
 

 

ถอดบทเรียนจากการประชุมวิชาการร่วมคณะแพทยศาสตร์สามสถาบัน พ.ศ. 2560 

จุฬาฯ-รามาฯ-ศิริราชฯ 
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ร่วมมือกันสรรสร้างสุขภาวะของสังคม" 
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วิทยากรร่วมแลกเปล่ียนเรียนรู้ 

ศ. นพ.ประสิทธ์ิ วฒันาภา คณบดี คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

ศ. นพ.สทุธิพงศ์  วชัรสินธุ คณบดี คณะแพทยศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

ศ. นพ.ปิยะมิตร ศรีธรา คณบดี คณะแพทยศาสตร์รามาธิบดี 

      

คณบดีจาก 3 สถาบนั ร่วมแลกเปล่ียนประสบการณ์จาก 3 เร่ือง ได้แก่ ศาสตร์พระราชา (รัชกาลท่ี 

9) กบัการสาธารณสขุไทย Innovation towards Better Medical Healthcare และนโยบายสขุภาพสาธารณะ 

บทบาทของสามคณะแพทย์ 

 

ศ.นพ.ประสิทธ์ิ วฒันาภา คณบดี คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล แลกเปล่ียนประสบการณ์เร่ือง

ศาสตร์พระราชา (รัชกาลท่ี 9) กับการสาธารณสุขไทย โดยศาสตร์พระราชาท่ีสําคญัแบ่งเป็น 5 ศาสตร์ 

ศาสตร์แรก ศาสตร์แห่งการดํารงตนเป็นพลเมืองท่ีดี โดยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาสยามบรมราชกุมารี 

กล่าวไว้ว่า พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดลุยเดช รัชกาลท่ี 9 นอกจากบทบาทหน้าท่ีในการเป็น

พระมหากษัตริย์ไทยแล้ว ยงัมีบทบาทหน้าท่ีในการเป็นพลเมืองท่ีดี ตวัอย่างการเป็นพลเมืองท่ีดีของท่านตัง้แต่

ในเร่ืองของความเพียร การอดออม/เก็บออม การทํางานเพ่ือส่วนรวม การพฒันาตนเอง โดยการศกึษาหาความรู้

ปฏิบตัิตนตามแนวทางของศาสนา ศาสตร์ตอ่มาคือศาสตร์ท่ีอยู่ร่วมกนัในสงัคมอย่างสงบสขุ ตวัอย่างท่ีเห็นชดั

คือ การอยู่ร่วมกันของบุคคลต่างศาสนา ต่างเชือ้ชาติ ต่างวฒันธรรม ศาสตร์ท่ี 3 ศาสตร์แห่งการใช้ชีวิตอย่าง

สมดลุกบัธรรมชาติ การใช้ชีวิตอยู่กบัดิน นํา้ ป่า การทําให้คน นํา้ ป่า สตัว์เลีย้ง สตัว์ป่า อยู่ด้วยกนั ศาสตร์ท่ี 4 

ศาสตร์แหง่การพฒันา การเข้าใจ การเข้าถึง และการพฒันา และศาสตร์สดุท้ายท่ีโลกยอมรับกนัคือ ศาสตร์ของ

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง การรู้จกัพอประมาณ การมีและใช้เหตผุล การมีและใช้ภูมิคุ้มกนั (การบริหารจดัการ
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ความเส่ียง) โดยมีเง่ือนไขของ ความรู้ รอบรู้ รอบคอบ ระมัดระวังในการใช้ความรู้อย่างเหมาะสม การมี

คณุธรรม ซ่ือสตัย์สจุริต ขยนัอดทน แบง่ปัน 

 

ปัจจยัท่ีมีผลตอ่สขุภาพของสาธารณชน ท่ีองค์การอนามยัโลกให้ความสําคญัมีดงันี ้ 

1. ด้านรายได้และสถานะในสงัคม (Income and Social Status) โดยรายได้ท่ีสงูและสถานะท่ีสงูในสงัคม มกัมี

ความสัมพันธ์กับสุขภาพท่ีดี ความแตกต่างของรายได้และสถานะในสังคมของคนในสังคมย่ิงมากย่ิง

ก่อให้เกิดความแตกตา่งของสขุภาพของคนในสงัคมนําไปสูปั่ญหาด้านการสาธารณสขุ  

2. ด้านการศึกษา (Education) โดยระดับการศึกษาของคนในสังคมย่ิงน้อยย่ิงสัมพันธ์กับปัญหาด้านการ

สาธารณสขุ 

3. พฤตกิรรมและลกัษณะการใช้ชีวิต (Behavior and Life Style) สง่ผลตอ่สขุภาพรายบคุคลและสขุภาพของสงัคม 

4. ระบบการให้บริการสขุภาพ (Health Service System) การเข้าถึงระบบนัน้ ประสิทธิภาพประสิทธิผลของ

ระบบล้วนสง่ผลตอ่การสาธารณสขุของประเทศ ทัง้ในภาวะปกต ิและภาวะวิกฤต/ฉกุเฉิน 

5. วฒันธรรม แนวปฏิบตัิ และความเช่ือ (Culture, Traditions, Beliefs) ส่งผลตอ่สขุภาพรายบคุคล สงัคมและ

การสาธารณสขุของประเทศ 

6. พนัธุกรรม (Genetics) มีสว่นเก่ียวข้องกบัสขุภาพ ทัง้ตอ่บคุคลและสงัคม 

7. สภาพแวดล้อม ธรรมชาติ (Physical Environment) นํา้ท่ีสะอาด อากาศท่ีบริสุทธ์ บ้านและสังคมท่ีมี

ระเบียบ การคมนาคมท่ีสะดวก สภาพแวดล้อมสถานท่ีปฏิบตัิงานท่ีดี ล้วนเป็นปัจจยัส่งเสริมสขุภาพของคน

ในสงัคม และมีผลตอ่การสาธารณสขุของประเทศ 

8. การมีส่วนร่วมของสงัคม (Social Involvement) โดยคนในสงัคมมีส่วนร่วมในการดแูลสุขภาพ ย่ิงมากย่ิง

สร้างความเข้มแข็งให้กบัการสาธารณสขุ 

 

ในทกุๆ ศาสตร์ของพระราชา มีการเช่ือมโยงทกัษะ นําทกัษะตา่งๆ ไปใช้ ตัง้แตศ่าสตร์แห่งการดํารงตน

เป็นพลเมืองท่ีดี ต้องรู้จกัประหยดั การให้ความสําคญัด้านการศกึษา สภาพแวดล้อม พฤติกรรมการใช้ชีวิต การ

มีส่วนร่วมของสงัคม ศาสตร์แห่งการอยู่ร่วมกันในสงัคมอย่างสงบสุข ต้องมีวัฒนธรรมแนวปฏิบตัิ ความเช่ือ 

การศกึษา สภาพแวดล้อม การมีส่วนร่วมของสงัคม พฤติกรรมการใช้ชีวิต รายได้และสถานะทางสงัคม ศาสตร์

แห่งการใช้ชีวิตอย่างสมดลุกบัธรรมชาติ ต้องมีวฒันธรรม แนวปฏิบตัิ ความเช่ือ การศึกษา พฤติกรรม ลกัษณะ

การใช้ชีวิต สภาพแวดล้อม ธรรมชาติ การมีส่วนร่วมของสงัคม ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง รวมถึงเร่ือง 5 ส คือ 

การศึกษา สังคม สุขภาพ เศรษฐกิจ สิ่งแวดล้อม การนําศาสตร์แห่งพระราชา (รัชกาลท่ี 9) มาใช้ใน

ชีวิตประจําวนัเป็นแนวทางของการพฒันาระบบสาธารณสขุของประเทศแบบการมีสว่นร่วม 



 

สรุปบทเรียนการประชมุวชิาการร่วมคณะแพทยศาสตร์สามสถาบนั พ.ศ. 2560 

 

หน้า 3/6 

 

ศ. นพ.สุทธิพงศ์  วัชรสินธุ คณบดี คณะแพทยศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย แลกเปล่ียน

ประสบการณ์เร่ือง Innovation towards Better Medical Healthcare โดยสถานการณ์ท่ีมีผลตอ่การพฒันา

สขุภาพท่ีพบคือ ประชากรสงูอายเุพิ่มขึน้ การตายลดลง อายุเฉล่ียยืนยาวขึน้ โรคเปล่ียนจากโรคติดเชือ้เป็นโรค

ไม่ติดตอ่เรือ้รัง ปัญหาจากอบุตัิเหต ุภยัพิบตัิ และภยัสขุภาพเพิ่มขึน้ ความรอบรู้ด้านสขุภาพ (Health Literacy) 

ของประชาชนยงัไม่เพียงพอ การปรับโครงสร้างประเทศไปสู่ประเทศไทย 4.0 โดยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา

สยามบรมราชกุมารี ทรงแสดงปาฐกถาเร่ือง เทคโนโลยีนวัตกรรมกับการพัฒนาประเทศ สวทช. ปี 2542 ว่า 

คนเราต้องมีนวัตกรรม คือ ต้อง innovative หรือต้องรู้จักสร้างสรรค์ ต้องมีความพร้อมท่ีจะก้าวไปข้างหน้า 

ปรับตวัให้ทนักบัความเปล่ียนแปลงของโลก แต่ว่าก็ต้องสามารถปรับตวัให้อยู่ในโลกให้เหมาะสมสอดคล้องกับ

ความเป็นอยู่หรือความพอใจความสุขสบายของตนเองเหมือนกัน แก้ปัญหาด้วยความคิด พอทางหนึ่งตนัต้อง

หาทางใหม ่ย่ิงภาวะวิกฤตย่ิงต้องการนวตักรรม  

แผนพฒันาสุขภาพแห่งชาติฉบบัท่ี 12 ซึ่งยุทธศาสตร์ท่ีเก่ียวข้องคือ ยทุธศาสตร์ท่ี 4 พฒันาและสร้าง

ความเข้มแข็งในการอภิบาลระบบสขุภาพ โดยมีระบบตา่งๆท่ีเก่ียวข้องดงันี ้สร้างระบบธรรมาภิบาลและการ

จัดการความรู้ ส่งเสริมระบบการวิจัยและการสร้างนวัตกรรมด้านสุขภาพ พัฒนาระบบยา เวชภัณฑ์และ

เทคโนโลยีการแพทย์ เสริมสร้างกลไกและกระบวนการในการบริหารจดัการข้อมูล พัฒนาคลังข้อมูลสุขภาพ 

และพัฒนาเทคโนโลยีดิจิทัลด้านสุขภาพ โดย ศ. นพ.ปิยะสกล สกลสัตยาทร รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุข 

กล่าวในการประชุมวิชาการนานาชาติ 2559 ว่า กระทรวงสาธารณสุข สนับสนุนการใช้นวัตกรรมเพ่ือปฏิรูป

ระบบการแพทย์และสาธารณสขุให้เกิดประโยชน์สงูสดุแก่ประชาชน ร่วมเดินหน้านโยบาย Thailand 4.0 พฒันา

ประเทศด้วยการเพิ่มมูลค่าทางนวัตกรรมด้วยเทคโนโลยีและธุรกิจสุขภาพ พัฒนาไทยให้เป็นศูนย์กลางด้าน

ทกัษะท่ีรัชกาล 9 ทรงนําไปพฒันาประเทศ ศาสตร์พระราชา 

รายได้และสถานะในสงัคม 

การศกึษา 

สภาพแวดล้อม ธรรมชาติ 

การมีส่วนร่วมของสงัคม 

วฒันธรรม แนวปฏิบตัิ ความเช่ือ 

พฤตกิรรม ลกัษณะการใช้ชีวิต 

พนัธุกรรม 

ระบบบริการสขุภาพ 

ศาสตร์แห่งการดํารงตนเป็นพลเมืองท่ีดี 

ศาสตร์แห่งการอยูร่่วมกนัในสงัคมอย่างสงบสขุ 

ศาสตร์แห่งการใช้ชีวิตอย่างสมดลุกบัธรรมชาติ 

ศาสตร์แห่งการพฒันา 

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
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การแพทย์และการแพทย์แผนไทย ด้วยภูมิปัญญาไทย สร้างมูลค่าเพิ่มด้านการแพทย์ไทย พร้อมทัง้พัฒนา

อตุสาหกรรมยา เพ่ือลดการนําเข้ายาจากตา่งประเทศ สําหรับนวตักรรมนัน้ ไม่จําเป็นต้องเป็นสิ่งประดิษฐ์ หรือ

สิ่งท่ีเราจับต้องได้แต่อาจเป็นกระบวนการท่ีเปล่ียนสภาพแวดล้อมท่ีทําให้ผลิตภัณฑ์หรือบริการการของเรา

บรรลเุป้าหมายได้เร็วขึน้ และพฒันาไปในทางท่ีดีขึน้ ในทางระบบสขุภาพนัน้นวตักรรมมีหลายมิติได้แก่ แนวคิด 

กระบวนการรักษา การวินิจฉยั การรักษา โดยมีเป้าหมายร่วมกนัคือ การให้การรักษาท่ีปลอดภยักบัผู้ ป่วย 

ทําไมจึงเกิดนวัตกรรม เพราะการเปล่ียนแปลงต่างๆ ท่ีเกิดขึน้ การเปล่ียนแปลงระบบ เช่น นโยบาย

ต่างๆ การเปล่ียนแปลงองค์กร การเปล่ียนแปลงประชากร ปัจจุบนัประชากรสูงอายุเพิ่มมากขึน้ นวตักรรมท่ีมี

ต้องรองรับกบัประชากรกลุ่มนีเ้พิ่มขึน้ การเปล่ียนแปลงองค์ความรู้ในเวลา 10 ปีความรู้ตา่งๆมีการเปล่ียนแปลง

ไปอย่างรวดเร็ว บางคนอาจพบคอขวดการทํางาน จําเป็นต้องสร้างนวัตกรรมในการทํางาน หรือบางครัง้

นวตักรรมอาจเกิดโดยไมค่าดคดิ และพบวา่ชว่ยให้กระบวนการทํางานดีขึน้ 

นวตักรรม กบัความคิดสร้างสรรค์ตา่งกนัอย่างไร ความคิดสร้างสรรค์เป็นสิ่งใหม่ๆท่ีเกิดขึน้เป็นครัง้แรก

นวตักรรม เป็นสิ่งจําเป็นเพ่ือให้เกิดการพฒันาในทกุองค์กร และเป็นการสร้างหรือดดัแปลงสิ่งท่ีมีอยู่แล้วให้ดีขึน้

ตอบสนองวตัถุประสงค์มากขึน้ นวตักรรมเหล่านีอ้าจเป็นผลิตภัณฑ์ท่ีจบัต้องได้ กระบวนการ หรือบริการก็ได้ 

สําหรับโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มีนวัตกรรมเกิดขึน้หลายอย่างทัง้ท่ีเป็นผลิตภัณฑ์ได้แก่ Smart medicine, 

Smart medical device และ Smart Classroom รวมถึงนวตักรรมด้านการบริการในส่วนการดแูลด้านตา่งๆ ของ

โรงพยาบาลโดยปรับตัวเองให้เป็นโรงพยาบาลท่ีเน้นการดูแลตัง้แต่ Acute Care Critical Care และ 

Emergency และเช่ือมโยงการรักษาในส่วน Chronic Care, Long Term Care และ End of life Care กับ

โรงพยาบาลใกล้เคียง นอกจากนัน้ ในส่วนกระบวนการเรียนการสอนโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ให้ความสําคญั

เช่นกัน ให้ความสําคญัในเร่ืองหลกัสูตร การประเมินผล ส่ือการสอน การจดัการ โดยสนบัสนุนให้นกัเรียนเน้น

การเรียนแบบกลุม่ Smart Classroom & Interactive Classroom พบวา่นกัเรียนให้ความสนใจการเรียนมากขึน้  

ปัญญาประดิษฐ์ Artificial Intelligence (AI) เป็นศาสตร์ทางสาขาคอมพิวเตอร์ ทําให้คอมพิวเตอร์มี

ความสามารถหรือพฤติกรรมคล้ายมนุษย์ แบง่เป็น 4 กลุ่ม ทําคล้ายมนุษย์ คิดคล้ายมนษุย์ ทําอย่างมีเหตผุล 

และคดิอยา่งมีเหตผุล นํามาประยกุต์ใช้ในระบบบริการสขุภาพตา่งๆในโรงพยาบาล การเก็บข้อมลูผู้ ป่วยเพ่ือให้

การรักษา เป็นต้น 

บทบาทของโรงเรียนแพทย์ทัง้ 3 สถาบนัเป็นผู้ นําด้านการเรียนการสอนด้านวิชาแพทย์ พนัธกิจหลกั คือ 

การเรียนการสอน การให้บริการ การวิจัย ต้องดําเนินการควบคู่ไปด้วยกัน การสร้างนวัตกรรมจะทําให้การ

บริการทางด้านการแพทย์มีการพฒันาก้าวหน้าอย่างตอ่เน่ือง โดยนวตักรรมมีทัง้ในรูปแบบท่ีจบัต้องได้ และใน

รูปแบบกระบวนการ บริการ สิ่งท่ีหลีกเล่ียงไม่ได้ คือ ค่าใช้จ่ายในการสร้างนวตักรรมเพ่ือตอบโจทย์ให้ตรงตาม

ความต้องการและบรรลเุป้าหมายขององค์กร  



 

สรุปบทเรียนการประชมุวชิาการร่วมคณะแพทยศาสตร์สามสถาบนั พ.ศ. 2560 

 

หน้า 5/6 

 

ศ. นพ.ปิยะมิตร ศรีธรา คณบดี คณะแพทยศาสตร์รามาธิบดี แลกเปล่ียนเรียนรู้ถึงนโยบายสขุภาพ

สาธารณะ บทบาทของสามคณะแพทย์ โดย ศ. นพ.ประเวศ วะสี ได้ให้นิยามนโยบายสาธารณะท่ีดี คือ นโยบาย

ท่ีนําไปสู่ความถูกต้องเป็นธรรม และประโยชน์สุขของมหาชน ควรมีกระบวนการแบบมีส่วนร่วม ซึ่งเป็น

กระบวนการทางปัญญา สังคม และศีลธรรม โดย ผศ. ภก.พงศ์เทพ สุธีรวุฒิ ผู้ อํานวยการสถาบนัวิจัยระบบ

สุขภาพ ภาคใต้ กล่าวถึงองค์ประกอบหลัก 3 ประการท่ีสําคญัได้แก่ ภาควิชาการ การดําเนินการจัดการ

ความรู้ ใช้ปัญญาในการตัดสินใจเลือกนโยบาย ภาคประชาสงัคม มีการขบัเคล่ือนทุกภาคีในสังคม การ

สร้างความร่วมมือ ภาครัฐและการเมือง เป็นการขบัเคล่ือนนโยบายสาธารณะโดยภาครัฐและการเมือง  

ในส่วนงานของภาครัฐมีสํานักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหว่างประเทศเข้ามาดูแลด้านนโยบาย

สุขภาพ รวมถึงโครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายด้านสุขภาพ ท่ีเข้ามาประเมินความคุ้มค่าด้านการ

รักษาพยาบาลต่างๆ ในเชิงนโยบาย โดยสิ่งท่ีคณะแพทย์ทัง้สามสถาบนัสามารถเข้าไปช่วยเหลือเพิ่มเติมได้แก่ 

ด้านการวิจัย อาจไม่ครอบคลุมทั่วถึงทุกสาขาวิชา แต่ทัง้สามคณะแพทย์ มีสาขาวิชาชีพท่ีมีความเช่ียวชาญ 

สามารถเข้ามาช่วยเหลือให้คําแนะนําด้านการวิจยั นําความรู้ไปขบัเคล่ือนเป็นนโยบายต่อไป ขณะเดียวกนัทัง้

สามคณะแพทย์ในฐานะผู้ใช้งานและผู้ปฏิบตัสิามารถนําปัญหาจากการใช้งานมาตอ่ยอดทําวิจยัตอ่ไป  

ในส่วนของนโยบายสาธารณสุขนัน้ต้องมีการผลักดันแก้ปัญหาอย่างต่อเน่ือง ทัง้เร่ืองนโยบาย

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เร่ืองงบเหมาจ่ายรายหัวต่อปี รวมถึงการขาดทุนจากการดําเนินการของ

โรงพยาบาลบางแห่งในสงักดัของกระทรวงสาธารณสุข ถ้าเราสามารถทําให้ทีมวิชาการสาธารณะเข้ามามีส่วน

ร่วมในการพิจารณาและดําเนินการร่วมกับกระทรวงสาธารณสุขทําให้ข้อสรุปท่ีได้มีนํา้หนักส่งผลต่อการ

เปล่ียนแปลงในท่ีสดุ 

ในชว่งเวลาอีกไม่ก่ีปี พบว่า ประเทศจะก้าวเข้าสู่สงัคมสงูอาย ุเราจะมีนโยบายในการดําเนินการด้าน

สาธารณสขุอยา่งไรในการรองรับสงัคมสงูอาย ุทัง้สามคณะแพทย์จําเป็นต้องร่วมมือกนัหาแนวทางการสร้างท่ี

พักท่ีอยู่อาศัยให้กับผู้ สูงอายุท่ีดูแลตนเองไม่ได้ นับเป็นปัญหาสําคัญระดับประเทศ และจากการสํารวจ

สุขภาพของประชากรไทยพบว่าประชากรไทยมีภาวะอ้วนเพิ่มขึน้ในทุกๆ ปี ตัง้แต่ปี 2009 - 2014 นัน้ มี

ประชากรท่ีอ้วนเพิ่มขึน้ 3% พบมากในผู้หญิงวยั 45 - 60 ปี คิดเป็น 50% โดยมีผู้ ป่วยโรคเบาหวานเพิ่มขึน้ 1% 

คดิเป็นจํานวนประชากรท่ีเป็นโรคเบาหวานมากถึง 1.5  ล้านคน แสดงให้เห็นว่าประชากรไทยด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมี

รสหวานเพิ่มขึน้ เราควรมีนโยบายภาษีนํา้ตาลเพิ่มขึน้ หรือเพิ่มภาษีสรรพสามิตในเคร่ืองด่ืมท่ีมีนํา้ตาลเกิน 5% 

คณะแพทย์อาจเข้ามาร่วมกันระดมความคิดเห็นจากผู้ เช่ียวชาญในสาขาต่างๆ แนะนําให้ประชากรเลือก

รับประทานผกัและผลไม้ แตค่วรเลือกผลไม้ท่ีเหมาะสม 

ความร่วมมือระหว่างกระทรวงสาธารณสุขกับสามคณะแพทย์นัน้ ในเชิงภาควิชาการ มีการประสาน
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ความร่วมมือในภาคส่วนต่างๆ การใช้กระบวนการจัดการความรู้ ใช้ปัญญาตัง้แต่ขัน้ตอนการก่อตวัของ

นโยบาย ขัน้ตอนการตดัสินใจเลือก การแปลงนโยบายไปสู่การปฏิบตัิ การประเมินผล และการปรับเปล่ียน

นโยบาย ในส่วนของภาคสงัคม การขบัเคล่ือนทกุภาคีในสงัคม กระบวนการมีส่วนร่วมทัง้จากรัฐ เอกชน ประชา

สังคม ในลักษณะต่างๆ โดยเฉพาะการสร้างเครือข่ายความร่วมมือ สุดท้ายในส่วนภาครัฐและการเมือง 

สงัคมไทยเป็นสงัคมอํานาจและอปุถมัภ์ การขบัเคล่ือนนโยบายสาธารณะจําเป็นอย่างย่ิงท่ีต้องใช้องค์ประกอบ

ภาครัฐและการเมือง 

 
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