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Ardi Pramono



Hubungan Antar Negara

We have no neighbors who want to help us
prosper (Buku Lee Kuan Yew: Hard Truths To
Keep Singapore Going. 2011)
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Kepentingan individu?
“No Pacem in Terris” (Krishnamurti, 1985)



PROSES INTEGRASI EKONOMI ASEAN

PERLUASAN

1967: INA, MAL  1984: BRU  1995: VN 2004: ASN-China

PHI, SIN, THA EAFTA Study
1997: LAO, MYM 2006: ASN-KOR

L/ R\ 1999: CAM 2008: ASN-JAP CEPEA Study

Z 1992: CEPT AFTA 2009: ASN-ANZ:

< 1995: AFAS \ ASN-India;

> ASN-China Investment;

< 1997: ASEAN Vision 2020 ASN Korea Investment

— 1998: AIA \ 2010: ASEAN Plus

< Founding Fathers Working Groups on ROO,

D 2003: 3 Pillars of ASEAN Community Tariff Nomenclature,

Z 11 Priority Integration Sectors (PIS) Customs, Ec Cooperation

z 2005: Logistics as PIS \ 2011: ASEAN Framework
2007: AEC 2015; ASEAN Charter; AEC Blueprint for Regional

Comprehensive Economic
Partnership

2012: Launching of RCEP

2008: first year of AEC Blueprint;
ASEAN Charter entered into force

Adam Malik (Indonesia) 2009: ATIGA, ACIA, AEC Scorecard
Narciso R. Ramos (Filipina)
Tun Abdul Razak (Malaysia) 2009: Roadmap for an ASEAN Community 2009-2015

S. Rajaratnam (Singapura)
Thanat Khoman (Thailand) 2010: Connectivity Master Plan

= 2011: ASEAN Framework for Equitable
\7_\/_ Economic Development

ASEAN Economic
Community 2015




Masyarakat Ekonomi ASEAN (MEA)

ASEAN CHARTER
(Ratifikasi DPR 21 Oktober 2008)
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Law warfare?
Perang cyber, modal, hukum, non-fisik?



SIAPKAH?



SEKTOR KESEHATAN DALAM NEGARA



Modal dasar membangun negara
Kesejahteran rakyat termasuk kesehatan

Kedaulatan medis hilang jika masih tergantung
asing (IPTEK medis)

Ketahanan dan keamanan negara (wabah
penyakit—> rekayasa??)



IDEOLOGI KESEHATAN



* Welfare State (negara kesejahteraan)
— Peran panuh negara dalam sistem kesehatan
— Biaya rendah

* Free market oriented (pasar bebas);
— Orientasi menjual
— Biaya layanan tinggi
— Orang berduit yang terlayani



SEKTOR KESEHATAN
ERA MILLENIUM BARU



* Gavin Mooney =2 komoditas dagang?
— Kesehatan adl kebutuhan vital
— Perbedaan kualitas medik melanggar etika
— Tindakan medis berdasar kebutuhan pasien

* Muir Gray = problem kesehatan
— Ledakan teknologi = pilihan terapi banyak
— Biaya kesehatan meningkat
— Keterbatasan Negara, iptek terlambat



>YARAT NAKES
ERA MILLENIUIVI BARU



Menguasai dan mengikuti perkembangan
teknologi

Paham dan mampu bekerja dalam system
layanan kesehatan = brand personal hilang

Good communication skill



PELUANG



Kolaborasi antar profesi kesehatan > patient
oriented

Produk Nakes yang sesuai dg sistem kesehatan
verjenjang > refferal system

Kerjasama antar institusi kesehatan
—INDUSTRI, UNIVERSITAS, RS, SISTEM
KESEHATAN (PEMERINTAH)

Terbuka peluang bekerja di luar negeri



NASIONALISVIE



TERIMA KASIH





