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เวชสารแพทยท์หารบก ปีที่ 59  ฉบับที่ 3 กรกฎาคม-กันยายน 2549

ไดรับัตน้ฉบบัเมือ่ 19 มีนาคม 2550 ไดใ้หต้พิีมพ์เม่ือ 25 กันยายน 2549
ต้องการสำเนาต้นฉบับติดต่อ นายแพทย์สมพนธ์ บุณยคุปต์
โรงพยาบาลวชัิยยุทธ เลขท่ี 114/4 และ 71/3 ถนนเศรษฐศริิ พญาไท กทม. 10400

บทความ พิเศษ
คณุ หมอ จะ ปฏบิตั ิตน อย่างไร.. จงึ จะ ไม ่ถูก ฟ้อง
สมพนธ์ บุณยคุปต์
โรงพยาบาล วิชัยยุทธ

ใน ฐานะ ท่ี ผู้เขียน เป็น อายุรแพทย์ ท่ี ประกอบ วิชา ชีพ รักษา ผู้ป่วย
ใน โรงพยาบาล มา เป็น เวลา ห้า สิบ กว่า ปี และ บัดนี้ ยัง ทำ อยู่ และ
โชคดี ท่ี ยัง ไม่ เคย ถูก คนไข้ หรือ ญาติ ฟ้อง ร้อง ได้ รักษา คนไข้ ท้ัง หนัก
และ เบา ต้ังแต่ คนไข้ รุ่น เก่า คือ ต้ังแต่พ.ศ.2497 มา จน ถึง คนไข้ รุ่น
ใหม่ ใน ยุค ปัจจุบันพ.ศ. 2549 เคย เป็น แพทย์ ทหาร ย้าย มา เป็น
อาจารย์ โรงเรียน แพทย์ และ ร่วม สร้าง โรงพยาบาล เอกชน แห่ง แรก
ข้ึน เม่ือ 37 ปี ก่อน ได้ เห็น การ เปล่ียน แปลง ของ ท้ัง วงการ แพทย์
คนไข้ และ สังคม ไทย ตลอด เวลา ห้า สิบ ปี น้ี จาก สังคม ไทย ใน อดีต
ที่ สงบ สุข มี ความ เมตตา ให้ อภัย คือ ยึด ธรรมะ ของ พระ พุทธ
ศาสนา ใน การ ดำรง ชีวิต ใน สังคม คนไข้ เคย มอง แพทย์ เสมือน
“พระ หรือ ครู” นับถือ ยก ย่อง ใน ทำนอง เดียว กัน แพทย์ มอง คนไข้
ด้วย ความ เมตตา เต็ม ใจ ช่วยเหลือ เสมอ และ ถึง แม้ สังคม ของ คน
ยุค ใหม่ จะ เปลี่ยน ไป แต่ นับ ว่า โชคดี ของ ผู้เขียน ที่ คนไข้ ไม่ ว่า ชรา
หรือ วัย หนุ่ม สาว ยัง คง ให้ ความ นับถือ ผู้เขียน เช่น เดิม แม้ จะ มี คนไข้
ใหม่ บาง คน ท่ี ไม่ เคย ได้ พบ จะ มา อาละวาด นอก ห้อง ก่อน พบ ว่า ทำไม
ให้ เขา รอ นาน เวลา ของ เขา ก็ มี ความ สำคัญ เท่า ของ หมอ เหมือน กัน
แต่ เม่ือ เขา มา เป็น คนไข้ แล้ว ท่าที เขา เปล่ียน ไป ท่ี น่า สนใจ และ ประทับ
ใจ ท่ี บาง คร้ัง มี คน รุ่น ใหม่ กระ วน กระ วาย ต้องการ รีบ เข้า มา พบ ก่อน คน
ท่ี นัด ไว้ ซ่ึง เป็น คุณ ยาย ท่ี น่ัง รถ เข็น ถึง เวลา ของ คุณ ยายๆ  บอก ผู้ช่วย
ว่า “ ให้ เขา เข้า ก่อน เถิด เขา รีบ ยาย มี เวลา รอ ได้” น่ี คือ ตัวอย่าง ของ
จิตใจ เอ้ือ อารี ของ คน รุ่น เก่า ท่ี น่า รัก แต่ ไม่ รู้ จะ ได้ เห็น อีก นาน เท่ าไร

เม่ือ ผู้เขียน จบ แพทย์ ได้ 1 ปี  ไป เปิดคลิ นิคท่ี ดาว คะนอง ได้
1 สัปดาห์ ถูก ปลุก ไป ดู คนไข้ ใน สวน ต้อง ลง เรือ พาย ไป คนไข้ หอบ
หาย ใจ ไม่ ออก เม่ือ ไป ถึง คนไข้ ตัว เขียว ไม่ ค่อย รู้ตัว ผู้เขียน ตรวจ
ว่า ปอด ข้าง หน่ึง ไม่ ทำงาน มี ลม อัด แน่น ไม่ มี เคร่ืองมือ อะไร เอา เข็ม
ฉีด ยา แทง สดๆ ท่ี หน้าอก ด้าน น้ัน ลม ดัน ออก มา ดัง “ ฟ้ี”ปรา กฎ ว่า

คนไข้ เร่ิม หาย ใจ ได้ รู้สึก ตัว จึง พา ลง เรือ เอา ข้ึน รถ ว่ิง มา โรงพยาบาล
พระ มงกุฎ เกล้า ใส่ ท่อ ระบาย ลม เน่ือง จาก เป็น ถุง ลม โป่ง แตก ลม
อัด อยู่ ใน ปอด ถ้า รักษา ไม่ ทัน เสีย ชีวิต แน่ ผู้ป่วย ราย น้ี ทำให ้เล่ือง
ลือ กัน ท่ี ดาว คะนอง จึง มี คนไข้ มา หา มาก พอ เล้ียง ตัว ได้ มี คุณ ยาย
คน หนึ่ง มา หา ด้วย ไข้ สูง ต้อง ฉีด ยา และ จ่าย ยา ไป มูลค่า หลาย สิบ
บาท แต่ คุณ ยาย บอก ว่า ยาย ไม่ มี เงิน เลย ผู้เขียน จึง ให้ ยา ไป ฟรี คุณ
ยาย หาย ไป ประมาณ หน่ึง เดือน วัน หน่ึง กลับ มา พร้อม ด้วย กรง นก
มี นก หลาย ตัว เอา มา ให้ บอก ว่า ไม่ รู้ จะ ตอบ แทน หมอ อย่างไร จึง ไป
น่ัง ดัก นก ปลาย นา ได้มา แค่ น้ี “ มา ให้ พ่อ หมอ” ผู้เขียน ได้ แต่ ขอบคุณ
และ รีบ เปิด กรง ปล่อย นก ไป ได้ ทำ กุศล อีก ต่อ หน่ึง น่ี คือ ใจ ของ คน
รุ่น  เก่า ส่ิง เล็ก ๆ  น้อยๆ เหล่า น้ี คือ ส่ิง ท่ี จรรโลง ใจ ของ ผู้เขียน ให้
เป็น แพทย์ ท่ี มี เมตตา ช่วยเหลือ คนไข ้ด้วย ใจ เสมอ มา จน ถึง วันน้ี

คง เป็น กุศล กรรม ที่ ช่วย ให้ ผู้เขียน ผ่าน พ้น การ ฟ้อง ร้อง จาก
คนไข้ ตลอด มา แม้ว่า ใน บาง ครั้ง จะ สูญเสีย คนไข้ โดย ไม่ ได้ คาด
หมาย เช่น คนไข้ คน หน่ึง เป็น คน ดัง มา หา ด้วย อาการ เร่ิม มี อัมพฤกษ์
แขน ขา ด้าน หนึง่ จงึ ส่ง ตรวจ คอมพิวเตอร ์สมอง ซึง่ ตอ้ง ฉีด สี ซึง่
ใน ยุค น้ัน สี ไอ โอไดด์ยัง ไม่ ได้ พัฒนาปรา กฎ ว่า คนไข้ แพ้ ยา รุน แรง
ช็อค    ชนิด แก้ไข ไม่ ได้ผล และ เสีย ชีวิต ไป ใน คืน วัน น้ัน ถึง แม้ ไม่ ใช่
ความ ผิด ทาง การแพทย์ เพราะ คนไข ้จำเปน็ ต้อง ทำ ไม ่เคย แพ้ ยา
มา  ก่อน และ   ได้รับ การ ช่วย ชีวิต ทันที แต่ เป็น ตรา บาป ใน ใจ ของ ผู้เขียน
ตลอด มา  ถ้า เป็น ครอบครัว ของ คน ยุค ใหม่ เขา อาจ ฟ้อง ร้อง เรียก ค่า
เสีย หาย แก่ ผู้เขียน แล้ว ซ่ึง ถ้า มี การ ฟ้อง ร้อง ถึง แม้ จะ ไม่ ผิด แต่ จะ บ่ัน
ทอน กำลัง ใจ และ เวลา ที ่ควร จะ ช่วย คน อ่ืน ไป มาก

จาก ประสบการณ ์ตลอด เวลา ท่ี รักษา คนไข้ ห้า สิบ กว่า ปี โดย ไม่
ถูก ฟ้อง ร้อง คง จะ เพียง พอ ท่ี จะ ให้ คำ แนะนำ แก่ แพทย์ ท้ัง หลาย ว่า
ควร จะ ทำ อย่างไร ใน การ รักษา พยาบาล คนไข้ ที่ จะ ไม่ ให้ เกิด คดี
หรอื การ ฟ้อง รอ้ง ขึน้ ได้

เร่ือง แรก คือ ต้อง ตอบ คำถาม ท่ี ว่า จริง หรือ ท่ี ใน ปัจจุบัน น้ี มี การ
ฟ้อง ร้อง แพทย ์ไทย มาก ข้ึน กว่า ใน อดีต?
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คำตอบ ที่ ได้ จาก สถิติ ต่างๆ คือ “ จริง” ในพ.ศ.2497 เมื่อ
ผู้เขียน จบ แพทย์ รู้ ว่า มี คดี ฟ้อง ร้อง ข้ึน ศาล 1 ราย จาก การ ท่ี แพทย์
ฉีด ยา เพ นิ ซิ ลินแล้ว คนไข้ แพ้ช็อคถึง ชีวิต ซ่ึง ผู้พิพากษา ตัดสิน ยก
ฟ้อง เพราะ แพทย์ ปฏิบัติ ถูก ต้อง แล้ว การ แพ้ ยา ของ คนไข้ เป็น คร้ัง
แรก ไม่ เคย แพ้ มา ก่อน แก้ไข แล้ว ช่วย ชีวิต ไม่ ได้ เป็น ความ ผิด ของ
คนไข้ เอง ท่ี แพ้ ต่อยา ถ้า ดู สถิติ เร่ือง ท่ี ฟ้อง ร้อง ไป ยัง จริยธรรม ของ
แพทย สภา1 พบ ว่า เพ่ิม จาก 52 ราย ในพ.ศ. 2531 เป็น 90 ราย ใน
พ.ศ.2541 ซ่ึง ดู ใน ช่วง สิบ ปี น้ี ไม่ ชัดเจน นัก แต่ พอ ถึง ปีพ.ศ. 2545
เพ่ิม เป็น 289 ราย ชัดเจน มาก คดี ท่ี ดังท่ี สุด คง จะ เป็น คดี ของ  กุ มาร
แพทย์ ท่ี ถูก ฟ้อง ท้ัง แพ่ง และ อาญา เรียก ร้อง ค่า เสีย หาย 150 ล้าน
บาท ถ้า จะ ให ้มี ความ หมาย ต้อง เปรยีบ เทียบ สถิติ ของ จำนวน การ
ฟ้อง ร้อง กับ จำนวน แพทย์1 พบ ว่า ในพ.ศ.2536 มี แพทย ์ท่ี ยัง มี
ชีวิต  อยู่  18,656 คน มี การ ฟ้อง ร้อง 64 คดี หรือ แพทย์ 100 คน
ถูก ฟ้อง 0.34 คร้ัง แต่ ใน 10 ปี ต่อมาพ.ศ.2546 มี แพทย์ 28,934
คน  มี การ ฟ้อง ร้อง 271 คดี หรือ แพทย์ 100 คน ถูก ฟ้อง 0.93
ครั้ง คือ เพิ่ม ประมาณ 3 เท่า แต่ ถ้า จะ เทียบ กับ อเมริกา แล้ว
ในพ.ศ. 2541 แพทย์ 100 คน ถูก ฟ้อง 17 ครัง้ เรา ยัง ตำ่ กวา่ เขา
มาก แต่ ก็ เพ่ิม ข้ึน เป็น ระยะ ๆ  สังคม เรา จะ แข่ง กับ เขา หรือ? นอก จาก
แพทย์ ถูก ฟ้อง แล้ว สถาบัน การ แพทย์ รวม ท้ัง โรงเรียน แพทย์ เช่น
ศิริราช โรงพยาบาล เด็ก ของ กระทรวง สาธารณสุข โรงพยาบาล
เอกชน และคล ินิคก็ ถูก ฟ้อง ด้วย

เร่ือง สำคัญ ท่ี สอง คือ เหตุ ปัจจัย ของ การ ฟ้อง ร้อง จาก อะไร ใน
การ แก ้ปญัหา ใด ๆ  ก็ ตาม จำเปน็ ตอ้ง ศึกษา ให ้รู ้ตน้เหต ุและ ปจัจยั
แวด ล้อม ต่างๆ ให้ ชัด เจน ก่อน เนื่อง จาก เรื่อง นี้ เป็น เรื่อง ใหม่ ที่
เปล่ียน ตาม กาล เวลา เพราะ ใน อดีต เร่ือง ประเภท น้ี น้อย มาก ใน ยุค
50 ปี ก่อน ผู้เขียน เคย ได้ ทราบ เพียง ราย เดียว ดังท่ี เขียน ไว้ แล้ว แต่
ตาม หลักฐาน ของ แพทยสภา มี การ การ เพ่ิม ชัดเจน ดังท่ี ได้ เขียน ไว้
ตอน ต้น แล้ว

เม่ือ ศึกษา ต้นเหตุ แล้ว สรุป ได้ ว่า เกิด จาก เหตุ ปัจจัย หลัก ดัง ต่อ
ไป น้ี

1.  คนไข้ และ ญาติ ไม่ พอใจ แพทย์ อัน เนื่อง จาก เหตุ สำคัญ
คือ  แพทย์ มี เวลา ให้ คนไข้ น้อย เพราะ คนไข้ มาก เกิน เวลา ท่ี หมอ มี
จึง ดู คนไข้ คน ละ ไม่ ก่ี นาที ไม่ มี เวลา อธิบาย หรือ ทำ ความ คุ้นเคย ให้
การ รักษา ไป แล้ว ผล ไม่ ดี มี โรค แทรก ซ้อน จน ถึง ชีวิต ทำให ้คนไข้
และ ญาต ิไม่ พอใจ

2.  แพทย์ มี ประสบการณ์ น้อย ทำให้ การ วินิจฉัย โรค และ การ
รักษา ไม่ ถูก ต้อง บ่อย คร้ัง โดย เฉพาะ อย่าง ย่ิง การ ศึกษา แพทย์ ยุค

ปัจจุบัน ไม่ เน้น การ ซัก ประวัติ ตรวจ ร่างกาย ละเอียด ซ่ึง ต้อง ใช้ เวลา
คน ละ ประมาณ ครึ่ง ชั่วโมง และ ระบบ การ ทำงาน ไม่ มี เวลา ให้
แพทย์ เม่ือ ประสบการณ ์น้อย มี เวลา น้อย ความ ผิดพลาด ย่อม มี
มาก ข้ึน แน่นอน สถิติ ของ แพทย์ ท่ี ถูก ฟ้อง แบ่ง ตาม อายุ พบ มาก ท่ี
สุด  ใน กลุ่ม อายุ 31-40 และ 41-50 รอง ลง มา อายุ น้อย กว่า 30 ปี
และ 51-60 อายุ สูง กวา่ 60 และ 70 ปี พบ น้อย2

3.  สิ่ง ช่วย การ วินิจฉัย โรค ไม่ เพียง พอ เนื่อง จาก แพทย์ ยุค
ใหม่ ได้ รับ การศึกษา เน้น ทาง เคร่ือง ช่วย วินิจฉัย โรค ต่างๆ มากมาย
ซ่ึง เม่ือ ไป ปฏิบัติ งาน จริง ไม่ สามารถ ทำ ได้ เน่ือง จาก ความ จำกัด ใน
ห้อง ปฏิบัติ การ ตรวจ สอบ ต่างๆ ความ จำกัด ด้าน งบประมาณ การ
เงิน และ ความ จำกัด ด้าน เวลา ทำให้ วินิจฉัย ผิด หรือ วินิจฉัย ไม่ ทัน
การ จงึ รกัษา ผดิ ทาง หรอื ไม ่ทนั การ

4.  ความ จำกัด ใน การ รักษา แพทย์ ต้อง ไป ทำงาน ใน ที่ๆ มี
ความ จำกัด ใน การ ให้ การ รักษา เครื่อง ช่วย การ รักษา ต่างๆ มี ไม่
พอ ไม่ มี ทีม แพทย์ ช่วย รักษา เงิน สำหรับ ซ้ือ ยา ต่างๆ ไม่ เพียง พอ
ตอ้ง  ใช ้ส่ิง ที ่มี ซึง่ ไม ่ไดผ้ล หรอื ไดผ้ล ช้า ไม ่ทนั การ

5. แพทย์ ให้ เวลา กับ ผู้ป่วย น้อย จาก จำนวน คนไข้ มาก กว่า
เวลา ท่ี แพทย์ มี ทำให้ ไม่ สามารถ สร้าง ความ สัมพันธ์ อัน ดี กับ คนไข้
หรือ ญาติ คนไข้ ได้ ถ้า แพทย์ ได้ ใช้ เวลา พอ ควร ใน การ ซัก ประวัติ และ
ตรวจ ร่างกาย จะ เป็น ส่ิง แรก ท่ี ทำ ความ พอใจ ให้ แก่ คนไข้ และ ญาติ
ว่า หมอ ให้ ความ สนใจ เขา และ ท่ี สำคัญ คือ ต้อง มี เวลา ท่ี จะ อธิบาย ถึง
การ วินิจฉัย และ การ รักษา แก่ คนไข้ และ ญาติ เร่ือง น้ี เป็น จุด อ่อน ท่ี สุด
ของ แพทย์ ใน โรงพยาบาล หรือ สถาน พยาบาล ของ รัฐ แต่ ปัญหา จะ
น้อย  ลง ใน โรงพยาบาล เอกชน

6.  แพทย์ โรงพยาบาล เอกชน คิด ค่า รักษา สูง เม่ือ มี ระบบ การ
คิด ค่า รักษา ของ แพทย์ ท่ี มี มาตรฐาน ต่างกัน แพทย์ บาง คน กลับ จาก
ต่าง ประเทศ คิด อัตรา ต่าง ประเทศ บาง คน คิด สูง เพราะ ความ ถือ ตัว
ของ ตวั รว่ม กับ กิเลส ของ ตน เอง ซึง่ เม่ือ คนไข ้ตอ้ง จา่ย เงนิ ซึง่ ส่วน
ใหญ่ ใน คน ไทย เงิน มา กระเป๋า ของ เขา เอง ไม่ ใช่ จาก บริษัท ประกัน
จึง สร้าง ความ ไม่ พอใจ ใน ตัว แพทย์ ได้ ง่าย  ดังนั้น เมื่อ เกิด ปัญหา
คนไข้ หรือ ญาติ จึง ต้องการ ล้าง แค้น ด้วย การ ฟ้อง ร้อง แทน ท่ี จะ พูด
กัน  ด้วย ดี!

7.  กระแส ของ สังคม ยุค ใหม่ มอง ภาพ ลักษณ์ แพทย์ ต่าง จาก
เดิม คน ไทย ใน อดีต ดู แพทย์ เสมือน พระ หรือ ครู ให้ ความ เคารพ
นับถือ และ ศรัทธา แต่ คน ไทย รุ่น ใหม่ เห็น แพทย์ เป็น “ ผู้ให้ บริการ”
เท่าน้ัน ถือ เป็น หน้าท่ี ๆ  แพทย์ จะ ต้อง ทำให้ เขา ไม่ มี ความ ศรัทธา
ไม่ มี ความ เห็นใจ เม่ือ ผิดพลาด หรือ ไม่ ได้ ดัง ใจ จะ แสดง ออก และ
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บาง คน อาจ ถือ แพทย์ เป็น “ ศัตรู” หรือ เป็น “ เหย่ือ” จึง จะ ต้อง ฟ้อง
ร้อง เช่น เดียว กับ ต่าง ประเทศ จาก การ ศึกษา ของศ. ประ สิทธิ โฆวิไล กุล3

พบ ว่า ประชา ชน พอใจ ใน การ รัก ษาของ แพทย์ 69.6% แต่ ถ้า มี ปัญหา
ประชาชน จะ ฟ้อง ร้อง 42.4% ซ่ึง ถ้า จะ ดู ให้ ลึก แล้ว เรา รู้ ว่า ต้นเหตุ และ
สังคม ท่ัว ไป ขาด ความ เข้าใจ ใน ระบบ การ แพทย์ แผน ปัจจุบัน4 เพราะ
ระบบ การ รักษา พยาบาล ของ รัฐบาล เรา เปล่ียน ไป เน้น ปริมาณ มาก
กว่า คุณภาพ

8.  กระแส ของ ส่ือ และ กระแส ของ สังคม สังคม ยุค ใหม่ ไม่ ไว้
วาง ใจ แพทย์ ดัง เขียน ไว้ แล้ว ส่ิง ท่ี ทำให้ เลว ร้าย ย่ิง ข้ึน คือ บรรดา ส่ือ
ตา่งๆ  ไม ่วา่ จะ เปน็ โทรทศัน์ วทิยุ หนงัสอื พิมพ์ หรอื แม ้อินเตอร์
เนท  ท่ี จะ ถือ โอกาส นำ คดี มา โหม กระจาย ข่าว เพราะ เป็น ข่าว ท่ี ขาย
ได้ ดี มัก จะ เอียง ไป ข้าง ผู้ มี ทุกข์ ร้อน คือ คนไข้ และ ญาติ ซึ่ง เป็น
ลักษณะ ของ คน ไทย ท่ัว ไป อยู่ แล้ว ข้อ ไม่ ถูก ต้อง คือ การ ทำ ข่าว ไม่
ให้ ข้อมูล 2 ทาง มัก จะ ปล่อย ข่าว ไป ก่อน สอบ ถาม ภาย หลัง ซึ่ง
ความ ไม่ เข้าใจ หรือ เข้าใจ ไม่ ถูก ต้อง ได้ เกิด ข้ึน แล้ว เพราะ ส่ิง ท่ี คนไข้
บอก อาจ ไม่ ตรง ต่อ เหตุผล และ ความ เป็น จริง การ ท่ี แพทย์ ออก มา
ช้ีแจง ภาย หลัง จึง เป็น การ แก้ ตัว ต้อง ไม่ ลืม ว่า แม้ เพียง คดี เดียว ท่ี
ออก ข่าว ไป จะ มี ผล กระทบ ไป ถึง หมอ ทุก คน ท่ี ประกอบ วิชา ชีพ อยู่

ทาง ท่ี จะ ป้องกัน ไม ่ได ้ถูก ฟ้อง
เม่ือ เรา รู้ เหตุ ปัจจัย แล้ว เรา จะ ต้อง แก้ไข ท่ี ต้นเหตุ น้ัน ๆ  แต่ คง

จะ ทำ เฉพาะ ส่ิง ท่ี เรา แก้ไข ได้ เท่าน้ัน ส่ิง ท่ี เรา ควบคุม ไม่ ได้ คง ต้อง
หวัง ให้ เกิด การ แก้ไข ตาม มา ใน ระยะ ต่อไป เรา ต้อง รู้ ว่า ถ้า เรา ไม่ คิด
แก้ไข หรือ ป้องกัน ตัว แล้ว ตัว แพทย์ เอง สถาบัน ท่ี เรา ทำงาน อยู่ ไป
จน ถึง วงการ แพทย์ จะ เดือด ร้อน กัน ท้ัง หมด การ แก้ไข ใช้ หลักการ
เดียว กับ การ รักษา โรค คือ  ต้อง ป้องกัน ไม่ ให้ เกิด ดี กว่า จะ ต้อง มา
แกไ้ข ภาย หลัง ซ่ึง จะ เสยี ทัง้ ทรพัย์ ทัง้ เวลา และ ชือ่ เสยีง

ทาง ป้องกัน ท่ี จะ ทำ ได้ เก่ียว กับ ตัว ของ แพทย์ เอง ตาม เหตุ ปัจจัย
เกือบ ทั้ง หมด 6 ข้อ มี อยู่ 2 ข้อ ที่ เรา ไป แก้ไข ไม่ ได้ คือ เรื่อง
กระแส  ของ ส่ือ และ กระแส สังคม แต่ ถ้า เรา ตัด ต้นเหตุ จาก ตัว เรา เอง
เสีย 2 ข้อ นี้ ก็ จะ ยุติ ลง เอง จึง ต้อง อยู่ ที่ ความ ตั้ง ใจ แน่ว แน่ ของ
แพทย์ ทุก คน หรือ อย่าง น้อย แพทย์ ส่วน ใหญ่ ซ่ึง ดู แล้ว คล้าย การ
เข็น ครก ข้ึน ภูเขา ออก จะ สำเรจ็ ได ้ยาก เพราะ เหต ุปจัจยั ข้อ 1. ถึง
ข้อ 4. ไป เกี่ยว กับ โรงเรียน แพทย์ กระทรวง สาธารณสุข และ
องค์กร แพทย์ ต่างๆ ซึ่ง เป็น ระบบ ราชการ ระบบ การเมือง และ
ระบบ  บริหาร ประเทศ ซ่ึง จำเป็น ท่ี แพทย์ พวก เรา จะ ต้อง ช่วย กัน ทำ
ให้ หู ตา ของ นักการ เมือง และ นักบริหาร ใน กระทรวง สาธารณสุข

และ คณะ รัฐบาล สว่าง ข้ึน และ ดำเนิน การ แก้ไข ให้ ถูก ทาง ได้แก่
ประการ แรก  การ เน้น ให้ โรงเรียน แพทย์ สอน และ อบรม

แพทย์ ให้ มี ประสบการณ์ ใน การ ดูแล คนไข้ ทาง คลิ นิคให้ มาก ข้ึน
ก่อน จะ ปล่อย เด่ียว จะ ต้อง สร้าง ประสบการณ์ ให้ พอเพียง ก่อน ควร
นำ ระบบ การ อบรม แพทย ์แบบ เดิม คือ เม่ือ จบ แล้ว ให ้เลือก สาขา
วิชา หลัก 4 สาขา ท่ี ตัว เอง ต้องการ ได้ หน่ึง สาขา คือ อายุรศาสตร์
ศัลยศาสตร์ สู ตินรี และ กุมาร แล้ว ให้ เป็น แพทย์ ประจำ บ้าน ( ไม่
ใช่ แพทย์ ฝึกหัด) ใน สาขา วิชา หลัก นั้น ๆ  เป็น เวลา 1 ปี เต็ม ใน
โรงพยาบาล ท่ี มี การ ดูแล อบรม ท่ี ใกล้ ชิด ซ่ึง จะ ดี กว่า ให้ หมุน เวียน
ไป ทุก ระบบ โรค หลัก แบบ แพทย์ ฝึกหัด Intern หรือ Extern สาขา
ละ 3 เดือน จะ ได้ ประสบการณ์ ไม่ พอเพียง ท่ี จะ ไป ปฏิบัติ งาน ตาม
ลำพัง โดย ไม่ มี ข้อ บกพร่อง ใน การ วินิจฉัย หรือ รักษา ผู้เขียน ขอ
ยืนยัน ความ จริง ข้อ นี้ โดย เอา ตัว เอง และ เพื่อน แพทย์ รุ่น เก่า เป็น
หลักฐาน ที ่ผูเ้ขยีน สามารถ ดำรง ตน เปน็ อายุรแพทย ์ดแูล คนไข้
ตลอด มา ห้า สิบ กว่า ปี น้ี เพราะ ส่ิง ท่ี ได้ จาก การ ใช้ เวลา 1 ปี ท่ี แผนก
อายุรศาสตร ์ศิริราช และ ใน อดีต มี แพทย ์อีก หลาย ท่าน ท่ี ผ่าน การ
อบรม เช่น น้ี สามารถ ไป ทำงาน ดูแล คนไข้ ต่าง จังหวัด จน ช่ือ เสียง โด่ง
ดัง เป็น ท่ี ยอม รับ ขอ ให้ วงการ แพทย์ หวน กลับ มา ใช้ ระบบ เดิม ของ
เรา ดี กว่า ไป ทำ ตาม ต่าง ประเทศ ท่ี เขา มี ข้อ แตก ต่าง จาก เรา มาก ผู้
เขียน มี เพ่ือน ร่วม รุ่น ท่ี ผ่าน การ เป็น แพทย ์ประจำ บ้าน และ อยู่ อีก 1 ปี
เป็น แพทย์ ประจำ บ้าน อาวุโส (Senior House) แล้ว โด่ง ดัง มาก ใน
ทุก  สาขา วิชา เป็น เคร่ือง ยืนยัน ความ จริง ใน ข้อ น้ี เช่ือ ผู้เขียน เถิด ครับ
ใน ฐานะ ท่ี พวก เรา เป็น ปัญญา ชน คือ มี ปัญญา อย่า โง่ ทำ ตาม คน อ่ืน
เขา  อย่าง เดียว เลย ยัง ไม่ สาย เกิน ไป ถ้า ต้ัง ใจ จะ แก้ ส่วน ระบบ อบรม
แพทย์ เฉพาะ ทาง ก็ ควร ดำเนิน ต่อไป อย่าง เดิม และ อาจ ลด เวลา ลง
เหลือ 2 ปี ก็ ได้ ถ้า รับ ผู้ ที่ ผ่าน แพทย์ ประจำ บ้าน แล้ว ไป ทำงาน มา
แล้ว 1-2 ปี ไม่ จำเป็น ต้อง ใช้ เวลา 3-5 ปี อย่าง ต่าง ประเทศ เขา เรา
ต้องการ แพทย์ เฉพาะ ทาง จำนวน มาก ท่ี จะ ไป ช่วย พัฒนาการ แพทย์
ใน ต่าง จังหวัด ทั่ว ประเทศ ขอ เพียง แต่ โรงเรียน แพทย์ ต้อง มี
อาจารย์ ท่ี ต้ัง ใจ อบรม แพทย์ เหล่า น้ี จริงจัง เท่าน้ัน ไม่ ใช่ สัก แต่ ว่า ทำ
อย่าง ใน วันนี้ ซึ่ง ถ้า ทำ สำเร็จ เรา จะ แก้ ปัญหา ข้อ 1. ถึง ข้อ 3. ได้
พร้อม   กัน เพราะ การ แพทย์ คือ การ รักษา “ คนไข้” ไม่ ใช่ การ รักษา
“ โรค”  อย่าง ที่ ทำ กัน อยู่ ทุก วันนี้ ซึ่ง การ รักษา คนไข้ ต้อง ให้ ความ
สนใจ แก่ ตัว “ คนไข้” ต้อง รู้ ประวัติ การ เจ็บ ป่วย จน ภูมิ หลัง การ
ทำงาน การ ดำรง ชีวิต โดย ละเอียด ต้อง ตรวจ ร่างกาย โดย ละเอียด
อย่าง น้อย คร้ัง แรก หน่ึง คร้ัง ซ่ึง เป็น ส่ิง ท่ี ผู้เขียน ได้รับ การ ส่ัง สอน มา
ต้ังแต ่เป็น แพทย ์ประจำ บ้าน เม่ือ ห้า สิบ กว่า ปี ก่อน และ ยัง คง ใช้ได้
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ผล ดี มา จน ปจัจบุนั ทำให ้วนิจิฉยั โรค ได ้ถูก ตอ้ง และ รกัษา ไดผ้ล
ดี ตลอด มา และ เป็น สิ่ง ที่ ทำให้ คนไข้ และ ญาติ มี ความ ศรัทธา
เชื่อถือ นับถือ และ แสดง ความ รัก นับถือ ศรัทธา ออก มา ด้วย ใจ
และ การ แสดง ออก ตา่งๆ เช่น มี ของ ดีๆ เช่น ผลไม ้ที ่บา้น อรอ่ย
ผ่าน ไป ร้าน อาหาร อร่อย หรือ ใน วาระ สำคัญ ต่างๆ เช่น ปี ใหม่
สงกรานต์ เขา จะ ผ่าน เอา ของ มา ให้ ผู้เขียน เสมอ ทำ ความ สุข ทาง ใจ
ให้ เกิด แก่ ท้ัง 2 ฝ่าย ทำให้ การ รักษา ได้ผล และ ไม่ เกิด ปัญหา ใด ๆ 
เลย ตลอด เวลา อัน ยาว นาน คนไข้ ติด ตาม รักษา ตลอด มา เป็น สิบ ๆ 
ปี โดย ไม่ เปล่ียน หมอ ซ่ึง เป็น ปัจจัย หน่ึง ท่ี ทำให้ ผู้เขียน ยัง เป็น แพทย์
รักษา คนไข้ อยู่ จน ถึง ปัจจุบัน ได้ เพราะ ความ ผูกพัน ท้ิง เขา ไม่ ได้
ตราบ ใด เรา ยัง มี ปัญญา และ ทำ ได้ อยู่ ผู้เขียน อยาก ให้ แพทย์ ทุก คน
ทำ ได้ อย่าง ผู้เขียน รับรอง ได้ ว่า ท้ัง หมอ และ คนไข้ จะ มี ความ สุข จะ
ไม่ เกิด ปัญหา ฟ้อง ร้อง อย่าง ทุก วันน้ี นอก จาก น้ี เรา จะ ต้อง รู้ตัว ของ
เรา ว่า ความ รู้ ความ สามารถ ของ เรา สามารถ ให้ การ รักษา ช่วยเหลือ
คนไข้ เขา ได้ เพียง ใด หรือ ต้องการ ความ ช่วยเหลือ จาก แพทย์ ท่าน
อ่ืน ๆ  ถ้า เกิน ความ สามารถ เรา จะ บอก ให ้คนไข้ รู้ โดย ตรง และ ส่ง
เขา ไป พบ แพทย์ ที่ เหมาะสม อย่า ไป หวง ไว้ ไม่ ต้อง กลัว เขา จะ หนี
หาย ดี กว่า ท่ี เขา รักษา ไม่ หาย แล้ว หนี ไป หา หมอ คน อ่ืน เอง และ เขา
จะ ไม่ กลับ มา หา เรา อีก แพทย์ ท่ี ดี จะ ต้อง มี สติ รู้จัก ตัว เอง อยู่ เสมอ
อย่า ให ้กิเลส มา ครอบ งำ

แพทย์ ท่ี ดี จะ ต้อง ให้ เวลา แก่ คนไข้ เพียง พอ โดย เฉพาะ อย่าง ย่ิง
จะ ต้อง อธิบาย การ วินิจฉัย โรค วิธีการ รักษา ข้อ ดี ข้อเสีย ใน การ
รักษา ผล การ รักษา ท่ี หวัง ได้ โดย เฉพาะ อย่าง ย่ิง โรค ท่ี ร้าย แรง หรือ
เร้ือ รัง รักษา ไม่ หาย หรือ โรค ท่ี อาจ มี โรค แทรก จำเป็น ท่ี แพทย์ จะ ต้อง
ทำ ความ กระจ่าง ให้ เขา ใน กรณี ท่ี โรค ร้าย แรง เช่น มะเร็ง หรือ เอดส์
จะ ต้อง พิจารณา ว่า ควร บอก ใคร คนไข้ ควร รู้ หรือ ไม่ เพราะ จะ ทำ
หมด กำ ใจ รักษา ตัว ญาติ คนใด ควร รู้ เป็นต้น แพทย์ ท่ี ดังๆ อย่า
“ งก”   เวลา ที่ จะ ให้ คนไข้ อย่า อยากได้ คนไข้ มากๆ อยากได้ เงิน
มากๆ  จน ไม่ มี เวลา ให้ คนไข้ เป็น การ ทำลาย และ ทำลาย สถาบัน
ขอ ให ้อยู่ ใน ความ “ พอดี” จงึ จะ ย่ังยนื

นอก จาก น้ี ต้อง ระวัง ท่ี จะ ไม่ ไป วิจารณ์ ตำหนิ หรือ ให้ ความ เห็น
ขัด แย้ง กับ แพทย์ คน อ่ืน ๆ  ท่ี คนไข้ หรือ ญาติ มา ปรึกษา แม้ว่า จะ ไม่
เห็น ด้วย กับ การ วินิจฉัย หรือ รักษา ขอ ให้ พูด เป็น กลาง คือ ทาง ท่ี ดี ไว้
แม้ จะ ไม่ ชอบ หน้า เขา หรือ เป็น คู่ แข่ง ก็ ตาม เพราะ เป็น จรรยา แพทย์
ท่ี ต้อง รักษา ไว้ เพ่ือ สถาบัน การ แพทย์ และ การ ให้ ความ เห็น ขัด แย้ง
จะ นำ ไป สู่ การ ฟ้อง ร้อง แพทย์ จำนวน ไม่ น้อย พูดจา ไม่ เป็น ทำให้ คน
ฟัง ไม่ เข้าใจ หรือ บาง คร้ัง คน ฟัง โกรธ หรือ เข้าใจ ผิด แพทย์ จึง ต้อง

เรยีน ท่ี จะ พูดจา ให้ ถูก ต้อง
นอก จาก ความ “ พอดี” ใน การ ให้ เวลา แก่ คนไข้ การ รักษา คนไข้

ต้อง ให้ “ พอดี” กับเศรษฐฐานะ ของ คนไข้ อย่า ให้ ยา ราคา แพง เกิน
ไป จน ทำให้ คนไข้ ไม่ มี จ่าย หรือ เดือด ร้อน ท่ี จะ จ่าย ถ้า เก่ียว กับ ความ
เป็น ความ ตาย จำเป็น ต้อง ใช้ ยา ตัว นั้น ควร แนะนำ ทาง ออก ให้
คนไข้ เช่น ไป รักษา ใน โรงพยาบาล รัฐบาล เพื่อ จะ เบิก ได้ โดย ไม่
ต้อง เสีย เงิน รีบ เขียน ใบ สรุป ประวติั ส่ง ไป ให้ การ รักษา คนไข้ ต้อง
เอา ใจ เขา มา ใส่ ใจ เรา การ ตรวจ ทาง ห้อง ปฏิบัติ การ และ การ ตรวจ
ทาง เอกซเรย์ เลือก ทำ ท่ี จำเป็น สมควร แก่ คนไข้ แต่ ละ คน อย่า เอา
ความ ต้องการ รู้ ของ ตน เอง ไป ตัดสิน ต้อง “ ใส่ ใจ” ใน การ ดูแล คนไข้
และ ใช้  “ วิมังสา” พินิจ พิจารณา ตลอด เวลา จึง จะ ไม่ ผิดพลาด เร่ือง
สำคัญ อีก เร่ือง คือ ต้อง บันทึก การ ตรวจ รักษา ความ เห็น ของ เรา ไว้ ใน
แฟ้ม ประวัติ ให้ ชัดเจน เพื่อ แพทย์ ท่าน อื่น จะ ได้รับ รู้ และ ถ้า เกิด
ปัญหา ทาง กฎหมาย จะ ได้ มี หลักฐาน การ ให้ การ รักษา ใด ๆ  ท่ี มี การ
เส่ียง ตอ้ง มี ใบ เซน็ อนุญาต เสมอ อย่า ลืม!

ใน ระบบ ของ โรงพยาบาล เอกชน ที่ ใน เมือง ไทย เพิ่ม เริ่ม มา
เพียง 37 ปี ทำให้ เกิด ประโยชน์ 2 ทาง คือ  มี สถาน พยาบาล เพ่ิม
มาก ขึ้น สำหรับ ผู้ ที่ สามารถ ใช้ บริการ ได้ ไม่ ต้อง ไป แย่ง ใน สถาน
พยาบาล ของ รัฐ ทำให้ รัฐ มี โอกาส ให้ บริการ แก่ ประชาชน ท่ี ยาก ไร้
ได้ มาก ข้ึน แต่ รัฐ ก็ ยัง ไม่ ท้ิง คนไข้ ท่ี มีเศรษฐฐานะ เพราะ ยัง ต้องการ
ประโยชน์ จาก คน กลุ่ม น้ี ใน ด้าน การ บริจาค และ การ จัดสรร งบ ประ
มาณ  และ คนไข ้ตอ้งการ เบกิ ค่าใชจ้า่ย จาก งบประมาณ ของ รฐั แต่
โรงพยาบาล เอก ขน ทำให ้เกิด ระบบ “ ค่า รักษา พยาบาล” หรือ “ ค่า
แพทย์” ตาม เกณฑ์ ของ ระบบ แพทย์ ทั่ว โลก ซึ่ง แต่ ละประเทศ มี
มาตรฐาน ต่างๆ กัน แต่ เน่ือง จาก แพทย์ ไทย ส่วน มาก เคย ไป ศึกษา
อบรม ต่อ ท่ี อเมริกา จึง นำ ระบบ และ วิธีการ ของ เขา กลับ มา บาง คน
ลืม ตัว ว่า เคย อยู่ อเมริกา เคย คิด ค่า รักษา เช่น น้ัน ก็ นำ กลับ มา คิด กับ
คน ไทย เท่าๆ กัน ซึ่ง เป็น เหตุ หนึ่ง ที่ ทำ ความ ไม่ พอใจ แก่ สังคม
เพราะ มาตรฐาน การ ยัง ชีวิต และ ค่า ของ เงิน ต่างกัน ลำพัง เคร่ืองมือ
เคร่ืองใช้ ท่ี ต้อง จ่าย ให้ ประเทศ ผู้ผลิต ก็ ทำให้ ค่า รักษา พยาบาล ของ
บ้าน เรา สูง มาก เม่ือ เทียบ กับ ค่า ครอง ชีพ กับ รายได้ ของ คน ไทย ท่ัว ไป
แพทยสภา  ของ ไทย พยายาม ตัง้ เกณฑ ์มาตรฐาน แต ่การ ปฏบิตั ิไม่
ง่าย  เพราะ ถ้า คิด ตาม โรค ท่ี รักษา คนไข้ 2 คน ท่ี เป็น โรค เดียว กัน
แต่ แพทย์ ต้อง ทุ่ม เท เวลา และ ความ พยายาม การ รักษา ไม่ เหมือน
กัน เพราะ เรา รักษา “ คนไข้” ไม่ ใช่ รักษา “ โรค” ดังนั้น หลัก
เกณฑ์ ท่ี สำคัญ คือ  จิตใจ ของ แพทย์ เอง ถ้า คิด ตาม ความ เหมาะสม
แก่ ตัว คนไข้ และ ความ พยายาม และ เวลา ท่ี เรา ได้แก่ คนไข้ น้ัน ๆ  อย่า
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ให้ เขา เดือด ร้อน ถ้า เรา คิด น้อย ไป คน ท่ี เขา มี เงิน เขา จะ หา ของ หรือ
แม้ แต่ เงิน มา ให้ เรา อีก มากมาย กว่า ที่ เรา จะ คิด เอง ถ้า คน ไม่ มี เขา
เดือด ร้อน ต้อง ไป กู้ ยืม คน มา ให้ เรา ก็ เป็น บาป เป็น กรรม แก่ เรา ท้ัง
หมด จึง อยู่ ที่ “ กิเลส” และ ความ “ พอดี” ของ แพทย์ แต่ ละ คน
นอก จาก น้ี อย่า พยายาม หา กิน กับ คนไข้ โดย ร่วม กับ กลุ่ม แพทย์ อ่ืนๆ
ท่ี ปรึกษา กันเอง โดย ไม่ จำเป็น ซ่ึง ทำให ้คนไข้ เสีย เงิน มาก ข้ึน หรือ
ส่ัง ตรวจ ทาง หอ้ง ปฏบิตั ิการ หรอื เอกซเรย ์พิเศษ ตา่งๆ เพ่ือ ให ้ได้
Kick Back  อย่า ทำ ตาม นโยบาย โรงพยาบาล เอกชน บาง แห่ง ที่
เน้น ให้ ตรวจ มากๆ ใช้ ยา มากๆ ปรึกษา แพทย์ หลาย คน โดย ไม่
จำเป็น  โรงพยาบาล เช่น น้ี แพทย์ ดีๆ ไม่ ควร อยู่! ถ้า ทำ ถูก ต้อง ยึด
ความ พอ ควร จน เรา ดำรง ชีวิต และ ครอบครัว ได้ น่า จะ เพียง พอ แล้ว
เรา น่า จะ พอใจ และ คนไข ้ก็ จะ พอใจ ศรทัธา และ รกั เรา ความ สุข
ของ เรา ท่ี เกิด จาก ส่ิง น้ี ย่ิง กว่า ค่า ของ เงิน เพราะ ซ้ือ ไม่ ได้ จึง ขอ ช้ีแนะ
ให้ แพทย์ ทุก คน ได้ พิจารณา เอา เอง ว่า จะ เอา รวย เร็ว ขี่ รถ เบนซ์ 
บีเอ็ม  เร็ว ๆ  หรือ จะ สร้าง สัมพันธภาพ อัน ดี กับ คนไข้ และ ญาติ มิตร
ตลอด ไป ขอ ให ้ดู ชีวติ ของ ผูเ้ขียน เปน็ ตวัอยา่ง ก็ ได้ วา่ กุศล กรรม
ยุติธรรม เสมอ เม่ือ เรียน แพทย์ ต้อง ประหยดั เกือบ ไม่ มี เงิน เรียน
แพทย์ จน จบ เม่ือ จบ 3 ปี ได้ ทุน ไป ศึกษา ต่าง ประเทศ กลับ มา ยัง ไม่ มี
บ้าน อยู่ ต้อง ขอ ให้ พ่ี ปลูก ให้ หลัก เล็ก ๆ  ต้อง เดิน ไป ทำงาน ท่ี พระ มงกุฎ เกล้า
ลูก จะ เข้า เรียน โรงเรียน ไม่ มี ค่า แป๊ะเจ๊ียะ ส่ี พัน บาท ต้อง ขอ ยืม เพ่ือน
หมอ ที่ มีคลิ นิคคนไข้ มาก ผ่อน ส่ง เดือน ละ 200 บาท เคย ทำคลิ
นิคต้อง หยุด ไป เพราะ ไป ทำงาน วิจัย ต่าง จังหวัด 5 ปี เคราะห์ ดี ภรรยา
ไป ทำงาน ได้ เงินเดือน หน่ึง หม่ืน กว่า มา ได้ ทำ วิชัย ยุทธคลิ นิค โดย กู้ เงิน
ธนาคาร มา ร่วม ทุน กับ เพ่ือน แพทย์ ทำ หน้าท่ี เหมือน แพทย์ เวร ลุก
ข้ึน มา ดู คนไข้ ท่ีมา ตอน ดึก สอน หนังสือ ท่ี รา มาฯ และ ยัง ทำ วิจัย อยู่
มี ฝร่ัง นัก วิจัย ช่ือ Dr. Rosen เห็นใจ ให้ เงิน เปล่า ๆ  ทุก เดือน ๆ  ละ
7,000 บาท อยู่ 5 ปี ค่อย ๆ  เก็บ หอม รอม ริบ  ทำงาน ตลอด มา จน เป็น

แพทย์ เอกชน เต็ม เวลา ชีวิต เพ่ิงรู้จัก ความ ไม่ เดือน ร้อน ทาง การ เงิน
เม่ือ อายุ เกือบ เจ็ด สิบ ปี น่ี เอง แต่ ความ สุข ทาง ใจ คือ ได้รับ ความ รัก
ความ ศรัทธา จาก คนไข้ ญาติ มิตร และ เพ่ือน ร่วม งาน มี ลูกหลาน
ท่ี ดี ประสบ ความ สำเร็จ ใน ชีวิต น่ี คือ ผล ตอบ แทน ของ กรรม ดี ท่ี ทำ
มา ตลอด ชีวิต ไม่ เคย อิจฉา บรรดา หมอ ที่ ร่ำรวย จาก การ คิด เงิน
คนไข้ มากๆ เลย เพราะ เขา ไม่ ได้ ส่ิง ท่ี เรา ได้รับ ซ่ึง เงิน ซ้ือ ไม่ ได้ จึง
ขอ แนะนำ บรรดา แพทย์ รุ่น น้อง รุ่น ลูก ให้ ยึด ถือ หลัก ความ “ พอดี”
รักษา คนไข้ ด้วย ความ เมตตา สงสาร เต็ม ใจ เต็ม ที่ อาจ ใช้ เวลา
นาน หน่อย จึง จะ ได้รับ ผล บุญ อัน น้ี แต่ “ ผล กรรม ยุติธรรม เสมอ”
และ ท่าน จะ พ้น จาก การ ถูก คนไข ้หรือ ญาติ “ ฟ้อง ร้อง” ตลอด ไป

เร่ือง สุด ท้าย ท่ี ขอ แนะนำ ซ่ึง บาง คน อาจ เห็น เป็น เร่ือง “ ขำ” หรือ
“ ทุเรศ” คือ เร่ือง  “ ดวง” เพราะ แพทย์ บาง คน ไม่ ว่า ทำ ดี อย่างไร ก็ อาจ
ถูก ฟ้อง ท้ัง น้ี ถ้า เรา ดู ใน ด้าน พระ พุทธ ศาสนา คือ เร่ือง ของ “ บุ รพ
กรรม” ท่ี เคย ทำ กัน มา ใน ชาติ  ก่อน ท่ี ต้อง มา ชดใช้ ให้ พยายาม “ อโหสิ”
และ ปฏิบัติ ตน ให้ อยู่ ใน ธรรม เสมอ ทุกส่ิง จะ ผ่าน พ้น ไป ตาม หลัก 
“ อนิจจัง” ยึดมั่น ใน พระ รัตนตรัย เสมอ และ ทุก คืน อย่า ลืม แผ่
เมตตา แก่ ตน เอง และ แก่ สัตว์ โลก ท้ัง หลาย ขอ ภาวนา ให้ คุณ หมอ
ทุก ท่าน พ้น จาก การ ถูก ฟ้อง ร้อง

เอกสาร อ้างอิง
1. ผล การ ดำเนิน งาน ของ คณะ กรรมการ แพทยสภา วาระพ.ศ. 2546-2548

 แพทยสภา สาร  2548;34:12-26.
2. น.พ.จิรุตม์ ศรี รัตนบัลล์ และน.พ. ภิรมย์ กมล รัตน์ กุล เหตุ จาก การ ปฏิรูป

ระบบ บริการ สุขภาพ : แพทยสภา สาร 2546;32:126-142.
3. ประ สิทธิโฆวิไล กุล ผลงาน วิจัย มหาวิทยาลัย หัว เฉียว เฉลิม พระ เกียรติ
4. สมพนธ์ บุณยคุปต์ : ความ ไม่ เข้าใจ ใน ระบบ การ แพทย์ ปัจจุบัน ของ คน ไทย

ยุค ใหม่ : จะ นำ ความ หายนะ มา สู่ สังคม ไทย



184

Royal Thai Army Medical Journal Vol. 59  No. 3  July-September 2006

สมพนธ ์บณุยคปุต์


