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วิสัยทัศน์
     เป็นองค์การมหาชนที่เรียนรู้ มุ่งสู่ความเป็นเลิศด้านการบริการ 
บริหารอย่างมีประสิทธิภาพและย่ังยืน โดยประชาชนมีส่วนร่วมใน
การสร้างและดูแลสุขภาวะของตนเอง

พันธกิจ
     1. สร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคแก่ประชาชนในพ้ืนที่

รับผิดชอบ
     2. ให้การรักษาพยาบาลโดยมีหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า
     3. ฟ้ืนฟูสภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ
     4. เป็นแหล่งแลกเปลี่ยน เรียนรู้ขององค์กรและสถาบันต่าง ๆ
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     โรงพยาบาลบ้านแพ้ว เป็นโรงพยาบาล
ของรัฐแห่งแรก ท่ีเป็นองค์การมหาชน ต้ังข้ึน
ตามพระราชกฤษฎีกาจัด ต้ังโรงพยาบาล     
บ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) พ.ศ. 2543 โดยมี
จุดมุ่งหมายสูงสุดในการปฏิรูปโรงพยาบาล
ของรัฐ เป็นการเดินทางไปสู่
     - การมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
กํากับดูแล
     - การตอบสนองความต้องการของชุมชน
     - ความเสมอภาคของการกระจายบริการ
     - การยกระดับคุณภาพบริการ โดยมิได้มุ่ง
แสวงหากําไร
     - ประสิทธิภาพในการกระจาย และใช้
ทรัพยากรของระบบบริการสุขภาพระดับ
ท้องถ่ิน และระดับประเทศ
     ก า ร ดํ า เ นิ น ง า น ท่ี ผ่ า น ม า            
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) เป็น      
โรงพยาบาลของรัฐท่ีประชาชนใฝ่ฝัน ยังเป็น      
โรงพยาบาลที่รัฐบาลเป็นเจ้าของ และมีฐานะ
เป็นนิติบุคคล มุ่งตอบสนองความต้องการของ
ชุมชน ประชาชนมีส่วนร่วมควบคุมกํากับ โดย
ผ่านคณะกรรมการท่ีประกอบด้วยตัวแทนของ
ชุมชน ผู้ทรงคุณวุฒิ และภาคราชการ มีความ
คล่องตัวในการบริหารกิจการประจําวันในทุก
ด้าน บุคลากรเป็นเจ้าหน้าท่ีของรัฐ อยู่ได้ด้วย
ผลงาน และได้รับผลตอบแทนตามผลงาน
ไม่ได้แสวงหากําไรเป็นหลัก ประชาชนผู้ยากไร้
ห รื อ ด้ อ ย โ อ ก า ส ยั ง ไ ด้ รั บ ก า ร ดู แ ล
รักษาพยาบาล โดยไม่คิดมูลค่า (ฟรี)

          ในช่วงแรกยังไม่ มีคณะกรรมการ      
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว ตามพระราชกฤษฎีกานี้
ก็มีคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลบ้านแพ้ว
ซ่ึงเป็นข้าราชการ และผู้บริหารท้องถ่ิน
ปฏิบัติงานไปก่อน จนถึงวันท่ี 29 ตุลาคม พ.ศ. 
2544 จึงได้มีประกาศสํานักนายกรัฐมนตรี
เร่ืองการแต่งต้ังประธานกรรมการ กรรมการ
ผู้แทนชุมชน และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ
ในคณะกรรมการโรงพยาบาลบ้ านแพ้ว
(องค์การมหาชน) ต้ังแต่วันท่ี 22 ตุลาคม พ.ศ. 
2544 เป็นต้นไป เม่ือคณะกรรมการที่ได้รับ
ความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรีเข้ามารับงาน
แล้ว ก็เร่ิมกําหนดวิสัยทัศน์ กําหนด
ยุทธศาสตร์ ออกข้อบังคับระเบียบเพ่ิมเติม
เพ่ือประโยชน์ต่อองค์กร การบริหารจัดการ
และเอ้ือประโยชน์ต่อบุคลากร เจ้าหน้าท่ีของ
โรงพยาบาล ปรับเปลี่ยนระบบให้มีความ
คล่องตัว และสามารถเพิ่มประสิทธิภาพ อาศัย
วิธีคิดโดยยึดหลักธรรมาภิบาล (good 
governance) ดังผลงานปรากฏอยู่ในรายงาน
ฉบับนี้
     สรุปแล้ว ในระยะท่ีมีการเปล่ียน
สถานภาพของโรงพยาบาล โรงพยาบาล
ได้ดําเนินการมีผลงานก้าวหน้าเป็นไปตามแผน
ยุทธศาสตร์ท่ีวางไว้เป็นท่ีพอใจของผู้ท่ีเข้ามา
รับบริการ และ โรงพยาบาลเองก็พยายามท่ีจะ
พัฒนาในด้านอาคารสถานที่  เค ร่ือง มือ
เคร่ืองใช้ในทางการแพทย์ให้ทันสมัย

นําเทคโนโลยีสมัยใหม่เข้ามาใช้ เสาะ
แสวงหาแพทย์เฉพาะทางท่ีมีความสามารถ
ให้ทุนการศึกษาแพทย์ พยาบาล ศึกษาต่อ
ทําเครือข่ายกับโรงพยาบาลต่าง ๆ เพ่ือเพ่ิม
ศักยภาพของโรงพยาบาล พัฒนาระบบการ
พัสดุ การเงิน และการตรวจสอบภายใน ต้ัง
PCU (Primary Care Unit) เพ่ิมข้ึนในเขต
ชุมชนใหญ่ พร้อมท้ังพัฒนาบุคลากรของ
โรงพยาบาลให้มีคุณภาพ มีคุณธรรม
จริยธรรม มีความรับผิดชอบต่อสังคม เป็น
องค์การแห่งการเรียนรู้ เพ่ือเป็นกําลัง
สําคัญในการพัฒนาประเทศต่อไป
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สารจาก...ผู้อํานวยการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

     โรงพยาบาลบ้านแพ้ว ปรับเปลี่ยนรูปแบบการบริหารเป็นองค์การมหาชน เป็นโรงพยาบาลในกํากับ
ของรัฐ ตามมติคณะรัฐมนตรี จากการปรับเปลี่ยนดังกล่าว ช่วยให้โรงพยาบาลมีความคล่องตัวในการ
บริหาร ทําให้สามารถพัฒนาศักยภาพในการให้บริการได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีแพทย์เฉพาะทาง
หลากหลายสาขา ทํางานร่วมกับหน่วยงานต่างๆ เช่น สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) 
ดําเนินงานโครงการต่างๆ อาทิเช่น โครงการพัฒนาผู้มีปัญหาด้านสายตาอันเนื่องมาจากเลนส์ตา จัดต้ัง
หน่วยผ่าตัดต้อกระจกเคลื่อนท่ีให้บริการแก่ผู้มีปัญหาสายตาท่ัวประเทศ โดยมีความร่วมมือกับโรงพยาบาล
ชุมชน องค์กรภาครัฐและเอกชน มูลนิธิต่างๆ กว่า 40 จังหวัดในประเทศ, โครงการนําร่อง “การพัฒนา
ต้นแบบการจัดการโรคไตวายเรื้อรังและระบบการบําบัดทดแทนไต CAPD สําหรับผู้ป่วยไตวายเรื้อรัง
ระยะสุดท้ายในระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ”
     สําหรับงานด้านส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค มีการดําเนินงานเชิงรุกในเขตอําเภอบ้านแพ้ว ร่วมกับ
เครือข่ายในพ้ืนท่ีเพ่ือแก้ไขปัญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญในการบริบทอําเภอบ้านแพ้ว เช่น โรคไข้เลือดออก 
ไข้หวัดใหญ่ โรคท่ีเกิดจากอาหารและน้ํา เป็นต้น อีกท้ังยังแก้ไขปัญหาสุขภาพตามกลุ่มวัย เช่น มีการจัดต้ัง
ศูนย์พัฒนาการและการเรียนรู้ โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (Child Developmental & Learning Center 
Banphaeo Hospital) การดําเนินการค้นหาความเสี่ยงโรคเร้ือรังและจิตเวช เป็นต้น
     การดําเนินงานของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) มุ่งเน้นการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนท้ัง
ภาครัฐ, ภาคเอกชน, ชุมชน และผู้เกี่ยวข้อง ซ่ึงท่ีผ่านมาได้รับการสนับสนุนจากทุกฝ่ายเป็นอย่างดี และ
ช่วยให้โรงพยาบาลเติบโตก้าวหน้า ได้รับการยอมรับ นับเป็นความภาคภูมิใจ และเป็นกําลังใจแก่ทีมงาน
ของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว ท่ีจะร่วมกันพัฒนาให้โรงพยาบาลแห่งนี้เป็นโรงพยาบาลในดวงใจของทุกคน

(นายสุรพงษ์  บุญประเสริฐ)
ผู้อํานวยการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

สารจาก...ประธานกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

รอบปีบริหาร 2555 เป็นช่วงระยะเวลาท่ีคณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว พร้อมด้วยคณะแพทย์ 
พยาบาล และเจ้าหน้าท่ีท่ีเกี่ยวข้อง เร่งรัดพัฒนา ยกระดับมาตรฐานคุณภาพการรักษาพยาบาล และการ
บริการประชาชนให้มีประสิทธิภาพสูงข้ึน ตอบสนองความต้องการของประชาชนให้มากท่ีสุด ให้สมกับ
ความต้ังใจของภาพประชาชนท่ีได้ร่วมแรงร่วมใจกันพัฒนาโรงพยาบาลในทุกๆ มิติ
     ภารกิจท่ีสําคัญในปี พ.ศ. 2555 คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว ได้กราบบังคมทูล อันเชิญสมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เสด็จพระราชดําเนินทรงเปิดพระราชานุสาวรีย์สมเด็จพระศรี
นครินทราบรมราชชนนี เพ่ือเป็นม่ิงขวัญแก่พสกนิกร ส่งผลให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องมีความมุ่งม่ันท่ีเร่งรัดการ
ปฏิบัติหน้าท่ี เพ่ือถวายเป็นพระราชกุศล และสืบสานพระราชปณิธานของสมเด็จย่าฯ อย่างม่ันคง
     ในนามของคณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว จึงขอชื่นชมมา ณ โอกาสน้ี

(นายแพทย์ธวัช  สุนทราจารย์)
ประธานกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว
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จากสถานีอนามัยประจําอําเภอช้ันหน่ึง
พัฒนาเป็น โรงพยาบาลในกํากับของรัฐ แห่งแรกของประเทศ

          โรงพยาบาลบ้านแพ้ว เร่ิมก่อต้ังคร้ังแรก เม่ือ พ.ศ. 2508 หรือ
เม่ือประมาณ 46 ปีท่ีผ่านมา พัฒนายกระดับมาจากสถานีอนามัย ในสมัย
นั้นชาวบ้านได้รวมตัวกันบริจาคท่ีดิน และสนับสนุนด้านกําลังทรัพย์
กําลังกาย และกําลังใจ ในการก่อสร้างโรงพยาบาล บนพ้ืนท่ี 9 ไร่ 1 งาน 
80 ตารางวา บริหารจัดการตามกรอบ นโยบายและการกํากับของทาง
ราชการ สังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีผู้อํานวยการโรงพยาบาล
รับผิดชอบการบริหารต่อเนื่องกันมา ได้แก่ : -

นายแพทย์สุมน แก้วปิ่นทอง ผู้อํานวยการ คนแรก
  นายแพทย์พงศธร สิริภานุพงษ์ ผู้อํานวยการ คนท่ีสอง

          ผู้อํานวยการท้ังสองท่าน มีความมุ่งม่ันพัฒนา ยกระดับการ
บริการภายใต้นโยบาย และการกํากับของหน่วยเหนือ ตามศักยภาพท่ีมี
อยู่ และได้พัฒนาจากสถานีอนามัยชั้นหนึ่ง ข้ึนเป็นโรงพยาบาลประจํา
อําเภอ โรงพยาบาลชุมชน และเพ่ิมศักยภาพการบริการจากโรงพยาบาล 
10 เป็น 30 เตียง ตามลําดับ
          นายแพทย์วิทิต อรรถเวชกุล ผู้อํานวยการคนท่ีสาม มารับ
ตําแหน่งในปี  พ.ศ. 2530 เป็นช่วงระยะเวลาท่ีภาพลักษณ์การบริการ 
ของโรงพยาบาลบ้านแพ้ว อยู่ในภาวะวิกฤตทางสังคม  ได้ใช้ความ
พยายามท่ีจะพัฒนาปรับปรุงและใช้ศักยภาพของปัจจัยทางการบริหาร 
ให้เกิดประโยชน์สูงสุดเท่าท่ีระบบราชการจะเอ้ืออํานวยได้ มีความ
พยายามท่ีจะแสวงหารูปแบบ แนวทางเปิดโอกาสให้ภาคประชาชน เข้า
มารับรู้ปัญหา อุปสรรคต่างๆ ของโรงพยาบาลและสร้างกระบวนการคิด
การแก้ปัญหา ร่วมกัน  เชิญชวนใ ห้ประชาชนเข้ ามาร่วม เป็น
คณะกรรมการพัฒนาโรงพยาบาล เพ่ือสนับสนุนการพัฒนา รูปแบบ
โรงพยาบาลก่ึงรัฐก่ึงเอกชน แต่ก็พบว่า ระเบียบ กฎเกณฑ์ ของระบบ
ราชการ มักจะเป็นอุปสรรค ต่อการเปิดโอกาสให้ประชาชนเข้าร่วม
พัฒนาอยู่หลายประการ  

สถานีอนามัย พ.ศ. 2508

โรงพยาบาลชุมชนบ้านแพ้ว พ.ศ. 25258

โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) พ.ศ. 2554-ปัจจุบัน
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          ในระหว่างปี พ.ศ. 2538 – 2540  ประเทศชาติเข้าสู่ภาวะวิกฤตทางด้าน
เศรษฐกิจ รัฐบาลยุคนั้น โดยกระทรวงสาธารณสุข มีนโยบายท่ีจะปฏิรูประบบการ
บริการสุขภาพ ตามข้อเสนอแนะของกลุ่มนักวิชาการ จากสถาบันวิจัยระบบ
สาธารณสุข (สวรส.) มีพลังขับเคลื่อนสนับสนุนจากกลุ่มแพทย์ชนบท และกลุ่ม
นักวิชาการอิสระอ่ืนๆ ประกอบกับรัฐบาล มีวัตถุประสงค์ท่ีจะต้องการพัฒนาระบบ
การบริการ เพ่ือรองรับเงื่อนไข ท่ีจะขอกู้เงินจากธนาคารเพื่อการพัฒนาเอเชีย  
(Asian Development Bank : ADB) และต้องการเพ่ิมประสิทธิภาพโรงพยาบาล
ของรัฐ ด้วยการนํารูปแบบการบริหาร รูปแบบโรงพยาบาลในกํากับของรัฐ 
(Autonomous Hospital) เป็นอีกรูปแบบหนึ่งของการบริหารรัฐกิจ ท่ีมีความ
คล่องตัวเป็นอิสระ มีสถานภาพเป็นนิติบุคคล และกระจายอํานาจให้ประชาชนเข้า
มามีส่วนร่วม โดยมิใช่เพ่ือการแสวงกําไร กระทรวงฯ จึงได้ตอบสนองแนวคิด
ดังกล่าว มีการสรรหาโรงพยาบาลของรัฐนําร่องจํานวน 7 แห่ง ผลการสรรหามี
เพียงโรงพยาบาลบ้านแพ้วเท่านั้น ท่ีมีความพร้อมสามารถรองรับการเปลี่ยนแปลง
รูปแบบตามแนวความคิดดังกล่าวได้ 

          โรงพยาบาลบ้านแพ้ว ผ่านการพิจารณาสรรหาและนําเสนอให้ 
คณะรัฐมนตรีอนุมัติเป็น โรงพยาบาลในกํากับของรัฐ นําร่องต้นแบบ ด้วยเหตุผล
ท่ีมีความพร้อม สืบเนื่องมาจากตลอดระยะเวลาท่ีผ่านมา นายแพทย์วิทิต อรรถเวช
กุล ได้พยายามแสวงหาวิธีการพัฒนา เสริมศักยภาพของโรงพยาบาล รูปแบบ
โรงพยาบาลก่ึงรัฐก่ึงเอกชน มาดําเนินการอยู่ก่อน มีแนวคิด หลักการและลักษณะ
โครงสร้าง รูปแบบท่ีใกล้ เคียงกัน  เส มือนดัง ท่ี เป็นการเต รียมตัวมาก่อน 
คณะรัฐมนตรี ได้รับหลักการของพระราชกฤษฎีกาจัดต้ังโรงพยาบาลบ้านแพ้ว ใน
วันท่ี 28 ธันวาคม พ.ศ. 2542  และได้ตรา พระราชกฤษฎีกาจัดต้ังโรงพยาบาลบ้าน
แพ้ว (องค์การมหาชน) พ.ศ. 2543 เม่ือวันท่ี 11 กันยายน พ.ศ. 2543 มีผลบังคับ
ใช้ต้ังแต่วันท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2543 ตามประกาศในราชกิจจานุเบกษา ฉบับ
กฤษฎีกาเล่มท่ี 117 ตอนท่ี 84 ก

          โรงพยาบาลในกํากับของรัฐ เป็นส่วนหนึ่งของมาตรการปฏิรูประบบ
บริการสุขภาพ ตามแผนแม่บทการปฏิรูประบบราชการ พ.ศ. 2540 - 2544 เป็น
หน่วยงานของรัฐอีกรูปแบบหน่ึง ท่ีมีความแตกต่างจากส่วนราชการทั่วไป และ
หน่วยงานรัฐวิสาหกิจ โดยให้อํานาจการบริหารจัดการต่างจากโรงพยาบาลของรัฐ ท่ี
ข้ึนตรงกับระบบราชการปกติ ต้องการให้เป็นระบบท่ีมีประสิทธิภาพ เกิด
ประสิทธิผล คุ้มค่ากับงบประมาณของรัฐท่ีสูญเสียไป ตอบสนองหลักการ
กระจายอํานาจ และหลักธรรมาภิบาล ของการบริหารกิจการบ้านเมืองท่ีดี แต่
ท้ังนี้จะต้องอยู่ภายใต้การกํากับของรัฐ 

นพ.สุมน แก้วปิ่นทอง

นพ.วิทิต อรรถเวชกุล

นพ.สุรพงษ์ บุญประเสริฐ
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จังหวะก้าวพัฒนา การมีส่วนร่วมภาคประชาชน กรณีโรงพยาบาลบ้านแพ้ว
จากสุขศาลา-สถานีอนามัย-โรงพยาบาลชุมชน-โรงพยาบาลในกํากับของรัฐ 

ยุคสมัย ท่ีเป็นการบริการรูปแบบ สุขศาลา เป็นรูปแบบการให้บริการ ตามที่รัฐจัดให้ ประชาชนมีสิทธิเพียงมารับบริการ 
          ตามที่รัฐกําหนด ระบบ ท่ีจัดบริการให้  การมีส่วนร่วมของภาคประชาชน เกือบจะไม่มีให้เห็น              

ยุคสมัย ท่ีเป็นการบริการ  รูปแบบโรงพยาบาลชุมชน  ให้บริการตามท่ีรัฐจัดให้  ประชาชนมีสิทธิเพียงมารับบริการ 
          ตามที่รัฐจัดบริการให้ภาคประชาชน เร่ิมมีความรู้สึกท่ีไม่พึงประสงค์ ต่อระบบการให้บริการ  สิทธิการรับรู้ 
          ร่วมพัฒนาน้อยมาก  ท้ังๆ ท่ีวัตถุประสงค์ของโรงพยาบาลชุมชน ต้องการให้ประชาชนชุมชน  เข้ามามีส่วนร่วม  
          พบว่ามีอุปสรรค เพราะระบบราชการ ไม่สามารถจะยืดหยุ่นได้ ติดขัดด้วยเงื่อนไขของ ระบบ ระเบียบ และ
          พฤติกรรมบางประการในระบบ               

ยุคสมัย  ท่ีเป็นการบริการรูปแบบ โรงพยาบาลก่ึงรัฐกึ่งเอกชน เป็นนวัตกรรมทางการบริหาร  ท่ีนายแพทย์วิทิต 
           อรรถเวชกุล พัฒนาทดลอง นําเอาลักษณะท่ีดี  ท่ีมีหลักการ  มีความถูกต้อง ของระบบราชการ  มาประยุกต์  
           กับจุดเด่น  ของภาคเอกชน มีความรวดเร็วในการให้บริการ พัฒนา เพ่ิมประสิทธิภาพ ได้รวดเร็ว มีความ
           ยืดหยุ่น และเปิดโอกาสให้ภาคประชาชนเข้ามาเรียนรู้ และร่วมกันพัฒนา สามารถเพิ่มศักยภาพของการ
           ดําเนินงาน  ตามนโยบายของรัฐ  ได้นําเสนอขออนุมัติกับผู้บังคับบัญชา              

ยุคสมัย  ท่ีเป็นการบริการ รูปแบบโรงพยาบาลในกํากับของรัฐ ภายใต้กรอบหลักของ พระราชบัญญัติองค์การมหาชน 
           พ.ศ. 2552  รัฐบาลได้มีมติให้ เร่ิมดําเนินการต้ังแต่  1  ตุลาคม พ.ศ. 2553  เป็นรูปแบบท่ีกระจายอํานาจการ
           บริหาร  เปิดโอกาสให้ภาคประชาสังคมเข้ามามีส่วนร่วมและกํากับติดตามผล คณะกรรมการฯ มีความเป็น
           อิสระในการบริหารจัดการ ภายใต้การกํากับนโยบายของรัฐ               

รูปแบบก่ึงรัฐก่ึงเอกชน
นายแพทย์วิทิตฯ พัฒนาร่วม

รูปแบบโรงพยาบาลชุมชน

โรงพยาบาลในกํากับของรัฐ
(รูปแบบองค์การมหาชน)

 





ระบบสุขศาลา สถานีอนามัย
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คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

นายแพทย์ธวัช สุนทราจารย์
ประธานกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

นายแพทย์ไพจิตร วราชิต
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข

นายจุลภัทร แสงจันทร์
ผู้ว่าราชการจังหวัดสมุทรสาคร

นายแพทย์ชัยรัตน์  เวชพานิช
นายแพทย์สาธารณสุข จังหวัดสมุทรสาคร

นายดาบส เคี่ยมสมุทร
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ

นายธีระชัย บุญอารีย์
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ

นายกิตติพันธ์ จําปาทิพย์
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ

คุณประเสริฐศรี มังกรศักดิ์สิทธิ์
กรรมการผู้แทนชุมชน

นายณัชธพงศ์  ลีกิจแสงเจริญกุล
กรรมการผู้แทนชุมชน

นายประสิทธิ์ บุญญบาล
กรรมการผู้แทนชุมชน

นายแพทย์สุรพงษ์  บุญประเสริฐ
เลขานุการคณะกรรรมการ

และผู้อํานวยการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

ว่าที่ร้อยตรีสมเจตน์ เลิศไตรภพ
อดีตประธานกรรมการ

ที่ปรึกษาด้านการบริหารทั่วไป

นายวรวุฒิ บุญเพ็ญ
อดีตกรรมการ

ที่ปรึกษาด้านการให้บริการประชาชน

นายดาบส เคี่ยมสมุทร
อดีตกรรมการ

ที่ปรึกษาด้านชุมชน

นายไพบูลย์ ตั้งกอบลาภ
อดีตกรรมการ

ที่ปรึกษาด้านความสัมพันธ์กลุ่มธุรกิจ

นายแพทย์พิทูร ธรรมธรานนท์
ที่ปรึกษาด้านกฏหมาย
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โรงพยาบาลบ้านแพ้ว บริหารโดย “คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว” ซ่ึงประกอบด้วย

     1) ประธานกรรมการ สรรหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ และต้องมิใช่ข้าราชการ

     2) กรรมการโดยตําแหน่ง จํานวน 3 คน ได้แก่ ผู้แทนจากกระทรวงสาธารณสุข ผู้ว่าราชการจังหวัดสมุทรสาคร และ
นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดสมุทรสาคร

     3) กรรมการผู้แทนชุมชน จํานวน 3 คน สรรหาจากคนท่ีมีภูมิลําเนาอยู่ในชุมชนนั้น ไม่น้อยกว่า 2 ปี ซ่ึงเสนอโดยสภา
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินและองค์กรประชาชนในท้องถ่ินในเขตอําเภอบ้านแพ้ว

     4) กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 คน สรรหาจากผู้ทรงคุณวุฒิและประสบการณ์เป็นท่ีประจักษ์ทางด้านการ         
สาธารณสุข การบริหาร การเงิน การบัญชี กฎหมาย หรือ สาขาอ่ืน ๆ อันเป็นประโยชน์แก่กิจการของโรงพยาบาล ซ่ึงใน
จํานวนนี้จะต้องเป็นบุคคลท่ีมิใช่ข้าราชการ มีตําแหน่งหรือเงินเดือนประจํา หรือ ผู้ปฏิบัติงานในหน่วยงานของรัฐอย่างน้อย
หนึ่งคน

5) ผู้อํานวยการ เป็นกรรมการและเลขานุการ

     หลักเกณฑ์และวิธีการสรรหาบุคคลเพื่อเสนอคณะรัฐมนตรีแต่งต้ังเป็นประธานกรรมการตาม (1) และกรรมการตาม (3) 
และ  (4)  รวมท้ังคุณสมบั ติองค์กรประชาชนท่ีจะเสนอชื่อ บุคคลแก่คณะกรรมการสรรหาได้ให้ เป็นไปตามท่ี       
คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้วกําหนด ก่อนครบวาระการดํารงตําแหน่งของคณะกรรมการไม่น้อยกว่า 90 วัน          
ให้คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว แต่งต้ังคณะกรรมการสรรหามีจํานวนไม่เกิน 11 คน เพ่ือทําหน้าท่ีสรรหาประธาน
กรรมการ กรรมการผู้แทนชุมชน และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ โดยต้องสรรหาเป็นจํานวน 2 เท่า ของกรรมการ  แต่ละประเภท
ท่ีจะมีได้ เพ่ือเสนอให้คณะรัฐมนตรีแต่งต้ังเป็นประธานกรรมการและกรรมการ ให้ผู้ว่าราชการจังหวัดสมุทรสาคร เป็น
ประธานกรรมการสรรหา กรรมการสรรหาไม่มีสิทธิได้รับการเสนอชื่อเป็นประธานกรรมการ กรรมการผู้แทนชุมชน หรือ
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ

     ประธานกรรมการ กรรมการผู้แทนชุมชนและกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ ต้องไม่เป็นผู้ดํารงตําแหน่งในทางการเมือง สมาชิก
พรรคการเมือง สมาชิกสภาท้องถ่ิน และไม่เป็นเจ้าหน้าท่ีหรือลูกจ้างของโรงพยาบาล ประธานกรรมการ กรรมการผู้แทน
ชุมชน และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ มีวาระการดํารงตําแหน่งคราวละ 4 ปี และจะดํารงตําแหน่งติดต่อกันเกิน 2 วาระไม่ได้ 
ผู้อํานวยการมีวาระอยู่ในตําแหน่งคราวละ 4 ปี และอาจได้รับแต่งต้ังอีกได้ แต่ต้องไม่เกิน 2 วาระติดต่อกัน

การบริหารงาน
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โครงสร้างโรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน)
ปีงบประมาณ 2555

คณะกรรมการโรงพยาบาลบ้านแพ้ว

ผู้ตรวจสอบภายใน

ผู้อํานวยการ

รองผู้อํานวยการสาขาพร้อมมิตร

องค์กรแพทย์

องค์กรพยาบาล

คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล

คณะกรรมการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์

คณะกรรมการการเงิน-การคลัง

คณะกรรมการการวางนโยบาย
และแผนระบบสารสนเทศ

คณะกรรมการควบคุมภายใน

กลุ่มงานบริการ
1. ฝ่ายศัลยกรรม-ออร์โธปิดิกส์
2. ฝ่ายสูติ-นรีเวชกรรม
3. ฝ่ายอายุรกรรม
4. ฝ่ายกุมารเวชกรรม
5. ฝ่าย จักษุ-โสต ศอ นาสิก
6. ฝ่ายทันตกรรม
7. ฝ่ายส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค
8. ฝ่ายเภสัชกรรม
9. ฝ่ายรังสีวินิจฉัยและชันสูตรโรค
10. โรงพยาบาลบ้านแพ้ว สาขาพระราม 2
11. สาขาพร้อมมิตร
12. ศูนย์แพทย์และทันตกรรม ศูนย์ราชการฯ
13. ศูนย์แพทย์ชุมชนธนบรีุ

กลุ่มงานสนับสนุนงานบริการ
1. ฝ่ายบริหารงานท่ัวไป
2. ฝ่ายแผนงานและเทคโนโลยีสารสนเทศ
3. ฝ่ายประกันสุขภาพ

รองผู้อํานวยการ ด้านบริหารงานทั่วไป
และการเงินการคลัง

รองผู้อํานวยการ ด้านพัฒนาคุณภาพ
บริการ (HA)

ผู้ช่วยผู้อํานวยการ
สํานักงานใหญ่ 2 ตําแหน่ง

ผู้ช่วยผู้อํานวยการ
สาขาพร้อมมิตร 2 ตําแหน่ง

รองผู้อํานวยการ ด้านทรัพยากรมนุษย์
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1. ฝ่ายอายุกรรม
     มีอายุรแพทย์ จํานวน 8 ท่าน โดยมีผู้เชี่ยวชาญด้านระบบทางเดินหายใจ 
1 ท่าน และผู้เชี่ยวชาญโรคไต 2 ท่าน
     เป็นแผนกที่มีผู้ป่วยมาใช้บริการมากที่สุด
     โรคที่พบบ่อยและมีผู้ป่วยมารักษามาก ได้แก่ โรคเบาหวาน โรคความดัน
โลหิตสูง โรคหัวใจ โรคระบบทางเดินหายใจ โรคระบบทางเดินอาหาร เป็นต้น

2. ฝ่ายศัลยกรรมทั่วไป
     ในเวลา มีศัลยแพทย์ จํานวน 4 ท่าน
     นอกเวลา  มีศัลยแพทย์จากโรงพยาบาลศูนย์  และโรงพยาบาล    
ข้างเคียง มาเป็นแพทย์เวร Part Time โรคท่ีพบบ่อย ได้แก่ โรค      
ศัลยกรรมช่องท้อง ผู้ป่วยจากอุบัติเหตุทั่วไป

3. ฝ่ายศัลกรรมออร์โธปิดิกส์
     มีศัลยแพทย์ออร์โธปิดิกส์ จํานวน 3 ท่าน
     เร่ิมพัฒนาการดูแลผู้ป่วยทั้งผู้ป่วยนอกและการผ่าตัดต่าง ๆ ปัจจุบันมี
ศักยภาพพร้อมให้บริการทางด้านกระดูกและข้อ ทั้งการรักษาการผ่าตัด
เปล่ียนข้อเข่า เปล่ียนข้อสะโพก หรือการผ่าตัดกระดูกสันหลัง

4. ฝ่ายสูติ-นรีเวชกรรม
     มีสูติแพทย์ จํานวน 4 ท่าน มีผู้ป่วยมาฝากครรภ์ทุกวัน ซึ่งต้องดูแล     
โดยสูคิแพทย์ ตามแนวทางการรักษาพยาบาลของฝ่ายสูติ-นรีเวชกรรม       
เปิดให้บริการเป็นพิเศษในวันอาทิตย์  สําหรับผู้ประกันตนท่ีใช้ สิทธิ์
ประกันสังคม
     ให้บริการทําคลอดโดยสูติแพทย์ด้วยความเสมอภาค สําหรับผู้ป่วยทุกราย 
โดยไม่ต้องเสียค่าฝากครรภ์พิเศษ หรือค่าคลอดพิเศษ ในโรงพยาบาลแห่งน้ี

5. ฝ่ายกุมารเวชกรรม
     มีกุมารแพทย์ จํานวน 7 ท่าน จํานวนผู้ป่วยนอกมีอัตราเพ่ิมมากขึ้น
ตามลําดับ เนื่องจากต้องดูแลด้านการรักษาและส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งเด็ก        
ในอําเภอบ้านแพ้ว มีจํานวนเพ่ิมมากขึ้นเร่ือย ๆ

6. ฝ่ายจักษุ
     มีจักษุแพทย์ จํานวน 10 ท่าน ทีมงาน และเคร่ืองมืออุปกรณ์ที่มี         
ความพร้อม ในการให้บริการอย่างครบวงจร และให้บริการหน่วยผ่าตัดต้อ
กระจกเคล่ือนที่ สําหรับชุมชนหรือหน่วยงานต่างๆ ที่แจ้งขอการสนับสนุน
หรือขอความช่วยเหลือ

แผนกผู้ป่วยนอก

โรงพยาบาลได้จัดการบริการ แบ่งออกเป็นแผนกต่างๆ ดังน้ี
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7. ฝ่ายทันตกรรม
     มีทันตแพทย์ จํานวน 11 ท่าน นอกจากนี้ยังมีทันตาภิบาลผู้ช่วย         
ทันตแพทย์ ร่วมเป็นทีมให้บริการ
     เปิดให้บริการ วันจันทร์-ศุกร์ เวลา 8.00 น.-20.00 น.
     วันเสาร์-อาทิตย์ เวลา 8.00 น.-16.00 น.
     มีหน่วยบริการเชิงรุก รถทันตกรรมเคล่ือนท่ี ให้บริการทันตกรรม         
ในโรงเรียน เพ่ือดูแลสุขภาพด้านทันตกรรมของนักเรียนในโรงเรียนเขตอําเภอ
บ้านแพ้ว

8. ฝ่ายส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค
     ให้การดูแลเก่ียวกับการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคทั้งในและนอก
โรงพยาบาล นอกจากน้ียังมีหน่วยซึ่งน่าสนใจ คือ หน่วยสุขภาพดีเร่ิมที่บ้าน 
(HHC) ซึ่งมีทั้งหมด 3 ทีม โดยแต่ละทีมจะมีพยาบาล ผู้ช่วยพยาบาล และ
พนักงานขับรถ ไปให้การดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง ต้ังแต่อยู่ในโรงพยาบาล
จนกระทั่งกลับไปบ้าน ดูแลทั้งผู้ป่วยเร้ือรังและผู้สูงอายุ โดยใช้หลักการ 
Home Base ใช้บ้านเป็นศูนย์กลางในการดูแลผู้ป่วย ให้ญาติมีส่วนร่วมในการ
ดูแลผู้ป่วยร่วมกับทางโรงพยาบาล

9. โรงพยาบาลบ้านแพ้วฯ ให้บริการทั้งในเขตพื้นที่และนอกเขตพ้ืนที่      
9 แห่ง  เป็นการขยายเพ่ืออํานวยประโยชน์แก่ประชาชน และสนอง
นโยบายของรัฐฯ
    9.1 ในเขตอําเภอบ้านแพ้ว มีสาขาบริการ 3  แห่ง ให้บริการลักษณะ 
Extended OPD หรือ แผนกผู้ป่วยนอกสาขาอยู่ห่างจากโรงพยาบาลบ้าน
แพ้ว ในเขตพ้ืนที่ ให้บริการผู้ป่วยนอกและผู้ป่วยฉุกเฉิน มีแพทย์ประจํา
หากฉุกเฉิน และเกินศักยภาพ ส่งต่อผู้ป่วยมายังโรงพยาบาลบ้านแพ้ว      
ได้แก่  
          1) สาขาหลักห้า   
          2) สาขาเกษตรพัฒนา
          3) ศูนย์การแพทย์หลักสาม
          4) สาขาพระราม 2 (ริมถนนพระราม 2 )
          9.2 นอกเขตพ้ืนที่ เป็นการให้การบริการ ตามนโยบายสนับสนุนการ
ดําเนินงานของ สํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ ด้วยความเห็นชอบ
ของกระทรวงสาธารณสุข
              1) โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (สาขาพร้อมมิตร)  กรุงเทพมหานคร
              2) ศูนย์แพทย์และทันตกรรม ในศูนย์ราชการฯ แจ้งวัฒนะ  
กรุงเทพมหานคร
              3) ศูนย์ล้างไตทางช่องทอ้ง บริเวณวงเวยีนใหญ่  กรุงเทพมหานคร
              4) ศูนย์แพทย์ชุมชนธนบุรี กรุงเทพมหานคร
หมายเหตุ * คณะกรรมการกฤษฎีกาให้ความเห็นกรณีการขยายสาขา 
สามารถกระทําได้  ในกรณีที่เป็นการตอบสนองนโยบายของรัฐ  แต่จะต้องอยู่
ภายใต้การบริหารของคณะกรรมการฯ เพียงชุดเดียว

* บันทึกสํานักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา เร่ืองเสร็จที่ 334/2546 หนังสือที่ 
นร 1901/0466 ลงวันที่ 14 พฤษภาคม 2546

แผนกผู้ป่วยนอก
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กราฟแสดงจํานวนครั้งผู้ป่วยนอก ปีงบประมาณ 2547 - 2555

กราฟแสดงจํานวนครั้งผู้ป่วยนอกเฉลี่ยต่อวัน ปีงบประมาณ 2547 - 2555

งานบริการผู้ป่วยนอก
สถิติผู้ป่วยนอก ปีงบประมาณ 2547 - 2555

โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน)
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รายการ 2547 2548 2549 2550 2551 2552 2553 2554 2555

การให้บริการแต่ละปี 360,118 398,009 422,419 444,668 496,444 518,014 556,587 656,047 691,877

เฉลี่ยต่อเดือน  (ครั้ง) 30,010 33,167 35,201 37,056 41,370 43,168 46,382 54,671 57,656

เฉลี่ยต่อวัน  (ครั้ง) 987 1,090 1,157 1,218 1,360 1,419 1,525 1,797 1,896



งานบริการผู้ป่วยใน
สถิติผู้ป่วยใน ปีงบประมาณ 2547 - 2555
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน)

รายการ 2547 2548 2549 2550 2551 2552 2553 2554 2555

จํานวนผู้ป่วยในจําหน่าย (คน) 15,752 14,735 17,670 15,365 15,010 16,636 18,782 17,579 19,025

อัตราครองเตียง (%) 80.04 81.49 88.55 85.02 83.77 78.85 74.84 77.58 82.37

วันนอนเฉลี่ยต่อคน (วัน) 3.03 3.34 3.19 3.64 3.67 4.75 4.81 5.11 4.86

กราฟแสดงการเปรียบเทียบผู้ป่วยในจําหน่าย ปีงบประมาณ 2544 - 2555

กราฟแสดงการเปรียบเทียบอัตราครองเตียง ปีงบประมาณ 2544 - 2555

จํานวนเตียง
ปี 2550              180 เตียง
ปี 2551              180 เตียง
ปี 2552              250 เตียง
ปี 2553-ปัจจุบัน 300 เตียง14 | รายงานประจําปี 2555 / โรงพยาบาลบ้านแพ้ว



แผนกรังสีวินิจฉัย

แผนกปฏิบัติการกลาง

การนําเทคโนโลยแีละอุปกรณ์ที่ทนัสมัยชว่ยเพิ่มประสิทธิภาพ
การให้บริการ

• มีเคร่ือง ท้ังระบบท่ัวไป 
• เคร่ือง X-ray  คอมพิวเตอร์รุ่นใหม่ ท่ีทันสมัย
  ท่ีมีความทันสมัย ส่งข้อมูล ด้วยระบบ RIS (PACs)
• มีเคร่ือง Mammogram ตรวจวินิจฉัยมะเร็งเต้านม
• มีเคร่ือง Ultrasound  ตรวจวินิจฉัยระบบต่างๆ ให้การสนับสนุน 
ข้อมูลวินิจฉัย อาการเบื้องต้น  แก่ อายุรแพทย์ ศัลยแพทย์ และ
แพทย์เฉพาะทางด้านอ่ืนๆ ให้ผลการวินิจฉัย เท่ียงตรง แม่นยํา และ
รวดเร็ว เกิดประโยชน์ต่อผู้ป่วย 

มีรังสีแพทย์ประจํา จํานวน 3 ท่าน
• ให้บริการ X-ray ท่ัวไป, 
• ให้บริการ X-ray คอมพิวเตอร์
• ให้บริการ Ultrasound 
• ให้บริการ Mammogram
• หน่วย X-ray เคลื่อนท่ี จํานวน 4 คัน

•     อุปกรณ์ทาง Hardware เป็นเคร่ือง Automate จํานวนมาก  ได้แก่ 
      เคร่ืองตรวจ Biochemistry ท้ังแบบ Wet และ Dry, เคร่ืองตรวจ Serology
•     มีธนาคารเลือด   ในนขนาดท่ีเหมาะสม กับการดําเนินงานของโรงพยาบาล
•     มีนักเทคนิคการแพทย์ เป็นทีมงานท่ีมีประสิทธิภาพ
•     มีการขยายและพัฒนาด้าน Microbiology ทําการเพาะเชื้อและตรวจเชื้อต่าง ๆ
      เช่น Hemoculture, Rectal Swab ให้บริการแก่หน่วยงานต่าง ๆ 
      ท้ังภายในและภายนอกโรงพยาบาล
•    มีการนําระบบเทคโนโลยีสารสนเทศมาเชื่อมโยงข้อมูล HIS กับ LIS เพ่ือเพ่ิม     
     ประสทิธิภาพ และลดขั้นตอนการทํางาน

    งานบริการด้านปฏิบัติการกลาง (Central Laboratory)
     - การตรวจวินิจฉัยทางพยาธิวิทยาคลินิก
    - Hematology and Clinical Microscopy, Microscopy, 

Microbiology, Serology(Immunology), Biochemistry, Blood Bank
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หน่วยไตเทียม

หน่วยไตเทียม
ได้รับเคร่ืองฟอกไต จํานวน 6 เคร่ือง จากมูลนิธิโรคไต ในสมเด็จพระเจ้าพ่ี

นางเจ้าฟ้ากัลยานิวัฒนา เม่ือ 5 ปีท่ีแล้ว และประชาชนผู้มีจิตศรัทธา รวมเป็น
ท้ังหมด 12 เคร่ือง เปิดให้บริการฟอกไตวันละ 3 รอบ อัตราค่าบริการคร้ังละ 
1,500 บาท
     ต้ังแต่ปีงบประมาณ 2548 โรงพยาบาลบ้านแพ้ว ดําเนินการโครงการพัฒนา
ต้นแบบการจัดการและระบบการบําบัดทดแทนไต สําหรับผู้ป่วยไตวายเร้ือรัง
ระยะสุดท้าย จากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ในการศึกษา
รูปแบบท่ีเหมาะสมในการดูแลผู้ป่วยโรคไตวายเรื้อรังระยะสุดท้าย โดยให้ผู้ป่วย
เร่ิมต้นการรักษาด้วยวิธีการล้างไตทางช่องท้อง (CAPD) นอกจากถ้ามีปัญหา
อุปสรรคหรือข้อบ่งชี้ หรือภาวะแทรกซ้อน ก็จะพิจารณาให้การรักษาด้วยวิธีการ
ฟอกเลือดด้วยเครื่องฟอกไต (HD) และถ้าผู้ป่วยมีความพร้อมก็จะสนับสนุนให้
เปลี่ยนไต ซ่ึงเป็นวิธีท่ีดีท่ีสุด และผู้ป่วยสามารถกลับมามีชีวิตได้เช่นเดียวกับคน
ปกติ ในโครงการนี้มีอายุรแพทย์โรคไต ได้แก่ แพทย์หญิงปิยะธิดา จึงสมาน เป็น
ผู้ตรวจคัดกรองและให้การดูแลผู้ป่วย
     การเข้าร่วมโครงการนี้จะเป็นประโยชน์ต่อผู้ป่วย สามารถช่วยลดค่าใช้จ่ายใน
ครัวเรือนด้านการรักษา ผลท่ีได้จากการดําเนินการโครงการนี้ ประสบความสําเร็จ
ตามเป้าหมายวัตถุประสงค์ด้วยดี นอกจากนี้ ในโครงการนี้ได้ส่งผู้ป่วยไปผ่าตัด
เปลี่ยนไต ท่ีโรงพยาบาลศิริราช จํานวน 8 ราย

หอผู้ป่วยหนัก (ICU)

มีหอผู้ป่วยหนัก จํานวน 2  ห้อง
     ICU-1 จํานวน 10 เตียง ดูแล
ผู้ป่วยด้านอายุรกรรม
     ICU-2 จํานวน 8 เตียง ดูแล
ผู้ป่วยด้านอายุรกรรม และศัลยกรรม
ท่ัวไป
     ประกอบด้วยเค ร่ืองมือต่างๆ 
ตามมาตรฐานเทียบเท่าโรงพยาบาล
ท่ัวไป รับภาระ ในการดูแลผู้ป่วยของ
โรงพยาบาลบ้านแพ้ว, รับผู้ป่วยจาก
โรงพยาบาลข้างเคียง และผู้ป่วยจาก
ศูนย์เตียงของสํานักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ (สปสช.)  
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จักษุวิทยา

จักษุวิทยา
- ตรวจรักษาโดยจักษุแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ
- อุปกรณ์เคร่ืองมือทันสมัย ครบครัน
- ให้บริการวันจันทร์-วันศุกร์
- มีการสํารวจ และตรวจเพ่ือค้นหาผู้ป่วยท่ีเป็น 
  ต้อกระจก และผ่าตัดโดยทีมงานท่ีชํานาญการ
- ออกหน่วยผ่าตัดต้อกระจกนอกสถานท่ี

          มีจักษุแพทย์ จํานวน 10 ท่าน โรงพยาบาลบ้านแพ้ว 
ร่วมกับ สํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ให้การ
รักษาต้อกระจกเชิงรุกในชุมชน ในพ้ืนท่ีอําเภอบ้านแพ้ว จังหวัด
สมุทรสาคร และจัดบริการหน่วยผ่าตัดต้อกระจกเคลื่อนท่ี 
ร่วมกับ มูลนิธิโรงพยาบาลบ้านแพ้ว, องค์กรภาคเอกชนต่างๆ 
องค์กรสื่อมวลชนทุกแขนง และ มูลนิ ธิ ต่าง ๆ ออกหน่วย
เคลื่อนท่ี เพ่ือดูแลผู้ป่วยโรคต้อกระจก ในท้องถ่ินต่างจังหวัดท่ี
ห่างไกล ขาดแคลนจักษุแพทย์ โดยไม่คิดมูลค่าใดๆ ท้ังนี้จะต้อง
เป็นไปตามความต้องการชุมชน หรือ องค์กรในท้องถ่ินนั้นๆ ร้อง
ขอความร่วมมือมายังโรงพยาบาลบ้านแพ้ว และทางทีมงานจักษุ
แพทย์ จะประสานงานกับโรงพยาบาลชุมชน หรือหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องในท้องถ่ินนั้น ๆ
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ทันตกรรม

     แผนกทันตกรรม มีแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ เปิดให้บริการทุกวัน       
ไม่เว้นวันหยุดเสาร์-อาทิตย์   
     ให้บริการทันตกรรมในชุมชน โดยมีโครงการออกหน่วย        
ทันตกรรมเคล่ือนท่ี ด้วยรถทันตกรรมและยูนิตทันตกรรม ท่ีพร้อม
ให้บริการนอกสถานท่ี เพ่ือสร้างโอกาสในการรับบริการทาง        
ทันตกรรมได้อย่างท่ัวถึง  เพ่ิมมากข้ึน และเพ่ือกระตุ้นให้ประชาชน
ในเขตอําเภอบ้านแพ้ว มีจิตสํานึกในการดูแลสุขภาพช่องปาก      
ของตนเอง

ศูนย์ตรวจสุขภาพเคลื่อนท่ี

ศูนย์ตรวจสุขภาพเคลื่อนที่
- ให้ความรู้ แนะนํา และตรวจสุขภาพ ให้แก่บุคลากรในหน่วยงาน 
และองค์กรต่าง ๆ
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ศูนย์สุขภาพดีเร่ิมที่บ้าน (Home Health Care)

* เป็นหน่วยท่ีสามารถให้การดูแลรักษาต่อเนื่อง  ระหว่าง
โรงพยาบาลและบ้านผู้ป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพ
* ทําให้ผู้ป่วยและญาติม่ันใจในการดูแลสุขภาพด้วยการพ่ึงพา
ตนเองมากข้ึน
* สามารถลดอัตราการครองเตียง
* สามารถลดค่าใช้จ่ายด้านการรักษาผู้ป่วยในของโรงพยาบาล
อย่างเป็นรูปธรรม
* ลดค่าใช้จ่ายด้านครัวเรือนของผู้ป่วยและญาติ ขณะรักษาใน
โรงพยาบาล
* สามารถสร้างความรัก ความสัมพันธ์ท่ีดี ระหว่างสมาชิกใน
ครอบครัวของผู้ป่วยเอง
* โรงพยาบาลเป็นท่ีศรัทธาของผู้ป่วยและญาติ ตลอดจนชุมชน
มากข้ึน
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งานส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค

• การค้นหาและคัดกรองกลุ่มเสี่ยงและ
ผู้ป่วยในชุมชน ได้แก่ โรคเบาหวาน 
โรคความดันโลหิตสูง หัวใจและหลอด
เลือด

• กิจกรรมค้นหาและคัดกรองเพ่ือชะลอ
การเสื่อมของไตในกลุ่มผู้ป่วยโรคไต
เร้ือรัง

• กิจกรรมรณรงค์ป้องกันแก้ไขปัญหาใน
พ้ืนท่ีโรคไข้เลือดออก

• อบรมแกนนํานักเรียนมุมเพ่ือนใจวัยรุ่น
• ส่งเสริมสุขภาพแม่และเด็ก เย่ียมหลัง

คลอดในชุมชน
• ฯลฯ

• การค้นหาและคัดกรองกลุ่มเสี่ยงและ
ผู้ป่วยในชุมชน ได้แก่ โรคเบาหวาน 
โรคความดันโลหิตสูง หัวใจและหลอด
เลือด

• กิจกรรมค้นหาและคัดกรองเพ่ือชะลอ
การเสื่อมของไตในกลุ่มผู้ป่วยโรคไต
เร้ือรัง

• กิจกรรมรณรงค์ป้องกันแก้ไขปัญหาใน
พ้ืนท่ีโรคไข้เลือดออก

• อบรมแกนนํานักเรียนมุมเพ่ือนใจวัยรุ่น
• ส่งเสริมสุขภาพแม่และเด็ก เย่ียมหลัง

คลอดในชุมชน
• ฯลฯ
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การบริจาคร่วมโครงการต่าง ๆ

ส่วนหน่ึงของผู้มีจิตศรัทธา จากทั้งส่วนบุคคล และกลุ่มองค์กรต่าง ๆ 
เดินทางมามอบเงินสนับสนุนในโครงการและกิจกรรมต่างๆ ของโรงพยาบาล

รายงานประจําปี 2555 / โรงพยาบาลบ้านแพ้ว | 21



พิธีเปิดพระราชานุสาวรีย์สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี

     เม่ือวันท่ี 15 มิถุนายน 2555 สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี เสด็จพระ
ราชดําเนินทรงเปิดพระราชานุสาวรีย์ สมเด็จพระศรีนคริทราบรมราชชนนี ซ่ึงทางโรงพยาบาล 
บ้านแพ้ว (องค์การมหาชน) จัดสร้างข้ึนเพ่ือน้อมรําลึกในพระมหากรุณาธิคุณท่ีทรงมีต่อการ
สาธารณสุขไทย พร้อมท้ังทรงเปิดหน่วยไตเทียม และหอผู้ป่วยหนัก (ICU) และพระราชทานเข็ม
ท่ีระลึกแก่ผู้บริจาคทุนทรัพย์ เพ่ือสมทบทุนโครงการสร้างศูนย์การแพทย์ โรงพยาบาลบ้านแพ้ว 
(องค์การมหาชน) จํานวนท้ังสิ้น 170 ราย โดยมีผู้ว่าราชการจังหวัดสมุทรสาคร รัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสุข ผู้พิพากษาหัวหน้าศาลจังหวัดสมุทรสาคร มณฑลทหารบกท่ี 11        
ผู้บัญชาการตํารวจภูธร ภาค 7 รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข คณะกรรมการ
โรงพยาบาล ผู้บริหาร แพทย์ พยาบาล ข้าราชการ เจ้าหน้าท่ีพสกนิกร ชาวอําเภอบ้านแพ้ว และ
อําเภอใกล้เคียง เฝ้ารับเสด็จฯ เป็นจํานวนมาก สร้างความปิติยินดีแก่ปวงชนชาวอําเภอ      
บ้านแพ้วเป็นอย่างมาก
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รายได้ โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน)
ปีงบประมาณ 2548 - 2555

สัดสว่นรายได ้ปีงบประมาณ 2555
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ค่าใช้จ่ายของโรงพยาบาลเปรยีบเทียบ 9 ปีงบประมาณ
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ค่าใช้จ่าย โรงพยาบาลบ้านแพ้ว (องค์การมหาชน)
ปีงบประมาณ 2548 - 2555
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ภาคผนวก
ผลงานสําคัญตามเจตนารมย์องค์การมหาชน

1. การปรับเปล่ียนกระบวนการและวิธีการทํางาน ได้แก่ การพยายามที่จะ Contact out การเช่าทรัพย์สิน เช่น 
ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์, อุปกรณ์สํานักงาน, ครุภัณฑ์การแพทย์, นักวิจัย, ระบบบัญชี, ท่ีปรึกษากฎหมาย, ทํา
ความสะอาด, ยาม, โรงครัว, คนดูแลสวน

- กระบวนการนี้จะทําให้ขนาดขององค์กรเล็กลง
- ไม่ผูกพันภาระค่าใช้จ่ายประจําระยะยาว
- องค์กรเกิดการบริหารท่ียืดหยุ่น
- มีการประเมินผลสามารถทําได้อย่างจริงจังมากข้ึน

2. การปรับปรุงโครงสร้างการบริหารราชการแผ่นดิน
- สามารถปรับโครงสร้างได้รวดเร็ว
- เป็นองค์กรแนวราบ
- การสื่อสารระหว่างองค์กรรวดเร็ว
- ครอบคลุมโครงสร้างอํานาจการบริหารจัดการ
- มีระเบียบข้อบังคับออกแบบให้เหมาะสมกับองค์กร
- ปรับเปลี่ยนระเบียบข้อบังคับได้ตามสถานการณ์
- โครงสร้างของคณะกรรมการบริหารประกอบด้วยผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้แทนกลุ่มเป้าหมาย 
   และหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง

3. การรื้อปรับระบบการเงินและการงบประมาณ
- มีระบบเป็นของตนเอง ตามที่คณะกรรมการกําหนด ซ่ึงมีความคล่องตัว
- เป็นหมวดอุดหนุนท่ีมีการคิดแบบเหมาจ่าย ค่าใช้จ่ายต่อหัว
- งบประมาณคุมการใช้จ่ายเงินอย่างเป็นระบบ มีการวางแผนการใช้จ่ายเงิน

4. การสร้างระบบบริหารงานบุคคลและค่าตอบแทนใหม่
- การคัดเลือกสรรหาเป็นระบบเปิด สามารถเลือกบุคลากรท่ีมีความจําเพาะเหมาะสมมากข้ึน    
  ให้ความสําคัญและให้เวลากับการคัดเลือกสรรหามากท่ีสุด
- ให้บริษัทหรือกลุ่มบุคคลท่ีมีอยู่ในวงการบุคลากร ช่วยสรรหาบุคลากรให้องค์กร
- ใช้ระบบของภาคธุรกิจเข้ามาปรับใช้กับการบริหารงานบุคคล
- สามารถทําสัญญาเป็นรายโครงการ หรืองานพิเศษ
- เน้นเรื่องระบบประเมินผลแบบ 360 องศา เป็นการประเมินเพ่ือพัฒนาไม่ได้เป็นการจับผิด
- ใช้ตัวชี้วัดควบคู่ไปกับสัญญาจ้าง
- มีความยืดหยุ่นและความคล่องตัวท่ีจะจัดสรรบุคคลให้เหมาะสมกับงาน
- ค่าตอบแทนจะจ่ายตาม Work load

อย่างไรก็ตาม แม้ว่าจะปรับระบบการบริหารงานบุคคลแล้ว ยังทําให้มีการ turn over ค่อนข้างสูง
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5. การปรับเปล่ียนกระบวนทัศน์ วัฒนธรรม และค่านิยม
- ไม่ยึดถือตําแหน่ง แต่ยึดถือความรับผิดชอบเป็นสําคัญ
- วัฒนธรรมองค์กร ต้องลดภาพพจน์แบบเช้าชาม เย็นชาม ซ่ึงระบบราชการไม่มีการศึกษา
  วิทยาการใหม่ ๆ โดยการถูกตัดออก เนื่องจากไม่ได้รับการเปิดโอกาส
- ความคิดริเร่ิมสร้างสรรค์
- ต้องมีการบริการแบบ Service mind
- ผู้นําองค์กร ระดับหัวหน้า ต้องทําเปน็ตัวอย่าง
- เน้นลูกค้าเป็นสําคัญ
- ในระบบราชการเน้นเรื่องความซ่ือสัตย์ ซ่ือตรง
- นับถือความดี ความมีประสิทธิภาพของคน

6. การเสริมสร้างระบบราชการให้ทันสมัย
- มีระบบฐานข้อมูลท่ีเชื่อถือได้ และสามารถเชื่อมโยงกับหน่วยงานภายนอกได้
- มีระบบข้อมูลกลุ่มเป้าหมายที่เชื่อถือได้ และหน่วยงานต่าง ๆ สามารถนําข้อมูลไปใช้ได้
- มีแผนพัฒนาบุคลากรต่อเนื่อง เช่น ส่งบุคลากรไปอบรม
- การทํา e-Goverment ควรเน้นทําท่ีจุดเล็ก ๆ ก่อนแล้วจึงขยายให้ใหญ่ข้ึนไปเรื่อยๆ
  และต้องมีคนเริ่มต้นทํา
- ควรให้ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะด้านเข้ามาทํา

7. การเปิดระบบราชการให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม
- ร่วมสรรหากรรมการบริหารฯ โดยมีประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมวางวิสัยทัศน์, กําหนดนโยบาย,          
  เป้าหมายการดําเนินงาน, บริจาคทรัพย์สิน, ตรวจสอบข้อร้องเรียนต่าง ๆ
- ประชาชนสามารถตรวจสอบข้อมูลขององค์การได้
- รับฟังความคิดเห็นของประชาชน เช่น ประชุมผู้นําชาวบ้าน
- มีเวทีประเมินการทํางานขององค์การ

ทิศทางการพัฒนาในอนาคต ข้อเสนอแนะเพ่ือสร้างโอกาสพัฒนา

     1. มีการเชื่อมโยงเครือข่ายข้อมูลข่าวสารกับหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้อง และเครือข่ายการทํางานเป็นแบบพันธมิตรท้ังภาครัฐ 
และเอกชน
     2. องค์การมหาชนต้องมีการประเมินผลท่ีชัดเจน
     3. มีการพัฒนาองค์กรอย่างต่อเนื่องท่ีม่ันคงและย่ังยืน
     4. ทําให้องค์การมหาชนเป็นองค์กรตัวอย่างของการปฏิรูป
ระบบราชการ
     5. สร้างความเชื่อมโยงระหว่างยุทธศาสตร์และกรอบการ
ทํางานขององค์การมหาชน กับ นโยบายของรัฐบาล ให้ชัดเจน
และเป็นรูปธรรมมากท่ีสุด กล่าวคือแปลงนโยบายของรัฐบาล   
ให้เป็นแผนปฏิบัติการขององค์การอย่างเหมาะสม บนพ้ืนฐาน
ความเป็นอิสระจากภาครัฐ  (แต่มิใช่สุด ข้ัวดัง ท่ี เ ข้าใจกัน )   
ในขณะเดียวกัน ทิศทางนโยบายของรัฐบาลก็ได้รับการดูแล
สนองตอบจากองค์การมหาชน เพ่ือสร้างความกลมกลืน ลดความ
แปลกแยก / ช่องว่างของสัมพันธภาพระหว่างรัฐบาลกับองค์การ
มหาชน  โดยสรุปคือสร้างความ รู้สึก มีส่วนร่วมกับ รัฐบาล 
(participatory while maintaining integrity)

1. รูปแบบการบริหารแบบองค์การมหาชน ซ่ึงประสบผลสําเร็จ
และตอบสนองต่อนโยบายของรัฐบาล และความต้องการของ
ประชาชนเป็นอย่างดี ยังมิได้ถูกนํามาปฏิรูป หน่วยงานท่ีมี
ลักษณะเดียวกันในภาครัฐอ่ืนๆ ให้เกิดเป็นองค์การมหาชน   
มากข้ึน
     2. ความสัมพันธ์ระหว่างองค์การมหาชนกับหน่วยงานอ่ืน   
ซ่ึงยังมององค์การมหาชน เป็นส่วนหน่ึงของส่วนราชการ และยัง
ขาดความเข้าใจลักษณะการดําเนินการและรูปแบบขององค์การ
มหาชน
     3. การประชาสัมพันธ์ให้กับประชาชนเข้าใจในเร่ืองของ
องค์การมหาชนให้มากข้ึน
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