
แนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง

การคิกษาแนวความคิด เพ่ือการกำหนดนโยบายท่ีอยู่อา(’โย ภายในพ้ืนท่ีโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ผู้วิจัยได้ทำการคิกษาแนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ี 
เก่ียวข้องซ่ึงแบ่งเสนอเป็นด้งน้ี

2.1 แนวความคิด ของคณะกรรมการจัดการทรัพย์สินของสภากาชาดไทย 
เกี่ยวกับการไข้ที่ดินภายไนพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย

2.2 แนวความคิดจากการคิกษาผังแม่บทของสภากาชาดไทย
2.3 ความหมายสวัสดิการ
2.4 สวัสดิการของโรงพยาบาลต่าง ๆ
2.5 งานวิจัยอื่นท่ีเกี่ยวข้อง

ร

2.1 แนวความคิดของคณะกรรมการจัดการทรัพย์สินของสภากาชาดไทย 
เกี่ยวกับการใช้ที่ดินภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย

(บันทึกความเห็นคณะกรรมการจัดการทรัพย์สินของสภากาชาดไทย, 2543) 
ได้มีการกล่าวถึงประเด็นการใช้ที่ดินภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย ว่ามี 
ความเหมาะลมที่จะใช้ประโยชน์ทางการแพทย์จะคุ้มค่ากับมูลค่าของที่ดินที่มีราคาสูงมาก การ 
สร้างหอพักพยาบาล หรอการจัดสวัสดิการที่อยู่อาด้ยสำหรับพยาบาล น่าจะไข้ท่ีดินของลภา- 
กาชาดไทยบรืเวณที่ใกล้เคียงโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ด้วยเป็นอาณาเขตเฉพาะไม่ปะปนกับผู้ 
ปวยหรือหน่วยงานของสภากาชาดไทย จะเหมาะสมในหลาย  ๆ ด้าน อาทิเซ่น การจัดท่ีอยู่อาศัย 
ที่ได้มาตรฐานเพ่ือคุณภาพชีวิตท่ีดี มีสภาพของสิ่งแวดล้อมที่เหมาะลมแก่การอยู่อาศัย มีสถานท่ี 
พักผ่อนหย่อนใจ หรือการจัดล้นทนาการ ยกเว้นการสร้างหอพักสำหรับพยาบาลที่อยู่เวรบ่ายและ 
เวรดึก รวมท้ังสภากาชาดไทยมีท่ีดินว่างเปล่าอยู่หลายแห่ง ที่อยู่ใกล้กับสภากาชาดไทย การเดิน 
ทางไม่ไกลนัก ซึ่งสามารถจะก่อสร้างเป็นหอพักพยาบาลสภากาชาดไทย

2.2 แนวความคิดจากการคิกษาผังแม่บทข,องสภากาชาดไทย
การคิกษารายงานฉบับลมบูรณ์โครงการคิกษาผังแม่บทสภากาชาดไทย โดย 

คณะสถาปัตยกรรมศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาล้ย ได้ข้อสรุปและประเด็นปัญหาในการไข้ที่ดิน
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บริเวณฝังตะวันออกของถนนอังริดูนังต์ (ภายในบริเวณโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาด 
ไทย) สรุปได้ดังน้ี

1) ป ัญ ห า ก า ร ใช ้ท ี่ด ิน  ซึ่งเกิดจากการพัฒนาขยายตัวกิจกรรมต่างๆ 
ตามระยะเวลาซึ่งขาดการวางแผน ทำให้เกิดการปะปนของกลุ่มกิจกรรมต่างๆ ทำให้ขาดประสิทธิ 
ภาพการใช้ การจัดการบริหาร การใช้งบประมาณในการพัฒนาและการดูแลรักษา

2 )  ป ัญ ห า ก า ร ส ัญ จ ร ท ั้ง ท า ง เ ด ิน เ ท ้า  แ ล ะ ร ถ ย น ต ์ เม่ือกิจกรรมต่างๆ 
ปะปนกันทำให้ไม่ลามารถกำหนดความสำคัญของเล้นทางสัญจรรถและทางเท้า และการกำหนด 
ระบบการสัญจรได้ ซ่ึงจะมีผลต่อการจัดวางแนวระบบสาธารณูปโภคต่างๆ ให้ได้มีประสิทธิภาพ 
การใช้งาน และเหมาะสมกับงบประมาณ

3) ป ัญ ห า ข า ด แ ค ล น ท ี่จ อ ด ร ถ  เน่ืองจากการขยายการพัฒนากิจกรรม 
ของสภากาชาดไทย การเพ่ิมจำนวนบุคลากรและผู้มาใช้บริการย่อมขยายตัวตามมา การให้บริการ 
พ้ืนที่สำหรับยานพาหนะย่อมไม่เพียงพอ ปริะกอบกับที่ว่างท่ีเคยใช้เป็นที่จอดรถได้ลดน้อยลง ถึง 
แม้จะเริ่มมีการแก้ไขโดยจัดอาคารจอดรถสูงก็ยังไม่ท้นต่อความต้องการ

4 )  ป ัญ ห า ก า ร ข า ด ท ี่โ ล ่ง ว ่า ง  ลืบเนื่องจากปัญหาการใช้ที่ดินที่ขาดการ 
วางแผน ทำให้ต้องสูญเลียท่ีว่างขนาดใหญ่ไป จนเกิดเป็นขนาดที่ว่างที่ใช้ประโยชน์ไม่ได้ หริอใช้ได้ 
น้อย และไม่ลามารถจัดสำตับการใช้สอย หริอกำหนดกิจกรรมในพ้ืนท่ีว่างตังกล่าวให้เป็นพื้นที่ 
ลีเขียว ที่จะช่วยปรับปรุงค ุณ ภ า พ ของสิ่งแวดล้อมของผู้ใช้บริการและผู้ให้ปริการ นอกจากน้ีการ 
กำหนดที่โล่งว่างจะช่วยให้ได้ประโยชน์ในเรื่องความปลอดภัยด้านอัคคีภัย และการเตรียมพ้ืนท่ี 
รองรับอุบัติภัย 5

5) ป ัญ ห า ร ะ บ บ ส า ธ า ร ณ ูป โ ภ ค  ลีบเนื่องจากปัญหาการใช้ท่ีดินท่ี
กำหนดกิจกรรมที่ปะปนกัน และการพัฒนาที่ดินขาดการพิจารณาในแบบรวมจึงได้จัดเตรียมระบบ 
สาธารณูปโภคต่างๆ ตามการขยายตัวแต่ละอาคาร ความขับช้อนของระบบสาธารณูปโภคต่างๆ 
เริ่มมีมากขึ้น เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยี และความต้องการระตับคุณภาพสิ่งแวด- 
ล้อมมากขึ้น ระบบเพิ่มเติมจะเพิ่มความขับช้อนมากขึ้น อาทิเช่น ระบบบำบัดนี้าเลีย ระบบ 
โทรคัพท์ ระบบคอมพีวเตอริ เป็นด้น ซ่ึงจะล่งผลให้เกิดประสิทธิภาพในการดูแลรักษา



7

6) ป ัญ ห า ม า ต ร ฐ า น ก า ร อ อ ก แ บ บ อ า ค า ร  จากการท่ีลักษณะการ 
ขยายตัวเป็นไปตามแรงครัทธาฃองการบริจาค และการจัดหาแหล่งงบประมาณที่มาจากหลาย 
แหล่ง อาคารท่ีเกิดข้ึนจากหลายแนวทางและหลายมาตรฐานซ่ึงจะทำให้เกิดความหลากหลายของ 
รูปแบบและมาตรฐานของการออกแบบท่ีต่างกัน

7 )  ป ัญ ห า ก า ร จ ัด ก า ร ด ้า น ค ว า ม ป ล อ ด ภ ัย  ในการรักษาความปลอดภัย 
ในประเด็นทางเข้า -  ออก มีมากเกินไป เกิดอุบ้ติเหตุตามจุดตัดต่าง  ๆ และการขาดการจัดการ 
เลันทางในกรณีเกิดอัคคีภัย

8) ป ัญ ห า ภูม ิท ัศน ์แ ล ะ ส ภ า พ แ ว ด ล ้อ ม โ ด ย ร ว ม  ซึ่งเป็นภาพรวมที่ 
สะท้อนท้ังหมด ท่ีให้เห็นความแออัด ลับลน และปัญหาสิ่งแวดล้อม อันจะสะท้อนให้เป็นองค์กร 
ลักษณะสถาบันท่ีต้องการความสง่างามความเด่นซัดนั้นด้อยไป

และจากการพิจารณา ข้อเสนอแนะ การวางผังแม่บทการใช้ที่ดิน ตาม 
รายงานฉบับสมบูรณ์ ต ังกล่าวน้ัน ไต้จัดแนวทางการใช้ที่ดินฝังตะวันออกของถนนอังรืดูนังต์ โดย 
กำหนดกลุ่มอาคารเป็น 5 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มท่ี 1 กลุ่มอาคารสำนักงาน กลุ่มท่ี 2 กลุ่มอาคารการ 
รักษาพยาบาล กลุ่มท่ี 3 กลุ่มอาคารการคีกษา กลุ่มท่ี 4 กลุ่มอาคารที่ทักอาภัยและกลุ่มท่ี 5 กลุ่ม 
อาคารบริการรวม โดยจัดวางกำหนดแนวให้ซัดเจนของแต่ละกลุ่ม สำหรับ ก ล ุ่ม ท ี่ 4

ก ล ุ่ม อ าค ารท ี่ท ัก อ าศ ัย  ไต้กำหนดให้แนวเขตติดต้านหลังแนวรั้วสนามม้า เรมจากต้านติด
ถนนอังรีดูนงั ต ์ จนจรดทีท่ ั้งการประปาชิดแนวเขตตึกวชิราลงกรณ์ และชิดแนวเขตหอทักแพทย์ 
และนักคีกษาแพทย์ปัจจุบัน (แผนภาพท่ี 2.1)

2 . 3  ค ว า ม ห ม า ย ส ว ัส ด ิก า ร

มีผู้ไต้ไห้ความหมายและขอบเขตแตกต่างกันออกไปหลายอย่างด้วยกัน 
แต่มีความคิดในทำนองเดียวกันในเรองของการจัดหาหรือในสิ่งตอบแทนต่าง  ๆ ท่ีนอกเหนือไปจาก 
เงินเดือนและค่าจ้างธรรมดาไห้แก่บรรดาลูกจ้างและคนงาน ความหมายและภัพท์ต่าง  ๆ มีตัวอย่าง 
ความหมายตังต่อไปน้ี (แสงชัย พฤกษารัตนนท์2544, 11-14)



แผนภาพที่ 2.1 แลดงการจัดกลุ่มพื้นที่สำหรับที่อยู่อาศัยภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
สภากาชาดไทย

Harlow S.Person (1950) สวัสดิการท่ีมาจากคำว่า “Welfare” หมายความถึง 
‘'การดำเนินการด้วยความสมัครใจของนายจ้างในอันที่จะจัดลภาพการทำงานในโรงงานหรือบริษัท
และความสุขทางใจของนายจ้างในอันที่จะจัดสภาพการทำงานในโรงงานหรือบริษัท และความสุข 
ทางใจของคนงานขึ้นในระบบอุตสาหกรรมโดยไม'คำนึงถึงว่า สิงมันเป็นสิ่งที่กฎหมายกำหนด
ธรรมเนียมปฏิษัติในอุตสาหกรรม หรือสภาพของตลาดแรงงาน,,

Dale Yoder, (1959) สวัสดิการตามความหมายที่มาจาก “Employee Benefits 
and Service" หมายถึง “กิจกรรมที่ดำเนินการโดยฝ่ายนายจ้างที่หวังจะใด้รับใมตรีจิตมิตรภาพ 
และความกระตือรือร้นในการทำงานจากบรรดาคนงาน รวมทั้งการหาทางช่วยปลดเปลื้องความ
วิตกกังวลอันเป็นเครื่องบั่นทอนประสิทธิภาพในการทำงาน กิจกรรมเหล่านี้ย่อมเป็นสิ่งจูงใจให้การ 
จ้างงานเป็นที่น่าสนใจต่อคนงานอื่น  ๆ และเป็นความพยายามท่ีจะสร้างหลักประกันความบ่ันคงให้ 
พร้อมต่อการเผชิญการเสิ่ยงภัยในการทำงานและการดำเนินชีวิตในลังคมสมัยใหม่"
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ความหมายของคำว่า "สวัสดิการ,, นั้นตรงกับคำภาษาอังกฤษที่ใช้เกี่ยวกับการ 
บรืหารงานบุคคล ได้แก่ Employee Service, Benefit Program และ Employee Welfare เป็นด้น 
แม้ว่าจะมีคำที่ใช้เรียกต่างกัน แต่ความหมายก็เหมีอนกัน คือ หมายถึง บรืการหรือกิจกรรมใด  ๆ ท่ี 
หน่วยงานราชการหรือองค์การธุรกิจ เอกชน จัดให้มีฃึ้นเพื่อให้ช้าราชการ พนักงาน หรือผู้ท่ีปฎิบ้ติ 
งานอยู่ในองค์กรนั้น  ๆ ได้รับความสะดวกสบายในการทำงาน มีความมั่นคงในอาชีพมีหลักประกัน 
ที่แน่นอนในการดำเนินชีวิต หรือได้รับประโยชน์อื่นใดนอกเหนือจากค่าจ้างและเงินเดือน เพ่ือเป็น 
สิ่งจูงใจให้ผู้ปฏิบัติงานมีขวัญและกำลังใจท่ีดื และจะได้ใช้กำลังกาย กำลังใจ และสติปัญญา
ความลามารทของตน ปฏิบัติงานอย่างเต็มที่ ใม่ต้องวิตกกังวลปัญหายุ่งยากทั้งในส่วนตัวและ 
ครอบครัวทำให้มีความพอใจในการทำงานมีความรักงานและตั้งใจที่จะทำงานนั้นให้นานที่สุด

ทฤษฎีลำตับขั้นความต้องการของมนุษย์ (Maslow's Need Hierarchy) เป็น 
ทฤษฎีที่ให้ความสำคัญกับความต้องการของมนุษย์ไว้เป็นลำตับ มี 5 ขั้น จากขั้นต่ําลุดไปยังขั้นสูง 
สุด ซึ่งแต่ละขั้นความต้องการสามารถนำมาเปรียบเทียบได้กับรูปแบบสวัสดิการในองค์การได้ ตังน้ี

ตารางท่ี 2.1 แสดง : เปรียบเทียบความตัองการพ้ืนฐานตามแนวความคิดมาสโลว์กับรูปแบบ 
สวัสดิการ

ล ำ ด ับ ข ั้น ล ัก ษ ณ ะ ค ว า ม ต ้อ ง ก า ร ป ร ะ เ ภ ท ส ว ัส ด ิก า ร

1 ความต้องการทางร่างกาย (Physiological Needs) อาหาร ท่ีพัก สภาพแวดล้อมในการทำงาน 
การรักษาพยาบาล น้ีาด่ึม

2 ความต้องการความมั่นคงปลอดภัย (Safety 
Needs)

อุปกรณ์ปัองกันอุบัติเหตุในการทำงาน 
การประกันชีวิต เงินชดเชย เงินทดแทน 
การรักษาพยาบาล

3 ความต้องการด้านลังคม (Social Needs) การนันทนาการ การกิฬา การ'ร่ืนเรืง 
ประจำปี

4 ความต้องการท่ีจะมีฐานะเด่นในลังคม (Esteem 
Needs)

การจัดกิจกรรมเพื่อประกาศกิติคุณใน 
วาระต่าง  ๆการให้สิทธิพิเศษแก่ลูกจ้าง

5 ความต้องการที่จะได้รับความสำเร็จในสิ่งที่ตน 
ปรารถนา (Self Actualization Needs)

ทุนการศึกษา การศึกษาดูงานต่างประเทศ
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สวัสดิการเป็นเร่ืองที่มีการถกเถียงและตั้งคำถามกันอยู่เสมอว่า “ไม่มีได้หรือไม่" 
(Paoli, in Mo) : Piact ed., p.2) เพราะในปัจจุบันมีปัญหาอ่ืน ๆ  ท่ีสำคัญกว่า เฯเน ปัญหาความยาก 
จน การว่างงาน ซึ่งมีอยู่โดยท่ัวไปในทุกประเทศและทั่วโลก คำตอบท่ีปรากฏซ่ึงไม่ได้ระบุชัดเจนว่า 
ได้หรือไม่ได้ แต่ไห้แนวทางว่า “อาจได้" ก็ด้วยเหตุผลว่า แม่ใม่มีสวัสดิการอ่ืน  ๆ แต่ท่ีจำเป็นซ่ึงจะ 
ขาดไม่ได้คือ ปัจจัยพ้ืนฐานการดำรงชีวิตของลูกจ้าง ซึ่งโดยปกติแม้อยู่ไนที่ทำงานก็มีความจำเป็น 
โดยเฉพาะเรื่องการปรับปรุงสภาพการทำงานและชีวิตความเป็นอยู่ของลูกจ้างและครอบครัวของ 
ลูกจ้าง การได้รับอาหารที่ดีมีประโยชน์ การมีสุขภาพดี การคืกษาดี การมีที่พักอาคัยที่ถูกสุข 
ลักษณะ ซึ่งล้วนแล้วแต่เป็นความต้องการพื้นฐานทั่งสิ้น ฉะน้ัน การจัดให้มีสวัสดิการสำหรับ 
ลูกจ้างจึงควรเป็นสิ่งท่ีส่งเสริมเพื่อชีวิตความเป็นอยู่ที่ดีขึ้น

เหตุผลที่สน์บลนุนความจำเป็นของสวัสดิการจึงอาจพิจารณาได้จากความ 
ลัมพันธ์ระหว่างสวัสดิการ และสภาพการทำงานกับการดำเนินชีวิตประจำวัน

แผนภูมิที่ 2.1 แสดง : ความลัมพันธ์ระหว่างสวัสดิการและสภาพการทำงานกับการดำเนิน
ชีวิตประจำวัน

ท่ีมา : Chantal Paoli, Conditions of Work and Welfare Facilities Branch, ILO, Geneva, 
1983, p.2
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2.4 การจัดสวัสดิการที่อยู่อาศัยสำหรับบุคลากรด้านการพยาบาลของ 
หน่วยงานและโรงพยาบาลต่าง ๆ

จากการเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับสวัสดิการหน่วยงานต่าง  ๆ (แสงชัย พฦกษ 
รัตนนนท์ 2544, 16-26) และจากการสำรวจข้อมูลภาคสนามเพ่ือเป็นฐานข้อมูลในการวิเคราะห์ 
แนวทางการจัดท่ีพักอาศัยสำหรับบุคลากรสภากาชาดไทย สามารถสรุปได้ดังนี้

2.4.1 สวัสดิการของหน่วยงานต่าง ๆ
2.4.1.1 กรุงเทพมหานคร ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่ 

อาศัยให้แก่บุคลากรด้านการพยาบาล 4 รูปแบบ ดังน้ี
(1) โครงการเคหะลงเคราะห์ ให้เช่าในราคาถูก เป็นอาคารท่ีพัก 

อาศัยแบบแฟลต สำหรับข้าราชการและลูกจ้างประจำท่ีมีรายได้น้อยเท่าน้ัน ระดับพนักงานไม่เกิน 
ระดับ 5 สำหรับลูกจ้างประจำต้องมีอัตราเงินเดือนไม่เกินข้ันตํ่าของข้าราชการระดับ 6

(2) สินเช่ือการเคหะ โดยได้รับความร่วมมือจากธนาคารกรุงไทย
(3) การสy บสนุน'จากภาคเอกชน โดยเสนอโครงการท่ีอยู่อาศัย

ไนราคาและเงื่อนไขพิเศษ
(4) กรุงเทพมหานครถือหุ้นใหญ่ไน บรัษัท กรุงเทพธนาคม จำกัด 

และมีนโยบายให้บริษัทจัดทำโครงการที่อยู่อาศัยจำหน่ายในราคาถูกแก่ข้าราชการและลูกจ้าง
ประจำของกรุงเทพมหานคร

อาศัย ดังน้ี
2.4.1.2 การไฟฟ้าฝ่ายผลิต ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านท่ีอยู่

(1) สวัสดิการเคหะลงเคราะห์ ได้จัดบ้านพักให้พนักงานอยู่เวร 
ยามในช่วงเวลากลางคืน โดยไม่เสียค่าเช่า

(2) ให้กู้เงิน 40 เท่าของเงินเดือน
- เพ่ือซ้ือท่ีดิน (กรณีไม่มีบ้าน) กู้ได้ 25 เท่าของเงินเดือน
- เพ่ือซ้ือบ้านพร้อมท่ีดิน กู้ได้ 40 เท่าของเงินเดือน
- เพ่ือปลูกบ้านในกรณีมีท่ีดินแล้ว กู้ได้ 40 เท่าของเงินเดือน
- เพ่ือช่อมแซมบ้าน กู้ได้ 25 เท่าของเงินเดือน 

ผู้มีสิทธิ้กู้ จะต้องเป็นพนักงานไม่น้อยกว่า 5 ปี ระยะเวลาไนการ
ชำระไม่เกิน 15 ปี เสียดอกเบี้ย8% ต่อปี
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(1) จัดให้มีบ้านพักส่วนกลาง
(2) จัดสร้างเคหะสงเคราะห์
(3) การให้เงินกู้ยืม โดยได้รับการสนับสนุนจากธนาคารพาณิชย์ 

และคิดอัตราดอกเบ้ียตํ่ากว่าลูกค้าทั่วไป
(4) ได้รับความร่วมมือจากการเคหะแห่งชาติ ในการจัดสร้าง 

อาคารลงเคราะห์ให้เช่าชื้อในราคาถูก
(5) ได้รับความร่วมมือจากภาคเอกน โดยการชื้อโครงการจัดสรร 

ที่ภาคเอกชนนั้นดำเนินการอยู่ เข้ามาบางส่วนหรอทั่งหมด แล้วจำหน่ายให้แก่ข้าราชการและลูก 
จ้างในราคาถูก หรือภาคเอกชนเสนอโครงการจัดสรรต่อหน่วยงานของรัฐ เพ่ือเสนอขายให้แก'ข้า 
ราชการและลูกจ้างในราคาและเงื่อนไขท่ีพิเศษกว่าลูกค้าทั่วไป

(6) กลุ่มข้าราชการ และลูกจ้างรวมตัวกันจัดตั้งเป็นสหกรณ์เพ่ือ 
จัดทำโครงการจัดสรรที่ดินเปล่า เพื่อจำหน่ายให้แก่กลุ่มสมาชิก หรือข้าราชการและลูกจ้างใน 
สังกัดหน่วยงานของตนในราคายุติธรรม

2.4.1.2 หน่วยงานรัฐท่ัว  ๆไป ซ่ึงหมายถึง หน่วยงานของรัฐ
ทีอยู่ภายใต้การดูแลของรัฐบาล โดยหน่วยงานส่วนใหญ่มีรายละเอียดการจัดสวัสดิการท่ีอยู่อาดัย
โดยสังเขป ดังน้ี

2.4.2 สวัสดิการของโรงพยาบาลต่าง ๆ
2.4.2.1โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า (กรมสวัสดิการทหารบก)

ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาดัยให้แก่ บุคลากรด้านการพยาบาล 4 รูปแบบ ดังน้ี
(1) อาคารที่พักในโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า มีจำนวน 3 

อาคาร ลำหรับแพทย์พยาบาล และผู้ช่วยพยาบาลพัก
(2) อาคารสวัสดิการบ้านพักในโรงพยาบาล มี 5 อาคาร 

เป็นสวัสดิการส่วนกลางลำหรับข้าราชการ ลูกจ้างประจำ ของส่วนกรมแพทย์พัก
(3) อาคารสวัสดิการบ้านพักรับรองในโรงพยาบาล เป็นลักษณะ 

บ้านเด่ียว 1 ช้ืน มี 3 อาคาร ลำหรับข้าราชการชื้นผู้ใหญ่และรับรองแขก
(4) สวัสดิการเงินกู้เพื่อที่อยู่อาดัย ของกองการออมทรัพย์กรม

สวัสดิการทหารบก (อบท.)
2.4.2.2 โรงพยาบาลรามาธิบดี(ฝ่ายบุคคลโรงพยาบลรามาธิบดี) 

ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาดัยให้แก่บุคลากรด้านการพยาบาล 2 รูปแบบ ดังน้ี
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(1) อาคารที่พักในโรงพยาบาลรามาธิบดี มีจำนวน 3 อาคาร 
ลำหรับพยาบาล และผู้ช่วยพยาบาลท่ีเป็นโลดพัก

(2) สวัสดิการเงินกู้เพื่อที่อยู่อาศัย โดยได้รับความร่วมมือจาก
ธนาคารอาคารสงเคราะห์

2.4.2.3 โรงพยาบาลดิริราช (ฝ่ายบุคคลโรงพยาบาลดิริราช)
ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาศัยไห้แก่บุคลากรด้านการพยาบาล 5 รูปแบบดังนี้

(1) อาคารที่พักในโรงพยาบาลดิริราช มีจำนวน 2 อาคาร 
ลำหรับพยาบาล และผู้ช่วยพยาบาลท่ีเป็นโลดพัก

(2) อาคารที่พักนอกโรงพยาบาลศัรราช มีจำนวน 2 อาคาร 
ลำหรับพยาบาล และผู้ช่วยพยาบาลท่ีเป็นโสดพัก

(3) สวัสดิการบ้านพักตากอากาศ 4 อาคาร ลำหรับข้าราชการ
แพทย์ พยาบาลพัก

(4) สวัสดิการรถรับ -  ส่ง
(5) สวัส'ฬิการเงินกู้เพ ื่อที่อยู่อาศัยของสหกรณ์ออมทรัพย์

มหาวิทยาลัยมหิดล
2.4.2.4 โรงพยาบาลกรุงเทพ (ฝ่ายทรัพยากรบุคคลโรงพยาบาล 

กรุงเทพ) ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาศัยให้แก่บุคลากรด้านการพยาบาล 3 รูปแบบ 
ดังน้ี

(า) อาคารที่พักในโรงพยาบาลกรุงเทพ มีจำนวน 2 อาคาร 
ลำหรับพยาบาล และผู้ช่วยพยาบาลที่เป็นโสดพัก

(2) อาคารท่ีพักนอกโรงพยาบาลกรุงเทพ เช่าห้องพักในอาคาร 
ชุดลำหรับพนักงานทั่วไปที่พักนอกโรงพยาบาลมีรถรับ-ส่งตามเวลา

(3) สวัสดิการเงินกู้เพื่อที่อยู่อาศัย โดยได้รับความร่วมมือจาก
ธนาคารอาคารลงเคราะห์

2.4.2.5 โรงพยาบาลบำรุงราษฎร์ (ฝ่ายทรัพยากรบุคคล 
โรงพยาบาลบำรุงราษฎร์) ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาศัยให้แก,บุคลากรด้านการ 
พยาบาล 2 รูปแบบ ดังน้ี

(า) อาคารที่พักในโรงพยาบาลบำรุงราษฎร์ มีจำนวน า อาคาร 
ลำหรับพยาบาล และพนักงานท่ัวไปพัก

(2) สวัสดิการเงินกู้เพื่อที่อยู่อาศัย โดยได้รับความร่วมมือจาก
ธนาคารอาคารสงเคราะหิ
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2.4.2.6โรงพยาบาลพญาไท(ฝ่ายบุคคลโรงพยาบาลพญาไท)
ได้ดำเนินการจัดสวัสดิการด้านที่อยู่อาดัยให้แก่บุคลากรด้านการพยาบาล 3 รูปแบบ ดังน้ี

(1) อาคารที่พักรวมในโรงพยาบาลพญาไท 1 แบ่งเป็น 2 ช้ัน ใน 
อาคาร 10 ช้ัน สำหรับพยาบาลที่เป็นโสดพัก

(2) อาคารที่พักนอกโรงพยาบาลพญาไท 1 H าห้องพัก'ไนอาคาร 
ของโรงพยาบาลพญาไท 2 สำหรับพยาบาลโลดพัก มีรถรับ -  ส่งตามเวลา

ธนาคารอาคารลงเคราะห์
(3) สวัสดิการเงินกู้เพอที่อยู่อาดัย โดยได้รับความร่วมมือจาก

y



ต า ร า ง ท ี 2 .2  ส ^ผ ล ก า ร เป ร ีย บ เท ีย บ ล ว ัล ด ีก า ร เก ี่ย ว ก ้บ ท ี่ฟ ัก อ า ล ัย ใน ด ้า น ต ่า ง   ๆ ข อ ง โร งพ ย าบ าล จ ุฬ าล งก ร โน ,โร งพ ย าบ าล พ ระม งก ุฎ เก ส ัา ,โร ง  พ ย า บ า ล ร า ม า ร ิบ ด ี, โร งพ ย าบ าล ด ีร ีร าช  

โรงพยาบาลบำ Jง ร า ษ ฎ f. 'โร งพ ย าบ าล พ ญ าไท

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
สภากาชาดไทย

โรงพยาบาลพระมงกฎ 
เกลา

โรงพยาบาลรามาธิบดี โรงยาบาลคืริราช โรงพยาบาลบ้า}งราษฎร์ โรงพยาบาลพญาไท

1. จำนวนและลักษณะ ทีฟักในโรงพยาบาลมี 8 ทีฟักในโรงพยาบาลมี 3 ทีฟักในโรงพยาบาลมี 3 ทีฟักในโรงพยาบาลมี ทีฟักในโรงพยาบาลมี 1 ทีฟักในโรงพยาบาลมี 1
ทีฟักอาลัยของ อาคาร อาคาร อาคาร 2 อาคาร อาคารเป็นหอฟัก สูง 8 อาคาร (รวมอยู่ในดีก 10
บุคลากรด้านการ 1. อาคารสลากกนแบ่ง 1. หอฟักมรกตมี 2 1. หอฟัก 3 สูง 9 ช้ัน 1. หอฟักพยาบาล 3 ช้ัน จำนวน 224 ห้อง มีผู้ ช้ันของโรงพยาบาล
พยาบาล 2. อาคารเจ้าคุณทหาร อาคารสูง 5 ช้ัน ห้องฟักท้ังหมด 127 สูง 9 ช้ัน เช้าฟัก จำนวน 420 คน พญาไท 1 โดยจัดสำหรับ

3. อาคารบริษัทไฟฟ้า ห้องฟักท้ังหมด 24 ฟ้องมผู้เข้าพัก - พยาบาลพัก ท้ังน้ี เบ้นทีฟัก 2 ช้ัน คือ ช้ันที
4. อาคารจุฬาลัย ห้อง ใช้สำหรับ ประมาณ225 คน จำนวน516คน - ฟักได้ 2 คนต่อห้อง 9-10)
5. อาคารผู้มบุ้ยผู้ยว่อง พยาบาลพัก 2. หอฟัก 4 สูง 9 ช้ัน 2. หอฟักพยาบาล 4 - ช้ัน 1 เปินห้องรับแขก, - ช้ัน 9 มีห้องฟัก จำนวน
6. อาคารสิริภาจุฑาภรณ์ 2. หอฟักลดาวัลย์มี 1 ห้องฟักท้ังหมด 122 สูง 9 ช้ัน ฟ้องพักผ่อนของ 11 ห้อง สำหรับพยาบาล
มีผู้ฟักอาลัยท้ังสิน 1,305 อาคาร สูง 8 ช้ัน ฟ้อง มผู้เข้าพัก - พยาบาลพัก จำนวน พนักงาน โลดฟัก จำนวน 46 คน
คนทีฟักนอกโรงพยาบาล ห้องฟักท้ังหมด 320 ประมาณ 360 คน 143 คนทีฟักนอก - ช้ัน 2 สำหรับพนักงาน •ช ั้น 10มีห้องฟัก
มี 1 อาคาร (โครงการ ฟ้อง 3. หอฟัก 5 สูง 4 ช้ัน โรงพยาบาลมี 2 ชาย-หญ'3 จำนวน 12 ห้อง สำหรับ
แฟลตบ้านพระราม 4) ■ ช้ัน!,2,3,4.8พยาบาล ห้องฟักท้ังหมด 66 อาคาร - ช้ัน 3-6 สำหรับ พยาบาลโสดฟัก จำนวน
- ความลง 5 ช้ัน พัก ห้อง มีผู้เช้าฟัก (ต้ังอยู่ทีบางระมาด เขต พยาบาลพัก 47 คน
- เปีนอาคารทีสภากา -ชั้น 4 ,5 ผู้ช่วยพยา ประมาณ 264 คน ตลิงช้ัน) - ช้ัน 7 สำหรับพยาบาล ทีฟักนอกโรงพยาบาลมี
ขาดไทยขอเช่าจาก บาลพัก ท้ังน้ี 1. หอฟักพยาบาล 1 และพนักงานพัก 1 อาคาร (เบ้นห้องฟักที
การเคหะแห่งชาด - ช้ัน 6 แพทย์หญิงฟัก - ทีฟักทุกอาคารใช้ สู ง 3 ช้ัน - ช้ัน 8 สำหรับพยาบาล โรงพยาบาลพญาไท 2)
เพ่ือ'ให้บุคลากรด้าน - ช้ัน 7 แพทย์ชายฟัก สำหรับพยาบาลและ - ผู้ซวยพยาบาล และพนักงานพัก - สำหรับพยาบาลโสด
การพยาบาลพัก สวัสดิการบ้านฟักใน ผู้ช่วยโสดฟัก จำนวนฟัก 123 - ช้ัน 8 จัดเปินห้องรับ ฟักจำนวน 38 ห้อง
อาลัยช้ัวคราว โรงพยาบาลมี 5 อาคาร - หอฟัก 3,4 ฟักได้ 2-3 คน รองจำนวน 15 ห้อง

- ทุกอาคารมี 4 -  5 ช้ัน คนต่อฟ้อง 2. หอฟักพยาบาล2
- แฟลต 6,7 มี 80 ห้อง - หอฟัก 5 ฟักได้ 4 คน สูง 8 ช้ัน

ต่อฟ้อง - พยาบาลพัก



ตารางที 2.2 (ต่อ)
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
ลภากาขาดไทย

โรงพยาบาลพระมงๅฏ 
เกฟ้า

โรงพยาบาลรามาธิบดิ โรงยาบาลดิริราช โรงพยาบาลบ้า?งราษฏร์ โรงพยาบาลพญาไท

- มีบุคลากรด้านการ 
พยาบาลพักอาด้ย 
จำนวน 1 ข้ัน

- มีบุคลากรด้านการ 
พยาบาลพักอาด้ย 
ประมาณ 53 คน

- นฟลด 8 มี 100 ฟ้อง
- แฟลต 32 มี 32 ฟ้อง
- แฟลต 64 มี 64 ฟ้อง 
(สวัสดิการบ้านพักเปิน 
สวัสดิการส่วนกลาง 
สำหรบข้าราชการและ 
ดูกด้างประจำของสํวน 
กรมแพทย์)

จำนวน 742 คน ทงน้ี
- ทีพักทุกอาคารไข้ 

สำหรับพยาบาล และ 
ผู้ช่วยหญิงโสด

- มีรัานด้าสะดวกช้ือได้ 
ฟ้องสํนทนาการ 7 
ฟ้อง

- มีสวัสดิการบ้านพัก 
ตากอากาคมี 4 
อาคาร

- สำหรับข้าราชการ, 
แพทย์,?เยาบาล

- ม่สว้สด้การรถรบ-ส่ง 6 
เท่ียวต่อวน

2. ระยะเวราการพัก 
อา!*ย

ระยะเวลาการพักจะพ 
พัก1จนเกษยณ หมดอายุ 
ราซการ ทหาร,ออกโอน, 
แต่งงาน.ทำผดระเบยบ

ระยะเวลาการพักจะ'น 
พักจนเกษยณ หมดอายุ 
ราชการทหาร,ออกโอน, 
แต่งงาน,ทำผดระเบยบ

ระยะเวลาการพักจะได้ 
พักจนเกษยณ หมดอายุ 
ราชการทหารออกโอน, 
แต่งงาน,ทำผํดระเบยบ

ระยะเวลาการพักจะได้ 
พักจนเกษยณ หมดอายุ 
ราชการทหาร,ออกโอน, 
แต่งงาน 1 ทำผํดระเบยบ

ตลอดอายุการทำงาน,ทำ 
ผดระเบยบ

ตลอดอายุการทำงาน.ทำ 
ผดระเบยบ,แต่งงาน

3. ค่าไขจ่ายและส่วน 
ลด

- ไม่เสิยค่าบำ}งราย 
เด้อน

-ไม่เสืยค่าน้ําค่าไฟ

หอพักมรกต และหอพัก 
ลดาวลย์
- ไม่เสิยค่าบำ}งราย 

เดอน
- ไม่เสิยค่าน้ําค่าไฟ 

อาหาร

- ไม่เสิยค่าบ้า^งราย 
เดิอน

- ไม่เสิยค่าน้ํา ค่าไฟ

หอพักพยาบาล 1-4
- ไม่เสิยค่าปา?งราย 

เดิอน
- ไม่เสิยค่าน้ํา เสิยค่า 

ไฟตามมิเตอร์ ส่วน 
บ้านพักตากอากาค

- พยาบาลเสิยค่าเช่า 
450 บาท ต่อเดิอน
- พนักงานอ่ืน  ๆ เสิย 

ค่าเช่า 1,200บาท 
ต่อเดิอน

- ไม่เสํยค่า'นา

- พยาบาลเสิยค่าเช่า 
150 บาท/เดือน

- ไม่เสิยค่าน้ํา
- เสิยค่าโทรด้พท์.ค่า 
ไฟ ตามมิเตอร์



ตารางที 2.2 (ต่อ)
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
สภากาขาตไทย

โรงพยาบาลพระมงกุฎ 
เกลา

โรงพยาบาลรามาธิบดิ โรงยาบาลดิริราช โรงพยาบาลบ้า?งราษฏร์ โรงพยาบาลพญาไท

บ้านพัก(แฟลต)
•ไม่เสิยค่าบ้า?งราย 

เดิอน
- ค่า'นา ค่าไฟ ตาม 

มิเตอร์
- เสิยเงินประกันฟ้อง 

ละ 1,000-2,000 
บาท ก่อนเขาพัก 
อาลัย

ได้รับล่วนลดค่าทีพัก 20- 
50% จากปกติราคา 
1,400-2,200 บาท

- เสิยค่าโทรทัพท'',ค่า 
ไฟ ตามมิเตอร์ หน่วย 
ละ2.50บาท

4. แหล่งสนับสนุนเงิน 
||]เพ่ีอทีอยู่อาลัย

- สวัสดิการเงินfjjเคหะ 
สงเคราะห์ของสภา 
กาชาดไทย

- สหกรณ์ออมทรัพย์ 
สภากาขาดไทย

กองการออมทรัพย์กรม 
สวัสดิการทหารบก 
(อทบ.)

ธนาคารอาคาร 
สงเคราะห์

สหกรณ์ออมทร้พย์ 
มหาวทยาลยมหดล 

\

ธนาคารอาคาร 
สงเคราะห์

ธนาคารอาคาร 
สงเคราะห์

5. คุโนสมบัติผุ้แ( - เป็นเล้าหน้าทีหรือลูก 
ล้างประจำของสภา 
กาขาดไทย

- มอายุงานในสภากา 
ขาดไทยไม่นัอยกว่า 
3 ปี หรื«เป็นสมา?ก 
สหกรณ์ออมทรัพย์ 
ไม่นัอยกว่า 1 ปี

- เปินข้าราขการกอง 
ทัพบกประจำการ

- มิอายุราชการในโรง 
พยาบาลพระมงคุฎ 
เกล้า ไม่น้อยกว่า 2 
ปี หรือมิเงินฝากกับ 
กองการออมทรัพย์ 
ทหารบก ไม่น้อย 
กว่า 5,000 บาท

- เป็นข้าราชการหรือ 
ดูกล้างประจำ

- มิอายุราชการในโรง 
พยาบาลรามาธิบดิ 
ไม่น้อยกว่า 5 ปี และ 
มิอายุไม่เกิน 55 ปี

- ไม่มิทีซยู่อาลัยเป็น 
กรรมสิทธของตนเอง 
หรือค่สมรส

-เป็นสมาชิกสหกรณ์ 
ต้ังแต่ 3 เดิอน โดย 
สมยุเรณ์

- สมาชิกทีเป็นลูกล้าง 
ประจำ หรือ เล้าหน้า 
ทีประจำของหน่วย 
งานอ่ึนทีเทียบเท่า 
คโนะในทังกัด 
มหาวิทยาลัยมหิดล

- เป็นพนักงานของโรง 
พยาบาล

- มิอายุงานในโรงพยา 
บาทบ้า?งราษฏร์ไม่ 
น้อยกว่า 2 ปี

- เป็นพนักงานของ 
โรงพยาบาล

- มิอายุงานในโรง 
พยาบาลพญาไท 
ไม่น้อยกว่า 1 ปี



ดารางที 2.2 (ต่อ)
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
«ภากาซาดไทย

โรงพยาบาลพระมงกุฏ 
เกห้า

โรงพยาบาลรามาริบดี โรงยาบาลศิรัราช โรงพยาบาลบำเงราษฎร์ โรงพยาบาลพญาไท

ต้องเปิน«มาขิกไม่น้อย
กว่า 1 ปี
- «มาขิกทีเปินลูกจ้าง 
ช่ัวคราวไม่ตามารทภู้ใต้

6. วัตถุประตงด'การภู้ - «หกรณ์ออมทรัพย์ไห้ 
ต้เพ่ีอช้ือ ปลูก«ร้าง 
หรือต่อเติมทีอยู่
อาค์ย

- «วั«ติการพน!5
เดห«งเดราะห์ «ภา 
กาซาดไทยให้!3 
เอพาะเพ่ึอต่อเติ)!
หรือปรับปXงทีอยู่อาดัย

- เพ่ึอช้ือบ้านพร้อมท่ี
ดน ห้องชุดปลกสร้าง
โ ; 1 !ทอยู่อาศยไนทดน
ของตนเองหรอค1
สมรส

- ช้ือหรือปลูก«ร้างที 
อยู่อาดัย

- ช้ือทีดินเปล่าพร้อม 
ปลูก«ร้างทีอยู่อาดัย

- ซำระหบ้ี'ไก่โเอนจำ 
นองทีดินเปล่าพร้อม 
ปลูก«ร้างทีอยู่อาดัย

- เพอช้ือหรือก่อตร้าง 
ต่อเติมหรือปรับปÎง 
ทีอยู่อาดัย

- ชำระหนไถ่ทอน 
จำนองทีดินพร้อม 
อาดารหรือห้องรุด

\

- เทีอช้ือท่ีดินพร้อม
อา ดารหรือห้องรุดเปิน 
ทีอยู่อาดัย

- เพ๋ึอช้ือหรือปลูก«ร้าง 
ทีอยู่อาดัย

- เพ่ึอต่อเติมหรือซ่อม 
แซมทีอยู่อาดัย

- เพ่ีอช้ือทีดินพร้อม 
อาคารหรือห้องรุด 
เปินทีอยู่อาดัย

- เพ่ีอช้ือหรือปลูก«ร้าง 
ทีอยู่อาดัย

- เพ่ีอต่อเติมหรือซ่อม 
แซมทีอยู่อาดัย

7. วงเงนเ3และอดรา 
ดอกเบ้ีย

- «วั«ติการเงิน |J
เดห«งเดราะห์ «ภา 
กาขาดไทย ให้!3 10 
เท่าของเงินเติอนหรือ 
ไม่เกิน 1 แตนบาท

- «หกรณ์ออมทรัพย์ 
ไห้!yไม่เกิน 2 ห้าน 
บาท

การพิจารณาการให้กัเงิน 
ขนอยู่กับหห้กทรัพยทจะ 
นำมาด้ําประกัน!Jเงิน 
อัตราดอกเบ้ียเงินภู้ตาม 
ข้ันตอนดังบ้ี 
- ตำกว่าลัญญาบัตร 

9%

การพิจารณาการให้!3เงิน 
ช้ืนอยู่กับหลักทรัพย์ทีจะ 
มาดาประกัน!3เงิน หาก 
หลักทรัพย์มราดามาก 
กว่าวงเงินทีกำหนดจะลู้ 
ไดัเท่ากับวงเงินทีกำหนด 
ตามข้ันยด หรือไดัรับ

วงเงิน!3เพ่ีอปลูก«ร้าง 
หรือช้ืออาดาร3 แตน- 
1 ห้านบาท แต่ไม่เกิน4 
ห้านบาท

อัตราดอกเบ้ียเงิน!3ที 8%

- ไม่เกิน 80% ของ 
ราดาประเมินแต่ไม่ 
เกิน 80% ของราคา 
ช้ือขาย

- ในกรณ์ช้ือทีดินพร้อม 
อาคารหรือช้ือทีดิน 
พร้อมปลูก«ร้าง
อาดารต่อเติม ซ่อม

- ไม่เกิน 80% ของ 
ราคาประเมิน แต่ไม่ 
เกิน 80% ของราคา 
ช้ือขาย

- ในกรณีช้ือทีดินพร้อม 
อาดารหรือช้ือทีดิน 
พร้อมปลูก«ร้าง
อาดารต่อเติม ซ่อม



ตารางที 2.2 (ต่อ)
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
สภากาชาดไทย

โรงพยาบาลพระมงกุฎ 
เกล้า

โรงพยาบาลรามาธิบดิ โรงยาบาลดิริราช โรงพยาบาลบำÎงราษฎร์ โรงพยาบาลพญาไท

อัตราดอกเบ้ียเงินกู้
- สมาชิกสหกรณ์ออม 

ทรัพย์ 8%
- สวัสดิการเงินกู้ 

เคหสงเคราะห์ สภา 
กาซาดไทย 10%

- ร.ต. -  ร.อ. 9%
- พ.ต. -  พ.ท. 9%
- พ.อ. 9.5%
- พ.อ. พิเคษ-นายพล 
10%

วงเงินกู้ตามข้ันตอนดังน้ี
- ตํ่ากว่าลัญญาบัตร

500.000 บาท
- ร.ต. -  ร.อ. 600,000 
บาท
-พ.ต.-พ.ท. 700,000 
บาท
- พ.อ. 900,000 
บาท
- พ.อ. พิเศษ-นายพล

1.200.000 บาท
\

แซมอาคารไม่เกิน 70%
ของราคาประเมินแต่ไม่
เกินร้อยละ 70 ของราคา
ซ้ือขาย
- ในกรณีซ้ืออาคาร 

พาณิชย์ฟ้องชุดไม่ 
เกิน 60% ของราคา 
ประเมิน

- ในกรณีหลักประกัน 
อยู่ในระวางเวนคนที 
ยังไม่กำหนดแนว 
เขตเวนคืน ไม่เกิน 
50% ของราคา 
ประเมิน

- กู้ไม่เกิน 100,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
7.75%

- กู้ไม่เกิน 200,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
8.50%

- กู้ไม่เกิน 750,000
บาท อัตราดอกเบ้ีย

ซ่อมแซมอาคาร
ไม่เกิน 70% ของราคา
ประเมิน
แต่ไม่เกินร้อยละ 70 ของ 
ราคารซ้ือขาย
- ในกรณีซ้ืออาคาร 

พาณิชย์ ฟ้องชุด ไม่ 
เกิน 60% ของราคา 
ประเมิน

- ในกรณีหลักประกัน 
อยู่ในระวาง เวนคืน 
ทียังไม่กำหนดแนว 
เขตเวนคืนไม่เกิน 
50% ของราคาร 
ประเมิน

- กู้ไม่เกิน 100,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
7,75%

- กู้ไม่เกิน 200,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
8.50%

- กู้ไม่เกิน 750,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย



ตารางที 2 2 (ต่อ)
โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
ลภากาชาดไทย

โรงพยาบาลพระมงกุฎ 
เกล้า

โรงพยาบาลรามาธิบดิ โรงยาบาลคืริราช โรงพยาบาลป้ารุงราษฎร์ โรงพยาบาลพญาไท

9.00%
- กู้ไม่เกิน 1,000,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 

9.50%
- กู้ไม่เกิน 3,000,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
10%

- กู้เกิน 3,000,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
11%

9.00%
- กู้ไม่เกิน 1,000,000 

บาท อัตราดอกเบ้ีย 
9.50%

- กู้ไม่เกิน 3,000,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
10%

- กู้เกิน 3,000,000 
บาท อัตราดอกเบ้ีย 
11%

8. ระยะเวลาการกู้ - สวัสดิการเงินกู้เดหะ 
สงเคราะห์ สภากา 
ขาดไทยใฟ้กู้ไม่เกิน
ร จ

- สหกรณ์ออมทรัพย์ 
ใฟ้กู้ไม่เกิน 20 ปี 
(240 เดอน)

- ระยะเวลาการกู้ไม่ 
เกิน 20 ปี (240 
เดิอน)

- ระยะเวลาการกู้ไม่ 
เกิน 20 ปี (240 
เดอน)

- ระยะเวลาการกุ่’ไม่ 
เกิน 20 ปี (240 
เดิอน) ยกเว้นกู้เพ๋ึอ 
ช้ือฟ้องชุด ใช้คืน 
ภายใน 6 ปี (72 
เคือน) และต้องส่ง 
คืนใฟ้เสริจก่อนอายุ 
60ปี

- ระยะเวลาการกู้ไม่ 
เกิน 30 ปี

- อายุผู้กู้ รวมกับ 
จำนวนปีทีขอกู้จะ 
ต้องไม่เกิน 70 ปี

- ระยะเวลาการกู้ไม่ 
เกิน 30 ปี

- อายุกู้กู้ รวมกับ 
จำนวนปีทีขอกู้ จะ 
ต้องไม่เกิน 70 ปี



2.5 งานวิจัยอ่ีนท่ี ๓ ยวฃ้‘อง
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2.5.1 การกำหนดนโยบายที่พักอาศัยสำหรับบุคลากรด้านการพยาบาลผู้
ที่พักอาศัยในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

จากการคืกษาเรี่อง กำหนดนโยบายท่ีพักอาด้ยลำหรับพยาบาลผู้ท่ีพัก 
อาศัยในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทยของนาย ฤทธิรงค์ พงษ์เจรัญ (2543) 
ลามารกค้นพบข้อสรุปได้ ด้งน้ี

1. กลุ่มพยาบาลผู้พักอาด้ยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ มีจำนวน 
ทั้งลิ้น 1,305 คน หรอร้อยละ 21.13 คน บุคลากรพยาบาลท้ังหมด ช่ึงมีอายุตั้งแต่ 20 -59  
ปี โดยสามารถสรุปได้ด้งน้ี

1. กลุ่มพยาบาลผู้พักอาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

กลุ่มพยาบาล รอยละ
1. พยาบาลวิชาชีพ 79.4
2. ผู้ช่วยพยาบาล 18.1
3. หัวหน้าเจ้าหน้าที่พยาบาล 2.6

2. อัตราการอยู่เวรของพยาบาล ภายใน 1 เดือน ต้องทำงานอยู่ในเวร ด้งน้ี

การเข้าอยู่เวร อัตราเฉล่ีย/วัน
1. เวรรอบเข้า (07.30น . - 15.30น.) 12.15
2. เวรรอบบ่าย (15.30 น. -  23.30 น.) 4.00
3. เวรกลางคืน (23.30น . - 07.30น.) 4.87

3. เหตุผลที่พยาบาลต้องการเลือกพักอาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

เหตุผล ร้อยละ
1. ความละดวกในการเดินทางมาทำงาน 96.5
2. ยังไม่มีท่ีอยู่อาศัยในโรงพยาบาล 50.6
3. ค่าใช้จ่ายถูก 41.9
4. ห้องพักสะดวกสบาย 37.4
5. ลภาพแวดล้อมดี 30.3
6. ต้องการพักอาศัยอยู่ในโรงพยาบาล 17.1
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4. ปัญหาเก่ียวกับท่ีพักอา»'โยในโรงพยาบาล

ปัญหา ร้อยละ
1. ต้านห้องพัก 59.7
2. ต้านตัวอาคาร 44.5
3. ต้านความปลอดภัย 44.2

î/ O -ณ์ ^4. ต้านทาเลทตัง 22.6
5. ต้านสภาพแวดล้อม 17.1
6. ต้านสาธารณูปการ 6.1
7. ต้านสาธารณูปโภค 3.9
8. ต้านความละอาด 38.1
9. ต้านกฎระเบียบ 14.5

5. ความต้องการให้สภากาชาดไทยปรับป?งท่ีพักอา»5โยต้านต่างๆ

ความต้องการ ร้อยละ
1. ต้านห้องพัก 60.6
2. ต้านความปลอดภัย 60.0
3. ต้านความละอาด 49.4
4. ต้านตัวอาคาร 47.1
5. ต้านสภาพแวดล้อม 27.4

!6. ต้านทตัง 18.1
7. ต้านกฎระเบียบ 18.1

ท่ีอยู่อา»5โยของพยาบาล ผู้พักอา»5โยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
ท่ีอยู่อา»5โยของกลุ่มพยาบาลผู้พักอาตัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์มีตังน้ี

การมีท่ีอยู่อาตัย ร้อยละ
1) มีท่ีอาตัยอ่ืนนอกจากภายในโรงพยาบาล 54.5
2) ใม่มีท่ีอยู่อาตัยอ่ืน 43.5



ในกลุ่มท่ีมีท่ีอยู่อาดัยอ่ืนตามข้อ 1 พบว่า
23

การมีท่ีอยู่อาดัย ร้อยละ
- มีความต้องการท่ีอยู่อาดัยภายในอนาคต 43.5
- ไม่มีความต้องการท่ีอยู่อาดัยในอนาคต 15.8

กลุ่มท่ีไม่มีท่ีอยู่อา!5โยอ่ืนตามข้อ 2 พบว่า

การมีท่ีอยู่อาดัย ร้อยละ
- มีความต้องการท่ีอยู่อาดัย 37.7
- ไม,มีความต้องการท่ีอยู่อาดัย 5.8

โดยในกลุ่มท่ีต้องการท่ีอยู่อา!5โยท้ังหมด ต้องการให้สภากาชาดไทยช่วยเหลือ ดังน้ี

ความต้องการให้สภากาชาดไทยช่วยเหลือ ร้อยละ
1. จัดโครงการท่ีอยู่อาดัยให้ผ่อนซ้ือ 63.4
2. จัดหาแหล่งเงินกู้ดอกเบ้ียต่ํา,เงินช่วยเหลือค่าผ่อนชำระ 63.4
3. จัดให้มีรถบรการรับ -  ส่ง 63.0
4. ขยายวงเงินกู้เคหะสงเคราะห์ 48.1
5. ร่วมมีอก้บการเคหะจัดหาท่ีอยู่อาดัยให้ผ่อนซ้ือ 31.7
6. ร่วมมีอกับเอกชนจัดหาท่ีอยู่อาดัยให้ผ่อนซ้ือ 36.2

ส่วนกลุ่มท่ีมีท่ีอยู่อาดัยอยู่แล้ว ต้องการให้สภากาชาดไทยช่วยเหลือดังน้ี

ความต้องการให้สภากาชาดไทยช่วยเหลือ ร้อยละ
1. จัด,ให้มีบรการรถ รับ -  ส่ง 72.6
2. จัดหาแหล่งเงินกู้ดอกเบ้ียต่ํา เพ่ือช่วยเหลือค่าผ่อนชำระ 30.9
3. ขยายวงเงินกู้เคหะลงเคราะห์ เพ่ือสร้างท่ีอยู่อาดัยใหม่ 26.9
4. จัดหาแหล่งเงินกู้ เพ่ือช่อมแชมท่ีอยู่อาดัย 21.7
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ลำหรับกลุ่มพยาบาลท่ีไม่ต้องการท่ีอยู่อา*5โย ซ่ึงหากสภากาชาดไทยจะจัดให้มี 
ท่ีพักอา*5โยภายนอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ลำหรับอยู่อา*5โยนล้ว กลุ่มพยาบาลมีความเห็น ดังน้ี

ความคิดเห็น ร้อยละ
1. ควรจัดให้มีบริการรถ รับ -  ส่ง 81.3
2. ควรจัดให้มีส่วนพักผ่อนหลับนอนภายในโรงพยาบาลไว้ลำหรับวันท่ีปฏิบัติงานใน 75.5

เวลากลางคืน
3. ควรให้โอกาสเลือกท่ีอยู่อาดัยจากเอกชน โดยให้เงินช่วยเหลือค่าเชำและค่าเดิน 36.8

ทาง
4. ควรจัดให้มีท่ีพักในหลาย  ๆ ทำเลท่ีต้ัง 31.0

ซ่ึงจากการคืกษานายกุทธิรงค์ฯ ไต้สรุปข้อเสนอแนะเพ่ือใช้ในการกำหนด
นโยบายท่ีพักอาดัย ลำหรับพยาบาลโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาซาดไทย ได้ดังน้ี คือ

✓

1 ) สภากาชาด'ไทยควร'จัด'ให้มีท่ีพักอ'า*5โยภาย,ไน'โรงพยาบาลท่ีมีสภาพดีเหมาะ
ลมกับการพักอาดัย และใช้ระบบบริหารจัดการอาคาร จัดให้บุคลากรด้านการพยาบาลหมุนเวียน 
เช้าพักลำหรับเวลาท่ีปฏิบัติงานในเวลากลางคืนเท่าน้ัน จากการคืกษาวิจัยพบว่าปัจจุบันบุคลากร 
ด้านการพยาบาลต้องเช้าทำงาน 3 ผลัดคือ เวรเช้า (07.30น.-ไ5.30น.),เวรบ่าย (15.30น .- 
23.30 น.) 1 เวรดึก (23.30 น. -  07.30 น.) ส่งผลทำให้บุคลลากรด้านการพยาบาลท่ีปฏิบัติงานใน 
เวลากลางคืนเกิดความไม่สะดวกในการเดินทาง ประกอบกับบุคลากรด้านการพยาบาลส่วนใหโy 
ก็เป็นสตรีอาจมีอันตรายระหว่างการเดินทางได้ ดังน้ัน สภากาชาดไทยจึงควรจัดให้มีท่ีพักอาดัย 
ในพ้ืนท่ีโรงพยาบาลเพ่ืออำนวยความสะดวกให้บุคลากร ได้มีทีพักอาดัยสำหรับเวลาท่ีต้องปฏิบัติ 
ในเวลากลางคืน

ท้ังน้ี'รากการสำรวจพบ1ว่า ท่ีพักอาดัยท้ังหมดในปัจจุบันยกเว้นอาคารกุลพิพัฒน์ 
เป็นอาคารท่ีมีการใช้งานมานาน 1 5 - 3 8  ปี หริอเป็นอาคารท่ีดัดแปลงมาจากอาคารรักษา 
พยาบาล จึงมีสภาพชำรุดและมีท่ีต้ังท่ีไม่เหมาะลม ทำให้เกิดปัญหาแก่ผู้พักอาดัย ดังน้ัน สภา 
การขาดไทยจึงควรจัดให้มีท่ีพักอาดัยให้มีลภาพดึเหมาะสมกับการพักอาดัย ท้ังน้ีการดำเน์นงาน 
ควรให้ลอดคล้องกับแผนแม่บทสภาชาดไทย ท่ีมีแผนท่ีจะร้ือถอนอาคารท่ีพักอาดัยท่ีสภาพชำรุด 
ท้ังหมดท้ิงยกเว้นอาคารกุลพิพัฒน์ท่ียังคงมีสภาพดึอยู่ และสร้างอาคารท่ีพักอาดัยในแนวสูงข้ึน



25

ใหม่อีก 2 อาคาร ทำให้มีอาคารท่ีพักอา?โยภายในโรงพยาบาลเป็น 3 อาคาร พ้ืนที่ใช้สอยท้ัง 
หมดรวม 42,014 ตารางเมตร

นอกจากกน้ีแผนแม่บทสภากาชาดไทยยังได้ประมาณการว่าในปี พ.ศ. 2555 
จะมีบุคลากรด้านการพยาบาลจำนวนท้ังส้ิน 3,745 คน แต่มีท่ีพักอา?โยซ่ึงสามารถรองรับผู้พัก 
อาดัยได้ 1,329 คน หรือคิดเป็นร้อยละ 28.18 ของบุคลากรด้านการพยาบาลในอนาคต ทางผู้ 
บริหารสภากาชาดไทย จึงมีแนวคิดท่ีจะจัดท่ีพักอาคิ'ยให้บุคลากรด้านการพยาบาลท่ีมีความ 
จำเป็นเท่าน้ัน ซ่ึงจากการวิจัยพบว่า ท่ีพักอาดัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ไม่มีระบบการ 
บริหารจัดการอาคารท่ีจะบริหารจัดการอาคารให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ทำ 
ให้บุคลากรด้านการพยาบาลท่ีพักอา?โยภายในโรงพยาบาลใช้ท่ีพักอาคิ'ยเป็นท่ีอยู่ถาวร ท้ังท่ี
ปฎิบัติงานเวลากลางคืน โดยเฉล่ียคนละ 8.87 วันต่อเดือนเท่าน้ัน ดังน้ัน สภากาชาดไทยควร 
ใช้ระบบริหารจัดการอาคารจัดให้บุคลากรด้านการพยาบาลหมุนเวียนเช้าพักอาดัยสำหรับเวลาท่ี 
ปฎิบ้ติงานในเวลากลางคืนเท่าน้ัน ซ่ึงจะลามารถเพ่ิมประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการรองรับ 
จำนวนผู้พักอาดัยใด้เพ่ิมมากประมาณ 3.36 เท่าจากเดิม หรือจาก 1,329 คน เป็น 4,492 คน 
ทำให้สภากาชาดไทยมีที่พักอาดัยในโรงพยาบาลรองรับบุคลากรด้านการพยาบาลสำหรับการ 
ปฏิบ้ติงานในเวลากลางคืนได้ทุกคน

2) สภากาชาดไทยควรจัดให้มีสวัสดิการทีพักอาดัยภายนอกโรงพยาบาล สำหรับ 
บุคลากรด้านการพยาบาลท่ียังไม่มีท่ีอยู่อาดัยช่ัวคราว จากการคืกษาวิจัยพบว่า บุคลลากรด้าน 
การพยาบาลของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ผู้พักอาดัยภายในโรงพยาบาล มีทุกระดับอายุต้ังแต่ 
20 - 59 ปี โดยลาเหตุท่ีเลือกพักอาดัยในท่ีพักของโรงพยาบาล เพราะยังไม่มีท่ีอยู่อาดัยเป็นของ 
ตนเองสูงถึงร้อยละ 50.6 จึงใช้ท่ีพักอาดัยภายในโรงพยาบาลเป็นท่ีอยู่อาดัยถาวร ซ่ึงจะก่อให้ 
เกิดปัญหาการขาดแคลนท่ีพักอาดัยภายในโรงพยาบาล เพราะสภากาชาดไทยไม่มีความลามารถ 
ท่ีจะจัดท่ีอยู่อาดัยภายนอกโรงพยาบาล ให้สำหรับบุคลากรด้านการพยาบาลท่ียังไม่มีท่ีอยู่อาดัย 
ช่ัวคราว ซ่ึงจะลามารถทำให้ บุคลากรด้านการพยาบาลท่ีไม่มีท่ีอยู่อาดัยเลิกใช้ท่ีพักอาดัยภายใน 
โรงพยาบาลเป็นท่ีอยู่อาดัยได้

3) สภากาชาดไทยควรจัดหาโครงการที่อยู่อาดัยหรือแหล่งเงินกูให้บุคลากรด้าน 
การพยาบาลชื้อหรือปรับปรุงอยู่อาดัยให้ดืขึ้น ผลการคืกษาวิจัยพบว่า บุคลากรด้านการพยาบาล 
ผู้พักอาดัยภายในโรงพยาบาลมีความต้องการที่อยู่อาดัยใหม่ในอนาคตทั้งหมด ร้อยละ 78.4 ดัง 
น้ัน สภากาชาดไทย ควรจัดโครงการ สวัสดิการท่ีอยู่อาดัยชื้นโดยสามารถกระทำได้ 4 แนวทาง
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คือ หน่ึงสภากาชาดไทยทำการจัดโครงการท่ีอยู่อาด้ยเอง สอง สภากาชาดไทยร่วมมือกับการ 
เคหะแห่งชาติหรอหน่วยงานรัฐอ่ืน  ๆ จัดโครงการท่ีอยู่อาด้ย ลาม สภากาชาดไทยร่วมมือกับเอก 
ชนจัดโครงการท่ีอยู่อาด้ย และสี สภากาชาดไทยจัดหาแหล่งเงินกู้บุคลากรด้านการพยาบาลให้ 
จัดช้ือท่ีอยู่อากัยเอง

และการคืกษาวิจัยกังพบว่า บุคลากรผู้พักอาด้ยภายในโรพยาบาลเป็นผู้ท่ีมีท่ีพัก 
อากัยอยู่แล้วและไม่มีความต้องการท่ีอยู่อากัยใหม่ร้อยละ 13.4 ด้งน้ันสภากาชาดไทยควรจัดหา 
แหล่งเงินกู้ให้บุคลากรด้านการพยาบาลเพ่ือพัฒนาปรับปรุงท่ีอยู่อาด้ยฃองตนเองให้ดีช้ืน โดย
ลามารถกระทำได้ 3 แนวทาง คือ หน่ึง โครงการ เๆวยเงินกู้ปลูกลร้างท่ีอยู่อาด้ยใหม่ สอง โครง 
การเงินกู้เพ่ือช่อมแชมต่อเติมท่ีอยู่อาด้ย สาม โครงการเงินกู้ช่วยเหลือค่าผ่อนชำระท่ีอยู่อาด้ย

ซ่ึงโครงการท่ีอยู่อาด้ยท่ีสภากาชาดไทยจัดหาบุคลากรด้านการพยาบาล จะ
ลามารถทำให้เกิดทางเลือกในการพัฒนาการอยู่อาด้ยของบุคลากรด้านการพยาบาล จากท่ีอยู่
อาด้ยช่ัวคราว ไปล่ท่ีอยู่อาด้ยถาวรเพ่ือคุณกัาพชีวิตท่ีดีและความม่ันคงในชีวิตต่อไป

4) สภากาชาดไทยควรสวัสดิการช่วยเหลือการเดินทาง เพ่ืออำนวยความสะดวก 
ให้กับบุคลากรด้านการพยาบาลท่ีมีปัญหาการเดินทาง ผลการคืกษาวิจัยพบว่า บุคลากรด้าน
การพยาบาลมีปัญหาในการเดินทางมาทำงานจากท่ีอยู่อาด้ย ร้อยละ 71.5 และเลือกท่ีจะพัก 
อาด้ยภายในโรงพยาบาลเป็นเพราะความสะดวกในการเดินทางสูงถึงร้อยละ 96.5 ด้งน้ัน สภา 
กาชาดไทยควรจัดสวัสดิการช่วยเหลือการเดินทาง เพ่ืออำนวยความสะดวกให้กับบุคลากรด้าน
การพยาบาลผู้ท่ีมีปัญหาการเดินทาง

และจากการคืกษาความต้องการท้ังผู้อาด้ยชองบุคลากรต้านการพยาบาลโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ ของนายแสงชัย พๆกษารักนนท์ (2544) สามารถค้นพบข้อสรุปในการ 
จัดสวัสดิการท่ีอยู่อาด้ยสำหรับพยาบาล โดยโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ควรพิจารณากำหนด 
แนวทางช่วยเหลือออกเป็น 3 โครงการ ได้แก่ 1 .โครงการสวัสดิการเงินกู้ท่ี-อยู่อาด้ย และ
2. โครงการสวัสดิการท่ีอยู่อาด้ย 3. โครงการสวัสดิการท่ีพักอาด้ยให้เช่า โดยมีรายละเอียด ด้งน้ี
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1. โครงการสวัสดิการเงินกู้ท'อยู่อาศัย
1.1 สวัสดิการเงินกู้เพ่ือ' เๆอมแชม-ต่อเติมท่ีอยู่อาศัย เพ่ือ !ๆวยเหลือบุคลากร 

กลุ่มผู้ท่ีประสบปัญหาท่ีอยู่อาศัยทรุดโทรม แออัด ซ่ึงท้ังหมดเป็นบุคลากรด้านพยาบาลท่ีอาศัย 
อยู่ท้ังนอกและในโรงพยาบาลจุฬาฯ รวมท้ังส้ิน ร้อยละ 34.7 รเองบุคลากรท้ังหมด โดยเข้าโครง 
การลวัลดิการเงินกู้เคหะลงเคราะห์สภากาซาดไทย หรือ โครงการเงินกู้พิเศษเพ่ือการเคหะ 
สงเคราะห์ สหกรณ์ออมทรัพย์สภากาชาดไทย

1.2 สวัสดิการช่วยดอกเบ้ียเงินกู้ท่ีอยู่อาศัย เพ่ือช่วยเหลือบุคลากรกลุ่มผู้ท่ี 
ประลบปัญหาค่าผ่อนชำระท่ีอยู่อาศัยสูง ท่ีมีท่ีอยู่อาศัย และเป็นผู้เช่าซ้ือท่ีกำลังผ่อนชำระท่ีอยู่ 
อาศัย ลามารถพิจารณาได้ 2 แนวทาง คือ

1.2.1 ช่วยเหลือค่าดอกเบ้ียเงินกู้ท่ีอยู่อาศัยไนรูปตัวเงิน โดยจะช่วย 
เหลือเป็นเงินจำนวนหน่ึงต่อเดือน หรือ

1.2.2 ช่วยเหลือย่ืนกู้ซ้ืา (Re-Finance) กับสถาบันการเงินท่ีไห้ 
ดอกเบ้ียเงินกู้ต่ํา เช่น ธนาคารอาคารสงเคราะห์ หรือ ธนาคารกรุงไทย ฯลฯ

1.3สวัสดิการเงินกู้สำหรับปลูกสร้างท่ีอยู่อาศัย เพ่ือช่วยเหลือบุคลากร ผู้ท่ีมี 
ท่ีดินอยู่แล้วและต้องการเงินกู้ปลูกสร้างท่ีอยู่อาศัย สามารถพิจารณาได้ 2 แนวทาง คือ

1.3.1 เข้าโครงการสวัสดิการเงินกู้พิเศษเพ่ือการสงเคราะห์ ของ 
สหกรณ์ออมทรัพย์สภากาชาดไทย

1.3.2 เข้าโครงการเงินกู้ปลูกสร้างท่ีอยู่อาศัย ของสถาบันการเงินอ่ืน  ๆ
เช่น ธนาคารอาคารสงเคราะห์ หรือ ธนาคารกรุงไทย ฯลฯ

2. โค ร งก า ร เง ิน ก ู้ป ล ูก ส ร ้า ง ท ี่อ ย ู่อ า ศ ัย  เพ่ือช่วยเหลือบุคลากรกลุ่มผู้ท่ีประลบ 
ปัญหาในท่ีอยู่อาศัยและต้องการท่ีอยู่อาศัยใหม่ รวมท้ังส้ิน ร้อยละ 62.5 ของบุคลากรท้ังหมด 
โดยแบ่งออกเป็น 2 โครงการ คือ

2.1 โครงการท่ีอยู่อาศัยไห้เช่าซ้ือ เพ่ือช่วยเหลือบุคลากรกลุ่ม ท่ีต้องการ 
เช่าซ้ือ รวมท้ังส้ิน ร้อยละ 2.8 ของบุคลากรท้ังหมด โดยลามารถพิจารณาได้ 4 แนวทาง คือ

2.1.1 ทางโรงพยาบาลจุฬาฯ อัดโครงการท่ีอยู่อาศัยให้เช่าซ้ือ
2.1.2 ทางโรงพยาบางลจุฬาฯ ร่วมมือกับเอกชนอัดหาโครงการท่ี

อยู่อาศัยให้เช่าซ้ือ
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2.1.3 ทางโรงพยาบาลจุฬาฯ ร่วมมือกับการIคหะจัดหาโครงการท่ี
อยู่อาศัยให้เช่าช้ือ

2.1.4 จัดหาแหล่งเงนกู้ดอกเบ้ียต่ําเพ่ีอช่วยเหลือค่าผ่อนชำระ

3. โครงการสวัสดิการที่พัก,อาศัยให้เช่า เพ่ีอ !ๆวยเหลือบุคลกร กลุ่มท่ี 
ต้องการเ !ๆา รวมท้ังสิน ร้อยละ 2.8 ของบุคลากรท้ังหมด โดยสามารถพิจารณาไต้ คือ 
ให้เอกชนเข้ามาลงทุนดำเนินการก่อสร้าง โครงการท่ีพักอาศัย ในท่ีดินของสภากาชาดไทย ท่ีมื 
อยู่หลายแห่ง เช่น ปรํเวณลุทธิสาร บริเวณทุ่งวัดดอน พระราม 3 บริเวณ ช.รัชฎกัณฑ์ หรือ 
ช.หมอเหล็ง ประตูน้ํา เป็นต้น

2.5.2 จัดสวัสดิการในด้านการเดินทาง
จากผลการวัจัยสรุปได้ว่า ควรพิจารณาแนวทางแก้ไขปัญหาการเดินทาง เพ่ีอ 

เป็นการช่วยเหลือบุคลากรท่ีมืปัญหาในการเดินทาง ในกลุ่มท่ีอยู่อาศัยภายนอกและใน 
โรงพยาบาล โดยลามารถพิจารณาได้เป็น '

ความช่วยเหลือในรูปของการจัดระบบขนล่ง เช่น การจัดรถบัลสวัสดิการขนาด 
เล็ก หรือการจัดระบบรถตู้ร่วมโดยสาร (Car Pool) ท่ีผ่านมาทางโรงพยาบาลเคยมีการจัดให้ 
บริการแก่บุคลากรแต่ไม่ประลบความสำเร็จ เน่ืองจากตำแหน่งท่ีอยู่อาศัยมีการกระจายตามเขต
ต่าง  ๆ ของกรุงเทพฯ จึงเกิดความไม่สะดวกในการจัดรถบริการรับ -  ล่ง

เน่ืองจากโรงพยาบาลจุฬาฯต้ังอยู่ใจกลางเมือง มีระบบขนล่งมวลชนท่ีสะดวก 
สบาย เช่น รถเมล์ รถไฟฟ้าใต้ดิน จึงควรพิจารณาช่วยเหลือในรูปของค่าเดินทาง เป็นตัวเง๊น 
เช่น ค่าน้ําบัน คูปองล่วนลดค่าเดินทาง ฯลฯ

จากการคืกษ'าแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง ตามท่ีกล่าวแล้วข้างต้น 
สามารถนำไปเป็นข้อมูลเพ่ีอประกอบในการวิเคราะห์และสรุปผลในการดำเนินการวิจัย เช่ือมโยง 
ผลของการวิจัย ให้ลอดคล้องหรือเพ่ีอสนับสนุนงานวิจัยของผู้วิจัย ให้ได้ข้อสรุปท่ีถูกต้องและ 
ชัดเจนเพ่ิมมากย่ิงช้ืน
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