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พระราโชวาทของ
สมเด็จพระบรมราชชนก

สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก ทรงมีคุณูปการกับวงการแพทย์สมัยใหม่ของไทยมากมาย  
สุดคณานับ พระองค์ทรงเป็นพระอาจารย์นิสิตแพทย์ ทรงเป็นแพทย์ดูแลประชาชนอย่างไม่ถือพระองค์ ได้พระราชทานพระราช 
ทรพัย์ส�ำหรบัโรงพยาบาลศริริาช และส�ำหรบัแพทย์ใหม่ได้ใช้ในการศึกษาต่อต่างประเ ทศ พระองค์จงึทรงได้รบัการถวาย พระราช 
สมัญญา ว่า “พระบิดาแห่งการแพทย์แผนปัจจุบันของไทย”

พระองค์ทรงได้รับการเคารพจากแพทย์และประชาชนเป็นอย่างมาก ทั้งนี้ด้วยพระจริยวัตรอันงดงามในฐานะต่าง ๆ ท้ังใน 
ฐานะพระบรมวงศานุวงศ์ที่สูงศักดิ์ ฐานะข้าราชการ ฐานะครูของแพทย์ รวมทั้งในฐานะ “แพทย์” เอง พระราชด�ำรัสทุกองค์  
ของพระองค์ทีพ่ระราชทานไว้ในโอกาสต่าง ๆ  กนั ล้วนเพือ่สร้างให้เป็นคนด ีให้เป็นแพทย์ทีด่ ีให้มคีวามเหน็อกเหน็ใจกนั ให้เหน็แก่ 
ส่วนรวมก่อนเรือ่งส่วนตน และให้แพทย์เป็นมอือาชพี มคีวามรูท้ีท่นัสมยัอยูเ่สมอ ไม่ใช่เฉพาะอาชพีแพทย์เท่านัน้ทีไ่ด้รบัประโยชน์  
จากพระราชด�ำรัสของพระองค์ ผู้ที่ประกอบอาชีพอื่น ๆ ก็ได้รับประโยชนอย่างสูงสุดด้วย เช่น

“…ฉันเกิดเป็นคน ควรจะท�ำให้ตนมีคา่ หมายถึงว่า 
ท�ำตนให้เป็นที่หลั่งออกเพื่อประโยชน์ต่อผู้อื่น ให้ผู้อื่นได้รับความสุขจากเรา…”

(ลายพระหัตถ์ถึงนักเรียนทุนพระราชทาน)

“อาชีพแพทย์นั้นมีเกียรติ แพทย์ที่ดีจะไม่ร�่ำรวย แต่ไม่อดตาย ถ้าใครอยากร�่ำรวย 
ก็ควรไปเป็นอย่างอื่น ไม่ใช่แพทย์ อาชีพแพทย์นั้น จ�ำต้องยึดมั่นในอุดมคติ เมตตากรุณาคุณ”

“การที่จะได้ความไว้วางใจของคนไข้ ขอให้ท่านถือสุภาษิตวา่ ใจเขาใจเรา ท่านคงจะคิดได้วา่ 
ท่านอยากได้ความสบายอย่างไร ก็ควรพยายามให้ความสบายแก่คนไข้อย่างนั้น” 

(ลายพระหัตถ์ถึงสมาชิกสโมสรแพทย์แห่งจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย)

“ขอให้ถือประโยชน์ส่วนตัวเป็นที่สอง ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง 
ลาภทรัพย์ และเกียรติยศ จะตกแก่ทา่นเอง ถ้าท่านทรงธรรมะแห่งอาชีพไว้ให้บริสุทธิ์”

(ลายพระหัตถ์ประทาน นพ. สวัสดิ์ แดงสว่าง) 

“True success is not in the learning, but in its application to the benefit of mankind.”
(คติพจน์ที่ทรงบันทึกไว้ที่แผ่นแรกของสมุดปฏิบัติการวิชา Bacteriology ของพระองค์ท่าน)

สิ่งที่ส�ำคัญมากเรื่องหนึ่งที่พระองค์ทรงเห็นความส�ำคัญของการเป็นแพทย์ที่ดี  เห็นอกเห็นใจคนอื่น มีความเอื้อเฟื้อ
และคนที่เห็นคนอื่นเป็นคนเช่นตนเอง จึงพระราชทานพระราชด�ำรัสองค์นี้ไว้ให้แพทย์ทุกคน

“I dont’ want you to be only a doctor. But I also want you to be a man. ”
(ทรงสอนนิสิตเตรียมแพทย์ปริญญารุ่นที่ ๑ เล่าโดย ศ. นพ. อ�ำนวย เสมรสุต)
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พระราชกรณียกิจ

ของพระบาทสมเด็จพระปรมินทร 
มหาภูมิพลอดุลยเดช

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข

ในปีพุทธศักราช ๒๕๕๙ นับเป็นปีมหามงคลของปวงชนชาวไทย ด้วยเป็นปีที่พระบาทสมเด็จ 
พระเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ ๙ ทรงครองราชย์มาครบ ๗๐ ปี ในวันที่ ๙ มิถุนายน ๒๕๕๙ ซึ่งนับว่า 
พระองค์ทรงเป็นพระมหากษัตริย์ที่ครองราชย์ยาวนานที่สุดในโลก 

ถึงแม้ว่าพระองค์ทรงเป็นพระมหากษัตริย์ภายใต้รัฐธรรมนูญ และทรงใช้อ�านาจบริหารบ้านเมือง 
ผ่านทางคณะรัฐมนตรี แต่พระองค์มิได้ปล่อยให้เป็นเพียง “หน้าที่ของคณะรัฐมนตรี” เท่านั้น ที่จะ 
ด�าเนนิการบรหิารประเทศ แต่พระองค์ท่านได้ทรงประกอบพระราชกรณยีกจิต่าง ๆ  มากมายเหลือคณานบั 
เพือ่ประโยชน์สขุของพสกนกิรทัว่พระราชอาณาจกัร สมดงัพระปฐมบรมราชโองการทีว่่า “เราจะครอง 
แผ่นดินโดยธรรม เพื่อประโยชน์สุขแห่งมหาชนชาวสยาม” เมื่อวันที่ ๕ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๙๓

พระราชกรณียกิจของพระองค์ ปรากฏให้เห็นมากมายมหาศาลในทุกด้าน ไม่ว่าจะเป็นในด้าน 
การศึกษา การเกษตร การพัฒนาอาชีพของพลเมือง การอนุรักษ์ศิลปวัฒนธรรม การพัฒนาทรัพยากร 
ดินและน�้า การประดิษฐ์นวัตกรรม การพัฒนาด้านการแพทย์และสาธารณสุข หรือแม้ในยาม 
ท่ีมีความขัดแย้งรุนแรงในบ้านเมือง พระองค์ก็ทรงช่วยเตือนสติทุก ๆ ฝ่ายให้หันหน้ามาพูดจากัน  
ปรองดองกนั เช่นในเหตกุารณ์วนัมหาวปิโยค เมือ่วนัที ่๑๔ ตลุาคม พ.ศ. ๒๕๑๖ หรอืกรณพีฤษภาทมฬิ 
ใน พ.ศ. ๒๕๓๕ 

พระราชกรณียกิจของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ในด้านการแพทย์ 
และสาธารณสุข นั้นมีอย่างมากมายสุดคณานับ เช่น

ในช่วงต้นรัชกาล พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชได้พระราชทานโครงการ 
พระราชด�าริด้านการแพทย์และสาธารณสุข มาตั้งแต่ พ.ศ. ๒๔๙๓ โดยพระราชทานพระราชทรัพย์
ส่วนพระองค์ ในการควบคุมโรคระบาดร้ายแรงต่าง ๆ  การฟื้นฟูผู้ป่วย รวมทั้งการฝึกอาชีพให้แก่ผู้ป่วย  
ที่เห็นได้ชัดเจน คือ การจัดตั้งสถาบันราชประชาสมาสัย เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๓ ที่ให้การรักษาดูแลรักษา 
และช่วยเหลือผู้ป่วยโรคเรื้อน อย่างครบวงจร ท�าให้ในปัจจุบันโรคระบาดร้ายแรงต่าง ๆ ไม่เป็นปัญหา
สาธารณสุขอีกเลย

นอกจากน้ีทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯพระราชทานพระบรมราชานุญาตให้จัดฉายภาพยนตร์เพื่อ 
หารายได้โดยเสด็จพระราชกุศล สร้างตึกวชิราลงกรณ รพ.จุฬาลงกรณ์ และอาคารในโรงพยาบาล 
ภูมิพลอดุลยเดช 

ในด้านการศึกษาชั้นสูง พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชทรงพระกรุณา 
โปรดเกล้าฯ พระราชทานพระราชทรัพย์ส่วนพระองค์ ก่อตั้งมูลนิธิอานันทมหิดล เพื่อพระราชทาน 
ทุนให้นักเรียนไทยไปศึกษาต่อชั้นสูงในต่างประเทศ เพื่อน�าความรู้กลับมาพัฒนาบ้านเมือง โดยเริ่มที่
ด้านการแพทย์ก่อน และตามมาด้วยสาขาอื่น ๆ
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พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช และสมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ  
มพีระวริยิอตุสาหะ เสดจ็พระราชด�าเนนิไปทรงเยีย่มเยยีนราษฎรทกุหนทกุแห่งทัว่ประเทศ และได้ทรง
พบความล�าบากทุกข์ยาก การเจ็บป่วยของประชาชนตามที่ต่าง ๆ รวมทั้งความขาดแคลนและปัญหา
สขุภาพอนามยัจงึได้พระราชทาน โครงการหน่วยแพทย์พระราชทาน ขึน้ตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๑๐ โดยแพทย์
ทีต่ามเสดจ็ไปกบัพระองค์ได้ท�าการรกัษาผูเ้จบ็ป่วยได้ในทนัท ีหรอืส่งผูป่้วยไปรกัษาต่อในโรงพยาบาล
ตามความจ�าเป็นและเหมาะสม โดยทรงพระกรณุาโปรดเกล้าฯรบัผูป่้วยนัน้ไว้ในพระบรมราชานเุคราะห์ 

โครงการทนัตกรรมเคลือ่นทีพ่ระราชทาน เป็นโครงการในพระราชด�าร ิทีจ่ดัตัง้ขึน้ใน พ.ศ. ๒๕๑๒  
ที่ให้ทันตแพทย์อาสาสมัคร ได้เดินทางออกไปช่วยเหลือบ�าบัดโรคที่เกี่ยวกับฟันและช่องปากให้แก่ 
ประชาชนในชนบท ตลอดจนให้ความรู้แก่ราษฎรและเด็กนักเรียน ในการดูแลรักษาสุขอนามัย 
ของฟันและช่องปากด้วย 

อนึ่ง ยังมีพระราชด�าริให้จัดตั้ง โครงการอบรมหมอหมู่บ้าน โดยการคัดเลือกราษฎรอาสาสมัคร 
ตามหมู่บ้านต่าง ๆ มารับการอบรมเป็น “หมอหมู่บ้าน” ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๒๕ ที่จังหวัดเชียงใหม่ 
เป็นครั้งแรก หมอหมู่บ้านเหล่านี้ได้น�าความรู้กลับไปช่วยเหลือ ให้การดูแล รักษาขั้นต้นแก่ประชาชน 
ในท้องถิ่นของตน ทั้งนี้เพื่อช่วยแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพอนามัยของราษฎรที่อยู่ในพื้นที่ห่างไกล

นอกจากนี้ พระองค์ยังทรงห่วงใยปัญหาสุขภาพของพสกนิกรในกรุงเทพมหานครที่มีปัญหา 
การจราจรติดขัดจนเป็นอุปสรรคต่อการเดินทางไปโรงพยาบาล ได้มีพระราชด�าริให้จัดท�า โครงการ 
อบรมปฐมพยาบาลเบื้องต้นและการช่วยคลอดฉุกเฉิน เพื่อให้ต�ารวจจราจรสามารถให้การ 
ปฐมพยาบาลและช่วยท�าการคลอดในกรณีฉุกเฉินได้และเป็นการช่วยเหลือประชาชนให้ปลอดภัย 
ก่อนไปถึงโรงพยาบาล

จะเหน็ได้ว่า ไม่มคีวามทกุข์ยากอนัใดของพสกนกิรชาวไทย ทีจ่ะเลด็ลอดจากสายพระเนตรไปได้เลย 
และพระองค์ได้ทรงอุทิศพระองค์เพื่อบ�าเพ็ญพระราชกรณียกิจให้เกิด “ประโยชน์สุขแก่มหาชน 
ชาวสยาม” อย่างแท้จริง 
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คำาปฏิญาณผู้ประกอบวิชาชีพแพทย์

ต่อหน้าพระบรมฉายาลักษณ์ของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว

ข้าพระพุทธเจ้า (ช่ือ...นามสกลุ...) ในฐานะผู้ประกอบวชิาชีพเวชกรรม

ขอให้สัตย์ปฏิญาณว่า

ข้าฯ จักปฏิบัติตามข้อบังคับแพทยสภา ว่าด้วยการรักษาจริยธรรม

แห่งวิชาชีพเวชกรรมโดยเคร่งครัดทุกประการ

ข้าฯ จักปรับปรุงตนเพื่อเพิ่มความรู้ความช�านาญในวิชาชีพ ตาม

ควรอยู่เป็นนิจ

ข้าฯ จักถือเป็นภารกิจทะนุบ�ารุงความรักความสามัคคีของมวล

สมาชิกผู้ร่วมวิชาชีพเสมือนเครือญาติ

ข้าฯ จักประพฤติปฏิบัติตนเพื่อแผ่ขยายเกียรติคุณแห่งวิชาชีพ และ

ผดุงเกียรติศักดิ์แห่งวิชาชีพอย่างประณีต

ข้าฯ จักสืบสานจารีตอันงามของวิชาชีพ

ข้าฯ จักต้ังตนอยู่ ในธรรมประทีปสัปบุรุษ และบ�าเพ็ญประโยชน์ 

เกื้อกูลสังคมและมนุษยชาติมิเสื่อมคลาย

ข้าฯ จักรักษาสัตย์ปฏิญาณทั้งหลายนี้เสมอด้วยชีวิตตลอดไป
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แพทยสภาได้ก่อตั้งเมื่อ วันที่ ๙ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๑๑ และจะครบ ๔ รอบ (๔๘ ปี) ใน พ.ศ. ๒๕๕๙  
คณะกรรมการแพทยสภา ได้มีมติให้จัดท�าหนังสือครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภาขึ้น เพื่อเก็บเป็นประวัติ 
และผลการท�างานของแพทยสภาในช่วงเวลาที่ผ่านมา พร้อมกับให้มีการคัดเลือกปูชนียแพทย์ขึ้น 
๔๘ ท่านและแพทย์เกียรติยศ ๓ ท่านเพื่อเป็นตัวอย่างที่ดีของแพทย์รุ่นหลัง

ในช่วงเวลา ๔๘ ปีที่ผ่านมาได้มีการเปลี่ยนแปลงในทางการแพทย์หลายด้านที่จะกล่าวถึงในที่นี้ 
พอสังเขป

การสอบใบอนญุาตประกอบวชิาชพีเวชกรรม แตเ่ดมิคนทีจ่บแพทยศาสตรบณัฑติจากมหาวทิยาลัย 
ของรัฐจะได้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมเลยโดยไม่ต้องสอบ ผู้ที่จบจากต่างประเทศต้องสอบ 
เพื่อวัดความรู้ แต่ข้อสอบมีจ�านวนน้อยและไม่มีอาจารย์ออกข้อสอบใหม่ให้ การเก็บค่าสอบก็ถูกมาก 
ไม่กี่ร้อยบาท ขณะท่ีต้นทุนการสอบสูงกว่าหลายเท่า ข้อสอบส�าหรับชาวต่างชาติเป็นภาษาอังกฤษ  
ในช่วงสามสิบปีหลังนี้ได้มีการเปลี่ยนแปลงโดยแบ่งการสอบเป็นสามส่วน ส่วนแรกเป็นความรู้ทาง 
วิทยศาสตร์การแพทย์พื้นฐาน การสอบส่วนที่สองเป็นเรื่องทางคลินิก เมื่อสอบผ่านทั้งสองส่วนแล้ว 
จะต้องสอบส่วนที่สามเป็นการสอบปฏิบัติ ในช่วงแรกมีการสอบ OSCE และ Modified Essay  
Questions (MEQs) ได้เพิ่มค่าสมัครสอบเพื่อให้คุ้มทุน โดยถือหลักว่า ใครได้ประโยชน์จะต้องเป็น 
คนจ่าย ใครท�างานต้องได้ค่าตอบแทน และจะต้องมีเงินเหลือส�าหรับพัฒนาโครงการ มีอาจารย์จาก 
คณะแพทย์ต่าง ๆ ออกข้อสอบให้โดยได้ค่าตอบแทน มีการท�าคลังข้อสอบ ต่อมาได้เปลี่ยนข้อสอบ 
เป็นภาษาไทย เพราะคนที่จะมาดูแลผู้ป่วยไทยต้องรู้ภาษาไทย โรงเรียนแพทย์เอกชนซึ่งไม่ต้อง 
ผ่านการแข่งขันการคัดเลือกสอบเข้าเหมือนนักเรียนแพทย์ของรัฐจะต้องสอบเช่นเดียวกับแพทย์ที่จบ 
จากตา่งประเทศ ตอ่มาเมือ่มโีรงเรยีนแพทยข์องรฐัเปดิมากขึน้และมกีารคดันกัเรยีนแพทยเ์ขา้มาเรยีน 
โดยไม่ต้องสอบแข่งขันท�าให้มีปัญหาในการควบคุมคุณภาพ จึงได้เปลี่ยนให้ผู้ที่จบแพทย์ทุกคนไม่ว่า 
จากโรงเรียนแพทย์เอกชนหรือรัฐต้องสอบเพื่อใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม

เม่ือรัฐบาลต้องการเปิดประเทศให้ประเทศไทยเข้ามาอยู่ในสังคมอาเซียน อนุญาตให้แพทย์จาก 
ตา่งประเทศเข้ามาท�างานได ้แพทยสภาไดป้รบัขอ้สอบทางวทิยาศาสตรก์ารแพทยพ์ืน้ฐานและขอ้สอบ 
ทางคลนิกิเปน็ภาษาองักฤษ เนือ่งจากรฐับาลไดต้กลงกบัประเทศสมาชกิอาเซยีนวา่จะใชภ้าษาองักฤษ 
เป็นภาษากลาง แต่การรู้ภาษาท้องถิ่นเพื่อการติดต่อสื่อสารที่ดียังมีความส�าคัญมาก การสอบส่วนที ่
สามยังคงเป็นภาษาไทย นอกจากนี้แพทยสภาได้ร่างเกณฑ์มาตรฐานความรู้ส�าหรับแพทย์ทุกคน 
ในประเทศไทยโดยมีการปรับปรุงเป็นระยะเพื่อให้ทันกับความก้าวหน้าทางการแพทย์ทั่วโลก

ค�าน�า
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ในด้านการฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้านในระยะแรก ประเทศไทยไม่มีการอบรมและสอบวุฒิบัตร  
แพทย์ไทยต้องไปฝึกอบรมเป็นผู้เช่ียวชาญในต่างประเทศ ในปีแรก ๆ แพทยสภาได้มีการฝึกอบรม 
เฉพาะสาขาหลัก เช่น อายุรศาสตร์ ศัลยศาสตร์ สูตินรีเวช กุมารเวชศาสตร์ ต่อมาแพทยสภาได้เพิ่ม 
ใหม้สีาขาตา่ง ๆ  มากขึน้เพือ่ความกา้วหนา้ของวงการแพทย ์ปจัจบุนัมกีวา่ ๘๐ สาขา ในระยะแรกบงัคบั 
ให้บางสาขาจะเข้ารับการฝึกอบรมได้เฉพาะคนที่มีต้นสังกัดเท่านั้น คนที่ต้องการฝึกอบรมแบบอิสระ 
ท�าไมไ่ด ้โรงพยาบาลเอกชนขาดผูเ้ช่ียวชาญ ท�าใหโ้รงพยาบาลเอกชนตอ้งจา่ยเงนิใหแ้พทยล์าออกจาก 
ระบบราชการไปอยูภ่าคเอกชนเปน็ผลใหโ้รงพยาบาลของรฐัขาดผู้เช่ียวชาญทัง้ ๆ  ทีเ่ตรยีมอปุกรณต์า่ง ๆ  
ไว้พร้อม แพทยสภาได้ปรับใหม่ให้มีการฝึกอบรมแบบอิสระได้ด้วย ภาคเอกชนจะได้ไม่ต้องมาแย่งคน 
จากโรงพยาบาลของรัฐ การฝึกอบรมเป็นผู้เช่ียวชาญได้หยุดชะงักไประยะหน่ึงเน่ืองจากมีแพทย์กลุ่มหน่ึง 
ทีไ่มเ่คยเปน็แพทยป์ระจ�าบา้นมาก่อนมคีวามเหน็วา่  แพทยใ์นประเทศไทยควรเปน็แพทยท์ัว่ไป  ไมค่วรม ี
ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะทางเพราะจะท�าให้แพทย์ดูผู้ป่วยเป็นส่วน ๆ แต่แพทย์จากโรงเรียนแพทย์และ 
ราชวิทยาลัยต่าง ๆ  เห็นว่าถ้าไม่มีการฝึกอบรม วิชาในสาขาเหล่านั้นคงจะสูญพันธุ์เสมือนการท�าหมัน  
เราควรเปิดให้มีการฝึกอบรมแต่จ�ากัดจ�านวนได้ เหมือนคุมก�าเนิดไม่ใช่ท�าหมัน ในที่สุดแพทย์จาก 
ราชวิทยาลัยต่าง ๆ ได้รวมตัวเข้ามาเป็นกรรมการแพทยสภาและแก้ปัญหานี้ลงได้ จึงได้เปิดโอกาส 
ให้มีการฝึกอบรม โรคทางเดินอาหาร โรคต่อมไร้ท่อ และโรคติดเชื้อได้ เป็นเหตุให้ประเทศไทยมีความ 
ก้าวหน้าทางการแพทย์ไม่แพ้ประเทศอื่น แพทยสภาได้วางนโยบายให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางของ 
การศึกษาโดยได้แก้ไขหลักเกณฑ์ให้ประเทศเพื่อนบ้านเข้ามาฝึกอบรมในประเทศไทยได้

ในดา้นจรยิธรรม แตเ่ดมิแพทยสภามอีนกุรรมการจรยิธรรมเพยีงหา้ชดุท�าใหค้ดคีัง่คา้งจงึไดเ้พิม่เปน็  
ยี่สิบห้าชุดเพื่อเร่งการพิจารณาคดีให้เร็วขึ้น มีแพทย์และเจ้าหน้าที่ช่วยไกล่เกล่ียให้เกิดความเข้าใจ 
ลดการฟ้องร้องลง มีคนกลุ่มหนึ่งโจมตีว่า แพทย์ตัดสินคดีโดยช่วยแพทย์ด้วยกัน ซึ่งไม่เป็นความจริง 
แต่ผู้ป่วยซึ่งไม่มีความรู้ทางการแพทย์ไม่เข้าใจเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นแพทยสภาจึงได้ตั้งอดีตผู้พิพากษา 
ศาลฎีกา อัยการ ต�ารวจ และเลขาธิการสภาทนายความเข้ามาร่วมประชุมกลั่นกรองคดีจริยธรรมด้วย 
เพื่อให้เกิดความโปร่งใสมีคนนอกวิชาชีพได้ออกความเห็นด้วย จากการวิเคราะห์ข้อมูลท�าให้ทราบว่า 
ปัญหาการฟ้องร้องส่วนหนึ่งเกิดจากการติดต่อส่ือสารกันไม่เข้าใจ แพทยสภาได้ปรับหลักสูตร 
แพทยศาสตร์และการฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้านให้เน้นเรื่องการติดต่อสื่อสาร มีการท�าคู่มือส�าหรับ 
การสอนทกัษะการตดิตอ่สือ่สารในหลกัสตูรแพทยศาสตร ์แพทยสภาไดจ้ดัคู่มอืการสอนจรยิเวชศาสตร ์
และแจกหนงัสอืทีเ่ปน็บทเรยีนในเรือ่งคดตีา่ง ๆ  ทีเ่กดิขึน้จรงิใหแ้กแ่พทย ์นอกจากนีแ้พทยสภาไดแ้จก 
เอกสารให้แพทย์จบใหม่ทราบว่าแพทย์ที่ดีควรมีลักษณะอย่างไร
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แตเ่ดมิแพทยร์บัใบอนญุาตประกอบวชิาชีพเวชกรรมจากเจา้หนา้ทีธ่รุการ ทัง้ ๆ  ทีเ่ปน็ใบส�าคัญทีสุ่ด 
ในการเปน็แพทย ์สว่นปรญิญาบตัรนัน้ไดร้บัพระราชทานจากพระบาทสมเดจ็พระเจา้อยูห่วัหรอืผู้แทน 
พระองค์ แพทยสภาจึงขอให้ทุกมหาวิทยาลัยมีพิธีมอบใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมและให้มี 
การปฏิญาณตนในการที่จะเป็นแพทย์ที่ดีด้วยค�าปฏิญาณนั้น ซึ่งพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 
ไดม้พีระบรมราชวนิจิฉยัแกไ้ขค�าปฏญิาณนัน้เพือ่พมิพล์งในพระบรมรปูของพระบรมราชชนก สว่นเรือ่ง 
การรบัหนงัสอืวฒุบิตัรกเ็ชน่เดยีวกนั แตเ่ดมิรบัจากเสมยีนทัง้ทีใ่บนีม้ศีกัดิแ์ละสทิธขิองแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญ 
แพทยสภาได้ขอให้ทุกราชวิทยาลัยท�าพิธีมอบให้สมกับศักดิ์ศรีของใบวุฒิบัตร

แพทยสภามนีโยบายทีจ่ะใหค้นไทยทีไ่ปศึกษาในตา่งประเทศทีพ่ฒันามากกวา่ประเทศไทยกลับมา 
รับใช้และพัฒนาประเทศไทยจึงได้วางหลักเกณฑ์เพื่อจูงใจให้คนไทยกลับมาท�างานรับใช้ประเทศไทย 
โดยได้มีการมอบใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้โดยไม่ต้องสอบแต่จะต้องมีสัญชาติไทย 
จบจากสถาบันที่แพทยสภารับรอง ได้ใบวุฒิบัตรจากประเทศที่แพทยสภารับรอง แต่ต้องมาท�างานใน 
ประเทศไทยก่อนเป็นเวลาสองปีเพื่อให้แน่ใจว่าเขาอยู่ในประเทศไทยได้ ส่วนแพทย์ไทยที่ไปฝึกอบรม 
เป็นผู้เชี่ยวชาญในประเทศที่พัฒนากว่าไทยเราก็เทียบวุฒิบัตรให้แต่ต้องให้มีการสอบสัมภาษณ์เพื่อให้ 
แน่ใจว่าเป็นคนไทยจะกลับมารับใช้ประเทศไทย เป็นการป้องกันไม่ให้ชาวต่างชาติมาขอใบอนุญาต 
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมโดยไม่ต้องสอบ

การเปิดโรงเรียนแพทย์และสถาบันฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้าน แพทยสภาได้ร่วมกับกลุ่มสถาบัน 
แพทยศาสตร์วางหลักเกณฑ์ในการเปิดสถาบันเพื่อให้แพทย์ที่จบมามีมาตรฐานโดยไม่ได้พิจารณา 
แต่ผลสอบอย่างเดียว การเพิ่มจ�านวนนักเรียนต้องแจ้งให้แพทยสภาทราบ สถาบันที่มีการฝึกอบรม 
แพทย์ประจ�าบ้านก็ต้องได้รับการรับรองโดยแพทยสภา มีการตรวจสอบให้ได้มาตรฐาน แต่เดิมแพทย์ 
ทีไ่ปพจิารณาไมม่หีลกัเกณฑว์า่จะพจิารณาอยา่งไรตอ่มาแพทยสภาจดัใหม้กีารอบรมผูท้ีจ่ะไปตรวจสอบ 
สถาบันให้มีหลักเกณฑ์มากขึ้น มีการออกใบรับรองส�าหรับผู้ที่จะไปตรวจสถาบัน ปัจจุบันก�าลังท�าการ 
รับรองสถาบันการศึกษาต่าง ๆ โดยยึดหลักการของ World Federation of Medical Education  
(WFME) โดยที่แพทยสภาตั้งสถาบันใหม่ขึ้นมาด�าเนินการ

แพทยสภาได้จัดท�าบัตรประจ�าตัวของแพทย์ขึ้นเพื่อให้ทราบว่าใครเป็นแพทย์จริง เป็นหลักฐาน 
ยืนยันว่าเป็นแพทย์น�าไปใช้ในที่ต่าง ๆ ได้รวมทั้งในต่างประเทศ และท�าให้ทราบว่ามีแพทย์ปฏิบัติงาน 
อยู่ในท่ีใดบ้าง มีการต่ออายุของบัตรทุกห้าปีเพื่อให้ทราบว่าแพทย์ใดยังท�างานอยู่ที่ใด นอกจากนี้ 
แพทยสภายังท�าเว็บไซต์ให้ประชาชนตรวจสอบได้ว่าใครเป็นแพทย์จริงและได้วุฒิบัตรหรือหนังสือ 
อนุมัติในสาขาใด
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เนือ่งจากความรูท้างการแพทยไ์ดพ้ฒันาไปอยา่งรวดเรว็แพทยจ์ะตอ้งมกีารศกึษาตอ่เนือ่งเพือ่รกัษา 
มาตรฐานของวิชาชีพ แพทยสภาได้ด�าเนินการหลายอย่างเพื่อให้การศึกษาต่อเนื่องท�าได้สะดวก  
แต่อย่างไรก็ตาม ได้มีการศึกษาทั่วโลกพบว่า การให้ท�าโดยความสมัครใจไม่ได้ผลจะต้องมีมาตรการ 
บังคับร่วมด้วย แพทยสภาก�าลังด�าเนินการแก้กฎหมายในเรื่องนี้อยู่ โดยยึดหลักการจูงใจมากกว่า 
การบังคับ แพทย์ส่วนใหญ่ตระหนักถึงความส�าคัญของการศึกษาต่อเนื่อง ยินดีที่จะให้ความร่วมมือ 
แต่ไม่ต้องการให้ใครบังคับโดยเฉพาะแพทย์ผู้สูงอายุมาก ๆ เพราะฉะนั้นกฎเกณฑ์ต่าง ๆ จะไม่มีผล 
ย้อนหลัง

ในเรื่องมาตรฐานวิชาชีพในการดูแลผู้ป่วย แพทยสภาทราบดีว่าการดูแลส่ิงมีชีวิตต่างจากการ 
ดูแลสิ่งไม่มีชีวิต การกระท�าอย่างเดียวกันผลที่ได้อาจไม่เหมือนกันเพราะฉะน้ันจะก�าหนดแนวทาง 
ตายตัวไม่ได้ต้องขึ้นกับวิจารณญาณของแพทย์ที่ดูแลผู้ป่วยในขณะน้ัน รวมทั้งข้อจ�ากัดต่าง ๆ ด้วย  
คา่รักษาพยาบาลมแีนวโนม้สงูข้ึนทัว่โลก แพทยสภาก�าลงัท�าเรือ่งคา่ธรรมเนยีมแพทยใ์หมใ่หเ้หมาะสม 
กบัสถานะการณใ์นปจัจบุนั แพทยสภามนีโยบายใหภ้าคเอกชนมส่ีวนรบัผิดชอบในการดแูลรกัษาผู้ปว่ย 
รวมทัง้การเรยีนการสอนและการวจิยัดว้ย ภาคเอกชนมสีว่นชว่ยในการแบง่เบาภาระของรฐับาล รฐับาล 
ไม่ต้องลงทุนแถมได้เงินภาษีจากภาคเอกชนด้วย ประชาชนที่ช่วยตนเองได้ไม่ต้องมาแย่งกับผู้ยากไร้ 
ในการเข้ารับการรักษาพยาบาล แพทยสภายินดีให้แพทย์ต่างชาติที่มีความสามารถจริงเข้ามาท�างาน 
ในประเทศไทยในสถานทีแ่ละเวลาทีจ่�ากดัและตอ้งมาสอนใหค้วามรูแ้กแ่พทยไ์ทยดว้ย ในสาขาใหม ่ๆ  
ที่ยังไม่เป็นมาตรฐานที่วงการแพทย์รับรอง เช่น เซลล์ต้นก�าเนิด แพทยสภาก็ด�าเนินการควบคุมให้อยู ่
ในกรอบจริยธรรม ไม่หลอกลวงผู้ป่วยขณะเดียวกันก็ช่วยส่งเสริมให้มีการวิจัยเพื่อความก้าวหน้า 
ในระยะหลังมีแพทย์สนใจเรื่องความงามมากขึ้น แพทยสภาได้วางหลักเกณฑ์เพื่อคุ้มครองประชาชน 
ให้ปลอดภัยและไม่ถูกหลอกลวง แพทยสภาได้มีการประชุมกับประธานราชวิทยาลัยต่าง ๆ ทุกเดือน 
เพือ่ใหม้กีารท�างานรว่มกนัอยา่งมปีระสทิธภิาพ ในการประชมุใหญป่ระจ�าปขีองราชวทิยาลยัจะตอ้งม ี
เรื่องจริยธรรมและเรื่องการป้องกันโรคร่วมด้วยทุกครั้ง ขณะน้ีก�าลังท�าการศึกษาน�าร่องเรื่องความ 
สมัพนัธข์องแพทยก์บับรษิทัยาและบรษิทัทีข่ายเครือ่งมอืแพทยเ์พือ่ปอ้งกนัการตดิสินบนแพทยใ์นการ 
สั่งใช้ยาหรือเครื่องมือแพทย์

ในเรือ่งการฟอ้งรอ้งเปน็คดใีนศาล แพทยสภามคีวามหว่งใยสมาชกิเพราะถา้แพทยท์�างานอยา่งไมม่ ี
ความสุขผลกระทบกจ็ะมาสูผู่ป้ว่ยในทีส่ดุ เรือ่งการฟอ้งรอ้งแพทยเ์ปน็คดอีาญาจากการรกัษาพยาบาล  
ในต่างประเทศไม่มีเพราะเขาถือว่าแพทย์ไม่มีเจตนาฆ่าคน การที่เอาแพทย์ที่หวังดีช่วยเหลือคนไข้ 
มาตดิคกุไมไ่ดท้�าใหแ้พทยร์กัษาดขีึน้ แตค่นทีฟ่อ้งคดิวา่ไดแ้กแ้คน้ความผดิหวงัของตน ความจรงิไมไ่ด้ 
แกป้ญัหา แถมท�าใหแ้พทยไ์มบ่อกเวลามคีวามผดิพลาดเกดิขึน้ การปอ้งกนัแกไ้ขจงึไมเ่กดิ เราตอ้งการ 
ให้แพทย์บอกความจริงจะได้ป้องกันปัญหาอนาคตได้ แพทยสภาได้ติดต่อกับทางส�านักงานต�ารวจ 
แห่งชาติและอัยการให้ท�าเหมือนประเทศเพื่อนบ้าน เช่น มาเลเซีย หรือสิงคโปร์ โดยให้ทางต�ารวจ 
สอบถามแพทยสภากอ่นวา่แพทยม์เีจตนาท�าผิดหรอืไม ่การรกัษานัน้ผดิมาตรฐานอยา่งรา้ยแรงหรอืไม ่
เพื่อไม่ให้แพทย์ต้องวิตกกังวลมากจนไม่ยอมรักษาซ่ึงเป็นผลเสียต่อผู้ป่วย ปัญหาเรื่องการฟ้องร้อง 
แพทยสภาก�าลังด�าเนินการหลายอย่างเพื่อให้แพทย์ได้ท�างานอย่างมีความสุขไม่ต้องวิตกกังวล 
กับเรื่องน้ีมากตราบเท่าท่ีมีเจตนาดีและรักษาผู้ป่วยอย่างเต็มความสามารถตามภาวะวิสัยใน 
สถานะการณน์ัน้ ๆ  ตวัอยา่งทีก่�าลงัด�าเนนิการอยูคื่อ การอบรมแพทยเ์ปน็ผู้เชีย่วชาญในการเปน็พยาน
ให้กับศาล นอกจากนี้แพทยสภายังจัดให้มีหลักสูตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ส�าหรับผู้บริหารระดับ
สูงร่วมกับสถาบันพระปกเกล้าซึ่งได้จัดมาแล้ว ๔ รุ่น รุ่นที่ก�าลังศึกษานี้เป็นรุ่นที่ ๕
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(ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา )
นายกแพทยสภา

อาคารทีท่�าการใหมข่องแพทยสภาอยูใ่นระหวา่งการกอ่สรา้ง ไดม้กีารเสนอโครงการมาหลายสมยั 
แตม่อีปุสรรคหลายอยา่งท�าใหไ้มส่�าเรจ็ จนครัง้สุดทา้ย นายแพทยป์ระดษิฐ สินธวณรงค์ รฐัมนตรวีา่การ 
กระทรวงสาธารณสุข ใน พ.ศ. ๒๕๕๖ ได้ช่วยด�าเนินการให้เป็นผลส�าเร็จ แต่งบประมาณที่ได้ 
ไม่พอเพียง แพทยสภาจะต้องช่วยกันหารายได้ให้เพียงพอกับการก่อสร้างนี้ ในอาคารใหม่นี้มี ๑๔ ชั้น 
อยู่ตรงข้ามกับสภาการพยาบาล โดยมีสภาวิชาชีพด้านสุขภาพอื่นมาร่วมอยู่ด้วย นอกจากนี้ยังมี 
โครงการที่จะให้ราชวิทยาลัยต่าง ๆ มาอยู่ในตึกเดียวกันเพื่อการประสานงานได้ดีขึ้น

ในเวลา ๔๘ ปีท่ีผ่านมา แพทยสภาได้ด�าเนินงานไปมากมายเพื่อพัฒนาการแพทย์ไทยให้รุ่งเรือง  
เป็นเรื่องปรกติที่มีคนโจมตีใส่ร้ายป้ายสีจากคนที่ไม่เข้าใจ บางครั้งก็เป็นแพทย์ด้วยกันที่หวังสร้าง 
ความนิยมให้แก่ตน แพทยสภาก็ยังมีความม่ันคงในการที่จะพัฒนาการแพทย์ไทยให้เป็นผู้น�า  
ให้แพทย์ทุกคนท�างานช่วยเหลือผู้ป่วยอย่างมีความสุข มีสวัสดิการที่เหมาะสม สร้างความศรัทธา 
ให้แก่ประชาชน เมื่อมีเรื่องเกี่ยวกับสุขภาพประชาชนจะต้องนึกถึงแพทยสภาเป็นสิ่งแรก
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ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ 
นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข
สภานายกพิเศษแพทยสภา

๑

๕

๙

๒

๖

๑๐

๓

๗

๑๑

๔

๘

๑๒

๑. นายแพทย์โสภณ  เมฆธน
 ปลัดกระทรวงสาธารณสุข
๒. นายแพทย์สุพรรณ  ศรีธรรมมา
 อธิบดีกรมการแพทย์ 
๓. นายแพทย์วชิระ  เพ็งจันทร์
 อธิบดีกรมอนามัย
๔. พลโท ชุมพล  เปี่ยมสมบูรณ์
 เจ้ากรมแพทย์ทหารบก
๕. พลเรือโท คณิน  ชุมวรฐายี
 เจ้ากรมแพทย์ทหารเรือ
๖. พลอากาศโท อนุตตร  จิตตินันทน์
 เจ้ากรมแพทย์ทหารอากาศ

รายนามคณะกรรมการแพทยสภาวาระ พ.ศ. ๒๕๕๘ - ๒๕๖๐

กรรมการโดยตำาแหน่ง

๗. พลตำารวจโท วิฑูรย์  นิติวรางกูร
 นายแพทย์ใหญ่ ส�านักงานต�ารวจแห่งชาติ
๘. นายแพทย์ประสิทธิ์  วัฒนาภา
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล
๙. นายแพทย์สุทธิพงศ์  วัชรสินธุ
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
๑๐. นายแพทย์วัฒนา  นาวาเจริญ
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
๑๑. นายแพทย์ปิยะมิตร ศรีธรา
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี
๑๒. นายแพทย์ชาญชัย  พานทองวิริยะกุล
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น
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๑๓ ๑๗

๒๑

๒๕

๑๔

๑๘ ๒๒

๒๖

๑๕

๑๙

๒๓

๑๖

๒๐

๒๔ ๒๗

๒๘

๑๓. นายแพทย์พุฒิศักดิ์  พุทธวิบูลย์
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์
 มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
๑๔. พลตรี ชาญณรงค์  นาคสวัสดิ์
 ผู้อ�านวยการวิทยาลัยแพทยศาสตร์พระมงกุฎเกล้า
๑๕. นายแพทย์ชัยรัตน์  นิรันตรัตน์
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์
 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ
๑๖. นายแพทย์ปรีชา  วาณิชยเศรษฐกุล
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์
๑๗. นายแพทย์ประยุทธ  ศิริวงษ์
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ วชิรพยาบาล 
 มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช
๑๘. นายแพทย์ศิริเกษม  ศิริลักษณ์
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร
๑๙. นายแพทย์สุรวิทย์  เตชธุวานันท์
 คณบดีวิทยาลัยแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยรังสิต
๒๐. นายแพทย์สุกิจ  พันธุ์พิมานมาศ
 คณบดีส�านักวิชาแพทยศาสตร์ 
 มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี

๒๑. นายแพทย์ป่วน  สุทธิพินิจธรรม
 คณบดีวิทยาลัยแพทยศาสตร์และการสาธารณสุข 
 มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี
๒๒. นายแพทย์สุชาติ  อารีมิตร
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม
๒๓. นายแพทย์พิสิษฐ์  พิริยาพรรณ
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา
๒๔. นายแพทย์ปรัชญะพันธุ์  เพชรช่วย
 คณบดีส�านักวิชาแพทยศาสตร์ 
 มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์
๒๕. พลอากาศเอก อวยชัย เปลื้องประสิทธิ์
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์
 มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์
๒๖. นายแพทย์วิชัย  เทียนถาวร
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา
๒๗. นายแพทย์อมร  ลีลารัศมี
 คณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม
๒๘. นายแพทย์นพดล  วรอุไร
 คณบดีส�านักวิชาแพทยศาสตร์
 มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง
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รายนามคณะกรรมการแพทยสภาวาระ พ.ศ. ๒๕๕๘-๒๕๖๐

๒๙. นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา
 กรรมการแพทยสภา
๓๐. นายแพทย์อำานาจ กุสลานันท์
 กรรมการแพทยสภา
๓๑. พลอากาศตรี อิทธพร  คณะเจริญ
 กรรมการแพทยสภา
๓๒. แพทย์หญิง คุณหญิงพรทิพย์ โรจนสุนันท์
 กรรมการแพทยสภา
๓๓. แพทย์หญิงชัญวลี  ศรีสุโข
 กรรมการแพทยสภา
๓๔. นายแพทย์สัมพันธ์  คมฤทธิ์
 กรรมการแพทยสภา
๓๕. นายแพทย์กัมมันต์  พันธุมจินดา
 กรรมการแพทยสภา
๓๖. นายแพทย์เอื้อชาติ  กาญจนพิทักษ์
 กรรมการแพทยสภา

๒๙ ๓๓

๓๗

๔๑

๓๐

๓๔ ๓๘

๔๒

๓๑

๓๕

๓๙ ๔๓

๓๒

๓๖

๔๐

กรรมการโดยการเลือกตั้ง

๓๗. พันเอก นายแพทย์สุรจิต  สุนทรธรรม
 กรรมการแพทยสภา
๓๘. นายแพทย์ศุภชัย  คุณารัตนพฤกษ์
 กรรมการแพทยสภา
๓๙. นายแพทย์โยเซฟ  ซื่อเพียรธรรม
 กรรมการแพทยสภา
๔๐. นายแพทย์ภาคภูมิ  สุปิยพันธุ์
 กรรมการแพทยสภา
๔๑. นายแพทย์วิรัติ  พาณิชย์พงษ์
 กรรมการแพทยสภา
๔๒. นายแพทย์เกรียง  ตั้งสง่า
 กรรมการแพทยสภา
๔๓. นายแพทย์เมธี  วงศ์ศิริสุวรรณ
 กรรมการแพทยสภา
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๔๔ ๔๕

๔๙ ๕๓

๔๖

๕๐

๕๔

๔๗

๕๑

๕๕

๔๘

๕๒

๕๖

๔๔. แพทย์หญิงเชิดชู  อริยศรีวัฒนา
 กรรมการแพทยสภา 
๔๕. นายแพทย์วิรุณ  บุญนุช
 กรรมการแพทยสภา
๔๖. นายแพทย์สิน  อนุราษฎร์
 กรรมการแพทยสภา
๔๗. นายแพทย์วิสุทธิ์  ลัจฉเสวี
 กรรมการแพทยสภา
๔๘. นายแพทย์เกรียง  อัศวรุ่งนิรันดร์
 กรรมการแพทยสภา
๔๙. แพทย์หญิงสมศรี  เผ่าสวัสดิ์
 กรรมการแพทยสภา
๕๐. นายแพทย์สุกิจ  ทัศนสุนทรวงศ์
 กรรมการแพทยสภา
๕๑. นายแพทย์สมศักดิ์  เจริญชัยปิยกุล
 กรรมการแพทยสภา

๕๒. แพทย์หญิงประสบศรี    อึ้งถาวร
 กรรมการแพทยสภา
๕๓. นายแพทย์ไพฑูรย์  ณรงค์ชัย
 กรรมการแพทยสภา
๕๔. นายแพทย์บุญส่ง  พัจนสุนทร
 กรรมการแพทยสภา
๕๕. นายแพทย์วิสูตร  ฟองศิริไพบูลย์
 กรรมการแพทยสภา
๕๖. นายแพทย์ทวีศิลป์  วิษณุโยธิน
 กรรมการแพทยสภา
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รัฐบาลมีนโยบายยกระดับคุณภาพการบริการด้านสาธารณสุข และ 
สุขภาพของประชาชน ด้วยการวางรากฐาน พัฒนา และเสริม 
ความเข้มแข็งให้แก่การให้บริการด้านสาธารณสุขและสุขภาพของ 

ประชาชน โดยเน้นความทั่วถึง ความมีคุณภาพ และความมีประสิทธิภาพ 
ในการบริหารจัดการ ตลอดจนการจัดระบบหลักประกันสุขภาพ เพื่อให้ 
คลอบคลุมประชาชนในทกุภาคส่วน และเน้นการป้องกนัโรคมากกว่าการรกัษา  
พร้อมเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวังโรคระบาด โดยเฉพาะ 
โรคอุบัติใหม่ และโรคอุบัติซ�้า โดยมีเครือข่ายหน่วยเฝ้าระวัง หน่วยตรวจ 
วินิจฉัยโรค และหน่วยที่สามารถตัดสินใจเชิงนโยบายในการสกัดกั้นการ 
แพร่กระจายได้อย่างทันท่วงที รวมทั้งการพัฒนาขีดความสามารถในการวิจัย 
ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์และสาธารณสุข และสร้างความร่วมมือระหว่าง 
หน่วยงานภายในประเทศ และหน่วยงานต่างประเทศ เพื่อผลักดันให ้
ประเทศไทยเป็นผู้น�าทางด้านการแพทย์และสาธารณสุขในภูมิภาคต่อไป

แพทยสภา เป็นองค์กรทีม่บีทบาทส�าคญัในการก�ากบัดแูลมาตรฐานวชิาชพี 
เวชกรรมของแพทย์ ให้เป็นผู้ที่มีความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ มีคุณธรรม  
จริยธรรม ค�านึงถึงสิทธิประโยชน์ของผู้ป่วย และมีเจตคติที่ดีในการให้บริการ 
สุขภาพ โดยการบริบาลสุขภาพผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  
ผมหวังว่าแพทยสภาและผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมทุกท่าน จะได้มุ่งมั่น 
พัฒนาการให้บริการด้านการส่งเสริมสุขภาพและการบริบาลสุขภาพอย่าง 
เป็นระบบ และพฒันาความรู ้ความสามารถทางวชิาชีพของผู้ประกอบวชิาชีพ 
เวชกรรมอย่างต่อเนือ่ง เพือ่ส่งเสรมิให้ระบบการรกัษาพยาบาลผูป่้วยของแพทย์ 
และหน่วยงานต่าง ๆ มีมาตรฐานและมีความทันสมัย เป็นที่ไว้วางใจและ 
เชื่อถือศรัทธาของประชาชน เพื่อธ�ารงไว้ซึ่งเกียรติแก่วิชาชีพตลอดไป

ในโอกาสนี้ผมขออาราธนาคุณพระศรีรัตนตรัย และอ�านาจสิ่งศักดิ์สิทธิ ์
ทั้งหลายในสากลโลก โปรดดลบันดาลประทานพรให้ผู้ประกอบวิชาชีพแพทย์  
และบคุลากรทางการแพทย์ทกุท่าน ประสบแต่ความสขุ ความเจรญิ มกี�าลงัใจ 
ก�าลังกายที่เข ้มแข็ง เพื่อเป็นก�าลังส�าคัญในการพัฒนาการแพทย์และ 
สาธารณสุขของประเทศให้เจริญก้าวหน้าทัดเทียมนานาอารยประเทศต่อไป

 พลเอก    
 (ประยุทธ์ จันทร์โอชา)
 นายกรัฐมนตรี

สารแสดงความยินดี 
จากพลเอก ประยุทธ์ จันทร์โอชา นายกรัฐมนตรี
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ในห้วงประวัติศาสตร์ ๗ - ๘ ร้อยปีที่ผ่านมา คนไทยพึ่งพาการแพทย์ 
แผนไทยมาโดยตลอด จวบจนกระทั่งปลายรัชกาลที่ ๓ แห่ง 
กรงุรตันโกสนิทร ์มชิชนันารไีดน้�าเอาการแพทยแ์ผนตะวนัตกเขา้มา 

ในสยาม และไดร้บัความไวเ้นือ้เชือ่ใจจากราชส�านกัสยามและประชาชนคนไทย 
โดยทั่วไป จนกระทั่งล้นเกล้ารัชกาลที่ ๕ ได้สร้างโรงศิริราชพยาบาลเมื่อ พ.ศ. 
๒๔๓๑  และโรงเรยีนแพทยากรเมือ่ พ.ศ. ๒๔๓๒ ดว้ยพระบรมราชานเุคราะห์ 
ของล้นเกลา้รชักาลที ่๕ และดว้ยพระวริยิะอตุสาหะของเจา้นายอกี ๓ พระองค ์  
คือ สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก สมเด็จ 
พระเจา้บรมวงศเ์ธอ พระองคเ์จา้รงัสติประยรุศกัดิ ์กรมพระยาชยันาทนเรนทร  
และหมอ่มเจา้พนูศรเีกษม เกษมศร ีท�าใหร้ากฐานของการแพทยแ์ผนปจัจบุนั 
มั่นคงและเจริญก้าวหน้ามาจนปัจจุบันนี้

เมื่อมีการจัดตั้งแพทยสภาขึ้น การศึกษาและการฝึกอบรมเพื่อผลิตแพทย์ 
ทั่วไป และแพทย์เฉพาะทางก็เป็นไปอย่างมีระบบ พัฒนาต่อยอดจนปัจจุบัน 
แพทยสภาของประเทศไทยถือว่าเป็นองค์กรที่มั่นคง และก้าวหน้าในกลุ่ม 
ประเทศอาเซียนและในภูมิภาคเอเชียแปซิฟิก ราชวิทยาลัยสาขาต่าง ๆ และ 
องค์กรที่เกี่ยวข้องกับการแพทย์รวมทั้งกระทรวงสาธารณสุขและโรงเรียน 
แพทยต์า่ง ๆ  ไดทุ้ม่เท สมคัรสมานสามคัค ีและยดึสว่นรวมเปน็ทีต่ัง้ ปจัจยัเหลา่นี้ 
มคีวามส�าคญัยิง่ในการสรา้งความส�าเรจ็ จนเปน็แบบอยา่ง ของแพทยสภาไทย 
ในปัจจุบัน

ในโอกาสฉลองครบรอบ ๔๘ ปี ผมขอแสดงความชื่นชมต่อท่านนายก 
แพทยสภา กรรมการแพทยสภา เจ้าหน้าที่ และผู้มีส่วนสนับสนุนแพทยสภา   
ขอให้กุศลกรรมที่ทุกท่านได้เสียสละเพื่อแพทยสภา จงเป็นพลังปัจจัยน�า 
ความสุขและความเจริญมาสู่ทุกท่านตลอดไป

(ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม วัฒนชัย)
                  องคมนตรี

สารแสดงความยินดี 
จากองคมนตรี
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แพทย์คือผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่สังคมมีความศรัทธาสูง 
จึงมอบหมายให้ดูแลควบคุมการประพฤติกันเองตามหลักการ 
และเจตนารมณ์ของสภาวิชาชีพ ซึ่งในส่วนของประเทศไทยนั้น 

แพทยสภาถอืก�าเนดิขึน้เมือ่ พ.ศ.๒๕๑๑ เพือ่เปน็ตวัแทนของผูป้ระกอบวชิาชพี 
เวชกรรมในสว่นทีเ่กีย่วกบัจรยิธรรม วชิาการ ความสามคัค ีและการผดงุเกยีรต ิ
ของสมาชกิ ขณะเดยีวกนักม็หีนา้ทีใ่หค้�าแนะน�าใหค้�าปรกึษาและขอ้เสนอแนะ 
ต่อประชาชนและรัฐบาลในเรื่องเกี่ยวกับการแพทย์และสาธารณสุข

ถึงแม้ว่าพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ จะไม่ได้บัญญัติไว้ 
ชัดเจนให้แพทยสภามีหน้าที่ดูแลช่วยเหลือประชาชน แต่พัฒนาการของ 
สงัคมไทยในสองทศวรรษทีผ่า่นมาปรากฏเปน็ภาพชดัเจนวา่สงัคมใหมเ่รยีกรอ้ง 
ใหแ้พทยสภา เปน็ทีพ่ึง่ของประชาชนในการดแูลและคุม้ครองประชาชนทีไ่ปรบั 
การตรวจรักษา อีกทั้งแสวงหามาตรการชดเชยต่าง ๆ เมื่อเกิดความเสียหาย 
ต่อร่างกายและจิตใจหลังการตรวจรักษา

แพทยสภายุคใหม่จึงต้องทบทวนบทบาท ให้เกิดความสมดุลระหว่างการ 
คุ้มครองประชาชนกับการเป็นตัวแทนของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ซึ่งเป็น 
ความทา้ทายทีก่รรมการและสมาชกิแพทยสภาพงึตระหนกั และปรบัเจตคตใิห ้
เหมาะสมกับบริบทปัจจุบันที่องค์กรและสมาชิกจะต้องยอมรับบทบาทใหม่ 
ของการดูแลและคุ้มครองประชาชน ขณะเดียวกันก็ไม่ลืมที่จะดูแลสมาชิก 
ผู้ให้การตรวจรักษาโดยส่งเสริมให้ประกอบวิชาชีพด้วยจริยธรรม คุณธรรม 
อนัสงูสง่ พรอ้มกบัประกาศเกยีรตคิณุสมาชกิทีเ่ปน็ตวัอยา่งอนัดทีางจรยิธรรม  
และด�าเนินการกับสมาชิกที่กระท�าผิดข้อบังคับทางจริยธรรมอย่างเคร่งครัด

ในโอกาสที่แพทยสภาจะมีอายุครบ ๔๘ ปี ในวันที่ ๙ ตุลาคม ๒๕๕๙ นี้  
ผมขอแสดงความชื่นชมยินดีที่องค์กรวิชาชีพนี้มีความมุ่งมั่นที่จะท�าหน้าที่ 
ตามวัตถุประสงค์ที่ก�าหนดไว้อย่างเข้มแข็ง และขอเป็นก�าลังใจให้ด�าเนินการ 
อย่างต่อเนื่องเพื่อให้คนไทยมีสุขภาพดีตลอดไป

(ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร)
สภานายกพิเศษ

 รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข

สารแสดงความยินดี
จากรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขในฐานะสภานายกพิเศษ
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ปัญหาสาธารณสุขที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนมี
มากมายหลายประการ ทั้งปัญหาที่เกิดจากการเจ็บป่วยด้วยโรค
ตดิตอ่และโรคไมต่ดิตอ่ ซึง่ปญัหาเหลา่นีเ้ปน็ปจัจยัส�าคญัทีส่ง่ผล 

กระทบต่อการพัฒนาทางด้านสังคมและเศรษฐกิจของประเทศ นโยบายทาง
ด้านสาธารณสุขของประเทศในแต่ละยุคสมัย จึงมุ่งเน้นให้มีการดูแลสุขภาพ
พี่น้องประชาชนให้มีความแข็งแรงสมบูรณ์ ส่งเสริมให้ประชาชนมีความเป็น
อยู่และมีคุณภาพชีวิตที่ดีย่ิงขึ้น พร้อมทั้งจัดระบบและสร้างมาตรฐานในการ
ให้บริการทางด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่มีคุณภาพประชาชนสามารถ
เข้าถึงบริการได้  

แพทยสภาเป็นองค์กรวิชาชีพที่จัดตั้งขึ้นโดยค�านึงถึงผลประโยชน์ของ 
ประชาชนเป็นที่ตั้ง เพื่อให้ประชาชนได้รับการบริบาลทางการแพทย์จาก 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่มีความรู้ความสามารถ โดยท�าหน้าที่ในการรับ 
ขึ้นทะเบียน ออกใบอนุญาตฯ พักใช้และเพิกถอนใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ 
เวชกรรม รับรองปริญญา ประกาศนียบัตรในวิชาแพทยศาสตร์และวุฒิบัตร 
ในวิชาชีพเวชกรรมของสถาบันต่าง ๆ เป็นต้น นอกจากนี้ แพทยสภายังต้อง 
ควบคุมความประพฤติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้ถูกต้องตามหลัก 
จรยิธรรมแหง่วชิาชพี สง่เสรมิการศกึษา การวจิยั เสรมิสรา้งความสามคัคแีละ 
ผดงุเกยีรตขิองสมาชกิ ตลอดจนใหก้ารชว่ยเหลอืแนะน�าประชาชนและองคก์ร 
อืน่ ในเรือ่งเกีย่วกบัการแพทยแ์ละการสาธารณสขุ พรอ้มทัง้ใหค้�าปรกึษาหรอื 
ขอ้เสนอแนะตอ่รฐับาลเกีย่วกบัปญัหาทางการแพทยแ์ละการสาธารณสขุของ 
ประเทศอีกด้วย ในวาระครบรอบ ๔๘ ปี แห่งการก่อตั้งแพทยสภา ในวันที่ ๙  
ตุลาคม ๒๕๕๙ นี้ ผมขอเป็นก�าลังใจให้ คณะกรรมการแพทยสภาทุกท่าน  
ทีไ่ดป้ฏบิตัหินา้ทีด่ว้ยความตัง้ใจจรงิและมจีติใจทีเ่ขม้แขง็มัน่คง ท�าหนา้ท่ีอยา่ง 
มีธรรมาภิบาลรักษามาตรฐานในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม เพื่อน�ามาซึ่ง 
ความเชื่อมั่นและศรัทธาของพี่น้องประชาชน

ในโอกาสนี้ ผมขออาราธนาคุณพระศรีรัตนตรัยและสิ่งศักดิ์สิทธิ์ทั้งหลาย   
ที่ทุกท่านเคารพสักการะ ได้โปรดดลบันดาลประทานพรและปกป้องคุ้มครอง 
ให้คณะกรรมการและสมาชิกแพทยสภาทุกท่าน ประสบความสุข ความเจริญ   
ถงึพรอ้มดว้ยก�าลงักาย ก�าลงัใจและก�าลังสตปิญัญา เพือ่เปน็ก�าลงัส�าคญัในการ 
ผลกัดนัการด�าเนนิงานของแพทยสภาใหเ้จรญิกา้วหนา้ประสบผลส�าเรจ็บรรลุ 
ตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้สืบไป

(นายแพทย์โสภณ  เมฆธน)
                                                 ปลัดกระทรวงสาธารณสุข

สารแสดงความยินดี 
จากปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
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บทที่ ๑

แพทยสภาในอดีต
จนถึงปัจจุบัน ๒๕

บทที่ ๒ 

การด�าเนินงานและผลงาน
ของแพทยสภาในรอบ ๔๘ ป ี ๔๙

บทที่ ๓ 

วิสัยทัศน์สานต่ออนาคต
แพทยสภาทีท่่านอยากเหน็ในอนาคต ๙๗

บทที่ ๔

๔๘ ปูชนียแพทย์คู่แผ่นดินไทย  ๑๒๓

บทที่ ๕

รางวัลแพทย์เกียรติยศ แพทยสภา ๒๒๑

กิตติกรรมประกาศ ๒๓๘

รายนามผู้เรียบเรียง ๒๓๙

สารบัญ



แพทยสภาในอดีต
จนถึงปัจจุบัน



แพทยสภาในอดีต
จนถึงปัจจุบัน

บทที่

๐๑



การแพทย์แผนตะวันตกในประเทศไทย
จากอดีตถึงปัจจุบัน

การแพทย์แผนตะวันตกในสยามมีมาตั้งแต่เม่ือชาวตะวันตกเข้ามาเจริญ 
สัมพันธไมตรีกับราชอาณาจักรอยุธยา ชาวโปรตุเกสเป็นชาวยุโรปชาติแรกที ่
เดินทางเข้ามาติดต่อกับสยามซ่ึงตรงกับรัชสมัยของสมเด็จพระรามาธิบดีที่ ๒  

เมื่อ พ.ศ. ๒๐๕๔ ในครั้งนั้นมีหลักฐานว่ามีการน�าขี้ผึ้งรักษาแผลเข้ามาพร้อมคณะพ่อค้าชาว 
โปรตุเกส นอกจากนี้ชาวโปรตุเกสยังมีบทบาทส�าคัญด้านการแพทย์ในเวลาต่อมา เช่น 
มกีารจดัตัง้โรงพยาบาล การตรวจชนัสตูรศพ เป็นต้น จนถงึในรชัสมยัของสมเดจ็พระนารายณ์ 
มหาราช ชาวฝรั่งเศสเริ่มเข้ามามีบทบาทส�าคัญ มีการจัดตั้งโรงพยาบาลของชาวฝรั่งเศส 
ทัง้ในอยธุยา พษิณโุลก และบางกอก มกีารสัง่ซือ้ยาและแจกจ่ายส�าหรบัรกัษาโรคซึง่ด�าเนนิการ 
พร้อมกับการเผยแพร่ศาสนา นอกจากนี้ยังเริ่มมีการฝึกอบรมวิชาแพทย์แก่พวกมิชชันนารี 
อีกด้วย ส�าหรับการรักษานอกจากการใช้ยา สมุนไพร และน�้ามันแล้ว ในยุคนั้นมีการจ�าแนก 
แพทย์หลวงในราชส�านกัออกเป็น ๒ กลุ่มคือ แพทย์หลวงฝ่ายยาไทย และแพทย์หลวงฝ่ายยาฝรัง่ 
ดังที่ปรากฏใน ต�าราพระโอสถพระนารายณ์ ทั้งยังมีหลักฐานการเย็บแผลเกิดขึ้นในหมู่ชาว 
ตะวันตก ตัวอย่างเช่น ระหว่างเกิดขบถมักกะสัน ออกพระศักดิ์สงคราม หรือ Chevalier  
De Forbin นายทหารฝรั่งเศสซ่ึงรับราชการในกรุงศรีอยุธยาได้รับบาดเจ็บจากอาวุธมีคม 
และท�าการเย็บแผลของตนเองด้วยไหมแล้วใช้ไข่ขาวผสมเหล้าในการล้างแผล ในบันทึกของ 
ชาวตะวนัตก เช่น ลาลแูบร์ได้รวบรวมโรคและการเจบ็ป่วยทีม่กัจะพบในชาวสยาม เช่น ฝีดาษ  
ไข้จับสั่น ปอดบวม ไข้หวัด ไอหอบ ไขข้ออักเสบ ปวดตามข้อ อัมพาต ลมบ้าหมู วัณโรคปอด 
ไฟลามทุ่ง มะเร็งที่อวัยวะต่าง ๆ เป็นต้น รวมทั้งการถ่ายทอดวิทยาการทางการแพทย์ เช่น 
“...หมอฝรัง่สอนให้หมอฝ่ายตะวนัออกใช้ยาควนินิเป็นขึน้กม็าก...” เหล่านีเ้ป็นหลกัฐานส�าคญั 
ท่ีแสดงบทบาทของการแพทย์ตะวันตกในสังคมไทย จนเมื่อเกิดความวุ่นวายทางการเมือง 
ประกอบกับเหตุการณ์เสียกรุงศรีอยุธยาในปี พ.ศ. ๒๓๑๐ การแพทย์แผนตะวันตกก็ได ้
ซบเซาลงไป

ในยุคกรุงรัตนโกสินทร์ ชาวตะวันตกได้เริ่มเข้ามามีบทบาททางการแพทย์อีกครั้งหนึ่ง  
โดยแพทย์ชาวยุโรปได้เดินทางมาเพื่อเผยแผ่ศาสนาพร้อมกับให้การรักษาโรคไปพร้อมกัน  
เริม่ตัง้แต่ พ.ศ. ๒๓๗๑ ในแผ่นดนิพระบาทสมเดจ็พระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วั คาร์ล ฟรดีรชิ ออกสุต์ 
กุทซลาฟฟ์ ชาวเยอรมัน ซึ่งส�าเร็จวิชาแพทย์และสมัครเข้าท�างานกับสมาคมมิชชันนาร ี
เนเธอร์แลนด์ ได้เดินทางเข้ามาพร้อมกับจาคอบ ทอมลิน มิชชันนารีชาวอังกฤษเพื่อจูงใจ 
ให้ชาวสยามหันไปนับถือศาสนาคริสต์พร้อมทั้งน�ายาและหนังสือพระคัมภีร์มาแจกจ่ายแก่ 
ประชาชนท่ัวไป ต่อมาแดน บีช บรัดเล หรือหมอบรัดเล นายแพทย์ชาวอเมริกัน 
ได้เดินทางมาพร้อมคณะมิชชันนารีอเมริกันใน พ.ศ. ๒๓๗๗ และได้ริเริ่มเปิดโอสถศาลาท่ี 
วัดเกาะส�าหรับรักษาคนทั่วไปในปีพ.ศ.๒๓๗๘ นับเป็นสถานพยาบาลแห่งแรกในกรุง 
รตันโกสนิทร์ หมอบรดัเลได้น�ายา เวชภณัฑ์ และเครือ่งมอืผ่าตดัเข้ามาจ�านวนมาก กติตศิพัท์ 
การรักษาด้วยยาแผนตะวันตกได้ร�่าลือไปไกลถึงพระบรมวงศานุวงศ์ ข้าราชการ พ่อค้า  
ประชาชนทั่วไป และได้รับการยอมรับในเวลาต่อมา

ออกพระศักดิ์สงคราม 
(เชวาเลีย เดอ ฟอร์แบง)

คาร์ล ฟรีดริช ออกุสต์
กุทซลาฟฟ์
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แดน บีช บรัดเล
หรือหมอบรัดเลนายแพทย์ชาว
อเมริกัน

แซมมวล เรย์โนลด์ เฮาส์
ศัลยแพทย์ชาวอเมริกัน

ผลงานทางการแพทย์ท่ีโดดเด่นของหมอบรัดเลในแผ่นดินสยามคือการฉีดวัคซีนป้องกัน 
โรคไข้ทรพิษ หรือฝีดาษส�าเร็จเป็นครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. ๒๓๘๐ พระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้า 
เจ้าอยูห่วั ทรงสนพระราชหฤทยัและโปรดเกล้าฯให้หมอหลวงซึง่เป็นแพทย์แผนไทยมาเรยีน 
กับหมอบรัดเลและน�าไปปลูกฝีให้แก่ประชาชนทั่วไป ส่งผลให้สยามสามารถควบคุมและ 
ป้องกันโรคฝีดาษได้ดียิ่ง อีกด้านหน่ึงคือการผ่าตัดครั้งแรกในสยามเมื่อวันที่ ๑๓ มกราคม  
พ.ศ. ๒๓๘๐ จากการทีม่พีระภกิษบุาดเจบ็จากปืนไฟพะเนยีงแตก ในคราวสมโภชวดัประยรุ- 
วงศาวาส หมอบรัดเลได้ท�าการผ่าตดัเปน็ครั้งแรกเพื่อรักษาชีวติของพระภกิษุรปูนัน้สง่ผลให้ 
ชื่อเสียงการรักษาเป็นที่ยอมรับโดยทั่วไป นอกจากนี้หมอบรัดเลยังที่ท�าการถ่ายเลือดเพื่อ 
ช่วยสตรีที่ตกเลือดหลังการคลอดบุตรเป็นครั้งแรกในสยาม และยังเปิดร้านขายยาและ 
ตรวจรักษาคนไข้เป็นรายแรกในพระนคร ในส่วนของงานการพิมพ์นั้นนอกจากหมอบรัดเล 
จะเป็นคนแรกในสยามที่จัดท�าหนังสือพิมพ์แล้ว ยังน�าความรู้ทางการแพทย์และสาธารณสุข 
มาตีพิมพ์ลงเป็นตอน ๆ ในหนังสือพิมพ์ Bangkok Recorder อีกด้วย

นอกจากนั้นยังมีมิชชันนารีชาวตะวันตกที่มีส่วนในการพัฒนาการแพทย์แผนตะวันตก  
อาทิ แซมมวล เรย์โนลด์ เฮาส์ ศัลยแพทย์ชาวอเมริกันที่เดินทางเข้ามาเพื่อศึกษาโรค 
เขตร้อน ถือเป็นศัลยแพทย์คนแรกที่ส�าเร็จการอบรมด้านศัลยศาสตร์โดยตรงและได้ท�าการ 
วางยาสลบเป็นครัง้แรกบนแผ่นดนิไทยโดยใช้อเีทอร์ ในระหว่างการผ่าตดัให้หญงิชรารายหนึง่ 
นอกจากน้ีคณะมิชชันนารียังได้ส่งคนไทยคนแรกไปศึกษาวิชาการแพทย์แผนตะวันตกที่ 
สหรฐัอเมรกิาซึง่ บคุคลท่านนีเ้มือ่ส�าเรจ็การศกึษาได้กลบัมาเป็นก�าลงัส�าคญัและมบีทบาทต่อ 
วงการแพทย์คอื พระยาสารสนิสวามภิกัดิ ์(เทยีนฮ้ี สารสิน) นอกเหนอืจากในกรงุเทพมหานคร 
แล้ว มิชชันนารีได้น�าวิชาแพทย์แผนตะวันตกไปใช้ในการรักษาและป้องกันโรคในหัวเมือง 
ส�าคัญ เช่น เพชรบุรี นครปฐม ตรัง เชียงใหม่ ล�าปาง แพร่ น่านฯลฯ มีการจัดตั้งโรงพยาบาล 
ทั้งในกรุงเทพฯและต่างจังหวัด เช่น โรงพยาบาลกรุงเทพคริสเตียน โรงพยาบาลแมคคอร์มิค  
จงัหวดัเชยีงใหม่ เป็นต้น มกีารจดัตัง้นคิมโรคเรือ้นเพือ่ให้การดแูลและรกัษาในจงัหวดัเชยีงใหม่

ในต้นรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู ่หัว เกิดอหิวาตกโรคระบาด  
ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯให้สร้างโรงพยาบาลชั่วคราวจ�านวน ๔๘ แห่ง เมื่อควบคุมโรค 
ได้แล้วจงึยบุเลกิไป โดยทีย่งัไม่มสีถานพยาบาลของรฐัเป็นการถาวร โรงพยาบาลแผนตะวนัตก 
แห่งแรกของรฐับาลคอืโรงพยาบาลทหารหน้า ซึง่มนีายแพทย์เทยีนฮี ้สารสิน เป็นผู้อ�านวยการ 
เปิดด�าเนนิการระหว่าง พ.ศ. ๒๔๒๒ - ๒๔๒๗ ยบุเลกิไป ต่อมาเมือ่วนัที ่๒๙ มนีาคม พ.ศ. ๒๔๒๙ 
ได้ทรงพระกรณุาโปรดเกล้าฯ ให้จดัตัง้คอมมติตจีดัการโรงพยาบาลรกัษาคนป่วยไข้ ให้เป็นทาน 
แก่ประชาชนท่ัวไปโดยมิเลือกหน้าเป็นครั้งแรก แสดงให้เห็นน�้าพระราชหฤทัยที่ทรงห่วงใย 
ในความจ�าเป็นด้านสุขภาพอนามัยของพสกนิกร ดังความในพระราชหัตถเลขาตอนหนึ่งว่า  
“...โรงพยาบาลนีไ้ด้คดิมาช้านาน อยากจะให้มขีึน้ได้ในทนัใด แต่การนัน้ไม่ส�าเรจ็ไปได้ตลอดจน 
ได้ตั้งใจแลออกปากอยู่เนือง ๆ ว่าถ้าตายจะขอแบ่งเงินพระคลังข้างที่เป็นส่วนหน่ึงมอบไว้ 
ส�าหรับใช้ในการโรงพยาบาล แลสั่งไว้ขอให้จัดการให้ส�าเร็จดังประสงค์ ถ้ายังมีชีวิตอยู่ก็จะ 
คิดจัดการให้มีขึ้นจงได้ และจะอุดหนุนการโรงพยาบาลด้วยทุนรอนส่วนหนึ่ง ไม่ชักเงินที่เป็น 
มรดกซึง่ก�าหนดว่าจะให้นัน้มาใช้ แลมอี�านาจทีจ่ะใช้เงนิแผ่นดนิได้อยู ่กจ็ะใช้เงนิแผ่นดนิเป็น 
รากเหง้าของการพยาบาลบ้างตามสมควร การทีค่ดิไว้นีไ้ด้ทดลองจะจดัการบ้างทีย่งัไม่เหน็ว่า 
จะเป็นการถาวรมั่นคงได้…”
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เมือ่มกีารเปิดรบัคนไข้ในโรงพยาบาลศริริาชเมือ่ ๒๖ เมษายน พ.ศ.๒๔๓๑ และโรงพยาบาลรมิป้อมมหาไชย  
(โรงพยาบาลบรูพา) ในปีเดยีวกนันัน้ กท็รงพระกรณุาโปรดเกล้าฯ ให้ยบุเลกิคอมมติตเีดมิและรวมงานการแพทย์ 
ทั้งหมดจัดตั้งเป็น “กรมพยาบาล” โดยมีพระเจ้าบรมวงศ์เธอ พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ เป็นอธิบดีบังคับการ 
กรมพยาบาลพระองค์แรก จนเม่ือพระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ส้ินพระชนม์ พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวจึง 
โปรดเกล้าฯ ให้กรมพยาบาลมาอยู่ในบังคับบัญชาในกรมธรรมการโดยโปรดเกล้าฯ ให้พระเจ้าบรมวงศ์เธอ  
กรมพระยาด�ารงราชานภุาพเป็นอธิบดี ภารกิจหลักของกรมพยาบาล แบ่งเป็นเรื่องส�าคัญดังนี้ 

๑. การปลกูฝีแก่ประชาชน : เพือ่ให้งานปลกูฝีป้องกนัไข้ทรพษิซึง่นบัเป็นงาน “ควบคมุโรคตดิต่อครัง้แรก”  
ในประเทศไทยน้ันม่ันคงถาวรย่ิงขึ้น กรมพยาบาลได้ดูแลรับผิดชอบทั้งในการส่ังพันธุ์ฝีจากยุโรปมาใช้และเป็น 
ที่นิยมในประชาชนทั่วไปเพราะเข้าถึงได้ง่าย มีการขยายการปลูกฝีจากส่วนกลางไปสู่ส่วนภูมิภาคในเวลาต่อมา

๒. จัดตั้งโรงพยาบาลเพิ่ม : งานกรมพยาบาลในช่วงแรกนั้น นอกจากต้องควบคุมและจัดการกิจการของ 
โรงศิริราชพยาบาลแล้ว ยังมีการตั้งโรงพยาบาลเพิ่มอีกหลายแห่ง เช่น โรงพยาบาลคนเสียจริตที่ปากคลองสาน  
โรงพยาบาลบรูพาหน้าวงับรูพาภริมย์ โรงพยาบาลบางรกัซึง่เป็นทีต่ัง้ของโรงพยาบาลเลดิสนิในปัจจบุนั โรงพยาบาล 
เทพศิรินทร์ตั้งอยู่ตรงข้ามวัดเทพศิรินทราวาส ในส่วนภูมิภาคมีการจัดตั้งโรงพยาบาลที่พระนครศรีอยุธยา

๓. การจัดตั้งโรงเรียนแพทย์: มีการรับนักเรียนแพทย์รุ่นแรกตั้งแต่เดือนพฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๓๒ โดยมี 
วัตถุประสงค์เพื่อผลิตแพทย์ไว้ใช้ในโรงพยาบาลและสามารถท�าการรักษาและผ่าตัดแผนตะวันตกได้ โดยมีการ 
จ้างนายแพทย์โทมัส เฮวาร์ด เฮส์ มิชชันนารีอเมริกันมาเป็นผู้สอนในยุคแรก

๔. การผดงุครรภ์ตามการแพทย์แผนสมยัใหม่ : แม้ว่าจะมโีรงพยาบาลศริริาชแล้ว แต่ในระยะแรก ประชาชน 
ยังไม่นิยมการคลอดบุตรที่โรงพยาบาล เมื่อความทราบถึงสมเด็จพระศรีพัชรินทราบรมราชินีนาถจึงได้ทรง 
พระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้กรมพยาบาลเชิญพระราชกระแสรับส่ังเชิญชวนให้ประชาชนมาคลอดบุตรด้วย 
วิธีใหม่แทนการคลอดด้วยหมอต�าแยและให้เลิกอยู่ไฟ พร้อมทั้งพระราชทานเงินท�าขวัญทารกคนละ ๔ บาท  
แก่คนไข้ทีก่ระท�าตามทีท่รงชักชวน การท�าคลอดตามแนวทางของแพทย์สมยัใหม่จงึเริม่ได้รบัการยอมรบัมากขึน้
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กรมพยาบาลด�าเนินการจนถึง พ.ศ. ๒๔๔๘ จึงยุบเลิกไป ภารกิจต่าง ๆ ถูกกระจายไป 
ยังกรมต่าง ๆ ในกระทรวงมหาดไทย กระทรวงธรรมการ และกระทรวงนครบาล ด้วยความ 
พยายามที่จะท�าให้โครงสร้างองค์กรและการบริหารเอื้อประโยชน์ต่อประชาชนมากที่สุด  
จึงมีการจัดตั้งกรมพยาบาลขึ้นอีกครั้งหนึ่งเมื่อ พ.ศ. ๒๔๕๕ ในรัชสมัยพระบาทสมเด็จ 
พระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่ โดยแบ่งเป็น ๖ แผนกคือ แผนกบัญชาการ แผนกการแพทย์ แผนก 
ป้องกนัโรคระบาด แผนกปาสตรุสภา แผนกโอสถศาลา และแผนกสุขาภิบาล มกีารปรบัเปล่ียน 
ชือ่กรมเป็นกรมประชาภบิาลเมือ่ พ.ศ. ๒๔๕๙ และกรมสาธารณสุขเมือ่ วนัที ่๒๗ พฤศจกิายน  
พ.ศ. ๒๔๖๑ โดยท่ีเป็นการรวมกิจการสาธารณสุขหัวเมืองกับพระนคร ซึ่งอยู่ในความ 
รับผดิชอบของหลายกระทรวงเข้าไว้ด้วยกันและทรงพระกรณุาโปรดเกล้าฯให้ สมเดจ็พระเจ้า 
บรมวงศ์เธอ กรมพระยาชยันาทนเรนทร เป็นอธบิดกีรมสาธารณสขุพระองค์แรก โดยทรงเป็น 
หัวเรือใหญ่ในการป้องกันโรค ปราบปรามโรคติดต่อร้ายแรง และส่งเสริมสุขภาพ อันเป็น 
สามพันธกิจหลักของกรมสาธารณสุขขณะนั้น

ผลงานในช่วงเวลาดังกล่าว เช่น การกระจายการปลูกฝีไปยังหัวเมืองโดยวิธีสมัครใจ 
ได้เป็นผลส�าเร็จ การควบคุมและป้องกันอหิวาตกโรคและกาฬโรค การจัดตั้งสถานปาสเตอร์ 
เพื่อป้องกันการเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบ้า รวมทั้งผลิตพันธุ์หนองฝีและเซรั่มป้องกันพิษงู  
ก่อนจะโอนกจิการให้สภากาชาดสยามในเวลาต่อมา การออกพระราชบญัญตัริะงบัโรคระบาด 
หัวเมืองและพระราชบัญญัติจัดการป้องกันไข้ทรพิษ พ.ศ. ๒๔๕๖ การจัดการสุขาภิบาลตาม 
หัวเมืองต่าง ๆ การจัดท�ายาโอสถสภาหรือยาต�าราหลวง การจัดแพทย์ โรงพยาบาล 
และโอสถศาลาประจ�าหัวเมือง รวมถึงการจัดท�าสถิติคนเกิดคนตายใน พ.ศ. ๒๔๕๙

นอกจากกรมสาธารณสขุแล้วหน่วยงานอืน่ได้แก่ สภากาชาดสยาม ซึง่ได้เริม่มามบีทบาท 
ทางการแพทย์และสาธารณสุข เมื่อเกิดการระบาดของพยาธิปากขอใน พ.ศ. ๒๔๖๐ รัฐบาล 
สยามได้ขอความช่วยเหลือจากมูลนิธิร็อคกี้เฟลเลอร์เข้ามาร่วมกับกรมประชาภิบาล ในการ 
ควบคมุโรคพยาธปิากขอทีจ่งัหวดัเชียงใหม่  ซ่ึงภายหลงักรมสาธารณสขุได้โอนงานปราบปราม 
โรคพยาธปิากขอให้เป็นหน้าทีข่องกองสขุาภบิาล สภากาชาดสยามจนเป็นผลส�าเรจ็ สามารถ 
ขยายการควบคมุดแูลได้ถงึ ๔๔ จงัหวดัจงึได้ส่งมอบงานกลบัมาทีก่รมสาธารณสขุอกีครัง้หนึง่ 
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๖ ในระยะหลังได้มีการขยายงานให้ครอบคลุมทั้งงานสงเคราะห์แม่และเด็ก  
ป้องกันมาลาเรียและโรคติดต่ออื่น ๆ การให้สุขศึกษาแก่ประชาชน รวมถึงการอบรมแพทย์ 
สาธารณสุขรุ่นแรก เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๗ โดยสมเด็จฯ เจ้าฟ้าฯ กรมขุนสงขลานครินทร์ได้ทรง 
บรรยายในหัวข้อวิธีปฏิบัติการสุขภิบาลให้แก่แพทยสาธารณสุขรุ่นแรกด้วย 

เมือ่มกีารเปลีย่นแปลงการปกครองใน พ.ศ. ๒๔๗๕ รฐับาลมนีโยบายในการจดัตัง้เทศบาล 
เพื่อให้แต่ละท้องถ่ินได้ดูแลและบริหารจัดการตนเอง งานของกรมสาธารณสุขส่วนหนึ่ง 
ได้โอนมาให้เทศบาลในแต่ละทีร่วมทัง้มกีารโอนย้ายโรงพยาบาลประจ�าจงัหวดัมาสังกดัเทศบาล 
ส่วนในจังหวัดที่ยังไม่มีก็มีการเร่งรัดเพื่อให้มีการจัดตั้งให้ครบทุกจังหวัด โดยเริ่มจัดตั้ง 
ในจังหวัดชายแดนก่อนแล้วจึงขยายเพิ่มเติม โอสถศาลาเดิมได้เปล่ียนเป็นสุขศาลาชั้น ๑  
และมกีารจดัตัง้สขุศาลาช้ัน ๒ มกีารสร้างโรงพยาบาลเฉพาะทางทัง้ในส่วนกลางและภมูภิาค 
เพิม่เตมิ ส�าหรบัแพทย์ทีข่าดแคลนรฐับาลได้มอบหมายให้กองทพับกจดัตัง้โรงเรยีนเสนารกัษ์ 
ทีโ่รงพยาบาลอานนัทมหดิลเพือ่ฝึกอบรมแพทย์ประกาศนยีบตัร เมือ่ส�าเรจ็การศกึษากส่็งไป 
รับราชการทหารช่ัวเวลาหนึง่ จนครบปลดเป็นกองหนนุกส็ามารถไปประจ�าอยูต่ามท้องทีต่่าง ๆ  
ได้อย่างทั่วถึง

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ  
พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ 
(๒๔๐๕ - ๒๔๓๒) 
อธิบดีกรมพยาบาลพระองค์แรก

สมเด็จพระเจ้าบรมวงศ์เธอ 
กรมพระยาชัยนาทนเรนทร
 (๒๔๒๘ - ๒๔๙๔)  
อธิบดีกรมสาธารณสุขพระองค์แรก
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อย่างไรก็ตาม ในทางปฏบิตัแิล้ว งานสาธารณสขุยงัคงประสบปัญหาในเรือ่งความซ�า้ซ้อนและการก้าวก่ายกนั 
ระหว่างหน่วยราชการหลายแห่งในระยะเวลาต่อมา ส่งผลให้การประสานงานระหว่างหน่วยงานเป็นไปอย่าง 
ไม่ราบรื่นเท่าที่ควร ทั้งยังสิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายและทรัพยากรบุคคลด้วย เพื่อรวบรวมกิจการด้านการแพทย์และ 
สาธารณสุขให้เป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน จอมพล ป. พิบูลสงคราม นายกรัฐมนตรีขณะนั้น จึงได้จัดตั้ง “กระทรวง 
การสาธารณสุข” ขึ้นเมื่อวันที่ ๑๐ มีนาคม พ.ศ. ๒๔๘๕ โดยรวมกรมกองต่าง ๆ อาทิ กรมสาธารณสุข  
กรมประชาสงเคราะห์ กองสุขาภิบาลโรงเรียน กรมพลศึกษา การสาธารณสุขและการแพทย์ของเทศบาล  
แผนกอนามัยและสุขาภิบาลของกรมราชทัณฑ์ กองเภสัชกรรมของกรมวิทยาศาสตร์ หน่วยท�าวัคซีนเซรุ่มของ 
กรมแพทย์ทหารบก และคณะแพทยศาสตร์และศริริาชพยาบาล คณะทนัตแพทยศาสตร์ คณะเภสชัศาสตร์และ 
คณะสัตวแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย มารวมกัน โดยมีพันเอก ช่วง เชวงศักดิ์สงคราม ด�ารง 
ต�าแหน่งรฐัมนตรว่ีาการคนแรกและมนีายแพทย์พนู ไวทยากร เป็นปลดักระทรวงสาธารณสขุ คนแรก หลงัจากนัน้  
ได้มีการตราพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. ๒๔๙๕ เมื่อวันที่ ๑๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๔๙๕ 
จึงได้เปลี่ยนชื่อจาก “กระทรวงการสาธารณสุข” เป็น “กระทรวงสาธารณสุข” ในที่สุด โดยที่ประเทศไทยมี 
โรงพยาบาลประจ�าจังหวัดครบทุกจังหวัดตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๐๓ ปัจจุบันตามพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง  
ทบวง กรม พ.ศ.๒๕๔๕ ได้ก�าหนดให้กระทรวงสาธารณสุขแบ่งส่วนราชการดังต่อไปนี้นี้ ส�านักงานรัฐมนตรี  
ส�านกังานปลดักระทรวง กรมการแพทย์ กรมควบคมุโรค กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กรมสุขภาพจิต กรมอนามัย และส�านักงาน 
คณะกรรมการอาหารและยา โดยที่กระทรวงสาธารณสุขมีอ�านาจหน้าที่เกี่ยวกับการสร้างเสริมสุขภาพอนามัย 
การป้องกัน ควบคุมและรักษาโรคภัยการฟื้นฟูสมรรถภาพของประชาชน ซึ่งในปีเดียวกันนั้น ได้มีการตรา 
พระราชบัญญัติหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๔๕ เพื่อให้รัฐจัดระบบการให้บริการสาธารณสุขที่จ�าเป็น 
ต่อสุขภาพและการด�ารงชีวิตให้มีการรักษาพยาบาลที่มีมาตรฐานและมีประสิทธิภาพทั้งประเทศ โดยมีส�านัก 
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เป็นองค์กรในการก�ากับดูแลเพื่อให้ประชาชนชาวไทยมีสิทธิได้รับการบริการ 
สาธารณสุขที่มีมาตรฐานด้วยกันทุกคน และเพื่อให้ประเทศมีกรอบและแนวทางในการก�าหนดยุทธศาสตร์และ 
การด�าเนินงานด้านสุขภาพของประเทศให้เป็นไปในทิศทางเดียวกันจึงได้ตราพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ  
พ.ศ. ๒๕๕๐ ซึ่งมีผลบังคับใช้ถึงปัจจุบัน

ปัจจบุนัประเทศไทยประสบความส�าเรจ็อย่างยิง่ในการพฒันาการระบบการดแูลด้านสขุภาพของประชาชน 
คนไทยอย่างต่อเนื่องจากงานโรคติดต่อ โรคระบาดรุนแรง พัฒนาระบบงานมาสู่งานสาธารณสุขมูลฐาน โรคภัย 
ไข้เจ็บต่าง ๆ ท่ีต้องรักษาในโรงพยาบาลจาก patient oriented ได้รับการแปลงพัฒนาลงมาสู่งานชุมชน  
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community oriented หรือเรียกอีกอย่างว่า academic based to community based และงานบริการจาก 
งานดูแลรักษาสุขภาพเบื้องต้น สู่งานบริการสาธารณสุขมูลฐาน (Primary Care to Primary Health Care)  
ด�าเนินการโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่เรียกว่าหมออนามัยและอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน (อสม.)  
หลายเรื่องที่ประสบความส�าเร็จด้วยยุทธศาสตร์การพัฒนาสุขภาพดีถ้วนหน้า (Health For All) มาสู่คุณภาพ 
ชีวิตที่ดี (Quality of life) โดยกระบวนการส�ารวจความจ�าเป็นพื้นฐาน (จปฐ.)

จากการเปลี่ยนแปลงตามภาวะกระแสโลกทั้งในด้านเศรษฐกิจ สังคม การเมือง เทคโนโลยี และสิ่งแวดล้อม  
ส่งผลกระทบต่อระบบสขุภาพอย่างหลกีเลีย่งไม่ได้ ประเทศไทยเริม่มแีผนพฒันาการสาธารณสขุ หรอืแผนพฒันา 
สุขภาพ ตั้งแต่ฉบับที่ ๑ (พ.ศ. ๒๕๐๔ - ๒๕๐๙) ถึง ฉบับที่ ๑๑ (พ.ศ. ๒๕๕๕ - ๒๕๕๙) และใน พ.ศ. ๒๕๖๐ - 
๒๕๖๔ จะเข้าสู่แผนฉบับที่ ๑๒ การปฏิรูปสุขภาพของไทยในปัจจุบันมุ่งเน้นมาสู่ “การสร้างสุขภาพแนวใหม่”  
(Paradigm of New Health Promotion era) โดยน้อมน�าปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของพระบาทสมเด็จ 
พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช มาเป็นแนวทางในการพฒันาสขุภาพของคนไทยทัง้ระบบ ทกุมติ ิโดยบรูณาการ 
ทุกพื้นที่ทุกภาคีเครือข่ายด้วยวิถีไทยอย่างต่อเนื่อง

หากจะแบ่งยคุสมยั โดยองิระบบบรกิารตามภารกจิต่าง ๆ  แบ่งเป็น “ยคุสมยั” ผนวกกบัแผนการสาธารณสุข 
แห่งชาติฉบับที่ ๑ - ๑๑ ซึ่งเรามีภารกิจที่เป็น “แก่นชัดเจน” ได้แก่ “ยุคโรคระบาด โรคติดต่อ” “ยุคงาน 
สาธารณสุขมูลฐาน” และ “ยุคสร้างสุขภาพแนวใหม่” กล่าวคือ

ยุคที่ ๑ ยุคโรคระบาด โรคติดต่อ (ก่อน พ.ศ. ๒๕๒๐) : 
  Paradigm of Communicable Diseases era
ก่อนแผนพัฒนาเศรษฐกิจแห่งชาติฉบับที่ ๑ ( พ.ศ. ๒๕๐๔ - ๒๕๐๙) จนถึง พ.ศ. ๒๕๒๐ มีโรคระบาดต่าง ๆ  

เกิดขึ้นมากมาย เช่น โรคมาลาเรีย โรคเท้าช้าง โรคอุจจาระร่วง โรคโปลิโอ บาดทะยัก อัตราตายแม่และเด็กสูง  
อตัราการเพิม่ประชากรสงู รฐับาลให้ความส�าคญักบังานส่งเสรมิสขุภาพในกลุม่แม่และเดก็ กลุม่เดก็วยัเรยีน และ 
ขยายเพิ่มขึ้นจนครอบคลุมทุกกลุ่มอายุ

ในแผนพฒันาเศรษฐกจิแห่งชาต ิฉบบัที ่๒ (พ.ศ. ๒๕๑๐ - ๒๕๑๔) มนีโยบายประชากร ประกาศงานวางแผน 
ครอบครัวเป็นนโยบายแห่งชาติครั้งแรกเมื่อวันที่ ๑๗ มีนาคม พ.ศ.๒๕๑๓ มีการรณรงค์ “มีลูกมากยากจน” 
อย่างจริงจังและต่อเนื่อง ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ ๓ (พ.ศ. ๒๕๑๕ - ๒๕๑๙) เน้นงาน 
อนามัยแม่และเด็ก และงานวางแผนครอบครัว ควบคุมโรคติดต่อและดูแลส่ิงแวดล้อม เพื่อลดอัตราการตาย 
แม่และเดก็ และรณรงค์วางแผนครอบครวัทกุรปูแบบ โดยเฉพาะกระทรวงมหาดไทย กระทรวงศกึษาธกิารและ 
กระทรวงสาธารณสขุ เน้นการวางแผนครอบครวัชัว่คราว กึง่ถาวร และการวางแผนแบบถาวร และเริม่มกีารดแูล 
สิ่งแวดล้อมด้าน น�้าดื่ม น�้าใช้ ขยะ และสิ่งปฏิกูลมากขึ้น 

ส�าหรับงานรากฐานและการบรกิาร ตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๑๑ สถานบรกิารระดบัล่างสดุ ใช้ชือ่ว่าส�านกังานผดงุครรภ์ 
เพื่อให้บริการข้ันพื้นฐาน นอกจากโรคติดต่อแล้ว รัฐบาลขณะน้ันเน้นเรื่องการดูแลอนามัยแม่และเด็ก โดยส่ง 
บุคลากรไปอบรมผดุงครรภ์ ๖ เดือน เพื่อให้ท�าหน้าที่เป็นเจ้าหน้าที่ผดุงครรภ์กลับมาดูแลการคลอดบุตรและ 
ให้ความรู้อนามัยแม่และเด็กอย่างถูกวิธี เพื่อลดอัตราตายของแม่และเด็ก รวมทั้งมีการรณรงค์ในหัวข้อ “ลูก 
เกิดรอด แม่ปลอดภัย”

ใน พ.ศ. ๒๕๑๗ ใช้ สขุศาลาเพือ่ดแูลผูเ้จบ็ป่วยเลก็น้อย รกัษาพยาบาลเบือ้งต้น ให้ฉีดวคัซนีบซีจี ีป้องกนัวณัโรค 
และฉีดวัคซีนป้องกันโรคคอตีบ ไอกรน โปลิโอ บาดทะยัก

ใน พ.ศ. ๒๕๑๘ รฐับาลประกาศนโยบาย “รกัษาฟร ีผูม้รีายได้น้อย” เป็นครัง้แรกเพือ่แก้ปัญหาการเจบ็ป่วย 
และให้ประชาชนเข้าถึงบริการได้ง่ายขึ้น 
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ยุคที่ ๒ ยุคงานสาธารณสุขมูลฐาน (พ.ศ. ๒๕๒๑ - ๒๕๔๕) : 
  Paradigm of Primary Health Care era
มกีารประชมุขององค์การอนามยัโลกทีเ่มอืงอลัมาอตา สหภาพโซเวยีต เรือ่งงานสาธารณสุขมลูฐาน (Primary 

Health Care) เมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๙ และเริ่มน�างานสาธารณสุขมูลฐานมาใช้ในประเทศไทยตั้งแต่ปี พ.ศ. ๒๕๒๑ 
เป็นต้นมา มีประกาศนโยบายให้ประเทศไทยมีสุขภาพดีถ้วนหน้า ใน พ.ศ. ๒๕๔๓ (ค.ศ. ๒๐๐๐) มีการจัดตั้ง 
สภาสาธารณสุขแห่งชาติ นอกจากน้ียังมีการอบรมผู้ส่ือข่าวสาธารณสุขและอาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน 
ทั่วประเทศแล้ว ทั้งยังมีการจัดตั้งกองทุนต่าง ๆ ในชุมชน เช่น กองทุนอนามัยแม่และเด็ก กองทุนโภชนาการ  
กองทุนสุขาภิบาล กองทุนยาฯ เน้นรูปแบบการบริหารจัดการด้วย “๓ ก” กรรมการ การจัดการ กองทุน  
เริม่ด�าเนนิงานครัง้แรกโดยมุง่เน้น ๘ เรือ่ง คอื NEWSITEM (Nutrition, Education, Water supply, Sanitation, 
Immunization, Treatment, Essential Drug, Maternal and child health) และค่อย ๆ  เพิม่งานด้านต่าง ๆ  
เช่น ทันตสาธารณสุข จิตเวช คุ้มครองผู้บริโภค จนครบ ๑๖ เรื่อง

นอกจากนี ้พ.ศ. ๒๕๒๗ ถกูก�าหนดให้เป็นปี “สาธารณสุขมลูฐานแห่งชาต”ิ เพือ่มุง่หน้าสู่เป้าหมายสุขภาพด ี
ถ้วนหน้า พ.ศ. ๒๕๔๓ ต่อมาระหว่าง พ.ศ. ๒๕๒๘ - ๒๕๓๐ ก�าหนดให้เป็นปีแห่งการรณรงค์คุณภาพชีวติแห่งชาต ิ
มขีบวนการพฒันาจากล่างสูบ่น (Bottom up) โดยใช้เครือ่งมอื “จปฐ.” เป็นเครือ่งมอืส�ารวจชมุชนในการพฒันา 
ระดับหมู่บ้าน ต�าบล อ�าเภอ จังหวัด ประเทศอย่างเป็นระบบเพื่อให้คนไทยมีคุณภาพชีวิตที่ดี

ส�าหรบังานฐานรากและการบรกิารนัน้ใน พ.ศ. ๒๕๒๗ สถานบรกิารระดบัล่างสุด เปล่ียนชือ่เป็น “สถานอีนามยั” 
ให้บริการรักษาคนไข้ผู้เจ็บป่วยขั้นพื้นฐานง่าย ๆ ก่อนส่งต่อไปยังโรงพยาบาลชุมชน (โรงพยาบาลอ�าเภอ) และ 
โรงพยาบาลจังหวัด ต่อมาใน พ.ศ. ๒๕๓๕ เป็นปีเริ่มต้น “ทศวรรษแห่งการพัฒนาสถานีอนามัย” ในช่วง ๑๐ ปี  
มีการพัฒนาปรับสถานีอนามัยขนาดใหญ่ รณรงค์ท�าความสะอาด ทาสี จัดระบบงานธุรการ สารบัญ และแฟ้ม 
ระบบดูแลสุขภาพครอบครัว และตามกลุ่มอายุ รวมถึงมีการสร้างสถานีอนามัยขนาดใหญ่ และยกระดับสถาน ี
อนามัย จังหวัดละ ๑ แห่ง ๗๕ จังหวัด เป็นสถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ ๖๐ พรรษา นวมินทราชินี 

เมือ่เข้าสูแ่ผนพฒันาเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาตฉิบบัที ่๘ (พ.ศ. ๒๕๔๐ - ๒๕๔๔) เป็นแผนทีเ่น้น “คน” เป็น 
ศนูย์กลางการพฒันา น้อมน�า “เศรษฐกจิพอเพยีง” ของพระบาทสมเดจ็พระเจ้าอยูห่วัมาปรบัใช้ เปล่ียนจากเดมิ 
ทีเ่น้นการพฒันาเศรษฐกจิแบบตะวนัตกเป็นจดุมุง่หมายหลกั มาเป็นให้มกีารดแูลทกุกลุม่อาย ุ(People Oriented) 
กลุ่มแม่และเด็กวัยเรียน เยาวชน วัยท�างาน ผู้สูงอายุ ดูแลสิ่งแวดล้อมทุกสถานที่(Place Oriented = Setting) 
ได้แก่ ครอบครวั ชมุชน โรงเรยีน รวมการมส่ีวนร่วม (Partnership)เป็นช่วงเริม่ต้นในการน�าเอาการส่งเสรมิสุขภาพ 
แนวใหม่ ตาม Ottawa Charter มาด�าเนนิการ ขณะนัน้ประเทศเริม่มอีงค์กรเกดิขึน้มาใหม่ คอื ส�านกังานกองทนุ 
สนับสนุนและสร้างเสริมสุขภาพและส�านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ซ่ึงริเริ่มให้มีหลักประกันสุขภาพ 
๓๐ บาทรักษาทุกโรคเมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๕

32



ยุคที่ ๓ ยุคส่งเสริมสุขภาพแนวใหม่ (ปี ๒๕๔๖ ถึงปัจจุบัน) : 
  Paradigm of New Health Promotion era
เป็นช่วงเริ่มเข้าสู่แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ ๘ (พ.ศ. ๒๕๔๕ - ๒๕๔๙) นอกจากมุ่งเน้น 

คนเป็นศูนย์กลางแล้ว ยังมีการดูแลแบบองค์รวม ครบสี่มิติ กาย ใจ สังคม จิตวิญญาณ นอกจากนี้ ยังได้น้อมน�า 
ปรัชญา “เศรษฐกิจพอเพียง” น�าทางการพัฒนาสุขภาพคนไทยทั้งระบบ อย่างบูรณาการ ด้วยวิถีไทยเป็นต้นมา

ปัญหาสุขภาพในยุคนี้เน้นเรื่อง โรคไม่ติดต่อส่วนใหญ่ ซึ่งเกิดจากพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสม เช่น ขาด 
การออกก�าลังกายอย่างสม�่าเสมอ กินอาหารที่ไม่เหมาะสม ความเครียด ภาวะอ้วน ปัญหาเรื่องสุรา บุหรี่และ 
ยาเสพติดเป็นปัญหาหลัก โรคที่พบ ได้แก่ เบาหวาน ความดัน โรคหัวใจขาดเลือด โรคอัมพาต โรคไตวาย โรคจิต  
โรคมะเรง็ และทีส่�าคญัคอื อบุตัเิหตอุบุตัภิยั และโรคอบุตัใิหม่ทีพ่บนัน้ เช่น ไข้หวดันก ซาร์ส และวนิาศภยัต่าง ๆ  
เช่น คลื่นสึนามิ แผ่นดินไหว ภัยแล้ง น�้าท่วม เป็นต้น

ในยุคน้ี รัฐบาล ได้ริเริ่มนโยบายหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ๓๐ บาท รักษาทุกโรค มาใช้ โดยเริ่มต้นที ่
โรงพยาบาลทั่วไป ๖ แห่ง ได้รับการตอบรับอย่างมาก ส่งผลให้คนไข้ล้นโรงพยาบาล เข้าสู่ภาวการณ์ติดกับดัก 
เรื่อง “การรักษา” หรือ “การซ่อมสุขภาพ” เพราะประชาชนจะมุ่งไปโรงพยาบาลเพื่อรับการรักษาและรับยา  
ภาครัฐจึงได้ริเริ่ม “งานสร้างสุขภาพ” โดยประกาศรณรงค์การสร้างสุขภาพทั่วประเทศ เน้น “สร้างสุขภาพน�า 
ซ่อมสุขภาพ” ในรูปแบบการรณรงค์ “คนไทยแข็งแรง เมืองไทยแข็งแรง” หรือ “Healthy Thailand” 

ในด้านงานฐานรากและการบริการสถานบริการระดับล่างสุด ยกระดับจากสถานีอนามัยเป็น ศูนย์สุขภาพ 
ชมุชน” หรอื PCU (Primary Care Unit) ใน พ.ศ. ๒๕๔๖ มกีารแบ่งระบบบรกิารสขุภาพตามล�าดบัความสามารถ 
เป็นปฐมภูมิ (Primary Care Unit) ทุติยภูมิ (Secondary Care Unit) และตติยภูมิ (Tertiary Care Unit) 
ซึ่งถือเป็นการพัฒนางานบริการเชิงระบบเครือข่ายและการส่งต่อเป็นรูปธรรมที่ชัดเจนยิ่งขึ้น ต่อมาในปี ๒๕๕๓ 
ได้การยกฐานะสถานีอนามัยทั่วประเทศ เป็นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล (รพ.สต.) ซ่ึงมุ่งเน้นให้เป็น 
สถานบริการซึ่งใกล้ชิดกับประชาชนมากที่สุด ภารกิจหลักคือการสร้างเสริมสุขภาพ ส่วนงานรักษาพยาบาลนั้น  
ยังต้องด�าเนินการทั้งในเชิงรุกและเชิงรับ โดยเฉพาะ งาน Home Health Care ในผู้ป่วยโรคเรื้อรัง หรือผู้พิการ 
ที่ต้องได้รับการดูแลเป็นพิเศษ

จะเห็นได้ว่าช่วงเวลาที่ผ่านมา ด้วยคุณงามความดีของ “แพทย์รุ่นพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย” ของเรา ซึ่งเป็น  
“ปูชนียบุคคล” ได้ธ�ารงรักษาและพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพประชาชนอย่างจริงจัง ตั้งใจ เสียสละอย่าง 
ต่อเนื่องตลอดมา ยังผลให้สุขภาพของคนไทยในภาพรวมมีแนวโน้มที่ดีขึ้นตามล�าดับ โดยดูจากตัวชี้วัดอายุคาด 
เฉลี่ยเมื่อแรกเกิด (Life expectancy rate at birth) ของคนไทยที่เพิ่มขึ้นเป็น ๗๖.๙ ปีในผู้หญิง และ ๖๙.๙ ปี 
ในผู้ชาย ซึ่งเชื่อได้ว่าประชาชนชาวไทยจะมีสุขภาพแข็งแรงทั้งกาย ใจ ไม่ป่วย ไม่ไข้ แก่ช้า ตายช้า อายุยืนและ 
มีคุณภาพชีวิตที่ดีต่อไป
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ก่อนก�าเนิดแพทยสภา
การแพทยแ์ผนตะวนัตก เข้ามามบีทบาทการรกัษาพยาบาลในประเทศไทยตัง้แต ่พ.ศ. ๒๐๖๑ ยคุทีก่รงุศรอียธุยา 

เปน็ราชธาน ีและปรากฏชดัขึน้เมือ่ พ.ศ. ๒๒๐๕ ในรชัสมยัสมเดจ็พระนารายณม์หาราช เมือ่มชีาวยโุรปเขา้มาค้าขาย 
และเผยแผ่ศาสนา แต่ก็ได้ซบเซาไปภายหลังเกิดความวุ่นวายทางการเมือง จนถึงกรุงรัตนโกสินทร์ การแพทย์ 
แผนตะวันตกได้เริ่มเข้ามามีบทบาท พร้อมกับที่คณะมิชชันนารีชาวตะวันตกเข้ามาเผยแผ่ศาสนา ตั้งแต่รัชสมัย 
พระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัว เป็นต้นมา ชาวต่างชาติผู้ที่มีบทบาทส�าคัญในการน�าการแพทย์แผนปัจจุบัน 
เข้ามาสู่ประเทศไทยตั้งแต่ พ.ศ. ๒๓๗๘ คือ นายแพทย์แดน บีช บรัดเล (Dan Beach Bradley) ผลงานของท่าน 
และคณะมชิชนันารตีา่ง ๆ  ท�าใหก้ารแพทยแ์ผนตะวนัตกเปน็ทีย่อมรบัของสงัคมไทยทัง้การปลกูฝ ีการผา่ตดั การรกัษา 
ด้วยยาแผนต่าง ๆ จนมีการก่อตั้งโรงพยาบาลและโรงเรียนแพทย์ในเวลาต่อมา

เมื่อแพทย์แผนปัจจุบันทั้งที่ส�าเร็จการศึกษาจากต่างประเทศและในประเทศมีจ�านวนเพิ่มขึ้นเป็นเรือนร้อย และ 
มคีวามตอ้งการทีจ่ะพบปะสงัสรรคท์ัง้ดา้นสังคมและดา้นวชิาการ จงึมกีารรวมกลุ่มกอ่ตัง้องค์กรแพทยใ์หเ้ปน็ทีแ่สดง 
ผลงานทางวชิาการและมกีจิกรรมสงัสรรค ์เชน่“แพทยะสมาคมแหง่กรงุสยาม” ไดร้บัการจดทะเบยีนกอ่ตัง้ขึน้เมือ่วนัที่ 
๒๕ ตุลาคม ๒๔๖๔ มีวัตถุประสงค์เพื่อเป็นที่พบปะสังสรรค์ของสมาชิก ออกวารสารเผยแพร่ความรู้ทางการแพทย์  
แตย่งัมไิดม้หีนา้ทีใ่นการดแูลการประกอบวชิาชีพเวชกรรมโดยตรง ตอ่มาไดม้กีารจดทะเบยีนจดัตัง้สโมสรแพทยแ์หง่ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อวันที่ ๑๕ มีนาคม พ.ศ. ๒๔๗๐ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อบ�ารุงการกีฬา ให้นักเรียนเก่า 
และใหม่ได้รู้จักคุ้นเคยกันและอบรมความรู้ให้แก่สมาชิกซึ่งภายหลัง ๒ หน่วยงานรวมตัวกันใน พ.ศ. ๒๔๗๖

โดยที่ในอดีต มิได้มีกฎหมายควบคุมการประกอบวิชาชีพเวชกรรม หรือการปรุงยา ใครใคร่อยากจะเป็นแพทย์ 
หรือผู้ปรุงยาก็เป็นได้ทันทีโดยไม่ต้องรับการอบรมจากโรงเรียน ซึ่งนับเป็นอันตรายต่อชีวิตมนุษย์เป็นอันมาก  
พระยาด�ารงแพทยากลุ (ชืน่ พทุธแิพทย)์ ผูอ้�านวยการกองพยาบาล สภากาชาดสยาม ไดท้�าหนงัสอืกราบทลูสมเดจ็ฯ 
เจ้าฟ้าฯ กรมพระนครสวรรค์วรพินิต อุปนายกสภากาชาดสยาม เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๔ เพื่อเสนอความคิดเห็น พร้อมทั้ง 
แนบร่างพระราชบัญญัติการแพทย์ เพื่อให้ทรงพิจารณาและน�าความขึ้นกราบบังคมทูลต่อไป

รัชกาลที่ ๖
พระผู้พระราชทาน
ก�าเนิดสภาการแพทย์
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เมื่อประเทศไทยได้รับเกียรติ ให้เป็นเจ้าภาพการประชุมสันนิบาตกาชาด ณ กรุงเทพมหานคร สมเด็จฯ 
เจ้าฟ้าฯ กรมพระนครสวรรค์วรพินิต ได้กราบบังคมทูลพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว เรื่องการ 
หาทางแก้ไขและขจัดข้อบกพร่องในการจัดการด้านการแพทย์ การสุขาภิบาล และการสาธารณสุขของประเทศ  
จงึมพีระบรมราชโองการให ้พระเจา้บรมวงศเ์ธอ กรมพระจนัทบรุนีฤนาถ ทรงปรกึษาหารอืกบัเสนาบดกีระทรวง 
นครบาลและมหาดไทย เพื่อจัดตั้งกรมสาธารณสุขในกระทรวงมหาดไทย 

ภายหลงัการจดัตัง้กรมสาธารณสขุใน พ.ศ. ๒๔๖๑ แลว้ กรมดงักลา่วไดย้กรา่งกฎหมายทีค่วบคมุการประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรมฉบับแรกในประเทศไทยคือ พระราชบัญญัติการแพทย์พุทธศักราช ๒๔๖๖ ซึ่งกฎหมายฉบับนี้ 
บัญญัติให้ มีหน่วยงานในการควบคุมการประกอบวิชาชีพที่เกี่ยวกับการแพทย์ขึ้น เรียกว่า “สภาการแพทย์”  
มฐีานะเปน็กรมหนึง่ในกระทรวงมหาดไทย เปน็กรมบงัคับบญัชาของกรมสาธารณสุข มอี�านาจในการขึน้ทะเบยีน 
ออกใบอนญุาต ตอ่อาย ุรวมทัง้เพกิถอนใบอนญุาต และวางขอ้บงัคับส�าหรบัมรรยาทในวชิาชีพ โดยครอบคลุมผู้ที ่
ท�าการบ�าบัดโรคทางยาและผ่าตัด การผดุงครรภ์ ช่างฟัน การสัตวแพทย์ การปรุงยา การพยาบาล การนวด 
และการรักษาผูป้ว่ยดว้ยวธิซีึง่รวมเรยีกวา่ “การประกอบโรคศลิปะ” องคป์ระกอบของสภาการแพทยป์ระกอบดว้ย 
อธิบดีกรมสาธารณสุขเป็นสภานายก กรรมการผู้แทนหน่วยงานต่าง ๆ อีก ๘ คน ได้แก่ กระทรวงมหาดไทย  
กระทรวงศึกษาธิการ กรมสาธารณสุข กรมแพทยศุขาภิบาลทหารบก กรมแพทย์พยาบาลทหารเรือ คณะ 
แพทยศาสตร์แห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย สภากาชาดสยาม แพทยสมาคมแห่งกรุงสยาม และกรรมการ 
ชะเลยศักดิ์ ซึ่งได้รับเลือกตั้งจากที่ประชุมใหญ่ของสภาการแพทย์ไม่น้อยกว่า ๒ คนแต่ไม่เกิน ๗ คน ต่อมาใน  
พ.ศ. ๒๔๗๖ มีการตราพระราชบัญญัติการแพทย์แก้ไขเพิ่มเติมเปลี่ยนแปลงสภาการแพทย์เป็น คณะกรรมการ 
แพทย์ และเปลี่ยนแปลงจ�านวนกรรมการโดยมีอธิบดีกรมสาธารณสุขเป็นประธาน มีผู้แทนหน่วยงานจ�านวน 
๗ คน และมีกรรมการชะเลยศักดิ์ซึ่งมาจาการเลือกตั้งไม่น้อยกว่า ๒ คนและไม่เกิน ๕ คน โดยมีหน้าที่คงเดิม

ดงันัน้สภาการแพทยจ์งึมฐีานะทางราชการ เทา่กบักรมสาธารณสขุ มลีกัษณะเปน็สว่นราชการของกระทรวง 
มหาดไทยและไมเ่ปดิโอกาสใหม้ ี“สมาชกิ” เขา้สงักดัเพราะในกฎหมายไมม่บีทบญัญตั ิวา่ดว้ยเรือ่งสมาชกิไวเ้ลย  
ตอ่มาใน พ.ศ. ๒๔๗๙ ไดม้กีารประกาศใชพ้ระราชบญัญตัคิวบคุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.๒๔๗๙ โดยยกเลิก 
พระราชบญัญตักิารแพทยเ์สยี และตามกฎหมายทีป่ระกาศใชใ้หมน่ีบ้ญัญตัใิหม้อีงคก์ารประกอบโรคศลิปะขึน้ใหม ่
เรียกว่า “คณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะ” แทนสภาการแพทย์ซึ่งจัดตั้งขึ้นตามพระราชบัญญัติ 
ที่ยกเลิกไปเป็นอันว่า “สภาการแพทย์” จึงสิ้นสภาพลงใน พ.ศ. ๒๔๗๙ นั้นเอง

องค์ประกอบของคณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะ ประกอบไปด้วยอธิบดีกรมสาธารณสุข 
เป็นประธาน มีกรรมการจากกรมสาธารณสุข กรมแพทย์ทหาร และจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยแห่งละ ๒ คน  
ผูป้ระกอบโรคศลิปะสาขาทนัตกรรม เภสชักรรม การผดงุครรภ ์การพยาบาล สาขาละ ๑ คน และผูป้ระกอบโรค 
ศิลปะแผนโบราณอีก ๒ คน มีเลขาธิการนายทะเบียนเป็นเลขานุการของคณะกรรมการ นอกจากมีหน้าที่ 
ขึ้นทะเบียน ออกใบอนุญาต พักใช้หรือเพิกถอนใบอนุญาตแล้ว กฎหมายยังให้อ�านาจในการให้ค�าปรึกษาและ 
ค�าแนะน�าแกส่ถานศกึษา ในเรือ่งหลกัสตูรการศึกษาวชิาในโรคศิลปะสาขานัน้ ๆ  ซึง่ตอ่มาไดม้กีารแกไ้ขปรบัปรงุ
อีกหลายครั้งให้เหมาะสมแก่ยุคสมัย จนกระท่ังมีการตราพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ จึงได ้
มีการแยกวิชาชีพเวชกรรมออกจากงานของคณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะนับแต่นั้นเป็นต้นมา
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จากกำาเนิดแพทยสภา

ถึงปัจจุบัน สู่อนาคต
แพทยสภาถอืก�าเนดิขึน้จากพระราชบญัญตัวิชิาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ ซ่ึงประกาศในราชกจิจานเุบกษา เล่ม ๘๕ 

ตอนที่ ๙๑ หน้า ๖๙๐ ลงวันที่ ๘ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๑๑ และวันใช้บังคับของพระราชบัญญัติฉบับนี้คือวันถัดจาก 
วนัประกาศในราชกิจจานเุบกษาตรงกับวนัที ่๙ ตลุาคม พ.ศ. ๒๕๑๑ และแม้ว่าต่อมา พระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม 
พ.ศ. ๒๕๑๑ จะถูกยกเลิกไปโดยพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ ก็ตาม ในมาตรา ๔๕ ของพระราช- 
บัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ ซึ่งอยู่ในบทเฉพาะกาลก็ได้บัญญัติรับรองฐานะของแพทยสภาซึ่งตั้งขึ้นตาม  
พระราชบญัญตัวิชิาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ให้คงเป็นแพทยสภาตาม พระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ 
ซึ่งใช้บังคับอยู่ในปัจจุบันด้วย เพราะฉะนั้นแพทยสภาในปัจจุบันจะมีอายุครบ ๔๘ ปีในวันที่ ๙ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๕๙

เมื่อมีการประกาศใช้ พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.๒๕๑๑ นั้นก็ได้มีการแก้ไขเพิ่มเติม พระราชบัญญัติ 
ควบคุมการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. ๒๔๗๙ พร้อม ๆ กันไปด้วย คือ พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบโรคศิลปะ  
(ฉบับที่ ๘) พ.ศ. ๒๕๑๑ และจากผลของ พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ ท�าให้ :-

พระราชบัญญัติควบคุมการประกอบโรคศิลปะในส่วนที่เกี่ยวกับการควบคุมการประกอบโรคศิลปะแผนปัจจุบัน 
สาขาเวชกรรมชั้นหนึ่ง ถูกยกเลิกไป

ผู้ที่ได้ขึ้นทะเบียนและรับอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ แผนปัจจุบัน สาขาเวชกรรมชั้นหนึ่ง กลายสภาพเป็น 
สมาชิกของแพทยสภาโดยมิต้องสมัคร

ใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะแผนปัจจุบันสาขาเวชกรรมชั้นหนึ่งกลายสภาพเป็นใบอนุญาตผู้ประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรม

ดงันัน้ผูท้ีเ่คยขึน้ทะเบยีนประกอบโรคศิลปะจากสภาการแพทย์เดมิ จะกลายสภาพมาเป็นสมาชิกแพทยสภาและ 
เป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตาม พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ ด้วย

เหตุนี้เองจึงกล่าวได้ว่าต้นก�าเนิดของแพทยสภาคือ สภาการแพทย์ใน พ.ศ. ๒๔๖๖ นั่นเอง
ผูร้เิริม่ก่อตัง้แพทยสภานัน้มาจากแพทย์ทีเ่ป็นผู้บรหิารในแพทยสมาคมฯ ซึง่เป็นอาจารย์ชัน้ผู้ใหญ่แต่ท�าไม่ส�าเรจ็  

จนกระทัง่ใน พ.ศ. ๒๕๐๙ ได้มคีณะกรรมการแพทย์ระดบับรหิารเกดิขึน้จากมตคิณะรฐัมนตร ีประกอบด้วยอธกิารบดี  
มหาวทิยาลยัแพทยศาสตร์เป็นประธานกรรมการ และมกีรรมการอืน่ทีเ่ป็นหวัหน้าส่วนราชการต่าง ๆ  ทีเ่กีย่วข้องกบั 
แพทย์อกีหลายท่านคอื ประธานคณะกรรมการควบคมุการประกอบโรคศลิปะ (ปลดักระทรวงสาธารณสขุ) เลขาธกิาร  
นายทะเบียนคณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะ รองอธิการบดีมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ อธิบดีกรม 
อนามัย อธิบดีกรมการแพทย์ ผู้อ�านวยการกองโรงพยาบาลส่วนภูมิภาค กรมการแพทย์ กรรมการฝ่ายแพทย์ในก.พ. 
เจ้ากรมแพทย์ทหารบก นายแพทย์ใหญ่ทหารเรือ เจ้ากรมแพทย์ทหารอากาศ หัวหน้ากองแพทย์กรมต�ารวจ คณบด ี
คณะแพทยศาสตร์และศริริาชพยาบาล คณบดคีณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ์ คณบดคีณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ คณบดีคณะสาธารณสุขศาสตร์ ผู้อ�านวยการฝ่ายสาธารณสุขเทศบาลกรุงเทพฯ นายกแพทย- 
สมาคมฯ คณบดีบัณฑิตวิทยาลัยเป็นกรรมการและเลขานุการ หัวหน้ากองกลางกระทรวงสาธารณสุข เป็นผู้ช่วย 
เลขานกุาร นอกจากนีค้ณะกรรมการชดุนีย้งัมรีฐัมนตรว่ีาการกระทรวงสาธารณสขุและปลดัส�านกังาน นายกรฐัมนตรี 
เป็นที่่ปรึกษา จะเห็นได้ว่าการที่จะออกพระราชบัญญัติใหม่ต้องอาศัยฝ่ายการเมืองและฝ่ายบริหารทางราชการจึง 
จะส�าเร็จ

เมื่อมีแพทยสภาเกิดขึ้นจากการประกาศใช้พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ สมาชิกส่วนมากยัง 
ไม่เข้าใจและมองไม่เห็นฐานะอันแท้จริงของแพทยสภา อีกทั้งผลงานของแพทยสภาในระยะเริ่มแรกยังไม่มาก และ 
ไม่มีการสื่อสารให้สมาชิกได้ทราบ สมาชิกจึงเข้าใจแพทยสภาไม่มากและไม่ถ่องแท้
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นายแพทย์ก�าลูน ปิยะเกศิน
เลขาธิการแพทยสภาคนแรก

นายแพทย์สมบุญ ผ่องอักษร
นายกแพทยสภาคนแรก

แพทยสภาเป็นนติบิคุคลตามกฎหมาย มสีมาชกิเป็นองค์ประกอบ ผู้ประสงค์จะขึน้ทะเบยีนรบัใบอนญุาตประกอบ 
วชิาชพีเวชกรรมในประเทศไทย ต้องเป็นสมาชิกแพทยสภา เพราะฉะนัน้ อาจกล่าวได้ว่าผูป้ระกอบอาชพีแพทย์ทกุคน 
ในประเทศคือ สมาชิกของแพทยสภา 

คณะกรรมการแพทยสภา เป็นผู้บริหารของแพทยสภา 
แพทยสภา เป็นตวัแทนของผูป้ระกอบวชิาชีพเวชกรรมทกุคน ฉะนัน้ แพทยสภา จงึควรต้องมหีน้าทีด่แูลมาตรฐาน 

วชิาชพีของแพทย์โดยส่วนรวมและให้ค�าแนะน�าแก่ฝ่ายบรหิารบ้านเมอืง ในปัญหาทีเ่กีย่วพนักบัการประกอบวชิาชพี 
เวชกรรมในประเทศไทย 

ปรากฏว่า หน้าที่ของแพทยสภาเกี่ยวกับการเป็นตัวแทนของสมาชิก ไม่ปรากฏเป็นลายลักษณ์อักษรในตัวบท 
กฎหมาย มาตรา ๗ แห่งพระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ ก�าหนดอ�านาจหน้าทีข่องแพทยสภา ไว้ค่อนข้าง 
จ�ากัดเป็นอันมาก และเป็นหน้าท่ีท่ีเก่ียวข้องกับการควบคุมการประกอบวิชาชีพทั้งสิ้น ไม่มีหน้าที่ที่จะเป็นตัวแทน 
รักษาผลประโยชน์ของสมาชิกแม้แต่น้อย 

วัตถุประสงค์ของแพทยสภา บัญญัติไว้ในมาตรา ๖ แห่งพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.๒๕๑๑ นั้น มีอยู่ 
ค่อนข้างกว้างพอสมควร แต่ไม่มีกฎหมายบัญญัติไว้ที่ใดเลยว่า แพทยสภามีอ�านาจหน้าที่ด�าเนินการใด ๆ ก็ได้ตาม 
วัตถุประสงค์ของตน 

การด�าเนินการใดภายในวัตถุประสงค์ของแพทยสภาแล้ว แพทยสภาสามารถท�าได้โดยอาศัยอ�านาจหน้าที่ของ 
คณะกรรมการแพทยสภาตามมาตรา ๑๕ (๘) ที่ว่า บริหารกิจการทั่วไปของแพทยสภา

พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.๒๕๑๑ นั้น ก�าหนดสิทธิของสมาชิกแพทยสภาที่ส�าคัญคือ สิทธิขอ 
ขึ้นทะเบียนรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม และสิทธิในการเลือกกรรมการแพทยสภา รวมทั้งสิทธิ 
ในการแสดงข้อคิดเห็นผ่านกรรมการแพทยสภาเท่านั้น กฎหมายไม่ได้ก�าหนดให้มีการประชุมสมาชิก 
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อำานาจหน้าที่ของคณะกรรมการแพทยสภา

คณะกรรมการแพทยสภามีหน้าที่
๑. ใช้อ�านาจบริหารจัดการกิจการต่าง ๆ ของแพทยสภาโดยควบคุมนโยบายและบริหารส�านักงาน
๒. ใช้อ�านาจนิติบัญญัติคือ การออกระเบียบข้อบังคับต่าง ๆ ที่มีผลใช้บังคับต่อสมาชิกทุกคน
๓. ใช้อ�านาจตลุาการ คอืการพจิารณาลงโทษผู้ประกอบวชิาชพีเวชกรรมทีป่ระพฤตผิิดจรยิธรรม และการวนิจิฉยั 

ที่จะให้สมาชิกผู้ใดพ้นจากสมาชิกภาพได้
นอกจากนี้แล้ว คณะกรรมการแพทยสภายังมีหน้าที่ในการรับขึ้นทะเบียน และออกใบอนุญาตในการประกอบ 

วิชาชีพเวชกรรมให้แก่สมาชิกด้วย
พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕
พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ ซ่ึงเป็นต้นก�าเนิดของแพทยสภาน้ัน ได้รับการแก้ไขปรับปรุง 

ในหลายเรื่องด้วยกันเช่น 
 - มาตรา ๗ วตัถปุระสงค์ของแพทยสภา : ได้เพิม่ ในมาตรา ๗ (๕) ให้ค�าปรกึษาหรอืข้อเสนอแนะต่อรฐับาล 

เกี่ยวกับปัญหาการแพทย์และการสาธารณสุขในประเทศ และ ๗ (๖) เป็นตัวแทนของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
ในประเทศไทย

 - มาตรา ๘ อำานาจและหน้าที่ของแพทยสภา : มีหน้าที่ออกใบอนุญาต ออกหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตร  
รับรองปริญญา รับรองหลักสูตร และพักใช้หรือเพิกถอนใบอนุญาต

 - มาตรา ๑๑ สมาชกิภาพของแพทยสภา : ก�าหนดประเภท และคณุสมบตัขิองสมาชกิไว้ว่า สมาชกิสามญั 
ต้องมีความรู้ในวิชาชีพเวชกรรม โดยได้รับปริญญา หรือประกาศนียบัตรสาขาแพทยศาสตร์ ที่แพทยสภารับรอง

 - มาตรา ๑๔ คณะกรรมการแพทยสภา : ก�าหนดให้มีกรรมการโดยต�าแหน่ง และให้กรรมการที่ได้รับการ 
เลือกตั้งมีจ�านวนเท่ากับกรรมการโดยต�าแหน่ง วาระของกรรมการเลือกตั้งวาระละ ๒ ปี

กรรมการโดยต�าแหน่ง นอกจากรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงเป็นสภานายกพิเศษแล้ว ยังม ี
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข อธิบดีกรมการแพทย์ อธิบดีกรมอนามัย เจ้ากรมแพทย์ทหารบก ทหารเรือ ทหารอากาศ 
แพทย์ใหญ่ส�านักงานต�ารวจแห่งชาติ และคณบดีคณะแพทยศาสตร์ทั้งหมดในประเทศไทย

 - มาตรา ๒๑ อำานาจหน้าที่ของคณะกรรมการ : ก�าหนดคณะกรรมการมีหน้าที่ ๓ อย่างคือ ๑) บริหาร 
แพทยสภาตามวัตถุประสงค์ท่ีก�าหนดในมาตรา ๗ ๒) แต่งตั้งอนุกรรมการ และ ๓) ออกข้อบังคับในขอบเขตของ 
วัตถุประสงค์ของแพทยสภา 

กรรมการแพทยสภา ได้ตัง้อนกุรรมการขึน้มาแก้ไขพระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ ใน พ.ศ. ๒๕๔๔ 
แต่จะต้องรับฟังความเห็นจากสมาชิกก่อน

คณะกรรมการแพทยสภาในวาระ พ.ศ. ๒๕๔๖ - ๒๕๔๘ มคีวามเหน็ว่าควรจะต้องมกีารปฏริปูการท�างานโดยการ 
ออกข้อบังคับ มีการกระจายอ�านาจ และมีการมอบอ�านาจ ให้งานด�าเนินไปได้อย่างรวดเร็วทันเหตุการณ์

ในปัจจุบัน นายกแพทยสภาเป็นผู้ด�าเนินการตามมติกรรมการแพทยสภา เป็นผู้แทนแพทยสภาในกิจการต่าง ๆ 
และเป็นประธานในทีป่ระชมุ การด�าเนนิการใด ๆ  ต้องรอให้กรรมการแพทยสภาเสนอเพือ่ขอมตทิีป่ระชมุ ไม่สามารถ 
ท�างานริเริ่มได้ ท�าให้งานล่าช้า 

คณะกรรมการแพทยสภา ได้ด�าเนนิการปรบัปรงุระบบการท�างานโดยก�าหนดหลกัเกณฑ์ แล้วมอบอ�านาจให้ผูท้ีเ่รา 
ไว้ใจได้ปฏิบัติหน้าที่แทน แล้วแจ้งให้กรรมการแพทยสภาทราบ 
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นอกจากนี้แพทยสภาได้ปรับโครงสร้างการบริหารใหม่ โดยตั้ง
คณะอนุกรรมการบริหาร ซึ่งมีนายกแพทยสภาเป็นประธาน มีการประชุมทุกเดือน วางนโยบาย ด�าเนินงาน 

ที่กรรมการแพทยสภาได้วางหลักการไว้แล้ว และแก้ปัญหาเร่งด่วน
คณะอนุกรรมการกลั่นกรองจริยธรรม ช่วยกลั่นกรองเรื่องจากอนุกรรมการจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรมและ 

อนุกรรมการสอบสวน เพื่อแบ่งเบาภาระของกรรมการแพทยสภาทั้งคณะ
คณะอนุกรรมการกลั่นกรองวิชาการ ช่วยดูเรื่องเกี่ยวกับการฝึกอบรมและเรื่องหลักสูตรทั้งหมด รวมถึงเรื่อง 

งานวิจัย การศึกษาต่อเนื่อง และการสอบใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม
คณะอนุกรรมการสมาชิกมวลชนสัมพันธ์ ท�าหน้าที่ประสานงานกับสมาชิกและประชาชน การด�าเนินงาน 

ด้านวารสาร จดหมายข่าว และสื่อสารมวลชน
ในเรื่องโครงสร้างของแพทยสภา แต่เดิมมีแต่ส�านักงานเลขาธิการแพทยสภา ในโครงสร้างใหม่ได้มีการตั้ง 
ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์ ดูแลและส่งเสริมให้แพทย์มีความรู้ทันต่อความก้าวหน้าในทางการแพทย์  

ก�าหนดหลักเกณฑ์และให้หน่วยกิตแก่สถาบันต่าง ๆ รวมทั้งรวบรวมหน่วยกิตของแพทย์เพื่อออกหนังสือรับรอง
ศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ดูแลเรื่องการสอบเพื่อ 

ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้แก่แพทย์ทั้งประเทศ รวมทั้งการจัดท�าคลังข้อสอบ
สถาบันส่งเสรมิจรยิธรรมแห่งวชิาชพีเวชกรรม มหีน้าทีส่่งเสรมิให้แพทย์มจีรยิธรรมทีด่โีดยเริม่ตัง้แต่นกัศกึษาแพทย์ 

มีการให้รางวัลแพทย์ที่ดีเด่น มีการให้ความรู้แก่แพทย์ในเรื่องจริยธรรม เพื่อลดการฟ้องร้องลง
สถาบนัส่งเสรมิการวจิยั ดแูลเรือ่งการท�าวจิยัในมนษุย์และสตัว์ของแพทย์ วางหลกัเกณฑ์เรือ่งการวจิยัในมนษุย์  

เผยแพร่ให้ความรู้แก่นักวิจัย ชี้แนะเรื่องโครงการวิจัยต่าง ๆ 

บทบาทของแพทยสภาในปัจจุบัน
๑. การพจิารณาคดด้ีานจรยิธรรม เพิม่คณะอนกุรรมการจรยิธรรมและคณะอนกุรรมการสอบสวน เพิม่จ�านวน 

เจ้าหน้าที่ และปรับกระบวนการพิจารณาคดีด้านจริยธรรมของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมใหม่ ให้รวดเร็วและ 
เป็นธรรมมากขึ้น ในอนุกรรมการกลั่นกรองจริยธรรมมีบุคคลที่ไม่ใช่แพทย์ เช่น อัยการ เลขาธิการสภาทนายความ  
อดีตผู้พิพากษา และเป็นผู้ทรงคุณวุฒิเข้าประชุมและออกความคิดเห็นด้วย

๒. แพทยสภา มีการติดตามกฎหมายเกี่ยวข้องกับแพทย์ โดยมีการประชุมร่วมกับกระทรวงสาธารณสุขและ 
แพทยสมาคมฯ รวมทั้งกับสภาวิชาชีพต่าง ๆ สม�่าเสมอ ผลักดันนโยบายของรัฐ ปกป้องและให้ความเป็นธรรมแก่ 
แพทย์ และบุคลากรสาธารณสุข

๓.  แพทยสภา รณรงค์ให้แพทย์มีความรู้ และความเข้าใจ ในการป้องกันการฟ้องร้องแพทย์มากขึ้น ปรับปรุง 
หลกัสตูรแพทย์ให้มคีวามรูด้้านกฎหมายและทกัษะในการตดิต่อส่ือสารดขีึน้ มกีารร่างข้อเทจ็จรงิทางการแพทย์เพือ่ให้ 
ประชาชนเข้าใจข้อจ�ากัดทางการแพทย์ แพทยสภาด�าเนนิการเชงิรกุโดยเขยีนบทความในหนงัสือพมิพ์ ออกรายการวทิยุ 
รายการโทรทัศน์เพื่อให้ประชาชนเข้าใจการท�างานของแพทย์มากขึ้น

๔. แพทยสภา ทำาหน้าที่เป็นตัวแทนของแพทย์ในการผลักดันให้แพทย์ได้รับค่าตอบแทนที่เป็นธรรม 
๕.  แพทยสภา มอบให้กลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทยไปดำาเนินการรวมทั้งตรวจสอบการเปิด 

โรงเรียนแพทย์ใหม่ และการรับรองหลักสูตรแพทยศาสตร์จากสถาบันต่าง ๆ และมอบให้ราชวิทยาลัยตรวจสอบ 
และควบคุม การฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้าน แพทย์ประจ�าบ้านต่อยอด สาขาและอนุสาขาต่าง ๆ โดยแพทยสภา 
ควบคุมปริมาณ และมาตรฐาน ให้เหมาะสมกับบริบทของประเทศ

โดยสรปุแพทยสภาได้ปรบัปรงุระบบการท�างานให้เป็นเชงิรกุมากขึน้ และด�าเนนินโยบายเพือ่ให้บรรลวุตัถปุระสงค์ 
ของแพทยสภาทีก่�าหนดไว้ในพระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรมทกุข้อโดยค�านงึถงึความเป็นธรรมของทัง้ผูร้บัการบรบิาล  
และผู้ให้บริบาลรักษาไว้ซึ่งศักดิ์ศรีความเป็นแพทย์ และคุณภาพชีวิตของแพทย์
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วาระ ลำาดับ ช่วงเวลา เดือน นายกแพทยสภา เลขาธิการแพทยสภา

๑ ๑. ๒๔ ก.ค. ๒๕๑๑ - ๖ พ.ค. ๒๕๑๓ ๒๑ นพ.สมบุญ ผ่องอักษร นพ.กำ�ลูน ปิยะเกศิน

๒. ๗ พ.ค. ๒๕๑๓ - ๒๙ พ.ย. ๒๕๑๓ ๗ นพ.จิตต์ เหมะจุฑ�

๓. ๓๐ พ.ย. ๒๕๑๓ - ๔ พ.ย. ๒๕๑๔ ๑๒ นพ.โกมล เพ็งศรีทอง พล.ต.ต.แสวง วัจนะสวัสดิ์

๔. ๔ พ.ย. ๒๕๑๔ - ๒๘ ก.พ. ๒๕๑๕ ๔ นพ.ประกอบ ตู้จินด� ๑

๒ ๕. ๑ มี.ค. ๒๕๑๕ - ๓๐ เม.ย. ๒๕๑๙ ๔๙ นพ.ประกอบ ตู้จินด� ๒ นพ.วิฑูรย์ อึ้งประพันธ์

๓ ๖. ๑ พ.ค. ๒๕๑๙ - ๓๐ ก.ย. ๒๕๒๕ ๖๔ นพ.ประกอบ ตู้จินด� ๓ พ.ต.อ.ถวัลย์ อ�ศนะเสน ๑

๔ ๗. ๗ ต.ค. ๒๕๒๕ - ๑๕ ต.ค. ๒๕๒๕ ๐.๕ นพ.มนัสวี อุณหนันทน์ * พ.ต.อ.ถวัลย์ อ�ศนะเสน ๒ 
*ปรับ พรบ.*

๘. ๑๖ ต.ค. ๒๕๒๕ - ๓๐ ก.ย. ๒๕๒๖ ๑๒ นพ.อดุลย์ วิริยเวชกุล

๙. ๑ ต.ค. ๒๕๒๖ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๒๘ ๑๖ นพ.กมล สินธว�นนท์ ***

๕ ๑๐. ๑ ก.พ. ๒๕๒๘ - ๑๕ ม.ค. ๒๕๓๐ ๒๓ นพ.อมร นนทสุต นพ.สุจินต์ ผล�กรกุล

๑๑. ๑๖ ม.ค. ๒๕๓๐ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๓๐ ๐.๕ นพ.ประสงค์ ตู้จินด� ***

๖ ๑๒. ๑ ก.พ. ๒๕๓๐ - ๓๐ ก.ย. ๒๕๓๑ ๑๘ นพ.ไพโรจน์ นิงส�นนท์ * นพ.สุวิทย์ วิบุลผลประเสริฐ

๑๓. ๑ ต.ค. ๒๕๓๑ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๓๒ ๔ นพ.สมศักดิ์ วรค�มิน ๑ นพ.ชูชัย ศุภวงศ์ ๑

๗ ๑๔. ๑ ก.พ. ๒๕๓๒ - ๑๘ ส.ค. ๒๕๓๓ ๑๘ นพ.สมศักดิ์ วรค�มิน ๒ *** นพ.ชูชัย ศุภวงศ์ ๒

๑๕. ๑๙ ส.ค. ๒๕๓๓ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๓๔ ๖ นพ.สมศักดิ์ ชุณหรัศมิ์

๘ ๑๖. ๑ ก.พ. ๒๕๓๔ - ๓๐ ก.ย. ๒๕๓๕ ๒๐ นพ.อุทัย สุดสุข * นพ.วิชัย โชควิวัฒน

๑๗. ๑ ต.ค. ๒๕๓๕ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๓๖ ๔ นพ.ไพจิตร ปวะบุตร ๑

รายชื่อนายกและเลขาธิการแพทยสภา อดีต-ปัจจุบัน

หมายเหตุ: * กรรมการโดยตำาแหน่งเกษียณ
 ** ลาออก
 *** เลือกตั้งแทน
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วาระ ลำาดับ ช่วงเวลา เดือน นายกแพทยสภา เลขาธิการแพทยสภา

๙ ๑๘. ๑ ก.พ. ๒๕๓๖ - ๓๐ ก.ย. ๒๕๓๗ ๒๐ นพ.ไพจิตร ปวะบุตร ๒ * นพ.ชูชัย ศุภวงศ์ ๓

๑๙. ๑ ต.ค. ๒๕๓๗ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๓๘ ๔ นพ.อ�รี วัลยะเสวี ***

๑๐ ๒๐. ๑ ก.พ. ๒๕๓๘ - ๕ ก.พ. ๒๕๔๐ ๒๔ เรือโทวิทุร แสงสิงแก้ว นพ.ศุภชัย คุณ�รัตนพฤกษ์ ๑

๑๑ ๒๑. ๖ ก.พ. ๒๕๔๐ - ๗ ต.ค. ๒๕๔๑ ๒๐ นพ.อรุณ เผ่�สวัสดิ์ ๑ * นพ.ศุภชัย คุณ�รัตนพฤกษ์ ๒

๒๒. ๘ ต.ค. ๒๕๔๑ - ๓ ก.พ. ๒๕๔๒ ๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ***

๑๒ ๒๓. ๔ ก.พ. ๒๕๔๒ - ๑๓ ก.พ. ๒๕๔๓ ๑๕ นพ.อรุณ เผ่�สวัสดิ์ ๒ ** นพ.ศุภชัย คุณ�รัตนพฤกษ์ ๓

๒๔. ๑๒ พ.ค. ๒๕๔๓ - ๙ พ.ย. ๒๕๔๓ ๖ นพ.ประมวล วีรุตมเสน ๑

๒๕. ๑๐ พ.ย. ๒๕๔๓ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๔๔ ๓ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ***

๑๓ ๒๖. ๑ ก.พ. ๒๕๔๔ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๔๖ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๑ นพ.ประมวล วีรุตมเสน ๒

๑๔ ๒๗. ๑ ก.พ. ๒๕๔๖ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๔๘ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๒ นพ.พินิจ กุลละวณิชย์ ๑

๑๕ ๒๘. ๑ ก.พ. ๒๕๔๘ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๕๐ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๓ นพ.พินิจ กุลละวณิชย์ ๒

๑๖ ๒๙. ๑ ก.พ. ๒๕๕๐ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๕๒ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๔ นพ.อำ�น�จ กุสล�นันท์

๑๗ ๓๐. ๑ ก.พ. ๒๕๕๒ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๕๔ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๕ นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์ ๑

๑๘ ๓๑. ๑ ก.พ. ๒๕๕๔ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๕๖ ๒๔ นพ.อำ�น�จ กุสล�นันท์ นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์ ๒

๑๙ ๓๒. ๑ ก.พ. ๒๕๕๖ - ๓๑ ม.ค. ๒๕๕๘ ๒๔ นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๖ นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์ ๓

๒๐ ๓๓. ๑ ก.พ. ๒๕๕๘ - ปัจจุบัน นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลข� ๗ นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์ ๔
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๙ ตุลาคม
๒๕๑๑

แพทยสภาก�าเนิดขึ้น
ตามพระราชบัญญัติ

วิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.
๒๕๑๑ ประกาศใน
ราชกิจจานุเบกษา 
เล่ม ๘๕ ตอนที่ ๙๑

เหตุการณ์และการเปลี่ยนแปลงครั้งส�าคัญ
ตลอด ๔๘ ปีของแพทยสภา

๘ ธันวาคม
๒๕๑๓

๑๖ มิถุนายน
๒๕๒๕

๒๘ กรกฎาคม
๒๕๒๕

๒๕๑๔ ๒๕๑๖ ๒๕๒๒

มติครม.ให้
นักศึกษาแพทย์ท�า
สัญญาผูกพันว่า

จบแล้วต้องปฏิบัติ
งานในทางราชการ 
๓ ปี โดยไม่มีสิทธิ์
เลือก ตั้งแต่พ.ศ. 

๒๕๑๕

เปิดการฝึก
อบรม 

แพทย์เฉพาะทาง

แพทยสภาตั้งข้อ
บังคับการรักษา

มรรยาทแห่งวิชาชีพ
เวชกรรม

เริ่มโครงสร้าง
หลักสูตร

แพทยศาสตร์ใหม่ 
(ไม่มีแพทย์ประจ�า

บ้าน)

มติ ครม. 
๒๕๑๐ ให้

นักศึกษาที่ไม่
ประสงค์จ่ายค่า
บ�ารุงการศึกษาปี
ละ ๑๐,๐๐๐ บาท 
(๔ ปี) ท�าสัญญา

ใช้ทุน โดยสมัครใจ 
(ปรับ ๑๒๐,๐๐๐ 

บาท หากฝ่า
สัญญา, ปรับ

เป็น ๒๐๐,๐๐๐ 
ปี ๒๕๑๔ และ 

๔๐๐,๐๐๐ ตั้งแต่
พ.ศ.๒๕๑๖)

การประชุม
แพทยศาสตร์
ศึกษาแห่งชาติ
ครั้งที่ ๓ ที่คณะ
แพทยศาสตร์โรง

พยาบาลรามาธิบดี 
(เปิดวงการใหม่) 

พ.ศ.๒๕๑๔,
คร้ังท่ี ๑ 

แหลมแท่น 
บางแสน 

พ.ศ.๒๔๙๙
ครั้งที่ ๒ 

ศาลาสันติธรรม 
๒๕๐๗

การประชุม
แพทยศาสตร์

ศึกษาแห่งชาติครั้ง
ที่ ๔ ที่โรงแรม
แอมบาสเดอร์ 

กทม. พ.ศ.๒๕๒๒

วิกฤตการณ์
วันมหาวิปโยค
๑๔ ตุลาคม

๒๕๑๖

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย

ศัลยแพทย์แห่ง
ประเทศไทย

พระราชบัญญัติ
วิชาชีพเวชกรรม

พ.ศ.๒๕๒๕
เกิดขึ้น

เหตุการณ์และการเปลี่ยนแปลงครั้งสำาคัญ
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ข้อบังคับด้าน
จริยธรรมของผู้
ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม พ.ศ. 

๒๕๒๖

๒๘ ตุลาคม
๒๕๒๘

๒๕๒๙ ๑๑พฤษภาคม
๒๕๓๖

๒๐ สิงหาคม
๒๕๓๖

๒๕ ตุลาคม
๒๕๓๖

๒๕๓๘

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย

อายุรแพทย์แห่ง
ประเทศไทย

     การประชุม
แพทยศาสตร์ศึกษา

ครั้งที่ ๕
ที่โรงพยาบาล

ภูมิพลอดุลยเดช
พ.ศ. ๒๕๒๙

แพทย์ฝึกหัด
รุ่นสุดท้าย 

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย

วิสัญญีแพทย์แห่ง
ประเทศไทย

ก�าเนิดราช
วิทยาลัยกุมาร

แพทย์แห่ง
ประเทศไทย

ก�าเนิด
ราชวิทยาลัย
สูตินรีแพทย์

แห่งประเทศไทย

- วิกฤตการณ์
พฤษภาทมิฬ 

๒๕๓๖
- การประชุม
แพทยศาสตร์
ศึกษาแห่งชาติ 

ครั้งที่ ๖ ที่โรงแรม
แอมบาสเดอร์ซิตี้ 
จอมเทียน พ.ศ.

๒๕๓๖

โครงการเพิ่มพูน
ทักษะแพทย์ใช้ทุนปี
ที่ ๑ ด�าเนินการเต็ม

รูปแบบ

๒ ๕ ๑ ๑  -  ๒ ๕ ๓ ๘

๒๕๒๖
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เหตุการณ์และการเปลี่ยนแปลงครั้งส�าคัญ
ตลอด ๔๘ ปีของแพทยสภา (ต่อ)

เหตุการณ์และการเปลี่ยนแปลงครั้งสำาคัญ

๒๘ มีนาคม 
๒๕๓๙

๒๗ มิถุนายน 
๒๕๓๙

๓ ธันวาคม 
๒๕๓๙

๑๓ มีนาคม 
๒๕๔๐

๑๖ เมษายน 
๒๕๔๑

๒๓ กันยายน 
๒๕๔๒

๒๕๔๓ ๒๕๔๔ ๒๔ มีนาคม 
๒๕๔๗

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย

จิตแพทย์แห่ง
ประเทศไทย 

และ
ราชวิทยาลัย

จักษุ
แพทย์แห่ง

ประเทศไทย

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย
พยาธิ

แพทย์แห่ง
ประเทศไทย

ก�าเนิดราช
วิทยาลัยโสต 
ศอ นาสิก
แพทย์แห่ง

ประเทศไทย

ก�าเนิดราช
วิทยาลัย

รังสีแพทย์แห่ง
ประเทศไทย 

และราช
วิทยาลัย

แพทย์ออร์โธ
ปิดิกส์แห่ง

ประเทศไทย

ศูนย์การศึกษา
ต่อเนื่องของ
แพทย์เกิดขึ้น
ตามข้อบังคับ
แพทยสภา
ว่าด้วยการ

ศึกษาต่อเนื่อง 
พ.ศ.๒๕๔๓ 

(แก้ไขเพิ่มเติม 
๒๕๕๐)

คู่มือค่า
ธรรมเนียม

แพทย์ 
(ปรับปรุง 
๒๕๔๙)

ค�าประกาศ
สิทธิผู้ป่วย

ก�าเนิดราช
วทิยาลยัแพทย์

เวชศาสตร์
ฟื้นฟูแห่ง

ประเทศไทย

ตั้ง ศรว. (ศูนย์
ประเมิน

และรับรอง
ความรู้ความ
สามารถใน

การประกอบ
วิชาชีพ

เวชกรรม)

การประชุม
แพทยศาสตร์
ศึกษาแห่งชาติ
ครั้งที่ ๗ ณ 
อาคารเฉลิม
พระบารมี 
๕๐ ปี ซอย

ศูนย์วิจัย พ.ศ.
๒๕๔๔
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๒ ๕ ๓ ๙  -  ๒ ๕ ๕ ๙

๓๐ พฤษภาคม 
๒๕๔๙

๒๕๔๙ ๓๐ พฤศจิกายน
๒๕๔๙

๒๕๕๒ ๒๖ มกราคม 
๒๕๕๔

๒๕๕๕ ๒๕๕๖ ๑๑ มีนาคม 
๒๕๕๗

๑๒ สิงหาคม 
๒๕๕๙

ก�าเนิดราช
วทิยาลยัแพทย์

เวชศาสตร์
ครอบครัวแห่ง
ประเทศไทย

ข้อบังคับด้าน
จริยธรรมของ
ผู้ประกอบ
วิชาชีพ

เวชกรรม ฉบับ
ปรับปรุง เพิ่ม
หมวด ๑๐ 

การปลูกถ่าย
อวัยวะ และ
หมวด ๑๑ 

การปลูกถ่าย
เซลลต์น้ก�าเนดิ
เม็ดโลหิตจาก
ผู้บริจาค (๑๔ 

กันยายน)

ประกาศ
แพทยสภาที่ 

๑/๒๕๕๔ เรื่อง
หลักเกณฑ์
และวิธีการ

วินิจฉัยสมอง
ตาย (ปรับปรุง

จากพ.ศ.๒๕๓๒, 
๒๕๓๙, ๒๕๔๗ 

และ๒๕๕๒)

เกณฑ์
มาตรฐาน
ผู้ประกอบ
วิชาชีพ

เวชกรรม 
๒๕๕๕ 

(ปรับปรุง
จาก พ.ศ.

๒๕๒๗,๒๕๓๖, 
๒๕๔๕)

เปิดหลักสูตร
ประกาศนียบัตร

ธรรมาภิบาล
ทางการแพทย์
ส�าหรับผู้บริหาร
ระดับสูง ร่วม
กับสถาบันพระ
ปกเกล้าเจ้าอยู่

หัว

  ก�าเนิด
ราชวิทยาลัย

ประสาท
ศัลยแพทย์แห่ง
ประเทศไทย

ค�าประกาศสิทธิ
และข้อพึงปฏิบัติ

ของผู้ป่วยค�าประกาศ
ข้อเท็จจริง

ทางการแพทย์ 
(ประกาศ
แพทยสภา 
๔๖/๒๕๔๙)

กันยายน 
๒๕๔๙  

รัฐประหาร

การประชุม
แพทยศาสตร์
ศึกษาแห่งชาติ 
ครั้งที่ ๘ ณ 
อาคารเฉลิม
พระบารมี 
๕๐ ปี ซอย

ศูนย์วิจัย พ.ศ.
๒๕๕๒

๒๒ 
พฤษภาคม 

๒๕๕๗ 
รัฐประหาร

การ
ประชุม

แพทยศาสตร์
ศึกษาแห่งชาติ

ครั้งที่ ๙ 
โรงแรม

สวิสโซเทล
เลอ คองคอร์ด

กันยายน 
๒๕๕๘

ก�าเนิด
วิทยาลัยแพทย์

เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน
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วัตถุประสงค์และอ�านาจหน้าที่

วัตถุประสงค์ของแพทยสภา

มาตรา ๗ แพทยสภามีวัตถุประสงค์ดังต่อไปนี้

๑) ควบคมุการประพฤตขิองผูป้ระกอบวชิาชีพเวชกรรมใหถ้กูตอ้งตามจรยิธรรมแหง่วชิาชีพเวชกรรม
๒) ส่งเสริมการศึกษา การวิจัยและการประกอบวิชาชีพเวชกรรมในทางการแพทย์
๓) ส่งเสริมความสามัคคีและผดุงเกียรติของสมาชิก
๔) ชว่ยเหลอื แนะน�า เผยแพรแ่ละใหก้ารศึกษาแกป่ระชาชน  และองค์กรอืน่ในเรือ่งทีเ่กีย่วกบัการแพทย ์

   และการสาธารณสุข
๕) ให้ค�าปรึกษาหรือข้อเสนอแนะต่อรัฐบาลเกี่ยวกับปัญหาการแพทย์และการสาธารณสุข
๖) เป็นตัวแทนของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทย
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อำานาจหน้าที่ของแพทยสภา

มาตรา ๘ แพทยสภามีอำานาจหน้าที่ดังต่อไปนี้

๑) รับขึ้นทะเบียนและออกใบอนุญาตให้แก่ผู้ขอเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
๒) พักใช้ใบอนุญาตหรือเพิกถอนใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
๓) รบัรองปรญิญา ประกาศนยีบตัรในสาขาวชิาแพทยศาสตร ์หรอืวฒุบิตัใินวชิาชพีเวชกรรม 

  ของสถาบันต่าง ๆ 
๔) รบัรองหลกัสตูรตา่ง ๆ  ส�าหรบัการฝกึอบรมในวชิาชพีเวชกรรมของสถาบนัทางการแพทย์
๕) รับรองวิทยฐานะของสถาบันทางการแพทย์ที่ท�าการฝึกอบรมใน ๔)
๖) ออกหนงัสอือนมุตัหิรอืวฒิุบตัรแสดงความรูค้วามช�านาญในการประกอบวชิาชีพเวชกรรม 

  สาขาต่าง ๆ และออกหนังสือแสดงวุฒิอื่น ๆ ในวิชาชีพเวชกรรม
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การดำ�เนินงานและ
ผลงานของแพทยสภา

ในรอบ ๔๘ ปี

บทที่

๐๒



วิสัยทัศน์ พันธกิจ แผนยุทธศาสตร์
แพทยสภา ได้มีการสัมมนาของกรรมการแพทยสภาทั้งคณะ 

ในช่วงเวลาระหว่างวนัที ่๒๘ กมุภาพนัธ์ ถงึ ๑๐ เมษายน พ.ศ. ๒๕๕๘ 
เพื่อระดมความคิด ในการจัดทำา วิสัยทัศน์ พันธกิจ แผนยุทธศาสตร์  
โดยสรุปดังนี้

วิสัยทัศน์
เป็นสภาวิชาชีพที่ได้รับความเชื่อถือ ไว้วางใจ ทั้งในระดับประเทศและนานาชาติ ภายใน 

พ.ศ. ๒๕๖๑

พันธกิจ
๑. พัฒนา/ควบคุมมาตรฐาน และจริยธรรม การประกอบวิชาชีพเวชกรรม รวมทั้ง 

คุ้มครองการประกอบวิชาชีพเวชกรรมอย่างต่อเนื่องและมีดุลยภาพ 
๒. ส่งเสรมิการผลติแพทย์ การฝึกอบรม การศึกษาตอ่เนือ่ง และการวิจยัทางการแพทย์ 

อย่างเพียงพอ เหมาะสม และมีคุณภาพ 
๓. คุม้ครองประชาชนและชาวต่างชาตจิากการประกอบวชิาชพีเวชกรรมอย่างบรูณาการ 

และเป็นระบบ 
๔. ให้ค�าปรึกษาหรือข้อเสนอแนะต่อรัฐบาล/องค์กรภาครัฐที่เกี่ยวข้องเกี่ยวกับปัญหา 

การแพทย์และการสาธารณสุขของประเทศอย่างเพียงพอ ทันสถานการณ์ และ 
เชื่อถือได้
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แผนยุทธศาสตร์

พันธกิจที่ ๑
๑. ก�าหนดมาตรฐานหลักสูตรการฝึกอบรม และคุณสมบัติของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญทางการแพทย์สาขาต่าง ๆ 
๒. พัฒนาระบบการพิจารณาคดีให้มีประสิทธิภาพและรวดเร็ว 

พันธกิจที่ ๒
๑. พฒันาฐานข้อมลู การกระจายของแพทย์ในทกุพืน้ทีข่องประเทศ และการกระจายของแพทย์ทีผ่ลติผ่าน 

โครงการผลิตแพทย์ต่าง ๆ ตลอดจนภาระงานของแพทย์ในแต่ละพื้นที่
๒. จัดให้มีแพทย์ที่มีคุณภาพในระดับสากล จ�านวนเพียงพอ เหมาะสม และมีความสามารถในบริบทของ 

ชุมชน
๓. มีการประเมินความรู้ ความสามารถของนักเรียนแพทย์ และแพทย์โดยพัฒนาการสอบภาคปฏิบัติ 
๔. ด�าเนินการให้การฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ มีจ�านวนเพียงพอ และเหมาะสม 
๕. พฒันาระบบการศกึษาต่อเนือ่ง (Continuous Professional Development) ส�าหรบัแพทย์ และแพทย์ 

ผู้เชี่ยวชาญ 
๖. ควบคุมคุณภาพการศึกษาอบรมในทุกระดับ

พันธกิจที่ ๓ 
๑. ปรับปรุงพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม ๒๕๒๕ ให้ทันสมัย และให้ทันต่อสถานการณ์
๒. วางมาตรฐานและแนวทางปฏิบัติส�าหรับการประกอบวิชาชีพเวชกรรม
๓. เผยแพร่ความรู้ ความเข้าใจอันดีต่อประชาชน 
๔. ร่วมมือกับประเทศต่าง ๆ ในกลุ่มอาเซียนและในภูมิภาคอื่น ๆ ในการพัฒนาเนื้อหา และกระบวนการ 

คุ้มครองผู้ป่วย

พันธกิจที่ ๔
๑. จัดท�าข้อเสนอแนะเชิงนโยบายแก่รัฐบาล ที่ถูกต้องตามหลักวิชาการและสอดคล้องกับผลประโยชน์ของ 

ประเทศชาติและประชาชน
๒. พัฒนาแผนแม่บทด้านก�าลังคนของแพทย์ และแพทย์ผู้เชี่ยวชาญทุกสาขา ในระบบสุขภาพของประเทศ 
๓. ให้ค�าปรึกษาแก่รัฐบาล หน่วยงานของรัฐทางด้านการแพทย์  
๔. เสนอให้มีการออกกฎหมายใหม่เพื่อรองรับ Medical Hub 

ทั้งหมดเป็นงานท่ีแพทยสภาต้องท�าเพื่อ ความปลอดภัยของประชาชนและความสุขในการปฏิบัติงานของ 
แพทย์
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ฝ่ายนโยบายและแผน
งานของฝ่ายนโยบายและแผนในปัจจุบัน นอกจากท�าตามวิสัยทัศน์ พันธกิจ และแผนยุทธศาสตร์  

ตามที่คณะกรรมการแพทยสภาวาระ พ.ศ. ๒๕๕๘ - ๒๕๖๐ ได้ประชุมสัมมนา และร่วมกันก�าหนดขึ้น 
เพือ่ก�าหนดทศิทาง หรอืแนวทางการด�าเนนิงานตามภารกจิของแพทยสภา ตามทีท่ราบแล้วนัน้ ยงัต้อง 
มีงานที่ท�าเพื่อให้การท�างานของแพทยสภาราบรื่น สมาชิกแพทยสภาและประชาชนได้รับการดูแล  
เอาใจใส่เป็นอย่างดี ได้แก่

๑. การปฏิรูปโครงสร้างแพทยสภา
เริ่มขึ้นใน พ.ศ. ๒๕๔๕ คณะกรรมการแพทยสภาได้จัดตั้ง คณะอนุกรรมการและคณะท�างาน 

ด�าเนินการศึกษาวิเคราะห์พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ และข้อบังคับต่าง ๆ ที่ใช้ 
ปฏิบัติอยู่ทั้งข้อดี และข้อจ�ากัด และได้เสนอแนวทางเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพของการด�าเนินการของ 
แพทยสภาบ เป็น ๒ ระยะ

ระยะยาว ควรมีการยกร่างแก้ไขพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม
ระยะสั้น ควรจะมีการทดลองระบบโดยมุ่งเน้นให้เกิดการกระจายอ�านาจ 
คณะกรรมการแพทยสภาเหน็ชอบ การยกร่างข้อบงัคบัแพทยสภาว่าด้วยโครงสร้างการบรหิารของ 

คณะกรรมการแพทยสภา พ.ศ. ๒๕๔๗ โดยการแต่งตั้งคณะอนุกรรมการหลัก ๔ ชุด ประกอบด้วย
๑. คณะอนุกรรมการบริหาร ท�าหน้าที่ในการวางแผนและเสนอนโยบาย ติดตามการด�าเนินงาน  

ตลอดการพิจารณาอนุมัติในเรื่องต่าง ๆ ตามที่คณะกรรมการแพทยสภามอบหมาย
๒. คณะอนุกรรมการกลั่นกรองจริยธรรม ท�าหน้าที่พิจารณารายงานความเห็นของคณะ 

อนุกรรมการ จริยธรรมและสรุปส�านวนสอบสวนของคณะอนุกรรมการสอบสวน ตามพระราชบัญญัติ 
วิชาชีพเวชกรรม ตามที่ได้รับมอบหมายจากคณะกรรมการแพทยสภา

๓. คณะอนุกรรมการกลั่นกรองวิชาการ ท�าหน้าที่พิจารณากลั่นกรองในเรื่องการรับรองหลักสูตร  
การรับรองและประเมินสถาบัน เกณฑ์มาตรฐานการประกอบวิชาชีพเวชกรรมต่าง ๆ เป็นต้น 

๔. คณะอนุกรรมการสมาชิกและมวลชนสัมพันธ์ ท�าหน้าที่วางแผนและวางนโยบายเพื่อให้ 
แพทยสภาเป็นตัวแทนแพทย์ตามวัตถุประสงค์ในการจัดตั้งแพทยสภา ตลอดจนการเสริมสร้างความ 
สามัคคีและผดุงเกียรติของสมาชิก

๒. งบอุดหนุนจากรัฐบาล
รายได้ของแพทยสภาประกอบด้วยส่วนส�าคญั ๒ ส่วนคอื งบอดุหนนุจากภาครฐัและค่าธรรมเนยีม 

สมาชกิ โดยแพทยสภาได้รบัเงนิอดุหนนุจากภาครฐัตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๒๕ - ปัจจบุนั โดยในปีแรก ได้รบัเงนิ 
อุดหนุนปีละ ๒๐๐,๐๐๐ บาท และในปัจจุบัน ได้รับเงินอุดหนุนปีละ ๕,๐๐๐,๐๐๐ บาท เพื่อใช้ใน 
กิจกรรมการแก้ไขปัญหาจริยธรรมอย่างต่อเนื่อง 
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๓. การก่อสร้างอาคารสภาวิชาชีพ
พ.ศ. ๒๕๓๘ กรมการแพทย์ได้ให้การสนับสนุนให้ใช้ที่ดิน ประมาณ ๕ ไร่ เพื่อก่อสร้างอาคาร 

สภาวิชาชีพ อันประกอบด้วย แพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภสัชกรรม และทันตแพทยสภา  
โดยสภาการพยาบาลได้ด�าเนินการจัดสร้างอาคารบนที่ดินดังกล่าวส่วนหนึ่งไปแล้ว 

แพทยสภาได้ด�าเนินการของบประมาณในการด�าเนินการมาตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๕๖ และได้รับ 
งบประมาณใน พ.ศ. ๒๕๕๗ เป็นอาคารที่ท�าการวิชาชีพ สูง ๑๔ ชั้น ในวงเงิน ๓๕๗.๘ ล้านบาท และ 
ได้ด�าเนนิการประกวดราคาค่าก่อสร้างขึน้เมือ่วนัที ่๒๓ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕๗ โดย บรษิทังามวงศ์วาน 
การช่าง จ�ากัด เป็นผูป้ระมลูได้ และรฐัมนตรว่ีาการกระทรวงสาธารณสขุเหน็ชอบ และอนมุตัจ้ิางบรษิทั 
ดังกล่าวในวงเงิน ๓๙๙ ล้านบาท โดยแพทยสภาต้องสมทบเงินส่วนที่เกินงบประมาณด้วย อาคาร 
ดงักล่าวได้เริม่ก่อสร้างเมือ่วนัที ่๑๗ สงิหาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ และจะแล้วเสรจ็ในเดอืนมนีาคม พ.ศ. ๒๕๖๑

๔. ระบบฐานขอ้มลูแพทยสภาและบตัรประจำาตวัผู้ประกอบวิชาชีพ- 
   เวชกรรม (MDCARD)

แพทยสภาได้น�าระบบคอมพวิเตอร์มาใช้ในการจดัเกบ็ข้อมลูสมาชิกตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๓๕ ประกอบด้วย 
ประวัติส่วนตัว การศึกษา และจริยธรรม ซึ่งท�าให้เกิดความสะดวก รวดเร็ว และถูกต้องในการค้นหา 
มากขึน้ และใน พ.ศ. ๒๕๕๐ แพทยสภาได้เชือ่มโยงข้อมลู ในการจดัท�าบตัรประจ�าตวัผูป้ระกอบวชิาชพี- 
เวชกรรมหรือ MDCARD ข้ึน ซึ่งเป็นบัตรที่ปลอดภัยและสามารถยืนยันแสดงตนของแพทย์ได้ทั้งใน 
และต่างประเทศ

๕. เว็บไซต์แพทยสภา
แพทยสภาได้จัดท�าเว็บไซต์แพทยสภาครั้งแรกใน พ.ศ. ๒๕๔๐ เพื่อใช้เป็นช่องทางในการติดต่อ 

สื่อสารและประชาสัมพันธ์กับสมาชิกและประชาชน ทั้งในเรื่องข้อมูล ความรู้ ข่าวสาร การศึกษาที ่
เป็นประโยชน์ ซ่ึงในปัจจบุนัแพทยสภาได้ให้บรกิาร ตรวจสอบรายชือ่แพทย์จากฐานข้อมลูสมาชกิ โดย 
เชื่อมโยงข้อมูลสมาชิกบางส่วนที่เก็บในระบบฐานข้อมูลแพทยสภา ให้ประชาชนได้ตรวจสอบทาง 
เว็บไซต์แพทยสภา (เฉพาะข้อมูลที่สามารถเปิดเผยได้ ) 

๖. คู่มือค่าธรรมเนียมแพทย์
แพทยสภา ตั้งคณะอนุกรรมการศึกษาปัญหาค่ารักษาพยาบาลขึ้นใน พ.ศ. ๒๕๔๐ เพื่อศึกษา 

ค่ารักษาพยาบาลของภาคเอกชนซึ่งราคาแพงกว่าของภาครัฐ โดยมีการระดมสมองร่วมกับผู้แทน 
ราชวทิยาลยัต่าง ๆ  จดัท�าคูม่อืค่าธรรมเนยีมแพทย์ขึน้ และประกาศใช้เป็นแนวทางครัง้แรกใน พ.ศ. ๒๕๔๔ 
มีการปรับปรุงอีกครั้งใน พ.ศ. ๒๕๔๙ และก�าลังด�าเนินการปรับปรุงอยู่ในปัจจุบัน
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แพทยสภากับงานจริยธรรมทางการแพทย์

งานจริยธรรมทางการแพทย์เป็นงานหลักงานหนึ่งของแพทยสภา ซึ่งได้ก�าหนดในพระราชบัญญัติวิชาชีพ 
เวชกรรมทุกฉบับ ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๑๑ เป็นต้นมา ว่าเป็นวัตถุประสงค์ของแพทยสภา มีหน้าที่ “ควบคุมความ 
ประพฤติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้ถูกต้องตามจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรม” งานของแพทยสภา 
จ�าแนกได้เป็นด้านคือ

๑) การควบคุมการประกอบวิชาชีพเวชกรรม เป็นหมวดหน่ึงในพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม ซ่ึง 
ไม่อนุญาตให้ผู้ที่ไม่ได้ขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมประกอบวิชาชีพนี้ และผู้ประกอบวิชาชีพ 
เวชกรรมต้องรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพ ผู้รับบริการมีสิทธิกล่าวหาหรือผู้อื่นมีสิทธิกล่าวโทษผู้ประกอบวิชาชีพ 
เวชกรรมได้ หากได้รบัความเสยีหาย เพราะผู้ประกอบวชิาชพีเวชกรรมประพฤตผิิดจรยิธรรมแห่งวชิาชพีเวชกรรม  
และแพทยสภาต้องด�าเนินการแสวงหาข้อเท็จจริงและสอบสวนตามข้อกล่าวหาและข้อกล่าวโทษนั้น หากเป็น 
ความจริงจะมีการด�าเนินการลงโทษตามที่ระบุไว้ในพระราชบัญญัติ ซึ่งมีรายละเอียดในข้อบังคับแพทยสภาว่า 
ด้วยกระบวนการวิธีพิจารณาคดีด้านจริยธรรม

๒) ออกข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพ มีการเพิ่มเติมข้อบังคับเป็นล�าดับ  
ตามความก้าวหน้าทางวิชาการและเทคโนโลยี เป็นข้อบังคับเกี่ยวกับพฤติกรรมต่าง ๆ ในการประกอบวิชาชีพ  
เวชกรรมต่อผู้ร่วมวิชาชีพ ต่อผู้ร่วมงาน การวิจัยและการทดลองในมนุษย์ การปลูกถ่ายอวัยวะ นอกจากนี้ 
ยังมีข้อบังคับต่าง ๆ ในการให้บริการซึ่งต้องใช้เทคโนโลยีและอุปกรณ์ต่าง ๆ เพื่อให้การให้บริการมีมาตรฐาน

๓) การประกาศสิทธิผู้ป่วย ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๘ เป็นต้นมา แพทยสภาได้รับเรื่องกล่าวหาแพทย์เพิ่มขึ้น 
เรื่อย ๆ ซึ่งเกิดจากหลาย ๆ สาเหตุ สาเหตุหนึ่ง คือแพทย์ขาดทักษะการสื่อสารท�าให้กระบวนการให้ข้อมูลและ 
การชี้แจงผู้รับบริการเกี่ยวกับการดูแลรักษาไม่สมบูรณ์ การให้บริการทางสุขภาพน้ันนอกจากแพทย์แล้วยังม ี
พยาบาล เภสัชกร และทันตแพทย์ หนทางหนึ่งที่จะช่วยแก้ปัญหาที่เกิดขึ้น คือการประกาศสิทธิผู้ป่วยเพื่อให ้
ผู้รับบริการตามสิทธิของตน ใน พ.ศ. ๒๕๔๑ แพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภสัชกรรม ทันตแพทยสภา  
และคณะกรรมการควบคุมการประกอบโรคศิลปะ จึงได้ออกประกาศสิทธิผู้ป่วย มีจ�านวน ๑๐ ข้อ และเพื่อให ้
ผู้เกี่ยวข้องมีความเข้าใจตรงกัน ทุกข้อมีค�าอธิบายประกอบด้วย

ต่อมาได้พัฒนาเป็น “ค�าประกาศสิทธิและข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย” ประกาศเมื่อวันที่ ๑๒ สิงหาคม ๒๕๔๘  
ผูล้งนามในประกาศคอื ปลดักระทรวงสาธารณสุข ในฐานะประธานคณะกรรมการการประกอบโรคศลิปะ นายก 
แพทยสภา นายกสภาการพยาบาล นายสภาเภสัชกรรม นายกทนัตแพทยสภา นายกสภากายภาพบดั นายกสภา 
เทคนิคการแพทย์

๔) การสรรหาแพทย์ดีเด่นของแพทยสภา
จากการสัมมนาจริยธรรมของแพทยสภา ระหว่างวันที่ ๕ - ๖ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๓๘ ที่คณะแพทยศาสตร์  

มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ ก�าหนดให้มกีารตัง้อนกุรรมการพจิารณาแสวงหาแพทย์ดเีด่นทกุสองปี เพือ่เป็นแบบอย่าง 
ส�าหรบัแพทย์รุน่น้อง หากมกีารประชมุทีเ่กีย่วเนือ่งกบัจรยิธรรมวชิาชีพ ซึง่แพทยสภาหรอืหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง 
เป็นผูจ้ดั อาจเชิญแพทย์ดเีด่นเป็นวทิยากรได้ เป็นต้นว่า งานปัจฉมินเิทศของโรงพยาบาลแพทย์ ส�าหรบัแพทย์อาวโุส 
ซึ่งเป็นที่เคารพยกย่องเป็นประจักษ์อยู่แล้ว จะไม่อยู่ในการสรรหาเพราะสถานภาพของท่านพ้นการสรรหาแล้ว
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พ.ศ. ๒๕๓๙  นายแพทย์ชาญ สถาปนกุล
พ.ศ. ๒๕๔๑  ศาสตราจารย์ แพทย์หญิงเพ็ญแข ลิ่มศิลา
  รองศาสตราจารย์ แพทย์หญิง คุณหญิงส่าหรี จิตตินันทน์
พ.ศ. ๒๕๔๓ นายแพทย์คณิต ตันติศิริวิทย์
พ.ศ. ๒๕๔๕  พลตรี แพทย์หญิงวณิช วรรณพฤกษ์
พ.ศ. ๒๕๔๗ นายแพทย์สมสิทธิ์ ตันสุภสวัสดิกุล
พ.ศ. ๒๕๔๙ นายแพทย์รณไตร เรืองวีรยุทธ
พ.ศ. ๒๕๕๑ แพทย์หญิงเสาด๊ะ ยุทธสมภพ
พ.ศ. ๒๕๕๓ แพทย์หญิงกาญจนี เจนวณิชสถาพร
  นายแพทย์วัฒนา พารีศรี
  นายแพทย์วิชัย อัศวภาคย์
พ.ศ. ๒๕๕๕  ศาสตราจารย์ นายแพทย์ขจรศักดิ์ ศิลปโภชากุล
  นายแพทย์วิทยา ชาติบัญชาชัย
  นายแพทย์ศุภมิตร ชุณห์สุทธิวัฒน์
พ.ศ. ๒๕๕๗ ศาสตราจารย์ แพทย์หญิงบุญมี สถาปัตยวงศ์
  แพทย์หญิงพรจิต ประพิณวณิชย์
  นายแพทย์วิทยา สวัสดิวุฒิพงษ์
  นายแพทย์สมัย ศิริทองถาวร
พ.ศ. ๒๕๕๙ ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธีระ ทองสง
  นายแพทย์ปานเนตร ปางพุฒิพงศ์
  นายแพทย์อุปทิน รุ่งอุทัยศิริ
  แพทย์หญิงอุไรวัลย์ ตินนังวัฒนะ
ความโดดเด่นของแพทย์ดีเด่นมีหลายลักษณะ คือเป็นผู้บริหารระดับสูง  

ผู้ปฏิบัติงานระดับชุมชน ผู้ปฏิบัติงานที่เกี่ยวเน่ืองกับการศึกษาแต่ทุกคน 
ยังปฏิบัติวิชาชีพเวชกรรม
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๕) การแต่งตั้งคณะอนุกรรมการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรมนิสิตนักศึกษาแพทย์
เมือ่ พ.ศ. ๒๕๓๘ นอกจากมคีณะอนกุรรมการสรรหาแพทย์ดเีด่นแพทยสภาแล้ว ยงัมกีารแต่งตัง้คณะอนกุรรมการ 

ส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรมนิสิตนักศึกษาแพทย์ด้วย คณะอนุกรรมการประกอบด้วย รองคณบดีฝ่ายกิจการนิสิต 
นักศึกษาของโรงเรียนแพทย์ต่าง ๆ และผู้ทรงคุณวุฒิ มีวัตถุประสงค์โดยย่อคือ ทบทวนคุณธรรมที่เป็นไปได้ในการ 
พัฒนาคุณลักษณะของนิสิตนักศึกษาแพทย์ ผลักดันให้มีวิชาเกี่ยวกับกฎหมายและมรรยาทวิชาชีพในหลักสูตร 
ทุกโรงเรียนแพทย์ จัดกิจกรรมเพื่อส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรม

กิจกรรมของคณะอนุกรรมการ ด�าเนินการในนามของแพทยสภา ดังนี้
(๑) มอบโล่เกยีรตคิณุประจ�าปีส�าหรบัทกุโรงเรยีนแพทย์ อาจารย์แพทย์ทีเ่ป็นแบบอย่างและนสิตินกัศกึษาแพทย์ 

ทีป่ระพฤตตินดเีด่นทางคณุธรรมจรยิธรรม ประเภทละหนึง่โล่ ให้แต่ละโรงเรยีนแพทย์ด�าเนนิการคดัเลอืกผูท้ีเ่หมาะสม 
และเสนอให้มอบโล่ดังกล่าวในวันไหว้ครู

(๒) หลักสูตรทุกโรงเรียนแพทย์ มีวิชาจริยเวชศาสตร์และกฎหมายที่เกี่ยวข้อง แต่เดิมมีเพียงบางโรงเรียนแพทย์ 
ที่มีวิชานี้ในหลักสูตร คณะอนุกรรมการจึงได้จัดประชุมเผยแพร่ศาสตร์น้ีในรูปของการประชุมเชิงปฏิบัติการ 
ในโอกาสต่าง ๆ  กนั คอืเมือ่วนัที ่๑ - ๒ ธนัวาคม พ.ศ. ๒๕๔๐ มกีารจดัการสัมมนาเชิงปฏิบตักิาร “การประกนัคุณภาพ 
ในการเสริมสร้างจริยธรรมนิสิตนักศึกษาแพทย์” เมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๒ มีการจัดประชุมปฏิบัติการเรื่อง “แพทย์ต้นแบบ 
จริยธรรม” และเมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๐ ได้จัดการสัมมนาอาจารย์และนักศึกษาแพทย์ระหว่างสถาบัน เรื่องการพิจารณา 
ระบบการประกันคุณภาพการสร้างเสริมจริยธรรมนิสิตนักศึกษาแพทย์ด้วย

จากกจิกรรมต่าง ๆ  เหล่านี ้ท�าให้ทกุโรงเรยีนแพทย์มวีชิาทีเ่กีย่วเนือ่งกบัเวชจรยิศาสตร์ และกฎหมายทีเ่กีย่วข้อง 
อยู่ในหลักสูตร

ในบางปีได้จัดกิจกรรมส�าหรับคณาจารย์และแพทย์ประจ�าบ้านด้วย เป็นต้นว่าเมื่อ พ.ศ. ๒๕๕๕ ที่วิทยาลัย 
แพทยศาสตร์พระมงกุฎเกล้า ได้จัดกิจกรรมการใช้ความเจริญทางเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างมีจริยธรรมเพื่อ 
การเรียนการสอนนิสิตนักศึกษาแพทย์และเมื่อ ปี พ.ศ. ๒๕๕๗ กิจกรรมส่งเสริมจริยธรรมส�าหรับอาจารย์แพทย ์
ประจ�าบ้าน ที่คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

จริยธรรมสัญจร
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี
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(๓) โครงการจริยธรรมสัมพันธ์ เป็นโครงการการประชุมประกอบ 
การท�ากิจกรรมส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรม ซึ่งโรงเรียนแพทย์ต่างจังหวัด 
ผลัดกันเป็นเจ้าภาพและก�าหนดแนวทางของกิจกรรม โดยจัดครั้งแรก 
ระหว่างวันที่ ๓๐ เมษายน - ๒ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๔๒ ที่มหาวิทยาลัย 
เชียงใหม่ และได้จัดต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน จากจุดเริ่มต้นดังกล่าวท�าให ้
เกิดเครือข่ายกิจการนักศึกษาแพทย์ของโรงเรียนแพทย์ต่างจังหวัด  
ซึ่งจัดกิจกรรมร่วมกันในแนวการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรม การพัฒนา 
บุคลิก การส่งเสริมสุขภาพ 

(๔) จัดให้มี “จรรยาบรรณนิสิตนักศึกษาแพทย์ไทย” การด�ารงตน 
เป็นแพทย์ทีม่จีรยิธรรม ควรทีจ่ะปลกูฝังตัง้แต่ยงัเป็นนสิตินกัศกึษาแพทย์ 
คณะอนุกรรมการจึงสนับสนุนให้ผู ้แทนนิสิตนักศึกษาแพทย์ทั้ง ๑๙ 
สถาบนั ร่างจรรยาบรรณนสิตินกัศกึษาแพทย์ไทยขึน้และท�าประชาพจิารณ์ 
ได้น�าผลจากประชาพิจารณ์มาประชุมกันอีกครั้ง โดยมีคณาจารย์เป็น 
ที่ปรึกษา จนได้จรรยาบรรณนิสิตนักศึกษาแพทย์ไทยฉบับแรกเมื่อวันที่ 
๑ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๕๕ ได้มีพิธีลงนามประกาศจรรยาบรรณนี้โดย 
แพทยสภา นายกสโมสรสถาบันการศึกษาแพทย์ทั้ง ๑๙ สถาบัน 

(๕)  จดักิจกรรมในงาน Thailand Medical Expo ๒๐๑๐ ของแพทยสภา  
เมื่อ พ.ศ. ๒๕๕๓ ซึ่งกิจกรรมคือ “จริยธรรมสนทนาเรื่องเล่าจากเพื่อน”  
และ “เรื่องเล่าเร้าความดี” และได้พิมพ์หนังสือชื่อ “เรื่องเล่าเร้าความดี”  
เผยแพร่เมื่อ พ.ศ. ๒๕๕๖ จัดประกวดภาพยนตร์ส้ันส่งเสริมจริยธรรม  
จัดท�าโดยนิสิตนักศึกษาแพทย์

(๖) พิมพ์คู่มือการเรียนการสอน “เวชจริยศาสตร์”เมื่อเดือนมกราคม  
พ.ศ. ๒๕๕๘ 

คู่มือจัดท�าโดยคณะอนุกรรมการจากโรงเรียนแพทย์ทุกแห่ง ลักษณะ 
เป็นหวัข้อต่าง ๆ  ด�าเนนิการสอนตามแผนการสอน มแีนวทางการอภปิราย  
แนวทางการฝึกทักษะวิธีประเมินผลการสอน และเอกสารอ้างอิง

(๗) หนังสือต่าง ๆ เป็นต้นว่า นายกแพทยสภา ศาสตราจารย์ 
นายแพทย์สมศกัดิ ์โล่ห์เลขา เขยีน “เรือ่งเล่า .... จากแพทยสภา” “ท�าไม 
แพทย์จงึถกูลงโทษ .... บทเรยีนจากคดจีรยิธรรมแพทยสภา” แพทย์หญงิ 
ชัญวลี ศรีสุโข เป็นบรรณาธิการ “หมอในดวงใจ” ซึ่งรวบรวมจากการ 
ประกวดเรือ่งสัน้ประจ�าปี ๒๕๕๘ และ “รกันะจงึบอก” ประกวดเรือ่งเล่า 
ทางการแพทย์ ประจ�าปี ๒๕๕๙

พิธีลงนามประกาศจรรยาบรรณ
นิสิตนักศึกษาแพทย์ไทย
เมื่อวันที่ ๑ พฤศจิกายน ๒๕๕๕
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พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ ก�าหนดให้แพทยสภามีหน้าที่เกี่ยวข้องกับการฝึกอบรมและ 
สอบหลายประการ โดยอาจจ�าแนกเป็นเนื้องานต่าง ๆ ดังนี้

ก่อนปริญญา
๑. การรบัรองหลกัสตูรและสถาบนัเพือ่รบัรองปรญิญาแพทยศาสตรบณัฑติ โดยมอีนกุรรมการพจิารณา 

การรับรองหลักสูตรก�ากับดูแลด้วยความร่วมมือของกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทยในการ 
ตั้งกรรมการไปตรวจประเมินสถาบันผลิตแพทย์ เพื่อสร้างความม่ันใจว่าสถาบันผลิตแพทย์ดังกล่าว 
มีกระบวนการเรียนการสอนที่มีคุณภาพตามเกณฑ์มาตรฐาน และบัณฑิตสามารถสอบผ่านข้อสอบของ 
ศนูย์ประเมนิความรูค้วามสามารถในวชิาชพีเวชกรรม (ศรว.) เพือ่ขึน้ทะเบยีนและรบัใบอนญุาตประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภา

    ปัจจุบันมีสถาบันผลิตแพทย์ในประเทศที่แพทยสภารับรอง ๒๑ สถาบัน เป็นโรงเรียนแพทย์ภาครัฐ  
๑๙ แห่ง ภาคเอกชน ๒ แห่ง และมีสถาบันผลิตแพทย์ในต่างประเทศ ๑๐๕ แห่ง ซึ่งสามารถศึกษา 
รายละเอียดได้จากเว็บไซด์ www.tmc.or.th

๒. เกณฑ์มาตรฐานผู้ประกอบการวิชาชีพเวชกรรมและเกณฑ์ความรู้ความสามารถในการประกอบ 
วชิาชพีเวชกรรม ซึง่แพทยสภาได้จดัท�าฉบบัแรกขึน้เมือ่ พ.ศ. ๒๕๒๗ และด�าเนนิการปรบัปรงุให้ทนัสมยั 
เพื่อความเหมาะสมกับกระบวนการเรียนรู้และปัญหาสุขภาพของประเทศซ่ึงมีการเปล่ียนแปลงอย่าง 
รวดเร็วจากความก้าวหน้าทางวิทยาการใน พ.ศ. ๒๕๓๖, พ.ศ. ๒๕๔๕ และล่าสุดใน พ.ศ. ๒๕๕๕ โดย 
แยกเป็นสองส่วนคือ

    ส่วนที่ ๑ เกณฑ์มาตรฐานผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๕๕ (Professional Standards 
for Medical Practitioners 2012) ประกอบด้วยคุณลักษณะที่พึงประสงค์รวมทั้งความรู้ความสามารถ 
ทางวิชาชีพ

    ส่วนที ่๒ เกณฑ์ความรูค้วามสามารถในการประเมนิเพือ่รบัใบอนญุาตเป็นผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม 
พ.ศ. ๒๕๕๕ (Medical Competency Assessment Criteria for National License 2012)

ฝ่ายฝึกอบรมและสอบ แพทยสภา
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หลังปริญญา

๑. แพทย์ฝึกหัด
แพทยสภาจัดให้มีโครงการฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัดเพื่อให้บัณฑิตแพทย์ได้ฝึกปฏิบัติงานเวชปฏิบัติด้านคลินิก 

ในโรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไปเป็นเวลา ๑ ปี แล้วจึงรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม แต่ 
หลังการปรับโครงสร้างหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๙ เป็นต้นมา การฝึกงานเวชปฏิบัต ิ
ด้านคลินิก ได้รับการผนวกเข้าไปอยู่ในหลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิตปีที่ ๖ จึงยกเลิกการเป็นแพทย์ฝึกหัด  
อย่างไรก็ตามแพทย์ที่ส�าเร็จการศึกษาจากต่างประเทศโดยยังไม่ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
จากประเทศที่ส�าเร็จการศึกษามาก็ยังต้องเข้ารับการฝึกอบรมเป็นแพทย์ฝึกหัดในสถาบันที่แพทยสภารับรอง 
เป็นเวลา ๑ ปี เพื่อปรับพื้นฐานและเตรียมความพร้อมในการสอบเพื่อรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
ปัจจุบันมีสถาบันที่แพทยสภารับรองให้ฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัดได้ปีละ ๒๐๐ ต�าแหน่ง ใน ๔๗ สถาบัน

๒. แพทย์เพิ่มพูนทักษะ
เพื่อเป็นการพัฒนาคุณภาพของระบบบริการทางการแพทย์ แพทยสภาได้เป็นแกนกลางร่วมกับกระทรวง 

สาธารณสุขและหน่วยงานอื่นท่ีเก่ียวข้องจัดให้แพทย์จบใหม่ที่ได้รับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
ไปรับการเพิ่มพูนทักษะขณะปฏิบัติงานชดใช้ทุนปีที่ ๑ ในโรงพยาบาลส่วนภูมิภาคที่มีแพทย์รุ่นนี้เป็นพี่เลี้ยง
และมีระบบบริการที่เอื้อต่อการให้ความรู้แก่แพทย์เพิ่มพูนทักษะตามเกณฑ์มาตรฐานที่ก�าหนด โครงการนี้ 
เปิดด�าเนนิการเตม็รปูแบบตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๓๘ และขณะนีม้โีรงพยาบาลทีแ่พทยสภารบัรองให้ร่วมโครงการ ๑๓๑  
โรงพยาบาล โดยมีแพทย์ที่ผ่านโครงการมาเกือบสามหมื่นคน

๓. การประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม
เร่ิมตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๔๖ แพทยสภาได้จดัตัง้ศนูย์ประเมนิความรูค้วามสามารถในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม 

(ศรว.) เพื่อจัดให้มีการสอบประเมินความรู้ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมเพื่อขึ้นทะเบียนและ 
รับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม

การสอบจะมี ๓ ขั้นตอน เพื่อประเมินความรู้ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์พื้นฐาน วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
คลินิก และการประเมินทักษะและหัตถการทางคลินิก
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๔. แพทย์ประจำาบ้าน
เพือ่สนองความต้องการของระบบบรกิารทางการแพทย์ โดยแพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ  ในยคุทีม่วีทิยาการ 

ก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว แพทยสภาได้ด�าเนินการจัดฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้านตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๑๔ จนถึงปัจจุบัน 
มีการฝึกอบรมแบ่งเป็น ๓ ประเภทสาขา

๑. สาขาประเภทที่ ๑ ซึ่งแพทยสภาจัดเป็นสาขาที่ต้องส่งเสริมรวม ๑๒ สาขา โดยบางสาขาจะได้รับ 
การยกเว้นไม่ต้องผ่านการปฏิบัติงานเพิ่มพูนทักษะ

๒. สาขาประเภทที่ ๒ ได้แก่ สาขาหลัก ๒๗ สาขา ซึ่งผู้เข้ารับการฝึกอบรมต้องผ่านการปฏิบัติงาน 
เพิ่มพูนทักษะและปฏิบัติงานชดใช้ทุนตามจ�านวนปีที่ก�าหนด

๓. สาขาประเภทที่ ๓ หมายถึง อนุสาขาที่ผู้เข้ารับการฝึกอบรมต้องผ่านการฝึกอบรมหรือผู้มีสิทธิ์เข้าสอบ 
เพื่อหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรในสาขาหลักมาแล้ว มีจ�านวน ๔๔ สาขา

ปัจจบุนัมสีถาบนัทีแ่พทยสภารบัรองให้ฝึกอบรมได้ ๖๓ สถาบนั โดยมตี�าแหน่งส�าหรบัการฝึกอบรมประมาณ  
๒,๔๐๐ ต�าแหน่ง

๕. การสอบเพื่อหนังสืออนุมัติและวุฒิบัตร
แพทยสภาได้มอบหมายให้ราชวทิยาลัยวชิาชีพเฉพาะทางต่าง ๆ  เป็นผู้ด�าเนนิการจดัสอบเพือ่หนงัสืออนมุติั 

และวุฒิบัตรส�าหรับแพทย์ท่ีผ่านการปฏิบัติงานและแพทย์ประจ�าบ้านที่ส�าเร็จการฝึกอบรม โดยจะมีการสอบ 
ข้อเขียนปีละ ๑ ครั้ง ในเดือนกรกฎาคมของทุกปี ซึ่งจะมีผู้เข้าสอบประมาณปีละ ๒,๐๐๐ คน
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ฝ่ายทะเบียน

แพทยสภาเป็นนิติบุคคล สมาชิกแพทยสภาต้องมีคุณสมบัติดังนี้ มีอายุไม่ต�่ากว่า ๒๐ ปีบริบูรณ์ มีความรู ้
ในวิชาชีพเวชกรรมโดยได้รับปริญญาหรือประกาศนียบัตรในวิชาแพทยศาสตร์ที่แพทยสภารับรอง สมาชิกจะ 
ขอขึ้นทะเบียนและขอใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ขอหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรแสดงความรู้ 
ความช�านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมในสาขา อนุสาขาต่าง ๆ ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม  
พ.ศ. ๒๕๒๕ ฝ่ายทะเบียนเป็นแหล่งรวบรวมรายช่ือ นามสกุล ของสมาชิก รวมทั้งที่อยู่ปัจจุบัน เพื่อให้ 
แพทยสภาสามารถติดต่อกับสมาชิกได้ สมาชิกแพทยสภายังประกอบด้วย แพทย์ที่จบจากสถาบันการศึกษา 
ต่างประเทศทีม่าสอบขึน้ทะเบยีนรบัใบประกอบวชิาชีพเวชกรรมของไทย ฝ่ายทะเบยีนเป็นแหล่งรวบรวมข้อมลู 
ต่าง ๆ ของสมาชิกดังนี้

• ชื่อ สกุล วันเดือนปีเกิด สัญชาติ เชื้อชาติ ศาสนา
• เลขบัตรประจ�าตัวประชาชน
• จบจากสถาบันการศึกษาใด เมื่อใด และได้รับใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมในปีใด
• ภูมิล�าเนาหรือที่อยู่อาศัย โทรศัพท์บ้าน โทรศัพท์มือถือ โทรสาร จดหมายอิเล็กทรอนิกส์ที่แพทยสภา 

สามารถติดต่อกลับได้
• สถานที่ปฏิบัติงานของสมาชิก เช่น คลินิกส่วนตัว โพลีคลินิก โรงพยาบาลของรัฐบาล และโรงพยาบาล 

เอกชน เป็นต้น 
• สถานที่อยู่ของสมาชิกที่จะให้แพทยสภาติดต่อได้ ข้อมูลน้ีแพทย์ผู้เป็นสมาชิกแต่ละคนเป็นผู้ให้ข้อมูล 

ในช่วงที่ยื่นค�าขอสมัครเป็นสมาชิกแพทยสภา และถือเป็นหน้าที่ของสมาชิกเม่ือย้ายที่อยู่ต้องแจ้งให ้
ฝ่ายทะเบียนทราบเพื่อให้ข้อมูลทันสมัยอยู่เสมอ
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ประวัติงานทะเบียนแพทย์
ฝ่ายทะเบียนของแพทย์เริ่มมีมาตั้งแต่ พ.ศ. ๒๔๖๖ เดิมอยู่ในก�ากับของกระทรวงมหาดไทยเป็นผู้ออก 

ใบอนญุาตเป็นผูป้ระกอบโรคศลิปะ ต่อมาใน พ.ศ. ๒๔๗๙ มคีณะกรรมการควบคมุการประกอบโรคศลิปะ อยูใ่น 
การก�ากับของกระทรวงสาธารณสุข มีหน้าที่ออกใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ ใช้อักษร ว. น�าหน้าเลขทะเบียน 
ใน พ.ศ. ๒๕๑๑ มพีระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม แพทยสภาจงึถอืก�าเนดิขึน้ฝ่ายทะเบยีนจงึมาอยูใ่นก�ากบัของ 
แพทยสภา โดยความรบัผดิชอบของเลขาธกิารแพทยสภา เป็นผู้ก�ากบัดแูลฝ่ายทะเบยีนตามข้อบงัคับแพทยสภา  
ว่าด้วยการเป็นสมาชิกแพทยสภา พ.ศ. ๒๕๒๖ 

การประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทย์มีพระราชบัญญัติควบคุม 
๓ ฉบับ ตามลำาดับดังนี้
๑. พระราชบญัญตักิารแพทย์ พ.ศ. ๒๔๖๖ สภาการแพทย์ กระทรวงมหาดไทย ออกใบอนญุาตเป็นผูป้ระกอบ 

โรคศลิปะ เลขที ่๑ ใบประกอบโรคศลิปะเลขที ่๑ คอืพลเรอืตร ีหม่อมเจ้าถาวรมงคลวงษ์ ไชยนัต์ วนัที ่๓ กรกฎาคม 
๒๔๗๒ จนถึงวันที่ ๓๐ กันยายน ๒๔๘๐ ได้ออกใบประกอบโรคศิลปะเลขที่สุดท้ายเลขที่ ๑๗๙๑

๒. พระราชบญัญตัคิวบคมุการประกอบโรคศลิปะ พ.ศ. ๒๔๗๙ มคีณะกรรมการควบคมุการประกอบโรคศลิปะ 
ออกใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะ มีอักษร ว. น�าหน้าเลขที่ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม เลขที่ ว.๑ คือ 
นายแพทย์ลิลิต หงสนันทน์ ถึง เลขที่ ว.๔๖๒๘ จึงได้ยกเลิกการใช้อักษร ว. น�าหน้าในวันที่ ๔ ตุลาคม พ.ศ. 
๒๕๑๑

๓. พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ และพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ คณะ 
กรรมการแพทยสภา ออกใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม เลขที่ ๔๖๒๙ ถึงปัจจุบัน โดยไม่มี ว. น�าหน้า  
ณ เดอืนมนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ มแีพทย์ขึน้ทะเบยีนรบัใบอนญุาตเป็นผู้ประกอบวชิาชีพเวชกรรม ถงึเลขที ่๕๒๔๙๓ 
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ฝ่ายทะเบียนแพทยสภามีการดำาเนินงาน ดังนี้
แพทย์ท่ีจบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต เป็นสมาชิกแพทยสภาและขึ้นทะเบียนเพื่อรับใบอนุญาตเป็น 

ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
แพทย์ผูส้อบผ่านได้รบัหนงัสอือนมุตัแิละวฒุบิตัร แสดงความรูค้วามช�านาญในการประกอบวชิาชพีเวชกรรม 

สาขา อนุสาขาต่าง ๆ ปัจจุบัน พ.ศ. ๒๕๕๘ มีจ�านวน ๓๐,๕๓๗ คน (แพทย์ ๑ คน สามารถได้รับหนังสืออนุมัต ิ
และวุฒิบัตรมากกว่า ๑ สาขา/อนุสาขา 

การขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
การข้ึนทะเบยีนเป็นผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม แพทยสภามข้ีอบงัคบัว่าด้วยการเป็นสมาชกิแพทยสภา พ.ศ. 

๒๕๒๖ ได้ก�าหนดคุณสมบัติของสมาชิก สิทธิและหน้าที่ และการสิ้นสุดของสมาชิกภาพ

ข้อบังคับแพทยสภากำาหนดหน้าที่ของเลขาธิการแพทยสภาไว้ดังนี้
ข้อ ๑ เม่ือมีผู้เป็นสมาชิกแพทยสภา ตามหมวด ๒ ข้อ ๔ ให้เลขาธิการแพทยสภารับผิดชอบการจดบันทึก 

ในทะเบียนสมาชิกแพทยสภา และให้ติดรูปถ่ายของผู้นั้นไว้ในทะเบียนสมาชิก
ข้อ ๒ เม่ือสมาชิกภาพของสมาชิกผู้ใดส้ินสุดลงตามหมวด ๔ ข้อ ๑ ให้เลขาธิการแพทยสภารับผิดชอบการ 

ถอนชื่อสมาชิกผู้นั้นออกจากทะเบียนสมาชิกแพทยสภา และรายงานให้ที่ประชุมคณะกรรมการแพทยสภาทราบ
ข้อ ๓ ให้เลขาธิการแพทยสภารับผิดชอบในการดูแลรักษาทะเบียนสมาชิกแพทยสภา 

พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ มาตรา ๒๙ บัญญัติไว้ว่า การขึ้นทะเบียน การออกใบอนุญาต  
การออกหนังสืออนุมัติหรือวุฒิบัตรแสดงความรู้ความช�านาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมสาขาต่าง ๆ และ 
หนังสือแสดงวุฒิอื่น ๆ ในวิชาชีพเวชกรรม ให้เป็นไปตามข้อบังคับแพทยสภา มีเลขที่หนังสืออนุมัติและวุฒิบัตร 
แต่ไม่ได้แยกเป็นแต่ละสาขา

การเกบ็ข้อมลูทะเบยีนอยูใ่นรปูเอกสารจดัหมวดหมูเ่ป็นรายปี และจดัเกบ็ในรปูอเิลก็ทรอนกิส์เพือ่สะดวกในการ 
ค้นหาสามารถแยกคุณสมบัติสมาชิกได้

- แยกเพศ อายุ
- ที่ท�างาน ภาครัฐบาลหรือเอกชนทั้งคลินิก โพลีคลินิก และโรงพยาบาลเอกชน
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ฝ่ายประชาสัมพันธ์

แพทยสภาได้มีการด�าเนินงาน ให้มีสื่อสัมพันธ์อันดีกับสมาชิกแพทย์และประชาชนดังนี้

๑. สื่อสิ่งพิมพ์ เพื่อส่งข่าวสาร เป็นส่ือกลางแลกเปล่ียนข้อมูลข่าวสาร เสนอ 
บทความที่เป็นประโยชน์ต่อสมาชิกแพทย์ และประชาชน

 ๑.๑ แพทยสภาสาร พิมพ์แจกจ่ายครั้งแรก เดือนมกราคม พ.ศ. ๒๕๑๕ โดยมี 
นายแพทย์ประเสริฐ ทองเจริญเป็นบรรณาธิการคนแรก มีการเปลี่ยนบรรณธิการหลายท่าน 
ตามวาระกรรมการแพทยสภา หยุดพิมพ์เมื่อปี ๒๕๕๑ เพราะขาดแคลนงบประมาณ 

 ๑.๒ จดหมายข่าวแพทยสภา พิมพ์แจกจ่ายครั้งแรก เดือนสิงหาคม พ.ศ. ๒๕๓๖ 
โดยมนีายแพทย์ชชูยั ศภุวงศ์ เป็นบรรณาธกิารคนแรกและปรบัปรงุรปูแบบใหม่ใน พ.ศ. ๒๕๔๙ 
โดยนายแพทย์อิทธพร คณะเจริญ เป็นบรรณาธิการ จนกระทั่งหยุดพิมพ์เมื่อ พ.ศ. ๒๕๕๔  
เปลี่ยนชื่อเป็น หมายเหตุแพทยสภา 

 ๑.๓ หมายเหตุแพทยสภา พิมพ์แจกจ่ายครั้งแรก ๒๕๕๖ - ปัจจุบัน (ธันวาคม  
พ.ศ. ๒๕๕๙) โดยมแีพทย์หญงิชญัวลี ศรสุีโข เป็นบรรณาธกิาร ปัจจบุนัเป็นวารสารราย ๓ เดอืน 
ส่งถึงสมาชิกทุกคน 

๒. แพทยสภาสัญจร เพื่อเยี่ยมเยียนสมาชิกแพทยสภา แลกเปลี่ยนและ 
รับฟังความคิดเห็นของสมาชิก เป็นการสร้างความสามัคคีและความเข้าใจอันดีต่อกัน ได้เริ่ม 
โครงการแพทยสภาสัญจรครั้งแรก ใน พ.ศ. ๒๕๓๖ ที่จังหวัดนครศรีธรรมราช ตรัง พัทลุง 
จัดท�าต่อเนื่องจนมาถึงปัจจุบัน

ใน พ.ศ. ๒๕๕๘ - ๒๕๖๐ แพทยสภาสัญจร ณ จงัหวดัระนอง กาฬสินธุ ์เชยีงราย ศรสีะเกษ 
อุบลราชธานี สตูล และสงขลา 

๓. แพทยสภาพบประชาชน เพือ่พบปะ แลกเปลีย่น และรบัฟงัความคดิเหน็ 
ของประชาชน เพ่ือให้ประชาชนรู้จักหน้าที่ของแพทยสภา เป็นการสร้างความสามัคคีและ 
ความเขา้ใจอนัดตีอ่กนั ไดเ้ริม่โครงการแพทยสภาพบประชาชนครัง้แรก ใน พ.ศ. ๒๕๕๘ ทีจ่งัหวดั 
ระนอง โดยพบกับ อสม.จ�านวน ๕๐๐ คน มีการแจกรถเข็นผู้พิการ (ร่วมกับหน่วยงานอื่น ๆ ) 
และแจกอุปกรณ์การเรียนแก่เด็กนักเรียน ต่อจากนั้นได้ท�าโครงการ จัดให้มีการพบปะกับ 
อสม. และประชาชนในจงัหวดัทกุครัง้เมือ่ไปเยีย่มเยยีนสมาชกิตามโครงการแพทยสภาสญัจร 

๔. แพทยสภาต้อนรับสมาชิกใหม่ แพทยสภาร่วมกับกระทรวง
สาธารณสขุ ไดอ้บรมปฐมนเิทศแพทยจ์บใหม ่และจดัท�าหนงัสอืคูม่อืหมอใหมแ่จก เริม่ตัง้แต่ 
พ.ศ. ๒๕๔๖ จนมาถึงปัจจุบัน ในช่วงเดือนพฤษภาคมของทุกปี เพื่อส่งเสริมให้สมาชิกใหม ่
มีคุณภาพ มาตรฐาน มีคุณธรรม จริยธรรม ในการประกอบวิชาชีพ และป้องกันปัญหา หรือ 
การฟ้องร้องที่จะเกิดขึ้น 

๕. การประชาสัมพนัธเ์ชิงรกุ เพือ่สรา้งความเขา้ใจอนัดรีะหวา่ง แพทยสภา 
แพทย์ และประชาชน จึงจัดให้มีโครงการดังนี้
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• จัดท�าเว็บไซต์แพทยสภา มีมติต่าง ๆ ข้อมูลทางการแพทย์ ทางกฎหมายที่ควรทราบ ส�าหรับแพทย์ 
และประชาชน สามารถตรวจสอบข้อมูลแพทย์ได้ทันที ด้วยการพิมพ์ชื่อและนามสกุล เพื่อป้องกันบุคคล 
แอบอ้างเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม

• หน่วยประชาสัมพันธ์แพทยสภาเคล่ือนที่ไปบริการในงานจัดประชุมต่าง ๆ ให้ข้อมูลข่าวสาร บริการ 
จัดท�า ID card แพทยสภา

• พบปะสื่อมวลชน ให้ข้อมูลข่าวสารที่ถูกต้อง และสร้างความสามัคคีกับสื่อมวลชน 

๖. ให้ความรูแ้กป่ระชาชน ทางอนิเตอรเ์นต็ สือ่สงัคมออนไลน ์วทิย ุหนงัสอืพมิพ ์โทรทศัน ์โดย 
กรรมการแพทยสภา ราชวิทยาลัย คณาจารย์ และสมาชิกแพทย์ผู้มีความรู้ความสามารถ

• รายการวิทยุ ๙๑ ก้าวทันโรคกับแพทยสภา กับสวพ. ๙๑ ด�าเนินการมาตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๕๔ จนถึงปัจจุบัน
• คอลมัน์ “ทนัโลกทนัเหตกุารณ์กบัแพทยสภา” ในหนงัสอืพมิพ์ แนวหน้า ตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๔๖ จนถงึปัจจบุนั
• รายการโทรทศัน์ ใน พ.ศ. ๒๕๕๑ - ๒๕๕๒ แพทยสภาได้ร่วมกบัสถานโีทรทศัน์ ไทยพบีเีอส จดัท�ารายการ 

เพชฌฆาตเงียบ เพื่อให้ความรู้แก่ประชาชนเกี่ยวกับโรคภัยไข้เจ็บ 
• ใน พ.ศ. ๒๕๕๗ - ๒๕๕๘ แพทยสภา ร่วมกับสถาบันประปกเกล้า และหลักสูตรปธพ. ๔ ได้ร่วมกับสถาน ี

โทรทัศน์ทีเอ็นเอ็น ๒ จัดท�ารายการสุขกายสุขใจกับแพทยสภา เพื่อให้ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคภัย 
ไข้เจบ็ และให้ประชาชนเข้าใจบทบาทของบคุลากรทางการแพทย์ เสรมิสร้างความเข้าใจและสมัพนัธภาพ 
อันดีระหว่างแพทย์และประชาชน 

๗. การประกวดสารคดีเรื่องเล่า เพื่อสะท้อนมุมมองของประชาชนและแพทย์ในสังคม 
ตอ่การรกัษาพยาบาล โรงพยาบาล และบคุลากรทางการแพทย ์เปดิโอกาสใหแ้พทยแ์ละประชาชนเสนอทางออก 
ของปญัหาความขดัแยง้ระหวา่งแพทยแ์ละประชาชน นอกจากไดข้อ้มลูเปน็ประโยชนต์อ่วงการแพทยแ์ลว้ ยงัเปน็ 
การเยียวยาจิตใจของผู้เล่าเรื่องได้จัดโครงการ “หมอในดวงใจ” ใน พ.ศ. ๒๕๕๗ โครงการ “รักนะจึงบอก” 
ใน พ.ศ. ๒๕๕๙ 

มีประชาชนและบุคลากรทางการแพทย์ส่งสารคดีเข้าร่วมประกวดจ�านวนมาก ผลการประกวดได้รับข้อมูล 
ที่สามารถน�าไปใช้ให้เกิดประโยชน์อย่างมาก

๘. โครงการหน่วยแพทย์อาสาแพทยสภา แพทยสภารับสมัครแพทย์เพื่อเป็นหน่วย 
แพทย์อาสา ช่วยเหลือผู้ประสบทุกข์ภัย ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๕๔ ได้ไปช่วยเหลือผู้ประสบอุทกภัยภาคใต้ 

พ.ศ. ๒๕๕๘ ส่งแพทย์อาสา ไปช่วยผูป้ระสบภยัทีป่ระเทศฟิลปิปินส์ และประเทศเนปาล โดยแพทยสภาเป็น 
ผู้รับรองสถานะแพทย์ และประสานงาน ผลการด�าเนินงาน แพทย์อาสาได้เสียสละ ร่วมแรงร่วมใจ ช่วยเหลือ 
บรรเทาความเดือดร้อน แก้ไขปัญหาให้ประชาชนที่ประสบภัยได้อย่างน่ายกย่อง
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โดยที่แพทยสภาเป็นองค์กรที่ถูกตั้งขึ้นตามกฎหมายตั้งแต่วันที่ ๙ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๑๑ เพื่อให้เกิด 
ประโยชน์ต่อประเทศและประชาชน โดยที่วัตถุประสงค์ของแพทยสภาตามมาตรา ๗ แห่งพระราช- 
บัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ มีดังนี้

๑) ควบคุมการประพฤติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้ถูกต้องตามจริยธรรมแห่งวิชาชีพ 
เวชกรรม

๒) ส่งเสริมการศึกษา การวิจัย และการประกอบวิชาชีพในทางการแพทย์
๓) ส่งเสริมความสามัคคีและผดุงเกียรติของสมาชิก
๔) ช่วยเหลือ แนะน�า เผยแพร่ และให้การศึกษาแก่ประชาชน องค์กรอื่น ในเรื่องที่เกี่ยวกับ 

การแพทย์และการสาธารณสุข
๕) ให้ค�าปรึกษาหรือข้อเสนอแนะต่อรัฐบาลเกี่ยวกับปัญหาการแพทย์และการสาธารณสุข 

ของประเทศ
๖) เป็นตัวแทนของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทย

แพทยสภากับภารกิจเพื่อประชาชน
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ถ้าวิเคราะห์และสังเคราะห์วัตถุประสงค์ทั้ง ๖ ข้อ แพทยสภามีหน้าที่ประสาน ๓ 
ภาคส่วน ได้แก่ ประชาชน แพทย์ และสถาบันทางการแพทย์อย่างสมดุล 

บทบาทของแพทยสภาในการคุ้มครองประชาชน ได้แก่ การรับเรื่องร้องเรียนจาก 
การประกอบวชิาชีพเวชกรรม ถือเป็นการให้บรกิารความคบัข้องใจของประชาชน นบัเป็น 
ภารกจิส�าคญัของแพทยสภามาโดยตลอด ในระยะหลงัแพทยสภาได้แนะน�าหรอืประสาน 
กับหน่วยงานอื่น หรือต้นสังกัดของแพทย์ท่ีถูกร้องในกรณีที่ไม่เกี่ยวกับการประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรม เช่น ค่ารักษาพยาบาลแพง หรือขอคืนเงินประกัน นอกจากนี้ยังมีการ 
ปรับปรุงกระบวนการพิจารณาคดีให้เร็วขึ้น 

แพทยสภาได้จัด Thailand Medical Expo มหกรรมรวมพลคนรักสุขภาพ มาแล้ว  
๓ ครั้ง ๒ ปีจัดครั้งหนึ่ง เป็นการรวมกิจกรรมส�าคัญของแพทยสภามาไว้ในงานเดียวกัน  
ครั้งแรกเมื่อเดือนตุลาคม พ.ศ. ๒๕๕๓ ในงานนี้มีการมอบรางวัลแพทย์ดีเด่นของ 
แพทยสภา การประชุมสัมมนาเรื่องที่ก�าลังเป็นที่สนใจของประชาชนและมีกิจกรรม 
ส่งเสรมิจรยิธรรมของแพทย์และนสิตินกัศกึษาแพทย์ด้วย ภายใต้คอนเซป็ท์ “แพทยสภา 
เพื่อประชาชน” 

แพทยสภากับการเข้าไป
ช่วยเหลือประชาชน
เมื่อครั้งเกิดเหตุการณ์
แผ่นดินไหวที่ประเทศเนปาล
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แพทยสภายังให้การช่วยเหลือประชาชนเมื่อเกิดภัยพิบัติ โดยมีการ 
ประสานกับองค์กรอื่น ๆ เกือบทุกครั้งที่ประชาชนประสบอุบัติภัยต่าง ๆ 
ตั้งแต่โรงไฟฟ้านิวเคลียร์ระเบิดที่ญี่ปุ่น น�้าท่วมประเทศเมียนมา แผ่นดิน 
ไหวทีป่ระเทศเนปาล ทกุครัง้ทีแ่พทยสภาเปิดรบัสมคัรแพทย์อาสา ปรากฏว่า 
สมัครกันมาครั้งละหลายร้อยคน และครั้งที่มากที่สุดและมีภารกิจชัดเจน 
และยาวนานที่สุดคือ น�้าท่วมประเทศไทยเกือบทั้งประเทศ รวมถึง 
กรุงเทพมหานครเม่ือปลายปี ๒๕๕๔ ครั้งน้ันแพทยสภาได้ร่วมกับ 
โรงพยาบาลสมุทรปราการซึ่งสนับสนุนยา เครื่องมือแพทย์ เจ้าหน้าที่  
ยานพาหนะ และการประสานงานอื่น ๆ อีกจ�านวนมาก

คณะกรรมการแพทยสภาได้แต่งตั้งอนุกรรมการคุ้มครองประชาชน 
จากการประกอบวิชาชีพเวชกรรม การเสริมสวย และการโฆษณา  
เมื่อ ๔ ปีก่อน ทั้งนี้ได้เล็งเห็นแนวโน้มการแพทย์ไทยและความต้องการ 
ของประชาชนเริม่แสวงหาทางเลอืกใหม่ ๆ  ในการดแูลสขุภาพโดยเฉพาะ 
อย่างยิ่งด้านความสวยงาม ความอ่อนเยาว์ หรือการส่งเสริมสุขภาพ  
อีกทั้งยังมีการโฆษณาที่เกินจริง โกหก โอ้อวด โดยทางออกในเรื่องนี้ 
ส่วนหนึ่งควรให้ความรู้แก่ประชาชนผ่านส่ือต่าง ๆ และเว็บไซต์ ของ 
แพทยสภา

ภารกิจบรรเทาความเดือดร้อน 
ให้แก่ประชาชนเมื่อเหตุการณ์ 
น�้าท่วมใหญ่ ในพื้นที่กรุงเทพฯ 
และจังหวัดอื่น ๆ 
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แพทยสภาโดยนายกแพทยสภา เลขาธิการแพทยสภา ราช- 
วิทยาลัย สมาคมด้านวิชาการ ได้พยายามติดตามข้อมูล เหตุการณ์ 
ที่ส�าคัญอันอาจมีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนทั้งด้านโรค 
ความงาม การโฆษณา การใช้หัตถการท่ีไม่ได้มาตรฐานหรือ 
ประเด็นทางสังคมท่ีเป็นท่ีแคลงใจของประชาชน เช่น โรคระบาด  
รังสีทางการแพทย์จากการฝังแร่ กรณีอุ้มบุญ การเสนอกฎหมาย 
ทั้งจากแพทยสภาและหน่วยงานอื่นเพื่อการดูแลผลประโยชน์ของ 
ประชาชนโดยตรง

บทบาทแพทยสภาในอนาคตควรเพิ่มบทบาทการคุ้มครอง 
ประชาชนในเชงิรกุควบคูไ่ปกบัการคุม้ครองสมาชกิให้มขีวญัก�าลังใจ 
รักษาจิตวิญญาณแพทย์ไว้ 

ในด้านของสถาบนัทางการแพทย์และแพทย์แต่ละคน แพทยสภา 
ได้ส่งเสรมิการเรยีน การสอน การวจิยั และเป็นตวัแทนแพทย์ในการ 
สร้างความสามัคคี ส่งเสริมวิชาการ ฝึกอบรม ควบคุม และส่งเสริม 
จริยธรรมแพทย์ 

แพทยสภาลงพื้นที่พบปะ
และช่วยเหลือประชาชน
ในจังหวัดทางภาคใต้

แพทยสภาสัญจร
พบประชาชน
แจกอุปกรณ์การเรียน
ให้เด็กนักเรียน
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หน้าทีห่ลกัของแพทยสภา คอืออกใบอนญุาตเป็นผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม ควบคมุจรยิธรรม 
ของแพทย์ ดูแลมาตรฐานในวิชาชีพ และออกวุฒิบัตรและหนังสืออนุมัติส�าหรับแพทย์ที่มีความรู้ 
ความช�านาญในการประกอบวชิาชพีในสาขาต่าง ๆ  นอกจากนีแ้พทยสภายงัควบคมุการผลติแพทย์ 
และผูเ้ชีย่วชาญทีม่มีาตรฐาน ผลงานของแพทยสภาไทยเป็นทีป่ระจกัษ์ของสมาชกิในกลุม่ประเทศ 
เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ ขององค์การอนามัยโลก  ประเทศสมาชิกมาขอดูงานการท�างานของ 
แพทยสภาไทยรวมทั้งวิธีการจัดการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของไทย

ได้มีการจัดตั้งเครือข่ายแพทยสภา ขององค์การอนามัยโลกในเขตเอเชียตะวันออกเฉียงใต้  
(Medical Council Network, World Health Organization, Southeast Asia Region หรือ  
MCN WHO SEAR) ซึง่นายกแพทยสภาไทยได้รบัเลอืกให้เป็นประธานในช่วง พ.ศ. ๒๕๕๕ - ๒๕๕๘ 
ได้มีการประชุมร่วมกันและจัดให้มีแนวทางการเรียนการสอนด้านจริยธรรม ทักษะการติดต่อ 
สื่อสาร บทบาทของแพทยสภาต่อเรื่องความปลอดภัยของผู้ป่วย การจัดการเรยีนการสอนแพทย ์
ฝึกหดั การเรยีนเวชศาสตร์ป้องกนั การรบัรองสถาบนัทีส่อนนกัศึกษาแพทย์ เกณฑ์ความสามารถ 
ของผู้จบแพทยศาสตร์ แนวทางการให้ใบอนุญาตและต่อใบอนุญาตผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม  
มีการประชุมร่วมกันปีละหนึ่งครั้งแต่มีการประชุมโดยใช้ Video Conference ปีละสองครั้ง  
การประชุมขององค์การอนามัยโลกเน้นเรื่องการศึกษาเป็นหลัก 

แพทยสภาในระดับนานาชาติ
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แพทยสภาเป็นตวัแทนของแพทย์ไทยในการประชมุเกีย่วกบัก�าลงัคน การศกึษาทางการ 
แพทย์ขององค์การอนามัยโลกในเขตเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ 

การประชมุทีแ่พทยสภาเป็นตวัแทนของประเทศไทยคอืการประชมุเกีย่วกบัความร่วมมอื 
ทางเศรษฐกิจของประชาคมอาเซียน เริ่มหลังจากที่กระทรวงพาณิชย์ไปเซ็นข้อตกลงร่วมกัน 
ในเดือนกุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๕๕๒ ก่อนหน้านี้กระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้แทนไปประชุม เมื่อ 
มีการตกลงเกี่ยวกับการเคลื่อนย้ายบุคลากรทางการแพทย์พบว่า สถาบันที่ควบคุมการออก 
ใบประกอบวชิาชีพเวชกรรมของไทยไม่ใช่กระทรวงสาธารณสุขแต่เป็นแพทยสภา การประชมุ 
จงึได้เปลีย่นไปให้แพทยสภาเป็นผูแ้ทนของประเทศไทย การประชมุทีเ่กีย่วกบัแพทยสภาคอื  
ASEAN Joint Coordinating Committee on Medical Practicioners (AJCCM) เริม่ตัง้แต่  
พ.ศ. ๒๕๕๒ จนถงึ ๒๕๕๙ มกีารประชมุไปแล้ว ๑๘ ครัง้ ใน พ.ศ. ๒๕๕๗ นายกแพทยสภาไทย 
เป็นประธานการประชุม AJCCM และ Healthcare Service Sector Working Group  
(HSSWG) ส่วนใหญ่พิจารณาเรื่องการเคลื่อนย้ายบุคลากรทางการแพทย์ หลักเกณฑ์ในการ 
เคลื่อนย้าย ที่ประชุมเห็นร่วมกันว่า ควรสนับสนุนให้มีการเคลื่อนย้ายแบบชั่วคราว โดยไป 
ท�างานเฉพาะกิจ ส่วนการเคลื่อนย้ายแบบถาวรยังไม่เป็นที่ตกลงกัน มีการแลกเปลี่ยนข้อมูล 
และวางหลักเกณฑ์ร่วมกันในเรื่องหลักสูตรแพทยศาสตร์ การรับรองสถาบันการศึกษา 
แพทยศาสตร์ การใช้เซลล์ต้นก�าเนิด การเสริมสวย มีการช่วยเหลือสมาชิกในเรื่องวิชาการ  
การฝึกอบรม การจดัประชมุวชิาการร่วมกนัเป็นภาษาองักฤษซึง่เป็นภาษากลางของอาเซยีน  
เพื่อให้แพทย์ในประเทศสมาชิกเข้ามาร่วมประชุมได้

แพทยสภาเป็นตัวแทน 
ของประเทศไทย 
ในการประชุมเกี่ยวกับ 
ความร่วมมือทางเศรษฐกิจ 
ของประชาคมอาเซียน

71



แรกเริ่มแพทยสภาได้ถือก�าเนิดอย่างเป็นทางการด้วยพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม เม่ือวันที่  
๙ ตลุาคม พ.ศ. ๒๕๑๑ ในระยะทีพ่ระราชบญัญตัอิอกใหม่ ๆ  แพทยสภายงัไม่มคีวามพร้อมทัง้บคุลากร  
กระบวนการบริหารจัดการ หรือแม้แต่ส�านักงานเลขาธิการแพทยสภา ก็ต้องอาศัยพื้นที่กองประกอบ 
โรคศิลปะในขณะนั้นเป็นส�านักงานด�าเนินการชั่วคราว อีกทั้งเจ้าหน้าที่ของกองประกอบโรคศิลปะ 
บางคนที่เคยท�างานด้านรับขึ้นทะเบียนอนุญาต งานสอบของแพทย์ที่จบจากต่างประเทศ งานประชุม 
กรรมการแพทยสภา งานอนุกรรมการเหล่านี้ต้องมาช่วยงานแพทยสภาด้วย ในเวลาต่อมาแพทยสภา 
จึงเปิดรับเจ้าหน้าที่โดยตรง จนถึง พ.ศ. ๒๕๑๔ ส�านักงานเลขาธิการแพทยสภาจึงได้รับความเอื้อเฟื้อ 
จากกระทรวงสาธารณสขุ แบ่งพืน้ทีใ่ห้ในวงัเทวะเวสม์ บนช้ัน ๒ ของตกึกองคลัง กระทรวงสาธารณสุข

ต่อมากระทรวงสาธารณสุขได้มีการขยายหน่วยงานเนื่องจากมีภารกิจเพิ่มขึ้น เกิดความแออัด 
ทัง้สถานทีแ่ละการจราจร จงึย้ายทีท่�าการไปทีปั่จจบุนั ซึง่เป็นการขอใช้พืน้ทีส่่วนหนึง่ประมาณ ๔๐๐ ไร่ 
ของโรงพยาบาลศรีธัญญา โดยแพทยสภาได้รับจัดสรรพื้นที่ ๔๐๐ ตารางเมตร ในอาคาร ๖ ช้ัน ๗  
ตึกส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

ต่อมากรมการแพทย์ได้สนับสนุนท่ีดิน ๕ ไร่ ๑๗ ตารางวา เพื่อเป็นพื้นที่ก่อสร้างอาคารสภา 
วิชาชีพในปัจจุบัน เมื่อเดือนสิงหาคม ๒๕๓๘ คณะกรรมการผังหลักได้ก�าหนดพื้นที่ก่อสร้างอาคาร 
สภาวิชาชีพต่าง ๆ 

อาคารแพทยสภา กว่าจะมาถึงวันนี้
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เมือ่เป็นดงันีจ้งึพยายามของบประมาณเพือ่สร้างอาคารสภาวชิาชพี จะมแีพทย์ ทนัตแพทย์ 
เภสัชกรรม เทคนิคการแพทย์ และกายภาพบ�าบัด แต่ไม่รวมสภาการพยาบาล

แพทยสภาเป็นผู้น�าในการของบประมาณสร้างอาคารสภาวิชาชีพมาตลอด ตั้งแต่เริ่มต้น 
จนได้รับงบประมาณสร้าง โดยท�าสัญญาจ้างบริษัท เอส ซี เอส บี จ�ากัด เป็นผู้ออกแบบ 
อาคารสภาวิชาชีพเป็นอาคารสูง ๑๐ ชั้น พื้นที่ ๑๙,๒๙๖ ตารางเมตร ราคากลางค่าก่อสร้าง 
๒๕๓,๐๐๐,๐๐๐ บาท และได้เสนอของบประมาณในโครงการไทยเข้มแขง็ตัง้แต่ปีงบประมาณ 
ปี ๒๕๕๓ แต่โครงการนีย้งัไม่ได้รบัอนมุตังิบประมาณ จนเมือ่เดอืนมกราคม ๒๕๕๖ รฐัมนตรี 
ว่าการกระทรวงสาธารณสุขในขณะน้ันได้เสนอเรื่องต่อคณะรัฐมนตรี และมีมติอนุมัต ิ
งบประมาณเมื่อวันที่ ๒๒ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๕๖ อาคารที่ท�าการสภาวิชาชีพ ภายหลังมีการ 
ขอเปลี่ยนแปลงแบบเป็นอาคาร คสล. ๑๔ ชั้น พื้นที่ใช้สอยประมาณ ๒๖,๐๓๐ ตารางเมตร  
วงเงิน ๓๕๗.๘ ล้านบาท เห็นได้ว่าอาคารสูงขึ้นอีก ๔ ชั้น แต่งบประมาณไม่ได้เพิ่มเลย  
เนื่องจากตัดรายการที่ไม่จ�าเป็นออกไปโดยเฉพาะเครื่องปรับอากาศ โดยแพทยสภาอุดหนุน 
รวมเป็นเงินประมาณ ๕๔ ล้านบาท เพื่อเพิ่มพื้นที่เนื่องจากต้องการให้ราชวิทยาลัย และ 
หน่วยงานใหม่ของแพทยสภาเข้ามาอยู่ร่วมกันเป็น One Stop Service โดยภายในอาคาร 
ยังเป็นแหล่งอ้างอิงวิชาการต่าง ๆ เช่น พิพิธภัณฑ์ หอเกียรติยศปูชนียแพทย์ ฯลฯ สุดท้าย 
เข้าสูก่ระบวนการประกวดราคา E-Auction วนัที ่๒๓ พฤษภาคม ๒๕๕๗ บรษิทั งามวงศ์วาน 
การช่าง จ�ากัด เป็นผู้เสนอราคาต�่าสุด เป็นเงิน ๓๙๙,๑๐๐,๐๐๐ บาท ต�า่กว่าราคากลาง 
จังหวัด ๗๑๙,๕๐๐ บาท ซึ่งสูงกว่าเงินงบประมาณที่ได้รับ ๔๑,๓๗๒,๘๐๐ บาท ซึ่งส่วนนี้ 
แพทยสภาสมทบไปก่อน เพื่อให้รวมแล้วค่าใช้จ่ายเพิ่มเติมทั้งเครื่องปรับอากาศ ค่าก่อสร้าง 
ทีเ่พิม่ขึน้ ประมาณ ๑๐๐ ล้านบาทโดยไม่รวมค่าตกแต่งอืน่ ๆ  โดยคาดว่าจะแล้วเสรจ็ภายใน 
เดือนมีนาคม พ.ศ. ๒๕๖๑ 

ในโอกาสครบรอบ ๕๐ ปีแพทยสภาจะมกีารจดัสร้างพระพทุธรปูทีป่ระกอบด้วยพทุธศลิป์ 
และพุทธคุณส�าหรับสมาชิกและประชาชนได้เช่าบูชา ทั้งนี้เพื่อน�ารายได้มาสมทบทุนในการ 
ก่อสร้างอาคารดังกล่าว โดยเปิดโอกาสให้ผู้มีอุปการคุณร่วมสนับสนุนโครงการนี้ด้วย

วังเทวะเวสม์ 
ที่ท�าการแพทยสภา 
ในยุคแรก

ที่ท�าการแพทยสภาย้ายมาจากวังเทวะเวสม์ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๓๗ - ปัจจุบัน
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ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์

ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์เป็นองค์กรในก�ากับของแพทยสภา เกิดขึ้นจากข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยการศึกษาต่อเนื่อง 
ส�าหรับผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๔๓ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อท�าหน้าที่ก�าหนดนโยบายและมาตรฐานการศึกษาต่อเนื่อง 
ของแพทย์ โดยส่งเสริมและสนับสนุนให้แพทย์มีการศึกษาหาความรู้ ให้ทันต่อความก้าวหน้าทางวิชาการ และตระหนักถึง 
ความส�าคัญของการเพิ่มพูนความรู้อย่างต่อเน่ืองดังกล่าว ทั้งโดยการจัดเอง และโดยผ่านสถาบันเครือข่าย ของศูนย์การศึกษา 
ต่อเนื่อง ซึ่งได้แก่สถาบันหลักและสถาบันสมทบ

เดือนตุลาคม พ.ศ. ๒๕๕๒ กรรมการบริหารชุดใหม่ของศูนย์การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์ ประธานกรรมการบริหาร และ 
ผู้อ�านวยการศูนย์ฯ ได้จัดท�าแผนยุทธศาสตร์ และปรับปรุงวิสัยทัศน์ พันธกิจของ ศ.น.พ. พร้อมทั้งได้จัดท�าคู่มือประเภทกิจกรรมฯ 
ซึง่ได้มกีารแก้ไข และเพิม่ประเภทกจิกรรมการศกึษาต่อเนือ่งจากเดมิ ๓๖ กจิกรรมเป็น ๔๔ กจิกรรม ซึง่กรรมการบรหิารชดุปัจจบุนั 
ยงัใช้อยู ่ทัง้นีจ้ะช่วยให้แพทย์เข้าถึงการท�ากจิกรรมการเกบ็คะแนนการศกึษาได้ง่ายขึน้ ในการนีไ้ด้เพิม่ระบบความจ�าในการจดัเกบ็ 
ฐานข้อมูลคะแนนกิจกรรมของสมาชิกเพิ่อนแพทย์ รวมทั้งยังได้เริ่มพัฒนารูปแบบของ CME Application บนมือถืออีกด้วย ซึ่ง 
ได้เปิดตัวไปเมื่อ ๑๒ มิถุนายน ๒๕๕๗ ที่แพทยสภา สมาชิกสามารถดาวน์โหลดผ่าน App Store ค้นหา “CME Thai หรือ ศนพ”  
เพื่อติดตั้งแอปพลิเคชั่น และเข้าใช้งาน เมื่อเข้าสู่ระบบครั้งแรกจะต้องท�าการลงทะเบียน (หากเคยลงทะเบียนแล้ว สามารถเข้าสู่
ระบบโดยการกรอก License ID ) และรหัสผ่าน ท่านจะได้เห็นคะแนน CME ของท่านเอง และได้ติดตามข่าวสาร ก�าหนดการ 
ประชุมวิชาการของราชวิทยาลัยต่าง ๆ ทั้งในประเทศและต่างประเทศ 
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วิสัยทัศน์
เป็นศูนย์ส่งเสริมการศึกษาของแพทย์ เพื่อพัฒนาองค์ความรู้อย่างต่อเนื่อง 

พันธกิจ
 ๑. พัฒนาระบบการเก็บคะแนน ให้สอดคล้องกับวัฒนธรรมองค์กรแพทย์ทุกระดับ
 ๒. พัฒนากลไกการเข้าถึงการเรียนรู้ เพื่อการศึกษาต่อเนื่อง
 ๓. ส่งเสริมกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่องของแพทย์ ในสถาบันหลักและสถาบันรอง

เป้าหมาย
ส่งเสริมและสนับสนุนให้แพทย์ทุกท่านท�ากิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง

การจัดกลุ่มกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่องของแพทย์
กิจกรรมที่แพทย์จะสามารถเก็บสะสมหน่วยคะแนนการศึกษาต่อเนื่องได้ สามารถจัดแบ่งกลุ่มกิจกรรมได้ดังนี้

กลุ่มกิจกรรมที่ ประเภทของกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง

๑. เป็นกิจกรรมที่เผยแพร่องค์ความรู้ใหม่  
หรื อองค ์ความรู ้ เ ดิ ม  (Body o f  
knowledge) ที่ได้ถูกทบทวนให้ทัน 
ยุคสมัยและจัดเป็นมาตรฐานที่ยอมรับ 
ในวงการวิชาชีพของสาขานั้น ๆ 

(๑) ประชุมวิชาการประจ�าปี 
(๒) อบรมฟื้นฟูวิชาการ หรือการอบรมระยะสั้น 
(๓) อบรมเชิงปฏิบัติการ 
(๔) การสัมมนาทางวิชาการ  
(๕) การอภิปรายหมู่ 
(๖) ชุดบรรยายทางวิชาการ 
(๗) การบรรยายพิเศษ 

กลุ่มกิจกรรมที่ ประเภทของกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง

๒. เป็นกิจกรรมกลุ่มที่มุ ่งเน้นการพัฒนา 
คณุภาพด้านบรกิารรกัษาทางการแพทย์ 
ในโรงพยาบาล

(๘) การประชุมวิชาการระหว่างโรงพยาบาล
(๙) การประชุมบูรณาการทางคลินิก-พยาธิวิทยา
(๑๐) การทบทวนหัวข้อทางการแพทย์
(๑๑) การประชุมวิชาการระหว่างภาควิชา
(๑๒) การประชุมวิชาการของภาควิชา
(๑๓) การสอนแสดงระดับภาควิชา
(๑๔) การประชมุเพือ่ศกึษาปัญหาผูป่้วยทีเ่กดิภาวะอนัไม่พงึประสงค์จนถงึทพุพลภาพและเสยีชวีติ
(๑๕) การเสนอผู้ป่วยน่าสนใจ
(๑๖) สโมสรวารสาร 
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กลุ่มกิจกรรมที่ ประเภทของกิจกรรมการศึกษาต่อเนื่อง

๓. เป็นการพฒันาความรูด้้วยตนเองแบ่งออก 

เป็น ๓ กลุ่มย่อย ได้แก่
๓.๑ เป็นกิจกรรมส่วนบุคคลที่พัฒนา 

คณุภาพในดา้นการบรกิารการสอน 
และงานวิจัย

๓.๒ เป็นกิจกรรมส่วนบุคคลที่ศึกษา 
ท้ังจากการเรียนรู้ด้วยตนเองและ 
จากสือ่ชดุมาตรฐานตามเกณฑข์อง 
ศ.น.พ.

๓.๓ เป็นกิจกรรมที่พัฒนาวิชาชีพอย่าง 
ตอ่เนือ่ง และกจิกรรมวชิาการอืน่ ๆ  
ที่คณะกรรมการบริหารการศึกษา 
ต่อเนื่องเห็นสมควร

(๑๗) การตีพิมพ์บทความในวารสารทางการแพทย์/การเขียนต�าราต่างประเทศและต�ารา 
ในประเทศ

(๑๘) วารสารทางการแพทย์ในระดับสากล
(๑๙) วารสารทางการแพทย์
(๒๐) ผลงานต�าราภาษาไทย หรือ ภาษาต่างประเทศ  
(๒๑) การเสนอผลงานทางวิชาการ ผลงานวิจัย  
(๒๒) การกลั่นกรองบทความโดยบรรณาธิการ
(๒๓) การกลั่นกรองโครงร่างงานวิจัยโดยทีมงานวิจัย
(๒๔) การอ่านผลงานเพื่อประเมินต�าแหน่งวิชาการ
(๒๕) การเป็นวิทยากร/ผู้อภิปรายร่วม/ผู้ด�าเนินรายการ ในกิจกรรม รหัสเลขที่ ๑ - ๗
(๒๖) การเป็นกรรมการสอบ 

- การออกข้อสอบ 
- การสร้างสื่อพร้อมแบบทดสอบ

(๒๗) การเรียนปฏิสัมพันธ์กับคอมพิวเตอร์และระบบสารสนเทศ
(๒๘) การประเมินและทบทวนความรู้ด้วยตนเองโดยสื่อส�าเร็จรูปหรือ ศ.น.พ. ให้การรับรอง
(๒๙) การสอนแสดงข้างเตียง
(๓๐) การจัดท�าคู่มือแนวทางเวชปฏิบัติและกิจกรรมพัฒนาคุณภาพสถานพยาบาล
(๓๑) การปรึกษาหารือเกี่ยวกับผู้ป่วยและการติดตามผู้ป่วยที่ส่งต่อเพื่อการรักษาต่อ
(๓๒) การถ่ายทอดความรู้ด้านการแพทย์และสาธารณสุข
(๓๓) การประชุมบริหารจัดการด้านการแพทย์และสาธารณสุข เช่น การประชุมกรรมการ 

แพทยสภา แพทยสมาคมฯ ราชวิทยาลัยแพทย์ วิทยาลัยแพทย์ สมาคมแพทย์ต่าง ๆ 
สาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาล เป็นต้น

(๓๔) โครงการส�ารวจผู้รับบริการ
(๓๕) โครงการสร้างสรรค์ระบบหรือกิจกรรมการให้บริการ
(๓๖) โครงการส�ารวจสภาวะสุขภาพในชุมชน
(๓๗) นวัตกรรมด้านการแพทย์และสาธารณสุข

๔. ภาระงานและการศกึษาต่อเน่ืองเพ่ือให้ได้มา 
ซึง่วุฒิบัตร หนงัสอือนมุตัแิพทย์เฉพาะทาง 
สาขาต่าง ๆ ปริญญาหรืออนุปริญญา 
ตลอดจนประกาศนยีบตัรต่าง ๆ  ทีเ่กีย่วข้อง 
กับวิชาชีพแพทย์

(๓๘) การปฏิบัติงานในการดูแลรักษาผู้ป่วยตามหน้าที่ปกติทางเวชกรรม (ไม่รวมงานทาง
เวชกรรมตาม (๓๙), (๔๐)

(๓๙) การศึกษาต่อเนื่องเพื่อเป็นแพทย์เฉพาะทางหรือเพิ่มพูนความรู้จนได้ปริญญา/
อนุปริญญา ตลอดจนประกาศนียบัตรต่าง ๆ 

(๔๐) วุฒิบัตร หนังสืออนุมัติแพทย์เฉพาะทางตามที่แพทยสภาให้การรับรอง
(๔๑) วุฒิบัตร หนังสืออนุมัติแพทย์เฉพาะทางสาขาต่อยอด
(๔๒) ปริญญาหรืออนุปริญญาอื่น ๆ ในสาขาที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพแพทย์ที่ ศ.น.พ. ให้การ

รับรอง
(๔๓) ประกาศนยีบตัรต่าง ๆ ทีเ่กีย่วข้องกบัวชิาชพีแพทย์ทัง้ในและต่างประเทศซึง่แพทยสภา, 

 ก.พ., ศ.น.พ., สถาบันหลักให้การรับรอง
(๔๔) ประกาศนียบัตรแพทย์เพิ่มพูนทักษะ
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อย่างไรกต็าม การมจี�านวนคะแนน CME มาก ไม่ได้เป็นการรบัรองว่าแพทย์ผูน้ัน้จะไม่ท�า 
อะไรผดิ ถ้าแพทย์ถกูฟ้องในเรือ่งความประมาท หรอืการรกัษาทีไ่ม่ได้มาตรฐาน การมคีะแนนสงู 
ก็เป็นหลักฐานยืนยันได้ว่า แพทย์ท่านนั้นเป็นผู้สนใจหาความรู้ใหม่ ๆ เพื่อพัฒนาตน 
อยู่เสมอ โอกาสท�าความผิดพลาดในการท�าเวชปฏิบัติก็น่าจะน้อยกว่า และในความเห็นของ 
นักกฏหมายบ้านเรา การเก็บคะแนน CME ของแพทย์เป็นหลักฐานอย่างหนึ่งที่ตอบสังคม 
ได้ว่าท่านไม่เพิกเฉยต่อการพัฒนาตนในการท�าเวชปฏิบัติ

พระราโชวาทองค์หนึ่งของสมเด็จพระมหิตลาธิเบศรฯ ที่พระราชทานไว้ว่า “การเรียน 
จบหลักสูตรวิชาแพทย์นั้น ไม่ได้หมายความว่า ผู้นั้นได้เรียนรู้การแพทย์หมดแล้ว... หากแต่ 
การเป็นแพทย์ทีด่ ีต้องรูว่้า ตนจะยงัคงเป็นนกัเรยีนอยูต่่อไปอกีตลอดเวลาทีท่�าการแพทย์นัน้”  
เป็นสิ่งที่ยืนยันว่า แพทย์ทุกคนต้องมุ่งมั่นหาความรู้เพิ่มเติม ตลอดชีวิตของการเป็นแพทย์  
และหวังว่าแพทย์ได้ท�ากิจกรรมการศึกษาต่อเนื่องตลอดไป เพื่อคงไว้ซึ่งศักดิ์ศรีในวิชาชีพ 
แพทย์

คณะกรรมการ ศ.น.พ. สัญจร
มหาวิทยาลัยนเรศวร พิษณุโลก
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กว่าจะเป็นราชวิทยาลัย
แพทยสภาได้เริ่มการฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้านเพื่อวุฒิบัตรสาขาต่าง ๆ โดยได้มีการแต่งตั้งอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบ  

จากอาจารย์แพทย์ที่มีความรู้ความช�านาญ ซึ่งส่วนใหญ่ไป ฝึกอบรมมาจากต่างประเทศ เมื่อมีแพทย์วุฒิบัตรที่ส�าเร็จการฝึกอบรม 
สาขาต่าง ๆ  มากขึน้ จงึได้รวมตวักันตัง้เป็น สมาคม เช่น สมาคมศลัยแพทย์ สมาคมอายรุแพทย์ ฯลฯ แต่การแต่งตัง้คณะอนกุรรมการ 
ฝึกอบรมและสอบนั้น กรรมการแพทยสภาเป็นผู้แต่งต้ังเองจากอาจารย์ในสถาบันการฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้าน โรงเรียน 
แพทย์ที่มีการฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้าน และอาจารย์ที่เป็นกรรมการในสมาคมต่าง ๆ แต่อาจจะมีบางครั้ง ที่อนุกรรมการไม่มี 
ความเชื่อมโยงกับสมาคมจึงเกิดการเปลี่ยนแปลงในกาลต่อมา

ดังนั้นเมื่อมีการประกาศใช้ พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๑๑ จึงได้มี มาตรา ๒๑ (ฌ) การจัดตั้ง การด�าเนินการ  
และการเลกิวทิยาลยัวชิาชพีเวชกรรมสาขาต่าง ๆ  การฝึกอบรมแพทย์ประจ�าบ้าน จงึมอีนกุรรมการฝึกอบรมและสอบทีแ่พทยสภา 
แต่งตั้งโดยการน�าเสนอจากวิทยาลัย ท�าให้เกิดความราบรื่นเป็นอย่างดี จึงมีการก�าเนิดวิทยาลัยทางการแพทย์ขึ้นโดยตั้งต้นด้วย 
วิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทยเป็นแห่งแรกใน พ.ศ.๒๕๑๘ มีการจัดตั้งวิทยาลัยวิชาชีพในสาขาอื่น ๆ ตามมา ดังนี้

๑. วิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๑๘
๒. วิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๒๖
๓. วิทยาลัยพยาธิแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๐
๔. วิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๐
๕. วิทยาลัยโสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๒
๖. วิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๒
๗. วิทยาลัยวิสัญญีแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๓
๘. วิทยาลัยจิตแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๔
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๙. วิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๕
๑๐. วิทยาลัยรังสีแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๕
๑๑. วิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกส์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๘
๑๒. วิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ฟื้นฟูแห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๓๙
๑๓. วิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๔๒
๑๔. วิทยาลัยประสาทศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๕๑
หลังจากมีวิทยาลัยมาระยะหนึ่ง ศัลยแพทย์ไทยก็เห็นว่า ประเทศอังกฤษซึ่งมีพระมหากษัตริย์เช่นเดียวกับ 

ประเทศไทย ม ีRoyal College of Surgeons จงึได้ขอพระราชทาน นามจากส�านกัพระราชวงั เป็นราชวทิยาลยั 
ศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย เมื่อวันที่ ๑๖ มิถุนายน ๒๕๒๕

เมื่อวิทยาลัยศัลยแพทย์ ได้เป็นราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทยแล้ว ทางอายุรแพทย์ก็ด�าเนินการ 
ขอสถาปนาเป็นราชวิทยาลัยแห่งที่ ๒ โดยมีสาขาอื่น ๆ ขอสถาปนาเป็นราชวิทยาลัย ตามมา รวมเป็น ๕ สาขา 
ได้แก่ 

๑. ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
๒. ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย
๓. ราชวิทยาลัยวิสัญญีแพทย์แห่งประเทศไทย
๔. ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย
๕. ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย
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ต่อมา ใน พ.ศ. ๒๕๓๘ ได้มีการก่อตั้งกลุ่มสถาบันฝึกอบรมแพทย์เฉพาะทางแห่งประเทศไทย และตั้งมูลนิธิ 
วชิรเวชวิทยาลัยเฉลิมพระเกียรติฯ โดยมีศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรุณ เผ่าสวัสดิ์ เป็นผู้น�า และ 
หาทุนมาก่อสร้างอาคารเฉลิมพระบารมี ๕๐ ปี ในที่ดินของแพทยสมาคมฯ ที่ซอยศูนย์วิจัย และวิทยาลัยที่เหลือ 
๗ วิทยาลัย ได้รับพระราชทานนามว่าเป็นราชวิทยาลัย ประกอบด้วย

๑. ราชวิทยาลัยจิตแพทย์แห่งประเทศไทย
๒. ราชวิทยาลัยจักษุแพทย์แห่งประเทศไทย
๓. ราชวิทยาลัยพยาธิแพทย์แห่งประเทศไทย
๔. ราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย
๕. ราชวิทยาลัยรังสีแพทย์แห่งประเทศไทย
๖. ราชวิทยาลัยแพทย์ออรโธปิดิกส์แห่งประเทศไทย
๗. ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ฟื้นฟูแห่งประเทศไทย
ซึ่งได้มาพร้อมทั้ง ๗ ราชวิทยาลัย และประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นล�าดับ ตามความพร้อมของแต่ละ 

ราชวิทยาลัย
หลังจากนั้น จึงได้มีการก่อตั้ง วิทยาลัยและ ราชวิทยาลัย เพิ่มขึ้นใหม่ คือ 
๑. ราชวิทยาลัยแพทย์เวชศาสตร์ครอบครัวแห่งประเทศไทย
๒. ราชวิทยาลัยประสาทศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
๓. วิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแห่งประเทศไทย
ราชวิทยาลัยจึงเป็นหน่วยงานทางวิชาการ และเป็นหน่วยงานฝึกอบรมให้แก่แพทย์เพื่อเป็นแพทย์ผู้เช่ียวชาญ 

ที่รับรองโดยแพทยสภา ราชวิทยาลัยคงไม่จบเพียงแค่นี้ คงจะเกิดเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ ตามแพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ 
ที่การแพทย์พัฒนาขึ้นมา เพื่อให้การดูแลรักษาผู้ป่วยให้ดียิ่งขึ้น
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บทบาทของแพทยสภา
กับสภาวิชาชีพอื่น

ภาคีสภาวิชาชีพด้านสุขภาพ
นายกแพทยสภา(ศ.นพ. สมศักดิ์ โล่ห์เลขา) กับนายกสภาการพยาบาล (รศ.ทัศนา บุญทอง)  

ได้ปรึกษาเรื่องการท�างานร่วมกันเพื่อประโยชน์ของสมาชิกและประชาชนสมควรจัดให้มีภาคีวิชาชีพ 
ด้านสุขภาพขึ้น โดยจัดประชุมร่วมกันครั้งแรกเมื่อวันที่ ๑๒ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๔๔ เพื่อประชุมปรึกษา 
หารือ แลกเปลี่ยนความคิดเห็นในเรื่องการบริการสาธารณสุข และสร้างความเป็นปึกแผ่นในสภา 
วิชาชีพ ในช่วงแรกมี ๔ สภา คือแพทยสภา ทันตแพทยสภา สภาเภสัชกรรม และสภาการพยาบาล 
เมือ่มกีารจดัตัง้สภาเทคนคิการแพทย์และสภากายภาพบ�าบดัขึน้ สภาทีต่ัง้ใหม่ทัง้สองได้ขอเข้าร่วมเป็น 
ภาคีด้วยและต่อมาสัตวแพทยสภาได้ขอเขาร่วมภาคี ซึ่งในปัจจุบันภาคีสภาวิชาชีพด้านสุขภาพมี 
สมาชิก ๗ สภาวิชาชีพ ได้แก่แพทยสภา ทันตแพทยสภา สภาเภสัชกรรม สภาการพยาบาล สภา 
เทคนิคการแพทย์ สภากายภาพบ�าบัด และสัตวแพทยสภา มีการประชุมร่วมกันทุกหนึ่งหรือสองเดือน

สมาพันธ์สภาวิชาชีพแห่งประเทศไทย
แพทยสภา สภาการพยาบาล สภาเภสัชกรรม ทันตแพทยสภา สภาวิศวกร สภาสถาปนิก สภา 

เทคนคิการแพทย์ และสภากายภาพบ�าบดั ได้ลงนามร่วมกนัในการจดัตัง้สมาพนัธ์สภาวชิาชพีฯ เมือ่วนัที่ 
๑๓ พฤศจกิายน พ.ศ. ๒๕๔๘ โดยมวีตัถปุระสงค์ในการจดัตัง้องค์กร เพือ่เป็นส่ือกลางในการแลกเปล่ียน 
ความคดิเหน็ ส่งเสรมิความสามคัคแีละความเข้าใจอนัดใีนระหว่างองค์กรสมาชกิ ให้ข้อเสนอแนะอย่าง 
บรูณาการแก่องค์กรรฐัและเอกชนในด้านการประกอบวชิาชพี เพือ่การพฒันาประเทศ ส่งเสรมิจรยิธรรม 
และคณุธรรมในสภาวชิาชพีภายใต้กรอบแห่งกฎหมายและรฐัธรรมนญู โดยค�านงึถงึประโยชน์สูงสุดของ 
ประชาชน ให้บริการสังคมในด้านต่าง ๆ เช่น การช่วยเหลือประชาชนที่มีความเดือดร้อน การบ�าเพ็ญ 
ประโยชน์เพือ่การกศุล สนบัสนนุกจิกรรมและการด�าเนนิงานของสภาวชิาชพี ประสานงานและส่งเสรมิ 
ให้เกิดความเข้าใจที่ดีของแต่ละวิชาชีพ เพิ่มขีดความสามารถในการประกอบวิชาชีพแต่ละสาขา เพื่อ 
รองรับการเปิดเสรีทางการค้าของรัฐ และด�าเนินการอื่น ๆ ตามที่สมาพันธ์จะได้ก�าหนดในภายหลัง  
ต่อมาได้มีสภาทนายความ และสภาวิชาชีพบัญชี เข้าร่วมด้วย 

ในปัจจุบัน สมาพันธ์สภาวิชาชีพฯ มีสมาชิกทั้งหมด ๑๑ สภา ได้แก่ แพทยสภา สภาการพยาบาล   
สภาเภสัชกรรม ทันตแพทยสภา สภาวิศวกร สภาสถาปนิก สภาเทคนิคการแพทย์ สภากายภาพบ�าบัด 
สภาทนายความ สัตวแพทยสภา และสภาวิชาชีพบัญชี
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รอบ แพทยสภา กับ ๔ ปี
งานวิจัยระบบสาธารณสุขใน
หลักสูตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ 
สำาหรับผู้บริหารระดับสูง (ปธพ.)

หลกัสตูรธรรมาภบิาลทางการแพทย์ส�าหรบัผูบ้รหิารระดบัสูง เป็นโครงการร่วมระหว่างแพทยสภา 
กับสถาบันพระปกเกล้า ซึง่ได้เปิดด�าเนินการมา ๔ ปี ๔ รุ่น แล้วนั้น ในการนี้นักศึกษาต้องม ี“งานวิจยั 
หรือเอกสารวิชาการ” จ�านวน ๑๐ หัวข้อ ในแต่ละรุ่น รวมทั้งหมด ๔๐ งานวิจัย จุดเด่นอยู่ที่ผู้วิจัย 
ซ่ึงเป็นนกัศกึษา เป็น “ผูป้ฎบิตัทิีเ่ป็นผูบ้รหิาร” โดยพืน้เพเป็น “Clinician” จงึมแีนวความคดิในการ 
มองวิเคราะห์นโยบาย ที่โยงใยอยู่ที่ “ความเป็นจริง” ที่ “Point of Care” และ “ความเป็นไปได้” 
ในการปฎิบัติของบุคลากรทางการแพทย์

งานวิจัยทั้ง ๔๐ เรื่องนี้ มีลักษณะของการวิเคราะห์ และมีข้อเสนอแนะ จึงเป็นข้อเสนอเชิงปฎิบัต ิ
การที่ “เอาไปใช้ได้เลย” ซึ่งเป็นข้อแตกต่างจากงานวิจัยระบบสาธารณสุขอื่น ๆ

นักศึกษาในหลักสูตร ปธพ. เป็นแพทย์อาวุโสที่เป็นผู้บริหาร ใน ๔ เสาหลักของวงการแพทย์ ทั้ง 
โรงเรียนแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข โรงพยาบาลแพทย์ภาครัฐ และภาคเอกชน รวมทั้งหน่วยงาน 
ภาครัฐอื่น ๆ ทั้งที่เป็น Regulator และ Collaborator ทั้งหมด จึง เป็นองค์ประกอบที่ลงตัว ผลงาน 
วิจัยจึงครบทั้งข้อมูล และมุมมอง จากแพทย์ และไม่ใช่แพทย์

ด้วยข้อจ�ากดัด้านเวลาและทรพัยากรงานวจิยัหรอืข้อเสนอด้าน “มหภาคต่อระบบและโครงสร้าง 
สาธารณสขุเดมิ” จงึมลีกัษณะเพือ่ปรบัปรงุ แก้ไข ในประเดน็จ�าเพาะ ๆ  ซึง่เชือ่ได้ว่ามคีวามแม่นย�า 
สูง แต่หากเป็น ประเด็นที่ “ใหม่ ๆ” เช่น พัฒนาการต้นทุนมนุษย์ การเตรียมการสังคมผู้สูงวัย 
ปัญหาผลกระทบของโซเชียลมีเดียต่อการแพทย์ ก็มีลักษณะสร้างสรรค์ ซึ่งอาจจะต้องน�าไป 
วิจัยต่อได้
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งานวิจัยของนักศึกษา ปธพ. ทั้ง ๔๐ เรื่อง มีคุณค่าแก่การติดตาม 
อาทิ

๑. ธรรมาภิบาลส�าหรับศูนย์กลางการแพทย์ระดับนานาชาติ (Good Governance for Medical 
Hub) (ปธพ. ๑)

๒. การพิจารณาคดีจริยธรรมของแพทยสภา การศึกษาค�าพิพากษาศาลปกครอง (ปธพ. ๑)
๓. บทบาทกระทรวงสาธารณสขุในด้านการบรหิารจดัการระบบสขุภาพทีม่ปีระสทิธภิาพ (ปธพ. ๑)
๔. การศึกษาด้านอัตราก�าลังแพทย์และพยาบาล นโยบายและแนวทางแก้ไข (ปธพ. ๑)
๕. การคุ้มครองผู้บริโภคกับมาตรฐานการรักษาพยาบาลของไทย (ปธพ.๒)
๖. ปัญหาการฟ้องร้องทางอาญาคดีทางการแพทย์ (ปธพ. ๒)
๗. Internationalization ของโรงเรียนแพทย์ (ปธพ. ๒)
๘. การเปิดอบรมโดยโรงพยาบาลเอกชน เพื่อรองรับความเป็น Academic Hub ส�าหรับเออีซี 

(ปธพ. ๒)
๙. การพัฒนาต้นทุนมนุษย์ในเด็กและเยาวชนสู่สังคมที่ดี (ปธพ. ๓) 
๑๐. MEDICAL HUB: กรณศีกึษา การเป็นศนูย์กลางผลติภณัฑ์สมนุไพรนานาชาตอิย่างมธีรรมาภบิาล 

(ปธพ.๓) 
๑๑. การวเิคราะห์ผลการบรหิารงบประมาณของ สปสช. ภายใต้กฎหมายว่าด้วยหลักประกนัสุขภาพ 

แห่งชาติ การมีส่วนร่วมของสถานพยาบาล และทิศทางที่เหมาะสมตามหลักการธรรมาภิบาล  
(ปธพ. ๓) 

๑๒. บทบาทของโรงพยาบาลและสถาบันเอกชนในกระบวนการแพทยศาสตรศึกษาหลังปริญญา 
ตามหลักธรรมาภิบาล (ปธพ. ๓) 

๑๓. ศึกษา วิเคราะห์กฎหมายและกลไกคุ้มครองเพื่อสร้างความเป็นธรรมให้แก่ประชาชนในการ 
รับบริการด้วยเทคโนโลยีใหม่ทางการแพทย์ (ปธพ. ๔) 

๑๔. การใช้หลักธรรมาภิบาล วิเคราะห์แนวคิด การจ่ายร่วมค่ารักษาพยาบาลที่เหมาะสมกับระบบ
สุขภาพไทยที่มีคุณภาพและยั่งยืน (ปธพ. ๔) 

๑๕. นโยบายและรูปแบบการพัฒนาประเทศในการเป็นศูนย์กลางการแพทย์นานาชาติอย่างมี 
ธรรมาภิบาล (ปธพ. ๔) 

๑๖. การเตรยีมตวัของระบบทางการแพทย์และสาธารณสุขทัง้ระบบกบัสังคมผู้สูงวยัใน ๕ ปี ข้างหน้า 
อย่างเป็นรูปธรรม (ปธพ. ๔) 

ทั้งหมดเป็นงานวิจัยคุณภาพ และจะมีงานวิจัยเช่นนี้ผลิตขึ้นมาอีกในปีถัด ๆ ไป
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หลักสูตรสำาหรับผู้บริหารทางการแพทย์ไทย

หลกัสตูรประกาศนยีบตัรธรรมาภิบาลส�าหรบัผู้บรหิารทางการแพทย์ เป็นหลักสูตรทีอ่อกแบบขึน้ 
ตามพระราชด�ารสัของพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภูมพิลอดลุยเดช ทีม่อบให้กบัคณะกรรมการ 
แพทยสภา ว่าในยุคท่ีบ้านเมืองมีความขัดแย้งขอให้แพทย์ไทย “อ่อนน้อมถ่อมตน ทุกคนมีดี  
อย่าดูถูกใคร” แพทยสภาจึงจัดหลักสูตรการศึกษาระดับสูงให้ผู้บริหารทางสายการแพทย์ได้ศึกษา 
เรียนรู้ในหลายมิติ โดยมีแพทย์ระดับบริหารที่ปฏิบัติงานอยู่ใน ๔ เสาหลักทางการแพทย์ไทย

๑. ครูแพทย์ (คณะแพทยศาสตร์)
๒. แพทย์ในกระทรวงสาธารณสุข (๗๗ จังหวัด)
๓. แพทย์ในภาครัฐอื่น ๆ (ต�ารวจ ทหาร กทม.)
๔. แพทย์ในภาคเอกชน 
และร่วมกับ ๒ เสาเสริม คือองค์กรภาครัฐ และเอกชน (๔ + ๒ = ๖) ผู้บริหารทั้ง ๖ เสา จะมา 

เรียนรู้ระบบการแพทย์ไทยร่วมกันแบบบูรณาการ น�าข้อเท็จจริงในมุมที่ต่างกันมาวิเคราะห์ เพื่อแก้ 
ปัญหาระบบสาธารณสขุของประเทศร่วมกนัด้วยกลไกของธรรมาภบิาล โดยมุง่เน้นให้เกดิการพฒันา 
ระบบการแพทย์และสาธารณสุขไทยไปในทิศทางที่สอดคล้องกันท่ามกลางความเปล่ียนแปลงของ 
เศรษฐกิจ สังคม การเมือง และเทคโนโลยีในปัจจุบัน
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หลักการและเหตุผล 
คณะกรรมการแพทยสภาได้น้อมเกล้าฯ รับเอาพระราชด�ารัสของพระบาทสมเด็จพระปรมินทร- 

มหาภูมิพลอดุลยเดช มาเป็นต้นแบบ ในการน�ามาถอดเป็นกระบวนการเรียนรู้ผสมภาคปฏิบัต ิ
เพื่อสร้างสัมพันธ์ภาพของผู้บริหาร ซ่ึงน�าไปสู่การแก้ไขปัญหาร่วมกัน ทั้งนี้สถาบันส่งเสริมจริยธรรม 
ของแพทยสภา ผู้ก�าหนดทิศทางการสร้างองค์ความรู้และธรรมาภิบาลในวงการแพทย์ 

สถาบันพระปกเกล้า ในฐานะที่เป็นสถาบันศึกษาด้านการเมือง การปกครอง กฎหมาย และ 
เศรษฐศาสตร์อันดับสูงสุดของประเทศภายใต้รัฐสภา จะได้บูรณาการองค์ความรู้ ความเข้าใจ และ 
ประสบการณ์ความเชี่ยวชาญแก่ผู้บริหารระดับสูงทางการแพทย์ และสาขาที่เกี่ยวข้อง ในการแก้ไข 
ปัญหาวงการแพทย์และสาธารณสุข

วัตถุประสงค์ 
๑) เพื่อเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจด้านการเมือง การปกครองในระบอบประชาธิปไตยและ 

ธรรมาภิบาลแก่ผู้บริหารสายแพทย์และสาขาที่เกี่ยวข้องในการประกอบวิชาชีพ 
๒) เพื่อเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจภาวะวิสัยทางสังคมที่เปล่ียนแปลง ทั้งด้านสังคมวิทยา 

เศรษฐกิจ และกฎหมาย ที่มีผลต่อการปฏิบัติวิชาชีพทางการแพทย์ 
๓) เพื่อเสริมสร้างความสามารถในการตัดสินใจ การก�าหนดทิศทาง และวิธีด�าเนินงานที่ชัดเจน 

ในระบบสุขภาพของประเทศ 
๔) เพื่อเสริมสร้างพฤติกรรมที่สะท้อนคุณธรรม จริยธรรม และหลักธรรมาภิบาลที่เป็นแบบอย่าง 

ที่ดีส�าหรับผู้บริหาร 
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ธรรมาภิบาลหลักสำาคัญของสังคมไทย 
นกัศกึษาทกุท่านจะได้รบัความรูด้้านหลกัธรรมาภบิาลทัง้ ๖ ร่วมกบัข้อเทจ็จรงิของวงการแพทย์ไทย 

ในทุก ๆ มิติ ตลอดจนปัญหาเพื่อหาแนวทางแก้ไขร่วมกันด้วยธรรมาภิบาล ทั้ง ๖ หลักคือ
หลักนิติธรรม Rule of Laws
หลักคุณธรรม Ethics
หลักความโปร่งใส Transparency
หลักมีส่วนร่วม Participation
หลักส�านึกรับผิดชอบ Accountability
หลักความคุ้มค่า Value for Money

นิติธรรม

ความคุ้มค่า
คุณธรรม

ความโปร่งใส

มีส่วนร่วม

สำานึกรับผิดชอบ

ธรรมาภิบาล
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ก้าวแรก ปธพ.๑
กรรมการแพทยสภามมีตอินมุตั ิหลกัสตูรประกาศนยีบตัรธรรมาภิบาล 

ส�าหรับผู้บริหารทางการแพทย์ รุ่นที่ ๑ (ปธพ.๑) และผ่านการพัฒนาโดย 
สถาบันพระปกเกล้า มีผู้เข้ารับการศึกษาในรุ่นแรกจ�านวน ๑๒๐ ท่าน  
เปิดการอบรมในวนัศกุร์ที ่๒๘ กนัยายน พ.ศ. ๒๕๕๕ ณ ห้องสตัมรามาธริาช 
ชั้น ๕ สถาบันพระปกเกล้า ศูนย์ราชการเฉลิมพระเกียรติ ๘๐  พรรษา 
ถนนแจ้งวัฒนะ โดยมีประธานวุฒิสภา รองประธานสภาสถาบัน 
พระปกเกล้า เลขาธิการสถาบันพระปกเกล้า นายกแพทยสภา  
รองเลขาธิการสถาบันพระปกเกล้า และรองเลขาธิการแพทยสภาร่วมกัน 
ในพิธีเปิด โดยผู้อ�านวยการหลักสูตร ได้บรรยายถึงที่มาของหลักสูตร  
ตลอดจนข้อเท็จจริง ปัญหา อุปสรรค และแนวทางในการพัฒนาระบบ 
การแพทย์ไทย 

โครงการแพทย์อาสาเฉพาะทางเพื่อประชาชนครั้งที่ ๑ 
เมือ่วนัที ่๑๗ มนีาคม พ.ศ. ๒๕๕๖ เวลา ๑๐.๐๐ น. พระเจ้าวรวงศ์เธอ  

พระองค์เจ้าโสมสวลี พระวรราชาทินัดดามาตุ เสด็จไปยังมหาวิทยาลัย 
เทคโนโลยีราชมงคลสุวรรณภูมิ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ทรงเป็น 
ประธานในพิธีเปิด “โครงการหน่วยแพทย์อาสาเฉพาะทางร่วมใจ 
เฉลิมพระเกียรติ” ด้วยทีมแพทย์อาสาสมัครจ�านวนมาก ลงบันทึกสถิต ิ
ใน “กินเนสบุ๊ค” กับแพทย์อาสาเฉพาะทางตาที่ให้บริการมากที่สุด 

หลักสูตรประกาศนียบัตร 
ธรรมาภิบาลส�าหรับผู้บริหาร 
ทางการแพทย์ รุ่นที่ ๑ (ปธพ.๑) 
และผ่านการพัฒนาโดยสถาบัน
พระปกเกล้า มีผู้เข้ารับการศึกษา
ในรุ่นแรกจ�านวน ๑๒๐ ท่าน
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ครัง้แรกในโลกด้วย โดยแพทยสภา สถาบนัพระปกเกล้า นกัศกึษาหลกัสตูรประกาศนยีบตัรธรรมาภบิาล 
ส�าหรับผู้บริหารทางการแพทย์รุ่นที่ ๑ (ปธพ.๑) ร่วมกับ สมาคมแห่งสถาบันพระปกเกล้า กระทรวง 
สาธารณสุข เพื่อเป็นการเฉลิมพระเกียรติและน้อมร�าลึกในพระมหากรุณาธิคุณ ตลอดจนแสดงความ 
จงรักภักดีต ่อพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช และสมเด็จพระนางเจ้าฯ  
พระบรมราชินีนาถ จัดการแบ่งกลุ่มการให้บริการออกเป็น ๓ กลุ่ม ได้แก่ ๑. การตรวจคัดกรอง  
๒. การรักษาพยาบาล และ ๓. การส่งเสริมสุขภาพ 

นักศึกษาได้ตั้งใจด�าเนินการขอบันทึก “สถิติโลกกินเนสบุ๊ค” (Guinness Book World Record) 
เป็นการเทิดพระเกียรติและถวายเป็นพระราชกุศลแด่ทั้ง ๒ พระองค์ โดยแพทย์เฉพาะทางทุกสาขา  
แต่เบื้องต้นได้รับอนุมัติในการให้บริการรักษาโรคทางจักษุวิทยา ดังนี้ 

“The most eye tests performed in one 
hour were achieved to celebrate His  
Majesty the King’s 85th and Her Majesty 
the Queen’s 80th Birthday Anniversaries 
by The Medical Council of Thailand and 
King Prajadhipok’s Institute, in Ayutthaya, 
Thailand, on 17 March 2013”

แพทย์อาสาทกุท่านทีเ่ข้ามาร่วมท�างานเพือ่ถวายเป็นพระราชกศุลในครัง้นี ้มแีพทย์อาสาสมคัรกว่า 
๓๐๐ คน ซึ่งออกหน่วยแพทย์อาสาเฉพาะทางเฉลิมพระเกียรติ และมีประชาชนที่สนใจเข้าร่วมรับ 
บริการ ๒,๖๗๒ คน จ�านวนครั้งที่ให้บริการ ๓,๒๐๗ ครั้ง
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ก้าวที่สอง(ปธพ.๒) 
เมื่อแพทยสภาประเมิน พัฒนา และปรับปรุงหลักสูตรแล้ว ได้เปิด 

การอบรมหลักสูตรประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลส�าหรับผู้บริหารทาง 
การแพทย์ รุ ่นที่ ๒ (ปธพ.๒) มีพิธีเปิดการศึกษามีขึ้นวันศุกร์ที่ ๑๔ 
มถินุายน พ.ศ. ๒๕๕๖ ณ ห้องสตัมรามาธริาช ชัน้ ๕ สถาบนัพระปกเกล้า  
โดยมีรองเลขาธิการสถาบันพระปกเกล้า นายกแพทยสภาอาวุโสกล่าว 
ต้อนรับ และรองเลขาธิการแพทยสภาและผู ้อ�านวยการหลักสูตร 
ร่วมในพิธี และนายชวน หลีกภัย อดีตนายกรัฐมนตรีและนักศึกษา 
หลักสูตรประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลส�าหรับผู้บริหารทางการแพทย์  
รุ่นที่ ๑ แสดงปาฐกถาพิเศษ 
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ทีมแพทย์เฉพาะทางทันตแพทย์  
พยาบาล และเภสัชกร กว่า ๕๐๐ คน 
จากทุกภาคส่วน และได้ตรวจรักษา 
ผ่าตัด บริบาล ผู้ป่วยทั้งหมดจ�านวน 
๔,๗๗๓ ราย

โครงการแพทย์อาสาเฉพาะทาง
เพื่อประชาชนครั้งที่ ๒
เมือ่วนัที ่๒๑ เมษายน พ.ศ. ๒๕๕๗ เวลา ๑๕.๐๐ น. 

สมเด็จพระเจ้าลูกเธอ เจ้าฟ้าจุฬาภรณวลัยลักษณ์  
อัครราชกุมารี เสด็จไปทรงเป็นประธานเปิดโครงการ 
แพทย์อาสาเฉพาะทางร ่วมใจเฉลิมพระเกียรติ 
พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
และสมเดจ็พระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ ครั้งที่ ๒ 
ณ โรงพยาบาลหัวหินและโรงเรียนพณิชยการหัวหิน  
จัดขึ้นโดยความร่วมมือของแพทยสภา สถาบัน 
พระปกเกล้า กระทรวงสาธารณสุข และส�านักงาน 
สาธารณสขุ จงัหวดัประจวบครีขีนัธ์ ร่วมกบันกัศกึษา 
หลักสูตรประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลส�าหรับ 
ผูบ้รหิารทางการแพทย์รุน่ที ่๒ โดยมแีพทย์เฉพาะทาง  
ทันตแพทย์ พยาบาล และเภสัชกรกว่า ๕๐๐ คน  
จากทุกภาคส่วนและได้ตรวจ รักษา ผ่าตัด บริบาล  
ผู้ป่วยทั้งหมดจ�านวน ๔,๗๗๓ ราย 

เวลา ๑๗.๐๐ น. - ๑๘.๐๐ น. มีกิจกรรมเจริญ 
พระพุทธมนต์ “สวดพระปริตร” อธิษฐานจิตปฏิบัต ิ
บชูา น�าโดย พระอาจารย์อารยวงัโส พระวปัิสสนาจารย์ 
เจ้าอาวาสวัดป่าพุทธพจน์หริภุญไชย จ.ล�าพูน เพื่อ 
ถวายเป็นพระราชกุศลแด่องค์พระบาทสมเด็จ 
พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช และสมเด็จ 
พระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ 
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ก้าวที่สาม (ปธพ.๓) 
พิธีการเปิดอบรมหลักสูตรประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ 

ส�าหรับผู้บริหารระดับสูง รุ่นที่ ๓ (ปธพ.๓) เม่ือวันที่ ๒๔ กันยายน พ.ศ. 
๒๕๕๗ โดยรองเลขาธิการสถาบันพระปกเกล้า นายกแพทยสภา และรอง 
เลขาธิการแพทยสภา ที่ห้องประชุมราชปนัดดาสิรินธร อาคารศรีสวรินทิรา 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล โดยก่อนเข้าพิธี 
ในช่วงเช้า นักศึกษาผู้บริหารระดับสูงที่เข้ารับการอบรมทั้ง ๓ รุ่นได้ร่วมกัน 
วางพวงมาลา ถวายสักการะสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม  
พระบรมราชนก ถ่ายรูปร่วมกัน และร่วมชมประวัติศาสตร์การแพทย์ ณ  
“พิพิธภัณฑ์ศิริราชพิมุขสถาน” ต่อจากนั้นเป็นการบรรยายพิเศษเรื่อง  
พระเจ้าอยูห่วั*กบัธรรมาภบิาล และก�าเนดิศริริาชพยาบาล โดยศาสตราจารย์ 
คลินิก นายแพทย์อุดม คชินธรคณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล  
มหาวิทยาลัยมหิดล

พิธีการเปิดอบรมหลักสูตร 
ประกาศนียบัตรธรรมาภิบาล 
ทางการแพทย์ส�าหรับผู้บริหารระดับสูง
ปธพ.๓ เมื่อวันที่ ๒๔ กันยายน 
พ.ศ. ๒๕๕๗

หมายเหตุ: * พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช
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โครงการหน่วยแพทย์อาสาเฉพาะทางร่วมใจเฉลิมพระเกียรติฯ 
ครัง้ท่ี ๓ (ปธพ.๓) ณ โรงพยาบาลพหลพลพยหุเสนา จงัหวดักาญจนบรุี
เมื่อวันที่ ๑๒ กันยายน พ.ศ. ๒๕๕๘ ณ โรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา 

จังหวัดกาญจนบุรี โดยได้รับเกียรติจาก ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ 
เกษม วัฒนชัย องคมนตรี เป็นประธานในพิธีเปิดโครงการหน่วยแพทย์อาสา 
เฉพาะทางร่วมใจเฉลิมพระเกียรติฯ ครั้งท่ี ๓ โดยได้จัดกิจกรรมตรวจรักษา 
โรคเฉพาะทาง โดยแพทย์เฉพาะทางทุกสาขา ทันตแพทย์ พยาบาล และ 
เภสัชกร กว่า ๕๐๐ คน จากหลายสังกัดโรงพยาบาล ตลอดจนราชวิทยาลัย 
แพทย์ มาตรวจรักษาให้แก่ประชาชน ในพื้นที่โดยรอบจังหวัดกาญจนบุรี  
และมีประชาชนเข้ารับการตรวจรักษาท้ังสิ้น ๖,๐๙๐ ราย และมีผู้เข้าร่วม 
กิจกรรมทั้งหมด ๑๓,๖๙๐ คน ทีมแพทย์เฉพาะทางทุกสาขา 

ทันตแพทย์ พยาบาล และ 
เภสัชกร กว่า ๕๐๐ คน 
จากหลายสังกัดโรงพยาบาล 
ตลอดจนราชวิทยาลัยแพทย์ 
มาตรวจรักษาให้แก่ประชาชน 
ในพื้นที่โดยรอบจังหวัดกาญจนบุรี
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ก้าวที่สี่ (ปธพ.๔) 
เมื่อวันที่ ๒๔ กันยายน ๒๕๕๘ เวลา ๐๙.๐๐ น. นักศึกษาหลักสูตร 

ประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ส�าหรับผู้บริหารระดับสูง รุ่นที่ ๔ 
(ปธพ.๔) ได้ร่วมพิธีวางพวงมาลา ถวายราชสักการะ ณ พระราชานุสาวรีย์ 
สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก วางพานพุ่ม 
ถวายราชสักการะ ณ พลับพลาประดิษฐานพระบรมราชานุสาวรีย์พระบาท 
สมเดจ็พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วั และพระราชานสุาวรย์ีสมเดจ็เจ้าฟ้าศริริาช 
กกุธภัณฑ์ บริเวณริมแม่น�้าเจ้าพระยา เยี่ยมชมพิพิธภัณฑ์ศิริราชพิมุขสถาน 
ในช่วงบ่าย คณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลให้การต้อนรับ 
คณะนักศึกษา ณ ห้องบรรยาย อวย เกตุสิงห์ อาคารศรีสวรินทิรา และ 
มีการบรรยายพิเศษ หัวข้อ “พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวกับธรรมาภิบาล 
ต้นก�าเนิดของหลักสูตร ปธพ.” โดยอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล ต่อมา 
รองเลขาธิการสถาบันพระปกเกล้า และรองเลขาธิการแพทยสภา ร่วมกัน 
เปิดอบรมหลักสูตรประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ส�าหรับ 
ผู้บริหารระดับสูง รุ่นที่ ๔ และมีการบรรยายพิเศษ เรื่อง “ภาวะผู้น�ากับการ 
ส่งเสริมธรรมาภิบาลในองค์กร”

พิธีการเปิดอบรมนักศึกษาหลักสูตร 
ประกาศนียบัตรธรรมาภิบาลทางการแพทย์ 
ส�าหรับผู้บริหารระดับสูง รุ่นที่ ๔ 
เมื่อวันที่ ๒๔ กันยายน พ.ศ. ๒๕๕๘
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ทีมแพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ
ทันตแพทย์ พยาบาล และ เภสัชกร
กว่า ๕๐๐ คน จากหลายสังกัด
โรงพยาบาล ตลอดจนราชวิทยาลัยแพทย์
มาให้การตรวจรักษา ให้ค�าแนะน�า
ปรึกษาทางการแพทย์แก่ประชาชน
ในพื้นที่โดยรอบจังหวัดนครราชสีมา

โครงการหน่วยแพทย์อาสาเฉพาะทางร่วมใจเฉลิมพระเกียรติฯ 
ครั้งที่ ๔ (ปธพ.๔) ณ โรงพยาบาลค่ายสุรนารี จังหวัดนครราชสีมา
เมื่อวันที่ ๑๓ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ ณ โรงพยาบาลค่ายสุรนารี จังหวัด 

นครราชสีมา โดยได้รับเกียรติจาก ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม 
วัฒนชัย องคมนตรี เป็นประธานในพิธีเปิดโครงการหน่วยแพทย์อาสา 
เฉพาะทางร่วมใจเฉลิมพระเกียรติฯ ครั้งท่ี ๔ โดยได้จัดกิจกรรมตรวจรักษา 
โรคเฉพาะทาง โดยแพทย์เฉพาะทางสาขาต่าง ๆ ทันตแพทย์ พยาบาล และ 
เภสัชกรกว่า ๕๐๐ คน จากหลายสังกัดโรงพยาบาล ตลอดจนราชวิทยาลัย 
แพทย์ มาให้การตรวจ รกัษา ให้ค�าแนะน�าปรกึษาทางการแพทย์ แก่ประชาชน 
ในพื้นที่โดยรอบจังหวัดนครราชสีมา ซึ่งมีประชาชนเข้ารับการตรวจรักษา 
ทั้งสิ้น ๑๐,๓๒๑ ราย ซึ่งโครงการด�าเนินงานส�าเร็จลุล่วงสมดังวัตถุประสงค ์
ทุกประการ
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บทที่วิสัยทัศน์
สานต่ออนาคต ๐๓

แพทยสภาที่ท่านอยากเห็นในอนาคต



ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ 

นายแพทย์ปิยะสกล สกลสัตยาทร
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข
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“แพทย์” ไม่เพียงมีหน้าที่รักษาอาการเจ็บป่วย หากแต่ยังต้องส่งเสริมให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดี แพทย์จึงต้อง 
มีทั้งความรู้ ความสามารถ และถึงพร้อมด้วยจริยธรรมในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม “แพทยสภา” ซึ่งทำาหน้าที ่
กำากับดูแลมาตรฐานวิชาชีพของแพทย์ จึงเป็นสภาวิชาชีพที่มีบทบาทสำาคัญยิ่ง ๔๘ ปีที่แพทยสภาก้าวเดินมาถึง 
ปจัจบุนั ภาพของแพทยสภาในอนาคตเปน็อยา่งไร หลากหลายทศันะจากผูท้รงคณุวฒุคิอืสิง่ทีท่กุคนตอ้งสรา้งรว่มกนั   

สิ่งที่แพทยสภาต้องเปลี่ยนแปลง คือการปรับตัวให้ทันกับข้อมูลข่าวสารในยุคโซเชียลมีเดีย แต่สิ่งที่แพทยสภา 
ไม่ควรเปลี่ยน ประการแรกคือ แพทยสภาเกิดมาเพื่อประชาชน  ซึ่งประชาชนส่วนหนึ่งยังมีความคิดว่า แพทยสภา 
เกิดมาเพื่อพิทักษ์แพทย์ ซึ่งแพทยสภาต้องเปล่ียนภาพให้ประชาชนเห็นว่า แพทยสภาเกิดมาเพื่อพิทักษ์ประชาชน 
ให้ได้รับการดูแลในด้านสุขภาพและการรักษาที่ดี ทุกอย่างที่แพทยสภาทำาเพื่อประชาชนเป็นหลัก ตามปรัชญาของ 
สมเดจ็พระมหติลาธเิบศร อดลุยเดชวกิรม พระบรมราชชนก ทีว่า่ ความรูท้ัง้หลายทีเ่ราไดม้า เพือ่ไปประยกุตใ์ชใ้หเ้กดิ 
ประโยชน์กับมวลมนุษยชาติ นั่นคือหน้าที่ของแพทย์ 

ประการที่ ๒ แพทยสภาต้องมุ่งเน้นเรื่องการสร้างระบบสุขภาพ เพราะแพทยสภาประกอบไปด้วยผู้ทรงคุณวุฒิ 
ในทุกสาขาด้านการแพทย์ ทำาอย่างไรให้เกิดระบบสุขภาพที่ยั่งยืน โดยมุ่งเน้นไปที่ส่วนรวม แพทยสภาต้องเป็นสภา 
วิชาชีพที่ให้ความเห็นและข้อเสนอแนะที่ดีเพื่อสร้างระบบสุขภาพที่ยั่งยืนให้แก่สังคมไทย 

ประการสดุทา้ย แพทยสภาตอ้งมุง่เนน้เรือ่งจรยิธรรม คุณธรรมของแพทย ์หนา้ทีห่ลักของแพทยสภา คือการกำากบั 
ดแูลเรือ่งคณุธรรม จรยิธรรม และการทำางานของแพทยเ์ปน็ไปเพือ่สรา้งระบบสุขภาพทีย่ัง่ยนื ใหเ้กดิผลกบัประชาชน  
เพราะฉะนัน้แพทยสภาตอ้งสือ่สารใหส้งัคมเหน็และเขา้ใจวา่ เปา้หมายของการทำาหนา้ทีท่ีแ่ทจ้รงิเราตอ้งการใหเ้กดิผล 
กับประชาชนมากกว่าการดูแลแพทย์ด้วยกัน ไม่เช่นนั้นเมื่อพูดถึงแพทยสภา ประชาชนจะคิดว่าเป็นสภาวิชาชีพท่ี 
เข้าข้างแพทย์เสมอ หากเราเปลี่ยนภาพตรงนี้ได้ เราจะได้รับความร่วมมือจากสังคม ดังนั้น แพทยสภาต้องนำา 
เป้าหมายหลักคือส่วนรวมไว้ข้างหน้าเสมอ 

	 สิ่งสำ�คัญที่ไม่ควรละเลย	 คือแพทยสภ�ต้องหันม�เน้น 
เรื่องคว�มดี	 แทนที่จะยกย่องเชิดชูเฉพ�ะแพทย์ที่รักษ� 
อ�ก�รปว่ยห�ย	ต้องเชดิชแูพทยท์ีท่ำ�คว�มดกีบัผูป่้วยดว้ย 
เป็นก�รให้กำ�ลังใจ	 และไม่ควรทำ�เฉพ�ะกับแพทย์เท่�นั้น	 
ก�รยกย่องต้องทำ�กับทีมผู้รักษ�ทั้งทีม	 ซึ่งก�รเชิดชู 
คว�มดีนัน้	ไม่จำ�เป็นต้องทำ�เป็นพธิกี�รท�งก�รกไ็ด	้แตต่อ้ง 
เชิดชูขึ้นม�	แล้วคว�มดีนี้จะเพิ่มม�กขึ้นเรื่อย	ๆ
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นายแพทย์โสภณ เมฆธน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข
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แพทยสภาเป็นองค์กรวิชาชีพที่ตั้งขึ้นมาเพื่อดูแลการประกอบวิชาชีพเวชกรรมของไทยให้ได้มาตรฐานและเจริญ 
ทัดเทียมกับนานาประเทศ ขณะเดียวกันก็ต้องดูแลให้บุคลากรในวิชาชีพมีคุณธรรม จริยธรรม และดูแลปกป้อง 
ประชาชนให้ได้รับความเป็นธรรมจากการเข้ารับบริการจากสมาชิกขององค์กรแพทยสภาด้วย

บทบาทหนึ่งของแพทยสภาคือการพัฒนาวิชาชีพให้มีความทันสมัยอยู ่เสมอ เพราะความรู ้วิชาการมีการ 
เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ซึ่งแพทยสภามีหน้าที่กำาหนดการพัฒนาผู้เชี่ยวชาญในด้านต่าง ๆ  ขณะเดียวกันก็รับบทบาท 
เป็นผู้ไต่สวนสอบสวนความผิดของคนในวิชาชีพ ซึ่งในบทบาทของการไต่สวนสอบสวนต้องเร่งให้เร็วข้ึนกว่าเดิม  
เพราะปัจจุบันถูกประชาชนมองว่ากระบวนการให้ความเป็นธรรมโดยแพทยสภาล่าช้า ดังนั้น แพทยสภาจึงต้องเป็น 
องค์กรวิชาชีพท่ี “ดูแล” ไม่ใช่ “ปกป้อง” นั่นคือดูแลวิชาชีพให้ได้มาตรฐานและดูแลประชาชนให้ได้รับบริการ 
ที่มีมาตรฐาน ซึ่งจะสร้างความเชื่อถือให้เกิดขึ้นกับประชาชน ขณะเดียวกันก็ต้องดูแลให้บุคลากรทางการแพทย ์
มีความสุขด้วย โดยแพทยสภาต้องอยู่ตรงกลาง เพราะหากประชาชนไม่เชื่อถือแพทยสภา ก็จะไม่มีองค์กรไหน 
ดูแลวิชาชีพเวชกรรม ประชาชนก็จะหาทางฟ้องร้องทางอื่น ๆ ก็จะทำาให้เกิดความฟ้องร้องมากขึ้น ประชาชนก็ใช้ 
กฏหมายในการฟ้องแพ่ง แพทย์ทีท่ำาหน้าทีก่ม็คีวามทกุข์ทำางานไม่มคีวามสขุ แพทยสภาต้องสร้างสมดลุในการคุม้ครอง 
ผู้เสียหายและดูแลผลกระทบที่เกิดขึ้นกับบุคลากรทางการแพทย์ควบคู่กันไป

นอกจากนีแ้พทยสภายงัต้องใช้การสือ่สารกบัประชาชนให้มากขึน้ เพราะประชาชนไม่เข้าใจว่าการรกัษามโีอกาส 
ที่จะเกิดโรคแทรกซ้อน ทุกคนเข้าใจไปว่าเมื่อรักษาแล้วมีโอกาสหายจากโรคหมด เป็นหน้าที่ที่แพทยสภาต้องสื่อสาร 
กับประชาชนให้เข้าใจในเรื่องรักษาหรือภาวะมาตรฐานของโลก โดยเฉพาะโรคหรือเหตุที่ใกล้ตัวประชาชน เช่น  
ไข้เลอืดออก ความเสีย่งจากการทำาคลอด ว่ามโีอกาสทีจ่ะเกดิโรคแทรกซ้อนหรอืมปัีจจยัเส่ียงเกดิขึน้ได้ และต้องสือ่สาร 
อย่างต่อเนือ่งสมำา่เสมอ ไม่ใช่การสือ่สารเมือ่เกดิเหตเุพราะจะทำาให้เกดิความรูส้กึว่า แพทยสภาปกป้องแพทย์ด้วยกนั 
อีกท้ังการท่ีแพทยสภาทำาหน้าท่ีสื่อสารกับประชาชนแทนสถานพยาบาลจะสร้างความรู้สึกน่าเชื่อถือ เนื่องจากเป็น 
องค์กรวิชาชีพ 

	 ส ่วนในกระบวนก�รพิจ�รณ�คดีฟ ้องร ้องผู ้ ได ้รับ 
ผลกระทบจ�กท�งก�รแพทย์	ก็ต้องว�งระบบให้มีบุคคล�กร 
ท�งก�รแพทย์อย่�งน้อย	 ๓	 คน	 ให้ข้อมูลกับอัยก�ร	 
เพื่อให้ทร�บข้อมูลเกี่ยวกับก�รให้บริก�รท�งก�รแพทย์	 
เพร�ะบคุล�กรท�งด้�นกฏหม�ยกจ็ะไม่เข้�ใจในกระบวนก�ร 
รักษ�	ซึ่งจะทำ�ให้บุคล�กรท�งก�รแพทย์ม่ันใจม�กขึ้น
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ศาตราจารย์เกียรติคุณ

นายแพทย์อาวุธ ศรีศุกรี
เลขาธิการกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย
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แพทยสภาได้ก่อตั้งมาเป็นเวลา ๔๘ ปีแล้ว แต่งานของแพทยสภาที่รับรู้กันโดยทั่วไป เป็นเรื่องเกี่ยวกับการผลิต 
แพทย์ ฝึกอบรมแพทย์ การขึ้นทะเบียนผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม และการร้องเรียนแพทย์ที่ประพฤติผิดจริยธรรม 
เปน็หลกั อยากเหน็แพทยสภาเปน็องคก์รวชิาชพีทีม่เีปา้หมายในเชงิรกุอยา่งชดัเจน ทำางานทีเ่ปน็ประโยชนต์อ่สมาชกิ 
และประชาชน  

	 เพื่อเป็นก�รพัฒน�แพทยสภ�	 ต้องมีก�รปรับรูปแบบ 
ก�รบริห�รจัดก�รเสียใหม่	 ให้สอดคล้องกับภ�รกิจเพื่อ 
ประช�ชนและแพทย์
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ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์สารเนตร์ ไวคกุล
นายกแพทยสมาคมแห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์
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“แพทยสภา” มีหน้าท่ีสำาคัญในการควบคุมความประพฤติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้เป็นไปตามหลัก 
จริยธรรมหรือจรรยาบรรณแห่งวิชาชีพิตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ และเป็นสถาบันที่ต้อง 
ทรงความยตุธิรรมเปรยีบดงัศาล  ข้อดทีีเ่ป็นจดุแขง็คอืมผีูท้รงคณุวฒุมิากมาย เป็นกรรมการและอนกุรรมการคณะต่าง ๆ  
มีราชวิทยาลัยต่าง ๆ ภายใต้แพทยสภาที่ช่วยทำาหน้าที่ส่งเสริมงานด้านฝึกอบรมหลังปริญญาของแพทยสภา  
เจตนารมณ์ของการทำางานในหน้าที่ต่าง ๆ มุ่งให้ประโยชน์แก่ประชาชนและผู้ป่วยเป็นสำาคัญ ไม่ใช่มุ่งประโยชน ์
ต่อแพทย์ในฐานะผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม แพทยสภาจึงเป็นที่พึ่งของประชาชนและผู้มารับการบริบาลจาก 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมดังกล่าว

แพทยสภาดำาเนินการตามวัตถุประสงค์ และใช้อำานาจในพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ ได้ดีมาก 
อยู่แล้ว การประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐ เอกชน และประชาชนของแพทยสภา ก็มีความชัดเจน 
ในระดับหน่ึง แต่กระบวนการให้ข้อมูลหรือการสื่อสารสู่หน่วยงานต่าง ๆ และกลุ่มที่สำาคัญที่สุดคือประชาชนที่มา 
รบัการบรบิาลด้านการแพทย์และสาธารณสขุ ควรได้รบัการพฒันาเป็นอย่างยิง่ เพือ่ให้สงัคมมคีวามศรทัธาและเคารพ 
นับถือแพทยสภา ที่เป็นสถาบันสูงสุดของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม การสื่อสารในวาระและสภาวะต่าง ๆ ควรมุ่ง 
ผลลัพธ์เชิงสร้างสรรค์ และมีกระบวนการที่สอดคล้อง ตามกาละที่เหมาะสม โดยมีการไตร่ตรองและทบทวนอย่าง 
เป็นกระบวนการก่อนนำาสู่สาธารณะ  มีกระบวนการนำาเสนอโดยกำาหนดคณะบุคคลของแพทยสภาที่เหมาะสมและ 
มีวิธีการท่ีชัดเจน รวมท้ังมีกระบวนการประเมินผลการดำาเนินงานในการส่ือสารทุกครั้ง นำาไปใช้ในการพัฒนาการ 
ดำาเนินงานของแพทยสภาให้ดีขึ้นได้อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้สังคมไว้เนื้อเชื่อใจและศรัทธาอย่างแท้จริง 

	 แพทยสม�คมแห่งประเทศไทยในพระบรมร�ชูปถัมภ์ 
ยินดีให้คว�มร่วมมือกบัแพทยสภ�อย่�งใกล้ชดิและต่อเน่ือง 
เพร�ะแพทยสม�คมฯมีวัตถุประสงค์สร้�งคว�มสุขในก�ร 
ทำ�ง�นของสม�ชิก	 ส่งเสริมจริยธรรมในก�รประกอบ 
วิช�ชีพเวชกรรม	 ปกป้องสม�ชิก	 และส่งเสริมให้สม�ชิก 
ส�ม�รถใช้สมรรถนะหลักในก�รบริบ�ลด้�นสุขภ�พแก่ 
ผู้ป่วยและประช�ชนอย่�งเต็มคว�มส�ม�รถ
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แพทยสภาเป็นองค์กรที่มีอำานาจ 
หน้าที่ดูแลการปฏิบัติงานของแพทย์  
และแก้ไขปัญหาความขัดแย้งของ 
แพทย ์กับประชาชน แต ่ ขณะนี้ 
ประชาชนเข้าใจว่าเป็นองค์กรคุม้ครอง 
ปกป้องแพทย์ ดังน้ัน แพทยสภา 
นอกจากมหีน้าทีค่วบคมุมาตรฐานการ 
ทำางานของแพทย์แล้ว อยากให้เป็น 
ส่วนเชื่อมกับประชาชน แต่หากแพทย์ 
ไม่มีความสุข ก็จะดูแลประชาชนได ้
ไม่เต็มที่ อยากเห็นแพทย์ทำางานอย่าง 
มีความสุขเพื่อให้บริการผู้ป่วยอย่างมี 
คุณภาพ ดังน้ันแพทยสภาต้องมา 
ทำางานโดยเข้าใจแพทย์และเข้าใจ 
ประชาชนด้วย

สำาหรบัประชาชนทีไ่ด้รบัผลกระทบ 
จากการรับบริการทางการแพทย์ จะ 
ทำาการร้องเรียนกับแพทยสภา ซึ่ง 
แพทยสภาได้แก้ไขปัญหาตามที่ได้รับ 
ร้องเรียนไปจำานวนมาก แต่มีบางราย 
ที่ไม่พอใจผลการแก้ไขก็ไปร้องเรียน 
ศาล ซึ่งส่วนใหญ่เป็นการฟ้องแพ่ง 
เรียกร้องค่าเสียหายและฟ้องอาญา  
จึงอยากให้แพทยสภาทำาความเข้าใจ 
และเข้าไปช่วยเหลือประชาชนให้มาก 
ขึน้ แต่ก็ยังขาดกลไกที่จะเข้าไปแก้ไข 
ในเรื่องที่ประชาชนฟ ้องร ้องหรือ 
ร้องเรียน ในเรื่องที่ได้รับผลกระทบ 
จากการรักษา กลไกที่มีอยู่ในปัจจุบัน 
คือ ใช้มาตรา ๔๑ จากพระราชบัญญัติ 
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เป็น 
ตัวช่วยเหลือเยียวยาเบื้องต้น และ 
จ่ายชดเชยได้เพียง ๔๐๐,๐๐ บาท  
โดยต้องพิสูจน์ความผิด 

นายแพทย์เจตน์
ศิรธรานนท์ 
สมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติ
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กฏหมายคุ้มครองผู้บริโภค พ.ศ. ๒๕๒๒ และกฏหมายวิธีพิจารณาคดีผู้บริโภค พ.ศ. ๒๕๕๑ เป็นกฏหมายที่ให้สิทธิประชาชน 
หรือสมาคมที่ฟ้องแทนผู้เสียหาย สามารถฟ้องแพทย์และบุคลากรสาธารณสุขได้ง่ายและเร็วโดยไม่ต้องใช้ทุนทรัพย์ ใช้วิธีไต่สวน 
ไม่ใช่กล่าวหา แพทย์จะรูส้กึว่าได้รบัผลกระทบอย่างมาก แต่เป็นการตคีวามของประธานศาลอทุธรณ์ กฏหมายเขยีนว่าการตดัสนิว่า 
คดใีดเป็นคดผีูบ้รโิภคหรอืไม่ ให้ประธานศาลอธุรณ์เป็นผูว้นิจิฉยัและถอืว่าสิน้สดุ จงึจะเข้าสูก่ระบวนการพจิารณา เพือ่ให้เกดิความ 
รวดเร็ว ซึง่คำาวนิจิฉยัของประธานศาลอทุรณ์หลายคดทีีเ่กีย่วข้องกบัการให้บรกิารของแพทย์ทัง้รฐัและเอกชน ล้วนเคยมคีำาวนิจิฉยัว่า 
ทำาผิดและต้องชดเชยค่าเสียหาย โดยวินิจฉัยการบริการทางแพทย์เป็นคดีผู้บริโภคในลักษณะการจ้างทำาของ ซึ่งความเห็นของ 
แพทย์ทัว่ไปไม่เหน็ด้วย เพราะคดกีารให้บรกิารทางแพทย์ไม่ควรรวมอยูใ่นคดผีูบ้รโิภค จงึต้องมกีารแก้ไข แต่เมือ่แก้ไขวธิพีจิารณาคดี 
ผู้บริโภคแล้วก็ต้องหาทางออกให้ประชาชน ให้สามารถฟ้องคดีได้ง่ายและตัดสินรวดเร็ว เพราะหากช้าจะทำาให้ผู้เสียหายใช้ชีวิต 
ลำาบากเพราะไม่มีรายได้ทางอื่น 

ทางออกขณะนีค้อืมกีารชดเชยให้ผูไ้ด้รบัผลกระทบ ตามมาตรา ๔๑ เป็นการชดเชยเบือ้งต้นโดยไม่ต้องพสูิจน์ถกูผิด วงเงินสงูสดุ  
๔๐๐,๐๐๐ บาท จากนั้นค่อยพิจารณาตามกระบวนการยุติธรรม และปัจจุบันมีกองทุนยุติธรรมให้เงินช่วยเหลือสำาหรับประชาชน 
ไปสู้คดี มีทนายอาสาช่วยและตัดคดีให้สั้นลงจาก ๓ ศาลเหลือ ๒ ศาล คำาวินิจฉัยของศาลอุทรณ์ในคดีแพ่งเป็นที่สิ้นสุด ยกเว้นว่า 
ผูฟ้้องต้องการไปถงึศาลฎกีา ซึง่ทำาให้การฟ้องร้องสัน้และง่ายขึน้ ปัญหาคอืจำานวนเงนิเยยีวยา ๔๐๐,๐๐๐ บาทเพยีงพอหรอืไม่ อาจต้อง 
พิจารณาเพิ่มขึ้นมา เพราะที่ผ่านมาการชดเชยส่วนนี้สามารถลดคดีเข้าสู่ชั้นศาลได้จำานวนมาก แต่ก็มีแนวคิดเรื่องการตั้งกองทุน 
เข้ามาช่วยกองทุนตามมาตรา ๔๑ น้ี แต่แพทย์ก็กังวลว่าการจ่ายเงินโดยไม่พิสูจน์ถูกผิดจะทำาให้แพทย์ที่รักษาโดยถูกมาตรฐาน  
หลักการถูกต้อง ไม่ได้ทอดท้ิงผู้ป่วย ได้รับผลกระทบทางจิตใจ ซึ่งเราก็ต้องมองในมุมผู้ป่วยด้วยว่าหากเขาได้รับผลกระทบก็ควร 
ได้รับการเยียวยา หลักการคือทำาอย่างไรจึงจะลดคดีขึ้นสู่ศาล ซึ่งเป็นหัวใจหลักของเรื่องนี้ 

เรื่องงบประมาณสาธารณสุขที่เหมาะสม ประเทศไทยใช้นโยบายบัตรทองมาตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๔๕ ซึ่งสหประชาชาติออกนโยบาย 
ทำาเรื่องหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าใน พ.ศ. ๒๕๕๙ มีเป้าหมายในอีก ๓๐ ปีข้างหน้า ทุกประเทศมีหลักประกันสุขภาพ เราทำา 
มาก่อนล่วงหน้า ๑๕ ปี เป็นความโชคดขีองคนไทยทีช่่วยลดความเสีย่งทางการเงนิของแต่ละครอบครวั และสามารถทำาให้คนจนเข้าสู่ 
ระบบได้รบัการรกัษาจากรฐั แต่เมือ่นำาระบบมาใช้ท่ามกลางความไม่พร้อมของบคุลากร งบประมาณและเครือ่งมอื ทำาให้เรามปัีญหา 
และอุปสรรคมากมาย ซ่ึงระบบน้ียืนยันจากท่ัวโลกแล้วว่าต้องใช้งบประมาณอย่างมาก ดังนั้น รัฐบาลจะต้องจัดสรรงบประมาณ 
ให้เพียงพอในขั้นตำ่า เพื่อให้เพียงพอต่อการให้บริการประชาชน

	 ในอน�คตแพทยสภ�ต้องมีร�ยได้สำ�หรับก�รบริห�รจัดก�ร	 
เพร�ะห�กมีร�ยได้น้อยอ�จทำ�ง�นได้ไม่ตรงต�มเป้�หม�ยที่ว�งไว้	 
ในส่วนก�รควบคมุ	ขอให้ใช้กฎหม�ยควบคมุก�รทำ�ง�นแพทย์ให้ได้ 
ม�ตรฐ�นและมจีรยิธรรม	ส่วนของก�รช่วยเหลอืประช�ชนคงต้อง 
มีก�รเสนอกฎหม�ยทีม่�จ�กท�งอ่ืนท่ีไม่ใช่แพทยสภ�	ซึง่ต้องเข้�ใจ 
ประช�ชนทีไ่ด้รบัผลกระทบและเข้�ใจแพทย์ท่ีต้องทำ�ง�นหนกัภ�ยใต้ 
งบประม�ณจำ�กัดและเครื่องมือที่ไม่พร้อม	ทำ�ให้แพทย์ต้องทำ�ง�น 
ภ�ยใต้คว�มข�ดแคลนเป็นส�เหตุให้เกิดคดีฟ้องร้อง	 เป็นปัจจัยที่ 
แพทยสภ�ควบคมุไม่ได้	แต่ห�กมีงบประม�ณทีเ่พยีงพอแพทยสภ� 
จะส�ม�รถทำ�ง�นในบริบทของตนเองได้	
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จรัญ ภักดีธนากุล 
ตุลาการศาลรัฐธรรมนูญ
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“แพทย”์ เปน็อาชพีทีส่รา้งคณุประโยชนใ์หแ้กป่ระเทศไทยและคนไทยมายาวนานกวา่ ๑๐๐ ป ีตลอดจนวงการ 
แพทยไ์ทยในปจัจบุนัไดส้รา้งความสำาเรจ็ชัดเจนทางการรกัษาทีไ่มน่อ้ยหนา้นานาประเทศ ทัง้หมดเพราะไดค้วามเพยีร 
ของบคุลากรทางการแพทยแ์ละองค์กรกลางอยา่ง “แพทยสภา” ทีร่ว่มกนัทำาหนา้ทีแ่ขง็ขนัจนสำาเรจ็ลุล่วงเปน็อยา่งดี

ในความเปน็จรงิวชิาการแพทยก์บัสายระบบงานยตุธิรรมลว้นมอีดุมการณเ์ดยีวกนัในการรบัใชป้ระชาชนเปน็ท่ีตัง้ 
สูงสุด เห็นได้ชัดเจนจากคติเตือนใจของพระบิดาแห่งกฎหมายไทย (พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงราชบุรีดิเรกฤทธิ์)  
ที่ว่า “ชีวิตของฉันเกิดมา เพื่อรับใช้ประเทศชาติ” และพระบรมราชปณิธานของบิดาวงการแพทย์แผนปัจจุบัน 
(สมเด็จพระบรมราชชนก) ท่ีว่า “ขอให้ถือประโยชน์ส่วนตนเป็นที่สอง ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง  
ลาภ ทรัพย์ และเกียรติยศ จะตกแก่ตัวท่านเอง ถ้าท่านทรงธรรมแห่งอาชีพ ไว้ให้บริสุทธิ์” แต่ในทางปฏิบัติ กลับมี 
ความไมเ่ขา้ใจกนั ผมจงึคาดหวงัใหแ้พทยสภาไดเ้ขา้มาดำาเนนิการเพือ่ส่งเสรมิปณธิานทีส่อดคลอ้งกนัเพือ่ใหร้ว่มมอืกนั 
อย่างได้เหมาะสมยิ่งขึ้นใน ๒ ประเด็นหลัก คือ

เปิดให้มีการสื่อสาร แลกเปลี่ยนความคิด ประชุมหารือกันเพื่อถ่ายทอดลักษณะเฉพาะของแต่ละฝ่ายเพื่อสร้าง 
ความเข้าใจซึ่งกันและกัน

จัดทำามาตรฐานทางการแพทย์ ทั้งระดับวิชาการและวิชาชีพ ให้รายละเอียดในการวางเกณฑ์มาตรฐาน ระบุว่า 
แพทย์ในฐานะใดสามารถปฏิบัติอย่างไรได้บ้าง เช่น แพทย์ใช้ทุนซึ่งยังไม่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะในด้านในด้านหนึ่ง  
สามารถทำาสิ่งใดได้ และทำาสิ่งใดไม่ได้ อยู่ในวิสัยและพฤติการณ์ที่ต้องพึงระวังในเรื่องใดบ้าง 

	 เม่ือเกิดบรรทัดฐ�นร่วมกันเป็นรูปธรรมแล้ว	 ผู้ที่อยู่ ใน 
วิช�ชีพแพทย์ก็จะปร�ศจ�กคว�มกังวลเพร�ะก�รตัดสิน 
คดคีว�มของบคุล�กรท�งก�รแพทยไ์ด้ใชม้�ตรฐ�นวชิ�ชพี 
แพทยเ์ปน็หลกัในก�รตดัสนิ	ระบบยตุธิรรมไดร้บัหลกัเกณฑ ์
ที่เหม�ะสมในก�รตัดสินคดีคว�ม	 ตลอดจนสร้�งคว�ม 
ม่ันใจให้แก่ประช�ชนผู้รับบริก�รและคล�ยข้อครห�ต่�ง	 ๆ 
ที่อ�จเกิดขึ้นได้อย่�งสมบูรณ์
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ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๒๕ แพทยสภามีวัตถุประสงค์เพื่อ (๑) ควบคุมการประพฤติของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้ถูกต้องตามจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรม (๒) ส่งเสริมการศึกษา การวิจัย และการ 
ประกอบวชิาชพีในทางการแพทย ์(๓) สง่เสรมิความสามคัคแีละผดงุเกยีรตขิองสมาชกิ (๔) ชว่ยเหลอื แนะนำา เผยแพร่ 
และให้การศึกษาแก่ประชาชนและองค์กรอื่นในเรื่องที่เกี่ยวกับการแพทย์และการสาธารณสุข (๕) ให้คำาปรึกษาหรือ 
ขอ้เสนอแนะตอ่รฐับาลเกีย่วกบัปญัหาการแพทยแ์ละการสาธารณสุขของประเทศ และ (๖) เปน็ตวัแทนของผูป้ระกอบ 
วิชาชีพเวชกรรมในประเทศไทย 

ที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบัน แพทยสภาได้ดำาเนินการมาครบ ๔๘ ปี แพทยสภามีส่วนสำาคัญทำาให้มาตรฐานการรักษา 
พยาบาลของประเทศไทยมคีณุภาพสงูมากแหง่หนึง่ในโลก ประชาชนในประเทศไดร้บัการรกัษาพยาบาลตามมาตรฐาน 
ได้ในระดับดีมาก เม่ือเทียบกับประเทศอื่นที่มีสถานะทางเศรษฐกิจใกล้เคียงกัน มีชาวต่างชาติจำานวนมากเดินทาง 
มารับการรักษาพยาบาลในประเทศไทย

ในอนาคตผมคดิวา่แพทยสภายงัคงตอ้งดำาเนนิการใหว้งการแพทยข์องเรามมีาตรฐานใหด้ยีิง่ขึน้ไปอกี แพทยค์วร 
ได้รับการปลูกฝังให้มีการเรียนรู้ตลอดชีวิตโดยใช้หลักการของเวชศาสตร์เชิงประจักษ์  แพทยสภาต้องเร่งดำาเนินการ 
เรื่องการศึกษาต่อเนื่องของแพทย์อย่างเป็นรูปธรรม และต้องให้ความรู้ในเรื่องสุขภาพให้กับประชาชนมากขึ้น 
โดยเฉพาะเรื่องการดูแลตนเอง การส่งเสริมสุขภาพ และการป้องกันโรค

	 ในเรื่องจริยธรรม	 แพทยสภ�ควรเพิ่มก�รส่งเสริมให้ 
สม�ชิกประกอบวิช�ชีพด้วยคุณธรรม	จริยธรรม	เมตต� 
ธรรม	 ซื่อสัตย์สุจริต	 เน้นเรื่องคว�มพอเพียง	 ไม่แสวงห� 
ผลประโยชน์จ�กก�รประกอบวิช�ชีพโดยมิชอบ

ศาสตราจารย์

นายแพทย์ภิเศก ลุมพิกานนท์
ประธานราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย
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พลเอก นายแพทย์ปริญญา ทวีชัยการ
ประธานราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
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แพทยสภา มีหน้าที่กำากับดูแลให้ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย ซึ่งเป็นราชวิทยาลัยแพทย์เฉพาะทาง 
แห่งแรกที่ตั้งขึ้นมา เพื่อทำาหน้าที่ฝึกอบรมศัลยแพทย์ผู้เช่ียวชาญสาขาต่าง ๆ ตามที่แพทยสภาวางมาตรฐานและ 
ขอ้กำาหนด ตลอดจนรบัรองหลกัสตูรการฝกึอบรม อกีทัง้ยงัเปน็หนว่ยสนบัสนนุแพทยสภาในการใหค้วามเหน็เกีย่วกบั 
การทำาศัลยปฏิบัติ

ผู้ทำาหน้าท่ีบริหารราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทยคือ กรรมการที่ได้รับการเลือกตั้งจากมวลสมาชิก 
เพื่อทำาหน้าที่หลัก คือจัดหางบประมาณในการดำาเนินงาน ควบคุมมาตรฐานการทำาศัลยปฏิบัติและดูแลสวัสดิการ 
ต่าง ๆ ที่สมาชิกพึงได้รับ

ตามนโบบายของแพทยสภา ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทยกำาหนดเป้าหมายในการผลิตศัลยแพทย์ 
ผูเ้ชีย่วชาญ ๒ ประการคอื ประการแรก สรา้งความเปน็เลศิของวชิาการและเทคโนโลยใีหท้ดัเทยีมและสามารถแขง่ขนั 
กับนานาชาตโิดยการจดัประชุมวชิาการ ทัง้ในระดบัประเทศและนานาชาต ิขยายการฝึกอบรมตอ่ยอดในอนสุาขาตา่ง ๆ  
ให้ได้ความรู้เชิงลึกและชำานาญเฉพาะด้านให้เพียงพอต่อการให้บริการ

เป้าหมายอีกประการหนึ่งคือ การผลิตศัลยแพทย์ให้แก่ระบบบริการสุขภาพของประเทศเพื่อให้ประชาชนเข้าถึง 
บริการอย่างเท่าเทียม โดยร่วมมือกับกระทรวงสาธารณสุขในการเพิ่มจำานวนสถาบันฝึกอบรมขึ้นในโรงพยาบาล 
สว่นภมูภิาคของกระทรวงทีม่ศีกัยภาพในการฝึกอบรมแพทยป์ระจำาบา้นดา้นศัลยศาสตรท์ัว่ไป ตลอดจนเพิม่ศกัยภาพ 
การผลิตในโรงพยาบาลที่มีการฝึกอบรมอยู่แล้วจนได้ศัลยแพทย์ทั่วไปอีกปีละ ๘๐ นาย เพื่อบรรเทาปัญหา 
การขาดแคลนศัลยแพทย์อย่างยั่งยืน

ในสว่นของสวสัดกิารสมาชกินัน้ราชวทิยาลัยศลัยแพทยแ์หง่ประเทศไทยไดส้ำารวจความตอ้งการแล้วพบวา่สมาชกิ 
ประสงค์จะให้ราชวิทยาลัย เพิ่มความมั่นคงในชีวิตโดยเสริมด้วยระบบป้องกัน ซึ่งกรรมการบริหารจะได้ดำาเนินการ 
ต่อไป

	 ก�รสนับสนุนจ�กแพทยสภ�เป็นม�ตรก�รสำ�คัญที่ 
ร�ชวิทย�ลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย	 และองค์กรแพทย์ 
เฉพ�ะท�งทีเ่กีย่วขอ้งพงึไดร้บั	เพือ่ประโยชนต่์อวงก�รแพทย ์
และระบบสุขภ�พของประเทศไทยโดยรวม
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์อมร ลีลารัศมี
ประธานราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย
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๔๘ ปทีีผ่า่นมา แพทยสภาเปน็องคก์รวชิาชพีทีม่บีทบาทสำาคญัในระบบบรบิาลสขุภาพของประชาชนในประเทศ 
จนเป็นท่ีเช่ือถือยอมรับในระดับชาติ และนานาชาติ อย่างไรก็ตาม ความเชื่อถือและศรัทธาของสมาชิกแพทยสภา 
และประชาชนทั่วไปจะมีเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องหากสามารถปรับปรุง ๒ ประเด็นหลักคือ

๑. ดำาเนนิการใหแ้พทยสภาเปน็ทีพ่ึง่มากขึน้ของผู้ประกอบวชิาชีพเวชกรรมและวชิาชีพทีเ่กีย่วขอ้ง กระบวนการ 
ไกล่เกลี่ยจะเป็นกลไกสำาคัญในการหาทางออกที่ทุกฝ่ายยอมรับได้

๒. การเสริมสร้างศรัทธา ความน่าเช่ือถือจากประชาชนเพิ่มขึ้น ด้วยกระบวนการบริหารต่าง ๆ เพื่อให้ทันต่อ 
ความเจริญก้าวหน้าทางเทคโนโลยีด้านต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง

นอกจากนี้ แพทยสภาควรร่วมมือกับราชวิทยาลัยต่าง ๆ ในการวางแผนการผลิตแพทย์ผู้เชี่ยวชาญต่อยอดและ 
บคุลากรอืน่ ๆ  เชน่ พยาบาล อาสาสมคัรดแูลผูป้ว่ยตดิเตยีงในชมุชน เพือ่ใหส้อดรบัการมแีพทยเ์วชศาสตรค์รอบครวั 
เปน็แกนในการเขา้สูป่ระชาชนเปน็รายบคุคลหรอืครอบครวั และเพือ่รองรบัการรกัษาทีซ่บัซอ้นทีจ่ะเกดิขึน้ในอนาคต 
เพือ่เขา้ไปรบัการดแูลรกัษาผูป้ว่ยทีไ่ดร้บัการรกัษาแบบ Minimally Invasive Procedure ทีเ่ขา้ไปแกไ้ขหลอดเลอืด 
และรวมถึงการรกัษาทีท่นัสมยัและเปน็ไปไดใ้นอนาคตและสง่ตอ่กลบัมาสูบ่า้นหรอืชมุชน แพทยสภาจงึตอ้งวางแผน 
และเร่งการผลิตแพทย์เฉพาะทางเตรียมไว้ให้ทัน  เพื่อให้ประเทศไทยยังคงความเป็น Medical Hub ส่วนประชาชน 
และชุมชนจะได้รับการดูแลรักษาที่ก้าวหน้าที่ทันสมัย ทันกาล ใกล้บ้าน และทั่วถึงมากที่สุด

	 ก�รผลิตแพทย์เวชศ�สตร์ครอบครัวเพิ่มขึ้นในสัดส่วน 
ที่เหม�ะสมแก่ชุมชนต่�ง	 ๆ	 จะช่วยให้ระบบบริบ�ลสุขภ�พ 
เหม�ะสมในบรบิทของประเทศยิง่ขึน้	เนือ่งจ�กเปน็กลุม่แพทย ์
ที่ประช�ชนทั้งครอบครัวเข้�ถึง	 แล้วสร้�งระบบก�รส่งต่อ 
ไปยังแพทย์เฉพ�ะท�งส�ข�ต่�ง	 ๆ	 ที่มีอยู่ในทุกเขตบริก�ร 
สุขภ�พ	 ทำ�ให้เกิดคว�มบูรณ�ก�รที่ทุกฝ่�ยได้ประโยชน์	 
เกิดคว�มสัมพันธ์ท่ีดีระหว่�งผู้ให้และผู้รับในระบบบริบ�ล 
สุขภ�พของประช�ชน
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ศาสตราจารย์

นายแพทย์ยง ภู่วรวรรณ
ผู้แทนราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย
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แพทยสภาเปน็องคก์รทีเ่ปน็ตวัอยา่งทีด่ ีมคีวามเจรญิกา้วหนา้มาโดยตลอด และนบัวา่มแีนวโนม้เตบิโตขึน้เรือ่ย ๆ  
จงึอยากใหแ้พทยสภาเปน็ทีพ่ึง่พาของประชาชนได ้ตอ้งเขา้มามบีทบาทในการดแูลภาพรวมทัง้หมด โดยออกนโยบาย 
ให้เห็นชัดเจนขึ้น ควบคุมนโยบายนั้นได้ รวมถึงการวางกลยุทธ์ในระยะยาว และไม่เกรงกลัวต่อฝ่ายการเมือง 

สภาวิชาชีพมีหน้าที่ดูแลวิชาชีพนั้น ๆ โดยทางการแพทย์ต้องแบ่งการดูแลเป็น ๒ ด้าน ด้านหนึ่งเป็นวิชาชีพคือ 
Professional ด้านหนึ่งเป็นวิชาการคือ Academic แพทยสภาดูแลทางด้านสายวิชาชีพ ซึ่งถูกต้องแล้ว ส่วนสาย 
วิชาการถ้าโดยหลักการจะมีราชวิทยาลัย อาจจะอยู่ภายใต้แพทยสภาก็ได้ มีวิทยาลัยต่าง ๆ ที่คอยดูแลทางด้าน 
วิชาการ เพราะโดยตามสายอาชีพ แพทยสภาเป็นคนดูแลทั้งหมด เพราะฉะน้ันโมเดลน้ีน่าจะเป็นตัวอย่างท่ีดี 
ในการควบคุมเพื่อไม่ให้ออกนอกลู่นอกทาง ไม่ว่าด้านวิชาการหรือด้านจริยธรรม 

ปัจจุบันแพทยสภาให้เปิดเรียนแพทย์ปีละพันกว่าคน และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นกว่าสามพันคนในอนาคต ในขณะที่ 
การเพิ่มของประชากรในประเทศน้อยลง อัตราส่วนประมาณ ๑ : ๑๐๐ ฉะนั้นถ้าแพทยสภายังควบคุมไม่ได้ ในอีก 
๒๐ ปีข้างหน้าจำานวนแพทย์จะไม่สอดคล้องกับคนไข้ นอกจากนี้ในปัจจุบันปัญหาอยู่ที่การกระจาย หมอจบใหม่ 
ไม่ยอมไปต่างจังหวัด จึงถูกผลักดันให้หันมาดูทางด้านความสวยงาม หรือด้านอื่น ๆ ยิ่งผลิตแพทย์มากเท่าไร ตัวเลข 
ของจำานวนแพทย์เหล่านี้ก็จะถูกผลักดันไปหาความสบาย เพราะขาดการกระจายตัว 

เมื่อแพทย์มีจำานวนเพิ่มมากขึ้น แนวโน้มเรื่องคุณธรรมจริยธรรมจะควบคุมยากยิ่งขึ้น เพราะคำาว่าคุณธรรม 
จริยธรรม ในความเป็นจริงแล้วอยู่เหนือกฎหมาย ปัจจุบันความคาดหวังของคนไข้ในตัวแพทย์เพิ่มมากข้ึน เพราะ 
เสยีคา่ใชจ้า่ยในการรกัษาทีแ่พงขึน้ ความเคารพซึง่กนัและกนัจงึนอ้ยลง จงึเปน็เรือ่งทีน่า่คดิวา่ แพทยสภาจะเขา้มาด ู
ในเรือ่งนีไ้ดอ้ยา่งไรบา้ง ถงึแมจ้ะมกีารปลูกฝังตัง้แตก่ารเปน็นกัศกึษาแพทย ์แตด่ว้ยสงัคมทีเ่ปลีย่นแปลงไปในปจัจบุนั 
จึงเป็นเรื่องยากและมีความท้าทายอย่างมาก 

	 หล�ยคนกำ�ลงับอกว�่แพทยสภ�เข�้ข�้งแพทยด์ว้ยกนัเอง 
ส่วนใหญ่มองเช่นนั้น	 แต่ในฐ�นะท่ีผมเป็นคนท่ีอยู่ ในจุดนี้	 
ผมคิดว�่ไม่ใช่	เข�ไม่ไดรู้เ้นือ้แทข้องแกน่ทีแ่ทจ้รงิ	พอมปีญัห� 
ต่�ง	 ๆ	 เกิดขึ้นม�ในสภ�วะแบบนั้น	 มันไม่มีม�ตรฐ�นอะไร 
ม�เป็นเส้นแบ่งที่ชัดเจน	 แต่ละเหตุก�รณ์แตกต่�งกัน	 ทำ�ให้ 
บ�งครั้งคนที่อยู่นอกอ�ชีพไม่เข้�ใจ	 ในด้�นคุณธรรม	 
จริยธรรม	 เร�พย�ย�มสอนลูกศิษย์ของเร�ให้มีคว�ม 
อดทน	ซื่อสัตย์	กตัญญู	ผมพย�ย�มเน้น	๓	ข้อนี้ค่อนข้�ง 
ม�ก	 เพร�ะอ�ชีพแพทย์ต้องมีคว�มอดทน	 ต้องควบคุม 
อ�รมณ์ให้ได้	 นอกจ�กอดทนในก�รทำ�ง�นแล้ว	 บ�งครั้ง 
ต้องอดทนกับส่ิงยั่วยุด้วย	 ห�กในวงก�รแพทย์ยึดถือคติ	 
๓	ข้อนี้	วงก�รแพทย์ของเร�ก็จะน่�อยู่ม�กยิ่งขึ้น
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ศาสตราจารย์กิตติคุณ 

นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา
ปูชนียแพทย ์ แพทยสภา
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เหตผุลทีเ่กดิแพทยสภาขึน้ ไมใ่ชเ่พือ่ตนเอง แตเ่กดิขึน้เพือ่สงัคม แพทยสภามหีนา้ทีด่แูลสมาชกิเพือ่สงัคม นัน่คือ 
เป้าหมาย ซึ่งการดูแลวิชาชีพก็ต้องดูแลคุณภาพของวิชาชีพ คือ การสร้างคน อีกส่วนเรื่องที่สำาคัญคือจริยธรรม  
ซึ่งการดูแลจริยธรรมของวิชาชีพมี ๓ ระดับ ระดับ ๑ คือ ความผิดระดับผิดกฏหมาย ระดับ ๒ คือ ไม่ผิดกฏหมาย 
แต่ผิดวิชาชีพ น่ันคือ คนในวิชาชีพจะไม่ทำาเรื่องเช่นนั้น ดังนั้น คนที่ผิดจริยธรรมในวิชาชีพแม้ไม่ผิดกฏหมายก็ 
ผิดวิชาชีพ มาตรการทางวิชาชีพไม่ใช่มาตราการทางอาญา แต่เป็นมาตราการที่กำาหนดเหมือนกฏหมาย คือการ 
ตัดออกจากวิชาชีพ ดังนั้น คนที่อยู่ในวิชาชีพต้องดูแลรักษา ส่วนความผิดระดับ ๓ คือผิดจริยธรรมที่เกิดขึ้นในใจ 
ตนเอง ซึง่บทบาทหนา้ทีเ่รือ่งการดแูลในใจ ตอ้งสรา้งจากการศกึษา ผูผ้ลติแพทยท์ัง้หลายตอ้งสรา้งใหแ้กแ่พทยท์กุคน 

องค์กรวิชาชีพมีหน้าท่ีปกป้องสังคม เป็นเรื่องที่แพทยสภาต้องยกมาพิจารณา หากสร้างความน่าเช่ือถือศรัทธา 
ให้สังคมได้ จะปกป้องวิชาชีพได้เช่นกัน 

แพทยสภาในอนาคตควรมีโครงสร้างเป็น ๒ ระดับ คือ ระดับใหญ่ที่มี Executive Committee และกลุ่มเล็ก 
เพราะกลุม่ใหญพ่ดูกนัคนละคำากห็มดเวลาแล้ว ไมม่ทีางทำาอะไรได ้จงึตอ้งมอีนกุรรมการเกดิขึน้ แยกไปแตล่ะสว่นและ 
รบังานไปทำา แตง่านทีร่บัไปทำาตอ้งมปีรชัญากำากบั ตอ้งยอมรบัความเหน็ทีห่ลากหลาย แตต่อ้งหาคำาตอบตรงกลางให้ได ้
ต้องชี้แจงให้ชัดเจน แพทยสภาสามารถทำาให้ความยุติธรรมในสังคมดีขึ้นได้ ต้องยึดประโยชน์ของสังคมเป็นหลัก

การสอบใบอนุญาตประกอบวิชาชีพเวชกรรม ต้องวัด Competency ทางการแพทย์ ไม่ใช่วัด Content  
และ Content ควรวัดเรื่องความคิดมากกว่า ซึ่งแพทยสภาต้องรับไปปรับปรุง อีกอย่างหนึ่งควรจะแยกแพทยสภา 
ออกเป็น๒ ส่วน ส่วนหนึ่งกำากับดูแล อีกส่วนหน่ึงส่งเสริม เน้นให้มีความรู้ความสามารถ และเป็นหมอท่ีดีคือ  
ความมี Professionalism 

	 แพทยสภ�ต้องเอ�	“ใจ”	ของแพทย์เข้�ม�	และแพทยสภ� 
ต้องทำ�ให้ประช�ชนรู้ว่�	แพทย์ทำ�เพื่อประช�ชน	
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์ประเวศ วะสี 
ปูชนียแพทย์ แพทยสภา 
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แพทยสภาเป็นองค์กรวิชาชีพที่มีเกียรติภูมิสูง มีบทบาทเชิงนโยบาย พัฒนาระบบสุขภาพ และส่งเสริมแพทย์ 
ใหม้ทีัง้จำานวนและคณุภาพทีเ่หมาะสมกบัการทำางานในระบบอยา่งมคีวามสขุ และเอือ้อำานวยตอ่สขุภาวะของคนไทย 
ทั้งมวล และสิ่งที่อยากเห็นแพทยสภาในอนาคต แยกย่อยออกเป็น ๔ เรื่องสำาคัญ ดังนี้ 

๑. สร้างความรอบรู้และเชี่ยวชาญเรื่องระบบสุขภาพ ทั้งของไทยและของโลก 
๒. มีบทบาทเป็นผู้นำานโยบายระบบสุขภาพ
๓. ส่งเสริมแพทยศาสตรศึกษาที่สอดคล้องกับระบบสุขภาพที่พึงปรารถนา  ศึกษาข้อเสนอแนะ 21st Century  

Health Profession Education 
๔. ส่งเสริมการฝึกอบรมแพทย์ และบทบาทของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญในการพัฒนาระบบสุขภาพ
กล่าวคืออยากให้แพทยสภาสนใจเรื่องระบบให้มากขึ้น เพื่อแพทยสภาจะได้มีบทบาทเป็นผู้นำานโยบายระบบ 

สุขภาพ เพราะเป็นองค์กรวิชาชีพ ฉะน้ันควรมีบทบาทช้ีนำาทางนโยบาย เข้าใจระบบการบริบาลสุขภาพ ว่าระบบ 
จะต้องสามารถกระจายแพทย์ได้อย่างเต็มที่ ประชาชนต้องสามารถดูแลตัวเองได้ ดูแลครอบครัวได้ ดูแลชุมชนได้  
ถ้าแพทยสภาเข้าใจในเชิงระบบ ก็จะเป็นปรัชญาอีกแบบหนึ่ง 

นโยบายเป็นปรัชญาขั้นสูง แพทยสภาจะช่วยส่งเสริมแพทยศาสตรศึกษา ให้ประชาชนมีสุขภาพที่พึงปรารถนา  
ทีส่อดคลอ้งกบัขอ้เสนอแนะทีว่า่ 21st Century Health Profession Education ซึง่ขณะนีม้ขีอ้เสนอระดบัโลก วา่การ 
ศกึษาของบคุลากรคณุภาพควรปรบัใหม ่เดมิทีใ่ชม้ากวา่รอ้ยป ีเรยีกวา่เปน็ Technic Oriented แตต่อ่ไปควรจะตอ้ง 
เป็น System Oriented ไม่เช่นนั้นแพทย์กับแพทยสภาจะไม่เข้าใจระบบ ก็จะผลิตแพทย์แบบเดิมไปเรื่อย ๆ ซึ่ง 
ไมส่อดคลอ้งกบัระบบ อนาคตจงึเปน็เรือ่งสำาคัญ ถา้แพทยสภาเปน็องค์กรทีเ่ขา้ใจวา่ระบบไทยเปน็อยา่งไร ระบบโลก 
เปน็แบบไหน ซึง่มนัไมย่าก สำาหรบับคุลากรทีแ่พทยสภาม ีถา้ทำาความเขา้ใจได ้กจ็ะสามารถเชือ่มโยงกบันโยบายตา่ง ๆ  
ทั่วโลกได้ แพทยสภาควรเข้ามาใช้คอนเน็คชั่นเหล่านี้ให้เกิดประโยชน์ ก็จะเข้าไปสัมผัสกับผู้นำาสุขภาพจากทั่วโลกได้ 

	 สุดท้�ยคือเรื่องส่งเสริมก�รฝึกอบรม	 และบทบ�ทของแพทย์ 
ผูเ้ชีย่วช�ญในก�รพฒัน�ระบบสขุภ�พ	คอืแพทยผ์ูเ้ช่ียวช�ญด�้นต�่ง	ๆ  
ถ้�เข�อยู่ประจำ�ที่ใดที่หนึ่ง	 ก็จะไม่พอต่อคว�มต้องก�รในก�รรักษ� 
ซึ่งปัจจุบันมีเยอะม�ก	 ถ้�ห�กมีก�รตั้งคำ�ถ�มว่�จะทำ�อย่�งไรให้สิ่งที่ 
เร�เชี่ยวช�ญเกิดประโยชน์ต่อคนทั้งมวลได้	 ก็จะต้องไปดูว่�ห�กเข� 
เชี่ยวช�ญเรื่องโรคหัวใจ	 คนที่ต้องก�รแพทย์โรคหัวใจอยู่ที่ไหนบ้�ง	 
เข�ได้รับบริก�รอย่�งไร	และสถ�นที่เหล่�นั้นมีผู้เชี่ยวช�ญ	มีเทคโนโลย ี
พอหรือไม่	ห�กเข�เข้�ใจสิ่งเหล่�นี้	ผู้เชี่ยวช�ญแต่ละคนก็จะดูไปตลอด 
แนว	แทนที่จะตั้งอยู่ที่หนึ่งที่ใด	เป็น	one	to	one	care	ดูแลแค่ไม่กี่คน 
ก็จะกล�ยเป็น	population	based	medicine	กล�ยเป็นผู้เชี่ยวช�ญ 
แตล่ะคนกจ็ะดแูลไดก้ว�้ง	ถ�้แพทยสภ�เข�้ใจระบบกจ็ะแกป้ญัห�ตรงนีไ้ด ้
และเป็นองค์กรที่ส่งเสริมประเทศไทยอย่�งดี	
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บทที่
๔๘ ปูชนียแพทย์

คู่แผ่นดินไทย ๐๔



ระบบบริการสุขภาพในพ้ืนท่ีชนบทท่ีห่างไกล จะเจริญก้าวหน้า 
ทัดเทียมในเมืองหลวงได้ ต้องอาศัยบุคลากรที่มีใจทุ่มเท และ 

มุ่งมั่นที่จะช่วยพัฒนาขีดการรักษาให้ได้มาตรฐาน ศาสตราจารย์พิเศษ 
ดร. นายแพทย์กระแส ชนะวงศ์ คือบุคคลตัวอย่างที่ตั้งใจอุทิศตนโดยใช้ 
วิชาชีพแพทย์เพ่ือดูแลรักษาประชาชนยากจนในชนบทท่ีห่างไกลอย่าง 
แท้จริง

ศาสตราจารย์พิเศษ ดร. นายแพทย์กระแส ชนะวงศ์ เกิดเมื่อวันที่  
๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๔๗๗ ที่อำาเภอพล จังหวัดขอนแก่น ศึกษาหลักสูตร 
เตรยีมแพทยจ์ากคณะวทิยาศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั และตอ่มา 
สำาเร็จแพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๕๐๓ หลังจากจบการศึกษา  
ท่านเลือกเดินทางกลับไปบ้านเกิดเพื่อตั้งสถานพยาบาลแห่งแรกใน 
อำาเภอพล ซึง่แตเ่ดมิไมม่หีมอหรอืสถานพยาบาลใด ๆ  มากอ่น นบัวา่ทา่น 
เป็นผู้เริ่มต้นบุกเบิกการรักษาพยาบาลประชาชนที่ยากจนในอำาเภอพล 
โดยทำาทุกอย่างแม้แต่การซ่อมและทาสีตัวอาคารด้วยตนเอง ตลอดจน 
ได้ชกัชวนใหข้า้ราชการ ชาวบา้น และพ่อคา้ในทอ้งถิน่ ชว่ยกนัสนับสนนุ 
การตั้งสถานพยาบาลแห่งนี้ ผลแห่งความมานะบากบั่นและการทุ่มเท 
เสยีสละของทา่นทำาใหศ้าสตราจารยพ์เิศษ ดร. นายแพทยก์ระแส ชนะวงศ ์
ได้รับการยกย่องอย่างกว้างขวางและได้รับรางวัลแมกไซไซ สาขาผู้นำา 
ชุมชนเมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๖ วาทะที่เป็นอมตะของท่านคือ “การศึกษาของ 
ชาวชนบท คืออนาคตของประเทศ” ดังจะเห็นได้ว่า ท่านมุ่งมั่นผลักดัน 
การศึกษาของชาวชนบทอย่างเป็นรูปธรรม

แม้จะมีภาระในการดูแลสถานพยาบาลในต่างจังหวัด แต่ท่านก็ 
ไม่หยุดเพิ่มเติมความรู้ให้ตนเอง ใน พ.ศ. ๒๕๑๐ สำาเร็จปริญญาโท ด้าน 
บริหารงานสาธารณสุข Diploma Tropical Public Health (D.T.P.H.) 
จากมหาวทิยาลยัลอนดอน ประเทศองักฤษ และตอ่มาสำาเรจ็ปรญิญาเอก 
ด้านบรหิารงานทางด้านประชากรศาสตร ์Doctor of Public Health (Dr. 
P.H.) จากมหาวทิยาลยัโคลมัเบยี ประเทศสหรฐัอเมรกิา ในป ีพ.ศ. ๒๕๒๖ 

ท่านได้นำาการศึกษางานด้านสาธารณสุขมาใช้ประโยชน์อย่างมาก 
เม่ือไปรับราชการเป็นผู้อำานวยการศูนย์อนามัยแม่และเด็กชนบทที่ ๔๑ 
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๑๔ และในปีเดียวกันนั้น 
ทา่นยงัไดร้บัพระราชทานโปรดเกลา้ฯ แตง่ตัง้เปน็สมาชกิสภานติบิญัญัติ 

ศาสตราจารย์พิเศษ 

นายแพทย์ ดร. กระแส ชนะวงศ์ 
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แห่งชาติ และเริ่มทำางานสายการเมืองในตำาแหน่งสมาชิกสภาผู้แทน 
ราษฎร จังหวัดขอนแก่น ๒ สมัย (พ.ศ. ๒๕๑๗-๒๕๒๐) ก่อนจะก้าวขึ้น 
เป็นรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข ใน พ.ศ. ๒๕๒๒

ในด้านการศึกษา ท่านเป็นผู้ริเร่ิมหลักสูตรปริญญาโทวิชาการบริหารงาน 
สาธารณสุขมูลฐานสำาหรับนานาชาติ มหาวิทยาลัยมหิดล และเป็น 
ผู้อำานวยการสถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยขอนแก่น และเป็นผู้ 
ริเริ่มก่อตั้งหลักสูตรนานาชาติ การบริหารและการพัฒนาชนบท ระดับ 
มหาบณัฑติ มหาวทิยาลยัขอนแกน่ ทา่นกลบัมาสูง่านดา้นการเมอืงอกีครัง้ 
ใน พ.ศ. ๒๕๓๔ ตำาแหนง่รองผูว้า่ราชการกรงุเทพมหานคร ฝ่ายการแพทย ์
และสาธารณสุข จากนั้นจึงได้รับเลือกเป็นสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร 
กรุงเทพมหานคร และได้รับตำาแหน่งสำาคัญต่าง ๆ เช่น รัฐมนตรีว่าการ 
ทบวงมหาวิทยาลัยของรัฐ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงการต่างประเทศ  
รัฐมนตรีประจำาสำานักนายกรัฐมนตรี ที่ปรึกษานายกรัฐมนตรี ก่อนจะ 
กลับมาสู่สายงานการศึกษาอีกครั้ง เมื่อดำารงตำาแหน่งนายกสภา 
มหาวทิยาลยันครพนม และนายกสภามหาวทิยาลัยนราธวิาสราชนครนิทร ์ 
จนถึงปัจจุบัน

นอกจากงานด้านการแพทย์แล้ว ศาสตราจารย์พิเศษ ดร. นายแพทย ์
กระแส ชนะวงศ ์ยงัไดท้ำางานรว่มกบัองคก์รระดบันานาชาตหิลายองค์กร 
เพื่อยกระดับและพัฒนาชีวิตความเป็นอยู่ของประชาชนผู้ด้อยโอกาส 
ในภูมิภาคอาเซียน เช่น เป็นหัวหน้าผู้เชี่ยวชาญองค์การสหประชาชาติ  
ในด้านประชากรและการวางแผนครอบครัว ประจำาประเทศบังคลาเทศ 
เป็นผู้อำานวยการสถาบันฝึกอบรมและพัฒนาสาธารณสุขมูลฐานอาเซียน 
ศาลายา มหาวิทยาลัยมหิดล จนเมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๒ ท่านได้ดำารงตำาแหน่ง 
ประธานมูลนิธิศูนย์เตรียมความพร้อมป้องกันภัยพิบัติแห่งเอเชีย 
(Asian Disaster Preparedness Centre/ ADPC) ซึ่งเป็นองค์กรที่ 
ทำางานเพื่อลดผลกระทบซึ่งเกิดจากภัยพิบัติในภูมิภาคเอเชียแปซิฟิก  
และดำารงตำาแหน่งประธานกรรมการมูลนิธิรักษ์ไทย (สมาชิกขององค์กร  
แคร์นานาชาติ ณ ประเทศสวิตเซอร์แลนด์) และในฐานะผู้เล็งเห็น 
ความสำาคัญของการศึกษา ปัจจุบันศาสตราจารย์พิเศษ ดร. นายแพทย์   
กระแส ชนะวงศ์ ดำารงตำาแหน่งนายกสภามหาวิทยาลัยนราธิวาส 
ราชนครินทร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร สถาบันเทคโนโลยีปัญญาภิวัฒน์ 
เป็นผู้ก่อตั้งวิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย ผู้ก่อตั้งและประธานสมาคมไทยเพื่อ 
สง่เสริมความเขา้ใจระหวา่งประเทศ (Thai Association for International 
Understanding) 

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์พิเศษ ดร. นายแพทย์กระแส ชนะวงศ์  
สมรสกบัแพทยห์ญงิเพญ็แข ชนะวงศ ์มบีตุร-ธดิา ๒ คน ปจัจบุนัอาย ุ๘๒ ป ี

นอกจากงาน 
ด้านการแพทย์แล้ว 
ศาสตราจารย์พิเศษ ดร. 
นายแพทย์กระแส ชนะวงศ์ 
ยังได้ทำางานร่วมกับ 
องค์กรระดับนานาชาติ 
หลายองค์กรเพื่อยกระดับ 
และพัฒนาชีวิตความเป็นอยู่ 
ของประชาชนผู้ด้อยโอกาส 
ในภูมิภาคอาเซียน เช่น 
เป็นหัวหน้าผู้เชี่ยวชาญ 
องค์การสหประชาชาติ 
ในด้านประชากรและ 
การวางแผนครอบครัว
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ย้อนกลับไปเมื่อ ๔๐ - ๕๐ กว่าปีก่อน พื้นที ่
ส่วนหนึ่งของอีสานยังเป็นถ่ินทุรกันดาร  

และขาดแคลนบคุลากรทางการแพทย ์ทีจ่ะช่วยเหลอื 
ดูแลสุขภาพความเป็นอยู่ของประชาชน ศาสตราจารย์ 
นายแพทย์กวี ทังสุบุตร นับเป็นบุคคลสำาคัญที่พา 
ทีมแพทย์ผู้มีปณิธานร่วมกัน ช่วยบุกเบิกและวาง 
รากฐานของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
โดยฟันฝ่าอุปสรรคนานัปการทั้งด้านงบประมาณ  
และบคุลากร จนคณะแพทยศาสตรแ์ละโรงพยาบาล 
มีความเจริญก้าวหน้า เป็นหน่ึงในศูนย์กลางการ 
บริบาลผู้ป่วยของภาคตะวันออกเฉียงเหนือ

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยก์ว ีทงัสบุตุร 
เกดิเมือ่วนัที ่๗ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๔๗๖ เปน็บตุรของ 
พลเรือตรี จง ทังสุบุตร และนางสอาด ทังสุบุตร 
(หุตานุกรม) มีพี่น้อง ๖ คน จบการศึกษา 
แพทยศาสตรบัณฑิตจากคณะแพทยศาสตร์ศิริราช 
พยาบาล เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๘ จากนั้นได้ไปศึกษาต่อ 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์กวี ทังสุบุตร

ณ ประเทศอังกฤษจนได้รับ D.M.R.T., R.C.S., R.C.P. Surgeons จาก  
Royal College of Physicians (London) ในปี พ.ศ. ๒๕๐๔ และ  
Fellow of The Royal College of Radiologist. F.R.C.R. จาก  
The Royal College of Radiologists (London) ใน พ.ศ. ๒๕๐๖

หลังจากสำาเร็จการศึกษาก็ได้เริ่มปฏิบัติงานที่ภาควิชารังสีวิทยา 
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ในระหว่างนั้นท่านยังเป็นหนึ่ง 
ในผู้ร่วมก่อตั้งหน่วยรังสีรักษาและเวชศาสตร์นิวเคลียร์ของโรงพยาบาล 
รามาธบิด ีจวบจนใน พ.ศ. ๒๕๑๖ ทา่นจงึยา้ยจากกรงุเทพฯไปเปน็ผูก้อ่ตัง้  
คณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลัยขอนแกน่ โดยเบือ้งตน้รบัตำาแหนง่คณบด ี 
และอกี ๒ ปถีดัมา จงึไดร้บัตำาแหนง่อธกิารบดมีหาวทิยาลัยขอนแกน่และ 
ผู้อำานวยการศูนย์แพทยศาสตร์ 

ตลอดระยะเวลากว่า ๑๒ ปีที่ทำางานอยู่ในจังหวัดขอนแก่น ท่าน 
มีผลงานในด้านการพัฒนาการศึกษาแขนงต่าง ๆ ให้แก่มหาวิทยาลัย 
ขอนแก่นเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะด้านการแพทย์ นอกจากเป็นผู้ก่อตั้ง 
คณะแพทยศาสตร์แล้ว ท่านยังเป็นผู้ก่อตั้งคณะเทคนิคการแพทย์ 
คณะสาธารณสุขศาสตร์ คณะเภสัชศาสตร์ คณะทันตแพทยศาสตร์ 
และโรงพยาบาลศรีนครินทร์ และรวมทั้งได้เป็นผู้วางแผนจัดตั้ง 
คณะมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ของมหาวิทยาลัยขอนแก่นอีกด้วย

ในระดบัประเทศ ทา่นไดร้บัเลือกใหเ้ปน็กรรมการแพทยสภาถงึ ๘ สมยั 
และเปน็กรรมการรงัสวีทิยาสมาคมแหง่ประเทศไทย ในชว่ง พ.ศ. ๒๕๒๙ - 
๒๕๔๕ รวมเวลาถึง ๑๖ ปี ท่านเป็นหนึ่งในผู้ผลักดันให้เกิดราชวิทยาลัย 
รังสีแพทย์แห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์ รวมทั้งการสร้าง 
หลักสูตรการอบรมแพทย์เฉพาะทางของรังสีวิทยา อันได้แก่ สาขารังสี 
วิทยาทั่วไป รังสีรักษา เวชศาสตร์นิวเคลียร์ และรังสีวินิจฉัย นอกจากนั้น 
ท่านยังเป็นผู้จัดตั้งโรงเรียนพนักงานรังสีการแพทย์ระดับอนุปริญญา 
ต่อมาได้ปรับหลักสูตรเป็นรังสีเทคนิคระดับปริญญาตรี รวมทั้งจัดตั้ง 
โรงเรียนฟิสิกส์การแพทย์ระดับปริญญาโทอีกด้วย

ในระดับนานาชาติ ท่านได้รับเลือกเป็นประธานของ ASEAN 
Association of Radiology (AAR) ใน พ.ศ. ๒๕๔๒ - ๒๕๔๔ ได้รับเชิญ 
เปน็ WHO Expert Advisory Panel on Radiationใน พ.ศ. ๒๕๑๘ - ๒๕๒๘ 
และไดร้บัเชญิใหเ้ปน็ผูอ้ำานวยการของ International Multidisciplinary 
Postgraduate Program in Medical Physics and Related Fields 
(IMMP) ใน พ.ศ. ๒๕๔๓
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นอกจากน้ันแล้วท่านยังเป็นท่ีรู้จักอย่างกว้างขวาง จนเป็นที่ยอมรับ 
ในวงการแพทย์ระดับนานาชาติ ท่านเป็นผู้ติดต่อเช่ือมประสาน เพื่อให้ 
วงการแพทย์ไทยได้รับความช่วยเหลือและการสนับสนุนจากนานาชาติ  
ไดแ้ก ่รฐับาลประเทศนวิซแีลนด ์รฐับาลประเทศเยอรมน ีรฐับาลประเทศ 
เนเธอร์แลนด์ รัฐบาลประเทศอังกฤษ รัฐบาลประเทศออสเตรเลีย และ 
องคก์ารอนามยัโลก ซ่ึงการสนบัสนนุอยูใ่นรปูของความรว่มมอืกนัระหวา่ง 
ประเทศและการให้ความช่วยเหลือในด้านต่าง ๆ ได้แก่ ด้านการให้ทุน 
การศึกษาด้านการฝึกอบรม ด้านเครื่องมืออุปกรณ์ทางการแพทย์ และ 
ตำาราและอุปกรณ์การเรียนการสอน

ในด้านงานวิจัย ท่านมีผลงานวิจัยเก่ียวกับ Radiation Oncology  
and Nuclear Medicine ที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสารทางการแพทย์ถึง  
๑๔๐ บทความ เป็นตำารา ๓ เล่ม ถือได้ว่าท่านเป็นแพทย์ผู้ซึ่งแสวงหา 
ความรู้ให้ตัวเองอยู่อย่างสมำ่าเสมอ และยังเป็นผู้บูรณาการความรู้ทาง 
การแพทย์ให้แก่วงการแพทย์ไทยอย่างกว้างขวางและเป็นระบบ 

เป็นบุคคลสำาคัญที่พา 
ทีมแพทย์ผู้มีปณิธาน 
ร่วมกัน ช่วยบุกเบิก 
และวางรากฐานของ 
คณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยขอนแก่น 
โดยฟันฝ่าอุปสรรค 
นานัปการ

ดา้นครอบครวั ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทย ์
กว ีทงัสบุตุร สมรสกบันางกติตวิรรณ ทงัสบุตุร มบีตุร- 
ธิดา ๔ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรมเม่ือวันท่ี ๙ ตุลาคม  
พ.ศ. ๒๕๕๖ สิริอายุ ๘๐ ปี

127



การริเริ่มในสิ่งใดย่อมต้องอาศัยความมานะ 
และพากเพียรจึงจะก่อให้เกิดความสำาเร็จ 

เชน่เดยีวกบังานดา้นศลัยกรรมโรคหวัใจและทรวงอก 
ในยุคเริ่มแรกของการรักษาตามแบบการแพทย์ 
แผนตะวันตก ซึ่งมีศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน   
จาติกวนิช เป็นผู้บุกเบิกและพัฒนาท้ังในด้านการ 
รักษาตลอดจนการเรยีนการสอนใหม้คีวามเชีย่วชาญ 
ในระดับสากล

ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน จาติกวนิช เกิด 
เมื่อวันที่ ๒ กันยายน พ.ศ. ๒๔๕๕ เป็นบุตรคนที่ ๔  
ในจำานวน ๑๐ คน ของพลตำารวจโท พระยาอธกิรณ-์ 
ประกาศ (หลุย จาติกวนิช) และคุณหญิงอธิกรณ์- 
ประกาศ (องุ่น) หลังจากเรียนจบช้ันประถมศึกษา 
จากโรงเรียนอัสสัมชัญ ได้เดินทางไปศึกษาชั้นมัธยม 
ที่โรงเรียนโคลเชสเตอร์ ประเทศอังกฤษ ด้วยความ 
มุ่งม่ันในวิชาชีพแพทย์ ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์กษาน จาติกวนิช

เข้าเรียนและสำาเร็จการศึกษาด้านแพทยศาสตร์จาก Guy’s Hospital 
Medical School London University และยังสอบได้ Diploma in 
Tropical Medicine (D.T.M.) จากมหาวิทยาลัยลิเวอร์พูลอีกด้วย  
ต่อมาเม่ือเดินทางกลับประเทศไทยใน พ.ศ. ๒๔๘๑ ศาสตราจารย์  
นายแพทย์กษานเริ่มทำางานเป็นแพทย์ประจำาบ้าน ด้านศัลยกรรมทั่วไป 
แผนกศัลยกรรม คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล และได้รับ 
มอบหมายใหส้อนวชิาศัลยกรรมทัว่ไปและศัลยกรรมชอ่งทอ้งแกน่กัเรยีน 
แพทย์ปี ๒ และ ๓ 

ดว้ยใจรกัในงานดา้นศัลยกรรมและการไมห่ยดุนิง่ทีจ่ะตอ่ยอดความรู้  
ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษานได้เดินทางไปศึกษาดูงานด้านศัลยกรรม 
หัวใจและทรวงอกที่ Barnes Hospital, Washington University in 
St. Louis รฐัมสิซูร ีดว้ยทนุ Mutual Security Agency ของสหรฐัอเมรกิา 
และมีโอกาสได้ฝึกอบรมอย่างใกล้ชิดกับศาสตราจารย์ อี.เอ. เกรแฮม 
ศัลยแพทย์ทรวงอก ผู้สามารถทำาผ่าตัดรักษาวัณโรคปอดด้วยวิธีตัดปอด 
(lung resection) ออกทั้งข้างสำาเร็จเป็นรายแรกของโลก เม่ือกลับมา 
ประเทศไทยอีกครั้ง ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน จึงได้นำาความรู้ 
และประสบการณ์ที่ได้ฝึกฝนมาใช้อย่างเต็มที่ นับเป็นผู้บุกเบิกงาน 
ด้านศัลยกรรมโรคหัวใจและทรวงอกของทั้งโรงพยาบาลศิริราช และ 
โรงพยาบาลโรคทรวงอก จงัหวดันนทบรุ ีอกีทัง้ยงัพฒันาหนว่ยศลัยกรรม 
โรคหวัใจและทรวงอกของโรงพยาบาลศริริาช ใหม้คีวามกา้วหนา้เรือ่ยมา  
โดยเฉพาะการผ่าตัดโรคหัวใจและหลอดเลือดและการผ่าตัดโรคทรวงอก 

ความภาคภูมิใจในผลงานการรักษาที่ประสบความสำาเร็จ และนำามา 
ซึ่งประโยชน์ในวงการแพทย์ในสมัยนั้นของศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
กษาน ได้แก่ การเริ่มการผ่าตัดโรคหัวใจเป็นครั้งแรกของโรงพยาบาล 
ศิริราช เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๗ ซึ่งเป็นการผ่าตัดชนิดผ่าจากภายนอก 
(closed heart surgery) ในผูป้ว่ยลิน้หวัใจ mitral stenosis ชนดิรนุแรง  
ซึง่ผลการผา่ตดัเปน็ไปดว้ยด ีจนสามารถผา่ตดัเพิม่ขึน้เรือ่ยมา นอกจากนี ้
ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน ยังเป็นคนแรกในประเทศไทยที่ทำา 
ผ่าตัดหัวใจชนิดเปิด (open heart surgery) โดยใช้เครื่องปอด-หัวใจ 
เทียม คนไข้คนแรกที่ผ่าตัดด้วยวิธีนี้เป็นโรคผนังกั้นหัวใจรั่ว และเป็น 
คนแรกอกีเชน่กนัทีร่กัษาวณัโรคปอดชนดิรนุแรง โดยใช ้Polystan sponge 
เพื่อทำาให้ปอดแฟบได้
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ในฐานะที่เป็นผู้ก่อตั้งสมาคมแพทย์โรคหัวใจแห่งประเทศไทย 
ในพระบรมราชูปถัมภ์ ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน นับเป็นต้นแบบ 
แห่งแพทย์ผู้ทุ่มเทศึกษา เพื่อพัฒนาวิธีการรักษา อันจะก่อให้เกิด 
ประโยชน์สูงสุดต่อผู้ป่วยเสมอมา อีกทั้งยังสามารถพัฒนาอาจารย์แพทย ์
รุ่นต่อ ๆ มา จนสามารถสืบทอดงานศัลยศาสตร์โรคหัวใจและทรวงอก 
ของโรงพยาบาลศิริราชได้อย่างต่อเนื่องและก้าวหน้าทัดเทียมนานาชาติ 

เมือ่ครัง้ดำารงตำาแหนง่ผูอ้ำานวยการโรงพยาบาลศริริาช ทา่นยงัรว่มกบั 
สโมสรนกัศกึษาแพทยศ์ริริาช รเิริม่จดักจิกรรมผลติธงทีร่ะลกึ และหาทนุ 
วันมหิดลเป็นครั้งแรกเมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๓ เพื่อขอบริจาคเงินสำาหรับช่วย 
ดูแลรักษาคนไข้ผู้ยากไร้ โดยให้นักศึกษาแพทย์และนักศึกษาพยาบาล 
ออกรบับรจิาค โดยมอบธงเปน็ทีร่ะลกึในกรงุเทพมหานครและปรมิณฑล 
ซึ่งถือเป็นหน่ึงในกิจกรรมสำาคัญของโรงพยาบาลศิริราชจวบจนทุกวันนี ้
นอกจากน้ันยังก่อตั้งแผนกสังคมสงเคราะห์ขึ้นใน โรงพยาบาลศิริราช 
เมือ่ พ.ศ. ๒๕๐๓ เพือ่ชว่ยเหลอืผูย้ากไร ้ทัง้เรือ่งคา่รกัษาพยาบาล พาหนะ  
ทีพ่กั ซึง่นบัไดว้า่เปน็ตน้แบบงานสงัคมสงเคราะหใ์หก้บัโรงพยาบาลอืน่ ๆ  
ในประเทศไทยอีกด้วย  

ดา้นชวีติครอบครวัไดส้มรสกบัทา่นผูห้ญงิสมุาลี (ยกุตะเสว)ี จาตกิวนชิ 
และมีธิดาคนเดียว คือคุณหญิงกษมา วรวรรณ ศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
กษานถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๑๐ มิถุนายน พ.ศ. ๒๕๓๙ สิริอายุ ๘๔ ปี

ศาสตราจารย ์
นายแพทย์กษาน 
เป็นคนแรกในประเทศไทย 
ที่ทำาผ่าตัดหัวใจชนิดเปิด 
(open heart surgery) 
โดยใช้เคร่ืองปอด-หัวใจเทียม 
คนไข้คนแรกที่ผ่าตัดด้วย 
วิธีนี้เป็นโรคผนังกั้นหัวใจรั่ว 
และเป็นคนแรกอีกเช่นกัน 
ที่รักษาวัณโรคปอด 
ชนิดรุนแรง 

129



หากกล่ าวถึ งศาสตราจารย์ เ กี ยรติ คุณ 
นายแพทย์เกษม วัฒนชัย ท่านคือหนึ่ง 

ในแพทย์ผู้เสียสละและอุทิศตนในงานตั้งแต่ยังเป็น 
นักศึกษาแพทย์ อีกทั้งยังเป็นนักบริหารการศึกษา 
ทีส่รา้งคณุปูการตอ่การศกึษาของไทยไวอ้ยา่งมากมาย 
ตลอดชีวิตการทำางาน ท่านปฏิบัติงานด้วยใจท่ีมี 
คุณธรรมและจริยธรรม อีกทั้งยังสอดแทรกแนวคิด 
และวิธีปฏิบัติทางจริยธรรมและจรรยาบรรณ โดย 
การผสานแนวคิดจากจรรยาบรรณการแพทย์ของ 
ประเทศไทยเขา้กบัแนวคดิดา้นจรยิธรรมเชงิตะวนัตก 
อีกด้วย

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยเ์กษม วฒันชยั 
เกดิเมือ่วนัที ่๒๘ เมษายน พ.ศ. ๒๔๘๔ ทีจ่งัหวดัพจิติร 
เป็นบุตรของนายประภาสน์ และนางพร วัฒนชัย  
ศกึษาจบแพทยศาสตรบณัฑติ (เกยีรตนิยิมอนัดบัหนึง่) 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ใน พ.ศ.  
๒๕๑๐ ในปีถัดมาได้เริ่มเข้ารับราชการในฐานะ 
อาจารย์คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่  

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์เกษม วัฒนชัย

และศึกษาเพิ่มเติมจนได้รับประกาศนียบัตรชั้นสูงทางวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์คลินิก คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ด้วยความ 
มุ่งมั่นและตั้งใจในด้านการสอนและการศึกษา ท่านจึงได้รับทุนมูลนิธ ิ
อานันทมหิดลให้ไปศึกษาต่อยังประเทศสหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ ๒๕๑๕ 
ได้รับวุฒิบัตรสาขาอายุรศาสตร์ มหาวิทยาลัยชิคาโก จากนั้นอีกสองปี 
จงึไดร้บัวฒุบิตัรสาขาอายรุศาสตรโ์รคหวัใจและหลอดเลอืด มหาวทิยาลยั 
ชิคาโก

ท่านนับเป็นหนึ่งในบุคคลผู้ทุ่มเทให้แก่การทำางานทั้งการแพทย์และ 
การศกึษา เมือ่เดนิทางกลบัมาทา่นไดร้บัมอบหมายใหด้ำารงตำาแหนง่ผู้ชว่ย 
คณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่  
จวบจนใน พ.ศ. ๒๕๒๘ จึงได้เป็นรองอธิการบดีฝ่ายกิจการนักศึกษา  
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ และขึ้นเป็นรองอธิการบดีฝ่ายวิชาการ ตลอดจน 
อธิการบดีมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ตามลำาดับ ความรู้และความสามารถ 
ของท่านเป็นที่ประจักษ์แก่ทุกคน ในพ.ศ. ๒๕๓๕ ท่านเข้ารับตำาแหน่ง 
รองปลดัทบวงมหาวทิยาลยั และขึน้เปน็ปลดัทบวงมหาวทิยาลยั ใน พ.ศ. 
๒๕๓๗ เมื่อเกษียณอายุราชการจึงก้าวเข้าสู่งานทางการเมืองในตำาแหน่ง 
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงศึกษาธิการเมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๔

ในขณะที่ดำารงตำาแหน่งอาจารย์ภาควิชาอายุรศาสตร์ ท่านเป็นผู้มี 
ความรูค้วามสามารถในการถา่ยทอดวชิาความรู ้นำาเนือ้หาวชิาการทีย่าก 
มานำาเสนอแบบงา่ย ๆ  ชวนใหจ้ดจำา เปน็ผูอ้า่นมาก ศกึษามาก นำาหลกัการ 
ต่าง ๆ มาประยุกต์สอดแทรกในการบรรยายต่าง ๆ เป็นผู้เข้าใจใน 
หลักของแพทยศาสตรศึกษา เปน็นกัวชิาการศึกษา ดงัเหน็ไดจ้ากการไดร้บั 
ปริญญาศึกษาศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ จากมหาวิทยาลัยต่าง ๆ  ถึง 
๖ สถาบัน มีผลงานการแต่งตำาราด้านโรคหัวใจหลายเล่ม และมีบทความ 
ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการทั้งในและต่างประเทศกว่า ๓๐ เรื่อง

ในฐานะของแพทย์ ท่านเป็นแพทย์เฉพาะทางสาขาอายุรศาสตร์ 
โรคหัวใจ ที่จัดระบบการเรียนการสอนด้าน Electrocardiogram เป็น 
ผู้บุกเบิกและจัดตั้ง Cardiac Care Unit, Cardiac Cath Lab ของ 
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ตลอดจนอุทิศตนในการ 
สรา้งคนรุน่ใหม ่ดา้นการรกัษาโรคหวัใจโดยการสอนนกัศกึษาแพทยแ์ละ 
แพทย์ประจำาบ้าน ทั้งในและนอกเวลาราชการ 

ความภาคภมูใิจอนัหาทีส่ดุมไิดข้องศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทย์ 
เกษม วัฒนชัย คือการได้รับแต่งตั้งให้เป็นองคมนตรี ใน พ.ศ. ๒๕๕๔  
เป็นผู้แทนพระองค์พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
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และสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ ในการเป็นประธานในพิธีต่าง ๆ 
โดยเฉพาะทางด้านการศึกษา การส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม เป็นผู้นำา 
หลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงไปเผยแพร่ในโอกาสต่าง ๆ อย่างต่อเนื่อง 
นำาหลักการทรงงาน และพระราชดำารัสมาเป็นหลักในการแสดงปาฐกถา 
ต่าง ๆ 

แม้จะเกษียณอายุราชการแล้ว แต่ท่านยังทำาคุณประโยชน์เพื่อสังคม 
และส่วนรวมอย่างไม่เคยย่อท้อ ท่านเป็นประธานโครงการกลุ่มประชา 
อาสาในพืน้ทีโ่ครงการหลวง ทีใ่หบ้รกิารฟรแีกป่ระชาชนในถิน่ทรุกนัดาร  
รวบรวมอาสาสมัครไปช่วยเหลือด้านสุขภาพแก่ผู้ด้อยโอกาส ให้ความรู้ 
ด้านสุขภาพอนามัย การป้องกันโรคเอดส์ มะเร็งปากมดลูก เฝ้าระวัง 
โรคมะเร็งเต้านม สุขภาพเด็กและสตรี นอกจากนี้ยังดำารงตำาแหน่งเป็น 
กรรมการข้าราชการพลเรือนในสถาบันอุดมศึกษา เป็นกรรมการสภา 
มหาวิทยาลัยผู้ทรงคุณวุฒิ  นายกสภามหาวิทยาลัย และกรรมการอำานวยการ 
โครงการวิทยาลัยบัณฑิตศึกษา การจัดการของมหาวิทยาลัยช่ือดัง 
หลายสถาบัน ตลอดจนตำาแหน่งสมาชิกสภานิติบัญญัติแห่งชาติ สมาชิก 
วุฒิสภา 

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม วัฒนชัย 
สมรสกบัคณุหญงิรชันวีรรณ วฒันชยั มบีตุร ๒ คน ปจัจบุนัทา่นอาย ุ๗๕ ป ี

แม้จะเกษียณอายุราชการแล้ว 
แต่ท่านยังทำาคุณประโยชน์ 
เพื่อสังคมและส่วนรวม 
อย่างไม่เคยย่อท้อ ท่านเป็น 
ประธานโครงการกลุ่มประชา 
อาสาในพ้ืนท่ีโครงการหลวง  
ที่ให้บริการฟรีแก่ประชาชน 
ในถิ่นทุรกันดาร รวบรวม 
อาสาสมัครไปช่วยเหลือ 
ด้านสุขภาพแก่ผู้ด้อยโอกาส 
ให้ความรู้ด้านสุขภาพอนามัย 
การป้องกันโรคเอดส์ 
มะเร็งปากมดลูก 
เฝ้าระวังโรคมะเร็งเต้านม 
สุขภาพเด็กและสตรี
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ความตั้งใจและทุ่มเทในทุกหน้าท่ีท่ีได้รับ 
มอบหมายของ ศาสตราจารย์กิตติคุณ 

นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา เป็นท่ีประจักษ์ชัด 
จากผลงานทีผ่า่นมาตลอดชวีติ ทัง้ในดา้นการแพทย ์ 
การศึกษา การทำางานเพื่อสังคม หรือแม้แต่งาน 
ทางการเมอืง โดยแนวคดิหลกัในการทำางานของทา่น 
คือ การนำาความรู้คู่คุณธรรม นอกเหนือจากใช้ 
เป็นแนวทางการทำางานของตนเองแล้ว ท่านยังมี 
ความมุ่งมั่น ที่จะปลูกฝังและสร้างความตระหนัก 
ให้แก่ผู้ร่วมงานและผู้เก่ียวข้องรอบข้าง ให้เห็นถึง 
ความสำาคัญของแนวคิดดังกล่าวด้วยเช่นกัน

ศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา 
เกิดเมื่อวันที่ ๑ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๗๕ ที่จังหวัด 
ตรงั เปน็บตุรคนที ่๓ จากทัง้หมด ๕ คนของนายจอ้ง 
และนางแล่ม สุวรรณเวลา เรียนสำาเร็จเตรียมแพทย์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย โดยได้รับเหรียญทองแดง 
คะแนนยอดเยี่ยมในปีที่ ๑ และปีที่ ๒ และได้รับ 
ปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต (เกียรตินิยมอันดับ ๒) 

ศาสตราจารย์กิตติคุณ

นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา

จากคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ได้รับเหรียญทองแดง 
คะแนนเยี่ยมในการสอบ และเหรียญทองคะแนนเยี่ยมตลอดหลักสูตร 
รวมทั้งเหรียญทองแดงคะแนนเยี่ยมในวิชากายวิภาคศาสตร์ สรีรวิทยา 
พยาธิวิทยา อายุรศาสตร์ และสูตินรีเวชวิทยาใน พ.ศ. ๒๕๐๐ ท่าน 
เป็นคนแรกที่ ได้รับพระราชทานทุนมูลนิธิอานันทมหิดล แผนก 
แพทยศาสตร์ เพื่อไปศึกษาต่อวิชาประสาทศัลยศาสตร์ที่ประเทศสหรัฐ 
อเมริกา ได้รับปริญญา Master of Science จากมหาวิทยาลัยชิคาโก 
และ American Board of Neurological Surgery จากมหาวิทยาลัย 
เวคฟอรเ์รส ไดร้บัเกยีรตเิปน็สมาชกิของ F.A.C.S. (Fellows of American 
College of Surgeons) และ Congress of Neurological Surgeons

การทำางานของศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัสเกี่ยวข้องกับ 
การศึกษาและการแพทย์มาโดยตลอด ท่านดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการ 
สถาบนัวจิยัวทิยาศาสตรก์ารแพทย ์ระหวา่ง พ.ศ. ๒๕๑๗ - ๒๕๒๒ ตอ่มา 
ท่านได้ดำารงตำาแหน่งรองอธิการบดีฝ่ายวิจัย จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ในระหว่าง พ.ศ. ๒๕๒๒ - ๒๕๒๘ จากนั้นจึงก้าวไปเป็นคณบดีคณะ 
แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และผู้อำานวยการโรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๘ - ๒๕๓๒ ดำารงตำาแหน่ง 
อธิการบดี จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยถึง ๒ สมัย ในระหว่าง พ.ศ. ๒๕๓๒ - 
๒๕๓๙ ผลงานสำาคัญที่ท่านมอบให้ส่วนรวมคือ การเป็นกำาลังสำาคัญ 
ในการก่อตั้งวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย โดยรับตำาแหน่งเป็น 
เลขาธิการคนแรกของวิทยาลัย เมื่อท่านดำารงตำาแหน่งคณบดีคณะ 
แพทยศาสตร์ได้ทำาให้การศึกษาแพทย์เปล่ียนแนวใหม่ที่เน้นในด้าน 
นวัตกรรมทางการศึกษาแพทยศาสตร์ ตลอดจนให้ความสำาคัญของ 
หอ้งปฏบิตักิารพืน้ฐานทีจ่ดัใหม้เีครือ่งมอืทางคลนิกิ มกีารพฒันาบคุลากร 
ทางการแพทย์ ซ่ึงการผ่าตัดเปล่ียนหัวใจรายแรกและเด็กหลอดแก้ว 
รายแรกก็ประสบความสำาเร็จในช่วงนี้เช่นกัน

ในสว่นของงานวชิาการและงานวจิยั ศาสตราจารยก์ติตคิณุ นายแพทย ์
จรัสได้รับรางวัลนักวิจัยดีเด่นแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๒๘ สาขาวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ สภาวิจัยแห่งชาติ ท่านได้ทำางานด้านการวิจัยที่เป็นประโยชน์ 
ต่อองค์กรและประเทศชาติโดยส่วนรวมมีไม่น้อย เช่น ทำาการวิจัย
ทางคลินิก ด้านประสาทศัลยศาสตร์ ได้แก่ รายงานการศึกษาโรคถุง 
เยื่อหุ้มสมองที่ดั้งจมูกแต่กำาเนิด นอกจากนี้ยังมีผลงานวิจัยเกี่ยวกับ 
สุขภาพ เช่น การวางแผนครอบครัว การติดยาเสพติด โรคมาลาเรีย 
เป็นต้น
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ศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัสมีข้อคิดเกี่ยวกับการป้องกัน 
และการปราบปรามการทุจริตและประพฤติมิชอบในวงราชการว่า 
การลงโทษผู้กระทำาผิดจะต้องทำาอย่างจริงจังและเฉียบขาด โดยยึดถือ 
คำากล่าวที่ว่า หากไม่จัดการลงโทษ ปล่อยให้คนทุจริตและประพฤติ 
มชิอบคงอยูใ่นองคก์รตอ่ไป เปรยีบเหมอืนวา่องคก์รนัน้สนบัสนนุผู้กระทำา 
ทุจริตหรือประพฤติมิชอบ จนองค์กรต้องประสบปัญหา ใน พ.ศ. ๒๕๓๔  
ศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา ได้รับแต่งตั้งเป็น 
สมาชกิสภานติบิญัญตัแิหง่ชาต ิและตอ่มาเปน็วฒุสิมาชิก และกรรมาธกิาร 

เป็นกำาลังสำาคัญในการ 
ก่อตั้งวิทยาลัยศัลยแพทย์ 
แห่งประเทศไทย โดย 
รับตำาแหน่งเป็นเลขาธิการ 
คนแรกของวิทยาลัย 
เมื่อท่านดำารงตำาแหน่ง 
คณบดีคณะแพทยศาสตร ์
ได้ทำาให้การศึกษา 
แพทย์เปลี่ยนแนวใหม่ 
ที่เน้นในด้านนวัตกรรม 
ทางการศึกษา
แพทย์ศาสตร์

มีธิดา ๒ คน ปัจจุบันท่านอายุ ๘๔ ปี ยังมีบทบาท 
ทางการศึกษาแพทย์อยู่ถึงทุกวันนี้

สาธารณสุขของวุฒิสภา ท่านได้รับคัดเลือกให้เป็นบุคคลตัวอย่างของ 
มูลนิธิรัฐบุรุษ พลเอก เปรม ติณสูลานนท์ ประจำาปี ๒๕๓๙ อีกทั้งได้รับ 
โล่และประกาศนียบัตรเชิดชูเกียรติ ของสำานักงานการป้องกันและ 
ปราบปรามการทจุรติ และประพฤตมิชิอบในวงราชการ (ป.ป.ป.) ในฐานะ 
เป็นบุคคลที่เป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่สังคม เมื่อวันที่ ๓ มีนาคม ๒๕๔๑

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัส สุวรรณเวลา  
สมรสกับศาสตราจารย์กิตติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงนิตยา สุวรรณเวลา 
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ในแง่ของความเป็นครูแพทย์แห่งชาติ ศาสตราจารย์เกียรติคุณ  
แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต์ เป็นผู้ทุ่มเทถ่ายทอด 

ความรู้ให้แก่นักเรียนแพทย์อย่างไม่เคยเหน็ดเหน่ือย ในขณะเดียวกัน 
ยังเป็นผู้ริเริ่มระบบการทำางานต่าง ๆ อันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อ 
การเรียนการสอนวิชาแพทย์จวบจนปัจจุบัน ไม่ว่าจะเป็นการริเริ่มการ 
ฝกึอบรมและสอบ เพือ่แสดงความรูค้วามชำานาญในการประกอบวชิาชพี- 
เวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ ตลอดจนการพัฒนาข้อสอบแบบปรนัย 
โดยทำาแผนผังการออกข้อสอบ แบบฟอร์มการออกข้อสอบ และการ 
วิเคราะห์ข้อสอบของนักเรียนแพทย์

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต ์
เกิดเมื่อวันที่ ๒๔ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๔๗๑ จบการศึกษาแพทยศาสตร- 
บัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๔๙๔ จากนั้นเข้ารับราชการในตำาแหน่ง 
แพทย์ประจำาบ้าน และแพทย์ประจำาบ้านอาวุโส แผนกกุมารเวชศาสตร์ 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลได้ราว ๒ ปี จึงสอบได้ทุนของ 
สมาคมสตรีอุดมศึกษาอเมริกัน และของมูลนิธิฟุลไบรท์ ไปศึกษาอบรม 
ในสาขากุมารเวชศาสตร์ ณ ประเทศสหรัฐอเมริกา ก่อนจะได้รับ 
Diplomate American Board of Pediatrics ใน พ.ศ. ๒๕๐๒ 
หลังจากน้ันระหว่าง พ.ศ. ๒๕๐๖ - ๒๕๐๘ ท่านยังสอบได้ทุนของ 
National Institute of Health สหรัฐอเมริกา ไปทำาการวิจัยเรื่องโรคไต 
ณ มหาวิทยาลัยเท็กซัส สาขาการแพทย์ กัลเวสตัน รัฐเท็กซัส ประเทศ 
สหรฐัอเมรกิา และทีค่ณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยัวอชงิตนั เซน็หลยุส์ 
รัฐมิสซูรี ได้ Certificate in Nephrology จากนั้นใน พ.ศ. ๒๕๑๑  
จึงได้รับหนังสืออนุมัติแพทย์เฉพาะทางสาขากุมารเวชศาสตร์ และกุมาร 
เวชศาสตร์โรคไตของแพทยสภา

ในแง่ของการทำางานด้านวิชาการ ช่วง พ.ศ. ๒๔๙๗ - ๒๕๑๑ 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์รับตำาแหน่ง 
อาจารย์ตรี โท และเอก ตามลำาดับ ที่ภาควิชากุมารเวชศาสตร์  
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล จากนั้นจึงย้ายมารับราชการที ่
ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี 
มหาวิทยาลัยมหิดล โดยปฏิบัติราชการแทนหัวหน้าภาควิชากุมาร 
เวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี นานกว่า ๑๐ ปี  

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต์
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ระหว่างนั้นยังทำาหน้าท่ีเป็นอนุกรรมการฝึกอบรมและสอบ สาขากุมาร 
เวชศาสตร์ของแพทยสภา จนถึงพ.ศ. ๒๕๒๒ จึงได้รับแต่งตั้งให้เป็น 
หวัหนา้ภาควชิากมุารเวชศาสตร ์คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ี 
ปฏิบัติงานด้านการศึกษาของคณะตั้งแต่เริ่มก่อตั้ง

หลงัเกษยีณอายรุาชการทา่นยงัรบัเปน็ทีป่รกึษาอนกุรรมการฝึกอบรม 
และสอบความรู้ ความชำานาญในการประกอบวิชาชีพ เวชกรรมสาขา 
กุมารเวชศาสตร์ของแพทยสภาจนถึงปัจจุบัน ตลอดจนเป็นวิทยากร 
การฝึกอบรมคณาจารย์ด้านแพทยศาสตร์ศึกษา โดยเฉพาะด้านการ 
ประเมินผลแก่คณะแพทยศาสตร์ต่าง ๆ ศูนย์แพทยศาสตร์ศึกษา  
กระทรวงสาธารณสุข และสถาบันการศึกษาอีกหลายแห่ง รวมทั้ง 
ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

นอกเหนือจากการเป็นครูแพทย์ผู้ทุ่มเทให้นักศึกษาและงาน 
วิชาการแล้ว ท่านยังเป็นผู้ริเริ่มงานต่าง ๆ  มากมาย ด้านกุมารเวชศาสตร์  
เช่นเป็นกุมารแพทย์สาขาโรคไตคนแรก และได้ริเริ่มการเจาะตรวจ 
เนื้อไตเป็นครั้งแรกเมื่อประมาณ พ.ศ. ๒๕๐๔ รวมถึงการเขียนตำารา 
Fluids and Electrolytes เล่มแรกในปีเดียวกัน เป็นผู้ริเริ่มทำาการ 
วิเคราะห์ข้อสอบปรนัยของคณะและของภาควิชาเป็นสถาบันแรก ตั้งแต่  
พ.ศ. ๒๕๑๕ จนได้พัฒนามาใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ พร้อมทั้งรายงาน 
ผลการวิเคราะห์ข้อสอบแก่อาจารย์ผู้ออกข้อสอบเพื่อแก้ไขและปรับปรุง  
เป็นผู้ริเริ่มจัดทำาแผนผังการออก ข้อสอบรวบยอดของคณะ (Table of  
Specification) โดยใช้เกณฑ์มาตรฐานของแพทยสภาเป็นตัวกำาหนด 
ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๒๗ นอกจากน้ียังจัดทำาแผนผังการออกข้อสอบปรนัย 
เพื่อวุฒิบัตรแพทย์เฉพาะทาง สาขากุมารเวชศาสตร์ ทำาการวิเคราะห์ 
และรายงานผลต่อผู้เข้าสอบ และอาจารย์ผู้ออกข้อสอบในสถาบันต่าง ๆ  
เปน็ประจำาทกุป ีตัง้แต ่พ.ศ. ๒๕๓๓ ทกุสิง่ทีท่า่นรเิริม่นัน้ไดร้บัการพฒันา 
ต่อมาและใช้อยู่จนถึงปัจจุบัน

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์ได้รับรางวัล  
ครูแพทย์แห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๗ ของกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์ศึกษา 
แห่งประเทศไทย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง ม.ร.ว.จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต์ 
ปัจจุบันท่านอายุ ๘๘ ปี

เป็นผู้ริเริ่มทำาการวิเคราะห ์
ข้อสอบปรนัยของคณะ 
และของภาควิชา 
เป็นสถาบันแรก ตั้งแต่ 
พ.ศ. ๒๕๑๕ จนได้พัฒนา 
มาใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์  
พร้อมท้ังรายงานผลการ 
วิเคราะห์ข้อสอบแก่อาจารย์ 
ผู้ออกข้อสอบเพื่อแก้ไขและ 
ปรับปรุง เป็นผู้ริเริ่มจัดทำา 
แผนผังการออกข้อสอบ 
รวบยอดของคณะ 
(Table of Specification) 
โดยใช้เกณฑ์มาตรฐานของ 
แพทยสภาเป็นตัวกำาหนด 
ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๒๗
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สภาพภูมิประเทศและภูมิอากาศที่ตั้งอยู่ใน 
เขตร้อนชื้นของประเทศไทย ก่อให้เกิด 

โรคภัยไข้เจ็บที่เป็นปัญหาของเมืองร้อนโดยเฉพาะ  
ไมว่า่จะเปน็โรคมาลาเรยี โรคบดิ และโรคพยาธติา่ง ๆ   
การศึกษาวิชาแพทย์ในอดีตจึงให้ความสำาคัญของ 
โรคกลุ่มนี้เป็นอันมาก ซ่ึงศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์จำาลอง หะริณสุต ก็เป็นหน่ึงในแพทย์ 
ผู้ทุ่มเทให้ความสนใจด้านการรักษาโรคในเขตร้อน 
โดยเฉพาะ ดังจะเห็นได้จากงานวิจัยและการสอน 
ที่มุ่งเน้นไปที่โรคเขตร้อนเป็นหลัก

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลอง 
หะริณสุต เกิดวันที่ ๗ มกราคม พ.ศ. ๒๔๖๔ ที่ 
กรุงเทพฯ เป็นบุตรคนที่ ๓ ในจำานวนพี่น้องทั้งหมด  
๑๓ คน ของพ.อ. หลวงชำานาญไวทยกิจ (เหล็ง 
หะริณสุต แพทย์ศิริราช รุ่น ๑๘) และนางจันทร์ 
ท่านอาจารย์เข้าเรียนเตรียมแพทย์ท่ีคณะวิทยาศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ๒ ปี แล้วจึงข้ามฟาก 
ไปเรียนคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์จำาลอง หะริณสุต

จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิตเมื่อปีการศึกษา พ.ศ. ๒๔๘๖ - ๒๔๘๗ 
ได้รับรางวัลเหรียญทอง เพราะสอบได้ที่ ๑ ตลอดหลักสูตร จากน้ัน 
เป็นแพทย์ประจำาบ้านแผนกอายุรศาสตร์อยู่ ๒ ปี แล้วจึงบรรจุเป็น 
อาจารย์ใน พ.ศ. ๒๔๙๐ ท่านสนใจและเห็นปัญหาของโรคเมืองร้อน 
มาโดยตลอด เนื่องจากสมัยนั้นในหอผู้ป่วยอายุรศาสตร์มีคนไข้ 
โรคมาลาเรีย โรคบิด และโรคพยาธิต่าง ๆ เป็นจำานวนมาก เมื่อท่าน 
ได้ทุน British Council ให้ไปศึกษาวิชาโรคเมืองร้อน จึงขอไปเรียนที่ 
เมอืงกลักตัตา ประเทศอนิเดยี แทนทีจ่ะไปเรยีนทีย่โุรป หรอืสหรฐัอเมรกิา  
หลังจากสอบได้ประกาศนียบัตรโรคเมืองร้อน(Diploma in Tropical  
Medicine-D.T.M.) เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๐ จึงกลับเข้ามาทำางานที่แผนก 
อายุรกรรม และรับผิดชอบการสอนวิชาโรคเมืองร้อนที่เชี่ยวชาญ

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลองสมรสกับศาสตราจารย์ 
เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงตระหนักจิต พลางกูร ซึ่งเป็นแพทย์ 
ร่วมชั้นเรียน ทั้งสองมีความสนใจโรคเมืองร้อนเหมือนกัน ต่อมาอาจารย์ 
จำาลองได้ทำาวิจัยเพื่อปริญญาเอกทางแพทยศาสตร์ เรื่อง “ฝีบิดอะมีบิค 
ในตับทางคลินิก” ซึ่งเป็นโรคที่พบบ่อยในสมัยนั้น ท่านสามารถสอบได้ 
แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต (พ.ด.) ในขณะที่มีอายุเพียง ๒๙ ปี และ 
ในปีเดียวกันน้ีท่านยังได้ทุน British Council ไปศึกษาโรคเมืองร้อน 
เพิ่มเติมที่สถาบันเวชศาสตร์เขตร้อน มหาวิทยาลัยลิเวอร์พูล ประเทศ 
อังกฤษ ซ่ึงเป็นสถาบันที่มีช่ือเสียงระดับโลกท่านทำาวิทยานิพนธ์เรื่อง  
“โรคบิด (Amoebiasis) และฝีบิดในตับหนูตะเภา” และสอบได้ Ph.D.  
in Tropical Medicine เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๖ ในปีเดียวกันนั้นศาสตราจารย์ 
เกียรติคุณ แพทย์หญิงตระหนักจิตผู้เป็นภรรยาก็สอบได้ Diploma in  
Tropical Medicine & Hygiene-D.T.M. & H. ที่มหาวิทยาลัยเดียวกัน 

ทั้งสองเดินทางกลับมาปฏิบัติหน้าที่อาจารย์ที่แผนกอายุรศาสตร์ 
โรงพยาบาลศิริราช ใน พ.ศ. ๒๔๙๗ โดยอาจารย์จำาลองเป็นหัวหน้า 
หน่วยวิชาโรคเขตร้อน จนถึง พ.ศ. ๒๕๐๓ จึงย้ายไปอยู่คณะเวชศาสตร์  
เขตร้อน ซึ่งท่านเป็นผู้ร่วมก่อตั้งและยังดำารงตำาแหน่งคณบดีเป็นคนแรก 
(และเป็นอยู่นานถึง ๒๒ ปี จนเกษียณอายุราชการ) ท่านทุ่มเทพัฒนา 
คณะใหม่แห่งนี้จนกลายเป็นศูนย์กลางการศึกษาและวิจัยวิชาโรค 
เมอืงรอ้นของภูมภิาคเอเชีย มผีลงานดเีดน่จำานวนมาก ทำาใหเ้ปน็ทีรู่จ้กักนั 
ทั่วโลก

นอกเหนือจากด้านการเรียนการสอนศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์จำาลองยังให้ความสำาคัญกับงานวิจัยมาก นอกจากทำาวิจัย 
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เองแล้ว ท่านยังกระตุ้นและสนับสนุนให้ลูกศิษย์และผู้ร่วมงานทำาวิจัย 
ในสิ่งเดียวกัน ดังจะเห็นได้จากการท่ีเหล่าอาจารย์นักวิจัยจากคณะ 
เวชศาสตร์เขตร้อน สามารถค้นพบเรื่องใหม่ ๆ จำานวนมาก อีกทั้งยังมี 
หลายงานวิจัยที่ก่อให้เกิดแนวทางป้องกันและรักษาโรคเมืองร้อนต่าง ๆ  
ในประเทศเกือบทัว่โลก เชน่ โรคไข้มาลาเรยี โรคบดิอะมบีา และโรคพยาธิ 
ต่าง ๆ ท่านมีบทความวิชาการและผลงานวิจัย ๒๒๖ เรื่อง ลงตีพิมพ์ 
ในวารสารการแพทย์ทั้งในประเทศและต่างประเทศ อน่ึงความเป็น 
นักวิชาการของท่านยังทำาให้ท่านได้รับพระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา 
เขม็ศลิปวทิยา และไดเ้ปน็ศาสตราจารยร์ะดบั ๑๑ และเหรยีญเกยีรตคุิณ 
ระดับสูงจากกรมอนามัยโลก

นอกจากจะเป็นผู้ก่อตั้งคณะเวชศาสตร์เขตร้อน และเป็นกำาลังหลัก 
ในการพัฒนาให้คณะเป็นศูนย์กลางฝึกอบรมโรคเมืองร้อนในภูมิภาค 
เอเชียและอุษาคเนย์แล้ว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลอง 
ยงัสามารถหาทนุสนบัสนนุการศกึษา การวจิยั และสามารถสรา้งเครอืขา่ย 
เพื่อความร่วมมือระหว่างประเทศได้อย่างดียิ่ง ผลงานที่สำาคัญได้แก่ 
การเป็นเลขาธิการทำาหน้าท่ีประสานงานโครงการศูนย์ระดับภูมิภาค 
ว่าด้วยเวชศาสตร์เขตร้อนและสาธารณสุขขององค์การรัฐมนตรีศึกษา 
แห่งเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ (ซีมีโอ ทรอปเมด) ซึ่งเริ่มต้นตั้งแต่ พ.ศ.  
๒๕๑๐ ควบคุมงานการสอนหลังปริญญา ๒๐ หลักสูตร มีทั้งระดับ 
ประกาศนียบัตร ปริญญาโท และปริญญาเอก ต่อเน่ืองจากโครงการน้ี 
คือ การก่อตั้งวารสารวิชาการเพื่อรองรับผลงานวิจัยคือ วารสาร 
Southeast Asian Journal of Tropical Medicine and Public Health 

เป็นผู้ก่อตั้งคณะเวชศาสตร์ 
เขตร้อนและเป็นกำาลังหลัก 
ในการพัฒนาให้คณะฯ  
เป็นศูนย์กลางฝึกอบรม 
โรคเมืองร้อนในภูมิภาค 
เอเชียและอุษาคเนย์

ซึ่งเริ่มต้น พ.ศ. ๒๕๑๓ นอกจากนี้ยังขอทุน “ยูเสด”  
เพื่อให้ทุนแก่นักศึกษาในเครือประเทศ “ซีมีโอ 
ทรอปเมด” เข้ามาศึกษาในหลักสูตรหลังปริญญา 
ทั้งหมด ๑๔ หลักสูตร

ดา้นครอบครวั ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทย ์
จำาลอง หะรินสุต สมรสกับศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
แพทยห์ญงิ คณุหญงิตระหนกัจติ มบีตุรเพยีงคนเดยีว 
หลังเกษียณอายุราชการท่านยังคงทำางานอย่างต่อเน่ือง 
ที่คณะ ทั้งงานที่ปรึกษางานสอนและงานวิจัย ท่าน 
ถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๔ สิงหาคม พ.ศ. ๒๕๕๒ 
สิริอายุ ๘๘ ปี
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หากกล่าวถึงพยาธิแพทย์ไทยคนแรก ผู้ที่มี 
ชื่อเสียงเป็นที่ยอมรับทั้งในประเทศและ 

ตา่งประเทศ คงตอ้งกลา่วถึงศาสตราจารยอ์ปุการคณุ 
นายแพทย์เฉลิม พรมมาส ผู้ทำาการวิจัยร่วมกับ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์ แดงสว่าง จนค้นพบ 
วงจรชีวิตของพยาธิตัวจี๊ดเป็นครั้งแรกของโลก

ศาสตราจารย์อุปการคุณ นายแพทย์เฉลิม พรมมาส 
หรือหลวงเฉลมิคมัภรีเ์วชช ์เปน็บตุรชายคนเดยีวของ 
นายเพิ่ม และนางตุ้ม พรมมาส เกิดเมื่อวันที่ ๑๙  
สงิหาคม พ.ศ. ๒๔๓๙ จงัหวดัตาก ไดเ้ขา้เรยีนแพทย ์ 
เป็นนักเรียนทุนหลวงของโรงเรียนราชแพทยาลัย  
ท่านเป็นคนเรียนหนังสือเก่งมีความใฝ่รู้และสนใจ 
ภาษาอังกฤษเป็นพิเศษจึงสอบไล่ได้เป็นที่หนึ่งของ 
ชั้นเรียนเสมอ เมื่อเรียนจบได้ประกาศนียบัตรแพทย์  
จากจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๐ จึง 
เข้ารับราชการอยู่ที่แผนกพยาธิวิทยา โรงพยาบาล 
ศิริราชในห้องตรวจเชื้อ 

ศาสตราจารย์อุปการคุณ

นายแพทย์เฉลิม พรมมาส (หลวงเฉลิมคัมภีร์เวชช์)

ด้วยความขยันและมุมานะในงานที่ได้รับมอบหมายเสมอมา และ 
ด้วยความสนับสนุนจาก นายแพทย์เอลลิส ใน พ.ศ. ๒๔๖๓ ท่านจึงได้รับ 
พระราชทานทุนเล่าเรียนจากสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม 
พระบรมราชชนก ไปศึกษาต่อด้านสาธารณสุขศาสตร์ที่มหาวิทยาลัย 
จอห์นส์ ฮอปกินส์ ประเทศสหรัฐอเมริกา จบจบ Dr.P.H. (สาธารณสุข 
ศาสตรดุษฎีบัณฑิต) นับเป็นคนไทยคนแรกที่เข้าเรียนและได้ปริญญา 
Dr.P.H. ทั้งยังนำาทางให้แพทย์ประกาศนียบัตรไทยท่านอื่นเข้าเรียนได ้
เมื่อได้ปริญญาแล้วท่านเป็นผู้ช่วยอาจารย์และทำางานวิจัยต่อ และ 
ไดศึ้กษาวชิาพยาธวิทิยาจากศาสตราจารยว์ลิเลียม จ.ี แมกคัลลัม หวัหนา้ 
ภาควิชาพยาธิวิทยาที่มีชื่อเสียงของจอห์นส์ ฮอปกินส์ ในขณะนั้น จนถึง  
พ.ศ. ๒๔๖๘ จงึกลบัมารบัราชการทีแ่ผนกพยาธวิทิยา โรงพยาบาลศริริาช 
และตอ่มารบัตำาแหนง่หวัหนา้แผนกแทนศาสตราจารย ์นายแพทยเ์อลลสิ 
ใน พ.ศ ๒๔๗๑ 

ระหว่างที่ท่านสอนวิชาพยาธิวิทยา ได้ทำางานวิจัยอันมีประโยชน์ต่อ 
การแพทย์ในขณะนั้นหลายต่อหลายเรื่อง งานวิจัยที่มีชื่อเสียงมากที่สุด 
คือรายงานเรื่องพยาธิใบไม้ครั้งแรกในประเทศสยาม รวมถึงงานวิจัย 
ทีท่ำารว่มกบัศาสตราจารยน์ายแพทยส์วสัดิ ์แดงสวา่ง จนค้นพบวงจรชีวติ 
ของพยาธติวัจีด๊เปน็ครัง้แรกของโลก ซึง่ไดต้พีมิพใ์นวารสาร The Journal 
of Parasitology โดยบทความมชีือ่วา่ “Preliminary report of a study 
on the life cycle of Gnathostomiasis spinigerum” อาจกล่าวได้ว่า 
เปน็ผลงานวจิยัของคนไทยลว้น ๆ  ในระดบัโลกชิน้แรก ทีน่ำาความภาคภมูใิจ 
มาสู่ชาวไทยอย่างยิ่ง และยังได้รับการอ้างอิงอยู่จนปัจจุบัน

ด้วยความมุมานะที่เปี่ยมไปด้วยปณิธานในการทำางาน ศาสตราจารย์ 
นายแพทยเ์ฉลิม เจรญิกา้วหนา้ในหนา้ทีก่ารงานตามลำาดบั ใน พ.ศ. ๒๔๘๕ 
ท่านได้เป็นอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ต่อมาใน พ.ศ. ๒๔๘๘ 
เป็นอธิบดีกรมมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ และ พ.ศ. ๒๔๙๗ - ๒๕๐๐ 
ท่านได้รักษาการคณบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
และในปีเดียวกันนั้นยังได้รับโปรดเกล้าฯ แต่งตั้งเป็นรัฐมนตรีว่าการ 
กระทรวงสาธารณสุข ในรัฐบาลจอมพลถนอม กิตติขจร

การบริหารงานของศาสตราจารย์ นายแพทย์เฉลิมได้สร้างคุณูปการ 
ให้แก่วงการแพทย์และสาธารณสุขมากมาย เมื่อรัฐบาลประสงค์จะ 
ต้ังโรงเรียนแพทย์ ตามพระราชปรารภของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 
อานันทมหิดล แม้จะมีอุปสรรคอย่างมากโดยปัญหาการขาดครูแพทย ์
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ท่านได้ใช้สติปัญญาและบุคลิกอันน่าเลื่อมใสจนสามารถตั้งคณะ 
แพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ได้สำาเร็จ นอกจากน้ีท่านยังก่อตั้ง 
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ โดยร่วมจัดวาง 
หลักสูตรกับศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสด์ิ แดงสว่าง แพทย์ใหญ่ 
ของกรมอนามัยในขณะน้ัน ท่านจัดตั้งหลักสูตรพนักงานวิทยาศาสตร์ 
และต่อมาได้จัดตั้งให้เป็นคณะเทคนิคการแพทย์ นอกจากนั้นท่านยัง 
ติดต่อของความช่วยเหลือจากองค์การบริหารวิเทศกิจของสหรัฐอเมริกา 
(USOM) จัดตั้งโรงเรียนแพทย์ในภูมิภาค คือคณะแพทยศาสตร์  
โรงพยาบาลนครเชียงใหม่ ตลอดจนโรงเรียนเตรียมแพทย์ ซ่ึงต่อมา 
เปลี่ยนเป็นคณะวิทยาศาสตร์การแพทย์ มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์  
และในที่สุดเป็นคณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ในปัจจุบัน

นายแพทย์เฉลิมได้สร้าง 
คุณูปการให้แก่วงการแพทย ์
และสาธารณสุขมากมาย 
เมื่อรัฐบาลประสงค์จะตั้ง 
โรงเรียนแพทย์ตาม 
พระราชปรารภของ 
พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 
อานันทมหิดล แม้จะมี 
อุปสรรคอย่างมากโดย 
ปัญหาการขาดครูแพทย์ 
ท่านได้ใช้สติปัญญาและ 
บุคลิกอันน่าเลื่อมใส 
จนสามารถตั้งคณะ 
แพทยศาสตร์โรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์ได้สำาเร็จ

นอกเหนอืจากงานดา้นวชิาการ ทา่นยงัเปน็ผูก้อ่ตัง้ 
สโมสรแพทย์แห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย พ.ศ. 
๒๔๗๐ ซ่ึงต่อมารวมกับแพทยสมาคม เป็นแพทย- 
สมาคมแห่งประเทศไทย เป็นผู้ตั้งสมาคมปราบ 
วัณโรคและเป็นตัวตั้งตัวตีในการจัดการแข่งฟุตบอล 
ประเพณีจุฬาฯ-ธรรมศาสตร์ เพื่อหาทุนเข้าสมาคม 

ดา้นครอบครวั ศาสตราจารยอ์ปุการคณุ นายแพทย ์
เฉลิม พรมมาส มีบุตร ๑ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรม 
เมื่อวันที่ ๑๖ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๑๘ สิริอายุ ๗๙ ปี

139



ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิงชนิกา ตู้จินดา เป็นกุมาร- 
แพทย์ผู้อทุศิตนให้แก่โรงเรยีนแพทย์มายาวนาน แม้เกษยีณอายุ 

ราชการกย็งัช่วยงานคณะแพทยศาสตร์และศริริาชพยาบาลมาจนปัจจบุนั 
นอกจากนี้ยังนับเป็นต้นแบบของผู้นำาความรู้ด้านกุมารแพทย์เผยแพร่ 
สู่สื่อสาธารณะในรูปแบบของรายการโทรทัศน์และบทความต่าง ๆ ใน 
นิตยสาร เพื่อให้ความรู้เหล่านั้นสามารถเข้าถึงและช่วยเหลือประชาชน 
ทั่วไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิงชนิกา ตู้จินดา เกิดเมื่อวันที่ ๒๕ 
เมษายน ๒๔๘๓ เป็นธิดาของพันเอก แสง และนางอำานวย จุละจาริตต์ 
จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต (เหรียญทอง) จากคณะแพทยศาสตร์ 
และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๕๐๖ และ 
ได้รบัประกาศนยีบตัรช้ันสูงฯ สาขากมุารเวชศาสตร์ จากบณัฑิตวทิยาลัย  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ จากน้ันเข้ารับราชการในตำาแหน่งอาจารย์  
ประจำาภาควิชากุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๕๐๙ ก่อนจะเดินทางไปศึกษาต่อ 
จนได้รับ Certificate of Pediatric Endocrinology และ Diplomate  
American Board of Pediatrics จาก Children’s Hospital Medical 
Center มหาวิทยาลัยฮาร์วาร์ด ประเทศสหรัฐอเมริกา หลังจากนั้น 
ได้ศึกษาต่อขั้นปริญญาโท และได้รับปริญญา Master of Science  
(Pediatrics) จากมหาวิทยาลัยโคโลราโด เมดิคัล เซ็นเตอร์ ประเทศ 
สหรัฐอเมริกา

หลงัสำาเรจ็การศกึษา ท่านได้เดนิทางกลบัมาประจำาทีค่ณะแพทยศาสตร์ 
และศริริาชพยาบาลตามเดมิ เพือ่นำาความรูถ่้ายทอดให้เหล่านกัเรยีนแพทย์ 
รุ่นต่อไป นอกจากนี้ยังรับตำาแหน่งหัวหน้าสาขาวิชาโรคต่อมไร้ท่อและ 
เมตาบอลคิ ภาควชิากมุารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ศริริาชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยมหิดล เป็นเวลานานกว่า ๒๖ ปี (พ.ศ. ๒๕๑๕ - ๒๕๔๑) 
มีผลงานวิจัยและบทความวิชาการลงในวารสารทั้งในและต่างประเทศ 
กว่า ๙๐ เรื่อง ท่านได้เขียนตำาราเรื่องต่อมไร้ท่อและกุมารเวชศาสตร์ 
มากกว่า ๑๐ เล่ม นับได้ว่าเป็นครูแพทย์ที่ทุ ่มเทเพื่อการสอนและ 
งานวิชาการอย่างสุดความสามารถ ตลอดจนได้รับพระราชทานรางวัล 
มหิดล สาขาความเป็นครู ประจำา พ.ศ. ๒๕๓๔ จากพระบาทสมเด็จ 
พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ในวันพระราชทานปริญญา 
มหาวิทยาลัยมหิดล วันที่ ๒ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๓๕ อีกด้วย 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ

แพทย์หญิงชนิกา ตู้จินดา
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ในด้านงานบริหาร ท่านได้รับมอบหมายให้ดำารงตำาแหน่ง รองคณบด ี
ฝ่ายวิชาการ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล  
ตลอดจนรองอธิการบดี มหาวิทยาลัยมหิดล และคณบดีคณะแพทย-  
ศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล จนเกษียณอายุราชการเมื่อ 
พ.ศ. ๒๕๔๓ จนถึงปัจจบุนั ท่านยงัรบัตำาแหน่งทีป่รกึษา คณะแพทยศาสตร์ 
ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล

นอกเหนือจากงานด้านการศึกษาและงานบริหารแล้ว ท่านยังได้ร่วม 
เป็นกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิของสภามหาวิทยาลัยอยู่หลายสมัย และเป็น 
นายกสมาคมศษิย์เก่ามหาวทิยาลยัมหดิล ในพระบรมราชูปถมัภ์ถงึ ๒ สมยั 
ท่านเป็นผูก่้อตัง้ Diabetes Summer Camp สำาหรบัผูป่้วยโรคเบาหวาน 
ในเด็กและวัยรุ่น ครั้งแรกของประเทศไทย ใน พ.ศ. ๒๕๓๓ และเป็น 
นายกสมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทยในพระราชูปถัมภ์สมเด็จ 
พระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี เป็นผู้ก่อตั้งและประธาน 
คณะกรรมการโครงการให้ความรู้โรคเบาหวาน คณะแพทยศาสตร์และ 
ศิริราชพยาบาล รวมถึงการเป็นผู้ก่อตั้งโครงการ Early Stimulation  
Program เพื่อช่วยเด็กปัญญาอ่อนและเด็กมีพัฒนาการล่าช้า ของ 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลอีกด้วย

ในส่วนของงานเพื่อสังคม ท่านนำาความรู้ความสามารถในด้านกุมาร- 
แพทย์มาใช้ให้เกิดประโยชน์ต่อสังคมในองค์รวมโดยแท้จริง เห็นได้จาก 
การรบัตำาแหน่งเป็นประธานมลูนธิเิพือ่การศกึษาพเิศษในพระราชปูถมัภ์ 
สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา ฯ สยามบรมราชกุมารี มานานกว่า ๑๑ ปี  
ในการช่วยพฒันาการศกึษาเดก็ทีม่คีวามต้องการพเิศษทัง้หหูนวก ตาบอด  
ปัญญาอ่อน แขนขาพิการ ออทิสติก พัฒนาการล่าช้า และพิการซำ้าซ้อน 
ไม่เพียงเท่านั้น ท่านยังมีผลงานการเขียนบทความให้ความรู้สู่ประชาชน 
ด้านสขุภาพอนามยัและพฒันาการเดก็ลงในนติยสารหลายเล่มมานานกว่า 
๔๐ ปี โดยเฉพาะ คู่มือเลี้ยงลูก ตีพิมพ์เกินกว่า ๓๕ ครั้งแล้ว และยังมี 
รายการโทรทศัน์ เช่น รายการ คยุกบัหมอชนกิา และสาระน่ารูเ้พือ่ลกูรกั 
เพือ่เป็นสือ่กลางในการเผยแพร่ความรู ้ตลอดจนเปิดโอกาสให้ประชาชน 
ได้ซักถามข้อสงสัยเกี่ยวกับข้อมูลทางการแพทย์ การดูแลสุขภาพและ 
การเลีย้งดเูดก็ในวยัต่าง ๆ ได้อย่างครอบคลมุและเป็นประโยชน์อย่างยิง่

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิงชนิกา ตู้จินดา  
สมรสกับศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์มนตรี ตู้จินดา มีบุตร-ธิดา  
๓ คน ปัจจุบันท่านอายุ ๗๖ ปี

ท่านนำาความรู้ 
ความสามารถในด้าน 
กุมารแพทย์มาใช้ 
ให้เกิดประโยชน์ต่อสังคม 
ในองค์รวมโดยแท้จริง 
เห็นได้จากการรับตำาแหน่ง 
เป็นประธานมูลนิธิ 
เพื่อการศึกษาพิเศษ 
ในพระราชูปถัมภ์สมเด็จ 
พระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี 
มานานกว่า ๑๑ ปี 
ในการช่วยพัฒนาการ 
ศึกษาเด็กที่มีความ 
ต้องการพิเศษทั้งหูหนวก 
ตาบอด ปัญญาอ่อน  
แขนขาพิการ ออทิสติก 
พัฒนาการล่าช้า
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วิชาความรูอ้นัละเอยีดลกึซ้ึง ลว้นเปน็สิง่สำาคญั 
ตอ่การประกอบวชิาชพีแพทย ์ไมต่า่งจากการ 

บริหารงานอันมีระบบ และมีการจัดการที่เอื้ออำานวย 
ต่อการพัฒนาวิชาความรู้ ตลอดจนการวิจัยเพื่อ 
ต่อยอดไปใช้ในการรักษาผู้ป่วยได้อย่างทันท่วงทีและ 
มีประสิทธิภาพ หนึ่งในบุคคลสำาคัญผู้สร้างคุณูปการ 
ใหแ้กว่งการแพทยข์องไทยในแงข่องการเปน็ผูบ้รหิาร 
ท่ีปฏิบัติหน้าท่ีได้อย่างดีเย่ียมเสมอมาคือ ศาสตราจารย์ 
นายแพทย์ชัชวาล โอสถานนท์ อธิการบดีคนแรกของ 
มหาวิทยาลัยมหิดล

ศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาล โอสถานนท์ 
เกิดเมื่อวันที่ ๕ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๔๕๑ เป็นบุตรของ 
พระยาประชากิจกรจักรและคุณหญิงนิล ประชากิจ- 
กรจักร มพีีน่อ้งรว่มบดิามารดา ๘ คน ทา่นเริม่เขา้เรยีน 
เตรียมแพทย์ที่คณะอักษรศาสตร์และวิทยาศาสตร์  
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยใน พ.ศ. ๒๔๖๘ จวบจน 
สำาเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิตและได้บรรจุ 
เปน็อาจารยท์ีค่ณะแพทยศาสตรแ์ละศริริาชพยาบาล 
ใน พ.ศ. ๒๔๗๖ ตอ่มาศาสตราจารย ์ นายแพทยชั์ชวาล 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์ชัชวาล โอสถานนท์

ได้ทุนอเล็กซานเดอร์ ฟอน ฮุมโบลดท์ ไปศึกษาต่อที่ประเทศเยอรมนี 
ดา้นสูตนิรเีวชวทิยาขณะเดยีวกนักไ็ดร้บั Diploma in Tropical Medicine 
& Parasitology อีกสาขาหนึ่ง ก่อนเดินทางกลับมาปฏิบัติงานในแผนก 
สูติศาสตร์นรีเวชวิทยาที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล

แม้จะเชี่ยวชาญด้านงานวิชาการและการวิจัย แต่เส้นทางในวิชาชีพ 
แพทย์ของศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาลกลับอยู่ในสายงานของการ 
บริหารเป็นหลัก ใน พ.ศ. ๒๔๙๑ เมื่อศาสตราจารย์ นายแพทย์ประจักษ ์
ทองประเสรฐิ หวัหนา้แผนกศลัยศาสตร ์ไดร้บัแตง่ตัง้ใหเ้ปน็ผูอ้ำานวยการ 
โรงพยาบาลศิริราช ท่านได้ขอร้องให้ศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาล 
รับตำาแหน่งผู้ช่วยผู้อำานวยการโรงพยาบาล ต่อมาเมื่ออาจารย์ประจักษ์ 
ลาออก คณะกรรมการคณะแพทยศาสตรแ์ละศริริาชพยาบาล ในขณะนัน้ 
ได้มีมติเป็นเอกฉันท์ให้อาจารย์ชัชวาลเป็นผู้อำานวยการแทน และดำารง 
ตำาแหน่งผู้อำานวยการโรงพยาบาลศิริราชนานถึง ๑๐ ปี ครั้นเม่ือ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์ หลวงพิณพากย์พิทยาเภท คณบดีคณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ย้ายไปเป็นปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ศ.นพ.ชัชวาลก็ได้รับเลือกให้ดำารงตำาแหน่งคณบดีตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๐๑ - 
๒๕๐๖ และได้รับแต่งตั้งเป็นอธิการบดีมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ 
เมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๗ - ๒๕๑๒

จวบจนเมื่อโปรดเกล้าฯ พระราชทานพระนาม “มหิดล” เป็นชื่อ 
มหาวิทยาลัย และประกาศใช้พระราชบัญญัติมหาวิทยาลัยมหิดล เมื่อ 
วันที่ ๒ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๑๒ ที่ประชุมสภามหาวิทยาลัยได้เสนอให้ 
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาลเป็นอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล 
คนแรก ด้วยความสามารถทั้งด้านวิชาการและด้านบริหาร ตลอดจน 
วิสัยทัศน์อันกว้างไกล ทำาให้ท่านสร้างผลงานอันเป็นที่ประจักษ์ จวบจน 
ทุกวันนี้ ไม่ว่าจะเป็นผู้ริเริ่มสร้างอาคารหอประชุมราชแพทยาลัย และ 
การสร้างเข่ือนคอนกรีตตลอดริมฝั่งแม่นำ้าเจ้าพระยา ท่านยังเป็นแม่งาน 
จัดงานฉลองการก่อตั้งศิริราชครบ ๗๒ ปี และมีการจัดนิทรรศการ 
ทางการแพทย์สำาหรับประชาชนทั่วไปเป็นครั้งแรก อีกทั้งยังเป็นผู้ริเริ่ม 
จัดตั้งคณะต่าง ๆ หลายคณะ เช่น คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล 
รามาธิบดี, คณะทันตแพทยศาสตร์พญาไท (คณะทันตแพทยศาสตร์  
มหาวิทยาลัยมหิดล), คณะเภสัชศาสตร์พญาไท (คณะเภสัชศาสตร์  
มหาวิทยาลัยมหิดล), คณะสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์

บทบาทด้านการบริหารงานของศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาล 
ไมไ่ดจ้ำากดัอยูใ่นทีม่หาวทิยาลยัมหดิลเทา่นัน้ ทา่นยงัไดร้บัเลอืกเขา้ศกึษา 
ในวิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักร (วปอ.) รุ่นที่ ๔ และเมื่อสมาคมสูติ- 
นรีแพทย์ได้ตั้งขึ้นใน พ.ศ. ๒๕๑๓ ท่านได้รับเลือกเป็นนายกสมาคม 
คนแรกปัจจุบันสมาคมได้เปล่ียนเป็น “ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่ง 
ประเทศไทย” นอกจากนั้นยังมีโอกาสได้ปฏิบัติหน้าที่ระดับชาติ 
หลายตำาแหน่ง เช่น กรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  
(พ.ศ. ๒๕๐๔ - ๒๕๓๒) กรรมการแผนกแพทยศาสตร ์มลูนธิอิานนัทมหดิล 
(พ.ศ. ๒๕๑๐ - ๒๕๒๗) และกรรมการสำานกังานพลงังานปรมาณเูพือ่สนัติ 
ซึ่งมีผลให้โรงพยาบาลศิริราชได้ตั้งหน่วยเวชศาสตร์นิวเคลียร์ขึ้น

ความมีระบบและระเบียบในการปฏิบัติงานของศาสตราจารย์ 
นายแพทย์ชชัวาลนัน้ สะทอ้นใหเ้หน็ไดจ้ากทัง้วธิกีารปฏบิตังิาน ตลอดจน 
ในด้านของการสอนลูกศิษย์แพทย์ ท่ีแม้เม่ือย้ายไปอยู่ในบทบาทของ 
นักบริหารอย่างเต็มตัว แต่บางครั้งท่านยังเจียดเวลามาสอนและคุมสอบ 
ด้านสูติศาสตร์อันเป็นสาขาท่ีเช่ียวชาญเสมอ ส่ิงหนึ่งที่ลูกศิษย์แพทย์ 
ยังรำาลึกถึงคำาสอนของอาจารย์ชัชวาลได้เป็นอย่างดีคือคำาสอนที่ให้ 
ลูกศิษย์สุภาพกับทุกคน ดังคำากล่าวว่า “จะไปไหนให้ไปเหมือนไก่ คือ 
เอาหงอนไปด้วย” หงอนในที่นี้ท่านหมายถึง การไหว้ หรือพนมมือไหว้  
เมือ่ผูป้ว่ยไหวค้วรไหวต้อบดว้ยความสภุาพ มใิชย่ดือกแลว้พยกัหนา้ตอบ  
นอกจากน้ีท่านยังสอนมิให้โฆษณาโอ้อวด “ค่าของคนอยู่ที่ผลของงาน  
ไม่ใช่อยู่ที่การโฆษณา หรือใส่ร้ายป้ายสี และเล่ห์เหลี่ยมแห่งกลฉ้อฉล”  
ซึ่งคำาสอนต่าง ๆ ของท่านได้เป็นข้อบังคับของแพทยสภาหลายหมวด 
ในเวลาต่อมาอีกด้วย

“จะไปไหนให้ไปเหมือนไก่  
คือเอาหงอนไปด้วย” 
หงอนในที่นี้ท่านหมายถึง 
การไหว้

“ค่าของคนอยู่ที่
ผลของงาน ไม่ใช่อยู่ที่
การโฆษณา หรือ 
ใส่ร้ายป้ายสี และ 
เล่ห์เหลี่ยมแห่งกลฉ้อฉล”

อาจารย์ชัชวาลปฏิบัติงานในคณะแพทยศาสตร์ 
และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์และ 
มหาวิทยาลัยมหิดลนานกว่า ๔๘ ปี (พ.ศ. ๒๔๗๔ - 
๒๕๒๓) ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
ชัชวาล โอสถานนท์ สมรสกับนางดุษฎี (ปันยารชุน) 
โอสถานนท์ มีบุตร-ธิดา ๒ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรม 
เมื่อวันที่ ๓ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๔๒ สิริอายุ ๙๑ ปี
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ผลงานนานัปการท่ีศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์ ดร.ณัฐ ภมรประวัติ เป็นผู ้

สร้างสรรค์และมีส่วนเก่ียวข้อง ล้วนสร้างคุณูปการ 
แก่วงการแพทย์ไทยเป็นอย่างสูง ท่านเคยดำารง 
ตำาแหน่งอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดลสามสมัย 
เป็นผู้พัฒนาศูนย์พัฒนาวัคซีน งานวิจัยไข้เลือดออก 
การพัฒนาศาลายา บัณฑิตวิทยาลัย สวนสมุนไพร 
สิรีรุกขชาติ สำานักสัตว์ทดลองแห่งชาติ โครงการ 
ควบคมุโรคตาบอด สถาบนัสาธารณสขุอาเซยีน ฯลฯ 
ตามแต่วงการที่ท่านจะคุ้นเคย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ ดร.ณัฐ 
ภมรประวตั ิเกดิทีเ่ชยีงใหม่ พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้า 
ทศศิริวงศ์ ประทานชื่อให้แก่บิดาของท่านว่า “ณัฐ” 
แปลว่า “นกัปราชญ์” ในวยัเดก็ท่านชอบอ่านหนงัสอื 
เป็นชีวิตจิตใจ ด้วยวัยเพียง ๑๐ ขวบก็รู้จักอาจารย์ 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์ ดร.ณัฐ ภมรประวัติ

นายแพทย์ประชา โมกขะเวส จากหนังสือ เวชชนิสสิต พ.ศ. ๒๔๗๘ 
ครั้นโตขึ้นได้เข้าเรียนเตรียมแพทย์ที่จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และ 
ข้ามฟากมาเรียนแพทย์ที่ศิริราผช ระหว่างเป็นนักศึกษาแพทย์มีความ 
สนใจการผ่าตัด เมื่อเรียนจบ ท่านเข้าสมัครเป็นแพทย์ประจำาบ้านแผนก 
ศลัยศาสตร์อยู ่๑ ปี ต่อมาบรรจเุป็นอาจารย์ในแผนกพยาธวิทิยา จวบจน 
เดนิทางไปศกึษาต่อทีส่หรฐัอเมรกิา ณ ทีน่ัน้ ท่านสนใจวชิา Immunology  
เป็นพิเศษ และได้ร ่วมงานกับศาสตราจารย์วิลเลียม เออร์ลิช ที่  
Philadelphia General Hospital และศาสตราจารย์ฮันส์ เอฟ.  
สเมตานา ที ่Armed Forces Institute of Patholygy กรงุวอชงิตนั ด.ีซ.ี  
ทำาให้ท่านมีโอกาสศึกษาพยาธิวิทยาของโรคตับอย่างลึกซึ้ง เมื่อกลับมา 
ประเทศไทย พ.ศ. ๒๕๐๒ ท่านได้ทำาหน้าที่อาจารย์พยาธิวิทยาที่ 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ทำางานสอนและบริการเต็ม 
รูปแบบ งานที่โดดเด่นคือการทำาวิจัยพยาธิวิทยาของโรคตับและท่อนำ้าดี  
นอกจากนีท่้านยงัมส่ีวนสำาคญัในการก่อตัง้คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาล 
รามาธบิด ีและได้ย้ายไปเป็นหวัหน้าภาควชิาพยาธวิทิยาทีน่ัน่เมือ่ พ.ศ. ๒๕๐๙

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ ดร.ณัฐ มักกล่าวเสมอว่า 
ท่านเป็นพยาธิแพทย์ (พยาธิวิทยากายวิภาค) แต่เป็นพยาธิวิทยา 
กายวภิาคทีข่อบเขตของงานครอบคลุมสาขาอืน่ ๆ  โครงสร้างของภาควชิา 
พยาธิวิทยาที่รามาธิบดีจึงได้รับการออกแบบให้เป็นเชิงบูรณาการ 
ผสมผสานกันระหว่างสาขา ได้แก่ พยาธิวิทยากายวิภาค เวชศาสตร ์
ชันสูตร นิติเวชศาสตร์ พยาธิชีววิทยา และการตั้งห้องปฏิบัติการกลาง 
ของโรงพยาบาล ทำาให้ห้องปฏบิตักิารพยาธวิทิยามชีือ่เสียง สร้างงานวจิยั 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ

ด้านงานวิจัยท่านมีความสนใจศึกษาพยาธิสภาพของโรคตับ และ 
ได้รายงานความแตกต่างของมะเรง็ตบัชนดิ Hepatocellular Carcinoma 
และ Cholangiocarcinoma ไว้อย่างชัดเจน รวมทั้งศึกษาความสัมพันธ์  
ของ Liver Fluke และ Cholangiocarcinoma เป็นการบกุเบกิงานพยาธ-ิ 
วิทยาแบบ Experimental Pathology ในประเทศไทย ทำาให้ท่านได้รับ 
รางวัลนักวิทยาศาสตร์ดีเด่นประจำา พ.ศ. ๒๕๓๖ นอกจากน้ัน ท่านยัง 
ให้ความสนใจพยาธสิภาพของโรคไข้เลอืดออก และทำารายงานพยาธสิภาพ 
จากการตรวจศพผูป่้วยโรคไข้เลอืดออกทีโ่รงพยาบาลศริริาชถงึ ๑๐๐ ราย  
ตลอดจนขยายงานวิจัยครอบคลุมความผิดปกติของระบบต่าง ๆ ศึกษา 
ความสมัพนัธ์ของ Dengue Virus กบัเซลล์ นำาวชิา Immunology มาร่วมใช้ 
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ในการตรวจวินิจฉัยและพัฒนาจนสามารถผลิตวัคซีนไข้เลือดออกได้ 
เป็นครั้งแรกในโลก อันเป็นกำาเนิดของศูนย์พัฒนาวัคซีนในปัจจุบัน

ในวิถีของนักบริหารท่านมีส่วนสำาคัญในการพัฒนาบัณฑิตวิทยาลัย  
โดยสานงานต่อจากศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์ สกุลไทย และได้รับ 
ความช่วยเหลอืจากมลูนธิริอ็คกีเ้ฟลเลอร์ ท่านเล่าว่าเป็นความภาคภมูใิจ 
ที่เป็นส่วนหน่ึงของการทำาให้เกิดวิวัฒนาการก้าวหน้าต่อเนื่องกัน และ 
มโีอกาสเรียนรูปั้ญหาของหน่วยงานต่าง ๆ  ในมหาวทิยาลัย เมือ่ท่านดำารง 
ตำาแหน่งเป็นอธิการบดีมหาวิทยาลัยมหิดล ท่านได้รับการยอมรับเป็น 
อย่างสูงในแง่ของการเป็นนักบริหารที่มีวิสัยทัศน์ จนเกิดงานใหม่ ๆ ใน 
สมัยของท่านมากมาย เช่น งานเวชสารสนเทศ สถาบันอณูชีววิทยาและ 
พันธุศาสตร์ พิพิธภัณฑ์เอเชียอาคเนย์ สถาบันวิจัยภาษาและวัฒนธรรม 
ศูนย์พัฒนาวัคซีน สถาบันวิจัยและพัฒนาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี  
วิทยาลัยนานาชาติ วิทยาลัยวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ศูนย ์
ประยุกต์และบริการวิชาการ รวมทั้งโรงเรียนมหิดลวิทยานุสรณ์ เป็นต้น

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์ ดร.ณัฐ 
เป็นทั้งพยาธิแพทย์ 
ที่มีความรู้ความชำานาญ 
อย่างสูง ในเรื่องเกี่ยวกับ 
เซลล์และโมเลกุล 
ในขณะเดียวกันก็เป็น 
ผู้บริหารที่มีวิสัยทัศน์ 
กว้างไกล

นับได้ว่าศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์  
ดร.ณัฐเป็นทั้งพยาธิแพทย์ที่มีความรู้ความชำานาญ
อย่างสูง ในเรื่องเกี่ยวกับเซลล์และโมเลกุลในขณะ
เดียวกันก็เป็นผู้บริหารที่มีวิสัยทัศน์กว้างไกล ท่าน
ได้เล็งเห็นว่าการแพทย์และสาธารณสุข ในรูปแบบ
ที่ดำาเนินอยู่ในปัจจุบันยังไม่สามารถแก้ไขปัญหาการ
แพทย์และสาธารณสขุได้ จงึประสานงานกบักรมวเิทศ- 
สหการและรัฐบาลญี่ปุ่น ในการจัดตั้งศูนย์ฝึกอบรม
และพัฒนาการสาธารณสุขมูลฐานอาเซียนขึ้นภายใน 
มหาวิทยาลัยมหิดล และประจำาภาคต่าง ๆ โครงการ 
ประสบความสำาเร็จอย่างสูงในการกระตุ้นให้แพทย์  
พยาบาล บุคลากรต่าง ๆ  สนใจปัญหาของชุมชน และ 
แก้ไขปัญหาโดยการส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วม 
มากที่สุด

หลงัเกษยีณอายรุาชการ ศาสตราจารย์ นายแพทย์  
ดร.ณัฐ ยังทำางานที่ศาลายา ท่านถึงแก่อนิจกรรมเมื่อ 
วันที่ ๑๖ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๕๔๗ สิริอายุ ๗๖ ปี
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ศาสตราจารย์อุปการคุณ พลตรี พระยาดำารงแพทยาคุณ (ชื่น พุทธิแพทย์) ถือได้ว่า 
เป็นแพทย์ท่ีมีบทบาทสำาคัญต่อวงการแพทย์ของประเทศเป็นอย่างมาก การทุ่มเท 

และเสียสละของอาจารย์เพื่อวงการแพทย์ของประเทศ ถือเป็นแบบอย่างที่ดีสำาหรับอนุชน 
รุ่นหลังเสมอมา

ศาสตราจารย์อุปการคุณ พลตรี พระยาดำารงแพทยาคุณ (ช่ืน พุทธิแพทย์) เกิดเม่ือ 
วันท่ี ๓๑ ธันวาคม พ.ศ. ๒๔๒๔ เป็นบุตรของจมื่นศรีโภคา (ฟัก) กับนางพอก สำาเร็จ 
วชิาแพทยจ์าก London Hospital Medical School เปน็สมาชกิแหง่ราชวทิยาลยัศลัยแพทย ์ 
(M.R.C.S.) และอนุสมาชิกแห่งราชวิทยาลัยอายุรแพทย์ สหราชอาณาจักร (L.R.C.P.) 
โดยก่อนหน้านี้กระทรวงธรรมการส่งไปศึกษาวิชาครู ณ สหราชอาณาจักร เม่ือสำาเร็จแล้ว 
จึงได้รับคำาสั่งให้เรียนแพทย์ต่อ 

การปฏิบัติงานในวิชาชีพแพทย์ของศาสตราจารย์อุปการคุณ พลตรี พระยาดำารงแพทยาคุณ 
ซึ่งนับว่ามีบทบาทสำาคัญในหน้าประวัติศาสตร์ของประเทศไทยเป็นอย่างยิ่ง คือการเป็น 
นายแพทย์ผู้ถวายการรักษาพระอาการประชวร พระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว 
ก่อนสวรรคต ในขณะเดียวกันยังเป็นผู้ถวายพระประสูติการ สมเด็จพระเจ้าภคินีเธอ เจ้าฟ้า 
เพชรรัตนราชสุดา สิริโสภาพัณณวดี พระราชธิดาพระองค์เดียวในพระบาทสมเด็จ 
พระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว

ศาสตราจารย์อุปการคุณ พลตรี

พระยาดำารงแพทยาคุณ (ชื่น พุทธิแพทย์)
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ในแง่ของการทำางานท่านเป็นผู้ก่อต้ังและเป็นคณบดีคนแรกของ 
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์  
ควบคู่กับการดำารงตำาแหน่งรักษาการหัวหน้าแผนกศัลยศาสตร์ คณะ 
แพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ตลอดจนปฏิบัติงานในฐานะ 
นายแพทย์ใหญ่แห่งโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ศัลยแพทย์ชาวไทยผู้สร้าง 
คุณูปการให้แก่สภากาชาดสยามเป็นเวลา ๓๕ ปี ท่านเป็นแพทย์ไทย 
คนแรกท่ีผ่าตัดทำาคลอด “เด็กหญิงอัศจรรย์” ทารกท่ีเกิดจากการต้ังครรภ์ 
นอกมดลูกได้สำาเร็จ นอกจากน้ันท่านยังริเร่ิมจัดทำาจดหมายเหตุทาง 
การแพทย์ของสภากาชาดสยาม วารสารวิชาการทางการแพทย์เล่มแรก 
ของไทย ปัจจุบันคือ วารสารจดหมายเหตุทางการแพทย์ แพทยสมาคม 
แห่งประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ์ (จพสท.) เพ่ือส่งเสริมการเข้าถึง 
ความรู้และพัฒนาวิชาชีพแพทย์ให้ทัดเทียมระดับมาตรฐานสากล และ 
ยังเป็นผู้ดำาเนินการจัดประชุมวิชาการนานาชาติทางการแพทย์คร้ังแรก 
ในสยามอีกด้วย

ในส่วนของการพัฒนาสังคมท่ีต่อยอดจากงานด้านการแพทย์ ต้องนับว่า 
ท่านมีส่วนสำาคัญในการผลักดันให้เกิด สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ 
หรือ “สมาคมนางพยาบาลแห่งกรุงสยาม” สมาคมสตรีแห่งแรกของ 
ประเทศ ท่ีถือกำาเนิดข้ึนในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระปกเกล้าเจ้าอยู่หัว  
ในขณะน้ันท่านดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ และ 
ได้พิจารณาเห็นความสำาคัญของการมีสมาคมพยาบาลข้ึนในประเทศ 
จึงได้เชิญพยาบาลช้ันหัวหน้าจากโรงพยาบาลศิริราช และสภากาชาดไทย  
ไปประชุมหารือท่ีบ้านของท่านเม่ือวันท่ี ๑๑ กุมภาพันธ์ ๒๔๖๙ ทำาให้ 
ต่อมาสามารถก่อต้ังสมาคมได้สำาเร็จ

ท่านเป็นผู้ร่วมก่อตั้งแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบรม- 
ราชูปถัมภ์ และดำารงตำาแหน่งนายกแพทยสมาคมแห่งประเทศไทยฯ 
ระหว่าง พ.ศ. ๒๔๖๘ - ๒๔๗๒ เป็นผู้อำานวยการกองบรรเทาทุกข์ 
สภากาชาดสยาม คนแรก เม่ือ พ.ศ. ๒๔๖๓ (ปัจจุบันคือ สำานักงาน 
บรรเทาทุกข์และประชานามัยพิทักษ์สภากาชาดไทย) รวมทั้งเป็นผู้สอน 
และบัญญัติศัพท์นิติเวชวิทยาท่านแรกของประเทศ

ด้านชีวิตครอบครัวท่านสมรสกับคุณหญิงเพิ่ม (วัชราภัย) พุทธิแพทย์ 
โดยมีสมเด็จฯ เจ้าฟ้าจักรพงศภูวนาถ กรมหลวงพิษณุโลกประชานาถ  
เสด็จมาทรงเป็นประธานในพิธีมงคลสมรส ท่านได้รับพระราชทาน 
บรรดาศักดิ์ตั้งแต่หลวงศักดาพลรักษ์ พระยาศักดาพลรักษ์ และ 
พระยาดำารงแพทยาคุณ เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๖ ท่านถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่  
๑๖ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๔๙๖ สิริอายุ ๗๒ ปี

ท่านยังริเริ่มจัดทำา 
จดหมายเหตุทางการแพทย ์
ของสภากาชาดสยาม  
วารสารวิชาการทางการแพทย์ 
เล่มแรกของไทย ปัจจุบันคือ 
วารสารจดหมายเหตุทาง 
การแพทย์ แพทยสมาคม 
แห่งประเทศไทย ในพระบรม 
ราชูปถัมภ์ (จพสท) เพื่อ 
ส่งเสริมการเข้าถึงความรู้ 
และพัฒนาวิชาชีพแพทย์ 
ให้ทัดเทียมระดับมาตรฐาน 
สากล และยังเป็นผู้ดำาเนินการ 
จัดประชุมวิชาการนานาชาติ 
ทางการแพทย์ครั้งแรก 
ในสยามอีกด้วย
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ศาสตราจารย์เกยีรตคิณุ แพทย์หญงิ คณุหญงิ 
ตระหนักจิต หะริณสุต (พลางกูร) เป็นบุตร 

คนที่ ๓ ของพระยาผดุงวิทยาเสริม (กำาจัด พลางกูร) 
กบัคณุหญงิผดงุวทิยาเสรมิ (เหรยีญ พลางกรู สกลุเดมิ 
นโิครธานนท์) เกดิเมือ่วนัที ่๖ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๖๑ 
กรุงเทพฯ หลงัจบชัน้มธัยมจากโรงเรยีนวฒันาวทิยาลยั 
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๗๙ มีอาชีพเป็นครูอยู ่ระยะหน่ึง  
จน พ.ศ. ๒๔๘๒ สอบเข้าเรียนเตรียมแพทย ์
คณะวิทยาศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ๒ ปี 
แล้วข้ามฟากไปเรียนแพทย์ที่ศิริราชอีก ๔ ปี จบ 
แพทยศาสตรบัณฑิตปีการศึกษา ๒๔๘๖ - ๒๔๘๗ 
จากนั้นเป็นแพทย์ประจำาบ้านแผนกอายุรศาสตร์ 
๑ ปี และหัวหน้าแพทย์ประจำาบ้านอีก ๑ ปี ก่อน 
บรรจุเป็นอาจารย์อายุรศาสตร์เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๐ 
โดยช่วงแรกอยู่หน่วยกุมารเวชศาสตร์ ซ่ึงรวมอยู่ใน 
แผนกอายุรศาสตร์ ต่อมาจึงย้ายกลับเข้าแผนก 
อายรุศาสตร์เมือ่หน่วยกมุารฯ แยกออกเป็นแผนกวชิา

ศาสตราจารย์เกี ยรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงตระหนักจิตสมรสกับ 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลอง หะริณสุต เพื่อนร่วมรุ่นและ 
เป็นอาจารย์แผนกอายุรศาสตร์ด้วยกัน ทั้งสองมีความสนใจเรื่องโรค 
เมอืงรอ้น เนือ่งดว้ยในสมยันัน้คนไขม้าลาเรยีและบดิอะมบีามจีำานวนมาก 
ท่านเดินทางไปศึกษาต่อที่ประเทศอังกฤษ ใน พ.ศ. ๒๔๙๕ ซึ่งขณะนั้น 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลอง หะริณสุต กำาลังศึกษา 
ปริญญาเอกอยู่ที่ Liverpool School of Tropical Medicine พอดี  
ทา่นสำาเรจ็การศึกษาไดว้ฒุ ิDiploma in Tropical Medicine and Hygiene 
(Liverpool) และประกาศนียบัตร Venereal Disease (Liverpool) 
เม่ือ พ.ศ. ๒๔๙๖ หลังจากศึกษาดูงานอยู่ระยะหน่ึงก็เดินทางกลับประเทศไทย 
และปฏบิตัหินา้ทีอ่าจารยอ์ายรุศาสตร ์ตัง้แต ่พ.ศ. ๒๔๙๗ - ๒๕๑๔ จงึยา้ย 
ไปอยู่คณะเวชศาสตร์เขตร้อน ซึ่งทั้งท่านและศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์จำาลองเป็นผู้ร่วมก่อตั้งคนสำาคัญ ทั้งสองท่านได้ร่วมกันพัฒนา 
จนคณะเวชศาสตรเ์ขตรอ้น มผีลงานวจิยัทีโ่ดดเดน่และมชีือ่เสยีงระดบัโลก

ด้วยความรอบรู้และความชำานาญทางอายุรศาสตร์ทุกแขนงวิชา 
ทำาใหท้า่นมคีวามสามารถโดดเดน่ดา้นทกัษะทางคลนิกิ โดยเฉพาะการทำา 
หัตถการทุกอย่างทางอายุรศาสตร์ เช่น การเจาะฝีในตับ การเจาะช่อง 
เยื่อหุ้มหัวใจ การเจาะไขสันหลัง ฯลฯ นอกจากทำางานด้านโรคเมืองร้อน 
ท่านยังได้รับมอบหมายจากหัวหน้าแผนกคือ ศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
ประเสริฐ กังสดาลย์ ให้สอนและดูแลคนไข้โรคความดันโลหิตสูงด้วย 
ท่านได้ริเริ่มงานวิจัยด้านนี้หลายอย่าง โดยเฉพาะผลงานเรื่องยาต่าง ๆ  
ในการรกัษาโรคความดนัโลหติสูง นอกจากนัน้หวัหนา้แผนกยงัมอบหมาย 
ให้ท่านรับผิดชอบหน่วยประสาทวิทยาระหว่างที่หัวหน้าหน่วย (อาจารย์ 
นายแพทย์จิตต์ ตู้จินดา) ศึกษาดูงานระยะยาวที่ต่างประเทศ

หนึง่ในภารกจิสำาคัญของศาสตราจารยเ์กยีรตคุิณ แพทยห์ญงิ คุณหญงิ 
ตระหนักจิต คือการเป็นประธาน “คณะกรรมการรายงานและสถิติของ 
โรงพยาบาลศิริราช” ทำาหน้าที่พัฒนา “ห้องรายงาน” เดิมให้มีมาตรฐาน 
สากล โดยความช่วยเหลือของผู้เช่ียวชาญสถิติจากองค์กรอนามัยโลก 
Dr. Lowell A. Woodbury มีการนำาระบบคอมพิวเตอร์มาช่วยงานและ 
เริ่มการใช้รหัสสากลเกี่ยวกับโรคและสาเหตุการตาย ฯลฯ หน่วยงานนี้ 
ปัจจุบันคือ “งานเวชระเบียน” เป็นสถานที่รวบรวมข้อมูลรายงานคนไข้ 
และสถิติต่าง ๆ ของโรงพยาบาล

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

แพทย์หญิง คุณหญิงตระหนักจิต หะริณสุต
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ขณะทำางานอยูท่ีศ่ริริาช ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ แพทยห์ญงิ คณุหญงิ 
ตระหนักจิต ก็ทำางานที่คณะเวชศาสตร์เขตร้อนควบคู่กันไป จวบจนย้าย 
ไปเปน็หวัหนา้ภาควชิาอายรุศาสตรเ์ขตรอ้นคลนิกิ คณะเวชศาสตรเ์ขตรอ้น 
อย่างเต็มตัว เมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๔ ทำางานทั้งด้านวิชาการ การวิจัย การสอน  
ต่อมาจึงได้รับแต่งตั้งให้เป็นผู้อำานวยการโรงพยาบาลเวชศาสตร์เขตร้อน 
ตลอดชีวิตการทำางานท่านมีผลงานวิจัยและบทความวิชาการมากกว่า 
๒๕๐ เรือ่ง แตง่ตำาราภาษาไทย ๕ เลม่ รว่มแตง่ตำาราภาษาองักฤษ ๑๐ เลม่ 
งานวิจัยของอาจารย์เป็นท่ียอมรับในระดับนานาชาติ ทำาให้คณะเวชศาสตร์ 
เขตร้อน และวงการแพทย์ไทยมีช่ือเสียงระดับโลก หลายผลงานใช้เป็น 
บรรทดัฐานในการรกัษาโรคเมอืงรอ้นทัง้ในประเทศและตา่งประเทศ งาน 
ที่เด่นที่สุดคือ งานวิจัยเกี่ยวกับประสิทธิภาพของยาชนิดต่าง ๆ ในการ 
ป้องกันและรักษาโรคมาลาเรีย ท่านเป็นคนแรกที่ค้นพบการดื้อยา 
คลอโรควินในมาลาเรียฟัลซิปารัม นอกจากนั้นยังมีงานวิจัยเกี่ยวกับยา 
รักษาพยาธิใบไม้ตับ ยารักษาฝีบิดอะมีบา และยารักษาพยาธิชนิดต่าง ๆ  
ในประเทศไทยอีกด้วย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงตระหนักจิต หะริณสุต 
เกษียณอายุราชการเม่ือ พ.ศ. ๒๕๒๑ ใน พ.ศ. ๒๕๒๓ ท่านได้รับ 
พระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ชั้นทุติยจุลจอมเกล้า มีคำานำาหน้าชื่อ  
“คุณหญิง” และใน พ.ศ. ๒๕๒๖ ได้รับพระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา 
เขม็ศลิปวทิยา ซึง่แสดงถึงความสามารถในการใชค้วามรูเ้พือ่ประโยชนต์อ่ 

งานที่เด่นที่สุดคือ 
งานวิจัยเกี่ยวกับ 
ประสิทธิภาพของยา 
ชนิดต่าง ๆ ในการป้องกัน 
และรักษาโรคมาลาเรีย 
ท่านเป็นคนแรกที่ค้นพบ 
การดื้อยาคลอโรควิน 
ในมาลาเรียฟัลซิปารัม

สงัคม เหรยีญ Chevaliedans I’Ordre des Palmes 
Académiques จากรัฐบาลฝรั่งเศส รวมทั้งเหรียญ 
เชิดชูเกียรติสูงสุดจากองค์การอนามัยโลก (WHO)  
ดา้นครอบครวั ทา่นสมรสกบัศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ  
นายแพทยจ์ำาลอง หะรินสุต มีบตุรเพียงคนเดยีว ท่าน 
ถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๒๙ เมษายน พ.ศ. ๒๕๔๒ 
สิริอายุ ๘๑ ปี
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ตลอดระยะเวลากว่า ๕๐ ปี ที่ศาสตราจารย์ 
เกยีรตคิณุ พนัเอกหญงิ แพทย์หญงิถนอมศร ี

ศรีชัยกุล ทุ ่มเทเพื่อการทำาวิจัยด้านโลหิตวิทยาท่ี 
เกี่ยวข้องกับโรคมาลาเรียและไข้เลือดออก 

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ พนัเอกหญงิ แพทยห์ญิง 
ถนอมศรี ศรีชยักลุ จบการศกึษาปรญิญาแพทยศาสตร- 
บัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๗ และ 
เข้ารับราชการเป็นแพทย์ประจำาบ้านและแพทย์ 
ประจำาบา้นอาวโุส ภาควชิาอายรุศาสตร ์คณะแพทย- 
ศาสตร์และศิริราชพยาบาล จนถึง พ.ศ. ๒๔๙๙ 
ท่านนับเป็นนักบุกเบิกในการศึกษาค้นคว้าเกี่ยวกับ 
ภาวะซีดที่เกิดขึ้นในผู้ป่วยมาลาเรีย ทำาให้พบว่า 
นอกจากเชื้อมาลาเรียจะทำาให้เม็ดเลือดแดงแตก 
และเกิดภาวะโลหิตจางแล้ว ยังมีการกดการทำางาน 
ของไขกระดกูทำาใหส้รา้งเมด็เลอืดแดงไดน้อ้ยกวา่ปกต ิ
ด้วย งานวิจัยดังกล่าวเป็นองค์ความรู้ใหม่ ส่งผลให้ 
ท่านได้รับรางวัลวิจัยระดับชาติมากมาย

เมื่อจบการฝึกอบรมด้านอายุรศาสตร์จากคณะแพทยศาสตร์และ
ศิริราชพยาบาล ท่านได้เข้ารับราชการที่กองอายุรกรรมโรงพยาบาล 
ภูมิพลอดุลยเดชใน พ.ศ. ๒๕๐๐ สิ่งที่กระตุ้นให้ท่านเริ่มสนใจในงานวิจัย 
คือ ความอยากรู้อยากเห็น ประกอบกับท่านมีโอกาสดูแลผู้ป่วยทหาร 
ที่ติดเชื้อมาลาเรียเป็นจำานวนมาก โดยเฉพาะระหว่างที่มีการฝึกทหาร 
ซึ่งต้องมีการเข้าป่า ทำาให้เห็นว่าผู้ป่วยเหล่านี้มีลักษณะหลายอย่างท่ี 
ไม่มีใครเขียนไว้ในตำารา เช่น ผู้ป่วยบางรายมีประวัติและอาการเหมือน 
มาลาเรยี แตต่รวจไมพ่บเชือ้มาลาเรยีในเลอืด อาจเปน็เพราะรบัประทาน 
ยารักษามาก่อนหน้านี้ ทำาให้ท่านคิดว่าหากตรวจหามาลาเรียพิกเมนท์  
(Malaria Pigment) ซึ่งเป็นสารที่เชื้อมาลาเรียขับออกมา หลังจากท่ี 
ได้ย่อยสลายเม็ดเลือดแดงแล้ว ซ่ึงน่าจะอยู่ได้นานขึ้นในอวัยวะต่าง ๆ  
เชน่ ตบั หรอืมา้ม อาจจะชว่ยใหว้นิจิฉยัมาลาเรยีได ้ดว้ยการสนบัสนนุอยา่ง 
เต็มที่ของผู้บังคับบัญชาการคนแรก คือ พลอากาศโท น้อย ปาณิกบุตร 
ทำาให้ท่านสามารถส่งตรวจช้ินเน้ือตับและตรวจพบมาลาเรียพิกเมนท์ 
ในที่สุด ผลงานวิจัยได้รับการตีพิมพ์ในวารสารต่างประเทศ และเป็น 
จุดเริ่มต้นของการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับโรคมาลาเรียของอาจารย์ถนอมศรี  
นอกจากนี้ผลงานวิจัยดังกล่าวยังส่งผลให้สมาคมสตรีอุดมศึกษาของ 
สหรัฐอเมริกา พิจารณาให้ทุนแก่ท่านเพื่อไปศึกษาต่อต่างประเทศ ทำาให้ 
มีโอกาสฝึกอบรมเพิ่มเติมทางด้านโลหิตวิทยา ในช่วงระหว่าง พ.ศ.  
๒๕๐๒ - ๒๕๐๔ 

ท่านได้เข้าเป็นแพทย์ประจำาบ้านอายุรศาสตร์และโลหิตวิทยาที่  
Albert Einstein Medical Center, Northern Division ฟิลาเดลเฟีย 
รัฐเพนซิลเวเนีย ประเทศสหรัฐอเมริกา และได้รับปริญญาแพทยศาสตร- 
มหาบณัฑติ จากมหาวทิยาลยัเพนซลิวาเนยี สหรฐัอเมรกิา ใน พ.ศ. ๒๕๐๔ 

ปลาย พ.ศ. ๒๕๑๑ อาจารยไ์ดย้า้ยมาปฏบิตังิานทีภ่าควชิาอายรุศาสตร ์
คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีเพือ่ชว่ยกอ่ตัง้หนว่ยโลหติวทิยา 
และภาควชิาอายรุศาสตร ์ในชว่งแรกนัน้ทา่นนบัเปน็ผูเ้ชีย่วชาญดา้นโลหติ- 
วิทยาเพียงคนเดียวของโรงพยาบาล หลังจากนั้นท่านจึงสานต่องานวิจัย 
ดา้นโรคมาลาเรยีอยา่งตอ่เนือ่ง ผลการวจิยัของทา่นสง่ผลใหเ้กดิแนวทาง 
การรักษาผู้ป่วยมาลาเรียที่มีภาวะแทรกซ้อน โดยการเปลี่ยนถ่ายเลือด  
สามารถลดอัตราตายลงได้อย่างชัดเจน นอกจากน้ีท่านยังศึกษากลไก 
การเกิดลิ่มเลือดของโรคไข้เลือดออกและพบ Hemophagocytic 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ พันเอกหญิง 

แพทย์หญิงถนอมศรี ศรีชัยกุล
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Syndrome ทำาให้สามารถนำามาใช้ประยุกต์ในการรักษาได้ผลดี จาก 
ความทุ่มเทและไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคใด ๆ ของอาจารย์จนได้ผลงานวิจัย 
อันเกิดประโยชน์ต่อส่วนรวมเป็นอย่างยิ่ง ทำาให้อาจารย์ได้รับรางวัลวิจัย 
ระดับชาติหลายรางวัล ได้แก่ รางวัลวิจัยดีเยี่ยมจากสภาวิจัยแห่งชาติ 
ในการวจิยัดา้นมาลาเรยี ในพ.ศ. ๒๕๓๙ รางวลันกัวจิยัดเีดน่จากสภาวจิยั 
แห่งชาติ ใน พ.ศ. ๒๕๔๔ รางวัลมหาวิทยาลัยมหิดล - บี บราวน์ เพื่อ 
การแพทย์และสาธารณสุขไทย ใน พ.ศ. ๒๕๔๘ และล่าสุด รางวัล 
“มหิดลทยากร” สำาหรับศิษย์เก่าดีเด่นของมหาวิทยาลัยมหิดลใน พ.ศ. ๒๕๕๕

หลังจากวางรากฐานการศึกษาท่ีภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดีไว้เป็นอย่างดีแล้ว ท่านได้ย้ายไปประจำาที่กอง 
อายรุกรรม โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา้ โดยเปน็ผูก้อ่ตัง้และหวัหนา้หนว่ย 
โลหิตวิทยา ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๒๕ - ๒๕๓๓ จึงเกษียณอายุราชการ

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ พันเอกหญิง แพทย์หญิงถนอมศรี ศรีชัยกุล  
หลังเกษียณราชการแล้วท่านยังทำางานให้โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 
อย่างเต็มที่ ท่านได้รับพระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา เข็มศิลปวิทยา 
ใน พ.ศ. ๒๕๕๙ ปัจจุบันท่านอายุ ๘๕ ปี

อาจารย์ได้ย้ายมาปฏิบัติงาน 
ที่ภาควิชาอายุรศาสตร์ 
คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี  
เพื่อช่วยก่อตั้งหน่วย 
โลหิตวิทยาและภาควิชา 
อายุรศาสตร์ ในช่วงแรกนั้น 
ท่านนับเป็นผู้เชี่ยวชาญด้าน 
โลหิตวิทยาเพียงคนเดียว 
ของโรงพยาบาล หลังจากน้ัน 
ท่านจึงสานต่องานวิจัยด้าน 
โรคมาลาเรียอย่างต่อเน่ือง 
ผลการวิจัยของท่านส่งผลให้ 
เกิดแนวทางการรักษาผู้ป่วย 
มาลาเรียท่ีมีภาวะแทรกซ้อน 
โดยการเปลี่ยนถ่ายเลือด  
สามารถลดอัตราตายลง 
ได้อย่างชัดเจน
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การสร้างคนให้มีวิชาความรู้ความสามารถเพื่อต่อยอดไปสู่การปฏิบัติหน้าที่ต่อสังคม 
ถือเป็นหน้าที่อันยิ่งใหญ่ เช่นเดียวกับการสร้างนักศึกษาแพทย์ที่มีความรู้และ 

ความรบัผดิชอบต่อสงัคม ตลอดชวีติการทำางานของ ศาสตราจารย์พเิศษ นายแพทย์ทองจนัทร์ 
หงศ์ลดารมภ์ นับเป็นอาจารย์แพทย์ผู้ทุ่มเทให้วงการแพทย์ทั้งในด้านการเรียนการสอน  
และการเสียสละให้แก่สังคม อันจะเห็นได้จากการเป็นผู้ริเริ่มการส่งเสริมการศึกษาแพทย์ 
เพื่อชาวชนบท ซึ่งเป็นแบบอย่างที่ดีแก่แพทย์และคนในสังคมไทยได้ในทุกยุคทุกสมัย

ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ทองจันทร์ หงศ์ลดารมภ์ เกิดเมื่อวันที่ ๒ มกราคม พ.ศ. 
๒๔๗๑ เป็นบุตรของนายทอง และนางพรเพ็ญ หงศ์ลดารมภ์ จบการศึกษาแพทยศาสตร- 
บัณฑิต จากจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ใน พ.ศ. ๒๔๙๕ จากนั้นได้เข้ารับราชการเป็นแพทย์ 
ประจำาบ้านอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ช่วง พ.ศ. ๒๔๙๕ - 
๒๔๙๗ และเป็นอาจารย์แผนกวิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์

ศาสตราจารย์พิเศษ 

นายแพทย์ทองจันทร์ หงศ์ลดารมภ์
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พ.ศ. ๒๔๙๗ เพื่อต่อยอดความรู้ให้ลึกซึ้งและกว้างขวางมากยิ่งขึ้น  
อาจารย์ทองจันทร์เดินทางไปศึกษาต่อจนจบปริญญาเอก จาก 
มหาวิทยาลัยฮัมบูร์ก ประเทศเยอรมนี พ.ศ. ๒๕๐๒ แล้วไปศึกษา 
ดูงานต่อด้าน Electroencephalography ณ Institute of Neurology  
Queen Square London ประเทศอังกฤษ เป็นเวลา ๓ เดือน

ท่านรับตำาแหน่ง ผู้ช่วยศาสตราจารย์ และรองศาสตราจารย์ คณะ 
แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๑๐ - ๒๕๑๕  
ก่อนตัดสินใจกลับไปเรียนต่ออีกครั้ง และสำาเร็จปริญญา M. Ed. จาก 
มหาวทิยาลยัอลิลนิอยส ์ประเทศสหรฐัอเมรกิา พ.ศ. ๒๕๑๕ เมือ่กลบัมา
ทา่นไดร้บัมอบหมายใหด้ำารงตำาแหนง่เลขานกุารคณะแพทยศาสตร ์และ 
เลขานุการกรรมการประจำาคณะแพทยศาสตร์ จวบจน พ.ศ. ๒๕๑๘ - 
๒๕๒๑ จึงได้รับการแต่งตั้งเป็นรองอธิการบดีฝ่ายวิชาการ จุฬาลงกรณ ์
มหาวิทยาลัย ด้วยความมุ่งมั่นที่จะพัฒนาด้านการศึกษา ในขณะที่ท่าน 
ดำารงตำาแหน่งนั้น ยังเป็นผู้จัดตั้งหน่วยพัฒนาคณาจารย์ จุฬาลงกรณ์ 
มหาวทิยาลยั นอกจากนีย้งัมผีลงานดเีดน่ดา้นการเรยีนการสอนประกอบ 
วชิาชพีเวชกรรม ดว้ยการเปน็ผูพ้ฒันา และผูอ้ำานวยการโครงการสง่เสรมิ 
การศกึษาแพทยส์ำาหรบัชาวชนบท [Medical Education for Students  
in Rural Area Project (MESRAP)] ซึ่งนิสิตที่เข้าร่วมในโครงการนี้จะ 
คัดเลือกจากพื้นที่ในชนบท และเมื่อสำาเร็จการศึกษาก็จะกลับไปทำางาน 
ในภมูลิำาเนาของตนเอง นบัเปน็ตน้แบบของโครงการรว่มผลติแพทยเ์พิม่ 
เพื่อชาวชนบท [Collaborative Project to Increase Production of  
Rural Doctor (CPIRD)] ในปัจจุบัน

ในแงข่องความสามารถในการบรหิารงาน อาจารยท์องจนัทรเ์ดนิทาง 
ไปรับตำาแหน่งรักษาการคณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลา- 
นครนิทร ์ระหวา่งวนัที ่๑๙ กมุภาพนัธ ์พ.ศ. ๒๕๒๒ - ๑๙ กรกฎาคม พ.ศ.  
๒๕๒๒ จากน้ันจึงรับตำาแหน่งอธิการบดีมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๒๒ - ๒๕๒๘ ระหว่างนั้นยังได้ดำาเนินการจัดตั้งคณะ 
ทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 

ด้านครอบครัว ท่านสมรสกับ นาวาอากาศเอกหญิง มนัสสวาสดิ์  
หงศ์ลดารมภ์ มีบุตร ๒ คน ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ทองจันทร์  
หงศ์ลดารมภ์ ถึงแก่อนิจกรรมแล้ว สิริอายุ ๘๘ ปี

เป็นผู้จัดตั้งหน่วยพัฒนา 
คณาจารย์ จุฬาลงกรณ ์
มหาวิทยาลัย นอกจากนี้ 
ยังมีผลงานดีเด่นด้าน 
การเรียนการสอนประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรมด้วยการ 
เป็นผู้พัฒนาและ 
ผู้อำานวยการโครงการ 
ส่งเสริมการศึกษาแพทย์ 
สำาหรับชาวชนบท

153



อุดมการณ ์อันกล ้ าแข็ งตลอดชีวิตการ 
ทำางานของศาสตราจารย์ นายแพทย์ธาดา 

ยิบอินซอย คือแรงบันดาลใจอันยิ่งใหญ่แก่ลูกศิษย์  
แพทย์ และเพื่อนร่วมงานเสมอมา ท่านคือครูแพทย์ 
ผูอ้ทุศิตนแก่ส่วนรวม โดยใช้ความรูค้วามสามารถและ 
ประสบการณ์ในวิชาชีพทางการแพทย์ ในการรักษา 
พยาบาลคนไข้และการช่วยเหลือสังคม ตลอดจน 
สร้างคุณประโยชน์ให้แก่สถาบันการแพทย์และ 
โรงพยาบาลในต่างจังหวัดอย่างมุ่งมั่นและตั้งใจ  

ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธาดา ยิบอินซอย เกิด 
เมื่อวันที่ ๑๐ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๔๗๗ เป็นบุตร 
ของนายหยบิและนางมเีซียม ยบิอนิซอย จบการศกึษา 
แพทยศาสตรบัณฑิต จาก Welsh National 
School of Medicine คาร์ดิฟฟ์ สหราชอาณาจักร 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์ธาดา ยิบอินซอย

ใน พ.ศ. ๒๕๐๑ ต่อด้วย MRCP จาก Royal College of Physicians 
สหราชอาณาจักร ใน พ.ศ. ๒๕๐๖ ซึ่งในระหว่างนั้นท่านยังรับหน้าที่ 
เป็นแพทย์ประจำาบ้าน สาขาอายุรศาสตร์ทั่วไป ระบบประสาท ระบบ 
หัวใจ และกุมารเวชศาสตร์ ประจำาโรงพยาบาลต่าง ๆ ในเวลส์และ 
อังกฤษก่อนจะเดินทางกลับมาประเทศไทย และเป็นอาจารย์แพทย์ 
อายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ระหว่าง พ.ศ. 
๒๕๐๗ - ๒๕๐๙ 

หลังจากนัน้ทา่นเดนิทางไปศึกษาตอ่จนสำาเรจ็ปรญิญาเอกอกี ๒ สาขา  
คือด้านสรีรวิทยาและด้านคณิตศาสตร์ จากมหาวิทยาลัยมินนิโซตา 
มินนิแอโพลิส สหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๑๕ ขณะเดียวกันก็ทำาหน้าที่ 
อาจารย์ทางสรีรวิทยา และเป็นแพทย์ต่อยอด (ด้านโรคหัวใจ) พร้อมกับ 
ทำาวิจัยพื้นฐานในด้านการแลกเปล่ียนสารในการหมุนเวียนของเลือด 
ที่มาโยคลินิก โรเชสเตอร์ มินนิโซตา สหรัฐอเมริกา 

ท่านทำางานเป็นอาจารย์อยู่ที่ Montefiore Hospital and Medical 
Center, Albert Einstein College of Medicine, มหาวิทยาลัย 
เยชิวา นิวยอร์ก กระทั่งได้เป็นศาสตราจารย์ด้านอายุรศาสตร์และ 
สรีรวิทยาอยู่กว่าสิบปี ช่วงปลาย พ.ศ. ๒๕๒๓ ท่านจึงเดินทางกลับมา 
ประเทศไทยและเลือกไปทำางานที่โรงเรียนแพทย์แห่งใหม่ คือ คณะ 
แพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ ในฐานะ 
หัวหน้าหน่วยโรคหัวใจ และได้เป็นรองคณบดีฝ่ายวิจัย ใน พ.ศ. ๒๕๒๔ 
ก่อนจะก้าวขึ้นเป็นคณบดีในเวลาต่อมา หลังจากที่ท่านลาออกจาก 
ราชการใน พ.ศ. ๒๕๓๖ แต่อาจารย์ธาดายังรับหน้าที่เป็นอาจารย์พิเศษ  
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ตลอดจนเป็นแพทย์ 
โรคหัวใจ และหัวหน้าหน่วยเวชศาสตร์นิวเคลียร์ โรงพยาบาลสงขลา 
นครินทร์ จวบจนถึงแก่กรรม

นอกเหนือจากการทำาหน้าที่เป็นแพทย์ และครูแพทย์อย่างสุดความ 
สามารถแล้ว ท่านยังมีผลงานวิชาการอีกมากมายที่เป็นประโยชน์ในการ 
ศึกษา โดยเฉพาะด้านโรคหัวใจ มีผลงานที่ได้รับการตีพิมพ์จำานวน 
๙๘ เรื่อง บางช้ินเป็นงานเขียนลงในหนังสือ และตีพิมพ์ลงในวารสารท่ี 
มีการยอมรับสูงในสหรัฐอเมริกากว่า ๔๑ เรื่อง ส่วนหนึ่งเป็นงาน 
ด้านวิทยาศาสตร์พื้นฐาน และวิศวกรรมชีวการแพทย์ อีกส่วนเป็นงาน 
ศึกษาในคนและสัตว์ ในด้านโรคหัวใจและหลอดเลือด
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คุณค่าของความเป็นแพทย์ที่อาจารย์ธาดายึดม่ันมาโดยตลอดน้ัน 
เห็นได้จากการท่ีท่านเป็นบุคคลท่ีมีส่วนอย่างมากในการผลักดันการ 
พัฒนาและวางระบบสาธารณสุขในจังหวัดชายแดนภาคใต้ เพื่อแก้ไข 
ปัญหาการเข้าไม่ถึงบริการด้านสาธารณสุขของชุมชนและประชาชน 
อันเนื่องมาจากปัญหาความไม่สงบ ความกังวลเรื่องความปลอดภัยของ 
บุคลากรทางการแพทย์ และปัญหาความแตกต่างด้านวิถีวัฒนธรรม 
โดยท่านได้รับแต่งตั้งจากรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข ให้เป็น 
ประธานคณะกรรมการศูนย์สุขภาพชายแดนใต้

อาจารย์ธาดามีส่วนอย่างมาก กับการวางระบบงานของภาค 
สาธารณสขุในพืน้ที ่โดยเนน้เรือ่งหลกั ๆ  ๓ เรือ่ง ไดแ้ก ่๑. ความปลอดภยั 
ในสถานบริการ คือโรงพยาบาล และสถานีอนามัย ๒. การจัดการ 
ฐานข้อมูลเหตุการณ์ความไม่สงบ และ ๓. การเยียวยาผู้ได้รับผลกระทบ 
จากเหตุการณ์ความรุนแรง ที่สำาคัญ ท่านยังร่วมผลักดันให้มีการนำา 
หลักการทางศาสนาอิสลามเข้าไปใช้ในโรงพยาบาล เพื่อให้สอดคล้องกับ 
วถิวีฒันธรรมของพีน่อ้งมสุลมิในพืน้ที ่ดว้ยหวงัใหพ้ีน่อ้งมสุลมิเขา้สู่ระบบ 
โรงพยาบาลมากข้ึน ท้ังเรื่องฮาลาล การอนุญาตให้ผู้นำาครอบครัวหรือ 
ผู้นำาศาสนากล่าวเสียงต้อนรับ (อะซาน) เด็กแรกเกิด การให้ญาติอ่าน 
พระคัมภีร์ (อัลกุรอาน) ก่อนผู้ป่วยเสียชีวิต

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธาดา ยิบอินซอย สมรสกับ 
รองศาสตราจารย์ แพทย์หญิงสมทรง ยิบอินซอย ท่านถึงแก่อนิจกรรม 
เมื่อวันที่ ๙ มกราคม พ.ศ. ๒๕๕๔ สิริอายุ ๗๗ ปี

ท่านเป็นบุคคลที่มีส่วน 
อย่างมาก ในการผลักดัน  
การพัฒนาและวางระบบ 
สาธารณสุขในจังหวัด
ชายแดนภาคใต้ เพื่อแก้ไข 
ปัญหาการเข้าไม่ถึงบริการ 
ด้านสาธารณสุขของชุมชน 
และประชาชนอันเนื่อง 
มาจากปัญหาความไม่สงบ 
ความกังวลเรื่อง 
ความปลอดภัยของ 
บุคลากรทางการแพทย์ 
และปัญหาความแตกต่าง 
ด้านวิถีวัฒนธรรม
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กว่า ๓๕ ปีท่ีรับราชการในกระทรวงสาธารณสุข จากตำาแหน่งนายแพทย์ตรี
กองโรคเรือ้น กรมอนามยั จวบจนเกษยีณอายรุาชการในตำาแหน่งรองปลดักระทรวง

สาธารณสุข ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธีระ รามสูต คือบุคลากรผู้ทรงคุณวุฒิทั้งในด้าน
วิชาการและการบริหารงานที่สร้างประโยชน์ต่องานสาธารณสุขของไทยได้อย่างดีเยี่ยม

ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธีระ รามสูต เกิดเมื่อวันที่ ๒๕ ตุลาคม พ.ศ. ๒๔๗๔ สำาเร็จ 
การศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มหาวิทยาลัย
แพทยศาสตร์ พ.ศ. ๒๕๐๐ จากนั้นศึกษาต่อปริญญาโทด้านสาธารณสุขศาสตร์ จาก
มหาวิทยาลัยมหิดล สำาเร็จการศึกษาเมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๓ ด้วยความเป็นผู้ใฝ่รู้ หลังจากนั้น
ทา่นยงัศกึษาหาความรูเ้พิม่เตมิเสมอ ทา่นไดร้บั M.P.H. in Epidemiology จากมหาวทิยาลัย
จอห์นส์ ฮอปกินส์ สหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๐๘ Fellow with Distinction in Dermal 
Pathology จากมหาวิทยาลัยเทมเปิล สหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๑๐ จากนั้นยังเข้าศึกษา
และไดร้บัปรญิญา มหาบณัฑติทางรฐัประศาสนศาสตร ์จากสถาบนับณัฑิตพฒันบรหิารศาสตร:์ 
NIDA ใน พ.ศ. ๒๕๑๔ ท่านได้รับหนังสืออนุมัติผู้ชำานาญการสาขาเวชศาสตร์ป้องกัน แขนง
สาธารณสุขศาสตร์ จากแพทยสภา เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๑ ตลอดจนได้รับปริญญาแพทยศาสตร์
ดษุฎบีณัฑติกติตมิศกัดิ ์จากจฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั และประกาศนยีบตัรนกับรหิารระดบัสงู
จากสถาบนัพฒันาข้าราชการพลเรอืน สำานกังานก.พ. รุน่ที ่๕ พ.ศ. ๒๕๒๖ รวมถงึการเขา้เรยีน
จนได้รับปริญญาจากวิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักร วปอ. รุ่น ๒๘ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๘

ศาสตราจารย์

นายแพทย์ธีระ รามสูต
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ท่านเริ่มรับราชการในกระทรวงสาธารณสุขรวมตั้งแต่สำาเร็จ 
การศึกษาข้ันปริญญาตรีเม่ือ พ.ศ. ๒๕๐๐ ในตำาแหน่งนายแพทย์ตร ี
กองโรคเร้ือน กรมอนามยั ดว้ยความสามารถและความรบัผิดชอบในหนา้ที ่
เป็นอย่างดี ทำาให้เจริญก้าวหน้าในสายงานตามลำาดับ โดยต่อมาได้เลื่อน 
ตำาแหน่งเป็นนายแพทย์พิเศษทางโรคเรื้อน กรมควบคุมโรคติดต่อ 
(ปี ๒๕๑๗) ผู้อำานวยการกองโรคเรื้อน (ปี ๒๕๒๑) ผู้เช่ียวชาญพิเศษ 
ทางเวชกรรมป้องกัน (ปี ๒๕๒๔) รองอธิบดีกรมควบคุมโรคติดต่อ 
(ปี ๒๕๒๖) รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข (ปี ๒๕๓๑) อธิบดีกรมควบคุม 
โรคติดต่อ (ปี ๒๕๓๒ - ๒๕๓๔) และรองปลัดกระทรวงสาธารณสุข และ 
รักษาการผู้อำานวยการสำานักนโยบายและแผน (ปี ๒๕๓๕)

นอกเหนือจากทุ่มเทให้งานประจำาแล้ว ท่านยังรับเป็นที่ปรึกษา 
และอาจารย์พิเศษให้แก่สถาบันการศึกษาอีกมากมาย เช่น ที่ปรึกษา 
สถาบันราชประชาสมาสัย กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 
ที่ปรึกษาคณบดี คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล, อาจารย์ 
พิเศษสอนวิชาการประยุกต์เวชศาสตร์ป้องกัน ในระบบบริการสุขภาพ  
การบริหารจัดการทั่วไป และการบริหารทรัพยากรมนุษย์ ในการอบรม 
ฟื้นฟูวิชาการ แพทย์ผู้สมัครสอบเพื่อรับหนังสืออนุมัติแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ 
สาขาเวชศาสตร์ป้องกันแขนงสาธารณสุขศาสตร์ แพทยสภา และ 
หลักสูตร Mini Master of Management in Health (Mini M.M.  
in Health) สถาบันพัฒนาการสุขภาพอาเซียน มหาวิทยาลัยมหิดล

ในดา้นของงานวจิยัและบทความทางวชิาการ ทา่นมผีลงานทีเ่ผยแพร่ 
ในวารสารทัง้ในและตา่งประเทศกวา่ ๑๐๕ เรือ่ง เคยรว่มแตง่หนงัสือตำารา 
พยาธวิทิยาโรคผวิหนงัตา่งประเทศ ๑ เลม่ รวมถึงคู่มอืและตำาราโรคเรือ้น  
๔ เล่ม ตำาราการบริหารจัดการ ๒ เล่ม ตำาราเวชศาสตร์ป้องกันประยุกต์  
๑ เล่ม นอกจากน้ันยังเคยเป็นอาจารย์พิเศษ บรรยายวิชาโรคเรื้อน 
ที่คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยจอห์นส์ ฮอปกินส์ สหรัฐอเมริกา 
(พ.ศ. ๒๕๐๘) ได้รับการประเมินผลงานวิชาการและได้รับโปรดเกล้าฯ  
ให้ดำารงตำาแหน่งศาสตราจารย์พิเศษด้านโรคติดเชื้อ คณะสาธารณสุข- 
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล (พ.ศ. ๒๕๓๕)

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธีระ รามสูต สมรสกับ  
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ ดร.พันธ์ุทิพย์ รามสูต มีบุตร-ธิดา ๓ คน  
ปัจจุบันอายุ ๘๕ ปี

ท่านมีผลงานที่เผยแพร่ 
ในวารสารทั้งในและ 
ต่างประเทศกว่า ๑๐๕ เรื่อง  
เคยร่วมแต่งหนังสือตำารา 
พยาธิวิทยาโรคผิวหนัง 
ต่างประเทศ ๑ เล่ม รวมถึง 
คู่มือและตำาราโรคเรื้อน 
๔ เล่ม ตำาราการบริหาร 
จัดการ ๒ เล่ม ตำารา 
เวชศาสตร์ป้องกันประยุกต์  
๑ เล่ม นอกจากนั้น 
ยังเคยเป็นอาจารย์พิเศษ  
บรรยายวิชาโรคเรื้อน 
ที่คณะสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวิทยาลัย John 
Hoppins สหรัฐอเมริกา
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การที่บุคคลจะได้รับการยกย่องให้เป็นบุคคล 
ต้นแบบนัน้ ต้องทำาความดแีละประพฤตติน 

เป็นแบบอย่างที่ดีเพียงใดดูจะเป็นเรื่องยากท่ีจะ 
กำาหนดขอบเขต แต่หากศกึษาจากประวตักิารทำางาน 
ของนายแพทย์บญุยงค์ วงศ์รกัมติร ผูท้ีไ่ด้รบัการเชดิชู 
คุณความดี ทั้งในแง่ของการเป็นแพทย์ผู ้อุทิศตน 
ให้แก่คนยากไร้ ตลอดจนเป็นครูผู้ถ่ายทอดความรู ้
ความดี ความงามแก่ศิษย์โดยไม่หวังผลตอบแทนใด 
มาตลอดชีวิต จะทำาให้ทราบว่าตัวอย่างของบุคคล 
ต้นแบบที่แท้จริงนั้นเป็นแบบใด

นายแพทย์บุญยงค์ วงศ์รักมิตร เกิดเมื่อวันที่ ๑๐  
พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๗๖ ที่จังหวัดลำาปาง ภายหลัง 
จากจบคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๑ ต่อมา 
ท่านได้ปฏิบัติงานเป็นแพทย์ประจำาบ้านท่ีแผนก 
อายุรกรรม โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ๑ ปี จากน้ัน 

นายแพทย์บุญยงค์ วงศ์รักมิตร

ท่านเลือกย้ายไปประจำาอยู่โรงพยาบาลในภาคอีสาน จังหวัดสกลนคร 
และปฏิบัติงานที่กองอำานวยการกลางรักษาความปลอดภัยแห่งชาติ 
ที่ตำาบลนาคู อำาเภอกุสินารายณ์ จังหวัดกาฬสินธุ์ หลังจากทำางานที่ 
สกลนครได้ ๓ ปี ๘ เดอืน ได้ย้ายไปเป็นผู้อำานวยการโรงพยาบาลจงัหวดัเลย 
ทำางานได้ปีเศษ ก็ได้รับคำาส่ังไปเป็นผู้อำานวยการโรงพยาบาลน่าน เม่ือ 
พ.ศ. ๒๕๐๗ และประจำาอยู่ที่นั่นเรื่อยมา จนกระทั่งเกษียณอายุราชการ  
เป็นเวลา ๓๐ ปี 

ผลงานที่เด่นชัดของท่านคือการเป็นแพทย์ที่ยืนหยัด ทุ่มเท และ 
เสียสละอย่างยิ่งในการช่วยเหลือพลเรือน ทหาร ตำารวจ ที่ได้รับบาดเจ็บ 
จากการต่อสู้กบัผู้ก่อการร้ายคอมมวินสิต์ ในพืน้ทีจ่งัหวดัน่านและจงัหวดั 
ใกล้เคยีงมาตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๑๐ จนถงึ พ.ศ. ๒๕๓๖ จนได้รบัการกล่าวขวญั 
ในหมู่ทหารตำารวจโดยทั่วไปว่า เป็นผู้พิทักษ์ของยุทธภูมิ และได้รับการ 
ยกย่องในหมู่ประชาชนโดยทั่วไปว่า เป็นขวัญใจของคนยากไร้ 

นอกจากนีภ้ายใต้การบรหิารงานของท่าน โรงพยาบาลน่านมนีโยบาย 
ที่เด่นชัดในการสนับสนุนงานสาธารณสุข โดยเฉพาะอย่างยิ่งงาน 
สาธารณสุขในเขตเมือง ส่งผลให้ฝ่ายเวชกรรมสังคมโรงพยาบาลน่าน 
เป็นทีย่อมรบัของทัว่ประเทศ ท่านเป็นผูม้ส่ีวนในการจดัทำาเกณฑ์มาตรฐาน 
การบริการเวชกรรมสังคม ให้เป็นรูปแบบและแนวทางในการดำาเนินงาน 
อย่างต่อเนือ่งและเป็นองค์รวม ทำาให้โรงพยาบาลต่าง ๆ  เข้ามาศึกษาดงูาน 
ตลอดทัง้ปี สนบัสนนุให้มกีารจดัตัง้ศนูย์สาธารณสุขมลูฐานชมุชน (ศสมช.)  
เพื่อพัฒนางานสาธารณสุขมูลฐานตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุข  
และได้สนับสนุนเงินนอกงบประมาณ เพื่อซ้ือเครื่องวัดความดันโลหิต 
และเครื่องชั่งนำ้าหนักให้แก่ ศสมช. ทุกแห่งในเขตเทศบาล จนสามารถ 
ดำาเนินการได้ครบทุกหมู่บ้าน เมื่อเดือนกรกฎาคม ๒๕๓๖ เป็นเทศบาล 
แห่งแรกในประเทศไทยที่มี ศสมช. ครบทุกหมู่บ้าน

ตลอดระยะเวลารับราชการ ท่านได้ทำาคุณประโยชน์นานัปการให้แก ่
วงการแพทย์และสาธารณสุข โดยเฉพาะท้องถิ่นที่ห่างไกลความเจริญ 
ท่านเป็นแพทย์ผู ้ทุ ่มเทกับงานบริบาลดูแลคนไข้ บุกเบิกพัฒนา 
งานสาธารณสุข การส่งเสริมป้องกันโรคควบคู่ไปกับการดูแลรักษา 
ท่านเป็นนกับรหิารทีค่รองตน ครองคน ครองงานได้อย่างดเียีย่ม  ยดึหลัก 
การบริหารที่เปี่ยมด้วยธรรมาภิบาล นอกจากเป็นผู้ที่มีความสามารถ 
ในการพูด การจูงใจผู้ร่วมงานแล้ว ยังเป็นผู้เสียสละ อุตสาหะ และ 
ซื่อสัตย์สุจริตต่อวิชาชีพและหน้าที่การงาน เป็นตัวอย่างแก่ข้าราชการ 
โดยทั่วไป ท่านได้รับรางวัลแพทย์ชนบทดีเด่น ของคณะแพทยศาสตร์ 
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ศิริราชพยาบาล พ.ศ. ๒๕๑๗ ได้รับรางวัลคนไทยตัวอย่างของมูลนิธิ 
ธารนำ้าใจ พ.ศ. ๒๕๒๐ ได้รับพระราชทานรางวัลมหาวิทยาลัยมหิดล - 
บี บราวน์ เพื่อการแพทย์และสาธารณสุขไทย ในฐานะที่เป็นผู้มีความรู้ 
ความสามารถ มีผลงานเป็นที่ประจักษ์ เป็นที่ยอมรับที่ได้อุทิศตนเพื่อ 
ประโยชน์เกือ้กูลแก่วงการแพทย์และการสาธารณสขุของไทยอย่างจรงิจงั 
และสมำ่าเสมอ พ.ศ. ๒๕๓๙ และยังได้รับพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้ 
ดำารงตำาแหน่งสมาชิกวุฒิสภา พ.ศ. ๒๕๓๙ - ๒๕๔๓

แม้ว่าท่านจะเกษียณอายุไปแล้ว แต่ท่านก็ยังมุ่งมั่นทำางานให้แก่ 
วงการแพทย์ และเสียสละเวลาอุทิศตนให้สังคมอยู่ตลอดเวลา เป็น
บุคคลต้นแบบที่ดีงาม เป็นที่เคารพนับถือแก่บุคคลในวงการแพทย์ และ
สาธารณสขุ ตลอดจนผูค้นสงัคมโดยทัว่ไป ใครทีไ่ด้เข้ามาทำางานในพืน้ทีก่็
มกัเข้ามาขอคำาแนะนำาจากท่านอยูเ่นอืง ๆ   และท่านกเ็ตม็ใจให้คำาแนะนำา
พูดคุยแลกเปลี่ยนอยู่เสมอ ๆ 

ปัจจุบันท่านได้ร่วมขับเคลื่อนโครงการปิดทองหลังพระ สืบสานแนว 
พระราชดำาริในฐานะเป็นประธานคณะทำางานพื้นที่จังหวัดน่านมาตั้งแต ่
พ.ศ. ๒๕๕๒ มุ ่งมั่นสานต่อพระราชปณิธานในการพัฒนาที่ยั่งยืน 
ยกระดับคุณภาพชีวิตให้ชาวบ้าน มีหลักการพัฒนาคือ เข้าใจ เข้าถึง  
และพัฒนา เป็นบันไดสู่ความสำาเร็จ นอกจากการลงพื้นที่เพื่อติดตาม 
ความก้าวหน้าของงานแล้ว ท่านก็มาน่ังทำางานที่ห้องประชาคมทุกวัน 
เพื่อประชุมคณะทำางาน ประชุมกรรมการมูลนิธิ และพูดคุยแลกเปลี่ยน 
ให้คำาแนะนำาแก่แกนนำาชุมชนเอ็นจีโอ นักวิชาการ และผู้มาเยือนอื่น ๆ 

ด้านครอบครัว ท่านสมรสกับแพทย์หญิงพนิดา วงศ์รักมิตร มีบุตร- 
ธิดา ๓ คน ปัจจุบันท่านอายุ ๘๓ ปี

ผลงานที่เด่นชัดของท่าน 
คือการเป็นแพทย์ที่ยืนหยัด 
ทุ่มเท และเสียสละ อย่างยิ่ง 
ในการช่วยเหลือพลเรือน 
ทหาร ตำารวจ ที่ได้รับ 
บาดเจ็บจากการต่อสู้กับ 
ผู้ก่อการร้ายคอมมิวนิสต์  
ในพื้นที่จังหวัดน่านและ 
จังหวัดใกล้เคียงมาตั้งแต ่
พ.ศ. ๒๕๑๐ จนถึง 
พ.ศ. ๒๕๓๖ จนได้รับ 
การกล่าวขวัญในหมู่ทหาร 
ตำารวจโดยทั่วไปว่า เป็น 
ผู้พิทักษ์ของยุทธภูมิ
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จากอาจารย์แพทย์ในแผนกอายุรศาสตร์ จวบจนเป็นผู้บุกเบิกการเรียนการสอนวิชา 
พลศึกษา จนได้รับการยกย่องเป็น “บิดาของการพลศึกษาแผนใหม่ของไทย” 

สู่การทำาหน้าที่อันทรงเกียรติที่ได้รับโปรดเกล้าฯ ให้ดำารงตำาแหน่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวง 
ศึกษาธิการ และกระทรวงสาธารณสุข เรียกได้ว่า ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย ์
บุญสม มาร์ติน อุทิศทุกลมหายใจให้การทำางานเพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน 
ให้อยู่ในมาตรฐานที่ดีที่สุด

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์บุญสม มาร์ติน เกิดเม่ือวันที่ ๑๙ กันยายน พ.ศ.  
๒๔๖๕ ที่จังหวัดลำาปาง เป็นบุตรของนาย เอช.อี.เอ็ม. มาร์ติน และนางจันทร์หอม มาร์ติน 
เข้าเรียนเตรียมแพทย์ที่คณะวิทยาศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ได้ ๒ ปี จึงข้ามฟาก 
ไปเรียนแพทย์ท่ีศิริราช จบปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต คณะแพทยศาสตร์และศิริราช- 
พยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อปีการศึกษา ๒๔๘๗ - ๒๔๘๘ ด้วยผลการเรียน 
ทีอ่ยูใ่นระดบัด ีจงึไดร้บัคดัเลอืกเปน็แพทยป์ระจำาบา้นอายรุศาสตร ์๒ ป ีแล้วไดร้บัการบรรจุ 
เปน็อาจารยแ์ผนกอายรุศาสตร ์ใน พ.ศ. ๒๔๙๐ จากนัน้จงึไดท้นุไปศกึษาตอ่วชิาสาธารณสขุ 
และโรคเมืองร้อนท่ีมหาวิทยาลัยทูเลน ที่ประเทศสหรัฐอเมริกา และสอบได้ปริญญาโท  
Master Degree of Public Health & Tropical Medicine 

นอกเหนือจากศึกษาวิชาความรู้ด้านแพทยศาสตร์ ท่านยังชอบเล่นกีฬาและมีความ 
สามารถในเชิงกีฬาหลายประเภท อีกทั้งยังเคยเป็นหัวหน้าช้ัน เป็นนายกสโมสรนักศึกษา 
แพทย์ศริริาช และเปน็อาจารย์อนุสาสก ทำาหน้าทีป่กครองดูแลนกัศึกษาแพทย ์เมือ่เดนิทาง 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์บุญสม มาร์ติน
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กลบัประเทศไทย ทา่นยา้ยไปรบัราชการตอ่ทีก่ระทรวงศึกษาธกิาร และได ้
ศึกษางานด้านการศึกษา การฝึกหัดครู การพลศึกษา และการอนามัย 
ในประเทศสหรัฐอเมริกา และอีกหลายประเทศในยุโรป นอกจากนี้ 
ท่านได้รับมอบหมายให้ทำางานด้านพลศึกษา ท่านบุกเบิกและพัฒนางาน 
ดา้นพลศกึษาของไทย ใหเ้ขา้มาตรฐานสากลและไดด้ำารงตำาแหนง่สำาคญั ๆ   
ในกระทรวงศึกษาธิการ ตั้งแต่อาจารย์ใหญ่โรงเรียนฝึกหัดครูพลศึกษา  
โรงเรียนฝึกหัดครูพลานามัย ผู้อำานวยการวิทยาลัยพลศึกษา (คนแรก)  
รองอธกิารบดวีทิยาลยัวชิาการศกึษาพลศกึษา อธบิดกีรมพลศกึษา จนถงึ 
ตำาแหน่งสูงสุดคือ ปลัดกระทรวงศึกษาธิการ ในระหว่างรับราชการ 
ยงัถกูขอตวัไปดำารงตำาแหนง่สำาคญั ๆ  หลายตำาแหนง่ เชน่ คณบด ี(คนแรก) 
ของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ อธิการบดีมหาวิทยาลัย 
เชียงใหม่ นายกสภามหาวิทยาลัยและกรรมการสภามหาวิทยาลัยหลาย
แห่ง รัฐมนตรีช่วยว่าการ รัฐมนตรีว่าการกระทรวงศึกษาธิการ รัฐมนตรี
ว่าการกระทรวงสาธารณสุข สมาชิกวุฒิสภา เป็นต้น

ขณะดำารงตำาแหน่งคณบดีคณะแพทยศาสตร์ ท่านต้องรับภาระ 
อย่างหนักในการสร้างโรงเรียนแพทย์แห่งใหม่ในภูมิภาค ทั้งด้าน 
งบประมาณ การสร้างอาคาร ติดต่อต่างประเทศเพื่อขอความช่วยเหลือ 
ด้านหลักสูตร คณาจารย์ การจัดหาอุปกรณ์ทางการแพทย์ การเตรียม 
บุคลากร จนประสบความสำาเร็จอย่างงดงาม และมีการแตกแขนงเป็น 
คณะต่าง ๆ ทางวิทยาศาสตร์สุขภาพด้วย

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยบ์ญุสม มารต์นิ เกษยีณอายรุาชการ 
พ.ศ. ๒๕๒๕ แต่ยังทำางานด้านการศึกษาของมหาวิทยาลัยและวิทยาลัย
เอกชน เช่น มหาวิทยาลัยอัสสัมชัญ เป็นประธานบริษัทและองค์กร 
เอกชนหลายแห่ง เป็นผู้ร่วมก่อตั้งสมาคมกีฬาคนพิการแห่งประเทศไทย 
ในพระบรมราชูปถัมภ์ เม่ือ พ.ศ. ๒๕๒๖ และเป็นผู้ก่อตั้งวิทยาลัย 
การพยาบาลเซ็นต์หลุยส์เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๘ ซึ่งท่านเข้ารับตำาแหน่ง 
อธิการบดีวิทยาลัยอยู่นาน ๙ ปี

จากผลงานที่โดดเด่น ทำาให้ท่านได้รับการยกย่องอย่างสูงจากองค์กร 
ต่าง ๆ  ท่ีท่านปฏิบัติงาน เช่น ได้รับยกย่องเป็น “บิดาของการพลศึกษาแผนใหม่ 
ของไทย” ได้รับปริญญาดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ จาก ๗ มหาวิทยาลัย 
เช่น แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ เม่ือ 
พ.ศ. ๒๕๑๘ แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัยมหิดล 
เมือ่ พ.ศ. ๒๕๑๙ ครศุาสตรดษุฎบีณัฑติกติตมิศกัดิ ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั 
เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๓ วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร์ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๓ ปรัชญาดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์  
มหาวิทยาลัยรามคำาแหง เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๗ และวิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต 
กิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๙ เป็นต้น

ด้านครอบครัวศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์บุญสม มาร์ติน 
สมรสกับนางวันเพ็ญ มาร์ติน มีบุตร-ธิดา ๕ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรม  
เมื่อวันที่ ๙ มิถุนายนพ.ศ. ๒๕๕๑ สิริอายุ ๘๖ ปี

จากผลงานที่โดดเด่น 
ทำาให้ท่านได้รับการยกย่อง 
อย่างสูงจากองค์กรต่าง ๆ  
ที่ท่านปฏิบัติงาน เช่น 
ได้รับยกย่องเป็น “บิดา 
ของการพลศึกษาแผนใหม่ 
ของไทย” ได้รับปริญญา 
ดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ ์
จาก ๗ มหาวิทยาลัย เช่น  
แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต 
กิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัย 
เชียงใหม่ เม่ือ พ.ศ. ๒๕๑๘ 
แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต 
กิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัย 
มหิดล เมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๙ 
ครุศาสตรดุษฎีบัณฑิต 
กิตติมศักดิ์ จุฬาลงกรณ ์
มหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. 
๒๕๒๓ วิทยาศาสตรดุษฎี
บัณฑิตกิตติมศักดิ ์
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  
เม่ือ พ.ศ. ๒๕๒๓ ปรัชญา 
ดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ ์
มหาวิทยาลัยรามคำาแหง 
เม่ือ พ.ศ. ๒๕๒๗ และ. 
วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต 
กิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัย 
ศรีนครินทรวิโรฒ เม่ือ 
พ.ศ. ๒๕๒๙ เป็นต้น
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สถาบันบำาราศนราดูร เป็นโรงพยาบาลใน 
สังกัดกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

มีพันธกิจที่แสดงให้เห็นถึงความห่วงใยต่อสุขภาพ 
ของประชาชน ในการรับมือกับโรคติดต่อในยุคท่ี 
การแพทย์ยงัไม่เจริญรดุหน้าดงัเช่นทกุวนันี ้และบคุคล 
ผู ้มีส่วนสำาคัญในการก่อตั้งโรงพยาบาลแห่งนี้เมื่อ 
๕๖ ปีก่อนนัน้กค็อื พระบำาราศนราดรู แพทย์ผูอ้ทุศิตน 
ให้แก่การสาธารณสุขชุมชนตลอดชีวิตการทำางาน

พระบำาราศนราดูร (หลง เวชชาชีวะ) เกิดที่ 
จังหวัดจันทบุรี เมื่อวันท่ี ๒๘ พฤษภาคม พ.ศ. 
๒๔๓๙ เป็นบุตรของนายแสง และนางชุมพร 
เวชชาชีวะ เข้าศึกษาวิชาแพทยศาสตร์ท่ีโรงเรียน 
ราชแพทยาลัยจนจบหลักสูตรเป็นแพทย์ประกาศ- 
นียบัตร ใน พ.ศ. ๒๔๕๗ เป็นแพทย์รุ่นท่ี ๒๐ ของ 
ประเทศไทย

หลังสำาเร็จการศึกษาท่านเริ่มเข้ารับราชการที่กรมพยาบาล (ต่อมา 
คือกรมสาธารณสุข) กระทรวงมหาดไทย ได้รับแต่งตั้งเป็นแพทย์ประจำา 
จังหวัดลพบุรีและประจำาอยู่ที่น่ันเป็นเวลากว่า ๗ ปี จนมีประสบการณ ์
การทำางานทีเ่ชีย่วชาญในฐานะแพทยใ์นชนบทสมยันัน้ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ 
ในด้านการป้องกันรับมือกับโรคระบาดและโรคติดต่อ ต่อมาได้รับ 
แต่งตั้งเป็นสาธารณสุขมณฑลอยุธยา จากนั้นจึงได้รับแต่งตั้งเป็น 
ผู้อำานวยการกองสาธารณสุข เลขานุการกรม และหัวหน้ากองกลาง 
สำานักงานปลัดกระทรวง เม่ือมีการยกฐานะกรมขึ้นเป็นกระทรวง 
สาธารณสุขใน พ.ศ. ๒๔๘๕ และ พ.ศ. ๒๔๙๓ ได้รับโปรดเกล้าฯ ให้ 
ดำารงตำาแหน่งรองปลัดกระทรวง และใน พ.ศ. ๒๔๙๗ ได้รับโปรดเกล้าฯ 
ให้เป็นปลัดกระทรวง จนเกษียณอายุราชการเมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๑ รวมเวลา 
ที่รับราชการทั้งสิ้น ๔๔ ปี

หลงัจากเกษยีณอายรุาชการทา่นเริม่ทำางานดา้นการเมอืงโดยใน พ.ศ. 
๒๕๐๒ ได้รับโปรดเกล้าฯ ให้ดำารงตำาแหน่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวง 
สาธารณสุขในคณะรัฐบาลของจอมพลสฤษดิ์ ธนะรัชต์ และจอมพล 
ถนอม กิตติขจร อยู่ในตำาแหน่งนั้นตลอดมาจน พ.ศ. ๒๕๑๒ รวมเวลา 
ประมาณ ๑๐ ปี 

ผลงานทีโ่ดดเดน่และมคุีณปูการตอ่วงการสาธารณสุขของพระบำาราศ- 
นราดรู เกดิขึน้ในสมยัรฐับาลจอมพลสฤษดิ ์ธนะรชัต ์โดยใน พ.ศ. ๒๕๐๑ 
ถึง พ.ศ. ๒๕๐๒ เม่ือเกิดโรคระบาดขึ้นในเขตพระนคร ได้คร่าชีวิตของ 
ผูเ้จบ็ปว่ยไปมากมาย ระหวา่งนัน้พระบำาราศนราดรู ดำารงตำาแหนง่รฐัมนตร ี
วา่การกระทรวงสาธารณสุข ไดด้ำาเนนิการควบคุมโรคจนสงบลง  ในระหวา่ง 
ที่มีโรคระบาดร้ายแรงครั้งนั้น ทำาให้จอมพลสฤษดิ์ต้องออกตรวจดู 
การทำางานการควบคุมโรคติดต่อเป็นพิเศษ และได้เห็นว่าโรงพยาบาล 
โรคติดต่อซึ่งตั้งอยู่บริเวณถนนดินแดง ตำาบลพญาไท ไม่เหมาะสม 
เนื่องจากตั้งอยู่ใกล้เขตชุมชน ควรจะย้ายจากแหล่งเดิม เพราะเกรงว่า 
โรคระบาดอาจจะลุกลามไปยังประชาชนที่อยู่ใกล้เคียงโรงพยาบาล 
อีกทั้งโรงพยาบาลก็ทรุดโทรม และไม่มีประสิทธิภาพเพียงพอที่จะรับมือ 
กบัโรคตดิตอ่ฉุกเฉนิหากเกดิขึน้อกี จอมพลสฤษดิ ์ จงึส่ังการไปยงักระทรวง 
สาธารณสุข ใหจ้ดัสถานทีต่ัง้โรงพยาบาลโรคตดิตอ่แหง่ใหมท่ีเ่หมาะสมกวา่ 
นอกเขตพระนครและให้มีประสิทธิภาพที่ดีพอจะรับสถานการณ์ฉุกเฉิน 
ทางโรคตดิตอ่ได ้ดว้ยเหตนุีพ้ระบำาราศนราดรู จงึเปน็หนึง่ในบคุคลสำาคัญ 
ผู้มีส่วนร่วมโดยตรง ในการก่อตั้งโรงพยาบาลโรคติดต่อขึ้นใหม่ ซึ่งคณะ 
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รฐัมนตรมีมีตใิหต้ัง้ชือ่วา่ โรงพยาบาลบำาราศนราดรู ซึง่เริม่เปดิดำาเนนิการ 
เมื่อวันที่ ๒ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๐๓ และเปลี่ยนชื่อเป็นสถาบันบำาราศ- 
นราดูร เมื่อวันที่ ๒ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๔๕

ผลจากความทุ่มเททำางานของพระบำาราศนราดูร ทำาให้ท่านได้รับ 
พระราชทานนามสกลุ ‘เวชชาชวีะ’ เมือ่ พ.ศ. ๒๔๖๒ และรบัพระราชทาน 
เครื่องราชอิสริยาภรณ์ปฐมจุลจอมเกล้า ในวันฉัตรมงคล ๕ พฤษภาคม 
๒๕๐๙ นับเป็นเกียรติยศอันสูงสุดแก่พระบำาราศนราดูรและวงศ์ตระกูล

ด้านครอบครัว พระบำาราศนราดูรสมรสกับคุณหญิงบำาราศนราดูร 
ท.จ. (สุภาพ สัจวานิช) มีบุตรชาย ๒ คน ท่านถึงแก่อสัญกรรม 
เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๗ สิริอายุ ๘๘ ปี ได้รับพระราชทานเกียรติยศตาม 
ฐานันดรรูปครบถ้วนทุกประการ และพระบาทสมเด็จพระปรมินทร- 
มหาภมูพิลอดลุยเดช ยงัทรงพระกรณุาโปรดเกลา้ฯ เสดจ็พระราชดำาเนนิ 
พระราชทานเพลงิศพ พรอ้มดว้ยสมเดจ็พระนางเจา้ฯ พระบรมราชนินีาถ 
และพระบรมวงศานุวงศ์ 

ผลจากความทุ่มเททำางาน 
ของพระบำาราศนราดูร 
ทำาให้ท่านได้รับพระราชทาน 
นามสกุล ‘เวชชาชีวะ’ 
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๒ 
และรับพระราชทาน 
เครื่องราชอิสริยาภรณ ์
ปฐมจุลจอมเกล้า 
ในวันฉัตรมงคล 
๕ พฤษภาคม ๒๕๐๙ 
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การช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์และการทุ่มเท 
ทำางานให้แก่ท้ังสถาบันท่ีสังกัดตลอดจน 

สังคมส่วนรวมอย่างสมำ่าเสมอ ทำาให้พลอากาศเอก  
ประกอบ บรุพรัตน์ ได้รบัการยอมรบัในวงสงัคม และ 
ได้รบัการยกย่องสรรเสรญิให้เป็นตวัอย่างของอนชุน 
และเป็นปชูนยีบคุคลของแพทย์รุน่หลงัมาจนทกุวนันี้

พลอากาศเอก นายแพทย์ประกอบ บุรพรัตน์  
เกิดเมื่อวันที่  ๑๐ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๗๕ 
สำาเร็จแพทยศาสตรบัณฑิตจากคณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ 
เม่ือ พ.ศ. ๒๕๐๐ จากน้ันเร่ิมเข้ารับราชการในกองทัพ 
อากาศ ด้วยยศว่าที่เรืออากาศโท และเดินทาง 
ไปศกึษาตอ่ Postgraduate Courses in Surgery ที ่
มหาวิทยาลัยนิวยอร์ก ประเทศสหรัฐอเมริกา เมื่อ 
กลับมาประเทศไทยใน พ.ศ. ๒๕๐๔ ท่านรับหน้าที ่
ศัลยแพทย์ แผนกศัลยกรรม โรงพยาบาลภูมิพล- 
อดุลยเดช ด้วยยศเรืออากาศเอก และปฏิบัติหน้าที ่
อยา่งทุม่เทตอ่เนือ่งมานานนบั ๑๕ ป ีจวบจนกา้วขึน้ 

ดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการกองตรวจโรคผู้ป่วยนอก รักษาการศัลยแพทย์ 
ท่ัวไป ใน พ.ศ. ๒๕๒๐ ก่อนจะก้าวหน้าในตำาแหน่งงานด้านการบริหาร 
เรือ่ยมา ทา่นดำารงตำาแหนง่รองผูอ้ำานวยการโรงพยาบาลภมูพิลอดลุยเดช 
ใน พ.ศ. ๒๕๒๓ ดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช  
ใน พ.ศ. ๒๕๒๔ และดำารงตำาแหน่งเจ้ากรมแพทย์ทหารอากาศ ใน พ.ศ.  
๒๕๒๙ ก่อนเกษียณอายุราชการใน พ.ศ. ๒๕๓๕ ในยศพลอากาศเอก

กวา่ ๓๐ ปขีองชวีติขา้ราชการในกองทพัอากาศ ทา่นเปน็ตวัอยา่งทีด่ยีิง่ 
ทัง้ในดา้นความกา้วหนา้ในวชิาชพี และในดา้นการเสียสละอทุศิตน ใหแ้ก ่
สถาบันและสังคมส่วนรวม ในช่วงเริ่มแรกของการเป็นศัลยแพทย์ ท่าน 
นบัเปน็ประสาทศลัยแพทยเ์พยีงคนเดยีวของโรงพยาบาลภมูพิลอดลุยเดช 
ที่ต้องรับดูแลผู้ป่วยโรคทางสมอง และผู้ป่วยอุบัติเหตุทางสมองทั้งหมด  
ที่ส่งตัวมารักษายังโรงพยาบาลจำานวนมาก แต่ท่านก็ไม่เคยย่อท้อ ยังคง 
ทุ่มเททำางานอย่างดีเสมอมา

ในด้านการเรียนการสอน ท่านให้การส่งเสริมและสนับสนุนแก่ 
โรงพยาบาลของกองทัพอากาศเป็นอย่างมาก โดยในช่วงที่ดำารงตำาแหน่ง 
เจ้ากรมแพทย์ทหารอากาศ ได้มีการลงนามในข้อตกลงร่วมระหว่าง 
กองทัพอากาศ และคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ใน “โครงการการผลติแพทยแ์นวใหม”่ ของโรงพยาบาลภมูพิลอดลุยเดช 
ทำาการผลิตแพทย์เพื่อให้สอดคล้องและตอบสนองต่อแผนพัฒนางาน 
สาธารณสขุของชาตมิาจนถงึปจัจบุนั นอกจากนัน้ในขณะทีด่ำารงตำาแหนง่ 
รองผู้อำานวยการโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ท่านได้วางรากฐานของ 
การพัฒนาด้านวิชาการ และมีการพัฒนางานเวชระเบียน ตลอดจน 
งานหอ้งสมดุของโรงพยาบาล และไดร้เิริม่จดัการประชมุวชิาการประจำาปี 
ขึ้นเป็นครั้งแรกเมื่อวันที่ ๑๘ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๒๓ ซึ่งได้จัดต่อเนื่อง 
ทุกปีมาจนปัจจุบันนี้

ภารกจิสำาคัญของทา่นคือ การเปน็ผู้รเิริม่และมบีทบาทสำาคัญยิง่ในการ 
จดัตัง้มลูนธิเิพือ่รบับรจิาคหารายได ้โดยมวีตัถปุระสงคเ์พือ่สรา้งพระบรม 
สาทิสลักษณ์ของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
และกอ่สรา้งอาคารอบุตัเิหตแุละฉกุเฉนิ จดัหาอปุกรณท์างการแพทย ์และ 
ส่งเสริมกิจการทุกประเภท ที่สามารถพิ่มประสิทธิภาพในการให้บริบาล 
รักษาพยาบาลผู้ป่วยของโรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ซ่ึงในเวลาต่อมา 
พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ทรงพระกรุณา 
โปรดเกล้าฯ พระราชทานพระบรมราชานุญาตให้ใช้นาม “คุ้มเกล้าฯ”  
เป็นชื่ออาคารและชื่อมูลนิธิ และทรงรับไว้ในพระบรมราชูปถัมภ์ นับเป็น 
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พระมหากรุณาธิคุณอย่างหาที่สุดไม่ได้
สิง่หนึง่ทีท่ำาใหท้า่นประสบความสำาเรจ็ในหนา้ทีก่ารงาน และไดร้บัการ 

ยอมรับในความสามารถจวบจนปัจจุบัน คือการที่ท่านเป็นผู้มีวิสัยทัศน์ 
ยาวไกล มีความคิดริเริ่ม และนำาความคิดริเริ่มมาทำาให้เป็นความจริง 
นอกเหนอืจากภารกจิการกอ่สรา้ง “อาคารคุม้เกลา้ฯ” แลว้ เมือ่ครัง้ทา่น 
ดำารงตำาแหน่งหัวหน้ากองบริการโลหิต โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช  
ท่านยังได้ประชาสัมพันธ์เชิญชวนให้ทหารอากาศ รวมทั้งครอบครัวและ 
ประชาชนทั่วไป บริจาคโลหิตเป็นประจำาทุก ๓ เดือน ทำาให้โรงพยาบาล 
ภมูพิลอดลุยเดชเปน็โรงพยาบาลแหง่เดยีวในกรุงเทพมหานครทีม่โีลหติใช ้

ภารกิจสำาคัญของ 
อาจารย์ประกอบคือ 
การเป็นผู้ริเริ่มและ 
มีบทบาทสำาคัญยิ่ง 
ในการจัดตั้งมูลนิธิ 
เพื่อรับบริจาคหารายได้ 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ 
สร้างพระบรมสาทิสลักษณ์ 
ของพระบาทสมเด็จ 
พระปรมินทรมหาภูมิพล- 
อดุลยเดช และก่อสร้าง 
อาคารอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
จัดหาอุปกรณ์ทาง 
การแพทย์ และส่งเสริม 
กิจการทุกประเภท

อย่างเพียงพอ และเป็นสาขาใหญ่ของสภากาชาด 
สามารถจา่ยโลหติไปชว่ยเหลอืโรงพยาบาลขา้งเคยีงได ้
และในขณะที่ท่านดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการ 
โรงพยาบาลภูมิพลอดุลยเดช ท่านยังเป็นผู้วางแผน 
ระบบงานคอมพิวเตอร์และพัฒนาก่อตั้ ง ศูนย์  
คอมพิวเตอร์อย่างเป็นทางการ โรงพยาบาลภูมิพล- 
อดุลยเดช จึงนับเป็นโรงพยาบาลรัฐแห่งแรกที่ 
สามารถนำาระบบคอมพวิเตอรม์าใชอ้ยา่งสมบรูณแ์บบ 
ทั่วทั้งโรงพยาบาล

ด้านครอบครัว พลอากาศเอก นายแพทย์  
ประกอบ บุรพรัตน์ สมรสกับนางชูศรี บุรพรัตน์  
มีบุตร-ธิดา ๔ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ 
๖ สิงหาคม พ.ศ. ๒๕๔๒ สิริอายุ ๖๗ ปี
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ 
วะสี ได้รับการยกย่องว่าเป็นปราชญ์ เป็น 

ผู้ดำารงตนเพื่อประโยชน์ต่อสังคมและประเทศชาติ  
โดยเฉพาะด้านการพัฒนาชนบทและการพัฒนา 
ชุมชน นอกจากนั้นท่านยังเป็นครู เป็นนักวิจัยผู้สร้าง 
คุณูปการแก่วงการแพทย์มาตลอดชีวิตการทำางาน 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี 
เกิดเมื่อวันที่ ๕ สิงหาคม พ.ศ. ๒๔๗๕ ท่ีจังหวัด 
กาญจนบุรี เป็นบุตรของนายกลาย และนางกิม วะสี  
จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิตเกียรตินิยมเหรียญ 
ทอง จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๔๙๘ โดยได้ 
คะแนนเป็นท่ีหน่ึงตลอดหลักสูตร จากน้ัน ใน พ.ศ. ๒๕๐๐ 
ได้รับพระราชทานทุนส่วนพระองค์ พระบาทสมเด็จ- 
พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุยเดช และทุนมูลนิธิ 
“อา นันทมหิดล” จนสำ า เร็จการ ศึกษาระดับ 
ปริญญาเอก จากมหาวิทยาลัยโคโลราโด ประเทศ 
สหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๐๓ และปริญญามนุษย- 
พันธุศาสตร์ (Human Genetics) มหาวิทยาลัย

ลอนดอน สหราชอาณาจักร ใน พ.ศ. ๒๕๐๔ หลังจบการศึกษาได้เข้ารับ 
ราชการในตำาแหนง่อาจารยป์ระจำาคณะแพทยศาสตรแ์ละศริริาชพยาบาล  
ตัง้แต ่พ.ศ. ๒๕๐๔ จนไดร้บัตำาแหนง่ศาสตราจารย ์ภาควชิาอายรุศาสตร ์ 
ใน พ.ศ. ๒๕๑๙ ด้วยความตั้งใจในการสอนเป็นอย่างดีเสมอมา ใน พ.ศ.  
๒๕๑๒ ท่านยังได้รับรางวัลเจ้าพระยาพระเสด็จสุเรนทราธิบดี ในฐานะ 
ครูแพทย์ที่ดีเป็นคนแรกอีกด้วย

ในแง่ของงานด้านการบริหาร ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ 
ประเวศ วะส ีไดร้บัการแตง่ตัง้ใหด้ำารงตำาแหนง่รองอธกิารบด ีฝา่ยพฒันา 
และวางแผน มหาวทิยาลัยมหดิล ตัง้แต ่พ.ศ. ๒๕๒๒ เปน็กรรมการมลูนธิ ิ
และเป็นท่ีปรึกษาทางการแพทย์ท้ังในประเทศและต่างประเทศอีกหลายแห่ง 
นอกจากจะมีความเป็นเลิศทางวิชาการ การวิจัยและการพัฒนาสังคม 
ท่านยังเป็นผู้มีจิตใจเป็นนักพัฒนาสังคม เป็นผู้ที่มีความกล้าหาญทาง 
จริยธรรม อุทิศตนเหนือส่วนรวม ตลอดจนมีชีวิตความเป็นอยู่ที่เรียบง่าย  
ออ่นนอ้มถอ่มตน ตัง้ใจทำางานอยา่งจรงิจงัจนสามารถพสิจูนใ์หค้นไทยและ 
ชาวโลก ไดเ้หน็ถงึความจรงิใจ และจรงิจงัในการทำางานเพือ่สังคม ทา่นไดร้บั 
การยกย่องให้เป็นบุคคลดีเด่นของชาติ สาขาการแพทย์ พ.ศ. ๒๕๒๘  
นอกจากนี้ยังเคยได้รับรางวัลแมกไซไซ สาขาบริการรัฐ พ.ศ. ๒๕๒๔ 

ผลงานวจิยัทีโ่ดดเดน่ของทา่นคอื งานวจิยัธรรมชาตขิองเลอืดเกีย่วกบั 
ความผิดปกติของเม็ดเลือดแดงเน่ืองจากกรรมพันธ์ุที่ก่อให้เกิดโรคโลหิต 
จาง และวิธีการป้องกันรักษา ซึ่งได้รับทุนวิจัยจากกระทรวงสาธารณสุข 
และ China Medical Board นับเป็นผลงานวิจัยที่ได้รับการยอมรับ 
ทั้งภายในประเทศและต่างประเทศ จนทำาให้ท่านได้รับเชิญไปบรรยาย 
ณ มหาวิทยาลัยและสถาบันวิจัยหลายแห่งเกือบทุกทวีปทั่วโลก 
นอกจากนี้ท่านยังมีบทความทางวิชาการ ที่ได้รับการตีพิมพ์ในวารสาร 
ต่างประเทศมากกว่า ๑๕๐ เรื่อง และยังได้แต่งตำาราวิชาโลหิตและคู่มือ 
โลหิตวิทยา ตลอดจนได้รับทุนวิจัยของ National Institute of Health 
ประเทศสหรัฐอเมริกา 

จากชีวิตครอบครัวที่เคยอยู่ในชนบท ท่านจึงมีความตั้งใจและ 
มีความพยายามในการอบรมสั่งสอนนักศึกษาแพทย์ ให้เห็นความสำาคัญ 
ของชาวชนบททีห่า่งไกล ทา่นไดจ้ดัวางหลกัการอบรมสาธารณสขุมลูฐาน 
แก่พระภิกษุ กระจายความรู้ด้านการแพทย์และสาธารณสุขพื้นฐาน 
ไปสูช่นบท โดยเขยีนลงในวารสาร หนงัสอืตา่ง ๆ  รวมทัง้เปน็บรรณาธกิาร 
ผู้ก่อตั้งนิตยสาร หมอชาวบ้าน เพื่อเผยแพร่ความรู้ทางเวชกรรมและ 
การสาธารณสขุแกป่ระชาชน นอกจากนัน้ทา่นยงัเลง็เหน็ความสำาคญัของ 
การพัฒนาชีวิตและสังคม  โดยท่านเป็นผู้ก่อตั้งมูลนิธิเด็กให้เป็นองค์กร 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์ประเวศ วะสี
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พัฒนาเอกชน ซึ่งทำางานด้านการให้ความช่วยเหลือด้านปัจจัย ๔ ทำาให้ 
ปจัจบุนัหนว่ยงานตา่ง ๆ  หนัมาสนใจในการแกป้ญัหาและพฒันาเกีย่วกบั 
เด็กมากขึ้น 

นอกจากนี้ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี ท่านยัง 
รับเป็นกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิและเป็นท่ีปรึกษาให้แก่องค์กรเพื่อสังคม 
มูลนิธิ และสถาบันการศึกษามากมาย เช่น คณะกรรมการมูลนิธิรางวัล 
สมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล ในพระบรมราชูปถัมภ์ กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิสภา 
มหาวิทยาลัยมหิดล จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิ โรฒ 
มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ ์กรรมการผูท้รงคณุวฒุสิำานกังานคณะกรรมการ 
วัฒนธรรมแห่งชาติ และกรรมการวิจัยระบบสาธารณสุข เป็นต้น

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี  
สมรสกับรองศาสตราจารย์ แพทย์หญิงจันทพงษ์ วะสี มีบุตร-ธิดา ๒ คน 
ปัจจุบันท่านอายุ ๘๔ ปี

ผลงานวิจัยที่โดดเด่นของ 
ท่านคืองานวิจัยธรรมชาติ 
ของเลือดเกี่ยวกับความ 
ผิดปกติของเม็ดเลือดแดง 
เนื่องจากกรรมพันธุ์ที่ 
ก่อให้เกิดโรคโลหิตจาง 
และวิธีการป้องกันรักษา 
ซึ่งได้รับทุนวิจัยจาก 
กระทรวงสาธารณสุข 
และ China Medical 
Board นับเป็นผลงานวิจัย 
ที่ได้รับการยอมรับ 
ทั้งภายในประเทศ 
และต่างประเทศ
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เกือบ ๗๐ ปีที่การเรียนการสอนด้านกุมาร- 
เวชศาสตร์ ได้รับการบุกเบิกและพัฒนา จน 

การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
และมีมาตรฐานในระดับสากล ศาสตราจารย ์
เกียรติคุณ นายแพทย์ประสงค์ ตู ้จินดา นับเป็น 
หนึ่งในผู้มีคุณูปการต่อวิชากุมารเวชศาสตร์ของไทย 
อย่างหาที่เปรียบมิได้

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประสงค์ 
ตู้จินดา เกิดเมื่อวันที่ ๑๙ มกราคม พ.ศ. ๒๔๖๕ 
ที่จังหวัดนครปฐม เป็นบุตรของนายประสิทธิ์ และ 
นางสะอาด ตู ้จินดา สำาเร็จการศึกษาจากคณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล พ.ศ. ๒๔๘๙ 
แล้วเข้าเป็นแพทย์ประจำาบ้านแผนกกุมารเวชศาสตร์  
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล เม่ือ พ.ศ. 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์ประสงค์ ตู้จินดา

๒๔๙๒ จากนัน้จงึเดนิทางไปศกึษาดงูานทีม่หาวทิยาลยัลอนดอน ประเทศ 
อังกฤษเม่ือ พ.ศ. ๒๔๙๕ 

ความรูค้วามสามารถและความทุม่เท ในการพฒันาการเรยีนการสอน 
ด้านกุมารเวชศาสตร์ของท่านได้รับการยอมรับจากทั้งในระดับชาติและ 
ระดับนานาชาติ ตลอดจนยังได้รับมอบหมายให้ดำารงตำาแหน่งนายก 
สมาคมกุมารแพทย์นานาชาติเขตร้อน ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๒๙ - ๒๕๓๒  
และตำาแหน่งหวัหน้าภาควชิากมุารเวชศาสตร์ของคณะแพทยศาสตร์และ 
ศิริราชพยาบาลยาวนานถึง ๑๕ ปี อีกด้วย

การดูแลรักษาผู้ป่วยเด็กในอดีตไม่ได้รับความสำาคัญเทียบเท่าการ 
รักษาในแขนงอื่น ๆ เมื่อแรกที่ท่านเริ่มงานวิชาชีพแพทย์ ห้องบริบาล 
เด็กแรกเกิดยังอยู่กับแผนกสูติกรรม โดยสูติแพทย์เป็นผู้ดูแลเด็กแรกเกิด 
ซึ่งอาจมีจำานวนแพทย์ไม่เพียงพอต่อการรักษาอาการเจ็บป่วย จวบจน 
ท่านเริม่เข้าไปช่วยดแูลรกัษา แบ่งเบาภาระของสตูแิพทย์ จนแผนกสตูกิรรม 
เห็นประโยชน์ จึงมีการแก้ระบบการดูแลรักษาเด็กแรกเกิด ให้อยู่ในมือ 
กุมารแพทย์ในเวลาต่อมา และให้แพทย์ประจำาบ้านสูติแพทย์หมุนเวียน 
มาเรียนรู้เรื่องทารกแรกเกิดจากอาจารย์กุมารแพทย์

ความห่วงใยที่ท่านมีต่อเด็กและทารกแรกเกิดนั้น ทำาให้ท่านคิด 
ประดิษฐ์ตู้อบทารกด้วยตนเอง ตลอดจนเป็นผู้นำาและรณรงค์ให้เห็น 
ความสำาคัญของนำ้านมแม่ ท่านประดิษฐ์ “ปทุมแก้ว” (Breast Cup)  
อุปกรณ์ช่วยสำาหรับมารดาที่มีปัญหาของหัวนมและลานนมซึ่งจะเป็น 
อุปสรรคต่อการให้นมบุตร เป็นผู้ริเริ่ม Breast-Fed Daycare Nursery 
เป็นครั้งแรกที่โรงพยาบาลศิริราช เพื่อเป็นแบบอย่างแก่สถานที่ทำางาน 
ของหญิงวัยเจริญพันธุ์ และยังเริ่มโครงการนำาร่องให้วัคซีนบีซีจีแก่ทารก 
แรกเกิดในโรงพยาบาลศิริราช ทำาให้ผู้ป่วยเด็กที่เป็นวัณโรคอย่างรุนแรง  
เช่น วัณโรคเยื่อหุ้มสมอง วัณโรคปอดแบบแพร่กระจายในหอผู้ป่วยเด็ก 
ของโรงพยาบาลศิริราชลดน้อยและหายไปในที่สุด

งานวิจัยของท่านมีพื้นฐานมาจากความต้องการหาคำาตอบจาก 
งานประจำา เป็นงานวิจัยแบบ Routine to Research อย่างแท้จริง  
ซึ่งผลสำาเร็จนำาไปสู่ประโยชน์ของเด็ก ๆ ไม่เพียงเด็กไทยเท่านั้น แต่เป็น 
ระดับนานาชาติด้วย ซ่ึงต่อมาผลงานวิจัยน้ีช่วยส่งเสริมให้ท่านได้รับ 
พระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา เข็มศิลปวิทยาใน พ.ศ. ๒๕๓๑ และ 
ได้รับพระราชทานรางวัลสมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล สาขาแพทยศาสตร์ ใน 
พ.ศ. ๒๕๓๙ จากพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุยเดช
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ด้วยการเล็งเห็นความสำาคัญของการเรียนรู้ และการปลูกฝังเจตคติ 
ด้าน Psychosocial แก่นักศึกษาแพทย์ ท่านจึงให้คณะแพทยศาสตร์ 
และศิริราชพยาบาล ร่วมกับ UNICEF และ WHO บุกเบิกการเรียน 
การสอนวิชากุมารเวชศาสตร์สังคมข้ึนในคณะแพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล ท่านรักและทุ ่มเทให้การเรียนการสอนและหลักสูตรมาก 
งานสอนใดท่ีสำาคัญท่านจะเป็นผู้นำาปฏิบัติด้วยตนเอง จากคุณลักษณะ 
ทั้งหมด ท่านจึงได้รางวัลมหาวิทยาลัยมหิดล สาขาความเป็นครู ใน พ.ศ. 
๒๕๒๖ 

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประสงค์ ตู้จินดา 
สมรสกับศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงสุดสาคร ตู้จินดา  
ซึ่งเป็นกุมารแพทย์เช่นเดียวกัน หลังเกษียณอายุราชการ ท่านยังเป็น 
กรรมการบริหารแพทยสภาเป็นเวลากว่า ๒๐ ปี เป็นนายกสมาคมกุมาร- 
แพทย์แห่งประเทศไทย ๔ สมัย เป็นประธานคนแรกของราชวิทยาลัย 
กมุารแพทย์แห่งประเทศไทย และยงัรบัตำาแหน่งคณบดคีณะแพทยศาสตร์  
มหาวิทยาลัยรังสิต ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๒ ต่อเนื่องกว่าสิบปี นอกจากนี้ 
ยังได้รับพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ชั้นสูงสุดคือ มหาปรมาภรณ์ 
ช้างเผือก ท่านถึงแก่อนิจกรรมอย่างสงบที่โรงพยาบาลศิริราช เม่ือวันที่  
๒๔ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๕๕๔ สิริอายุ ๘๙ ปี

งานวิจัยของท่านมีพ้ืนฐาน 
มาจากความต้องการ 
หาคำาตอบจากงานประจำา 
เป็นงานวิจัยแบบ Routine 
to Research อย่าง 
แท้จริง ซึ่งผลสำาเร็จ 
นำาไปสู่ประโยชน์ของเด็ก ๆ  
ไม่เพียงเด็กไทยเท่านั้น 
แต่เป็นระดับนานาชาติด้วย 
ซึ่งต่อมาผลงานวิจัยนี้ 
ช่วยส่งเสริมให้ท่าน 
ได้รับพระราชทานเหรียญ 
ดุษฎีมาลา เข็มศิลปวิทยา 
ใน พ.ศ. ๒๕๓๑
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ความทุม่เทและการอทุศิตนเพือ่ชาต ิและเพือ่ 
วิชาชีพแพทย์ของศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์เปรม บรุ ีถอืเป็นแบบอย่างให้แก่นกัเรยีน 
แพทย์รุน่ต่อมา อกีทัง้ยงัเป็นต้นแบบของความมุง่มัน่ 
และตั้งใจในการทำางานเพื่อประโยชน์ของส่วนรวม 
อย่างแท้จริง

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เปรม บุรี 
เป็นชาวเชียงใหม่ เกิดเม่ือ พ.ศ. ๒๔๖๒ เดินทาง 
ไปเรียนที่อังกฤษเพื่อเข้าเรียนในโรงเรียนแพทย์ 
ด้วยทุนส่วนตัว เริ่มแรกเข้าศึกษาที่ Plymouth  
Technical College จนสอบเข้ามหาวิทยาลัย 
ลอนดอนได ้และเขา้เรยีนแพทยท์ีค่ณะแพทยศาสตร ์ 
โรงพยาบาลกายส์ (Guy’s Hospital)

ระหว่างที่กำาลังศึกษาอยู่ น้ัน เป็นช่วงที่ไทยเข้าร่วมกับญี่ ปุ่นใน
สงครามโลกครั้งที่ ๒ ใน พ.ศ. ๒๔๘๕  นักศึกษาแพทย์เปรม บุรี  
จึงสมัครเป็นทหารอังกฤษและเป็นหนึ่ งในเสรีไทย ท่านเข้าฝึก 
เป็นพลทหารพร้อมกับข้าราชการและนักเรียนไทยในอังกฤษ ๓๕ คน 
 จนปีถัดมาได้เดินทางจากอังกฤษมาอินเดียโดยทางเรือ แล้วเข้าฝึก
สงครามกองโจรในอินเดียจนได้รับยศเป็นนายร้อยตรี ร.ต. เปรม และ 
นอ้งชายคอื ร.ต. รจติ บรุ ีถกูสง่ไปรบในการบกุเขา้สูอ่ารกนัตอ่มากลบัมา
รวมกบักลุม่ชา้งเผอืก ฝกึปฏบิตักิารหลงัแนวรบขา้ศกึ ร.ต. เปรม ใชช้ือ่วา่
นายดี ร.ต. รจิต ใช้ชื่อว่านายขำา 

ปีต่อมา ท่านได้เข้าร่วมกับคณะปฏิบัติการแอพพรีซิเอชั่น ๑ จำานวน 
๓ คน คือ ร.ต. ป๋วย อึ๊งภากรณ์ ร.ต. ประทาน เปรมกมล และ ร.ต. 
เปรม บุรี กระโดดร่มลงมาที่จังหวัดชัยนาท เป็นเสรีไทยชุดแรกที่เข้ามา 
ในประเทศไทย โดยไดไ้ปปฏิบตังิานจดัตัง้และฝึกอาวธุ ใหพ้ลพรรคเสรไีทย 
ที่จังหวัดสุราษฎร์ธานี จนสงครามยุติ ร.ต. เปรมได้เลื่อนยศเป็นร้อยเอก 
แห่งกองทัพสหราชอาณาจักร ได้รับเหรียญกล้าหาญ (Military Cross) 
และได้รับยศเป็นร้อยเอกแห่งกองทัพไทย

แม้ภารกิจในการเข้าร่วมเป็นส่วนหนึ่งในเสรีไทย จะทำาให้ท่านต้อง 
พกัการเรยีนแพทยไ์วร้ะยะหนึง่ แตด่ว้ยความมุง่มัน่ในวชิาชพีแพทย ์ในปี 
พ.ศ. ๒๔๘๙ ร้อยเอก เปรมจึงกลับไปเรียนต่อที่คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลกายส์ ด้วยทุนของรัฐบาลสหราชอาณาจักรสำาหรับทหาร 
ผ่านศึกจนจบแพทย์ และเรียนต่อด้วยทุนรัฐบาลไทยทางศัลยศาสตร์ 
ใน พ.ศ. ๒๔๙๕

ทา่นกลบัมาเปน็อาจารยศ์ลัยศาสตรท์ีศ่ริริาช ทา่นไดเ้ปน็หวัหนา้หนว่ย 
ศัลยกรรมหลอดเลือดเมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๙ โดยมีศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
เกษม ลิ่มวงศ์ เป็นรองหัวหน้า อาจารย์เป็นผู้เริ่มต้นทำาผ่าตัดที่ยาก ๆ ใน 
สมัยนั้น เช่น ผ่าตัดต่อหลอดเลือดขนาดกลางที่แขนและขา ต่อมา พ.ศ. 
๒๕๐๐ ทำาผา่ตดัหลอดเลอืดแดงใหญท่ีโ่ปง่พองออก (Aneurysmectomy 
of Abdominal Aortic Aneurysm) และ พ.ศ. ๒๕๐๒ ทำาผ่าตดั Arterial 
Bypass ในผู้ป่วย Renal Hypertension (เช่น Takayasu’s Disease)  
นอกจากนั้น ยังร่วมกับแผนกรังสีวิทยาในการตรวจฉีดสีหลอดเลือดแดง 
ใหญ่ (Aortography)

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์เปรม บุรี
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ประมาณ พ.ศ. ๒๕๐๘ ผู้ก่อการร้ายคอมมิวนิสต์ในภาคตะวันออก- 
เฉียงเหนือมีปฏิบัติการรุนแรงข้ึน โดยอ้างเหตุผลประการหน่ึงว่ารัฐบาล 
ไม่ได้ดูแลประชาชนในด้านการรักษาพยาบาล รัฐบาลจึงขอให้คณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล จัดหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ไปปฏิบัติงาน 
ในจังหวัดอุดรธานี โดยมีท่านคณบดีศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ 
อุดม โปษะกฤษณะ เป็นประธานโครงการ ท่านเป็นผู้อำานวยการ และ 
ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยป์ระสงค ์ตูจ้นิดา เปน็รองผูอ้ำานวยการ 
จัดหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ออกไป ๕ หน่วยพร้อม ๆ กัน หน่วยกลางอยู่ที่ 
โรงพยาบาลอุดรธานี อีก ๔ หน่วยอยู่ทีส่ถานอีนามยั ๔ แหง่ทีอ่ำาเภอเพญ็ 
หนองหาน บา้นผอื และหนองบวัลำาภ ูโดยทา่นรบัหนา้ทีจ่ดัแพทยห์นว่ยละ 
๒ - ๔ คน พยาบาล ๒ - ๖ คน พร้อมทั้งจัดหายา อุปกรณ์การแพทย์  
รถยนต์ และงบประมาณ ฯลฯ

หน่วยแพทย์ของศิริราช ได้พัฒนาโรงพยาบาลอุดรธานีซ่ึงเป็นที่ตั้ง 
ของหน่วยกลาง ให้มีขีดความสามารถสูงขึ้น มี ไอ.ซี.ยู. การผ่าตัดทำาได้ดี  
จนเป็นศูนย์กลางท่ีจะรับผู้ป่วยต่อจากโรงพยาบาลในจังหวัด รวมทั้ง 
จากจงัหวดัใกลเ้คยีง สถานอีนามยัทัง้ ๔ แหง่ถกูปรบัปรงุใหร้กัษาพยาบาล 
ไดม้ากขึน้ สามารถทำาผา่ตดัไดจ้นมฐีานะเปน็โรงพยาบาลขนาด ๑๐ เตยีง  
นอกจากบริการในหน่วยแล้วยังมีการออกหน่วยไปยังหมู่บ้านที่ห่างไกล  
การเดินทางต้องใช้รถขับเคลื่อน ๔ ล้อ หรือบางครั้งต้องใช้เฮลิคอปเตอร์  
ทา่นทุม่เททำางานเตม็ที ่การทีท่า่นเปน็ศลัยแพทยแ์ละมปีระสบการณม์าก 
ในการปฏิบัติการในพื้นท่ียากลำาบาก ทำาให้งานพัฒนาการแพทย์ครั้งนี ้
สำาเร็จด้วยดี โรงพยาบาลศิริราชดำาเนินการเรื่องนี้ต่อเนื่องถึง ๘ ปี

เมื่อมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ตั้งคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล 
รามาธิบดีใน พ.ศ. ๒๕๐๘ ท่านร่วมเป็นกรรมการก่อตั้งด้วย และในเวลา 
ตอ่มา ทา่นไดย้า้ยไปเปน็หวัหนา้ภาควชิาศลัยศาสตรท์ีค่ณะแพทยศาสตร ์
ใหม่ ต่อมาใน พ.ศ. ๒๕๑๒ มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ได้เปลี่ยนชื่อ 
เป็นมหาวิทยาลัยมหิดล ศาสตราจารย์นายแพทย์เปรม บุรี ได้รวบรวม 
ศัลยแพทย์ที่มีอัธยาศัยและทัศนคติตรงกันให้มาร่วมงานที่ภาควิชา 
ศัลยศาสตร์รามาธิบดี เช่น อาจารย์ นายแพทย์ ม.ร.ว. กัลยาณกิติ์ 
กิติยากร อาจารย์ นายแพทย์สิริ บุณยะรัตนเวช อาจารย์ นายแพทย์ 
จินดา สุวรรณรักษ์ แผนกศัลยศาสตร์ได้ดำาเนินงานภายใต้การนำาของ 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เปรมนั้น มีพันธกิจหลัก ๓ ประการ 
ซึง่มคีวามสมัพนัธก์นัอยา่งมาก ไดแ้ก ่การบรบิาลผู้ปว่ย การเรยีนการสอน 
วิชาการและวิจัย 

ท่านกลับมาเป็นอาจารย์ 
ศัลยศาสตร์ที่ศิริราช 
ท่านได้เป็นหัวหน้าหน่วย 
ศัลยกรรมหลอดเลือด 
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๙ 
โดยมีศาสตราจารย์ 
นายแพทย์เกษม ลิ่มวงศ์ 
เป็นรองหัวหน้า อาจารย์ 
เป็นผู้เริ่มต้นทำาผ่าตัด 
ที่ยาก ๆ ในสมัยนั้น เช่น 
ผ่าตัดต่อหลอดเลือด 
ขนาดกลางที่แขนและขา  
ต่อมา พ.ศ. ๒๕๐๐ 
ทำาผ่าตัดหลอดเลือดแดง 
ใหญ่ที่โป่งพองออก

นอกจากงานภาควชิาศลัยศาสตรแ์ลว้ ทา่นยงัเปน็ 
ผู้อำานวยการศูนย์เวชศาสตร์ชุมชนของคณะ ซึ่ง 
ท่านเป็นผู้ตั้งขึ้นเพื่อเป็นที่สอนวิชาเวชศาสตร์ชุมชน 
ในชนบทให้นักศึกษาด้วย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เปรม บุรี  
ปัจจุบันท่านอายุ ๙๗ ปี
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หากกล่าวถงึผูม้บีทบาทสำาคญัในการรเิริม่ และพฒันาการแพทย์ในสาขาจติเวชศาสตร์ 
ของไทยให้มีมาตรฐานในระดับสากล ศาสตราจารย์ นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว 

คือผู้ที่ทำางานด้านดังกล่าวเพื่อสังคมและประเทศชาติมาโดยตลอด อีกทั้งยังได้รับการสดุด ี
จากสหพันธ์สุขภาพจิตโลกว่าเป็น “บิดาแห่งจิตเวชศาสตร์ของไทย” และยังเป็นคนไทย 
คนแรกที่ได้รับรางวัลแมกไซไซ ประเภทข้าราชการจากรัฐบาลสาธารณรัฐฟิลิปปินส์

ศาสตราจารย ์นายแพทยฝ์น แสงสิงแกว้ เกดิเมือ่วนัที ่๒๔ เมษายน พ.ศ. ๒๔๕๐ ทีจ่งัหวดั 
อุบลราชธานี เป็นบุตรคนที่ ๖ ในจำานวน ๑๑ คนของขุนแสงพานิช (หยุย) และนางคำาผุย 
สอบเข้าเรียนคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล แห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
จบแพทยศาสตรบณัฑติเมือ่ป ีพ.ศ. ๒๔๗๒ หลังสำาเรจ็การศึกษา อาจารยฝ์นไดไ้ปปฏิบตัริาชการ 
เปน็แพทยห์ลวงประจำาทอ้งทีจ่งัหวดัสกลนคร จนถงึ พ.ศ. ๒๔๗๗ จงึไดก้ลบัมาดำารงตำาแหนง่ 
ผู้ช่วยผู้อำานวยการโรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยา (โรงพยาบาลโรคจิตต์ธนบุรีในสมัยนั้น) 

ต่อมาใน พ.ศ. ๒๔๗๘ ได้ไปดูงานโรงพยาบาลจิตเวชที่ประเทศอินโดนีเซีย ฟิลิปปินส์ 
และญี่ปุ่น ในพ.ศ. ๒๔๘๒ ได้รับทุนไปศึกษาต่อจิตเวชศาสตร์ที่มหาวิทยาลัยโคโลราโด 
เดนเวอร ์และโรงพยาบาลจอหน์ส ์ฮอปกนิส ์ประเทศสหรฐัอเมรกิา สำาเรจ็การศกึษาใน พ.ศ. 
๒๔๘๔ กลับมารับตำาแหน่งเดิมและเป็นอาจารย์สอนวิชาจิตเวชศาสตร์ที่คณะแพทยศาสตร ์
และศิริราชพยาบาลด้วย ต่อมา พ.ศ. ๒๔๘๕ ได้รับตำาแหน่งผู้อำานวยการโรงพยาบาลสมเด็จ 
เจ้าพระยา สืบต่อจากศาสตราจารย์หลวงวิเชียรแพทยาคม และยังรับตำาแหน่งหัวหน้ากอง 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์ฝน แสงสิงแก้ว
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โรงพยาบาลโรคจิตต์อีกตำาแหน่งหน่ึงด้วย ผลงานที่โดดเด่นมาของท่าน 
ในขณะนัน้คอืการยกระดบัการบรกิารทางจติเวช ทัง้ในโรงพยาบาลจติเวช 
ที่ท่านทำางานอยู่ และส่งเสริมสุขภาพจิตแก่ประชาชนทั่วไป 

หนึง่ในผลงานสำาคญัยิง่ของทา่น คอืการปฏริปูมาตรฐานการดแูลรกัษา 
คนไขจ้ติเวช ทีแ่ตเ่ดมิมสีภาพไมต่า่งจากคกุขังคนบา้ แตอ่าจารยป์รบัปรงุ 
วิธีการรักษาคนไข้จิตเวชโดยเริ่มจากการปรับปรุงสภาพอาคารและ 
สิ่งแวดล้อมในโรงพยาบาลให้สวยงาม ทำาตนเป็นแบบอย่างและเปล่ียน 
ทศันคตขิองบคุลากรแพทยท์กุระดบัใหล้ดอคต ิความรงัเกยีจดแูคลนและ 
ความหวาดกลัวของประชาชนที่มีต่อผู้ป่วยโรคจิตให้กลายเป็นความรัก  
ความเมตตา และความเหน็อกเหน็ใจ นอกจากนีย้งัเปลีย่นชือ่โรงพยาบาล  
จากโรงพยาบาลโรคจิตต์ธนบุรี เป็น “โรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยา” 
ซึ่งถือเป็นมงคลนามและเพื่อหวังให้ผู้คนทั้งหลายคลายความรังเกียจ 
โรงพยาบาลโรคจิตและผู้ป่วยโรคจิต

ในดา้นวชิาการ อาจารยฝ์นสรา้งผลงานวชิาการทางจติเวชศาสตรแ์ละ 
สขุภาพจติจำานวนมาก ทา่นเปน็อาจารยพ์เิศษสอนในมหาวทิยาลัยมหดิล 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
ขอนแกน่ และมหาวทิยาลยัเชยีงใหม ่เปน็ประธานกรรมการสาขาปรชัญา 
สภาวจิยัแหง่ชาต ิรวม ๑๒ ป ีและเปน็ทีป่รกึษาทางการแพทยข์ององคก์าร  
ส.ป.อ. (SEATO) ๗ ปี ท่านเป็นผู้ริเริ่มสร้างโรงเรียนผู้ช่วยพยาบาลจิตเวช 
หลักสูตร ๑ ปี ซึ่งต่อมาขยายเป็นปีครึ่ง เพื่อเป็นกำาลังสำาคัญของแพทย ์
ในการรักษาพยาบาลผู้ป่วย และยังเป็นผู้ก่อตั้งภาควิชาจิตเวชศาสตร์ขึ้น 
ในคณะแพทยศาสตร์ศิริราช โดยใช้ความพยายามต่อสู้อุปสรรคในการ 
เปลีย่นหลกัสตูรของโรงเรยีนแพทยอ์ยูถ่งึ ๑๕ ป ีจงึไดม้หีลักสูตรทีเ่ปดิสอน 
วิชาจิตเวชศาสตร์และจิตวิทยาตลอด ๔ ปี ที่คณะแพทยศาสตร์และ 
ศิริราชพยาบาล และต่อมาท่ีคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

เพือ่ตอ่ยอดใหก้ารรกัษาดา้นจติเวชศาสตรเ์ปน็ไปอยา่งครอบคลุม และ 
กว้างขวางมากขึ้น อาจารย์ฝนจึงริเริ่มจัดตั้งคลินิคสุขวิทยาจิต เพื่อเป็น 
ศนูยก์ลางของการศกึษาสขุภาพจติ และการแนะแนวการศกึษาในโรงเรยีน 
คลินิกนี้เริ่มจัดตั้งที่โรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยา ต่อมาได้ขยายไปก่อตั้ง 
ศูนย์สุขวิทยาจิตที่ถนนพระราม ๖ ตลอดจนก่อตั้งสมาคมจิตแพทย์แห่ง 
ประเทศไทย เพื่อเป็นศูนย์กลางการส่งเสริมวิชาการทางจิตเวชศาสตร ์
ในการรักษาผู้ป่วยและสร้างสามัคคีธรรมในหมู่คณะ ท้ังยังก่อต้ังโรงพยาบาล 
ปัญญาอ่อน ซ่ึงปัจจุบันใช้ชื่อ “โรงพยาบาลราชานุกูล” ที่ถนนดินแดง 
เพื่อรับดูแลรักษาและป้องกันเด็กปัญญาอ่อนโดยเฉพาะ

ในเส้นทางชีวิตข้าราชการ ท่านได้รับการแต่งตั้งเป็นอธิบดีกรม 
การแพทย์ และปลัดกระทรวงสาธารณสุข ท่านได้ก่อตั้งสมาคม 
จิตแพทย์แห่งประเทศไทย และดำารงตำาแหน่งนายกสมาคมเป็นคนแรก  
ใน พ.ศ. ๒๕๐๕ และเปน็ประธานกรรมการบรหิารสหพนัธสุ์ขภาพจติโลก 

ด้วยคุณูปการของอาจารย์ 
ต่อวงการจิตเวชและสังคม  
ส่งผลให้อาจารย์ได้รางวัล  
แมกไซไซ ประจำา พ.ศ.  
๒๕๐๙ ซึ่งถือเป็นแพทย์ 
ไทยคนแรกที่ได้รางวัล โดย 
คณะกรรมการทรัสตี 
ยกย่องอาจารย์ฝนว่า “เป็น 
ผู้เห็นการณ์ไกล วางรูปงาน 
สร้างสรรค์ จัดเจ้าหน้าที่ใน 
วิชาการและงานสุขภาพจิต 
แห่งประเทศไทยได้อย่างดี 
ยิ่ง” เงินรางวัลที่ได้รับ ท่าน 
นำามาตั้งมูลนิธิส่งเสริมการ 
วิจัยทางสุขภาพจิต

ด้วยคุณูปการของอาจารย์ต่อวงการจิตเวชและ 
สังคม ส่งผลให้อาจารย์ได้รางวัลแมกไซไซ ประจำา  
พ.ศ. ๒๕๐๙ ซึ่งถือเป็นแพทย์ไทยคนแรกที่ได้รางวัล  
โดยทางกรรมการทรัสตียกย่องท่านว่า “เป็นผู้  
เห็นการณ์ไกล วางรูปงานสร้างสรรค์ จัดเจ้าหน้าที่ 
ในวิชาการและงานสุขภาพจิตแห่งประเทศไทย 
ได้อย่างดียิ่ง” เงินรางวัลที่ได้รับ ท่านนำามาตั้งมูลนิธ ิ
เพื่อการศึกษาและวิจัยทางสุขภาพจิต

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์ฝน 
แสงสิงแก้ว สมรสกับคุณหญิงประวาส (รสานนท์) 
แสงสิงแก้ว มีบุตร ๓ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรมเมื่อ 
วันที่ ๘ ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๒๓ สิริอายุ ๗๓ ปี 
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กายวิภาคศาสตร์เป็นหน่ึงในสาขาวิชาแพทย์ 
ที่มีความซับซ้อนและต้องอาศัยความเข้าใจ 

อันลึกซึ้ง ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ภูเก็ต 
วาจานนท์ ได้รับการยกย่องในเรื่องวิธีการสอนที่ 
สามารถอ ธิบายเรื่ อ งราวของระบบประสาท 
วิถีประสาทที่ซับซ้อนเข้าใจยากให้นักเรียนเข้าใจ 
ได้ง ่าย ซึ่งเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อการพัฒนา 
หลักสูตรกายวิภาคศาสตร์ในเวลาต่อมา

ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ภูเก็ต วาจานนท์ 
เกิดเมื่อวันที่ ๑ ธันวาคม พ.ศ. ๒๔๗๐ ที่จังหวัดภูเก็ต 
เป็นบุตรท่านอำามาตย์ตรี พระพิเนตสุขประชา (นิ่ม 
วาจานนท์) กับนางพิเนตสุขประชา (ฝรั่ง วาจานนท์) 
ท่านเข้าเรยีนเตรยีมแพทย์ทีจ่ฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลยั 
สำ า เ ร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต  คณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์ เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๔ ทันทีที่จบการศึกษา 

ท่านเข้าเป็นอาจารย์กายวภิาคศาสตร์ หลังจากทีผ่่านการสอนทกุสาขาแล้ว  
ท่านได้เลือกทำางานทางประสาทกายวภิาคศาสตร์ ต่อมาท่านได้ทนุรฐับาล 
(ก.พ.) ไปเรียนประสาทกายวิภาคศาสตร์ที่มหาวิทยาลัยมิชิแกน เมือง 
แอนน์อาร์เบอร์ และได้เป็นศษิย์ของศาสตราจารย์ แพทย์หญงิเอลซิาเบท 
ครอสบี ผู ้มีชื่อเสียง ในขณะเรียนท่านได้เลือกทำาวิจัยโดยการผ่าตัด 
สมองลิง เพื่อศึกษาวิถีประสาทของสมองน้อย ทำาให้ได้รับปริญญาโท 
และเอกในเวลาไม่ถึง ๓ ปี

ท่านกลับมาสอนที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลเมื่อ พ.ศ.  
๒๕๐๓ โดยรับงานสอนประสาทกายวิภาคศาสตร์ต่อจากศาสตราจารย์  
นายแพทย์สุด แสงวิเชียร โดยท่านเป็นผู้จัดการเรียนการสอนเองทั้งหมด  
ทั้งการจัดทำาตารางสอน การบรรยายทั้งวิชา การปฏิบัติการ การสอบ  
และตรวจข้อสอบเสร็จในวันเดียว

ในแง่ของความเป็นคร ูสิง่หนึง่ทีท่่านได้รบัการยกย่องเป็นอย่างยิง่คอื 
การเขียนภาพเพื่อใช้ประกอบการสอน ท่านจะเขียนรูปด้วยชอล์กสี 
วาดเป็นภาพสมองหรือไขสันหลังภาคตัดขวางที่สมมาตรกัน แสดงภาพ 
ของภาคตัดขวางของระบบประสาทระดับต่าง ๆ แสดงวิถีประสาท 
ที่ต่อเนื่องอย่างงดงามเข้าใจง่าย นอกจากนี้ยังจัดทำาวีดิทัศน์การบรรยาย 
ประสาทกายวภิาคศาสตร์ตลอดหลกัสตูร ทีถ่่ายทำาจากการบรรยายให้แก่ 
นักศึกษาแพทย์ศิริราช พ.ศ. ๒๕๒๙ เพื่อเผยแพร่แก่หมู่นักศึกษาแพทย ์
ทุกสถาบัน

ในด้านของความเป็นแพทย์ ท่านถอดแบบการวินิจฉัยรอยโรคทาง 
ระบบประสาทมาจากครูของท่านคือ ศาสตราจารย์ ครอสบี ในการ 
อภิปรายผู้ป่วยโรคระบบประสาท ถ้าแพทย์เจ้าของไข้ตรวจร่างกาย 
มาครบถ้วน ท่านจะอธิบายพร้อมทั้งเขียนรูปรอยโรค บอกตำาแหน่งและ 
ขนาดได้ราวกบัตาเหน็ เหมอืนกบัภาพเอกซเรย์คอมพวิเตอร์ (C.T. scan)

นอกเหนือจากวิชาความรู้ในอาชีพแพทย์ ท่านยังมีความสามารถ 
ทางด้านภาษาไทย ทั้งภาษาพูดและภาษาเขียน ท่านมีส่วนสำาคัญในการ 
ช่วยแก้ไขภาษาและสำานวนต้นฉบับตำาราของอาจารย์ทั้งภายในคณะ  
และภายนอกคณะอย่างสมำ่าเสมอ อีกทั้งท่านยังสนใจทำางานวิจัยและ 
เขยีนบทความวจิยัภาษาไทยเป็นจำานวนมาก เมือ่ท่านเป็นเลขานกุารคณะ 
ได้วางแบบแผนการเขียนรายงานการประชุมคณะ ให้ถูกต้องและรัดกุม 
ยิ่งขึ้น

ศาสตราจารย์พิเศษ 

นายแพทย์ภูเก็ต วาจานนท์
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ความทุม่เทให้แก่หน้าทีอ่ย่างทีส่ดุของท่าน เป็นอกีส่ิงหนึง่ทีผู้่ร่วมงาน 
และนกัเรยีนแพทย์ทกุคนได้ประจกัษ์เสมอ ท่านรบัเป็นประธานโครงการ 
ตำาราศิริราชระหว่าง พ.ศ. ๒๕๑๗ - ๒๕๓๔ ได้จัดพิมพ์ตำาราถึง 
๑๔๔ รายการ ซึ่งตำาราของโครงการตำาราศิริราชในสมัยน้ัน เป็นที่นิยม 
มากทั้งในมหาวิทยาลัยและสถาบันอื่น ๆ เมื่อท่านพ้นจากตำาแหน่ง 
ประธานแล้ว โครงการตำารามีเงินส่งให้คณะถึง ๒๓ ล้านบาท นอกจากนี้ 
ท่านยังสร้างผลงานให้คณะอีกหลายประการ ท่านเสียสละทำางาน 
ให้ส่วนรวมเสมอโดยไม่ต้องการสิ่งใดตอบแทน ท่านใช้เงินส่วนตัวซื้อ 
ตำารากายวิภาคศาสตร์ Cunningham เล่มละ ๒,๐๐๐ บาท จำานวน  

สิ่งหนึ่งที่ท่านได้รับการ 
ยกย่องเป็นอย่างยิ่งคือ 
การเขียนภาพเพ่ือใช้ประกอบ 
การสอน ท่านจะเขียนรูปด้วย 
ชอล์กสี วาดเป็นภาพสมอง 
หรือไขสันหลังภาคตัดขวาง 
ที่สมมาตรกัน แสดงภาพ 
ของภาคตัดขวางของระบบ 
ประสาทระดับต่าง ๆ แสดง 
วิถีประสาทที่ต่อเนื่องอย่าง 
งดงามเข้าใจง่าย นอกจากน้ี 
ยังจัดทำาวีดิทัศน์การบรรยาย 
ประสาทกายวิภาคศาสตร์ 
ตลอดหลักสูตร

๕๐ เล่ม มาให้นักเรียนเช่าเล่มละ ๒๐๐ บาท แล้วนำา 
เงินค่าเช่าไปซื้อตำาราเพิ่ม จนมีตำารากายวิภาคศาสตร ์
ทุกสาขา ให้นักศึกษาแพทย์ศิริราชปีที่ ๒ เช่าเรียน 
จนครบทุกคน

ศาสตราจารย์พิเศษนายแพทย์ภูเก็ต วาจานนท์  
ครองตัวเป็นโสด ท่านเกษียณอายุราชการเมื่อ  
พ.ศ. ๒๕๓๓ หลังจากนั้นก็ยังมาทำางานให้คณะ 
เต็มเวลาจนถึง พ.ศ. ๒๕๓๘ ท่านถึงแก่อนิจกรรมเมื่อ 
วันที่ ๒๕ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๕๐ สิริอายุ ๘๐ ปี
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ตลอดชีวิตการทำางานของศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ร่มไทร สุวรรณิก 
ไม่เคยมวีนัใดทีจ่ะหยดุคดิและพฒันาคณุภาพการรกัษาโรคเพือ่ประชาชน ท่านเป็น 

บุคคลแรกท่ีได้นำาสารกัมมันตรังสีเข้ามาใช้ทางการแพทย์ ณ โรงพยาบาลศิริราช เป็นผู้ก่อ 
กำาเนิดวิชาเวชศาสตร์นิวเคลียร์ในประเทศไทย และยังเป็นผู้พัฒนาการรักษาและคิดค้น 
เกลือไอโอดีนเพื่อแก้ปัญหาโรคคอพอกและโรคเอ๋อในทารกแรกเกิด

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ร่มไทร สุวรรณิก เกิดที่จังหวัดสุพรรณบุรี เมื่อวันที่  
๔ เมษายน พ.ศ. ๒๔๖๕ เป็นบุตรของนายอารมณ์ และนางเชย สุวรรณิก จบแพทยศาสตร- 
บณัฑติจากมหาวทิยาลยัแพทยศาสตร ์เมือ่ พ.ศ. ๒๔๘๗ เริม่เขา้รบัราชการในตำาแหนง่อาจารย ์
รังสีวิทยา คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลใน พ.ศ. ๒๔๙๐ ด้วยความสามารถอัน 
โดดเด่นทำาให้ท่านได้รับทุนฟุลไบรท์ เพื่อเข้าศึกษารังสีวิทยาที่มหาวิทยาลัยเพนซิลเวเนีย 
จนได้รับปริญญาโทใน พ.ศ. ๒๔๙๖

เมื่อกลับจากต่างประเทศ ท่านได้เริ่มก่อตั้งหน่วยเวชศาสตร์นิวเคลียร์และวิชาเรดิโอ- 
ไอโซโทป (Radioisotope) ขึ้นเป็นครั้งแรกในประเทศไทยเมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๘ ในระยะแรก 
มีการสั่งซื้อเรดิโอโกลด์ (Radio gold) มาใช้เพื่อรักษามะเร็งของรังไข่ในระยะแพร่กระจาย 
ทัว่ทอ้ง ซ่ึงแมก้ารรกัษาจะยุง่ยากและไมท่ำาใหผู้ป้ว่ยหายขาดได ้แตช่ว่ยบำาบดัอาการเจบ็ปวดได้ 
เป็นอย่างมาก เนื่องจากท่านเล็งเห็นว่า “การที่ผู้ป่วยอยู่อย่างทรมานน้ัน ย่อมเลวร้ายกว่า 
ความตายเสียอีก”

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์ร่มไทร สุวรรณิก
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ทา่นดำารงตำาแหนง่หวัหนา้หนว่ยเวชศาสตรน์วิเคลยีรใ์น พ.ศ. ๒๔๙๘ 
จากนั้นจึงตัดสินใจกลับไปศึกษาต่อด้านเวชศาสตร์นิวเคลียร์เพิ่มเติมที่ 
Lawrence Berkeley National Laboratory มหาวทิยาลยัแคลฟิอรเ์นยี 
เบร์ิกลยี ์ประเทศสหรฐัอเมรกิา จนไดร้บัประกาศนยีบตัรพลงังานปรมาณู 
ในกิจการแพทย์ใน พ.ศ. ๒๔๙๙

ความรู้และความสามารถของท่าน ไม่ได้จำากัดอยู่เพียงการศึกษา 
และการสอนเท่านั้น แต่ท่านยังเป็นผู้ใฝ่รู้ ชอบอ่านหนังสือและชอบ 
งานวิจัยมาก ท่านยึดพระราชดำารัสของสมเด็จพระบรมราชชนก ว่า 
“การมคีวามรู ้แตไ่มม่กีารใช ้ยอ่มไมไ่ดป้ระโยชน”์ ดว้ยเหตนุีท้า่นจงึมานะ 
ศกึษาวจิยัเกีย่วกบัโรคคอพอกและการดดูซมึเหลก็ในอาหารไทย พรอ้มทัง้ 
ประดิษฐ์เครื่องจักรผสมไอโอดีนและธาตุเหล็กลงในเกลือ จนสำาเร็จ 
เป็นเกลือไอโอดีน ทำาให้ท่านได้ปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตจาก 
มหาวทิยาลัยแพทยศาสตร ์พ.ศ. ๒๕๐๗ และไดร้บัตำาแหนง่ศาสตราจารย ์
พ.ศ. ๒๕๐๘ ผลงานวิจัยของท่านสามารถนำาไปสู่การปฏิบัติจริงจนเกิด 
ผลดีต่อประชาชนชาวไทยที่ยากจนทั่วประเทศ โดยเฉพาะชาวบ้านที่ 
ห่างไกลทะเลซึ่งมักขาดไอโอดีนในอาหาร 

จากความทุ่มเทที่ใช้เวลากว่า ๓๕ ปี คลุกคลีช่วยเหลือประชาชน 
ทั่วประเทศมาโดยตลอด ทำาให้ท่านได้ชื่อว่าเป็น “บิดาแห่งเวชศาสตร์ 
นิวเคลียร์แห่งประเทศไทย” ผลงานของท่านช่วยลดการเกิด “โรคเอ๋อ” 
เนื่องจากขาดสารไอโอดีนในเด็กไทย รวมทั้งโรคคอพอกซึ่งพบมากใน 
หมู่บ้านยากจน 

ท่านได้รับเลือกให้ดำารงตำาแหน่งหัวหน้าภาควิชารังสีวิทยา ตั้งแต่  
พ.ศ. ๒๕๑๗ - ๒๕๒๕ ในระดับนานาชาติ ท่านเป็นกรรมการบริหาร 
สมาคมเวชศาสตร์นิวเคลียร์ของเอเชียและภาคพื้นมหาสมุทร เป็น 
ประธานคณะอนุกรรมการพลังงานปรมาณูเพ่ือสันติในกิจการแพทย์  
นายกรังสีวิทยาสมาคมแห่งประเทศไทย นายกสมาคมเวชศาสตร์ 
นิวเคลียร์แห่งประเทศไทย เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๕ ใน พ.ศ. ๒๕๑๗ ท่านยัง 
ได้รับพระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา เข็มศิลปวิทยาในฐานะผู้บุกเบิก 
วิชาใหม่และการวิจัยคอพอกในประเทศไทย และได้รับเครื่องราช- 
อิสริยาภรณ์ Chevalier de l’order National du Mérite จาก 
ประเทศฝรั่งเศส เมื่อวันที่ ๑๙ เมษายน พ.ศ. ๒๕๒๒ ท่านได้รับตำาแหน่ง 
ศาสตราจารย์ระดับ ๑๑ รางวัลมหาวิทยาลัยมหิดล - บี บราวน์ เพื่อ 
การแพทย์และสาธารณสุขไทย พ.ศ. ๒๕๔๓

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์ร่มไทร สุวรรณิก สมรสกับ 
นางกำานล (สมบูรณ์ทรัพย์) สุวรรณิก มีบุตร-ธิดา ๔ คน ท่านถึงแก่ 
อนิจกรรม เมื่อวันที่ ๒๕ เมษายน พ.ศ. ๒๕๔๘ สิริอายุได้ ๘๓ ปี

จากความทุ่มเทที่ใช้เวลา 
กว่า ๓๕ ปี คลุกคลี 
ช่วยเหลือประชาชน 
ทั่วประเทศมาโดยตลอด 
ทำาให้ท่านได้ชื่อว่าเป็น 
“บิดาแห่งเวชศาสตร์ 
นิวเคลียร์แห่งประเทศไทย” 
ผลงานของท่าน 
ช่วยลดการเกิด “โรคเอ๋อ” 
เนื่องจากขาดสารไอโอดีน 
ในเด็กไทย รวมท้ัง 
โรคคอพอกซึ่งพบมาก 
ในหมู่บ้านยากจน
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ในระยะที่การศึกษาด้านแพทยศาสตร์มีการ 
ขยายตวัเพิม่ขึน้ เนือ่งจากการก่อตัง้โรงเรยีน 

แพทย์เปิดใหม่ ทั้งในกรุงเทพฯ และต่างจังหวัด 
การจะปูพื้นฐานและวางรากฐานการทำางานให้แก ่
คณะแพทยศาสตร์เหล่าน้ัน ต้องอาศัยบุคลากร 
ผู้มีความรู้ความสามารถ ตลอดจนมีความทุ่มเทและ 
มีใจที่เสียสละอย่างแรงกล้า ตลอดระยะเวลา ๒๖ ป ี
ของการทำางาน ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ 
นายแพทย์วราวุธ สุมาวงศ์ คือผู ้อุ ทิศตนเพื่อ 
ประโยชน์แก่วงการแพทยศาสตรศกึษาของประเทศ 
โดยเฉพาะโรงเรียนแพทย์เป ิดใหม่ และศูนย ์ 
แพทยศาสตรศึกษาชั้นคลินิกต่าง ๆ ของกระทรวง 
สาธารณสุขทั่วประเทศ 

ศาสตราจารยค์ลนิกิเกยีรตคิณุ นายแพทยว์ราวธุ 
 สุมาวงศ์ เกิดเมื่อ วันที่ ๑๒ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๔๗๗ 

ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ 

นายแพทย์วราวุธ สุมาวงศ์

เป็นบุตรของพระมนูเวทย์วิมลนาท อดีตประธานศาลฎีกา และนาง 
ชะลอจิตต์ สุมาวงศ์ สำาเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะ 
แพทยศาสตรแ์ละศริริาชพยาบาล มหาวทิยาลยัแพทยศาสตร ์พ.ศ. ๒๕๐๐ 
หลังจากนั้นจึงเริ่มเข้ารับราชการในภาควิชาสูติศาสตร์ - นรีเวชวิทยา  
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๐๒ -  
๒๕๑๐ ในช่วงนั้นอาจารย์วราวุธได้เดินทางไปศึกษาต่อปริญญาโททาง 
แพทยศาสตร์ (Master of Sciences in Medicine) ที่มหาวิทยาลัย 
เพนซิลวาเนีย ประเทศสหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๐๔

ในชว่งพ.ศ. ๒๕๑๐ - ๒๕๑๑ ทา่นยา้ยมาประจำาทีภ่าควชิาสตูศิาสตร ์- 
นรีเวชวิทยา คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์ จากนั้นเมื่อมีการก่อตั้งคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล 
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ในพ.ศ. ๒๕๑๑ อาจารย์วราวุธจึงย้ายมา 
ประจำาที่ภาควิชาสูติศาสตร์ - นรีเวชวิทยา และรับราชการที่นั่นจวบจน 
เกษียณอายุราชการใน พ.ศ. ๒๕๓๗

การทำางานในส่วนของงานบริหาร ท่านดำารงตำาแหน่งรองคณบดีฝ่าย 
การศึกษา คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล 
ในชว่ง พ.ศ. ๒๕๓๐ - ๒๕๓๙ และเปน็ทีป่รกึษาคณบดคีณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๙ - ๒๕๕๒

ผลงานด้านแพทยศาสตรศึกษาที่สำาคัญของท่านคือการเป็นผู้ริเริ่ม 
นำาเอาการจัดสอบ Objective Structured Clinical Examination 
(OSCE) มาใชใ้นคณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลรามาธบิด ีและแพทยสภา  
ได้นำามาใช้เพื่อการสอบใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม ใน พ.ศ. ๒๕๓๔ 
และต่อมาโดยศูนย์ประเมินรับรองความรู้ความสามารถในการประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรม (ศ.ร.ว.) นอกจากนั้นยังเป็นผู้จัดการเรียนการสอน 
จริยธรรมให้แก่นักศึกษาแพทย์ ด้วยการอภิปรายโจทย์ปัญหาทาง 
จริยธรรม ตลอดจนสร้างบทฝึกเวชทักษะด้านต่าง ๆ เพื่อช่วยในการ 
เรียนรู้ของนักศึกษาแพทย์ เน้นการฝึกและการประเมินโดยคำานึงถึง 
ความสำาคัญของการปฏิบัติกับผู้ป่วยจำาลอง

นอกเหนือจากงานหลักที่ทุ่มเทมาตลอด ๒๖ ปีแล้ว ท่านยัง 
เจียดเวลาในการให้คำาปรึกษาและรับเป็นกรรมการในส่วนงานราชการ 
ต่าง ๆ อีกมากมาย เช่น อดีตกรรมการสมาคม/ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์ 
แห่งประเทศไทย, กรรมการบริหารศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ 
ความสามารถในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม แพทยสภา, คณะ 
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อนุกรรมการกลั่นกรองหลักสูตร คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล 
รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล, คณะอนุกรรมการกลั่นกรองหลักสูตร  
มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี, อุปนายกสภามหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 
และเป็นที่ปรึกษาด้านแพทยศาสตรศึกษา โครงการผลิตแพทย์เพิ่ม 
เพื่อชาวชนบท กระทรวงสาธารณสุข

อกีบทบาทหนึง่ทีน่อกเหนอืจากการเปน็แพทย ์อาจารยว์ราวธุยงัเปน็ 
ผู้มีใจรักในเสียงเพลง ท่านได้ประพันธ์บทเพลงอันไพเราะไว้มากมาย 
ในนาม “วราห์ วรเวช” และยังมีส่วนช่วยเหลือและสนับสนุนดนตรีไทย 
มาโดยตลอด เชน่ เปน็นายกสมาคมสมาคมนกัแตง่เพลงแหง่ประเทศไทย  
เป็นผู้ประสานงานด้านลิขสิทธิ์ดนตรีแห่งประเทศไทย เป็นประธาน 
โครงการสง่เสรมิการดนตรไีทย สำานกัมาตรฐานอดุมศกึษาไทย สำานกังาน 
คณะกรรมการการอุดมศึกษา (สกอ.) รองประธานคณะอนุกรรมการ 
ติดตาม และพัฒนาเกณฑ์มาตรฐานสาขาวิชาดนตรีไทย สกอ. และ 
กรรมการอำานวยการวิทยาลัยดุริยางคศิลป์ มหาวิทยาลัยมหิดล

ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ นายแพทย์วราวุธ สุมาวงศ์ ปัจจุบัน 
อายุ ๘๒ ปี

ผลงานด้านแพทยศาสตร- 
ศึกษาที่สำาคัญของท่านคือ 
การเป็นผู้ริเริ่มนำาเอา 
การจัดสอบ Objective  
Structured Clinical  
Examination (OSCE)  
มาใช้ในคณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี  
และแพทยสภาได้นำามาใช้ 
เพื่อการสอบใบอนุญาต 
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
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ในบรรดาปูชนียาจารย ์ที่มีความรู ้ความ 
สามารถสูงและเป็นท่ีรักอย่างยิ่งของศิษย์ 

ซึ่งได้จารึกนามไว้ในประวัติอันยาวนานถึง ๑๒๐ ป ี
ของโรงเรียนแพทย์ศริริาชนัน้ ผูห้นึง่ทีม่คีวามโดดเด่น 
ทุกด้านและยากจะหาผู้ใดเทียบ คือ ศาสตราจารย์- 
เกียรติคุณ นายแพทย์วีกิจ วีรานุวัตติ์ ท่านเป็น “ครู 
แพทย์ผู้ยิ่งใหญ่ของศิริราช” ได้รับการยกย่องว่า 
“มหาอายุรแพทย์แห่งลุ่มแม่นำ้าเจ้าพระยา”

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์วีกิจ วีรานุวัตต์ิ 
เกิดเมื่อวันที่ ๑๑ ตุลาคม พ.ศ. ๒๔๖๖ ที่กรุงเทพฯ 
เป็นบุตรคนที่ ๒ ในจำานวน ๔ คน ของนายธานีและ 
นางศิลปะ วีรานุวัตติ์ (สกุลเดิม ชมนารถ) ท่านสอบ 
ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ ๘ ได้ที่ ๑ ของประเทศ จึง 
ไดร้บัทนุจากกระทรวงศกึษาธกิารเรยีนแพทยจ์นจบ 
หลักสูตรแพทยศาสตร์ หลังจากจบเตรียมแพทย์ 
๒ ปี ที่คณะวิทยาศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ด้วยคะแนนเป็นที่ ๑ ของช้ัน จึงข้ามฟากมาเรียน 
แพทย์ที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  

มหาวทิยาลยัแพทยศาสตร ์จบแพทยศาสตรบณัฑติ ปกีารศกึษา ๒๔๘๗ - 
๒๔๘๘ และได้รับรางวัลเหรียญทองสำาหรับคะแนนรวมยอดเยี่ยม 
ตลอดหลักสูตร

ทา่นเริม่ทำางานเปน็แพทยป์ระจำาบา้น และตอ่มาเปน็แพทยป์ระจำาบา้น 
อาวุโส ที่แผนกอายุรกรรม จากนั้นจึงได้รับบรรจุเป็นอาจารย์โทแผนก 
อายุรกรรม แล้วเดินทางไปประเทศสหรัฐอเมริกาเม่ือ พ.ศ. ๒๔๘๙  
เพื่อเข้าเรียนหลักสูตรระยะสั้นโรคระบบทางเดินอาหารที่ New York  
Polytechnic Medical School ต่อมาจึงสมัครทำางานเป็นแพทย์ฝึกหัด 
ที่โรงพยาบาลเมานต์เวอร์นอน รัฐนิวยอร์ก แล้วต่อหลักสูตรปริญญาโท 
ด้านโรคเมืองร้อนและสาธารณสุขที่ School of Tropical Medicine  
มหาวิทยาลัยทูเลน เมืองนิวออร์ลีนส์ รัฐลุยเซียนา ได้รับปริญญา  
Master of Public Health and Tropical Medicine (M.P.H. & T.M.)  
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๒ พร้อมกับรางวัลสำาหรับวิทยานิพนธ์ยอดเยี่ยม ได้ 
รางวัลกุญแจทอง และได้รับเลือกเข้าเป็นสมาชิกของ Eta Chapter ใน  
Delta Omega Society

เมื่อกลับมารับหน้าที่เป็นอาจารย์แพทย์อีกครั้ง ในแง่ของการเรียน 
การสอนทา่นนบัเปน็ครแูพทยท์ีม่คีวามสามารถสงูในการถา่ยทอดวชิาการ 
ท่านได้รับคำายกย่องจากบรรดาศิษย์ว่าสอนเก่ง บรรยายคล่อง อธิบาย 
เป็นขั้นตอน ใช้ภาษาง่าย ๆ ทำาให้เข้าใจและจดจำาได้ดี ส่วนบทบาทของ 
งานวิจัยและการรักษาท่านเริ่มงานโรคระบบทางเดินอาหารให้เป็นงาน 
เฉพาะโรค โดยแยกออกจากงานอายรุศาสตรท์ัว่ไป ทา่นไดก้อ่ตัง้ “หนว่ย 
โรคทางเดินอาหาร” ขึ้น โดยรับหน้าที่ทั้งหมดแต่ผู้เดียว ทั้งสอน วิจัย 
และบริหารงานในหน่วย ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๐๓ 

ท่านดำารงตำาแหน่งหัวหน้าสาขาวิชาโรคระบบทางเดินอาหารของ 
ภาควิชาอายุรศาสตร์ จนถึง พ.ศ. ๒๕๒๓ รวมเป็นเวลา ๓๐ ปี ตลอดชีวิต 
การทำางาน ท่านสนใจทำาการศึกษาค้นคว้าวิจัยเรื่องโรคระบบทางเดิน 
อาหารอยา่งตอ่เนือ่ง เรือ่งทีท่า่นสนใจเปน็พเิศษคอื มะเรง็ตบัปฐมภมู ิและ 
โรคระบบทางเดนิอาหารทีพ่บในเขตรอ้น (Tropical Gastroenterology)  
ท่านมีบทความทางวิชาการและผลงานวิจัยตีพิมพ์ในวารสารภาษาไทย  
และภาษาตา่งประเทศมากกวา่ ๒๐๐ เรือ่งแตง่ตำาราภาษาไทย ๓ เลม่ และ 
เป็นผู้นิพนธ์รับเชิญให้ร่วมแต่งตำาราภาษาอังกฤษที่มีชื่อเสียงอีก ๔ เล่ม 

ในประเทศไทย ท่านเป็นผู้ก่อตั้งสมาคมโรคทางเดินอาหารแห่ง 
ประเทศไทย เป็นผู้ร่วมก่อตั้งราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย  
และดำารงตำาแหน่งประธานคนแรกของราชวิทยาลัย ได้รับปริญญา 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์วีกิจ วีรานุวัตติ์
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กติตมิศกัดิ ์ไดแ้ก ่แพทยศาสตรดษุฎบีณัฑติกติตมิศกัดิ ์จากมหาวทิยาลยั 
เชียงใหม่ แพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์จากมหาวิทยาลัยมหิดล  
และวิทยาศาสตร์ดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ เวชศาสตร์เขตร้อน จาก 
มหาวิทยาลัยมหิดล

เกียรติยศท่ีท่านภาคภูมิใจมากคือ ได้เป็นศาสตราจารย์อายุรศาสตร์  
เมื่ออายุ ๓๘ ปี เป็นแพทย์ไทยคนแรกซ่ึงไม่ได้จบแพทย์หรือฝึกอบรม 
จากอังกฤษท่ีได้รับแต่งตั้งเป็นสมาชิก (member) ของราชวิทยาลัย 
อายุรแพทย์แห่งลอนดอนโดยไม่ต้องผ่านการสอบ และต่อมาได้เป็น 
สมาชิกบัณฑิต (fellow) ของราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งลอนดอน 
กลาสโกว์ และออสเตรเลีย ได้รับแต่งตั้งเป็นสมาชิกกิตติมศักดิ์ของ 
สมาคมแพทย์โรคทางเดินอาหารแห่งประเทศญี่ปุ่นซึ่งอายุเกือบร้อยปี  
เปน็คนแรกของโลก จนอาจกลา่วไดว้า่ ทา่นเปน็แพทยไ์ทยทีไ่ดร้บัสมาชกิ 
กิตติมศักดิ์และปริญญากิตติมศักดิ์มากที่สุด

ในส่วนของงานบริหารท่านได้รับตำาแหน่งเป็นหัวหน้าภาควิชา 
อายุรศาสตร์เมื่อ ๑ ตุลาคม พ.ศ.๒๕๑๓ ขณะมีอายุ ๔๗ ปี และดำารง 
ตำาแหน่งจนถึง ๓๐ กันยายน พ.ศ. ๒๕๒๗ เมื่อท่านเกษียณอายุราชการ  
รวมเปน็เวลา ๑๔ ป ีอกีทัง้ทา่นยงัไดร้บัเลอืกเปน็คณบดคีณะแพทยศาสตร์ 
ศิริราชพยาบาล ๓ สมัย รวม ๑๒ ปี นับเป็นการดำารงตำาแหน่งคณบดี 
ที่นานที่สุดในประวัติศาสตร์ของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์วีกิจ วีรานุวัตติ ์
สมรสกับคุณหญิงชอุ่มศรี (ณ นคร) วีรานุวัตติ์ มีธิดาคนเดียว ท่านถึงแก ่
อนิจกรรมเม่ือวันท่ี ๒๖ เมษายน พ.ศ. ๒๕๔๔ (ตรงกับวันคล้าย 
วันพระราชทานกำาเนิดโรงพยาบาลศิริราช) สิริอายุ ๗๘ ปี

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย์วีกิจ วีรานุวัตติ ์
ท่านเป็น “ครูแพทย์ผู้ยิ่งใหญ่ 
ของศิริราช” ได้รับการ 
ยกย่องว่า “มหาอายุรแพทย์ 
แห่งลุ่มแม่น้ำาเจ้าพระยา”
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รางวัลแห่งความสำาเร็จใดจะเท่ากับรางวัล 
แห่งการทำาความดี นายแพทย์ศัลยเวทย์  

เลขะกุล คือแพทย์ผู้อุทิศตนในการช่วยเหลือผู้ป่วย 
ที่ยากไร้ในท้องถิ่นทุรกันดาร ท่านได้รับการยกย่อง 
ให้เป็น “คุณหมอพ่อพระ” ผู้มีความเชี่ยวชาญด้าน  
หู คอ จมูก ที่อุทิศตนเพื่อช่วยเหลือชาวบ้านที ่
อยู่ห่างไกลในชนบทตลอดระยะเวลากว่า ๔๐ ป ี
และยังได้รับพระราชทานรางวัล “คนไทยตัวอย่าง” 
ของมูลนิธิธารนำ้าใจ จากสมเด็จพระเทพรัตน- 
ราชสดุาฯ สยามบรมราชกมุาร ีซึง่นบัเป็นเกยีรตสิงูสดุ 
แห่งชีวิต

นายแพทย์ศัลยเวทย์ เลขะกุล เกิดเม่ือวันท่ี ๖  
พฤศจิกายน ๒๔๘๑ เป็นบุตรชายคนที่ ๓ จาก 
๕ คน ของนายแพทย์บุญส ่ง และนางสุภาพ 
เลขะกุล จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต จาก 
คณะแพทยศาสตร ์ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ ์ 
มหาวทิยาลยัแพทยศาสตร์ ใน พ.ศ.๒๕๐๗ ต่อมา 
พ.ศ. ๒๕๐๘ - ๒๕๑๔ ได้เดินทางไปศึกษาต่อ 

Internship, Surgical Fellowship และ E.N.T. Residency ที ่
โรงพยาบาลศูนย์การแพทย์วอชิงตัน (Washington Hospital Center) 
กรงุวอชงิตนั ด.ี ซ.ี สหรฐัอเมรกิา และในปี พ.ศ.๒๕๑๔ ได้รบั Diplomate, 
American Board of Otolaryngology หลงัสำาเรจ็การศกึษา ท่านได้เข้า 
ทำางานเป็นอาจารย์ภาควชิาโสต นาสกิ ลารงิซ์วทิยา ที ่คณะแพทยศาสตร์ 
จฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลัย ในช่วง พ.ศ. ๒๕๑๔ - ๒๕๑๘ ซ่ึงขณะเดยีวกนันัน้ 
ใน พ.ศ. ๒๕๑๕ ท่านได้ร่วมกับเพื่อนก่อตั้งมูลนิธิ หู คอ จมูกชนบท  
ขึ้นมาและดำารงตำาแหน่งเลขามูลนิธิถึงปี ๒๕๔๔ ท่านลาออกจากการ 
เป็นอาจารย์ในจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เพราะต้องการทุ่มเทให้งาน 
การออกหน่วยผ่าตัดหูนำ้าหนวกและงานของมูลนิธิ ในช่วง พ.ศ. ๒๕๓๑ - 
๒๕๓๒ ท่านดำารงตำาแหน่งนายกสมาคมโสต ศอ นาสิก ลาริงซ์วิทยา 
ในปีต่อมา พ.ศ. ๒๕๓๓ - ๒๕๓๔ ได้รบัตำาแหน่งเป็นประธานราชวทิยาลัย 
โสตศอ นาสิกแพทย์ แห่งประเทศไทย 

แม้การทำางานเป็นครูแพทย์จะเป็นส่ิงที่ท่านรัก แต่ในฐานะของ 
ความเป็นแพทย์ ท่านกลับมีความรู้สึกว่า มีผู้ป่วยอีกเป็นจำานวนมาก 
ในต่างจงัหวดั ทีป่่วยเป็นโรคหนูำา้หนวกและถงึแก่ความตาย เพราะอกัเสบ 
จนเป็นฝีแตกเข้าสมอง เนื่องจากขาดแคลนแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ อีกทั้ง 
ประชาชนยังขาดความรู้ว่าโรคหูนำ้าหนวกสามารถผ่าตัดรักษาให้หายได้ 
ท่านจึงคิดว่าควรหาทางออกไปต่างจังหวัดเพื่อดูแลผู้ป่วยผู้ด้อยโอกาส 
เหล่านี้บ้าง แต่การปฏิบัติงานเป็นข้าราชการเป็นอุปสรรคในการลางาน 
จึงตัดสินใจลาออกจากราชการเพื่ออุทิศเวลาแก่การจัดตั้งหน่วยแพทย ์
เคลื่อนที่ อาสาออกไปดูแลรักษา ช่วยเหลือประชาชนในชนบทโดยไม่คิด 
มูลค่า ท่านจึงเริ่มจัดหาอุปกรณ์ทางการแพทย์ที่สะดวกเหมาะแก่การ 
ขนย้าย และระดมหาผู้มีจิตกุศลสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการปฏิบัติงาน  
ทุกครั้งที่ลงพื้นที่ออกหน่วยแพทย์ผ่าตัด ท่านจะเป็นผู้ทำาหน้าที่ผ่าตัด 
และให้การรกัษาด้วยตนเอง ต่อมาเมือ่เหน็ว่าจำานวนคนไข้มมีากเกนิกำาลงั 
ที่ตนและเพื่อนจะให้บริการได้ทั่วถึง จึงเสนอโครงการไปยังราชวิทยาลัย 
โสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย 

ระยะ ๗ ปีแรก ในการปฎิบัติงานท่านได้เดินทางไปให้บริการแก ่
ประชาชนตามท้องทีต่่าง ๆ  กว่า ๔๐ จงัหวดั จำานวนผูป่้วยได้รบัการตรวจ 
และรักษาประมาณ ๒๐,๐๐๐ คน หากคิดเป็นเงินค่าใช้จ่ายที่คนไข้ต้อง 
เดนิทางมารกัษาทีก่รงุเทพฯ จะเป็นเงนิไม่ตำา่กว่า ๒๐ ล้านบาท นอกจากนี้ 
ยงัได้ทำาการแนะนำาแพทย์ตามโรงพยาบาลต่าง ๆ  ให้มคีวามรูค้วามสามารถ 
ในการรักษาโรคหูนำ้าหนวกมากยิ่งขึ้น

นายแพทย์ศัลยเวทย์ เลขะกุล
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ผลงานของนายแพทย์ศัลยเวทย์ เลขะกุล นับเป็นผลงานดีเด่นของ 
แพทย์ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะโรคท่านหน่ึง ซ่ึงสามารถทำาประโยชน์มหาศาล 
แก่เพื่อนร่วมชาติที่เดือดร้อนและยากจน โดยไม่เห็นแก่รายได้หรือ 
ความสขุสบายส่วนตน ตลอดชวีติการทำางานท่านได้รบัพระราชทานรางวลั 
และได้รับรางวัลเพื่อเชิดชูคุณความดีมากมาย เช่น รางวัลพระราชทาน 
“คนไทยตวัอย่าง” ของมลูนธิธิารนำา้ใจ จากสมเดจ็พระเทพรตันราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี พ.ศ. ๒๕๓๒ รางวัลพระราชทาน “หน่วยงานดีเด่น 
เพื่อการพัฒนาสาธารณสุขในชนบท” จากสมเด็จพระบรมโอรสาธิราชฯ 
สยามกุฎราชกุมาร พ.ศ. ๒๕๓๕ รางวัลพระราชทาน “หน่วยงานและ 
บคุคลดเีด่นของชาต”ิ สาขาการแพทย์ จากสมเดจ็พระเทพรตันราชสดุาฯ  
สยามบรมราชกุมารี พ.ศ. ๒๕๓๘ รางวัลพระราชทาน “สนับสนุนงาน 
แพทย์อาสา มูลนิธิ พอ.สว.” จากสมเด็จพระเจ้าพี่นางเธอ เจ้าฟ้ากัลยา- 
ณิวัฒนา กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ พ.ศ. ๒๕๔๔ รางวัล 
มหาวิทยาลัยมหิดล - บี บราวน์ เพื่อการแพทย์และการสาธารณสุขไทย 
ประจำาปี ๒๕๕๑

นายแพทย์ศัลยเวทย์ เลขะกุล สมรสกับ แพทย์หญิงพูนศรี เลขะกุล 
มีบุตร-ธิดา ๓ คน ปัจจุบันท่านยังทำางานเป็นที่ปรึกษาของมูลนิธิห ู
คอ จมูก ชนบท นอกจากนี้ท่านยังเป็นที่ปรึกษาของสถาบันโรคไต 
ภูมิราชนครินทร์ด้วย ปัจจุบันท่านอายุ ๗๘ ปี

รางวัลแห่งความสำาเร็จใด 
จะเท่ากับรางวัลแห่งการ 
ทำาความดี นายแพทย์ 
ศัลยเวทย์ เลขะกุล คือ 
แพทย์ผู้อุทิศตนในการ 
ช่วยเหลือผู้ป่วยที่ยากไร้ 
ในท้องถิ่นทุรกันดาร  
ท่านได้รับการยกย่อง 
ให้เป็น “คุณหมอพ่อพระ” 
ผู้มีความเชี่ยวชาญด้านหู 
คอ จมูก ที่อุทิศตนเพื่อ 
ช่วยเหลือชาวบ้านที่อยู่ 
ห่างไกลในชนบทตลอด 
ระยะเวลากว่า ๔๐ ปีและยัง 
ได้รับพระราชทานรางวัล 
“คนไทยตัวอย่าง” ของ 
มูลนิธิธารน้ำาใจ จากสมเด็จ 
พระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี  
ซึ่งนับเป็นเกียรติสูงสุด 
แห่งชีวิต
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ในช่วงก่อนสงครามโลกครั้งท่ีสอง การแพทย์ 
แผนตะวนัตกเริม่เข้ามามบีทบาทในการรกัษา 

พยาบาลคนไทยมากขึ้น มีการเปิดโรงเรียนแพทย์ 
แห่งแรก เพื่อสอนวิชาแพทยศาสตร์ และมีคนไทย 
จำานวนหนึ่งซึ่งมีวิสัยทัศน์ยาวไกลในการร่วมบุกเบิก 
วิชาชีพใหม่ หนึ่งในนั้นคือ ศาสตราจารย์ นายแพทย์ 
สงกรานต์ นิยมเสน บุตรคนเดียวของร้อยเอก 
นายแพทย์ หลวงพิทกัษ์-ศลิาพาธ (แผ้ว นิยมเสน) กับ 
นางพทิกัษ์ศลิาพาธ (นางทองอยู ่บษุปวนชิ) ถอืกำาเนดิ 
ในวันที่ ๑๒ เมษายนพ.ศ. ๒๔๕๕ ที่กรุงเทพฯ

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ได้รับปริญญา 
แพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และ 
ศริิราชพยาบาลใน พ.ศ. ๒๔๗๗ และเริม่เข้ารบัราชการ 
เป็นแพทย์ประจำาบ้าน กองสูติกรรม โรงพยาบาล 
ศิริราชเป็นเวลาหนึ่งปี ก่อนจะลาออกไปรับราชการ 
ในแผนกแพทย์กรมตำารวจประมาณ ๒ ปี และเดินทาง 
ไปศกึษาตอ่ทีป่ระเทศเยอรมนัดว้ยทนุอเลก็ซานเดอร ์ 
ฟอน ฮุมโบลดท์ ด้านปรสิตวิทยาและนิติเวชวิทยา  

ที่มหาวิทยาลัยฮัมบูร์กประเทศเยอรมนี จากนั้นจึงกลับมารับราชการ 
เป็นอาจารย์แผนกพยาธิวิทยา คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๔๘๔ จนได้เป็นศาสตราจารย์ 
อัตราพิเศษเม่ือ พ.ศ. ๒๕๐๑ และเป็นศาสตราจารย์หัวหน้าภาควิชา 
นิติเวชวิทยาอัตราพิเศษใน พ.ศ. ๒๕๐๙

ความสนใจวิชานิติเวชวิทยาทำาให้ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ 
นิยมเสน เข้าศึกษาวิชากฎหมายเพิ่มเติมและได้รับปริญญาธรรมศาสตร- 
บณัฑติ จากมหาวทิยาลยัธรรมศาสตร ์เมือ่ พ.ศ. ๒๔๙๕ โดยมจีดุประสงค์ 
เพือ่ผนวกความรูด้า้นนติเิวชวทิยาจากประเทศเยอรมน ีมาประยกุตใ์ชใ้น 
การปฏบิตังิานในประเทศไทย นอกเหนอืจากการปฏบิตังิานในหนา้ทีแ่ลว้ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ยังได้รับเชิญไปสอนวิชานิติเวชวิทยา 
ในสถาบันหลายแห่ง ได้แก่ คณะต่าง ๆ ในมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์  
(มหาวิทยาลัยมหิดลในปัจจุบัน) โรงเรียนนายร้อย โรงเรียนสืบสวน 
กรมตำารวจ คณะรัฐศาสตร์ของจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร์ ผู้พิพากษาแผนกอัยการในกระทรวงยุติธรรม ฯลฯ

ด้วยความมุ่งมั่นที่จะให้กระบวนการศึกษาของนักศึกษาคณะต่าง ๆ  
ตลอดจนผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับนิติเวชวิทยา และกระบวนการยุติธรรม 
ดำาเนินไปอย่างมีคุณภาพ ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ นิยมเสน 
ยงัไดเ้ขยีนตำารานติวิทิยา และบทความนติเิวชวทิยากบักฎหมาย เกีย่วกบั 
การแพทย์อีกเป็นจำานวนมาก รวมถึงหนังสือ “ศิลปะและจรรยาแพทย์”  
ซึ่งมีเนื้อหาเกี่ยวกับข้อแนะนำาในการปฏิบัติตนของแพทย์ในทุก ๆ ด้าน 
นอกจากนัน้ทา่นยงัเปน็ผูร้เิริม่ขอตัง้สาขานติเิวชวทิยาขึน้ภายในภาควชิา 
พยาธิวิทยาเมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๖ จนได้รับการอนุมัติจากสภามหาวิทยาลัย 
ให้ตั้งขึ้นเป็นภาควิชานิติเวชวิทยาได้ใน พ.ศ. ๒๕๐๘ โดยมอบหมาย 
ให้ท่านดำารงตำาแหน่งเป็นหัวหน้าภาควิชาคนแรก

ความก้าวหน้าของการศึกษาและการปฏิบัติงานด้านนิติเวชวิทยา 
ไม่ได้จำากัดเพียงแค่การตรวจชันสูตรศพและสิ่งที่เกี่ยวเนื่องกับผู้ตาย 
เท่านั้น ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ นิยมเสน ยังได้นำาวิธีเชิงซ้อน 
มาเผยแพรเ่กีย่วกบักะโหลกศรีษะกบัภาพถา่ยโดยอาศยัรงัสเีอก็ซเ์ขา้ชว่ย 
ตลอดจนให้ความสนใจเกี่ยวกับลักษณะระหว่างบิดาและบุตรที่มีปัญหา 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลทั้งสอง นอกจากนี้ท่านยังมีบทบาทสำาคัญ 
ในการกอ่ตัง้หนว่ยพษิวทิยาขึน้ ซึง่มปีระโยชนอ์ยา่งมากในกรณทีีม่ปีญัหา 
เกี่ยวกับวัตถุมีพิษ เช่น การพิสูจน์ยาพิษจากการฆ่าตัวตาย หรือจากการ 
กินยาผิด ไม่เพียงแต่ในการหาหลักฐานเกี่ยวกับคดีเท่านั้นแต่ยังให้ 

ศาสตราจารย์

นายแพทย์สงกรานต์ นิยมเสน
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คำาแนะนำาทีถ่กูตอ้งแกผู่ใ้ช้ยาพษิดว้ยความพลัง้เผลอหรอืโดยการจงใจดว้ย
ภารกิจสำาคัญยิ่งในประวัติศาสตร์นิติเวชวิทยาของประเทศไทย ก็คือ 

ศาสตราจารย ์นายแพทยส์งกรานต ์นยิมเสน และศาสตราจารย ์นายแพทย ์
สุด แสงวิเชียร ได้รับแต่งตั้งให้เป็นกรรมการสอบสวนกรณีรัชกาลที่ ๘  
สวรรคต โดยคณะกรรมการไดม้อบหมายใหท้ัง้คูเ่ปน็ผูผ้า่ตรวจพระบรมศพ 
นายแพทย์ทั้งสองจึงมีโอกาสได้ตรวจพระบรมศพอย่างถี่ถ้วน ตั้งแต่ 
แนวกระสุน รอยบนพระตจะ รอยแตกบนกะโหลกพระเศียร และยัง 
ได้เป็นผู้ควบคุมการทดลองใช้ปืนยิงกับศพดองที่สำารองไว้เพื่อการศึกษา 
ทีแ่ผนกกายวภิาคศาสตรอ์กีดว้ย ปจัจบุนัศพเหลา่นีไ้ดท้ำาการเกบ็รกัษาไวท้ี ่
พิพิธภณัฑข์องภาควชิานติเิวชวทิยา เพือ่ใชเ้ปน็หลกัในการศกึษาวถิกีระสนุ 
ลกัษณะของการใกลช้ดิของปากกระบอกปนืกบัผิวหนงั ลักษณะการแตก 
ของกะโหลกศีรษะ จากแรงอัดของกระสุนปืน

ตลอดชีวิตการทำางาน ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ นิยมเสน  
ปฏิบัติงานด้วยความขยันขันแข็ง ท่านได้นำาวิชานิติเวชวิทยาเข้ามาสอน 
จนเปน็ปกึแผน่ทีโ่รงพยาบาลศริริาช กลายเปน็สถาบนัฝกึอบรมนกัศกึษา 
จากสถาบนัตา่ง ๆ  ซึง่ถือไดว้า่ทา่นเปน็ผูส้รา้งวชิานติเิวชศาสตรใ์หเ้กดิขึน้ 
ในเมอืงไทย หรอือาจเรยีกใหส้มสมยัตามหลกัสากลคือ ทา่นเปน็บดิาแหง่ 
นิติเวชศาสตร์ของเมืองไทย

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์ นิยมเสน ถึงแก่อนิจกรรม 
พ.ศ. ๒๕๓๕ สิริอายุ ๕๘ ปี

ตลอดชีวิตการทำางาน 
ศาสตราจารย์ นายแพทย ์
สงกรานต์ นิยมเสน 
ปฏิบัติงานด้วยความ 
ขยันขันแข็ง ท่านได้นำาวิชา 
นิติเวชวิทยาเข้ามาสอน 
จนเป็นปึกแผ่นที่ 
โรงพยาบาลศิริราช 
กลายเป็นสถาบันฝึกอบรม 
นักศึกษาจากสถาบันต่าง ๆ  
ซึ่งถือได้ว่าท่านเป็น 
ผู้สร้างวิชานิติเวชศาสตร์ 
ให้เกิดขึ้นในเมืองไทย 
หรืออาจเรียกให้สมสมัย 
ตามหลักสากลคือ ท่าน 
เป็นบิดาแห่งนิติเวชศาสตร์ 
ของเมืองไทย
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ความภาคภูมิใจอันหาที่สุดไม่ได้ในชีวิต ของศาสตราจารย์เกียรติยศ นายแพทย์ 
สงคราม ทรัพย์เจริญ ใช่เพียงแต่การสร้างคุณประโยชน์ให้แก่วงการแพทย์ และ 

การสาธารณสขุอย่างเตม็ความสามารถโดยมไิด้หวงัในผลประโยชน์ใด ๆ  เท่านัน้ หากแต่เป็น 
การได้รับพระมหากรุณาธิคุณอย่างหาที่สุดมิได้ จากการได้รับโปรดเกล้าฯ ให้ดำารงตำาแหน่ง 
แพทย์ประจำาพระองค์พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช กว่า ๒๐ ปี

ศาสตราจารย์เกียรติยศ นายแพทย์สงคราม ทรัพย์เจริญ เกิดเม่ือวันที่ ๒๐ กันยายน  
พ.ศ. ๒๔๗๐ ท่ีจังหวัดสมุทรสงคราม เป็นบุตรคนโตในจำานวน ๗ คน ของนายเล้ียงและ 
นางลาภ ทรัพย์เจริญ สำาเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และ 
ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อปี พ.ศ. ๒๔๙๕ ต่อมาได้รับทุน MSA  
ศึกษาต่อในสหรัฐอเมริกา ได้รับ M.P.H. (Occupational Medicine) จากมหาวิทยาลัย 
โคลัมเบีย และศึกษาต่อด้านโรคทรวงอก ได้รับ Certificate in Pulmonary Medicine  
จาก Montefiore Medical Center จากมหาวิทยาลัยโคลัมเบีย และได้รับเลือกให้เป็น  
Chief Resident จบหลักสูตร Residency Training (Chest Medicine) 

ระหว่างฝึกอบรมได้รับทุนจาก American Lung and Health Association เป็น 
กรณีพิเศษศึกษา Postgraduate course ด้านสมรรถภาพปอดที่ Harvard Medical  
School ในปี พ.ศ. ๒๕๐๐ ได้รับอนุมัติให้เป็น Fellow of American College of Chest  

ศาสตราจารย์เกียรติยศ 

นายแพทย์สงคราม ทรัพย์เจริญ
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Physicians และ Fellow of Royal College of Physicians [FRCP (T)] 
ตอ่มาไดร้บัวฒุเิพิม่เตมิจากแพทยสภาไดแ้ก ่อว. อายรุศาสตรโ์รคทรวงอก 
อว. อายุรศาสตร์โรคระบบการหายใจ และ อว. เวชศาสตร์ครอบครัว 
รวมทั้งยังได้รับปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์จาก
มหาวทิยาลยัมหดิล ตอ่มาไดร้บัการแตง่ตัง้ใหด้ำารงตำาแหนง่ ศาสตราจารย์
เกียรติยศในคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลอีกด้วย

เส้นทางการปฏิบัติงานท่านได้สร้างคุณประโยชน์ให้แก่วงการแพทย์ 
และการสาธารณสุขมาโดยตลอด ในสมัยที่ดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการ 
โรงพยาบาลชลประทาน (ศูนย์การแพทย์ปัญญานันทภิกขุ ชลประทาน 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ) ได้ริเริ่มส่งแพทย์ใช้ทุนไปศึกษาความ 
เชี่ยวชาญในสาขาวิชาหลักท้ังหมดรวมท้ังพยาธิวิทยา ทำาให้แพทยสภา 
ได้รับรองให้เป็นสถาบันฝึกอบรมแพทย์ฝึกหัด ต่อมามหาวิทยาลัย 
ศรีนครินทรวิโรฒ เห็นว่า โรงพยาบาลชลประทานมีศักยภาพที่จะเป็น 
สถาบันการสอนนักศึกษาแพทย์ของมหาวิทยาลัยได้ดีจึงขอโอน 
โรงพยาบาลชลประทานมาอยู่ในสังกัด ในช่วงที่ท่านดำารงตำาแหน่ง 
ผู้อำานวยการโรงพยาบาลโรคปอด กรุงเทพฯ ใน พ.ศ. ๒๕๑๓ ยังได้รับ 
พระกรุณาโปรดเกลา้ฯ ใหด้ำารงตำาแหนง่นายแพทยพ์เิศษทางอายรุศาสตร ์
ซึ่งเป็นตำาแหน่งทางวิชาการของข้าราชการพลเรือนชั้นพิเศษเป็นคนแรก 

ในฐานะผู้เชี่ยวชาญด้านอายุรศาสตร์โรคทรวงอก ท่านเป็นผู้พบโรค 
ปอดอกัเสบจากเชือ้ไมโคพลาสมาเปน็รายแรกในประเทศไทย นอกจากนี้ 
ท่านยังมีความห่วงใยในสุขภาพของคนไทยเป็นอย่างยิ่ง ใน พ.ศ. ๒๕๑๗  
ท่านได้ริเริ่มและดำาเนินการรณรงค์เรื่องอันตรายจากการสูบบุหรี่ 
การควบคุมการสูบบุหรี่ มีบทลงโทษผู้ที่สูบบุหรี่ในโรงภาพยนตร์ และ 
รถประจำาทาง และทำาให้รัฐบาลบังคับให้มีคำาเตือนบนข้างซองบุหรี่ 
“การสูบบุหรี่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ” จากการที่ได้ดำาเนินการรณรงค์ 
เรื่องอันตรายจากการสูบบุหรี่โดยตลอด ทำาให้ได้รับรางวัลเกียรติคุณ 
Gold Medal, Tobacco Free World จากองค์การอนามัยโลก และ 
ได้เคยดำารงตำาแหน่งรองประธาน คณะผู้เชี่ยวชาญด้านอันตรายของ 
การสูบบุหรี่กระทรวงสาธารณสุข และเคยดำารงตำาแหน่งกรรมการ 
ผูเ้ชีย่วชาญองคก์ารอนามยัโลกเฉพาะดา้นการรกัษา รวมทัง้ดำารงตำาแหนง่ 
ที่สำาคัญทั้งในระดับชาติ และนานาชาติอีกหลายตำาแหน่ง 

การอุทิศตัวในวิชาชีพและงานด้านการศึกษาทำาให้ท่านได้รับรางวัล 
และการประกาศเกียรติคุณต่าง ๆ  อีกเป็นจำานวนมาก เช่น รางวัลมหิดล- 
ทยากร ศิษย์เก่าแพทย์ศิริราชดีเด่น, ศิษย์เก่ากิตติมศักดิ์ สมาคมศิษย์เก่า 
มหาวิทยาลัยมหิดล, Honorary Fellow of American College of  
Chest Physicians, Honorary Member of International Union 
against Tuberculosis and Lung Disease (IUATLD) ไดร้บัเครือ่งราช- 
อิสริยาภรณ์ ปฐมจุลจอมเกล้า มหาปรมาภรณ์ช้างเผือก มหาวชิรมงกุฎ 

ท่านเป็นผู้พบ 
โรคปอดอักเสบจาก 
เชื้อไมโคพลาสมาเป็น 
รายแรกในประเทศไทย 
นอกจากนี้ท่านยังมีความ 
ห่วงใยในสุขภาพของ 
คนไทยเป็นอย่างยิ่ง 
ใน พ.ศ. ๒๕๑๗ 
อาจารย์สงคราม 
ได้ริเริ่มและดำาเนินการ 
รณรงค์เรื่องอันตราย 
จากการสูบบุหรี่ 
การควบคุมการสูบบุหรี่ 
มีบทลงโทษผู้ที่สูบบุหรี่ 
ในโรงภาพยนตร์ และ 
รถประจำาทาง

บทบาทที่สร้างความภาคภูมิใจอันนับเป็นมงคล 
สูงสุดในชีวิต และเป็นพระมหากรุณาธิคุณอย่างหา 
ที่สุดมิได้คือ ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้ดำารง 
ตำาแหน่งแพทย์ประจำาพระองค์พระบาทสมเด็จ 
พระปรมนิทรมหาภูมพิลอดลุยเดช ตัง้แต ่พ.ศ. ๒๕๓๕ 
จนถึง พ.ศ. ๒๕๕๗

ปัจจุบันศาสตราจารย์เกียรติยศ นายแพทย์ 
สงคราม ทรัพย์เจริญ อายุ ๘๙ ปี เป็นประธาน 
มลูนธิสิมเดจ็พระเจา้บรมวงศเ์ธอ กรมพระยาชยันาท- 
นเรนทร
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ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์สมาน มันตาภรณ์

หน่ึงในศัลยแพทย์คนสำาคัญของประเทศไทยผู้อุทิศตนในการ 
ทำาหน้าที่ เป ็นครู ถ ่ายทอดวิชาความรู ้ให ้นักเรียนแพทย ์

ตลอดจนเป็นแพทย์ทีใ่ห้ความช่วยเหลอืผูป่้วยโดยเสมอคอื ศาสตราจารย์ 
นายแพทย์สมาน มันตาภรณ์ ปูชนียาจารย์ผู้เป็นต้นแบบให้นักเรียนและ 
แพทย์ในรุ่นต่อ ๆ มา

ศาสตราจารย ์นายแพทยส์มาน มนัตาภรณ ์เกดิทีจ่งัหวดัสรุาษฎรธ์าน ี 
เมื่อวันที่ ๒๐ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๕๗ เป็นบุตรคนที่ ๒ ของมหาวรรณ 
และนางจ้อน บิดาของท่านบวชเรียนอยู่ที่วัดบวรนิเวศวิหาร สอบได้ 
เปรียญ ๘ ประโยค เมื่อลาสิกขา สมเด็จพระมหาสมณเจ้า กรมพระยา 
วชริญาณวโรรส ประทานนามสกลุใหว้า่ มนัตาภรณ ์แปลวา่ มคีวามรูเ้ปน็ 
เครื่องประดับ

ในระหว่างที่ศึกษาอยู่ชั้นมัธยมปีที่ ๘ ท่านสอบไล่ได้ที่ ๑ และได้รับ 
พระราชทานทุนเล่าเรียนหลวงไปเรียนแพทย์ที่ประเทศอังกฤษ โดย 
เข้าเรียนที่คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลกายส์ มหาวิทยาลัยลอนดอน  
การเรียนปีแรกสอบได้คะแนนยอดเยี่ยม ได้รับรางวัล ๑๐๐ ปอนด์ 
ตลอดอายกุารเปน็นกัเรยีน ทา่นนบัเปน็ผูท้ีม่คีวามสามารถทัง้ศาสตรแ์ละ 
ศิลป์โดยแท้จริง ท่านเป็นนักกีฬาของโรงเรียน เล่นฟุตบอลเป็นปีกขวา 
เล่นกรีฑา ทั้งกระโดดสูงและวิ่งได้ถ้วยรางวัลถึง ๘ ใบ นอกจากนี้ 
ท่านยังเคยได้รับรางวัลด้านการถ่ายภาพด้วย ท่านสอบได้ M.R.C.S. 
และ L.R.C.P. ใน พ.ศ. ๒๔๘๓ และอีก ๓ เดือนต่อมาสอบได้ปริญญา  
Bachelor of Medicine, และ Bachelor of Surgery ของมหาวิทยาลัย  
ลอนดอน เมือ่เรยีนสำาเรจ็ทา่นไดเ้ขา้เปน็แพทยป์ระจำาบา้นในโรงพยาบาล 
ที่ประเทศอังกฤษ ระหว่างสงครามโลกครั้งที่ ๒ จากนั้นใน พ.ศ. ๒๔๘๔  
ท่านสมัครเป็นเสรีไทย ทำาหน้าที่เป็นแพทย์ทหาร โดยทำางานเป็น 
ศลัยแพทยใ์นโรงพยาบาลทหาร Royal Surrey County Hospital อยูเ่วร 
ทั้งกลางวันและกลางคืน ทำาผ่าตัดทุกชนิด เป็นหวัหน้าแพทยป์ระจำาบ้าน 
สอนและควบคุมแพทย์ประจำาบ้านรุ่นต่อมาด้วย

เมือ่สงครามสงบใน พ.ศ. ๒๔๘๘ ทา่นนบัเปน็คนไทยคนแรกทีส่อบได ้
F.R.C.S. ทา่นยงัคงทำางานทีอ่งักฤษและศึกษาวชิาโรคเขตรอ้นไปพรอ้มกนั 
ดว้ย ปลาย พ.ศ. ๒๔๘๙ จงึเดนิทางกลบัประเทศไทย โดยไดร้บัการบรรจุ 
เป็นอาจารย์ศัลยศาสตร์ที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล จาก 
ผลงานและความสามารถที่ผ่านมาของท่าน ทำาให้นักศึกษาแพทย์ศิริราช 
ในเวลานั้นตื่นเต้นและชื่นชมท่านเป็นอย่างมาก เนื่องจากเป็นแพทย์ไทย 
คนแรกที่ได้ F.R.C.S. ฝีมือการผ่าตัดของท่านนับว่าเก่งทุกระบบ ทั้ง 
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ศัลยศาสตร์ทั่วไป ศัลยศาสตร์ของทรวงอก และศัลยศาสตร์ออร์โธปิดิกส์  
อีกทั้งยังนำาการผ่าตัดใหม่ ๆ ที่ไม่เคยทำาในเวลาน้ันมาใช้ นอกจากน้ี 
ท่านใช้ Endotracheal Intubation ในการดมยาสลบเป็นครั้งแรกของ 
ประเทศไทยอีกด้วย

เมือ่ตัง้คณะแพทยศาสตรโ์รงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์ทา่นเปน็ทีป่รกึษา 
กติตมิศกัดิแ์ละไปชว่ยสอนตัง้แตแ่รกเริม่ ตอ่มาใน พ.ศ. ๒๔๙๒ จงึยา้ยไป 
ทำางานเป็นอาจารย์ประจำาแผนกศัลยศาสตร์ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
ควบคู่กับการทำางานในฐานะอาจารย์คณะแพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล จึงนับว่าท่านเป็นกำาลังสำาคัญในการพัฒนาแผนกศัลยศาสตร์ 
ของคณะแพทยศาสตร ์โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ ์นอกจากสอนทำาผ่าตดัแล้ว 
ท่านยังเป็นเลขานุการคณะถึง ๒ สมัยอีกด้วย

แม้จะย้ายสถานที่ทำางานไป แต่ท่านก็ไม่ได้ตัดขาดจากคณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ยังคงมาช่วยสอนกายวิภาคศาสตร์ 
ประยุกต์ นำาชิ้นอวัยวะที่ทำาผ่าตัดมาให้ศาสตราจารย์ นายแพทย์สุด 
แสงวิเชียร ถ่ายรูปเสมอ นอกจากนี้ท่านยังบริจาคตำารากายวิภาคศาสตร ์
ให้ห้องสมุดและต้ังทุน “มหาวรรณมันตาภรณ์” ให้รางวัลแก่นักศึกษาแพทย์ 
ที่สอบได้คะแนนกายวิภาคศาสตร์และสรีรวิทยารวมกันเป็นที่ ๑

ในช่วงท่ีท่านทำางานท่ีคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  
ท่านได้เป็นผู้เริ่มต้นทำาผ่าตัดใหม่ ๆ ท่ีไม่เคยทำาในประเทศไทยมาก่อน 
ในหลายสาขา เช่น ศัลยศาสตร์หัวใจ พ.ศ. ๒๔๙๖ ทำาผ่าตัดผูก P.D.A. 
พ.ศ. ๒๔๙๗ ผ่าตัด Mitral Stenosis พ.ศ. ๒๕๐๑ เริ่มใช้เครื่องปอด 
และหัวใจเทียมผ่าตัดหลอดเลือด พ.ศ. ๒๔๙๔ ทำา Lienorenal 
Anastomosis พ.ศ. ๒๕๐๓ ผ่าตัดใส่ เ ส้นเลือดพลาสติกแทน 
หลอดเลือดแดงใหญ่ช่องท้องท่ีโป่งพอง ด้านศัลยกรรมทรวงอก  
ท่านทำาการตัดปอดรายแรก พ.ศ. ๒๔๙๔ ศัลยกรรมประสาท ทำา  
Laminectomy และการผ่าตัดอื่น ๆ อีกมาก

จวบจน พ.ศ. ๒๕๐๘ ท่านย้ายกลับมาประจำาที่คณะแพทยศาสตร ์
และศริริาชพยาบาล ทำาการสอนทำาผา่ตดัควบคูไ่ปกบัการเปน็ศัลยแพทย์ 
ทีป่รกึษาใหโ้รงพยาบาลตา่ง ๆ  เชน่ โรงพยาบาลพระมงกฎุเกล้า จนเกษยีณ 
อายุราชการ

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมาน มันตาภรณ์ สมรส 
กับนางนิรมล (โทณวณิก) มันตาภรณ์ มีบุตร-ธิดา ๓ คน ท่านถึงแก่ 
อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๒๗ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๕๔๔ สิริอายุ ๘๗ ปี

ในช่วงที่ท่านทำางานที่
คณะแพทยศาสตร์
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
ท่านได้เป็นผู้เริ่มต้น 
ทำาผ่าตัดใหม่ ๆ ที่ไม่เคย 
ทำาในประเทศไทยมาก่อน 
ในหลายสาขา เช่น 
ศัลยศาสตร์หัวใจ 
พ.ศ. ๒๔๙๖ ผ่าตัดผูก P.D.A. 
พ.ศ. ๒๔๙๗ ผ่าตัด 
Mitral Stenosis 
พ.ศ. ๒๕๐๑ เริ่มใช้ 
เครื่องปอดและหัวใจเทียม 
ผ่าตัดหลอดเลือด 
พ.ศ. ๒๔๙๔
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“ขอให้ถือผลประโยชน์ส่วนตัวเป็นที่สอง 
ประโยชน์ของเพือ่นมนษุย์เป็นกิจทีห่นึง่  

ลาภ ทรัพย์ และเกียรติยศจะตกมาแก่ท่านเอง  
ถ ้ าท ่ านทรงธรรมแห ่ งอาชีพไว ้ ให ้บริสุทธิ์ ”  
คตปิระจำาใจทีน่กัเรยีนแพทย์ต่างท่องจำาได้ขึน้ใจบทนี ้
เป็นส่วนหนึง่จากพระราชหตัถเลขาทีส่มเดจ็พระบรม 
ราชชนกพระราชทานให้แก่แพทย์ผู ้หน่ึงซ่ึงได้รับ 
พระราชทานทุนส่วนพระองค์ให้ไปศึกษาต่อใน 
ประเทศสหรัฐอเมริกา ซึง่บคุคลผูน้ัน้คอืศาสตราจารย์  
นายแพทย์สวัสดิ์ แดงสว่าง บุคลากรทางการแพทย์ 
ผู ้สร้างคุณูปการแก่งานด้านปรสิตวิทยาไว้อย่าง 
อเนกอนันต์

ศาสตราจารย ์นายแพทยส์วสัดิ ์แดงสวา่ง เกดิเมือ่ 
วันที่ ๒ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๔๗ เป็นบุตรนายฮิ้น 
และนางหอม แดงสวา่ง เริม่เขา้เรยีนแพทยป์ระกาศ- 
นยีบตัรทีจ่ฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั เมือ่ พ.ศ. ๒๔๖๔  
นับเป็นแพทย์ประกาศนียบัตรรุ่นสุดท้าย และ 
มีโอกาสได้เรียนบางวิชากับศาสตราจารย์ของมูลนิธิ 

ร็อคกี้ เฟลเลอร์ ก่อนจะสำาเร็จการศึกษาใน พ.ศ. ๒๔๗๐ และได้รับเลือก 
เป็นแพทย์ประจำาบ้านสูติศาสตร์นรีเวชวิทยาในปีถัดมา 

ศาสตราจารย ์นายแพทยส์วสัดิเ์ขา้รบัการฝึกอบรมจากศาสตราจารย ์ 
นายแพทย์ทีโอบอลด์ และยังได้รับพระราชทานทุนส่วนพระองค์ของ 
สมเด็จพระบรมราชชนก เพื่อไปศึกษาสาธารณสุขศาสตร์ที่มหาวิทยาลัย 
จอห์นส์ ฮอปกินส์ จนสอบได้ปริญญา Dr. P.H. และได้ Key Delta  
Omega Alpha เมื่อกลับจากประเทศสหรัฐอเมริกา ท่านได้เข้าเรียน 
ด้านโรคเขตร้อนที่โรงเรียนอายุรศาสตร์โรคเขตร้อนที่เมือง Kolkata 
ประเทศอนิเดยี กอ่นจะกลบัมาเปน็อาจารยโ์ททีศ่ริริาชพยาบาลเมือ่ พ.ศ. 
๒๔๗๕ แผนกพยาธวิทิยา โดยทำาหนา้ทีห่วัหนา้สาขาปรสติวทิยาและสอน 
สุขวิทยาด้วยอีกแขนงหนึ่ง

ความทุ่มเทในด้านการสอนและการวิจัยด้านปรสิตวิทยาของ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์นั้น แสดงให้เห็นผ่านการจัดการสอน 
อย่างเป็นระบบ มีสิ่งแสดงสำาหรับให้นักเรียน เช่น ตัวอย่างหนอนพยาธิ 
ตัวกลม หนอนพยาธิตัวแบนเชื้อโรคต่าง ๆ ฯลฯ ซึ่งท่านมีความรักและ 
มุ่งมั่นในการทำาวิจัย อีกทั้งยังส่งเสริมผู้เกี่ยวข้องกับวิชานี้รักการค้นคว้า 
ด้วยเช่นกัน เพื่อเป็นประโยชน์แก่การแพทย์และการสาธารณสุขของ 
ประเทศไทย

ประจักษ์พยานแห่งความมุ่งมั่นและความสำาเร็จของ ศาสตราจารย์  
นายแพทย์สวัสดิ์ คือการค้นพบวงจรชีวิตของหนอนพยาธิตัวจี๊ดใน พ.ศ. 
๒๔๘๐ ที่ทำาวิจัยร่วมกับอาจารย์หลวงเฉลิมคัมภีรเวชช์ ผลงานในครั้งนั้น 
สร้างชื่อเสียงให้ประเทศไทยเป็นอย่างมาก อีกทั้งงานวิจัยยังได้ลงตีพิมพ์ 
ในวารสารรวม ๔ บทความ นอกจากนี้ยังร่วมกับศาสตราจารย์  
นายแพทย์ประดิษฐ์ ตันสุรัต แต่ง “ตำาราปาราสิตวิทยา” ซึ่งเป็นตำารา 
ภาษาไทยเล่มแรกอีกด้วย

ในแง่ของการบริหารงาน หลังจากที่ท่านได้เลื่อนเป็นอาจารย์ชั้นเอก 
ใน พ.ศ. ๒๔๘๖ ได้ย้ายไปเป็นหัวหน้ากองมารดาทารกสงเคราะห์ของ 
กรมอนามัย นอกจากนี้ในพ.ศ. ๒๔๙๑ ศาสตราจารย์ นายแพทย์เฉลิม 
พรมมาส ผู้บัญชาการมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ และศาสตราจารย์  
นายแพทย์สวัสดิ์ยังได้ร่วมกันตั้งคณะสาธารณสุขศาสตร์ เพื่อสอน 
สาธารณสขุศาสตรมหาบณัฑติใหแ้พทย ์โดยใชห้ลกัสตูรแบบมหาวทิยาลยั 
จอหน์ส์ ฮอปกนิส์ โดยทา่นดำารงตำาแหนง่เปน็คณบดตีอ่มาใน พ.ศ. ๒๕๐๑ 
ท่านย้ายมาเป็นอธิบดีกรมมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ในระหว่างน้ันท่าน 
กลับมาทำางานทีี่ศิริราชอีกครั้งหนึ่งโดยเข้าช่วยสอนวิชาปรสิตวิทยาให้ 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์สวัสดิ์ แดงสว่าง
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นักศึกษาแพทย์ศิริราชบางช่ัวโมง จนถึง พ.ศ. ๒๕๐๓ ศาสตราจารย์  
นายแพทย์สวัสด์ิได้รับมอบหมายให้ควบตำาแหน่งคณบดีคณะสาธารณสุข
ศาสตร์อีกตำาแหน่งหนึ่ง ซึ่งอาจารย์ทำางานทั้ง ๒ ตำาแหน่งน้ีจนเกษียณ
อายุราชการ และในระหว่างดำารงตำาแหน่งอธิการบดี ท่านยังได้ร่วมกับ
ศาสตราจารย์ นายแพทย์จำาลอง หะริณสุต ก่อตั้งคณะอายุรศาสตร์เขต
ร้อน (ปัจจุบันคือคณะเวชศาสตร์เขตร้อน ใน พ.ศ. ๒๕๐๓)

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์นับเป็นครูและนักวิจัยที่มีหัวใจทุ่มเท 
ให้การทำางานโดยแท้จริง หลังเกษียณอายุราชการ ท่านยังไปสอนที่คณะ 
สาธารณสุขศาสตร์และคณะเวชศาสตร์เขตร้อน รวมทั้งทำาการวิจัยอย่าง 
ตอ่เนือ่ง ตลอดชวีติการทำางานอาจารยส์วสัดิ ์มงีานวจิยัทีไ่ดร้บัการตพีมิพ ์
ทั้งหมดจำานวน ๔,๖๔๖ เรื่อง ใน พ.ศ. ๒๔๙๕ ทางมหาวิทยาลัยมหิดล 
จึงขอพระราชทานปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ และ 
วทิยาศาสตรดษุฎบีณัฑติกติตมิศกัดิ ์(เวชศาสตรเ์ขตรอ้น) เมือ่ พ.ศ. ๒๕๒๘ 

ในด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์สมรสกับอาจารย์ 
พยาบาล นางอบทิพย์ (จาตุรงคกุล) แดงสว่าง มีบุตร ๒ คน ท่านถึงแก่ 
อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๒๕ สิงหาคม พ.ศ. ๒๕๓๔ สิริอายุ ๘๗ ปี 

ประจักษ์พยานแห่ง 
ความมุ่งมั่นและ 
ความสำาเร็จของ  
ศาสตราจารย์  
นายแพทย์สวัสดิ์ คือ 
การค้นพบวงจรชีวิต 
ของหนอนพยาธิตัวจี๊ด 
ใน พ.ศ. ๒๔๘๐  
ที่ทำาวิจัยร่วมกับ 
อาจารย์หลวงเฉลิม 
คัมภีรเวชช์ ผลงาน 
ในครั้งนั้นสร้างชื่อเสียง 
ให้ประเทศไทย 
เป็นอย่างมาก
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ศาสตราจารย์คลินิก (พิเศษ)

แพทย์หญิงสุจิตรา นิมมานนิตย์

นอกเหนือจากการศึกษาค้นคว้าเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออก จนเกิด 
เป็นองค์ความรู ้ อันนำามาซึ่งประโยชน์ต่อวงการแพทย์ได้ 

เป็นอย่างดีจวบจนปัจจุบันแล้ว ศาสตราจารย์คลินิก (พิเศษ) แพทย์หญิง 
สจุติรา นมิมานนติย์ ยงัเป็นแบบอย่างของผูท้ีพ่ฒันาตนเองอย่างต่อเนือ่ง  
และสร้างชือ่เสยีงให้แก่สถาบนัในฐานะเป็นทีป่รกึษาองค์การอนามยัโลก 
จนทำาให้เป็นที่รู้จักและยอมรับในระดับชาติและนานาชาติ 

ศาสตราจารย์คลินิก (พิเศษ) แพทย์หญิงสุจิตรา นิมมานนิตย์ เกิด 
เม่ือวันที่ ๘ เมษายน พ.ศ. ๒๔๗๔ จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต 
จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร ์
เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๗ จากนั้นรับราชการในตำาแหน่งแพทย์ประจำาบ้าน 
ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ใน 
ระหว่าง พ.ศ. ๒๔๙๗ - ๒๔๙๘ หลังจากได้เป็นแพทย์ประจำาโรงพยาบาล 
จังหวัดระยองได้ราว ๑ ปี จึงกลับมารับราชการเป็นแพทย์ประจำาหน่วย 
โรคติดเชื้อ โรงพยาบาลเด็ก เมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๐ แล้วเดินทางไปศึกษาต่อ 
จนได้รับ Post Doctor Fellow in Pediatrics จากมหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์เยล ประเทศสหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๐๘ และ 
Fellow in Clinical Virology, Department of Epidemiology and 
Public Health รวมถงึ Master of Public Health (Epidemiology and 
Control of Infection Disease) จากมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์เยล 
ใน พ.ศ. ๒๕๑๒

เมือ่เดนิทางกลบัสูป่ระเทศไทยใน พ.ศ. ๒๕๑๓ ทา่นไดก้ลบัเขา้ทำางาน 
ที่โรงพยาบาลเด็ก ในตำาแหน่งหัวหน้าหน่วยโรคติดเชื้อ ระหว่างนั้น 
ท่านได้รับหนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความชำานาญในการประกอบอาชีพ 
เวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ จากแพทยสภา ใน พ.ศ. ๒๕๑๕ และ 
ได้รับ Certificate in Child Health จาก Institute of Child Health 
กรุงลอนดอน สหราชอาณาจักร (UNICEF/WHO fellowship Course  
for Senior Teacher in Child Health) ใน พ.ศ. ๒๕๑๙ และได้รับ 
มอบหมายให้ดำารงตำาแหน่งหัวหน้าฝ่ายวิชาการและหัวหน้าหน่วย 
โรคติดเชื้อ โรงพยาบาลเด็ก ใน พ.ศ. ๒๕๒๐ และตำาแหน่งผู้อำานวย 
การโรงพยาบาลเด็ก ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๓๒ - ๒๕๓๔ จนเกษียณอายุ 
ราชการ
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ไม่เพียงแต่ภาระหน้าที่ที่รับผิดชอบโดยตรง ศาสตราจารย์คลินิก 
(พิเศษ) แพทย์หญิงสุจิตรา ยังนำาความรู้ความสามารถและประสบการณ์ 
ในสาขาวชิากมุารเวชศาสตร ์ชว่ยงานในตำาแหนง่หนา้ทีพ่เิศษอกีมากมาย 
เช่น อนุกรรมการสอบเพื่อวุฒิบัตรแสดงความรู้ความชำานาญในการ 
ประกอบอาชีพเวชกรรม สาขากุมารเวชศาสตร์ ของแพทยสภา 
กรรมการ WHO Technical Advisory Committee on Dengue 
Hemorrhagic Fever นายกสมาคมกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย 
ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๓๓ - ๒๕๓๖ รองประธานราชวิทยาลัยกุมารแพทย์ 
แห่งประเทศไทย และท่ีปรึกษาหน่วยโรคติดเชื้อ สถาบันสุขภาพเด็ก 
แห่งชาติมหาราชินี (โรงพยาบาลเด็ก) ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๘ จนถึงปัจจุบัน

ตลอดชีวิตการทำางานของศาสตราจารย์คลินิก (พิเศษ) แพทย์หญิง 
สุจิตรา นิมมานนิตย์ ท่านเป็นผู้เสียสละทุ่มเท ให้การทำางานทั้งในฐานะ 
กมุารแพทย์ ฐานะครแูพทยด์า้นกุมารเวชศาสตร ์และในฐานะผู้อำานวยการ 
โรงพยาบาลเด็ก ได้สร้างความก้าวหน้าด้านวิชาการ โดยเฉพาะงานวิจัย 
สำาคญัของทา่นทีเ่กีย่วกบัการดแูลรกัษาโรคไขเ้ลือดออก ซ่ึงนบัเปน็ผลงาน 
ที่สร้างประโยชน์ ให้แก่วงการแพทย์เป็นอย่างสูง และวิธีการจัดการกับ 
ไข้เลือดออกท่ีท่านค้นคว้ายังได้รับการอ้างอิงจวบจนปัจจุบัน ซึ่งจาก 
ผลงานและความตัง้ใจทำาใหท้า่นเปน็แพทยส์ตรีไทยคนแรกทีไ่ดร้บัรางวลั 
สมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล สาขาการแพทย์ พ.ศ. ๒๕๓๙ จากมูลนิธิรางวัล 
สมเด็จเจ้าฟ้ามหิดลในพระบรมราชูปถัมภ์ และได้รับรางวัลแพทย์สตรี 
ตัวอย่าง จากสมาคมแพทย์สตรีแห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์  
พ.ศ. ๒๕๔๘ 

ศาสตราจารยค์ลนิกิ (พเิศษ) แพทยห์ญงิสจุติรา นมิมานนติย ์ปจัจบุนั 
ท่านอายุ ๘๕ ปี

ท่านเป็นผู้เสียสละทุ่มเท  
ให้การทำางานทั้งในฐานะ 
กุมารแพทย์ ฐานะครูแพทย์ 
ด้านกุมารเวชศาสตร์ 
และในฐานะผู้อำานวยการ 
โรงพยาบาลเด็ก ได้สร้าง 
ความก้าวหน้าด้านวิชาการ 
โดยเฉพาะงานวิจัยสำาคัญ 
ของท่านที่เกี่ยวกับการดูแล 
รักษาโรคไข้เลือดออก 
นับเป็นผลงานที่สร้าง 
ประโยชน์ให้แก่วงการแพทย์ 
เป็นอย่างสูง ซึ่งจาก 
ผลงานและความต้ังใจทำาให้ 
ท่านเป็นแพทย์สตรีไทย 
คนแรกที่ได้รับรางวัล 
สมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล สาขา 
การแพทย์ พ.ศ. ๒๕๓๙ 
จากมูลนิธิรางวัล 
สมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล 
ในพระบรมราชูปถัมภ์
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์สุด แสงวิเชียร 
เป็นตัวอย่างของบุคคลผู้ทุ่มเทอุทิศตนเพื่อ 

การศึกษาและการประกอบวิชาชีพแพทย์มาตลอด 
ชีวิตการทำางาน อีกทั้งยังเป็นหนึ่งในผู้วางรากฐาน 
สำาคัญในการเรียนการสอนด้านกายวิภาคศาสตร ์
ให้แก่นักเรียนแพทย์รุ่นต่อ ๆ มาของประเทศไทย 
อีกด้วย

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สุด แสงวิเชียร ชื่อเดิม 
สุดจิตร์ แสงวิเชียร เกิดที่จังหวัดสมุทรปราการ เมื่อ 
วันที่ ๒๙ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๕๐ เป็นบุตรของ 
ขุนแสงสุรพาณิชย์ (จันทร์ แสงวิเชียร) และนางแสง- 
สุรพาณิชย์ (ทรัพย์ แสงวิเชียร) สำาเร็จแพทยศาสตร- 
บัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อ พ.ศ. ๒๔๗๓ ด้วย 

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์สุด แสงวิเชียร

ผลการเรียนที่ดีเยี่ยมอย่างต่อเนื่อง ระหว่างการศึกษาท่านจึงได้รับเลือก 
เป็นผู้ช่วยอาจารย์ และได้บรรจุเป็นอาจารย์กายวิภาคศาสตร์ทันที 
ที่เรียนจบ จากนั้นยังได้รับทุนมูลนิธิร็อคกี้เฟลเลอร์ ไปเรียนที่ประเทศ 
สหรัฐอเมริกา โดยปีแรกเรียนที่ University of Michigan, Ann Arbor  
และสามารถสอบมหกายวิภาคศาสตร์กับนักศึกษาแพทย์ที่มิชิแกน 
ได้เต็ม ๑๐๐ คะแนน ปีต่อมาท่านย้ายไปเรียนที่มหาวิทยาลัยเคส 
เวสเทิร์น รีเสิร์ฟ คลีฟแลนด์ โอไฮโอ เน้นการเรียนกายวิภาคศาสตร์ 
ทุกสาขา รวมทั้งเทคนิคในการทำาส่ือการสอนเป็นหลัก ด้วยจุดประสงค์ 
ที่จะนำามาพัฒนาการเรียนการสอนของไทย เม่ือกลับมาประเทศไทย 
ทา่นจงึเริม่ทำาอปุกรณก์ารสอนเองทกุวชิา ตลอดจนการทำาสไลดใ์หโ้รงเรยีน 
แพทย์อื่น ๆ เช่น โรงเรียนนายทหารเสนารักษ์ คณะทันตแพทยศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลนครเชียงใหม่  
เป็นต้น นอกจากนี้ในช่วงสงครามโลกครั้งที่สอง แม้ชีวิตและการทำางาน 
จะดำาเนินไปอย่างยากลำาบาก แต่ท่านยังทุ่มเทเขียนตำารามหกายวิภาค- 
ศาสตร์ขึ้นมาเพื่อใช้สอนนักเรียนอย่างต่อเนื่อง เพื่อพัฒนามาตรฐาน 
การสอนกายวิภาคศาสตร์ให้ทัดเทียมในระดับสากล

ท่านใช้เวลาในการจัดทำาอุปกรณ์การเรียนเองให้ครบทุกวิชาสำาหรับ 
นักเรียนทุกคน ตลอดจนเป็นผู้จัดทำา Lantern slide เองทั้งหมด ทำาให ้
แผนกกายวิภาคมีโสตทัศนูปกรณ์ที่ดีที่สุดในการบรรยาย วิธีการสอน 
ของอาจารย์สุดจะเน้นที่การบรรยายช้า ๆ ลำาดับเรื่องราวไปตามขั้นตอน 
ทำาใหน้กัเรยีนเขา้ใจไดโ้ดยไมส่บัสน ทา่นจงึไดร้บัเชญิไปบรรยายในสถาบนั 
ต่าง ๆ บ่อยครั้ง ทั้งในกายวิภาคศาสตร์ ประวัติเวชศาสตร์ และอื่น ๆ 

นอกจากนี้ท่านยังได้รับมอบหมายให้เป็นผู้ถ่ายรูปทำานิทรรศการ 
ในงานฉลองศิริราช ๖๐ ปี และ ๗๒ ปี ท่านถ่ายรูปจากกล้องจุลทรรศน์ 
และอัดรูปเองทั้งสองงานและยังช่วยทำาให้แผนกอื่นด้วยซึ่งงานถ่ายรูปนี ้
ทำาให้เกิดโรงเรียนเวชนิทัศน์พัฒนาขึ้นในเวลาต่อมา

สิ่งสำาคัญนอกเหนือจากการงานวิชาการและงานวิจัยคือ การเป็น 
ตัวหลักขยายงานของศาสตราจารย์ ดร. คองดอน จนเปิดเป็นพิพิธภัณฑ์ 
กายวิภาคคองดอน เมื่อวันที่ ๑๗ เมษายน พ.ศ. ๒๔๙๑ ซึ่งนับเป็น 
พิพิธภัณฑ์วิทยาศาสตร์แห่งแรกของประเทศไทย และเมื่ออาจารย์สุด 
ไปช่วยกรมศิลปากรทำางานด้านมานุษยวิทยา ท่านยังได้ศึกษาต่อและ 
จัดทำา “พิพิธภัณฑ์และห้องปฏิบัติการเรื่องราวก่อนประวัติศาสตร์ 
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สุด แสงวิเชียร” ซึ่งเปิดเป็นทางการในวันที่ ๒๔ กันยายน พ.ศ. ๒๕๑๕ 
ในช่วงที่อาจารย์สุดดำารงตำาแหน่งเป็นประธานกรรมการห้องสมุด 

ของคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ท่านสนับสนุนบรรณารักษ์ 
ให้ทำางานได้สะดวกตามมาตรฐานวิชาท่ีเรียนมา อีกทั้งยังเป็นแม่งาน 
ในการจดัตัง้หอสมดุศริริาช โดยการขอเงนิชว่ยเหลือจาก China Medical  
Board of New York  ตลอดชีวิตการทำางานแม้ว่าจะมีงานมากมาย 
แต่อาจารย์สุดยังมีงานวิจัยที่ เผยแพร่จำานวนมาก ท่านแต่งตำารา 
มหกายวภิาคหนึง่ชดุ หนงัสอื ๒๐ เลม่ รวมทัง้บทความวชิาการทัง้งานวจิยั 
และกึ่งวิจัยที่ค้นได้ถึง ๓๖๓ รายการ อาจารย์สุดได้รับพระราชทาน 
ปริญญาดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ ๕ มหาวิทยาลัย ได้รับพระราชทาน 
เหรียญดุษฎีมาลาเข็มศิลปวิทยา และทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้เป็น 
ราชบณัฑติรุน่แรกไดร้บัพระราชทานเครือ่งราชอสิรยิาภรณสู์งสุดสำาหรบั 
สามัญชนทั้ง ๓ ตระกูล

ทางดา้นครอบครวั ศาสตราจารย ์นายแพทยส์ดุ แสงวเิชยีร สมรสกบั 
พยาบาล นางผจงจีบ (บุตรานนท์) แสงวิเชียร มีบุตรธิดา ๕ คน ท่าน 
ถึงแก่อนิจกรรมในวันที่ ๘ มิถุนายน พ.ศ. ๒๕๓๘ สิริอายุ ๘๘ ปี

เมื่อกลับมาประเทศไทย 
ท่านจึงเริ่มทำาอุปกรณ์ 
การสอนเองทุกวิชาตลอดจน 
การทำาสไลด์ให้โรงเรียนแพทย์ 
อื่น ๆ เช่น โรงเรียน 
นายทหารเสนารักษ์  
คณะทันตพทยศาสตร ์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
คณะแพทยศาสตร์  
โรงพยาบาลนครเชียงใหม่ 
เป็นต้น นอกจากนี้ในช่วง 
สงครามโลกครั้งที่สอง  
แม้ชีวิตและการทำางานจะ 
ดำาเนินไปอย่างยากลำาบาก 
แต่ท่านยังทุ่มเทเขียนตำารา 
มหกายวิภาคศาสตร์ขึ้นมา 
เพื่อใช้สอนนักเรียนอย่าง 
ต่อเนื่อง เพื่อพัฒนามาตรฐาน 
การสอนกายวิภาคศาสตร์ให้ 
ทัดเทียมกับระดับสากล
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บทบาทในการวางรากฐานการตรวจ วินิจฉัย 
และการรักษาโรคโลหิตจางทาลัสซีเมียใน 

ประเทศไทยของ ศาสตราจารย์เกยีรตคิณุ แพทย์หญงิ 
คุณหญิงสุดสาคร ตู้จินดา นั้น นับเป็นประโยชน์อย่าง 
หาที่สุดไม่ได้ต่อการวิจัย การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคทาง 
โลหิตวิทยาของประเทศไทย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิง 
สุดสาคร ตู ้จินดา เกิดท่ีกรุงเทพฯ เม่ือวันท่ี ๑๑  
ธนัวาคม พ.ศ. ๒๔๖๕ เป็นธดิาคนที ่๑๒ ของนายหงวน 
และนางพึ่ง จงเจริญสุข เข้าเรียนเตรียมแพทย์ท่ี 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย จบแพทยศาสตรบัณฑิต 
จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลเมื่อ 
พ.ศ. ๒๔๙๑ หลังเรียนจบได้เป็นแพทย์ประจำาบ้าน 
แผนกกุมารเวชศาสตร์ และได้บรรจุเป็นอาจารย์ 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล พ.ศ. ๒๔๙๓  
ต่อมาท่านได้เดินทางไปศึกษาต่อด้านโลหิตวิทยา 
ณ St. Louis Children Hospital มหาวิทยาลัย  
วอชิงตัน ประเทศสหรัฐอเมริกา และที่ Radcliffe  

Infirmary มหาวทิยาลัยออกซ์ฟอร์ด และทีโ่รงพยาบาลเซน็ต์บาร์โทโลมวิ 
ในกรุงลอนดอน ประเทศอังกฤษ

ท่านเป็นผู้ก่อตั้งและเป็นหัวหน้าหน่วยโลหิตวิทยาในเด็กแห่งแรก 
ในประเทศไทย ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๔๙๓ ได้วางรากฐานการตรวจวินิจฉัยทาง 
ห้องปฏิบัติการ การวิจัย การดูแลรักษาผู้ป่วยโรคทางโลหิตวิทยาต่าง ๆ  
ท่านให้ความสนใจกับโรคทาลัสซีเมียเป็นพิเศษ และได้ร่วมบุกเบิก 
การค้นคว้าวจิยัเกีย่วกบัโรค Thalassemia and Hemoglobinopathies  
ในเด็กอย่างกว้างขวาง โดยได้รายงานผู้ป่วยกลุ่มแรกของประเทศไทย 
ร่วมกับศาสตราจารย์ แพทย์หญิง คุณสุภา ณ นคร และศาสตราจารย์  
เวอร์จิเนีย มินนิช เรื่อง Mediterranean Anemia : A study of thirty  
two cases in Thailand พิมพ์ในวารสาร Blood ใน พ.ศ. ๒๔๙๗

ตลอดชีวติการทำางานของท่านคือ ความมุง่มัน่และตัง้ใจในการพฒันา 
วิชาโลหิตวิทยาในเด็กให้เจริญก้าวหน้าทัดเทียมอารยประเทศ ทั้งด้าน 
การเรียนการสอน การวิจัย การบริบาล และการบริหาร ท่านเป็นผู้ร่วม 
ริเริ่มก่อตั้งสมาคมโลหิตวิทยาแห่งประเทศไทย และได้เป็นนายกสมาคม 
โลหิตวิทยาแห่งประเทศไทย ๒ วาระ ผลงานทางวิชาการของท่านได้รับ 
การยกย่องทั้งในประเทศและต่างประเทศ รวมทั้งได้รับการอ้างอิงอย่าง 
กว้างขวาง จึงได้รับการแต่งตั้งให้เป็นศาสตราจารย์ระดับ ๑๑ ใน พ.ศ. 
๒๕๒๕ และได้รับพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์มหาวชิรมงกุฎ 
ใน พ.ศ. ๒๕๒๗

เพื่อสนับสนุนให้มีการดูแลรักษาโรคโลหิตจางทาลัสซีเมียอย่างด ี
ที่สุด รวมทั้งการควบคุมป้องกันเพื่อลดอุบัติการณ์ของโรคในประเทศ 
ท่านจึงริเริ่มก่อตั้ง พร้อมเป็นประธานมูลนิธิโรคโลหิตจางทาลัสซีเมีย 
แห่งประเทศไทยตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๓๒ นอกจากนัน้ท่านยงัทำางานด้านสังคม  
ปฏิบัติงานสาธารณสุขมูลฐาน ร่วมกับองค์กรเอกชนสตรีทั่วประเทศ 
เคยได้รบัเลอืกเป็นประธานสภาสตรแีห่งชาตสิมยัหนึง่ ตลอดจนได้รบัการ 
แต่งตัง้เป็นผู้พพิากษาสมทบศาลเยาวชนและครอบครวักลาง และทำางาน 
ด้านวชิาการและสังคมอืน่ ๆ  โดยเฉพาะทีเ่กีย่วกบัเดก็และสตรอีกีมากมาย

ด้วยผลงานและเกยีรตคิณุดเีด่นดงักล่าวแล้ว ท่านจงึได้รบัพระราชทาน 
ปริญญาแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ มหาวิทยาลัยมหิดล 
ใน พ.ศ. ๒๕๓๔ ได้รบัพระราชทานเครือ่งราชอสิรยิาภรณ์ตตยิจลุจอมเกล้า 
ใน พ.ศ. ๒๕๔๓ และได้รับคัดเลือกให้เป็นบุคคลดีเด่นแห่งชาติ สาขา 
วิทยาศาสตร์เทคโนโลยี ด้านวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยคณะกรรมการ 
เอกลักษณ์แห่งชาติ สำานักนายกรัฐมนตรี ใน พ.ศ. ๒๕๓๖
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ในฐานะประธานมูลนิธิโรคโลหิตจางทาลัสซีเมียแห่งประเทศไทยฯ 
ด้วยความมุ่งม่ันท่ีจะให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลรักษาอย่างดีที่สุดและให้ 
มกีารควบคมุป้องกนัโรคนีอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ ท่านได้พยายามทกุวถิทีาง 
จนทำาให้องค์ความรู้จากมหาวิทยาลัยไปสู่การปฏิบัติในชุมชนโดยติดต่อ 
ประสานงานกับผู้บริหารระดับสูงของกระทรวงสาธารณสุข จนกระทั่ง 
มีความตระหนักว่าทาลัสซีเมียเป็นปัญหาทางสาธารณสุข เศรษฐกิจ 
สังคมของชาติ และท่านเป็นผู ้มีส่วนสำาคัญในการแนะนำาสนับสนุน 
ให้กรมอนามัยดำาเนินงานโครงการควบคุมป้องกันโรคทาลัสซีเมียตั้งแต่  
พ.ศ. ๒๕๓๗ จนบรรจุเข้าสู่แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาต ิ
ฉบับที่ ๘ เป็นต้นมา อีกทั้งยังทำาให้มีการบรรจุเรื่องทาลัสซีเมียเป็นสิทธิ 
ขั้นพื้นฐานของหญิงมีครรภ์ ต้องได้รับการตรวจกรองภาวะทาลัสซีเมีย 
ตัง้แต่ พ.ศ. ๒๕๔๔ อนัจะนำาไปสูก่ารป้องกันโรคในบตุรอย่างมปีระสทิธภิาพ 
ต่อไป

เมื่อตระหนักว่าการปลูกถ่ายเซลล์ต้นกำาเนิดเม็ดเลือด เป็นวิธีเดียว 
ในปัจจุบันท่ีสามารถรักษาให้ผู ้ป่วยหายขาดจากโรคได้ ท่านจึงตั้ง  
“กองทนุปลกูถ่ายไขกระดกู” เพือ่ช่วยสนบัสนนุการรกัษา สำาหรบัการรกัษา 
โดยการให้เลือดและยาขับธาตุเหล็ก และดำาเนินการให้ผู้ป่วยเข้าถึง 
ยาขับธาตุเหล็กให้มากขึ้น โดยขอให้รัฐบาลลดภาษีนำาเข้ายาขับเหล็ก 
ชนิดฉีดซึ่งมีราคาแพง ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๘ และได้แนะนำาสนับสนุน 
จนองค์การเภสชักรรมได้ผลติยาขบัเหลก็ชนดิรบัประทาน Deferiprone  
(L1) มีคุณสมบัติเทียบเท่ากับของต่างประเทศในราคาตำ่ากว่า และด้วย 

เพื่อสนับสนุนให้มี 
การดูแลรักษาโรคโลหิตจาง 
ทาลัสซีเมียอย่างดีที่สุด 
รวมท้ังการควบคุมป้องกัน 
เพื่อลดอุบัติการณ์ของโรค 
ในประเทศท่านจึงริเริ่มก่อตั้ง 
พร้อมเป็นประธานมูลนิธิ 
โรคโลหิตจางทาลัสซีเมีย 
แห่งประเทศไทยตั้งแต่ พ.ศ. 
๒๕๓๒ นอกจากนั้น 
ท่านยังทำางานด้านสังคม 
ปฏิบัติงานสาธารณสุข 
มูลฐาน ร่วมกับองค์กร 
เอกชนสตรีทั่วประเทศ

ความร่วมมือของแพทย์ในสถาบันต่าง ๆ องค์การ 
เภสชักรรมและสำานกังานหลกัประกนัสขุภาพแห่งชาติ  
(สปสช.) กำาลังมีโครงการวิจัยและโครงการนำาร่อง 
การใช้ยาที่ผลิตในประเทศไทยนี้ในผู้ป่วยไทยเพื่อ 
ศึกษาติดตามดูประสิทธิผลของยาและการเฝ้าระวัง 
ภาวะข้างเคียง จุดประสงค์เพื่อให้ผู้ป่วยไทยเข้าถึงยา 
อย่างกว้างขวางในอนาคตโดยไม่เสียค่ายา ใช้สิทธิ 
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้าได้ ซ่ึงจะทำาให้ผู้ป่วย 
ทาลัสซีเมียมีคุณภาพชีวิตดีและมีอายุยืนยาวขึ้นด้วย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิง 
สุดสาคร ตู้จินดา สมรสกับศาสตราจารย์เกียรติคุณ  
นายแพทย์ประสงค์ ตู้จินดา ปัจจุบันอายุ ๙๔ ปี
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กว่า ๓๖ ปีที่อุทิศตนให้ภาควิชาอายุรศาสตร์ 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณสุภา ณ นคร  
คือปฐมอาจารย์ผู้ทำาการศึกษาค้นคว้าพบโรคทาลัส- 
ซีเมีย ในประเทศไทยจนเป็นที่ยอมรับในระดับ 
นานาชาต ิ ตลอดจนเป็นผูว้างรากฐานวิชาโลหิตวิทยา 
ให้เป็นรปูธรรมชดัเจน และก่อกำาเนดิแพทย์เฉพาะทาง 
โลหิตวิทยาเป็นครั้งแรกในประเทศ

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณสุภา 
ณ นคร เป็นชาวกรุงเทพฯ เกิดเมื่อวันที่ ๔ เมษายน  
พ.ศ. ๒๔๖๓ เป็นบุตรีของเสวกโท หลวงพิจารณ ์
นนทิศาสตร์ (ชุ่ม ณ นคร) และคุณแม่สนิท นามสกุล 
เดิม ภูมีรัตน์ ท่านสอบเข้าเรียนเตรียมแพทย์ ณ 
จฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลยั แล้วจงึย้ายมาเรยีนแพทย์ที ่
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์ ได ้ปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต 
จากมหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ใน พ.ศ. ๒๔๘๕  
และได้รับเลือกเป็นแพทย์ประจำาบ้านและแพทย์ 

ประจำาบ้านอาวุโสในแผนกอายุรศาสตร์ ของโรงพยาบาลศิริราช 
ในฐานะของครูแพทย์ ท่านได้ปฏิบัติหน้าที่ในแผนกอายุรกรรม 

เรื่อยมาจนแผนกได้พัฒนาเป็นภาควิชาอายุรศาสตร์จนเกษียณอายุ 
ราชการ นอกเหนอืจากการเรยีนการสอนโดยทัว่ไป ท่านยงัให้ความสนใจ 
เรื่องการศึกษาต่อเนื่องเป็นอย่างมาก และเป็นผู้มีบทบาทสำาคัญยิ่งใน  
Post-graduate Training ของคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  
ในระหว่าง พ.ศ. ๒๕๑๕ - ๒๕๒๓ ด้วยท่านมคีวามเหน็ว่า วชิาการต่าง ๆ  นัน้ 
ก้าวหน้าไปตลอดเวลา แพทย์ทุกคนควรตระหนักในเรื่องน้ี และควร 
ขวนขวายหาความรู้เพิ่มเติมให้แก่ตนเอง เพื่อความทันสมัยในวิชาการ 
และทำาให้การดูแลรักษาผู้ป่วยดีขึ้นด้วย

ในระหว่าง พ.ศ. ๒๕๑๘ - ๒๕๒๓ ท่านดำารงตำาแหน่งประธาน 
คณะกรรมการการศึกษาหลังปริญญาของคณะแพทยศาสตร์ศิริราช 
พยาบาล ท่านได้จัดให้มีการเรียนการสอน อบรมระยะสั้นในสาขาต่าง ๆ  
ที่โรงพยาบาลศิริราช พร้อมทั้งเดินทางไปเยี่ยม จัดอบรมแก่แพทย์ใน 
โรงพยาบาลส่วนภูมิภาคถึง ๑๘ แห่ง เพื่อเผยแพร่ความรู้และเพิ่มพูน 
ทักษะ ท่านเป็นผู้ริเริ่ม “ผู้ป่วยจำาลอง” ให้ผู้เข้ารับการอบรมฝึกปฏิบัติ  
คือเน้น active learning ในขณะเดียวกันผู้สอนจะรู้ถึงท่าที มารยาท 
ของแพทย์ที่ปฏิบัติต่อผู้ป่วยด้วย ผู้ป่วยจำาลองจะใช้เจ้าหน้าที่ซึ่งผ่านการ 
ฝึกซ้อมสำาหรับแต่ละโรคมาเป็นอย่างดี

บทบาทสำาคัญยิ่งประการหน่ึงของท่านคือ เป็นหน่ึงในผู้ดำาเนินการ 
เสนอให้แพทยสภาอนุมัติให้มีการฝึกอบรมเพื่อหนังสืออนุมัติและ 
วุฒิบัตรแสดงความรู ้ความชำานาญในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
สาขาวิชาโลหิตวิทยา ซึ่งแพทยสภาได้อนุมัติ และเปิดให้มีการอบรม 
ครั้งแรกใน พ.ศ. ๒๕๒๕ เป็นการก่อกำาเนิดแพทย์ทางโลหิตวิทยาขึ้น 
ในประเทศไทย

นอกเหนือจากการเรียนการสอนแล้ว สิ่งที่ท่านให้ความสำาคัญ 
ไม่ยิง่หย่อนไปกว่ากนัคอืการทำางานวจิยัตัง้แต่เริม่เป็นอาจารย์แพทย์ ส่ิงที ่
ท่านทำาคือ “Clinical Research” โดยท่านจะบันทึกผู้ป่วยที่มีลักษณะ 
แปลก วินิจฉัยโรคไม่ได้ รวบรวมผู้ป่วยโรคต่าง ๆ ที่มารับการรักษา ซึ่งม ี
ประโยชน์ อาจเขยีนเป็น Case Report หรอืรวบรวมผูป่้วยมาทำาการศกึษา 
เป็น Case Analysis ซึง่บนัทกึเหล่านีท่้านได้ทำาเป็นตวัอย่างให้เหน็ว่าการทำา 
Research ของแพทย์นั้นทำาได้ตลอดเวลา โดยมิต้องใช้ทุนพิเศษ หรือ 
มอีปุกรณ์พเิศษมากมาย ในวงการแพทย์นัน้ Clinical Research ยงัถอืเป็น 
เรื่องสำาคัญยิ่งแม้ในปัจจุบัน
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ท่านสนใจศึกษาผู้ป่วย Hemolytic anemia ที่ไม่ทราบสาเหตุตั้งแต่  
พ.ศ. ๒๔๙๔ เมื่อมหาวิทยาลัยวอชิงตัน เซนหลุยส ์  รัฐมิสซูรี 
ประเทศสหรัฐอเมริกา ส่งศาสตราจารย์เวอร์จิเนีย มินนิช มาช่วย 
ปฏบิตังิานทางโลหติวทิยา ในโครงการแลกเปลีย่นบคุลากรทางการแพทย์ 
ระหว่างมหาวิทยาลัย ทำาให้มีการศึกษาผู้ป่วยกลุ่มนี้ในระดับลึก โดย 
ทั้งท่านศาสตราจารย์ เวอร์จิเนีย มินนิช รวมทั้งอาจารย์สุดสาคร  
จงเจริญสุข (ตู้จินดา) และอาจารย์สุเอ็ด คชเสนี ได้ทำาการศึกษาผู้ป่วย  
Hemolytic anemia ดังกล่าวรวม ๔๖ ราย การศึกษาต่อมาพบว่า 
ผู้ป่วย ๓๒ รายดังกล่าวนั้นเป็น Beta thalassemia Hemoglobin E  
๒๘ ราย และ Hemoglobin H ๔ ราย การค้นพบดังกล่าวนี้นับเป็น 
รายงานแรก ๆ ของโลก

ท่านได้รบัยกย่องเป็นปฐมอาจารย์ ผูท้ำาการศกึษาค้นคว้าพบโรคทาลสั- 
ซีเมีย ในขณะเดียวกันก็เป็น “ครูแพทย์” ที่มุ่งมั่นพัฒนาความรู้ของ 
ผู้เรียนและครูผู้สอนให้ดีขึ้น ท่านส่งเสริมให้อาจารย์ทุกคนทำางานวิจัย 
ควบคูไ่ปกบัการเรยีนการสอน การบรบิาลผูป่้วย ซึง่นำามาเป็นงานวจิยัได้ 
(Clinical Study) การมตีำาแหน่งทางวชิาการของท่าน จงึเป็นเรือ่งสำาคญั 
ทีส่ะท้อนถงึผลงานทางด้านวชิาการ ผลงานวจิยัส่วนหนึง่ของ “ครแูพทย์” 
และของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลในภาพรวม บ่งบอกถึง 
ศักยภาพทางวิชาการ อันจะนำามาซ่ึงช่ือเสียงของคณะแพทย์ของเรา 
ทั้งในประเทศและระดับนานาชาติสืบต่อไป

ศาสตราจารย์เกยีรตคิณุ แพทย์หญงิ คณุสภุา ณ นคร ถงึแก่อนจิกรรม 
เมื่อวันที่ ๘ มกราคม ๒๕๕๙ สิริอายุ ๙๖ ปี

ท่านได้รับยกย่องเป็น 
ปฐมอาจารย์ ผู้ทำาการ 
ศึกษาค้นคว้าพบ 
โรคทาลัสซีเมีย 
ในขณะเดียวกันก็เป็น 
“ครูแพทย์” ที่มุ่งมั่น 
พัฒนาความรู้ของผู้เรียน 
และครูผู้สอนให้ดีขึ้น 
ท่านส่งเสริมให้อาจารย์ 
ทุกคนทำางานวิจัยควบคู ่
ไปกับการเรียนการสอน 
การบริบาลผู้ป่วย ซึ่ง 
เอามาเป็นงานวิจัยได้ 
(Clinical Study)
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ศัลยแพทย์ผู ้ทุ ่มเทให ้แก ่โรคศัลยกรรม 
ทางเด็ก และยังเป็นผู ้ก่อตั้งหน่วยกุมาร 

ศัลยศาสตร์ ตลอดจนเป็นผู้เขียน “ตำาราศัลยกรรม 
เด็ก” ภาษาไทยซึง่เป็นตำาราเล่มแรกคอื ศาสตราจารย์ 
เกยีรตคิณุ นายแพทย์เสนอ อนิทรสขุศร ีซึง่เป็นทัง้คร ู
และแพทย์ผูอ้ทุศิตนให้ศษิย์และผูป่้วยเป็นอย่างมาก 
ตลอดอายุการทำางาน

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยเ์สนอ อนิทร- 
สุขศรี เกิดเมื่อวันที่ ๘ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๖๔  
จังหวัดนครราชสีมา เป็นบุตรของ นายเขียว และ 
นางเชื่อม อินทรสุขศรี เป็นบุตรคนที่ ๘ ของพี่น้อง 
ทั้งหมด ๑๒ คน ท่านเข้าเรียนเตรียมแพทย์ปีที่ ๑ 
พ.ศ. ๒๔๘๒ ที่คณะวิทยาศาสตร์ จุฬาลงกรณ์ 
มหาวิทยาลัย และอีก ๒ ปีถัดมาก็ข้ามฟากไปเรียน 
แพทย์ที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
ใน พ.ศ. ๒๔๘๔ จากนั้นได้รับการบรรจุเป็นอาจารย์ 

ของแผนกศัลยศาสตร์เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๐ ทำางานศัลยศาสตร์ทั่วไปและ 
ประจำาอยู่ โอ.พี.ดี. ถึง ๕ ปีเต็ม 

ในฐานะของศัลยแพทย์ ท่านมีความสนใจในวิชากุมารศัลยศาสตร์ 
เปน็พเิศษ เนือ่งจากทา่นเปน็คนรกัเดก็ จงึหาความรูจ้ากการอา่นวารสาร 
การแพทยต์า่งประเทศ ฟงัแพทยผ์ูก้ลบัจากตา่งประเทศพดูถงึวชิากมุาร- 
ศัลยศาสตร์ที่มีในประเทศอื่น ๆ เสมอ จนถึงปลาย พ.ศ. ๒๔๙๘ ท่านได้ 
รับทุน ไอ.ซี.เอ. ของประเทศสหรัฐอเมริกา ร่วมกับทุนของประเทศไทย  
ไปอบรมวิชากุมารศัลยศาสตร์ที่โรงพยาบาลเด็กเมืองโคลัมบัส รัฐ 
โอไฮโอ เมื่อเดินทางกลับมายังประเทศไทยใน พ.ศ. ๒๕๐๐ ท่านได้เริ่ม 
การบรรยายวิชานี้อย่างจริงจัง และเสนอให้มีหลักสูตรการเรียนการสอน 
วิชากุมารศัลยศาสตร์ ตามมาตรฐานสากลขึ้นในคณะ และได้รับ 
ผลสำาเร็จเมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๑ ทั้งมีการแยกผู้ป่วยเด็กออกไปอยู่ในหน่วย 
กุมารศัลยศาสตร์ในแผนกศัลยศาสตร์ ซึ่งอยู่ภายใต้ความดูแลรับผิดชอบ 
ของท่านโดยตรง

ไมเ่พยีงแตทุ่ม่เทในดา้นการสอน ทา่นยงัเขยีน “ตำาราศลัยกรรมเดก็” 
เป็นเล่มแรกในภาษาไทย ท่านดำารงตำาแหน่งหัวหน้าหน่วยกุมารศัลยศาสตร์ 
ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๐๑ - ๒๕๒๒ และมีส่วนสำาคัญที่ผลักดันให้มีการฝึกอบรม 
แพทย์เฉพาะทางกุมารศัลยศาสตร์ขึ้นใน พ.ศ. ๒๕๒๒ หน่วยกุมาร- 
ศัลยศาสตร์ภายใต้การดูแลบริหารงานของท่านนับได้ว่ามีความเจริญ 
กา้วหนา้อยา่งรวดเรว็ สามารถผ่าตดัโรคศัลยกรรมในเดก็ไดอ้ยา่งด ีอกีทัง้ 
อาจารยแ์ละทมีงานยงัเคยผา่ตดัแยกฝาแฝดสยามลำาตวัตดิกนัไดส้ำาเรจ็ ๒ คู่

นอกจากเปน็หวัหนา้หนว่ยกมุารศลัยศาสตรแ์ลว้ ทา่นเคยเปน็อาจารย์ 
ผู้ปกครองนักศึกษาแพทย์ เลขานุการคณะ หัวหน้าแผนกตรวจโรค 
ผู้ป่วยนอก รองผู้อำานวยการโรงพยาบาลศิริราช ผู้อำานวยการโรงเรียน 
กายภาพบำาบัด และหัวหน้าภาควิชาศัลยศาสตร์อีกด้วย

หนึง่ในความสามารถของทา่นทีป่ระจกัษต์อ่คนทัว่ไปคอื ความสามารถ 
ในการถ่ายทอดความรู้และการประพันธ์ ท่านมีบทความการแพทย์ 
พิมพ์ในวารสารของสมาคมแพทย์และโรงพยาบาลต่าง ๆ มากกว่า ๒๐ 
เรื่อง บทความการแพทย์สำาหรับประชาชนออกอากาศทางวิทยุ และ 
ตีพิมพ์ในสื่อสิ่งพิมพ์มากกว่า ๑,๕๐๐ บทความ พิมพ์หนังสือ “สุขภาพ 
อนามยัสำาหรบัประชาชน” ๑๕ เลม่ และทีส่ำาคญัคอื ตำาราสขุศกึษาสำาหรบั 
ชั้นประถมศึกษาปีที่ ๑ ถึงมัธยมศึกษาปีที่ ๓ ซึ่งกระทรวงศึกษาธิการ 
ให้ใช้ในโรงเรียนตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๐๘

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์เสนอ อินทรสุขศรี
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นอกจากน้ีท่านยังเขียนบทความและเรื่องสั้นในหนังสือ วารสาร 
และหนังสือพิมพ์หลายฉบับ หนังสืออีกหลายเล่ม เช่น ชุดสุขภาพ 
“หลีกไม่พ้น” “สิทธิการิยา-ชีวิตหน่ึงในศิริราช” “คนเราตายได้ 
กี่วิธี” นวนิยายชุด “เพื่อนเก่า” นิยายชุดการแพทย์ที่อุดรฯ เรื่อง  
“คนยาก” และ “เหล่าร้าย” “รวมเรื่องสั้นของหมอเหนอ” ฯลฯ 
ตลอดจนบทความ นวนิยาย เรื่องสั้นที่หนักไปทางเรื่องชวนขัน อ่าน 
สบาย จนได้รับการตีพิมพ์หลายสิบเรื่อง เขียนบทพากย์และคำาบรรยาย 
ภาพยนตร์เป็นชุดทางโทรทัศน์ เรื่องนายแพทย์เบน เคย์ซ่ี ซ่ึงเป็น 
ภาพยนตร์ท่ีได้รับความนิยมจากนักศึกษาแพทย์และแพทย์ประจำาบ้าน 
ในยุคนั้นเป็นอย่างมาก 

ภายหลังเกษียณอายุราชการท่านเป็นท่ีปรึกษาคณะ และภาควิชา 
ศัลยศาสตร์ นอกจากนั้นยังเป็นกรรมการบริหารโรงพยาบาลกรุงเทพ ซึ่ง 
อาจารยเ์ปน็ผูร้ว่มกอ่ตัง้ เปน็หวัหนา้ฝา่ยบรกิารทางการแพทยร์าชตฤณมยั 
สมาคม

ดา้นครอบครวั ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยเ์สนอ อนิทรสขุศร ี
สมรสกับพยาบาล นางสาวราศรี เจริญเนติศาสตร์ (คงเดช) มีบุตรชาย  
๓ คน และลูกสาวบุญธรรม ๑ คน ถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๑ กุมภาพันธ์  
พ.ศ. ๒๕๕๗ สิริอายุ ๙๓ ปี

ท่านมีบทความการแพทย์ 
พิมพ์ในวารสารของ 
สมาคมแพทย์และ 
โรงพยาบาลต่าง ๆ 
มากกว่า ๒๐ เรื่อง 
บทความการแพทย์สำาหรับ 
ประชาชนออกอากาศทาง 
วิทยุ และตีพิมพ์ในสื่อ 
สิ่งพิมพ์มากกว่า ๑,๕๐๐ 
บทความ พิมพ์หนังสือ 
“สุขภาพอนามัยสำาหรับ 
ประชาชน” ๑๕ เล่ม 
และที่สำาคัญคือ  
ตำาราสุขศึกษาสำาหรับ 
ชั้นประถมศึกษาปีที่ ๑ 
ถึงมัธยมศึกษาปีที่ ๓ 
ซึ่งกระทรวงศึกษาธิการ 
ให้ใช้ในโรงเรียนตั้งแต่ 
พ.ศ. ๒๕๐๘
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นายแพทย์ผู ้บุกเบิกการแพทย์ชนบทและ 
การแพทย์สมัยใหม่ นักการสาธารณสุข 

ผูร่้วมจดัทำาแผนสาธารณสขุแห่งชาต ิรฐัมนตรว่ีาการ 
กระทรวงสาธารณสุขนักคิดเพื่อสังคม ผู้มีส่วนร่วม 
ในกิจกรรมของบ้านเมืองท้ังด้านการแพทย์ การ 
สาธารณสขุและด้านการศกึษามานานกว่ากึง่ศตวรรษ 
ทั้งหมดนี้คือ สิ่งท่ีศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม 
พริ้งพวงแก้ว อุทิศตนเพื่อส่วนรวมมาตลอดชีวิต

ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริ้งพวงแก้ว  
เกิดเมื่อวันที่ ๓๑ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๕๔ เมื่อจบ 
ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ ๘ แล้วโดยความช่วยเหลือของ 
มูลนิธิร็อกกีเฟลเลอร์ ท่านได้เข้าศึกษาในคณะ 
แพทยศาสตร์แห่งจฬุาลงกรณ์มหาวทิยาลยั (ปัจจบุนั  
คือคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล) ได ้รับ 
ปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต เม่ือ พ.ศ. ๒๔๗๘  
หลังจบการศึกษา อาจารย์เสมมีโอกาสไปศึกษาต่อ 

ศาสตราจารย์

นายแพทย์เสม พริ้งพวงแก้ว

ในประเทศสหรัฐอเมริกา อังกฤษ และเยอรมนี นอกจากด้าน 
การแพทย์แล้ว ท่านยังได้ศึกษาด้านทันตกรรมเพิ่มเติมเพื่อให้สามารถ 
ปฏิบัติงานในชนบทได้ด้วย

ในระยะแรกของการทำางาน ท่านรบัราชการเป็นแพทย์กรมสาธารณสุข 
กระทรวงมหาดไทย และมีโอกาสได้ออกไปปฏิบัติงานในต่างจังหวัด 
โดยไปจัดตั้งโรงพยาบาลปราบอหิวาต์ ณ อำาเภออัมพวา สมุทรสงคราม 
จนโรคสงบลง ในปีต่อมาจงึย้ายไป ดำารงตำาแหน่งผู้อำานวยการโรงพยาบาล 
เทศบาลนครสวรรค์เป็น เวลา ๒ ปี และทีน่ีเ่องทีท่่านได้เริม่งานศัลยกรรม 
และงานทันตกรรมเป็นครั้งแรกในชนบท

ต่อมาใน พ.ศ. ๒๔๘๐ ท่านย้ายไปเป็นแพทย์ผูป้กครองสถานพยาบาล 
ประจำาจังหวัดเชียงราย การปฏิบัติงานในจังหวัดเหนือสุดของไทย 
ในขณะนั้นนับเป็นความท้าทายและต้องอาศัยความมานะอดทนเป็น 
อย่างสูง ซ่ึงท่านสามารถยกฐานะสถานพยาบาลให้เป็นโรงพยาบาล 
ประจำาจังหวัด ในนามโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ได้เป็น 
ผลสำาเร็จ โดยอาศัยเงินบริจาคของประชาชนล้วน ๆ  ไม่ได้ใช้งบประมาณ 
ของรัฐแต่อย่างใด กว่า ๑๔ ปีที่ประจำาอยู่ที่นั่น ท่านวางรากฐานด้าน 
การแพทย์และสาธารณสุขไว้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ จวบจนปี พ.ศ. 
๒๔๙๔ กระทรวงสาธารณสุขโดยกรมการแพทย์ได้ออกคำาสั่งย้าย 
นายแพทย์เสมจากโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ให้มาเป็น 
ผู้อำานวยการโรงพยาบาลหญิง (ปัจจุบันคือ โรงพยาบาลราชวิถี) 

ในช่วงที่ประจำาอยู่โรงพยาบาลหญิงท่านได้ริเริ่มเปิดดำาเนินการโรง 
พยาบาลเด็ก ใน พ.ศ. ๒๔๙๗ ตลอดจนก่อตั้งโรงเรียนเทคนิคการแพทย์  
ช่วยการตรวจชันสูตรทางห้องปฏิบัติการ ก่อตั้งและพัฒนาโรงเรียน 
พยาบาลผดุงครรภ์ กรมการแพทย์ โรงเรียนพยาบาล ที่โรงพยาบาลหญิง 
เพื่อส่งพยาบาลที่จบการศึกษาไปประจำาในโรงพยาบาลจังหวัดต่าง ๆ  
นอกจากนั้นยังเริ่มจัดตั้งธนาคารเลือดแห่งแรกในพระนครโดยได้รับการ 
สนับสนุนจากองค์การ M.S.A. สหรัฐอเมริกา ทำาให้ประเทศไทยมีเลือด 
ให้ผู้ป่วยเป็นชนิดเลือดสดและนำ้าเหลืองแห้งทั้งแข็งและเป็นผง ส่งให ้
โรงพยาบาลทั้งในพระนครและต่างจังหวัด ท่านได้ริเริ่มเปิดการอบรม 
เจ้าหน้าที่พยาบาลเป็นผู้ชำานาญในการถ่ายเลือด โดยศึกษา ๑ ปี ใน 
ตำาแหน่งชั้นตรี พร้อมกับผลิตตำาราเพื่อจัดตั้งและบริหารธนาคารเลือด 
ในโรงพยาบาลต่าง ๆ ในพระนครและชนบท ในฐานะศัลยแพทย์ ท่าน 
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มผีลงานสำาคญัในขณะนัน้คอืการส่งฝาแฝดสยาม นภิศ - ปรศินา ผลภิญโญ  
ไปผ่าตัดแยกร่างออกจากกัน ท่ีชิคาโก สหรัฐอเมริกา และเป็นหนึ่งใน 
คณะแพทยท์ีผ่า่ตัดแฝดสยามคูแ่รก วนัด ี- ศรวีัน ดวงแก้ว ทีป่ระเทศไทย

ใน พ.ศ. ๒๕๐๕ ท่านตดัสนิใจออกจากราชการมาเปิดคลินคิของตนเอง 
ทำาหน้าทีเ่ป็นแพทย์เวชปฏบิตัทิัว่ไปเป็นเวลากว่า ๑๐ ปี จวบจนได้รบัแต่งตัง้ 
เป็นรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข ในช่วงที่มีศาสตราจารย์ 
สัญญา ธรรมศักดิ์ เป็นนายกรัฐมนตรี ใน พ.ศ. ๒๕๑๖ และเป็นรัฐมนตร ี
ว่าการกระทรวงสาธารณสุข ๒ สมัย ได้แก่สมัยรัฐบาล พลเอกเกรียงศักดิ์  
ชมะนันทน์ และพลเอกเปรม ติณสูลานนท์ ในช่วงเวลาน้ันท่านได้ริเริ่ม 
ปฏิรูปโครงสร้างกระทรวงสาธารณสุข ตลอดจนประกาศใช้บัญชียาหลัก 
แห่งชาต ิเริม่นโยบายการรณรงค์เรือ่งการใช้ยาอย่างถกูต้องและประหยดั 
นอกจากนี้ยังได้จัดทำาแผนสาธารณสุขแห่งชาติด้วยความร่วมมือของ 
WHO และสภาพัฒนาการเศรษฐกิจ

ตลอดชีวิตการทำางานท่านสร้างคุณูปการแก่วงการแพทย์และ 
สาธารณสขุไว้อย่างดยีิง่ ท่านมส่ีวนสนบัสนนุให้เกดิการสร้างโรงพยาบาล 
ประจำาอำาเภอ จำานวน ๖๖๐ แห่ง สนบัสนนุหลกัการ “สขุภาพดถ้ีวนหน้า 
ใน พ.ศ. ๒๕๔๓” สนบัสนนุหลกั ๑๐ ประการของการสาธารณสุขมลูฐาน 
ให้สุขภาพดีถ้วนหน้าใน พ.ศ. ๒๕๔๓ จัดทำา จปฐ. ความจำาเป็นพื้นฐาน 
๘ ตัวให้สภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมใช้เป็นหลัก รวมทั้งสนับสนุน 
การก่อตั้ง และเป็นประธานมูลนิธิแพทย์ชนบท มูลนิธิหมอชาวบ้าน 
มูลนิธิพัฒนาการแพทย์แผนไทย มูลนิธิเด็กและสหทัยมูลนิธิ

ด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริ้งพวงแก้ว สมรสกับ 
นางแฉล้ม พริง้พวงแก้ว พยาบาลคูชี่วติทีอ่ยูร่่วมทกุข์ร่วมสขุกนัมามากกว่า 
๗๐ ปี มีบุตร-ธิดา ๕ คน ท่านถึงแก่อนิจกรรมเม่ือ ๘ กรกฎาคม 
พ.ศ. ๒๕๕๔ สิริอายุ ๑๐๐ ปี

ตลอดชีวิตการทำางาน 
ท่านสร้างคุณูปการ 
แก่วงการแพทย์และ 
สาธารณสุขไว้อย่างดียิ่ง 
ท่านมีส่วนสนับสนุน 
ให้เกิดการสร้าง 
โรงพยาบาลประจำาอำาเภอ 
จำานวน ๖๖๐ แห่ง 
สนับสนุนหลักการ 
“สุขภาพดีถ้วนหน้า 
ใน พ.ศ. ๒๕๔๓” 
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การดูแลรักษาสุขภาพของตนเองให้ดีสมำ่าเสมอ คือหนทางหน่ึง 
ที่ช่วยเราห่างไกลจากโรคภัยไข้เจ็บ ในขณะที่การพัฒนาทาง 

การแพทย์และการรักษาก้าวไปไกลในแต่ละยุคสมัย แต่การพัฒนา 
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการดูแลตนเองก็เป็นสิ่งที่สำาคัญไม่ต่างกัน 
นายแพทย์อมร นนทสุต ถือเป็นบุคคลผู้ผลักดันด้านการวางรากฐาน 
งานสาธารณสุขมลูฐานของประเทศไทย อกีทัง้ยงัสร้างการมส่ีวนร่วมของ 
ชาวบ้านและชุมชน ในการดูแลสุขภาพตนเอง เพื่อสร้างคุณภาพชีวิตที่ดี 
และเป็นกลไกสำาคัญในการสนับสนุนนโยบายสุขภาพดีถ้วนหน้า ของ
องค์การอนามัยโลก จนได้รับการยกย่องว่าเป็นครูและนักคิดคนสำาคัญ 
มากที่สุดคนหนึ่ง สำาหรับงานสาธารณสุขในประเทศไทย

นายแพทย์อมร นนทสุต เกิดเมื่อวันที่ ๒๐ มกราคม พ.ศ.๒๔๗๑ 
ที่กรุงเทพฯ เป็นบุตร น.อ. พระแสงสิทธิการ ร.น. (แสง นนทสุต) 
จบปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ พ.ศ. ๒๔๙๕ ท่านเริ่มรับราชการ 
ในกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข เม่ือ พ.ศ. ๒๔๙๖ ในตำาแหน่ง 
นายแพทย์ตรี ประจำาสถานีอนามัยจังหวัดแพร่ กองอนามัยโรงเรียน 
ในช่วง ๘ ปีแรกของการทำางานท่านประจำาอยู่ที่จังหวัดแพร่มาโดยตลอด 
ก่อนจะเดินทางไปศึกษาต่อในระดับปริญญาโทด้านสาธารณสุขศาสตร์  
จากมหาวิทยาลัยฮาร์วาร์ด สหรัฐอเมริกา พ.ศ. ๒๕๐๔ เมื่อสำาเร็จ 
การศึกษาจึงย้ายไปประจำาที่จังหวัดเชียงใหม่ ในตำาแหน่งอนามัยจังหวัด 
ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๐๖ - ๒๕๐๙ และผู้อำานวยการกองโภชนาการ 
กรมอนามัย พ.ศ. ๒๕๐๙ - ๒๕๑๓

การปฏิบัติงานในลักษณะของการลงพื้นที่จริงที่เกี่ยวข้องกับด้าน 
สาธารณสุขมาโดยตลอด ทำาให้ท่านมีความรู้และมีความเข้าใจอย่าง 
ลึกซึ้งในงานที่ทำาเป็นอย่างดี เมื่อก้าวมาดำารงตำาแหน่งรองปลัดกระทรวง 
สาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๑๗ - ๒๕๒๓ อธิบดีกรมอนามัย พ.ศ. ๒๕๒๓ - 
๒๕๒๖ และปลัดกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๒๖ - ๒๕๓๐ ตามลำาดับ 

ผลงานที่สำาคัญของอาจารย์อมรคือ การออกแบบปฏิรูปองค์กร 
กระทรวงสาธารณสุข (คือรูปแบบในปัจจุบัน) ตลอดจนมีบทบาทสำาคัญ 
ในการวางรากฐานงานต่าง ๆ ของระบบสาธารณสุขในยุคปัจจุบัน  

นายแพทย์อมร นนทสุต
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โดยเฉพาะอย่างยิ่งงานสาธารณสุขมูลฐาน (Primary Health Care)  
และสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน เพื่อสร้างคุณภาพชีวิตที่ดี จนเกิดเป็น 
โครงการอาสาสมัครสาธารณสุขประจำาหมู่บ้าน (อสม.) โครงการ 
บัตรสุขภาพ โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิต การสร้างตัวชี้วัดความจำาเป็น 
พ้ืนฐาน (จปฐ.) และการใช้แผนทีท่างเดนิยทุธศาสตรใ์นงานสาธารณสุข และ 
การจัดการค่ากลางสำาหรับแผนงานโครงการสุขภาพ ซึ่งผลพวงของ 
โครงการต่าง ๆ โดยเฉพาะอาสาสมัครสาธารณสุขประจำาหมู่บ้าน 
ก็กลายมาเป็นเครื่องมือสำาคัญในการสร้างความแข็งแกร่งให้ระบบ 
งานสาธารณสุขไทยจนถึงปัจจุบัน อีกท้ังกระทรวงสาธารณสุขสมัยที่ 
นายแพทย์อมร นนทสุต ดำารงตำาแหน่งปลัดกระทรวง ได้มีนวัตกรรม 
งานสาธารณสุขเกิดขึ้นมากมาย จนได้ชื่อว่าเป็น “ยุคทองของวงการ 
สาธารณสุขไทย”

นอกเหนือจากการดูแลเรื่องคุณภาพชีวิตและความเป็นอยู่ของ 
ประชาชนแล้ว ท่านยังเป็นผู้ก่อตั้งองค์กรพิทักษ์ประโยชน์ผู้บริโภค และ 
องค์กรป้องกันและปราบปรามยาเสพติด ยังร่วมโครงการวิจัยกับคณะ 
แพทยศาสตร์ศิริราช และองค์การยูนิเซฟ เพ่ือลดปัญหาคอพอกจาก 
การขาดสารไอโอดีน ตั้งโรงงานผลิตเกลืออนามัยเป็นครั้งแรกใน 
ประเทศไทย ที่อำาเภอเด่นชัย จังหวัดแพร่ เป็นผู้ริเริ่มงานสุขภาพชุมชน 
ที่อำาเภอสารภี จังหวัดเชียงใหม่ ริเริ่มโครงการบัตรสุขภาพเสริมกับ 
โครงการสงเคราะหด์า้นสขุภาพของรฐับาล ทีใ่หก้ารรกัษาฟรแีกป่ระชาชน 
ผู้มีรายได้น้อย ผู้สูงอายุ เด็ก และผู้พิการ โดยโครงการบัตรสุขภาพ  
เป็นการจ่ายเงินร่วมโดยสมัครใจ เพื่อการรักษาพยาบาล และการดูแล 
สุขภาพ ครอบครัวละ ๕๐๐ บาทต่อปี ตลอดจนเป็นผู้ริเริ่มดำาเนินงาน 
พัฒนาสาธารณสขุระดบันานาชาต ิในเอเชยีตะวนัออกเฉียงใต ้ตะวนัออก 
กลาง และแอฟริกาเหนือ

นายแพทยอ์มร นนทสตุ ไดร้บัการยกยอ่งใหเ้ปน็บคุคลสำาคญัของโลก 
ด้านสาธารณสุข โดยได้รับรางวัล Sasakawa Health Prize จาก 
ประธานสมัชชาองค์การอนามัยโลก ในการประชุมประจำา พ.ศ. ๒๕๒๙ 
และทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้ดำารงตำาแหน่งวุฒิสมาชิก ปัจจุบัน 
ท่านอายุ ๘๘ ปี

ผลงานที่สำาคัญของ 
นายแพทย์อมรคือ 
การออกแบบปฏิรูป 
องค์กรกระทรวง 
สาธารณสุข (คือรูปแบบ 
ในปัจจุบัน) ตลอดจน 
มีบทบาทสำาคัญในการ 
วางรากฐานงานต่าง ๆ 
ของระบบสาธารณสุข 
ในยุคปัจจุบัน โดยเฉพาะ 
อย่างยิ่งงานสาธารณสุข 
มูลฐาน (Primary 
Health Care) และ 
สร้างการมีส่วนร่วม 
ของชุมชน เพื่อสร้าง 
คุณภาพชีวิตที่ดี
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรรถสิทธิ์ เวชชาชีวะ ถือว่าเป็นปูชนียบุคคล 
ที่สำาคัญอีกท่านหนึ่งของคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัย  

มหดิล และประเทศไทย ด้วยวสิยัทศัน์ทีก่ว้างไกล อาจารย์นำาความรูท้างวชิาการมาผนวกกบั 
เทคโนโลยีใหม่ ๆ เพื่อสร้างความเจริญก้าวหน้ามากมาย ส่งผลให้มีความเป็นเลิศทั้งในทาง 
วิชาการและการวิจัย

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรรถสิทธิ์ เวชชาชีวะ เกิดเมื่อวันที่ ๓ พฤศจิกายน 
พ.ศ. ๒๔๗๘ เป็นบตุรคนที ่๗ ในจำานวน ๑๐ คน ของนายโฆสติ เวชชาชวีะ จบแพทยศาสตร- 
บัณฑิตจากโรงพยาบาลกายส์ ประเทศอังกฤษ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๒ หลังจากกลับมาทำางาน 
ที่ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์เป็นเวลา ๒ ปี อาจารย ์
ตัดสินใจกลับไปศึกษาต่อท่ีประเทศอังกฤษด้านประสาทวิทยาที่ Neurological Institute  
ในควนีสแควร์ และทีม่หาวทิยาลยันวิคาสเซลิ จนได้เป็นสมาชกิราชวทิยาลัยอายรุแพทย์แห่ง 
ลอนดอน (MRCP) อาจารย์กลับมาทำางานที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๐๘ 
ในฐานะผู้เชี่ยวชาญทางประสาทวิทยา

ในช่วงเริ่มก่อตั้งโรงพยาบาลรามาธิบดี ท่านมีส่วนสำาคัญในการร่วมก่อตั้งภาควิชา 
อายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล และยังเป็น 
แพทย์คนเดียวในหน่วยประสาทวิทยา อาจารย์เป็นผู้ริเริ่มการวางแผนการจัดการเรียน 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ

นายแพทย์อรรถสิทธิ์ เวชชาชีวะ
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การสอนและการให้บริบาลผู ้ป่วย และยังเป็นผู ้ดูแลตั้งแต่งานสอน 
งานบริบาล ตรวจผู้ป่วยใน ผู้ป่วยนอก ทำาตรวจกล้ามเนื้อไฟฟ้า (EMG) 
ตรวจคลื่นสมองไฟฟ้า (EEG) 

ท่านได้รบัการแต่งตัง้เป็นหวัหน้าภาควชิาอายรุศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๕๒๓ 
ระหว่างนั้นอาจารย์ได้วางแผนพัฒนาภาควิชาระยะยาวเสนอต่อรัฐบาล 
ทำาให้ภาควชิาได้รบัการจดัสรรตำาแหน่งอาจารย์ครัง้เดยีวถงึ ๑๐ ตำาแหน่ง 
นอกจากนี้อาจารย์ยังให้ความสำาคัญในการคัดเลือกและพัฒนาอาจารย์ 
เป็นพเิศษ โดยจะพจิารณาทัง้ขีดความสามารถและความเหมาะสม ในด้าน 
อปุนสิยัของอาจารย์แต่ละคนสำาหรบัแต่ละสาขาวชิา ท่านจะเป็นผูช้ีแ้นะ 
การเรียนต่อในสาขาต่าง ๆ ให้นักศึกษาแพทย์หรือแพทย์ประจำาบ้านที่ 
มีแววตามความถนัดและอุปนิสัยของตน โดยอาจารย์จะติดต่อสถานที่ 
ฝึกอบรมเพิ่มเติมในต่างประเทศให้ด้วยตนเองเสมอ 

ด้วยความสามารถประกอบกับคุณธรรมและการทุ ่มเททำางาน 
ตลอดมา ใน พ.ศ. ๒๕๒๙ อาจารย์ได้รับเลือกให้ดำารงตำาแหน่งคณบดี 
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี จากการบริหารงานที่มี 
ประสิทธิภาพ ผนวกกับความทันสมัยจากการนำาเอาเทคโนโลยีใหม่ ๆ  
เข้ามาใช้ ทำาให้คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี จัดเป็นคณะ 
แพทยศาสตร์ระดับแนวหน้าของประเทศ นอกจากนี้ ในพ.ศ. ๒๕๓๔ 
ท่านยังได้รับแต่งตั้งให้ดำารงตำาแหน่งรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวง 
สาธารณสุข และเมื่ออาจารย์ได้รับความไว้วางใจให้ไปเป็นอธิการบด ี
ของมหาวทิยาลยัมหดิล ใน พ.ศ. ๒๕๓๘ อาจารย์ได้นำามหาวทิยาลัยมหดิล 
ไปสู่การยอมรับจากทั้งในประเทศและนานาชาติ

เมื่อแพทยสภาเริ่มให้มีการฝึกอบรมแพทย์ประจำาบ้านในโรงเรียน 
แพทย์ อาจารย์ได้รับเลือกให้เป็นกรรมการสอบวุฒิบัตรทางอายุรศาสตร ์
และประสาทวิทยาตั้งแต่สมัยแรก ใน พ.ศ. ๒๕๑๓ อาจารย์เป็นคนช่วย 
วางหลกัเกณฑ์และมาตรฐานการฝึกอบรม โดยนำาระบบแบบราชวทิยาลัย 
อายุรแพทย์แห่งลอนดอนมาดัดแปลงให้เข้ากับระบบการแพทย์ของไทย 
อาจารย์ได้ริเริ่มให้มีการจัดอบรมฟื้นฟูวิชาการแก่แพทย์ในโรงพยาบาล 
ต่างจังหวัดทุกปี และจัดให้มีโครงการ “หน่วยวิชาการเคลื่อนที่” ร่วมกับ 
แพทยสมาคมแห่งประเทศไทย เดินทางไปให้บริการทางวิชาการตาม 
โรงพยาบาลต่างจังหวัด

หัวใจในการเป็นนักพัฒนาท่ีไม่เคยหยุดนิ่งในการนำาความรู ้และ 
นำาความทันสมัยทางวิชาการมาใช้ผลิตผลงานวิชาการอย่างสมำ่าเสมอ 
เมือ่อาจารย์เกษยีณอายรุาชการแล้ว อาจารย์ยงัคงเป็นครแูพทย์ทีป่ฏบิตัิ 
หน้าที่อย่างเต็มความสามารถมาโดยตลอด ในช่วงระยะ ๖ ปีที่ผ่าน 
เนื่องจากสุขภาพไม่สมบูรณ์จึงได้เปิดเว็บไซต์ส่วนตัวเพื่อให้ความรู ้
ทางด้านอายุรศาสตร์ ประสาทวิทยา และความรู ้ทั่วไปจนปัจจุบัน 
มีผู ้อ ่ านกว ่า ๑๔๕,๖๐๐ ครั้ ง  (วันที่  ๑๗ มิถุนายน ๒๕๕๙) 

ด้วยความสามารถ 
ประกอบกับคุณธรรม 
และการทุ่มเททำางาน 
ตลอดมา ใน พ.ศ. ๒๕๒๙ 
อาจารย์ได้รับเลือก 
ให้ดำารงตำาแหน่งคณบด ี
คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี 
จากการบริหารงานที่มี 
ประสิทธิภาพ ผนวกกับ 
ความทันสมัยจากการนำาเอา 
เทคโนโลยีใหม่ ๆ เข้ามาใช้ 
ทำาให้คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี 
จัดเป็นคณะแพทยศาสตร ์
ระดับแนวหน้าของประเทศ  

โดยเฉล่ียปัจจุบันมีผู้ใช้ประมาณวันละ ๑๐๐ ราย 
สามารถทำาให้มีศิษย์แพทย์ทุกโรงเรียนแพทย์ใน 
ประเทศ รวมทั้งเพื่อนแพทย์ในต่างประเทศ เช่น  
สหรัฐอเมริกา นับว่าครูแพทย์ผู้ทำาให้การแพทย์ไทย 
มีส่วนร่วมในการแพทย์ยุคไซเบอร์โดยสมบูรณ์

ในด้านครอบครัว ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 
นายแพทย ์อรรถสิทธิ์  เวชชาชี วะ  สมรสกับ 
ศาสตราจารย ์  แพทย ์หญิงสดใส เวชชาชีวะ 
มีบุตร-ธิดา ๓ คน ปัจจุบันอายุ ๘๑ ปี
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ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรุณ  
เผ่าสวัสดิ์ เกิดเมื่อวันอาทิตย์ ที่ ๒๕ เมษายน  

๒๔๘๑ ที่อำาเภอตะพานหิน จังหวัดพิจิตร เป็นบุตร 
คนที่ ๕ ในจำานวนพี่น้อง ๑๑ คน มีน้องชายเป็น 
แพทย์สองคนคือ ศาสตราจารย์ นายแพทย์สุขิต  
เผ ่าสวัสดิ์  สูตินรีแพทย ์ และนายแพทย์กำาธร  
เผ่าสวัสดิ์ อายุรแพทย์โรคทางเดินอาหาร

หลังจากเรียนชั้นมัธยมศึกษาท่ีโรงเรียนอัสสัมชัญ 
ศรรีาชา และโรงเรยีนเตรยีมอดุมศกึษา กไ็ด้เข้าศกึษา 
ต่อที่คณะวิทยาศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
และที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลรุ่นที ่
๖๗ สำาเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิตใน พ.ศ.  
๒๕๐๔ แล้วสมัครเป็นแพทย์ประจำาบ้านท่ีภาควิชา 
ศัลยศาสตร ์ และได ้รับการบรรจุ เป ็นอาจารย ์
ภาควิชาศัลยศาสตร์ ใน พ.ศ. ๒๕๐๙ และในปี
เดียวกันได้ลาออกเพื่อรับทุนจากรัฐบาลเยอรมัน 
ไปศึกษาต่อที่มหาวิทยาลัยฮัมบูร์ก ประเทศเยอรมนี  
จนได้รับปริญญา Dr. Med. จากมหาวิทยาลัย 

ฮัมบูร์ก และ fachärzt für chirurgie จากแพทยสภารัฐฮัมบูร์ก ใน พ.ศ. 
๒๕๑๒ แล้วกลับมาได้รับการบรรจุเป็นอาจารย์ภาควิชาศัลยศาสตร ์
ศิริราชอีกครั้งใน พ.ศ. ๒๕๑๒ ได้นำาความรู้และประสบการณ์มาพัฒนา 
ภาควิชาศัลยศาสตร์ และคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลเป็น 
อย่างมาก เป็นศัลยแพทย์ผู้เชี่ยวชาญการผ่าตัดถุงนำ้าดีและท่อทางเดิน 
นำ้าดี ได้ทำาวิจัยส่วนประกอบของนิ่วในถุงนำ้าดี ซึ่งพบว่า นิ่วของคนไทย 
ส่วนใหญ่เป็นหนิปนูซึง่ต่างจากกบันิว่ของชาวต่างประเทศ ทีใ่ช้ยาละลาย 
นิ่วในการรักษาได้ ทำาให้ประหยัดค่ารักษาจากการใช้ยาละลายนิ่ว 
ได้มาก ท่านได้เขยีนตำารา “ศัลยกรรมทางเดนินำา้ด”ี และได้รบัรางวลัจาก
มหาวิทยาลัยมหิดล สาขาการแต่งตำาราดีเด่น เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๙ ซึ่งเป็นที่ 
อ้างองิถงึในปัจจบุนั และเป็นศลัยแพทย์ท่านแรกทีน่ำาเครือ่งอลัตราซาวนด์  
มาใช้ในการตรวจวินิจฉัยผู้ป่วยในโรงพยาบาลศิริราชใน พ.ศ. ๒๕๒๔

ท่านได้รับโปรดเกล้าฯ ตำาแหน่งศาสตราจารย์ เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๖ 
ได้ดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ พ.ศ. ๒๕๔๗ ได้รับเครื่องราชอิสริยภรณ ์
ชั้นสูงสุด มหาปรมาภรณ์ช้างเผือกและเหรียญดุษฎีมาลา เข็มศิลปวิทยา 
พ.ศ. ๒๕๓๑ และทุติยจุลจอมเกล้า พ.ศ. ๒๕๔๗ นอกจากนั้นยังได้รับ 
เครื่องราชอิสริยาภรณ์จากรัฐบาลฝรั่งเศส เมื่อ พ.ศ. ๒๕๓๘ และ 
จากสมเดจ็พระราชาธบิดแีห่งราชอาณาจกัรเนปาล เมือ่ พ.ศ. ๒๕๔๑ ด้วย 
ได้รับแต่งตั้งเป็นสมาชิกวุฒิสภา พ.ศ. ๒๕๓๙ - ๒๕๔๓

ด้านการบริหาร ท่านได้รับตำาแหน่งหัวหน้าภาควิชาศัลยศาสตร์ 
และผู้อำานวยการโรงพยาบาลศิริราช และดำารงตำาแหน่งคณบดีคณะ 
แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ๒ สมัย (พ.ศ. ๒๕๓๔ - ๒๕๔๑) ด้วยความ 
มุ ่งมั่นและทุ่มเทในการพัฒนาคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลใน 
ทุกด้าน เพื่อให้ผู้ป่วยได้รับการรักษาพยาบาลที่ดีที่สุด ช่วยให้ผู้ร่วมงาน 
ทุกฝ่าย ทำางานได้คล่องตัวมากขึ้น ท่านได้พัฒนาคณาจารย์โดยส่ง 
อาจารย์แพทย์ไปศึกษาต่อต่างประเทศจำานวนมาก หลายท่านสำาเร็จ 
การศึกษาระดับปริญญาเอก และได้เป็นผู้เชี่ยวชาญสาขาต่าง ๆ ซึ่ง 
ปัจจุบันอาจารย์เหล่านี้กำาลังช่วยพัฒนาคณะแพทยศาสตร์ศิริราช 
พยาบาลในหลายด้าน ทั้งด้านวิจัย บริการ และการเรียนการสอน

นอกจากงานบริหารภายในคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลแล้ว  
ท่านกย็งัได้ช่วยงานภายนอกคณะแพทย์อกีด้วย เช่น ดำารงตำาแหน่งนายก 
แพทยสภา (พ.ศ. ๒๕๔๐ - ๒๕๔๓) นายกแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย 
ในพระบรมราชูปถัมภ์ (พ.ศ. ๒๕๔๑ - ๒๕๔๒) และเป็นประธาน 
ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย (พ.ศ. ๒๕๓๖ - ๒๕๔๐) 
ในระหว่างการดำารงตำาแหน่งประธานราชวิทยาลัยศัลยแพทย์ ท่านได้มี 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ

นายแพทย์อรุณ เผ่าสวัสดิ์
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ชาวศิริราชทุกคนจะ 
กล่าวถึงท่านศาสตราจารย์ 
เกียรติคุณ นายแพทย ์
อรุณ เผ่าสวัสดิ์ ด้วยความ 
ภาคภูมิใจ ด้วยความรัก 
ด้วยความท่ีท่านเป็น 
แบบอย่างของอาจารย์
แพทย์ที่น่าเคารพยิ่ง 
นอกจาก “ศิริราช” แล้ว 
ท่านยังอุทิศเวลาส่วนตัว 
ให้แก่วงการแพทย์ไทย 
โดยรวมอีกด้วย ทั้ง 
แพทยสภา แพทยสมาคมฯ 
และทุกราชวิทยาลัยฯ 
ท่านเป็นผู้นำากลุ่มผูู้ก่อตั้ง 
ที่ทำาการถาวรของแพทย- 
สมาคมแห่งประเทศไทย 
ที่อาคารเฉลิมพระบารมี 
๕๐ ปี ที่ซอยศูนย์วิจัย 
ถนนเพชรบุรี ทำาให้ ๕๐ 
องค์กรแพทย์มีสถานที่
ทำางานอย่างถาวร 
จนถึงทุกวันนี้ นับเป็น 
คุณประโยชน์อย่างยิ่งต่อ 
วงการแพทย์ไทยของเรา

ความคิดริเริ่มสร้างอาคารเฉลิมพระบารมี ๕๐ ปี (นามพระราชทาน 
จากพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช) ซึ่งเป็นอาคาร 
ที่สร้างบนเนื้อที่ ๔ ไร่ของแพทยสมาคมฯ เป็นที่ทำาการถาวรของสมาคม 
ราชวิทยาลัย ๑๔ แห่ง และสมาคมทางการแพทย์ประมาณ ๕๐ สมาคม 
มทีีท่ำาการถาวรไม่ต้องย้ายไปตามสถานทีต่่าง ๆ  ทีป่ระธานหรอืเลขาธกิาร 
ทำางานอยู่ อาคารนี้สร้างเสร็จเมื่อ พ.ศ. ๒๕๓๘ เป็นอาคาร ๑๒ ชั้น เป็น 
สถานทีแ่ห่งเดยีวในโลกทีม่อีงค์กรแพทย์สาขาต่าง ๆ  มารวมอยูท่ีเ่ดยีวกนั 
เป็นจำานวนมาก

ด้านการเรยีนการสอน ท่านเป็นต้นแบบของอาจารย์แพทย์หลายท่าน 
ที่เคยเรียนรู้เทคนิคการผ่าตัดจากอาจารย์ แล้วนำามาสอนนักศึกษาใน 
ปัจจุบัน

ด้านการวจิยั ท่านมผีลงานวจิยัมากมายทัง้ในประเทศและต่างประเทศ 
และเป็นกองบรรณาธิการของวารสารต่างประเทศชั้นนำาหลายสมัย

หลังเกษียณอายุราชการ ท่านรับตำาแหน่งที่ปรึกษารัฐมนตรีว่าการ 
กระทรวงสาธารณสุข (พ.ศ. ๒๕๔๔ - ๒๕๔๘) ผู้ช่วยรัฐมนตรีประจำา 
กระทรวงสาธารณสุข (พ.ศ. ๒๕๔๘ - ๒๕๔๙)

ปัจจุบันท่านดำารงตำาแหน่งท่ีปรึกษาคณะแพทยศาสตร์ศิริราช 
พยาบาล, รองประธานศิริราชมูลนิธิ คนที่ ๑, รองประธานมูลนิธิ 
สถาบันโรคไตภูมิราชนครินทร์ คนที่ ๒, ประธานมูลนิธิวชิรเวชวิทยาลัย 
เฉลิมพระเกียรติ ในพระราชูปถัมภ์ สมเด็จพระบรมโอรสาธิราช สยาม 
มกุฎราชกุมาร, กรรมการสภามหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย 
นวมินทราธิราช และสภามหาวิทยาลัยพระมงกุฎเกล้า และประธาน 
กรรมการ บริษัทกรุงเทพดุสิตเวชการ จำากัด (มหาชน)

ท่านมีความภาคภูมิใจและระลึกถึงพระคุณของ“ศิริราช” อยู่เสมอ  
ท่านใช้ชีวิตอยู่ในศิริราชตั้งแต่พ.ศ. ๒๕๐๑ ถึงปัจจุบัน นับเป็นเวลาได้  
๕๘ ปี ปัจจบุนัท่านยงัคงไปทำางานทีศ่ริริาชทกุวนัไม่เว้นวนัเสาร์ - อาทติย์ 
นอกจากเดินทางไปต่างจังหวัดหรือต่างประเทศ เพื่อเป็นการทดแทน 
บุญคุณสถาบันที่ทำาให้ท่านเติบโตมาได้จนถึงทุกวันนี้

ด้านครอบครัว ท่านสมรสกับศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง 
สมศรี เผ่าสวัสดิ์ มีบุตร-ธิดา ๕ คน หลาน ๖ คน ปัจจุบันท่านมีอายุ ๗๘ ปี
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คุณธรรมและจริยธรรมเป็นสิ่งท่ีผู้ประกอบ 
วิชาชีพแพทย์ทุกคนพึงระลึกถึง อยู ่ใน 

ทุกบทบาทหน้าที่ ซึ่งตลอดชีวิตการทำางานของ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์อวย เกตุสิงห์ ท่านเป็น 
บุคคลผู้เป็นแบบอย่างในการประพฤติปฏิบัติชอบ 
และยึดหลักธรรมในพระพุทธศาสนา เป็นแบบแผน 
ในการดำาเนินชีวิต ขณะเดียวกันก็ให้ความสำาคัญกับ 
ความรู้ความก้าวหน้าทางวิทยาการ สิ่งที่อาจารย ์
พยายามปลูกฝังและทำาตนให้เป็นตัวอย่าง เช่น 
ความซือ่สตัย์ ความกตญัญกูตเวท ีความเมตตากรณุา  
ความเสยีสละ การตรงต่อเวลา การเคารพ และให้เกียรต ิ
แก่ทุกคนแม้ผู ้น ้อย ความเสมอต้นเสมอปลาย 
ความอดทน ความขยันหมั่นเพียร และมุ่งมั่นต่องาน 
ที่ทำาโดยไม่คิดถึงประโยชน์ส่วนตน เป็นต้น

ศาสตราจารย์ 

นายแพทย์อวย เกตุสิงห์

ศาสตราจารย์ นายแพทย์อวย เกตุสิงห์ เกิดเม่ือวันที่ ๓ กันยายน 
พ.ศ. ๒๔๕๑ ที่จังหวัดปทุมธานี เป็นบุตรคนที่ ๒ ในจำานวน ๗ คน ของ 
รองอำามาตย์เอก หลวงศรีนาวาพล (อู่ เกตุสิงห์) และนางศรีนาวาพล 
(ลูกจันทร์ งามเจริญ) เรียนจบแพทย์ได้ปริญญาเวชบัณฑิต (ต่อมา 
เปล่ียนเป็นแพทยศาสตรบัณฑิต) ใน พ.ศ. ๒๔๗๕ ได้รับเหรียญทอง 
จาการสอบได้ที่หนึ่งตลอดหลักสูตร และเหรียญทองแดงสำาหรับที่หนึ่ง 
๕ วิชาเช่น วิชาสรีรวิทยา พยาธิวิทยา อายุรศาสตร์ เริ่มเข้ารับราชการ 
เป็นอาจารย์ตรีในแผนกสรีรวิทยา ต่อมาได้รับทุนมูลนิธิอเล็กซานเดอร ์
ฟอน ฮุมโบลดท์ ไปศึกษาเพิ่มเติมที่มหาวิทยาลัยฮัมบูร์ก ประเทศ 
เยอรมนี พ.ศ. ๒๔๘๐ สอบได้ Diplomchemiker และ Diplom 
fur Tropenkrankheiten und exotische Parasitologie (D.T.M.) 
จากสถาบันโรคเมืองร้อนฮัมบูร ์ก พ.ศ. ๒๔๘๒ สอบได้ปริญญา 
วิทยาศาสตรดุษฎีบัณฑิต (Dr. rer. nat.) สาขาอินทรีย์เคมี ระดับ 
เกียรตินิยมดีมาก จากมหาวิทยาลัยฮัมบูร์ก

ใน พ.ศ. ๒๔๘๕ กองทัพเรือได้ขอตัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์อวย 
ไปทำางานที่โรงพยาบาลทหารเรือสัตหีบ ระหว่างนั้นท่านได้ทำาวิจัย 
เพื่อหาสมุนไพรพื้นเมืองสำาหรับแก้โรคไข้จับสั่นหรือมาลาเรียด้วย ต่อมา 
เม่ือจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย พัฒนาหลักสูตรเภสัชศาสตร์ให้เป็นระดับ 
ปริญญา และพัฒนาแผนกอิสระเภสัชศาสตร์เป็นคณะเภสัชศาสตร์  
ศาสตราจารย์ นายแพทย์อวย และศาสตราจารย์ นายแพทย์ หลวง 
ลิปิธรรมศรีพยัตต์ หัวหน้าแผนกสรีรวิทยาได้ไปช่วยจัดหลักสูตรและ 
การสอน และรับตำาแหน่งเป็นคณบดีคนแรกของคณะเภสัชศาสตร์  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ และเป็นกรรมการสภามหาวิทยาลัยด้วย  
นอกเหนือจากตำาแหน่งดังกล่าวท่านยังดำารงตำาแหน่งรองอธิการบดี  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ และเป็นหัวหน้าแผนกเภสัชวิทยา 

ท่านประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่ศิษย์และผู้ใต้บังคับบัญชา 
ทุกระดับ ผู้ใดที่เคยทำางานร่วมกับท่านจะเห็นแบบอย่างที่งดงามและ 
เรียบง่าย ประกอบกับการแนะนำาส่ังสอนที่เต็มไปด้วยความเมตตาและ 
เอื้ออาทร ระหว่างสอนท่านจะสอดแทรกศีลธรรมและจริยธรรม 
ควบคู่ไปด้วยเสมอ โดยจะเน้นยำ้าว่าผู ้ที่จะเป็นแพทย์ต้องมีความ 
รับผิดชอบและตรงต่อเวลา มีสัมมาคารวะต่อบุคคลและต่อสถานท่ี  
และต้องปฏิบัติตามกฎระเบียบที่เกี่ยวข้อง 
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ผลงานต่าง ๆ  ทีท่่านได้มอบไว้ให้กบัวงการแพทย์ของไทย ไม่เพยีงแต่ 
ผลงานที่เป็นบทความทางวิชาการลงตีพิมพ์และนำาเสนอในประเทศ 
๙๔ เรื่อง ต่างประเทศ ๔๘ เรื่อง งานเขียนบทบรรณาธิการใน สารศิริราช  
๑๘๖ เล่ม ได้แก่ บทความทางพระพุทธศาสนา ๒๓ เรื่อง และบทความ 
ปกิณกะตีพิมพ์ในหนังสือต่าง ๆ  มากกว่า ๑๒๐ เรื่อง ท่านยังสร้างผลงาน 
อันทรงคุณค่าให้ไว้แก่ศิริราชและประเทศชาติมากมาย ที่สำาคัญได้แก่  
พิธีรับน้องใหม่ครั้งแรกในเมืองไทย (พ.ศ. ๒๔๗๔) งานวิจัยสมุนไพร  
รักษาไข้จบัสัน่และโรคบดิ (พ.ศ. ๒๔๘๐) สิง่ประดษิฐ์เครือ่งมอืวทิยาศาสตร์ 
ที่ใช้ในห้องปฏิบัติการและบริบาลผู้ป่วยจำานวน ๓๔ ชนิด (พ.ศ. ๒๔๙๐) 
ระเบียบสมนาคุณผู้มีอุปการะคณะแพทยศาสตร์และโรงพยาบาลศิริราช 
(พ.ศ. ๒๔๙๐) ตราสัญลักษณ์ของศิริราชรูปตัว ศ (พ.ศ. ๒๔๙๓) การผลิต 
นำ้าเกลือ-หมวดยาฉีด-หน่วยจ่ายกลาง สำาหรับใช้แทนของต่างประเทศ 
(พ.ศ. ๒๔๙๕) ชุมนุมพุทธธรรมศิริราช (๒๕๐๑) พิธีไหว้ครู (พ.ศ. ๒๕๐๓) 
พิพิธภัณฑ์ประวัติการแพทย์ไทยอวย เกตุสิงห์ (พ.ศ. ๒๕๐๔) โรงเรียน 
พนักงานวิทยาศาสตร์การแพทย์ (พ.ศ. ๒๕๐๘) กลุ่มอาสา มหาวิทยาลัย 
มหดิล-ค่ายอาสา (พ.ศ. ๒๕๐๙) ศนูย์วทิยาศาสตร์การกฬีา (พ.ศ. ๒๕๐๙) 
การวิ่ง-เดินการกุศล (พ.ศ. ๒๕๑๔) พิพิธภัณฑ์กัมมัฏฐานวัดบวรนิเวศ 
วิหาร (พ.ศ. ๒๕๑๗) โรงเรียนอายุรเวทวิทยาลัย (ชีวกโกมารภัจจ์) และ 
การฟื้นฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม (พ.ศ. ๒๕๒๔) และธรรมานามัย 
(พ.ศ. ๒๕๓๐) 

ตลอดชีวิตการทำางานของ 
ศาสตราจารย์ นายแพทย ์
อวย เกตุสิงห์ ท่านเป็น 
บุคคลผู้เป็นแบบอย่าง 
ในการประพฤติปฏิบัติชอบ 
และยึดหลักธรรมในพระพุทธ- 
ศาสนา เป็นแบบแผนในการ 
ดำาเนินชีวิต ขณะเดียวกัน 
ก็ให้ความสำาคัญกับความรู้ 
ความก้าวหน้าทางวิทยาการ

หลังจากเกษียณอายุราชการเมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๑ 
อาจารย์อวยได้ริเริ่มทำางานสำาคัญอีก ๒ อย่างคือ 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การกีฬา และโรงเรียนอายุรเวท 
วิทยาลัย จนได้รับการยกย่องว่าเป็น “บิดาแห่งกีฬา 
เวชศาสตร์ในประเทศไทย” และ “บดิาแห่งการแพทย์ 
แผนไทยประยุกต์” ในด้านครอบครัว ท่านสมรสกับ 
ศาสตราจารย์ แพทย์หญิง หม่อมราชวงศ์ส่งศรี 
(เกษมศรี) เกตุสิงห์ ธิดาหม่อมเจ้าปฏิพัทธเกษมศรี  
(อดีตเทศาภิบาลมณฑลราชบุรี) และหม่อมเนื่อง  
(สกุลเดิม ป ันยารชุน) แต่ไม ่มีบุตร-ธิดา ท่าน 
ถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๒๐ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๓๓ 
สิริอายุ ๘๓ ปี 
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ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ์ท่านแรกของประเทศไทยที่อุทิศตนเพื่อ 
การศึกษาด้านการแพทย์และการรักษาผู้ป่วยอย่างทุ่มเททุกลม 

หายใจ
ศาสตราจารย์กติตมิศกัดิ ์อำามาตย์เอก พระอาจวทิยาคม หรอืยอร์ช บ.ี 

แมคฟาร์แลนด์ เป็นบตุรชายคนที ่๓ ของศาสนาจารย์ เอส. จ.ี แมคฟาร์แลนด์ 
และนางเจนเฮส์ แมคฟาร์แลนด์ เกิดที่สำานักงานหมอบรัดเลย์ กรุงเทพฯ 
เมื่อวันที่ ๑ ธันวาคม พ.ศ. ๒๔๐๙ เริ่มต้นศึกษาที่โรงเรียนนันทอุทยาน 
ธนบุรี ซึ่งบิดาเป็นครูใหญ่ เมื่อเรียนจบชั้นสูงสุดแล้วได้ช่วยบิดาสอน 
นักเรียนอยู่ระยะหนึ่ง จากนั้นใน พ.ศ. ๒๔๒๔ จึงเดินทางไปประเทศ 
สหรัฐอเมริกา เข้าเรียนที่มหาวิทยาลัยวอชิงตันและเจฟเฟอร์สัน นคร 
ฟิลาเดลเฟีย แล้วเข้าเรียนแพทย์ที่ Western Pennsylvania Medical 
College ได้รับปริญญาแพทยศาสตรบัณฑิต และเรียนด้านทันตแพทย์ 
เพิ่มเติมที่ Baltimore College of Dentistry ได้รับปริญญา D.D.S 
แล้วเป็นแพทย์ฝึกหัดทางศัลยกรรมต่อมาจนถึง พ.ศ. ๒๔๓๔

เมือ่เดนิทางกลับเมอืงไทย นายแพทย์ยอร์ช บ.ี แมคฟาร์แลนด์ เข้ารบั 
ราชการเป็นอาจารย์ทีศ่ริริาช เมือ่วนัที ่๑ มกราคม พ.ศ. ๒๔๓๔ ระยะแรก 
ท่านต้องสอนทุกวิชา ตั้งแต่กายวิภาคศาสตร์ไปจนวิชาคลินิกทุกวิชา 
สอนการผ่าตรวจศพ ผ่าตัดผู้ป่วย ฯลฯ อีกทั้งยังทำาหน้าที่ทั้งอาจารย ์
สอนวชิาแพทย์ เป็นแพทย์ใหญ่ศริริาช ตรวจรกัษาผูป่้วยทกุชนดิ ทำาผ่าตดั 
ทำาคลอด อีกทั้งยังเป็นผู้อำานวยการโรงพยาบาลด้วย 

นอกจากน้ีในช่วงเวลาดังกล่าว การสอนนักเรียนแพทย์ในขณะน้ัน 
ยังไม่มีตำาราภาษาไทย ทำาให้เป็นอุปสรรคในการเรียน ต่อมาท่านจึงแต่ง 
ตำาราแพทย์ไว้ ๗ เล่ม คอื Human Anatomy ๒ เล่ม, Materia Medica,  
Elementary of Physiology, Advance Physiology, Disease of 
Nervous System, Asiatic Plaque และต่อมายังเรียบเรียงตำารา 
Practice of Medicine ด้วย นบัว่าตำาราภาษาไทยเหล่านี ้เป็นประโยชน์ 
อย่างมากในการเรียนการสอนวิชาแพทย์สมัยนั้น 

ศาสตราจารย์ พระอาจวิทยาคมรับราชการอยู่ที่ศิริราชนานเกือบ 
๓๕ ปี ได้รับพระราชทานยศเป็นอำามาตย์เอก และบรรดาศักดิ์เป็น 
พระอาจวิทยาคม ท่านรัก เมตตา และเอาใจใส่นักเรียนดังลูกหลาน  
ศาสตราจารย์พระอาจวิทยาคม ท่านอุทิศตนทำางานอย่างเต็มที่ 
ทั้งด้านการเรียนการสอน การตรวจรักษาคนไข้และการบริหาร ถือกันว่า 

ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ ์

อำามาตย์เอก พระอาจวิทยาคม

212



ท่านเป็นปูชนียาจารย์ผู้วางรากฐานวิชาแพทย์แผนปัจจุบันของศิริราช 
ในยุคเริ่มต้น ศาสตราจารย์ พระอาจวิทยาคมเกษียณอายุราชการเมื่อ 
พ.ศ. ๒๔๖๙ และได้รับแต่งตั้งเป็นศาสตราจารย์กิตติมศักดิ์ แผนก 
จิกิตสาศาสตร์ (อายุรศาสตร์) ของคณะแพทยศาสตร์แห่งจุฬาลงกรณ์ 
มหาวิทยาลัย นับเป็นศาสตราจารย์กิตติมศักดิ์ท่านแรกของประเทศไทย  
นอกจากรับราชการแล้ว พระอาจวิทยาคมยังเปิดคลินิกทำาฟันตามวิชา 
ที่ท่านรำ่าเรียนมาอีกด้วย

นอกเหนอืจากงานด้านการแพทย์แล้ว ศาสตราจารย์ พระอาจวทิยาคม 
ยงัสร้างประโยชน์ให้สงัคมส่วนรวมอกีนบัไม่ถ้วน หนึง่ในนัน้คอืการทีท่่าน 
ซื้อที่ดินเพ่ือมอบให้โรงเรียนวัฒนาวิทยาลัยกว่า ๑๗ ไร่ และยังสร้าง  
โรงเรียนเจน เฮส์ เม็มโมเรียล ที่สะพานสว่างเป็นอนุสรณ์แด่มารดา 
และยกบ้าน Holy Ruth ของท่านที่ถนนสาทรใต้ให้สมาคมวายเอ็มซีเอ 

ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ์ อำามาตย์เอก พระอาจวิทยาคม ถึงแก ่
อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๓ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๔๘๕ สิริอายุ ๗๖ ปี

ศาสตราจารย ์
พระอาจวิทยาคม 
รับราชการอยู่ในศิริราช 
นานเกือบ ๓๕ ปี 
ท่านอุทิศตนทำางานอย่าง 
เต็มท่ี ทั้งด้านการเรียน 
การสอน การตรวจรักษา 
คนไข้ และการบริหาร 
ถือกันว่าท่านเป็น 
ปูชนียาจารย์ผู้วางรากฐาน 
วิชาแพทย์แผนปัจจุบัน 
ของศิริราชในยุคเริ่มต้น 
ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ ์
อำามาตย์เอก พระอาจ- 
วิทยาคมเกษียณอายุ 
ราชการเมื่อ พ.ศ. ๒๔๖๙ 
และได้รับแต่งตั้งเป็น 
ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ ์
แผนกจิกิตสาศาสตร์ 
(อายุรศาสตร์) ของ 
คณะแพทยศาสตร์แห่ง 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
นับเป็นศาสตราจารย ์
กิตติมศักดิ์ท่านแรก 
ของประเทศไทย
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การขาดสารอาหารและพฤตกิรรมโภชนาการทีไ่ม่ถกูต้องของประชาชนในสมยัก่อนนัน้ 
ถือเป็นหนึ่งในปัญหาที่ต้องการแนวทางการพัฒนาที่ชัดเจนและการให้ความรู้ที่ 

ถกูต้องเกีย่วกบัคณุภาพชวีติความเป็นอยู ่ศาสตราจารย์เกยีรตคิณุ นายแพทย์อาร ีวลัยะเสวี 
คือผู้มีคุณูปการต่อการศึกษาแพทย์ศาสตร์แผนใหม่ และการโภชนาการของประเทศไทย 
อย่างแท้จริง ท่านเป็นผู้นำาเสนอแนวคิดการพัฒนาด้านอาหารและโภชนาการของประเทศ 
จนเกิดแผนพัฒนาโภชนาการขึ้นเป็นครั้งแรก ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาต ิ
ระยะที่ ๔ และในแผนพัฒนาต่อเนื่องเรื่อยมาจนปัจจุบัน

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยอ์าร ีวลัยะเสว ีเกดิเมือ่วนัที ่๒๐ ตลุาคม พ.ศ. ๒๔๖๘ 
กรุงเทพฯ เป็นบุตรคนแรกของพระยาสุรินทรเสวี และคุณหญิงเอื้อ วัลยะเสวี เรียนจบ 
แพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์ศิริราชและพยาบาล มหาวิทยาลัย 
แพทยศาสตร์ พ.ศ. ๒๔๙๔ จากน้ันจึงเริ่มเข้ารับราชการในตำาแหน่งแพทย์ประจำาบ้าน 
ในภาควิชากุมารเวชศาสตร์คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล แล้วเดินทางไปศึกษาต่อ 
ยังประเทศสหรัฐอเมริกา จนสำาเร็จการศึกษา ได้ M.Sc (Medicine) จากมหาวิทยาลัย 
เพนซิลวาเนีย ตลอดจน Diploma American Board of Pediatrics และ D.Sc (Med) 
จากมหาวิทยาลัยเดียวกัน ใน พ.ศ. ๒๕๐๐ ราวปี พ.ศ. ๒๕๐๓ อาจารย์อารีเดินทางกลับมา 
รับราชการเป็นอาจารย์ในแผนกกุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
โดยรับผิดชอบในการสอนวิชาการเจริญเติบโตของเด็ก

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์อารี วัลยะเสวี
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การปฏิบัติงานอย่างทุ่มเทของท่านท้ังในแง่ของความเป็นแพทย์ 
ความเป็นครู และความเป็นนักวิจัย ล้วนมุ่งสู่แนวทางของการแก้ปัญหา 
ด้านสุขภาพของประชาชนและการพัฒนาประเทศอย่างยั่ งยืน 
ดังจะเห็นได้จากผลงานในตลอดชีวิตการทำางาน ท่านเป็นผู้ร่วมก่อตั้ง 
คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล ซึ่งถือเป็น 
โรงเรียนแพทย์ลำาดับที่ ๔ ของประเทศไทย และยังดำารงตำาแหน่งเป็น 
คณบดีคนแรกของคณะแพทยศาสตร์ ควบคู่กับตำาแหน่งหัวหน้าภาควิชา 
กุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ระหว่าง พ.ศ.  
๒๕๑๒ - ๒๕๑๘ ทา่นมผีลงานวจิยัดเีดน่อยา่งตอ่เนือ่ง และยงัไดร้บัรางวลั 
ทั้งในและนอกประเทศ โดยเฉพาะงานวิจัยการทำางานของปอดใน 
เด็กทารกท่ีตายในครรภ์ ซ่ึงทำาให้ได้รับพระราชทานเหรียญดุษฎีมาลา 
เข็มศิลปวิทยา จากพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช

ในส่วนของการศึกษาท่ีสร้างประโยชน์ต่อสังคมในระดับประเทศคือ 
การศกึษาเรือ่งการแกป้ญัหาทพุโภชนาการในทารกและเดก็วยักอ่นเรยีน 
ในภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื (พ.ศ.๒๕๑๙ - ๒๕๒๓) ซึง่ผลการวจิยัครัง้นัน้ 
ชว่ยใหภ้าวะทพุโภชนาการระยะรนุแรงหมดไป สว่นระยะทีไ่มร่นุแรงลดลง 
จากร้อยละ ๔๐ เป็น ๒๐ ตลอดจนมีการคิดค้นสูตรอาหารเสริมที่ใช้ 
วัตถุดิบในท้องถิ่น ได้แก่ ข้าว ถั่ว และงา เพื่อนำาไปเลี้ยงเด็ก นอกจากนี ้
ยังส่งผลไปถึงการวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ ๔  
(พ.ศ. ๒๕๒๐ - ๒๕๒๔) ที่อาจารย์อารีขอความร่วมมือจากเครือข่ายงาน 
สาธารณสุข เกษตร พัฒนาชุมชน และการศึกษาที่มีอยู่แล้วในท้องถิ่น  
ร่วมวิจัยปฏิบัติการ 

อีกบทบาทท่ีสำาคัญของอาจารย์อารี คือเป็นผู้จัดตั้งสถาบันวิจัย 
โภชนาการ มหาวิทยาลัยมหิดล วิทยาเขตศาลายา เมื่อ พ.ศ. ๒๕๒๐  
ให้เป็นสถาบันที่มีความสามารถทางวิจัยและค้นคว้าพัฒนาในรูปแบบ  
Multidisciplinary Approach ในสาขาวิชาต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง เช่น  
เกษตรศาสตร์ วิทยาศาสตร์การอาหาร สื่อสารการศึกษา ร่วมกับ 
การสาธารณสุข ในการแก้ปัญหาโภชนาการของประเทศ ท่านดำารง 
ตำาแหน่งผู้อำานวยการสถาบันเป็นเวลา ๑๒ ปี จนเกษียณอายุราชการ

หลังเกษียณอายุราชการอาจารย์อารียังคงปฏิบัติงานเพื่อประเทศ 
และสังคมอย่างต่อเน่ือง ท่านได้รับคัดเลือกให้เป็นนักวิจัยดีเด่นจาก 
ผลงานวิจัย เรื่อง “การศึกษาทางระบาดวิทยา สาเหตุของโรค และ 
การปอ้งกนัโรคนิว่ในกระเพาะปสัสาวะ” ซ่ึงดำาเนนิการอยา่งตอ่เนือ่งตัง้แต ่ 
พ.ศ. ๒๕๐๕ - ๒๕๒๒  และเผยแพรใ่นรปูของบทความวจิยัเปน็จำานวนมาก 
อีกทั้งได้ถ่ายทอดองค์ความรู้แก่นักศึกษาและนักวิจัยรุ่นต่อมา ตลอดจน 

การปฏิบัติงานอย่างทุ่มเท 
ของอาจารย์อารีทั้งในแง่ 
ของความเป็นแพทย์  
ความเป็นครู และความเป็น 
นักวิจัย ล้วนมุ่งสู่แนวทาง 
ของการแก้ปัญหา 
ดา้นสขุภาพของประชาชน 
และการพัฒนาประเทศ 
อย่างยั่งยืน

มีการนำาผลการวิจัยไปใช้ทั้งในประเทศและต่าง
ประเทศ นอกจากนี้ท่านยังได้รับมอบหมายให้เป็น
คณบดีคนแรกของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
ธรรมศาสตร์ ระหว่าง พ.ศ. ๒๕๓๓ -๒๕๓๘ อีกด้วย

ท่านได้รับรางวัลนักวิทยาศาสตร์ดีเด่น มูลนิธิ 
ส่งเสริมวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีในพระบรม 
ราชูปถัมภ์ ใน พ.ศ. ๒๕๓๗ และได้รับรางวัลบุคคล 
ดีเด่นของชาติ สาขาพัฒนาสังคมด้านสาธารณสุข  
ประจำาปี ๒๕๓๙ จากคณะกรรมการเอกลักษณ์ 
ของชาติ สำานักนายกรัฐมนตรีเมื่อ พ.ศ. ๒๕๔๐ 

ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยอ์ารี วลัยะเสวี 
ปัจจุบันอายุ ๙๑ ปี

215



แม้ในระยะแรกของการแพทย์แผนปัจจุบันจะมีศูนย์รวมวิชา 
ความรู้และการเรียนการสอนอยู่ในกรุงเทพมหานครเป็นหลัก 

แต่เม่ือมีแผนงานที่จะขยายออกสู่หัวเมืองในต่างจังหวัด จนครอบคลุม 
ทั่วทั้งประเทศ บุคลากรในยุคบุกเบิกจึงมีความสำาคัญในการพัฒนา 
เป็นอย่างยิ่ง อีกทั้งยังต้องเป็นบุคคลผู้มีใจที่จะอุทิศตนอย่างแท้จริง 
หนึ่งในนั้นคือ ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อาวุธ ศรีศุกร ี
ที่ใช้เวลาเกินครึ่งศตวรรษ ทุ่มเทผลักดันการเรียนการสอนวิชาแพทย ์
ในจังหวัดเชียงใหม่

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อาวุธ ศรีศุกรี เกิดเมื่อวันที่ ๑๐ 
พฤศจิกายน ๒๔๗๒ สำาเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต เกียรตินิยม  
เหรียญทองคะแนนเยี่ยม จากคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล  
มหาวทิยาลยัแพทยศาสตร ์ใน พ.ศ. ๒๔๙๕ ในปเีดยีวกบัทีจ่บการศกึษา 
ท่านเริ่มวิชาชีพแพทย์ด้วยตำาแหน่งแพทย์ประจำาบ้านกุมารเวชกรรม  
ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ จากนั้นในปีถัดมาจึงได้ 
เลื่อนเป็นหัวหน้าแพทย์ประจำาบ้านกุมารเวชกรรม คณะแพทยศาสตร์ 
ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ จวบจน พ.ศ. ๒๔๙๗ 
จงึไดเ้ปน็อาจารยภ์าควชิากมุารเวชศาสตร ์คณะแพทยศาสตรแ์ละศริริาช 
พยาบาล มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์

หลังจากที่ปฏิบัติหน้าที่อาจารย์ประจำาภาควิชากุมารเวชศาสตร์ได ้
ประมาณ ๕ ปี ท่านจึงเดินทางไปศึกษาต่อที่มหาวิทยาลัยเพนซิลวาเนีย 
สหรัฐอเมริกา ได้รับประกาศนียบัตรวิชาชีพเฉพาะทางในสาขาวิชา 
ประสาทวิทยา พ.ศ. ๒๕๐๓ เมื่อกลับถึงประเทศไทย ท่านจึงเดินทางไป 
รบัตำาแหนง่รกัษาการหวัหนา้ภาควชิากมุารเวชศาสตร ์คณะแพทยศาสตร ์
มหาวทิยาลยัเชยีงใหม ่ตัง้แต ่พ.ศ. ๒๕๐๔ - ๒๕๑๑ ควบคูก่บัการปฏบิตัิ 
หน้าที่ในฐานะนายแพทย์ผู้ช่วยผู้อำานวยการ โรงพยาบาลนครเชียงใหม่ 
จากนั้น ใน พ.ศ. ๒๕๑๑ - ๒๕๒๐ จึงได้ดำารงตำาแหน่งหัวหน้าภาควิชา 
กุมารเวชศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 

เส้นทางการทำางานของท่านมีส่วนสำาคัญทั้งด้านการเรียนการสอน 
และการบริหารงานในมหาวิทยาลัยเชียงใหม่มาโดยตลอด ท่านดำารง 
ตำาแหน่งรองคณบดีคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่และ 
ผู้อำานวยการศูนย์วิจัยโลหิตวิทยาและทุโภชนาการ คณะแพทยศาสตร์ 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์อาวุธ ศรีศุกรี
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ในชว่ง พ.ศ. ๒๕๑๒ - ๒๕๑๗ ตอ่มาจงึไดเ้ปน็รองอธกิารบด ีมหาวทิยาลยั 
เชยีงใหม,่ คณบดคีณะแพทยศาสตร ์มหาวทิยาลยัเชยีงใหม,่ ผูอ้ำานวยการ 
สำานกัหอสมดุ มหาวทิยาลยัเชยีงใหม ่และอธกิารบด ีมหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ 
ช่วง พ.ศ. ๒๕๒๘ - ๒๕๓๒

นอกจากน้ันในแง่ของการบริหารงาน ท่านยังเป็นผู้เสนอโครงการ 
จัดตั้งองค์กรในกำากับมหาวิทยาลัยจนได้รับอนุมัติจากสภามหาวิทยาลัย 
เชียงใหม่ เช่น สถานจัดการพลังงาน สถานบัณฑิตศึกษา สนับสนุนให้ 
จดัตัง้คณะสถาปตัยกรรมศาสตรเ์ปน็คณะในกำากบัมหาวทิยาลัย ตลอดจน 
เป็นผู้บุกเบิก นำาการประกันคุณภาพการศึกษามาใช้ในมหาวิทยาลัย 
เชียงใหม่ และกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทยอีกด้วย

ในส่วนของงานช่วยเหลือสังคม ท่านมีส่วนรับผิดชอบในหน่วยงาน 
ต่าง ๆ มากมาย ไม่ว่าจะเป็นประธานมูลนิธิสงเคราะห์คนพิการเชียงใหม่  
ในพระราชปูถมัภข์องสมเดจ็พระเทพรตันราชสดุาฯ สยามบรมราชกมุาร ี 
และเป็นประธานก่อตั้งมูลนิธิต่อต้านโรคมะเร็งภาคเหนือ 

หลังเกษียณอายุราชการท่านยังคงมุ่งมั่นทำาประโยชน์และอุทิศตน 
เพื่อวงการแพทย์อย่างต่อเน่ือง ท่านรับหน้าที่เลขาธิการกลุ่มสถาบัน 
แพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย (กสพท.) ตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๓๒ จนถึง 
ปัจจุบัน

นอกจากนี้ยังให้เวลากับการปฏิบัติงานในฐานะ อุปนายกสภา 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, กรรมการสภามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์,  
ประธานกรรมการบริหารศูนย์ประเมินและรับรองความรู้ความสามารถ 
ในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม แพทยสภา (ศรว.) และนายกสภา 
มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหม่

ทา่นไดร้บัปรญิญาแพทยศาสตรดษุฎบีณัฑติกติตมิศกัดิ ์มหาวทิยาลยั 
เชียงใหม่ มหาวิทยาลัยนเรศวร มหาวิทยาลัยมหาสารคาม มหาวิทยาลัย 
สงขลานครนิทร ์มหาวทิยาลยัเทคโนโลยสีรุนาร ีมหาวทิยาลยัแมฟ่า้หลวง  
และดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์ สาขาวิชาภาวะผู้นำาทางการศึกษาและ 
การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหม่ 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อาวุธ ศรีศุกรี สมรสกับผู้ช่วย 
ศาสตราจารย์ แพทย์หญิงศรี ศรีศุกรี มีบุตร-ธิดารวม ๓ คน ปัจจุบันอายุ  
๘๗ ปี ยังคงปฏิบัติงานอย่างต่อเนื่อง

ท่านยังเป็นผู้เสนอ 
โครงการจัดตั้งองค์กร 
ในกำากับมหาวิทยาลัย 
จนได้รับอนุมัติจาก 
สภามหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ 
เช่น สถานจัดการพลังงาน 
สถานบัณฑิตศึกษา 
สนับสนุนให้จัดตั้งคณะ 
สถาปัตยกรรมศาสตร ์
เป็นคณะในกำากับ 
มหาวิทยาลัย ตลอดจน 
เป็นผู้บุกเบิก นำาการ 
ประกันคุณภาพ 
การศึกษามาใช้ 
ในมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 
และกลุ่มสถาบัน 
แพทยศาสตร์ 
แห่งประเทศไทยอีกด้วย
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ความทุ ่มเทอันไม ่ เคยเหน็ดเหนื่อยของ 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อุดม  

โปษะกฤษณะ ที่ มีต ่อการทำางานด้านประสาท 
ศัลยศาสตร์ และการดูแลงานหน่วยแพทย์เคลื่อนที ่
ซึ่งตระเวนไปในท้องถิ่นทุรกันดารตลอดหลายสิบป ี
ของชวีติการทำางานนัน้ คอืต้นแบบแห่งความเสยีสละ 
ทีน่ายแพทย์ผูห้นึง่จะทำาได้กบัภาระหน้าทีอ่นัทรงเกยีรต ิ
ซึ่งได้รับมอบหมายให้ดูแลชีวิตของผู้ป่วยทุกคน

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อุดม โปษะ- 
กฤษณะ เกิดเมื่อวันที่ ๖ พฤศจิกายน พ.ศ. ๒๔๕๓ 
เข้าเรียนเตรียมแพทยท์ีจ่ฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั และ 
เรียนแพทย์ที่คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล 
จนสำาเร็จปรญิญาแพทยศาสตรบณัฑติ ใน พ.ศ.๒๔๗๘  
ได้รับเหรียญทองแดงในฐานะท่ีหน่ึงในวิชาสรีรวิทยา  
พยาธวิทิยา และอายรุศาสตร ์ไดร้บัเหรยีญทองสำาหรบั 
ความเป็นเยี่ยมตลอดหลักสูตรแพทยศาสตร์ ๔ ปี 
จากนัน้จงึรบัราชการในฐานะแพทยป์ระจำาบา้น อายรุ- 
ศาสตร์ และอาจารย์ในแผนกกายวิภาคของศิริราช

ระหว่างท่ีรับราชการอยู่น้ันท่านได้รับทุนอเล็กซานเดอร์ ฟอน ฮุมโบลดท์ 
ไปศึกษาวิชาทันตแพทยศาสตร์ ณ มหาวิทยาลัยไลป์ซิก ประเทศสหพันธ์ 
สาธารณรัฐเยอรมนี จนได้รับปริญญาทันตแพทยศาสตรดุษฎีบัณฑิต  
เกียรตินิยมอันดับ ๑ (Dr.med. dent., magnacum laude) ต่อมา 
ในระหว่างสงครามโลกครั้งที่ ๒ ศาสตราจารย์ นายแพทย์อุดม โปษะ- 
กฤษณะ ได้รับการฝึกฝนทางศัลยศาสตร์กับศาสตราจารย์ Kirschner 
ณ มหาวิทยาลัยไฮเดลเบิร์ก และศาสตราจารย์ Schonbauer 
ณ มหาวิทยาลัยเวียนนา ประเทศออสเตรีย และในที่สุดได้รับประกาศ 
นียบัตรเป็นผู้ชำานาญศัลยศาสตร์ (Facharzt für Chirurgie) จาก 
แพทยสภาแห่งเวียนนาเมื่อ ๕ เมษายน พ.ศ. ๒๔๘๙

หลงัสำาเรจ็การศกึษา ทา่นจงึกลบัมารบัราชการในคณะแพทยศาสตร์ 
ศิริราชพยาบาล ในตำาแหน่งอาจารย์ประจำาแผนกศัลยศาสตร์ และ 
ขึ้นเป็นหัวหน้าภาควิชา เมื่อ พ.ศ. ๒๔๙๙ จากนั้นจึงได้รับตำาแหน่งเป็น 
คณบดีคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
ถึงสองครั้ง จวบจน พ.ศ. ๒๕๑๖ จึงก้าวมาดำารงตำาแหน่งรัฐมนตรีว่าการ 
กระทรวงสาธารณสุข ถึง พ.ศ. ๒๕๑๘ ท่านนับได้ว่า เป็นทั้งนักวิชาการ 
และศัลยแพทย์ที่มีช่ือเสียง ได้รับความไว้วางใจให้ผ่าตัดรักษาบุคคล 
สำาคัญของประเทศมาโดยตลอด นอกจากนี้ยังเป็นผู้กอ่ตั้งหน่วยประสาท 
ศัลยศาสตร์ พัฒนาขยายงานอย่างกว้างขวางในประเทศ และทำาให้ 
คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล เปน็ศนูยก์ลางการฝกึอบรมการผา่ตดั 
โรคสมองแห่งแรกในประเทศไทย

ผลงานทีส่ำาคญัในฐานะความเปน็แพทยข์องศาสตราจารย ์นายแพทย์ 
อุดม คือการเป็นผู้ริเริ่มงานหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ ร่วมกับโครงการเร่งรัด 
พัฒนาชนบทของกระทรวงมหาดไทย โดยคณะแพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล ไดส่้งคณะแพทยแ์ละพยาบาล ออกไปปฏบิตังิานรกัษาพยาบาล 
และสาธารณสขุเคลือ่นทีใ่นจงัหวดัอดุรธาน ีระหวา่ง พ.ศ. ๒๕๐๙ - ๒๕๑๖ 
นับเป็นแบบฉบับงานหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ดีที่สุด เพราะนอกจากจะม ี
แพทย์ พยาบาล และเภสัชกรแล้ว ยังมีแพทย์อาวุโสระดับศาสตราจารย์ 
จากทุกภาควิชาไปร่วมด้วยทุกครั้ง นอกจากน้ีการออกหน่วยแพทย์ 
เคล่ือนที่ในครั้งนั้น ยังเป็นการช่วยดึงประชาชนเข้าหารัฐบาล ซึ่งใน 
ช่วงเวลานั้นอำาเภอหนองบัวลำาภู กำาลังถูกแทรกซึมด้วยคอมมิวนิสต์ 
เป็นจำานวนมาก

เมื่อพ้นจากตำาแหน่งรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขแล้ว 
ท่านยังเดินทางไปเยี่ยมเยียนโรงพยาบาลอำาเภอต่าง ๆ ทั่วประเทศเสมอ 

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ 

นายแพทย์อุดม โปษะกฤษณะ

218



เพื่อช่วยเหลือแพทย์ที่อยู่โดดเดี่ยวและแนะนำาการปฏิบัติงานทาง 
การแพทย์ โดยเฉพาะการผ่าตัด รวมเวลาทั้งหมดระหว่าง พ.ศ. ๒๕๒๒ 
ถึง พ.ศ. ๒๕๒๗ เป็นเวลาเกือบ ๕๐๐ วัน นอกจากนี้ยังได้ตามเสด็จ 
พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช ไปทำาการผ่าตัด 
ที่จังหวัดสกลนครและนราธิวาส เป็นประจำาทุกปี จนถึง พ.ศ. ๒๕๒๕  
และได้ตามเสด็จสมเด็จพระบรมราชชนนีเป็นครั้งคราวทุกปี ตั้งแต่ 
พ.ศ. ๒๕๑๖ เป็นต้นมา จนทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้ดำารงตำาแหน่ง 
เลขาธิการกิตติมศักดิ์ พอ.สว. ตั้งแต่ วันที่ ๑ เมษายน พ.ศ. ๒๕๒๗ จนถึง 
วันที่ ๗ เมษายน พ.ศ. ๒๕๓๔ จึงได้กราบถวายบังคมลาออก

จากการเดินทางเพื่อไปปฏิบัติงานท่ัวประเทศของศาสตราจารย์ 
นายแพทยอ์ดุม ทำาใหท้า่นมคีวามคดิวา่ การทีก่ารแพทยแ์ละสาธารณสขุ 
ของประเทศไทยจะพัฒนา และเกิดประโยชน์แก่ประชาชนชาวไทย 
ส่วนใหญ่ได้ จะต้องมุ่งการพัฒนาโรงพยาบาลอำาเภอ (โรงพยาบาลชุมชน 
ในปัจจุบัน) และโรงพยาบาลจังหวัด (โรงพยาบาลทั่วไปในปัจจุบัน) ซ่ึง 
ต้องอาศัยพลังกายและพลังใจของแพทย์หนุ่มสาวรุ่นใหม่ที่มุ่งมั่นที่จะ 
ปฏิบัติงานอย่างสุดความสามารถในสถานบริการดังกล่าว ด้วยเหตุนี้ 
ท่านจึงได้ให้การสนับสนุนเม่ือคณะกรรมการประชุมวิชาการ คณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล ได้เสนอแนวคิดที่จะมอบ รางวัลให้แก ่
แพทย์ที่ทุ่มเทกำาลังกายและใจในการปฏิบัติงานในชนบท โดยจัดตั้งเป็น 
รางวัลแพทย์ดีเด่นในชนบทขึ้น เริ่มต้นตั้งแต่ พ.ศ. ๒๕๑๖ เป็นต้นมา

ดา้นครอบครวั ศาสตราจารยเ์กยีรตคิณุ นายแพทยอ์ดุม โปษะกฤษณะ 
สมรสกับคุณหญิงมัทนี โปษะกฤษณะ มีบุตร-ธิดารวม ๔ คน ท่าน 
ถึงแก่อนิจกรรมเมื่อวันที่ ๓ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๕๔๐ สิริอายุ ๘๗ ปี

ท่านเป็นผู้ริเริ่มงานหน่วย 
แพทย์เคลื่อนที่ ร่วมกับ 
โครงการเร่งรัดพัฒนา 
ชนบทของกระทรวง 
มหาดไทย โดยคณะ 
แพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล ได้ส่งคณะแพทย์ 
และพยาบาล ออกไปปฏิบัติ 
งานรักษาพยาบาลและ 
สาธารณสุขเคลื่อนที่ใน 
จังหวัดอุดรธานี ระหว่าง 
พ.ศ. ๒๕๐๙ - ๒๕๑๖  
นับเป็นแบบฉบับงาน 
หน่วยแพทย์เคลื่อนที ่
ดีที่สุด
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บทที่รางวัล
แพทย์เกียรติยศ

แพทยสภา ๐๕



รางวัลแพทย์เกียรติยศแพทยสภา
ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา ใน พ.ศ. ๒๕๕๙ นี้แพทยสภามีนโยบาย 

ให้คัดสรร ค้นหาสมาชิกแพทยสภาที่โดดเด่น ดีเด่น มีผลงาน มีวิสัยทัศน์ 
มีความสามารถในการบริหาร และเป็นตัวอย่างที่ดีแก่แพทย์และคนทั่วไป  
อีกทั้งมีส่วนในการนำาแพทย์ไทยให้เป็นที่ยอมรับ มีเกียรติในระดับนานาชาต ิ
คณะกรรมการแพทยสภาในการประชุมครั้งที่ ๙/๒๕๕๙ วันที่ ๘ กันยายน  
พ.ศ. ๒๕๕๙ จึงมีมติให้มีการเชิดชูสมาชิก “แพทย์เกียรติยศแพทยสภา”  
ในโอกาสนี้ เพิ่มเติมจากการที่มีแพทย์ดีเด่นแพทยสภา และปูชนียแพทย์ ๔๘ ปี 
แพทยสภา 

สมาชิกแพทยสภาที่ได้รับเลือกให้เป็น “แพทย์เกียรติยศแพทยสภา”  
ซึ่งเสนอโดยสำานักงานเลขาธิการแพทยสภาผ่านอนุกรรมการบริหารและ
กรรมการแพทยสภามี ๓ ท่าน

๑. นายแพทย์ปราเสริฐ ปราสาททองโอสถ
๒. ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา
๓. นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง
โดยที่คุณสมบัติ ผลงานของ ๓ ท่านนี้ กล่าวได้ว่าสามารถเติมเต็มนโยบาย

ของแพทยสภาที่จะเชิดชูคนเก่ง คนดี มีผลงานเป็นที่ยอมรับได้อย่างสมบูรณ์ 
จึงขอเสนอประวัติการเรียน การทำางาน ผลงาน และเกียรติประวัติต่าง ๆ โดย
สรุปของแพทย์เกียรติยศแพทยสภา ๒๕๕๙ ให้เป็นที่ประจักษ์
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นายแพทย์ปราเสริฐ ปราสาททองโอสถ เกิดเมื่อวันที่ ๖ สิงหาคม 
พ.ศ. ๒๔๗๗ สำาเร็จการศึกษาชั้นมัธยมจากโรงเรียนอัสสัมชัญบางรัก 
และโรงเรียนเตรียมอุดมศึกษา จบการศึกษาแพทยศาสตรบัณฑิต 
คณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาล เม่ือ พ.ศ. ๒๕๐๓ และได้รับ 
วุฒิบัตรหลักสูตรวิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักรภาครัฐร่วมเอกชน 
รุ่นที่ ๑ (ปรอ.๑) หลังจากจบปริญญาแล้วนายแพทย์ปราเสริฐรับราชการ 
เป็นอาจารย์แพทย์ประจำาภาควิชาศัลยศาสตร์ โรงพยาบาลศิริราชอยู ่
๕ ปี ก่อนจะลาออกมาประกอบธุรกิจส่วนตัวในเวลาต่อมา

ตลอดระยะเวลาอันยาวนาน ท่ามกลางมรสุมการเมือง ปัญหา 
เศรษฐกิจ การพัฒนาเทคโนโลยีและการเปลี่ยนแปลงด้านต่างๆ ของโลก 
นายแพทยป์ราเสรฐิไดด้ำาเนนิธรุกจิหลายสาขา นำาพาธรุกจิทัง้หมดทีด่แูล 
ให้เติบโต ปรับตัวผ่านวิกฤติต่าง ๆ จนมีชื่อเสียง ประสบความสำาเร็จและ 
เป็นที่รู้จักในวงกว้างได้แก่

ธุรกิจการบิน ท่านเป็นประธานคณะผู้บริหาร บริษัท การบินกรุงเทพ 
จำากัด (มหาชน) เปิดสายการบินบางกอกแอร์เวย์ส ซ่ึงเป็นสายการบิน 
ที่ได้รับความนิยมเป็นอย่างมาก มีผลประกอบการสูง ได้รับรางวัล 
ด้านบริการการบินจากสถาบันต่าง ๆ มากมาย

ธุรกิจด้านสุขภาพ ท่านดำารงตำาแหน่งเป็นประธานคณะผู้บริหาร  
และกรรมการผู้อำานวยการใหญ่ของบริษัท กรุงเทพดุสิตเวชการ จำากัด 
(มหาชน) ซ่ึงขณะน้ีมีโรงพยาบาลในเครือถึง ๔๓ แห่ง นับเป็นกลุ่ม 
โรงพยาบาลเอกชนที่มีขนาดใหญ่ที่สุดในภูมิภาค รวมถึงธุรกิจบริการ 
สขุภาพอืน่ ๆ  ทีใ่หบ้รกิารสขุภาพทีม่คีณุภาพแกป่ระชาชนครอบคลมุพืน้ที่ 
ทั้งประเทศไทยทั้งหมดด้วย

ธรุกจิสือ่สารมวลชนและบนัเทงิ ทา่นเปน็ประธานคณะผูบ้รหิารบรษิทั 
บางกอกมเีดยีแอนดบ์รอสคาสติง้ จำากดั ออกอากาศรายการทีม่ปีระโยชน ์
ต่อผู้ชมในนามของสถานีโทรทัศน์ PPTV อีกด้วย

มูลนิธิเวชดุสิต ในพระอุปถัมภ์สมเด็จพระเจ้าพี่นางเธอ เจ้าฟ้า 
กลัยาณวิฒันา กรมหลวงนราธวิาสราชนครนิทร ์โดยมนีายแพทยป์ราเสรฐิ 
ปราสาททองโอสถ เปน็ประธาน ซึง่มวีตัถปุระสงคท์ีจ่ะใหค้วามอนเุคราะห ์
ผู้ป่วยยากไร้ที่ด้อยโอกาส มอบอุปกรณ์เครื่องมือทางการแพทย์ ให้กับ 
โรงพยาบาล สถานีอนามัย มูลนิธิและผู้ป่วย ผู้พิการ ผู้สูงอายุ  

นายแพทย์ปราเสริฐ ปราสาททองโอสถ
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ที่ขาดแคลนท่ัวประเทศไทย นอกจากน้ีในการพัฒนามาตรฐานวิชาชีพ 
เวชกรรม ให้ทันต่อความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์การแพทย์สากล  
มูลนิธิฯได้สนับสนุนให้แพทย์ได้มีโอกาสสร้างผลงานวิจัยในระดับ 
นานาชาติ และสามารถนำาผลงานวิจัยมาประยุกต์ใช้ให้เป็นประโยชน ์
ภายในประเทศได้ ซึ่งท่านทำามาอย่างต่อเนื่อง

ในด้านของเกียรติประวัติน้ัน ท่านได้รับพระมหากรุณาโปรดเกล้าฯ 
แต่งตั้งเป็นสมาชิกวุฒิสภาถึง ๒ วาระ เป็นสมาชิกสภานิติบัญญัติ 
แห่งชาติ นอกจากน้ียังได้รับรางวัลอันทรงเกียรติและปริญญาดุษฎี 
บัณฑิตกิตติมศักดิ์จากมหาวิทยาลัยช้ันนำาอีกมากมาย รวมถึงได้รับ 
พระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ประถมาภรณ์ช้างเผือก (ป.ช.) เมื่อ 
พ.ศ. ๒๕๓๗

นายแพทยป์ราเสรฐิ ปราสาททองโอสถ สมรสกบันางวลัลยี ์ปราสาท- 
ทองโอสถ มี ธิดา ๑ คน เป็นศัลยแพทย์ ท่านเป็นผู้นำาขององค์กร 
ขนาดใหญห่ลายแหง่ นำาพาทกุคนฝา่ฟนัความยากลำาบากไปสูค่วามสำาเรจ็ 
ทา่นเปน็ผูม้ปีระสบการณส์งู มวีสิยัทศันก์วา้งไกล มคีวามรูค้วามสามารถ 
เชี่ยวชาญชำานาญในงานที่ทำา ปัจจุบันท่านอายุ ๘๒ ปี ยังทำางานที่ท่านรัก 
ที่ท่านสร้างมาตลอดชีวิต ด้วยความมุ่งมั่น

ในการพัฒนามาตรฐาน
วิชาชีพเวชกรรมให้ทันต่อ
ความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์
การแพทย์สากล มูลนิธิ
ได้สนับสนุนให้แพทย์ได้มีโอกาส
สร้างผลงานวิจัย
ในระดับนานาชาติ 
และสามารถนำาผลงานวิจัย
มาประยุกต์ใช้
ให้เป็นประโยชน์ภายใน
ประเทศได้ ซึ่งท่านทำามา
อย่างต่อเนื่อง
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา เกิด 
เมื่อวันที่ ๑๕ มกราคม พ.ศ. ๒๔๘๕ สำาเร็จการศึกษา 
ชั้นมัธยมจากโรงเรียนเทพศิรินทร์ และเตรียมอุดม 
ศึกษา ได้ศึกษาในคณะวิทยาศาสตร์จุฬาลงกรณ์ 
มหาวิทยาลัย และคณะแพทยศาสตร์และศิริราช 
พยาบาล และจบเป็นแพทยศาสตรบัณฑิตเกียรตินิยม 
ในปี ๒๕๐๘ ได้รางวัลเหรียญทองเป็นท่ีหน่ึงตลอด 
หลักสตูรระหว่างทีเ่รยีนในมหาวทิยาลยั ได้คะแนนเป็น 
ทีห่นึง่ทกุปี ได้เหรียญรางวลัสำาหรบัทีห่นึง่ทกุเหรยีญที่ 
มใีห้รวม ๙ เหรยีญ ได้รบัพระราชทานทนุอานนัทมหดิล 
ไปศึกษาต่อ ณ สหรัฐอเมริกา ใน พ.ศ. ๒๕๐๙ ได้ 
ปริญญาเอกทางจุลชีววิทยาและอิมมูโนวิทยาจาก 
มหาวิทยาลัยอิลลินอยส์ใน พ.ศ. ๒๕๑๔ และได้ 
วุฒิบัตรสาขากุมารเวชศาสตร์ของสหรัฐอเมริกา พ.ศ.  

๒๕๑๗ ได้รับแต่งตั้งให้เป็น Fellow Infectious Diseases Society  
of America ใน พ.ศ. ๒๕๒๖ ได้กลับมารับราชการในภาควิชากุมาร- 
เวชศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ใน พ.ศ. ๒๕๑๕ ได้รับแต่งตั้งเป็น 
ศาสตราจารย์ใน พ.ศ. ๒๕๒๕

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ ได้มาบุกเบิกเรื่องหลักเกณฑ์การ 
ใช้ยาปฏิชีวนะในโรคติดเชื้อ และโรคติดเชื้อในโรงพยาบาล พร้อมทั้ง 
จัดอบรมระยะสั้นเรื่องการรักษาโรคติดเชื้อที่พบบ่อยทุกปีเป็นเวลากว่า 
สิบปี ก่อตั้งสมาคมโรคติดเชื้อแห่งประเทศไทย สมาคมโรคติดเชื้อในเด็ก 
แห่งประเทศไทย ก่อตั้ง Asian Society of Pediatric Infectious  
Diseases และเป็นนานยกสมาคมคนแรก ร่วมก่อตั้ง Western Pacific  
Society of Chemotherapy and Infectious Diseases ซ่ึงต่อมา 
ได้เปลี่ยนเป็น Asia-Pacific Society of Clinical Microbiology and  
infection ได้รับเชิญไปบรรยายในเรื่องโรคติดเช้ือและวัคซีนในประเทศ 
ต่าง ๆ ในเอเชีย ยุโรป สหรัฐฯ และอเมริกาใต้ ได้รับเชิญเป็นที่ปรึกษา 
ทางวิชาการให้แก่บริษัทต่างประเทศหลายแห่ง ได้รับเลือกเป็นนายก 
สมาคมโรคติดเชื้อในเด็กของโลก (President, World Society of 
Pediatric Infectious Diseases) การวิจัยในระยะแรกศึกษาเกี่ยวกับ 
ภมูคิุม้กนัค้นพบ macrophage aggregation factor ดพีมิพ์ใน Journal  
of Immunology เมื่อ พ.ศ. ๒๕๑๓ ต่อมาทำางานวิจัยเกี่ยวกับโรคติดเชื้อ 
ยาต้านจุลชีพและวัคซีน

ในด้านการศึกษาแพทย์ ท่านเป็นรองคณบดีฝ่ายการศึกษาของ 
คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิด ีเป็นกรรมการสภามหาวทิยาลยั 
มหิดล ประธานร่างเกณฑ์มาตรฐานแพทยศาสตร์ ประธานสอบ 
ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา ประธานอนุกรรมการกลาง 
ฝึกอบรมแพทย์ประจำาบ้านของแพทยสภา และประธานอนุกรรมการ 
ต่าง ๆ ของแพทยสภา นอกจากนี้ยังเป็นนายกแพทยสภา ประธาน 
ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย นายกสมาคมกุมารแพทย์ 
แห่งประเทศไทย นายกสมาคมโรคติดเชื้อและนายกสมาคมโรคติดเชื้อ 
ในเด็กแห่งประเทศไทย ประธานสมาพันธ์สภาวิชาชีพ เป็นบรรณาธิการ 
รามาธิบดีเวชสาร และ วารสารกุมารเวชศาสตร์ เป็นต้น เป็นที่ปรึกษา 
กรรมาธกิารสาธารณสขุของวฒุสิภา และประธานทีป่รกึษากติตมิศกัดิข์อง 
กรรมาธิการสาธารณสุขของสภานิติบัญญัติแห่งชาติ
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ในด้านต่างประเทศนอกจากไปบรรยายในต่างประเทศกว่าหกสบิครัง้ 
เป็นนายกสมาคมโรคติดเช้ือในเด็กของโลกและของเอเชียแล้ว ยังเป็น 
ประธานเครือข่ายแพทยสภาขององค์กรอนามัยโลกในเขตเอเชีย 
ตะวันออกเฉียงใต้ ประธานการประชุมคณะกรรมการประสานงานด้าน 
การแพทย์ และคณะทำางานด้านบริการสุขภาพของประชาคมอาเซียน

ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา ได้รับพระราชทาน 
เครือ่งราชอสิรยิาภรณ์ชัน้สงูสดุ มหาปรมาภรณ์ช้างเผือก (ม.ป.ช.) รางวลั 
มหิดลทยากร กุมารแพทย์ดีเด่นของเอเชียจาก Asia Pacific Pediatric  
Association กุมารแพทย์ดีเด่นของสมาคมโรคติดเชื้อในเด็กของเอเชีย  
กุมารแพทย์อาวุโสดีเด่นของราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย  
แพทยศาสตร์ดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์จากมหาวิทยาลัยมหิดลและ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์

ในด้านครอบครัว ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา สมรส 
กับศาสตราจารย์ พรทิพย์ (หิรัญประดิษฐ์) โล่ห์เลขา มีบุตร-ธิดารวม  
๓ คน ทุกคนเป็นแพทย์ตามบิดา ปัจจุบันท่านอายุ ๗๔ ปี ยังทำางานเป็น 
นักวิชาการ และทำางานให้สมาชิกแพทยสภาในแพทยสภาด้วย

ศาสตราจารย์ นายแพทย์
สมศักดิ์ เป็นกรรมการ
สภามหาวิทยาลัยมหิดล 
ประธานร่างเกณฑ์มาตรฐาน
แพทยศาสตร์ ประธานสอบ 
ใบประกอบวิชาชีพเวชกรรม
ของแพทยสภา 
ประธานอนุกรรมการกลาง 
ฝึกอบรมแพทย์ประจำาบ้าน
ของแพทยสภา และประธาน
อนุกรรมการต่าง ๆ 
ของแพทยสภา นอกจากนี้
ยังเป็นนายกแพทยสภา 
ประธานราชวิทยาลัย 
กุมารแพทย์แห่งประเทศไทย 
นายกสมาคมกุมารแพทย์ 
แห่งประเทศไทย และ
นายกสมาคมโรคติดเชื้อ
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นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง อดีตผู้อำานวยการ 
ภูมิภาคขององค์การอนามัยโลก เอเชียตะวันออก 
เฉียงใต้ มีสำานักงานอยู่ที่กรุงนิวเดลฮี ประเทศอินเดีย 
นับเป็นคนไทยคนเดียวที่ได้ดำารงตำาแหน่งสำาคัญนี้  
๒ สมัย เป็นเวลา ๑๐ ปี (พ.ศ. ๒๕๔๗ - ๒๕๕๗)  
ภายหลังท่านได้ดำารงตำาแหน่งคณบดีวิทยาลัย 
วทิยาศาสตร์สาธารณสขุแหง่จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั 
และที่ปรึกษารัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
รวมทั้งได้ดำารงตำาแหน่งรองผู้อำานวยการภูมิภาค 
(Deputy Regional Director) และผู้อำานวยการ 
การบริหารแผนงาน (Director Programme  
Management) ขององค์การอนามัยโลก สำานักงาน 
ภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ 

นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง

นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง เกิดวันที่ ๖ มิถุนายน พ.ศ. ๒๔๘๓  
จบแพทยศาสตรบัณฑิต จากคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์  
มหาวิทยาลัยแพทยศาสตร์ เมื่อปี ๒๕๐๙ จบการศึกษามหาบัณฑิต 
ทางสาธารณสุขศาสตร์และเวชศาสตร์เมืองร้อน (M.P.H. & T.M.) และ 
สาธารณสุขศาสตรดุษฎีบัณฑิต (Dr. P.H.) จากมหาวิทยาลัยทูเลน  
ประเทศสหรัฐอเมริกา ได้รับประกาศนียบัตรชั้นสูงด้านการวางแผนงาน 
สาธารณสุข จากมหาวิทยาลัยจอห์นส์ ฮอปกินส์ ประเทศสหรัฐอเมริกา  
ได้รับรางวัลเหรียญทองจากการทำาวิทยานิพนธ์ดีเด่นระดับปริญญาเอก 
ของมหาวิทยาลัยทูเลน (พ.ศ. ๒๕๑๕) เป็นสมาชิกเดลต้าโอเมก้า (ETA 
Chapter) ซึ่งเป็นสมาคมของนักวิชาชีพด้านการสาธารณสุขที่มีชื่อเสียง 
ของประเทศสหรัฐอเมริกา (พ.ศ. ๒๕๑๕) และเป็นแพทย์ไทยคนแรก 
และยังเป็นคนเดียวที่ได้เป็น Diplomate American Board of  
Preventive Medicine สาขาสาธารณสุขศาสตร์ เป็นผู้เชี่ยวชาญด้าน 
เวชศาสตร์ป้องกันและสังคมของแพทยสภาประเทศไทยใน พ.ศ. ๒๕๒๒

นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง เริ่มเข้ารับราชการในกระทรวง 
สาธารณสุข พ.ศ. ๒๕๐๘ ในกรมอนามัยต่อมาได้เป็น ผู้อำานวยการ 
กองวิชาการกรมการแพทย์ และผู้อำานวยการสำานักงานคณะกรรมการ 
ที่ปรึกษาแห่งชาติเรื่องการป้องกันและควบคุมโรค ตามลำาดับ ก่อนที่จะ 
ไปเป็นผู้อำานวยการภูมิภาคขององค์การอนามัยโลก เอเชียตะวันออก 
เฉียงใต้ ในปี ๒๕๔๗

อาจารย์สำาลี เป็นนักวิชาการที่มีชื่อเสียงเป็นที่ยอมรับกันโดยทั่วไป  
สร้างผลงานในด้านวิชาการที่ดีเด่นไว้หลายประการ เช่น ผลักดันงาน 
สุขภาพดีถ้วนหน้า จัดให้มีการจัดทำาแผนยุทธศาสตร์ระดับประเทศ 
เพื่อการดำาเนินงานสุขภาพดีถ้วนหน้า ผลักดันงานสาธารณสุขมูลฐาน 
เป็นหัวหน้าคณะในการเจรจาของบประมาณจากประเทศสหรัฐอเมริกา 
จำานวน ๔.๕ ล้านดอลลาร์สหรัฐ ในโครงการ DIEDS (Development of  
Integrated Evaluation and Delivery System หรือโครงการลำาปาง) 
ปูพื้นฐานการบริหารงานวิจัยในกระทรวงสาธารณสุข ได้ผลักดันงาน 
วชิาการดา้นการปอ้งกนัควบคุมโรค โดยเฉพาะการกำาหนดมาตรฐานของ 
การปฏิบัติในแง่มุมต่าง ๆ และผลักดันงาน National Expert Advisory  
Panels และ Committees เป็นต้น
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อาจารย์สำาลีท่านได้เป็นสมาชิกและเลขานุการของคณะผู้แทน 
ประเทศไทยในสมัชชาอนามัยโลก และในคณะกรรมการภูมิภาคเอเชีย 
ตะวนัออกเฉยีงใตข้ององคก์ารอนามยัโลก เปน็ระยะเวลา ๑๐ ปตีดิตอ่กนั 
ท่านเป็นกรรมการและเลขานุการของคณะกรรมการจัดประชุม 
คณะกรรมการภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ขององค์การอนามัยโลก 
ในกรุงเทพฯ ซึ่งประเทศไทยเป็นเจ้าภาพใน พ.ศ. ๒๕๒๐ และในการ 
ประชุมอื่นอีกจำานวนมาก

ผลงานดเีดน่ของอาจารยส์ำาล ีขณะทีป่ฏบิตังิานกบัองคก์ารอนามยัโลก 
ภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ คือ การปฏิรูประบบงบประมาณและ 
การบรหิารงาน ทัง้นีเ้พือ่เปน็หลกัประกนัการใชท้รพัยากรใหเ้กดิประโยชน ์
สูงสุด จนเป็นท่ียอมรับในองค์การอนามัยโลกว่า นายแพทย์สำาลี  
เปลี่ยนบางช้าง เป็นนักบริหารท่ีมีความสามารถมากที่สุดคนหนึ่ง จึงได ้
รับเชิญให้เป็นท่ีปรึกษาอาวุโสด้านการปฏิรูประบบงบประมาณและ 
การบริหารงาน ที่สำานักงานใหญ่ขององค์การอนามัยโลก ณ กรุงเจนีวา 
ใน พ.ศ. ๒๕๔๓

อาจารย์สำาลี เป็นกำาลังสำาคัญขององค์การอนามัยโลกในการให้ความ 
ร่วมมือกับประเทศภาคีสมาชิกภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ในด้าน 
การพัฒนาและปรับปรุงระบบสาธารณสุข โดยเฉพาะการจัดทำานโยบาย 
แผนงานและโครงการต่าง ๆ ในระดับชาติ การพัฒนางานสาธารณสุข 
มูลฐาน การค้นหารูปแบบของระบบบริการสุขภาพ ส่งเสริมให้เกิด 

อาจารย์สำาลีเป็นกำาลัง 
สำาคัญขององค์การ 
อนามัยโลกในการให้ 
ความร่วมมือกับประเทศ 
ภาคีสมาชิกภูมิภาค 
เอเชียตะวันออกเฉียงใต้ 
ในด้านการพัฒนา 
และปรับปรุงระบบ
สาธารณสุข โดยเฉพาะ 
การจัดทำานโยบายแผนงาน 
และโครงการต่าง ๆ 
ในระดับชาติ

เครือข่ายความร่วมมือระหว่างประเทศของสถาบัน 
วิชาการด้านสาธารณสุขศาสตร์ในภูมิภาค

นายแพทยส์ำาล ีเปลีย่นบางชา้ง ไดร้บัปรญิญาเอก 
กิติมศักดิ์ด้านสาธารณสุขศาสตร์ จากจุฬาลงกรณ์- 
มหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล และมหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร์  และปริญญาเอกกิติมศักดิ์ ด้ าน 
วิทยาศาสตร์การแพทย์ จากรัฐบาลของสาธารณรัฐ 
ประชาธิปไตยประชาชนเกาหลี

นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง สมรสกับนาง 
ดวงรัตน์ (อินทะกนก) เปลี่ยนบางช้าง มีบุตร-ธิดา 
๒ คน 

ปัจจุบันอายุ ๗๖ ปี ยังเป็นกำาลังสำาคัญของ 
ประเทศไทยอยู่
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ประวัติและความเป็นมาของวันมหิดล
วันมหิดล ๒๔ กันยายน พ.ศ. ๒๔๙๓ เวลา ๘.๐๐ น. นศพ.ปีที่ ๔ คณะแพทยศาสตร ์

ศริริาชพยาบาล (รุน่ ๕๖) เขา้แถวนำานศพ.ป ี๑ - ๓ เดนิไปยงัพระบรมรปูสมเดจ็พระราชบดิา  
กรมหลวงสงขลานครินทร์ ซึ่งสร้างเสร็จที่ถนนกลาง รพ.ศิริราช แล้วหยุดตรงหน้า 
พระบรมรูป ตัวแทนคือ นศพ.จิรพรรณ สุกัณหะเกตุ (มัธยมจันทร์) และกำาธร ศุขโรจน์  
ถวายพวงมาลาแล้วอ่านสัททุลวิกกีฬิตฉันท์ด้วยทำานองเสนาะถวายราชสดุดี ไพเราะมาก 
ประพันธ์โดย นศพ.ภูเก็ต วาจานนท์ เป็นวันมหิดลวันแรกคิดขึ้นโดย นศพ.ปีที่ ๔ ขณะนั้น  
แต่ไม่เคยมีใครกล่าวถึงเลยว่าเป็นความคิดของพวกเรา

ท่ีมาคือ นศพ.ปีท่ี ๔ ขณะน้ันอันมี นศพ.บุญเริ่ม สิงหเนตร หัวหน้านศพ., ดอนเฉลิม  
พรมมาส หัวหน้าชั้น, ดวงเดือน คงศักดิ์ รองหัวหน้า และคนสำาคัญคือ ภูเก็ต วาจานนท์  
ที่ไปค้นคว้าว่า วันที่ ๒๔ กันยายน เป็นวันสวรรคตของสมเด็จพระราชบิดา เราควรจะ 
ถวายสักการะเช่นเดียวกับวันที่ ๒๓ ตุลาคม จึงได้จัดพิธีนี้ขึ้น และเชิญอาจารย์หัวหน้าแผนก 
ทุกท่านมาร่วมงานแต่ไม่มีใครมา นอกจากอาจารย์สุด แสงวิเชียร คนเดียวที่มาร่วม

บัดนี้เพื่อนร่วมคิดได้จากไปหมดแล้ว นอกจาก อ.กำาธร ศุขโรจน์ ที่ไปตั้งรกรากที่อเมริกา 
ไม่ได้ข่าวคราว พวกเรารู้สึกภาคภูมิใจมากจึงมาเล่าให้ฟัง น่าเสียดายที่คำาฉันท์น้ันไม่มีใคร 
เก็บไว้ แต่ที่พิพิธภัณฑ์ศิริราชก็มีรูปพวกเราติดอยู่ข้างฝาโดยบังเอิญ

บทความจากเฟซบุ๊ค 
ศาสตราจารย์เกียรติคุณแพทย์หญิง หม่อมราชวงศ์จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต์
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“ทูลกระหม่อมสดุดีอศิรวาท”
 สัททุลลวิกกีฬิตฉันท์ ๑๙

• กรมสงขลานครินทร์ระบิลวรพระนาม
อาเกียรณ์พระเกียรติงาม    ประวัติ
• เจ้าฟ้ายิ่งวรยศอุรสปิยกษัตริย์
สมเด็จพระพันวัส-     สศรี
• แต่ถ่อมองค์กิติลงพะวงธุระทวี 
ราษฎร์พบประสพศรี    สุขา
• มากสิ่งทรัพย์ ธ ประทานประมาณคณนา
บำาเพ็ญกุศลมา     มิวาย
• หวังแพทย์ศาสตร์ศิริราชเจริญกิจขยาย
อาพาธพยาธิหลาย     ขจัด
• ติดต่อมูลนิธิทูลกระหม่อม ธ ปฏิบัติ
เพื่อแพทย์ ณ แผนปัจ-    จุบัน
• ได้เทียมเท่าดุจเขาแดน ณ แดนวิทิจอัน
จำาเริญประดาสรรพ์     วิชา
•  ทรงอุดหนุนกุลบุตรและแม้กุลธิดา
เรียนดีและมีมา-     นะจิตต์
• ส่งเรียนต่างรฐะเทศวิเศษกิรติวิทย์
ด้วยทุนพระองค์ผลิต    พิศาล
• ดลคาบนี้ ณ ดิถีประจวบมฤตวาร
ข้าบาทภิวาทกราน     พระองค์
• ด้วยดวงจิตตระลึกสำานึกนิตยคง
รู้คุณกรุณทรง     ประทาน
• ด้วยนิ้วนบกรจบศิโรตสมาน
ทางกายแสดงการ     ชุลี
• ด้วยคำาคารวะสาระศัพท์สดุดี
สักการวาที      เสถียร
• ดอกไม้มาลยรูปและธูปปุรณเทียน
ควันกลิ่นถวิลเวียน     สวรรค์
• สู่วิญญาณ ธ ประจักต์ตระหนักนยอนันต์
ข้าบาทภิวาทวัน-     ทนาฯ
         

ผู้ประพันธ์ นพ. ภูเก็ต วาจานนท์
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ประกาศแพทยสภา
ที่ ๔๕/๒๕๕๙

เรื่อง  รายนามปูชนียแพทย์ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา

ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปขีองแพทยสภาพทุธศกัราช ๒๕๕๙ นี ้คณะกรรมการแพทยสภามมีตเิหน็สมควรใหม้กีารสรรหาปชูนยี- 
แพทย์ เพื่อยกย่องเชิดชูเกียรติและแสดงความกตัญญูกตเวทิตาแด่แพทย์อาวุโสผู้มีคุณูปการต่อวงการแพทย์และสาธารณสุขไทย 
อกีทัง้ยงัเปน็ผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรมทีส่มควรเปน็ตน้แบบใหแ้กอ่นชุนรุน่หลังสบืไป คณะกรรมการแพทยสภาในการประชมุครัง้ที่ 
๑๒/๒๕๕๘ วันที่ ๙ ธันวาคม ๒๕๕๘ ได้มีมติแต่งตั้งคณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา 
และกำาหนดหลักเกณฑ์ในการพิจารณาดังนี้

๑. เป็นแพทย์ผู้ประกอบคุณงามความดีที่ถึงแก่กรรมหรือมีชีวิตอยู่แต่ต้องมีอายุไม่น้อยกว่า ๗๐ ปี
๒. เป็นแพทย์อาวุโสที่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและสังคมส่วนใหญ่ให้ความเคารพยกย่องจากการ   
 ประกอบวิชาชีพเวชกรรม และประพฤติปฏิบัติตนที่เป็นคุณูปการแก่สังคม
๓. เป็นผู้มีผลงานที่สังคมยกย่องเชิดชูทั้งในทางวิชาชีพเวชกรรมและการบำาเพ็ญประโยชน์ต่อสาธารณะ
๔. เป็นผู้มีคุณธรรมจริยธรรมอันสูงส่ง ปลอดจากเรื่องเสื่อมเสียและดำารงตนอยู่ในสังคมโดยธรรม
๕. ต้องไม่เป็นคณะกรรมการแพทยสภา วาระพุทธศักราช ๒๕๕๘ - ๒๕๖๐
๖. ต้องไม่เป็นคณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ฯและ/หรือคณะอนุกรรมการจัดทำาหนังสือครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา 
โดยที่คณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา ได้ดำาเนินการสรรหาบุคคลผู้สมควรได้รับการ 

ยกย่องเป็นปูชนียแพทย์จากหน่วยงานและองค์กรท่ีเก่ียวข้องทั้งภาครัฐและภาคเอกชนและนำาเสนอต่อคณะกรรมการแพทยสภา 
เพื่อพิจารณาในการประชุมครั้งที่ ๖/๒๕๕๙ วันที่ ๙ มิถุนายน พ.ศ. ๒๕๕๙  คณะกรรมการแพทยสภาจึงมีมติเห็นชอบให้ประกาศ 
รายนามปูชนียแพทย์ ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา จำานวน ๔๘ ท่านโดยมีรายนามดังนี้

๑. ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ ดร. กระแส  ชนะวงศ์
๒. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์กวี  ทังสุบุตร
๓. ศาสตราจารย์ นายแพทย์กษาน  จาติกวนิช
๔. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เกษม  วัฒนชัย
๕. ศาสตราจารย์กิตติคุณ นายแพทย์จรัส  สุวรรณเวลา
๖. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง หม่อมราชวงศ์จันทรนิวัทธ์ เกษมสันต์
๗. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์จำาลอง  หะริณสุต
๘. ศาสตราจารย์อุปการคุณ นายแพทย์เฉลิม  พรมมาส
๙. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิงชนิกา  ตู้จินดา
๑๐. ศาสตราจารย์ นายแพทย์ชัชวาล  โอสถานนท์
๑๑. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ ดร. ณัฐ  ภมรประวัติ
๑๒. ศาสตราจารย์อุปการคุณ พลตรี พระยาดำารงแพทยาคุณ (ชื่น พุทธิแพทย์)
๑๓. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงตระหนักจิต  หะริณสุต
๑๔. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ พันเอกหญิง แพทย์หญิงถนอมศรี  ศรีชัยกุล
๑๕. ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ทองจันทร์  หงศ์ลดารมภ์
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๑๖. ศาสตราจารย์ นายแพทย์ธาดา  ยิบอินซอย
๑๗. ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ธีระ  รามสูต
๑๘. นายแพทย์บุญยงค์  วงศ์รักมิตร
๑๙. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์บุญสม  มาร์ติน
๒๐. พระบำาราศนราดูร (บำาราศ เวชชาชีวะ)
๒๑. พลอากาศเอก นายแพทย์ประกอบ  บุรพรัตน์
๒๒. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ  วะสี
๒๓. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ประสงค์  ตู้จินดา
๒๔. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เปรม  บุรี
๒๕. ศาสตราจารย์ นายแพทย์ฝน  แสงสิงแก้ว
๒๖. ศาสตราจารย์พิเศษ นายแพทย์ภูเก็ต  วาจานนท์
๒๗. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์ร่มไทร  สุวรรณิก
๒๘. ศาสตราจารย์คลินิกเกียรติคุณ นายแพทย์วราวุธ  สุมาวงศ์
๒๙. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์วีกิจ  วีรานุวัตติ์
๓๐. นายแพทย์ศัลยเวทย์  เลขะกุล
๓๑. ศาสตราจารย์ นายแพทย์สงกรานต์  นิยมเสน
๓๒. ศาสตราจารย์เกียรติยศ นายแพทย์สงคราม  ทรัพย์เจริญ
๓๓. ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมาน  มันตาภรณ์
๓๔. ศาสตราจารย์ นายแพทย์สวัสดิ์  แดงสว่าง
๓๕. ศาสตราจารย์คลินิกพิเศษ แพทย์หญิงสุจิตรา  นิมมานนิตย์
๓๖. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์สุด  แสงวิเชียร
๓๗. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณหญิงสุดสาคร  ตู้จินดา
๓๘. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ แพทย์หญิง คุณสุภา  ณ นคร
๓๙. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์เสนอ  อินทรสุขศรี
๔๐. ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม  พริ้งพวงแก้ว
๔๑. นายแพทย์อมร  นนทสุต
๔๒. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรรถสิทธิ์  เวชชาชีวะ
๔๓. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อรุณ  เผ่าสวัสดิ์
๔๔. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ เรือโท นายแพทย์อวย  เกตุสิงห์
๔๕. ศาสตราจารย์กิตติมศักดิ์ อำามาตย์เอก พระอาจวิทยาคม (ยอร์ช บรัดเล แมคฟาร์แลนด์)
๔๖. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อารี  วัลยะเสวี
๔๗. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อาวุธ  ศรีศุกรี
๔๘. ศาสตราจารย์เกียรติคุณ นายแพทย์อุดม  โปษะกฤษณะ

 
 ประกาศ ณ วันที่ ๑๑ สิงหาคม  ๒๕๕๙

 (ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา)
  นายกแพทยสภา

(ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา)
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ปัจฉิมบท
จากคณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์

ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา

ทุกภาคส่วนของอารยสังคมจะมีกระบวนการแสดงความขอบคุณและขอให้สังคมร่วมแสดง 
ความชื่นชมยินดีต่อสมาชิกที่มุ่งมั่นปฏิบัติทั้งหน้าที่ประจำาและที่นอกเหนือหน้าที่ด้วยเจตคติอันดีงาม 
ด้วยจริยธรรมและคุณธรรมท่ีสูงส่ง มีผลงานที่บ่งบอกคุณงามความดีโดดเด่นเป็นที่ประจักษ์ของ 
มวลสมาชิกและสังคม

ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมได้รับความศรัทธาและไว้วางใจจากประชาสังคมไทยให้สถาปนา  
“แพทยสภา” ขึ้น เพื่อเป็นองค์กรกำากับดูแลการประพฤติของสมาชิกซ่ึงในปัจจุบันมีมากกว่า 
๕๐,๐๐๐ คน ในการบริบาลด้านสุขภาพแก่ประชาชน และองค์กรจะมีอายุครบ ๔๘ ปี ในวันที่ ๙ 
ตุลาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ นี้คณะกรรมการแพทยสภาวาระ พ.ศ. ๒๕๕๘ - ๒๕๖๐ จึงมีมติเห็นควรให้ใช ้
โอกาสนี้ยกย่องเชิดชูสมาชิกผู้เป็นตัวอย่างที่ดีเพื่อให้แพทย์รุ่นหลังได้ศึกษาเป็นแบบอย่างต่อไป

เมื่อวันที่ ๑๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ แพทยสภาได้แต่งตั้งคณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์  
โดยมีนายกแพทยสภาเป็นประธานดำาเนินการสรรหาปูชนียแพทย์ ซึ่งปฏิบัติงานอยู่ในประเทศไทย 
และมอีาย ุ๗๐ ป ีขึน้ไปทีม่คีณุสมบตัเิพยีบพรอ้มทัง้ในฐานะผูใ้หก้ารบรบิาลสขุภาพ การสอน การวจิยั 
และการบรหิารทีว่งการวชิาชีพเวชกรรมและสงัคมสว่นใหญใ่หค้วามเคารพยกยอ่งทัง้ทางเวชกรรมและ 
การบำาเพญ็ประโยชนท์ีเ่ปน็คณุปูการแกส่งัคมและประเทศชาต ิมคุีณธรรม จรยิธรรม และเมตตาธรรม 
อันสูงส่ง ปลอดจากเรื่องเสื่อมเสียโดยดำารงตนอยู่ในสังคมโดยธรรม

อนุกรรมการสรรหาฯ ได้เชิญชวนทุกหน่วยงานด้านสาธารณสุขและบริการสุขภาพทั้งภาครัฐและ 
เอกชนให้เสนอแพทย์ท่ีมีคุณสมบัติเหมาะสมที่จะเป็นปูชนียแพทย์ เพื่อคัดเลือกให้เหลือ ๔๘ คน  
เมื่อได้ช่ือมาแล้วอนุกรรมการได้จัดเรียงลำาดับตัวอักษรไว้ ๙๖ ชื่อ พร้อมเกียรติประวัติเพื่อเสนอให้ 
คณะกรรมการแพทยสภาคดัเลอืกใหเ้หลอื ๔๘ คน โดยอนกุรรมการสรรหาฯไดน้ำารายนามปชูนยีแพทย ์
ทีไ่ดร้บัคะแนนเลอืกมากทีส่ดุ ๔๘ ชือ่ เมือ่วนัที ่๒๕ เมษายน พ.ศ. ๒๕๕๙ และคณะกรรมการแพทยสภา 
มีมติรับรองเมื่อวันที่ ๑๒ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕๙ เพื่อประกาศเป็นปูชนียแพทย์ในโอกาสครบรอบ  
๔๘ ปี แพทยสภา

คณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ฯ
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รายนามคณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ 

ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา

นายแพทย์ปรีดา  ทัศนประดิษฐ ที่ปรึกษา
พันเอกนายแพทย์สุรจิต  สุนทรธรรม ที่ปรึกษา 
นายแพทย์วิรัติ  พาณิชย์พงษ์ ที่ปรึกษา
๑. นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา ประธาน
๒. พลตำารวจตรี นายแพทย์ชุมศักดิ์  พฤกษาพงษ์ อนุกรรมการฯ
๓. พลอากาศโท นายแพทย์การุณ  เก่งสกุล อนุกรรมการฯ
๔. นายแพทย์ภาคภูมิ  สุปิยพันธุ์ อนุกรรมการฯ
๕. แพทย์หญิงชัญวลี  ศรีสุโข อนุกรรมการฯ
๖. นายแพทย์วิชัย  วงศ์ชนะภัย อนุกรรมการฯ
๗. นายแพทย์วรพล  จรูญวณิชกุล อนุกรรมการฯ
๘. นายแพทย์ภากร  จันทนมัฎฐะ อนุกรรมการฯ
๙. แพทย์หญิงยุพา  สุมิตสวรรค์ อนุกรรมการฯ
๑๐. นายแพทย์พิศาล  ไม้เรียง อนุกรรมการฯ
๑๑. แพทย์หญิงฐิติมา  สุนทรสัจ อนุกรรมการฯ
๑๒. นายแพทย์จักรธรรม  ธรรมศักดิ์ อนุกรรมการฯ
๑๓. นายแพทย์ดาวฤกษ์  สินธุวณิชย์ อนุกรรมการฯ
๑๔. พลตรี นายแพทย์กิฎาพล  วัฒนกูล อนุกรรมการฯ
๑๕. พลเรือโท นายแพทย์คณิน  ชุมวรฐายี อนุกรรมการฯ
๑๖. พลอากาศโท นายแพทย์อนุตตร  จิตตินันทน์ อนุกรรมการฯ
๑๗. นายแพทย์พงษ์พัฒน์  ปธานวนิช อนุกรรมการฯ
๑๘. นายแพทย์เสรี  หงษ์หยก อนุกรรมการและเลขานุการฯ
๑๙. นางพลอยรัตน์  พวงชมภู  ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๒๐. นางทรรศนีย์  นาควิเชตร ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๒๑. นางสาวชุติมณฑน์  ศิริสวัสดิ์ ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๒๒. นางสาวกรองแก้ว  พรหมะวัน ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๒๓. นางสาวกฤตาณัฐ  คงเคว็จ ผู้ช่วยเลขานุการฯ
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ปัจฉิมบท
จากคณะอนุกรรมการจัดทำาหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภา

องค์กรที่มีอายุยืนยาว เปรียบประดุจต้นไม้ใหญ่ ย่อมมีราก ลำาต้น กิ่งใบ ให้ร่มเงาแก่ผู้คน ย่อมมี 
ที่มาและที่ไป มีอดีต ปัจจุบัน และอนาคต แพทยสภาซึ่งเป็นสภาวิชาชีพ เป็นตัวแทนของผู้ประกอบ 
วิชาชีพเวชกรรมซึ่งมีกว่า ๕๐,๐๐๐ คนทั้งประเทศ ในขณะนี้ ได้มีอายุครบ ๔ รอบ ในวันที่ ๙ ตุลาคม 
๒๕๕๙ นี้ แต่ตั้งแต่กำาเนิดเกิดขึ้น แพทยสภายังไม่เคยจัดทำาหนังสือครบรอบ เพื่อเล่าถึงรากเหง้า 
ความเป็นมา การดำาเนินงานจากอดีตถึงปัจจุบัน ตลอดจนสิ่งที่จะเป็นไปในอนาคต 

คณะกรรมการแพทยสภา จึงมีมติ แต่งตั้ง คณะอนุกรรมการจัดทำาหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภาขึ้น 
ในวันที่ ๑๐ มีนาคม ๒๕๕๙ เพื่อจัดทำาหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภาขึ้น โดยใช้งบประมาณของแพทยสภา

หนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภา ในภายหลังจากการประชุม ได้เปลี่ยนชื่อเป็นหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภา  
๔๘ ปูชนียแพทย์ เนื่องจากแบ่งเป็นสองส่วน คือส่วน ๔๘ ปีแพทยสภา และส่วนของ ๔๘ ปูชนียแพทย์

ส่วนแรก ๔๘ ปีแพทยสภา แบ่งเป็น ๓ บท บทที่ ๑ ล่าถึงตำานานของแพทยสภา และเหตุการณ ์
การเปลี่ยนแปลงที่สำาคัญในช่วงเวลาต่าง ๆ บทที่ ๒ เป็นการดำาเนินงานของแพทยสภาจากอดีตถึง 
ปัจจุบัน บทที่ ๓ เป็นการสัมภาษณ์ ภาพของแพทยสภาที่อยากเห็นในอนาคต จากแพทย์ผู้มีชื่อเสียง 
ในสังคม นักกฎหมาย แพทย์ฝ่ายบริหาร แพทย์ตัวแทนฝ่ายต่าง ๆ โดยอนุกรรมการจัดทำาหนังสือฯ 
ได้ช่วยกันสัมภาษณ์แต่ละท่านด้วยตนเอง เพื่อให้ได้ข้อมูลแจ่มชัดที่สุด

สว่นที ่๒  ๔๘ ปชูนยีแพทย ์เปน็การบอกเลา่ประวตั ิความคดิ การทำางาน และตวัอยา่งทีด่ทีีน่า่ชืน่ชม 
ของปชูนยีแพทยแ์ตล่ะทา่น ซึง่สรรหารายชือ่มาอยา่งโปรง่ใสโดยคณะอนกุรรมการสรรหาปชูนยีแพทย ์ 
ตามคณุสมบตัทิีก่ำาหนดไวใ้นการสรรหา อย่างไรกต็าม แพทยเ์รามคีนเกง่คนดทีีส่มคำายกยอ่งเปน็ปชูนยี- 
แพทย ์ทีค่นทกุคนสามารถกราบไหวอ้ยา่งสนทิใจเปน็จำานวนมาก จำานวน ๔๘ ปชูนยีแพทยจ์งึเปน็เพยีง 
เบื้องต้น ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภาเท่านั้น

ส่วนที่ ๓ แพทยสภา ได้มีมติยกย่องแพทย์ผู้ทำาประโยชน์ให้แก่วงการแพทย์ ๓ ท่าน เป็นแพทย ์
เกียรติยศของแพทยสภา ได้แก่

นายแพทย์ปราเสริฐ ปราสาททองโอสถ
ศาสตราจารย์ นายแพทย์สมศักดิ์ โล่ห์เลขา
นายแพทย์สำาลี เปลี่ยนบางช้าง
คณะอนกุรรมการจดัทำาหนงัสอื ๔๘ ปแีพทยสภาหวงัวา่ หนงัสอื ๔๘ ปแีพทยสภา ๔๘ ปชูนยีแพทย ์ 

จะชีใ้หเ้หน็ราก ลำาตน้ กิง่ใบ ซึง่เปน็ความเปน็มาของแพทยสภา สิง่ทีอ่ยากเหน็ในอนาคต และตวัอยา่ง 
การบำาเพญ็ความดขีองปชูนยีแพทย ์เพือ่ทีส่มาชิกแพทยข์องเรา จะไดม้องเหน็เส้นทางในอนาคต ทีเ่รา 
จะก้าวเดินอย่างสง่างามไปพร้อม ๆ กันกับแพทยสภา 

คณะอนุกรรมการจัดทำาหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภา
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รายนามคณะอนุกรรมการ

จัดทำาหนังสือ ๔๘ ปีแพทยสภา 

นายแพทย์วิรัติ  พาณิชย์พงษ์ ที่ปรึกษา
๑. นายแพทย์สมศักดิ์  โล่ห์เลขา ประธาน
๒. นายแพทย์ปรีดา  ทัศนประดิษฐ อนุกรรมการฯ
๓. พลตำารวจตรี นายแพทย์ชุมศักดิ์  พฤกษาพงษ์ อนุกรรมการฯ
๔. นายแพทย์เสรี  หงษ์หยก อนุกรรมการฯ
๕. พลอากาศโท นายแพทย์การุณ  เก่งสกุล อนุกรรมการฯ
๖. นายแพทย์ภาคภูมิ  สุปิยพันธุ์ อนุกรรมการฯ
๗. นายแพทย์วิชัย  เทียนถาวร อนุกรรมการฯ
๘. นายแพทย์ป่วน  สุทธิพินิจธรรม อนุกรรมการฯ
๙. แพทย์หญิงประสบศรี  อึ้งถาวร อนุกรรมการฯ
๑๐. แพทย์หญิงเชิดชู  อริยศรีวัฒนา อนุกรรมการฯ
๑๑. นายแพทย์เอื้อชาติ  กาญจนพิทักษ์ อนุกรรมการฯ
๑๒. นายแพทย์วรพล  จรูญวณิชกุล อนุกรรมการฯ
๑๓. แพทย์หญิงชัญวลี  ศรีสุโข อนกุรรมการและเลขานกุารฯ
๑๔. นางพลอยรัตน์  พวงชมภู ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๑๕. นางทรรศนีย์  นาควิเชตร ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๑๖. นางสาวชุติมณฑน์  ศิริสวัสดิ์ ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๑๗. นางสาวกรองแก้ว  พรหมะวัน ผู้ช่วยเลขานุการฯ
๑๘. นางสาวจันทิมา  สายสุวรรณนที ผู้ช่วยเลขานุการฯ
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• กระทรวงสาธารณสุข
• แพทยสมาคมแห่งประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ์
• มูลนิธิราชประชาสมาสัยในพระบรมราชูปถัมภ์
• กรมแพทย์ทหารบก  
• กรมแพทยทหารเรือ 
• กรมแพทย์ทหารอากาศ
• คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น
• คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
• คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา
• คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช
• คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
• คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย
• คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยนเรศวร
• คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
• คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล
• วิทยาลัยแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยรังสิต
• ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยพยาธิแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยวิสัญญีแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยโสต ศอ นาสิกแพทย์แห่งประเทศไทย 
• ราชวิทยาลัยจิตแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยแพทย์ออร์โธปิดิกส์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย 
• ราชวิทยาลัยประสาทศัลยแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยรังสีแพทย์แห่งประเทศไทย
• ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย
• สถาบันนิติวิทยาศาสตร์
• สถาบันจิตเวชสมเด็จเจ้าพระยา
• สถาบันโรคทรวงอก
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดตรัง
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดเพชรบูรณ์

• โรงพยาบาลกระบี่
• โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์
• โรงพยาบาลประสานมิตร
• โรงพยาบาลพุทธโสธร
• โรงพยาบาลร้อยเอ็ด
• โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช สระแก้ว
• โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ 
• สถาบันประสาทวิทยา
• สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎร์ธานี
• โรงพยาบาลแก่งกระจาน
• โรงพยาบาลนวมินทร์
• โรงพยาบาลพระปกเกล้า
• โรงพยาบาลมหาชัย
• โรงพยาบาลวิชัยเวชอินเตอร์เนชั่นแนล อ้อมน้อย
• โรงพยาบาลสมุทรปราการ
• โรงพยาบาลสิริโรจน์
• สมาคมโรงพยาบาลเอกชน 
• สถาบันราชานุกูล
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดฉะเชิงเทรา
• สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี
• โรงพยาบาลกลาง
• โรงพยาบาลเกาะสมุย
• โรงพยาบาลน่าน
• โรงพยาบาลพหลพลพยุหเสนา
• โรงพยาบาลมหาราชนครศรีธรรมราช
• โรงพยาบาลวิภาราม
• โรงพยาบาลสมิติเวช ศรีนครินทร์
• โรงพยาบาลสวนปรุง
• บริษัท อมรินทร์พริ้นติ้งแอนด์พับลิชชิ่ง จำากัด (มหาชน)

กิตติกรรมประกาศ
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• พระราชดำารัส สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก  รศ. นพ.ภาคภูมิ สุปิยพันธุ์
• พระราชกรณียกิจของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช  พญ.เชิดชู อริยศรีวัฒนา 

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข
• การแพทย์แผนตะวันตกในประเทศไทยจากอดีตถึงปัจจุบัน   นพ.วิชัย เทียนถาวร
         นพ.วรพล จรูญวณิชกุล
• ก่อนกำาเนิดแพทยสภา       พล.ต.ต. นพ.ชุมศักดิ์ พฤกษาพงษ์
         นพ.วรพล จรูญวณิชกุล
• จากกำาเนิดแพทยสภา ถึงปัจจุบัน สู่อนาคต     ศ. นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลขา
• เหตุการณ์และการเปลี่ยนแปลงครั้งสำาคัญของแพทยสภาในช่วงเวลาต่าง ๆ  พล.ต.ต. นพ.ชุมศักดิ์ พฤกษาพงษ์
• การดำาเนินงานและผลงานของแพทยสภาในรอบ ๔๘ ปี ด้านจริยธรรม  รศ. นพ.ปรีดา ทัศนประดิษฐ
• ฝ่ายนโยบายและแผน       รศ. นพ.ภาคภูมิ สุปิยพันธุ์
• ฝ่ายฝึกอบรมและสอบ       รศ. พญ.ประสบศรี อึ้งถาวร
• ฝ่ายทะเบียน        รศ. นพ.ป่วน สุทธิพินิจธรรม
• ฝ่ายประชาสัมพันธ์       พญ.ชัญวลี ศรีสุโข
• แพทยสภากับภารกิจเพื่อประชาชน     นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์
• แพทยสภาในระดับนานาชาติ      ศ. นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลขา
• อาคารแพทยสภากว่าจะมาถึงวันนี้      นพ.สัมพันธ์ คมฤทธิ์
• ศูนย์การศึกษาต่อเนื่องของแพทย์      พล.ต. ผศ. นพ. กิฎาพล วัฒนกูล
• กว่าจะเป็นราชวิทยาลัย       นพ.เอื้อชาติ กาญจนพิทักษ์
• แพทยสภากับสภาวิชาชีพอื่น      ศ. นพ.สมศักดิ์ โล่ห์เลขา
• ๔ ทศวรรษแพทยสภากับ ๔ ปีงานวิจัยระบบสาธารณสุขในหลักสูตรธรรมาภิบาล น.ท. นพ.ธนาธิป ศุภประดิษฐ์ 

ทางการแพทย์สำาหรับผู้บริหารระดับสูง (ปธพ.)    
• พระราชดำารัสนำามาซึ่งหลักสูตรสำาหรับผู้บริหารทางการแพทย์ไทย  พล.อ.ต. นพ.อิทธพร คณะเจริญ
• ๔๘ ปูชนียแพทย์คู่แผ่นดินไทย      คณะอนุกรรมการสรรหาปูชนียแพทย์ 

         ในโอกาสครบรอบ ๔๘ ปีแพทยสภา

รายนามผู้เรียบเรียง
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ดอกราชพฤกษ์
ดอกไม้ประจำาชาติไทย

ดอกไม้ของพระราชา - พระราชาของชาวไทยและของแพทย์ไทย 
พระราชาที่สอนให้คนไทยทำาแต่ความดี ให้แพทย์ไทยมีความอ่อนน้อมถ่อมตน
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ใบพาดหน้า



แพทยสภายุคใหม่ ยกคุณภาพชีวิตแพทย์ไทย
โปร่งใส ใส่ใจประชาชน 

สำ�นักง�นเลข�ธิก�รแพทยสภ�

อาคาร ๖ ชั้น ๗ สำานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข

ถนนติวานนท์ อำาเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ๑๑๐๐๐

โทรศัพท ์๐-๒๕๙๐-๑๘๘๖, ๐-๒๕๙๐-๑๘๘๐-๑, ๐-๒๕๙๐-๑๘๘๔, ๐-๒๕๙๐-๑๘๘๗-๙

E-mail: tmc@tmc.or.th

Website: www.tmc.or.th

48th Anniversary of Thai Medical Council
The 48 Most Venerable Physicians
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