
2.1 มีมาตรการการดำเนินงานตัวชี้วัดท่ี 3.4 ร้อยละของนักเรียนมีพฤติกรรมที่พึงประสงค์ 
 ทั่วโลกมีการดําเนินงานและพัฒนาแนวทางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ มากกวา 25 ป แต่ยังไม่มีประเทศใดสามารถ 
นําระบบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติได้อย่างครบถวนสมบูรณ ซึ่ง WHO และ UNESCO ไดเ้ปิดตัวโครงการ “ที่จะทำให้
โรงเรียนทุกโรงเรียนเป็นโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ” เพื่อใหแนวทางแกเจาหนาที่ของรัฐและผูกําหนดนโยบายในทุกภาคสวน   
ผู้นําโรงเรียนและพันธมิตรดานการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทั้งระบบอย่างยั่งยืน สำหรับประเทศไทย กรมอนามัย 
ไดดําเนินงานโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเพื่อพัฒนาสุขภาพเด็กควบคูกับการศึกษา มาตั้งแตป 2541 และไดมีการ
พัฒนาการดําเนินงานมาอยางตอเนื่อง รวมทั้งไดมีการวิเคราะหผลการดําเนินงานพบปญหาและภาวะคุกคามที่ส่งผลต่อการ
พัฒนาการของเด็กไทยในหลายปที่ผานมา จําเปนตองไดรับการแกไขอย่างทันทวงที โดยการเตรียมคนใหพรอม มีความรู 
เทาทันและปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง โดยมุงพัฒนาศักยภาพเด็กไทยในศตวรรษที่ 21 เนนใหความสําคัญกับการพัฒนา
ทักษะที่จ ําเปนอยางรอบดานทั้ง Soft Skills และ Hard Skills โดยเฉพาะการคิดวิเคราะห การแกไขปญหาที่ซับซอน  
ทักษะชีวิต โดยเฉพาะดานสุขภาพ ที่เนนการเสริมสรางใหเด็กวัยเรียนวัยรุนมีความรอบรูดานสุขภาพ สามารถดูแลสุขภาพ  
มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค และสามารถปองกันและลดโรคที่สามารถปองกันได ้

ซึ ่งจากสถานการณ์สุขภาพเด็กวัยเรียนวัยร ุ ่น ปี พ.ศ. 2568 นั ้นยังคงมีป ัญหาและไม่บรรลุค่าเป ้าหมาย  
ดังนี ้ จากระบบคลังข้อมูลการแพทย์และสาธารณสุข (Health Data Center; HDC) พบว่า เด็กอายุ 6 - 14 ปี มีแนวโน้ม 
สูงดีสมส่วนลดลงจากร้อยละ 65.7 ในปี 2563 เป็นร ้อยละ 55.0 ในปี 2568  และภาวะอ้วนและเร ิ ่มอ้วนยังคง 
เป็นปัญหาอย่างต่อเนื่อง (ปี2568 ร้อยละ 13.2 จากเป้าหมาย ร้อยละ 11) สอดคล้องกับข้อมูลจากการเฝา้ระวังติดตามพฤติกรรม
ด้านกิจกรรมทางกายของประชากรไทย ปี 2566 ของศูนย์พัฒนาองค์ความรู ้ด้านกิจกรรมทางกายประเทศไทย (Thailand 
Physical Activity Knowledge Development Centre : TPAK) สถาบันวิจ ัยประชากรและสังคมมหาวิทยาลัยมหิดลพบว่า  
กลุ ่มเด็กวัยเรียนวัยรุ่น (อายุ 5 – 17 ปี) เด็กมีพฤติกรรมทางกายต่ำกว่าเกณฑ์ ร้อยละ 21.4 จากเป้าหมายร้อยละ 40  
(ปี 2566) และจากข้อมูลการสำรวจสภาวะทันตสุขภาพแห่งชาติครั้งที่ 9 ปี 2566 พบว่าเด็กอายุ 12 ปี มีปัญหาฟันผุ  
ร้อยละ 52 ปัญหาการตั้งครรภ์ในเด็กอายุ 10 – 14 ปี (อัตรา 1.0 จากเป้าหมายไม่เกิน 0.6 ต่อ 1,000 คน) และเด็กอายุ 15 – 19 ปี 
(อัตรา 18.8 จากเป้าหมายไม่เกิน 19 ต่อ 1,000 คน) นอกจากนี้ ผลงานวิจัยของรำไพ หมั ่นสระเกษและคณะ (2568) 
แสดงให้เห็นว่าเด็กวัยเรียนยังมีปัญหาการมองเห็น การได้ยินผิดปกติ และเหา ซึ ่งเป็นอุปสรรคต่อการเรียนรู ้ หากได้รับ 
การคัดกรองความผิดปกติต้ังแต่ระยะเริ่มแรก จะสามารถช่วยให้เด็กมีคุณภาพชีวิต ดีข้ึน จากข้อมูลดังที่กล่าวมาจะพบว่าเด็กและ
เยาวชนไทยยังคงมีปัญหาด้านสุขภาพ ได้แก่ ปัญหาทุพโภชนาการ การมีกิจกรรมทางกายไม่เพียงพอ ปัญหาสุขภาพช่องปาก และ
การตั้งครรภ์ในวัยเรียน 

 
 

 
 
 



ข้อเสนอแนะเชิงมาตรการ 
 การขับเคลื่อนการดำเนินงานโรงเรียนสง่เสริมสขุภาพระดับมาตรฐานสากล GSHPS โดยนำกลยุทธ์ A2IM และPIRAB 
มาใช้ในการขับเคลื่อนการดำเนินงาน    

Assessment : ทั่วโลกมีการดําเนินงานและพัฒนาแนวทางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ มากกวา 25 ป แต่ยังไม่มี
ประเทศใดสามารถนําระบบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติได้อย่างครบถวนสมบูรณ ซึ่ง WHO และ UNESCO ได้เปิดตัว
โครงการที่จะทำให้โรงเรียนทุกโรงเรียนเป็นโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ” เพื่อใหแนวทางแกเจาหนาที่ของรัฐและผูกําหนด
นโยบายในทุกภาคสวน  ผู้ น ําโรงเร ียนและพันธมิตรดานการพัฒนาโรงเรียนส งเสริมสุขภาพทั ้งระบบอย่างยั ่งยืน 
สำหรับประเทศไทย กรมอนามัยไดดําเนินงานโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเพื่อพัฒนาสุขภาพเด็กควบคูกับการศึกษา  
มาตั้งแตป 2541 และไดมีการพัฒนาการดําเนินงานมาอยางตอเนื ่อง รวมทั้งไดมีการวิเคราะหผลการดําเนินงานยังพบ          
ปญหาและภาวะคุกคามที่ส่งผลต่อการพัฒนาการของเด็กไทยในหลายปที่ผานมา จําเปนตองไดรับการแกไขอย่างทนัทวงที  
กอนจะภาวะคุกคามศักยภาพเด็กมากขึ ้น โดยการเตรียมคนใหพรอม มีความรูเทาทันและปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลง  
โดยมุงพัฒนาศักยภาพเด็กไทยในศตวรรษที่ 21 เนนใหความสําคัญกับการพัฒนาทักษะที่จําเปนอยางรอบดานทั้ง Soft Skills 
และ Hard Skills โดยเฉพาะการคิดวิเคราะห การแกไขปญหาที่ซับซอน ทักษะชีวิต โดยเฉพาะดานสุขภาพ ที ่เนนการ 
เสริมสรางใหเด็กวัยเรียนวัยรุนมีความรอบรูดานสุขภาพ สามารถดูแลสุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค และสามารถ 
ปองกันและลดโรคที่สามารถปองกันได ้

 ซึ่งจากสถานการณ์สุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น ปี พ.ศ. 2568 ข้างต้นนั้น เด็กและเยาวชนไทยยังคงมีปัญหาด้านสุขภาพ 
ได้แก่ ปัญหาทุพโภชนาการ การมีกิจกรรมทางกายไม่เพียงพอ ปัญหาสุขภาพช่องปาก และการตั้งครรภ์ในวัยเรียน รวมทั้งการ
ดําเนินงานอนามัยโรงเรียนในรูปแบบเดิมไม่สามารถสนองต่อความต้องการและการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับสถานการณ์
ปัจจุบันได้ จึงเกิดแนวความคิดการส่งเสริมสุขภาพในโรงเรียนแบบใหม่เป็น โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
(Global Standards for Health Promoting School : GSHPS) เพื่อเป็นการยกระดับความรอบรู ้ด้านสุขภาพ โรคอุบัติใหม่ 
ภัยคุกคามด้านสุขภาพ สิ ่งแวดล้อมทางสังคม ซึ ่งให้ความสำคัญเรื ่องความรอบรู ้ด้านสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพ  
ของนักเรียน สร้างเด็กไทยที่แข็งแรง สุขภาพดี ในอนาคตต่อไป 
 

Advocacy : สะท้อนให้เห็นถึงความสำคัญของการส่งเสริมสุขภาพในกับนักเรียนโดยการใช้โรงเรียนเป็นฐาน ในการ
ขับเคลื่อนการดำเนินงาน ภายใต้ความร่วมมือและการมีส่วนร่วมของบุคลากรทางด้านการศึกษา และทางด้านสาธารณสุข 
เพื่อเป็นการสร้างนิเวศที่เอื้อต่อการเรียนรู้และสร้างสังคมรอบรู้ด้านสุขภาพ จนนำไปสู่พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ 
 

Intervention :  1) พัฒนามาตรฐานโรงเรยีนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) เพื่อใช้เป็นเครื่องมือใน
การขับเคลื่อนรวมถึงการกำกับติดตามการดำเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ  



2) พัฒนาเครื ่องมือที ่ใช้ในการประเมินรับรองการเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
(GSHPS) ผ่านระบบ Platform online ภายใต้ระบบงานอนามัยโรงเรียน https://hps.anamai.moph.go.th เป็นหลัก 
ร่วมกับการประเมินรับรองแบบ Onsite เพื่อเป็นการสุ่มทดสอบการควบคุมภาพการประเมินรับรอง  
     โดยมีขั้นตอนการในการขับเคลื่อนการดำเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) 
ดังนี ้

1) โรงเรียนศึกษามาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) และ
ดำเนินการตามมาตรฐาน 

2) ลงทะเบียนเพื่อเข้ารับการประเมินรับรองเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
(GSHPS) ผ่านระบบ Platform online ที่ https://hps.anamai.moph.go.th 

3) กรรมการระดับจังหวัด/เขตสุขภาพ/ส่วนกลาง ทำการประเมินผลการรับรองให้กับโรงเรียน 
4) รับรองผลการประเมิน และออกเกียรติบัตรให้กับโรงเรียน 

 
Management การดำเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) ด้วย PIRAB ดังนี้ 

P : ขับเคลื ่อนนโยบายโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) สร้างความเครือข่าย 
ความร่วมมือ โดยบูรณาการภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องในการขับเคลื่อนการพัฒนาศักยภาพเด็กไทยในศตวรรษ ที่ 21 ได้แก่ 
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัย และนวัตกรรม กระทรวงมหาดไทย (องค์กรปกครองส่วน
ท้องถ่ิน)  

I : กระตุ้นการส่งเสริมสุขภาพในโรงเรียน และพัฒนาระบบฐานข้อมูลร่วมด้านสุขภาพนักเรียน ผลักดันให้
ภาคส่วนที่เกี่ยวข้องกำหนดเป็นนโยบาย ในการให้โรงเรียนทุกแห่งพัฒนาเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
รวมถึงการสร้างแรงจูงใจโดยการเชิดชูเกียรติให้กับหน่วยงาน และบุคคลที่เป็นผู้ร่วมขับเคลื่อนการดำเนินงาน ที่ผ่านการ
รับรองตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)  

R : ยกระดับนโยบายด้านสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่นร่วมกับภาคีเครือข่าย พัฒนาและขับเคลื่อนนโยบายและ
ยุทธศาสตร์ โดยผลักดันให้เกิดนโยบายและกลไกการขับเคลื่อนงานส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น ภายใต้การดำเนินงาน
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) รวมถึงการนิเทศ กำกับ ติดตาม เยี่ยมเสริมพลังการดำเนินงานใน
ระดับเขตสุขภาพ 

A: ยกระดับการสื่อสารและประชาสัมพันธ์งานส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น พัฒนากลไกในการสื่อสาร
ประชาสัมพันธ์ ให้เห็นถึงความสำคัญในการส่งเสริมสุขภาพในกลุ่มเด็กวัยเรียนวัยรุ่น ภายใต้การใช้โรงเรียนเป็นฐานในการ
ขับเคลื่อนการดำเนินงาน รวมถึงเร่งสร้างความเข้าใจให้กับภาคีเครือข่ายในการพัฒนาและขับเคลื่อนตามมาตรฐานโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (Global Standards for Health Promoting School : GSHPS) และการประเมิน
รับรองการเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) ผ่านระบบ Platform online  
 



B : เสริมสร้างความรอบรู ้ ทักษะสุขภาพ และได้รับการคุ ้มครองตามหลักประกันสุขภาพ และพัฒนา
ศักยภาพผู้ขับเคลื่อนงานการส่งเสริมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ่น ด้วยการจัดการระบบการส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อมของสถานศึกษาที่เอื้อต่อสุขภาพ การสื่อสารความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการเสริมสร้างสมรรถนะภาคีเครือข่าย 
ในการดำเนินงานโดยการจัดทำระบบ E-Learning พัฒนาศักยภาพทีมประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
(Global Standards for Health Promoting School : GSHPS) และการพ ัฒนาศักยภาพเด ็กไทย ส ู ่ศตวรรษท ี ่  21 
ภายใต้การมีส่วนร่วมของครอบครัว ชุมชน และภาคีเครือข่ายอย่างเข้มแข็ง เพื่อให้เด็กวัยเรียนวัยรุ่นเข้มแข็ง แข็งแรง และ
ฉลาดตามแนววิถีชีวิตใหม่ และวิถีชีวิตถัดไปในยุคดิจิทัล ดังนี้ 

1) พัฒนาศักยภาพให้กับบุคลากรทางการศึกษาและบุคลากรทางด้านสาธารณสุข เพื ่อให้มีความรู้  
ความเข้าใจ ในการพัฒนากระบวนการตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ( GSHPS) รวมถึงการ
ประเมินรับรองผ่านระบบ Platform online  

2) พัฒนาศักยภาพสำหรับกรรมการผู ้ประเมินระบบตามมาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับ
มาตรฐานสากล (GSHPS) ในรูปแบบ E-Learning 
 
2. มีประเดน็ความรู้ท่ีให้แก่ c/s เพ่ือการขับเคลื่อนการดำเนินงานตามตัวชี้วัด 

ความรู้ท่ีให้ผู้รับบริการ 
   ชุดความรู้ที่สร้างเสรมิความรอบรู้ด้านสุขภาพแก่เด็กวัยเรียนวัยรุ่น และภาคีเครือข่ายสามารถนำองค์ความรู้ไป
ถ่ายทอด และบอกตอ่แก่ผูอ้ื่นได้ เช่น  
1. ชุดความรู้ NuPETHS เป็นสื่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ ในรูปแบบการ์ตูน Animation ผ่าน Social Media  
แบ่งเนื้อหาการเรียนรู้เป็น 6 ประเด็นหลัก ได้แก่  

Nu (Nutrition) : กินอาหารครบ 5 หมู่ หลากหลาย ปริมาณและสัดส่วนตามคำแนะนำ 1 วัน  

P (Physical Activity) : ส่งเสริมให้มีกิจกรรมทางกายสม่ำเสมอ 60 นาที ทุกวัน 

E (Environmental Health) : ส่งเสริมให้มีทักษะชีวิตด้านความปลอดภัยและพฤติกรรม 

    ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

T (Teeth) : แปรงฟันแบบ 2:2:2 การเลือกหาหารว่างเพื่อป้องกันฟันผุ 

H (Hygiene) : ส่งเสริมสุขอนามัย ทักษะชีวิตและพฤติกรรมทางเพศ 

S (Sleeping) : นอนหลับพักผ่อนให้เพียงพอ หลับสนิท (deep sleep) 8-11 ชมต่อวัน 

                                          หรอืเข้านอนไมเ่กิน 4 ทุม่ 



 ทั้งนี้มีการเผยแพรผ่่านช่อง ดังนี ้

 
เว็บไซต์เขา้ E-book  https://hp.anamai.moph.go.th/th/teenager-emag/207669 

 

     Youtube https://www.youtube.com/channel/UC5YVeNip67Z0hwncFKvcKDw/videos 

 

2. แนวทางการดำเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) 

 

     เว็บไซต์เข้า E-book  https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/211834 

 

 

https://www.youtube.com/channel/UC5YVeNip67Z0hwncFKvcKDw/videos


3. แนวทางการดำเนินงานโรงเรียนรอบรู้ด้านสุขภาพ (HLS) ตามมาตรฐาน 4 องค์ประกอบ 12 ตัวบ่งช้ี 

 

 

 

 

  

       

     เว็บไซต์เข้า E-book  https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209064 

4. สื่อเด็กไทยรอบรู้สุขภาพ เนื้อหาหลักประกอบด้วยเรื่องการตรวจร่างกาย 10 ท่า การดูแลและวัดสายตา  การดูแลหูและ

ทดสอบการได้ยิน ความสะอาดร่างกาย ศีรษะ และสุขอนามัยทางเพศ 

 

 

 

 

 

  เว็บไซต์เข้า E-book  https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/215498 

 

 

 

 

 

 

 

https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/215498


5. คู่มือการตรวจคัดกรองระดับการเห็นในเด็กช้ันอนุบาลและประถมศึกษา 

 

 

 

 

 

 เว็บไซต์เข้า https://hp.anamai.moph.go.th/th/teenager-emag/215291 

 

6. สมุดบันทึกการตรวจสุขภาพด้วยตนเอง สำหรับนักเรียนช้ัน ป.5-6 

 

เว็บไซต์เขา้ https://hp.anamai.moph.go.th/th/public-guide/224044 

7. สมุดบันทึกการตรวจสุขภาพด้วยตนเอง สำหรับนักเรียนช้ัน ม.1-6 

 

เว็บไซต์เข้า https://hp.anamai.moph.go.th/th/public-guide/224046 

https://hp.anamai.moph.go.th/th/teenager-emag/215291


8. คู่มือการประเมินสุขภาพและคัดกรองสุขภาพเด็กพิเศษ 

 

 

 

 

 

 

 เว็บไซต์เข้า https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209066 

Youtube https://www.youtube.com/playlist?list=PLLnYLfM4gia0CPoxi2ad7CV1OPhfsOdKI 

9. สมุดบันทึกการคัดกรองสุขภาพและการส่งเสริมสุขภาพเด็กพิเศษ 

 

 

 

 

 

 

 

เว็บไซต์เข้า https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209075    

 

 

 

https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209066


10. การจัดการน้ำบริโภคในโรงเรียน 

 

เว็บไซต์เขา้ https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209059 

11. การจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมในโรงเรียน 

                

 เว็บไซตเ์ข้า https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/215499 

https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/209059

