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	 กรมอนามัย ได้ด�ำเนินงานส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่นให้เกิดการพัฒนาสุขภาพควบคู่กับการศึกษา               
ตามแนวทางโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพตามกรอบแนวทางขององค์การอนามัยโลก (WHO) มาตั้งแต่ ปี พ.ศ.2541 แบ่งการ
ประเมินรับรองด้านกระบวนการ เป็น 3 ระดับ คือ ทอง เงิน และทองแดง และด้านผลลัพธ์สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ  
เป็นการประเมนิรบัรองโรงเรยีนส่งเสรมิสขุภาพระดบัเพชร  ผลการด�ำเนนิงานมคีวามก้าวหน้ามากขึน้ตามล�ำดบั   มโีรงเรยีน
เข้าร่วมโครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ ระดับทอง เงิน ทองแดง รวมร้อยละ 90 และมีโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร 
ร้อยละ  3 ตามกรอบยทุธศาสตร์ชาติ การปฏิรปูความรอบรูแ้ละการสือ่สารสขุภาพ เป็นนโยบายเร่งด่วนในการผลกัดนัให้การ
ท�ำงานเกิดผลสัมฤทธิ์ต่อการสร้างพลเมืองไทยให้มีสุขภาพดีอย่างเป็นรูปธรรม ดังน้ันก้าวต่อไปในการพัฒนาด้านสุขภาพ 
เด็กวัยเรียนและวัยรุ่นจ�ำเป็นต้องด�ำเนินงานควบคู่ท้ังในด้านการแก้ปัญหาสุขภาพเฉพาะประเด็นและการส่งเสริมสุขภาพ 
องค์รวม โดยใช้กลยุทธ์การพัฒนาความรอบรู้และพฤติกรรมสุขภาพเป็นส�ำคัญตามแนวทางทฤษฎี V-Shape มาเป็น 
กระบวนการความส�ำเร็จในการขับเคลื่อนความรอบรู้ด้านสุขภาพและการสื่อสารสุขภาพของเด็กวัยเรียนในการกลั่นกรอง 
ประเมินและตัดสินใจ ที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ การเลือกใช้บริการและผลิตภัณฑ์สุขภาพได้อย่างเหมาะสม  
มีความสามารถจัดการสุขภาพได้ด้วยตนเอง (Self Management) และอยู ่ในสังคมรอบรู ้ (Literate Society)  
โดยเร่ิมให้เด็กวัยเรียนสามารถเข้าถึงและเข้าใจข้อมูลความรู้สุขภาพ โต้ตอบ ซักถาม แลกเปลี่ยน น�ำไปสู่การตัดสินใจ 
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตนเองและปรับสภาพแวดล้อมได้ และสุดท้ายบอกต่อเพื่อสร้างสังคมรอบรู้สุขภาพอย่างยั่งยืน
	 กรมอนามัยร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จึงได้จัดท�ำแนวทางการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ  
(Health Literate School : HLS) ภายใต้ 4 องค์ประกอบ 12 ตัวบ่งชี้  ซึ่งเป็นแนวทางการพัฒนา ยกระดับการดูแลสุขภาพ
นักเรียนด้วยการจดัระบบการบรหิารจัดการให้ทกุคนในโรงเรียนสือ่สารดแูลสขุภาพของตนเอง รูจ้กั ค้นหาข้อมลูไปใช้ประกอบ
การตดัสนิใจ น�ำไปสูก่ารปรบัเปลีย่นพฤติกรรมสขุภาพทีเ่หมาะสมและบอกต่อสือ่สารผูอ้ืน่ได้ กรมอนามยัหวงัเป็นอย่างยิง่ว่า
แนวทางการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพเล่มนี้จะเป็นประโยชน์แก่โรงเรียนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง น�ำไปใช้เป็น 
แนวทางการด�ำเนินงานให้บรรลุผลส�ำเร็จต่อไป
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	 7. 	 ชุดความรู้เพื่อการดูแลสุขภาพเด็กวัยเรียนแบบองค์รวม (NuPETHS)
	 	 E-Book  : http://nutrition.anamai.moph.go.th/download/NuPETHS/index.html 
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ที่มา1.1

บทที่ 1

บทน�ำ
 
 

	 ปัจจัยพื้นฐานของการพัฒนาคุณภาพชีวิตของเด็กไทย คือ การท�ำให้เด็กทุกคนมีสุขภาพอนามัยที่ด ี
ท้ังด้านร่างกาย จติใจ อารมณ์ และสงัคม ในปัจจบัุนความเจริญก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยีทางการแพทย์สามารถควบคมุ
และแก้ไขปัญหาการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อต่างๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ท�ำให้สาเหตุการเสียชีวิตจากโรคติดเช้ือ 
ลดลง ในขณะเดียวกันการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจและสังคม การน�ำเทคโนโลยีต่างๆ เข้ามาในสังคมไทย รวมทั้ง
การได้รบัอทิธพิลของสือ่และวฒันธรรมของต่างชาต ิส่งผลท�ำให้วถิชีวีติ (Life Style) ของเดก็ไทยในปัจจบัุนเปลีย่นแปลง
ไปจากเดมิ และอยูบ่นพืน้ฐานความเสีย่งต่อสขุภาพ จากผลการส�ำรวจพฤติกรรมท่ีพงึประสงค์เดก็วยัเรียนของกรมอนามยั
ในนักเรียนอายุ 12 ปี ในปีการศึกษา 2560 ที่ผ่านมา พบว่า 1 ใน 5 ของนักเรียนไทย มีภาวะอ้วน (ร้อยละ 21.6)  
แต่มีเพียงแค่ 1 ใน 3  ของเด็ก อายุ 12 ปี ที่กินข้าวครบ 3 มื้อ (ร้อยละ 33.2) และมีนักเรียนถึง 4 ใน 5 ที่ดื่มน�้ำอัดลม 
(ร้อยละ 81.2) มีนักเรียนแค่ 1 ใน 3 (หรือร้อยละ 18.5) ที่มีกิจกรรมทางกายมากกว่า 3 วันต่อสัปดาห์ และมากกว่า 60 นาที
ใน 1 วัน พบว่านักเรียนประมาณ 2 ใน 4 ใช้คอมพิวเตอร์ โทรศัพท์มือถือนานเกิน 2 ชั่วโมง (ร้อยละ 38.3) นักเรียน 
ร้อยละ 41.1 ไม่แปรงฟันก่อนนอน ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมมีเพียง 1 ใน 3 ที่คัดแยกขยะลงถังก่อนทิ้ง  (ร้อยละ 31.3) 
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และจากรายงานการส�ำรวจภาวะสุขภาพนักเรียนในประเทศไทย พ.ศ.2558 (GSHS 2015) ด้านปัจจัยเสี่ยง พบว่า 1  
ใน 10 ของนักเรียนไทยเคยพยายามฆ่าตัวตาย (ร้อยละ 13.0) เป็นเด็กชาย ร้อยละ 14.4 เด็กหญิง ร้อยละ 11.7  
ด้านพฤติกรรมทางเพศ พบว่า เกือบ 1 ใน 5 ของนักเรียนไทยเคยมีเพศสัมพันธ์ (ร้อยละ 18.6) โดยเป็นเด็กชาย  
ร้อยละ 23.7 เด็กหญิง ร้อยละ 14.2 อีกทั้งสถานการณ์อัตราการคลอดมีชีพในหญิงอายุ 15-19 ปี ต่อประชากรหญิง
อายุ 15-19 ปี 1,000 คน ปี 2563 มีค่าเท่ากับร้อยละ 27.56 ซึ่งบรรลุเป้าหมายกรมอนามัย (29.31) และพบว่า 
มีแนวโน้มลดลง ปี 2560, 2561, 2562 ร้อยละ 39.60, 35.41, 27.56 ตามล�ำดับ แต่เมื่อเปรียบเทียบกับประเทศใน
อาเซียน พบว่า อัตราการคลอดมีชีพ ในปี 2015 สูงเป็นอันดับ 3 ของ ASEAN (51.0 ต่อพัน) รองจาก กัมพูชา,  
ฟิลิปปินส์ (57.0) ลาว (75.6) 

	 ส�ำหรับผลการประเมินระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มเด็กและเยาวชน 
ส่วนใหญ่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ เรื่องสุขบัญญัติในระดับพอใช้ (ร้อยละ 59.94) และระดับดีมาก (ร้อยละ 36.97)  
เพียงส่วนน้อยที่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพระดับต�่ำ  (ร้อยละ 3.09) และส่วนใหญ่มีพฤติกรรมสุขภาพในระดับดีมาก  
(ร้อยละ 45.08) รองลงมาคือระดับพอใช้ (ร้อยละ 36.72) มีเพียงส่วนน้อยที่มีพฤติกรรมสุขภาพในระดับไม่ดี  
(ร้อยละ 18.20) (กองสุขศึกษา, 2557) จะเห็นได้ว่าส่วนใหญ่มีความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ 
อยูใ่นระดบัพอใช้ ซ่ึงไม่เพยีงพอต่อการมพีฤติกรรมสขุภาพทีย่ัง่ยนืและน�ำไปสูก่ารมีสขุภาวะทีด่ ีจะส่งผลต่อความสามารถ
ในการดูแลสุขภาพของตนเองเม่ือเติบโตเป็นวัยผู้ใหญ่ จากสถานการณ์ปัญหาสุขภาพดังกล่าว จ�ำเป็นต้องด�ำเนินการ
แก้ไขแบบเชิงรุก เพ่ือลดปัจจัยเสี่ยงของการเกิดโรคและส่งเสริมให้เด็กวัยเรียนวัยรุ่น มีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม 
เสริมสร้างปัจจัยส�ำคัญคือความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเองหรือที่เรียกว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health  
literacy) อีกทั้งต้องมีการก�ำหนดทิศทางการด�ำเนินงานให้สอดคล้องและมีความเช่ือมโยงกับเป้าหมายการพัฒนา 
ที่ยั่งยืน (SDGs) ด้านการรับรองการมีสุขภาพและความเป็นอยู่ที่ดีของทุกคนทุกช่วงอายุ แผนยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี 
(พ.ศ. 2561 - 2580) ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพคน แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 
ด้านการเสริมสร้างและพัฒนาศักยภาพทุนมนุษย์ ตามเป้าหมาย Thailand 4.0 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 
พุทธศักราช 2559 ฉบับลงประชามติ มาตรา 55 ว่ารัฐต้องด�ำเนินการให้ประชาชนได้รับบริการสาธารณสุข 
ที่มีประสิทธิภาพอย่างทั่วถึง เสริมสร้างให้ประชาชนมีความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค  
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ส่งเสรมิและสนบัสนนุให้มกีารพัฒนาภมูปัิญญาด้านการแพทย์แผนไทยให้เกดิประโยชน์สงูสดุ อกีทัง้แผนการปฏริปูประเทศ
ด้านสาธารณสขุมเีป้าหมายหรอืผลลพัธ์ทีพ่งึประสงค์ในการปฏริปูความรอบรูด้้านสขุภาพ คอื 1) เพือ่ให้ประชาชนไทย
ทุกคนมีทักษะการเข้าถึงและประมวลข้อมูลสุขภาพ เพื่อใช้ประกอบการตัดสินใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง  
2) เพื่อให้สังคมไทยเป็นสังคมรอบรู้สุขภาพ และ 3) เพื่อให้ประเทศไทยมีระบบสาธารณสุข การศึกษา สวัสดิการ 
สังคมและส่ิงแวดล้อมที่เอ้ือให้ประชาชนสามารถเข้าถึงข้อมูล เข้าใจประเมินและปรับใช้ข้อมูลและบริการต่างๆ  
ในสังคมเพื่อตัดสินใจดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัวได้อย่างเหมาะสม 

	 ที่ผ่านมากระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงศึกษาธิการได้บูรณาการขับเคลื่อนการด�ำเนินงานส่งเสริม 
สุขภาพกลุ่มเด็กวัยเรียนวัยรุ่นให้เกิดการพัฒนาสุขภาพนักเรียนควบคู่กับการศึกษา เพื่อให้นักเรียนได้รับการพัฒนา 
ท้ังด้านสตปัิญญา กระบวนการเรยีนรู ้และทกัษะความรบัผดิชอบต่อตนเอง มุง่สูเ่ป้าหมายเดก็ไทย ดี เก่ง มสีขุ สอดคล้อง
กับแนวคิดโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพและโรงเรียนต้นแบบนักเรียนไทยสุขภาพดี และจากการทบทวนผลการด�ำเนินงาน 
ท่ีผ่านมา พบช่องว่างของความรู้ (Gap of Knowledge) ในประเด็นส�ำคัญคือ การด�ำเนินงานที่ยังไปไม่ถึงผลลัพธ ์ 
ทั้งด้านพฤติกรรมสุขภาพและภาวะสุขภาพของนักเรียน เนื่องจากกระบวนการขับเคลื่อนเน้นกลไกเชิงระบบแต่ไม่ไปสู่
ตัวนักเรียน ดังนั้นการด�ำเนินงานดูแลสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น จึงจ�ำเป็นต้องด�ำเนินงานควบคู่ทั้งในด้านการแก้ปัญหา
สุขภาพเฉพาะประเด็นและการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม โดยใช้กลยุทธ์การพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ  
เพื่อสร้างเด็กไทยให้เป็นพลเมืองที่มีสุขภาพดีอย่างต่อเนื่อง

	 การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) เป็นทักษะใหม่ที่ส�ำคัญและจ�ำเป็นในการสร้าง
พฤติกรรมสขุภาพและส่งเสรมิให้ประชาชนพฒันาขดีความสามารถของตนเองเพือ่การธ�ำรงรกัษาสขุภาพทีด่อีย่างยัง่ยนื 
ตามกระบวนการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วย วีเชฟ (V-shape) ทั้งนี้แบบจ�ำลอง V-shape มี 6 องค์ประกอบ 
คือ การเข้าถึง การเข้าใจ การโต้ตอบซักถามและแลกเปลี่ยน การตัดสินใจ การเปลี่ยนพฤติกรรมและการบอกต่อ  
(วชิระ เพ็งจันทร์, และชะนวนทอง ธนสุกาญจน์, 2560) มากกว่าการสอนให้รู้  แต่เปลี่ยนมาเป็นการสร้างทักษะให้รู้จัก

 	 กรอบการดำ�เนินงานส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ1.2
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แสวงหา “เนื้อหา” หรือข้อมูลจากช่องทางการเผยแพร่ต่างๆ ได้ จนสามารถแยกแยะข้อมูลที่เป็นจริง ข้อมูลที่เป็นจริง
บางส่วนหรือข้อมูลที่หลอกลวงได้ และสามารถใช้ข้อมูลที่เป็นจริง สอดคล้องกับวิธีของตนเองไปประกอบการตัดสินใจ 
วางแผนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกับผู้ให้บริการจนส�ำเร็จผลดังตั้งใจ และสามารถบอกเล่าความส�ำเร็จให้ผู้อื่นได ้
ดังภาพหน้า 10
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 	 โครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ  (Health Promoting School : HPS)2.1

บทที่ 2บทที่ 2

แนวคิด ทฤษฏีที่เกี่ยวข้อง
 

	 กรมอนามัยได้ด�ำเนินงานโครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพเพื่อพัฒนาเด็กและเยาวชนด้านสุขภาพ 
ควบคู่ไปกับการพฒันาการศกึษา โดยการพฒันาศกัยภาพโรงเรียนให้เป็นจดุเร่ิมต้นและศนูย์กลางของการพฒันาสขุภาพ 
รวมทั้งพัฒนาชุมชนให้มีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพตนเองและครอบครัว ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2541 เป็นต้นมา  
โรงเรียนส ่งเสริมสุขภาพตามความหมายที่องค ์การอนามัยโลก (2541) ได ้ ให ้ค�ำจ�ำกัดความว ่า  
“โรงเรียนที่มีขีดความสามารถแข็งแกร ่ง มั่นคง ที่จะเป ็นสถานที่ที่มี สุขภาพที่ดี เพื่อการอาศัย ศึกษา  
และท�ำงาน” และส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2545) ระบุไว้คือ โรงเรียนที่ม ี
ความร่วมมือร่วมใจกันพัฒนาพฤติกรรมและสิ่งแวดล้อมให้เอื้อต่อสุขภาพอย่างสม�่ำเสมอเพ่ือการมีสุขภาพดี 
ของทุกคนในโรงเรียน นอกจากนี้ประโยชน์ของการท่ีเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ คือ 1) โรงเรียนได้รับรู  ้
แนวทางการส่งเสริมสุขภาพนักเรียน บุคลากรในโรงเรียนและขยายผลสู ่ชุมชม 2) นักเรียนได้เรียนรู ้วิถีชีวิต 
ในการสร้างพฤติกรรม ซึ่งจะปลูกฝังให้เกิดการปฏิบัติตนท่ีจะน�ำไปสู่การมีสุขภาพดีตั้งแต่เด็กควบคู่ไปกับการศึกษา 
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เพื่อให้เด็ก “ดี เก่ง มีสุข” 3) ครู ผู้ปกครอง และสมาชิกของชุมชนจะได้รับความรู้เกี่ยวกับสุขภาพอนามัยเพื่อน�ำไปปฏิบัติ
ให้เกิดทักษะการดูแลสุขภาพที่เหมาะสม 4) โรงเรียนมีโอกาสได้รับความร่วมมือและการช่วยเหลือจากชุมชน 
และองค์กรต่าง ๆ เพ่ิมข้ึน อย่างไรก็ตามเป้าหมายสูงสุดของการด�ำเนินงานคือ ภาพลักษณ์ของเด็กวัยเรียนและ 
เยาวชนไทยที่ดี เก่ง และมีความสุข อันเป็นความส�ำเร็จของการปฏิรูปการศึกษาและระบบสุขภาพซึ่งจะน�ำไปสู่การบรรลุ
ถึงปรัชญาการพัฒนา “คน” อย่างแท้จริง

	 การดำ�เนินงานขับเคลื่อนโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพอาศัยพลังในการพัฒนาสู่ความสำ�เร็จและความย่ังยืน  
3 ประการ ได้แก่ (1) พลังด้านวิชาการ (Academic-based driven) ที่อาศัยองค์ความรู้ทุกๆ มิติที่เกี่ยวข้องนำ�มาสร้าง 
กลยุทธ์และแรงจูงใจในการทำ�งานทั้งกับบุคลากรทางการศึกษาในโรงเรียน ชุมชนและบุคลากรทางด้านสาธารณสุข 
ที่ให้การสนับสนุน การศึกษาข้อมูล และการวิจัยเพื่อหาข้อมูลเชิงประจักษ์นับเป็นหัวใจของพลังทางวิชาการ 
ที่จะขับเคลื่อนการดำ�เนินงานให้สำ�เร็จตามพื้นฐานสภาพปัญหา (2) พลังด้านการเมือง (Political commitment) 
เป็นการสนับสนุนของระบบบริหารจัดการต่างๆ ท่ีเป็นกระบวนการบริหาร สายการบังคับบัญชา คณะกรรมการ
ดำ�เนินงาน ตลอดจนหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องที่จะร่วมกันขับเคลื่อนการทำ�งาน ติดตามกำ�กับ และประเมิน
ผลการดำ�เนินงาน และ (3) พลังประชาสังคม (Community-based driven) มุ่งเน้นด้านการสนับสนุนและ 
ให้ความร่วมมือจากผู้ปกครองและชุมชน โดยการมีส่วนรับรู้และมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ ดำ�เนินกิจกรรมหรือส่วนร่วม
ในกิจกรรมและมีจิตสำ�นึกของการเป็นเจ้าของโครงการร่วมกัน

	 ในปี 2545 กรมอนามัยได้จัดทำ�เกณฑ์มาตรฐานการประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพให้ครอบคลุม  
10 องค์ประกอบ เพื่อให้โรงเรียนมีแนวทางการดำ�เนินงานที่ เป็นมาตรฐานเดียวกัน โดยแบ่งระดับของ 
การรับรองโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพเป็น 3 ระดับ คือ ทอง เงิน และทองแดง ซึ่งการประเมินดังกล่าวเน้นกระบวน 
การดำ�เนินงานเป็นหลัก การดำ�เนินงานให้ความสำ�คัญในการพัฒนา 2 ด้านใหญ่ๆ ได้แก่ (1) ด้านกระบวนการ และ  
(2) ด้านการส่งเสริมสุขภาพและสิ่งแวดล้อม ซึ่งแต่ละด้านมีองค์ประกอบดังนี้
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ตาราง 	 แสดงองค์ประกอบหลักและองค์ประกอบย่อยของการดำ�เนินงาน
	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

องค์ประกอบหลัก		  องค์ประกอบย่อย

ด้านกระบวนการ	 	 องค์ประกอบที่ 	 1	 นโยบายของโรงเรียน

	 	 	 องค์ประกอบที่ 	 2	 การบริหารจัดการในโรงเรียน

	 	 	 องค์ประกอบ ที่ 	3	 โครงการร่วมระหว่างโรงเรียนและชุมชน

	 	 	 องค์ประกอบที่ 	 4	 การจัดการสิ่งแวดล้อม	

	 	 	 	 	 ในโรงเรียนที่เอื้อต่อสุขภาพ

ด้านการส่งเสริมสุขภาพ	 	 องค์ประกอบที่ 	 5 	 การบริการอนามัยในโรงเรียน

และสิ่งแวดล้อม	 	 องค์ประกอบที่ 	 6 	 สุขศึกษาในโรงเรียน

 	 	 	 องค์ประกอบที่ 	 7	 โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

 	 	 	 องค์ประกอบที่ 	 8 	 การออกกำ�ลังกายกีฬาและนันทนาการ

	 	 	 องค์ประกอบที่	 9	 การให้คำ�ปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม

	 	 	 องค์ประกอบที่ 	 10	การส่งเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน

	 และในปี 2552 กรมอนามัยได้จัดทำ�เกณฑ์มาตรฐานการประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรขึ้น 
ประกอบด้วย มาตรฐาน 3 ด้าน 19 ตัวชี้วัด คือ มาตรฐานที่ 1 การดำ�เนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ (ตัวชี้วัดที่ 1)  
มาตรฐานที ่2 การดำ�เนนิงานสขุภาพของนักเรียนแกนนำ� (ตวัชีว้ดัที ่2 และ 3) และมาตรฐานท่ี 3 ผลสำ�เรจ็ของการดำ�เนนิงาน 
 ซึง่ประกอบด้วย ภาวะสขุภาพของนักเรยีน (ตัวชีว้ดัที ่4-10) โครงการแกไ้ขปญัหาในโรงเรยีน (ตวัชีว้ดัที ่11) และงานตาม
นโยบายของกระทรวงศึกษาธิการ (ตัวชี้วัดที่ 12-19) โดยเน้นการวัดผลลัพธ์ทางสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพมากขึ้น   
ผลการดำ�เนินงานโครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ มีโรงเรียนเข้าร่วมดำ�เนินการอย่างทั่วถึงและมีการพัฒนา 
การดำ�เนนิงานมาอยา่งต่อเน่ืองจนเปน็ทีรู่จ้กัของหนว่ยงานตา่งๆ ผลการดำ�เนนิงานมโีรงเรยีนเขา้รว่มโครงการโรงเรียน 
ส่งเสริมสุขภาพระดับทอง เงิน ทองแดง รวมร้อยละ 90 และมีโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร ร้อยละ 3
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	 การดำ�เนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพสำ�หรับโรงเรียนท่ีผ่านการประเมินรับรองแล้ว จำ�เป็นต้องมีการ
พัฒนาการดำ�เนินงานอย่างต่อเนื่องเพื่อการคงสภาพและรักษามาตรฐานการดำ�เนินงานให้เกิดขึ้นอย่างยั่งยืน ด้วยการ
ประเมินเพ่ือคงสภาพทุกๆ 3 ปี ซึ่งโรงเรียนสามารถนำ�แนวทางตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพไปดำ�เนินการ
ได้อย่างต่อเน่ือง เพ่ือการพัฒนาโรงเรียนให้ผ่านเกณฑ์การประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพก้าวสู่ระดับท่ีสูงขึ้น และ 
เพื่อผลลัพธ์ทางสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของนักเรียน ทั้งนี้การดำ�เนินงานส่งเสริมสุขภาพที่ผ่านมาอาจยังไม่ 
ตอบโจทย์ปัญหาในยุค Destructive ที่เด็กวัยเรียนวัยรุ่นต้องเผชิญกับปัญหาต่างๆ รอบด้านมากขึ้น จำ�เป็นต้อง 
เสริมสร้างทักษะเพื่อให้ความสามารถจัดการสุขภาพได้ด้วยตนเอง (Self Management)

 
	 โรงเรยีนรอบรูด้า้นสขุภาพ (Health Literate  School : HLS) หมายถึง โรงเรียนท่ีมกีารจดัระบบการบริหาร
จดัการใหท้กุคนในโรงเรยีนสือ่สารดูแลสขุภาพของตนเองและนกัเรยีน ทำ�ใหน้กัเรยีนรูจ้กั คน้หาขอ้มูลไปใช้ประกอบการ
ตัดสินใจ นำ�ไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมและบอกต่อสื่อสารผู้อื่นได้ (สำ�นักงานโครงการขับเคลื่อน
กรมอนามยั 4.0 เพือ่ความรอบรูด้า้นสขุภาพของประชาชน.คู่มอืแนวทางทางการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสขุภาพ 2561) 
โดยนำ�แนวทางการพัฒนาสู่โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ ภายใต้ 4 องค์ประกอบ 12 ตัวบ่งชี้มาดำ�เนินการ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy)

	 WHO (1998) ได้ให้คําจํากัดความของความรอบรู้ด้านสุขภาพไว้ว่า เป็นกระบวนการทางปัญญา 
และทักษะทางสังคมท่ีก่อเกิดแรงจูงใจและความสามารถของปัจเจกบุคคลที่จะเข้าถึง เข้าใจและใช้ข้อมูลข่าวสาร  
เพ่ือส่งเสริมและรักษาสุขภาพของตนเองให้ดีอยู่เสมอ นอกจากนั้นสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (2541) ได้อธิบาย
เสริมว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพเป็นการบรรลุถึงระดับความรู้ทักษะส่วนบุคคลและความ มั่นใจในการที่จะลงมือปฏิบัติ
เพ่ือช่วยให้สุขภาพของตนเองและชุมชนดีข้ึน โดยการปรับเปลี่ยนวิถีชีวิต และสภาพความเป็นอยู่ และ Nutbeam 
(2008) ได้อธิบาย ความรอบรู้ด้านสุขภาพว่าเป็นสมรรถนะของแต่ละบุคคล ท้ังทางด้านสังคมและการคิดวิเคราะห์
ที่กําหนดแรงจูงใจและความสามารถของบุคคลในการเข้าถึง ทําความเข้าใจ ประเมิน และใช้สารสนเทศด้านสุขภาพ 
ตามความต้องการ เพ่ือส่งเสริมและรักษาสุขภาพของตนเองให้ดี รวมทั้งการเพิ่มพูนความรู้และความเข้าใจปัจจัย 

 	 โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School : HLS)2.2
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ที่กําหนดสุขภาพ การเปลี่ยนทัศนคติและการจูงใจในการส่งเสริมพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งความรอบรู้ 
ด้านสุขภาพเป็นปัจจัยหน่ึงในการส่งเสริมและรักษาสุขภาพ ส่วน Rootman (2009) ให้ความหมายว่า 
เป็นทักษะที่ครอบคลุมถึงความจําเป็นเพื่อการค้นหา เพื่อประเมินและบูรณาการข้อมูลข่าวสารทางสุขภาพ 
ที่มีความหลากหลายของบริบท และยังเป็นความต้องการ ในด้านการรู้คําศัพท์ทางสุขภาพและวัฒนธรรมของ 
ระบบสุขภาพนั้นด้วย ซึ่งต่อมา Chin et al. (2011) ให้ความหมายว่าเป็นประเด็นหนึ่งที่ต่างออกมา 
ในการตีความถึงผลลัพธ์ทางสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับความรู้ด้านสุขภาพและความรอบรู้ด้านสุขภาพซ่ึงทั้ง 2 คํา  
มีความสัมพันธ์ซ่ึงกันและกัน โดยความรู้ด้านสุขภาพเป็นสิ่งจําเป็นที่สนับสนุนให้เกิดความรอบรู้ด้านสุขภาพ เช่น  
หากมีความรู้ด้านสุขภาพจะทําให้มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ และล่าสุด Edwards, Wood, Davies & Edwards (2012)  
ได้กล่าวว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพนั้นได้รับการถ่ายทอดหรือเป็นผู้มีส่วนร่วมสร้างให้ตนเองเกิดความสามารถ 
จนกลายเป็นผู้มีความรอบรู้ด้านสุขภาพในการจัดการภาวะเง่ือนไขทางสุขภาพของเขาให้สามารถเข้าถึงและ
เกาะติดกับข้อมูลข่าวสารและบริการ มีการปรึกษาหารือกับผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพและเจรจาต่อรองและ 
เข้าถงึการรกัษาไดอ้ยา่งเหมาะสม และมีการเปลี่ยนแปลงในความสามารถเหลา่นีร้ะหว่างสมาชิกในกลุ่มสุขภาพบางคน 
มีความรู้และทกัษะในการจดัการตนเองด ีแตบ่างคนมกีารแสวงหาข้อมลูนอ้ย และมกีารสือ่สารเพือ่ปรกึษาหารอืกนันอ้ย 
	 สรุปได้ว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพ หมายถึง ความสามารถหรือทักษะในการเข้าถึงข้อมูลและบริการ  
การทำ�ความเข้าใจเกี่ยวกับข้อมูลและบริการ อันจะนําไปสู่การวิเคราะห์ประเมินการปฏิบัติและจัดการตนเอง  
รวมทั้งสามารถ ชี้แนะเรื่องสุขภาพส่วนบุคคลและครอบครัวเพื่อป้องกันและควบคุมความเสี่ยงต่อสุขภาพ

ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพแบ่งออกเป็น 3 ระดับ คือ 

ระดับ 1 	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพพื้นฐาน (Functional Health Literacy) 
	 ได้แก่ ความสามารถในการอ่าน  และเขียน เพื่อให้สามารถเข้าใจถึงเนื้อหาสาระด้านสุขภาพ 

ระดับ 2 	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพขั้นการปฏิสัมพันธ์ (Communicative/Interactive Health Literacy) 
	 ได้แก่ ความสามารถในการใช้ความรู้และการสื่อสารร่วมกับผู้อื่น เพื่อให้สามารถมีส่วนร่วมใน 
การดแูลสขุภาพ เปน็การรูเ้ทา่ทนัทางปญัญา และทกัษะทางสงัคมทีทํ่าใหส้ามารถมสีว่นรว่มในการดแูลสขุภาพของตนเอง 
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ระดับ 3 	 ความรอบรู้ด้านสุขภาพขั้นวิจารณญาณ (Critical Health Literacy) 
	 ไ ด้แก่  ความสามารถในการใช้ความรู้และทักษะการสื่อสาร มาประยุกต์ ใช้ข้อมูลข่าวสาร 
ในการวิเคราะห์ เชิงเปรียบเทียบข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีมีอยู่  และสามารถจัดการสถานการณ์ 
ปัญหาแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพตนเอง เพื่อให้สามารถตัดสินใจและเลือกปฏิบัติในการสร้างเสริม 
และรักษาสุขภาพของตนเองให้คงดีอย่างต่อเนื่อง

กระบวนการเปลีย่นแปลงภายในตวับุคคลเพือ่ใหเ้กดิการเรยีนรู ้(V-shape)

โดย นพ.วชิระ เพ็งจันทร์

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข

25/01/60
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	 1. 	 การเข้าถึงข้อมูลสุขภาพ หมายถึง ความสามารถในการค้นหาข้อมูลสุขภาพจากแหล่งข้อมูลใด ๆ 
ที่มีความน่าเชื่อถือ โดยพิจารณาตรวจสอบความถูกต้องและความน่าเชื่อถือของข้อมูลสุขภาพที่ได้รับ 
	 2. 	 ความเข้าใจข้อมูลสุขภาพ หมายถึง ความสามารถในการอธิบาย ระบุ เปรียบเทียบ หรือแปลความหมาย
เกี่ยวกับข้อมูลสุขภาพที่ได้รับ รวมทั้งสามารถวิเคราะห์พิจารณาข้อมูลสุขภาพที่ได้รับไปใช้
	 3. 	 การโต้ตอบ ซักถาม แลกเปล่ียน หมายถึง ความสามารถในการต้ังคำ�ถาม โต้ตอบ อภิปราย  
และแลกเปลี่ยนเรียนรู้ข้อมูลสุขภาพได้
	 4. 	 การตัดสินใจ หมายถึง ความสามารถในการนำ�ข้อมูลสุขภาพที่ถูกต้องและเช่ือถือได้มาใช้เป็นทางเลือก 
ที่จะลงมือปฏิบัติเพื่อสุขภาพของตนเอง
	 5. 	 การเปลีย่นพฤตกิรรม หมายถึง ความสามารถในการประยุกต์การเรยีนรู้เพือ่เปลีย่นแปลงแกไ้ขพฤตกิรรม
ของตนเอง 
	 6. 	 การบอกต่อ หมายถึง ความสามารถในการสื่อสารข้อมูลหรือประสบการณ์จากการเปลี่ยนแปลงแก้ไข
พฤติกรรมของตนเอง ผ่านช่องทางต่าง ๆ เช่น จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ การบอกต่อผ่านสังคมออนไลน์ (Social media)
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กรอบการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School)

4. การถ่ายทอดนโยบาย
5.	การพัฒนาตามขั้นตอน V-shape
6. การประเมินผล

7.	การจัดการสิ่งแวดล้อม
	 ด้านกายภาพ
8.	การจัดสภาพแวดล้อมทางสังคม
9.	โรงเรียนมีสภาพแวดล้อม
	 ที่น่าอยู่ และปลอดภัย

10. การมีส่วนร่วมทุกขั้นตอน
11. มีเครือข่ายชุมชนนักปฏิบัติ
     โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ
12. เป็นสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพ  
     Health Literate Societies

1. นโยบาย
2. Role Model
3. การนิเทศ & ประเมินผล

โรงเรียนทุกสังกัดสามารถเข้าร่วมพัฒนาเป็น HLS ขับเคลื่อนผ่านกลไก คกก.ประเมิน HPS ระดับจังหวัด

1. กระบวนการ
บริหารจัดการ

องค์ประกอบ ตัวบ่งชี้

การประเมินผล

4. การมีส่วนร่วม
ของภาคีเครือข่าย

2. การสื่อสาร
ความรอบรู้
ด้านสุขภาพ

3. การจัดการ
สิ่งเเวดล้อมในโรงเรียน

ที่เอื้อต่อสุขภาพ 
เเละการเรียนรู้

ฤA
ss
e
ss
m
e
nt

โรงเรียนรอบรูดานสุขภาพ

HPS

โรงเรียน
ต้นแบบ

นักเรียนไทย
สุขภาพดี

HLO

1. ความรอบรู้
ด้านสุขภาพ
และพฤติกรรม
สุขภาพ

2. กระบวนการ
และผลลัพธ์
ด้านสุขภาพ

นักเรียน

มีความรอบรู้

ด้านสุขภาพ

และมี

พฤติกรรม

สุขภาพที่

พึงประสงค์
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ส่งเสริม 

สนับสนุน

การดำ�เนินงาน

ติดตาม

ประเมินผล

เป็นที่ปรึกษา

ด้านวิชาการ

ให้ความ

ร่วมมือ

และมีส่วนร่วม

อย่างเป็นระบบ

สนับสนุน

แหล่งทุน/

ทรัพยากร

บทบาท
ชุมชน ท้องถิ่น

ผู้ปกครอง

บทบาท
หน่วยงาน
สาธารณสุข

เข้าใจ

สนับสนุน

Coaching

พัฒนาศักยภาพ
แก่ผู้เกี่ยวข้อง

ทุกระดับ

บทบาท
สำ�นักงานเขตพื้นที่

การศึกษา

กำ�หนดนโยบาย
และแผน

ส่งเสริม ผลักดัน
สนับสนุน พัฒนา
สร้างแรงจูงใจ

สร้างกลไกล
การมีส่วนร่วมทุกภาค

ติดตาม ประเมินผล

เผยแพร่
ประชาสัมพันธ์

เป็นแบบอย่างที่ดี
(Role Model)

สำ�รวจ วิเคราะห์สถานการณ์
สุขภาพ ประเมินความต้องการ

วางแผนและกำ�หนด
แนวทางการดำ�เนินงานร่วมกัน

ดำ�เนินงานตามแผน
เพื่อบรรลุเป้าหมาย

บูรณาการกับการจัดการเรียน
การสอน Active Learning

พัฒนาสภาพแวดล้อม
แหล่งเรียนรู้และการสื่อสารสุขภาพ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้/
ถอดบทเรียน/สรุปประเมินผล

พัฒนาต่อเนื่อง

บทบาทโรงเรียน
(ผู้บริหาร ครู นักเรียน)

บทบาท
ผู้บริหาร คณะกรรมการ

สถานศึกษา

Whole School Approach

ขั้นตอนและบทบาทการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ
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ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 1. 	 นักเรียนมีความรอบรู้สุขภาพด้านสุขภาพเพิ่มขึ้นตามเป้าหมาย

    	 2. 	 นักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ (เช่น ด้านการบริโภคอาหาร กิจกรรมทางกาย และ

ทันตสุขภาพ เป็นต้น)

    	 3. 	 โรงเรียนเป็นโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School : HLS)

 	  การเรียนรู้แบบ Active Learning2.3

	 เป็นการเรียนรู้ผ่านการปฏิบัติ หรือ การลงมือทำ�  ซึ่ง “ความรู้” ที่ เกิดขึ้นจะเป็นความรู้ 

ที่ได้จากประสบการณ์ กระบวนการในการจัดกิจกรรม ผู้เรียนต้องลงมือกระทำ�มากกว่าการฟังเพียงอย่างเดียว  

จัดกิจกรรมเรียนรู้โดยการอ่าน การเขียน การโต้ตอบ และการวิเคราะห์ปัญหา อีกทั้งให้ผู้เรียนได้ใช้กระบวน 

การคิดขั้นสูง ได้แก่ การวิเคราะห์ การสังเคราะห์ และการประเมินค่า
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กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

1.	 การเรียนรู้โดยใช้
กิจกรรมเป็นฐาน 
(Activity-Based Learning)

2.	 การเรียนรู้
เชิงประสบการณ์ 
(Experiential Learning)

เน้นการพัฒนาการเรียนรู้ ผ่ านกิจกรรมและ 
การปฏิบัติ เน้นบทบาท และการมีส่วนร่วมของ
ผู้เรียน โดยเอากิจกรรมเป็นที่ต้ังเพื่อที่จะฝึกหรือ
พฒันาผูเ้รยีนใหเ้กดิการเรยีนรูใ้หบ้รรลวุตัถปุระสงค์
หรือเป้าหมายที่กำ�หนด ทำ�ให้ผู้เรียนมีความตื่นตัว 
และกระตือรือร้นด้านการรู้คิด สามารถเรียนรู้ 
ได้ด้วยตัวเอง เน้นเรียนนอกห้อง มากกว่าในห้อง  
หลังจากทำ�กิจกรรม สรุปความคิดและสิ่งที่ได้ 
นำ�กลับมาต่อยอดในโรงเรียนและบ้าน

เป็นการเรียนรู้จากกิจกรรมหรือการปฏิบัติซึ่ง
เป็นประสบการณ์ที่เป็นรูปธรรมเพื่อนำ�ไปสู่ความรู้ 
ความเข้าใจเชิงนามธรรม โดยผ่านการสะท้อน
ประสบการณ์ การคิดวิเคราะห์ การสรุปเป็นหลักการ  
ความคิดรวบยอด และการนำ�ความรู้ไปประยุกต์ใช้ 
ในสถานการณ์จริง อาศัยกิจกรรมการสื่อสาร 
ทุกรูปแบบ เช่น การพูด การเขียน การวาดรูป  
การแสดงบทบาทสมมุติ การนำ�เสนอด้วยสื่อต่างๆ 
ทำ�ให้ผู้ เรียนเกิดการเรียนรู้ที่ผ่านประสบการณ์     
เชงิประจกัษจ์ากกจิกรรม หรอืการปฏบิตัขิองผูเ้รยีน 
เกิดการเรียนรู้ใหม่ๆ ที่ท้าทายอย่างต่อเนื่อง 
 

รูปแบบวิธีการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบ Active Learning 

-		 การโต้วาที
-		 บทบาทสมมติ
-		 การเรียนรู้โดยใช้
	 	 สถานการณ์

-		 กิ จ ก ร รมการสื่ อ ส า ร 
ทุกรูปแบบ เช่น การพูด 
การ เขียน  การวาด รูป  
การแสดงบทบาทสมมุติ  
การนำ�เสนอด้วยสื่อต่างๆ 
ทำ�ให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้
ที่ผ่านประสบการณ์
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กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

3.	 การเรียนรู้โดยใช้
ปัญหาเป็นฐาน 
(Problem-Based Learning)

4.	 การเรียนรู้
โดยใช้โครงงานเป็นฐาน 
(Project-Based Learning)

5. 	การเรียนรู้ โดยเน้น
ทักษะกระบวนการคิด 
(Thinking Based Learning)

เป็นกระบวนการเรียนรู้โดยตั้งต้นจาก “ปัญหา” 
เน้นในสิ่งท่ีเด็กอยากเรียนรู้ โดยเริ่มจากปัญหาที่
เด็กสนใจหรือพบในชีวิตประจำ�วัน มีจุดมุ่งหมาย 
เพื่อฝึกทักษะการคิดแก้ปัญหาอย่างมีเหตุผลและ 
เป็นระบบ ซ่ึงกิจกรรมการเรียนรู้เน้นทักษะ
กระบวนการคิดแก้ปัญหา การคิดสร้างสรรค์ 
คิดวิจารณญาณ การสืบค้นและรวบรวมข้อมูล 
กระบวนการกลุ่ม การบันทึกและการอภิปราย

เป็นการจัดการเรียนรู้ที่ เ ปิดโอกาสให้ผู้ เรียน 
ได้ศึกษาค้นคว้าและลงมือปฏิบัติด้วยตนเองตาม
ความสามารถ ความถนัด และความสนใจ โดยอาศยั
กระบวนการ 6 ขั้นตอน (การเตรียมความพร้อม  
การกำ�หนดและเลือกหัวข้อ การเขียนเค้าโครงของ
โครงงาน การปฏิบติังานโครงงานการนำ�เสนอผลงาน
และการประเมินโครงงาน

เป็นกระบวนการที่ผู้สอนใช้เทคนิค วิธีการกระตุ้น 
ให้ผู้ เรียนคิดเป็นลำ�ดับข้ันแล้วขยายความคิด 
ต่อเนื่องจากความคิดเดิม พิจารณาแยกแยะ 
อย่างรอบด้าน ให้เหตุผลและเชื่อมโยงกับความรู้เดิมที่มี 
 จนสามารถสร้างสิ่งใหม่หรือ ตัดสินประเมิน 

หาข้อสรุปแล้วนำ�ไปแก้ปัญหาอย่างมีหลักการ

- 	 การสอนที่เน้นการ 	 	
	 	 คิดคำ�นวณ
- 	 การสอนที่เน้นการ 
	 	 คิดวิเคราะห์/คิดอย่างมี
	 	 วิจารณญาณ

-		 ครูให้ โจทย์นักเรียน
ทำ�เป็นกลุ่มและนำ�เสนอ 
เช่น “มาช่วยแก้ปัญหา
ขยะในโรงเรียนกันดีกว่า” 
“การแก้ปัญหาฟันแท้ผุ 
ในโรงเรียน”

-		 ครูให้ โจทย์นักเรียน
ทำ�เป็นกลุ่มและนำ�เสนอ
โดยการค้นหาปัญหาใน
โรงเรียนหรือชุมชนเพื่อ
มาจัดทำ � เป็นโครงงาน 
เช่น นักเรียนสำ�รวจแล้ว
ในโรงเรียนพบว่ามีการ
เป็นเหาในนักเรียนหญิง  
จึงเสนอโครงงาน “แชมพู 
ใบน้อยหน่ากำ�จัดเหา” 
โดยใช้วัสดุ  ที่มีในท้องถิ่น



แนวทางการพัฒนา 
โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School : HLS)

17

กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

6.	 การเรยีนรูผ้า่นการบรกิาร 

(Service Learning)

7.	 การเรียนรู้โดยการ
สืบค้น (Inquiry-Based 

Learning) 

เป็นการเช่ือมโยงหรือนำ�การเรียนรู้ (Learning)  
ในรายวิชาหรือทักษะที่ต้องการให้เกิดกับผู้เรียน
ผสานเข้ากับการ “บริการชุมชน” (Community 
Service) โดยเช่ือมโยงเนื้อหาวิชาการเข้ากับ
ประสบการณ์การบริการ (Service Experience) 
โดยให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้ผ่านทางประสบการณ์ตรง 
ในการให้บริการกับชุมชน เป็นการเรียนโดยชุมชน 
แห่งการเรียนรู้ในลักษณะของ Service Learning 
ดำ�เนินการในรูปโครงการ (Project) ที่เชื่อมโยง 
ผู้เรียนกับชุมชนเข้าด้วยกัน เพื่อให้ทั้งผู้เรียนและ
ชุมชนได้เกิดความตระหนักร่วมกันในการช่วยเหลือ
แก้ไขปัญหาของชุมชน 

เป็นการจัดการเรียนการสอนที่เน้นว่าการเรียนรู้  
เกิดข้ึนด้วยตัวของผู้เรียนรู้เอง และการเรียนรู้
เรื่องใหม่ จะมีพ้ืนฐานมาจากความรู้เดิม ดังนั้น 
ประสบการณ์เดิมของผู้เรียนจึงเป็นปัจจัยสำ�คัญ
ต่อการเรียนรู้เป็นอย่างยิ่ง การเรียนรู้แบบนี้มุ่งเน้น
กิจกรรมที่หลากหลาย เช่น การสังเกต การถาม
คำ�ถาม การสำ�รวจตรวจสอบ จากเอกสารและ 
แหลง่ความรูอ่ื้นๆ การวางแผนการสำ�รวจ ตรวจสอบ  
การทดสอบตรวจสอบหลักฐานเพ่ือเป็นการยืนยัน
ความรู้ที่ ได้ค้นพบมาแล้ว การใช้ เครื่องมือใน  
การรวบรวม การวิเคราะห์และการแปลความ
หมายข้อมูล การนำ�เสนอผลงาน การอธิบายและ 

-		 มี การจั ดการศึกษา  
โดย ให้นักเรียนเข้าไป 
เรียนรู้สภาพปัญหาที่เกิด
ขึ้นจริงในชุมชน โดยคำ�นึง
ถงึความตอ้งการของชุมชน 
โดยนักเรียนดำ�เนินการ
แก้ไขปัญหาโดยรูปแบบ
โครงการและให้ชุมชนเข้า
มามสีว่นรว่มในการดำ�เนนิ
โครงการ 

-		 ก า ร จั ด ก า ร เ รี ย น รู้
วิชาวิทยาศาสตร์ โดย
ให้นักเรียนเป็นผู้ค้นคว้า
ห าความ รู้ ด้ ว ยตน เอ ง
โดยใช้กระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์ กระตุ้นให้
นักเรียนมีความอยากรู้
อยากเห็น เสาะแสวงหา
ความรู้โดยการถามคำ�ถาม 
และพยายามค้นหาคำ�ตอบ
ให้นักเรียนมีส่วนร่วมใน
กจิกรรมการเรยีนรูต้ลอดเวลา
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กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

7.	 การเรียนรู้โดยการ
สืบค้น (Inquiry-Based 
Learning) (ต่อ)

8. 	การเรียนรู้
แบบการค้นพบ 
(Discovery Learning)
 

การคาดคะเน และการอภปิรายแลกเปลีย่นความคดิเหน็ 
เกี่ยวกับผลงานที่ได้ เป็นการกระตุ้นผู้เรียนให้ต่ืนเต้น 
สงสยั ใครรู่ ้ใหผู้เ้รียนต้ังใจรวบรวมขอ้มูลและหลกัฐาน 
ผู้สอนเตรียมข้อมูลเอกสารความรู้ต่าง ๆ ที่มีคน
ศึกษาค้นคว้ามาแล้ว เ พ่ือให้ผู้ เรียนเชื่อมโยง 
กับความรู้ใหม่ หรือเพ่ือให้มองเห็นภาพได้ชัดเจน 
ลึกซึ้ งขึ้น ให้ผู้ เรียนอธิบายให้ชัดเจน ไม่ เน้น 
ความจำ�เนื้อหา และใช้กระบวนการกลุ่มในการ
แสวงหาคำ�ตอบ

เปน็กระบวนการเรียนรูท้ีเ่นน้ใหผู้เ้รียนคน้หาคำ�ตอบ 
หรอืความรูด้ว้ยตนเอง โดยผูส้อนจะเปน็ผูส้รา้งสถานการณ์
ในลักษณะที่ผู้เรียนจะเผชิญกับปัญหา ซึ่งในการ
แก้ปัญหานั้น ผู้เรียนจะใช้กระบวนการที่ตรงกับ
ธรรมชาตขิองวชิาหรือปญัหานัน้ เชน่ ผูเ้รยีนจะศกึษา
ปญัหาทางชวีวิทยา กจ็ะใชว้ธิเีดียวกนักบันกัชวีวทิยา
ศึกษา เป็นวิธีจัดการเรียนรู้ที่ เน้นกระบวนการ  
เหมาะสำ�หรับวิชาวิทยาศาสตร์ คณิตศาสตร์  
แต่ก็สามารถใช้กับวิธีอื่น ๆ ได้ ในการแก้ปัญหานั้น  
ผู้เรียนจะต้องนำ�ข้อมูลทำ�การวิเคราะห์ สังเคราะห์ 
และสรุปเพื่อให้ได้ข้อค้นพบใหม่หรือเกิดความคิด
รวบยอดในเรื่องนั้น

-		 ใหโ้อกาสแกน่กัเรียนได ้
ฝกึคดิ ฝกึสงัเกต ฝกึนำ�เสนอ 
ฝกึวเิคราะหว์จิารณ ์ฝกึสร้าง 
องค์ความรู้ โดยที่ครูเป็น 
ผู้กำ�กับควบคุมดำ�เนินการ 
ใหค้ำ�ปรกึษา เปน็ผูส้นบัสนนุ  
ชี้แนะ ช่วยเหลือ

-		 การแนะให้ผู้ เรียนพบ
หลักการทางคณิตศาสตร์ 
ด้ วยตนเอง โดยวิ ธี อุ ปนั ย  
การที่ผู้เรียนใช้กระบวนการ 
แก้ ปัญหาแล้วนำ�ไปสู่การ 
ค้นพบ มีการกำ�หนดปัญหา 
ตั้งสมมติฐานและรวบรวม
ข้อมูล ทดสอบสมมติฐาน
และสรุปข้อค้นพบ ซึ่งอาจ
ใช้วิธีการเก็บข้อมูลจากการ
ทดลองด้วย การที่ผู้สอน 
จัดโปรแกรมไว้ให้ผู้เรียนใช้
การคิดแบบอุปนัยและนิรนัย
ในเรื่องต่างๆ ก็สามารถได้ข้อ
ค้นพบด้วยตนเอง ผู้สอนจะ
เป็นผู้ให้คำ�ปรึกษา แนะนำ�
หรือกระตุ้นให้ผู้ เรียนใช้วิธี
หรือกระบวนการที่เหมาะสม
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กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

9.	 การเรยีนรูแ้บบรว่มมอื 
(Collaborative -
Based Learning)

10.	การเรียนรู้ผ่านเกม 
(Game-Based Learning)

11. การเรียนโดยใช้ 
ICT เป็นฐาน 
(ICT for Learning)

12. กระบวนการเรียนรู้
โดยใช้สถานการณ์
จำ�ลองเสมือนจริง
(Simulation Based 
Learning)

การเรียนที่ เน้นการทำ�งานเป็นกลุ่ม ที่สมาชิก 
ในกลุม่ทำ�งานรบัผดิชอบรว่มกนั การยอมรบับทบาท
หน้าที่ของกันและกัน และสามารถแลกเปลี่ยน 
ความรู้และประสบการณ์ระหว่างสมาชิกด้วยกันได้

สื่อในการเรียนรู้แบบหนึ่ง ซึ่ งถูกออกแบบมา 
เพื่อให้มีความสนุกสนานไปพร้อม ๆ กับการได้รับความรู ้
โดยสอดแทรกเนื้อหาทั้งหมดของหลักสูตรนั้น ๆ  
เอาไว้ ในเกมและให้ผู้ เรียนลงมือเล่นเกมโดย 
ที่ผู้เรียนจะได้รับความรู้ต่าง ๆ  ของหลักสูตรนั้นผ่าน
การเล่นเกมนั้นด้วย

การใช้ ICT ในการจัดการเรียนรู้ ความหมาย 
โดยรวม หมายถึง เทคโนโลยีที่ใช้จัดการสารสนเทศ 
การสื่อสาร เป็นเทคโนโลยีที่ เกี่ยวข้องตั้ งแต่ 
การรวบรวม การจัดเก็บข้อมูล การประมวลผล  
การพิมพ์ การสร้างงาน การสื่อสารข้อมูล ฯลฯ

เป็นการจัดการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์ ดังนั้น 
การออกแบบสถานการณ์ และการสรุ ปผล 
การเรียนรู้จึงเป็นองค์ประกอบที่สำ�คัญที่ผู้สอนต้อง
วางแผนการจัดการเรียนรู้เป็นอย่างดี

- 	ทีมการร่วมมือแข่งขัน
(Team - Games - 
Tournament)
- 	ร่วมทีมผลสัมฤทธิ์ 
(Student Teams and 
Achievement Division 
STAD)

- 	เกมต่างๆ ที่ใช้ใน
การเรียนการสอน

- 	การใชเ้ทคโนโลยใีนการสือ่ 
เชน่ Line Facebook เป็นตน้

-	 การสอนโดยใชส้ถานการณ์
จำ�ลอง
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กิจกรรม ตัวอย่างกิจกรรมจุดเด่น

13.	การจดัการเรยีนรู ้
โดยผ่านกิจกรรม
(Task - Based 
Learning)

14.	การจดัการเรยีนรู ้
โดยใช้ทีมเป็นฐาน
(Team - Based 
Learning)

กิจกรรมหรือช้ินงานท่ีผู้ เรียนต้องปฏิบัติ ด้วย 
ความเข้าใจ มีการเชื่อมโยงข้อมูล หรือมีปฏิสัมพันธ์
ในการใช้ภาษา ซึ่งเน้นการสื่อความหมายมากกว่า 
รูปแบบทางภาษา นอกจากนี้  เป็นกิจกรรม 
ที่มีเป้าหมาย ขั้นตอนชัดเจนและต่อเนื่อง

เป็นการจัดการเรียนที่ เน้นผู้เรียนเป็นสำ�คัญ จัดการ
เรียนรู้ให้เกิดการร่วมมือกัน โดยให้ผู้เรียนได้ทำ�งาน
ด้วยกันเป็นกลุ่มเล็ก ๆ  มีการกำ�หนดเป้าหมาย 
ที่ชัดเจน ผู้ เรียนมีส่วนร่วมรับผิดชอบผลงาน 
ของกลุ่ม มีการสื่อสารและปฏิสัมพันธ์ในการทำ�งาน
รว่มกนัภายในกลุม่ รว่มกนัระดมความคดิ ความเหน็ 
และผลงานที่ ได้ เป็นผลลัพธ์ร่วมกันของทุกคน  
ภายในกลุ่ม
 

1. 	การจัดทำ�รายการ (Listing) 
2.	การเรียงลำ�ดับและการแยก	
	 ประเภท (Ordering and sorting) 
3. 	การเปรียบเทียบ (Comparing) 
4.	การแก้ปัญหา 
	 (Problem solving) 
5.	การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
	 (Sharing personal 
	 experience) 
6.	งานที่สร้างสรรค์ 
	 (Creative task) 

- 	 การแบ่งทีมให้รับผิดชอบ
การทำ�งาน หรือเรียน
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บทที่ 2บทที่ 3

กระบวนการพัฒนาสู่โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ  
กระบวนการเข้าสู่การพัฒนาเป็นโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ มีดังนี้
	 	 1.	 โรงเรียนเข้าร่วมโครงการ วิธีรับเข้าร่วมโครงการมี 2 วิธี ดังนี้
	 	 	 1.1 	 โรงเรียนสมัครเข้าร่วมโครงการโดยแจ้งความจำ�นงไปยังหน่วยงานต้นสังกัดในพื้นที่ (เขตพื้นที่ 
การศึกษา/สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัด ศูนย์อนามัย สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง) 
	 	 	 1.2 	 ศูนย์อนามัย/สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง คัดเลือกโรงเรียนเป้าหมายเข้าร่วมโครงการ
	 	 2.	 โรงเรียนประเมินตนเอง (Self Assessment) เพื่อกำ�หนดปัญหาสุขภาพที่ต้องการพัฒนาในโรงเรียน
	 	 3.	 โรงเรยีนใชแ้นวทางการดำ�เนนิงานโรงเรยีนรอบรูด้า้นสขุภาพ หรอืองคค์วามรูด้้านสขุภาพเปน็แนวทาง 
ในการดำ�เนินการแก้ไขปัญหาสุขภาพและสิ่งแวดล้อมในโรงเรียนและชุมชนแบบองค์รวมทั้งในระดับบุคคล ครอบครัว  
และชุมชน โดยมีบุคลากรสาธารณสุขในระดับพื้นที่เป็นที่ปรึกษาในการดำ�เนินงาน 
	 	 4.	 ประเมนิผลดา้นกระบวนการ/ผลลพัธท์างสขุภาพ (Process & Outcome) ประเมนิผลทัง้ระบบโรงเรยีน
และระดับบุคคลของนักเรียน โดย
	 	 	 4.1	 โรงเรียนประเมินด้านกระบวนการและผลลัพธ์ด้านสุขภาพ
	 	 	 4.2 	 นักเรียนประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ
	 	 5.	 ศูนย์อนามัยรายงานผลการดำ�เนินงานของโรงเรียนที่พัฒนาเป็นโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

      	 	 6.	 กรมอนามัยประกาศเกียรติคุณให้เป็นโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School : HLS)
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โรงเรียนเข้าร่วมโครงการ

ผ่าน

โรงเรียนประเมินตนเอง
(Self Assessment)
เพื่อกำ�หนดปัญหาสุขภาพ
ทีี่ต้องการพัฒนาในโรงเรียน

ประเมินผลด้านกระบวนการ/
ผลลัพธ์ทางสุขภาพ

(Process & Outcome)

กรมอนามัยประกาศเกียรติคุณ
โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ

องค์ประกอบที่ 1
กระบวนการบริหารจัดการ

องค์ประกอบที่ 2
การสื่อสาร

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ

องค์ประกอบที่ 3
การจัดการสิ่งแวดล้อม
ในโรงเรียนที่เอื้อต่อ

สุขภาพ และการเรียนรู้

การประเมินผล
1. นักเรียนประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ
	 และพฤติกรรมสุขภาพ
2.	 โรงเรียนประเมินด้านกระบวนการ
	 และผลลัพธ์ด้านสุขภาพ
	

องค์ประกอบที่ 4
การมีส่วนร่วมของ

ภาคีเครือข่าย

โรงเรียนนำ�แนวทาง
โรงเรียนรอบรู้

ด้านสุขภาพไปดำ�เนินการ

ขับเคลื่อนผ่านกลไก คกก.ประเมิน HPS
ระดบัจงัหวดั/อำ�เภอ, คกก HPS เพชร ฯลฯ

โดยมีหน่วยงานสาธารณสุขส่วนกลาง/
ภูมิภาคเป็นที่ปรึกษาด้านวิชาการ

วิธีการรับเข้า
1. โรงเรียนสมัครเข้าร่วมโครงการโดยแจ้ง
	 ความจำ�นงไปยังหน่วยงานต้นสังกัดในพื้นที่ 
		 (สพป./สพม.>สสจ.> ศอ.
2. 	ศูนย์อนามัยคัดเลือกโรงเรียนเป้าหมาย
	 เข้าร่วมโครงการ

ไม่ผ่าน

กระบวนการพัฒนาสู่โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ
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บทที่ 2บทที่ 4

การพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 
(Health Literate School)

องค์ประกอบที่ 1  กระบวนการบริหารจัดการ

ความหมาย
	 กระบวนการบริหารจัดการ หมายถึง การจัดองค์กร การวางแผนการดำ�เนินงานตามนโยบาย และระบบ

บรหิารงานในโรงเรยีน ดว้ยการมสีว่นรว่ม เพือ่ใหก้ารดำ�เนินงานโรงเรยีนรอบรูส้ขุภาพ เปน็ไปอยา่งมปีระสทิธภิาพ 

วัตถุประสงค์
	 	 เพื่อให้โรงเรียนมีกระบวนการบริหารจัดการโรงเรียน ตั้งแต่การกำ�หนดนโยบายโรงเรียนรอบรู้ 

ดา้นสขุภาพ นำ�ไปสูก่ารถ่ายทอดนโยบายในแต่ละระดับ รวมไปถงึการนเิทศ ติดตาม และประเมนิผลการดำ�เนนิงาน  

อย่างเป็นระบบ และเกิดการมีส่วนร่วมในทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง
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ตัวบ่งชี้ แนวทาง/วิธีการดำ�เนินงาน

1.	 การกำ�หนดนโยบาย

	 โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ

	 1.1	มีนโยบายและ

	 	 คณะกรรมการรับผิดชอบ

	 1.2	มีแผนการดำ�เนินงาน

	 	 ตามนโยบาย

1.	 ผู้บริหารโรงเรียนกำ�หนดนโยบาย วิสัยทัศน์และความมุ่งมั่งในการดำ�เนินงาน 

โรงเรียนรอบรู้ด้ านสุขภาพ มีการพัฒนาระบบการเรียนรู้ด้ านสุขภาพ  

โดยการจัดกระบวนการจัดการเรียนการสอนเชิงรุก (Active Learning) 

2.	 โรงเรียนแตง่ต้ังคณะกรรมการด้านการสง่เสรมิสขุภาพ หรอืคณะทำ�งานทีท่ำ�หนา้ที่

เกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพในโรงเรียน เป็นลายลักษณ์อักษร ซึ่งประกอบด้วยครู 

นักเรียน ผู้ปกครอง เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และผู้แทนองค์กรในชุมชน

3.	 กำ�หนดโครงสรา้งของคณะกรรมการและกำ�หนดบทบาทหนา้ทีข่องคณะกรรมการ 

หรือคณะทำ�งานฝ่ายต่าง ๆ อย่างชัดเจน

4.	 ประชุมหารือผู้เกี่ยวข้องหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ในการวิเคราะห์สถานการณ์ 

ปัญหาสุขภาพเพื่อร่วมกันกำ�หนดนโยบาย และแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพ

5.	 ศึกษา วิเคราะห์ สภาพปัญหา ของพื้นที่ในโรงเรียนและชุมชน

6.	 จัดประชุมผู้บริหารโรงเรียน ครู ผู้ปกครอง และนักเรียน ในการจัดทำ�แผน  

เพือ่วางแผนกำ�หนดทศิทางการดำ�เนนิงานและจดัหางบประมาณในการดำ�เนนิการ

7.	 มีโครงการและกิจกรรม เกี่ยวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในประเด็นต่าง ๆ  

เช่น กิจกรรมทางกาย การส่งเสริม เฝ้าระวัง แก้ไขปัญหาทันตสุขภาพ  

การส่งเสริมด้านโภชนาการและอาหารปลอดภัยในโรงเรียน การส่งเสริม 

สุขภาพจิตและเฝ้าระวัง พฤติกรรมเสี่ยง การพัฒนาการเรียนการสอน 

เพศวิถีศึกษาและทักษะชีวิต การส่งเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน
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ตัวบ่งชี้ แนวทาง/วิธีการดำ�เนินงาน

2.	 มีครูและบุคคลต้นแบบ 

	 (Role Model)

3. 	การนิเทศ ติดตาม และ

	 ประเมินผล

	 3.1		มีการนิเทศติดตาม	

	 3.2		มีการประเ มินผลการ 

	 ดำ�เนนิงานพฒันาโรงเรยีน 

	 รอบรู้ด้านสุขภาพ

การเตรียมครูและบุคลากรในโรงเรียน เพื่อเป็นต้นแบบ (Role Model)  

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ โดยมีแนวทางการดำ�เนินงาน ดังนี้

1.	 สนับสนุนให้ครูและบุคลากรทุกคนในโรงเรียนได้รับการประเมินสุขภาพตนเอง  

และตรวจสุขภาพประจำ�ปี  อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

2.	 มีการสื่อสาร/บอกต่อ บุคคลต้นแบบ (Role Model)

3. 	ครูและบุคลากรเข้าร่วมกิจกรรมด้านสุขภาพ โดย

    - 	ส่งเสริมสุขภาพตามหลัก 3 อ. 2 ส. (อาหาร อารมณ์ ออกกำ�ลังกาย ไม่สูบบุหรี่ 

      	ไม่ดื่มสุรา)

    - 	การเฝ้าระวังสุขภาพตนเอง โดยการวัด BMI และเส้นรอบเอว

-	 มีการนิเทศติดตามภายใน และมีการเยี่ยมเสริมพลัง

1. 	โรงเรียนมีการประเมินผลการดำ�เนินงานพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ ดังนี้

	 1.1 กำ�หนดวิธีการประเมินผลไว้ในโครงการ รวมถึงผู้รับผิดชอบในการประเมิน 

	 อย่างชัดเจน

   	1.2 	จัดทำ�เคร่ืองมือเก็บรวบรวมข้อมูลที่มีคุณภาพในการเก็บรวบรวมข้อมูล  

	 โดยเครื่องมือต้องสอดคล้องกับวัตถุประสงค์และชนิดของข้อมูลที่ต้องการ 

	 จัดเก็บ

   	1.3 	รวบรวมขอ้มลูตามระยะเวลาทีก่ำ�หนดในโครงการโดยใชเ้ครือ่งมอืทีเ่หมาะสม
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ผลที่ ได้รับ
1.	 โรงเรียนมีนโยบายโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพที่ชัดเจน

2.	 ผู้เกี่ยวข้องรับทราบนโยบาย มีความเข้าใจและให้ความร่วมมือในการดำ�เนินงาน

3.	 โรงเรียนมีแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับนโยบายโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ สอดคล้องกับปัญหา 

ด้านสุขภาพ

ตัวบ่งชี้ แนวทาง/วิธีการดำ�เนินงาน

	 1.4 นำ�ข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์เปรียบเทียบผลการดำ�เนินงาน กับวัตถุประสงค์ 

	 เป้าหมายโครงการ เช่น ระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ  

	 ภาวะสุขภาพ เป็นต้น

   	1.5 	จัดทำ�รายงานผลการประเมินโครงการเพื่อเผยแพร่

  	 1.6 	นำ�ผลประเมินที่ได้มาปรับปรุงพัฒนาอย่างต่อเนื่อง
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องค์ประกอบที่ 2  การสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพ

ความหมาย
	 การสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพ หมายถึง การสื่อสารประเภทต่างๆ รวมทั้งเทคโนโลยีสารสนเทศต่างๆ 

ในการเผยแพร่ข้อมูล เพื่อให้โรงเรียนสร้างโอกาสให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ สื่อสารด้านสุขภาพ และให้เกิดการ 

แลกเปลี่ยนเรียนรู้ โดยผ่านกระบวนการสื่อสารทุกระดับ ทั้งระดับนโยบายและระดับปฏิบัติ ในประเด็นปัญหาสุขภาพ

ของนักเรียนเพื่อให้ทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องเกิดความตระหนัก สนใจ และกระตุ้นให้เกิดการเรียนรู้จนเข้าใจ น�ำไปปฏิบัติได้ 

ในระดับปัจเจกบุคคลและสังคมโดยรวมหรือเป็นแรงเสริมสนับสนุนให้คนในสังคมที่มีข้อจ�ำกัดในการค้นหาและ 

เรียนรู้ข้อมูลสุขภาพได้ด้วยตนเอง สามารถน�ำไปปฏิบัติเพื่อการพัฒนาวิถีชีวิตสุขภาพท่ีดีให้กับตนเอง ครอบครัว และ

ชุมชนได้

วัตถุประสงค์
	 1.	 เพื่อส่งเสริมให้มีการสื่อสารข้อมูลด้านสุขภาพในโรงเรียน ท�ำให้นักเรียน บุคลากรในโรงเรียน ครอบครัว 

และชุมชน มีการเข้าถึงข้อมูลบริการ เข้าใจโรคและปัญหาการจัดบริการ ตรวจสอบ ซักถามได้ ตัดสินใจเลือกใช้ตาม

บริบทและเงื่อนไข ของตนเอง เพื่อการมีสุขภาพ และคุณภาพชีวิตที่ดี

	 2.	 เพือ่ส่งเสรมิแกนน�ำนักเรยีนให้มกีารจดักจิกรรม แลกเปลีย่นเรยีนรูใ้นรปูแบบทีห่ลากหลาย ระหว่างบคุคล 

ชมรม เป็นการรวมตัวเพื่อให้เกิดกิจกรรมที่ดีต่อสุขภาพ มีการดูแลตนเอง เพื่อนนักเรียน รวมไปถึง ครอบครัวและชุมชน 

ต่อไป
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ตัวบ่งชี้ แนวทาง/วิธีการดำ�เนินงาน

โรงเรียนมีการถ่ายทอดนโยบายสู่การปฏิบัติและผู้เก่ียวข้องได้แก่ ครู บุคลากร  

ผู้ปกครอง ชุมชน และนักเรียนได้รับทราบเพื่อน�ำไปสู่การปฏิบัติรอบรู้ด้านสุขภาพ 

แต่ละระดับ  สามารถด�ำเนินการได้หลายวิธี ผ่านทุกช่องทางการสื่อสาร เช่น 

	 -	 ท�ำป้ายประกาศ พิมพ์ในวารสารของโรงเรียน คู่มือโรงเรียน  

	 	 Facebook โรงเรียน YouTube ไลน์กลุ่ม ฯลฯ

	 -	 ประกาศนโยบายในการประชุมต่างๆ เช่น ประชุมครู ประชุมนักเรียน หรือ 

	 ประชุมผู้ปกครอง ให้ทุกคนรับทราบนโยบาย

	 -	 ผู้บริหารก�ำกับติดตามให้มีการจัดท�ำแผนงานโครงการตามประเด็นการรอบรู้ 

	 ด้านสุขภาพที่ก�ำหนดไว้

หมายเหตุ : การถ่ายทอดนโยบายสู่การปฏิบัติและผู้เกี่ยวข้อง ได้แก่ การถ่ายทอด 

	 		 ระหว่างผู้บริหารกับครู ครูกับครู ครูกับนักเรียน นักเรียนกับนักเรียน  

	 		 นักเรียนกับผู้ปกครอง และโรงเรียนกับชุมชน

ขั้นที่ 1 สร้างการเข้าถึงข้อมูลสุขภาพของโรงเรียน (โภชนาการ เคลื่อนไหวทางกาย  

	  ทันตสุขภาพ สิ่งแวดล้อม ฯลฯ) 

	 1.1 	ครูมีการบูรณาการแผนการเรียนการสอนด้านสุขภาพกับหลักสูตรแกนกลาง 

ตามสาระการเรียนรู้ สู่การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ เช่น สอนความรอบรู้ 

ด้านสุขภาพในวิชาสุขศึกษา พละศึกษา การงานอาชีพ หรือสอนในกิจกรรม 

เสริมหลักสูตร เช่น ท�ำกิจกรรมความรอบรู้ด้านสุขภาพในกิจกรรมลดเวลาเรียน 

เพิ่มเวลารู ้ กิจกรรมลูกเสือเนตรนารี กิจกรรมชมรม/ชุมนุม ท�ำโครงงาน 

ด้านสุขภาพ หรือกิจกรรมรณรงค์ต่างๆ

1.	 มีการถ่ายทอด

นโยบายสู่การปฏิบัติทุกระดับ

	 1.1	ระดับบุคลากร

	 1.2	ระดับผู้ปกครองและชุมชน

	 1.3	ระดับนักเรียน

2.	 มีการพัฒนาตามขั้นตอนวีเชฟ 

	 (V-Shape)
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2.	 มีการพัฒนาตามขั้นตอนวีเชฟ 
	 (V-Shape) (ต่อ)

	

1.2		 มีแหล่งเรียนรู้และช่องทางการสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพของโรงเรียน
1.3 	ฝึกการสืบค้นข้อมูลสุขภาพ และการเลือกสื่อจากแหล่งที่เชื่อถือได้ 
1.4 	แกนน�ำนักเรียน/นักเรียนสืบค้นข้อมูลจากแหล่งต่างๆ มาอภิปรายแลกเปลี่ยน  

	 โดยมีครูเป็นผู้ชี้แนะ
ขั้นที่ 2 สร้างกระบวนการการเข้าใจ (อธิบาย เล่าเรื่อง)
ครูมีการตั้งค�ำถามในประเด็นการเรียนรู้โดยให้เด็กคิดและตอบค�ำถาม ผ่านกระบวนการ 
Active Learning และตรวจสอบผลความเข้าใจของนักเรียนด้วย teach back  
(ถามกลับ) และ ask me 3 เช่น 
	 - 	 ปัญหาสุขภาพหรือภาวะสุขภาพของนักเรียนคืออะไร 
	 - 	 จ�ำเป็นต้องท�ำอะไรบ้างเกี่ยวกับปัญหาดังกล่าว
	 - 	 สิ่งที่ต้องท�ำนั้นส�ำคัญอย่างไร
ขั้นที่ 3 มีการแลกเปลี่ยนซักถามประเด็นการสื่อสารสุขภาพ
 3.1	มีการจัดการแลกเปลี่ยนระดับกลุ่มกับกลุ่ม หรือระดับชั้นเรียนกับชั้นเรียน 
     	เช่น การจัดกิจกรรมให้นักเรียนได้แลกเปลี่ยนในระดับชั้นเรียนหรือ ระดับเวที
 3.2 สร้างบรรยากาศในห้องเรียนให้เกิดการโต้ตอบซักถามอย่างสร้างสรรค์ และอิสระ
ขั้นที่ 4 การตัดสินใจ
4.1 	ฝึกทักษะการรู้เท่าทันสื่อ (Media Literacy)
4.2		กระตุ้นให้เด็กวิเคราะห์ คิดวิจารณญาณ   คิดอย่างมีเหตุผล ในการได้รับข้อมูล 

	ด้านสุขภาพและสามารถแก้ไขปัญหาได้อย่างเหมาะสม เด็กสามารถเปรียบเทียบ  

	ข้อมูล มีแนวทางในการตัดสินใจ

ขั้นที่ 5 ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

	 5.1 	ฝึกการตั้งเป้าหมายในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในระยะสั้นและระยะยาว

	 	 เช่น มีปัญหาเรื่องอ้วน 
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2.	 มีการพัฒนาตามขั้นตอนวีเชฟ 

	 (V-Shape) (ต่อ)

	

3.	 การประเมินผล

ผลที่ ได้รับ

1.	นักเรียน ครู บุคลากรในโรงเรียน ผู้ปกครอง และชุมชน มีความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ และ 
	 ผลลัพธ์สุขภาพเพิ่มขึ้น

	 	 เป้าหมายในระยะสัน้ คือ ใน 1 สัปดาห์จะไม่ซือ้ขนมกรบุกรอบ และจะออกก�ำลังกาย
ทุกวัน 

	 	 เป้าหมายในระยะยาว คือ ลดน�้ำหนักได้ 2 กิโลกรัมใน 1 เดือน
	 5.2	มีการวางแผนและก�ำกับพฤติกรรม  เช่น จัดท�ำตารางการออกก�ำลังกาย
	 	 การบริโภคอาหาร
	 5.3	ลงมือปฏิบัติ
	 5.4	มีการประเมินตนเองเป็นระยะและการเสริมแรง เช่น ถ้าลดน�้ำหนักได  ้

	 ตามเป้าจะซื้อชุดใหม่ใส่
ขั้นที่ 6 บอกต่อ
	 6.1 	มีเวทีแลกเปลี่ยน การจัดนิทรรศการ มี (Role Model) ในแต่ละระดับ  

แต่ละด้าน เช่น การจัดเวที มีการชักชวนเพื่อเข้าร่วมกิจกรรมโครงการ  
การประกาศชัยชนะ

	 6.2	 โรงเรียนมีกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู ้ด ้านสุขภาพ นักเรียนมีส ่วนร่วม 
ในกิจกรรมเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ เช่น เสียงตามสาย กิจกรรม 
รณรงค์ ชมรม  

1. 	โรงเรียนจัดท�ำสรุปรายงานผลการสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพ
2. 	โรงเรียนรายงานประเมินตนเองถึงความสำ�เร็จ ปัญหาอุปสรรคและสิ่งที่ต้องพัฒนา

ต่อไป
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องค์ประกอบที่ 3  	การจัดการสิ่งเเวดล้อมในโรงเรียนที่เอื้อต่อสุขภาพ เเละการเรียนรู้

ความหมาย
	 การจัดการสิ่งแวดล้อมในโรงเรียนที่เอื้อต่อสุขภาพ และการเรียนรู้ หมายถึง การจัดสภาพแวดล้อมทั้ง

ด้านกายภาพและสงัคม ในโรงเรยีนเพือ่ให้นกัเรยีนและบคุลากรในโรงเรยีนเกดิการเรยีนรูด้้านสุขภาพ และการจดัการ 

ควบคุม ดูแล ปรับปรุงสภาพแวดล้อมในโรงเรียนให้ถูกสุขลักษณะน่าอยู่ มีบรรยากาศที่ดี มีความปลอดภัยต่อ 

สุขภาวะนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน

วัตถุประสงค์
	 1.	 เพื่อให้โรงเรียนมีการจัดการสิ่งแวดล้อมด้านกายภาพและสภาพแวดล้อมทางสังคมที่เอื้อต่อการเป็น

โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

	 2.	 โรงเรียนเป็นแหล่งเรียนรู้ด้านสุขภาพให้กับชุมชน/ภาคีเครือข่าย/หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง



แนวทางการพัฒนา 
โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School : HLS)

32

ตัวบ่งชี้ แนวทาง/วิธีการดำ�เนินงาน

1. 	มีการน�ำเกณฑ์มาตรฐานสิ่งแวดล้อมในโรงเรียนมาจัดท�ำ Key Message ด้วยการ

จัดกิจกรรม เช่น QR CODE สุขภาพ ป้ายประชาสัมพันธ์ ต้นไม้พูดได้ บันได 

นับแคลอรี่ ฉลากโภชนาการ ตารางอาหารหลัก 5 หมู่ จ�ำนวนน�้ำตาลในเครื่องดื่ม 

สวนสมุนไพร แปลงผัก สวนคณิตศาสตร์ เป็นต้น 

2. 	มกีารพฒันาห้องเรยีนรอบรูสุ้ขภาพ ให้เป็นแหล่งเรยีนรูด้้านสขุภาพส�ำหรับนกัเรยีน

ในชั้นเรียน

3.	 จัดหาอุปกรณ์ที่เอื้อต่อการเรียนรู ้ด้านสุขภาพ เช่น มีพื้นที่ ใช้ Internet  

ห้องคอมพิวเตอร์ ห้องสุขภาพ ห้องพยาบาล

1.	 การสร้างแหล่งเรียนรู้ในโรงเรียน 

2. 	โรงเรียนเป็นแหล่งเรียนรู้ด้านสุขภาพให้ชุมชน เช่น ธนาคารขยะแบบครบวงจร

3. 	มีสถานที่เปิดให้ชุมชนมาออกก�ำลังกาย รวมถึงอ�ำนวยความสะดวกด้านกีฬา

4. 	สร้างบุคลากรและนักเรียนจิตอาสาด้านสิ่งแวดล้อม การพัฒนาสิ่งแวดล้อมใน

โรงเรียนและชุมชน

5. 	โรงเรียนมีการจัดกิจกรรมด้านสิ่งแวดล้อม ตาม Key Message

6. 	มีการจัดตั้งชุมนุม/ชมรม/แกนน�ำ/ต้นแบบ Environment Health Model  

สร้างเครือข่ายส่งเสริมสุขภาพและสิ่งแวดล้อม เช่น

	 •	 มีการศึกษาดูงาน

	 •	 มีการอบรม/แลกเปลี่ยนเรียนรู้

	 •	 การพัฒนาศักยภาพแกนน�ำ

1.	 มีการจัดการสิ่งแวดล้อม

	 ด้านกายภาพ

2.	 มีการจัดสภาพแวดล้อม 

	 ทางสังคม
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	 •	 มีการประกวด เช่น ประกวด/นักเรียนต้นแบบด้านสิ่งแวดล้อม 

	 	 Mr. Clean Miss Clean

	 •	 มีการขับเคลื่อนการด�ำเนินงานอย่างต่อเนื่อง

	 •	 มีการท�ำท�ำเนียบ ปราชญ์สุขภาพ ปราชญ์ชาวบ้าน

	 •	 มีการประชุมอย่างน้อย ภาคเรียนละ 1 ครั้ง     

1. 	มีการดูแลตรวจสอบสภาพแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพอย่างต่อเนื่อง

	 •	 ส�ำรวจโดยนักเรียนแกนน�ำ/ ชมรม อย่างน้อยภาคเรียนละ 2 ครั้ง

2. 	มีการแก้ไขปัญหาสภาพแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ 

3. 	มีกล้องวงจรปิดทุกจุดเสี่ยงหรือมีการตรวจตราบริเวณที่เป็นจุดเสี่ยง

	 ด้านความปลอดภัยของนักเรียน

4. 	มีช่องทางการแสดงความคิดเห็นที่ปลอดภัยต่อเด็ก เก็บเป็นความลับได้

5. 	โรงเรียนเป็นแหล่งเรียนรู ้ด้านสิ่งแวดล้อมที่เอื้อต่อความรอบรู ้ด้านสุขภาพ 

(ห้องเรียน สนามเด็กเล่น ห้องส้วม โรงอาหาร สถานที่แปรงฟัน การจัดการขยะ 

แหล่งน�้ำบริโภค/อุปโภค ฯลฯ)

2.	 มีการจัดสภาพแวดล้อม 

	 ทางสังคม (ต่อ)

3.	 โรงเรียนมีสภาพแวดล้อม

	 ที่น่าอยู่ และปลอดภัย

ผลที่ ได้รับ

1. 	นักเรียนมีความปลอดภัย ลดความเสี่ยง พึงพอใจต่อสภาพแวดล้อมของโรงเรียน

2. 	ชุมชน/ภาคเครือข่าย/มีส่วนร่วมในการจัดสิ่งแวดล้อมทั้งกายภาพและสังคม
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องค์ประกอบที่ 4  	การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย

ความหมาย
	 การมีส ่วนร่วม หมายถึง การมีส่วนร่วมทุกขั้นตอนตั้งแต่การก�ำหนดปัญหา ด�ำเนินการ  

ประเมินผล

	 ภาคีเครือข่าย หมายถึง หน่วยงานภาครัฐ เช่น รพ.สต. รพช. อบต. อบจ. เทศบาลท้องถิ่น  

สถาบันทางศาสนา ภาคประชาชน เช่น คณะกรรมการสถานศึกษาชมรมผู้ปกครอง ศิษย์เก่า 

	 การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย หมายถึง การที่กลุ่มบุคคล องค์กรและภาคีเครือข่ายต่างๆ  

รวมถึงผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสีย มีส่วนร่วมในกระบวนการด�ำเนินงานครบทุกองค์ประกอบ

วัตถุประสงค์
	 เพ่ือให้ภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมในกระบวนการพัฒนาด�ำเนินงานโรงเรียนรอบรู ้ด้านสุขภาพ  

4 องค์ประกอบ เพื่อส่งเสริมและสนับสนุนให้เกิดความรอบรู้ด้านสุขภาพของเด็กนักเรียน  

HLS
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1.1 	ร่วมกันคิดวิเคราะห์ จัดท�ำแผนงานโครงการและออกแบบกิจกรรมที่สอดคล้อง

กับสถานการณ์และบริบทของพื้นที่

1.2 	มีการจัดท�ำกิจกรรมอย่างสม�่ำเสมอ และต่อเนื่องตามสถานการณ์ปัญหาและ

บริบทของพื้นที่

1.3 	มกีารแลกเปลีย่นเรยีนรูร่้วมกนัระหว่างภาคเีครอืข่ายในการด�ำเนนิงานทีผ่่านมา 

และเพื่อหาประเด็นไปพัฒนาต่อ

1.4 	มีการถ่ายทอดแนวทางและความรู้ด้านส่งเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดล้อม 

สู่ชุมชนอย่างต่อเนื่องตามบริบทของชุมชน

1.5 	สนบัสนนุให้เครอืข่ายได้น�ำองค์ความรูจ้ากการด�ำเนนิงานไปสูก่ารปฏบิตัใินชวีติ

ประจ�ำวัน

2.	 มีเครือข่ายความรอบรู้ด้านสุขภาพระหว่างโรงเรียน กลุ่มโรงเรียน และ 

ภาคีเครือข่าย

1.1	 ภาคีเครือข่ายมีบันทึกความร่วมมือในการด�ำเนินงานพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ 

ด้านสุขภาพ

1.2	 ภาคีเครือข่ายมีการก�ำหนดบทบาทในการด�ำเนินงาน เช่น จัดหางบประมาณ  

จัดซื้อจัดจ้าง 

1.3	 มีทีมที่ปรึกษาและให้การสนับสนุน ที่ประกอบด้วยผู ้แทนด้านการศึกษา  

เจ้าหน้าที่สาธารณสุขและองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ที่ให้ค�ำปรึกษาใน 

เรื่องสุขภาพของนักเรียน

1.	 การมีส่วนร่วมในการกำ�หนด

	 นโยบาย วางแผนและ

	 ทำ�กิจกรรม

2.	 มีเครือข่ายชุมชนนักปฏิบัติ

	 โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ
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1.4	 มีผู้ทรงคุณวุฒิแก่โรงเรียน มาช่วยจัดกิจกรรม/โครงการ

1.5	 มีการถ่ายทอดความรู้ ภูมิปัญญา

1.6 	มกีารส่งเสรมิ สนบัสนนุ สร้างแรงจงูใจภาคเีครือข่าย เช่น มอบประกาศเกยีรติคณุ 

เข็มที่ระลึก

1.1	 ชุมชนนักปฏิบัติขยายผล โรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ แก่โรงเรียนอ่ืนๆ และ 

หน่วยงานอื่นๆ

1.2	 มีการก�ำหนดเป้าหมาย อย่างน้อย 1 องค์กรที่เป็นเครือข่ายองค์กรรอบรู ้

ด้านสุขภาพ

1.3	 มกีารด�ำเนนิการพฒันายกระดบัเพือ่เอือ้ให้ทกุคนสามารถเข้าถงึ เข้าใจ ประเมนิ 

ตัดสินใจเลือกใช้และปรับใช้ข้อมูลความรู้และบริการสุขภาพได้อย่างเหมาะสม

กับตนเอง

1.4	 แลกเปลีย่นเรยีนรูก้ารด�ำเนนิงานกบัโรงเรยีนหรือหน่วยงานอืน่ๆ เช่น ตลาดรอบรู้

ด้านสุขภาพชุมชน

3.	 เป็นสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพ 

	 (Health Literate Societies)

ผลที่ ได้รับ

	 1. 	 ภาคีเครือข่ายมีส่วนร่วมทุกขั้นตอนของการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ

	 2. 	 มีโรงเรียนหรือหน่วยงานอื่นๆ ที่ได้รับการขยายผล

	 3. 	 เกิดสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate Societies)
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บรรณานุกรม

โครงการพัฒนาศักยภาพประชากรไทย คณะแพทย์ศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล และส�ำนักส่งเสริม 
สุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. (2555) : คู่มือการตรวจคัดกรองสุขภาพและการดูแลปัญหา 
ที่พบบ่อยในเด็กวัยเรียน ส�ำหรับครูและพยาบาลอนามัยโรงเรียน. พิมพ์ครั้งที่ 1.

ส�ำนักงานโครงการขับเคลื่อนกรมอนามัย 4.0 เพื่อความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน. (2561) : แนวคิดหลักการของ
องค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ. กรุงเทพฯ : กรมอนามัย

ส�ำนักงานโครงการขับเคลื่อนกรมอนามัย 40 เพื่อความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน. (2561) : คู่มือแนวทาง 
การพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ. กรุงเทพฯ : กรมอนามัย

ส�ำนักพัฒนากิจกรรมนักเรียน ส�ำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ. (2556) : คู่มือสร้าง
ความเข้มแข็งโรงเรียนต้นแบบนักเรียนไทยสุขภาพดี. กรุงเทพฯ : ส�ำนักงานคณะกรรมการการศึกษา 
ขั้นพื้นฐาน

ส�ำนักวิชาการและมาตรฐานการศึกษา ส�ำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน (2555) : แนวทางการจัดกิจกรรม
การเรียนรู้เพื่อพัฒนาทักษะการคิดตามหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 2551 
กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา ระดับประถมศึกษา. พิมพ์ครั้งที่ 2. กรุงเทพฯ : โรงพิมพ์ชุมนุม
สหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทย จ�ำกัด.

ส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2558) : คู่มือการด�ำเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ 
ฉบับปี 2558. กรุงเทพฯ : โรงพิมพ์ส�ำนักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาต

ส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2556) : คู่มือการท�ำโครงงานสุขภาพส�ำหรับชมรม 
เด็กไทยท�ำได้. พิมพ์ครั้งที่ 4. กรุงเทพฯ : ศูนย์สื่อและสิ่งพิมพ์แก้วเจ้าจอม มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา.

ส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2561) : คู่มือเสริมสร้างศักยภาพนักเรียน STRONG SMART 
SMILE. พิมพ์ครั้งที่ 2. กรุงเทพฯ : ส�ำนักงานกิจการโรงพิมพ์องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก.

ส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2557) : แนวทางการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคเด็กวัยเรียน
และเยาวชน. พิมพ์ครั้งที่ 6. กรุงเทพฯ : ส�ำนักงานกิจการโรงพิมพ์องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก.

อังศินันท์ อินทรก�ำแหง. (2560). ความรอบรู้ด้านสุขภาพ : การวัดและการพัฒนา. กรุงเทพฯ : บริษัทสุขุมวิทการพิมพ์ 
จ�ำกัด.
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รายชื่อผู้ร่วมพัฒนา
แนวทางการพัฒนาโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate School: HLS)

ผู้เชี่ยวชาญ
รศ.ดร.อังศินันท์  อินทรก�ำแหง 	 	 สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ

นางสาวเบญจมาศ  สุรมิตรไมตรี	 	 ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ

นางสุคนธ์  สุวรรณบันดิษฐ์ 	 	 ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น

นายบุญธรรม  เตชะจินดารัตน์	 	 ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น

นางสุวิมล  ภู่ทรงชัย	 	 ผู้เชี่ยวชาญด้านการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น

กรมอนามัย

	 กองกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ

	 	 นางสาวรักษ์ณัทฤดี	 ศรีประภาธนาเลิศ

	 	 นางสาวกัญญามาศ	 จิรดี

	 ส�ำนักงานโครงการขับเคลื่อนกรมอนามัย 4.0 เพื่อความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน 

	 	 นางสาวกมลวรรณ	 สุขประเสริฐ	

	 ส�ำนักโภชนาการ	
	 	 แพทย์หญิงพรเลขา	 บรรหารศุภวาท
	 	 นางสาวพรวิภา  	 ดาวดวง	

	 	 นางสาวนฤมล	 ธนเจริญวัชร

	 ส�ำนักทันตสาธารณสุข
	 	 ทันตแพทย์หญิงกันยา	 	 บุญธรรม
	 	 ทันตแพทย์หญิงภัทราภรณ์  หัสดิเสวี

	 	 นางอังศณา	 	 ฤทธิ์อยู่
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	 ส�ำนักสุขาภิบาลอาหารและน�้ำ
	 	 นางสาวชณัญณิศา	 เลิศสุโภชวณิชย์	 นายศารายุทธ	 อุ่นแก้ว
	 	 นางสาวทพิพย์สุดา	 แววดี
	 ส�ำนักอนามัยการเจริญพันธุ์			   	
	 	 นางสาวจิระนันท์	 สมบูรณ์	
	 ส�ำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม
	 	 นายปราโมทย์ 	 เสพสุข 	 	 นางสาวปาริชาติ	 จ�ำนงการ
	 	 นางสาวพรรนิกาญจน	 วังกุ่ม

กรมควบคุมโรค
	 ส�ำนักควบคุมการบริโภคยาสูบ
	 	 นางสาวสุทธาสินี	 บุญธรรม	 	 นายปริญญา		 ดาระสุวรรณ์
	 ส�ำนักคณะกรรมการควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล์
	 	 นางสาวณัฐวรรณ	 ขุนบุญ

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
	 กองสุขศึกษา
	 	 นางสาวธัญชนก	 ขุมทอง	 	 นางพิณญาดา 	 อ�ำภัยฤทธิ์
กระทรวงศึกษาธิการ
	 ส�ำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน
	 	 ดร.วรรณา 	 ช่องดารากุล 	 	 นางพนอ 	 อี้รักษา
	 	 นางอัจฉราภรณ์	 ตั้งอุทัยสุข		 	 นางสาวณัฐธาภรณ์	 สุวรรณศรี
หน่วยงานส่วนภูมิภาค
	 ศูนย์อนามัยที่ 1 เชียงใหม่
	 	 นางอโนชา 	 วิปุลากร	 	 	 นางสาวอรพิน	 	 พิศไหว

	 	 นางสาวผกาสินี	 กาวี
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	 โรงเรียนเทศบาลต�ำบลงิม (คือเวียงจ�่ำ) จังหวัดพะเยา	
	 	 นายนเรศ		 อภัยลุน	 	 	

	 โรงเรียนปางมะผ้าพิทยาสรรพ์  จังหวัดแม่ฮ่องสอน	 			 

		  นางกัญญา	 สมบูรณ์

	 โรงเรียนอนุบาลแม่ฮ่องสอน จังหวัดแม่ฮ่องสอน

	 	 นางสาวชฎาภรณ์ 	 ไชยยา 

	 โรงเรียนวิทยาศาสตร์จุฬาภรณราชวิทยาลัยเชียงราย จังหวัดเชียงราย

	 	 นายปฏิพล	 ด�ำรงศุภปัญญา

ศูนย์อนามัยที่ 2 พิษณุโลก
	 	 นางประทุม	 ยนต์เจริญล�้ำ	 นางนภาพร	 เหมาะเหม็ง	

	 	 นางรัตนาภรณ์	 เหมือนจันทร์	 นางชนัดดา	 เกิดแพร

	 โรงเรียนบ้านแม่ปะ  จังหวัดตาก				   		

	 	 นางกุหลาบ	 แกมเงิน	 	

ศูนย์อนามัยที่ 3 นครสวรรค์
	 	 นางสาวเบ็ญจา	 ยมสาร	 	 นางล�ำพึง	 อภิรมานนท์

	 	 นางสาวณัฎฐิกา	 นวลเติม	

	 ส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษานครสวรรค์ เขต 1

	 	 ดร.ยมนพร 	 เอกปัชชา 

	 โรงเรียนวัดหนองตางู จังหวัดนครสวรรค์

	 	 ดร.สุชาติ	 	 เอกปัชชา	 	 นางสาวชุติมา  	 กันสุ่ม	 	

	 	 นางสาวลดาวัลย์	 ทิพย์วงค์	 	 	
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ศูนย์อนามัยที่ 4 สระบุรี
	 	 นางทรรศนีย์	 ธรรมาธนวัฒน์		 นางสาวกอบแก้ว	 ขันตี
	 	 นางสาววิมล	 สายสุ่ม	
ศูนย์อนามัยที่ 5 ราชบุรี
	 	 นางสาวนฤมล	 แก้วโมรา	 	 นางสาวจุติพร	 ศรีแก้ว
ศูนย์อนามัยที่ 6 ชลบุรี
	 	 ดร. ศรัชฌา	 กาญจนสิงห์	 	 นางสาวขนิษฐา	 ดีสม
	 	 นางสาวกนิษฐ	 ฟุ่มเฟือย	
	 โรงเรียนบ้านตาเรือง (ต�ำรวจชายแดนสงเคราะห์) จังหวัดจันทบุรี
	 	 นายคมกริช 	 อันทรง 
	 โรงเรียนหนองไม้แก่นวิทยา จังหวัดฉะเชิงเทรา
	 	 นายวรรณรัตน์	 เหลือศิริ
ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น	

	 	 นางบังอร 		 กล�่ำสุวรรณ	 	 นางสาวสุนิษา	 เขียวกาศ	
	 	 นางสาวชนิดาภา	 วงศ์รักษา	 	 นางจารุรัตน์	 จิณะมูล		
	 โรงเรียนบ้านวังยาววิทยายน  จังหวัดมหาสารคาม	 			
	 	 นายนิคม	 	 ไวบรรเทา	 	 นางยอดขวัญ 	 ไวบรรเทา
ศูนย์อนามัยที่ 8 อุดรธานี
	 	 นางสาวสุนิษา	 เขียวกาศ	 	 นางสาวสุกัญญา	 คณะวาปี
	 	 นางสาวกัลยาณี	 ค�ำมุง

ศูนย์อนามัยที่ 9 นครราชสีมา
	 	 นางแน่งน้อย 	 ธูปแช่ม 	 	 นางทรงคูณ 	 ศรีดวงโชติ 
	 	 นางศุภรัตน์ 	 เลิศนิธิฑรรมกุล 	 นางสาววาสนา	 แนมขุนทด

	 	 นางสาวกัลยาณี	 ค�ำมุง
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	 โรงเรียนบ้านดอนชมพู (สังฆประชานุเคราะห์)  จังหวัดนครราชสีมา	 		

	 	 นางสุรีรัตน์  	 จงกลาง	 	 	 	 	 	

ศูนย์อนามัยที่ 10 อุบลราชธานี
	 	 นางประไพ 	 เจริญผล 	 	 นางสรัสวดี	 ธานี
	 	 นางสาวอัญชลี	 ปลาทอง	 	 นางสาวรุ่งนภา	 มุลตรีภักดิ์
	 โรงเรียนบ้านขามน้อย จังหวัดอุบลราชธานี
	 	 นายณัฐพงษ์	 ดาขวา
	 โรงเรียนเทศบาล 3 สามัคคีวิทยาคาร จังหวัดอุบลราชธานี
	 	 นางจารินี		 รัชมาศ
ศูนย์อนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช
	 	 นายวันชัย		 เยี่ยงกุลเชาว์	 	 นางสาวเสาวนีย์	 สะรุโณ
	 ส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษานครศรีธรรมราชเขต 2
	 	 ว่าที่ร.ท.ดร.สุเวศ 	 กลับศรี 
	 โรงเรียนชุมชนมาบอ�ำมฤต  จังหวัดชุมพร				 
	 	 นางสาววรุณกาญจน์	 น้อยผล	
ศูนย์อนามัยที่ 12 ยะลา
	 	 นางรุสนานีย์	 ช�ำนุรักษ์	 	 นางสาวศิริลักษณ์	 เชี่ยวชาญ
	 โรงเรียนบ้านลิพัง จังหวัดตรัง
	 	 นายด�ำรง		 วรรณแรก
	 โรงเรียนบ้านบาโงย จังหวัดยะลา
	 	 นายหาแว	นิระ	
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง
	 	 นางวิไล 	 	 รัตนพงษ์ 	 	 นางณิชนันทน์ 	 ไพรวิจารณ์
	 	 นางศรีสุดา	 สว่างสาลี	 	 นางสาวจุไรรัตน์	 ทนเสถียร
	 	 นางสาววีรฉัตร	 จรัสฉิมพลีกุล	
	  
 


