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บทคัดยอ

การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) ศึกษาสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียน และ 2) เพื่อศึกษาปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคที่มีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบ
ผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษาอําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม กลุมตัวอยางนักเรียนระดับ
ประถมศึกษาชั้นปที่ 4-6 จํานวน 384 คน และผูบริหารและครู จํานวน 92 คน จากการสุมตัวอยางแบบหลาย
ขั้นตอนใน 47 โรงเรียนประถมศึกษา ในอําเภอกําแพงแสน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถามสถานภาพ
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนสําหรับผูบริหารและครู การวิเคราะหขอมูลดวยการหาคารอยละ
คาเฉลี่ยสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน การทดสอบคาที และความแปรปรวนทางเดียว ผลการวิจัย พบวา
สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนทั้ง 7 องคประกอบ ในมุมมองของนักเรียน อยูในระดับดี
มากที่สุด โดยมีคาเฉลี่ย เทากับ 3.34 และคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 0.47 และคาเฉลี่ยสถานภาพ
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานมีความแตกตางในดานอายุนักเรียน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
และในมุมมองสถานะโปรแกรมสุขภาพของผูบริหารและครู ผลการวิจัยพบวา ภาพรวมสถานภาพโปรแกรม
สุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนทั้ง 8 ดาน อยูในระดับดีมาก คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
เทากับ 3.51 ± .29 และคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานขององคประกอบที่ 2 สูงที่สุด เทากับ
3.77±.33 รองลงมาคือ องคประกอบที่ 7 และ 8 เทากับ 3.64±.33 และ 3.64±.34 ตามลําดับ

คําสําคัญ: สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน , โรงเรียนระดับประถมศึกษาขนาดเล็ก
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ABTRACT

The purposes of this study were 1) to investigate status of comprehensive school health program
(CSHP) and 2) to examine the enabling factors, problems and obstacles toward comprehensive
school health program (CSHP) in elementary school, Kamphaeng Saen District, Nakornpathom
province.The sample consisted of 384 students in elementary level 4-6 and 92 administrator as
well as teachers from 47 schools in Kamphaeng saen district obtained by multi-stage random
sampling. The research instrument was CSHP questionnaire. The data was analyzed for frequency,
percentage, mean, standard deviation, Independent t-test and One way Anova. The results revealed
that average status CHP of students including  7 components was at the upmost level. The mean
score and standard deviation was at 3.34 , 0.47. The mean score of CSHP were significantly
difference among student’s ages (p < .05). Additionally, status SCH of Administrator and students
found that over all of status SCH in the upmost level, mean score and standard deviation was at
3.51 ± .29. Compared to 8 component showed that mean score and standard deviation of 2nd

component ,7th and 8th was at 3.77±.33 , 3.64±.33 และ 3.64±.34 respectively.

Key words: status, comprehensive school health program (CSHP), elementary students
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กิตติกรรมประกาศ

รายงานการวิจัยเรื่องสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา อําเภอ
กําแพงแสน จังหวัดนครปฐมนี้ โดยมีวัตถุประสงคของการศึกษาขอมูลพื้นฐานในดานสถานภาพโปรแกรม
สุขภาพในโรงเรียน ตามกรอบแนวคิดใหมของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนขององคการอนามัยโลก ป 1991
จํานวน 8 องคประกอบ คณะผูวิจัยขอขอบพระคุณผูบริหารโรงเรียน คณาจารย และนักเรียนทุกโรงเรียนที่
กรุณาอํานวยความสะดวก และเสีย สละเวลาอันมีคาในการตอบแบบสอบถาม  และขอขอบคุณนิสิตสาขา
พลศึกษาและสุขศึกษา ภาควิชาพลศึกษาและกีฬา ชั้นปที่ 2-3 ที่กระตือรือรนและสนใจเรียนรูมีสวนรวมใน
กระบวนการเก็บขอมูลวิจัยภาคสนาม และชวงทายของกระบวนการเก็บขอมูลไดรวมจัดกิจกรรมสุขภาพ
ใหกับนักเรียนกลุมตัวอยางในโรงเรียนอยางสรางสรรค

ทายที่สุดนี้ ขอขอบคุณ รศ.ดร.บรรจบ ภิรมยคํา คณบดีคณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร
รองศาสตราจารย นท.ดร. สุมิตร สุวรรณ รองคณบดีฝายวิจัยและบริการวิชาการ และผูชวยศาสตรจารย
ดร.ศิริชัย ศรีพรหม หัวหนาภาควิชาพลศึกษาและกีฬา ที่กรุณาอํานวยความสะดวก และสนับสนุน
งบประมาณในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ คาดหวังวารายงานวิจัยสาขาสุขศึกษาฉบับนี้จะเปนประโยชนตอการ
พัฒนาการเรียนการสอนวิชาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน ตอไป

ผศ.ดร.อัจฉรา  ปุราคม

มีนาคม 2560
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บทที่ 1

บทนํา

หลักการและเหตุผล
สุขภาพของเด็กนักเรียนเปนทรัพยากรที่มีคาในการพัฒนาประเทศ ความรูดานสุขศึกษาใน

โรงเรียนจึงเปนสิ่งสําคัญที่จะทําใหเด็กนักเรียนในโรงเรียนไดรับการดูแลรักษาและสงเสริมสุขภาพอยาง
ถูกตองเหมาะสมและสอดคลองกับยุคสมัยในปจจุบันดังนั้นการจัดการศึกษาใหกับนักเรียนทุกระดับนั้น
โรงเรียนมิไดมีหนาที่เพียงจัดการเรียนการสอนตามหลักสูตรเทานั้น โรงเรียนยังมีหนาที่ในการดูแลสุขภาพ
ทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณใหกับนักเรียนในโรงเรียนอันมีผลใหเด็กนักเรียนมีพัฒนาการ
ที่ดี มีวุฒิภาวะ สติปญญา อารมณ และมีความสุขในชวงชีวิต และกาวไปสูวัยผูใหญที่มีคุณภาพ  ดังนั้น
การมีสุขภาพที่ดีจึงเปนรากฐานสําคัญในชีวิตของเด็กวัยเรียนอยางย่ิง  โรงเรียนในฐานะที่เปนโครงสราง
หลักของสังคมในการใหการศึกษาและสรางเสริมสุขภาพ จึงจําเปนตองจัดใหมีโปรแกรมสุขภาพใหกับเด็ก
ในโรงเรียน (อัจฉรา ปุราคม, 2558)

โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสาน(Comprehensive Health Program) ในโรงเรียน เปน
กระบวนการดูแลและสรางเสริมสุขภาพที่สําคัญของโรงเรียนในประเทศแคนาดา และอเมริกา โดยเนน
การจัดการสุขภาพนักเรียนที่ครอบคลุมทุกมิติ เรียกอีกอยางหนึ่งวา Coordinated School Health
Program หรือระบบการดูแลสุขภาพที่เนนความรวมมือ โดยมีการประสานการดําเนินงาน และการ
จัดการสภาพแวดลอม รวมถึงปจจัยที่เอ้ือตอการมีสุขภาพที่ดีทุกๆอยาง ใหสอดคลองและเกิดประโยชน
ทางดานสุขภาพกับเด็ก โดยอาศัยความรวมมือระหวาง โรงเรียน ครอบครัว และชุมชน ซึ่งครอบคลุม
ปจจัยที่เก่ียวของทางสุขภาพทุกๆอยางในเวลาเดียวกัน แนวคิดดังกลาวตรงกับโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
ตามความหมายขององคการอนามัยโลก เพียงแตแตกตางกันในวิธีการ และองคประกอบ โดยโรงเรียน
สรางเสริมสุขภาพประกอบดวยคุณลักษณะสําคัญ 6 ประการ คือ (WHO 1986) โปรแกรมสุขภาพใน
โรงเรียน  จึงเปนทั้งแนวคิดและกระบวนการสงเสริมสุขภาพเด็กนักเรียนใหสามารถที่จัดการปญหา
สุขภาพและควบคุมใหเกิดการมีสุขภาพ โดยการเรียนรูดวยตัวเอง(Active Learning) และเรียนรูผาน
หลักสูตรและการจัดกิจกรรมของโรงเรียน(Passive Learning) โดยดําเนินการอยางผสมผสาน และเปน
องครวม และยังรวมถึงการปรับเปลี่ยนสิ่งแวดลอมใหเอ้ือตอการมีสุขภาพดี  ซึ่งกระบวนการสงเสริมสุข
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ภพเปนกระบวนการสําคัญที่จะเปนการทําใหระดับปจเจกบุคคล หรือกลุมบุคคลมีสุขภาวะดีทั้งรางกาย
จิตใจ  และสังคม ซึ่งไดบูรณาการแนวคิดดานพฤติกรรมสุขภาพ จิตวิทยา  สุขศึกษา สังคม และศาสตร
ตางๆ ที่เก่ียวของมาใชในการสงเสริมสุขภาพ ต้ังแตการกําหนดนโยบาย ยุทธศาสตร กลวิธี กิจกรรม
จนถึงการประเมินผล  โดยไมไดแยกประเด็นสุขภาพประเด็นใดประเด็นหนึ่งออกจากกัน และไมไดแยก
ประเด็นเรื่องสุขภาพออกจากมิติในการดําเนินชีวิตและการเรียนรูอ่ืนๆของเด็ก โดยมุงใหเกิดผลลัพธทาง
สุขภาพ (Stewart-Brown, S.: 2006) และผลลัพธทางการศึกษา (Murray, N.D. et al: 2007) องคการ
อนามัยโลก (WHO , 1986) ไดเสนอแนะโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน (comprehensive
school health program)ไว8ประการ ประกอบดวยงานสุขศึกษา (health education), งานบริการสุขภาพ
(School health services), พลศึกษา (Physical education) , การจัดสิ่งแวดลอมของโรงเรียนที่ถูก
สุขลักษณะ (Healthy school environmental) , การใหคําปรึกษา จิตวิทยา และการบริการสังคม
(Counseling, Psychological & social services) , การบริการโภชนาการในโรงเรียน (Nutrition services)
, เครือขายครอบครัวและชุมชน (Family & Community involvement) , การสงเสริมสุขภาพสําหรับ
บุคลากร (Health promotion for staff) โดยมุงเนนการสงเสริมปจจัยที่มีผลตอการแสดงพฤติกรรม
สุขภาพ ดานสังคมสิ่งแวดลอมของบุคคลโดยการสรางปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือและปจจัยเสริมตอการแสดง
พฤติกรรมสุขภาพของบุคคลและชุมชนและประการสําคัญ คือ มุงเนนควบคุมปจจัยเสี่ยงของบุคคลและ
ประชากรทุกเพศและทุกกลุมวัย

อยางไรก็ตาม จากการศึกษาทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่ผานมา พบวา การศึกษาโปรแกรม
สุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนยังมีไมมากนัก ประกอบกับการไมพบฐานขอมูลโปรแกรมสุขภาพใน
โรงเรียนประถมศึกษาในอําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม ดังนั้นผูวิจัยในฐานะเปนบุคลากรที่จัดการ
เ รี ยนการสอนด านสุ ข ศึกษาและ ส ง เสริ ม สุ ขภ าพ ให กับนิ สิ ตปริญญาตรี และ ปริญญาโ ท
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน จึงมีความสนใจที่จะศึกษาสถานภาพโปรแกรม
สุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษาอําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม ซึ่งเปนพื้นที่
โรงเรียนฝกปฏิบัติภาคสนามของนิสิตปริญญาตรีโดยใชกรอบแนวคิดโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสาน
ในโรงเรียน (Comprehensive school health program) ขององคการอนามัยโลก (WHO, 1996) เพื่อ
เปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนการพัฒนาการเรียนการสอนสุขศึกษาและการบริการวิชาการดาน
โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนใหกับนักเรียนใหมีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงคและมีสุขภาพที่ดี
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วัตถุประสงค
1. เพื่อศึกษาสถานภาพการดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน
2. เพื่อศึกษาปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคที่มีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบ

ผสมผสานในโรงเรียน

คําถามการวิจัย
สถานภาพปจจุบัน การดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน มีหรือไม และ

เปนอยางไร  และมีปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคใดบาง ที่สงผลตอการจัดโปรแกรมสุขภาพ
ในโรงเรียน

ขอบเขตการศึกษา
การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงสํารวจ (Survey research) เพื่อศึกษาศึกษาสถานภาพและ

ปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคที่มีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ
1. ทราบสถานการณและปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคที่มีการจัดโปรแกรมสุขภาพ

แบบผสมผสานในโรงเรียน
2. ภาควิชาพลศึกษาและกีฬา นําขอมูลในการพัฒนาการเรียนการสอนรายวิชาโปรแกรม

สุขภาพในโรงเรียน
3. มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสนจะไดนําไปเปนขอมูลในการจัดทํา

แผนงานและโครงการเพื่อพัฒนาโปรแกรมสุขภาพในเครือขายโรงเรียนประถมศึกษารอบ
มหาวิทยาลัย

นิยามศัพทเฉพาะ
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน หมายถึง โปรแกรมสุขภาพโดยมุงเนนการสงเสริม

ปจจัยที่มีผลตอการแสดงพฤติกรรมสุขภาพ ดานสังคมสิ่งแวดลอมของบุคคล

โรงเรียนประถมศึกษาหมายถึง  โรงเรียนที่สังกัดสํานักงานคณะกรรมการประถมศึกษา และ
โรงเรียนในความรับผิดชอบของมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน
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บทที่ 2

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ
1. แนวคิดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
2. การจัดและบริหารโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
3. งานวิจัยที่เก่ียวของ

แนวคิดเกี่ยวกับโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
ในป ค.ศ. 1991 องคการอนามัยโลกหรือ WHO รวมดวยองคกร UNESCO และ UNICEF ได

เสนอรูปแบบโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนเพื่อเผยแพรแกนานาชาติ (School Health Program Model
for International Dissemination) ซึ่งมีองคประกอบถึง 8 องคประกอบ ดังนี้

1. โครงการรวมมือระหวางโรงเรียนและชุมชน
2. การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ
3. การบริการอนามัยในโรงเรียน
4. สุขศึกษาในโรงเรียน
5. โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย
6. การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ
7. การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม
8. การสงเสริมสุขภาพและบุคลากรในโรงเรียน

องคการอนามัยโลก (WHO. 1980) กลาวถึงนิยามโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนในอดีต 40
ปที่ผานมา ไววาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนมีขอบเขต 3 ดาน คือ   สุขศึกษาในโรงเรียน (school
health education) การบริการสุขภาพในโรงเรียน (school health services) ,และสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอ
การมีสุขภาพ (healthy school environment) ซึ่งรวมถึงสิ่งแวดลอมทั้งคุณลักษณะดานกายภาพและ
จิตวิทยาสังคม อยางไรก็ตามองคประกอบดังกลาวไมมีปฏิสัมพันธระหวางกัน
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ในปลายป ค.ศ.1980 นิยามของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนถูกขยายกวางมากขึ้นเพื่อสอดรับ
กับการเปลี่ยนแปลงของบทบาทหนาที่ของโรงเรียนในยุคปจจุบัน  โดยกําหนดองคประกอบโปรแกรม
สุขภาพไว 8 ประการ ดังนี้

1. งานบริการสุขภาพ (School health services)
2. งานสุขศึกษา (health education)
3. การจัดสิ่งแวดลอมของโรงเรียนที่ถูกสุขลักษณะ (physical and psychosocial)
4. การสงเสริมสุขภาพสําหรับบุคลากร (Health promotion for staff)
5. โครงการเผยแพรโรงเรียนสูชุมชน (School – community projects and outreach)
6. โภชนาการและอาหารปลอดภัย (Nutrition and food safety)
7. พลศึกษาและนันทนาการ (Physical educationand recreation)
8. การใหคําปรึกษา จิตวิทยา และการบริการสังคม (Mental health, counselling, and social

supports)

จินตนา สรายุทธพิทักษ (2557) กลาวถึงองคประกอบของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนไว 2
แบบ คือ องคประกอบแบบเดิม 3 องคประกอบ และองคประกอบใหม 8 องคประกอบ ดังนี้

การจัดสิ่งแวดลอมทางสุขภาพ แยกออกเปน 3 องคประกอบ ไดแก
องคประกอบท่ี 1 การจัดสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ
สุขลักษณะหรืออาจเรียกสั้นๆเพื่อจําไดงายวา “สะอาด เรียบรอย ปลอดภัย” นี้นับวาเปน

องคประกอบหรือคุณลักษณะที่สําคัญของบรรดาสิ่งแวดลอมทางกายภาพในโรงเรียนทั้งในระดับ
อนุบาล ประถมศึกษา และมัธยมศึกษา โดยทั่วไปเมื่อกลาวถึงสถานที่ใด ไมวาจะเปนบานเรือน
สาธารณสถานหรือโรงเรียนก็ตามวาถูกสุขลักษณะหรือไม จะตองพิจารณาถึงลักษณะทั้ง 3 ประการ
ดังกลาวรวมกันเสมอ เพราะถูกสุขลักษณะที่สมบูรณจะตองประกอบดวยลักษณะครบทั้ง 3 ประการ จะ
ขาดไปเสียอยางหนึ่งอยางใดไมได เชนหองเรียนจะสะอาดและปลอดภัย แตไมเรียบรอย ก็จะทําให
หองเรียนดูไมเปนระเบียบ โตะเรียน มานั่ง และวัสดุอุปกรณตางๆ อาจวางระเกะระกะไมอยูตาม
ตําแหนงแหงที่ ซึ่งจะมลทําใหขาดบรรยากาศที่ดี ไมมีระบบ ไมนาอยู และไมนาเรียนนาสอนเหมือน
หองเรียนที่ไดจัดใหสะอาด ปลอดภัย และเปนระเบียบเรียบรอย อยางไรก็ดี องคประกอบที่ 1 “การจัด
สิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ” นี้จะเปนองคประกอบแรกที่ทําใหมองเห็นอยางชัดเจนวา “การศึกษาเปน
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กระบวนการที่เก่ียวของระหวางผูเรียนและสิ่งแวดลอม” องคประกอบที่ 1 เรื่อง “การจัดสิ่งแวดลอมให
ถูกสุขลักษณะ”ประกอบดวยเนื้อหาของ สถานที่ต้ังและบริเวณโรงเรียน อาคารเรียนและอาคารประกอบ
วัสดุอุปกรณภายในหองเรียน บรรยากาศและสิ่งแวดลอมสงเสริมสุขภาพจิต

องคประกอบท่ี 2 การจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม
องคการอนามัยโลก (WHO) ไดใหคํานิยามของคําวา “สุขาภิบาล” (Sanitation) ไวดังนี้ “การ

สุขาภิบาล คือ การควบคุมองคประกอบตางๆ ที่เปนสิ่งแวดลอมทางกายภาพของมนุษย ซึ่งทําใหหรือ
อาจทําใหเกิดเปนพิษเปนภัยตอการมีสุขภาพที่สมบูรณ การเจริญเติบโตและการดํารงชีวิตที่ปลอดภัย
ของมนุษย”

จากคํานิยามดังกลาว การจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมในโรงเรียนจึงเปนองคประกอบที่สําคัญ
มากของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน อีกทั้งมีเนื้อหารายละเอียดขนขางมากที่เราควรศึกษา เชน แสง สี
เสียง การระบายแลการถายเทอากาศ การจัดนําด่ืมน้ําใชและการระบายน้ํา สวม การกําจัดขยะมูลฝอย
และสิ่งปฏิกูล ตลอดจนการดูแลรักษาความสะอาดของอาคารสถานที่

องคประกอบท่ี 3 การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัย
การที่เด็กๆ มาเรียนรูรวมกันดวยกิจกรรมและประสบการณที่โรงเรียน โรงเรียนจึงเปนที่รวมของ

คนหมูมาก เด็กๆ จะตองประกอบกิจกรรมหลายประเภท ทั้งดานการเรียน การเลน การรับประทาน
อาหาร การพักผอนหยอนใจ ฯลฯ โอกาสที่เด็กจะมีการกระทบกระทั่งกันเองหรือกระทบกระทั่งกับ
สิ่งแวดลอมตางๆ ยอมมีอยูเสมอ โรงเรียนจึงจําเปนตองมีมาตรการในการดูแลปองกันไมใหเกิดอุบัติเหตุ
หรืออันตราย เพราะเมื่อเกิดปญหาอุบัติเหตุขึ้นแลวจะสงผลกระทบในวงกวางแกทุกฝาย โดยเฉพาะ
อยางย่ิงพอแมหรือผูปกครองทุกคนยอมมีความหวงใยลูกหลานของตนเองเปนพิเศษ ย่ิงเด็กเล็กหรื อ
อนุบาลก็จะมีความหวงใยมาก ดังเชนมีผูปกครองบางรายถึงกับมานั่งเฝาคอยดูแลอยูที่โรงเรียน
ตลอดเวลา
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การจัดบริการสุขภาพ แบงออกเปน 3 องคประกอบไดแก
องคประกอบท่ี 4 การตรวจสุขภาพและการปองกันโรค
การตรวจสุขภาพและปองกันโรค (Health Appraisal and Disease Prevention) มีความมุง

หมายเพื่อปองกันไมใหโรคติดตอเกิดขึ้นในโรงเรียนและควบคุมการแพรเชื้อไมใหกระจายไปยังนักเรียน
ครูและบุคลากรในโรงเรียน รวมทั้งชุมชนในกรณีที่มีโรคติดตอเกิดขึ้น เนื่องจากโรงเรียนเปนที่รวมของ
เด็กหมูมาก เมื่อนักเรียนคนใดเปนโรคติดตอรายแรง ถาโรงเรียนไมไดเตรียมการปองกันไว โรคติดตอนั้น
จะแพรกระจายไปยังเพื่อนนักเรียนไดงายและรวดเร็ว นอกจากนี้ นักเรียนอาจจะนําโรคติดตอจาก
โรงเรียนไปแพรระบาดที่บานและชุมชนได ดังนั้น การปองกันและควบคุมโรคติดตอจึงมีความสําคัญและ
จําเปนมากที่โรงเรียนจะตองดําเนินการไวลวงหนา

องคประกอบท่ี 5 การจัดอาหารและโภชนาการโรงเรียน
การจัดอาหารและโภชนาการโรงเรียนเปนกิจกรรมที่สําคัญมากอยางหนึ่งของโปรแกรมสุขภาพ

ในโรงเรียน เนื่องจากเปนที่เชื่อและยอมรับกันทั่วไปในวงการศึกษาวา อาหารและโภชนาการโรงเรียนทั้ง
ในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษา เปนกิจกรรมที่สามารถปรับเปลี่ยนสุขนิสัยในการบริโภคอาหาร
ของเด็กๆ ใหดีขึ้น อีกทั้งยังทําใหเด็กเจริญเติบโตและมีพัฒนาการไดอยางสมบูรณสมกับวัย การจัด
อาหารและโภชนาการโรงเรียนจึงควรจัดใหเหมาะสมกับความตองการของเด็กและสภาพทองถ่ินที่
โรงเรียนต้ังอยู

การจัดอาหารและโภชนาการโรงเรียนจะตองคํานึงถึงองคประกอบที่สําคัญตางๆ เชน การจัด
อาหารจะตองใหมีคุณคาทางอาหารสูงและครบตามความตองการของรางกายนักเรียน การจัดอาหาร
กลางวันจะตองมีจํานวนแคลอรีเทากับ 1/3 ของจํานวนแคลอรีที่รางกายตองการทั้งหมดในหนึ่งวัน การ
จัดอาหารจะตองคํานึงถึงหลักการสุขาภิบาลอาหาร เพื่อเปนการปองกันและควบคุมโรคติดตอทาง
อาหาร อีกทั้งควรจัดอาหารดิบที่ยังมีอยูในทองถ่ินและมีตามฤดูกาลนั้นๆ มาประกอบอาหารใหนักเรียน

องคประกอบท่ี 6 การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร
การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร มีจุดมุงหมายเพื่อดูแลรักษาและพัฒนาสุขภาพครูและ

บุคลากร โดยการจัดกิจกรรมหรือมาตรการตางๆ เพื่อกระตุนและปรับปรุงใหครูและบุคลากรในโรงเรียน
ใหมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม ซึ่งจะสงผลดีตอสุขภาพของตนเอง รวมทั้งยังเปนแบบอยางที่ดีแก
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นักเรียนและพอแมผูปกครองตลอดจนประชาชนทั่วไปในทองถ่ิน อีกประการหนึ่ง สิ่งที่สําคัญย่ิงไปกวา
นั้น คือ เปนความประสงคที่ตองการใหครูและบุคลากรทุกคนในโรงเรียน ไดมีสวนรวมในการจัดและ
ดําเนินโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนของตนใหพัฒนาและเจริญกาวหนาย่ิงขึ้น นอกเหนือไปจากการ
พัฒนาสุขภาพครูและบุคลากรเพื่อเปนสวัสดิการแตเพียงอยางเดียวเทานั้น

การจัดการเรียนรูสุขศึกษาและพลศึกษาแบงออกเปน 2 องคประกอบไดแก
องคประกอบท่ี 7 การเรียนการสอนสุขศึกษาและพลศึกษา
สุขศึกษาและพลศึกษาเปนการศึกษาดานสุขภาพที่มีเปาหมาย เพื่อการดํารงสุขภาพ การสราง

เสริมสุขภาพและการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคคล ครอบครัวและชุมชนใหย่ังยืน เมื่อพิจารณา
ความหมายและความสําคัญของสุขศึกษาและพลศึกษา พบวา สุขศึกษามุงเนนใหผูเรียนพัฒนา
พฤติกรรมดานความรู ทัศนคติ คุณธรรม คานิยม และการปฏิบัติเก่ียวกับสุขภาพควบคูไปดวยกัน สวน
พลศึกษา มุงเนนใหผูเรียนใชกิจกรรมการเคลื่อนไหว การออกกําลังกาย การเลนเกมและกีฬา เปน
เครื่องมือในการพัฒนาทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม สติปญญา  รวมทั้งสมรรถภาพเพื่อสุขภาพ
เพื่อสุขภาพและกีฬา จะเห็นไดวาทั้งสุขศึกษาและพลศึกษามีจุดมุงเนนใหผูเรียนมีสุขภาพดี

องคประกอบท่ี 8 การรวมมือของพอแมผูปกครองและชุมชน
โรงเรียนเปนสถานที่ต้ังขึ้นเพื่อบริการรับใชชุมชน และเปนหนวยงานหนึ่งที่สําคัญมากของชุมชน

กลาวไดวา “โรงเรียนเปนศูนยกลางของชุมชน” เมื่อเปนเชนนี้โรงเรียนพอแมและชุมชนจึงตองมี
ความสัมพันธกันอยางใกลชิด ตางฝายจะตองใหความรวมมือชวยเหลือซึ่งกันและกันเปนอยางดีในทุกๆ
ดานเพื่อแกปญหาและอุปสรรคตางๆ ไมวาจะเปนเรื่องสุขภาพ การเรียนการสอน การอบรมเลี้ยงดู
รวมถึงการบริการชวยเหลือเรื่องใดก็ตาม แตสิ่งที่สําคัญที่จะนําไปสูความสําเร็จ ก็คือ ทุกฝายจะตองเริ่ม
ดวยความสัมพันธหรือการมีสวนรวมแบบกัลยาณมิตรเปนอยางดีระหวางโรงเรียน พอแมผูปกครองและ
ชุมชน โดยเฉพาะอยางย่ิงในปจจุบันจุดมุงหมายของการศึกษาตองการใหนักเรียนรูจักตนเอง ดูแล
ตนเอง รับผิดชอบตนเอง และสามารถนําความรูกลับไปสูบานและชุมชนไดดวย ดังนั้น นักเรียนทุกคนจึง
ตองเปนสื่อกลางที่สําคัญย่ิงในการที่จะดําเนินการสรางความสัมพันธอันดีดังกลาวเพื่อชวยสรางความ
รวมมือรวมใจระหวางพอแมผูปกครองและชุมชน
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นอกจากนี้ ฉัตรภัทร และคณะ(2554)ไดกลาวใน “รายงานผลการดําเนินงานโครงการวิจัยการ
พัฒนาโรงเรียนนํารองที่มีการจัดการระบบสุขภาพตามองคประกอบ” ถึงองคประกอบ Comprehensive
Health Programmed 8 ประการ ไดแก

1) การเรียนรูทางสุขภาพและการใหสุขศึกษา (Health Education) เพื่อสรางทักษะ และ
ประสบการณตรงทางดานสุขภาพที่สําคัญ รวมถึงพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองและวิถีการดําเนิน
ชีวิตที่เหมาะสม ใหกับนักเรียน ครู และครอบครัว

2) การออกกําลังกายและนันทนาการ (Physical Education) เพื่อเสริมสรางความเขมแข็งทาง
รางกาย และจิตใจ ใหมีความพรอมทางดานสุขภาพ มีภูมิตานทาน และสามารถปรับสภาพรางกายและ
จิตใจกับสภาวะการตางๆไดอยางเหมาะสม

3) บริการสงเสริมและดูแลสุขภาพในโรงเรียน (Health Services) ที่เปนระบบ ทั้งการสรางเสริม
สุขภาพ การปองกันโรค การจัดใหไดรับการรักษาพยาบาลหรือการสงตอ รวมถึงการทําใหฟนคืนสภาพ
เปนปกติ หรือลดปญหาความบกพรองพิการลง

4) การดูแลโภชนาการและสุขาภิบาลอาหาร (Nutrition Services) เพื่อใหเด็กนักเรียนมีการเจริญ
และพัฒนาการที่ดีเหมาะสมตามวัย มีสุขภาพที่ดี และบริโภคอยางปลอดภัย โดยมุงเนนทั้งเรื่องของ
สารอาหาร ความสะอาด ปลอดภัย และมีพฤติกรรมการกินการด่ืมที่เหมาะสม หลีกเลี่ยงการบริโภค
อาหารและเครื่องด่ืมที่เปนโทษ

5) การใหคําแนะนําปรึกษาและจิตวิทยา (Counseling and Psychological Services) เพื่อการ
ปองกันและแกไขปญหาที่อาจสงผลกระทบทางดานจิตใจ หรือทําใหพฤติกรรมสุขภาพอ่ืนๆเบ่ียงเบนไป

6) การจัดสภาพแวดลอมที่เอ้ือตอการมีสุขภาพที่ดี (Healthy School Environment) เพื่อสงเสริม
ปจจัยบวกตอสุขภาพ และลดปจจัยเสี่ยงทางดานสุขภาพลง

7) การสงเสริมสุขภาพสําหรับบุคลากร (Health Promotion for Staff) เพื่อใหเปนแบบอยาง(Role
Model) และมีความพรอมสําหรับการนํา ใหนักเรียน ครอบครัว และชุมชน เชื่อและปฏิบัติตาม โดยนํา
ทักษะประสบการณจริงและผลสําเร็จมาถายทอด

8) การมีสวนรวมของครอบครัวและชุมชน (Family/Community Involvement) เพื่อใหเกิดความ
รวมมือ มีการชวยกันคิด ชวยกันทํา โดยรวมกันออกแบบระบบการดูแลสุขภาพแบบผสมผสานที่
เหมาะสมสอดคลองกับบริบทของโรงเรียน ครอบครัว และชุมชน มีการดําเนินกิจกรรมที่ ชวยกัน
พัฒนาขึ้น โดยรวมกันศึกษาสภาพปญหา ขอจํากัด และความเขมแข็งของชุมชน และหาแนวทาง วิธีการ
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ที่เหมาะสม รวมทั้งใหการสนับสนุนระหวางกันอยางเต็มใจในการดําเนินกิจกรรมเพื่อสงเสริมการมี
สุขภาพที่ดีของนักเรียน

อัจฉรา ปุราคม (2557 อางถึงใน (Centers for Disease Control and Prevention, 2012;
Online ; The society of state leaders of health and physical education, 2013; Online ; IIonois
Department of Health Service, 2013 ; Online) วา เพื่อการดูแลสุขภาพนักเรียนอยางเปนระบบมาก
ย่ิงขึ้น องคกรและสถานศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกาและอีกหลายประเทศในปจจุบัน ไดทําการ
บูรณาการและผสมผสานงานสุขศึกษาและการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนเขาดวยกัน โดยไดประสาน
กิจกรรมในโปรแกรมสุขภาพแบบผสานผสาน (Coordinated school health programes) ประกอบดวย

1) งานสุขศึกษา (health education) การจัดการเรียนการสอนสุขศึกษาเพื่อใหนักเรียนได
เรียนรูสุขภาพใหเกิดทั้งความรู ทักษะ และเจตคติที่ดีตอการมีสุขภาพดี ต้ังแตวัยเด็กจนถึงวัยผูใหญ

2) งานบริการสุขภาพ (School health services) เปนโปรแกรมสุขภาพที่จัดขึ้นเพื่อสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคใหกับนักเรียน ทั้งการตรวจสุขภาพรางกาย ตรวจสุขภาพฟน การสรางเสริม
ภูมิคุมกันโรค

3) พลศึกษา (Physical education) การเรียนการสอนพลศึกษาในโรงเรียน เพื่อสงเสริมให
เด็กนักเรียนมีกิจกรรมทางกาย มีทักษะการเคลื่อนไหวที่ถูกตอง ฝกทักษะเกิดความเชื่อมั่นในตนเอง
และฝกภาวะความเปนผูนํา

4) การจัดสิ่งแวดลอมของโรงเรียนที่ถูกสุขลักษณะ (Healthy school environmental)
เพื่อใหนักเรียนรูสึกถึงความสุขสบาย และเกิดความปลอดภัยและความอํานวยความสะดวกใหกับ
นักเรียนไดตามมาตรฐาน

5) การใหคําปรึกษา จิตวิทยา และการบริการสังคม (Conselling, Psychological & social
services) เพื่อชวยใหนักเรียนไดสามารถจัดการกับความเครียด และการรูจักระงับยับย้ังอารมณที่
รุนแรง   ความทาทาย  ที่มักจะเกิดขึ้นในชวงวัยเด็ก

6) การบริการโภชนาการในโรงเรียน (Nutrition services) เพื่อสงเสริมใหนักเรียนไดรับ
ประทานอาหารที่ครบถวนตามหลักโภชนาการ  และมีพฤติกรรมการบริโภคที่ถูกตอง

7) เครือขายครอบครัวและชุมชน (Family & Community involvement) เพื่อใหเกิดการ
ทํางานระหวางโรงเรียน ครอบครัว และชุมชน ในการแกไขปญหาและสนองตอความตองการของเด็ก
นักเรียน
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8) การสงเสริมสุขภาพสําหรับบุคลากร (Health promotion for staff) เพื่อสงเสริมให
บุคลากรในโรงเรียนสุขภาพดี ลดภาวะความเจ็บปวยและคาใชจายในการรักษาพยาบาล และเปนบุคคล
ตัวอยางในการมีวิถีชีวิตสุขภาพใหกับนักเรียนและชุมชน

จากแนวคิดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนดังกลาวขางตน สรุปองคประกอบของโปรแกรมสุขภาพ
ในโรงเรียน ประกอบดวย 8 องคประกอบดังนี้

1. การบริการสุขภาพ (School health services) เปนโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่จัดขึ้น
เพื่อสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค ทั้งการตรวจสุขภาพรางกาย การสรางเสริมภูมิตานทานโรค การให
ไดรับการรักษาพยาบาล

2. การเรียนการสอนสุขศึกษาในโรงเรียน (School health education) การเรียนการสอนสุข
ศึกษาในโรงเรียน จะเนนใหผูเรียนเกิดการเรียนรู 3 ดาน หรือ KAP ประกอบดวย ความรู (Knowledge)
เจตคติ ทัศนคติ (Attitude) และ ทักษะการปฏิบัติ (Practice) เพื่อใหนักเรียนผูเรียนเกิดประสบการณ
ตรง และเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมในการนําไปใชในชีวิตประจําวันได

3. การจัดสิ่งแวดลอมของโรงเรียนที่ถูกสุขลักษณะ School health environment (physical
and psychosocial) เปนการจัดสภาพแวดลอมทั้งในหองเรียนหรือบริเวณในโรงเรียนใหเอ้ือตอการ
เรียนรูของผูเรียน เปนการปองกันความเสี่ยงตอสุขภาพ

4. การสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน (Health promotion for school personal) เปน
การสงเสริมใหบุคคลากรในโรงเรียนใหมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม อันนําไปสูการมีสุขภาพที่
สมบูรณแข็งแรง เพื่อลดคาใชจายในการรักษาพยาบาลและเปนตนแบบหรือแบบอยางใหกับนักเรียน
รวมทั้งชุมชนดวย

5. โครงการโรงเรียนเผยแผสูชุมชน (School – community projects and outreach)
6. โภชนาการและสุขาภิบาลอาหาร (Nutrition and food safety) เพื่อใหผูเรียนไดเกิดการ

เจริญเติบโตและพัฒนาการที่เหมาะสมกับวัยของตนเองนั้น จึงจําเปนจะตองจัดใหนักเรียนไดรับ
สารอาหารตามหลักโภชนาการ มีพฤติกรรมการบริโภคที่ถูกตอง

7. การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ (Physical education and recreation) การ
เรียนการสอนพลศึกษานั้น มุงเนนใหผูเรียนเกิดการเรียนรู 5 ดาน คือ ความรู ทักษะ เจตคติ สมรรถภาพ
และคุณธรรมและจริยธรรม ซึ่งการเรียนการสอนพลศึกษาเปนการชวยใหผูเรียนไดเกิดความรูความ
เขาใจที่ถูกตองเก่ียวกับการเคลื่อนไหวในกิจกรรมทางกายตางๆ ทําใหผูเรียนมีสุขภาพรางกายที่แข็งแรง
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เกิดภูมิตานทานในการปองกันโรคหรือกระทั่งเกิดทักษะที่สงเสริมใหผูเรียนสามารถนําไปใช ในสังคมได
เชน ทักษะการเปนผูนํา ผูตาม เปนตน

8. การดูแลสุขภาพจิต การใหคําปรึกษา และการบริการทางสังคม (Mental health,
counseling, and social supports) การที่ผูเรียนจะมีสุขภาพที่ดีไดนั้น จะตองมีความสมบูรณทางดาน
รางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และสติปญญา ถาหากขาดองคประกอบใดไปองคประกอบหนึ่งจะถือวาผู
นั้นมีสุขภาพที่ไมสมบูรณแข็งแรง ดังนั้นการที่สุขภาพรางกายแข็งแรงแตสุขภาพจิตไมแข็งแรง ก็สงผลให
ผูนั้นมีสุขภาพที่ไมดีดวย เพื่อใหผูเรียนมีสุขภาพที่ดีจึงจําเปนอยางย่ิงที่โรงเรียนจะตองมีการบริการ
ทางดานการใหคําปรึกษาทางดานสุขภาพจิต ทางดานสังคมเปนตน

2. การจัดและบริหารโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

ความมุงหมายการจัดและบริหารโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
ความมุงหมายสําคัญในการจัดและบริหารโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน (School health

program) เพื่อตองการใหทางโรงเรียนจัดกิจกรรมทางดานสุขภาพในโรงเรียนใหเปนไปอยางมี
ประสิทธิภาพและมีระเบียบแบบแผนที่แนนอน  การจัดโครงการหรือโปรแกรมสุขภาพจึงเปนการวาง
นโยบายหรือแผนงานและการประเมินผลที่เก่ียวของกับกิจกรรมทางดานสุขภาพ ในเรื่องการจัด
สิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ การจัดบริการสุขภาพ และการสอนสุขศึกษา หรือประเด็นขอบขายสุขภาพ
ดานอ่ืนๆ ที่สอดคลองกับบริบทของโรงเรียนและชุมชน ใหเกิดบูรณาการขึ้นในโรงเรียน เนื่องจาก
โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนมีความมุงหมายที่ตองการใหทั้งนักเรียนและครู ตลอดจนเจาหนาที่ทุกคน
ในโรงเรียนมีสุขภาพดี มีความสุขทั้งทางรางกายและจิตใจ  โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนจึงจัดวาเปน
โปรแกรมทางการศึกษาที่สําคัญย่ิง ซึ่งทางโรงเรียนตางๆ ทั้งในระดับประถมศึกษาและมัธยมศึกษา
จําเปนตองจัดใหมีขึ้นในทุกระดับชั้น  และดําเนินงานใหมีประสิทธิผลเทาที่จะเปนไปได เพื่อใหโปรแกรม
สุขภาพในโรงเรียนได สามารถดําเนินงานบรรลุจุดมุงหมายของการศึกษา โรงเรียนจึงควรพิจารณา
หลักการจัดและดําเนินงานโปรแกรม/โครงการสุขภาพดังตอไปนี้ (สุชาติ โสมประยูร และ เอมอัชฌา
วัฒนบุรานนท, 2542 ; กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2552 ; WHO; 2012)

1. บูรณาการงานดานสุขภาพในโรงเรียน(Integrated school health program) ทั้งนี้
เพื่อประโยชนในการดําเนินงานหรือการบริหารงานของโรงเรียน ครูและผูบริหารโรงเรียนจะตองเขาใจวา
การสอนสุขศึกษาเปนเพียงสวนหนึ่งของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนเทานั้น ถาตองการใหนักเรียนมี
สุขภาพดีสมตามความมุงหมายของหลักสูตรอยางแทจริงแลว โรงเรียนจําเปนตองจัดสิ่งแวดลอมและ
จัดบริการสุขภาพควบคูไปกับการสอนสุขศึกษาดวย อยางไรก็ตาม แมวางานดานสุขภาพในโรงเรียนยัง
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ไมสามารถบูรณาการเขาดวยกันเปนโปรแกรมสุขภาพ  แตครูหรือผูบริหารก็สามารถจะพัฒนาสุขภาพ
ของนักเรียนไดตลอดเวลา

2. กําหนดผูรับผิดชอบตอโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน โดยที่โรงเรียนควรมอบหมาย
งานและจัดใหมีผูรับผิดชอบอยางชัดเจน เชน ฝายสิ่งแวดลอมหรืออาคารสถานที่ ฝายบริการสุขภาพ
และฝายการเรียนการสอนสุขศึกษา  และจัดใหมีคณะกรรมการสุขภาพในโรงเรียน เพื่อประสานงานกับ
ทุกฝายหรือทุกโปรแกรมภายในโรงเรียนดําเนินการไปดวยความเรียบรอยและสอดคลองกัน  นอกจากนี้
ผูรับผิดชอบโปรแกรมควรจะทําการวางแผนงานเพื่อใหมีการดําเนินงานอยางเปนระบบและมีความ
ตอเนื่อง

3. ชี้แจงทําความเขาใจใหบุคลากรในโรงเรียนทราบถึงโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
เพื่อชี้แนะใหบุคลากรของโรงเรียน คณะกรรมการ หรือสมาคมผูปกครองมีสวนรวมในการจัดโปรแกรม
สุขภาพอยางถูกตองและเหมาะสมเชน การชี้แจงในชวงปฐมนิเทศครูใหม หรือนักเรียนใหม  การแทรก
โปรแกรมสุขภาพในรายวิชาอ่ืนๆ รวมทั้งกิจกรรมตางๆ

4. ตั้งจุดมุงหมายหรือวัตถุประสงคของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน ครูควรจะต้ัง
วัตถุประสงคของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนใหออกมาในเชิงพฤติกรรม เพื่อใหผูที่เก่ียวของกับ
โปรแกรมไดเขาใจเปาหมายรวมกัน  อีกทั้งทําใหสามารถมองเห็นถึงความกาวหนาของโปรแกรมไดอยาง
ชัดเจน ทุกกิจกรรมของโปรแกรมสุขภาพไมวาจะเปนดานสิ่งแวดลอม บริการสุขภาพ หรือการสอนสุข
ศึกษาก็สามารถต้ังจุดมุงหมายเชิงพฤติกรรมไดทั้งสิ้น ประการสําคัญเบ้ืองตน คือ การใหนักเรียนมีการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทั้งดานความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ (KAP) ตัวอยางเชน เพื่อใหนักเรียนทุกคน
ไดรับการตรวจรางกายประจําปจากเจาหนาที่ทางการแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข หรือ เพื่อให
นักเรียนรอยละ 90 ลางมือทุกครั้งกอนและหลังรับประทานอาหาร

5. การจัดทําแผนงานของโปรแกรม เริ่มตนของการจัดทําแผนงานจะตองมีขอมูลจากการ
สํารวจขอมูลการตรวจสุขภาพ ปญหาทางสุขภาพ และความตองการของบุคลากร นักเรียน และชุมชน ทั้งใน
ดานสิ่งแวดลอม การบริการสุขภาพ และการสอนสุขศึกษา เปนหลักสําคัญในการกําหนดแผนทั้งในระยะสั้น
และแผนในระยะยาว การจัดทําแผนงานจะเปนสิ่งสะทอนความสําเร็จตามนโยบายที่โรงเรียนกําหนดไว
แผนงานโครงการดานสุขภาพมีความแตกตางจากแผนงาน / โครงการอ่ืน ๆ กลาวคือ  นอกจากจะตอง
สอดคลองกับสภาพปญหาจริงของโรงเรียนแลว  ยังตองคํานึงถึงแนวคิดของการสงเสริมสุขภาพอีกดวย
เชน โรงเรียนจะไมรอใหนักเรียนมีปญหาโภชนาการกอนจึงจะจัดทําโครงการแกปญหา แตจะตองทํา
โครงการสงเสริมโภชนาการพรอมๆกับแกปญหา เชน จัดทําโครงการอาหารกลางวัน (เพื่อสงเสริมให
นักเรียนไดรับประทานอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการครบถวน) ควบคูไปกับโครงการแกปญหา
นักเรียนน้ําหนักตํ่ากวาเกณฑ  เปนตนแผนงาน / โครงการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนควรครอบคลุมมิติ
ตาง ๆ 3 ประการตอไปนี้
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5.1 การเฝาระวังและแกไขปญหา ทั้งปญหาสุขภาพและปญหาดานสิ่งแวดลอมที่สงผล
กระทบตอสุขภาพของทุกคนในโรงเรียน ตัวอยางงานในกลุมนี้ ไดแก  การชั่งน้ําหนักวัดสวนสูงและ
แกปญหานักเรียนน้ําหนักตํ่ากวาเกณฑ การชวยเหลือนักเรียนที่มีปญหาสายตาและการไดยิน ระบบ
ดูแลชวยเหลือนักเรียนกลุมเสี่ยงและกลุมที่มีปญหา การตรวจสุขภาพผูคาและผูปรุงอาหารในโรงเรียน
เปนตน

5.2 การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคเพื่อใหนักเรียน และบุคลากรในโรงเรียนมี
สุขภาพสมบูรณแข็งแรงรวมทั้งการพัฒนาความรูความสามารถเพื่อใหเกิดการปฏิบัติที่เปนผลดีตอ
สุขภาพและความปลอดภัย  ตัวอยางงานในกลุมนี้ ไดแก  โครงการอาหารกลางวัน  กิจกรรมการออก
กําลังกายตอนเชากอนเขาหองเรียน  การรณรงคกําจัดลูกน้ํายุงลายเพื่อปองกันไขเลือดออก  การ
ตรวจสอบความปลอดภัยอาหารในโรงเรียน  การสงเสริมสนับสนุนกิจกรรมพัฒนาผูเรียนในเรื่องสุขภาพ
และความปลอดภัย เปนตน

5.3 การปรับปรุงแกไขสิ่งแวดลอมทั้งดานกายภาพและสังคมใน     โรงเรียนใหปลอดภัย
และสงผลดีตอสุขภาพของทุกคนในโรงเรียน  ตัวอยางงานในกลุมนี้ ไดแก  การจัดระบบจราจรเพื่อความ
ปลอดภัยในโรงเรียน  การพัฒนาสิ่งแวดลอมตามมาตรฐานดานสิ่งแวดลอม  การพัฒนาโรงอาหารและ
การดูแลความปลอดภัยดานอาหารในโรงเรียน  เปนตน

แผนงาน / โครงการหนึ่งอาจดําเนินการใหครอบคลุมทั้ง 3 มิติหรือมุงมิติใดมิติหนึ่ง  ทั้งนี้
ขึ้นอยูกับสภาพปญหาและความพรอมของโรงเรียนและชุมชนที่ใหการสนับสนุน

6. การแสวงหาและประสานเครือขายโรงเรียนการจัดทําโปรแกรมสุขภาพจะประสบ
ผลสําเร็จไดนั้นไมไดขึ้นอยูโรงเรียนเพียงหนวยงานเดียวเทานั้น แตโรงเรียนยังตองแสวงหาเครือขายใหมๆ
ทั้งองคกรหรือกลุมบุคคล หรือเครือขายที่มีอยูแลวเขามาทํารวมจัดและบริหารโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
อีกดวย เชน คณะกรรมการโรงเรียน หรือสมาคมผูปกครอง โรงพยาบาล สํานักงานสาธารณสุข คลินิก
เอกชน สํานักงานประกันสุขภาพแหชาติ องคการบริหารสวนทองถ่ิน เปนตน การที่นักเรียน ครู บุคลากร
ในโรงเรียน และชุมชน เขามามีสวนรวมในการดําเนินงานในขั้นตอนตาง ๆ จะชวยสรางความรูสึกที่ดีตอ
การดําเนินงานในโรงเรียน เกิดความรวมมือและการประชาสัมพันธใหรับรูการทํางานตาง ๆ เปนระยะ ๆ
จะชวยสรางความรูสึกพึงพอใจ ใหแกทุกคนที่เก่ียวของ

โดยทั่วไปการดําเนินงานบริการสุขภาพในโรงเรียนนั้น หนวยงานสาธารณสุขจะมีบทบาทหนาที่
รับผิดชอบในการดูแลสุขภาพของเด็กนักเรียนรวมกับโรงเรียน ทั้งการตรวจสุขภาพ , การใหภูมิคุมกัน
โรค , การจัดทําสมุดบันทึกสุขภาพ นิเทศติดตามงานสุขภาพใหแกครูสุขศึกษา การใหสุขศึกษา และการ
อนามัยสิ่งแวดลอมในโรงเรียน (เพชรรัตน เกิดดอนแฝก และ สุพรรณี ธรากุล, 2011)
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7. การศึกษาวิจัยโปรแกรมสุขภาพ เพื่อไดขอมูลสุขภาพในโรงเรียนเชิงประจักษ และ
การศึกษาคนควานวตกรรมโปรแกรมสุขภาพใหมๆ ในโรงเรียนเพื่อนํามาใชแกไขปญหาสุขภาพ สงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคใหกับเด็กนักเรียนและบุบคลากรในโรงเรียน

8. การประเมินผลงานโปรแกรมสุขภาพ ทําการประเมินผลเปนระยะๆ ทั้งโปรแกรมดาน
สิ่งแวดลอม บริการสุขภาพ และการสอนสุขศึกษาไปพรอมๆกัน สิ่งสําคัญคือการประเมินจุดมุงหมาย
เฉพาะหรือจุดมุงหมายเชิงพฤติกรรมของโปรแกรมสุขภาพที่ไดต้ังเอาไววาไดผลเปนไปตามจุดมุงหมาย
เหลานั้นหรือไม อยางไร สําหรับจุดมุงหมายทั่วไปในการประเมินผลของโปรแกรมสุขภาพ เพื่อตองการ
ทราบวา ภาวะดานสุขภาพของเด็กนักเรียนในโรงเรียนเปนอยางไร สภาพแวดลอมในโรงเรียนจัดได
เหมาะสมหรือไม บริการสุขภาพในโรงเรียนจัดไดเหมาะสมและเพียงพอหรือไมการสอนสุขศึกษาในโรงเรียน
สามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไดผลประการใด และความสัมพันธระหวางโรงเรียนและชุมชน ใน
การปฏิบัติงานรวมกันเพื่อพัฒนาสุขภาพของเด็กไดอยูในระดับใด    วิธีการประเมินผลมีหลายวิธีการ
ตัวอยางเชน การจัดเสวนา  ประชาคมหมูบาน การสอบถาม/สัมภาษณ การตรวจสุขภาพนักเรียน  การ
ประเมินผลการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ หรือสํารวจความพึงพอใจของนักเรียนและชุมชน  เปนตน

องคการอนามัยโลก (WHO, 1995) กลาวถึงการริเริ่มโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนทั่วโลกต้ังแต
เมื่อป 1995 เปนตนมา และนําไปสูกระบวนการสงเสริมสุขภาพและสุขศึกษามีความเขมแข็งย่ิงขึ้นในทุก
ระดับ โดยใชกลวิธีการพัฒนา ปรับปรุงสุขภาพของเด็กนักเรียน บุคลากร ครอบครัว และชุมชนผาน
โรงเรียน  และตอมาองคการอนามัยโลก ไดปรับแนวคิดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนเดิมไปสูแนวคิดการ
สงเสริมสุขภาพในโรงเรียน (Health promoting schools) ซึ่งมีมุมมองในเชิงองครวมและบูรณาการกับ
สังคมและชุมชนมากย่ิงขึ้น หมายความวา การใหโรงเรียนเปนหนวยหรือองคกรที่จะชวยเพิ่มศักยภาพ
ชุมชนและความเขมแข็งใหชุมชนมีสุขภาพที่ดี นาอยูอาศัย นาเรียนรู และนาทํางาน  โดยไดดําเนินการ
ใหสอดคลองกับกฎบัตรออตตาวา ในป 1986 และการประชุมนานาชาติวาดวยการสงเสริมสุขภาพในป
ตางๆที่ผานมา โดยเฉพาะในป 1995 องคการอนามัยโลกที่มีการแตงต้ังคณะกรรมการที่ใหขอแนะนํา
ดานสุขศึกษาและการสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนกําหนดกลวิธีไว ดังนี้ (WHO, 2012 ; ออนไลน)

1. การศึกษาวิจัยเพื่อปรับปรุงโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน (Research to improve school
health programs) โดยจัดทําการวิจัยประเมินผลโปรแกรมสุขภาพวาจะมีประสิทธิภาพหรือไมอยางไร
และศึกษาคนควานวตกรรมโปรแกรมที่มีประสิทธิภาพใหมๆ

2. เพิ่มศักยภาพชุมชนในการผลักดัน ชี้แนะพัฒนา ปรับปรุงโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
(Building capacity to advocate for improved school health programs) นําผลของรายงานการวิจัย
มากําหนดประเด็นปญหาสุขภาพและการกําหนดองคประกอบของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

3. เพิ่มศักยภาพความเขมแข็งระดับชาติ (Strengthening national capacities) ประสาน
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ความรวมมือจากองคกรภาคีสุขภาพตางๆ จากนานาประเทศตางๆ ทั่วโลก รวมกันปรับปรุง พัฒนา
ยุทธศาสตรและนวตกรรมโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

4. การสรางเครือขายและพันธมิตรสุขภาพ เพื่อการพัฒนาการสงเสริมสุขภาพ (Creating
networks and alliances for the development of health-promoting schools)

งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ
ธนัชชา (2556) ไดทําการศึกษาเรื่อง “ผลของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่มีตอการปองกันโรค

ไขเลือดออกของนักเรียนชั้นประถมศึกษา”มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน
ที่มีตอการปองกันโรคไขเลือดออกของนักเรียนชั้นประถมศึกษา กลุมตัวอยางเปนนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาโรงเรียนวิชูทิศ จํานวน 50 คน แบงเปน 2 กลุมคือ นักเรียนกลุมทดลองจํานวน 25 คน
ไดรับโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่มีตอการปองกันโรคไขเลือดออกเปนเวลา 8 สัปดาห สัปดาหละ 3
วัน วันละ 1 ชั่วโมง และนักเรียนกลุมควบคุม จํานวน 25 คน คนที่ไมไดรับโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่
มีตอการปองกันโรคไขเลือดออก ผลการวิจัยพบวา 1)คาเฉลี่ยของคะแนนการปฏิบัติที่มีตอการปองกัน
โรคไขเลือดออกของกลุมนักเรียนกลุมทดลองหลังไดรับการจัดโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่มีตอการ
ปองกันโรคไขเลือดออก เพิ่มขึ้นกวากอนการทดลอง อยางมีนับสําคัญทางสถิติที่ระดับ .052)คาเฉลี่ย
ของคะแนนการปฏิบัติที่มีตอการปองกันโรคไขเลือดออกหลังการทดลองเพิ่มขึ้นกวานักเรียนกลุม
ควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05ผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนที่มี
ตอการปองกันโรคไขเลือดออกสามารถเพิ่มการปฏิบัติของนักเรียนประถมศึกษาได

ยุพเรศ (2556) ไดทําการศึกษาเรื่อง “ผลการใชโปรแกรมสงเสริมสุขภาพสําหรับนักเรียนที่เสี่ยง
ตอภาวะบกพรองทางการเรียนรูในโรงเรียนนํารอง เขตตําบลยุหวา อําเภอสันปาตอง จังหวัดเชียงใหม ”
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมสุขภาพสําหรับนักเรียนที่เสี่ยงตอภาวะ
บกพรองทางการเรียนรูในโรงเรียนนํารอง เขตตําบลยุหวา อําเภอสันปาตอง จังหวัดเชียงใหม ศึกษากลุม
ตัวอยางจํานวน 100 คน ผูปกครอง 50 คน และนักเรียนที่เสี่ยงตอภาวะบกพรองทางการเรียนรู 50 คน
การวิจัยครั้งนี้เก็บรวบรวมขอมูลโดยการใชสถิติหาคาเฉลี่ย รอยละ สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัย
พบวา สภาพครอบครัวของนักเรียนที่มีภาวะเสี่ยงบกพรองทางการเรียนรู เปนครอบครัวขนาดใหญ
แยกกันอยูและยากจน นักเรียนมีพัฒนาการที่เปนปกติตามชวงวัย ผูปกครองกังวลดานการเรียน
พฤติกรรมละคาดหวังใหนักเรียนเปนคนดี นอกจากนี้บุคคลในครอบครัวที่มีอิทธิพลตอนักเรียนมากที่สุด
คือ บิดา การประเมินของผูปกครองและการประเมินตนเองในการประเมินพฤติกรรมนักเรียน พบวา
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สวนใหญใหคะแนนพฤติกรมอยูไมนิ่งมากที่สุด พฤติกรรมแสดงออกอยางชัดเจนในชวงเวลา 6-12 เดือน
ปญหาเล็กนอยในดานการดําเนินชีวิตประจําวัน ดานกิจกรรมยามวางและความเปนอยูของครอบครัว
ปญหาคอยขางมากในดานการคบเพื่อนและดานการเรียน การประเมินกิจกรรมกอน – หลังการเขารับ
โปรแกรมสงเสริมสุขภาพสําหรับนักเรียนที่เสี่ยงตอภาวะบกพรองทางการเรียนรูสําหรับผูปกครอง พบวา
กอนการเขารับโปรแกรมสงเสริมสุขภาพผูปกครองมีความรูรอยละ 54.8 หลังการเขารับโปรแกรม
ผูปกครองมีความรูเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 61.4 และผลคะแนนหลังการเขารับโปรแกรมมากกวากอนการเขา
รับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ .055. ผลของการใชโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ
สําหรับนักเรียนที่เสี่ยงตอภาวะบกพรองทางการเรียนรู จากการใชโปรแกรม 3 ครั้ง พบวา ทุกดานคือ
ดาน พฤติกรรมอยูไมนิ่ง ดานความสัมพันธภาพของสังคม ดานอารมณ ดานความสัมพันธกับเพื่อน
ดานความประพฤติ/เกเร มีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ .05

ชนิตา (2555) ไดทําการศึกษาเรื่อง “ผลของการจัดโปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิด
ของเพนเดอรเพื่อลดความเครียดของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสามจังหวัดชายแดน
ภาคใต”วัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของการจัดโปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิดของเพนเดอรเพื่อ
ลดความเครียดของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสามจังหวัดชายแดนภาคใต กลุมตัวอยาง
เปนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนบันนังสตาวิทยา จังหวัดยะลา จํานวน 45 คน แบงเปน
2 กลุม คือนักเรียนกลุมทดลองจํานวน 22 คนไดรับโปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิดของเพน
เดอร เปนเวลา 8 สัปดาห สัปดาหละ 3 วัน วันละ1 ชั่วโมง และกลุมควบคุม จํานวน 23 คน ไมไดรับ
โปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิดของเพนเดอร วิเคราะหขอมูลโดยการหาคาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐานและเปรียบเทียบผล การวิเคราะหขอมูลดวยสถิติทดสอบคาที (t-test) ที่ระดับนัยสําคัญทาง
สถิติ .05 ผลการวิจัยพบวา 1.คาเฉลี่ยคะแนนความเครียดของนักเรียนกลุมทดลองหลังไดรับโปรแกรม
การสงเสริมสุขภาพลดลงกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 2.คาเฉลี่ยคะแนน
ความเครียดหลังการทดลองระหวางนักเรียนกลุมทดลองลดลงตํ่ากวานักเรียนกลุมควบคุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 ผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาโปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิดของ
เพนเดอรสามารถลดความเครียดของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสามจังหวัดชายแดน
ภาคใตได

นงลักษณ (2551) ไดศึกษาเรื่อง “การพัฒนาโปรแกรมสงเสริมสุขภาพตามทฤษฏีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาที่มีภาวะอวน ในเขตอําเภอเมือง จังหวัด
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นครราชสีมา”มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาโปรแกรมสงเสริมสุขภาพตามทฤษฏีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมและเปรียบเทียบผลของพฤติกรรมสุขภาพของนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาที่มีภาวะอวนใน
เขตอําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา ระหวางกอนและหลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพ
ทําการศึกษากลุมเดียวโดยวัดผลกอนหลังการทดลอง ระยะเวลาการดําเนินกิจกรรมตามโปรแกรม 12
สัปดาหกลุมตัวอยางไดมาโดยการสุมอยางงาย เปนนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาที่มีภาวะอวน โรงเรียน
บุญเหลือวิทยานุสรณ ทั้งเพศชายและเพศหญิง จํานวน 30 คน ที่สมัครใจและสนใจเขารวมกิจกรรม ทํา
การคัดเลือกกลุมตัวอยาง จากเกณฑอางอิงน้ําหนักสวนสูง ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ป
2542 โดยจุดตัดของภาวะอวนมีคา +3 S.D. ขึ้นไปผลการวิจัยพบวา1.กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยสวน
ใหญ ศึกษาในระดับชั้น ม.2 และ ม.3 จํานวนชั้นละ 9 คน (รอยละ 30) เปนเพศหญิงจํานวน 17 คน รอย
ละ 56.67 อายุโดยเฉลี่ย 14.63 ป น้ําหนักโดยเฉลี่ย 77.33 กิโลกรัม สวนสูงโดยเฉลี่ย 160.96
เซนติเมตร คาอาหารที่ไดรับตอวันโดยเฉลี่ย 38.50 บาท เคยมีประวัติการลดน้ําหนัก จํานวน 23 คน
รอยละ 76.67ผลของพฤติกรรมสุขภาพของกลุมตัวอยาง

ดานพฤติกรรมสุขภาพ
ดานการรับรูดุลยพินิจ พบวา ทั้งกอนและหลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพมีการรับรู

ขอดีหรือประโยชนในการออกกําลังกายและการบริโภคอาหารมากและมีการรับรูขอเสียหรืออุปสรรคใน
การออกกําลังกายและการบริโภคอาหารนอย และหลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพมีการรับรู
ขอเสียหรืออุปสรรคในการออกกําลังกายนอยลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดานความเชื่อมั่น
ในสมรรถนะของตนเองเพื่อเอาชนะอุปสรรคในการออกกําลังกายและการบริโภคอาหารพบวา ทั้งกอน
และหลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพมีการรับรูความเชื่อมั่นในสมรรถนะของตนเองเพื่อเอาชนะ
อุปสรรคในการออกกําลังกายและการบริโภคอาหารโดยรวม ปานกลาง และหลังการเขารวมโปรแกรม
สงเสริมสุขภาพมีการรับรูความเชื่อมั่นในสมรรถนะของตนเองเพื่อเอาชนะอุปสรรคในการออกกําลังกาย
และการบริโภคอาหารโดยรวมมากขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
และดานการปฏิบัติ พบวา สวนใหญมีการออกกําลังกายตามหลัก FFITT มากกวารอยละ 60.00 ขึ้นไป
และพบวา พลังงานที่ไดรับจากการบริโภคอาหารใน 1 วันของกลุมตัวอยาง ระหวางสัปดาหที่ 2 และ
สัปดาหที่ 11 ของการทดลองไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดานการ
เปลี่ยนแปลงระยะพฤติกรรม พบวา กลุมตัวอยางมีการเปลี่ยนแปลงระพฤติกรรมไปในทิศทางที่ดีขึ้น
โดยหลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพกลุมตัวอยางมีอัตราการเปลี่ยนแปลงเพิ่มขึ้น ในขั้น
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ดําเนินการและขั้นธํารงไว จํานวน 9 คน รอยละ 30.00 และจํานวน 1 คน รอยละ 3.33 ตามลําดับ และมี
อัตราการเปลี่ยนแปลงลดลง ในขั้นเตรียมการและขั้นมีความต้ังใจ จํานวน 9 คน รอยละ 30.00 และ
จํานวน 1 คน รอยละ 3.33 ตามลําดับ ดานองคประกอบของรางกาย พบวา กลุมตัวอยางมีเปอรเซ็นต
ไขมันในรางกายนอยลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แตนําหนักของรางกายไมแตกตางอยางมี
นับสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

อรณิชา (2552) ไดศึกษาเรื่อง “ผลของโปรแกรมสงเสริมสุขภาพชองปาก ในนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียนเมืองนครราชสีมา อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา”การศึกษาครั้งนี้มี
วัตถุประสงคเพื่อพัฒนาโปรแกรมสงเสริมสุขภาพชองปากสําหรับเด็กนักเรียนในโรงเรียนประถมศึกษา
และเพื่อเปรียบเทียบผลของโปรแกรมสงเสริมสุขภาพชองปากในนักเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 โรงเรียน
เมืองนครราชสีมา อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา กับนักเรียนที่ไดรับทันตสุขศึกษาตามแผนการเรียน
ปกติในดาน การรับรูความสามารถของตนเองในการปองกันฟนผุ ความคาดหวังในผลของการปองกัน
โรคฟนผุ พฤติกรรมการปองกันโรคฟนผุและ ปริมาณแผนคราบจุลินทรียผลการศึกษาพบวา กลุม
ทดลองมีการรับรูความสามารถของตนเองเพิ่มขึ้นมากกวากอนการทดลองแตไมแตกตางกับกลุม
ควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .052.กลุมทดลองมีความคาดหวังในผลของการปองกันโรคฟน
ผุเพิ่มขึ้นกวากอนการทดลองแตไมแตกตางกับกลุมควบคุมอยามีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .053.กลุม
การทดลองมีพฤติกรรมการปองกันโรคฟนผุดีขึ้นกวากอนการทดลอง และดีกวากลุมควบคุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

กรอบแนวคิดการวิจัย

การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเก่ียวกับโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนตามกรอบ
แนวคิดขององคการอนามัยโลก ประกอบดดวยกิจกรรมทั้ง 8 ดาน  ไดแก สุขศึกษาในโรงเรียน การ
บริการอนามัยในโรงเรียน  การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ โครงการรวมมือระหวาง
โรงเรียนและชุมชน โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย การออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ การให
คําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม และการสงเสริมสุขภาพและบุคลากรในโรงเรียน
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บทที่ 3

วิธีดําเนินการวิจัย

วิธีดําเนินการวิจัย
การศึกษานี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสถานภาพ

การดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน และปจจัยสนับสนุน และปญหาและ
อุปสรรคที่มีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน

ประชากรและกลุมตัวอยาง
ผูบริหารครูผูรับผิดชอบงานอนามัยโรงเรียน  และนักเรียนในโรงเรียนประถมศึกษา ในอําเภอ

กําแพงแสน จังหวัดนครปฐมในปการศึกษา 2559 จํานวน 9,355 คน

กลุมตัวอยาง
1. กลุมตัวอยางผูบริหาร และครูผูรับผิดชอบงานอนามัยโรงเรียนโดยเก็บแบบเจาะจง

(Purposive sampling) จํานวน 46 คน (ผูบริหาร 46 คน และ ครู 46 คน)
2. กลุมตัวอยางนักเรียนใชการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage random

sampling)ขนาดของกลุมตัวอยางกําหนดโดยการใชสูตรของยามาเน (Yamane, 1967) ไดกลุมตัวอยาง
นักเรียนระดับประถมศึกษาชั้นปที่ 1-6 จํานวน 384 คน

เคร่ืองมือในการวิจัย
เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล มี 2 ชุด ที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวย
1. แบบสอบถามผูบริหาร และครู

สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล  ประกอบดวยเพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา
ตําแหนงประสบการณการทํางาน

สวนที่ 2 ขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน ประกอบดวย
ขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน ประกอบดวย การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่
เอ้ือตอสุขภาพ จํานวน 28 ขอ  การจัดบริการดานสุขภาพ จํานวน 13 ขอการใหคําปรึกษา และดูแล
สุขภาพจิต  จํานวน 4 ขอ  การจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย จํานวน 6 ขอ  การเรียนการสอนสุข
ศึกษา จํานวน 6 ขอ  การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ จํานวน 9 ขอ และดานการมีสวนรวม
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ระหวางชุมชนและโรงเรียน จํานวน 10 ขอ การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร จํานวน 8 ขอ  และ
ปจจัยสนับสนุน  จํานวน 9 ขอ

สวนที่ 3 ขอมูลปญหา และอุปสรรคในการจัดโปรแกรมสุขภาพโรงเรียน

2. แบบสอบถามนักเรียน
สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล  ประกอบดวยเพศ อายุ ระดับการศึกษา  สภาพครอบครัว
สวนที่ 2 ขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน ประกอบดวย

ประกอบดวย การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ จํานวน 26 ขอ  การจัดบริการดานสุขภาพ
จํานวน 10 ขอการใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต  จํานวน 4 ขอ  การจัดโภชนาการและอาหาร
ปลอดภัย จํานวน 6 ขอ  การเรียนการสอนสุขศึกษา จํานวน 5 ขอ  การเรียนการสอนพลศึกษาและ
นันทนาการจํานวน 8 ขอ และดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน จํานวน 4 ขอ  สวนที่ 3
ขอมูลปจจัยสนับสนุน  ดานนโยบาย งบประมาณ และเครือขายชุมชน

สวนที่ 3 ขอมูลปจจัยสนับสนุน  ดานเครือขายชุมชน ครอบครัว และเพื่อน

การหาคุณภาพเคร่ืองมือ
นําเครื่องมือแบบสอบถามทั้ง 2 ชุด ไปใหผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 ทาน ตรวจความเหมาะสมของ

ชุดแบบสอบถาม และนํามาหาคาดัชนีความสอดคลอง IOC และพิจารณาคาดัชนีความสอดคลองต้ังแต
0.5 ขึ้นไป และทําการปรับปรุงแกไขทั้งหมดตามคําแนะนําของผูเชี่ยวชาญและนําแบบสอบถามที่ผาน
การปรับปรุงแกไขแลว ไปทดลองใชกับกลุมตัวอยางในบริบทใกลเคียง ที่ไมใชโรงเรียนกลุมตัวอยาง
จํานวน 20 คน และหานําไปหาคาความเชื่อมั่น (reliability) และพิจารณาปรับปรุงแบบสอบถามทั้ง 2
ชุด กอนนําไปเก็บขอมูลจริง แลวนําผลมาวิเคราะหหาเชื่อมั่นดวยวิธีการของครอนบาค (Cronbach)
โดยการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha Coefficient) ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ .85

เกณฑระดับสถานภาพ
ลักษณะของคําถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ แตละขอมีคาคะแนนต้ังแต 0 ถึง 4

เกณฑในการใหคะแนนระดับสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน ดังนี้
คะแนนเฉลี่ยระหวาง 3.21-4.00 หมายถึง สถานภาพระดับดีมากที่สุด
คะแนนเฉลี่ยระหวาง2.41-3.20 หมายถึง สถานภาพระดับดีมาก
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คะแนนเฉลี่ยระหวาง 1.61-2.40 หมายถึง สถานภาพระดับดีปานกลาง
คะแนนเฉลี่ยระหวาง 0.81-1.60 หมายถึง สถานภาพระดับพอใช
คะแนนเฉลี่ยระหวาง.00 – 0.80 หมายถึง สถานภาพระดับควรปรับปรุง

ขั้นตอนการวิจัย
1. ทําหนังสือถึงโรงเรียนทุกโรงเรียนเพื่อขอเก็บรวบรวมขอมูลกับกลุมตัวอยาง
2. อบรมการเก็บขอมูลใหกับผูชวยเก็บขอมูล
3. เมื่อไดรับอนุญาต ผูชวยวิจัยและผูชวยเก็บขอมูลจะดําเนินการสอบถามกลุมตัวอยาง
4. ผูวิจัยตรวจสอบความถูกตองและความสมบูรณของขอมูลกอนนําไปวิเคราะหขอมูล
5. วิเคราะหและสรุปรายงานการวิจัย

การวิเคราะหขอมูล
1. ขอมูลสวนบุคคล วิเคราะหโดยใช สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) ไดแก รอยละ

(Percentage) คาเฉลี่ย (Mean score) และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)
2. ขอมูลโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน โดยรวมและรายดานใชการวิเคราะห

หาคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และสถิติ Person moment
3. ขอมูลการเปรียบเทียบความแตกตางระหวางปจจัยสวนบุคคลกับสถานภาพโปรแกรม

สุขภาพแบบผสมผสาน ในโรงเรียนใชสถิติ Independence  Sample t test และ One way Anova
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บทที่ 4

ผลการวิเคราะหขอมลู

การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาสถานภาพการดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียน และปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคที่มีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียน ผลการศึกษาไดนําเสนอในรูปแบบของตาราง ประกอบคําบรรยาย ตามลําดับ ดังตอไปนี้

ตอนที่ 1 ผลการวิเคราะหขอมูลขอมูลทั่วไปและสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียนของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู

สวนที่ 1.1 ขอมูลทั่วไปของผูบริหารและครู

สวนที่ 1.2 ขอมูลสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน 8
องคประกอบ

สวนที 1.3 ปจจัยสนับสนุน

ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลขอมูลทั่วไปและสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียนของกลุมตัวอยางนักเรียน

สวนที่ 2.1 ขอมูลทั่วไปของนักเรียน

สวนที่ 2.2 ขอมูลสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน 7 องคประกอบ

สวนที่ 2.3 ผลการเปรียบเทียบปจจัยสวนบุคคลกับสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบ

ผสมผสานในโรงเรียน
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สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปและสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนของผูบริหาร
และครู

สวนท่ี 1.1 ขอมูลท่ัวไปของผูบริหารและครู

ตารางที่ 1.1 จํานวนและรอยละของขอมูลทั่วไปของผูบริหารและครู

ขอมูลทั่วไป จํานวน รอยละ
เพศ ชาย 39 42.4

หญิง 53 57.6
อายุ 20 – 30 ป 9 9.8

31 – 40 ป 20 21.7
41 – 50 ป 19 20.7
51 – 60 ป 44 47.8

สถานะ โสด 25 27.2
สมรส 58 63.0
หมาย 4 4.3
อยาราง 5 5.4

ระดับการศกึษา ต่ํากวาปริญญาตรี 2 2.2
ปริญญาตรี 49 53.3
ปริญญาโท 35 38.0
สูงกวาปริญญาโท 6 6.5

ตําแหนงหนาท่ี ผูบริหารโรงเรียน 40 43.5
หัวหนางาน/งานกรรมการสงเสริมสุขภาพ 3 3.3
ครูอนามัย 30 32.6
ครูผูสอนสุขศึกษาและพลศกึษา 12 13
เจาหนาท่ีพยาบาล 2 2.2
อื่นๆ 5 5.4

ประสบการณการทํางาน 0 ป 1 1.1
ต่ํากวา 5 ป 27 29.3
5 – 10 ป 12 13.0
10 – 15 ป 11 12.0
มากกวา 15 ป 41 44.6
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จากตารางที่ 1.1 พบวา กลุมตัวอยางผูบริหารและครูสวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ
57.6 อายุอยูในชวง 51-60 ป คิดเปนรอยละ 47.8 ระดับการศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 53.3
ประสบการณการดําเนินงาน ต่ํากวา 5 ป คิดเปนรอยละ 29.3

สวนท่ี 1.2 สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนของผูบริหารและครู
ตารางที่ 1.2.1 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู

ดานการจัดสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอสุขภาพ

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ
X S.D.จํานวน

(รอยละ)
จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 1.1 การจดัส่ิงแวดลอมถูกสุขลักษณะ

1.1.1………. 59 (64.1) 33 (35.9) - - - 3.64 0.48

1.1.2………. 47 (51.1) 41 (44.6) 4 (4.3) - - 3.47 0.58

1.1.3………. 55 (59.8) 34 (37) 3 (3.3) - - 3.57 0.56

1.1.4………. 69 (75) 23 (25) - - - 3.75 0.44

1.1.5………. 54 (58.7) 36 (39.1) 2 (2.2) - - 3.57 0.54

1.1.6………. 60 (65.2) 30 (32.6) - - 2 (2.2) 3.59 0.71

1.1.7………. 70 (76.1) 22 (23.9) - - - 3.76 0.49

1.1.8………. 58 (63) 30 (32.6) 4 (4.3) - - 3.59 0.58

1.1.9………. 49 (53.3) 34 (37) 6 (6.5) 2 (2.2) 1 (1.1) 3.39 0.80

1.1.10………. 28 (30.4) 51 (55.4) 11 (12) - 2 (2.2) 3.12 0.78

องคประกอบท่ี 1.2 การจดัสุขาภิบาล

1.2.1………. 65 (70.7) 26 (28.3) 1 (1.1) - - 3.70 0.49

1.2.2………. 75 (81.5) 15 (16.3) 2 (2.2) - - 3.79 0.46

1.2.3………. 68 (73.9) 24 (26.1) - - - 3.74 0.44

1.2.4………. 59 (64.1) 30 (32.6) 3 (3.3) - - 3.61 0.55

1.2.5………. 48 (52.2) 38 (41.3) 6 (6.5) - - 3.46 0.62

1.2.6………. 30 (32.6) 45 (48.9) 12 (13) 4 (4.3) 1 (1.1) 3.08 0.86

1.2.7………. 34 (37) 52 (56.5) 5 (5.4) - 1 (1.1) 3.28 0.67



26

ตารางที่ 1.2.1 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการจัดสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอสุขภาพ (ตอ)

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 1.3 การจดัส่ิงแวดลอมท่ีเอื้อตอสุขภาพ

1.3.1………. 66 (71.1) 20 (21.7) 4 (4.3) - 2 (2.2) 3.61 0.77

1.3.2………. 49 (53.3) 32 (34.8) 8 (8.7) 3 (3.3) - 3.38 0.78

1.3.3………. 50 (54.3) 41 (44.6) - 1 (1.1) - 3.52 0.56

1.3.4………. 65 (70.7) 27 (29.3) - - - 3.71 0.46

1.3.5………. 58 (63) 30 (32.6) 4 (4.3) - - 3.59 0.58

1.3.6………. 63 (68.5) 26 (28.3) 3 (3.3) - - 3.65 0.54

1.3.7………. 59 (64.1) 28 (30.4) 4 (4.3) 1 (1.1) - 3.58 0.63

1.3.8………. 78 (84.8) 14 (15.2) - - - 3.85 0.36

1.3.9………. 51 (55.4) 37 (40.2) 2 (2.2) 2 (2.2) - 3.49 0.66

1.3.10………. 40 (43.5) 42 (45.7) 9 (9.8) 1 (1.1) - 3.32 0.69

1.3.11………. 37 (40.2) 44 (47.8) 11 (12) - - 3.28 0.67

จากตารางที่ 1.2.1 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
1 ดานการจัดสิ่งแวดลอมถูกสุขลักษณะ มีขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรียน อยูในระดับดีมากที่สุด โดยมี
คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.75 ± 0.44 ดานการจัดสุขาภิบาล การระบายถายเท
อากาศภายในหองเรียนทุกหอง มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานสูงสุด เทากับ 3.79 ± 0.46 และ
ดานจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน   การเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงและความปลอดภัยให
เด็กอยางสม่ําเสมอ มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานสูงสุด และรองมา คือ การจราจรภายใน
โรงเรียนมีความสะดวกและปลอดภัย เทากับ 3.85 ± 0.36 และ 3.71±.046



27

ตารางที่ 1.2.2 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการบริการสุขภาพ

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 2 การบริการสุขภาพ

2.1………. 84 (91.3) 8 (8.7) - - - 3.91 0.28

2.2………. 85 (92.4) 7 (7.6) - - - 3.92 0.27

2.3………. 88 (65.7) 4 (4.3) - - - 3.96 0.21

2.4………. 74 (80.4) 16 (17.4) 2 (2.2) - - 3.78 0.47

2.5………. 74 (80.4) 17 (18.5) 1 (1.1) - - 3.79 0.43

2.6………. 67 (72.8) 19 (20.7) 6 (6.5) - - 3.66 0.60

2.7………. 63 (68.5) 27 (29.3) 2 (2.2) - - 3.66 0.52

2.8………. 59 (64.1) 28 (30.4) 3 (3.3) - 2 (2.2) 3.54 0.76

2.9………. 65 (70.7) 18 (19.6) 6 (6.5) 1 (1.1) 2 (2.2) 3.55 0.84

2.10………. 76 (82.6) 15 (16.3) 1 (1.1) - - 3.82 0.42
2.11………. 77 (83.7) 14 (15.2) 1 (1.1) - - 3.83 0.41
2.12………. 67 (72.8) 25 (27.2) - - - 3.73 0.45
2.13………. 73 (79.3) 18 (19.6) 1 (1.1) - - 3.78 0.44

จากตารางที่ 1.2.2 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
2 ดานการใหบริการสุขภาพ เรื่องมีการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูงใหกับนักเรียนเปนประจํา อยูในระดับดี
มากที่สุด มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.96 ± 0.21 และรองลงมา คือ การตรวจ
สุขภาพชองปากและสุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขใหกับนักเรียนเปนประจํา มีคาเฉลี่ยและสวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ .92 ± .27 และ 3.91 ± 0.28 ตามลําดับ
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ตารางที่ 1.2.3 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 3 การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต

3.1………. 64 (69.6) 27 (29.3) 1 (1.1) - - 3.68 0.49

3.2………. 31 (33.7) 51 (55.4) 8 (8.7) - 2 (2.2) 3.18 0.77

3.3………. 50 (54.3) 40 (43.5) 2 (2.2) - - 3.52 0.54

3.4………. 53 (57.6) 39 (42.4) - - - 3.58 0.50

จากตารางที่ 1.2.3 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
3 ดานการใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต เรื่องกิจกรรม/โครงการพัฒนาสุขภาพจิต อยูในระดับดีมาก
ที่สุด มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.58 ± .50

ตารางที่ 1.2.4 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 4 การจดัโภชนาการและอาหารปลอดภัย

4.1………. 89 (96.7) 2 (2.2) 1 (1.1) - - 3.96 0.25

4.2………. 18 (19.6) 16 (17.4) 7 (7.6) 10 (10.9) 41 (44.6) 1.57 1.64

4.3………. 78 (84.8) 13 (14.1) 1 (1.1) - - 3.84 0.40

4.4………. 85 (92.4) 5 (5.4) 2 (2.2) - - 3.90 0.37

4.5………. 56 (60.9) 19 (20.7) 12 (13) 1 (1.1) 4 (43.) 3.33 1.04

4.6………. 44 (47.8) 35 (38) 5 (5.4) 2 (2.2) 6 (6.5) 3.18 1.09
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จากตารางที่ 1.2.4 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
4 ดานการจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย ดานโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน อยูในระดับดีมาก
ที่สุด มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.90±.37 รองลงมา คือ โครงการอาหารกลางวันใน
โรงเรียน มีคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.90±0.37

ตารางที่ 1.2.5 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการเรียนการสอนสุขศึกษา

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน (รอย
ละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 5 การเรียนการสอนสุขศึกษา

5.1………. 57 (62) 34 (37) - - 1 (1.1) 3.59 0.61

5.2………. 59 (64.1) 33 (35.9) - - - 3.64 0.48

5.3………. 66 (71.7) 25 (27.2) 1 (1.1) - - 3.71 0.48

5.4………. 46 (50) 42 (45.7) 4 (4.3) - - 3.46 0.58

5.5………. 57 (62) 32 (34.8) 3 (3.3) - - 3.59 0.56

5.6………. 33 (35.9) 42 (45.7) 13 (14.1) 1 (1.1) 3 (3.3) 3.10 0.92

จากตารางที่ 1.2.5 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
5 ดานการเรียนการสอนสุขศึกษา  เรื่องกระบวนการจัดการเรียนรูสุขศึกษามุงใหผูเรียนสามารถนําไปใช
ในชีวิตประจําวันไดในระดับดีมากที่สุด คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.71±0.48
รองลงมาคือ การจัดการเรียนการสอนตามการเรียนรูสุขศึกษาอยางนอย 3 ขั้นตอน และมีวิธีการจัดการ
เรียนการสอนสุขศึกษาที่มากกวาการบรรยาย คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.59±0.61
และ 3.59±0.56 ตามลําดับ
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ตารางที่ 1.2.6 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน (รอย
ละ)

จํานวน (รอย
ละ)

จํานวน (รอย
ละ)

จํานวน (รอย
ละ)

จํานวน (รอย
ละ)

องคประกอบท่ี 6 การเรียน การสอนพลศึกษาและนันทนาการ

6.1………. 54 (58.7) 38 (41.3) - - - 3.59 0.50

6.2………. 58 (63) 31 (33.7) 3 (3.3) - - 3.6 0.56

6.3………. 41 (44.6) 16 (17.4) 16 (17.4) 5 (5.4) 14 (15.2) 2.71 1.46

6.4………. 58 (63) 29 (31.5) 5 (5.4) - - 3.58 0.60

6.5………. 70 (76.1) 18 (19.6) 4 (4.3) - - 3.72 0.54

6.6………. 71 (77.2) 19 (20.7) - - 2 (2.2) 3.71 0.69

6.7………. 46 (50) 44 (47.8) 2 (2.2) - - 3.48 0.54

6.8………. 50 (54.3) 27 (29.3) 14 (15.2) 1 (1.1) - 3.37 0.78

6.9………. 42 (45.7) 43 (46.7) 4 (4.3) 3 (3.3) - 3.35 0.72

จากตารางที่ 1.2.6 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
6 ดานการเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ เรื่องจัดการแขงขันกีฬาเพื่อสงเสริมใหนักเรียนมี
กิจกรรมทางกายเพื่อสุขภาพ ในระดับดีมากที่สุด คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ
3.72±0.54



31

ตารางที่ 1.2.7 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 7 การมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน

7.1………. 51 (55.4) 41 (44.6) - - - 3.55 0.50

7.2………. 58 (63) 34 (37) - - - 3.63 0.49

7.3………. 63 (68.5) 27 (29.3) 2 (2.2) - - 3.66 0.52

7.4………. 73 (79.3) 15 (16.3) 4 (4.3) - - 3.75 0.53

7.5………. 63 (68.5) 29 (31.5) - - - 3.68 0.47

7.6………. 71 (77.2) 19 (20.7) 2 (2.2) - - 3.75 0.48

7.7………. 45 (48.9) 36 (39.1) 10 (10.9) - 1 (1.1) 3.35 0.76

7.8………. 71 (77.2) 20 (21.7) 1 (1.1) - - 3.76 0.45

7.9………. 59 (64.1) 28 (30.4) 3 (3.3) - 2 (2.2) 3.54 0.76

7.10………. 69 (75) 23 (25) - - - 3.75 0.44

จากตารางที่ 1.2.7 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ
7 ดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน เรื่องติดตอและประสานงานกับหนวยงานสาธารณสุข
ในทองถ่ินอยางใกลชิด อยูในระดับดีมากที่สุด คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.76±.45
รองลงมา คือ รวมรณรงคกับชุมชนในการปองกันการเสพยาและสิ่งเสพติดใหโทษ และใหโอกาส
ประชาชนในชุมชนใชอาคารสถานที่ของโรงเรียน คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.75±.53
และ3.75±.44 ตามลําดับ
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ตารางที่ 1.2.8 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานการสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

องคประกอบท่ี 8 การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร

8.1………. 70 (76.1) 20 (21.7) 1 (1.1) - 1 (1.1) 3.72 0.60

8.2………. 61 (66.3) 31 (33.7) - - - 3.66 0.48

8.3………. 65 (70.7) 27 (29.3) - - - 3.71 0.46

8.4………. 70 (76.1) 22 (23.9) - - - 3.76 0.43

8.5………. 47 (51.1) 43 (46.7) 2 (2.2) - - 3.49 0.55

8.6………. 72 (78.3) 19 (20.7) - - 1 (1.1) 3.75 0.57

8.7………. 62 (67.4) 24 (26.1) 6 (6.5) - - 3.61 0.61

8.8………. 47 (51.1) 40 (43.5) 3 (3.3) 1 (1.1) 1 (1.1) 3.42 0.72

จากตารางที่ 1.2.8 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน องคประกอบ 8
ดานสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร เรื่องจัดมาตรการปองกันและงดการสูบบุหรี่และด่ืมสุราในบริเวณ
โรงเรียนอยูในระดับดีมากที่สุด คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.76±.43 รองลงมา คือ จัด
มาตรการปองกันและงดการสูบบุหรี่และด่ืมสุราในบริเวณโรงเรียน คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
เทากับ 3.75±.57
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ตารางที่ 1.2.9 จํานวน รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู
ดานปจจัยสนับสนุน

องคประกอบ

ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง ปรับปรุง ไมปฏิบัติ

X S.D.จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

จํานวน
(รอยละ)

ปจจัยสนับสนุน

9.1………. 43 (46.7) 44 (47.8) 5 (5.4) - - 3.41 0.60

9.2………. 56 (60.9) 32 (34.8) 4 (4.3) - - 3.57 0.58

9.3………. 26 (28.3) 40 (43.5) 17 (18.5) 6 (6.5) 3 (3.3) 2.87 1.01

9.4………. 27 (29.3) 47 (51.1) 10 (10.9) 8 (8.7) - 3.01 0.87

9.5………. 45 (48.9) 38 (41.3) 6 (6.5) 3 (3.3) - 3.36 0.75

9.6……….. 51 (55.4) 32 (34.8) 9 (9.8) - - 3.46 0.67

9.7……….. 39 (42.4) 42 (45.7) 7 (7.6) 4 (4.3) - 3.26 0.78

9.8……….. 38 (41.3) 42 (45.7) 12 (13) - - 3.28 0.69

9.9………… 21 (22.8) 47 (51.1) 21 (22.8) 1 (1.1) 2 (2.2) 2.91 0.83

จากตารางที่ 1.2.9 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน ดานปจจัย
สนับสนุนดานการกําหนดเปาหมายและตัวชี้วัดสุขภาพของเด็กนักเรียนที่ชัดเจน อยูในระดับดีมากที่สุด
คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.57±.58 รองลงมา คือ การสนับสนุนจากเครือขาย
โรงพยาบาลและองคกรปกครองสวนทองถ่ิน คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.46±.67
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ตารางที่ 1.2.10 คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู ดานสถานภาพ
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน

องคประกอบ
สถานภาพ

X SD. ระดับสถานภาพ

องคประกอบท่ี 1 3.54 .30 ดีมาก
องคประกอบท่ี 2 3.77 .33 ดีมาก
องคประกอบท่ี 3 3.49 .45 ดีมาก
องคประกอบท่ี 4 3.30 .46 ดีมาก
องคประกอบท่ี 5 3.51 .44 ดีมาก
องคประกอบท่ี 6 3.45 .47 ดีมาก
องคประกอบท่ี 7 3.64 .34 ดีมาก
องคประกอบท่ี 8 3.64 .33 ดีมาก
ปจจัยสนับสนุน 3.24 .56 ดีมาก

องคประกอบรวม 3.51 .29 ดีมาก

จากตารางที่ 1.2.10 พบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนทั้ง 8 ดาน
ของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู ภาพรวมอยูในระดับดีมาก คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
เทากับ 3.51 ± .29 และเมื่อพิจารณารายองคประกอบ พบวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของ
องคประกอบที่ 2 สูงที่สุด เทากับ 3.77±.33 รองลงมาคือ องคประกอบที่ 7 และ 8 เทากับ 3.64±.33
และ 3.64±.34 ตามลําดับ



35

ตอนท่ี 2 สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนของเด็กนักเรียน

สวนที่ 2.1 ขอมูลทั่วไปของนักเรียน

ตารางที่ 2.1.1 จํานวนและรอยละของขอมูลทั่วไปนักเรียน
ขอมูลทั่วไป จํานวน (N=461) รอยละ

เพศ
หญิง 233 50.5
ชาย 228 49.5

อายุ
9 ป 88 19.1
10 ป 142 30.8
11 ป 150 32.5
12 ป 81 17.6

ชั้นเรียน
ป.4 172 37.3
ป.5 113 24.5
ป.6 176 38.2

การพักอาศัย
พักกับบิดาและมารดา 265 57.5
พักกับบิดาหรือมารดา 41 8.9
ญาติ 138 29.9
อื่นๆ 17 3.7

จากตารางที่ 2.1.1 พบวากลุมตัวอยางนักเรียนสวนใหญเปนเพศหญิงจํานวน 233 คนคิดเปน
รอยละ 50.5 และเพศชาย 228 คนคิดเปนรอยละ 49.5 อายุ ซึ่งสวนใหญเปนเด็กอายุ 11 ป รองลงมา
อายุ10ป จํานวน 142คน คิดเปนรอยละ 30.8เรียนอยูชั้น ป.6 และชั้น ป.4 จํานวน 176,172 คน คิดเปน
รอยละ38.2, 37.3ตามลําดับ ซึ่งสวนใหญอาศัยอยูกับบิดาและมารดา 265คนคิดเปนรอยละ 57.5
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สวนท่ี 2.2 ขอมูลสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนของนักเรียน
ตารางที่ 2.2.1 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัดสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอสุขภาพ

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี

1.1 การจัดส่ิงแวดลอมถกูสุขลักษณะ
1. มีการดูแลรักษาหองเรียน อาคารใหสะอาด 165(35.8) 217(47.1) 58(12.6) 17(3.7) 4(0.9)
2. มีบริเวณใหนักเรียนพักผอนหยอนใจท่ีสะอาดเปนระเบียบ 221(47.9) 168(36.4) 52(11.3) 17(3.7) 3(0.7)
3. โตะ มาน่ัง และวัสดุอุปกรณเหมาะสม 236(51.2) 161(34.9) 47(10.2) 16(3.5) 1(0.2)
4. นักเรียนมีสวนรวมในการดูแลความสะอาดหองเรียน 269(58.4) 141(30.6) 39(8.5) 12(2.6) -
5. มีการปรับปรุงดูแลแกไขหองเรียน ใหถูกสุขลักษณะ 164(35.6) 211(45.8) 64(13.9) 16(3.5) 6(1.3)
6. มีขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรยีนจัดไวอยางแข็งแรง 259(56.2) 132(28.6) 43(93.0) 17(3.7) 10(2.2)
7. บรรยากาศในหองเรียน/นอกหองเรียน มีความสุข 261(56.6) 127(27.5) 45(9.8) 20(4.3) 8(1.7)
8. ตนไมมีมากพอท่ีจะทําใหเกิดความรมเย็น 299(64.9) 110(23.9) 32(6.9) 14(3.0) 6(1.3)
9. มีสนามเด็กเลน (BBL) 243(52.7) 137(29.7) 49(10.6) 23(5.0) 9(2.0)
10. หองเก็บอุปกรณและเครื่องมอืเครื่องใชเปนระเบียบ 223(48.4) 147(31.9) 60(13.0) 23(5.0) 8(1.7)
1.2 การจัดสุขาภิบาลส่ิงแวดลอม
1. มีนํ้าด่ืมนํ้าใช และท่ีลางมอือยางถูกหลักสุขาภิบาล 315(68.3) 101(21.9) 30(6.5) 13(2.9) 2(0.4)
2. การระบายถายเทอากาศภายในหองเรียนทุกหอง 293(63.6) 120(26.0) 36(7.8) 10(3.2) 2(0.4)
3. แสงสวางในหองเรียนอยางพอเหมาะกับสายตา 305(66.2) 109(23.6) 35(7.6) 9(2.0) 3(0.7)
4. มีถังขยะและมีการกําจัดขยะตามหลักสุขาภิบาล 271(58.8) 136(29.5) 40(8.7) 13(2.8) 1(0.2)
5. พ้ืนในหองนํ้าหองสวม สะอาดอยูเสมอ 103(22.3) 172(37.3) 130(28.2) 3(9.3) 13(2.8)
6. ทอระบายนํ้าและบอดักไขมันกําจัดนํ้าเสียเปนระบบ 158(34.3) 166(36.0) 76(16.5) 32(6.9) 29(6.3)
7. มีการควบคุมกําจัดแมลง สตัวนําโรค 214(46.4) 155(33.6) 61(13.2) 23(5.0) 8(1.7)
8. นักเรียนเรียนรูการจัดสุขาภิบาลถูกสุขลักษณะ 245(53.1) 136(29.5) 64(13.9) 16(3.5) -
1.3 การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน
1. โรงเรียนต้ังอยูหางจากสิ่งแวดลอมท่ีเปนพิษตอสุขภาพ 257(55.7) 105(22.8) 37(8.0) 22(4.8) 40(8.7)
2. โรงเรียนต้ังอยูบนท่ีสูงพอท่ีนํ้าทวมไมถึง 173(37.5) 171(37.1) 83(18.0) 13(2.8) 21(4.6)
3. มีมาตรการปองกันอุบัติเหตุ 193(41.9) 154(33.4) 68(14.8) 28(6.1) 18(3.9)
4. การจราจรมีความสะดวกและปลอดภัย 193(41.9) 157(34.1) 68(14.8) 18(3.9) 25(5.4)
5. สนามกีฬา สนามเด็กเลน เครือ่งเลนมีความปลอดภัย 175(38.0) 161(34.9) 65(14.1) 42(9.1) 18(3.9)
6. มีครูเวรคอยดูแลนักเรียนท่ีบริเวณประตูโรงเรียน 270(58.6) 97(21.0) 34(7.4) 31(6.7) 29(6.3)
7. ตรวจสอบการเขาออกโรงเรียนของนักเรียน 225(48.8) 125(27.1) 58(12.6) 23(5.0) 30(6.5)
8. เฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงและความปลอดภัยใหเด็ก 281(61.0) 99(21.5) 41(8.9) 24(5.2) 16(3.5)

จากตารางที่ 2.2.1 พบวา จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัด
สิ่งแวดลอมที่ เ อ้ือตอสุขภาพ ในองคประกอบที่ 1.1 การจัดสิ่งแวดลอมใหถูกสุขลักษณะ ระดับ



37

สถานภาพระดับดีมาก ประกอบดวย 1.มีบริเวณใหนักเรียนพักผอนหยอนใจที่สะอาดเปนระเบียบ , .โตะ
มานั่ง และวัสดุอุปกรณเหมาะสม , .นักเรียนมีสวนรวมในการดูแลความสะอาดของหองเรียน 4.มี
ขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรียน จัดทําไวอยางแข็งแรง , .บรรยากาศในหองเรียนและนอกหองเรียน ทํา
ใหนักเรียนมีความสุข , .ตนไมภายในโรงเรียนมีมากพอที่จะทําใหเกิดความรมเย็น , มีสนามเด็กเลน
(BBL) และหองเก็บอุปกรณและเครื่องมือเครื่องใชเปนระเบียบ ระดับสถานภาพระดับดี ไดแก ดานการ
ดูแลรักษาหองเรียน อาคารและสถานที่ทั่วไปใหสะอาด และมีการปรับปรุงดูแลแกไขหองเรียน ใหถูก
สุขลักษณะ องคประกอบที่ 1.2 การจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม ระดับสถานภาพระดับดีมาก ยกเวนดาน
พื้นในหองน้ําหองสวม สะอาดอยูเสมอ และทอระบายน้ํา และบอดักไขมันกําจัดน้ําเสียอยางเปนระบบ
สถานภาพอยูในระดับดี

ตารางท่ี 2.2.2 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัดบริการสุขภาพ
กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี
1. ไดรับการตรวจสุขภาพเปนประจํา 363(78.7) 65(14.1) 24(5.2) 8(1.7) 1(0.2)
2. ไดรับตรวจสุขภาพชองปากเปนประจําทุกป 353(76.6) 77(16.7) 22(4.8) 9(2.0) 0
3. ไดรับการช่ังนํ้าหนักและวัดสวนสูงเปนประจํา 379(82.2) 50(10.8) 24(5.2) 5(1.1) 3(0.7)
4. ไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกายเปนประจํา 292(63.3) 113(24.5) 35(7.6) 9(2.0) 12(2.6)
5. นักเรียนไดรับการสรางภูมิคุมกันโรค 107(66.6) 100(21.7) 35(7.6) 7(1.5) 12(2.6)
6. มีหองพยาบาลเพ่ือใหบริการสุขภาพแกนักเรียน 332(72.0) 88(19.1) 27(5.9) 11(2.4) 3(0.7)
7. เมื่อนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพ จะไดรับการรักษา 254(55.1) 142(30.8) 47(10.2) 11(2.4) 7(1.5)
8. มีการติดตามนักเรียนท่ีมีความบกพรองทางสุขภาพ 188(40.8) 135(29.3) 57(12.4) 13(2.8) 68(14.8)
9. มีรถยนตรับสงไปสถานบริการสาธารณสุข 251(54.4) 116(25.2) 50(10.8) 20(4.3) 24(5.2)
10. มีการควบคุมและปองกันโรคติดตอในโรงเรียน 309(67.0) 97(21.0) 34(7.4) 13(2.8) 8(1.7)

จากตารางที่ 2.2.2 พบวา จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัดบริการ
สุขภาพ อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ
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ตารางท่ี 2.2.3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการใหคาํปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี
1. มีครูท่ีใหบริการใหคาํปรึกษาทางดานสุขภาพ 335(72.7) 81(17.6) 32(6.9) 7(1.5) 6(1.3)
2. มีหนวยงาน/หองใหคาํปรึกษา โดยเฉพาะ 186(40.3) 148(32.1) 59(12.8) 35(7.6) 33(7.2)
3. นักเรียนไดรับการบริการแนะแนวสุขภาพ 289(62.7) 118(25.6) 37(8.0) 11(2.4) 6(1.30))
4. มีกิจกรรม/โครงการพัฒนาสุขภาพจิต เชน ฝกสมาธิ 345(74.8) 79(17.1) 19(4.1) 14(3.0) 4(0.9)

จากตารางที่ 2.2.3 พบวาจํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการใหคําปรึกษา
และดูแลสุขภาพจิต อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ

ตารางท่ี 2.2.4 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี
1. นักเรียนดืม่นมเปนประจําทุกวนั 379(82.2) 57(12.4) 14(3.0) 7(1.5) 4(0.9)
2. จําหนายอาหารและเคร่ืองดื่มท่ีมีผลเสียตอสุขภาพ 141(30.6) 160(34.7) 61(13.2) 24(5.2) 75(16.3)
3. นักเรียนไดรับอาหารกลางวันท่ีมีคุณคา 240(52.1) 144(31.2) 55(11.9) 14(3.0) 8(1.7)
4. มีโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน 358(77.7) 58(12.6) 27(5.9) 11(3.4) 7(1.5)
5. มีโครงการปลูกผักสวนครัวใหนักเรียน 291(63.1) 83(18.0) 43(9.3) 18(3.9) 26(5.6)
6. มีจนท.สาธารณสุขตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร 152(33.0) 132(28.6) 64(3.9) 27(5.9) 86(18.7)

จากตารางที่ 2.2.4 พบวา จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการจัดโภชนาการ
และอาหารปลอดภัย อยูในระดับสถานภาพระดับดีมาก ประกอบดวย 1.นักเรียนด่ืมนมเปนประจําทุก
วัน , นักเรียนไดรับอาหารกลางวันที่มีคุณคา ,มีโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน , โครงการปลูกผัก
สวนครัวใหนักเรียน และ.เจาหนาที่สาธารณสุขสุมตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร และอยูในระดับ
สถานภาพระดับดี ไดแก การจําหนายอาหารและเครื่องด่ืมที่มีผลเสียตอสุขภาพ
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ตารางท่ี 2.2.5 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการเรียนการสอนสุขศึกษา

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี
1. มีรูปแบบการเรียนสุขศึกษาหลายรูปแบบ 318(69.0) 106(23.0) 15(3.3) 8(1.7) 14(3.30)
2. มีการใชอุปกรณประเภทเทคโนโลยีท่ีทันสมัย 224(48.6) 143(31.0) 48(10.4) 16(3.5) 30(6.5)
3. จัดทําโครงงานดานสุขภาพเสริมการสอนสุขศึกษา 260(56.4) 135(29.3) 39(8.5) 13(2.8) 14(3.0)
4. นักเรียนรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติวชิาสุขศกึษา 266(57.7) 151(32.8) 31(6.7) 10(2.2) 3(0.7)
5. นําความรูท่ีไดรับจากการเรียนสุขศึกษาในชีวิตประจําวัน 294(63.8) 125(27.1) 34(7.4) 6(2.1) 2(0.4)

จากตารางที่ 2.2.5 พบวา จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการเรียนการสอน
สุขศึกษา อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ

ตารางท่ี 2.2.6 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี
1. เรียนพลศึกษา ตาม 5 ขั้นตอนพลศึกษา 295(64.0) 123(28.6) 24(5.2) 4(0.9) 6(1.3)
2. ออกกําลังกายหรือเลนกีฬา อยางนอย 30 นาทีตอวัน 306(66.4) 99(21.5) 40(8.7) 10(2.2) 6(1.3)
3. เกิดความสนุกสนานเพลิดเพลิน 354(76.8) 79(17.1) 17(37.0) 9(2.0) 2(0.4)
4. นักเรียนไดรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ 287(62.3) 144(31.2) 25(5.4) 5(1.1) -
5. มีกิจกรรมนอกสถานท่ี 325(70.5) 86(18.7) 43(9.3) 5(1.1) 2(0.4)
6. มีกิจกรรมเลนเกม การละเลน การแสดง ดนตรี 255(55.3) 121(26.2) 64(13.9) 11(2.4) 10(2.2)
7. มีการจดัการแขงขันกีฬาเพ่ือสงเสริมกจิกรรมทางกาย 342(74.2) 80(17.4) 17(3.7) 17(3.7) 5(1.1)
8. นักเรียนเลนตามความตองการในชวงหลังเลิกเรียน 294(63.8) 111(24.1) 39(8.5) 8(1.7) 9(2.0)

จากตารางที่ 2.2.6 พบวาจํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการเรียนการสอนพล
ศึกษาและนันทนาการ อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ
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ตารางท่ี 2.2.7 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

ดีมาก ดี ปานกลาง พอใช ไมมี

1 พอแมผูปกครองและชุมชนมีสวนรวม
ในการพัฒนาสุขภาพของนักเรียน

279(60.5) 129(28.0) 35(7.6) 10(2.2) 89(1.7)

2 คณะครูไปเยีย่มบานของนักเรียน 243(52.7) 105(22.8) 35(7.6) 26(5.6) 52(11.3)
3 พอแมผูปกครองนักเรียนประชมุ
ในวันกอนเปดภาคเรียนแรกของทุกชั้นเรียน

295(64.0) 105(22.8) 38(8.2) 13(2.8) 10(2.2)

4 โรงเรียนและชมุชนมกีารรวมมอืและ
พัฒนาสังคมและส่ิงแวดลอม

287(62.3) 82(17.8) 37(8.0) 34(7.4) 21(4.6)

จากตารางที่ 2.2.7 พบวา จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางนักเรียนดานการมีสวนรวม
ระหวางชุมชนและโรงเรียน อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ

ตารางท่ี 2.2.8 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพดานการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเอื้อตอสุขภาพ

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
การจัดสิ่งแวดลอมถูกสขุลักษณะ
1. มีการดแูลรักษาหองเรียน อาคารและสถานท่ีท่ัวไปใหสะอาด 3.13 0.83 ดีมาก
2. มีบริเวณใหนักเรียนพักผอนหยอนใจท่ีสะอาดเปนระเบียบเรียบรอย 3.27 0.85 ดีมากท่ีสุด
3. โตะ มาน่ัง และวัสดุอุปกรณเหมาะสม 3.33 0.81 ดีมากท่ีสุด
4 นักเรียนมีสวนรวมในการดูแลความสะอาดของหองเรียน 3.45 0.75 ดีมากท่ีสุด
5. ปรับปรุงดูแลหองเรียนและหองกิจกรรมถูกสุขลักษณะ 3.11 0.86 ดีมาก
6.มีขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรียน จัดทําไวอยางแขง็แรง 3.33 0.94 ดีมากท่ีสุด
7. บรรยากาศในหองเรียนและนอกหองเรียน ทําใหมีความสุข 3.33 0.94 ดีมากท่ีสุด
8. ตนไมภายในโรงเรียนท่ีจะทําใหเกิดความรมเย็น 3.48 0.85 ดีมากท่ีสุด
9. มีสนามเด็กเลน (BBL) 3.26 0.97 ดีมากท่ีสุด
10. หองเก็บอุปกรณและเคร่ืองมอืเคร่ืองใชเปนระเบียบ 3.20 0.96 ดีมาก
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ตารางท่ี 2.2.9 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพดานการจัดส่ิงแวดลอมท่ีเอื้อตอสุขภาพ

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
การจัดสขุาภิบาลสิ่งแวดลอม
1. มีนํ้าดื่มนํ้าใช และท่ีลางมือใหนักเรียนอยางถูกหลักสุขาภิบาล 3.55 0.77 ดีมากท่ีสุด
2. การระบายถายเทอากาศภายในหองเรียน 3.50 0.76 ดีมากท่ีสุด
3. แสงสวางในหองเรียนอยางพอเหมาะกับสายตา 3.53 0.77 ดีมากท่ีสุด
4. มีถังขยะและมีการกาํจัดขยะตามหลักสุขาภิบาล 3.44 0.78 ดีมากท่ีสุด
5. พ้ืนในหองนํ้าหองสวม สะอาดอยูเสมอ 2.67 1.01 ดีมาก
6. ทอระบายนํ้า บอซมึและบอดกัไขมันกําจัดนํ้าเสียอยางเปนระบบ 2.85 1.15 ดีมาก
7. มีการควบคมุกําจัดแมลง สัตวนําโรค 3.18 0.96 ดีมาก
8. นักเรียนเรียนรูการจัดสุขาภิบาลถูกสุขลักษณะ 3.32 0.84 ดีมากท่ีสุด
การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน
1. โรงเรียนตั้งอยูในบริเวณท่ีหางจากส่ิงแวดลอมท่ีเปนพิษ 3.12 1.26 ดีมาก
2. โรงเรียนตั้งอยูบนท่ีสูงนํ้าทวมไมถึง 3.00 1.03 ดีมาก
3. มีมาตรการปองกันอุบัตเิหตุบริเวณบันได ระเบียง สนามกีฬา 3.03 1.07 ดีมาก
4. การจราจรภายในโรงเรียนมีความสะดวกและปลอดภัย 3.03 1.10 ดีมาก
5. สนามกีฬา สนามเด็กเลน เคร่ืองเลนมีความปลอดภัย 2.94 1.11 ดีมาก
6. มีครูเวรคอยดแูลนักเรียนท่ีบริเวณประตูโรงเรียน 3.19 1.21 ดีมาก
7. มีการตรวจสอบการเขาออกโรงเรียน 3.07 1.18 ดีมาก
8. มีการเฝาระวงัพฤตกิรรมเส่ียงและความปลอดภัยใหเด็กอยางสม่ําเสมอ 3.31 1.06 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.8, 2.2.9 พบวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพดาน
การจัดสิ่งแวดลอมที่เอ้ือตอสุขภาพ อยูในระดับดีมากที่สุด ยกเวน ดานมีการดูแลรักษาหองเรียน อาคาร
และสถานที่ทั่วไปใหสะอาดดานการปรับปรุงดูแลหองเรียนและหองกิจกรรมถูกสุขลักษณะ และหองเก็บ
อุปกรณและเครื่องมือเปนระเบียบ คาเฉลี่ย เทากับ 3.11 ,3.13 และ 3.20 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
เทากับ 0.83 , 0.86 และ 0.96 ตามลําดับ

องคประกอบการการจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมอยูในระดับสถานภาพระดับดีมากที่สุด  ทุก
องคประกอบ  ยกเวน  ดานพื้นในหองน้ําหองสวม สะอาดอยูเสมอ ,ทอระบายน้ํา บอซึมและบอดักไขมัน
กําจัดน้ําเสียอยางเปนระบบ มีการควบคุมกําจัดแมลง สัตวนําโรค  สถานภาพอยูในระดับดีมาก
คาเฉลี่ย เทากับ 2.67 , 2.85 และ 3.18 และ 2.85 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.01 1.15 และ 0.96
ตามลําดับ



42

องคประกอบดาน การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน คาเฉลี่ยอยูในระดับ
สถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ   ยกเวนดานมีการเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงและความปลอดภัย
ใหเด็กอยางสม่ําเสมอ สถานภาพอยูในระดับดีมากทีสุด คาเฉลี่ย เทากับ 3.31 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
เทากับ 1.06

ตารางท่ี 2.2.10 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพดานการจัดบริการสุขภาพ
กิจกรรม X S.D. ระดับ

สถานภาพ
1. ไดรับการตรวจสุขภาพเปนประจํา 3.69 0.66 ดีมากท่ีสุด
2. ไดรับตรวจสุขภาพชองปากเปนประจําทุกป 3.68 0.65 ดีมากท่ีสุด
3. ไดรับการชั่งนํ้าหนักและวัดสวนสูงเปนประจํา 3.73 0.66 ดีมากท่ีสุด
4. ไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกายเปนประจํา 3.44 0.91 ดีมากท่ีสุด
5. นักเรียนไดรับการสรางภูมิคุมกันโรค 3.48 0.89 ดีมากท่ีสุด
6. มีหองพยาบาลเพ่ือใหบริการสุขภาพแกนักเรียน 3.59 0.76 ดีมากท่ีสุด
7. เมื่อนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพ จะไดรับการรักษา 3.36 0.87 ดีมากท่ีสุด
8. มีการตดิตามนักเรียนท่ีมคีวามบกพรองทางสุขภาพ 2.79 1.38 ดีมาก
9. เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน มีรถยนตรับสงไปสถานบริการสาธารณสุข 3.19 1.12 ดีมาก
10. มีการควบคุมและปองกันโรคติดตอในโรงเรียน 3.49 0.88 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.10 พบวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพดานการ
จัดบริการสุขภาพ อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากทุกองคประกอบ คือ  ไดรับการตรวจสุขภาพเปน
ประจํา , ไดรับตรวจสุขภาพชองปากเปนประจําทุกป , ไดรับการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูงเปนประจํา ,
ไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกายเปนประจํา , นักเรียนไดรับการสรางภูมิคุมกันโรค , มีหองพยาบาล
เพื่อใหบริการสุขภาพแกนักเรียน และ เมื่อนักเรียนที่มีปญหาสุขภาพ จะไดรับการรักษา , สวนดานมี
การติดตามนักเรียนที่มีความบกพรองทางสุขภาพ และเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน มีรถยนต
รับสงไปสถานบริการสาธารณสุข มีรถยนตรับสงไปสถานบริการสาธารณสุข อยูในระดับสถานภาพ
ระดับดีมาก  คาเฉลี่ย 2.79 และ 3.19 และ สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.38 และ 1.12



43

ตารางท่ี 2.2.11 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ ดานใหคําปรึกษาและดูแลสุขภาพจิต

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
1. มีครูท่ีใหบริการใหคาํปรึกษาทางดานสุขภาพ 3.59 0.79 ดีมากท่ีสุด
2. มีหนวยงาน/หองใหคาํปรึกษา โดยเฉพาะ 2.91 1.21 ดีมาก
3. นักเรียนไดรับการบริการแนะแนวสุขภาพ 3.46 0.84 ดีมากท่ีสุด
4. มีกิจกรรม/โครงการพัฒนาสุขภาพจิต เชน ฝกสมาธิ 3.62 0.77 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.11 แสดงใหเห็นวา  คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ
ดานใหคําปรึกษาและดูแลสุขภาพจิต อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากที่สุด ไดแก มีครูที่ใหบริการให
คําปรึกษาทางดานสุขภาพ , นักเรียนไดรับการบริการแนะแนวสุขภาพ และมีกิจกรรม/โครงการพัฒนา
สุขภาพจิต  และองคประกอบที่มีสถานภาพอยูในระดับดีมาก  ไดแก มีหนวยงาน/หองใหคําปรึกษา
โดยเฉพาะ คาเฉลี่ย เทากับ 2.91 และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.21

ตารางท่ี 2.2.12 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ ดานการจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
1. นักเรียนดืม่นมเปนประจําทุกวนั 3.74 0.67 ดีมากท่ีสุด
2. จําหนายอาหารและเคร่ืองดื่มท่ีมีผลเสียตอสุขภาพ 2.58 1.39 ดีมาก
3. นักเรียนไดรับอาหารกลางวันท่ีมีคุณคา 3.29 0.91 ดีมากท่ีสุด
4. มีโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน 3.62 0.82 ดีมากท่ีสุด
5. มีโครงการปลูกผักสวนครัวใหนักเรียน 3.29 1.14 ดีมากท่ีสุด
6. มีเจาหนาท่ีสุมตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร 2.51 1.46 ดีมาก

จากตารางที่ 2.2.12 แสดงใหเห็นวา  คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ
ดานการจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากที่สุด ประกอบดวย
นักเรียนด่ืมนมเปนประจําทุกวัน , นักเรียนไดรับอาหารกลางวันที่มีคุณคา , มีโครงการอาหารกลางวันใน
โรงเรียน , มีโครงการปลูกผักสวนครัวใหนักเรียน    ยกเวนดานการจําหนายอาหารและเครื่องด่ืมที่มี
ผลเสียตอสุขภาพ และมีเจาหนาที่สุมตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร อยูในระดับสถานภาพระดับดี
มาก คาเฉลี่ย เทากับ 2.58 และ 2.51 และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.39 และ 1.46
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ตารางท่ี 2.2.13 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ ดานการเรียนการสอนสุขศึกษา

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
1. ครูจัดรูปแบบการเรียนหลายรูปแบบ 3.53 0.88 ดีมากท่ีสุด
2. นักเรียนใชอุปกรณประเภทเทคโนโลยีท่ีทันสมัย 3.12 1.14 ดีมาก
3. จัดทําโครงงานดานสุขภาพเสริมการสอนสุขศึกษา 3.33 0.96 ดีมากท่ีสุด
4. นักเรียนไดรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ 3.45 0.76 ดีมากท่ีสุด
5. นักเรียนนําความรูไปใชในชวีิตประจําวัน 3.52 0.72 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.13 แสดงใหเห็นวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ
ดานการเรียนการสอนสุขศึกษา อยูในระดับสถานภาพระดับดีมากที่สุดทุกองคประกอบ ยกเวนดาน
นักเรียนใชอุปกรณประเภทเทคโนโลยีที่ทันสมัย อยูในระดับดีมาก คาเฉลี่ย เทากับ 3.12 สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน เทากับ 1.14

ตารางท่ี 2.2.14 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนดานการเรียน
การสอน  พลศึกษาและนันทนาการ

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
1. นักเรียนไดเรียนพลศึกษา ตาม 5 ขั้นตอนพลศึกษา 3.53 0.75 ดีมากท่ีสุด
2. ออกกําลังกายหรือเลนกีฬา อยางนอย 30 นาทีตอวัน 3.49 0.84 ดีมากท่ีสุด
3. เกิดความสนุกสนานเพลิดเพลิน 3.68 0.68 ดีมากท่ีสุด
4. นักเรียนไดรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติ 3.55 0.65 ดีมากท่ีสุด
5. นักเรียนไดมกีิจกรรมนอกสถานท่ี 3.58 0.74 ดีมากท่ีสุด
6. นักเรียนมกีิจกรรมเลนเกม การละเลน การแสดง ดนตรี 3.30 0.94 ดีมากท่ีสุด
7. มีการจดัการแขงขันกีฬาเพ่ือสงเสริมกจิกรรมทางกาย 3.60 0.81 ดีมากท่ีสุด
8. นักเรียนเลนตามความตองการในชวงหลังเลิกเรียน 3.46 0.87 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.14 แสดงใหเห็นวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ
โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนดานการเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการอยูในระดับสถานภาพ
ระดับดีมากที่สุดทุกองคประกอบ
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ตารางท่ี 2.2.15 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ ดานการมีสวนรวมชุมชนและโรงเรียน

กิจกรรม X S.D. ระดับ
สถานภาพ

1. พอแม ผูปกครองและชมุชนมสีวนรวมพัฒนาสุขภาพของนักเรียน 3.43 0.85 ดีมากท่ีสุด
2. คณะครูไปเยี่ยมบานของนักเรียน 3.00 1.35 ดีมาก
3. พอแมผูปกครองนักเรียนประชมุในวันกอนเปดภาคเรียนแรก 3.44 0.91 ดีมากท่ีสุด
4. โรงเรียนและชุมชนมีการรวมมอืและพัฒนาสังคม และส่ิงแวดลอม 3.26 1.15 ดีมากท่ีสุด

จากตารางที่ 2.2.15 แสดงใหเห็นวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ
ดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียนอยูในระดับสถานภาพระดับดีมากที่สุด ในดานพอแม
ผูปกครองและชุมชนมีสวนรวมในการพัฒนาสุขภาพของนักเรียน , พอแมผูปกครองนักเรียนประชุมใน
วันกอนเปดภาคเรียนแรกของทุกชั้นเรียน , โรงเรียนและชุมชนมีการรวมมือและพัฒนาสังคม และ
สิ่งแวดลอม  และอยูในระดับสถานภาพระดับดีมาก คือ คณะครูไปเย่ียมบานของนักเรียน คาเฉลี่ย 3.00
และคาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 1.35

ตารางท่ี 2.2.16 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของระดับสถานภาพ โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน 7 องคประกอบ

กิจกรรม X S.D. ระดับสถานภาพ
1. การจัดส่ิงแวดลอมท่ีเอื้อตอสุขภาพ 3.24 .51 ดีมากท่ีสุด

1.1การจัดส่ิงแวดลอมถูกสุขลักษณะ 3.28 .53 ดีมากท่ีสุด
1.2.การจัดสุขาภิบาลส่ิงแวดลอม 3.25 .53 ดีมากท่ีสุด
1.3.การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน 3.08 .65 ดีมาก

2.การบริการสุขภาพ 3.44 .50 ดีมากท่ีสุด
3.การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต 3.39 .64 ดีมากท่ีสุด
4.การจดัโภชนาการและอาหาร 3.17 .59 ดีมาก
5.การเรียนการสอนสุขศกึษา 3.39 .59 ดีมากท่ีสุด
6.การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ 3.52 .50 ดีมากท่ีสุด
7.การมีสวนรวมชุมชนและโรงเรียน 3.28 .73 ดีมากท่ีสุด

คาเฉลี่ยรวม 7 องคประกอบ 3.34 .47 ดีมากท่ีสุด
จากตารางที่ 2.2.16 แสดงใหเห็นวา คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของสถานภาพ

โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนทั้ง 7 องคประกอบ อยูในระดับดีมากที่สุด คาเฉลี่ย เทากับ 3.34 สวน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ .47
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สวนท่ี 2.3 ผลการเปรียบเทียบปจจัยสวนบุคคลกับสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสาน

ในโรงเรียน

ตารางที่ 2.3.1 การเปรียบเทียบคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานสถานภาพโปรแกรมสุขภาพ จําแนกตามเพศ
สถานภาพ X S.D. T p-value
เพศ

ชาย 3.35 .43 .50 .55
หญิง 3.33 .50 .48 .55

ตารางท่ี 2.3.2 การเปรียบเทียบคาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานสถานภาพโปรแกรมสุขภาพ จําแนกตามอายุ
ระดับชั้นเรียน และการพักอาศัย

จากตารางที่ 2.3.1-2.3.2 พบวา ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของ
สถานภาพโปรแกรมสุขภาพ จําแนกปจจัยดานอายุ มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
โดยที่นักเรียนในชวงอายุ 10 ป และ 12 ป   มีคาเฉลี่ยสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน
สูงที่สุด แตไมพบความแตกตางคาเฉลี่ยสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนในปจจัย
ระดับชั้นเรียน และการพักอาศัย

สถานภาพ X S.D. F p-value
อายุ
9 ป 3.26 .42 5.67 <.001
10 ป 3.43 .33
11 ป 3.25 .56
12 ป 3.43 .46
ระดับชั้นเรียน
ป.4 3.32 .42 2.52 .081
ป.5 3.43 .35
ป.6 3.31 .56
การพักอาศัย

พักกับบิดาและมารดา 3.32 .50 .417 .741
พักกับบิดาหรือมารดา 3.40 .35
ญาติ 3.36 .44
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บทที่ 5

สรุป อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

สรุป

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research) โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
สถานภาพการดําเนินงานโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน กลุมตัวอยาง 2 กลุม ไดแก กลุม
ตัวอยางผูบริหาร และครูผูรับผิดชอบงานอนามัยโรงเรียนโดยเก็บแบบเจาะจง (Purposive sampling)
จํานวน 46 คน และกลุมตัวอยางนักเรียนใชการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage random
sampling)ขนาดของกลุมตัวอยางกําหนดโดยการใชสูตรของยามาเน (Yamane, 1967) ไดกลุมตัวอยาง
นักเรียนระดับประถมศึกษาชั้นปที่ 1-6 จํานวน 384 คน และผูบริหารและครู 94 คน เครื่องมือในการวิจัย
มี 2 ชุด  ประกอบดวย แบบสอบถามชุดที่ 1 ขอมูลทั่วไปและขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบ
ผสมผสานในโรงเรียน สําหรับผูบริหาร และครู ประกอบดวย ขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบ
ผสมผสานในโรงเรียน ประกอบดวย การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ การจัดบริการดาน
สุขภาพ การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต  การจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย การเรียนการ
สอนสุขศึกษา การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ และดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและ
โรงเรียน การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร และปจจัยสนับสนุน  และขอมูลปญหา และอุปสรรคใน
การจัดโปรแกรมสุขภาพโรงเรียน และแบบสอบถามชุดที่ 2 แบบสอบถามนักเรียน ประกอบดวย ขอมูล
สวนบุคคล  และขอมูลสภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน  ประกอบดวย การจัด
สิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอ้ือตอสุขภาพ การจัดบริการดานสุขภาพ การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต
การจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย การเรียนการสอนสุขศึกษา การเรียนการสอนพลศึกษาและ
นันทนาการ และดานการมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน สวนที่ 3 ขอมูลปจจัยสนับสนุน  ดาน
นโยบาย งบประมาณ และเครือขายชุมชน และขอมูลปจจัยสนับสนุน  ดานเครือขายชุมชน ครอบครัว
และเพื่อน การเก็บรวบรวมขอมูลและวิเคราะหขอมูล โดยใช สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics)
ไดแก รอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (Mean score) สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation)
และ Person moment , Independence  Sample t test และ One way Anova
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ขอมูลสวนผูบริหารและครู

1. ขอมูลทั่วไปของครู พบวา กลุมตัวอยางผูบริหารและครูสวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ
57.6 อายุอยูในชวง 51-60 ป คิดเปนรอยละ 47.8 ระดับการศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเปนรอยละ 53.3
ประสบการณการดําเนินงาน ตํ่ากวา 5 ป คิดเปนรอยละ 29.3

2. จากผลการศึกษาวิจัยสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา
อําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม ในมุมมองของผูบริหารและครู ผลการวิจัยพบวา สถานภาพโปรแกรม
สุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนทั้ง 8 ดาน ของกลุมตัวอยางผูบริหารและครู ภาพรวมอยูในระดับดี
มาก คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เทากับ 3.51 ± .29 และเมื่อพิจารณารายองคประกอบ พบวา
คาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานขององคประกอบที่ 2 สูงที่สุด เทากับ 3.77±.33 รองลงมาคือ
องคประกอบที่ 7 และ 8 เทากับ 3.64±.33 และ 3.64±.34 ตามลําดับ

ขอมูลสวนนักเรียน

1. ขอมูลทั่วไปของนักเรียน พบวา กลุมตัวอยางนักเรียนสวนใหญเปนเพศหญิงจาํนวน 233 คน
คิดเปนรอยละ 50.5 และเพศชาย 228 คนคิดเปนรอยละ 49.5 อายุ ซึ่งสวนใหญเปนเด็กอายุ 11 ป
รองลงมาอายุ10ป จํานวน 142คน คิดเปนรอยละ 30.8เรียนอยูชั้น ป.6 และชั้น ป.4 จํานวน 176,172
คน คิดเปนรอยละ38.2, 37.3ตามลําดับ ซึ่งสวนใหญอาศัยอยูกับบิดาและมารดา 265คน คิดเปนรอยละ
57.5

2. จากผลการศึกษาวิจัยสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา
อําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม ในมุมมองของนักเรียน ผลการวิจัยพบวา สถานภาพโปรแกรมสุขภาพ
แบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษาทั้ง 7 องคประกอบอยูในระดับดีมากที่สุด โดยที่ องคประกอบที่ 6
การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการและองคประกอบที่ 2การบริการสุขภาพอยูในระดับสถานภาพดี
มากที่สุด

3. ผลการเปรียบเทียบสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา
ดานเพศ อายุ ระดับชั้นเรียน และการพักอาศัย ของนักเรียน พบวา คาเฉลี่ยโปรแกรมสุขภาพแบบ
ผสมผสานมีความแตกตางในดานอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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ขอมูลปจจัยสนับสนุน และปญหาและอุปสรรคท่ีมีตอการจัดโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสาน
ในโรงเรียน ผลจากขอมูลแบบการสอบถามปลายเปด พบวา

1. โรงเรียนมีแผนงาน/โครงการดานสุขภาพตลอดป
2. ความปลอดภัยในโรงเรียนยังมีนอย
3. เนื่องจากอากาศรอน นักเรียนตองการหองเรียนที่มีแอรคอนดิชั่น
4. หองน้ํา หองสวม และอางที่ลางมือ ยังไมคอยสะอาด
5. ความรวมมือจากชุมชน ผูปกครอง มีนอย

กลาวโดยสรุปไดวา โรงเรียนประถมศึกษา อําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม มีปจจัยสนับสนุน
มีการสนับสนุนต้ังแตการวางแผนงาน การกําหนดเปาหมายและตัวชี้วัดสุขภาพของเด็กนักเรียนที่ชัดเจน
การจัดโครงการดานสุขภาพ ความรวมมือจากหนวยงานสาธารณสุขและการประเมินผล อยางไรก็ตาม
พบวา ปจจัยดานการจัดความปลอดภัยในโรงเรียนเปนประเด็นสําคัญในการจัดโปรแกรมสุขภาพใน
โรงเรียนใหมีประสิทธิภาพ อยางไรก็ตามการประเมินผลลัพธดานสุขภาพของเด็กนักเรียนยังไมเดนชัด

อภิปรายผล
การวิจัยเรื่องสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา อําเภอ

กําแพงแสน จังหวัดนครปฐม มีประเด็นนํามาอภิปรายผลการวิจัย ดังนี้
1. คาเฉลี่ยของสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษาอยูระดับดี

มากที่สุด โดยเฉพาะดานการจัดบริการสุขภาพในโรงเรียนและการสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร
ทั้งมุมมองของผูบริหาร ครู และนักเรียน สอดคลองกับการศึกษาของ NHMRC (1996) วาการจัดโปรแกรม
สุขภาพในโรงเรียนในประเทศออสเตรเลียที่มีประสิทธิภาพ ตองไมเพียงแตมุงแกไขปญหาสุขภาพหรือโรคที่
เกิดขึ้นกับเด็กนักเรียนเทานั้น แตจะตองพัฒนาสุขภาพในหลักสูตรการเรียนการสอนไปพรอมๆกับดาน
สังคมและทักษะชีวิต ซึ่งเปนความจําเปนพื้นฐานสําหรับเด็กนักเรียน และสอดคลองกับ วาสิฏฐีเทียมเทา
เกิด (2557) ที่ศึกษาสภาพการจัดการเรียนการสอนพลศึกษาในโรงเรียนประถมศึกษาในภาคตะวันตก
พบวาการจัดการเรียนการสอนพลศึกษาสวนใหญมีการจัดการเรียนการสอนสัปดาหละ 1 ชั่วโมง และมีการ
จัดการแขงขันกีฬาภายในปละ 1 ครั้ง มีการจัดกิจกรรมนันทนาการโดยใชเกม กีฬา เปนชวงพักกลางวัน
สถานที่สอนพลศึกษามีความปลอดภัย และอุปกรณสิ่งอํานวยความสะดวกที่ใชในการจัดการเรียนการสอน
พลศึกษา ครูผูสอนพลศึกษาสวนใหญจะใชวิธีการจัดการเรียนการสอนหลายวิธีโดยเนนผูเรียนเปนสําคัญ
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และยังสอดคลองกับสุภาพ แสงออน (2550) ที่ศึกษาสภาพและปญหาการดําเนินงานของโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพในโรงเรียนมัธยมศึกษา ในเขตพื้นที่การศึกษาอุดรธานี หนองคายและหนองบัวลําภูพบวา ดานการ
บริการอนามัยในโรงเรียนสถานภาพอยูในระดับมาก ขณะที่ดานการจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยใน
โรงเรียนและการจัดโภชนาการและอาหารมีคาเฉลี่ยอยูในเกณฑนอยกวาองคประกอบขออ่ืน

2. ผลการเปรียบเทียบสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา
ดานเพศ อายุ ระดับชั้นเรียน และการพักอาศัย ของนักเรียน พบวา คาเฉลี่ยโปรแกรมสุขภาพแบบ
ผสมผสานมีความแตกตางในดานอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพบวา นักเรียนที่มีอายุ
10 ป และ 12 ป มีคาเฉลี่ยสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนสูงที่สุด ทั้งนี้เนื่องจาก
นักเรียนในอายุชวงนี้มีการรับรูและมีสวนรวมในกิจกรรมสุขภาพตางๆของโรงเรียนไดมากกวากลุมวัยอ่ืน
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Stewart-Brown (2006) ที่พบวา การจัดโปรแกรมสุขภาพมักจะเกิด
ประสิทธิผลกับกลุมวัยเด็กเล็กมากกวาวัยเด็กโตและกลุมวัยรุน

ขอเสนอแนะ
ขอเสนอแนะจากการวิจัย
1. โรงเรียนในระดับประถมศึกษา ทั้งของรัฐบาลและเอกชน สามารถนําแนวทางในการจัด

โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนไปใชในการสงเสริมสุขภาพใหกับนักเรียนและบุคลากรใน
โรงเรียน

2. โรงเรียนในระดับประถมศึกษา ควรพัฒนาสิ่งแวดลอมในดานการจัดสวัสดิภาพและความ
ปลอดภัยในโรงเรียนและโภชนาการและอาหารสําหรับเด็กนักเรียนในโรงเรียน

ขอเสนอแนะในการทําการวิจัยคร้ังตอไป
1. ทําการศึกษาพัฒนาโปรแกรมการจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียนและการจัด

โภชนาการและอาหารในโรงเรียนประถมศึกษา (โรงเรียนขนาดเล็ก)
2. ทําการศึกษาเปรียบเทียบโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนในพื้นที่ชนบทและพื้นที่

เขตเมือง
3. ทําการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพผสมผสานกับเชิงปริมาณในโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน

โรงเรียน



51

เอกสารอางองิ

กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข.(2555). สถานการณสุขภาพวัยเด็กและเยาวชน. สืบคนจาก
http://www.anamai.moph.go.th/main.php?filename=index

จินตนา สรายุทธพิทักษ.  (2557). โปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพแหง
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย.

ชนิตา พรหมทองดี.  (2555). ผลของการจัดโปรแกรมการสงเสริมสุขภาพตามแนวคิดของเพน
ดอรเพ่ือลดความเครียดของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสามจังหวัด
ชายแดนภาคใต. วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต. จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย.

ธนัชชา นทีมหาคุณ.  (2556). ผลของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนท่ีมีตอการปองกันโร

ไขเลือดออกของนักเรียนชั้นประถมศึกษา.วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต. จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย.

วาสิฎฐี เทียมเทาเกิด. 2557. สภาพการจัดการเรียนการสอนพลศึกษาในโรงเรียนประถมศึกษา
ภาคตะวันตกของประเทศไทย. วิทยานิพนธศิลปศาสตรและวิทยาศาสตรมหาบัณฑิตสาขาพลศึกษา
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร.

นงลักษณ ธีระวัฒนานนท. (2551). การพัฒนาโปรแกรมสงเสริมสุขภาพตามทฤษฏีขั้นตอนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของนักเรียนระดับมัธยมศึกษาท่ีมีภาวะอวน ในเขตอําเภอ
เมือง จังหวัดนครราชสีมา. วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต. มหาวิทยาลัยราชภัฏ
นครราชสีมา.

ยุพเรศ มินมุนินท.  (2556). ผลการใชโปรแกรมสงเสริมสุขภาพสําหรับนักเรียนท่ีเสี่ยงตอภาวะ
บกพรองทางการเรียนรูในโรงเรียนนํารอง เขตตําบลยุหวา อําเภอสันปาตอง จังหวัด
เชียงใหม. วิทยานิพนธศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต. มหาวิทยาลัยเชียงใหม.

สุชาติ โสมประยูร และเอมอัชฌา วัฒนบุรานนท. (2542). การบริหารงานสุขศกึษาในโรงเรียน. กรุงเทพฯ
: หจก.เอมี่ เทรด้ิง.

สุภาพ แสงออน. (2550). สภาพและปญหาการดําเนินงานของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในโรงเรียน
มัธยมศึกษา สังกัดสํานักงานเขตพ้ืนท่ีการศึกษาอุดรธานี หนองคายและหนองบัวลําภู.
วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิตสาขาการบริหารการศึกษา มหาวิทยาลัยราชภัฏอุดรธานี.

อรณิชา โพธิ์หมื่นทิพย.  (2552). ผลของโปรแกรมสงเสริมสุขภาพชองปาก ในนักเรียนชั้น
ประถมศึกษาปท่ี 6 โรงเรียนเมืองนครราชสีมา อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา.
วิทยานิพนธครุศาสตรมหาบัณฑิต. มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา.



52

อัจฉรา ปุราคม. (2556). เอกสารประกอบคําสอนรายวิชาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน.
คณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน.

Murray, N.D., et al. (2007). Coordinated school health programs and academic achievement:
a systematic review of the literature. Journal of School Health. 77(9): 589-599.

NHMRC. (1996). Effective School Health Promotion : Towards health promotion schools.
Australian Government Publishing Service. Commonwealth Australia.

Resnicow K and AllensworthD. Conducting a comprehensive school health program.
J Sch Health. Feb; 66(2):59-63.

Stewart-Brown, S. 2006. What is the evidence on school health promotion in improving health or
preventing disease and, specifically, what is the effectiveness of the health promoting
schools approach? Copenhagen, WHO Regional Office for Europe.(Online).
http://www.who.int/shcool_youth_health/en/. April 23, 2016.

WHO. (1986).School health and youth health promotion.(Online).
http://www.who.int/shcool_youth_health/en/.

WHO. (1991). Comprehensive School Health Education : Suggested Guildlines for Action.
Geneva, 25-29 November 1991.



53

ภาคผนวก



54

แบบสอบถาม
สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา

(สําหรับผูบริหารและบุคลากรดานสุขภาพในโรงเรียน)

คําช้ีแจง

1. ทานจะไดรับแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด พรอมกับอุปกรณในการเขียนคําตอบ
2. แบบสอบถามจะประกอบดวยคําถาม 4 สวน ไดแก 1. ขอมูลท่ัวไป 2. สถานภาพโปรแกรมสุขภาพ

แบบผสมผสานในโรงเรียน 3. ขอมูลปจจัยสนับสนุน 4. ขอเสนอแนะ
3. โปรดตอบคําถามในแบบสอบถามใหครบท้ัง4สวน โดยการเขียนลงในชองคําตอบตามความเปนจริง
4. แบบสอบถามสวนท่ี 2 และสวนท่ี 3 แบงระดับสถานภาพขององคประกอบโปรแกรมสุขภาพ

ออกเปน 5 ระดับ ไดแก ระดับ 4 = มีสถานภาพระดับดีมาก ระดับ 3 = มีสถานภาพระดับดี
ระดับ 2 = มีสถานภาพระดับปานกลาง
ระดับ 1 = มีสถานภาพคอนขางต่ําหรือควรปรับปรุง     ระดับ 0 = ไมไดปฏิบัติ หรือไมมี
กิจกรรมนั้นในโรงเรียน

5. หากมีขอสงสัยในขอคําถาม สามารถสอบถามจากผูวิจัยไดทันที และสงแบบสอบถามกับผูวิจัยภาย
หลังจากตอบแบบสอบถามเรียบรอยแลว

6. แบบสอบถามนี้ ไมมีผลกระทบใดๆตอทาน  โปรดตอบคําถามตามสภาพความเปนจริงมากท่ีสุด

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป

1. ชื่อโรงเรียน......................................................................... ตําบล........................... อําเภอ กําแพงแสน
จังหวัด นครปฐม

2. เพศ  1. ชาย  2. หญิง

3. อายุ....................................ป

4. สถานภาพ

 1.โสด  2.สมรส  3.หมาย  4.หยาราง  5.อ่ืนๆ (ระบุ)...................
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5. ระดับการศึกษาสูงสุด  1.ต่ํากวาปริญญาตรี  2.ระดับปริญญาตรี

 3.ระดับปริญญาโท  4.สูงกวาระดับปริญญาโท

 5.อ่ืนๆ (ระบุ)................................

6. ตําแหนง/หนาท่ี  1.ผูบริหารโรงเรียน  2.หัวหนางาน/กรรมการงานสุขภาพในโรงเรียน
 3. ครูอนามัย  4.ครูผูสอนสุขศึกษา/พลศึกษา

 5.เจาหนาท่ีพยาบาล  6.อ่ืนๆ โปรดระบุ
..................................................

7. ประสบการณการทํางานดานสุขภาพในโรงเรียน  1.ต่ํากวา 5 ป  2. 5 – 10 ป

 3. 10 – 15 ป  4. > 15 ป

สวนท่ี 2 ขอมูลสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน

องคประกอบท่ี 1 การจัดสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพ

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

1.1 การจัดสิ่งแวดลอมถูกสุขลักษณะ

1.1.1 มีการดูแลรักษาหองเรียน อาคารและสถานที่ทัว่ไปใหสะอาดเรียบรอยและสวยงาม
1.1.2 มีบริเวณใหนักเรยีนพักผอนหยอนใจท่ีสะอาดเปนระเบียบเรียบรอยอยางเพียงพอ
1.1.3 โตะเรียน มานั่ง และวัสดุอุปกรณในหองเรียนมีขนาดเหมาะสมและถูกสุขลักษณะ
1.1.4 จัดใหนักเรียนมีสวนรวมในการดูแลความสะอาดและความเรียบรอยของหองเรียน
1.1.5 ปรับปรุงดูแลแกไขหองเรียนและหองกิจกรรมอ่ืนๆ ใหถูกสุขลักษณะอยูเสมอ
1.1.6 มีขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรียน เชน รั้ว หรือแนวตนไมจัดทําไวอยางแข็งแรง
1.1.7 สรางบรรยากาศและสัมพันธภาพอันดีเพ่ือใหเด็กเรียนรวมกันอยางมีความสุข
1.1.8 ตนไมภายในโรงเรียนมีจํานวนมากพอท่ีจะทําใหเกิดความรมเย็น
1.1.9 มีสนามเด็กเลนเพ่ือสงเสริมการพัฒนาสมอง (BBL)
1.1.10 มีหองเก็บอุปกรณและเครื่องมือเครื่องใชไวอยางเปนระเบียบ
1.2 การจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม

1.2.1 มีน้ําดื่มน้ําใช และท่ีลางมือใหนักเรียนอยางถูกหลักสุขาภิบาล
1.2.2 มีการระบายถายเทอากาศภายในหองเรียนทุกหอง
1.2.3 มีแสงสวางภายในหองเรียนอยางพอเหมาะกับสายตา
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1.2.4 มีถังรองรับขยะและมีการกําจัดขยะตามหลักสุขาภิบาล
1.2.5 พ้ืนในหองน้ําหองสวม สะอาดอยูเสมอ
1.2.6 มีทอระบายน้ํา บอซึมและบอดักไขมันเพ่ือกําจัดน้ําเสียอยางเปนระบบ
1.2.7 มีการควบคุมกําจัดแมลง สัตวนําโรค เชน แมลงสาบ หนู ยุงอยูเสมอ
1.3 การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน

1.3.1 โรงเรียนตั้งอยูในบริเวณท่ีหางจากสิ่งแวดลอมท่ีเปนพิษตอสุขภาพนักเรียน เชน
สถานบันเทิง โรงงาน บอกําจัดขยะ เปนตน

1.3.2 โรงเรียนตั้งอยูบนท่ีสูงพอท่ีน้ําทวมไมถึง
1.3.3 มีมาตรการปองกันอุบัติเหตุบริเวณบันได ระเบียง สนามกีฬา สระน้ํา
1.3.4 การจราจรภายในโรงเรียนมีความสะดวกและปลอดภัย
1.3.5 สนามกีฬา สนามเด็กเลน และเครื่องเลนตางๆ มีความปลอดภัย
1.3.6 มีครูเวรคอยดูแลนักเรียนท่ีบริเวณประตูโรงเรียนท้ังชวงเชาและชวงเย็น
1.3.7 มีการตรวจสอบการเขาออกโรงเรียนของนักเรียนในชวงท่ีมีการเรียนการสอน
1.3.8 มีการเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงและความปลอดภัยใหเด็กอยางสมํ่าเสมอ เชน

อุบัติเหตุบนทองถนน การสูบบุหรี่ และการใชสารเสพติด
1.3.9 ตรวจสอบเครื่องดับเพลิงและอุปกรณไฟฟาใหพรอมใชงานอยูเสมอ

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

1.3.10 จัดอบรมครูและบุคลากรเร่ืองการปฐมพยาบาลและการชวยเหลือฉุกเฉินเปนประจํา
1.3.11 จัดทํารายงานอุบัติเหตุและการปองกันแกไขอุบัติเหตุท่ีเกิดข้ึนในโรงเรียน

องคประกอบท่ี 2 การบริการสุขภาพ

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

2.1 มีการตรวจสุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขใหกับนักเรียนเปนประจําทุกป
2.2 มีการตรวจสุขภาพชองปากใหกับนักเรียนเปนประจําทุกป
2.3 มีการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูงใหกับนักเรียนเปนประจําทุกป
2.4 มีการทดสอบสมรรถภาพทางกายใหกับนักเรียนเปนประจําทุกป
2.5 มีการสรางภูมิคุมกันโรคใหกับนักเรียนในระยะเวลาที่เหมาะสม
2.6 มีหองพยาบาลหรือมุมพยาบาลเพ่ือใหบริการสุขภาพแกนักเรียน
2.7 เม่ือนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพ เชน มีไข หวัด เหา จะไดรับการรักษา
2.8 มีการติดตามนักเรียนที่มีความบกพรองทางสุขภาพ เชน ตาบอด หูหนวก พิการ
2.9 เม่ือเกิดเหตุฉุกเฉิน มีรถยนตรับสงไปสถานบริการสาธารณสุข
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2.10 มีการควบคุมและปองกันโรคติดตอในโรงเรียน เชน ไขเลือดออก ไขหวัด
2.11 มีการสงตอนักเรียนที่เจ็บปวยเกินความสามารถดูแลของครูใหไดรับการรักษา
2.12 จัดบริการแนะแนวสุขภาพและใหคําแนะนําปรึกษาแกนักเรียน
2.13 ติดตามผลการรักษาพยาบาลนักเรียนท่ีไดรับอุบัติเหตุหรือเจ็บปวย
องคประกอบท่ี 3 การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

3.1 มีครูท่ีใหบริการใหคําปรึกษาทางดานสุขภาพ
3.2 มีหนวยงาน/หองใหคําปรึกษา โดยเฉพาะ
3.3 นักเรียนไดรับการบริการแนะแนวสุขภาพและใหคําแนะนําปรึกษาแกนักเรียน
3.4 มีกิจกรรม/โครงการพัฒนาสุขภาพจิต เชน ฝกสมาธิ

องคประกอบท่ี 4 การจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

4.1 จัดใหนักเรียนไดรับการดื่มนมเปนประจําทุกวัน
4.2 มีการจําหนายอาหารและเครื่องดื่มท่ีมีผลเสียตอสุขภาพ เชน น้ําอัดลม ขนมขบเค้ียว
4.3 จัดใหนักเรียนไดรับอาหารกลางวันท่ีมีคุณคาและครบ 5 หมู
4.4 มีโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน
4.5 มีโครงการปลูกผักสวนครัว เพ่ือนํามาประกอบอาหารใหนักเรียน
4.6 มีเจาหนาท่ีสาธารณสุขสุมตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร

องคประกอบท่ี 5 การเรียนการสอนสุขศึกษา

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

5.1 มีการจัดการเรียนการสอนตามการเรียนรูสุขศึกษาอยางนอย 3 ข้ันตอน

5.2 การเรียนรูสุขศึกษาของผูเรียนเนนเกิด ความรู ทักษะ และทัศนคติ

5.3 กระบวนการจัดการเรียนรูสุขศึกษาในหองเรียนมุงใหผูเรียนสามารถนําไปใชใน
ชวีิตประจําวันได

5.4 มีการจัดทําสื่อการสอน รวมถึงนวัตกรรมทางสุขศึกษาท่ีชวยใหผูเรียนเกิดการ
พัฒนาการเรียนรู
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5.5 มีวิธีการจัดการเรียนการสอนสุขศึกษาที่มากกวาการบรรยาย เชน การเรียนแบบกลุม

5.6 มีโครงงานทางสุขศึกษานอกหองเรียน

องคประกอบท่ี 6 การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ

กิจกรรม
ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

6.1 มีการจัดการเรียนการสอนตามกระบวนการเรียนรูพลศึกษา 5 ข้ันตอน

6.2 จัดกระบวนการเรียนการสอนหลายรูปแบบ เชน การสอนแบบเกม

6.3 ครูผูสอนพลศึกษา มีความรูความเชี่ยวชาญทางดานพลศึกษาโดยตรง
(มีวุฒิทางการสอนพลศึกษา)

6.4 การเรียนการสอนพลศึกษามุงเนนใหผูเรียนเกิด ความรู ทักษะ เจตคติ สมรรถภาพ
และคุณธรรม

6.5 จัดการแขงขันกีฬาเพ่ือสงเสริมใหนักเรียนมีกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ เชน
การจัดกีฬาสี

6.6 จัดใหนักเรียนไดเลนตามความตองการในชวงเวลาหลังเลิกเรียน
(ชวงลดเวลาเรียน เพ่ิมเวลารู)

6.7 จัดกิจกรรมใหนักเรียนแลกเปลี่ยนเรียนรูตามสถานท่ีตางๆ เชน การเรียนรู
ภูมิปญญาทองถ่ิน

6.8 มีอุปกรณกีฬาตางๆ เพียงพอตอนักเรียนในการเรียน และเลนในยามวาง

6.9 จัดใหนักเรียนมีกิจกรรมเลนเกม การละเลน การแสดง ดนตรี หรือรองเพลง ในเวลา
พักกลางวัน หรือหลังเลิกเรียน

องคประกอบท่ี 7 การมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

7.1 สงเสริมพอแมผูปกครองและชุมชนใหมีสวนรวมในการพัฒนาสุขภาพนักเรียน

7.2 รวมรณรงคกับชุมชนในการดูแลรักษาสิ่งแวดลอมและสาธารณสถาน

7.3 จัดคณะครูไปเยี่ยมบานหรือหนวยงานตางๆในชุมชนตามโอกาสอันสมควร

7.4 รวมรณรงคกับชุมชนในการปองกันการเสพยาและสิ่งเสพติดใหโทษ



59

7.5 ติดตอหรือประสานสัมพันธกับบานและชุมชนอยางตอเนื่องสมํ่าเสมอ

7.6 เชิญพอแมผูปกครองนักเรียนมาประชุมในวันกอนเปดภาคเรียนแรกของทุกชั้นเรียน

7.7 เปดโอกาสใหชุมชนเขามามีสวนรวมในการพัฒนาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

7.8 ติดตอและประสานงานกับหนวยงานสาธารณสุขในทองถ่ินอยางใกลชิด

7.9 จัดกิจกรรมสรางความสามัคคีระหวางผูปกครองหรือประชาชนกับครูและบุคลากร

7.10 ใหโอกาสประชาชนในชุมชนใชอาคารสถานท่ีของโรงเรียนในการจัดกิจกรรมตางๆ

องคประกอบท่ี 8 การสงเสริมสุขภาพครูและบุคลากร

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

8.1 ครูและบุคลากรไดรับการตรวจสุขภาพเปนประจําทุกป

8.2 มีการจัดกิจกรรมเพ่ือกระตุนใหครูและบุคลากรปฏิบัติตามนโยบายโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพ

8.3 มีโครงการ/กิจกรรมท่ีสงเสริมใหครูและบุคลากรในโรงเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพท่ี
เหมาะสม

8.4 สงเสริมใหครูและบุคลกรรับผิดชอบในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ
เชน พฤติกรรมการสูบบุหรี่ ดื่มแอลกอฮอล ชอบกินหวาน/เค็ม

8.5 จัดอาชีวอนามัยท่ีดีใหแกครูและบุคลากรอยางเหมาะสมและสมํ่าเสมอ

8.6 จัดมาตรการปองกันและงดการสูบบุหรี่และดื่มสุราในบริเวณโรงเรียน

8.7 จัดใหมีสถานท่ีและอุปกรณการออกกําลังกายและนันทนาการอยางเพียงพอ

8.8 สงเสริมใหจัดตั้งชมรมหรือชุมชนกลุมออกกําลังกายและนันทนาการข้ึนในโรงเรียน

สวนท่ี 3 ขอมูลปจจัยสนับสนุน

กิจกรรม ระดับสถานภาพ

4 3 2 1 0

1.มีนโยบายสงเสริมสุขภาพในโรงเรียนเชิงรุก

2.มีการกําหนดเปาหมายและตัวชี้วัดสุขภาพของเด็กนักเรียนท่ีชัดเจน
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3.มีงบประมาณจากกระทรวงศึกษาธิการเพ่ือสนับสนุนโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

4.มีการสนับสนุนงบประมาณจากเครือขายหนวยงานภายนอก ในการสงเสริมสุขภาพ
นักเรียนและบุคลากร

5.มีการมอบหมายบุคลากรท่ีมีศักยภาพใหเหมาะสมกับงานโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน

6.มีการสนับสนุนจากเครือขายโรงพยาบาลและองคกรปกครองสวนทองถ่ิน

7.มีการเตรียมความพรอมดานอาคาร สถานที่ และวสัดุ อุปกรณในการจัดโปรแกรมสุขภาพ

8.มีการสรางเครือขายรวมกับโรงเรียนและหนวยงานอ่ืน

9.มีการนําเทคโนโลยีท่ีทันสมัย ในการจัดโปรแกรมสุขภาพใหเกิดประสิทธิผล

สวนท่ี 4 ขอเสนอแนะในการปรับปรุง พัฒนาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนแบบผสมผสาน
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แบบสอบถาม
สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา

(สําหรับนักเรียนประถมศกึษา)

คําช้ีแจง

1 . นักเรียนจะไดรับแบบสอบถามจํานวน 1 ชุด พรอมกับอุปกรณในการเขียนคําตอบ
2 . แบบสอบถามจะประกอบดวยคําถาม 3 สวน ไดแก 1 . ขอมูลท่ัวไป 2 . สถานภาพโปรแกรมสุขภาพ

แบบผสมผสานในโรงเรียน 3 . ขอเสนอแนะ
3 . โปรดตอบคําถามในแบบสอบถามใหครบท้ัง 3 สวน โดยการเขียน  ลงในชองคําตอบตามความเปน

จริง
4 . แบบสอบถามสวนท่ี 2 แบงระดับสถานภาพขององคประกอบโปรแกรมสุขภาพออกเปน 5 ระดับ

ไดแก    ระดับ 4 = มีสถานภาพระดับดีมาก     ระดับ 3 = มีสถานภาพระดับดี ระดับ 2 =
มีสถานภาพระดับปานกลาง ระดับ 1 = มีสถานภาพคอนขางต่ําหรือควรปรับปรุง     ระดับ 0 =
ไมไดปฏิบัติ หรือไมมีกิจกรรมนั้นในโรงเรียน

5 . หากมีขอสงสัยในขอคําถาม สามารถสอบถามจากผูวิจัยไดทันที และสงแบบสอบถามกับผูวิจัยภาย
หลังจากตอบแบบสอบถามเรียบรอยแลว

6 . แบบสอบถามนี้ ไมมีผลกระทบใดๆตอนักเรียน  โปรดตอบคําถามตามสภาพความเปนจริงมากท่ีสุด

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของนักเรียน

1 . ชื่อโรงเรียน.................................................ตําบล..........................................อําเภอ กําแพงแสน
จังหวัด นครปฐม

2 . ชื่อ..................................................................นามสกุล.............................................................

๓. ชั้นเรียน  ๑. ป.๔  2 . ป.๕  3 . ป.๖

๔. เพศของนักเรียน  1 . ชาย  2 . หญิง

5 . อายุของนักเรียน ..............................................ป

6 . การพักอาศัย  1 . อยูกับบิดา และมารดา  2 . อยูกับบิดา หรือ มารดา

 3 . อยูกับ ญาติ เชน ปู ยา ตา ยาย  4 . อ่ืนๆ (ระบุ).....................

-
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สวนท่ี 2 ขอมูลสถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียน
องคประกอบท่ี 1 การจัดสิ่งแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพ

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

1.1 การจัดสิ่งแวดลอมถูกสุขลักษณะ
1 .1 .1 มีการดูแลรักษาหองเรียน อาคารและสถานท่ีท่ัวไปใหสะอาดเรียบรอยและสวยงาม
1 .1 .2 มีบรเิวณใหนักเรียนพักผอนหยอนใจท่ีสะอาดเปนระเบียบเรียบรอยเพียงพอ
1 .1 .3 โตะเรียน มาน่ัง และวัสดอุุปกรณในหองเรียนมีขนาดเหมาะสม ถูกสุขลักษณะ
1 .1 .4 นักเรียนมีสวนรวมดูแลความสะอาดและความเรียบรอยของหองเรียน
1 .1 .5 มีการปรับปรุงดูแลแกไขหองเรียนและหองกิจกรรมอ่ืนๆ ใหถูกสุขลักษณะ
1 .1 .6 มีขอบเขตโดยรอบบริเวณโรงเรียน
1 .1 .7 บรรยากาศในและนอกหองเรียน ทําใหนักเรียนเรียนอยางมีความสุข
1 .1 .8 ตนไมภายในโรงเรียนมีจํานวนมากพอท่ีจะทําใหเกิดความรมเย็น
1 .1 .9 มีสนามเด็กเลนเพ่ือสงเสริมการพัฒนาสมอง (BBL)
1 .1 .10 มีหองเก็บอุปกรณและเครื่องมือเครื่องใชไวอยางเปนระเบียบ
1.2 การจัดสุขาภิบาลสิ่งแวดลอม
1 .2 .1 มีน้ําดื่มน้ําใช และท่ีลางมือใหนักเรียนอยางถูกหลักสุขาภิบาล
1 .2 .2 มีการระบายถายเทอากาศภายในหองเรียนทุกหอง
1 .2 .3 มีแสงสวางภายในหองเรียนอยางพอเหมาะกับสายตา
1 .2 .4 มีถังรองรับขยะและมีการกําจัดขยะตามหลักสุขาภิบาล
1 .2 .5 พ้ืนในหองน้ําหองสวม สะอาดอยูเสมอ
1 .2 .6 มีทอระบายน้ํา บอซึมและบอดักไขมันเพ่ือกําจัดน้ําเสียอยางเปนระบบ
1 .2 .7 มีการควบคุมกําจัดแมลง สัตวนําโรค เชน แมลงสาบ หนู ยุงอยูเสมอ
1 .2 .8 นักเรียนมีการเรียนรูการจัดสุขาภิบาลท่ีถูกสุขลักษณะ
1.3 การจัดสวัสดิภาพและความปลอดภัยในโรงเรียน
1 .3 .1 โรงเรียนตั้งอยูในบริเวณท่ีหางจากสิ่งแวดลอมท่ีเปนพิษตอสุขภาพนักเรียน
1 .3 .2 โรงเรียนตั้งอยูบนท่ีสูงพอท่ีน้ําทวมไมถึง
1 .3 .3 มีมาตรการปองกันอุบัติเหตุบริเวณบันได ระเบียง สนามกีฬา สระน้ํา
1 .3 .4 การจราจรภายในโรงเรียนมีความสะดวกและปลอดภัย
1 .3 .5 สนามกีฬา สนามเด็กเลน และเครื่องเลนตางๆ อยางปลอดภัย
1 .3 .6 มีครเูวรคอยดูแลนักเรียนท่ีบริเวณประตูโรงเรียนท้ังชวงเชาและชวงเย็น
1 .3 .7 มีการตรวจสอบการเขาออกโรงเรียนของนักเรียนในชวงการเรียนการสอน
1 .3 .8 มีการเฝาระวังพฤติกรรมเสี่ยงและความปลอดภัยใหเด็กอยางสมํ่าเสมอ
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เชน อุบัติเหตุ บนถนน การสูบบุหรี่ และการใชสารเสพติด
องคประกอบท่ี 2 การบริการสุขภาพ

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

2 .1 นักเรียนไดรับการตรวจสุขภาพโดยบุคลากรสาธารณสุขเปนประจําทุกป
2 .2 นักเรียนไดรับตรวจสุขภาพชองปากเปนประจําทุกป
2 .3 นักเรียนไดรับการชั่งน้ําหนักและวัดสวนสูงเปนประจําทุกป
2 .4 นักเรียนไดรับการทดสอบสมรรถภาพทางกายเปนประจําทุกป
2 .5 นักเรียนไดรับการสรางภูมิคุมกันโรคตามความจําเปนในระยะเวลาท่ีเหมาะสม
2 .6 มีหองพยาบาลหรือมุมพยาบาลเพ่ือใหบริการสุขภาพแกนักเรียน
2 .7 เม่ือนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพ เชน มีไข หวัด เหา จะไดรับการรักษา
2 .8 มีการติดตามนักเรียนท่ีมีความบกพรองทางสุขภาพ
2 .9 เม่ือเกิดเหตุฉุกเฉิน มีรถยนตรับสงไปสถานบริการสาธารณสุข
2 .10 มีการควบคุมและปองกันโรคติดตอในโรงเรียน เชน ไขเลือดออก ไขหวัด

องคประกอบท่ี 3 การใหคําปรึกษา และดูแลสุขภาพจิต

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

3 .1 มีครูท่ีใหบริการใหคําปรึกษาทางดานสุขภาพ
3 .2 มีหนวยงาน/หองใหคําปรึกษา โดยเฉพาะ
3 .3 นักเรียนไดรับการบริการแนะแนวสุขภาพและใหคําแนะนําปรึกษาแกนักเรียน
3 .4 มีกิจกรรม/โครงการพัฒนาสุขภาพจิต เชน ฝกสมาธิ

องคประกอบท่ี 4 การจัดโภชนาการและอาหารปลอดภัย

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

4 .1 นักเรียนดื่มนมเปนประจําทุกวัน
4 .2 มีการจําหนายอาหารและเครื่องดื่มท่ีมีผลเสียตอสุขภาพ
4 .3 นักเรียนไดรับอาหารกลางวันท่ีมีคุณคาและครบ 5 หมู
4 .4 มีโครงการอาหารกลางวันในโรงเรียน
4 .5 มีโครงการปลูกผักสวนครัว เพ่ือนํามาประกอบอาหารใหนักเรียน
4 .6 มีเจาหนาท่ีสาธารณสุขสุมตรวจสอบสารปนเปอนในอาหาร
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องคประกอบท่ี 5 การเรียนการสอนสุขศึกษา

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

5 .1 นักเรียนไดเรียนสุขศึกษาโดยครูจะจัดรูปแบบการเรียนการสอนหลายรูปแบบ
5 .2 นักเรียนใชอุปกรณประเภทเทคโนโลยีท่ีทันสมัยในวิชาสุขศึกษา
5 .3 นักเรียนเคยจัดทําโครงงานดานสุขภาพเพ่ือเสริมการสอนสุขศึกษาในหองเรียน
5 .4 นักเรียนไดรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติจากการเรียนวิชาสุขศึกษา
5 .5 นักเรียนมีการนําความรูท่ีไดรับจากการเรียนสุขศึกษา ไปใชในชีวิตประจําวัน

องคประกอบท่ี 6 การเรียนการสอนพลศึกษาและนันทนาการ

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

6 .1 นักเรียนไดเรียนพลศึกษา ตาม 5 ข้ันตอนพลศึกษา
6 .2 นักเรียนไดออกกําลังกายหรือเลนกีฬาในชั่วโมงพลศึกษา
อยางนอย 30 นาทีตอวัน
6 .3 นักเรียนเกิดความสนุกสนานเพลิดเพลินเม่ือเรียนวิชาพลศึกษา
6 .4 นักเรียนไดรับความรู ทัศนคติ และการปฏิบัติจากการเรียนวิชาพลศึกษา
6 .5 นักเรียนไดมีกิจกรรมนอกสถานท่ี เชน ทัศนศึกษา ชมนิทรรศการ วัด
6 .6 นักเรียนมีกิจกรรมเลนเกม การละเลน การแสดง ดนตรี หรือรองเพลง
6 .7 มีการจัดการแขงขันกีฬาเพ่ือสงเสริมใหนักเรียนมีกิจกรรมทางกายเพ่ือสุขภาพ
6 .8 นักเรียนไดเลนตามความตองการในชวงเวลาหลังเลิกเรียน (ชวงลดเวลาเรียน
เพ่ิมเวลารู)

องคประกอบท่ี 7 การมีสวนรวมระหวางชุมชนและโรงเรียน

กิจกรรม ระดับสถานภาพ
4 3 2 1 0

7 .1 พอแมผูปกครองและชุมชนมีสวนรวมในการพัฒนาสุขภาพของนักเรียน
7 .2 คณะครูไปเยี่ยมบานของนักเรียน
7 .3 พอแมผูปกครองนักเรียนประชุมในวันกอนเปดภาคเรียนแรกของทุกชั้นเรียน
7 .4 โรงเรียนและชุมชนมีการรวมมือและพัฒนาสังคม และสิ่งแวดลอม

สวนท่ี 3 ขอเสนอแนะในการปรับปรุง พัฒนาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนแบบผสมผสาน
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มิถุนายน 2559

เร่ือง ขอความอนุเคราะหในการทําวิจัย

เรียน ผูอํานวยการโรงเรียน.........................................

สิ่งที่สงมาดวย 1 . แบบสอบถามสําหรับผูบริหารโรงเรียน จํานวน 1 ชุด
2 . แบบสอบถามสําหรับเด็กนักเรียน จํานวน 1 ชุด
3 . กําหนดการเก็บขอมลูนักเรียนในโรงเรียน จํานวน 1 ฉบับ

ดวยภาควิชาพลศึกษาและกีฬา คณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร โดยผศ.
ดร.อัจฉรา ปุราคม หัวหนาคณะวิจัย ไดจัดทําโครงการวิจัยเร่ือง “สถานภาพโปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานใน
โรงเรียนประถมศึกษา อําเภอกําแพงแสน จังหวัดนครปฐม” วัตถุประสงคเพื่อศึกษาสถานภาพการดําเนินงาน
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสานในโรงเรียนประถมศึกษา และปจจัยสนับสนุน ปญหาและอุปสรรคที่มีตอการจัด
โปรแกรมสุขภาพแบบผสมผสาน ในโรงเรียน จะเก็บขอมูลจากครู ผูบริหาร และนักเรียน โดยการใชแบบสอบถาม
ซึ่งขอมูลที่ไดนี้จะมีความสําคัญตอการวางแนวทางพัฒนาโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียน เขตอําเภอกําแพงแสน
จังหวัดนครปฐม

ทางคณะวจิัยจึงขอความรวมมือจากโรงเรียนของทานเขาเก็บขอมูลจากทานผูอํานวยการโรงเรียน
อาจารยผูรับผิดชอบงานอนามัยโรงเรียน และนักเรียนชั้นปที่ 4 -6 จํานวน.....คน (นักเรียนชาย......คน และ
นักเรียนหญิง ……คน) ในวนัที.่............. มิถุนายน 2559 รายละเอียดตามสิง่ที่สงมาดวยทั้งนี้ (1 )-(3 ) และขอ
ความอนุเคราะห ในการจัดเตรียมสถานที่ และอ่ืนๆที่จําเปนตอการเก็บขอมูลในคร้ังนี้  ทั้งนี้คณะวิจัยไดมอบหมาย
ใหนิสิตสาขาพลศึกษาและสุขศึกษา ภาควิชาพลศึกษาและกีฬา ซึ่งเปนทีมเก็บขอมูลโดยจะไปประสานงาน
รายละเอียดกับทาน  และหวังเปนอยางยิ่งวาจะไดรับความอนุเคราะหจากทาน

จึงเรียนมาเพื่อโปรดพิจารณา และขอขอบคุณในความอนุเคราะหมา ณ ที่นี้ดวย

ขอแสดงความนับถือ

(ผูชวยศาสตราจารย ดร.อัจฉรา ปุราคม)
หัวหนาโครงการ ฯ

คณะศึกษาศาสตรและพฒันศาสตร
มหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน
1 หมู 6 ถนนมาลัยแมน อําเภอกําแพงแสน
จังหวัดนครปฐม 73140
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คณะผูวิจัย

รายชื่อคณะวิจัย
1. ผศ.ดร.อัจฉรา  ปุราคม หัวหนาโครงการวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 50 เปอรเซ็นต

อาจารยภาควิชาพลศึกษาและกีฬา  คณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร

2. ผศ.คมกริช เชาวพานิช คณะวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 5 เปอรเซ็นต

อาจารยภาควิชาพลศึกษาและกีฬา  คณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร

3. อาจารยพรเพ็ญ ลาโพธิ์ คณะวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 15 เปอรเซ็นต

อาจารยภาควิชาพลศึกษาและกีฬา  คณะศึกษาศาสตรและพัฒนศาสตร

4. อาจารยณัฏฐิณี สังขวรรณ คณะวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 15 เปอรเซ็นต

โรงเรียนสาธิตแหงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน

5. นายชัชวาล พูลสวัสด์ิ คณะวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 10 เปอรเซ็นต

นิสิตชั้นปที่ 4 สาขาพลศึกษาและสุขศึกษาภาควิชาพลศึกษาและกีฬา

6. นางสาวนุจรี ภูสีเงิน คณะวิจัย การมีสวนรวมงานวิจัย 5 เปอรเซ็นต

นิสิตชั้นปที่ 4 สาขาพลศึกษาและสุขศึกษาภาควิชาพลศึกษาและกีฬา



 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

ภาควชิาพลศกึษาและกีฬา คณะศกึษาศาสตรและพัฒนศาสตร มหาวทิยาลัยเกษตรศาสตร  


