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ประเทศไทยกับอาเซียน
อาเซียนมีเปาหมายจะกาวไปสูการเปนประชาคมอาเซียนในป 2558 (ค.ศ. 2015) ที่

ประกอบดวยสามเสาหลกั ไดแกการเมืองและความมั่นคง เศรษฐกิจ และสังคมและ

วัฒนธรรม (APSC; AEC; ASCC.)

วิสยัทศันรวมของผูนําอาเซียน คือ การสรางประชาคมอาเซียนที่มขีีดความสามารถในการ

แขงขันสูง มีกฎเกณฑกติกาที่ชัดเจน และมีประชาชนเปนศูนยกลาง

เมื่อป 2551 ไดมีการจัดทํากฎบตัรอาเซียนหรือธรรมนูญอาเซียน เพื่อวางกรอบทางู

กฎหมายและโครงสรางองคกร และแผนงานการจัดตั้งประชาคมอาเซียน (Blueprints)

ในทั้งสามเสาหลัก

 เปาหมายหลักของการรวมตัวเปนประชาคมอาเซียน คือการสรางประชาคมที่มคีวาม

แข็งแกรง สามารถสรางโอกาสและรับมือสิง่ทาทายทั้งดานการเมืองความมัน่คง เศรษฐกิจ ฐ

และภยัคุกคามรปูแบบใหม โดยใหประชาชนมีความเปนอยูที่ดี สามารถประกอบกิจกรรม

ทางเศรษฐกิจไดอยางสะดวกมากยิ่งขึ้น และประชาชนในอาเซียนมีความรูสึกเปนอันหนึ่ง

อันเดียวกัน



จากคาํแถลงนโยบายรัฐบาลของนายกรฐัมนตรีตอรฐัสภา

จุดมุงหมายหนึ่งของนโยบายรัฐบาล คือ “เพื่อนําประเทศไทยไปสูการ

ป ป ี ใ ป    โ  เปนประชาคมอาเซียนในป 2558 อยางสมบูรณ โดยสรางความพรอม

และความเขมแข็ง ทัง้ทางดานเศรษฐกิจ สังคมและวัฒนธรรม และ

่การเมืองและความมั่นคง” 

โดยนโยบายเรงดวนที่จะเริ่มดําเนินการในปแรกยังรวมถึงการเรงโดยนโยบายเรงดวนทจะเรมดาเนนการในปแรกยงรวมถงการเรง

ดําเนินการตามขอผูกพันในการรวมตัวเปนประชาคมอาเซียนในป 

2558 ทั้งในมิติเศรษฐกิจ สงัคม และความมั่นคง ตลอดจนการ2558 ทงในมตเศรษฐกจ สงคม และความมนคง ตลอดจนการ

เชื่อมโยงเสนทางคมนาคมขนสงภายในและภายนอกภูมิภาค 

้ โ  ่นอกจากนี ยังมีนโยบายดานเศรษฐกิจและสังคมอีกหลายประการเพือ

รองรับการเขาสูการเปนประชาคมอาเซียน



กลไกสําคัญระดับชาติ

1. คณะกรรมการอาเซียนแหงชาติ ซึ่งมีรัฐมนตรีวาการกระทรวงการตางประเทศเปนประธาน 

เปนกลไกตัดสินใจและประสานงานระดับนโยบาย เพื่อบรณาการการดําเนินการของเปนกลไกตดสนใจและประสานงานระดบนโยบาย เพอบูรณาการการดาเนนการของ

หนวยงานไทยและเตรยีมความพรอมเพื่อกาวสูการเปนประชาคมอาเซียนในป 2558 อยาง

เปนเอกภาพและมีประสทิธิภาพ

2. คณะกรรมการ/อนุกรรมการสําหรับการดําเนินการตามแผนงานการจัดตั้งประชาคมอาเซียน

ในแตละเสา โดยหนวยงานที่เปนผประสานงานหลักของแตละเสาเปนประธาน ไดแก ู

กระทรวงการตางประเทศ - เสาการเมืองและความมั่นคง กระทรวงพาณิชย -เสาเศรษฐกิจ 

และกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย – เสาสังคมและวฒันธรรมุ

3. สํานักเลขาธิการอาเซียนแหงชาต ิจัดตั้งขึ้นตามขอ 13 ของกฎบัตรอาเซียน กรมอาเซียน 

กระทรวงการตางประเทศทําหนาที่ดังกลาว เพื่อเปนผูประสานงานกลางแหงชาติในเรื่องการู

อนุวัติขอตัดสินใจของอาเซียน เตรียมการระดับชาติของการประชมุอาเซียน มีสวนรวมในการ

สรางประชาคมอาเซียน และเก็บรักษาขอมูลตางๆ ทีเกี่ยวกับอาเซียน

        (ขอบคุณขอมูลจากกลุมงานนโยบายกรมอาเซียน)



ประเด็นความรวมมือสําคัญที่ไทยผลกัดันและมีความเรงดวน

การรวมตัวทางเศรษฐกิจ เพื่อสรางตลาดและฐานการผลิตเดียว สําหรับ

ประชากร 600 ลานคนในอาเซียนโดยใหมีการไหลเวียนอยางเสรีสําหรับประชากร 600 ลานคนในอาเซยนโดยใหมการไหลเวยนอยางเสรสาหรบ

สินคา บริการ การลงทุนและบุคลากรวิชาชีพตางๆ และมกีารไหลเวียนอยาง

ี ิ่ ึ้ ํ ั ิเสรยงขนสาหรบเงนทุน

การเสริมสรางความเชื่อมโยงระหวางกันในอาเซียน อาเซียนไดจัดทํา

ASEAN Master Plan on ASEAN Connectivity ในป 2553 

เพื่อเปนกรอบในการรวมมอืในการสรางความเชื่อมโยงระหวางกันใน 3 มิติ เพอเปนกรอบในการรวมมอในการสรางความเชอมโยงร หวางกนใน 3 มต 

คือ ดานโครงสรางพื้นฐาน ดานกฎระเบียบ และ ความเชื่อมโยงระหวาง

ประชาชน โดยความเชื่อมโยงดังกลาวจะเนนอาเซียนในเบื้องตน และจะเปนประชาชน โดยความเชอมโยงดงกลาวจะเนนอาเซยนในเบองตน และจะเปน

พื้นฐานในการเชื่อมโยงไปภูมิภาค ตางๆ อาทิ เอเชียตะวันออก เอเชียใต 

ฯลฯ



ประเด็นความรวมมือสําคัญที่ไทยผลกัดันและมีความเรงดวนประเดนความรวมมอสาคญทไทยผลกดนและมความเรงดวน

ไทยริเริ่มการออกแถลงการณวาดวยความรวมมือในดานการปองกัน

อุทกภัย การลดผลกระทบ การบรรเทา การฟนฟู และการบูรณะ 

(ASEAN Leaders’ Statement on Cooperation in Flood ( p
prevention, Mitigation, Relief, Recovery and 
Rehabilitation) เปนครั้งแรกที่อาเซียนกําหนดความรวมมือดานการRehabilitation) เปนครงแรกทอาเซยนกาหนดความรวมมอดานการ
บริหารจัดการน้ําและการฟนฟูและบูรณะหลังภัยพิบัตอยางชัดเจน

่ ่ ่ประเด็นสําคัญอื่นๆ ไดแก ความมั่นคงทางอาหาร ความมัน่คงทางทะล การ

ปกปองและคุมครองสิทธิมนุษยชนรวมทั้งการจัดการกับภัยคุกคามรูปแบบุ ุ ุ ู

ใหม เชน โรคระบาด ปญหาสิ่งแวดลอม อาชญากรรมขามชาติและการกอ

การรายการราย



การเตรียมความพรอมของประเทศไทยสูการเปนประชาคมอาเซยีนู

การเตรียมความพรอมของภาครัฐการเตรยมความพรอมของภาครฐ

การเตรียมความพรอมของภาคประชาชน: หลักสูตรอาเซียนศึกษา

การเตรียมความพรอมของภาคเอกชน มีผูแทนภาคเอกชนใน

คณะกรรมการอาเซียนแหงชาติ ไดแกสภาหอการคาแหงประเทศไทย 

สภาอุตสาหกรรมแหงประเทศไทย และสมาคมธนาคารไทย เพื่อพัฒนา

ศักยภาพของภาคเอกชนใหมขีีดความสามารถในการแขงขันและสามารถศกยภาพของภาคเอกชนใหมขดความสามารถในการแขงขนและสามารถ

ใชโอกาสจากการเปดตลาดเสรีอาเซียนไดอยางเต็มที ่รวมทั้งให

ํ ั ั ั ํ  ื่ ี่ ิ ึ้ความสําคัญกับการจัดทํายทุธศาสตรเพือลดทอนผลกระทบทีอาจเกิดขึน

ตอภาคธุรกิจไทย โดยเฉพาะกับผูประกอบการขนาดกลางและขนาดยอม



ไการเตรียมความพรอมของประเทศไทยสูการเปนประชาคมอาเซยีน

การเตรียมความพรอมดานนิติบัญญํติการเตรยมความพรอมดานนตบญญต

การเตรียมความพรอมดานการศึกษา

ภาษาอังกฤษ ภาษาประเทศเพื่อนบาน

ความรเกี่ยวกับอาเซียน สังคม วัฒนธรรม กําลังคนและความรูเกยวกบอาเซยน สงคม วฒนธรรม กาลงคนและ

สุขภาพอาเซียน

่ความรูเกี่ยวกับกฎหมาย ระเบียบตางๆ กฎหมายการ

ประกอบวิชาชีพของประเทศเพื่อนบาน

ทักษะวิชาชีพและของแรงงานฝมอื



 การเตรียมความพรอมดานชายแดน จังหวัดชายแดน 31 จังหวัด  

กัมพูชา ระยะทาง 798 กม. จังหวดัชายแดน 7 จังหวัด (6 จว. 15 ชองทาง)

   (ศรีสะเกษ สุรินทร สระแกว จนัทบุรี ตราด อุบลราชธานี)( ุ ุ ุ )

ลาว   ระยะทาง 1,810 กม. จังหวดัชายแดน 12 จังหวัด (10 จังหวดั  47 ชองทาง)

   (เชยีงราย นาน เลย หนองคาย บึงกาฬ นครพนม มกดาหาร อบลฯ พะเยา อตรดิตถ    (เชยงราย นาน เลย หนองคาย บงกาฬ นครพนม มุกดาหาร อุบลฯ พะเยา อุตรดตถ 

    และอํานาจเจริญ)

     ั ั   ั ั  (     )พมา ระยะทาง 2,401 กม. จงหวดชายแดน 10 จงหวด (7 จว 17 ชองทาง)

    (เชียงราย ตาก ระนอง เชียงใหม แมฮองสอน กาญจนบุรี ประจวบคีรีขันธ)

มาเลเซีย ระยะทาง 647 กม. จังหวดัชายแดน 4 จังหวัด (4 จว . 9 ชองทาง)

    (สงขลา นราธิวาส ยะลาและ สตูล)

25 จังหวัด 89 ชองทางผานแดนไทย 33 ชองทางถาวรและ 56 ชองทางผอนปรน

พื้นที่พักพิงชั่วคราวฯ 9 หมูบาน 97,707คน (เชยีงราย 4 ตาก 3 กาญจนบุรี 1 ราชบุรี 1)ู ญ ุ ุ

    (ขอบคุณขอมูลจาก



แรงงานตางดาว 3 สัญชาติ 
ที่ไดรับการผอนผันใหอยูในประเทศไทยตามประกาศกระทรวงมหาดไทย เพื่อดาเนินการพิสูจน

สัญชาติญ

สัญชาติพมา 543,535 คน

สัญชาติลาว 93 421 คนสญชาตลาว 93,421 คน

สัญชาติกัมพูชา 214,874 คน

( ี่       ( ทีมา : กระทรวงแรงงาน 17 เม.ย.2555และขอบคุณขอมูลจาก 
http://eeas.europa.eu/delegations/thailand/documents/thailande_eu_coop/migration_management/th.pdf )

ปญหาดานสังคมวัฒนธรรม/การยายถิ่นปญหาดานสงคมวฒนธรรม/การยายถน

แรงงานลักลอบเขาเมือง/การเขาเมืองไมถูกกฎหมาย

การกระทําความผิดจากการคามนษย/อาชญากรรมขามชาต/ิตามแนวชายแดนการกระทาความผดจากการคามนุษย/อาชญากรรมขามชาต/ตามแนวชายแดน

ขบวนการคายาเสพติด

ั  โ ิ การรักษาสภาพแวดลอม และโรคติดตอ



สถานการณประเทศไทย: ขอเท็จจริง
ในป 2558 ประเทศไทยจะยังไมเกิดการเปลี่ยนแปลงมากนักและการเลื่อน การรวมเปน

ปร ชาคมอาเซียน โดยเฉพา  AEC ออกไปอีก 1 ป ก็จ ไมทําใหเกิดความแตกตางมากนักประชาคมอาเซยน โดยเฉพาะ AEC ออกไปอก 1 ป กจะไมทาใหเกดความแตกตางมากนก

การเปดเสรีภาคบริการและการลงทุน ยังไมมีความคืบหนามากนัก

การเคลื่อนยายแรงงานวิชาชีพเสรีเพียง 8 วิชาชีพที่อยูภายใตขอตกลง

ยอมรับรวม( MRAs) ก็ยังไมคบืหนามากนักยอมรบรวม( MRAs) กยงไมคบหนามากนก
เศรษฐกิจไทยไดผนวกเขากับเศรษฐกิจอาเซียนแลวในความเปนจริงโดยเฉพาะ CLMV ดาน
การคา การลงทนและการเคลื่อนยายแรงงานไรฝมือ  เศรษฐกิจไทยยังไดรับประโยชนสงและการคา การลงทุนและการเคลอนยายแรงงานไรฝมอ  เศรษฐกจไทยยงไดรบประโยชนสูงและ

ยังมโีอกาสอีกมาก

(สมเกยีรติ ตั้งกิจวานิชยและคณะ 2555 สัมมนาTDRI เรื่อง ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน: (สมเกยรต ตงกจวานชยและคณะ 2555 สมมนาTDRI เรอง ประชาคมเศรษฐกจอาเซยน: 

มายาคต ิความเปนจริง โอกาสและความทาทาย 24-11-12 )



สถานการณกําลังแรงงาน

การเคลื่อนยายแรงงานจากอาเซียนมาไทย ป 2553

แรงงานตางดาวที่ไดรับอนญาตทํางานทัว่ประเทศ 1 35 ลานคน แรงงานแรงงานตางดาวทไดรบอนุญาตทางานทวประเทศ 1.35 ลานคน แรงงาน

อาเซียน 1.18 ลานคน (1.17 ลานคนมาจาก CLM และ 1.14 ลานคน

 ั ใ เปน กรรมกรและงานรับใช)

ไมรวมที่เขามาโดยผิดกฎหมายฎ

คุมครองแรงงานตางดาวในประเทศในดานการรักษาพยาบาลและ

การศึกษาการศกษา

กําลังแรงงานในอาเซียนที่มีคาจางแรงงานต่ํากวาไทย (I=116.4 m,  V= 50.1m, 
M= 27.6m, C=7.7m, L=3m)

ประชากรไทย 64 ลานคนกําลังแรงงาน 38.6ลานคน 3ลานคนที่อายุ60ป

ขึ้นไป แรงงานตึงตัวและแรงงานสูงอายุมีสัดสวนเพิ่มขึ้น



สถานการณความเปนตลาดเดียวของอาเซยีน

ตลาดขนาดใหญขึ้นและดึงดูดการลงทุนจากตางชาติ

้ ้ ้ขนาดเศรษฐกิจใหญขึ้น จํานวนประชากรและชนชั้นกลางมากขึ้น

ประชากรอาเซียน 598 ลานคน (ไทย 64 ลานคน 9 เทา)( )

คนชั้นกลาง 24% (2010) (มีกําลังซื้อบริการสุขภาพ รักษาพยาบาล 

ํ ึ่ )จานวนหนง)

ประชากรอาเซียน+3  2,116 ลานคน (33 เทา)

ไทย เปนศูนยกลาง (Hub) มี 33 จังหวัดที่ติดกับเพื่อนบานโดยจุดผาน

ช  E W  C id  N h S h C id   S h  C idเชน East-West Corridor; North-South Corridor ; Southern Corridor;

ไทยสามารถพัฒนาบริการตางๆมารองรับ เชน ทองเที่ยวสุขภาพและ

รักษาพยาบาล



ความทาทายและรับประโยชนจากโอกาส

สงเสริมใหผูประกอบการไทย ผูประกอบวิชาชีพและคนไทยมีความเปน

ึ้สากลมากขนึ

ปรับทัศนคติตอเพื่อนบานเชนคนไทยเหนือกวา

สงเสริมการเรียนรูวัฒนธรรมอาเซียน เชน พฤติกรรมสุขภาพ  โดยการ

แลกเปลี่ยนระหวางพยาบาล การจัดทําโครงการพัฒนาการบริการแลกเปลยนระหวางพยาบาล การจดทาโครงการพฒนาการบรการ

รวมกันระหวางโรงพยาบาล เปนตน

สงเสริมการใชภาษาอังกฤษและภาษาอาเซียน

   คะแนน TOEFL ไทยต่ํากวา 500 อยประเทศเดียว (ETS,2011)   คะแนน TOEFL ไทยตากวา 500 อยูประเทศเดยว (ETS,2011)



สถานการณวิชาชีพการพยาบาล

 ี ิ ี ิ ิ ิ ีิ ิ ี((ศาสตราจารยเกียรติคุณ ดรศาสตราจารยเกียรติคุณ ดร..วิจิตร  ศรีสุพรรณ วิจิตร  ศรีสุพรรณ 99    พยพย.  .  25552555))



สภาการพยาบาล (2528)

คุมครองผูบริโภค/ประชาชนใหไดรบัความปลอดภยัและ

ไ  ั ิ  ี่ ีไดรบบรการการพยาบาลและผดุงครรภทมคุณภาพและ

มาตรฐานของการประกอบวิชาชีพฐ

 การศึกษาพยาบาล

         การบริการพยาบาล

ิ ิ ี จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ

• การบริหาร การวิจัยและความกาวหนาในวชิาชีพ• การบรหาร การวจยและความกาวหนาในวชาชพ



ขอบเขตการประกอบวิชาชีพ
1.  ใหความรู  คําแนะนาํ  คําปรึกษา  และแกปญหาสุขภาพ

ใ  ั ัใหกับบุคคล  ครอบครัว  และชุมชน

2.  ใหการชวยเหลอืและกระทําตอรางกายและจติใจ  รวมทั้ง2.  ใหการชวยเหลอและกระทาตอรางกายและจตใจ  รวมทง

สิ่งแวดลอมเพื่อแกปญหาสุขภาพ การบรรเทาอาการ และปองกนัการ

แพรกระจายและภาวะแทรกซอนของโรค  การฟนฟูสภาพ

3   ใ  ิ ั  ็     ํ3.  ใหบรการอนามยแมและเดก  การตรวจครรภ  การทา

คลอด   ดูแลมารดาและเดก็หลงัคลอด  การวางแผนครอบครัว ู

4.  การรักษาโรคเบื้องตนในขอบเขตที่กําหนด

5.  ชวยแพทยในการรักษาโรค



อํานาจหนาที่สภาการพยาบาล

1.  รับขึน้ทะเบยีน  ออกใบอนญุาตการประกอบวิชาชีพุ

2.  พักใชใบอนญุาต  หรือการเพิกถอน

3.  ใหความเห็นชอบหลักสูตร

ั ั ึ4.  รับรองสถาบนัการศึกษาพยาบาล

5   รับรองปริญญา  และหลักสตรการฝกอบรม5.  รบรองปรญญา  และหลกสูตรการฝกอบรม

     เฉพาะทาง

6.  ผูแทนผูประกอบวิชาชีพ

่7.  ใหขอเสนอตอรัฐบาล และสงัคมเกี่ยวกับวิชาชีพ



จํานวนผประกอบวิชาชีพ ณ เดือนตลาคม 2555จานวนผูประกอบวชาชพ ณ เดอนตุลาคม 2555

ชาย หญิง รวม

ประเภทใบอนุญาตฯ

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ

    การพยาบาลและการผดุง

 ั้ ึ่
6,612 81.49 156,838 93.02 163,450 92.50

ครรภ ชนัหนึง
, , ,

    การพยาบาล ชั้นหนึ่ง 767 9 45 3 538 2 10 4 305 2 44    การพยาบาล ชนหนง 767 9.45 3,538 2.10 4,305 2.44

    การผดงครรภ ชั้นหนึ่ง 4 0 05 326 0 19 330 0 19    การผดุงครรภ ชนหนง 4 0.05 326 0.19 330 0.19

รวม 7,383 160,702 168,085, , ,



ตารางที่ 3 



ASEAN DNA : www.facebook.com/ASEAN DNAS aceboo co / S



สถานการณการผลิตและการบริการพยาบาล
การผลิต

 2554  ั   8 639   (MOH ั ิ่  2 000 )พ.ศ. 2554  รบ น.ศ. 8,639  คน (MOH รบเพม 2,000 คน)

พ.ศ. 2550 – 2554  สําเร็จการศึกษาเฉลี่ย 7,830 คน/ป,

การสูญเสยี กระทรวงสาธารณสุข 1,449 คน/ป (2555)

 ไ  ีการกระจาย รพ.สต. 2,841 แหง ยังไมมีพยาบาล

ความตองการเพิ่ม ประมาณ ทั้งประเทศ ประมาณ 40 000ความตองการเพม ประมาณ ทงประเทศ ประมาณ 40,000

โดยเปนความตองการของกระทรวง สธ. ประมาณ 20,000 และ

่สังกัดอื่น ประมาณ 20,000 คน 

การไปทํางานตางปร เทศ  ปร มาณ 300 คน / ปการไปทางานตางประเทศ  ประมาณ 300 คน / ป



ASEAN Community ASEAN Community 

จดเดน   แพทย  พยาบาล  ทันตแพทย คณภาพจุดเดน -  แพทย  พยาบาล  ทนตแพทย คณุภาพ

การศึกษาอยูในแนวหนา Service standardู

จุดออน        -  การขาดแคลน  กระจุกตัวในเมือง  

ขาดในชนบท

    -  ภาระงานสูง  

   -  รายไดต่ํากวา SMB   -  รายไดตากวา SMB

- ภาษา  อังกฤษและภาษาถิน่ของผูใชบริการฤ ู



โอกาส -  ความนยิม 1.5-2.0 ลานคน/ป 

     - Quality, Skills, Price

- Hospitality, Service minded

Geographical advantages  33 จังหวัดของ- Geographical advantages, 33 จงหวดของ

ไทยที่สามารถติดตอกับประเทศเพื่อนบานจาก 3 Coridors

- Education Hub นานาชาติ ป.ตรี  โท และ

ี  ี          เอก มีตางชาติมาเรียนกวา 10 ประเทศ



ี่ความเสียง 

�   Technology�   Technology
   � in – migration จาก CMLV ฟลิปปนส

 �  Ageing  faculties 1,173  คน

 � อาจสญเสียการนําในภมิภาคหากผประกอบวิชาชีพ     � อาจสูญเสยการนาในภูมภาคหากผูประกอบวชาชพ    

ดานสุขภาพ เชนพยาบาลวิชาชีพพัฒนาทักษะดาน    

ไ  ั ั ป ป โ ป ภาษาไมทันกับการเปดประเทศตามนโยบายการเปนศูนย

ทองเที่ยวเพื่อสุขภาพและการรักษาพยาบาลในภูมิภาค



  ี ี ิ ี ัความทาทายสูเสรีอาเซยีน :วิชาชีพการพยาบาลกับ AEC

ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนประชาคมเศรษฐกจอาเซยน

 มวีัตถุประสงคเพื่อทําใหอาเซียนมตีลาดและฐานการผลิตุ ฐ

เดียวกันและมีการเคลื่อนยายสินคา บริการ การลงทุน  

เงินทน  และแรงงานมีฝมืออยางเสรี อาเซียนไดจัดทําเงนทุน  และแรงงานมฝมออยางเสร อาเซยนไดจดทา

แผนงานการจัดตั้งประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (AEC 
Blueprint) ซึ่งเปนแผนงานบรูณาการการดําเนินงานใน
ดานเศรษฐกิจเพื่อใหบรรลวตัถประสงคดานเศรษฐกจเพอใหบรรลุวตถุประสงค



ั ั ้แผนงานการจัดตังAEC (AEC Blueprint)

กําหนดเปาหมายเปดเสรีการคาบริการ 4 Modes ดังนี้ กาหนดเปาหมายเปดเสรการคาบรการ 4 Modes ดงน 

ไมมีขอจํากัดสําหรับการคาบริการขามพรมแดน (Mode 1 และ 2) 

่เวนแตมีเหตุผลอันควร (เชน เพื่อความปลอดภัยของ

สาธารณชน) 

ใหนักลงทุนอาเซียนเขามาลงทุนในธุรกิจบริการ (Mode 3) และ

สามารถถือหนได อยางนอยรอยละ 51 และ 70  ในป พ ศ  2553 สามารถถอหุนได อยางนอยรอยละ 51 และ 70  ในป พ.ศ. 2553 

และ 2558 ตามลําดับ 

่ ่ใหเจรจาเพื่อกําหนดเปาหมายการเปดเสรีการเคลื่อนยายบุคคล

ธรรมดา (Mode 4) ภายในป พ.ศ. 2552 ( )



ป  ิ  ํ ั ิ ีรูปแบบการคาบริการ: ความทาทายสําหรับวิชาชีพฯ

Mode 1:  การใหบริการขามพรมแดนทาง electronicsMode 1:  การใหบรการขามพรมแดนทาง electronics

สถานศึกษาพยาบาล/สถานบริการพยาบาลของไทย

ใหบริการ e-education /e-training/e-consultation/ e-

book กับนักเรียน/นักศึกษา/พยาบาลตางชาติ book กบนกเรยน/นกศกษา/พยาบาลตางชาต 

Mode 1: Free flow of services; ผูใหบริการ-ผูรับบริการู ู

ตางอยูในประเทศของตนเอง

โ   ี่  ิโอกาสของ อาจารย/ ผูเชียวชาญ/ ผูบริหารการพยาบาล

จะตองเตรียมตัวตอไป



รูปแบบการคาบริการ: ความทาทายสําหรับวิชาชีพฯ

Mode 2: การบริโภคในตางประเทศ

   ผปวยตางชาติเขามารับบริการสขภาพและการพยาบาลในไทย    ผูปวยตางชาตเขามารบบรการสขุภาพและการพยาบาลในไทย 

ดําเนินการมาแลวอยางตอเนื่องและจะเพิ่มมากยิ่งขึ้น จากนโยบาย

ิ ปเศรษฐกิจของประเทศ (Medical Hub/Medical Tourism; แรงงาน

ตางชาติในภาคเอกชน) และการเขาสู AC ในป พ.ศ. 2558 

ผูปวยตางชาต ิและผูปวย/ผูใชบริการ AC นักทองเที่ยว นักธรุกิจ

ตางชาติและใน AC แรงงานตางชาติจาก AC มาทํางานและมารับตางชาตและใน AC แรงงานตางชาตจาก AC มาทางานและมารบ

บริการสุขภาพในไทย

  ไ  ั ใ  ํ ใ ไแรงงานตางดาวไดรับอนุญาตใหทํางานในประเทศไทย 1,583,603 

คน เปนแรงงานตางดาวถูกกฎหมาย 631,773 คน อยูระหวางพิสูจน

สัญชาต ิ951,830 คน เปนแรงงานตางดาวตาม MOU อีก 101,094 คน 



รูปแบบการคาบริการ: ความทาทายสําหรับวิชาชีพฯ

Mode 2: การบริโภคในตางประเทศ

ศูนยวิจัยกสิกรไทย จึงคาดการณวา ในป 2555 บริการดานสุขภาพ

ั้ ิ   ิ   ื ั้ทังบริการดานการแพทย และบริการดานแพทยทางเลือก รวมทัง

บริการที่เกี่ยวเนื่องดานการทองเที่ยวของไทย สรางรายไดโดย

รวมเขาประเทศคิดเปนมูลคาไมต่ํากวา 1.4 แสนลานบาท เพิ่มขึ้น

ประมาณรอยละ 18 เมื่อเทียบกับปกอนหนา ประมาณรอยละ 18 เมอเทยบกบปกอนหนา 

การแขงขันกันมากขึ้น STM  PV  India

รัฐบาลตองลงทุนเพื่อเพิ่มศักยภาพในการแขงขันใหทัน



Mode 2: ทําใหเกดิโอกาสให

พัฒนาคุณลักษณะของบัณฑิตพยาบาลสําหรับประชาคมอาเซียนและ

นานาชาตินานาชาต

พัฒนากําลังคนสาขาการพยาบาลใหเพียงพอ

พยาบาลวิชาชีพ พยาบาลวิชาชีพเฉพาะทางและพยาบาลผูปฏิบัติการ

ขั้นสงตองพัฒนาสมรรถนะที่จําเปนตอการใหบริการผปวยตามู ู

วัฒนธรรมทีห่ลากหลาย เชน ภาษาอังกฤษเทคนิคและสําหรับการสื่อสาร 

สมรรถนะการพยาบาลเฉพาะทาง  สมรรถนะผนําคลินิกการพยาบาลในสมรรถนะการพยาบาลเฉพาะทาง  สมรรถนะผูนาคลนกการพยาบาลใน

อาเซียน สมรรถนะการบริการดวยหัวใจไทย (Thai nurses’ hospitality)



M d  2   ใ โ ใMode 2:  ทําใหเกิดโอกาสให
ผบริหารการพยาบาลและองคกรวชิาชีพตองพัฒนาผูบรหารการพยาบาลและองคกรวชาชพตองพฒนา

สมรรถนะการบรหิารจัดการและภาวะผูนําในบริบทที่มีความ

เปลี่ยนแปลงของความตองการดานสุขภาพของผูใชบริการ

ตางชาติ และออกแบบบริการพยาบาลใหมๆ ฯลฯตางชาต และออกแบบบรการพยาบาลใหมๆ ฯลฯ



Mode 2:  ทําใหเกิดโอกาสใหMode 2:  ทาใหเกดโอกาสให
สภาการพยาบาล โดยคณะอนุกรรมการเครือขายการพยาบาลระหวาง

ประเทศจึงไดเสนอรางแนวทางเพื่อเตรียมความพรอมเขาสูประชาคม

อาเซียนป 2558 ของวิชาชีพการพยาบาลและการผดงครรภใหุ

คณะกรรมการสภาการพยาบาลพิจารณาใหความเห็นชอบเมื่อเดือน

กรกฎาคม 2555 เพื่อเผยแพรประชาสัมพันธใหผประกอบวิชาชีพ กรกฎาคม 2555 เพอเผยแพรประชาสมพนธใหผูประกอบวชาชพ 

หนวยงานการพยาบาลและองคกรวิชาชีพการพยาบาลตางๆไดพิจารณา

ใ  ป ใ ื ป ิ ั ิ ใ  ี่ ี่ ใชเปนแนวทางในการวางแนวทางหรือแผนปฏิบัติการในสวนทีเกียวของ

ตอไป

จัดทํา(ราง)แนวทางปฏิบัติสําหรับพยาบาลตางชาติที่จะขอใบอนุญาต

ประกอบวิชาชีพตามขอกําหนดของ MRA (พย 2555)ประกอบวชาชพตามขอกาหนดของ MRA (พย.2555)



แผนการลงทุนเพื่อเตรียมความพรอมของวิชาชีพ (รอการพิจารณา)

สภาการพยาบาลไดจัดทํารางแผนการลงทุนเพื่อเตรียมความพรอม

เขาสอาเซียนเสนอรัฐบาลแลวเมื่อ ตค  ๒๕๕๕ เนนการบริหารเขาสูอาเซยนเสนอรฐบาลแลวเมอ ตค. ๒๕๕๕ เนนการบรหาร

จัดการ การธํารงรกัษาและการเพิ่มสมรรถนะบุคลากรพยาบาล และ

วางแผนการผลิตใหพอใชในประเทศ (รอพิจารณา)

สภาการพยาบาลและทคพย ไดเสนอรางแผนการผลิตพยาบาลเพิ่มสภาการพยาบาลและทคพย.ไดเสนอรางแผนการผลตพยาบาลเพม

เพื่อเตรียมเขาสูอาเซียนเสนอสํานักงานคณะกรรมการอุดมศึกษา 

่เมื่อ ๒๗ พย.๒๕๕๕ (รอพิจารณา)

สภาการพยาบาลไดจัดทํารางโครงการผลิตและพัฒนาอาจารยเพิ่มสภาการพยาบาลไดจดทารางโครงการผลตและพฒนาอาจารยเพม

เพื่อเตรียมเขาสูอาเซียนเสนอเขาวาระพิจารณษอนุกรรมการฯเมือ่ 

้๓ ธค ๒๕๕๕ รวมทั้งโครงการพฒันาสมรรถนะดานภาษาให RNs



รูปแบบการคาบริการ: ความทาทายสําหรับวิชาชีพฯ(ตอ)ู

Mode Mode 33: : การจัดตัง้ธุรกิจการจัดตัง้ธุรกิจุุ

โรงพยาบาลไทยลงทุนและเปดใหบริการสุขภาพในตางประเทศโรงพยาบาลไทยลงทุนและเปดใหบริการสุขภาพในตางประเทศ  

CLMV (Cambodia  Lao  Myanmar  Vietman)CLMV (Cambodia  Lao  Myanmar  Vietman)CLMV (Cambodia, Lao, Myanmar, Vietman)CLMV (Cambodia, Lao, Myanmar, Vietman)
พยาบาลวิชาชีพไทยทํางานในโรงพยาบาลไทยในตางประเทศพยาบาลวิชาชีพไทยทํางานในโรงพยาบาลไทยในตางประเทศ

โรงพยาบาลตางประเทศมารวมลงทุนตั้งโรงพยาบาลในเครือของตนเองโรงพยาบาลตางประเทศมารวมลงทุนตั้งโรงพยาบาลในเครือของตนเอง

ในไทยตองมผีบริหารในไทยตองมผีบริหาร//พยาบาลไทยทํางานกับผบริหารโรงพยาบาลและพยาบาลไทยทํางานกับผบริหารโรงพยาบาลและในไทยตองมผูบรหารในไทยตองมผูบรหาร//พยาบาลไทยทางานกบผูบรหารโรงพยาบาลและพยาบาลไทยทางานกบผูบรหารโรงพยาบาลและ

ทีมสุขภาพตางชาติทีมสุขภาพตางชาติ

โ ั ป ิ  ิ ํ  ั ใโ ั ป ิ  ิ ํ  ั ใโอกาสพัฒนาความเปนนานาชาติ พยาบาลตางชาติมาทํางานรวมกันในโอกาสพัฒนาความเปนนานาชาติ พยาบาลตางชาติมาทํางานรวมกันใน

ประเทศ ควรมีการเตรียมโครงการแลกเปลี่ยนพยาบาลกันประเทศ ควรมีการเตรียมโครงการแลกเปลี่ยนพยาบาลกัน



รูปแบบการคาบริการ: ความทาทายสําหรับวิชาชีพฯ

Mode 4: การใหบริการโดยบุคคลธรรมดา
นักเรียนพยาบาลป 1-4 /พยาบาลวิชาชีพของประเทศอาเซียนมีความสนใจที่จะ
ไปประกอบวิชาชีพในตางประเทศภายในอาเซียนตองเตรียมตัวอยางไร?

 เปนโอกาสของผูประกอบวิชาชีพรุนอาเซียนแตละคนที่จะแสวงหา

ประสบการณ/อาจเปนเปาหมายการเขาสวิชาชีพในอนาคตประสบการณ/อาจเปนเปาหมายการเขาสูวชาชพในอนาคต

 ผูประกอบวชิาชีพ ที่สนใจทํางานใน AC ตองศึกษาขอตกลงการ
ยอมรับรวมสาขาการพยาบาล (MRA on Nursing Service) 
และเตรียมตัวใหพรอมคุณสมบัติของการเปนพยาบาลตางชาติ ที่จะตอง

ไปประกอบวิชาชีพฯใหบริการผูปวยในตางวัฒนธรรม



Mutual Recognition Arrangement on 
i  i  MRAnursing service: MRA

ั โ ิ ลงนาม 8 ธันวาคม 2549 โดย รมต. พาณิชย

การเคลื่อนยายเฉพาะผมีคณสมบัตติามมาตรฐานที่กําหนดไวในู ุ ฐ

ขอตกลงยอมรับรวม MRA (เริ่มในป 2015) นักวิชาชีพในอาเซียน
ี ื ใ ิป ิ ี ใ ป ื่สามารถขอจดทะเบยนหรอขอใบอนุญาตประกอบวชาชพในประเทศอน

ได แตยังตองปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียนภายในของประเทศนั้นๆ

MRA ไมใชการเปดตลาด แตเปนการอํานวยความสะดวกใน

ขั้นตอนการขอใบอนญาตโดยลดขั้นตอนการตรวจสอบ/รับรองวฒิขนตอนการขอใบอนุญาตโดยลดขนตอนการตรวจสอบ/รบรองวุฒ

การศึกษาหรือความรูทางวิชาชีพ



MRA

พยาบาลวิชาชีพ หมายถึง บุคคลธรรมดาที่ผานการทดสอบเพื่อ

  ไ เปนผูประกอบวิชาชีพพยาบาลและไดรับการประเมินโดย

หนวยงานผมีอํานาจกํากับดแลดานวิชาชีพพยาบาลของประเทศหนวยงานผูมอานาจกากบดูแลดานวชาชพพยาบาลของประเทศ

แหลงกําเนิด (Country of Origin) วาเปนผูมีคุณสมบัติ

 ิ ิ ี่ ป ิ ีทางดานเทคนิค จริยธรรม และกฎหมาย ทีจะประกอบวิชาชีพ

พยาบาล และขึ้นทะเบียนและ/หรือไดรับใบอนุญาตสําหรับุญ

การประกอบวิชาชีพดังกลาวจากหนวยงานผูมอีํานาจกํากบัดูแล

ดานวิชาชีพพยาบาลของปร เทศแหลงกําเนิดนัน้ดานวชาชพพยาบาลของประเทศแหลงกาเนดนน

พยาบาลวิชาชีพไมรวมถึงพยาบาลเทคนิค



MRA

• พยาบาลวชิาชีพตางชาติ  หมายถึงพยาบาลวชิาชีพทีม่ีสัญชาติ

ป ิ ี  ไ  ึ้ ี ืของประเทศสมาชิกอาเซียนและ ไดขึนทะเบียนและ/หรือ

ไดรับใบอนุญาตใหประกอบวชิาชีพพยาบาลในประเทศุญ

แหลงกําเนิด และมาสมัครขอขึ้นทะเบียน และ/หรือขอรับ

ใบอนญาตประกอบวิชาชีพพยาบาลในประเทศผรับ โดยตองใบอนุญาตประกอบวชาชพพยาบาลในประเทศผูรบ โดยตอง

เปนไปตามกฎระเบียบในประเทศผูรับ

• คุณสมบัติของพยาบาลวชิาชพี หมายถึง คุณสมบัติการเปน

พยาบาลวชิาชีพที่ไดรับจากสถาบันฝกอบรมพยาบาลวชิาชีพพยาบาลวชาชพทไดรบจากสถาบนฝกอบรมพยาบาลวชาชพ

ซึ่งสถาบันดังกลาวไดรบัการยอมรบัโดยหนวยงานที่กํากับดูแล

วชิาชพีพยาบาลในประเทศแหลงกําเนิด



MRA: ใหสิทธิพยาบาลวิชาชีพตางชาติ

สามารถขอขึ้นทะเบียนหรือขอรับใบอนุญาตประกอบวิชาชพีพยาบาลใน

ปร เทศผรับ โดยตองเปนไปตามกฎหมายโดยตองเปนไปตามกฎหมาย ขอบังคบัของปร เทศผรับขอบังคบัของปร เทศผรับประเทศผูรบ โดยตองเปนไปตามกฎหมายโดยตองเปนไปตามกฎหมาย ขอบงคบของประเทศผูรบขอบงคบของประเทศผูรบ

พยาบาลวิชาชีพตางชาติตอง:
สําเร็จการศึกษาวิชาชีพการพยาบาล

จดทะเบียน และ/หรือไดรับใบอนญาตจากประเทศตน ที่ยังไมหมดอายจดทะเบยน และ/หรอไดรบใบอนุญาตจากประเทศตน ทยงไมหมดอายุ

มีประสบการณในภาคปฏิบัติวิชาชีพพยาบาลไมนอยกวามีประสบการณในภาคปฏิบัติวิชาชีพพยาบาลไมนอยกวา 3 3 ปตอเนื่องปตอเนื่อง

่ ้่ ้กอนทีจะสมัครขอขึนทะเบียนหรือขอรับใบอนุญาตกอนทีจะสมัครขอขึนทะเบียนหรือขอรับใบอนุญาต ;;
ปฏิบตัิสอดคลองตามนโยบายการพัฒนาวิชาชีพอยางตอเนื่อง ของปฏบตสอดคลองตามนโยบายการพฒนาวชาชพอยางตอเนอง ของ

ประเทศแหลงกําเนิดในระดับที่นาพอใจ



MRA: ใหสิทธพิยาบาลวิชาชีพตางชาติ

ไดรับใบรับรองวาไมมปีระวัติการกระทําผิดอยางรายแรงดาน 

เทคนิค มาตรฐานวชิาชีพและจรรยาบรรณ ระดับทองถิ่นและ

ระหวางประเทศ ในการประกอบวชิาชีพพยาบาลระหวางประเทศ ในการประกอบวชาชพพยาบาล

มีคุณสมบตัิดานอื่น ๆ ตามที่กําหนด เชน ตองแสดงผลตรวจ

รางกายหรือผานการทดสอบสมรรถภาพหรือขอกําหนดอื่นใด

ตามที่หนวยงานกํากับดแลวชิาชีพพยาบาลในประเทศผรับตามทหนวยงานกากบดูแลวชาชพพยาบาลในประเทศผูรบ

เห็นสมควรในการกําหนดคุณสมบัติของการขอขึ้นทะเบียน และ/

หรือขอรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพพยาบาล



สิทธิและหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพตางชาติ

ิ ิ ิ ี  ิ สิทธขิองพยาบาลวชิาชพีตางชาติ 

ภายใตเงื่อนไขของกฎหมาย และขอบังคับภายในประเทศภายใตเงอนไขของกฎหมาย และขอบงคบภายในประเทศ

ของแตละประเทศ พยาบาลวชิาชพีตางชาติซึ่งมี

่คุณสมบตัคิรบถวนตามที่ระบ ุมสีทิธิในการเขาไป

ประกอบวิชาชพีพยาบาลในประเทศผรับไดประกอบวชาชพพยาบาลในประเทศผูรบได



สิทธิและหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพตางชาติ

หนาที่ของพยาบาลวิชาชีพตางชาติ ตองปฏิบัตสิอดคลองตาม:
่หลักประพฤติปฏบิัติทางวิชาชีพของทองถิน สอดคลองกับ

นโยบายดานจรรยาบรรณและความประพฤตทิี่มีและใชบังคับโดยฤ

ประเทศผูรับ

กฎร เบียบ ขอบังคับภายในปร เทศของปร เทศผรับรวมทั้งกฎระเบยบ ขอบงคบภายในประเทศของประเทศผูรบรวมทง
กฎระเบียบขอบังคับอื่นใดที่ใชกํากับดูแลการประกอบวิชาชีพ

พยาบาลในประเทศผูรับ

ขอกาํหนดใด ๆ สําหรับโครงการประกันความเสียหายในประเทศขอกาหนดใด ๆ สาหรบโครงการประกนความเสยหายในประเทศ
ผูรับ

ั ป ี ิ ใ ป  ัวัฒนธรรมและประเพณีนิยมในประเทศผูรับ



หนวยงานกํากับดูแลวิชาชีพพยาบาล (Nursing Regulatory 
Authority, NRA)

หมายถึงหนวยงานทีไ่ดรับอํานาจจากรัฐบาลของแตละประเทศสมาชิก หมายถงหนวยงานทไดรบอานาจจากรฐบาลของแตละประเทศสมาชก 

ใหมีหนาที่กํากับดูแลการประกอบวิชาชีพพยาบาล

การประกอบวิชาชีพพยาบาล หมายถึง การใหบริการดูแลพยาบาลโดย

พยาบาลวิชาชีพ ซึ่งประกอบดวย การสงเสริม การปองกัน การรักษา 

และการฟนฟู รวมทั้งการศึกษา การวิจัย

ส ั ฝ ีไ่  ั ั  ึ  ิ ั  สถาบนฝกอบรมทไดรบการยอมรบ หมายถง มหาวทยาลย 

วิทยาลัย หรือสถาบันการศึกษาที่ใหการฝกอบรมดานการ

ประกอบวิชาชีพพยาบาลที่ไดรับอนมุัติจากหนวยงานกํากับ

ดแลวิชาชีพพยาบาลดูแลวชาชพพยาบาล



NRA: สภาการพยาบาล

มีความรับผดิชอบดงัตอไปนี้:
ประเมินคุณสมบัติและประสบการณของพยาบาลวิชาชีพตางชาติ

ขึ้นทะเบียน และ/หรือออกใบอนญาตใหพยาบาลวิชาชีพตางชาติในการขนทะเบยน และ/หรอออกใบอนุญาตใหพยาบาลวชาชพตางชาตในการ
เขามาการประกอบวิชาชีพพยาบาลในประเทศผูรับ

ติดตามตรวจสอบและประเมินการประกอบวชิาชีพของพยาบาล

วิชาชีพตางชาติที่ไดจดทะเบียน และ/หรือไดรับใบอนุญาตประกอบุญ

วิชาชีพพยาบาล

ตรวจสอบติดตาม เพื่อใหแนใจวาพยาบาลตางชาติจะรักษามาตรฐานตรวจสอบตดตาม เพอใหแนใจวาพยาบาลตางชาตจะรกษามาตรฐาน

การปฏิบัติวิชาชีพพยาบาลที่สอดคลองกับหลักประพฤติปฏิบัติดาน

ี วิชาชีพของประเทศผูรับ



ASEAN Joint Coordinating Committee on Nursing: 
AJCCNAJCCN

คณะกรรมการประสานงานดานพยาบาลวิชาชีพอาเซียนตองเปนผคณะกรรมการประสานงานดานพยาบาลวชาชพอาเซยนตองเปนผู

วางกลยุทธในการดําเนินตามมตขิองตนเอง  เชน

อํานวยความสะดวกในดําเนินการตามขอตกลง ฯ

สรางความเขาในรวมกันทั้งดานนโยบาย กระบวนการและการ

ปฏิบัติในการพัฒนาและสงเสริมกลยุทธในการดําเนินการตาม

ขอตกลงฯ ขอตกลงฯ 

รวมกันคิดคนกระบวนการเพื่อนําไปสูการสรางมาตรฐานและ

หลักเกณฑการยอมรับรวมกันสําหรับการดําเนินการตามขอตกลงฯ



ความกาวหนาในการดําเนินการของ AJCCN

ยังไมเปนที่นาพอใจ คืบหนาชา ประชุมแลวกวา 11 ครั้ง
ปรับเปลี่ยนวิธีการ MRA Roadmap และจัดทําแผนการดําเนินการปรบเปลยนวธการ MRA Roadmap และจดทาแผนการดาเนนการ

ของแตละประเทศ

กําหนดองคประกอบสมรรถนะพยาบาลวิชาชีพอาเซียน

ประเทศสมาชิกกําลงัดําเนินการใหมีกฎหมายและสภาการพยาบาลประเทศสมาชกกาลงดาเนนการใหมกฎหมายและสภาการพยาบาล

สรุปเรื่องขอมูลจําเปนที่ตองเผยแพรใน Website สําหรับพยาบาล
 ิ ี่ ใ ใ  ิ ใ  ป ึ ี ัตางชาติทีสนใจใหบริการในตางประเทศศึกษาและเตรียมตัว

มีปญหาในการสนับสนุนจากรัฐบาลของแตละประเทศสมาชิกเพื่อใหมีการญ ุ ฐ

ดําเนินการตาม MRA ประเด็นของ Malpractice 
insurance ของพยาบาลตางชาติและการออกใบอนญาตชั่วคราวinsurance ของพยาบาลตางชาตและการออกใบอนุญาตชวคราว



สมรรถนะพยาบาลไทย-อาเซียน (ASEAN-Thai Nursing g
Common Core Competencies )

1 Ethics and Legal Practice Competency Domain1. Ethics and Legal Practice Competency Domain

2. Professional Nursing/Midwifery Practice 
Competency Domain 

3 Leadership and Management Competency 3. Leadership and Management Competency 
Domain

Ed i  d h  d i4. Education and research competency domain

5. Professional, personal and quality development p q y p
competency domain



จุดเดบและจุดออนพยาบาลไทยในสายตาผูใชบรกิารไทยและตางชาติ

จุดเดน/ขอไดเปรียบของพยาบาลไทย คือ มีสมรรถนะดานการพยาบาลเฉพาะทาง ความ

เปนคนไทย มีบคลิกออนโยน ละมนละมอม   มีความออนนอมตอผใหญ โอบออมอารี เปนคนไทย มบุคลกออนโยน ละมนุละมอม   มความออนนอมตอผูใหญ โอบออมอาร 

มีน้ําใจ และมจีิตบริการดวยหวัใจมนุษย ของพยาบาลไทย (Thai nurses-Thai 
nursing hospitality เปน nurse branding ตอไปในอาเซียน) nursing hospitality เปน nurse branding ตอไปในอาเซยน) 

มีการพัฒนาความรูและทักษะการพยาบาลอยางตอเนื่องตลอดชีวติการทํางาน

ิ่ ั ัเพมทกษะภาษาองกฤษ

เพิ่มความรูเกี่ยวกับอาเซียนทั้งดานภาษา วัฒนธรรมและสขุภาพอาเซียน

่เพิ่มการพัฒนาความเปนมืออาชพีและความเปนนานาชาติ สามารถทํางานรวมกับทีมงาน

ทีห่ลากหลาย

่เพิ่มการพัฒนาภาวะผูนําและการบริหารจัดการ



ความกาวหนาการดําเนินงาน

AJCCN และของสาขาสุขภาพ ประชุมกันครั้งสุดทายของป 2555 
ใ ื ั ป ไ ป ป ี่ปในเดือนกันยายน ป ๒๕๕๖ ไทยเปนประธานทีประชุม

สภาการพยาบาลตองดาํเนินการ:สภาการพยาบาลตองดาเนนการ:
ตองมีการเตรียม Roadmap และแผนดําเนินการใหพรอม

ตองจัดทํา Website ASEAN Nursing เอกสารการติดตอสื่อสารทุก

อยางเปนภาษาอังกฤษอยางเปนภาษาองกฤษ

ตองเตรียมหนวยงานและเจาหนาที่ที่มีขีดความสามารถทํางานตามหนาที่

ี่ ใ MRAทีระบใุน MRA

ประชุมรวมกับ ๖ สาขาเพื่อวางแผนการดําเนินงานตาม Roadmapในป 
๒๕๕๖



ความทาทายพยาบาลไทยความทาทายพยาบาลไทย......เสรีสูอาเซียนเสรีสูอาเซียน
รัฐตองลงทนุเพิม่เพื่อใหนโยบายของรัฐประสบความสําเร็จ

่  ่1. Retention ลูกจางชัวคราว สทิธิประโยชนตาํกวา      

       ขาราชการ ความกาวหนา รายไดทัดเทยีม ลาศึกษา        ขาราชการ – ความกาวหนา รายไดทดเทยม ลาศกษา 

2. Shortage : workload  ลาออก  Short work life #22.5ป      2. Shortage : workload  ลาออก  Short work life #22.5ป      

3.  Promotion การยุบรวมตําแหนง ตาํแหนงผูเชี่ยวชาญนอยมาก

4. Production : Ageing faculties

5.  Leadership and organization ตองเตรียมผูนําและ

องคกรการพยาบาล ส ASEAN Communityองคกรการพยาบาล สู ASEAN Community



การเตรียมขาราชการไทยสูผูนําอาเซียนโดยสํานักงานกพ.

ที่ประชุม ก.พ. อาเซียน ครั้งที่ ๘ ณ กรุงมะนิลา ประเทศฟลิปปนส เห็นชอบใหดําเนินการตาม

โครงการเปนแผน ๖ ป ไดกําหนดใหประเทศตางๆ เปนศนยกลาง ASEAN Resource โครงการเปนแผน ๖ ป ไดกาหนดใหประเทศตางๆ เปนศูนยกลาง ASEAN Resource 
Center(ARC) ดานตางๆ ดังนี้

� บรไนเปนศนยกลางขอมลทางดาน Management New Technologies� บรูไนเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Management New Technologies

� อินโดนีเซียเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Information Exchange

�  � มาเลเซียเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Case Study

� ฟลปิปนสเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Examination and Testing

� สิงคโปรเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Management Innovation

� ประเทศไทยเปนศนยกลางขอมลทางดาน Leadership Development� ประเทศไทยเปนศูนยกลางขอมูลทางดาน Leadership Development

หมายเหตุ ARC ของประเทศ Cambodia, Laos PDR และ Myanmar ไดรับ
การจัดตั้งหลังจากการประชม ACCSM ครั้งที ่๑๑ ณ กรงฮานอย Vietnam)การจดตงหลงจากการประชุม ACCSM ครงท ๑๑ ณ กรุงฮานอย Vietnam)



PRPR
ICN-Leadership for change Training program in 
Thailand (1Yr) include 3 workshops; 1 individual 
project and 1 Group project. The first workshop 
starts  late January  21, 2556  July 13, 2556  and 
January 14, 2557.

Submit application 15 Dec.12

ประชมวชิาการเตรียมความพรอมสอาเซียนของผนําประชุมวชาการเตรยมความพรอมสูอาเซยนของผูนา

องคกรวิชาชีพประมาณ 50 องคกรในประเทศไทย เดือน

ธันวาคม 2555.



ทายบท

การเขาสูประชาคมอาเซียนทําใหวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภเปน

ผนําดานการพยาบาลของภมิภาคู ู

องคกรวิชาชีพและผูประกอบวิชาชีพมีโอกาสพัฒนาความเชี่ยวชาญตาม

  ื่  โี ใ ํ ี่  ึ้บทบาทของตนเองอยางตอเนอง และมโอกาสในการทํางานททาทายมากขน

องคกรวิชาชีพและผูบริหารการพยาบาลตองสงเสริมและสนับสนุนการ

พัฒนาสมรรถนะและสรางกลไก/บรรยากาศการทํางานเพื่อธํารง

รักษาพยาบาลซึ่งเปนกําลังสําคัญในระบบบริการสขภาพตามนโยบายรกษาพยาบาลซงเปนกาลงสาคญในร บบบรการสุขภาพตามนโยบาย

การเขาสูประชาคมอาเซียน

 ิ ี  ิ   ิ ัองคกรวิชาชีพและผูบริหารการพยาบาลตองสงเสริมและพัฒนามาตรฐาน

การประกอบวิชาชีพและการปฏิบัติการพยาบาลอยางตอเนื่อง



ขอเสนอ

จัดทําแผนยุทธศาสตรเตรียมความพรอมเปนประชาคมอาเซียนของ

องคการพยาบาล/องคกรวิชาชีพองคการพยาบาล/องคกรวชาชพ

วิเคราะหความตองการดานสุขภาพของประชาชน ผูใชบริการสัญชาติ

่อาเซียนและตางชาติเพื่อวางแผนการบริหารจัดการดานกําลังคน 

สมรรถนะที่ตองการและแผนพัฒนากําลังคนและสมรรถนะที่จําเปน

การพัฒนาผูเชี่ยวชาญการพยาบาลเฉพาะทาง

ึ ิ ั   l h b l f   ศึกษาวิจัยความตองการดานสุขภาพ Health belief, practice 
and life style ของประชากรอาเซียนที่เปนกลุมเปาหมายและการ
บริการพยาบาลตางวัฒนธรรม/หลากหลาย



ขอเสนอ

กําหนด Best practiceและมาตรฐานการพยาบาลเฉพาะทาง กาหนด Best practiceและมาตรฐานการพยาบาลเฉพาะทาง 
อาทิ การพยาบาลดานสาธารณภัย ฉุกเฉิน ศัลยกรรม การพยาบาล

  ั ป หองผาตัด ฯลฯ เปนตน

พัฒนาเครือขายการบริการรักษาพยาบาลกับหนวยบริการสุขภาพุ

ของประเทศอาเซียนเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรูการบริการพยาบาล

วัฒนธรรมทีห่ลากหลายวฒนธรรมทหลากหลาย

สมาคม/ชมรมพยาบาลฯ ควรจัดตั้งหนวยงานประสานงานดาน

ี ึ้ ื่  ใ  ั   ื่อาเซียนขึนเพือเผยแพรความรูใหกับสมาชิกอยางตอเนืองและ

พัฒนาเครือขายองคกรการพยาบาลของอาเซียน



เอกสารอานประกอบ
http://www chinadaily com cn/bizchina/2012-01/07/content 14399278 htm  http://www.chinadaily.com.cn/bizchina/2012 01/07/content_14399278.htm  
Updated: 2012-01-07 13:22(Xinhua)

Ayaka Matsuno  Nurse Migration: The Asian Perspective ILO/EU Asian program on the 
Governance of Labor Migration. Techical  Note.

Pachanee C, Wibulpolprasert S (2007), Trade in Health Services in the ASEAN Context. 
In: Blouin C, Heymann J, and Drager N, editors. Trade and Health: Seeking Common , y J, g , g
Ground. Montreal: McGill-Queen’s University Press.

E-Health Bulletin. www.aseansec.org/.../E_Health

สํานักการคาบริการและการลงทุน กรมเจรจาการคาระหวางประเทศ ขอผูกพันการเปดเสรีของอาเซียนสาขาสุขภาพ และ

การจัดทํามาตรฐานวิชาชีพ (MRA)ติดตอขอมูลเพิ่มเติมไดที่ www.dtn.go.th, www.thaifta.com
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เอกสารการบรรยายเรื่อง ขอผูกพันการเปดเสรีของอาเซียนสาขาสุขภาพ และการจัดทํามาตรฐานวิชาชีพ (MRA) ของ
ั  ิ   ปสํานักการคาบริการและการลงทุน กรมเจรจาการคาระหวางประเทศ

กรมอาเซียน กระทรวงการตางประเทศ

สํานักงาน ก พสานกงาน ก.พ.

วิจิตรา สุจิตรา กฤษดา (2555) การเตรียมความพรอมของวิชาชีพฯสูอาเซียน วารสารสภาการพยาบาล  (ลาสุด)
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