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 กรมอนามัยไดด�เนินงานโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเพื่อพัฒนาเด็กและเยาวชนดานสุขภาพ 

ควบคูไปกับการพัฒนาดานการศึกษา โดยการพัฒนาศักยภาพโรงเรียนใหเปนจุดเริ่มตนและศูนยกลางของการ 

พัฒนาสุขภาพ รวมทั้งพัฒนาชุมชนใหมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพตนเองและครอบครัว ตั้งแตปพ.ศ.2541 

และเพื่อใหโรงเรียนมีแนวทางการด�เนินงานเปนมาตรฐานเดียวกัน กรมอนามัยไดจัดท�เกณฑมาตรฐาน 

การประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพใหครอบคลุมทั้ง 10 องคประกอบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพขึ้นในพ.ศ.2545  

โดยแบงระดับการรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเปน 3 ระดับ คือระดับทอง เงิน และทองแดง และจัดท� 

เกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรข้ึนในพ.ศ.2552  ตั้งแต พ.ศ.2545 จวบจน 

ปจจุบัน เกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตาม 10 องคประกอบยังมิไดถูกน�มาปรับปรุง 

หรือแกไข เม่ือกระทรวงสาธารณสุขมีการขับเคลื่อนแนวคิดเรื่องการบูรณาการในการจัดท�ยุทธศาสตรของ 

กระทรวงในพ.ศ.2557 โรงเรียนสงเสริมสุขภาพซ่ึงมีความเช่ือมโยงกับยุทธศาสตรดานการพัฒนากลุมเด็ก 

วัยเรียนและยุทธศาสตรดานการพัฒนาสุขภาพกลุมเด็กวัยรุน และมีหนวยงานของกรมตางๆ เกี่ยวของกับ 

กลุมเปาหมายดังกลาว กรมอนามัยรวมกับหนวยงานเหลานั้น ไดด�เนินการปรับปรุงเกณฑมาตรฐาน  

การประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตาม 10 องคประกอบ ใหสอดคลองกับสถานการณที่เปล่ียนแปลงไป 

ในลักษณะท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพของเด็กและเยาวชน ดังนั้น กรมอนามัยจึงจัดท�คูมือการด�เนินงาน 

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ พ.ศ.2558 ขึ้น  

 คูมือการด�เนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเลมนี้ จัดท�เปนฉบับรวมเลมโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

ทุกระดับ เพ่ือเชื่อมโยงความคิดและพัฒนาการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามล�ดับ กรมอนามัยหวังเปนอยางยิ่งวา 

คูมือการด�เนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ พ.ศ.2558 จะเปนประโยชนแกโรงเรียนและหนวยงานที่เกี่ยวของ 

น�ไปใชเปนแนวทางการปฏิบัตใิหบรรลุผลส�เร็จตอไป 
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ทุกระดับ เพ่ือเชื่อมโยงความคิดและพัฒนาการโรงเรีย

คูมือการด�เนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ พ.ศ.25

น�ไปใชเปนแนวทางการปฏิบัติใหบรรลุผลส�เร็จตอไป
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1

 จากกระแสโลกาภิวัฒน ที่ เกิดจากความเจริญทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี โดยเฉพาะ

ดานเทคโนโลยีสารสนเทศ (Information Technology) เปนปจจัยสําคัญท่ีสงผลกระทบท้ังดานบวก

และดานลบตอเศรษฐกิจ สังคม การเมือง และคุณภาพชีวิตของประชาคมโลก สังคมไทยจึงตองมีการปรับตัว

โดยการ “พัฒนาคน” ทั้งดานคุณภาพและสมรรถนะของบุคคลใหมีพื้นฐานในการคิด เรียนรู และทักษะ

การจัดการและการดํารงชีวิต ที่สามารถเผชิญกับปญหาสังคมและเศรษฐกิจท่ีเปล่ียนแปลงไป รวมท้ัง

จําเปนตองปรับกระบวนการพัฒนาพรอมกับการสรางโอกาสและหลักประกันใหทุกคนในสังคม โดยความรวมมือ

ของทุกภาคสวนเพื่อใหคนไทยไดรับการพัฒนาทั้งดานสติปญญา กระบวนการเรียนรูและทักษะความรับผิดชอบ

ตอตนเอง เพื่อประโยชนในการรวมพัฒนาทองถิ่นและประเทศชาติตอไป

 เด็กวัยเรียนและเยาวชนเปนกลุมเปาหมายที่สําคัญย่ิงของการพัฒนา ดังพระราชดํารัสของ

พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวภูมิพลอดุลยเดช ในปเด็กสากล พุทธศักราช 2522 ที่วา “เด็กเป�นผูที่รับชวง
ทุกสิ่งทุกอยางจากผูใหญ รวมท้ังภาระความรับผิดชอบในการธํารงรักษา ความสุขสงบของประชากรโลก” 
และในอนุสัญญาวาดวยสิทธิเด็กขององคการสหประชาชาติ (UN Convention on the right of the child) 

ซึ่งประเทศไทยลงนามและมีผลบังคับใชต้ังแตป 2535 มีสาระสําคัญที่มุงคุมครองสิทธิเด็ก 4 ประการ คือ 

สิทธิในการอยูรอด (Servival Rights) สิทธิในการไดรับการปกปองคุมครอง (Protection Rights) สิทธิ 

ในการพัฒนา (Development Rights) และสิทธิในการมีสวนรวม (Participation Rights) ซึ่งรัฐตอง

ดําเนินการใหเด็กไดรับการคุมครองในสิทธิดังกลาว การลงทุนกับเด็กและเยาวชนยอมมีผลคุมคามากกวา

การลงทุนใดๆ เด็กที่ไดรับการพัฒนาอยางถูกตอง เหมาะสมจะนําไปสูการเปนผูใหญที่มีคุณภาพ

 จากสภาพสังคมและส่ิงแวดลอมในปจจุบันท่ีเปล่ียนแปลงอยางรวดเร็ว สงผลตอวิถีชีวิตของ

เด็กวัยเรียนและเยาวชน โดยเฉพาะดานพฤติกรรมเสี่ยงจากการไดรับแบบอยางที่ไมเหมาะสม มีคานิยมและ

วัฒนธรรมตามกระแสสังคมที่ไมถูกตอง นําไปสูปญหาที่เกิดจากตัวเด็ก ครอบครัว และสภาพแวดลอมทางสังคม

เชน การมีเพศสัมพันธกอนวัยอันควร การตั้งครรภไมพึงประสงค โรคเอดส ยาเสพติด ความรุนแรง

และอุบัติเหตุ เปนตน

 ปญหาดังกลาว หากไมมีการปองกันลวงหนา จะกอใหเกิดความสูญเสียนานัปการ จําเปนตอง

ใหความสําคัญและเรงสรางคุณภาพทั้งการศึกษาควบคูไปกับสุขภาพ เพื่อพัฒนาศักยภาพใหเด็กและเยาวชน 

เปนผูที่มีคุณภาพชีวิตที่ดี 

   

บทที่
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 สุขภาพกับการศึกษา ตองดําเนินการควบคูกันไปในลักษณะเก้ือกูลซึ่งกันและกันของทุกฝาย

ที่ เกี่ยวของ เ พ่ือผลลัพธที่มีประสิทธิภาพสูงสุดตอเด็กนักเรียนและเยาวชน ดังนั้นนับตั้งแตป 2540

แนวทางการพัฒนาเด็กวัยเรียนและเยาวชน จึงมีความชัดเจนเปนรูปธรรมมากขึ้นทั้งเชิงยุทธศาสตรและ

เปาหมาย โดยเฉพาะจาก 2 มิติสําคัญของนโยบายชาติ ไดแก

 1. มิติแหง “การปฏิรูปการศึกษา” กลาวถึง “การประกันคุณภาพการศึกษา” ดานกระบวนการ

เรียนการสอนโดยเนนผูเรียนเปนสําคัญ บนพื้นฐานกระบวนการจัดการศึกษาตามปรัชญาหลัก 3 ประการ คือ 

การศึกษาเพื่อปวงชน การศึกษาตลอดชีวิตและการศึกษาเพื่อการแกไขปญหาทั้งมวล

 2. มิติแหง “การปฏิรูประบบสุขภาพ” กลาวถึง “การสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา” ซึ่งเปนการ

ใหสิทธิขั้นพ้ืนฐานของประชาชน บุคคลยอมมีสิทธิเสมอกันในการรับบริการสาธารณสุขท่ีไดมาตรฐาน

โดยกระบวนการจัดการดานสุขภาพตามปรัชญาหลัก 3 ประการ คือ สุขภาพเพื่อปวงชน สุขภาพเพื่อชีวิต และ

สุขภาพเพื่อแกไขปญหาทั้งมวล 

 จึงเห็นไดวาทั้ง 2 มิติ ตางมีความเชื่อมโยงจากรากฐานปรัชญาเดียวกัน

  การพัฒนาเด็กและเยาวชน ตองกําหนดเปาหมายใหชัดเจน โดยเฉพาะดานสุขภาพซึ่งเปนความจําเปน

พื้นฐานสําคัญในการดํารงชีวิต หากเด็กมีพัฒนาการทางรางกาย สติปญญาและจิตใจที่สมบูรณ แข็งแรง มีทักษะ

สามารถดูแลสุขภาพตนเองและมีพฤติกรรมที่เหมาะสม และมีความพรอมในการเรียนรู ยอมสงผลสัมฤทธิ์

ทางการศึกษา การพัฒนาการเรียนรูสูประชาคมอาเซียน จะประสบความสําเร็จหรือไมเพียงใด อยูที่กระบวนการ

จัดการโดยมุงเนนที่ประสิทธิภาพของสถาบันการศึกษาใหสามารถเปนแกนนําหรือศูนยกลางการพัฒนา

การศึกษาควบคูไปกับการสรางสุขภาพ ภายใตความรวมมือจากทุกฝายท่ีเก่ียวของ ต้ังแตครอบครัวของเด็ก 

ชุมชนและองคกรในทองถ่ิน ซ่ึงเปนสถาบันพ้ืนฐานทางสังคม ท่ีมีความสําคัญย่ิงตอการพัฒนาใหเด็กและเยาวชนไทย

มีคุณภาพมาตรฐานทัดเทียมกับประเทศอื่น
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ความหมายของ “��ง���ย���ง����ม��ข�า�”      
 องคการอนามัยโลก (WHO : 1998)  ไดใหคําจํากัดความของ โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ คือ โรงเรียน

ที่มีขีดความสามารถแข็งแกรงมั่นคง ที่จะเปนสถานที่ที่มีสุขภาพอนามัยท่ีดี เพ่ือการอาศัย ศึกษาและทํางาน

(A health promoting school is a school constantly strengthening its capacity as a healthy

setting for living, learning and working)  

 สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2545) ไดใหความหมายของโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพ คือ โรงเรียนที่มีความรวมมือรวมใจกันพัฒนาพฤติกรรมและสิ่งแวดลอมใหเอื้อตอสุขภาพ

อยางสมํ่าเสมอ เพื่อการมีสุขภาพดีของทุกคนในโรงเรียน

��วค����ง���ย���ง����ม��ข�า�
 การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เปนการพัฒนาที่มีความครอบคลุมทุกมิติดานสุขภาพและ

สิ่งแวดลอม โดยสรางกระบวนการเรียนรูรวมกันของทุกคนทั้งในโรงเรียนและชุมชน ใหสามารถนําความรู และ

ทักษะดานสุขภาพมาประยุกตใชในชีวิตประจําวัน ดวยการดูแลใสใจสุขภาพของตนเองและผูอื่น รวมท้ังสามารถ

ตัดสินใจในการควบคุมสภาวการณที่มีผลกระทบตอสุขภาพ โดยเฉพาะนักเรียนจะไดรับการปลูกฝงทัศนคติ 

ฝ�กทักษะและพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสม สมาชิกในชุมชนมีสุขภาพกายและสุขภาพจิตท่ีดี อยูในส่ิงแวดลอมท่ี

สะอาดและปลอดภัย ทําใหบรรลุเปาหมายของการพัฒนาคนใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีและอยูในสังคมอยางมีความสุข

�า���า����งา���ง����ม��ข�า�����ว�ย���ย�����ยาว��
 การดําเนินงานอนามัยโรงเรียน (School Health Program) ในอดีตเนน 4 เร่ืองหลัก คือ 

สุขศึกษาในโรงเรียน (School Health Education) อนามัยส่ิงแวดลอมในโรงเรียน (School Health

Environment) บริการอนามัยโรงเรียน (School Health  Service) และความสัมพันธระหวางบานและโรงเรียน

(School and Home Relationship)

 ตอมามีการปรับเปลี่ยนวิธีการดําเนินงานอนามัยโรงเรียนจากขอเสนอแนวคิด “โรงเรียนสงเสริม

สุขภาพ” ของคณะผูเช่ียวชาญดานการสงเสริมสุขภาพและสุขศึกษาขององคการอนามัยโลก ซึ่งประเทศไทยโดย

กระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงศึกษาธิการรวมกับสํานักงานภาคพื้นเอเชียตะวันออกเฉียงใต (SEARO)

ขององคการอนามัยโลก จัดประชุม Intercountry Consultation on Health Promoting School 

เม่ือวันท่ี 2-5 ธันวาคม 2540 ณ กรุงเทพมหานคร ผูเขาประชุมประกอบดวยผูแทน กระทรวงสาธารณสุข 

กระทรวงศึกษาธิการ ทบวงมหาวิทยาลัย และผูแทนจาก 7 ประเทศในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต สบืเน่ืองจาก

บทที่
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การประชุมดังกลาว กรมอนามัยจึงนําแนวคิดและกลยุทธ โรงเรียนสงเสริมสุขภาพนี้มาดําเนินการในชวงเวลา

ที่ตรงกับแผนพัฒนาการสาธารณสุข ฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540-2544) โดยลักษณะการทํางานอยูบนพื้นฐาน

การมีสวนรวมของผูเก่ียวของทุกหนวยงาน องคกร และประชาชนในชุมชน มีการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

อยางตอเนื่อง  ดังนี้

 พ.ศ. 2541 กรมอนามัยเริ่มดําเนินการกลยุทธโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยกําหนดเปาหมาย 

ถายทอดแนวคิด และพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตนแบบจังหวัดละ 1 โรงเรียน (มีโรงเรียนตนแบบ ของจังหวัด 

ศูนยอนามัยและสวนกลาง รวม 89 โรงเรียน) และจัดทําคูมือแนวทางการดําเนินงาน

 พ.ศ. 2542 มติคณะรัฐมนตรีมีคํา ส่ังแตง ต้ังคณะกรรมการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพแหงชาติ 

ซึ่งกรมอนามัยไดจัดประชุมคณะกรรมการดังกลาวและผลการประชุมทําใหเกิดเปาประสงคของนโยบายโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพ กรมอนามัยจึงจัดประชุมแถลงนโยบายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

กระทรวงศึกษาธิการและกระทรวงมหาดไทย และจัดอบรมผูนําเพ่ือดําเนินงานโรงเรียน สงเสริมสุขภาพ

แกผูบริหารโรงเรียนตนแบบจํานวน 89 โรงเรียน สวนระดับจังหวัดมีการถายทอดแนวคิด แกฝายการศึกษาและ

สาธารณสุขระดับอําเภอทั่วประเทศ และขยายผลสูระดับอําเภอ อําเภอละ 1 โรงเรียน

     พ.ศ. 2543 มีการจัดทําเกณฑประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพดานกระบวนการ 5 องคประกอบ คือ

1) นโยบายดานสงเสริมสุขภาพ 2) คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ 3) การคนหาและกําหนดปญหาสุขภาพ

4) แผนงาน/โครงการดานสงเสริมสุขภาพ 5) การดําเนินงานตามแผนและการติดตามผล โดยกําหนดเปาหมาย

ใหมีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตําบล ตําบลละ 1 โรงเรียนและจัดประชุมสัมมนาเครือขาย โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ระดับประเทศเพ่ือประชาสัมพันธสูสาธารณะ สวนในระดับจังหวัดมีการประชุมถายทอดแนวคิดสูระดับตําบล

ทั่วประเทศ

     พ.ศ. 2544   มีการลงนามขอตกลงความรวมมือในการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระหวาง     

กรมอนามัย กรมสามัญศึกษาและสํานักงานคณะกรรมการการประถมศึกษาแหงชาติ (สปช.) ตอมากรมอนามัย

ไดจัดประชุมโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทั้ง 4 ภาค ซึ่งมีผูแทนองคกรปกครองสวนทองถิ่นเขารวมประชุม สวนระดับ

จังหวัดมีการประชุมช้ีแจงผูเกี่ยวของระดับตําบล เพ่ือขยายผลสูโรงเรียนท่ียังไมไดเขารวมโครงการ (มีโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพผานการประเมิน รอยละ 9.6 และมีโรงเรียนเขารวมโครงการ รอยละ 32) 

     พ.ศ. 2545 จัดทําเกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตาม 10 องคประกอบ      

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ และแบงการประเมินเปน 3 ระดับ คือ ระดับทอง เงิน และทองแดง ในขณะเดียวกัน

กรมอนามัยไดจดัประชุมช้ีแจงผูบรหิารโรงเรียนในเขตกรุงเทพมหานคร เพ่ือสรางความเขาใจแนวทางการดําเนินงาน

และจัดอบรมพัฒนาผูประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ (มีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพผานการประเมิน รอยละ 22.6 

และมีโรงเรียนเขารวมโครงการ รอยละ 84.3) 

 พ.ศ. 2546 จัดทําคูมือการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ และจัดประชุมสัมมนาวิชาการ    

และมหกรรมโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ (มีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพผานการประเมิน รอยละ 43.9 และมีโรงเรียน      

เขารวมโครงการรอยละ 88.3) 
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 พ.ศ. 2547 ไดขยายเปาหมายสูโรงเรยีนในฝนของกระทรวงศกึษาธกิาร จงึเกดิโครงการ  “โรงเรยีนในฝน 

สรรคสรางอนามัยดี” (มีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพผานการประเมิน รอยละ 51.3) 

     พ.ศ. 2548  เร่ิมโครงการ “เด็กไทยทําได” เพ่ือพัฒนาศักยภาพนักเรียนดานสุขภาพ เนนการ 

ใหความสําคัญและการมีสวนรวมของนักเรียน และการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเปนไปอยางตอเนื่อง 

(มีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพผานการประเมินรอยละ 68.2 และเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 88.8 ในป 2549)        

 พ.ศ. 2550  มีการลงนามขอตกลงความรวมมือในการพัฒนาสุขภาพนักเรียนระหวาง กรมอนามัย 

และสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน โดยกําหนดนโยบายพรอมทั้งจัดทําแผนปฏิบัติการรวมกัน

เพือ่ใชเปนกรอบการปฏิบัตงิานสูสขุภาวะท่ียัง่ยนืของนักเรียน ภายใตกลยุทธโรงเรียนสงเสริมสขุภาพ ซึง่กรมอนามัย

ไดมุงเนนพัฒนาศักยภาพนักเรียนใหสามารถคิด วิเคราะห ประเมินสถานการณสุขภาพและวางแผนแกไขปญหา

ในรูปแบบของโครงงานสุขภาพ โดยนํารองจังหวัดละ 1 โรงเรียน และมีการขยายผลการดําเนินงานโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง (มีโรงเรียนสงเสริมสุขภาพผานการประเมินรอยละ 93.6) 

     พ.ศ. 2551  มีการลงนามขอตกลงความรวมมือการพัฒนาระบบประกันสุขภาพการศึกษาเพ่ือ 

สรางสุขภาวะระหวางกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงศึกษาธิการ โดยกระทรวงศึกษาจะเปนแกนหลัก

ในการผลักดันการสรางเสริมสุขภาวะนักเรียนและกระทรวงสาธารณสุขสนับสนุนและสรางเครือขาย

การดําเนินงาน  

    พ.ศ. 2552  มีโรงเรียนท่ีเขารวมโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพและผานการประเมินคอนขางสูง

รอยละ 96.8 กรมอนามัยจึงไดพัฒนาเกณฑมาตรฐานในระดับที่สูงข้ึนคือโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

ซึ่งเนนคุณภาพโดยวัดผลลัพธที่เกิดจากกระบวนการดําเนินงานตาม 10 องคประกอบทั้งดานสุขภาพและ

ดานพฤติกรรมสุขภาพ ผนวกกับผลลัพธจากการดําเนินงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ พรอมท้ังจัดทํา

คูมือเกณฑมาตรฐาน และช้ีแจงแนวทางใหผูเก่ียวของทราบ โดยเร่ิมดําเนินการในป 2552 และมีทีมประเมินจาก

สวนกลางรวมกับศูนยอนามัย มีโรงเรียนผานการประเมินเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรจํานวน 37 แหง    

    พ.ศ. 2553   การประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรในชวงเวลา 2 ปแรกพบปญหาอุปสรรค

ในการประเมินโรงเรียน จึงมีการทบทวน ปรับปรุงเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรครั้งที่ 1 

และจัดทําคูมือ 2 เลม คือคูมือการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ และคูมือผูประเมินโรงเรียน สงเสริมสุขภาพ 

เปนฉบับรวมเลมของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทุกระดับ ผลการดําเนินงานในป 2553 มีโรงเรียนผานการประเมิน

เปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร จํานวน 60 แหง และในป 2554 มีจํานวน 65 แหง

   พ.ศ. 2555 กรมอนามัยจัดอบรมชี้แจงทีมประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ประกอบดวย

นักวิชาการจากศูนยอนามัย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัดและสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร 

การดําเนินงานในป 2555  มีโรงเรียนที่ผานการประเมินเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร จํานวน 105 แหง

     พ.ศ. 2556 การประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ตั้งแตปงบประมาณ 2556 ดําเนินการโดย

ทีมประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขไดลงนามคําสั่งแตงต้ัง และกรมอนามัย

ไดปรับปรุงเน้ือหาเกณฑมาตรฐาน และแนวทางการประเมินโรงเรียนใหชัดเจนมากข้ึน สอดคลองกับ

บริบทโรงเรียนและสถานการณปญหาสุขภาพนักเรียนในปจจุบัน เพื่อใชเปนแนวทางการดําเนินการตอไป 
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 พ.ศ. 2557  มีการขับเคล่ือนแนวคิดเรื่องบูรณาการ ในการจัดทํายุทธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุข

โดยโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมีความเช่ือมโยงกับยุทธศาสตรดานพัฒนาสุขภาพกลุมเด็กวัยเรียนและยุทธศาสตร

ดานการพัฒนาสุขภาพกลุมวัยรุน หนวยงานของกรมตางๆ ที่เกี่ยวของกับกลุมเปาหมายทั้งสองกลุมจึงดําเนินการ

ปรับปรุงเกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตาม 10 องคประกอบ ใหสอดคลองกับ

ความเปลี่ยนแปลงของสถานการณที่มีผลกระทบตอสุขภาพเด็กและเยาวชน

  อยางไรก็ตาม การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ตองอาศัยการมีสวนรวมของภาคีเครือขาย

ทุกภาคสวนในสังคม ไดแก ผูบริหารโรงเรียน ครู นักเรียน และชุมชน ฯลฯ เปนกําลังสําคัญในการขับเคลื่อน

การดําเนินงานใหบรรลุผลสําเร็จ   

	 มีการลงนามข้อตกลงความร่วมมือ ระหว่างกรมอนามัย และสำ�นักงานรับรองมาตรฐานและประเมิน

คณุภาพการศกึษา (องคก์ารมหาชน) (สมศ.) ในการพฒันาการดำ�เนินงาน และแลกเปลีย่นขอ้มูลทีจ่ำ�เปน็ประโยชนต์อ่ 

การดำ�เนินงาน

	 พ.ศ. 2558 มีการสัมมนาโครงการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพแบบบูรณาการ โดยการชี้แจงเกณฑ์มาตรฐาน 

การประเมินโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพท่ีปรับปรุงใหม่ ร่วมกับการประชุมชี้แจงการใช้แบบบันทึกการตรวจสุขภาพ 

ด้วยตนเองสำ�หรับนักเรียน และการประชุมถอดบทเรียนการดำ�เนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ ผู้เข้าประชุม 

ประกอบด้วยผู้บริหารและนักวิชาการฝ่ายสาธารณสุขและฝ่ายการศึกษา จากหน่วยงานส่วนกลางและภูมิภาค

	 อย่างไรก็ตาม การดำ�เนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ ต้องอาศัยการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 

ทุกภาคส่วนในสังคม ได้แก่ ผู้บริหารโรงเรียน ครู นักเรียน และชุมชน ฯลฯ เป็นกำ�ลังสำ�คัญในการขับเคลื่อนการ

ดำ�เนินงานให้บรรลุผลสำ�เร็จ
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 โรงเรียนทุกสังกัดท้ังภาครัฐและเอกชนเขารวมโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพได โดยแสดง

ความจํานงกับหนวยงานตนสังกัดระดับจังหวัดหรือสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษา และรับคูมือการดําเนินงาน

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพสําหรับใชเปนแนวทางในการดําเนินงานเพื่อพัฒนาสูการประเมินรับรองในระดับตางๆ

ตอไป

 การพัฒนาโรงเรียนสูโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เกิดจากผูบริหาร คณะครูและนักเรียนมีความ

ตระหนักถึงความสําคัญของการมีสุขภาพดี และความจําเปนในการสรางพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองต้ังแตเด็ก

รวมทั้งมุงมั่นสรางใหโรงเรียนเปนศูนยกลางของการพัฒนาความเปนอยูอยางมีสุขภาพดีของทุกคนในชุมชน

โดยโรงเรียนดําเนินการตามขั้นตอน ดังนี้

 1. ������������������������������������ 
  ผูบริหารโรงเรียนควรชี้แจงแก ครู นักเรียน ผูปกครอง ผูนําชุมชนและประชาชนในทองถิ่น

เก่ียวกับความสําคัญและความจําเปนในการดําเนินงานสรางสุขภาพเพ่ือสรางความเขาใจและความรวมมือระหวาง

โรงเรียนและชุมชน  

   2.  ������������������������������������������
  คณะกรรมการสถานศึกษาของโรงเรียนสรรหากลุมบุคคลท่ีสนใจงานสงเสริมสุขภาพ และ

การพฒันาคณุภาพชวิีตของนกัเรยีนและชมุชน  แตงตัง้เปนคณะกรรมการสงเสรมิสขุภาพของโรงเรยีนประกอบดวย

ครู นักเรียน ผูปกครอง บุคลากรสาธารณสุขและผูแทนองคกรในชุมชน โดยคณะกรรมการชุดนี้ ทําหนาที่

ในการรวมกันคนหาแนวทางปฏิบัติเพื่อพัฒนาสูการเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ           

 3.  ��������������������������
       คณะกรรมการสถานศึกษาสรรหาและแตงตั้งคณะกรรมการที่ปรึกษาจากผูนําชุมชน และ     

ผูที่สนใจ โดยคณะกรรมการชุดนี้จะทํางานรวมกับโรงเรียนในการเผยแพรขาวสารดานการสงเสริมสุขภาพ 

ตลอดจนระดมทรัพยากรในทองถิ่น เพื่อสนับสนุนและสรางความแข็งแกรงในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริม

สุขภาพ

บทที่
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   4.  
      คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียนสํารวจสถานการณดานสุขภาพของโรงเรียนและชุมชน 

เพื่อรวบรวมขอมูลพื้นฐานในการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ เชน สถานการณปญหาสุขภาพ สภาพสิ่งแวดลอม

ทางสังคม ระเบียบ กฎเกณฑ รวมทั้งทรัพยากรในชุมชนที่เอื้อตอการสงเสริมสุขภาพ

 5.   
  คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน นําผลการวิเคราะหสถานการณสุขภาพของ

โรงเรียนและชุมชน มารวมกันระดมความคิดในการกําหนดประเด็นเพ่ือดําเนินการสงเสริมสุขภาพตาม

สภาพปญหา/ความตองการของนักเรียน บุคลากรในโรงเรียน ผูปกครองและชุมชน

 6.  
      คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียนกําหนดนโยบายและแผนปฏิบัติการใหสอดคลอง

กับสภาพปญหา พรอมทั้งกําหนดเปาหมายการดําเนินงาน รูปแบบกิจกรรม บทบาทที่เกี่ยวของ ตัวชี้วัดในการ

ติดตามประเมินผล การประสานความรวมมือระหวางโรงเรียนกับชุมชนและระบบรายงานใหชัดเจน

 7.  
     คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน ติดตามความกาวหนาในการดําเนินงาน โดยการ

จัดประชุมแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารระหวางผู เกี่ยวของ มีการประเมินผลการดําเนินงาน การเผยแพร

ประชาสัมพันธผลสําเร็จ และการปรับแผนงานเพื่อแกไขขอบกพรองในการดําเนินงานเปนประจําอยางตอเนื่อง

 8.  
     คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียนแตละโรงเรียน มีการผลักดันและสนับสนุน

การดําเนินงานซึ่งกันและกัน ดวยการสรางเครือขายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยมีการแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร

ประสบการณ และแหลงทรัพยากร ตลอดจนมีการจูงใจใหโรงเรียนอื่นๆ ที่ยังไมรวมโครงการ เกิดความตื่นตัว

และรวมดําเนินการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนตามแนวทางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
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 การพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามหลักการบริหารงานโดยใชวงจรคุณภาพ (Quality Circle)

ดังนี้ดงน

1.  (PLAN) 2.  (DO)

 

●	 ปฏิบัติตามแผนงาน โครงการ ที่กำ�หนด
●	 โรงเรียนประเมินตนเอง (Self Assessment) 

โดยใช้เกณฑ์มาตรฐานการประเมินโรงเรียน 

ส่งเสริมสุขภาพ เพื่อค้นหาส่ิงที่ยังไม่ได้ดำ�เนิน

การหรือดำ�เนินงานไม่เป็นไปตามเกณฑ์

มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
● 	 ดำ�เนินงานเพื่อปรับปรุงให้บรรลุตัวชี้วัดตาม

เกณฑ์มาตรฐานการประเมิน

	 ●	 แต่งตั้งคณะกรรมการส่งเสริมสุขภาพของ

         โรงเรียนเป็นลายลักษณ์อักษรประกอบด้วย

         ครู นักเรียน ผู้ปกครอง บุคลากรสาธารณสุข  

         และผู้แทนองค์กรในชุมชน

	 ●	 คณะกรรมการส่งเสริมสุขภาพของโรงเรียน

		  ร่วมกันกำ�หนดนโยบายส่งเสริมสุขภาพ    

		  ให้ครอบคลุมประเด็นสุขภาพที่จำ�เป็น

		  ต่อการสร้างสุขภาพ เพื่อเป็นทิศทาง

		  ในการพัฒนา

	 ● 	 ถ่ายทอดนโยบายสู่นักเรียน ครู 

		  ผู้ปกครอง และผู้เกี่ยวข้อง

	 ● 	 จัดทำ�แผนกลยุทธ์พัฒนาคุณภาพการศึกษา

และแผนงานโครงการใหส้อดคลอ้งกบันโยบาย

ส่งเสริมสุขภาพ

	 ●	 จัดทำ�ข้อมูลและสารสนเทศท่ีเกี่ยวข้องกับ

สภาพปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพ

ของทุกฝ่ายทั้งในและนอกโรงเรียน

2.  การปฏิบัติการ (DO) 1.	 การวางแผนดำ�เนินงาน (PLAN)
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3. / /  (CHECK) 4. /  (ACT)

* 
* 
* 

* 
* /

* 
* 

* 
* 

 สรุปผลการตรวจสอบ ทบทวนและ

 นิเทศงานตามองคประกอบ/ตัวชี้วัด

 โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

 นําผลการตรวจสอบ ทบทวนและนิเทศงาน

 ไปใชปรับปรุงแกไข การดําเนินงาน

 หรือกิจกรรมของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

 ในปการศึกษาตอไป

	

	 ● 	 นิเทศ  กำ�กับ  ติดตาม  สร้างขวัญกำ�ลังใจในการ

ดำ�เนินงานโดยคณะกรรมการนิเทศภายในของ

โรงเรียนเป็นระยะ ระหว่างการปฏิบัติงาน
	 ●	 ตรวจสอบ ทบทวน ประ เ มิน โ ร ง เ รี ยน 

ส่งเสริมสุขภาพโดยคณะกรรมการจากหน่วยงาน

สาธารณสุขและการศึกษา รวมท้ังผู้ทรงคุณวุฒิ

ในแต่ละกลุ่มโรงเรียน หรือเขตพื้นที่การศึกษา

	 ● 	 ขอรับการประเมินเพ่ือรับรองในแต่ละระดับจาก

ทีมประเมินระดับอำ�เภอหรือทีมประเมินระดับ

จังหวัดต่อไป 

4.  การปรับปรุงแก้ไข / พัฒนา (ACT)
	

	 ● 	 สรุปผลการตรวจสอบ ทบทวนและ

		  นิเทศงานตามองค์ประกอบ/ตัวชี้วัด 

		  โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

	 ●	 นำ�ผลการตรวจสอบ ทบทวนและนิเทศงาน

		  ไปใช้ปรับปรุงแก้ไข การดำ�เนินงาน 

		  หรือกิจกรรมของโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

		  ในปีการศึกษาต่อไป

3.	การตรวจสอบ/ทบทวน/ประเมิน (CHECK) 
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  โรงเรียนไดรับรูแนวทางการสงเสริมสุขภาพนักเรียน บุคลากรในโรงเรียนและขยายผลสูชุมชน 
  นักเรียนไดเรียนรูวิถีชีวิตในการสรางพฤติกรรม ซึ่งจะปลูกฝงใหเกิดการปฏิบัติตนที่จะนําไปสู

  การมีสุขภาพดีตั้งแตเด็กควบคูไปกับการศึกษา เพื่อใหเด็ก “ดี  เกง  มีสุข”
  ครู ผูปกครอง และสมาชิกของชุมชนจะไดรับความรูเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยเพ่ือนําไปปฏิบัติ    
   ใหเกิดทักษะการดูแลสุขภาพที่เหมาะสม

  ตัวช้ีวัดของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมีความสอดคลองกับตัวช้ีวัดการประเมินคุณภาพการศึกษา 
  กอใหเกิดผลดีตอโรงเรียนในการรับการประเมินจากภายนอก

  โรงเรียนมีโอกาสไดรับความรวมมือและการชวยเหลือจากชุมชนและองคกรตางๆ เพิ่มขึ้น

 ประโยชนดังกลาวขางตน เปนความทาทายภายใตเงื่อนไขท่ีจํากัดของทรัพยากร คน เวลา และ
งบประมาณของฝายการศึกษา สาธารณสุข และทองถิ่น ทางเลือกที่เหมาะสมคือ “การบูรณาการความรวมมือ
ในเร��องการศึกษาควบคูไปกับการมีสุขภาพดี” โดยมีเปาหมายสูงสุดคือ ภาพลักษณของเด็กวัยเรียน

และเยาวชนไทยท่ีดี เกง และมีความสุข อันเปนความสําเร็จของการปฏิรูปการศึกษาและการปฏิรูประบบสุขภาพ

ซึ่งจะนําไปสูการบรรลุถึงปรัชญาการพัฒนา “คน” อยางแทจริง
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 1. สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดรวมกับหนวยงานตนสังกัดของโรงเรียนในพื้นที่ ชี้แจงหนวยงาน  
ฝายสาธารณสุข ฝายการศึกษา ตลอดจนโรงเรียนที่แสดงเจตจํานงเขารวมพัฒนา

 2.  โรงเรยีนประเมนิตนเอง โดยใชเกณฑมาตรฐานการประเมนิโรงเรยีนสงเสรมิสุขภาพ 10  องคประกอบ
เพื่อคนหาสิ่งที่ยังไมไดดําเนินการ หรือดําเนินการไมครบถวน

 3.  โรงเรียนพัฒนาใหเขาสูเกณฑมาตรฐาน โดยใชวงจร PDCA คือ วางแผน ดําเนินการ ทบทวน

ตรวจสอบ แกไขเพ่ือปรับแผนใหม ทั้งในสวนท่ีสามารถดําเนินการไดเองและสวนท่ีจําเปนตองขอรับการสนับสนุน

จากบุคคล/หนวยงานที่เกี่ยวของในพื้นที่  ซึ่งสามารถขอรับคําแนะนําไดจากทีมประเมินระดับอําเภอ

 4.  เม่ือโรงเรียนดําเนินการไดครอบคลุมทุกองคประกอบ และเห็นวาผานเกณฑมาตรฐานการประเมิน

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพแลว สามารถแจงความประสงคขอรับการประเมินไดบุคลากรสาธารณสุขผูรับผิดชอบ

งานอนามัยโรงเรียน

             5. โรงเรียนนําผลจากการผานเกณฑประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทองมาเปนขอมูลเบ้ืองตน

เพื่อกาวสูระดับเพชร

 6.  โรงเรียนประเมินตนเองโดยใชเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรเพ่ือคนหา

สิ่งที่ยังไมถึงเกณฑและพัฒนาเขาสูเกณฑ

 7.  เม่ือโรงเรียนเห็นวาผานเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร จะตองจัดทําเอกสาร

ที่แสดงใหเห็นถึงผลการบรรลุตัวช้ีวัดตางๆ ตามแบบฟอรม (ภาคผนวก) สงผานทีมประเมินระดับอําเภอไปยัง

ทีมประเมินระดับจังหวัดเพื่อประเมินในเบื้องตน

 8. เม่ือโรงเรียนไดรับการประเมินวาผานเกณฑโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรในเบ้ืองตน      
จากทีมประเมินระดับจังหวัดแลว สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดแจงศูนยอนามัยเพ่ือขอรับการประเมินรับรอง

โรงเรียน

 9. หลังจากทีมประเมินจากศูนยอนามัยไดประเมินโรงเรียนและพิจารณาใหผานการประเมิน

ในระดับเพชรแลว สงเอกสารรายงานของโรงเรียน (รายงานที่แกไขแลว) และสรุปผลการประเมินของศูนยอนามัย 
เพื่อใหกรมอนามัยพิจารณาการรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรตอไป 

  

บทที่
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สสจ. ร่วมกับ สพท.              
ชี้แจง

โรงเรียนเข้าร่วมโครงการ โรงเรียนแจ้งความจำ�นงสมัครเข้าร่วม
โครงการไปยังหน่วยงานต้นสังกัดในพื้นที่ 

ไม่ผ่าน 
โรงเรียนประเมินตนเอง
ภายใต้ 10 องค์ประกอบ

โดยคณะกรรมการส่งเสริมสุขภาพของโรงเรียน

โรงเรียนพัฒนา                          
เข้าสู่เกณฑ์

แจ้งความจำ�นงขอรับการประเมิน          
ไปยังเจา้หนา้ทีส่าธารณสุข                          

ที่ดูแลโรงเรียน

ประเมินรับรองเป็น
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

ระดับเงินและระดับทองแดง

พัฒนา ประเมินรับรองการเป็นโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับทอง

ทีมประเมิน            
ระดับอำ�เภอ

 

ไม่ผ่าน
โรงเรียนประเมินตนเองโดยคณะกรรมการส่งเสริมสุขภาพ

ของโรงเรียนเพื่อยกระดับจากโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
ระดับทองเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร

ทีมประเมิน            
ระดับอำ�เภอ

โรงเรียนพัฒนา                          
เข้าสู่เกณฑ์

แจ้งความจำ�นงขอรับการประเมิน                  
พร้อมเอกสาร/หลักฐาน ไปยัง                                
สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัด

ประเมินรับรองการเป็นโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรในเบื้องต้น

ทีมประเมิน            
ระดับจังหวัด

ประเมินรับรองการเป็นโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร

คณะกรรมการประเมินโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับเพชรตาม

คำ�สั่งกระทรวงสาธารณสุข

- ส่งรายงานฉบับสมบูรณ์ของโรงเรียน
- ส่งสรุปรายงานการประเมินของศูนย์อนามัย

-	 การรับรองมีอายุ 3 ปี นับจากวันที่ระบุในเกียรติบัตร

-	 การเลื่อนระดับของการประเมิน สามารถทำ�ได้ตามความพร้อมของโรงเรียน

พิจารณาและรับรองการเป็น           
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร

โรงเรียนได้รับเกียรติบัตรและพัฒนาเพื่อคงสภาพอย่างต่อเนื่อง

คณะกรรมการประเมินรับรองฯ
จากส่วนกลาง

ผ่าน

ผ่าน	

สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัดตรวจสอบผลการประเมิน
แล้วพิจารณารับรองการเป็นโรงเรียนระดับทอง
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 การพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพสูความสําเร็จและย่ังยืน ตองอาศัยความสามารถและความรวมมือ
ของหนวยงานทุกระดับ ในการรวมพลังสรางความเขมแข็ง และความรวมมือภายใตบริบทพ้ืนท่ีของโรงเรียน
โดยบทบาทของผูเกี่ยวของในการพัฒนาเพื่อความสําเร็จและยั่งยืน ประกอบดวย

 1. 
              ผูบริหารโรงเรียน เปนบุคคลสําคัญและเปนผูที่มีวิสัยทัศนเรื่องการสรางสุขภาพ เห็นประโยชน
และใหความสําคัญ  มีความมุงมั่นต้ังใจท่ีจะพัฒนาโรงเรียนตามแนวทางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพอยางจริงจัง     
โดยการผลักดัน สงเสริม สนับสนุน สรางขวัญกําลังใจใหครู นักเรียน ผูปกครอง และสมาชิกของชุมชน
 2. 
          คณะครูทํางานเปนทีม เขาใจบทบาทหนาที่ตนเอง และการประสานการดําเนินการดานสุขภาพ          
ที่มีเปาหมายรวมกัน เพื่อการพัฒนาสุขภาพตนเอง นักเรียน และบุคลากรทุกคน ไมใชครูอนามัยหรือครูคนใด
คนหนึ่งเปนผูรับผิดชอบ

 3. 
          นักเรียนแกนนําเปนบุคคลสําคัญที่โรงเรียนตองพัฒนาใหเปนผูนําดานสุขภาพ ดวยการสงเสริม         
ใหนกัเรียนรวมกลุมกัน จัดต้ังชมรมสุขภาพและทํากิจกรรมสุขภาพในโรงเรียนและชุมชน โดยโรงเรียนและชุมชน
เปนผูสนับสนุน

 4. 
         คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน ทําหนาที่ ในการกําหนดทิศทางการพัฒนา 
เปนผูทีม่คีวามสนใจและเขาใจการทํางานดานสุขภาพสําหรับกลุมเด็กและเยาวชน  เขาใจวัตถุประสงคของการพัฒนา
โรงเรียนใหเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยคณะกรรมการมีการประสานงานอยางสม่ําเสมอ เปนท่ีปรึกษา
ใหขอเสนอแนะ และติดตามผลการดําเนินงานเปนระยะ

 5. 
         การพัฒนาใหชุมชนมีสวนรวม เริ่มจากการสรางความเขาใจและทัศนคติที่ดีเรื่องสงเสริมสุขภาพ
รวมท้ังไดรับทราบปญหาท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพในชุมชน เม่ือชุมชนเกิดความตระหนัก ใหความสําคัญ และ
เห็นประโยชนของการสงเสริมสุขภาพ ชุมชนจะเขามามีสวนรวมในการพัฒนาสุขภาพมากขึ้น ซึ่งเปนส่ิงสําคัญ
ที่ทําใหชุมชนเขมแข็ง

 6. 
  การระดมทรัพยากรในชุมชน ทุกคนในชุมชนสรรหาและคนหาแหลงทุน หรือทรัพยากรที่มีคุณคา
ในชุมชน ไดแก ปราชญชาวบาน วัฒนธรรม วิถีชีวิต ทรัพยากรธรรมชาติ และทุนทางสังคมอ่ืนๆ เพ่ือนํามา
ปรับใชใหเกิดประโยชนตอการดําเนินงานดานสุขภาพ

บทที่
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 7. 
  เครือขายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเปนรูปแบบหนึ่ง ที่ทําใหเกิดการพัฒนาดวยการขยายผล
การดําเนินงาน โดยการสนับสนุน ชวยเหลือเกื้อกูลกัน การแลกเปลี่ยนประสบการณเรียนรู การสรางและ
บริหารจัดการเครือขายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ซึ่งจะทําใหเครือขายมีความเขมแข็ง

    1. ทีมงานที่ทรงคุณภาพ มีความตระหนัก มีความรู ความเขาใจ ทุมเทและเสียสละ ทั้งทีมงานครู 
และนักเรียน
    ผูบริหารมีวิสัยทัศน นโยบายและรูปแบบการบริหารจัดการ โดยใชโรงเรียนเปนฐานในการ
   ขับเคลื่อนพัฒนา มีการกําหนดผูรับผิดชอบอยางชัดเจน
    คณะครูและนักเรียนมุงมั่นต้ังใจ รวมแรงรวมใจในการทํางานเปนทีม และรวมเปนเจาของ
   โครงการ
 2. ภาคีเครือขายท่ีเขมแข็ง ไดแก คณะกรรมการสถานศึกษา ผูปกครอง ผูนําชุมชน ศิษยเกา 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) ฯลฯ มีการประสานความรวมมืออยางเขมแข็ง รวมคิด รวมทํา 
รวมตัดสินใจ รวมแกปญหาและรวมพัฒนา
    3. การระดมทรัพยากร ไดแก การระดมทุนเพ่ือการพัฒนาสภาพแวดลอม อาคารสถานท่ี และวัสดุ 
อุปกรณที่จําเปนอยางเพียงพอ ปลอดภัยและมีมาตรฐาน
    4.  การบริหารจัดการแบบมีสวนรวม ไดแก การมสีวนรวมของทุกภาคสวนในการดําเนินงาน ทกุข้ันตอน  
ตั้งแตการวางแผน การดําเนินงาน การประเมินผล
    5.  พัฒนาสิ่งใหมใหเกิดข้ึน โดยการคนควาและพัฒนาอยางสรางสรรค เพ่ือใหเกิดความตอเนื่อง
และยั่งยืน
    6.  คนหาเครือขายใหมๆ เสมอ ขยายเครือขายการสงเสริมสุขภาพใหมากข้ึนท้ังในระดับอําเภอ 
จังหวัดและประเทศ
    7.  การแลกเปลี่ยนเรียนรูและเผยแพรผลงานระหวางเครือขายและหนวยงานที่เกี่ยวของ

3 

 1.   :  ผูบริหารตองมีนโยบายที่ชัดเจน มีกลยุทธสรางแรงจูงใจในการทํางาน
    : บุคลากรในโรงเรียนรวมดําเนินการ ศึกษาขอมูลสภาพปญหา
                                        :   บุคลากรสาธารณสุขใหการสนับสนุนองคความรูวิชาการดานสุขภาพ
     และสิ่งแวดลอม

 2.  : คณะกรรมการบริหารโรงเรียนตระหนักถึงความสําคัญและมีสวนรวม
     ในการพัฒนาการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 
        : หนวยงานท่ีเก่ียวของ มีการนิเทศ กํากับ ติดตามเพ่ือการพัฒนาอยาง
     ตอเนื่อง

 3.    :  ผูปกครอง นกัเรยีนและชมุชน ควรมสีวนรวมในการดาํเนนิ กจิกรรม/ โครงการ
     หรือเขารวมกิจกรรม
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 การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเปนกระบวนการดําเนินงานเพ่ือใหเกิดกิจกรรมสงเสริม

สุขภาพและปองกันโรคตามองคประกอบของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 10 ประการ แบงเปน 2 ดาน คือ
 1)  ดานกระบวนการ ไดแก 
  องคประกอบที่ 1  นโยบายของโรงเรียน

  องคประกอบที่ 2  การบริหารจัดการในโรงเรียน

 2) ดานการสงเสริมสุขภาพและสิ่งแวดลอม ไดแก
  องคประกอบที่ 3   โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน

  องคประกอบที่ 4   การจดัสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ

  องคประกอบที่ 5 บริการอนามัยโรงเรียน

  องคประกอบที่ 6 สุขศึกษาในโรงเรียน

  องคประกอบที่ 7 โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

  องคประกอบที่ 8 การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ

  องคประกอบที่ 9 การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม

  องคประกอบที่ 10 การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน 

  ระดับทองแดง
   ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก 4 องคประกอบ โดยตองผานตัวชี้วัดทุกตัว

   ผานเกณฑการประเมินขั้นดีใน 6 องคประกอบที่เหลือ

  ระดับเงิน
   ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก 6 องคประกอบ โดยตองผานตัวชี้วัดทุกตัว

   ผานเกณฑการประเมินขั้นดีใน 4 องคประกอบที่เหลือ

  ระดับทอง
   ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก 8 องคประกอบ โดยตองผานตัวชี้วัดทุกตัว

   ผานเกณฑการประเมินขั้นดีใน 2 องคประกอบที่เหลือ

 รายละเอียดการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในบทที่ 6 ประกอบดวย 2 สวน คือ
  1. เกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

  2. แนวทางการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

บทที่
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1.  
    องคประกอบที่ 1  น��บา�ของ�รงเร��น

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

การกําหนดนโยบายสงเสริมสุขภาพ
ของโรงเรียน
1. มีการแตงตั้งคณะกรรมการสงเสริม

 สุขภาพของโรงเรียนหรือคณะทํางาน   
 ที่ทําหนาที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

 ของโรงเรียน อยางเปนลายลักษณอักษร 
 ซึ่งประกอบดวยครู นักเรียน ผูปกครอง 
 เจาหนาที่สาธารณสุข และผูแทนองคกร

 ในชุมชน

2.  โรงเรียนมีนโยบายสงเสริมสุขภาพที่

 ครอบคลุมประเด็น ดังตอไปนี้

  1) การสงเสริมสิ่งแวดลอมทาง

      กายภาพและทางสังคมที่เอื้อตอ  
      การพฒันาสุขภาพนักเรียน

 2)  การสงเสริม เฝาระวัง และ
      แกไขปญหาสุขภาพ

  3)  การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ

  ตามสุขบัญญัติแหงชาติ

  4)  การคุมครองผูบริโภคในโรงเรียน

  5)  การสงเสริมสุขภาพจิตและเฝาระวัง

  พฤติกรรมเสี่ยง

  6)  การพัฒนาระบบการเรียนรูดาน

      สุขภาพโดยมีผูเรียนเปนสําคัญ

  7)  การสงเสริมสุขภาพบุคลากร

      ในโรงเรียน

  8)  สงเสริมการมีสวนรวมของชุมชน
      ในการพัฒนาสุขภาพนักเรียน 
      บุคลากรในโรงเรียนและชุมชน

คณะกรรมการ

หรือคณะทํางาน  
มสีัดสวนอยาง

นอย 3 ใน 5 
มาจากประชาชน

และองคกร

ในชุมชน

   8 ประเด็น

 3 ใน 5 ขึ้นไป                   (5)
 นอยกวา 3 ใน 5                (3)
 ไมมี                               (0)

 ครอบคลุม 8 ประเด็น         (10)
 ครอบคลุม 7 ประเด็น          (7)
 ครอบคลุม 5-6 ประเด็น       (5)
 ครอบคลุม 3-4 ประเด็น       (3)
 ครอบคลุม 1-2 ประเด็น       (1)
 ไมมีการกําหนดนโยบาย       (0)

 

 .................... -  คําสั่งแตงตั้ง
  - ประกาศ

   ของโรงเรียน

  - สอบถามหรือ

   สัมภาษณผูบริหาร

   โรงเรียน

 .................... - เอกสารนโยบาย

   ดานสงเสริมสุขภาพ

   ของโรงเรียน

  - สอบถามหรือ

   สัมภาษณผูบริหาร

   โรงเรียน
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8 ประเด็น

ทุกคน

รอยละ 60
ขึ้นไป

รอยละ 80
ขึ้นไป

 มีครบตามนโยบาย8ประเด็น (10)
  มี 7 ประเด็น                    (7)
  มี 5-6 ประเด็น                  (5)
  มี 3-4 ประเด็น                  (3)
  มี 1-2 ประเด็น                  (1)
  ไมมี                               (0)

  ทุกคน                         (10)
  รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)
  นอยกวารอยละ 80             (3)
  ไมมีการรับรู                     (0)

 รอยละ 60 ขึ้นไป             (10)
  รอยละ 51-59                  (5)
  นอยกวารอยละ 50            (3)
  ไมมีการรับรู                     (0)

  รอยละ 80 ขึ้นไป              (10)
  รอยละ 71-79                   (5)
  นอยกวารอยละ 70             (3)
 ไมมีการรับรู                     (0)

 
 .................... -  แผนพัฒนา

   คุณภาพการศึกษา

  -  แผนปฏิบัติการ

   ประจําป

  -  แผนงาน/โครงการ

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณบุคลากร

   ในโรงเรียน

   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... -  สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณ

   ผูปกครอง/  
   คนในชุมชน

  - รายงานการจัด
   ประชุมผูปกครอง

 .................... -  สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป
    (หรือม.1 ขึ้นไป
   สําหรับโรงเรียน
   มัธยม) 
   ตามขนาดโรงเรียน

     รวมคะแนนที่ได 

หมายเหตุ  : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 4, 5, 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 1 (คะแนนเต็ม 55 คะแนน)
  ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (41 คะแนนขึ้นไป)
  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (36 - 40 คะแนน)
  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (30 - 35 คะแนน)
 ควรพัฒนาตอไป (0 - 29 คะแนน)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

การถายทอดนโยบายสูการปฏิบัติ
3. มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรม รองรับ
 นโยบายสงเสริมสุขภาพ

4.  บุคลากรในโรงเรียนทราบนโยบาย

 ที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

5.  ผูปกครองและชุมชนทราบนโยบายหรือ 
 กิจกรรมที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ

6.  นักเรียนทราบนโยบายหรือกิจกรรม

 ที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

การจัดทําโครงการสงเสริมสุขภาพ
1.  มีการจัดทําโครงการสงเสริมสุขภาพ

 อยางเปนระบบครบทุกขั้นตอนตอไปนี้

   *  มีการรวบรวม วิเคราะหปญหาและ

  ความตองการโดยใชกระบวนการกลุม

   *  มีความสอดคลองกับสภาพปญหา

  ของโรงเรียน

  *  มีการระบุกิจกรรมและกําหนดเวลา

   *  มีการระบุถึงการมีสวนรวมของ

  ผูเกี่ยวของ

  *  มีการระบุการใชทรัพยากรและ/หรือ

  ภูมิปญญาทองถิ่นใหเกิดประโยชน

  *  มีการระบุกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ

  ที่สอดคลองกับกิจกรรมการเรียน

  การสอน

การจัดองคกร
2. มีคณะทํางานรับผิดชอบในแตละ

 โครงการสงเสริมสุขภาพประกอบดวย  
 ครู นักเรียนและผูปกครอง/เจาหนาที่

 สาธารณสุข/องคกรในชุมชน

3.  มีผูนํานักเรียนสงเสริมสุขภาพหรือ

 ผูนําเยาวชนสาธารณสุขในโรงเรียน

 หรือแกนนํานักเรียนดานสุขภาพ 
  โดยมีการจัดตั้งชมรม/ชุมนุม/กลุม 
 ปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่

 การนิเทศ/ติดตาม
4. โครงการสงเสริมสุขภาพ มีการนิเทศ/
 ติดตามโดยระบบของโรงเรียนอยาง

 ตอเนื่อง มีสรุปผลการนิเทศและมีการ

 นําผลการนิเทศไปใชพัฒนางาน

1 โครงการ
ขึ้นไป

1 โครงการ
ขึ้นไป

สัดสวน 2 ใน 3 
ของแกนนํา

นักเรียนที่ผาน

การอบรม

สัดสวน 2 ใน 3 
ขึ้นไปของ

โครงการดาน

สุขภาพทั้งหมด

 1 โครงการขึ้นไป              (15)
 ไมมี             (0)

 1 โครงการขึ้นไป                (5)
 ไมมี                            (0)

 2 ใน 3 ขึ้นไป                  (5)
 นอยกวา 2 ใน 3                (3)
 ไมมี                               (0)

 2 ใน 3 ขึ้นไป                 (10)
 นอยกวา 2 ใน 3               (5)
 ไมมี                              (0)

 
 .................... -  โครงการหรือ

   เอกสารอื่นๆ

 .................... - โครงการหรือ

   เอกสารอื่นๆ

 .................... -  อร.14
  -  คําสั่งแตงตั้งผูนํา/
   แกนนํา

  -  สอบถามผูนํา/
   แกนนํานักเรียน

   ตามขนาดโรงเรียน

  .................... - บันทึกผลการนิเทศ/
   ติดตามของโรงเรียน

   และแนวทางแกไข

   ปญหา

องคประกอบที่ 2  การบร�หาร�ัดการ�น�รงเร��น
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สัดสวน 2 ใน 3
ขึ้นไปของ

โครงการ

ดานสุขภาพ

ทั้งหมด

สัดสวน 2 ใน 3 
ขึน้ไปของชมรม/
กลุมดานสขุภาพ

ทั้งหมด 

 2 ใน 3 ขึ้นไป                (10)
 นอยกวา 2 ใน 3             (5)
 ไมมี                            (0)

 2 ใน 3 ขึ้นไป                (5)
 นอยกวา 2 ใน 3             (3)
  ไมมี                            (0)

     รวมคะแนนที่ได 
สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 2 (คะแนนเต็ม 50 คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (38 คะแนนขึ้นไป)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (33 - 37  คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (28 - 32 คะแนน)
 ควรพัฒนาตอไป (0 - 27 คะแนน)

การประเมินผล
5.  มีการประเมินโครงการสงเสริมสุขภาพ

6.  มีการประเมินผลการปฏิบัติงานของ

 ผูนํา/แกนนํานักเรียนดานสุขภาพ 

 
 .................... -  บันทึกผลการ

   ประเมิน

 .................... - บันทึกการ

   ปฏิบัติงานของผูนํา

  -  บันทึกผลการ

   ประเมิน

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

1.  โครงการที่เกี่ยวของกับสุขภาพเกิด

 จากการมีสวนรวมระหวางโรงเรียน

 และชุมชน

2. ชุมชนมีสวนรวมในโครงการ

 อยางเปนระบบ 5 ขั้นตอนตอไปนี้

   อยางนอย 1 โครงการ

    1) รวมวิเคราะหสภาพและสาเหตุ

        ของปญหา

    2) รวมวางแผน

    3) รวมดําเนินการ

    4) รวมตรวจสอบทบทวน 

    5) รวมแกไขพัฒนาปรับปรุง

3. โรงเรียนจัดกิจกรรมภายนอกโรงเรียน

 เพื่อใหนักเรียนมีสวนรวมพัฒนาสุขภาพ

 ของคนในชุมชน

4. โรงเรียนรวมกับชุมชนพัฒนาพื้นที่เพื่อ

 ดําเนนิกิจกรรมสรางสรรคสําหรับเด็ก

 และเยาวชน

5.  นักเรียนมีความพึงพอใจตอโครงการ

 รวมระหวางโรงเรียนและชุมชน

สัดสวน 4 ใน 

5 ขึ้นไปของ

โครงการ

ดานสุขภาพ

ทั้งหมด

5 ขั้นตอน

มีการจัด

กิจกรรม

ในชุมชน

มีพื้นที่และ

กิจกรรมสําหรับ

เด็กและเยาวชน

รอยละ 80

ขึ้นไป

  4 ใน 5 ขึ้นไป                (15)

  3 ใน 5                        (10)

 นอยกวา 3 ใน 5              (5)

 ไมมี                             (0)

 5 ขั้นตอน                    (15)

 4 ขั้นตอน                    (12)

 3 ขั้นตอน                      (9)

 1 -2 ขั้นตอน                  (6)

 ไมมี                             (0)

  ปละ 2 ครั้ง                    (10)

  ปละ 1 ครั้ง                    (5)

  ไมมี                             (0)            

  โรงเรียนจัดกิจกรรม         (10)

 สรางสรรครวมกับชุมชน

 โดยเด็กและเยาวชน

 มีสวนรวม ปละ 2 ครั้ง

  โรงเรียนจัดกิจกรรม          (5)  

 ปละ 1 ครั้ง

  ไมมี                             (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป              (5)

 นอยกวารอยละ 80            (3)

  ไมมี                              (0)

 .................... -  แผนงาน/โครงการ

  -  รายงานสรุปผล

   การดําเนินงาน

 .................... -  แผนงาน/โครงการ

  -  รายงานสรุปผล

   การดําเนินงาน

  -  บันทึกการประชุม

  -  ภาพกิจกรรม

 .................... -  รายงานการจัด

   กิจกรรม

  -  ภาพกิจกรรม

 .................... -  รายงานการจัด

   กิจกรรม

  -  ภาพกิจกรรม

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป

   (หรือ ม.1 ขึ้นไป
   สําหรับโรงเรียน
   มัธยม) ตามขนาด
   โรงเรียน

องคประกอบที่ 3  �ครงการร�มระห�าง�รงเร��นและ��ม�น
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รอยละ 60

ขึ้นไป

  รอยละ 60 ขึ้นไป            (5)

  นอยกวารอยละ 60          (3) 

  ไมมี                            (0)

 .................... - สอบถามหรือ

   สัมภาษณผูปกครอง

   หรือประชาชน

   ตามขนาดโรงเรียน

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ  :  การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 5 และ 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 3 (คะแนนเต็ม  60  คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (45 คะแนนขึ้นไป)

  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (39 - 44 คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (33 - 38 คะแนน)

  ควรพัฒนาตอไป (0 - 32 คะแนน)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

6.  ประชาชนมีความพึงพอใจตอโครงการ

 รวมระหวางโรงเรียนและชุมชน 
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1.  มาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม

 ในโรงเรียน

2. การเกิดอุบัติเหตุจากสิ่งแวดลอม      

 ในโรงเรียน จนไมสามารถเรียนได 

 (ตั้งแตปการศึกษาที่ผานมาจน     

 ถึงปจจุบัน)

3. โรงเรียนมีมาตรการและการดําเนินงาน

  ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล

 และบุหรี่ในโรงเรียน

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ผานมาตรฐาน 

(47 ขอ)

ไมมี

มี

ขอละ 1 คะแนน 

  ไมมี                             (10)

  มีไมเกินรอยละ 5               (5)

  มีเกินรอยละ 5                  (0)

  มีครอบคลุมทั้ง               (10)

 เครื่องดื่มแอลกอฮอลและบุหรี่         

 มีเร่ืองใดเรื่องหนึ่ง             (5)

  ไมมี                             (0)

 .................... - ผลการประเมิน

   สุขาภิบาล

   สิ่งแวดลอมของ

   โรงเรียนตามแบบ

   ประเมินในภาคผนวก

    และสังเกตสภาพจริง

   เพิ่มเติมโดย 

   ผูประเมิน

 ................... -  รายงานการเกิด

   อุบัติเหตุของนักเรียน

   ในโรงเรียน 

   ยอนหลัง 1 ป

 ................... - เอกสารแสดงการ

   กําหนดมาตรการ

   และการดําเนินงาน

  -  สุมตรวจสอบ

   สถานที่ตาง ๆ เชน 

   โรงอาหาร 

   สนามกีฬา รานคา  

   ใตอาคารเรียน

   และบริเวณโดยรอบ

  -  สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป 

   (หรือ ม.1 ขึ้นไป
    สําหรับโรงเรียน
   มัธยมศึกษา) 
   ตามขนาดโรงเรียน

องคประกอบที่ 4  การ�ัด�ิ่งแ�ดลอม�น�รงเร��นที่เอ��อ�อ��ข�า�
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รอยละ 70

ขึ้นไป

  รอยละ 70 ขึ้นไป            (5)

  นอยกวารอยละ 70         (3) 

  ไมมี                            (0)

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป

   (หรือ ม.1 ขึ้นไป
   สําหรับโรงเรียน
   มัธยม) 
   ตามขนาดโรงเรียน

                                                          รวมคะแนนที่ได 

หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 3, 4 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 4 (คะแนนเต็ม  72  คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก  (54 คะแนนขึ้นไป) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมครบอยางนอย 30 ขอ ที่มีเครื่องหมาย 

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี          (47 - 53 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมครบอยางนอย 30 ขอ ที่มีเครื่องหมาย  

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (40 - 46 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมครบอยางนอย 30 ขอ ที่มีเครื่องหมาย  

 ควรพัฒนาตอไป (0 - 39 คะแนน)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

4.  นักเรียนมีความพึงพอใจตอบรรยากาศ

 ภายในโรงเรียน 



25Ø
Ù‹ ×Ù‹ ×

การตรวจสุขภาพนักเรียน
1.  นักเรียนชั้น  ป.1, ป.3, ป.5  ไดรับการ

 ตรวจสุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุข

 อยางนอยปละ 1 ครั้ง 

2.  นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพไดรับการ

 ติดตามเพื่อชวยเหลือ/แกไข/สงตอ

การเฝาระวังสุขภาพ
3. นักเรียนชั้น ป.5, ป.6 ประเมิน

 สุขภาพตนเองและบันทึกลงใน

 แบบบันทึกฯ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

4. นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการ

 ทดสอบสายตาปละ 1 ครั้ง

5.  นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการ

 ทดสอบการไดยินอยางงาย ปละ 1 ครั้ง 

6. นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการ

 ตรวจโดยวิธีคลําคอ (เพื่อตรวจหา 

 ความผิดปกติจากภาวะขาดสารไอโอดีน

 และความผิดปกติอื่นๆ บริเวณคอ)   

 โดยบุคลากรสาธารณสุข ปละ 1 ครั้ง

7.  นักเรียนชั้น ป.1- ป.6 ไดรับการตรวจ  

 สขุภาพชองปากโดยทันตบุคลากรหรือ

 ครู ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                           (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป              (3)

  นอยกวา รอยละ 80           (0)

  ทุกคน                          (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป             (3)

  นอยกวารอยละ 80          (0)

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

องคประกอบที่ 5  บร�การอนามั��รงเร��น 

��าหรับ�รงเร��นประ�ม��ก�า

 .................... - อร.14

  - สศ.3/ระเบียนสะสม

  - รายงานการติดตาม

 .................... -  อร.14

  -  แบบบันทึกการตรวจ 

   สุขภาพดวยตนเอง

   หรือเอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... -  อร.14

  -  แบบบันทึกการตรวจ 

   สุขภาพดวยตนเอง

   หรือเอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... -  อร.14

  -  สศ.3/ระเบียนสะสม

  -  เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

 .................... - เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

 .................... -  เชนเดยีวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

8.  นักเรียนไดรับบริการทันตกรรมปองกัน

9.  นักเรียน ไดรับการทดสอบประสิทธิภาพ

 การแปรงฟน โดยครูหรือบุคลากร

 สาธารณสุข ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

10. นักเรียนชั้น ป.1 ไดรับวัคซีนปองกัน

 หัด หัดเยอรมัน คางทูม (MMR) 

11. นักเรียนชั้น ป. 1 ที่ไมเคยไดรับวัคซีน

 ปองกันวัณโรค (BCG) มากอนหรือไมมี

 ประวัติแนชัดและไมมีรอยแผลเปน

 ตองไดรับการฉีดวัคซีน BCG 1 ครั้ง 

12. นักเรียนชั้น ป.1 ที่ไมเคยไดรับวัคซีน

 ปองกันโรคคอตีบ บาดทะยัก 

 ไอกรน (DTP) หรือ DTP-HB 

 และวัคซีนปองกันโรคโปลิโอ (OPV) 

 หรือเคยไดรับนอยกวา 5 ครั้ง 

 ตองไดรับวัคซีน dT และ OPV 

 ตามเงื่อนไข 

 (รายละเอียดในภาคผนวก)

ทุกคน

รอยละ 50 

ขึ้นไป

รอยละ 95

 ขึ้นไป

ทุกคน

ทกุคน

  ทุกคน                            (5)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  รอยละ 50 ขึ้นไป              (5)

  รอยละ 40 - 49                (3)

  นอยกวา รอยละ 40            (0)

 

  รอยละ 95 ขึ้นไป               (5)

  รอยละ 80 - 94                 (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  ทุกคน                            (5)

  ไมครบทุกคน (0)

  ทุกคน                            (5)

  ไมครบทุกคน (0)

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

  - สุมตรวจนักเรียน

   ชั้น ป.1 และ ป.6 

   เพื่อดูสภาวะโรคฟนผุ 

   และบริการเคลือบ

   หลุมรองฟน

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

  -  สุมตรวจนักเรียน

   ชั้น ป.6 จํานวนตาม 

   ขนาดโรงเรียน เพื่อดู

   สภาวะเหงือกอักเสบ

 .................... -  อร.14

  -  สศ.3/ระเบียนสะสม

 .................... -  อร.14

  -  สศ.3/ระเบียนสะสม

 .................... -  อร.14

  -  สศ.3/ระเบียนสะสม
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 
  

ทุกคน

รอยละ 50 

ขึ้นไป

รอยละ 95

 ขึ้นไป

ทุกคน

ทกุคน

  รอยละ 40 - 49                (3)

  นอยกวา รอยละ 40            (0)

 

  รอยละ 95 ขึ้นไป               (5)

  รอยละ 80 - 94                 (3)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

  ทุกคน                            (5)

  ไมครบทุกคน (0)

  ทุกคน                            (5)

13.	นักเรียนชั้น ป.6 ได้รับการฉีดวัคซีน

	 ป้องกันโรคคอตีบ บาดทะยัก (dT)

	 กระตุ้น (รายละเอียดในภาคผนวก)

การจัดบริการรักษาพยาบาลเบื้องต้น

14.	นักเรียนที่มีปัญหาสุขภาพ

	 (เช่น เหา พยาธิ ฯลฯ) ได้รับการรักษา

15.	นักเรียนที่เจ็บป่วยเกินขอบเขต

	 การบริการของห้องพยาบาล

	 (เช่น ภาวะโลหิตจาง คอพอก

	 ฟันผุ โรคในช่องปาก ฯลฯ)

	 ได้รับการส่งต่อเพื่อรักษา

16.	นักเรียนที่มีปัญหาสุขภาพ เช่น

	 ภาวะอ้วน ผอม เตี้ย ฯลฯ

	 เข้าร่วมกิจกรรมแก้ไขปัญหา

	 ที่โรงเรียนจัดขึ้น

ร้อยละ 95 

ขึ้นไป

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

...................

...................

...................

...................

ร้อยละ 95 ขึ้นไป 	 (5)

ร้อยละ 80 - 94	 (3)

น้อยกว่า ร้อยละ 80	 (0)

ทุกคน	 (5)

ไม่ครบทุกคน	 (0)

ไม่มีนักเรียนที่มีปัญหา	 (5)

สุขภาพที่ต้องรักษา

ทุกคน	 (5)

ไม่ครบทุกคน	 (0)

ไม่มีนักเรียนที่เจ็บป่วย	 (5)

เกินขอบเขตการบริการของ

ห้องพยาบาล

ทุกคน	 (5)

ไม่ครบทุกคน	 (0)

ไม่มีนักเรียนที่มีปัญหา	 (5)

สุขภาพดังกล่าว

-	 อร.14

-	 สศ.3/ระเบียนสะสม

-	 รายงานการติดตาม

-	 สุ่มสอบถามหรือ

	 สัมภาษณ์นักเรียน

	 ที่มีปัญหาสุขภาพ

-	 สมุดบันทึกผู้รับ

	 บริการของห้อง

	 พยาบาล

-	 สมุดบันทึกผู้รับ

	 บริการของห้อง

	 พยาบาล

-	 สุ่มสอบถามหรือ

	 สัมภาษณ์นักเรียน

	 ที่มีปัญหาสุขภาพ

-	 รายงานการจัด

	 กิจกรรม

-	 ภาพกิจกรรม

รวมคะแนนที่ได้

หมายเหตุ : การคิดร้อยละของตัวชี้วัดที่ 8, 9, 14, 16 คิดจากจำ�นวนตัวอย่างที่สุ่มทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองค์ประกอบที่ 5 โรงเรียนประถมศึกษา (คะแนนเต็ม 80 คะแนน)

	 ผ่านเกณฑ์ประเมินขั้นดีมาก	 (60 คะแนนขึ้นไป)

	 ผ่านเกณฑ์ประเมินขั้นดี	 (52 - 59 คะแนน)

	 ผ่านเกณฑ์ประเมินขั้นพื้นฐาน	 (44 - 51 คะแนน)

	 ควรพัฒนาต่อไป	 (0 - 43 คะแนน)
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องคประกอบที่ 5   บร�การอนามั��รงเร��น

��าหรับ�รงเร��นมั��ม��ก�า

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

การตรวจสุขภาพนักเรียน
1.  นักเรียนชั้น ม.1,ม.4 ไดรับการตรวจ

 สุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขปละ   

 1 ครั้ง

การเฝาระวังสุขภาพ
2. นักเรียนชั้น ม.1 ขึ้นไป ประเมินสุขภาพ

 ตนเอง และบันทึกลงใน แบบบันทึกฯ  

 ภาคเรียนละ 1 ครั้ง 

3. นักเรียนชั้น ม.1, ม.4 ไดรับการทดสอบ

 สายตาปละ 1 ครั้ง

การจัดบริการรักษาพยาบาลเบื้องตน
4.  นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ 

 (เชน มีไข เปนหวัด ปวดทอง ฯลฯ)   

 ไดรับการรักษา

5. นักเรียนที่เจ็บปวยเกินขอบเขต

 การบริการ ของหองพยาบาล 

 (เชน หอบหืด โลหิตจาง ฯลฯ)

  ไดรับการแนะนําชวยเหลือ/

 สงตอเพื่อการรักษา

 

 .................... - อร.14 

  - สศ.3/ระเบียนสะสม

  -  เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - อร.14 

  - แบบบันทึกการ

   ตรวจสุขภาพ

   ดวยตนเองหรือ

   เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - อร.14 

  - สศ.3/ระเบียนสะสม

  -  เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ที่มีปญหาสุขภาพ

  -  สมุดบันทึกผูรับบริการ

   ของหองพยาบาล

 .................... -  สมุดบันทึกผูรับบริการ

   ของหองพยาบาล

 ทุกคน                        (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป           (5)

 นอยกวา รอยละ 80         (0)

 ทุกคน                        (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป           (5)

 นอยกวา รอยละ 80         (0)

 ทุกคน                           (10)

 รอยละ 80  ขึ้นไป              (5)

 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (0)

 ไมมีนักเรียนที่มีปญหา         (5)

 สุขภาพที่ตองรักษา                 

 ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (0)

 ไมมีนักเรียนที่เจ็บปวย         (5)

 เกินขอบเขตการบริการของ

 หองพยาบาล 

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 4 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด 

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 5 โรงเรียนมัธยมศึกษา (คะแนนเต็ม 40 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (30 คะแนนขึ้นไป) 
 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (26 - 29 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (22 - 25 คะแนน) 
 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 21 คะแนน)
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องคประกอบที่ 5   บร�การอนามั��รงเร��น

��าหรับ�รงเร��นมั��ม��ก�า

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

การตรวจสุขภาพนักเรียน
1.  นักเรียนชั้น ม.1,ม.4 ไดรับการตรวจ

 สุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขปละ   

 1 ครั้ง

การเฝาระวังสุขภาพ
2. นักเรียนชั้น ม.1 ขึ้นไป ประเมินสุขภาพ

 ตนเอง และบันทึกลงใน แบบบันทึกฯ  

 ภาคเรียนละ 1 ครั้ง 

3. นักเรียนชั้น ม.1, ม.4 ไดรับการทดสอบ

 สายตาปละ 1 ครั้ง

การจัดบริการรักษาพยาบาลเบื้องตน
4.  นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ 

 (เชน มีไข เปนหวัด ปวดทอง ฯลฯ)   

 ไดรับการรักษา

5. นักเรียนที่เจ็บปวยเกินขอบเขต

 การบริการ ของหองพยาบาล 

 (เชน หอบหืด โลหิตจาง ฯลฯ)

  ไดรับการแนะนําชวยเหลือ/

 สงตอเพื่อการรักษา

 

 .................... - อร.14 

  - สศ.3/ระเบียนสะสม

  -  เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - อร.14 

  - แบบบันทึกการ

   ตรวจสุขภาพ

   ดวยตนเองหรือ

   เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - อร.14 

  - สศ.3/ระเบียนสะสม

  -  เอกสารอื่นที่มี

   ลักษณะคลายกัน

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ที่มีปญหาสุขภาพ

  -  สมุดบันทึกผูรับบริการ

   ของหองพยาบาล

 .................... -  สมุดบันทึกผูรับบริการ

   ของหองพยาบาล

 ทุกคน                        (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป           (5)

 นอยกวา รอยละ 80         (0)

 ทุกคน                        (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป           (5)

 นอยกวา รอยละ 80         (0)

 ทุกคน                           (10)

 รอยละ 80  ขึ้นไป              (5)

 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (0)

 ไมมีนักเรียนที่มีปญหา         (5)

 สุขภาพที่ตองรักษา                 

 ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (0)

 ไมมีนักเรียนที่เจ็บปวย         (5)

 เกินขอบเขตการบริการของ

 หองพยาบาล 

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 4 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด 

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 5 โรงเรียนมัธยมศึกษา (คะแนนเต็ม 40 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (30 คะแนนขึ้นไป) 
 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (26 - 29 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (22 - 25 คะแนน) 
 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 21 คะแนน)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

องคประกอบที่ 6 ��ข��ก�า�น�รงเร��น

��าหรับ�รงเร��นประ�ม��ก�า

รอยละ 80

 ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80

 ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

  รอยละ 80 

ขึ้นไป

 รอยละ 80 ขึ้นไป     (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 .................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป 

   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

.................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

.................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

  - แผนการสอน/

   ผลการดําเนินงาน

1. นักเรียนเคยไดรับการฝกทักษะ          

 ในเรื่องตอไปนี้

 1.1 การรักษาความสะอาดของ

  รางกาย

 1.2  การลางมือ

 1.3  การเลือกอาหารที่มีประโยชน

  ตอรางกาย

  1.4  การไมรับประทานอาหารที่มี

    สารอันตราย

  1.5  การหลีกเลี่ยงเครื่องดื่ม          

  แอลกอฮอล สารเสพติด 

  รวมทั้งบุหรี่

  1.6  การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย

   1.7 การหลีกเลี่ยงการพนัน

  การเที่ยวกลางคืน

  1.8  กิจกรรมการเรียนรูในเรื่อง

  เพศศึกษาและทักษะชีวิตใน

  นักเรียน
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ  :  การคิดรอยละของตัวชี้วัดขอ 1, 3, 4  คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 6 โรงเรียนประถมศึกษา (คะแนนเต็ม 54 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (40  คะแนนขึ้นไป) 

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (35 - 39  คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (30 - 34  คะแนน) 

 ควรพัฒนาตอไป (0 - 29  คะแนน)

2. มีกิจกรรมเผยแพรความรูดานสุขภาพ

 ในโรงเรียน (เชน เสียงตามสาย

 การรณรงค ปายนิเทศ นิทรรศการ

  แจกเอกสาร ฯลฯ) 

3.  นักเรียนชั้น ป.1 - ป.6 แปรงฟน

 หลังอาหารกลางวันทุกวันดวยยาสีฟน

 ผสมฟลูออไรด

4. นักเรียนทุกชั้นไมมีเหา

3 กิจกรรม

ขึ้นไป

ทุกคน

ทุกคน

 3 กิจกรรม ขึ้นไป              (10)

 นอยกวา 3 กิจกรรม           (5)

 ไมมี                               (0)

 ทุกคน                           (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

 นอยกวารอยละ 80             (0)

 ทุกคน                          (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

 นอยกวารอยละ 80            (0)

................... - สอบถามครูอนามัย

  -  บันทึกการจัด

   กิจกรรม

 ................... - สุมตรวจสอบ

   นักเรียนชั้น ป.1-ป.6

   พรอมดูสถานที่และ

   อุปกรณ

  -  สังเกตกิจกรรม

   การแปรงฟน

 ................... - สุมตรวจผม

   นักเรียนหญิง

   ตามขนาดโรงเรียน
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

รอยละ 80

 ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80 

ขึ้นไป

รอยละ 80

 ขึ้นไป

3 กิจกรรม

ขึ้นไป

 รอยละ 80 ขึ้นไป     (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 รอยละ 60 - 79                 (2)

 นอยกวา รอยละ 60            (0)

  3 กิจกรรม ขึ้นไป             (10)

 นอยกวา 3 กิจกรรม          (5)

 ไมมี                            (0) 

 

.................... - สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ทุกระดับชั้น

   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

 .................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 1.1

  - แผนการสอน/

   ผลการดําเนินงาน

  -  สอบถามครูอนามัย

  -  บันทึกการจัดกิจกรรม

1. นักเรียนเคยไดรับการฝกทักษะในเรื่อง

 ตอไปนี้

    1.1  การเลือกซื้ออาหารที่มีประโยชน

         ตอรางกาย

 1.2  การไมรับประทานอาหารที่มีสาร

  อันตราย

  1.3 การหลีกเลี่ยงเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

  สารเสพติด รวมทั้งบุหรี่

  1.4  การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย

  1.5  การหลีกเลี่ยงการพนัน

        การเที่ยวกลางคืน

  1.6  กิจกรรมการเรียนรูในเรื่อง

  เพศศึกษาและทักษะชีวิต

  ในนักเรียน 

2. มีกิจกรรมเผยแพรความรู ดานสุขภาพ

 ในโรงเรียน (เชน เสียงตามสาย

  การรณรงค ปายนิเทศ นิทรรศการ    

 แจกเอกสาร ฯลฯ)  

องคประกอบที่ 6  ��ข��ก�า�น�รงเร��น

��าหรับ�รงเร��นมั��ม��ก�า

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ  :  การคิดรอยละของตัวชี้วัดขอ 1 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 6 โรงเรียนมัธยมศึกษา (คะแนนเต็ม 28 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (21 คะแนนขึ้นไป)  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (18 - 20  คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (15 - 17  คะแนน) 

 ควรพัฒนาตอไป (0 - 14  คะแนน)
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 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�ช���ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

รอยละ 70
 ขึ้นไป

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกวัน

  รอยละ 70 ขึ้นไป            (10)
 รอยละ 60 - 69              (7)
 รอยละ 50 - 59              (5)
  นอยกวารอยละ 50           (0)

  ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป                (3)
  นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป                (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกวัน                            (5)
 ไมครบทุกวัน                    (0) 

1. นักเรียนชั้นอนุบาล - ป.6 มีสวนสูง
 ระดับดีและรูปรางสมสวน

2.  นักเรียนที่มีปญหา ภาวะเริ่มอวน 
 อวน ผอม และเตี้ย ไดรับการแกไข

3.  นักเรียนไดรับประทานอาหาร

  ครบ 5 กลุมอาหารตามสัดสวน

 ธงโภชนาการ ทุกวัน 

4.  นักเรียนชั้น ป.1 ขึ้นไปไดรับยาเม็ด

 เสริมธาตุเหล็ก 1 เม็ด (60 มิลลิกรัม)/ 
 ยานํ้า 1 ชอนชา (12.5 มิลลิกรัม)
  ตอสัปดาห

5.  นักเรียนมีความรูเร่ืองธงโภชนาการ

 และสามารถเลือกรับประทานอาหาร

 ที่มีคุณคาถูกหลักโภชนาการ

6.  นักเรียน ป.1 - ป.6 ไดดื่มนมรสจืด
 ทุกวัน

7. การเก็บรักษานมไวท่ีอุณหภูมิท่ีเหมาะสม

 ตามชนิดของนม เชน นมพาสเจอรไรซ 
 (นมถุง) เก็บที่อุณหภูมิ  ไมเกิน 
 8 องศาเซลเซียส

องคประกอบที่ 7  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

��าหรับโรงเร�ยนประ�ม��ก�า

 .................... -  อร.14
  - รายงานการเฝาระวัง
   ภาวะการเจริญเติบโต

   ของนักเรียน

 .................... - โครงการหรือ

   กิจกรรมแกไขปญหา

   นักเรียนอวน ผอม 
   เตี้ย

 .................... -  สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป
   ตามขนาดโรงเรียน

  -  รายการอาหาร

   กลางวันของโรงเรียน

 .................... - โครงการ/กิจกรรม
   ของโรงเรียน

  -  สุมสอบถามนักเรียน

   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... - สุมสอบถามหรือ 
   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป 
   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... - สุมสอบถามหรือ  
   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป 
   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... -  สํารวจสภาพจริง

  -  สุมทดสอบอุณหภูมิ

 .................... 
 .................... 
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องคประกอบที่ 7 โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

��าหรับโรงเร�ยนประ�ม��ก�า

ทุกจุดบริการ

ไมมี

ผานมาตรฐาน

(30 ขอ)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�ช���ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

8. การจัดวางเครื่องปรุงทุกชนิด 
 ที่จุดบริการ และรานคาที่จัดจําหนาย

 อาหารในโรงอาหารหรือภายใน

 บริเวณโรงเรียน

9. การจัด จําหนาย หรือบริการอาหาร/ 
 อาหารวาง/ขนม ที่มีผลเสียตอสุขภาพ 
 ไมมีคุณคาทางโภชนาการ และ มีรส
 หวานจัด เค็มจัด และมันจัด
 (เชนขนมถุง ท็อฟฟ ขนมกรุบกรอบ

  อาหารทอดนํ้ามันซํ้า นํ้าอัดลม เปนตน)

10. มาตรฐานสขุาภิบาลอาหารในโรงเรียน 

 ไมมี                               (5)
  มี                                  (0)                                                  

  ไมมี                               (5)
 มี                              (0)

ขอละ 1 คะแนน

                                                          รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 3, 4, 5, 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 7  โรงเรียนประถมศึกษา (คะแนนเต็ม 80 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก     (60 คะแนนขึ้นไป) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย                                                       
  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (52 - 59 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย  
 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน   (44 - 51 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย  
  ควรพัฒนาตอไป                   (0 - 43 คะแนน)

.................	 -	สํารวจสภาพจริง   

 

.................	 -	ผลการประเมิน

		  สุขาภิบาลอาหาร 

		  ตามแบบประเมิน

   		  ในภาคผนวก  

	 -	สังเกตสภาพจริง   

		  โดยผูประเมิน

.................	 -	สํารวจสภาพจริง



34

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�ช���ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

รอยละ 70
 ขึ้นไป

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

ทุกจุดบริการ

ไมมี

  รอยละ 70 ขึ้นไป            (10)
 รอยละ 60 - 69              (7)
 รอยละ 50 - 59              (5)
  นอยกวารอยละ 50           (0)

  ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ทุกคน                            (5)
 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)
 นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ไมมี                             (5)
 มี                                (0)           

         

 ไมมี                             (5)
 มี                                (0)                                                  

 .................... -  อร.14
  - รายงานการเฝาระวัง
   ภาวะการเจริญเติบโต

   ของนักเรียน

 .................... - โครงการหรือ

   กิจกรรมแกไขปญหา

   นักเรียนอวน ผอม  
   เตี้ย

 .................... -  สุมสอบถามหรือ

   สัมภาษณนักเรียน

   ชั้น ป.4 ขึ้นไป
   ตามขนาดโรงเรียน

 .................... - เชนเดียวกับ
   ตัวชี้วัดที่ 3
  
  

 .................... - สํารวจสภาพจริง 
  

 .................... -  สํารวจสภาพจริง

องคประกอบที่ 7  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

��าหรับโรงเร�ยนมั�ยม��ก�า

1. นักเรียนมีสวนสูงระดับดี และรูปราง 
 สมสวน

2. นักเรียนที่มีปญหาภาวะเริ่มอวน 
 อวน ผอมและเตี้ย ไดรับการแกไข

3.  นักเรียนไดรับประทานอาหารครบ 
 5 กลุมอาหารตามสัดสวนของ

 ธงโภชนาการ ทุกวัน

4.  นักเรียนมีความรูเร่ืองธงโภชนาการ

 และสามารถเลือกรับประทาน

 อาหารที่มีคุณคา ถูกหลักโภชนาการ

 และความปลอดภัย

5.  การจัดวางเครื่องปรุงทุกชนิด 
 ที่จุดบริการ และรานคาที่จัดจําหนาย

 อาหารในโรงอาหารหรือภายในโรงเรียน

6. การจัด จําหนาย หรือบริการอาหาร/
 อาหารวาง/ขนม ที่มีผลเสียตอสุขภาพ

  ไมมีคุณคาทางโภชนาการ และ 
 มีรสหวานจัด เค็มจัด และมันจัด 
 (เชนขนมถุง ท็อฟฟ ขนมกรุบกรอบ

  อาหารนํ้ามันทอดซํ้า นํ้าอัดลม เปนตน) 
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ผานมาตรฐาน

(30 ขอ)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

7. มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน ขอละ 1 คะแนน  ................ -  ผลการประเมิน

   สุขาภิบาลอาหาร

   ตามแบบประเมิน

   ในภาคผนวก

  -  สังเกตสภาพจริง

   โดยผูประเมิน

                                                          รวมคะแนนที่ได 

หมายเหตุ :  การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 3, 4 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 7 โรงเรียนมัธยมศึกษา (คะแนนเต็ม 65 คะแนน)
  ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก     (49 คะแนนขึ้นไป) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย 

  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (42 - 48 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย  

  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน   (36 - 41 คะแนน) และผานมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารครบอยางนอย 15 ขอที่มีเครื่องหมาย  

  ควรพัฒนาตอไป                   (0 - 35 คะแนน)
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 .................... -  สังเกตสภาพจริง

 ................... -  สอบถาม

   ครูพลานามัย

  -  บันทึกการจัด

   กิจกรรม

 ................... - บันทึกของชมรม/

   ชุมนุม/กลุม

 ................... -  รายงานผล

   การทดสอบ

   สมรรถภาพนักเรียน

 ................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

 ................... -  สอบถามครู

   พลานามัย

  -  บันทึกของ

   ครูพลานามัย

  -  สุมสอบถามนักเรียน

   ท่ีไมผานเกณฑทดสอบ

   ตามขนาดโรงเรียน

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ  :  การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด 

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 8  (คะแนนเต็ม 45 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (33 คะแนนขึ้นไป) 
 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (29 - 32  คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (25 - 28  คะแนน) 
 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 24  คะแนน)

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

มีทั้งสถานที่

และอุปกรณ

สัปดาหละ 

3 วันๆ ละ

30 นาที

 

1 ชมรม/

ชุมนุม/กลุม

ขึ้นไป

ทุกคน

รอยละ 60 

ขึ้นไป

ทุกคน

 มีสถานที่และอุปกรณ           (5)

  มีสถานที่แตไมมีอุปกรณ       (3)

  มีอุปกรณแตไมมีสถานที่       (3)

  ไมมีทั้งสถานที่                  (0) 

 และอุปกรณ

  สัปดาหละ 3 วัน             (10)

     วันละ 30 นาที

  สัปดาหละ 3 วัน             (5)

    ไมถึงวันละ 30 นาที

  ไมเปนไปตามเกณฑใดเลย     (0)

  1 ชมรมขึ้นไป                   (5)

  ไมมี                               (0)

  ทุกคน                           (10)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

  นอยกวา รอยละ 80            (0)

 ไมมีการทดสอบ                 (0)

  รอยละ 60 ขึ้นไป              (10)

  รอยละ 50 - 59                (5)

  นอยกวา รอยละ 50            (0)

 ทุกคน                            (5)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (3)

 นอยกวา รอยละ 80            (0)

1. มีสถานที่และอุปกรณออกกําลังกาย

 กีฬาและนันทนาการที่อยูในสภาพ

  พรอมใชงานและปลอดภัย

2. จัดกิจกรรม/มีเวลาวางในการ

 ออกกําลังกาย/กีฬา สําหรับนักเรียน 

3.  มีชมรม/ชุมนุม/กลุมจัดกิจกรรม

 ออกกําลังกาย กีฬา นันทนาการ

 ในโรงเรียน

4.  นักเรียนไดรับการทดสอบสมรรถภาพ

 ทางกายตามเกณฑทดสอบที่ไดรับ

 การยอมรับ อยางนอยปละ 1 ครั้ง

5.  นักเรยีนมีสมรรถภาพทางกาย 

 ผานเกณฑมาตรฐาน

6.  ใหคําปรึกษาแกนักเรียนที่ไมผานเกณฑ

 ทดสอบสมรรถภาพทางกายและ

 ติดตามความกาวหนา

องคประกอบที่ 8  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ
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1.  ครูประจําชั้นคัดกรองและสามารถ

 ระบุนักเรียนที่มีปญหาได

2. นักเรียนที่มีพฤติกรรมเสี่ยงหรือคัดกรอง 

 อยูในกลุมเสี่ยง และกลุมที่มีปญหา 

 ไดรับการเฝาระวังและชวยเหลือ

 เบื้องตน

3.  โรงเรียนมีกิจกรรมชวยเหลือนักเรียน

 เฉพาะรายที่มีปญหายุงยากซับซอน 

 โดยการประสานงานขอคําปรึกษา

 จากเครือขาย บุคลากรสาธารณสุข

 หรือผูเกี่ยวของ

4.  นักเรียนที่มีปญหาเกินขีดความสามารถ

 ของโรงเรียนไดรับการสงตอเพื่อ

 ชวยเหลือ/รักษา/บําบัด

5.  นักเรียนที่มีพฤติกรรมเสี่ยงและมีปญหา

 ที่ไดรับการชวยเหลือหรือสงตอ ไดรับ

 การติดตามและดูแลตอเนื่องจากครู

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ครูประจําชั้น

ทุกคน 

ทุกคน

นักเรียนทุกคน

ที่ไดรับการ

ประเมินวา

มีปญหายุงยาก

ซับซอน

ทุกคน

ทุกคน

 ทุกคน                           (10)

 ไมครบทุกคน                    (5)

 ไมไดทํา                           (0)

 ทุกคน                           (10)

  ไมครบทุกคน                    (5)

 ไมไดทํา                           (0)

 ครบทุกคน                     (10)

  ไมครบทุกคน                    (5)

 ไมไดทํา                           (0)

  ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (3)

 ไมมีการสงตอ                    (0)

 ทุกคน                            (5)

 ไมครบทุกคน                    (3)

 ไมมีการติดตาม                  (0)

 ................... - รายงานระเบียน

   สะสมของนักเรียน

  - บันทึกการคัดกรอง

   และจัดกลุมนักเรียน

   รายบุคคล

  - รายงานการคัดกรอง

   พฤติกรรมเสี่ยงของ

   นักเรียน

 ................... -  รายงานการคัดกรอง

   พฤติกรรมเสี่ยงของ

   นักเรียน

  - รายงานระบบดูแล

   ชวยเหลือ

 ................... - รายงานการ

   ชวยเหลือ

 ................... -  สุมสัมภาษณนักเรียน

   กลุมเสี่ยงหรือ

   กลุมที่มีปญหาใน

   รายงานการคัดกรอง

   ตามขนาดโรงเรียน

  -  รายงานการ สงตอ

 ................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

  - รายงานการติดตาม

องคประกอบที่ 9  การ�หค�าปร�ก�าและ�นับ�น�นทาง�ังคม
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6. โรงเรียนมีบุคลากรหรือบริการใหคํา

 ปรึกษาดานสุขภาพจิตหรือปองกัน

 พฤติกรรมเสี่ยงสําหรับนักเรียน 

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

มี  มี                                 (5)

 ไมมี                              (0)

 ................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

  - รายงานการให

   คําปรึกษา

     รวมคะแนนท่ีได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 4, 5, 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 9 (คะแนนเต็ม 45 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (33 คะแนนขึ้นไป)   

  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (29 - 32 คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน  (25 - 28 คะแนน)  

  ควรพัฒนาตอไป  (0 - 24 คะแนน) 
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1. ผูบริหาร/ครู/บุคลากร ในโรงเรียน

 มีการประเมินสุขภาพอยางนอยปละ 

 1 ครั้ง และนําขอมูลไปใชในการ

 จัดกลุมบุคลากรตามภาวะสุขภาพ   

 (กลุมปกติ กลุมเสี่ยง และกลุมพบโรค)

2. บุคลากรกลุมเสี่ยงและกลุมพบโรค

 ไดรับบริการ ปรึกษา/แนะนํา

 ดานสุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุข

3.  บุคลากรไดรับขอมูลขาวสารเรื่อง

 สุขภาพอยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง

 (จากทุกแหลงขอมูล เชน โทรทัศน   

 เสียงตามสาย หนังสือพิมพ ฯลฯ)  

4.  บุคลากรในโรงเรียนรวมกิจกรรม

 ที่โรงเรียนจัดขึ้นเพื่อสงเสริมหรือ

 แกไขปญหาสุขภาพ เชน กิจกรรม

 ออกกําลังกาย, สงเสริมโภชนาการ, 

 นันทนาการ ฯลฯ 

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

ทุกคน

ทุกคน

ทุกคน

รอยละ 80

 ขึ้นไป

  ทุกคน                           (10)

  รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

 นอยกวารอยละ 80            (3)

 ไมมีการประเมิน                (0)

 ทุกคน                          (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

 นอยกวารอยละ 80            (3)

 ไมมีบุคลากร 2 กลุมนี้          (0)

 ทุกคน                           (10)

 รอยละ 80 ขึ้นไป               (5)

  นอยกวารอยละ 80             (3)

  ไมมีขอมูล                        (0)

  รอยละ 80  ขึ้นไป             (10)

 นอยกวารอยละ 80            (5)

 ไมมีการรวมกิจกรรม           (0))

 ................... -  สุมสัมภาษณ

   บุคลากรในโรงเรียน

   ตามขนาดโรงเรียน

  -  หลักฐานการตรวจ

   สุขภาพ

  - หลักฐานอื่นๆ 

 ................... -  บันทึกการใหบริการ

   ปรึกษา/แนะนํา

 ................... -  สุมสัมภาษณ

   บุคลากรในโรงเรียน

   ตามขนาดโรงเรียน

 ................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 3

องคประกอบที่ 10  การ�งเ�ร�ม��ข�า�บ�คลากร�น�รงเร��น

     รวมคะแนนที่ได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 1, 3, 4 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด 

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 10 (คะแนนเต็ม  40  คะแนน)
  ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (30 คะแนนขึ้นไป)  

  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (26 - 29 คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน  (22 - 25 คะแนน)     

  ควรพัฒนาตอไป (0 - 21 คะแนน)
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6. โรงเรียนมีบุคลากรหรือบริการใหคํา

 ปรึกษาดานสุขภาพจิตหรือปองกัน

 พฤติกรรมเสี่ยงสําหรับนักเรียน 

 คะแนน แหลงขอมูล/
 ที่ได �����ิ�ู�น

 �ั�����ัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน) 

มี  มี                                 (5)

 ไมมี                              (0)

 ................... -  เชนเดียวกับ

   ตัวชี้วัดที่ 4

  - รายงานการให

   คําปรึกษา

     รวมคะแนนท่ีได 
หมายเหตุ : การคิดรอยละของตัวชี้วัดที่ 4, 5, 6 คิดจากจํานวนตัวอยางที่สุมทั้งหมด

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 9 (คะแนนเต็ม 45 คะแนน)
 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (33 คะแนนขึ้นไป)   

  ผานเกณฑประเมินขั้นดี (29 - 32 คะแนน)

  ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน  (25 - 28 คะแนน)  

  ควรพัฒนาตอไป  (0 - 24 คะแนน) 
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2. แนวทางการดําเนินงานตาม 10 องคประกอบ 
   �รงเร��น��งเ�ร�ม����า�

องคประกอบที่ 1
��ยบาย�อง�รง�ร�ย�

ความหมาย
 นโยบายของโรงเรียน หมายถึงการกําหนดทิศทางการดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพท่ีแสดงออกถึง

ความมุง ม่ันต้ังใจของโรงเรียน ซึ่งสงผลตอกิจกรรมและการจัดสรรทรัพยากรเพื่อสนับสนุนกิจกรรม

สงเสริมสุขภาพ

วัตถุประสงค
 เพ่ือใหโรงเรียนมีนโยบายดานการสงเสริมสุขภาพที่เกิดจากความเห็นชอบของผูเกี่ยวของท้ังภายใน

และภายนอกโรงเรียน  แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้ มี 2 สวน
 1. การกําหนดนโยบายสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน

 2.  การถายทอดนโยบายสูการปฏิบัติ

 แนวทางการดําเนินงาน ต�ว���ว�ด

1. การกํา�นดน��บา���งเ�ร�ม����า��อง�รงเร��น

  การกําหนดนโยบายเปนปจจัยสําคัญของการดําเนินงาน

ใหบรรลุเปาหมายการมีสุขภาพที่ดีของนักเรียน บุคลากรใน

โรงเรียนและชุมชน โดยมีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

  1. โรงเรียนมีคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการสงเสริม
สุขภาพของโรงเรียน
   คณะกรรมการฯประกอบด วย  ครู  นักเรียน

ผู ปกครอง บุคลากรสาธารณสุขและชุมชน โดยมีสัดสวน

อยางนอย 3 ใน 5 มาจากประชาชนหรือองคกรในชุมชน

และมีการจัดประชุมอยางสม่ําเสมอ อยางนอยปละ 1-2 คร้ัง
เพื่อใหชุมชนมีสวนรวมในการดําเนินงานอยางเขมแข็ง

 

1. มีการแตงต้ังคณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ

ของโรงเรียนหรือคณะทํางานท่ีทําหนาที่เกี่ยว

กับการสงเสริมสุขภาพอยางเปนลายลักษณ

อักษร
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ผลที่ไดรับ
 1.  โรงเรียนมีนโยบายสงเสริมสุขภาพที่ชัดเจน

 2.  ผูเกี่ยวของรับทราบนโยบาย มีความเขาใจและใหความรวมมือในการดําเนินงาน

 2. โรงเรียนมีนโยบายสงเสริมสุขภาพ ใหครอบคลุม
ประเด็นสําคัญดานสงเสริมสุขภาพ 8 ประเด็น
  โรงเรียนมีการประกาศนโยบายเปนลายลักษณอักษร
เพ่ือใหมีทิศทางการดําเนินงานท่ีชัดเจน โดยกําหนดประเด็น
ดานสุขภาพใหครอบคลุมทั้ง 8 ขอ (รายละเอียดตามตัวช้ีวัด
ที่ 2) เนื่องจากประเด็นท้ัง 8 ขอ ที่กําหนดไวเปนส่ิงจําเปน
ที่ควรดําเนินการ 

2.  
  โรงเรียนมีการถายทอดนโยบายสูการปฏิบัติและ
ผูเกี่ยวของไดแก ครู บุคลากร ผูปกครอง และนักเรียนได
รับทราบเพื่อนําไปสูการปฏิบัติ สามารถดําเนินการ ไดหลายวิธี 
เชน 
   ทําปายประกาศถาวรหรือช่ัวคราว พิมพในวารสาร
   ของโรงเรียน คูมือโรงเรียน ฯลฯ
     ประกาศนโยบายในการประชุมตางๆ เชน ประชุมครู
   ประชุมนักเรียน หรือประชุมผูปกครอง ใหทุกคน
   รับทราบนโยบาย
         ผูบริหารกํากับติดตามใหมีการจัดทําแผนงาน
   โครงการตามประเด็นการสงเสริมสขุภาพท่ีกาํหนด
ไว 8 ประเด็น 

2. โรงเรยีนมนีโยบายสงเสรมิสขุภาพครอบคลมุ
 ประเด็น ดังตอไปนี้
 1) การสงเสรมิสิง่แวดลอมทางกายภาพและ
  ทางสังคมที่เอื้อตอการพัฒนาสุขภาพ
  นักเรียน
 2) การสงเสริม เฝาระวัง และแกไขปญหา
  สุขภาพ
  3) การพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพตาม
  สุขบัญญัติแหงชาติ
 4) การคุมครองผูบริโภคในโรงเรียน
 5) การสงเสริมสุขภาพจิตและเฝาระวัง
  พฤติกรรมเสี่ยง
 6) การพัฒนาระบบการเรียนรูดานสุขภาพ
  โดยมีผูเรียนเปนสําคัญ
 7) การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน
 8) สงเสริมการมีสวนรวมของชุมชนในการ
  พัฒนาสุขภาพนักเรียน บุคลากรใน
  โรงเรียนและชุมชน

3. มีแผนงาน/โครงการ/กิจกรรมรองรับนโยบาย
 สงเสริมสุขภาพ
4.  บุคลากรในโรงเรียนทราบนโยบายเก่ียวกับ
 การสงเสริมสุขภาพ
5.  ผูปกครองและชุมชนทราบนโยบายหรือ
 กิจกรรมเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ
6. นกัเรยีนทราบนโยบายหรอืกจิกรรมเกีย่วกบั
 การสงเสริมสุขภาพ

ไว้ 8 ประเด็น
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1. การ��ดทํา�ครงการ��งเ�ร������า�

  การจัดทําโครงการดานสุขภาพมีความแตกตางจาก

โครงการอ่ืนคือ มีความสอดคลองกับสภาพปญหาจริงของ

โรงเรียนและแนวคิดโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ซ่ึงครอบคลุมมิติ

ของการสงเสริมสุขภาพ ท้ัง 3 เร่ือง ดังน้ี

  1.1 การเฝาระวังและแกไขปญหาดานสุขภาพ และ

ดานส่ิงแวดลอมท่ีสงผลกระทบตอสุขภาพ เชน อาสาสมัคร 

อย.นอย เฝาระวังและสํารวจรานอาหาร การประเมินภาวะ

การเจริญเติบโตและการแกไขภาวะโภชนาการขาดและเกิน ฯลฯ

  1.2 การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค เชน 

โครงการตานภัยจากบุหรี่และยาเสพติด ฯลฯ

     1.3 การปรับปรุงสิ่งแวดลอมท้ังดานกายภาพและ

สงัคมในโรงเรียนใหปลอดภัย เชน การจัดระบบจราจรในโรงเรียน

การพัฒนาโรงอาหารใหเปนไปตามเกณฑมาตรฐาน ฯลฯ

 1. มกีารจัดทําโครงการสงเสริมสุขภาพอยาง

เปนระบบครบตามขั้นตอนตอไปนี้

  1.1 มีการรวบรวม วิเคราะหปญหาและ

ความตองการโดยใชกระบวนการกลุม

     1.2 มีความสอดคลองกับสภาพปญหา

ของโรงเรียน

  1.3 มีการระบุกิจกรรมและกําหนดเวลา

  1.4 มีการระบุการมีสวนรวมของผูเก่ียวของ

  1.5 มกีารระบุการใชทรัพยากรและ/หรอื

ภูมิปญญาทองถิ่นใหเกิดประโยชน

  1.6 มีการระบุกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ

ที่สอดคลองกับกิจกรรมการเรียนการสอน

องคประกอบที่ 2
การบร��าร��ดการ�น�รงเร��น

ความหมาย
 การบริหารจัดการในโรงเรียน หมายถึง การจัดองคกร และการบริหารงานในดานการวางแผน

การประสานงานระหวางหนวยงานหรือบุคคล เพื่อใหรูบทบาทหนาที่ทั้งของตนและภาคีตางๆ ที่เกี่ยวของ    

รวมทั้งการประเมินผล

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนมีระบบบริหารจัดการโครงการสงเสริมสุขภาพอยางเปนระบบ และมีประสิทธิภาพ

 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้ มี 3 สวน คือ

 1.  การจัดทําโครงการสงเสริมสุขภาพ

 2.  การจัดองคกร

 3.  การนิเทศ ติดตามและการประเมินผล

 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด
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 แนวทางการดําเนินงาน ตัว���วัด

 2. มีคณะทํางานรับผิดชอบในแตละโครงการ

สงเสริมสุขภาพ ประกอบดวย ครู นักเรียน

ผูปกครอง บุคลากรสาธารณสุขและองคกร

ในชุมชน

 3. มีผูนํานักเรียนสงเสริมสุขภาพ หรือผูนํา

เยาวชนสาธารณสุขในโรงเรียน หรือแกนนํา

นักเรียนดานสุขภาพโดยมีการจัดต้ังชมรม/

ชุมนุม/กลุม ปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่

     

 4. โครงการสงเสริมสุขภาพ มีการนิเทศ/

ติดตามโดยระบบของโรงเรียนอยางตอเนื่อง

มีสรุปผลการนิเทศและมีการนําผลการนิเทศ 

ไปใชพัฒนางาน

 5. มีการประเมินโครงการสงเสริมสุขภาพ

 6. มีการประเมินผลการปฏิบัติงานของผูนํา/

แกนนํานักเรียนดานสุขภาพ

ผลที่ไดรับ
 1.  โรงเรียนมีแผนงาน/โครงการสงเสริมสุขภาพท่ีเกิดจากการมีสวนรวมของผูเก่ียวของ เปนไปตาม

ความตองการและสอดคลองกับปญหา

 2.  โรงเรียนมีการพัฒนางานอยางตอเนื่องและแกไขปญหาที่เกิดขึ้นอยางมีประสิทธิภาพ

2. การจัดองคกร

  การจัดองคกรเพ่ือดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ตองการการมีสวนรวมจากนักเรียน บุคลากรและสมาชิก

ในชุมชนอยางมาก เพ่ือใหเกิดความย่ังยืน โดยมีแนวทาง

การดําเนินงาน ดังนี้

  2.1 สํารวจปญหาและความตองการ โดยการระดม

ความคิดเห็นจากผูเกี่ยวของดวยวิธีการตางๆ เชน ใชแบบ

สอบถาม เชิญมาใหคําปรึกษา ฯลฯ

  2.2 เชิญผูเก่ียวของเขามามีสวนรวมในการดําเนินงาน

       2.3 มกีารระบกิุจกรรมบทบาทหนาทีแ่ละผูรบัผดิชอบ

ไมควรมอบหมายใหค รูคนใดคนหน่ึง  หรือครูอนามัย

เพียงคนเดียว 

3. การนิเทศ ติดตาม และการประเมินผล

     มีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

        3.1  บูรณาการงานรวมกับการนิเทศ/ติดตามปกติ

ของโรงเรียน

        3.2 กําหนดวิธีการประเมินผลไวในโครงการ โดยระบุ

ผูรับผิดชอบการประเมินใหชัดเจน

        3.3 บันทึกผลการนิเทศ/ติดตามเพ่ือเปนขอมูล

สําหรับการพัฒนางานตอไป สิ่งที่ควรบันทึก ไดแก

    มีการดําเนินงานตามขั้นตอนหรือไม ถาไม

เพราะเหตุใด

             มีสิ่งที่ไมคาดคิดหรือปญหาอุปสรรคอะไร

             ใชทรัพยากรเหมาะสมหรือไม

             ผลลัพธที่เกิดขึ้นเปนอยางไร

     3.4 รายงานผลการประเมินตอผูบังคับบัญชา 
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 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด

 1. โครงการท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพ เกิดจาก
การมีสวนรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน
 2.  ชุมชนมีสวนรวมในโครงการอยางเปน
ระบบ 5 ขั้นตอน อยางนอย 1 โครงการดังนี้
  1) รวมวิเคราะหสภาพและสาเหตุของ
   ปญหา
  2) รวมวางแผน
     3)  รวมดําเนินการ
     4) รวมตรวจสอบ ทบทวน
  5) รวมแกไข พัฒนา ปรับปรุง
 3. โรงเรียนจัดกิจกรรมภายนอกโรงเรียน 
เพ่ือใหนักเรียนมีสวนรวมพัฒนาสุขภาพของ
คนในชุมชน
 4. โรงเรียนรวมกับชุมชนพัฒนาพ้ืนท่ีเพ่ือ
ดําเนินกิจกรรมสรางสรรคสําหรับเด็กและเยาวชน
 5. นักเรียนมีความพึงพอใจตอโครงการรวม 
ระหวางโรงเรียนและชุมชน
 6. ประชาชนมีความพึงพอใจตอโครงการรวม
ระหวางโรงเรียนและชุมชน

ความหมาย
 โครงการรวมระหวางโรงเรยีนและชมุชน หมายถงึ  โครงการหรอืกิจกรรมดานสุขภาพและดานส่ิงแวดลอม
ที่โรงเรียนและภาคีตางๆ ในชุมชน ดําเนินการรวมกันตามขั้นตอนการมีสวนรวม

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนและชุมชนรวมดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพใหเกิดประสิทธิภาพและผูเกี่ยวของ
มีความพึงพอใจ

ผลที่ไดรับ
 1.  ชมุชนมสีวนรวมมากขึน้ มคีวามรูสกึรวมเปนเจาของ เกดิการเรยีนรูและมทัีศนคตทิีด่ตีอการสงเสรมิ
สุขภาพของตนเองและสมาชิกในชุมชน
 2. ปญหาสุขภาพไดรับการแกไข/ปรับปรุง อยางสอดคลองกับบริบทของพื้นที่

องคประกอบที่ 3
�ครงการร�ว�ระ�ว�าง�รงเร��นแ�ะ����น

 การดําเนินงานดานสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม
ในโรงเรียนมี 3 รูปแบบ ไดแก 1) ดําเนินการโดยครู บุคลากร
หรือผูเก่ียวของภายในโรงเรียน 2) บูรณาการในหลักสูตรหรือ
กิจกรรมพัฒนาผูเรียน และ 3) ดําเนินการรวมกับชุมชน
การดําเนินการจะสําเร็จไดตองดําเนินการทั้งในโรงเรียน
ครอบครัวและชุมชน โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้
 1. รวมวิ เคราะหสภาพและสาเหตุของปญหา
โดยศึกษาจากขอมูลการสํารวจหรือสารสนเทศในโรงเรียน/
ชุมชน
 2. รวมวางแผน โดยใหชุมชนรวมแสดงความคิดเห็น
เพ่ือกําหนดความตองการ กลุมเปาหมาย วัตถุประสงค 
กิจกรรม บุคคล/หนวยงานท่ีรับผิดชอบ และผลสัมฤทธิ์ของ
โครงการใหเกิดความชดัเจนในการปฏิบัติ
    3. รวมดําเนินการ โดยทุกฝายที่เกี่ยวของปฏิบัติตาม
บทบาทหนาที่ พรอมทั้งประชาสัมพันธการดําเนินงาน
เปนระยะ ใหชุมชนไดรับทราบ
    4. รวมตรวจสอบ ทบทวนพัฒนาและปรับปรุง 
โดยประเมนิผลการดําเนนิงานในรูปแบบตางๆ เชน จัดเสวนา
ประชาคมหมูบาน สมัภาษณ สาํรวจความพงึพอใจของนกัเรียน
และชุมชน เพื่อนํามาปรับปรุง   
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 แนวทางการดําเนินงาน �ัว���วัด

 1. มาตรฐานสุขาภิบาลสิ่ งแวดลอมใน
โรงเรียน
 2. การเกิดอุบัติเหตุจากส่ิงแวดลอมใน
โรงเรียนจนไมสามารถมาเรียนได (ตั้ งแต
ปการศึกษาที่ผานมาจนถึงปจจุบัน)
 3. โรงเรียนมีมาตรการและการดําเนินงาน
ควบคุมเคร่ือง ด่ืมแอลกอฮอลและบุห ร่ีใน
โรงเรียน 

องคประกอบที่ 4  
การจัดสิ่งแวดลอมใน�รงเร�ยนที่เอ��อ��อสุขภาพ

ความหมาย
 การจัดสิง่แวดลอมในโรงเรยีนท่ีเอ้ือตอสขุภาพ หมายถึง  การจดัการ ควบคุม ดแูลปรับปรุงสภาพแวดลอม

ในโรงเรียนใหถูกสุขลักษณะ นาอยู มีบรรยากาศที่ดี มีความปลอดภัยตอสุขภาพกาย สุขภาพจิตของนักเรียน

และบุคลากรในโรงเรียน

วัตถุประสงค
 โรงเรียนมีการจัดการสิ่งแวดลอมตามมาตรฐานสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมในโรงเรียนและพระราชบัญญัติ

ที่เกี่ยวของ รวมทั้งการสรางความสัมพันธที่ดีระหวางนักเรียน บุคลากรและชุมชน

 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้มี 2 สวน คือ

 1.  การจัดสิ่งแวดลอมทางกายภาพใหถูกสุขลักษณะ

 2.  การจัดสิ่งแวดลอมทางสังคมในโรงเรียน ที่มีผลตอสุขภาพจิตของนักเรียนและบุคลากร

1.  การจัดสิ่งแวดลอมทางกายภาพใหถูกสุขลักษณะ
     1.1 การจัดสิ่งแวดลอมทางกายภาพใหถูกสุขลักษณะ
 ตามมาตรฐานสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมมีแนวทางดําเนินงาน
 ดังนี้
   ผูรับผิดชอบ (ตามท่ีโรงเรียนมอบหมายและ/
   หรือรวมกับนักเรียน ) ประเมินส่ิงแวดลอม
   ทุกปการศึกษาโดยใช “แบบประเมินสุขาภิบาล
   สิ่งแวดลอมในโรงเรียน” (ภาคผนวก)
    สรุปผลการประเมินเสนอตอคณะกรรมการ 
   สงเสริมสุขภาพของโรงเรียนและผูบริหารเพ่ือ
   รับทราบปญหาและแนวทางแกไข
   จัดทําแผนงาน/โครงการเพื่อปรับปรุงแกไข
   สิ่ งแวดลอมในโรงเรียนตามมาตรฐานและ
   ประเมินผล
     พฒันาปรบัปรงุสภาพแวดลอมใหมีความปลอดภยั
   ตอสุขภาพ เชน การกําจัดแหลงเพาะพันธุยุง 
   การปรับปรุงเครื่องเลนและอุปกรณไฟฟา ฯลฯ
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 4. นักเรียนมีความพึงพอใจตอบรรยากาศ

ภายในโรงเรียน

ผลที่ไดรับ
 1. นักเรียนไดอยูในโรงเรียนท่ีมีสิ่งแวดลอมท่ีเหมาะสม สะอาด และไดเรียนรูถึงการจัดสิ่งแวดลอม

ที่ถูกตอง

 2. นักเรียนไดรับการปลูกฝงสุขนิสัยและเสริมสรางพฤติกรรมดานอนามัยสิ่งแวดลอมที่ดีตั้งแตวัยเรียน

 3. ทุกคนมีสัมพันธภาพที่ดีตอกันดวยบรรยากาศแหงมิตรภาพและใหเกียรติกัน

 1.2  โรง เรี ยน กําหนดมาตรการห าม ด่ืม เค ร่ือง ด่ืม

 แอลกอฮอลและหามสูบบุหร่ีในโรงเรียนโดยผูบริหาร

 จัดทําเปนลายลักษณอักษรและช้ีแจงใหทุกคนรับทราบ

 ชัดเจน

    1.3  มีปายหามด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลและหามสูบบุหร่ี 
 เห็นไดชัดเจนในโรงเรียน (ตามพระราชบัญญัติควบคุม

 เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล พ.ศ. 2551 และพระราชบัญญัติ

 คุมครองสุขภาพผูไมสูบบุหรี่ พ.ศ. 2535)

2. การจัดส่ิงแวดลอมทางสังคมในโรงเร�ยนท่ีมีผลตอ
 ส���า�จ�ต�องนักเร�ยนแล���คลากร
  สิ่งแวดลอมทางสังคมมีผลตอสุขภาพจิตท่ีสะทอน

 ออกมาเปนความรูสึกพึงพอใจตอบรรยากาศในการทํางาน

 รวมกันของสมาชิก ซ่ึงสงผลดีตอพฤติกรรมสุขภาพของ

 นักเรียน บุคลากร และชุมชน ซึ่งมีแนวทางการดําเนินงาน

 ดังนี้

  1. สนับสนุนใหนักเรียนมีสวนรวม เชน รวมเปน

 คณะทํางาน/คณะกรรมการตางๆ ในโรงเรียน
        2. สนับสนุนกิจกรรมชุมนุม/ชมรมของนักเรียน

 อยางสมํา่เสมอ เชน การจดัสถานทีใ่หเปนทีต่ัง้ชมุนมุ/ชมรม
 และสนับสนุนงบประมาณแกชุมนุม/ชมรม
        3.  เปดโอกาสใหนักเรียนไดนําเสนอผลงานหรือ

 เผยแพรกิจกรรมใหผูอื่นรับทราบ 

 แนวทางการดําเนินงาน ตัว���วัด
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องคประกอบที่ 5
บร�การอนา����รงเร��น

ความหมาย
 บริการอนามัยโรงเรียน หมายถึง โรงเรียนจัดใหมีบริการสุขภาพข้ันพื้นฐานท่ีจําเปนสําหรับนักเรียน
ทุกคน เพื่อเฝาระวังและคนหาอาการผิดปกติหรือความบกพรองดานสุขภาพเบ้ืองตน ทําใหทราบภาวะสุขภาพ
ที่เปลี่ยนแปลงไป และเปนการปองกันมิใหเกิดความรุนแรงของโรค หรือเกิดความพิการในภายหลัง

วัตถุประสงค
 เพ่ือใหนักเรียนไดรับการตรวจสุขภาพ มีการเฝาระวังภาวะสุขภาพ และการรักษาพยาบาลเบื้องตน
 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้มี 3 สวนคือ
 1.  การตรวจสุขภาพนักเรียน
 2.  การเฝาระวังภาวะสุขภาพ
 3.  การจัดบริการรักษาพยาบาลเบื้องตน
 โดยการดําเนินงานดังกลาวแบงเปน 2 ระดับ คือ ระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษา ดังนี้

 1. นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการตรวจ
สุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขอยางนอย
ปละ 1 ครั้ง
 2. นกัเรยีนทีม่ปีญหาสขุภาพไดรบัการติดตาม
เพื่อชวยเหลือ/แกไข/สงตอ

1. การ�รว�����า�น�กเร��น
  การตรวจสขุภาพนกัเรียนเปนการใหบรกิารโดยบคุลากร
 สาธารณสุข ซึ่งเปนบริการขั้นพื้นฐานที่เด็กทุกคนควร
 ไดรับตามชุดสิทธิประโยชนของหลักประกันสุขภาพถวนหนา
 มีแนวทางดําเนินการ ดังนี้
  1.1 ครูอนามัย ประสานงานกับบุคลากรสาธารณสุข
 เพ่ือวางแผน นัดหมายวันเวลา เตรียมสถานท่ีใหบริการ
 ในโรงเรียน และการนํานักเรียนเขารับบริการตรวจสุขภาพ
  1.2 การใหบริการตรวจสุขภาพนักเรียน  
    นักเรียนช้ัน ป.1, ป.3, ป5 ครูอนามัย
 ประสานงานกับครูประจําช้ัน เพ่ือช่ังน้ําหนัก/วัดสวนสูง
 ประเมินภาวะการเจริญเติบโต ทดสอบสายตาดวย E-Chart
 หรือแผนภูมิสเนลเลน และบันทึกผลในบัตรบันทึกสุขภาพ
 ประจําตัวนักเรียน (สศ.3) ไวใหเรียบรอยกอนวันนัดหมาย
    บุคลากรสาธารณสุขตรวจสุขภาพนักเรียน
 ชัน้ ป.1,  ป.3,  ป.5  และสรปุผลการตรวจสขุภาพใหผูบรหิาร
 โรงเรยีนทราบ   เพือ่รวมกนัชวยเหลอื/แกไขนกัเรยีนทีม่ปีญหา
 สุขภาพ 

ป.5
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 3. นกัเรยีนชัน้ ป.5 และ ป.6 ประเมนิสขุภาพ
ตนเองและบันทึกลงในแบบบันทึกฯ ภาคเรียนละ
1 ครั้ง

 4. นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการ
ทดสอบสายตา ปละ 1 ครั้ง

 1.3 ครูประจําช้ัน/ครูที่ปรึกษา แนะนํานักเรียนที่มี
ปญหาสขุภาพใหไปรบับรกิารทีส่ถานบรกิารสขุภาพ  โดยใชสิทธิ
ตามโครงการหลักประกันสุขภาพ หรือรวบรวมรายชื่อนักเรียน 
และสงตอใหบุคลากรสาธารณสุขติดตาม/แกไข

2. การเฝาระวังสุขภาพ
 2.1 นักเรียนชั้น ป.5 และ ป.6
  - ครูประสานงานกบับุคลากรสาธารณสขุ  เพ่ือขอรับ
 แบบบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเองทุกตนปการศึกษา
 (หรือโรงเรียนจัดซ้ือเอง) สําหรับนักเรียน ชั้น ป.5 และ
 ป.6
  -  ครูสอน/สาธิตวิธีการประเมินสุขภาพตนเอง
 เบ้ืองตนแกนักเรียนพรอมท้ังดูแลกํากับใหนักเรียนทุกคน
 ตรวจสุขภาพตนเอง หรือจับคูกับเพื่อนสลับกันทดสอบ
  และบันทึกผลตามรายการที่ระบุในแบบบันทึก โดย
 ดําเนินการภาคเรียนละ 1 ครั้ง
  -  มีการส งต อแบบบัน ทึกนี้ ต าม ตัว นัก เรี ยน
 ถึงช้ัน ป.6 ควบคูไปกับบัตรบันทึกสุขภาพประจําตัว
 นักเรียน (สศ.3)
  - ครูประจําช้ัน/ครูที่ปรึกษา แนะนํานักเรียนท่ีมี
 ปญหาสุขภาพใหไปรับบริการที่สถานบริการสุขภาพ 
 โดยใชสิทธิตามโครงการหลักประกันสุขภาพ หรือรวบรวม
 รายชือ่นกัเรยีนและสงตอใหบุคลากรสาธารณสขุในชวงเวลา
 ทีเ่ขามาใหบริการในโรงเรียน  
 2.2 ทดสอบสายตา ปละ 1 ครั้ง ชวงตนปการศึกษาโดย
  -  นั ก เรี ยนชั้ น  ป . 1 ,  ป . 3  ค รูอนามั ยหรื อ
 ครูประจําช้ันหรือนักเรียนแกนนําท่ีผานการอบรมเปน
 ผูทําการทดสอบเบื้องตน
    - นักเรียนช้ัน ป.5 ครูอนามัยหรือครูประจําชั้น
 หรือนักเรียนแกนนําที่ผานการอบรม ดูแลกํากับให
 นักเรียนทดสอบสายตาดวยตนเอง หรือจับคูกับเพ่ือน
 สลบักนัตรวจและบันทกึผลในบัตรบันทกึสขุภาพประจําตวั
 นักเรียน (ส.ศ.3) และแบบบนัทึกฯ(สศ.3)



49

Ø
Ù‹ ×Ù‹ ×

�ํา�ร���รงเร��น�ร�����ก�า

 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด

 2.3 ทดสอบการไดยิน ปละ 1 ครั้ง แกนักเรียนชั้น ป.1,

 ป.3, ป.5 โดยบุคลากรสาธารณสุข และโรงเรียนจัดเตรียม

 หองตรวจที่ไมมีเสียงรบกวน

 2.4 ตรวจภาวะขาดสารไอโอดีนและความผิดปกติ
 บริเวณคอปละ 1 ครั้ง โดยบุคลากรสาธารณสุขตรวจ

 นักเรียน ชั้น ป.1, ป.3, ป.5 และโรงเรียนจัดเตรียม

 หองตรวจที่มีแสงสวางเพียงพอ

 2.5  ตรวจสุขภาพชองปาก โดย
      -  ทันตบุคลากรหรือครู ตรวจสุขภาพชองปาก

 นักเรียนชั้น ป.1-ป.6

          -  ทันตบุคลากรใหบริการทันตกรรมปองกันเชน

  การเคลือบหลุมรองฟน ฯลฯ แกนักเรียน

  -  บุคลากรสาธารณสุขหรือครูประเมินความ

 สะอาดของการแปรงฟนของนักเรียนโดยการยอมสีฟน

 กอนและหลังการแปรงฟน

 2.6 การสรางเสรมิภูมคิุมกันโรค โดยบุคลากรสาธารณสุข

 เปนผูใหบริการและครูอนามัย/โรงเรียนประสานเร่ือง

 ดังตอไปนี้

   แจงผูปกครองเพื่อขออนุญาต

            นัดหมายวันกับบุคลากรสาธารณสุข

            จัดเตรียมนักเรียนที่ตองฉีดวัคซีน

             ประสานครูประจําช้ันใหดูแลนักเรียนขณะฉีด

   วัคซีนและหลังฉีดวัคซีน 

 5. นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการ

ทดสอบการไดยินอยางงาย ปละ 1 ครั้ง

  ฉีดวัคซีน และหลังฉีดวัคซีน

 	 6. 	นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ไดรับการตรวจ

โดยวิธีคลําคอ (เพื่อตรวจหาความผิดปกติจาก

ภาวะขาดสารไอโอดีน และความผิดปกติอ่ืนๆ

บริเวณคอ) โดยบุคลากรสาธารณสุขปละ 1 ครั้ง 	

	 7.	 นักเรียนช้ัน ป.1-ป.6 ไดรับการตรวจ 

สุขภาพช องปากโดยทันตบุคลากรหรือครู   

ภาคเรียนละ 1 ครั้ง 

	 8. 	นักเรียนไดรับบริการทันตกรรมปองกัน 

	 9. นักเรียนไดรับการทดสอบประสิทธิภาพ 

การแปรงฟนโดยครูหรือบุคลากรสาธารณสุข  

ภาคเรียนละ 1 ครั้ง  

	 10.	นักเรียน ชั้น ป.1 ไดรับการฉีดวัคซีนปอง

กันหัด หัดเยอรมัน คางทูม (MMR) 

	 11.	นักเรียน ชั้น ป.1 ที่ไมเคยไดรับวัคซีนปอง

กันวัณโรค (BCG) มากอนหรอืมปีระวัติไมแนชัดและ

ไมมีรอยแผลเปน ตองไดรับการฉีดวัคซีน BCG 1 คร้ัง 

	 12.	นักเรียนชั้น ป.1 ท่ีไมเคยไดรับวัคซีน 

ปองกันโรคคอตีบบาดทะยักไอกรน (DTP) หรือ
วัคซีนปองกันโรคคอตีบ บาดทะยัก ไอกรน ไวรัส
ตับอักเสบชนิดบี (DTP-HB) และวัคซีนปองกัน  
โรคโปลิโอ (OPV) หรือเคยไดรับนอยกวา 5 ครั้ง 
ตองไดรับวัคซีน dT และ OPV ตามเงื่อนไข  
(รายละเอียด ในภาคผนวก) 
	 13.	นกัเรยีนชัน้ ป.6 ไดรบัการฉดีวคัซนีปองกนั
โรคคอตีบ บาดทะยัก (dT) กระตุน
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3.  การ��ด�ร�การร�ก�า��า�า�เ����ง��น
  หองพยาบาลในโรงเรียนและการจัดบริการรักษา
 พยาบาลเบื้องตนโดยครูอนามัย เปนบริการสุขภาพ
 พื้นฐานท่ีโรงเรียนทุกแหงจัดใหนักเรียน มีแนวทาง
 การดําเนินการ ดังนี้
   3.1 จัดหายาและเวชภัณฑที่จําเปนสําหรับหอง
 พยาบาลใหเพียงพอ (รายละเอียดในภาคผนวก) 
        3.2 ครูอนามยั/ครูพยาบาลใหการดแูลรกัษาเบือ้งตน
 และบันทึกหลักฐานการใหบริการ ไมควรใหนักเรียน
 หยิบยา/จายยาหรือใหการรักษาพยาบาลเอง (การบันทึก
 การใหบริการในหองพยาบาล ควรเพ่ิมบันทึกสาเหตุ
 การเจ็บปวยและลงช่ือผูจายยาใหชัดเจน โดยเฉพาะ
 รายท่ีเ กิดจากอุ บัติ เหตุในโรงเรียนตองระบุสถานที่
 เกิดอุบัติเหตุ)
        3.3 มีการนําขอมูลการเจ็บปวยของนักเรียนมา
 วิเคราะหและจัดบริการรักษาพยาบาลไดถูกตองตาม
 สาเหตุที่แทจริง เชน นักเรียนปวดทอง สาเหตุอาจ
 เกิดจากไมไดรับประทานอาหารเชา ไมใชเปนโรคกระเพาะ
 อาหารอักเสบ หรืออาการปวดศีรษะสาเหตุอาจเกิดจาก
 พักผอนไมเพียงพอ หรืออาการซึมเศราไมสบายบอย
 เพราะถูกเพื่อนรังแก ฯลฯ
  (* ขอมูลปญหาสุขภาพนักเรียนอาจดูจากสมุดบันทึก
 กิจกรรมอนามัยโรงเรียน หรือ อร.14 ซึ่งบันทึกขอมูล
 การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนโดยบุคลากร
 สาธารณสุข)
        3.4  ครูอนามัย/ครูพยาบาลสงตอนักเรียนที่เจ็บปวย
 เกินขอบเขตการบริการของหองพยาบาลไปรับบริการท่ี
 หนวยงานสาธารณสุขในพื้นที่          
  3.5 โรงเรียนจัดกิจกรรมแกไขนักเรียนที่มีปญหา
 สุขภาพ โดยเนนใหนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพเขารวม
 กิจกรรมดังกลาว

 14. นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ (เชน เหา 

พยาธิ ฯลฯ) ไดรับการรักษา

 15. นกัเรียนทีเ่จ็บปวยเกนิขอบเขตการบรกิาร

ของหองพยาบาล (เชน ภาวะโลหิตจาง คอพอก

โรคในชองปาก ฟนผุ ฯลฯ) ไดรับการสงตอ

เพื่อรักษา

 16. นักเรียนมีปญหาสุขภาพ เชน ภาวะอวน

ผอม เต้ีย ฯลฯ เขารวมกิจกรรมแกไขปญหาที่

โรงเรียนจัดขึ้น

 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด
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1.  การ�รว�สุขภาพนักเร��น 
  การตรวจสุขภาพนักเรียน เปนการใหบริการโดย

บุคลากรสาธารณสุข ซึ่งเปนบริการขั้นพื้นฐานที่เด็กทุกคน

ควรไดรับ ตามชุดสิทธิประโยชนของหลักประกันสุขภาพ

ถวนหนา มีแนวทางดําเนินการดังนี้

  1.1 ครูอนามัย ประสานงานกับบุคลากรสาธารณสุข

เพือ่วางแผน นดัหมายวันเวลา เตรียมสถานท่ีใหบรกิารในโรงเรยีน 
และนํานักเรียนเขารับการตรวจสุขภาพ

  1.2 การบริการตรวจสุขภาพนักเรียน

    นกัเรียนชัน้ ม.1, ม.4 ครูอนามยัประสานงาน
กับครูประจําชั้น เพื่อชั่งนํ้าหนัก/วัดสวนสูง ประเมินภาวะการ

เจริญเตบิโต ทดสอบสายตาดวย E-Chart หรอืแผนภมิูสเนลเลน
และบันทึกผลในบัตรบันทึกสุขภาพประจําตัวนักเรียน (สศ.3)
 ไวใหเรียบรอยกอนวันนัดหมาย

    บุคลากรสาธารณสุขตรวจสุขภาพนักเรียน

ชั้น ม.1, ม.4 และสรุปผลการตรวจสุขภาพใหผูบริหาร

โรงเรียนทราบเพื่อรวมกันชวยเหลือ/แกไขนักเรียนที่มีปญหา

สุขภาพ 
  1.3 ครูประจําช้ัน/ครูที่ปรึกษา แนะนํานักเรียนที่มี
ปญหาสขุภาพใหไปรบับรกิารทีส่ถานบรกิารสขุภาพ  โดยใชสทิธิ
ตามโครงการหลักประกันสุขภาพ หรือรวบรวมรายชื่อนักเรียน 
และสงตอใหบุคลากรสาธารณสุขติดตาม/แกไข

2.  การเฝาระวังสุขภาพ 
  ในระดับมัธยมศึกษา เนนใหนักเรียนตรวจสุขภาพ

 และดูแลสุขภาพดวยตนเองและอยูในความดูแลของ

 ครูที่ปรึกษาและครูอนามัย โดยมีการดําเนินการดังนี้
  1. ประสานงานกับเจาหนาที่สาธารณสุขเพื่อขอรับ

 แบบบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเองสําหรับนักเรียน

 ม.1 ทุกคนตนปการศึกษา (หรือโรงเรียนจัดซื้อเอง) และ
 ใหนักเรียนไดใชแบบบันทึก อยางตอเนื่องจนจบชั้น ม.6

 1. นักเรียนชั้น ม.1, ม.4 ไดรับการตรวจ

สุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุข ปละ 1 ครั้ง

 2. นักเรียนช้ัน ม.1 ขึ้นไป ประเมินสุขภาพ

ตนเองและบนัทกึลงในแบบบนัทกึฯ ภาคเรยีนละ
1 ครั้ง
 3. นักเรียนช้ัน ม.1, ม.4 ไดรับการทดสอบ

สายตาปละ 1 ครั้ง

สํา�รั��รงเร��น�ั�����ก�า

 แนวทางการดําเนินงาน �ัว���วัด
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ผลที่ไดรับ
 นักเรียนทุกคนไดรับบริการสุขภาพท่ีเหมาะสมตามวัย ไดแก การตรวจสุขภาพ และเฝาระวังภาวะสุขภาพ

สําหรับรายที่มีปญหาสุขภาพตองไดรับการชวยเหลือ

        2. ครูอนามัยประสานงานกับครูประจําช้ันหรือครู

 ท่ีปรึกษาเพ่ือใหนักเรียนช้ัน ม.1 ข้ึนไป ตรวจสุขภาพตนเอง

 ตามรายการที่ระบุในแบบบันทึก และลงบันทึกการตรวจ

 ตนเองไวทุกครั้ง  โดยดําเนินการภาคเรียนละ 1 ครั้ง 

        3.  ครูอนามัยประสานงานกับครูที่ปรึกษาเพ่ือให

 นักเรียนชั้น ม.1, ม.4 ทุกคนไดทดสอบสายตาตนเอง

 อยางนอยปละ 1 ครั้ง ซึ่งสามารถทําพรอมกับการตรวจ

 สุขภาพตนเอง

        4.  ครูอนามัยมอบหมายหนาที่ใหนักเรียนแกนนํา

 ดานสุขภาพท่ีไดรับการอบรม  เชน  แกนนําชมรม

 เดก็ไทยทาํได  ผูนาํ ยสร. ชมรม To Be Number One ฯลฯ

 มีสวนรวมในการทํากิจกรรมตางๆ ในหองพยาบาล  

3. การ��ด�ร�การร�ก�า��า�า�เ����ง��น
  มีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

  1.  จัดหายาและเวชภัณฑที่จําเปนสําหรับหอง

 พยาบาลใหเพียงพอ โดยพิจารณาตามสภาพปญหา

 การเจ็บปวยของนักเรียน และบุคลากรในโรงเรียน

        2. ครูประจําช้ันสงตอนักเรียนท่ีเจ็บปวยไปยังหอง

 พยาบาล

        3.  ครูอนามัย/ครูพยาบาลใหการดูแลรักษาเบื้องตน

 แกนักเรียนและบุคลากรท่ีเจ็บปวยหรือมีปญหาสุขภาพ

 และสงตอนักเรียนหรือบุคลากรที่เจ็บปวยเกินขอบเขต

 การบริการของหองพยาบาล ไปรับบริการที่สถานพยาบาล

 4. นักเรียนที่มีปญหาดานสุขภาพ (เชน มีไข 

เปนหวัด ปวดทอง ฯลฯ) ไดรับการรักษา

 5. นกัเรยีนทีเ่จ็บปวยเกนิขอบเขตการบริการ

ของหองพยาบาล (เชน หอบหืด โลหิตจาง ฯลฯ) 

ไดรับการแนะนําชวยเหลือ/สงตอเพื่อการรักษา
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ความหมาย
 สุขศึกษาในโรงเรียน หมายถึง การที่โรงเรียนจัดกิจกรรมสุขศึกษาทั้งในหลักสูตรและกิจกรรมพัฒนา

ผูเรียน เพื่อมุงใหนักเรียนเกิดการเรียนรู และมีการฝกปฏิบัติที่นําไปสูการมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม

วัตถุประสงค
 1.  เพื่อใหนักเรียนมีทักษะสุขภาพ (Health Skills) และทักษะชีวิต (Life Skills)

 2.  เพื่อใหนักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม และมีการปฏิบัติอยางตอเนื่อง

 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้คือ การใหความรู เสริมสรางเจตคติตามสุขบัญญัติแหงชาติ

และฝกปฏิบัติดวยตนเอง  เพื่อใหเกิดทักษะและพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม

 การดําเนินงานดังกลาวแบงเปน 2 ระดับ คือ ระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษา ดังนี้

1. นักเรียนเคยไดรับฝกทักษะในเรื่องตอไปนี้

 1.1 การรักษาความสะอาดของรางกาย

 1.2  การลางมือ

 1.3  การเลือกซ้ืออาหารท่ีมีประโยชนตอ

  รางกาย

    1.4 การไม รับประทานอาหาร ท่ีมีสาร

  อันตราย

    1.5  การหลีกเลี่ยงเครื่องดื่มแอลกอฮอล

  สารเสพติด รวมทั้งบุหรี่

    1.6  การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย

  1.7 การหลกีเลีย่งการพนนั การเทีย่วกลางคนื

 1.8 กิจกรรมการเรียนรูในเร่ืองเพศศึกษา

  และทักษะชีวิตในนักเรียน

�ํา�ร�บ�รงเร��นประ����ก�า

  นักเรียนระดับประถมศึกษาเปนวัยท่ีมีความพรอม

ในการเรยีนรู ซึง่เปนชวงสาํคญัในการปลกูฝงพฤตกิรรมสขุภาพ

จนเกิดการปฏิบัติเปนประจํา โดยใหความรูและฝกทักษะที่

จาํเปนเพ่ือดูแลสุขภาพตนเองเบ้ืองตน มแีนวทางการดําเนินงาน

ดังนี้

  1. การเรียนรูและฝกทักษะตามสุขบัญญัติแหงชาติ 

10 ขอ ไดแก

           1) ดูแลรักษารางกายและของใชใหสะอาด

           2) รักษาฟนใหแข็งแรงและแปรงฟนทุกวันอยาง

    ถูกตอง

           3) ลางมือใหสะอาดกอนกินอาหารและหลังการ

    ขับถาย

        4) กินอาหารสุก สะอาด ปราศจากสารอันตราย

    และหลีกเลี่ยงอาหารรสจัด สีฉูดฉาด

องคประกอบที่ 6
�����ก�า�น�รงเร��น
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 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด

�ํา�ร���รงเร��น�ร�����ก�า

 2. มีกิจกรรมเผยแพรความรูดานสุขภาพ

ในโรงเรียน (เชน เสียงตามสาย การรณรงค

ปายนิเทศ  นิทรรศการ แจกเอกสาร ฯลฯ)
 3. นักเรียนชั้น ป.1-ป.6 แปรงฟนหลังอาหาร

กลางวันทุกวันดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรด

 4.  นักเรียนทุกชั้นไมมีเหา

   5)  งดบุห ร่ี สุรา สารเสพติด การพนันและ

    การสําสอนทางเพศ

   6)  สรางความสัมพันธในครอบครัวใหอบอุน

           7)  ปองกันอุบัติภัยดวยการไมประมาท

           8) ออกกําลังกายสมํ่าเสมอและตรวจสุขภาพ

    ประจําป

           9)  ทําจิตใจใหรางเริง แจมใสอยูเสมอ
           10)  มีสํานึกตอสวนรวม รวมสรางสรรคสังคม
  รวมทัง้ การเทีย่วกลางคนืและการเรยีนรูเร่ืองเพศศกึษา

 และทักษะชีวิต

  2.  จดักิจกรรมใหนกัเรยีนไดรบัรูและฝกการคดิเกีย่วกบั

 เหตุการณใกลตัวท่ีเกิดข้ึนในชีวิตประจําวันและปญหา

 เพศศึกษา เชน ขาวในหนังสือพิมพ ภัยจากสื่อ/ IT
        3. สนับสนุนใหผูปกครองมีสวนรวมในการดูแลให

 นักเรียนปฏิบัติตามส่ิงท่ีนักเรียนไดรับการฝกจากโรงเรียน

 เพื่อใหมีการปฏิบัติอยางตอเนื่องจนเปนพฤติกรรม

        4.  โรงเรียนจัดสภาพแวดลอมเพื่อฝกปฏิบัติทักษะ

เชน

           -  มีอางลางมือไวบริเวณโรงอาหาร

           -  จดับริเวณวางแกวนํา้สวนตัวของนักเรียนทุกคน

    ที่หลังหองเรียน

           -  จัดสถานที่สําหรับแปรงฟนหลังอาหารกลางวัน

           -  จัดเวลาใหนักเรียนจับคูกันตรวจสุขภาพตนเอง

    5. สงเสริมใหนักเรียนไดทํากิจกรรมพัฒนาผูเรียน

 เกี่ยวกับสุขภาพ เชน จัดทําโครงงานสงเสริมหรือแกไขปญหา

 สุขภาพ
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 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด

  เร่ืองสุขศกึษาในโรงเรียนเนนการจัดกจิกรรมการเรียนรู 
 เพื่อสรางทักษะการดูแลสุขภาพตนเอง (Skill-based
 Health Education) และทักษะชีวิต (Life Skills) เพื่อให
 เด็กสามารถเผชิญและจัดการกับปญหาตางๆ ที่เกิดข้ึน
 ในชีวิตประจําวัน มีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้
  1. การฝกทักษะในระดับมัธยมศึกษาตามหัวขอ
 สุขบัญญัติแหงชาติ 10 ประการ
  2. จัดกิจกรรมใหนักเรียนไดมีการฝกปฏิบัติจริงใน
 เร่ืองตางๆ เชน
   - ฝกทักษะเรื่องการตรวจสารปนเปอนใน
    อาหาร
            - ฝกการวิเคราะหคํานวณคุณคาทางโภชนาการ
    ของอาหาร
            -  ฝกการวิเคราะหจุดเสี่ยงตางๆ ในโรงเรียนหรือ
    รอบบริเวณโรงเรียน เรื่องความปลอดภัย
    และรวมกันวางแผนปองกัน เปนตน
  3. จัดกิจกรรมใหนักเรียนไดฝกการคิด วิเคราะห
 กรณีศึกษาตางๆ ที่เปนเหตุการณใกลตัวท่ีเกิดข้ึนในชีวิต
 ประจําวันและปญหาของวัยรุน เชน ขาวในหนังสือพิมพ
 เร่ืองสารเสพติด ภัยจากสื่อ/IT ความปลอดภัยทางเพศ ฯลฯ
  4. เปดโอกาสใหนักเรียนไดแสดงออกหรือแสดง
 ความคิดเห็น เชน จัดเวทีอภิปรายหัวขอที่อยูในความสนใจ
 ของสังคมที่ เกี่ยวกับสุขภาพและความปลอดภัยในชีวิต 
 จัดเสวนาเรื่อง “รักนวลสงวนตัวไมตองกลัวเอดส” จัดโตเวที
 เร่ือง “สุราเปนนํ้าอมฤตหรือเปนพิษตอสุขภาพ” ฯลฯ
        5. สนับสนุนการจัดกิจกรรมชุมนุม/ชมรมของ
 นักเรียน เชน ชมรมคุมครองผูบริโภค  ชมรมรักษสิ่งแวดลอม
 ฯลฯ

 1. นักเรียนเคยไดรับการฝกทักษะในเร่ือง
ตอไปน้ี
     1.1 การเลือกซ้ืออาหารท่ีมีประโยชนตอ
   รางกาย
     1.2  การไมรับประทานอาหารที่มีสาร
   อันตราย
     1.3  การหลีกเลี่ยงเครื่องดื่มแอลกอฮอล 
   สารเสพติด รวมทั้งบุหรี่
     1.4  การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย
     1.5 การหลีกเล่ียงการพนัน การเท่ียว
   กลางคืน
  1.6 กิจกรรมการเรียนรูในเร่ืองเพศศึกษา
   และทักษะชีวิตในนักเรียน
 2. มีกิจกรรมเผยแพรความรูดานสุขภาพใน
โรงเรียน  (เชน  เสียงตามสาย  การรณรงค  ปายนิเทศ
นิทรรศการ แจกเอกสาร ฯลฯ) 

�ํา�ร���รงเร��น�������ก�า

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนมีทักษะในการดูแลสุขภาพเบ้ืองตน มีทักษะในการแกไขปญหาและมีพฤติกรรมสุขภาพ       
ที่ถูกตองเหมาะสม

“รักนวลสงวนตัว ไม่ต้องกลัวเอดส์ จัดโต้วาที
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�ําหรับโรงเร�ยนประ����ก�า

 แนวทางการดําเนินงาน �ัวช��วัด

 1. นักเรียนชั้นอนุบาล - ป.6 มีสวนสูงระดับดี

และรูปรางสมสวน

 2.  นกัเรยีนทีม่ปีญหาภาวะเร่ิมอวน อวน ผอม
และเตี้ย ไดรับการแกไข

 3.  นักเรียนไดรับประทานอาหารครบ 5 กลุม
อาหารตามสัดสวนธงโภชนาการทุกวัน

 4.  นักเรียนชั้น ป.1 ขึ้นไปไดรับยาเม็ดเสริม

ธาตเุหลก็ 1 เมด็ (60 มลิลิกรมั) หรือยานาํ 1 ชอนชา
(12.5 มิลลิกรัม) ตอสัปดาห

 5. นักเรียนมีความรูเรื่อง ธงโภชนาการและ

สามารถเลือกรับประทานอาหารท่ีมีคุณคา

ถูกหลักโภชนาการ

 6.  นักเรียน ป.1-ป.6 ไดดื่มนมรสจืดทุกวัน

องคประกอบที่ 7
โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

ความหมาย
 โภชนาการ และอาหารที่ปลอดภัย หมายถึง การสงเสริมใหนักเรียนมีภาวะการเจริญเติบโตสมวัย
โดยจัดอาหารที่มีคุณคาตอสุขภาพ สะอาด และปลอดภัยใหกับนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน

วัตถุประสงค
 1. เพื่อเฝาระวัง ปองกันและแกไขปญหาดานโภชนาการ เชน โรคขาดโปรตีนและพลังงาน โรคอวน 
โรคขาดสารไอโอดีน โรคโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก
 2.  เพื่อใหนักเรียนและบุคลากรไดรับประทานอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการ และมีความปลอดภัย
 3.  เพื่อใหมีสถานที่รับประทานอาหาร ปรุงอาหาร และจําหนายอาหาร ที่ถูกสุขลักษณะ

 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้ ประกอบดวย 2 สวนคือ
 1)  โภชนาการในโรงเรียน
 2)  การสุขาภิบาลอาหาร ซึ่งครอบคลุมเรื่องความปลอดภัยของอาหาร

 โดยการดําเนินงานดังกลาวแบงเปน 2 ระดับ คือ ระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษา ดังนี้

1. โภชนาการ�นโรงเร�ยน มีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

  1) ประสานงานและวางแผนร วมกับ บุคลากร

 สาธารณสุขเร่ืองการใหความรู เรื่องโภชนาการหรือ

 บูรณาการในกลุมสาระวิชาตางๆ

     2) การบริหารจัดการเรื่องโภชนาการในโรงเรียนโดย

        2.1 ดูแลนักเรียนทุกคนใหไดรับประทานอาหาร

 กลางวันทุกวัน โดยเฉพาะนักเรียนท่ีไมไดรับประทาน

 อาหารเชา

       2.2 ควบคุมกํากับ ใหมีการจําหนายหรือจัดทํา

 อาหารกลางวันที่มีคุณคาทางโภชนาการครบถวน

       2.3 ควบคุมไมใหมีการจําหนายอาหารท่ีมีคุณคา

 ทางโภชนาการต่ํา เชน อาหารทอดน้ํามันซํ้า นํ้าอัดลม
 ขนมถุง ลูกอม ทอฟฟ ฯลฯ

โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย

น�้ำ



57Ø
Ù‹ ×ÍÙ‹ ×Í

 7.  การเก็บรักษานมไวที่อุณหภูมิที่เหมาะสม
ตามชนิดของนม เชน นมพาสเจอรไรซ (นมถุง)
เก็บที่อุณหภูมิไมเกิน 8 องศาเซลเซียส
 8.  การจัดวางเคร่ืองปรุงทุกชนิดที่จุดบริการ
และรานคาที่จัดจําหนายอาหารในโรงอาหาร
หรือภายในบริเวณโรงเรียน
 9. การจัด จําหนาย หรือบริการอาหาร/
อาหารวาง/ขนม ที่มีผลเสียตอสุขภาพ ไมมีคุณคา
ทางโภชนาการ และมีรสหวานจัด เค็มจัด และ
มนัจดั (เชน ขนมถงุ ทอ็ฟฟ ขนมกรบุกรอบ อาหาร  
ทอดนํ้ามันซํ้า นํ้าอัดลม เปนตน)

�ํา�ร���รงเร��น�ร�����ก�า

   2.4 ควบคุม หลีกเล่ียง ลดอาหารท่ีมีไขมันสูง
 หวานจัด เค็มจัด และไมมีประโยชนตอรางกาย
   2.5  จําหนายอาหารท่ีมีประโยชนตอสุขภาพ เชน
  นม ผลไม ขาวกลอง ฯลฯ
   2.6 จัดอาหารเสริม เช น นม นมถั่ว เหลือง
 ถั่วเขียวตมน้ําตาล ใหนักเรียนรับประทาน ทุกวันหรือ
 อยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง
       2.7 จัดกิจกรรมออกกําลังกายใหเหมาะสมแก
 นักเรียนทั้งกลุมอวน ผอมและเตี้ย เปนกรณีพิเศษ เชน 
 จัดคายเด็กอวน
       2.8 กรณีโรงเรียนมีงบประมาณจํากัด อาจจะมี
 การจัดการไดหลายรูปแบบ เชน  
    - จัดสรรพ้ืนที่สําหรับปลูกพืชผักสวนครัว
     เลี้ยงปลา ไก เพื่อผลิตวัตถุดิบในการ
     ประกอบอาหาร หรือจัดต้ังกองทุนอาหาร
     กลางวัน
          - จัดกลุมแมบานอาสาสมัครประกอบอาหาร
     ใหนักเรียน หรือนําผลผลิตทางเกษตร
     ของครอบครัวมาสนับสนุนอาหารกลางวัน
     หรือสนับสนุนงบประมาณ
   3) นัก เรียนทุกคนได รับการประเมินภาวะการ
 เจริญเติบโตอยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง ดังนี้
        -  ชั่งนํ้าหนัก วัดสวนสูง แลวนําไปเทียบกับ
     กราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโต
     ของกรมอนามัย ซึ่งเปนขอมูลที่บอกไดวา
     นักเรียนไดรับสารอาหารเพียงพอตอการ
     เจริญเติบโตของรางกายหรือไม
       -  ครูประจําชั้น/ครูอนามัยสรุปและรวบรวม
     รายช่ือนักเรียนท่ีมีปญหาภาวะเริ่มอวน 
     อวน ผอมและเตี้ย เพื่อดําเนินการแกไข
      - ติดตามประเมินซํ้าทุกเดือนจนกวาภาวะ
     การเจริญเติบโตจะเปนปกติ 

 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด
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 10. มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน

  4)  ดูแลใหนักเรียนทุกคน (อายุ 6 ปขึ้นไป) ไดรับยาเม็ด
 เสริมธาตุเหล็ก 1 เม็ด หรือยานํ้า 1 ชอนชา สัปดาหละ 1 ครั้ง
 อยางสม่ําเสมอ (ตามชดุสิทธิประโยชนของระบบหลักประกัน
 สุขภาพถวนหนา) โดยขอรับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก/ยาน้ํา 
 จากบุคลากรสาธารณสุข เพ่ือควบคุม และปองกันภาวะ
 โลหิตจาง ซึ่งสงผลตอพัฒนาการเรียนรู และผลสัมฤทธิ์
 ทางการศึกษา
  สําหรับผูที่เปนพาหะธาลัสซีเมียสามารถรับยาได ยกเวน
 นักเรียนที่มีอาการแสดงชัดเจน (ซีด ตาเหลือง ตับมามโต
 ดั้งจมูกแบน ตาหาง กระดูกแกมนูน หนาผากสูง ฟนบนยื่น)

2. การสุขาภิบาลอาหาร 
  มีวัตถุประสงคเพ่ือใหโรงอาหารของโรงเรียนมีการจัด
 เตรียมการปรุงอาหาร ภาชนะ และอุปกรณที่เกี่ยวของกับ
 อาหาร ใหถูกสุขลักษณะ ปลอดภัย และปองกันโรคที่
 อาจเกิดจากสุขาภิบาลอาหารท่ีไมถูกสุขลักษณะ เชน
 โรคทองรวง ซึ่งมีแนวทางดําเนินการดังนี้
  1) ประเมินสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียนตามแบบ
 ประเมินของกรมอนามัย (ภาคผนวก) ทุกตนปการศึกษา
        2)  ดําเนินการแกไขปรับปรุงใหถูกตองตามมาตรฐาน
        3)  ควบคุมดูแลด านความปลอดภัยของอาหาร
 โดยเฉพาะสารปนเปอน เชน จุลินทรีย สารบอแรกซ 
 สารฟอกขาว ยาฆาแมลง ฯลฯ โดย
   -  ใหความรูเร่ืองการเลือกซื้ออาหารแกนักเรียน
    หรือผูเกี่ยวของ เชน ผูปรุงอาหาร ผูขาย
           -  ประสานงานกับบุคลากรสาธารณสุขในการ
    ตรวจสอบความปลอดภัยดานอาหาร
   - สนับสนุนกิจกรรมพัฒนาผูเรียน เชน อ.ย.นอย
    ตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร ฯลฯ
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�ํา�ร���รงเร��น�������ก�า

 1. นักเรียนมีสวนสูงระดับดี และรูปราง

สมสวน

 2.  นกัเรียนทีม่ปีญหาภาวะเริม่อวน อวน ผอม
 และเตี้ย ไดรับการแกไข

 3. นักเรียนไดรับประทานอาหารครบ 5 กลุม
อาหารตามสัดสวนธงโภชนาการทุกวัน

 4. นักเรียนมีความรูเรื่องธงโภชนาการและ

สามารถเลอืกรบัประทานอาหารทีม่คีณุคา ถกูหลกั
โภชนาการและความปลอดภัย

 5.  การจัดวางเครื่องปรุงทุกชนิดที่จุดบริการ

และรานคาที่จัดจําหนายอาหารในโรงอาหาร

หรือภายในบริเวณโรงเรียน 
 6. การจัด จําหนาย หรือบริการอาหาร/ 
อาหารวาง/ขนมที่มีผลเสียตอสุขภาพ ไมมีคุณคา

ทางโภชนาการ และมีรสหวานจัด เค็มจัด และ
มนัจดั (เชน ขนมถงุท็อฟฟ ขนมกรบุกรอบ อาหาร
ทอดนํ้ามันซํ้า  นํ้าอัดลม เปนตน)
 7.  มาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน

  การดําเนินงานในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษามีวิธีการ

ดําเนินการเชนเดียวกับโรงเรียนประถมศึกษา

ผลที่ไดรับ
 1.  นักเรียนมีการเจริญเติบโตเปนไปตามเกณฑและไมมีภาวะการขาดสารอาหาร

 2.  นักเรียนมีความรูและทักษะในการเลือกรับประทานอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการและปลอดภัย

 3.  มีโรงอาหารและการบริการอาหารที่ไดมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน และเปนแบบอยาง

แกนักเรียนและผูปกครอง
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 1. มีสถานท่ีและอุปกรณออกกําลังกาย กีฬา

และนันทนาการที่อยูในสภาพ พรอมใชงานและ 

ปลอดภัย

 2.  จดักิจกรรม/มเีวลาวางในการออกกําลังกาย/

กีฬาสําหรับนักเรียน

 3. มีชมรม/ชุมนุม/กลุม จัดกิจกรรมออกกําลังกาย

กีฬา และนันทนาการในโรงเรียน

1. การจัดสิ่งแวดลอมเพื่อสงเสร�มการออกกําลังกาย
 กีฬา และนันทนาการ  

 มีแนวทางดําเนินงาน ดังนี้

  1.  จดัใหมีสถานทีส่าํหรบัการออกกาํลงักายทีเ่หมาะสม

 กับประเภทของกีฬา

        2. จัดหาอุปกรณสําหรับกีฬาใหเพียงพอ เหมาะสม

 กับสถานที่และดูแลตรวจสอบ ซอมแซม อุปกรณใหอยูใน

 สภาพดี

        3. จัดใหมีครู บุคลากรหรือนักเรียนดูแลเรื่องความ

 ปลอดภัยในการเลนกีฬา

        4. จัดกิจกรรมสงเสริมการออกกําลังกายเพ่ือกระตุน

 ใหนักเรียน และบุคลากรในโรงเรียนเห็นความสําคัญและ

 ออกกําลังกายเปนประจํา

องคประกอบที่ 8
การออกกําลังกาย กีฬา และนันทนาการ

ความหมาย
 การออกกําลังกาย กีฬา และนันทนาการ หมายถึง การสงเสริมใหนักเรียนและบุคลากร
ในโรงเรียน มีการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ โดยจัดสถานที่ อุปกรณ และจัดกิจกรรมในรูปแบบตางๆ  
รวมทั้งการเปดโอกาสใหประชาชน มีสวนรวมในกิจกรรมที่โรงเรียนจัดขึ้นตามความเหมาะสม

วัตถุประสงค
 1.  เพื่อใหโรงเรียนมีสถานที่ อุปกรณ รวมทั้งกิจกรรมออกกําลังกาย กีฬา และนันทนาการ
 2.  เพื่อสงเสริมใหเกิดชมรม ชุมนุม/กลุมออกกําลังกาย กีฬา และนันทนาการในโรงเรียน
 3.  เพื่อใหนักเรียนทุกคนมีสมรรถภาพทางกายตามเกณฑมาตรฐาน

 แนวทางการดําเนินงานในองคประกอบนี้มี 2 สวนคือ
 1. การจัดสิ่งแวดลอมเพ่ือสงเสริมการออกกําลังกาย กีฬา และนันทนาการในโรงเรียน และการสราง
ความสัมพันธระหวางโรงเรยีนและชุมชนผานทางกิจกรรมการออกกําลังกาย
 2.  การพัฒนาสมรรถภาพทางกายของนักเรียน
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  4. นักเรียนไดรับการทดสอบสมรรถภาพ

ทางกายตามเกณฑการทดสอบท่ีไดรับการยอมรบั

อยางนอยปละ 1 ครั้ง
  5.  นกัเรยีนมีสมรรถภาพทางกายผานเกณฑ

มาตรฐาน

  6.  ใหคําปรึกษาแกนักเรียนที่ไมผานเกณฑ

ทดสอบสมรรถภาพทางกายและติดตามความ

กาวหนา

   การบริหารกายหนาเสาธงชวงเชา และออกกําลังกาย
 หลังรับประทานอาหารกลางวันหรือชวงเย็นหลังเลิกเรียน

       จัดกิจกรรมใหนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน

 ไดออกกําลังกายเพื่อสุขภาพอยางนอยวันละ 60 นาที 
 สัปดาหละ 5 วัน
   จัดชวงเวลาวางใหนักเรียนและครูไดออกกําลังกาย

 รวมกันอยางนอยสัปดาหละ 1 วัน
  5. สงเสริมใหมีการจัดต้ังชุมนุม/ชมรมออกกําลังกาย
 เชน ชมรมลีลาศ ชมรมมวยไทย ชมรมแอโรบิค ชมรมเดิน/ว่ิง
 ชมรมเชียรลีดเดอร ฯลฯ
        6.  เปดโอกาสใหชุมชนมีสวนรวมทํากิจกรรม เชน
            -  เชิญชวนผูปกครอง ชุมชนเขารวมกิจกรรมกีฬา

            - จัดกีฬาเชื่อมความสามัคคีระหวางโรงเรียน

    กับชุมชน เชน กีฬาสี กีฬากลุม กีฬาตําบล

    กีฬาอําเภอ กีฬาตานยาเสพติด กีฬาเยาวชน

     ฯลฯ 
        7. จัดกิจกรรมออกกําลังกายสําหรับเด็กท่ีอวน ผอม
 เตี้ย โดยมีรูปแบบเฉพาะปญหา ควบคูกับการจัดการ

 ดานโภชนาการ

2. การพัฒนาสมรรถภาพรางกาย
        ความสมบรูณแข็งแรงทางดานรางกาย นอกจากประเมนิ
 จากภาวะการเจริญเติบโตยังสามารถประเมินไดจากการ

 ทดสอบสมรรถภาพทางกาย โดย
        1.  โรงเรียนจัดสภาพแวดลอมท่ีสงเสริมสมรรถภาพ

 รางกาย 3 ดาน ดังนี้
         ดานความอดทนของระบบไหลเวยีนโลหติและ
 หายใจ เปนกิจกรรมเพ่ือความสมบูรณของระบบหัวใจ

 และระบบหายใจ โดยออกกําลังกายทุกวันๆ ละอยางนอย 
 60 นาที ตอเน่ืองหรือแบงเปนชวงๆ ละ 10 นาที เชน 
 การว่ิงเลน วายน้ํา ปนจักรยาน ฟุตบอล วอลเลยบอล 
 เทเบิลเทนนิส แบดมินตัน ยิมนาสติก ฯลฯ
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ผลที่ไดรับ
 1.  นักเรียนและบุคลากรในโรงเรียนมีการออกกําลังกายเปนประจํา

 2. มีชมรมกีฬา ตามความสนใจของนักเรียน บุคลากรในโรงเรียนและชุมชน

    ดานความแข็งแรงและอดทนของกลามเนื้อ
 เปนการฝกตานแรงเพ่ือสรางความแข็งแรงของกลามเน้ือ

 โดยออกกําลังกายอยางนอย 3 วันตอสัปดาห (8-10 คร้ัง
 ตอชุด/1-2 ชดุตอวนั) เชน การดันพ้ืน ยกน้ําหนัก เลนโหนบาร 
 ฯลฯ

            ดานความออนตัวของกลามเน้ือ เปนการ

 ยืด-เหยียด เพื่อสรางความสมบูรณพรอมของการเคลื่อนไหว

 ของขอ โดยออกกําลังกายอยางนอย 3 ครั้ง ตอสัปดาห เชน
  การนั่งงอตัวไปขางหนา ฯลฯ
  การจัดกิจกรรมออกกําลังกายสําหรับเด็กท่ีมีปญหา

 อวน ผอม เตี้ย มีรูปแบบเฉพาะปญหา ควบคูกับการจัดการ

 ดานโภชนาการ ตวัอยาง เชน เดก็อวนควรเลือกออกกาํลงักาย
 ชนิดท่ีมีการแบกรับน้ําหนักตัวนอย หรือแรงกระแทกตํ่า

 เพื่อหลีกเลี่ยงการบาดเจ็บของขอตอ ไดแก การเดิน

 ปนจักรยาน การออกกําลังกายในนํ้า ฯลฯ
  2. มีการทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียน

 ทุกคนอยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง
        3.  แจ งผลการทดสอบใหนัก เรียนทราบทุกค ร้ัง

 เพื่อกระตุนใหนักเรียนเอาใจใสตอสุขภาพของตนเอง

        4.  สงเสริมนักเรียนกลุมปกติใหมีการออกกําลังกาย

 เปนประจํา และแกไขกลุมที่ไมผานการทดสอบ โดยให

 คําแนะนําและจัดกิจกรรมเสริมที่คํานึงถึงสรีระรางกาย

 และภาวะสุขภาพของนักเรียนแตละคน

        5.  ติดตามความกาวหนาดวยการทดสอบซํ้า
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 แนวทางการดําเนินงาน ตัว���วัด

 1  ครูประจําชั้นคัดกรองและสามารถระบุ

นักเรียนที่มีปญหาได

 2.  นกัเรียนท่ีมพีฤติกรรมเส่ียงหรือคัดกรองอยู

ในกลุมเสีย่งและกลุมท่ีมปีญหาไดรับการเฝาระวงั

และชวยเหลือเบื้องตน

 3.  โรงเรยีนมีกิจกรรมชวยเหลอืนกัเรยีนเฉพาะ

รายท่ีมปีญหายุงยากซับซอนโดยการประสานงาน 

ขอคําปรึกษาจากเครือขาย บุคลากรสาธารณสุข

หรือผูเกี่ยวของ

 4.  นักเรียนท่ีมีปญหาเกินขีดความสามารถ

ของโรงเรียนไดรบัการสงตอเพ่ือชวยเหลือ/รกัษา/

บําบัด

 5.  นักเรียนท่ีมีพฤติกรรมเส่ียงและมีปญหา

ที่ไดรับการชวยเหลือหรือสงตอ ไดรับการติดตาม

และดูแลตอเนื่องจากครู

  แนวทางการใหคําปรึกษาและการสนับสนุนทางสังคม

 มีดังนี้

  1. ครูที่ปรึกษา/ครูประจําช้ัน ทําความรูจักนักเรียน

 เปนรายบุคคล โดยศึกษาจากขอมูลในกิจกรรมเย่ียมบาน

 การพูดคุย สอบถามนักเรียน ผูปกครอง หรือการประเมิน

 ดวยเคร่ืองมือตางๆ เพ่ือใหรูจกัและคุนเคยกับนักเรยีนมากข้ึน

  จนเกิดความไววางใจ

  2. วิเคราะหผลการประเมินและจัดกลุม (กลุมปกติ 

 กลุมเส่ียงและกลุมมีปญหา) เพื่อการวางแผนใหคําปรึกษา

 หรือจัดกิจกรรมสงเสริมในกลุมปกติ และดูแลชวยเหลือ

 กลุมเสี่ยงและกลุมมีปญหาอยางเหมาะสม

  3. การจัดกิจกรรม หลากหลายรูปแบบตามความ

 เหมาะสม เชน

   3.1 ประชุมผูปกครองท้ังระดับโรงเรียนและช้ันเรียน

 เพ่ือใหครูและผูปกครองไดมีโอกาสพูดคุยแลกเปล่ียนความ

 คิดเห็นและรวมกันหาแนวทางสงเสริม หรือแกไขทั้งท่ีบาน

 และที่โรงเรียน

องคประกอบที่ 9
การ���คําปร�ก�าแ�ะสนับสนุนทางสังค�

ความหมาย
 การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม หมายถึง การสงเสริม สนับสนุน ชวยเหลือในรูปแบบตางๆ

เพ่ือปองกันและแกไขปญหาทางกาย จิตใจ และพฤติกรรมของนักเรียน โดยความรวมมือของผูเกี่ยวของ ไดแก 

ครู ผูปกครอง บุคลากรสาธารณสุขและชุมชน

วัตถุประสงค
 1.  โรงเรียนมีการเฝาระวัง และประเมินสถานการณปญหาของนักเรียน

 2.  โรงเรียนมีระบบดูแลชวยเหลือนักเรียนอยางตอเนื่องและทันเหตุการณ
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 แนวทางการดําเนินงาน ��ว���ว�ด

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนมีการปรับตัวท่ีดี มีพฤติกรรมเหมาะสม อยูในสังคมไดอยางมีความสุข และนักเรียนกลุมเสี่ยง

และมีปญหาไดรับการชวยเหลือ

   3.2  โรงเรียนมีสถานท่ีใหนักเรียนไดทํากิจกรรม

 เสริมหลักสูตรตามชวงวัย เชน

    *  ชมรม /ชุ มนุ ม ในระดับประถมศึกษา

 จัดกิจกรรมท่ีสอดคลองกับสาระวิชาเพ่ือฝกทักษะ

    * ระดับมัธยมศึกษา นักเรียนมีมุมเพ่ือนใจ

 วัยรุน กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อน ชมรม To be Number One

 หรอืชมรมอืน่ๆ เพือ่ใหนักเรียนไดพูดคยุปรกึษาและชวยเหลอื

 ซึ่งกันและกัน

  4. กรณีที่ปญหามีความซับซอน โรงเรียนประสานงาน 

 ขอคําปรึกษาจากเครือขาย บุคลากรสาธารณสุข หรือ

 ผูเกี่ยวของเปนเฉพาะราย  

 6.  โรงเรยีนมีบคุลากรหรือบริการใหคาํปรึกษา

ดานสขุภาพจิตหรอืปองกนัพฤตกิรรมเส่ียง สาํหรบั 

นักเรียน



65
Ø
Ù‹ ×Ù‹ ×

 แนวทางการดําเนินงาน ตัว���วัด

  การสงเสริมสุขภาพสําหรับครูและบุคลากรใน

 โรงเรียน มีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้

  1. สนับสนุนใหครูและบุคลากรทุกคนในโรงเรียน

 ไดรับการประเมินสุขภาพตนเองและตรวจสุขภาพประจําป

 อยางนอย  ปละ 1 ครั้ง

        2. มกีารเผยแพรขอมูลขาวสารหรอืมสีือ่ดานสขุภาพ

 เผยแพรในโรงเรียน

        3. ครูและบุคลากรเขารวมกิจกรรมดานสุขภาพโดย

            -  ทดสอบสมรรถภาพรางกายทุกป

            -  ออกกําลังกายเปนประจํา

            -  การจัดสถานที่ทํางานใหนาอยู   

ความหมาย
 การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน หมายถึง การสงเสริมใหครูและบุคลากรทุกคนในโรงเรียน

สนใจดูแลตนเองใหมีสุขภาพแข็งแรง มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมและเปนแบบอยางท่ีดีแกนักเรียน

ผูปกครองและชุมชน  

วัตถุประสงค
 โรงเรียนมีการจัดสภาพแวดลอมในโรงเรียน และมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพสําหรับครูและบุคลากร

ผลที่ไดรับ
 ครูและบุคลากรในโรงเรียนเปนแบบอยางท่ีดีดานสุขภาพ สามารถดูแลและแกไขปญหาสุขภาพของตนเอง

ไดอยางเหมาะสม

องคประกอบที่ 10
การส�งเสร�มสุ��า�บุค�ากร�น�รงเร�ยน

 1. ผูบริหาร/ครู/บุคลากรในโรงเรียน มีการ

ประเมินสุขภาพอยางนอยปละ 1 คร้ัง และ

นําขอมูลไปใชในการจัดกลุมบุคลากรตามภาวะ

สุขภาพ (กลุมปกติ กลุมเสี่ยง และกลุมพบโรค)

 2. บุคลากรกลุมเสี่ยงและกลุมพบโรค ไดรับ

บริการ ปรึกษา/แนะนําดานสุขภาพ โดยบุคลากร

สาธารณสุข

 3.  บุคลากรไดรับขอมูลขาวสารเร่ืองสุขภาพ

อยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง (จากทุกแหลงขอมูล

เชน โทรทัศน เสียงตามสาย หนังสือพิมพ)

 4. บุ คลากร ใน โร ง เรี ยนร วมกิ จกรรม

ดานสงเสริมสุขภาพท่ีจัดข้ึนเพ่ือสงเสริมหรือ

แกไขปญหาสุขภาพ เชน กิจกรรมออกกําลังกาย,

สงเสริมโภชนาการ, นันทนาการ ฯลฯ
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ก.	 แบบสอบถามการประเมิน 
	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพตามองค์ประกอบที่ 1-10

ข.	 แบบรายงานและแบบประเมินที่ใช้ในการประเมิน	
	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

ค.	 นิยามศัพท์และข้อแนะนำ�ในการดำ�เนินงาน
	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
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ก.	 แบบสอบถามการประเมิน 

	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพตามองค์ประกอบที่ 1-10
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������������� 1  ����������������� 
������������ 4  บุคลากรในโรงเรียนทราบนโยบายหรือกิจกรรมที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ 

������������ 5  ผูปกครองทราบนโยบายหรือกิจกรรมที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ 

������������ 6  นักเรียนทราบนโยบายหรือกิจกรรมที่เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ 

 
�������������������������� 
1.  ผูตอบแบบสอบถามมี 3 กลุม คือ นักเรียน บุคลากรในโรงเรียน (ครู และบุคลากรอ่ืนๆที่ไมใชครู) 

และผูปกครอง 

2.  ผูประเมินสุมตัวอยาง ดังนี้ 

    2.1 โรงเรียนระดับประถมศึกษา ใหสุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน

ประมาณ 20 คน 

2.2 โรงเรียนระดับมัธยมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ม.1-ม.6 กระจายทุกระดับช้ันประมาณ  

20 คน 

    2.3 บุคลากรในโรงเรียน 10 คน (โรงเรียนที่มีบุคลากรไมครบ 10 คน ใหสอบถามทุกคน) 

    2.4 ผูปกครองนักเรียน 10 คน (ควรประสานงานกับโรงเรียนไวกอน) 

3.  เกณฑการวิเคราะห 

    3.1 กรณีที่ผูตอบแบบสอบถามระบุ “กิจกรรม” แทนการระบุนโยบาย ใหผูประเมินตรวจสอบโดย

การเทียบเคียงกับนโยบายของโรงเรียน 

    3.2 ผูตอบตองตอบถูกไมนอยกวาครึ่งหนึ่งของนโยบายฯ จึงจะถือวา “ทราบ” 

    3.3 รวมจํานวนผูตอบที่ “ทราบ” เพ่ือคํานวณรอยละ 
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�������  ������������ �.4 – �.6 ��������������� �.1 – �.6 

 

��������������������������������������������� ����������������������������������� 
1.  ขณะนี้นักเรียนกําลังศึกษาในช้ัน......................................................................................................... 

2.  นักเรียนทราบหรือไมวาโรงเรียนไดจัดกิจกรรมตางๆ มากมายเพื่อสุขภาพที่ดีของนักเรียนและทุกคน 

     ในโรงเรียน 

    (   ) ไมทราบ (ไมตองตอบคําถามขอ 3) 

    (   ) ทราบ 

3.  นโยบาย หรือ กิจกรรมที่เกี่ยวกับสุขภาพในโรงเรียนของนักเรียนมีอะไรบาง 

    ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 

 

                                                                      ��������������������������������� 
 

 

 

 

 

3

��������������� “�������������������������������������������” 
���������������� 

 

����������������������������������������� 
1. ทานทราบหรือไมวาโรงเรียนไดจัดกิจกรรมตางๆ มากมายเพ่ือสุขภาพท่ีดีของนักเรียนท่ีเปน                   

บุตรหลานของทาน และทุกคนในโรงเรียน 

     (  ) ไมทราบ (ไมตองตอบคําถามขอ 2) 

     (  ) ทราบ 

2. นโยบาย หรือ กิจกรรมที่เกี่ยวกับสุขภาพในโรงเรียนตามที่ทานทราบมีอะไรบาง 

    ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 
 
 

���������������������������������� 
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4

��������������� “�������������������������������������������” 
������� ��� ��������������� ���������� 

 

����������������������������������������� 
1.  ทานทราบหรือไมวาโรงเรียนของทานไดกําหนดนโยบายตางๆ เพ่ือสุขภาพที่ดีของนักเรียนและทุกคน 

    ในโรงเรียน 

     (  ) ไมทราบ (ไมตองตอบคําถามขอ 2) 

     (  ) ทราบ 

2.  ขอใหทานระบุนโยบาย (หรือกิจกรรม) ตางๆ ที่เกี่ยวกับสุขภาพของโรงเรียนมาตามที่ทานทราบ 

    ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 ............................................................................................................................................................ 

 
                                                                     �������������������������������� 
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5

������� 4 
 

��������������� 
“������������������������������������������������” 

 

������������� 3 ���������������������������������� 
������������ 3  นักเรียนมีความพึงพอใจตอโครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน 

������������ 4  ประชาชนมีความพึงพอใจตอโครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน 

 
�������������������������� 
1.  ผูตอบแบบสอบถามมี 2 กลุม คือ นักเรียน และประชาชน (ผูปกครอง และ สมาชิกอ่ืนในชุมชน) 

2.  ผูประเมินสุมตัวอยาง 

 2.1 นักเรียนประมาณ 20 คน (ระดับประถมศึกษาสุมนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป ระดับมัธยมศึกษา 

สุมนักเรียนกระจายทุกระดับช้ัน) 

 2.2 ผูปกครอง และ สมาชิกอ่ืนในชุมชน 10 คน 

3.  เกณฑการวิเคราะห 

    3.1  คะแนนเต็ม 15 คะแนน 

    3.2  คะแนนระหวาง 8 – 15 คะแนน หมายถึง “พึงพอใจ” 

    3.3  คะแนนนอยกวา 8 คะแนน หมายถึง “ไมพึงพอใจ” 

4.  รวมจํานวนผูตอบ “พึงพอใจ” เพ่ือคํานวณรอยละ 

 

��������������� ����������������� “�������” 
รอยละ 80 ขึ้นไป 16 – 20  คน 
รอยละ 70 – 79 12 – 15  คน 

นอยกวารอยละ 70 1 – 11   คน 

 
��������������� ���������������� “�������” 

รอยละ 60 ขึ้นไป 6 – 10  คน 
รอยละ 50 – 59   5      คน 

นอยกวารอยละ 50  0 - 4   คน 
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��������������� “������������������������������������������������” 
 
ผูตอบแบบสอบถามคือ  (  )  นกัเรียน 

        (  )  ผูปกครองนักเรียน 

       (  )  สมาชิกในชุมชน (ไมไดเปนผูปกครอง) 

 

���������������������������������������������������� ����������������� �  ������������ 
 

������� ��� 
(3) 

������� 
(2) 

���� 
(1) 

����������������� 
�������� 

1. ขาพเจารูสึกพอใจกิจกรรมที่เก่ียวกับสุขภาพ

ของโรงเรียน 

    

2. ขาพเจารูสึกพอใจที่ครูและคนอ่ืน ๆ ในชุมชน 

(หมูบาน) ใหความรวมมือกันในการดูแลสุขภาพ

นักเรียน 

    

3. ขาพเจารูสึกพอใจที่เห็นนักเรียนใหความรวมมือ

ทํากิจกรรมดานสุขภาพท่ีโรงเรียนทํารวมกับ

สมาชิกในชุมชน 

    

4. ขาพเจารูสึกพอใจท่ีสมาชิกในชุมชน (หมูบาน) 

ของเราใหความรวมมือและสนับสนุนกิจกรรม

สขุภาพของโรงเรียน 

    

5. ขาพเจารูสึกพอใจกิจกรรมสุขภาพท่ีโรงเรียนทํา

รวมกับชุมชนเพราะนําไปใชไดจริง ๆ ในชีวิต 

ประจําวัน 

    

 

 

                        
 ������������������������������ 

 
����������������� 
              การแปลคาคะแนน  (   )  พงึพอใจ            (   ) ไมพึงพอใจ 
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������� 3 
 

��������������� 
“�����������������������������������” 

 

������������� 4 ��������������������������������������������  
������������ 4    นักเรียนมีความพึงพอใจตอบรรยากาศภายในโรงเรียน 

�������������������������� 
1.  ผูประเมินสุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

    1.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป 

    1.2 โรงเรียนระดับระดับมัธยมศึกษาสุมนักเรียนกระจายทุกระดับช้ัน 

2.  เกณฑการวิเคราะห 

     2.1 คะแนนเต็ม 18 คะแนน 

     2.2 คะแนนระหวาง 9 – 18 คะแนน หมายถึง "พึงพอใจ" 

     2.3 คะแนนนอยกวา 9 คะแนน หมายถึง "ไมพึงพอใจ" 

3.  รวมจํานวนผูตอบ "พึงพอใจ" เพ่ือคํานวณรอยละและใหคะแนนตัวช้ีวัด ดังนี้ 

 

��������������� ����������������� “�������” 
     รอยละ 70 ขึ้นไป 14 – 20  คน 
     รอยละ 60 – 69 12 – 13  คน 

     นอยกวารอยละ 60  0 – 11   คน 
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��������������� “�����������������������������������” ��������������� 
 

1. เกี่ยวกับผูตอบแบบสอบถาม 

 ขณะนี้นักเรียนกําลังเรียนอยูชั้น ...................................................................... 

 

2. ตอไปนี้เปนคําถามเกี่ยวกับ "ความรูสึกตอโรงเรียน" ขอใหนักเรียนตอบตามความรูสึกจริง ๆ เพราะ   

คําตอบที่ไดจะไมเกี่ยวกับการใหคะแนนสอบของนักเรียนแตอยางใด ขอใหทําเคร่ืองหมาย √ ลงใน

ชองที่ตรงกับความคิดเห็นของนักเรียนมากท่ีสุด 

 

������� ��� 
(3) 

������� 
(2) 

���� 
(1) 

����������������� 
�������� 

��������������������������������������......... 
1. ครูของเรารับฟงความคิดเห็นของนักเรียน 

    

2. ครูใหโอกาสนักเรียนรวมตัดสินใจในเรื่องตางๆ 

ของโรงเรียน 

    

3. นักเรียนมีความรักใครปรองดองกัน     
4. นักเรียนกับครูมีความสัมพันธที่ดี (นักเรียนกลาที่

จะพูดคุยกับครู) 

    

5. ครูลงโทษนักเรียนอยางมีเหตุผล     
6. สภาพแวดลอมของโรงเรียนนาอยู     

 

 

                                                           ������������������������������ 
 
 
����������������� 
              การแปลคาคะแนน  (   )  พงึพอใจ            (   ) ไมพึงพอใจ 
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9

�������  4 
 

��������������� “������������������” 
 
������������� 6    ������������������ 
������������ 1  นักเรียนไดรับการฝกทักษะในเรื่องตอไปนี้ 

       นักเรียนประถม 9 เร่ือง 

     นักเรียนมัธยม 7 เรื่อง 

 

�������������������������� 
1.  ผูประเมินสุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

    1.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

    1.2 โรงเรียนมัธยมศึกษาสุมนักเรียนช้ัน ม.1 – ม.6 กระจายทุกระดับช้ัน 

2.  แจกแบบสอบถามใหตอบ โดยช้ีแจงวา การตอบคําถามไมเกี่ยวกับคะแนนวิชาสุขศึกษา 

3.  รวบรวมแบบสอบถาม และสรุปผล 

4.  คํานวณคารอยละของผูที่ตอบวา "เคย" ไดรับการฝกทักษะแตละเรื่อง 

 

��������������� ����������������������� “���” 
     รอยละ 80 ขึ้นไป 16 – 20  คน 
     รอยละ 60 – 79 12 – 15  คน 

     นอยกวารอยละ 60   0 – 11  คน 
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��������������� “������������������” 
������������������������������ (�.4 – �.6) 

 

��������� ใหอานคําถามทั้ง 9 ขอ แลวคิดวานักเรียนเคยไดรับการฝกฝนจากโรงเรียนหรือไม 

ถาเคยใหทําเคร่ืองหมาย ในชอง "เคย" ถาไมเคย ใหทําเคร่ืองหมาย ในชอง  

"ไมเคย" ขอใหนักเรียนตอบตามความคิดเห็นของนักเรียน (การตอบคําถามน้ี 

ไมเกี่ยวกับการใหคะแนนวิชาสุขศึกษาของนักเรียน) 

 

������ 
���������������������� 

��� ������ 
����������������������������������������������� � ������������������� 
1. การดูแลรักษารางกายใหสะอาด 

  

2. การลางมือใหสะอาด   

3. การเลือกซื้ออาหารที่มีประโยชนตอรางกาย   

4. การหลีกเลี่ยงไมซื้ออาหารที่มีสารอันตรายตอรางกาย   

5. การหลีกเลี่ยงสารเสพติด   

6. การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย   

7. การหลีกเลี่ยงการพนัน การเที่ยวกลางคืน   

8. การจัดการอารมณตนเอง (การควบคุมอารมณตนเอง)   

9. ความปลอดภัยจากอันตรายตางๆ และจากการถูกลวงละเมิดทางเพศ   

 

������������������������������ 
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��������������� “������������������” 
������������������������� 

 
���������       ใหทําเคร่ืองหมาย √ ในชองที่เปนจริงตามความคิดเห็นของนักเรียน  

    (การตอบคําถามนี้ไมเกี่ยวกับการใหคะแนนวิชาสุขศึกษาของนักเรียน) 

 

������ 
���������������������� 

��� ������ 
����������������������������������������������� � ������������������� 
1. การเลือกซื้ออาหารที่มีประโยชนตอรางกาย 

  

2. การไมรับประทานอาหารที่มีสารอันตรายตอรางกาย   

3. การหลีกเลี่ยงสารเสพติด   

4. การปองกันอุบัติเหตุ อุบัติภัย   

5. การหลีกเลี่ยงการพนัน การเที่ยวกลางคืน   

6. การผอนคลายความเครียด   

7. การหลีกเลี่ยงการมีเพศสัมพันธกอนวัยอันควร   

 

������������������������������ 
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������� 5 
 

��������������� “�������������������������������” 
 

������������� 7   �������������������������� 
������������ 8 (���������������) นักเรียนมีความรูในการเลือกรับประทานอาหารที่มี คุณคาถูกหลัก 

           โภชนาการและความปลอดภัย 

������������ 5 (���������������)  นักเรียนมีความรูในการเลือกรับประทานอาหารที่มีคุณคา ถูกหลัก 

          โภชนาการและความปลอดภัย 

 
�������������������������� 
1.  การประเมินวานักเรียนมีความรูในการเลือกรับประทานอาหารท่ีมีคุณคาถูกหลักโภชนาการ และ

ความปลอดภัยหรือไม ถาโรงเรียนมีผลการทดสอบจากระบบการเรียน การสอนไวแลวในรอบป 

ที่ผานมาใหนํามาใชได แตถาโรงเรียนไมมีผลการทดสอบ ใหใชแบบสอบถามน้ีในการประเมิน 

2.  ผูประเมินสุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

     2.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

     2.2 โรงเรียนมัธยมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ม.1 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

3.  แจกแบบสอบถามใหตอบ โดยช้ีแจงวา การตอบคําถามไมเกี่ยวกับคะแนนวิชาสุขศึกษา 

4. เกณฑการวิเคราะห 

      นักเรียนแตละคนตองตอบถูก 8 ใน 10 ขอขึ้นไป จึงจะถือวานักเรียน "มคีวามรู" ในการเลือก   

  รับประทานอาหารที่มีคุณคา ถูกหลักโภชนาการและความปลอดภัย 

5.  รวมจํานวนผูตอบที่ "มคีวามรู" เพ่ือคํานวณรอยละ 
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��������� “�������������������������������” 
������������������� �.4 – �.6  ��� �.1 – �.6 

 

���������   ใหนักเรียนเขียนช่ืออาหารที่ควรรับประทาน และไมควรรับประทาน อยางละ 5 ช่ือ 

        พรอมบอกเหตุผล (คําตอบไมเกี่ยวกับคะแนนสอบวิชาสุขศึกษาหรือวิชาอ่ืนๆ) 

 
������������������������ ������ 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

 
��������������������������� ������ 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

 
 

������������������������������ 
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������� 6 
 

��������� “�����������������” 
 
������������� 7 �������������������������� 
������������ 6 (���������������) นักเรียนไดรับประทานอาหารครบ 5 หมูทุกวัน 

������������ 4 (���������������)  นักเรียนไดรับประทานอาหารครบ 5 หมูทุกวัน 

 
�������������������������� 
1.  สุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

    1.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

    1.2 โรงเรียนมัธยมศึกษาสุมนักเรียนช้ัน ม.1 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

2.  แจกแบบสอบถามใหทําพรอมกัน 

3.  เกณฑการวิเคราะห 

     นักเรียนแตละคนตองตอบ "ทุกวัน" ในทุกขอคําถาม จึงจะถือวา "รับประทานอาหารครบ 5 หมู" 

4. นําจํานวนนักเรียนท่ี "รับประทานอาหารครบ 5 หมู" ทั้งหมดมาคํานวณคารอยละ (จากจํานวน 

เต็ม 20) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แบบสอบถามเรื่อง	“การรับประทานอาหาร”	
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��������� “�����������������” 
��������������� 

 

 ใหพิจารณาอาหารที่นักเรียนรับประทาน ใน 1 สัปดาหที่ผานมา แตละประเภทไดรับประทาน

บอยแคไหน โดยทําเคร่ืองหมาย √ ลงในชองวาง 

 

���������� ������ ��������� 
4-6 ����� 

��������� 
1-3 ����� 

�������� 
��������� 

1 ����� 
��������� 

1. ข า ว  – แ ป ง  (เ ช น  ข า ว ส ว ย 

ขาวเหนียวนึ่ง กวยเตี๋ยวเสนเล็ก 

เสนใหญ บะหมี่ เสนหมี่ วุนเสน

ขนม จี น  ขนมป ง  มั ก ก ะ โ ร นี  

ขาวโพดสุก มันเทศสุก เผือกสุก) 

     

2.  ผักทุกชนิด      
3.  ผลไมทุกชนิด      
4.  เน้ือสัตว (เชน เน้ือสัตวตาง ๆ ไข

เตาหู น้ําเตาหู ถั่วเมล็ดแหง เชน 

ถั่วเขียว ถั่วดํา ถั่วลิสง ถั่วแดง) 

     

5. นมและผลิตภัณฑจากนม (เชน นม

ทุกชนิด ผลิตภัณฑที่มีนมเปน

สวนประกอบ ไดแก  เนยแข็ง  

โยเกิรต นมเปรี้ยว นมอัดเม็ด 

นมถ่ัวเหลือง (ไมใชนมถั่วเหลือง 

สูตรเจหรือน้ําเตาหู) ไอศกรีมที่มี 

นมผสม เครื่องด่ืมรสช็อคโกเล็ตที่

มนีมผสม) 
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������� 7 
 

��������� “����������������������������������” 
 
������������� 10   ����������������������������������  
������������ 1 บุคลากรในโรงเรียนมีการประเมินสุขภาพอยางนอยปละ 1 ครั้ง 

������������ 2 บุคลากรไดรับขอมูลขาวสารเรื่องสุขภาพอยางนอยสัปดาหละครั้ง (จากทุกแหลงขอมูล) 

������������ 6 บุคลากรในโรงเรียนรวมกิจกรรมดานสงเสริมสุขภาพที่จัดขึ้นตามแผนงานของโรงเรียน 

 
�������������������������� 

1. ผูตอบแบบสอบถามคือ บุคลากรในโรงเรียน ไดแก ครู และบุคลากรอื่น ๆ ที่ไมใชครู เชน 

นักการภารโรงเจาหนาที่ธุรการ 

 2.  ผูประเมินสุมตัวอยางบุคลากรประมาณ 10 คน เพ่ือตอบแบบสอบถาม 

 3.  บุคลากรบางคนไมสะดวกที่จะตอบแบบสอบถาม ใหใชวิธีสัมภาษณตามแบบสอบถาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แบบสอบถามเรื่อง	“การส่งเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน”	
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���������������  “����������������������������������” 
������������������������ 

 

ผูตอบแบบสอบถามคือ   (  ) ครู 

        (  ) บุคลากรสายธุรการ 

         (  ) นกัการภารโรง 

 

���������  ��������������� ����������������� � ��������������������������� 
 

������ ��� ������ 
1. ในปที่ผานมาทานไดประเมินภาวะสุขภาพของตนเอง หรือตรวจสุขภาพประจําป   
2. ทานไดรับทราบขอมูลขาวสารเก่ียวกับสุขภาพ (เชน จากโทรทัศนหนังสือพิมพ  

เสียงตามสาย กิจกรรมเผยแพรในโรงเรียน) อยางนอยๆ สปัดาหละครั้ง 

  

3. ทุกครั้งที่โรงเรียนจัดกิจกรรมเกี่ยวกับสุขภาพ ทานจะตองเขารวมกิจกรรมเสมอ   
 
 

������������������������������ 
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������������ 
��������� “����������������������������������” 

(������������� 10) 
 

������������ 
��������������������� ��� 

�������������� 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 (��) 

1. บุคลากรในโรงเรียน 

มี ก า ร ป ร ะ เ มิ น

สขุภาพอยางนอย 

            3 ใน 4 ขึ้นไป 

 ค ร่ึ ง  ห รื อ 

มากกวาปละ 

1 ครั้ง 

 นอยกวาครึ่ง 

 ไมมี 

 

 

�������������� 
��������������� ������������ “���” 

  สดัสวน 3 ใน 4 ขึ้นไป   8 - 10 คน 

  ครึ่งหนึ่งหรือมากกวา   5 – 7 คน 

  นอยกวาครึ่ง   1 – 4 คน 

  ไมมี      0  คน 

 

 

������������ 
��������������������� ��� 

�������������� 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 (��) 

2. บุ ค ล า ก ร ไ ด รั บ

ขอมูลขาวสารเร่ือง

สุขภาพอยางนอย

สปัดาห ละครั้ง 

            ทุกคน 

 2 ใน 3 ขึ้นไป 

 1 ใน 3 ขึ้นไป 

 ไมมี 
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�������������� 
��������������� ������������ “���” 

  ทุกคน   10  คน 

  สดัส่วน 2 ใน 3 ขึ้นไป 7 – 9 คน 

  สดัส่วน 1 ใน 3 ขึ้นไป 3 – 6 คน 

  ไม่มี 0 – 2  คน 

 

 

������������ 
��������������������� ��� 

�������������� 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 (��) 

3. บุคลากรในโรงเรยีน 

ร่วมกิจกรรมดาน

ส่ ง เ ส ริ ม สุ ข ภ าพ   

ที่ จั ด  ขึ้ น ต า ม

แ ผ น ง า น ข อ ง

โรงเรียน 

            3 ใน 4 ขึ้นไป 

 ค ร่ึ ง  ห รื อ 

ม า กก ว่ า ปี

ละ 1 ครั้ง 

 นอยกว่าครึ่ง 

 ไม่มี 

 

 

 

�������������� 
��������������� ������������ “���” 

  สดัส่วน 3 ใน 4 ขึ้นไป 8 - 10 คน 

  ครึ่งหนึ่งหรือมากกว่า 5 – 7 คน 

  นอยกว่าครึ่ง  1 – 4 คน 

  ไม่มี       0  คน 

 
 
 
 
 

ค รึ่ ง ห รื อ	 

ม า ก ก ว่ า	 

ปีละ	1	ครั้ง	
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������� 10 
��������� “��������������” 

 
������������� 5 �������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 12 (ระดับประถมศึกษา) นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ (เชน เหา พยาธิ ฯลฯ) ไดรับการรักษา 

ตัวช้ีวัดที่ 3   (ระดับมัธยมศึกษา)   นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ (เชน มไีข ปวดทอง ฯลฯ) ไดรับการรักษา 

 

������������� 6 ������������������ 
ตัวช้ีวัดที่ 3  (ระดับประถมศึกษา) นักเรยีนชั้น ป.1 - ป.6 แปรงฟนหลังอาหารกลางวันทุกวันดวยยาสีฟน 

      ผสมฟลูออไรด 

 

������������� 7 �������������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 7  (ระดับประถมศึกษา  นักเรียน ป.1- ป.6 ไดด่ืมนมทุกวัน (ยกเวนนักเรียนที่มีภาวะ 

      โภชนาการเกิน) 

 

������������� 9 ���������������������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 5  นักเรียนสามารถปรึกษาเพ่ือน / พอแม / ญาติพ่ีนอง / ครู ทุกครั้ง ที่มีปญหา 

 

������������� 10 ����������������������������������     
ตัวช้ีวัดที่ 3   การสูบบุหรี่ในบริเวณโรงเรียน 

ตัวช้ีวัดที่ 5   การด่ืมเครื่องด่ืมแอลกอฮอลในบริเวณโรงเรียน 

 
�������������������������� 
1.   ผูประเมินสุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

     1.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

     1.2 โรงเรียนมัธยมศึกษาสุมนักเรียนช้ัน ม.1 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

2.   แจกแบบสอบถามใหตอบพรอมกัน โดยช้ีแจงวา การตอบคําถามไมเกี่ยวกับคะแนนวิชาสุขศึกษา 

3.   เก็บแบบสอบถามเพ่ือตรวจคําตอบ 

4.   คําถามขอ 5-6 เร่ือง การสูบบุหรี่ และด่ืมเหลา อนุโลมใหไดในกรณีที่เปนการสูบบุหรี่ ด่ืมเหลา  

ในงานเลี้ยงที่จัดนอกเวลาราชการ 

5.   สรุปผลเพ่ือใหคะแนนแตละขอคําถาม (1 ตัวช้ีวัด) เชน ขอคําถามที่ 1 จํานวนนักเรียนที่ตอบ "ใช"  

มีทั้งหมด 18 คน จากจํานวนนักเรียนที่ตอบแบบสอบถามทั้งหมด 20 คน นํามาคํานวณคารอยละ 

ดังนี้ รอยละของนักเรียนที่ไดรับการดูแลเมื่อเจ็บปวย = (18X100)   20 = 90 

แบบสอบถามตัวชี้วัดต่างๆ	ประกอบด้วยข้อคำถามที่เกี่ยวข้อง	

กับองค์ประกอบที่	5	6	7	9	และ	10	

20

������� 10 
��������� “��������������” 

 
������������� 5 �������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 12 (ระดับประถมศึกษา) นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ (เชน เหา พยาธิ ฯลฯ) ไดรับการรักษา 

ตัวช้ีวัดที่ 3   (ระดับมัธยมศึกษา)   นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ (เชน มไีข ปวดทอง ฯลฯ) ไดรับการรักษา 

 

������������� 6 ������������������ 
ตัวช้ีวัดที่ 3  (ระดับประถมศึกษา) นักเรยีนชั้น ป.1 - ป.6 แปรงฟนหลังอาหารกลางวันทุกวันดวยยาสีฟน 

      ผสมฟลูออไรด 

 

������������� 7 �������������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 7  (ระดับประถมศึกษา  นักเรียน ป.1- ป.6 ไดด่ืมนมทุกวัน (ยกเวนนักเรียนที่มีภาวะ 

      โภชนาการเกิน) 

 

������������� 9 ���������������������������������� 
ตัวช้ีวัดที่ 5  นักเรียนสามารถปรึกษาเพ่ือน / พอแม / ญาติพ่ีนอง / ครู ทุกครั้ง ที่มีปญหา 

 

������������� 10 ����������������������������������     
ตัวช้ีวัดที่ 3   การสูบบุหรี่ในบริเวณโรงเรียน 

ตัวช้ีวัดที่ 5   การด่ืมเครื่องด่ืมแอลกอฮอลในบริเวณโรงเรียน 

 
�������������������������� 
1.   ผูประเมินสุมตัวอยางนักเรียน 20 คน 

     1.1 โรงเรียนประถมศึกษา สุมตัวอยางนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

     1.2 โรงเรียนมัธยมศึกษาสุมนักเรียนช้ัน ม.1 ขึ้นไป กระจายทุกระดับช้ัน 

2.   แจกแบบสอบถามใหตอบพรอมกัน โดยช้ีแจงวา การตอบคําถามไมเกี่ยวกับคะแนนวิชาสุขศึกษา 

3.   เก็บแบบสอบถามเพ่ือตรวจคําตอบ 

4.   คําถามขอ 5-6 เร่ือง การสูบบุหรี่ และด่ืมเหลา อนุโลมใหไดในกรณีที่เปนการสูบบุหรี่ ด่ืมเหลา  

ในงานเลี้ยงท่ีจัดนอกเวลาราชการ 

5.   สรุปผลเพ่ือใหคะแนนแตละขอคําถาม (1 ตัวช้ีวัด) เชน ขอคําถามที่ 1 จํานวนนักเรียนที่ตอบ "ใช"  

มีทั้งหมด 18 คน จากจํานวนนักเรียนที่ตอบแบบสอบถามทั้งหมด 20 คน นํามาคํานวณคารอยละ 

ดังนี้ รอยละของนักเรียนที่ไดรับการดูแลเมื่อเจ็บปวย = (18X100)   20 = 90 ÷


 4.

แบบสอบถามตัวชี้วัดต่างๆ ประกอบด้วยข้อคำ�ถามที่เกี่ยวข้อง

กับองค์ประกอบที่ 5, 6, 7, 9 และ 10
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����������������������� (������������������������������������) 
������������������������������ 

 
��������� ��������������������������� ��������������� (����������������������������� 

����� �������������������������) ����������������� � �������������� 
 

������ ��� ������ 
������������������������ 

(���������� /���������) 
1. เมื่อไมสบาย หรือมีปญหาสุขภาพตาง ๆ ขณะอยูที่ 

โรงเรียนนักเรียนจะไดรับการดูแล รักษา 
  5/12 

2. ฉันแปรงฟนหลังอาหารกลางวันทุกวันโดยใชยาสีฟน 

ผสมฟลูออไรด 
  6/3 

3. ฉนัไดด่ืมนมทุกวัน  

   7/7 

4. เมื่ อ ฉั นมี ปญหา ไม ว า จะ เป น เ ร่ื อ งอะ ไ ร ก็ตาม  

ฉันจะไปขอคําแนะนําจาก เ พ่ือน พอ แม  ญาติ 

พ่ีนอง หรือครูของฉันทุกครั้ง 

  
9/5 

5. ต้ั งแต เป ด เทอมมา น้ี  ฉั น ไม เคย เ ห็น เ พ่ือน ค รู  

ภารโรง หรือคนอ่ืนๆ สูบบุหรี่ ในบริเวณโรงเรียน 

(ยกเวนคนที่มาจากขางนอก เพราะเขาไมรูระเบียบ

ของโรงเรียน) 

  

10/3 

6. ต้ั งแต เป ด เทอมมา น้ี  ฉั น ไม เคย เ ห็น เ พ่ือน ค รู  

ภารโรง หรือคนอ่ืนๆ ด่ืมเหลาในบริเวณโรงเรียน 
  

10/5 
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�����������������������  (������������������������������������) 

������������������������������ 
 
 
���������  ��������������������������� ��������������� (����������������������������� 
       ������������������������������) ����������������� � �������������� 
 

������ ��� ������ 
������������������������ 
(����������/���������) 

1. เม่ือไมสบาย หรือมีปญหาสุขภาพตาง ๆ ขณะอยูที่ 

โรงเรียนนักเรียนจะไดรับการดูแล รักษา 
  5/3 

2. เมื่อฉันมีปญหาไมวาจะเปนเรื่องอะไร ฉันจะไปขอ

คําแนะนําจาก เพ่ือน พอ แม ญาติพ่ีนอง หรือครูของ

ฉนัทุกครั้ง 

  
9/5 

3. ต้ังแตเปดเทอมมานี้ ฉันไมเคยเห็นเพ่ือน ครู ภารโรง 

หรือคนอ่ืนๆ สูบบุหร่ีในบริเวณโรงเรียน (ยกเวนคน

ที่มาจากขางนอก เพราะเขาไมรูระเบียบของโรงเรียน) 

  
10/3 

4. ต้ังแตเปดเทอมมานี้ ฉันไมเคยเห็นเพ่ือน ครู ภารโรง 

หรือคนอ่ืนๆ ด่ืมเหลาในบริเวณโรงเรียน 
  10/3 
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ข.	 แบบรายงานและแบบประเมินที่ใช้ในการประเมิน	

	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
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Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน

ระดับการผ่านเกณฑ์ประเมิน

ขั้นดีมาก
(ระบุคะแนน)

ขั้นดี
(ระบุคะแนน)

ขั้นพื้นฐาน
(ระบุคะแนน)

ควรพัฒนาต่อไป
(ระบุคะแนน)

องค์ประกอบ
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

‹ ×Ù‹ ×
Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน

‹ ×Ù‹ ×
Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน

‹ ×Ù‹ ×
Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน

‹ ×Ù‹ ×
Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน

‹ ×Ù‹ ×
Ø

�บบ�ร�ปผ�การประเมิน�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

องคประกอบ
�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

ระดับการผานเกณฑประเมิน

 1.  นโยบายโรงเรียน    

 2.  การบริหารจัดการในโรงเรียน    

 3.  โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน   

 4.  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ  

 5.  บริการอนามัยโรงเรียน    

 6.  สุขศึกษาในโรงเรียน    

 7.  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย   

 8.  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ   

 9.  การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม   

 10. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน   

รวม

การรับรองเป�น�รงเร��น�งเ�ร�ม��ข�าพ

   ผานเกณฑประเมิน  ระดับทอง  ระดับเงิน  ระดับทองแดง

     ไมผานเกณฑประเมิน

ควรพัฒนา
ตอไป ขั้นดีมาก ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน
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���ป�ะ�ม�นส��า���าลส�่ง�ว�ลอม�น��ง����น
(สําหรับประเมินองคประกอบที่ 4 การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ)

ว����า������ส�า�ว�
 1. ใชกาเครื่องหมาย “ ” ในชองผลการประเมินในแตละขอ “ผาน” “มีเงื่อนไข” หรือ “ไมผาน”

 2. ขอที่มีเครื่องหมาย  เปนขอที่ตองดําเนินการ รวมจํานวนทั้งสิ้น 30 ขอ

 3.  เกณฑมาตรฐานบางประการสําหรับพิจารณาประกอบการใชแบบประเมิน

  3.1 ความสัมพันธดานความสูงของโตะและเกาอี้ (แบบประเมินขอ 10)

  ความสูงของโตะเรียน (ซม.) ความสูงของเกาอี้ (ซม.)

    50   30

    55   35

    65   40

    75   45

  การจัดโตะเรียนและเกาอี้

     -  มีทางเดินระหวางแถวของโตะเรียน  ไมนอยกวา 45 ซม.

      -  แถวริมสุดหางจากผนังหอง  ไมนอยกวา 60 ซม.

      -  แถวหนาหางจากกระดานดํา  ไมนอยกวา   2  ม.

      -  โตะเรียนแถวหลังสุดหางจากกระดานดํา     ไมเกิน        9  ม.

  3.2   มาตรฐานจํานวนหองสวม ที่ปสสาวะ อางลางมือ สําหรับโรงเรียน

หมายเหตุ  :  ตามกฎกระทรวง ฉบับที่ 63 (พ.ศ. 2551) ออกความตามใน พ.ร.บ. ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522

 ��ง����น หองสวม (ที่/คน)        ที่ปสสาวะ (ที่/คน)    อางลางมือ (ที่/คน)

 ประถม ชาย 1/50 หญิง 2/50 ชาย 1/50 

 มัธยมศึกษา ชาย 1/50  หญิง 2/50 ชาย 1/50 
ชาย - หญิง  1/ 50
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สํารวจ/ปรับปรุงระบบ
นํ้าดื่มในโรงเรียน

ทดสอบคุณภาพนํ้าดวยชุดทดสอบ
โคลิฟอรมแบคทีเรียภาคสนาม

 พบการ ไมพบการ
 ปนเปอน ปนเปอน   

บันทึกผลตามแบบรายงาน
การตรวจโคลิฟอรมแบคทีเรียภาคสนาม

  3.3 เกณฑการประเมินนํ้าดื่มสะอาด ปลอดภัย

   มผีลการทดสอบดวยชดุทดสอบโคลฟิอรมแบคทเีรียภาคสนาม อยางนอยภาคการศกึษาละ 1 คร้ัง   
(ผลการทดสอบตองไมพบการปนเปอนโคลิฟอรมแบคทีเรีย และหากพบการปนเปอน ตองมีกระบวนการแกไข      
และทดสอบซํ้าจนไมพบการปนเปอน)

   จํานวนจุดเก็บตัวอยางตามขนาดของโรงเรียน
    จํานวนนักเรียนและบุคลากร ไมเกิน 300  คน  1 จุด

    จํานวนนักเรียนและบุคลากร ระหวาง 301-1,500 คน  2 จุด

    จํานวนนักเรียนและบุคลากร ระหวาง 1,501-5,000 คน  3  จุด

    จํานวนนักเรียนและบุคลากร 5,001 คน ขึ้นไป  4  จุด

จ�ำนวนจุดเก็บตัวอย่างน�้ำตามขนาดของโรงเรียน
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  3.4 เกณฑสถานที่แปรงฟน

   1.  สถานท่ีแปรงฟน เพียงพอ พิจารณาจากกอกน้ําในสัดสวนอยางนอย 1 กอก/
เด็ก 5 คน/รอบ  (จํานวนรอบการแปรงฟนของนักเรียนขึ้นกับการจัดการของโรงเรียน)
   2.  สถานที่แปรงฟนมีความสูงเหมาะสมกับวัย เชน สําหรับเด็กประถมศึกษา มีความสูง               
60 เซนติเมตร

แบบรายงาน
การตรวจโคลิฟอรมแบคทีเรียภาคสนาม
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Ø¢ÀÒ¾ ¾.È. 2558

���ประเมินสุ�าภิ�าลสิ่ง�วดล�อม�น�รงเร�ยน
(สําหรับประเมินองคประกอบที่ 4 การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ)

��่อ�รงเร�ยน…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  อําเภอ…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ..จังหวัด…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  วันที่สํารวจ…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ..

ผลการประเมิน

 ผาน มีเง�่อนไ� ไมผาน
 เร�่อง รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

1. สนามและบริเวณ 1. บริเวณโดยรอบโรงเรียนสะอาดและปลอดภัย

  2. มีขอบเขตบริเวณรอบโรงเรียน เชน รั้ว แนว

   ตนไม ฯลฯ โดยรั้วและประตูรั้วมีความมั่นคง 

   ปลอดภัย  

  3. มีการจัดระเบียบการจราจรทาง เขา - ออก

   จุดจอดรถ เปนสัดสวนและปลอดภัย

    พรอมปายสัญลักษณการจราจร  

  4. สนามกีฬา สนามเด็กเลน เครื่องเลนในสนาม

   จัดเปนสัดสวนมั่นคง ปลอดภัยและมีระบบ

   การตรวจสอบใหอยูในสภาพพรอมใชงาน  

  5. มีบริเวณสําหรบัพักผอนหยอนใจ เปนระเบียบ

   สวยงามและไมอยูในจุดที่ลับตา 

2. อาคารเรียน 6. อาคารเรียน พ้ืน ผนัง เพดาน และบันได สะอาด  

   แข็งแรงและมีความปลอดภัยโดยมีการจัด

   ระเบียบการขึ้นลง พรอมมีปายสัญลักษณ

  7. จัดวางสิ่งของเปนระเบียบ เหมาะสมปลอดภัย

   และสวยงาม    

3. หองเรียน/หองสมุด 8.  สภาพหองมีความสะอาด เปนระเบียบ

  9.  มีการระบายอากาศดีและมีแสงสวางเพียงพอ

  10. ขนาดของวัสดุ อปุกรณ เชน โตะ เกาอี้มีขนาด

   เหมาะสมกับนักเรียน เพียงพอและสภาพดี 

4.  หองพยาบาล 11. หองพยาบาลอยูช้ันลางในอาคาร จัดเปนสัดสวน

    ไมอยูในที่ลับตา อุปกรณของใชสะอาด สภาพดี 

  12. มียาเวชภัณฑ และวัสดุอุปกรณ ที่จําเปน 

   จัดเก็บเปนระเบียบ มีปายบอกชื่อยาชัดเจน

    และยาไมหมดอายุ    

  13.  ในหองหรือบริเวณใกลเคียงมีที่ลางมือ  

     และทําความสะอาดเครื่องมือ /อุปกรณ  

  14.  สําหรับโรงเรียนสหศึกษา มีเตียงพักแยก

   สําหรับชาย-หญิงและมีที่กั้นชัดเจน
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ผลการประเมิน

 ผาน มีเ���อนไ� ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

5. นํ้าดื่ม/นํ้าใช 15. มีนํ้าดื่ม/นํ้าใชมีคุณภาพและความเพียงพอ

   - มีนํ้าดื่มสะอาด ปลอดภัย และมีปริมาณ 
    เพียงพอ

   -  นํ้าใชสะอาด และมีปริมาณเพียงพอ  
  16.  ที่เก็บนํ้าดื่ม สะอาด มีฝาปด มีกอกสําหรับเปด 
   หากเปนตูกดนํ้าเย็นตองมีการตอสายดิน

   ปองกันไฟฟาดูด    
  17.  มีภาชนะดื่มนํ้าประจําตัว ไมใชรวมกันหรือ

   เปนนํ้าดื่มแบบนํ้าพุ    
6. หองสวม 18. พื้น ผนัง เพดาน โถสวม ที่กดโถสวม 
   โถปสสาวะ ที่กดโถปสสาวะ สะอาด 
   ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดี ใชงานได  
  19. นํ้าใชสะอาด เพียงพอ และไมมีลูกนํ้ายุง
   ในภาชนะเก็บกักนํ้า ขันตักนํ้าสะอาด อยูใน
   สภาพดี ใชงานได  
  20. กระดาษชําระเพียงพอตอการใชงานตลอดเวลา

   ที่เปดใหบริการ (อาจจําหนายหรือบริการฟรี) 
   หรือสายฉีดชาํระที่สะอาด อยูในสภาพดี  
   ใชงานได    
  21. อางลางมือ กอกนํ้า กระจก  สะอาด        
   ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดีใชงานได  
  22. สบูลางมือพรอมใหใชตลอดเวลาที่เปดใหบริการ 
  23.  ถงัรองรับมูลฝอย สะอาด มฝีาปด อยูในสภาพดี   
   ไมรั่วซึม ตั้งอยูในบริเวณอางลางมือหรือ

   บริเวณใกลเคียง    
  24.  มีการระบายอากาศดีและไมมีกลิ่นเหม็น

  25.  สภาพทอระบายสิ่งปฏิกูลและถังเก็บกัก    
   ไมรั่ว แตก หรือชํารุด

  26. จัดใหมีการทําความสะอาด และระบบการ

   ควบคุม ตรวจตราเปนประจํา   
  27. จัดใหมีสวมนั่งราบสําหรับผูพิการ ผูสูงวัย
    หญิงตั้งครรภและประชาชนทั่วไป อยางนอย 
   1 ที่  
  28. สวมสาธารณะพรอมใชงานตลอดเวลา ที่เปดให  
   บริการ
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ผลการประเมิน

 ผาน มีเ���อนไ� ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

  29. บริเวณที่ตั้งสวมตองไมอยูที่ลับตา/เปลี่ยว 
  30. แยกเปนหองสวมสําหรับชาย-หญิง 
   โดยมีปายหรือสัญลักษณที่ชัดเจน

  31. ประตูที่จับเปด-ปด และที่ล็อคดานในสะอาด 
   อยูในสภาพดี ใชงานได   
  32.  พื้นหองสวมแหง    
  33. แสงสวางเพียงพอ สามารถมองเห็นได

   ทั่วบริเวณ 
7. ที่แปรงฟน 34. จัดใหมีที่แปรงฟน กอกนํ้า และกระจกสะอาด 
   เพียงพอ เหมาะสมกับวัยและอยูในสภาพ

   ใชงานไดดี    
8.  การกําจัดขยะ/   35.  ภาชนะรองรับขยะที่สะอาด สภาพดี มีฝาปด

 นํ้าเสีย/พาหะนําโรค  ไมรั่วซึม ไมแตกราว มีจํานวนเพียงพอตอการ

   รองรับขยะ มีการทําความสะอาดและจัดเก็บ

   ออกจากอาคารทุกวัน ไมมีขยะเกลื่อนกลาด
   ในบริเวณโรงเรียน    
  36. มีการคัดแยกขยะแตละประเภท และจัดให

   มีภาชนะรองรับขยะแยกประเภท พรอม

   สัญลักษณ 
  37. มีที่พักรวมขยะที่มิดชิด ปองกันสัตวและ

   แมลงพาหะนําโรค มีการนําไปกําจัดอยาง

   ถูกวิธี มีการดูแลใหสะอาดอยูเสมอ และ
   มีการรวบรวมนํ้าเสียที่เกิดขึ้น ลงระบบบําบัด  
   หรือรางระบายนํ้า    
  38. มีทอ/รางระบายนํ้าสภาพดี ไมอุดตัน โดยไมมี
   นํ้าทวมขังเปนแหลงเพาะพันธุสัตวและ

   แมลงพาหะนําโรค    
  39.  มีการบําบัดนํ้าเสียอยางเหมาะสม เชน   
     บอดักไขมัน หลุมซึม หรือระบบรองซมึ  
  40. มีการควบคุมกําจัดแมลง สัตวพาหะนําโรค

   ไดแก หนู แมลงวัน แมลงสาบ เปนตน  
  41.  มีการตรวจสอบแหลงเพาะพันธุยุงลาย 
   โดยภาชนะขังนํ้าในโรงเรียนตองไมมียุงลาย 
   และ กําจัดแหลงเพาะพันธุยุง
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ผลการประเมิน

 ผาน มีเ���อนไ� ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

9.  การปองกันและรักษา 42.  มีการติดตั้งอุปกรณไฟฟาอยางปลอดภัย

 ความปลอดภัย  และตรวจสอบใหอยูในสภาพพรอมใชงาน  
  43. มีระบบปองกัน/อุปกรณชวยในการดับไฟ

   ใหอยูในสภาพพรอมใชงาน   
  44.  มีการใหความรูในเรื่องการดับเพลิงเบื้องตน

   และฝกซอมหนีไฟ อยางนอยปละ 1 ครั้ง  
  45. มีการจัดการแหลงนํ้าที่มีความเสี่ยง/จุดเสี่ยง 
   เชน ลอมรั้ว ติดปายเตือน ฯลฯ
  46. จัดใหมีอุปกรณสําหรับชวยคนตกนํ้า เชน 
   ไม เชือก ถังแกลลอนพลาสติกเปลา  
10. กิจกรรมการจัดการ 47. มีการจัดกิจกรรมการจัดการสิ่งแวดลอม
  สิ่งแวดลอมที่เอื้อ  และความปลอดภัยในโรงเรียน ไดแก  
  ตอสุขภาพ  การลดปริมาณและใชประโยชนจากขยะ   
   การปองกันอุบัติเหตุ พฤติกรรมอนามัย 
   เปนตน 
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ผลการประเมิน

 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

���ประเมิน�ุ�า�ิ�าลอาหาร�น�ร�เร�ยน
(สําหรับประเมินองคประกอบที่ 7 โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย)

����การ��������าร��
 1.  ใหกาเครื่องหมาย  “ ”  ในชองผลการประเมิน  “ผาน”  หรือ  “ไมผาน”  แตละขอ ในกรณีที่ไมมี

กิจกรรมที่ระบุไวในขอมาตรฐาน และไมเปนปญหาทางดานสุขาภิบาลอาหาร ใหถือวาผานมาตรฐานในขอนั้น

 2. กรณีโรงเรียนไมมีโรงอาหาร หรือปรุงอาหารมาจากภายนอก ใหบุคลากรสาธารณสุขที่รับผิดชอบ

งานอนามัยส่ิงแวดลอม หรือ ผูประเมินออกไปตรวจสถานที่เตรียมและปรุงตามแบบสํารวจ หากไมสามารถ    

ตรวจสถานที่จริงได ใหตรวจสอบจากหลักฐานการควบคุมกํากับของโรงเรียน 

 3.  สําหรับโรงเรียนที่มีรานจําหนายอาหารมากกวา 1 รานขึ้นไป การใหผานมาตรฐานแตละขอ  

รานอาหารจะตองปฏิบัติใหถูกตองตามมาตรฐานทุกราน

 4.  ขอที่มีเครื่องหมาย    เปนขอที่ตองดําเนินการ รวมจํานวนทั้งสิ้น 15 ขอ

ก. สถานที่รับประทาน
 อาหาร และบริเวณ
 ทั่วไป

ข.  บริเวณ ที่เตรียม  
 ปรุงอาหาร

ค. อาหาร นํ้า 
 นํ้าแข็ง 
 เครื่องดื่ม

1. สะอาด เปนระเบียบ

2.  โตะ เกาอี้ สะอาด แข็งแรง จัดเปนระเบียบ

3.  มีการระบายอากาศที่ดี

4.  สะอาด เปนระเบียบ พื้นทําดวยวัสดุถาวร แข็ง เรียบ   

      สภาพดี

5.  มีการระบายอากาศรวมทั้งกลิ่น และควันจากการ

    ทําอาหารไดดี เชน มีปลองระบายควัน หรือพัดลมดูด   

 อากาศที่ใชการไดดี

6.  ไมเตรียมและปรุงอาหารบนพื้น

7.  โตะเตรียม–ปรุงอาหารและผนังบริเวณเตาไฟ ตองทําดวย

     วัสดุที่ทําความสะอาดงาย (เชน สเตนเลส กระเบื้อง) 

     มีสภาพดี และพื้นโตะตองสูงจากพื้นอยางนอย 60 ซม.

8.  อาหารและเครื่องดื่มในภาชนะบรรจุที่ปดสนิท 

 ตองมีเลขสารบบอาหาร เชน  

9. อาหารสด เชน เนื้อสัตว ผักสด ผลไมและอาหารแหง       

   มีคุณภาพดีแยกเก็บเปนสัดสวนไมปะปนกัน วางสูงจาก

      พื้นอยางนอย 60 ซม. สําหรับอาหารสดตองลางใหสะอาด       

      กอนนํามาปรุง

10. อาหารและเครื่องดื่มในภาชนะบรรจุที่ปดสนิท มีคุณภาพดี  

 เก็บเปนระเบียบ วางสูงจากพื้นอยางนอย 30 ซม.

11-1-01722-2-0016
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ผลการประเมิน

 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

ง. ภาชนะอุปกรณ

11.  อาหารที่ปรุงสําเร็จแลว เก็บในภาชนะที่สะอาด

       มีการปกปด วางสูงจากพื้นอยางนอย 60 ซม.
12.  มีตูสําหรับปกปดอาหารที่ปรุงสําเร็จแลว

      และดานหนาของตู  ตองเปนกระจก

13.  นํ้าดื่ม เครื่องดื่ม นํ้าผลไมตองสะอาด ใสภาชนะที่สะอาด  
 มีฝาปด มีกอกหรือทางเทรินนํ้าหรือมีอุปกรณที่มีดาม

 สําหรับตักโดยเฉพาะและวางสูงจากพื้นอยางนอย  60 ซม.
14.  นํ้าแข็งที่ใชบริโภคตองสะอาด ใสในภาชนะที่ สะอาด     
      มีฝาปด มีอุปกรณที่มีดามสําหรับตัก โดยเฉพาะวางสูง

      จากพื้นอยางนอย 60 ซม. และตองไมมีสิ่งของอื่น
      แชรวมไว  

15.  ภาชนะ เชน จาน ชาม ชอน สอม ฯลฯ ตองทําดวย

      วัสดุที่ไมเปนอันตราย เชน สเตนเลส กระเบื้องเคลือบขาว 
 แกว อลูมิเนียม เมลามีนสีขาวหรือสีออน ตะเกียบตอง   
 เปนไม ไมตกแตงสีหรือพลาสติกสีขาว

16.  ภาชนะใสนํ้าสมสายชู นํ้าปลา และนํ้าจิ้ม ตองทําดวยแกว 
 กระเบื้องเคลือบขาว มีฝาปดและชอนตัก ทําดวย

 กระเบื้องเคลือบขาว หรือสเตนเลส สําหรับเครื่องปรุง

 รสอื่นๆ ตองใสในภาชนะที่ทําความสะอาดงาย มีฝาปด

 และสะอาด

17.  ลางภาชนะอุปกรณดวยวิธีการอยางนอย 2 ขั้นตอน โดย  
  ขั้นตอนที่ 1  ลางดวยนํ้ายาลางภาชนะ และ
          ขั้นตอนที่ 2  ลางดวยนํ้าสะอาด 2 ครั้ง หรือลางดวย

   นํ้าไหลและอุปกรณการลางตองสูงจาก  
                         พื้นอยางนอย 60 ซม.
18.  ใชอางลางภาชนะอุปกรณที่มีทอระบายนํ้าที่ใชการไดดี 
 อยางนอย 2 อาง
19.  จาน ชาม ถวย แกวนํ้า ถาดหลุม ฯลฯ เก็บควํ่าในภาชนะ

 โปรง สะอาดหรือตะแกรงวางสูงจากพื้นอยางนอย 60 ซม. 
 หรือ เก็บในภาชนะหรือสถานที่ที่สะอาด มีการปกปด

20.  ชอน สอม ตะเกียบ วางตั้งเอาดามขึ้นในภาชนะโปรง 
      สะอาดหรือวางเปนระเบียบในภาชนะที่สะอาดและ 
      มีการปกปด ตั้งสูงจากพื้นอยางนอย 60 ซม.
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ผลการประเมิน

 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน หมายเหตุ

จ. การรวบรวมขยะ
 และนํ้าโสโครก

ฉ. หองนํ้า หองสวม

ช. ผูปรุง ผูเสิรฟ

21.  เขียงตองมีสภาพดีไมแตกราวหรือเปนรอง มีเขียงใช

      เฉพาะอาหารสุกและอาหารดิบแยกจากกัน มีฝาชีครอบ 

      (ยกเวนครัวที่มีการปองกันแมลงวันแลว) 

22.  ใชถังขยะที่ไมรั่วซึม และมีฝาปด

23.  มีทอหรือรางระบายนํ้าที่มีสภาพดี ไมแตกราว  

      ระบายนํ้าจากหองครัว และที่ลางภาชนะอุปกรณ 

      ลงสูทอระบายนํ้าหรือแหลงบําบัดไดดี และตองไมระบาย

      นํ้าเสียลงสูนํ้าสาธารณะโดยตรง

24.  มีบอดักเศษอาหารและดักไขมันทีใ่ชการไดดี  

      กอนระบายนํ้าเสียทิ้ง

25.  หองนํ้า หองสวม ตองสะอาด ไมมีกลิ่นเหม็น  

       มีนํ้าใชเพียงพอ

26.  หองสวมแยกเปนสัดสวน ประตูไมเปดสูบริเวณ

       ที่เตรียม–ปรุงอาหาร ที่ลาง และเก็บภาชนะอุปกรณ  

       ที่เก็บอาหาร และตองมีอางลางมือที่ใชการไดดีอยูใน

       บริเวณหองสวม

27.  แตงกายสะอาด สวมเสื้อมีแขน

28.  ผูกผากันเปอนสีขาว หรือมีเครื่องแบบ ผูปรุงจะตอง

 สวมหมวกหรือเนทคลุมผมดวย

29.  ตองเปนผูมีสุขภาพดี ไมเปนโรคติดตอ ไมเปนโรคผิวหนัง 

      สําหรับผูปรุงจะตองมีหลักฐานการตรวจสุขภาพในปนั้น      

      ใหตรวจสอบได

30.  มีสุขนิสัยที่ดี เชน ตัดเล็บสั้น ไมสูบบุหรี่ในขณะปฏิบัติงาน  

 ไมใชมือหยิบจับอาหารที่ปรุงเสร็จแลว โดยตรง  

ตามมาตรฐาน

ขอ 6 หองสวม

ในแบบประเมนิ

สุขาภิบาล

สิ่งแวดลอม

ในโรงเรียน
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ค.	 นิยามศัพท์และข้อแนะนำ�ในการดำ�เนินงาน

	 โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
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 เกณฑมาตรฐานการประเมิน โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 10 องคประกอบ มีตัวชี้วัดในบางองคประกอบ

ทีใ่ชวิธีการสุมสอบถามหรอืสมัภาษณนักเรยีนในการเกบ็ขอมลู  หรอืพสูิจนการดาํเนนิงานซึง่มแีนวทางการดาํเนนิงาน

ดังนี้

 1. โรงเรียนประถมศึกษา และโรงเรียนประถมศึกษาขยายโอกาส สุมนักเรียนชั้นประถมศึกษา

  ปที่ 4 ขึ้นไป   

 2. โรงเรียนมัธยมศึกษา สุมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 ขึ้นไป      

 3. จํานวนนักเรียนที่สุม เปนไปตามขนาดของโรงเรียน คือ โรงเรียนขนาดเล็ก  จํานวน 5 คน   

       โรงเรียนขนาดกลาง จํานวน 10 คน   

      โรงเรียนขนาดใหญ  จํานวน 20 คน
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 เกณฑมาตรฐานการประเมิน โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 10 องคประกอบ มีตัวช้ีวัดในบางองคประกอบ

ทีใ่ชวิธีการสุมสอบถามหรอืสมัภาษณนักเรยีนในการเกบ็ขอมลู  หรอืพสูิจนการดาํเนนิงานซึง่มแีนวทางการดาํเนนิงาน

ดังนี้

 1. โรงเรียนประถมศึกษา และโรงเรียนประถมศึกษาขยายโอกาส สุมนักเรียนชั้นประถมศึกษา

  ปที่ 4 ขึ้นไป   

 2. โรงเรียนมัธยมศึกษา สุมนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 1 ขึ้นไป      

 3. จํานวนนักเรียนที่สุม เปนไปตามขนาดของโรงเรียน คือ โรงเรียนขนาดเล็ก  จํานวน 5 คน   

       โรงเรียนขนาดกลาง จํานวน 10 คน   

      โรงเรียนขนาดใหญ  จํานวน 20 คน
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องคประกอบที่  1  :  ���บ���อง�รง�ร���
  คณะกรรมการสงเสริมสุขภาพของโรงเรียนหรือคณะทํางาน หมายถึง คณะกรรมการ

ที่แตงต้ังข้ึนเฉพาะ หรือคณะกรรมการสถานศึกษาข้ันพ้ืนฐานที่เพ่ิมเติมบางสวนและสามารถทําหนาท่ีเพ่ิมเติม

ในการสงเสริมสุขภาพ  ในคําสั่งแตงตั้งอาจจะมีคณะกรรมการที่ปรึกษาเพื่อใหคําแนะนําชวยเหลือ

 นอกจากคณะกรรมการชุดนี้แลว โรงเรียนอาจแตงตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะทํางานที่เปน

บุคลากรในโรงเรียนเพิ่มเติม เพื่อใหการดําเนินงานมีความคลองตัว เนื่องจากการสงเสริมสุขภาพรวมทั้งการปองกัน

หรอืแกไขบางเร่ือง สามารถดําเนินงานโดยบุคลากรในโรงเรียนได เชนผนวกเขาไปในหลักสตูรหรือกจิกรรมพฒันา

ผูเรียน ฯลฯ

  การประกาศนโยบายสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน 8 ขอ เปนประเด็นท่ีกําหนดในตัวช้ีวัดที่มี

ความสอดคลองกับองคประกอบของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ไมจําเปนตองเหมือน 8 ขอตามที่กําหนดใน

ตัวชี้วัด  แตใหครอบคลุมในเรื่องตาง ๆ ครบทุกประเด็น และโรงเรียนสามารถประกาศนโยบายเพิ่มเติมได

  การสงเสริมสิ่งแวดลอมทางกายภาพและทางสังคมที่เอื้อตอการพัฒนาสุขภาพนักเรียน
  สิ่งแวดลอมทางกายภาพ ประกอบดวยสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมในโรงเรียน การปองกันอุบัติเหตุ  

อุบัติภัย และการดําเนินการใหโรงเรียนเปนเขตปลอดบุหรี่และเครื่องดื่มแอลกอฮอล

  ตัวอยางการสงเสริมสิ่งแวดลอมทางกายภาพ
  1. ประกาศนโยบายโรงเรียน/สถานศึกษาเปนเขตปลอดบุหร่ีตามกฎหมายทาง website/

facebook หรือ ชองทางการประชาสัมพันธของโรงเรียน โดยจัดทําเปนลายลักษณอักษร

  2. จัดสภาพแวดลอมและบรรยากาศที่ไมเอื้อตอการสูบบุหรี่

     -  ติดเคร่ืองหมายหามสูบบุหร่ีใหเห็นชัดเจนภายในอาคารสถานที่และ/หรือบริเวณทาง              

    เขา-ออก          

   -  ไมมีอุปกรณ/สิ่งอํานวยความสะดวกในการสูบบุหรี่

  ทั้งนี้  การดําเนินการดังกลาวจะเปนไปตาม

  ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ 19 พ.ศ. 2553 (โรงเรียนเปนสถานท่ีปลอดบุหร่ีตาม

กฎหมาย)

  พระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพของผูไมสูบบุหรี่ พ.ศ. 2535 กระทรวงสาธารณสุข

  พระราชบัญญัติคุมครองเด็ก พ.ศ. 2546 มาตราที่ 26 และ 45 กระทรวงศึกษาธิการ

  สิ่งแวดลอมทางสังคม หมายถึง ความสัมพันธระหวางครูกับนักเรียน นักเรียนกับนักเรียน

ตลอดจนสมาชิกอื่นๆ เชน ภารโรง แมคา  คนขายของภายในและรอบโรงเรียน รวมถึงวัฒนธรรม วิถีชีวิต คานิยม

และความเชื่อของครูและนักเรียน
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 ตัวอยางการสงเสริมสิ่งแวดลอมทางสังคม
 1. ชวยกันดูแลรักษาอุปกรณและเครื่องมือเครื่องใชของโรงเรียน เชน โตะ เกาอี้ อุปกรณการเรียน 

อุปกรณกีฬา เมื่อใชแลวใหเก็บเขาที่ ถาพบวามีสิ่งของใดชํารุด มีเจาหนาที่ที่รับผิดชอบซอมแซม

 2. ใชนํ้าและไฟฟาอยางประหยัด เชน เม่ือเปดกอกนํ้าแลวใหปดสนิท ไฟฟาตามหองเรียน   

และอาคารเรียน เมื่อเลิกใชแลวใหชวยกันปดใหเรียบรอย ซึ่งเปนการชวยประหยัดพลังงานดวย

 3. ปฏิบัติตนตามวัฒนธรรมในโรงเรียน เชน แตงกายถูกตองตามท่ีโรงเรียนกําหนด พูดจาสุภาพ

เรียบรอย แสดงความเคารพคุณครูอยางเหมาะสม เปนแบบอยางของพฤติกรรมที่ดีที่โรงเรียนพยายามถายทอด

ใหกับนักเรียนในแตละรุน เขาแถวซื้ออาหาร เปนตน

 4. การสรางสัมพันธภาพท่ีดีระหวางนักเรียนกับนักเรียน เชน กิจกรรมการปองกันการรังแกกัน

ในโรงเรียน หรือบนโลกออนไลน ในช่ัวโมงการจัดกิจกรรมโฮมรูม ใหเด็กนักเรียนเห็นความสําคัญและเขาใจ 

ความรูสึกผูอื่นเม่ือถูกรังแก หรือการใชหนังสือนอกเวลาเปนสื่อในการพูดคุยกับเด็ก เชน หนังสือ “ชวยดวย... 

ฉันถูกรังแก”

องคประกอบที่ 2  :  ก�รบร���ร���ก�ร���รง�ร���
  การจัดทําโครงการสงเสริมสุขภาพภายใตแนวคิดของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เปนการ

ดําเนินงานท่ีเนนการสงเสริมปองกันเปนหลัก และแกไขในสวนท่ีเปนปญหาไปพรอมกัน เชน การสงเสริม

โภชนาการ : โดยจัดทํา “โครงการอาหารกลางวันเพื่อใหนักเรียนทุกคนไดรับประทานอาหารที่มีคุณคา

ครบถวน” ควบคูไปกับ “โครงการแกไขนักเรียนท่ีมีปญหา (อวน ผอม เต้ีย)” ตัวอยางการจัดทําโครงการ

สงเสริมโภชนาการและอาหารปลอดภัยท่ีครอบคลุมมิติ ทั้ง 3 ประการ ไดแก การเฝาระวังและแกไขปญหา           

การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค และการปรับปรุงแกไขปญหาสิ่งแวดลอม ประกอบดวยกิจกรรมดังนี้

  1. การเฝาระวังภาวะการเจริญเติบโต  โดยชั่งนํ้าหนัก วัดสวนสูง และประเมินการเจริญเติบโต   

  2. การแกไขปญหานักเรียนที่มีภาวะโภชนาการทั้งขาดและเกิน

  3. การจัดอาหารกลางวันท่ีมีคุณคาทางโภชนาการและใหนักเรียนทุกคนไดรับตามปริมาณท่ี

      แนะนําในธงโภชนาการ   

     4.  การรณรงคเลือกซื้ออาหารที่ปลอดภัย       

  5.  การจัดตั้งชมรมนักเรียนหรือชุมนุมคุมครองผูบริโภค           

  6.  การอบรมนักเรียนแกนนํา เพื่อเปนอาสาสมัครเฝาระวังและสํารวจอาหาร

  การนเิทศ ตดิตามโดยระบบของโรงเรยีน  หมายถึง  การนิเทศ  ตดิตามภายในของผูบรหิารโรงเรียน 

ตามระบบที่กําหนดไว
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องคประกอบที่ 3  :  �ครงก�รร���ระ����ง�รง�ร�����ะ�����
  การดําเนินงานโครงการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนมี 3 รูปแบบ ไดแก 1) ดําเนินการโดยครู 

บุคลากรหรือผูเก่ียวของภายในโรงเรียน 2) บรูณาการในหลักสูตรหรือกิจกรรมพัฒนาผูเรียน และ 3) ดาํเนนิการ 

รวมกับชุมชน ในองคประกอบนี้เนนการมีสวนรวมของชุมชน

  การมสีวนรวมของชมุชน หมายถงึ การทีป่ระชาชนและองคกรในชมุชนมสีวนรวมในกระบวนการ

ดําเนินงานทุกขั้นตอนต้ังแตการรับรูสถานการณหรือปญหา แสดงความคิดเห็น วิเคราะหปญหา กําหนด

ความตองการ วางแผน ดําเนินการ ตรวจสอบ แกไข พัฒนา และปรับปรุง ซึ่งจะชวยสรางความรูสึกท่ีดีและ

เกิดความรวมมือกับโรงเรียน

  การเปดโอกาสใหชุมชนมีสวนรวมในโครงการ/กิจกรรมของโรงเรียน เพ่ือใหชุมชนไดมีสวนรับรู

สถานการณในพ้ืนที่ มีความตระหนักและเห็นความสําคัญ รวมท้ังปรับเปล่ียนทัศนคติของคนในชุมชน

เร่ืองสุขภาพวา เปนหนาที่ที่ทุกคนตองดูแลเอาใจใส ไมใชหนาที่ของบุคคลหรือหนวยงานใดหนวยงานหนึ่งเทานั้น

  พื้นที่ เพื่อดําเนินกิจกรรมสรางสรรคสําหรับเด็กและเยาวชน หมายถึง พื้นที่ที่จัดขึ้น

สําหรับเด็กและเยาวชนมาทํากิจกรรมรวมกัน เปนเวลาที่นอกเหนือจากการเรียน หรือการทํางาน เปนเวลา

ที่เด็กและเยาวชนมีโอกาสเปนเจาของ และเปนผูบริหาร โดยเด็กและเยาวชนมีสวนรวมในการแสดงความ

คิดเห็น หรือเปนผูจัดกระบวนการ จัดกิจกรรมที่ตอบสนองความตองการของเด็กและเยาวชน ซึ่งอาจเปนกิจกรรม

เพ่ือพัฒนาการเรียนรู พัฒนาความคิดเห็นและจินตนาการ หรือพัฒนาสุขภาพทางกายและทักษะทางดาน

กีฬา หรือพัฒนาอาชีพ ซึ่งนําไปสูความสุข สนุกสนาน ความสามัคคีสมานฉันท เปนพื้นที่สรางประสบการณ 

สรางโอกาสใหเติบโตพัฒนาตามวัย โดยเปนพื้นที่ที่ปลอดภัย และคํานึงถึงสวัสดิภาพของเด็กและเยาวชน

เปนสําคัญ

  การจัดพ้ืนท่ีเพ่ือดําเนินกิจกรรมสรางสรรคสําหรับเด็กและเยาวชน อาจเปนพ้ืนท่ีในโรงเรียน

หรือในชุมชน เปนการรวมมือกันระหวางโรงเรียน ชุมชนและ/หรือภาคีเครือขายในชุมชนท้ังท่ีเปนภาครัฐ 

ภาคเอกชน องคกรประชาชน กลุมคน/ชมรม/มูลนิธิ/สมาคม โดยใหเด็กและเยาวชนทั้งในระบบและ

นอกระบบการศึกษาไดมีโอกาสแสดงออกในกิจกรรมที่เหมาะสม สอดคลองกับความตองการของเด็กและเยาวชน 

และผูใหญจากโรงเรียน ชุมชนและภาคีเครือขายตาง ๆ เปนผูใหการสนับสนุน ดังตัวอยางตอไปนี้

  1. โรงเรียนพัฒนาและเปดพ้ืนที่ในโรงเรียนสําหรับเด็กและเยาวชนมาทํากิจกรรม เชน            

การออกกําลังกาย สอนกีฬา สอนศิลปะ ดนตรี จัดพ้ืนท่ีใหปราชญชาวบานมาถายทอดภูมิปญญาทองถ่ิน

แกเด็กและเยาวชนที่สนใจ ตัวอยางเชน โรงเรียนมัธยมวัดธาตุทอง เปดสนามกีฬาใหนักเรียน เด็กและเยาวชน               

ในชุมชนสําหรับเลนกีฬา จัดใหมีหองโหราศาสตร หรือโรงเรียนหนองตาบง จังหวัดกาญจนบุรี จัดใหมีกิจกรรม

สงเสริมการอานโดยเพ่ือนสอนเพ่ือน ฝกอาชีพและสรางเสริมรายไดดวยการทําดอกไมประดิษฐโดยครู

เปนผูฝกสอน เปนตน
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  2. โรงเรียนทํากิจกรรมรวมกับชุมชนและ/หรือภาคีเครือขายในชุมชน เชน กิจกรรม 

ที่โรงเรียนรวมกับ อบต.จัดพ้ืนท่ีในชุมชน โดยขอความรวมมือจากภาคีเครือขายตางๆ เชน โครงการบาน

หลังเรียนที่จังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีการสงเสริมกิจกรรมรักการอาน การใชเวลาวางใหเกิดประโยชน 

โดยจัดท่ีจวนผูวาราชการจังหวัด มีพื้นท่ีสําหรับพูดคุยหรือจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู หรือโครงการบานหลังเรียน 

ของจังหวัดมหาสารคาม จัดกิจกรรมการศึกษาตามอัธยาศัย โดยจัดมุมตางๆ ใหเยาวชนมาใชหลังเลิกเรียน

และวันหยุดราชการตามความสนใจ อาทิ มุมทําการบาน มุมสืบคนขอมูล มุมศาสนา มุมบันเทิงศึกษา มุมไอซีที          

มุมการศึกษาเพ่ือพัฒนาอาชีพ การศึกษาเพ่ือพัฒนาสังคมและชุมชนโดยผานกิจกรรมนันทนาการ ดนตรี กีฬา 

ศิลปวัฒนธรรม ประเพณี

    ภาคีเครือขายในชุมชนที่สามารถดึงเขามามีสวนรวมได เชน องคการบริหารสวนทองถิ่น   

สถานบริการสาธารณสุข ศูนยอนามัย ศูนยสุขภาพจิต เทศบาล สํานักงานสงเสริมการศึกษานอกระบบ

ศูนยบริการวิชาการหรือสํานักบริการวิชาการของมหาวิทยาลัยในพ้ืนท่ี สํานักงานเขตพ้ืนท่ีการศึกษาประถมศึกษา

(สพป.) และสํานักงานเขตพ้ืนท่ีการศึกษามัธยมศึกษา (สพม.) พัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัด

(พมจ.) แผนงานสื่อสรางสุขภาวะเยาวชน สภาเด็กและเยาวชนแหงประเทศไทย เปนตน

  3. โรงเรียนทํากิจกรรมรวมกับชุมชนและ/หรือภาคีเครือขายในชุมชนโดยเด็กและเยาวชน
มีสวนรวม รูปแบบการดําเนินงานขึ้นอยูกับวาโรงเรียนอยูในพื้นที่แบบใด ยกตัวอยางเชน 

   

สวนใหญพื้นที่ เหลานี้มักไมมีปญหา
งบประมาณทําใหผูบริหารและเจาหนาที่
รับผิดชอบงานเด็กและเยาวชนตระหนัก
และเขาใจโดยการพูดคุยให เหตุผล
เลาประสบการณ เยีย่มชมทศันศกึษาและ
ดูงานจากชุมชนตัวอยางท่ีเปนตนแบบ 
(พื้ น ท่ี เทศบาล ตําบลหนองป าค ร่ั ง 
จังหวัดเชียงใหม) 

ถาไมมีแกนนํา พยายามสรรหาแลว
รวมก ลุ มอาจ ทําร วม กับ เจ าหน าที่
ของทอง ถ่ิน  เชน  กองสาธารณสุข
กองการศึกษา กองสวัสดิการสังคม ฯลฯ
อาจเร่ิมจากการใหเด็กและเยาวชน
ทํางานรวมกับทีมงานเทศบาล ไดแก 
การบาํเพญ็ประโยชน ทาํความสะอาดวดั
เล้ียงอาหารเด็กกําพรา �ล� เพ่ือสราง
ใหเกิดความรูสึกท่ีดีจากการเป�นผูให
แลวใหมีการสรุปบทเรียนสั้น�           

อาจมีขอจํากัดในดานงบประมาณทําให
ผูบริหารและเจาหนาที่รับผิดชอบงานเด็ก
และเยาวชนตระหนักและเขาใจโดยการ
พูดคุยใหเหตุผลเลาประสบการณ เยี่ยมชม
ทัศนศึกษาและดูงานจากชุมชนตัวอยางท่ี
เปนตนแบบ (พื้นที่เทศบาลตําบลบานแปะ 
จังหวัดเชียงใหม)

ถาไมมีแกนนาํ พยายามสรรหาแลวรวมกลุม
อาจทํารวมกับเจ าหนา ท่ีของทอง ถ่ิน 
เชน กองสาธารณสุข กองการศึกษา 
กองสวัสดิการสังคม ฯลฯ อาจเร่ิมจาก
การใหเด็กและเยาวชนทํางานรวมกับ
ทีมเทศบาล ไดแก กิจกรรม ดานกี�า  
ดานศาสนา  ว�ัน�รรมประเพ�ี  ดานอาชีพ
ดานการศึกษา

สรางความตระหนักและ
เห็นความสําคัญของการ
มีสวนรวมของเด็กและ
เ ย า ว ช น แ ก ผู มี ส ว น
เ กี่ ย ว ข อ ง ใ น อ ง ค ก ร
ปกครองสวนทองถิ่น

สราง/คนหาแกนนําเด็ก
และเยาวชนในชุมชน
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 สําหรับรูปแบบพื้นที่เขตชนบทหางไกลที่มีขอจํากัดในดานงบประมาณ การหวังพึ่งองคกรปกครอง                    

สวนทองถิ่นเปนไปไดยาก จําเปนตองหาแหลงสนับสนุนดานอื่น รูปแบบการดําเนินงานคือ

  การดําเนินกิจกรรมควรมุงไปท่ีโรงเรียน เพราะเยาวชนสวนใหญอยูที่โรงเรียน และหลังเลิกเรียน         

ก็จะพักอยูที่หอพักในโรงเรียน  

  วิสัยทัศนของผูบริหารโรงเรียนเปนปจจัยหลักซึ่งมีผลตอความสําเร็จของกิจกรรม  

การจัดกิจกรรมสําหรับ

เด็กและเยาวชน 

ประเมินผลการดําเนินงาน

รวมกัน 

กจิกรรมเพือ่สรางแรงจงูใจ

ใหเด็กและเยาวชน

ถามีองคกรเยาวชนอยูแลว เชน สภาเด็ก

และเยาวชน ตองวิเคราะหวาทํางานได

หรือไม หรือตองเพ่ิมศักยภาพท่ีจําเปน

เชน  การ คิด เปน ทักษะ ผู นํ า  ฯลฯ 

กลุมแกนนํา ท่ี เปนเด็กและเยาวชน

มีสวนในการคิดแผนงานดานเด็กและ

เยาวชนกับเจาหนาท่ีองคกรปกครอง

ส ว น ท อ ง ถ่ิ น  ( ก อ ง ส า ธ า รณ สุ ข 

กองการศึกษา กองสวัสดิการสังคม)

ควรเปนกิจกรรมท่ีเด็กและเยาวชนสนใจ

จริงๆ เนื่องจากเปนกลุมที่มีทางเลือก

มากมายทั้ ง ศู นย ก า รค า  ร าน เกม 

ซึ่งกิจกรรมเก่ียวกับกีฬา เปนกิจกรรม

พื้นฐานท่ีเด็กและเยาวชนมีสวนรวม

ได ไมยาก แตทองถิ่นตองสนับสนุน

การทําสนามหรือจัดสถานท่ีใหดดู ี นาเลน

และปลอดภัย ที่สําคัญคือตองจัดอยาง

ตอเนื่อง

ประเมินผลรวมกันระหวางเด็กและ

เยาวชนและเจาหนาท่ีองคกรปกครอง

สวนทองถิ่นที่รับผิดชอบงานเด็กและ

เยาวชน เพือ่นาํเขาสูแผนงานของทองถิน่

อันจะไดรับการสนับสนุนอยางตอเนื่อง 

ยกตัวอยางเชน ใหทนุการศึกษา แจกรางวัล

พาไปทัศนศึกษาตามศักยภาพขององคกร

สวนทองถิ่น 

ถามีองคกรเยาวชนอยูแลว  เชน  สภาเด็ก

และเยาวชน ตองวิเคราะหวาทํางานได

หรือไม หรือตองเพ่ิมศักยภาพท่ีจําเปน 

เช น  กา ร คิ ด เป นทั กษะ ผู นํ า  ฯลฯ 

กลุ มแกนนํ าที่ เ ป น เด็ กและ เยาวชน

มีสวนในการคิดแผนงานดานเด็กและ

เยาวชนกับเจาหนาท่ีองคกรปกครอง

ส ว น ท อ ง ถ่ิ น  ( ก อ ง ส า ธ า ร ณ สุ ข 

กองการศึกษา กองสวัสดิการสังคม)

ตองเปนไปตามที่เด็กและเยาวชนสนใจ

แมว า วิถีชี วิตในชนบทจะมีทางเลือก

ไมมากนักก็ตามกิจกรรมเกี่ยวกับกีฬา

เปนกิจกรรมพื้นฐานที่เด็กและเยาวชน

มีส วนรวมได ไมยาก  แตทองถิ่นตอง

สนับสนุนการทําสนาม หรือจัดสถานที่ให

ดูดีนาเลนและปลอดภัย ที่สําคัญคือตอง

จัดอยางตอเนื่อง

ประเมินผลรวมกันระหวางเด็กและเยาวชน

และเจาหนาที่องคกรปกครองสวนทองถ่ิน

ที่รับผิดชอบงานเด็กและเยาวชน เพ่ือนํา

เขาสูแผนงานของทองถิ่นอันจะไดรับ

การสนับสนุนอยางตอเนื่อง

ยกตัวอยางเชน ใหทุนการศึกษา แจกรางวัล 

พาไปทัศนศึกษาตามศักยภาพขององคกร

สวนทองถิ่น



109Ø
Ù‹ ×Ù‹ ×

  เด็กและเยาวชนในพื้นที่เหลานี้ยากจนและขาดแคลน กิจกรรมตองครอบคลุมการเสริมเรื่องปจจัย 4

   คือ อาหาร ที่อยูอาศัย (หอพัก) เครื่องนุงหม ยารักษาโรค (สุขภาพ) รวมทั้งการเรียนและการสื่อสาร

  เพื่อพัฒนาศักยภาพนักเรียน

  เชิญทองถ่ินและภาคีอื่นๆ มาเขารวมกิจกรรมเพ่ือความย่ังยืนและการสนับสนุนท่ีตอเน่ือง

  เนื่องจากพื้นที่มีขอจํากัดดานทรัพยากร

  พยายามหาแกนนําเยาวชนตัวจริงเพื่อมาเปนผูนํากิจกรรม ซึ่งอาจไมใชคนกลุมเดียวกับท่ีโรงเรียน

  ตั้งขึ้นก็ได ถามีเยาวชนที่เปนชนเผาและพื้นราบ ตองมีแกนนําทั้งสองกลุม

  อาจใชเทคโนโลยีเขาชวย เชน ระบบการสอนทางไกลผานอินเตอรเน็ต สื่อ VCD วิดิทัศน 

  เพราะทรัพยากรในพื้นที่อาจมีขอจํากัดโดยเฉพาะการสอนและการติววิชาการ

  การเสริมวิชาชีวิตเพ่ือใหเยาวชนกลับไปมีชีวิตในชุมชนเดิมอยางมีคุณภาพมากขึ้น เชน การเกษตร 

  เลี้ยงสัตว อนามัยสวนบุคคลและครอบครัว รวมทั้งการงานดานอาชีพ

  เยาวชนในพื้นท่ีสวนใหญยังขาดแรงจูงใจในการเรียน จําเปนตองมีกิจกรรมสรางแรงจูงใจใหเด็ก

  และเยาวชน เชน การเสริมใหเกิดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และงานดานสายอาชีพ เปนตน

องคประกอบที่ 4  :  ก�ร�����่ง�����อ����รง�ร���ที่�อ��อ��อ������
  สิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพ หมายถึง สิ่งแวดลอมทางกาย จิตและสังคมท่ีมีผลตอการสงเสริม

สุขภาพนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน ไดแก สภาพแวดลอมของโรงเรียน มาตรการรักษาความปลอดภัย

ในโรงเรียน เพื่อใหปลอดภัยจากอุบัติเหตุ สิ่งเสพติด อบายมุข อาชญากรรมและการลวงละเมิดทางเพศ ฯลฯ 

  กรณีโรงเรยีนมีพืน้ท่ี/บรเิวณกวางมาก ไมสามารถทาํรัว้ก้ันได  โรงเรยีนควรมรีะบบการดแูลใหนกัเรียน

มีความปลอดภัยจากสภาพแวดลอมภายนอกโรงเรียน

  การดําเนินการตามกฎหมายควบคุมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลในโรงเรียน หมายถึง การดําเนินการ

ตามกฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอลในประเด็นการขายและการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล (ตาม พ.ร.บ.

ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล พ.ศ. 2551) ดังนี้

  1.  การขายเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลภายในโรงเรียน ม.27 (5) หามขายเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลใน

สถานศึกษา

  2.  การดื่มเครื่องด่ืมแอลกอฮอลภายในโรงเรียน ยกเวน ที่พักสวนบุคคลหรือสโมสรหรือ

การจัดเลี้ยงตามประเพณี (งานแตงงาน) ม.31 (4) หามดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลในสถานศึกษาตามกฎหมาย

วาดวยการศึกษาแหงชาติ

  ไมมีการกระทําผิดกฎหมายฯ หมายถึง มีการดําเนินการตรวจสอบ และไมพบการกระทําผิด

กฎหมายควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอลในบริเวณโรงเรียน ทุกจุดที่มีการตรวจสอบ

  จุดที่ทําการตรวจสอบ หมายถึง บริเวณตางๆ ภายในโรงเรียน ไดแก โรงอาหาร สนามกีฬา/

อาคารศูนยกีฬา หอพักนักศึกษา (ถามี) ซุมอาหาร/รานคา ใตอาคารเรียนและบริเวณโดยรอบ สวนหยอม 

ลานกิจกรรม สโมสรนักศึกษา/ชมรม ลานจอดรถ/อาคารจอดรถ
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องคประกอบที่ 5 : บร�ก�รอ������รง�ร���
  แบบบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเอง เปนเครื่องมือในการเฝาระวังสุขภาพ ประเมินสถานการณ

และแนวโนมการเปล่ียนแปลงดานสุขภาพ นอกจากน้ันในแบบบันทึกมีรายละเอียดความรูที่มีประโยชน ดังนั้น 
บุคลากรสาธารณสุขหรือครูตองชี้แจงวัตถุประสงคใหนักเรียนเขาใจและสอนวิธีการประเมินสุขภาพ การบันทึกผล 
และการใชแบบบันทึกอยางคุมคาและตอเนื่อง

  การตรวจการไดยิน นักเรียนชั้น ป.1, ป.3, ป.5 ควรไดรับการคัดกรองการไดยินดวยเคร่ืองตรวจ

การไดยิน ซึ่งบุคลากรสาธารณสุขสามารถขอยืมเครื่องมือไดจากโรงพยาบาลในพื้นที่ กรณีที่ไมมีเครื่องมือ

ใหใชวิธีทดสอบการไดยินอยางงาย มี 2 วิธีคือ
  1) ใชนิ้วหัวแมมือและน้ิวช้ีถูกันหางจากหูประมาณ 1 นิ้ว ทําขณะผูถูกตรวจหันหลังใหผูตรวจ

   และผูตรวจถามวาไดยินเสียงหรือไม ทําเชนนี้ทั้งหูซายและหูขวา

  2) ใหผูถูกตรวจยืนหันหลังใหและหางจากผูตรวจ 5 ฟุต ผูตรวจเรียกช่ือหรือพูดใหทําตามคําส่ัง

   ดวยเสียงปกติ ถาผูถูกตรวจขานตอบหรือปฏิบัติตามคําสั่งได ถือวาปกติ

  การตรวจภาวะขาดสารไอโอดีน นักเรียนช้ัน ป.1, ป.3, ป.5 ควรไดรับการตรวจคัดกรอง

โดยบุคลากรสาธารณสุข ดังนี้
  1.  โรงเรียนเตรียมสถานที่ที่มีแสงสวางเพียงพอ

  2.  นักเรียนผูรับการตรวจหันหนาเขาหาแสงสวาง

  3.  ผูตรวจหันหนาเขาหาผูรับการตรวจ

  4.  ระดับสายตาของผูตรวจอยูระดับเดียวกับผูรับการตรวจ

  5.  มองดูคอผูรับการตรวจในทาปกติ

  6.  ใหผูรับการตรวจแหงนคอ (อยาแหงนจนตึงมาก)
  7.  ใหผูรับการตรวจกลืนนํ้าลาย ดูวามีกอนเคลื่อนที่ขึ้นลงหรือไม

  8.  ใชมือคลําดูกอนตรงบริเวณของตอมไทรอยด

 การแบงคอพอกตามมาตรฐานองคการอนามัยโลก (WHO) และ ICCIDD (International Control of 
Iodine De ciency Disorders) 
 ระดับ 0   - มองไมเห็น คลําไมได
 ระดับ 1   -  มองไมเห็น ตองแหงนคอจึงมองเห็น เมื่อกลืนนํ้าลายจะเห็นตอมไทรอยด

        เลื่อนขึ้นลงหรือมองไมเห็น ตองคลําจะพบวา คลําไดโตกวาขอปลายของ

        นิ้วหัวแมมือของผูรับการตรวจ                      
    ระดับ 2   -  มองเห็นกอนชัดเจนในทาปกติ
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  บริการทันตกรรมปองกัน หมายถึง บุคลากรทันตสาธารณสุขจัดบริการทันตกรรมปองกันใหกับ

นักเรียนตามสิทธิประโยชนภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนาที่ สปสช. กําหนด ไดแก การใชฟลูออไรด

เฉพาะที่ การเคลือบหลุมรองฟน การฝกทักษะการแปรงฟนของเด็ก

  การทดสอบประสิทธิภาพการแปรงฟน หมายถึง การใชสียอมฟนเพ่ือประเมินความสะอาด

ในการแปรงฟนโดยการยอมสีกอนและหลังการแปรงฟน

  เงือ่นไข การใหวัคซนีปองกนัคอตีบ บาดทะยัก  (dT)  วคัซนีปองกนัโปลิโอ  (OPV)  และวัคซนีปองกนัหดั 

หัดเยอรมันและคางทูม (MMR) มีดังนี้

  1. นักเรียนชั้น ป.1
      1.1 ในรายที่ไมเคยไดรับวัคซีน DTP-HB หรือ DTP และ OPV มากอนในอดีต ตองไดรับ dT 
    และ OPV 2 ครั้ง หางกัน 1-2 เดือน ในชั้น ป.1 และตองไดรับอีก 1 ครั้งในชั้น ป.2
      1.2  ในรายที่เคยไดรับวัคซีน DTP-HB หรือ DTP และ OPV มาแลว 1 ครั้ง ตองไดรับ dT
            และ OPV 2 ครั้ง หางกัน 1-2 เดือน ในชั้น ป.1 และตองไดรับอีก 1 ครั้ง ในชั้น ป.2
     1.3   ในรายท่ีเคยไดรับวัคซีน DTP-HB หรือ DTP และ OPV มาแลว 2-4 คร้ัง ตองไดรับ
    วัคซีน dT และ OPV 1 ครั้ง ในชั้น ป.1
     1.4   ในรายท่ีเคยไดรับวัคซีน DTP-HB หรือ DTP และ OPV มาแลว 5 คร้ัง ไมตองฉีด
    วัคซีน dT และ OPV อีกในชั้น ป.1 แตตองไดรับ dT กระตุน 1 ครั้งในชั้น ป.6
     1.5   การใหวัคซีน MMR ในนักเรียนชั้น ป.1 ตองไดรับวัคซีน MMR ทุกคน

  2.  นักเรียนชั้น ป.2
      2.1  นักเรียนที่มีประวัติตามขอ 1.1 ที่ไดรับ dT และ OPV 2 ครั้งเมื่ออยูชั้น ป.1 ตองไดรับ
            dT และ OPV อีก 1 ครั้ง ในชั้น ป.2
      2.2  นักเรียนที่มีประวัติตามขอ 1.2 ที่ไดรับ dT และ OPV 1 ครั้งเมื่ออยูชั้น ป.1 ตองไดรับ 
            dT และ OPV อีก 1 ครั้ง ในช้ัน ป.2
      2.3  การใหวัคซีน MMR ตองตรวจสอบนักเรียนชั้น ป.2-ป.6 วาไดรับวัคซีนเมื่ออยูชั้น ป.1 

            หรือไมและถาพบวายังไมไดรับ ใหดําเนินการฉีดวัคซีน MMR ดวย

  3.  นักเรียนชั้น ป.6
      นักเรียนชั้น ป.6 ควรไดรับการรับวัคซีน dT กระตุนทุกคน 

      การฉีดวัคซีนทกุชนิดในโรงเรียน ตองแจงใหผูปกครองรับทราบ กรณีผูปกครองไมอนุญาตใหฉีด

วัคซีน ควรแนะนําใหนํานักเรียนไปรับบริการท่ีสถานบริการสาธารณสุข โรงพยาบาลหรือคลินิก และบันทึกเปน

หลักฐานในบัตรบันทึกสุขภาพประจําตัวนักเรียน (สศ.3)

   (ขอมูลอางอิงจากมาตรฐานการดําเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ฉบับปรับปรุง ฉบับวันที่ 8 

พฤษภาคม 2555 สํานักโรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค)   
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องคประกอบที่ 6  :  �����ก�����รง�ร���
  สุขบัญญัติแหงชาติ หมายถึง ขอกําหนดในการปฏิบัติตนเพื่อการมีสุขภาพดี

  การสงเสริมใหเกิดกิจกรรมการเรียนรูเร่ืองสุขบัญญัติ 10 ประการ สามารถจัดกิจกรรมไดหลาย

รปูแบบ อาจเนนเฉพาะแตละประเด็นของสุขบญัญติั เปนวชิาเสริมในช่ัวโมงกิจกรรมของโรงเรียน เชน การเลานทิาน 

การสาธิต การแสดงละคร จัดประกวด เกมสุขบัญญัติ การจัดกิจกรรมรณรงคในวันสุขบัญญัติแหงชาติ 

“28 พฤษภาคม”  หรือการสรางแกนนํานักเรียนหรือการจัดตั้งชมรมสุขบัญญัติ ฯลฯ

  การสอนและจัดกิจกรรมการเรียนรูในเร่ืองเพศศึกษาและทักษะชีวิตในนักเรียน ประกอบดวย 

  1. พัฒนาการทางเพศ 2. สุขอนามัยทางเพศ 3. พฤติกรรมทางเพศ 

  4. ทักษะชีวิต  5. สัมพันธภาพระหวางบุคคล และ 6. สังคมและวัฒนธรรม

  ทกัษะชวีติ  หมายถงึ  ความสามารถของบุคคลทีจ่ะจดัการกบัปญหาตาง ๆ  รอบตวัในสภาพสงัคมปจจบัุน

รวมถึงการเตรียมตัวใหพรอมสําหรับการปรับตัวในอนาคตดวย (อางอิง : 6 คําถามสรางทักษะชีวิต : ประสบการณ

สําหรับครูทุกกลุมสาระการเรียนรู, 2555) องคประกอบในการสงเสริมทักษะชีวิตของวัยรุนจะขยายไปถึงความ

ฉลาดทางอารมณและการสรางความเขมแข็งทางใจ มี 4 องคประกอบ ไดแก 

 1) การตระหนักรูและเห็นคุณคาในตนเองและผูอื่น หมายถึง การรูความถนัดความสามารถ 

จุดเดนและจุดดอยของตนเอง มีความคาดหวังกับตัวเองอยางเหมาะสม มีความอดทนในการฝกฝนส่ิงที่

ตนเองถนัดใหเกิดความสําเร็จท่ีนาภาคภูมิใจ มองโลกในแงดี พูดใหกําลังใจตนเองเปน พรอมกับเขาใจ

ความแตกตางของแตละบุคคล ยอมรับเห็นคุณคาและภาคภูมิใจในตนเองและผูอื่น รวมถึงการมีเปาหมายชีวิต

และรับผิดชอบตอสังคม

 2) การคิดวิเคราะห ตัดสินใจและแกไขปญหาอยางสรางสรรค หมายถึง ความสามารถ

ในการแยกแยะขอมูล ขาวสาร ปญหาและสถานการณรอบตัว สามารถวิพากษวิจารณและประเมินสถานการณ

รอบตัว ดวยหลักเหตุผลและขอมูลที่ถูกตอง สามารถรับรูปญหา สาเหตุของปญหา สามารถหาทางเลือกและ

ตัดสินใจแกปญหาตางๆ ไดอยางสรางสรรค รวมท้ังจัดการชีวิตไดจนเกิดความเช่ือม่ันในการเผชิญและ

แกไขปญหา

 3) การจัดการกับอารมณและความเครียด หมายถึง ความสามารถในการทําความเขาใจและรูเทาทัน

ภาวะอารมณของตนเองและบุคคลอื่น รูสาเหตุของความเครียด รูวิธีการควบคุมอารมณและความเครียดอยาง

เหมาะสมและถูกวิธี รูวิธีผอนคลายและหลีกเล่ียง รูจักหาทางปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีกอใหเกิดอารมณอันไมพึง

ประสงค ใหเปนไปในทางที่ดี

 4) การสรางความสัมพันธภาพที่ดีตอผูอื่น หมายถึง การเขาใจมุมมอง อารมณความรูสึกของผูอื่น 

สามารถใชภาษาพูดและภาษากายเพ่ือส่ือสารความรูสึกนึกคิดของตนเอง สามารถรับรูความรูสึกและ

ความตองการของผูอื่น ยอมรับ ใสใจและเปนกําลังใจใหกันและกัน สามารถวางตัวไดถูกตองเหมาะสมใน

สถานการณตางๆ มีวิธีจัดการกับความขัดแยงอยางเหมาะสม รวมถึงความสามารถในการสื่อสารเพื่อสราง

สัมพันธภาพที่ดี สรางความรวมมือ และทํางานรวมกับผูอื่นไดอยางมีความสุข
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 ตัวอยางการจัดกิจกรรม
   1.  โรงเรียนสามารถขอสนับสนุนส่ือเรื่อง “เติมเต็มความเขมแข็งทางใจ” ชุดที่ 1 และชุดท่ี 2 

จากกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข หรือ สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) 

  2.  ครูหรือผูนํากิจกรรมตองศึกษาเนื้อหาสื่อกอนใช เพราะตองมีการเกริ่นนํากอนใชสื่อ

  3. นําสื่อที่ ไดไปใชในการจัดกิจกรรมคาย หรือในช่ัวโมง Homeroom หรือใชในชมรม

TO BE NUMBER ONE หรือกลุมตางๆ ในโรงเรียน เนื่องจากเปนส่ือ DVD ที่ตองเปดใหนักเรียนดูและ

มีการทํากิจกรรมกลุม และตอบคําถาม มีการแจก “จดหมายจากอาหมอ” ใหนําไปอาน สื่อมีสองชุด คือ

ชุดท่ี 1 มี 8 ตอน (ตอนท่ี 1-8) ชุดที่ 2 มี 8 ตอน (ตอนท่ี 9-16) ใชเวลาตอนละประมาณ 50 นาที 

ตองใชสื่อตามลําดับจากตอนท่ี 1-16 เพราะเน้ือหาจะเปนเร่ืองราวท่ีตอเนื่องกัน ไมควรใชขามตอน

แตสามารถใชไดทีละตอน เนื่องจากเนื้อหาจะจบในแตละตอน เพียงแตเร่ืองราวและตัวละครจะมีพัฒนาการ

ไปตามชั้นเรียนและอายุที่เพิ่มขึ้น

องคประกอบที่ 7  :  โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย
  ภาวะการเจริญเติบโต  มีความสัมพันธกับการบริโภคอาหาร หมายถึง นักเรียนที่มีการเจริญเติบโตดี

ทั้งสวนสูงและนํ้าหนักอยูในเกณฑดี มีดังนี้

  1. สวนสูงตามเกณฑอยูในเกณฑดี มี 3 ระดับ คือ

   - สวนสูงตามเกณฑ เปนสวนสูงที่ตองสงเสริมใหเด็กมีการเจริญเติบโตอยูในระดับนี้

   - คอนขางสูง แสดงวาเด็กมีการเจริญเติบโตดีมาก

   - สูงกวาเกณฑ แสดงวาเด็กมีการเจริญเติบโตมากกวาเกณฑทั่วไปในอายุเดียวกัน

  2. นํ้าหนักตามเกณฑสวนสูงอยูในเกณฑดี หมายถึง มีรูปรางสมสวน แสดงวาเด็กมีนํ้าหนัก

เหมาะสมกับสวนสูง ซึ่งตองสงเสริมใหเด็กมีการเจริญเติบโตอยูในระดับนี้

  ภาวะการเจริญเติบโตไมดี หมายถึง การที่มีนํ้าหนักมากกวาเกณฑ (อวน) หรือน้ําหนักนอยกวา

เกณฑ (ผอม) และสวนสูงตํ่ากวาเกณฑ (เตี้ย) ไดแก
  1. นํ้าหนักมากกวาเกณฑ (อวน)
   -  นํา้หนกัท่ีอยูในเกณฑทีเ่สีย่งตอการมีภาวะโภชนาการเกิน หมายถึง ทวม แมวาอยูในเกณฑปกติ 

แตเปนการเตือนใหระวังวาหากไมดูแล นํ้าหนักจะเพิ่มขึ้นอยูในขั้นเริ่มอวนได

   -  นํ้าหนักที่อยูในเกณฑภาวะโภชนาการเกิน แบงเปน 2 ระดับ คือ

      เริ่มอวน (อวนระดับ 1) แสดงวามีนํ้าหนักมากกวาเด็กท่ีมีสวนสูงเทากัน มีโอกาสท่ีจะเปน

ผูใหญอวนในอนาคต หากไมควบคุมน้ําหนักจะมีผลทําใหเด็กมีความเส่ียงตอการเกิดโรคเร้ือรังต้ังแตวัยเด็ก 

เชน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ ขอเขาเสื่อม เปนตน

       อวน (อวนระดับ 2) แสดงวามีนํ้าหนักมากกวาเด็กท่ีมีสวนสูงเทากันอยางมาก มีโอกาส

ที่จะเปนผูใหญอวนมากในอนาคต หากไมควบคุมน้ําหนักจะมีผลทําใหเด็กมีความเส่ียงตอการเกิดโรคเร้ือรัง

ตั้งแตวัยเด็กและมีความรุนแรงมากกวาวัยผูใหญ
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  2. นํ้าหนักนอยกวาเกณฑ (ผอม)
   -  นํา้หนกัทีอ่ยูในเกณฑทีเ่สีย่งตอการขาดอาหาร หมายถงึ คอนขางผอม แมวาอยูในเกณฑปกติ 
แตเปนการเตือนใหระวัง หากไมดูแล นํ้าหนักจะไมเพิ่มขึ้น หรือลดลงอยูในระดับผอมได

   -  นํ้าหนักท่ีอยูในเกณฑขาดอาหาร หมายถึง มีรูปรางผอม แสดงวามีนํ้าหนักนอยกวาเด็ก

ที่มีสวนสูงเทากัน สาเหตุจากไดรับอาหารไมเพียงพอ

  3. สวนสูงตํ่ากวาเกณฑ (เตี้ย)
   -  สวนสูงอยูในเกณฑที่เสี่ยงตอการขาดอาหาร หมายถึง คอนขางเตี้ย แมวาจะอยูในระดับ

ปกติ แตเปนการเตือนใหระวัง หากไมดูแล สวนสูงจะไมเพิ่มเติม จะเปนเด็กเตี้ยได

   -  สวนสูงอยูในเกณฑขาดอาหาร  หมายถึง  เตี้ย คือสวนสูงนอยกวาเกณฑ การเจริญเติบโตไมดี 
แสดงใหเห็นถึงการไดรับอาหารไมเพียงพอเปนเวลานาน เรื้อรัง      
  อาจพบการแปลผลที่ผิดในกรณีที่เด็กเตี้ย ซึ่งมักพบวาเด็กมีรูปรางสมสวนเชนกัน ในกรณีเชนนี้ถือวา

เด็กมีภาวะการขาดอาหาร (เตี้ย) แมวาเด็กจะมีรูปรางสมสวนก็ตาม

  ระบบเฝาระวังการเจริญเติบโตของเด็กนักเรียน มีรายละเอียดดังตอไปนี้

  1. มเีครือ่งมอืทีไ่ดมาตรฐาน ไดแก เครือ่งชัง่น้ําหนกัและเคร่ืองวดัสวนสงูท่ีไดมาตรฐาน เพราะทาํให 
ไดขอมูลนํ้าหนักและสวนสูงที่ถูกตอง ซึ่งมีผลตอการแปลผลภาวะการเจริญเติบโตและแนวโนมการเจริญเติบโต

   1.1  เคร่ืองช่ังน้ําหนักควรมีความละเอียด 0.1 กโิลกรัม (100 กรัม) แตไมเกิน 0.5 กิโลกรัม
 (500 กรมั) ทัง้เครือ่งชัง่แบบชนดิเขม็ และแบบดจิติอล เพราะทาํใหอานคาน้ําหนกัไดออกมาเปนทศนยิม 1 ตาํแหนง 
เชน 28.3 กิโลกรัม นอกจากนั้นตองมีการทดสอบมาตรฐานเครื่องชั่งนํ้าหนักโดยการนําลูกตุมนํ้าหนักมาตรฐาน

หรือสิ่งของที่รูนํ้าหนัก เชน ดัมเบล มาวางบนเครื่องชั่งนํ้าหนักเพื่อดูวานํ้าหนักไดตามนํ้าหนักลูกตุมหรือสิ่งของนั้น

หรือไม

   1.2  เคร่ืองวัดสวนสูง ใชกับเด็กอายุ 2 ปขึ้นไป โดยใชเคร่ืองวัดสวนสูงท่ีเปนไม หรือ

อลูมิเนียมหรือกระดาษพ้ืนผิวไมนูนปองออกมา ตัวเลขมีความละเอียด 0.1 เซนติเมตร และเรียงตอกัน เชน  
จาก 0, 1, 2,...10 เซนติเมตร การติดตั้งตองติดตั้งใหถูกตองโดยวางทาบกับผนังหรือเสาที่ตั้งฉากกับพื้น ยึดใหแนน 
ไมโยกเยก ไมเอียง และบริเวณท่ียืน พื้นตองเรียบไดระดับ ไมเอียง ไมนูน และมีไมฉากสําหรับวัดคาสวนสูง 
สวนเครื่องวัดสวนสูงที่เปนกระดาษ มักใชกับเด็กปฐมวัย เชน ศูนยเด็กเล็ก ตองระมัดระวังในการติดตั้ง เนื่องจาก
ตัวเลขเร่ิมตนของแผนวัดสวนสูงไมเทากัน บางแผนเร่ิมตนที่ 50 เซนติเมตร บางแผนเร่ิมตนที่ 60 เซนติเมตร 
ดังนั้นจึงตองวัดระยะที่ติดตั้งสูงจากพื้นตามตัวเลขที่กําหนดบนแผนวัดสวนสูง

  2. มีการประเมินการเจริญเติบโตนักเรียนโดยการชั่งนํ้าหนัก-วัดสวนสูงทุกคน

   การประเมินการเจริญเตบิโตของเด็กทีน่ยิมใช คือ การช่ังนํา้หนกัและวัดสวนสงู จะทาํใหทราบวา

เด็กไดรับพลังงานและสารอาหารเพียงพอหรือไม โดยประเมินการเจริญเติบโตทุก 6 เดือน (เทอมละ 1 คร้ัง 
เทอมที่ 1 เดือนพฤษภาคม-มิถุนายน เทอมที่ 2 เดือนพฤศจิกายน-ธันวาคม) เพื่อติดตามการเปลี่ยนแปลงของ

นํ้าหนักและสวนสูง ทําใหสามารถสงเสริมการเจริญเติบโตใหอยูในระดับดี หรือปองกันไมใหเกิดปญหาโภชนาการ

ขาดและเกิน หรือหากมีปญหาโภชนาการแลวจะไดจัดการแกไขไดทันทวงที
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  3. มีการประเมินพฤติกรรมบริโภคอาหารทุก 6 เดือน
   การประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร จะทําใหทราบวาเด็กมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

ที่เหมาะสมหรือไม เด็กที่มีการเจริญเติบโตดีอาจมีพฤติกรรมบางอยางไมถูกตอง เชน การไมกินผัก ผลไม เปนตน 
เปนขอมูลสําหรับการใหคําแนะนําปรึกษาไดถูกตองตามสภาพปญหาของเด็กแตละคน เด็กขาดอาหาร

เด็กมีพฤติกรรมการบริโภคที่ไมถูกตอง เชน กินนมมาก ขาวและกับขาวไมคอยกิน เปนตน ดังนั้นเมื่อทราบ

สาเหตุแลวก็ตองใหคําแนะนําตามสภาพปญหาที่พบจากการประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร และควรทํา

ทุก 6 เดือน
  4. มีการแปลผลและอธิบายผลการประเมินการเจริญเติบโตพรอมใหคําแนะนําปรึกษาเปน            
รายคน 
   เม่ือทําการช่ังนํ้าหนักและวัดสวนสูงเสร็จแลว จะตองทําการแปลผลโดยการจุดนํ้าหนักและ

สวนสูงลงบนกราฟการเจริญเติบโตของเด็กและลากเสนเช่ือมโยงจุดนํ้าหนักและสวนสูงในแตละครั้ง จะเห็น 
เสนการเจริญเติบโตของเด็กซึ่งสามารถบอกแนวโนมหรือทิศทางการเจริญเติบโตได และยังทราบภาวะ

การเจริญเติบโตของเด็กดวย ดังน้ันควรแจงผลการเจริญเติบโต ใหกับพอแม/ผูปกครองและนักเรียน โดยแจง
ทั้งภาวะการเจริญเติบโตและแนวโนมการเจริญเติบโต เพื่อจะไดรวมกันดําเนินการสงเสริมการเจริญเติบโตของเด็ก

ปองกันหรือแกปญหาเด็กขาดอาหาร/เด็กอวนไดทันทวงที

  5. มีการดําเนินการสงเสริมการเจริญเติบโตของเด็กนักเรียน

   เม่ือทราบผลการประเมินภาวะการเจริญเติบโตและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็ก

ตองรวบรวมขอมูลดังกลาวมาวิเคราะหรวมกับปจจัยอ่ืน ๆ ที่อาจสงผลตอการบริโภคอาหาร เชน การเจ็บปวย 
ฟนผุ นอนไมเพียงพอ ความเครียด รายได แหลงอาหาร เปนตน

  ยาเม็ด/ยานํ้า เสริมธาตุเหล็ก
  การใหนกัเรยีนรับประทานยาเม็ดเสริมธาตุเหลก็สัปดาหละ 1 เม็ด (60 มลิลิกรัม) หรือยาน้ํา  1 ชอนชา 
(12.5 มิลลิกรัม) เปนสิ่งจําเปน เพราะสวนใหญเด็กนักเรียนไดรับธาตุเหล็กจากอาหารไมเพียงพอ หรือมีอาการ

เสียเลือดอยางเรื้อรังจากการมีประจําเดือน โรคพยาธิปากขอ ฯลฯ ผลเสียของภาวะโลหิตจางทําใหเด็กเติบโตชา

เซื่องซึม เฉื่อยชา เรียนหนังสือไมทัน เจ็บปวยงาย เสี่ยงตอการติดเชื้อไดงายและรุนแรงกวาเด็กปกติ โรคโลหิตจาง

จากการขาดธาตุเหล็กไมสามารถสังเกตอาการไดดวยตาเปลา มีการศึกษาพบวาถาใหนักเรียนทุกคนไดรับ

ประทานยาเม็ด/ยานํ้าเสริมธาตุเหล็กตามปริมาณที่แนะนํา จะสามารถปองกันภาวะโลหิตจางจากการขาด

ธาตุเหล็กได นอกจากนี้ยาเม็ด/ยานํ้าเสริมธาตุเหล็กมีราคาถูกและไมเปนอันตรายตอเด็ก แตมีประโยชนและ

มีผลตอสติปญญาและการเรียนรู
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  ธงโภชนาการ
  การจัดทําภาพ “ธงโภชนาการ” มีจุดมุงหมายเพ่ือแนะนํา “สัดสวน” “ปริมาณ” และ 

“ความหลากหลาย” ของอาหารที่คนไทยควรบริโภคใน 1 วัน ดวยรูปแบบที่เขาใจงาย สัดสวนปริมาณ

และความหลากหลายของอาหารที่นํามาใชแนะนําในการบริโภคพิจารณามาจากผลงานวิจัยเกี่ยวกับชนิด

และปริมาณอาหารที่คนไทยควรบริโภค เพื่อใหไดพลังงานและสารอาหารเพียงพอกับความตองการของรางกาย 

และหนวยตวงวัดที่นิยมใชในครัวเรือนของครอบครัวไทย “ธงโภชนาการ” จึงเปนสัญลักษณของการบริโภคอาหาร

ที่มีเอกลักษณของความเปนไทยท่ีจะชวยนําไปสูการ “กินพอดี สุขีทั่วไทย” ตามเจตนารมณของขอปฏิบัติการ

บริโภคอาหาร เพื่อสุขภาพที่ดีของคนไทย หรือโภชนบัญญัติ 9 ประการ

  ธงโภชนาการ คือ เคร่ืองมือท่ีจะชวยอธิบายและทําความเขาใจโภชนบัญญัติ 9 ประการ 

เพ่ือนําไปสูการปฏิบัติโดยกําหนดเปน ภาพ “ธงปลายแหลม” แสดงกลุมอาหารและสัดสวนการกินอาหาร

ในแตละกลุมมากนอยตามพื้นที่ สังเกตไดชัดเจนวาฐานใหญดานบนเนนใหกินมากและปลายธงขางลาง

บอกใหกินนอยๆ เทาที่จําเปน โดยอธิบายไดดังนี้

   1.  กินอาหารใหครบ 5 หมู

   2.  กลุมอาหารที่บริโภคจากมากไปนอย แสดงดวยพื้นที่ในภาพ

   3.  อาหารที่หลากหลายชนิดในแตละกลุม สามารถเลือกกินสลับสับเปลี่ยนหมุนเวียนกันได

    ภายในกลุมเดียวกัน ทั้งกลุมผัก กลุมผลไมและกลุมเน้ือสัตว สําหรับกลุมขาว-แปง

    ใหกินขาวเปนหลัก อาจสลับกับผลิตภัณฑที่ทําจากแปงเปนบางมื้อ

   4.  ปริมาณอาหาร บอกจํานวนเปนหนวยครัวเรือน เชน ทัพพี ชอนกินขาว แกว และผลไม 

    กําหนดปริมาณเปนสวน ตามภาพที่ 1

   5. ชนิดของอาหารที่ควรกินปริมาณนอยๆ เทาที่จําเปน คือ กลุมนํ้ามัน นํ้าตาล เกลือ
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ภาพที่ 1  ปริมาณอาหารตามธงโภชนาการ
  โดยมีรายละเอียดของสัดสวนตามชั้นของธงโภชนาการดังตอไปนี้

   ชั้นที่ 1 กลุมขาว แปง กินปริมาณมากที่สุด เพราะเปนแหลงพลังงาน

   ชั้นที่ 2 กลุมผัก และผลไม กินปริมาณรองลงมา เพื่อใหไดวิตามิน แรธาตุ และใยอาหาร

   ชั้นที่ 3 กลุมเนื้อสัตว ถั่ว ไข และกลุมนม กินปริมาณพอเหมาะเพื่อใหไดโปรตีนคุณภาพดี 
     เหล็ก และแคลเซียม
   ชั้นที่ 4  กลุมนํ้ามัน นํ้าตาล เกลือ กินแตนอยเทาที่จําเปน

ภาพที่ 2  สัดสวนอาหารตามชั้นของธงโภชนาการ

ªÑé¹·Õè 1 ¡ÅØ‹Á¢ŒÒÇ á»‡§
¡Ô¹»ÃÔÁÒ³ÁÒ¡·ÕèÊØ´à¾ÃÒÐà»š¹áËÅ‹§¾ÅÑ§§Ò¹

ªÑé¹·Õè 2 ¡ÅØ‹Á¼Ñ¡áÅÐ¡ÅØ‹Á¼ÅäÁŒ
¡Ô¹»ÃÔÁÒ³ÃÍ§Å§ÁÒ à¾×èÍãËŒä´ŒÇÔμÒÁÔ¹ áÃ‹¸ÒμØáÅÐãÂÍÒËÒÃ

ªÑé¹·Õè 3 ¡ÅØ‹Áà¹×éÍÊÑμÂ� ¶ÑèÇ ä¢‹ áÅÐ¡ÅØ‹Á¹Á
¡Ô¹»ÃÔÁÒ³¾ÍàËÁÒÐ à¾×èÍãËŒä´Œâ»ÃμÕ¹¤Ø³ÀÒ¾´Õ àËÅç¡ áÅÐá¤Åà«ÕÂÁ

ªÑé¹·Õè 4 ¡ÅØ‹Á¹éíÒÁÑ¹ ¹éíÒμÒÅ à¡Å×Í
¡Ô¹áμ‹¹ŒÍÂà·‹Ò·Õè¨íÒà»š¹
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  - หนวยตวงวัดระดับครัวเรือน       
   1. ทัพพี  ใชในการตวงนับปริมาณอาหารกลุมขาว-แปง และผัก 
     ขาวสุก 1 ชอน   ประมาณ  15 กรัม หรือ ประมาณ ½ ถวยตวง
      ผักสุก  1 ทัพพี  ประมาณ 80 กรัม หรือ ประมาณ ½ ถวยตวง  
   2. ชอนกินขาว ใชในการตวงนับปริมาณอาหารกลุมเนื้อสัตว

      เนื้อสกุ 1 ชอนกินขาว ประมาณ 15 กรัม
               เน้ือสัตวสามารถเลือกเปล่ียนเปนอาหารในกลุมเดียวกันไดคือ เน้ือสัตว 1 ชอนกินขาว 
               สามารถเลือกเปลี่ยนเปน ปลาทู ½ ตัว หรือไข ½ ฟอง หรือ เตาหูเหลือง ¼ แผน  
   3. สวน ใชกับปริมาณผลไม

    ผลไม 1 สวน สําหรบัผลไมที่เปนผล ปริมาณดังนี้ คือ
    กลวยนํ้าวา 1 ผล
    กลวยหอม 1 ผล
    สมเขียวหวาน 1 ผลใหญ

    เงาะ 4 ผล หรือ 
    ผลไม 1 สวน สําหรับผลไมผลใหญที่หั่นเปนชิ้นพอคํา ไดแก มะละกอ หรือสับปะรด 
หรือแตงโมประมาณ 6-8 คํา
  - ปริมาณของอาหารตามธงโภชนาการจําแนกตามพลังงานและกลุมอาหารใน 1 วัน  
   ชนิดและปริมาณของอาหารที่คนไทยควรกินใน 1 วัน ตามธงโภชนาการ สําหรับเด็กต้ังแต

อายุ 6 ปขึ้นไปถึงผูใหญและผูสูงอายุ โดยแบงตามการใชพลังงานเปน 3 ระดับ คือ 1,600 2,000 และ 
2,400 กิโลแคลอรี

ตาราง   แสดงปริมาณอาหารที่คนไทยควรกินใน 1 วัน จําแนกตามพลังงานและกลุมอาหาร

1,600 กิโลแคลอรี สําหรับ เด็กอายุ 6-13 ป หญิงวัยทํางานอายุ 25-60 ป ผูสูงอายุ 60 ปขึ้นไป

2,000 กิโลแคลอรี สําหรับ วัยรุนหญิง - ชาย อายุ 14-25 ป วัยทํางานอายุ 25-60 ป

2,400 กิโลแคลอรี สําหรับ หญิง-ชาย ที่ใชพลังงานมาก ๆ เชน เกษตรกร ผูใชแรงงาน นักกีฬา

หนวยกลุมอาหาร หนวยกลุมอาหาร
 หนวย   พลังงาน (กิโลแคลอร)ี

ครัวเรือน 1,600 2,000 2,400  
ุ

 ขาว-แปง ทัพพี 8 10 12
 ผัก ทัพพี 4(6) 5 6
 ผลไม สวน 3(4) 5 5
 เนื้อสัตว ชอนกินขาว 6 9 12
 นม แกว 2(1) 1 1
 นํ้ามัน นํ้าตาลและเกลือ ชอนชา  ใชแตนอยเทาที่จําเปน
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องคประกอบที่ 8  :  การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ
  ออกกําลังกายอยางนอยวันละ 30 นาที หมายถึง การออกกําลังกาย 30 นาทีติดตอกัน และ

การออกกําลังกายสะสม เชน ครั้งละ 10 นาที 3 ครั้งใน 1 วัน

  การจัดกิจกรรม/มีเวลาวาง หมายถึง โรงเรียนเปนผูจัดกิจกรรม หรือจัดใหมีเวลาวางนอกเหนือ

จากการเรียน และใหอิสระตามความพอใจในการเลือกกิจกรรมออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ

องคประกอบที่ 9  :  การ���คําปร�ก�าและ�นับ�น�นทาง�ังค�
  การคัดกรองนักเรียน หมายถึง การนําขอมูลนักเรียนที่ไดจากเครื่องมือและวิธีการตางๆ ในการ

รูจักนักเรียนเปนรายบุคคลมาพิจารณา วิเคราะหและจัดกลุมตามระดับปญหาของนักเรียน ดังนี้

  1. นักเรียนกลุมเส่ียง หรือมีพฤติกรรมเสี่ยง หมายถึง นักเรียนท่ีมีพฤติกรรมไมเหมาะสมกับวัย

หรือมีพฤติกรรมท่ีไมเหมาะสม เชน แสดงออกเกินขอบเขต พฤติกรรมการแสดงออกตอตานกฎเกณฑ ไมรับฟง 

เร่ิมมีบางพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เชน ดานเพศ สูบบุหรี่ พกอาวุธ รังแกผูอื่นทางกายหรือวาจา หรือมีปญหา

การเรียน มีปญหาการปรับตัว เขากับเพื่อนไมได แยกตัว ไมมีเพื่อน หรือมีประวัติครอบครัวท่ีมีความเส่ียง เชน

ครอบครัวแตกแยก มีการทํารายในครอบครัว คนในครอบครัวเสพยาเสพติด หรือติดสุรา/บุหรี่

  2. นกัเรยีนกลุมมีปญหา หมายถึง นกัเรียนทีม่ปีระวติัหรอืการคัดกรองพบวามปีญหา เชน มปีระวติั

เสพยา ติดบุหรี่/สุรา หนีเรียน/มีปญหาการเรียน มีปญหาทางสติปญญา มีพฤติกรรมทางเพศที่ไมเหมาะสม

  กิจกรรมการคัดกรอง
  - ครูประจําช้ันเปนผูดําเนินการทําระเบียนสะสมนักเรียนในแตละช้ันป (ตามคูมือแนวทาง

การรูจักนักเรียนเปนรายบุคคลและคัดกรองนักเรียน ระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน)

  - การคัดกรองนักเรียน ใชเคร่ืองมือ เชน แบบประเมินจุดแข็งและจุดออน (Strengths and

Dif culties Questionnaires : SDQ) แบบสํารวจตนทุนชีวิตเด็กและเยาวชนไทย (Developmental Assets : DA)

แบบคัดกรองภาวะซึมเศราและความเสี่ยงตอการฆาตัวตาย (DS8) เครื่องชี้วัดคุณภาพชีวิตขององคการอนามัยโลก

ชุดยอ ฉบับภาษาไทย แบบทดสอบการติดเกม (Game Addiction Screening Test : GAST)

    หนวยงานสนับสนุน/แนะนํา : สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร กลุมงาน

สุขภาพจิตโรงเรียน หมายเลขโทรศัพท  0 2248 8999

  กิจกรรมชวยเหลือนักเรียนเฉพาะราย หมายถึง กิจกรรมตามระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน

เปนการดําเนินงานโดยคณะครู และผูเกี่ยวของ เพ่ือชวยเหลือนักเรียนกลุมเสี่ยง หรือนักเรียนที่มีปญหายุงยาก

ซับซอน ซึ่งครูแนะแนวไดรับการสงตอจากครูที่ปรึกษาและติดตามผล เมื่อเสร็จสิ้นการชวยเหลือในแตละกรณี

  ในกรณีกลุมเสี่ยง และกรณียุงยากซับซอนในการแกปญหา และตองการความคิดเห็นทางการแพทย

และการดูแลที่เชี่ยวชาญเฉพาะทางจากทีมสาธารณสุข โรงเรียนจะพิจารณาเชิญทีมบุคลากรสาธารณสุข เชน

จิตแพทยเด็กและวัยรุน พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช นักสังคมสงเคราะห นักจิตวิทยาคลินิก หรือนักจิตวิทยา

โรงเรียน ฯลฯ เขารวมชวยเหลือเปนรายกรณีดวย

Diff iculties
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  กรณียุงยากซับซอน หมายถึง นักเรียนที่มีปญหา ดังตอไปนี้

  -  นักเรียนที่มีความคิดฆาตัวตาย พยายามฆาตัวตายหรือเคยลงมือฆาตัวตายแลว

  -  นักเรียนที่มีอาการของโรคจิต ไดแก การไดยินเสียงแวว เห็นภาพหลอน หวาดระแวง                                   

มีความคิดผิดปกติรุนแรง พฤติกรรมเปลี่ยนแปลงจนไมสามารถดํารงชีวิตอยางปกติสุขได

  -  นักเรียนที่ตั้งครรภ หรือมแีฟน/คูนอนหลายคน

  -  นักเรียนที่ติดสารเสพติด โดยไมสามารถหยุดใชไดเอง ซึ่งอาจเกิดจากภาวะเสพติดที่รุนแรง

เร้ือรัง มีอาการอยากยา ซึ่งอาจบรรเทาไดดวยการบําบัดรักษาจากผูเชี่ยวชาญ หรืออยูในครอบครัวที่มีสิ่งแวดลอม            

ที่ไมเอื้ออํานวยตอการเลิกยา หรือมีบทบาทเปนผูจําหนายยาเสพติด

  - นักเรียนที่มีอารมณรุนแรง เชน ซึมเศรา แยกตัว หรอืวิตกกังวล กาวราว ควบคุมอารมณตนเอง 

ไมได

  -  นักเรียนที่ถูกทารุณกรรม ทั้งทางรางกาย จิตใจ หรือทางเพศ

  -  นักเรียนที่ประสบเหตุการณรุนแรงในชีวิต เชน การฆาตกรรม การขมขืน อุบัติเหตุที่มีการสูญเสีย 

รุนแรง

  -  ปญหาการเรียน ปญหาอารมณ และปญหาพฤติกรรมอื่นๆ ที่รุนแรง

 หนวยงานสนับสนุน/เอกสาร
  -  คูมือการดําเนินงานโครงการ 1 โรงพยาบาล 1 โรงเรียน One Hospital One School : OHOS

  -  แนวทางการประชุมปรึกษารายกรณี (Case conference) : ในสถานศึกษา สําหรับบุคลากร

สาธารณสุข

  -  กลุมงานสุขภาพจิตโรงเรียนและชุมชน สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร

    โทรศัพท  0 2248 8999  ตอ 71315-6  โทรสาร  0 2248 8998  www.smartteen.net

  บริการใหการปรึกษาดานสุขภาพจิตหรือปองกันพฤติกรรมเสี่ยง หมายถึง โรงเรียนมีบุคลากร

ที่มีทักษะและสามารถใหการปรึกษานักเรียนที่มีปญหาสุขภาพจิต เชน เครียด ซึมเศรา มีความไมสบายใจ

ทอแท ปรับตัวเขากับเพ่ือนไมได หรือมีพฤติกรรมเส่ียง เชน ดื่มเหลา/สูบบุหร่ี มีพฤติกรรมทางเพศไมเหมาะสม

มีพฤติกรรมกาวราวหรือทํารายคนอ่ืน หนีเรียนหรือปฏิเสธการไปเรียน โดยจัดรูปแบบใหงายสําหรับนักเรียน

ในการรับการปรึกษาและไดรับการชวยเหลืออยางทันทวงทีที่มีปญหา ดังนี้

  1. โรงเรียนมีบุคลากรท่ีจบดานการใหการปรึกษาหรือจิตวิทยา หรือจิตวิทยาแนะแนว หรือ

มีการมอบหมายครูที่มีศักยภาพในการรับฟง เขาใจและใหการปรึกษานักเรียน โดยนักเรียนรับรูชองทาง และ

สามารถเขาถึงไดงายในการขอรับการปรึกษา

  2. บุคลากรหรือครูที่มีหนาท่ีใหการปรึกษามีการจดบันทึกและประสานงานการชวยเหลือ 

ประเด็นในการใหการปรึกษา การประสานสงตอนักเรียนเพื่อรับการชวยเหลือ/รักษา

  3. ครู/บุคลากรที่มีหนาท่ีใหการปรึกษา มีการประสานขอมูลกับครูประจําชั้น และมีการทํางาน

รวมกับผูปกครอง เครือขาย/หนวยงานภายนอกโรงเรียนในการใหการชวยเหลือเด็กท่ีมีปญหา/พฤติกรรมเส่ียง 

เชน การวางแผนการชวยเหลือนักเรียนท่ีมีปญหารวมกับผูปกครอง ใหความรวมมือกับหนวยงานภายนอก/

เครือขายในการสงเสริม ปองกันและแกไขปญหาพฤติกรรมเสี่ยง/ปญหาสุขภาพจิตนักเรียน
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 หนวยงานสนับสนุน/แนะนํา
  - สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร กลุมงานพัฒนาวิชาการ โทรศัพท 0 2248 8999

  -  สํานักสงเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต  กรมสุขภาพจิต

  -  หนวยงาน/รพ.จิตเวช สังกัดกรมสุขภาพจิต หรือหนวยงานจิตเวช ของโรงพยาบาลสังกัด

     กระทรวงสาธารณสุข   

  - องคการแพธ  (PATT to Health)  โทรศัพท 0 2611 3001-5

องคประกอบที่ 10  :  ก�ร��ง��ร��������บ�ค��กร���รง�ร���
  บคุลากรในโรงเรยีน  หมายถงึ  บคุคลในโรงเรยีนทีไ่มใชนกัเรียน  ไดแก  ผูบรหิาร  ครู  พนักงาน  ขาราชการ  

ลูกจาง นักการภารโรง คนงาน ฯลฯ  

  การประเมินสุขภาพ หมายถึง บุคลากรในโรงเรียนมีการตรวจสุขภาพประจําปจากสถานบริการ

สาธารณสุข หรือการประเมินสุขภาพดวยตนเอง โดยใชแบบประเมินสุขภาพตนเองและหากพบวามีอาการเสี่ยง

ตองพบแพทย
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 หลังจากโรงเรียนผานการประเมินรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทองแลว ระยะตอมา

เปนการพัฒนาโรงเรียนสูเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ที่เนนการวัดผลลัพธดานสุขภาพ

พฤติกรรมสุขภาพของนักเรียนและผลการดําเนินงานตามนโยบายของกระทรวงศึกษาธิการ ประกอบดวยมาตรฐาน 
3 ดาน ดังนี้

 มาตรฐานที่ 1 การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ : ตัวชี้วัดที่ 1
 มาตรฐานที่ 2  การดําเนินงานสุขภาพของนักเรียนแกนนํา : ตัวชี้วัดที่ 2 และ 3
 มาตรฐานที่ 3 ผลสําเร็จของการดําเนินงาน

    3.1 ภาวะสุขภาพของนักเรียน : ตัวชี้วัดที่ 4-10
    3.2  โครงการแกไขปญหาในโรงเรียน : ตัวชี้วัดที่ 11
    3.3  งานตามนโยบายของกระทรวงศึกษาธิการ

     1)  นํ้าบริโภคปลอดภัยและเพียงพอ : ตัวชี้วัดที่ 12
     2)  สุขานาใช : ตัวชี้วัดที่ 13
     3)  โภชนาการและสุขาภิบาลอาหาร : ตัวชี้วัดที่ 14-16 
     4)  การปองกันอบุัติเหตุ : ตัวชี้วัดที่ 17
     5)  การปองกันและแกไขมลภาวะที่มีผลกระทบตอสุขภาพ : ตัวชี้วัดที่ 18-19

รายละเอียดการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรในบทที่ 7 นี้ ประกอบดวย 2 สวน คือ
 1. เกณฑมาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

 2. แนวทางการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

บทที่
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1. กา รดํ า เ นิ น ง าน
โ ร ง เ รี ย น ส ง เ ส ริ ม
สุขภาพ

2. กา รดํ า เ นิ น ง าน
สุขภาพของนักเรียน

1. โรงเรียนผานการ

ประเมินรับรองเปน

โ ร ง เ รี ย น ส ง เ ส ริ ม

สุขภาพระดับทอง 

2. มีการจัดต้ังชมรม

สุ ขภาพ ท่ีมี แกนนํา

นัก เรียนรวมตัว กัน

ดํ า เ นิ น กิ จ ก ร ร ม

สุขภาพอยางตอเนื่อง

3. มีโครงงานสุขภาพ

ของนักเรียนท่ีประสบ

ผลสําเรจ็ชัดเจนในการ

ลดปญหาสุขภาพหรือ

สิง่แวดลอมในโรงเรียน

หรือชุมชน 

ณ ปจจุบันเปนโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพระดับทอง

นักเรียนดําเนินกิจกรรม

อยางนอย 6 เดือนขึ้นไป

มี โ ค ร ง ง า น ท่ี ป ร ะ สบ

ความสําเร็จอยางนอย 

1 เร่ือง 

- เกียรติบัตรหรือหนังสือ

รับรองโรงเรียนสงเสริม

สุขภาพระดับทอง จาก

กรมอนามัยหรือสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด

- เอกสารชมรมสุขภาพ

- สุมสอบถามนักเรียน

- เ อ กส า ร โ ค ร ง ง าน ท่ี

ลดปญหาดานสุขภาพหรือ

สิ่งแวดลอม

- สอบถามนักเรียนหรือ

ผูเกี่ยวของ 

 มาตรฐานดาน ต�������ด         เกณฑ แหลงขอมูล/�������ู�น     ����การเก��ร��ร�มขอมูล

  1. 

1. ตรวจสอบ เอกสา รกา ร รั บ รอ ง

ระดับทอง ตั้งแตวันที่ไดรับการรับรองถึง

วันท่ีประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ระดับเพชรตองไมเกิน 3 ป 

2. สุมตรวจสอบแฟม 10 องคประกอบ

เชน การใหสุขศึกษา การบริการอนามัย

ในโรงเรียน (เชน ผลการตรวจสายตา

 การไดยิน  การไดรับยาเม็ดเสริมธาตุเหลก็

ฯลฯ) 

3. สอบถามครูหรือนักเรียน

1. ตรวจสอบ เอกสาร เพื่ อ ดู ความ

ครบถวนของขอมูล ดังนี้

 * คาํสัง่แตงต้ังนกัเรยีนแกนนาํชมรม

ระบุชั้นปที่ศึกษาเปนขอมูลปจจุบัน

    * บนัทกึการประชุมของนักเรยีนทีม่ี

ความตอเน่ือง (อยางนอยเดือนละ 1 คร้ัง)

6 เดือนขึ้นไป

 * แผนปฏิบัติงาน/กิจกรรม ระบุ

วัน เดือน ป และชื่อผูรับผิดชอบ

2. พิจารณาเน้ือหาบันทึกการประชุม

ของนักเรียนวามีความสอดคลองและ

เปนไปตามแผนกิจกรรมที่ระบุไวหรือไม

3. สอบถามนักเรียนแกนนํา/สมาชิก/

นักเรียนท่ัวไปจํานวนตามขนาดโรงเรียน

เรื่องการรับรูกิจกรรมของชมรมและ

การมีสวนรวม (รับรูอยางนอยรอยละ 80)

1. ตรวจสอบเอกสารตามหัวขอ ดังนี้

 *  ขอมูลปญหาและวิธีการไดมาของ

ปญหาที่นํามาทําโครง

    *  วัตถุประสงคของโครงงานมีความ

ชัดเจน สามารถวัดได

    * ชือ่ นร. เปนผูจดัทํา/ชือ่ครูทีป่รึกษา

 * กลุมเปาหมายและการคัดเลือก

กลุมเปาหมายที่จะดําเนินการ

งาน
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3. ผลสําเร็จของการ
ดําเนินงาน
 3.1 ภาวะสุขภาพ

ของนักเรียน

 4.1 ไมเกินรอยละ 7

 4.2 ไมเกินรอยละ 5 
 

- เอกสารรายงาน

- สอบถามครู 

 * ก า ร ท บ ท ว น ว ร รณ ก ร ร ม ท่ี

เกี่ยวของกับโครงงาน

 * แผนปฏิบัติงาน/กิจกรรม ที่ระบุ

วัน เดือน ป และชื่อผูรับผิดชอบ

 * เครื่องมือที่ใชประเมินผลสําเร็จ

 * สรุปผลเปรียบเทียบกอน-หลัง

ทําโครงงาน

2. สอบถามรายละเอียดขั้นตอนการ

ทํากิจกรรมจากผูจัดทําโครงงาน

1. ตรวจสอบความถูกตองของขอมูล

เชนตัวเลข/การแปลผล/ความครบถวน

(มีรายงานทุกช้ันรวมช้ันอนุบาลและมี

ตัวอยางการแปลผลของนักเรียน

รายคน 1 หอง)
2. ประสานครูเพ่ือเตรียมขอมูลนักเรียน

ลวงหนากอนวันประเมินโดยใชวิธีสุม

ตัวแทนที่กระจายทุกชั้นทุกหองเรียน 
(30-100 คน)
3. วันประเมิน

 * ตรวจสอบคุณภาพ เครื่องวัด

สวนสูง/เครื่องชั่งนํ้าหนักและการติดต้ัง

วาไดมาตรฐานหรือไม

 * ชั่งนํ้าหนัก/วัดสวนสูงนักเรียน

ที่ถูกสุม

 * สอบถามคร ู เกี่ยวกับขั้นตอน/
กระบวนการไดมาของขอมูล  เชน 
วิธีการวัด บันทึกผลการเก็บรวบรวม

ขอมูล และแปลผล

 * สอบถามการแกไข นร. ท่ีมีปญหา

    * สอบถามการใชแบบบันทึกการ
ตรวจสุขภาพดวยตนเอง ตรวจสอบ
ขอมูล การบันทึก และสอบถามนักเรียน 
จํานวนตามขนาดโรงเรียน เรื่องการรับรู

ภาวะการเจริญเติบโตของตนเอง

4. ภาวะการเจ ริญ

เติบโต

 4.1 นั ก เ รี ย น มี

นํ้ าหนักตามเกณฑ

สวนสูง (W/H) เกิน
เ กณฑ   ( เ ร่ิ มอ  วน

และอวน) 
 4.2 นั ก เ รี ย น มี

สวนสงูตามเกณฑอาย ุ
(H/A) ตํ่ากวาเกณฑ

(คอนขางเตีย้และเตีย้)
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- เอกสารรายงานภาพรวม

และรายงานการผานเกณฑ

ของนักเรียนช้ันประถมศึกษา

และ/หรือชั้นมัธยมศึกษา

- ตรวจฟนนักเรียนโดยวิธีสุม

- สอบถามครู 

- เอกสารรายงาน

- สอบถามครู

- เอกสารรายงานผลการ

ประเมิน SDQ

- เอกสารรายงานการ
ดูแลชวยเหลือนักเรียน
รายบุคคล
- สอบถามครู 

5. นักเรียนไมมีฟนแท

ผุ อุด และถอน

6. นกัเรยีนอายุ 7-18 ป

มีสมรรถภาพทางกาย

ที่สัมพันธกับสุขภาพ

(Heal th re lated

Physical Fitness)

ผานเกณฑ

7. นักเรียนที่มีปญหา

สุขภาพจิตไดรับการ

ดูแลชวยเหลือ

- รอยละ 45 ขึ้นไป 

สํ าห รั บ นั ก เ รี ยน ช้ั น

ประถมศึกษาปที่ 1-6

- รอยละ 35 ขึ้นไป

สํ า ห รั บ นั ก เรี ยน ช้ั น

มัธยมศึกษาปที่ 1-3

นั ก เ รี ยนผ าน เ กณฑ

ประเ มิน ท้ัง  3 ดาน

รอยละ 80 ขึ้นไป

นั ก เ รี ย น ที่ มี ป ญ ห า

สุขภาพจิตทุกคนไดรับ

การดูแลชวยเหลือ 

1. ตรวจสอบเอกสารสรุปขอมูลการ

ตรวจฟนของนักเรียน ชั้น ป.1-ป.6 

(ระดับประถมศึกษา) ชั้น ป.1-ม.3 

(รร .ขยายโอกาส )  และ  ม .1-ม .3 

(รร.มัธยมศึกษา) ซึ่งตรวจโดยบุคลากร

สาธารณสุข พรอมทั้งระบุ วัน เดือน ป 

ที่ตรวจ

2. 

โรงเรียน เพื่อดูความสอดคลองของ

สภาพที่เปนจริงและขอมูลในเอกสาร

3. สอบถามครูผูรับผิดชอบเกี่ยวกับ

ขั้นตอนการดําเนินงานและการแกไข

นักเรียนที่มีปญหา

1. ตรวจสอบเอกสารรายงานผาน

เกณฑ สมรรถภาพทางกายในภาพรวม

ของโรงเรียน ตัง้แตนกัเรยีนช้ัน ป.1 ขึน้ไป 

และมีตัวอยางรายงานผลการทดสอบ

นักเรียนรายคน 1 หอง

2. ตรวจสอบความถูกตองของการเลือก 

กิจกรรมแตละดานท่ีนํามาทดสอบและ

แปลผล

3. สอบถามครูผูรับผิดชอบเกี่ยวกับ

การดําเนินงานและการแกไขนักเรียน

ที่ไมผานเกณฑ

1. ตรวจสอบเอกสารรายงานการ

ประเมิน SDQ โดยครูในภาพรวมของ

โรงเรียนในปการศึกษาปจจุบัน และ 

มีตัวอยางรายงานการประเมิน SDQ

นักเรียน รายคน 1 หอง 

2. สุมตรวจสอบความถูกตองของ

การแปลผลจากแบบประเมิน SDQ 

(25 ขอ) ฉบับครูเปนผูประเมิน

3. ตรวจสอบรายงานการดูแล/ชวยเหลือ

นักเรียนที่มีปญหารายคน

4. สอบถามครูผูรับผิดชอบเกี่ยวกับ

การดําเนินงานเพ่ือสงเสริม/แกไข นักเรียน

ท้ังกลุมปกติ กลุมเส่ียงและกลุมมีปญหา

สุ่มตรวจฟันนักเรียนจำ�นวนตามขนาด
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1. ตรวจสอบเอกสารรายงานการจัด

กิจกรรมพัฒนาผูเรียนดานสุขอนามัย

ทางเพศและผลการดําเนินงาน (การจัด

กิจกรรมสงเสริมความรูและทักษะ/

มีชมรม)

2. สอบถามครูผูรับผิดชอบเกี่ยวกับ

การดําเนินงานและการมีสวนรวมของ

นักเรียน

3. สอบถามนักเรียนแกนนํา/สมาชิก/

นักเรียนทั่วไปจํานวนตามขนาดโรงเรียน

เร่ืองการรับรูกิจกรรมดังกลาว (รับรู

อยางนอยรอยละ 80)

1. สํารวจรองรอยการสูบบุหร่ีในโรงเรียน

2. สุมสอบถามนักเรียนช้ัน ป.4 ขึ้นไป

ในจํานวนตามขนาดโรงเรียน วาเคย

พบเห็นเพื่อน ครู ภารโรง หรือบุคลากร

ในโรงเรียนสูบบุหรี่ในโรงเรียนหรือไม

3. สอบถามกิจกรรมการรณรงค

1. ตรวจสอบเอกสารสรุปรายงานผล

การตรวจสายตาและการไดยินของ

นักเรียน ชั้น ป.1 และ/หรือ ม.1

ทุกหองเรียน

2. ตรวจสอบการแกไขปญหานักเรียน

รายบุคคลท่ีมีสายตาและการไดยินผิด

ปกติ

3. สอบถามรายละเอียดการดําเนินงาน

กับครูผูรับผิดชอบ

4. สุมสอบถามนักเรียนชั้น ป.1 และ/

หรือ ม .1 ที่มีสายตา

ผิดปกติ

1. ตรวจสอบเอกสารตามหัวขอ ดังนี้

 * ขอมูลปญหาและวิธีการไดมาของ

ปญหาที่นํามาทําโครงการ

 * วัตถุประสงคของโครงการมีความ

ชัดเจน และสามารถวัดได

 * ชื่อครูเปนผูจัดทํา/ชื่อ นร. เปนผู

รวมทํา

8. นักเรียนมีความรู

แ ล ะ ทั ก ษ ะ ด า น

สุขอนามัยทางเพศ 

9. ก า ร สู บ บุ ห ร่ี ใ น

โรงเรียน

10. นกัเรียนทีม่สีายตา

และการไดยินผิดปกติ

ไดรับการแกไข

11. มีโครงการแกไข

ปญหาด านสุ ขภาพ

หรือสิ่ งแวดลอมที่มี

ความชุกสูงหรือเปน

อันตรายตอสุขภาพ

ของนักเรียนได เปน

ผลสําเร็จ 

 

 3.2 โครงการแกไข

ปญหาในโรงเรียน

มีการจัดกิจกรรมพัฒนา

ผู เรียนดานสุขอนามัย
ทาง เพศ  อย า งน อย

ภาคการศึกษาละ 1 เรื่อง

- ไมมี 

นั ก เ รี ย น ชั้ น ป ร ะ ถ ม

ศึกษาปที่ 1 และ/หรือ

ชั้ น มัธยมศึกษาปที่  1

ทุกคนท่ีมีปญหาไดรับ

การแกไข

มี โ ค ร งก า รที่ ป ร ะสบ

ความสําเร็จอยางนอย

1 โครงการ

- เอกสารรายงานการจัด

กิจกรรมพรอมท้ังสรุปผล

การดําเนินงาน

- สอบถามครู

- สอบถามนักเรียน 

- เอกสารกิจกรรมการ

 รณรงคไมสูบบุหรี่

- สํารวจสภาพจริง

- สุมสอบถามนักเรียน

- เอกสารรายงานผลการ

ตรวจสายตาและการ

ไดยิน

- เอกสารรายงานการ
แก ไขปญหา นัก เรียน
รายบุคคล
- สอบถามครู

- สอบถามนักเรียน

- เอกสารโครงการ

- สอบถามครู

หรือการได้ยิน
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 3.3 งานตามนโยบาย
กระทรวงศึกษาธิการ
  3.3.1 นํ้าบริโภค
ปลอดภัยและเพียงพอ

1. มี ผ ล ก า ร ต ร ว จ
วิ เ คราะห  คุณภาพนํ้ า
ผ  าน เกณฑ มาตรฐาน
คุ ณ ภ า พ นํ้ า บ ริ โ ภ ค 
กรมอนามัย พ.ศ. 2553
ไมเกิน 1 ป
2. มีผลการตรวจด  าน
แบคทีเรีย (โคลิฟอร ม
แ บ ค ที เ รี ย แ ล ะ ฟ คั ล
โคลิฟอร มแบคที เรี ย ) 
ผานเกณฑ ทุก 6 เดือน 
จํานวนตัวอยางสงตรวจ
คุณภาพนํ้าบริโภค
  นร.ไมเกิน 300 คน
ผานเกณฑอยางนอย 1 จุด
  นร. 301-1,500 คน
ผานเกณฑอยางนอย 2 จุด
  นร.1,500-5,000 คน 
ผานเกณฑอยางนอย 3 จุด
  นร. 5,001 คน ข้ึนไป
ผานเกณฑอยางนอย 4 จุด
หมายเหตุ จุดท่ี 1 สงตรวจ
วิเคราะหนํ้าบริโภคครบ
20 รายการ ตามเกณฑ
กรมอนามัย 
จุดที่ 2, 3 และ 4 ตรวจ
เฉพาะโคลิฟอรมแบคทีเรีย
และฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย
3. มีจุดบริการนํ้าดื่ม 1 
ท่ีตอนกัเรียนและบุคลากร
75 คน

- ผลการตรวจวิเคราะห
คุณภาพนํ้าบริโภค
- สํารวจสภาพจริง 

12. นํา้บรโิภคปลอดภยั
และเพียงพอ 

 * กลุมเปาหมาย/วิธีการคัดเลือก
กลุมเปาหมายที่จะดําเนินการ
 * แผนปฏิบัติงาน/กิจกรรม ที่ระบุ
วัน เดือน ป และชื่อผูรับผิดชอบ
 * เครื่องมือที่ใชประเมินผลสําเร็จ
 * สรุปผลเปรียบเทียบ กอน-หลัง
ทําโครงการ
(*โครงการตองไมซํ้ากับโครงงานสุขภาพ
ของนักเรียนในตัวชี้วัดที่ 3)
2. สอบถามรายละเอียดขั้นตอนการทํา
กิจกรรมจากผูจัดทําโครงการ

1. ตรวจสอบรายงานผลการตรวจ
วิเคราะหคุณภาพนํ้าบริโภคตองไมเกิน 
1 ป (นับจากวันท่ีวิเคราะหถึงวันท่ี
ประเมิน) และตรวจสอบการผานเกณฑ 
แตละรายการ ทั้ง 20 รายการ
2. กรณีอยู  ใน เขตนํ้ าประปาดื่ ม ได 
ตรวจสอบเอกสารการรับรองทุก 2 ป 
แ ล ะ มี ผ ล ต ร ว จ โ ค ลิ ฟ อ ร  ม แ ล ะ   
ฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย ทุก 6 เดือน
3. สํารวจปริมาณจุดบริการนํ้าด่ืมและ
คํานวณตามสัดสวนผูใช
4. สํารวจสภาพจริงเพื่อดูสุขลักษณะ
ของจุดบริการน้ํา เชน แหลงน้ํา/จุดท่ี
สงตรวจ ความสะอาดบริเวณรอบจุด
บริการ กอกนํ้า ภาชนะบริการนํ้าดื่ม 
ภาชนะสําหรับดื่มนํ้าของนักเรียน ฯลฯ
5. สอบถามเรื่องการเฝาระวังคุณภาพ
และการใชแกวนํ้าสวนตัวของนักเรียน

ฟ
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 3.3.2 สุขานาใช

 3.3.3 โภชนาการ

และสุขาภิบาลอาหาร

สวม ทุกจุด ผานเกณฑ

มาตรฐาน 16 ขอ 

ทุกวันเปดเรียน

นักเรียนไดรับประทาน

ผักเพียงพอตามปริมาณ

ที่แนะนําทุกวันเปดเรียน

ปริมาณผัก
 นักเรียนช้ันอนุบาล

3 ชอนกินขาว/มื้อ/คน
 นักเรียนชั้นประถมฯ

4 ชอนกินขาว/มื้อ/คน
 นักเรียนช้ันมัธยมฯ

5 ชอนกินขาว/มื้อ/คน

- รายงานตามแบบสํารวจ

- สํารวจสภาพจริง 

- เอกสาร/นโยบาย

- สํารวจสภาพจริงและ

รายการอาหารวางและ

เค ร่ือง ด่ืมท่ีจัดบริการ/
จําหนายในโรงเรียน

- รายงานการคํานวณผัก

และรายการอาหารยอน

หลัง 1 เดือน
- สอบถามครผููรบัผิดชอบ

หรือผูประกอบอาหาร

- สุมสอบถามนักเรียน

- สํารวจ/สังเกตสภาพจริง

1. สํารวจสวมทุกจุด โดยใชแบบสํารวจ

สวมตามเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะ

ระดับประเทศ

2. สอบถามครูหรือนักเรียนเกี่ยวกับ

กิจกรรมการดําเ นินงานเ พ่ือ รักษา

มาตรฐาน

 
1. สํารวจอาหารวางและเคร่ืองดื่มที่จัด

บริการ/จําหนายในโรงเรียน รวมถึง

การจําหนายในชวงเย็นหลังเลิกเรียน

โดยสอบถาม /สั มภาษณ  /สั ง เ กต

หากพบวามีปริมาณโซเดียม นํ้าตาล

และไขมันเกินเกณฑที่กําหนดตองให

คําแนะนําที่ถูกตอง เพื่อการปรับเปลี่ยน

ใหจําหนายอาหาร/ขนมที่เปนประโยชน

ตอสุขภาพ

1. ตรวจสอบปริมาณผัก มี 2 กรณี

   1.1 โรงเรียนจัดบริการอาหารเอง
 *สํารวจการซ้ือผักแตละวันมีปริมาณ

เพียงพอหรือไม (วิธีคํานวณปริมาณผัก

ที่ซื้อ ระบุในแนวทางการดําเนินงาน)
   *สํารวจเมนูอาหารยอนหลัง 1 เดือน
เพื่อใหเด็กไดรับประทานผักหลายชนิด

 *สุมสอบถามนักเรียนจํานวนตามขนาด 
ของโรงเรียน วาในรอบ 1 สัปดาหที่ผานมา

มีรายการอาหารตามขอมูลของโรงเรียน

หรือไม

 *สํารวจปริมาณอาหารประเภทโปรตีน

(เนื้อสัตว/ไข) ไปพรอมกันตามปริมาณ

ที่แนะนําในแนวทางการดําเนินงาน

 1.2 โรงเรียนใหรานคามาจัดจําหนาย
 *สํารวจรายการอาหารของรานคาที่

ขายอาหารตองมีผักเปนสวนประกอบหลัก

อยางนอย รานละ 2 เมนู
 *สํารวจ/สอบถามรานคาแตละรานวา

ขายอาหารไดกี่จาน/ชาม นํามาคํานวณ

ปริมาณที่ตองซื้อผัก (เฉลี่ย นร. 1 คน

รับประทาน 1 จานหรือชาม) 

13. ส วมผ านเกณฑ

มาตรฐาน HAS

14. มี ก า ร จั ด ห รื อ

จําหนายอาหารวาง

แ ล ะ เ ค รื่ อ ง ดื่ ม ที่ มี

คุณคาทางโภชนาการ

ไมหวานจัด ไมเค็มจัด
และไมมีไขมันสูง

15. มีการสงเสริมให

นั ก เ รี ย น ทุ ก ค น ไ ด

บริโภคผักม้ือกลางวัน

ตามปริมาณที่แนะนํา 
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- รายงานตามแบบประเมิน

- สํารวจสภาพจริง

- ผลตรวจสุขภาพผูปรุง/

ผูเสิรฟทุกคน

- รายงานการเกิดอุบัติเหตุ

ของนักเรียน

- รายงานการใชบริการ

หองพยาบาลของนักเรียน

- สุมสอบถามนักเรียน

- เอกสารรายงาน

- สํารวจสภาพจริง

- สอบถามครู 

- รายงานตามแบบประเมิน

- สํารวจสภาพจริง 

(การคํานวณปริมาณผักท่ีแตละราน

ตองซื้อใชหลักการเดียวกันกับขอ 1.1)

เชน รานท่ี 1 นร. ประถม 100 คน

ซื้ อก วยเ ต๋ียว  100 ชามตอง ซ้ือ ผัก

= 100 คน x 70 กรัม = 7 กิโลกรัม

หรือ นร. มัธยมซ้ือกวยเต๋ียว 100 ชาม

ตองซื้อผัก

= 100 คน x 90 กรัม = 9 กิโลกรัม 

คํานวณเชนน้ีทุกรานเพื่อทราบวาแตละ

รานซื้อผักเพียงพอหรือไม

2. สังเกตการตักอาหารของผูจําหนายให

ไดปริมาณผักตามที่กําหนด

3. สังเกตผักที่เหลือทิ้ง ถาเหลือมากตอง

หาวิธีสงเสริมใหรับประทานผักเพิ่มขึ้น

4. สังเกต การจัดเมนูที่มีผักของ 

- ประเมินโรงอาหารโดยใชแบบประเมิน

สุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน

- ตรวจสอบผลการตรวจสุขภาพผูปรุง/

ผูเสิรฟในรอบปที่ผานมา (ตรวจสุขภาพ

ทั่วไป X-ray ปอดและตรวจอุจจาระหรือ

ไวรัสตับอักเสบชนิดเอในกรณีที่สงสัย)

- สํารวจขอมูลการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ

ภายในโรงเรียนของนักเรียน

(ระบุสถานที่เกิด)

- สุมสอบถามนักเรียนชั้น ป.4 ขึ้นไป

จํานวนตามขนาดโรงเรียน วาในรอบ 

1 ปที่ผานมามีนักเรียนที่ไดรับบาดเจ็บ

ในโรงเรียนจนตองทําใหเขารับการพัก

รักษาตัวในโรงพยาบาลหรือไม

- สํารวจบริเวณรอบโรงเรียนวามีสาเหตุ

ที่กอใหเกิดมลภาวะท่ีมีผลกระทบตอ

สุขภาพของนักเรียนหรือไม

- สอบถามครู

- ประเมินสิ่งแวดลอมในโรงเรียนโดย

ใชแบบประเมินสุขาภิบาลส่ิงแวดลอม

ในโรงเรียน

16. โร งอ าหารผ าน

เ ก ณ ฑ ม า ต ร ฐ า น

สุ ข า ภิ บ า ล อ า ห า ร

ในโรงเรียน

17. การบาด เจ็ บ ใน

โรงเรียนท่ีทําใหนักเรียน

ต อ ง พัก รักษา ตั ว ใน

โรงพยาบาล

18. มกีารจัดการปญหา

ที่ เ กิ ด จ ากมลภาวะ

ภายนอกโรงเรียนท่ีมี

ผลกระทบตอสุขภาพ 

19. โรงเรยีนผานเกณฑ

มาตรฐานสุขาภิบาล

สิ่งแวดลอมในโรงเรียน

โรงอาหารผานเกณฑ

มาตรฐาน 30 ขอ

ไมมีนักเรียนบาดเจ็บท่ี

ทําใหตองพักรักษาตัว

ในโรงพยาบาลในชวง

รอบปที่ผานมา

มีการจัดการทุกปญหา

(ถามี)

สิ่งแวดลอมในโรงเรียน

ผานเกณฑมาตรฐาน

28 ขอ

5) การป อ ง กันและ

แกไขมลภาวะที่มีผล

กระทบตอสุขภาพ

โรงเรียน

3.3.4 การป้องกัน

อุบัติเหตุ

3.3.5 การป้องกัน

และแก้ไขมลภาวะที่มี

ผลกระทบต่อสุขภาพ
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ความหมาย
 โรงเรียนผานการประเมินรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทอง หมายถึง โรงเรียนท่ีมี 

ผลการดําเนินงานตาม 10 องคประกอบของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพและไดรับการประเมินรับรองเปนโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพระดับทอง ณ ปจจุบัน โดยนับจากวันรับรองท่ีระบุในใบเกียรติบัตรจนถึงวันที่ประเมินโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพระดับเพชรไมเกิน 3 ป

เกณฑประเมิน  ณ ปจจุบัน เปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทอง

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนที่ผานการประเมินรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทอง มีกระบวนการ

ดําเนินกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนอยางตอเน่ือง รักษามาตรฐาน และพรอมท่ีจะพัฒนากาวสูระดับเพชร

อยางมีคุณภาพ

แนวทางการดําเนินงาน
 โรงเรียนมีการดําเนินงานตาม 10 องคประกอบของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ดังนี้ 

 1.  โรงเรียนดําเนินการพัฒนา ปรับปรุงและรักษามาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับทอง

ตามเกณฑที่กําหนดอยางตอเนื่อง

 2.  โรงเรียนประเมนิตนเองตามมาตรฐานและรบัการประเมนิจากทมีประเมนิระดบัอาํเภอ หลงัจากนัน้ 

ทมีประเมินระดับอาํเภอสงผลการประเมินใหสาํนักงานสาธารณสุขจังหวัด พจิารณารับรองการเปนโรงเรยีนสงเสรมิ

สุขภาพระดับทอง

 3.  สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดัหรอืกรมอนามยั จดัทําเกียรติบตัรรับรองการเปนโรงเรยีนสงเสรมิ

สุขภาพระดับทองใหโรงเรียนใชเปนหลักฐานการผานเกณฑในตัวชี้วัดที่ 1 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

ผลที่ไดรับ
 โรงเรียนมีการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง รักษามาตรฐานและพัฒนาสูความยั่งยืน

  2. แนวทางการดําเนินงาน�รงเร�ยนส�งเสร�มสุ��า�ระดับเ��ร

 1
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ความหมาย
 มีการจัดต้ังชมรมสุขภาพท่ีมีแกนนํานักเรียนรวมตัวกันดําเนินกิจกรรมสุขภาพอยางตอเน่ือง
หมายถึง การที่นักเรียนแกนนําอยางนอย 6 คนขึ้นไป รวมตัวกันจัดตั้งชมรมหรือชุมนุมเพื่อทํากิจกรรมดานสุขภาพ

หรือสิ่งแวดลอมที่มีผลกระทบตอสุขภาพ อยางนอยเดือนละ 1 ครั้งตอเนื่องทุกเดือน โดยมีครูเปนที่ปรึกษา

เกณฑประเมิน นักเรียนดําเนินกิจกรรมอยางนอย 6 เดือนขึ้นไป

วัตถุประสงค
 เพื่อพัฒนาศักยภาพนักเรียนแกนนําใหมี  
2
ด

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 2 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเร่ืองการบริหาร

จัดการในโรงเรียน ที่เนนการสนับสนุนใหนักเรียนมีสวนรวมในกิจกรรมสุขภาพ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้
 1. ผูบริหาร/ครู ชี้แจงใหนักเรียนมีความตระหนักถึงประโยชนและความสําคัญของชมรมสุขภาพ

ในโรงเรียน เชน ชมรมเด็กไทยทําได ชมรมนํ้าดื่มปลอดภัยดวย อ.11 ชมรมรักไดรักเปนใหสมวัย ชมรม อย.นอย
ชมรมสื่อไอทีสรางสรรค รูเทาทันสื่อ ชมรมคนรักษสิ่งแวดลอม ฯลฯ
 2. ครูที่ปรึกษาคัดเลือกนักเรียนแกนนําอยางนอย 6 คนข้ึนไป เพื่อทํากิจกรรมใหครอบคลุม

โดยการรับสมัคร คัดเลือกหรือสงผูแทนหองเรียน ฯลฯ
 3. ผูบริหารลงนามคําส่ังแตงตั้งชมรม โดยระบุรายช่ือนักเรียนแกนนํา ระดับช้ันและกําหนด

บทบาทหนาท่ี พรอมทัง้แตงต้ังครทูีป่รึกษาชมรม  เพือ่ทําหนาท่ีสนับสนนุใหนกัเรียนมีการประชมุ และดําเนนิกิจกรรม
สุขภาพอยางนอยเดือนละ 1 ครั้ง
 4. ครูชี้แจงบทบาทหนาที่รับผิดชอบแกนักเรียนที่เปนผูนาํกลุมและสมาชิกชมรม

 5. นักเรียนแกนนําสรรหาสมาชิกชมรมเพื่อทํากิจกรรมสุขภาพรวมกัน

 6. กระบวนการทํางานของชมรม ตองมีการวางแผนรวมกัน มีการจัดทําแผนปฏิบัติงานหรือปฏิทิน

การทํางานที่ระบุชื่อนักเรียนผูรับผิดชอบ กิจกรรม และระยะเวลาที่ดําเนินการ

 7. นักเรียนบันทึกการปฏิบัติกิจกรรมและบันทึกการประชุมทุกครั้ง เพื่อติดตามความกาวหนา

ผลที่ไดรับ
 

ต�������ด��่ 2
ม�การจ�ดต��ง�มรมสุขภาพ��่ม��กนนําน�กเร�ยนร�มต��ก�น

ดําเนินกิจกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง

ทักษะด้านสุขภาพและฝึกทักษะส�ำคัญ 3 เรื่อง คือ ทักษะ 

	 นักเรียนมีทักษะด้านสุขภาพ ทักษะการเป็นผู้น�ำ สามารถแสดงความคิดเห็นได้เรียนรู้วิธีการวางแผน

การท�ำงานเป็นขั้นตอน สามารถท�ำงานร่วมกับผู้อื่นได้ และเป็นผู้น�ำด้านสุขภาพแก่ครอบครัวและชุมชน
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ความหมาย
 มีการจัดต้ังชมรมสุขภาพท่ีมีแกนนํานักเรียนรวมตัวกันดําเนินกิจกรรมสุขภาพอยางตอเน่ือง
หมายถึง การที่นักเรียนแกนนําอยางนอย 6 คนขึ้นไป รวมตัวกันจัดตั้งชมรมหรือชุมนุมเพื่อทํากิจกรรมดานสุขภาพ

หรือสิ่งแวดลอมที่มีผลกระทบตอสุขภาพ อยางนอยเดือนละ 1 ครั้งตอเนื่องทุกเดือน โดยมีครูเปนที่ปรึกษา

เกณฑประเมิน นักเรียนดําเนินกิจกรรมอยางนอย 6 เดือนขึ้นไป

วัตถุประสงค
 เพื่อพัฒนาศักยภาพนักเรียนแกนนําใหมี  
2
ด

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 2 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเร่ืองการบริหาร

จัดการในโรงเรียน ที่เนนการสนับสนุนใหนักเรียนมีสวนรวมในกิจกรรมสุขภาพ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้
 1. ผูบริหาร/ครู ชี้แจงใหนักเรียนมีความตระหนักถึงประโยชนและความสําคัญของชมรมสุขภาพ

ในโรงเรียน เชน ชมรมเด็กไทยทําได ชมรมนํ้าดื่มปลอดภัยดวย อ.11 ชมรมรักไดรักเปนใหสมวัย ชมรม อย.นอย
ชมรมสื่อไอทีสรางสรรค รูเทาทันสื่อ ชมรมคนรักษสิ่งแวดลอม ฯลฯ
 2. ครูที่ปรึกษาคัดเลือกนักเรียนแกนนําอยางนอย 6 คนข้ึนไป เพื่อทํากิจกรรมใหครอบคลุม

โดยการรับสมัคร คัดเลือกหรือสงผูแทนหองเรียน ฯลฯ
 3. ผูบริหารลงนามคําส่ังแตงตั้งชมรม โดยระบุรายช่ือนักเรียนแกนนํา ระดับช้ันและกําหนด

บทบาทหนาท่ี พรอมทัง้แตงต้ังครทูีป่รึกษาชมรม  เพือ่ทําหนาท่ีสนับสนนุใหนกัเรียนมีการประชมุ และดําเนนิกิจกรรม
สุขภาพอยางนอยเดือนละ 1 ครั้ง
 4. ครูชี้แจงบทบาทหนาที่รับผิดชอบแกนักเรียนที่เปนผูนาํกลุมและสมาชิกชมรม

 5. นักเรียนแกนนําสรรหาสมาชิกชมรมเพื่อทํากิจกรรมสุขภาพรวมกัน

 6. กระบวนการทํางานของชมรม ตองมีการวางแผนรวมกัน มีการจัดทําแผนปฏิบัติงานหรือปฏิทิน

การทํางานที่ระบุชื่อนักเรียนผูรับผิดชอบ กิจกรรม และระยะเวลาที่ดําเนินการ

 7. นักเรียนบันทึกการปฏิบัติกิจกรรมและบันทึกการประชุมทุกครั้ง เพื่อติดตามความกาวหนา

ผลที่ไดรับ
 

ต�������ด��่ 2
ม�การจ�ดต��ง�มรมสุขภาพ��่ม��กนนําน�กเร�ยนร�มต��ก�น

ดําเนินกิจกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง

การเป็นผู้น�ำ กล้าคิด กล้าแสดงออกและตัดสินใจ ทักษะการบริหารจัดการและการท�ำงานเป็นทีม และทักษะ 

การสื่อสาร ทั้ง 3 ทักษะนี้ส่งผลให้นักเรียนแกนน�ำสามารถน�ำความรู้และทักษะด้านสุขภาพไปถ่ายทอดสู่ผู้อื่นได้
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ความหมาย 
  มีโครงงานสุขภาพของนักเรียนท่ีประสบผลสําเร็จชัดเจนในการลดปญหาสุขภาพหรือ
สิง่แวดลอมในโรงเรยีนหรือชมุชน หมายถึง โครงงานสขุภาพทีน่กัเรียนมีบทบาทหลักในการกําหนดหวัขอโครงงาน

วางแผน ดําเนินการ ตรวจสอบ ติดตามประเมินผล

เกณฑประเมิน  มีโครงงานที่ประสบความสําเร็จอยางนอย 1 เร่ือง

วัตถุประสงค
 เพื่อใหนักเรียนสามารถคนหาปญหาดานสุขภาพหรือสิ่งแวดลอมในโรงเรียน นํามาดําเนินการแกไข

ในรูปแบบโครงงานสุขภาพ ซึ่งเปนการนํากระบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวมจากการปฏิบัติจริงมาใชในการ

สรางพฤติกรรมสุขภาพแกนักเรียน

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานที่ตอเนื่องจากองคประกอบที่ 2 และ 3 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเรื่องการ

บริหารจัดการในโรงเรียนและโครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน เนนใหนักเรียนมีสวนรวมในการจัดทํา

โครงงานเพื่อแกไขปญหาสุขภาพหรือสิ่งแวดลอมในโรงเรียน โดยมีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

 1.  นักเรียนสามารถคนหาปญหาสุขภาพหรือส่ิงแวดลอมไดหลายวิธี เชนการสํารวจ การสังเกต

การสอบถาม การวัด การคนหาขอมูลจากแหลงท่ีเช่ือถือได เชน สมุดบันทึกกิจกรรมอนามัยโรงเรียน (อร.14) 

บัตรบันทึกสุขภาพประจําตัวนักเรียน (สศ.3) แบบบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเองสําหรับนักเรียน ฯลฯ 

นาํมาลาํดบัความสาํคญัเพือ่เลอืกหวัขอโครงงาน โดยระบสุถานการณปญหากอนทาํโครงงานเพือ่เปรยีบผลสาํเรจ็
หลังทําโครงงาน
 2. นักเรียนรวมกําหนดวัตถุประสงค กลุมเปาหมาย ระยะเวลา กิจกรรม และบทบาทหนาที่ให

ชัดเจน รวมทั้งจัดทําแผนปฏิบัติงาน

 3.  นักเรียนดําเนินงานตามแผนและบันทึกผลการปฏิบัติงานเปนระยะ

 4. สรุปผลการดําเนินงานโดยเปรียบเทียบขอมูลกอนและหลังดําเนินการวา ปญหาลดลงหรือไม

 5. จัดทํารายงานและนําเสนอโครงงานเพื่อเผยแพรสูสาธารณะ

������������ 3
�������า���ขภาพข����������������������า�������������า�������า��ขภาพ 
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ส�ำเรจ็ของการด�ำเนนิงานและจดัท�ำรายงาน โดยมคีร ูเป็นทีป่รกึษา
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ก�ร�ัดท��ร�ย�����ร����ด���������ร�อ��่��วดลอ� ประกอบดวย
  ชื่อโครงงาน

  รายชื่อนักเรียนที่จัดทําโครงงาน ระบุชั้นและปการศึกษา

  ชื่อครูที่ปรึกษา

  ระยะเวลาดําเนินงาน ระบุชวงเวลาเริ่มตนและสิ้นสุดโครงงาน

  หลักการและเหตุผล โดยอธิบายวาโครงงานน้ีมีความสําคัญอยางไร มีความเปนมาอยางไร 

  เหตุใดจึงเลือกทําโครงงานน้ีและแสดงขอมูลสถานการณปญหาท่ีเปนตัวเลข จํานวน รอยละ

  และอัตราจากแหลงขอมูลที่เชื่อถือได

  วตัถปุระสงค ระบสุิง่ท่ีตองการแกไขใหสอดคลองกบัสถานการณปญหา มจีาํนวนขอไมมากเกนิไป

   และมีเครื่องมือวัดผลสําเร็จได

  กลุมเปาหมาย/ขอบเขต กําหนดใหชัดเจนวาจะดําเนินการในกลุมเปาหมาย/พื้นที่ใด

  ทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของกับการทําโครงงาน

  วิธีดําเนินงาน ประกอบดวยข้ันตอนกิจกรรมการดําเนินงานท้ังหมดต้ังแตเร่ิมจนกระท่ังสิ้นสุด

  การทําโครงงาน

  จัดทําแผนปฏิบัติงาน โดยระบุกิจกรรมตามปฏิทินการทํางาน กําหนดระยะเวลาและ

  ผูรับผิดชอบ

  สรุปผลสําเร็จโดยเปรียบเทียบขอมูลกอน-หลังทําโครงงาน พรอมทั้งแสดงเครื่องมือวัดผล

  ที่มีขอมูลจากการดําเนินงานโครงงาน หากมีวัตถุประสงคหลายขอตองแสดงเครื่องมือและ

  ขอมูลทั้งหมดตามวัตถุประสงคที่กําหนดไว

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนมีทักษะในการคิดวิเคราะห การคนหาปญหา การแสวงหาความรูและแกไขปญหาซึ่งเกิดจาก

การทําโครงงานสุขภาพ ดวยกระบวนการเรียนรูอยางมีสวนรวม
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ความหมาย
 ภาวะการเจริญเติบโต หมายถึง สภาวะของรางกายเด็กที่สัมพันธกับการบริโภคอาหารและการใช

ประโยชนจากสารอาหาร

 นกัเรียนมีนํา้หนักตามเกณฑสวนสงู  (W/H) เกนิเกณฑ (เร่ิมอวนและอวน) หมายถงึ นกัเรียนตัง้แต
ชั้นอนุบาลขึ้นไปที่มีการเจริญเติบโตไมสมสวน เนื่องจากพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม (บริโภคอาหาร

มากเกินไปโดยเฉพาะอาหารท่ีมีพลังงานสูงและขาดการออกกําลังกาย) โดยนํานํ้าหนักเทียบกับสวนสูงจาก

กราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของเด็กไทยอายุ 5-18 ป กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2542
แลวแปลผลพบวา อยูในภาวะเริ่มอวนและอวน

 นักเรียนมีสวนสูงตามเกณฑอายุ (H/A) ตํ่ากวาเกณฑ (คอนขางเตี้ยและเตี้ย) หมายถึง นักเรียน
ตั้งแตชั้นอนุบาลข้ึนไปท่ีมีการเจริญเติบโตไมไดมาตรฐาน เนื่องจากมีการขาดอาหารท้ังระยะส้ันและระยะยาว

โดยนําสวนสูงเทียบกับอายุจากกราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของเด็กไทยอายุ 5-18 ป กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2542 แลวแปลผลพบวา อยูในภาวะคอนขางเตี้ยและเตี้ย

เกณฑประเมิน
 - นักเรียนมีนํ้าหนักตามเกณฑสวนสูง (W/H) เกินเกณฑ (เร่ิมอวนและอวน) ไมเกินรอยละ 7 
 - นักเรียนมีสวนสูงตามเกณฑอายุ (H/A) ตํ่ากวาเกณฑ (คอนขางเตี้ยและเตี้ย) ไมเกินรอยละ 5 
 ทั้งนี้ การรายงานขอมูลภาวะการเจริญเติบโตของโรงเรียน มีเงื่อนไขดังนี้
   มีรายงานภาวะการเจริญเติบโตเปนรายบุคคลครบทุกช้ันเรียน ตั้งแตระดับอนุบาลข้ึนไป

   (ตามแบบฟอรมในภาคผนวก)
   มีรายงานสรุปภาวะการเจริญเติบโตเปนรายช้ันครบทุกช้ันเรียน ตั้งแตระดับอนุบาลข้ึนไป 
   (ตามแบบฟอรมในภาคผนวก)
   การคํานวณคารอยละของภาวะการเจริญเติบโตท่ีการผานเกณฑประเมิน ใหคิดคารอยละ
   ของนักเรียนตั้งแตชั้นประถมศึกษาปที่ 1 ขึ้นไป

วัตถุประสงค
 1. เพ่ือใหมีการดําเนินงานเฝาระวังการเจริญเติบโตของนักเรียนภาคการศึกษาละ 1 ครั้ง 
อยางตอเนื่อง

 2. เพื่อใหมีการดําเนินการสงเสริมการเจริญเติบโตของนักเรียน

 3. เพือ่ใหมีการปองกนัและแกไขปญหาเดก็กลุมขาดอาหาร  (เตีย้, ผอม) กลุมเสีย่งตอการขาดอาหาร
(คอนขางเตี้ย, คอนขางผอม) กลุมเสี่ยงตอภาวะอวน (ทวม) และกลุมเด็กอวน (เร่ิมอวนและอวน)

 4
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แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเนื่องจากองคประกอบท่ี 7 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เร่ืองโภชนาการ

และอาหารที่ปลอดภัย ซึ่งการเจริญเติบโตของเด็กเปนตัวช้ีวัดสําคัญตอสุขภาพและคุณภาพชีวิตต้ังแตเด็กจนถึง

ผูสูงอายุ มีผลตอโครงสรางของรางกาย สติปญญา ภูมิตานทานโรค และโรคไมติดตอเรื้อรัง
 การเฝาระวังการเจริญเติบโตของเด็กเปนการควบคุมกํากับการเปล่ียนแปลงน้ําหนักสวนสูงใหเปน

ไปตามเกณฑการเจริญเติบโตท่ีดี เพ่ือใหนักเรียนมีสวนสูงระดับดี (สูงตามเกณฑ คอนขางสูง หรือสูงกวาเกณฑ) 
และรูปรางสมสวน หมายถึง นักเรียนมีการเจริญเติบโตดีทั้งสวนสูงและนํ้าหนัก (ในคนเดียวกัน) เปนผลมาจาก

การไดรับสารอาหารสําคัญตอการเจริญเติบโตเพียงพอและไดสมดุล ไดแก โปรตีน แคลเซียม สังกะสี ไอโอดีน 
ธาตุเหล็ก วิตามินเอ วิตามินบี โฟเลต และวิตามินซี ฯลฯ ลักษณะการเจริญเติบโตของเด็กมี 3 แบบคือ

 1) เด็กมีสวนสูงระดับสูงตามเกณฑและมีรูปรางสมสวน

 2) เด็กมีสวนสูงระดับคอนขางสูงและมีรูปรางสมสวน

 3) เด็กมีสวนสูงระดับสูงกวาเกณฑและมีรูปรางสมสวน

 โดยมแีนวทางการดาํเนนิงาน (รายละเอยีดการดาํเนนิงาน ศกึษาไดจากหนงัสอืแนวทางการดาํเนนิงาน

เฝาระวังการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6-18 ป) ดังนี้
 1. ประเมินภาวะการเจริญเติบโตของนักเรียนทุกคนภาคการศึกษาละ 1 ครั้ง โดยการ

ชัง่นํา้หนักและวัดสวนสูง (เคร่ืองช่ังตองทําการตรวจสอบใหไดมาตรฐาน) และแปลผลโดยใชกราฟแสดงเกณฑอางอิง

การเจริญเติบโตของเด็กไทยอายุ 5-18 ป กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2542 คํานวณอายุนักเรียน
เปนปและเดือน (เศษของเดือนที่มากกวา 15 วัน ใหปดขึ้นเปน 1 เดือน) จากนั้นจุดนํ้าหนักสวนสูงบนกราฟสวนสูง

ตามเกณฑอายุ และกราฟนํ้าหนักตามเกณฑสวนสูงแลวลากเสนเชื่อมจุด เพื่อใหทราบถึง ภาวะการเจริญเติบโต

และแนวโนมการเจริญเติบโต

 2. ประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนทุกคนภาคการศึกษาละ 1 คร้ัง
ตามแบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (ภาคผนวก) เพ่ือใหทราบวามีพฤติกรรมใดไมเหมาะสมและมีการ

ปรับปรุงแกไข

 3.  แจงและอธิบายผลการประเมินทุกคร้ังใหกับนักเรียนและพอแม/ผูปกครอง เพ่ือใหทราบถึง

ภาวะการเจริญเติบโต แนวโนมการเจริญเติบโตและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็ก

 4.  ใหคําแนะนําปรึกษาทางโภชนาการเปนรายคน ตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก

 5.  นําขอมูลมาใชประโยชน
   รวบรวมและสรุปขอมูลภาวะการเจริญเติบโต

   รวบรวมและสรุปขอมูลพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

   วิเคราะหขอมูลคนหาสาเหตุของปญหาทุพโภชนาการ (ขาดและเกิน)
   วางแผนการดําเนินงานรวมกันโดยคณะกรรมการสถานศึกษาข้ันพ้ืนฐานหรือคณะกรรมการ

สงเสริมสุขภาพของโรงเรียน แบงเปน 3 แผนคือ ก) แผนสงเสริมการเจริญเติบโตของเด็ก ข) แผนปองกันและ

แกไขปญหาเด็กขาดสารอาหารและกลุมเสี่ยง ค) แผนปองกันและแกไขปญหาเด็กอวน และกลุมเสี่ยง
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แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเนื่องจากองคประกอบท่ี 7 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เร่ืองโภชนาการ

และอาหารที่ปลอดภัย ซึ่งการเจริญเติบโตของเด็กเปนตัวช้ีวัดสําคัญตอสุขภาพและคุณภาพชีวิตต้ังแตเด็กจนถึง

ผูสูงอายุ มีผลตอโครงสรางของรางกาย สติปญญา ภูมิตานทานโรค และโรคไมติดตอเรื้อรัง
 การเฝาระวังการเจริญเติบโตของเด็กเปนการควบคุมกํากับการเปล่ียนแปลงน้ําหนักสวนสูงใหเปน

ไปตามเกณฑการเจริญเติบโตท่ีดี เพ่ือใหนักเรียนมีสวนสูงระดับดี (สูงตามเกณฑ คอนขางสูง หรือสูงกวาเกณฑ) 
และรูปรางสมสวน หมายถึง นักเรียนมีการเจริญเติบโตดีทั้งสวนสูงและนํ้าหนัก (ในคนเดียวกัน) เปนผลมาจาก

การไดรับสารอาหารสําคัญตอการเจริญเติบโตเพียงพอและไดสมดุล ไดแก โปรตีน แคลเซียม สังกะสี ไอโอดีน 
ธาตุเหล็ก วิตามินเอ วิตามินบี โฟเลต และวิตามินซี ฯลฯ ลักษณะการเจริญเติบโตของเด็กมี 3 แบบคือ

 1) เด็กมีสวนสูงระดับสูงตามเกณฑและมีรูปรางสมสวน

 2) เด็กมีสวนสูงระดับคอนขางสูงและมีรูปรางสมสวน

 3) เด็กมีสวนสูงระดับสูงกวาเกณฑและมีรูปรางสมสวน

 โดยมแีนวทางการดาํเนนิงาน (รายละเอยีดการดาํเนนิงาน ศกึษาไดจากหนงัสอืแนวทางการดาํเนนิงาน

เฝาระวังการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6-18 ป) ดังนี้
 1. ประเมินภาวะการเจริญเติบโตของนักเรียนทุกคนภาคการศึกษาละ 1 ครั้ง โดยการ

ชัง่นํา้หนักและวัดสวนสูง (เคร่ืองช่ังตองทําการตรวจสอบใหไดมาตรฐาน) และแปลผลโดยใชกราฟแสดงเกณฑอางอิง

การเจริญเติบโตของเด็กไทยอายุ 5-18 ป กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2542 คํานวณอายุนักเรียน
เปนปและเดือน (เศษของเดือนที่มากกวา 15 วัน ใหปดขึ้นเปน 1 เดือน) จากนั้นจุดนํ้าหนักสวนสูงบนกราฟสวนสูง

ตามเกณฑอายุ และกราฟนํ้าหนักตามเกณฑสวนสูงแลวลากเสนเชื่อมจุด เพื่อใหทราบถึง ภาวะการเจริญเติบโต

และแนวโนมการเจริญเติบโต

 2. ประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนทุกคนภาคการศึกษาละ 1 คร้ัง
ตามแบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร (ภาคผนวก) เพ่ือใหทราบวามีพฤติกรรมใดไมเหมาะสมและมีการ

ปรับปรุงแกไข

 3.  แจงและอธิบายผลการประเมินทุกคร้ังใหกับนักเรียนและพอแม/ผูปกครอง เพ่ือใหทราบถึง

ภาวะการเจริญเติบโต แนวโนมการเจริญเติบโตและพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็ก

 4.  ใหคําแนะนําปรึกษาทางโภชนาการเปนรายคน ตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก

 5.  นําขอมูลมาใชประโยชน
   รวบรวมและสรุปขอมูลภาวะการเจริญเติบโต

   รวบรวมและสรุปขอมูลพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

   วิเคราะหขอมูลคนหาสาเหตุของปญหาทุพโภชนาการ (ขาดและเกิน)
   วางแผนการดําเนินงานรวมกันโดยคณะกรรมการสถานศึกษาข้ันพ้ืนฐานหรือคณะกรรมการ

สงเสริมสุขภาพของโรงเรียน แบงเปน 3 แผนคือ ก) แผนสงเสริมการเจริญเติบโตของเด็ก ข) แผนปองกันและ

แกไขปญหาเด็กขาดสารอาหารและกลุมเสี่ยง ค) แผนปองกันและแกไขปญหาเด็กอวน และกลุมเสี่ยง
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 6. สงเสริมการเจริญเติบโตของเด็ก เปนการดําเนินงานท่ีมุงเนนใหเด็กมีการเจริญเติบโตใน

ระดับดีตอไป หรือมีการเจริญเติบโตดีกวาเดิม คือ อยูในระดับสวนสูงตามเกณฑ คอนขางสูง หรือสูงกวาเกณฑและ

มีรูปรางสมสวน โดยมีแนวโนมการเจริญเติบโตดี

 7.  ปองกนัหรอืแกไขเดก็ขาดสารอาหารและกลุมเสีย่ง  ควรดาํเนินการแกไขปญหา ทัง้เด็กขาดอาหาร 
(นําหนักนอยกวาเกณฑ/เต้ีย/ผอม) และกลุมเส่ียง (คอนขางเต้ีย,คอนขางผอม) เพ่ือปองกันไมใหกลุมเสี่ยง

เปลี่ยนระดับภาวะการเจริญเติบโตเปนเด็กขาดสารอาหาร โดยครู ผูปกครอง และอปท.มีสวนรวมเพื่อใหเด็กไดรับ

สารอาหารเพิ่มขึ้น ครบถวน และไดสมดุล
 8. ดําเนินการปองกัน หรือแกไขเด็กอวนและกลุมเส่ียง ควรดําเนินการแกไขปญหาทั้งเด็กอวน

(เริ่มอวนและอวน) และกลุมเส่ียง (ทวม) เพ่ือปองกันไมใหกลุมเส่ียงเปล่ียนระดับภาวะการเจริญเติบโตเปน

เด็กอวน โดยเนนการควบคุมนํ้าหนักไมใหเพิ่มมากเกินไป และไมควรลดนํ้าหนักเด็ก ยกเวนรายที่มีนํ้าหนักมากๆ 
ซึ่งตองอยูในความดูแลของแพทย โดยครู ผูปกครอง และอปท.มีสวนรวม เพื่อใหเด็กไดรับอาหารที่ใหพลังงาน

ลดลง รับสารอาหารครบถวน และไดสมดุล
 9. ติดตามภาวะการเจริญเติบโต และพฤติกรรมการบริโภคอาหารของเด็กขาดสารอาหาร
เด็กอวน กลุมเสี่ยง และเด็กที่มีแนวโนมการเจริญเติบโตไมดี ดังนี้
  9.1 ประเมินภาวะการเจริญเติบโตทุกเดือน

  9.2  ประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร

    กลุมเด็กขาดอาหาร/เด็กอวนประเมินทุก 2 สัปดาห

    กลุมเสี่ยงตอการขาดสารอาหารและกลุมเสี่ยงตออวน รวมทั้งเด็กท่ีมีแนวโนมการ

    เจริญเติบโตไมดี ประเมนิทกุเดือน หากเดก็มพีฤติกรรมการกนิดขีึน้แลว เปล่ียนความถี่

    ในการประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหาร โดย
       เด็กขาดสารอาหารและเด็กอวนประเมินทุกเดือน

        กลุมเสี่ยง/กลุมที่มีแนวโนมการเจริญเติบโตไมดี ประเมินทุก 2 เดือน

ผลที่ไดรับ
  นักเรียนไดรับการเฝาระวังการเจริญเติบโต ภาคการศึกษาละ 1 ครั้ง อยางตอเนื่อง
  นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 5 ขึ้นไปสามารถประเมินภาวะการเจริญเติบโตของตนเองไดอยาง

  ถูกตอง

  นักเรียนทราบและเขาใจภาวะและแนวโนมการเจริญเติบโตของตนเอง

  นักเรียนทราบพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่เหมาะสมและไมเหมาะสมของตนเอง

  นักเรียนมีความรูและสามารถนําไปปรับเปลี่ยนพฤติกรรมบริโภคอาหารที่ไมเหมาะสมได

  นักเรียนมีภาวะและแนวโนมการเจริญเติบโตที่ดี

(น�้ำหนักน้อยกว่าเกณฑ์/เต้ีย/ผอม)
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ความหมาย
 นักเรียนไมมีฟนแท ผุ อุดและถอน หมายถึงนักเรียนไมมีรอยโรคฟนแท (ฟนถาวร) ผุ ถูกอุดและถอน 
ณ วันที่ทําการประเมิน

   ฟนแทผุ หมายถึง ฟนที่ผุเปนรูชัดเจน หรือฟนที่อุดแลวและมีรอยผุอีก

   ฟนแทถูกถอน หมายถึงฟนที่ถูกถอนเนื่องจากฟนผุ หรือสาเหตุอื่นๆ เชนอุบัติเหตุ

   ฟนแทถูกอุด หมายถึงฟนที่ถูกอุดเนื่องจากฟนผุ หรือดวยสาเหตุใดๆ

   หมายเหตุ ฟนที่เคลือบหลุมรองฟน (Sealant) ไมนับเปนฟนอุด

เกณฑประเมิน
  รอยละ 45 ขึ้นไปสําหรับนักเรียนประถมศึกษาปที่ 1-6 ไมมีฟนแทผุ อุด และถอน
  รอยละ 35 ขึ้นไปสําหรับนักเรียนมัธยมศึกษาปที่ 1-3 ไมมีฟนแทผุ อุด และถอน

วัตถุประสงค
 เพ่ือประเมินผลลัพธจากกจิกรรมสงเสรมิทนัตสขุภาพ ซึง่โรงเรยีนไดดําเนนิการภายใตหลักการโรงเรยีน
สงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง จนสามารถสงผลลัพธดานสุขภาพชองปากของนักเรียนได

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานตอเนื่องจากองคประกอบที่ 5  6 และ 7 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

เร่ือง บริการอนามัยโรงเรียน สุขศึกษาในโรงเรียน และโภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย ทําใหเกิดพฤติกรรม

อนามัยที่เหมาะสม สงผลตอการควบคุมและปองกันโรคฟนผุ โดยมีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

 1.  โรงเรียนจัดกิจกรรมแปรงฟนหลังอาหารกลางวันดวยยาสีฟนผสมฟลูออไรดสม่ําเสมอทุกวัน

และดูแลใหนักเรียนทุกคนไดทํากิจกรรมทุกวัน

 2. โรงเรยีนจดัการเรยีนรูบรูณาการในหลักสูตร  ใหมหีนวยการเรียนรูเร่ืองสขุภาพชองปากในกลุมสาระ

ตางๆทุกช้ันป จัดใหมีหลักสูตรพัฒนาผูเรียน เพ่ือเพ่ิมทักษะการทําความสะอาดชองปาก และมีความรูเทาทัน

ในการเลือกบริโภคอาหารหรือขนม

 3.  โรงเรียนมีนโยบายชัดเจนในการจัดสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพชองปาก ในประเด็นตอไปนี้

   การจัดระเบียบรานคาในโรงเรียน ใหปลอดน้ําอัดลม ขนมกรุบกรอบ ลูกอม ทอฟฟและ

   ควบคุมปริมาณนํ้าตาลในเครื่องดื่ม

   การจัดใหมีสถานที่แปรงฟนถูกสุขลักษณะ และเพียงพอกับจํานวนเด็ก

   การจัดใหมีสนามเด็กเลนที่ปลอดภัยเพื่อปองกันอุบัติเหตุตอฟน

   การจัดหา   ดื่มสะอาดเพื่อบริโภคในโรงเรียน

��������ดท�� 5
น������น�������นแทผุ อุดและถอน
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 4.  โรงเรียนดําเนินงานรวมกับเครือขายผูปกครอง เพ่ือฝกปฏิบัตินักเรียนอยางตอเนื่อง โดยเฉพาะ

การแปรงฟนกอนนอนและกอนอาหารเชา รวมทั้งควบคุมการรับประทานขนมและอาหารวางที่บาน โดยมี

แบบฟอรมสื่อสารการดูแลพฤติกรรมระหวางบานและโรงเรียน

 5. โรงเรียนดําเนินงานรวมกับองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  ในการสนับสนุนทัง้ดานงบประมาณ และ

การจัดการส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพเด็ก ไดแก การกําหนดเทศบัญญัติหรือบัญญัติองคกรปกครองสวนทองถ่ิน

เพ่ือจัดระเบียบรานคารอบโรงเรียน ไมมีการจําหนายอาหารหรือเครื่องดื่มที่เปนโทษตอสุขภาพ การสนับสนุน

งบประมาณแกโรงเรียนในการจัดทําสถานท่ีแปรงฟนใหเพียงพอและถูกสุขลักษณะ สนับสนุนงบประมาณ

ในการจัดซื้อแปรงสีฟนและยาสีฟนเพิ่มเติมใหกับโรงเรียน

 6.  มีการจัดระบบการดูแลสุขภาพฟนอยางตอเนื่อง โดยการตรวจเฝาระวังภาวะสุขภาพชองปาก

ปละ 2 ครั้ง ครูอนามัยหรือครูประจําชั้นมีการลงบันทึก และประสานงานกับบุคลากรสาธารณสุขในการใหบริการ

ดูแลรักษาอยางเหมาะสม

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนไดทํากิจกรรมทันตสุขภาพอยางจริงจังและตอเนื่อง เพื่อปองกันการเกิดโรคฟนผุในฟนแท    

มีการเฝาระวังทันตสุขภาพ และไดรับการตรวจฟน รวมทั้งไดรับการชวยเหลือในรายที่มีปญหา
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ความหมาย
 นักเรียนอายุ 7-18 ป มีสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ (Health-related Physical 
Fitness) ผานเกณฑ หมายถึง นักเรียนที่มีอายุระหวาง 7-18 ป ไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ทั้ง 3 ดาน 

คือ 1) ดานความอดทนของระบบไหลเวียนโลหิตและระบบหายใจ (Cardiovascular endurance) 2) ดานความ

แข็งแรงและความอดทนของกลามเน้ือ (Muscle-strength endurance) 3) ดานความออนตัว (Flexibility) 

และผานเกณฑตั้งแตระดับปานกลางขึ้นไป (ปานกลาง ดีและดีมาก) ทั้ง 3 ดาน

เกณฑประเมิน  นักเรียนผานเกณฑประเมินทั้ง 3 ดาน รอยละ 80 ขึ้นไป

วัตถุประสงค
 เพื่อสงเสริมใหนักเรียนมีสมรรถภาพทางกายที่ดีและมีการออกกําลังกายเปนประจํา

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดาํเนนิงานทีต่อเนือ่งจากองคประกอบที ่8 ของโรงเรยีนสงเสรมิสุขภาพ  เรือ่งการออกกาํลังกาย

กีฬาและนันทนาการ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้

 1. จัดกิจกรรมสงเสริมใหนักเรียนทุกคนไดออกกําลังกายเปนประจํา ซึ่งมีหลายรูปแบบ เชน

   การเพิ่มเวลาและเงื่อนไขใหนักเรียนออกกําลังกายมากขึ้น

   ใหนักเรียนไดออกกําลังกายตามชนิดของกีฬาที่ชอบและถนัด

   การใหนักเรียนแกนนําเปนผูนําออกกําลังกาย

   ประกวด แขงขัน มอบรางวัลผูที่มีผลงานเดนดานการออกกําลังกาย

   รณรงคประชาสัมพันธใหนักเรียน บุคลากรในโรงเรียน ผูปกครองและชุมชนไดทํากิจกรรม

ออกกําลังกายรวมกัน

 2.  การทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียนท้ัง 3 ดาน ครูเลือกกิจกรรมทดสอบแตละดานได

การแปลผลวานักเรียนแตละคนผานเกณฑทดสอบสมรรถภาพทางกาย มีเงื่อนไขดังนี้

   เลือกกิจกรรมทดสอบสมรรถภาพดานละ 1 กิจกรรม (รายละเอียดในภาคผนวก)

   นกัเรยีนแตละคนจะตองมผีลการทดสอบสมรรถภาพทางกายผานเกณฑการประเมินในระดับ

ปานกลาง ดีหรือดีมาก และนักเรียนคนน้ันตองผานเกณฑประเมินทั้ง 2 ขั้นตอน คือ 1) ผานเกณฑประเมิน

ในแตละดาน 2) ผานเกณฑประเมิน ครบทั้ง 3 ดาน จึงจะถือวานักเรียนผูนั้นผานเกณฑ

�ั�����ั�ที่ 6
นักเร�ยน�ายุ 7-18 ป มีสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ

(Health-related Physical Fitness) ผานเกณฑ
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 3. โรงเรียนใชเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายสําหรับเด็กไทยระดับอายุ 7-18 ป ของกรมพลศึกษา 
กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ. 2555 ในการทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียน

 4.  โรงเรียนดําเนินการชวยเหลือ ใหคําแนะนําหรือแกไขนักเรียนท่ีมีผลการทดสอบสมรรถภาพ

ทางกายไมผานการประเมิน

 5.  การจัดกิจกรรมออกกําลังกายในเด็กที่มีปญหา เชน อวน ผอม เตี้ย ตองจัดกิจกรรมในรูปแบบ

เฉพาะควบคูการจัดการดานโภชนาการ โดยกระตุนใหมีการเคลื่อนไหว ออกกําลังกายทุกวัน อยางนอย
วันละ 60 นาที  เหมือนเด็กปกติทั่วไป มีขอแนะนําดังนี้
   เด็กอวน มักจะมีพฤติกรรมนั่งๆ นอนๆ ในแตละวัน ไมควรนั่งเลนหรือทํากิจกรรมติดตอกัน

นานเกิน 2 ชั่วโมง ควรกระตุนใหมีการเลน เคลื่อนไหว ออกกําลังกายอยางนอยครั้งละ 30 นาที หลังรับประทาน

อาหารกลางวัน หลังเลิกเรียนและในชวงเย็นท่ีบาน โดยเลือกออกกําลังกายชนิดท่ีมีการแบกรับน้ําหนักตัวนอย

หรือรับแรงกระแทกตํ่า เชนการเดิน วายนํ้า การปนจักยาน ฯลฯ
   เด็กผอม มีสุขภาพไมคอยสมบูรณแข็งแรง กิจกรรมออกกําลังกายในแตละวัน ควรเลือก
กิจกรรมท่ีเปนลักษณะการเคล่ือนไหว ออกกําลังกายแบบสะสมเปนชวงๆ ครั้งละอยางนอย 10 นาที รวมกัน
ใหได 60 นาที เลือกกิจกรรมชนิดที่ไมรุนแรง หรือไมใชความเร็วมาก

   เด็กเตี้ย ควรออกกําลังกายประเภทท่ีมีการกระโดด เพ่ิมแรงกระแทกของกระดูกขอตอ

ในแนวด่ิง เชน บาสเกตบอล วอลเลยบอล กระโดดเชือก ฯลฯ เพ่ือกระตุนเสริมสรางมวลกระดูกรวมกับ

การรับประทานแคลเซียม 

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนมีการออกกําลังกายเปนประจํา สุขภาพรางกายแข็งแรงและมีสมรรถภาพทางกายที่ดี
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ความหมาย
 นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแลชวยเหลือ หมายถึง นักเรียนที่ผานการคัดกรองปญหา

แ

น

เกณฑประเมิน นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพจิตทุกคนไดรับการดูแลชวยเหลือ

วัตถุประสงค
 เพื่อคัดกรองปญหาสุขภาพจิตในนักเรียนและใหการชวยเหลืออยางตอเนื่องและสมํ่าเสมอ

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนนิงานท่ีตอเนือ่งจากองคประกอบท่ี 9 ของโรงเรียนสงเสริมสขุภาพ เร่ืองการใหคําปรกึษา

และสนับสนุนทางสังคม ซึ่งเปนสิ่งท่ีโรงเรียนปฏิบัติเปนปกติในระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน โดยมีแนวทาง

การดําเนินงานดังนี้ 
 1.  ครูประจําชั้นหรือครูที่ปรึกษา สังเกตพฤติกรรมและทําความรูจักนักเรียนเปนรายบุคคลในชวง

ระยะเวลาหนึ่งจนมั่นใจวารูจักนักเรียนดีแลว จึงทําการประเมินสุขภาพจิตนักเรียนโดย

    แบบประเมินจุดแข็งจุดออน (Strengths and Dif culties Questionnaire : SDQ) 
พ.ศ. 2546 
     บุคลากรสาธารณสุข แนะนําวิธีการใชแบบประเมินจุดแข็งจุดออน (Strengths and 
Dif culties Questionnaire : SDQ) พ.ศ. 2546 ใหแกครูประจําชั้นหรือครูที่ปรึกษา เพื่อคัดกรองนักเรียนรายคน 
(ศึกษารายละเอียดในภาคผนวก) 
     การประเมินเพ่ือผานเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ใชผลการ
คัดกรองจากขอมูล SDQ ที่ประเมินโดยครู และนํามาแปลผลภาวะสุขภาพจิตของนักเรียนรายคน ตั้งแตชั้นป.1 
เปนตนไป เพื่อจัดกลุมนักเรียน (กลุมปกติ กลุมเสี่ยง หรือกลุมมีปญหา)
     สรุปผลการประเมินปญหาสุขภาพจิตของนักเรียนเปนรายคนและจัดกลุม

 2.  นาํผลสรุปการจัดกลุมนักเรียนมาหาคารอยละในระดบัช้ันและภาพรวมของโรงเรยีน ทัง้น้ี นกัเรียน
กลุมปกติและกลุมเส่ียงจะนํามาคิดรวมเปนรอยละของนักเรียนท่ีมีสุขภาพจิตปกติ สวนนักเรียนกลุมมีปญหา

ตองไดรับการดูแลชวยเหลือ
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 เปนการดําเนนิงานท่ีตอเนือ่งจากองคประกอบท่ี 9 ของโรงเรียนสงเสริมสขุภาพ เร่ืองการใหคําปรกึษา

และสนับสนุนทางสังคม ซึ่งเปนสิ่งท่ีโรงเรียนปฏิบัติเปนปกติในระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน โดยมีแนวทาง
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 1.  ครูประจําชั้นหรือครูที่ปรึกษา สังเกตพฤติกรรมและทําความรูจักนักเรียนเปนรายบุคคลในชวง
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    แบบประเมินจุดแข็งจุดออน (Strengths and Dif culties Questionnaire : SDQ) 
พ.ศ. 2546 
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(ศึกษารายละเอียดในภาคผนวก) 
     การประเมินเพ่ือผานเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ใชผลการ
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 2.  นาํผลสรุปการจัดกลุมนักเรียนมาหาคารอยละในระดบัช้ันและภาพรวมของโรงเรยีน ทัง้น้ี นกัเรียน
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ตองไดรับการดูแลชวยเหลือ

 7

Diff iculties

Diff iculties

โดยใช้แบบประเมินจุดแข็งจุดอ่อน (Strengths and Diff iculties Questionnaire : SDQ) พ.ศ. 2546 แล้วพบว่า 

นักเรียนมีปัญหาสุขภาพจิต โรงเรียนจึงด�ำเนินการดูแลช่วยเหลือนักเรียนอย่างทั่วถึงและตรงตามสภาพปัญหา

ดังนี้
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 3.  มีการเฝาระวังนักเรียนกลุมเส่ียง และชวยเหลือนักเรียนกลุมที่มีปญหาสุขภาพจิต พรอมท้ัง

บันทึกผลการดําเนินการแกไข ติดตามความกาวหนา ประเมินสถานการณ และใหการชวยเหลือนักเรียนเปน

รายบุคคลอยางเหมาะสม

 4.  จัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพจิตอยางตอเนื่อง สรางบรรยากาศและสิ่งแวดลอมทางสังคม

ภายในโรงเรียนใหนาอยู มีสัมพันธภาพท่ีดีระหวางครู บุคลากร นักเรียน และชุมชน เพ่ือการอยูรวมกันอยาง

มีความสุข

 5.  จัดใหมีชองทางการเขาถึงขอมูลขาวสารและความรูที่ถูกตอง มีการติดตอสื่อสารแลกเปล่ียน

เรียนรูระหวางเครือขาย ทั่วประเทศ เชน www.tobenumber 1. net /www.tobefriend.in.th 

 6.  มีการประสานงานความรวมมือระหวางครู ผูปกครอง หนวยงานสาธารณสุข และองคกรตางๆ 

ที่เกี่ยวของเพื่อหาแนวทางแกไขรวมกัน รวมทั้งการติดตามประเมินผลเปนระยะ

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนมีสุขภาพจิตดี อยูในโรงเรียนอยางมีความสุข และนักเรียนที่มีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแล

ชวยเหลือหรือสงตอ

 



144126 ¤Ù‹Á×Í ¡ÒÃ í́Òà¹Ô¹§Ò¹
âÃ§àÃÕÂ¹Ê‹§àÊÃÔÁÊØ¢ÀÒ¾ ¾.È. 2558126 ‹ ×Í ¤¤¤Ù‹ÁÁ×ÍÍ ¡ÒÃ´íÒà¹Ô¹§Ò¹
â Ø¢ÀÒ¾ ¾.È. 2558

ความหมาย
 นักเรียนมีความรูและทักษะดานสุขภาพอนามัยทางเพศ หมายถึง การสงเสริมใหนักเรียน

มีความรูความเขาใจเก่ียวกับเร่ืองเพศที่ถูกตอง และสามารถนําความรูไปใชดําเนินชีวิตทางเพศที่เหมาะสม 

และปลอดภัย โดย

 - โรงเรียนจัดกิจกรรมการเรียนรูนอก
เนนใหนักเรียนเรียนรูและฝกทักษะที่จําเปน เชน การรับรูและเขาใจการเปล่ียนแปลงตามชวงวัยท้ังดานรางกาย

และอารมณ มีทัศนคติที่ถูกตอง มีพฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมตามเพศวัย การรูจักปฏิเสธ การตัดสินใจ

แกไขปญหาเฉพาะหนา การควบคุมอารมณตนเอง การปองกันตนเองจากความเสี่ยงหรืออันตรายในชีวิต

ประจําวันและโรคภัยที่เกิดจากการมีเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัย และอนามัยการเจริญพันธุ

 -  โรงเรียนมีการแกไข ใหคําปรึกษา ดูแลชวยเหลือหรือสงตอนักเรียนที่มีปญหาไปยังสถานบริการ

สาธารณสุขหรือหนวยงานดานสังคม

เกณฑประเมิน
 มีการจัดกิจกรรมพัฒนาผูเรียนดานสุขอนามัยทางเพศ อยางนอยภาคการศึกษาละ 1 เร่ือง

วัตถุประสงค
 1. เพื่อใหผูบริหาร ครู นักเรียน ผูปกครองและชุมชน มีสวนรวม เห็นความสําคัญและใหการ

สนับสนุนการดําเนินงานกิจกรรมเรื่องสุขอนามัยทางเพศในโรงเรียน

 2. เพ่ือปองกันและลดปญหาพฤติกรรมเส่ียงดานเพศสัมพันธ  การต้ังครรภ  โรคติดตอทางเพศสัมพันธ

และโรคเอดส

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานที่ตอเนื่องจากองคประกอบที่ 6 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เรื่องสุขศึกษา

ในโรงเรียน โดยมีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

 1.  โรงเรียนกําหนดนโยบายและสนับสนุนใหมีการจัดอบรมครู เพ่ือสรางความเขาใจและ

ความรวมมือจัดการเรียนการสอนเพศศึกษาท่ีเปนรูปธรรมเหมาะสมตามชวงช้ันอยางจริงจัง เนนสาระท่ี

จําเปนเพื่อลดปญหาความรุนแรงทางเพศ การตั้งครรภไมพรอม และเร่ืองเพศกับเอดส/โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

ทั้งในระดับประถมศึกษาและระดับมัธยมศึกษา

 2.  สงเสรมิและสนบัสนนุการทาํกิจกรรมรวมกนัระหวางคร ูนกัเรยีน และผูปกครอง เพ่ือสัมพันธภาพ

ที่ดีและเกิดความไววางใจกัน

 8
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 3.  จัดกิจกรรมสงเสริมและปองกัน เชน สงเสริมการต้ังชมรมหรือชุมนุมของนักเรียน การจัดคาย

เยาวชนรุนใหมใสใจสุขภาวะทางเพศ การรณรงค/ประชาสัมพันธเร่ืองการรูเทาทันระหวางภัยคุกคามจากบุคคล

และสื่อตางๆ วิธีการคุมกําเนิดฯลฯ เนนการมีสวนรวมของนักเรียนแกนนําที่ผานการอบรมเปนผูใหคําปรึกษา 

โดยครูและบุคลากรสาธารณสุขเปนพี่เลี้ยง แนวทางการจัดกิจกรรมเสริมทักษะและการเรียนรู 

้

 ระดับประถมศึกษา จัดกิจกรรมเสริมทักษะการเรียนรูเร่ืองเขาใจพฤติกรรมทางเพศของตนเอง

ตามชวงวัย รูจักปฏิเสธและปองกันตัวเองจากคนแปลกหนาและบุคคลใกลชิด หลีกเล่ียงสถานการณอันตราย

ตอการถูกทํารายหรือลวงละเมิดทางเพศ รูจักแหลง/บุคคลที่สามารถใหการชวยเหลือ ฯลฯ

 ระดับมัธยมศึกษา จัดกิจกรรมสงเสริมทักษะการเรียนรู เรื่องการคบเพ่ือนตางเพศ การเคารพสิทธิ 

การยกยองใหเกียรติและรับผิดชอบตอเพศตรงขาม คานิยม ทัศนคติ ศีลธรรม รูจักประเมินความเสี่ยงและปองกัน

ตนเอง หลีกเลี่ยงสถานการณอันตรายตอการถูกทํารายหรือลวงละเมิดทางเพศ สําหรับผูที่มีความเส่ียงเรื่องเพศ

ใหแนะนําวิธีการปองกันการตั้งครรภและการติดเชื้อทางเพศสัมพันธและโรคเอดส

 4.  มกีารคัดกรอง ใหคาํปรึกษาและชวยเหลือนักเรยีนท่ีมปีญหาตามระบบการดูแลชวยเหลือนักเรยีน

และสงตอไปยังสถานบริการสาธารณสุขหรือหนวยงานดานสังคม

 5.  จัดหาสื่อ ขอมูลที่ทันสมัย เช่ือถือไดและสงเสริมใหนักเรียนเขาถึงขอมูลขาวสารที่จําเปน

 6.  มีการติดตามประเมินผลการดําเนินงานเปนระยะ และนํามาปรับปรุงแกไขปญหาใหทันกับ

สถานการณ

 7. มีการประเมินพฤติกรรมเสี่ยง หรือทดสอบความรูและทักษะของนักเรียนทุกชั้น ปการศกึษาละ 

1 ครั้ง เพื่อประเมินความรู และทักษะในการดูแลสุขภาพอนามัยทางเพศและการปองกันตนเองตามชวงวัย

ผลที่ไดรับ
 1. นักเรียนมีความรูความเขาใจดานสุขอนามัยทางเพศเพิ่มขึ้น และมีพฤติกรรมเสี่ยงลดลง

 2. ครู นักเรียน และผูปกครอง มีทัศนคติที่ถูกตองเรื่องเพศ มีสัมพันธภาพที่ดี สามารถพูดคุยหรือ

ทํากิจกรรมรวมกันมากขึ้น

 3. นักเรียนที่มีปญหาไดรับการดูแลชวยเหลือหรือสงตอ

นอกหลักสูตร 

แบ่งเป็น 2 ระดับ ดังนี้
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ความหมาย
 การสูบบุหร่ีในโรงเรียน หมายถึง การที่นักเรียนและบุคลากรทุกระดับของโรงเรียนสูบบุหรี่ ยาเสน

ซิการและอื่นๆ ที่ระบุในกฎหมายวาดวยยาสูบ ขณะที่อยูภายในโรงเรียน

เกณฑประเมิน  ไมมีการสูบบุหรี่ในโรงเรียน

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนเปนสถานที่ปลอดบุหรี่

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 4 ของโรงเรียนสงเสริมสขุภาพคือ การจัดสิง่แวดลอม

ในโรงเรียนท่ีเอ้ือตอสุขภาพ กลุมเปาหมายของการไมสูบบุหร่ีในโรงเรียนตามตัวช้ีวัดน้ีหมายถึง นักเรียน บุคลากร

ของโรงเรยีน รวมทัง้ผูทีป่ฏบัิติงานอยูในโรงเรยีนเปนประจํา เชน ผูขายอาหาร เปนตน โดยมแีนวทางการดาํเนนิงาน 

ดังนี้

 1.  มีการประกาศนโยบายใหโรงเรียนเปนเขตปลอดบุหรี่และมีมาตรการจริงจัง

 2.  มีเครื่องหมายปลอดบุหรี่ติดท่ีทางเขาโรงเรียน ทางเขาอาคารหรือบริเวณอ่ืนๆ เชน หองสุขา 

หองสมุด สนามกีฬาในรม หองประชุม สนามเด็กเลน บริเวณที่ผูปกครองนั่งรอนักเรียน ฯลฯ

 3.  ไมรับการอุดหนุนดานการเงินและสิ่งอื่นจากอุตสาหกรรมยาสูบ

 4.  จัดกิจกรรมรณรงคเพ่ือสงเสริมใหโรงเรียน บานและชุมชนเปนเขตปลอดบุหร่ี เชน การจัด

สภาพแวดลอมที่ปองกันไมใหเด็กเขาถึง

 5. มกีารเฝาระวงัและใหคําปรึกษาหรอืแกไขนักเรียนทีม่พีฤตกิรรมเสีย่งหรอืมปีญหา โดยประสานงาน

กับบุคลากรสาธารณสุข และผูปกครอง

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนและบุคลากรของโรงเรียนอยูในสิ่งแวดลอมที่ปลอดจากบุหรี่

 9
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ความหมาย
 นักเรียนท่ีมีสายตาและการไดยินผิดปกติไดรับการแกไข หมายถึง โรงเรียนมีการจัดบริการตรวจ

คัดกรองสายตาและการไดยินใหนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 1 และนักเรียนมัธยมศึกษาปที่ 1 ทุกคน โดยบุคลากร

สาธารณสุขหรือครูอนามัย หรือนักเรียนแกนนําที่ไดรับความรู  คําแนะนําหรืออบรมวิธีการตรวจคัดกรองที่ถูกตอง

เพ่ือคนหาเด็กท่ีมีความผิดปกติหรือมีปญหาต้ังแตระยะเริ่มแรกของการศึกษา และนักเรียนท่ีมีปญหาไดรับการ

ชวยเหลือ เนื่องจากความผิดปกติดังกลาวมีผลตอการเรียนรู การประกอบอาชีพในอนาคตและคุณภาพชีวิต

ของนักเรียน

เกณฑประเมิน
 นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 1 และนักเรียนมัธยมศึกษาปที่ 1 ทุกคนที่มีปญหาไดรับการแกไข

วัตถุประสงค 
 1. เพื่อใหมีการเฝาระวัง ลดความรุนแรงของโรคหรือความพิการ

 2. เพ่ือใหนักเรียนที่มีความผิดปกติหรือมีปญหาทางสายตาและการไดยิน ไดรับการชวยเหลือ

อยางเหมาะสม

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานที่เช่ือมโยงตอเนื่องกับองคประกอบที่ 5 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เร่ืองบริการ

อนามัยโรงเรียน โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้

 1. การตรวจคัดกรอง

  การวัดสายตา เปนการตรวจสายตาโดยใชเครื่องมือ เชน Snellen test หรือ E-chart ถาคาการ

มองเห็นตั้งแต 20/50 หรือ 6/18 ขึ้นไปอยางนอย 1 ขาง ควรสงตอเพื่อการตรวจหาสาเหตุและใหการชวยเหลือ 

(แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย ของราชวิทยาลัยกุมารแพทยแหงประเทศไทย แนะนําใหมีการตรวจวัดสายตา

ทุก 2 ป ในกลุมเด็กวัยเรียนคือตรวจในชวงอายุ 6 ป 8 ป 10 ป กลุมวัยรุนตรวจในชวงอายุ 11-14 ป 15-17 ป 

และ 18-21 ป)

  การไดยิน คัดกรองเบื้องตนโดยการซักถามและใชเทคนิคการตรวจอยางงายโดยใชนิ้วหัวแมมือ

และน้ิวช้ีถูกันเบาๆ หางจากรูหูประมาณ 1 น้ิว และผูตรวจยืนดานหลังผูถูกตรวจ ตรวจหูทีละขาง ถาขางใดขางหน่ึง

ไมไดยินเสียง ใหสงสัยวาหูขางน้ันมีความผิดปกติ ควรสงตอเพ่ือการตรวจหาสาเหตุและใหการชวยเหลือ 

กอนทําการตรวจ  ควรจัดเตรียมสถานที่เพื่อลดเสียงรบกวน

 10
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 2. กิจกรรมสงเสริมและการปองกัน

  ดานสายตา โรงเรียนมีการจัดสภาพแวดลอมภายในหองเรียนใหเหมาะสม เชน

   การติดต้ังทีวีใหอยูในระดับสายตา บริเวณสวนกลางหนาหองเรียน ไมควรติดต้ังดาน

ซาย-ขวาหรือสูงมากเกินกวาระดับสายตา

   การจัดโตะเรียน ควรหางจากกระดานหรือกระดานไวทบอรดหนาชั้นเรียนประมาณ 2 เมตร 

ในแนวตรง การจัดโตะเรียนในลักษณะที่เด็กหันหนา ทําใหมองเห็นกระดานหรือผูสอนท่ีอยูหนาหองเรียนไมถนัด

และทําใหเกิดปญหาเกี่ยวกับสายตาหรือบริเวณกลามเนื้อที่คอ

   ปรับแสงสวางภายในหองเรียนใหเหมาะสม ไมมืดหรือแสงจาเกินไป พยายามลดแสงสะทอน

ใหมากที่สุดเพ่ือปองกันการระคายเคืองสายตา กรณีใชกระดานไวทบอรดและจอคอมพิวเตอรตองระวังเรื่อง

แสงสะทอนเขาตาเด็ก

   บริหารกลามเนื้อ

   การดูแลและปองกันอุบัติเหตุที่อาจเกิดขึ้นตอ 

รวมท้ังเก็บวัตถุของมีคมและสารเคมีสารพิษท่ีเปนอันตราย การสังเกตอาการผิดปกติหรือซักถามเด็กเกี่ยวกับ

การมองเห็นระหวางการเรียนการสอน ฯลฯ

  ดานการไดยิน
   มีมาตรการปองกัน และแกไขเพื่อลดระดับเสียง กรณีที่มีเสียงดังรบกวนการเรียนมาก เชน 

สถานที่ตั้งโรงเรียนอยูใกลถนนใหญที่มีเสียงยานพาหนะดังมาก ฯลฯ

   การดูแลปองกันอุบัติเหตุที่อาจเกิดข้ึน เชน ใชไมแคะหู การใชหูฟงท่ีเปดเสียงดังมากและ

เปนเวลานาน

   ครู และผูปกครองสังเกตอาการผิดปกติ หรอืซักถามเด็กเก่ียวกับการไดยิน เพือ่ใหการชวยเหลือ

ไดทันเวลา สวนมากการไดยินผิดปกติเกิดจากขี้หูอุดตัน ซึ่งสามารถชวยเหลือใหเด็กกลับมาไดยินตามปกติ
 3. สงเสริมการใหความรูเพื่อใหเกิดพฤติกรรมที่เหมาะสม เชน

   การรับประทานผัก และผลไมทีม่วีติามินเอ สารอาหารบํารงุสายตา เชน ผกัคะนา ผกัปวยเลง 

ผักโขม ผักตําลึง ผักบุง แครอท ฟกทอง ขาวโพด มะละกอ มะมวงสุก ฯลฯ

   ใหความรูเรื่องการใชเวลาใหคุมคาเพื่อการปองกันการติดเกม การใชสื่อที่ไมเหมาะสม 

หรือใชเวลานานเกินไป

   ฝกทักษะการประเมินสุขภาพดวยแบบบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเองในเด็กตั้งแต 

ชั้น ป.5 ขึ้นไป เพื่อใหรูจักสังเกตอาการผิดปกติหรือการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับตัวเอง

 4. การฝกวินัยการใชสื่อเทคโนโลยีทั้งที่โรงเรียนและที่บาน โดยประสานความรวมมือกับผูปกครอง

เชน กําหนดขอตกลงระหวางเด็กกับผูปกครองเรื่องการใชเวลาหนาจอทีวี และจอทุกประเภทไมเกิน 1-2 ชั่วโมง

ตอวัน รวมทั้งสงเสริมการใชสื่ออยางสรางสรรคและเหมาะสม

ผลที่ไดรับ
 1. นักเรียนกลุมเปาหมายไดรับการตรวจคัดกรองอยางครอบคลุม

 2. นักเรียนที่มีความผิดปกติไดรับการแกไข สามารถเรียนรูหนังสือไดอยางเต็มศักยภาพ

ตาและพักสายตาระหว่างใช้งานเป็นระยะทุก 1 ชั่วโมง

ตาได้ โดยเฉพาะในเด็กเล็กขณะเล่นกัน 
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ความหมาย
 มโีครงการแกไขปญหาดานสขุภาพหรือสิง่แวดลอมทีม่คีวามชุกสงูหรอืเปนอนัตรายตอสขุภาพของ
นักเรียนไดเปนผลสําเร็จ หมายถึง โครงการที่ครูและบุคลากรในโรงเรียนเปนผูดําเนินการ เพื่อแกไขหรือลดปญหา

ที่เปนอันตรายตอสุขภาพ โดยนักเรียน ผูปกครอง ชุมชนหรือหนวยงานอื่นที่มีสวนรวมในกิจกรรมของโครงการ

 ปญหาสุขภาพหรือส่ิงแวดลอมที่มีความชุกสูง หมายถึง ปญหาท่ีสงผลกระทบตอสุขภาพนักเรียน

ที่มีระดับ สัดสวน ปริมาณ หรือจํานวนที่สูงมากกวาเกณฑมาตรฐานที่กําหนด

 - กรณีโรงเรียนไมมีปญหาสุขภาพท่ีเปนอันตรายหรือมีความชุกสูง สามารถจัดทําโครงการเพ่ือ

สงเสริมสุขภาพนักเรียน

 - กรณโีรงเรียนตองการสงโครงการตอเนื่องเพือ่ประเมนิผานตวัชีว้ดัที ่11 ตองดสูถานการณปญหา

วา มีความสําคัญในระดับที่มีความชุกสูงหรือมีผลกระทบตอสุขภาพของนักเรียนมากกวาปญหาอื่นหรือไม 

เกณฑประเมิน  มีโครงการที่ประสบความสําเร็จอยางนอย 1 โครงการ

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนมีการแกไขปญหาสุขภาพของนักเรียนหรือสิ่งแวดลอมในโรงเรียน

แนวทางดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเน่ืองกบัองคประกอบท่ี 2 และ 3  ของโรงเรยีนสงเสริมสุขภาพเรือ่งการบริหาร

จัดการในโรงเรียนและโครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน ซึ่งเนนใหโรงเรียนเปนผูดําเนินการแกไขปญหา

สุขภาพในโรงเรียนโดยบุคลากรของโรงเรียน และนักเรียนหรือชุมชนเขามามีสวนรวม โดยมีแนวทางการดําเนินงาน 

ดังนี้

 1.  ผูบริหารเห็นความสําคัญของการสงเสริมสุขภาพของบุคลากรและนักเรียน มีการสื่อสารให

ผูเกีย่วของตระหนักถึงส่ิงท่ีมผีลกระทบตอสุขภาพ เพ่ือใหเกดิการมีสวนรวมในการคนหาปญหา จดัลําดับความสาํคัญ

เลือกหัวขอโครงการ และมอบหมายครูผูรับผิดชอบ

 2. ครูผูรับผิดชอบกําหนดวัตถุประสงค เปาหมาย ระยะเวลา กิจกรรม และบทบาทหนาที่ใหชัดเจน 

รวมทั้งจัดทําแผนปฏิบัติงาน

 3.  ดําเนินงานตามแผนและบันทึกผลการปฏิบัติงานเปนระยะ

 4.  สรุปผลการดําเนินงานโดยเปรียบเทียบผลการดําเนินงานกอนและหลัง เพื่อแสดงผลสําเร็จ 

โครงการ

 5. จัดทํารายงานและนําเสนอโครงการเพื่อเผยแพรสูสาธารณะ

 11
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 6. โรงเรียนอาจจัดทําโครงการสงเสริมหรือแกไข โดยพิจารณาจากประเด็นปญหาที่มีแนวโนม

เพิ่มสูงข้ึนในปจจุบัน เชน ปญหาการใชสื่อเทคโนโลยีที่ไมเหมาะสม ความรุนแรง ยาเสพติด ความเส่ียงเร่ืองเพศ 

พฤติกรรมบริโภคไมเหมาะสม ฯลฯ

ก�ร�ัดท��ร�ย�����ร�ก�รด���������ร�อ��่��วดลอ� ประกอบดวย 
  ชื่อโครงการ

  ชื่อครูผูรับผิดชอบ

  ระยะเวลาดําเนินการ ระยะเวลาเร่ิมตนและสิ้นสุดโครงการ กรณีโครงการตอเนื่องตองกําหนด

ชวงเวลาเพื่อวัดผลการดําเนินงานโครงการวา ทําใหปญหาลดลงหรือไม อยางไร

  หลักการและเหตุผล ระบุความสําคัญ และความเปนมาของโครงการ สาเหตุที่เลือกทําโครงการ

และแสดงขอมูลสถานการณปญหาที่เปนตัวเลข จํานวน รอยละหรืออัตรา จากแหลงขอมูลที่เช่ือถือได

  วัตถุประสงคและเปาหมาย ระบุสิ่งท่ีตองการแกไข ใหสอดคลองกับสถานการณปญหา 

มีจํานวนขอไมมากเกินไป และมีเครื่องมือวัดได

  กลุมเปาหมาย กําหนดใหชัดเจนวา จะดําเนินการในกลุมเปาหมายและพื้นที่ใด

  วธิดีาํเนนิงาน ประกอบดวยขัน้ตอนกจิกรรมการดาํเนนิงานทัง้หมด ตัง้แตเร่ิมตนจนกระทัง่สิน้สดุ

โครงการ

  มีแผนปฏิบัติการที่กําหนดกิจกรรม ระยะเวลา และผูรับผิดชอบ

  สรปุรายงานโครงการ แสดงผลสาํเร็จโดยเปรยีบเทยีบขอมลูกอน-หลังทําโครงการ พรอมเครือ่งมอื 

วัดผล

ผลที่ไดรับ
  โรงเรียนทราบสถานการณปญหาสุขภาพและมีการแกไขปญหาสุขภาพนักเรียนอยางตอเนื่อง
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ความหมาย
 นํ้าบริโภคปลอดภัยและเพียงพอ หมายถึง นํ้าที่โรงเรียนนํามาใหนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียนดื่ม

ปรุง/ประกอบอาหาร ลางหนาและแปรงฟน เปนน้ําจากแหลงน้ําธรรมชาติ เชน นํ้าฝน นํ้าบอตื้น นํ้าบอบาดาล 
หรือแหลงอื่นๆ ทั้งที่ผานระบบทอหรือใสภาชนะ ไดแก นํ้าประปา น้ําบรรจุขวด ฯลฯ โดยแหลงน้ําบริโภค

ดังกลาวตองมาจากแหลงนํ้าที่ถูกหลักสุขาภิบาล คุณภาพนํ้าตองไดมาตรฐานนํ้าบริโภคกรมอนามัย ป พ.ศ. 2553
และมีปริมาณเพียงพอ คือมีจุดบริการนํ้าดื่ม 1 ที่ตอนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน 75 คน หรือมีปริมาณ

นํ้าบริโภค 5 ลิตรตอคนตอวัน (ใชดื่ม 2 ลิตร และใชปรุงประกอบอาหาร ลางหนา แปรงฟน 3 ลิตร) ทั้งนี้ตองมี

นํ้าบริโภคใหบริการตลอดเวลา

 การตรวจวิเคราะหคุณภาพน้ําบริโภค หมายถึง การตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าทางหองปฏิบัติการ

ซึง่สามารถตรวจทีศ่นูยหองปฏบัิติการกรมอนามยั หรอืหองปฏบัิติการทางราชการ หรอืเอกชนทีไ่ดรับรองมาตรฐาน 
และใชวิธีการตรวจวิเคราะหเชนเดียวกับศูนยหองปฏิบัติการกรมอนามัย และประเมินผลโดยใชเกณฑมาตรฐาน

คุณภาพนํ้าบริโภคกรมอนามัย พ.ศ. 2553

เกณฑประเมิน
 1. มีผลการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้า ผานเกณฑมาตรฐานคุณภาพนํ้าบริโภคกรมอนามัย 
พ.ศ. 2553 ไมเกิน 1 ป และมีผลการตรวจดานแบคทีเรีย (โคลิฟอรมแบคทีเรีย และฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย) 
ผานเกณฑ ทุก 6 เดือน โดยการสงตัวอยางน้ําบริโภคตรวจวิเคราะห ใหระบุประเภทน้ําบริโภคใหชัดเจน เชน
นํ้าประปา นํ้าฝน หรือนํ้าบรรจุขวด ฯลฯ

จํานวนตัวอยางสงตรวจคุณภาพนํ้าบริโภคและการผานเกณฑ
 นักเรียนจํานวน  ไมเกิน 300 คน สงตัวอยางนํ้าและผานเกณฑอยางนอย 1 จุด
 นักเรียนจํานวน  300 – 1,500 คน สงตัวอยางนํ้าและผานเกณฑอยางนอย 2 จุด
 นักเรียนจํานวน  1,500 – 5,000 คน  สงตัวอยางนํ้าและผานเกณฑอยางนอย 3 จุด
 นักเรียนจํานวน  5,100 คนขึ้นไป สงตัวอยางนํ้าและผานเกณฑอยางนอย 4 จุด
 หมายเหตุ จุดที่ 1 สงตรวจวิเคราะหนํ้าบริโภคครบ 20 รายการ ตามเกณฑกรมอนามัย
    จุดที่ 2, 3 และ 4 ตรวจเฉพาะโคลิฟอรมแบคทีเรียและฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย
  กรณีผลการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าบริโภคทางหองปฏิบัติการไมผานเกณฑ ใหดําเนินการ

แกไขปรับปรุงแลวสงตรวจวิเคราะหใหมเฉพาะขอมูลที่ไมผานเกณฑ ภายใน 6 เดือน หากแกไขไมทันตามกําหนด

จะตองตรวจวิเคราะหใหมทั้ง 20 รายการ
  กรณีโรงเรียนอยูในพื้นท่ีสํานักงานการประปาที่ประกาศเปนน้ําประปาดื่มได ตองมีเอกสาร
การรับรองคุณภาพภายในระยะเวลาการรับรองของกรมอนามัย และโรงเรียนมีผลตรวจวิเคราะห นํ้าบริโภคดาน 
แบคทีเรีย (โคลิฟอรมและฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย) ทุก 6 เดือน
 2. มีจุดบริการนํ้าดื่ม 1 ที่ตอนักเรียนและบุคลากร 75 คน

�ั���้�ัด�ี� 12
นํ้าบริโภคปลอดภัยและเพียงพอ
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วัตถุประสงค
 1. เพื่อใหนักเรียนและบุคลากรมีนํ้าบริโภคที่สะอาดปลอดภัยและเพียงพอ

 2. เพื่อปองกันการเจ็บปวยจากโรคที่เกิดจากนํ้าบริโภคที่ไมสะอาด

แนวทางการดําเนินงาน
 1. มีการจัดหานํ้าดื่ม นํ้าใชที่สะอาดและเพียงพอ รวมทั้งแหลงนํ้าที่สะอาด และควบคุมคุณภาพนํ้า

ไมใหแหลงนํ้าสกปรกอยางสมํ่าเสมอ ดังนี้
   สํารวจ พัฒนาและปรับปรุงระบบน้ําบริโภคในโรงเรียน โดยการตรวจสอบระบบน้ําบริโภค

ทั้งแนวทอ กอกน้ํา และภาชนะเก็บน้ําใหอยูในสภาพดี สะอาด ไมชํารุด กรณีใชเคร่ืองกรองน้ําตองลางทําความ

สะอาดและเปลี่ยนไสกรองตามคําแนะนําของผลิตภัณฑ

   มีการเฝาระวังนํ้าบริโภคในโรงเรียน โดยทดสอบคุณภาพน้ําบริโภคเบ้ืองตนดวยชุดทดสอบ

โคลิฟอรมแบคทีเรียภาคสนาม (อ11) อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง (ชวงเปดภาคการศึกษา) และบันทึกผล

หากพบวามีการปนเปอนแบคทีเรียตองดําเนินการแกไขปรับปรุง และทดสอบซํ้าจนกระทั่งผลทดสอบไมพบ

การปนเปอน จงึสงตรวจสอบคุณภาพตามเกณฑมาตรฐานคุณภาพน้ําบริโภคกรมอนามัย พ.ศ. 2553 ทัง้ 20 รายการ 
(ขั้นตอนการดําเนินงานนํ้าบริโภคปลอดภัยในภาคผนวก)
   สงเสริมใหนักเรียนมีกิจกรรมและทักษะการเฝาระวังคุณภาพน้ําบริโภค ในชมรมสุขภาพ

หรือบูรณาการในกลุมสาระการเรียนรู

 2. ภาชนะเก็บน้ําและภาชนะด่ืมน้ําประจําตัว ควรทํามาจากวัสดุที่ใชสําหรับผลิตภัณฑอาหาร

มีการจัดเก็บที่ถูกสุขลักษณะเพื่อปองกันการปนเปอนฝุนละออง แมลง พาหนะนําโรค ฯลฯ และนักเรียนไมควรใช
แกวนํา้รวมกนั กรณโีรงเรยีนจดับรกิารแกวนํา้ดืม่ใหนักเรยีนและมกีารหมนุเวียนการใช ตองแยกภาชนะอยางชดัเจน
ระหวางแกวนํ้าที่ใชแลวกับแกวที่ยังไมใช รวมทั้งการลางและจัดเก็บใหสะอาดกอนนํามาใช

 3. โรงเรยีนบางแหงท่ีขาดแคลนน้ํา ควรจัดหาทีเ่ก็บสํารองน้ํา หรือประสานหนวยงานท่ีเก่ียวของ เชน
องคกรปกครองสวนทองถ่ิน การประปา เพ่ือสนบัสนนุใหมีนํา้บรโิภคเพียงพอ หากจําเปนตองซ้ือน้ําด่ืมบรรจุขวด

ควรตรวจสอบคุณภาพเพื่อความปลอดภัย

 4. การตรวจสอบพ้ืนท่ีสํานักงานการประปาท่ีประกาศเปนน้ําประปาบริโภค สอบถามไดจาก

ศูนยอนามัยหรือผานทางเว็บไซตสํานักสุขาภิบาลอาหารและนํ้า กรมอนามัยที่ 
 http:// foodsan.anamai.moph.go.th/main.php? lename=water standard 
 5.  การสงเสริมใหโรงเรียนรกัษาสภาพมาตรฐานคุณภาพนํ้าดื่มอยางตอเนื่อง โดย
   โรงเรียนจัดสรรหรือขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากหนวยงานหรือองคกรในพื้นที่

ในการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้าบริโภค

   หากมีปญหาทางดานเทคนิควิชาการ สามารถสอบถามรายละเอียดไดทีส่าํนักงานสาธารณสุข

จังหวัด ศูนยอนามัย หรือสํานักสุขาภิบาลอาหารและนํ้า กรมอนามัย

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนและบุคลากรมีนํ้าบริโภคที่สะอาดปลอดภัย เพียงพอ และปองกันการเจ็บปวยจากโรคที่เกิด

จากนํ้าบริโภคที่ไมสะอาด
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ความหมาย
 สวมผานเกณฑมาตรฐาน HAS หมายถึง สวมในโรงเรียนทุกจุด/ท่ีผานเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะ

ระดับประเทศ (HAS)

เกณฑประเมิน
 สวมทุกจุด/ที่ผานเกณฑมาตรฐาน 16 ขอ

วัตถุประสงค
 เพื่อพัฒนาสวมในโรงเรียนใหบรรลุเปาหมาย 3 ดานคือ สะอาด (Health) เพียงพอ (Accessibility)

และปลอดภัย (Safety)

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดาํเนนิงานตอเนือ่งจากองคประกอบที ่4 ของโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ เร่ือง การจดัสิง่แวดลอม

ในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ และสอดคลองกับงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน 

ดังนี้

 1.  โรงเรียนศึกษาเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะระดับประเทศ (HAS) 16 ขอ และมอบหมาย

ผูรับผิดชอบใหชัดเจน

 2. โรงเรียนและนักเรียนดําเนินการพัฒนาสวมในโรงเรียนทุกแหงใหเปนไปตามเกณฑมาตรฐาน

 3. โรงเรียนควบคุมกํากับเรื่องการดูแลรักษาความสะอาดสวมและบริเวณโดยรอบ การตรวจ 

ซอมอุปกรณชํารุด การหามสูบบุหรี่ รวมทั้งสงเสริมนักเรียนใหมีพฤติกรรมการใชสวมอยางถูกตอง

ผลที่ไดรับ
 1. สวมมีความสะอาด ปลอดภัย เพียงพอ และรักษามาตรฐานตามเกณฑอยางตอเนื่อง

 2. นักเรียนไดใชสวมที่ถูกสุขลักษณะ และมีพฤติกรรมการใชสวมที่ดี

ต�ว���ว����� 13
สวมผานเกณฑมาตรฐาน HAS
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ความหมาย
 อาหารวางและเครือ่งดืม่ท่ีมคีณุคาทางโภชนาการ ไมหวานจดั ไมเคม็จดัและไมมีไขมนัสงู หมายถงึ 
อาหารท่ีบริโภคระหวางม้ืออาหารหลัก ที่มีประโยชนใหพลังงานและมีสารอาหารท่ีจําเปนตอรางกายครบถวน

เพียงพอ ไดแก โปรตีน แคลเซียม เหล็ก วิตามินเอ วติามินซี วิตามินบี 1 วิตามินบี 2 หรือใยอาหารไมนอยกวา

2 ชนิด โดยแตละชนิดมีปริมาณน้ําตาล โซเดียม และน้ํามัน/ไขมันในระดับตํ่าไมเกินเกณฑที่กาํหนด พลังงาน

ที่ไดรับจากการรับประทานอาหารวาง โดยเฉล่ียแตละม้ือในเด็กอายุ 4-5 ปไมควรเกินมื้อละ 130 กิโลแคลอรี 
เด็กอายุ 6-13 ปไมเกินมื้อละ 160 กิโลแคลอรี และเด็กอายุ 14-19 ป ไมเกินมื้อละ 200 กิโลแคลอรี โรงเรียน
ไมมีการจัดและจําหนายอาหารวางหรือขนมที่มีรสหวานจัด เค็มจัดและมีไขมันสูง
 อาหารวางรสหวานจัด หมายถึง อาหารหรือขนมที่มีคุณคาทางโภชนาการต่ําและมีผลเสียตอการ

เจริญเติบโตเปนอันตรายตอสุขภาพ ทําใหรับประทานอาหารมื้อหลักไดนอย สงผลตอการขาดสารอาหาร 
(ผอม, เตี้ย) หากรับประทานอาหารมื้อหลักมากดวย เด็กจะมีภาวะอวน อาหารวางรสหวานจัด ไดแก 
ขนมที่มีปริมาณนํ้าตาลสูงเกิน 12 กรัม หรือเกินประมาณ 3 ชอนชาตอมื้อ (นํ้าตาล 1 ชอนชา หนัก 4 กรัม)  เชน
ช็อกโกแลต ท็อฟฟ  ลูกอม อมย้ิม นมอัดเม็ด หมากฝร่ัง เยลล่ี ขาวโพดอบกรอบ ขนมปงกรอบ บิสกิต 
เวเฟอรไสตางๆ  คุกกี้ หวานเย็นหรือไอศกรีม ฯลฯ
 เคร่ืองด่ืมท่ีมีรสหวานจัด หมายถึง เคร่ืองด่ืมที่มีปริมาณน้ําตาลท่ีระบุในฉลากโภชนาการหรือ

เติมนํ้าตาลเกินรอยละ 5 ตอการบริโภค 1 ครั้ง เชน นมเปรี้ยว นมปรุงแตงรส นํ้าอัดลม นํ้าผลไมรสตางๆ ชาเขียว
 การบริโภคนํ้าตาล ควรรับประทานแตนอย ทั้งในอาหารมื้อหลักและอาหารวาง การบริโภคนํ้าตาล

ใน 1 วัน สําหรับกลุมอายุ 6-13 ป ไมควรเกิน 4 ชอนชา (16กรัม) และกลุมอายุ 14-18 ป ไมควรเกิน 6 ชอนชา 
(24 กรัม) 
 อาหารวางรสเค็มจัด หมายถึง อาหารที่มีปริมาณโซเดียมระบุในฉลากโภชนาการเกินรอยละ 4 
ของปริมาณโซเดียมท่ีแนะนําใน 1 วัน ตอการบริโภค 1 ครั้ง หรือปริมาณโซเดียมเกิน 100 มิลลิกรัมตอครั้ง 
หรือมีเกลือเกิน 0.25 กรัม เชน ขนมซอง ขนมถุงประเภทปลาเสนปรุงรส มันฝรั่งทอด ขาวเกรียบ สาหราย ฯลฯ
 โซเดียม หมายถึง แรธาตุที่จําเปนตอรางกาย มีหนาที่รกัษาความสมดุลของของเหลวในรางกายและ

ความดันโลหิตใหอยูในระดับปกติ ถาไดรับมากเกินไปเปนประจํา จะมีความเส่ียงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูง 
โรคไต โรคหัวใจ ฯลฯ แหลงของโซเดียม ไดแก อาหารธรรมชาติ เครื่องปรุงรส เชนเกลือ นํ้าปลา ซีอิ๊ว อาหารแปรรูป 
เชนผักดอง ไขเค็ม ไสกรอก หมูยอ บะหมี่กึ่งสําเร็จรปู ขนม อาหารขบเคี้ยว ฯลฯ

�ัวช��วัดที� 14
มีการจัดหร��จ�าหนา��าหารวางและเคร���งด��มที�มีค��คาทางโภชนาการ

ไมหวานจัด ไมเค็มจัด และไมมีไขมันสูง

(16 กรัม)
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 เกลือ เครื่องปรุงรสเค็มที่มีโซเดียมปริมาณสูง เกลือ 1 ชอนชา (5 กรัม) จะมีโซเดียม 2,000 มิลลิกรัม
การบริโภคเกลือ ควรรับประทานในปริมาณเล็กนอยทั้งอาหารม้ือหลักและอาหารวาง ใน 1 วัน ไมควรบริโภค

โซเดียมเกิน 2,400 มิลลิกรัม หรือเกลือไมควรเกิน 1 ชอนชา

ปริมาณโซเดียมที่ควรไดรับตอวัน

 กลุมอายุ ปริมาณโซเดียมตอวัน (มิลลิกรัม)

 6-8 ป 325-950
 9-12 ป 400-1,175
 13-15 ป 500-1,500
 16-18 ป 525-1,600

 อาหารวางที่มีไขมันสูง หมายถึง อาหารวางที่มีคุณคาทางโภชนาการต่ํา ไขมันสูงมีผลเสียตอการ

เจริญเติบโตของเด็ก ทําใหเด็กมีภาวะอวน เสี่ยงตอภาวะไขมันในเลือดสูง โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง 
อาหารวางท่ีมีไขมันสูง ไดแก อาหารท่ีปรุงโดยใชนํ้ามันมากเกิน 2.5 กรัมตอมื้อ หรือมากกวาคร่ึงชอนชา

(นํ้ามัน 1 ชอนชา หนัก 5 กรัม) หรืออาหารทอดดวยนํ้ามันทวม เชน มันฝรั่งทอด ลูกชิ้นทอด ไสกรอกทอด

ขนมซอง ขนมเบเกอรี่ เคกหนาครีม คุกกี้  พัฟ พาย พิซซา ฯลฯ

เกณฑประเมิน จัดหรือจําหนายทุกวันเปดเรียน

วัตถุประสงค
 เพื่อใหนักเรียนบริโภคอาหารวางที่มีคุณคาทางโภชนาการ ไมหวานจัด ไมเค็มจัด และไมมีไขมันสูง

แนวทางการดําเนินงาน
 1. มีการสํารวจอาหารวางและเครื่องดื่มที่จัด/จําหนายในโรงเรียน

 2. อาหารวางมีคุณคาทางโภชนาการ ที่ควรนํามาจัดหรือจําหนายในโรงเรียน มีดังนี้
   นม นมสดรสจืดวันละ 1-2 มื้อๆ ละ 1 กลอง/ถุง (200 ซีซี) ใหกลุมเด็กทั่วไป สําหรับเด็กทวม 
เริ่มอวนหรืออวน ใหดื่มนมพรองมันเนยหรือนมขาดมันเนยแทน และจําหนายนม/ผลิตภัณฑนมในรานสหกรณ/
รานคา เชน นมสดรสจืด นมพรองมันเนย และโยเกิรตรสธรรมชาติ ฯลฯ
   ผลไม ควรรับประทานผลไมสดวันละ 1-2 สวน ถาเปนผลไมตากแหงตองไมเติมนํ้าตาล

เชน กลวยตากไมชุบนํ้าผึ้ง ฯลฯ
   พืชหัว และถั่วเมล็ดแหง เชน ขาวโพดตม มันเทศตม เผือกตม ถั่วลิวสงตม ฯลฯ
   ขนมไทยรสไมหวานจัด ปริมาณ 1 ถวยเล็ก โดยมีอาหารกลุมขาว-แปง (พืชหัว) กลุมผัก
กลุมผลไม กลุมเนื้อสัตว (ถั่วเมล็ดแหง) หรือกลุมนมเปนสวนประกอบ เชน ฟกทองแกงบวด กลวยบวชชี เตาสวน 
ขาวตมมัด ถั่วเขียวตมนํ้าตาล ฯลฯ
   อาหารวางอ่ืนๆ มีกลุมผัก กลุมผลไม กลุมเน้ือสัตว (ถั่วเมล็ดแหง) หรือกลุมนม 
เปนสวนประกอบ เชน ซาลาเปาไสหมูแดง ขนมจีบ แซนวิชไสทูนา ขนมปงไสหมูหยอง ฯลฯ



156
138 ¤Ù‹Á×Í ¡ÒÃ í́Òà¹Ô¹§Ò¹

âÃ§àÃÕÂ¹Ê‹§àÊÃÔÁÊØ¢ÀÒ¾ ¾.È. 2558
‹ ×Í ¤¤Ù‹ÁÁ×ÍÍ ¡ÒÃ´íÒà¹Ô¹§Ò¹
â Ø¢ÀÒ¾ ¾.È. 2558

 3. ตรวจสอบปริมาณนํ้าตาล เกลือ ไขมันในอาหารวางและเครื่องดื่มดังนี้

  3.1  ตรวจสอบปริมาณนํ้าตาล

     ขนมที่ทําเอง ใหดูจากสูตรขนม แยกสวนประกอบแตละชนิดและนํ้าหนักเปนกรัม

และจํานวนช้ินหรือถวยท่ีไดจากสูตรนั้น ดูปริมาณน้ําตาลท่ีใชทั้งหมด หารดวยจํานวนช้ินหรือถวย
จะไดปริมาณน้ําตาลตอช้ินหรือถวย ถาเด็กกินขนมคนละ 1 ชิ้นจะไดนํ้าตาลปริมาณท่ีแนะนําได แตถาเด็กกิน 
2 ชิ้น จะตองคูณปริมาณนํ้าตาลดวย 2 ถาปริมาณนํ้าตาลสูงเกิน 12 กรัม หรือเกินประมาณ 3 ชอนชาตอมื้อ 
ตองลดปริมาณนํ้าตาลหรือเปลี่ยนเปนขนมอื่นแทน

     ขนมสําเร็จรูปที่มีบรรจุภัณฑ ใหดูจากฉลากโภชนาการ แตถาไมมี ใหดูจาก   
สวนประกอบและคํานวณปริมาณนํ้าตาล 
     เคร่ืองด่ืมสําเร็จรูปท่ีมีปริมาณน้ําตาลระบุในฉลากโภชนาการไมเกิน รอยละ 5 
ตอการบริโภค 1 ครั้ง หรือมีนํ้าตาลเกิน 5 กรัม ในเครื่องดื่ม 100 ซีซี 
     เครื่องดื่มผสมเอง

      กรณีไมใสนํ้าแข็ง การคํานวณปริมาณนํ้าตาลในเครื่องดื่ม เชน 
       นํ้าตาลไมเกิน 5 กรัมตอนํ้า 100 ซีซี หรือ  
       นํ้าตาลครึ่งขีด (50 กรัม) ตอนํ้า 1 ลิตร (1,000 ซีซี) หรือ 
       นํ้าตาลครึ่งกิโลกรัม (500 กรัม) ตอนํ้า 10 ลิตร
      กรณีใสนํ้าแข็ง การคํานวณปริมาณนํ้าตาลในเครื่องดื่ม เชน
       นํ้าตาลไมเกิน 10 กรัม ตอนํ้า 100 ซีซี หรือ

       นํ้าตาล 1 ขีด (100 กรัม) ตอนํ้า 1 ลิตร (1,000 ซีซี) หรือ

       นํ้าตาล 1 กิโลกรัม ตอนํ้า 10 ลิตร
     ปรบัลดปริมาณน้ําตาลและไมนําอาหารท่ีมนีํา้ตาลเกินกาํหนด  มาจําหนายในโรงเรียน
  3.2  ตรวจสอบปริมาณเกลือโซเดียม โดย
     ตรวจสอบปริมาณโซเดียมที่ระบุในฉลากโภชนาการ ไมเกินรอยละ 4 ของปริมาณ 
โซเดียมท่ีแนะนําใน 1 วัน ตอการบริโภค 1 คร้ัง หรือปริมาณโซเดียมไมเกิน 100 มิลลิกรัมตอคร้ัง หรือมีเกลือ

ไมเกิน 0.25 มิลลิกรัม ถาเกินแสดงวามีรสเค็มจัด
  3.3  ตรวจสอบปริมาณไขมัน โดยสังเกตจาก
     อาหารวางที่ปรุงเอง ใชนํ้ามันไมมากเกิน 2.5 กรัมตอมื้อ หรือไมมากกวาครึ่งชอนชา 
(นํ้ามัน 1 ชอนชา หนัก 5 กรัม) ถาเกินหรืออาหารทอดดวยนํ้ามัน/ทวม แสดงวา มีไขมันสูง
     อาหารวางท่ีมีบรรจุภัณฑใหดูจากฉลากโภชนาการ ไขมันทั้งหมดตองไมเกิน 
2.5 กรัม ถาเกินแสดงวา มีไขมันสูง

ผลที่ไดรับ
 โรงเรียนมีการจัดหรือจําหนายอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการ และสงเสริมพฤติกรรมให

นักเรียนรับประทานอาหารวางและเครื่องดื่มที่รสไมหวานจัด ไมเค็มจัด และไมมีไขมันสูง
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ความหมาย
 มีการสงเสริมใหนักเรียนทุกคนไดบริโภคผักม้ือกลางวันตามปริมาณท่ีแนะนํา หมายถึง โรงเรียน

มีการจัดบริการหรือจําหนายอาหารกลางวันที่มีผักเปนสวนประกอบทุกวันเปดเรียน โดยมีปริมาณผักในจาน

หรือถาดอาหารกลางวันเพียงพอตามปริมาณที่แนะนํา ทั้งนี้ การจัดอาหารกลางวันตองคํานึงถึงอาหาร

ที่มีประโยชนและคุณคาทางโภชนาการประเภทอ่ืน ไดแก กลุมเนื้อสัตว ขาว/แปง เพ่ือใหเด็กไดรับสารอาหาร

ครบถวนและมีปริมาณเพียงพอ

เกณฑประเมิน
 นักเรียนไดรับประทานผักเพียงพอตามปริมาณที่แนะนํา ทุกวันเปดเรียน

   3 ชอนกินขาว/มื้อ/คน (นักเรียนชั้นอนุบาล)

   4 ชอนกินขาว/มื้อ/คน (นักเรียนชั้นประถมศึกษา)

   5 ชอนกินขาว/มื้อ/คน (นักเรียนชั้นมัธยมศึกษา)

วัตถุประสงค 
 เพ่ือใหโรงเรียนมีการจัดอาหารกลางวันท่ีมีคุณคาทางโภชนาการตามปริมาณท่ีแนะนําทุกวัน

เปดเรียน

แนวทางการดําเนินงาน
 เด็กวัยเรียนมีความตองการพลังงานและสารอาหารเพิ่มมากขึ้น เ พ่ือเตรียมความพรอม

กอนเขาสูวัยรุน และวัยรุนเปนชวงที่มีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็ว อาหารจึงมีผลตอโครงสรางของรางกาย 

ความสามารถในการเรียนรูจดจาํ และการสรางภมิูตานทานโรค รวมทัง้การทํากจิกรรมตางๆ การจดัอาหารกลางวัน

ใหมีคุณคาทางโภชนาการ เนนอาหารมื้อกลางวันเปนอาหารมื้อหลักมื้อหนึ่งจะทําใหเด็กไดรับพลังงานและ

สารอาหารที่ครบถวนเพียงพอตอความตองการของรางกาย มีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

 1. มีการดูแลการตักอาหารใหไดตามปริมาณที่แนะนํา ดังนี้

 ระดับชั้น ผัก เนื้อสัตว ขาว-แปง

 ระดับอนุบาล 3 ชอนกินขาว (หรือ 1 ทัพพี) 1.5 ชอนกินขาว 2 ทัพพี

 ระดับประถมศึกษา 4 ชอนกินขาว 2 ชอนกินขาว 3 ทัพพี

 ระดับมัธยมศึกษา 5 ชอนกินขาว 3 ชอนกินขาว 4 ทัพพี
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เนื้อสัตว

กลุมอาหาร

 2.  มกีารกําหนดรายการอาหารลวงหนา 1 เดือน เพ่ือตรวจสอบวาอาหารท่ีจดันัน้มีความหลากหลาย 

โดยกําหนดชนิดอาหารที่สําคัญ ไดแก

   จัดอาหารใหมีไขเปนสวนประกอบ สัปดาหละ 1-2 วัน 
   จัดอาหารใหมีเนื้อปลาเปนสวนประกอบ สัปดาหละ 1-2 วัน 
   จัดอาหารที่เปนแหลงธาตุเหล็ก สัปดาหละ 1 วัน 
   จัดรายการอาหารที่มีผักเปนสวนประกอบทุกวัน

การแยกกลุมขาว-แปง กลุมผัก หรือกลุมผลไมตามชนิดอาหาร

  ชนิดอาหาร กลุมขาว-แปง กลุมผัก กลุมผลไม
 ขาวโพดเทียน

 ขาวโพดขาวเหนียว 

 ขาวโพดเหลือง   

 มะละกอดิบ   

 ขาวโพดออน   

 มะมวงดิบ    

 มะมวงสุก    

 มะละกอสุก   

 สับปะรดหาม,สุก   

 3. วิธีการคํานวณปริมาณผักและเนื้อสัตวที่ซื้อเพื่อประกอบอาหารมื้อกลางวัน ดังนี้

   จํานวนกรัมตอนักเรียน 1 คน ตอมื้อ
  ระดับอนุบาล ระดับประถมศึกษา ระดับมัธยมศึกษา

 ผัก 50 70 90

  30 40 60

  (หรือไข 1 ฟอง) (หรือไข 1 ฟอง) (หรือไข 1 ฟอง + เนื้อสัตว1ชอนโตะ)
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ตัวอยางการคํานวณปริมาณผักที่ซื้อในแตละวัน ดังนี้

 นักเรียนชั้นอนุบาลจํานวน 100 คนตองซื้อผัก         50 กรัม x 100 คน = 5,000 กรัม หรือ 5 กิโลกรัม

 นักเรียนชั้นประถมศึกษาจํานวน 100 คนตองซื้อผัก  70 กรัม x 100 คน = 7,000 กรัม หรือ 7 กิโลกรัม

 นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาจํานวน 100 คนตองซื้อผัก    90 กรัม x 100 คน = 9,000 กรัม หรือ 9 กิโลกรัม

  กรณีครูและบุคลากรรับประทานอาหารที่โรงเรียน ตองคํานวณปริมาณผักของครูและบุคลากร

คนละ 120 กรัม รวมเขาไปดวย

 4. กรณีโรงเรียนใหรานคามาจัดจําหนาย การซื้อผักหรือเน้ือสัตว/ไข รวมทั้งการตักอาหารใหได

ตามปริมาณที่แนะนํา ใชหลักการเดียวกับกรณีโรงเรียนจัดบริการ

  4.1 การกําหนดรายการอาหารที่ขาย ดังนี้

    รานขายขาวราดแกง อาหารท่ีขายประกอบดวยรายการอาหารท่ีมีเน้ือสัตวเปน

สวนประกอบอยางนอย 2 เมนู และรายการอาหารที่มีผักเปนสวนประกอบอยางนอย 2 เมนู

    รานอาหารจานเดียว เชนขาวขาหมู ขาวหมูแดง ตองมีผักใหเติมที่หนาราน 

กรณีที่เปนขาวมันไก ควรเปนขาวธรรมดาที่ไมมัน

    รานกวยเตี๋ยวตองมีผักใหเติมที่หนาราน

  4.2 สํารวจจํานวนนักเรียนเฉลี่ยตอวันที่มาซื้ออาหารแตละรานที่ขายอาหารมื้อหลัก

    คํานวณปริมาณผัก/เนื้อสัตวที่ตองซื้อ โดยใชหลักเกณฑเชนเดียวกับขอ 3

    ตักอาหารใหมีปริมาณผักตามขอ 1

    ตรวจสอบปริมาณอาหารในจานที่นักเรียนซื้อ ใหมีปริมาณกลุมขาวแปง กลุมผักและ

กลุมเนื้อสัตวตามปริมาณที่แนะนํา

 5. จัดทําโครงการ/โครงงาน/กิจกรรม/มาตรการ ที่จูงใจใหเด็กรับประทานอาหารแตละกลุม

ตามปริมาณที่แนะนํา

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนไดรับประทานอาหารมื้อหลักที่มีคุณคาทางโภชนาการและไดรับสารอาหารครบถวน
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ความหมาย
 โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน หมายถึง โรงเรียนมีการจัดการและ

ควบคุมโรงอาหารตามมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน เพ่ือใหอาหารปลอดภัยจากเชื้อโรค พยาธิ และ

สารเคมีที่เปนอันตรายตอสุขภาพ

เกณฑประเมิน   โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐาน 30 ขอ

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงอาหารเปนสถานที่สําหรับการปรุง ประกอบอาหารและใหบริการอาหารที่ถูกสุขลักษณะ

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานท่ีตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 4 และ 7 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเรื่อง

การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ และเรื่องโภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย และสอดคลองกับงาน

ตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน ดังนี้

 1.  วางแผนการดําเนินงานดานสุขาภิบาลอาหารและกําหนดการปองกันไวลวงหนา เชน การปองกัน

สัตวพาหะไมใหอาศัยหรือกินอาหารในโรงอาหาร ความปลอดภัยในสถานท่ีและวัสดุอุปกรณ การจัดระเบียบ

สิ่งของเครื่องใชตางๆ สุขอนามัยของผูปรุงและผูเสิรฟ ฯลฯ

 2.  สงเสริมการเรียนรูและฝกทักษะของนักเรียน เพ่ือใหเกิดพฤติกรรมการบริโภคอยางปลอดภัย 

ไดแก การสังเกตฉลากผลิตภัณฑ พฤติกรรมผูปรุง ผูเสิรฟ และภาชนะอุปกรณที่เหมาะสมกับอาหาร เชน เมลามีน

ไมควรใชกับอาหารที่รอนจัด ฯลฯ

 3.  ควบคุมใหมีการตรวจสุขภาพประจําปของผูปรุง และผูเสิรฟทุกคน โดยมีผลการตรวจอุจจาระ

เพ่ือคัดกรองโรคติดตอระบบทางเดินอาหารและผลเอกซเรยปอด เพ่ือคัดกรองโรคระบบทางเดินหายใจ

ถามีอาการนาสงสัย เชน ตัวเหลือง ตาเหลือง ออนเพลีย ฯลฯ ใหตรวจไวรัสตับอักเสบชนิด เอ รวมดวย

 4.  มีมาตรการ แนวทางปฏิบัติและสรางความเขาใจแกผูปรุงผูเสิรฟ รวมท้ังบุคลากรของโรงเรียนและ

ผูขายอาหารจากภายนอก

ผลที่ไดรับ
 เพื่อใหนักเรียนไดรับประทานอาหารที่สะอาด และมีพฤติกรรมการบริโภคที่ปลอดภัย
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ความหมาย
 การบาดเจ็บในโรงเรียนที่ทําใหนักเรียนตองพักรักษาตัวในโรงพยาบาล หมายถึง นักเรียนมีการ
บาดเจ็บขณะอยูภายในโรงเรียน และแพทยผูรักษามีความเห็นวาตองพักรักษาตัวในโรงพยาบาล ในชวงรอบป
ที่ผานมา โดยนับยอนหลัง 1 ป ถัดจากวันประเมิน
 การบาดเจ็บในโรงเรียน หมายถึง อุบัติเหตุและการบาดเจ็บท่ีทําใหนักเรียนตองพักรักษาตัว
ในโรงพยาบาลไดแก อุบัติเหตุและการบาดเจ็บที่เกิดจากอาคารเรียน บอ/สระนํ้า สนามและเครื่องเลน
วัสดุอุปกรณ เครื่องใชไฟฟา สารเคมีที่เปนอันตราย การขับขี่ยานพาหนะ และการจราจรในโรงเรียนและพื้นที่
รับผิดชอบภายนอกโรงเรียน รวมทั้งการทะเลาะวิวาท หรือพฤติกรรมรุนแรง ฯลฯ

เกณฑประเมิน   ไมมีนักเรียนบาดเจ็บที่ทําใหตองพักรักษาตัวในโรงพยาบาล ในชวงรอบปที่ผานมา

วัตถุประสงค
 เพื่อเฝาระวังและปองกันการเกิดอุบัติเหตุในโรงเรียน

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 4 ของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เรื่องการจัด
สิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ และสอดคลองกับงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ โดยมีแนวทาง
การดําเนินงานดังนี้
 1.  มีนโยบายสงเสริมความปลอดภัยในโรงเรียน ไดแก 
   สงเสริมความปลอดภัยในการเดินทาง ไป-กลับ ระหวางบานและโรงเรียน เชน
การจราจรในโรงเรียน การสวมหมวกนิรภัยทุกครั้งขณะโดยสาร หรือขับขี่จักรยานยนต ฯลฯ
   การเฝาระวังจุดเสี่ยงตางๆ เชน ประตูรั้ว 
ตูทํานํ้าเย็น (ตองตอสายดินทุกจุด) เครื่องเลนชํารุด/ผุกรอนเปนสนิม ฯลฯ
   การจัดทําขอมูลการบาดเจ็บเพื่อใชวางแผน ปองกันและแกไข
   จัดกิจกรรมใหความรู ฝกทักษะและวินัยเกี่ยวกับกฎจราจร
   การดูแลเด็กเพื่อปองกันอันตรายจากการพลัดตก หกลม ชนกระแทก จมน้ํา สารพิษ
สัตวกัด 
 2.  มีมาตรการความปลอดภัยและคุมครองนักเรียนจากความรุนแรง เชน นักเรียนรังแกกัน
โดยใชความรุนแรง การลงโทษ การทํารายจิตใจ การพกพาอาวุธ ฯลฯ
 3.  มีแผนฉุกเฉิน แผนบรรเทาสาธารณภัย และระบบสงตอไปยังสถานบริการ/โรงพยาบาลใกลเคียง
บุคลากรในโรงเรียนควรไดรับการฝกทั้งการปฐมพยาบาลและการกูชีพเบื้องตน
 4.  มีกิจกรรมเสริมหลักสูตรเพื่อฝกฝนทักษะความปลอดภัยใหแกนักเรียน

ผลที่ไดรับ 
 โรงเรียนมีการเฝาระวังและปองกันการเกิดอุบัติเหตุเพื่อใหนักเรียนอยูในสิ่งแวดลอมที่ปลอดภัย
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พื้นต่างระดับ ท่อ/รางระบายน�้ำ สวิทช์/สายไฟ 

น�้ำร้อนลวก ไฟฟ้าและอุบัติเหตุจราจร สอนให้เด็กรู้จักอันตรายและหลีกเลี่ยงการเข้าใกล้แหล่งน�้ำ
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ความหมาย
 มกีารจดัการปญหาทีเ่กดิจากมลภาวะภายนอกโรงเรียนทีม่ผีลกระทบตอสขุภาพ หมายถงึ โรงเรยีน
มีการแกไขปญหาสภาวะส่ิงแวดลอมที่เปล่ียนแปลงหรือเกิดมลภาวะ ซึ่งสงผลกระทบตอส่ิงแวดลอมในโรงเรียน

และเปนอันตรายตอสุขภาพนักเรียน ครูและบุคลากร เชน ขยะ มลภาวะทางนํ้า เสียง ความรอน อากาศ ควัน
ฝุนละออง แมลงวัน ฯลฯ

เกณฑประเมิน มีการจัดการทุกปญหา (ถามี)

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนจัดการแกไขปญหามลภาวะภายนอกที่มีผลกระทบตอสุขภาพนักเรียนและชุมชน

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดําเนินงานตอเน่ืองจากองคประกอบท่ี 4 ของโรงเรียนสงเสริมสขุภาพ เร่ืองการจัดสิง่แวดลอม
ในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ และสอดคลองกับงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน 
ดังนี้

 1.  คนหาปญหามลภาวะดวยวิธีการตางๆ เชน สํารวจ สังเกต แหลงขอมูลที่มีอยูทั้งภายในและ

ภายนอกโรงเรียน เพ่ือใหไดปญหาท่ีกอใหเกิดอันตรายตอสุขภาพ เชน ปญหาการกําจัดขยะ มลภาวะทางนํ้า 
เสียง ความรอน อากาศ ฝุนละออง แมลงวัน ฯลฯ
 2.  การปรับปรุงแกไขสภาพแวดลอม เพื่อใหเกิดผลดีตอสุขภาพของทุกคนอยางยั่งยืน ควรเกิดจาก
การมีสวนรวมของผูเกี่ยวของ ไดแก ผูบริหาร ครู บุคลากร นักเรยีน และชุมชน 
 3.  กรณีโรงเรียนไมสามารถแกไขไดเอง ควรมีการประสานงานกับผูกอมลภาวะ หรือทําหนังสือแจง

หนวยงานที่เกี่ยวของ เพื่อแกไขปญหารวมกัน และมีการติดตามผลการแกไข
 4.  สงเสริม สรางจิตสํานึก และรณรงครวมกับชุมชนใหเกิดความตระหนัก และรวมกันรักษา

สิ่งแวดลอม ลดภาวะโลกรอนและอนุรักษธรรมชาติ ถึงแมวาโรงเรียนไมมีปญหาจากมลภาวะภายนอก

ผลที่ไดรับ
 นักเรียน ครู บุคลากร และชุมชนอยูในสิ่งแวดลอมที่ปลอดจากมลภาวะที่มีผลกระทบตอสุขภาพ

ต��������ที่ 18
มีการ���การ����าที่�ก���ากมลภา�ะภา��อก�ร��ร���

ที่มีผลกระทบตอสุขภาพ
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ความหมาย
 โรงเรียนผานเกณฑมาตรฐานสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมในโรงเรียน หมายถึง โรงเรียนมีการจัดการ

ควบคุมและปองกันการแพรกระจายของโรคติดตอ จัดสภาพแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ และจัดอาคารสถานที่ใหมี

ความมั่นคงแข็งแรง เพื่อใหเด็กมีความปลอดภัย

เกณฑประเมิน สิ่งแวดลอมในโรงเรียนผานเกณฑมาตรฐาน 28 ขอ

วัตถุประสงค
 เพื่อใหโรงเรียนบริหารจัดการสิ่งแวดลอมตามมาตรฐานสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมในโรงเรียน

แนวทางการดําเนินงาน
 เปนการดาํเนนิงานทีต่อเนือ่งจากองคประกอบที ่4 ของโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ เร่ืองการจดัสิง่แวดลอม
ในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ และสอดคลองกับงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ โดยมีแนวทางการดําเนินงาน

ดังนี้

 1.  จัดสิ่งแวดลอมที่ปลอดภัย ถูกสุขลักษณะและจัดระเบียบสิ่งของเครื่องใชตางๆ 
 2.  สํารวจ ปรับปรุง ซอมแซม และแกไขบริเวณที่เปนจุดเสี่ยงอยางสมํ่าเสมอ

 3.  มีการกําจัดสิ่งปฏิกูลหรือของเสีย เชน นํ้าโสโครก ขยะมูลฝอยหรือของเสีย ไมใหเปนแหลง

แพรกระจายเชื้อโรค หรือแหลงเพาะพันธุแมลงและสัตวพาหะนําโรค เชน ยุง แมลงสาบ แมลงวัน หนู สุนัข แมว
สวนการจัดการขยะในโรงเรียนดําเนินการอยางครบวงจร ดวยวิธีการที่เหมาะสมกับประเภทของขยะ ตองมีการ
เก็บรวบรวมและนําไปกําจัดอยางถูกวิธี ดังนี้
  - จัดตั้งถังขยะแยกประเภท มีฝาปดมิดชิด ปองกันแมลง และสัตวพาหะนําโรค

  - ใหความรูแกนักเรียน เร่ืองคัดแยกขยะกอนทิ้ง และการลดปริมาณขยะดวยวิธีการตางๆ 
เชน ใชใบตองแทนพลาสติกหรือโฟม เศษอาหารนําไปเล้ียงสัตว หรือทําปุยชีวภาพ (EM) เศษใบไมทําปุยหมัก ฯลฯ 
  - มีการดําเนินงานธนาคารขยะอยางเปนระบบ สามารถชวยลดปริมาณขยะทั้งในโรงเรียน

และชุมชนและทําใหนักเรียนมีพฤติกรรมที่ดี มีระเบียบวินัย รักษาความสะอาด รูจักออมเงิน เห็นคุณคาของการ

แยกขยะเพื่อนํามาขาย หรือแลกเปนสิ่งของที่เปนประโยชน เชน นม ไข ฯลฯ 
 4. วางแผนการดําเนินงานดานความปลอดภัยและกําหนดมาตรการปองกันไวลวงหนา เชน มีการ
ซักซอมสถานการณในภาวะฉุกเฉิน

 5.  จัดส่ิงแวดลอมทางสังคม เชนการสรางบรรยากาศท่ีนาอยู สงเสริมสัมพันธภาพท่ีดีระหวางครู 
นักเรียน รุนพี่รุนนองและเพื่อน เพื่อใหอยูรวมอยางมีความสุข ไมใชความรุนแรงในการตัดสินปญหาและลงโทษ

ผลที่ไดรับ
 นักเรียนอยูในส่ิงแวดลอมท่ีถูกสุขลักษณะและเอ้ือตอการดํารงชีวิตอยางมีความสุขขณะอยูในโรงเรียน

 19
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 ก. แบบสํารวจ/ประเมิน
 แบบสํารวจสวมตามเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะ

 ระดับประเทศ
 แบบประเมินส��า�ิบา��า�าร�น�ร�เร��น
 แบบประเมินส��า�ิบา�สิ��แวด��ม�น�ร�เร��น
 แบบประเมิน��ติกรรมบร����
 แบบประเมินจ�ดแ���จ�ด���น (SDQ)
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 ก. แบบสํารวจ/ประเมิน
 แบบสํารวจสวมตามเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะ

 ระดับประเทศ
 แบบประเมินส��า�ิบา��า�าร�น�ร�เร��น
 แบบประเมินส��า�ิบา�สิ��แวด��ม�น�ร�เร��น
 แบบประเมิน��ติกรรมบร����
 แบบประเมินจ�ดแ���จ�ด���น (SDQ)
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แบบสํารวจสวมตามเกณฑมาตรฐานสวมสาธารณะระดับประเทศ
��่อ�รงเร�ยน…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  .อําเภอ…  …  …  …  …  …  …  …  …  จังหวัด…  …  …  …  …  …  …  …  วันที่สํารวจ…  …  …  …  …  …  

 ผาน ไมผาน
รายละเอียดมาตรฐาน

 ผลการประเมิน หมายเหตุ

ความสะอาด (Health : H)   
1. พื้น ผนัง เพดาน โถสวม ที่กดโถสวม โถปสสาวะ ที่กดโถปสสาวะ  
 สะอาด ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดี ใชงานได   
2. นํ้าใชสะอาด เพียงพอ และไมมีลูกนํ้ายุง ภาชนะเก็บกักนํ้า ขันตักนํ้า 
 สะอาด อยูในสภาพดี ใชงานได   
3. กระดาษชําระเพียงพอตอการใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการ  
 (อาจจําหนายหรือบริการฟรี) หรือสายฉีดชําระที่สะอาด อยูในสภาพดี

  ใชงานได   
4. อางลางมือ กอกนํ้า กระจก สะอาด ไมมีคราบสกปรก อยูในสภาพดี 
 และใชงานได   
5. สบูลางมือ พรอมใหใชตลอดเวลาที่เปดใหบริการ   
6. ถังรองรับมูลฝอย สะอาด มีฝาปด อยูในสภาพดี ไมรั่วซึม ตั้งอยูใน  
 บริเวณอางลางมือ หรือบริเวณใกลเคียง   
7. มีการระบายอากาศดี และไมมีกลิ่นเหม็น   
8. สภาพทอระบายสิ่งปฏิกูลและถังเก็บกักไมรั่ว แตก หรือชํารุด  
9. จัดใหมีการทําความสะอาด และระบบการควบคุมตรวจตราเปนประจํา 

ความเพียงพอ (Accessibility : A)   
10. จัดใหมีสวมนั่งราบสําหรับผูพิการ ผูสูงวัย หญิงตั้งครรภ และ  
 ประชาชนทั่วไปอยางนอยหนึ่งที่   
11. สวมสาธารณะพรอมใชงานตลอดเวลาที่เปดใหบริการ   

ความปลอดภัย (Safety : S)   

12. บริเวณที่ตั้งสวมตองไมอยูที่ลับตา/เปลี่ยว   
13. กรณีที่มีหองสวมตั้งแต 2 หองขึ้นไป ใหแยกเปนหองสวมสําหรับ  
 ชาย-หญิง โดยมีปายหรือสัญลักษณที่ชัดเจน   
14. ประตู ที่จับเปด-ปด และที่ล็อคดานใน สะอาด อยูในสภาพดี ใชงานได 
15. พื้นหองสวมแหง   
16. แสงสวางเพียงพอ สามารถมองเห็นไดทั่วบริเวณ
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(สําหรับประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร)

��่อ�รงเร�ยน…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  .อําเภอ…  …  …  …  …  …  …  …  …  จังหวัด…  …  …  …  …  …  …  …  วันที่สํารวจ…  …  …  …  …  …  

 1.  ใหกาเครื่องหมาย “ ” ในชองผลการประเมิน “ผาน” หรือ “ไมผาน” แตละขอ ในกรณีที่ไมมี

กิจกรรมที่ระบุไวในขอมาตรฐาน และไมเปนปญหาทางดานสุขาภิบาลอาหารใหถือวาผานมาตรฐานในขอนั้น

 2.  กรณีโรงเรียนไมมีโรงอาหาร หรือปรุงอาหารมาจากภายนอก ใหบุคลากรสาธารณสุขท่ี

รบัผิดชอบงานอนามยัส่ิงแวดลอม หรือ ผูประเมนิออกไปตรวจสถานทีเ่ตรียมและปรงุตามแบบสาํรวจ  หากไมสามารถ

ตรวจสถานที่จริงได ใหตรวจสอบจากหลักฐานการควบคุม กํากับของโรงเรียน 

 3.  สําหรับโรงเรียนท่ีมีรานจําหนายอาหารมากกวา 1 รานข้ึนไป การใหผานมาตรฐานแตละขอ  

รานอาหารจะตองปฏิบัติใหถูกตองตามมาตรฐานทุกราน

 ผาน ไมผาน
 เร�่อง รายละเอียดมาตรฐาน

ผลการประเมิน
หมายเหตุ

ก.  สถานที่
 รับประทาน
 อาหาร และ
 บริเวณทั่วไป

ข.  บริเวณที่เตรียม  
 ปรุงอาหาร

1.  สะอาด เปนระเบียบ

2.  โตะ เกาอี้ สะอาด แข็งแรง จัดเปนระเบียบ

3. มีการระบายอากาศที่ดี

4. สะอาด เปนระเบียบ พื้นทําดวยวัสดุถาวร

 แข็ง เรียบ สภาพดี

5. มีการระบายอากาศรวมทั้งกล่ินและควัน

 จากการทําอาหารไดดี เชน มปีลองระบาย

 ควัน หรือพัดลมดูดอากาศที่ใชการไดดี

 6.  ไมเตรียมและปรุงอาหารบนพื้น

 7.  โตะเตรียม-ปรุงอาหารและผนังบริเวณ

 เตาไฟตองทําดวยวัสดทุีท่าํความสะอาดงาย

 (เชนสแตนเลส กระเบื้อง) มีสภาพดี และ

 พื้นโตะตองสูงจากพื้นอยางนอย 60 ซม.
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 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน

ผลการประเมิน
หมายเหตุ

ค.  อาหาร นํ้า
 นํ้าแข็ง
  เครื่องดื่ม

ง.  ภาชนะอุปกรณ

8. อาหารและเคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุที่

 ปดสนิท ตองมีเลขสารบบอาหาร เชน
 
9. อาหารสด เชน เน้ือสัตว ผักสด ผลไม
 และอาหารแหง มีคุณภาพดี แยกเก็บเปน

 สดัสวนไมปะปนกัน  วางสูงจากพ้ืนอยางนอย

 60 ซม. สาํหรับอาหารสดตองลางใหสะอาด 
 กอนนํามาปรุง

10. อาหารและเคร่ืองด่ืมในภาชนะบรรจุที่

 ปดสนิท มีคุณภาพดี เก็บเปนระเบียบ

 วางสูงจากพื้นอยางนอย 30 ซม.
11. อาหารที่ปรุงสําเร็จแลวเก็บในภาชนะที่ 
 สะอาด  มกีารปกปด วางสงูจากพืน้อยางนอย 
 60 ซม.
12. มีตูสําหรับปกปดอาหารที่ปรุงสําเร็จแลว

      และดานหนาของตูตองเปนกระจก

13. นํ้าดื่ม เครื่องดื่ม นํ้าผลไม ตองสะอาด

 ใสภาชนะท่ีสะอาด มีฝาปด มีกอกหรือ

 ทางเทรินน้ําหรือมีอุปกรณที่มีดามสําหรับ

 ตักโดยเฉพาะและวางสูงจากพื้นอยางนอย

 60 ซม.
14.  นํา้แข็งท่ีใชบรโิภคตองสะอาด ใสในภาชนะที่

 สะอาด มีฝาปด มีอุปกรณที่มีดามสําหรับ

 ตัก โดยเฉพาะวางสูงจากพื้นอยางนอย

 60 ซม. และตองไมมีสิ่งของอื่น แชรวมไว 

15. ภาชนะอุปกรณเชน จาน ชาม ชอน สอม 
 ฯลฯ ตองทําดวยวัสดุที่ไมเปนอันตราย 
 เชน สเตนเลส กระเบ้ืองเคลือบขาว แกว
  อลูมเินยีม เมลามนีสีขาวหรอืสีออน ตะเกียบ
 ตองเปนไมไมตกแตงสีหรือพลาสติกสีขาว
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 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน

ผลการประเมิน
หมายเหตุ

16. ภาชนะใสนํ้าสมสายชู นํ้าปลา และนํ้าจิ้ม
  ตองทาํดวยแกว กระเบือ้งเคลอืบขาวมฝีาปด

 และชอนตัก ทําดวยกระเบื้องเคลือบขาว

  หรือสเตนเลส สําหรับเคร่ืองปรุงรสอ่ืนๆ

 ตองใสในภาชนะท่ีทําความสะอาดงาย

 มีฝาปดและสะอาด

17. ลางภาชนะอุปกรณดวยวิธีการอยางนอย 
 2 ขั้นตอน โดย
 ขั้นตอนที่ 1  ลางดวยนํา้ยาลางภาชนะ และ
   ขั้นตอนที่ 2 ลางดวยนํ้าสะอาด 2 ครั้ง หรือ

  ลางดวยนํ้าไหลและอุปกรณ

  ก า ร ล  า ง ต  อ ง สู ง จ า ก พ้ื น

  อยางนอย 60 ซม.
18. ใชอางลางภาชนะอุปกรณที่มีทอระบายน้ํา

 ที่ใชการไดดี อยางนอย 2 อาง
19. จาน ชาม ถวย แกวนํ้า ถาดหลุม ฯลฯ
 เกบ็คว่ําในภาชนะโปรงสะอาดหรอืตะแกรง

 วางสงูจากพ้ืนอยางนอย 60 ซม. หรอืเกบ็ใน

 ภาชนะหรือสถานที่ที่สะอาด มีการปกปด

20. ชอน สอม ตะเกียบ วางตั้งเอาดามขึ้นใน

 ภาชนะโปรง สะอาด หรือวางเปนระเบียบ

 ในภาชนะที่สะอาดและมีการปกปด ตั้งสูง
 จากพื้นอยางนอย 60 ซม.
21. เขียงตองมีสภาพดีไมแตกราวหรือเปนรอง

 มีเขียงใชเฉพาะอาหารสุกและอาหารดิบ

 แยกจากกัน มีฝาชีครอบ (ยกเวนครัวที่มี

 การปองกันแมลงวันแลว) 
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 ผาน ไมผาน
 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน

ผลการประเมิน
หมายเหตุ

จ. การรวบรวมขยะ 
  และนํ้าโสโครก

ฉ. หองนํ้า หองสวม

ช.  ผูปรุง ผูเสิรฟ

22. ใชถังขยะที่ไมรั่วซึม และมีฝาปด

23. มีทอหรอืรางระบายนํา้ทีม่สีภาพดไีมแตกราว

 ระบายน้ําจากหองครัว และท่ีลางภาชนะ

 อุปกรณ ลงสู ท อระบายนํ้าหรือแหลง

 บําบัดไดดี และตองไมระบายน้ําเสียลงสู

 นํ้าสาธารณะโดยตรง

24.  มีบอดักเศษอาหารและดักไขมันที่ใชการ

 ไดดี  กอนระบายนํ้าเสียทิ้ง

25. หองนํ้า หองสวม ตองสะอาดไมมีกลิ่นเหม็น  
      มีนําใชเพียงพอ

26. หองสวมแยกเปนสัดสวน ประตูไมเปดสู

 บริเวณที่เตรียม-ปรุงอาหาร ที่ลาง และเก็บ
 ภาชนะอุปกรณ ที่เก็บอาหาร และตอง

 มีอางลางมือที่ ใชการไดดีอยู ในบริเวณ

 หองสวม

27.  แตงกายสะอาด สวมเสื้อมีแขน
28. ผกูผากันเปอนสีขาว  หรือมเีคร่ืองแบบ  ผูปรงุ
 จะตองสวมหมวก หรือเนทคลุมผมดวย

29. ตองเปนผูมีสุขภาพดี ไมเปนโรคติดตอ

 ไมเปนโรคผิวหนัง สําหรับผูปรุงจะตองมี

 หลักฐานการตรวจสุขภาพในปนั้นใหตรวจ

 สอบได

30. มีสุขนิสัยท่ีดี เชน ตัดเล็บสั้น ไมสูบบุหร่ี

 ในขณะปฏิบัติงาน ไมใชมือหยิบจับอาหาร

 ที่ปรุงเสร็จแลวโดยตรง

ตามหลักฐาน

ขอ 6 หองสวม

ในแบบประเมิน

สุขาภิบาล

สิ่งแวดลอม

ในโรงเรียน

มีน�้ำใช้เพียงพอ
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(สําหรับประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร)

 1. ใหกาเครื่องหมาย “ ” ในชองผลการประเมินในแตละขอ “ผาน” “มีเงื่อนไข” หรือ “ไมผาน” 

 2.  เกณฑมาตรฐานบางประการสําหรับพิจารณาประกอบการใชแบบประเมิน

  2.1 ความสัมพันธดานความสูงของโตะและเกาอี้ (แบบประเมินขอ 10)

   ความสูงของโตะเรียน (ซม.) ความสูงของเกาอี้ (ซม.)

     50 30

     55 35

     65 40

     76 45

   การจัดโตะเรียนและเกาอี้

      -  มีทางเดินระหวางแถวของโตะเรียน ไมนอยกวา 45 ซม.

      -  แถวริมสุดหางจากผนังหอง ไมนอยกวา 60 ซม.

     -  แถวหนาหางจากกระดานดํา ไมนอยกวา  2 ม.

      -  โตะเรียนแถวหลังสุดหางจากกระดานดํา ไมเกิน       9 ม.

  2.2  มาตรฐานจํานวนหองสวม ที่ปสสาวะ อางลางมือ สําหรับโรงเรียน

 ระดับ หองสวม (ที่/คน) ที่ปสสาวะ (ที่/คน) อางลางมือ (ที่/คน)
 

 

หมายเหตุ : ตามกฎกระทรวง ฉบับที่ 63 (พ.ศ. 2551) ออกความตามใน พ.ร.บ. ควบคุมอาคาร พ.ศ. 2522

  2.3 เกณฑสถานที่แปรงฟน

    สถานท่ีแปรงฟน เพียงพอ พิจารณาจากกอกน้ําในสัดสวนอยางนอย 1 กอก/

เด็ก 5 คน/รอบ (จํานวนรอบการแปรงฟนของนักเรียนขึ้นกับการจัดการของโรงเรียน)

    สถานที่แปรงฟนมีความสูงเหมาะสมกับวัย เชน สําหรับเด็กประถมศึกษา มีความสูง               

60 เซนติเมตร

 ชาย 1/50 หญิง 2/50 ชาย 1/50 ชาย-หญิง  1/ 50
 ประถมศึกษา

 มัธยมศึกษา

75
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(สําหรับประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร)

��่อ�รงเร�ยน…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  .อําเภอ…  …  …  …  …  …  …  …  …  จังหวัด…  …  …  …  …  …  …  …  วันที่สํารวจ…  …  …  …  …  …  

 เร�่อง รายละเอียดมาตรฐาน
ผลการประเมิน

หมายเหตุ

1. สนามและบรเิวณ

2. อาคารเรียน

3. หองเรียน/
 หองสมุด

4.  หองพยาบาล

 ผาน มีเง�่อนไ� ไมผาน

1. บริเวณโดยรอบโรงเรียนสะอาดและปลอดภัย 

2.  มขีอบเขตบรเิวณรอบโรงเรยีน เชน รัว้  แนวตนไม 

 ฯลฯ โดยร้ัวและประตูร้ัวมีความม่ันคงปลอดภัย

3.  มีการจัดระเบียบการจราจรทางเขา-ออก

 จุดจอดรถ เปนสัดสวนและปลอดภัย พรอม

 ปายสัญลักษณการจราจร  

4.  สนามกีฬา สนามเด็กเลน เครื่องเลนในสนาม

 จัดเปนสัดสวนมั่นคง ปลอดภัยและมีระบบ

 การตรวจสอบใหอยูในสภาพพรอมใชงาน 

5.  มีบริเวณสําหรับพักผอนหยอนใจ เปนระเบียบ

 สวยงามและไมอยูในจุดที่ลับตา

6.  อาคารเรียนพื้น ผนัง เพดาน และบันไดสะอาด

 แข็งแรงและมีความปลอดภัยโดยมีการจัดระเบียบ

 การขึ้นลง พรอมมีปายสัญลักษณ 

7.  จัดวางสิ่งของเปนระเบียบ เหมาะสม ปลอดภัย

 และสวยงาม    

8.  สภาพหองมีความสะอาด เปนระเบียบ

9.  มีการระบายอากาศดีและมีแสงสวางเพียงพอ 

10. ขนาดของวัสดุ อุปกรณ เชนโตะเกาอ้ีมีขนาด

 เหมาะสมกับนักเรียน เพียงพอและสภาพดี

11. หองพยาบาลอยูช้ันลางในอาคาร จัดเปนสัดสวน

 ไมอยูในที่ลับตา อุปกรณของใชสะอาดสภาพดี

12. มียาเวชภัณฑ และวัสดุอุปกรณ ที่จําเปน

 จัดเก็บเปนระเบียบ มีปายบอกชื่อยาชัดเจน

 และยาไมหมดอายุ   

13. ในหองหรือบริเวณใกลเคียงมีที่ลางมือ และ

 ทําความสะอาดเครื่องมือ/อุปกรณ  

14. สําหรับโรงเรียนสหศึกษา มี เ ตียงพักแยก

 สําหรับชาย-หญิงและมีที่กั้นชัดเจน
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 เร��อ� รายละเอียดมาตรฐาน
ผลการประเมิน

หมายเหตุ
 ผาน มีเ���อนไ� ไมผาน

5. ที่แปรงฟน

6. การกําจัดขยะ/
 นํ้าเสีย/
 พาหะนําโรค

 

7.  การปองกันและ
 ความปลอดภัย 

8.  กิจกรรมการจัด
 การสิ่งแวดลอม
 ที่เอื้อตอสุขภาพ

15. จัดใหมีที่แปรงฟน กอกนํ้า และกระจก สะอาด
 เพียงพอ เหมาะสมกับวัยและอยู ในสภาพ
 ใชงานไดดี
16. ภาชนะรองรับขยะท่ีสะอาด สภาพดี มีฝาปด
 ไมรั่วซึม ไมแตกราว มีจํานวนเพียงพอตอการ
 รองรับขยะ มีการทําความสะอาดและจัดเก็บ
 ออกจากอาคารทุกวัน ไมมีขยะเกล่ือนกลาด
 ในบริเวณโรงเรียน

17.  มีการคัดแยกขยะแตละประเภท และจัดใหมี
 ภาชนะรองรับขยะแยกประเภทพรอมสัญลักษณ

18. มีที่พักรวมขยะที่มิดชิด ปองกันสัตวและแมลง
 พาหะนําโรค มีการนําไปกําจัดอยางถูกวิธี มีการ
 ดแูลใหสะอาดอยูเสมอ และมกีารรวบรวมนํา้เสีย
 ที่เกิดขึ้น ลงระบบบําบัดหรือรางระบายนํ้า 
19. มีทอ/รางระบายนํ้าสภาพดีไมอุดตันโดยไมมี
 นํ้าทวมขังเปนแหลงเพาะพันธุสัตวและแมลง
 พาหะนําโรค    
20. มีการบํา บัด น้ํา เ สียอย  าง เหมาะสม  เช น
 บอดักไขมัน หลุมซึม หรือระบบรองซึม 
21. มีการควบคุมกําจัดแมลง สัตวพาหะนําโรค
 ไดแก หนู แมลงวัน แมลงสาบ เปนตน

22. มีการตรวจสอบแหลงเพาะพันธุยุงลายโดย
 ภาชนะขังนํ้าในโรงเรียนตองไมมียุงลาย และ
 กําจัดแหลงเพาะพันธุยุง 
23. มีการติดต้ังอุปกรณไฟฟาอยางปลอดภัยและ
 ตรวจสอบใหอยูในสภาพพรอมใชงาน 
24.  มีระบบปองกัน/อุปกรณชวยในการดับไฟใหอยู
 ในสภาพพรอมใชงาน   
25.  มีการใหความรูในเรื่องการดับเพลิงเบ้ืองตน
 และฝกซอมหนีไฟ อยางนอยปละ 1 ครั้ง 
26.  มีการจัดการแหลงนํ้าที่มีความเสี่ยง/จุดเสี่ยง 
 เชน ลอมรั้ว ติดปายเตือน ฯลฯ
27.  จัดใหมีอุปกรณสําหรับชวยคนตกน้ํา เชน ไม
 เชือก ถังแกลลอนพลาสติกเปลา

28. มีการจัดกิจกรรมการจัดการ ส่ิงแวดลอม
 และความปลอดภัยในโรงเรียนไดแก การลด
 ปริมาณและใชประโยชนจากขยะ การปองกัน
 อุบัติเหตุ พฤติกรรมอนามัย เปนตน 
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���ป���ม���������ม�า������ค�าหา���������าย� 6-13 ป

��่อ-สกุล…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ครั้งที่…  …  …  …  …  …  .วันที่…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ..

ความหมาย พฤติกรรมการบริโภคอาหารแตละขอน้ัน หมายถึง พฤติกรรมท่ีเหมาะสม หากพฤติกรรมในขอใด

 ไมปฏิบัติ แสดงวา ตองปรับปรุงพฤติกรรมในเรื่องนั้น

ว���ป���ม�� 1. ประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารในชวง 1 สัปดาห ที่ผานมา   

 2. ใหทําเครื่องหมาย “ ” ลงในชองปฏิบัติหรือไมปฏิบัติในพฤติกรรมแตละขอ

 นอยกวา มากกวา
��ติกรรมการบร���คอา�ารที่��มา�สม ปฏิบัติ

ไมปฏิบัติ

 1. กินอาหารเชาที่มีกลุมอาหารอยางนอย 2 กลุม คือ กลุมขาว-แปง  

  และเนื้อสัตว หรือกลุมขาว-แปง และนมทุกวัน   

 2. กินอาหารหลัก วันละ 3 มื้อ (เชา กลางวัน เย็น) ทุกวัน   

 3. กินอาหารวาง วันละ 2 ครั้ง (ชวงสายและชวงบาย) ทุกวัน   

 4. ปริมาณอาหารที่บริโภคในแตละกลุม   

  4.1  กินอาหารกลุมขาว-แปง วันละ 8 ทัพพี ทุกวัน  

  4.2  กินอาหารกลุมผัก วันละ 4 ทัพพี ทุกวัน  

  4.3  กินอาหารกลุมผลไม วันละ 3 สวน ทุกวัน  

  4.4  กินอาหารกลุมเนื้อสัตว วันละ 6 ชอนกินขาว ทุกวัน  

  4.5 ดื่มนม    

    นมรสจืด วันละ 3 แกวหรือกลอง ทุกวัน สําหรับเด็กไมอวน 

    นมพรองมันเนย/นมขาดมันเนย วันละ 3 แกวหรือกลอง

    ทุกวัน สําหรับเด็กอวน   

 5. กินปลาสัปดาหละอยางนอย 3 วัน   

 6. กินไข สัปดาหละ 3-7 วันๆ ละ 1 ฟอง   

 7. กินอาหารที่เปนแหลงธาตุเหล็ก เชน ตับ เลือด สัปดาหละ 1-2 วัน  

 8. กินยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก (เลือกใหตรงตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก)

    สัปดาหละ 1 ครั้งๆ ละ 1 เม็ด สําหรับเด็กที่มีการเจริญเติบโตดี 

    ทุกวันๆ ละ 1 เม็ด สําหรับเด็กที่ขาดอาหารและกลุมเสี่ยง

    เปนเวลา 1 เดือน   
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 นอยกวา มากกวา
��ติก��มกา�บ�����อา�า������มา��ม ปฏิบัติ

ไมปฏิบัติ

 9. กินอาหารประเภทผัด ทอด และกะทิ   
  (เลือกใหตรงตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก)   
    ไมมากกวา 3 อยางตอวัน สําหรับเด็กที่มีการเจริญเติบโตดี  
     ไมมากกวา 2 อยางตอวัน สําหรับเด็กอวนและกลุมเสี่ยง  
    มากกวา 3 อยางตอวัน สําหรับเด็กขาดอาหารและกลุมเสี่ยง

 10. ไมกินเนื้อสัตวติดมัน เชน หมูสามชั้น ขาหมู คอหมู หนังไก หนังเปด

 11. ไมกินขนมที่มีรสหวาน เชน ไอติมหวานเย็น ช็อคโกแล็ต หมากฝรั่ง

  ลูกอม เยลลี่ เปนตน   
 12. ไม ดื่ม เค ร่ืองด่ืมที่มีรสหวาน เช น นํ้าอัดลม นํ้าหวาน โกโก  เย็น

  ชาเย็น นํ้าปน นํ้าผลไม นมเปรี้ยว เปนตน   
 13. ไมกินขนมเบเกอรี่ เชน เคก พาย โดนัท เปนตน   
 14. ไมกินขนมขบเค้ียว เชน ปลาเสนปรุงรส มันฝร่ังทอด ขนมปง เวเฟอร 
  ขนมปงแทง เปนตน   
 15. ไม  เติม เครื่องปรุงรสเค็ม เช น นํ้าปลา ซีอิ๊ว แม็กกี้ ในอาหารท่ี

  ปรุงสุกแลว ทุกครั้ง   
 16. ไมเติมนํ้าตาลในอาหารที่ปรุงสุกแลว
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���ป���ม���������ม�า������ค�าหา���������าย� 14-18 ป

��่อ-สกุล…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ครั้งที่…  …  …  …  …  …  .วันที่…  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  …  ..

 นอยกวา มากกวา
��ติกรรมการบร���คอา�ารที่��มา�สม ปฏิบัติ

ไมปฏิบัติ

ความหมาย พฤตกิรรมการบรโิภคอาหารแตละขอนัน้ หมายถงึ  พฤตกิรรมทีเ่หมาะสม หากพฤตกิรรมในขอใด

 ไมปฏิบัติ แสดงวา ตองปรับปรุงพฤติกรรมในเรื่องนั้น

ว���ป���ม�� 1.  ประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารในชวง 1 สัปดาห ที่ผานมา      

 2.   ใหทําเครื่องหมาย “ ” ลงในชองปฏิบัติหรือไมปฏิบัติในพฤติกรรมแตละขอ

 1. กินอาหารเชาที่มีกลุมอาหารอยางนอย 2 กลุม คือ กลุมขาว-แปง  

  และเนื้อสัตว หรือกลุมขาว-แปง และนมทุกวัน   

 2. กินอาหารหลัก วันละ 3 มื้อ (เชา กลางวัน เย็น) ทุกวัน   

 3. กินอาหารวาง วันละ 2 ครั้ง (ชวงสายและชวงบาย) ทุกวัน   

 4. ปริมาณอาหารที่บริโภคในแตละกลุม   

  4.1  กินอาหารกลุมขาว-แปง วันละ 10 ทัพพี ทุกวัน  

  4.2  กินอาหารกลุมผัก วันละ 5 ทัพพี ทุกวัน  

  4.3  กินอาหารกลุมผลไม วันละ 4 สวน ทุกวัน  

  4.4  กินอาหารกลุมเนื้อสัตว วันละ 9 ชอนกินขาว ทุกวัน  

  4.5  ดื่มนม    

    นมรสจืด วันละ 3 แกวหรือกลอง ทุกวัน สําหรับเด็กไมอวน  

    นมพรองมันเนย/นมขาดมันเนย วันละ 3 แกวหรือกลอง  

    ทุกวัน สําหรับเด็กอวน   

 5. กินปลาสัปดาหละอยางนอย 3 วัน   

 6. กินไข สัปดาหละ 3-7 วันๆ ละ 1 ฟอง   

 7. กินอาหารที่เปนแหลงธาตุเหล็ก เชน ตับ เลือด สัปดาหละ 1-2 วัน  

 8. กินยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก (เลือกใหตรงตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก) 

    สัปดาหละ 1 ครั้งๆ ละ 1 เม็ด สําหรับเด็กที่มีการเจริญเติบโตดี 

    ทุกวันๆ ละ 1 เม็ด สําหรับเด็กที่ขาดอาหารและกลุมเสี่ยง

    เปนเวลา 1 เดือน 
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 นอยกวา มากกวา
��ติก��มกา�บ�����อา�า������มา��ม ปฏิบัติ

ไมปฏิบัติ

 9. กินอาหารประเภทผัด ทอด และกะทิ   
  (เลือกใหตรงตามภาวะการเจริญเติบโตของเด็ก)   
    ไมมากกวา 3 อยางตอวัน สําหรับเด็กที่มีการเจริญเติบโตดี  
    ไมมากกวา 2 อยางตอวัน สําหรับเด็กอวนและกลุมเสี่ยง  
    มากกวา 3 อยางตอวัน สําหรับเด็กขาดอาหารและกลุมเสี่ยง 
 10. ไมกินเนื้อสัตวติดมัน เชน หมูสามชั้น ขาหมู คอหมู หนังไก หนังเปด

 11. ไมกินขนมที่มีรสหวาน เชน ไอติมหวานเย็น ช็อคโกแล็ต หมากฝรั่ง

  ลูกอม เยลลี่ เปนตน   
 12. ไมดื่มเครื่องดื่มที่มีรสหวาน เชน นํ้าอัดลม นํ้าหวาน โกโกเย็น ชาเย็น 
  นํ้าปน นํ้าผลไม นมเปรี้ยว เปนตน   
 13. ไมกินขนมเบเกอรี่ เชน เคก พาย โดนัท เปนตน   
 14. ไมกินขนมขบเ ค้ียว  เชน  ปลาเสนปรุงรส  มันฝร่ังทอด  ขนมปง

  เวเฟอร ขนมปงแทง เปนตน   
 15. ไมเติมเครื่องปรุงรสเค็ม เชน นํ้าปลา ซีอิ๊ว แม็กกี้ ในอาหารที่ปรุง

  สุกแลว ทุกครั้ง   
 16. ไมเติมนําตาลในอาหารที่ปรุงสุกแลว   ไม่เติมน�้ำตาลในอาหารที่ปรุงสุกแล้ว
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 แบบประเมินจุดแข็งจุดออน (Strengths and                Questionnaire = SDQ) นี้

เปนแบบประเมินของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข พัฒนาจาก The Strengths and Dif culties

Questionnaire (SDQ) และเปนเครื่องมือที่ผานการวิจัยแลววามีประสิทธิภาพในการคัดกรองปญหาเด็กไดดี 

สามารถชวยเหลือครูในการคัดกรองปญหา และใหการชวยเหลือเบื้องตนแกเด็กในโรงเรียน เหมาะที่จะใชกับเด็ก 

อายุระหวาง 4-16 ป แบบประเมินแตละชุดม ี2 หนาโดยมีรายละเอียดดังนี้

 หนาแรก เปนลักษณะพฤติกรรมจํานวน 25 ขอ มีลักษณะของพฤติกรรมทั้ง จุดออน (ดาน 1-4) 

และจุดแข็ง (ดาน 5) โดยสามารถจัดเปนกลุมพฤติกรรม 5 ดาน ไดแก

 ดานที่ 1 ปญหาดานอารมณ         

 ดานที่ 2   ปญหาพฤติกรรมอยูไมนิ่ง/สมาธิสั้น       

 ดานที่ 3   ปญหาพฤติกรรมเกเร        

 ดานที่ 4   ปญหาความสัมพันธกับเพื่อน       

 ดานที่ 5   ความสามารถทางสังคม        

 คะแนนรวมในดานที่ 1-4 เปนคะแนนท่ีแสดงถึงจุดออนของเด็กในดานน้ันๆ (Total   

score) สวนคะแนนในดานที่ 5 เปนคะแนนที่แสดงถึงจุดแข็งของเด็ก (Strength score) ซึ่งเปนสวนสําคัญในการ

พิจารณานําจุดแข็งมาใชเพื่อใหการชวยเหลือแกปญหาจุดออนดานอื่นๆ แกเด็กตอไป ในขณะเดียวกันคะแนน

ดานความสามารถทางสังคมก็เปนตัวบงช้ีใหครูไดทราบถึงความยากงายในการแกปญหา ถาเด็กมีจุดแข็ง

(คะแนนดานความสามารถทางสังคมสูง) การใหความชวยเหลือปญหาพฤติกรรมจะงายกวาเด็กท่ีไมมีจุดแข็ง 

(คะแนนดานความสามารถทางสังคมตํ่า) เปนตน

 หนาที่ 2 ในดานหลังของแบบประเมิน เปนการประเมินผลกระทบของพฤติกรรมวามีความเรื้อรัง

สงผลกระทบตอบุคคลรอบขาง ตอตัวเด็กเอง มีผลตอสัมพันธภาพทางสังคม และชีวิตประจําวันของเด็ก 

มากนอยเพียงไร ซึ่งในสวนนี้ใชคําสรุปวา “เปนระดับความรุนแรงของปญหา”

ขอแนะนําในการใช
 1. แบบประเมินจุดแข็งและจุดออน มี 3 ชุด คือ

   แบบประเมินที่นักเรียนประเมินตนเอง ใชสําหรับเด็กอายุ 11-16 ป

   แบบประเมินที่ครูประเมินนักเรียน ใชสําหรับเด็กอายุ 4-16 ป

   แบบประเมินที่ผูปกครองประเมินนักเรียน ใชสําหรับเด็กอายุ 4-16 ป

   แบบประเมินทั้ง 3 ชุดนี้ มีลักษณะขอคําถามคลายคลึงกัน รวมทั้งการตรวจใหคะแนน

ยกเวนเกณฑการแปลผลตางกันเล็กนอย
 2. ครูหรือผูปกครองท่ีจะประเมินพฤติกรรมนักเรียน ควรทําความรูจักและมีความใกลชิดกับ

นักเรียนไมนอยกวา 6 เดือนและ/หรือชวงระยะเวลาที่ครูมั่นใจวารูจักนักเรียนดีแลว

แ���ระ���น���แข��แ�ะ���อ�อน (Strengths and Difficulties Questionnaire: SDQ) 
 พ.ศ. 2546

Diff iculties

Diff iculties
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 3. ควรประเมินท้ัง 25 ขอใหสมบูรณในคร้ังเดียวกัน โดยคร้ังแรกใหนักเรียนประเมินตนเองกอน

และใชชุดคร/ูชดุผูปกครอง ทาํการประเมนินกัเรยีนซํา้ ควรเปนระยะเวลาทีใ่กลเคยีงกนัเพือ่ดผูลทีไ่ดวาสอดคลองกนั

หรือไม

 4. กรณีที่เห็นวาผลท่ีไดขัดแยงกับความเปนจริง อาจใชแบบประเมินชุดนี้ในการสัมภาษณหรือ

ใชเครือ่งมอือืน่ชวยในการพิจารณาเพ่ิมเตมิ อยาลมืวา ไมมเีคร่ืองมอืชนดิใดสมบรูณแบบ ขึน้อยูกบัสภาพความพรอม
ของผูตอบแบบประเมินเปนสาํคัญ แบบประเมนิเปนเคร่ืองมือเพ่ือชวยเหลอืในการคดักรองปญหานกัเรยีนเทานัน้ 
ไมใชเปนตัวชี้นําครูในการตัดสินปญหานักเรียน การประเมินพฤติกรรมนักเรียน เปนการประเมินในชวง 6 เดือน
ที่ผานมา ยกเวนการใชเพื่อติดตามลักษณะพฤติกรรมของนักเรียน 

 1. ใหใชแบบบันทึกคะแนนและวิเคราะหผล บันทึกผลการประเมินและรวมคะแนนในแตละดาน

ดานจุดแข็งคือความสามารถทางสังคม และดานจุดออน คือปญหาดานอารมณ พฤติกรรมอยูไมนิ่ง/สมาธิสั้น
ปญหาพฤติกรรมเกเร/ความประพฤติ ปญหาความสัมพันธกับเพื่อน และคะแนนรวมปญหาพฤติกรรม โดยบันทึก

ใหสอดคลองในชุดเด็กประเมินตนเอง ชุดครูประเมิน และชุดผูปกครองประเมิน

 2. นําผลคะแนนท่ีไดในแตละดานคือจุดแข็ง 1 ดานและคะแนนรวมจุดออนท้ัง 4 ดาน เทียบกับ

เกณฑการวิเคราะห

 3. การแปลผล  แบงออกเปน 2 ดาน คือ 1) ดานบวก หรือดานความสามารถทางสังคม  
แปลผลวานักเรียนมีจุดแข็ง หรือไมมีจุดแข็ง  2) ดานลบ ใชคะแนนรวมของจุดออนทั้ง 4 ดานนํามาแปลผล 
นักเรียนแตละคนวา อยูในกลุมปกติ เสี่ยง หรือมีปญหา

 4. กรณีที่ประเมินครบท้ัง 3 ชุด หากผลการวิเคราะหแตกตางกันใหคํานึงวา มีโอกาสเปนไปได

เนื่องจากอาจมีมุมมองท่ีแตกตางกัน ทั้งนี้ควรดําเนินการศึกษาขอมูลเพิ่มเติม เพื่อประกอบการอธิบาย ผลที่ได 
รวมทั้งการวางแผนใหการชวยเหลือตอไป

 5. สามารถใชแบบประเมินดานสุขภาพจิตอื่น ๆ ได เชน แบบประเมิน IQ EQ ฯลฯ



180

æ.». 2546 §√Ÿ

·∫∫ª√–‡¡‘π®ÿ¥·¢Áß·≈–®ÿ¥ÕàÕπ

Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ)

∑”‡§√◊ËÕßÀ¡“¬ ✗ „π™àÕß ❒ „μâ¢âÕ§«“¡ ‰¡à®√‘ß ®√‘ß∫â“ß ®√‘ß·πàπÕπ ‡æ’¬ß™àÕß‡¥’¬«„π·μà≈–¢âÕ§”∂“¡

°√ÿ≥“μÕ∫∑ÿ°¢âÕ „Àâ„°≈â‡§’¬ß§«“¡‡ªìπ®√‘ß°—∫æƒμ‘°√√¡¢Õß‡¥Á°∑’Ë‡°‘¥¢÷Èπ„π™à«ß 6 ‡¥◊Õπ∑’Ëºà“π¡“

À√◊Õ„π™à«ßªï°“√»÷°…“π’È

™◊ËÕ‡¥Á°................................................................................................................... ‡æ»¢Õß‡¥Á° ❒ ™“¬

«—π  ‡¥◊Õπ ªï‡°‘¥¢Õß‡¥Á°.............................................Õ“¬ÿ¢Õß‡¥Á°....................ªï ❒ À≠‘ß

‰¡à®√‘ß ®√‘ß∫â“ß ®√‘ß·πàπÕπ

1. „ à„®°—∫§«“¡√Ÿâ ÷°¢ÕßºŸâÕ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

2. Õ¬Ÿà‰¡à ÿ¢ ‡§≈◊ËÕπ‰À«¡“° ‰¡à “¡“√∂Õ¬Ÿàπ‘Ëß‰¥âπ“π ❒ ❒ ❒

3. ∫àπª«¥»√’…– ª«¥∑âÕßÀ√◊Õ§≈◊Ëπ‰ â∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

4. ‡μÁ¡„®·∫àßªíπ°—∫‡¥Á°Õ◊Ëπ (¢π¡ ¢Õß‡≈àπ ¥‘π Õ œ≈œ) ❒ ❒ ❒

5. ·º≈ßƒ∑∏‘Ï∫àÕ¬ À√◊ÕÕ“√¡≥å√âÕπ ❒ ❒ ❒

6. §àÕπ¢â“ßÕ¬Ÿà‚¥¥‡¥’Ë¬« ¡—°‡≈à¡μ“¡≈”æ—ß ❒ ❒ ❒

7. ‚¥¬ª°μ‘·≈â« ‡™◊ËÕøíß ∑”μ“¡∑’ËºŸâ„À≠à∫Õ° ❒ ❒ ❒

8. ¡’§«“¡°—ß«≈À≈“¬‡√◊ËÕß ¥Ÿ‡À¡◊Õπ°—ß«≈∫àÕ¬ ❒ ❒ ❒

9. ™à«¬‡À≈◊Õ∂â“¡’„§√∫“¥‡®Á∫  ‰¡à ∫“¬„®À√◊Õ‡®Á∫ªÉ«¬ ❒ ❒ ❒

10. À¬ÿ°À¬‘° À√◊Õ¥‘Èπ‰ª¥‘Èπ¡“μ≈Õ¥‡«≈“ ❒ ❒ ❒

11. ¡’‡æ◊ËÕπ π‘∑Õ¬à“ßπâÕ¬Àπ÷Ëß§π ❒ ❒ ❒

12. ¡’‡√◊ËÕßμàÕ ŸâÀ√◊Õ√—ß·°‡¥Á°Õ◊Ëπ∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

13. ‰¡à¡’§«“¡ ÿ¢ ‡»√â“À√◊Õ√âÕß‰Àâ∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

14. ‚¥¬∑—Ë«‰ª‡ªìπ∑’Ë™Õ∫æÕ¢Õß‡¥Á°Õ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

15. «Õ°·«°ßà“¬ ‰¡à¡’ ¡“∏‘ ❒ ❒ ❒

16. «‘μ°°—ß«≈À√◊Õμ‘¥·®‡¡◊ËÕÕ¬Ÿà„π ∂“π°“√≥å„À¡à ‡ ’¬§«“¡¡—Ëπ„®ßà“¬ ❒ ❒ ❒

17. „®¥’°—∫‡¥Á°∑’ËÕ“¬ÿπâÕ¬°«à“ ❒ ❒ ❒

18. æŸ¥ª¥À√◊Õ¢’È‚°ß∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

19. ∂Ÿ°‡¥Á°§πÕ◊Ëπ·°≈âßÀ√◊Õ√—ß·° ❒ ❒ ❒

20. ¡—°Õ“ “™à«¬‡À≈◊ÕºŸâÕ◊Ëπ (æàÕ·¡à §√Ÿ ‡¥Á°Õ◊Ëπ) ❒ ❒ ❒

21. §‘¥°àÕπ∑” ❒ ❒ ❒

22. ¢‚¡¬¢Õß∑’Ë∫â“π ∑’Ë‚√ß‡√’¬π À√◊Õ∑’ËÕ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

23. ‡¢â“°—∫ºŸâ„À≠à‰¥â¥’°«à“‡¢â“°—∫‡¥Á°Õ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

24. ¡’§«“¡°≈—«À≈“¬‡√◊ËÕß À«“¥°≈—«ßà“¬ ❒ ❒ ❒

25. ¡’ ¡“∏‘„π°“√μ‘¥μ“¡∑”ß“π®π‡ √Á® ❒ ❒ ❒

‚ª√¥°√Õ°‡æ‘Ë¡‡μ‘¡∂â“§ÿ≥¡’§«“¡‡ÀÁπÕ◊Ëπ........

(‚ª√¥æ≈‘°Àπâ“∂—¥‰ª)

หน้า 1

æ.». 2546 §√Ÿ

‚¥¬√«¡§ÿ≥§‘¥«à“‡¥Á°¡’ªí≠À“„π¥â“πÕ“√¡≥å ¥â“π ¡“∏‘ ¥â“πæƒμ‘°√√¡ À√◊Õ§«“¡ “¡“√∂‡¢â“°—∫ºŸâÕ◊Ëπ¥â“π„¥

¥â“πÀπ÷ËßÀ√◊Õ‰¡à

‰¡à¡’ ¡’ªí≠À“ ¡’ªí≠À“ ¡’ªí≠À“

ªí≠À“ ‡≈Á°πâÕ¬ ™—¥‡®π Õ¬à“ß√ÿπ·√ß

❒ ❒ ❒ ❒

∂â“§ÿ≥μÕ∫ ç¡’ªí≠À“........é ‚ª√¥μÕ∫¢âÕ 1) - 4) μàÕ‰ªπ’È¥â«¬

1) ªí≠À“∑’Ë¡’ ‡°‘¥¢÷Èπ¡“π“π‡∑à“‰√·≈â«

πâÕ¬°«à“ 1 ‡¥◊Õπ 1-5 ‡¥◊Õπ 6 - 12 ‡¥◊Õπ ¡“°°«à“ 1 ªï

❒ ❒ ❒ ❒

2) ‡¥Á°√Ÿâ ÷°Àßÿ¥Àß‘¥À√◊Õ‰¡à ∫“¬„®°—∫ªí≠À“∑’Ë¡’À√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

❒ ❒ ❒ ❒

3) ªí≠À“∑’Ë¡’ √∫°«π™’«‘μª√–®”«—π¢Õß‡¥Á°„π¥â“πμà“ßÊ μàÕ‰ªπ’ÈÀ√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

°“√§∫‡æ◊ËÕπ ❒ ❒ ❒ ❒

°“√‡√’¬π„πÀâÕß‡√’¬π ❒ ❒ ❒ ❒

4) ªí≠À“∑’Ë¡’ ∑”„Àâ§ÿ≥À√◊Õ™—Èπ‡√’¬π‡°‘¥§«“¡¬ÿàß¬“°À√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

❒ ❒ ❒ ❒

„π·μà≈– —ª¥“Àå‡¥Á°§ππ’ÈÕ¬Ÿà°—∫§ÿ≥‚¥¬‡©≈’Ë¬°’Ë™—Ë«‚¡ß (‚ª√¥√–∫ÿ) .........................................................™—Ë«‚¡ß

≈“¬‡´Áπ.....................................................................................«—π∑’Ë...................................................

‚ª√¥√–∫ÿ§«“¡ —¡æ—π∏å°—∫‡¥Á° (§√Ÿª√–®”™—Èπ/Õ◊ËπÊ)............................................................................

‚ª√¥μ√«® Õ∫Õ’°§√—Èß«à“∑à“πμÕ∫§√∫∑ÿ°¢âÕ

¢Õ∫§ÿ≥∑’Ë„Àâ§«“¡√à«¡¡◊Õ„π°“√°√Õ°·∫∫ª√–‡¡‘ππ’È
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·∫∫ª√–‡¡‘π®ÿ¥·¢Áß·≈–®ÿ¥ÕàÕπ

Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ)

∑”‡§√◊ËÕßÀ¡“¬ ✗ „π™àÕß ❒ „μâ¢âÕ§«“¡ ‰¡à®√‘ß ®√‘ß∫â“ß ®√‘ß·πàπÕπ ‡æ’¬ß™àÕß‡¥’¬«„π·μà≈–¢âÕ§”∂“¡

°√ÿ≥“μÕ∫∑ÿ°¢âÕ „Àâ„°≈â‡§’¬ß§«“¡‡ªìπ®√‘ß°—∫æƒμ‘°√√¡¢Õß‡¥Á°∑’Ë‡°‘¥¢÷Èπ„π™à«ß 6 ‡¥◊Õπ∑’Ëºà“π¡“

À√◊Õ„π™à«ßªï°“√»÷°…“π’È

™◊ËÕ‡¥Á°................................................................................................................... ‡æ»¢Õß‡¥Á° ❒ ™“¬

«—π  ‡¥◊Õπ ªï‡°‘¥¢Õß‡¥Á°.............................................Õ“¬ÿ¢Õß‡¥Á°....................ªï ❒ À≠‘ß

‰¡à®√‘ß ®√‘ß∫â“ß ®√‘ß·πàπÕπ

1. „ à„®°—∫§«“¡√Ÿâ ÷°¢ÕßºŸâÕ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

2. Õ¬Ÿà‰¡à ÿ¢ ‡§≈◊ËÕπ‰À«¡“° ‰¡à “¡“√∂Õ¬Ÿàπ‘Ëß‰¥âπ“π ❒ ❒ ❒

3. ∫àπª«¥»√’…– ª«¥∑âÕßÀ√◊Õ§≈◊Ëπ‰ â∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

4. ‡μÁ¡„®·∫àßªíπ°—∫‡¥Á°Õ◊Ëπ (¢π¡ ¢Õß‡≈àπ ¥‘π Õ œ≈œ) ❒ ❒ ❒

5. ·º≈ßƒ∑∏‘Ï∫àÕ¬ À√◊ÕÕ“√¡≥å√âÕπ ❒ ❒ ❒

6. §àÕπ¢â“ßÕ¬Ÿà‚¥¥‡¥’Ë¬« ¡—°‡≈à¡μ“¡≈”æ—ß ❒ ❒ ❒

7. ‚¥¬ª°μ‘·≈â« ‡™◊ËÕøíß ∑”μ“¡∑’ËºŸâ„À≠à∫Õ° ❒ ❒ ❒

8. ¡’§«“¡°—ß«≈À≈“¬‡√◊ËÕß ¥Ÿ‡À¡◊Õπ°—ß«≈∫àÕ¬ ❒ ❒ ❒

9. ™à«¬‡À≈◊Õ∂â“¡’„§√∫“¥‡®Á∫  ‰¡à ∫“¬„®À√◊Õ‡®Á∫ªÉ«¬ ❒ ❒ ❒

10. À¬ÿ°À¬‘° À√◊Õ¥‘Èπ‰ª¥‘Èπ¡“μ≈Õ¥‡«≈“ ❒ ❒ ❒

11. ¡’‡æ◊ËÕπ π‘∑Õ¬à“ßπâÕ¬Àπ÷Ëß§π ❒ ❒ ❒

12. ¡’‡√◊ËÕßμàÕ ŸâÀ√◊Õ√—ß·°‡¥Á°Õ◊Ëπ∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

13. ‰¡à¡’§«“¡ ÿ¢ ‡»√â“À√◊Õ√âÕß‰Àâ∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

14. ‚¥¬∑—Ë«‰ª‡ªìπ∑’Ë™Õ∫æÕ¢Õß‡¥Á°Õ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

15. «Õ°·«°ßà“¬ ‰¡à¡’ ¡“∏‘ ❒ ❒ ❒

16. «‘μ°°—ß«≈À√◊Õμ‘¥·®‡¡◊ËÕÕ¬Ÿà„π ∂“π°“√≥å„À¡à ‡ ’¬§«“¡¡—Ëπ„®ßà“¬ ❒ ❒ ❒

17. „®¥’°—∫‡¥Á°∑’ËÕ“¬ÿπâÕ¬°«à“ ❒ ❒ ❒

18. æŸ¥ª¥À√◊Õ¢’È‚°ß∫àÕ¬Ê ❒ ❒ ❒

19. ∂Ÿ°‡¥Á°§πÕ◊Ëπ·°≈âßÀ√◊Õ√—ß·° ❒ ❒ ❒

20. ¡—°Õ“ “™à«¬‡À≈◊ÕºŸâÕ◊Ëπ (æàÕ·¡à §√Ÿ ‡¥Á°Õ◊Ëπ) ❒ ❒ ❒

21. §‘¥°àÕπ∑” ❒ ❒ ❒

22. ¢‚¡¬¢Õß∑’Ë∫â“π ∑’Ë‚√ß‡√’¬π À√◊Õ∑’ËÕ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

23. ‡¢â“°—∫ºŸâ„À≠à‰¥â¥’°«à“‡¢â“°—∫‡¥Á°Õ◊Ëπ ❒ ❒ ❒

24. ¡’§«“¡°≈—«À≈“¬‡√◊ËÕß À«“¥°≈—«ßà“¬ ❒ ❒ ❒

25. ¡’ ¡“∏‘„π°“√μ‘¥μ“¡∑”ß“π®π‡ √Á® ❒ ❒ ❒

‚ª√¥°√Õ°‡æ‘Ë¡‡μ‘¡∂â“§ÿ≥¡’§«“¡‡ÀÁπÕ◊Ëπ........

(‚ª√¥æ≈‘°Àπâ“∂—¥‰ª)

หน้าที่ 2

æ.». 2546 §√Ÿ

‚¥¬√«¡§ÿ≥§‘¥«à“‡¥Á°¡’ªí≠À“„π¥â“πÕ“√¡≥å ¥â“π ¡“∏‘ ¥â“πæƒμ‘°√√¡ À√◊Õ§«“¡ “¡“√∂‡¢â“°—∫ºŸâÕ◊Ëπ¥â“π„¥

¥â“πÀπ÷ËßÀ√◊Õ‰¡à

‰¡à¡’ ¡’ªí≠À“ ¡’ªí≠À“ ¡’ªí≠À“

ªí≠À“ ‡≈Á°πâÕ¬ ™—¥‡®π Õ¬à“ß√ÿπ·√ß

❒ ❒ ❒ ❒

∂â“§ÿ≥μÕ∫ ç¡’ªí≠À“........é ‚ª√¥μÕ∫¢âÕ 1) - 4) μàÕ‰ªπ’È¥â«¬

1) ªí≠À“∑’Ë¡’ ‡°‘¥¢÷Èπ¡“π“π‡∑à“‰√·≈â«

πâÕ¬°«à“ 1 ‡¥◊Õπ 1-5 ‡¥◊Õπ 6 - 12 ‡¥◊Õπ ¡“°°«à“ 1 ªï

❒ ❒ ❒ ❒

2) ‡¥Á°√Ÿâ ÷°Àßÿ¥Àß‘¥À√◊Õ‰¡à ∫“¬„®°—∫ªí≠À“∑’Ë¡’À√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

❒ ❒ ❒ ❒

3) ªí≠À“∑’Ë¡’ √∫°«π™’«‘μª√–®”«—π¢Õß‡¥Á°„π¥â“πμà“ßÊ μàÕ‰ªπ’ÈÀ√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

°“√§∫‡æ◊ËÕπ ❒ ❒ ❒ ❒

°“√‡√’¬π„πÀâÕß‡√’¬π ❒ ❒ ❒ ❒

4) ªí≠À“∑’Ë¡’ ∑”„Àâ§ÿ≥À√◊Õ™—Èπ‡√’¬π‡°‘¥§«“¡¬ÿàß¬“°À√◊Õ‰¡à

‰¡à‡≈¬ ‡≈Á°πâÕ¬ §àÕπ¢â“ß¡“° ¡“°∑’Ë ÿ¥

❒ ❒ ❒ ❒

„π·μà≈– —ª¥“Àå‡¥Á°§ππ’ÈÕ¬Ÿà°—∫§ÿ≥‚¥¬‡©≈’Ë¬°’Ë™—Ë«‚¡ß (‚ª√¥√–∫ÿ) .........................................................™—Ë«‚¡ß

≈“¬‡´Áπ.....................................................................................«—π∑’Ë...................................................

‚ª√¥√–∫ÿ§«“¡ —¡æ—π∏å°—∫‡¥Á° (§√Ÿª√–®”™—Èπ/Õ◊ËπÊ)............................................................................

‚ª√¥μ√«® Õ∫Õ’°§√—Èß«à“∑à“πμÕ∫§√∫∑ÿ°¢âÕ

¢Õ∫§ÿ≥∑’Ë„Àâ§«“¡√à«¡¡◊Õ„π°“√°√Õ°·∫∫ª√–‡¡‘ππ’È
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 ข.  แบบรายงาน
 แบบสรุปการประ�มินตน�องของ�รง�ร�ยน

 สง�สร�มสุขภาพระด�บ�พชร
 แบบรายงานการประ�มินภาวะการ�จร���ติบ�ต
 แบบรายงานผลการตรวจสุขภาพชองปากและฟน
 แบบรายงานการทดสอบสมรรถภาพทางกาย

 ของน�ก�ร�ยน
 แบบรายงานการประ�มินจ�ดแข�งจ�ดออน (SDQ)
 แบบรายงานการทดสอบสายตาและการไดยิน
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 ค. การจัดทํารายงาน

 การจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน
 โรงเร�ยน��งเ�ร����ข�า�ร�ดั�เ�ชร

 การจดัทาํผลงานว�ชาการของโรงเร�ยน
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 ค. การจัดทํารายงาน

 การจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน
 โรงเร�ยน��งเ�ร����ข�า�ร�ดั�เ�ชร

 การจดัทาํผลงานว�ชาการของโรงเร�ยน
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การจัดทํารายงานผลการดําเนินงาน
�รงเร�ยน��งเ�ร������า�ร�ดั�เ��ร

 การจัดทําเลมรายงานผลการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรของโรงเรียน 

ประกอบดวย

 1. ขอมูลทั่วไป ไดแก

   ชื่อ-สกุล  ผูบริหาร และครูอนามัย

   ที่ตั้ง สังกัด เบอรโทรศัพท  โทรสาร  อีเมล เว็บไซต

   จํานวนครูและบุคลากร  จํานวนนักเรียน แยกรายชั้น และเพศ

    ระดับที่เปดสอน  พื้นที่และแผนผัง วิสัยทัศนดานการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน

 2.  แบบสรุปการประเมินตนเองของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร (ตามแบบในภาคผนวก ข.)

 3. การรายงานผลรายตัวชี้วัด จํานวน 19 ตัวชี้วัด ซึ่งมีรายละเอียดการจัดทํารายงาน ดังนี้
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 �ั�����ัด  :  เกณฑการประเมิน การจัดทํารายงาน

1. สําเนาเกียรติบัตรรับรองการเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
 ระดับทอง ที่มีวันเดือนประบุชัดเจน โดยเปนการรับรอง
  
  
 
 
 
.

  

1.  รายการชมรม/ชุมนุมดานสุขภาพหรือสิ่งแวดลอม
2.  รายงานชมรมสุขภาพ 1 ชมรมที่มีขอมูลครบถวน
 ประกอบดวย
    -  คําสั่งแตงตั้งนักเรียนแกนนําชมรมในปการศึกษา
       ปจจุบัน (ระบุชั้นเรียน)
    -  บันทึกการประชุมของชมรมตอเนื่องอยางนอย
       เดือนละ 1 ครั้ง จํานวน 6 ครั้งขึ้นไป
    -  แผนปฏิบัติงานของชมรมที่ระบุ วัน เดือน ป   
  กิจกรรมที่ดําเนินงานและชื่อผูรับผิดชอบ
 - รูปภาพกิจกรรมของชมรม 

1.  รายการโครงงานของนักเรียนดานสุขภาพหรือสิ่งแวดลอม
2.  โครงงานสุขภาพท่ีลดปญหาชัดเจน 1 โครงงาน 1 เลม
    ประกอบดวย
    -  ชื่อโครงงาน
    -  รายช่ือนักเรียนท่ีจัดทําโครงงาน ระบุช้ันและปการศึกษา
    -  ชื่อครูที่ปรึกษา
    -  ระยะเวลาดําเนินงาน ระบุชวงเวลาเร่ิมตนและส้ินสุด
  โครงงาน
    -  หลักการและเหตุผล แสดงขอมูลสถานการณปญหา
  ที่เปนตัวเลข จํานวน รอยละ หรืออัตรา
    -  วัตถุประสงค
    -  กลุมเปาหมาย/ขอบเขต
    -  ทบทวนวรรณกรรม ที่เกี่ยวของกับการทําโครงงาน
 -  วิธีดําเนินงาน กิจกรรมตั้งแตเริ่มตนจนกระทั่งสิ้นสุด  
     การทําโครงการ
  -  แผนปฏิบัติงาน ระบุ วัน เดือน ป กิจกรรม และรายชื่อ
  ผูรับผิดชอบ
  -  สรุปผลสําเร็จโดยเปรียบเทียบขอมูลกอน-หลังทํา
  โครงงานพรอมแสดงเคร่ืองมือ (ศึกษารายละเอียดตัวช้ีวัด)
3. รูปภาพกิจกรรม 

 
 
 

  
  

การดําเนินงานสุขภาพของนักเรียนแกนนํา
2.  มีการจัดต้ังชมรมสุขภาพท่ีมีแกนนํานักเรียน
 รวมตัวกันดําเนินกิจกรรมสุขภาพอยางตอเนื่อง

 : นักเรียนดําเนินกิจกรรมอยางนอย 6 เดือน
ขึ้นไป

3. มีโครงงานสุขภาพของนักเรียนที่ประสบผล
 สําเร็จชัดเจน ในการลดปญหาสุขภาพหรือ
 สิ่งแวดลอมในโรงเรียนหรอืชุมชน

 : มีโครงงานที่ประสบความสําเร็จอยางนอย
1 เร่ือง 

ของกรมอนามัยหรือส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  

ผู้ว่าราชการจังหวัดเท่านั้น
2.	 นโยบายด้านสุขภาพของโรงเรียน
3.	 ค�ำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการหรือการมอบหมายผู้รับผิดชอบ 
	 ตัวช้ีวัดโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับเพชร ในปีการศึกษาปัจจุบัน
4.	 สรุปผลการด�ำเนินงานตาม 10 องค์ประกอบ และแบบสรุป 
	 การให้คะแนน
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  -  แผนปฏิบัติงาน ระบุ วัน เดือน ป กิจกรรม และรายชื่อ
  ผูรับผิดชอบ
  -  สรุปผลสําเร็จโดยเปรียบเทียบขอมูลกอน-หลังทํา
  โครงงานพรอมแสดงเคร่ืองมือ (ศึกษารายละเอียดตัวช้ีวัด)
3. รูปภาพกิจกรรม

การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
1. โรงเรียนผานการประเมินรับรองเปนโรงเรียน
 สงเสริมสุขภาพระดับทอง

 : ณ ปจจุบัน เปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
 ระดับทอง  
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4.  ผลสําเร็จของการดําเนินงาน
    ภาวะการเจริญเติบโต
 4.1  นักเรียนมีนํ้าหนักตามเกณฑสวนสูง 
   (W/H) เกินเกณฑ (เร่ิมอวนและอวน)
  : ไมเกินรอยละ 7
    4.2 นักเรียนมีสวนสูงตามเกณฑอายุ (H/A)
   ตํ่ากวาเกณฑ (คอนขางเตี้ยและเตี้ย)
  :  ไมเกินรอยละ 5

5.  นักเรียนไมมีฟนแทผุ อุด และถอน

 -  รอยละ 45 ขึ้นไป (นักเรียน ป.1-6)
    -  รอยละ 35 ขึ้นไป (นักเรียน ม.1-3)

6.  นักเรียนอายุ 7-18 ป มีสมรรถภาพทางกาย
    ที่สัมพันธกับสุขภาพ (Health-related 
    Physical Fitness) ผานเกณฑ

 :  นักเรียนผานเกณฑประเมินทั้ง 3 ดาน 
รอยละ 80 ขึ้นไป  

1. รายงานภาวะการเจริญเติบโตของนักเรียนในปการศึกษา
ปจจุบัน ประกอบดวย
 (1) รายงานภาวะการเจริญเติบโตของนักเรียนรายคน
  เปนตัวอยาง 1 หองเรียน (ระบุวันเดือนปที่ประเมิน)
     (2) รายงานรายช้ันและภาพรวมของโรงเรียนตั้ งแต
  ชั้น ป.1 ขึ้นไป และแสดงคารอยละของการผานเกณฑ
     (3) รายงานภาวะการเจริญเติบโตของนักเรียนชั้นอนุบาล
2.  กิจกรรมหรือโครงการแกไขนักเรียนที่มีปญหา
3.  รูปภาพเครื่องชั่งนํ้าหนัก/ที่วัดสวนสูง

รายงานภาวะทันตสุขภาพของนักเรียนในปการศึกษาปจจุบัน 
ที่ตรวจโดยบุคลากรสาธารณสุข ดังนี้

1.  รายงานผลการตรวจสุขภาพชองปากและฟนของนักเรยีน
 รายคนระดับชั้นละ 1 หองเรียน ทุกชั้น
2.  รายงานผลการตรวจสุขภาพชองปากและฟนของนักเรียน
 รายชั้น และภาพรวมของโรงเรียนโดยแสดงขอมูลนักเรียน
 ไมมีฟนแทผุ อุด และถอน

 หมายเหตุ  :  ไมนับรวมนักเรียนที่ฟนผุ และอุดแลว

1.  รายงานการทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียน
 รายคนเปนตัวอยาง 1 หองเรียน ในปการศึกษาปจจุบัน 
    โดย
    -  ระบุเกณฑที่ใชทดสอบและหนวยงานที่จัดทําเกณฑ
   -  ระบุกิจกรรมการทดสอบที่นํามาแปลผลทั้ง 3 ดาน 
     (1 ดานตอ 1 กิจกรรมทดสอบ)
2. รายงานการทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียน
 รายชั้น และภาพรวมของโรงเรียนตั้งแตชั้น ป.1 ขึ้นไป
 และคารอยละการผานเกณฑ
3.  การแกไขนักเรียนที่ไมผานการทดสอบ
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1. กรณีใชแบบประเมินจุดแข็งจุดออน : SDQ โดยครู
 เปนผูประเมิน
 (1) รายงานการประเมินจุดแข็งจุดออน (SDQ) นักเรียน
  รายคนพรอมทั้งการแปลผลเปนตัวอยาง 1 หองเรียน
 (2) รายงานการประเมินจุดแข็งจุดออน (SDQ) นักเรียน
  ของปการศกึษาปจจุบัน รายชัน้ และภาพรวมของโรงเรยีน
   ตั้งแต ชั้น ป.1 ขึ้นไป และคารอยละของการผานเกณฑ
2.  กรณีที่ใชแบบประเมินอื่นสรุปรายงานเชนเดียวกับขอ 1
3. รายงานการแกไขชวยเหลือนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพจิต
 รายคน พรอมทั้งผลการแกไขชวยเหลือ

1.  รายการกิจกรรม/วิธีการพัฒนาผู เรียนดานสุขอนามัย
 ทางเพศ (เชน การจัดกิจกรรมสงเสริมความรูและทักษะ
 หรือมีชมรม ฯลฯ) พรอมทั้งผลการดําเนินงาน

1.  รายการกิจกรรม/โครงการรณรงคไมสูบบุหรี่และยาเสพติด
 พรอมทั้งผลการดําเนินงานและรูปภาพกิจกรรม
2. ภาพปายเขตปลอดบุหรี่ที่ติดไวในโรงเรียน

1.  รายงานผลการตรวจสายตาและการไดยินของนักเรียน 
 ชั้น ป.1 และ/หรือ ม.1  ทุกคน
2.  รายงานผลการแกไขปญหานักเรียนที่มีสายตาและ
 การไดยินผิดปกติรายคน

1.  รายการโครงการแกไขปญหาดานสุขภาพหรือส่ิงแวดลอม
2.  โครงการสุขภาพท่ีลดปญหาชัดเจน 1 โครงการ 1 เลม 
 ประกอบดวย
    -  ชื่อโครงการ/ชื่อครูผูรับผิดชอบ
    -  ระยะเวลาดําเนินการ เร่ิมตนและสิ้นสุดโครงการ กรณี
       โครงการตอเน่ืองตองกําหนดชวงเวลาเพ่ือวัดผลการ 
       ดําเนินงานโครงการวา ทําใหปญหาลดลงหรือไมอยางไร
   -  หลักการและเหตุผล แสดงขอมูลสถานการณปญหา
  ที่เปนตัวเลข จํานวน รอยละหรืออัตรา จากแหลงขอมูล
  ที่เชื่อถือได
    -  วัตถุประสงค กลุมเปาหมาย วิธีดําเนินงาน
    -  แผนปฏิบัติงาน ระบุ วัน เดือน ป กิจกรรม และชื่อ
  ผูรับผิดชอบ
    - เครื่องมือที่ใชวัด/ประเมินโครงการ
    -  สรุปผลสําเร็จโดยเปรียบเทียบขอมูลกอน-หลังทําโครงการ
  ใหชัดเจน
3. รูปภาพกิจกรรม

7.  นักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพจิตไดรับการดูแล
    ชวยเหลือ
 : นักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพจิตทุกคนไดรับ
การดูแลชวยเหลือ

8.  นักเรียนมีความรูและทักษะดานสุขอนามัย
    ทางเพศ
 :     มกีารจดักจิกรรมพฒันาผูเรยีนดานสขุอนามยั
ทางเพศ อยางนอยภาคการศึกษาละ 1 เร่ือง

9. การสูบบุหรี่ในโรงเรียน
    :  ไมมีการสูบบุหรี่ในโรงเรียน

10. นักเรียนท่ีมีสายตาและการไดยินผิดปกติ
 ไดรับการแกไข
 : นักเรียนช้ันประถมศึกษาปที่ 1 และ/
หรือช้ันมัธยมศึกษาปที่ 1 ทุกคนท่ีมีปญหา 
ไดรับการแกไข
11. มีโครงการแกไขปญหาดานสุขภาพหรือ
 สิ่งแวดลอมที่มีความชุกสงู หรือเปนอันตราย
 ตอสุขภาพของนักเรียนไดเปนผลสําเร็จ

 : มีโครงการที่ประสบความสําเร็จอยางนอย
1 โครงการ 



205Ù‹ ×Ù‹ ×

 �ั�����ัด  :  เกณฑการประเมิน การจัดทํารายงาน

1.  รายงานผลตรวจวิเคราะหคุณภาพน้ําบริโภคตามเกณฑ
 กรมอนามัย พ.ศ. 2553 (20 รายการ)
2. ผลตรวจโคลิฟอรมแบคทีเรียทุก 6 เดือน 
 โดยมีจํานวนจุดที่สงตรวจครบตามเกณฑ
* กรณีโรงเรียนอยูในเขตที่ประกาศเปนเขตนํ้าประปาดื่มได
แนบหลักฐานการรับรองท่ีอยูในระยะเวลาการรับรองคุณภาพ
นํ้าบริโภค กรมอนามัย และผลตรวจโคลิฟอรมแบคทีเรียและ
ฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรียทกุ 6 เดือน
3. รายงานขอมูลจํานวนจุดบริการนํ้าดื่มตอจํานวนผูใช
4. รูปภาพประกอบ เชน บริเวณจุดบริการนํ้าดื่ม บริเวณท่ี
 วางแกวนํ้าสวนตัวของนักเรียน การติดตั้งตูนํ้าเย็นที่มีการ
 ตอสายดินและบริเวณโดยรอบ

1.  ผลการสํารวจตามมาตรฐาน HAS  
2.  กิจกรรมหรือโครงการรณรงครักษาความสะอาดหองสวม
3.  รปูภาพประกอบ  เชน  รปูภาพหองสวมชาย  หญิง  โถปสสาวะ
 สวมน่ังราบ การระบายน้ําเสีย อางลางมือและอุปกรณถงัขยะ
 บริเวณรอบๆ ภายนอกหองสวม ตามเกณฑ 16 ขอ

1. รายการอาหารวางและเคร่ืองด่ืมทีจ่ดัหรือจําหนายในโรงเรียน
2.  สูตรขนม อาหารวาง หรือเครื่องดื่มที่ผสมเอง (ถามี)
3.  กิจกรรม/โครงการรณรงคสรางพฤติกรรมการบริโภคของ
 นักเรียน
4. รูปภาพอาหารวางและเครื่องดื่ม

1. รายงานปรมิาณผกัท่ีตองซือ้สําหรบัอาหารมือ้กลางวนัตอวัน
  โดยคํานวณจากจํานวนนักเรียน (ศึกษารายละเอียดตัวช้ีวัด 
 เร่ืองการคํานวณปริมาณผักในคูมือ) กรณีครู/บุคลากร
 รับประทานดวยตองซื้อผักเพิ่ม ตามจํานวนคน
* การคํานวณปริมาณผักที่ซื้อ ตอมื้อ สําหรับรานคา
  (นักเรียน 1 คนรับประทาน 1 จาน/ชาม) ดังนี้
 =  จํานวนจาน/ชามที่ขายไดตอวัน X ปริมาณผัก
        (คํานวณปริมาณผักตามระดับชั้นเรียน)
2.  รายการอาหารแตละวัน 1 เดือนยอนหลังโดยระบุปริมาณ
 วัตถุดิบในแตละรายการ (กรณีรานคาจําหนายใหระบุ
 รายการอาหารเชนเดียวกัน)
3.  โครงการ/กิจกรรมสงเสรมิการกินผัก
4. รูปภาพประกอบ

งานตามนโยบายของกระทรวงศึกษาธิการ
12. นํ้าบริโภคปลอดภัยและเพียงพอ
 :  มีผลการตรวจวิเคราะหคุณภาพนํ้า
ผานเกณฑมาตรฐานคุณภาพนํ้าบริโภค 
กรมอนามัย พ.ศ. 2553 ไมเกิน 1 ป
 :  มีผลการตรวจดานแบคทีเรีย 
(โคลิฟอรมแบคทีเรียและฟคัลโคลิฟอรมแบคทีเรีย) 
ผานเกณฑทุก 6 เดือน
 :  มีจุดบริการนํ้าดื่ม 1 ที่ตอนักเรียนและ
บุคลากร 75 คน

13. สวมผานเกณฑมาตรฐาน HAS
    :  สวมทุกจุดผานเกณฑมาตรฐาน 16 ขอ

14. มีการจัดหรือจําหนายอาหารวางและเครื่องดื่ม
 ทีม่คีณุคาทางโภชนาการ ไมหวานจดั ไมเคม็จดั
 และไมมีไขมันสูง
 :  ทุกวันเปดเรียน 

15. มีการสงเสริมใหนักเรียนทุกคนไดบริโภคผัก
 มื้อกลางวัน ตามปริมาณที่แนะนํา

    :  นักเรียนไดรับประทานผักเพียงพอ
       ตามปริมาณที่แนะนํา ทุกวันเปดเรียน
      -  นร. ชั้นอนุบาล   3 ชอนกินขาว/มื้อ/คน
      -  นร. ชั้นประถมฯ  4 ชอนกินขาว/มื้อ/คน
      -  นร. ชั้นมัธยมฯ  5 ชอนกินขาว/มื้อ/คน 
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1.  ผลการประเมินสุขาภิบาลอาหาร ตามเกณฑมาตรฐาน 
 30 ขอ
2. ใบรับรองแพทย ในการตรวจสุขภาพผูปรุง/ผู เ สิรฟ/
 ผูสมัผสัอาหารทีแ่สดงผลเอกซเรยปอด และผลตรวจอจุจาระ
 ในปการศึกษาปจจุบัน
3. รูปภาพประกอบ เชน สถานท่ีรับประทานอาหารบริเวณ
 ที่เตรียม-ปรุงอาหาร การจัดเก็บภาชนะอุปกรณการจัดเก็บ
 อาหารเครื่องดื่ม อางลางภาชนะ ทอ/รางระบายนํ้า
  บอดักไขมัน หองสวม/หองนํ้าในบริเวณโรงอาหาร 

1. รายงานการบาดเจ็บของนักเรียนของปที่ผานมาโดยระบุ
  วัน เดือน ป  และสถานที่เกิด
2. รายงานการใชบรกิารหองพยาบาลของนกัเรียน         ในปการศึกษา
 ปจจุบัน
3.  กิจกรรมรณรงคสงเสริมและปองกันเพื่อลดการเกิดอุบัติเหตุ 
 ในโรงเรยีน พรอมภาพประกอบ

1.  ระบุปญหา/สาเหตุ และสิ่งที่ดําเนินการแกไข
2.  กิจกรรมรณรงคการอนุรักษสิ่งแวดลอมพรอมภาพประกอบ
3.  รูปภาพรอบรั้วโรงเรียน 4 ดาน

1.  ผลการประเมินสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมในโรงเรียน
2.  รปูภาพประกอบไดแก รปูภาพสนาม บริเวณโรงเรียน แนวร้ัว 
 อาคาร หองเรียน หองพยาบาล ถังดับเพลิง การกําจัดขยะ
 นําเสีย การปองกันความปลอดภัย  

16. โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐานสุขาภิบาล
 อาหารในโรงเรียน

 : โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐาน 30 ขอ

17.  การบาดเจ็บในโรงเรียนท่ีทําใหนักเรียนตองพัก
 รักษาตัวในโรงพยาบาล 

  :  ไมมีนักเรียนบาดเจ็บที่ตองรักษาตัว
ในโรงพยาบาล ในชวงรอบปที่ผานมา

18.  มีการจัดการปญหาที่เกิดจากมลภาวะภายนอก
 ที่มีผลกระทบตอสุขภาพ

 :  มีการจัดการทุกปญหา (ถามี) 

19. โรงเรียนผานเกณฑมาตรฐานสุขาภิบาล
 สิ่งแวดลอมในโรงเรียน

 :  สิ่งแวดลอมในโรงเรียนผานเกณฑมาตรฐาน
28 ขอ 

น�้ำเสีย
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 ศูนยอนามัยรวบรวมขอมูลโรงเรียนท่ีไดรับการรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

นําสงสํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย เพ่ือจัดทําผลงานวิชาการบรรจุในหนังสือรวบรวมความสําเร็จ

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชรประจําป ดังนี้

 1.  ขอมูลทั่วไป

   ชื่อโรงเรียน

     ที่ตั้ง สังกัด เบอรโทรศัพทสํานักงานและโทรศัพทมือถือ โทรสาร อีเมล เว็บไซต (ถามี)

   ชื่อ-สกุล ผูอํานวยการ รองผูอํานวยการ ครูอนามัยหรือครูผูรับผิดชอบ

      จํานวนครูและบุคลากร จํานวนนักเรียน แยกรายชั้น และเพศ

   บุคลากรสาธารณสุขที่ดูแลโรงเรียน  ระบุชื่อ ตําแหนง ตนสังกัด

     ระดับที่เปดสอน  วิสัยทัศนเรื่องการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน

 2. แรงบันดาลใจในการพัฒนาสูโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

 3. ผลงานเดนดานสุขภาพหรือสิ่งแวดลอมอยางนอย 1 เร่ือง ในประเด็นตอไปนี้

      คิดอยางไรถึงทําเรื่องนี้

     วิธีการที่ทําใหสําเร็จ

      ผลที่เกิดขึ้นจากการทําเรื่องนี้

     ขอเสนอแนะ (ถามี)

 4  ปจจัยความสําเร็จในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

 5.  กาวตอไปใหยั่งยืน

 6.  ไฟลนําเสนอของโรงเรียน

 7.  รูปภาพ ที่ไมมีการ Resize และบันทึกเปนนามสกุล .JPG ไดแก รูปภาพผูบริหาร คณะครู 

ทีมงานนวัตกรรมเดน กิจกรรม และปายชื่อหนาโรงเรียน
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  1.  โรคไม่ติดต่อ (Noncommunicable diseases : NCDs) 

   2.  โรคธาลัส��เมีย (Thalassemia) ปองกันได 
    3.  การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพเปนประจํา
     4.  การนอนหลับชวยพัฒนาสมอง และการเจร�ญเติบโต
      5.  หู ตา รักษาไว ใชสื่ออยางสรางสรรค
        6.  การดูแลสุขภาพจ�ตดวย “ตนทุนช�ว�ต ทักษะ
              ภูมิคุมกันและภูมิปญญา”
  7.  การปองกันพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศและ
     สิทธ�ที่พึงทราบ
     8.  บุหร�่ ติดงายเลิกยาก
      9.  การรักษามาตรฐานคุณภาพนํ้าบริโภค
       10.  การจัดเก็บยาและใชยาใหปลอดภัย
       ในหองพยาบาล
        11. การบําบัดนํ้าเสียกอนปลอยสูสาธารณะ
          12. ความเช�่อมโยงระหวางมาตรฐาน
                          โรงเร�ยนสงเสร�มสุขภาพและ
                           มาตรฐานการศึกษา

 ง. องคความรู 
  และขอแนะนําการดําเนินงาน
  โรงเร�ยนสงเสร�มสุขภาพระดับเพชร
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	 NCDs ย่อมาจากค�ำว่า Non-communicable diseases หมายถึง กลุ่มโรคไม่ติดต่อ ที่ไม่สามารถแพร่

กระจายโรคจากคนสู่คนได้ โดยทั่วไปอาจเรียกว่า กลุ่มโรคเร้ือรัง ซึ่งหมายถึงโรคที่เกิดต่อเนื่องยาวนาน และ 

มีการด�ำเนินของโรคเป็นไปอย่างช้าๆ ซึ่งแตกต่างจากโรคติดเชื้อส่วนใหญ่ ที่มักมีการด�ำเนินโรคอย่างรวดเร็ว

	 กลุ่มโรค NCDs ที่ส�ำคัญประกอบด้วย 4 กลุ่ม ได้แก่

	 1.	 กลุ่มโรคระบบหัวใจและหลอดเลือด (รวมถึงโรคหัวใจและโรคหลอดเลือดสมอง) 

	 2.	 กลุ่มโรคเบาหวาน 

	 3.	 กลุ่มโรคมะเร็ง 

	 4.	 กลุ่มโรคระบบทางเดินหายใจเรื้อรัง (รวมถึงโรคปอดอุดกั้นเรื้อรังและโรคหอบหืด)

	 “โรค NCDs จัดเป็นฆาตกรอันดับหนึ่ง ที่คร่าชีวิตประชากรโลกมากกว่าสาเหตุการตายอื่นๆ  

ทุกสาเหตุรวมกัน มากถึง 36.2 ล้านคนต่อปี หรือคิดเป็นร้อยละ 66% ของการเสียชีวิตของประชากรโลกทั้งหมด 

ในปี 2554 ขณะที่ในประเทศไทย กลุ่มโรค NCDs เป็นสาเหตุการเสียชีวิตถึงประมาณ 3.1 แสนคน หรือ ร้อยละ 73  

ของการเสียชีวิตของประชากรไทยท้ังหมดในปี 2552” โดยท่ัวไปมักมีความเข้าใจกันว่าโรค NCDs เป็นโรคของ 

ผู้สูงอายุ แต่จากข้อมูลพบว่า ประมาณ 1 ใน 4 ของการตายด้วยโรค NCDs พบว่าเป็นการเสียชีวิต ก่อนอายุ 60 ปี  

โรคมะเร็ง

12%
โรคเบาหวาน 6%

โรคระบบทางเดินหายใจ 7% โรคเรื้อรังอื่นๆ

โรคหัวใจและหลอดเลือด 27%

พฤติกรรมการกินการออกกำ�ลังกาย

สูบบุหรี่ ดื่มแอลกอฮอล์

‹ ×Ù‹ ×

โรคไม่ติดต่อ (Noncommunicable diseases :NCDs) 
   

 กลุมอายุเด็กและผูใหญ จํานวนชั่วโมงที่ควรนอนแตละวัน

 1.  อายุ 6-8 ป (ป.1-ป.3) 11 ชั่วโมง

 2.  อายุ 9-11 ป (ป.4-ป.6) 10 ชั่วโมง

 3.  อายุ 12-14 ป (ม.1-ม.3) 9.25 ชั่วโมง

 4.  อายุ 15-17 ป (ม.3-ม.6)
  และ ป.ว.ช.  

 5.  ผูใหญ 7-8 ชั่วโมง

8.5 ชั่วโมง

1.
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อาการของโรคท่ีเกิดข้ึนตอนสูงอายุ มักเกิดจากพฤติกรรมเส่ียงสะสม ในช่วงวัยหนุ่มสาว เหมือนเราสะสมดินระเบิด 

เอาไว้เรื่อยๆ ซักวันมันก็ต้องระเบิดออกมา 

แนวโน้มสถานการณ์โรค NCDs 

	 ➤ 	 องค์การอนามัยโลกได้ท�ำนายไว้ว่าในปี พ.ศ. 2573 ประชากรโลกจ�ำนวน 23 ล้านคนจะเสียชีวิต 

จากโรคหลอดเลือดสมองและหัวใจ โดยร้อยละ 85 อยู่ในประเทศก�ำลังพัฒนา

	 ➤	 17.5 ล ้านคนของประชากรทั้งโลกในปี 2005 เสียชีวิตจากโรคหลอดเลือดสมองและหัวใจ  

ซึ่ง 80% อยู่ในประเทศก�ำลังพัฒนา และเป็นประชากรกลุ่ม วัยแรงงาน

	 ➤	 ประชากรโลกเสียชีวิตจากโรคหลอดเลือดหัวใจถึง 17 ล้านคน หรือ คิดเป็น 48% ของการเสียชีวิต 

จากโรคไม่ติดต่อทั้งหมด รองลงมาคือ โรคมะเร็ง 21% โรคถุงลมโป่งพอง รวมโรคปอดเรื้อรังและหอบหืด 12%  

(4.2 ล้านคน) และ โรคเบาหวาน 4% (1.3 ล้านคน)

	 โรค NCDs มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพต่างๆ เช่น

	 •	 สูบบุหรี่

	 •	 ดื่มสุรา

	 •	 กินอาหารหวาน หวานเกินไป, มันเกินไป หรือ เค็มเกินไป บ่อยๆ ซ�้ำ

	 •	 การขาดการออกก�ำลังกาย

	 •	 ความเครียดสะสม ที่เกิดขึ้นจากการใช้ชีวิตประจ�ำวัน

วิธีป้องกันและลดความเสี่ยงจากกลุ่มโรค NCDs 

	 วิธีป้องกันและลดความเส่ียงก็ท�ำได้ไม่ยากเพียงแค่ปรับเปล่ียนพฤติกรรมในการด�ำเนินชีวิตให้มีความสมดุล 

และ ลด ละ เลิก พฤติกรรมที่มีความเสี่ยงต่อกลุ่มโรคเหล่านี้ เช่น

	 •	 งดสูบบุหรี่ เพราะการสูบบุหรี่มิได้เป็นเพียงสาเหตุของโรคมะเร็งเท่านั้น

	 •	 หยุดการดื่มสุรา เพราะเป็นสาเหตุของโรคมากกว่า 3 โรค

	 •	 หยุดการกินตามใจปาก พิจารณาถึงคุณค่าของสารอาหารก่อนรับประทานทุกครั้ง

	 •	 หาโอกาสในการออกก�ำลังกายอยู่เสมอ

	 •	 จัดการความเครียดที่เกิดขึ้นให้เหมาะสม

 		  (at: http://www.anatasook.com/non-communicable-diseasea-ncds/#sthah.xly1ZNnN.dpuf)

		  (at: http://www.thaihealth.or.th/content/23880-NCDs-โรคร้ายที่สร้างเอง)

‹ ×Ù‹ ×
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 โรคธาลัสซีเมีย เปนโรคซีดทางพันธุกรรมท่ีพบบอยในประเทศไทย เกิดจากความผิดปกติของ  

เม็ดเลือดแดงที่มีอายุสั้นและถูกทําลายเร็วกวาปกติ มีผูปวยโรคนี้ประมาณ 600,000 คน และมีผูมียีนแฝงที่

สุขภาพแข็งแรง รอยละ 40 หรือเทากับ 20 ลานคน ทั้งผูปวยโรคธาลัสซีเมียและผูมียีนแฝงสามารถถายทอด

โรคน้ีไปสูลกูหลานได  แตละปจะมีเด็กเกิดใหมปวยเปนโรคธาลัสซีเมียประมาณ 12 คนตอเด็กเกิดใหมทกุ 1,000 คน 

มีผูปวยโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงที่ตองไดรับการดูแลรักษาตอเนื่องประมาณ 100,000 คน

การถายทอดยีนที่ผิดปกติสูลูกหลาน
    กรณีพอแมมียีนแฝงทั้งคู โอกาสที่ลูกจะเปนโรคเทากับ  1 ใน 4  โอกาสที่ลูกจะมียีนแฝง 

เทากับ 2 ใน 4 และโอกาสที่ลูกจะปกติเทากับ 1 ใน 4

   กรณีพอหรือแมมียีนแฝงเพียงคนเดียว โอกาสที่ลูกจะมียีนแฝงเทากับ  2 ใน 4  แตไมมีลูก

คนใดเปนโรคเลย

    กรณีพอหรือแมที่ฝายหนึ่งเปนโรคและอีกฝายมียีนแฝง โอกาสที่ลูกจะเปนโรคเทากับ 

2 ใน 4  โอกาสที่ลูกจะมียีนแฝงเทากับ  2 ใน 4  โดยไมมีโอกาสที่ลูกจะปกติเลย

 คนไทยท่ัวไปมีโอกาสพบยีนแฝงสูงถึงรอยละ 40 โดยผูที่มียีนแฝงมีสุขภาพแข็งแรงเหมือนคนปกติ 

แตพบดวยการตรวจเลือด ซึ่งตรวจไดที่โรงพยาบาลใกลบาน ผูที่ควรตรวจเพื่อการวินิจฉัยภาวะที่มียีนแฝง ไดแก

   ผูที่อยูในวัยเจริญพันธุที่มีโอกาสมีลูก

   ผูที่กําลังจะแตงงานหรือกําลังวางแผนจะมีลูก

   ผูที่มีญาติเปนโรคธาลัสซีเมียหรือมียีนแฝง

   หญิงต้ังครรภทุกคนตองตรวจ ถาพบวามียีนแฝง ตองนําสามีมารับการตรวจดวย หากสามี

มียีนแฝง จะไดรับคําปรึกษาเกี่ยวกับโอกาสเสี่ยงตอการมีลูกเปนโรคธาลัสซีเมีย และดําเนินการตรวจทารกในครรภ

วาเปนโรคหรือไม เมื่อตั้งครรภประมาณ 10-20 สัปดาห

   ผูที่มีอายุตั้งแต 1 ป หากไดรับการเจาะเลือดเพื่อตรวจทางหองปฏิบัติการ อาจขอใหแพทย

เก็บเลือดเพิ่มขึ้นอีก 3-5 ซีซี เพื่อตรวจภาวะที่มียีนโรคธาลัสซีเมียแฝง

 อาการ…ผูปวยมีภาวะซีดมาก ตาเหลือง หัวใจโตเพราะทํางานมาก รางกายมีการสรางเม็ดเลือด

ชดเชยมากข้ึน ทําใหตองการสารอาหารและวิตามินโฟลิคเพ่ิมขึ้น เม่ือมีการสรางเม็ดเลือดแดงในไขกระดูกเพ่ิม

ไขกระดูกจะขยายทําใหกระดูกใบหนาเปลี่ยนแปลง ดั้งจมูกยุบ กะโหลกศีรษะหนา โหนกแกมสูง คางและกระดูก

ขากรรไกรกวาง  ฟนบนยื่น กระดูกแขนขาเปราะหักงาย และมีการสรางเม็ดเลือดนอกไขกระดูกท่ีตับ และมาม 

ทําใหตับ และมามโต

�ร��าลัส��เมีย (Thalassemia) ปองกันได 2.
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 การรับเลือดอยางสม่ําเสมอ สาเหตุจากภาวะซีด จาํเปนตองรบัเมด็เลอืดแดงทดแทน 10-15 มลิลลิิตร

ตอน้ําหนักตัว 1 กิโลกรัม ทุก 3-6 สัปดาห ใหมีความเขมขนของเม็ดเลือดแดงฮีมาโตคริทในเวลากอนรับเลือด

เทากับ 27-30 %

 การใหยาขับเหล็ก ผูปวยมีโอกาสเกิดภาวะธาตุเหล็กเกิน เนื่องจากเม็ดเลือดแดงแตก การได

รับเลือดและลําไสมีการดูดซึมธาตุเหล็กมากขึ้น ธาตุเหล็กที่เกินจะทําใหอวัยวะตางๆ ในรางกายเปนอันตราย ผูปวย

ควรไดรับยาขับเหล็ก เมื่อมีระดับเฟอรริตินในเลือดสูงกวา 1,000 นาโนกรัมตอมิลลิลิตร หรือหลังจากไดรับเลือด

ประมาณ 15 ครั้ง

�����������������������ย����������เมีย
 1)  รับประทานอาหารครบ 3 มื้อท้ังขาว เน้ือสัตว ไข นมและไขมัน หลีกเลี่ยงอาหารหวานจัด

เค็มจัดและอาหารที่มีธาตุเหล็กสูง เชน ตับ เลือด

 2)  รับประทานผักทุกมื้อๆ ละ 1 ทัพพี และผลไมทุกวัน

 3)  ดื่มนมวันละ 2-3 กลอง

 4)  นอนอยางนอยวันละ 6-8 ชั่วโมง

 5)  ออกกําลังกายทุกวันๆ ละ 15-30 นาที เทาที่ทําได ไมใหเหนื่อยมากเกินไป และหลีกเลี่ยงกีฬา

ที่มีโอกาสกระทบกระแทกรุนแรง

 6)  แปรงฟนอยางนอยวันละ 2 ครั้ง ตรวจฟนจากทันตแพทยปละ 2 ครั้ง

 7)  รับประทานยาโฟลิคและวิตามินรวมทุกวัน เพื่อเสริมสรางเม็ดเลือดแดง

 (หนวยโลหิตวิทยา ภาคกุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล)
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 สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ (Health-related Physical Fitness) หร�อ
สมรรถภาพทางกายเพ่ือสขุภาพ  หมายถึง ความสามารถของระบบตางๆ ในรางกาย  ประกอบดวยความสามารถ
เชิงสรีรวิทยาดานตางๆ ที่ชวยปองกันบุคคลจากโรคที่มีสาเหตุจากการขาดการออกกําลังกาย ดังนี้
 1.  ความอดทนของระบบไหลเว�ยน�ลหิตและหายใจ (Cardiorespiratory Endurance) 
หมายถึง สมรรถนะของระบบไหลเวียนเลือด (หัวใจ หลอดเลือด) และระบบหายใจ ในการลําเลียงออกซิเจน
ไปยังเซลลกลามเน้ือ ทําใหรางกายสามารถออกกําลังกายเปนระยะเวลานานได ประเมินโดยกิจกรรมการทดสอบ
ดวยการวิ่ง 50  600  800  1000 เมตร เดินหรือวิ่ง 1600 เมตร การทดสอบโดยใชจักรยานวัดงานหรือ
การกาวขึ้น-ลง (Step test) เปนตน
 2.  ความแข็งแรงและความอดทนของกลามเนื้อ (Muscle strength-Endurance) 
     ความแข็งแรง (Muscle strength) หมายถึง ปริมาณสูงสุดของแรงท่ีกลามเน้ือมัดใดมัดหน่ึง
หรือกลุมกลามเนื้อสามารถออกแรงตานทานไดในชวงการหดตัว 1 ครั้ง
     ความอดทนของกลามเน้ือ (Muscle endurance) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อ
มัดใดมัดหน่ึงหรือกลุมกลามเน้ือในการหดตัวซ้ําๆ เพ่ือตานแรงหรือความสามารถในการคงสภาพการหดตัว
คร้ังเดียวไดเปนระยะเวลานาน ประเมินโดยกิจกรรม การลุกนั่ง 30 วินาที การวิดพ้ืน การงอแขนหอยตัว  
การวัดแรงบีบมือ เปนตน 
 3. ความออนตัวหร�อความยืดหยุนของกลามเน้ือ (Flexibility) หมายถึง พิสัยของการ
เคล่ือนไหวสูงสุดเทาที่จะทําไดของขอตอหรือกลุมขอตอ ประเมินโดยกิจกรรม การงอตัวไปขางหนา การเอามือ
ไขวหลังแลวแตะกัน (Zipper test) การทดสอบโดยนั่งแยกขาเปนตัววี เปนตน
 4. องคประกอบของรางกาย (Body Composition) ไดแก กลามเนื้อ กระดูก ไขมันและ
สวนอื่นๆ ในสวนของสมรรถภาพทางกายนั้น หมายถึง สัดสวนปริมาณไขมันในรางกายกับมวลรางกายที่ปราศจาก
ไขมันโดยวัดออกมาเปนเปอรเซ็นตไขมัน (% fat) ดวยเครื่อง Skin fold Caliper หรือใชคาดัชนีมวลกาย BMI 
ซึ่งใชวัดในกลุมอายุ 18 ปขึ้นไป
 สมรรถภาพทางกลไกเพ่ือทักษะกีฬาที่ด ีมีความแตกตางจากสมรรถภาพทางกายท่ีสัมพันธกับ
สุขภาพกลาวคือ สมรรถภาพทางกลไกเพ่ือทักษะกีฬาที่ดีมุงเนนเรื่องความคลองตัว เวลาเคลื่อนไหว เวลา ปฏิกิริยา 
พลังความสมดุล ความเร็ว และการทํางานประสานสัมพันธ

การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพเปนประจํา 

กิจกรรมการทดสอบสมรรถภาพทางกาย
กรมพลศึกษาป 2555 : เกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายสําหรับเด็กไทย อายุ 7-18 ป

หนวยงาน/อายุ
1. ดานความอดทนของ
ระบบไหลเว�ยน�ลหิตและ

ระบบหายใจ

3. ดานความออนตัว
ของกลามเนื้อ

2. ดานความแข็งแรง
และความอดทนของ

กลามเนื้อ
  7-12 ป วิ่งระยะไกล (Distance Run)  ลุกนั่ง 60 วินาที นั่งงอตัวไปขางหนา
   1,200 เมตร 

  13-18 ป วิ่งระยะไกล 1,600 เมตร ลุกนั่ง 60 วินาที นั่งงอตัวไปขางหนา

อายุ

3.
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การนอนหลับชวยพัฒนาสมอง และการเจร�ญเต�บโต 
 ปญหาใหญ...เด็กไทยเกือบครึ่งนอนหลับไมเพียงพอ ปจจุบัน เด็กตั้งแตระดับประถมศึกษา

ถึงมัธยมศึกษานอนหลับไมเพียงพอมากรอยละ 40 ในยุคดิจิตอลเด็กเกือบทุกประเทศประสบปญหาเดียวกัน

แตปญหานี้กลับถูกมองขามและยังไมมีหนวยงานใดของภาครัฐเขามาชวยแกไขอยางจริงจัง ซึ่งวิธีการแกไข       

ไมจําเปนตองใชเงินมาก ในประเทศญี่ปุนไดดําเนินโครงการ HAYAOKI ตั้งแตป พ.ศ. 2549 โดยความรวมมือของ

กระทรวงศึกษาธิการ วัฒนธรรม กีฬา วิทยาศาสตรและเทคโนโลยี รณรงคเด็กใหนอนหลับแตหัวค่ํา ตื่นแตเชา

และรับประทานอาหารเชา เพราะญ่ีปุนตระหนักถึงความสําคัญของการนอนหลับตอการพัฒนาของสมองและ

รางกาย ประเทศสหรัฐอเมริกาไดบรรจุเรื่องการนอนหลับในหลักสูตรการเรียนการสอนในชั่วโมงชีววิทยา สําหรับ

นักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในป พ.ศ. 2547 สอนเด็กใหเห็นความสําคัญของการนอนหลับ และผลเสียของ

การอดนอนตอสมอง รางกาย จิตใจ การเรียน การขับรถ และการทํางาน มกีารประกาศเปนวิสัยทัศนดานสุขภาพ

คือ ตองเพิ่มจํานวนชั่วโมงการนอนหลับของเด็กอเมริกาใหไดทุกคนในป พ.ศ. 2563

การนอนหลับใหเพียงพอทําใหเด็กตัวสูง���น

 โดยธรรมชาติเวลานอนหลับสนิท ตอมใตสมองจะหลั่งฮอรโมนชื่อ Growth Hormone ที่มีผลตอ

กระดูก ทําใหกระดูกยืดยาวและขยายใหญขึ้น ทําใหตัวสูงใหญ ถานอนไมเพียงพอ ฮอรโมนนี้จะถูกหล่ังออก

มานอย สงผลใหเด็กไมสูงเทาที่ควร ประชาชนในประเทศเนเธอรแลนดตัวสูงที่สุดในโลก เพราะเด็กในประเทศนี้

เขานอนกอนเวลา 21.00 น. เกือบทุกคน จึงควรตองสงเสริมใหเด็กเขานอนเร็วและนอนเพียงพอ เพ่ือใหคนไทย

ตัวสูงข้ึน เพราะการมีทักษะทางดานกีฬาและเกงยังไมพอ รางกายจะตองสูงใหญดวยจึงจะแขงขันกับประเทศ

อื่นๆ ได  โดยการจัดเวลานอนใหเพียงพอในแตละกลุมวัย ดังตารางขางลางนี้

 กลุมอายุเด็กและผูใหญ จํานวนชั่วโมงที่ควรนอนแตละวัน

 1.  อายุ 6-8 ป (ป.1-ป.3) 11 ชั่วโมง

 2.  อายุ 9-11 ป (ป.4-ป.6) 10 ชั่วโมง

 3.  อายุ 12-14 ป (ม.1-ม.3) 9.25 ชั่วโมง

 4.  อายุ 15-17 ป (ม.3-ม.6)
  และ ป.ว.ช.  

 5.  ผูใหญ 7-8 ชั่วโมง

8.5 ชั่วโมง

4.
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การนอนหลับใหเพียงพอทําใหเด็กไมอวน

 การอดนอน นอนไมพอ ทําใหหิว กินเกงและอวนขึ้น เนื่องจากสมองหลั่งฮอรโมนชื่อ Leptin

ออกมานอย และฮอรโมน Ghrelin ออกมากข้ึน ฮอรโมน Leptin ทําหนาท่ีกดความหิว ในขณะที่ฮอรโมน

Ghrelin กระตุนใหเด็กหิวมากขึ้น เพราะฉะนั้นการสงเสริมใหเด็กนอนใหเพียงพอ จะชวยแกปญหาเด็กอวนได

สวนหนึ่ง การนอนหลับใหเพียงพอยังชวยใหเด็กมีภูมิตานทานดี ไมติดเชื้องาย อารมณดี  มีสมาธิ ไมหงุดหงิด และ

ไมมีพฤติกรรมกาวราว

การนอนหลับใหเพียงพอชวยพั�นาการเร�ยนร�แล�ทําใหเด็ก�ลาดข��น

 กระบวนการเรียนรูอยางมีประสิทธิภาพ ตองอาศัยการนอนหลับใหเพียงพอ เด็กจะเรียนรูเรื่องใหมๆ 

ไดเม่ือสมองต่ืนตัวเต็มที่ ความรูใหมที่รับเขามาแตละวันไมวาจะเปนดานวิชาการ ทักษะตางๆ ทั้งดานศิลปะ 

ภาษาและการกีฬา จะถูกเก็บไวชั่วคราวในสมองสวน Hippocampus ซึ่งมีความจุไมมาก เม่ือเด็กไดนอนเต็มที่ 

ในเวลากลางคืน  ความรูและทักษะใหมจะถูกยายจาก Hippocampus ไปเก็บในที่ใหมของสมองสวน Neocortex

ซึ่งมีความจุใหญมาก  แลวถูกจัดเรียบเรียงเปนระเบียบ  สามารถดึงออกมาใชไดงายและรวดเร็วในภายหลัง

 การอดนอน นอนไมพออยางตอเนื่อง มีผลเสีย 2 อยางพรอมกันคือ

 1.  เด็กจะงวงเหงาหาวนอนต้ังแตเริ่มเรียน ขณะท่ีงวง เด็กจะไมสามารถเรียนรูเรื่องใหมๆ ได 

นอกจากน้ีขอมูลท่ีเก็บอยูในสมองสวน Hippocampus ยังไมถูกยายไปเก็บที่สมองสวน Neocortex ทําให 

Hippocampus ไมมีที่วางพอที่รับขอมูลใหมเขามาอีก

 2.  เนื่องจากขอมูลที่ เพิ่งเรียนมายังเก็บอยูใน Hippocampus ไมไดถูกยายเขาไปเก็บที่ 

Neocortex เพื่อเปลี่ยนเปนความจําระยะยาว  ไมนานความรูนี้ก็จะเลือนหายไปเอง  ไมสามารถเก็บไวเปนความจํา

ระยะยาวเพ่ือใชเปนประโยชนตอยอด นําไปคิดคนอะไรใหมๆ ได อาจเรียกไดวาครูสอนอะไรเยอะแยะแตจําได

เล็กนอย

แนวทางการเพิ่มชั่วโมงการนอนหลับของเด็ก

 1.  โรงเรียนสนับสนุนใหเด็กท่ีนอนไมเพียงพอ ไดนั่งงีบหลับหลังอาหารกลางวันเพียง 10-15 นาที

โดยโรงเรียนจัดหาสถานที่เงียบ มืด เปดพัดลมใหอากาศไมรอน หาหมอนให 1 ใบ เพื่อใหเด็กไดงีบหลับกอน

เขาเรียนภาคบาย การงีบหลับจะทําใหสมองตื่นตัวเต็มที่ไดหลายชั่วโมง เด็กจะกระปรี้กระเปรา เรียนรูไดดี 

และรับความรูใหมได ในประเทศญี่ปุนมีโครงการ INEMURI รณรงคใหเด็กงีบหลังอาหารกลางวัน เพื่อความ 

ไดเปรียบทางสติปญญา อยางไรก็ตาม หลังจากงีบหลังอาหารกลางวันและเรียนภาคบายแลว เด็กตองนอนหลับ

ใหเพียงพอในคืนนั้น เพื่อทําใหความจําระยะสั้นเปลี่ยนเปนความจําระยะยาว
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 2.  สังคมไทยตองรวมมือกันระหวางครู/ผูปกครอง/เด็ก เพราะทุกคนเห็นความสําคัญของการ

นอนหลับ

 3.  ครูและผูปกครอง สอนใหเด็กรูจักแบงเวลาใหเปน และจัดลําดับความสําคัญ ควรทําอะไร

กอน-หลัง เชน

    รีบทําการบานใหเสร็จต้ังแตหัวค่ํา เด็กไมควรเลนหรือออกกําลังกายภายในเวลา 3 ชั่วโมง

                กอนเขานอน

    ตองหยุดกิจกรรมตาง เชน หยุดคุยโทรศัพทมือถือ หยุดเลนเกมออนไลน ใชอินเตอรเน็ต

      หยุดดูโทรทัศน

      ตองหลีกเลี่ยงเครื่องดื่มที่มีคาเฟอีน เชน นํ้าอัดลมสีดํา ชา กาแฟ เพราะทําใหนอนไมหลับ

   ควรผอนคลายทําใจใหสงบ ไมกังวล ไมเครียด เมื่อใกลถึงเวลานอน

   ควรเขานอนและตื่นนอนใหเปนเวลาเดียวกันทุกวัน ไมวาจะเปนวันเรียนหรือวันหยุด

   

  (แหลงขอมูล  :  นพ.มนูญ ลีเชวงวงศ  โรงพยาบาลวิชัยยุทธ ประธานทุนงวงอยาขับ ในพระอุปถัมภฯ)
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หู ตา รักษาไว ใชสื่ออยางสรางสรรค

 ปญหาเกี่ยวกับสายตาและการไดยินบกพรองมีผลกระทบตอการเรียนรู หากไมไดรับการชวยเหลือ

ที่เหมาะสม ควรมีระบบคัดกรองสุขภาพเพื่อเฝาระวังปญหา และพัฒนาระบบการชวยเหลือดูแลสุขภาพ ทั้งกลุม

ปกติและผิดปกติ  รวมถึงการสงตออยางมีประสิทธิภาพ

โรคและความผิดปกติเกี่ยวกับตา
 โรคตาแดง เกิดจากเชื้อไวรัส ติดตอโดยการสัมผัสนํ้าตา ขี้ตา หรือใชสิ่งของรวมกับผูที่เปนโรค เชน

ผาเช็ดหนา ผาเช็ดตัว แวนตา ขันน้ํา หรือใชมือสกปรกที่มีเช้ือโรคขยี้ตา หรือจากแมลงวัน/แมลงหวี่ตอมตา 

มักระบาดในกลุมคนท่ีอยูรวมกัน พบบอยในเด็กเล็กและเด็กชั้นประถมศึกษา ผูเปนโรคจะมีอาการน้ําตาไหล

ระคายเคือง ปวดตา กลัวแสง มีขี้ตามาก อาจมีไขตํ่าๆ เปนโรคที่ไมอันตราย ถาไมรักษาอาจติดเชื้อแบคทีเรีย

จนทําใหตาพิการได  จึงควรรีบไปพบแพทย  ไมควรไปในที่ชุมชนเพราะอาจแพรติดตอสูผูอื่น และหยุดเรียนจนกวา

จะหายเปนปกติ  โรคนี้ปองกันไดโดยการรกัษาสุขอนามัยสวนบุคคล  เชน การลางมือ ไมใชของรวมกัน

 สายตาส้ัน สาเหตุยังไมทราบแนชัด แตการใชสายตาท่ีใกลเชน การอานหนังสือ เลนเกม

เลนคอมพิวเตอรเปนเวลานานติดตอกัน  มีผลทําใหสายตาสั้นหรือสายตาสั้นเพิ่มขึ้นอยางรวดเร็ว ดังนั้นเด็กจึงควร
ไดรับการตรวจวัดสายตากอนเขาโรงเรียนทุกคน
 ตาบอดสี สาเหตุจากกรรมพันธุ สวนใหญไมสามารถบอกความแตกตางระหวางสีแดงกับสีเขียว    

จะเห็นสีเขียว เหลือง สม แดงเปนสีเดียวกันหมด และกลุมที่เปนภายหลังมักตาบอดสีนํ้าเงิน-เหลือง เกิดจาก

ยีนที่ควบคุมการสรางรงควัตถุรับสีชนิดสีแดงและสีเขียวอยูบนโครโมโซม X ขาดหรือบกพรอง ผูชายมีโอกาสเปน

มากกวาหญิง (ผูหญิงมีโครโมโซม X 2 ตัว ถาตัวใดตัวหนึ่งมียีนเหลานี้อยูก็ยังสามารถรับรูสีได ในขณะที่ผูชาย

มีโครโมโซม X เพียงตัวเดียว ถาบกพรองก็จะแสดงอาการ)

 อาการตาบอดสี คือ ผูที่เปนตาบอดสีสามารถแยกความแตกตางของสี โดยใชความเขมของสีท่ีเห็น

เขากับสีที่คนปกติเห็นได  อาจมีขอจํากัดเรื่องการทํางานบางอาชีพ  การสังเกตสัญญาณไฟจราจรแกไขโดยเรียนรูวา

ไฟแดงอยูบนสุด ไฟเขียวอยูลางสุด ในรายที่เห็นเพียงสีขาวดํา สายตาจะคอยๆ เสื่อมลง ยังไมมีวิธีการรักษาเฉพาะ 

ซึ่งเด็กยังคงเรียนไดปกติ

 ตาเข เปนสภาพที่กลามเนื้อของลูกตาทํางานไมสัมพันธกัน ซึ่งตาทั้ง 2 ขางมองในทิศทางตรงกันขาม

ทําให เกิดภาพซอน  โดยเฉพาะเวลาออกกลางแจง  ชนิด ท่ีพบบอยคือ  ตาเขภายใน  6 เ ดือนหลัง

เกิดโดยเร่ิมมีตาเขชัดเจนข้ึนเม่ืออายุ 2-3 ป สาเหตุจาก 1) สายตาท่ียาวมาก 2) กลามเน้ือตาเปนพังผืด

ตั้งแตเกิด 3) ไทรอยดเปนพิษ  ทําใหกลามเนื้อตาโตผิดปกติ  ทําใหมองขึ้นไมได เห็นภาพซอน

 การรักษา  เมื่อวัดความสามารถในการอาน ตาเขท่ีพบรวมกับสายตายาวมาก แกไขโดยใสแวนแลว

ตาอาจจะตรงไดโดยไมตองผาตัด  หรือถาวัดแลวคาที่ไดไมจําเปนตองใสแวน  แพทยอาจรักษาดวยการผาตัด

กลามเนื้อตา  การผาตัดควรผาตัดกอนอายุ 2 ป หลงัผาตัดอาจมีภาพซอนในชวงแรก  ถานานกวา 2 เดือนสามารถ

แกไขโดยใสแวนตาหรือผาตัดใหมซึ่งมีประมาณรอยละ 10 สวนใหญไดผลเปนท่ีพอใจรอยละ 90 กรณีผาตัดหลัง

อายุ 2 ป โอกาสจะนอยลง

5.
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 ภาวะตาข��เกียจ คือ ภาวะที่ความสามารถในการอานไมเทาเกณฑเด็กปกติ เกิดจากภาวะตาเข 

สายตาสัน้ ยาว เอียง ทาํใหระบบการมองเหน็พฒันาไมเต็มที ่รกัษาไดโดยเปดตาขางทีด่ ีกระตุนใหใชตาขางทีม่ปีญหา 
หรือใสแวนในกรณีที่มีตาขี้เกียจทั้ง 2 ขาง (คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล)

 โรคทางสายตาจากการใชคอมพิวเตอร เกิดจากการใชคอมพิวเตอรเปนเวลานาน มีผลตอการ

บังคับใหโฟกัสของดวงตามาอยูหนาจอคอมพิวเตอร ทําใหเกิดความเครียดตอดวงตา ในแตละวันเด็กสวนใหญนั่ง

อยูหนาจอ และใชคอมพิวเตอรทั้งที่โรงเรียนและที่บานตามลําพังเปนเวลานาน โดยเคลื่อนไหวรางกายนอยมาก

 The American Optometric Association ไดกลาวถึงผลกระทบของการใชคอมพิวเตอรในเด็ก

โดยเกี่ยวของกับปจจัย ดังนี้

  เด็กไมมีขีดจํากัดของการตระหนักในตัวเอง อาจจะทํากิจกรรมกับคอมพิวเตอรเปนเวลานานๆ        

2-3 ชั่วโมงโดยไมมีการพัก

   เด็กมีความสามารถในการปรับตัวที่สามารถมองเห็นไดอยางปกติ ถึงแมวาการมองเห็นจะ

มีปญหา เปนสิ่งจําเปนที่พอแม ผูปกครอง ครู และผูใหญตองรวมมือกันในการควบคุมการใชคอมพิวเตอร

    Computer Workstation สวนใหญออกแบบใหเขากับผูใหญมากกวาเด็ก จึงตองมีการปรับ

องศาในการมอง ผูใชคอมพิวเตอรควรมีมุมในการมองจอคอมพิวเตอรจากดานบนลงลางเล็กนอยประมาณ 

15 องศา ขอแนะนํา คือ

      ควรมีการตรวจสอบดวงตาอยางละเอียด รวมทั้ง near-point (Computer and Reading)

      Workstation ควรจัดใหเหมาะสมกับเด็ก และระยะระหวางจอคอมพิวเตอรกับดวงตาของ

เด็กคือ 18-28 นิ้ว (การมองหนาจอคอมพิวเตอรใกลกวา 18 นิ้ว จะทําใหดวงตาเกิดความเครียดและเปนสาเหตุ

การเกิดโรคสายตาสั้น)

      ลดความจาของแสงโดยปรับเปล่ียนความสวางของหนาจอคอมพิวเตอร ลดแสงภายในหอง

ไมใหจาเกินไป และกําจัดแสงจากภายนอก

       พอแมและครูตองตระหนักถึงพฤติกรรมท่ีบงช้ีถึงปญหาท่ีเปนไปไดจากพฤติกรรมและ

อาการเหลานี้ไดแก ตาแดง ขยี้ตาบอยๆ คอเคล็ด ตามัว การลาของดวงตา เปนตน

   วิธีลดความเครียดในดวงตา โดย การมองไปหาวัตถุไกลๆ 10-15 วินาที และมองหาวัตถุ

ใกลๆ อีก 10-15 วินาที/ควรพัก 10 นาทีทุกๆ 1 ชั่วโมง / บริหารรางกายในขณะนั่งเพื่อผอนคลาย

การไดยิน
 ปญหาการไดยินบกพรอง สาเหตุสวนใหญเกิดจากขี้หูอุดตัน รองลงมาคือหูชั้นกลางอักเสบ และ

การใชเทคโนโลยี เชน โทรศัพทมือถือ เปนเวลานานเกินจําเปน มีผลเสียตอระบบการไดยิน เกิดจาก

คลืน่แมเหล็กไฟฟาและความรอนจากโทรศัพท เขาไปรบกวนระบบการทํางานภายในหูและแกวหู  และทําลายเซลล

ประสาทหู ในบางรายมีอาการปวดศีรษะ  เพราะหูและศีรษะสัมผสัความรอนโดยตรง  จนลามเปนอาการปวดศีรษะ 

ผิวหนังอักเสบ  
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 การใชหูฟงในบริเวณที่มีเสียงดังมากทําใหตองเปดเสียงใหดังมากกวาปกติ เชน บนรถโดยสาร 

บนเครื่องบิน บริเวณสถานีรถไฟ (เสียงดังประมาณ 95 เดซิเบล)  มีผลทําใหระบบการแยกเสียงเสียกอน จากนั้น

จะเร่ิมสูญเสียการไดยินทีละนอย จนเกิดอาการหูดับชั่วคราวหรือรายแรงถึงข้ันหูหนวกได  นอกจากน้ีการใชหูฟง

ชนิดครอบจะทําใหที่ครอบกดใบหูแนบกับเน้ือบริเวณดานหลังใบหู ทําใหเจ็บกระดูกหูและหากใชเปนเวลานาน

จนเกิดความรอน จะทําใหผิวหนังเกิดการอักเสบ หรือติดเชื้อลุกลามจนทําใหหูอักเสบได สําหรับความดังท่ี
เหมาะสมตอสุขภาพหูไมควรเกิน 70 เดซิเบล

 สื่อเทคโนโลยีมีทั้งดานบวกและลบ
 การเรียนการสอนสวนใหญเนนวิธีการใชสื่อมากกวาคุณภาพของสื่อ หรือวิธีจัดการกับขอมูล

ที่เผยแพรโดยสื่อ การคัดกรอง ตลอดจนการเฝาระวังสื่อที่ไมดี  ถาไมมีการคัดกรองสื่อที่เหมาะสม ทั้งสื่อทีวี วิทยุ 

อินเตอรเน็ต โทรศัพทมือถือ ฯลฯ สื่ออาจกลายเปนเครื่องมืออันตรายไดทุกประเภท และยังเปนสิ่งที่ทําใหเด็กอยู

หางไกลหรือแยกตัวจากคนในครอบครัว สังคม ชุมชนรอบขาง

 ปจจุบัน เด็กมีกิจกรรมรวมกันนอยลง  ขาดการพบปะพูดคุยหรือเลนหลังเลิกเรียน มีพื้นที่ทํากิจกรรม

นอยมากโดยเฉพาะในเขตเมือง โดยธรรมชาติของเด็กตองการมีเพ่ือน วิธีที่จะชวยคือสรางชุมชนรูปแบบใหมให

เด็กไดพูดคุยกัน  โดยผานสื่อเทคโนโลยี เชน อินเตอรเน็ต โทรศัพท หรือรายการวิทยุที่เด็กสามารถใชเปนพื้นที่ใน

การพูดคุย เปนการปรับตัวใหเขากับสภาพสังคมที่มีขอจํากัดของโอกาสและพื้นที่ ดังนี้

  เด็กควรไดรับการสนับสนุนจากผูใหญในการใชสื่ออยางสรางสรรค เหมาะสม จะเปนการเพ่ิม

การเรียนรูและเปนเหมือนชุมชนใหเด็กที่มีจุดสนใจรวมกัน ไดมาสังสรรค เรียนรูอยางมีชีวิตชีวาและสนุกสนาน

ควรสนับสนุนใหมีชมรมพัฒนาสื่อสรางสรรค เปดโอกาสใหเด็กไดทํากิจกรรมรวมกัน

  มีการจัดช่ัวโมงเรียนส่ือศึกษา ใหเด็กเรียนรูจากหลายมุมมองอยางรอบดานและเทาทัน โดยนํา

ประเด็น กรณีศึกษาท่ีนาสนใจ จากภาพยนตร ละคร รายการโทรทัศน หรือเพลง เพื่อสรางการเรียนรูรวมกัน

ฝกทักษะใหเด็กคิดเปน รูจักวิเคราะห แยกแยะสื่อดีและไมดี
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 ตนทุนช�ว�ต (Development Assets) คือ ตนทุนขั้นพื้นฐานที่มีผลตอการพัฒนาดานจิตใจ สังคม

สติปญญา ที่ทําใหคนๆ หนึ่งสามารถดํารงชีพอยูในสังคมไดอยางเขมแข็ง ตนทุนนี้จะเพิ่มขึ้นตามการเลี้ยงดูของ

พอ แม สิ่งแวดลอมที่ดี และความใกลชิดธรรมชาติ ประกอบดวยพลังสําคัญ 5 ดาน ไดแก

 1.  พลังตัวตน คือ การรูสึกถึงคุณคาในตัวเอง เปนสิ่งสําคัญที่ทําใหชีวิตดําเนินตอไปไดโดย

ไมคิดสั้น ไมคิดฆาตัวตายและใชชีวิตอยูอยางมีศักดิ์ศรี ผลสําเร็จพบวาเด็กไมกลาพูดความจริงเพราะตองการ

ปกปองตนเอง ใหรูสึกปลอดภัย ผูใหญจึงตองปรับว���คิ�ใ�มคือ�ม�าคน�ิ� แต�าว���แก��
 2.  พลังครอบครัว มีผลตอเด็กมากที่สุด เปนเหมือนภูมิคุมกันชีวิตท่ีปกปองความเสี่ยงที่อยู

รอบตัว และชวยใหเด็กเขมแข็งท้ังกายและใจ พอแมตองสรางสัมพันธภาพที่ดี ใหความรักความอบอุน เขาใจ

และรับฟงความตองการของเด็ก ไมสรางแรงกดดันและคาดหวังจนเกินความสามารถของเด็ก การเขารวมเปน

สมาชิกเครือขายพอแม/ผูปกครอง จะชวยใหรูจักเพื่อนและครอบครัวของเพื่อนลูกมากขึ้น เปนโอกาสดีในการมี

สวนรวมสนับสนุนกิจกรรมดีๆ ใหเด็ก  และชวยกันเฝาระวังความเสี่ยงตางๆ ไดดีขึ้น

 3. พลงัสรางปญญา สาํคญัมากในชวงวยัเรยีน  ความรกั ความผกูพนัทีเ่ดก็มตีอสถานศกึษามผีล

ตอความสําเร็จดานการเรียนและครูมีบทบาทสําคัญมาก ควรหาวิธีการ/กิจกรรมใหเด็กรักและผูกพันกับ
โรงเรียน จากผลสํารวจพบวาเด็กอยากไปโรงเรียนเพราะตองการพบเพ่ือนมากถึงรอยละ 87 รองลงมาคือ 

อยากเลนกีฬารอยละ 51 และไปโรงเรียนเพราะตองการเรียนจริงๆ รอยละ 37

 4.  พลังเพื่อนและกิจกรรม
  เพ่ือน มีความสําคัญตอเด็กมากโดยเฉพาะวัยรุน มีอิทธิพลตอความคิด การกระทํา

ทั้งพฤติกรรมที่เหมาะสม/ไมเหมาะสม  ผูใหญตองทําความเขาใจเรื่อง “การติดเพื่อน” เพราะเด็กมักจะรวมตัวกัน

เปนกลุมและเปนวัยท่ีชอบการแสดงออก คิดเองทําเอง ตองการกําลังใจ และการยอมรับ สิ่งเหลาน้ีหางายใน

กลุมเพ่ือน แตอาจหายากจากครอบครัวเพราะสวนใหญชินกับการเลี้ยงลูกแบบเด็กเล็ก จึงควรดูแลใหเด็กและ

กลุมเพื่อนทําในสิ่งท่ีดี เด็กไดแสดงความคิดเห็น ปรับตัว สรางสัมพันธภาพ เปนที่ยอมรับ และเปนโอกาสในการ

พัฒนาตนเอง

  “ทักษะการคบเพ่ือนรวมท้ังการเอาตัวรอดในสถานการณตางๆ และการครองตนใหยึดม่ันใน
สิ่งท่ีดี อยูที่ตนทุนชีวิตท่ีพอแมปลูกฝงหลอหลอมมาตั้งแตชวงกอนเขาสูวัยรุน” บทบาทผูใหญคือการเปนแบบ
อยางที่ดแีละใหการสนับสนุนเด็กดวยวิธีการที่ถูกตอง เหมาะสม
     กิจกรรม  มีหลากหลายเชน กิจกรรมกีฬา ดนตรี วัฒนธรรม ประเพณีตางๆ เปนกระบวนการ

ทํางานเปนกลุม ทําใหเกิดการเรียนรูรวมกัน

 5. พลังชุมชน การสรางระบบเฝาระวังภัยในหมูบานโดยมีการซักซอมแผนเปนระยะ มีกิจกรรม      

กลุมสัมพันธสมาชิกในหมูบาน มีการเฝาระวังคนแปลกหนาและกําจัดแหลงมั่วสุมในชุมชน เชน วงเหลา สถานที่

เปลี่ยว และรานเกม  สอนเด็กใหรูจักชวยเหลือ แบงปน โดยเฉพาะผูสูงอายุและคนพิการ ถาชุมชนรวมมือกัน

จะทําใหเกิดความปลอดภัยมากขึ้น ทั้งยังลดปญหาการกออาชญากรรม ปลน จี้ และลักขโมย

การ�ูแลสุ�ภาพจ�ต�ว�
“ตนทุนช�ว�ต ทักษะ ภูมิคุมกัน และภูมิปญญา”6.
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�ัวอ�างปญหา�ากกา�มี�นทุนช�ว��ที่ออน�อ
  ปญหาเพศท่ีสาม เรื่องเพศมีความหมายมากกับการเล้ียงดู โดยเฉพาะเด็กผูชายกับการเล้ียงดู

ของพอ เพราะชวงปฐมวัย เด็กจะเร่ิมกําหนดเพศของตัวเอง มองพอเปนตนแบบและลอกเลียนแบบ พอจะมีวิธี

เลนหรือทํากิจกรรมท่ีแตกตางไปจากแม ทําใหรูสึกต่ืนเตน มีความเขมแข็ง บึกบึน ขณะท่ีแมละเอียดออน ใสใจ

ความรูสึก การมีพอเปนแบบอยางของความเปนผูชาย ชวยปองกันปญหาเรื่องเพศทางเลือก พอแมจําเปนตอง

ทบทวนตัวเองเพื่อเปนแบบอยางที่ดี

   พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธกอนวัยอันควร สวนหนึ่งเกิดจากการขาดความรัก ที่ควรไดรับจาก

พอแม หรือสถาบันการศึกษา หรือคนที่ไวใจ เด็กจึงหาความรักจากขางนอก ซึ่งอาจเปนความรักปลอมๆ หรือ

หลอกลวง แลวเกิดพฤติกรรมทางเพศที่ไมเหมาะสมตามมา

  การใชความรุนแรง บงบอกถึงการขาดทักษะชีวิตหลายเร่ือง เชน การใชวิธีขจัดความเครียด

หรือความขัดแยงที่ไมถูกตอง  รวมถึงกระบวนการตัดสินใจที่ดี หากทักษะเหลานี้บกพรองอาจมีผลตอการเกิดความ

รุนแรงตามมา การแกไขสามารถทําไดในรูปแบบของกิจกรรมตางๆ

  ยาเสพติด ในประเด็นการสนับสนุนชวยเหลือ ผูใหญมักใชวิธี “จับผิด” เด็กจึงปกปองตนเอง 

ทําใหระบบการชวยเหลือไปไมถึงตัวเด็ก และเด็กใชประสบการณลองผิดลองถูกส่ิงแปลกใหมเพ่ือลดความ

เครียดนําไปสูปญหาอื่นที่รุนแรงและเปนอันตราย เชน ยาเสพติด ความรุนแรง เปนตน

ภูมิคุมกันที่มองไมเห็น
 เด็กควรไดรับการปลูกฝงหลักคิดทางศาสนาและประพฤติปฏิบัติตามหลักคําสอน บาน วัด 

และโรงเรียนเปนสถาบันหลักที่ตองผนึกกําลังรวมมือ  จึงจะเกิดพลังความเขมแข็งในการปองกันแกไขปญหา

 การเขารวมกิจกรรมทางศาสนา เปนการเสริมสรางภูมิคุมกันและเปนสิ่งท่ียึดเหน่ียวทางจิตใจท่ีชวย

ปองกันเด็กจากพฤติกรรมเส่ียง สามารถทํากิจกรรมไดหลายรูปแบบโดยออกแบบกิจกรรมใหทันสมัย ดึงดูดความ

สนใจ แทรกธรรมะหรือคําสอนทางศาสนาอยางกลมกลืน เพื่อใหเด็ก/วัยรุนเขามามีสวนรวม

 การสงเสริมการปฏิบัติในชีวิตประจําวัน เชน สวดมนต นั่งสมาธิ ละหมาด ฟงธรรมะหรือคําสอน

หรือจัดกิจกรรมทางศาสนา จะสงผลตอการลดพฤติกรรมเสี่ยงไปโดยปริยาย

ภูมิปญญาชาวบาน(ทองถิ่น)
 คือ ความรูที่ชาวบานสั่งสม ถายทอดจากคนรุนหนึ่งไปสูคนอีกรุนหนึ่ง และกําลังขาดชวงสืบตอไปสู

คนรุนใหม ความรูเหลานี้มีการสืบทอดและเปลี่ยนแปลงไปตามสภาพสังคม วัฒนธรรมและสิ่งแวดลอมเกี่ยวของ

กับวิถีชีวิตที่ทําใหเกิดความสัมพันธที่ดีของคนในชุมชน  มีผูสูงอายุเปนผูใหคาํแนะนํา และตักเตือน ทําใหชุมนุมอยู

รวมกันอยางสงบและเปนมิตร เปนวัฒนธรรมที่ทําใหผูคนเห็นคุณคาของผูสูงอายุ  เคารพพอแม ปูยาตายาย ทั้งที่มี

ชีวิตและลวงลับไปแลว จึงควรสงเสริมใหเด็กคนหาความรูศึกษาแหลงภูมิปญญาทองถิ่นในชุมชน เชน เชิญครู

ภูมิปญญามาสอนหรือใหเด็กเรียนรูนอกสถานท่ี  การสรางพลังปญญาในสังคมไทยมีเฉพาะการเรียนในระบบ

การเรียนรู  สวนนอกระบบและภูมิปญญาทองถิ่นยังไมเขมแข็ง  และกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูมีนอยมาก
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 การมีเพศสัมพันธกอนวัยอันควรและไมไดปองกันการตั้งครรภในวัยรุน ปจจุบันมีจํานวนเพิ่มขึ้นและ

มีปญหาที่ซับซอนมากขึ้นจนกลายเปนปญหาระดับประเทศ วัยรุนสวนใหญไมมีโอกาสเรียนรูเร่ืองเพศอยาง

เหมาะสม มีเพศสัมพันธโดยไมไดปองกันและมีการต้ังครรภ โดยคร่ึงหนึ่งทําแทงผิดกฎหมาย และอีกครึ่งหนึ่ง

ตั้งครรภตอและมีสภาพเปล่ียนเปน คุณแมวัยรุน พบปญหาการต้ังครรภซํ้า คลอดกอนกําหนด ทารกแรกเกิด

มีนํ้าหนักตํ่ากวาเกณฑ มีการทอดทิ้งเด็กและไมมีความพรอมในการเลี้ยงดู

 สาเหตุสําคัญคอื 1) เด็กมีความรูเร่ืองเพศศึกษานอย จากขอจํากัดของการสอนเพศศึกษา  ในสถาบัน

การศึกษา 2) ปญหาในระบบคัดกรองและการชวยเหลือกลุมเสี่ยง 3) การเขาถึงการคุมกําเนิดไดยาก 4) การเขาถึง

ระบบใหคําปรึกษาไมครอบคลุม 5) ปญหาการดูแลภาวะต้ังครรภและการยุติการต้ังครรภของวัยรุน ดังน้ัน
วัยรุนจึงจําเปนตองไดรับการดูแล โดยเฉพาะกลุมเสี่ยง โดยการสงเสริม ปองกนั แกไขปญหา และเยียวยาให
กลับคืนเปนเยาวชนที่มีคุณภาพและมีคุณคาของประเทศตอไป
 การบูรณาการระหวางกระทรวง  หนวยงาน  องคกรภาครัฐ  และเอกชน  เพ่ือใหบรรลุเปาหมาย
ในการดําเนินงานซ่ึงกลุมเปาหมายสวนใหญอยูในระบบการศึกษา จึงมีการวางแผนและบูรณาการรวมกันใน

เชิงระบบ แบงเปน 2 กลุม ไดแก

 กลุมปกติ ใชมาตรการ “รณรงคใหความรูเรื่องเพศศึกษาในสถานศึกษา” ใหครอบคลุมทั่วประเทศ

(ระดับมัธยมศึกษา) โดยบุคลากรสาธารณสุขเขาไปชวยครูพัฒนาการจัดการเรียนการสอนเพศศึกษา และเพ่ิมการ

เขาถึงการใชถุงยางอนามัยและการคุมกําเนิดเพื่อการมีเพศสัมพันธที่ปลอดภัย ภายใตโครงการ 1 โรงเรียน
1 โรงพยาบาล โดยสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร กรมสุขภาพจิต (www.smartteen.net) 

นอกจากน้ียังมีกระทรวงวัฒนธรรมดูแลและสนับสนุนส่ือสรางสรรค กรมควบคุมโรค สสส. และภาคเอกชน  

มีการจัดกิจกรรม จัดเวทีเสวนาและรณรงคสรางกระแสเพื่อลดปญหา

 กลุมเสี่ยงและกลุมเปาหมาย (ตั้งครรภ) ใชมาตรการ “เสริมสรางความเขมแข็งของระบบ” 

โดยเชื่อมโยงระบบระหวางกระทรวงศึกษาธิการและกระทรวงสาธารณสุข ดังนี้

 1)  ระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน  กิจกรรมในสถานศึกษาไดแก การรูจักนักเรียนเปนรายบุคคล

การคัดกรองและจัดกลุมเพื่อสงเสริม ปองกัน แกไข และสงตอระบบบริการสาธารณสุข

 2)  ระบบบรกิารสาธารณสขุ บรูณาการการดาํเนนิงานคลนิกิวัยรุนรวมกนั 3 หนวยงาน  (กรมอนามัย 

กรมควบคุมโรค และกรมสุขภาพจิต) ในการจัดบริการสงเสริม ปองกัน บําบัด ฟนฟูตามรูปแบบมาตรฐานบริการ

สุขภาพที่เปนมิตรสําหรับวัยรุนและเยาวชน

 3)  การเชื่อมระบบสงตอ โดยพัฒนาใหระบบดูแลชวยเหลือนักเรียนมีความเขมแข็ง ครูสามารถ

คัดกรอง จัดกลุม และชวยเหลือกลุมเส่ียงและกลุมเปาหมายได  ซึ่งสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ สวนใหญ

มีความพรอมในการรับสงตอ

(ขอมูลจาก สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร กรมสุขภาพจิต)

การปองกัน��ติกรรมเสี่ยงทางเ��และสิท��ที่��งทราบ7.



223Ù‹ ×Ù‹ ×

 อนามัยการเจร�ญพันธุ หมายถึง สุขภาพที่เกี่ยวกับกระบวนการและการทําหนาที่ของระบบ

เจริญพันธุของมนุษยตลอดชวงชีวิต อนามัยการเจริญพันธุในวัยรุนประกอบดวย 7 องคประกอบไดแก 

1) เพศศึกษา 2) อนามัยแมและเด็ก 3) การวางแผนครอบครัว 4) อนามัยวัยรุน  5) โรคติดเชื้อในระบบสืบพันธุ  

6) โรคเอดส  7) การแทงและภาวะแทรกซอน

 การจัดกิจกรรมในสถานศึกษา  เชน การสนับสนุนใหนักเรียนมีกิจกรรมเสริมทักษะพฤติกรรมทางเพศ

ที่ปลอดภัย มีชองทางการสื่อสารเพื่อการเรียนรู รับฟงปญหา โดยมีครูหรือผูเช่ียวชาญเฉพาะทาง ใหคําปรึกษา

แนะแนวทางที่ถูกตองในรูปแบบตางๆ เชน เอกสารคูมือ/หนังสือ/เอกสารแผนพับ/โปสเตอร/กระทู/web board/

อินเตอรเน็ต/Face book/Twitter/Line และอื่นๆ รวมทั้งมีการประสานการทํางานกับภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ

                                                                                          (สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย)

การปองกันพฤติกรรมเสี่ยงในวัยรุน
 การลดปจจัยสาเหตุ เพิ่มปจจัยปองกันและจัดการสิ่งแวดลอมใหเหมาะสม มีดังนี้

   ใหความรูที่จําเปน ไดแก การเปล่ียนแปลงตนเองในวัยรุน ความรูเกี่ยวกับความปลอดภัย 

การปองกันอันตรายและความเสี่ยงตางๆ การเรียนรูและมีทัศนคติดีและถูกตองเกี่ยวกับเรื่องเพศ ฯลฯ

  ฝกทักษะ ดานการจัดการอารมณเพศตนเอง การแกไขปญหาตางๆ ในชีวิต และการปฏิเสธ

   ฝกการควบคุมตนเอง ฝกจิตใจใหเขมแข็ง มีวินัย รูจักยั้งคิด มีสติ และจิตสํานึกที่จะไมทํา

พฤติกรรมเสี่ยงตางๆ ฝกการปฏิเสธเหลาและยาเสพติดที่เปนสาเหตุทําใหควบคุมตนเองไมได

  ไมแสวงหากิจกรรมท่ีเปนพฤติกรรมเส่ียง สงเสริมใหทํากิจกรรมท่ีทําใหตนเองพึงพอใจ                   

เปนประโยชนตอตนเองและผูอื่น แตถูกตองเปนที่ยอมรับได

  สรางส่ิงแวดลอมท่ีดี พอแมเปนแบบอยาง มีทัศนคติที่ดีตอลูก และทํากิจกรรมรวมกัน 

ในครอบครัว

สิ�ธ��างเพ��ี่พ�ง�รา�
   สิทธิอนามัยเจริญพันธุ (Reproductive Rights) คือ สิทธิที่ถูกระบุไวแลวในกฎหมายและ

ขอตกลงตางๆ ทั้งในระดับประเทศและนานาชาติ  เปนสิทธิพื้นฐานของบุคคล ไดแก

      1)  สิทธิในชีวิต สิทธิในเสรีภาพและความปลอดภัยของบุคคล

      2)  สิทธิในความเสมอภาคและความเปนอิสระจากการเลือกปฏิบัติในทุกรูปแบบ

      3)  สิทธิในความเปนสวนตัว สิทธิในเสรีภาพแหงความคิด

      4)  สิทธิในการไดรับขอมูลขาวสารและการศึกษา

      5)  สิทธิในการเลือกวาจะสมรสหรือไม สิทธิในการวางรากฐานและการวางแผนครอบครัว

      6)  สิทธิในการตัดสินใจวาจะมีบุตรหรือไมและจะมีเมื่อใด

      7)  สิทธิในการดูแลและปองกันสุขภาพ

      8)  สิทธิในการไดรับประโยชนจากความกาวหนาทางวิทยาศาสตร

      9)  สิทธิในเสรีภาพในการชุมนุมและการมีสวนรวมทางการเมือง

    10)  สิทธิในการปลอดจากการถูกทารุณกรรมและการปฏิบัติมิชอบ 
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 สิทธิทางเพศ (Sexual Rights) คือ สิทธิของบุคคลท่ีถูกระบุในกฎหมายและขอตกลงตางๆ 

ทั้งในระดับประเทศและนานาชาติ เปนสิทธิของคนทุกคนที่ตองไดรับโดยไมถูกเลือกปฏิบัติ ไมมีการบังคับ และ

ไมมีความรุนแรง ในเรื่องตอไปนี้

    การไดรับบริการดานสุขภาพทางเพศและอนามัยการเจริญพันธุที่มีมาตรฐาน

        การไดรับขอมูลที่ถูกตองเกี่ยวกับวิถีทางเพศ

    การไดรับการใหการศึกษาเรื่องวิถีทางเพศ

    การควบคุมเนื้อตัวรางกายของตนเอง

       การเลือกคูครอง

        การตัดสินใจวาจะมีเพศสัมพันธหรือไมมี

        การสมัครใจมีความสัมพันธทางเพศ

      การสมัครใจที่จะแตงงาน

   การตัดสินใจวาจะมีบุตรหรือไมและมีเมื่อใด

       การมีชีวิตดานเพศที่พึงพอใจและปลอดภัย
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 การสูบบุหรี่สงผลกระทบตอตัวผูสูบและผูอื่น เปนสาเหตุการตายกอนวัยอันควร และกอใหเกิด

โรคตางๆ เชน โรคถุงลมโปงพอง โรคมะเร็ง และโรคหัวใจขาดเลือด

���ิก���กา�������������เ��ก�ล�เยา���
 เด็กและเยาวชนอายุ 11-24 ป เร่ิมสูบบุหร่ีคร้ังแรกเพราะอยากทดลองสูบ (รอยละ 56.4) 

รองลงมา คือ สูบตามเพื่อน/เพ่ือนชวน (รอยละ 56.4) มีสวนนอยสูบบุหรี่เพ่ือเขาสังคม เพ่ือความโกเกและ

เกิดจากความเครียด มีความนิยมสูบบุหร่ีซองท่ีผลิตในประเทศและมีกนกรองมากท่ีสุด การเขาถึงบุหร่ีสวนใหญ

ซื้อมาสูบแบบเปนมวน/แบงมวนขาย มากกวาซื้อเปนซอง  จากรานคาใกลบาน/รานสะดวกซื้อ การขายบุหรี่ใหเด็ก

อายุตํ่ากวา 18 ป พบวา ผูขายไมเคยขอดูบัตรประชาชนกอนขาย

 สรุปไดวาการสูบบุหรี่ของเด็กและเยาวชนมีทั้งปจจัยภายในตัว (อยากรูอยากลอง ฯลฯ) และปจจัย

ภายนอกเชน กลยุทธการตลาด โอกาสเขาถึงบุหร่ีทั้งรูปแบบการขาย ราคา แหลงซ้ือ การไมปฏิบัติตามกฎหมาย

และการละเมิดกฎหมายคุมครองสุขภาพผูไมสูบบุหร่ีในท่ีหามสูบบุหร่ี สงผลใหเด็กเห็นการสูบบุหร่ีและเลียนแบบ 

(Global Adult Tobacco Survey : GATS ป 2552 สํารวจในกลุมอายุ 15-24 ป และผลสํารวจโดยสํานัก
ควบคุมการบริโภคยาสูบในป 2550) 

�������ิ���าย เลิกยา 8. ก
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การรักษามาตรฐานคุณภาพนํ้าบริโภคอยางตอเนื่อง (ชวงระยะเวลา 3 ป)
 1.  ตรวจวิเคราะหนํ้าดื่มเฉพาะดานแบคทีเรีย ดวยชุดตรวจสอบอยางงาย (อ 11)
 2.  ตรวจวิเคราะหนํ้าดื่มทางหองปฏิบัติการ 20 รายการอยางนอย 1 ครั้งตอป

 3.  รวบรวมผลตามขอ 1 และ 2 เพื่อเปนหลักฐานในการประเมินรับรองตอเนื่อง

การรับรองตอเนื่อง
 1.  มผีลการตรวจวเิคราะหคุณภาพนํา้ผานเกณฑมาตรฐานคณุภาพนํา้บรโิภคกรมอนามยั พ.ศ. 2553 
ไมเกิน 1 ป

 2.  มีบันทึกการปฏิบัติงานตรวจสอบคุณภาพนํ้าดวยการใชชุดทดสอบโคลิฟอรมแบคทีเรีย

ภาคสนาม (อ11) อยางนอยภาคการศึกษาละ 2 ครั้ง ติดตอกัน 3 ป

 3.  มีผลบันทึกการแกไขกรณีพบการปนเปอน

 4.  มีผลตรวจวิเคราะหนํ้าดื่มทางหองปฏิบัติการ 20 รายการอยางนอย 1 ครั้งตอป ติดตอกัน 3 ป

   * กรณนีํา้ดืม่บรรจขุวดมมีาตรฐาน อย. ทีผ่ลติและจาํหนายในทองถิน่ หากเปนนํา้ดืม่หลกัของโรงเรยีน

ตองสงตรวจคุณภาพนํ้าตามเกณฑกรมอนามัยครบทั้ง 20 รายการ
 

การรักษามาตรฐานคุณภาพนํ้าบริโภค 9.
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แผนภาพขั้นตอนการดําเนินงานนํ้าดื่มปลอดภัยในโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร

ทดสอบคุณภาพนํ้าทางดานแบคทีเรียเบื้องตนดวยชุดตรวจสอบ (อ 11)

สํารวจ และพัฒนาปรับปรุงระบบนํ้าดื่มในโรงเรียน
(แหลงนํ้าดื่ม แนวทอ กอกนํ้า ภาชนะเก็บนํ้า เครื่องกรองนํ้า)

สมัครเขารวมโครงการ

    ไมผาน ผาน

    ผาน ไมผาน

ตรวจสอบคุณภาพตามเกณฑมาตรฐานคุณภาพ
นํ้าบริโภค กรมอนามัย ทางหองปฏิบัติการ 

(20 รายการ)

สงนํ้าตรวจเฉพาะ
ขอมูลทดสอบที่

ไมผาน ภายใน 6 เดือน

ปรับปรุงแกไข

ประกาศรับรองเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ระดับเพชร

(เมื่อตัวชี้วัดอื่นผานเกณฑทุกตัวชี้วัด)

 รณรงคใหนักเรียนดื่มนํ้า รักษามาตรฐานคุณภาพ
 สะอาดเพื่อสุขภาพที่ดี นํ้าบริโภคอยางตอเนื่อง
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เกณฑคุณภาพนํ้าบริโภคกรมอนามัย พ.ศ.2553

 พารามิเตอร หนวยวัด เกณฑที่กําหนด

- 
เอ็นทียู

แพลตตินั่มโคบอลท

มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร      

 มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร     
 มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร
มิลลิกรัม/ลิตร

เอ็มพีเอ็น/100 มิลลิลิตร
เอ็มพีเอ็น/100 มิลลิลิตร

6.5-8.5
ไมเกิน 5
ไมเกิน 15

ไมเกิน 1,000
ไมเกิน 500
ไมเกิน 250
ไมเกิน 250
ไมเกิน 50

ไมเกิน 0.7

ไมเกิน 0.5
ไมเกิน 0.3
ไมเกิน 1.0
ไมเกิน 3.0

ไมเกิน 0.01
ไมเกิน 0.05

ไมเกิน 0.003
ไมเกิน 0.01
ไมเกิน 0.001

ตองตรวจไมพบ
ตองตรวจไมพบ

หมายเหตุ   1. นํ้าบริโภค หมายถึง นํ้าประปา นํ้าบาดาล นํ้าบอตื้น และนํ้าฝน ที่ประชาชนใชดื่ม เตรียมปรุง

  ประกอบอาหาร รวมถึงนํ้าที่ใชลางหนาและแปรงฟน.

 2. วิธีตรวจวิเคราะหเปนไปตามวิธีการในหนังสือ Standard Methods for the Examination of 

  Water and Wastewater Edition 21st 2005 APHA AWWA WEF.

 3.  ประกาศกรมอนามัย (13 ตุลาคม 2553)

คุณภาพนํ้าทางกายภาพ
1.  ความเปนกรด-ดาง (pH)
2.  ความขุน (Turbidity)
3.  สี (Colour) 

คุณภาพนํ้าทางเคมีทั่วไป
4.  สารละลายทั้งหมดที่เหลือจากการระเหย (TDS)
5.  ความกระดาง (Hardness)
6.  ซัลเฟต (SO   )
7.  คลอไรด (Cl )
8.  ไนเตรท (NO  as NO  )

9.  ฟลูออไรด (F -) 

คุณภาพนํ้าทางโลหะหนักทั่วไป
10.  เหล็ก (Fe)
11.  แมงกานีส (Mn)
12.  ทองแดง (Cu)
13.  สังกะสี (Zn)

คุณภาพนํ้าทางโลหะหนักสารเปนพิษ
14.  ตะกั่ว (Pb)
15.  โครเมียม (Cr)

16.  แคดเมียม (Cd)
17.  สารหนู (As)
18.  ปรอท (Hg)

คุณภาพนํ้าทางแบคทีเรีย
19.  แบคทีเรียประเภทโคลิฟอรม (Coliform bacteria)
20. แบคทีเรียประเภทฟคัลโคลิฟอรม 
   (Faecal coliform bacteria)   

 -
4

 -
3

 -
3

 -

คุณภาพน�้ำทางกายภาพ

1. 	ความเป็นกรด - ด่าง (pH)

2. 	ความขุ่น (Turbidity)

3. 	สี (Colour)

คุณภาพน�้ำทางเคมีทั่วไป

4. 	สารละลายทั้งหมดที่เหลือ

	 จากการระเหย (TDS)

5. 	ความกระด้าง (Hardness)

6. 	ซัลเฟต (SO -
4
)

7. 	คลอไรด์ ( Cl -)

8. 	ไนเตรท (NO -
3
 as NO -

3
) 

9. 	ฟลูออไรด์ (F -)

คุณภาพน�้ำทางโลหะหนักทั่วไป

10.	เหล็ก (Fe)

11. แมงกานีส (Mn)

12. ทองแดง (Cu)

13. สังกะสี (Zn)

คุณภาพน�้ำทางโลหะหนักสารเป็นพิษ

14. ตะกั่ว (Pb) 

15. โครเมียม (Cr)

16. แคดเมียม (Cd)

17. สารหนู (As)

18. ปรอท (Hg)

คุณภาพน�้ำทางแบคทีเรีย
19. แบคทีเรียประเภทโคลิฟอร์ม 
	 (Coliform bacteria)
20. แบคทีเรียประเภทฟีคัลโคลิฟอร์ม 

	 (Faecal coliform bacteria)

-

เอ็นทียู

แพลทินัม-โคบอลต์

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

มิลลิกรัม/ลิตร

เอ็มพีเอ็น/100 มิลลิลิตร

เอ็มพีเอ็น/100 มิลลิลิตร

Electrometric

Nephelometirc

Spectrophotometric-Single-Wavelength

TDS Dried at 180 ํC

EDTA Titrimetric

Ion Chromatography

Ion Chromatography

Ion Chromatography

Ion Chromatography

ICP

ICP

ICP

ICP

ICP

ICP

ICP

ICP

ICP

Multiple-Tube 
Fermentation Technique
Multiple-Tube 
Fermentation Technique

อยู่ระหว่าง 6.5-8.5

ไม่เกิน 5

ไม่เกิน 15

ไม่เกิน 1,000

ไม่เกิน 500

ไม่เกิน 250

ไม่เกิน 250

ไม่เกิน 50

ไม่เกิน 0.7

ไม่เกิน 0.5

ไม่เกิน 0.3

ไม่เกิน 1.0

ไม่เกิน 3.0

ไม่เกิน 0.01

ไม่เกิน 0.05

ไม่เกิน 0.003

ไม่เกิน 0.01

ไม่เกิน 0.001

ต้องตรวจไม่พบ

ต้องตรวจไม่พบ

หมายเหตุ	 1.	 น�ำ้บริโภค หมายถงึ น�ำ้ประปา น�ำ้บาดาล น�ำ้บ่อตืน้ และน�ำ้ฝน ทีป่ระชาชนใช้ดืม่เตรยีมปรุงประกอบ 
		  อาหาร รวมถึงน�้ำที่ใช้ล้างหน้าและแปรงฟัน
	 2. 	วิธีตรวจวิเคราะห์เป็นไปตามวิธีการในหนังสือ Standard Methods for the  Examination  
		  of Water and Wastewater Edition 21st 2005  APHA  AWWA  WEF.  
	 3. 	ประกาศกรมอนามัย  (13 ตุลาคม 2553)

พารามิเตอร์ที่ทดสอบ วิธีใช้ทดสอบ หน่วยวัด เกณฑ์ที่กำ�หนด
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ลัก��ะหองพยาบาลใน�รงเร�ยน
  หองพยาบาลควรจัดอยูชั้นลางของอาคารเพื่อสะดวกในการเคลื่อนยายผูปวย

  พื้นท่ี ขนาดของหองใหเหมาะสมกับจํานวนนักเรียน สะอาด มีแสงสวางเพียงพอ อยูหางจาก

สิ่งรบกวนและเหตุรําคาญ พรอมทั้งจัดวางอุปกรณตางๆ ไดถูกตอง

  มีอางลางมือพรอมกอกนํ้า และสบูลางมือ

  มีหองสวมอยูภายในหรืออยูใกลเพ่ืออํานวยความสะดวกใหกับนักเรียนหรือบุคลากรท่ีเจ็บปวย 

เชน โรคทองเดิน

  จัดใหมีนํ้าดื่มในหองพยาบาลเพียงพอและไมใชแกวนํ้ารวมกัน

  มีสมุดทะเบียนรายการยา/เวชภัณฑสําหรับควบคุมกํากับการเบิก-จายยาและเวชภัณฑ

  มีสมุดบันทึกการใหบริการประจําหองพยาบาลสําหรับบันทึกการใหบริการทุกครั้ง ดังตัวอยาง

การจัดเก็บยาและใชยาใหปลอดภัยในหองพยาบาล 

  การจัดวางตูยาควรต้ังอยูในสถานที่ที่มีแสงสวางเพียงพอ เชน แดดไมแรงมากและไมตั้งอยูในที่

อับชื้นจะทําใหยาเสื่อมคุณภาพเร็ว

เทคนิคในการจัดตูยา  มีดังนี้

 1. “ความปลอดภัย” ตองคํานึกถึงความปลอดภัยเปนอันดับแรก ระวังหยิบใชผิดหรือใชยาเส่ือม

คุณภาพ

 2. ยาใชภายในและยาใชภายนอก โดยแบงพ้ืนท่ีในตูยา ตองวางแยกกันชัดเจนระหวางยา

รับประทาน และยาใชภายนอก พรอมท้ังติดปาย “ยาใชภายนอก” หรือ “หามรับประทาน” ที่ชั้นวางยาใหเห็น 

ชัดเจน

 3. จัดเรียงแบบหมดอายุกอนออกกอน  (First-expire,First-out-FEFO)  การเก็บยาควรเก็บโดย

ดูวันหมดอายุเปนหลัก มากกวาที่จะดูจากวันท่ีไดรับยามา และจัดวางยาที่ใกลหมดอายุกอนไวดานนอก เพ่ือให 

ถูกหยิบไปใชกอน หรือติดสต๊ิกเกอร “สีแดง” ไวที่ขวดยาท่ีใกลหมดอายุแลว ปองกันยาหมดอายุกอนใช   

และตองพลิกดูวันหมดอายุกอนใชทุกคร้ัง ทําเชนน้ีปละครั้ง เพ่ือใหงายตอการปฏิบัติ ไมตองคอยตรวจ

วันหมดอายุของยาบอยๆ

       กรณีอุบัติเหตุ 
 ลําดับ ชื่อสกุล อายุ  ชั้น อาการ  การใหบริการ ระบุสาเหตุ/   ผูใหบริการ
       สถานที่ 

10.
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  วันหมดอายุหรือ Exp.Date ยอมาจาก Expiry Date ตามดวยวัน เดือน ป

  วันผลิต หรือ Mfg.Date ยอมาจาก Manufacturing Date ตามดวยวัน เดือน ป

 4. เก็บรักษายาใหถูกวิธี  ควรปฏิบัติตามคําแนะนําที่ระบุในฉลาก  ถาไมมีระบุวิธีการเก็บรักษาที่    

ฉลากยา ใหใชหลักการเก็บรักษายาดังนี้

   เก็บในที่ไมรอนจัดไมเย็นจัด ที่อุณหภูมิประมาณ 20-25 องศาเซลเซียส หรืออุณหภูมิหอง     

เพราะอุณหภูมิที่สูงกวา 25 องศาเซลเซียส จะมีผลทําใหยาเสื่อมเร็วขึ้น จึงควรดูวันหมดอายุและสังเกตการเปลี่ยน

สภาพของยาควบคูกันไปดวย

        ยาบางชนิดท่ีระบุ “เก็บในตูเย็น” ตองเก็บในท่ีอุณหภูมิประมาณ 2-8 องศาเซลเซียส 

เพราะยาจะเส่ือมเร็วหากเก็บไวที่อุณหภูมิหอง และจะเสียสภาพหากเก็บไวในชองแชแข็ง ยาท่ีระบุให “เก็บใน

ที่เย็น” ควรเก็บไวที่อุณหภูมิประมาณ 8-15 องศาเซลเซียส

   ไมชื้น  ความชื้นอาจทําใหยาเสื่อมสภาพไดเร็วข้ึน จึงไมควรเก็บไวในบริเวณที่มีอากาศชื้น  

เชน ในหองนํ้า อางลางมือ หรือในหองครัวท่ีชื้นแฉะเปนตน และควรปดภาชนะใหสนิทหลังเปดใช เพ่ือปองกัน

ไมใหความชื้นจากภายนอกเขาไปได

   ไมโดนแสงแดด แสงแดดสงผลโดยตรงทําใหยาเสื่อมสภาพเร็วข้ึน ยาบางชนิดสลายตัว

เร็วมากเมื่อถูกแสงแดดจึงตองเก็บในขวดสีชาหรือขวดทึบแสง วิธีสังเกตงายๆ วายาชนิดใดควรใสภาชนะปองกัน

แสงใหดูภาชนะที่ผูผลิตบรรจุมา ถาซ้ือมาเปนแบบปองกันแสง เวลาเก็บรักษาก็ตองใหอยูในสภาพปองกันแสง

เหมือนกัน ซึ่งยาเหลาน้ีผูผลิตมักระบุใหทราบวาตองปองกันแสง โดยท่ัวไปยาสวนใหญแมวาจะไมจําเปนตองเก็บ

ในภาชนะปองกันแสง แตควรเก็บรักษาโดยหลีกเลี่ยงการถูกแสงแดดโดยตรง

 5. ชื่อกลุมยาตัวอยางที่ควรมีในหองพยาบาลไดแก 
  - ยาลดไข บรรเทาปวด   -  ยาแกแพ ลดนํ้ามูล -  ยาแกไอ       

  - ยาแกทองเสีย -  ยาแกทองอืดทองเฟอ -  ยาโรคกระเพาะอาหาร

  - ยาแกคลื่นไสอาเจียน แกเมารถ -  ยาแกปวดกลามเนื้อ -  ยาแกปวดประจําเดือน

  - ยาแกแพ แกผดผื่นคัน -  ยาลางแผล ใสแผล ฯลฯ

 สําหรับเวชภัณฑหากมีไมมาก ไมจําเปนตองติดปาย แตควรใหมีรายชื่อของรายการเวชภัณฑติดไว 

เพื่อใหทราบไดทันทีวารายการใดใกลหมด จะไดจัดหามาเพิ่มไดทันเวลา

 6. การสังเกตยาเสื่อมสภาพ สังเกตที่ดูจากรูป รส กลิ่น สี ที่มีเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม โดยยาแตละ

ประเภทมีขอสังเกตแตกตางกัน เชน

      ยาเม็ด  สังเกตจากสีและลักษณะเม็ดยาเปลี่ยน มีรอยดาง เม็ดยาแตกรวนหรือเม็ดยาเกาะติดกัน 

ยาเม็ดบางชนิดอาจมีกลิ่นเปลี่ยนไป  เชน  แอสไพรินจะมีกลิ่นเปรี้ยวเกิดขึ้น

  ยาแคปซูล อาจบวม พอง เปลือกแคปซูลนิ่ม เยิ้มและติดกัน หรือแข็งแหงและแตก หรือผงยา  

ดานในอาจเปลี่ยนสีซึ่งสังเกตยาก จึงตองแกะแคปซูลออกมาดู

  ยาผงแหง ความชื้นอาจทําใหผงยาเกาะเปนกอนแข็ง หรือผงยาเปลี่ยนสี
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  ยานํ้าแขวนตะกอน ไดแก ยานํ้าที่ผงยาผสมอยูในของเหลว เชน ยาลดกรด คาลาไมนโลชั่น      
ยาธาตุนํ้าขาว เปนตน ถายาเสื่อมสภาพผงยาจะจับเปนกอนแข็ง เม่ือเขยาจะไมกระจายตัว หรือสังเกตสี กล่ิน
รสเปลี่ยนไป

  ยาครีม ขี้ผึ้ง มีการแยกตัวของเน้ือยา สีเปล่ียน เน้ือยาอาจหดตัวเน่ืองจากน้ําระเหยออกไป

ทําใหเนื้อครีม/ขี้ผึ้งแข็งตัวเกินไป หรือบางครั้งเก็บไวในอุณหภูมิสูงเกินไปก็ทําใหเนื้อครีม/ขี้ผึ้งเหลวเยิ้ม

 7. วิธีการใชยา  โดยเฉพาะยาที่รับประทานบอย เชน พาราเซตามอล เปนพิษตอตับ ถาใชติดตอ 
กันนานเกิน 3-5 วัน หรือยาแกไอนํ้าดําก็หามใชเกิน 7 วัน เพราะมีสารเสพติดใหโทษ เปนตน
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ยาพาราเซตามอล (paracetamol)
ใชสําหรับ บรรเทาอาการไขและอาการปวด

              ระดับเล็กนอยถึงปานกลาง

รูปแบบยา ยาเม็ด ขนาด 500 มิลลิกรัม
                ยานํ้า ความแรง 120 มิลลิกรัม/5 มิลลิลิตร
วิธีใชยา  * เด็กอายุตํ่ากวา 12 ป

                 รับประทาน 10-15 มก./นํ้าหนักตัว 1 กก. 
               ตอครั้ง ทุกๆ 4-6 ชั่วโมง
 * เด็กอายุ 12 ปขึ้นไป และผูใหญ รับประทาน

  ครั้งละ 1-2 เม็ดทุกๆ 4-6 ชั่วโมง 
ขอควรระวัง สําหรับเด็กหามรับประทานยาท่ีติดตอกันเกิน

3-5 วัน การรับประทานยาน้ีมากกวาหรือบอยกวาท่ีแพทยสั่ง

อาจเปนอันตรายตอตับ

ยาแกแพ ลดน้ํามูล (CPM หรือคลอเฟนิรามีน หรือ 
Chlorpheniramine) 
ใชสําหรับ  ใชบรรเทาอาการแพและหวัดไดแกนํ้ามูกไหล

 อาการจาม คันตา และน้ําตาไหลจากการแพ

 ละอองเกสรดอกไม แพฝุนละออง เปนตน

รูปแบบยา ยาเม็ดขนาด 4 มิลลิกรัม
                ยานํ้า ความแรง 2 มิลลิกรัม/5 มิลลิลิตร
วิธีการใชยา *  เดก็อายุ 2-12 ป รบัประทานวันละ 0.35 มก./
  นําหนักตัว 1 กิโลกรัม แบงใหวันละ 3-4 ครั้ง 
           * เด็กอายุ 12 ปข้ึนไปและผูใหญ รับประทาน

  ครั้งละ 1 เม็ด วันละ 3-4 ครั้ง หลังอาหาร

ขอควรระวัง * ไมควรใชยาน้ีในเด็กอายุตํ่ากวา 2 ป และ
  การใชยาในเด็กอายุ 2-6 ป จะตองอยูในการ
  ดูแลของแพทย และตองใชยาอยางระวังใน
  เด็กอายุ 6-11 ป

 * ยานี้จะทําใหงวงซึมได ควรหลีกเล่ียงการ

  ขั บ รถหรื อก า รทํ า ง านที่ เ ก่ี ย วข อ งกั บ

  เครื่องจักรหลังรับประทานยา

 *  ยานีอ้าจทาํใหตาแหง มองเหน็ ไมชดั  ดงันัน้ผูที่

  สวมคอนแทคเลนส อาจจะรูสึกไมสบายตา

  โดยอาจจะใชยาหยอดตาที่ชวยหลอลื่นในตา

 -  ตองระมัดระวังการใชยานี้เพื่อปองกันการได

รบัยาเกนิขนาด เนือ่งจากมผีลิตภัณฑสวนใหญเปนยาสตูรผสม

ทั้งยา แกหวัด แกไอขับเสมหะ และแกคัดจมูกจํานวนมาก

ตองตรวจสอบวาสวนผสมในผลิตภัณฑเหลาน้ันซํ้าซอนกับ

ยาหรือไม
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ยาแกไอนํ้าดํา (Brown Mixture)
ใชสําหรับ บรรเทาอาการไอ และชวยขับเสมหะ

รูปแบบยา     ยานํ้า
วิธีใชยา     * เด็กอายุ 6-12 ป รับประทาน ครั้งละ ½-1
  ชอนชา เมื่อมีอาการทุกๆ 6-8 ชั่วโมง
                  * เด็กอายุ 12 ป ขึ้นไปและผูใหญ

                   รับประทานครั้งละ 1-2 ชอนชา เมื่อมี
  อาการทุก 6-8 ชั่วโมง
ขอควรระวัง - หามใชยานี้ในเด็กที่มีอายุตํ่ากวา 6 ป

  ผูสูงอายุและหญิงตั้งครรภ

                 -  หามใชยานี้ติดตอกันนานเกิน 7 วัน 
                   เนื่องจากมีสวนประกอบท่ีอาจทําใหเกิด

  การเสพติดใหโทษ และอาจทําใหเกดิทองผกู

                 - ยาน้ีมีแอลกอฮอลผสมควรใชดวยความ

  ระมัดระวัง

                 - เม่ือเปดใชแลวมีอายุการใชงาน 3 เดือน
  หรือเมื่อยานี้เสื่อมสภาพ

                 - เก็บยานี้โดยปองกันไมใหถูกแสงแดด  

ยาธาตุนํ้าแดง (แกทองอืด ทองเฟอ)
ใชสําหรับ  บรรเทาอาการปวดทองเน่ืองจากจุกเสียด 
 ทองขึ้น ทองเฟอ

รูปแบบของยา   ยานํ้า
วิธีใช     ใหเขยาขวดกอนรับประทานยานี้ ทุกครั้ง

           * เด็กอายุ 6-12 ป รับประทานครั้งละ 
  ½-1 ชอนโตะ กอนอาหารเชา กลางวนั เยน็
                   * เด็กอายุ 12 ปขึ้นไป และผูใหญรับประทาน

  คร้ังละ 1-2 ชอนโตะ กอนอาหารเชา กลางวัน 
  เย็น

ขอควรระวัง -  ไมควรรับประทานเปนเวลาเกิน 2 สัปดาห   
  นอกจากแพทยสั่ง

                -  ยาน้ีมีแอลกอฮอลผสม ควรใชดวยความ

  ระมัดระวัง

ผงถานคารบอน  Activated Charcoal
สวนประกอบ 1 แคปซูล ประกอบดวย Activated
                  Charcoal 261 mg
คุณสมบัติ      ดูดซับสารพิษในทางเดินอาหาร ที่เปน

 สาเหตุของอาการทองเสีย ปองกันมิใหมี

 การดูดซึมสารพิษเขาสูสวนอืน่ๆ ของรางกาย
 และดูดซึมกาซเพื่อบรรเทาอาการทองอืด

ยานี้ใชสําหรับ มีอาการทองเสีย (Diarrhea) ใชในราย

 ผูมีอาการทองอืดเฟอ (Flatulence)       
วิธีใช               ผูใหญและเด็กอายุ 3 ป รับประทานครั้งละ 
 2-4 แคปซูล หลังอาหาร วันละ 3 คร้ัง 
 เมือ่มอีาการหองเสยี หากอาการ ไมดขีึ้นให

 รบัประทานซ้ํา อกีทุกคร่ึงถึง 1 ชม. จนอาการ
 ทองเสียดีขึ้นจึงหยุดยา ถารับประทานครบ 
 16 แคปซูลตอวันแลว อาการยังไมดีขึ้น
 ควรปรึกษาแพทย 
                    สําหรับเด็ก : ควรใชตามแพทยสั่ง

ผงนํ้าตาลเกลือแร (แกอาการทองเสีย)
ใชสําหรับ   ทดแทนการเสียน้ําในรายท่ีทองรวงหรือ

  อาเจียนมากๆ และปองกันการช็อค เนือ่งจาก
  รางกายขาดนํ้า

รูปแบบยา     ผงสําหรับละลายนํ้า

วิธีใชยา      - เทผงยาทั้งซองละลายในนํ้าสะอาด เชน
  นํ้าตมสุกที่เย็นประมาณ 1 แกว (250 ซีซี) 
  หรือตามคําแนะนําการใชบนซอง

              -  ดื่มเ ม่ือมีอาการทองรวงถาบอย ใหดื่ม

  บอยครั้งขึ้น ถาอาเจียนดวยใหดื่มทีละนอย 
                  บอยครั้ง

ขอควรระวัง -  ถาผูปวยมีอาการอาเจียนมาก เหง่ือออกมาก
  ตัวเย็น ความรูสึกเปลี่ยนแปลงไปหรือ

  หมดสติ ควรนําผูปวยสงโรงพยาบาลดวน

             -  ผูที่เปนโรคไตหรือหัวใจ ควรปรึกษาแพทย

  กอนใช
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ยาโรคกระเพาะอาหาร ยาตานกรด/ยาลดกรด
ใชสําหรับ  บรรเทาอาการแสบยอดอก ทองอืด   
  แนนทอง อาหารไมยอย

รูปแบบของยา   ยาเม็ด ยานํ้า
วิธีใช              * รับประทานกอนอาหารครึ่งช่ัวโมงหรือ

   มีอาการ

                     * ยานํ้าใหเขยาขวดทุกครั้ง ยาเม็ดใหเคี้ยว

   กอนกลืน (พิจารณาตามคําแนะนํา

   ในการรับประทานยา)
  * เด็กอายุ 3-6 ป รับประทานครั้งละ 
   ½-1 ชอนชา
                      * เด็กอายุ 6 ปรับประทานครั้งละ 
   1-2 ชอนชาหรือ ½-1 เม็ด
                     * เด็กอายุ 12 ปขึ้นไปและผูใหญ

                      รับประทานครั้งละ 1-2 ชอนโตะ หรือ

    1-2 เม็ด
ขอควรระวัง   -  หามใชในผูปวยที่เปนโรคหัวใจ หรือโรคไต

                  -  ไมควรรับประทานติดตอกันเปนเวลานาน

  เกิน 2 สัปดาห นอกจากแพทยสั่ง

                  -  เมื่อเปดใชยาแลวไมควรเก็บไวนานเกิน 
  3 เดือน ไมควรใชตอถึงแมยายังไมหมด

  อายุ

                  -  ยานํ้าเมื่อเขยาขวดแลวยาไมกระจายตัว
   หรือเสื่อมสภาพไมควรนํามารับประทาน 

ยาลางตา (นํ้ายาลางตาบอริก : Boric solution)
ใชสําหรับ บรรเทาอาการแสบตา ระคายเคืองจาก
                 ผงควัน สิ่งสกปรกเขาตา

รูปแบบของยา  ยานํ้าสําหรับลางตา

วิธีใช          * รินน้ํายาลงในถวยที่สะอาดและมีขนาด

  พอเหมาะกับลูกตา

              * ยกถวยลางตาจอที่เบาตาขางที่ตองการลาง

                  * ลมืตาไวใหนํา้ยาแทรกซมึท่ัวลูกตา กรอกตา
  ไปมาใชเวลา 1 นาที ลางวันละ 1-2 ครั้ง
            * เม่ือลางตาเสร็จแลวใหทําความสะอาด

  ถวยลางตาเพื่อปองกันการติดเชื้อ 
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ยาโรคกระเพาะอาหาร ยาตานกรด/ยาลดกรด
ใชสําหรับ  บรรเทาอาการแสบยอดอก ทองอืด   
  แนนทอง อาหารไมยอย

รูปแบบของยา   ยาเม็ด ยานํ้า
วิธีใช              * รับประทานกอนอาหารครึ่งช่ัวโมงหรือ

   มีอาการ

                     * ยานํ้าใหเขยาขวดทุกครั้ง ยาเม็ดใหเคี้ยว

   กอนกลืน (พิจารณาตามคําแนะนํา

   ในการรับประทานยา)
  * เด็กอายุ 3-6 ป รับประทานครั้งละ 
   ½-1 ชอนชา
                      * เด็กอายุ 6 ปรับประทานครั้งละ 
   1-2 ชอนชาหรือ ½-1 เม็ด
                     * เด็กอายุ 12 ปขึ้นไปและผูใหญ

                      รับประทานครั้งละ 1-2 ชอนโตะ หรือ

    1-2 เม็ด
ขอควรระวัง   -  หามใชในผูปวยที่เปนโรคหัวใจ หรือโรคไต

                  -  ไมควรรับประทานติดตอกันเปนเวลานาน

  เกิน 2 สัปดาห นอกจากแพทยสั่ง

                  -  เมื่อเปดใชยาแลวไมควรเก็บไวนานเกิน 
  3 เดือน ไมควรใชตอถึงแมยายังไมหมด

  อายุ

                  -  ยานํ้าเมื่อเขยาขวดแลวยาไมกระจายตัว
   หรือเสื่อมสภาพไมควรนํามารับประทาน 

ยาลางตา (นํ้ายาลางตาบอริก : Boric solution)
ใชสําหรับ บรรเทาอาการแสบตา ระคายเคืองจาก
                 ผงควัน สิ่งสกปรกเขาตา

รูปแบบของยา  ยานํ้าสําหรับลางตา

วิธีใช          * รินน้ํายาลงในถวยที่สะอาดและมีขนาด

  พอเหมาะกับลูกตา

              * ยกถวยลางตาจอที่เบาตาขางที่ตองการลาง

                  * ลมืตาไวใหนํา้ยาแทรกซมึท่ัวลูกตา กรอกตา
  ไปมาใชเวลา 1 นาที ลางวันละ 1-2 ครั้ง
            * เม่ือลางตาเสร็จแลวใหทําความสะอาด

  ถวยลางตาเพื่อปองกันการติดเชื้อ 
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ยาโรคกระเพาะอาหาร ยาตานกรด/ยาลดกรด
ใชสําหรับ  บรรเทาอาการแสบยอดอก ทองอืด   
  แนนทอง อาหารไมยอย

รูปแบบของยา   ยาเม็ด ยานํ้า
วิธีใช              * รับประทานกอนอาหารครึ่งช่ัวโมงหรือ

   มีอาการ

                     * ยานํ้าใหเขยาขวดทุกครั้ง ยาเม็ดใหเคี้ยว

   กอนกลืน (พิจารณาตามคําแนะนํา

   ในการรับประทานยา)
  * เด็กอายุ 3-6 ป รับประทานครั้งละ 
   ½-1 ชอนชา
                      * เด็กอายุ 6 ปรับประทานครั้งละ 
   1-2 ชอนชาหรือ ½-1 เม็ด
                     * เด็กอายุ 12 ปขึ้นไปและผูใหญ

                      รับประทานครั้งละ 1-2 ชอนโตะ หรือ

    1-2 เม็ด
ขอควรระวัง   -  หามใชในผูปวยที่เปนโรคหัวใจ หรือโรคไต

                  -  ไมควรรับประทานติดตอกันเปนเวลานาน

  เกิน 2 สัปดาห นอกจากแพทยสั่ง

                  -  เมื่อเปดใชยาแลวไมควรเก็บไวนานเกิน 
  3 เดือน ไมควรใชตอถึงแมยายังไมหมด

  อายุ

                  -  ยานํ้าเมื่อเขยาขวดแลวยาไมกระจายตัว
   หรือเสื่อมสภาพไมควรนํามารับประทาน 

ยาลางตา (นํ้ายาลางตาบอริก : Boric solution)
ใชสําหรับ บรรเทาอาการแสบตา ระคายเคืองจาก
                 ผงควัน สิ่งสกปรกเขาตา

รูปแบบของยา  ยานํ้าสําหรับลางตา

วิธีใช          * รินน้ํายาลงในถวยที่สะอาดและมีขนาด

  พอเหมาะกับลูกตา

              * ยกถวยลางตาจอที่เบาตาขางที่ตองการลาง

                  * ลมืตาไวใหนํา้ยาแทรกซมึท่ัวลูกตา กรอกตา
  ไปมาใชเวลา 1 นาที ลางวันละ 1-2 ครั้ง
            * เม่ือลางตาเสร็จแลวใหทําความสะอาด

  ถวยลางตาเพื่อปองกันการติดเชื้อ 
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ยาแกแพ แกผดผื่นคัน
ยาแกปวดกลามเนื้อ

ยาทาแผลไฟไหม นํ้ารอนลวก
ยาลางตา

ยาดมแกวิงเวียน

ยาลางแผล

ยาใสแผล

ยาโรคหิด เหา   

รายการยาที่ใชภายใน
 กลุมยา รายการยา

 กลุมยา รายการยา

พาราเซตามอล  (Paracetamol)
คลอเฟนิรามีน (Chlorpheniramine)
ยาแกไอนํ้าดํา (Brown Mixture)
ยาแกไอขับเสมหะสําหรับเด็ก

ผงนํ้าตาลเกลือแร

ยาธาตุนํ้าแดง

ยาธาตุนํ้าขาว

โซดามิ้น (Sodamint)
ยาตานกรด/ยาลดกรด (Aluminium
 hydroxide+Magnesium hydroxide)
มีเบนดาโซน (Mebendazole)
อัลเบนดาโซน (Albendazole)

รายการยาที่ใชภายนอก

ยาลดไข บรรเทาปวด

ยาแกแพ ลดนํ้ามูก แกผดผื่นคัน

ยาแกทองเสีย

ยาแกทองอืด

ยาโรคกระเพาะอาหาร

ยาถายพยาธิ 

คาลาไมนโลชั่น (Calamine lotion)
เมทิลซาลิไซเลต (Methylsalicylate cream)
ไดโคลฟแนค (Diclofenac gel)
ยาหมอง

ซิลเวอร ซัลฟาไดอาซีน (Silver sulfadiazine)
นํ้ายาลางตาบอริก (Boric solution)
แอมโมเนีย (Ammonia)
แอลกอฮอล (Isopropyl/Ethyl alcohol)
นํ้าเกลือลางแผลหรือนํ้าเกลือนอรมัล (Normal saline)

โพวิดีน (Povidine)
เบนซิลเบนโซเอต (Benzyl benzoate)
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การบําบัดนํ้าเสียกอนปลอยสูสาธารณะ  
การกําจัดนํ้าเสียผานบอดักไขมัน มีขั้นตอนดังนี้
 1. กําจัดเศษอาหารหยาบ  โดยแยกขยะเศษอาหารนําไปท้ิงในถังขยะที่จัดเตรียมไวหรือนําไป

ทําปุยหมัก

 2.  กําจัดเศษอาหารขนาดเล็ก โดยใสตะแกรงตาถี่ในอางลางจานที่ 1 เพ่ือกรองเศษอาหาร/ขยะ      
ขนาดเล็กกอนเขาสูบอดักไขมัน

 3.  บอดักไขมัน เม่ือน้ําเสียจากอางสุดทายไหลเขาสูบอดักไขมัน ไขมันซึ่งมีความเบาจะลอยตัวขึ้น

สู ผิวนํ้าแตไมสามารถลอยออกไปตามทอนํ้าได เนื่องจากชองทอนํ้าออกของบอดักไขมัน ใส 3 ทางไว

(ดูรูปประกอบ) การแยกชั้นระหวางไขมันกับนํ้าเสียตองใชระยะเวลาประมาณ 15-30 นาทีตอปริมาณนํ้าเสีย 
200 ลิตร
 ดังนั้นการติดตั้งบอดักไขมันตองคํานึงถึงระยะทางการไหลและความเร็วของน้ําเสีย เพื่อใหมีระยะ

เวลาการแยกชั้นไขมันกอนปลอยน้ําสูสาธารณะ ไขมันจึงถูกเก็บกักไวที่ผิวน้ํา เม่ือเวลาผานไป 1-3 สัปดาห 
(ขึ้นอยูกับปริมาณไขมัน) ไขมันจะหนาตัวและจับเปนกอนไขมัน ใหตักไขมันนี้ทิ้งไป

นํ้าทิ้งผานการบําบัด
สูทอระบายนํ้าสาธารณะฝาเปด, ปด เพื่อทําความสะอาด

ฝาปดเล็กเพื่อยกตะแกรง
ทิ้งเศษอาหาร

แผงกั้นบังคับทิศทางนํ้า ทอบังคับทิศทางนํ้า

ชั้นไขมัน

นํ้าทิ้งจากครัวเขาบอ

ตะแกรงดักเศษอาหาร

ภาพแสดงการทํางานของบอดักไขมัน

11.
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**หมายเหตุ ขนาดบอดักไขมัน ปรับใหเหมาะสมกับปริมาณนํ้าเขา-ออกและจํานวนนักเรียน 
ถาโรงเรียนขนาดใหญสามารถใชบอปูนวงขอบซีเมนตแยกเปน 2 บอ โดยใชหลักการเดียวกัน
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 พระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542 มีเจตนารมณใหการจัดการศึกษาตองเปนไป

เพื่อพัฒนา คนไทยใหเปนมนุษยที่สมบูรณ ทั้งรางกาย จิตใจ สติปญญา ความรู และคุณธรรม มีจริยธรรมและ
วัฒนธรรม ในการดํารงชีวิตสามารถอยูรวมกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข และใหมีระบบการประกันคุณภาพ

การศึกษาท้ังภายในและภายนอก เพ่ือพัฒนาคุณภาพและมาตรฐานการศึกษาของประเทศใหดียิ่งข้ึน นับเปน

สวนหน่ึงของกระบวนการบริหารการศึกษาท่ีตองดําเนินการอยางตอเนื่อง ดังนั้น สถานศึกษาจึงตองมีการ

พัฒนาคุณภาพดานการศึกษาใหสอดคลองกับมาตรฐานของหนวยงานและตนสังกัด เพ่ือรองรับมาตรฐาน

การประเมินคุณภาพ ทั้งจากหนวยงานตนสังกัดและหนวยงานภายนอก

 แนวทางขององคการอนามัยโลก มุงใหมีการพัฒนาสุขภาพควบคูไปกับการศึกษาโดยใชโรงเรียน

เปนศูนยกลางของการพัฒนาเพ่ือใหเกิดความย่ังยืน ดังน้ัน เม่ือวิเคราะหความเช่ือมโยงระหวางมาตรฐานโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพกับมาตรฐานการศึกษาและมาตรฐานการประเมินคุณภาพภายนอก พบวา มีความสอดคลองกัน
ซึ่งอาจกลาวไดวา การดําเนินโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพและโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร มีสวน
ทําใหสถานศึกษาสามารถกาวเขาสูระดับคุณภาพในหลายมาตรฐานและตัวบงชี้ ตามตารางแสดง ดังนี้

ความเช��อมโยงระหวางมาตรฐานโรงเร�ยน
�งเ�ร�ม����า���ะมาตรฐาน�าร����า12.
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ท�������า
 ดร.นายแพทยพรเทพ ศิริวนารังสรรค  อธิบดีกรมอนามัย

 นายแพทยณัฐพร วงษศุทธิภากร  รองอธิบดีกรมอนามัย

 นายแพทยดนัย ธีวันดา  ผูอํานวยการสํานักสงเสริมสุขภาพ

คณะผูจัดทํา
 นายแพทยกิตติ ลาภสมบัติศิริ  หัวหนากลุมอนามัยเด็กวัยเรียนและเยาวชน

 นางศศิวิมล ปุจฉาการ  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางชนกานต ดานวนกิจเจริญ  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางปนัดดา จั่นผอง  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางเบญจมาภรณ ศิริเฉลิม  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางสาวฟารีดา เมาะสนิ  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางสาวภัทราพร เทวอักษร  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นางสาวคัทลียา โสดาปดชา  สํานักสงเสริมสุขภาพ

 นายเนติ์ ภูประสม  สํานักสงเสริมสุขภาพ

คณะทํา�า�จัดทําคู�����า�ดํา�����า���������������������าพ พ.ศ. 2558
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รายช�่อบุ�ลากรท�่ร�วมพั�นา�กณ��มาตร�าน
การ�ระ�มินโรง�ร�ยนส�ง�สร�มสุขภาพ พ.ศ. 2558

กรมอนามัย
 สํานักทันตสาธารณสุข
  ทันตแพทยหญิงปยะดา ประเสริฐสม  
  ทันตแพทยหญิงจิราพร ขีดดี

  นางผุสดี  จันทรบาง

  นางอังศณา  ฤทธิ์อยู

 สํานักโภชนาการ
  นางณัฐวรรณ  เชาวนลิลิตกุล

  นางสาวพรวิภา  ดาวดวง

  นายสุพจน  รื่นเริงกลิ่น

  นางสาวสุรียรัตน  พิพัฒนจารุกิตติ์

  นางสาวลักษณิน  รุงตระกูล

  นางสาวใจรัก  ลอยสงเคราะห

 สํานักอนามัยการ��ร��พนัธุ�
  นางประกายดาว  พรหมประพัฒน

  นางพัชรินทร  กสิบุตร

  ดร.ละมัย  มั่นคง  
  นายวัชรากร  เรียบรอย

  นางสาวนฎาประไพ  สาระ

  นายอําพล  มุงคิด

  นายเอกรักษ  จันทรฉาย

 สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม
  นางปรียานุช  บูรณะภักดี

      นางสาวปรียนิตย  ใหมเจริญศรี

  นางสาวชไมพร  เปนสุข

 สํานักสุขาภิบาลอาหารและนํ้า
  นางสาวชณัญณิศา  เลิศสุโภชนวณิชย

  นายศรายุทธ  อุนแกว

  นางสาวปยภรณ  เวียงแกว
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กรมสุ��าพ��ต
 ส�าบันสุ��าพ��ตเด�กและวัยรุนรา�นคร�นทร
  แพทยหญิงโชษิตา  ภาวสุทธิไพศิฐ

  นางสาวศศกร  วิชัย

  นางสาวสรรกมล  กรนุม

 สํานักสงเสร�มและพั�นาสุ��าพ��ต
  นางสาวอมรากุล  อินโอชานนท

  นางสาวสตรีรัตน  รุจิระชาคร

  นางสาวไอยรดา  มารีอัมมัน

กรมควบคุมโรค
 สํานักโรคเอดส วัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
  นางนุชนารถ  แกวดําเกิง

  นางสาวสิริพร  ภิยโยทัย

 สํานักควบคุมการบร�โ�คยาส�บ
  นางสาวชลนที  รอดสวาง

  นางสาวประภารัตน  พรมเอี้ยง 
  นางสาวเมธิยา  กอสนาน

  นางสาวมาลินี  ภูรักษา

  นางสาวทิพยรัตน  ผลิใบ

 สํานักงานคณะกรรมการควบคุมเคร��องด��มแอลกอ�อล
  นางสาวณัฐิกา  จิตตวิตติ

  นางสาวภาวนา  คุมความเชื่อ

  นางสาวเพ็ญพิศุทธิ์  สุวรรณฤกษ

  นางสาวพรรวนิท  เลิศวิกรัย

 สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร
  นางวิไลรัตน  สุจริตชาติ

  นางสาวกมลพรรณ  เนืองนิตย
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หนวยงานสวนภูมิภาค
 ศูนยอนามัยที่ 1 กรุงเทพฯ
  ดร.กานดาวสี  มาลีวงษ

  นางสุวิมล  พูทรงชัย

  นางสาวจุไรรัตน  ทนเสถียร

  นางสาวทิพยวิมล  สิงหเอี่ยม

 ศูนยอนามัยที่ 2 สระบุร�
  นางบุญชอบ  เกษโกวิท

  นายวิชาญ  ดํารงคกิจ

  นางสาวศิริพร  งงงวย

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก
  นางจุฬาลักษณ  บุญมีรัตนโยธิน

 �รงเร�ยนวัด�คกหม�อ จังหวัดลพบุร�
  นายสรุเชาว  เรืองวัฒกี

 ศูนยอนามัยที่ 3 �ลบุร�
  นายบุญธรรม  เตชะจินดารัตน

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด�ะเ��งเทรา
  นางวิภา  อัครานนทสิทธิ์

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดปราจ�นบุร�
  นางสาวมนัสนันท  วีระยุทธศิลป

 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา�ะเ��งเทรา เขต 1
  นางทิพยวรรณ  แจมไพบูลย

 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษาระยอง เขต 1   
  นายอานนท  ชอทอง

 สํานกังานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษาระยอง เขต 2
  นายสยาม  นําเจริญ

 สํานักงานเทศบาลนครระยอง จังหวัดระยอง
  นางสาวศิริจิตร  วรรณวงศ

 �รงเร�ยนบ�าน�ปลง��-ขุนคลัง จังหวัด�ะเ��งเทรา
  นายรุงอรุณ  พึ่งเกษม

 ศูนยอนามัยที่ 4 รา�บุร�
  นางนุชรา  บุญกนก

  นางมาลี  ชัยมังคโล

  นายนิธิฤทธิ์  เจริญสกุลมณีเกิด
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 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดกา�จนบุร�
  นางเทียมจันทร  ทองพรรณ

 �รง�ร�ยนวัดกร��าย��น  จังหวัดกา�จนบุร�
  นายนคร  มากมีทรัพย

 �รง�ร�ยนบานวังกร�แจ� จังหวัดกา�จนบุร�
  นายอารินทร  โพธิ์สวรรค

 ศูนยอนามัยที่ 5 นครราชสีมา
  นางแนงนอย  ธูปแชม

  นางรุงนภา  สนิทรัมย

  นางรัชนี  บุญเรืองศรี

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยภูมิ
  นางสายชล  เทียบคุณ

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดบุร�รัมย
  นางวิไลพร  คลีกร

 �รง�ร�ยนบานหนอง�อม���คียนงาม จังหวัดนครราชสีมา
  นายสมพงษ  แจมจํารัส  
 �รง�ร�ยนบานนาง�มง  จังหวัดชัยภูมิ
  นายวิชัย  ประทุมไทย

 �รง�ร�ยนบานหนองห�า�ลอง จังหวัดบุร�รัมย
  นายทรงศักดิ ์  สิรัมย

  นางกาญจนาพร  สิรัมย

 ศูนยอนามัยที่ 6 ขอนแกน
  ทันตแพทยหญิงศริญทิพย ชาลเีครือ

  นางจารินี  ยศปญญา

  นางบังอร  กลํ่าสุวรรณ

 ศูนยอนามัยที่ 7 อุบลราชธานี
  ทันตแพทยหญิงศิรดา เล็กอุทัย

  นางสรัสวดี  ธานี

  นางปนัดดา  เหมือนมาตร

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสกลนคร
  นางเพ็ญจิต  เสวิวัฒน

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี
  นางสาวศรีสุคนธ  หลักดี
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 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษานครพนม เขต 2
  นายวงษใส  เตโช

 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 28  ศร�สะเกษ-ยโสธร
  นายสุพิชญ  ลาลุน

 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษาอุบลราชธานี เขต 5
  นายอเนกพงศ  โกทา

 โรงเร�ยนนครพนมว�ทยาคม จังหวัดนครพนม
  นายอนันต  สุวรรณหงส

 โรงเร�ยนบ�านอ�างหิน (เพียรพิทยาคาร) จังหวัดอุบลราชธานี
  นายเฉลิมพล  เกตุมาตย

 ศูนยอนามัยที่ 8 นครสวรรค
  ดร.วณิชา  กิจวรพัฒน

  นางฉันทพิชชญา  สุวรรณเกสร

  นางมณฑวรรณ  ยุชังกูล

  นางสาวพจนกาญจน บัณฑิตวงศ

 ศูนยอนามัยที่ 9 พิษณุโลก
  นางประทุม  ยนตเจริญลํา

  นางนภาพร  เหมาะเหม็ง

  นางสาวสุเทียน  ตันตระวาณิชย

  นางสาวสุธีรา  พินิจ

 ศูนยอนามัยที่ 10 เช�ยง�หม�
  นางอโนชา  วิปุลากร

  นางเพ็ญจิตร  กาฬมณี

  นางสาวทัศนาพร  ศรกีระจาง

  นายไพรชล  ตันอุด

 สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดพะเยา
  นางกาญจนา  ชัยศร

 สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษาพะเยา เขต 1
  นางอมรรัตน  สุริยะไชย

 สํานักงานเทศบาลเมืองพะเยา  จังหวัดพะเยา
  นายอํานวย  สุขแปง
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 ��งเ��ยนอน��าล�ู�ามยาว  จังหวัดพะเยา
  นางสาวรัชนีกร  พันธพัฒนกุล

 ศูนยอนามัยที่ 11 น��ศ�����ม�า�
  นางสาววรัญญศิชา  พงศธนากูล

 ศูนยอนามัยที่ 12 ยะลา
  นางสุคนธ  สุวรรณบันดิษฐ
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คณะบรรณาธิการ
	 นางชนกานต์	 ด่านวนกิจเจริญ

	 นางสาวอรอุมา	 โภคสมบัติ

	 นางสาวฟารีดา	 เม๊าะสนิ

	 1	 เชียงใหม่	 053-272256, 276856	 8 จังหวัด ได้แก่ 
				    เชียงราย  เชียงใหม่  น่าน  พะเยา  แพร่  แม่ฮ่องสอน 
				    ลำ�ปาง  ลำ�พูน

	 7	 ขอนแก่น	 043-243210, 	 4 จังหวัด ได้แก่ 
			   235902-5	 กาฬสินธุ์  ขอนแก่น  มหาสารคาม  ร้อยเอ็ด 

	 3	 นครสวรรค์	 056-255451,	 5 จังหวัด ได้แก่
			   325093-4	 นครสวรรค์  กำ�แพงเพชร  ชัยนาท  พิจิตร  อุทัยธานี

	 9	 นครราชสีมา	 044-291506, 	 4 จังหวัด ได้แก่ 
			   291677-84	 ชัยภูมิ  นครราชสีมา  บุรีรัมย์  สุรินทร์ 

	 5	 ราชบุรี	 032-337509, 	 8 จังหวัด ได้แก่
			   310368-71	 กาญจนบุรี  นครปฐม  เพชรบุรี  ประจวบคีรีขันธ์ 
				    ราชบุรี  สมุทรสาคร  สมุทรสงคราม  สุพรรณบุรี 

	 11	 นครศรีธรรมราช	 075-399460-64	 7 จังหวัด ได้แก่ 
				    กระบี่  ชุมพร  นครศรีธรรมราช  พังงา  ภูเก็ต 
				    ระนอง  สุราษฎร์ธานี 

	 2	 พิษณุโลก	 055-299280-4	 5 จังหวัด ได้แก่ 
				    ตาก  พิษณุโลก  เพชรบูรณ์  สุโขทัย  อุตรดิตถ์ 

	 8	 อุดรธานี	 043-243210, 	 7 จังหวัด ได้แก่ 
			   235902-5	 นครพนม  บึงกาฬ  เลย  สกลนคร  หนองคาย 
				    หนองบัวลำ�ภู  อุดรธานี

	 4	 สระบุรี	 036-300830-32	 8 จังหวัด ได้แก่ 
			   036-300870-72	 นนทบุรี  นครนายก  ปทุมธานี
				    พระนครศรีอยุธยา  ลพบุรี  สระบุรี  สิงห์บุรี  อ่างทอง

	 10	 อุบลราชธานี	 045-288586-8	 5 จังหวัด ได้แก่ 
				    มุกดาหาร  ยโสธร  ศรีสะเกษ  อุบลราชธานี  อำ�นาจเจริญ

	 6	 ชลบุรี	 038-148165-69	 8 จังหวัด ได้แก่ 
				    จันทบุรี  ฉะเชิงเทรา  ชลบุรี  ตราด  ปราจีนบุรี 
				    ระยอง  สระแก้ว  สมุทรปราการ

	 12	 ยะลา	 073-214200, 	 7 จังหวัด ได้แก่ 
			   212860-1 	 ตรัง  นราธิวาส  ปัตตานี  พัทลุง  ยะลา  สงขลา  สตูล

	 13	 กรุงเทพมหานคร	 02-5213056, 64, 66, 	 นนทบุรี ปทุมธานี
			   02-52165550-2

ศูนย์อนามัย

ที่ตั้งและเบอร์โทรศัพท์ของศูนย์อนามัยที่ 1 - 13

จังหวัดที่ตั้งศูนย์ เบอร์โทรศัพท์ พื้นที่เขตจังหวัดที่รับผิดชอบ


