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หมวดที่ 1 

ชื่อ  วัตถุประสงค์  สถานท่ีตั้ง 
 
1. องค์กรนี้มีช่ือว่า  “องคก์รแพทย์ โรงพยาบาลปากพนัง” 

ธรรมนญูองค์กรแพทย์ หมายถึง กฎหรือระเบยีบซ่ึงเป็นข้อบังคับในการดำเนิน
กิจกรรมขององค์กรแพทย ์

2. การจดัต้ังองค์กรแพทย์ โรงพยาบาลปากพนัง  มีวัตถุประสงค์ดังต่อไปนี้ 
2.1 รักษามาตรฐานทางการแพทย์ และจรยิธรรมแห่งวิชาชีพ 
2.2 เสริมสรา้งความเขา้ใจ และความสามคัคีในกลุ่มแพทย์ 
2.3 ประสานงานกับองค์กรหรือหน่วยงานอื่น 
2.4 ร่วมมือในการพฒันาโรงพยาบาลให้ได้มาตรฐานตามนโยบายของโรงพยาบาล 
2.5 ส่งเสริมและสนับสนุนความก้าวหน้าทางวชิาการแก่สมาชิกองค์กร 

 
หมวดที่ 2 

สมาชิกองค์กรแพทย ์
 

1. สมาชิก  คือแพทย์ทุกคนที่ปฏิบัตงิานในโรงพยาบาลปากพนัง 



2. สมาชิกภาพของสมาชิกสิ้นสุดเมือ่ ตาย ลาออกจากราชการ ย้ายไปปฏบิัติงานที่อื่น 
 

 
หมวดที่ 3 

คณะกรรมการองค์กรแพทย์ 
ประกอบด้วย แพทย์  21  คน    ตามโครงสรา้งดังนี ้

1.นายแพทย์สมเกียรติ วรยุทธการ        ประธาน 
2.แพทย์หญิงพรศิลป์ บุญยะภักด์ิ                     กรรมการ 
3.แพทย์หญิงศวลัยา ทพิย์วารี                       กรรมการ 
4.แพทย์หญิงปภศัณญัณ์ ปานนิล                     กรรมการ 
5.นายแพทย์ทินภทัร เลศิสุรวฒัน ์        กรรมการ 
6.นายแพทย์กิตติเทพ สขุคง                 กรรมการ  
7.แพทย์หญิงทิราภรณ์ แก้วก้ิม                        กรรมการ 
8.แพทย์หญิงสุพิชญา ชุมพงศ์                  กรรมการ 
9.นายแพทย์ศภุกร อธคิมานนท์                       กรรมการ  
10.นายแพทย์ธีภพ ลิ่มวิจิตรวงศ์                      กรรมการ 
11.แพทย์หญิงอภิชญา เกตุกำพล                     กรรมการ 
12.นายแพทย์ฐิรพงศ์ รกัเอียด                         กรรมการ 
13. แพทย์หญิงนภสักร อรุณสวัสดิ์                    กรรมการ 
14. นายแพทย์ จิรกิตต์ ชูคำ                            กรรมการ 
15.แพทย์หญิงณัฎฐ์เอือ้ เตชพัฒนากร                 กรรมการ 
16. นายแพทย์นัทธิ์ พนติอังกูล                         กรรมการ 
17. แพทย์หญิงปวีณา สุธารักษนนท์                  กรรมการ 
18. แพทย์หญิงณัฎฐา กล้าหาญ                       กรรมการ 
19.แพทย์หญิงจิดาภา แก้วประดิษฐ์                  กรรมการ 
20. แพทย์หญิงศศินันท ์โตวิชัย                        กรรมการ 
21 .แพทย์หญิงวันทนา ปรีดาศักด์ิ                    กรรมการและเลขานกุาร                                                                                        
         
 



   มติขององค์กรแพทย์ : ถือเป็นกฎ ระเบียบหรอืข้อบังคับทีส่มาชิกต้องปฏิบัติ    การลง
มติใดๆ จะมีได้ต่อเมื่อมผีู้เข้าร่วมประชุมครบองค์ประชุม    คณะกรรมการองค์กรแพทย์
จะต้องแจ้งมติการประชุมให้สมาชิกทุกคนทราบ 
 

หมวดที่ 4 
อำนาจและหน้าท่ีของคณะกรรมการองค์กรแพทย์ 

 
1. บริหารองค์กรแพทย์ให้เป็นไปตามวัตถุประสงคท์ี่กำหนดไว้ 
2. กำหนดระเบียบวาระต่างๆขององค์กรแพทย์ โรงพยาบาลปากพนังทั้งนี้โดยไม่ขัดต่อ

พระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม  ข้อบังคับแพทยสภา พ.ร.บ.วิชาชีพทีเ่กี่ยวข้อง และ
กฎระเบียบของกระทรวงสาธารณสุข 

3. รวบรวมพิจารณาคัดกรอง ปัญหาการปฏิบัติงาน ของสมาชิกองคก์รแพทย์ เพื่อ
ดำเนินการแก้ไข  หรือนำเสนอ     ผู้บริหารโรงพยาบาลหรอืนำเขา้สูท่ี่ประชุมแพทย ์ 
เพื่อขอความคิดเห็น และ/หรือ ขอมต ิ
 

หมวดที่ 5 
เป้าหมายและวตัถุประสงค์ ขององค์กรแพทย ์

 
     1.มีเป้าหมายรว่มกันเพื่อธำรงรักษามาตรฐานการให้บริการทางการแพทย์ และ
จริยธรรมแห่งวิชาชีพ ตลอดจนการพฒันาเวชปฏิบัติและทบทวนวิชาการเพื่อบริการ
รักษาพยาบาลทีท่ันสมยัและต่อเนือ่ง รวมทั้งกำหนดแนวทางปฏิบัติศกึษา วิเคราะห์งาน
ด้านเวชระเบียนและขอ้มูลการบริการทางการแพทย์หรอืตัวชี้วัด พรอ้มแนวทางแก้ไข 
เพื่อให้ผู้ป่วยทุกคนทีม่ารับการรักษาจากโรงพยาบาลปากพนัง  มั่นใจวา่จะได้รับบริการที่
มีคุณภาพ อีกทั้งเป็นองค์กรส่งเสริมความสามัคคีระหวา่งสมาชิก และประสานงานกับ
หน่วยงานอื่นในการพัฒนาคุณภาพงานบริการแก่ผู้ป่วย และแสดงความคิดเห็นต่าง ๆ 
ทางวิชาชีพสามารถสรปุเป็นมติขององค์กรแพทย์ เพือ่เสนอตอ่คณะกรรมการบริหาร
โรงพยาบาลปากพนัง 
2.พัฒนาทรพัยากรบุคคลให้มีความพรอ้ม โดยการฝึกอบรมให้กับแพทย์ เพื่อส่งเสริม 
และเอื้ออำนวย ให้เกิดการพัฒนาความรู้ ทักษะ และสอดคลอ้งกับสมรรถนะของแพทย์
แต่ละคน 



3. นโยบายส่งเสริมด้านการพัฒนางานในด้านวชิาการและความรู้ : แพทย์ทุกคนสามารถ
สมัครไปอบรมเรื่องวิชาชีพ และความรู้ต่าง ๆ ได้อย่างนอ้ย 2 ครั้ง/คน/ปี โดยเนื้อหาจาก
การประชุมมีประโยชน์ภายในกลุ่มงานสามารถนำมาพฒันาศักยภาพ เฉพาะดา้นในแต่
ละคนได ้
แพทย์ใช้ทุน (intern2-3) สามารถขออนุญาตไป elective เพื่อเตรยีมความพรอ้มก่อนที่
จะไปศึกษาแพทย์เฉพาะทางได้ 1 ครั้ง/ปี ครั้งละไม่เกิน 5 วันทำการ โดยไม่นับเป็นวัน
ลา 
4. มีการจัดปฐมนิเทศสำหรับแพทย์ใหม่ โดยมหีัวหน้าฝ่าย หัวหนา้งานที่เกี่ยวข้องเขา้
ร่วม  เช่นฝ่ายการพยาบาล ฝ่ายเภสัชกรรม เพือ่แจ้งให้ทราบในเรื่องนโยบาย วิธีการ
ทำงาน และความคาดหวังขององค์กร  ทางโรงพยาบาลได้จัดปฐมนิเทศให้แก่แพทย์จบ
ใหม่และผูท้ี่ยา้ยมาปฏิบัติงานใหม่ทุกปี รวมถึงปฐมนิเทศภายในหน่วยงานเพื่อให้
รับทราบระเบียบละแนวทางปฏิบัติต่างๆที่เกี่ยวข้อง โดยสอดคลอ้งกับนโยบาย
โรงพยาบาลปากพนัง 
5.มีธรรมนญู ข้อบังคับ นโยบายและวิธีปฏิบัติงานเป็นลายลักษณอ์ักษรซึ่งสะทอ้นความรู้
และหลักการวิชาชีพที่ทนัสมัย สอดคลอ้งกับพันธกิจของการบริการทางการแพทย์/
กฎระเบียบที่เกี่ยวขอ้ง และทุกคนยึดถือเป็นแนวทางในการปฏิบัติ 
6. เนื้อหาของนโยบาย/วิธีปฏิบัติที่เกี่ยวข้องกับแพทยม์ีความสอดคล้องกับนโยบายของ
โรงพยาบาล ครอบคลุมเรื่องของการประกอบวชิาชีพเวชกรรม การบรหิารจัดการ 
ประเด็นทางจรยิธรรม/กฎหมาย/สังคม ความปลอดภัย และการพัฒนากำลังคนนโยบาย
ขององค์กรแพทย์ ประกอบด้วย 4 ข้อ 
- พัฒนามาตรฐานวิชาชีพและจริยธรรมแพทย ์
- พัฒนาและทบทวนวิชาการให้ทันสมยัสอดคลอ้งกับการปฏิบัติงานของแพทย์ 
- พัฒนาความสมบูรณ์และวิเคราะห์งานด้านเวชระเบียน 
- พัฒนาคุณภาพชีวิตของแพทย์ 
  7. การดูแลผู้ป่วยนั้นแพทยท์ุกคนให้การดูแลผูป้่วยด้วยความรับผิดชอบแห่งวิชาชีพ 
และอยู่บนพื้นฐานของความรู้ทีท่ันสมัยยึดหลักคุณธรรมและจรยิธรรม  ในการดูแลผู้ป่วย 
เพื่อให้ผู้ป่วยมีสุขภาพกายและสุขภาพจิตที่ดี   ผู้ป่วยและครอบครัวไดร้ับการเตรียม
ความพรอ้มก่อนการดูแลรักษาถือเป็นขอ้ตกลงร่วมกันของสมาชิกองคก์รแพทย์   
กำหนดให้มีแนวทางการให้ข้อมูลผู้ป่วยของแพทย์ เช่น การให้ข้อมลูการวินิจฉัยโรค, การ
ดำเนินการของโรค,การพยากรณ์โรค,ทางเลอืกในการรักษา และให้ผู้ปว่ย มีสทิธิเลือก



แนวทางการรักษา  มีการแลกเปลีย่นข้อมูลที่จำเป็นระหว่างผู้ป่วยและครอบครัว กับทีม
ผู้ให้บริการ ทางองค์กรแพทย์ถอืเป็นเรือ่งสำคญัที่แพทย์ตอ้งให้การบริการแก่ผู้ป่วย และ
ญาติ รวมถึงการดูแลผูป้่วยระยะสุดท้าย โดยเฉพาะอยา่งยิ่งการให้ข้อมูลที่จำเป็นต่อการ
ตัดสินใจในการดูแลผู้ป่วย 
8.กระบวนการให้บริการและดูแลรักษาผู้ป่วยเป็นไปตามมาตรฐานแหง่วิชาชีพซึ่งเป็นที่
ยอมรับว่าดีที่สุดภายใต้สถานการณ์ของโรงพยาบาล มีการจัดทำแนวทางปฏิบัติในการ
ดูแลรักษาผู้ป่วย (Clinical Practice Guideline) ของโรงพยาบาล ซึ่งเน้นการให้ข้อมูล
เพื่อประกอบการตัดสินใจของแพทย์ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งประสทิธิผลของวิธีการรักษา 
โดย PCT ได้จัดทำแนวทางปฏิบัติการรักษาโรคที่สำคญั พบบ่อย และมีความเสีย่งสูง 
โดยมุ่งเน้นคุณภาพของการรักษา และความเขา้ใจที่ดีระหว่างผู้ป่วย ญาติและผู้ให้บริการ 
9. มีการบันทึกข้อมูลผูป้่วย ปัญหาของผู้ป่วย แผนการดูแลรักษา การปฏิบัติตามแผน 
และผลลัพธท์ี่เกิดข้ึน เพือ่เกิดการสื่อสารที่ดีระหว่างทีมงานผู้ให้บริการและเกิดความ
ต่อเนื่องในการดูแลรักษา คณะกรรมการองค์กรแพทยไ์ด้จัดทำ Admission note 
,order และจัดทำ Progress note เพื่อประโยชน์ ในการสื่อการ การเปลี่ยนเเปลงทาง
คลินิกของผู้ป่วย เพื่อให้ผู้ปฏิบัติงานสหวิชาชีพทราบการเปลีย่นแปลงของผู้ป่วยร่วมกัน 
และเพื่อให้ได้ข้อมูลครบถ้วน ตรงตามแนวทาง medical record audit  
10.มีแนวทางการปรึกษาแพทย์เฉพาะทางเพื่อรว่มในการรักษาในผู้ป่วยที่มีความซับซ้อน
หรือจำเป็นต้องมีการทำหัตถการที่จำเป็นต้องใช้แพทยผ์ู้เชี่ยวชาญ โดยมกีารหนดกลุ่ม
โรคหรอืภาวะไว้ชัดเจน ว่ากลุ่มโรคหรอืภาวะใดบ้างที่จำเป็นต้องปรึกษาแพทย์เฉพาะ
ทางในผู้ป่วยทุกราย 
11. มีการจัดทำ standing order ในกลุ่มโรคทีพ่บบ่อย หรือมีความเสีย่งสูง เช่น sepsis, 
pneumonia , ischemic stroke, thalassemia admit for PRC, substane induce 
psychosis 
12.มีกิจกรรมพัฒนาคณุภาพของบริการทางการแพทย์ โดยความร่วมมอืของผู้ปฏิบัติงาน
ทุกระดับ/ทุกสาขาวิชาชีพ ทั้งภายในหน่วยงาน/ระหว่างหน่วยงาน  เช่น   PCT grand 
round   ซึ่งมีตัวแทนของสหสาขาวิชาชีพ ได้แก่ แพทย์  พยาบาล เภสัช นัก
กายภาพบำบัด   
13. มีการประชุมองค์กรแพทย์สม่ำเสมอ เพื่อเปิดโอกาสให้แพทย์ทุกคนได้พูดคุย สะท้อน
ปัญหา หาทางแก้ปัญหาร่วมกัน ในลักษณะพีค่ยุกับน้อง  



14. มีการจัดประชุมทางวิชาการในหัวข้อทีห่น้าสนใจหรือเป็นปัญหาในการรักษาผู้ป่วย 
โดยผูส้อนคือแพทย์เฉพาะทางสาขาต่างๆใน รพ.ปากพนังเอง หรอืวิทยากรภายนอกโดย
ประชุมผ่านระบบonline โดยจะใช้เวลาในช่วงพักเที่ยงเพื่อที่แพทย์ทุกคนจะได้เข้าร่วม 
15. มีกลุ่ม line องค์กรแพทยเ์พือ่ใช้สื่อสาร แจง้ข่าวสารต่างๆ  

 
 
 

หมวดที่ 6 
การแก้ไขธรรมนูญ 

 
การแก้ไขเปลี่ยนแปลง  หรือเพิ่มเติมธรรมนูญจะทำได้ต่อเมือ่ได้รบัอนุมัติจากที่

ประชุมองค์กรแพทย์ โรงพยาบาลปากพนัง  โดยมติ 2 ใน 3  ของจำนวนสมาชิกทั้งหมด  
และให้ใช้บังคับได้ทันทหีลังมีมต ิ

 
 


