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 ั  ??รูจักอาจารยธาดา ?? 
ตอนเรียน ในฐานะนักศึกษาแพทยตอนเรยน ในฐานะนกศกษาแพทย

ตอนเริ่มทํางาน ในฐานะอาจารยใหม

ตอนเปนหัวหนาภาควิชา

  ในฐานะหัวหนาภาควิชาพยาธิวิทยา  ในฐานะหวหนาภาควชาพยาธวทยา

ในฐานะหัวหนาภาควิชาชีวเวชศาสตร



 ในฐานะ นกัศกึษาแพทย – อาจารยแพทย

ไ สไตลการพูด

สไตลการสอน

สไตลการดูคนไข

“ลือ้ไปไหนมาวะ  อั๊วเขาใจวา เปนหมอ ไมมีวันหยดนะ ”ลอไปไหนมาวะ  อวเขาใจวา เปนหมอ ไมมวนหยุดนะ.



ในฐานะอาจารยใหม คณบดี (2533 2535)ในฐานะอาจารยใหม – คณบด (2533-2535)

 การวิสัยทัศนดานการวิจัย และการคิดเชิงระบบ- การวสยทศนดานการวจย และการคดเชงระบบ



ใ ใ  ี

 ิ ั ศั   ิ ั  ิ ิ

ในฐานะอาจารยใหม - คณบดี

- การวสยทศนดานการวจย และการคดเชงระบบ

กอตั้งภาควิชาชีวเวชศาสตร



ป ั  ิ ิ ิตอนเปนหัวหนาภาควิชาพยาธิวิทยา 

อาจารยธาดา ในฐานะ “ผูรบับริการ”

- สงคําถาม  ถามหาเหตุผล คําอธิบาย เมื่อมีขอสงสัยในผล labุ

- สงคําถาม กระตุนเตือนการพัฒนาการบริการทางหองปฏิบัติการ

ตัวอยาง

ความจําเปน? ในการตรวจ Nat ในการตรวจคัดกรองเลือด

 ํ ั โ ั ิใ

ตวอยาง…..

การคํานวณ creatinine clearance อัตโนมัติในระบบ HIS



คําถาม  นํามาสูงานวิจัยู



แนวคิด R2R ของ ศ.นพ.ธาดา ยิบอินซอย

บรรยายในที่ประชุมกรรมการคณะฯ 8 ธันวาคม 2549



แนวคิด R2R ของ ศ.นพ.ธาดา ยิบอินซอย

R2R เริ่มอยางไร

เริ่มจากงานประจํา ( ti ) อะไรก็ได แตเห็นวาแปลกตา แลวอยากเรมจากงานประจา (routine) อะไรกได แตเหนวาแปลกตา แลวอยาก

ปรับ แลวก็ศึกษา และปรับอยางเปนระบบ แลวก็ทบทวน วนเปนวงจร 



แนวคิด R2R ของ ศ.นพ.ธาดา ยิบอินซอย

บริบท R2R คือ การทํางานเปนทีม บรบท R2R คอ การทางานเปนทม 

คือทุกคนที่เกี่ยวของ ไดรวมกันใชความรู ตองเรียนรูซึ่งกันและกัน

ประเด็นสําคัญยิ่งของ R2R คือ ผูปฏิบัติมองเห็นปญหา ไมใชถูกสั่งใหทํา



แนวคิด R2R ของ ศ.นพ.ธาดา ยิบอินซอย

คณะไดอะไรจากการทํา R2R
- ไดวิธีการแกปญหา โดยผูปฏิบัติเปนคนแก

 - ผูปฏิบัติเปนคนแกปญหา “เอง” อยาง “เปนระบบ” ู ฏ ญ

 - เปนตัวอยางใหหนวยงานอื่นอยากทํา

ผูปฏิบัติไดอะไร

   ิใ ี่ไ  ป   - ภมูใจทไดแกปญหาเอง

   - ไดฝกทักษะแกปญหาอยางเปนระบบ

   - ไดวิชาการจากการอาน และ การเขียนรายงาน



คําแนะนําสําหรับหัวหนาภาควิชาชีวเวชศาสตร

“สิ่งที่อยากเห็น คือใหภาควิชาชีวเวชศาสตร เปน research center  

มีนักวิจัยที่ survive ไดอยางสงางาม สรางงานวิจัยที่เขมแข็ง ที่คนอยากมาทําวิจัย   

หาวาอะไรที่เขาไมทํา หรือ อะไรที่สําคัญที่เราควรทํา  

ตองมี independent income (grant) และ มี network ”p (g )



สิ่งที่ประทับใจมากที่สุดุ

ป ั ิความเปนนักคิด 

วิพากษอยางตรงไปตรงมา วพากษอยางตรงไปตรงมา 

แตมักใหขอเสนอแนะที่เปนทางเลือก



“ ”จุดเดนของ “ธาดา”
ไ • ไมมีความสามารถในการดูแลองคกร 

• ไมมีทักษะในการสื่อสาร  และ  ไมมทกษะในการสอสาร  และ 

• มีมุมมองแคบ 



ั ใ  ็

• งายที่จะวิจารณ เพราะผพดไมตองตัดสินใจ  

ทศนะของการใหความเหน

• งายทจะวจารณ เพราะผูพูดไมตองตดสนใจ  

• ขอใหถือวาเปนขอคิดเหน็ ที่ตั้งใจตางทิศ

• ตั้งคําถามเพื่อกระตุน (แนะนํานอย)



การผลิตแพทยการผลตแพทย

?? โดยกําลังที่มีอยู เรารับนักศึกษาแพทยมากไปหรือเปลา??

?? เรากําลังสราง “t h i i ” เพื่อรักษา “โรค” หรือ ดแล “คน”?? เรากาลงสราง “technician” เพอรกษา “โรค” หรอ ดูแล “คน”

การบริหารองคกร

?? องคกรจะ “ยั่งยืน” ไหม ถาผูบริหาร “นํา” หนวยงานในรูปแบบ “สั่ง” ?

?? สราง “ผูรวมงาน” ใหเขมแข็งกับการได ISO, HA เปนเรื่องเดียวกันจริงหรือ ?

?? ั   ใ ั ใ ( ิ )?? มองผลลพธขององคกรในลกษณะใด (นิยาม success) ?



Success ?Success ?  ::Success ?Success ?  ::
โดยใคร โดยใคร ??

1 ไดรับการยกยอง     

โดยใคร โดยใคร ??
1. ไดรบการยกยอง     

เคารพเพราะ ?
2. ผูรวมงานเคารพองคกร    

ั ั ่ ื แตแลวยังแตแลวยัง3. สถาบันยังยืน      แตแลวยงแตแลวยง

ตองมีผูนํา ตองมีผูนํา ??ูู


