
บทท่ี 5

วิเคราะห์และผลการวิจัย

จากการคิกษาแนวคิดเพ่ือการกำหนดนโยบายที่อยู่อาศัย สำหรับบุคลากรด้าน
การพยาบาล ภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ลภากาชาดไทย สามารถจำแนกผลการวิจัย 
ออกได้เป็น 3 ขั้นตอน ดังน้ี

5.1 ขั้นตอนจากการสืกษาเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

ผู้วิจัยได้คิกษาเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้องต่าง  ๆ เพ่ือนำมาวิเคราะห์และสรุป 
ประเด็นสำคัญเบื้องต้นเพื่อนำมาสร้างเครื่องมือเพื่อการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก ซ่ึงเอกสารงาน
วิจัยที่เกี่ยวข้อง ได้แก่

1. แนวคิดเกี่ยวกับการไข้ที่ดินภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ของคณะกรรมการ
จัดการทรัพยํลน สรุปได้ว่า การไข้ท่ีดินภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทยมี 
ความเหมาะลมท่ีจะใช้ประโยชน์ทางการแพทย์จะคุ้มค่ากับมูลค่าของที่ดินที่มืราคาสูงมาก การ
สร้างหอพักพยาบาลหรือการจัดสวัสดิการที่อยู่อาดัยสำหรับพยาบาล น่าจะใช้ท่ีดินของสภากา
ชาดไทยบริเวณใกล้เคียงโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

2. แนวความคิดจากการคิกษาผังแม่บทของสภากาชาดไทย พบข้อสรุปและ 
ประเด็นปัญหาในการใช้ที่ดินภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ การใช้ท่ีดินขาดการวางแผน เกิด 
การปะปนของกลุ่มกิจกรรมต่าง  ๆ ทำให้ขาดประสิทธิภาพการใช้ การจัดการบริหาร การใช้งบ 
ประมาณในการพัฒนา และการดูแลรักษา พบข้อเสนอแนะการวางผังการใช้พ้ืนที่เพื่อการอยู่ 
อาศัย

3. วิทยานิพนธ์ของนายแสงชัย พฤกษรัตนนนท์ พบข้อสรุปความต้องการที่อยู่
อาศัยของบุคลากรด้านการพยาบาลโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ว่า ควรพิจารณาแนวทางเป็น 3
โครงการได้แก่ โครงการสวัสดิการเงินกู้ท่ีอยู่อาศัย โครงการสวัสดิการที่อยู่อาศัย และโครงการ 
สวัสดิการท่ีพักอาศัยให้เช่า

4. วิทยานิพนธ์ของนายโ]ทธิรงค์ พงษ์เจริญ พบข้อสรุปว่า การจัดท่ีพักภายในโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรใช้ระบบบริหารจัดการที่จัดให้บุคลากรด้านการพยาบาลหมุนเวียนเข้า 
พักสำหรับเวลาปฎิปัติงานในเวลากลางคืน ส่วนสวัสดิการท่ีพักอาศัยควรอยู่ภายนอกโรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์ รวมทั้งสวัสดิการช่วยเหลือการเดินทาง
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5.2 ขั้นตอนในการสัมภาษณ์แบบเจาะลิก (In-depth Interview)

ผลการสัมภาษณ์ข้อมูลแบบเจาะลึก (In-depth Interview) ซึ่งผู้ถูกสัมภาษณ์ 
ดำรงตำแหน่งผู้บริหารระดับสูงของสภากาชาดไทย กรรมการกำหนดนโยบายแผนพัฒนากาย
ภาพและที่ดินของสภากาชาดไทย กรรมการจัดการทรัพย์สันของสภากาชาดไทย กรรมการ
บริหารของสภากาชาดไทย และกรรมการเจ้าหน้าท่ีของสภากาชาดไทย ลามารถสรุปผลการวิจัย 
ออกเป็นประเด็นต่างๆ ได้ ดังน้ี

5.2.1 ความเหมาะสมต่อการใช้ประโยชน์หริอคุ้มมูลค่าที่ด ิน เพี่อการจัด 
ที่อยู่อาศัยภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

มุมมองในด้านเศรษฐกิจ ผู้บริหารของสภากาชาดไทยจำนวน 10 ท่าน ตอบเช่น 
เดียวกัน คือไม่มีความเหมาะสมต่อการไข้ประโยชน์หรือคุ้มมูลค่าของที่ดิน ไนการไข้พ้ืนท่ีสำหรับ 
การจัดท่ีอยู่อาดัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์เนื่องจาก

5.2.1.1 การเปล่ียนแปลงดักยภาพของท่ีดิน
- ด้วยดักยภาพของที่ดิน และบริเวณโดยรอบส่วนใหญ่เป็นพื้นที่เชิง 

พาณิชย์และเป็นศูนย์กลางธุรกิจท่ีสำคัญ
- มูลค่าของท่ีดินมีราคาสูงมาก

5.2.1.2 การจัดที่อยู่อาดัยเพื่อสวัสดิการสำหรับบุคลากรด้านการพยาบาล 
ไม่ลอดคล้องกับสถานการณ์และข้อเท็จจริงที่เปลี่ยนแปลงไป เน่ืองจาก

- การจัดที่อยู่อาดัยสำหรับบุคลากรด้านการพยาบาล ในอดีตมีความ 
จำเป็น แต่ในสถานการณ์ปัจจุบันมีความเปลี่ยนแปลงไป การคมนาคม และสิงอำนวยความ 
สะดวกไนด้านต่าง  ๆ มีเพ่ิมสูงข้ึนมาก

- การไข้ประโยชน์ในพ้ืนที่ สำหรับจัดเป็นที่พักอาดัยในปัจจุบัน
โดยภาพรวม ยังไม่สอดคล้องกับบุคลากรที่มีความจำเป็นต้องพักอาดัยในพื้นท่ีของโรงพยาบาล
จุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย บุคลากรบางส่วน ไม่มีความจำเป็นที่จะเข้าพักอาดัยไนพื้นที่ เพ่ือ 
การปฎิบ้ติงานในด้านการพยาบาล แต่ได้เข้าพักอยู่อาดัยแบบถาวร จึงทำ'ไห้ผู้ท่ีมีความ'จำเป็น'ท่ี 
จะเข้าพักอาดัย กสับไม่ได้เข้าพักอาดัย หรือการจัดท่ีพักอาดัยสำหรับบุคลากรที่มีความจำเป็น จึง 
ไม่เพียงพอ
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มุมมองในด้านสังคม ผู้บริหารของสภากาชาดไทยจำนวน 10 ท่าน มีความเห็นว่า 
เป็นสิงจำเป็นที่ควรจัดที่พักภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์เพื่อเอื้อประโยชน์ต่อการปฏิบัติ 
งาน โดยการจัดพื้นที่เพื่อการพักอาจัยในพื้นที่นั้น ควรจัดเฉพาะเพ่ือความจำเป็นแก่การปฏิบัติงาน 
เท่าน้ัน ในลักษณะของการพักอาลัยชั่วคราว เพื่อรอการเปล่ียนเวร หรือรอการปฏิบัติงานในรอบ 
24 ช่ัวโมง และควรจัดให้แก,บุคลากรที่จำเป็นต้องพักอาลัยเพ่ือการอยู่เวร ให้แก่บุคลากรหน่วยงาน 
อื่นของลภากาชาดไทยด้วย

5.2.2 แนวทางการปรับปรุงการจัดที่อยู่อาศัย ภายในพื้นที่โรงพยาบาล
จุฬาลงกรณ์

หากการจัดที่อยู่อาลัย มีความจำเป็นต้องจัดไว้ภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
แนวทางการปรับปรุงหรือพัฒนาพื้นที่ลำหรับการจัดที่อยู่อาลัย จากการคืกษาพบว่า ผู้บริหาร
ของลภากาชาดไทยจำนวน 10 ท่าน ตอบในทิศทางเดียวกัน กล่าวคือ ควรมีการปรับปรุงหรือ 
พ ัฒ น า  ดังต่อไปน้ี

1) การพัฒนาทางด้านกายภาพ โดยการกำหนดพื้นท่ี หรือจัดแบ่งโชนพ้ืนท่ี 
ลำหรับจัดเป็นที่พักอาลัย ตามแนวทางการคืกษาผังแม่บทท่ีได้กำหนดไว้ กล่าวคือ ควรจัดโซนท่ีอยู่ 
อาลัยทางด้านทิศเหนือของพื้นที่ จากทนนอังรืดูนังติชิดตลอดแนวริมราชกรีฑาสโมสร ล้ินสุดแนว 
การจัดที่พักของนิสิตแพทย์ในปัจจุบัน โดยการจัดภายในโชนที่พักอาลัยนั้น ควรจัดแบ่งลักษณะ 
ของที่ต้ังอาคารเป็นหมวดหมู่ของกลุ่มผู้ปฏิบัติงาน ได้แก่ กลุ่มแพทย์ และกลุ่มพยาบาล / ผู้ช่วย 
พยาบาล เป็นต้น หรือกลุ่มบุคลากรของหน่วยงานอ่ืนของสภากาชาดไทยที่จำเป็นต้องพักอาลัย 
เพื่อรอการปฏิบัติงาน เป็นต้น

2) การพัฒนาอาคารพร้อมปรับรูปแบบการเข้าพักหรืออยู่อาลัย เป็นลักษณะ 
หอเปลี่ยนเวร ชึ่งมุ่งเน้นการเข้าอยู่อาลัยสำหรับผู้,ปฏิบัติงาน ที่มีความจำเป็น หรือมีภารกิจในการ 
พักอยู่อาลัยเท่านั้น

3) การปรับปรุงสภาพอาคาร และพัฒนาสภาพแวดล้อมของอาคาร หรือสถานท่ี 
ที่จัดสวัสดิการเพื่อการอยู่อาลัย โดยปรับปรุงสภาพอาคารให้ใต้มาตรฐานเหมาะแก่การอยู่อาลัย 
ซึ่งควรเป็นอาคารสูงเพื่อความคุ้มมูลค่าของที่ดินมากกว่าที่จะเป็นอาคารเตี้ย ที่ใช้,พ้ืนท่ี'ในแนวราบ 
เช่นในปัจจุบัน จะทำให็ไม่คุ้มประโยชน์หรือคุ้มมูลค่าของที่ดิน เพิ่มสภาพความเป็นพ้ืนท่ีลีเขียว มี
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ระบบรักษาความปลอดภัยที่ดิ และจัดสถานที่เพ่ือการสันทนาการ จัดร้านสะดวกชื้อต่าง  ๆ เพ่ือ 
เป็นสวัสดิการแก่ผู้อยู่อาภัย รวมท้ังอำนวยความสะดวกเรื่องท่ีจอดรถภายในบริเวณท่ีอยู่อาภัยด้วย

4) การทบทวนระเบียบการเข้าพักใหม่ เน่ืองจาก หากมีการปรับปรุงพ้ืนท่ีหรือ 
ปรับปรุงการจัดที่อยู่อาภัยในรูปแบบใหม่ คือ การจัดแบบหอเปล่ียนเวร ช้ืนใหม่ภายในโรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์แล้ว ควรมีการทบทวนระเบียบการเข้าอยู่อาภัยเสืยใหม่ ให้สอดคล้องกับสถานการณ์ 
และเอื้ออำนวยประโยชน์แก่บุคลากรที่มีภารกิจในการปฏิบ้ติงานตามความเป็นจริง ซึ่งการทบ
ทวนระเบียบการเข้าพักนี้ ครอบคลุมถึงประเด็นต่อไปน้ี

(1 ) บุคลากรผู้มีสิทธิเข้าพักอาภัยที่อยู่ภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลง- 
กรณ์ และบริเวณใกล้เคียง ซึ่งควรมองในภาพรวมของบุคลากรทั้ง 
หมดของสภากาชาดไทย ท่ีมีความจำเป็นที่จะเข้าพักอาภัยเพื่อรอ 
การปฎิบ้ติงานในรอบ 24 ช่ัวโมงด้วย โดยการเข้าอยู่อาภัยควรเป็น 
ลักษณะการอยู่อาภัยแบบช่ัวคราว

(2) กำหนดเวลาการเข้าพักอาภัย
(3) ระบบการเข้า-ออก รวมท้ังระบบความปลอดภัย เป็นด้น

5.2.3 ประเภทของบุคลากรที่ควรจัดให้พักอาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬา
ลงกรณ์

จากประเด็นคำถามดังกล่าว ผู้บริหารของสภากาชาดใทยตอบคำถามตรงกันว่า 
บุคลากรท่ีควรจัดให้พักอยู่อาภัยภายในพื้นที่ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ได้นั้น ควรมุ่งเน้นความ
จำเป็นในการปฏิบัติงานอย่างแท้จริง ซ่ึงได้แก่

1 ) แพทย์
2) พยาบาล/ผู้ๆ!วยพยาบาล
3) บุคลากรอ่ืนๆ ที่ปฏิบัติงานสนับสนุนด้านต่าง  ๆ ของสภากาชาด- 

ไทย ท่ีมีเหตุผล และความจำเป็นในการเข้าพักอาภัยชั่วคราว เพ่ือ 
ความจำเป็นในการปฏิบัติงาน
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5.2.4 กฎเกณฑ์หรีอระเบียบเกี่ยวกับการเข้าพักอาศัยภายใน 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
หากมีการพัฒนาทางด้านกายภาพ หรือมีการจัดรูปแบบอาคารที่พักอาศัยใหม่ 

โดยการปรับสภาพกลุ่มอาคารหรือพัฒนาอาคารที่พักเป็นหอเปลี่ยนเวร โดยควรมีการทบทวน
ระเบียบเกี่ยวกับการเข้าพักอาศัยของบุคลากรให้ลอดคล้องตามกันด้วย

1) ควรมีการทบทวนระเบียบปฏิบัติหรือกฏเกณฑ์ ข้อซึ่งไม่เอื้อต่อการเข้าพัก 
อาศัย หรือทบทวนช่องว่างให้บุคลากรบางล้วนที่ไม่มีความจำเป็น ได้เข้า 
พักอาศัยเป็นประจำนำมาใช้เป็นสิทธิในการเข้าพักอาศัย

2) ในการทบทวนระเบียบปฏิบัติ ควรทำมีการคิกษาความคิดเห็น หาข้อเสนอ
แนะจากผู้ที่เกี่ยวข้องเลียก่อน เพื่อให้สอดคล้องกับการเปล่ียนแปลงใน
บัจจุบันและยึดการมีล้วนร่วมในการดำเนินการร่วมกับผู้ที่จะได้รับผล 
กระทบในอนาคตอ ีก ด้วย

5.2.5 ลำดับในการทบทวนกฎเกณฑ์หรีอระเบียบปฏิบัติเกี่ยวกับการเข้า 
พักอาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์]  j  j "  vเรืองทีควรทบทวนมากทีลุดเรียงลำดับมากไปหาน้อยได้ ดังนี

า) ระเบียบการเข้าพักอาศัย ควรต้องอนุญาตให้บุคลากรท่ีเข้าพักอาศัยได้น้ัน 
จะต้องมีความจำเป็นหรือมีภารกิจที่ต้องปฏิบัติงานและจำเป็นต้องพักด้าง 
เท่าน้ัน

2) มีระเบียบซึ่งระบุวิธีการและช่วงเวลาการเข้าพักหรืออยู่อาศัยของบุคลากรที่ 
ซัดเจน

3) มีระเบียบการบริหารจัดการที่พักอาศัยคล้ายการบริหารจัดการของโรงแรม 
เป็นต้น

5.2.6 การจัดสวัสติการที่อยู่อาศัยของบุคลากรดัานการพยาบาลไว้ภาย 
นอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์’  j j j  J  *ในการใช้พนทีเพีอการจัดทีพักอาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์นัน ตามแนว 
ทางเพื่อความคุ้มมูลค่าของที่ดิน และควรจัดพื้นท่ีเฉพาะเท่าท่ีจำเป็น เพ่ือเอ้ือประโยชน์ลำหรับ 
บุคลากรเพื่อการปฏิบัติงานเท่านั้น ดังน้ัน ในแง่การจัดสวัสดิการท่ีอยู่อาศัยแก่บุคลากรกลุ่ม
พยาบาล ซึ่งบังใม่มีที่อยู่อาศัย และมีความต้องการสวัสดิการเก่ียวกับที่อยู่อาศัย แนวทางลำหรับ 
การจัดที่อยู่อาศัยลำหรับบุคลากรกลุ่มนี้ ควรดำเนินการภายนอกพ้ืนท่ีโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
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โดยรูปแบบการดำเนินการมีหลายลักษณะ ชึ่งจากการสัมภาษณ์ ผู้บริหารของสภากาชาดไทย 
จำนวน 10 ท่านมีความเห็นลอดคล้องกัน และมีข้อเลนอแนะในเชิงรูปแบบการดำเนินการ สรุป'ได้ 
ดังน้ี

1) การจัดท่ีอยู่อาดัย โดยสภากาชาดไทยเป็นผู้ดำเนินการเองบนที่ดินของสภา 
กาชาดไทยที่ได้รับบริจาค

2) การจัดท่ีอยู่อาดัย โดยเอกชนเป็นผู้ดำเนินการ ท้ังอาจจะเป็นบนท่ีดินของ 
สภากาชาดไทยหรือบนที่ดินเอกชน

3) สภากาชาดไทยเป็นผู้ติดต่อประสานงานทั้งภาครัฐและเอกชนเพื่อการจัดที่ 
อยู่อาดัยเพื่อเป็นสวัสดิการแก่กลุ่มพยาบาล

4) รูปแบบของที่อยู่อาดัยนั้น ควรจัดให้เป็นไปตามความประสงค์ของบุคลากร 
ในแง่ของความประสงค์การมีกรรมสิทธิ้หรือไม่ หรือรูปแบบทางด้านกายภาพ 
ฟน ความประสงค์ไนรูปแบบอาคารพร้อมที่ดิน หรือรูปแบบการเช่า
เป็นด้น

y
สำหรับการจัดหอพักสำหรับนิสิตแพทย์และมักสืกษาวิทยาลัยพยาบาล ควรจัด 

ไว้ภายนอกพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์เช่นเดียวกับกลุ่มพยาบาล โดยควรสืกษาพัฒนาการของ 
เทคโนโลยี เกี่ยวกับการเรืยนการสอนอันทันสมัย และคิกษๆความเป็นไปได้ในการจัดหอพักไว้ 
ภายนอกพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

5.2.7 ทิศทางในการพัฒนาการใช้ประโยชนไนที่ด ินภายหลังจากมีการ 
ปรับเปลี่ยนที่พ ัก,อาศัย ให้อยู่ภายนอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

ทิศทางในการพัฒนาการใช้ประโยชน์ในที่ดิน ภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
ภายหลังจากมีการปรับเปลี่ยนที่พักอาดัย ผู้บริหารของสภากาชาดไทย ให้ข้อคิดเห็นสอดคล้อง 
กันโดยสรุปได้ ดังน้ี

1) พัฒนาพื้นที่เพื่อรองรับการขยายงานด้านการรักษาพยาบาล การคิกษา หรือ 
การค้นคว้าวิจัย เพ่ือประโยชน์โดยรวม

2) พัฒนาพ้ืนที่เพื่อประโยชน์ให้แก่ผู้มารับบริการภายในโรงพยาบาลจุฬา- 
ลงกรณ์ให้ได้รับการบริการที่มีความสะดวกเพิ่มมากขึ้นชึ่งสามารถนำพื้นที่ 
มาพัฒนาได้ในหลายรูปแบบ ตามแนวทางในการจัดทำกังแม่บทของสภากา- 
ชาดไทย อาทิเช่น การจัดสถานที่สำหรับจอดรถยนต์เพิ่มขึ้น รวมถึงการใช้พ้ืน 
ท่ีเพ่ือการสันทนาการต่าง  ๆ เช่น การจัดพ้ืนที่โล่ง หรือการจัดพ้ืนท่ีสีเขียว 
เป็นด้น
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3) พัฒนาพื้นที่เพื่อการจัดกิจกรรมอื่นเพื่อเพิ่มรายได้ให้แก่สภากาชาดไทย และ 

เป็นการอำนวยความสะดวกแก่ผู้มารับบริการ อาทิเ 1ๆน การจัดพ้ืนท่ีสำหรับ 
ร้านค้าต่าง  ๆ เช่น ร้านอาหาร ร้านสะดวกชื้อ เป็นต้น

5.2.8 วิธึการหริอกระบวนการในการจัดการปัญหาผลกระทบต่อ 
บุคลากรผู้ม ีส่วนได้ส่วนเสิย

วิธีการหรือกระบวนการในการจัดการปัญหาที่มีผลกระทบต่อบุคลากรผู้มี 
ส่วน'ได้ส่วนเลีย ผู้บริหารของสภากาชาดไทยได้ให้ข้อเสนอแนะแนวความคิด ดังน้ี

1) ใช้กระบวนการของการมีส่วนร่วมเป็นสำคัญ กล่าวคือ เชิญบุคลากรผู้มี
ส่วนได้ส่วนเลียร่วมแสดงความคิดเห็น หรือให้ข้อเสนอแนะรวมท้ังแสดง
ความประสงค์ในการจัดท่ีอยู่อาค้ย

2) ทำความเข้าใจและสร้างการยอมรับในเชิงปรัชญาของสภากาชาดไทย ท่ีบุ่ง- 
เน้นการช่วยเหลือคนยากจนและด้อยโอกาส

3) กำหนดนโยบายเบ้ืองต้น จากนั้นให้ผู้มีส่วนไต้ส่วนเลียได้แสดงความคิดเห็น 
หรือความต้องการ รวมท้ังข้อเสนอแนะ

4) กำหนดเป็นนโยบายเพ่ือการปฏิบ้ติ

5.2.9 ความเหมาะสมในการจัดสวัสดิการสำหรับบุคลากรกลุ่มพยาบาล

ความเหมาะสมในการจัดสวัสดิการสำหรับบุคลากรกลุ่มพยาบาลในปัจจุบันนั้น 
หากเปรียบเทียบกับภาคเอกชน โดยเฉพาะในเรองของอัตราเงินเดือน ผู้บริหารของสภากาชาด
ไทยบางท่านได้เสนอแนวคิดไว้ว่า กึงแม้อัตราเงินเดือนหรือค่าตอบแทนต่าง  ๆ ที่สภากาชาดไทยได้ 
กำหนดไว้นั้น จะแตกต่างจากภาคเอกซน แต่หากพิจารณาสวัสดิการด้านอื่น  ๆ ท่ีบุคลากรกลุ่ม 
พยาบาลได้รับจากสภากาชาดไทยนั้น ถือว่าให้ได้รับในอัตราท่ีเหมาะสม เช่น สวัสดิการเร่ืองค่า 
รักษาพยาบาล ท้ังต่อตนเองและครอบครัว สวัสดิการอาหาร สวัสดิการท่ีอยู่อาดัยในพ้ืนที่ เป็นต้น 
ซึ่งหากมีการปรับเปลี่ยนในเรองสวัสดิการการจัดที่อยู่อาดัยไว้ภายนอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
แล้ว แนวคิดของผู้บริหารของสภากาชาดไทยบางท่าน มีความเห็นว่า ควรจัดให้ได้รับไม่น้อยกว่าท่ี 
เคยได้รับอยู่ในปัจจุบัน ดังน้ัน ในแง่ความเหมาะลมของการจัดสวัสดิการสำหรับกลุ่มพยาบาลแล้ว
เห็นว่า ในปัจจุบัน มีความเหมาะสมแล้ว
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5.2.10 การจัดสวัสดิการเพมเดิมลัาหรับบุคลากร ที่ง'โต้รับผลกระทบเมึ๋อ 

มึการปรับเปลี่ยนที่พ ักอาศัยภายนอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
หากมีการปรับเปลี่ยนที่ฟักอาศัยไว้ภายนอกโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ แนวความ 

คิดในการจัดสวัสดิการเพิ่มเติมเพื่อให้บุคลากรกลุ่มพยาบาลที่ได้รับผลกระทบต่อการเปลี่ยนแปลง 
ดังกล่าวน้ัน ผู้บริหารของสภากาชาดไทยให้ข้อเสนอแนะว่า ควรมีการจัดเพ่ิมเดิม ในลักษณะ
ดังน้ี

1) การจัดรถยนต์สำหรับ ร ับ -ล ่ง  ในระหว่างการเดินทางไปปฏิบ้ติงาน
2) จัดเงินข้วยเหลือสำหรับค่าเดินทาง
3) จัดเงินค่าตอบแทนเพิ่มขึ้นเพี่อเป็นการทดแทนหรือเป็นการชื้อสวัสดิการคืน 

หากความต้องการที่อยู่อาศัยภายนอกโรงพยาบาลฯ ของบุคลากรไม่เพียงพอ 
ที่จะสามารถดำเนินการภายนอกโรงพยาบาลฯ ใต้

จากการวิเคราะห์ข้อมูลข้างต้น ลามารถสรุปเป็นภาพรวมของการวิเคราะห์ใน 
ตารางแสดงผลการลัมภาษณ์ของผู้บริหารของสภากาชาดไทยไต้ดังน้ี
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ตารางแสดงผลจากการสัมภาษณ์ผู้บริหารของสภากาชาดไทยจำนวนท้ังสัน10 กรณ์คักษา

แนวความคัดเพี่อการกำหนดนโยบายที่อยู่อาศัยภายในพี่นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
สภากาชาดไทย

ประเด็นการคักษา / ข้อคำถาม จำนวนผู้บริหารของสภากา เหตุผล
ชาดไทยที่ตอบคำถาม
และเสนอแนวคัด (คบ)

า. การจัดท่ีอยู่อาศัยสำหรับบุคลากรด้าน
การพยาบาลภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
1.1 ท่ีความเหมาะสม 0 •
1.2 ไม่ท่ีความเหมาะสม 10 ไม,คุ้มกับมูลค่าที่ดิน '

ในปัจจุบัน
2. หากท่ีความเห็นว่าท่ีความเหมาะสมท่ีควรจัดท่ี

อยู่อาศัย สำหรับบุคลากรด้านการพยาบาลไว้
ภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ จะท่ีแนวพาง
พัฒนาหรือปรับปรุง ควรปรับปรุงเพราะให้
2.1 ควรปรับปรุง/พัฒนา 10 สอดคล้องกับสทาน
2.2 ไม่ควรปรับปรุง/พัฒนา 0 การณ์ปัจจุบัน

3. บุคลากรประเภทใดที่ควรจัดให้เข้าอยู่อาศัย ควรให้เข้าอยู่อาศัย
ภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ เฉพาะบุคลากรที่ท ี่
3.1 แพทย์ 10 ความจำเป็นในการ
3.2 นสิตแพทย์ 10 ปฎํบัดิงานอยู่เวรหรือ
3.3 พยาบาล/ผู้ช่วยพยาบาล 10 ที่ภารกิจเก ี่ยวข ้อง
3.4 บุคลากรอี่นที่เกี่ยวข้องกับการรักษา 8 ต้องพักค้างเท่าน้ัน

พยาบาล
3.5 บุคลากรอ่ึนฃองสภากาชาดไทย 5

4. กฎเกณฑ์หรือระเบยบเก่ียวกับการเข้าพักอาศัย การทบทวนหรือปรับ
ภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรท่ีการทบ ปรุงให้สอดคล้องกับ
ทวนหรือปรับปรุง ค วามจำเป ็นหร ือ
4.1 ควรทบทวน 10 สถานการณ์จรืง
4.2 ไม่ควรทบทวน 0
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แนวความคิดเพี่อการกำหนดนโยบายที่อยู่อาสั'ยภายในพี่นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

สภากาซาดไทย
ประ1ด็นการคิกษา / ข้อคำถาม จำนวนผู้บริหารของสภากา 

ชาดไทยที่ตอบคำถาม 
และเสนอแนวคิด (คน)

เหตุผล

5. หากมีความเห็นว่าควรทบทวนกฎเกณฑ์หรอ เพี่อให้'สอดคล1'อง
ระเปียบเกี่ยวกับการเข้าอยู่อาคัยภายในโรง ความเสมอภาคและ
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรทบทวนเก่ียวกับ เกิดประโยชน์อย่างแท้
5.1 สิทธการเข้าอาคัยของบุคลากร 10 จริงรวมท้ังสอดคล้อง
5.2 การปฏิบัติตามระเปียบการอยู่อาคัย 10 ก ับ ส ถ า น ก า รณ ''
5.3 ทบทวนเร่ืองอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวข้อง 9 ปัจจุบันภายใต้การ 

เอ้ืออำนวยท้ังสภากา 
ชาดไทยและบุคลากร

6. หากมีความเห็นว่าไม่มีความเหมาะสมท่ีจะจัด เพี่อความประหยัด
ท่ีพักอาคัยฯ ไว้ภายในโรงพยาบาลจุฬวลง และคุ้มค'าไม'เป ๋น
กรณ์ ควรจะดำเนินการอย่างไร ภาระแก'สภากาชาด
6.1 สภากาชาดไทยจัดท่ีอยู่อากัยบนท่ีดินของ 0 ไทย

สภากาชาดไทย
6.2 เอกชนเป็นผู้ดำเนินการบนท่ีดินทาง 

เอกชน

10

6.3 สภากาชาดไทยควรลงทุนดำเนินการเอง
6.4 เอกชนเป็นผู้ลงทุนดำเนินการบนท่ีดินของ

0

สภากาชาดไทย ภายใต้การกำกับดูแล 
ของสภากาชาดไทย

6.5 สภากาชาดไทยเป็นผู้ดำเนินงานกับภาค

5

รัฐและเอกชน 10
7. หากมีการปรับเปล่ียนท่ีอยู่อาคัยให้อยู่ภายนอก เพี่อขยายงานตอบ

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์แล้วทิศทางการพัฒนา สนองผู้มาใช้บริการ
ในท่ีดินเป็นอย่างไร พัฒนาคุณภาพการ
7.1 ขยายงานต้านการพยาบาล 10 บริหารจัดการของโรง ร
7.2 ขยายงานต้านการสืกษ'า 10 พยาบาลโดยคำนิงถง
7.3 จัดกิจกรรมอ่ืนเพ่ีอเพ่ีมรายได้แก่สภา 

กาชาดไทย
10 ผู้ป๋วยเป็นสำคัญ
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แนวความคิดเพี่อการกำหนดนโยบายที่อยู่อาคัยภายในพื้นที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

สภากาชาดไทย
ป ระเด ็น การค ิกษ า / ข ้อคำถาม จำน วนผ ู้บ ร ิห ารของสภากา  

ชาดไท ยท ี่ตอบ คำถาม  
และเสนอแนวค ิด  (คน )

เหต ุผล

8. หากมีผลกระทบต่อบุคลากรผู้มีส่วนได้ส่วนเสืย ให้ความสำคัญแก่
ควรจะมีวิธการหริอกระบวนการจัดการปัญหา บุคลากรซ่ึงเป็นกลไก
8.า ใช้กระบวนการมีส่วนร่วม โดยเชิญมา สำคัญในการดำเนิน

แสดงความคิดเห็นหริอสร้างความเข้าใจ 10 งานของสภากาชาด
8.2 กำหนดนโยบายเบ้ืองด้นและให้ผู้มีส่วนได้ 

ส่วนเสิยร่วมแสดงความคิดเห็น
7 ไทย I

8.3 กำหนดนโยบายให้ถือปฏิบัติ 3

9. สวัสดิการท ี่อยู่อาตัยสำหรับบุคลากรด้านการ ถือว่าม ีความเหมาะ
พยาบาลของสภากาชาดไทยในปัจจุบันม ีความ ลมแล้ว เน่ืองจากได้
เหมาะสม ' ให้สวัสดิการแก่ครอบ

เหมาะสม 10 ครัวด้วย ซ่ึงถือจะมิ
- ไม่เหมาะสม 0 มูลค่าสูงกว่าอัตราเงิน 

เดือนของภาคเอกชน
10. การจัดให้ม ีสวัสดิการสำหรับบุคลากรด้านการ เพ่ีอขวัญและกำลังใจ

พยาบาลเพ่ีมเติม โดยเน้น
ควร'จัดเพ่ีมเติม 10 - จัดรถยนต์ รับ -

- ไม่ควรจัดเพ่ีมเติม 0 ส่ง'ในการปฏิบัติ 

งาน
- จัดสวัสดิการเงินช่วย 

เหลอค่าเดินทาง

5.3 ขั้นตอนในการสัมภาษณ์แบบ Focus Group

ผลการคิกษากลุ่มตัวอย่างกลุ่มนี้ ผู้วิจัยได้เชิญผู้บริหารชองลภากาชาดไทยท่ีถูก 
สัมภาษณ์ตามรั้นตอน หัวข้อ 5.2 มายีนยันผลในการสัมภาษณ์ ข้อมูลจากการจัดการสนทนา 
กลุ่ม (Focus Group) ยับผู้บริหารของลภากาชาดไทย เพ่ีอการตรวจลอบ ยีนยันผลการวิเคราะห์ 
ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เจาะลึก (In-depth Interviews) ซ่ึงสรุป'ได้ ตังนี
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จากข้อคำถามแนวคิดเพี่อการกำหนดนโยบายที่อยู่อาศัยภายในโรงพยาบาลจุฬา

ลงกรณ์

ท่ี ข ้อ ค ำ ถ า ม /ป ร ะ เด ็น แ น วค ิด เห ต ุผล

1. การจ ัดท ื่อย ู''อาศ ัยสำหรับ 
บุคลากรด้านการพยาบาลภาย 
ในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ 
มความเหมาะสมต'อการใช้ 
ประโยชน์หรือคุ้มมูลค่าที่ดิน 
หรือไม่

ไม่เหมาะสม - ใช้ท่ีดินไม่คุ้มมูลค่า
- ควรปรับปรุงให ้ 

สอดคล้องกับสถาน 
การณ์ปัจจบัน โดย

7บุคลากรทจะเช้าอยู่ 
อาด้ย ควรได้รับ 
ด้วยความเสมอ 
ภาคและพัฒนา 
คุณภาพชีวิตให้ดิ 
ยงข้ึน

2. หากม่ความเห็นว'ามีความ 
เหมาะสมท่ีควรจัดท่ีอยู่อาด้'ย 
สํ าหรับบ ุคลากรด*'านการ 
พยาบาลไว้ภายในโรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์ จะมีแนวทาง 
พัฒนาหรือปรับปรุงหรือไม' 
อย่างไร

ควรป/บปรุงหรือพัฒนา ควรปรับปรุงให้สอด 
คล้องกับสภานการณ์ 
ปัจจุบัน

3. บุคลากรประ๓ทใดท่ีควรจัดให้ 
เข*'าอย ู''อาด ้ยภายในโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์
3.1 แพทย์
3.2 นิสิตแพทย์
3.3 พยาบาล/ผู้ช่วย 

พยาบาล
3.4 บุคลากรอ่ืนท่ีเก่ียวข้องกับ 

การรักษาพยาบาล

- แพทย์
- นิสิตแพทย์
- พยาบาล/ผู้ช่วยพยาบาล
- บุคลากรหน่วยงานของสภา- 

กาซาดไทยท่ีต้องอยู่เอง

ควรให้เช้าอยู่อาด้ย 
เฉพาะบุคลากรท่ีมี 
ความจำเป็นในการ 
ปฎิบัตงานอยู่เอง หรือมี 
ภารกํจท่ีต้องพักค้าง 
เท่าน้ัน
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ท่ี ข้อคำถาม/ประเด็น แนวคิด เหตุผล
4. กฎเกณฑ์หรือระเบียบเก่ียวกับ 

การเข้าพักอาพัยภายในโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรม 
การทบทวนหรอปรับปรุง

ควรทบทวน ทบทวนหรือปรับปรุงให้ 
สอดคล้องกับความจำ 
เป็นหรือสถานการณ์ 
จรืง

5. หากมความเห็นว่าควรทบทวน 
กฎเกณฑ์หรือระเบียบเก่ียวกับ 
การเข้าอยู่อากัยภายในโรง- 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรทบ 
ทวนเรอง  ๆอ่ืนท่ีเก่ียวข้อง

- สิทธิการเข้าอาค่โยของบุคลากร

- การปฎิบ้ติตามระเบียบการอยู่ 
อากัย

- และกำหนดเวลาในการเข้า-ออก

- มุ่งเน้นเฉพาะบุคลากร 
ท่ีมีค'วาม1จำเป็นต้อง 
พักอากัยช่วงเวลา 
การปฎิปติหน้าท่ีเวร 
ร่วมท้ังเจ้าหน้าท่ีหรือ 
บุคลากรสนับสนุน 
หน่วยงานอ่ืนของ 
สภากาชาดไทยท่ี 
จำเป็นต้องอยู่เวร 
ด้วย

6. หากมความเห็นว่าไม่มีความ 
เหมาะสมท่ีจะจัดท่ีพักอาต้ยฯ 
ไว้ภายในโรงพยาบาลจุฬาลง- 
กรณ์ ควรจะดำเนินการอย่างไร

- สภากาชาดไทยจัดท่ีอยู่อากัยบน 
ท่ีดินของสภากาชาดไทย

- เอกชนเป็นผู้ลงทุนดำเนินการบน 
ท่ีดินชองสภากาชาดไทย
ภายใต้การกำกับดูแลของ 
สภากาชาดไทย

- สภากาชาดไทยประสานงาน 
งานภาครัฐและเอกชน

เพ่ือความประหยัดและ 
คุ้มค่าไม่เป็นภาระแก่ 
สภากาชาดไทย

7. หากมีการปรับเปล่ียนท่ีอยู่ 
อากัยให้อยู่ภายนอกโรง 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์แล้วทิศ 
ทางการพัฒนาในท่ีดินเป็น 
อย่างไร

- ขยายงานด้านการพยาบาล
- ขยายงานต้านการสืกษา
- จัดกิจกรรมอ่ืนเพ่ึอเพมรายได้แก่ 

สภากาชาดไทย

เพ่ือเอ้ือประโยชน์ 
สำหรับผู้มารับบรืการ 
หรือผู้ปวยและเน้น 
พัฒนาต้านการรักษา 
พยาบาลเพ่ือปรับปรุง 
และพัฒนาคุณภาพการ 
ให้บรืการและเพ่ือสนอง 
ตอบปรัชญาหรือภาร 
กิจของสภากาชาดไทย
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ท่ี ข้อคำถาม/ประเด็น แนวคิด เหตุผล
8. หากมีผลกระทบต่อบุคลากรผู้ 

มีส่วนได้ส่วนเสิยควรจะมีการ 
หรือกระบวนการจัดการปัญหา

- ใช้กระบวนการมีส่วนร่วม โดย 
เชิญมาแสดงความคิดเห็นหรือ 
สร้างความเข้าใจ

- กำหนดนโยบายเบ้ืองต้นและให้ 
ผู้มีส่วนได้ส่วนเสิยร่วมแสดง 
ความคิดเห็น,

- กำหนดนโยบายให้ถือปฏิบ้ติ

สร้างการมีส่วนร่วมโดย 
คำนิงถืงขวัญและกำลัง 
ใจของบุคลากรท่ีจะได้ 
รับผลกระทบ เปิด 
โอกาสให้ผู้มีส่วนได้ 
ส่วนเสิยแสดงความคิด 
เห็น หรือเสนอความ 
ต้องการภายใต้การ 
คำนิงถืงความสำคัญ 
ของบุคลากรเหล่าน้ัน

9. สวัสคิการท่ีอยู่อาลัยสำหรับ 
บุคลากรด้านการพยาบาล ของ 
สภากาชาดไทยในปัจจุบันมี 
ความเหมาะลม

- เหมาะลม

y

ถือว่ามีความเหมาะสม 
เน่ืองจากได้ให้สวัสคิ 
การให้แก่ครอบครัวด้วย 
ซ่ึงถือว่ามีมูลค่าสูงกว่า 
อัตราเงินเคิอนของภาค 
เอกชน

10. การจัดให้มีสวัสคิการสำหรับ 
บุคลากรต้านการพยาบาลเพ้ืม 
เคิม

- ควรจัดเพ้ืมเคิม - จัดรถยนต์รับและส่ง 
ในการปฏิบัตงาน

- จัดสวัสคิการเงินชิวย 
เหลอค่าเคินทาง

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลแนวคิดในการกำหนดนโยบายที่อยู่อาลัยภายในพื้นที่โรง- 
พยาบาลจุฬาลงกรณ์จากการจัดประชุมกลุ่มย่อย (Focus Group) ลอดคล้องและสนับลนุน 
ข้อค้นพบจากการล้มภาษณ์แบบเจาะลึก ตามที่นำเสนอไปแล้วข้างต้น ซ่ึงมีผลสรุปอันจะเป็น 
ประโยชน์ต่อผู้บริหารสภากาชาดไทยในการกำหนดนโยบาย ดังน้ี

1. กรอบความคิดไนการไข้พื้นที่ภายไนโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ ควรมีแนวทาง 
การดำเนินงาน ดังน้ี

1.1 การใช้พื้นที่หลังการปรับปรุงหรือพัฒนาควรดำเนินการตอบสนองคนไข้หรอผู้ 
มาไข้บริการชองโรงพยาบาลเป็นหลักสำคัญ
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1.2 ควรมีการคิกษาเปรียบเทียบระหว่างสวัสดิการด้านท่ีอยู่อาดัยฃองโรง 

พยาบาลจุฬาลงกรณ์กับโรงพยาบาลอี่นๅ ที่มีสถานภาพใกล้เคียงกัน เพ่ือ 
เสรีมความม่ันใจให้กับบุคลากร และเป็นฐานข้อมูลในการพัฒนาสวัสดิการ 
ของผู้บริหาร

1.3 การพัฒนาหรือจัดหาที่อยู่อาดัย โดยเฉพาะการจัดการด้านกายภาพควรเน้น 
ความเหมาะสม ลอดคล้องตรงใจหรือตอบสนองผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย

1.4 ควรมีการคีกษาเพื่มเติมความคิดเห็นของผู้ได้รับผลกระทบ ซ่ึงสอดคล้องกับ 
ผลการสัมภาษณ์เจาะลึกดังกล่าว

2. ข้อเสนอแนะเพื่อการจัดการในการนำเสนอแนวคิดเพื่อการกำหนดนโยบายที่ 
อยู่อาดัยภายในโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์ สภากาชาดไทย จากการประชุมกลุ่ม ผู้บรีหารของ 
สภากาชาดไทยใดิให้ความคิดเห็น ซึ่งสรุปเป็นข้อเสนอแนะได้ ดังน้ี

2.1 ควรมีการคิกษาทางด้านกายภาพเพื่อตอบสนองแนวความคิดนี้
2.2 ควรมีการคิกษาเปรียบเทียบระหว่างสวัสดิการด้านท่ีอยู่อาดัย 

ของโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์กับโรงพยาบาลอื่นๆ ท่ีมีลถานภาพ 
ใกล้เคียงกัน เพื่อเสรีมความมั่นใจให้กับบุคลากร และเป็นฐาน 
ข้อมูลในการพัฒนาสวัสดิการของผู้บริหาร

2.3 การพัฒนาหรีอจัดหาท่ีอยู่อาดัย โดยเฉพาะการจัดการด้านกาย 
ภาพควรเน้นความเหมาะสม สอดคล้องตรงใจหรือตอบสนองผู้ 
มีส่วนได้ส่วนเสีย

2.4 ควรมีการคิกษาเพิ่มเติมความคิดเห็นของผู้ใด้รับผลกระทบ ซ่ึง 
ลอดคล้องกับผลการสัมภาษณ์เจาะลึกดังกล่าว
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