อาจารยแ์พทย ์เปน็ตัวคมุกระบวนการบรหิารทรพัยากรบคุคลของอาจารยแ์พทยอ์ยา่งชดัเจน ตามภาพ

ที่ ๙

	 ๑.๕ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ มีมติเมื่อวันที่ ๒๗ มิถุนายน ๒๕๕๖ ให้ คณะกรรมการ

บริหารทรัพยากรอาจารย์แพทย์ที่กรรมการประจำ�คณะฯ แต่งต้ัง ร่วมกับหัวหน้าภาควิชา(ในสาขา

วิชาที่เกี่ยวข้องกับอาจารย์ที่จะบรรจุ) และผู้แทนอาจารย์ที่ได้รับมอบหมายจากคณาจารย์ในภาควิชา

นั้นๆ ไม่เกิน ๔ ท่าน เป็นผู้คัดเลือกแล้วเสนอให้คณบดีอนุมัติบรรจุ จากนั้นให้เสนอต่อที่ประชุมคณะ

กรรมการประจำ�คณะฯ เพื่อทราบ

ภาพที่ ๘ ตัวชี้วัดการปฏิบัติงานของอาจารย์แพทย์ที่สังกัดสถาบันฯ
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ฉ. การขับเคลื่อนแพทยศาสตรศึกษา ด้วย Ramathibodi ๔ Distinctions

ภาพที่ ๙ แนวทางการบริหารทรัพยากรบุคคลของอาจารย์แพทย์ที่สังกัดสถาบันฯ เมื่อมีการกำ�หนด culture, KPI และ 

competency แล้ว ก็สามารถวางระบบการบริหารได้ชัดเจนขึ้น

ภาพที่ ๑๐ ปัจจัยที่สำ�คัญ ๔ ด้านที่คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีตั้งเป้าสร้างความโดดเด่น
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ภาพที่ ๑๑ แนวทางในการพัฒนาหลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิตของคณะฯ

	 ตามที่ได้กล่าวไปแล้ว คณะฯ มีความมุ่งมั่นที่จะจัดการด้านการศึกษาทางด้านการแพทย์ให้มี

ความโดดเด่นใน ๔ ด้าน กำ�หนดให้เป็น ๔ distinctions ที่จะต้องขับเคลื่อนให้สำ�เร็จ โดยนำ�แนวคิด 

3 Cs เข้ามาบูรณาการในแต่ละ distinctionไปพร้อมกัน (ภาพที่ ๑๐) ดังต่อไปนี้

RAMATHIBODI Distinction ๑ : Planned and organized curriculum 

	 มกีารดำ�เนนิการโดยพฒันาหลกัสตูรใหเ้ปน็ competency-based โดยพจิารณาความตอ้งการ

ของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียหลักเป็นองค์ประกอบในการปรับหลักสูตร ตามภาพที่ ๑๑ ดังนี้

	 ๑.	  Health Needs ดูความตอ้งการทางดา้นสขุภาพของประชาชนจากสถติสิาธารณสขุของ

ประเทศ

	 ๒.	  Professional Needs ดูความต้องการด้านวชิาชพีจากเกณฑ์มาตรฐานผูป้ระกอบวชิาชพี

เวชกรรมของแพทยสภา

	 ๓.	  Learner Needs ดูความต้องการของผู้เรียน โดยใช้ผลสำ�รวจจากนักศึกษาทุกชั้นปี

	 ๔.	  Institutional Needs เปน็ไปตามวสิยัทศันข์องคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี

ท่ีกำ�หนดใหบ้ณัฑติมคีวามเปน็ผูน้ำ� เข้าใจระบบสาธารณสขุของประเทศ และมีศกัยภาพสงูทางการวจิยั 
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เป็นที่มาของการกำ�หนดเป้าหมายในการปรับหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตของคณะฯ ดังนี้

ก. ชั้นปีที่ ๑

๑.	 เพิม่ introduction to medical student life skills และเพิม่ community exposure

๒.	 ปรับ basic sciences ให้ relevant กับการใช้งาน ดึงเนื้อหาบางส่วนขึ้นมาชั้นคลินิก

๓.	 หารือมหาวิทยาลัยปรับเนื้อหารายวิชา MUGE (Mahidol University General  

Education) ให้เหมาะสม

๔.	 จัด interprofessional education ให้เกิดขึ้นอย่างเป็นรูปธรรม

	

ข. ชั้นปีที่ ๒ และ ๓

๑.	 ลดเวลาเรียนและเนื้อหาเดิมลง ๒๐%

๒.	 จัดให้มี early clinical exposure (vertical integration)

๓.	 ปรับลด large classroom lecture ให้เป็น flipped classroom หรือ team-based 

learning

๔.	 จัดระบบ e-learning ให้เอื้อต่อการเรียนรู้ของนักศึกษามากที่สุด

๕.	 จัดระบบ preceptor แบบใหม่ที่อาจารย์ได้กำ�กับดูแลนักศึกษาอย่างต่อเนื่องให้เป็น 

รูปธรรม	

ค. ชั้นปีที่ ๔, ๕ และ ๖

๑.	 เพิ่มการเรียนการสอนที่เป็น simulation และ standardized patient

๒.	 ปรบัลด classroom lecture ใหเ้ปน็ flipped classroom หรอื team-based learning

๓.	 ผสมผสาน basic sciences เข้ามาในช่วงเวลาที่เหมาะสม (vertical integration)

๔.	 เพิ่ม free elective

๕.	 เพิ่ม ambulatory experience ให้มี continuity of care

โดยมีเค้าโครงภาพรวมของหลักสูตร ตามภาพที่ ๑๒



139สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

ภาพที่ ๑๒ เค้าโครงภาพรวมของหลักสูตรที่ปรับใหม่

โครงการต้นกล้ารามาธิบดี
	 นอกเหนอืจากการปรบัหลกัสตูรแลว้ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ ยงัได้อนมัุติใหป้รบัโครงการ

ต้นกล้ารามาธิบดีขึ้นใหม่ โดยมีจุดมุ่งหมายเพื่อพัฒนาศักยภาพนักศึกษาแพทย์รามาธิบดีโดยรวมให้

มีสมรรถนะหลักที่สำ�คัญเพิ่มเติมจากความรู้ความสามารถทางการแพทย์ มีจริยธรรมและคุณธรรม

ทางวิชาชีพ และทักษะการสื่อสาร ตามเกณฑ์มาตรฐานของแพทยสภา อันได้แก่ ทักษะการเป็นผู้นำ� 

การทำ�งานเป็นทีม และทักษะด้านวิจัย เพื่อสร้างบัณฑิตแพทย์ให้เป็นผู้นำ�การเปลี่ยนแปลง (change 

agents) ทีส่ามารถสรา้งการเปลีย่นแปลงใหเ้กดิสขุภาวะของสงัคม ตามภาพที ่๑๓ โดยมีการจัดกจิกรรม

เพื่อสร้างแรงบันดาลใจให้กับนักเรียนเป็นระยะๆ อย่างเป็นรูปธรรมตามตัวอย่างภาพที่ ๑๔ และ ๑๕
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ภาพที่ ๑๓ แผนภูมิแสดงขั้นตอนในการพัฒนาศักยภาพและรางวัลที่ได้รับของนักศึกษาที่เข้าโครงการต้นกล้ารามาธิบดี

ภาพที่ ๑๔ การจัดงาน Dean’s PARTIEs เพื่อสร้างแรงจูงใจให้

นักศึกษาเห็นความสำ�คัญของการทำ�วิจัย

ภาพที่ ๑๕ การจัด Research Camp เพื่อให้นักศึกษาที่สนใจทำ�

วิจัยสามารถจับคู่กับอาจารย์ที่ปรึกษา
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RAMATHIBODI Distinction ๒ : Structured clinical experiences 
	 เพ่ือเป็นการประกันคุณภาพด้านการศึกษา คณะฯ ได้เตรียมวางระบบให้นักศึกษาได้รับ

ประสบการณ์ทางคลินิกสอดคล้องกับ competency ที่กำ�หนดไว้ในหลักสูตร ดังนี้

	 ๑)	 การสรา้งโรงพยาบาลรามาธบิดีจักรนีฤบดินทร ์เป็นโรงพยาบาลขนาด ๔๐๐ เตียง ในระดบั 

ปฐมภมู ิทติุยภมู ิและตติยภมูบิางสว่น ซึง่จะเหมาะสมกบัการสอนนกัศกึษาระดบัปรญิญาของคณะฯ ทกุ

หลกัสตูร เนือ่งจากโรงพยาบาลระดับนีจ้ะมผีูป้ว่ยและรปูแบบการบรกิารทีใ่กลเ้คยีงกบัประสบการณท์ี่

นักศึกษาจะออกไปปฏิบัติงานในสถานการณ์จริง โดยโรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ จะมีเครือ

ขา่ยการดำ�เนนิงานเช่ือมโยงกับ โรงพยาบาลสง่เสรมิสขุภาพประจำ�ตำ�บล (รพ.สต.)โรงพยาบาลชมุชน โรง

พยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลศูนย์ ในจังหวัดสมุทรปราการและอีก ๘ จังหวัดทางฝั่งชายทะเลตะวันออก 

โดยหากผูป้ว่ยตอ้งการการรกัษาในระดบัทีซ่บัซอ้นกวา่ตตยิภมูกิส็ามารถสง่ตอ่มารบัการรกัษาพยาบาล

ที่โรงพยาบาลรามาธิบดี-พญาไท ซึ่งจะมีระบบการส่งตัวไป-กลับ ที่พัฒนาขึ้นอย่างมีประสิทธิภาพ โดย

ไดก้ำ�หนดใหม้กีารสรา้งระบบแพทยเ์จ้าของไขใ้นโรงพยาบาลอกีด้วย เพือ่ใหน้กัศกึษาได้เรยีนรูก้ารดแูล

ผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องควบคู่ไปกับการได้รับการกำ�กับดูแลจากอาจารย์อย่างต่อเนื่อง

	 ๒)	 สร้างอาคารพรีคลินิกและวิจัย เป็นอาคารสูง ๗ ชั้น พื้นที่รวมทั้งสิ้นประมาณ ๓๕,๐๐๐ 

ตารางเมตร โดย ๒ ชั้นแรก ออกแบบให้เป็น Clinical Performance Center ซึ่งประกอบไปด้วย ห้อง

ฝึกซ้อมทักษะทางคลินิก ห้องเรียนรู้ด้วยหุ่น และหอผู้ป่วยจำ�ลองอันทันสมัย เพื่อให้นักศึกษาสามารถ

เรียนรู้ทักษะต่างๆได้อย่างมีประสิทธิภาพก่อนจะไปฝึกปฏิบัติจริงต่อผู้ป่วย

	 ๓)	 วางแผนสร้างอาคารกายวิภาคคลินิก เป็นอาคาร ๗ ชั้นใช้ประโยชน์ทั้งนักศึกษาในระดับ

ปริญญาตรี และระดับหลังปริญญา โดยวางเป้าหมายการออกแบบให้นักศึกษาเกิดความรู้สึกถึงความ

สุข สงบ ปิติ และมีความประทับใจเมื่อได้เข้ามาใช้สถานที่ คำ�นึงถึงการมีส่วนร่วมของญาติ โดยสื่อถึง

การให้เกียรติ และการให้ความเคารพ
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RAMATHIBODI Distinction ๓ : Appropriate Role Model 
	 ดังได้กล่าวไว้แล้วว่า “อาจารย์” เป็นฟันเฟืองที่สำ�คัญที่สุดในการบรรลุวิสัยทัศน์ของคณะฯ 

ในอันที่จะทำ�ให้เกิดความเป็นเลิศด้านการศึกษา คณะฯ จึงมีความพิถีพิถันในการสรรหาอาจารย์ 

ประจำ�สถาบนัฯ โดยไดว้างขัน้ตอนการสรรหาอาจารยอ์ยา่งเปน็ระบบ ตามหลกัการของ strategic HR 

ดังที่ได้กล่าวไว้แล้วโดยละเอียด

ภาพที่ ๑๖ อาคารพรีคลินิกและวิจัยเชื่อมโยงกับอาคารเรียนรู้ และได้รับพระราชทานชื่อเป็นศูนย์การเรียนรู้และวิจัย

เฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์ พระบรมราชินีนาถ
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RAMATHIBODI Distinction ๔ : Supportive Learning Environment

๑. การปรับศูนย์การเรียนรู้เพื่อรองรับนักศึกษาในยุคศตวรรษที่ ๒๑
	 แนวคิด “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

กรอบแนวคิดของโครงการรามาธิบดี-บางพลี คือจะเป็นโรงเรียน กิน-นอนที่ครูและนักศึกษาจะพำ�นัก

อยู่ในบริเวณเดียวกัน ทั้งนี้ให้เกิดความใกล้ชิดสนิทสนมระหว่างครูกับนักศึกษาโดยไม่มีเวลาทำ�งานมา

เป็นตัวกำ�หนด นักศึกษาและครูสามารถจะนัดกันมาสอน มาติวเมื่อใดก็ได้ ครูสามารถจะพานักศึกษา

ไปดูผู้ป่วยยามวิกาลบนหอผู้ป่วยหรือห้องฉุกเฉินได้ นัดกันมาสอนวันเสาร์-อาทิตย์เวลาใดก็ได้ 

	 มีศูนย์การเรียนรู้ที่ทันสมัยที่สุด มีระบบสารสนเทศไร้สาย (wifi) ที่ครอบคลุมทั้งบริเวณที่

วิทยาเขต “ทั้งนี้เพื่อดึงดูดให้อาจารย์และนักเรียนอาศัยอยู่อย่างมีความสุข ก่อให้เกิดจินตนาการ

และความคดิสรา้งสรรคเ์ปน็ชมุชนของปญัญาชน และเปน็แหลง่บม่เพาะปญัญาและการเรยีนรูอ้ยา่ง

แท้จริง”

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ
	 เพือ่ใหก้ารเตรยีม learning environment เป็นไปอยา่งมีระบบ เอือ้ใหน้กัศกึษาทกุคนสามารถ

เรยีนไดอ้ยา่งเตม็ศกัยภาพอยา่งมคีวามสขุ คณะกรรมการบรหิารคณะฯ จึงได้รว่มกนัระดมความคดิเหน็ 

เมื่อวันที่ ๒๕ พฤศจิกายน ๒๕๕๗ ก่อนที่จะมอบหมายให้สถาบันฯ ดำ�เนินการเรื่องนี้ต่อไป โดยตอบ

คำ�ถาม ๓ ข้อ ดังต่อไปนี้

	 ๑.๑ ผู้เรียนคือใคร

	 คณะฯ ตระหนกัเปน็อยา่งดีวา่สถาบนัการศกึษามคีวามจำ�เปน็ตอ้งเขา้ใจนกัศกึษาในยคุปจัจบุนั

ซึ่งอยู่ใน net generation เป็นอย่างดี จึงจะสามารถสร้าง learning environment ที่สนับสนุนและ

เอือ้ตอ่จดุแขง็ และลดจดุออ่นของนกัศึกษาในยคุนีไ้ด้ จึงได้มอบหมายใหค้ณะทำ�งาน ศกึษาคณุลกัษณะ 

และความต้องการของนักศึกษาในยุคปัจจุบัน โดยการทบทวนวรรณกรรม และศึกษาดูงานในสถาน

ศกึษาชัน้นำ�ทีห่ลากหลาย รวมทัง้ไดเ้ชญิตวัแทนนกัศกึษาเขา้มารว่มเปน็ทมีงานในการดำ�เนนิการกำ�หนด

ความต้องการ และการออกแบบ learning environment ทั้งหมด

	 ๑.๒ ผู้เรียนในยุคศตวรรษที่ ๒๑ ต้องการอะไรที่แตกต่างออกไป

	 คณะกรรมการบรหิารคณะฯ ได้พจิารณาหลกัการ เพือ่ใชใ้นการออกแบบ learning environ-

ment ดังนี้

๑)	 มีที่ทำ�งานกลุ่มอย่างพอเพียง

๒)	 สามารถเข้าหาอาจารย์ได้สะดวก

๓)	 มีเครื่องมือและเทคโนโลยีที่สนับสนุนการเรียนรู้ที่หลากหลาย

๔)	 มีระบบสารสนเทศที่ทันสมัยและพอเพียง
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	 ๑.๓ กิจกรรมการเรียนการสอนแบบไหนที่ดึงดูดผู้เรียนมากที่สุด

	 คณะทำ�งานไดน้ำ�แนวคดิของ รศ.ยนื ภู่วรวรรณ มาปรบัใชโ้ดยมีแนวทางในการดำ�เนนิงานดังนี้

-	 จาก เรียนรู้ตามหลักสูตร 	 สู่	 team-based learning

-	 จาก เรียนตามตารางสอน	 สู่	 เรียนตามต้องการมากขึ้น

-	 จาก เรียนเหมือนกันทั้งห้อง	 สู่	 เรียนตามเฉพาะบุคคล ตามความถนัด

-	 จาก การสอบ และแข่งขัน	 สู่	 การช่วยเหลือและร่วมมือกัน

-	 จาก เรียนในห้องเรียน	 สู่	 เรียนในชุมชนโลก พื้นที่จริง

-	 จาก เรียนผ่านหนังสือ	 สู่	 เรียนผ่านอินเทอร์เน็ต เรียนออนไลน์

	 เพื่อเป็นการตอบสนองต่อการจัด learning environment ดังกล่าว คณะกรรมการบริหาร

คณะฯ จึงมีมติเมื่อวันที่ ๒๕ พฤศจิกายน ๒๕๕๗ ให้ปรับการออกแบบอาคารเรียนเดิมให้สอดคล้อง

กับคำ�ถาม ๓ ข้อเบื้องต้น โดยได้ปรับห้องสมุดเป็น learning commons และปรับห้องเรียนให้พร้อม

เป็น flipped classroom เพื่อสร้าง learning environment ที่สนับสนุนให้นักศึกษาสามารถเรียนรู้

ได้หลากหลายวิธีตามศักยภาพและความถนัดของแต่ละบุคคล (ภาพที่ ๑๗)

ภาพที่ ๑๗ การจัด learning environment เพื่อตอบสนองต่อการเรียนรู้ ตามความต้องการของนักศึกษา 

LEARNING COMMONS
ชั้น 1-M อาคารศูนย์การเรียนรู้



145สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

๒. การปรับอาคารนันทนาการเพื่อสนับสนุนทักษะของนักศึกษาในยุคศตวรรษที่ ๒๑
	 แนวคิด “โครงการพัฒนารามาธิบดีสู่คณะแพทยศาสตร์ชั้นนำ�ในเอเชีย” 

ศูนย์นันทนาการจะเป็นสถานที่จัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร ที่หลากหลายและเต็มรูปแบบ โครงการ

รามาธิบดี-บางพลี จะจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรให้แก่นักศึกษา โดยเฉพาะให้สร้างเสริมสติปัญญาและ

ประสบการณ์ชีวิต โดยรามาธิบดี- บางพลีจะเป็นสถานที่ที่เต็มไปด้วยชีวิตชีวา มีธรรมชาติ มีศิลปะ 

วัฒนธรรม มีดนตรี มีกีฬา เป็นสถานศึกษาที่มีชีวิตจิตใจอย่างแท้จริงหล่อหลอมให้ได้คุณลักษณะของ

บัณฑิตที่พึงประสงค์

จากแนวคิดนำ�มาสู่การปฏิบัติ
	 เพื่อเสริมสร้างสมรรถนะของนักศึกษาในด้านการทำ�งานเป็นทีม และภาวะผู้นำ� คณะฯ จึงได้

จัดสร้างอาคารนันทนาการให้พร้อมสำ�หรับการจัดกิจกรรมนอกหลักสูตรของนักศึกษาทั้ง ๓ หลักสูตร 

ประกอบด้วยหอ้งชมรมต่างๆ ในจำ�นวนทีพ่อเพยีง สอดคลอ้งตามความตอ้งการของนกัศกึษา ออกแบบ 

สนามกีฬา ห้องออกกำ�ลังกาย และสระว่ายน้ำ�  เพื่อสนับสนุนให้นักศึกษาและบุคลากรมีสุขภาพที่ 

แขง็แรงทัง้ทางดา้นรา่งกายและจติใจ นอกจากนีย้งัได้จัดหอ้งกจิกรรมรวมไวใ้นหอพกัแต่ละหอตามความ

ต้องการของนักศึกษา เพื่อให้นักศึกษาสามารถประชุมกลุ่มย่อย ทำ�งานกลุ่มได้อีกด้วย 

ภาพที่ ๑๘ อาคารนันทนาการที่ออกแบบเพื่อสนับสนุนทักษะการทำ�งานเป็นทีม และภาวะผู้นำ�ของนักศึกษา
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ภาพที่ ๑๙ สัดส่วนของการจัด

ประสบการณ์การเรียนรู้และการฝึก

อบรมในแต่ละ วิทยาเขต 

ของผู้เรียนในแต่ละระดับ

	 ๓. การสร้างวัฒนธรรมของการให้เกียรติและเคารพความคิดเห็น (Culture of  

Respect) ให้เกิดขึ้นทั่วทั้งองค์กร 
	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้สร้างวัฒนธรรมองค์กรในการให้อิสระทางความ

คิดและการรับฟังความคิดเห็นซึ่งกันละกันมาตั้งแต่เริ่มก่อตั้งคณะฯ จนเป็นที่ประจักษ์ว่าสามารถสร้าง

ผลผลิตที่เป็น change agent ให้กับสังคมเป็นจำ�นวนมาก คณะฯ ตระหนักดีว่าการมีอิสระทางความ

คดิเปน็บอ่เกดิแหง่ปญัญา จงึได้กำ�หนดใหส้ร้างวฒันธรรมของการใหเ้กยีรตแิละการเคารพความคดิเหน็ 

(Culture of Respect) ให้เข้มแข็งยิ่งขึ้นที่สถาบันฯ

ช. ความเชือ่มโยงทางดา้นการศึกษาระหวา่งรามาธบิด-ีพญาไท กบัสถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทร์

	 คณะกรรมการประจำ�คณะฯ มีมติเมื่อวันที่ ๒๒ กันยายน ๒๕๕๕ กำ�หนดรูปแบบ education 

segmentation ของคณะฯ เป็นแบบผสมผสานเพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดทั้งต่อนักศึกษาและแพทย์

ประจำ�บ้าน ตามภาพที่ ๑๙ กล่าวคือ 

•	 ในระดับนักศึกษา ให้ใช้เวลาส่วนใหญ่เรียนที่สถาบันฯ เนื่องจากมีผู้ป่วยที่มีความซับซ้อน

น้อยกว่า แต่ยังคงมีส่วนที่ได้กลับมาเรียนที่รามาธิบดี-พญาไท เพื่อได้เห็นผู้ป่วยซับซ้อน

และเทคโนโลยีที่ล้ ำ�สมัย

•	 การฝกึอบรมแพทยป์ระจำ�บา้น แบ่งการจัดประสบการณก์ารฝกึอบรมออกประมาณครึง่-

คร่ึง ซึ่งจะเอื้อให้แพทย์ประจำ�บ้านสามารถฝึกอบรมในส่วนของผู้ป่วยทั่วไป ไม่ซับซ้อน

มากที่สถาบันฯ ผสมผสานกับส่วนของผู้ป่วยที่ซับซ้อนที่รามาธิบดี-พญาไท 

•	 การฝึกอบรมของแพทย์ประจำ�บ้านต่อยอดนั้น คงให้ฝึกอบรมที่รามาธิบดี-พญาไท เป็น

หลัก โดยอาจจะจัดให้มีการฝึกอบรมที่สถาบันฯ ได้บ้างตามความเหมาะสม โดยเฉพาะ

ในส่วนของหอผู้ป่วยวิกฤติ แต่คงเป็นสัดส่วนที่น้อย 
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	 เพื่อให้เป็นไปตามข้อกำ�หนดนี้ คณะกรรมการประจำ�คณะฯ จึงมีมติเมื่อวันที่ ๑๓ กุมภาพันธ์ 

๒๕๕๗ เหน็ชอบใหม้กีารเตรยีมความพรอ้มสำ�หรบัการฝกึอบรมแพทยป์ระจำ�บ้านของคณะแพทยศาสตร์

โรงพยาบาลรามาธิบดีที่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ โดยกำ�หนดให้รองคณบดีฝ่ายการศึกษาหลัง

ปริญญาเปน็ผูร้บัผดิชอบดำ�เนนิการ นอกจากนีย้งัเหน็ชอบใหเ้ตรยีมความพรอ้มสำ�หรบัการเปดิฝกึอบรม

แพทย์พี่เลี้ยงอีกด้วย

ซ. โอกาสทองด้านการศึกษาของรามาธิบดีที่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

	 แนวคิดการพัฒนาโครงการรามาธิบดี-บางพลี สำ�เร็จลงได้ด้วยความร่วมแรงร่วมใจของ 

คณะกรรมการประจำ�คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีทีไ่ดร้ะดมความคดิ โดยรบัฟงัความเหน็

จากผู้มีส่วนร่วมทุกฝ่าย ไม่ว่าจะเป็นคณาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิ ข้าราชการปกครอง ผู้แทนจากองค์การ

บริหารส่วนจังหวัดสมุทรปราการและสำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ ผู้ปกครองนักศึกษา 

แพทย์ประจำ�บ้าน และบุคลากรรามาธิบดี หล่อหลอมความคิดจนตกผลึกเป็นโครงการนี้ขึ้น โครงการ

นี้จึงเริ่มต้นขึ้นได้ด้วย ความร่วมแรงรวมใจของชาวรามาธิบดีทั้งมวลที่จะรวมพลังกันมอบสิ่งที่ดีที่สุดให้

แกพ่ีน่อ้งประชาชนไทยอยา่งแทจ้ริง บคุลากรของรามาธบิดทีกุหมูเ่หลา่ควรมคีวามปติยินิดเีปน็อยา่งยิง่

ท่ีมโีครงการรามาธบิด-ีบางพลเีกดิขึน้ เป็นโครงการทีเ่ปิดโอกาสอนัมหาศาลทีจ่ะทำ�ใหช้าวรามาธบิดไีด้

ใช้ศักยภาพของพวกเราอย่างเต็มที่เพื่อก่อให้เกิดคุณูปการอันใหญ่หลวงต่อสังคมไทยในด้านการศึกษา 

ดา้นอาชีวอนามัย อาชีวเวชศาสตร์ และสิง่แวดลอ้ม การพฒันาระบบสขุภาพครบวงจร และการพฒันา

ระบบแพทย์ทางเลือก และในด้านอื่นๆ

	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์จึงเป็นอนาคต ความหวัง ความฝัน ที่เป็นจริงของ

ชาวรามาธิบดีทุกคนที่ได้ช่วยกันถักทอสานฝันให้เป็นความจริง มองเห็นภาพสุดร่วมกันอย่าง

ชัดเจน และช่วยกันผลักดันขับเคลื่อน ผนึกกำ�ลังกายใจ รู้รักสามัคคีช่วยกันต่อสู้ฟันฝ่าอุปสรรค

ต่างๆ ร่วมกัน ด้วยจิตใจที่รวมกันเป็นหนึ่งและมั่นคง ทำ�ให้โครงการรามาธิบดี-บางพลี หรือ 

สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ในปัจจุบัน เป็นโครงการเฉลิมพระเกียรติพระบาทสมเด็จ

พระเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ ๙ ในวโรกาสมหามงคลเฉลิมพระชนมพรรษา ๘๔ ปี เป็นโครงการที่ 

สง่างามสมพระเกียรติของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ ๙ ที่ทรงมีพระมหากรุณาธิคุณ

อย่างหาท่ีสุดมิได้ต่อชาวรามาธิบดี และต่อปวงชนชาวไทยเป็นโอกาสทองของคณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธิบดี ที่ได้ดำ�เนินการโครงการนี้โดยวิทยาเขตทั้ง ๓ แห่งที่มีการดำ�เนินพันธกิจที่ 

แตกต่างกัน แต่ประสานกันอย่างเป็นเอกภาพ จะนำ�สู่วิสัยทัศน์ของการเป็นสถาบันการแพทย์ชั้นนำ�ใน

ระดับสากล เป็นโอกาสของมหาวิทยาลัยมหิดลที่จะบรรลุปณิธานในการเป็นปัญญาของแผ่นดิน และ

เป็นโอกาสทองของประชาชนไทยที่จะมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น
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การรวมพลังชาวรามาธิบดี
	 ในหลายปทีีผ่า่นมา คงพสิจูนใ์หเ้หน็วา่ ชาวรามาธบิดทีกุหมูเ่หลา่สามารถผนกึกำ�ลงักายใจ รูร้กั

สามคัค ีชว่ยกนัผลกัดันขบัเคลือ่น ช่วยกันตอ่สูฟ้นัฝา่อปุสรรคตา่งๆ รว่มกนั ดว้ยจติใจทีร่วมกนัเปน็หนึง่

และมั่นคง โดยมีจุดมุ่งหมายเดียวกัน คือเอื้ออำ�นวยให้เกิดการผลิตแพทย์ พยาบาล และบุคลากรทาง

สาธารณสขุในรปูแบบใหม ่ทีม่ศีกัยภาพและเจตคตทิีจ่ะรบัใชส้งัคมไทยไดอ้ยา่งเตม็ประสทิธภิาพ สนอง

ความตอ้งการของประชาชน และเช่ือมโยงกับระบบสขุภาพของประเทศ เปน็บณัฑติรุน่ใหมม่คีวามพรอ้ม

ที่จะเป็นผู้สร้างการเปลี่ยนแปลงสังคมให้ดีขึ้น นับว่าเป็นโอกาสอันดียิ่งที่จะนำ�พาคณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธิบดีเดินไปสู่วิสัยทัศน์ของการเป็นสถาบันการแพทย์ชั้นนำ�ในระดับสากล ต่อไป
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ด้านการวิจัย
	 การวิจัยที่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ จะเป็นการประสานการวิจัยทั้งทางด้าน

วิทยาศาสตร์พื้นฐาน วิทยาศาสตร์ประยุกต์ด้านการแพทย์และสาธารณสุข ไปจนถึงการพัฒนาเพี่อ

ให้เกิดผลิตภัณฑ์หรือกระบวนการที่ก่อให้เกิดประโยชน์ที่เป็นรูปธรรมต่อการป้องกันและรักษาโรค 

นอกจากนี้ การจัดการเรียนการสอนตามหลักสูตรแพทย์ใหม่จะเป็นครั้งแรกที่คณะแพทยศาสตร์  

โรงพยาบาลรามาธิบดีจัดการเรียนการสอนทางด้านพรีคลินิก โดยจะมีอาจารย์ที่ได้รับการฝึกอบรม

ทางด้านวิทยาศาสตร์พ้ืนฐานมาร่วมงานด้วยจำ�นวนมาก ซึ่งจะเป็นกำ�ลังสำ�คัญทางด้านการวิจัย 

พื้นฐานนอกเหนือจากด้านการเรียนการสอนด้านพรีคลินิก เพื่อให้เกิดความเชื่อมโยงระหว่างการวิจัย

ทางดา้นวทิยาศาสตรพ์ืน้ฐานและวทิยาศาสตรป์ระยกุตด์า้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุขา้งตน้ การวจิยั

ทีส่ถาบนัการแพทยจ์กัรีนฤบดนิทร์จะเปน็ในรปูแบบคลสัเตอรเ์ปน็หลกั โดยจะประกอบดว้ยนกัวจิยัทาง

ดา้นวิทยาศาสตรพ์ืน้ฐาน วทิยาศาสตรป์ระยกุตด์า้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุ ทำ�งานรว่มกนัเพือ่ตอบ

โจทย์วิจัยที่มีเป้าหมายร่วมกันที่ชัดเจน
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	 นอกเหนือจากการเน้นการวิจัยรูปแบบคลัสเตอร์ดังกล่าวข้างต้นแล้ว เพื่อให้เกิดนวัตกรรม

ที่สามารถใช้ประโยชน์ในเชิงพาณิชย์ สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์จึงจะมีทั้งบุคลากรด้านการ

วิจัยและบุคลากรด้านการพัฒนา หรืออีกนัยหนึ่งนักวิจัยและนักประดิษฐ์ โดยปกตินักวิจัยมีความ 

ระแวดระวัง ไมด่ว่นสรปุ การขบัเคลือ่นในทางปฏิบัติคอ่นขา้งชา้ องคค์วามรูส้ว่นมากต้องอาศยัการวจัิย 

เพิ่มเติมตลอดจนพัฒนาต่อยอดจึงจะสามารถนำ�มาใช้ประโยชน์ในทางปฏิบัติได้ ในทางตรงกันข้าม  

นักประดิษฐ์อาศัยองค์ความรู้ที่มีอยู่แล้ว แต่คิดดัดแปลงให้เกิดผลิตภัณฑ์ที่สามารถใช้ประโยชน์ได้ใน

ทางปฏบิตั ิอาศยัจนิตนาการผนวกกบัการคดิกา้วขา้ม ไมเ่นน้หลกัฐานเชงิประจกัษม์ากจนเปน็อปุสรรค

	 สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ ได้รับงบประมาณให้สร้างอาคารวิจัยและพรีคลินิก

เพื่อรองรับการดำ�เนินการเพื่อให้บรรลุตามแผนยุทธศาสตร์ของสถาบันฯ จัดการเรียนการสอนใน

หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตให้ต่อเนื่องและผสมผสานกันตั้งแต่ชั้นปีที่ ๒ จนถึงชั้นปีที่ ๖ ส่วน

ของพ้ืนที่วิจัยในเชิงสถาปัตยกรรมอาศัยแนวความคิดหลักในการสร้างสังคมแห่งความสร้างสรรค์ 

เนื่องจากพื้นที่วิจัยใช้สำ�หรับทำ�การทดลอง ค้นคว้า พิสูจน์และหาความจริง จึงจำ�เป็นที่ต้องการอาศัย

จินตนาการทางความคิด งานสถาปัตยกรรมของพื้นที่วิจัยจะเป็นเครื่องมือที่ช่วยสร้างจินตนาการ

และร่วมมือกันค้นคว้าหาความรู้ด้วยท่ีว่างทางสถาปัตยกรรมและการออกแบบวางผัง โดยมีพื้นที่

ว่างส่วนกลางบริเวณมุมในแต่ละช้ันเพ่ือเป็นมุมปล่อยวาง คิด และสร้างสรรค์สิ่งใหม่ๆ ทางการวิจัย 

ภาพลักษณ์ของอาคารที่เกิดขึ้นจะใช้รูปทรงที่เรียบง่ายแต่คงไว้ด้วยประสิทธิภาพ นอกจากนี้ ยังจัด

ให้มีพ้ืนที่สำ�หรับการวิจัยทางคลินิกอยู่ในบริเวณใกล้เคียงกับพื้นที่ห้องปฏิบัติการทางด้านการวิจัย

พ้ืนฐาน เพื่อส่งเสริมความเชื่อมโยงและความร่วมมือระหว่างการวิจัยวิทยาศาสตร์พื้นฐานและการ

วิจัยทางคลินิก ในด้านความเช่ือมโยงระหว่างนักวิจัยและนักประดิษฐ์นั้น สถาบันการแพทย์จักรี 

นฤบดนิทรจ์ะจดัใหมี้เคร่ืองมือและพ้ืนทีส่ำ�หรบัสรา้งสรรคน์วตักรรมทีเ่ปน็พืน้ทีพ่บปะระหวา่งผูม้คีวาม

รู้ความชำ�นาญทางด้านต่างๆ ทั้งแพทย์ นักวิทยาศาสตร์ และวิศวกรให้ทำ�งานร่วมกันอย่างใกล้ชิดเพื่อ

ที่จะสร้างและพัฒนานวัตกรรมที่เป็นประโยชน์ อีกทั้งเป็นที่บ่มเพาะความรู้ให้กับนักศึกษาในสาขาที่

เกี่ยวข้องด้วย 
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	 อาคารวิจัยและพรีคลินิกเป็นอาคารที่เป็นห้องปฏิบัติการวิจัย ๗ ชั้น ชั้น ๑-๕ ประกอบด้วย 

CLINICAL PRACTICE CENTER (CPC) โดยมีห้องบรรยาย ห้องฝึกย่อย และฝึกรวมในการเรียนการ

สอนและการบริการวิชาการให้กับหน่วยงานอื่นๆ ที่มีความสนใจ ในด้าน CARDIOPULMONARY  

RESUSCITATION (CPR) มีห้องปฏิบัติการจำ�ลองด้านการพยาบาลผู้ป่วยเพื่อฝึกทักษะทางการ

แพทย์และการพยาบาล โดยมีอุปกรณ์สำ�หรับการฝึกโดยใช้หุ่น SIMULATION และหุ่นจำ�ลองเพื่อ 

ฝกึหตัถการ มีห้องปฏบิตักิารกายวภิาคศาสตรก์ึง่พพิธิภณัฑ ์เพือ่ดงึดดูใหน้กัศกึษาเขา้เรยีนไดต้ลอดเวลา 

และบางส่วนเปิดให้บุคคลทั่วไปเข้าเยี่ยมชมได้ ห้องปฏิบัติการอเนกประสงค์ (MULTIDISCIPLINARY 

LABORATORY) เน้นภาคปฏิบัติที่ใช้อุปกรณ์และเทคโนโลยีที่ทันสมัย มีพื้นที่สำ�หรับเรียนรู้-ถกปัญหา

ในกลุ่มย่อย ชั้น ๖-๗ ภายในอาคารนี้ เป็นพื้นที่ห้องทำ�งานสำ�หรับอาจารย์ ที่ย้ายมาจากโรงพยาบาล 

รามาธิบดี ถนนพระราม ๖ เพื่อสร้างความใกล้ชิดกับนักศึกษา โดยเป็นห้องทำ�งานส่วนบุคคลสำ�หรับ

อาจารยป์ระจำ� และห้องทำ�งานรวมสำ�หรบัอาจารยท์ีเ่ดนิทางระหวา่งพญาไท-บางพล ีรวมทัง้มสีำ�นกังาน

ในการปฏิบัติงานของบุคลากรสายสนับสนุนเพื่อปฏิบัติงานร่วมกับอาจารย์และให้บริการแก่นักศึกษา
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	 อาคารวจิยัเปน็อาคารทีอ่ยูใ่นกลุม่อาคารของศนูยก์ารเรยีนรูแ้ละวจัิย ซึง่ได้รบัพระราชทานนาม

วา่ “ศนูยก์ารเรยีนรูแ้ละวจิยัเฉลมิพระเกยีรตสิมเดจ็พระนางเจา้สริกิติิ ์พระบรมราชนินีาถ” ประกอบ

ดว้ยห้องปฏบิตังิานวจิยัทัง้ขนาดเลก็ และขนาดใหญ่ มีหอ้งอปุกรณแ์ละเครือ่งมือทนัสมัยทีอ่ำ�นวยความ

สะดวกแก่กลุ่มอาจารย์แพทย์ที่ทำ�วิจัยด้าน TRANSLATIONAL RESEARCH, MEDICAL SCIENCE 

RESEARCH และ OCCUPATIONAL MEDICAL RESEARCH สามารถเข้าทำ�วิจัยได้ตลอดเวลา ซึ่งจะ

สร้างบรรยากาศวิจัยไปพร้อมกับการเรียนการสอน นักศึกษาที่สนใจทำ�วิจัยสามารถเข้าร่วมกับทีมวิจัย

ของอาจารย์แพทย์ได้ ซึ่งเป็นแนวทางในการส่งเสริมความเป็นนักวิจัย นักวิชาการให้แก่นักศึกษาอย่าง

ต่อเนื่องตั้งแต่ชั้นปีต้นๆ จนสำ�เร็จการศึกษา
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ด้านบริการสุขภาพ
	 ในอาณาเขตกวา่ ๓๑๙ ไร ่ทีป่ระกอบขึน้เปน็สถาบนัการแพทยจ์กัรนีฤบดนิทรน์ัน้ โรงพยาบาล

รามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ เป็นอาคารที่มีความโดดเด่น เข้าถึงง่าย และมีขนาดใหญ่ที่สุดจากอาคาร

ทั้งหมด ตัวโรงพยาบาลประกอบขึ้นเป็นอาคาร ๗ ชั้น และชั้นใต้ดิน ๑ ชั้น ที่มีพื้นที่ให้บริการมากถึง 

๒๑๘,๘๒๕ ตารางเมตร ประกอบด้วยห้องตรวจผู้ป่วยนอก (OPD) ๑๖๗ ห้องตรวจ จำ�นวนเตียงที่

สามารถรับผู้ป่วยในได้เต็มพื้นที่จำ�นวน ๔๖๐ เตียง ประกอบด้วย ผู้ป่วยในจำ�นวน ๓๖๖ เตียง ผู้ป่วย

วกิฤตจำ�นวน ๘๙ เตยีง และผูป้ว่ยอบุตัเิหตไุฟไหม้จำ�นวน ๕ เตียง การจัดพืน้ทีข่องอาคารเพือ่ใหบ้รกิาร

ทางการแพทย์ที่ครอบคลุมทุกมิติของการรักษาพยาบาล การสนับสนุนการจัดการเรียนการสอนด้าน

วทิยาศาสตรส์ขุภาพสาขาตา่งๆ รวมถงึการสนับสนนุสง่เสรมิการวจัิยของคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาล

รามาธิบดี
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แนะนำ�โครงสร้าง และการบริการทางการแพทย์ของโรงพยาบาล 
	 โรงพยาบาลรามาธบิดจีกัรีนฤบดนิทร ์เปน็อาคาร ๗ ชัน้ ในแตล่ะชัน้ของอาคาร แบง่พืน้ทีอ่อก

เป็นโซน ๗ โซน คือ โซน A - G โดยมีรายละเอียด โซน ต่าง ๆ ดังนี้

ชั้น

๑	 A	 แผนกเภสัชกรรม

	 B	 หน่วยบริจาคโลหิต / หน่วยประกันสังคม ประกันสุขภาพ 

		  และสังคมสงเคราะห์ / หน่วยผู้ป่วยสัมพันธ์ / หน่วยดูแล
		  ต่อเนื่อง / หน่วยรับผู้ป่วยใน / มูลนิธิรามาธิบดี / 

		  ร้านภูฟ้า / พื้นที่ร้านค้า และธนาคาร 

	 C	 หน่วยบริการศพ ชันสูตรศพ และนิติเวช

	 D	 แผนกห้องปฏิบัติการ

	 E	 แผนกเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ / แผนกเภสัชกรรม (คลังยา)

		   / แผนกวิศวกรรมบริการ

	 F	 ศูนย์อาหาร

	 G	 โถงต้อนรับคลินิกพิเศษ 

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๒	 A	 โถงเฉลิมพระเกียรติ พื้นที่จ่ายยาและการเงิน

	 B	 แผนกรังสีวินิจฉัย / แผนกฉุกเฉิน

	 C	 หอดูแลผู้ป่วยระยะสั้น / หอผู้ป่วยอุบัติเหตุไฟไหม้ /

		  คลินิกสูตินรีเวช 

	 D	 ห้องเจาะเลือด / ส่วนบริการนักศึกษา 

	 E	 คลินิกเด็ก 

	 F	 คลินิกเวชศาสตร์ฟื้นฟู 

	 G	 คลินิกพิเศษ 

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๓	 A	 พื้นที่จ่ายยาและการเงิน

	 B	 คลินิกศัลยกรรม / คลินิกศัลยกรรมกระดูกและข้อ /
		  คลินิกเวชศาสตร์ครอบครัว

	 C	 คลินิกอายุรกรรม 

	 D	 ห้องเจาะเลือด / สำ�นักงานบริหาร 

	 E	 คลินิกความผิดปกติของการสื่อความหมาย / 
		  คลินิก หู คอ จมูก 

	 F	 คลินิกจิตเวช / คลินิกทันตกรรม / คลินิกจักษุ / 
		  คลินิกผิวหนัง

	 G	 พื้นที่ส่วนขยาย

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๔	 A	 หน่วยส่องกล้อง / สำ�นักงานเภสัชกรรม

	 B	 ห้องผ่าตัด 

	 C	 หอผู้ป่วยวิกฤต 

	 D	 ห้องปฏิบัติการสวนหัวใจ / หอผู้ป่วยวิกฤตโรคหัวใจ / 

		  หอผู้ป่วยวิกฤตและโรคหลอดเลือดสมอง 

	 E	 หอผู้ป่วยวิกฤตทารกแรกเกิด และทารกแรกเกิดป่วย / 

		  หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก 

	 F	 ห้องคลอด / หอผู้ป่วยมารดาที่มีความเสี่ยงเตียงเดี่ยว 

		  โซน F 

	 G	 หอพักผู้ป่วยพิเศษ

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๔T	 B	 สวนเฉลิมพระเกียรติ

	 F	 สวนเฉลิมพระเกียรติ

	 G	 หอผู้ป่วยพิเศษ 

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๕	 A	 หอผู้ป่วยเวชศาสตร์ฟื้นฟู / ห้องยาผู้ป่วยใน

	 B	 แผนกเวชภัณฑ์ปลอดเชื้อ 

	 C	 หอผู้ป่วย ๓ เตียง โซน C 

	 D	 หอผู้ป่วยเตียงเดี่ยว โซน D 

	 E	 หอผู้ป่วย ๓ เตียง โซน E 

	 F	 คลินิกแพทย์ทางเลือก / หน่วยไตเทียม

	 G	 หอผู้ป่วยพิเศษ 

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๖	 A	 สำ�นักงานอาจารย์พยาบาล / แผนกเภสัชกรรม 

		  (ห้องผสมยา) 

	 B	 หอผู้ป่วย ๒ เตียง โซน B / หอผู้ป่วยทารกแรกเกิด 

	 C	 หอผู้ป่วย ห้องเดี่ยว โซน C

	 D	 หอผู้ป่วย ห้องเดี่ยว โซน D 

	 E	 หอผู้ป่วย ห้องเดี่ยว โซน E 

	 F	 หอผู้ป่วย ๓ เตียง โซน F

	 G	 หอผู้ป่วยพิเศษ 

โซน หน่วยงาน
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ชั้น

๗	 A	 สำ�นักงานฝ่ายการพยาบาล / ห้องยาผู้ป่วยใน 

	 B	 หอผู้ป่วย ๒ เตียง โซน B 

	 C	 หอผู้ป่วยเตียงเดี่ยว โซน C 

	 D	 งานบริหารการศึกษา 

	 E	 หอผู้ป่วยเตียงเดี่ยว โซน E

	 F	 หอผู้ป่วย ๓ เตียง โซน F

โซน หน่วยงาน
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การจัดบริการของโรงพยาบาล เพื่อการตรวจรักษา และส่งเสริมสุขภาพผู้ป่วย ประกอบด้วย

แผนกผู้ป่วยนอก 

	 แผนกผูป้ว่ยนอก โรงพยาบาลรามาธบิดีจักรนีฤบดินทรใ์หบ้รกิารตรวจรกัษา ฟืน้ฟสูมรรถภาพ 

ปอ้งกนัโรคแก่ผูรั้บบริการโดยอาจารยแ์พทย ์และแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญเฉพาะทางในสาขาตา่งๆ ทมีพยาบาล 

และเจ้าหน้าที่ทางการแพทย์ที่มีความชำ�นาญ เครื่องมือที่ทันสมัย การออกแบบการบริการในแผนกผู้

ป่วยนอกคำ�นึงถึงผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง ตลอดจนการสร้างสภาพแวดล้อมการให้บริการของบุคลากรที่

อบอุ่นและเป็นมิตร

	 แผนกผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ประกอบด้วย

-	 คลินิกอายุรกรรม	 จำ�นวน 	 ๒๐ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกสูตินรีเวช	 จำ�นวน 	 ๑๙ 	 ห้องตรวจ	

-	 คลินิกเด็ก	 จำ�นวน 	 ๒๑ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกเวชศาสตร์ครอบครัว	 จำ�นวน 	 ๒๐ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกศัลยกรรม	 จำ�นวน	 ๘ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกศัลยกรรมกระดูกและข้อ	 จำ�นวน 	 ๙ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกเวชศาสตร์ฟื้นฟู	 จำ�นวน 	 ๑๑ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกหู คอ จมูก	 จำ�นวน 	 ๗ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกจักษุ	 จำ�นวน 	 ๑๐	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกผิวหนัง	 จำ�นวน 	 ๖	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกทันตกรรม	 จำ�นวน 	 ๑๐	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกจิตเวช	 จำ�นวน 	 ๖ 	 ห้องตรวจ

-	 คลินิกแพทย์ทางเลือก	 จำ�นวน 	 ๔ 	 ห้องตรวจ

	 โดยมีการจัดบริการผู้ป่วยนอกเป็น ๒ ประเภทดังนี้ 

	 คลินิกปกติ

	 ใหบ้รกิารตรวจรกัษาพยาบาลแกผู่ป่้วย โดยเป็นการบูรณาการการรกัษาพยาบาลควบคูก่บัการ

เรยีน การสอนและการวจิยัทางคลนิกิโดยอาจารยแ์พทย ์และแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญเฉพาะทางในสาขาตา่งๆ 

เปิดบริการจันทร์-ศุกร์ ตั้งแต่เวลา ๐๘.๐๐ – ๑๖.๐๐ น.
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	 คลินิกพิเศษ 

	 ใหบ้รกิารตรวจรักษาพยาบาลแก่ผูป้ว่ยทีไ่มส่ะดวกทีจ่ะมารบับรกิารในเวลาราชการ และมคีวาม

ประสงค์เข้ารับการรักษากับอาจารย์แพทย์เฉพาะทางในสาขาต่างๆ ซึ่งจะเป็นทางเลือกของผู้ป่วยอีก

ช่องทางหนึ่งในการมารับการบริการตรวจรักษาที่โรงพยาบาล

เปิดบริการวันจันทร์ - ศุกร์ 	 	 ตั้งแต่เวลา 	 ๑๖.๐๐ - ๒๐.๐๐ น.

วันเสาร์และวันอาทิตย์ 	 	 ตั้งแต่เวลา 	 ๐๘.๐๐ - ๒๐.๐๐ น.

แผนกผู้ป่วยใน 

	 แผนกผูป้ว่ยในโรงพยาบาลรามาธบิดจีกัรนีฤบดนิทรใ์หก้ารบรกิารดแูลรกัษาผูป้ว่ยทีต่อ้งนอนโรง

พยาบาล ทั้งผู้ป่วยเด็ก และผู้ป่วยผู้ใหญ่ รวมถึงการดูแลผู้ป่วยเพื่อการฟื้นฟูสมรรถภาพ ที่ได้จัดระบบ

การดูแลตลอด ๒๔ ชั่วโมงโดยแพทย์ประจำ�บ้าน อาจารย์แพทย์ แพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางในสาขา

ต่างๆ ทีมพยาบาลที่มีประสบการณ์ และสหสาขาวิชาชีพ ร่วมให้การดูแลรักษาอย่างองค์รวม

หอผู้ป่วยใน ตั้งอยู่ชั้น ๔ – ชั้น ๗ ประกอบด้วย ๑๙ หอผู้ป่วย จำ�นวน ๓๖๖ เตียงดังนี้

หอผู้ป่วยเตียงเดี่ยว	 ๗	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	 ๑๒๙	 เตียง

หอผู้ป่วย ๒ เตียง	 ๒	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	  ๕๒	 เตียง

หอผู้ป่วย ๓ เตียง	 ๔	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	 ๑๐๒	 เตียง

หอผู้ป่วยพิเศษ	 ๔	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	 ๔๘	 เตียง

หอผู้ป่วยเวชศาสตร์ฟื้นฟู	 ๑	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	  ๑๘	 เตียง

ห้องผู้ป่วยแบบ Negative Pressure	 จำ�นวน	 ๑๗	 ห้อง	

หอผู้ป่วยทารกแรกเกิด	 ๒	 หอผู้ป่วย จำ�นวน	 ๕๕	 คลิป

แผนกฉุกเฉิน

	 แผนกฉุกเฉิน โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ให้การบริการดูแลรักษาผู้ป่วยที่มาด้วย

อาการฉุกเฉิน จำ�เป็นต้องได้รับการดูแลรักษาอย่างเร่งด่วนทุกสภาวะการเจ็บป่วย ทั้งเด็ก และผู้ใหญ่ 

ตลอด ๒๔ ชั่วโมงโดยทีมแพทย์ และพยาบาล ที่มีประสบการณ์ และผ่านการอบรมการช่วยชีวิตขั้นสูง 

(Advance Cardiac Life Support) รวมทั้งการบริการรถฉุกเฉิน (Ambulance Service)

	 แผนกฉุกเฉินประกอบด้วย ๓ หน่วยงาน คือ

๑. หน่วยตรวจโรคฉุกเฉิน (Emergency Room)

๒. หอดูแลผู้ป่วยระยะสั้น (Short Stay)

๓. หอผู้ป่วยอุบัติเหตุไฟไหม้ (Burn Unit)



165สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์

	 หน่วยตรวจโรคฉุกเฉิน (Emergency Room) ประกอบด้วย

๑.	 จุดคัดกรองระดับความเจ็บป่วย (Triage area)

๒.	 จุดล้างพิษนอกอาคาร 

๓.	 ห้องฟื้นคืนชีพ 	 	 	 	 	 จำ�นวน	๒ ห้อง

๔.	 ห้องตรวจโรค ๔ ห้อง และ Isolate room	 	 จำ�นวน	๑ ห้อง

๕.	 ห้องตรวจโรคภายในสตรี (PV) 	 	 	 จำ�นวน	๑ ห้อง

๖.	 ห้องผ่าตัด	 	 	 	 	 จำ�นวน ๒ ห้อง

	 หอดูแลผู้ป่วยระยะสั้น (Short Stay) เพื่อให้บริการการดูแลผู้ป่วยสังเกตอาการระยะสั้นที่ยัง

ไม่มีเกณฑ์ในการรับเป็นผู้ป่วยใน ประกอบด้วยโซนดูแลผู้ป่วย ๑ โซน จำ�นวน ๑๐ เตียง

	 หอผูป้ว่ยอบุติัเหตุไฟไหม ้(Burn Unit) ใหก้ารบรกิารผูป้ว่ยทีบ่าดเจบ็จากความรอ้นทกุประเภท 

และทุกระดับความรุนแรง ที่จำ�เป็นต้องอยู่ในพื้นที่แยก เพื่อป้องกันการติดเชื้อ และให้การดูแลอย่าง 

ใกล้ชิด ประกอบด้วย

๑. ห้องผู้ป่วย 	 จำ�นวน	๕ ห้อง

๒. ห้องผ่าตัด 	 จำ�นวน	๑ ห้อง

๓. ห้องกายภาพบำ�บัด 	 จำ�นวน	๑ ห้อง

๔. ห้องตรวจ 	 จำ�นวน	๑ ห้อง

แผนกผู้ป่วยวิกฤต 

(Intensive care)

	 โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย

มหิดล เปิดให้บริการดูแลรักษาผู้ป่วยหนักที่มีความเสี่ยงต่อการเสียชีวิต และ/หรือที่มีการทำ�งานของ

อวัยวะสำ�คัญล้มเหลว ตลอด ๒๔ ช่ัวโมงโดยมีอุปกรณ์และเทคโนโลยีทางการแพทย์ที่ทันสมัยภายใต้

ทมีแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญเฉพาะทางในการดแูลผูป้ว่ยวกิฤตโิดยตรง และทมีพยาบาลผูม้คีวามชำ�นาญพเิศษ

ในการดแูลผูป้ว่ยหนกั โดยมอีปุกรณก์ารแพทยท์ีร่องรบั และพรอ้มรกัษาไดอ้ยา่งทนัทว่งท ีโดยคำ�นงึถงึ

ความปลอดภยัของผูป้่วยเปน็หลัก มุง่เน้นให้ผูป้่วยหายจากสภาวะโรค ทเุลาจากการเจบ็ป่วย หรือหลง

เหลอืความพิการนอ้ยทีส่ดุ มีเตยีงทีส่ามารถรบัผูป้ว่ยวกิฤตทัง้ผูป้ว่ยทารกแรกเกดิ ผูป้ว่ยเดก็ และผูป้ว่ย

ผู้ใหญ่ ได้รวม ๘๙ เตียง ประกอบด้วย 

๑. 	หอผู้ป่วยวิกฤต (INTENSIVE CARE UNIT: ICU)

๒. 	หอผู้ป่วยวิกฤตและโรคหลอดเลือดสมอง (INTENSIVE CARE UNIT / 

	 ACUTE STROKE UNIT : ICU / ASU)

๓. 	หอผู้ป่วยหัวใจวิกฤต (CARDIAC CARE UNIT: CCU)
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๔.	 หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก (PEDIATRIC INTENSIVE CARE UNIT: PICU)

๕.	 หอผูป้ว่ยวกิฤตทารกแรกเกดิ และทารกแรกเกดิป่วย (NEONATAL INTENSIVE CARE 

	 UNIT AND SICK NEW BORN : NICU / SNB)

๖.	 หน่วยไตเทียม

หอผู้ป่วยวิกฤต 

(INTENSIVE CARE UNIT)

	 หอผู้ป่วยวิกฤตนี้มีไว้สำ�หรับให้การดูแลผู้ป่วยวิกฤตมีหน้าที่ในการดูแลผู้ป่วยวิกฤตทาง

ศัลยกรรม และผู้ป่วยหลังผ่าตัดเป็นหลักมีแพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทาง พยาบาลที่ผ่านการอบรมการ

ดูแลผู้ป่วยวิกฤติ มีทีมสหสาขาวิชาชีพที่มีประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยเด็กโดยเฉพาะ มีเทคโนโลยี

และอปุกรณท์างการแพทยท์ีท่นัสมัย ให้การดแูลใหบ้รกิารโดยยดึหลกัผูป้ว่ยเปน็ศนูยก์ลางแบบองคร์วม

แก่ผู้ป่วยและญาติและคำ�นึงถึงความปลอดภัย รวดเร็ว ถูกต้อง เพื่อให้ผู้ป่วยรอดพ้นจากภาวะฉุกเฉินที่

อันตรายถึงชีวิต มุ่งเน้นผู้รับบริการให้ได้รับความพึงพอใจสูงสุดโดยให้การรักษาพยาบาลในผู้ป่วยอายุ

ตั้งแต่ ๑๕ ปีขึ้นไป เปิดให้บริการตลอด ๒๔ ชั่วโมง สามารถรองรับผู้ป่วยวิกฤตได้จำ�นวน ๒๐ เตียง

	 หอผูป่้วยวกิฤตและโรคหลอดเลอืดสมอง (INTENSIVE CARE UNIT / ACUTE STROKE UNIT)

หอผู้ป่วยวิกฤตมีไว้สำ�หรับให้การดูแลกลุ่มผู้ป่วยที่มีปัญหาวิกฤต เน้นการบริการกลุ่มอายุรกรรม และ

ศัลยกรรม ที่มีภาวะวิกฤตทางระบบหลอดเลือดสมอง ระบบประสาท ระบบทางเดินหายใจ ระบบทาง

เดินอาหาร ผู้ป่วยอัมพฤกษ์เฉียบพลัน ผู้ป่วยอุบัติเหตุที่มีการบาดเจ็บหลายระบบร่วมกัน และผู้ป่วย

อุบัติเหตุและมีเลือดคั่งในสมองเป็นต้น โดยให้การรักษาพยาบาลในผู้ป่วยอายุตั้งแต่ ๑๕ ปีขึ้นไป เปิด

ให้บริการตลอด ๒๔ ชั่วโมง สามารถรองรับผู้ป่วยวิกฤตได้จำ�นวน ๙ เตียง

หอผู้ป่วยวิกฤตโรคหัวใจ 

(CARDIAC CARE UNIT)

	 หอผู้ป่วยวิกฤตโรคหัวใจ มีไว้สำ�หรับให้การดูแลกลุ่มผู้ป่วยที่มีปัญหาวิกฤต เน้นการดูแลผู้ป่วย

ที่มีปัญหาระบบหัวใจและหลอดเลือดเป็นหลัก เช่น กลุ่มผู้ป่วยภาวะเฉียบพลันจากหลอดเลือดหัวใจ 

อุดตันผู้ป่วยภาวะหลอดเลือดหัวใจตีบที่รุนแรง ผู้ป่วยภาวะหลอดเลือดหัวใจตีบเรื้อรัง ภาวะหัวใจ 

ลม้เหลว และผู้ปว่ยหลงัทำ�หตัถการทางหวัใจ ทมีบคุลากรมทีัง้แพทย ์และ พยาบาลทีม่คีวามเชีย่วชาญ

เฉพาะสาขา ให้การดูแลบริการโดยยึดหลักผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางแบบองค์รวมแก่ผู้ป่วยและญาติ โดย

คำ�นงึถงึความปลอดภยั รวดเรว็ ถกูตอ้ง เพือ่ใหผู้ป่้วยรอดพน้จากภาวะฉกุเฉนิทีอ่นัตรายถงึชวีติ มุ่งเนน้
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ผู้รับบริการให้ได้รับความพึงพอใจสูงสุด โดยให้การรักษาพยาบาลในผู้ป่วยอายุตั้งแต่ ๑๕ ปีขึ้นไป เปิด

ให้บริการตลอด ๒๔ ชั่วโมง สามารถรองรับผู้ป่วยวิกฤตหัวใจได้จำ�นวน ๙ เตียง

	

หอผู้ป่วยวิกฤตเด็ก

(PEDIATRIC INTENSIVE CARE UNIT)

	 หอผู้ป่วยวิกฤตเด็กมีไว้สำ�หรับให้บริการรักษาพยาบาลผู้ป่วยเด็กวิกฤต เน้นการดูแลผู้ป่วย

เด็กที่มีปัญหาวิกฤตเป็นหลัก ทีมบุคลากรมีทั้ง แพทย์ และพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะสาขา มี

แพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทาง พยาบาลที่ผ่านการอบรมการดูแลผู้ป่วยเด็กวิกฤติ ทีมสหสาขาวิชาชีพ

ที่มีประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วยเด็กโดยเฉพาะ มีเทคโนโลยีและอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่ทันสมัย 

ให้การดแูลใหบ้รกิารโดยยดึหลกัผูป้ว่ยเป็นศนูยก์ลางแบบองคร์วมแกผู่ป่้วยและญาติและคำ�นงึถงึความ

ปลอดภัย รวดเร็ว ถูกต้อง เพื่อให้ผู้ป่วยรอดพ้นจากภาวะฉุกเฉินที่อันตรายถึงชีวิต มุ่งเน้นผู้รับบริการ

ให้ได้รับความพึงพอใจสูงสุด โดยให้การรักษาพยาบาลในผู้ป่วยอายุตั้งแต่ ๑ เดือน ถึง ๑๕ ปี เปิดให้

บริการตลอด ๒๔ ชั่วโมง สามารถรองรับผู้ป่วยวิกฤตเด็กได้จำ�นวน ๑๗ เตียง

หอผู้ป่วยวิกฤตทารกแรกเกิด และทารกแรกเกิดป่วย 

(NEONATAL INTENSIVE CARE UNIT AND SICK NEW BORN : NICU / SNB)

 หอผูป้ว่ยวกิฤตมไีวส้ำ�หรบัการดแูลกลุม่ผูป้ว่ยทารกแรกเกดิครบกำ�หนดจนถงึอาย ุ๑ เดอืน (อายคุรรภ ์

๔๔ สปัดาห)์ ทัง้ทีค่ลอดภายในโรงพยาบาลและรบัรกัษาตอ่จากโรงพยาบาลอืน่ซึง่ตอ้งการการดแูลและ

สังเกตอาการอย่างใกล้ชิดตลอดเวลา มีความจำ�เป็นต้องใช้เครื่องมือพิเศษประกอบการรักษาพยาบาล

เพือ่ใหไ้ดร้บัความปลอดภยัจากภาวะวกิฤตทีไ่มส่ามารถทำ�การรกัษาได ้เปดิใหบ้รกิารตลอด ๒๔ชัว่โมง

ต่อเนื่อง สามารถรองรับผู้ป่วยรวมจำ�นวน ๓๒ เตียง แบ่งเป็นผู้ป่วยวิกฤตทารกแรกเกิด ๑๕ เตียง และ

ทารกแรกเกิดป่วย ๑๗ เตียง

หน่วยไตเทียม

	 หน่วยไตเทียม เน้นให้บริการดูแลรักษาผู้ป่วยโรคไตรวมถึงการฟอกเลือดล้างไตทั้งแบบ

เฉียบพลันในภาวะวิกฤต และ แบบเรื้อรัง โดยการดูแลเทียบเท่ามาตรฐานระดับสากลโดยนำ�วิธีการ

บำ�บัดทดแทนไตประสิทธิภาพสูงมาใช้ในการรักษาผู้ป่วยไตวายโดยมีอุปกรณ์การแพทย์ที่รองรับ

และพร้อมรักษาได้อย่างทันท่วงทีภายใต้การดูแลของแพทย์เฉพาะทางผู้เชี่ยวชาญด้านโรคไต และ 

ทีมพยาบาลไตเทียม ซึ่งเป็นผู้ชำ�นาญเฉพาะทางร่วมให้การดูแลมุ่งเน้นความสะดวกสบาย  

ความปลอดภยัความมัน่ใจของผูป้ว่ยเป็นหลกัสามารถรองรบัใหบ้รกิารผูป่้วยฟอกเลอืดจำ�นวน ๑๖ เตยีง
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ห้องผ่าตัด

	 ห้องผ่าตัด ต้ังอยู่ที่ชั้น ๔ มีการจัดวางผังโครงสร้างของสถานที่โดยใช้หลักมาตรฐานสากล 

ประกอบด้วยห้องผ่าตัดใหญ่จำ�นวน ๑๐ ห้อง ในแต่ละห้องมีระบบควบคุมแรงดันอากาศ อุณหภูมิ

ความชื้น การไหลเวียนอากาศ และที่สำ�คัญคือระบบกรองอากาศที่ไหลเวียนสู่เตียงผ่าตัดให้สะอาด 

และปราศจากเช้ือ มีห้องสนับสนุนการบริการผ่าตัดอื่นๆ อาทิเช่น ห้องรอก่อนผ่าตัด ห้องเตรียม

การดมยาสลบ ห้องพักฟื้นหลังดมยาสลบ ห้องเตรียมความพร้อมก่อนผ่าตัด และดูแลหลังผ่าตัดใน

ผู้ป่วยที่ไม่ต้องนอนโรงพยาบาล มีศักยภาพในการให้บริการผ่าตัดทุกสาขาวิชา ได้แก่ ออร์โธปิดิกส์ 

นรีเวชวิทยา จักษุ โสต ศอ นาสิก และศัลยศาสตร์ทุกสาขา ทั้งในภาวะปกติและฉุกเฉินตลอด ๒๔ 

ชั่วโมง โดยบุคลากรทีมผ่าตัดสหสาขาวิชาชีพที่มีความรู้ความชำ�นาญในแต่ละสาขาวิชา ประกอบด้วย

ศัลยแพทย์ วิสัญญีแพทย์ พยาบาลห้องผ่าตัด วิสัญญีพยาบาล และทีมสนับสนุนทางการแพทย์อื่นๆ 

ที่มีความเชี่ยวชาญ ได้รับการพัฒนาสมรรถนะ ด้านความรู้ ประสบการณ์ในทุกสาขาที่เกี่ยวข้อง 

เพือ่ใหส้อดคล้องกบัการบรกิารทีใ่หม้กีารวางระบบบรหิารจดัการทีด่ี ทัง้การใหบ้รกิารแกผู่ป้ว่ยเชือ่มโยง 

ต่อเน่ืองตั้งแต่ก่อนผ่าตัดที่หน่วยตรวจผู้ป่วยนอก การเยี่ยมผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัดที่หอผู้ป่วย 

โดยทีมพยาบาลผ่าตัดและวิสัญญีพยาบาล ทั้งนี้โดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางของการดูแล ในทุกระยะ

ของการผา่ตดั เพยีบพรอ้มดว้ยเครือ่งมอืและอุปกรณท์ีท่นัสมัยมีระบบบรหิารจัดการเครือ่งมือ เครือ่งใช ้

ในด้านความพอเพียง ความพร้อมใช้ ถูกต้องตามมาตรฐาน เพื่อให้บริการอย่างมีคุณภาพ และความ

ปลอดภัยแก่ผู้รับบริการ

ห้องคลอด

	 ห้องคลอด ตั้งอยู่ที่ชั้น ๔ ให้บริการคลอด ทั้งในกรณีคลอดปกติและผ่าตัดคลอด ให้การดูแล

ในทกุระยะของการคลอด ทัง้ในภาวะการต้ังครรภป์กต ิหรอืมภีาวะแทรกซอ้นทีอ่าจกอ่ใหเ้กดิอนัตราย

ทั้งต่อมารดาและทารก เช่นความดันโลหิตสูงรุนแรงที่จะนำ�ไปสู่ภาวะครรภ์เป็นพิษ ภาวะรกเกาะต่ำ� 

หรือภาวะแท้งคุกคามเป็นต้น โดยทีมสูติแพทย์ กุมารแพทย์ พยาบาลวิชาชีพที่มีความรู้ ความสามารถ 

จำ�นวนเพียงพอที่จะให้การดูแลตลอด ๒๔ ชั่วโมง ด้วยเครื่องมือที่ทันสมัย ได้มาตรฐานความปลอดภัย

ระดบัสากล มีระบบตดิตาม และสงัเกตอาการของทารกในครรภ ์โดยการเชือ่มตอ่ระบบจากภายในหอ้ง

มายังจอมอนิเตอร์หน้าห้อง และเคาน์เตอร์พยาบาล เพื่อเฝ้าระวัง ติดตามการเปลี่ยนแปลง ของทารก

ไดต้ลอดเวลา ทำ�ใหส้ามารถตดัสนิใจใหก้ารชว่ยเหลอืโดยการผา่ตดัไดอ้ยา่งทนัทว่งท ีมหีอ้งทีใ่หบ้รกิาร

คลอดปกติ ๘ ห้อง บรรยากาศเป็นส่วนตัว ทำ�ให้ผู้คลอดรู้สึกผ่อนคลาย ลดความตึงเครียด และความ

วิตกกังวลต่างๆ มีการเตรียมความพร้อม สร้างความมั่นใจให้แก่มารดา เพื่อให้สามารถเผชิญกับปัญหา 

และผ่านพ้นภาวะวิกฤตในระยะคลอดไปได้อย่างปลอดภัยทั้งมารดาและทารก หากไม่สามารถคลอด

เองได้หรือมีภาวะเสี่ยงทั้งต่อมารดา หรือทารกก็สามารถเข้ารับการผ่าตัดได้ทันที ในห้องผ่าตัดจำ�นวน 

๒ ห้อง ในบริเวณห้องคลอด ที่มีความพร้อมตลอดเวลา เพราะความปลอดภัยของมารดาและทารกใน

ทุกมิติเป็นหัวใจของการให้บริการที่มีคุณภาพของเรา
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	 ทิศทาง และความเป็นไปของโรงพยาบาลตามวิสัยทัศน์และพันธกิจของคณะแพทยศาสตร์โรง

พยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ ออกแบบตามกรอบแนวคิด ๔E กล่าวคือ

	 Education Reform : การพัฒนาระบบการศึกษา ที่ได้รับการสนับสนุนทั้งเชิงระบบ และ

โครงสร้างของโรงพยาบาลที่ถูกออกแบบมาเพื่อสนับสนุนการเรียนการสอนให้เกิดประสิทธิภาพ ส่งผล

ต่อประสิทธิผลในการเรียนรู้ของนักศึกษา

	 Environmental Friendly : โรงพยาบาลได้รับการออกแบบให้มีความกลมกลืน และพึ่งพิง

ไดกั้บสิง่แวดลอ้ม การจดัการของเสยี และการจัดการด้านพลงังาน ได้ถกูออกแบบมาต้ังแต่ต้น เพือ่การ

ลดมลภาวะทั้งน้ ำ� อากาศ และขยะ

	 Energy Saving : อาคารโรงพยาบาล มีความโปรง่ พืน้ทีบ่รกิารทีถ่กูออกแบบมาเพือ่ใชพ้ลงังาน

ทางเลือกให้เข้าสู่ตัวอาคารให้มากที่สุด ทั้งพลังงานลม และพลังแสงอาทิตย์ การที่สามารถลดการใช้

พลังงานไฟฟ้าที่ลดลง ทำ�ให้ต้นทุนในการบริหารจัดการต่ ำ�ลง และเกิดประสิทธิภาพสูงสุด

	 Excellent Living and Working Condition : นอกจากพื้นที่อาคารโรงพยาบาล ที่กว้าง

ขวาง และปลอดภัยสำ�หรับผู้ป่วยในการเข้าใช้บริการ นักศึกษา และบุคลากรทุกระดับ ยังได้ประโยชน์

ในการใชพ้ืน้ที ่ทีถ่กูออกแบบมาเพือ่ใหก้ารใชช้วีติ และการทำ�งานได้อยา่งครบองคป์ระกอบ ทัง้การเขา้

ถึงเครือข่ายคอมพิวเตอร์ไร้สาย การมีพื้นที่ส่วนกลางเพื่อการพักผ่อน และให้ญาติใช้บริการในช่วงการ

รอติดตามการรักษา 	

	 เป้าหมายของโรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ ตามวิสัยทัศน์ และพันธกิจ ของคณะ

แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้แก่ 

	 ๑. สนับสนุนพันธกิจการเรียนการสอนของนักศึกษาแพทย์ นักศึกษาพยาบาล และนักศึกษา

วทิยาศาสตร์สือ่ความหมาย โดยมุ่งหวงัใหบ้ณัฑติมคีวามรูค้วามสามารถ (Competency) ตามทีห่ลกัสตูร

กำ�หนด และมคีวามรูอ้ืน่ ๆ  ทีจ่ำ�เปน็ตอ่การทำ�งานในอนาคต ภายใต้การกำ�กบัดูแลของเหลา่คณาจารย์

อย่างใกล้ชิด (Closed Supervision)

	 ๒. มีระบบการให้การรักษาพยาบาลผู้ป่วยในรูปแบบที่ตอบสนองต่อความต้องการของผู้ป่วย

และครอบครัว นอกจากการจัดให้มีการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามคลินิกต่าง ๆ แล้ว ยังจะมีการจัดการ

รกัษาพยาบาลตามกลุม่โรคทีส่ำ�คญั และเปน็ปญัหาของประเทศไทย เพือ่ใหเ้กดิการดแูลรกัษาอยา่งตอ่

เนื่องครบวงจร (Continuity of Care) อันจะทำ�ให้เกิดประโยชน์ต่อผู้ป่วยอย่างชัดเจน รวมทั้งมีการใช้

ทรพัยากรตา่ง ๆ  อยา่งคุม้คา่ เปน็แหลง่เรยีนรูท้ีด่ขีองนกัศกึษา และยงัเปน็จดุเริม่ตน้ของการพฒันางาน

วิจัยที่จะสร้างองค์ความรู้เพื่อแก้ไขปัญหาของประเทศไทย

	 ๓. ทำ�ให้โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ เป็นส่วนหนึ่งของชุมชนและสังคมของจังหวัด

สมุทรปราการ และจังหวัดใกล้เคียง (Community Engagement) และร่วมเป็นเครือข่ายการรักษา

พยาบาลกับโรงพยาบาลต่าง ๆ ในจังหวัดสมุทรปราการด้วย
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ด้านอาชีวเวชศาสตร์และสิ่งแวดล้อม

	 การพัฒนางานอาชีวเวชศาสตร์และเวชศาสตร์สิ่งแวดล้อมที่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ 

ภายใตส้าขาวชิาอาชวีเวชศาสตรแ์ละพษิวทิยา ภาควชิาเวชศาสตรช์มุชน เป็นโครงการรว่มระหวา่งภาค

วชิาอายรุศาสตร ์เวชศาสตรค์รอบครวั และเวชศาสตรช์มุชน โดยมีการพฒันาอยา่งรอบด้านเพือ่ใหเ้กดิ

ความยั่งยืน ทั้งด้านการศึกษา การบริการเพื่อสนับสนุนการศึกษา การวิจัย และการสร้างเครือข่ายกับ

สถาบันอื่นๆ ทั้งในและต่างประเทศ

	 ด้านการศึกษา ในระดับปริญญาตรี สาขาวิชาฯ มีแผนพัฒนาการเรียนการสอนให้นักศึกษาใน

หลกัสตูรแพทยศาสตรบณัฑติทีจ่ะมกีารปรบัปรงุใหมต่ัง้แตช่ัน้พรคีลนิกิจนถงึชัน้คลนิกิ นกัศกึษาแพทย์

ชั้นปีที่ ๓ จะมีการสอนภาคทฤษฎีหัวข้อ Occupational Diseases และ Physical Injuries ต่อมาใน

ชั้นปีที่ ๔ และ ๕ จะมีทั้งภาคทฤษฎีและปฏิบัติ คือ Introduction to Occupational Medicine และ 

Occupational Safety รวมทัง้การฝกึภาคสนามโดยใหน้กัศกึษาฝกึการสำ�รวจอาชวีอนามยัและความ

ปลอดภยัในสถานประกอบการ เปน็ตน้ โดยเนน้ใหเ้กดิความรูค้วามเขา้ใจเกีย่วกบัความปลอดภยัในการ

ประกอบอาชพีซึง่สามารถนำ�ไปประยกุต์ใช้ในอาชพีแพทยข์องตนเองดว้ย นอกจากนีย้งัมกีารเรยีนการ

สอนในหลกัสตูรวทิยาศาสตรส์ือ่ความหมายในรายวชิาการอนรุกัษก์ารไดย้นิ ซึง่เปน็การเตรยีมนกัศกึษา

ใหเ้ขา้ใจบรบิทของการสมัผสัเสยีงดังจากการทำ�งานในโรงงานอตุสาหกรรม โดยมกีารสอนภาคทฤษฎใีน

ชัน้ปทีี ่๔ เรือ่งอนัตรายจากมลพษิทางเสยีง การควบคมุเสยีง และกฎหมายแรงงานไทยและตา่งประเทศ 

ในระดับหลังปริญญา จะมีการเปิดหลักสูตรปริญญาโทวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาอาชีวอนามัย

และพิษวิทยา (หลักสูตรนานาชาติ) ในปีการศึกษา ๒๕๖๑ สอนโดยคณาจารย์จากคณะแพทยศาสตร์  

โรงพยาบาลรามาธิบดี และวิทยากรผู้เชี่ยวชาญจากสถาบันต่างๆ ทั้งในและต่างประเทศ โดยมีรายวิชา

หลกัไดแ้ก่ Occupational Health and Diseases, Industrial Hygeine and Occupational Safety, 

Principle of Toxicology, Systemic and Clinical Toxicology, Principle of Occupational  

Epidemiology and Research Method และ Practice of Occupational Health เป็นต้น หลกัสตูร

นี้ได้ผ่านการรับรองให้สามารถเป็นส่วนหนึ่งของการฝึกอบรมแพทย์ประจำ�บ้านสาขาอาชีวเวชศาสตร์

และสิ่งแวดล้อม และการเรียนการสอนเป็นภาษาอังกฤษยังสามารถพัฒนาบัณฑิตให้มีสมรรถนะสูง

ในการสื่อสารด้วยภาษาสากล อีกทั้งยังสามารถเป็นแหล่งเรียนรู้ให้กับนักศึกษาจากประเทศอื่นๆ  

ในภูมิภาคเอเชียอีกด้วย
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	 การฝกึอบรมแพทยป์ระจำ�บา้นสาขาอาชวีเวชศาสตรแ์ละสิง่แวดลอ้ม ทีจ่ะเปดิดำ�เนนิการในปี

การศกึษา ๒๕๖๒ หลงัจากได้รับการรับรองจากแพทยสภา เปน็หลกัสตูรทีเ่กดิจากความรว่มมอืกบัหนว่ย

งานในกระทรวงสาธารณสุขเป็นสถาบันสมทบได้แก่สำ�นักโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข และโรงพยาบาลในเครือข่าย ได้แก่ สถาบันราชประชาสมาสัย 

ในสังกัดกรมควบคุมโรค โรงพยาบาลสมุทรสาคร และโรงพยาบาลสมุทรปราการในสังกัดสำ�นักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข มีระยะเวลาการฝึกอบรมเป็นเวลา ๓ ปี ประกอบด้วยการศึกษาในหลักสูตร

ปรญิญาโทวทิยาศาสตรมหาบณัฑติ สาขาอาชวีอนามัยและพษิวทิยา (หลกัสตูรนานาชาติ) เป็นเวลา ๑ ป ี 

การฝึกปฏิบัติในภาควิชาต่างๆในคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีที่เป็นสถาบันหลัก และใน

สถาบันสมทบเป็นเวลา ๑ ปี และการฝึกปฏิบัติในนิคมอุตสาหกรรมในจังหวัดต่างๆ รวมทั้งในหน่วย

งานที่เกี่ยวข้องกับด้านอาชีวเวชศาสตร์ในระดับประเทศเป็นเวลา ๑ ปี
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	 ด้านการบริการเพื่อสนับสนุนการศึกษา แบ่งเป็นบริการที่จัดให้กับบุคลากร บุคคลทั่วไป และ

สถานประกอบการ โดยให้บริการด้านอาชีวอนามัยแก่บุคลากรภายในคณะฯ บุคคลภายนอกและ

พนักงานในสถานประกอบการ

	 บรกิารสำ�หรบับคุลากรคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีจำ�นวนประมาณ ๑๐,๐๐๐ คน  

และบุคลากรในสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ในอนาคต จำ�เป็นที่จะต้องได้รับการดูแลด้านอาชีว

อนามัยอย่างเป็นระบบ ได้แก่ การจัดการสิ่งแวดล้อมการทำ�งานให้ปลอดภัยต่อสุขภาพ และผ่าน

มาตรฐานด้านอาชีวอนามัยและความปลอดภัยต่างๆ ที่เกี่ยวข้องทั้งในระดับประเทศและระดับสากล 

ตลอดจนการจัดการแผนฉุกเฉินต่างๆ เช่น อัคคีภัย สารเคมีหกรั่วไหล เป็นต้น ในส่วนของการตรวจ

สุขภาพด้านอาชีวอนามัย ประกอบด้วย การตรวจสุขภาพก่อนเข้าทำ�งาน การตรวจสุขภาพตามความ

เสี่ยง การตรวจประเมินสมรรถนะตามลักษณะงาน การตรวจประเมินสุขภาพเพื่อกลับเข้าทำ�งาน และ

การตรวจสุขภาพก่อนเกษียณ

	 บริการสำ�หรับบุคคลทั่วไป ได้แก่ ให้บริการตรวจวินิจฉัยโรคจากการทำ�งาน การรักษา การ

ประเมนิความสญูเสยีจากความทพุพลภาพจากการทำ�งาน การตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารตา่งๆ โดยเฉพาะ

ด้านพิษวิทยา และการส่งต่อเพื่อรับบริการอื่นๆ เช่น การรักษาเฉพาะทาง และการฟื้นฟูสมรรถภาพที่

เหมาะสม
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	 บรกิารสำ�หรบัสถานประกอบการ ไดแ้ก ่การเดนิสำ�รวจสถานประกอบการ การกำ�หนดโปรแกรม

การตรวจสขุภาพตามความเสีย่งทีจ่ำ�เปน็และเหมาะสม การใหค้ำ�ปรกึษาเกีย่วกบัการจดัการสิง่แวดลอ้ม

ในการทำ�งานเพือ่ลดปญัหาสิง่คกุคามสขุภาพ และโครงการดา้นอาชวีอนามยัตา่งๆ เชน่ โครงการอนรุกัษ์

การได้ยิน เป็นต้น นอกจากนี้ยังให้คำ�ปรึกษาการดูแลสุขภาพพนักงานอย่างบูรณาการ (Integrated 

approach to workers’ health) ทั้งด้านอาชีวอนามัย และการสร้างเสริมสุขภาพ ซึ่งเป็นแนวทางที่

กำ�ลังเป็นที่ยอมรับจากสถาบันชั้นนำ�ด้านอาชีวเวชศาสตร์และอาชีวอนามัยระดับนานาชาติ

	 ด้านการวิจัย มีการสร้างองค์ความรู้ด้านอาชีวเวชศาสตร์ อาชีวอนามัย และเวชศาสตร์ 

สิ่งแวดล้อม และการสร้างงานวิจัยจากงานประจำ�  ได้แก่ การศึกษาวิจัยปัญหาอาชีวอนามัยของ 

ผู้ประกอบอาชีพกลุ่มสาขาอาชีพต่างๆ ทั้งด้านเกษตรกรรม อุตสาหกรรมประเภทต่างๆ รวมบุคลากร

ทางการแพทย์ ปัญหาสุขภาพจากสิ่งแวดล้อม ที่เกิดจากสิ่งคุกคามประเภทต่างๆ ทั้งทางกายภาพ  

เคมี และชีวภาพ ฯลฯ ตลอดจนการวิจัยเพื่อหารูปแบบ เครื่องมือ และตัวชี้วัด การเฝ้าระวังติดตาม

ภาวะสุขภาพและสิ่งแวดล้อมการทำ�งาน และรูปแบบการจัดบริการทางอาชีวเวชศาสตร์ อาชีวอนามัย

และความปลอดภัยอย่างบูรณาการให้แก่พนักงานที่ประกอบอาชีพประเภทต่างๆ รูปแบบผลที่ได้จาก

การวิจัยได้แก่ การตีพิมพ์ผลงานทางวิชาการในวารสารวิชาการนานาชาติ ผลงานวิจัยที่มีข้อเสนอแนะ

ทางวิชาการทีส่ง่ผลกระทบตอ่การสรา้ง การปรบัเปลีย่นนโยบายและแนวทางการดำ�เนนิงานดา้นอาชวี

อนามัยและความปลอดภัยทั้งในระดับชาติและพื้นที่สถานประกอบการรวมทั้งการสร้างนวัตกรรมที่

เกี่ยวข้องกับสุขภาพและการทำ�งานเพื่อสุขภาพผู้ประกอบอาชีพ เป็นต้น
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	 การสร้างเครือขา่ย การดำ�เนนิงานอาชวีอนามยัและสิง่แวดลอ้มนีจ้ะมกีารเชือ่มและสรา้งเครอื

ขา่ยกบัสว่นเก่ียวขอ้งและกับสถาบนัต่างๆ ทัง้ในและตา่งประเทศ สรา้งความรว่มมอืในทกุดา้น ทัง้ดา้น

การศกึษา การบริการ และการวจิยั โดยในระดบัประเทศ ทัง้ภาครฐัและเอกชน เชน่ สำ�นกัโรคจากการ

ประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข และโรงพยาบาลในเครือข่าย 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข สถาบันวิจัยจุฬาภรณ์  

สภาอุตสาหกรรม และสำ�นักงานประกันสังคม เป็นต้น ส่วนในระดับสากล มีแผนการทำ�ข้อตกลงเกี่ยว

กับความร่วมมือทาง การศึกษา การเรียนการสอน การพัฒนาอาจารย์และบุคลากร และการวิจัย เช่น 

โครงการอาจารย์แลกเปลี่ยน (visiting scholar) จาก Mount Sinai School of Medicine, USA, 

และ University of Brescia, Italy และการวิจัยด้านอาชีวอนามัยในกลุ่มบุคลากรทางการแพทย์กับ

อาจารย์และนักวิจัยจาก University of Maryland, USA เป็นต้น
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นวัตกรรมบริหารกายภาพและ
สิ่งอำ�นวยความสะดวก
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นวัตกรรมบริหารกายภาพและสิ่งอำ�นวยความสะดวก
	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี จัดตั้ง บริษัท อาร์เอฟเอส จำ�กัด (RFS) ในปี  

พ.ศ. ๒๕๕๔ เพื่อให้บริการด้านการจัดการระบบสนับสนุนโรงพยาบาล (Healthcare Facility  

Management: HFM) แบบ Shared service ให้คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี โดยไม่ 

มุ่งหวังกำ�ไร และให้เป็นไปตามมาตรฐานการดำ�เนินการด้าน Health care facility management  

ที่ได้รับการยอมรับจากสากล มาเป็นเกณฑ์ในการปฏิบัติงาน เช่น มาตรฐาน Joint Commission  

International (JCI), American Society for Healthcare Engineering (ASHE), American  

Hospital Association (AHA) ECRI Institute, Association for the Advancement of Medical 

Instrumentation (AAMI) เป็นต้น

	 RFS ได้รับมอบหมายจากคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีให้ดูแลรับผิดชอบงาน

สนับสนุนโรงพยาบาลสำ�หรับสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ โดย RFS มีส่วนร่วมในการวางแผน

งาน และจดัสง่บคุลากรเขา้ในการประชุมตดิตามความกา้วหนา้ในการดำ�เนนิงานดา้นตา่งๆ รว่มกบัคณะ

แพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี ซึง่การดำ�เนนิงานของ RFS เปน็ระบบการดำ�เนนิงานทีส่ำ�คญัในการ

สง่ตอ่คณุภาพการรกัษาพยาบาลแกผู่ป้ว่ยของคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิดี โดยขอบเขตงาน

บริการที่ RFS รับผิดชอบบริหารจัดการประกอบด้วย

๑.	การบริการดูแลด้านอาคารและระบบประกอบอาคาร

๒.	การบริการจัดการด้านวิศวกรรมชีวการแพทย์

๓.	การบริการจัดการความปลอดภัยและอัคคีภัย

๔.	การบริการจัดการผ้าทั่วไป/ผ้าม่าน และจัดหาผ้า

๕.	การบริการอาหารผู้ป่วย

๖.	การบริการขนส่งผู้ป่วย และ ขนส่งทั่วไป

๗.	การบริการควบคุมดูแลรักษาความปลอดภัย และ บริหารจัดการที่จอดรถ

	 รวมถึงอาคารอื่นๆ

๘.	การบริการควบคุมดูแลความสะอาดและสิ่งแวดล้อม
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๑. การบริการดูแลด้านอาคารและระบบประกอบอาคาร 
	 เปน็การบรหิารดา้นกายภาพ รวมถงึสิง่อำ�นวยความสะดวกต่างๆ ภายในอาคาร เชน่ โครงสรา้ง

อาคาร, งานระบบต่างๆ ของอาคาร ได้แก่ ระบบไฟฟ้า, ระบบปรับอากาศ, ระบบสุขาภิบาล เป็นต้น 

ให้เป็นไปตามมาตรฐานการดำ�เนินงานที่เกี่ยวข้อง
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	 การดำ�เนนิงานดแูลอาคารและระบบประกอบอาคาร เริม่ต้ังแต่การมีสว่นรว่มในการประเมิน

รายละเอยีดงาน การประสานงานออกแบบ เสนองบประมาณในการดำ�เนนิการประสานการจดัหาผูร้บั

เหมา การควบคมุงานกอ่สรา้งระบบดงักลา่ว จนกระทัง่งานแลว้เสรจ็ และประสานการรบัมอบงานจาก

ผูร้บัเหมา จากนัน้มีการควบคมุการทำ�งานของระบบประกอบอาคารตา่งๆ ภายในอาคาร การบำ�รงุรกัษา

เครื่องจักรและอุปกรณ์รวมถึงโครงสร้างอาคาร เฟอร์นิเจอร์ต่างๆ รวมถึงงานซ่อมแซมต่างๆ ภายใน

อาคาร และงานวางแผนการเปลี่ยนเครื่องจักรหรืออุปกรณ์ตามอายุการใช้งาน

๒. การบริการจัดการด้านวิศวกรรมชีวการแพทย์ 
	 เป็นการบริหารจัดการงานวิศวกรรมชีวการแพทย์ ประกอบด้วยงานที่เกี่ยวข้องกับเครื่องมือ

แพทย์ ระบบแก๊สทางการแพทย์และงานวิศวกรรมคลินิก (Clinical Engineering) ซึ่งครอบคลุมไปยัง

งานที่เกี่ยวข้องกับเครื่องมือแพทย์ในด้าน Minimal Invasive Surgery (MIS) ได้แก่ กล้องส่องตรวจ

แบบ Flexible Endoscope และ Rigid Endoscope มีขอบเขตงาน ดังนี้

	 การบริหารจัดการเครื่องมือแพทย์ (Medical Equipment Management) คือ งานบริหาร

จัดการเครื่องมือแพทย์ให้มีความพร้อมใช้งาน ปลอดภัยและสอดคล้องกับมาตรฐานสากลซึ่งจะบริหาร

จดัการตัง้แตก่ารจดัซือ้เครือ่งมอืแพทย ์การตดิตัง้ การลงทะเบยีนทรพัยส์นิ การทำ� Preventive Main-

tenance งานซ่อม จนถึงการทำ�แผนทดแทนเพื่อจัดซื้อใหม่

	 การบริหารจัดการระบบแก๊สทางการแพทย์ (Medical Gas Management) คือ งานบริหาร

ระบบแกส๊ทางการแพทยใ์หพ้รอ้มใชง้านตลอดเวลา ซึง่แกส๊ทีจ่า่ยใหก้บัเครือ่งมอืแพทยต์อ้งมคีณุสมบตัิ

ทางเคมี และกายภาพตามมาตรฐานสากล โดยงานจะคลอบคลุมตั้งแต่เครื่องจักรต้นกำ�ลัง ระบบจ่าย

แก๊สทั้งหมด หัวจ่ายแก๊สและท่อแก๊สทางการแพทย์
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	 การให้บริการศูนย์บริการเครื่องมือแพทย์ส่วนกลางและงานวิศวกรรมคลินิก (Medical  

Equipment Pool Services & Clinical Engineering) คอื การบรหิารจดัการใหเ้ครือ่งมอืแพทยม์คีวาม

เพียงพอ ความพรอ้มใชง้าน ตัง้แตเ่ครือ่งมือชิน้เลก็ เชน่ Infusion Pump ไปจนถงึเครือ่งชว่ยหายใจและ

สำ�หรับงาน Clinical Engineering เราให้บริการกับเครื่องมือในกลุ่ม MIS ในห้องผ่าตัด

	 การบรกิารจดัการความปลอดภยัและอคัคภียั เปน็การบรหิารจดัการทีต่อ้งบรูณาการมาตรฐาน

ความปลอดภยัดา้นสขุภาพและอาชีวอนามยัรว่มดว้ย นบัเปน็งานทีม่คีวามทา้ทายในการบรหิารจดัการ

เปน็อย่างมาก เนือ่งจากมหีลายปจัจยัทีเ่กีย่วขอ้ง ไมว่า่จะเปน็เรือ่ง เวลาการใหบ้รกิารตลอด ๒๔ ชัว่โมง 

ความปลอดภยัของผูป้ว่ยและญาต ิความปลอดภยัของเจา้หนา้ทีแ่ละบคุลากรทางการแพทย ์โอกาสใน

การสัมผัสเช้ือโรค ของมีคมและสารต่างๆ ความปลอดภัยของเครื่องมือและเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ที่

มูลค่าสูง รวมถึงยาและสารเสพติดบางชนิดที่แพทย์จำ�เป็นต้องใช้ในการรักษา 

๓. การบริการจัดการความปลอดภัยและอัคคีภัยในโรงพยาบาล
 	 มีความจำ�เป็นต้องบูรณาการการปฏิบัติงานในรูปแบบที่มีความผสมผสานระหว่างสถานที่ที่

เป็นมิตร สงบเงียบและเปิดกว้าง ทำ�ให้ผู้ป่วยและญาติรู้สึกสะดวกและปลอดภัยเมื่ออยู่ในโรงพยาบาล 

ไม่เกิดความรู้สึกเสมือนว่าอยู่ในพื้นที่ที่ถูกจำ�กัดเสรีภาพ รวมถึงทำ�ให้เจ้าหน้าที่และบุคลากรทางการ

แพทย์ที่ทำ�งานในโรงพยาบาลมั่นใจในความปลอดภัยของตนเองขณะปฏิบัติงาน
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	 ดังนั้นจึงต้องคำ�นึงถึง หลักการปฏิบัติงาน ดังต่อไปนี้

๑.	 นโยบายการควบคุมการเข้า-ออก ในโรงพยาบาล ทั้งในตัวอาคารและรอบนอกอาคาร 

แบบ ๒๔ ชั่วโมง ต้องมีการปฏิบัติตามนโยบายอย่างเคร่งครัด

๒.	 การดูแลความปลอดภัยของบุคลากร โดยเฉพาะบุคลากรในโรงพยาบาลส่วนใหญ่มักจะ

เป็นเพศหญิง ซึ่งมีโอกาสตกเป็นเหยื่อของอาชญากร

๓.	 การดูแลพื้นที่เสี่ยง หน่วยงานบางแห่งในโรงพยาบาลอาจเป็นสถานที่ที่มีโอกาสเกิด

อันตรายหากไม่ควบคุมความปลอดภัย เช่น ห้องเก็บสารเคมีอันตรายที่จำ�เป็นต้องใช้ใน

โรงพยาบาล

๔.	 การควบคุมการเข้าถึง หน่วยงานที่ต้องควบคุมการเข้าถึง เช่น ห้องยา ห้องการเงิน

๕.	 การตกเป็นเป้าหมายของผู้ก่อการร้าย เช่น การขู่ทำ�ร้าย การลักพาตัว

๖.	 การบริหารจัดการสิ่งคุกคามสุขภาพ อุบัติเหตุ อัคคีภัย และภัยพิบัติในโรงพยาบาล เช่น 

อัคคีภัยและภัยพิบัติ อันตรายจากก๊าซภายใต้ความดัน และอันตรายจากอุปกรณ์ไฟฟ้า 

รวมไปถึงคุณภาพอากาศภายในอาคาร

๗.	 การประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพของบุคลากร เช่น การตรวจสมรรถภาพการมองเห็น 

สำ�หรับผู้ที่ทำ�งานใช้สายตานานๆ ใช้คอมพิวเตอร์ หรือแพทย์ผู้ทำ�การผ่าตัด หรือการ

ตรวจหาเชื้อไวรัสเอดส์ บุคลากรที่ทำ�งานสัมผัสเลือด สารคัดหลั่งต่างๆ

๘.	 การประเมินทางสิ่งแวดล้อมในโรงพยาบาล เช่น ค่ามาตรฐานความร้อนจากการทำ�งาน

ตามข้อกำ�หนดของสำ�นักโรคจากการประกอบอาชีพ และสิ่งแวดล้อม กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข สำ�หรับห้องโภชนาการ ต้องไม่เกินค่าเฉลี่ยอุณหภูมิเวตบัลบ์โกลบ 

๓๒ องศาเซลเซียส

๙.	 การเลือกใช้อุปกรณ์ป้องกันอันตรายส่วนบุคคลให้เหมาะสมกับงานที่ทำ�  เช่น อุปกรณ์

สำ�หรับปกปอ้งใบหนา้และดวงตา ลกัษณะงานบางอยา่งในโรงพยาบาลอาจมคีวามเสีย่ง

ในการรับสัมผัสสารคัดหลั่งของการกระเด็น ดังนั้นความแนบสนิท พอดีกับใบหน้าของ

อปุกรณ์ปกปอ้งใบหนา้และดวงตาจงึเปน็เรือ่งสำ�คญัมาก ยกตวัอยา่งเชน่ งานทนัตกรรม
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๔. การบริการจัดการผ้าทั่วไป/ผ้าม่าน และจัดหาผ้า 
	 เปน็การบรหิารจดัการงานบรกิารทีมี่ความสำ�คญัอยา่งยิง่ เนือ่งจากผา้ทีใ่ชน้ัน้มีโอกาสเป็นแหลง่

เพาะเชื้อโรค หากไม่ได้รับการบริหารจัดการที่ดี ดังนั้นจึงจำ�เป็นที่ต้องมีการจัดการอย่างเหมาะสมเพื่อ

ใหม้ัน่ใจวา่จะไม่มีการปนเปือ้น หรือการแพรก่ระจายของเชือ้โรคจากผา้ทีใ่ชใ้นโรงพยาบาลไปสูค่นหรอื

ต่อสิ่งแวดล้อม ซึ่งการปฏิบัติงานต้องคำ�นึงถึงทุกกระบวนการของการบริหารจัดการผ้า ตั้งแต่ การจัด

เก็บ การดูแล การบรรจุหีบห่อ การขนส่ง และการซักผ้า

	 จุดมุ่งหมายของการบริหารจัดการผ้า คือการสร้างความมั่นใจในด้านสุขภาพ และดูแลความ

ปลอดภัย รวมถึงควบคุมการแพร่กระจายเชื้อโรค ตามแนวทางการปฎิบัติงาน ดังต่อไปนี้ 

๑.	 การจดัการความเสีย่งทีอ่าจจะเกดิขึน้เมือ่ตอ้งจดัการกบัผา้เปือ้นชนดิตา่งๆ ตลอดจนการ

จัดการผ้าที่ผ่านการทำ�ความสะอาดแล้ว ไม่ให้กลับมาปนเปื้อนเชื้อโรคอีกครั้ง

๒.	 การจดัการผา้ทัง้ระบบ ตามมาตรฐานสากล เพือ่ใหเ้กดิความปลอดภยัทัง้ผูป้ว่ย บคุลากร

ในโรงพยาบาล พนักงานที่ดูแลผ้า และสิ่งแวดล้อม

๓.	 สง่เสรมิ และใหค้ำ�แนะนำ� เรือ่งสขุอนามยัทีด่ใีนการจดัการผา้ ใหแ้กพ่นกังานทกุคน รวม

ถงึใหพ้นกังานเขา้ถงึแหลง่ความรูท้ีเ่กีย่วขอ้งกบังานไดอ้ยา่งสะดวก เมือ่พนกังานตอ้งการ

ข้อมูลเพิ่มเติม
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๕. การบริการอาหารผู้ป่วย 
	 เปน็การบรหิารจดัการดา้นอาหารทีต่อ้งเลอืกอาหารสำ�หรบัผูป้ว่ยใหผู้ป้ว่ยมกีารบรโิภคอาหาร

ที่เพียงพอและมีคุณค่าทางโภชนาการ ซึ่งจะช่วยฟื้นฟูอาการเจ็บป่วยได้อย่างดี ผู้ป่วยมีสิทธิที่จะทราบ

ข้อมูลทางด้านโภชนาการระหว่างการเข้าพักรักษาตัวในโรงพยาบาล ดังนั้นจึงมีทีมงานโภชนาการ ให้

บริการอาหารที่มีคุณภาพตามมาตรฐานทางโภชนาการในระดับที่มีความสมดุล และยังคงความอร่อย 

เพื่อสร้างความพึงพอใจของผู้ป่วย 

	 ทีมงานโภชนาการ มีหน้าท่ีสนับสนุนทีมบริการทางการแพทย์ให้บรรลุเป้าหมายด้านการ

รกัษา และสรา้งความม่ันใจใหผู้ป้ว่ยและญาตใินดา้นโภชนาการขณะพกัรกัษาตวัในโรงพยาบาล โดยทมี

โภชนาการประกอบไปดว้ยบคุลากรทีม่ทีกัษะสงูในเรือ่งโภชนศาสตร ์มรีะบบการจดัการสิง่แวดลอ้มทีด่ ี 

และมีการจัดการควบคุมค่าใช้จ่ายอย่างมีประสิทธิภาพ เพื่อยกระดับมาตรฐานงานบริการโภชนาการ

ในโรงพยาบาลให้ทัดเทียมระดับนานาชาติ
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๖. การบริการขนส่งผู้ป่วย และ ขนส่งทั่วไป 
	 เป็นการบริหารจัดการเกี่ยวกับการขนส่งทั้งคน และสิ่งของระหว่างคณะฯ ฝั่งพญาไท และ

สถาบันฯ รวมถึงภายในสถาบันฯ โดยมีขอบเขตการบริการดังนี้

	 การบริการงานเคลื่อนย้ายผู้ป่วย (Porter : Patient Transportation) คือ งานเคลื่อน

ยา้ยผู้ปว่ยภายในโรงพยาบาล เพ่ือใหเ้กดิความปลอดภยั มคีวามรวดเรว็ ถกูตอ้งตามมาตรฐานทีก่ำ�หนด 

เกิดประสิทธิภาพและความพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ

	 การบริการงานขนส่งทางคลินิก (Clinical Transportation) เป็นงานขนส่งเพื่อสนับสนุน

งานการวินิจฉัยทางการแพทย์ในการตรวจวิเคราะห์ เช่น การขนส่งเลือด ชิ้นเนื้อ เป็นต้น เพื่อให้เกิด

ความปลอดภัย รวดเร็ว และถูกต้องตามมาตรฐานที่กำ�หนด 

	 การบรกิารงานขนสง่ทัว่ไป (Courier : General Transportation) เป็นงานขนสง่วสัดสุิน้

เปลอืงเพ่ือสนบัสนนุให้กับหนว่ยงานบรกิารตา่งๆ ภายในโรงพยาบาล การขนสง่ไปยงัจดุหมายปลายทาง

ให้ รวดเร็ว ตรงตามเวลา ถูกต้อง และมีคุณภาพ เป็นมาตรฐานเดียวกัน 

	 การบริการงานขนส่งอาหาร (Food Transportation) เป็นการให้บริการด้านการขนส่ง

อาหารแก่ผู้ป่วยและญาติภายในโรงพยาบาล (IPD) ภายใต้มาตรฐานที่กำ�หนด เกิดประสิทธิภาพและ

ความพึงพอใจสูงสุดของผู้รับบริการ 
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๗. การบริการควบคุมดูแลรักษาความปลอดภัย และ บริหารจัดการที่จอดรถ 

	 รวมถึงอาคารอื่นๆ
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๘. การบริการควบคุมดูแลความสะอาดและสิ่งแวดล้อม 
	 เปน็การบรหิารจดัการทีเ่กีย่วขอ้งกบัการรกัษาสภาพแวดลอ้มใหส้ะอาดและมีสขุอนามัยทีด่ใีน

โรงพยาบาล โดยมเีปา้หมายสงูสดุ คอืการควบคมุการกระจายของเชือ้โรค และลดอตัราการตดิเชือ้ โดย

มุ่งเน้นการปฏิบัติงาน ดังต่อไปนี้ 

๑.	ดูแลความสะดวกสบาย เพื่อผู้ป่วยและบุคลากรของโรงพยาบาล ให้เกิดความราบรื่น

๒.	สร้างบรรยากาศที่อบอุ่นและสุขอนามัย เพื่อผู้ป่วยและบุคลากรของโรงพยาบาล

๓.	มีมาตรฐานในการทำ�ความสะอาดและการบำ�รุงรักษาทั่วไปสำ�หรับโรงพยาบาล

๔.	ฝึกอบรม และควบคุมดูแลพนักงานแม่บ้านให้ทำ�งานอย่างมืออาชีพ

๕.	สร้างความสัมพันธ์ที่ดีในการทำ�งานกับทุกหน่วยงานในโรงพยาบาล
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	 ด้วยประสบการณ์ในการดำ�เนินงานอย่างมีประสิทธิภาพของ RFS ที่ศูนย์การแพทย์สมเด็จ 

พระเทพรัตน์ ศูนย์การแพทย์สิริกิติ์ และโรงพยาบาลรามาธิบดี จึงเป็นสิ่งที่ทำ�ให้ผู้ป่วยและญาติผู้ป่วย 

รวมถึงประชาชนที่รับการบริการม่ันใจได้ว่า โรงพยาบาลรามาธิบดีจักรีนฤบดินทร์ และสถาบันการ

แพทยจ์กัรนีฤบดนิทร์จะให้บริการด้านการรักษาพยาบาลทีม่คีณุภาพตามมาตรฐานสากลแกป่ระชาชน

ที่มารับบริการ



ความผูกพันระหว่างสถาบันฯ 
กับชุมชน
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ความผูกพันระหว่างสถาบันฯ กับชุมชน
	 ตำ�บลบางปลา มีประวัติความเป็นมาของการเริ่มต้นการเป็นชุมชนมาตั้งแต่ช่วงปรับปรุงการ

ปกครองในสมัย ร.๕ โดยคนที่มาตั้งรกรากในพื้นที่นี้ เป็นคนลาวที่มาจากเวียงจันทน์์ ต้ังแต่สมัย ร.๑ 

โดยเฉพาะบริเวณชุมชนเกาะบางปลา นับได้ว่าเป็นชุมชนที่เก่าแก่นับอายุได้ร้อยกว่าปี สถาบันการ

แพทย์จักรีนฤบดินทร์ คำ�นึงถึงความสำ�คัญของชุมชนต้ังแต่เริ่มต้น และจะเคารพต่อวิถีชีวิตความเป็น

อยู่ และวัฒนธรรมของชุมชนที่มีอยู่เดิม เพื่อเป็นโรงพยาบาลเพื่อชุมชนอย่างแท้จริง

	 เพ่ือให้สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์บรรลุเป้าหมายที่วางไว้ คือ การมีสุขภาวะที่ดี

ของประชาชนและชุมชน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีได้กำ�หนดยุทธศาสตร์ที่สำ�คัญ

ที่สุดประการหนึ่ง คือ การสร้างความผูกพันระหว่างสถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์กับชุมชน  

(Community engagement) โดยได้วางนโยบายให้สถาบันฯ ดำ�เนินการดังต่อไปนี้ 

๑. 	 สร้างเครือข่ายความร่วมมือกับองค์กรต่างๆ ทั้งภาครัฐ และภาคประชาสังคม 

๒. 	 สรา้งจติสำ�นกึในหมูอ่าจารย ์นกัศกึษา และบุคลากรของสถาบันฯ ทกุคนใหค้ำ�นงึถงึ และ

มุ่งมั่นในการช่วยกันเสริมสร้างสุขภาวะของสังคม 

๓. 	 กำ�หนดให้ยุทธศาสตร์นี้เป็นหน้าที่ของสถาบัน และอยู่ในนโยบายหลัก 

	 เป้าหมายของการสร้างความผูกพันกับชุมชน คือ ชุมชนเข้มแข็ง สถาบันฯ แข็งแรง กล่าวคือ

ต้องเกิดประโยชน์กับทั้ง ๒ ภาคี และสถาบันไม่แปลกแยกจากชุมชน โดยถือเป็นกลยุทธ์ที่ต้องดำ�เนิน

การเพื่อตอบสนองเป้าหมายหลักคือ การหล่อหลอมผู้สร้างการเปลี่ยนแปลง (Change agent) และ

การวิจัยเน้นแก้ปัญหาของชุมชน 

	 ปัจจัยที่จะทำ�ให้สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ และชุมชนประสบความสำ�เร็จในการเรียน

การสอน และชุมชนมีสุขภาวะที่ดีขึ้นได้นั้น ต้องขึ้นอยู่กับชุมชน ทีมอาจารย์ และ ภาคีต่างๆ เช่น เครือ

ข่ายโรงพยาบาล โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจำ�ตำ�บล และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้ดำ�เนินกิจกรรมเพื่อสร้างความผูกพันกับชุมชน 

ตัง้แตร่ะยะทีก่ำ�ลงัดำ�เนนิการก่อสร้างสถาบนัฯ เพือ่แสดงถงึความตัง้ใจจรงิทีจ่ะเปน็สว่นหนึง่ของชมุชน 

กิจกรรมหรือโครงการเหล่านี้ คณาจารย์จากหลายภาควิชา โดยเฉพาะภาควิชาเวชศาสตร์ชุมชน ได้

ริเริม่และทำ�อยา่งเปน็รปูธรรม บคุลากร รวมทัง้หนว่ยงานของคณะฯ ได้เขา้มามีสว่นรว่มอยา่งเต็มกำ�ลงั 

โครงการที่ได้ดำ�เนินการแล้ว กำ�ลังดำ�เนินการ และที่ดำ�เนินการอย่างต่อเนื่อง โดยภาควิชาเวชศาสตร์

ชุมชน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้มีความร่วมมือกับหน่วยงานในท้องถิ่นของอำ�เภอ

บางพลี จังหวัดสมุทรปราการดำ�เนินกิจกรรมดูแลและป้องกันโรคให้กับประชาชนในพื้นที่เพื่อเป็นการ

สร้างเสริมและดูแลสุขภาพให้กับประชาชนโดยให้ความสำ�คัญต่อการดูแลชุมชนด้วยชุมชน เช่น การ

สร้างพลังความสามัคคีของชุมชน การจัดกิจกรรมการดูแลผู้สูงอายุและผู้ป่วยติดเตียงโดยชุมชนรวม

ถึงกิจกรรมการจัดอบรมให้ความรู้ทางวิชาการ การจัดการปัญหาด้านสุขภาพของชุมชน ซึ่งสอดคล้อง

กับเป้าหมายของโรงพยาบาลรามาธิบดีในการพัฒนาที่มุ่งเน้นการพัฒนาระบบบริการระดับปฐมภูมิ  
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เพือ่การศกึษาและเปน็ตน้แบบการใหบ้รกิารดา้นสขุภาพและสาธารณสขุใหเ้กดิประโยชนก์บัประชาชน

กลุ่มเสี่ยงและผู้ป่วยในชุมชน โดยมีการดำ�เนินงานใน ๔ โครงการดังนี้

๑.	 โครงการพัฒนารูปแบบการดูแลระยะยาวสำ�หรับผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะพึ่งพิงในเขตอำ�เภอ

บางพลีและการพัฒนาสมรรถนะการบริหารจัดการสุขภาพระดับอำ�เภอ

๒.	 โครงการพัฒนาระบบการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนของโรงเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บล

บางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

๓.	 โครงการศึกษาผลของการใช้เครื่องปรุงรสที่มีโซเดียมต ่ ำ�ต่อระดับความดันโลหิตและการ

บริโภคโซเดียมในผู้ป่วยความดันโลหิตสูง

๔.	 โครงการการพฒันารปูแบบบรกิารดูแลและป้องกนัภาวะแทรกซอ้นในผูป่้วยเบาหวานของ

อำ�เภอบางพลี

	 ๑. โครงการพฒันารปูแบบการดแูลระยะยาวสำ�หรบัผูป้ว่ยทีอ่ยูใ่นภาวะพึง่พงิในเขตอำ�เภอ

บางพลีและการพัฒนาสมรรถนะการบริหารจัดการสุขภาพระดับอำ�เภอ

	 วตัถปุระสงคใ์นการดำ�เนนิโครงการนี ้เพือ่สำ�รวจ รวบรวมขอ้มูลและใหค้ำ�ปรกึษาด้านสขุภาวะ

ผู้ป่วยติดบ้าน/ติดเตียงและญาติที่ให้การดูแลในเขตอำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ เพื่อจัดการ

อบรมการพัฒนาผู้ดูแลแบบ informal caregiver ให้มีทักษะการดูแลผู้ป่วยติดบ้าน/ติดเตียงที่ถูกต้อง 

โดยดำ�เนินการในเขตพื้นที่รับผิดชอบของ รพ.สต.ราชาเทวะ รพ.สต.บางปลา รพ.สต.บางปลาหมู่ ๑๔ 

และรพสต.บัวเกราะ ในการดำ�เนินกิจกรรมทางภาควิชาเวชศาสตร์ชุมชนได้ร่วมกับ รพ.สต. โดยให้

ทางอาสาสมคัรสาธารณสขุประจำ�หมูบ่า้นซึง่เปน็คนในพืน้ทีเ่ปน็ผูน้ำ�ในการลงเยีย่มบา้นรว่มกบัทมีจาก

ภาควิชาเวชศาสตร์ชุมชน และ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพในพื้นที่นั้นเพื่อประเมินผู้ป่วยรวมถึงสภาพ

แวดล้อม โดยนำ�ข้อมูลดังกล่าวมาวางแผนในการจัดบริการดูแลผู้ป่วยต่อไป

ผลการลงประเมิน
	 จากการลงพื้นที่ พบว่า มีผู้ป่วยในพื้นที่รับผิดชอบของ รพ.สต. ทั้ง ๔ แห่ง จำ�นวน ๖๐ ราย 

แบ่งเป็น

รพ.สต.ราชาเทวะ	 จำ�นวน 	 ๒๖	 ราย

รพ.สต.บัวเกราะ	 จำ�นวน	 ๙	 ราย

รพ.สต.บางปลา	 จำ�นวน	 ๑๓	 ราย

รพ.สต.บางปลา หมู่ ๑๔ 	 จำ�นวน	 ๑๒	 ราย
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ตารางแสดงภาวะโรคของผู้ป่วย (%) ในตำ�บลราชาเทวะและ ตำ�บลบางปลา

Dx	 ราชาเทวะ (%)	 บางปลา (%)	 บางปลา หมู่๑๔ (%)	 บวัเกราะ (%)

CP	 ๑(๓.๙)	 ๑(๗.๗)	 -	 ๑(๑๑.๑)

Stroke	 ๑๓(๕๐)	 ๕(๓๘.๕)	 ๖(๕๐)	 ๖(๖๖.๗)

Fracture	 ๑(๓.๙)	 -	 -	 -

L-spondylosis/	 ๒(๗.๗)	 -	 ๒(๑๖.๗)	 -
Herniated Disk	

Stenosis	 -	 -	 -	 ๑(๑๑.๑)

Parkinson	 ๒(๗.๗)	 -	 -	 -

Head/	 ๑(๓.๙)	 ๔(๓๐.๘)	 -	 ๑(๑๑.๑)
Muscle injury	

Polio	 -	 ๑(๗.๗)	 -	 -

Dementia	 ๑(๓.๙)	 -	 ๑(๘.๓)	 -

Elder	 ๕(๑๙.๒)	 ๒(๑๕.๔)	 ๑(๘.๓)	 -

Gout	 -	 -	 ๑(๘.๓)	 -

Depression	 -	 -	 ๑(๘.๓)	 -

ผู้ป่วยทั้งหมด	 ๒๖(๑๐๐)	 ๑๓(๑๐๐)	 ๑๒(๑๐๐)	 ๙(๑๐๐)
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	 ในปงีบประมาณ ๒๕๖๐ มกีารดำ�เนนิการต่อเนือ่งจากปีงบประมาณทีผ่า่นมา โดยการสรา้งทมี 

“เพื่อนเพื่อสุขภาพ” ซึ่งมีจุดมุ่งหมายในการสร้างระบบดูแลสุขภาพในชุมชนโดยชุมชนในตำ�บลราชา

เทวะ ปัจจุบันมีสมาชิก ๒๓ คนจาก ผู้ที่เป็นสมาชิกในชมรมผู้สูงอายุของตำ�บลราชาเทวะ สมาชิกทีม

เพื่อนเพื่อสุขภาพ จะได้รับการฝึกอบรมด้าน การดูแลผู้ป่วยทางด้านจิตใจและเป็นที่ปรึกษาให้ญาติ/ผู้

ดูแลผู้ป่วย รวมถึงการลงเยี่ยมบ้านของผู้ป่วยติดบ้าน/ติดเตียงในตำ�บลราชาเทวะ ทั้งนี้ทางทีมในพื้นที่

กับภาควิชาฯ มีการประชุมเพื่อหารือและปรับแผนการดำ�เนินงานให้เป็นปัจจุบัน
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ภาพการลงพื้นที่ในเขตราชาเทวะ

ภาพการลงพื้นที่ในเขตบัวเกราะ
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ภาพการลงพื้นที่ในเขตบางปลา

ภาพการลงพื้นที่ในเขตบางปลาหมู่ ๑๔

ภาพการประชุมร่วมกับทีม ”เพื่อนเพื่อสุขภาพ”
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๒. โครงการพัฒนาระบบการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนของโรงเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บลบางปลา 

อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ

	 ในปี ๒๕๕๘ มีการจัดประชุมยกร่างแผนพัฒนาระบบการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนของ

โรงเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บลบางปลาเมื่อวันที่ ๒๒ พฤษภาคม ๒๕๕๘ ณ ห้องประชุมองค์การบริหาร

ส่วนตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี โดยมีผู้เข้าการประชุมจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง คือ เจ้าหน้าที่จาก

หนว่ยงานของสาธารณสขุระดับจงัหวดัและอำ�เภอ เจา้หนา้ทีจ่ากหนว่ยงานการศกึษาและเจา้หนา้ทีจ่าก 

โรงพยาบาลรามาธิบดี โดยมีนายสุธี จันทนะสุต สาธารณสุขอำ�เภอบางพลีให้เกียรติในการเปิดการ

ประชุมในหัวข้อ“ความเป็นมาของการพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพเด็กวัยเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บล

บางปลา : กลไก DHS” และอาจารย์นายแพทย์ฉัตรชัย อิ่มอารมย์ จากคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธบิด ีไดช้ีแ้จงเรือ่งโครงการรามา – บางพล ีต้นแบบสขุภาพ ในการประชมุโดยชีแ้จงถงึสถานการณ์

ปญัหาสขุภาพเดก็วยัเรยีนและแผนงาน/โครงการแกปั้ญหาทีผ่า่นมาและได้มีการระดมความคดิเหน็เรือ่ง 

“ร่างแผนพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพสุขภาพเด็กวัยเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บลบางปลา”จึงเป็นที่มาของ

การดำ�เนินโครงการในระยะต่อมา

ภาพการประชุมยกร่างแผนพัฒนาระบบการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนของโรงเรียนในเขตพื้นที่ตำ�บลบางปลา

วันที่ ๒๒ พฤษภาคม ๒๕๕๘
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 	 ในส่วนปัญหาอาหารกลางวันของเด็กนักเรียนทางภาควิชาเวชศาสตร์ชุนได้ร่วมกับ รพ.สต. 

และ องค์การบริหารส่วนตำ�บลบางปลา หารือเกี่ยวกับรูปแบบการจัดการอาหารกลางวันของโรงเรียน

ในแตล่ะโรงเรยีนและปญัหาทีพ่บ โดยมีคร ูเจ้าหนา้ทีห่นว่ยงานการศกึษา และเจ้าหนา้ทีจ่ากหนว่ยงาน

สาธารณสุขของตำ�บลบางปลาเข้าร่วม ผู้เข้าร่วมประชุมทุกท่านมีความเห็นตรงกันในเรื่องการจัดการ

ภาวะโภชนาการ การนำ�โปรแกรมต่างๆเข้ามาช่วยจัดการรายการอาหารกลางวันสำ�หรับเด็กนักเรียน

ให้เป็นมาตรฐาน มีการติดตามประเมินผลอย่างต่อเนื่อง รวมถึงให้มีที่ปรึกษาด้านโภชนาการ ทั้งนี้  

ผู้บริหาร ครูในโรงเรียน ผู้ปกครอง ทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องจะต้องเข้ามามีส่วนร่วม 

	 ในช่วงต่อมาทีมจากภาควิชาเวชศาสตร์ชุมชนได้ลงพื้นที่เพื่อตรวจคัดกรองพัฒนาการเด็ก

นักเรียนในโรงเรียนสุเหร่าบางปลาศูนย์พัฒนาเด็กเล็กสุเหร่าบางปลาพบว่า เด็กมีพัฒนาการไม่สมวัย 

(น้ ำ�หนัก ส่วนสูงไม่เป็นไปตามเกณฑ์) เนื่องจากภาวะโภชนาการไม่เหมาะสมจึงได้นำ�โปรแกรมการจัด

อาหารกลางวันสำ�หรับโรงเรียนไปใช้ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กสุเหร่าบางปลารวมถึงจัดอบรมให้ความรู้แก่

คร ูผูป้กครองในดา้นพัฒนาการเด็ก ความปลอดภยัในเดก็และโภชนาการทีเ่หมาะสมสำ�หรบัเดก็แตล่ะ

ช่วงวัย ในพื้นที่ตำ�บลบางปลาและตำ�บลราชาเทวะ 
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ภาพการเยี่ยมชมศูนย์พัฒนาเด็กเล็กในตำ�บลบางปลา

ภาพการลงพื้นที่คัดกรองเด็กที่มีน้ ำ�หนัก ส่วนสูงไม่เป็นไปตามเกณฑ์ ณ ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กสุเหร่าบางปลา



คำ�ว่าให้... ไม่สิ้นสุด



รับที่ดินบริจาคจากคุณหญิงกานดา  เตชะไพบูลย์

	 วันที่ ๒๗ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๗ เวลา ๑๐.๓๐ น. เสด็จลง ณ  อาคารชัยพัฒนา สวนจิตรลดา 

พระราชทานพระราชวโรกาสให้ศาสตราจารย์ นายแพทย์วินิต พัวประดิษฐ์ คณบดีคณะแพทยศาสตร์ 

โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล และคณะ นำ�คุณหญิงกานดา เตชะไพบูลย์ และครอบครัว 

เข้าเฝ้าฯ ทูลเกล้าฯ ถวายโฉนดที่ดินซึ่งตั้งอยู่ที่ตำ�บลบางปลา อำ�เภอบางพลี จังหวัดสมุทรปราการ 

จำ�นวน ๒๗ ไร่ เพื่อใช้ในการก่อสร้างอาคารหอพักผู้ป่วย สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ จังหวัด

สมทุรปราการ ในอนาคต ซึง่ในชว่งแรกจะทำ�เป็นสวนสขุภาพเพือ่ใหผู้ร้บับรกิารและผูป่้วยใชป้ระโยชน์

ในการพักผ่อน และฟื้นฟูสุขภาพ
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รายนามผู�มีอุปการะคุณ
เข�ารับพระราชทานของที่ระลึก



๒๐๗๒๐๗สถาบันการแพทย�จักรีนฤบดินทร�

 ๑) ศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทยเกษม  วัฒนชัย
   รองประธานกรรมการกลางมูลนิธิรามาธิบดีในพระราชูปถัมภ 

   สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี

 ๒) นายแพทยธีระเกียรติ  เจริญเศรษฐศิลป
   รัฐมนตรีวาการกระทรวงศึกษาธิการ

 ๓) ศาสตราจารยคลินิกเกียรติคุณ นายแพทยปยะสกล  สกลสัตยาธร
   รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข

 ๔) คุณชาติชาย  อุทัยพันธ
   ผูวาราชการจังหวัดสมุทรปราการ

 ๕) คุณพชร  อนันตศิลป
   อธิบดีกรมธนารักษ

 ๖) คุณมณฑล  สุดประเสริฐ
   อธิบดีกรมโยธาธิการและผังเมือง

 ๗) คุณสนิท พรหมวงษ 
   อธิบดีกรมการขนสงทางบก

 ๘) คุณเดชาภิวัฒน ณ สงขลา
   ผูอํานวยการสํานักงบประมาณ

 ๙) คุณตุมทอง มุกสิกรัตน

   รองผูอํานวยการ สํานักงานสลากกินแบงรัฐบาล

 ๑๐) นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดสมุทรปราการ

 ๑๑) คุณอรรถการ  ฟูเจริญ
   ผูพิพากษาหัวหนาศาลจังหวัดสมุทรปราการ

 ๑๒) พลตรีปยพงศ  กลิ่นพันธุ
   ผูบัญชาการมณฑลทหารบกที่ ๑๑   



๒๐๘๒๐๘ สถาบันการแพทย�จักรีนฤบดินทร�

 ๑๓) พลตํารวจตรีธรรมนูญ  ไตรทิพยพงศ
   ผูบังคับการตํารวจภูธรจังหวัดสมุทรปราการ

 ๑๔) ศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทยรัชตะ  รัชตะนาวิน 

   อดีตอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

 ๑๕) ศาสตราจารยคลินิก นายแพทยอุดม  คชินทร 

   อดีตอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

 ๑๖) ศาสตราจารย นายแพทยบรรจง  มไหสวริยะ

   อธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล

 ๑๗) ผูชวยศาสตราจารย ดร.ยุวลักษณ  เวชวิทยาขลัง 

   อธิการบดีมหาวิทยาลัยราชภัฏธนบุรี

 ๑๘) ศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทยบุญชอบ  พงษพาณิชย 

   อดีตคณบดีคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี

 ๑๙) ศาสตราจารยเกียรติคุณ นายแพทยประกิต  วาทีสาธกกิจ 

   อดีตคณบดีคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี

 ๒๐) ศาสตราจารย นายแพทยวินิต  พัวประดิษฐ 

   อดีตคณบดีคณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี

 ๒๑) คุณเอกสิทธิ์  วัฒนปรีชานนท 

   ผูอํานวยการโครงการลูกพระดาบส

 ๒๒) ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยเลิศฤทธิ์  จงมั่นคงชีพ 

   อดีตผูอํานวยการการกอสรางสถาบันการแพทยจักรีนฤบดินทร

 ๒๓) ผูชวยศาสตราจารย นายแพทยประสิทธิ์  กี่สุขพันธ

   ผูอํานวยการการกอสรางสถาบันการแพทยจักรีนฤบดินทร
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 ๒๔) คุณยอดเยี่ยม  เทพธรานนท 

   กรรมการอาํนวยการ บรษิทั อนิเตอรเนชัน่แนลโปรเจคแอดมนิสิเตรชัน่ จาํกดั

 ๒๕) คุณเปรมชัย  กรรณสูตร

   ประธานบริหาร บริษัท อิตาเลี่ยนไทย จํากัด (มหาชน)

 ๒๖) ดร.ปยวัชร ชัยเสรี

   ประธานเจาหนาทีบ่รหิาร บรษิทั อรณุชยัเสร ีคอนซลัติง้ เอนจเินยีรส จาํกดั

 ๒๗) คุณวุฒิชัย วงษวานิช 

   กรรมการบริหาร บริษัท สถาปนิกหนึ่งรอยสิบ จํากัด

 ๒๘) คุณพิภพ ชลายนวัธน 

   กรรมการบริหาร บริษัท อีลีแม็ก จํากัด

 ๒๙) คุณพรรณสิรี  คุณากรไพบูลยศิริ

   ผูจัดการมูลนิธิรามาธิบดีในพระราชูปถัมภ

   สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมาร ี

 ๓๐) แพทยหญิงฤทัย วรรธนวินิจ 

   ผูอํานวยการโรงพยาบาลสมุทรปราการ 

 ๓๑) คุณปยะมาน  เตชะไพบูลย 

 ๓๒) คุณจุน วนวิทย

 ๓๓) คุณสุนทรี วนวิทย

 ๓๔) คุณพัฒนา วนวิทย

 ๓๕) คุณวิชัย วนวิทย

 ๓๖) คุณวิทยา พานิชตระกูล

 ๓๗) คุณศิริวรรณ พานิชตระกูล



๒๑๐๒๑๐ สถาบันการแพทย�จักรีนฤบดินทร�

 ๓๘) คุณพิเชษฐ วนวิทย

 ๓๙) คุณลดาวดี วนวิทย

 ๔๐) คุณชัญญา พานิชตระกูล

 ๔๑) คุณสุมณฑา กระจาดทอง

 ๔๒) คุณเอมอร ศรีวัฒนประภา

 ๔๓) คุณหญิงปทมา ลีสวัสดิ์ตระกูล

 ๔๔) คุณชลณัฐ  ญาณารณพ

 ๔๕) คุณเสกรินทร  บุญชูสวัสดิ์

 ๔๖) คุณเทพพิชัย  วรสิทธิ์อนันต

 ๔๗) นางวิไล  ตรีรัตนเกษม

 ๔๘) คุณวิเชียร กลิ่นสุคนธ

 ๔๙) นายชัยโรจน  ทิวัตถมั่นเจริญ

 ๕๐) ร.ต.ท.เจริญ เหลาธรรมทัศน

 ๕๑) คุณปติ สิทธิอํานวย

 ๕๒) คุณพจณี คงคาลัย

 ๕๓) คุณจํารูญ ชินธรรมมิตร

 ๕๔) คุณดวงดาว ชินธรรมมิตร

 ๕๕) คุณวรวิทย เจนธนากุล

 ๕๖) อาจารย นายแพทยอิทธิรัตน วัชรานานันท

 ๕๗) คุณรวิภา วัชรานานันท

 ๕๘) คุณประจักษ ตั้งคารวคุณ

 ๕๙) คุณละออ ตั้งคารวคุณ

 ๖๐) คุณชวิน ตั้งคารวคุณ
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 ๖๑) คุณดิถีชัย ลิมโปดม

 ๖๒) คุณธนทัต ชวาลดิฐ

 ๖๓) คุณสุทธิ์ธิดา วิจิตรกุลวงศา

 ๖๔) คุณอภิชาติ รุงนพคุณศรี

 ๖๕) คุณเกษศิริ รุงนพคุณศรี

 ๖๖) คุณวรภัทร รุงนพคุณศรี

 ๖๗) คุณผิวผอง รังสิตพล

 ๖๘) ศาตราจารยเกียรติคุณ แพทยหญิงอุรุษา เทพพิสัย

 ๖๙) คุณสุกุล ศิวยาธร

 ๗๐) คุณเขียน ไชยศุภรากุล

 ๗๑) คุณนิภาวรรณ ไชยศุภรากุล

 ๗๒) คุณสมรวล วิทูรปกรณ

 ๗๓) คุณนฤมล โฆษกุลบัณฑิต

 ๗๔) คุณวิไล ธนพัฒนพานิช

 ๗๕) คุณสุพันธุ มงคลสุธี

 ๗๖) คุณจันทาภา บุญญานุรักษ

 ๗๗) คุณกานตนิภา เกษมสมพร

 ๗๘) คุณสราวิทย กลิ่นสุคนธ

 ๗๙) คุณชญาสินี มณฑลโสภณ

 ๘๐) คุณดําริ เฉลิมดําริชัย

 ๘๑) คุณสวาท ตรีถาวรยืนยง

 ๘๒) ดร.ปยะพันธ ทยานิธิ

 ๘๓) คุณชัยวัฒน แตไพสิฐพงศ



๒๑๒๒๑๒ สถาบันการแพทย�จักรีนฤบดินทร�

 ๘๔) คุณสุภาลักษณ  ตั้งจิตตศีล

 ๘๕) คุณสมเกียรติ มรรคยาธร

 ๘๖) คุณฐิติรัตน มหาพรึกษพงษ

 ๘๗) คุณปวริศร เรืองสุขศิลป

 ๘๘) คุณสมศักดิ์ จิตติพลังศรี

 ๘๙) คุณกริช เฉลิมดําริชัย

 ๙๐) คุณวิรัตน ตระการพินิจ

 ๙๑) คุณสุรียมาศ จงมีสุข

 ๙๒) คุณจินตนา ติงธนาธิกุล

 ๙๓) คุณศิริณา ภักดีจรัส

 ๙๔) คุณสุนทร ภักดีจรัส

 ๙๕) คุณสุภาภรณ ภักดีจรัส

 ๙๖) คุณอาภาภรณ ภักดีจรัส

 ๙๗) คุณศิริวรรณ ภักดีจรัส

 ๙๘) คุณนารี บุญคงชื่น

 ๙๙) คุณวิศิษฎ คชสิทธิ์

 ๑๐๐) คุณมนตรี ชยาวิวัฒนกุล

 ๑๐๑) คุณสาธิต ชยาวิวัฒนกุล

 ๑๐๒) คุณเพ็ชรวดี ชยาวิวัฒนกุล

 ๑๐๓) คุณวิรัช ฉัตรนิธิกุล

 ๑๐๔) คุณกฤษณ อิ่มแสง

 ๑๐๕) คุณพรรณี สยามวาลา

 ๑๐๖) คุณธัญญสินีย อุนจิตติ

 ๑๐๗) คุณชนิตา รุงจรัสแสง



๒๑๓๒๑๓สถาบันการแพทย�จักรีนฤบดินทร�

 ๑๐๘) คุณสมสิริ อิงโพธิ์ชัย

 ๑๐๙) คุณอาจารี วินิตจรัส

 ๑๑๐) อาจารย แพทยหญิงวิไล ธนสารอักษร
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รองศาสตราจารย์ ดร.พูลสุข  เจนพานิชย์  วิสุทธิพันธ์	 ที่ปรึกษา                                                                                    

	 ๑)	 นางเรวดี  รุ่งจตุรงค์	 ประธานอนุกรรมการ

	 ๒)	 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ นายแพทย์ประสิทธิ์  กี่สุขพันธ์  	 รองประธานอนุกรรมการ

	 ๓)	 ดร.สมรักษ์  สหพงศ์	 รองประธานอนุกรรมการ

	 ๔)	 นางจารุวรรณ  ลีลาภรณ์	 อนุกรรมการ

	 ๕)	 นางมาลี  สังวาลย์เล็ก	 อนุกรรมการ

	 ๖)	 นายมานพ  เอกสะพัง	 อนุกรรมการ

	 ๗)	 นายชาญณรงค์  พุ่มบ้านเช่า	 อนุกรรมการ

	 ๘)	 นายวิทพงศ์  สินสูงสุด	 อนุกรรมการและเลขานุการ

	 ๙)	 นางสาวนันทพัทธ์  ปานชาลี	 อนุกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ

	๑๐)	 นางสาวภัทรมน  คงศิลป์	 อนุกรรมการและผู้ช่วยเลขานุการ



๙ (ปี) สู่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์
เลขมาตรฐานประจำ�หนังสือ 	 ๙๗๘-๖๑๖-๔๔๓-๐๗๒-๓

จัดทำ�โดย	 คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

	 เลขที่ ๒๗๐ ถนนพระรามที่ ๖ แขวงทุ่งพญาไท เขตราชเทวี กรุงเทพฯ ๑๐๔๐๐

บรรณาธิการที่ปรึกษา	 ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิงสุรางค์  เจียมจรรยา

	 ศาสตราจารย์ นายแพทย์อร่าม โรจนสกุล

	 ศาสตราจารย์คลินิก นายแพทย์พงษ์ศักดิ์  โค้วสถิตย์

กองบรรณาธิการ	 นางเรวดี  รุ่งจตุรงค์ 	 ดร.สมรักษ์  สหพงศ์ 	 นายวิทพงศ์  สินสูงสุด

	 นายมานพ  เอกสะพัง 	 นางสาวนันทพัทธ์ ปานชาลี   นายชาญณรงค์  พุ่มบ้านเช่า

พิสูจน์อักษร	 นางเรวดี รุ่งจตุรงค์            ดร.สมรักษ์ สหพงศ์

	 นางวัชรินทร์ กนกทรัพย์    นางสาววิไลวรณ์ ดีตัน

พิมพ์ครั้งที่ ๑ 	 ธันวาคม ๒๕๖๐

ออกแบบ	 นายมานพ เอกสะพัง

พิมพ์ที่	 บริษัท มีเดีย โซน จำ�กัด

จำ�นวนพิมพ์	 ๒,๐๐๐ เล่ม

ข้อมูลทางบรรณานุกรมของหอสมุดแห่งชาติ
สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

๙ (ปี) สู่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์  

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล – กรุงเทพมหานคร : สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์ 

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๖๐. ๒๑๖ หน้า.

๑. ๙ (ปี) สู่สถาบันการแพทย์จักรีนฤบดินทร์์. I ชื่อเรื่อง.

ISBN	 978-616-443-072-3	






