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บทคัดย่อ 
	 การพยาบาลข้ามวัฒนธรรมกับการเข้าสู่ประชาคมอาเซียนมีความส�าคัญส�าหรับพยาบาลวิชาชีพที่ให้บริการสุขภาพ 
ซ่ึงเป็นหน่ึงในแปดวชิาชพีการบรกิารทีป่ระชาคมเศรษฐกจิอาเซยีนเร่งรดัให้มกีารรวมตวั	ด้วยเหตนุีค้วามเข้าใจด้านสงัคมวฒันธรรม
ของประเทศในกลุม่ประเทศอาเซยีนจงึมคีวามส�าคญัในการให้บรกิารสขุภาพข้ามวฒันธรรมทีต้่องมคีวามเข้าใจในเรือ่งความเท่าเทยีมกนั
ในสังคมและเคารพในศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ในทุกวัฒนธรรม	 มีความเข้าใจขนบธรรมเนียมประเพณี	 และความเชื่อของผู้ใช้
บริการที่มีความแตกต่าง	 มีทัศนคติด้านบวกกับการให้บริการแก่ผู้ใช้บริการท่ีมีความแตกต่างในเรื่องของเช้ือชาติ	 และพฤติกรรม 
ต่าง	ๆ	ของผู้ใช้บริการในแต่ละวัฒนธรรม	มีความไวเชิงวัฒนธรรม	 (cultural	 sensitivity)	มีการตื่นตัว	 ใฝ่รู้	 สามารถค้นหา	และ 
เก็บรวบรวมข้อมูลของผู้ใช้บริการที่สะท้อนการเรียนรู้ให้เห็นมุมมอง	 แนวคิดด้านวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการที่หลากหลายได้ 
สามารถให้บริการด้านความเคารพในการตัดสินใจที่สอดคล้องกับวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 ตลอดจนการเตรียมความพร้อม 
ของระบบประกันสุขภาพของผู้รับบริการ	 สิทธิ์การใช้ประกันชีวิตการก�าหนดนโยบายควบคุมคุณภาพพยาบาลและอัตราการผลิต
พยาบาลที่ชัดเจนให้เพียงพอกับท่ามกลางการเปลี่ยนแปลงของโลกและสังคมในยุคศตวรรษท่ี	 21	 ด้วยการเช่ือมโยงข้อมูลข่าวสาร
และการใช้เทคโนโลยีการสื่อสารแบบไร้พรมแดน	 ซึ่งเป็นความท้าทายทางการพยาบาล	 ในการให้บริการสุขภาพและการบริการ
พยาบาลที่จ�าเป็นต้องมีทั้งความรู้	ความเข้าใจ	และมีทักษะในการสื่อสาร	เพื่อประเมินภาวะสุขภาพ	วินิจฉัยการพยาบาล	วางแผน
ให้การพยาบาล	เสรมิสร้างสขุภาพและฟ้ืนฟสูขุภาพ	รวมทัง้ช่วยในการบ�าบดัรกัษาได้ตามสภาพปัญหาและความต้องการของผูม้าใช้
บริการที่มีความหลากหลายให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพ	มีมาตรฐาน	และเป็นที่พึงพอใจของทั้งผู้รับบริการและผู้ให้บริการ	จะส่งผล
ต่อประชาชนในกลุ่มประเทศอาเซียนอยู่ร่วมกันอย่างมีความสุข	มีสุขภาวะที่ดี

ค�าส�าคัญ :	 การพยาบาลข้ามวัฒนธรรม	ประชาคมอาเซียน

Abstract
	 Transcultural	 nursing	 in	 ASEAN	 community	 is	 an	 important	 for	 nurses	 in	 taking	 care	 for	 health 
services.	 Nursing	 is	 one	 in	 eight	 professional	 of	 AEC.	 Thus,	 understanding	 in	 transcultural	 nursing	 lead	 to 
understanding	 in	 equal	 society	 and	 human	 right	 of	 all	 human	 cultures	 including	 the	 norm,	 belief,	 and 
behavior	of	each	culture.	The	nurses	should	have	skills	of	cultural	sensitivity,	alert	or	eager	in	cultural	learning	
related	with	 searching	 the	 patient	 problems	 for	 holistic	 care,	 preparing	 insurance	 system,	 health	 policy 
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for	ASEAN	community	 in	preparing	 the	nurse	staff	 for	circulation	among	countries	 to	control	 the	standard 
of	nursing	 care,	 and	data	 collecting	of	patients	 to	 reflect	 the	 idea	or	 cultural	 concept	of	 variety	patients 
in	21st	century.	Moreover,	the	skills	in	using	technology	with	seamless.	It	is	the	challenging	nursing	in	taking	care	
ASEAN	community	base	on	 good	knowledge,	 good	competency	 in	 communication	 for	health	assessment, 
nursing	 diagnosis,	 planning,	 health	 promotion,	 curation,	 and	 rehabilitation	 that	 depend	 on	 diversity 
cultural	nursing	to	achieve	the	quality	and	standardization	and	to	support	well	-	being	in	ASEAN	community.

Keywords :	 Transcultural	nursing,	ASEAN	Community	

บทน�า
	 ความเข้าใจถึงบริบทของสังคมในภูมิภาคต่าง	 ๆ	 ท่ี

แตกต่างกันทางด้านวิถีชีวิต	 ขนบธรรมเนียมประเพณีและ

วัฒนธรรม	 ย่อมจะต้องอาศัยการศึกษาเรียนรู้อย่างเป็นระบบ	

ได้แก่	การศกึษาข้ามวฒันธรรม	(Cross	-	cultural	study)	หรอื

การศกึษาวฒันธรรมข้ามชาต	ิ(Inter	-	cultural	study)	ซึง่เป็น

แนวทางหน่ึงที่จะได้มาซึ่งองค์ความรู้ใหม่	 ที่จะช่วยอธิบาย 

ถึงความแตกต่างของวิถีชีวิต	 ขนบธรรมเนียมประเพณี	 และ

วัฒนธรรมของสังคมเหล่าน้ันท่ามกลางการเปลี่ยนแปลง 

ของโลกและสงัคมในยคุศตวรรษที	่21	ท�าให้เกดิสงัคมทีม่คีวาม 

หลากหลายมากขึน้	จากปัจจยัหลายประการ	เช่น	มกีารเชือ่มโยง

ข้อมลูข่าวสารและการใช้เทคโนโลยกีารสือ่สารแบบไร้พรมแดน	

การเปลี่ยนแปลงด้านประชากรและโครงสร้างทางสังคมอย่าง

รวดเร็ว	 ซึ่งมีการย้ายถิ่นของคนเข้ามาประกอบอาชีพและ 

การรบับรกิารทางด้านสาธารณสขุของชาวต่างประเทศเพิม่มากขึน้ 

นอกจากน้ีนโยบายความร่วมมือในเครือข่ายสมาชิกกับกลุ่ม

ประเทศต่าง	ๆ	มากขึ้น	รวมทั้งการเปิดประชาคมอาเซียน1

	 การศกึษาข้ามวฒันธรรมจงึจ�าเป็นต้องค้นหาค�าตอบ

เกีย่วกบัวฒันธรรมในสงัคมของประเทศต่าง	ๆ 	ตามหลกัวชิาการ	

น�ามาแลกเปลี่ยนกับอีกวัฒนธรรมหนึ่ง	 เพื่อน�าไปสู่การประสม

ประสานให้เป็นวฒันธรรมร่วมทีเ่ป็นสากลและเป็นทีย่อมรบัของ

ผู ้คนที่เคยด�ารงชีวิตจากต่างวัฒนธรรมที่มาอยู ่ร ่วมกันได ้

โดยสนัตสิขุ2	เพ่ือสร้างองค์ความรูท้างการพยาบาล	ท่ีตอบสนอง

ต่อความต้องการของผู ้ใช้บริการที่มีความหลากหลายทาง

ชาติพันธุ์วรรณนาในบริบทสังคมไทยจนกระทั่งเป็นประชาคม

อาเซียนและสังคมโลกได้

ความจ�าเป็นของการพยาบาลข้ามวัฒนธรรม
	 ความจ�าเป็นเมือ่ประเทศต้องเข้าสูป่ระชาคมอาเซยีน	

(ASEAN	 Community	 :	 AC)	 ที่ประกอบด้วยสมาชิก	 10	

ประเทศ	 ซึ่งมีวัตถุประสงค์คือ	 1.	 ให้เกิดความร่วมมือและ 

ช่วยเหลือกันและกันทุกด้าน	 2.	 เพื่อส่งเสริมให้ประชาชนใน

อาเซียนมีความเป็นอยู่และคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น	 3.	 การเกิดม ี

เสาหลกัของประชาคมการเมอืงและความมัน่คงอาเซยีน	(ASEAN 

Political	 -	 Security	 Community	 :	 APSC)	 ประชาคม

เศรษฐกิจอาเซียน	(ASEAN	Economic	Community	:	AEC)	

ประชาคมสงัคม	-	วฒันธรรมอาเซยีน	(ASEAN	Socio	-	Cultural  

Community	 :	 ASCC)	 ประชาคมอาเซียนเป็นเป้าหมาย 

ที่อาเซียนต้องการมุ ่งไปให้ถึงในธันวาคม	 พ.ศ.	 2558	 นี้ 

จากประวตัขิองประชาคมอาเซยีน	ต้องมกีฎเกณฑ์ในการบริหาร

ร่วมกันของประเทศสมาชิกอาเซียน	จึงเกิด	“กฎบัตรอาเซียน”	

(ASEAN	 Charter)	 เป็นธรรมนูญของอาเซียนท่ีเปลี่ยนสถานะ

อาเซียนจากสมาคม	 เป็น	 “องค์กรระหว่างประเทศ”	 โดยผู้น�า

อาเซียนได้ลงนามกฎบัตรฯ	 ในการประชุมสุดยอดอาเซียน 

ครั้งที่	13	เมื่อวันที่	20	พ.ย.	พ.ศ.	2550	(ค.ศ.	2007)	และมีผล

บังคับใช้อย่างเป็นทางการเมื่อวันที่	 15	 ธ.ค.	 พ.ศ.	 25513 

จากการวิเคราะห์บริบทของไทยในมุมด้านการศึกษาของสาขา

สุขภาพ	พบว่าวิชาชีพแพทย์	 ทันตแพทย์	 และพยาบาล	 มีข้อ 

ได้เปรียบด้านคุณภาพการศึกษาท่ีอยู่ระดับแนวหน้า	 ศักยภาพ

ของบคุลากรทางการแพทย์ของไทยอยูใ่นระดบัสงูในกลุม่อาเซยีน 

ส่วนรายได้ของแพทย์และทันตแพทย์ไม่แตกต่างกัน4	 จาก 

พระราชบัญญัติวิชาชีพเป็นสิ่งปกป้องให้ผู ้ประกอบวิชาชีพ 

มคีวามมัน่คงและเข้มแขง็	ส่วนข้อเสยีเปรยีบคอื	การขาดแคลน

บคุลากรทางวชิาชพี	โดยเฉพาะในพืน้ทีช่นบทและมกีารกระจกุ

ตัวในเมืองใหญ่	 รวมทั้งปัญหาเรื่องค่าจ้างและความมั่นคง 

ในการท�างานของพยาบาล	 นอกจากนี้ยังมีข้อจ�ากัดด้านภาษา 

ของพยาบาล5

	 ในสถานการณ์ปัจจุบัน	การน�าแนวคิด	ทฤษฎี	และ

ผลการวิจัยวัฒนธรรมข้ามชาติ	 มาใช้อธิบายพฤติกรรมของ

บุคคล	 ชุมชน	 และสังคมในต่างวัฒนธรรมนั้น	 มีปัญหาในทาง
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ปฏิบัติว่าจะสามารถอธิบายปรากฏการณ์ดังกล่าวได้มากน้อย

เพียงใดนั้นเนื่องมาจากผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องกับเร่ืองเหล่านี ้

ในบางเรื่องถึงแม้จะเป็นเรื่องที่สังคมรับรู้	 แต่ก็มีข้อจ�ากัดใน 

การน�าเสนอโดยเฉพาะในเรื่องที่เกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศ 

ในสังคมไทย	 เป็นต้น	 การเลือกปัญหาที่ต้องการศึกษาเรื่อง

วัฒนธรรมข้ามชาติ	 จึงเป็นเรื่องที่น่าสนใจและมีความหมาย 

เป็นอย่างยิ่ง	วัฒนธรรมจะเป็นตัวแปรส�าคัญของการแสดงออก

ของพฤติกรรมที่แตกต่างกัน6

แนวคิดการพยาบาลในความหลากหลายทางวัฒนธรรม
	 แนวคิดทฤษฎีการดูแลสุขภาพด้านวัฒนธรรมของ

ไลน์นงิเจอร์	(Leininger’s	culture	care	theory)7	เป็นแนวทาง

หนึ่งในการพยาบาลในการดูแลสุขภาพข้ามวัฒนธรรม	 (trans-

cultural	nursing)	ซึง่หมายถงึ	การพยาบาลทีเ่น้นการให้คณุค่า

และการปฏบิตั	ิโดยเปรยีบเทยีบความเหมอืนและความแตกต่าง

ทางวัฒนธรรมของบุคคลหรือกลุ่ม	 รวมทั้งวิเคราะห์พฤติกรรม

การดูแลและการให้บริการทางการพยาบาล	 ค่านิยมเกี่ยวกับ

ความเจ็บป่วย	 และแบบแผนของพฤติกรรมต่าง	 ๆ	 ของคน 

ในเชื้อชาติหรือวัฒนธรรมที่แตกต่างกัน	 เพื่อให้การตอบสนอง 

ที่สอดคล้องกับความต้องการการดูแลเฉพาะของเชื้อชาติหรือ

วัฒนธรรมนั้น8

	 การพยาบาลข้ามวัฒนธรรมเป็นแนวคิดร่วมสมัย 

ที่จะสะท้อนถึงการให้การพยาบาลโดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	

การปฏิบัติการพยาบาลใด	ๆ	จะพิจารณาถึงวิถีชีวิต	ความเชื่อ	

ความเข้าใจภาษา	ตลอดจนความแตกต่างในมติทิางขนบธรรมเนยีม 

ประเพณีวัฒนธรรมของผู้ป่วย	 ครอบครัว	 และชุมชนร่วมด้วย9 

สมรรถนะที่จ�าเป็นในการพยาบาลในความหลากหลายทาง

วัฒนธรรมที่ส�าคัญคือการมีความไวทางวัฒนธรรม	 องค์กรท่ีมี

ความไวทางวัฒนธรรมจะมีการด�าเนินการจัดหาล่ามส�าหรับ 

การส่ือสารไว้อย่างเป็นระบบดังเห็นได้ชัดของโรงพยาบาลใน

จังหวดัสมทุรสาครทีม่แีรงงานต่างชาตพิกัอาศยัเป็นจ�านวนมาก

วัฒนธรรมจงึเป็นวถิชีวีติของมนุษย์	สิง่ทีส่อดคล้องกบัวฒันธรรม

สามารถสร้างความสมดุลกลมกลืนให้มนุษย์ได้	 ความไวทาง

วัฒนธรรมจึงเป็นคุณสมบัติส�าคัญในการให้การพยาบาลใน 

ความหลากหลายทางวฒันธรรม	สขุภาพในแต่ละมติิ	โดยเฉพาะ

มิติด ้านร ่างกาย	 สังคม	 จิตใจ	 อารมณ์	 จิตวิญญาณนั้น 

มีความเกี่ยวข้องกับวัฒนธรรม	 การเข้าใจวัฒนธรรมของผู้รับ

บริการ	จงึมคีวามส�าคญัอย่างยิง่	และความจรงิทีส่�าคญัในแต่ละ

ชุมชนสงัคมทีม่คีวามต่างทางวฒันธรรมมากน้อยแตกต่างกนัไป	

ทั้งศาสนา	 เชื้อชาติ	 ภาษา	 ปัจจัยเหล่านี้มีผลต่อวัฒนธรรม 

และมีผลต่อการรับรู ้	 เรียนรู ้	 ผู ้ปฏิบัติการพยาบาลจะต้อง

ท�าความเข้าใจวัฒนธรรมที่หลากหลาย	 ฝึกฝนตนเองให้ไวต่อ

ความต่างของภาษา	 วิถีความคิดความเชื่อที่เกิดจากความต่าง

ทางวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการที่แตกต่างกัน10

	 จากการศกึษาสมรรถนะการพยาบาลข้ามวฒันธรรม

ของพยาบาลวิชาชีพ	 โรงพยาบาลเอกชน11	 พบว่ามีสมรรถนะ 

ที่ส�าคัญ	 7	 ด้าน	 ได้แก่	 สมรรถนะด้านการรับรู้ความต่างทาง

วัฒนธรรม	 สมรรถนะด้านการติดต่อสื่อสาร	 สมรรถนะด้าน 

การคิดริเริ่มนวัตกรรมการให้บริการ	สมรรถนะด้านการบริหาร

ความเสี่ยง	 สมรรถนะด้านภาวะผู้น�าและการบริหารจัดการ	

สมรรถนะด้านกระบวนการพยาบาล	 และสมรรถนะด้าน

จริยธรรมดังรายละเอียดดังนี้

	 1.	 สมรรถนะด้านการรบัรูค้วามแตกต่างทางวฒันธรรม 

คือการมีความเข้าใจในเรื่องความเท่าเทียมกันในสังคมและ

เคารพในศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์	 ในทุกวัฒนธรรมมีความ

เข้าใจขนบธรรมเนียมประเพณี	 และวัฒนธรรมความเชื่อของ 

ผู้ใช้บริการที่มีความแตกต่างทางวัฒนธรรม	มีทัศนคติด้านบวก

กบัการให้บรกิารแก่ผูใ้ช้บรกิารทีม่คีวามแตกต่างด้านวัฒนธรรม

รวมถึงมีความเข้าใจในความแตกต่างในเรื่องเชื้อชาติ	เพศ	และ

พฤติกรรมต่าง	 ๆ	 ของผู้ใช้บริการในแต่ละวัฒนธรรม	 มีความ

เข้าใจบริบททางวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 สามารถให้บริการ 

ทีส่อดคล้องกบัวฒันธรรมของผูใ้ช้บรกิารโดยพจิารณาทางเลอืก

ต่าง	 ๆ	 ที่มีให้เหมาะสม	 มีความไวเชิงวัฒนธรรม	 (cultural	

sensitivity)	รู้จักสังเกต	ค้นหาค่านิยม	ความเชื่อ	วิถีการด�าเนิน

ชีวิตตลอดจนพฤติกรรมการปฏิบัติตนเมื่อเจ็บป่วย	 ซึ่งสะท้อน

แนวคิดด้านวัฒนธรรมของแต่ละบุคคล	 ตื่นตัวใฝ่รู้	 เกี่ยวกับ

วัฒนธรรม	 ความเชื่อของผู้ใช้บริการ	 สามารถค้นหา	 และเก็บ

รวบรวมข้อมลูของผูใ้ช้บรกิารท่ีสะท้อนการเรยีนรูใ้ห้เหน็มมุมอง	

แนวคดิด้านวฒันธรรมของผูใ้ช้บรกิารทีห่ลากหลายได้	สามารถ

ให้บริการด้านความเคารพในการตัดสินใจท่ีสอดคล้องกับ

วัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 มีความเข้าใจถึงความแตกต่างด้าน

สรีระของผู้ใช้บริการในแต่ละวัฒนธรรม

 2.	 สมรรถนะด้านการตดิต่อสือ่สาร	คอื	การมบีคุลกิภาพ 

ท่าทางเป็นมิตร	 มีความเข้าใจในวัฒนธรรมการสื่อสารของ 

ผู้ใช้บริการท่ีมีความแตกต่าง	 สามารถสื่อสารกับผู้ใช้บริการ 

ที่ไม่ใช้ภาษาไทยได้	 มีทักษะในการสร้างปฏิสัมพันธ์กับผู้ใช้

บริการท่ีมีความแตกต่างด้านเช้ือชาติ	 วัฒนธรรม	 ที่สามารถ

ประเมินความเข้าใจในสารที่ส่งกับผู้ใช้บริการได้	 เช่น	 การ 
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ประเมินอาการปวดในผู ้ป่วยที่พูดคนละภาษากับพยาบาล 

ผู้ให้การดูแล	 สิ่งที่ต้องตระหนักคือ	 ภูมิหลังทางวัฒนธรรม 

มีผลต่อการแสดงความปวด	 เพื่อให้ตรงกับความรู้สึกที่แท้จริง

เป็นต้น

	 3.	 สมรรถนะด้านความคิดริเริ่ม	 นวัตกรรมการให้

บริการ	 ได้แก่	 สามารถค้นหาแนวทางการแก้ปัญหาร่วมกับ 

ผู้ใช้บริการได้เหมาะสม	และสอดคล้องตามวัฒนธรรม	สามารถ

บูรณาการความรู ้ทางการพยาบาลมาใช้กับผู ้ใช้บริการท่ีมี 

ความหลากหลายด้านวัฒนธรรมได้	ประเมินความต้องการของ

ผู้ใช้บริการเป็นศูนย์กลางและน�ามาหาแนวทางการให้บริการ

ทางการพยาบาลได้	 สามารถให้บริการทางการพยาบาลให้

สอดคล้องกับวัฒนธรรมของผู ้ใช้บริการวัฒนธรรมของผู ้ใช้

บริการภายใต้บริบทของวิชาชีพได้

	 4.	 สมรรถนะด้านการบริหารความเสี่ยง	 ได้แก่	

สามารถพิทักษ์สิทธิผู้ป่วยได้อย่างเหมาะสมตามความแตกต่าง

ด้านวฒันธรรมได้	สามารถเจรจาต่อรองกบัผูใ้ช้บรกิารทีม่คีวาม

แตกต่างด้านวัฒนธรรม	 สามารถวิเคราะห์ปัญหา	 และแก้ไข

อุปสรรคในการปฏิบัติงานตามความแตกต่างด้านวัฒนธรรม 

ของผู้ใช้บริการได้

	 5.	 สมรรถนะด้านภาวะผู้น�าและการบริหารจัดการ	

ได้แก่	 สามารถน�านโยบายด้านการให้บริการผู้ใช้บริการที่มี 

ความแตกต่างด้านวฒันธรรมไปสูก่ารปฏบิติังานในหน่วยงานได้	

สามารถปรับปรุงวิธีการปฏิบัติงานได้อย่างเหมาะสมสอดคล้อง

กับวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 สามารถค้นหาแนวทางแก้ไข

ปัญหาในการปฏิบัติงานเพื่อพัฒนาการให้บริการแก่ผู้ใช้บริการ

ที่มีความแตกต่างด้านวัฒนธรรมอย่างเหมาะสม	 สามารถ 

ตดัสนิใจ	เพือ่แก้ไขปัญหาทีเ่กดิขึน้กบัผูใ้ช้บรกิารทีม่คีวามแตกต่าง

ทางด้านวัฒนธรรมได้	 สามารถบริหารจัดการกับปัญหาความ

หลากหลายทางวัฒนธรรมได้	 มีความรอบรู้ในศาสตร์ทางการ

พยาบาลและเข้าใจในความแตกต่างด้านวัฒนธรรมของผู้ใช้

บริการ	 สามารถวางแผนการปฏิบัติงานที่ตอบสนองความ

ต้องการด้านวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการที่มีความหลากหลาย 

ทางวัฒนธรรมได้	 สามารถกระตุ้นผู้ร่วมงานให้พร้อมรับผู้ใช้

บริการที่มีความแตกต่างด้านวัฒนธรรมได้	 สามารถเลือกใช้

ทรัพยากรบุคคลในการบริหารจัดการปัญหาความแตกต่าง 

ทางวฒันธรรมของผูใ้ช้บรกิารได้	เป็นผูน้�าการเปลีย่นแปลงด้าน

การให้บริการผู้ใช้บริการที่มีความแตกต่างด้านวัฒนธรรมได้	

สามารถเสนอความคิดเห็นด้านการให้บริการผู้ใช้บริการที่มี

ความแตกต่างด้านวัฒนธรรมได้สามารถสร้างตัวชี้วัดประเมิน

การให้บริการผู้ใช้บริการท่ีมีความแตกต่างด้านวัฒนธรรมได้	

สามารถให้ค�าแนะน�าแหล่งค้นคว้า	 หรือช่วยเหลือบุคลากรใน

หน่วยงานในด้านความแตกต่างทางวฒันธรรมของผูใ้ช้บรกิารได้

	 6.	 สมรรถนะด้านกระบวนการพยาบาล	 ได้แก่	

สามารถให้การพยาบาลได้ครอบคลุม	 ด้านการส่งเสริมสุขภาพ	

ด้านการรักษาพยาบาล	 ด้านการป้องกัน	 ด้านการฟื ้นฟู 

ให้สอดคล้องกับวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 ด้านปฏิบัติงาน 

ตามหลักของการเอื้ออาทรที่เน้นการดูแลเป็นส�าคัญ	 โดย 

ค�านึงถึงความเท่าเทียมในความเป็นมนุษย์สามารถน�าความรู้ 

ทางการพยาบาลมาประยุกต์ใช้ในการให้การบริการพยาบาล

ตามความเหมาะสมทางวัฒนธรรมได้	 สามารถให้การพยาบาล

เพื่อตอบสนองความต้องการของผู้ป่วยและญาติตามค่านิยม 

ความเชื่อทางวัฒนธรรม	 โดยสอดคล้องกับแผนการรักษา 

ของแพทย์	 สามารถประเมินอาการส�าคัญที่คุกคามชีวิตของผู้ใช้

บริการและแก้ไขภาวะฉุกเฉินที่สอดคล้องกับวัฒนธรรมได้	

สามารถให้การบริการผู้ใช้บริการแบบองค์รวม	ทั้งด้านกาย	จิต	

อารมณ์	 สังคม	 ให้สอดคล้องกับวัฒนธรรมที่หลากหลายได้	

สามารถประเมินความต้องการทางวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการที่

มีความแตกต่างด้านวัฒนธรรมได้	 สามารถท�าให้ความเชื่อทาง

วัฒนธรรมสอดคล้องกบัแผนการรกัษาของแพทย์	เช่น	ความเช่ือ	

ค่านิยม	 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ	 ในผู้ใช้บริการที่มีความ 

แตกต่างทางวัฒนธรรม	 มีทักษะในการสอนและให้ค�าแนะน�า 

แก่ผู้ใช้บริการได้

	 7.	 สมรรถนะด้านจริยธรรม	 ได้แก่	 ให้เกียรติ	 และ

เคารพในความเชื่อด้านวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 สามารถให้	

การพยาบาลผู้ใช้บริการทุกเชื้อชาติ	 ศาสนา	 และวัฒนธรรม 

โดยค�านึงกฎระเบียบ	 และจรรยาบรรณวิชาชีพ	 ให้ข้อมูล

แผนการรักษาโดยละเอียดค�านึงถึงผลดีและผลเสียของ 

การพยาบาลหรอืหตัถการน้ัน	ๆ 	แก่ผูใ้ช้บรกิารทุกเชือ้ชาต	ิศาสนา 

และวัฒนธรรม	 ปฏิบัติการพยาบาลโดยตระหนักถึงความเช่ือ

และวัฒนธรรมของผู้ใช้บริการ	 สามารถปกปิดข้อมูลความเชื่อ

ของผู ้ใช้บริการท่ีเก่ียวข้องกับวัฒนธรรมได้	 สามารถรักษา 

ความปลอดภัยข้อมูล	 ความเช่ือของผู้ใช้บริการที่เกี่ยวข้องกับ

วัฒนธรรมได้	 ให้บริการด้วยความยุติธรรมเท่าเทียมกันในทุก 

เช้ือชาติ	 ศาสนา	 และวัฒนธรรม	 สามารถวิเคราะห์ประเด็น

จริยธรรมจากเหตุการณ์ในการท�างานกับผู ้ใช ้บริการที่มี 

ความแตกต่างด้านวัฒนธรรมเพื่อเป็นบทเรียนในการปฏิบัต ิ

งานได้
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	 การพัฒนาการตระหนักรู้ถึงความหลากหลายทาง

วัฒนธรรม	มปีระเดน็ทีส่�าคญัคอื	ความเข้าใจตนเองว่ามมีมุมอง

ต่อโลกอย่างไร	 การตระหนักในตนเองจะน�ามาซึ่งความพร้อม 

ในการเรียนรู้	 และข้อตกลงเบื้องต้นคือ	 แต่ละชุมชนมีความ

เฉพาะของวฒันธรรม	การเรยีนรูใ้นสถานการณ์จรงิ	จะสามารถ

สร้างการตระหนักรู้ได้12	นอกจากน้ียังมีการฟังอย่างตั้งใจจะ

ท�าให้เข้าใจถึงความต้องการของผู้ป่วย	 การฟังจะท�าให้เข้าใจ

ปรัชญาพื้นฐานว่าผู้ป่วยมองสุขภาพอย่างไร	คิดอย่างไร	ปฏิบัติ

อย่างไร	โดยเฉพาะอย่างยิง่เพือ่น�ามาประมวลและให้ค�าแนะน�า

กบัผู้ใช้บรกิารทีมุ่ง่หวงัให้เกดิการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมทีจ่ะน�า

ไปสู่การสร้างเสริมหรือซ่อมเสริมสุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม 

และยั่งยืน	

การพยาบาลข้ามวัฒนธรรมกับการเข้าสู ่ประชาคม
อาเซียน
	 เมื่อวันที่	19	มิถุนายน	2556	ของการประชุม	เรื่อง	

การพยาบาลข้ามวฒันธรรมในกลุม่ประเทศอาเซยีน	(Transcul-

tural	Nursing	 in	ASEAN)	 ระหว่างวันที่	 17	 -	19	มิถุนายน	

2556	 ณ	 มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช13	 ได ้มีผู ้ เข ้า 

การประชุมเพื่อก�าหนด	 “คุณลักษณะของพยาบาลและ 

การพยาบาลในกลุ่มประชาคม	 ASEAN”	 โดยผู้เข้าประชุม

ประกอบด้วย	 อาจารย์พยาบาล	 ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติการ

พยาบาล	 จากภาครัฐและเอกชน	 สรุปประเด็นสาระส�าคัญ 

เกี่ยวกับ	 “คุณลักษณะของพยาบาลและการพยาบาลในกลุ่ม

ประชาคม	 ASEAN”	 ได้	 6	 ประเด็นหลักดังนี้	 1.	 คุณลักษณะ 

ส่วนบุคคลของผู้ให้บริการ	 (Personal	 Characteristics	 of	

Nursing	 Staff)	 2.	 สมรรถนะของพยาบาล	 (Nurses’	 Com-

petency)	 3.	 คุณภาพและมาตรฐานการให้บริการพยาบาล 

(Quality	and	Nursing	Service	Standard)	4.	ความเสมอภาค

ในการให้บริการพยาบาล	(Nursing	Service	Equity)	5.	การ

บริหารจัดการพยาบาลในระดับหน่วยงานและหอผู ้ป ่วย 

(Nursing	Management	in	Organization	and	Ward	Level)	

6.	 ข้อมูลข่าวสารที่จ�าเป็นและฐานข้อมูลที่เกี่ยวข้องในการ

รองรับวัฒนธรรมอาเซียน14

	 ประเด็นที่	1	คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้ให้บริการ	

(Personal	Characteristics	of	Nursing	Staff)	มคีวามยดืหยุน่สงู 

สามารถปรับตัวเข้ากับวัฒนธรรมที่แตกต่างเพื่อการอยู่ร่วมกัน

และท�างานร่วมกันได้	 สามารถประสานความร่วมมือได้ดี 

สนใจใฝ่รู้/เรียนรู้เสมอ	 มีความรู้	 มีความเข้มแข็งทางวิชาการ 

มีทัศนคติท่ีดี	 ยอมรับความแตกต่างทางวัฒนธรรมของบุคคล 

ไวต่อการแสดงออกทางวัฒนธรรมของผู้รับบริการ	 (cultural	

sensitivity)	 มีหัวใจบริการ	 service	mind	 มีความเมตตา 

กรุณา	 ปิยวาจา	 อดทน	 มีความรักในเพื่อนมนุษย์	 ถึงแม้ว่าจะ 

อยู่ต่างชาติและศาสนาสามารถแก้ปัญหาเฉพาะหน้าได้อย่าง

รวดเร็วและเหมาะสม	 มีความเอื้ออาทร	 เอาใจเขามาใส่ใจเรา 

ให้บริการด้วยความเต็มใจมีบุคลิกภาพที่สุภาพและน่าเชื่อถือ	

เป็นต้น

	 ประเด็นที่	 2	 สมรรถนะของพยาบาล	 (Nurses’	

Competency)	 ประกอบด้วยการมีความรู ้	 ทัศนคติและ 

การปฏิบัติพยาบาล	 หรือท่ีเรียกว่า	 KAP	 ส่วนแรกคือ	 ด้าน 

ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลที่สอดคล้อง

กบัวฒันธรรมของผูร้บับรกิาร	มคีวามรูเ้กีย่วกบัการใช้เทคโนโลยี

เพื่อการสืบค้นความรู้/เรียนรู้	 มีความรู้เกี่ยวกับการพยาบาล 

และการดูแลผู้รับบริการท่ีทันสมัย	 มีความรู้เก่ียวกับกฎหมาย	

ระเบียบ	 ข้ันตอน	 ระหว่างประเทศ	 สิทธิในการรักษา	 ระบบ

ประกันคุณภาพ	 สิทธิทางด้านกฎหมายของผู้รับบริการแต่ละ

ประเทศ	 มีความรู ้และมีความเชี่ยวชาญในการพยาบาล 

เฉพาะด้าน	และมคีวามรูท้ัว่ไปทีส่ามารถประยกุต์ใช้ในการดแูล

ผู้ใช้บริการชาวต่างชาติได้	 มีความรู้ในการดูแลรักษาของแต่ละ

วัฒนธรรมของผู้ใช้บริการในแต่ละกลุ่ม	 แต่ละชาติ	 ศาสนา 

และมีความรู้เกี่ยวกับมาตรฐานการดูแลรักษาที่เป็นมาตรฐาน

สากล	และ	ASEAN	มคีวามรูเ้กีย่วกบั	evidence	base	practice	

เพื่อใช้ในการให้บริการที่ดี

	 ด้านทัศนคติ	 ในการดูแลผู้รับบริการชาวต่างชาติ 

ต้องมีทัศนคติที่ดีต่อการเปลี่ยนแปลง	 และพัฒนาสู่ประชาคม	

ASEAN	 มีทัศนคติที่ดีต่อการท�างานกับเพื่อนร่วมงานชาว 

ต่างชาติ	 ทัศนคติของผู้น�า	 และผู้บริหารต้องมีการปรับเปลี่ยน 

ให้สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงสู่	 ASEAN	 เป็นอย่างมาก 

ต้องเปิดใจกว้างพร้อมรับสิ่งใหม่และการเปลี่ยนแปลง

	 ด้านทักษะพยาบาล	 ต้องสามารถสื่อสารภาษากับ

ผู้รับบริการชาวต่างชาติได้	 สามารถตัดสินใจแก้ปัญหาได้อย่าง

รวดเร็วและเหมาะสม	 สามารถให้การพยาบาลที่เหมาะสมกับ

ความแตกต่างของบุคคล	 สามารถแลกเปลี่ยนเรียนรู ้และ

สามารถเจรจาต่อรองได้	 สามารถบันทึกทางการพยาบาลเป็น

ภาษาทางการของอาเซียน	 (ภาษาอังกฤษ)	 ได้อย่างเหมาะสม 

ถูกต้อง	มีมาตรฐานและเป็นสากลของกลุ่มประเทศใน	ASEAN

สามารถตัดสินใจแก้ปัญหาหรือความขัดแย้งได้อย่างเหมาะสม	
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	 ประเด็นที่	 3	 คุณภาพและมาตรฐานการให้บริการ

พยาบาล	 (Quality	 and	 Nursing	 Service	 Standard)	 ใน 

การจัดการมาตรฐานการดูแลการให้บริการที่ได้คุณภาพ	 เป็น

ปัจจัยที่ระบบการจัดบริการไทยต้องเตรียมด้วยการเคารพ 

คุณค่าศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์	 ด้วยการจัดระบบการบริการ 

ถงึแม้ว่าในความหลากหลาย	ความไม่เข้าใจ	การจัดบรกิารกต้็อง

มีมาตรฐานการดูแลในเกณฑ์ของไทยกับทุกเชื้อชาติ	 ในการจัด

ระบบบริการที่เห็นได้จากระบบเอกชนและภาครัฐ	 ในการจัด

คุณภาพภาครัฐจึงควรก�าหนดวิธีการปฏิบัติเพื่อพัฒนาคุณภาพ

ชีวิต

 ประเดน็ที	่4	ความเสมอภาคในการให้บริการพยาบาล 

(Nursing	 Service	 Equity)	 ผู้รับบริการได้รับบริการท่ีสมควร

จะได้ตามมาตรฐานขั้นต�่า	 อย่างเท่าเทียม	 เป็นธรรม	 และ

ยุติธรรม	 มี	 Unit	 ที่ให้บริการเฉพาะหรือรวมกับคนไทย	 หรือ 

แยกหากมีจ�านวนชาวต่างชาติมาก	พยาบาลยึดสิทธิผู้ป่วยและ	

หลักการดูแลเพื่อนมนุษย์	(humanize	care)	ในการให้บริการ

ผูใ้ช้บริการทกุคนทัง้ไทยและต่างชาติอย่างเท่าเทยีมกนัในสภาพ

การจัดบริการที่หน้างาน	 หลายโรงพยาบาลจะจัดสัดส่วน 

การให้การดูแลกลุ ่มต่างชาติ	 อันเนื่องมาจากหลายปัจจัย 

ทั้งในด้านการคัดกรองความเสี่ยง	 การแพร่กระจายของโรค 

การจัดล่ามดูแลในการสื่อสาร	 จึงต้องใช้เวลาในการบริการ 

เพื่อความเข้าใจกันมากขึ้น	 ดังนั้นความเสมอภาคต้องพิจารณา

ความเหมาะสมของบริบทการบริการที่กลุ่มต่างชาติมีความ 

หลากหลายในมาตรฐานการดูแลของประเทศตนเองและ

ประเทศไทยเพื่อป้องกันโรคต่าง	ๆ	ที่กลับมาเป็นซ�้ากับคนไทย

เป็นต้น

	 ประเดน็ที	่5	ด้านการบรหิารจัดการพยาบาลในระดบั

หน่วยงานและหอผูป่้วย	(Nursing	Management	in	Organiza-

tion	and	Ward	Level)	ระบบการพัฒนาบุคลากรให้มีความ

พร้อมในการให้บรกิารชาวต่างชาตพิฒันาคณุภาพชวีติการท�างาน 

สิ่งแวดล้อมในการท�างานของบุคลากร	 พัฒนาความสามารถ 

ด้านภาษาของบคุลากร	อย่างน้อย	2	ภาษา	มรีะบบการสือ่ภาษา	

เช่น	แผ่นป้ายต่าง	ๆ	เป็นภาษาของอาเซียน	เช่น	กัมพูชา	พม่า	

หรือภาษาที่ผู ้ใช้บริการต่างชาติส่วนใหญ่ของหน่วยงานใช้ 

มีการทบทวนและพัฒนาระบบการพยาบาลให้ทันสมัยอย่าง 

ต่อเน่ืองและสม�่าเสมอได้ตามมาตรฐานสากล	 เช่น	 มีภาษา

อังกฤษก�ากับ	 นอกจากนี้มีการเพิ่มวิชาเลือกด้านภาษา 

ให้มากขึ้นในหลักสูตรพยาบาล	 เพิ่มสาระความรู ้เก่ียวกับ 

ASEAN	แก่นักศึกษาพยาบาล

	 ประเด็นท่ี	 6	 ด้านข้อมูลข่าวสารท่ีจ�าเป็นและฐาน

ข้อมูลท่ีเก่ียวข้องในการรองรับวัฒนธรรมอาเซียน	 (Essential	

Information	an	Related	Website/Database)	การสร้าง/

พฒันาเครอืข่ายด้านการพยาบาลข้ามวัฒนธรรม	เพือ่การเรยีนรู้

อย่างต่อเนือ่งของพยาบาลฐานข้อมลู	การเคลือ่นย้ายประชากร	

การแพร่กระจายของโรคต่างๆ	 ปัญหาสุขภาพ	 ฐานข้อมูล 

ความรู ้เก่ียวกับประเพณีวัฒนธรรมการดูแลสุขภาพการพูด

สื่อสาร	ภาษาต่าง	ๆ	ของประเทศต่าง	ๆ	ในอาเซียน	เช่น	แหล่ง

ทุน/บริการวิชาการที่เกี่ยวข้องในการให้บริการชาวต่างชาต ิ

ของแต่ละประเทศ	 มีช่องทางส�าหรับการติดต่อสื่อสารให้ 

หลากหลาย	

	 การพยาบาลข้ามวัฒนธรรมกับการเข้าสู่ประชาคม

อาเซียนมีความส�าคัญส�าหรับพยาบาลซึ่งเป็นวิชาชีพให้บริการ

สุขภาพที่ประชาคมเศรษฐกิจอาเซียนเร่งรัดให้มีการรวมตัว 

ให้มีคุณภาพและเป็นสากล	 จึงต้องเร่งการพัฒนาทักษะด้าน

ภาษา	 เน้นการพยาบาลตามเชื้อชาติ	ท�าความเข้าใจด้านสังคม

วัฒนธรรมของประเทศในกลุ ่มประเทศอาเซียนจึงถือเป็น 

เครือ่งมอืส�าคญัในการให้บรกิารสขุภาพและการบรกิารพยาบาล	

พยาบาลจ�าเป็นต้องมีความรู ้	 ความเข้าใจและมีทักษะใน 

การสื่อสารกับผู้มาใช้บริการที่หลากหลาย	 การเปลี่ยนแปลง 

เรื่องทัศนคติและความเชื่อของคนไทยต่อการเข้าสู่ประชาคม

อาเซียน	 การเตรียมความพร้อมของระบบประกันสุขภาพของ

ผูร้บับรกิาร	สทิธิก์ารใช้ประกนัชวีติ	การก�าหนดนโยบายควบคมุ

คุณภาพพยาบาลและอัตราการผลิตพยาบาลที่ชัดเจนให  ้

เพียงพอกับความต้องการและการเปลี่ยนถ่ายโอนข้ามประเทศ

จึงต้องมีการเตรียมทักษะต่าง	ๆ	ให้กับนักศึกษาพยาบาล15,16,17 

เพื่อวางรากฐานการพยาบาลข้ามวัฒนธรรมในหลักสูตร	 และ 

จะเป ็นที่พึงพอใจของทั้งผู ้มาใช ้บริการและผู ้ ให ้บริการ 

ในการบริการสุขภาพเพื่อประเมินภาวะสุขภาพ	 วินิจฉัย 

การพยาบาล	 วางแผนให้การช่วยเหลือดูแล	 ฟื ้นฟูสภาพ 

และเสริมสร้างสุขภาพ	 รวมทั้งช่วยในการบ�าบัดรักษาได้ตาม

สภาพปัญหาและความต้องการของผู้มาใช้บริการที่มีความ 

หลากหลายด้านวัฒนธรรมให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพ	 มี

มาตรฐาน	 จะช่วยให้ประชาชนในกลุ่มประเทศอาเซียนอยู่ร่วม

กันอย่างมีความสุข	 มีสุขภาวะท่ีดี	 และจะน�ามาซึ่งความเจริญ

ทางด้านเศรษฐกจิ	และความผาสกุด้านการเมอืงในกลุ่มประเทศ

อาเซียนต่อไป
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