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นักวิจัยฝายนโยบายชาติและความสัมพันธขามชาติ สกว.

หากการคาและการลงทุนจากตางประเทศท้ังในและนอกอาเซียนท่ีจะเขาสูประเทศไทยเนื่องจากการเปดเสรี
ดานการคาและการบริการจาก AEC เพ่ิมมากข้ึนและมีแนวโนมสูงท่ีจะมีผูเขามาใชบริการในสถานพยาบาล
ภายในประเทศไทยจะเพ่ิมมากข้ึน อุปสงคตอการบริการทางสุขภาพจะเพ่ิมมากข้ึน สงผลตอการเคลื่อนยายแพทยและ
พยาบาลวิชาชีพภายในประเทศ (ระหวางภาครัฐและเอกชน)

ถึงแมวาคนไขตางชาติจะคิดเปนสัดสวนท่ีนอยเม่ือเปรียบเทียบกับคนไขท้ังหมด แตก็ถือวาเปนกลุมคนไขท่ีมี
การเติบโตคอนขางดีในโรงพยาบาลเอกชนในขณะท่ีในภาครัฐถือเปนคนไขท่ีมีสัดสวนท่ีนอยมาก การเติบโตของคน
ตางชาติในโรงพยาบาลเอกชนในปจจุบันมีอยูหลากหลายกลุม  และคาดวาคนไขชาวอาเซียนนาจะมีจํานวนเพ่ิมข้ึนใน
เขตท่ีมีการลงทุนทางธุรกิจ เชน ในแถบนิคมอุตสาหกรรมตางๆ และในบริเวณจังหวัดท่ีอยูใกลเคียงกับประเทศเพ่ือน
บานถึงแมวา AEC ไมไดกอใหเกิดการเพ่ิมข้ึนของอุปสงคของการบริการทางสุขภาพแบบฉับพลัน เพราะอุปสงคใน
ประเทศมีการเพ่ิมข้ึนอยางตอเนื่องอยูแลว แต AEC อาจจะไปชวยเรงใหอุปสงคของการใชบริการทางสุขภาพในบาง
พ้ืนท่ีการเพ่ิมในอัตราท่ีเร็วข้ึนมากกวาปกติ

จากแนวโนมท่ีวาทําใหภาคเอกชน จําเปนตองจางแรงงานเพิ่มข้ึนท้ังในสวนของแพทยและพยาบาล
วิชาชีพ โดยเฉพาะอยางย่ิงสําหรับพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งตอนนี้ถือวาขาดแคลนอยางหนักท้ังในโรงพยาบาลภาครัฐ
และภาคเอกชน ยิ่งไปกวานั้นจากการทบทวนขอผูกพันการเปดเสรีการคาบริการในรูปแบบท่ี 3 (Mode 3: การจัดตั้ง
ธุรกิจเพ่ือใหบริการ) พบวามีการเพ่ิมขอผูกพันโดยอนุญาตใหมีสัดสวนเงินทุนตางชาติของประเทศภายในอาเซียนท่ีเขา
มาลงทุนในประเทศไทยไดไมเกิน 70% ดังนั้น จึงมีความเปนไปไดท่ีนักลงทุนในอาเซียนจะเขามาลงทุนในธุรกิจ
โรงพยาบาลเอกชนในไทยมากข้ึน หลังจากการเปดเสรีอาเซียนในรูปแบบของการรวมลงทุนหรือเพ่ิมทุน หรือในอีก
รูปแบบหนึ่งท่ีมีการกลาวถึงกันคือการท่ีนักลงทุนตางชาติอาจจะเขามาซื้อโรงพยาบาลขนาดกลางหรือขนาดเล็กท่ี
ปจจุบันมีผลประกอบการท่ีไมดีนัก แลวนํามาปรับปรุงเพ่ือสรางแบรนด (Brand) โรงพยาบาลใหมข้ึนมา

ไมวาการลงทุนท่ีเพ่ิมข้ึนจะเปนในรูปแบบใดก็ตาม สิ่งท่ีจะเกิดข้ึนก็คือการขยายตัวของธุรกิจโรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทยซึ่งจะยิ่งทําใหความตองการในการจางแพทยและพยาบาลในภาคเอกชนมีเพ่ิมมากข้ึนและจะ
นํามาซึ่งการดึงแรงงานแพทยและพยาบาลวิชาชีพภาครัฐเขาสูภาคเอกชนมากข้ึน ซึ่งระดับของปญหาจะรุนแรงหรือไม
นั้นยอมข้ึนอยูกับระดับความตองการแรงงานของภาคเอกชน และโครงสรางแรงจูงใจของการทํางานท่ีจัดสรรโดย
ภาครัฐ

สําหรับกําลังการผลิต พบวา กําลังการผลิตแพทยและพยาบาลไมไดเพ่ิมข้ึนเทาใดนัก ยอมทําใหเกิดภาวะการ
ขาดแคลนบุคลากรทางการแพทยและพยาบาล หรือคุณสมบัติของบุคลากรท่ีเปลี่ยนแปลงไป ดังนั้น การผลิตแพทย
และพยาบาลจึงเปนประเด็นหลักท่ีตองมีการปรับเปลี่ยน ในปจจุบันการผลิตแพทยศาสตรบัณฑิตในประเทศไทย มี
สถาบันการศึกษาดําเนินการอยูจํานวน 20 สถาบัน เปนของรัฐ 18 สถาบัน และเปนของเอกชน 2 สถาบัน สถาบัน
ตางๆ เหลานี้ผลิตแพทยไดรวมกันปละประมาณ 2,300 คน โดยตัวเลขแพทยใหมท่ีไดรับใบอนุญาตประกอบวิชาชีพใน
ป 2554 มีจํานวนท้ังสิ้น 1,868 คน กลาวโดยสรุปไดวา รัฐบาลยังมีนโยบายสนับสนุนการผลิตแพทยเพ่ือตอบสนองกับ
ความตองการภายในประเทศเปนหลัก และการจัดการศึกษา หลักสูตรและเงื่อนไขหลังจบการศึกษา ยังไมเอ้ือตอการ
มุงแขงขันในเชิงธุรกิจการศึกษาในระดับภูมิภาค เม่ือเปรียบเทียบกับสิงคโปรหรือฟลิปปนส



อยางไรก็ตาม ขอสรุปดังกลาวไมไดหมายความวาคุณภาพของบัณฑิตแพทยท่ีจบการศึกษาภายในประเทศจะ
ไมสามารถแขงขันกับผูท่ีจบในตางประเทศ ยิ่งไปกวานั้นหลักสูตรท่ีเปดกวางใหนิสิตนักศึกษา สามารถแสวงหาความรู
และประสบการณในวงกวาง รวมถึงในตางประเทศได ซึ่งอาจเปนจุดแข็งหากสามารถนําโอกาสดังกลาวมาใชประโยชน
ไดอยางเปนระบบและเปนรูปธรรม

เม่ือพิจารณาในสวนของพยาบาลก็จะพบวาโรงเรียนพยาบาลในภาพรวมยังไมมีการเตรียมพรอมให
นักศึกษามีความเปนนานาชาติเทาท่ีควร อยางไรก็ตามประเทศไทยนาจะมีศักยภาพเพียงพอท่ีจะพัฒนาตนเปน
Nursing Education Hub เพ่ือพัฒนาพยาบาลในระดับ Post basic และบัณฑิตศึกษาและนาจะสามารถชวยเหลือ
ประเทศเพ่ือนบานเพ่ือผลิตครูพยาบาลไดอีกดวย นอกจากนั้นแลวผูมีสวนเก่ียวของในการผลิตพยาบาลยังให
ความสําคัญตอการผลิตและการกระจายแรงงานภายในประเทศซึ่งเปนปญหาสําคัญสําหรับแพทยและพยาบาลวิชาชีพ
สวนใหญยังคงรักษาทิศทางการผลิตและหลักสูตรการศึกษาเพ่ือตอบสนองความตองการภายในประเทศเปนหลักดังท่ี
เคยเปนมา

โดยสรุปแลวมุมมองและแนวทางการผลิตบุคลากรทางวิชาชีพการพยาบาลเปนอีกปจจัยหนึ่งท่ีอาจจะเปนตัว
ผลักดัน หรืออุปสรรคตอการเคลื่อนยายของพยาบาลระหวางประเทศสมาชิกประชาคมอาเซียน เพราะการจัด
การศึกษาท่ีเปดโอกาสใหพยาบาล หรือผูสนใจศึกษาพยาบาลจากประเทศสมาชิกสามารถเขาถึงได ยอมเปนประโยชน
ตอประเทศเจาบานเพราะทําใหเกิดการกระตุนทางเศรษฐกิจและมีการพัฒนาทางการศึกษาอยางตอเนื่อง

ในขณะเดียวกันการจัดการศึกษาท่ีไดมาตรฐานและตอบสนองตอความตองการของประเทศสมาชิก ก็จะ
สงผลใหพยาบาลท่ีสําเร็จการศึกษาจากประเทศไทย สามารถแขงขันกับพยาบาลท่ีสําเร็จการศึกษาจากประเทศอ่ืนได
เปนการเพ่ิมโอกาสในการทํางานในตางประเทศ การลงทุนดานบริการสุขภาพในประเทศนาจะมากข้ึน รวมไปถึงการ
เพ่ิมศักยภาพในการเปดตลาดสมาชิกดวย ดังนั้นวางแนวทางการผลิตบุคลากรทางการพยาบาลจึงมีความสําคัญอยาง
ยิ่งในการเตรียมความพรอมเพ่ือการกาวเขาสูประชาคมอาเซียน

การศึกษาเปรียบเทียบหลักสูตรการผลิตแพทยและพยาบาลมีประเด็นและรายละเอียดมากรวมถึง แนวทาง
การเตรียมความพรอมของสถาบันการศึกษาและหลักสูตรการเรียนการสอนดานการแพทยและพยาบาลชองไทยเพ่ือ
รองรับการเปดเสรีทางการศึกษาและการบริการสุขภาพ
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