
รายงานการประชุม 
คณะกรรมการบริหารศนูยพิทักษสิทธเิด็กและสตร ีสํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร 

ครั้งที่ 2 / 2551 
วันพธุที่  11  มิถุนายน  2551  เวลา 09.00 น. 
ณ หองประชมุ ชั้น 19 โรงพยาบาลกลาง 

 
 

ผูมาประชุม 
 

1.   นายสมพงษ  วงศปญญาถาวร รองผูอํานวยการสํานกัการแพทย  ประธาน กรรมการ 

2.   นายชวูิทย  ประดิษฐบาทกุา รองผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง กรรมการ 

3.   นายสุขสนัต  กิตติศุภกร รองผูอํานวยการโรงพยาบาล  กรรมการ 

เจริญกรุงประชารักษ  

4.   นายพิพัฒน  เกรียงวัฒนศิริ ผูอํานวยการโรงพยาบาลหลวงพอ 

     ทวีศักดิ ์ชุตินฺธโร อุทิศ 

5.   นายประพาศน รัชตะสมัฤทธิ ์ ผูอํานวยการโรงพยาบาลหนองจอก กรรมการ 

 6.   นายกิตตชิัย  บอทรัพย แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลราชพพิัฒน กรรมการ 

 7.   นายสมชาย  จึงมีโชค  ผูอํานวยการโรงพยาบาล   กรรมการ 

ลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 8.   นางธนนีาถ  ตรีรัตนวีระพงษ หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน    กรรมการ 

โรงพยาบาลตากสิน 

 9.   นางอัมพร  เกียรติปานอภิกุลหัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน 

      โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 10. นางสาวกาญจนา สินเหลือ นักสังคมสงเคราะห 8 ว.   กรรมการ 

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 11. นางสมพศิ  สนชัย  นักสังคมสงเคราะห 7 ว.   กรรมการ 

 โรงพยาบาลตากสิน 

 12. ร.ต.ต.จรรยา เจนประเสริฐ หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ

      โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ ชุตินฺธโร อุทศิ 

 13. นางบุญนศิา  บวรนนัทเดช หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ 

       โรงพยาบาลหนองจอก 

 14. นางยอดพร  หิรัญรัศ  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน   กรรมการ 

      โรงพยาบาลสริินธร 
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 15. นางสาวสมศิริ บุญศิริ  นักสังคมสงเคราะห 6    กรรมการ 

โรงพยาบาลกลาง 

 16. นางรววีรรณ  ไสยสุวรรณ นักสังคมสงเคราะห 6 ว 

      โรงพยาบาลตากสิน 

17. นางสุภา  อุมยืนยง นักสังคมสงเคราะห 6 ว   กรรมการ 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 18. นางสมพร  จูงศิริวัฒน นักสังคมสงเคราะห 6 ว   กรรมการ 

      โรงพยาบาลราชพพิัฒน 

 19. นางสาวอรอนงค คําขอด  นักสังคมสงเคราะห 5    กรรมการ 

โรงพยาบาลสริินะร 

 20. นางสาวพรพิไล ตันติลีปกร นักวชิาการสาธารณสุข 5  กองวิชาการ กรรมการและ 

           ผูชวยเลขานกุาร 
 

ผูไมมาประชมุ  เนื่องจากติดราชการ 

 1.   นางดลยา          สุขสมปอง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิรินธร  กรรมการ 
 

 2.   นายสุกิจ         หาญพานิชกิจการ ผูชวยผูอํานวยการวทิยาลัยแพทยศาสตร กรรมการ 

      กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล(ฝายบรกิาร) 

 3.   นางสุปราณี          อางแกว  หัวหนาภาควชิาเวชศาสตรปองกัน กรรมการ 

และสังคม  วิทยาลยัแพทยศาสตร 

กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

 4.   หัวหนาภาควิชาจิตเวชศาสตร  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุเทพมหานคร กรรมการ 

            และวชิรพยาบาล 

 5.   นางสิริพร          เขียนประเสริฐ นักสังคมสงเคราะห 6 ว 

      วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร 

      และวชิรพยาบาล 

 6.   นางกิตติยา          ศรีเลิศฟา  รองผูอํานวยการโรงพยาบาลตากสิน กรรมการ 

 7.   นายพรเทพ          แซเฮง  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ 

      โรงพยาบาลกลาง 

 8.   นางสมพร          ใจสมุทร  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน   กรรมการ 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 
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 9.  นางกรรณิการ         เทศประสิทธิ ์ นักสังคมสงเคราะห 5   กรรมการ 

      โรงพยาบาลหนองจอก 

10.นางเลิศลักษณ       ลีลาเรืองแสง ผูอํานวยการกองวิชาการ   กรรมการ

 11.นางปาริชาติ          กัลยาณมิตร หัวหนาฝายแผนงาน   กรรมการ 

กองวิชาการ  
 

ผูเขารวมประชุม 
 1.  นายสามารถ          ตันอริยกุล  ผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง 

 2.  นางอารีรัตน          ชยัเรืองยศ  นายแพทย 7วช 

      โรงพยาบาลกลาง 

 3.  นางอรุณี               ศรีนาคคล้ํา หัวหนาสูติกรรมหลังคลอด โรงพยาบาลกลาง 

 4.  นางธิดารตัน          ศิลาแร  หัวหนาหองคลอด โรงพยาบาลกลาง 

 5.  นางสาวจฑุามาศ    ยุทธนะ  พยาบาลวชิาชีพ 7 วช โรงพยาบาลกลาง 

 6.  นางฉววีรรณ          สรรพมงค  นักวชิาการสาธารณสุข 5 ฝายพฒันาบคุคล 

 7.  นางสาวเฉลิม         ทาํดี  นักสังคมสงเคราะห oscc โรงพยาบาลตากสิน 

 8.  นางสาวจารุวรรณ   สุริยเมตตาคุณ นักสังคมสงเคราะห oscc โรงพยาบาลตากสิน 

 9.  นางสาวชมพูนชุ      พฒันพงศดิลก นักสังคมสงเคราะห oscc  

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 10.นางสาวศรติา         คําหวาง  นักสังคมสงเคราะห oscc  

      โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ ชุตินฺธโร อุทศิ 

 11.นางสาวนนัทพร      กระจางโพธิ ์ นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลหนองจอก 

 12.นางสาวมาริสา       พรอมพงศกร นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 13.นางสาวกนัยารัตน  โนนหลา  นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

       

เปดประชุม  เวลา  09.00  น. 
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ระเบียบวาระที่ 1 เรื่องที่ประธานแจงใหที่ประชุมทราบ 
 

ประธาน    ตามที่ไดมีคําสั่งสํานักการแพทยที่ 1740/2550 ลงวันที่ 26 ธันวาคม  

รอง.ผอ.สนพ.  2550 เร่ืองคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี  

(นายสมพงษฯ) สํานักการแพทย ไปแลวนั้น เนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลงคณะกรรมการบางทาน 

จึงยกเลิกคําสั่งขางตน และมีคําสั่งสํานักการแพทยที่ 822/2551 ลงวันที่ 21 

กรกฎาคม 2551 เร่ืองแตงตั้งคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยเปลี่ยนแปลงประธานกรรมการจากศ.พิเศษ

มานิตฯ ผูอํานวยการวิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

รักษาการในตําแหนงรองผูอํานวยการสํานักการแพทย เปน รองผูอํานวยการสํานัก

การแพทย (ที่ไดรับมอบหมาย) 
 

มติที่ประชุม   รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็ก
และสตรี สํานักการแพทย ครั้งที่ 1/2551 วันศุกรที่ 11 เมษายน 2551 เวลา 
13.30 น ณ หองประชุม 2 ชั้น 5 สํานักการแพทย 

 

มติที่ประชุม    รับรองรายงานการประชุม 
 

ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องเพื่อทราบ 
 

  3.1 ผลการดําเนินงานของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 
โรงพยาบาลกลาง  รวมถึงปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงาน 

นักสังคมสงเคราะห    นําเสนอดังนี้ 

ศูนยพิทักษสิทธิเด็ก            1. ประวัติความเปนมาของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

และสตรี รพก.  โรงพยาบาลกลาง 

  2. วัตถุประสงค และขอบเขตการดําเนินงาน  

3. แนวทางการใหบริการ 

4. สถิติผูรับบริการจะเก็บทั้งแบบป พ.ศ. และปงบประมาณ และ

ชวงเวลาที่มีผูมารับบริการจํานวนมากที่สุดคือเวลา 16.00 – 24.00 น. 

5. การดําเนินการปจจจุบัน 

: มีนักสังคมสงเคราะหอัตราจางประจําศูนยOSCC เพื่อใหบริการ

ตลอด 24 ชั่วโมง จํานวน 4 คน 
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: มีการปรับปรุงหอง OSCC ใหเหมาะสม  

: มีบริการใหคําปรึกษาทางโทรศัพทตลอด 24 ชั่วโมง โดย

ผูรับบริการจะเปน Case ที่เคยมารับบริการที่ศูนยฯ เนื่องจากยังไมมี Hot 

Line 

 : มีการจัดตั้งคลินิกครอบครัวสมานฉันท โดยกลุมเปาหมาย คือ 

บุคคลในครอบครัวที่มีความสัมพันธกัน เชน สามี ภรรยา บุตรและญาติพี่นอง ฯลฯ 

ซึ่งการเกิดกระบวนสมานฉันท ไมเนนเฉพาะสามี -  ภรรยา และจะดําเนินการคูขนาน

ไปกับการรักษา และจะเนนที่ผูถูกกระทําเปนหลัก เพราะบางครั้งผูถูกกระทําก็ไมให

ความรวมมือตองมีการถามความสมัครใจและความพรอม 

 : มีการจัดตั้งกองทุนพิทักษสิทธิเด็กและสตรี ในมูลนิธิโรงพยาบาล

กลาง เมื่อวันที่ 8 มีนาคม 2551 ซึ่งตรงกับวันสตรีสากล 

 6. แผนที่จะดําเนินการตอไป 

 : จัดอบรมใหนความรูเร่ืองความรุนแรง การลวงละเมิดสิทธิเด็กและ

สตรีแกเจาหนาที่ในหนวยงาน 

 : จัดประชุมเชิงปฏิบัติการทีมสหวิชาชีพทั้งภายในและหนวยงาน

ภายนอกเพื่อสรางเครือขายในการทํางาน 

 : ปรับปรุงระบบขอมูลเพื่อใชประโยชนในการศึกษาวิจัยรวมทั้งการ

วางนโยบายเชิงรุก 

 7. กิจกรรมการดําเนินงานไดแก  การเขารวมศึกษาดูงานกับ

หนวยงานภายนอก และการเปนสถานที่ดูงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีใหกับ

นักศึกษามหาวิทยาลัยธรรมศาสตร งานรณรงคยุติความรุนแรงฯ เดือนพฤศจิกายน 

งานวันสตรีสากล การประชุม Case conference 

ที่ประชุมรวมกันพิจารณาในประเด็นตางๆ ดังนี้ 

1. การเกิดกระบวนการสมานฉันทที่มีทั้งผูกระทําและผูถูกกระทํามาเขาสู

กระบวนการและประสบผลสําเร็จคอนขางยาก โดยเฉพาะในกรณีของสามี - ภรรยา 

เชน รพจ.กระบวนการนี้เกิดขึ้นไดยากในแตละปจะมี ประมาณ 3 – 4 ราย  รพร. ปที่

ผานมามี 1 ราย(อยูระหวางการติดตามผล) รพล. มี 1 ราย ดําเนินการมาประมาณ 2 

ป และไดรับการติดตามอยางตอเนื่องซึ่งจะมีปญหาเปนระยะๆ   

2. ปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงานของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

 : รพจ.   - จะเปนในสวนของการ detec case ไมครอบคลุม 
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- การ follow up case ที่มีปญหา บางครั้งไมไดรับความ 

รวมมือจากญาติ และผูเกี่ยวของ 

  - ความปลอดภัยของนักสั งคมสงเคราะห  OSCC ที่

ปฏิบัติงาน นอกเวลาราชการ  

 : รพต. - บุคลากรที่ปฏิบัติงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีเปน

เพียงอัตราจาง ไมมีความมั่นคงจึงทําใหมีการลาออกบอย  

- ผูที่รับเขามาปฏิบัติงานใหมก็จะขาดความมั่นใจในการ 

ปฏิบัติงานนอกเวลาเนื่องจากขาดประสบการณ จึงควรมีชองทางใหนักสังคม

สงเคราะหOSCC ไดเขารับการอบรม  

 : รพท. - นักสังคมสงเคราะหOSCC มี 3 คน ซึ่งสามารถปฏิบัติงาน

ไดตลอด 24 ชั่วโมง และสถานที่นอกเวลาราชการจะดําเนินการที่หองฉุกเฉิน เพื่อ

ความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน 

  - กระบวนการของOSCC จะทําควบคูไปกับครอบครัว

สมานฉันท 

  - พยายามสรางเครือขายใหมากที่สุด คือประสานกับฝาย

พัฒนาชุมชน ของสํานักงานเขต ซึ่งยังใหความชวยเหลือไดไมเต็มที่ 

  - บางครั้งตํารวจไมรับแจงความ และกระบวนการทาง

กฎหมายยังไมเขมแข็ง 

: รพน. - มีปญหาคลายกับโรงพยาบาลที่กลาวมาแลวจะเพิ่มเติม 

การประสานงานกับสํานักงานเขต เนื่องจากเจาหนาที่ของสํานักงานเขตมีการลาออก

บอย ทําใหการประสานงานขาดความตอเนื่อง 

   - ไมมีกองทุนสําหรับชวยเหลือ 

 : รพร. - ขาดแพทยเฉพาะทางที่สามารถตรวจ case ที่ถูกกระทํา 

โดยเฉพาะกรณี rape นอกเวลาราชการ 

  - บางครั้งตํารวจไมรับแจงความ และกระบวนการทาง

กฎหมายยังไมเขมแข็ง บางสน.ยังไมทราบถึงพรบ.คุมครองผูถูกกระทําความรุนแรง

ในครอบครัว ซึ่งประกาศใชเดือนพฤศจิกายน 2550 เชน สน.ทาพระ สน.หลักสอง 

 : รพล. - มีปญหาคลายกับโรงพยาบาลที่กลาวมาแลวจะเพิ่มเติม

ในเรื่องของการสื่อสารกับผูรับบริการที่เปนคนตางดาวที่เขาเมืองอยางผิดกฎหมาย 

เชน พมา เวียดนาม และคารักษาพยาบาลของคนตางดาว 
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: รพส. - การนัดผูปวยพบกับนักสังคมฯจะเปนเจาหนาที่คนละคน

กับที่พบครั้งแรก 

 - การดูแลผูปวยที่ตอง Admit  เจาหนาที่ที่หอผูปวยยังขาด

ทักษะในการดูแลผูปวยที่ถูกกระทํา  
 

สรุปปญหาและอุปสรรคไดดังนี้ 

2.1 สถานที่ และความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน 

 2.2 นักสังคมสงเคราะหเปนอัตราจางไมมีความมั่นคง เปลี่ยนบอย 

นักสังคมสงเคราะหที่เปนขาราชการสอนงานใหกับนักสังคมสงเคราะห OSCC ที่เขา

ใหม ซึ่งเปนการเพิ่มภาระงาน แตหากปรับเปนอัตราขาราชการทุกคนจะตองมีการอยู

เวร ซึ่งแตเดิมไมเคยมีการอยูเวร  

 2 .3  การอบรมใหกับนักสั งคมสง เคราะห  OSCC ผู บ ริหาร

โรงพยาบาลอาจตองพิจารณาในเรื่องของเนื้อหาของการอบรมหากเปนเรื่องที่

เกี่ยวของและจําเปนตองใชในการปฏิบัติงานอาจพิจารณาใชเงินนอกระบบมา

สนับสนุน รวมถึงการอบรมใหบุคลากรทุกระดับของโรงพยาบาลในเรื่องของการดูแล

ผูปวยที่ถูกกระทํา 

 2.4 การรับรูถึงพรบ.คุมครองผูถูกกระทําความรุนแรงในครอบครัว 

ซึ่งประกาศใชเดือนพฤศจิกายน 2550 ของเจาหนาที่ตํารวจยังไมครอบคลุมทุกสน. 

 2.5 ขาดแพทยเฉพาะทางที่สามารถตรวจ  case ที่ถูกกระทํา 

โดยเฉพาะกรณี rape นอกเวลาราชการในโรงพยาบาลเล็ก 

 2.6 การสื่อสารกับคนตางดาวที่เขาเมืองอยางผิดกฏหมาย 
 

มติที่ประชุม  รับทราบและประธานกรรมการ(นายสมพงษ วงศปญญาถาวร)ส่ังการดังนี้ 

1. ในการประชุมคณะกรรมการฯ สัญจร คร้ังตอไปขอใหโรงพยาบาลที่

นําเสนอใชแบบประเมินตนเองตามมาตรฐานบริการดูแลเด็กและสตรีที่ถูกกระทํา

รุนแรง  

2. ขอใหโรงพยาบาลสรุปเหตุการณกรณีที่ประสานงานกับตํารวจพบ

ปญหาอะไรบาง เหตุการณเกิดเมื่อไร สน.ใด สงมายังสํานักการแพทยเพื่อรวบรวม

เปนขอมูลในการพิจารณาดําเนินการตอไป 
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3.2 นําเสนอกรณีศึกษาผูปวยหลังคลอดมีอาการทางจิตเวช  
นักสังคมสงเคราะห    case สงปรึกษาจากหอผูปวยหลังคลอด วามารดาเด็กมีปญหา 

ศูนยพิทักษสิทธิเด็ก  อารมณจิตใจ ปญหาครอบครัว และปญหาการใชสิทธิการรักษาพยาบาล 

และสตรี รพก.         รายละเอียดดังเอกสารที่แนบ 

   ที่ประชุมรวมกันใหขอสังเกตสรุปประเด็นไดดังนี้ 

   กรณีมารดาปกติแตไมสามารถเลี้ยงดูบุตรไดจะดําเนินการ

อยางไรได /จะสามารถทําหมั้นไดโดยไมมีสามี/ญาติมาเซ็นยินยอมไดหรือไม 

: ตามพรบ.เด็กเรื่องการสงเคราะหเด็กจะใหอํานาจแพทย          

นักสังคมสงเคราะห นักจิตวิทยา ในการประเมินวาจะเปนการเลี้ยงดูที่ไมเหมาะสม 

ซึ่งตองใชกระบวนการทางกฎหมายเขามาชวย 

  : การทําหมั้นไมจําเปนตองอาศัยการยินยอมจากผูอ่ืน เนื่องจาก

เนื้อตัวเปนสิทธิของผูหญิง หรือปรึกษานิติแพทยกอนการดําเนินการ 
    

มติที่ประชุม  รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 4 เรื่องอื่นๆ 
 

4.1  การจัดการความรู (KM)  
นายชูวิทยฯ   เนื่องจากการจัดการความรู เปนตัวชี้วัดในแผนปฏิบัติราชการของ          

(รผอ.รพก.)  สํานักการแพทย  ซึ่งมีผลตอการขอรับเงินรางวัลประจําปของบุคลากรในสังกัด

   ซึ่งโรงพยาบาลกลางเปนตัวแทนของโรงพยาบาลที่ กก.จะเขาตรวจประเมิน ในสวน  

ของภาพรวมของทุกโรงพยาบาล กก.จะเขาตรวจที่สํานักการแพทย ดังนั้นจึงขอให

ทุกโรงพยาบาลสงขอมูลตางๆ ไดแก กรณีศึกษา(ใชชื่อสมมุติ)แนวทางการ

ดําเนินการ/ประสานงานในการใหความชวยเหลือในกรณีนั้นๆ และขอสรุป  ขอมูล

กิจกรรมตางๆพรอมรูปถาย เพื่อลงขอมูลใน website โดยขอใหสงขอมูลมายัง  

กองวิชาการ ภายใน วันที่ 27 มิถุนายน 2551 เพื่อโรงพยาบาลกลางและกอง

วิชาการจะไดดําเนินการและกําหนดวันประชุมคณะกรรมการฯเรื่องการจัดทํา 

website อีกครั้ง 
 

 

มติที่ประชุม  รับทราบและดําเนินการภายในกําหนด 
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  4.2 กําหนดการประชุมคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็ก
และสตรี สํานักการแพทย  

  ที่ประชุมมีมติรวมกันใหมีการประชุมทุก 2 เดือน และนําเสนอขอมูล 3 

โรงพยาบาล/การประชุม 1 คร้ัง โดยครั้งตอไปสัญจรไปที่โรงพยาบาลเจริญกรุง

ประชารักษ รายละเอียดของการนําเสนอขอมูลมีดังนี้ 

  1. นําเสนอตามแบบประเมินตนเองตามมาตรฐานบริการดูแลเด็กและสตรี

ที่ถูกกระทํารุนแรง 

2. กรณีศึกษา 

3. รูปถายสถานที่ปฏิบัติงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีของโรงพยาบาล

ที่นําเสนอ 
    
 

มติที่ประชุม  เห็นชอบตามที่เสนอ 
 

ปดประชุม  เวลา  12.00  น. 

 

 

 

 

        (นางสาวพรพิไล   ตันติลีปกร) 
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