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 ในระดบัโลกมกีารดําเนินงานและพฒันาแนวทางโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ มากวา 25 ป แตยังไมมปีระเทศใด

สามารถนําระบบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติไดอยางครบถวนสมบูรณ ซึ่ง WHO และ UNESCO

ไดเปดตวัโครงการ “ ทําใหโรงเรยีนทุกโรงเรียนเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ” เพ่ือใหแนวทางแกเจาหนาทีข่อง

รฐัและผูกําหนดนโยบายในทกุภาคสวน ผูนําโรงเรียนและพันธมติรดานการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทัง้

ระบบอยางยั่งยืน สําหรับประเทศไทย กรมอนามัยไดดําเนินงานโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพเพื่อพัฒนา

สุขภาพเด็กควบคูกับการศึกษา มาตั้งแตป 2541 และไดมีการพัฒนาการดําเนินงานมาอยางตอเนื่อง รวมทั้ง

ไดมกีารวเิคราะหผลการดําเนนิงานยงัพบปญหาคุกคามพฒันาการของเด็กไทยในหลายปท่ีผานมา จําเปนตอง

ไดรบัการแกไขทนัทวงท ีกอนจะคกุคามศกัยภาพเดก็มากขึน้ โดยการเตรียมคนใหพรอม มคีวามรูเทาทนัและ

ปรับตวัตอการเปลีย่นแปลง โดยมุงพฒันาศกัยภาพเดก็ไทยในศตวรรษที ่21 เนนใหความสําคญักบัการพฒันา

ทักษะที่จําเปนอยางรอบดานทั้ง Soft Skills และ Hard Skills โดยเฉพาะการคิดวิเคราะห การแกไขปญหาที่

ซบัซอน ทกัษะชวีติ โดยเฉพาะดานสุขภาพ ทีเ่นนการเสริมสรางใหเดก็วยัเรยีนวยัรุนมคีวามรอบรูดานสขุภาพ 

สามารถดูแลสุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค และสามารถปองกันและลดโรคที่สามารถปองกันได

 ป 2565 กรมอนามยัไดมกีารยกระดับพฒันามาตรฐานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพเทยีบเคยีงกบัมาตรฐาน

ระดบัโลก ภายใตความรวมมอืขององคการอนามยัโลก (WHO) กระทรวงศกึษาธกิาร สํานกังานพฒันานโยบาย

สุขภาพระหวางประเทศ (IHPP) และภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ โดยยกระดับความรูดานสุขภาพในโรงเรียน

ตามกรอบการปฏิรูปประเทศท่ีประกาศในราชกิจจานุเบกษา ซ่ึงเนนการพัฒนาโรงเรียนใหเปนองคกรรอบรู

ดานสุขภาพ ยกระดับมาตรฐานสิ่งแวดลอมดานกายภาพ สิ่งแวดลอมดานสังคม จิตใจ การเตรียมความพรอม

สําหรบัโรคอุบัตใิหม ภัยคกุคามดานสขุภาพ ภายใตบริบททีส่อดคลองของประเทศไทย ประกอบดวยมาตรฐาน

ดานกระบวนการ 10 องคประกอบ และมาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพนักเรียน 6 ตัวชี้วัด ดังนั้น กรมอนามัย

จึงจัดทําคูมอืโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพระดบัมาตรฐานสากล พ.ศ. 2565 ขึน้ และหวงัเปนอยางยิง่วาคูมอืฉบับนี้

จะเปนประโยชนแกโรงเรียนและหนวยงานที่เกี่ยวของนําไปใชเปนแนวทางการดําเนินงานใหบรรลุ

ผลสําเร็จในการพัฒนาสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุนตอไป

กรมอนามัย

2565

คํานํา



บทนํา
การพัฒนาเด็กไทยในศตวรรษที่ 21 
“การพัฒนาทักษะคือหัวใจสําคัญของการศึกษา”

 การศึกษาในศตวรรษที่ 21 มุ งเนนการเตรียมความพรอมใหเด็กและเยาวชนมีทักษะที่จําเปน

ในการใชชีวิตในสังคม ระบบการศึกษาจําเปนตองมีการพัฒนาอยางตอเนื่องเพื่อใหสอดคลองกับสถานการณ

ปจจุบันมากที่สุด การพัฒนาระบบการศึกษาและการพัฒนาทักษะมีสวนสําคัญท่ีจะทําใหประเทศไทยบรรลุ

เปาหมายยทุธศาสตรชาต ิ20 ป รวมทัง้การขบัเคลือ่นแผนแมบทและแผนพัฒนาเศรษฐกจิและสงัคมแหงชาติ 

ดังนั้นคุณภาพของระบบการศึกษา และการพัฒนาทักษะในทุกมิติใหเด็กเปนคนดี คนเกง มีคุณภาพ 

และมคีวามพรอม ในการพฒันาประเทศ สูความมัน่คง ม่ังคัง่ และยัง่ยนื การพัฒนาผูเรียนจึงเปนกญุแจสําคัญ

ที่จะตอบโจทยเพื่อบรรลุเปาหมายระดับประเทศ

 ปจจุบันประเทศไทยกําลังเผชิญกับสถานการณทาทายจากรอบดานของเด็กวัยเรียนวัยรุน  

อาทิ การเปลี่ยนแปลงโครงสรางของประชากร เด็กเกิดนอยดอยคุณภาพ ปญหาแมวัยรุนมีจํานวนมากขึ้น

การเปลีย่นจากสงัคมชนบทสูสงัคมเมือง ตลอดจนความกาวหนาทางเทคโนโลย ีการส่ือสารทางสงัคมออนไลน 

การเลียนแบบเพื่อใหทันยุคสมัยที่เนนวัตถุนิยมมากกวาจิตใจ จึงจําเปนตองเตรียมรับมือกับการเปลี่ยนแปลง

เหลานี ้โดยตองกําหนดทศิทางการดําเนนิงานใหสอดคลองและมคีวามเชือ่มโยงกบัเปาหมายการพัฒนาทีย่ัง่ยนื 

(SDGs) ดานการรับรองการมีสุขภาพ และความเปนอยูที่ดีของทุกคนทุกชวงอายุ แผนยุทธศาสตรชาติ 20 ป 

(พ.ศ. 2561 - 2580) ดานการพัฒนาและเสริมสรางศักยภาพคน แผนการปฏิรูปประเทศดานสาธารณสุข

ที่มีเปาหมายหรือผลลัพธที่พึงประสงคในการปฏิรูปความรอบรูดานสุขภาพ คือ 1) เพื่อใหประชาชนไทย

ทกุคนมทีกัษะการเขาถึงและประมวลขอมลูสขุภาพเพือ่ใชประกอบการตัดสนิใจในการดูแลสขุภาพของตนเอง               

2) เพือ่ใหสงัคมไทยเปนสงัคมรอบรูสขุภาพ และ 3) เพือ่ใหประเทศไทยมรีะบบสาธารณสขุ การศึกษา สวสัดกิาร

สงัคม และส่ิงแวดลอมทีเ่อือ้ใหประชาชนสามารถเขาถึงขอมลู เขาใจประเมนิ และปรับใชขอมลูและบรกิารตาง ๆ  

ในสังคมเพื่อตัดสินใจดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัวไดอยางเหมาะสม อีกทั้งประเทศไทยยังคงเผชิญ

กับความทาทายในการพัฒนาศักยภาพและคุณภาพของประชากรไทยทุกชวงวัย ซึ่งการพัฒนาศักยภาพเด็ก

วยัเรยีนวยัรุนเปนการวางรากฐานโครงสรางคณุภาพคนทีด่ทีีส่ดุ เพือ่สรางเดก็รุนใหมทีม่คีวามคดิด ี การเรยีนรู

ทีด่ ีมีความพรอมทุกดาน สงตอไปสูเยาวชนทีม่คีณุภาพ เพือ่เปนพลเมอืงทีเ่ขมแขง็ เปนกําลังสําคญัของประเทศ

ในอนาคต จากสถานการณปญหาคกุคามพฒันาการของเดก็ในประเทศหลายปทีผ่านมา อาท ิภาวะโภชนาการ 

การไมไดเรียนตอ เด็กไมไดอาศัยอยูกับพอแม การไดรับสัมผัสมลพิษจากสิ่งแวดลอม และปญหาชํ้าเติม

จากผลกระทบของวิกฤตโควิด-19 หากไมไดรับการแกไขทันทวงที จะคุกคามศักยภาพเด็กมากข้ึน อีกทั้ง

การพฒันาการศกึษากม็คีวามสําคญัเปนอยางยิง่ เพราะเมือ่มกีารเปล่ียนแปลงของโลกสงผลตอการเปล่ียนแปลง

ทางการศกึษา ตองเตรียมคนใหพรอม มคีวามรูเทาทัน และปรับตัวตอการเปล่ียนแปลงได จากนโยบายรฐับาล

มุงพัฒนาศักยภาพเด็กไทยในศตวรรษท่ี 21 กอปรกับกระทรวงสาธารณสุขโดยกรมอนามัย รวมกับ

ภาคเีครอืขาย 12 กระทรวง ไดแก กระทรวงการทองเทีย่วและกฬีา กระทรวงการพฒันาสงัคมและความมัน่คง
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ของมนุษย กระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรม กระทรวงเกษตรและสหกรณ

กระทรวงดิจิทัล เพื่อเศรษฐกิจและสังคม กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดลอม กระทรวงมหาดไทย 

กระทรวงยุติธรรม กระทรวงแรงงาน กระทรวงวัฒนธรรม กระทรวงศึกษาธิการ และ กระทรวงสาธารณสุข 

มีเปาหมายขับเคลื่อนขอตกลงยกระดับความรวมมือ (MOU) การพัฒนาศักยภาพเด็กไทยในศตวรรษที่ 21 

ดวย 4 H (Head Heart Hand Heart) เกง ดี มีทักษะ แข็งแรง มุงสูการพัฒนาทักษะแหงอนาคตใหม

ดวยกระบวนการพฒันาทกัษะดานความรู หรอื Hard Skills ไดแก การอาน การเขยีนและการคดิเลขเปน และ

ทักษะทางอารมณหรือ Soft Skills ไดแก ทักษะดานการเรียนรูและนวัตกรรม ซึ่งเปนตัวกําหนดความพรอม

ของนักเรียนสูโลกการทํางานท่ีมีความซับซอนมากขึ้นในปจจุบัน ทักษะดานสารสนเทศ สื่อ และเทคโนโลยี 

เน่ืองจากปจจุบันมีการเผยแพรขอมูลขาวสารผานทางสื่อและเทคโนโลยีมากมาย นักเรียนจึงจําเปนตองมี

การฝกทักษะความสามารถในการคดิอยางมวีจิารณญาณ และทกัษะดานชวีติและอาชีพ สําหรบัการดํารงชีวติ

และทํางานในยุคปจจุบันใหมีความสุขและประสบความสําเร็จ 
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ส่วนที่ 1  

การขับเคลื่อนโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพระดับโลก 
(Global Standards for Health Promoting Schools)
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 องค์กรอนามัยโลก (WHO) ไดริเริ่ม โครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพและถูกปฏิบัติ

ใชจริงในหลายประเทศตั้งแตป ค.ศ. 1995 โดยองคการอนามัยโลก (WHO : 1998)  ไดใหความหมายของ

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ คือ โรงเรียนที่มีขีดความสามารถแข็งแกรงมั่นคง ที่จะเปนสถานที่ที่มีสุขภาพอนามัย

ทีด่ ีเพือ่การอาศยั ศกึษาและทํางาน (A health promoting school is a school constantly strengthening 

its capacity as a healthy setting for living, learning and working) โดยไดกําหนดใหโรงเรียนสงเสริม

สุขภาพ ประกอบดวย 6 องคประกอบ (เสาหลัก) ไดแก (1) นโยบายสุขภาพของโรงเรียน (2) สภาพแวดลอม

ทางกายภาพทีป่ลอดภยัของโรงเรยีน  (3) สภาพแวดลอมทางสังคมทีป่ลอดภยัของโรงเรียน (4) สุขภาพศกึษาและ

ทกัษะสขุภาพ (5) การเชือ่มโยงผูปกครองและชมุชมของโรงเรยีน และ (6) การเขาถงึบริการสขุภาพในโรงเรียน

 การดาํเนินงานท่ีผานมาบางประเทศสามารถสรางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไดแบบครบองครวม

ขณะทีบ่างประเทศไดปฏบิตัเิพยีงระยะแรกและหละหลวมทีจ่ะปฏบิตัติามวธิกีารในระยะเวลาตอมา เมือ่เวลา

กวาสิบปผานไป แนวทางการปฏิบัติของแตละประเทศหรือแมแตภายในประเทศเองมีความแตกตางกัน

ไมทั่วถึง แตในขณะเดียวกันวิกฤติดานสาธารณสุขและการเยียวยารักษาผลกระทบท่ีเกิดขึ้น ทําใหการมี

ความรอบรูดานสุขภาพและการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี ทวีความสําคัญมากขึ้นในทุก ๆ  ประเทศ การให

ความรู เกี่ยวกับสุขภาพอยางตอเนื่องระหวางการระบาดของโรคโควิด19 มีความสําคัญอยางมากตอ

สุขภาพกาย สุขภาพจิต และสุขภาพของสังคม ทั้งกับตัวเด็ก พอแม ครู บุคลการตาง ๆ ในโรงเรียน

 ในป 2561 สํานักงานระดับภูมิภาคและรัฐสมาชิกตระหนักถึงความจําเปนในการฟนฟูโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพที่ครอบคลุมเพื่อสนับสนุนประเทศสมาชิกในการเตรียมโรงเรียนสําหรับการฟนฟูกิจกรรม

สงเสรมิสุขภาพ และขยายขนาดโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพใหเปนไปตามมาตรฐานสากลสําหรบัโรงเรยีนสงเสรมิ

สขุภาพ โดย องคการอนามยัโลก (WHO) องคการเพือ่การศกึษา วทิยาศาสตรและวฒันธรรมแหงสหประชาชาติ

(UNESCO) กองทุนเพื่อเด็กแหงสหประชาชาติ (UNICEF) กองทุนประชากรแหงสหประชาชาติ (UNFPA) 

โครงการรวมเอดสแหงสหประชาชาต ิ (UNAIDS) องคกรบรรเทาทุกขและจัดหางานแหงสหประชาชาติ (UNRWA)

รวมกันจัดทําโครงการใหม “รวมทําทุกโรงเรียนเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ” (Making Every School

a Health Promoting School) ซึง่รวมไปถงึความมุงมัน่ในการพฒันามาตรฐานและตวัชีว้ดัระดบัโลกสําหรบั

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ(global standards health promoting school and indicators) เพื่อสนับสนุน

การนําไปปฏิบัติและเปนแนวทางแกเจาหนาที่ของรัฐและผูกําหนดนโยบายในทุกภาคสวน ผูนําโรงเรียน และ

ผูมีสวนไดสวนเสีย เปนตน

 ตอมาในป 2564 ไดมกีารประชมุ Seventy-Fourth Session of the WHO Regional Committee 

for South-East Asia Neal 6-10 September 2021  มีการกลาวถึงเรื่อง “Revitalizing School Health 

and Health-Promoting School in the South-East Asia Region ประเทศไทยไดเสนอ resolution 

เรือ่งการฟนฟ ูschool health program และโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพในภมูภิาคเอเชยีตะวนัออกเฉยีงใต และ       

การพัฒนา roadmap ของภูมิภาคในการยกระดับการดําเนินงาน school health program และโรงเรียน

สงเสรมิสขุภาพ เนือ่งจากเปนประเดน็สําคญัตอสขุภาพเด็กและเยาวชนท่ียงัไมเคยมกีารหารือในระดับภมูภิาค

มากอน เพื่อใหเกิดความรวมมือและเปนมาตรฐานระดับโลกของประเทศสมาชิกในภูมิภาค อีกทั้ง

WHO Headquarter และ UNESCO รวมกันพัฒนา global standards health promoting school and 

indicators เสรจ็สมบรูณ ในป 2564 ทําใหในระดับภมูภิาคใชเปนโอกาสสรางประเด็นรวมในการประสานงาน
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รวมกัน ผานการเก็บขอมูลความกาวหนา Health promoting schools implementation checklist 

โดยประเทศไทยเปนตวัแทน 1 ใน 6 ประเทศในภมูภิาค เพ่ือพิจารณาความเปนไปไดในการนํามาตรฐานไปใช

ภายใตบริบทของประเทศ

 และตอมาในการประชมุ Inter-Ministerial Meeting to Revitalize Health Promoting Schools 

in South-East Asia Region 12-14 October 2021 (Virtual meeting) ผูเขารวมประชุมประกอบดวย

เจาหนาท่ีระดับสูงจาก 11 ประเทศ (ไทย บังกลาเทศ ภูฏาน สาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนเกาหลี 

อินเดีย อินโดนีเซีย มัลดีฟส เมียนมาร เนปาล ศรีลังกา และติมอรเลสเต) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อเสริมสราง

ความมุงมัน่ทางการเมอืงในการฟนฟ ูHPS และพจิารณาเสนทางการดําเนนิการทีต่อบสนองตอการเรยีกรองให

ดําเนินการในเอเชียตะวันออกเฉียงใต มีการเรียกรองใหดําเนินการ (Call for Action) ทําใหทุกโรงเรียน

เปนโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ ขยายการดําเนนิงานโปรแกรมสขุภาพโรงเรยีนครบวงจรเพือ่สงเสรมิสขุภาพและ

ความเปนอยูที่ดีของนักเรียนและเจาหนาที่ โดยมีการลงนามความรวมมือของประเทศสมาชิกของ WHO 

South-East Asia Region ทัง้ฝายกระทรวงศกึษาธกิาร และกระทรวงสาธารณสขุ เพือ่ฟนฟูโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ

และการดําเนินงาน มีการกําหนด Regional Roadmap 2022-2030 ดังน้ี 1) สนับสนุนประเทศในการ

เรงรัด ผลักดันการดําเนินงาน HPS อยางครอบคลุม 2) กําหนดหลักชัย (milestone) เพื่อบรรลุเปาหมาย 

SDGs 2030 ดานสุขภาพและการศึกษา 3) พัฒนาเครื่องมือประเมินการดําเนินงาน และ 4) พัฒนากรอบ

การกํากับติดตาม และเครื่องมือในการติดตามการดําเนินงาน  Call for Action 
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แผนภาพที่ 1 มาตรฐานและตัวชี้วัดระดับโลกสําหรับโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

                 (global standards health promoting school and indicators)

The eight global standards for HPS are
intended to function as a system

1.
Government
policies and
resources

3. School
governance

and
leadership

2. School
policies

and
resources

4. School
and

community
partnerships

5. School
curriculum

8. School
health

services

6. School social-
emotional

environment

7. School
physical

environment

Implementation areas to make every school
a health-promoting school

Reinforce intersectoral
and multi-stakeholder
coordination

Strengthen
school and
community
partnerships

Ensure access
to teacher
training and
professional
learning

Ensure
access to
comprehensive
school health
services

Invest in school
infrastructure

Develop the curriculum
and associated resources
and ensure its
implementation

Involve
students

Involve parents,
caregivers and
the local
community

Monitor and
evaluate

1

6

9 10

7 8

11 12

13

2 4 5

3

Develop or
update
policy

Allocate
resources

Use evidence
infomation
practices

Strengthen school leadership
and governance practices

13 levers to make every school a health-promoting school
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แผนภาพที่ 2 เหตุผลที่ตองลงทุน

                 เรื่องโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

รัฐบาล

สุขภาพและ
ความเป็นอยู่ที่ดี

โรงเรียน
ส่งเสริม
สุขภาพ

การศึกษา

ชุมชน

ทําไมถึงต้องลงทุนตอนนี้

ผลสัมฤทธิ์ที่เป็นไปได้

เพ่ือรับรองวานกัเรยีนจะเตบิโต
ขึ้นอยางสุขภาพดีและมีการ
พัฒนา
เพื่อพัฒนาความฉลาดทาง
สขุภาพ ความเชือ่และทศันคติ 
ทกัษะ และ พฤตกิรรมสงเสรมิ
สุขภาพของนักเรียน และ
เจาหนาที ่รวมถงึชมุชนในวงกวาง
เพ่ือยกระดบัความสามารถของ
โรงเรยีนในการแกไขปญหาดาน
สุขภาพและความเปนอยูที่ดี
ของนักเรียน

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

เพื่อพัฒนาความฉลาดทาง
สขุภาพ ความเชือ่และทศันคติ 
ทักษะและพฤติกรรมสงเสริม  
สุขภาพของนักเรียนและเจา
หนาที ่รวมถงึชมุชนในวงกวาง
เพือ่ยกระดบัความสามารถของ
โรงเรียนในการแกไขปญหาดาน
สุขภาพและความเปนอยูที่ดี
ของนักเรียน
เพื่อเพิ่มระดับการมีสวนรวม
ระหวางโรงเรยีน ครอบครวัและ
สังคม

เพือ่เพิม่ระดบัการมสีวนรวม
ระหวางโรงเรยีน ครอบครวั
และสังคม
เพือ่ทําใหนักเรยีนสามารถ
เขาถงึการบรกิารดานสุขภาพ
ไดมากขึ้น
เพือ่เอือ้ใหชมุชนมสีวนรวม
ในการทํางานของโรงเรียน
มากขึ้น
เพื่อสงเสริมชุมชนที่ดีตอ
สขุภาพและความเปนสมาชกิ
ที่ดีของชุมชน

เพื่อเพิ่มระดับการมี
สวนรวมระหวางโรงเรยีน 
ครอบครัวและสังคม
เพื่ อ ทาํ ใ ห นั ก เรี ย น
สามารถเขาถงึการบรกิาร
ดานสุขภาพไดมากขึ้น
เพื่ อ เอื้ อ ให ชุ มชนมี
สวนรวมในการทํางาน
ของโรงเรียนมากขึ้น
เพือ่สงเสรมิชมุชนทีด่ตีอ
สุขภาพและความเปน
สมาชิกที่ดีของชุมชน

สุขภาพและความเป็นอยู่ที่ดี           การศึกษา            ชุมชน         รัฐบาล

สภาพแวดลอมทีเ่อือ้ตอการสงเสรมิสขุภาพ
ในโรงเรียนนั้นดีขึ้น
ปจจยัเสีย่งดานสขุภาพทัง้ภายในและภายนอก
พื้นที่โรงเรียนลดลง
สุขภาพและความเปนอยูของนักเรียน
เจาหนาที่ และชุมชนนั้นดีขึ้นในมุมกวาง
เสริมสรางความรู ทัศนคติและพฤติกรรม 
ที่เปนรากฐาน เพื่อยกระดับสุขภาพและ
ความเปนอยูที่ดีตลอดชั่วอายุ
ความไมเสมอภาคและความไมเทาเทยีมใน
ผลลัพธทางสุขภาพลดลง

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

•

ความไมเสมอภาค
ท า ง ก า ร ศึ ก ษ า
ลดลง
อัตราการจบการ
ศึกษามากขึ้น

ความรวมมือระหวางภาคสวน
ตาง ๆ  มคีวามยัง่ยนื ซึง่เปนการ
สนบัสนนุสขุภาพและความเปน
อยูท่ีดี และการศึกษาอยางมี
ประสิทธิภาพ
สมรรถภาพของแรงงาน ทนุทาง
สังคม และสังคมสมานฉันท
เพิ่มมากขึ้น

นโยบาย แผนงาน 
แ ล ะ กิ จ ก ร ร ม
สงเสริมสุขภาพ
ที่มีการยกระดับ
ภาระของโรคใน
เดก็และวยัรุนลดลง

      สุขภาพและความเป็นอยู่ที่ดี      การศึกษา             ชุมชน       รัฐบาล
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 วงจรนีเ้กีย่วของกบัหนวยงานราชการระดบัประเทศ ระดบัภายในประเทศ และระดบัทองถิน่ รวมถงึ

ผูนําโรงเรียน แมวาแตละขั้นตอนของวงจรนี้จะเปนเหมือนบันไดที่จะตอยอดไปขั้นตอนตอไป แตไมเฉพาะ

เจาหนาท่ีของรัฐเทานั้นท่ีจะสามารถดําเนินการแตละขั้นตอนได ขั้นตอนตาง ๆ จะคลายคลึงกันไมวา

ผูดําเนนิการวงจรนัน้จะเปนผูกําหนดนโยบายระดบัประเทศหรอืผูอํานวยการโรงเรยีนกต็าม ผูบรหิารโรงเรยีน

จะเปนผูดําเนินการวงจรเหลานี้ภายในโรงเรียน และหนวยงานราชการระดับประเทศจะเปนผูดําเนินการใน

ระดบัชาต ิทัง้นีท้กุฝายลวนคาดหวงัวาเจาหนาท่ีของรัฐจะเปนผูทําการตัดสินใจเชงินโยบายซ่ึงจะชวยใหผูบรหิาร

ของโรงเรียนสามารถดําเนินการตามวงจรดังกลาวได

วงจรการดําเนินการโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ 

แผนภาพที่ 3 วงจรการดําเนินการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ปรึกษาหารือเกี่ยวกับมาตรฐาน

ระดับโลกโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

และจัดตั้งคณะทํางาน

เพื่อดําเนินการ

ดําเนินการวิเคราะห

สถานการณ เพื่อกําหนด

ลําดับความสําคัญเปาหมาย

และผูมีสวนไดเสียที่สําคัญ

กํากับดูแลความคืบหนา

การดําเนินการ

เพื่อใหบรรลุเปาหมาย

และระบุถึงสิ่งที่สมควร

ปรับปรุงแกไข

เลือกกลยุทธและตัวชี้วัด

การดําเนินการ เพื่อจัดทําแผนงาน

สําหรับการดําเนินการ

ดําเนินการตามแผนงาน

ในระดับประเทศ

ระดับภายในประเทศ

และระดับโรงเรียน

เมื่อสามารถกระทําได

1
2

34

5
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ส่วนที่ 2
การขับเคลื่อนโรงเรียน
ส่งเสริมสุขภาพในประเทศไทย
 (Health Promoting School in Thailand)
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 องคการอนามัยโลก (WHO : 2020) ไดใหคําจํากัดความของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ คือ โรงเรียน

ทีมุ่งหวงัในการเสรมิสรางความแขง็แกรง ในฐานะทีเ่ปนสถานที ่ทีด่ตีอสขุภาพในแงของการใชชวีติ การเรยีนรู

และการทํางาน

 กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2565) ไดใหความหมายของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับ

มาตรฐานสากล คือ โรงเรียนท่ีมีการพัฒนาการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพและยกระดับการดูแลสุขภาพ

เสรมิสรางความรอบรูดานสขุภาพ เทยีบเคียงมาตรฐานระดบัสากล ควบคูไปกบัการศกึษา ภายใตการมสีวนรวม

ของหนวยงานภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ 

ความหมายของโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

 การดําเนนิงานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพระดับมาตรฐานสากล เปนการเสรมิสรางศกัยภาพคนทีค่รอบคลมุ

ทกุมิต ิมุงพฒันาศกัยภาพเดก็ไทยในศตวรรษที ่21 โดยสรางกระบวนการเรยีนรูรวมกนัของทกุคน ทัง้โรงเรยีน

และชุมชน ใหสามารถนําความรู และทักษะดานสุขภาพมาประยุกตใชในชีวิตประจําวัน ดวยการดูแล ใสใจ

สุขภาพของตนเองและผูอื่น รวมทั้งสามารถตัดสินใจในการควบคุมสภาวการณท่ีมีผลกระทบตอสุขภาพ

โดยเฉพาะนักเรยีนจะไดรบัการปลกูฝงทัศนคต ิฝกทกัษะและพฤตกิรรมสขุภาพทีเ่หมาะสม นําไปสูความรอบรู

ดานสขุภาพสามารถจดัการสขุภาพไดดวยตนเองอยางเหมาะสม สมาชกิในชมุชนมสีขุภาพกายและสขุภาพจติ

ทีด่อียูในสิง่แวดลอมทีส่ะอาดและปลอดภยั ทําใหบรรลเุปาหมายของการพฒันาคนใหมคีณุภาพทีด่แีละอยูใน

สังคมอยางมีความสุข

แนวคิดโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล

 ประเทศไทยเริ่มดําเนินงานสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน ภายใตงานอนามัยโรงเรียน (School Health

Program) ซึ่งในอดีตเนน 4 เรื่องหลัก คือ สุขศึกษาในโรงเรียน (School Health Education) อนามัย

สิง่แวดลอมในโรงเรยีน (School Health Environment) บรกิารอนามยัโรงเรียน (School Health Service) 

และความสมัพนัธระหวางบานและโรงเรยีน (School and Home Relationship) ตอมามีการปรับเปล่ียนวธิี

การดําเนนิงานอนามยัโรงเรยีนเปน “โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ” จากขอเสนอของคณะผูเชีย่วชาญ ดานการสงเสรมิ

สุขภาพและสุขศึกษาขององคการอนามัยโลก (WHO) ซ่ึงประเทศไทยโดยกระทรวงสาธารณสุขและ

กระทรวงศึกษาธิการ รวมกับสํานักงานภาคพื้นเอเชียตะวันออกเฉียงใต (SEARO) ขององคการอนามัยโลก

จัดประชุม Intercountry Consultation on Health Promoting School เมื่อ ป พ.ศ. 2540 กรมอนามัย

จึงนําแนวคิดและกลยุทธโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมาดําเนินการ ดังนี้

 พ.ศ. 2541 กรมอนามยัเริม่ดําเนนิการกลยทุธโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ โดยกําหนดเปาหมายถายทอด

แนวคดิและพฒันาโรงเรยีนสงเสริมสขุภาพตนแบบจงัหวดัละ 1 โรงเรยีน และจดัทําคูมอืแนวทางการดําเนนิงาน

 พ.ศ. 2542 มติคณะรัฐมนตรีมีคําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพแหงชาติ

  - กรมอนามยัจดัประชุมคณะกรรมการและผลการประชมุทําใหเกดิเปาประสงคของนโยบาย

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

เส้นทางการดําเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพในประเทศไทย
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  - กรมอนามยัจดัประชมุแถลงนโยบายโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยปลัดกระทรวงสาธารณสขุ 

กระทรวงศึกษาธิการ และกระทรวงมหาดไทย

  - จัดอบรมผูนําเพื่อดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพแกผูบริหารโรงเรียนตนแบบ

ระดับจังหวัด มีการถายทอดแนวคิดแกฝายการศึกษาและสาธารณสุขระดับอาํเภอท่ัวประเทศ และกําหนด

เปาหมายเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ อําเภอละ 1 โรงเรียน

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

คือ 1) นโยบายดานสงเสริมสขุภาพ 2) คณะกรรมการสงเสรมิสขุภาพ 3) การคนหาและกําหนดปญหาสขุภาพ      

4) แผนงานโครงการดานสงเสริมสุขภาพ 5) การดําเนินงานตามแผนและการติดตามผลโดยกําหนดเปาหมาย  

ใหมโีรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ ตําบลละ 1 โรงเรยีน และจดัประชมุสัมมนาเครอืขายโรงเรยีนสงเสริมสขุภาพระดบั

ประเทศเพื่อประชาสัมพันธสูสาธารณะ ระดับจังหวัดมีการถายทอดแนวคิดสูระดับตําบล ทั่วประเทศ

 พ.ศ. 2544 มกีารลงนามขอตกลงความรวมมอื (MOU) ในการพฒันาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระหวาง

กรมอนามัย กรมสามัญศึกษา และสํานักงานคณะกรรมการการประถมศึกษาแหงชาติ (สปช.) และจัดประชุม

โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ทั้ง 4 ภาค ซึ่งมีผูแทนองคกรปกครองสวนทองถิ่นเขารวมประชุม ระดับจังหวัดมีการ

ประชุมชี้แจงผูเกี่ยวของระดับตําบลเพื่อขยายผลสูโรงเรียนที่ยังไมไดเขารวมโครงการ

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

แบงการประเมินเปน 3 ระดับ คือ ระดับทอง เงิน และทองแดง โดยจัดประชุมชี้แจงผูบริหารโรงเรียนในเขต

กรุงเทพมหานคร เพือ่สรางความเขาใจแนวทางการดําเนนิงานและจดัอบรมพฒันาผูประเมนิโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ

 พ.ศ. 2546 จัดทําคูมือการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ และจัดประชุมสัมมนาวิชาการ และ

มหกรรมโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

 พ.ศ. 2547 ขยายผลเปาหมายสูโรงเรียนในฝนกระทรวงศึกษาธิการ

 พ.ศ. 2548 เริ่มโครงการ “เด็กไทยทําได” เพื่อพัฒนาศักยภาพนักเรียนดานสุขภาพ เนนการให

ความสําคญัและการมสีวนรวมของนกัเรยีน และเพือ่ใหการดําเนินงานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพเปนไปอยางตอเน่ือง

 พ.ศ. 2550 มีการลงนามขอตกลงความรวมมือ (MOU) ในการพัฒนาสุขภาพนักเรียนระหวาง

กรมอนามยั และสํานกังานคณะกรรมการการศกึษาข้ันพืน้ฐาน โดยกําหนดนโยบายพรอมท้ังจัดทําแผนปฏบิตัิ

การรวมกันเพือ่ใชเปนกรอบการปฏบิตังิานสูสขุภาวะทีย่ัง่ยนืของนกัเรยีน และมุงเนนพฒันาศกัยภาพนกัเรยีน

ใหสามารถคิด วเิคราะห ประเมินสถานการณสขุภาพ และวางแผนแกไขปญหาในรปูแบบของโครงงานสุขภาพ 

โดยนํารองจังหวัดละ 1 โรงเรียน และมีการขยายผลการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง

 พ.ศ. 2551 มีการลงนามขอตกลงความรวมมือ (MOU) การพัฒนาระบบประกันสุขภาพการศึกษา  

เพือ่สรางสขุภาวะระหวางกระทรวงสาธารณสขุและกระทรวงศกึษาธกิาร โดยกระทรวงศึกษาธกิารเปนแกนหลกั

ในการผลกัดันการสรางเสรมิสขุภาวะนกัเรยีน กระทรวงสาธารณสขุสนบัสนนุและสรางเครอืขายการดําเนนิงาน

 พ.ศ. 2552 มีโรงเรียนที่เขารวมโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพและผานการประเมิน รอยละ 96.8   

กรมอนามยัจงึไดพฒันาเกณฑมาตรฐานในระดบัทีสู่งขึน้ คอื โรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพระดบัเพชร ซึง่เนนคณุภาพ

โดยวดัผลลพัธทีเ่กดิจากกระบวนการดําเนนิงาน 10 องคประกอบ ทัง้ดานสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพ ผนวกกับ

ผลลัพธจากการดําเนินงานตามนโยบายกระทรวงศึกษาธิการ พรอมทั้งจัดทําคูมือเกณฑมาตรฐาน และชี้แจง

แนวทางใหผูเกี่ยวของทราบ และดําเนินการประเมินจากทีมสวนกลางรวมกับศูนยอนามัย
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 พ.ศ. 2553 ในชวงระยะเวลา 2 ปทีทํ่าการประเมนิโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร พบปญหาและ

อุปสรรคในการประเมินโรงเรียน จึงไดมีการทบทวน ปรับปรุงเกณฑมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ระดบัเพชร รวมทัง้จดัทําแนวทางการดําเนนิงานและคูมอืผูประเมนิโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ เปนฉบบัรวมเลม

ในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทุกระดับ

 พ.ศ. 2555 กรมอนามยัจดัอบรมชีแ้จงทมีประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดบัเพชร ประกอบดวย

นักวิชาการจากศูนยอนามัย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด และสํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร

 พ.ศ. 2556 ดาํเนินการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร โดยทีมประเมินท่ีแตงตั้งโดย

กระทรวงสาธารณสุข

 พ.ศ. 2557 มกีารขบัเคลือ่นแนวคดิเรือ่งการบูรณาการในการจดัทํายทุธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุข 

โดยโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมีความเช่ือมโยงกับยุทธศาสตรดานการพัฒนาสุขภาพกลุมเด็กวัยเรียน และ

ยทุธศาสตรดานการพฒันาสขุภาพกลุมวยัรุน หนวยงานทีเ่กีย่วของจงึไดปรบัปรงุเกณฑมาตรฐานการประเมนิ

โรงเรยีนสงเสรมิสุขภาพตาม 10 องคประกอบ ใหสอดคลองกบัความเปล่ียนแปลงของสถานการณท่ีมผีลกระทบ

ตอสขุภาพเดก็และเยาวชน และมกีารลงนามขอตกลงความรวมมอื (MOU) ระหวางกรมอนามยักบัสํานกังาน

รับรองมาตรฐานและประเมินคุณภาพการศึกษา (องคการมหาชน) (สมศ.) ในการพัฒนาการดําเนินงานและ

แลกเปลี่ยนขอมูลที่เปนประโยชนตอการดําเนินงาน

 พ.ศ. 2558 มีการสัมมนาโครงการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพแบบบูรณาการ โดยการชี้แจงการเกณฑ

มาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพที่ปรับปรุงใหม ผูเขารวมประชุมประกอบดวยผูบริหารและ

นักวิชาการฝานสาธารณสุขและฝายการศึกษา จากหนวยงานสวนกลางและภูมิภาค

 พ.ศ. 2562 มีการประชุมรวมกับศูนยอนามัยและสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง โดยไดกําหนด

ขอตกลงเรื่องการรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับเพชร ใหสรุปเฉพาะประเด็นสําคัญ (Critical Point) 

ในการรายงาน รวมทั้งไดมีการวิเคราะห GAP การดําเนินงาน พบวาการขับเคลื่อนการดําเนินงานเนนกลไก    

เชงิระบบทําใหผลลพัธดานสขุภาพไมไปสูตวันกัเรยีน จงึไดมกีารพฒันาเครือ่งมอืแนวทางการดําเนนิงานโรงเรยีน

รอบรูดานสุขภาพ (Health Literate School : HLS ) ภายใต 4 องคประกอบ 12 ตัวบงชี้ ซึ่งถือเปนเครื่องมือ

ในการพฒันาโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ ประกอบกับขอเสนอปฏรูิปในป พ.ศ. 2559 ทีป่ระชมุคณะผูบริหารระดบัสงู

เสนอใหมียุทธศาสตรและกลไกในการขับเคลื่อนดานความรอบรูและการสื่อสารขอมูลดานสุขภาพ โดย

มอบหมายใหกรมอนามัยเปนแกนหลักในการดําเนินงาน และตามกรอบการปฏิรูปประเทศที่ประกาศใน

ราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 6 เมษายน พ.ศ. 2561 กําหนดใหมีการพัฒนา 3 ระบบใหญ ประกอบดวย 

สาธารณสขุ การศกึษา และวฒันธรรม โดยดานสาธารณสขุใหพัฒนาองคกรรอบรูดานสุขภาพ (Health Literate 

Organization : HLO) ในสถานที่ทํางาน โรงพยาบาล โรงเรียน วัด โบสถ และมัสยิด

 พ.ศ.2563 พัฒนาโปรแกรมประเมินความรอบรูดานสุขภาพในโรงเรียนระบบออนไลน ซึ่งเปน

เครื่องมือภายใตการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ประกอบดวย 4 องคประกอบ 12 ตัวบงชี้

(https://hps.anamai.moph.go.th/)

 พ.ศ.2564 - 2565 มีการยกระดับการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตามมาตรฐานสากล ภายใต

แนวทางมาตรฐานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพระดับโลก (WHO) ฉบบัใหม และความสอดคลองกบับริบทประเทศไทย

12โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ปี พ.ศ. 2565
(Global Standards for Health Promoting School,2022 : GSHPS)



แผนภาพที่ 4 เสนทางการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในประเทศไทย

แผนภาพที่ 5 ความรวมมือในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

กําหนดเปาหมายโรงเรียน
สงเสริมสุขภาพตนแบบ
จังหวัดละ 1 โรงเรียน

จัดทําเกณฑประเมิน
5 องคประกอบ

รับแนวคิดจาก WHO

อดีต ป 2540

ป 2543

ลงนาม MOU ระหวาง
กรมอนามัย กับ สปช.

ป 2544

ดําเนินการโดยทีมประเมิน
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
ระดับเพชร

ป 2556

- ปรับปรุงมาตรฐานการประเมินฯ
  10 องคประกอบ
- ลงนาม MOU ระหวาง
  กรมอนามัย กับ สมศ.

ป 2557
แจงขอตกลงใหม
ในการรับรองโรงเรียนฯ
แก ศอ. สสม.
(สรุป Critical Point)

ป 2562ยกระดับมาตรฐาน
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
สูระดับสากล

ป 2564 - 2565

จัดทําเกณฑมาตรฐานฯ
10 องคประกอบ

ป 2545

มติ ครม.มีคําสั่งแตงตั้ง
คกก.โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
แหงชาติ/แถลงนโยบาย

จัดทําคูมือ/จัดประชุม/สัมมนา
และมหกรรม รร.สงเสริมสุขภาพ

ป 2542ป 2546

 ขยายเปาหมายสู
"โรงเรียนในฝน สรางสรรคอนามัยดี"

ป 2547

ลงนาม MOU ระหวาง
กรมอนามัย กับ สพฐ.

ป 2550

ลงนาม MOU ระหวาง
กระทรวงสาธารณสุข
กับ กระทรวงศึกษาธิการ

ป 2551

กรมอนามัยพัฒนาเกณฑ
มาตรฐานในระดับที่สูงขึ้น คือ
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
ระดับเพชร

ป 2552

เริ่มโครงการ "เด็กไทยทําได"

ป 2548

ป 2541

โรงเรียน
ส่งเสริม
สุขภาพ

ภาครัฐ

• หนวยงานสาธารณสุข

• องคกรปกครองสวนทองถิ่น

• ภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ

บุคลากรทางการศึกษา

  • ผูบริหารโรงเรียน

  • ครู  • เจาหนาที่

ครอบครัว

• พอแม

• ผูปกครอง

  /ผูดูแล

นักเรียน

• แกนนํา

• ชมรม

ภาคเอกชน

ชุมชน

• ผูนําชุมชน

• ภาคประชาสังคม

• ประชาชนในทองถิ่น
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จุดเปลี่ยนการยกระดับ มาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล     

(Global Standards for Health Promoting School : GSHPS)

 ปจจบุนัโลกมกีารเปลีย่นแปลงอยางรวดเร็วในทุกมติท้ัิงทางสังคม เศรษฐกจิ การเมอืง และเทคโนโลยี 

อนัเปนผลมาจากการพฒันาเทคโนโลยสีารสนเทศ สือ่สงัคมออนไลนเขามามบีทบาทในการดําเนนิชีวติของคนใน

ยคุปจจุบนัเปนอยางมาก ผูคนสามารถเขาถงึขอมลูขาวสารไดหลากหลายชองทาง โดยเฉพาะชองทางอนิเทอรเนต็ 

เนือ่งจากมคีวามสะดวก รวดเรว็ในการรบัและสงขาวสารตอ ๆ  กนั ขอมลูขาวสารทีไ่ดรบันัน้มาจากหลายแหลง

ทั้งจากแหลงที่เชื่อถอืไดและไมนาเชือ่ถือ ผูรับขาวสารจํานวนมากอาจไมสามารถวเิคราะหและการกลัน่กรอง

ขาวสารทีไ่ดรบัวาจรงิหรอืปลอม สงผลกระทบตอสุขภาพทางกายและจิตใจ และการใชชวีติสถานการณเชนนี้

เกิดขึ้นทั่วโลก ทุกประเทศจึงเห็นพองตองกันวาการเสริมสราง “ความรอบรูดานสุขภาพ” (Health literacy) 

จงึจําเปนและสําคญัเรงดวน เพือ่ลดภาระคาใชจายดานสุขภาพทีเ่พิม่สงูขึน้ หากประชาชนไดรบั “ภมูคิุมกนั” 

ผานการเสรมิสรางความรอบรูดานสขุภาพ ยอมหมายถงึ ความเปนไปไดในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมใหรอดพน

จากพฤติกรรมเสี่ยงดานสุขภาพ โดยมุงเปาไปที่ “การพัฒนาทักษะและศักยภาพ” ของประชาชนและชุมชน

ใหสามารถ “คนหาคําตอบ” ตลอดจนสามารถ “เขาถึงแหลงขอมูล” และ “ตรวจสอบ” ขอมูลท่ีไดรับมา

เพื่อประกอบการตัดสินใจในการนําไปปฏิบัติในชีวิตประจําวันไดอยางเหมาะสม

 องคการอนามยัโลก (WHO) กลาวถึงการพัฒนาและสงเสริมใหประชาชนม ี“ความรอบรูดานสุขภาพ” 

ถอืเปนการสรางและพฒันาขีดความสามารถในระดับบคุคลในการธํารงรกัษาสขุภาพตนเองอยางยัง่ยนื สามารถ

แลกเปลี่ยนขอมูลสุขภาพของตนเองรวมกับผูใหบริการได รวมถึงสามารถคาดการณความเสี่ยงดานสุขภาพ      

ที่อาจเกิดข้ึน และสามารถกําหนดเปาประสงคในการดูแลสุขภาพตนเอง โดยเฉพาะอยางยิ่งการจัดการ

โรคไมตดิตอ หรอื NCDs ทีเ่ปนปญหาใหญระดับโลกในปจจุบนั จากกรอบแนวคดิดังกลาว จึงถกูนํามาออกแบบ

เปนนโยบายประเทศ ภายใตแผนและขัน้ตอนการปฏริปูประเทศดานสาธารณสุข ซึง่ไดกําหนดเรือ่งการปฏริปู

ความรอบรูและการสื่อสารสุขภาพเอาไวอยางชัดเจน ในป 2557 ยกระดับการปฏิรูปความรอบรูดานตาง ๆ 

ของประชาชนเปนวาระแหงชาติ (National Agenda) โดยวาง 3 เปาหมายหลักในระยะ 5 ป ประกอบดวย               

1) ประชาชนไทยทุกคนมีทักษะในการเขาถึงและประมวลขอมูลดานสุขภาพ 2) สังคมไทยเปนสังคมรอบรู

ดานสขุภาพ 3) ประเทศไทยมรีะบบสาธารณสขุ การศกึษา สวสัดกิารสงัคมและส่ิงแวดลอมทีเ่อือ้ใหประชาชน

สามารถเขาถึง เขาใจ ประเมนิ และปรบัใชขอมลูและบรกิารตางๆ ในสงัคม เพือ่ตดัสนิใจดแูลสุขภาพของตนเอง

และครอบครัวไดอยางเหมาะสม สอดคลองกับแผนยุทธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุขที่กําหนดใหมีการ

ดําเนนิงานเพือ่สรางเสรมิความรอบรูดานสขุภาพและพฤติกรรมสขุภาพทีพ่งึประสงคของคนไทย รวมถงึสํานกังาน

คณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ (สช.) กําหนดใหประเด็น “การรูเทาทันดานสุขภาพ” เปน 1 ใน 7 ประเด็น

สําคัญเชิงยุทธศาสตรในการพัฒนานโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพแบบมีสวนรวม ประกอบกับขอเสนอปฏิรูป

ในป พ.ศ. 2559 ที่ประชุมคณะผูบริหารระดับสูงเสนอใหมียุทธศาสตรและกลไกในการขับเคลื่อน

ดานความรอบรูและการสือ่สารขอมลูดานสุขภาพ โดยมอบหมายใหกรมอนามยัเปนแกนหลักในการดําเนินงาน 

และตามกรอบการปฏิรูปประเทศที่ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 6 เมษายน พ.ศ. 2561 กําหนดให

มีการพัฒนา3 ระบบใหญ ประกอบดวย สาธารณสุข การศึกษา และวัฒนธรรม โดยดานสาธารณสุขใหพัฒนา

องคกรรอบรูดานสขุภาพ (Health Literate Organization : HLO) ในสถานท่ีทํางาน โรงพยาบาล โรงเรยีน

วดั โบสถ และมสัยดิ
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 การดําเนินงานที่ผานมาแมวาในระดับโลกจะมีการพัฒนาแนวทางโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

มากวา 25 ปแลว แตยังไมมีประเทศใดสามารถนําระบบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไปปฏิบัติไดอยางครบถวน

สมบูรณ ในป 2561 องคการอนามัยโลก (WHO) และองคการเพื่อการศึกษาวิทยาศาสตรวิทยาศาสตรและ

วฒันธรรมแหงสหประชาชาต ิ(UNESCO) ไดประกาศเปดตวัโครงการ “ ทําใหโรงเรยีนทกุโรงเรยีนเปนโรงเรยีน

สงเสริมสุขภาพ ” เพื่อใหแนวทางแกเจาหนาที่ของรัฐและผูกําหนดนโยบายในทุกภาคสวน ผูนําโรงเรียนและ

พันธมิตรดานการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพทั้งระบบอยางยั่งยืน

 จากขอมูลขางตนสะทอนถึงความสําคัญและเหตุผลความจําเปนในการพัฒนามาตรฐานโรงเรียน

สงเสรมิสขุภาพระดบัมาตรฐานสากล ใหสอดคลองกบัสถานการณยคุปจจบุนั โดยบรูณาการประเดน็ Health

literacy ภัยคุกคามทางสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม ภายใตความสอดคลองกับบริบทประเทศไทยและ

เทียบเคียงกับมาตรฐานระดับโลก 

1. ไดเรียนรูและพฒันาดานการสงเสรมิสขุภาพ ความรอบรูดานสขุภาพ และอนามยัสิง่แวดลอมทีเ่อือ้ตอสขุภาพ

ตามมาตรฐานสากล

2. เกิดทักษะและความสามารถในการจัดการสุขภาพดวยตนเองไดอยางเหมาะสม

3. โรงเรยีนมโีอกาสไดรบัความรวมมอื การชวยเหลอื และการสนบัสนนุจากชมุชนและองคกรตาง ๆ  เพิม่ขึน้

4. เกิดตนแบบดานสขุภาพ (Health Model) และแกนนําดานสงเสรมิสขุภาพในโรงเรยีนและชมุชน สูสงัคม

รอบรูดานสุขภาพ (Health Literate Society)

1. ไดเรียนรูวิถีชีวิตในการสรางพฤติกรรมและความรอบรูดานสุขภาพควบคูไปกับการศึกษา ซึ่งจะปลูกฝง

ใหเกิดการปฏิบัติตนที่จะนําไปสูการมีสุขภาพดี และพรอมจะเรียนรูอยางเต็มศักยภาพตามชวงวัย

2. ไดรับบริการดานสุขภาพอยางครอบคลุม ภายใตการบริการงานอนามัยโรงเรียน รวมถึงการสงตอ แกไข

ปญหาสุขภาพอยางเหมาะสม

3. เกิดตนแบบดานสุขภาพ (Health Model) หรือแกนนํานักเรียน ดานการสงเสริมสุขภาพ 

4. มีผลลัพธดานสุขภาพตามเกณฑที่เหมาะสมตามชวงวัย เชน สูงดีสมสวน ไมอวน ไมผอม ไมเตี้ย

ปราศจากฟนผุ มีสมรรถภาพทางกายผานเกณฑมีสุขภาพจิตดี มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค

มีผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา เปนตน 

ประโยชน์ที่เกิดขึ้นจากการเป็นโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับ
มาตรฐานสากล (GSHPS)
บุคลากรในโรงเรียน ผู้ปกครอง ชุมชน

นักเรียน
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แผนภาพที่ 7 ภาพรวมของมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (ดานกระบวนการ)

1 นโยบายและทรัพยากร
การกําหนดนโยบาย/วิสัยทัศน/การบูรณาการประเด็น
สุขภาพในนโยบายหรือวิสัยทัศนของโรงเรียน
การกําหนดประเดน็ดานสขุภาพในแผนงานโรงเรียน และ
การแสวงหาทุน/ระดมทรัพยากรในการพัฒนาโรงเรียน

•

•

3 การมีสวนรวมระหวางโรงเรียนชุมชน
และภาคประชาสังคม

การมสีวนรวมระหวางโรงเรยีน ผูปกครอง ชมุชนและภาคี
เครือขายภาคประชาสังคม

•

5 สิ่งแวดลอมปลอดภัย โรงเรียนปลอดโรค
มีการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน
ที่เอื้อตอสุขภาพ
มีการปองกันภัยจากอุบัติเหตุและการบาดเจ็บ
มีการปองกันโรคอุบัติใหมและภัยคุกคามดานสุขภาพ
มีการดําเนินการใหโรงเรียนปลอดสารเสพติด

•

•
•
•

7 กระบวนการเรียนรู สูเด็กไทยรอบรู
ดานสุขภาพ

มีนวัตกรรมเพื่อสรางความรอบรูดานสุขภาพหรือ
การบูรณาการความรอบรูดานสุขภาพในสาระการเรียนรู

•

9 กจิกรรมทางกายเพยีงพอและนอนหลบัดี
มีสถานที่และอุปกรณในการจัดกิจกรรมทางกายเพียงพอ
มีการจัดตั้งชมรมกิจกรรมทางกาย
นักเรียนเขารวมกิจกรรมกาวทาใจหรือมีการเขารวมการ
ออกกําลังกายในรูปแบบอื่น
มีโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกาย
มกีารจัดกจิกรรมทางกายของนกัเรยีนอยางนอยวนัละ 60 นาที
นักเรียนนอนหลับเพียงพอ

•
•
•

•
•
•

10 บุคคลตนแบบดานสุขภาพในโรงเรียน
มคีณะผูบรหิารสนบัสนนุการดาํเนนิงานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ
ผูบริหาร ครู บุคลากร มีการเฝาระวังสุขภาพตนเอง
และเปนตนแบบดานสุขภาพ (Role Model)
ครูอนามัยผานการอบรมหลักสูตรครูอนามัยโรงเรียนของ
กระทรวงสาธารณสุข

•
•

•

2 การขับเคลื่อนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
ในศตวรรษที่ 21

การถายทอดนโยบาย และแผนสูการปฏิบัติ 
การแตงตั้งคณะกรรมการ/คณะทํางานในการดําเนินงาน
การวิเคราะหสถานการณปญหาสุขภาพและกําหนด
แนวทางการแกไขปญหารวมกัน
โครงการของโรงเรียนและโครงงานของนักเรียนที่แกไข
ปญหาสขุภาพและอนามยัส่ิงแวดลอมในโรงเรยีน
หรือชมุชนุ
การบรูณาการประเดน็สขุภาพในหลกัสตูร
การเรยีนการสอนหรือกิจกรรมเสริมหลักสูตร
การนิเทศ ติดตาม ประเมินผลการดําเนินงาน

•
•
•

•

•

•

4 โรงเรยีนคือองคกรแหงความสุข

โรงเรียนจัดพื้นท่ีสรางสรรคสําหรับนักเรียน จัดการเรียน
การสอนในรูปแบบ Active Learning หรือ Problem-
Based Learning : PBL หรือ Professional  Learning 
Community : PLC 
มแีผน/มาตรการ/แนวทางการปองกนัการใชความรุนแรง
ทุกรูปแบบ รวมทั้งการกลั่นแกลงรังแกกัน (Bully) ใน
โรงเรียนมีระบบการดูแลชวยเหลือนักเรียน

•

•

6 อนามยัโรงเรียนสูนกัเรยีนสขุภาพดี

การตรวจคัดกรองสุขภาพเบือ้งตนโดยครอูนามยั/ครปูระจาํชัน้
การตรวจคดักรองสุขภาพ โดยเจาหนาทีส่าธารณสุข

•
•

8 โภชนาการดี อาหารปลอดภัย
เด็กไทยสุขภาพดี

มกีารจดัอาหารกลางวนัตามมาตรฐานอาหารกลางวนัสาํหรบั
เด็กไทย การดูแลความสะอาดและคุณภาพของเครื่องปรุง
การปรงุประกอบอาหาร ลดหวาน มนั เค็ม การใชเกลือไอโอดนี 
หรอืผลิตภัณฑเสรมิไอดนี
นกัเรยีนไดด่ืมนมรสจดืทกุวนั  นมไดรบัการเกบ็รักษาในสถานที่
และอณุหภมิูทีเ่หมาะสมทกุวนั 
การควบคมุการจดัจาํหนายหรอืบรกิารอาหาร/อาหารวาง/
เครือ่งดืม่/ขนมทีม่ผีลเสียตอสุขภาพ ไมมีคุณคาทางโภชนาการ 
และมรีสหวานจัด เค็มจดั และมนัจดั
การควบคมุ กาํกบัการตลาดหรอืสือ่โฆษณาทีเ่กีย่วกับอาหาร
ทีม่ผีลเสียตอสุขภาพและไมมคุีณคาทางโภชนาการ
โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐานสุขาภบิาลอาหารในโรงเรยีน

•

•

•

•

•
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แผนภาพที ่8 ภาพรวมของมาตรฐานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพระดับมาตรฐานสากล (ดานผลลพัธสขุภาพ)

� � �
ภาวะโภชนาการ สุขภาพ                  

ช่องปากและฟนั

ตัวชี้วัดที่ ตัวชี้วัดที่ ตัวชี้วัดที่

1. นกัเรยีนสงูดีสมสวน มากกวา  

   หรือเทากับ

   รอยละ 57 (ป 2566)
   รอยละ 59 (ป 2567)
   รอยละ 61 (ป 2568)
   รอยละ 63 (ป 2569)
   รอยละ 65 (ป 2570)

2. นกัเรยีนเต้ีย ไมเกนิ

   รอยละ 10 (ป 2566)
   รอยละ 9.5 (ป 2567)
   รอยละ 9 (ป 2568)
   รอยละ 8.5 (ป 2569)
   รอยละ 8 (ป 2570)

3. นักเรียนเริ่มอวนและอวน     

    ไมเกินรอยละ 10

4. นกัเรยีนผอม ไมเกนิรอยละ 5

1. นกัเรยีน ชัน้ป.6 ปราศจากฟนผุ

    (Caries free) มากวาหรือ    

    เทากับ รอยละ 45 

2. นกัเรยีน ช้ันม.3 ปราศจากฟนผุ 

    (Caries free) มากวาหรอืเทากบั   

    รอยละ 35

3. นกัเรยีนชัน้ ป.1-ป.6 ไดรบัการ

   บูรณะฟนถาวร(ไมนับรวมกรณี

   ถอนฟน) (Cavity free) มากกวา 

   หรือเทากับ รอยละ 60 

4. นักเรียนชั้น ม.1-ม.3 ไดรับการ 

    บูรณะฟนถาวร (ไมนบัรวมกรณี

    ถอนฟน) (Cavity free) 

    มากกวาหรอืเทากบั รอยละ 50 

สมรรถภาพทางกาย
ที่สัมพันธ์กับสุขภาพ                 

(Health-related physical 
fitness)

นักเรียนผานเกณฑการประเมิน   

สมรรถภาพทางกาย ทั้ง 3 ดาน       

รอยละ 80                                 

1. ความอดทนของระบบหวัใจและ

    ไหลเวยีนเลอืด

    (cardiovascular endurance)                              

2. ความแข็งแรงของกลามเนือ้ 

    (muscle strength) และ

    ความอดทนของกลามเนือ้  

    (muscle endurance)                         

3. ความออนตวั (flexibility) 

� � �
ตัวชี้วัดที่ ตัวชี้วัดที่ ตัวชี้วัดที่

นักเรียนที่มีปญหาดานพฤติกรรม 

อารมณ สังคม ไดรับการดูแล

ชวยเหลือจนดีขึ้น

นักเรียนที่เจ็บปวย บาดเจ็บหรือ

ไดรับอุบัติเหตุจากสิ่งแวดลอม

ในโรงเรยีนท่ีทําใหตองพกัรกัษาตวั

นัก เรี ยนมีพฤติกรรมสุขภาพ

ที่พึงประสงค 
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 โรงเรยีนทุกสงักดัสามารถเขารวมโครงการโรงเรียนสงเสริมสขุภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) ได 

โดยดําเนินการ ดังนี้

 1. โรงเรียนแจงความจํานงหรือสมัครเขารวมโครงการ ไปยังหนวยงานตนสังกัดของโรงเรียน หรือ

หนวยงานสาธารณสุขในพื้นที่

 2. โรงเรยีนพฒันาและดําเนนิงานตามมาตรฐาน องคประกอบ และตวัชีว้ดัของโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพ

ระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) รวมทั้งประเมินตนเองเบื้องตน

 3. ดําเนินการประเมินโรงเรียนโดยทีมประเมินท่ีผานการอบรมการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)

 4. รบัรองมาตรฐานโรงเรยีนสงเสรมิสุขภาพระดับมาตรฐานสากล โดยกรมอนามยั และองคการอนามยัโลก 

(WHO) ประจําประเทศไทย 

ทมีประเมนิตองผานการอบรมการประเมนิ

โรงเรียนสงเสรมิสขุภาพระดบัมาตรฐาน

สากล GSHPS ของกรมอนามัย

(ประกอบดวยบุคลากรฝายสาธารณสุข 

ฝายการศกึษา องคกรปกครองสวนทองถิน่

และบุคลากรจากหนวยงานที่เกี่ยวของ)

หมายเหตุ * การรับรองมีอายุ 3 ป นับจากวันที่ระบุในเกียรติบัตร 

** การเลื่อนระดับสามารถทําไดตามความพรอมและสมัครใจของโรงเรียน

กระบวนการพัฒนารับรองโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
(Global Standards for Health Promoting School : GSHPS)

แผนภาพที่ 9 กระบวนการพัฒนารับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)

1. โรงเรียนแจงความจํานงหรือสมัครเขารวมโครงการ

ไปยังหนวยงานตนสังกัดของโรงเรียน หรือหนวยงาน สาธารณสุขในพื้นที่

2. โรงเรียนพัฒนาและดําเนินงานตามมาตรฐาน

รวมทั้งประเมินตนเองเบื้องตน

4.การรับรองมาตรฐานโดยกรมอนามัย และ องคการอนามัยโลก (WHO)

3.ดําเนินการประเมินโรงเรียน

โดยทีมประเมินที่ผานการอบรม GSHPS

ผานไมผาน
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 การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล เปนการดําเนินงานเพื่อใหเกิดการ
ยกระดับการดูแลสุขภาพ เสริมสรางความรอบรูดานสุขภาพ ในระดับมาตรฐานสากล  ควบคูไปกับการศึกษา 
ภายใตการมีสวนรวมของหนวยงานภาคีเครือขายท่ีเกี่ยวของ ประกอบดวย มาตรฐานดานกระบวนการ
10 องคประกอบและมาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพ 6 ตัวชี้วัด 

องคประกอบที่ 1 นโยบายและทรัพยากร
องคประกอบที่ 2 การขับเคลื่อนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
                     ในศตวรรษที่ 21
องคประกอบที่ 3 การมีสวนรวมระหวางโรงเรียนชุมชน 
                     และภาคประชาสังคม
องคประกอบที่ 4 โรงเรียนคือองคกรแหงความสุข
องคประกอบที่ 5 สิ่งแวดลอมปลอดภัย โรงเรียนปลอดโรค
องคประกอบที่ 6 อนามัยโรงเรียนสูนักเรียนสุขภาพดี
องคประกอบที่ 7 กระบวนการเรียนรูสูเด็กไทยรอบรู
                     ดานสุขภาพ
องคประกอบที่ 8 โภชนาการดี อาหารปลอดภัย 
                     เด็กไทยสุขภาพดี
องคประกอบที่ 9 กิจกรรมทางกายเพียงพอและนอนหลับดี
องคประกอบที่ 10 บุคคลตนแบบดานสุขภาพในโรงเรียน

ตัวชี้วัดที่ 1 ภาวะโภชนาการ
ตัวชี้วัดที่ 2 สุขภาพชองปากและฟน
ตัวชี้วัดที่ 3 สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธ
   กับสุขภาพ
   (Health-related physical fitness)
ตัวชี้วัดที่ 4 นักเรียนที่มีปญหาดานพฤติกรรม
              อารมณ สังคม ไดรับการดูแล
              ชวยเหลือจนดีขึ้น
ตัวชี้วัดที่ 5 นักเรียนที่เจ็บปวย บาดเจ็บหรือไดรับ
              อุบัติเหตุจากสิ่งแวดลอมในโรงเรียน
              ที่ทําใหตองพักรักษาตัว
ตัวชี้วัดที่ 6 นักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพ
              ที่พึงประสงค

องคประกอบมาตรฐานดานกระบวนการ มาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพ

การดาํเนนิงานโรงเรยีนส่งเสรมิสุขภาพระดบัมาตรฐานสากล (GSHPS)

ตารางที่ 3 มาตรฐานดานกระบวนการและดานผลลัพธสุขภาพ

การแบงระดับการรับรองโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)
 การรบัรองนัน้จะมอีายกุารรับรองอยูที ่3 ป นบัจากวนัทีร่ะบใุนเกยีรติบตัร และโรงเรยีนสามารถปรบั
เลื่อนระดับของการรับรองตามความพรอมและความสมัครใจของโรงเรียน
 ระดับ Gold Award
    - ผานเกณฑมาตรฐานดานกระบวนการ ขั้นดีมาก อยางนอย 4 องคประกอบ องคประกอบ
ที่เหลือผานเกณฑขั้นดี
     - ผานเกณฑมาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพนักเรียน อยางนอย 3 ตัวชี้วัด
 ระดับ Platinum Award
    - ผานเกณฑมาตรฐานดานกระบวนการ ขัน้ดมีาก อยางนอย 6 องคประกอบองคประกอบทีเ่หลอื
ผานเกณฑขัน้ดี
     - ผานเกณฑมาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพนักเรียน อยางนอย 4 ตัวชี้วัด
 ระดับ Millennium Award
      - ผานเกณฑมาตรฐานดานกระบวนการ ขัน้ดมีาก อยางนอย 8 องคประกอบ องคประกอบทีเ่หลือ
ผานเกณฑขั้นดี
     - ผานเกณฑมาตรฐานดานผลลพัธสขุภาพนกัเรยีน อยางนอย 5 ตวัชีว้ดั (โดยที ่1 ใน 5 ตวัชีวั้ดน้ัน
ตองเปนตัวชี้วัดที่ 6 นักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค)
 ระดับ Excellence Award
     - ผานเกณฑมาตรฐานดานกระบวนการ ขั้นดีมาก 10 องคประกอบ
     - ผานเกณฑมาตรฐานดานผลลัพธสุขภาพนักเรียน 6 ตัวชี้วัด 
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ส่วนที่ 3
มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) ด้านกระบวนการ 10 องค์ประกอบ

องคประกอบ

องคประกอบที่ 1
นโยบายและ
ทรัพยากร

1.1 มีการกําหนดนโยบาย หรือ
วสิยัทศันทีส่อดคลองกับสภาพปญหา
ของโรงเรยีน หรอืชมุชน หรอืในระดบั
ประเทศ หรือมกีารบูรณาการประเด็น
สุขภาพในนโยบายหรือวิสัยทัศนของ
โรงเรียน 
  1) กําหนดนโยบายหรอืวสิยัทศัน หรอื
    มีการบูรณาการประเด็นสุขภาพใน 
    นโยบายหรือวิสัยทัศนของโรงเรียน 
  2) มีการประกาศใช นโยบายหรือ
     วิสัยทัศนเปนลายลักษณอักษร

มีการกําหนดนโยบาย 
หรือวิสัยทัศน หรือมี
การบรูณาการประเดน็
สุขภาพ ในนโยบาย 
หรือวิสัยทัศนของ
โรงเรียน รวมถึงการ
ประกาศใชนโยบาย
หรือวิสัยทัศน

หลักฐานการประกาศนโยบายหรือ
วิสัยทัศนเปนลายลักษณอักษร
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู

 มี ครบ 2 ขอ
 มี 1 ขอ
 ไมมี

(2)
(1)
(0)

1.2 มกีารกําหนดประเดน็ดานสขุภาพ
ไวในแผนงานของโรงเรียน 

มปีระเดน็ดานสขุภาพ   
ในแผนงานของโรงเรียน

แผนงานโครงการหรอืแผนปฏิบตักิาร

ของโรงเรียน (การสรางความรอบรู

ด า น สุ ข ภ า พ แ ล ะ ป จ จั ย เ สี่ ย ง

ดานสุขภาพ เชน การสรางความ

รอบรู เกี่ยวกับสารเสพติด บุหรี่ 

ผลิตภัณฑกัญชา เปนตน)

สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร

โรงเรียน หรือครู

-

-

-

-

 มี
 ไมมี

(2)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน
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องคประกอบ

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 1 (คะแนนรวม 6 คะแนน)    

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (5 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 3 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (6 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (4 คะแนน)                  

1.3 มีการแสวงหาทุนหรือระดม
ทรัพยากรในการพัฒนาโรงเรียน
สงเสริมสุขภาพ ดังนี้
  1) ทุนมนุษย
   2) งบประมาณ (โรงเรยีนมกีารจดัสรร
       งบประมาณในการดําเนินงาน หรอื
      มีการแสวงหางบประมาณจาก
     แหลงอื่น)
  3) วัสดุ อุปกรณ หรือสิ่งของ

มีการแสวงหาทุน
หรือระดมทรัพยากร 
ในการพัฒนาโรงเรียน
สงเสริมสุขภาพ

หลักฐานการจัดสรรงบประมาณของ
โรงเรยีน หรอืการแสวงหางบประมาณ
จากแหลงอื่น
หลกัฐานการไดรบัการสนับสนนุทนุ
มนษุย วสัดุ อุปกรณ หรอืสิ่งของจาก
หนวยงานภายนอก
หลกัฐานการสํารวจความพยีงพอของ
วัสดุ อุปกรณหรือสิ่งของในโรงเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือคณะครู

-

-

-

-

 มี ครบ 3 ขอ
 มี 1 - 2 ขอ
 ไมมี

กรณีโรงเรียนมีความพรอม
เรื่องวสัดุ อปุกรณหรอืสิง่ของ 
จะไดคะแนนเต็ม 

คะแนนรวม 6 คะแนน

(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน
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องคประกอบ

องคประกอบที่ 2   
การขับเคลื่อน
โรงเรียนสงเสริม
สุขภาพใน
ศตวรรษที่ 21

2.1 มกีารถายทอดนโยบาย วสิยัทศัน 
และแผนสูการปฏิบัติทุกระดับ ดังนี้
  1) ระดับบุคลากร
  2) ระดับผูปกครองและชุมชน
  3) ระดับนักเรียน

มีการถายทอด
นโยบาย วิสัยทัศน 
และแผนสูการปฏิบัติ
ทุกระดับ

รายงานการถ ายทอดนโยบาย
วิสัยทัศน และแผนสูการปฏิบัติ

-

-

-

-

-

-

-

-

-

 มี ครบ 3 ระดับ
 มี 1 - 2 ระดับ           
 ไมมี

(2)
(1)
(0)

2.2 มีการแตงตั้งคณะกรรมการหรือ
คณะทํางานในการดําเนินงานโรงเรียน
สงเสริมสุขภาพ

มีคําสั่งแตงตั้ง
คณะกรรมการหรือ
คณะทํางาน

คําสั่งแตงตั้งคณะกรรมการหรือ

คณะทํางาน
 มี
 ไมมี

(1)
(0)

2.3 มกีารวเิคราะหสถานการณปญหา
สุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอมใน
โรงเรียนหรือชุมชน และกําหนด        
แนวทางการแกไขปญหารวมกัน

มีการวิเคราะห
สถานการณปญหา 
พรอมทั้งกําหนด         
แนวทางการแกไข
ปญหารวมกัน

รายงานการวเิคราะหขอมลูดานสขุภาพ

และอนามัยสิ่งแวดลอม

รายงานแนวทางการแกไขปญหา

 มกีารวเิคราะหปญหาและ   
     กําหนดแนวทางการแกไข
 มีการวิเคราะหปญหา      
 ไมมี

(2)

(1)
(0)

2.4 มีโครงการของโรงเรียนที่แกไข
ปญหาสขุภาพและอนามยัสิ่งแวดลอม 
ในโรงเรียนหรือชุมชุน

มโีครงการของโรงเรยีน โครงการของโรงเรียน

สอบถามหรือสัมภาษณผู บริหาร

โรงเรียน หรือครู

 มี
 ไมมี

(1)
(0)

2.5 มีโครงงานของนักเรียนที่แกไข
ปญหาดานสุขภาพหรือดานอนามัย
สิ่งแวดลอมในโรงเรียนหรือชุมชน

มโีครงการของนกัเรยีน โครงงานของนักเรียน

สอบถามหรือสมัภาษณคร ูหรอืนกัเรยีน

ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน
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องคประกอบ

2.6 มีการบูรณาการประเด็นสุขภาพ
หรืออนามัยสิ่งแวดลอมในหลักสูตร      
การเรียนการสอนหรือกิจกรรมเสริม
หลักสูตร

มกีารบรูณาการประเดน็
สุขภาพ

หลักฐานการบูรณาการในหลักสูตร
การเรยีนการสอนหรอืกจิกรรมเสรมิ
หลักสูตร
ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

คะแนนรวม 10 คะแนน

(1)
(0)

2.7 มีการนิเทศ ติดตาม ประเมินผล 
โดยคณะกรรมการหรือคณะทํางาน    
ในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง ดังนี้

กําหนดวิ ธี ก ารนิ เทศ  ติ ดตาม
ประเมินผล และระบุผูรับผิดชอบ     
ใหชัดเจน
บูรณาการงานรวมกับการนิเทศ 
ตดิตามระบบปกตขิองโรงเรยีน หรอื
คณะก ร รมก า รป ร ะส าน ง าน
สาธารณสุขระดับอําเภอ (คปสอ.) 
หรือคณะนิเทศอื่น ๆ
สรุปรายงานผลการนิเทศ ติดตาม 
ประเมินผล ตอคณะกรรมการหรือ
คณะทํางานและผูบริหารโรงเรียน

1)

2)

3)

มีการนิเทศ ติดตาม
ประเมินผล
การดําเนินงาน

มรีายงานการนเิทศ ตดิตาม ประเมนิผล
สมุดเยี่ยมโรงเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 3 ขอ         
 มี 1 - 2 ขอ   
 ไมมี                           

(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

-

-

-
-
-

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 2 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (8 คะแนนขึ้นไป) 

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (6 คะแนน)                  
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คะแนนรวม 6 คะแนน

รวมวิเคราะหปญหาและกําหนด
ประเด็นปญหา
รวมวางแผน
รวมดําเนินการ
รวมตรวจสอบทบทวน
รวมแกไข พัฒนา ปรับปรุง

1)

2)
3)
4)
5)

องคประกอบ

องคประกอบที่ 3 
การ มีส วนร วม
ระหวางโรงเรียน
ชุมชน และ ภาค
ประชาสังคม

3.1 การมีสวนรวมระหวางโรงเรียน
ผูปกครอง และชุมชน ดังนี้

มีสวนรวม
ในการดาํเนนิงาน 
5 ขัน้ตอน 

รายงานสรุปผลการดําเนินงานหรือ
โครงการที่ทํารวมกัน
รายงานการประชุม
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 5 ขั้นตอน            
 มี 3 - 4 ขั้นตอน  
 มี 1 - 2 ขั้นตอน                   
 ไมมี

(3)
(2)
(1)
(0)

รวมวิเคราะหปญหาและกําหนด
ประเด็นปญหา
รวมวางแผน
รวมดําเนินการ
รวมตรวจสอบทบทวน
รวมแกไข พัฒนา ปรับปรุง

1)

2)
3)
4)
5)

3.2 การมีสวนรวมของภาคีเครือขาย 
ภาคประชาสังคม ดังนี้

มีสวนรวม
ในการดาํเนนิงาน 
5 ขัน้ตอน 

รายงานสรุปผลการดําเนินงานหรือ
โครงการที่ทํารวมกัน
รายงานการประชุม
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 5 ขั้นตอน            
 มี 3 - 4 ขั้นตอน  
 มี 1 - 2 ขั้นตอน                   
 ไมมี

(3)
(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 3 (คะแนนรวม 6 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (5 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 3 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (6 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (4 คะแนน)                  

-

-
-

-

-
-
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โรงเรยีนเปนพืน้ทีท่ีป่ลอดภัยสําหรับ
ทุกคน เชน มีระบบดูแลความ
ปลอดภัย มีกลองวงจรปด
โรงเรยีนมพีืน้ทีส่เีขยีว สําหรบัพกัผอน
หยอนใจ เปนระเบียบสวยงามและ
ไมอยูในจุดที่ลับตา   
โรงเรยีนมพีืน้ที่สําหรบัการทาํกจิกรรม
ทางกาย และกิจกรรมสันทนาการ 
เชน หองดนตร ีหองศลิปะ หองสมดุ 
หองชมรม
โรงเรียนมีหองหรือมุมใหคําปรึกษา
ดานสุขภาพ 

1)

2)

3)

4)

องคประกอบ

องคประกอบที่ 4 
โรงเรียนคอืองคกร
แหงความสุข

4.1 โรงเรียนจดัพืน้ทีส่รางสรรคสําหรบั
นักเรียน ดังนี้

มีพื้นที่สรางสรรค
สําหรับนักเรียน

สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 4 ขอ
 มี 3 ขอ        
 มี 2 ขอ
 มี 1 ขอ      
 ไมมี

(4)
(3)
(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

4.2 มีการจัดการเรียนการสอนหรือ
การทํากิจกรรมในรูปแบบ Active 
Learning หรือ PBL หรือ PLC หรือ
รูปแบบที่ใหนักเรียนมีสวนรวมแสดง
ความคิดเหน็อยางอิสระและเทาเทยีม
กัน

มีการจัดการเรียน         
การสอนหรือการทํา
กิจกรรมในรูปแบบ 
Active Learning 
หรือ PBL หรือ PLC

รายงานการจดัการเรยีนการสอน หรอื
รายงานการจัดกิจกรรม
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี   
 ไมมี

(1)
(0)

-

-
-

-

-

-
-
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คะแนนรวม 10 คะแนน

องคประกอบ

4.3 มแีผน หรอืมาตรการ หรือแนวทาง
การปองกันการใชความรุนแรง
ทกุรปูแบบ รวมทัง้การกลัน่แกลงรงัแกกนั 
(Bully) ในโรงเรียน

รังแกกัน (Bully)
ในโรงเรียน

หลักฐานการปองกันการใชความ
รุนแรงทุกรูปแบบ รวมทั้ง การกลั่น
แกลงรังแกกัน (Bully) ในโรงเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 2 ขอ      
 มี 1 ขอ    
 ไมมี                 

(2)
(1)
(0)

4.4 มรีะบบการดแูลชวยเหลอืนกัเรยีน
ดังนี้

มีระบบการดูแล
ชวยเหลือนักเรียน

รายงานการดูแลชวยเหลือนักเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 4 ขอ            
 มี 3 ขอ  
 มี 1 - 2 ขอ               
 ไมมี

(3)
(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

มีแผน หรือมาตรการ หรือแนวทาง
การตอตานการกลั่นแกลงกันใน
โรงเรียน และภัยคุกคามทุกรูปแบบ
มชีองทางการรบัเรือ่งรองเรียน หรือ
การขอความชวยเหลือ เมื่ อมี
การกลั่นแกลงรังแกกัน

1)

2)

มีครูที่คอยใหคําปรึกษานักเรียน
มีการเยี่ยมบานนักเรียน อยางนอย
ภาคเรียนละ 1 ครั้ง
คัดกรองสุขภาพจิตเบื้องตน (9S) 
อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง 
การติดตามชวยเหลือนักเรียน         
อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง

1)
2)

3)

4)

-

-

-

-
-

-
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สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 4 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (8 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (6 คะแนน)                  

องคประกอบ

องคประกอบที่ 5
สิ่งแวดลอม
ปลอดภัย โรงเรียน
ปลอดโรค

5.1 มีการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอม
ในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ

มีการจัดการตามแบบ
ประเมินอนามัย
สิง่แวดลอมในโรงเรยีน
(48 ขอ) กรมอนามัย

รายงานผลการประเมินอนามัย
สิ่งแวดลอมในโรงเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน

 มี ครบ 48  ขอ          
 มี 43-47  ขอ          
 มี 38-42  ขอ
 มี ตํ่ากวา 38 ขอ       

(4)
(3)
(2)
(1)

5.2 มีการปองกันภัยจากอุบัติเหตุ          
และการบาดเจ็บในโรงเรียน

มีการปองกันภัย
จากอุบัติเหตุและ
การบาดเจ็บ

รายงานการเกดิอบุัตเิหตแุละการบาด
เจ็บในโรงเรียน
มีแผนเผชิญเหตุและภาพกิจกรรม
การซอมแผน
รายงานการปองกนัภยัจากอบุตัเิหตุ
และการบาดเจ็บและการชวยเหลือ
สงตอ
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 4 ขอ         
 มี 3 ขอ                    
 มี 2 ขอ
 มี 1 ขอ       
 ไมมี

(2)
(1.5)
(1)

(0.5)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

มกีารบันทกึการเกดิอบุตัเิหตแุละการ
บาดเจ็บในโรงเรียน
มีแผนเผชิญเหตุและการซอมแผน
มแีนวทางหรอืกิจกรรมปองกนัภยัจาก
อุบัติเหตุและการบาดเจ็บ และ
สาธารณภัยในโรงเรียน
มแีนวทางการชวยเหลือสงตอ เมือ่เกดิ
อุบัติเหตุและการบาดเจ็บ

1)

2)
3)

4)

-

-

-

-

-

-

-
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5.4 มกีารดําเนินการใหโรงเรยีนปลอด
สารเสพติด

มีการดําเนินการ
ใหโรงเรียน
ปลอดสารเสพติด

รายงานการดําเนินการใหโรงเรียน
ปลอดสารเสพติด
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 4 ขอ         
 มี 3 ขอ                    
 มี 2 ขอ
 มี 1 ขอ       
 ไมมี

(2)
(1.5)
(1)

(0.5)
(0)

มแีนวทางการปองกนัการใชสารเสพ
ติดในโรงเรียน และลดการเขาถึง       
สารเสพติดของนักเรียน
มกีจิกรรมเฝาระวงัปญหายาเสพตดิ

1)

2)

5.3 มีการปองกันภัยคุกคามสุขภาพ  
จากสิง่แวดลอมและโรคอบุตัใิหม  ดงันี้ 

มีการปองกันภัย
คุกคามสุขภาพและ
โรคอุบัติใหม

รายงานการบันทึกสถิติผูปวยใน
โรงเรียน
มีแผนเผชิญเหตุและภาพกิจกรรม
การซอมแผน
รายงานการปองกันภัย จาอุบัติเหตุ
และการบาดเจ็บและการชวยเหลือ
สงตอ
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 5 ขอ         
 มี 3 - 4 ขอ                    
 มี 2 ขอ
 มี 1 ขอ       
 ไมมี

(2)
(1.5)
(1)

(0.5)
(0)

มีีการบันทึกสถิติผูปวยในโรงเรียน 
และมกีารจดัทาํสรปุรายงานประจาํป
มีแผนเผชิญเหตุและการซอมแผน
มแีนวทางและกจิกรรมในการปองกนั 
และมแีผนการเรยีนรูและสงเสรมิสขุ
ภาพอยางตอเนือ่ง แมในสถานการณ
ฉุกเฉินดานสาธารณสุข
มแีนวทางการชวยเหลือสงตอ เมือ่เกดิ
ปญหา
มีการควบคุมกํากับ รานเกมส ราน
จําหนายสรุา บุหรี ่และ การจําหนาย
ผลติภณัฑทีม่าจากกญัชา บรเิวณโดย
รอบรั้วโรงเรียน 

1)

2)
3)

4)

5)

องคประกอบ ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

-

-

-

-

-

-

-

-
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บนัทกึรายงานการใชสารเสพติด  ของ
นักเรียน
การชวยเหลือและสงตอนักเรียน     
ที่ติดสารเสพติด

3)

4)

องคประกอบ

คะแนนรวม 10 คะแนน

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 5 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (6.5 - 7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 - 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (7.5 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (5.5 - 6 คะแนน)                  
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ตรวจคัดกรองสายตา การไดยนิ และ
ตรวจรางกายพืน้ฐาน 10 ทา อยางนอย
ปการศึกษาละ 1 ครั้ง

1)

องคประกอบ

องคประกอบที่ 6 
อนามัยโรงเรียนสู
นกัเรยีนสขุภาพดี

6.1 การตรวจคดักรองสุขภาพเบือ้งตน
โดยครูอนามัย/ครูประจําชั้น 

นกัเรียนชัน้ ป.1 ขึ้นไป รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมุดบันทึกสุขภาพดวยตนเอง
สําหรับนักเรียน

 นักเรียนทุกคน                   
 รอยละ 80-99        
 นอยกวารอยละ 80  

(1)
(0.5)
(0)

(1)
(0.5)
(0)

ประเมนิการเจรญิเตบิโตและจดัการ
ภาวะโภชนาการ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง 
(ชัง่นํ้าหนกั วดัสวนสงู แปลผล) โดย
ใชอยางนอย 2 เกณฑ 
- สวนสูงตามเกณฑอายุ (H/A)
- นํ้าหนักตามเกณฑสวนสูง (W/H)

2) นักเรียนอายุ 6-18 ป 
และนกัเรยีน กลุมเสีย่ง 
(คอนขางเตี้ย เตี้ย
คอนขางผอม ผอม
ทวม เริม่อวนและอวน) 
ไดรับคําแนะนําและ
จัดการปญหาภาวะ
โภชนาการและตดิตาม
เดือนละ 1 ครั้ง

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
 สมุดบันทกึสขุภาพดวยตนเองสําหรบั
นักเรียน

 ทุกคน                         
 รอยละ 80-99
 นอยกวารอยละ 80

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

(1)
(0.5)
(0)

สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

เครือ่งมอืและวธิกีารในการประเมนิ 
การเจรญิเตบิโตของนกัเรียนถูกตอง 
และไดมาตรฐาน

3) เครื่องมือและวิธีการ    
ในการประเมิน
การเจริญเติบโต
ของนักเรียน ถกูตอง 
และไดมาตรฐาน 

 มี ครบ 2 ขอ         
 มี 1 ขอ   
 ไมมี                           

-

-
-

-

-
-

-
-
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องคประกอบ

- มีการทดสอบความเที่ยงตรงของ
เครือ่งชั่งนํ้าหนัก และใชทีว่ดัสวนสงู
ทีไ่ดมาตรฐาน การวางและการตดิตัง้
ที่ถูกตอง
- วธิกีารชัง่นํ้าหนกั วดัสวนสงู ถกูตอง
และไดมาตรฐาน

(1)
(0.5)
(0)

รายงานการคัดกรอง  เด็กอวน
กลุมเสี่ยง
รายงานการติดตามภาวะโภชนาการ
เดก็อวนกลุมเสีย่ง และการชวยเหลอื
สงตอ

-

-

เด็กที่มีภาวะเริ่มอวนและอวน ตอง
ไดรับการคัดกรอง obesity sign
5 ขอ ดังนี้
- รอยปนดํารอบคอ หรือรักแร
- นั่งหลับในเวลาเรียนเปนประจํา
- นอนกรน และหยดุหายใจขณะหลบั
- ประวัติความเจ็บปวยของบุคคล       
ในครอบครัว
- การวัดความดันโลหิต

4)

-

-

คดักรองนกัเรยีนทุกคน
ทีม่ภีาวะเริ่มอวนและ
อวน 
นักเรียนไดรับการ
ตรวจคดักรองเดก็อวน
กลุมเสี่ยง หากพบ 
obesity sign 3 ใน
4 ขอ +และ/หรือมี
ความเสี่ยงตอภาวะ 
prehypertension 
ใหสงตอรักษา        

 นักเรียนทุกคน        
 รอยละ 80-99        
 นอยกวารอยละ 80             

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน
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องคประกอบ

นกัเรียนชัน้ ป.1 ขึ้นไป รายงานการไดรบัยาเม็ดเสรมิธาตเุหลก็
ของนักเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
หลกัฐานที่โรงเรียนขอรบัการสนบัสนนุ  
ยาเม็ดเสริมธาตุเหล็กจากภาครัฐ

 นักเรียนทุกคน
 รอยละ 80-99 
 นอยกวารอยละ 80 
(กรณีการสนับสนุนยาเม็ด
เสริมธาตุเหล็กจากภาครัฐ
ไมเปนไปตามแผน แตโรงเรยีน
มกีารขอรับการสนบัสนนุยาเมด็
เสรมิธาตุเหลก็จากภาครฐัจะได
คะแนนเต็ม) 

(1)
(0.5)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

นกัเรยีนไดรบัยาเมด็เสริมธาตุเหลก็
จํานวน 1 เม็ด (60 มิลลิกรัม) ตอ
สัปดาห

5)

รอยละ 50 ขึ้นไป รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
 สมุดบันทึกสุขภาพดวยตนเองสําหรบั
นักเรียน
สุมตรวจฟนนกัเรยีนชัน้ ป.6 รอยละ 10 
หรืออยางนอย 30 คน 

 รอยละ 50 ขึ้นไป
 รอยละ 40-49
 นอยกวารอยละ 40 

(1)
(0.5)
(0)

นกัเรยีนไดรบัการทดสอบประสิทธภิาพ
 การแปรงฟน ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

6)

ทุกคน รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
รายงานขอมลูใน School Health Hero
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน

 นักเรียนทุกคน        
 รอยละ 80-99
 นอยกวารอยละ 80  

(1)
(0.5)
(0)

มกีารคดักรองสขุภาพจติ และเฝาระวงั
ดานพฤตกิรรม อารมณ สงัคม รวมถงึ
พฤตกิรรมเสีย่ง ปการศกึษาละ 1 ครั้ง

7)

-

-

-

-

-
-

-

-

-
-
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(1)

(0.5)
(0)

องคประกอบ

นัก เรียนที่ มี ปญหา
สุขภาพทุกคน

รายงานการติดตาม ดูแล ชวยเหลือ 
สงตอ ภาวะสุขภาพนักเรียน

 นักเรียนที่มีปญหา 
     สุขภาพทุกคน        
 รอยละ 80-99    
 นอยกวารอยละ 80   

นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพไดรับ
คําแนะนํา เ บื้องตนในการดูแล
ชวยเหลือสงตอเพื่อแกไขปญหา
สุขภาพรายบุคคล เชน ภาวะ
โภชนาการ สุขภาพจิต สุขภาพ
ทางเพศ และโรคติดตอ เปนตน
ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

8)

(1)
(0)

มคีรูหรือบคุลากรทีใ่ห
คําปรกึษาปญหาสขุภาพ
เบื้องตนได 

หลักฐานการใหคําปรึกษาปญหา
สุขภาพ
หลักฐานการไดรับการอบรมให
คําปรึกษา

 มี
 ไมมี

มีครูหรือบุคลากรที่ใหคําปรึกษา
ปญหาสขุภาพเบือ้งตนได เชน ภาวะ
โภชนาการ สุขภาพจิต สุขภาพ
ทางเพศ และโรคติดตอ เปนตน 

9)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

6.2 การตรวจคัดกรองสุขภาพ โดย
เจาหนาที่สาธารณสุข

นักเรียนชั้น ป.5 และ
นกัเรยีนที่มภีาวะเริม่อวน
และอวน รวมถึงกลุม
เสี่ยง ทุกคน

รายงานการวดัความดนัโลหตินกัเรยีน
ชัน้ ป.5 และนกัเรยีนทีม่ภีาวะเริม่อวน
และอวน รวมถึงกลุมเสี่ยง ทุกคน
รายงานการติดตามภาวะโภชนาการ
เดก็อวนกลุมเสีย่ง และการชวยเหลอื
สงตอ

 นักเรียนชั้น ป.5 
และนกัเรยีนที่มีภาวะ         
เริ่มอวนและอวน 
รวมถึงกลุมเสี่ยงทุกคน             
 รอยละ 80-99             
 นอยกวารอยละ 80  

(1)

(0.5)
(0)

วัดความดันโลหิตนักเรียนชั้น ป.5 
และนักเรียนที่มีภาวะเริ่มอวน และ
อวน รวมถึงกลุมเสี่ยง อยางนอย
ภาคเรียนละ 1 ครั้ง 

1)

-

-

-

-

-
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(กรณีการสนับสนุนวัคซีนจาก
ภาครัฐ ไมเปนไปตามแผน 
โรงเรียนจะไดคะแนนเต็ม)

องคประกอบ

รายงานการคัดกรองโลหิตจาง 
รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน 

 นักเรียนทุกคนตาม
     เกณฑ ขอ1) และ 2)         
 รอยละ 80-99 
 นอยกวารอยละ 80 

(1)

(0.5)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

คดักรองโลหติจางอยางนอย 1 ครั้ง 
(ตลอดชวงของการศึกษา)

2) นักเรียนชั้น ป.1    
(กรณทีีไ่มไดรบัการ
ตรวจตอนอาย ุ4 ป)
นักเรียนชั้น ป.3
ทุกคน

1)

2)

ความครอบคลุมการ
ไดรับวคัซีนในนกัเรียน
ชั้น ป.1 ที่ไมเคยไดรับ
วัคซีนหรือฉีดไมครบ
ถวนตามเกณฑ

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมดุบนัทกึสุขภาพดวยตนเองสําหรบั
นักเรียน

 รอยละ 95-100        
 รอยละ 80-95
 นอยกวารอยละ 80     

(1)
(0.5)
(0)

นกัเรยีนชัน้ ป.1 ที่ไมเคยไดรบัวคัซนี
หรือฉีดไมครบถวนตามเกณฑ    
(ตองไดรับวัคซีน BCG, dT, OPV, 
MMR, HB, LAJE และ IPV

3)

ความครอบคลุม
การไดรับวัคซีน 
(ตามความสมัครใจ)

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมดุบนัทกึสุขภาพดวยตนเองสําหรบั
นักเรียน

 รอยละ 95-100    
 รอยละ 80-95    
 นอยกวารอยละ 80  

(1)
(0.5)
(0)

นักเรยีนหญิงชั้น ป.5 ไดรบัวคัซีน HPV4)

ความครอบคลุม        
การไดรับวัคซีน

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมดุบนัทกึสุขภาพดวยตนเองสําหรบั
นักเรียน

 รอยละ 95-100    
 รอยละ 80-95    
 นอยกวารอยละ 80  

(1)
(0.5)
(0)

นกัเรยีนชัน้ ป. 6 ไดรบัวคัซนี dT5)

-
-

-

-
-

-

-
-

-

-
-
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(กรณีการสนับสนุนวัคซีนจาก
ภาครัฐ ไมเปนไปตามแผนหรอื
ไมไดอยูในชวงสถานการณ
ฉกุเฉนิดานสาธารณสขุ โรงเรยีน
จะไดคะแนนเต็ม)  

(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

ความครอบคลุม              
การไดรับวัคซีน
(ตามความสมัครใจ)

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมุดบันทึกสุขภาพดวยตนเอง
สําหรับนักเรียน

 รอยละ 70-100        
 รอยละ 60-70          
 นอยกวารอยละ 60  

การสรางภูมคิุมกนัโรคในสถานการณ
ฉุกเฉินดานสาธารณสุข เชน วัคซีน        
โควดิ-19 วคัซนีไขหวดัใหญ เปนตน

6)

(1)
(0.5)
(0)

ทุกคน รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมุดบันทึกสุขภาพดวยตนเอง
สําหรับนักเรียน

 นักเรียนทุกคน        
 รอยละ 80-99                  
 นอยกวารอยละ 80 

การตรวจสุขภาพชองปาก โดย
ทันตบุคลากร

สําหรับโรงเรียนประถมศึกษา

นักเรียนชั้นอนุบาล - ป.6 หรือ 
นักเรียนชั้นอนุบาล - ม.3 ไดรับการ
ตรวจสุขภาพชองปาก ภาคเรียนละ 
1 ครั้ง

สําหรับโรงเรียนประถมศึกษา

(1)
(0.5)
(0)

ทุกคน
 นักเรียนทุกคน        
 รอยละ 80-99                  
 นอยกวารอยละ 80 

สําหรับโรงเรียนมัธยมศึกษา

นักเรียนทุกคน ไดรับการตรวจ
สุขภาพ ชองปาก ปละ 1 ครั้ง

สําหรับโรงเรียนมัธยมศึกษา

7)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

-

-
-

-

-
-
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คะแนนรวม 18 คะแนน

องคประกอบ

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน
สศ.3/ระเบียนสะสม
สมุดบันทึกสุขภาพดวยตนเอง
สําหรับนักเรียน
สุมตรวจนักเรียนชั้น ป.1 และ ป.6 
เพือ่ดสูภาวะโรคฟนผ ุการไดรบับรกิาร
ฟลูออไรดเฉพาะที่และเคลือบหลุม
รองฟน

 นักเรียนทุกคน
 รอยละ 80-99 
 นอยกวารอยละ 80 

(1)
(0.5)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

นกัเรยีนไดรบับรกิารทนัตกรรมปองกัน 8) ทุกคน

รายงานการติดตามภาวะสุขภาพ
นักเรียน

-

-
-

-

- นักเรียนที่มีปญหา  
     สุขภาพทุกคน 
 รอยละ 80-99 
 นอยกวารอยละ 80 

(1)

(0.5)
(0)

นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพไดรับ
คําแนะนําในการดูแล ชวยเหลือ
สงตอ รวมทั้งการติดตามการแกไข
ปญหาสขุภาพของนกัเรยีน ภาคเรยีน
ละ 1 ครั้ง

9) นักเรียนที่มีปญหา
สุขภาพทุกคน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 6 (คะแนนรวม 18 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (12.5 – 14 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 – 10 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (14.5 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (10.5 – 12 คะแนน)                  

37
โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ

ระดับมาตรฐานสากล ปี พ
.ศ. 2565

(G
lobal Standards for Health Prom

oting School,2022 : G
SHPS)



(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

7.1 มีนวัตกรรมเพื่อสรางความรอบรู  
ดานสขุภาพ หรอืการบูรณาการ ความ
รอบรูดานสุขภาพในสาระการเรียนรู

มีนวัตกรรมหรือ
การบูรณาการ
ความรอบรูดานสุขภาพ
ในสาระการเรียนรู

นวัตกรรมความรอบรูดานสุขภาพ
รายงานการจัดการเรียนการสอน
ที่มีการบูรณาการความรอบรูดาน
สุขภาพ
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
ภาพกิจกรรม

นวัตกรรมความรอบรูดานสุขภาพ
รายงานการจัดการเรียนการสอน
ที่มีการบูรณาการความรอบรูดาน
สุขภาพ
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

(3)
(0)

7.2 มีการจัดกระบวนการสรางความ
รอบรูดานสุขภาพ (V-shape)

7.2.1 สรางการเขาถึงขอมูลสุขภาพ
         ในโรงเรียน      

มีชองทางการสื่อสารความรอบรู        
ดานสุขภาพ 
มีการฝกใหนักเรียนมีการสืบคน
ขอมลูดานสขุภาพจากแหลงขอมลู
ที่เชื่อถือได
ฝกทักษะการรูเทาทันสื่อ (Media 
Literacy) และความปลอดภัยใน          
โลกดิจิทัล (E-safety)

1)

2)

3)

มีการสรางการเขาถึง
ขอมูลสุขภาพ
ในโรงเรียน      

 มี ครบ 3 ขอ         
 มี 1 - 2 ขอ   
 ไมมี                           

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

องคประกอบที่ 7
กระบวนการเรียนรู
สูเด็กไทยรอบรู            
ดานสุขภาพ

-
-

-

-

-
-

-

-
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องคประกอบ

มีกระบวนการ
สรางความเขาใจ

หลักฐานการจัดการเรียนการสอน
ดานสุขภาพ ดวยกระบวนการ 
Active Learning หรือ PBL หรือ 
PLC
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 3 ขอ
 มี 1-2 ขอ
 ไมมี

(1)
(0.5)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

7.2.2 สรางกระบวนการเขาใจ
มีการจัดการเรียนการสอน
ดานสขุภาพดวยกระบวนการ  Active 
Learning หรือ PBL หรือ PLC
จัดกิจกรรมดานสุขภาพเสริม
นอกชั่วโมงเรียน 
ตรวจสอบความเขาใจของนกัเรยีน
ดวย teach back (ถามกลับ) และ    
ask me 3

1)

2)

3)

มีกระบวนการ
และเปลี่ยนซักถาม

หลักฐานการจัดการเรียนการสอน
ดานสุขภาพ ดวยกระบวนการ 
Active Learning หรือ PBL หรือ 
PLC
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน หรือครู หรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 3 ขอ
 มี 1-2 ขอ
 ไมมี

(1)
(0.5)
(0)

7.2.3 มกีารแลกเปลีย่นซกัถามประเดน็          
       ดานสุขภาพ

มีการแลกเปลี่ยนระดับกลุมหรือ
ระดับชั้นเรียน
สร า งบรรยากาศให เกิ ดการ
แลกเปลีย่น ซกัถามอยาง สรางสรรค
และอิสระ
มีชองทางการถาม – ตอบ แบบ
ออฟไลน หรือออนไลน เชน การ
สนทนากลุม Facebook, Line
เปนตน 

1)

2)

3)

-

-

-

-

-

-
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(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

มีการฝกทักษะ          
การตัดสินใจ

หลักฐานการฝกทักษะการตัดสินใจ
สอบถามหรือสัมภาษณ ครูหรือ
นักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 3 ขอ       
 มี 1-2 ขอ       
 ไมมี

7.2.4 การฝกทักษะการตัดสินใจ
คดิ วิเคราะหอยางมเีหตผุล โดยใช
ขอมลูเปรยีบเทียบในการตดัสนิใจ
ฝกทกัษะการตอรองและการปฏเิสธ 
ในสิ่งที่เปนผลเสียตอสุขภาพ
ฝกทักษะการตั้งเปาหมาย
ดานสุขภาพ

1)

2)

3)

(1)
(0.5)
(0)

มีการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมในนักเรียน

หลักฐานการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สอบถามหรือสัมภาษณ ครูหรือ
นักเรียน
สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 3 ขอ       
 มี 1-2 ขอ       
 ไมมี

7.2.5 การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ฝกใหนกัเรยีนวางแผนในการปรบั
เปลี่ยนพฤติกรรมทั้งในระยะสั้น
และระยะยาว เชน ลดนํ้าหนัก
มีกิจกรรมทางกาย ลดหวาน
ลดมัน ลดเค็ม เปนตน
สรางแรงจูงใจและเสริมพลังให
นักเรียนสามารถปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมได
ตดิตามการปรบัเปลีย่นพฤติกรรม
ของนักเรียน 

1)

2)

3)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

-
-

-

-
-

-
-
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คะแนนรวม 10 คะแนน

(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

มีการบอกตอ
ความสําเร็จใน
การปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพ

สอบถามหรือสัมภาษณ ผูบริหาร
โรงเรียน ครูหรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

(2)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

7.2.6 การบอกตอ
นําเสนอเพื่อบอกตอความสําเร็จใน
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ เชน      
การนําเสนอหนาชั้นเรียน หรือหนา
เสาธง หรอืเวทีแลกเปลีย่นเรยีนรูระดับ
โรงเรียน

องคประกอบ

มีการจัด
อาหารกลางวัน
ตามมาตรฐานอาหาร
กลางวันสําหรับ
เด็กไทย

แผนการจัดอาหารกลางวันของ
โรงเรียน ตามมาตรฐานอาหาร
กลางวันสําหรับเด็กไทย
สอบถามหรือสัมภาษณ ผูบริหาร
โรงเรียน ครูหรือนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

 มี ครบ 3 ขอ       
 มี 1-2 ขอ       
 ไมมี

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 7 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (6.5 - 7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 – 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (7.5 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (5.5 – 6 คะแนน)                  

องคประกอบที่ 8
โภชนาการดี
อาหารปลอดภัย 
เด็กไทยสุขภาพดี

8.1 โรงเรียนมีการจัดอาหารกลางวัน      
ตามมาตรฐานอาหารกลางวนัสําหรบั
เด็กไทย

วางแผนการจัดเมนูอาหารกลางวัน
ลวงหนา
การจัดการอาหารกลางวันสําหรับ
นักเรียนโดยใช Platform เชน

1)

2)

-

-
-

-

-

-
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(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

Thai School Lunch Program
หรือการจัดอาหารกลางวันตาม
มาตรฐานอาหารกลางวันสําหรับ
เด็กไทย
กํากับ ดูแลการตักอาหารใหไดตาม
ปริมาณตามที่ แนะนํา  รวมทั้ ง
การรบัประทานอาหารของนกัเรยีน

3)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

8.2 มีการดูแลความสะอาดและ
คณุภาพของเครือ่งปรงุ และมกีารปรงุ
ประกอบอาหาร ลดหวาน มัน เค็ม

มกีารดูแลความสะอาด
และคุณภาพของ
เครื่องปรุงและ
ปรุงประกอบอาหาร         
ลดหวาน มัน เค็ม

สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 3 ขอ       
 มี 1-2 ขอ            
 ไมมี

(1)
(0)

8.3 มีการใชเกลือไอโอดีน หรือ
ผลิตภัณฑเสริมไอดีน

มีการใชเกลือไอโอดีน 
หรือผลิตภัณฑเสริม
ไอโอดีน

สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี     
 ไมมี

มกีารดแูลความสะอาดของเครือ่งปรงุ
มีการดูคุณภาพของเครื่องปรุง เชน 
วันหมดอายุ มีเครื่องหมายรับรอง
มาตรฐาน
มีคําแนะนําเรื่องลดหวาน มัน เค็ม 
หากมีการจัดวางเครื่องปรุง และ     
มกีารปรงุประกอบอาหาร ลดหวาน 
มัน เค็ม

1)
2)

3)

-
-

-
-
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(1)
(0.5)
(0)

องคประกอบ

8.4 นักเรียนไดดื่มนมรสจืดทุกวัน นักเรียนชั้น ป.1-ป.6
และชั้นอนุบาล

รายงานการไดรับนมของนักเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณนักเรียน
ชั้น ป.4 ขึ้นไป 
สํารวจสภาพจริง

 นักเรียนทุกคน       
 รอยละ 80 - 99
 นอยกวา รอยละ 80

8.5 นมโรงเรียนไดรับการเก็บรักษา          
ในสถานที่และอุณหภูมิที่เหมาะสม      
ทุกวัน ดังนี้

ทุกวันเปดเรียน ทดสอบอุณหภูมิ

สํารวจสภาพจริง

ภาพกิจกรรม

 ทุกวัน
 ไมครบทุกวัน

(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

นมพาสเจอรไรซ เก็บไวที่อุณหภูมิ
ไมเกิน  8 °C
นม UHT เกบ็ไวในอณุหภมูหิองปกติ 
ไมควรโดนแสงแดด ไมเก็บซอนกัน
หลายๆ ชั้น วางลังนมสูงจากพื้น
อยางนอย 15 ซม. ไมวางติดพื้น
นมผง เกบ็ไวในอณุหภมูหิอง ไมควร
โดนแสงแดด ผลิตภัณฑนมผงควร
บรรจุในภาชนะที่ปดสนิท สามารถ
ปองกันนํ้าได ควรเปนแบบทึบแสง 
หมั่นดูแลไมใหชอนตวงนมผงเปยก 
ควรเช็ดใหแหงสนิทกอนเก็บ

-

-

-

-
-

-

-

-

-
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องคประกอบ

8.6 มกีารควบคมุการจดัจาํหนายหรือ
บรกิารอาหาร/อาหารวาง/เครือ่งดืม่/
ขนมทีม่ผีลเสยีตอสขุภาพ ไมมคีณุคา 
ทางโภชนาการ และมีรสหวานจัด 
เค็มจัด และมันจัด 

มีการควบคุม หลกัฐานการควบคมุการจดัจาํหนาย
หรอืบรกิารอาหาร/อาหารวาง/เครือ่งดืม่/
ขนมทีม่ผีลเสียตอสขุภาพ ไมมคีณุคา 
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน ครูหรือนักเรียน 
สํารวจสภาพจริง
ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

(1)
(0)

8.7 โรงเรียนมีการควบคุมสื่อโฆษณา
ทีเ่กีย่วกบัอาหารที่มผีลเสยีตอสขุภาพ
และไมมีคุณคาทางโภชนาการ

มีการควบคุม หลักฐานการควบคุมสื่อโฆษณาฯ
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
โรงเรียน ครูหรือนักเรียน 
สํารวจสภาพจริง ภาพกิจกรรม

 มี
 ไมมี

(1)
(0)

8.8 โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐาน
สุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน

75 ขอ รายงานผลการประเมินสุขาภิบาล
อาหารในโรงเรียน
สอบถามหรือสัมภาษณครูและ
นักเรียน 

 มี ครบ 75 ขอ
 มี 68 - 74 ขอ
 มี 60 - 67 ขอ            
 ตํ่ากวา 59 ขอ       

(3)
(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 8 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (6.5 - 7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 – 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (7.5 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (5.5 – 6 คะแนน)                  

-

-

-
-

-
-

-

-

-
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องคประกอบ

9.1 มีสถานที่และอุปกรณในการ
จัดกิจกรรมทางกายเพียงพอ

มี ภาพกิจกรรม
สํารวจสภาพจริง

 มีสถานที่และอุปกรณ 
     เพียงพอ  
 ม ีสถานที่เพยีงพอ หรอื
     อุปกรณเพียงพอ
     (อยางใดอยางหนึ่ง) 
 ไมมี

9.3 มรีปูแบบสงเสรมิการออกกําลังกาย มี หลักฐานการเขารวมกิจกรรมผาน
แพลตฟอรมกาวทาใจ
สัมภาษณครูและนักเรียน

สําหรับโรงเรียนประถมศึกษา
หรือประถมศึกษาขยายโอกาส
 รอยละ 80-100              
 รอยละ 60-79              
 นอยกวารอยละ 60                     
 ไมมีการประเมิน             

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

นักเรียนระดับประถมศึกษาหรือ
ประถมศึกษาขยายโอกาส รวม
กิจกรรมผานแพลตฟอรมกาวทาใจ 
หรอืมรีายงานผลการออกกําลงักาย

1)

องคประกอบที่ 9 
กิจกรรมทางกาย
เพียงพอ
นอนหลับดี 

(1)

(0.5)

(0)

(1.5) 
(1.0) 
(0.5) 
(0)

มี หลักฐานการเขารวมกิจกรรมผาน
แพลตฟอรมกาวทาใจ
สัมภาษณครูและนักเรียน

สําหรับโรงเรียนมัธยมศึกษา
 รอยละ 80-100              
 รอยละ 60-79              
 นอยกวารอยละ 60                     
 ไมมีการประเมิน             

นักเรียนระดับมัธยมศึกษารวม
กิจกรรมผานแพลตฟอรมกาวทาใจ

2)
(1.5) 
(1.0) 
(0.5) 
(0)

9.2 จัดตั้งชมรมกิจกรรมทางกาย มี ภาพกิจกรรม
สัมภาษณครูและนักเรียน

 มี
 ไมมี

(0.5)
(0)

-
-

-
-

-

-

-

-
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องคประกอบ

มี หลักฐานการออกกําลังกาย
แบบแอโรบิกของนักเรียน
สัมภาษณครูและนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี       
 ไมมี

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

9.4 มีโปรแกรมสงเสริม
การออกกําลังกาย

การออกกําลังกายแบบแอโรบิก
(Aerobic exercise) เชน เตนจิงโจ 
FUN for FIT เตนแอโรบิก วิ่ง
ปนจกัรยาน กระโดดตบ กระโดดเชอืก 
กระโดดแทรมโพลีน บาสเกตบอล 
เปนตน

1)

(0.5)
(0)

มี หลกัฐานการออกกําลงักายเพือ่เพิม่
ความแข็งแรงของกลามเนื้อของ
นกัเรยีน
สัมภาษณครูและนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี       
 ไมมี

ก า ร อ อ ก กํา ลั ง ก า ย เ พื่ อ เ พิ่ ม
ความแข็งแรงและความอดทนของ
กลามเนื้อ (Muscular strength 
and endurance exercise) เชน
เกาอี้...ขยีพ้งุ ลกุนั่ง (Sit-Up) ดนัพืน้ 
(Push Up) แพลงก (Plank) สควอช 
(Squat) โหนบาร ยกดมัเบล เปนตน

2)

(0.5)
(0)

มี หลกัฐานการออกกําลงักายเพือ่เพิม่
ความยืดหยุน ของนักเรียน
สัมภาษณครูและนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี       
 ไมมี

การออกกาํลังกายเพื่อเพิ่มความ
ออนตวั (Flexibility exercise) เชน 
จิงโจ ยืดตัว กายบริหาร ยืดเหยียด
กลามเนื้อ โยคะ เปนตน

3)

-

-
-

-

-
-

-

-
-
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คะแนนรวม 10 คะแนน

องคประกอบ

มี หลักฐานการจัดกิจกรรมทางกาย
ของนักเรียน
สัมภาษณครูและนักเรียน
ภาพกิจกรรม

 มกีจิกรรมครบตามตวัชี้วดั
 มกีจิกรรมตามตวัชี้วดั   
     แตไมถงึเกณฑทีก่ําหนด
 ไมมี

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

9.5 จัดกิจกรรมทางกายของนักเรียน
อยางนอยวนัละ 60 นาท ี(สะสมตอเนือ่ง
10 นาทีขึ้นไป) ทุกวันหรืออยางนอย
5 วัน/สัปดาห

(2)
(1)

(0)

ทุกคน รายงานการนอนหลับของนักเรียน
สัมภาษณครูและนักเรียน

 รอยละ 80 - 100            
 รอยละ 60 - 79              
 นอยกวา รอยละ 60   
 ไมมีการประเมิน               

9.6 นักเรียนนอนหลับเพียงพอ  
   - อาย ุ6 - 13 ป 9 - 11 ชัว่โมง/วนั
   - อาย ุ14 - 17 ป 8 - 10 ชัว่โมง/วนั

(1.5) 
(1.0) 
(0.5) 
(0)

ทุกคน รายงานผลการทดสอบสมรรถภาพ
ของนักเรียน
สัมภาษณครูและนักเรียน
ภาพกิจกรรม
สํารวจสภาพจริง

 รอยละ 100                      
 รอยละ 80 - 99              
 รอยละ 60 - 79 
 นอยกวารอยละ 60
 ไมมีการทดสอบ

9.7 นกัเรยีนไดรบัการทดสอบสมรรถภาพ
ทางกายตามเกณฑ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง   
  แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐาน
สมรรถภาพทางกายของนักเรียน
สาํหรบัประถมศกึษา (อาย ุ7-12 ป) และ
สาํหรบัมธัยมศกึษา (อาย ุ13-18 ป) ของ              
กรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยว
และกฬีา พ.ศ.2562

(2) 
(1.5) 
(1.0) 
(0.5) 
(0)

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 9 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (6.5 - 7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 – 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (7.5 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (5.5 – 6 คะแนน)                  

-

-
-

-
-

-

-
-
-
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องคประกอบ

10.1 มีคณะผูบริหารที่สนับสนุนการ
ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

มีคณะผูบริหาร
ที่สนับสนุน
การดําเนนิงานโรงเรยีน
สงเสริมสุขภาพ

หลกัฐานการสนบัสนนุการดําเนนิงาน
โรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพของผูบรหิาร
สอบถามหรอืสมัภาษณผูบรหิารหรอื
คณะครู
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 2 ขอ
 มี 1 ขอ
 ไมมี

(2)
(1)
(0)

ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

องคประกอบที ่10
บุคคลตนแบบ     
ดานสุขภาพ
ในโรงเรียน

สนบัสนนุงบประมาณในการพฒันา
ศักยภาพครูและบุคลากรดาน
การสงเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดลอม
สรางแรงจูงใจในการพัฒนาครูและ
บุคลากรใหเปนตนแบบดานสขุภาพ 
เชน การใหรางวัล การเชิดชูเกียรติ 
เปนตน

1)

2)

10.2 ผูบริหาร ครู บุคลากร มีการ     
เฝาระวังสุขภาพตนเอง 

ทุกคน มีรายงานการเฝาระวงัสขุภาพของครู
และบุคลากร
สอบถามหรือสัมภาษณผูบริหาร
หรือคณะครู
ภาพกิจกรรม

 ทุกคน                  
 รอยละ 80 - 99
 นอยกวารอยละ 80     
 ไมมีการเฝาระวัง        

(3)
(2)
(1)
(0)

เชน ตรวจสุขภาพประจําป วัด BMI          
เสนรอบเอว รวมถึงการไดรับบริการ
สุขภาพตามสิทธิขั้นพื้นฐาน เปนตน           
ปละ 1 ครั้ง

10.3 มีครูหรือบุคลากรเปนตนแบบ   
ดานสุขภาพ (Role Model) ดังนี้

มีครูหรือบุคลากร
เปนตนแบบ
ดานสุขภาพ
(Role Model)

มีรายงานการเฝาระวงัสขุภาพของครู
และบุคลากร
สอบถามหรอืสมัภาษณผูบรหิารหรอื
คณะครู
ภาพกิจกรรม

 มี ครบ 3 ขอ        
 มี 2 ขอ
 มี 1 ขอ
 ไมมี

(3)
(2)
(1)
(0)

ได รับการพัฒนาศักยภาพดาน
การสงเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดลอม

1)

-

-

-

-

-

-

-

-
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10.4 ครูอนามัยตองผานการอบรม
หลักสูตรครูอนามัยโรงเรียนของ
กระทรวงสาธารณสุขหรือหลักสูตร
ดานการสงเสริมสุขภาพนักเรียนและ
อนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน

ครูอนามัยตอง
ผานการอบรม

หลกัฐานการอบรมหลกัสตูรครอูนามัย
โรงเรียน
ภาพกิจกรรม

 มี 
 ไมมี

(2)
(0)

เปนบุคคลที่มีการเฝาระวังสุขภาพ
ตนเองอยางสมํ่าเสมอ
เปนผูนําการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ดานสขุภาพ เชน การออกกําลงักาย 
การบริโภคอาหาร เปนตน  

2)

3)

คะแนนรวม 10 คะแนน

องคประกอบ ตัวชี้วัด เกณฑ ระดับการประเมิน (คะแนน)
คะแนน

ที่ได
แหลงขอมูล/

วิธีพิสูจน

สรุปผลการประเมินตามองคประกอบที่ 10 (คะแนนรวม 10 คะแนน)

 ผานเกณฑประเมินขั้นดี (7 คะแนน)                  

 ควรพัฒนาตอไป  (0 – 5 คะแนน)                  

 ผานเกณฑประเมินขั้นดีมาก (8 คะแนนขึ้นไป)

 ผานเกณฑประเมินขั้นพื้นฐาน (6 คะแนน)                  

-

-
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องคประกอบ คะแนนเต็ม คะแนนที่ได
ผานเกณฑการประเมิน

ขั้นดีมาก 

องคประกอบที่ 1 นโยบายและทรัพยากร

ขั้นดี ขั้นพื้นฐาน 

องคประกอบที่ 4 โรงเรียนคือองคกรแหงความสุข

องคประกอบที่ 5 สิ่งแวดลอมปลอดภัย โรงเรียนปลอดโรค

องคประกอบที่ 6 อนามัยโรงเรียนสูนักเรียนสุขภาพดี

องคประกอบที่ 9 กิจกรรมทางกายเพียงพอและนอนหลับดี

องคประกอบที่ 10 บุคคลตนแบบดานสุขภาพในโรงเรียน

รวม

องคประกอบที่ 2 การขับเคลื่อนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
                      ในศตวรรษที่ 21

องคประกอบที่ 3 การมีสวนรวมระหวางโรงเรียนชุมชน
                     และภาคประชาสังคม

องคประกอบที่ 7 กระบวนการเรียนรูสูเด็กไทยรอบรูดานสุขภาพ

องคประกอบที ่8 โภชนาการด ีอาหารปลอดภยั เด็กไทยสุขภาพดี

สรุปผลการประเมิน 10 องคประกอบ
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ส่วนที่ 4
แนวทางการดําเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) 

ด้านกระบวนการ 10 องค์ประกอบ

องค์ประกอบที่ 1 : นโยบายและทรัพยากร 
1. ความสําคัญ 

 การพัฒนาเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ จําเปนตองกําหนดทิศทางการดําเนินงานที่ชัดเจน ภายใต         

การมสีวนรวมของภาคเีครอืขายทีเ่กีย่วของ โดยการกําหนดเปนนโยบายหรือวสัิยทัศน หรือบรูณาการประเด็น

ดานสขุภาพในนโยบายหรอืวสิยัทัศนของโรงเรยีน ซึง่จะเชือ่มโยงโครงการ แผนงาน รวมถงึการจดัสรรงบประมาณ

และทรัพยากรที่เหมาะสม สงผลตอการดําเนินงานบรรลุวัตถุประสงคที่กําหนดไว

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 โรงเรียนมีการกําหนดนโยบายที่สอดคลองกับสภาพปญหาของโรงเรียน หรือชุมชน หรือ                 

ในระดับประเทศ หรือมีการบรูณาการประเดน็สขุภาพในนโยบายของโรงเรยีน โดยมเีปาหมายใหนกัเรียนสขุภาพดี

และอยูในสิ่งแวดลอมที่ปลอดภัย เอื้อตอการมีสุขภาพดี เชน โรงเรียนปลอดนํ้าอัดลม โรงเรียนปลอดกัญชา 

สถานศกึษาสขีาวปลอดสารเสพตดิ และอบายมขุ  เปนตน ท้ังนีม้กีารเชือ่มโยงกบันโยบายระดับประเทศ ระดบั

ภาคสวน ระดับทองถิ่นและชุมชน ในการขับเคลื่อนงานสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน ดังนี้

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 หลักการ 4M (Man Money Materials Management) เพื่อวิเคราะหปญหาและสาเหตุตางๆ 

เพื่อพัฒนาสูผลลัพธที่ดีดานสุขภาพ

 3.2 วงจร PDCA (Plan Do Check Act) เปนวงจรในการบริหารงานในองคกรอยางมีคุณภาพ

 3.3 แนวทาง TQM (Total Quality Management) เปนแนวทางในการบริหารขององคกรที่มุงเนน

คุณภาพ ภายใตการมีสวนรวมของทุกภาคสวน

 2.2 โรงเรียนมีการกําหนดประเด็นดานสุขภาพไวในแผนงานของโรงเรียน เชน พฤติกรรมการบริโภค 

การมีกิจกรรมทางกาย การสงเสริมสุขภาพชองปากและฟน การจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมและขยะ

สุขอนามัยสวนบุคคล สุขภาพทางเพศ ความรอบรูดานสุขภาพ เปนตน

 2.3 การแสวงหาทุนหรือระดมทรัพยากรในการพัฒนาโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ดังนี้ 

โรงเรียนกําหนดนโยบาย หรือวิสัยทัศน หรือมีการบูรณาการประเด็นสุขภาพในนโยบายหรือ

วสิยัทศันของโรงเรยีน โดยการมสีวนรวมกบัภาคีเครือขายทีเ่กีย่วของ เชน คณะคร ูคณะกรรมการ

สถานศึกษา ผูนําองคกรทั้งภาครัฐและเอกชน รวมถึงทองถิ่น ชุมชน เปนตน

การประกาศใชนโยบายหรอืวสิยัทศันเปนลายลกัษณอกัษร เชน หนงัสอืราชการ ปายประกาศ 

เว็บไซตของโรงเรียน หรือชองทางออนไลน เปนตน

1)

2)

ทนุมนษุย เชน การขอรบัการสนบัสนนุบคุลากรจากหนวยงานภายนอกในการสงเสริมสขุภาพ

และอนามยัสิง่แวดลอม การใหคาํปรึกษาดานสุขภาพจิต และการปองกันการใชสารเสพติดและ

ภัยคุกคามดานสุขภาพ เปนตน

โรงเรยีนมกีารจดัสรรงบประมาณในการดําเนนิงานโรงเรียนสงเสริมสขุภาพ หรือมกีารแสวงหา

งบประมาณจากแหลงอื่น เชน หนวยงานภาครัฐ เอกชน ทองถิ่น ชุมชน NGO เปนตน 

การขอรบัการสนบัสนนุ วสัด ุอปุกรณ หรอืสิง่ของ เชน โตะ เกาอี ้สมดุ ปากกา ดนิสอ อปุกรณ

กีฬา แปรงสีฟน ยาสีฟน เครื่องเลน เปนตน

1)

2)

3)
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องค์ประกอบที่ 2 การขับเคลื่อนโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพในศตวรรษที่ 21
1. ความสําคัญ 

 การขบัเคลือ่นโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพจําเปนตองมีการถายทอดนโยบายและแผนสูการปฏิบติัทุกระดบั 

เพือ่สรางความเขาใจแกผูเกีย่วของใหดําเนนิงานไปในทิศทางเดียวกนั และมเีปาหมายรวมกนั โดยมกีารถายทอด

และสื่อสารนโยบาย ทั้งระดับบุคลากร ผูปกครอง ชุมชน และนักเรียน มีการแตงตั้งคณะกรรมการหรือ

คณะทํางานในการดําเนนิงานวเิคราะหสถานการณปญหาสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอม ในโรงเรยีนหรอืชุมชน 

และกําหนดแนวทางการแกไขปญหารวมกันในรูปแบบโครงการของโรงเรียนและโครงงานของนักเรียน

บรูณาการประเดน็สขุภาพในหลกัสตูรการเรยีนการสอน รวมทัง้การนเิทศ ติดตาม ประเมนิผล เพ่ือขบัเคลือ่น

การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่องและยั่งยืน 

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 โรงเรยีนมกีารถายทอดนโยบาย วสัิยทศัน และแผนสูการปฏบิติัแกผูเกีย่วของในระดับตาง ๆ  ดงันี้

 2.2 การแตงตัง้คณะกรรมการหรอืคณะทํางานในการดําเนนิงานโรงเรยีนสงเสรมิสขุภาพรวมกบัภาคี

เครือขายที่เกี่ยวของ เชน ผูบริหาร ครู ผูแทนทองถิ่นชุมชน ผูปกครอง เจาหนาที่สาธารณสุข นักเรียน ฯลฯ

 2.3 การวเิคราะหสถานการณปญหาสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอมในโรงเรยีนหรอืชมุชน และกําหนด

แนวทางการแกไขปญหารวมกัน โดยจัดลําดับความสําคัญในการแกไขปญหา

 2.4 การจัดทําโครงการของโรงเรยีนทีแ่กไขปญหาสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอมในโรงเรียนหรอืชุมชน

ตามลําดับความสําคัญในการวิเคราะหปญหา โดยมีแนวทาง ดังนี้

 2.5 การจัดทําโครงงานของนักเรียนท่ีแกไขปญหาดานสุขภาพหรือดานอนามัยส่ิงแวดลอม โดยมี              

ครูที่เปนปรึกษา มีแนวทางดังนี้

 2.6 การบูรณาการประเดน็สขุภาพหรืออนามยัสิง่แวดลอมในหลักสตูรการเรยีนการสอนหรอืกจิกรรม

เสริมหลักสูตร

 2.7 มีการนิเทศ ติดตาม ประเมินผล โดยคณะกรรมการหรือคณะทํางานในการดําเนินงานโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง โดยมีแนวทาง ดังนี้

ระดับบุคลากร

ระดับผูปกครองและชุมชน

ระดับนักเรียน 

1)

2)

3)

กําหนดวัตถุประสงค กลุมเปาหมาย ระยะเวลา กิจกรรม และบทบาทหนาที่ใหชัดเจน รวมทั้ง

จัดทําแผนปฏิบัติงาน

ดําเนินงานตามแผนและบันทึกผลการปฏิบัติงานเปนระยะ

สรุปผลการดําเนินงานที่แสดงถึงการลดลงของปญหา และนําเสนอผลการดําเนินงาน 

1)

2)

3)

นักเรียนคนหาปญหาดานสุขภาพหรือดานอนามัยส่ิงแวดลอมไดหลายวิธี เชน การสํารวจ

การสังเกต การสอบถาม การคนหาขอมูลจากแหลงที่เชื่อถือได

นักเรียนรวมกําหนดวัตถุประสงค กลุมเปาหมาย ระยะเวลา กิจกรรม และบทบาทหนาที่ให

ชัดเจน รวมทั้งจัดทําแผนปฏิบัติงาน

นักเรียนดําเนินงานตามแผนและบันทึกผลการปฏิบัติงานเปนระยะ

สรปุผลการดําเนนิงานโดยเปรยีบเทยีบขอมลูกอนและหลงัดําเนนิการวา ปญหาดานสขุภาพหรอื

อนามัยสิ่งแวดลอมลดลงหรือไม 

จัดทํารายงานและนําเสนอผลการดําเนินงาน

1)

2)

3)

4)

5)
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 2.7 มีการนิเทศ ติดตาม ประเมินผล โดยคณะกรรมการหรือคณะทํางานในการดําเนินงานโรงเรียน

สงเสริมสุขภาพ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง โดยมีแนวทาง ดังนี้

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 หลักการ 4M (Man Money Materials Management) เพื่อวิเคราะหปญหาและสาเหตุ

เพื่อพัฒนาสูผลลัพธที่ดีดานสุขภาพ

 3.2 วงจร PDCA (Plan Do Check Act) เปนวงจรในการบริหารงานในองคกรอยางมีคุณภาพ

 3.3 แนวทาง TQM (Total Quality Management) เปนแนวทางในการบริหารขององคกรที่มุงเนน

คุณภาพ ภายใตการมีสวนรวมของทุกภาคสวน

กําหนดวิธีการนิเทศ ติดตาม ประเมินผล โดยระบุผูรับผิดชอบใหชัดเจน

บูรณาการงานรวมกับการนิเทศ ติดตามระบบปกติของโรงเรียน

สรปุรายงานผลการนเิทศ ตดิตาม ประเมินผล ตอคณะกรรมการหรอืคณะทํางานและผูบรหิาร

โรงเรียน

1)

2)

3)

องค์ประกอบที่ 3 : การมีส่วนร่วมระหว่างโรงเรียน ชุมชน และภาคประชาสังคม
1. ความสําคัญ 
 การมสีวนรวมระหวางโรงเรยีน ชมุชนและภาคประชาสงัคม เปนการสนบัสนุนใหประชาชนและองคกร
ในชมุชน มสีวนรวมในกระบวนการดําเนินงานทกุขัน้ตอนตัง้แตการรบัรูสถานการณปญหาในโรงเรยีน การรวม
วเิคราะหปญหา วางแผนการดาํเนนิการ ตรวจสอบ แกไข พฒันาและปรบัปรงุ เพือ่ผนกึกาํลงัใหเกดิความรวมมอื
และขอตกลงรวมกันในการสรางความเขมแข็ง ในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพอยางยั่งยืน

2. วิธีดําเนินงาน (How to)
 การมีสวนรวมในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ประกอบดวยภาคสวนท่ีสําคัญ ไดแก               
ผูปกครอง ชมุชนและภาคประชาสงัคม รวมทัง้ภาคเีครอืขายในชมุชนทีโ่รงเรยีนสามารถดึงเขามามสีวนรวมได 
เชน องคการบริหารสวนทองถิ่น สถานบริการสาธารณสุข ศูนยอนามัย ศูนยสุขภาพจิต เทศบาล สํานักงาน
สงเสริมการศึกษานอกระบบและการศึกษาตามอัธยาศัย ศูนยบริการวิชาการหรือสาํนักบริการวิชาการของ
มหาวทิยาลยัในพื้นท่ี สํานักงานเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษา (สพป.) และสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษา
มธัยมศกึษา (สพม.) พฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนษุยจังหวดั (พจม.) แผนงานส่ือสรางสุขภาวะเยาวชน 
สภาเด็กและเยาวชนแหงประเทศไทย บริษัท หางราน เปนตน โดยมีสวนรวมในการดําเนินงาน ดังนี้

 2.1 วิเคราะหปญหาและกําหนดประเด็นปญหา โดยศึกษาจากขอมูลการสํารวจหรือสารสนเทศ

ในโรงเรยีนและชมุชน เชน สํารวจอาหารรอบรัว้โรงเรยีน การบาดเจ็บและอบุตัเิหตทุางถนน สํารวจการจําหนาย 

บุหรี่ สุรา ผลิตภัณฑที่มาจากกัญชา เปนตน

 2.2 วางแผน และรวมแสดงความคิดเห็นในการกําหนดวัตถุประสงค กลุมเปาหมาย กิจกรรม และ

ผูรับผิดชอบ เพื่อความชัดเจนในการปฏิบัติงาน

 2.3 ดําเนินการตามบทบาทหนาที่ รายงานผลและรายงานความกาวหนาเปนระยะ โดยจัดใหมีเวที

แลกเปลี่ยน หรือรายงานความกาวหนา

 2.4 ตรวจสอบ ทบทวนการดําเนินงานในรูปแบบตางๆ เชน จัดเสวนา ประชาคมหมูบาน สัมภาษณ 

สํารวจความพึงพอใจ เพื่อนําไปพัฒนาปรับปรุงการดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ

 2.5 แกไข พฒันา ปรบัปรงุการดําเนินงานโดยการวเิคราะหปญหา อปุสรรคและหาแนวทางแกไขปญหา

รวมกัน
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3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 หลกัการ 4M (Man Money Materials Management) เพ่ือวเิคราะหปญหาและสาเหตุตาง ๆ

เพื่อพัฒนาสูผลลัพธที่ดีดานสุขภาพ

 3.2 วงจร PDCA (Plan Do Check Act) เปนวงจรในการบริหารงานในองคกรอยางมีคุณภาพ

 3.3 แนวทาง TQM (Total Quality Management) เปนแนวทางในการบริหารขององคกรที่มุงเนน

คุณภาพ ภายใตการมีสวนรวมของทุกภาคสวน

โรงเรียนเปนพื้นที่ที่ปลอดภัยสําหรับทุกคน เชน มีระบบดูแลความปลอดภัย มีกลองวงจรปด 

เปนตน

โรงเรียนมีพื้นที่สีเขียวสําหรับพักผอนหยอนใจ เปนระเบียบสวยงามและไมอยูในจุดที่ลับตา   

โรงเรียนมีพื้นที่สําหรับการทํากิจกรรมทางกาย กิจกรรมนันทนาการ เชน สนามกีฬา

ลานเอนกประสงค หองดนตรี หองศิลปะ หองสมุด หองชมรม เปนตน

โรงเรียนมีหองหรือมุมใหคําปรึกษาดานสุขภาพกาย สุขภาพจิต สุขภาพทางเพศ การใช

สารเสพติด ฯลฯ

1)

2)

3)

4)

มีแผน หรือมาตรการ หรือแนวทางการตอตานการกลั่นแกลงกันในโรงเรียน และภัยคุกคาม   

ทุกรูปแบบ

มีชองทางการรับเรื่องรองเรียน หรือการขอความชวยเหลือ เมื่อมีการกลั่นแกลงรังแกกัน

1)

2)

องค์ประกอบที่ 4 โรงเรียนคือองค์กรแห่งความสุข
1. ความสําคัญ 

 โรงเรยีนเปนสถานทีส่งเสรมิการเรยีนรูควบคูไปกบัสขุภาพ หากโรงเรยีนจดัพืน้ทีส่รางสรรคใหนกัเรยีน

ไดทํากจิกรรมทีพ่ฒันาทกัษะตามชวงวยั ตอบสนองความตองการของนกัเรยีน จดัการเรยีนการสอนใหนกัเรยีน

สามารถแสดงความคิดเห็นอยางอิสระและเทาเทียมกัน มีแนวทางการปองกันการใชความรุนแรงทุกรูปแบบ 

รวมทัง้มรีะบบดแูลชวยเหลือนกัเรยีน ยอมสงผลในการพัฒนาคณุภาพการเรยีนรู นกัเรียนไดเรยีนรูอยางเต็มศกัยภาพ

และมีความสุข สงผลใหนักเรียนมีการพัฒนาทางดานรางกาย สติปญญา และจิตใจที่สมบูรณ แข็งแรง

สงผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 โรงเรยีนจดัพืน้ท่ีสรางสรรคสําหรบันกัเรยีน โดยพ้ืนทีส่รางสรรค หมายถงึ พืน้ทีท่ีส่รางประสบการณ 

สรางโอกาสในการพัฒนาอยางรอบดานตามชวงวัย และตอบสนองความตองการที่หลากหลายของนักเรียน 

ภายใตการมีสวนรวมของครอบครัว ชุมชน และหนวยงานท่ีเก่ียวของ เพ่ือสงเสริมกระบวนการเรียนรู

อยางสรางสรรค รูสึกผอนคลายและมั่นใจในความปลอดภัย ลักษณะของพื้นที่สรางสรรค มีหลายมิติทั้งทาง

ดานกายภาพ ทางความคิด สังคมและจิตใจ รวมถึงสื่อ โดยมีแนวทางการดําเนินงานดังนี้

 2.2 โรงเรียนมีการจัดการเรียนการสอนหรือการทํากิจกรรมในรูปแบบการจัดการเรียนรูเชิงรุก

(Active Learning) หรือการเรียนรูโดยใชปญหาเปนฐาน (Problem–based Learning: PBL) หรือการสราง

ชุมชนการเรียนรูทางวิชาชีพ (Professional Learning Communication: PLC) หรือรูปแบบที่ใหนักเรียน

มีสวนรวมแสดงความคิดเห็นอยางอิสระและเทาเทียมกัน

 2.3 โรงเรยีนมแีผน หรอืมาตรการ หรอืแนวทางการปองกนัการใชความรุนแรงทกุรปูแบบ รวมทัง้การ

กลั่นแกลงรังแกกัน (Bully) ในโรงเรียน
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 2.4 โรงเรียนมีระบบการดูแลชวยเหลือนักเรียน ดังนี้

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 แนวทางการดําเนินงานตามระบบดูแลชวยเหลือนักเรียน

 3.2 มาตรการโรงเรียนปลอดภัย Safety School กระทรวงศึกษาธิการ 

 3.3 คูมือมาตรฐานการปฏิบัติงาน Standard Operation Procedure : SOP ระบบการดูแลจัดการ

ปญหาความรุนแรงในโรงเรียน

 3.4 โปรแกรม School Health HERO กรมสุขภาพจิต

 3.5 แบบคัดกรอง 9S

มคีรทูีค่อยใหคําปรกึษานกัเรยีน เชน ครูประจําชัน้/ครูท่ีปรึกษา ครูอนามยั ครูแนะแนว โดยครู

ตองไดรับการอบรมการใหคําปรึกษาเบื้องตน 

มีการเยี่ยมบานนักเรียน อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง

มีการคัดกรองสุขภาพจิตเบื้องตน (9S) อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง

มีการติดตามชวยเหลือนักเรียน อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง

1)

2)

3)

4)

 2.3 โรงเรียนมีการปองกันภัยคุกคามสุขภาพจากสิ่งแวดลอม และโรคอุบัติใหม ดังนี้ 

มีการบันทึกสถิติผูปวยในโรงเรียนและมีการจัดทําสรุปรายงานประจําป

มีแผนเผชิญเหตุและการซอมแผน

มีแนวทางและกิจกรรมในการปองกัน และมีแผนการเรียนรูและสงเสริมสุขภาพอยางตอเนื่อง 

แมในสถานการณฉุกเฉินดานสาธารณสุข

มีแนวทางการชวยเหลือสงตอเมื่อเกิดปญหา

1)

2)

3)

4)

มีการบันทึกการเกิดอุบัติเหตุและการบาดเจ็บของนักเรียนในและนอกโรงเรียน และมีการ

จัดทําสรุปรายงานประจําป

มีแผนเผชิญเหตุและการซอมแผน

มแีนวทางหรอืกจิกรรมปองกนัภยัจากอบุติัเหตุและการบาดเจ็บ และสาธารณะภยั ในโรงเรียน

มีแนวทางการชวยเหลือสงตอเมื่อเกิดอุบัติเหตุและการบาดเจ็บ

1)

2)

3)

4)

องค์ประกอบที่ 5 ส่ิงแวดล้อมปลอดภัย โรงเรียนปลอดโรค
1. ความสําคัญ 
 การจัดการสิ่งแวดลอมที่ปลอดภัยในโรงเรียน เปนการดําเนินการควบคุมปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอม   
ที่อาจกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพของนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน ทั้งดานกายภาพ เคมี ชีวภาพ และ
สังคม รวมถึงสงเสริมการจัดการ ควบคุม ปองกันการแพรกระจายของโรคติดตอและโรคอุบัติใหม การเกิด
อุบัติเหตุและการบาดเจ็บ การใชสารเสพติด และภัยคุกคามสุขภาพจากส่ิงแวดลอม เชน โรคไขเลือดออก
โรคมอืเทาปาก โรคทีม่อีาหารและน้ําเปนสือ่ เชน โรคระบบทางเดนิอาหาร โรคอจุจาระรวง ฝุน PM 2.5 ความรอน
อนัเนือ่งจากการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศ รวมถึงการจัดสภาพแวดลอมท่ีไมเหมาะสม เพ่ือใหนกัเรียนและ
บคุลากรในโรงเรียนใชชวีติอยางปลอดภยั ปลอดโรค เสรมิสรางพฤตกิรรมอนามยัสิง่แวดลอมและสขุอนามยัทีดี่ 

2.วิธีการดําเนินงาน (How to)
 2.1 โรงเรียนมีการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ ตามแบบประเมินอนามัย
สิ่งแวดลอมในโรงเรียน (48 ขอ) 
 2.2  โรงเรียนมีการปองกันภัยจากอุบัติเหตุและการบาดเจ็บในโรงเรียน โดยดําเนินการ ดังนี้
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มกีารควบคมุกํากบั รานเกมส รานจําหนายสุรา บหุรี ่และการจําหนายผลิตภณัฑท่ีมาจากกญัชา 
บริเวณโดยรอบรั้วโรงเรียน 

5)

มีแนวทางการปองกันการใชสารเสพติดในโรงเรียน และลดการเขาถึงสารเสพติดของนักเรียน
มีกิจกรรมเฝาระวังปญหายาเสพติด
บันทึกรายงานการใชสารเสพติดของนักเรียน
การชวยเหลือและสงตอนักเรียนที่ติดสารเสพติด

1)
2)
3)
4)

ตรวจคัดกรองสายตา การไดยิน และตรวจรางกายพื้นฐาน 10 ทา ดําเนินการอยางนอย
ปการศึกษาละ 1 ครั้ง
ประเมินการเจริญเติบโตและจัดการภาวะโภชนาการ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง โดยการชั่งนํ้าหนัก 
วัดสวนสูง และแปลผล โดยใชอยางนอย 2 เกณฑ ไดแก สวนสูงตามเกณฑอายุ (Height for
Age : H/A) นํ้าหนกัตามเกณฑสวนสงู (Weight for Height : W/H) หากพบนกัเรยีนกลุมเสีย่ง  

1)

2)

หมายเหตุ : 
 - พรบ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล พ.ศ. 2551 หามจําหนายเครื่องดื่มแอลกอฮอลใกลสถานศึกษา  
ในระยะ 300 เมตร ตลอด 24 ชั่วโมง 
 - รานเกมส: ตามพรบ. ภาพยนตรและวีดิทัศน พ.ศ.2551 กําหนดชวงการใชบริการเด็กและเยาวชน
  อายุตํ่ากวา 15 ป วันจันทร-วันศุกร 14.00-20.00 น. วันหยุด 10.00-20.00น. อายุ 15-18 ป 
  วันจันทร-วันศุกร 14.00-22.00 น. วันหยุด 10.00-22.00 น.
 2.4 โรงเรียนมีการดําเนินการใหโรงเรียนปลอดสารเสพติด

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน
 3.1 พรบ.ควบคมุเครือ่งดืม่แอลกอฮอล พ.ศ.2551 และ พรบ.คุมครองสขุภาพผูไมสบูบหุรี ่พ.ศ.2535
 3.2 คูมอืแนวทางลดและปองกนัผลกระทบตอสขุภาพจากฝุน PM 2.5 สําหรบัสถานศกึษา กรมอนามัย
 3.3 แนวทางการจัดการอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน กรมอนามัย
 3.4 แนวทางการดแูลปองกนัจากความรอนอนัเนือ่งมาจากการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศ สําหรบั
สถานศึกษา กรมอนามัย
 3.5 มาตรการโรงเรียนปลอดภัย Safety School กระทรวงศึกษาธิการ
 3.6 แบบประเมินอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน (48 ขอ) กรมอนามัย 
 3.7 แนวปฏบิตักิารเฝาระวงั ปองกนัควบคมุโรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 (COVID-19) ในสถานศกึษา

องค์ประกอบที่ 6:  อนามัยโรงเรียนสู่นักเรียนสุขภาพดี
1. ความสําคัญ 
 งานอนามัยโรงเรียน เปนกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคในเด็กวัยเรียน โดยหนวยบริการ
สาธารณสขุในพืน้ท่ีและบุคลากรโรงเรยีน ภายใตสทิธปิระโยชนทีเ่ดก็วยัเรยีนจะตองไดรบัตามหลกัประกนัสขุภาพ
แหงชาติ เพื่อสงเสริม ปองกันการเจ็บปวยและแกไขปญหาสุขภาพ ที่เปนอุปสรรคตอการเรียนรู  ไดแก การ
ตรวจคัดกรองสุขภาพเบื้องตนโดยครูอนามัยหรือครูประจําชั้นและเจาหนาที่สาธารณสุข จากทีมสหวิชาชีพ 
รวมทั้งการใหคําปรึกษาและสงตอเพื่อการรักษา การสรางภูมิคุมกันดวยวัคซีน การไดรับบริการสรางเสริม
สขุภาพและปองกนัโรคทีค่รอบคลมุและทัว่ถงึ สงผลใหนกัเรยีนมสีขุภาพดใีนทกุมติ ิเรยีนรูไดอยางเตม็ศกัยภาพ 
และสงผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา 
2. วิธีดําเนินงาน (How to)
 2.1 การตรวจคดักรองสขุภาพนกัเรียนเบือ้งตนโดยครูอนามยัหรือครูประจําชัน้ มีการดําเนนิการ ดงันี้ 
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(คอนขางเตี้ย คอนขางผอม ทวม กลุมเตี้ย ผอม เริ่มอวนและอวน) ตองไดรับคําแนะนําและ
จัดการปญหาภาวะโภชนาการ โดยมีการติดตามเดือนละ 1 ครั้ง
เครือ่งมอืและวธิกีารในการประเมนิการเจรญิเติบโตของนกัเรยีนถูกตอง และไดมาตรฐาน ดังนี้
     - มีการทดสอบความเที่ยงตรงของเครื่องชั่งนํ้าหนักทั้งชนิดเข็มและตัวเลข (ดิจิทัล) ควรมี
ความละเอยีดในการอานคาทศนยิม 1 ตําแหนง (0.1 กโิลกรัม) ซ่ึงตองตรวจสอบโดยนําลูกตุม
ที่มีนํ้าหนักมาตรฐาน (5 กิโลกรัม, 10 กิโลกรัม) มาทดสอบกอนใชงานทุกครั้ง ซึ่งกอนทดสอบ
เครือ่งชัง่คานํ้าหนกัตองเทากบั 0 เสมอ และทีว่ดัสวนสงูตองมตีวัเลขทีช่ดัเจนและมคีวามละเอยีด
ในการอานคาทศนิยม 1 ตําแหนง (0.1 เซนติเมตร) มีไมฉากสําหรับการวัดคาสวนสูง
   - วิธีการชั่งนํ้าหนัก ตองวางเคร่ืองชั่งนํ้าหนักบนพ้ืนราบ ไมเอียง มีแสงสวางเพียงพอใน
การอานคา ควรใชเครื่องชั่งเดิมทุกคร้ังในการติดตามการเจริญเติบโต การติดต้ังท่ีวัดสวนสูง 
ใหวางทาบกับผนังหรือเสาที่ตั้งฉากกับพื้น ยึดใหแนนพื้นเรียบ ไมเอียง ไมนูน การวัดสวนสูง
ทีถ่กูตอง ตองยนืบนพืน้ราบ เทาชดิ ไมงอเขา ศรีษะไมเอยีง สนเทา หลงั กน ไหล ศรีษะ สมัผสั
กับที่วัดสวนสูง และใชไมฉากในการอานคาสวนสูง
เด็กที่มีภาวะเริ่มอวนและอวน ตองไดรับการคัดกรอง obesity sign 5 ขอ ตามแบบฟอรม     
คัดกรองเด็กอวนกลุมเสี่ยง ดังนี้  
     - รอยปนดํารอบคอ หรือรักแร
     - นั่งหลับในเวลาเรียนเปนประจํา
     - นอนกรน และหยุดหายใจขณะหลับ
     - ประวัติความเจ็บปวยของบุคคลในครอบครัว
     - การวดัความดนัโลหติ (ระดบัชัน้ประถมศกึษาคาความดนัโลหิตไมเกนิ 110/70 mmHg 
และระดับชั้นมัธยมศึกษาคาความดันโลหิตไมเกิน 120/80 mmHg)
     หากพบการคัดกรอง obesity sign 3 ใน 4 ขอ + และ/หรือมีความเสี่ยงตอภาวะ
prehypertension ใหสงตอรักษา   
นักเรียนช้ันป.1 ข้ึนไปทุกคนตองไดรับยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก จํานวน 1 เม็ด (60 มิลลิกรัม)
ตอสัปดาห โดยประสานงานขอรับการสนับสนุนกับหนวยบริการสาธารณสุขในพื้นที่
นกัเรยีนไดรบัการทดสอบประสิทธภิาพการแปรงฟน ภาคเรยีนละ 1 ครัง้ โดยมกีารสุมตรวจฟน
นักเรียนชั้น ป.6 รอยละ 10 หรืออยางนอยจํานวน 30 คน
คัดกรองสุขภาพจิต และเฝาระวังดานพฤติกรรม อารมณ สังคม รวมถึงพฤติกรรมเสี่ยง                 
ปการศึกษาละ 1 ครั้ง โดยใชเครื่องมือสังเกตอาการ 9S หากสังเกตอาการนักเรียนแลวพบวา           
มปีญหาทางดานพฤตกิรรม อารมณ สงัคม อยางนอยหนึง่ดาน ใหครใูชแบบประเมนิจดุแขง็จดุออน 
(SDQ) ประเมินนักเรียนซํ้า เพื่อประเมินปญหาใหละเอียดยิ่งขึ้นกอนการดูแลและติดตามผล
นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพไดรับคําแนะนําเบื้องตนจากครูหรือบุคลากรในการดูแล ชวยเหลือ 
สงตอเพื่อแกไขปญหาสุขภาพรายบุคคล เชน ภาวะโภชนาการ สุขภาพจิต สุขภาพทางเพศ
โรคติดตอ เปนตน ภาคเรียนละ 1 ครั้ง
มีครูหรือบุคลากรที่ใหคําปรึกษาปญหาสุขภาพเบื้องตนได เชน ภาวะโภชนาการ สุขภาพจิต 
สุขภาพทางเพศ โรคติดตอ เปนตน โดยครูหรือบุคลากรที่ใหคําปรึกษามีคุณสมบัติ ดังนี้
     - เปนผูไดรับการศึกษาหรืออบรมดานการใหคําปรึกษาปญหาสุขภาพในนักเรียน
     - มีศิลปะในการพูด การฟง ทําใหการใหคําปรึกษาบรรลุผลตามจุดมุงหมาย
     - มีบุคลิกภาพดี มีใจกวาง ยอมรับความคิดเห็นของผูอื่น รักษาความลับและไววางใจได

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)
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3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน
 3.1 ชุดสิทธิประโยชนตามหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
 3.2 เกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6-19 ป (พ.ศ.2564) สํานักโภชนาการ กรมอนามัย 
 3.3 คูมอืการใชเกณฑอางองิการเจริญเติบโตของเด็กอาย ุ6-19 ป (พ.ศ.2564) สํานกัโภชนาการกรมอนามัย 
 3.3 แบบการแปลผลการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6-19 ปบริบูรณ และการใชแนวทางปองกัน                 
แกไขภาวะทุพโภชนาการและสงเสริมการเจริญเติบโต และแบบคัดกรองสงตอเด็กอวนกลุมเสี่ยง
 3.4 องคความรูดานการสงเสริมสุขภาพ เชน โภชนาการ กิจกรรมทางกาย สุขภาพชองปากและฟน 
สุขอนามัย อนามัยการเจริญพันธุ อนามัยสิ่งแวดลอม เปนตน
 3.5  แบบคัดกรอง 9S
 3.6 สมุดบันทึกการตรวจสุขภาพดวยตนเองสําหรับนักเรียน ชั้น ป.5 - ป.6 และ ชั้น ม.1 - ม.6
 3.7 บัตรบันทึกสุขภาพประจําตัวนักเรียน (สศ.3)
 3.8 แบบประเมินจุดแข็ง จุดออน SDQ
 3.9 กําหนดการใหวัคซีนตามแผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของกระทรวงสาธารณสุข
          3.10 Line Official Teen Club  (Line ID : @teen_club)

     - มีสุขภาพแข็งแรงและสุขภาพจิตดี มีอารมณมั่นคงและมีอารมณขัน

วัดความดันโลหิตนักเรียนชั้น ป.5 ทุกคน และนักเรียนที่มีภาวะเริ่มอวนและอวน รวมถึง
กลุมเสี่ยงทุกคน อยางนอยภาคเรียนละ 1 ครั้ง
คัดกรองโลหิตจางอยางนอย 1 ครั้ง เพื่อตรวจระดับความเขมขนของเม็ดเลือดแดง (Hct) โดย
วิธีการเจาะเลือดจากปลายนิ้ว และนําผลมาเปรียบเทียบกับเกณฑความปกติของคาความ
เขมขนของเลือดตามกลุมอายุ
     - นักเรียนชั้น ป.3 ตองตรวจทุกคน 
     - กรณีที่ไมไดรับการตรวจตอนอายุ 4 ป ตองตรวจในชั้น ป.1 
หมายเหตุ : ทั้งนี้นักเรียนตองไดรับการตรวจอยางนอย 1 ครั้ง ในตลอดชวงชีวิต
นกัเรยีนชัน้ ป.1 ทีไ่มเคยไดรบัวคัซนี หรอืฉดีไมครบถวนตามเกณฑ ไดแก วคัซนีวณัโรค (BCG) 
คอตบี บาดทะยกั (dT) โปลโิอชนิดกนิและฉีด (OPV และ IPV) หดั คางทูม หดัเยอรมนั (MMR) 
ไขสมองอักเสบ (LAJE) ไวรัสตับอักเสบบี (HB) ตองไดรับการฉีดในชั้น ป.1 
นักเรียนหญิงชั้น ป.5 ไดรับวัคซีนปองกันโรคมะเร็งปากมดลูก (HPV) ตามความสมัครใจ
นักเรียนชั้น ป. 6 ทุกตองไดรับวัคซีนคอตีบ บาดทะยัก (dT)
การสรางภูมิคุมกันโรคในสถานการณฉุกเฉินดานสาธารณสุข เชน วัคซีนโควิด-19
วัคซีนไขหวัดใหญ ฯลฯ
นักเรียนชั้นอนุบาล - ป.6 หรือนักเรียนชั้นอนุบาล - ม.3 ไดรับการตรวจสุขภาพชองปาก 
ภาคเรียนละ 1 ครั้ง สําหรับโรงเรียนประถมศึกษา และนักเรียนทุกคน ไดรับการตรวจสุขภาพ
ชองปาก ปละ 1 ครั้ง สําหรับโรงเรียนมัธยมศึกษา
นกัเรยีนไดรบับรกิารทนัตกรรมปองกนั เพือ่ดสูภาวะโรคฟนผ ุการไดรบับรกิารฟลอูอไรดเฉพาะที่
และเคลือบหลุมรองฟน
นักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพไดรับคําแนะนําในการดูแล ชวยเหลือ สงตอ รวมทั้งการติดตาม    
การแกไขปญหาสุขภาพ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

1)

2)

3)

4)
5)
6)

7)

8)

9)

2.2 การตรวจคัดกรองสุขภาพ โดยเจาหนาที่สาธารณสุข และทันตบุคลากร มีการดําเนินการ ดังนี้

Line ID
@teen_club
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กาํหนดการใหว้คัซนีตามแผนงานสรา้งเสรมิภมูคิุม้กนัโรคของกระทรวงสาธารณสุข ปี 2565

กาํหนดการใหว้คัซีนแกเ่ด็กทีม่ารบัวคัซีนลา่ช้า

        เฉพาะรายที่คลอดจากมารดาที่เปนพาหะของไวรัสตับอักเสบบี 1 เดือน

แรกเกิด

OPV1 (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิรับประทาน) 
Rota1 (วัคซีนโรตา) 

DTP-HB-Hib1 (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน-
ตับอักเสบบี-ฮิบ) 

หามใหวัคซีนโรตาครั้งที่ 1 ในเด็กอายุมากกวา 15 สัปดาห2 เดือน

DTP-HB-Hib2 (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน-
ตับอักเสบบี-ฮิบ)
OPV2 (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน)
IPV (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดฉีด)
Rota2 (วัคซีนโรตา)

MMR1 (วัคซนีรวมปองกนัโรคหดั-คางทูม-หัดเยอรมนั)
LAJE1 (วคัซนีปองกนัโรคไขสมองอกัเสบเจอชีนิดเชือ้เปนออนฤทธ์ิ)
DTP4 (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน)
OPV4 (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน)
MMR2 (วัคซีนรวมปองกันโรคหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน)

LAJE2 (วคัซนีปองกนัโรคไขสมองอกัเสบเจอชีนิดเชือ้เปนออนฤทธ์ิ)
DTP5 (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน)
OPV5 (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน)
MMR (วัคซีนรวมปองกันโรคหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน)
HB (วัคซีนปองกันโรคตับอักเสบบี)
LAJE (วัคซีนปองกันโรคไขสมองอักเสบเจอีชนิดเชื้อเปนออนฤทธิ์)
IPV (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดฉีด)
dT (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก)
OPV (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน)

HPV1 และ HPV2 (วัคซีนปองกันมะเร็งปากมดลูกจากเชื้อเอชพีวี)

BCG (วัคซีนปองกันวัณโรค)

ครั้งที่
ช่วงอายุ 1-6 ปี ตั้งแต่อายุ 7 ปีขึ้นไป

ข้อแนะนํา

DTP-HB-Hib1
OPV1
IPV

MMR1

DTP4
OPV4
LAJE2

เดือนที่ เดือนที่วัคซีน วัคซีน

DTP-HB-Hib3 (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน-
ตับอักเสบบี-ฮิบ)
OPV3 (วัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน)
Rota3 (วัคซีนโรตา)

4 เดือน

6 เดือน

9 เดือน
1 ป

1 ป 6 เดือน

2 ป 6 เดือน

4 ป

ประถมศึกษาปที่ 1 

ประถมศึกษาปที่ 5
 (นักเรียนหญิง) 

dT (วัคซีนรวมปองกันโรคคอตีบ-บาดทะยัก)ประถมศึกษาปที่ 6 

- ใหวัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดฉีด 1 เข็ม
  พรอมวัคซีนปองกันโรคโปลิโอชนิดรับประทาน 1 ครั้ง
- หามใหวัคซีนโรตาครั้งสุดทาย ในเด็กอายุมากกวา 32 สัปดาห

- หามใหวัคซีนโรตาครั้งสุดทาย ในเด็กอายุมากกวา 32 สัปดาห
- ใหยกเวนการไดรับวัคซีนโรตาครั้งที่ 3 ในเด็กที่ไดรับวัคซีน
  Rotarix มาแลว 2 ครั้ง

หากไมไดฉีดเมื่ออายุ 9 เดือน ใหรีบติดตามฉีดโดยเร็วที่สุด

- ตรวจสอบประวัติและใหวัคซีนเฉพาะรายที่ไดรับไมครบตามเกณฑ

- ใหในกรณีที่ไมมีหลักฐานวาเคยไดรับเมื่อแรกเกิดและไมมีแผลเปน
- ไมใหในเด็กติดเชื้อเอชไอวีที่มีอาการของโรคเอดส
- ระยะหางระหวางเข็ม หางกันอยางนอย 6 เดือน
- กรณีเด็กหญิงไทยที่ไมไดอยูในระบบการศึกษาใหฉีดที่อายุ 11-12 ป

dT1
OPV1
IPV

MMR

dT3
OPV3
LAJE2

0
(เมื่อพบเด็ก
ครั้งแรก)

1

4
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2

1

2

3

4
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0
(เมื่อพบเด็ก
ครั้งแรก)

1

2

7
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HB1

LAJE1

HB3

ใหวคัซนี IPV เฉพาะรายทีไ่ดรบัไมครบตามเกณฑ ในเด็กอายุตํา่กวา 7 ป และนกัเรยีนชัน้ ป.1

-  ใหในกรณีที่ไมมีหลักฐานวาเคยไดรับเมื่อแรกเกิดและไมมีแผลเปน
-  ไมใหในเด็กติดเชื้อเอชไอวีที่มีอาการของโรคเอดส

DTP-HB-Hib2
OPV2
LAJE1

MMR2
dT2

OPV2
HB2

DTP-HB-Hib3
OPV3

BCGBCG

อายุ วัคซีนที่ให้ ข้อแนะนํา

HB2 (วัคซีนปองกันโรคตับอักเสบบี)

HB1 (วัคซีนปองกันโรคตับอักเสบบี)
BCG (วัคซีนปองกันวัณโรค)

ควรใหเร็วที่สุดภายใน 24 ชั่วโมงหลังคลอด
ฉีดใหเด็กกอนออกจากโรงพยาบาล

หมายเหตุ 
1. วัคซีนทุชนิดถาไมสามารถเริ่มใหตามกําหนด ก็ใหเริมทันทีที่พบครั้งแรก
2. สําหรับวัคซีนที่ตองใหมากกวา 1 ครั้ง หากเด็กมารับวัคซีนครั้งตอไปลาชาสามารถใหวัคซีนครั้งตอไปไดโดยไมตองเริ่มตนครั้งที่ 1 ใหม
3. กรณีการใหวัคซีนแกผูที่ไดรับวัคซีนไมครบถวนหรือลาชา เด็กจะไดรับวัคซีนตามกําหนดครบภายในระยะเวลา 1 ป จากนั้นใหวัคซีนตอเนื่องตามที่กําหนด
   ในกําหนดการใหวัคซีนปกติ

ที่มา : แผนงานสรางเสริมถูมิคุมกันโรค กองโรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข
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องค์ประกอบที่ 7 กระบวนการเรียนรู้สู่เด็กไทยรอบรู้ด้านสุขภาพ
1. ความสําคัญ 

 กระบวนการเรยีนรูสูเดก็ไทยรอบรูดานสขุภาพ เปนกระบวนการทีท่ําใหนกัเรียนสามารถพัฒนาทกัษะ

ที่จําเปนตอการดํารงชีวิตในยุคดิจิทัล เพื่อใหนักเรียนเกิดการคิด วิเคราะห มีความสามารถในการแกปญหา  

สามารถสือ่สาร และทํางานรวมกบัผูอ่ืนไดอยางมปีระสิทธภิาพ ประกอบกบัการสรางความรอบรูดานสุขภาพ

เปนวาระแหงชาติในการพัฒนาคุณภาพชีวิตประชาชนทุกกลุมวัย เพ่ือลดความเจ็บปวยของประชาชน

ซึ่งกระบวนการความรอบรูดานสุขภาพ (V-shape) ประกอบดวยการเขาถึง เขาใจ แลกเปล่ียนซักถาม

ตดัสนิใจ ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม และบอกตอ เพือ่ใหสามารถจดัการปญหาสขุภาพของตนเองไดอยางเหมาะสม  

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 โรงเรยีนมนีวัตกรรมเพือ่สรางความรอบรูดานสขุภาพ หรอืการบรูณาการความรอบรูดานสขุภาพ

ในสาระการเรียนรูตางๆ เชน สาระการเรียนรูวิทยาศาสตร สุขศึกษาและพลศึกษา เปนตน หรือบูรณาการ       

ในกิจกรรมพัฒนาผูเรียน เชน ลูกเสือ เนตรนารี ชมรมสุขภาพตาง ๆ เปนตน 

 2.2 มีการจัดกระบวนการสรางความรอบรูดานสุขภาพ (V-shape)

สรางการเขาถงึขอมลูสขุภาพในโรงเรียน เชน การสรางการเขาถึงเร่ือง ความรูเกีย่วกบัโภชนาการ 

การออกกําลังกาย ยาเสพติด บุหรี่ ผลิตภัณฑกัญชา เปนตน โดยดําเนินการ ดังนี้

    - มีชองทางการสื่อสารความรอบรูดานสุขภาพ เชน Twitter, Facebook, Line วารสาร

หรือ ปายประกาศ เปนตน

    - มีการฝกใหนักเรียนมีการสืบคนขอมูลดานสุขภาพจากแหลงขอมูลที่เชื่อถือได

    - ฝกทักษะการรูเทาทนัสือ่ (Media Literacy) และความปลอดภยัในโลกดจิทิลั (E-safety)

สรางกระบวนการเขาใจ

    - โรงเรยีนมกีารจดัการเรียนการสอนหรือการทํากจิกรรมในรูปแบบการจดัการเรียนรูเชงิรกุ

(Active Learning ) หรอืการเรียนรูโดยใชปญหาเปนฐาน (Problem–based Learning: PBL) 

หรอืการสรางชมุชนการเรียนรูทางวชิาชพี (Professional Learning Communication: PLC) 

    - จัดกิจกรรมดานสุขภาพเสริมนอกชั่วโมงเรียน 

   - ตรวจสอบความเขาใจของนักเรียนดวย teach back (ถามกลับ) และ ask me 3 เชน

ปญหาสุขภาพของนกัเรยีนคอือะไร นกัเรยีนตองทําอยางไรเพือ่แกไขปญหาดงักลาว สิง่ทีน่กัเรยีน

ทํานั้นสําคัญอยางไร

มีการแลกเปลี่ยนซักถามประเด็นดานสุขภาพ

    - มีการแลกเปลี่ยนระดับกลุมหรือระดับชั้นเรียน

    - สรางบรรยากาศใหเกิดการแลกเปลี่ยน ซักถามอยางสรางสรรคและอิสระ

    - มีชองทางการถาม-ตอบ แบบออฟไลน หรือออนไลน เชน การสนทนากลุม Facebook 

Line เปนตน

การฝกทักษะการตัดสินใจ

   - ฝกทักษะการคิด วิเคราะหอยางมีเหตุผล โดยใชขอมูลประกอบเพื่อเปรียบเทียบใน

การตัดสินใจ

    - ฝกทักษะการตอรองและการปฏิเสธในสิ่งที่เปนผลเสียตอสุขภาพ

    - ฝกทักษะการตั้งเปาหมายดานสุขภาพ

1)

2)

3)

4)
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การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

    - ฝกใหนักเรียนวางแผนในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมทั้งในระยะส้ันและระยะยาว เชน

ลดนํ้าหนัก มีกิจกรรมทางกาย ลดหวาน ลดเค็ม เปนตน

    - สรางแรงจงูใจและเสรมิพลงัใหนกัเรยีนสามารถปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมได เชน การมอบรางวลั

การเชิดชูเกียรติ เปนตน

    - ติดตามการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของนักเรียนอยางตอเนื่อง

การบอกตอ

    - นําเสนอเพื่อบอกตอความสําเร็จในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ เชน การนําเสนอ

หนาชัน้เรยีน หรอืหนาเสาธง หรอืเวทแีลกเปลีย่นเรียนรูระดบัโรงเรยีน ระอาํเภอ ระดบัจังหวดั

เปนตน

5) 

6)

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 แผนการเรียนการสอนของโรงเรียน

 3.2 กระบวนการความรอบรูดานสุขภาพตาม V-shape

 3.3 66 Key Message เพื่อความรอบรูดานสุขภาพของประชาชน

 3.4 องคความรูดานการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม เชน โภชนาการ กิจกรรมทางกาย 

สุขภาพชองปากและฟน อนามัยการเจริญพันธุ สุขอนามัยสวนบุคคล การใชหองสวม การลางมือ การคัดแยก

ขยะ การปองกันผลกระทบตอสุขภาพจากฝุน PM 2.5 ความรอนอันเนื่องมาจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิ

อากาศ เปนตน

 3.5 คูมือแนวทางการปฐมพยาบาลเบื้องตน การชวยชีวิตขั้นพื้นฐาน (Basic Life Support : BLS) 

กรอบคิด Health Literacy ของกรมอนามัย

By นพ.วชิระ เพ็งจันทร

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข

25 ม.ค. 60

บอกตอ

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

ตัดสินใจ

เขาใจ

เขาถึง

โตตอบ ซักถาม

แลกเปลี่ยน
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2
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4
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องค์ประกอบที่ 8 โภชนาการดี อาหารปลอดภัย เด็กไทยสุขภาพดี
1. ความสําคัญ 

 โภชนาการ เปนรากฐานสําคัญของการมีสุขภาพดีและคุณภาพชีวิตที่ดี วัยเรียนเปนชวงชีวิตที่มี

ความสําคญัเนือ่งจากมกีารเจริญเตบิโตอยางรวดเรว็ หากไดรบัสารอาหารและโภชนาการทีด่จีะทําใหนักเรยีน             

มกีารเจรญิเตบิโตอยางเตม็ศกัยภาพทัง้ดานสมองและรางกาย แตหากปลอยใหนกัเรียนขาดสารอาหารจะสงผล

ใหการเจริญเติบโตไมดี ภูมิคุมกันตํ่า สติปญญาและการเรียนรูชา นอกจากนี้การจัดอาหารตองคํานึงถึง

ความสะอาดและความปลอดภยั ตัง้แตขัน้ตอน การปรงุ และจําหนายอาหาร เพือ่ใหนกัเรยีนและบคุคลากรได

รับอาหารที่สะอาด ปลอดภัย ปราศจากเชื้อโรค และสารเคมีที่เปนอันตราย 

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 โรงเรยีนมกีารจดัอาหารกลางวนัตามมาตรฐานอาหารกลางวนัสําหรับเด็กไทย โดยดําเนนิการดงันี้

 2.2 โรงเรียนมีการดูแลความสะอาดและคุณภาพของเครื่องปรุง ดังนี้

 2.3 มีการใชเกลือไอโอดีน หรือผลิตภัณฑเสริมไอโอดีน

 2.4 นักเรียนชั้น ป.1 - ป.6 ไดดื่มนมรสจืดทุกวัน 

 2.5 นมโรงเรียนไดรับการเก็บรักษาในสถานที่และอุณหภูมิที่เหมาะสมทุกวันเปดเรียน ดังนี้

วางแผนการจัดเมนูอาหารกลางวันลวงหนา 

ใช Platform ในการจัดอาหารกลางวันสําหรับนักเรียน เชน Thai School Lunch Program 

หรือการจัดอาหารกลางวันตามมาตรฐานอาหารกลางวันสําหรับเด็กไทย

มกีารกํากบั ดแูลการตกัอาหารใหไดตามปรมิาณตามทีแ่นะนํา และการรบัประทานอาหารของ

นักเรียน รวมถึงอาหารเหลือทิ้ง

1)

2)

3)

มีการดูแลความสะอาดของเครื่องปรุง 

มีการดูคุณภาพของเครื่องปรุง เชน วันหมดอายุ มีเครื่องหมายรับรองมาตรฐาน เปนตน

มคีําแนะนําเรือ่งลดหวาน มนั เคม็ หากมกีารจดัวางเคร่ืองปรุงและเนนการปรุงประกอบอาหาร

ลดหวาน มัน เค็ม เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการกินอาหารที่เหมาะสมตั้งแตเด็ก

1)

2)

3)

นมพาสเจอรไรซ เก็บไวที่อุณหภูมิ ไมเกิน 8 °C

นม UHT เก็บไวในอุณหภูมิหองปกติ ไมควรโดนแสงแดด วางในที่สะอาดและแหง ไมอับชื้น

ไมเก็บซอนกันหลาย ๆ ชั้น ไมวางติดกับพื้น ควรวางสูงจากพื้นอยางนอย 15 เซนติเมตร

โรงเรียนในกรณีพื้นท่ีถิ่นทุรกันดาร หากมีการใชนมผง ควรเก็บนมผง ไวในอุณหภูมิหอง

ไมควรโดนแสงแดด ผลิตภัณฑนมผงควรบรรจุในภาชนะที่ปดสนิท สามารถปองกันนํ้าได

ควรเปนแบบทึบแสง หมั่นดูแลไมใหชอนตวงนมผงเปยก ควรเช็ดใหแหงสนิทกอนเก็บ

วิธีเก็บนมผง แบบกระปอง

-

-

-

หลังจากเปดฝาใชงานแลวใหปดฝาใหสนิททุกครั้ง ปองกันสิ่งแปลกปลอมและความชื้น

เขาไปในกระปองนมผง เพราะจะทําใหนมผงเสีย 

หมั่นดูแลไมใหชอนตวงนมผงเปยก ควรเช็ดใหแหงสนิทกอนเก็บลงกระปอง

ไมควรวางกระปองนมผงในที่เปยกชื้น เพราะอาจทําใหกระปองเปนสนิมได

ไมควรเก็บกระปองนมผงไวใกลความรอน หรือที่ที่มีอุณหภูมิสูง

1.

2.

3.

4.
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วิธีเก็บนมผง แบบถุงเติม
แนะนําใหระมัดระวังเวลาฉีกถุงนมผง ไมใหฉีกวันหมดอายุ หรือชื่อผลิตภัณฑบนถุง  

 เพราะเปนขอมูลที่ควรรูเวลาหยิบใชนมผง

นมผงแบบถุงอาจฉีกขาดไดงาย แนะนําใหระมัดระวังเวลาหยิบออกมาใชงาน หรือ

 หาภาชนะมีฝาปดมาใสอีกชั้นหนึ่งโดยไมตองเทนมผงออกจากถุง ใหมัดปากถุงแลว

 ใสนมผงทั้งถุงลงในภาชนะปดฝา 

เกบ็ถุงนมผงในท่ี ๆ  แหงสนทิไมอบัชืน้ และควรพบัหรอืปดถงุนมใหเรยีบรอยมดิชิดทกุครัง้

หลงัใชงาน เพือ่ปองกนัสิง่แปลกปลอมตกลงไป หรอือาจเปนสาเหตทุาํใหเกดิความชืน้ขึน้ได

ดูแลชอนใหแหงเสมอกอนใชตักนมผง

ไมควรเก็บถุงนมไวใกลความรอน หรือที่ที่มีอุณหภูมิสูง

1.

2.

3.

4.

5.

นมทุกประเภทควร ตรวจดูวัน เดือน ป หมดอายุ สังเกตลักษณะนม สีตองไมผิดปกติ เนื้อนม

ปกติ ไมมีตะกอนแยกชั้น ไมเปนยางเหนียว ไมมีกลิ่น/รส ผิดปกติ กอนใหนักเรียนดื่ม

-

 2.6 มกีารควบคมุการจดัจาํหนายหรอืบรกิารอาหาร/อาหารวาง/เครือ่งดืม่/ขนม ทีม่ผีลเสยีตอสขุภาพ  

ไมมีคุณคาทางโภชนาการ และมีรสหวานจัด เค็มจัด และมันจัด เชน ขนมถุง  ลูกอม ไอศกรีม ขนมกรุบกรอบ 

นํ้าอัดลม นํ้าหวาน อาหารทอดนํ้ามันซํ้า เชน ไกทอด ไสกรอกทอด เฟรนสฟราย เปนตน

 2.7 โรงเรยีนมกีารควบคมุสือ่โฆษณาทีเ่กีย่วกบัอาหารทีม่ผีลเสยีตอสขุภาพและไมมคุีณคาทางโภชนาการ

 2.8 โรงอาหารผานเกณฑมาตรฐานสุขาภิบาลอาหารในโรงเรียน 75 ขอ

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 เกณฑอางอิงการเจริญเติบโตสําหรับเด็กไทยอายุ 6-19 ปบริบูรณ

       3.2 มาตรฐานกลางวันสําหรับเด็กไทย หรือ Thai School Lunch Program

 3.3 แบบสรุปรายงานผลการจัดอาหารกลางวันตามมาตรฐานกลางวันสําหรับเด็กไทย หรือจาก 

     Thai School Lunch Program

 3.4 แบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนอายุ 6-18 ป 

 3.5 แบบฟอรมคัดกรองเด็กอวนกลุมเสี่ยง (สําหรับครู) (สําหรับเจาหนาที่สาธารณสุข) 

 3.6 แบบตรวจมาตรฐานสขุาภิบาลอาหารสาํหรับโรงอาหารในโรงเรยีน (ตามกฎกระทรวง สขุลกัษณะ

ของสถานที่จําหนายอาหาร พ.ศ.2561)

ดาวนโหลดคูมือการใชเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6 - 19 ป 

และกราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตเด็ก

ไดที่เว็บไซตสํานักโภชนาการ กรมอนามัย

https://nutrition2.anamai.moph.go.th/th/kidgraph
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“มาตรฐานอาหารกลางวันโรงเรียนไทย”
สําหรับเด็กไทยแต่ละวัย ใน 1 สัปดาห์

(ปริมาณและความถี่ของอาหารกลุ่มต่างๆ ที่จัดเสิร์ฟเป็นอาหารกลางวันและอาหารเสริมระหว่างมื้อ)

กลุ่มอาหาร

ขาวสวย 
(ขาวสารเปนกรัม)

1.5 ทัพพี (40) 5

1 ทัพพี

1 สวน

2 ชอนกินขาว

2 ชอนกินขาว

1 ฟอง

0.25 ชอนกนิขาว

2 ชอนกินขาว

4 - 5

3 - 5

1

2

2

0 - 1

0 - 1

1 -1.5 ทัพพี

1 สวน

3 ชอนกินชาว

3 ชอนกินชาว

1 ฟอง

1 ชอนกินชาว

3 ชอนกินชาว

5

5

1

2

3

0-1

0-2

3 – 5 ปี 6 – 12 ปี 13 – 18 ปี

ที่มา : หลักการการพัฒนาและคุณคาสารอาหารของมาตรฐานอาหารกลางวันสําหรับเด็กไทย.
        สถาบันโภชนาการ มหาวิทยาลัยมหิดล. 2548

ปริมาณ
ต่อครั้ง

ครั้ง
ต่อสัปดาห์

ปริมาณ
ต่อครั้ง

ครั้ง
ต่อสัปดาห์

ปริมาณ
ต่อครั้ง

ครั้ง
ต่อสัปดาห์

ผัก*

ผลไม*

ปลา

เนื้อสัตวตางๆ

ไข

ตับสัตวตางๆ

เตาหูตางๆ **

ปลาเล็กปลานอยที่
กินทั้งกางได **

เลือดสัตวตางๆ ***

นํ้ามันพืช

เผือก-มันตางๆ

นํ้าตาล

นํ้าดื่มที่สะอาด

นมจืดครบสวน

(นมถั่วเหลือง) ****

ขาว-แปง 
จากอาหารวาง-ขนม

ถั่วเมล็ดแหง 
(เขียว- แดง-ดํา) สุก

0.5 ทัพพี

0.5 สวน

2 ชอนกินขาว

2 ชอนกินขาว

1 ฟอง

2 ชอนกินขาว

0.25 ชอนกินขาว

1 ชอนชา

1 ทัพพี

ไมเกนิ 3 ชอนชา

1 แกว

200 มล.

200 มล.

1 ทัพพี

6 ชอนกินขาว

3 – 5

3 – 5

1

1

2

0 – 1

0 – 1

5

1

5

5

5

(2)

2

1

1.5 ชอนชา

1 ทัพพี

ไมเกนิ 3 ชอนชา

1 แกว

200 มล.

200 มล.

1

5

5

5

(2)

1 ทพัพี

ไมเกนิ 3 ชอนชา

1 แกว

250 มล.

250 มล.

2

5

5

5

(2)

2.5 ทัพพี (65)        5          3 ทัพพี (80)        5

2 ชอนกินขาว      0 - 1

   
2 ชอนกินขาว     1 - 2

   5 2 ชอนชา        1 - 2

   
1 ทัพพี            2   

6 ชอนกินขาว       3

1 ทัพพี             2

6 ชอนกินขาว        1

มาตรฐานอาหารกลางวันโรงเรียนไทย สําหรับเด็กไทยแตละวัย ใน 1 สัปดาห
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หมายเหตุ

ทีม่า : หลกัการการพฒันาและคณุคาสารอาหารของมาตรฐานอาหารกลางวนัสําหรบัเดก็ไทย. สถาบนัโภชนาการ 

มหาวิทยาลัยมหิดล. 2548

* ผัก - ผลไมครบทุกวันควรไดไมนอยกวาความถี่ขั้นตํ่าเพราะเมื่อรวมกับกลุมอาหารอื่น ๆ แลว ปริมาณ

ใยอาหารจะยังผานเกณฑ ไมนอยกวารอยละ 70 ของเปาหมาย

** กลุมอาหารที่มีความเขมขนของสารอาหารสูงซึ่งเสริมใหสารอาหารพวกแรธาตุเหล็ก แคลเซียม และ

วติามนิเอ เขาใกลปรมิาณสารอาหารเปาหมาย ในกรณทีีไ่มมกีารใชกลุมอาหารนีเ้ลย สารอาหารตาง ๆ  นี้

ยังผานเกณฑขั้นตํ่าคือไมนอยกวารอยละ 70 ของเปาหมาย แตลดความหลากหลายไปบาง

*** ถาจดัผกั - ผลไมไมครบทุกวนั (*) และไมมกีารจดักลุมอาหารทีม่คีวามเขมเขนสารสงู (**) ควรมเีลอืด

สปัดาหละ 2 ครัง้ ถานอยกวานีม้คีวามเสีย่งตอการขาดธาตุเหลก็ โดยเฉพาะอยางยิง่ในเพศหญงิ และหาก

ไมใชเลยควรไดยาเม็ดเสริมธาตุเหล็ก 60 มก. อยางนอยสัปดาหละครั้งทั้งหญิงและชาย

**** ถาเลือกจัดดวยความถี่ตํ่าสุดทุกกลุมอาหาร ตองมีการทดแทนพลังงานสวนที่ขาดไป เชน การเสริม

ดวยนมถั่วเหลืองสัปดาหละ 2 แกว 
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 โดยทีเ่ปนการสมควรปรับปรงุเกณฑคณุภาพนํ้าประปาดืม่ได พ.ศ. ๒๕๕๓ ใหทนัสมยัตอสถานการณ

การเปลี่ยนแปลงในปจจุบัน สนับสนุนนโยบายการพัฒนาคุณภาพชีวิตและการจัดสภาวะแวดลอมที่เอื้อตอ

การมีสุขภาพดขีองประชาชน รวมท้ังเปนการยกระดบัคณุภาพมาตรฐานนํ้าประปาตามชนบทตามบทบาทภารกิจ

ของกรมอนามัย เพื่อใหประชาชนมีนํ้าบริโภคที่สะอาดและปลอดภัย อันจะสงผลใหประชาชนมีคุณภาพชีวิต

ที่ดีขึ้น

 อาศัยอํานาจความในมาตรา ๓๒ แหงพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผนดิน พ.ศ. ๒๕๓๔ 

อธิบดีกรมอนามัยจึงออกประกาศไว ดังตอไปนี้ 

 ขอ ๑ ประกาศนี้เรียกวา “ประกาศกรมอนามัย เรื่อง เกณฑคุณภาพนํ้าประปาดื่มได กรมอนามัย

พ.ศ. ๒๕๖๓”

 ขอ ๒ ใหยกเลกิ ประกาศกรมอนามยั เรือ่ง เกณฑคณุภาพนํ้าประปาดืม่ได ลงวนัท่ี ๑๓ ตลุาคม ๒๕๕๓ 

 ขอ ๓ ในประกาศนี้

“นํ้าประปาดื่มได” หมายถึงความวา นํ้าประปาที่มีการควบคุมคุณภาพตั้งแตระบบผลิตจนถึงบานผูใชนํ้า ให

มีคุณภาพเปนไปตามประกาศนี้

 ขอ ๔ กําหนดคุณภาพน้ําประปา เพื่อรับรองเปนนํ้าประปาดื่มได โดยตองมีคุณภาพไมดอยไปกวา

เกณฑกําหนด ดังตอไปนี้

 (๑) คุณภาพนํ้าทางกายภาพ

 (๒) คุณภาพนํ้าทางเคมีทั่วไป

ประกาศกรมอนามัย

เรื่อง เกณฑคุณภาพนํ้าประปาดื่มได กรมอนามัย

พ.ศ. ๒๕๖๓

ความขุน (Turbidity) ตองมีคาไมเกิน ๕ เอ็นทียู

สีปรากฏ (Apparent color) ตองมีคาไมเกิน ๑๕ แพลตตินัมโคบอลท

ความเปนกรดและดาง (pH) ตองมีคาอยูระหวาง ๖.๕ - ๘.๕

(ก)

(ข)

(ค)

ของแขง็ละลายนํ้าทัง้หมด (Total dissolved solids) ตองมคีาไมเกนิ ๕๐๐ มลิลกิรมัตอลิตร

ความกระดาง (Hardness as CaCO
3
) ตองมีคาไมเกิน ๓๐๐ มิลลิกรัมตอลิตร

ซัลเฟต (Sulfate) ตองมีคาไมเกิน ๒๕๐ มิลลิกรัมตอลิตร

คลอไรด (Chloride) ตองมีคาไมเกิน ๒๕๐ มิลลิกรัมตอลิตร

ไนเตรท (Nitrate as NO
3
-) ตองมีคาไมเกิน ๕๐ มิลลิกรัมตอลิตร

ไนไตรท (Nitrite as NO
2
-) ตองมีคาไมเกิน ๓ มิลลิกรัมตอลิตร

ฟลูออไรด (Fluoride) ตองมีคาไมเกิน ๐.๗ มิลลิกรัมตอลิตร

(๓) คุณภาพนํ้า...

(ก)

(ข)

(ค)

(ง)

(จ)

(ฉ)

(ช)
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 (๓) คุณภาพนํ้าทางโลหะหนักทั่วไป

 (๔) คุณภาพนํ้าทางโลหะหนักเปนพิษ

เหล็ก (Iron) ตองมีคาไมเกิน ๐.๓ มิลลิกรัมตอลิตร

แมงกานีส (Manganese) ตองมีคาไมเกิน ๐.๓ มิลลิกรัมตอลิตร

ทองแดง (Copper) ตองมีคาไมเกิน ๑ มิลลิกรัมตอลิตร

สังกะสี (Zinc) ตองมีคาไมเกิน ๓ มิลลิกรัมตอลิตร

(ก)

(ข)

(ค)

(ง)

ตะกั่ว (Lead) ตองมีคาไมเกิน ๐.๐๑ มิลลิกรัมตอลิตร

โครเมียมรวม (Total chromium) ตองมีคาไมเกิน ๐.๐๕ มิลลิกรัมตอลิตร

แคดเมียม (Cadmium) ตองมีคาไมเกิน ๐.๐๐๓ มิลลิกรัมตอลิตร

สารหนู (Arsenic) ตองมีคาไมเกิน ๐.๐๑ มิลลิกรัมตอลิตร

ปรอท (Mercury) ตองมีคาไมเกิน ๐.๐๐๑ มิลลิกรัมตอลิตร

(ก)

(ข)

(ค)

(ง)

(จ)

 (๕) คุณภาพนํ้าทางแบคทีเรีย

โคลิฟอรมแบคทีเรีย (Total coliforms bacteria) ตองตรวจไมพบตอ ๑๐๐ มิลลิลิตร

หรือตองมีคา < ๑.๑ เอ็มพีเอ็นตอ ๑๐๐ มิลลิลิตร

อีโคไล (Escherichia coli) ตองตรวจไมพบตอ ๑๐๐ มิลลิลิตร หรือตองมีคา < ๑.๑

เอ็มพีเอ็นตอ ๑๐๐ มิลลิลิตร

ประกาศ ณ วันที่ ๑๓ กรกฎาคม พ.ศ. ๒๕๖๓

นางพรรณพิมล  วิปุลากร

อธิบดีกรมอนามัย

(ก)

(ข)

 ขอ ๕ การตรวจวิเคราะห วิธีการเก็บและรักษาตัวอยางคุณภาพนํ้าประปาตามขอ ๔ ตองเปนไปตาม

วธิกีารตามหนงัสอื Standard Methods for the Examination of Water and Wastewater Edition 23rd 

ed., 2017 APHA AWWA WEF
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เกณฑคุณภาพนํ้าประปาดื่มได

หมายเหตุ: - วิธีวิเคราะหในแตละพารามิเตอร ใหเลือกใชอยางใดอยางหนึ่งในการตรวจวัด
    - คลอรีนอิสระคงเหลือ (Residual chlorine) กําหนดใหมีที่ปลายเสนทอ 0.2 – 0.5 มิลลิกรัม
          ตอลิตรใชในระบบการเฝาระวังคุณภาพนํ้าประปา

พารามิเตอร

1. ความขุน (Turbidity)

2. สีปรากฏ

   (Apparent color)

3. ความเปนกรดและดาง (pH)

เอ็นทียู

แพลตตินัมโคบอลท

-

ไมเกิน 5

ไมเกิน 15

6.5 – 8.5

Nephelometry

Spectrophotometric-single-wavelength,

visual comparison method

Electrometric method

4. ของแข็งละลายนํ้าทั้งหมด 

   (Total dissolved solids)

5. ความกระดาง (Hardness)

6. ซัลเฟต (Sulfate)

7. คลอไรด (Chloride)

8. ไนเตรท (Nitrate)

9. ไนไตรท (Nitrite)

10. ฟลูออไรด (Fluoride)

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร              

(as CaCO
3
)

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

(as NO
3
-)

มิลลิกรัมตอลิตร

(as NO
2
-)

มิลลิกรัมตอลิตร

ไมเกิน 500

ไมเกิน 300

ไมเกิน 250

ไมเกิน 250

ไมเกิน 50

ไมเกิน 3

ไมเกิน 0.7

TDS dried at 180 องศาเซลเซียส,

Gravimetric, Electrometric method

EDTA titrimetric

Turbidimetry, ion chromatography

Argentometry, ion chromatography

Cadmium reduction, ion chromatography,

spectrophotometry

Cadmium reduction, ion chromatography,

spectrophotometry

ion chromatography, SPADNS colori-

metric method, ion-selective electrode

11. เหล็ก (Iron)

12. แมงกานีส (Manganese)

13. ทองแดง (Copper) 

14. สังกะสี (Zinc)

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

ไมเกิน 0.3

ไมเกิน 0.3

ไมเกิน 1

ไมเกิน 3

AAS (flame), ICP, spectrophotometry

AAS (flame), ICP, spectrophotometry

AAS (flame), ICP, spectrophotometry

AAS (flame), ICP, spectrophotometry

15. ตะกั่ว (Lead)

16. โครเมยีมรวม (Total chromium)

17. แคดเมียม (Cadmium)

18. สารหนู (Arsenic)

19. ปรอท (Mercury) 

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

มิลลิกรัมตอลิตร

ไมเกิน 0.01

ไมเกิน 0.05

ไมเกิน 0.003

ไมเกิน 0.01

ไมเกิน 0.001

AAS (graphite furnace), ICP

AAS (graphite furnace), ICP

AAS (graphite furnace), ICP

AAS (vapor generation technique), ICP, 
graphite furnace

AAS (vapor generation technique), ICP, 
Automatic direct mercury analyzer

20. โคลิฟอรมแบคทีเรีย 
(Total coliforms bacteria)

21. อี.โคไล (Escherichia coli) 

ตอ 100 มิลลิลิตร
เอม็พเีอน็ ตอ 100 มลิลลิิตร

ตอ 100 มิลลิลิตร
เอม็พเีอน็ ตอ 100 มลิลลิิตร

ไมพบ
นอยกวา 1.1

ไมพบ
นอยกวา 1.1

Presence-Absence Test
MPN method 

Presence-Absence Test
MPN method

หนวยวัด คามาตรฐาน คามาตรฐาน

ดานกายภาพ

ดานเคมีทั่วไป

ดานเคมี (โลหะหนัก)

ดานเคมี (โลหะหนักที่เปนพิษ)

ดานชีวภาพ
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องค์ประกอบที่ 9 กิจกรรมทางกายเพียงพอ และนอนหลับดี 
1. ความสําคัญ 
 1.1 กิจกรรมทางกาย (Physical Activity)
    กิจกรรมทางกาย (Physical Activity) หมายถึง การขยับเคลื่อนไหวรางกายทั้งหมดในชีวิต
ประจําวัน ในอริยิาบถตาง ๆ  ซึง่กอใหเกดิการใชและเผาผลาญพลงังานโดยกลามเนือ้ อนัครอบคลมุการเคลือ่นไหว
รางกายทัง้หมด ในชีวติประจําวัน ไมวาจะเปนการทาํงาน การเดนิทาง กจิกรรมนนัทนาการ การออกกําลงักาย
และการเลนกีฬา องคการอนามัยโลก (WHO) ไดมีคําแนะนํากิจกรรมทางกายสําหรับวัยเรียนและวัยรุน ดังนี้          
เดก็อาย ุ6-17 ป ควรมกีจิกรรมทางกายอยางนอย วนัละ 60 นาท ีทกุวนั ซึง่การทํากจิกรรมทางกายเปนประจํา
สงผลตอการมีสุขภาพดี ดังนี้
      1) ชวยในการเจริญเติบโตและพัฒนาการ เพิ่มการสรางมวลกระดูก ซึ่งมีผลตอความสูง สงเสริม 
ความแข็งแรงของระบบกลามเนือ้และขอตอตางๆ ของรางกาย พฒันาระบบประสาทสัง่การ ทําใหระบบหวัใจ
และหลอดเลือดแข็งแรงขึ้น มีผลตอการหลั่งฮอรโมนเพื่อการเจริญเติบโต (Growth Hormone)
      2) ชวยใหสมองสวนการเรียนรู ทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น
      3) ลดโอกาสการปวยดวยโรคไมติดตอเร้ือรัง เชน โรคอวน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง 
และโรคหัวใจ เปนตน
      4) สงเสริมสุขภาพจิต ลดความตึงเครียด ทําใหเกิดความสนุกสนาน
      5) ควบคุมนํ้าหนักตัว จากการชวยเผาผลาญไขมันสวนเกิน
 1.2 การนอนหลับ (Sleep)
      การนอนหลับ (sleep) หมายถึง ภาวะที่รางกายมีระดับการรูสติ และมีการตอบสนองตอสิ่งเรา
ลดลง เปนกระบวนการทีเ่กดิขึน้ตามธรรมชาต ิมลูนธิกิารนอนหลบัแหงชาต ิ(National Sleep Foundation) 
ไดมีคําแนะนําการนอนหลับเพียงพอสําหรับวัยเรียนและวัยรุน ดังนี้ เด็กอายุ 6 -13 ป ควรนอนหลับวันละ
9 -11 ชั่วโมง และเด็กอายุ 14 -17 ป ควรนอนหลับวันละ 8-10 ชั่วโมง การนอนหลับเพียงพอเปนประจํา
สงผลตอการมีสุขภาพดี ดังนี้
      1) สมองมีความจําดีขึ้นและมีสมาธิมากขึ้น
      2) รางกายไดซอมแซมในสวนที่สึกหรอ
      3) สงเสริมการเจริญเติบโตของรางกาย  
      4) สงเสริมระบบภูมิคุมกันของรางกาย
      5) เพิ่มประสิทธิภาพความคิดสรางสรรค
      6) ชวยใหอารมณแจมใส
      7) ชวยใหนํ้าหนักคงที่และทําใหมีรูปรางที่ดี

2. วิธีดําเนินงาน (How to)
 2.1 โรงเรียนจัดสถานท่ีในการทํากิจกรรมทางกายของนักเรียนอยางเพียงพอ เชน สนามกีฬา             
ลานเอนกประสงค หอประชุม สนามเด็กเลน บันได ทางเดิน เปนตน และมีอุปกรณสนับสนุนการทํากิจกรรม
ทางกายที่เพียงพอ นักเรียนสามารถเบิกอุปกรณใชงานในการทํากิจกรรมทางกายไดตามความเหมาะสม          
มผีูรบัผดิชอบในการเบิกคนื อปุกรณ รวมท้ังการบํารงุรกัษาอปุกรณในการทํากจิกรรมทางกายใหพรอมใชงาน
 2.2 สนับสนุนใหมีการจัดตั้งชมรมกิจกรรมทางกาย เชน ชมรมออกกําลังกาย ชมรมกีฬา ชมรมอาสา
ชมรมสนัทนาการ ชมรมดนตร ีชมรมทําอาหาร เปนตน ใหนกัเรยีนและบคุลากรทัง้ภายในและภายนอกโรงเรยีน
มีสวนรวมในการทํากจิกรรมอยางตอเนือ่ง รวมทัง้การมสีวนรวมกบัเครอืขายในการจดัการแขงขนักฬีาภายใน 
และกีฬาเชื่อมสัมพันธระหวางโรงเรียนกับชุมชน 
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นักเรียน รวมทั้งบุคลากร ผูปกครอง และชุมชน ไดทํากิจกรรมทางกายรวมกันโดย

สามารถลงทะเบียนกาวทาใจ ไดทาง Line ID : @thnvr หรือ https://lin.ee/aO1A5yt 

สามารถดูวิธีการลงทะเบียน ไดทาง https://activefam.anamai.moph.go.th  

หรือ https://www.youtube.com/watch?v=tv66vCA7gTk 

ผูดูแลกลุมโรงเรียน สรางกลุมและตั้งชื่อกลุมของโรงเรียน พรอมทั้งใหนักเรียน บุคลากร 

ผูปกครอง และชุมชน เขากลุมเพื่อใหติดตามการรายงานผลการออกกําลังกาย 

การประเมนิคะแนน คิดรอยละจากจํานวนทัง้หมดของผูเขารวมในกลุมโรงเรยีน (นกัเรยีน 

บุคลากร ผูปกครอง และชุมชน) ยกตัวอยาง เชน

 รอยละ =  ผูเขารวมในกลุมโรงเรียน x 100

       จํานวนนักเรียนทั้งหมด

 รอยละ =  500 x 100

          200

 รอยละ =  250

*** กรณีจํานวนผูเขารวมในกลุมโรงเรียน มากกวารอยละ 100 ใหผลประเมินเต็ม

(1.5 คะแนน)

-

-

-

-

ติดตามขาวสารและกิจกรรมลุนรางวัล ผาน FACEBOOK กาวทาใจ ไดทาง

https://www.facebook.com/kaotajai

-

 2.3 มีรูปแบบสงเสริมการออกกําลังกาย ดังนี้ 

      2.3.1 นกัเรยีนระดบัประถมศกึษาหรอืประถมศกึษาขยายโอกาสเขารวมกจิกรรมผานแพลตฟอรม

กาวทาใจ หรือมีรายงานผลการออกกําลังกาย

      2.3.2 นักเรียนระดับมัธยมศึกษาเขารวมกิจกรรมผานแพลตฟอรมกาวทาใจ 

      2.3.3 กรณีเขารวมกิจกรรมผานแพลตฟอรมกาวทาใจ รายละเอียดดังนี้

      2.3.4 กรณีรายงานผลการออกกําลังกาย 

  นกัเรยีนบนัทกึการออกกําลงักายประจําวนั ตามแบบฟอรมทีป่รากฏในขอที ่3. เครือ่งมอืใน

การดําเนินงาน

 2.4 จัดใหมีโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายใหนักเรียนทุกคนเปนประจํา และหลากหลาย

รูปแบบรวมกัน โดยเนนการออกกําลังกายแบบแอโรบิกเปนหลัก ดังนี้

      2.4.1 ออกกาํลงักายแบบแอโรบกิ (Aerobic exercise) อยางนอย 60 นาท ี(สะสมตอเนือ่ง 10 นาที

ขึน้ไป) ทกุวนัหรอือยางนอย 5 วนั/สปัดาห เชน เตนจิงโจ FUN for FIT เตนแอโรบกิ วิง่ ปนจกัรยาน กระโดดตบ 

กระโดดเชือก กระโดดแทรมโพลีน บาสเกตบอล เปนตน 

      2.4.2 ออกกาํลงักายเพือ่เพิม่ความแขง็แรงและความอดทนของกลามเนือ้ (Muscular strength 

and endurance exercise) วันเวนวัน หรืออยางนอย 3 วัน/สัปดาห เชน เกาอี้...ขยี้พุง ลุกนั่ง (Sit-Up)

ดันพื้น (Push Up) แพลงก (Plank) สควอช (Squat) โหนบาร ยกดัมเบล เปนตน

    2.4.3 ออกกําลังกายเพื่อเพิ่มความออนตัว (Flexibility exercise) ทุกวัน หรืออยางนอย 

5 วัน/สัปดาห เชน จิงโจยืดตัว กายบริหาร ยืดเหยียดกลามเนื้อ โยคะ เปนตน
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 2.6 ประชาสัมพันธและสงเสริมใหนักเรียนนอนหลับเพียงพอ ดังนี้ เด็กอายุ 6-13 ป ควรนอนหลับ 

9-11 ชั่วโมง/วัน และเด็กอายุ 14-17 ป ควรนอนหลับ 8-10 ชั่วโมง/วัน และใหนักเรียนบันทึกรายงาน

การนอนหลับของนักเรียน ตามแบบฟอรมที่ปรากฏในขอที่ 3. เครื่องมือในการดําเนินงาน

 2.7 นักเรียนไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกายตามเกณฑ ภาคเรียนละ 1 ครั้ง ใชแบบทดสอบ

และเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนกัเรยีน สําหรบัประถมศกึษา (อาย ุ7-12 ป) และสําหรบัมธัยมศกึษา 

(อายุ 13-18 ป) ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ. 2562

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 แผนการสงเสริมกิจกรรมทางกาย พ.ศ. 2561 – 2573 

 3.2 สื่อองคความรู สื่อประชาสัมพันธการสงเสริมกิจกรรมทางกายและการนอน สําหรับเด็กวัยเรียน

วัยรุน สืบคนไดจาก https://www.chopachipa.org/Home/content/commu 

 3.3 สมัครกาวทาใจ ไดทาง Line ID : @thnvr หรือ https://lin.ee/aO1A5yt  

 3.4 วิธีการลงทะเบียนกาวทาใจ สืบคนไดจาก https://activefam.anamai.moph.go.th/KTJSS4 

หรือ https://www.youtube.com/watch?v=tv66vCA7gTk www.activefam.anamai.moph.go.th

 3.5 ติดตามขาวสารและกิจกรรมลุนรางวัลกาวทาใจ สืบคนไดจาก

https://www.facebook.com/kaotajai 

 3.6 รายงานผลการออกกําลงักาย สบืคนไดจาก https://www.chopachipa.org//Home/news/340

 3.7 มูลนิธิการนอนหลับแหงชาติ (National Sleep Foundation) สืบคนไดจาก

https://www.thensf.org/ และ https://www.thensf.org/how-many-hours-of-sleep-do-you-real-

ly-need/

 3.8 รายงานการนอนหลับ สืบคนไดจาก https://www.chopachipa.org//Home/news/339

 3.9 แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนักเรียน สําหรับประถมศึกษา

(อายุ 7-12 ป) ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562 สืบคนไดจาก

https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791794

 3.10 แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนักเรียน สําหรับมัธยมศึกษา

(อายุ 13–18 ป) ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562 สืบคนไดจาก 

https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791795
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องค์ประกอบที่ 10 : บุคคลต้นแบบด้านสุขภาพในโรงเรียน
1. ความสําคัญ 

 ครแูละบคุลากรทางการศกึษา มีบทบาทสําคญัอยางยิง่ในการพัฒนาประเทศทัง้ดาน พัฒนาการศึกษา

พฒันาการเรยีนรูและสขุภาพ รวมถงึการเปนแบบอยางทีด่ขีองนักเรยีน ซึง่มอีทิธพิลตอนกัเรยีนในดานพฤตกิรรม 

ทักษะ และการแสดงออกตาง ๆ ดังนั้นจําเปนตองเตรียมความพรอมของครูและบุคลากรทางการศึกษา

ทั้งดานการศึกษาและดานสุขภาพ โดยสงเสริมการเฝาระวังสุขภาพตนเองและการพัฒนาศักยภาพดานการ

สงเสรมิสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอม รวมถึงการสนบัสนนุใหครูท่ีมสุีขภาพดีมาแลกเปล่ียน บอกตอเคลด็ลบั

การมีสุขภาพดี เพื่อเปนตนแบบที่ดีแกนักเรียน

2. วิธีดําเนินงาน (How to)

 2.1 คณะผูบริหารที่สนับสนุนการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยดําเนินการ ดังนี้

 2.2 ผูบริหาร ครู บุคลากร มีการเฝาระวังสุขภาพตนเอง โดยการตรวจสุขภาพประจําป วัด BMI        

วัดรอบเอว รวมถึงการไดรับบริการสุขภาพตามสิทธิขั้นพื้นฐาน ปละ 1 ครั้ง

 2.3 มีครูหรือบุคลากรเปนตนแบบดานสุขภาพ (Role Model) ดังนี้

 2.4 ครูอนามัยตองผานการอบรมหลักสูตรครูอนามัยโรงเรียนของกระทรวงสาธารณสุขหรือ

หลักสูตรดานการสงเสริมสุขภาพนักเรียนและอนามัยส่ิงแวดลอมในโรงเรียน เชน เร่ืองการปฐมพยาบาล

เบื้องตนการชวยชีวิตข้ันพื้นฐาน (Basic Life Support : BLS) การจัดการสุขภาพกายและสุขภาพจิต

เด็กวัยเรียนวัยรุน เปนตน

สนับสนุนงบประมาณในการพัฒนาศักยภาพครูและบุคลากรดานการสงเสริมสุขภาพและ  

อนามัยสิ่งแวดลอม (โดยบรรจุในแผนการดําเนินการประจําปของโรงเรียน)

สรางแรงจูงใจในการพัฒนาครูและบุคลากรใหเปนตนแบบดานสุขภาพ เชน การใหรางวัล          

การเชิดชูเกียรติ เปนตน

1)

2)

ไดรบัการพฒันาศกัยภาพดานการสงเสรมิสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอม เชน ดานโภชนาการ 

กจิกรรมทางกาย สขุภาพชองปากและฟน สขุภาพทางเพศ สขุภาพจติ การปองกนัควบคมุโรค 

เปนตน

เปนบุคคลที่มีการเฝาระวังสุขภาพตนเองอยางสมํ่าเสมอ

1)

2)

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 ชุดสิทธิประโยชนตามหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

 3.2 คูมือ 10 Package สรางสุขภาพดีในที่ทํางาน กรมอนามัย

 3.3 หลักสูตรครูอนามัยโรงเรียน กระทรวงสาธารณสุข 

 3.4 องคความรูดานการสงเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดลอม เชน โภชนาการ กิจกรรมทางกาย 

สุขภาพชองปากและฟน สุขอนามัย อนามัยการเจริญพันธุ อนามัยสิ่งแวดลอม เปนตน

 3.5 โปรแกรมคํานวณหาคาดัชนีมวลกาย (BMI) 

 3.6 สมุดบันทึกสุขภาพประจําตัวครูและบุคลากร 
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ส่วนที่ 5
มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS) ด้านผลลัพธ์สุขภาพนักเรียน 6 ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัด

1. ภาวะ
โภชนาการ

1.1 นักเรียนสูงดีสมสวน มากกวา           
หรือเทากับ 
รอยละ 57  (ป 2566) 
รอยละ 59 (ป 2567) 
รอยละ 61 (ป 2568) 
รอยละ 63 (ป 2569) 
รอยละ 65 (ป 2570) 

1.2 นักเรียนเตี้ย ไมเกิน
รอยละ 10 (ป 2566)
รอยละ 9.5 (ป 2567)
รอยละ 9 (ป 2568)
รอยละ 8.5 (ป 2569)
รอยละ 8 (ป 2570)

-

- 

ชั่งนํ้าหนัก วัดสวนสูง นักเรียนทุกคน
 โดยวัดผลตามเกณฑอางอิงการ
เจริญเติบโตของเด็ก อายุ 6 -19 ป 
พ.ศ 2564 โดยใชกราฟนํ้าหนักตาม
เกณฑสวนสูง และกราฟสวนสูงตาม
เกณฑอายุ แยกเพศชายและหญิง
สัมภาษณครูและนักเรียน

1.

2.

3.

4.

5.

รายงานผลการประเมินการเจรญิเตบิโต
และภาวะโภชนาการ
แนวทางการสงเสริมโภชนาการ/แกไข
ภาวะทุพโภชนาการของนักเรียน
ตรวจสอบคุณภาพการจัดการอาหาร
กลางวัน
สํารวจหรือสังเกตสภาพจริง เชน 
การจําหนายอาหารวางและเครือ่งดืม่ 
การจดัอาหารกลางวัน ปรมิาณผกัและ
เนื้อสัตวตามคําแนะนํา
สัมภาษณครูและนักเรียน

เกณฑ
ผาน

1.3 นักเรียนเริ่มอวนและอวน
     ไมเกินรอยละ 10

1.4 นักเรียนผอม ไมเกินรอยละ 5

ไมผาน

ผลการประเมิน
แหลงขอมูล/วิธีพิสูจนวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
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ตัวชี้วัด

2. สุขภาพ
ชองปากและฟน

2.1 นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6    
     ปราศจากฟนผุ (Caries free) 
     มากกวาหรือเทากับรอยละ 45

2.2 นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 
     ปราศจากฟนผุ (Caries free)             
     มากกวาหรือเทากับรอยละ 35

ตรวจฟนนักเรียนชั้น ป.6 และ ชั้น
ม.3 (สุมชั้นละ 1 หองเรียน)

1. หลักฐานการตรวจสุขภาพชองปาก
ของทันตบุคลากรในหนวยบริการ
สาธารณสุขที่รับผิดชอบ

2. รายการดําเนนิงานและการแกไข ปญหา
นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพชองปาก
และฟน

เกณฑ
ผาน

2.3 นักเรียนชั้น ป.1-ป.6 ไดรับ
     การบูรณะฟนถาวร (ไมนับรวม
     กรณีถอนฟน) (Cavity free) 
     มากกวาหรือเทากับรอยละ 60                

2.4 นักเรียนชั้น ม.1-ม.3 ไดรับการ 
     บูรณะฟนถาวร (ไมนับรวมกรณี                 
     ถอนฟน) (Cavity free) มากกวา     
     หรือเทากับรอยละ 50        

ไมผาน

ผลการประเมิน
แหลงขอมูล/วิธีพิสูจนวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล

3. สมรรถภาพ
ทางกายทีส่มัพนัธ
กับสุขภาพ 
(Health-related
physical fitness) 

นัก เรี ยนผ าน เกณฑการประ เมิน
สมรรถภาพทางกาย ทั้ ง  3 ดาน
รอยละ 80

-

-
-
-

รายงานผลการทดสอบสมรรถภาพ
ของนักเรียน
ภาพกิจกรรม
สัมภาษณครูและนักเรียน
สํารวจสภาพจริง

1. ตรวจสอบเอกสารรายงาน สมรรถภาพ 
ทางกายผานเกณฑ ในภาพรวมของ
โรงเรียน ตั้งแตนักเรียนชั้น ป.1 ขึ้นไป 
และมีตวัอยางรายงานผลการทดสอบ
สมรรถภาพทางกายนกัเรยีนรายบุคคล

1) ความอดทนของระบบหัวใจและ
ไหลเวียนเลือด (cardiovascular 
endurance)74

โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ
ระดับมาตรฐานสากล ปี พ
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ตัวชี้วัด

2.

3.

ตรวจสอบความถูกตองของการเลือก
กิจกรรมแตละดานทีน่ํามาทดสอบและ  
แปลผล
สอบถามครูและนักเรียนเกี่ยวกับ
การดําเนนิงานพฒันา และแกไขปญหา
นักเรียนที่ไมผานเกณฑการทดสอบ
สมรรถภาพทางกาย

4. นักเรียน
ที่มีปญหา              
ดานพฤติกรรม 
อารมณ สังคม 
ไดรับการดูแล
ชวยเหลือจนดขีึน้

นักเรียนทุกคนที่มีปญหาตองไดรับ
การดูแลชวยเหลือจนดีขึ้น

-

-

สุมดรูายงานการดแูลชวยเหลอืนกัเรยีน
รายบุคคล
สุมดูรายงานผลการเฝาระวังปญหา
พฤติกรรม อารมณ สงัคม ดวยเครือ่งมือ
สังเกตอาการ 9S หรือแบบประเมิน 
SDQ ในนักเรียนชั้น ป.1 ขึ้นไป

1.

2.

3.

รายงานการดูแล/ชวยเหลือนักเรียน
ที่มีปญหารายบุคคล
รายงานหรือขอมูลดิจิทัลผานระบบ
สุขภาพจิตโรงเรียนวิถีใหมบนระบบ
ดิจิทัล (School Health HERO)
ผานการใชเครื่องมือสังเกตอาการ 9S 
หรือการประเมิน SDQ ในนักเรียน
ชั้นป.1 ขึ้นไป โดยครูในภาพรวมของ
โรงเรียนในปการศึกษาปจจุบัน
สอบถามสถานการณปญหาพฤตกิรรม 
อารมณ สังคมของนักเรียน จากการ     
เฝาระวงั และการดแูลชวยเหลือรวมทั้ง
ตรวจสอบความถกูตองของการแปลผล
จากแบบประเมิน SDQ (25 ขอ)
ฉบับครูเปนผูประเมิน

2)

3)

ความแข็งแรงของกลามเนื้อ
(muscle strength) และ
ความอดทนของกลามเนื้อ
(muscle endurance)
ความออนตัว (flexibility)

เกณฑ
ผาน ไมผาน

ผลการประเมิน
แหลงขอมูล/วิธีพิสูจนวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
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ตัวชี้วัด

4. สอบถามครูผู รับผิดชอบเกี่ยวกับ
การดาํเนินงานเพื่อสงเสริม/แกไข 
นักเรียนทั้งกลุมปกติ กลุมเสี่ยงและ
กลุมมีปญหา

5. นักเรียนที่
เจบ็ปวย บาดเจบ็
หรือไดรัอุบัติเหตุ
จากสิง่แวดลอมใน
โรงเรียนที่ทําให
ตองพักรักษาตัว

ในรอบ 1 ปที่ผานมา นับถึงวันที่ไดรับ
การประเมิน ไมมีนักเรียนที่เจ็บปวย
บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ จากสิ่งแวดลอม
ในโรงเรียนที่ทําใหตองพักรักษาตัว
กรณี มีนักเรียนเจ็บปวย บาดเจ็บหรือ
ไดรบัอบุตัเิหต ุโรงเรยีนตองมมีาตรการ
หรือแนวทางการปองกัน จนสามารถ
แกไขปญหาดังกลาวได

-

-

-

-

สุมดูรายงานการเกดิอุบัติเหต/ุบาดเจบ็
หรอืเจบ็ปวยจากสิ่งแวดลอมของนกัเรยีน
สุมดรูายงานการใชบรกิารหองพยาบาล
ของนักเรียน
สุมดูแบบบันทึกความปลอดภัยและ
การปรับปรุงสภาพแวดลอม
สุมดูมาตรการ การดําเนินงานใน
การจัดการสิ่งแวดลอม เพื่อไมใหเกิด
ความเสี่ยงตอสุขภาพและการจัดการ
ปญหา

1.

2.

3.

4.

รายงานการเกดิอบุตัเิหต/ุบาดเจบ็ หรอื
เจ็บปวยจากสิ่งแวดลอมของนักเรียน
รายงานการใชบริการหองพยาบาล      
ของนักเรียน
แบบบันทึกความปลอดภัยและ                
การปรับปรุงสภาพแวดลอม
สอบถามเกี่ยวกับมาตรการ กิจกรรม         
ในการปองกัน ควบคุม หรือจัดการ            
การ เ กิด อุ บัติ เหตุ  การบาดเจ็บ
การเจบ็ปวย จากสิง่แวดลอมในโรงเรยีน

6. นักเรียนมี
พฤตกิรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค 

นักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพ
ที่พึงประสงค รอยละ 50

- สุมดูรายงานผลการประเมนิพฤติกรรม
สขุภาพทีพ่งึประสงคของนกัเรียน

1.

2.

รายงานผลการประเมินพฤติกรรม
สุขภาพ ที่พึงประสงคของนักเรียน
สอบถามครหูรอืนกัเรยีนชัน้ ป.4 ขึน้ไป 
จํานวนตามขนาดโรงเรียน

เกณฑ
ผาน ไมผาน

ผลการประเมิน
แหลงขอมูล/วิธีพิสูจนวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล
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ส่วนที่ 6
แนวทางการดําเนินงานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)

ด้านผลลัพธ์สุขภาพนักเรียน 6 ตัวชี้วัด

ตัวชี้วัดที่ 1 ภาวะโภชนาการ
1. ความสําคัญ 

 การเจริญเติบโตในเด็กวัยเรียนเปนชวงท่ีมีความสําคัญ เนื่องจากมีการเจริญเติบโตอยางรวดเร็ว 

(Growth spurt) เปนชวงเวลาที่เหมาะสมในการสงเสริมใหนักเรียนมีการเจริญเติบโตอยางเต็มศักยภาพทั้ง

สมองและรางกาย ดังนั้นจึงจําเปนตองมีการเฝาระวังการเจริญเติบโต เพื่อแกไขปญหาภาวะโภชนาการได

ทนัเวลา หากพนชวงวัยน้ีจะสงผลใหนักเรยีนเตบิโตไมเตม็ศกัยภาพ ทัง้ดานสตปิญญา การเรยีนรู ภมูติานทานโรค

และสงผลใหเกิดความเสี่ยงตอโรคไมติดตอเรื้อรังในอนาคต ซึ่งการชั่งนํ้าหนัก วัดสวนสูง เปนวิธีการประเมิน

การเจรญิเตบิโตของนกัเรยีนทีง่ายทีส่ดุ โดยใชวธิกีารและเครือ่งมอืทีถ่กูตองแมนยํา เปนการสะทอนใหนกัเรยีน

ทราบถึงภาวะการเจริญเติบโตของตนเอง และมีการติดตามภาวะการเจริญเติบโตภายใตระบบงานอนามัย

โรงเรยีนทกุภาคเรยีน ท้ังนีห้ากพบนกัเรยีนกลุมเสีย่งหรือมภีาวะทพุโภชนาการ ใหมกีารติดตาม แกไขทกุเดือน 

หากนักเรียนที่มีภาวะเริ่มอวนและอวน คัดกรอง obesity sign แลวพบปญหา ตองสงตอไปยังหนวยบริการ

สาธารณสุขในพื้นที่ 

นิยามเกณฑอางอิงการเจริญเติบโต

 สวนสูงตามเกณฑอายุ (Height for Age : H/A)

 เปนการนําคาสวนสูง อายุ มาเทียบกับกราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของกรมอนามัย

ป 2564 กราฟสวนสูงตามเกณฑอายุ (Height for Age : H/A) แยกเพศชาย หญิง ใชดูการเจริญเติบโตไดดี

ที่สุด และบอกลักษณะของการเจริญเติบโตไดวาเปนเด็กสูง  คอนขางสูง สูงตามเกณฑ คอนขางเตี้ย เตี้ย 

 นํ้าหนักตามเกณฑสวนสูง (Weight for Height : W/H)

 เปนการนํานํ้าหนัก สวนสูง มาเทียบกับกราฟแสดงเกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของกรมอนามัย

ป 2564 กราฟนํ้าหนักตามเกณฑสวนสูง (Weight for Height : W/H ) แยกเพศชาย หญิง ใชดูลักษณะ

การเจรญิเตบิโตวาเดก็มนีํ้าหนกัเหมาะสมกบัสวนสูงหรือไม เพ่ือบอกวาเด็กมรูีปรางสมสวน คอนขางผอม ผอม 

ทวม เริ่มอวน อวน 

เกณฑการประเมิน

 นักเรียนอายุ 6-14 ป และอายุ 15-18 ป 

 1. สูงดีสมสวน มากกวาหรือเทากับ รอยละ 57  (ป 2566) รอยละ 59 ( ป 2567) รอยละ 61     

      (ป 2568)  รอยละ 63 (ป 2569) รอยละ 65 (ป 2570) 

 2. เตี้ย ไมเกิน รอยละ 10  (ป 2566) รอยละ 9.5 (ป 2567) รอยละ 9 (ป 2568) รอยละ 8.5               

        (ป 2569) รอยละ 8 (ป 2570)

 3. ผอม ไมเกิน รอยละ 5 

 4. เริ่มอวนและอวน ไมเกิน รอยละ 10 

2.วิธีดําเนินงาน (How to)

 นํารายงานจากผลการประเมินการเจริญเติบโตและภาวะโภชนาการ โดยการชั่งนํ้าหนัก วัดสวนสูง 

และการแปลผล ภาคเรียนละ 1 ครั้ง (องคประกอบที่ 6 อนามัยโรงเรียนสูนักเรียนสุขภาพดี) ดังนี้
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 2.1 การดําเนินการในนักเรียนทุกคน

มกีารตดิตามเฝาระวังภาวะการเจรญิเตบิโต ชัง่นํ้าหนกั วดัสวนสงู สงเสรมิและจดัการแกไขภาวะ

โภชนาการ ทุกภาคเรยีน และวเิคราะหขอมลูภาวะโภชนาการยอนหลงัเพือ่ดแูนวโนมสถานการณ

ปญหา สําหรับนํามาวางแผนงาน โครงการ มาตรการ ใหมีความเหมาะสม

จัดบริการอาหารกลางวันใหเปนไปตามมาตรฐานอาหารกลางวันสําหรับเด็กไทย

นักเรยีนอาย ุ6 - 12 ป ไดรบัยาเมด็เสรมิธาตเุหลก็ (60 มลิลกิรมัตอสปัดาห) โดยประสานขอรบั

การสนับสนุนไปยังหนวยงานสาธารณสุขในพื้นที่

ดําเนินการใหนักเรียนอายุ 6 ป ไดรับการตรวจคัดกรองโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก 

(ถาไมไดตรวจเมื่อตอนอายุ 3 - 5 ป) 

สงเสริมความรูและขอแนะนําการบริโภคอาหารเพ่ือสุขภาพท่ีดีของนักเรียน และสารอาหาร     

ท่ีจําเปนตอการเจริญเติบโต การอานฉลากโภชนาการในการเลือกและบริโภคอาหารได

อยางเหมาะสม การเลือกกินอาหาร ลดหวาน ลดมัน ลดเค็ม เพิ่มผัก ผลไม หางไกลโรค

สรางความรอบรูดานโภชนาการและพฤติกรรมการบริโภคที่ถูกตอง

เสรมิสรางสภาพแวดลอมทีเ่อือ้ตอการมพีฤตกิรรมการบรโิภคทีเ่หมาะสม เชน การปลกูผกัสวนครวั

การจดัอาหารมือ้หลกัและอาหารวางในสัดสวนทีเ่หมาะสม อาหารในโรงเรยีนและรอบรัว้โรงเรยีน 

ลดหวาน ลดมนั ลดเคม็ ปลอดนํา้อดัลม การควบคมุการตลาดและโฆษณา อาหารและเคร่ืองดืม่

ที่ไมเหมาะสมตอสุขภาพในโรงเรียน

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

 2.2 ดาํเนนิการในนกัเรยีนทีม่ภีาวะทพุโภชนาการ (คอนขางเตีย้ เตีย้ ทวม เริม่อวน อวน คอนขางผอม

และผอม) และสงเสริมโภชนาการนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการดี (สูงตามเกณฑขึ้นไป สมสวน)

      - เฝาระวังภาวะโภชนาการในนักเรียนที่มีภาวะทุพโภชนาการอยางตอเนื่องทุกเดือน

      - เฝาระวังภาวะโภชนาการในนักเรียนที่มีภาวะโภชนาการดีอยางตอเนื่อง ทุก 3 – 6 เดือน

      - จัดการภาวะโภชนาการตามกลุมเสี่ยง อวน ผอม เตี้ย รวมถึงการสงตอเพื่อการรักษา

 2.3 รายงานขอมูลผลการดําเนินงานแกไขนักเรียนที่มีภาวะทุพโภชนาการ 

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 เกณฑอางอิงการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6 - 19 ป (พ.ศ.2564) สํานักโภชนาการ กรมอนามัย

 3.2 แบบการแปลผลการเจริญเติบโตของเด็กอายุ 6-19 ปบริบูรณ และการใชแนวทางปองกันแกไข               

ภาวะทุพโภชนาการและสงเสริมการเจริญเติบโต และแบบคัดกรองสงตอเด็กอวนกลุมเสี่ยง

 3.3 องคความรูดานการสงเสริมสุขภาพ เชน โภชนาการ สืบคนไดที่ เว็บไซดสํานักโภชนาการ

https://nutrition2.anamai.moph.go.th/th/ และสื่อกิจกรรมทางกาย การนอนหลับ เปนตน

 3.4 มาตรฐานอาหารกลางวนัสําหรบัเดก็ไทย เชน Thai School Lunch Program หรอืโปรแกรมอ่ืน

ที่ไดมาตรฐาน

 3.5 ชุดสิทธิประโยชนตามหลักประกันสุขภาพแหงชาติ

 3.6 แบบสรปุรายงานผลการจดัอาหารกลางวนัตามมาตรฐานกลางวนัสําหรบัเดก็ไทย หรอืจาก Thai 

School Lunch Program

 3.7 แบบประเมินพฤติกรรมการบริโภคอาหารของนักเรียนอายุ 6 - 18 ป 

 3.8 แบบตรวจมาตรฐานสขุาภบิาลอาหารสําหรบัโรงอาหารในโรงเรยีน (ตามกฎกระทรวง สขุลกัษณะ         

ของสถานที่จําหนายอาหาร พ.ศ.2561
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ตัวชี้วัดที่ 2 สุขภาพภาพช่องปากและฟนั
1. ความสําคัญ 

 โรคฟนผเุปนโรคทีส่ามารถปองกนัไดโดยการดูแลสุขภาพชองปากและฟน รวมถงึการควบคมุการบริโภค

อาหารที่เสี่ยงตอการเกิดโรคฟนผุ ซึ่งปญหาฟนผุสวนใหญจะพบในนักเรียนที่ไมแปรงฟนและมีพฤติกรรม

การบริโภคที่เสี่ยงตอโรคฟนผุ ทําใหสงผลตอการเรียนรูและคุณภาพชีวิต ถาไมไดรับการรักษาทันเวลาจะ

สูญเสียฟนถาวรได ทั้งนี้ โรงเรียนมีบทบาทสําคัญในการสงเสริมใหนักเรียนมีสุขภาพชองปากและฟนที่ดีและ

มีพฤตกิรรมการบรโิภคทีเ่หมาะสม รวมถงึการไดรบับรกิารทนัตกรรมปองกนัซึง่จะทาํใหนกัเรยีนปราศจากฟนผุ

(Caries free)

ความหมายตัวชี้วัด

 นักเรียนปราศจากฟนผุ (Caries free) หมายถึง นักเรียนที่มีฟนถาวร (ฟนแท) ที่ปกติ ไมมีรอยโรค          

ฟนผุ ฟนถูกอุดและถอนเนื่องจากฟนผุ 

 นักเรียนไดรับการบูรณะฟนถาวร (Cavity free) หมายถึง นักเรยีนทีม่ีฟนแทในชองปากที่ปกติหรอืผุ

และไดรับการรักษาแลว โดยไมมีความจําเปนตองอุด ถอน รักษาคลองรากฟนหรือบูรณะอื่นใด

เกณฑการประเมิน

 1. นักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 ปราศจากฟนผุ มากกวาหรือเทากับ รอยละ 45

 2. นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 ปราศจากฟนผุ มากกวาหรือเทากับ รอยละ 35 

 3. นักเรียนชั้น ป.1 - ป.6 ไดรับการบูรณะฟนถาวร (ไมนับรวมกรณีถอนฟน) (Cavity free) มากกวา

หรือเทากับรอยละ 60     

 4. นักเรียนชั้น ม.1 - ม.3 ไดรับการบูรณะฟนถาวร (ไมนับรวมกรณีถอนฟน) (Cavity free) มากกวา

หรือเทากับรอยละ 50  

2.วิธีดําเนินงาน (How to)

 นํารายงานจากผลการตรวจสุขภาพชองปากโดยทันตบุคลากร (องคประกอบท่ี 6 อนามัยโรงเรียน          

สูนักเรียนสุขภาพดี) ดังนี้

 2.1 การสงเสริมสุขภาพชองปากและฟน

 2.2 การไดรับบริการทันตกรรม

     - การตรวจสุขภาพชองปากและประเมินความเสี่ยงตอโรคฟนผุของนักเรียนโดยหนวยบริการ

สาธารณสุข ภาคเรียนละ 1 ครั้ง

บรูณาการเรือ่งสขุภาพชองปากและฟนในหลกัสตูรการเรยีนการสอนและกิจกรรมพฒันาผูเรยีน  

พัฒนาแกนนํานักเรียนดานสุขภาพชองปากและฟน

จดักจิกรรมแปรงฟนหลงัอาหารกลางวนัทกุชัน้เรยีน โดยมกีารฝกทกัษะการแปรงฟน (2 - 2 - 2)

รวมทั้งทดสอบประสิทธิภาพการแปรงฟน

จัดสภาพแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพชองปาก เชน 1) ไมจัดและจําหนายลูกอม ขนมกรุบกรอบ 

นํ้าอัดลม และเครือ่งดืม่ท่ีมปีรมิาณนํ้าตาล > 5% 2) จดัสถานทีแ่ปรงฟนใหถกูสขุลกัษณะและ

เพยีงพอกบัจํานวนนกัเรยีน 3) จดัหานํ้าดืม่ทีส่ะอาด ปลอดภยั 4) จดัสนามเดก็เลนท่ีปลอดภัย

ตอชองปากและฟน

-

-

-

-
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 2.3 ผูปกครองมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพชองปากนักเรียนที่บาน โดยมีการกํากับการแปรงฟน

ทัง้เวลาเชาและกอนนอน ควบคมุการบรโิภคขนมและเคร่ืองด่ืมทีเ่ส่ียงตอโรคฟนผุ รวมทัง้นํานกัเรียนไปรับบรกิาร

สุขภาพชองปากที่หนวยบริการสาธารณสุข 

 2.4 ภาคีเครือขายรวมสนับสนุน เชน อุปกรณแปรงฟน ยาสีฟน และพาหนะในการนํานักเรียน ไปรับ

บริการที่หนวยบริการสาธารณสุข เปนตน 

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 เครื่องมือประเมินความเสี่ยงโรคฟนผุ

 3.2 เครื่องมือประเมินความรอบรูดานสุขภาพชองปาก

 3.3 Application Food choice โดยสามารถดาวนโหลดไดผาน App Store และ Google play

ตัวชี้วัดที่ 3 สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธ์กับสุขภาพ
       (Health-related physical fitness) ผ่านเกณฑ์

1. ความสําคัญ 

 สมรรถภาพทางกายที่ดี ชวยใหนักเรียนสามารถทํากิจกรรมในชีวิตประจําวันไดอยางมีประสิทธิภาพ 

ลดพฤติกรรมเนือยนิ่งและปญหาสุขภาพ โดยการมีกิจกรรมทางกายที่เพียงพอและเหมาะสม จะชวยกระตุน

และพัฒนาระบบตางๆ ในรางกายใหเจริญเติบโตเหมาะสมตามวัย ทําใหรางกายสมบูรณแข็งแรง สงผลให

นักเรียนสูงดีสมสวน แข็งแรง และฉลาด

ความหมายตัวชี้วัด

 สมรรถภาพทางกายสัมพันธกับสุขภาพ (Health-related physical fitness) ผานเกณฑ หมายถึง 

นักเรียนไดรบัการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ทัง้ 3 ดาน ไดแก 1) ดานระบบไหลเวยีนโลหติและระบบหายใจ 

(Cardiovascular endurance) 2) ดานความแขง็แรงและความอดทนของกลามเนือ้ (Muscle strength and

endurance) และ 3) ดานความออนตวั (Flexibility) โดยผลการทดสอบทัง้ 3 ดาน ตองผานเกณฑต้ังแตระดบั

ปานกลางขึ้นไป (ปานกลาง ดี หรือดีมาก)

เกณฑการประเมิน

 นักเรียนผานเกณฑในระดับปานกลาง ดี หรือดีมาก ครบทั้ง 3 ดาน รอยละ 80 

2.วิธีดําเนินงาน (How to)

 นํารายงานจากผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย (องคประกอบท่ี 9 กิจกรรมทางกายเพียงพอ

นอนหลับดี) มาดําเนินการ ดังนี้ 

 1. การทดสอบสมรรถภาพทางกายของนักเรียน ท้ัง 3 ดาน ครูสามารถเลือกกิจกรรมการทดสอบ

สมรรถภาพทางกายแตละดานได และการแปลผลวานักเรียนแตละคนตองมีผลการทดสอบสมรรถภาพ

ทางกาย โดยมีเงื่อนไขดังนี้

     1.1 เลือกรายการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ทั้ง 3 ดาน ดานละ 1 กิจกรรม

     1.2 นักเรียนแตละคนจะตองมีผลการทดสอบสมรรถภาพทางกายผานเกณฑการประเมิน

          ในระดบัปานกลาง ด ีหรอืดมีาก และตองผานเกณฑครบทัง้ 3 ดาน จงึถอืวานกัเรยีนผานเกณฑ

 2. มีการดาํเนนิการจดัการแกไขปญหา ชวยเหลือ ใหคาํแนะนาํนกัเรยีนทีม่ผีลการทดสอบสมรรถภาพ

ทางกายไมผานเกณฑ และติดตามผลการทดสอบอยางตอเนื่อง
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 3. มีการจัดกิจกรรมทางกายเพื่อแกไขปญหานักเรียน อวน ผอม เตี้ย โดยใหออกกําลังกายตามชนิด
ที่ชอบและถนัด หลากหลายรูปแบบรวมกัน เนนการออกกําลังกายแบบแอโรบิกเปนหลัก จนรูสึกเหนื่อยหรือ
หอบ อยางนอย 60 นาที ทุกวัน หรืออยางนอย 5 วัน/สัปดาห เชน เตนจิงโจ FUN for FIT เตนแอโรบิก วิ่ง
ปนจักรยาน กระโดดตบ กระโดดเชอืก กระโดดแทรมโพลนี บาสเกตบอล เปนตน รวมกบัการเสรมิสรางความ
แข็งแรงกลามเนื้อและความออนตัว เพื่อการเจริญเติบโตที่สมบูรณ
 4. ประชาสัมพันธใหนักเรียน บุคลากร ผูปกครอง และชุมชนไดออกกําลังกายรวมกัน

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน

 3.1 สือ่องคความรู สือ่ประชาสมัพนัธการสงเสรมิกจิกรรมทางกายสําหรบัเดก็วยัเรยีนวยัรุน สบืคนได
จาก https://www.chopachipa.org/Home/content/commu
 3.2 แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนักเรียน สําหรับประถมศึกษา (อายุ 
7-12 ป) ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562 สืบคนไดจาก
https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791794
 3.3 แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนักเรียน สาํหรับมัธยมศึกษา
(อายุ 13 –18 ป) ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562 สืบคนไดจาก 
https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791795

ตัวชี้วัดที่ 4 นักเรียนที่มีปัญหาด้านพฤติกรรม อารมณ์ สังคม
        ได้รับการดูแลช่วยเหลือจนดีขึ้น
1. ความสําคัญ 

 การพฒันานกัเรยีนใหเปนบุคคลท่ีมคีณุภาพทัง้ดานรางกาย จติใจ สตปิญญา ความสามารถ มคีณุธรรม 

จรยิธรรมและมคีวามสขุ โดยผานกระบวนการทางการศกึษานัน้ นอกจากการสงเสริมสนบัสนนุดานการเรียน

การสอนแลว จําเปนตองมกีารปองกนัและการชวยเหลอืปญหาดานพฤตกิรรม อารมณ และสงัคมดวย เนือ่งจาก

สภาพสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป ทั้งดานเทคโนโลยีดิจิทัล และปญหาภัยคุกคามในปจจุบัน รวมถึงการแขงขันใน

รูปแบบตาง ๆ สงผลใหนักเรียนและครอบครัวเกิดความเครียด ความวิตกกังวล ดังนั้นการพัฒนานักเรียนให

มีสุขภาพจิตดี สามารถปรับตัวไดกับทุกสถานการณตองอาศัยความรวมมือจากทุกภาคสวนท่ีเกี่ยวของ โดย

เฉพาะครูและบุคลากรทุกคนในโรงเรียน ซึ่งเปนที่ปรึกษาเปนหลักในการดูแลชวยเหลือนักเรียนอยางใกลชิด 

 การประเมินดานสุขภาพจิตเปนการเฝาระวังเพื่อคนหาปญหาพฤติกรรม อารมณ สังคมของนักเรียน  

ซึ่งเปนสัญญานสะทอนปญหาสุขภาพจิต เพื่อใหสามารถจัดกลุมนักเรียน (กลุมปกติ กลุมเสี่ยง กลุมมีปญหา) 

โดยครูดําเนินการดูแลชวยเหลือนักเรียนกลุมเสี่ยงและใหการดูแลชวยเหลือนักเรียนที่มีปญหาไดอยางทั่วถึง 

และตรงตามสภาพปญหา รวมทั้งสงเสริมกิจกรรมพัฒนาสุขภาพจิตอยางตอเนื่อง สรางบรรยากาศและ

สิ่งแวดลอมทางสังคมภายในโรงเรียนใหนาอยู เพื่อใหนักเรียนมีสุขภาพจิตดีและมีความสุข 

ความหมายตัวชี้วัด

 นักเรียนที่มีปญหาดานพฤติกรรม อารมณ สังคม ไดรับการดูแลชวยเหลือจนดีขึ้น หมายถึง นักเรียน

ที่มีผลการเฝาระวังปญหาพฤติกรรม อารมณ สังคม ดวยเครื่องมือสังเกตอาการ 9S หรือแบบประเมินจุดแข็ง

จุดออน (Strengths and Difficulties Questionnaire : SDQ) และจัดนักเรียนเปน “กลุมควรดูแล” หรือ 

“กลุมมีปญหา” โรงเรียนจึงดําเนินการดูแลชวยเหลือนักเรียนอยางทั่วถึงและตรงตามสภาพปญหาจนดีขึ้น

เกณฑการประเมิน

 นักเรียนที่มีปญหาสุขภาพจิตทุกคนไดรับการดูแลชวยเหลือจนดีขึ้น
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2. วิธีดําเนินงาน (How to) 
 ดําเนินการผานระบบสุขภาพจิตโรงเรียนวิถีใหมบนระบบดิจิทัล (School Health HERO) 
http://www.schoolhealthhero.obec.go.th โดยดําเนินการดังนี้
 2.1 ครูประจําชั้นหรือครูที่ปรึกษา สังเกตพฤติกรรมและทําความรูจักนักเรียนเปนรายบุคคล
ในชวงระยะเวลาหนึง่จนมัน่ใจวารูจกันกัเรยีนดีแลว จึงเฝาระวงัปญหาพฤติกรรม อารมณ สงัคม ดวยเครือ่งมอื
สังเกตอาการ 9S หรือเครื่องมือที่ไดมาตรฐาน เชน SDQ ที่ประเมินโดยครู
 2.2 สรุปผลการประเมินปญหาสุขภาพจิตของนักเรียนเปนระดับชั้นเรียนและภาพรวมของโรงเรียน  
ทั้งนี้ 1) กลุมปกติและกลุมเสี่ยงจะนํามาคิดรวมเปนรอยละของนักเรียนที่มีสุขภาพจิตปกติ 2) นักเรียนกลุม        
มีปญหาตองไดรับการดูแลชวยเหลือ
 2.3 มกีารเฝาระวงันักเรยีนกลุมเสีย่ง และชวยเหลอืนกัเรยีนกลุมทีม่ปีญหาสขุภาพจติ พรอมทัง้ตดิตาม
และประเมินสถานการณ เพื่อใหการชวยเหลือนักเรียนเปนรายบุคคลอยางเหมาะสม
 2.4 ครูประเมินนักเรียนกลุมเสี่ยงซํ้า หลังจากดูแลชวยเหลือ ดวย SDQ ครั้งที่ 2 สรุปผลการประเมิน
ปญหาสุขภาพจิตของนักเรียนเปนรายบุคคลและจัดกลุม
 2.5 จัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพจิตโดยสรางบรรยากาศและสิ่งแวดลอมทางสังคมภายในโรงเรียนให   
นาอยู มีสัมพันธภาพที่ดีระหวางครู บุคลากร นักเรียน และชุมชน เพื่อการอยูรวมกันอยางมีความสุข
 2.6 มีการประสานงานความรวมมือระหวางครู ผูปกครอง หนวยงานสาธารณสุข และองคกรตางๆ           
ที่เกี่ยวของเพื่อหาแนวทางแกไขรวมกัน รวมทั้งการติดตามประเมินผลเปนระยะ
 2.7 จดัใหมชีองทางการเขาถึงขอมลูขาวสารและความรูทีถ่กูตอง มกีารติดตอสือ่สารแลกเปล่ียนเรยีน
รูระหวางเครือขาย ทั่วประเทศ เชน www.tobenumber1.net/
www.tobefriend.in.th, Line Official Teen Club (Line ID : teen_club)
 2.8 บคุลากรสาธารณสขุ เขาไปสนบัสนนุการดูแลชวยเหลือนกัเรียนกลุมเสีย่งจาก 9S ดวยการพฒันา
ศักยภาพครูดานการใหการปรึกษา หรือการปรับพฤติกรรม 

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน
 3.1 ระบบสุขภาพจิตโรงเรียนวิถีใหมบนระบบดิจิทัล (School Health HERO)
 3.2 หลักสูตรพัฒนาศักยภาพครู E-learning
 3.3 เครื่องมือสังเกตอาการ 9S
 3.4 แบบประเมินจุดแข็งจุดออน (Strengths and Difficulties Questionnaire : SDQ)

Line ID
@teen_club

ตัวชี้วัดที่ 5 นักเรียนที่เจ็บป่วย บาดเจ็บหรือได้รับอุบัติเหตุจากส่ิงแวดล้อม
        ในโรงเรียนที่ทําให้ต้องพักรักษาตัว

1. ความสําคัญ 
 การเกิดอุบัติเหตุหรือบาดเจ็บในโรงเรียนสวนใหญเกิดจากการพลัดตกหกลมจากการวิ่งเลน หรือ
การเลนกีฬา ที่ทําใหเกิดบาดแผล กระดูกหัก ขอเคล่ือน หรือเกิดบาดแผลจากของมีคมหรือวัสดุอุปกรณ
การบาดเจ็บจากเครื่องใชไฟฟา สารเคมีที่เปนอันตราย การขับขี่ยานพาหนะ รวมถึงการจราจรในโรงเรียน 
นอกจากนีย้งัมกีารเจบ็ปวยจากปจจยัเส่ียงดานส่ิงแวดลอม เชน อาหารและนํา้ทีไ่มปลอดภยั แสงสวาง ไมเพียงพอ
การระบายอากาศไมดี มีแหลงเพาะพันธุสัตวและแมลงพาหะนําโรค ความรอนจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ
ภูมิอากาศ ฝุน PM2.5 เปนตน ซึ่งอาจกอใหเกิดการเจ็บปวย เชน โรคระบบทางเดินอาหาร โรคระบบ
ทางเดนิหายใจ โรคไขเลอืดออก โรคมอืเทาปาก เปนตน ทัง้น้ี การบาดเจบ็หรอืเจบ็ปวยจากสิง่แวดลอมทีเ่กิดขึน้
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ไมวาจะมีอาการเล็กนอยหรืออาการรุนแรง ลวนสงผลกระทบตอสุขภาพของนักเรียนท้ังในระยะส้ันและ
ระยะยาว ทั้งสุขภาพกาย สุขภาพจิต รวมถึงอาจสงผลตอการเรียนรูของนักเรียนดวย 
ความหมายตัวชี้วัด
 นักเรียนที่เจ็บปวย บาดเจ็บหรือไดรับอุบัติเหตุจากส่ิงแวดลอมในโรงเรียนท่ีทําใหตองพักรักษาตัว       
หมายถงึ นกัเรยีนมีการเจบ็ปวย บาดเจบ็หรอืไดรบัอบุตัเิหตจุากสิง่แวดลอมขณะอยูภายในโรงเรยีน และแพทย
ผูรักษามีความเห็นวาตองพักรักษาตัวในโรงพยาบาลหรือที่บาน ในรอบ 1 ปที่ผานมา โดยนับยอนหลัง 1 ป  
ถัดจากวันประเมิน 
 การบาดเจบ็หรืออบัุตเิหตใุนโรงเรยีน หมายถงึ อบุตัเิหตแุละการบาดเจบ็ทีท่ํานกัเรยีนตองพักรกัษาตวั
ในโรงพยาบาลหรอืทีบ่าน ไดแก อบัุตเิหตแุละการบาดเจบ็ทีเ่กดิจากอาคารเรยีน บอ/สระนํา้ สนามและเครือ่งเลน
วัสดุอุปกรณเครื่องใชไฟฟา สารเคมีที่เปนอันตราย การขับขี่ยานพาหนะ การจราจรในโรงเรียน รวมทั้ง
การทะเลาะวิวาทหรือพฤติกรรมรุนแรง ฯลฯ  
เกณฑการประเมิน
  ในรอบ 1 ปที่ผานมา นับถึงวันที่ไดรับการประเมิน ไมมีนักเรียนที่เจ็บปวย บาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ           
จากสิง่แวดลอมในโรงเรยีนทีท่ําใหตองพักรกัษาตวั กรณ ีมนีกัเรยีนเจบ็ปวย บาดเจบ็หรือไดรบัอบุตัเิหต ุโรงเรยีน
ตองมีมาตรการหรือแนวทางการปองกัน จนสามารถแกไขปญหาดังกลาวได

2. วิธีดําเนินงาน (How to) 
 1. การเฝาระวังและการจัดการปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมในโรงเรียน ไดแก

 2. การสงเสริมความปลอดภัยและมาตรการความปลอดภัยและคุมครองนักเรียน ไดแก

การเฝาระวงั ประเมนิอนามยัสิง่แวดลอมและจดุเสีย่งทีจ่ะทําใหเกดิอบุตัเิหตหุรอืบาดเจบ็ เชน           
ประตูรั้ว ทางตางระดับ ทอ/รางระบายนํ้า สวิตช/สายไฟ ตูทํานํ้าเย็น(ตองตอสายดิน
ทุกจุด) เครื่องเลนชํารุด/ผุกรอนเปนสนิม ฯลฯ เพื่อวิเคราะหหาจุด/พื้นที่ที่มีความเสี่ยง เพื่อ
นําสูการจัดการตอไป
การเฝาระวัง ประเมินปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอมดวยวิธีการตาง ๆ เชน ติดตามขอมูล สํารวจ
บริเวณโดยรอบ สังเกตความเสี่ยงทั้งภายในและภายนอกโรงเรียน นํามาวิเคราะหเพื่อหา
ความเสีย่ง นําไปสูการหาแนวทางลดและปองกนัการเกดิผลกระทบตอสขุภาพจากปจจยัเสีย่ง
ดานสิ่งแวดลอม 
 มมีาตรการ แนวทางในการลดและปองกนัผลกระทบตอสขุภาพจากปจจยัเส่ียงดานสิง่แวดลอม 
เชน การจดัสภาพแวดลอม การจดัการดานความสะอาด การจดัการขยะ การสํารวจแหลงลกูนํ้า
ยุงลาย การปองกันฝุนละออง เปนตน
มีระบบการกํากับ ติดตาม และประเมินผลสภาพแวดลอมและความปลอดภัยทั้งภายในและ
ภายนอกโรงเรยีน รวมถงึมกีารประสานงานกบัผูกอใหเกดิปจจัยเส่ียงดานสิง่แวดลอม หรือแจง
หนวยงานที่เกี่ยวของในการแกไขปญหารวมกัน และติดตามผลการแกไข

-

-

-

-

การหามใชความรนุแรง เชน นกัเรียนรังแกกนัโดยใชความรุนแรง การลงโทษ การทํารายจิตใจ     
การพกพาอาวุธ ฯลฯ
การเฝาระวังสุขภาพของนักเรียน มีการจดบันทึกการเกิดอุบัติเหตุ/บาดเจ็บ หรือเจ็บปวยจาก
สิ่งแวดลอมของนักเรียนเพ่ือใชวางแผน ปองกันและแกไข รวมถึงมีชองทางประสานงานกับ
โรงพยาบาลเพื่อสงตอนักเรียน ในกรณีฉุกเฉินหรือมีอาการรุนแรง

-

-
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มีการกําหนดมาตรการหรือกิจกรรมปองกันภัยจากอุบัติเหตุ การบาดเจ็บ เชน กิจกรรมอาสา
จราจร การรณรงคการสวมหมวกนริภยัในการเดนิทาง การจดัการสภาพสิง่แวดลอมปลอดภยั
ในโรงเรียน เปนตน
มีการปองกันอันตรายจากการเกิดอุบัติเหตุ/บาดเจ็บ เชน การพลัดตก หกลม ชน กระแทก
การจมนํ้า การสมัผสัสารพษิ สตัวและแมลงกดัตอย นํ้ารอนลวก อบุตัเิหตจุากไฟฟา และอบุตัเิหตุ
จากการจราจร

-

-

 3. มีกิจกรรมเสริมหลักสูตรและจัดกิจกรรมใหความรู เพื่อฝกทักษะใหแกนักเรียนเกี่ยวกับกฎจราจร 

การสวมหมวกนริภยั การจมนํ้า หรอืภัยพิบตัติาง ๆ  การคดัแยกขยะ หลกั 3R รวมถงึการดแูลและปองกนัตนเอง

จากปจจัยเสี่ยงดานสิ่งแวดลอม เชน ฝุน PM2.5 ความรอนอันเนื่องจากมาจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ เปนตน 

 4. มีแผนการปองกันและบรรเทาสาธารณะภัย เชน อัคคีภัย อุทกภัย เปนตน มีการจัดทํา

แผนเผชิญเหตุและการฝกซอมแผน อยางนอยปละ 1 ครั้ง

 5. มีการฝกการปฐมพยาบาลและการกูชีพเบื้องตนแกบุคลากรในโรงเรียน และมีระบบสงตอไปยัง

สถานบริการ/โรงพยาบาลใกลเคียง         

 6. สงเสรมิและรณรงครวมกบัชมุชนเกีย่วกบัการลดและปองกนัผลกระทบตอสขุภาพจากปจจยัเสีย่ง

ดานสิ่งแวดลอม อุบัติเหตุ/การบาดเจ็บในและนอกโรงเรียน 

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน
 3.1 แบบบันทกึหรอืรายงานการเกดิอุบตัเิหต/ุบาดเจบ็ หรอืการเจบ็ปวยจากสิง่แวดลอมของนกัเรยีน
 3.2 รายงานการใชบริการหองพยาบาลของนักเรียน
 3.3 แบบบันทึกความปลอดภัยและการปรับปรุงสภาพแวดลอม
 3.4 รายงานผลการประเมินอนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน (48 ขอ)

ตัวชี้วัดที่ 6 นักเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์

1. ความสําคัญ 
 พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค เปนพฤติกรรมที่บุคคลปฏิบัติแลวสงผลดีตอสุขภาพของบุคคล
นั้น ๆ เอง ซึ่งเปนทักษะที่สําคัญและจําเปนในการสรางพฤติกรรมสุขภาพและสงเสริมใหประชาชนพัฒนา
ขีดความสามารถของตนเองเพื่อการมีสุขภาพที่ดีอยางยั่งยืน
ความหมายตัวชี้วัด
 พฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค หมายถึง การมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงคทั้งดานการบริโภค
อาหาร กิจกรรมทางกาย ทันตสุขภาพ สุขอนามัย เพศวิถี สิ่งแวดลอมเปนหลัก 
 พฤตกิรรมการบริโภคอาหารทีพ่งึประสงค หมายถึง การบริโภคอาหารตามคําแนะนํา ในธงโภชนาการ
เด็กวัยเรียนที่เหมาะสม ทั้งปริมาณสัดสวนและความหลากหลาย ดังนี้
     - กินอาหารครบ 3 มื้อ ทุกวัน (มื้อเชา มื้อกลางวันและมื้อเย็น)
     - กินขาว-แปง มื้อละ 2-3 ทัพพี
     - กินเนื้อสัตวเพียงพอตามสัดสวนที่แนะนํา (เฉพาะมื้อกลางวัน 2-3 ชอนกินขาว)
     - กินผักเพียงพอตามสัดสวนที่แนะนํา (เฉพาะมื้อกลางวัน 4 ชอนกินขาว)
     - กินผลไม 1 มื้อขึ้นไป ตอวัน
     - ดื่มนมวันละ 2 แกว

84โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ปี พ.ศ. 2565
(Global Standards for Health Promoting School,2022 : GSHPS)



     - ลดขนม ลดนํ้าหวาน ลดของทอด ลดการเติมเครื่องปรุงรส อานฉลากทุกครั้งกอนซื้อ นํ้าตาล : 
นํ้ามัน : เกลือ ไมเกิน 4 : 4 : 1 ชอนชา 
 พฤตกิรรมทนัตสขุภาพท่ีพงึประสงค หมายถงึ การแปรงฟนตนเองไดสะอาดทัว่ทัง้ปาก โดยใชยาสฟีน
ผสมฟลูออไรดนานครั้งละ 2 นาที วันละ 2 ครั้ง (เนนกอนนอน) และไมกินอะไรหลังแปรงฟน นาน 2 ชั่วโมง 
เพื่อใหฟลูออไรดคงอยูในชองปากนานเพียงพอตอการกระตุนการคืนกลับแรธาตุ ชวยปองกันโรคฟนผุ 
 พฤตกิรรมการทาํกจิกรรมทางกาย (Physical Activity : PA) ทีพ่งึประสงคสาํหรบัวยัเด็ก (5 - 17 ป)
หมายถึง การกระโดดโลดเตนเลนสนุกจนรูสึกเหนื่อยหอบ อยางนอย วันละ 60 นาที ทุกวัน (สะสมตอเนื่อง 
10 นาทีขึ้นไป) เชน วิ่งเลน เลนไลจับ กระโดด เลนบาสเกตบอล ปนจักรยาน และเตนจิงโจ FUN for FIT 
เปนตน รวมกับฝกความแข็งแรงของกลามเนื้อ วันละ 20 นาที วันเวนวัน เชน ดันพื้น ซิทอัพ สควอช แพลงก 
ยกดมัเบล และเกาอีข้ยีพ้งุ เปนตน และฝกความยดืหยุนของกลามเนือ้ วนัละ 20 นาท ีทกุวนั เชน ฝกทาโยคะ 
ทายิมนาสติก จิงโจยืดตัว และยืดกลามเนื้อเฉพาะสวน เปนตน
 การนอนหลบั หมายถงึ กระบวนการทางสรีรวทิยาพ้ืนฐานท่ีซับซอนและสอดคลองกบัจังหวะชวีภาพ
ของสิง่มชีวีติ โดยมกีารเปลีย่นแปลงทางสรรีวทิยาของอวยัวะตาง ๆ  ไปในทางผอนคลายลักษณะการนอนหลับ
คอื ระดบัความรูสกึตัวลดลง มกีารตอบสนองตอสิง่เราและการเคลือ่นไหวรางกายนอยลงหรอืไมมเีลย โดยแสดง
พฤติกรรมออกมาในลักษณะสงบนิ่งและหลับตา มีการหยุดพักของรางกาย หัวใจเตนชาลง หายใจชาลง
เปนภาวะที่เกิดขึ้นเพียงชั่วคราวเปลี่ยนแปลงไดงาย ถูกปลุกใหตื่นได โดยการกระตุนจากสิ่งเราที่เหมาะสม
เดก็วยัเรยีน (อาย ุ6 - 14 ป) ควรนอนหลับสนทิ วนัละ 9 - 11 ชัว่โมง และวยัรุน (อาย ุ15 - 17 ป) ควรนอนหลับสนิท
วันละ 8 - 10 ชั่วโมง
 พฤตกิรรมอนามยัสวนบคุคล  หมายถงึ การปฏบิติัหรือการแสดงออกของบคุคลทีส่งผลใหมสุีขภาพ
ดี เชน การดูแลรักษาและของใชใหสะอาด ไดแก การอาบนํ้าวันละ 2 ครั้ง สระผมอยางนอยสัปดาหละ 2 ครั้ง 
การลางมือกอนรับประทานอาหารและหลังใชสวม ใสเสื้อผาสะอาดไมอับชื้น ตัดเล็บใหสั้นและสะอาด ถุงเทา
-รองเทา สะอาดไมมีกลิ่นเหม็น 
 พฤตกิรรมปองกนัทอง ปองกันโรคทางเพศสมัพันธ  หมายถึง นกัเรยีนไดรับกระบวนการเรียนรูเร่ือง 
ทกัษะการปองกนัทองและปองกนัโรคทางเพศสมัพนัธทีส่อดคลองตามหลกัสตูรการสอนเพศวถิศีกึษาและทกัษะ
ชีวิตที่เหมาะสมกับชวงวัย ของกระทรวงศึกษาธิการ (ตามพระราชบัญญัติการปองกันและแกไขปญหา
การตั้งครรภในวัยรุน พ.ศ. 2559)
 เพศวิถีศึกษาและทักษะชีวิต หมายถึง กระบวนการเรียนรูในเรื่องเพศที่ครอบคลุมถึงพัฒนาการใน
แตละชวงวยั การมสัีมพนัธภาพกบัผูอืน่ การพฒันาทกัษะสวนบคุคล พฤตกิรรมทางเพศ สขุภาวะทางเพศและ
มิตทิางสงัคมและวฒันธรรมทีส่งผลกระทบตอเรือ่งเพศ รวมทัง้สทิธกิารรบัรูขอมลูขาวสารและความรูเกีย่วกบั
อนามัยการเจริญพันธุที่ใหความสําคัญกับความหลากหลายและความเสมอภาคทางเพศ
 พฤตกิรรมอนามยัสิง่แวดลอม หมายถึง การกระทําท่ีบคุคลแสดงออกใหเหน็ถงึการปฏบิติัตนถูกตอง
ตามหลกัสขุอนามยั มผีลทําใหบุคคลนัน้มีสขุภาพอนามัยดทีัง้รางกาย จติใจ และสงัคม ไมเจบ็ปวยและปองกนั
ไมใหเกดิโรค การเกดิโรคมสีาเหตมุาจากพฤตกิรรมอนามยัสวนบคุคลสิง่แวดลอมทีเ่อือ้อาํนวยและตวัเชือ้โรค เชน
     - กนิอาหารทีป่รงุสกุใหม ใชชอนกลาง และลางมอืใหสะอาด 
     - การใชสวมอยางถกูตอง และไมขบัถายบนพืน้ดินหรอืแหลงนํา้
     - รกัษาสิง่แวดลอมดวยการลดปรมิาณขยะ และคดัแยกขยะกอนทิง้ 
     - ทาํความสะอาดบานเปนประจาํ เพ่ือลดฝุนและเชือ้โรค
     - เมือ่ไอหรือจาม ควรปองกนัตนเองและผูอืน่ ดวยการใสหนากากและลางมอือยางถกูวิธี
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     - ลางมืออยางถูกวิธี (ลางมือ 7 ขั้นตอน) กอนรับประทานอาหาร หลังใชสวม และหลังสัมผัส

       สิ่งสกปรก

     - ไมใชมือเปลาหยิบจับอาหารที่ปรุงสําเร็จสําเร็จ และมีการปกปดอาหาร

     - ตรวจสอบความปลอดภัย อุปกรณ เครื่องเลน ใหอยูในสภาพดีกอนเลน

เกณฑการประเมิน

 นักเรียนมีพฤติกรมสุขภาพที่พึงประสงค รอยละ 50

2. วิธีดําเนินงาน (How to) 
 2.1 โรงเรียนดําเนินการจัดกระบวนการสรางสรรคความรูดานสุขภาพ (V-Shape)
 2.2 สนับสนุนสงเสริมใหมีการสื่อสารขอมูลดานสุขภาพในโรงเรียน เชน กิจกรรมเสียงตามสายและ
หนาเสาธง กิจกรรมวันสําคัญในโรงเรียน เชน วันเด็ก วันครู วันวิทยาศาสตร เปนตน รวมถึงชองทางออนไลน 
(Facebook Youtube ไลน) เพื่อใหนักเรียน บุคลากร ครอบครัว ชุมชน มีการเขาถึงขอมูลดานสุขภาพ
เขาใจโรค และปญหาการจัดการดานสุขภาพ
 2.3 สนับสนุนใหมีแกนนํานักเรียนดานสุขภาพ เปนตนแบบและเปนผูสื่อสารดานสุขภาพในโรงเรียน
และชุมชน รวมทั้งการจัดกิจกรรมที่ดีตอสุขภาพ
 2.4 ใหนักเรียนชั้น ป.4 - 6 และ/หรือ ชั้น ม.1 - 3 ทําการประเมินพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค    
ตามระบบประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมาตรฐานสากล

3. เครื่องมือในการดําเนินงาน เชน
 3.1 ชุดความรูเพื่อการดูแลสุขภาพเด็กวัยเรียนแบบองครวม (NuPETHS)
 3.2 โปรแกรมประเมินความรอบรูดานสุขภาพในโรงเรียน
 3.3 กระบวนการความรอบรูดานสุขภาพ (V-shape)
          3.4 แบบประเมินพฤติกรรมที่พึงประสงคในนักเรียน 
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บรรณานุกรม
กลุมอนามยัเดก็วัยเรยีนวยัรุน สํานกัสงเสรมิสขุภาพ กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ. รายงานการสํารวจ

ภาวะสุขภาพนักเรียนในประเทศไทย พ.ศ. 2564. กรุงเทพฯ: มินนี่กรุป; 2565.

กองโรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารรสุข. กําหนดการใหวัคซีนตามแผนงานสรางเสริม

ภูมิคุมกันโรค ของกระทรวงสาธารณสุข ป 2565. 

เขาถึงไดจาก https://ddc.moph.go.th/dcd/journal_detail.php?publish=12225

กลุมพัฒนาระบบการจดัการคณุภาพนํ้าบรโิภค สํานกัสขุาภบิาลอาหารและนํ้า กรมอนามยั. คูมอืการเฝา

ระวงัคณุภาพน้ําในโรงเรยีน. เขาถึงไดจาก https://foodsan.anamai.moph.go.th/th/main-php-file-

name-media2018-2/download/?did=195133&id=48755&reload=

กลุมพัฒนาระบบการจดัการคณุภาพนํ้าบรโิภค สํานกัสขุาภบิาลอาหารและน้ํา กรมอนามยั. คูมอืการควบคมุ

และเฝาระวังคุณภาพนํ้าดื่มในโรงเรียน. 

เขาถึงไดจาก https://foodsan.anamai.moph.go.th/th/main-php-filename-me-

dia2018-2/download/?did=195133&id=48754&reload=

แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนกัเรยีน สาํหรับประถมศกึษา (อาย ุ7 - 12 ป)

ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562 

เขาถึงไดจาก https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791794

แบบทดสอบและเกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายของนกัเรียน สําหรับมธัยมศกึษา (อาย ุ13 – 18 ป)

ของกรมพลศึกษา กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา พ.ศ.2562

เขาถึงไดจาก https://www.dpe.go.th/manual-files-411291791795

แผนสงเสริมกิจกรรมทางกาย พ.ศ. 2561-2573

เขาถึงไดจาก https://dopah.anamai.moph.go.th/th/activity-plan/185662411291791795

พ.ร.บ.การปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน

เขาถึงไดจาก  https://www.mhesi.go.th/images/2563/pusit/legal-all/67p2559.pdf

แพลตฟอรม “กาวทาใจ” เขาถึงไดจาก https://www.kaotajai.com/

ยุทธศาสตรการปองกันและแกไขปญหาการตั้งครรภในวัยรุน. 

เขาถึงไดจาก http://203.157.71.139/group_sr/allfile/1611217699.pdf

สาํนกังานใหญองคการอนามยัโลกและองคการเพือ่การศกึษา วทิยาศาสตร และวฒันธรรมแหงสหประชาชาต.ิ

การทําใหทุกโรงเรียนเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพแนวทางการดําเนินการโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ.

แปลโดย ชอแกว ดะหลัน เช็ค. กรุงเทพฯ: เดอะ กราฟโก วิสเตมส; 2564.

สาํนกังานใหญองคการอนามยัโลกและองคการเพือ่การศกึษา วทิยาศาสตร และวฒันธรรมแหงสหประชาชาติ.

การทําใหทุกโรงเรยีนเปนโรงเรียนสงเสรมิสขุภาพมาตรฐานและตวัชีว้ดัระดบัโลก. แปลโดย ชอแกว ดะห

ลัน เช็ค. กรุงเทพฯ: เดอะ กราฟโก วิสเตมส; 2564.

สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. คูมือการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 

(ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2558). กรุงเทพฯ: สํานักงานกิจการโรงพิมพองคกรสงเคราะหทหารผานศึก; 2558.
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สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. แนวทางการพัฒนาโรงเรียนรอบรู (Health

Literate School : HLS). กรุงเทพฯ: สํานักงานกิจการโรงพิมพองคกรสงเคราะหทหารผานศึก; 2563.

สํานักพัฒนากิจกรรมนักเรียน สํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน. คูมือสรางความเขมแข็ง

โรงเรยีนตนแบบนกัเรยีนไทยสขุภาพด.ี กรงุเทพฯ: สํานกัพฒันากจิกรรมนกัเรยีน สํานกังานคณะกรรมการ

การศึกษาขั้นพื้นฐาน; 2556.

สํานกังานใหญองคกรอนามยัโลก. ขอแนะนําขององคการอนามยัโลก สําหรบักจิกรรมทางกายและพฤตกิรรม

เนือยนิ่ง. แปลโดย เพ็ญลัดดา ไลเลิศ. กรุงเทพฯ: มินนี่กรุป; 2564

สื่อองคความรู สื่อประชาสัมพันธ การสงเสริมกิจกรรมทางกายสําหรับเด็กวัยเรียนวัยรุน

เขาถึงไดจาก  www.chopachipa.org

สื่อเสริมสรางความฉลาดทางการเคลื่อนไหว  www.chopachipa.org

สํานักทันตสาธารณสุข กรมอนามัย. คูมือแนวทางการจัดบริการสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค

ในชองปากภายใตวถีิชีวิตใหม (New normal) เขาถงึไดจาก https://dental.anamai.moph.go.th/th/

handbook/download?id=82269&mid=35799&mkey=m_document&lang=th&did=26622

สาํนกัอนามยัสิง่แวดลอม กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ.คูมอืการจดัการอนามยัสิง่แวดลอมในโรงเรยีน.

เขาถึงไดจาก http://203.157.71.139/group_sr/allfile/1611217222.pdf
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ภาคผนวก

คณะผู้จัดทํามาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล พ.ศ.2565
Global Standards for Health Promoting Schools 2022  

รวมแบบฟอรมการรายงานองคประกอบและตัวชี้วัด

มาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล (GSHPS)

   https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/211663

   หรือ https://bit.ly/3SYfnYk

การยกระดับตอยอด/เทียบเคียงสูมาตรฐานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ระดับมาตรฐานสากล ป 2565

   https://hp.anamai.moph.go.th/th/manuals-of-official/211724 

   หรือ https://bit.ly/3sYOUiB

คณะที่ปรึกษา 
 นายแพทยสุวรรณชัย    วัฒนายิ่งเจริญชัย  อธิบดีกรมอนามัย
 นายแพทยสราวุฒิ        บุญสุข   รองอธิบดีกรมอนามัย
 นายแพทยเอกชัย         เพียรศรีวัชรา  รองอธิบดีกรมอนามัย
 นายแพทยมณเฑียร      คณาสวัสดิ์   รองอธิบดีกรมอนามัย
 ดร.จินตนา                พัฒนพงศธร  นักวิชาการสาธารณสุขทรงคุณวุฒิ
       (ดานสาธารณสุข) 
 นายแพทยพีระยุทธ      สานุกูล   ผูอํานวยการสํานักสงเสริมสุขภาพ

คณะผูจัดทํา
 นายแพทยมนัส         รามเกียรติศักดิ์  หัวหนากลุมอนามัยเด็กวัยเรียนวัยรุน
 นางสาวอรอุมา         โภคสมบัติ   สํานักสงเสริมสุขภาพ
 นางสาวฟารีดา           เมาะสนิ   สํานักสงเสริมสุขภาพ
 นางสาวศิริลักษณ        เชี่ยวชาญ   สํานักสงเสริมสุขภาพ
 นายเนติ์          ภูประสม   สํานักสงเสริมสุขภาพ
 นางสาวคัทลียา           โสดาปดชา  สํานักสงเสริมสุขภาพ
 นางสาวนฤมล            แกวโมรา            ศูนยอนามัยที่ 4 สระบุรี
 นางสาวภัทรจิราพร      สุโอสถ   สํานักสงเสริมสุขภาพ
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แพทยหญิงศุทรา  เอื้ออภิสิทธิ์วงศ 
แพทยหญิงสุธาทิพย  เอมเปรมศิลป
รศ.ดร.มนสิการ  กาญจนะจิตรา
นายชาญณรงค  ศรีจันทร
ดร.สุชีรา  บันลือสินธุ 
นางสาวอรณา  จันทรศิริ 
ดร.สุชาติ  เอกปชชา   

ดร.ยมนพร  เอกปชชา

ดร.สุเวช  กลับศรี   

นายทรงศักดิ์  พนมเขต  
นางวิลาวัลย  ปาลี  
นายวรรณรัตน  เหลือศิริ   
นายพลภัทร  โสมี   
นางสาวบุญสม  แซตั้ง
ดร.วันชัย  เยี่ยงกุลเชาว  
นางสาวกุลธิดา  อวมอิ่ม   
แพทยหญิงพรเลขา  บรรหารศุภวาท 
ดร.ศรัชฌา กาญจนสิงห  
นางสาวชณัญณิศา เลิศสุโภชวณิชย   
นางกานตณัชชา สรอยเพชร            
ดร.ปทมาภรณ อักษรชู 
นางสาวทิพรดี    คงสุวรรณ            
นางสาวปรียนิตย ใหมเจริญศรี  
นางสาวอุไรพร  ถินสถิตย
นางสาวขนิษฐา ระโหฐาน               
นางสมนึก     เลิศสุโภชวณิชย    
นางสาวพูนศิริ  ฤทธิรอน 
นางจุติพร   นงษรัก
นางสาวเกษร   กําลังหาญ 
นางบังอร  กลํ่าสุวรรณ 
นางสาวสุภาวดี  ฟองฟุง 
นางรุสนานีย   ขํานุรักษ 

สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร กรมสุขภาพจิต
คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี
สถาบันวิจัยประชากรและสังคม  มหาวิทยาลัยมหิดล
สํานักพัฒนากิจกรรมนักเรียน (สพฐ.) 
ผูแทนองคการอนามัยโลกประจําประเทศไทย
สํานักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศ (IHPP)
ผูอํานวยการสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา
ยะลา เขต 3
ศึกษานิเทศกชํานาญการพิเศษ 
สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษายะลา เขต 3
ผูอํานวยการสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษา
นครศรีธรรมราช เขต 4
ผูอํานวยการโรงเรียนบานหนองแวงหนองหัวคน จังหวัดรอยเอ็ด
ผูอํานวยการโรงเรียนราชประชานุเคราะห 24 จังหวัดพะเยา
โรงเรียนหนองไมแกนวิทยา จังหวัดฉะเชิงเทรา
รองผูอํานวยการโรงเรียนบานหนองปลาดุก จังหวัดนครพนม
ครูโรงเรียนวัดชุมนุมสูง จังหวัดระยอง
ศูนยอนามัยที่ 11 นครศรีธรรมราช
สํานักพัฒนากิจกรรมนักเรียน สพฐ.
รักษาการผูอํานวยการสํานักสงเสริมสุขภาพ
กองสงเสริมความรอบรูและสื่อสารสุขภาพ กรมอนามัย
สํานักสุขาภิบาลอาหารและนํ้า กรมอนามัย
สํานักโภชนาการ กรมอนามัย
สํานักโภชนาการ กรมอนามัย
สํานักโภชนาการ กรมอนามัย
สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กรมอนามัย
สํานักอนามัยสิ่งแวดลอม กรมอนามัย
กองกิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ กรมอนามัย
กองโรคติดตอทั่วไป   กรมควบคุมโรค
ศูนยอนามัยที่ 2 พิษณุโลก
ศูนยอนามัยที่ 5 ราชบุรี
ศูนยอนามัยที่ 5 ราชบุรี
ศูนยอนามัยที่ 7 ขอนแกน
ศูนยอนามัยที่ 8 อุดรธานี
ศูนยอนามัยที่ 12 ยะลา

รายชื่อผู้ร่วมวิพากษ์มาตรฐานโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล 
เมื่อวันที่ 23-24 กุมภาพันธ 2565 ณ โรงแรม ทีเค พาเลซ & คอนเวนชั่น กรุงเทพมหานคร

โดยประชุมผานทาง Online Video Conference : Cisco WebEx

รายชื่อผูเขารวมประชุม
ทาง Online Video Conference

: Cisco WebEx 

90โรงเรียนส่งเสริมสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ปี พ.ศ. 2565
(Global Standards for Health Promoting School,2022 : GSHPS)



Best Practice 
1. ศูนยการศึกษาพิเศษประจําจังหวัดบุรีรัมย จังหวัดบุรีรัมย (สถานศึกษาสําหรับเด็กพิเศษ)
 - ไดรับรางวัลองคกรที่มีวิธีปฏิบัติเปนเลิศ (Best Practice) ดานการสงเสริมกิจกรรมทางกาย
   เพื่อเด็กไทย สูง สมสวน แข็งแรง IQ EQ ดี ประจําป 2563
2. โรงเรียนเทศบาลวัดโขดทิมทาราม จังหวัดระยอง 
 - ไดรับรางวัลองคกรที่มีวิธีปฏิบัติเปนเลิศ (Best Practice) ดานการสงเสริมกิจกรรมทางกาย
   เพื่อเด็กไทย สูง สมสวน แข็งแรง IQ EQ ดี ประจําป 2560
 - ไดรบัรางวลัองคกรรอบรูสขุภาพ (Health Literate Organization) ดานการสงเสริมกจิกรรมทางกาย
   เพื่อเด็กไทย สูง สมสวน แข็งแรง IQ EQ ดี ประจําป 2561






