
 

 

 

 

 

 ဒီအဖွဲကေတာ့ အားလံုးသိတဲ့အတိုင်း MMA မှာ (၂၅)ခုေြမာက်အသင်း society တစ်ခုအေနနဲ  

၂၀၀၆ ခုှစ်ကေနပါဝင်လာ တာကိုေတွရပါတယ်။ Society ေတွ (၄၀)ေကျာ်ေလာက် အများကီး 

ရှိတဲ့အထဲမ ှဒီ society ဟာ အလွန်အေရးကီးပါတယ်၊ priority society တစ်ခုြဖစ်ပါတယ်။  

 ဘာေကာင့်ဒီစကားကုိ ကန်ေတာ်ေြပာရလဲဆုိေတာ့ ဒီ society က ေဆးံုအုပ်ချပ်မှင့်ဆိုင် 

တယ်ဆိုေတာ့ ဒီေဆးုံေတွမှာရှိတဲ့ all disciplines နဲ ဆုိင်ေနပါတယ်။ ဒါေကာင့် ဒီအဖွဲဟာ 

society များအားလုံးအနက် encompassing ြဖစ်တဲ့ society တစ်ခုြဖစ်ပါတယ်၊ အားလုံးှင့် 

ဆုိင်ပါတယ်။ အားလံုးေသာ disciplines ဟာ ေဆးံုမှာပဲလာပီး အလုပ်လုပ်ရတာြဖစ်တဲ့အတွက် 

ဒီ society ရဲ role က အလွန်အေရးကီးပါတယ်။ 

 ဒီေဆးံုအုပ်ချပ်မ၊ စီမံခန်ခွဲမဟာ ပီြပင်မယ်ဆိုလိုရှိရင် ေဆးုံေတွမာှရှိတဲ့ disciplines 

အကုန်လုံးရဲေဆာင်ရက်မ လုပ်ငန်းေတွပြီပင်မယ်၊ output ေတွေကာင်းမယ်၊ ထိေရာက်မယ်၊ 

အကျ ိးရှိပါမယ်။ အဲဒါေကာင့် ဒီ society ရဲပံ့ပိုးမ၊ ေဆာင်ရက်မ၊ အ ကံေပးမေပမာှ မူတည်ပီး 

ေတာ ့ေဆးံုေတွရဲ function ေတွက လညပ်တ်ရပါတယ်။  

 ဆရာတုိအကုန်လုံးသိတဲ့အတိုင်း န်ကားေရးမှးချပ်၊ ဒုတိယန်ကားေရးမှးချပ်ေတွ၊ 

န်ကားေရးမှးေတွနဲ  ကန်ေတာ်တိုေတွဟာ အလွန်အလုပ်များပါတယ်။ အလွန်အလုပ်များ 

တဲ့အတွက် ဒီ society ရဲအ ကံာဏ်ေတွ၊ ပံ့ပိုးမေတကွို ကန်ေတာ်တိုအားလုံးယူမယ်ဆိုတာကို 

ကန်ေတာ် အရင်ှစ်ကတည်းက ေြပာပါတယ်။ ဒီှစ်မှာေတာ့ကန်ေတာ် အားလုံးကို 

ေသေသချာချာလုပ်မှာပါ၊  

 ဒီ society မှာလုပတ်ဲ့ဆရာကီး ေတွအားလုံးဟာလည်း ပင်စင်ယူထားတ့ဲ ဆရာကီးေတွြဖစ်တဲ့ 

အတွက် ေြမာက်ြမားစွာေသာ experience ရှိပါတယ်။ ဒီ society ရဲ role ကို ကန်ေတာ်ယူမယ် 

ဆုိတဲ့အခါကျေတာ့ ကန်ေတာ် ဒီ society ကို INGO တစ်ခုနဲချတိ်သလို၊ UN ေအဂျင်စီတစ်ခုနဲ  

အလုပ်လုပ်သလို၊ entity တစ်ခုခုနဲလုပ်သလို ဒီ society နဲ  ကန်ေတာ်ေဇာက်ချပီးေတာ့ 

ြမန်မာိုင်ငံဆရာဝန်အသင်း၊ ေဆးုံအုပ်ချပ်မပညာအဖွဲ (ဒွါဒဿမအကိမ်) 

ှစ်ပတလ်ည်အစည်းအေဝးတွင် ြပည်ေထာင်စုဝန်ကီး ေဒါက်တာြမင့်ေထွး 

ေြပာကားခဲ့သည့်မိန်ခွန်း ေကာက်ုတ်ချက် 

ရန်ကုန်မိ          ၂၀၁၈ ခုှစ်၊ မတ်လ (၁၈)ရက် 
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လုပ်ဖိုရှိပါတယ်။ ကန်ေတာ်တိုသည် လာမယ့်ှစ် ၂၀၁၈ ကစပီးေတာ့ ေသေသချာချာလုပ်မယ် 

ဆုိတာ ကုိဆုံးြဖတ်ထားပါတယ်။ ဒီလိုလုပ်မှသာလင် ကန်ေတာ်တို ေဆးံုလုပင်န်းေတွဟာ 

ဘယ်လိုြဖစ်မလဲ၊ ပီြပင်မယ်၊ ထိေရာက်မယ်၊ စနစ်ကျမယ်၊ ေကာင်းမွန်မယ်။ ေနာက်ပီးေတာ့ 

ေရရှည်တည်တံ့မယ၊် အေလအလွင့်လည်းနညး်ပါမယ်၊ ကန်ေတာ်တိုဆီမှာရှိတဲ့ ေဆးံုအုပ်ကီး 

ေတွသိပါတယ်။ 

 ေလာေလာဆယ် ဒီ society နဲလုပ်မယ်ဆိုရင် ဘယ်လိုလုပ်မလဲ၊ ဒီအတိုင်းသွားပီးေတာ့ society 

ကုိ လုပ်ခိုင်းလုိမရပါဘူး။ ကန်ေတာ်တိုက ုံးလိုမယ်၊ ပိုက်ဆံလုိမယ်၊ ဒီဟာကိုေတာ့ ဘာမှပူစရာ 

မလိုဘူး၊ WHO ပိုက်ဆံေတရွှိပါတယ်။ (APW) Agreement of Performance of Work နဲ  လုပ ်

မယ်၊ DFC နဲလုပ်မယ်၊ ပိုက်ဆံေပးပီးလုပခ်ိုင်းတာေတာ့ မဟုတပ်ါဘူး။ ဆရာတိုလုပတ်ဲ့အခါမှာ 

လုပ်ငန်းအဆင်ေြပေအာင် ဒီလို budget ေပးမှ ဆရာတုိလုပ်လိုရမှာပါ၊ မဟုတ်လိုရှိရင် budget 

မရှိဘ ဲလုပ်လိုမရပါဘူး၊ ကန်ေတာ် အဲဒါကုိေပးမှာပါ။ အမှန်တိုင်းေြပာရမယ်ဆိုရင် WHO ပိုက်ဆံ 

ဆုိတာလညး် ကမ်းကျင်မပုိင်းဆိုင်ရာ လုိအပ်ချက်အရ သံုးလိုရပါတယ်။ ဒါေပမယ့်သံုးတာ 

ကေတာ့ rational ြဖစ်ရမယ်၊ reasonable ြဖစ်ရမယ်၊ ဒါကေတာ့ ကန်ေတာ်တိုတာဝန်ပါ။ 

 အဲဒီေတာ့ ဒ ီsociety နဲလုပ်လိုရှိရင် ရလဒ်ကဘာြဖစ်မလဲဆိုေတာ့ အရည်အေသွးေကာင်းမွန်ပီး 

ေတာ ့ well managed ြဖစ်တဲ့ ေဆးံုြဖစ်မယ်၊ administratively ေကာင်းမယ်။ အဲဒီလိုေဆးံု 

ြဖစ်လာရင် ေနာက်ဆုံး ဘယ်သူအကျ ိးရိှမလဲ၊ ြပည်သူပဲအကျ ိးရိှမှာဘဲ။ ဘာေကာင့်ဒီကိစကို 

ေြပာလဲဆုိရင် ေဆးုံမှာ ြပဿနာတစ်ခုခုြဖစ်ရင် ချက်ချင်းြပဿနာတက်တယ်။ ကန်ေတာ်တို 

public health profession မှာ အလုပ်မလုပ်လိုရှိရင် ဘယ်သူမှ သိပ်မေြပာပါဘူး၊ ဘာလိုလဲဆို 

ေတာ ့ ကန်ေတာတ်ိုရဲ impact က ဒီေနလုပ်ရင် ေနာက်ေနမြဖစ်တဲ့အတွက် သိပ်မေြပာဘူး၊ 

ဒါေပမယ့် ေဆးံုမာှ အခုမလုပ်ရင် အခုချက်ချင်းြပဿနာ တက်ိုင်တယ်၊ issues ေတွ ေပလာ 

ိုင်တယ်။ 

 အဲဒီေတာ့ ကန်ေတာ်တိုေဆးံုလုပင်န်းေတွကို ဒီှစ်မာှပီြပင်ေအာင် လုပ်ဖိုလိုပါတယ်၊ လုပ်တာ 

လည်း အလွန်ေကာင်းပါတယ်။ မေကာင်းဘူးမဟုတ်ဘူး ကန်ေတာတ်ိုေဆးုံေတွကို ေတာ်ေတာ် 

ေကျနပ်ပါတယ်။ တစ်ချ ိက ကန်ေတာ်တိုေကာင်းတာ (၁)သိန်းေလာက်ရှိပီးေတာ့ (၄)(၅) ခု 

ေလာက်က တစ်ခုခုလွဲေချာ်သွားလိုရှိရင် ဒါေလးကိုပဲ ပုံကီးချဲပီးေတာ့ေြပာတယ်။ ဒါလညး် 

ေဆးံုအုပ်ကီးေတွ ဘာမှမေကာက်ပါနဲ ၊ ေဆးံုအုပ်ကီးေတွ အလွန်ကိးစားလုပ်ေနတာလည်း 

ကန်ေတာ်သိပါတယ်။ ကန်ေတာ်သွားကည့်တဲ့ေဆးုံေတွနဲ  ေရှာင်တခင်ဝင်ကည့်တဲ့ ေဆးုံ 
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ေတွမှာလည်း ေကာင်းပါတယ်။ ရာန်းြပည့်ကေတာ့ ဘယ်သူမမှေကာင်းိုင်ပါဘူး၊ ကန်ေတာ် 

ေဆးံုအုပ်ကီးြဖစ်လည်း ရာန်းြပည့် ေကာင်းေအာင်လုပ်လိုမရပါဘူး။  

 အဲဒီေတာ့ကန်ေတာ်တို ဒီလ၊ ဒီရက်ကေနစပီးေတာ့ ဒsီociety နဲ ထိေတွမ၊ ေပါင်းစပ်မကို ပိုပီး 

လုပ်မယ်ဆိုတာကို ေြပာကားလိုပါတယ်။ အခုြဖစ်လာမယ့် ဥကကီးအေနနဲကလည်း ဒါေတ ွ

ကုိကည့်ပးီ လုပ်ေတာ့မှာပါ။ ဒီမာှလာပးီေတာ့ ဆရာတို အချနိ်ယူပီးလုပ်ေပးတာ အများကီး 

ေကျးဇူးတင်ပါတယ်။ တစ်ခုပဲရှိတယ် လုပ်တဲ့အခါမှာလည်း ကန်ေတာ်တို ပါးစပန်ဲ  အလုပမ်လုပ် 

ဘူး။ စနစ်ကျကျ framework နဲ  road map နဲဘာေတွလုပမ်လဲ ကန်ေတာ်တို plan ချရမယ်၊ 

plan ချမယ်ဆိုရင်ဆရာတုိ ြဖစ်ေပလာမယ့် society နဲ  ကန်ေတာ်တို ေဆွးေွးဖိုလိုပါမယ်၊ 

ကန်ေတာ်တို ဒီမှာေဆွးေွးမယ်။ 

 ေဆွးေွးတဲ့အခါ ကန်ေတာ်တိုဘက်က အမတဲမ်းအတွင်းဝန၊် န်ကားေရးမှးချပ၊် ဒုတိယ 

န်ကားေရးမှးချပတ်ိုနဲ  ဆရာတို ေအးေအးေဆးေဆးထုိင်လိုက်မယ်။ ဆရာတိုက ဘာေတွ 

လုပ်ချင်လဲ၊ ကန်ေတာ်တိုကဘာေတွ ဘာေတွလုပ်ချင်တယ်၊ အဲဒါကိုညိပီး ကန်ေတာ်တို လုပ် 

ပါမယ်။ အဲဒီေတာ့ ဘယ်လ၊ ဘယ်ေနရာမှာ ဘယ်သူကတာဝန်ယူရမလဲဆိုတာကို ေအးေအး 

ေဆးေဆး ကန်ေတာ် framework နဲ လုပ်မာှြဖစ်ပါတယ်။ မဟုတ်လိုရှိရင် ကန်ေတာ်က ပါးစပ် 

ကပဲေြပာေနရင် ဘာမှြဖစ်လာမာှမဟုတ်ဘူး၊ လုပတ့ဲ်အခါမှာ ပိုက်ဆံကုိ ဘယ်လိုေပးမလဲ၊ 

ဘယ်သူတာဝန်ယူမလဲ အကုန်လုံး အတိအကျေဆွးေွးဖို လိုပါမယ်။  

 ဆရာတုိ ပးီလိုရှိရင် (၁)ရက် (သိုမဟုတ်) ေနတစ်ဝက်ေလာက် ေနြပည်ေတာမ်ာှပဲြဖစ်ြဖစ်၊ 

ရန်ကုန်မှာပြဲဖစ်ြဖစ် ဆရာတိုနဲေတွပါမယ်။ ကန်ေတာတ်ို ဒီအချနိ်ဒီအခါမှာ ကျန်းမာေရးှင့် 

အားကစားဝန်ကီးဌာနဟာ အလွန်အလုပ်များပါတယ်။ အလုပ်များတဲ့အတွက် ဒီလို society 

အကုန်လုံးနဲ  ကန်ေတာ်ေပါင်းလုပ်ဖိုရှိပါတယ်။ အဓိကကေတာ့ society အကုန်လုံးနဲေပါင်းလုပ် 

မယ်ဆိုရင် ကန်ေတာ်တိုက သက်ဆုိင်ရာပါေမာကေတွ၊ သက်ဆိုင်ရာေဆးံုအုပ် (medical 

superintendent) ေတွ၊ သက်ဆုိင်ရာ ဒုတိယန်ကားေရးမှးချပ်ေတွရိှမယ်၊ သူတုိနဲ  သက်ဆုိင် 

ရာ society နဲေတွဖုိလိုလိမ့်မယ်။ 

 Mental health ဆိုလုိရှိရင် ကန်ေတာ်တိုမှာရှိတဲ့ mental health professor အဖွဲှင့် mental 

health ကုိင်တ့ဲ NCD က DyDG နဲ  mental health society ေတွပးီဘာလုပ်မလဲ၊ အများကီး 

မဟုတ်ဘူး၊ (၂)ခု (၃)ခုြဖစ်ရင်ြဖစ်မယ်၊ ဒါမှသာလင် ကန်ေတာ်တို ကျန်းမာေရးှင့်အားကစား 
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ဝန်ကီးဌာနက အားေတာင့်မယ်။ ကန်ေတာ်တိုမှာရှိတဲ့လူက finite number of staff ြဖစ်တဲ့ 

အတွက် အလုပ်ကလည်း အလွန်များပါတယ်။ ေပပင်အလုပ်ေတွကများ၊ ဟိုကိစများ၊ ဒီကိစများ 

ဆုိေတာ့ ဆရာတုိ society များနဲေပါင်းပီး မလုပ်လိုမရပါဘူး။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က capacity building activity မှာ society ရဲအားကို အများကီးလိုချင်ပါ 

တယ်။ ေဆးံုအုပ်ချပ်မတင်မကဘူး MMA ဥကလည်းရှိတဲ့အခါကျေတာ့ အဲဒါေလးစဉ်းစား 

ေပးပါ။ ကျန်တဲ့ society က what role they should play in capacity building activity of 

MoHS. ဘယ်လိုလုပ်မလဲ အများကီးမဟုတ်ဘူး၊ နည်းနည်းေပါ့ ဘာေတွလုပမ်လဲ၊ အဲဒါေလးကို 

စဉ်းစားေစချင်ပါတယ်။ 

 ကန်ေတာ်အေနနဲ  တစ်ခုတင်ြပချင်တာ မှစ်က (၄)ရက် (၂)လပိုင်းက ဆရာတို MMA မှာ လုပ်ပါ 

တယ်။ ဒီ society က သင်တန်းမာှ ကန်ေတာ်ေြပာတဲ့မနိ်ခွန်းရှိပါတယ်၊ အဲဒီမိန်ခွန်းထဲမှာပါတဲ့ 

အချက်ေတွက ေတာ်ေတာမ်ျားများလုပ်ဖိုကျန်ပါေသးတယ်၊ လုပ်စရာရှိတာ အကုန်ဆက်လုပ် 

ပါမယ်။ ဒါေတွလုပ်လိုက်ရင် အများကီးကို ပီြပင်သွားမယ်၊ ဒီအချက်ေတွကိုြပန်ကည့်တဲ့အခါ 

မှာလဲ ဒီအချက်အားလုံးက still valid ြဖစ်ေနေသးပါတယ်။ ဆရာတိုြပန်စဉ်းစားမလိား၊ ဒါကုိ 

ြပန်ပီးသံုးသပ်ရင ် ကန်ေတာ်တို ဘာဆက်လုပ်ရမလဲဆိုတာ ဆရာတိုအကုန်ေပလာမာှပါ။ 

ကန်ေတာ်အေနနဲ ပုိပီး appreciate ြဖစ်တာကေတာ့ ဆရာတုိကုိ hospital waste management 

ရယ်၊ patient satisfaction ရယ်၊ ေနာက်တစ်ခုက assessment of FOC အဲဒီ study (၃)ခုလုပ်ဖို 

request လုပ်ခ့ဲပါတယ်။ 

 အခုဒီေန အဲဒီ(၃)ခုကုိ ဆရာတို ဒီမာှ presentation လုပ်သွားမှာလို သိရပါတယ်၊ presentation 

လုပ်တာနဲမပီးဘူး။ လုပ်ပီးတ့ဲအခါ recommendation ေတွထွက်လာမယ်။ အဲဒီ recommendation 

ေတွကို ကန်ေတာ်တို အမဲတမ်းအတွင်းဝန်၊ ကန်ေတာ်နဲ  န်ကားေရးမှးချပ်တိုက ဘယ်လို 

ဆက်လုပ်မလဲဆိုတာ ကည့်ဖိုလိုပါတယ်။ ဒီကိစမှာေတာ့ ရန်ကုန်ေဆးုံကီး ပါေမာကချပ် 

ေဆးံုအုပ်ကီးလဲ အဲဒါေတွ ကည့်ရပါမယ်။ ဘာေတွဆက်လုပ်မလဲ၊ ေဆးုံအကုန်လုံးမှာ 

လုပ်မှာလား၊ တချ ိေဆးုံေတွမှာလုပ်မှာလား၊ အများကီး recommendation ေတွရှိပါတယ်။ 

အဲဒါကိ ုကန်ေတာ်တို ဘယ်လိုလုပ်မလဲဆိုတာ ဆရာတို စဉ်းစားေပးပါ။ 

 Hospital waste management မှာ ြပည်သူေဆးုံ(၂၀)၊ private ေဆးုံ(၂၀)ှင့် အလုပ်သမား 

ေဆးံု(၃)ုံ ပါတာေတွပါတယ၊် ေတာ်ေတာ်များပါတယ်။ ခုန (FOC) service မှာလည်း 
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တိုင်းေဒသကီးနဲ ြပည်နယ် (၁၅)ခုမှာ ြပည်သူေဆးု ံ (၇၄)ုံဆိုတာ ေတာေ်တာ်များပါတယ်။ 

ကန်ေတာ်တိုဟာ FOC ကို ဒီအတုိင်းသွားလုိမရပါဘူး၊ အားလုံးကုိ FOC ေပးလိုမရေတာ့ 

ဘယ်လိုလုပ်မလဲ၊ အခု private ward ေတွနဲလုပ်ဖို လုပ်ေနပါပီ၊ ဒီအတိုင်းသွားမှြဖစ်မယ်။  

 ဘယ်ိုင်ငံမှ all (FOC) ဆိုတာမရှိပါဘူး။ ေရရှည်မှာေတာ့ မခံိုင်တဲ့အတွက် ဘယ်လိုလုပ်မလဲ 

ဆုိတာ ကန်ေတာ်ေခါင်းထဲမှာလဲ အမရိှဲပါတယ်၊ အဲဒါေတွ ကန်ေတာ်ဆက်လက်လုပ်မှာပါ၊ အဲဒီ 

ေတာ ့ဒ ီ study (၃)ခုကို ဆရာတုိလုပ်ေပးတဲ့အတွက် အများကီးေကျးဇူးတင်ပါတယ်။ ဆရာတုိ 

ကန်ေတာ်ေပးတဲ့ပိုက်ဆံလည်း ေလာက်မယ်လိုထင်ပါတယ်၊ အိတ်စုိက်ေတာ့ မလုပ်ေစချင်ပါဘူး။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ဒီ society နဲေပါင်းပီးေတာ့ hospital မာှ implementation research, 

operational research, administrative research, logistic research, management 

research ေတွကို အေသးေလးေတွလုပ်ေစချင်ပါတယ်။ လုပ်တ့ဲအခါမှာ ေဆးုံမှ ေဆးံုအုပ်ကီး၊ 

ဒုတိယေဆးံုအုပ်ေတွနဲ  ဝန်ထမး်ေတွ ပါေစချင်ပါတယ်။ ဒါမှသာလင် sense of ownership 

ရှိမယ်။ သူတိုမပါဘဲ ဆရာတို society ကဝင်လုပ်၊ ကန်ေတာ်တို ဗဟိုကသွား ဝင်ပးီေတာ့ 

ေဆးံုကုိသွားလုပ်လိုရှိရင် သူေဆးုံကုိ လာစစ်တဲသ့ေဘာမျ ိးြဖစ်ေနတယ်။  

 ဒါေကာင့် ေဆးံုအုပ်ကီး herself or himself အေနနဲက (PI) Principal investigator လုပ်၊ 

ကျန်တ့ဲလူေတွကို Co. investigator အေနနဲ  လုပ်လိုက်ရင်အများကီးထွက်လာမယ်၊ ဒါသိပ် 

မပင်ပန်းပါဘူး။ တကယ့်အကီးကီး project  ေတွမဟုတ်ဘူး၊ small, small project ေတွေပါ့၊ 

အဲဒါေလး ေတွ ကန်ေတာ်တုိလုပ်ဖုိရိှပါတယ်၊ လုပ်ဖုိအတက်ွ ပုိက်ဆံေတွလည်း အကုန်ေပးပါမယ်။  

 အဲဒီေတာ့ ၂၀၁၈-၂၀၁၉ မှာလုပ်မယ်။ ဆရာတုိ topic ေတွ၊ statement ေတွ၊ proposal ေတွကို 

ဆရာတုိစဉ်းစားေပးပါ။ ဘာပြဲဖစ်ြဖစ် ကန်ေတာ်သုေတသနနဲ  တွလဲုပ်မှသာလင် ကန်ေတာ်တို 

လုပ်ငန်းေတွက အကုန်ေအာင်ြမင်ိုင်မယ်။ သုေတသနမလုပ်ဘဲနဲ  မေအာင်ြမင်ဘူးဆုိတာက 

သုေတသနမလုပ်ပနဲဲ  လုပလ်ိုမရဘူးလားဆိုေတာ ့ လုပလ်ိုရပါတယ်။ ဆုိလိုတာက လုပ်လုိရှိရင် 

(၇)လကာရမယ့်အလုပ်က (၁၂)လကာသွားိုင်ပါတယ်။ မလုပ်သင့်တာကိုသွားပးီ လုပ်ကုိင်တာ 

ြဖစ်မယ်။ ပုိက်ဆံ(၁)သိန်းကုန်မယ့်ကိစဟာ (၃)သိန်းကုန်သွားုိင်ပါတယ်၊ untoward implications 

ေတွြဖစ်လာိုင်ပါတယ်၊ မြဖစ်သင့်တာေတွြဖစ်မယ်။ 

 အဲဒါေကာင့် သုေတသနနဲ  ယှဉ်တွဲပီးေတာ့လုပ်တဲ့ activity or intervention or strategy က 

အလွန်ထိေရာက်တဲ့ဟာ ြဖစ်တဲ့အတွက် ေရှဆက်လက်ပးီေတာ့ သုေတသနနဲလုပမ်ယ်။ လုပ်တ့ဲ 
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အခါမှာလည်း ကန်ေတာ်ပိုက်ဆံေတာင်းထားပါတယ်။ အခ(ု၆)လမှာ သန်း(၅၀၀)ရပါတယ်၊ 

ပထမှစ်ကသန်း (၁)ေထာင်ရပါတယ်။ အခုလာမယ့်ှစ် budget မှာေတာ့ သန်း(၁,၅၀၀)ေလာက် 

ေတာင်းဖို ရည်ရယ်ထားပါတယ်။ အဲဒီပိုက်ဆံေတွနဲ  ကန်ေတာ် သုေတသနေတွလုပ်မယ်၊ 

လုပ်တဲ့အေြဖကိုသုံးမယ်၊ အဓိကကေတာ့ အေြဖကုိသုံးမှာပါပဲ။ 

 များေသာအားြဖင့် သုေတသနလုပ်ပးီရင် ပီးပီ၊ အေြဖထွက်ရင် ေကျနပ်ပးီေနကပါတယ်။ 

အဲဒါကန်ေတာ်တိုိုင်ငံရဲ နည်းနည်းေလးေပျာ့ညံ့တဲ့ ခံယူချက်သေဘာြဖစ်ေနပါတယ်။ ရိှတဲ့ 

findings ကို ဘာဆက်လုပ်မယ်ဆိုတာကုိ ကန်ေတာ်တိုများေသာအားြဖင့် မစဉ်းစားပါဘူး။ 

Findings ေတွရင် ေကျနပ်ပီးေတာ့ paper  presentation လုပ်လုိက်၊ poster presentation 

အဲဒီထဲကဟာကို ဘာလုပ်မလဲ၊ (၅)ခုဆုိရင် (၅)ခုလုံးလုပစ်ရာမလိုပါဘူး၊ အဲဒီ (၅)ခုထဲက 

အေရးကီးဆံုးြဖစ်တဲ ့(၁)ခ ု(သိုမဟုတ်) (၂)ခုပဲလုပ်ပါမယ်၊ ဒါအလွန်အေရးကီးပါတယ်။ 

 ကန်ေတာ်တို သုေတသနလုပ်တယ်ဆိုတာက တကယ့်တကယ်ကေတာ့ fact finding ပါ fault 

finding မဟုတ်ပါဘူး၊  fact finding ဆိုတာ fault ေတာ့ြဖစ်မယ်။ ဒီ fault  ကုိ သွားပီး အေရးယူ 

ဖို မဟုတ်ပါဘူး၊ fault ကိုြပင်မယ် အဲဒီလိုလုပ်ြခင်းြဖစ်ပါတယ်။ အဲဒီအတွက်နဲ  ကန်ေတာ် 

သုေတသနနဲလုပ်မယ်။ ဘာနဲလုပ်မလဲ at least half a day or one day seminar လုပမ်ယ်။ 

ကန်ေတာ်တိုဘက်က ဘယ်သူေတွပါမလဲဆိုရင် state and region director အချ ိပါမယ်၊ 

medical superintendent အချ ိပါမယ်၊ ကုသေရးဦးစီးဌာနက အချ ိပါမယ်၊ ေနာက် ေဆးသု 

ေတသနအဖွဲေတွ ပါပါမယ်၊ ဒီလူေတနွဲ  ဆရာတို အဖွဲနဲ ထုိင်ပးီ ဘာေတွလုပမ်ယ်ဆိုတာ 

ကန်ေတာ်တို စဉ်းစားမယ်။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ကန်ေတာ်ဘာလုပ်ချင်လဲဆိုရင် ဆရာတုိနဲေပါင်းပးီေတာ့ ကန်ေတာတ်ို 

လုပ်ေနတာ၊ ေြပာေနတာ (၁)ှစ်နီးပါးေလာက်ရှိပီ၊ ြဖစ်မလာေသးဘူး။ Quick check-list to 

assess performance of hospitals at different levels  (၁၆)ခုတင်ကေန ခုတင် (၁,၀၀၀-

၂,၀၀၀) ထိကို ဒ ီcheck-list ေလးသံုးပီးေတာ့ကည့်လိုက်ရင် ဒ ီhospital မှာ ဘာလုိလဲဆိုတာ 

သိဖို ကန်ေတာ်လုပ်ချင်တယ်။ ဒီ check-list က draft ေလာက်ေတာ့ ရိှမယ်ထင်တယ်။ 

ကန်ေတာ်လုပ်ခိုင်းထားတာ အခုထက်ထိ တက်မလာေသးပါဘူး။ အဲဒီဟာကို ကန်ေတာ် 

ေနာက်ဆုံး finalize လုပ်ချင်ပါတယ်၊ ဆရာတိုနဲေပါင်းပီးေတာ့ APW နဲ လုပ်ေပးပီးေတာ့ 

check-list လုပေ်ပးေစချင်ပါတယ်။ 
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 Check-list ဆိုတာက တစ်ခါတည်း develop လုပ်လိုမပီးပါဘူး၊ ပထမအကိမ်ကေတာ့ သံုး 

လိုက်မယ်။ ဒုတိယအကိမ်ကျေတာ့ ဒီ check-list ကိုြပန်ပီး ေနာက်တစ်ကိမ် revise လုပ်ရ 

မယ်။ ြဖစ်ိုင်ရင်ေတာ့ check-list develop လုပ်တာနဲ  ေဆးံု different level စမ်းချင်တယ်။ 

(၁၆)ခုတင်ကျေတာ့ (၄)ုံေလာက် စမ်းရင်စမး်လိုက်၊ (၂၅)ခုတင်ကျေတာ့ (၃)ုံ၊ ခုတင်(၅၀) 

ကျေတာ့ (၂)ုံ၊ ခုတင်(၁၀၀)ကျေတာ့ (၁)ုံ စပီးေတာ့ စမ်းကည့်လိုက်၊ ok ပီဆို အဲဒီ check-

list ကို modify လုပ်၊ fine tune လုပ်တဲ့အခါကျေတာ့ တစ်ြပည်လုံး အတုိင်းအတာနဲ  ကန်ေတာ် 

လုပ်ေတာ့မယ်။ 

 ဒီ check-list သည် ေဆးုံအုပ်ကီးကုိယ်တိုင် ယူထားလိုရပါတယ်။ တစ်ေယာက်ကို တာဝန်ေပး 

ငါေဆးံုမာှ ဒါလုပ်ချင်တယ်၊ လာလုပ်လိုက်၊ တစ်ေယာက်ကိုကည့်ခိုင်းလုိက်၊ ကည့်ရင် quick 

finding ရမယ်။ အဲဒါကုိထပ်ပီး deep probe ြပန်လုပ်မယ်၊ အဲဒီ check-list ကို တွဲပးီ finalize 

လုပ်ေစချင်ပါတယ်။ ကန်ေတာ်တိုဘက်က ဘယ်သူေတွပါမလဲဆိုတာကေတာ့ check-list ကိ ု

finalize လုပ်တ့ဲအစည်းအေဝးမှာ ပါေမာကချပ်၊ ရန်ကုန်ေဆးံုအုပ်ကီးပါမယ်၊ ဒုတိယန်ကား 

ေရးမှးချပ(်ကုသေရး)ပါမယ်၊ medical care ပါမယ်၊ senior MS အချ ိပါမယ်၊ အဲဒီအဖွဲနဲ  

ကန်ေတာ်လုပ်ချင်ပါတယ်။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ဆရာတိုနဲဘာေပါင်းလုပ်မယ်ဆိုေတာ့ ကန်ေတာ်လည်း လုပ်ေနပါတယ်၊ 

master of hospital administration course ကို University of Public Health မှာေပးေနတာ 

ကုိ ပီြပင်ေအာင် ကန်ေတာ်အခုဆုိရင် ပါေမာကချပ်ေဒါက်တာေခမာြမကိုလညး် ေြပာထားပါ 

တယ်။ (၂)လ (သုိမဟုတ်) (၃)လ ေဆးံုကီးေတွမှာ ေကျာင်းသားေတွကို attach လုပ်မယ်။ 

ေကျာင်းသားေတွကို ဝင်ကည့်ခိုင်း၊ ဘာေတွြပဿနာရှိတယ်၊ ဘယ်လို solve လုပ်မယဆ်ိုတာကို 

project ပံုစံေရး presentation လုပ်မယ်။ 

 Presentation မှာ ကန်ေတာ်၊ အမဲတမ်းအတွင်းဝန်တို၊ န်ကားေရးမှးချပ်၊ ဒုတိယန်ကား 

ေရးမှးချပတ်ို လာနားေထာင်မယ်။ တိုင်းေဒသကီး/ြပည်နယ်ဦးစီးမှးတို လာနားေထာင်မယ်၊ 

ကန်ေတာ်တို အမတှေ်ပးဖိုရှိပါတယ်၊ (50%) အမတှ်ေပးဖိုရှိတယ်။ ရန်ကုန်ေဆးံုကီးမှာ (၃) 

ေယာက် attach လုပ်လုိက်မယ်၊ တံတားေလးေဆးံု (၂)ေယာက်၊ CWH ကုိ (၂)ေယာက်တွဲ 

ထားမယ်။ Administrative, Management, Logistics ကအစ အကုန်လုံးေပါ့ေလ၊ ေဆးံုက 

system အကုန်လုံးကုိဝင်ကည့်မယ်။ ဘာေတွလိုလဲ၊ ဘာလုပ်ရင်ေကာင်းမလဲ၊ ဒီ finding ကို 
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presentation လုပ်မယ်၊ ပီးရင် ကန်ေတာ်တို လာနားေထာင်မယ်၊ အဲဒါကိုအမှတ်ေပးမယ်။ 

အဲဒါမှသာလင် ြမန်မာြပည်မှာ ဘာြဖစ်ေနလဲဆိုတာကိုသိမယ်။  

 များေသာအားြဖင့် အမနှ်တရားအတိုင်း ကန်ေတာ်ေြပာရမယ်ဆိုလိုရှိရင်ေတာ့ MHA တက်တဲ့ 

သူေတွက ေဆးုံအုပ်ြဖစ်ချင်လို တက်တာလား၊ အမှန်ကေတာ့ တကယ့်တကယ ် ြဖစ်သင့်တာ 

ကေတာ့ MHA တက်မယ့်သူများဟာ ေဆးံုအုပ် လုပက်ိုလုပ်ခဲ့ဖူးသူများ ြဖစ်ရပါမယ်။ ဒီမာှက 

ေြပာင်းြပန်ြဖစ်ေနပါတယ်။ ေဆးံုအုပ်ကီး၊ ဒုတိယေဆးံုအုပ်ကီး သူတိုသာ တကယ်တက်သင် ့

တယ်။ ဒါေပမယ့်အခုဟာက ေအာင်ပီးခါစေလးေတွ (၂)ှစ်ပ ဲ ဘာ experience မရှိဘူး၊ ဒီမှာ 

လာတတ်တဲ့အခါကျေတာ့ သူတိုမှာ ေအာင်တဲ့အခါ လက်မမေထာင်ိုင်ဘူး၊ ကန်ေတာက် 

ေအာင်လာလိုရှိရင် လက်မေလးေထာင်ပီးေတာ့ ေအာင်လာေအာင်လုပ်မယ်။ ဒီကိစမာှ ဆရာတုိ 

အေနနဲ ထဲထဲဝင်ဝင် ဒီ MHA ရဲ curriculum ကိုလည်း ြပန်ကည့်ေပးပါ။ သင်ကားပုံ၊ သင်ကား 

နည်းစနစ်၊ ဘယ်လိုသင်လဲ ဟုတ်လား/မဟုတ်ဘူးလား လက်ေတွမှာ ဘယ်လိုလဲ၊ အဲဒါေလး 

ကုိြပန်ကည့်မယ်၊ ဒီဟာကီးက အလွန်အေရးကီးပါတယ်။ 

 MHA ေအာင်ပီး ထွက်လာတဲ့ ဆရာဝန်တစ်ေယာက်သည် ပီြပင်မယ်ဆုိရင် ကန်ေတာ်တို တိုင်းနဲ  

ြပည်နယ်ကုိ မျက်စိမှိတ်ပီးေတာ့ တာဝန်ချထားလိုက်ုံပဲ၊ ကန်ေတာ်တို လှည့်ကည့်စရာကို 

မလိုေတာ့ဘူး။ ဒီေဆးံုကုိ သူပိုင်ပါတယ်၊ ေဆးုံအုပ်ကီးပိုင်ပါတယ်၊ အကုန်လုပ်ပါ။ ရှိသမ 

ကိစေတွကို ကန်ေတာ်တိုကိုလာမေမးပါနဲ  အေရးကီးတဲ့ကိစဆိုရင် ကိတင်ခွင့်ြပချက်ေတာင်း၊ 

ေတာ်ုံတန်ုံကိစကေတာ့ လုပ်ပီးတာနဲ  အေကာင်းကားလုိက်၊ တစ်ခါလာလည်း အထက်ကို 

တင်ြပ အမနိ်နာခံဆိုေတာ့ ဘယ်လိုမှမြဖစ်ိုင်ဘူး။  

 ေဆးံုအုပ်ကီးတိုင်းကုိလည်း ကန်ေတာေ်ြပာပါတယ်၊ ကိုယ့်ေဆးုံကို ကိုယ်ေကာင်းေအာင် 

လုပ်၊ ဝန်ထမ်းေတွလည်း ကိုယ့်ရဲမိသားစုဝန်ထမ်းေတွ ြဖစ်တဲ့အတွက် ဒီပုံစံအတိုင်းလုပ်၊ 

ေတာ်ေတာမ်ျားများလည်း လုပ်ေနကျပါတယ်။ ေဆးုံအုပေ်တွ ေတာ်ေတာ်များများလုပ်ေနပါပီ၊ 

ရန်ကုန်ေဆးံုအုပ်ကီးေတွလည်း ေတာ်ေတာလ်ုပ်ေနပါတယ်၊ ေဆးံုေတွအများကီး ေတာ်ေတာ် 

ကုိ ပြီပင်ေနပါပီ၊ ေတာ်ေတာ်ကိုေကျနပ်ပါတယ်။ 

 သူတိုလုပ်တယ်ဆိုတာ ကန်ေတာ်တိုဝန်ကီးဌာနတစ်ခုလုံး မျက်ှာရပါတယ်၊ image က အလွန် 

ေကာင်းပါတယ်။ လူတိုင်းကလည်းေြပာပါတယ်၊ ိုင်ငံြခားကလာတဲ့ ကန်ေတာ့်သူငယ်ချင်းေတွ 

ေြပာပါတယ်။ ဟုိတစ်ေနက ကန်ေတာ်သွားတာ လူနာသိပ်များတယ် ကင်ဆာ ward မှာ 
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သွားေတွပါတယ်၊ top priority ကန်ေတာတ်ိုလုပ်ေနပါပီ။ (၅)ထပ်အေဆာက်အဦကီးလညး် 

ဒီလကုန်ရင် ပီးေတာ့မှာဆိုေတာ့ ေြပာင်းလုိက်ရင် အကုန်ေချာင်သွားမယ်။ 

 ဘာလိုလဲဆိုေတာ့ ဒီလူေတွဟာ at the fag end of the life မာှ quality life ကုိ ရေစချင်ပါ 

တယ်။ ေဆးေတာင်ထပ်ပီး ဝယ်ခုိင်းပါတယ်၊ ကင်ဆာေဆးေတွ ဝယ်ခုိင်းထားပါတယ်၊ သူတိုကို 

ဆက်ပီး ေဝဒနာမခံစားေစချင်ဘူး။ ဟုိတစ်ေနက ကန်ေတာ်သွားကည့်ပီးပါပီ၊ ကန်ေတာ် 

ေသချာလုပ်မာှပါ၊ linear accelerator ထပ်ပီးေတာ့ဝယ်ဖိုရှိပါတယ်၊ pain killer ေဆးကအစ 

အကုန်လုံး ဒါေတွဝယ်ဖုိလုပ်ေနပါတယ်။ 

 ဆုိလိုတာက ဒီေဆးံုအုပခ်ျပ်မှင့် စီမံခန်ခွဲမအပိုင်းကေတာ ့ it's a never ending business 

ပါ။ ဘယ်ေတာ့မှ သူမှာ cut off point မရှိပါဘူး၊ တစ်ချနိ်လုံးဆန်းစစ်ပးီ ေြပာင်းေြပာင်းပးီ 

လုပ်ေနဖိုလိုပါတယ်။ ဘာလိုလဲဆိုေတာ ့ အေြခအေနှင့်အချနိ်အခါေြပာင်းေနတဲ့ state of flux 

ဘယ်ေနရာမှ ရပ်ေနလိုမရဘူး။ တချ ိကိစေတွမှာ ရပ်လိုရတယ်၊ ပီးပီဒါပဲ၊ check-list ေတာင် မှ 

ေနာက်ှစ်မှာလုပမ်ယ့် check-list နဲ  ဒီှစ်နဲမတူေတာ့ဘူး၊ ေဆးံုမှာဆိုလည်း အမျ ိးမျ ိး 

ေြပာင်းေနတယ်။ CWH မှာဆိုရင် tertiary center ေတွေပလာတယ်၊ immunization center 

ေတွ၊ ART center ေတွေပလာတယ်ဆိုရင် check-list က မတူေတာ့ဘူး၊ အဲဒါေလး check-list 

ေတာ ့ကန်ေတာ်လုပ်ချင်ပါတယ်။ 

 ဒီ hospital domain ကီးတစ်ခုလုံးေကာင်းဖိုဆိုတာကေတာ့ ဆရာတုိရဲ role က အများကီး 

ပါတယ်ဆိုတာ သိပီး appreciate လုပ်ေစချင်ပါတယ်။ တတ်ိုင်သမ ပညာရှင်ေတွကို idle 

မြဖစ်ေစချင်ပါဘူး။ ဒီမှာထိုင်တဲ့ဆရာကီးေတွ အကုန်လုံးလုပ်ေပးပါ၊ ဒီအချနိ်မှာ ဝိုင်းဝန်းလုပ် 

မရှမယ်။ ကန်ေတာ်တစ်ေယာက်တည်း ဘယ်လိုမှမရိုင်ဘူး၊ ကန်ေတာ့်ဦးေှာက်တစ်ခုတည်း 

နဲမရိုင်ဘူး၊ ဦးေှာက်ေတွ အကုန်စုေပါင်းပီးေတာ့ လုပ်ရပါမယ်။ 

 ေဆးံုအုပခ်ျပ်မနဲပတ်သက်ပီးေတာ့ lean hospital ဆိုတဲ့စာအုပ် ကန်ေတာ်ရတဲ့အခါကျေတာ့ 

copy ကူးလိုက်ပါတယ်။ စာရက်အကီးနဲ  ေတာ်ေတာ်များများ (၃၀၀)ေလာက်ကူးပးီ ေဆးံုအုပ ်

ေတွကို ေဝဖိုေြပာထားပါတယ်၊ ေတာ်ေတာ်များများေတာ့ရပီးပါပ။ီ ကန်ေတာ်ကည့်တဲ့အခါ 

အဲဒီစာအုပေ်ရးထားတာ သိပ်မဆိုးပါဘူး၊ အဲဒီစာအုပ်ကေတာ့ နည်းနည်းေလးေကာင်းမယ်လို 

ကန်ေတာ်ယူဆရပါတယ်။ ိုင်ငံြခားကထုတ်တဲ့ ေဆးံုစာအုပေ်တွက ေတာ်ေတာ်များများ 
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ကန်ေတာ်တိုိုင်ငံမှာသုံးလိုမရပါဘူး။ ကန်ေတာ်တိုိုင်ငံရဲ situation က အြခားိုင်ငံမှာရှိတဲ့ 

ေဆးံုေတွနဲလုံးဝမတူပါဘူး။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ကန်ေတာ်တိုဆရာတိုနဲ  ဘာေပါင်းလုပ်မလဲဆုိတာ ကည့်တဲ့အခါမှာ 

ကန်ေတာ်တုိုိင်ငံမာှ public health မှာရိှတဲ့ health information system က ေတာ်ေတာ်ေလး 

ပီြပင်ပါတယ်။ ေဆးံု hospital  information system နဲင်းယှဉ်လုိရှိရင် အများကီး ေတာ်ေတာ် 

ပီြပင်ပါမယ်။ Hospital  information system က ကန်ေတာ်တိုမှာ သိပ်ပီးေတာ့ ပီြပင်မ 

သိပ်မရိှေသးဘူး၊ one ward like a rudimentary လိုေတာ ့ မသံုးချင်ပါဘူး၊ ေတာ်ေတာ်ေလး 

လိုေနပါေသးတယ်။  

 Hospital  information system ရဲေအာက်မှာ sub system ေတွ အများကီးရှိပါတယ်။ သူမှာ 

lab information system ရှိမယ်၊ imaging information system ရှိမယ်၊ physiotherapy 

ကအစ အများကီးရှိမယ်။ အဲဒါကို ကန်ေတာ်တိုဘယ်လုိလုပမ်လဲ၊ အခုကည့်တဲ့အခါမှာ ေဆးုံ 

တစ်ုံနဲတစ်ုံက သူဟာနဲသူေတာ့ရှိတယ်။ ဒါေပမယ့် uniformity မရှိဘူး၊ ဒ ါေတွ ဘယ်လို 

ေပါင်းစည်းရမလဲ၊ တစ်ခုတည်းြဖစ်ဖိုလုပ်ပါ၊ လုပ်တဲ့အခါမှာလဲ ေလာဘကီးပီး လုပ်လိုမရပါဘူး။ 

ကန်ေတာ်တိုက ဘယ်ေလာက်ထိ ဘယ ်information ေတွ အနညး်ဆုံးရိှရမယ်ဆုိတာကို သိပီး 

မှလုပ်မယ်၊ အဲဒါကိုဆရာတိုနဲ  ဝိုင်းဝန်းလုပမ်ယ်၊ အဲဒါကုိ APW နဲလုပ်မယ်။ ကန်ေတာတ်ို 

ဘက်ကလူေတွ အကုန်ပါမယ်၊ ဆရာတိုက ဝင်လုပ်မယ်၊ ဒီဘက်က ကုသေရးဦးစီးဌာနက 

အကုန်ပါပီးလုပ်မယ်။  

 ဒီ sub system ထဲမှာဆိုရင် NHL က laboratory information system ကို လုပရ်မယ်။ 

အလားတူစွာဘဲ imaging ဆုိရင်လညး် radiology society က လုပ်ရမယ်၊ ပါမယ်၊ အဲဒီလို 

ေပါင်းပးီလုပ်ဖိုရှိပါတယ်။ ဒီဟာကို ကန်ေတာ်ဘာလိုေြပာလဲဆိုရင် ဒီှစ်မှာ ကန်ေတာ် 

သတ်မှတ်ထားတာ ဆရာတိုသိတ့ဲအတုိင်း ဒီှစ်က year of data and information လုိ ကန်ေတာ် 

သတ်မှတ်ထားတယ်။ ဒီှစ်မာှ (၃) ခုလုပ်မယ်၊ year of data and information ဆိုတာ ရှိသမ 

data information system  ကို update  လုပ်မယ်၊ fine tune လုပ်မယ်၊ ေကာင်းေအာင်လုပ် 

မယ။် နံပါတ်(၁)၊ နံပါတ်(၂)က year of budget, year of rational allocation of budget, 

proper monitoring and efficient utilization of budget ဒီှစ်မှာ အဲဒီလုိလုပပ်ါမယ။် Budget 

သံုးပုံသံုးနည်း အခုနည်းနည်းေလး ပီြပင်လာေတာ့ budget ပိုထွက်လာပါတယ်၊ ေနာက်ှစ်မှာ 

ေတာ ့ဒါထက်ပိုပးီ efficient ြဖစ်ဖိုလုပ်ပါတယ်။ 
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 ေနာက်တစ်ချက်ကေတာ ့year of ဝန်ထမ်းအိမ်ရာြဖစ်ပါတယ်။ ဒီှစ်မှာ ၂၀၁၈-၂၀၁၉ ဘာှစ် 

မှာ ဝန်ထမ်းအိမ်ရာအကုန်ေဆာက်မှာပါ။ ေဆးုံအသစ်ေတွကို တတ်ိုင်သမ မေဆာက်ေသးပါ 

ဘူး။ မလဲမေရှာင်သာမှ ေဆးုံ/ေဆးခန်းအသစ်ကို ေဆာက်မယ်၊ ေဆာက်လက်စ ေဆးံုကို 

ေတာ ့ ဆက်လက်ပီးေတာ့ပိုက်ဆံေပးမယ်။ ကျန်တဲ့ပိုက်ဆံမှန်သမကုိ ဝန်ထမ်းအိမ်ရာပဲ 

ေဆာက်မယ်။ အခုလည်းလုပ်ပီးပီ တိုင်းှင့်ြပည်နယ်အလိုက်စာရင်းေတွ ေတာင်းထားပီးပ။ီ 

ဘယ်ေဆးံုမှာ ဘယ်ေလာက်လိုလဲ၊ အခုေလာေလာဆယ် ဘယ်ေလာက်ရှိလဲ အဲဒါေတွအကုန် 

ကည့်ပးီ ဝန်ထမ်းအိမ်ရာေတွပဲေဆာက်မယ်။  

 ဝန်ထမ်းအိမ်ရာ ေဆာက်မယ်ဆိုလုိရှိရင် 1st October မှာ ပိုက်ဆံအြပည့်ရမယ်။ ရရင် June 

ေလာက်ထဲက ဘယတ်ိုင်းှင့်ြပည်နယ်မာှ ဝန်ထမး်အိမ်ရာ ဘယ်ှစ်ခန်းတွဲ၊ ဘယ်ှစ်ထပ်ကို 

တစ်ခါတည်း တိုင်းှင့်ြပည်နယ်အစိုးရကို အေကာင်းကားထားပါတယ်။ စာရင်းလုပ်ပီး June 

ေလာက်ထဲက အေကာင်းကားထားရင်စပးီ ကန်ေတာတ်ို တင်ဒါေခလိုရပါတယ်။ ပီးလိုရှိရင် 

October မှာပိုက်ဆံေပးပးီ စလိုရပါပီ၊ တစ်ှစ်ထဲနဲ ပီးိုင်ပါတယ်။ ဝန်ထမ်းအိမ်ရာမခက်ပါဘူး၊ 

ေဆးံုေဆာက်ရတာကေတာ့ မလွယ်ပါဘူး၊ အဲဒီ(၃)ခုကို ဒီှစ်ထဲမှာ လုပ်ဖိုရှိပါတယ်။ 

 ဆုိလိုတာက public health မှာရှိတဲ့ information က ok ေနပီ၊ ေလာေလာဆယ် ေဆးံုဘက ်

က hospital information system သာပီြပင်မယ်ဆိုလိုရိှရင် ကန်ေတာ်တိုရဲ ေရှဆက်လုပ်မယ့် 

plan ေတွအလွန်ေကာင်းမယ်။ Data information system စုံလာလိုရိှရင် ဒီရတဲ့အေပမှာ 

ကည့်ပးီေတာ့ NHP မှာ (၅)ှစ်ဆဲွေသာ်ြငားလည်း တတိယှစ်မှာ လိုတိုးပိုေလျာ့နဲ  ေြပာင်းလို 

ရပါတယ်။ အဲဒါေကာင့် ဒီ information system ကို ဆရာတုိ ဝိုင်းပီးလုပ်ေပးမယ်၊ ေပါင်းလုပ် 

မယ်၊ အဲဒါေတွလုပ်ေစချင်ပါတယ်။ 

 ေနာက်တစ်ခုက ဆရာတိုနဲ  ဘာေပါင်းလုပ်မလဲဆိုတာ လုပ်ချင်တာအများကီးပါပဲ။ ကန်ေတာ် 

တိုဘက်ကလူေတွလည်း ေပါင်းလုပ်မာှပါ၊ cancer registry နဲ  hepatitis registry, DM registry 

ကန်ေတာ်လုပ်ချင်ပါတယ်၊ cancer registry ကေတာ့ြဖစ်ေနပီ၊ ြဖစ်ေနေသာ်လည်း နည်းနည်း 

ေလး ကစဉ့်ကလျားမျ ိးြဖစ်ေနတယ်။ အဲဒါေလးကို ဘယ်လိုေပါင်းစပ်ပီး လုပ်မယ်ဆိုတာကို 

အစည်းအေဝးတစ်ရပ်ေခမယ်။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ဒါေတွလုပ်တဲ့အြပင် ဆရာတိုသိတဲ့အတိုင်း clicical domain မှာရှိတဲ့ ေဆး၊ 

ေဆးပစည်းကိရိယာေတွကို အများကီးဝယ်ေပးေနတဲ့အြပင် capacity building ကို internal 
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as well as outside နဲ  အများကီးလုပ်ပါတယ်။ ဆရာတုိသိမှာမဟုတ်ပါဘူး၊ အကုန်ေတွေနရ 

ပါတယ်၊ endoscopic ကအစ၊ laparoscopic ကအစ အများကီးပါပဲ နည်းတာမဟုတ်ဘူး။ 

မေလးမှာလုပ်ပါတယ်၊ ရန်ကုန်မှာလည်း MC-I ၊ MC-II မှာလုပ်ပါတယ်၊ clinical domain မှာ 

အကုန်လုပ်ေနပါတယ်၊ အဲဒါေတွ အကုန်ြပန်စုစည်းေနပါတယ်။  

 တစ်ခုေြပာချင်တာက ေဆးံု admin နဲ  management ဆုိတာ ထင်သေလာက် မလွယ်ပါဘူး။ 

ေဆးံုအုပ်ကီးလုပ်ရတာ ကန်ေတာ့်အလုပ်ထက် ခက်ပါတယ်၊ ကန်ေတာ်တိုက အေပကေနပဲ 

လုပ်ရတယ်။ ေဆးံုအုပ်ကီးေတွက အလွန်ခက်ခဲတယ်။ ဘာလုိလဲဆိုေတာ့ ဆရာတိုမာှ 

administrative acumen ရှိရမယ်၊ management acumen ရှိရမယ်၊ psychological acumen, 

as well as social perspective အကုန်လုံးရှိရပါတယ်၊ ေဆးံုအုပ်ကီးဆိုတာမလွယ်ပါဘူး။ 

လူေတွနဲ  deal လုပ်ရတာ ေတာ်ေတာ်မလွယ်တဲ့ကိစပါ၊ ေဆးံုအုပ်ကီးေတွလဲ ြပဿနာ 

အကီးအကျယ်မရှိဘဲ လုပ်ေနတာကို ကန်ေတာခ်ျးီကျးပါတယ်။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ေလာေလာဆယ် ဒုတိယန်ကားေရးမှးချပ်(ကုသေရး)အေနနဲက ေဆးုံ 

ေတွမှာ ထုတ်ထားတ့ဲ what are the guidelines and SOPs that we produced in hospital 

up to this point in time အဲဒါေလးကုိ ြပန်ကည့်ေပးပါ၊ အဲဒါေတွ update လုပ်ဖုိလိုပါမယ်။ 

guideline ေတွထုတ်ထားတာ အများကီးရိှပါတယ်၊ အဲဒါေတွကုိ အြမန်ဆံုး ြပန်ပီးေတာ့ review 

လုပ်၊ guideline ကိုေတာ့ update လုပ်ဖုိေတာ့ အြမန်ဆုံးလုပ်မယ်။ ကန်ေတာ်တိုအဖွဲနဲ  ဒီအဖွဲ 

နဲေပါင်းပီး APW နဲပ ဲကန်ေတာ်လုပ်ေစချင်ပါတယ်။ 

 ေဆးံုအုပ်ချပ်မ စီမံခန်ခဲွမေကာင်းဖုိဆုိရင် ေဆးုံအုပ်ကီးတစ်ေယာက်တည်း လုပလုိ်မရပါဘူး။ 

ကန်ေတာ်တစ်ေယာက်တည်း လုပ်လုိမရပါဘူး၊ ဘယ်သူမှ တစ်ေယာက်တည်းလုပ်လိုမရပါဘူး။ 

ေဆးံုမှာ တာဝန်ထမ်းေဆာင်ေနတဲ့လူတိုင်းမှာ စိတ်ဝင်စားမရှိရမယ်၊ ေဆးံုမှာ တာဝန်ထမ်း 

ေဆာင်ေနတ့ဲလူတိုင်းမှာ ကိးစားမရိှရမယ်။ အားလံုးမှာ တာဝန်ခံမ၊ တာဝန်ယူမ အကုန်ရှိရပါ 

မယ်၊ sense of ownership ြဖစ်ရမယ်။ ေဆးံုတစ်ုံရဲ developmental structure မူလရိှေန 

တ့ဲအချက်အလက် development infrastructure ကလည်း ဘယ်ေလာက်ထိ ေကာင်းမယ်မှန်းမှ 

မသိတာ၊ နဂိုတည်းကှစ် (၄၀-၅၀)ေလာက်က အိမသ်ာေတွ ပတိ်ေနတယ်ဆိုရင် ေဆးံုကိ ု

ထိခိုက်တာေပါ့။ 
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 ေနာက်တစ်ချက်က ေဆးံုအုပ်ကီးတစ်ချ ိလည်း သိတဲ့အတိုင်းပဲ ေဆးုံြပင်ဆင်စရိတ်ကို 

ေတာင်းပါ၊ ြပင်ပါ၊ ြပင်ဆင်စရိတ်ကုိ ေတာင်းဖိုလိုပါတယ်၊ မေတာင်းရင်မေပးဘူး၊ မေတာင်းဘဲ 

သွားေပးရင် ြပဿနာတက်ိုင်တယ်။  

 ေနာက်တစ်ချက်က ေဆးုံေတွမှာ အေထာက်အကူြပအဖွဲေတွက ဘယ်ေလာက်ထိ active 

ြဖစ်လဲဆိုတာမတူည်ပါတယ်။ အဲဒီအချက်ေတွေပ မူတည်ပးီေတာ့ ေဆးုံတစ်ခုရဲ အုပ်ချပ်မ၊ 

စီမံခန်ခွဲမဟာ ေကာင်းလား/မေကာင်းလားဆုိတာကို ကန်ေတာ်တုိကည့်ရပါမယ်။ ေနာက်တစ်ခု 

က ေဆးုံအုပ်ချပမ်မှာ တိုင်းနဲ ြပည်နယ်ေဆးံုေတွမာှ တစ်ခုနဲတစ်ခုမတူပါဘူး၊ management 

စနစ်၊ အုပ်ချပ်မစနစ်၊ စီမံခန်ခွဲမစနစ် မတူပါဘူး။ အထူးသြဖင့် state မှာရှိတဲ့ေဆးုံှင့်  region 

မှာရှိတဲ့ေဆးုံေတွ မတူပါဘူး၊ ဒါကိုလညး်ဆရာတို ေဆးုံအုပ်ကီးများ အကုန်သိပါတယ်။ 

 ကန်ေတာ်အေနနဲ  နိဂုံးချပ်ေြပာရမယ်ဆုိရင် ယခင်ှစ်က ဆရာတိုအဖွဲရဲ ှစ်ပတ်လည်ညီလာခံ 

မှာ ဘာေတွလုပ်ထားလဲဆုိတာ သုံးသပ်ပီးေတာ့ ေရှှစ်မှာဘာေတွလုပမ်လဲ၊ လုပ်တဲ့အခါ 

ကုိယ့်ဟာကိ ုသက်သက်လုပ်မယ့်ဟာရှိမယ်၊ ကန်ေတာ်တိုနဲေပါင်းလုပ်မယ့်ဟာရှိမယ်၊ အဲဒါေတွ 

ကုိ ဆရာတို ပီပီြပင်ြပင်နဲ  သတ်မှတ်ပီးေတာ့ ေြပာကပါ။  

 ေနာက်တစ်ခုက ဆရာတိုအသင်းသားေတကွလဲ (၄၀၀)ေကျာ်ပဲရှိေတာ့ ေတာ်ေတာ်နည်းပါ 

တယ်။ အဲဒါကို ဘယ်လိုများေအာင်လုပ်မလဲဆိုတာ strategize လုပ်ေပးပါ၊ ကန်ေတာ်တိုဘက် 

က ဝန်ထမး်ေတွကလဲ ဝင်လိုရပါတယ်။ ေဆးံုအုပ်ချပ်မအဖွဲကို ဝနထ်မ်းများအားလံုးက 

ဝင်ေပးကပါ။ မိမတိို ကျန်းမာေရးှင့်အားကစားဝန်ကီးဌာနနဲ  ေပါင်းလုပ်မယ့် ကိစေတွကိုေတာ့ 

ပီပီြပင်ြပင်ေဆွးေွးပီးေတာ့ အဲဒါေတလွုပေ်စချင်ပါတယ်။ ကန်ေတာ် ခုနေြပာတဲ့အတိုင်း 

framework နဲ  ေသချာလုပ်မယ်။ ဒီအတိုင်းလုပ်လိုရှိရင် ဘာမှြဖစ်လာမာှမဟုတ်ဘူး၊ တစ်ခါ 

တည်း framework နဲ ၊ road map နဲချပးီေတာ့ ဘယ်သူက ဘာလုပလ်ဲ အဲဒါေတွအကုန်လံုးကုိ 

လုပ်ေစချင်ပါတယ်။ 

 ေနာက်တစ်ချက်က ဆရာတိုအဖွဲရဲ အားသာချက်၊ အားနည်းချက်ေတွကုိလဲ ကန်ေတာ်သိချင် 

ပါတယ်။ အားသာတဲ့အချက်ကို သုံးမယ်၊ အားနည်းတဲ့အချက်မှာ ကန်ေတာ်တိုနဲ  ဘာေတွေပါင်း 

လုပ်မယ်ဆိုတာ လုပ်ေစချင်ပါတယ်။ အဓကိကေတာ့ နိဂုံးချပ်အေနနဲထပ်ေြပာချင်တာကေတာ့ 

(၄-၂-၂၀၁၇) ရက်ေနက ကန်ေတာ်ေြပာတဲ့မိန်ခွန်းထဲမှာပါတဲ့ အချက်ေတွကို ဆက်လက် 

အေကာင်အထည်ေဖာ်ဖို ဆရာတုိလုပ်ေပးပါ။ ေဆးံု hospital domain တစ်ခုလုံးကီးကို 
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တုိးတက်ေအာင်လုပ်ဖုိက ဆရာတုိရဲ role က အလွန်အေရးကီးတယ်ဆိုတာကို အဖဲွရဲ ဥကှင့် 

အဖွဲဝင်များသိရှိပီးေတာ့ ကန်ေတာ်တို ဒီှစ်၊ ဒီလ၊ ဒီရက်ကေနစပီးေတာ့ ဆရာတိုနဲကန်ေတာ် 

ဆထက်ထမ်းပိုး I regard you as part and parcel of MoHS လိုသေဘာထားပီး ဆက်လက် 

လုပ်မယ်ဆိုတာကို ကန်ေတာ့်အေနနဲ  pledge လုပ်ပါတယ်၊ အေလးအနက်ေြပာကားလိုပါ 

တယ်။ 

 

အခမး်အနားတက်ေရာက်သူများစာရင်း - 

- ကျန်းမာေရးှင့်အားကစားဝန်ကီးဌာန၊ အမဲတမး်အတွင်းဝန်  

- ြပည်သူကျန်းမာေရးှင့်ကုသေရးဦးစီးဌာန န်ကားေရးမှးချပ၊် ဒုတိယန်ကားေရး 

မှးချပ်များ  

- ရန်ကုန်တိုင်းေဒသကီးြပည်သူကျန်းမာေရးှင့်ကုသေရးဦးစီးဌာနမှး 

- ေဆးုံအုပ်ကီးများ 

- ြမန်မာိုင်ငံဆရာဝန်အသင်း(ဗဟုိ) ဥကဌ 

- ြမန်မာိုင်ငံဆရာဝန်အသင်း 

- ေဆးုံအုပခ်ျပ်မပညာအဖွဲ နာယက၊ ဥကဌငှ့် အလုပအ်မေဆာင်များ 

- ေဆးုံအုပခ်ျပ်မပညာအဖွဲဝင်များ 

- ဖိတ်ကားထားသူများှင့် တာဝန်ရှိသူများ  
 

(ဤမိန ်ခွန်းသည် ြပည်ေထာင်စုဝန်ကီး၏ လက်ေရးမူမှ ြပန်လည်ိုက်ှိပ်ထားြခင်းြဖစ်ပါသည်။) 

 

 

 


