
รายงานการประชุม 
คณะกรรมการบริหารศนูยพิทักษสิทธเิด็กและสตร ีสํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร 

ครั้งที่ 2 / 2551 
วันพธุที่  11  มิถุนายน  2551  เวลา 09.00 น. 
ณ หองประชมุ ชั้น 19 โรงพยาบาลกลาง 

 
 

ผูมาประชุม 
 

1.   นายสมพงษ  วงศปญญาถาวร รองผูอํานวยการสํานกัการแพทย  ประธาน กรรมการ 

2.   นายชวูิทย  ประดิษฐบาทกุา รองผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง กรรมการ 

3.   นายสุขสนัต  กิตติศุภกร รองผูอํานวยการโรงพยาบาล  กรรมการ 

เจริญกรุงประชารักษ  

4.   นายพิพัฒน  เกรียงวัฒนศิริ ผูอํานวยการโรงพยาบาลหลวงพอ 

     ทวีศักดิ ์ชุตินฺธโร อุทิศ 

5.   นายประพาศน รัชตะสมัฤทธิ ์ ผูอํานวยการโรงพยาบาลหนองจอก กรรมการ 

 6.   นายกิตตชิัย  บอทรัพย แทนผูอํานวยการโรงพยาบาลราชพพิัฒน กรรมการ 

 7.   นายสมชาย  จึงมีโชค  ผูอํานวยการโรงพยาบาล   กรรมการ 

ลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 8.   นางธนนีาถ  ตรีรัตนวีระพงษ หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน    กรรมการ 

โรงพยาบาลตากสิน 

 9.   นางอัมพร  เกียรติปานอภิกุลหัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน 

      โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 10. นางสาวกาญจนา สินเหลือ นักสังคมสงเคราะห 8 ว.   กรรมการ 

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 11. นางสมพศิ  สนชัย  นักสังคมสงเคราะห 7 ว.   กรรมการ 

 โรงพยาบาลตากสิน 

 12. ร.ต.ต.จรรยา เจนประเสริฐ หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ

      โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ ชุตินฺธโร อุทศิ 

 13. นางบุญนศิา  บวรนนัทเดช หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ 

       โรงพยาบาลหนองจอก 

 14. นางยอดพร  หิรัญรัศ  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน   กรรมการ 

      โรงพยาบาลสริินธร 
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 15. นางสาวสมศิริ บุญศิริ  นักสังคมสงเคราะห 6    กรรมการ 

โรงพยาบาลกลาง 

 16. นางรววีรรณ  ไสยสุวรรณ นักสังคมสงเคราะห 6 ว 

      โรงพยาบาลตากสิน 

17. นางสุภา  อุมยืนยง นักสังคมสงเคราะห 6 ว   กรรมการ 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 18. นางสมพร  จูงศิริวัฒน นักสังคมสงเคราะห 6 ว   กรรมการ 

      โรงพยาบาลราชพพิัฒน 

 19. นางสาวอรอนงค คําขอด  นักสังคมสงเคราะห 5    กรรมการ 

โรงพยาบาลสริินะร 

 20. นางสาวพรพิไล ตันติลีปกร นักวชิาการสาธารณสุข 5  กองวิชาการ กรรมการและ 

           ผูชวยเลขานกุาร 
 

ผูไมมาประชมุ  เนื่องจากติดราชการ 

 1.   นางดลยา          สุขสมปอง  ผูอํานวยการโรงพยาบาลสิรินธร  กรรมการ 
 

 2.   นายสุกิจ         หาญพานิชกิจการ ผูชวยผูอํานวยการวทิยาลัยแพทยศาสตร กรรมการ 

      กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล(ฝายบรกิาร) 

 3.   นางสุปราณี          อางแกว  หัวหนาภาควชิาเวชศาสตรปองกัน กรรมการ 

และสังคม  วิทยาลยัแพทยศาสตร 

กรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

 4.   หัวหนาภาควิชาจิตเวชศาสตร  วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุเทพมหานคร กรรมการ 

            และวชิรพยาบาล 

 5.   นางสิริพร          เขียนประเสริฐ นักสังคมสงเคราะห 6 ว 

      วิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานคร 

      และวชิรพยาบาล 

 6.   นางกิตติยา          ศรีเลิศฟา  รองผูอํานวยการโรงพยาบาลตากสิน กรรมการ 

 7.   นายพรเทพ          แซเฮง  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน  กรรมการ 

      โรงพยาบาลกลาง 

 8.   นางสมพร          ใจสมุทร  หัวหนากลุมงานอนามยัชุมชน   กรรมการ 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 
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 9.  นางกรรณิการ         เทศประสิทธิ ์ นักสังคมสงเคราะห 5   กรรมการ 

      โรงพยาบาลหนองจอก 

10.นางเลิศลักษณ       ลีลาเรืองแสง ผูอํานวยการกองวิชาการ   กรรมการ

 11.นางปาริชาติ          กัลยาณมิตร หัวหนาฝายแผนงาน   กรรมการ 

กองวิชาการ  
 

ผูเขารวมประชุม 
 1.  นายสามารถ          ตันอริยกุล  ผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง 

 2.  นางอารีรัตน          ชยัเรืองยศ  นายแพทย 7วช 

      โรงพยาบาลกลาง 

 3.  นางอรุณี               ศรีนาคคล้ํา หัวหนาสูติกรรมหลังคลอด โรงพยาบาลกลาง 

 4.  นางธิดารตัน          ศิลาแร  หัวหนาหองคลอด โรงพยาบาลกลาง 

 5.  นางสาวจฑุามาศ    ยุทธนะ  พยาบาลวชิาชีพ 7 วช โรงพยาบาลกลาง 

 6.  นางฉววีรรณ          สรรพมงค  นักวชิาการสาธารณสุข 5 ฝายพฒันาบคุคล 

 7.  นางสาวเฉลิม         ทาํดี  นักสังคมสงเคราะห oscc โรงพยาบาลตากสิน 

 8.  นางสาวจารุวรรณ   สุริยเมตตาคุณ นักสังคมสงเคราะห oscc โรงพยาบาลตากสิน 

 9.  นางสาวชมพูนชุ      พฒันพงศดิลก นักสังคมสงเคราะห oscc  

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ 

 10.นางสาวศรติา         คําหวาง  นักสังคมสงเคราะห oscc  

      โรงพยาบาลหลวงพอทวีศักด์ิ ชุตินฺธโร อุทศิ 

 11.นางสาวนนัทพร      กระจางโพธิ ์ นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลหนองจอก 

 12.นางสาวมาริสา       พรอมพงศกร นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

 13.นางสาวกนัยารัตน  โนนหลา  นักสังคมสงเคราะห oscc 

      โรงพยาบาลลาดกระบังกรุงเทพมหานคร 

       

เปดประชุม  เวลา  09.00  น. 
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ระเบียบวาระที่ 1 เรื่องที่ประธานแจงใหที่ประชุมทราบ 
 

ประธาน    ตามที่ไดมีคําสั่งสํานักการแพทยที่ 1740/2550 ลงวันที่ 26 ธันวาคม  

รอง.ผอ.สนพ.  2550 เร่ืองคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี  

(นายสมพงษฯ) สํานักการแพทย ไปแลวนั้น เนื่องจากมีการเปลี่ยนแปลงคณะกรรมการบางทาน 

จึงยกเลิกคําสั่งขางตน และมีคําสั่งสํานักการแพทยที่ 822/2551 ลงวันที่ 21 

กรกฎาคม 2551 เร่ืองแตงตั้งคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร โดยเปลี่ยนแปลงประธานกรรมการจากศ.พิเศษ

มานิตฯ ผูอํานวยการวิทยาลัยแพทยศาสตรกรุงเทพมหานครและวชิรพยาบาล 

รักษาการในตําแหนงรองผูอํานวยการสํานักการแพทย เปน รองผูอํานวยการสํานัก

การแพทย (ที่ไดรับมอบหมาย) 
 

มติที่ประชุม   รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 2 เรื่องรับรองรายงานการประชุมคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็ก
และสตรี สํานักการแพทย ครั้งที่ 1/2551 วันศุกรที่ 11 เมษายน 2551 เวลา 
13.30 น ณ หองประชุม 2 ชั้น 5 สํานักการแพทย 

 

มติที่ประชุม    รับรองรายงานการประชุม 
 

ระเบียบวาระที่ 3 เรื่องเพื่อทราบ 
 

  3.1 ผลการดําเนินงานของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 
โรงพยาบาลกลาง  รวมถึงปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงาน 

นักสังคมสงเคราะห    นําเสนอดังนี้ 

ศูนยพิทักษสิทธิเด็ก            1. ประวัติความเปนมาของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

และสตรี รพก.  โรงพยาบาลกลาง 

  2. วัตถุประสงค และขอบเขตการดําเนินงาน  

3. แนวทางการใหบริการ 

4. สถิติผูรับบริการจะเก็บทั้งแบบป พ.ศ. และปงบประมาณ และ

ชวงเวลาที่มีผูมารับบริการจํานวนมากที่สุดคือเวลา 16.00 – 24.00 น. 

5. การดําเนินการปจจจุบัน 

: มีนักสังคมสงเคราะหอัตราจางประจําศูนยOSCC เพื่อใหบริการ

ตลอด 24 ชั่วโมง จํานวน 4 คน 
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: มีการปรับปรุงหอง OSCC ใหเหมาะสม  

: มีบริการใหคําปรึกษาทางโทรศัพทตลอด 24 ชั่วโมง โดย

ผูรับบริการจะเปน Case ที่เคยมารับบริการที่ศูนยฯ เนื่องจากยังไมมี Hot 

Line 

 : มีการจัดตั้งคลินิกครอบครัวสมานฉันท โดยกลุมเปาหมาย คือ 

บุคคลในครอบครัวที่มีความสัมพันธกัน เชน สามี ภรรยา บุตรและญาติพี่นอง ฯลฯ 

ซึ่งการเกิดกระบวนสมานฉันท ไมเนนเฉพาะสามี -  ภรรยา และจะดําเนินการคูขนาน

ไปกับการรักษา และจะเนนที่ผูถูกกระทําเปนหลัก เพราะบางครั้งผูถูกกระทําก็ไมให

ความรวมมือตองมีการถามความสมัครใจและความพรอม 

 : มีการจัดตั้งกองทุนพิทักษสิทธิเด็กและสตรี ในมูลนิธิโรงพยาบาล

กลาง เมื่อวันที่ 8 มีนาคม 2551 ซึ่งตรงกับวันสตรีสากล 

 6. แผนที่จะดําเนินการตอไป 

 : จัดอบรมใหนความรูเร่ืองความรุนแรง การลวงละเมิดสิทธิเด็กและ

สตรีแกเจาหนาที่ในหนวยงาน 

 : จัดประชุมเชิงปฏิบัติการทีมสหวิชาชีพทั้งภายในและหนวยงาน

ภายนอกเพื่อสรางเครือขายในการทํางาน 

 : ปรับปรุงระบบขอมูลเพื่อใชประโยชนในการศึกษาวิจัยรวมทั้งการ

วางนโยบายเชิงรุก 

 7. กิจกรรมการดําเนินงานไดแก  การเขารวมศึกษาดูงานกับ

หนวยงานภายนอก และการเปนสถานที่ดูงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีใหกับ

นักศึกษามหาวิทยาลัยธรรมศาสตร งานรณรงคยุติความรุนแรงฯ เดือนพฤศจิกายน 

งานวันสตรีสากล การประชุม Case conference 

ที่ประชุมรวมกันพิจารณาในประเด็นตางๆ ดังนี้ 

1. การเกิดกระบวนการสมานฉันทที่มีทั้งผูกระทําและผูถูกกระทํามาเขาสู

กระบวนการและประสบผลสําเร็จคอนขางยาก โดยเฉพาะในกรณีของสามี - ภรรยา 

เชน รพจ.กระบวนการนี้เกิดขึ้นไดยากในแตละปจะมี ประมาณ 3 – 4 ราย  รพร. ปที่

ผานมามี 1 ราย(อยูระหวางการติดตามผล) รพล. มี 1 ราย ดําเนินการมาประมาณ 2 

ป และไดรับการติดตามอยางตอเนื่องซึ่งจะมีปญหาเปนระยะๆ   

2. ปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงานของศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรี 

 : รพจ.   - จะเปนในสวนของการ detec case ไมครอบคลุม 
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- การ follow up case ที่มีปญหา บางครั้งไมไดรับความ 

รวมมือจากญาติ และผูเกี่ยวของ 

  - ความปลอดภัยของนักสั งคมสงเคราะห  OSCC ที่

ปฏิบัติงาน นอกเวลาราชการ  

 : รพต. - บุคลากรที่ปฏิบัติงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีเปน

เพียงอัตราจาง ไมมีความมั่นคงจึงทําใหมีการลาออกบอย  

- ผูที่รับเขามาปฏิบัติงานใหมก็จะขาดความมั่นใจในการ 

ปฏิบัติงานนอกเวลาเนื่องจากขาดประสบการณ จึงควรมีชองทางใหนักสังคม

สงเคราะหOSCC ไดเขารับการอบรม  

 : รพท. - นักสังคมสงเคราะหOSCC มี 3 คน ซึ่งสามารถปฏิบัติงาน

ไดตลอด 24 ชั่วโมง และสถานที่นอกเวลาราชการจะดําเนินการที่หองฉุกเฉิน เพื่อ

ความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน 

  - กระบวนการของOSCC จะทําควบคูไปกับครอบครัว

สมานฉันท 

  - พยายามสรางเครือขายใหมากที่สุด คือประสานกับฝาย

พัฒนาชุมชน ของสํานักงานเขต ซึ่งยังใหความชวยเหลือไดไมเต็มที่ 

  - บางครั้งตํารวจไมรับแจงความ และกระบวนการทาง

กฎหมายยังไมเขมแข็ง 

: รพน. - มีปญหาคลายกับโรงพยาบาลที่กลาวมาแลวจะเพิ่มเติม 

การประสานงานกับสํานักงานเขต เนื่องจากเจาหนาที่ของสํานักงานเขตมีการลาออก

บอย ทําใหการประสานงานขาดความตอเนื่อง 

   - ไมมีกองทุนสําหรับชวยเหลือ 

 : รพร. - ขาดแพทยเฉพาะทางที่สามารถตรวจ case ที่ถูกกระทํา 

โดยเฉพาะกรณี rape นอกเวลาราชการ 

  - บางครั้งตํารวจไมรับแจงความ และกระบวนการทาง

กฎหมายยังไมเขมแข็ง บางสน.ยังไมทราบถึงพรบ.คุมครองผูถูกกระทําความรุนแรง

ในครอบครัว ซึ่งประกาศใชเดือนพฤศจิกายน 2550 เชน สน.ทาพระ สน.หลักสอง 

 : รพล. - มีปญหาคลายกับโรงพยาบาลที่กลาวมาแลวจะเพิ่มเติม

ในเรื่องของการสื่อสารกับผูรับบริการที่เปนคนตางดาวที่เขาเมืองอยางผิดกฎหมาย 

เชน พมา เวียดนาม และคารักษาพยาบาลของคนตางดาว 
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: รพส. - การนัดผูปวยพบกับนักสังคมฯจะเปนเจาหนาที่คนละคน

กับที่พบครั้งแรก 

 - การดูแลผูปวยที่ตอง Admit  เจาหนาที่ที่หอผูปวยยังขาด

ทักษะในการดูแลผูปวยที่ถูกกระทํา  
 

สรุปปญหาและอุปสรรคไดดังนี้ 

2.1 สถานที่ และความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน 

 2.2 นักสังคมสงเคราะหเปนอัตราจางไมมีความมั่นคง เปลี่ยนบอย 

นักสังคมสงเคราะหที่เปนขาราชการสอนงานใหกับนักสังคมสงเคราะห OSCC ที่เขา

ใหม ซึ่งเปนการเพิ่มภาระงาน แตหากปรับเปนอัตราขาราชการทุกคนจะตองมีการอยู

เวร ซึ่งแตเดิมไมเคยมีการอยูเวร  

 2 .3  การอบรมใหกับนักสั งคมสง เคราะห  OSCC ผู บ ริหาร

โรงพยาบาลอาจตองพิจารณาในเรื่องของเนื้อหาของการอบรมหากเปนเรื่องที่

เกี่ยวของและจําเปนตองใชในการปฏิบัติงานอาจพิจารณาใชเงินนอกระบบมา

สนับสนุน รวมถึงการอบรมใหบุคลากรทุกระดับของโรงพยาบาลในเรื่องของการดูแล

ผูปวยที่ถูกกระทํา 

 2.4 การรับรูถึงพรบ.คุมครองผูถูกกระทําความรุนแรงในครอบครัว 

ซึ่งประกาศใชเดือนพฤศจิกายน 2550 ของเจาหนาที่ตํารวจยังไมครอบคลุมทุกสน. 

 2.5 ขาดแพทยเฉพาะทางที่สามารถตรวจ  case ที่ถูกกระทํา 

โดยเฉพาะกรณี rape นอกเวลาราชการในโรงพยาบาลเล็ก 

 2.6 การสื่อสารกับคนตางดาวที่เขาเมืองอยางผิดกฏหมาย 
 

มติที่ประชุม  รับทราบและประธานกรรมการ(นายสมพงษ วงศปญญาถาวร)ส่ังการดังนี้ 

1. ในการประชุมคณะกรรมการฯ สัญจร คร้ังตอไปขอใหโรงพยาบาลที่

นําเสนอใชแบบประเมินตนเองตามมาตรฐานบริการดูแลเด็กและสตรีที่ถูกกระทํา

รุนแรง  

2. ขอใหโรงพยาบาลสรุปเหตุการณกรณีที่ประสานงานกับตํารวจพบ

ปญหาอะไรบาง เหตุการณเกิดเมื่อไร สน.ใด สงมายังสํานักการแพทยเพื่อรวบรวม

เปนขอมูลในการพิจารณาดําเนินการตอไป 
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3.2 นําเสนอกรณีศึกษาผูปวยหลังคลอดมีอาการทางจิตเวช  
นักสังคมสงเคราะห    case สงปรึกษาจากหอผูปวยหลังคลอด วามารดาเด็กมีปญหา 

ศูนยพิทักษสิทธิเด็ก  อารมณจิตใจ ปญหาครอบครัว และปญหาการใชสิทธิการรักษาพยาบาล 

และสตรี รพก.         รายละเอียดดังเอกสารที่แนบ 

   ที่ประชุมรวมกันใหขอสังเกตสรุปประเด็นไดดังนี้ 

   กรณีมารดาปกติแตไมสามารถเลี้ยงดูบุตรไดจะดําเนินการ

อยางไรได /จะสามารถทําหมั้นไดโดยไมมีสามี/ญาติมาเซ็นยินยอมไดหรือไม 

: ตามพรบ.เด็กเรื่องการสงเคราะหเด็กจะใหอํานาจแพทย          

นักสังคมสงเคราะห นักจิตวิทยา ในการประเมินวาจะเปนการเลี้ยงดูที่ไมเหมาะสม 

ซึ่งตองใชกระบวนการทางกฎหมายเขามาชวย 

  : การทําหมั้นไมจําเปนตองอาศัยการยินยอมจากผูอ่ืน เนื่องจาก

เนื้อตัวเปนสิทธิของผูหญิง หรือปรึกษานิติแพทยกอนการดําเนินการ 
    

มติที่ประชุม  รับทราบ 
 

ระเบียบวาระที่ 4 เรื่องอื่นๆ 
 

4.1  การจัดการความรู (KM)  
นายชูวิทยฯ   เนื่องจากการจัดการความรู เปนตัวชี้วัดในแผนปฏิบัติราชการของ          

(รผอ.รพก.)  สํานักการแพทย  ซึ่งมีผลตอการขอรับเงินรางวัลประจําปของบุคลากรในสังกัด

   ซึ่งโรงพยาบาลกลางเปนตัวแทนของโรงพยาบาลที่ กก.จะเขาตรวจประเมิน ในสวน  

ของภาพรวมของทุกโรงพยาบาล กก.จะเขาตรวจที่สํานักการแพทย ดังนั้นจึงขอให

ทุกโรงพยาบาลสงขอมูลตางๆ ไดแก กรณีศึกษา(ใชชื่อสมมุติ)แนวทางการ

ดําเนินการ/ประสานงานในการใหความชวยเหลือในกรณีนั้นๆ และขอสรุป  ขอมูล

กิจกรรมตางๆพรอมรูปถาย เพื่อลงขอมูลใน website โดยขอใหสงขอมูลมายัง  

กองวิชาการ ภายใน วันที่ 27 มิถุนายน 2551 เพื่อโรงพยาบาลกลางและกอง

วิชาการจะไดดําเนินการและกําหนดวันประชุมคณะกรรมการฯเรื่องการจัดทํา 

website อีกครั้ง 
 

 

มติที่ประชุม  รับทราบและดําเนินการภายในกําหนด 
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  4.2 กําหนดการประชุมคณะกรรมการบริหารศูนยพิทักษสิทธิเด็ก
และสตรี สํานักการแพทย  

  ที่ประชุมมีมติรวมกันใหมีการประชุมทุก 2 เดือน และนําเสนอขอมูล 3 

โรงพยาบาล/การประชุม 1 คร้ัง โดยครั้งตอไปสัญจรไปที่โรงพยาบาลเจริญกรุง

ประชารักษ รายละเอียดของการนําเสนอขอมูลมีดังนี้ 

  1. นําเสนอตามแบบประเมินตนเองตามมาตรฐานบริการดูแลเด็กและสตรี

ที่ถูกกระทํารุนแรง 

2. กรณีศึกษา 

3. รูปถายสถานที่ปฏิบัติงานศูนยพิทักษสิทธิเด็กและสตรีของโรงพยาบาล

ที่นําเสนอ 
    
 

มติที่ประชุม  เห็นชอบตามที่เสนอ 
 

ปดประชุม  เวลา  12.00  น. 

 

 

 

 

        (นางสาวพรพิไล   ตันติลีปกร) 
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