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บทสรปุสําหรบัผูบริหาร 
 

 
ประเทศไทยมีนโยบายในการกระชับความสัมพันธกับตางประเทศและสงเสริมบทบาทไทย

ในเวทีระหวางประเทศ โดยมีแนวทางหน่ึงคือการสานตอความรวมมือกับประเทศเพื่อนบาน (CLMV) 
การศึกษาสวนบุคคลฉบับน้ีเปนการศึกษาแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อ
พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ที่ยึดความตองการตามบริบทของ สปป. ลาว 
เปนหลัก เพื่อการพัฒนาที่ย่ังยืน โดยศึกษากับผูบริหารและผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉินของทั้ง 
2 ประเทศ  

ผลการศึกษาพบวา ในสภาพปจจุบันประเทศ สปป. ลาว มีการใหบริการการแพทยฉุกเฉิน 
แกประชาชนข้ึนอยูกับแตละแขวง ทั้งน้ีนครหลวงเวียงจันทนเปนพื้นที่ที่ริเริ่มใหบริการกอนแขวงอื่น 
โดยดําเนินการอยู 3 ดานไดแก การรับแจงเหตุ การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ และ การ
ดูแล ณ หองฉุกเฉิน ซึ่งการรับแจงเหตุ ดําเนินการโดยภาคเอกชนที่ไมแสวงกําไร ใหบริการตลอด 24 
ช่ัวโมง จํานวน 3 ศูนยไดแก ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623, 1624 และ 1513 ที่ผูแจงไมตองเสีย
คาบริการ สวนการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ มีมูลนิธิดําเนินการอยู 5 แหงไดแก มูลนิธิ
ชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว หนวยกูภัยนครหลวง มูลนิธิกูภัยนาคา 1 มูลนิธิรวมใจ และ
อาสากาแดงลาว สําหรับการดูแล ณ หองฉุกเฉินน้ัน โรงพยาบาลมิตรภาพจะดูแลรักษาเปนหลัก  
โดยเปนการต้ังรับ ผูปวยฉุกเฉินจะเดินทางมายังโรงพยาบาลเองหรือมาโดยหนวยกูชีพกูภัยของมูลนิธิ  

สวนความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในบริบทของประเทศ สปป. ลาว 
พบวา ประเทศ สปป. ลาว มีความตองการการรวมมือและรับการชวยเหลือดานวิชาการในการพัฒนา
ระบบการแพทยฉุกเฉินทั้งระบบ โดยตองการการออกแบบและวางแผนระบบการดูแลรักษาพยาบาล
ผูปวยฉุกเฉินทั้งนอกโรงพยาบาลและในโรงพยาบาล โดยใหความสําคัญในการพัฒนาระบบสื่อสาร
และรับแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉินเบอรเดียวทั่วประเทศ การพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินพรอมรถและ
อุปกรณทั้งระดับพื้นฐานและระดับสูง การพัฒนาแพทยและบุคลากรเฉพาะทางดานฉุกเฉิน การพัฒนา
คุณภาพหองฉุกเฉินทุกโรงพยาบาลใหญ และการพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉินทั้งภายในประเทศ
และสงตอกับประเทศไทย รวมทั้งการเตรียมการและการปฏิบัติการกรณีเกิดภัยพิบัติ  

สําหรับแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบการแพทย
ฉุกเฉินระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว น้ัน พบวา ประเทศไทยมีความพรอมและสามารถ
รวมมือและใหการชวยเหลือดานวิชาการแกประเทศ สปป. ลาว ที่สอดคลองกับสภาพบริบทและความ
ตองการของประเทศ สปป. ลาว 3 ดาน ไดแก การเปนผูเช่ียวชาญ/ที่ปรึกษาในการออกแบบและ
พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน การพัฒนาบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉิน และความรวมมือ 
ระหวางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคายกับแผนกสาทาละนะสุกนครหลวงเวียงจันทน  

ขอเสนอแนะจากการศึกษา ในระดับนโยบายและระดับดําเนินการ มีดังน้ี  
  



จ 

1.  ขอเสนอเชิงนโยบาย 
1)  รัฐบาลของประเทศ สปป. ลาว โดยเฉพาะกระทรวงสาธารณสุข ควรเรงรัดนโยบาย 

ที่เปนเอกภาพดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ และแปลงนโยบายไปสูการปฏิบัติโดยการขับเคลื่อน
เชิงยุทธศาสตร 

2)  รัฐบาลไทย โดยเฉพาะสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ กระทรวงสาธารณสุข 
และกระทรวงการตางประเทศ ควรหารือเพื่อประสานนโยบายดานการแพทยฉุกเฉินระหวางประเทศ
ที่เปนเอกภาพ เกี่ยวกับรูปแบบความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาประเทศเพื่อนบานดาน
การแพทยฉุกเฉิน ทั้งในภาวะปกติและภัยพิบัติ 

3)  สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ควรกําหนดกลวิธีดําเนินงานในแผนหลักการ
แพทยฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3 (พ.ศ. 2560–2564) ใหตอบสนองตอการพัฒนาองคประกอบตาง ๆ 
ในระบบการแพทยฉุกเฉินตามสภาพบริบท ความตองการ และความรวมมือระหวางประเทศคูรวมมือ  

2.  ขอเสนอระดับดําเนินการ 
1)  สํานักสาธารณสุขฉุกเฉิน และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย ควรวางแผน

โครงการดําเนินงานดานสาธารณสุขระหวางประเทศทั้งระยะสั้นและระยะยาว ใหสอดคลองกับสภาพ
บริบทและความตองการของประเทศ สปป. ลาว รวมทั้งสอดคลองกับนโยบายและทิศทางในการ
สนับสนุนการพัฒนาประเทศเพื่อนบานของกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงการตางประเทศ 

2)  สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ควรประสานการดําเนินงานกับสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดหนองคาย โรงพยาบาลมิตรภาพและแผนกสาธารณสุขแขวงนครเวียงจันทน 
เพื่อใหการสนับสนุนสงเสริมการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน 

3)  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและแผนกสาธารณสุขแขวงตาง ๆ ที่มีอาณาเขต
ติดตอกันระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ควรประเมินตนเองและศึกษาทบทวนความจําเปน
เพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในพื้นที่ที่รับผิดชอบ  

4)  หนวยงานที่รับผิดชอบการแพทยฉุกเฉินของนครเวียงจันทน ไดแก แผนก
สาธารณสุขนครเวียงจันทน โรงพยาบาล มูลนิธิและสมาคมที่ดําเนินการดานกูชีพกูภัย ควรรวมกัน
หารือเพื่อหาแนวทางการดําเนินงานที่เอื้อประโยชนตอการชวยเหลือประชาชนกรณีเจ็บปวยฉุกเฉินให
ครอบคลุมพื้นที่ในนครหลวงเวียงจันทน โดยประสานการดําเนินงานที่เปนระบบและไมซ้ําซอน 
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กิตตกิรรมประกาศ 
 
 

ผูศึกษาขอขอบพระคุณคณาจารยที่ปรึกษาทั้ง 3 ทาน ไดแก ผูชวยศาสตราจารย ดร. อรทัย  กกผล 
เอกอัครราชทูต เพ็ญศักด์ิ  ชลารักษ และเอกอัครราชทูต ดร. จริยวัฒน  สันตะบุตร ที่กรุณาใหขอช้ีแนะ
และคําปรึกษาที่มีประโยชนย่ิงตอการศึกษาครั้งน้ี 

ขอขอบพระคุณผูบริหารและบุคลากรสถาบันการตางประเทศเทวะวงศวโรปการที่ไดเอาใจใส 
ดูแล จัดประสบการณอันทรงคา และอํานวยความสะดวกทุกประการ เพื่อใหผูศึกษาไดมีโอกาสศึกษา
เรียนรูและพัฒนาการศึกษาสวนบุคคลฉบับน้ี 

ขอขอบพระคุณ นพ.อนุชา เศรษฐเสถียร เลขาธิการสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ  
ที่สนับสนุนสงเสริมและใหโอกาสเขารับการอบรมในหลักสูตรที่มีคุณคาย่ิงน้ี ขอขอบคุณบุคลากร
สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ โดยเฉพาะ คุณนลินรัตน  เรืองจิรยศ และคุณสุพัตรา  พรหมดํา  
ที่ประสานงานและใหความชวยเหลือทั้งในการสมัครเขาอบรมและดูแลตลอดระยะเวลาการอบรม 
รวมทั้งขอขอบคุณลูกศิษยกูชีพทุกคนทั้งในประเทศ สปป. ลาว และประเทศไทยที่ชวยประสานงาน
และชวยเหลือในการเก็บรวบรวมขอมูลครั้งน้ี จนสําเร็จลุลวงดวยดี 

ขอขอบพระคุณผูบริหารและบุคลากรทางการแพทยฉุกเฉินทุกทาน ทั้งในประเทศไทยและ
ประเทศ สปป. ลาว ที่กรุณาใหขอมูลอันเปนประโยชนและมีคาย่ิง ซึ่งผูศึกษาจะไดนําไปเสนอตอ
ผูบริหารและผูเกี่ยวของเพื่อนําผลการศึกษาไปใชประโยชนตอไป 

ขอขอบคุณบุคคลในครอบครัวที่คอยสนับสนุน ชวยเหลือ และเปนกําลังใจแกผูศึกษา  
โดยไมหวังสิ่งตอบแทน 

ผูศึกษาหวังเปนอยางย่ิงวา การศึกษาฉบับน้ีจะเปนประโยชนตอการพัฒนาระบบการแพทย
ฉุกเฉินของประเทศไทยและประเทศ สปป. ลาว ซึ่งจะสงผลตอการชวยเหลือผูเจ็บปวยฉุกเฉินใหพน
จากภาวะวิกฤติและหายจากโรคภัย กลับไปใชชีวิตอยางปกติสุขกับครอบครัว และทํางานเพื่อ
ประเทศชาติและสวนรวมตอไป 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 
 
1.1 ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ประเทศไทยมีนโยบายในการกระชับความสัมพันธกับตางประเทศและสงเสริมบทบาทไทย
ในเวทีระหวางประเทศ โดยมีแนวทางหน่ึงคือการสานตอความรวมมือกับประเทศเพื่อนบาน (CLMV) 
ซึ่งมีกิจกรรมหลัก อาทิ โครงการใหความชวยเหลือเพื่อการพัฒนา หรือโครงการความรวมมือดานตาง ๆ 
อีกทั้งกระทรวงการตางประเทศมีแผนยุทธศาสตร 4 ป (2558–2561) (กระทรวงการตางประเทศ, 
2559ก) ที่มีประเด็นยุทธศาสตรดานการสงเสริมความสัมพันธอันดีกับประเทศเพื่อนบานและประเทศ
ในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต (Association of Southeast Asian Nations: ASEAN) การสงเสริม
บทบาทที่สรางสรรคของไทยในการขับเคลื่อนประชาคมอาเซียน การสงเสริมการมีสวนรวมของทุก
ภาคสวนและพัฒนาคุณภาพการใหบริการแกประชาชน การพัฒนาขีดความสามารถขององคกร 
รวมทั้งการเสริมสรางภาพลักษณ ความเช่ือมั่น และทัศนคติที่ดีตอไทย 

บทบาทของประเทศไทยในการขับเคลื่อนประชาคมอาเซียน 10 ประเทศ มีความรวมมือ
เพื่อการพัฒนาระหวางประเทศเปนหุนสวนเพื่อการพัฒนา (Development Partner) มากข้ึน ทั้งน้ี
เพื่อใหประเทศผูรับเดิมไดพึ่งพาตนเองและเขามามีสวนรวมในกระบวนการขับเคลื่อนการพัฒนา ทั้ง
ในรูปแบบความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนาดวยกันหรือความรวมมือใต–ใต (South–South 
Cooperation) ความรวมมือเพื่อพัฒนาประเทศกําลังพัฒนาอื่น ๆ ที่มีสถานะทางเศรษฐกิจและระดับ
การพัฒนาตํ่ากวา เพื่อรวมกันชวยเหลือประเทศที่สาม (North–South–South Cooperation) หรือ
ความรวมมือแบบไตรภาคี (Triangular Cooperation)  

บริบทของความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนาดวยกันหรือความรวมมือใต–ใต 
(South–South Cooperation) ของไทย เปนการใหความรวมมือและการใหความชวยเหลือเพื่อ 
การพัฒนาทั้งในกรอบทวิภาคีกับพหุภาคี ในสาขาที่ประเทศไทยมีความเช่ียวชาญ อาทิ การเกษตร 
การสาธารณสุข การทองเที่ยว และการพัฒนาชนบท เพื่อเสริมสรางขีดความสามารถแกประเทศคูรวมมอื 
โดยเนนดานการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและการถายทอดแนวทางปฏิบัติที่ดี (Best Practices) รวมทั้ง
เทคโนโลยี ที่เหมาะสมในรูปของการใหทุนศึกษา ฝกอบรม ดูงาน การสงผูเช่ียวชาญและอาสาสมัคร 
เปนตน (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2559ค) ทั้งน้ีประเทศไทยจะใหความรวมมือภายใตกรอบ
ความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนาแบบทวิภาคีเปนหลักและรับผิดชอบคาใชจายที่เกิดข้ึน
ทั้งหมด โดยจะยึดหลักการตอบสนองความตองการและผลประโยชนรวมกันของประเทศคูรวมมือ 
ทั้งน้ีประเทศไทยจะใหความสําคัญอันดับแรกแกความรวมมือกับประเทศในภูมิภาคเอเชีย ไดแก 
ประเทศเพื่อนบานและอาเซียน รองลงไปคือ เอเชียใต ตะวันออกกลาง แอฟริกา ลาตินอเมริกา และ
แปซิฟก ในสวนของประเทศเพื่อนบานน้ัน ประเทศไทยจะใหความสําคัญกับประเทศ สปป. ลาว เปน
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อันดับแรก เน่ืองจากมีความสัมพันธใกลชิดบนพื้นฐานของการเคารพซึ่งกันและกัน และมีพัฒนาการ
เชิงบวกอยางตอเน่ือง (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2558) 

สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ (สพฉ.) เปนหนวยงานองคกรในกํากับที่กอต้ังข้ึนภายใต
พระราชบัญญัติการแพทยฉุกเฉิน พ.ศ. 2551 มีหนาที่รับผิดชอบในการบริหารจัดการ ประสานหนวยงาน
ที่เกี่ยวของทั้งในและตางประเทศ รวมทั้งสงเสริมความรวมมือในการปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉิน 
เพื่อใหผู ปวยฉุกเฉินไดรับบริการการแพทยฉุกเฉินอยางทั่วถึง เทาเทียม และมีคุณภาพมาตรฐาน  
โดยไดรับการชวยเหลือและรักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพและทันตอเหตุการณ เพื่อลดอัตรา 
การเสียชีวิตและปองกันความพิการทั้งในภาวะปกติและภัยพิบัติ อีกทั้ง สพฉ. ไดรับมอบหมายจากที่
ประชุมรัฐมนตรีสาธารณสุขใน 10 ประเทศอาเซียนใหเปนศูนยกลางการพัฒนาองคความรูและ
บุคลากรดานการแพทยฉุกเฉินเพื่อจัดการภัยพิบัติ (สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ, 2559ก) 

สพฉ. ไดมีความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินแกประเทศใน
กลุมอาเซียนโดยเฉพาะประเทศเพื่อนบาน โดยการสํารวจสถานการณปจจุบันเกี่ยวกับ Disaster and 
Emergency Medicine System ของประเทศในกลุมอาเซียนรวมกับ JICA ประเทศญี่ปุน การจัด
ฝกอบรมเรื่อง ICS, Water Rescue, HAZMAT, Air Craft Safety, Disaster Medicine และการพัฒนา
แนวทางการดูแลผูปวยฉุกเฉินและการสงตอระหวางพรหมแดนไทย–สปป. ลาว (สถาบันการแพทย
ฉุกเฉินแหงชาติ, 2559ข) แตการพัฒนายังไมเพียงพอเน่ืองจากในกลุมประเทศอาเซียนมีระบบ
การแพทยฉุกเฉินที่มีระดับคุณภาพและมาตรฐานที่แตกตางกัน จําเปนจะตองมีการสงเสริม พัฒนา
และมีการประสานความรวมมือใหทุกประเทศในอาเซียนมีการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินตาม
บริบทของตนเองใหมีมาตรฐานที่ใกลเคียงกัน (สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ, 2559ก) ซึ่งจะสงผลให
ประชาชนทั้งคนไทยและตางประเทศไดรับการดูแลดานการแพทยฉุกเฉินที่ดีไมวาจะอยูในประเทศใด
ในอาเซียน  

การพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินใหกับประเทศเพื่อนบาน ประเทศไทยมีความรวมมอืแบบ
ทวิภาคีกับประเทศ สปป. ลาว มากที่สุด โดยใหความสําคัญกับความตองการของประเทศ สปป. ลาว 
เปนหลัก (Demand Driven Approach) เพื่อใหเกิดผลลัพธตอการพัฒนาที่มีความย่ังยืน ทั้งน้ีจังหวัด
ที่มีอาณาเขตติดตอกับ สปป. ลาว ที่ริเริ่มโครงการความรวมมือและการชวยเหลือดานการแพทย
ฉุกเฉินคือจังหวัดหนองคายซึ่งมีอาณาเขตติดตอกับนครหลวงเวียงจันทน ในปที่ผานมา มีโครงการซึ่ง
เปนสวนหน่ึงของการพัฒนาระบบดานการแพทยฉุกเฉินที่ดําเนินการโดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
หนองคาย (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย, 2559ข) อาทิ โครงการพัฒนาบุคลากรดานการ
ชวยฟนคืนชีพ (CPR) และการรักษาผูปวยฉุกเฉินระบบทางดวน (FAST tracks) โครงการดูแลรักษา
และนําสงผูปวยอุบัติเหตุฉุกเฉินระหวางโรงพยาบาลหนองคายกับโรงพยาบาล มโหสด โรงพยาบาล
เสดถาทิลาด และโรงพยาบาลมิตรภาพ นครหลวงเวียงจันทน และโครงการซอมแผนตอบโตภาวะ
ฉุกเฉินทางดานสาธารณสุข ทั้งโรคระบาดและอุบัติเหตุหมู  

สพฉ. รวมกับภาคีเครือขายดานการแพทยฉุกเฉิน ไดจัดทําแผนการขับเคลื่อนระบบ
การแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย ซึ่งเรียกวา “แผนหลักการแพทยฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3” โดยจะ
ใชเปนธงนําในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน ระหวาง พ.ศ. 2560–2564 มีวิสัยทัศนคือ 
“ประเทศไทยมีระบบการแพทยฉุกเฉินที่ไดมาตรฐานซึ่งทุกคนเขาถึงไดอยางทั่วถึงและเทาเทียมทั้งใน
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ภาวะปกติและสาธารณภัยดวยความรวมมือรวมใจจากทุกภาคสวน” ทั้งน้ี กําหนดใหมียุทธศาสตร 
“การพัฒนาศักยภาพและการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทั้งในและตางประเทศ”ดวย เพื่อให
สอดคลองกับทิศทางของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 12 ที่มีเปาหมายการลด 
ความเหลื่อมล้ําในสังคมในดานการบริการสังคมและการพัฒนาดานสุขภาพ รวมทั้งใหสอดรับกับ 
แผนปองกันและบรรเทา ภัยพิบัติในการจัดการภาวะฉุกเฉิน กลยุทธที่ 2 การสรางความรวมมือ
ระหวางประเทศในการจัดการความเสี่ยงจากภัยพิบัติและกลยุทธที่ 4 การสงเสริมบทบาทความเปน
ประเทศแกนนําดานการจัดการความเสี่ยงจากภัยพิบัติ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหเกิดความรวมมือกับ
ตางประเทศในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในดานวิชาการและดานภัยพิบัติ  

ผูศึกษาจึงเล็งเห็นความสําคัญและความจําเปนในการสรางความรวมมือและการชวยเหลือ
แกประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินตามความตองการในบริบทของ ประเทศ 
สปป. ลาว โดยเปนความรวมมือทั้งในระดับประเทศและระดับจังหวัด จึงตองการศึกษาความรวมมือ
และการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินกับประเทศ สปป. ลาว โดยศึกษากรณีความรวมมือ
จังหวัดหนองคายและนครหลวงเวียงจันทน ทั้งน้ีผลการศึกษาจะสามารถนําไปเปนขอมูลในการกําหนด
กลวิธีดําเนินงานตามยุทธศาสตรการพัฒนาศักยภาพและการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทั้งในและ
ตางประเทศในแผนหลักการแพทยฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3 และสามารถนําผลการศึกษาไปดําเนินการ
ความรวมมือเปนตัวอยางใหกับจังหวัดอื่นที่มีอาณาเขตติดตอกันระหวางประเทศไทยกับประเทศ 
สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินตอไป 

 
1.2  คําถามการศึกษา  

ประเทศไทยจะมีความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินตาม
ความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ดานใดบาง อยางไร  

 
1.3  วัตถุประสงคของการศึกษา 

1.3.1  เพื่อศึกษาสภาพปจจุบันและความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ในการ
พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน 

1.3.2  เพื่อศึกษาแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการ เพื่อพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ที่สามารถนําไปดําเนินการเปนตัวอยาง
ใหกับจังหวัดและแขวงอื่นที่มีอาณาเขตติดตอกันได 

1.3.3  เพื่อสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว โดยใช
ความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินเปนเครื่องมือ 

 
1.4  สมมติฐานการศึกษา 

ประเทศไทยมีแนวทางความรวมมือทวิภาคีและการชวยเหลือดานวิชาการในการพัฒนา
ระบบการแพทยฉุกเฉินตามความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ระหวาง พ.ศ. 2560–2564  
ในดานการพัฒนาบุคลากร การพัฒนาศูนยรับแจงเหตุและสั่งการ การพัฒนาหนวยปฏิบัติการฉุกเฉิน 
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การพัฒนาหองฉุกเฉิน การพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉิน และการพัฒนาระบบเพื่อรองรับ
สถานการณภัยพิบัติของประเทศ สปป. ลาว และรอยตอกับประเทศไทย 

 
1.5  ขอบเขตการศึกษา และระเบียบวิธีการศึกษา 

1.5.1  ขอบเขตการศึกษา  
1)  ขอบเขตดานเน้ือหา  

ศึกษาความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉิน และศึกษาแนวทางความรวมมือรวมทั้งการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินทั้งในภาวะปกติและภัยพิบัติของประเทศ สปป. ลาว  

2)  ขอบเขตดานพื้นที่ 
ศึกษาในพื้นที่นครหลวงเวียงจันทนของประเทศ สปป. ลาว และจังหวัด

หนองคายของประเทศไทย  
3)  ขอบเขตดานกลุมเปาหมาย 

ศึกษาผูบริหารและผูปฏิบัติงานในระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว 
และประเทศไทย ทั้งในสวนกลางและจังหวัด 

1.5.2  ระเบียบวิธีการศึกษา 
เปนการศึกษาเชิงคุณภาพ มีระเบียบวิธีการศึกษา ดังน้ี 
1)  กลุมเปาหมายที่ศึกษา ไดแก ผูบริหารและผูปฏิบัติงานของประเทศไทยและ 

สปป. ลาว ทั้งในสวนกลางและจังหวัด ที่มีบทบาทดานการแพทยฉุกเฉิน ดังน้ี 
(1)  ประเทศ สปป. ลาว ไดแก ลัดทะมนตรีหรือรองลัดทะมนตรี กะซวง  

สาทาละนะสุก ที่ดูแลดานการแพทยฉุกเฉิน ผูอํานวยการหรือหัวหนาแผนกฉุกเฉินโรงพยาบาล
มิตรภาพ โรงพยาบาลมโหสด และโรงพยาบาลเสดถาทิลาด หัวหนาศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623, 
1624, 1625 และหนวยกูชีพกูภัยในนครหลวงเวียงจันทน  

(2)  ประเทศไทย ไดแก  เลขาธิการสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 
ผูอํานวยการสํานักสาธารณสุขฉุกเฉินกระทรวงสาธารณสุข นายแพทยสาธารณสุขจังหวัด หรือ 
รองนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดหนองคายที่ดูแลดานการแพทยฉุกเฉิน และหัวหนาสํานักงานระบบ
การแพทยฉุกเฉิน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย  

2)  เครื่องมือที่ใชในการศึกษา ไดแกแบบสัมภาษณ (Interview Guide) และ
แบบสอบถามชนิดปลายปด (Close–Ended Questionnaire) แบบมาตราสวนประมาณคา (Rating 
Scale) 5 ระดับ ที่ผานการตรวจสอบความตรงของเครื่องมือจากผูทรงคุณวุฒิดานการแพทยฉุกเฉิน
และดานการวิจัย จํานวน 3 ทาน 

3)  การเก็บรวบรวมขอมูล  
(1)  เก็บรวบรวมขอมูลจากแหลงปฐมภูมิ (Primary source) โดยการ

สัมภาษณแบบมีโครงสราง (Structured Interview) เปนรายบุคคล (Personal Interview) กับ
ผูบริหารของหนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว และการสัมภาษณ
เปนกลุม (Group Interview) กับผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว รวมทั้ง
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เก็บรวบรวมขอมูลโดยสอบถามกับผูบริหารของหนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศไทย 

(2)  เก็บรวบรวมขอมูลจากแหลงทุติยภูมิ (Secondary source) โดยการเก็บ
รวบรวมขอมูลจากเอกสารรายงานของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย  

4)  การวิเคราะหขอมูล โดยการวิเคราะหเน้ือหา  
 

1.6  ประโยชนของการศึกษา 
1.6.1  สามารถนําผลการศึกษาไปเปนแนวทางใหสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติและ

กระทรวงสาธารณสุขขับเคลื่อนความรวมมือในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินระหวางประเทศไทย
กับประเทศ สปป. ลาว โดยสอดคลองกับความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว  

1.6.2  สามารถนําผลการศึกษาไปเปนขอมูลในการกําหนดกลวิธีในแผนหลักการแพทย
ฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3 ยุทธศาสตรการพัฒนาศักยภาพและการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทั้งใน
และตางประเทศ เพื่อใหมีการประสานความรวมมือระดับประเทศในดานการแพทยฉุกเฉินกับ
ประชาคมอาเซียนที่มีประสิทธิภาพ 

 
1.7  นิยามศัพท  

1.7.1  ระบบการแพทยฉุกเฉิน (Emergency Medical System) หมายถึง ระบบการดูแล
รักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินทั้งนอกสถานพยาบาลและในสถานพยาบาล โดยการดําเนินงานของ 
ศูนยรับแจงเหตุและสั่งการ หนวยปฏิบัติการฉุกเฉิน หองฉุกเฉิน และศูนยสงตอผูปวยฉุกเฉิน ทั้งใน
ภาวะปกติและภัยพิบัติ ซึ่งครอบคลุมองคประกอบ 10 ประการ (NHTSA, 2016) ไดแก (1) การให
การศึกษาและขอมูลสาธารณะ (2) การสื่อสาร (3) การอํานวยการทางการแพทย (4) การดูแลผูปวย
ฉุกเฉิน (5) สถานพยาบาล (6) การสงตอผูปวย (7) การพัฒนาบุคลากร (8) การบริหารจัดการ
ทรัพยากร (9) นโยบายและขอบังคับ (10) การประเมินผล 

1.7.2 ความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระหวางประเทศกําลังพัฒนาหรือ 
ความรวมมือใต–ใต หมายถึง ความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ในดานวิชาการแบบทวิภาคี โดยยึดความตองการใน
บริบทของ สปป. ลาว เปนหลัก โดย สพฉ. มีบทบาทรวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของแบงปนความรู 
ความชํานาญ ทักษะ และทรัพยากร ในรูปแบบของการฝกอบรม การถายทอดองคความรูและ
เทคโนโลยี หรือการสนับสนุนทรัพยากร เพื่อใหบรรลุเปาหมายการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว บนหลักการของการเคารพในเอกราช อธิปไตย ความเปนเจาของ ความทัดเทียม 
และผลประโยชนซึ่งกันและกัน โดยปราศจากเงื่อนไขและการแทรกแซงกิจการภายในของทั้ง 2 
ประเทศ  

 
 

 
 



 

  
บทที่ 2 

แนวคดิทฤษฎแีละวรรณกรรมที่เกี่ยวของ 
 
 

ผูศึกษาไดทบทวนแนวคิดทฤษฎีและวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับความรวมมือและการ
ชวยเหลือเพื่อพัฒนาระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว รวมทั้งสรุปกรอบแนวคิด ดังน้ี 

1.  ความรวมมือเพื่อการพัฒนาของไทย 
2.  ความรวมมือเพื่อการพัฒนาของประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว  
3.  สรุปกรอบแนวคิด 

 
2.1 ความรวมมือเพ่ือการพัฒนาของไทย 

ประเทศไทยเปลี่ยนสถานะเปนประเทศผูใหและหุนสวนความรวมมือเพื่อการพัฒนา 
ภายหลังกาวข้ึนเปนประเทศที่มีรายไดปานกลาง ซึ่งสงผลใหประเทศผูใหเดิมไดยุติความชวยเหลือใน
กรอบทวิภาคีแกประเทศไทย ประเทศไทยจึงเริ่มใหความรวมมือเพื่อการพัฒนาแกประเทศตาง ๆ 
นับต้ังแตป 2534 เปนตนมา ซึ่งถือเปนเครื่องมือในการดําเนินนโยบายดานการตางประเทศของไทย
เพื่อเสริมสรางความสัมพันธอันดีเพื่อตอบสนองความตองการในการพัฒนาของประเทศคูรวมมือใน
สาขาที่ประเทศไทยมี ศักยภาพ โดยมี วัตถุประสงค เพื่อการบรรลุเปาหมายแหงสหัสวรรษ 
(Millennium Development Goals: MDGs) และเพื่อสงเสริมศักยภาพของบุคลากรไทยและ
สถาบันไทยใหเปนที่ยอมรับในระดับนานาชาติ รวมทั้งเพื่อเปนการสะทอนถึงพันธกรณีและความมี
มนุษยธรรมของไทยที่มีตอประชาคมโลกในการรวมมือเพื่อชวยลดปญหาระหวางประเทศ 

ความรวมมือเนนทางดานวิชาการ ทั้งในรูปแบบของความรวมมือกับประเทศผูใหเดิมที่เปน
ประเทศที่พัฒนาแลวรวมกันชวยเหลือประเทศที่สาม (North–South–South Cooperation) หรือ
ความรวมมือแบบไตรภาคี (Triangular Cooperation) และความรวมมือระหวางประเทศกําลัง
พัฒนาดวยกัน (South–South Cooperation) ในลักษณะของการใหทุนศึกษาฝกอบรม การสง
ผูเช่ียวชาญหรืออาสาสมัครไปปฏิบัติงานในประเทศคูรวมมือที่เปนกลุมประเทศเปาหมายตามลําดับ
ความสําคัญ ไดแก ประเทศเพื่อนบานของไทย และประเทศในอนุภูมิภาคและภูมิภาคตาง ๆ เชน 
เอเชียตะวันออกเฉียงใต เอเชียตะวันออก และแปซิฟก  

ยุทธศาสตรความรวมมือเพื่อการพัฒนาระหวางประเทศของไทย ป 2555–2559  
(กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2559ข) รัฐบาลไดกําหนดนโยบายการตางประเทศและเศรษฐกิจ
ระหวางประเทศในสวนที่เกี่ยวกับความรวมมือเพื่อการพัฒนาที่สําคัญ ดังน้ี 

1) การเรงสงเสริมและพัฒนาความสัมพันธกับประเทศเพื่อนบาน โดยสงเสริมความรวมมือ 
ทั้งภาครัฐ เอกชน ประชาคม และสื่อมวลชน เพื่อเสริมสรางความเขาใจอันดี และความใกลชิด
ระหวางกัน อันจะนําไปสูการขยายความรวมมือทางเศรษฐกิจ การคา การลงทุน การสงเสริม  
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การทองเที่ยว การขยายการคมนาคมขนสง และความรวมมือดานอื่น ๆ ภายใตกรอบความรวมมือ  
อนุภูมิภาค เพื่อสงเสริมความเปนเพื่อนบานที่ดีตอกัน  

2) การสงเสริมความรวมมือระหวางประเทศอาเซียนเพื่อใหบรรลุเปาหมายในการจัดต้ัง
ประชาคมอาเซียน และสงเสริมความรวมมือกับประเทศอื่น ๆ ในเอเชียภายใตกรอบความรวมมือตาง ๆ 
และเตรียมความพรอมของทุกภาคสวนในการเขาสูประชาคมอาเซียนในป 2558 ทั้งในดานเศรษฐกิจ 
สังคมและวัฒนธรรม และความมั่นคง 

3) เพื่อเสริมสรางบทบาทที่สรางสรรค และสงเสริมผลประโยชนของชาติในองคการ
ระหวางประเทศ โดยเฉพาะเวทีสหประชาชาติ และองคกรระดับภูมิภาคตาง ๆ  

4) กระชับความรวมมือและความเปนหุนสวนทางยุทธศาสตรกับประเทศ กลุมประเทศ 
และองคการระหวางประเทศที่มีบทบาทสําคัญของโลก เพื่อเสริมสรางความเช่ือมั่นในประเทศไทย 
พรอมกับการสรางภูมิคุมกัน และขีดความสามารถในการแขงขันใหเศรษฐกิจไทย 

5) สนับสนุนการเขาถึงในระดับประชาชนของนานาประเทศ พรอมทั้งสงเสริมภาพลักษณ
ที่ดีและความรวมมือทางวิชาการกับประเทศกําลังพัฒนาเพื่อใหประชาชน รัฐบาล และประชาคม
ระหวางประเทศ มีทัศนคติในทางบวกตอประชาชนและประเทศไทย 
 
2.2  ความรวมมือเพ่ือการพัฒนาของประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว 

รัฐบาลไทยเริ่มใหความรวมมือทางวิชาการแกประเทศกําลังพัฒนาตาง ๆ รวมทั้งประเทศ 
สปป. ลาว (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2559) ต้ังแตป พ.ศ. 2504 โดยเนนการพัฒนา
ทรัพยากรมนุษย เชน การใหทุนแกบุคลากรของประเทศตาง ๆ มาศึกษาฝกอบรมดูงานประเทศไทย
ในสาขาที่มีความสําคัญ เชน การเกษตร การสาธารณสุข การศึกษา การพัฒนาสังคมและสวัสดิการ 
การบริหารรัฐกิจ/กฎหมาย การพัฒนาเศรษฐกิจ การคาและบริการ อุตสาหกรรม โครงสรางพื้นฐาน 
การสื่อสาร คมนาคม แรงาน/การจางงาน วิทยาศาสตรเทคโนโลยี ทรัพยากรธรรมชาติและ
สิ่งแวดลอม และพลังงานภายใตกรอบ Thai international Cooperation Programme (TICP) ซึ่ง
ประกอบดวย 

1)  ความรวมมือระดับทวิภาคี (Bilateral Programme) 
2)  ทุนศึกษาระดับปริญญาโทนานาชาติ (Thai international Postgraduate Program: TIPP) 
3)  หลักสูตรฝกอบรมนานาชาติประจําป (Annual International Training Courses: AITC) 
4)  ความรวมมือไตรภาคี (Trilateral Programme) โดยรวมกับแหลงผูใหอื่น ๆ เชน 

UNICEF, JICA และสิงคโปร ในการจัดฝกอบรมหลักสูตรนานาชาติในประเทศไทยใหแกประเทศที่สาม 
ความสัมพันธระหวางไทยกับ สปป. ลาว (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2558) ดําเนินไป

อยางราบรื่นใกลชิดบนพื้นฐานของความเคารพซึ่งกันและกัน และผลประโยชนรวมกัน ประเทศไทย
และประเทศ สปป. ลาว ไดทําสนธิสัญญามิตรภาพและความรวมมือระหวางกัน (Treaty of Amity 
and Cooperation) เมื่อเดือนกุมภาพันธ 2535 เพื่อยืนยันวาจะเคารพในเอกราชและไมแทรกแซง
กิจการภายในของกันและกัน และมีการจัดทํากรอบความรวมมือในดานตาง ๆ อยางตอเน่ือง 

ระหวางป พ.ศ. 2555–2556 กรมความรวมมือระหวางประเทศ กระทรวงการตางประเทศ 
ไดจัดหลักสูตรฝกอบรมนานาชาติประจําปใหแกประเทศกําลังพัฒนาตาง ๆ  เพื่อเสนอช่ือผูสมัครมารับ
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ทุนศึกษา TIPP และ AITC ใน 4 สาขาหลัก คือ เศรษฐกิจพอเพียง ภาวะโลกรอน ความมั่นคงดาน
อาหาร และสาธารณสุข โดยในป พ.ศ. 2556 หลักสูตรฝกอบรมนานาชาติประจําป (AITC) มีจํานวน
ทั้งสิ้น 16 หลักสูตร ๆ ละ 15–20 ทุน 

ความรวมมือในกรอบทวิภาคีระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ต้ังแตป พ.ศ. 2516 
รัฐบาลไทยเริ่มใหความรวมมือทางวิชาการระดับทวิภาคีอยางเปนรูปธรรมแกประเทศ สปป. ลาว โดย
เนนการเสริมสรางขีดความสามารถและการพัฒนาทรัพยากรมนุษย เชน การใหทุนศึกษาฝกอบรม 
การจัดหาวัสดุอุปกรณ การจัดสงผูเช่ียวชาญไปใหคําปรึกษาแนะนํา รวมทั้งโครงการเพื่อการพัฒนา 
โดยมุงเนนใน 3 สาขาหลักที่ไทยมีศักยภาพ ไดแก การเกษตร การศึกษาและการสาธารณสุข ทั้งน้ี
ประเทศไทยใหความสําคัญกับความตองการของ สปป. ลาว เปนหลัก (Demand Driven Approach) 
เพื่อให เกิดผลลัพธตอการพัฒนาที่มีความย่ัง ยืน ลาสุดระหวางป  2553–2558 กระทรวง 
การตางประเทศ ไดสนับสนุนงบประมาณสําหรับความรวมมือทวิภาคีกับประเทศ สปป. ลาว จํานวน 
89.88 ลานบาท, 97.60 ลานบาท, 72.17 ลานบาท, 85 ลานบาท, 110 ลานบาท และ 120 ลานบาท 
ตามลําดับ 

กลไกการหารือเพื่อการดําเนินงานความรวมมือทวิภาคี มี 2 ระดับ คือ 
1) การประชุมคณะกรรมาธิการรวม (Joint Commission on Bilateral Cooperation) 

รัฐมนตรีวาการกระทรวงการตางประเทศของทั้งสองประเทศเปนประธานรวม 
2) การประชุมความรวมมือทางวิชาการประจําป (Annual Consultation on Technical 

Cooperation) เพื่อเปนเวทีในการเจรจาหารือแผนงานความรวมมือและกิจกรรมตาง ๆ และการ
ติดตามการดําเนินการของทั้งสองประเทศ รวมทั้งพิจารณาคําขอความรวมมือทางวิชาการจาก
ประเทศ สปป. ลาว  

– ประธานฝายไทย คือ อธิบดีกรมความรวมมือระหวางประเทศ 
– ประธานฝาย สปป. ลาว คือ เลขาธิการคณะกรรมการรวมมือลาว–ไทย  
 (อธิบดีกรมเอเชียแปซิฟกและแอฟริกา กระทรวงการตางประเทศ) 

ประเทศไทยเปนเจาภาพจัดการประชุมความรวมมือทางวิชาการประจําป ไทย–สปป. ลาว 
ครั้งที่ 21 เมื่อวันที่ 26–27 เม.ย. 2558 ณ จังหวัดกระบี่ ผลการประชุม มีดังน้ี  

1) การพัฒนาทรัพยากรมนุษย 
(1) ในแตละป กรมความรวมมือระหวางประเทศจะใหการสนับสนุนทุนศึกษาระดับ

ปริญญาโทและฝกอบรมดูงานภายใตความรวมมือทางวิชาการ ไทย–สปป. ลาว โดยระหวางป 2549–
2557 ประเทศไทยสนับสนุนทุนศึกษาจํานวน 391 ทุน และทุนอบรมดูงาน 1,720 ทุน ในป 2558 
ฝายไทยไดใหทุนการศึกษาสําหรับปการศึกษา 2558 ประกอบดวยทุนศึกษาจํานวน 37 ทุน เปนทุน
ทวิภาคีนอกโครงการ 29 ทุน และทุนภายใตโครงการ 8 ทุน แบงเปนทุนศึกษาระดับปริญญาโท 35 ทุน 
และทุนศึกษาระดับปริญญาเอก 2 ทุน ทุนฝกอบรมดูงาน 20 หลักสูตร ๆ ละ 5–10 ทุน 

(2) ฝายไทยเห็นชอบในหลักการสนับสนุนทุนศึกษาทวิภาคีนอกโครงการ แผนงาน
พัฒนาทรัพยากรมนุษยระยะ 3 ป (2558–2560) ปละ 30 ทุน รวม 90 ทุน โดยฝายไทยเห็นชอบใน
หลักการสนับสนุนการฝกอบรมดูงานจํานวน 20 หลักสูตร ๆ ละ 5–10 ทุน 
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2) ความรวมมือดานโครงการ ประกอบดวย โครงการเด่ียวและโครงการภายใตแผนงาน
ระยะยาว (Program–based Approach) โดยประเทศไทยไดพัฒนาความรวมมือในลักษณะแผนงาน 
(Programme–based Approach) เพื่อใหสอดคลองกับปฏิญญาเวียงจันทนเกี่ยวกับการรับความ
รวมมือจากตางประเทศของรัฐบาล สปป. ลาว ที่รัฐบาลไทยไดลงนามใหสัตยาบันตอปฏิญญาดังกลาว 
รวมทั้งสนองตอบตอนโยบายของรัฐบาลลาวที่ตองการจะพัฒนาความรวมมือกับประเทศทั้งในดาน
เศรษฐกิจและสังคม โดยทั้งสองฝายไดจัดประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อจัดทําแผนงานความรวมมือดาน
การศึกษา (Country Programme for Education) จํานวน 1 แผนงาน มีระยะเวลาในการ
ดําเนินงาน 3 ป ในระยะแรกจะเนนการพัฒนาบุคลากรของสถาบันการศึกษาของประเทศ สปป. ลาว 
โดยมีโครงการที่จะดําเนินการในระยะแรกจํานวน 9 โครงการ  

สําหรับแผนงานความรวมมือดานการศึกษาในป 2557–2559 ทั้งสองฝายเห็นชอบรวมกัน
ใหดําเนินงานโครงการดานการศึกษาที่ยังไมแลวเสร็จ จํานวน 12 โครงการ โดยขยายระยะเวลา
โครงการเพื่อใหดําเนินการกิจกรรมที่คงคางใหเสร็จสิ้นภายในป 2559 และจะไมมีขอเสนอโครงการ
ดานการศึกษาใหม นอกจากเปนโครงการจําเปนและเรงดวนของรัฐบาล สปป. ลาว เทาน้ัน 

กรมความรวมมือระหวางประเทศไดจัดการดูงานใหแกประเทศตาง ๆ ในอนุภูมิภาค ลุมนํ้าโขง
และกลุมประเทศอาเซียน รวมทั้งประเทศ สปป. ลาว ในโครงการบัวแกวสัมพันธ (Buakaew Roundtable 
International on Sufficiency Economy: BRISE) เพื่อเผยแพรปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงและ
เสริมสรางเครือขายความสัมพันธระหวางกลุมประเทศเปาหมายกับหนวยงานของประเทศไทย รวมถึง
การแสวงหาแนวรวมและเครือขายในการพัฒนาชุมชนและสังคมระหวางกัน โดยที่ผานมาไดจัดการดูงาน
ภายใตโครงการดังกลาวแลวจํานวน 7 ครั้ง มีผูเขารวมการดูงานจากประเทศ สปป. ลาว ครั้งละ 2–4 คน  

ความรวมมือในระดับภูมิภาค ในระยะ 5 ประหวางป 2549–2553 ประเทศ สปป. ลาว 
ไดรับทุนจากรัฐบาลไทยจากการดําเนินกิจกรรมในสาขาการพัฒนาทรัพยากรมนุษยภายใตกรอบ 
ความรวมมือระดับภูมิภาคตาง ๆ จํานวน 529 ทุน มูลคารวม 56,283,000 บาท ดังน้ี 

1) Initiative for ASEAN Integration (ASEAN–IAI) 
กรมความรวมมือระหวางประเทศเปนหนวยงานหลักในการดําเนินกิจกรรมดานการ

พัฒนาทรัพยากรมนุษยใหแกประเทศเพื่อนบาน ภายใตกรอบ IAI ซึ่งในสาขา HPD มุงเนนเรื่อง 
Public Sector Capacity Building, Labour and Employment และ Higher Education และ
ตาม IAI Work Plan ฉบับที่ 1 (ป 2545–2551) และฉบับที่ 2 (ป 2552–2558) โดยใหการสนับสนุน
โครงการในสาขา Public Sector Capacity Building เชน การจัดฝกอบรมโดยสํานักงาน ก.พ. และ
สถาบันคีนัน เพื่อดําเนินโครงการความรวมมือทางวิชาการกับประเทศสมาชิกอาเซียนจํานวน 19 
โครงการ ระหวางป 2553–2555 วงเงินประมาณ 26 ลานบาท เพื่อใหเปนไปตามมติที่ประชุม ก.พ. 
อาเซียน และแผนงานการพัฒนาสมรรถภาพของระบบราชการตาม Blueprint for the ASEAN 
socio–Cultural Community (2009–2015) กิจกรรมโครงการประกอบดวยการจัดการฝกอบรม
สัมมนาในเรื่องการสงเสริมคุณธรรมจริยธรรมในราชการพลเรือน การสงเสริมและพัฒนาภาวะผูนํา 
และการสงเสริมการบริหารทรัพยากรบุคคลมืออาชีพใหแกกลุมประเทศสมาชิกอาเซียน 10 ประเทศ 
ประเทศอาเซียนกับประเทศคูเจรจา (ญี่ปุน เกาหลี และจีน) และประเทศสมาชิกอาเซียนเดิม 
(อินโดนีเซีย มาเลเซีย และสิงคโปร) 
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2) Ayeyawady–Chao Phraya–Mekong Economic Cooperation Strategy (ACMECS) 
(1) ป 2546 มีการใหทุนศึกษาระยะยาวตามคําประกาศของนายกรัฐมนตรีในการ

ประชุม ACMECS Summit จํานวน 100 ทุน และในป 2551 จํานวน 100 ทุน โดยที่ผานมาไดอนุมัติ
ทุนใหแกประเทศเพื่อนบานไปแลวกวา 100 ทุน ซึ่ง สปป. ลาว ไดรับ 53 ทุน 

(2) ป 2549 มีการดําเนินงานตามแผนการตอสูโรคไขหวัดนกและโรคติดตออื่น ๆ เชน 
การจัดฝกอบรมดาน Prevention of HIV and Sexual Transmitted Infections และ Outbreak 
Investigation for Surveillance Rapid Response Team (SRRT) ใหแกเจาหนาที่สาธารณสุข
ชายแดน เปนตน โดยระหวางป 2552–2554 จัดฝกอบรมใหแกประเทศสมาชิกไปแลว จํานวน 6 
หลักสูตร (สปป. ลาว 4 หลักสูตร และ ทุกประเทศสมาชิก 2 หลักสูตร) และใหทุนรวม 165 ทุน 
(สปป. ลาว ไดรับ 81 ทุนจาก 6 หลักสูตร) 

(3) ระหวางป 2548–2553 ดําเนินโครงการความรวมมือทวิภาคี Common Project 
กับประเทศเพื่อนบานสมาชิกรวม 14 โครงการ และจัดฝกอบรมดูงานใน 6 สาขาความรวมมือ ไดแก 
การเกษตร การอํานวยความสะดวกการคาการลงทุน การเช่ือมโยงเสนทางคมนาคม การทองเที่ยว 
อุตสาหกรรมพลังงาน สิ่งแวดลอม จํานวน 20 หลักสูตร และใหทุนไปแลว จํานวน 213 ทุน (ประเทศ
สปป. ลาว ไดรับ 46 ทุน)  

(4) ป 2555 มีทุนการศึกษาระดับปริญญาโทใหแกประเทศสมาชิก (กัมพูชา ลาว พมา 
และเวียดนาม) จํานวน 8 ทุน (ประเทศละ 2 ทุน)  

3) Greater Mekong Sub–region Economic Cooperation program (GMS) 
(1) มุงเนนการพัฒนาทรัพยากรมนุษยในดานแรงงาน การศึกษา การสาธารณสุข และ

การพัฒนาสังคม โดย ADB เปนหนวยงานสนับสนุนหลัก ในป 2552 รัฐบาลไทยโดยกรมความรวมมือ
ระหวางประเทศไดริเริ่มแจงเวียนทุนฝกอบรมดานการพัฒนาฝมือแรงงานใหแกประเทศสมาชิก 
[กัมพูชา ลาว พมา เวียดนาม จีนตอนใต (ยูนนาน) และไทย] ดําเนินการโดยสถาบันพัฒนาฝมือ
แรงงานนานาชาติเชียงแสน จ.เชียงราย กรมพัฒนาฝมือแรงงานจํานวน 4 หลักสูตร คือ Planning 
Organization and Implementation of Training, Competency Based Training, Employment–
oriented Modular Training และ Management of skill Development หลักสูตรละ 20 ทุน 

(2) ประเทศไทยไดจัดทําแผนปฏิบัติงานระยะ 2 ป (2555–2556) โดยในเบื้องตน  
ป 2555 จะมีการจัดฝกอบรมและประชุมสัมมนานาชาติจํานวน 3 หลักสูตร ใหแกประเทศสมาชิกใน
สาขาการพัฒนาสังคม (การคุมครองและชวยเหลือเหย่ือจากการคามนุษย) 

 
2.3  สรุปกรอบแนวคิด 

โดยที่สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ เปนหนวยงานภายใตพระราชบัญญัติการแพทย
ฉุกเฉิน พ.ศ. 2551 ที่มีหนาที่รับผิดชอบในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ ดําเนินงาน
ตามยุทธศาสตรการพัฒนาศักยภาพและการมีสวนรวมของภาคีเครือขายทั้งในและตางประเทศ ใน
แผนหลักการแพทยฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3 (พ.ศ. 2560–2564) การศึกษาสวนบุคคลฉบับน้ีเปน
การศึกษาแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการระหวางประเทศกําลังพัฒนาหรือ 
ความรวมมือใต–ใต (South–South Cooperation: SSC) แบบทวิภาคึกับประเทศ สปป. ลาว  



11 

ซึ่งเปนประเทศเพื่อนบานที่ใกลชิดที่สุด โดยศึกษากรณีศึกษาความรวมมือจังหวัดหนองคาย– 
นครหลวงเวียงจันทน เพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว โดยยึดความตองการ
ตามบริบทของ สปป. ลาว (Demand Driven Approach) ทั้งในระดับประเทศและระดับแขวง  
ในดานการพัฒนาบุคลากร การพัฒนาศูนยรับแจงเหตุและสั่งการ การพัฒนาหนวยปฏิบัติการฉุกเฉิน 
การพัฒนาหองฉุกเฉิน การพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉิน และการพัฒนาระบบเพื่อรองรับ
สถานการณ ภัยพิบัติของประเทศ สปป. ลาว และรอยตอกับประเทศไทย โดยศึกษากับผูบริหารและ
ผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉินของทั้ง 2 ประเทศ ซึ่งจะเปนเครื่องมือในการสงเสริมความสัมพันธ
อันดีระหวางประเทศและสรางระบบการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉินใหกับประชาชนในเขตรอยตอระหวาง
ประเทศไดอยางมีคุณภาพมาตรฐาน 

 
 



 

 

 
บทที่ 3 

ผลการศึกษา 
 
 

จากการเก็บรวบรวมขอมูลตามระเบียบวิธีการศึกษา สามารถสรุปผลการศึกษาได ดังน้ี 
1.  สภาพปจจุบันและความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบ

การแพทยฉุกเฉิน  
1.1 สภาพปจจุบันของประเทศ สปป. ลาว ในการใหบริการการแพทยฉุกเฉิน 
1.2 ความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน ในบริบทของ สปป. ลาว  

2.  แนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว  

วัตถุประสงคในการศึกษาครั้งน้ีเพื่อศึกษาสภาพปจจุบันและความตองการในบริบทของ
ประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน และศึกษาแนวทางความรวมมือและ 
การชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว 
ซึ่งจะเปนการสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว มีผลการศึกษา
ดังน้ี 
 
3.1  สภาพปจจุบันและความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉิน 

3.1.1  สภาพปจจุบันของประเทศ สปป. ลาว ในการใหบริการการแพทยฉุกเฉิน 
จากการสัมภาษณผูบริหารของประเทศ สปป. ลาว ที่มีบทบาทดานการแพทยฉุกเฉิน 

ทั้งในระดับกระทรวงสาธารณสุขและนครหลวงเวียงจันทน ไดแก รองลัดทะมนตรี (รองรัฐมนตรี) 
กะซวงสาทาละนะสุก (กระทรวงสาธารณสุข) ที่ดูแลดานการแพทยฉุกเฉิน รองผูอํานวยการ/หัวหนา
แผนกฉุกเฉินโรงพยาบาลมิตรภาพ โรงพยาบาลมโหสด และโรงพยาบาลเสดถาทิลาด จํานวน 4 ทาน 
และสัมภาษณผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ไดแก หัวหนาและ
ผูปฏิบัติงานศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 ผูปฏิบัติงานสายดวน 1624 และสายดวน 1625 
ผูปฏิบัติงานหนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว มูลนิธิรวมใจ มูลนิธิกูภัยนาคา 1 
สมาคมอาสากูภัยนครหลวง และอาสากาแดงลาว จํานวน 11 คน ตาม Interview Guide (ภาคผนวก ข) 
พบวา “ประเทศ สปป. ลาว มีความมุงมั่นและความตองการในการจัดบริการชวยเหลือผูเจ็บปวย
ฉุกเฉินแกประชาชน โดยมีความพยายามในการดําเนินการทั้งในระดับชาติและระดับแขวง  
แตเน่ืองจากมีขอจํากัดหลายประการจึงอยูระหวางการวางแผนและพัฒนาระบบ” 

กระทรวงสาธารณสุข แหง สปป. ลาว ไดแตงต้ังคณะกรรมการการแพทยฉุกเฉิน 
ที่มีรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขเปนประธาน มีผูแทนหนวยงานที่เกี่ยวของเปนกรรมการ อาทิ 
ผูแทนโรงพยาบาล กระทรวงมหาดไทย กระทรวงศึกษาธิการ และตํารวจ เปนตน นอกจากน้ียังมี
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คณะกรรมการตอบโตภัยพิบัติที่มีบทบาทหนาที่ในการวางแผนและดําเนินการกรณีเกิดภัยพิบัติของ
ประเทศ ทั้งน้ีไดรับการสนับสนุนการดําเนินงานดานตาง ๆ จากองคการและประเทศตาง ๆ อาทิ 
ประเทศฝรั่งเศส ประเทศไทย และประเทศญี่ปุน เปนตน  

การบริการการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ในปจจุบัน มีการดําเนินการ
ข้ึนอยูกับแตละแขวง โดยนครหลวงเวียงจันทนถือวาเปนพื้นที่ที่มีการใหบริการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน
มากที่สุดและดําเนินการกอนแขวงอื่น ๆ มีโรงพยาบาลมิตรภาพ (150 เตียง) เปนศูนยอุบัติเหตุที่
รับผิดชอบในการดูแลผูบาดเจ็บที่มาโรงพยาบาลเองและรับสงตอจากโรงพยาบาลอื่น รวมทั้งมี
ภาคเอกชนที่ไมแสวงกําไรเขามามีสวนในการรับแจงเหตุจากประชาชนและออกไปรับผูปวยฉุกเฉิน ณ 
จุดเกิดเหตุ สรุปสภาพปจจุบันในการใหบริการการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว มีการ
ดําเนินการ 3 ดานไดแก การรับแจงเหตุ การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ และการดูแลผูปวย
ฉุกเฉิน ณ หองฉุกเฉิน รายละเอียด ดังน้ี 

3.1.1.1 การรับแจงเหตุ 
นครหลวงเวียงจันทนมีภาคเอกชนกอต้ังศูนยรับแจงเหตุและอาสาบริการ 

กูชีพกูภัย โดยขอสนับสนุนเบอรโทรศัพทสายดวน 4 ตัวที่ผูแจงไมตองเสียคาบริการ จากบริษัท  
ลาวโทรคม จํากัด (รัฐบาลเปนผูถือหุนสวนใหญ) ปจจุบันมีศูนยรับแจงเหตุที่ดําเนินงานจํานวน 3 แหง 
ดังน้ี 

1)  สายดวน 1623 ของหนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง 
สปป. ลาว เปนศูนยรับแจงเหตุที่ใหบริการรับแจงเหตุทั้งกรณีผูแจงขอความชวยเหลือดานกูชีพและ
กูภัย มีที่ต้ังสํานักงานอยูที่บานดงโดก นครหลวงเวียงจันทน ผูปฏิบัติงานเปนอาสาสมัครที่ผานการ
อบรมการกูชีพเบื้องตนจากประเทศไทยและอบรมกันเองภายในมูลนิธิ ใหบริการตลอด 24 ช่ัวโมง 
โดยผลัดเวรกันทุก 4 ช่ัวโมง มีอุปกรณรับแจงเหตุและสื่อสารกับประชาชน ทีมปฏิบัติการ และตํารวจ 
ทั้งที่เปนโทรศัพทและวิทยุสื่อสารที่ปรับชองสัญญาณได มีการบันทึกการรับแจงเหตุทุกราย และมี
ระบบการประสานใหทีมปฏิบัติการที่ใกลที่สุดออกไปชวยเหลือประชาชน 

 

 
 

ภาพท่ี 1  ปายเบอรโทรฉุกเฉิน หนวยกูภัยมลูนิธิ สายดวน 1623 ในนครหลวงเวียงจันทน 
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ภาพท่ี 2  ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 
 

 
 

ภาพท่ี 3  เจาหนาที่ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 
 

 
 

ภาพท่ี 4  วิทยุสื่อสารและโทรศัพทในศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 
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ภาพท่ี 5  แบบบันทึกการรบัแจงเหตุของศูนยรบัแจงเหตุสายดวน 1623 
 

2) สายดวน 1624 ของหนวยกูภัยนครหลวง เปนศูนยรับแจงเหตุที่
ใหบริการรับแจงเหตุทั้งกรณีผูแจงขอความชวยเหลือดานกูชีพและกูภัย มีที่ต้ังสํานักงานอยูในนคร
หลวงเวียงจันทน ผูปฏิบัติงานเปนอาสาสมัครของมูลนิธิ ใหบริการตลอด 24 ช่ัวโมง มีอุปกรณรับแจง
เหตุและสื่อสารทั้งโทรศัพทและวิทยุสื่อสาร 

 

 
 

ภาพท่ี 6  เจาหนาที่ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1624 
 

3) สายดวน 1513 ของมูลนิธิกูภัยนาคา 1 สังกัดสํานักงานทดสอบ
คุณภาพนํ้ามันเช้ือไฟ สปป. ลาว เปนศูนยรับแจงการใหบริการทดสอบคุณภาพนํ้ามัน และรับแจงขอ
ความชวยเหลือดานกูชีพกูภัยเปนงานเสริม ผูปฏิบัติงานเปนอาสาสมัครของมูลนิธิ ใหบริการตลอด 24 
ช่ัวโมง  
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ภาพท่ี 7  เจาหนาที่ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1513 
 

3.1.1.2 การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ 
หนวยงานที่ ใหบริการชวยเหลือประชาชนกรณีเจ็บปวยฉุกเฉินใน 

นครหลวงเวียงจันทน เปนมูลนิธิ/สมาคมซึ่งปฏิบัติงานโดยจิตอาสา โดยจะดําเนินภารกิจควบคูกันไป
ทั้งเปนศูนยรับแจงเหตุสายดวนเจ็บปวยฉุกเฉินและเปนทีมออกปฏิบัติการ ณ จุดเกิดเหตุดวย มูลนิธิที่
ใหบริการดานน้ีมีอยูหลายแหง แตแหงที่ไดปฏิบัติงานอยางตอเน่ือง มี 5 แหง ดังน้ี  

1)  หนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว เปนมูลนิธิที่ให 
บริการทั้งในดานกูชีพและกูภัย โดยการประสานงานใหออกปฏิบัติการจากศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 
ซึ่งอยูในสังกัดเดียวกัน หนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว นครหลวงเวียงจันทน  
มีที่ต้ังจุดใหบริการประชาชนจํานวนทั้งหมด 4 แหง กระจายอยูตามถนนสายหลัก 4 มุมเมือง ของ
นครหลวงเวียงจันทน ทั้งน้ีเพื่อใหสามารถเขาชวยเหลือผูบาดเจ็บบนทองถนนและผูปวยฉุกเฉินได
อยางรวดเร็ว และใหบริการตลอด 24 ช่ัวโมง ผูปฏิบัติงานเปนเจาหนาที่มูลนิธิและอาสาสมัครที่ผาน
การอบรมหลักสูตรพนักงานฉุกเฉินการแพทย (Emergency Medical Technician–Basic: EMT–B) 
และหลักสูตรอาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย (Emergency Medical Responder: EMR) จากประเทศไทย
และจัดอบรมภายในมูลนิธิโดยมีวิทยากรจากประเทศไทยและประเทศ สปป. ลาว เปนวิทยากร ทั้งน้ี
ในแตละแหงจะมีหัวหนาจุดที่ทําหนาที่บริหารจัดการ กํากับ และพัฒนาเจาหนาที่ทั้งภาคทฤษฎีและ
ฝกปฏิบัติเปนระยะ มีรถบริการเปนรถพยาบาลฉุกเฉินเบื้องตนและระดับพื้นฐาน รถกูภัย และ
รถดับเพลิง อีกทั้งมี stock ชุดและอุปกรณการชวยเหลือกรณีผูปวยจมนํ้า สารเคมี และภัยพิบัติ 
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ภาพท่ี 8  รถและอุปกรณกูชีพกูภัยของหนวยกูภัยมลูนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว 
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2) หนวยกูภัยนครหลวง ภายใตสมาคมอาสากูภัยนครหลวง ที่ใหบริการ
ทั้งในดานกูชีพระดับเบื้องตนและกูภัยตลอด 24 ช่ัวโมง โดยการประสานงานใหออกปฏิบัติการจาก
ศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1624 ซึ่งอยูในสังกัดเดียวกัน  

 

  
 

  
 

ภาพท่ี 9  รถและอุปกรณกูชีพกูภัยของหนวยกูภัยนครหลวง 
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3)  มูลนิธิกูภัยนาคา 1 เปนมูลนิธิสังกัดสํานักงานทดสอบคุณภาพนํ้ามัน
เช้ือไฟ สปป. ลาว ที่ใหบริการทดสอบคุณภาพนํ้ามัน รวมทั้งบริการดานกูชีพเบื้องตนและกูภัยดวย 
โดยการประสานงานใหออกปฏิบัติการจากศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1513 ซึ่งอยูในสังกัดเดียวกัน 
ตลอด 24 ช่ัวโมง 
 

  
 

  
 

ภาพท่ี 10  รถและอุปกรณกูชีพกูภัยของมูลนิธิกูภัยนาคา 1 
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4)  มูลนิธิรวมใจ เปนมูลนิธิที่แยกออกมาจากสมาคมอาสากูภัยนครหลวง 
ปฏิบัติงานโดยการประสานงานการออกปฏิบัติการกูชีพเบื้องตนจากศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623 
ของหนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว ใหบริการทั้งดานกูชีพและกูภัยตลอด 24 
ช่ัวโมง 
 

  
 

 
 

ภาพท่ี 11  รถกูชีพกูภัยของมูลนิธิรวมใจ 
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5)  อาสากาแดงลาว สังกัดสภากาชาดลาว ซึ่งมีการใชสายดวนแจงเหตุ
ฉุกเฉิน 1625 และออกปฏิบัติการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉินเบื้องตน ณ จุดเกิดเหตุ แตไดปฏิบัติภารกิจ
ไมมากนักเน่ืองจากกาชาดลาวมีภารกิจหลายดาน ทั้งการบรรเทาทุกขตาง ๆ ทั้งในภาวะปกติและ 
ภัยพิบัติ การจัดการซากอาวุธและวัตถุระเบิดตกคาง (UXO) รวมทั้งการชวยเหลือผูดอยโอกาสหลาย
โครงการ 

 

   
 

  
 

ภาพท่ี 12  รถกูชีพกูภัยของอาสากาแดงลาว 
 

3.1.1.3 การดูแลผูปวยฉุกเฉิน ณ หองฉุกเฉิน  
หากมีการเจ็บปวยฉุกเฉินในพื้นที่นครหลวงเวียงจันทน ผูปวยฉุกเฉินจะ

เขามารับการรักษาที่โรงพยาบาล เน่ืองจากสุขศาลาซึ่งเปนสถานบริการสุขภาพในชุมชนยังไมได
ใหบริการดานการเจ็บปวยฉุกเฉิน ทั้งน้ีโรงพยาบาลในนครหลวงเวียงจันทนที่ดูแลสุขภาพประชาชน
ยามเจ็บปวยฉุกเฉินไดแก โรงพยาบาลมิตรภาพ โรงพยาบาลมโหสด และโรงพยาบาลเสดถาทิลาด  
ซึ่งแตละโรงพยาบาลมีความเช่ียวชาญและภารกิจหลักแตกตางกันไป  
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โรงพยาบาลมิตรภาพ (150 เตียง) เปนโรงพยาบาลที่มีภารกิจหลักและ
ความเช่ียวชาญในดานการดูแลผูบาดเจ็บและปวยฉุกเฉินในโรงพยาบาล เพราะเปนโรงพยาบาล 
ศูนยอุบัติเหตุ อีกทั้งประเทศ สปป. ลาว มีความตองการและมีแผนการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ซึ่งนํารองโดยโรงพยาบาลมิตรภาพ รวมทั้งมีแพทยที่รับผิดชอบแผนกฉุกเฉินของโรงพยาบาลมิตรภาพ
เปนคณะกรรมการการแพทยฉุกเฉินของกระทรวงสาธารณสุข จึงกําลังดําเนินการเรื่องขอตกลง 
(MOU) ระหวางกระทรวงสาธารณสุขกับโรงพยาบาลมิตรภาพและโรงพยาบาลขนาดใหญทุกแหงให
จัดต้ังทีมปฏิบัติการการแพทยฉุกเฉินระดับสูง (Advanced Life Support: ALS Team) ภายในป 
2020 เพื่อใหโรงพยาบาลมีการออกปฏิบัติการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ นอกเหนือจาก
การรับรักษาผูปวยที่หองฉุกเฉินอยางเชนในปจจุบัน  

การดูแลผูปวยฉุกเฉิน ณ หองฉุกเฉินของโรงพยาบาลเปนการต้ังรับ 
ผูปวยฉุกเฉินจะเดินทางมายังโรงพยาบาลเองหรือมาโดยหนวยกูชีพกูภัยของมูลนิธิ แตละโรงพยาบาล
จะมีจุดคัดกรองประเภทผูปวยและสงเขารักษาในแตละโซนของหองฉุกเฉินตามระดับความรุนแรง 
หากมีผูบาดเจ็บรุนแรงจะนําสงผูปวยไปยังโรงพยาบาลมิตรภาพ ซึ่งถือวามีความเช่ียวชาญดาน
อุบัติเหตุ หากผูปวยตองการไปรับการรักษาในประเทศไทยผูปวยตองเดินทางไปเองหรือประสาน 
ขอรถพยาบาลจากประเทศไทยเขามารับโดยเสียคาใชจายเอง เน่ืองจากยังไมมีขอตกลงเรื่องการสงตอ
ระหวางโรงพยาบาล ทั้งน้ีแพทยที่โรงพยาบาลใน สปป. ลาว จะเขียนใบขอมูลผูปวยใหไปประกอบ 
การรักษาตอเพื่อประโยชนของผูปวย 

ปจจุบันประเทศ สปป. ลาว ยังไมมีแพทยเฉพาะทางดานฉุกเฉิน จึงมี
แผน ที่จะพัฒนาหลักสูตรและผลิตแพทยเฉพาะทางดานฉุกเฉินซึ่งเรียกวา “แพทยเวชศาสตรฉุกเฉิน 
(Emergency Physician: EP)” ในเร็ววันน้ีที่คณะแพทศาสตร มหาวิทยาลัยแหงชาติลาว ซึ่งเช่ือวา
แพทยเหลาน้ีจะเปนผูนําในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินและพัฒนาคุณภาพการดูแลผูปวย
ฉุกเฉินในประเทศ สปป. ลาว ตอไป 

 

 
 

ภาพท่ี 13  หองฉุกเฉิน โรงพยาบาลมิตรภาพ 
 



23 

 

 
 

ภาพท่ี 14  หองฉุกเฉิน โรงพยาบาลมโหสด 
 

 
 

ภาพท่ี 15  หองฉุกเฉิน โรงพยาบาลเสดถาทิลาด 
 
3.1.2  ความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในบริบทของประเทศ สปป. ลาว  

จากสภาพปจจุบันในการใหบริการผูปวยฉุกเฉินของหนวยงานตาง ๆ ในนครหลวง
เวียงจันทน ทั้งภาครัฐและเอกชนดังกลาวขางตน รวมทั้งเปาหมายของหนวยงานที่เกี่ยวของ 
โดยเฉพาะกระทรวงสาธารณสุขที่ตองการดูแลประชาชนและผูที่อยูในประเทศ สปป. ลาว ในยาม
เจ็บปวยฉุกเฉินอยางมีคุณภาพ ผูบริหารและผูปฏิบัติงานของประเทศ สปป. ลาว ที่เกี่ยวของกับการ
ใหการดูแลผูปวยฉุกเฉินในนครหลวงเวียงจันทนจึงใหขอมูลความตองการในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว จากการสัมภาษณตาม Interview Guide (ภาคผนวก ข) 
วา ประเทศ สปป. ลาว มคีวามตองการรวมมือและรับการชวยเหลือดานวิชาการในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินทั้งระบบ โดยตองการการออกแบบและวางแผนระบบการดูแลรักษาพยาบาลผูปวย
ฉุกเฉินทั้งนอกโรงพยาบาลและในโรงพยาบาล โดยใหความสําคัญในการพัฒนาระบบสื่อสารและ 
รับแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉินเบอรเดียวทั่วประเทศ การพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินพรอมรถและอปุกรณ 
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ทั้งระดับพื้นฐานและระดับสูง การพัฒนาแพทยและบุคลากรเฉพาะทางดานฉุกเฉิน การพัฒนา
คุณภาพหองฉุกเฉินทุกโรงพยาบาลใหญ และการพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉินทั้งภายในประเทศ
และสงตอกับประเทศไทย รวมทั้งการเตรียมการและการปฏิบัติการกรณีเกิดภัยพิบัติ สวนการให
ความรูกับประชาชนและการปองกันการเจ็บปวยฉุกเฉินน้ันใหความสําคัญในอันดับรองลงมา โดยผูบรหิาร
ของกระทรวงสาธารณสุขประเทศ สปป. ลาว มีขอเสนอในการทําบันทึกขอตกลงความรวมมือ (MOU) 
กับกระทรวงสาธารณสุขและสถาบันการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย ทั้งน้ีมีรายละเอียดระดับ 
ความตองการในการพัฒนาตามองคประกอบของระบบการแพทยฉุกเฉิน ดังภาคผนวก ง 

 
3.2  แนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพ่ือพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว  

จากการสอบถามผูบริหารของหนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย
ไดแก เลขาธิการสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติและผูอํานวยการสํานักสาธารณสุขฉุกเฉินกระทรวง
สาธารณสุข รวมทั้งการเก็บรวบรวมขอมูลจากเอกสารของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย
พบวา ประเทศไทยมีความพรอมและสามารถรวมมือและใหการชวยเหลือดานวิชาการแกประเทศ 
สปป. ลาว เเบบทวิภาคี (Bilateral Programme) ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินที่สอดคลอง
กับสภาพบริบทและความตองการของประเทศ สปป. ลาว โดยมีเปาหมายรวมกันคือ เพิ่มพูน 
ขีดความสามารถและพัฒนาศักยภาพในการพึ่งพาตนเองเพื่อการพัฒนาอยางย่ังยืนในการดําเนินการ 
ดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว  

สําหรับแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบการแพทย
ฉุกเฉินระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว น้ัน จากการศึกษาเอกสารพบวา ประเทศไทยมี
ความรวมมือเพื่อการพัฒนากับประเทศเพื่อนบานตามแนวชายแดนไทย โดยกรมความรวมมือระหวาง
ประเทศ กระทรวงการตางประเทศ (สํานักงานความรวมมือเพื่อการพัฒนาระหวางประเทศ: สพร. เดิม) 
เริ่มดําเนินการมาต้ังแตป พ.ศ. 2504 ซึ่งมีรูปแบบความรวมมือที่เปนไปตามความตองการของประเทศ
คูรวมมือ (demand driven) ที่อาศัยเทคโนโลยีและความรูที่เหมาะสม ภายใตผลประโยชนรวมกัน 
และเนนการพัฒนาทรัพยากรมนุษยและเพิ่มขีดความสามารถ (capacity building) เปนหลัก สําหรับ
กรอบความรวมมือ (Cooperation Framework) กับประเทศ สปป. ลาว น้ัน ประเทศไทยมีความรวมมือ
ทั้งในดานการศึกษา การสาธารณสุข และการเกษตรมาโดยตลอด ภายใตการประชุมความรวมมือทาง
วิชาการไทย–สปป. ลาว (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2559ก) 

ความรวมมือดานสาธารณสุขระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว กระทรวง
สาธารณสุขของทั้ง 2 ประเทศ ไดมีความรวมมือมาอยางยาวนาน ต้ังแตมีการลงนามในบันทึกชวยจํา 
เมื่อป พ.ศ. 2538 ทําใหมีการแลกเปลี่ยนความรูและประสบการณทางดานวิชาการอยางสม่ําเสมอ 
โดยประเทศไทยไดใหความชวยเหลือแกประเทศ สปป. ลาว อยางตอเน่ือง ไมวาจะเปนโครงการ
พัฒนาโรงพยาบาลในลาว รวมถึงการจัดหายาเวชภัณฑและอุปกรณการแพทยที่จําเปน การจัดประชุม 
ดูงาน ฝกอบรม ใหความรูแกบุคลากรของฝายลาว ในเรื่องการปองกันและควบคุมโรคติดตอ  
การบริหารจัดการ ดานสาธารณสุข ฯลฯ เพื่อแกไขและพัฒนางานดานสาธารณสุข รวมถึงการพัฒนา
คุณภาพชีวิตของ ประชาชนของทั้งสองประเทศ (กรมความรวมมือระหวางประเทศ, 2559ง) 
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บันทึกชวยจําเมื่อวันที่ 16 มีนาคม พ.ศ. 2538 ณ นครหลวงเวียงจันทน ลงนามโดย  
ดร. อาทิตย  อุไรรัตน รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขไทย และศาสตราจารยวันนะเลด ลาดซะโพ 
รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขลาว มีสาระสําคัญคือใหมีความรวมมือดานสาธารณสุขระหวางกัน 
อาทิ การพัฒนาบุคลากร การแลกเปลี่ยนประสบการณและขอมูลขาวสารดานวิชาการ การวิจัย  
การพัฒนา การดูงาน และการฝกอบรม นอกจากน้ียังเห็นชอบใหจัดต้ัง “คณะกรรมการสาธารณสุข
ชายแดนไทย–ลาว” รวมกัน เพื่อผนึกกําลังปองกันปญหาดานสุขภาพอนามัยของประชาชนทั้งสอง
ประเทศ โดยเฉพาะโรคติดตอและโรคระบาดตาง ๆ  การคุมครองผูบริโภคดานอาหารและยา และปญหาอื่น  ๆ
ที่ทั้งสองฝายมีความสนใจรวมกัน ซึ่งมีการประชุมคณะกรรมาธิการรวมวาดวยความรวมมือไทย–ลาว 
เปนประจําทุกป โดยสลับกันเปนเจาภาพ ตอมามีการทําบันทึกการเจรจาระหวางกระทรวง
สาธารณสุขไทยกับ สปป. ลาว ลงนามโดยรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขของทั้งสองประเทศ
เปนระยะอยางตอเน่ือง โดยมีโครงการสําคัญที่มีความรวมมือกัน ไดแก (1) การกอสรางโรงพยาบาล
เมืองโพนโฮงใหเปนโรงพยบาลชุมชนที่เปนศูนยอุบัติเหตุและศูนยบําบัดและฟนฟูผูปวยยาเสพติด  
(2) การพัฒนาโรงพยาบาลแขวงบอแกว (3) การกอสรางศูนยบําบัดรักษาและฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาเสพติด 
ณ แขวงจําปาสัก (4) การจัดหายาและอุปกรณทางการแพทย (5) การพัฒนาทรัพยากรมนุษยดาน
สุขภาพ (6) การปองกันและควบคุมโรคระหวางประเทศ (7) การควบคุมยาที่ไมไดมาตรฐานและยาปลอม 
(8) การแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารเพื่อการเฝาระวังโรคและปญหาเกี่ยวกับการใชอาหารและยา  
(9) การปองกันและควบคุมการระบาดของโรคติดตอตาง ๆ (10) การประชุม Lao–Thai Health 
Collaboration Meeting ซึ่งเปนระดับรัฐมนตรีเปนประจําทุกปภายใตแผนปฏิบัติการรวม  
(11) การประชุมระดับเจาหนาที่อาวุโส และการกระชับความรวมมือระหวางหนวยงานสาธารณสุข
ไทย–ลาว ทั้งในระดับสวนกลางและทองถ่ินอยางตอเน่ือง เปนตน 

ความรวมมือทางดานสาธารณสุขระหวางจังหวัดหนองคายพืน้ที่รอยตออําเภอ ศรีเชียงใหม
กับนครหลวงเวียงจันทน ไดมีความรวมมือชายแดนดานตาง ๆ โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
หนองคายและแผนกสาธารณสุขนครหลวงเวียงจันทน โดยมีการพัฒนาความรวมมือมาต้ังแตป พ.ศ. 
2537 ซึ่งประสานงานกันทั้งในรูปแบบที่เปนทางการและไมเปนทางการ และมีขอตกลงความรวมมือ
ดานสาธารณสุขชายแดนอยางเปนทางการในป พ.ศ. 2549 เปนตนมา ทําใหทั้งสองฝายดําเนินงาน
ความรวมมือดานสาธารณสุขชายแดนและแลกเปลี่ยนประสบการณการดําเนินงานบนความสัมพันธ
และมิตรภาพของประเทศเพื่อนบานที่ดี ทั้งน้ีจังหวัดหนองคายไดรับงบประมาณการดําเนินงานจาก
มูลนิธิ Rockefeller เพื่อดําเนินงานโครงการ Mekong Basin Disease Surveillance (MBDS)  
ในการเฝาระวังปองกันและควบคุมโรคติดตอระหวางชายแดน และมูลนิธิคีนันแหงเอเชีย (KIAsia 
Institiute) รวมกับกระทรวงสาธารณสุขไทยซึ่งไดรับงบประมาณจาก USIAD เพื่อดําเนินโครงการ
สรางความเขมแข็งความรวมมือการเฝาระวัง ปองกันและควบคุมโรคติดตอชายแดนในประเทศแถบ
อนุภูมิภาคลุมแมนํ้าโขง รวมทั้งไดรับงบประมาณภายในประเทศไทยจากกรมความรวมมือระหวาง
ประเทศ กระทรวงการตางประเทศ, สํานักนโยบายและยุทธศาสตร และสํานักบริหารการสาธารณสุข 
กระทรวงสาธารณสุข และสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 

ผลการสอบถามผูบริหารของหนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย 
ตามแบบสอบถามในภาคผนวก ค รวมทั้งการเก็บรวบรวมขอมูลจากเอกสารของสํานักงานสาธารณสขุ
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จังหวัดหนองคาย พบวา ประเทศไทยมีความพรอมและสามารถใหความรวมมือและการชวยเหลือดาน
วิชาการแกประเทศ สปป. ลาว เเบบทวิภาคีภายใตความรวมมือใต–ใตในการพัฒนาระบบการแพทย
ฉุกเฉิน โดยมีความเปนไปไดและระดับความสําคัญในการรวมมือและชวยเหลือประเทศ สปป. ลาว 
ตามองคประกอบของระบบการแพทยฉุกเฉินที่สอดคลองกับสภาพบริบทและความตองการของ
ประเทศ สปป. ลาว (รายละเอียดตามภาคผนวก ง) เพื่อใหมีความเปนเจาของ (Ownership)  
สูการพัฒนาที่ย่ังยืนสอดคลองกับกรอบความรวมมือระหวางประเทศ (ภาคผนวก ก) ดังน้ี 

3.2.1  การเปนผูเช่ียวชาญ/ที่ปรึกษาในการออกแบบและพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ของประเทศ สปป. ลาว ทั้งระบบตามบริบทของ สปป. ลาว โดยการดําเนินการทั้งในระดับชาติและ
ระดับจังหวัด ไดแก (1) การจัดประชุมสัมมนาระดับชาติรวมกันระหวางกระทรวงสาธารณสุขของทั้ง 
2 ประเทศ สํานักสาธารณสุขฉุกเฉิน และสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ เพื่อออกแบบระบบ
การแพทยฉุกเฉินใหกับประเทศ สปป. ลาว และ (2) การจัดประชุมสัมมนาระดับจังหวัดรวมกัน
ระหวางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย โรงพยาบาลหนองคาย หนวยปฏิบัติการฉุกเฉินและ
มูลนิธิในจังหวัดหนองคาย กับแผนกสาทาละนะสุกนครหลวงเวียงจันทน โรงพยาบาลและมูลนิธิใน
นครหลวงเวียงจันทน เพื่อออกแบบระบบการแพทยฉุกเฉินใหกับนครหลวงเวียงจันทนและรอยตอ
ระหวางประเทศ ในดานการพัฒนาระบบการรับแจงเหตุและเบอรโทรศัพทแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน
เบอรเดียว การพัฒนาระบบสื่อสาร การพัฒนารถพยาบาลฉุกเฉิน การพัฒนาหลักสูตรแพทยเวชศาสตร
ฉุกเฉินและบุคลากรเฉพาะทางดานฉุกเฉิน การพัฒนาคุณภาพหองฉุกเฉิน การพัฒนาระบบสงตอ
ผูปวยฉุกเฉินทั้งภายในประเทศและสงตอกับประเทศไทย รวมทั้งการเตรียมการและการปฏิบัติการ
กรณีเกิดภัยพิบัติ  

3.2.2  การพัฒนาบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉิน โดยมีความรวมมือในดานตาง ๆ 
ไดแก (1) การพัฒนาหลักสูตรรวมกันระหวางหนวยงานที่เกี่ยวของ เชน แผนกสาทาละนะสุก 
นครหลวงเวียงจันทน โรงพยาบาลและมูลนิธิในนครหลวงเวียงจันทน สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 
สํานักสาธารณสุขฉุกเฉิน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย โรงพยาบาลหนองคาย หนวยปฏิบัติการ
ฉุกเฉินและมูลนิธิในจังหวัดหนองคาย (2) การจัดโครงการฝกอบรมในหลักสูตรตาง ๆ ตามความตองการ
และความจําเปนของประเทศ สปป. ลาว โดยเฉพาะการฝกอบรมหลักสูตร ครู ก (training for the 
trainer) เพื่อใหประเทศ สปป. ลาว สามารถเพิ่มศักยภาพในการพัฒนาบุคลากรดวยตนเองได  
(3) การใหทุนศึกษาหรือฝกอบรม รวมทั้งทุนศึกษาดูงานแกบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉินใน
ประเภทที่ประเทศ สปป. ลาว ตองการ เชนหลักสูตรแพทยเวชศาสตรฉุกเฉิน (EP) พยาบาลฉุกเฉิน 
นักปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทยปริญญาตรี (Paramedic) พนักงานฉุกเฉินการแพทย (EMT–B) 
อาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย (EMR) ผูรับแจงเหตุ หรือหลักสูตรการจัดการทางการแพทยใน
สถานการณภัยพิบัติ (ICS, MIMMS) เปนตน 

3.2.3  ความรวมมือระหวางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคายกับแผนกสาทาละนะสุก 
นครหลวงเวียงจันทน โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย มีศูนยประสานงานเครือขาย
ประชาคมอาเซียนดานสาธารณสุข "ศคอส." มีคณะกรรมการพัฒนาศูนยประสานงานเครือขาย
ประชาคมอาเซียน โดยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดเปนประธาน มีแผนยุทธศาสตรการพัฒนางาน
สาธารณสุขชายแดนจังหวัดหนองคาย พ.ศ. 2555–2559 (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย, 
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2559ก) และมีแผนยุทธศาสตรการพัฒนาศักยภาพระบบบริการสาธารณสุขรองรับการ เขาสู
ประชาคมอาเซียน จังหวัดหนองคาย พ.ศ. 2557–2560 รวมทั้งสํานักงานสาธารณสุขหนองคายกับ
แผนกสาทาละนะสุกนครหลวงเวียงจันทน ไดลงนามบันทึกขอตกลงความรวมมือดานสาธารณสุข
ชายแดนในปงบประมาณ 2559 ใหดําเนินโครงการแกไขปญหาและพัฒนางานสาธารณสุขชายแดน 
ไทย–สปป. ลาว โดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย, 
2559ข) โดยไดรับงบประมาณจากกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงการตางประเทศ ในโครงการตาง  ๆ
อาทิ (1) โครงการสรางความตระหนักและและเตรียมความพรอมสําหรับโรคติดตอและโรคอุบัติใหม
ตามแนวชายแดนระหวางจังหวัดหนองคายกับนครหลวงเวียงจันทน (2) โครงการความรวมมือเฝาระวัง 
ปองกัน และควบคุมโรคติดตอชายแดนระหวางนครหลวงเวียงจันทนและแขวง บอลิคําไซ กับจังหวัด
หนองคาย (3) โครงการซอมแผนบนโตะเพื่อตอบโตการระบาดของโรคระบาดจากสัตวสูคน กรณีการเกิด
การระบาดของโรคแอนแทรกซ ระหวางหวัดหนองคาย กับนครหลวงเวียงจันทนและแขวงบอลิคําไซ 
(4) โครงการความรวมมือซอมแผนตอบโตภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุข ระหวางจังหวัดหนองคาย
กับนครหลวงเวียงจันทนดานโรคระบาด อุบัติเหตุหมู และสารเคมี (5) โครงการพัฒนาบุคลากรทาง
การแพทยและสาธารณสุขดานการควบคุมโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล (IC) และดานการดูแลรักษา
ผูปวยอุบัติเหตุ/ฉุกเฉิน (ER) และผูปวยวิกฤต (ICU) ระหวางโรงพยาบาลหนองคาย จังหวัดหนองคาย 
กับโรงพยาบาลมโหสด โรงพยาบาลเสดถาทิลาด และโรงพยาบาลมิตรภาพ นครหลวงเวียงจันทน  

นอกเหนือจากความรวมมือระหวางสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคายกบัแผนกสาทาละนะสกุ
นครหลวงเวียงจันทนดังกลาวขางตน หากที่ประชุมความรวมมือดานการแพทยฉุกเฉินระหวาง
ประเทศไทยและประเทศ สปป. ลาว มีความตองการพัฒนาโครงการดานอื่น ๆ เพิ่มเติมเพื่อเปนการ
พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ก็สามารถรวมพิจารณาโครงการเพิ่มเติมได 

 

 
 

ภาพท่ี 16  ศูนยประสานงานเครือขายประชาคมอาเซียนดานสาธารณสุข 
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ภาพท่ี 17  พิธีลงนามบันทึกขอตกลงความรวมมือดานสาธารณสุขชายแดน ป 2559 ของ สสจ.
หนองคายกับแผนกสาทาละนะสุกนครหลวงเวียงจันทน 

 



 

 

 
บทที่ 4 

บทสรปุและขอเสนอแนะ 
 
 
4.1  สรุปผลการศึกษา 

การศึกษาความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน ประเทศ  
สปป. ลาว : กรณีศึกษาความรวมมือจังหวัดหนองคาย–นครหลวงเวียงจันทนฉบับน้ี เปนการศึกษา
สภาพปจจุบันและความตองการในบริบทของประเทศ สปป. ลาว ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน 
และศึกษาแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
ระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว โดยมุงหวังวาประเทศไทยจะมีแนวทางความรวมมือทวิภาคี
และการชวยเหลือดานวิชาการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินตามความตองการในบริบทของ
ประเทศ สปป. ลาว ระหวาง พ.ศ. 2560–2564 ในดานการพัฒนาบุคลากร การพัฒนาศูนยรับแจงเหตุและ
สั่งการ การพัฒนาหนวยปฏิบัติการฉุกเฉิน การพัฒนาหองฉุกเฉิน การพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉิน 
และการพัฒนาระบบเพื่อรองรับสถานการณภัยพิบัติของประเทศ สปป. ลาว และรอยตอกับประเทศไทย 
เพื่อเปนเครื่องมือในการสงเสริมความสัมพันธอันดีระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ย่ิงข้ึน 

ขอมูลสภาพปจจุบันและความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน และแนวทาง
ความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินกับประเทศ สปป. ลาว ไดมาจาก
การเย่ียมชม สอบถามและสัมภาษณผูบริหารและผูปฏิบัติงานที่มีบทบาทดานการแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศไทยและประเทศ สปป. ลาว ทั้งในสวนกลางและจังหวัด และการเก็บรวบรวมขอมูลจาก
เอกสาร 

ผลการศึกษาสภาพปจจุบันและความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว พบวา “ประเทศ สปป. ลาว มีความมุงมั่นและความตองการในการจัดบริการ
ชวยเหลือผูเจ็บปวยฉุกเฉินแกประชาชน โดยมีความพยายามในการดําเนินการทั้งในระดับชาติและ
ระดับแขวง มีคณะกรรมการการแพทยฉุกเฉินและคณะกรรมการตอบโตภัยพิบัติเพื่อขับเคลื่อนการ
ดําเนินงานดานการแพทยฉุกเฉิน แตเน่ืองจากมีขอจํากัดหลายประการจึงอยูระหวางการวางแผนและ
พัฒนาระบบ ปจจุบันประเทศ สปป. ลาว มีการใหบริการการแพทยฉุกเฉินแกประชาชน 3 ดานไดแก 
การรับแจงเหตุ การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ และการดูแลผูปวยฉุกเฉิน ณ หองฉุกเฉิน” 

การบริการการแพทยฉุกเฉินของ สปป. ลาว ในปจจุบัน มีการดําเนินการข้ึนอยูกับแตละแขวง 
โดยนครหลวงเวียงจันทนถือวาเปนพื้นที่ที่มีการใหบริการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉินมากที่สุดและ
ดําเนินการกอนแขวงอื่น ๆ ทั้งน้ีการบริการการแพทยฉุกเฉินที่ดําเนินการอยูในปจจุบัน ไดแก  

1)  การรับแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน ดําเนินการโดยภาคเอกชนที่ไมแสวงกําไร โดยใชเบอร
โทรศัพทสายดวนที่ผูแจงไมตองเสียคาบริการ ซึ่งมีจํานวน 3 ศูนยไดแก (1) สายดวน 1623 ของ
หนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว (2) สายดวน 1624 ของหนวยกูภัยนครหลวง 
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และ (3) สายดวน 1513 ของมูลนิธิกูภัยนาคา 1 ซึ่งทั้ง 3 แหงทําหนาที่ทั้งการรับแจงเหตุและจัดทีม
ออกปฏิบัติการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุทั้งกูชีพและกูภัย ตลอด 24 ช่ัวโมง  

2)  การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน ณ จุดเกิดเหตุ ปจจุบันมีเฉพาะมูลนิธิ/สมาคมจิตอาสาที่
ดําเนินการยู 5 แหงไดแก (1) หนวยกูภัยมูลนิธิชวยเหลือคนทุกขยากแหง สปป. ลาว (2) หนวยกูภัย
นครหลวง (3) มูลนิธิกูภัยนาคา 1 (4) มูลนิธิรวมใจ และ (5) อาสากาแดงลาว  

3)  การดูแลผูปวยฉุกเฉิน ณ หองฉุกเฉิน โรงพยาบาลในนครหลวงเวียงจันทนที่ดูแลสุขภาพ
ประชาชนยามเจ็บปวยฉุกเฉินไดแก โรงพยาบาลมิตรภาพ โรงพยาบาลมโหสด และโรงพยาบาล 
เสดถาทิลาด ซึ่งแตละโรงพยาบาลมีความเช่ียวชาญและภารกิจหลักแตกตางกันไป ทั้งน้ี โรงพยาบาล
มิตรภาพ (150 เตียง) เปนโรงพยาบาลที่มีภารกิจหลักและความเช่ียวชาญในดานการดูแลผูบาดเจ็บ
และปวยฉุกเฉินในโรงพยาบาล เพราะเปนโรงพยาบาลศูนยอุบัติเหตุ ซึ่งการดูแลผูปวยฉุกเฉิน ณ  
หองฉุกเฉินของโรงพยาบาลเปนการต้ังรับ ผูปวยฉุกเฉินจะเดินทางมายังโรงพยาบาลเองหรือมาโดย
หนวยกูชีพกูภัยของมูลนิธิ แตละโรงพยาบาลจะมีจุดคัดกรองประเภทผูปวยและสงเขารักษาในแตละโซน
ของหองฉุกเฉินตามระดับความรุนแรง หากมีผูบาดเจ็บรุนแรงจะนําสงผูปวยไปยังโรงพยาบาล
มิตรภาพ ซึ่งถือวามีความเช่ียวชาญดานอุบัติเหตุ หากผูปวยตองการไปรับการรักษาในประเทศไทย
ผูปวยตองเดินทางไปเองหรือประสานขอรถพยาบาลจากประเทศไทยเขามารับโดยเสียคาใชจายเอง  

ผลการศึกษาความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน ในบริบทของประเทศ 
สปป. ลาว พบวา “ประเทศ สปป. ลาว วา มีความตองการรวมมือและรับการชวยเหลือดานวิชาการ
ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินทั้งระบบ” โดยตองการการออกแบบและวางแผนระบบการดูแล
รักษาพยาบาลผูปวยฉุกเฉินทั้งนอกโรงพยาบาลและในโรงพยาบาล โดยใหความสําคัญในการพัฒนา
ระบบสื่อสารและรับแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉินเบอรเดียวทั่วประเทศ การพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
พรอมรถและอุปกรณทั้งระดับพื้นฐานและระดับสูง การพัฒนาแพทยและบุคลากรเฉพาะทางดานฉุกเฉิน 
การพัฒนาคุณภาพหองฉุกเฉินทุกโรงพยาบาลใหญ และการพัฒนาระบบสงตอผูปวยฉุกเฉินทั้ง
ภายในประเทศและสงตอกับประเทศไทย รวมทั้งการเตรียมการและการปฏิบัติการกรณีเกิดภัยพิบัติ 
สวนการใหความรูกับประชาชนและการปองกันการเจ็บปวยฉุกเฉินน้ันใหความสําคัญในอันดับรองลงมา 
ทั้งน้ี ผูบริหารของกระทรวงสาธารณสุขประเทศ สปป. ลาว มีขอเสนอในการทําบันทึกขอตกลง 
ความรวมมือ (MOU) กับกระทรวงสาธารณสุขและสถาบันการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย 

สําหรับแนวทางความรวมมือและการชวยเหลือดานวิชาการ เพื่อพัฒนาระบบการแพทย
ฉุกเฉินระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว น้ัน พบวา “ประเทศไทยมีความพรอมและ
สามารถรวมมือและใหการชวยเหลือดานวิชาการแกประเทศ สปป. ลาว เเบบทวิภาคี ในการพัฒนา
ระบบการแพทยฉุกเฉินที่สอดคลองกับสภาพบริบทและความตองการของประเทศ สปป. ลาว ได โดย
มีเปาหมายรวมกันคือ เพิ่มพูนขีดความสามารถและพัฒนาศักยภาพในการพึ่งพาตนเองเพื่อการพัฒนา
อยางย่ังยืนในการดําเนินการดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ” ซึ่งประเทศไทยกับ
ประเทศ สปป. ลาว มีความรวมมือในดานตาง ๆ โดยเฉพาะดานสาธารณสุขมาเปนระยะ ทั้งน้ีในพื้นที่
ที่มีอาณาเขตติดตอกัน อาทิ รอยตอจังหวัดหนองคายกับนครหลวงเวียงจันทน ไดมีความรวมมือดาน
สาธารณสุขระหวางประเทศหลายโครงการ โดยไดรับการสนับสนุนจากกระทรวงสาธารณสุข 
กระทรวงการตางประเทศ และสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ อันไดแก โครงการพัฒนาบุคลากร 
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การสนับสนุนครุภัณฑทางการแพทย การพัฒนาโรงพยาบาลโพนโฮงใหเปนศูนยอุบัติเหตุ การซอม
แผนภัยพิบัติ ความรวมมือดานโรคระบาด และการสงตอระหวางประเทศ ซึ่งเปนสวนหน่ึงที่ประเทศ 
สปป. ลาว ตองการพัฒนาเพื่อเปาหมายในการดูแลสุขภาพประชาชนยามเจ็บปวยฉุกเฉิน แตหากไดมี
ความรวมมือในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินทั้งระบบจะเปนการชวยใหเปาหมายดังกลาวบรรลุ
ไดเร็วข้ึนและมีคุณภาพ  

ทั้งน้ี หนวยงานที่รับผิดชอบหลักดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทยมีความพรอมในการ
รวมมือและใหการชวยเหลือดานวิชาการแกประเทศ สปป. ลาว เเบบทวิภาคีในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินในดานที่ประเทศ สปป. ลาว ตองการ ไดแก (1) การเปนผูเช่ียวชาญ/ที่ปรึกษาใน
การออกแบบและพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว ทั้งระบบตามบริบทของ 
สปป. ลาว (2) การพัฒนาบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉิน และ (3) ความรวมมือระหวางสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดหนองคายกับแผนกสาทาละนะสุกนครหลวงเวียงจันทน  

 
4.2  ขอเสนอแนะ  

4.2.1  ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1)  ประเทศไทยในฐานะประธานกลุมความรวมมือ G77 ควรสนับสนุนสงเสริม

ความรวมมือใต–ใต (South–South Cooperation) ระหวางประเทศไทยและประเทศ สปป. ลาว 
โดยความสมัครใจและใหประเทศ สปป. ลาว ไดกําหนดความตองการและการดําเนินงานโครงการเปน
เจาของ (Ownership) เพื่อกาวสูการพัฒนาที่ย่ังยืน (Sustainable Development)  

2)  ความรวมมือระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ควรเปนแบบทวิภาคี 
โดยประเทศ สปป. ลาว จะไดรับประโยชนจากความรวมมือคือ ไดพึ่งพาตนเองและไดเพิ่มพูน 
ขีดความสามารถเชิงสรางสรรคในการแกไขปญหาตามความตองการและคานิยมของประเทศ  
สวนประเทศไทยจะไดใชความรูประสบการณและศักยภาพของทรัพยากรมนุษยที่มีอยู รวมทั้งได
ประสานนโยบายระหวางประเทศ และมีสวนในการยกระดับความสามารถในการสรางอํานาจตอรอง
ในการเจรจาพหุภาคี  

3)  กระทรวงสาธารณสุขและหนวยงานที่เกี่ยวของของประเทศ สปป. ลาว ควร
เรงรัดนโยบายที่เปนเอกภาพดานการแพทยฉุกเฉินของประเทศ และแปลงนโยบายไปสูการปฏิบัติโดย
การขับเคลื่อนเชิงยุทธศาสตร 

4)  หนวยงานที่เกี่ยวของระดับประเทศของไทยที่รับผิดชอบหลักดานการแพทย
ฉุกเฉินและความรวมมือระหวางประเทศ ไดแก สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ สํานักสาธารณสุข
ฉุกเฉิน กระทรวงสาธารณสุข และกรมความรวมมือระหวางประเทศ กระทรวงการตางประเทศ  
ควรหารือกันเพื่อประสานนโยบายดานการแพทยฉุกเฉินระหวางประเทศที่เปนเอกภาพ เกี่ยวกับ
รูปแบบความรวมมือและการชวยเหลือเพื่อพัฒนาประเทศเพื่อนบานดานการแพทยฉุกเฉิน ทั้งใน
ภาวะปกติและภัยพิบัติ 

5)  สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ควรกําหนดกลวิธีดําเนินงานในแผนหลักการ
แพทยฉุกเฉินแหงชาติฉบับที่ 3 (พ.ศ. 2560–2564) ยุทธศาสตรการพัฒนาศักยภาพและการมีสวนรวม
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ของภาคีเครือขายทั้งในและตางประเทศ ใหตอบสนองตอการพัฒนาองคประกอบตาง ๆ ในระบบ
การแพทยฉุกเฉินตามสภาพบริบท ความตองการ และความรวมมือระหวางประเทศคูรวมมือ  

4.2.2  ขอเสนอแนะในการดําเนินการ 
1)  ควรมีการประชุมหารือแนวทางและดําเนินการลงนามขอตกลงความรวมมือ 

(MOU) ระหวางกระทรวงสาธารณสุขไทย สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ และกระทรวง
สาธารณสุข ประเทศ สปป. ลาว ดานความรวมมือและแนวทางการพัฒนาและชวยเหลือในการพัฒนา
ระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว และเขตรอยตอระหวางประเทศ โดยกําหนด
เปาหมายคือประสิทธิผลของการพัฒนา 

2)  สํานักสาธารณสุขฉุกเฉิน กระทรวงสาธารณสุข และสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดหนองคาย ควรวางแผนโครงการดําเนินงานดานสาธารณสุขระหวางประเทศทั้งระยะสั้นและ
ระยะยาว ใหสอดคลองกับสภาพบริบทและความตองการของประเทศ สปป. ลาว รวมทั้งสอดคลอง
กับนโยบายและทิศทางในการสนับสนุนการพัฒนาประเทศเพื่อนบานของกระทรวงสาธารณสุขและ
กระทรวงการตางประเทศ 

3)  สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ ควรประสานการดําเนินงานกับสํานักงาน
สาธารณสุขจังหวัดหนองคาย โรงพยาบาลมิตรภาพและแผนกสาธารณสุขแขวงนครเวียงจันทน 
เพื่อใหการสนับสนุนสงเสริมการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในดานที่เกี่ยวของสอดคลองกับอํานาจ
หนาที่ของสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 

4)  สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและแผนกสาธารณสุขแขวงตาง ๆ ที่มีอาณาเขต
ติดตอกันระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ควรประเมินตนเองและศึกษาทบทวนความจําเปน 
ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินในพื้นที่ที่รับผิดชอบ โดยอาจนําผลการศึกษาน้ีไปเปนแนวทางใน
การดําเนินการ 

5)  หนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉินของนครเวียงจันทน ไดแก  
แผนกสาธารณสุขนครเวียงจันทน โรงพยาบาลตาง ๆ มูลนิธิและสมาคมที่ดําเนินการดานกูชีพกูภัย 
ควรรวมกันหารือเพื่อหาแนวทางการดําเนินงานที่เอื้อประโยชนตอการชวยเหลือประชาชนกรณี
เจ็บปวยฉุกเฉินใหครอบคลุมพื้นที่ในนครหลวงเวียงจันทน โดยประสานการดําเนินงานที่เปนระบบ
และไมซ้ําซอน 

6)  จังหวัดหนองคายและนครหลวงเวียงจันทนควรรวมกันพัฒนาระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศเพื่อการจัดการฐานขอมูลสาธารณสุขชายแดนระหวางไทย–ลาวดานการแพทยฉุกเฉิน  
เพื่อสรางเครือขายเช่ือมโยงฐานขอมูลระบบการแพทยฉุกเฉินระหวางหนวยงานในพื้นที่ชายแดน 

7)  หนวยงานที่เกี่ยวของควรใหการชวยเหลือเพื่อพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน
แกประเทศ สปป. ลาว ในโครงการตาง ๆ อยางตอเน่ือง โดยเฉพาะในโครงการที่มีความตองการและ
จัดอันดับความรวมมือในอันดับตน ๆ เชน โครงการพัฒนาบุคลากรดานการแพทยฉุกเฉิน โครงการ
จัดต้ังศูนยรับแจงเหตุและสั่งการของรัฐ โครงการพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน และโครงการพัฒนา
ระบบสงตอทั้งภายในประเทศและระหวางประเทศ เปนตน 
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ภาคผนวก ก 
กรอบความรวมมือระหวางประเทศ ท่ีเก่ียวของ 

 
1. ปฏิญญาปูซาน 

การประชุมระดับสูง ณ เมืองปูซาน สาธารณรัฐเกาหลี ไดมีความเห็นชอบกับปฏิญญาปูซาน 
(Busan Partnership for Effective Development Cooperation) เมื่อวันที่ 1 ธันวาคม พ.ศ. 
2554 โดยมีความเปลี่ยนแปลงจาก Paris Declaration และ Accra Agenda for Action 
(สถาบันการศึกษาความรวมมือระหวางประเทศแหงมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร, 2559) ดังน้ี 

1) มุงเนนความรวมมือแบบหุนสวนเพื่อการพัฒนาในเวทีระหวางประเทศ ซึ่งสนับสนุนให
ประเทศที่มีความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจใหม (Emerging economies) ภาคประชาสังคมและภาค
ประชาชนเขามามีสวนรวมในการพัฒนามากข้ึน 

2) กําหนดเปาหมายใหม จากการใหความสําคัญกับประสิทธิผลของความชวยเหลือ  
เปนประสิทธิผลของการพัฒนา และแนวทางการใหความชวยเหลือจะไมยึดติดกับการใหในรูปตัวเงิน
เทาน้ัน แตจะรวมความชวยเหลือ เชน การยกเวนภาษีการคา การลงทุน การแลกเปลี่ยนทรัพยากรใน
ประเทศ ความชวยเหลือเพื่อการคา และการบริจาค 

3) เห็นชอบใหความรวมมือแบบใต–ใต เปนกลไกความรวมมือหน่ึงในการสนับสนุน 
การดําเนินงานความรวมมือแบบเหนือ–ใต และสนับสนุนใหมีการขยายการดําเนินงานความรวมมือ
ดังกลาวบนหลักการของความสมัครใจ 

4) กําหนดหลักการใหมเพื่อมุงสูเปาหมายรวมกันที่เนนใหประเทศผูรับมีสวนในการกาํหนด
ความตองการ และการดําเนินงานโครงการต้ังแตแรก เพื่อความเปนเจาของมากข้ึน (Ownership) 
มุงเนนผลของการพัฒนาในการขจัดปญหาความยากจน ลดชองวางความไมเทาเทียมกัน การพัฒนา
อยางย่ังยืน การพัฒนาศักยภาพ โดยมุ ง เนนความรวมมือหุนสวนแบบองครวม ( Inclusive 
development partnerships) บนพื้นฐานของความโปรงใส ความไวใจกัน และความเคารพซึ่งกันและกนั 
 
2. ความรวมมือกลุม G77 

ความรวมมือกลุม G77 เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2559 นายดอน ปรมัตถวินัย รัฐมนตรีวาการ
กระทรวงการตางประเทศ เปนผูแทนประเทศไทยเขารวมพิธีรับมอบตําแหนงประธานกลุม G77 วาระ
ป 2559 อยางเปนทางการ ที่สํานักงานใหญสหประชาชาติ กรุงนครนิวยอรก ประเทศสหรัฐอเมริกา
ตอจากประเทศแอฟริกาใต โดยมีเลขาธิการสหประชาชาติ /ประธานสมัชชาสหประชาชาติ  
และประเทศสมาชิกกลุม 77 อีก 133 ประเทศ เขารวมเปนสักขีพยาน (ศูนยขอมูลขาวสารอาเซียน 
กรมประชาสัมพันธ, 2559) 

ในโอกาสน้ี รัฐมนตรีวาการกระทรวงการตางประเทศเนนยํ้าถึงประเด็นที่ไทยใหความสําคัญ
ในระหวางการดํารงตําแหนงประธานกลุม ประกอบดวย 

1) การสรางพื้นฐานเพื่อเปนแนวทางสําหรับการอนุวัติวาระการพัฒนาที่ย่ังยืน ค.ศ. 2030 
อยางมีประสิทธิภาพ รวมถึงการนําเสนอหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงเปนแนวทางเลือกสําหรับ 
การพัฒนาที่ย่ังยืน 
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2) การสงเสริมความรวมมือใต–ใต (South–South Cooperation) 
3) การสรางพื้นฐานที่มั่นคงในการรับมือกับผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ

และความทาทายระดับโลกอื่น ๆ  
4) การเสริมสรางความเขมแข็งในการประสานงานระหวางสาขาตาง ๆ ของกลุม 
ทั้งน้ี ไทยในฐานะประธานกลุมประเทศไทยพรอมสรางความเช่ือมโยงของฝายตาง ๆ 

(bridge–builder) อาทิ ระหวางประเทศกําลังพัฒนาดวยกัน หรือระหวางประเทศกําลังพัฒนากับ
ประเทศพัฒนาแลว รวมทั้งทุกภาคสวน ทั้งภาครัฐ เอกชน และประชาชน เพื่อสรางหุนสวนระดับโลก
ในการขับเคลื่อนวาระการพัฒนาที่ย่ังยืน ตามหัวขอหลักของการเปนประธานกลุมที่กําหนด คือ  
"จากวิสยัทัศนสูการปฏิบัติ: ความเปนหุนสวนที่ครอบคลุมทุกฝาย เพื่อการพัฒนาที่ย่ังยืน”  

 
3. ความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนาหรือความรวมมือใต–ใต 

ความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนาหรือความรวมมือใต–ใต (South–South 
Cooperation: SCC) (กระทรวงการตางประเทศ, 2559ข) เปนกรอบแนวคิดตามแผนปฏิบัติการ 
Buenos Aires Plan of Action (BAPA) เมื่อป 2521 ที่พัฒนามาจากกรอบความรวมมือทางวิชาการ
ระหวางประเทศกําลังพัฒนา (Technical cooperation among Developing: TCDC) โดยมี 
United Nations Office for South–South Cooperation เปนหนวยงานดําเนินงาน ซึ่งให
คําอธิบายวา SSC คือ ความรวมมือในกรอบกวางระหวางประเทศกําลังพัฒนาสองประเทศหรือ
มากกวา ในดานการเมือง เศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม สิ่งแวดลอมและวิชาการ ทักษะ และทรัพยากร 
เพื่อใหบรรลุเปาหมายการพัฒนาประเทศ และปจจุบันไดครอบคลุมถึงดานการเพิ่มปริมาณการคา 
การลงทุน การเคลื่อนไหวเพื่อการรวมกลุมประเทศในภูมิภาค การถายทอดเทคโนโลยี การแบงปน
ผูเช่ียวชาญและแนวทางแกไขปญหา 

1) องคประกอบพื้นฐาน คือ ความรวมมือที่ริเริ่ม บริหาร จัดการ โดยประเทศกําลังพัฒนา
ที่มีรัฐบาลแสดงบทบาทนํารวมกับหนวยงานหรือสถาบันของภาครัฐ องคกรเอกชน และบุคคลตาง ๆ 
เพื่อแบงปนความรูและประสบการณ ฝกอบรม ถายทอดเทคโนโลยี รวมมือดานการเงินการคลัง และ
สนับสนุนดานสิ่งของ ทั้งในระดับทวิภาคี พหุภาคี ในกรอบภูมิภาคอนุภูมิภาคและระหวางภูมิภาค 

2) แนวทางความรวมมือ มีจุดมุงหมายเพื่อสรางความเปนปกแผนระหวางประชาชนและ
ประเทศกําลังพัฒนาเพื่อที่จะสรางความเปนอยูที่ดี พึ่งพาตนเองได และบรรลุเปาหมายดานการ
พัฒนาตามแนวทางสากล รวมทั้ ง เปาหมายดานการพัฒนาแหงสหัสวรรษ (Millennium 
Development Goals: MDGs) ทั้งน้ีประเทศกําลังพัฒนาจะเปนผูริเริ่มและกําหนดประเด็นความรวมมือ
บนหลักการของการเคารพในเอกราช อธิปไตย ความเปนเจาของ ความทัดเทียม และผลประโยชน 
ซึ่งกันและกัน โดยปราศจากเงื่นไขและการแทรกแซงกิจการภายในของประเทศคูรวมมือ 

3) วัตถุประสงคพื้นฐานของความรวมมือ คือ การพึ่งพา สนับสนุนและชวยเหลือซึ่งกันและกัน
ในการดําเนินความรวมมือระหวางประเทศ ไดแก 

(1) สนับสุนนการพึ่ งพาตนเองของประเทศกําลังพัฒนาโดยการชวยเพิ่มพูน 
ขีดความสามารถเชิงสรางสรรคในการหาทางแกไขปญหาดานการพัฒนาที่ยังคงรักษาความตองการ
และคานิยมของประเทศเหลาน้ันไว 
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(2) สง เสริมการพึ่ งพาตนเองในกลุมประเทศกําลังพัฒนาโดยการแลกเปลี่ยน
ประสบการณ แบงปนและระดมทรัพยากรดานวิชาการและอื่น ๆ และการพัฒนา ขีดความสามารถที่
สอดคลองกัน  

(3) สงเสริมขีดความสามารถของประเทศกําลังพัฒนาในการรวมกันระบุและวิเคราะห
ปญหาหลักของการพัฒนา และกําหนดยุทธศาสตรในการแกไขปญหาเหลาน้ัน 

(4) เพิ่มปริมาณและคุณภาพความรวมมือเพื่อการพัฒนาระหวางประเทศ โดยการระดม 
ขีดความสามารถเพื่อปรับปรุงประสิทธิผลของทรัพยากรที่ใชเพื่อความรวมมือน้ัน 

(5) สรางสรรคและเสริมสรางขีดความสามารถทางเทคโนโลยีที่มีอยูและการรับหรือ
ประยุกตใชเทคโนโลยีใหมของประเทศกําลังพัฒนาเพื่อใหบรรลุความตองการดานการพัฒนาของ
ประเทศเหลาน้ัน 

(6) เพิ่มและปรับปรุงการสื่อสารระหวางประเทศกําลังพัฒนาเพื่อการตระหนักรูปญหา
รวมกันและเขาถึงองคความรูและประสบการณ รวมทั้งคิดคนความรูใหมในการแกไขปญหาดานการ
พัฒนา 

(7) รับรูและตอบสนองตอปญหาและความตองการของประเทศกําลังพัฒนานอยที่สุด 
ประเทศที่ไมมีทางออกทะเล ประเทศหมูเกาะขนาดเล็ก และประเทศที่ประสบ ภัยพิบัติทางธรรมชาติ
และสภาวะวิกฤติตาง ๆ  

(8) สงเสริมใหประเทศกําลังพัฒนาเขามีสวนรวมในกิจกรรมทางเศรษฐกิจระหวาง
ประเทศมากข้ึน และขยายความรวมมือเพื่อการพัฒนาระหวางประเทศ 

4) ประโยชนของความรวมมือ  
การสรางอํานาจตอรองของประเทศกําลังพัฒนาในการเจรจาพหุภาคี การไดใชความรู

และประสบการณที่มีอยู การพัฒนาขีดความสามารถใหมในประเทศกําลังพัฒนา การเปดชองทาง 
การสื่อสารระหวางประเทศกําลังพัฒนา การสงเสริมและเสริมสรางการผนวกรวมทางเศรษฐกิจ
ระหวางประเทศกําลังพัฒนาในกรอบภูมิศาสตรที่กวางขวางข้ึน การทวีคูณผลกระทบของความรวมมอื
ทางวิชาการ การสนับสนุนการพึ่งพาตนเองดานเศรษฐกิจ วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี การเพิ่มพูนความรู
และความมั่นใจแกประเทศกําลังพัฒนา การประสานนโยบายเกี่ยวกับประเด็นปญหาดานการพัฒนา  
การพัฒนาเทคโนโลยีและการนําเทคโนโลยีใหมมาปรับใชในพื้นที่ การสงเสริมแผนพัฒนาแหงชาติดาน
วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี การวางแผนดานเศรษฐกิจและสังคม การเช่ือมโยงการวิจัยและพัฒนากับ
การเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจ การใชศักยภาพของทรัพยากรมนุษยและทรัพยากรธรรมชาติ และ 
การบริหารจัดการที่ทันสมัย 

ทั้งน้ีการดําเนินงานความรวมมือระหวางประเทศกําลังพัฒนา (SSC) ของไทยแบงเปน 2 
ลักษณะกับ 2 กลุมประเทศ ดังน้ี 

1) กลุมประเทศที่มีระดับการพัฒนาและสถานะทางเศรษฐกิจดอยกวาไทย ซึ่งสวนใหญ คือ 
ประเทศพัฒนานอยที่สุด โดยไทยจะใหความรวมมือโดยรับผิดชอบงบประมาณคาใชจายในการ
ดําเนินงานทั้งหมด 

2) กลุมประเทศที่มีระดับการพัฒนาคอนขางกาวหนาและสถานะทางเศรษฐกิจอยูในระดับ
ใกลเคียงหรือสูงกวาไทย ไทยจะใหความรวมมือในลักษณะหุนสวนเพื่อการพัฒนาที่ทัดเทียมโดยเนน
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การแลกเปลี่ยนองคความรู เทคโนโลยีที่เหมาะสม และแนวทางปฏิบัติที่ดีบนหลักการความรวมมือ
ทางวิชาการระหวางประเทศและประเทศผูสงรับผิดชอบคาใชจายระหวางประเทศ 
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ภาคผนวก ข 
แบบสัมภาษณผูบริหารและผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉินประเทศ สปป. ลาว 

 
 ลําดับที่แบบสอบถาม  
กลุมเปาหมาย  
1. ผูบริหารของ สปป. ลาว ไดแก  

1.1 ลัดทะมนตรีหรือรองลัดทะมนตรี กะซวงสาทาละนะสุกที่ดูแลดานการแพทยฉุกเฉิน  
1.2 ผูอํานวยการหรือหัวหนาแผนกฉุกเฉินโรงพยาบาลมิตรภาพ โรงพยาบาลมโหสด และ

โรงพยาบาลเสดถาทิลาด  
2. ผูปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉิน สปป. ลาว ไดแก 

2.1 หัวหนาศูนยรับแจงเหตุสายดวน 1623, 1624, 1625  
2.2 ผูปฏิบัติงานหนวยกูชีพกูภัยในนครหลวงเวียงจันทน  

 
สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูใหสัมภาษณ 

1. เพศ    1ชาย    2หญงิ 

2. อายุ ป (เศษของป หากเกิน 6 เดือน ใหนับเพิม่อีก 1 ป) 
3. ระดับการศึกษาสงูสุด 

   1ประถมศึกษา    2 มัธยมศึกษา  

   3ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง/อนุปริญญา     4ปรญิญาตร ี  

   5สูงกวาปรญิญาตร ี    6อื่น ๆ โปรดระบ ุ  

4. ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉิน ป 
5. สถานที่ปฏิบัติงาน 

   1กะซวงสาทาละนะสุก   

   2 แผนกสาทาละนะสุกแขวง 

   3โรงพยาบาลระบุช่ือ รพ. แผนก  

    4ศูนยรับแจงเหตุ ระบุเลขหมาย สายดวน  

   5มูลนิธิระบุช่ือมูลนิธิ  

   6ศูนยกลางแนวลาวสรางชาติ 

   7อาสากาแดง 

   8อื่น ๆ ระบุ  

6. ตําแหนง ระบุ  
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สวนท่ี 2 แนวทางการสัมภาษณ  
สภาพปจจุบันและความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว 

ลําดับ 
การดูแลชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

สภาพปจจุบัน  ระดับความความตองการ  
มี 

ไมมี 
มาก
ท่ีสุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ท่ีสุด 

ไม
ตองการ พอใจ 

ตองการ
ปรับปรุง 

1.  สปป. ลาว มีนโยบายในการ
ชวยเหลือหรือคุมครองผูปวยฉุกเฉิน 

         

2.  มีแผนหรือโครงการจัดระบบการ
ดูแลชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 

         

3.  มีหนวยงานที่รับผิดชอบการดูแล
ชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 

         

4.  มีแหลงงบประมาณสนับสนุนการ
จัดบริการผูปวยฉุกเฉิน 

         

5.  มีการดําเนินการดานการปองกัน
การเจ็บปวยฉุกเฉิน 

         

6.  มีการใหขอมูลประชาชนเก่ียวกับ
การบริการผูปวยฉุกเฉินของ
หนวยงานที่เก่ียวของ 

         

7.  มีการใหความรูประชาชนในการ 
ปฏิบัติตัว เม่ือเกิดเหตุเจ็บปวย
ฉุกเฉิน 

         

8.  มีชองทางการแจงเหตุขอความ
ชวยเหลือที่งายและรวดเร็ว 

         

9.  การส่ือสารระหวางเจาหนาที่รับแจง
เหตุกับผูแจงเหตุมีคุณภาพ 

         

10.  มีการกําหนดพื้นที่บริการฉุกเฉิน 
เพื่อใหการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉินได
อยางทั่วถึงและเทาเทียม  

         

11.  มีเจาหนาที่ออกไปชวยเหลือทุกครั้ง
ที่มีเหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน 

         

12.  เจาหนาที่ออกไปชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉินอยางรวดเร็ว 

         

13.  เจาหนาที่ปฏิบัติงานที่จุดเกิดเหตุ
อยางมีคุณภาพ (ถูกตอง และมีจิต
บริการ) และจํานวนเพียงพอ 

         

14.  มีอุปกรณในการปฏิบัติงานที่จุดเกิด
เหตุที่มีคุณภาพและจํานวนเพียงพอ 

         

15.  มีระบบใหเจาหนาที่ที่จุดเกิดเหตุ 
ขอคําปรึกษาจากแพทยหรือ
บุคลากรที่มอบหมายได  
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ลําดับ 
การดูแลชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

สภาพปจจุบัน  ระดับความความตองการ  
มี 

ไมมี 
มาก
ท่ีสุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ท่ีสุด 

ไม
ตองการ พอใจ 

ตองการ
ปรับปรุง 

16.  มีระบบการประสานงานและขอ
ความชวยเหลือจากหนวยงานอ่ืนที่
เก่ียวของ 

         

17.  มีระบบการสงตอผูปวยจากจุดเกิด
เหตุไปยังโรงพยาบาลที่เหมาะสม 

         

18.  หองฉุกเฉินมีการใหการดูแลผูปวย
ฉุกเฉินอยางมีคุณภาพ (ถูกตองและ 
มีจิตบริการ) 

         

19.  เจาหนาที่และอุปกรณในหองฉุกเฉิน 
มีคุณภาพและจํานวนเพียงพอ 

         

20.  มีระบบการสงตอผูปวยฉุกเฉิน
ระหวางโรงพยาบาล 

         

21.  มีระบบการสงตอผูปวยฉุกเฉินไปยัง
ประเทศเพื่อนบาน 

         

22.  มีแนวปฏิบัติ (protocol) ในการ
ชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน (จุดเกิดเหตุ 
หองฉุกเฉิน สงตอ)  

         

23.  มีหลักสูตรการศึกษาหรือฝกอบรม
การชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 

         

24.  มีสถาบันการศึกษาหรือแหลง
ฝกอบรมการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน
ที่มีคุณภาพและเพียงพอ 

         

25.  มีระบบการรับรอง (certify) 
ผูปฏิบัติงานตามกฎหมาย 

         

26.  มีการใหคาตอบแทนและสวัสดิการ
แกเจาหนาที่อยางเหมาะสม 

         

27.  มีแผนการเตรียมความพรอมรับ
สถานการณภัยพิบัติ 

         

28.  มีการฝกซอมแผนภัยพิบัติทั้งภายใน
และรอยตอระหวางประเทศ 

         

29.  มีการจัดเก็บขอมูลดานการแพทย
ฉุกเฉิน 

         

30.  มีระบบการติดตามประเมินผล
ระบบการชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 
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ขอคิดเห็นเพิ่มเติม 
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ภาคผนวก ค 
แบบสอบถามความรวมมือและการชวยเหลือของไทย 

ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน สปป. ลาว 
 

 ลําดับที่แบบสอบถาม  
คําชี้แจง 
1. แบบสอบถามน้ีจัดทําข้ึนเพือ่เกบ็รวบรวมขอมลูความรวมมือและการชวยเหลอืของประเทศไทยใน

การพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน สปป. ลาว เพื่อนําไปเปนขอมูลในการพัฒนาความรวมมือแบบ
ทวิภาคีระหวางประเทศไทยกับประเทศ สปป. ลาว ที่สอดคลองกบัความตองการจําเปนของ 
สปป. ลาว และความเปนไปไดของประเทศไทย 

2. ผูตอบแบบสอบถาม ไดแก ผูบรหิารและผูปฏิบัติงานในระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศไทย 

3. กรุณาเขียนขอมลูหรือใสเครือ่งหมาย √ ในชอง   และตารางความเปนไปไดและระดับ

ความสําคัญของความรวมมือหรือชวยเหลือตามความคิดเหน็ของทาน 
ขอขอบคุณที่ใหความรวมมอื 

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม 

1. เพศ    1ชาย    2หญงิ 

2. อายุ ป (เศษของป หากเกิน 6 เดือน ใหนับเพิม่อีก 1 ป) 
3. ระดับการศึกษาสงูสุด 

   1ประถมศึกษา    2 มัธยมศึกษา  

   3ประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง/อนุปริญญา     4ปรญิญาตร ี  

   5สูงกวาปรญิญาตร ี    6อื่น ๆ โปรดระบ ุ  

4. ระยะเวลาที่ปฏิบัติงานดานการแพทยฉุกเฉิน ป 
5. สถานที่ปฏิบัติงาน 

   1สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ    2สํานักสาธารณสุขฉุกเฉิน 

   3สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด    4โรงพยาบาลระบุ   

   5อื่น ๆ ระบุ   

6. ตําแหนงและหนวยงาน 

   1ผูบรหิารหนวยงาน 

   2ผูปฏิบัติงาน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

   1สํานักงานระบบการแพทยฉุกเฉิน     2ศูนยรับแจงเหตุและสัง่การ 

   3หองอุบัติเหตุฉุกเฉิน    4อื่น ๆ ระบ ุ  
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สวนท่ี 2 ความรวมมือและการชวยเหลือของประเทศไทย ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน 
สปป. ลาว 
 

ลําดับ 

ความรวมมือและการชวยเหลือของประเทศไทย
ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ 

สปป. ลาว  

ความเปนไปได
ในการรวมมือ
หรือชวยเหลือ 

ระดับความสําคัญ (priority)  
ของความรวมมือ 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

1.  การใหขอเสนอเก่ียวกับนโยบายหรือกฎหมายดาน
การแพทยฉุกเฉินของ สปป. ลาว  

       

2.  ความรวมมือในการกําหนดนโยบายหรือกฎหมายใน
การสนับสนุนการดําเนินงานดานการแพทยฉุกเฉิน
รอยตอระหวางประเทศไทยและ สปป. ลาว  

       

3.  การใหขอเสนอเก่ียวกับการพัฒนาโครงสราง
หนวยงานที่รับผิดชอบดานการแพทยฉุกเฉิน 

       

4.  การใหขอเสนอเก่ียวกับการปองกันการเจ็บปวย
ฉุกเฉิน 

       

5.  การใหขอเสนอเก่ียวกับการใหขอมูลและความรูแก
ประชาชน 

       

6.  การสนับสนุนงบประมาณแก สปป. ลาว ในการ
ดําเนินงานดานการแพทยฉุกเฉิน 

       

7.  การพัฒนาระบบการแจงเหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน        
8.  การพัฒนาระบบส่ือสาร        
9.  การพัฒนาโครงสรางหนวยปฏิบัติการและ ชุด

ปฏิบัติการ 
       

10.  การพัฒนาบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉิน        
11.  การสนับสนุนอุปกรณดานการแพทยฉุกเฉิน        
12.  การพัฒนาระบบการอํานวยการทางการแพทย        
13.  การพัฒนาระบบการประสานงานกับหนวยงานอ่ืนที่

เก่ียวของ 
       

14.  การพัฒนาระบบการสงตอผูปวยจากจุดเกิดเหตุไป
ยังโรงพยาบาล 

       

15.  การพัฒนาคุณภาพหองฉุกเฉิน        
16.  การพัฒนาระบบการสงตอผูปวยฉุกเฉินระหวาง

โรงพยาบาล 
       

17.  การพัฒนาระบบการสงตอผูปวยฉุกเฉินระหวาง
ประเทศไทยและ สปป. ลาว  

       

18.  การพัฒนาแนวปฏิบัติ (protocol) ในการชวยเหลือ
ผูปวยฉุกเฉิน (จุดเกิดเหตุ หองฉุกเฉิน และสงตอ)  
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ลําดับ 

ความรวมมือและการชวยเหลือของประเทศไทย
ในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ 

สปป. ลาว  

ความเปนไปได
ในการรวมมือ
หรือชวยเหลือ 

ระดับความสําคัญ (priority)  
ของความรวมมือ 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

19.  การพัฒนาสถาบันการศึกษาหรือแหลงฝกอบรม
ดานการแพทยฉุกเฉิน 

       

20.  การพัฒนาระบบการรับรอง (certify) ผูปฏิบัติงาน        
21.  ความรวมมือในการจัดทําแผนการเตรียมความ

พรอมรับสถานการณภัยพิบัติ 
       

22.  ความรวมมือในการฝกซอมแผนภัยพิบัติรอยตอ
ระหวางประเทศ 

       

23.  การพัฒนาระบบขอมูลสารสนเทศดานการแพทย
ฉุกเฉิน 

       

24.  การพัฒนาระบบการติดตามประเมินผลระบบ
การแพทยฉุกเฉิน 

       

25.  ความรวมมือหรือการชวยเหลือดานอ่ืน ๆ  
ระบุ................................................................ 

       

 
ขอคิดเห็นและขอเสนอแนะ 
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ภาคผนวก ง 
 

ขอมูลระดับความตองการในการพัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉินของประเทศ สปป. ลาว กับความ
เปนไปไดในการรวมมือและการชวยเหลือของประเทศไทย 

 
ขอมูลของประเทศ สปป. ลาว  ขอมูลของประเทศไทย 

การดูแลชวยเหลือ
ผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

ระดับความความตองการของ 
สปป. ลาว  

ความรวมมือและการ
ชวยเหลือของประเทศไทย 

ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว  

ความเปนไป
ไดในการ

รวมมือหรือ
ชวยเหลือ 

ระดับความสาํคญั (priority) 
ของความรวมมือ 

มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

1. สปป. ลาว มีนโยบาย
ในการชวยเหลือหรือ
คุมครองผูปวยฉุกเฉิน 

     การใหขอเสนอเก่ียวกับ
นโยบายหรือกฎหมาย
ดานการแพทยฉุกเฉิน
ของ สปป. ลาว  

       

2. มีแผนหรือโครงการ
จัดระบบการดูแล
ชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน 

         

3. มีหนวยงานที่
รับผิดชอบการดูแล
ชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน 

     การใหขอเสนอเก่ียวกับ
การพัฒนาโครงสราง
หนวยงานที่รับผิดชอบ
ดานการแพทยฉุกเฉิน 

       

4. มีการใหคาตอบแทน
และสวัสดิการแก
เจาหนาที่อยาง
เหมาะสม  

            

5. มีชองทางการแจงเหตุ
ขอความชวยเหลือที่
งายและรวดเร็ว 

     การพัฒนาระบบการแจง
เหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน 

       

6. การสื่อสารระหวาง
เจาหนาที่รับแจงเหตุ
กับผูแจงเหตุมี
คุณภาพ 

     การพัฒนาระบบสื่อสาร        

7. มีการกําหนดพ้ืนที่
บริการฉุกเฉิน เพ่ือให
การชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉินไดอยางทั่วถงึ
และเทาเทียม  

     การพัฒนาโครงสราง
หนวยปฏิบัติการและชุด
ปฏิบัติการ 

       

8. มีเจาหนาที่ออกไป
ชวยเหลือทุกคร้ังที่มี
เหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน 

 
 

            

9. เจาหนาที่ออกไป
ชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉินอยางรวดเร็ว 
 

     การพัฒนาโครงสราง
หนวยปฏิบัติการและชุด
ปฏิบัติการ (ตอ) 
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ขอมูลของประเทศ สปป. ลาว  ขอมูลของประเทศไทย 

การดูแลชวยเหลือ
ผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

ระดับความความตองการของ 
สปป. ลาว  

ความรวมมือและการ
ชวยเหลือของประเทศไทย 

ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว  

ความเปนไป
ไดในการ

รวมมือหรือ
ชวยเหลือ 

ระดับความสาํคญั (priority) 
ของความรวมมือ 

มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

10. เจาหนาที่
ปฏิบัติงานที่จุดเกิด
เหตุอยางมีคุณภาพ 
(ถูกตอง และมีจิต
บริการ) และ
จํานวนเพียงพอ 

 
 
 
 

            

11. หองฉุกเฉินมีการให
การดูแลผูปวย
ฉุกเฉินอยางมี
คุณภาพ (ถูกตอง
และ มีจิตบริการ) 

     การพัฒนาคุณภาพหอง
ฉุกเฉิน 

       

12. เจาหนาที่และ
อุปกรณในหอง
ฉุกเฉิน มีคุณภาพ
และจํานวนเพียงพอ 

 
 
 
 

            

13. มีระบบการสงตอ
ผูปวยจากจุดเกิด
เหตุไปยัง
โรงพยาบาลที่
เหมาะสม 

     การพัฒนาระบบการสง
ตอผูปวยฉุกเฉินระหวาง
โรงพยาบาล 

       

14. มีระบบการสงตอ
ผูปวยฉุกเฉิน
ระหวาง
โรงพยาบาล 

     การพัฒนาระบบการสง
ตอผูปวยฉุกเฉินระหวาง
ประเทศไทยและ สปป. 
ลาว  

       

15. มีระบบการสงตอ
ผูปวยฉุกเฉินไปยัง
ประเทศเพ่ือนบาน 

     การพัฒนาระบบการสง
ตอผูปวยจากจุดเกิดเหตุ
ไปยังโรงพยาบาล 

       

16. มีหลักสูตร
การศึกษาหรือ
ฝกอบรมการ
ชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน 

     การพัฒนาบุคลากรใน
ระบบการแพทยฉุกเฉิน 

       

17. มีแผนการเตรียม
ความพรอมรับ
สถานการณภัยพิบัต ิ

 
 
 

    ความรวมมือในการ
จัดทําแผนการเตรียม
ความพรอมรับ
สถานการณภัยพิบัต ิ

       

18. มีการฝกซอมแผน
ภัยพิบัติทั้งภายใน
และรอยตอระหวาง
ประเทศ 
 

     ความรวมมือในการ
ฝกซอมแผนภัยพิบัติ
รอยตอระหวางประเทศ 
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ขอมูลของประเทศ สปป. ลาว  ขอมูลของประเทศไทย 

การดูแลชวยเหลือ
ผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

ระดับความความตองการของ 
สปป. ลาว  

ความรวมมือและการ
ชวยเหลือของประเทศไทย 

ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว  

ความเปนไป
ไดในการ

รวมมือหรือ
ชวยเหลือ 

ระดับความสาํคญั (priority) 
ของความรวมมือ 

มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

19. มีระบบใหเจาหนาที่
ที่จุดเกิดเหตุ ขอ
คําปรึกษาจาก
แพทยหรือบุคลากร 
ที่มอบหมายได  

     การพัฒนาระบบการ
อํานวยการทาง
การแพทย 

       

20. มีระบบการ
ประสานงานและขอ
ความชวยเหลือจาก
หนวยงานอ่ืนที่
เก่ียวของ 

 
 
 

    การพัฒนาระบบการ
ประสานงานกับ
หนวยงานอ่ืนที่เก่ียวของ 

       

21. มีระบบการติดตาม
ประเมินผลระบบ
การชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน 

 
 
 
 

    การพัฒนาระบบการ
ติดตามประเมินผลระบบ
การแพทยฉุกเฉิน 

       

22. มีแนวปฏิบัติ 
(protocol) ในการ
ชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉิน (จุดเกิดเหตุ 
หองฉุกเฉิน สงตอ)  

     การพัฒนาแนวปฏิบัติ 
(protocol) ในการ
ชวยเหลือผูปวยฉุกเฉิน 
(จุดเกิดเหตุ หองฉุกเฉิน 
และสงตอ) 

       

23. มีสถาบันการศึกษา
หรือแหลงฝกอบรม
การชวยเหลือผูปวย
ฉุกเฉินที่มีคุณภาพ
และเพียงพอ 

     การพัฒนา
สถาบันการศึกษาหรือ
แหลงฝกอบรมดาน
การแพทยฉุกเฉิน 

       

24. มีการจัดเก็บขอมูล
ดานการแพทย
ฉุกเฉิน 

     การพัฒนาระบบขอมูล
สารสนเทศดาน
การแพทยฉุกเฉิน 

       

25. มีระบบการรับรอง 
(certify) 
ผูปฏิบัติงานตาม
กฎหมาย 

     การพัฒนาระบบการ
รับรอง (certify) 
ผูปฏิบัติงาน 
 

       

26. มีการดําเนินการ
ดานการปองกันการ
เจ็บปวยฉุกเฉิน 

     การใหขอเสนอเก่ียวกับ
การปองกันการเจ็บปวย
ฉุกเฉิน 

       

27. มีการใหขอมูล
ประชาชนเก่ียวกับ
การบริการผูปวย
ฉุกเฉินของ
หนวยงานที่
เก่ียวของ 
 

     การใหขอเสนอเก่ียวกับ
การใหขอมูลและความรู
แกประชาชน 
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ขอมูลของประเทศ สปป. ลาว  ขอมูลของประเทศไทย 

การดูแลชวยเหลือ
ผูปวยฉุกเฉิน 

ของ สปป. ลาว  

ระดับความความตองการของ 
สปป. ลาว  

ความรวมมือและการ
ชวยเหลือของประเทศไทย 

ในการพัฒนาระบบ
การแพทยฉุกเฉินของ
ประเทศ สปป. ลาว  

ความเปนไป
ไดในการ

รวมมือหรือ
ชวยเหลือ 

ระดับความสาํคญั (priority) 
ของความรวมมือ 

มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

ได ไมได 
มาก
ที่สุด 

มาก 
ปาน
กลาง 

นอย 
นอย
ที่สุด 

28. มีการใหความรู
ประชาชนในการ 
ปฏิบัติตัว เมื่อเกิด
เหตุเจ็บปวยฉุกเฉิน 

             

29. มีอุปกรณในการ
ปฏิบัติงานที่จุดเกิด
เหตุที่มีคุณภาพและ
จํานวนเพียงพอ 

     การสนับสนุนอุปกรณ
ดานการแพทยฉุกเฉิน 

 
สพฉ. 

 
 

     

30. มีแหลงงบประมาณ
สนับสนุน 

     การสนับสนุน
งบประมาณแก สปป. 
ลาว ในการดําเนินงาน
ดานการแพทยฉุกเฉิน 

 
สพฉ. 
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ประวัตผิูเขียน 
 
 

ชื่อ–สกุล นางวิภาดา  วิจักขณาลัญฉ 
 
ประวัติการศึกษา – ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตรและผดุงครรภช้ันสูง  

(เทียบเทาปรญิญาตร)ี วิทยาลัยพยาบาลนครราชสมีา  
 – พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลครอบครัว) 

มหาวิทยาลัยขอนแกน  
 – ศึกษาศาสตรดุษฎีบัณฑิต (หลักสูตรและการสอน) 

มหาวิทยาลัยขอนแกน  
 
ประวัติการทํางาน  

พ.ศ. 2528 พยาบาลวิชาชีพ ระดับ 3 หัวหนาตึกผูปวยใน โรงพยาบาลนํ้าพอง 
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดขอนแกน  

พ.ศ. 2532 พยาบาลวิชาชีพ ระดับ 4 หัวหนาหองอบุัติเหตุฉุกเฉิน  
โรงพยาบาลนํ้าพอง สํานักงานสาธารณสุขจงัหวัดขอนแกน 

พ.ศ. 2534 พยาบาลวิชาชีพ (ดานการสอน) ชํานาญการพิเศษ  
รองผูอํานวยการดานวิชาการ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 
จังหวัดขอนแกน 

พ.ศ. 2554 คณะกรรมการบรหิาร (ผูรบัผิดชอบหลักสูตร วท.บ.เวชกิจฉุเฉิน) 
คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยมหาสารคาม  

พ.ศ. 2556 ผูชวยผูอํานวยการดานศูนยศึกษากูชีพ  
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแกน 

พ.ศ. 2557–ปจจบุัน ผูชวยเลขาธิการสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 
 

รางวัล 
พ.ศ. 2551 รางวัลขาราชการดีเดน ประเภทอาจารยผูสอน สถาบันพระบรมราชชนก 

กระทรวงสาธารณสุข จากพระเจาวรวงศเธอ พระองคเจาโสมสวล ี
พระวรราชาทินัดดามาตุ 

พ.ศ. 2557 เข็มเชิดชูเกียรติ ผูมีคุณูปการของศูนยศึกษาการแพทยฉุกเฉินยะลา  
จากสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมาร ี

พ.ศ. 2557 โลผูมีผลงานดีเดนดานการพฒันาบุคลากรในระบบการแพทยฉุกเฉิน 
สถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ จากรัฐมนตรีวาการกระทรวง 
สาธารณสุข 

 

ตําแหนงปจจุบัน ผูชวยเลขาธิการสถาบันการแพทยฉุกเฉินแหงชาติ 


