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๒๑ ตุลาคม ๒๕๖๔
วันคล้ายวันพระราชสมภพครบ ๑๒๑ ปี
สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี

และ วันพยาบาลแห่งชาติ
น้อมรำาลึกในพระมหากรุณาธิคุณ

ด้วยเกล้าด้วยกระหม่อม
ข้าพระพุทธเจ้า สภาการพยาบาล

ในนามของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ทั่วประเทศ



ฉบับนี้มีอะไร?

บรรณาธิการแถลง

ท่านสามารถติดตามข่าวสารและกิจกรรม
ของสภาการพยาบาลเพิ่มเติมได้ที่...
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สมาชิกถาม...สภาตอบ: หลักสูตรการอบรมการพยาบาล
เฉพาะทางรูปแบบ Residency Training โดยไม่ต้องลางาน 12 

บรรณาธกิารแถลง 

เรื่องที่พยาบาลต้องรู:้ประเด็นทางกฎหมายและการประกอบวิชาชีพ   
ท าเอกสารการเดินทางไปราชการเป็นเท็จ 

กิจกรรมสภาการพยาบาล 

พ่ีๆ ทีเ่คารพ เพ่ือนๆ และนอ้งๆ ทีร่กัยิง่ 
 

     จดหมายข่าวฉบับนี้ เป็นฉบับสุดท้ายของปี พ.ศ. 2563 พฤศจิกายน-ธันวาคม 2563 
วนัที ่5 ธนัวาคม 2563 ซีง่เป็นวนัคลา้ยวนัเฉลมิพระชนมพรรษาของสมเดจ็พระชนกาธเิบศร 
มหาภูมิพลอดุลยเดชมหาราช บรมนาถบพิตร เป็นวันพ่อแห่งชาติ สภาการพยาบาล พร้อม
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เปน็ลน้พ้นอนัหาทีส่ดุมไิด ้ 

ดว้ยความเคารพรกัและปรารถนาดยีิง่ 
 

(รองศาสตราจารย ์ดร.ทศันา  บญุทอง) 
นายกสภาการพยาบาล 

     เนือ้หาในฉบบัไดต้พิีมพ์ เรือ่งโครงการเสรมิศกัยภาพพยาบาลเพ่ือพัฒนาระบบสุขภาพชมุชน ซึง่มีความส าคญัและมีความจ าเปน็
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ของสมาชกิเอง คอืตอ้งเกบ็ไวใ้หป้ลอดภยั การถา่ยส าเนาไปใชใ้นการท าธรุกรรมตา่ง ๆ  ตอ้งขดีครอ่ม และเขยีนไวว้า่ใชท้ าอะไร ท่ีไหน 
เพ่ือปอ้งกนัการน าไปปลอมแปลงใชง้านตอ่ไป และไมแ่กไ้ขใบอนญุาตของตนเองทุกกรณ ีเพราะจะมีความผิดฐานปลอมแปลงเอกสาร 
ตอ้งถกูด าเนนิคดอีาญา หากสญูหายตอ้งไปแจง้ความทีส่ถานตี ารวจ และน าหลกัฐานมายืน่ตอ่สภาการพยาบาล เพ่ือขอรบัใบแทน
ใบอนญุาต ขอใหส้มาชกิดแูลใบอนญุาตประกอบวชิาชพีของตนเองให้ปลอดภัยและเป็นปัจจุบันอยู่เสมอ ส าหรับคอลัมน์อื่น ๆ 
กน็า่สนใจ ขอเชญิตดิตาม 
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จดหมายข่าวสภาการพยาบาล2 ปีที่ 23 ฉบับที่ 5 กันยายน - ตุลาคม 2564

พี่ๆ ที่เคารพ เพื่อนๆ และน้องๆ ที่รักยิ่ง

 จดหมายข่าวสภาการพยาบาลฉบับนี้ เป็นช่วงเวลาที่ตรงกับวันคล้ายวันสวรรคต
ของพระบาทสมเด็จพระบรมชนกาธิเบศร มหาภูมิพลอดุลยเดชมหาราช บรมนาถบพิตร 
13 ตุลาคม 2564 ซึ่งสภาการพยาบาลได้จัดพิธีถวายราชสักการะและบ�าเพ็ญกุศล
ถวายเป็นพระราชกุศล ด้วยส�านึกในพระมหากรุณาธิคุณอันหาที่สุดมิได้ ส�าหรับ 

วันพยาบาลแห่งชาติ 21 ตุลาคม 2564 เป็นวันคล้ายวันพระราชสมภพ ครบรอบ 121 ปี ของสมเด็จพระศรีนครินทรา 
บรมราชชนนี ผู้ทรงพระคุณอันประเสริฐแก่ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ และประชาชนชาวไทย 
สภาการพยาบาลได้จัดพิธีวางพานพุ่มถวายราชสักการะ ณ พระราชานุสาวรีย์สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม 
พระบรมราชชนก ประทับคู่สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ภายในบริเวณกระทรวงสาธารณสุข อ�าเภอเมือง 
จังหวัดนนทบุรี  

 เนื้อหาในฉบับ สาระน่ารู้ได้ตีพิมพ์บทความเรื่องค่าตอบแทนประเภทเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษ
ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพ โดย ดร.กฤษดา แสวงดี กรรมการที่ปรึกษาสภาการพยาบาล เพื่อให้สมาชิกมีความเข้าใจเรื่องนี้
มากขึ้น หวังว่าจะเป็นประโยชน์แก่สมาชิกทุกท่าน

ด้วยความเคารพรักและปรารถนาดียิ่ง

(รองศาสตราจารย์ ดร.ทัศนา บุญทอง)
นายกสภาการพยาบาล



สถิตในใจตราบนิจนิรันดร์
น้อมรำาลึกในพระมหากรุณาธิคุณอันหาที่สุดมิได้

ด้วยเกล้าด้วยกระหม่อม
ข้าพระพุทธเจ้า สภาการพยาบาล

ในนามของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ทั่วประเทศ
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...อ่านต่อหน้า 6

ข่าวสภาการพยาบาล

สมเด็จพระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ทรงเป็น
ประธานการประชุมคณะกรรมการมูลนิธิรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี  
ในพระบรมราชูปถัมภ์ ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์

     เมื่อวันจันทร์ที่ 13 กันยายน เวลา 14.30 น. สมเด็จ
พระกนิษฐาธิราชเจ้า กรมสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 
สยามบรมราชกุมารี เสด็จออก ณ วังสระปทุม ทรงเป็น
ประธานการประชุมคณะกรรมการมูลนิธิรางวัลสมเด็จ
พระศรีนครินทราบรมราชชนนี ในพระบรมราชูปถัมภ์ 
ผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ โดยคณะกรรมการมูลนิธิรางวัลฯ 
ประชุมผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ ณ ห้องเจ้าพระยา-ท่าจีน 
โรงแรมแมนดาริน โอเรียนเต็ล กรุงเทพฯ เพื่อพิจารณาตัดสิน
ผู้สมควรได้รับพระราชทานรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทรา 
บรมราชชนนี ประจ�าปี 2564
 ส�าหรับปี 2564 การพิจารณามอบรางวัลสมเด็จ 
พระศรีนครินทราบรมราชชนนีฯ มีหน่วยงานด้านวิชาชีพ
การพยาบาล ได้แก่ สมาคมพยาบาล สภาการพยาบาล 
และกระทรวงสาธารณสุขของประเทศต่าง ๆ ทั่วโลก  

ได้เสนอประวัติและผลงานของผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ที่มีคุณสมบัติเพื่อเข้ารับการพิจารณา จ�านวนทั้งสิ้น 
15 ราย จาก 11 ประเทศท่ัวโลก ซ่ึงมูลนิธิรางวัลฯ ได้ท�าการพิจารณากลั่นกรองผู้ที่มีคุณสมบัติเหมาะสม ตามขั้นตอนที่ก�าหนด  
โดยคณะกรรมการฝ่ายต่าง ๆ ทั้งคณะกรรมการวิชาการ และคณะกรรมการนานาชาติพิจารณารางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี 
เพื่อน�าเสนอคณะกรรมการมูลนิธิรางวัลฯ พิจารณาตัดสินผู้สมควรได้รับพระราชทานรางวัล ส�าหรับปี 2564 นี้ ผู้ที่ได้รับการตัดสินให้ได้รับ
พระราชทานรางวัลพยาบาลดีเด่นระดับโลก คือ ศาสตราจารย์ ดร. เออร์ลินดา คาสโตร พาลากานัส (Professor Dr. Erlinda Castro 
PALAGANAS) จากสาธารณรัฐฟิลิปปินส์ และจะก�าหนดจัดพิธีพระราชทานรางวัลฯ ณ พระบรมมหาราชวัง ในโอกาสต่อไป

สภาการพยาบาลจัดพิธีถวายราชสักการะและบ�าเพ็ญกุศลถวายเป็นพระราชกุศล วันคล้าย
วันสวรรคต 13 ตุลาคม ของพระบาทสมเด็จพระบรมชนกาธิเบศร มหาภูมิพลอดุลยเดช
มหาราช บรมนาถบพิตร
 เมื่อวันพุธที่ 13 ตุลาคม ท่ีผ่านมา รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง  
นายกสภาการพยาบาล เป็นประธาน ในพิธีถวายราชสักการะ 
และบ�าเพ็ญกุศลถวายเป็นพระราชกุศล เนื่องในวันคล้ายวันสวรรคต
ของพระบาทสมเด็จพระบรมชนกาธิเบศร มหาภูมิพลอดุลยเดช
มหาราช บรมนาถบพิตร เพื่อน้อมร�าลึกในพระมหากรุณาธิคุณ 
อันหาที่สุดมิได้ ณ โถงหน้าห้องประชุมราชนครินทร์ สภาการพยาบาล 
ภายใต้มาตรการป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019
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 ศาสตราจารย์  ดร. เออร์ลินดา คาสโตร 
พาลากานัส (Professor Dr. Erlinda  
Castro PALAGANAS) ชาวฟิลิปปินส์  
อายุ 64 ปี ผู้ได้รับพระราชทานรางวัลท่านนี ้
เป็นผู้น�าทางการพยาบาลท่ีมุ่งมั่น ทุ่มเท 
ในการพัฒนาวิชาการ การปฏิบัติ การวิจัย 
และวิชาชีพการพยาบาลให้เข้มแข็ง อีกทั้ง
เป็นผู้น�าในการเรียกร้องความเท่าเทียม 
ความเป็นธรรมให้กับพยาบาล รวมทั้ง
สวัสดิการและคุณภาพชีวิตให้กับชนเผ่า 

อย่างยาวนานนับสี่ทศวรรษจนถึงปัจจุบัน มีผลงานด้านการพัฒนาการพยาบาล
และการผดุงครรภ์เป็นที่ยอมรับทั้งในระดับชาติและระดับนานาชาติ
 ศาสตราจารย์ ดร. พาลากานัส มีบทบาทส�าคัญในการพัฒนาการ
ให้บริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ และบทบาทพยาบาลชุมชน โดยมี 
การพัฒนาโปรแกรมสุขภาพท่ีเน้นชุมชน จัดท�าโครงสร้างพื้นฐาน จัดหา
ทรัพยากรในการให้บริการสุขภาพชุมชน พัฒนาสมรรถนะของคนท�างาน
ในหมู่บ้านและคนท�างานสุขภาพในชุมชน รวมทั้งเสริมสร้างพลังอ�านาจให้
ประชาชนสามารถดูแลสุขภาพตนเอง จนชนเผ่าบางกลุ่มมีความเป็นอิสระ 
ได้รับการศึกษาที่ดีขึ้น และเข้าถึงบริการสุขภาพได้ นอกจากการสร้าง
ความตระหนักแก่ผู ้ก�าหนดนโยบายและคนท�างานด้านสุขภาพในเรื่อง
ปัจจัยทางสังคมที่มีผลต่อสุขภาพแล้ว ศาสตราจารย์ ดร.พาลากานัส  
ให้ความส�าคัญในการปกป้องรักษาสิ่งแวดล้อมเพื่อการมีสุขภาพที่ด ี
ของประชาชน ท่านเป็นผู้น�าในการจัดท�าค�าร้อง การประชุมโต๊ะกลม และ
การประชุมแถลงข่าวกับสื่อมวลชน เพื่อต่อต้านเหมืองทองในการขุดหลุม
เปิดและการขุดสกัด ระหว่าง พ.ศ. 2543-2546 ท่านน�าชาวบ้านร่วม
เคลื่อนไหวเพื่อ “ด�ารงรักษาแม่น�้าอะบรา” ที่ไหลผ่านสี่จังหวัด 47 เมือง 
และบ้านเรือนของชนเผ่ากว่า 1.6 ล้านคน ไม่ให้เหมืองทองน�าดินหินที่ขุด
จากเหมืองมาทิ้งในแม่น�้า ท�าให้ท่านต้องเข้ารัฐสภาและพูดในเวทีต่าง ๆ 
ทั้งในและต่างประเทศ ปัจจุบันมีการจ�ากัดปริมาณการทิ้งของเสียในแม่น�้า 
และหลายประเทศยังคงสนับสนุนการเคลื่อนไหวเพื่อปกป้องแม่น�้า 
 นอกจากน้ี ศาสตราจารย์ ดร. พาลากานัส ได้ช่ือว่าเป็นผู้บุกเบิก 
และสร้างคุณค่างานวิจัยเชิงคุณภาพในสาขาพยาบาลศาสตร์ในประเทศ
ฟิลิปปินส์ ได้ใช้เวลาในการสร้างความเข้าใจ ปรับระเบียบวิธีให้ชัดเจน 
เข้าใจได้ จนเป็นที่ยอมรับในสาขาวิชาพยาบาลศาสตร์ รวมทั้งมีการบรรจุ
กระบวนวิชาระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพในหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ทุกระดับ 
ได้ก่อตั้งและด�ารงต�าแหน่งเป็นประธานผู้ก่อตั้งสมาคมวิจัยทางการพยาบาล
ของประเทศฟิลิปปินส์ ใน พ.ศ. 2551 เป็นผลให้มีการจัดตั้งหน่วยวิจัย 
ในสถาบันการศึกษาหลายแห่งทั่วประเทศ อีกทั้งร่วมท�างานวิจัยกับ
สถาบันการศึกษาต่างประเทศ เช่น ศึกษาการย้ายถิ่นของพยาบาล กับ
มหาวิทยาลัยออตตาวา ประเทศแคนาดา วิจัยเรื่อง ความยากจนของสตรี 
กับมหาวิทยาลัยแห่งชาติออสเตรเลีย เป็นต้น และท่านได้รับเชิญให้เป็น
วิทยากรหรือน�าเสนอผลงานวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศอยู่เป็น
ประจ�า
 ศาสตราจารย์ ดร. พาลากานัส ได้รับการยอมรับจากบุคลากร 
ในวิชาชีพการพยาบาล สหวิชาชีพ และนานาชาติ ในความเป็นนักวิชาการ
และนักวิจัย ท่านด�ารงต�าแหน่งเป็นบรรณาธิการใหญ่ของวารสาร 
การพยาบาลแห่งประเทศฟิลิปปินส์ นาน 13 ปี  ท่านได้ผลักดันให้วารสาร
เข้าเป็นดัชนีใน WHO-WPRIM, SCOPUS, EBSCO, และ CINAHL  
และน�าวารสารเข้าหอเกียรติยศทางการพยาบาลของบรรณาธิการ

ทางการพยาบาลของสถาบันนานาชาติ นอกจากน้ีท่านยังเป็นพยาบาล 
นักวิจัยเพียงคนเดียวที่มีต�าแหน่งบริหารร่วมเป็นบรรณาธิการของวารสาร
ของแพทยสมาคมแห่งฟิลิปปินส์และวารสารของแพทยสมาคมแห่งเอเชีย
และแปซิฟิก 
 ศาสตราจารย์ ดร. พาลากานัส ได้ร่วมรณรงค์ในการเรียกร้อง
ความเป็นธรรม และความเสมอภาคให้กับวิชาชีพ และในการท�างานให้กับ
พยาบาลอยู่เนือง ๆ โดยเฉพาะ เมื่อท่านด�ารงต�าแหน่งนายกสมาคมพยาบาล
ในระดับภูมิภาคคอร์เดลเลอร์ลา และสมาคมพยาบาลแห่งประเทศฟิลิปปินส์ 
ได้จัดท�าเอกสารแสดงจุดยืนของกรรมการบริหาร และข้อเสนอเชิงนโยบาย
เพื่อป้องกันการถูกเอารัดเอาเปรียบในที่ท�างานของพยาบาล และประเด็นต่าง ๆ 
อาทิ การลดความเหลื่อมล�้า การมีสัดส่วนพยาบาลต่อผู้ป่วยที่เหมาะสม 
การมีข้อบังคับเร่ืองส่ิงแวดล้อมในการท�างานในสถานพยาบาลทุกระดับ
ให้มีความปลอดภัยและเหมาะสม และการยกเลิกการห้ามพยาบาล 
ไปท�างานต่างประเทศ เป็นต้น รวมทั้งน�าพยาบาลทั่วประเทศร่วมเดินขบวน
กับประชาชนประท้วงเกี่ยวกับบัญชีเงินเดือน เป็นผลให้พยาบาลประมาณ 
20,000 คน ในภาครัฐได้รับการขึ้นเงินเดือนที่ชะลอมานาน เพิ่มขึ้น 43% 
และเมื่อมีข่าวข้อสอบรั่วในการสอบขึ้นทะเบียนประกอบวิชาชีพการพยาบาล 
ซึ่งท�าให้ความน่าเชื่อถือของวิชาชีพเสียหาย ท่านร่วมเป็นกรรมการสอบสวน
หาข้อเท็จจริง เป็นผลให้พยาบาลเข้าสอบใหม่ เป็นต้น 
 ในเดือนมีนาคม 2563 ที่เริ่มมีการแพร่ระบาดของโควิด-19 ท่านได้
จัดตั้งกลุ่ม ประกอบด้วยองค์กรพยาบาลต่าง ๆ เพื่อตอบสนองความต้องการ
ของพยาบาลในการเผชิญกับโควิด-19 ท่านเชิญชวนพยาบาล และประชาชน 
จัดเตรียมอุปกรณ์ป้องกันตนเอง และอุปกรณ์จ�าเป็นในการท�างาน กลุ่มนี้
เคยช่วยเหลือชุมชนเมื่อประเทศประสบพายุไต้ฝุ ่นครั้งใหญ่สองครั้ง 
ในปลายปี 2563  
 ศาสตราจารย์ ดร. พาลากานัส ได้บูรณาการงานให้บริการสุขภาพ
ในชุมชน งานวิจัย งานการเรียนการสอน งานเขียน และงานวิชาชีพ ท�าให้
งานต่าง ๆ มีความเชื่อมโยง และใช้ประโยชน์ร่วมกัน จากประสบการณ์ใน
การท�างานด้านการพยาบาลชุมชนในชนบท มีโอกาสดูแลสุขภาพของ
ประชาชนในชนบทและชนเผ่าในพื้นที่ ท�าให้ท่านเข้าใจวัฒนธรรม ความเชื่อ 
วิถีชีวิต และประเด็นสุขภาพของชนเผ่า เห็นความล�าบากในการด�ารงชีวิต 
และปัญหาสุขภาพที่ต้องการความช่วยเหลือ ท่านได้ท�าวิจัยทั้งเชิงปริมาณ
และเชิงคุณภาพ และผสมผสานทั้งสองวิธี เพื่อแสดงถึงความต้องการ 
ด้านสุขภาพของชนเผ่า และคนท�างานด้านสุขภาพ โดยบูรณาการการปฏิบัติ
แบบพื้นบ้าน และวิทยาศาสตร์สมัยใหม่ ท่านได้น�าข้อมูลท่ีสั่งสมจาก
ประสบการณ์การท�างาน และงานวิจัยเขียนบทความ หนังสือ คู่มือ และ
ท�าวิจัยต่อเนื่อง อาทิ เขียนหนังสือเรื่อง “การพัฒนางานสุขภาพชุมชนใน
ประเทศฟิลิปปินส์ มุมมองของพยาบาลชุมชน” ร่วมกับสหวิชาชีพ ตลอดจน
มีการท�างานวิจัยมิติต่าง ๆ ที่เกี่ยวกับสุขภาพชุมชน เพศสภาวะ เช่น 
“ความรู้ ทัศนคติและการปฏิบัติ บนฐานคิดเพศภาวะ” เพื่อเป็นแนวทาง
ในการจัดบริการสุขภาพทั้งในระดับภูมิภาค และระดับประเทศ เขียนคู่มือ
การฝึกอบรมให้กรมการแพทย์ เรื่อง “บูรณาการมุมมองและสิทธิด้านเพศสภาวะ
ในการให้บริการสุขภาพในชนบท” เป็นต้น
 นับว่า ศาสตราจารย์ ดร. เออร์ลินดา คาสโตร พาลากานัส  
เป็นผู ้น�าด้านวิชาการ การปฏิบัติ การวิจัย และการพัฒนาวิชาชีพ  
โดยเฉพาะการพัฒนานโยบายและแนวทางการให้บริการสุขภาพชุมชน 
ในระดับปฐมภูมิส�าหรับชนเผ่า ตลอดจนการพัฒนาพยาบาล และวิชาชีพ
การพยาบาลให้มีความเข้มแข็ง เท่าเทียม และเป็นสากล 

ประวัติผู้ได้รับรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ประจ�าปี 2564

ศาสตราจารย์  ดร. เออร์ลินดา คาสโตร พาลากานัส (Professor Dr. Erlinda Castro PALAGANAS)
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สภาการพยาบาลจัดงาน “วันพยาบาลแห่งชาติ” และพิธีวางพานพุ่มถวายราชสักการะ
สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี 

 สภาการพยาบาล มูลนิธิรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ในพระบรมราชูปภัมภ์ 
สมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย ในพระราชูปถัมภ์สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี และ 
กองการพยาบาล ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ได้ร่วมกันจัดงาน “วันพยาบาลแห่งชาติ” 
และพิธีวางพานพุ่มถวายราชสักการะสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี โดยมี นายสาธิต ปิตุเตชะ 
รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข เป็นประธานในพิธี พร้อมด้วย รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง 
นายกสภาการพยาบาลและเลขาธิการมูลนิธิรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนีฯ เข้าร่วม
พิธีวางพานพุ่มเพื่อถวายราชสักการะสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี เนื่องในวันพยาบาล
แห่งชาติ ประจ�าปี พ.ศ. 2564 ในวันที่ 21 ตุลาคม 2564 ซึ่งเป็นวันคล้ายวันพระราชสมภพของ
สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี โดยได้จัดอย่างต่อเนื่องเป็นประจ�าทุกปี นับแต่ปี พ.ศ. 2533 
เป็นต้นมา ณ พระราชานุสาวรีย์สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก 
ประทับคู่สมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ภายในบริเวณกระทรวงสาธารณสุข อ�าเภอเมือง 
จังหวัดนนทบุรี ภายใต้มาตรการป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ข่าวสภาการพยาบาล (ต่อ) เรื่องที่พยาบาลต้องรู้ :
ประเด็นทางกฎหมายและการประกอบวิชาชีพ

	 ผู้เสียหายจ�านวน	9	คน	ร้องเรียนพยาบาล	ก	ว่าใช้ต�าแหน่งหน้าที่ความเป็นวิชาชีพสร้างความน่าเชื่อถือ	แสวงหาผลประโยชน์
ให้แก่ตนเอง	 ด้วยการแสดงข้อความอันเป็นเท็จและชักชวนผู้เสียหายให้น�าเงินมาร่วมลงทุนกับบริษัท	KKD	 แคปปิตอล	 หรือธุรกิจ	 
OD	 CAPITAL	 มีการแนะน�าหน่วยลงทุน	 หน่วยละ+จับคู่+แนะน�า	 การลงทุนดังกล่าวมีลักษณะเป็นแชร์ลูกโซ่	 ผู้ร่วมลงทุนจะได้ 
ผลตอบแทนในลักษณะเงินปันผลเงินทุนและก�าไรท่ีสูง	 แต่ผู้เสียหายไม่ได้รับเงินหรือผลตอบแทนตามที่ได้แสดงข้อความชักชวน	
มูลค่าความเสียหายรวมทั้งสิ้นจ�านวน	4,295,887	บาท	(สี่ล้านสองแสนเก้าหมื่นห้าพันแปดร้อยแปดสิบเจ็ดบาทถ้วน)
ประเด็นทางจริยธรรม 
	 1.	 ใช้ต�าแหน่งหน้าที่ความเป็นวิชาชีพสร้างความน่าเชื่อถือ	แสวงหาประโยชน์ให้แก่ตนเอง	หรือไม่
	 2.	 การกระท�าของพยาบาล	ก	เป็นการกระทบต่อภาพลักษณ์ของวิชาชีพการพยาบาลหรือไม่
ปรับบทความผิดตามข้อบังคับสภาการพยาบาลว่าด้วยการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพฯ หมวดที่ 1 บททั่วไป
	 ข้อ	6	“ผู้ประกอบวิชาชีพ	ย่อมไม่ประพฤติหรือกระท�าการใด	ๆ	อันอาจเป็นเหตุให้เสื่อมเสียเกียรติศักดิ์แห่งวิชาชีพ”
ผลการพิจารณาสอบสวน 
 พบว่า	 “เหตุที่ผู้เสียหายร่วมลงทุนเพราะเช่ือถือในความเป็นพยาบาลวิชาชีพของพยาบาล	 ก”	 และยังปรากฏว่าพยาบาล	 ก	
สวมเครื่องแบบพยาบาลไปท�าการชักชวนผู้เสียหายให้มาลงทุน	ท�าหน้าที่เป็นวิทยากรเชิญชวนให้ร่วมลงทุน	ซึ่งพยาบาล	ก	ยอมรับว่า
เคยใส่เครื่องแบบพยาบาลไปชักชวนผู้เสียหายให้ร่วมลงทุนจริง
ผลการพิจารณาของคณะกรรมการสภาการพยาบาล 
 เห็นว่าการกระท�าของพยาบาล	 ก	 เป็นการกระทบต่อภาพลักษณ์ของวิชาชีพ	 ในระดับปานกลาง	 และความเสียหายที่เกิดขึ้น 
ไม่ได้เกี่ยวกับการประกอบวิชาชีพการพยาบาลท่ีกระท�าต่อผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ	 เห็นควรลงโทษพักใช้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ
การพยาบาลและการผดุงครรภ์	ชั้นหนึ่ง	มีก�าหนดระยะเวลาหนึ่งปี

พยาบาลกับแชร์ลูกโซ่

ข่าวสภาการพยาบาล (ต่อ)
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ค่าตอบแทนประเภทเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษ
ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพ

...อ่านต่อหน้า 8

สาระน่ารู้

 บทความนี้มีความมุ่งหมายที่จะท�าความเข้าใจกับสมาชิกสภาการพยาบาลเก่ียวกับค่าตอบแทนรายเดือนอีกประเภทหน่ึงที่นอกเหนือ
จากเงินเดือน และเงินประจ�าต�าแหน่งส�าหรับข้าราชการต�าแหน่งพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้สมาชิกได้ทราบและมีความเข้าใจเพียงพอที่จะพิทักษ์
สิทธิประโยชน์อันพึงมีพึงได้ของตน ก่อนอื่นมาท�าความเข้าใจกันก่อนว่าค่าตอบแทนประเภทเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งท่ีมีเหตุพิเศษ มีที่มา
อย่างไรและมีหลักเกณฑ์การจ่ายอย่างไร รวมทั้งเข้าใจเกี่ยวกับการท�างานขององค์กรวิชาชีพ และข้อจ�ากัดในการผลักดันการเพิ่มค่าตอบแทน 

ความเป็นมาของค่าตอบแทนประเภทเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษ
 ในปี พ.ศ. 2545 รัฐบาลยุค พ.ต.ท.ทักษิณ ชินวัตร เป็นนายกรัฐมนตรี ด�าเนินนโยบายสร้างหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า (30 บาทรักษา
ทุกโรค) ตามที่ได้หาเสียงไว้นั้น ส่งผลให้ประชาชนเข้าถึงและใช้บริการสุขภาพมากขึ้น และภาระงานของบุคลากรในหน่วยบริการสุขภาพของ
กระทรวงสาธารณสุขก็เพิ่มสูงขึ้นกว่าเท่าตัว ในขณะเดียวกันก็มีการขยายตัวของโรงพยาบาลเอกชน มีการลาออกของแพทย์ และพยาบาลไปสู่
ภาคเอกชนจ�านวนมากและมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นอย่างมาก โดยเฉพาะกลุ่มพยาบาลที่มีทักษะ หรือความช�านาญเฉพาะทาง เช่น พยาบาล ICU, 
CCU วิสัญญีพยาบาล ซึ่งเป็นกลุ่มที่มีประสบการณ์ในการท�างาน และต้องผ่านการฝึกอบรมในหลักสูตรเฉพาะทาง 
 รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขในเวลานั้น (คุณหญิงสุดารัตน์ เกยุราพันธุ์) ได้เสนอมาตรการเพิ่มค่าตอบแทนให้แก่แพทย์ใน
กระทรวงสาธารณสุข เพื่อสร้างแรงจูงใจให้อยู่ในระบบ โดยจัดสรรงบประมาณจ�านวน 2,875 ล้านบาทในปีงบประมาณ 2546 ซึ่งไม่เป็นธรรม
อย่างยิ่งต่อทีมสุขภาพ
 ท่านนายกสภาการพยาบาล (รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง) ได้ร่วมมือกับสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ (รศ.ดร.จินตนา ยูนิพันธ์) และ 
ผู้อ�านวยการกองการพยาบาล (นางสมหมาย หิรัญนุช) ในการผลักดันให้ก�าหนดค่าตอบแทนเพิ่มส�าหรับพยาบาลวิชาชีพด้วย โดยรวบรวม 
รายชื่อผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ กว่า 5,000 คน ที่ไม่เห็นด้วยกับมาตรการเพิ่มค่าตอบแทนให้เฉพาะแพทย์ และได้ส่ง
หนังสือคัดค้านมาตรการดังกล่าว ถึงรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข และนายกรัฐมนตรี ด้วยเหตุผลว่า การให้บริการรักษาพยาบาลแก่
ประชาชนนั้น บุคลากรต้องท�างานเป็นทีม และมีเหตุผลเชิงประจักษ์ว่า ภายใต้ระบบหลักประกันสุขภาพนี้ พยาบาลเป็นบุคลากรหลักในการ
ให้บริการแก่ประชาชน การสูญเสียพยาบาลออกจากระบบซ่ึงมีแนวโน้มสูงข้ึนเช่นเดียวกับแพทย์ ก็จะส่งผลกระทบท่ีอาจท�าให้การด�าเนิน
นโยบายดี ๆ ของรัฐบาล ไม่ประสบความส�าเร็จได้ ซึ่งต่อมาวิชาชีพต่าง ๆ ก็เริ่มเรียกร้องตามอย่างสภาการพยาบาล การยื่นหนังสือคัดค้านนี้
ด�าเนินการอยู่หลายครั้ง จนกระทั่งมีการถอนเรื่องออกจากการเสนอคณะรัฐมนตรี และมีข้อสั่งการนายกรัฐมนตรีให้ ส�านักงาน ก.พ. เข้ามา
ร่วมด�าเนินการ โดยในปีแรกให้จ�ากัดเพดานกรอบวงเงินไว้ที่ 2,875 ล้านบาท ที่คณะรัฐมนตรีได้เห็นชอบแล้ว และเลื่อนระยะเวลาการจ่าย 
ค่าตอบแทนออกไปจนกว่าจะได้แนวทางที่เป็นธรรมต่อทุกฝ่าย และมีการด�าเนินงานในรูปคณะท�างานที่มีทุกสภาวิชาชีพเข้าร่วมเป็นกรรมการ 
และกระทรวงสาธารณสุขเป็นเลขานุการ ในส่วนสภาการพยาบาลก็ได้มีการแต่งตั้งคณะท�างานที่มีอาจารย์พยาบาลผู้ทรงคุณวุฒิเป็นที่ปรึกษา
และประธานชมรมพยาบาลทุกชมรมเป็นคณะท�างาน โดยมีนางกฤษดา แสวงดี และนางธีรพร สถิรอังกูร นักวิชาการพยาบาลของกองการพยาบาล 
(ในขณะนั้น) เป็นเลขานุการ มีการจัดประชุมรับฟังความเห็นจากพยาบาลวิชาชีพทั่วประเทศหลายครั้ง จนกระทั่งสรุปน�าเสนอต่อคณะรัฐมนตรี 
และมีมติเห็นชอบ เมื่อวันที่ 3 พฤษภาคม 2548 อนุมัติงบประมาณ จ�านวน 2,875 ล้านบาท โดยให้เบิกจ่ายย้อนหลังต้ังแต่  
1 ตุลาคม 2547

เงินเพิ่ม คืออะไร เหตุพิเศษคืออะไร และต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษด้านสาธารณสุขคือต�าแหน่งใดบ้าง
 การที่ ก.พ. เข้ามาเป็นเจ้าภาพหลักในการจัดท�าระเบียบ โดยอาศัยอ�านาจตามพระราชบัญญัติระเบียบข้าราชการพลเรือน พ.ศ. 2551 
มาตรา 38 ที่ก�าหนดว่า “ข้าราชการพลเรือนอาจได้รับเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่ประจ�าอยู่ในต่างประเทศ ต�าแหน่งในบางท้องที่ ต�าแหน่งใน
บางสายงาน หรือต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษตามระเบียบที่ ก.พ. ก�าหนด โดยความเห็นชอบของกระทรวงการคลัง” จึงเป็นที่มาของค�าว่า “เงินเพิ่ม
ส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษ” ซึ่งท�าให้เกิดผลดีในระยะต่อมาท�าให้เกิดความมั่นคงในด้านงบประมาณ โดยให้ถือเป็นงบบุคลากรของ 
ส่วนราชการ (ไม่เช่นนั้นหากไม่มีงบประมาณเป็นการประจ�าก็อาจถูกยกเลิกไป หรือให้ไปใช้เงินบ�ารุงของหน่วยบริการเหมือนกับค่าตอบแทน
หลายรายการของกระทรวงสาธารณสุขในปัจจุบัน) รวมทั้งขยายผลการใช้หลักเกณฑ์นี้ไปปฏิบัติในกระทรวงอื่นที่มีต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษด้วย 
 ตามนิยามของ ก.พ. เงินเพิ่ม คือ ค่าตอบแทนที่ก�าหนดขึ้นตามลักษณะของงาน เพื่อสร้างแรงจูงใจ และขวัญก�าลังใจในการปฏิบัติ
ราชการโดยจะจ่ายให้กับข้าราชการ
 ส่วน “เหตุพิเศษ” หมายถึง การท�างานที่มีสภาพการท�างานไม่น่าอภิรมย์ ยากล�าบากตรากตร�า เสี่ยงภัย เคร่งเครียด กดดัน หรือ

พว.ดร.กฤษดา แสวงดี
กรรมการที่ปรึกษาสภาการพยาบาล
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สาระน่ารู้

เป็นการท�างานที่มีสภาพการท�างานเสี่ยงอันตรายทั้งต่อชีวิตร่างกาย อาจมีผลกระทบต่อร่างกาย อาจก่อให้เกิดโรคจากการปฏิบัติงาน  
การสูญเสียอวัยะ หรือเป็นการท�างานที่ต้องใช้ความรู้ ความช�านาญ ประสบการณ์สูง ซ่ึงเป็นสาขาท่ีขาดแคลน มีการสูญเสียผู้ปฏิบัติงาน 
ออกจากระบบราชการเป็นจ�านวนมาก
 “ต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน ผู้ปฏิบัติงานด้านการสาธารณสุข (พ.ต.ส.)”
 เป็นต�าแหน่งที่ต้องใช้ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพ หรือใบประกอบโรคศิลปะในการท�างานประกอบด้วย นายแพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร 
พยาบาลวิชาชีพ และสหวิชาชีพ ได้แก่ นักเทคนิคการแพทย์ นักรังสีการแพทย์ นักกายภาพบ�าบัด นักแก้ไขความผิดปกติการสื่อความหมาย  
หรือนักวิชาการศึกษาพิเศษที่ปฏิบัติหน้าที่ด้านแก้ไขความผิดปกติของการสื่อความหมาย นักกิจกรรมบ�าบัดหรือนักอาชีวบ�าบัดที่ปฏิบัติหน้าที่
ด้านกิจกรรมบ�าบัด นักจิตวิทยาคลินิกหรือนักจิตวิทยาที่ปฏิบัติงานด้านจิตวิทยาคลินิก และนักเทคโนโลยีหัวใจและทรวงอก
 ส่วนผู้ด�ารงต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษดังกล่าว ที่ไม่ได้เป็นข้าราชการ ก็ให้ได้รับเงินเพิ่มในอัตราที่เทียบเคียงกับ พ.ต.ส. จากแหล่งเงินอื่น ๆ 
เช่น เป็นพนักงานราชการก็ได้รับเงินเพิ่มเรียกว่า ค.ต.ส. จากงบประมาณ หรือ พนักงานกระทรวงสาธารณสุข และลูกจ้างชั่วคราว ก็ได้รับ 
เงินเพิ่มจากเงินบ�ารุง เป็นต้น 

ท�าไมต้องแบ่งพยาบาลวิชาชีพเป็น 3 กลุ่ม
 จากนิยาม ที่ ก.พ. ก�าหนด ประกอบกับเพดานเงินงบประมาณท่ีมีในปีแรก คณะท�างานได้วางหลักการส�าคัญคือ ให้พยาบาลได้รับ 
ค่าตอบแทนที่เป็นธรรม สอดคล้องกับลักษณะงานที่ต้องปฏิบัติ ความไม่น่าอภิรมย์ ยากล�าบากตรากตร�า (เช่น งานที่ต้องขึ้นเวรในยามวิกาล
เป็นงานที่ตรากตร�ามากกว่าการท�างานตาม Office Hour) เป็นการท�างานท่ีต้องใช้ความรู้ ความช�านาญ ประสบการณ์สูง ซึ่งเป็นสาขา 
ที่ขาดแคลน มีการสูญเสียผู้ปฏิบัติงานออกจากระบบราชการเป็นจ�านวนมาก (เช่น พยาบาล ICU ต้องฝึกอบรมและมีประสบการณ์ วิสัญญี
พยาบาล ต้องรับผิดชอบความเส่ียงด้วยการปฏิบัติของตนเอง และมีการลาออกสูงกว่าพยาบาลกลุ่มอื่น ๆ) และมีโอกาสปรับกลุ่มเมื่อมี 
การเปลี่ยนแปลงลักษณะงาน และมีคุณวุฒิสูงขึ้นจากการฝึกอบรม จึงมีการแบ่งกลุ่มลักษณะงานเป็น 3 กลุ่ม และพยาบาลวิชาชีพก็ได้รับเงินเพิ่ม 
พ.ต.ส. ในอัตรา 1,000 - 2,000 บาทต่อเดือน ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2547 เป็นต้นมา โดยกระทรวงสาธารณสุขได้ก�าหนดค�าอธิบาย ประกอบ
การเบิกจ่ายและก�าหนดรหัสการเบิกจ่ายเงินส�าหรับพยาบาล เป็น พว. เช่น พว11 หมายถึง พยาบาลผู้ป่วยนอก พว21 หมายถึง พยาบาล
หน่วยอุบัติเหตุฉุกเฉิน เป็นต้น

ท�าไมสภาการพยาบาลไม่ต่อสู้ให้มีการปรับอัตราเพิ่ม หรือเปลี่ยนเกณฑ์ให้ทันสมัย มีข้อจ�ากัดอะไร
 การที่จะกล่าวว่าสภาการพยาบาลไม่ท�าอะไรในเรื่องนี้ คงไม่ถูกต้องนัก หลังจากท่ีมีการเบิกจ่ายค่าตอบแทน พ.ต.ส. ในกระทรวง
สาธารณสุข มีผลให้ทุกกระทรวงที่มีบุคลากรสุขภาพตามต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษฯ น�าหลักเกณฑ์ ที่ ก.พ.ก�าหนดไปอ้างอิงและใช้ในการเบิก 
ให้กับบุคลากรในแต่ละสังกัด
 ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2548 สภาการพยาบาลได้ติดตามประเมินผล และท�าหนังสือถึง ปลัดกระทรวงสาธารณสุข และเลขาธิการ ก.พ. ซึ่งเป็น 
ผู้รักษาการระเบียบ ก.พ. ว่าด้วยเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน เพื่อขอปรับปรุงประกาศ ก.พ. เร่ืองก�าหนด
ต�าแหน่งและเงินเพ่ิมส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน และขอให้กระทรวงสาธารณสุขปรับปรุงค�าอธิบายประกอบการ
เบิกจ่ายที่อาจรอนสิทธิประโยชน์อันพึงมีพึงได้ของพยาบาลวิชาชีพ แต่ไม่ได้รับการตอบรับ
 จนกระทั่ง ปี พ.ศ. 2552 ก.พ. ได้ออกระเบียบ ก.พ. ว่าด้วยเงินเพิ่มฯ และมีแนวทางการวิเคราะห์ลักษณะงานด้วยปัจจัยต่าง ๆ  สภาการพยาบาล
ได้ท�าการวิเคราะห์ และเสนออัตราค่าตอบแทน พ.ต.ส.ใหม่ มีอัตรา 3,000-20,000 บาทต่อเดือน และเสนอต่อเลขาธิการ ก.พ. แต่ไม่ได้รับ 
การตอบรับเช่นเคย 
 อย่างไรก็ตาม ในช่วงเวลานั้น เป็นช่วงเวลาที่ สภาการพยาบาล และกระทรวงสาธารณสุขต้องร่วมมือกันผลักดันการบรรจุพยาบาล
วิชาชีพลูกจ้างช่ัวคราวเป็นข้าราชการ ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขจ�าเป็นต้องมีต�าแหน่งข้าราชการเพิ่ม เพื่อรองรับการบรรจุพยาบาลวิชาชีพกว่า 
30,000 อัตรา ซึ่งภาระงบประมาณการบรรจุข้าราชการก็จะเพิ่มสูงขึ้นด้วย จนรัฐบาลไม่สามารถอนุมัติเพิ่มค่าตอบแทน พ.ต.ส. ให้กับวิชาชีพ
ใด ๆ ได้ สภาการพยาบาลต้องเลือกให้ความส�าคัญกับการที่ต้องได้ต�าแหน่งข้าราชการมาบรรจุน้อง ๆ ลูกจ้างชั่วคราวก่อน 
 การบรรจุพยาบาลวิชาชีพทุกคนในกระทรวงสาธารณสุขเป็นข้าราชการให้ได้ เป็นวาระที่นายกสภาการพยาบาล ในทุก ๆ วาระให้
ความส�าคัญ และท�างานร่วมกับกระทรวงสาธารณสุขมาโดยตลอด ซึ่งมีหลักฐานเชิงประจักษ์ว่า ภายใต้การน�าของนายกสภาการพยาบาล  
2 ท่านที่ผ่านมา คือ รองศาสตราจารย์ ดร. ทัศนา บุญทอง และ ศาสตราจารย์(เกียรติคุณ) ดร.วิจิตร ศรีสุพรรณ ในระหว่างปี พ.ศ. 2555 - 2562 
พยาบาลวิชาชีพในกระทรวงสาธารณสุขได้บรรจุเข้ารับราชการกว่า 45,000 คน การบรรจุในปี พ.ศ. 2563 จากสถานการณ์โควิด-19  
ด้วยอัตราข้าราชการตั้งใหม่อีก 13,608 คน และปี พ.ศ. 2564 จะบรรจุเพิ่มอีก 3,790 คน รวมทั้งสิ้น 62,390 คน
 เมื่อต้นปี พ.ศ. 2560 สภาการพยาบาลได้เสนอแผนการปรับปรุงอัตรา พ.ต.ส. ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพ ไปยัง ก.พ. อีกครั้ง และกระทรวง
สาธารณสุขก็ได้เสนอแผนการปรับปรุงอัตรา พ.ต.ส. เช่นกัน แต่ในท่ีสุดด้วยเหตุผลด้านการรักษาวินัยการเงินการคลังภาครัฐ ท่ีกระทรวง
สาธารณสุขได้รับจัดสรรต�าแหน่งข้าราชการเพ่ิมใหม่จ�านวนกว่า 90,000 อัตรา ต้ังแต่ปี พ.ศ. 2548 เป็นต้นมานั้น ท�าให้ภาระงบประมาณ 
ด้านบุคลากรเพิ่มสูง จนชนเพดานงบประมาณที่ไม่สามารถเพิ่มงบประมาณค่าตอบแทนดังกล่าวได้ และหลังจากนั้น ก.พ. ก็ได้ออกระเบียบ ก.พ. 
ว่าด้วยเงินเพิ่มฯ (ฉบับที่ 3) โดยมีประกาศในราชกิจจานุเบกษา ณ วันที่ 31 สิงหาคม 2560 ซึ่งเป็นระเบียบฯ ที่ใช้ในปัจจุบัน ซึ่งมีประกาศ 
แนบท้ายระเบียบ ก.พ. ว่าด้วยเงินเพิ่ม ดังนี้
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สาระน่ารู้ (ต่อ)

กลุ่ม ลักษณะงาน
อัตรา

(บาท/เดือน)

กลุ่มที่ 1 1.1 ให้บริการพยาบาล ในแผนกผู้ป่วยนอก การพยาบาลครอบครัวและชุมชน การบริการพยาบาลอนามัย
ชุมชน อนามัยโรงเรียนอาชีวอนามัย หรือ

1.2 อาจารย์พยาบาลที่สอนและคุมการฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษาโดยต้องร่วมให้บริการอย่างน้อย 8 ช่ัวโมง 
ต่อสัปดาห์ในหน่วยบริการหรืองานบริการพยาบาลในกลุ่ม 1.1 

1,000

กลุ่มที่ 2 2.1 ให้บริการพยาบาล ในแผนกอุบัติเหตุและฉุกเฉิน ห้องสังเกตอาการ ห้องคลอด ห้องผ่าตัด แผนกผู้ป่วยใน หรือ
2.2  ให้บริการพยาบาล ซึ่งมีลักษณะงานอย่างใดอย่างหนึ่ง ดังนี้
 -  งานควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล (IC)
 -  งานตรวจบ�าบัดพิเศษโดยพยาบาลที่ผ่านการอบรมเฉพาะทางตรงตามสาขาที่ปฏิบัติงานในหลักสูตรที่

สภาการพยาบาลรับรอง ได้แก่ การพยาบาลในหน่วยเคมีบ�าบัด รังสีรักษา การตรวจรักษาผ่านกล้อง
หรือเครื่องมือพิเศษทางการแพทย์ การกระตุ้นพัฒนาการเด็ก การตรวจสวนหัวใจ การตรวจสมรรถภาพ
หัวใจและปอด การพยาบาลผู้ป่วยที่ใช้ปอดและหัวใจเทียม ไตเทียม งานปลูกถ่ายอวัยวะ การบ�าบัดทาง
จิต-ประสาท การบ�าบัดยาเสพติด การบ�าบัดด้วยไฟฟ้า การฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ป่วย/ผู้พิการ การให้ค�า
ปรึกษาพิเศษด้านสุขภาพ (Counseling)

 -  การตรวจบ�าบัดพิเศษเฉพาะทางอื่น ๆ รวมทั้งการรักษาพยาบาลขั้นต้น โดยพยาบาลที่ผ่านการอบรมใน
หลักสูตรตั้งแต่ 4 เดือนขึ้นไปที่สภาการพยาบาลรับรอง หรือ

2.3  อาจารย์พยาบาลที่สอนและคุมการฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษา โดยต้องร่วมให้บริการอย่างน้อย 8 ช่ัวโมง
ต่อสัปดาห์ ในหน่วยบริการหรืองานบริการพยาบาลในกลุ่มตาม 2.1 หรือ 2.2

1,500

กลุ่มที่ 3 3.1 ให้บริการพยาบาล ดังนี้
 -  การพยาบาลวิสัญญีโดยพยาบาลที่ผ่านการอบรมหลักสูตรวิสัญญีพยาบาลที่มีระยะเวลาตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป
 -  การพยาบาลเวชปฏิบัติโดยพยาบาลที่ได้รับปริญญาโท สาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติ (Nurse Practitioner)
 -  การพยาบาลในแผนกผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤต (ICU หรือ CCU) หรือการพยาบาลผู้ป่วยหนักหรือ 

ผู้ป่วยวิกฤตนอกแผนกดังกล่าว โดยพยาบาลท่ีผ่านการอบรมหลักสูตรการพยาบาลผู้ป่วยหนักหรือ 
ผู้ป่วยวิกฤต

 -  การพยาบาลผู้ป่วยติดเชื้อรุนแรงหรืออันตราย (โรคตามประกาศของกระทรวงสาธารณสุข)
 -  การปฏิบัติการพยาบาลข้ันสูง โดยผู้ที่ได้รับวุฒิบัตรแสดงความรู้ความช�านาญในการประกอบวิชาชีพฯ 

(APN) จากสภาการพยาบาลหรือ ผู้ที่ได้รับปริญญาโทข้ึนไปทางการพยาบาลเฉพาะทางทางคลินิกและ         
มีคุณสมบัติสมัครสอบวุฒิบัตรแสดงความรู้ความช�านาญในการประกอบวิชาชีพฯ ของสภาการพยาบาล หรือ

3.2  ปฏิบัติงานเป็นหัวหน้าทีมควบคุมในการพัฒนาระบบคุณภาพ การบริการทางการพยาบาล เป็นจ�านวน
ตามมาตรฐานที่ส�านักงาน ก.พ. และกระทรวงการคลังก�าหนด หรือ

3.3  อาจารย์พยาบาลที่สอนและคุมการฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษา โดยต้องร่วมให้บริการอย่างน้อย 8 ช่ัวโมง
ต่อสัปดาห์ในหน่วยบริการหรืองานบริการพยาบาลในกลุ่ม ตาม 3.1

2,000

ปัจจุบัน มีการเปลี่ยนแปลงแนวทางปฏิบัติอะไรบ้างในกระทรวงสาธารณสุข 
 กระทรวงสาธารณสุขได้แต่งต้ังคณะกรรมการพิจารณาการเบิกจ่ายเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งท่ีมีเหตุพิเศษของผู ้ปฏิบัติงาน 
ด้านการสาธารณสุข (พ.ต.ส.) และ แต่งตั้งอนุกรรมการพิจารณากลั่นกรองปัญหาการเบิกจ่ายเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของผู้ปฏิบัติงาน 
ด้านการสาธารณสุข (พ.ต.ส.) เพื่อรักษาระเบียบ ก.พ. ว่าด้วยเงินเพิ่มฯ วินิจฉัยปัญหา และอนุมัติแนวทางการเบิกจ่ายให้เป็นแนวทางเดียวกัน 
ป้องกันการตีความโดยบุคคลใดบุคคลหนึ่ง โดยมีกองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
เป็นเลขานุการ คณะกรรมการฯ มีมติในเรื่องส�าคัญ ๆ ดังนี้
 1. ยกเลิกค�าอธิบายประกอบการจ่ายค่าตอบแทนส�าหรับก�าลังคนด้านสาธารณสุข และการก�าหนดรหัสการจัดกลุ่มผู้ปฏิบัติงาน 
ด้านสาธารณสุขเน่ืองจากเป็นการออกค�าอธิบายรองรับระเบียบ ก.พ. ว่าด้วยเงินเพ่ิมฯ พ.ศ. 2548 ซ่ึงมีการยกเลิกไปแล้ว และอนุมัติให้ 
กองเศรษฐกิจสุขภาพฯ จัดท�าโปรแกรมการบันทึกการเบิกจ่ายเงินเพิ่ม พ.ต.ส. และจัดประชุมชี้แจงผู้เกี่ยวข้อง 
 2.  ให้ใช้บัญชีก�าหนดหลักเกณฑ์และอัตราเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งท่ีมีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน แนบท้ายประกาศ ก.พ. เร่ือง 
ก�าหนดต�าแหน่งและเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2560 เป็นแนวทางพิจารณาเบิกจ่าย พ.ต.ส. 
ตั้งแต่วันที่ 30 เมษายน 2564 เป็นต้นไป
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สาระน่ารู้ (ต่อ)

 3. อนุมัติการก�าหนดนิยามผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤต ในการเบิกค่าตอบแทน พ.ต.ส. กลุ่มท่ี 3 ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพ ที่ผ่าน 
การอบรมหลักสูตรการพยาบาลผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤต ซึ่งได้รับมอบหมายให้การพยาบาลผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤต นอกแผนกผู้ป่วยหนัก
หรือผู้ป่วยวิกฤต (ICU, CCU)  ตามนิยามดังนี้
  ผู้ป่วยหนัก หมายถึง ผู้ที่มีอาการป่วยรุนแรง เสี่ยงอันตรายต่อชีวิตหรือการสูญเสียอวัยวะส�าคัญ จ�าเป็นต้องได้รับการรักษาดูแล
อาการอย่างใกล้ชิด เช่น การตกเลือดหลังคลอด หรือภาวะฉุกเฉินทางสูติกรรม หรือผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดใหญ่ที่เกี่ยวข้องกับอวัยวะหรือ
ระบบส�าคัญของร่างกาย เช่น หัวใจและหลอดเลือด สมอง ต้องการการดูแลเฝ้าระวังอาการหลายระบบ ผู้ป่วยหนักมักเผชิญปัญหาอวัยวะใด
อวัยวะหนึ่ง หรือหลาย ๆ ส่วนล้มเหลว หรือไม่สามารถท�างานได้ตามปกติ หรือผู้ป่วยอาจไม่สามารถหายใจได้ด้วยตนเอง หรือรวมถึงผู้ป่วยที่มี
ภาวะวิกฤตด้านจิตเวชที่เสี่ยงต่อการท�าร้ายตนเอง หรือการท�าร้ายผู้อื่น ที่ต้องการการรักษาแบบเร่งด่วนและการเฝ้าระวังอาการอย่างใกล้ชิด 
ผู้ป่วยหนักมีโอกาสที่อาการทรุดลงเปลี่ยนแปลงไปในทางที่หนักขึ้นจนเข้าสู่ภาวะวิกฤต หากการเฝ้าระวังและการตัดสินใจของพยาบาลไม่ไว
หรือแม่นย�าเพียงพอที่จะน�าไปสู่การแก้ไขอาการเบื้องต้นและการรักษาได้ทันเวลา
  ผู้ป่วยวิกฤต หมายถึง ผู้ที่มีภาวะเจ็บป่วยที่คุกคามต่อชีวิตหรือมีความเสี่ยงที่จะเกิดภาวะเจ็บป่วยที่คุกคามต่อชีวิต เป็นภาวะเจ็บป่วย
ที่เกิดขึ้นได้ทั้งท่ีมีการคาดการณ์ล่วงหน้า และที่เกิดขึ้นทันทีทันใดโดยไม่สามารถคาดการณ์ล่วงหน้าได้ ผู้ป่วยวิกฤตจ�าเป็นต้องได้รับการดูแล
อย่างใกล้ชิดตลอดเวลาเพ่ือให้ผู้ป่วยมีชีวิตรอด หรือต้องการการปฏิบัติการกู้ชีพ หรือต้องให้การรักษาพยาบาลที่มีความเข้มข้นทั้งกิจกรรม หัตถการ 
และความถี่ในการปฏิบัติเพื่อแก้ไขปัญหาที่คุกคามชีวิต และป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจจะเกิดขึ้นได้ทั้งจากโรคและจากการรักษา ผู้ป่วยวิกฤต
มักมีความเจ็บป่วยซับซ้อนหลายระบบ อาการไม่คงที่และมีโอกาสทรุดลงได้ง่าย ร่วมกับการท่ีผู้ป่วยต้องได้รับการรักษาด้วยยาและอุปกรณ์
ทางการแพทย์ด้วยเทคโนโลยีขั้นสูง ผู้ป่วยจึงจ�าเป็นต้องเข้ารับการรักษาในหอผู้ป่วยวิกฤต 
  ทั้งนี้ หน่วยงานที่ให้การดูแลผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤติ ได้แก่
  1) หอผู้ป่วยในที่รับผู้ป่วยวิกฤตหรือผู้ป่วยหนัก
  2) หอผู้ป่วยวิกฤตแผลไหม้ น�้าร้อนลวก (Intensive Burn Unit)
  3) หน่วยอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน (Emergency Room: ER) และ Emergency Medical Service: EMS)
  4) ห้องผ่าตัด (Operation Room: OR)
  5) ห้องพักฟื้นหลังระงับความรู้สึก (Post Anesthetic Care Unit: PACU)
  6) ห้องคลอด 
  7) หน่วยสวนหัวใจ (Cardiac catherization laboratory)
  8) หน่วยหัวใจและปอดเทียม (Cardiopulmonary bypass)
  9) หน่วยบ�าบัดทดแทนไต 
  10) หน่วยบริการพยาบาลผู้ป่วยใช้เครื่องช่วยหายใจที่บ้าน (Home ventilator) 
  11) หน่วยงานที่ให้การพยาบาลในลักษณะการพยาบาลผู้ป่วยหนักหรือผู้ป่วยวิกฤตที่มีการก�าหนดเรียกชื่อเป็นอย่างอื่น
 4. เห็นชอบให้น�าเสนอ ก.พ. เพื่อขอแก้ไขบัญชีก�าหนดหลักเกณฑ์และอัตราเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน 
แนบท้ายประกาศ ก.พ. เรื่อง ก�าหนดต�าแหน่งและเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2560 ตามที่
กองการพยาบาลได้จัดท�าเอกสารการจ�าแนกประเภทงานใหม่และเพิ่มอัตราค่าตอบแทน พ.ต.ส. สูงขึ้น รวมทั้งข้อเสนอของผู้แทนทันตแพทย์ 
โดยมอบหมายให้กองเศรษฐกิจสุขภาพฯ ในฐานะฝ่ายเลขานุการฯ ด�าเนินการและประสานผู้แทนทุกวิชาชีพให้ท�าข้อเสนอ โดยควรพิจารณา
ให้เทียบเคียงกับกระทรวงการอุดมศึกษาฯ (อว) และกระทรวงอื่น

การน�ามติคณะกรรมการพิจารณาการเบิกจ่ายเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของผู้ปฏิบัติงานด้านการสาธารณสุข 
(พ.ต.ส.) ด�าเนินการอย่างไร
 กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จะด�าเนินการแจ้งเวียนหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  
และด�าเนินการเปิดโปรแกรมการบันทึกการเบิกจ่าย พ.ต.ส. ในวันที่ 1 ตุลาคม 2564
พยาบาลวิชาชีพในกระทรวงสาธารณสุขที่มีสิทธิขอเบิก พ.ต.ส. จะด�าเนินการอย่างไร
 1. ศึกษาและท�าความเข้าใจกับบัญชีก�าหนดหลักเกณฑ์และอัตราเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน  
แนบท้ายประกาศ ก.พ. เรื่อง ก�าหนดต�าแหน่งและเงินเพิ่มส�าหรับต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของข้าราชการพลเรือน (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2560
 2. ศึกษาแนวทางการขอเบิกและประเด็นค�าถามค�าตอบท่ีพบบ่อยจากเว็บไซต์กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ  
กลุ่มงานพัฒนาการจัดสรรทรัพยากรด้านเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ https://dhes.moph.go.th/?page_id=1941
 3. จัดเตรียมเอกสารประกอบการขอเบิก และกรอกแบบฟอร์มการขอเบิกเงิน พ.ต.ส. 
 4. หากมีประเด็นข้อสงสัยเกี่ยวกับการเบิกจ่ายให้ด�าเนินการตามขั้นตอนที่คณะกรรมการพิจารณาการเบิกจ่ายเงินเพิ่มส�าหรับ
ต�าแหน่งที่มีเหตุพิเศษของผู้ปฏิบัติงานด้านการสาธารณสุข (พ.ต.ส.) ก�าหนด (ดูรายละเอียดจากเว็บไซต์ กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกัน
สุขภาพ กลุ่มงานพัฒนาการจัดสรรทรัพยากรด้านเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ
 ผู้เขียนหวังว่า บทความนี้คงเป็นประโยชน์ต่อสมาชิกสภาการพยาบาล และจะน�าข่าวสารใหม่ ๆ  มาแจ้งให้ทราบเป็นระยะ ๆ  โปรดติดตาม
ตอนต่อไป 



จดหมายข่าวสภาการพยาบาลปีที่ 23 ฉบับที่ 5 กันยายน - ตุลาคม 2564 11

A : ข้อบังคับสภาการพยาบาล ว่าด้วยการเลือกตั้งกรรมการสภาการพยาบาล พ.ศ. 2550 หมวด 1 การเลือกตั้ง
กรรมการ ส่วนที่ 4 ผู้มีสิทธิเลือกตั้ง ข้อ 9 ระบุว่า “ผู้มีสิทธิเลือกตั้ง ได้แก่ สมาชิกสามัญของสภาการพยาบาล 
ซึ่งมีบัตรประจ�าตัวท่ียังไม่หมดอายุ” ดังนั้นคุณก็จะสามารถใช้สิทธิเลือกตั้งกรรมการสภาการพยาบาลวาระนี้ได้ค่ะ 
ขอให้ศึกษาข้อมูลจากจดหมายข่าวสภาการพยาบาล ฉบับพิเศษ เลือกตั้งกรรมการสภาการพยาบาล และ 
บัตรเลือกตั้งที่สภาการพยาบาลส่งให้แก่สมาชิกและใช้สิทธิเลือกตั้งได้เลยค่ะ

จดหมายข่าวสภาการพยาบาล ฉบับพิเศษ เลือกตั้งกรรมการสภาการพยาบาล 
http://www.tnmc.or.th/images/userfiles/files/64%20tnmc%20SS%20newsletter(6).pdf

สมาชิกถามมา...

สภาตอบQ : ได้ทราบว่า ขณะนี้สภาการพยาบาลกำาลังดำาเนินการเลือกตั้ง
กรรมการสภาการพยาบาล วาระใหม่ พ.ศ. 2565-2569 ดิฉัน
ไม่ได้ต่ออายุใบอนุญาตประกอบวิชาชีพแล้ว แต่ยังสนใจ 
จะเลือกตั้งกรรมการสภาการพยาบาล จะใช้สิทธิสมาชิก
ตลอดชีพได้หรือไม่

	 จากการที่มีประกาศรับสมัครหางานเกี่ยวกับพยาบาลไปปฏิบัติ	ณ	 โรงงานอุตสาหกรรมในแอปพลิเคชันไลน์	 ซ่ึงเป็น 
กลุ่มไลน์ที่สร้างขึ้นส�าหรับการประกาศหางานพยาบาล	 โดยจะมีสมาชิกในกลุ่มไลน์ประกาศรับสมัครงานพยาบาล	 ซึ่งสมาชิก
ในกลุ่มไลน์บุคคลใดสนใจให้ติดต่อไปยังไลน์ส่วนตัวของผู้ประกาศรับสมัครงาน	 โดยผู้ประกาศรับสมัครงานจะแจ้งให้ผู้ติดต่อ
ไปนั้น	 ส่งภาพถ่ายบัตรประจ�าตัวประชาชน	 บัตรสมาชิกสภาการพยาบาล	 ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาล	 และ 
สมุดบัญชีเงินฝากธนาคาร	 ฉบับจริง	 ที่ไม่มีการขีดฆ่าใด	 ๆ	 ไม่มีการระบุค�าว่า	 ส�าเนาถูกต้อง	 ใช้ส�าหรับวัตถุประสงค์ใด	 
ลงลายมือชื่อก�ากับ	และลงวัน	เดือน	ปี	ที่น�าไปใช้
	 จากปัญหาข้างต้น	 ท�าให้ผู้ประกาศรับสมัครงานได้มีการบันทึกภาพถ่ายเอกสารฉบับจริงที่ส่งให้ทางแอปพลิเคชันไลน	์
และได้มีการน�าไปใช้สวมสิทธิ	 กล่าวคือ	 บุคคลที่น�าไปใช้สวมสิทธิตามโรงงานอุตสาหกรรมต่าง	 ๆ	 โดยส่วนใหญ่แล้ว 
ไม่ใช่พยาบาลวิชาชีพ	 แต่ได้มีการอ้างว่า	 ตนเป็นพยาบาลวิชาชีพ	 และใช้ภาพถ่ายบัตรประจ�าตัวประชาชน	 บัตรสมาชิก 
สภาการพยาบาล	 และใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาล	 สวมสิทธิเป็นบุคคลที่ได้จัดส่งภาพถ่ายเอกสารฉบับจริงดังกล่าว
ไปให้กับผู้ประกาศรับสมัครงาน	ซึ่งผู้ประกาศรับสมัครงานก็ได้ท�าการจัดส่งภาพถ่ายเอกสารฉบับจริงที่มีการบันทึกไว้ให้กับบุคคล
ซึ่งไม่ใช่พยาบาลวิชาชีพท่ีจะไปปฏิบัติงานตามโรงงานอุตสาหกรรมต่าง	 ๆ	 เพื่อน�าไปใช้สวมสิทธิ	 และได้ด�าเนินการส่งให ้
ผู้จัดการของโรงงานอุตสาหกรรมด้วย
	 ดังนั้น	 เพื่อเป็นการป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา	 ควรด�าเนินการจัดส่งเป็นส�าเนาเอกสารที่มีการขีดฆ่า	 ระบุว่าน�าไปใช ้
เพื่อวัตถุประสงค์ใด	 ลงลายมือชื่อก�ากับ	 และลงวัน	 เดือน	 ปี	 ที่น�าไปใช้	 ห้ามถ่ายภาพส่งเอกสารฉบับจริงที่ไม่มีการขีดฆ่า	 
และระบุข้อความใด	 ๆ	 ไปให้เด็ดขาด	 และถ้าหากผู้ประกาศรับสมัครงานยังมีการยืนยันให้ถ่ายภาพส่งเอกสารฉบับจริง	 
ให้ปฏิเสธไม่ส่งให้โดยเด็ดขาด	 ซึ่งการจะให้เอกสารฉบับจริงได้	 ต้องเป็นการให้เมื่อได้เจอกับผู้ที่ประกาศรับสมัครงาน	 และ
เป็นการให้ดูเพื่อยืนยันตัวตนว่า	ผู้ที่มาสมัครงานนั้นเป็นบุคคลตัวจริง	และจบพยาบาลวิชาชีพจริง

จับตามอง

อันตรายจากการถ่ายภาพส่งบัตรประจ�าตัวประชาชน
บัตรสมาชิกสภาการพยาบาล 

และใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลในแอปพลิเคชันไลน์
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ธนาคาร
ความดี

ชื่อ  : พว.กษมพร สุวรรณชาตรี

ต�าแหน่ง  : พยาบาลวิชาชีพช�านาญการ  

ปฏิบัติงาน : โรงพยาบาลหาดใหญ่ 

 เมื่อวันที่ 1 กันยายน 2562 พว.กษมพร สุวรรณชาตรี ได้เข้าร่วม
กิจกรรมในงานวิ่ง วจก.ฮาล์ฟมาราธอน ครั้งท่ี 7 ของคณะวิทยาการ 
การจัดการ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ขณะวิ่งผ่านจุดกลับตัวมาแล้ว
ประมาณกิโลเมตรที่ 7 หน้าค่ายเสนาณรงค์ (วิ่งระยะทาง 10.5 
กิโลเมตร) มีผู ้ชายวัยกลางคนก�าลังวิ่งอยู ่ ได้เกิดเป็นลม หมดสติ  
ลงไปนอนอยู่กับพื้น ซึ่งเป็นเวลาเดียวกับที่ พว.กษมพร วิ่งมาถึงจุดเกิดเหตุ 
จึงได้เข้าไปปฐมพยาบาลและให้ความช่วยเหลือ ประเมินอาการพบว่า
ก�าลังหายใจเฮือก ๆ (air hunger) ใบหน้าเขียวคล�้า เป็นสัญญาณว่า 
ผู้ป่วยก�าลังจะ arrest จึงได้เปิดทางเดินหายใจ และขอความช่วยเหลือไปยังทหารให้ตามรถพยาบาล (ambulance) มาช่วยเหลือ
อย่างเร่งด่วน ต่อมาผู้ป่วยหยุดหายใจ ไม่มีชีพจร จึงได้ช่วยกันท�า CPR ระหว่างรอรถพยาบาลมาช่วยเหลือ 
 เมื่อรถพยาบาลมาถึงจึงได้ยกร่างผู้ป่วยชายรายนี้ขึ้นเปล น�าขึ้นรถพยาบาล เพ่ือน�าส่งโรงพยาบาลต่อไป เมื่อได้น�าผู้ป่วยชาย 
ขึ้นรถพยาบาลแล้ว พยาบาลกับพี่พยาบาลอีก 1 คน และแพทย์อีกท่าน (ต่อมาภายหลังทราบว่า รศ.นพ.พุฒิศักดิ์ พุทธวิบูลย์ คณบดี
คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์) ซึ่งวิ่งมาประสบเหตุและให้ความช่วยเหลือนั้นขึ้นรถพยาบาลไปกับผู้ป่วยชายรายนี้ 
และได้สลับกันท�า CPR, hold mask ระหว่างทางในการน�าส่งผู้ป่วยไปยังโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ระหว่างการน�าส่งผู้ป่วยนั้น  
พบว่าถังออกซิเจนในรถพยาบาล ออกซิเจนหมด ถังส�ารองที่อยู่ท้ายรถออกซิเจนก็หมดเช่นกัน ต้องท�าการ hold mask ให้ผู้ป่วย 
โดยไม่มีออกซิเจน จนถึงโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ ขณะนั้นรถพยาบาลที่น�าส่งเกิดขัดข้อง มีกลุ่มควันสีด�าและดับลง ตรงกลางสี่แยกไฟแดง
หน้าโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ พว.กษมพร จึงได้ขอความช่วยเหลือจาก รปภ. หน้าประตูทางเข้าโรงพยาบาลเข็นรถพยาบาลเข้ามา
ในเขตโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ แต่เนื่องจากทางลาดขึ้นห้องฉุกเฉินนั้นสูงมากจึงไม่สามารถเข็นรถพยาบาลขึ้นไปยังห้องฉุกเฉินได้ 
จึงน�าเปลผู้ป่วยลงจากรถพยาบาล แล้วช่วยกันเข็นขึ้นไปยังห้องฉุกเฉิน เมื่อถึงห้องฉุกเฉิน ทีมแพทย์ พยาบาลท่ีอยู่เวรก็เข้ามาให ้
ความช่วยเหลือ โดยการ Defibrillation ไป 2 ครั้ง และ CPR ต่อ และได้ถูกส่งไปสวนหัวใจ พบว่า เส้นเลือดที่ไปเลี้ยงกล้ามเนื้อหัวใจตีบ 
100% 1 เส้น ได้รับการรักษาโดยการท�าบอลลูน (CAG + PCI) และมีอาการดีขึ้นตามล�าดับจนสามารถกลับบ้านได้ในเวลาต่อมา

การตัดสินใจเชิงวิชาชีพ
 ความเป็นพยาบาลวิชาชีพได้รับการปลูกฝังความเอื้ออาทร คุณธรรม 
จริยธรรม (6 หลัก 4 แนวคิด) จรรยาบรรณของวิชาชีพ ร่วมกับสมรรถนะหลัก 
(core competency) และสมรรถนะเฉพาะ (specific competency)  
แห่งความเป็นวิชาชีพพยาบาล สอดแทรกไปในทุกสถานการณ์ในการดูแล 
ผู ้ป่วย ไม่ว ่าจะเป็นในสถานพยาบาล หรือนอกสถานพยาบาล ซึ่งถูก 
หล่อหลอมรวมกันอยู่ในตัวตน และจิตวิญญาณของพวกเราชาวพยาบาลวิชาชีพ
ทุกคน
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จดหมายเหตุสภาการพยาบาล

วันอาทิตย์ที่ 1 ธันวาคม 2562
เรื่อง การจัดท�าชุดโครงการวิจัยเรื่อง “การพัฒนาระบบและกลไกจริยธรรม
ในองค์กรพยาบาลของโรงพยาบาลในประเทศไทย”
  สภาการพยาบาลเห็นว่า การสนับสนุนการพัฒนากลไกจริยธรรมของ
สถานพยาบาลและสถานศึกษาพยาบาลน้ัน นอกเหนือจากการให้ค�าปรึกษาแก่
องค์กรพยาบาล ยังมีความจ�าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องท�าการวิจัย จึงอนุมัติให ้
คณะกรรมการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรมทางการพยาบาล ซึ่งมี รศ.ดร.อรัญญา เชาวลิต 
เป็นประธานคณะกรรมการฯ จัดท�าชุดโครงการวิจัยเรื่อง การพัฒนาระบบ 
และกลไกจริยธรรมในองค์กรพยาบาลของโรงพยาบาลในประเทศไทย  
โดยได้เร่ิมด�าเนินการโครงการย่อยที่ 1 เรื่อง “การส�ารวจระดับประเทศ 
ด้านระบบและกลไกจริยธรรมขององค์กรพยาบาล” เริ่มท�าการเก็บรวบรวมข้อมูล 
ณ วันที่ 1 ธันวาคม 2562 จากผู้ให้ข้อมูล 2 กลุ่ม คือ หัวหน้าพยาบาล หรือ 
ผู้รับผิดชอบงานจริยธรรมขององค์กรพยาบาลและหัวหน้าหอผู้ป่วย/หัวหน้างาน 
 
วันจันทร์ที่ 2 และวันอังคารที่ 3 ธันวาคม 2562
เรื่อง การประชุมวิชาการ เรื่อง “ก้าวข้ามความท้าทายการปฏิบัติของ
พยาบาลผู้เชี่ยวชาญในประเทศไทย”
   รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล เป็นประธานในพิธีมอบ
วุฒิบัตร หนังสืออนุมัติแสดงความรู้ความช�านาญเฉพาะทางการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ และเปิดประชุมวิชาการเรื่อง “ก้าวข้ามความท้าทายการปฏิบัติ
ของพยาบาลผู้เชี่ยวชาญในประเทศไทย”(Overcoming Challenges in APN 
Practice in Thailand) พร้อมปาฐกถาพิเศษ เรื่อง “นโยบายและการพัฒนา
พยาบาลผู้เชี่ยวชาญในประเทศไทย” มีผู้ได้รับวุฒิบัตร (วพ.ย.) จ�านวน 1 คน 
หนังสืออนุมัติ (อพ.ย.) จ�านวน 3 คน
   สภาการพยาบาล มียุทธศาสตร์ที่ 1.3 พัฒนานโยบาย ส่งเสริมและสนับสนุน
ระบบและกลไกในการพัฒนาผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง (Advanced Practice 
Nurse: APN) ในฐานะผู้เช่ียวชาญ แสดงบทบาทในการดูแลและจัดการผู้ป่วย
หรือประชาชนที่เป็นกลุ่มเป้าหมายในสาขาที่มีความเชี่ยวชาญ และให้พยาบาล
ผู้เชี่ยวชาญทางคลินิก APN ปฏิบัติงานโดยมุ่งเน้นการพัฒนาผลลัพธ์การดูแลที่
เกิดจากการปฏิบัติตามบทบาทของตนในการท�างานร่วมกับทีมสหสาขาชีพอื่น ๆ 
ซึ่งถ้าพยาบาลผู้เชี่ยวชาญทางคลินิกแสดงศักยภาพตามบทบาทได้อย่างเต็มที่  
มีผลงานเชิงประจักษ์ควบคู่ไปกับการวิจัยและพัฒนา เกิดการยอมรับและ 
ตีพิมพ์เผยแพร่ผลงานได้ การประชุมครั้งนี้เปิดโอกาสให้ APN พยาบาล 
ผู้เชี่ยวชาญทางคลินิก ตลอดจนผู้บริหารการพยาบาลที่สนใจจะเปิดหลักสูตร
และผู้สนใจได้เพิ่มพูนความรู้และพัฒนาทักษะที่จะช่วยให้สามารถปฏิบัติตาม
บทบาทของผู้เชี่ยวชาญทางคลินิก และ/หรือส่งเสริม/สนับสนุนให้ผู้เชี่ยวชาญ
ทางคลินิก สามารถปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น นอกจากนี้ยังเป็น
เวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้จากผลงานเชิงประจักษ์ของผู้เชี่ยวชาญทางคลินิกสาขาต่าง ๆ 
อีกด้วย โดยมีวิทยากรหลายท่านเข้าร่วมบรรยายในหัวข้อต่าง ๆ อาทิ 
ศาสตราจารย์ เกียรติคุณ ดร. สมจิต หนุเจริญกุล บรรยายในหัวข้อ Issues  
and Trends in APN Practice : Global and Thailand Perspectives  
ดร.ธีรพร สถิรอังกูร บรรยายในหัวข้อ ก้าวข้ามความท้าทาย และความก้าวหน้า
ของ APN ซึ่งเน้นไปที่การแก้ไขปัญหาข้อจ�ากัดบางประการในการเข้าสู่ต�าแหน่ง
ในสายงานพยาบาลที่ เชี่ยวชาญทางคลินิก ของกระทรวงสาธารณสุข  
การประชุมจัด ณ ห้องราชนครินทร์ ชั้น 4 สภาการพยาบาล มีผู้เข้าร่วมประชุม
วิชาการ จ�านวน 185 คน

วันพฤหัสบดีที่ 12 ธันวาคม 2562
เรื่อง การศึกษาดูงาน
   คณะอาจารย์และนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสยาม  
เข้าศึกษาดูงาน สภาการพยาบาลคณาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ จาก
มหาวิทยาลัยสยาม น�านักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 4 จ�านวน 97 คน เข้าศึกษาดูงาน
และเยี่ยมชมพิพิธภัณฑ์และหอจดหมายเหตุ สภาการพยาบาล เพื่อศึกษาประวัติ

ของพยาบาลในประเทศไทย และรับฟังบรรยายจาก รศ.ดร.อรพรรณ โตสิงห์ 
ประชาสัมพันธ์สภาการพยาบาล ในหัวข้อ บทบาทหน้าที่ และการบริหาร
องค์กรวิชาชีพของสภาการพยาบาล และกระบวนการสอบขึ้นทะเบียนเพื่อขอ
ใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อให้
นักศึกษามีความตระหนักรู ้และเป็นพื้นฐานการพัฒนาตนเองและวิชาชีพ 
การพยาบาลในฐานะพยาบาลวิชาชีพ 

วันจันทร์ที่ 16 ธันวาคม 2562
เรื่อง การประชุมกรรมการสภาการพยาบาล 
   รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล เป็นประธานการประชุม
คณะกรรมการสภาการพยาบาล วาระ พ.ศ. 2561-2565 ครั้งท่ี 12/2562  
เมื่อวันที่ 16 ธันวาคม พ.ศ. 2562 ณ ห้องประชุม ดร.ทัศนา บุญทอง  
สภาการพยาบาล ที่ประชุมพิจารณาโครงการที่จะด�าเนินการในปี พ.ศ. 2563  
ที่เสนอเข้ามาเพื่อขออนุมัติด�าเนินการ อาทิ แผนปฏิบัติการประจ�าปี 2563  
ของคณะกรรมการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรมทางการพยาบาล ตามยุทธศาสตร์
การส่งเสริมจริยธรรมและมาตรฐานการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและ 
การผดุงครรภ์ เร่งรัดพัฒนานโยบายและแนวทางส่งเสริมจริยธรรมและมาตรฐาน
การประกอบวิชาชีพ โครงการติดตามบัณฑิตพยาบาลจากโครงการผลิต
พยาบาลเพ่ือพัฒนาสุขภาพประชาชนในจังหวัดชายแดนตามรอยสมเด็จย่า 
โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเร่ือง “การพัฒนาสมรรถนะความเป็นนักวิชาการ
และการสร้างผลงานวิชาการทางการพยาบาล” โครงการประชุมวิชาการ 
สภาสัญจรประจ�าปี 2563: สภาการพยาบาลกับการคุ้มครองประชาชน เป็นต้น  
ในโอกาสนี้ นายกสภาการพยาบาลและคณะกรรมการสภาการพยาบาลแสดง
ความยินดีและมอบของที่ระลึกให้กรรมการสภาการพยาบาลท่ีได้รับรางวัล
เกียรติยศต่าง ๆ ได้แก่ ศาสตราจารย์เกียรติคุณ ดร.วิจิตร ศรีสุพรรณ ได้รับ
พระราชทานปริญญาพยาบาลศาสตรดุษฎีบัณฑิตกิตติมศักดิ์  สาขาวิชา 
การพยาบาล จากมหาวิทยาลัยขอนแก่น ประจ�าปี 2562 ดร.กฤษดา แสวงดี  
ได้รับรางวัลศิษย์เก่าเกียรติยศ ด้านวิชาชีพ ประจ�าปี พ.ศ. 2562 จากสมาคมศิษย์เก่า
มหาวิทยาลัยขอนแก่น รศ.พรจันทร์ สุวรรณชาต รศ.ดร.ประคิณ สุจฉายา และ 
รศ.ดร. อรัญญา เชาวลิต ได้รับรางวัลเกียรติคุณพยาบาลดีเด่น ผู้น�าในการ
พัฒนาวิชาชีพ พ.ศ. 2562 จากสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ

วันอังคารที่ 17 ธันวาคม 2562
เรื่อง การประชุมคณะท�างานเตรียมการประชุมสมัชชาสุขภาพโลก WHA ครั้งที่ 73
  สืบเนื่องจากการที่องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ก�าหนดให้ ปี ค.ศ. 
2020 เป็นปีของพยาบาล โดยเฉลิมฉลองจากการครบรอบวันเกิด 200 ปี  
ของมิสฟลอเรนซ์ ไนติงเกล สภาการพยาบาลจึงมีค�าส่ังสภาการพยาบาล  
ที่ 180/2562 เรื่อง แต่งตั้งคณะท�างานเตรียมการประชุมสมัชชาสุขภาพโลก (WHA) 
ครั้งที่ 73 ในการนี้ รศ.ดร.อรพรรณ โตสิงห์ ประชาสัมพันธ์สภาการพยาบาล  
ในฐานะประธานคณะท�างานฯ ได ้ เรียนเชิญที่ปรึกษาคณะท�างานคือ  
รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง และ ดร.กฤษดา แสวงดี กรุณาให้ข้อเสนอแนะในประชุม
ครั้งที่ 1/2562 เมื่อวันที่ 17 ธันวาคม 2562 เวลา 13.30-16.30 น.  
ณ ห้องประชุม ดร.วิจิตร ศรีสุพรรณ ชั้น 2 สภาการพยาบาล ซึ่ง ดร.กฤษดา แสวงด ี
ได้ให้ข้อมูลลักษณะการด�าเนินงานก�าหนดนโยบายสุขภาพโลก ผ่านการประชุม 
WHA ที่จัดโดยองค์การอนามัยโลก (WHO) ว่ากระทรวงสาธารณสุขของไทย  
ในฐานะ Member State จะท�างานร่วมกับ SEARO ที่เป็น Reginal Office 
สรุปร่วมกันว่าในภูมิภาคนี้ หากมีประเด็นจะผลักดันร่วมกัน แล้วเสนอ Agenda 
เข้าสู่การประชุม Executive Board ขององค์การอนามัยโลก (WHO) ที่จะจัดขึ้น
ในวันที่ 3-8 กุมภาพันธ์ 2563 ดังนั้นที่ประชุมคณะท�างานเตรียมการประชุม
สมัชชาสุขภาพโลก (WHA) ครั้งที่ 73 จึงมีมติเชิญ Dr. Daniel Kertesz WHO 
Representative Thailand เข้าร่วมการประชุมร่วมกับคณะท�างานชุดน้ี 
ของสภาการพยาบาล เพื่อประสานงานกับ SEARO ซึ่งก�าหนดการประชุมกัน 
ที่ประเทศเมียนมาร์ ในเดือนมกราคม 2563 ต่อไป



จดหมายข่าวสภาการพยาบาล14 ปีที่ 23 ฉบับที่ 5 กันยายน - ตุลาคม 2564

จดหมายเหตุสภาการพยาบาล (ต่อ)

วันอังคารที่ 24 ธันวาคม 2562
เรื่อง สภาการพยาบาลร่วมพิธีลงนามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือสมาพันธ์
สภาวิชาชีพแห่งประเทศไทย 
   เมื่อวันที่ 24 ธันวาคม 2562 ณ ห้องประชุมชั้น 3 สภาการพยาบาล  
รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล ร่วมพิธีลงนามบันทึกข้อตกลง
ความร่วมมือสมาพันธ์สภาวิชาชีพแห่งประเทศไทย สภาวิชาชีพซึ่งจัดต้ังข้ึน 
โดยพระราชบัญญัติรวม 11 สภาวิชาชีพได้ร่วมมือกัน ได้แก่ แพทยสภา  
สภาการพยาบาล สภาทนายความ ในพระบรมราชูปถัมภ์ สภาเภสัชกรรม  
ทันตแพทยสภา สภาวิศวกร สภาสถาปนิก สัตวแพทยสภา สภาเทคนิคการแพทย์ 
สภากายภาพบ�าบัด และสภาวิชาชีพบัญชี ในพระบรมราชูปถัมภ์ ตามข้อตกลง
ความร่วมมือสมาพันธ์สภาวิชาชีพแห่งประเทศไทย มีวัตถุประสงค์เพื่อส่งเสริม
กิจกรรมและความร่วมมือระหว่างสภาวิชาชีพเพื่อประโยชน์สุขของประชาชน 
ส่งเสริมสนับสนุนการศึกษาเพ่ือการประกอบวิชาชีพให้มีคุณภาพ ผดุงเกียรติ 
ศักดิ์ศรี จริยธรรม และจรรยาบรรณของผู้ประกอบวิชาชีพ อีกทั้งยกระดับ 
ความสามารถของผู้ประกอบวิชาชีพในประเทศไทยให้มีประสิทธิภาพและมีมาตรฐาน
ในระดับสากล รวมถึงการเป็นผู้เเทนของสภาวิชาชีพในการเจรจาและประสาน
ความร่วมมือกับองค์กรต่าง ๆ ของภาครัฐและภาคเอกชนทั้งในประเทศและ 
ต่างประเทศ โดยใช้ช่ือภาษาไทยคือ “สมาพันธ์สภาวิชาชีพแห่งประเทศไทย” 
อักษรย่อ “สสว.” ช่ือภาษาอังกฤษ คือ “The Confederation of Thai  
Professional Council” อักษรย่อ คือ “CTPC” ส�าหรับนายกสภาวิชาชีพ 
ที่ร ่วมลงนาม ได ้แก ่ ศาสตราจารย ์เกียรติคุณ พญ.สมศรี เผ ่าสวัสดิ์  
นายกแพทยสภา รองศาสตราจารย์ ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล 
ว่าที่ร้อยตรี ดร.ถวัลย์ รุยาพร นายกสภาทนายความ ในพระบรมราชูปถัมภ์  
รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ. จิราพร ลิ้มปานานนท์ นายกสภาเภสัชกรรม  
พันต�ารวจโทพจนารถ พุ่มประกอบศรี นายกทันตแพทยสภา ศาสตราจารย์ 
ดร.สุชัชวีร์ สุวรรณสวัสดิ์ นายกสภาวิศวกร พลอากาศตรี หม่อมหลวงประกิตติ 
เกษมสันต์ นายกสภาสถาปนิก ผู้ช่วยศาสตราจารย์ น.สพ.ดร.ธวัชชัย ศักดิ์ภู่อร่าม 
นายกสัตวแพทยสภา รศ.ยุพา เอื้อวิจิตรอรุณ นายกสภาเทคนิคการแพทย์ 
กภ.สมใจ ลือวิเศษไพบูลย์ นายกสภากายภาพบ�าบัด และนายจักรกฤศฏิ์ พาราพันธกุล 
นายกสภาวิชาชีพบัญชี ในพระบรมราชูปถัมภ์
  ที่มา: จดหมายข่าวสภาการพยาบาล ปีที่ 22 ฉบับที่ 1 มกราคม-
กุมภาพันธ์ 2563 หน้า 3

วันพฤหัสบดีที่ 2 มกราคม 2563
เรื่อง การเข้าร่วมพิธีบ�าเพ็ญกุศลอุทิศถวายสมเด็จพระเจ้าพี่นางเธอ  
เจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์
   สภาการพยาบาลร่วมพิธีบ�าเพ็ญกุศลอุทิศถวายเป็นพระราชกุศลและ 
น้อมร�าลึกในพระมหากรุณาธิคุณสมเด็จพระเจ้าพ่ีนางเธอ เจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา 
กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ เนื่องในวันคล้ายวันสิ้นพระชนม์ สภาการพยาบาล
น�าโดย รองศาสตราจารย์เพ็ญศรี ระเบียบ ที่ปรึกษาประจ�าสภาการพยาบาล
ด้านกิจการพิเศษ และนางนวลขนิษฐ์ ลิขิตลือชา ผู้ช่วยเลขาธิการสภาการพยาบาล 
พร้อมด้วยนักวิชาการวิชาชีพการพยาบาล และเจ้าหน้าที่ ตัวแทนจาก 
สภาการพยาบาล เข้าร่วมพิธีบ�าเพ็ญกุศลอุทิศถวายเป็นพระราชกุศลและ 
น้อมร�าลึกในพระกรุณาธิคุณของสมเด็จพระเจ้าพี่นางเธอ เจ้าฟ้ากัลยาณิวัฒนา 
กรมหลวงนราธิวาสราชนครินทร์ ต่อวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์  
ซึ่งจัดโดยมูลนิธิแพทย์อาสาสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี (พอ.สว.)  
โดยมี พลอากาศเอกชลิต พุกผาสุข ประธานกรรมการมูลนิธิ พอ.สว. 
เป็นประธานในพิธี เมื่อวันที่ 2 มกราคม 2563 ซึ่งเป็นวันคล้ายวันสิ้นพระชนม์  
ณ ห้องประชุมใหญ่ ส�านักงานมูลนิธิ พอ.สว. 
  ที่มา: จดหมายข่าวสภาการพยาบาล ปีที่ 22 ฉบับที่ 1 มกราคม-
กุมภาพันธ์ 2563 หน้า 3

วันจันทร์ ที่ 6 มกราคม 2563
เร่ือง สภาการพยาบาล เข้าอวยพรปีใหม่รองนายกรัฐมนตรีและรัฐมนตรี
ว่าการกระทรวงสาธารณสุข
  รองศาสตราจารย์ ดร.ศิริอร สินธุ อุปนายกสภาการพยาบาล คนที่ 1  
พร้อมด้วย ผู้ช่วยศาสตราจารย์อังคณา สริยาภรณ์ เลขาธิการสภาการพยาบาล 
พร้อมผู้บริหารสภาการพยาบาลและคณะเจ้าหน้าที่ เข้าอวยพร นายอนุทิน 
ชาญวีรกูล รองนายกรัฐมนตรี และรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข เนื่องใน
โอกาสวันขึ้นปีใหม่ ณ ส�านักปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข
  ที่มา: จดหมายข่าวสภาการพยาบาล ปีที่ 22 ฉบับท่ี 1 มกราคม-
กุมภาพันธ์ 2563 หน้า 3

วันจันทร์ที่ 13 มกราคม 2563
เรื่อง สภาการพยาบาล เข้าอวยพรปีใหม่ปลัดกระทรวงสาธารณสุข
 ดร.ธีรพร สถิรอั งกูร อุปนายกสภาการพยาบาล คนที่  2 และ  
รองศาสตราจารย์สุปาณี เสนาดิสัย นายกสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ 
กรรมการสภาการพยาบาล ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สุนทราวดี เธียรพิเชฐ  
ผู้อ�านวยการศูนย์การศึกษาต่อเนื่องสาขาพยาบาลศาสตร์และคณะ เข้าอวยพร
นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย ปลัดกระทรวงสาธารณสุข เน่ืองในโอกาส 
วันขึ้นปีใหม่ ณ ส�านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข

วันอังคารที่ 14 มกราคม 2563
 1. เร่ือง การประชุมหารือเพื่อเตรียมการประชุมสมัชชาสุขภาพโลก 
(WHA) ครั้งที่ 73 ร่วมกับ Dr.Daniel Kertesz, WHO Representative to 
Thailand และ Dr.Liviu Vedrasco, WHO Programme Officer Thailand
  เนื่องจากองค์การอนามัยโลก (World Health Organization-WHO)  
ได้ประกาศให้ปี พ.ศ. 2563 หรือ ค.ศ. 2020 เป็น The International Year of 
the Nurse and the Midwife เพื่อแสดงความขอบคุณและชื่นชมที่พยาบาล
และผดุงครรภ์มุ่งมั่น และท�างานอย่างทุ่มเทในการดูแลสุขภาพประชาชน ดังนั้น
สภาการพยาบาล โดยค�าส่ังสภาการพยาบาล ที่ 180/2562 เรื่องแต่งต้ัง 
คณะท�างานเตรียมการประชุมสมัชชาสุขภาพโลก (WHA) ครั้งที่ 73 ดังนั้นเมื่อวันที่ 
14 มกราคม 2563 ณ ห้องประชุม ดร.ทัศนา บุญทอง ชั้น 3 เวลา 13.30-16.00 น. 
รองศาสตราจารย์ ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล ที่ปรึกษาคณะท�างาน
เตรียมการประชุมสมัชชาสุขภาพโลก (WHA) ครั้งที่ 73 ได้น�าคณะท�างานร่วม
หารือกับ Dr.Daniel Kertesz, WHO Representative to Thailand  
และ Dr.Liviu Vedrasco, WHO Programme Officer Thailand เพื่อเตรียม
ความพร้อมด้านข้อมูลสถานการณ์ทางสุขภาพของประชากรไทย ประเด็น 
ด้านความสอดคล้องของจ�านวนบุคลากรในการให้บริการด้านการสาธารณสุข
โดยเฉพาะบุคลากรทางการพยาบาล รวมทั้งประเด็นสวัสดิภาพและความก้าวหน้า
มั่นคงของพยาบาลในการปฏิบัติงานในระบบบริการสุขภาพของประเทศ เพื่อพิจารณา
เตรียมข้อมูลที่สามารถแสดงจุดยืนของประเทศไทยเกี่ยวกับการพยาบาลและ
การผดุงครรภ์ เพื่อน�าเสนอในเวทีสมัชชาอนามัยโลก (WHA) ครั้งที่ 73 ต่อไป
 2. เรื่อง การประชุมคณะอนุกรรมการจัดประชุมวิชาการพยาบาล
ศาสตร์ศึกษาแห่งชาติ ชุดที่ 1
   รองศาสตราจารย์ ดร.ดรุณี รุจกรกานต์ ประธานคณะอนุกรรมการ
พยาบาลศาสตร์ศึกษาแห่งชาติ ชุดที่ 1 เรื่อง Transformative Education for 
Future Nurses เป็นประธานการประชุมของคณะอนุกรรมการฯ ครั้งท่ี 
1/2563 ณ ห้องประชุมคุณอุดม สุภาไตร สภาการพยาบาล เพื่อเตรียมการ 
จัดประชุมฯ เพื่อยกร่างข้อเสนอเชิงนโยบายเพื่อเกิดการปฏิรูปการศึกษาพยาบาล 
กลยุทธ์ที่ 1 การจัดการเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลงเพื่อผลิตพยาบาลในอนาคต  
ทั้งในเรื่องความพร้อมของสถานที่ ความคืบหน้าในการเชิญวิทยากร ภาพรวม
การด�าเนินงาน มอบหมายคณะอนุกรรมการเป็นผู้ปฏิบัติงานระหว่างวันท่ีจัด
ประชุมระหว่างวันที่ 2-3 กุมภาพันธ์ 2563 ตลอดจนความคืบหน้าการศึกษา
ทบทวนวรรณกรรมอย่างเป ็นระบบเรื่องการเรียนรู ้สู ่การเปลี่ยนแปลง 
ทางการศึกษาพยาบาล 
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วันพุธที่ 15 มกราคม 2563
เรื่อง การศึกษาดูงาน
   เมื่อวันที่ 15 มกราคม 2563 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล  
น�าอาจารย์และนักศึกษาพยาบาลตามโครงการแลกเปลี่ยนนักศึกษากับสถาบัน
การศึกษาพยาบาลในต่างประเทศ จาก Oregon Health & Science University 
ประเทศสหรัฐอเมริกา 10 คนและ จาก Semarang Health Polytechnic 
สาธารณรัฐอินโดนีเซีย 38 คน พร้อมคณาจารย์มหิดล รวมทั้งสิ้น 54 คน  
เข้าศึกษาดูงานสภาการพยาบาล โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์  
ดร.อรพรรณ โตสิงห์ เป็นวิทยากรบรรยาย ในหัวข้อ “บทบาทหน้าที่ของ 
สภาการพยาบาลในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ และการจัดการ
ฐานข้อมูลของบุคลากรพยาบาล” 

วันเสาร์ที่ 17 มกราคม 2563
เรื่อง การปฐมนิเทศนักศึกษาโครงการผลิตพยาบาลเพื่อพัฒนาสุขภาพ
ประชาชนในจังหวัดชายแดนตามรอยสมเด็จย่า ประจ�าปี 2562
   วันที่ 17 มกราคม 2563 รศ ดร. ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล 
และรองประธานมูลนิธิรางวัลสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ในพระบรม
ราชูปถัมภ์ เป็นประธานเปิดการปฐมนิเทศ และให้โอวาทนักศึกษาพยาบาล 
ในโครงการผลิตบุคลากรพยาบาลเพื่อพัฒนาสุขภาพประชาชนในจังหวัดชายแดน
ตามรอยสมเด็จย่า ประจ�าปีการศึกษา 2562 กิจกรรมการปฐมนิเทศจัดขึ้น 
ระหว่าง วันที่ 16-17 มกราคม 2563 ณ ณ โรงแรมรอยัลฮิลล์กอล์ฟคลับ รีสอร์ท
แอนด์สปา จังหวัดนครนายก

วันพุธที่ 21 มกราคม 2563
 1. เรื่อง ศ.เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี เข้าร่วมหารือในการประชุม 
เรื่อง บทบาทพยาบาลในการดูแลประชาชนในระดับปฐมภูมิ
   เมื่อวันท่ี 21 มกราคม 2563 ศ.เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี  
ให้เกียรติเป็นประธานในการประชุมเรื่อง บทบาทพยาบาลในการดูแลประชาชน
ในระดับปฐมภูมิ โดยมี รศ.ดร.ทัศนา บุญทอง นายกสภาการพยาบาล  
นายแพทย์สมศักดิ์ ชุณหรัศมิ์ อดีตรัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธารณสุข 
และเลขาธิการมูลนิธิสาธารณสุขแห่งชาติ แพทย์หญิงขจีรัตน์ ปรักเอโก  
ผู้อ�านวยการส�านักสนับสนุนการพัฒนาระบบสุขภาพ (ส�านัก 7) ส�านักงาน
กองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส) เข้าร่วมประชุม ณ ห้องประชุม
ชั้น 2 อาคารนครินทรศรี สภาการพยาบาล นายกสภาการพยาบาลได้สรุป 
การด�าเนินงานของสภาการพยาบาลในการดูแลประชาชน ได้แก่ โครงการพัฒนา
พยาบาลผู้จัดการระบบสุขภาพ กรณีการดูแลระยะยาวในผู้สูงอายุ ซึ่งพิสูจน์ว่า
พยาบาลท�างานใกล้ชิดชุมชน สามารถแก้ปัญหาและหาทางออกให้กับภาวะสุขภาพ
ของประชาชนทุกกลุ่ม พยาบาลเหมาะสมจะเป็นผู้จัดการระบบสุขภาพในชุมชน 
ศ.เกียรติคุณ นายแพทย์ประเวศ วะสี เห็นด้วยในเรื่องที่จะให้พยาบาลเวชปฏิบัติ
ที่ปฏิบัติงานร่วมกับชุมชนดูแลสุขภาพชุมชน ได้ 1-2 หมู่บ้าน สภาการพยาบาล
จะน�าข้อเสนอดังกล่าวมาพัฒนาโครงการเสริมศักยภาพพยาบาลเพื่อพัฒนา
ระบบสุขภาพชุมชน

วันพฤหัสบดี ที่ 22 มกราคม 2563
เร่ือง สภาการพยาบาลเข้าให้ข้อมูลสภาพปัญหาการขาดแคลนก�าลังคน 
ในระบบฯ แก่คณะกรรมการสาธารณสุข วุฒิสภา
   ตามท่ี สภาการพยาบาลมีค�าส่ังสภาการพยาบาลที่ 184/2562 เรื่อง  
แต่งตั้งคณะกรรมการพิจารณาเสนอแนวทางการก�าหนดความก้าวหน้าของ 
ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์ ลงวันที่ 29 พฤศจิกายน 2562 
ได้มีการประชุมเพื่อเตรียมชุดข้อมูลฯ และเมื่อวันท่ี 22 มกราคม 2563  
รศ.ดร.ศิริอร สินธุ อุปนายกสภาการพยาบาล คนที่ 1 พร้อมด้วย ดร.กฤษดา แสวงด ี
กรรมการที่ปรึกษาสภาการพยาบาล 
  ดร.ธีรพร สถิรอังกูร อุปนายกสภาการพยาบาล คนที่ 2 ผศ.อังคณา สริยาภรณ ์
เลขาธิการสภาการพยาบาล รศ.ดร.เรณู พุกบุญมี รองเลขาธิการสภาการพยาบาล 

นางสาวโสรัจจ์ จันทรเสนีย์ รองหัวหน้าส�านักงานเลขาธิการสภาการพยาบาล 
และนักวิชาการวิชาชีพการพยาบาล เป็นตัวแทนสภาการพยาบาลเข้าร่วม
ประชุมกับคณะกรรมาธิการการสาธารณสุข วุฒิสภา เพื่อน�าเสนอข้อมูล 
สภาพปัญหาการขาดแคลนก�าลังคนสาขาพยาบาลในระบบบริการสาธารณสุข
ไทยและข้อเสนอการแก้ไข ณ ห้องประชุม หมายเลข 2205 ชั้น 22  
อาคารสุขประพฤติ วุฒิสภา
   โดยสภาการพยาบาลได้น�าเสนอภาพรวมสภาพปัญหาการขาดแคลน
ก�าลังคนพยาบาลและชี้ให้เห็นถึงปัจจัยส�าคัญที่ส่งผลต่อความสูญเสียพยาบาล
จากระบบบริการสุขภาพ ซึ่งได้แก่ 1) การไม่มีต�าแหน่งบรรจุเป็นข้าราชการ 
และการจ้างงานที่ไม่เป็นธรรม 2) ภาระงานที่หนักเกินไป การรับภาระงาน 
แทนบุคลากรอ่ืน โดยไม่มีกฎหมายรองรับ 3) ค่าตอบแทนท่ีไม่เป็นธรรม  
4) ความก้าวหน้าในวิชาชีพน้อย การถูกกีดกันการเข้าสู ่ต�าแหน่งบริหาร  
พร้อมทั้งได้ให้ข้อเสนอแนะในการแก้ไขอย่างเป็นระบบ ดังนี้
  1.  พิจารณาการบรรจุพยาบาลในกระทรวงสาธารณสุขเป็นข้าราชการ 
และพิจารณาเงินเดือนขั้นต�่าที่ เหมาะสมในกรณีที่ไม ่สามารถบรรจุเป ็น
ข้าราชการได้
  2.  กระทรวงการคลังทบทวนค่าตอบแทนเหมาจ่ายรายเดือนตามพื้นท่ี
ของกระทรวงสาธารณสุข เพื่อลดความเหลื่อมล�้าระหว่างวิชาชีพ
  3. ปรับปรุงระบบค่าตอบแทนให้เป็นธรรมกับภาระงานและความรับผิดชอบ
  4.  พิจารณาเรื่องความก้าวหน้าในวิชาชีพ โดยก�าหนดให้พยาบาลวิชาชีพ
เลื่อนไหลเป็นระดับช�านาญการพิเศษ ระดับเชี่ยวชาญได้ทุกต�าแหน่ง
  5.  เปิดโอกาสให้ทุกวิชาชีพได้รับการพิจารณาเป็นผู้บริหารทุกระดับ 
โดยพิจารณาจากความรู้ความสามารถ
  6. ส่งเสริมสนับสนุนให้พยาบาลที่ออกไปจากระบบบริการให้กลับเข้าสู่
ระบบ เช่น การเปิดคลินิกที่เป็นเครือข่ายกับระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
ซึ่งครอบคลุมการให้บริการสุขภาพ การเปิดสถานบริการผู้สูงอายุ
   นอกจากน้ี สภาการพยาบาลยังได้เน้นย�้าว่าประเด็นการขาดแคลนพยาบาล
ไม่ใช่ปัญหาเฉพาะของวิชาชีพเท่านั้น แต่เป็นปัญหาของระบบสุขภาพและ 
การพัฒนาสุขภาพของประชาชนของประเทศ ผู้ก�าหนดนโยบายด้านสุขภาพ 
จึงควรให้ความส�าคัญกับการก�าหนดนโยบาย การลงทุนในการผลิตพัฒนาและ
ธ�ารงรักษาพยาบาลไว้ในระบบสุขภาพ รวมทั้งการรับพยาบาลใหม่เข้าท�างาน 
เพื่อให้ประเทศมีก�าลังคนพยาบาลที่มีทักษะความสามารถท่ีเหมาะสมกับ 
ความต้องการด้านสุขภาพของประชาชนในจ�านวนที่เพียงพอ รวมทั้งการเพิ่มขีด
ความสามารถในการแข่งขันของประเทศ ทั้งนี้โดยมีแรงจูงใจท่ีเพียงพอ 
ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อมให้ถูกสุขลักษณะและมีความปลอดภัย
ในการท�างาน โดยในที่ประชุมได้มีการให้ความคิดเห็นในประเด็นดังกล่าวอย่าง
กว้างขวาง และได้เสนอให้สภาการพยาบาลเข้าร่วมท�างานในการจัดท�าแผน
ปฏิรูปประเทศด้านการสาธารณสุข ซึ่งจะท�าให้สามารถแก้ไขปัญหาดังกล่าว
อย่างเป็นระบบต่อไป

วันอังคารที่ 27 มกราคม 2563
เรื่อง การศึกษาดูงาน
   ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. จินตนา อาจสันเที๊ยะ คณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ 
วิทยาลัยเซนต์หลุยส์และผู้ช่วยศาสตราจารย์สุภาวดี สมจิตต์ น�าอาจารย์และ
นักศึกษาพยาบาลจาก Widya Mandala Catholic University ประเทศ
อินโดนีเซีย จ�านวน 12 คน ตามโครงการแลกเปลี่ยนนักศึกษาระหว่าง 
คณะพยาบาลศาสตร์ วิทยาลัยเซนต์หลุยส์กับสถาบันการศึกษาพยาบาล 
ในต่างประเทศเข้าศึกษาดูงานสภาการพยาบาล เม่ือวันที่ 27 มกราคม 2563 
เวลา 9.30 -12.00 น. โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ดร. สุจิตรา  
เหลืองอมรเลิศ เป็นวิทยากรบรรยาย เรื่อง ระบบการก�ากับคุณภาพและมาตรฐาน
ของสภาการพยาบาล ณ ห้องประชุม ดร.วิเชียร ทวีลาภ ชั้น 3 อาคารนครินทรศร ี
สภาการพยาบาล หลังจากนั้นคณะอาจารย์และนักศึกษาได้เข้าเยี่ยมชม
พิพิธภัณฑ์และหอจดหมายเหตุ สภาการพยาบาล เพื่อศึกษาประวัติและวิวัฒนาการ 
ของการพยาบาลและการผดุงครรภ์ในประเทศไทยด้วย
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เหตุขัดข้องที่น�ำจ่ำยผู้รับไม่ได้

 1. จ่ำหน้ำซองไม่ชัด

 2. ไม่มีเลขบ้ำนตำมจ่ำหน้ำ

 3. ไม่ยอมรับ

 4. ไม่มีผู้รับตำมจ่ำหน้ำ

 5. ไม่มำรับตำมก�ำหนด

 6. เลิกกิจกำร

 7. ย้ำยไม่ทรำบที่อยู่ใหม่

 8. อื่นๆ

ลงชื่อ.............................................

กรุณาน�าส่ง

สิ่งตีพิมพ์

วัตถุประสงค์	 1.	เพื่อเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารของสภาการพยาบาล

	 2.	เพื่อเป็นสื่อกลางในการแลกเปลี่ยนความรู้	ความคิดเห็นและความก้าวหน้าของสมาชิก

	 3.	เพื่อสร้างความสัมพันธ์อันดีระหว่างมวลสมาชิก

ก�าหนดออก	 ทุก	2	เดือน	ปีละ	6	ฉบับ	ประจ�าเดือนมกราคม - กุมภาพันธ์		มีนาคม - เมษายน		พฤษภาคม - มิถุนายน

	 กรกฎาคม - สิงหาคม		กันยายน - ตุลาคม		พฤศจิกายน - ธันวาคม

การเผยแพร่	 1.	อภินันทนาการให้แก่สมาชิกสภาการพยาบาลทุกท่าน	ที่มีบัตรประจ�าตัวที่ไม่หมดอายุ

	 2.	เผยแพร่ให้กับหน่วยงานที่มีสมาชิกปฏิบัติงานทั่วประเทศ	ทั้งภาครัฐและเอกชน

บรรณาธิการ	 รองศาสตราจารย์	ดร.ทัศนา	บุญทอง

ผู้จัดการ	 รองศาสตราจารย์เพ็ญศรี	ระเบียบ

บรรณาธิการผู้ช่วย	 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ชุลีพร	เชาวน์เมธากิจ

ผู้พิมพ์ - ผู้โฆษณา	 ผู้ช่วยศาสตราจารย์อังคณา	สริยาภรณ์

กองบรรณาธิการ	 รองศาสตราจารย์	ดร.ศิริอร	สินธุ	ดร.ธีรพร	สถิรอังกูร	รองศาสตราจารย์	ดร.อรพรรณ	โตสิงห์

	 นางประภัสสร	พงษ์พันธุ์พิศาล	รองศาสตราจารย์	ดร.เรณู	พุกบุญมี	นางสาวจันทร์ทิมา	กาญจนะวีระ

	 นางพรวลัย	ประเสริฐวุฒิวัฒนา	นางอภิญญา	วัฒนธงชัย

เจ้าของ	 สภาการพยาบาล

พิมพ์ที่	 บริษัท	ส�านักพิมพ์สื่อตะวัน	จ�ากัด

จ�านวนพิมพ์	 200,000	ฉบับ


