
มห
าว
ิทย
าล
ัยร
าช
ภัฏ
รา
ชน
คร
ินท
ร์

 

บทที่  1 
บทนํา 

 
 

1.1  ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 จากแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ  ฉบับที่ 9  (2545 – 2549)  มีเปาหมาย 
ยุทธศาสตรการพัฒนาคุณภาพคน และการคุมครองทางสังคมจึงใหความสําคัญกับการพัฒนา 
คนไทยทุกคนใหมีคุณภาพ   มีสุขภาพแข็งแรง  เปนคนเกง  คนดี  มีระเบียบวินัย   รูหนาที่   
มีความซื่อสัตยสุจริต  รับผิดชอบตอสังคมสวนรวมและมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น  การเสริมสราง 
ความเขมแข็งของกลไกลทางสังคมทุกระดับ  โดยเฉพาะสถาบันครอบครัว องคกรทางศาสนา  
องคกรสวนทองถ่ิน  ภาคเอกชน  ส่ือมวลชนและประชาชน  เพื่อใหมีสวนรวมในการพัฒนา 
พลังปญญา ศีลธรรม และวัฒนธรรมของคนไทย  รวมทั้งพัฒนาการบริหารจัดการหลักประกัน 
ทางสังคมที่มีอยูใหมีประสิทธิภาพครอบคลุมประชาชนทุกคนและพัฒนาระบบโครงขาย 
การคุมครองทางสังคม  เพื่อชวยเหลือกลุมคนยากจนและผูดอยโอกาสใหสามารถดํารงชีวิต 
ไดอยางเหมาะสม และพ่ึงตนเองไดในระยะยาว  ตลอดจนเสริมสรางสภาพแวดลอมและพัฒนา 
กลไกที่ทําใหประชาชนมคีวามปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสิน โดยเฉพาะการแกไขปญหายาเสพติด
และปญหาอาชญากรรม 
 องคประกอบพื้นฐานที่สําคัญที่ชวยใหคนมีศักยภาพสูง  คือ  การศึกษาและสุขภาพ   
ซ่ึงองคประกอบทั้งสองมีความจําเปนที่จะตองดําเนินการควบคูกันจึงจะสามารถพัฒนาศักยภาพ
ของคนไดอยางเต็มที่  (ประเวศ  วสี,  2540,  หนา 3)   
 ในทศวรรษที่ผานมาปญหาดานสาธารณสุขของคนไทยไดเปล่ียนไปจากอดีต  คือ   
ในอดีตโรคภัยไขเจ็บของคนไทยสวนมากเจ็บปวยและเสียชีวิตดวยโรคติดเชื้อหรือโรคติดตอ   
ไดแก  วัณโรค  บิด  อหิวาตกโรค  ไทฟอยด  ไขทรพิษ  และโรคพยาธิ  เปนตน  แตในปจจุบัน 
คนไทยสวนใหญเปล่ียนมาเจ็บปวยเสียชีวิตดวยโรคไรเชื้อหรือโรคไมติดตอ  ไดแก  โรคความดัน
โลหิตสูง  โรคเบาหวาน  โรคหัวใจ  โรคมะเร็ง  และอุบัติเหตุ  เปนตน และในปจจจุบันนี้มีโรคใหม
เกิดขึ้นและมีการแพรเชื้อติดตอทําใหเสียชีวิตอยางรวดเร็ว  เชน  โรคทางเดินลมหายใจอักเสบ 
เฉียบพลัน  (โรคซาร)  โรคไขหวัดนก   โรคไขเลือดออกตัวใหม  โรคติดตอรายแรงมีผลตอมนุษย
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ทั้งส้ิน   ซ่ึงโรคดังกลาวมีสาเหตุมาจากพฤติกรรมและสิ่งแวดลอม   เนื่องมาจากการศึกษาหรือ 
การอบรมสั่งสอน  ช้ีแนะการถายทอด  วิถีชีวิต   คานิยม  วัฒนธรรม  ที่ไดรับจากทางบานและ 
ชุมชนในสังคม  ซ่ึงมีผลตอการหลอหลอมความรูในการดํารงชีวิต  โดยเฉพาะความรูทางดาน 
สุขภาพ  ทัศนคติตอสุขภาพ เพื่อใหเกิดพฤติกรรมทางดานสุขภาพใหถูกตอง  เหมาะสม  ทําให 
สุขภาพแข็งแรงสมบูรณ  หรืออาจทําใหเกิดพฤติกรรมทางดานสุขภาพที่ไมถูกตอง  ไมเหมาะสม  
ทําใหเจ็บปวย  และเปนอันตรายตอสุขภาพไดเชนเดียวกัน (ลักขณา  เติมศิริกุลชัย,  2540,  หนา 5 – 10)  
ผลทางดานสุขภาพอาจจะไมปรากฏใหเห็นในชวงวัยเด็กแตมักจะปรากฏอาการเจ็บปวยในชวงวัย
ผูใหญ  ซ่ึงโรคไมติดตอเหลานี้ลวนแตเปนโรคเรื้อรังที่ตองอาศัยระยะเวลาในการรักษา  และ
คาใชจายทั้งในสวนของรัฐบาล  และตัวผูปวยเอง เปนจํานวนมาก  อันเปนอุปสรรคที่สําคัญตอการ
แสดงออกของศักยภาพของคนนั้นๆ  ในดานการดํารงชีวิต  การศึกษาการทํางาน  ตลอดจนการ
พัฒนาเศรษฐกิจ  และสังคมของประเทศตามมา 

จากการศึกษาความสัมพันธของสุขภาพกับการศึกษา พบวา  สุขภาพกาย  สุขภาพจิต  
และสังคมที่ดี  ชวยใหเด็กซ่ึงจะเจริญเติบโตเปนผูใหญในอนาคต มีการศึกษา  เรียนรูไดดีกวา   
เนื่องจากไมขาดเรียน  มีความตั้งใจในการเรียนรูมากกวา  โอกาสที่จะประสบผลสําเร็จในการศึกษา
และในการดํารงชีวิตมากกวา  ตลอดจนเปนคนที่มีคุณภาพ  เปนกําลังสําคัญในการพัฒนาประเทศ  
(กรมอนามัย,  2542,  หนา 9)  ดังนั้นการพัฒนาศักยภาพของคนใหเปนคนทีม่คีณุภาพ  ซ่ึงประกอบดวย
ลักษณะของการมีความรู  ความสามารถในการทํางานหรือการดํารงชีวิตอยางเปนปกติสุข   
มีสุขภาพสมบูรณแข็งแรง ทั้งดานรางกาย  จิตใจ  และสังคมดวยนั้น  ตองดําเนินการพัฒนา 
องคประกอบดานการศึกษาและสุขภาพควบคูกันไป  โดยเริ่มจากวัยเด็กอันเปนพื้นฐานของ 
การเจริญเติบโต  เปนผูใหญที่มีศักยภาพ  และคุณภาพไดอยางแทจริง  และตองไดรับความรวมมือ
จากทุกฝายที่เกี่ยวของ   ทั้งจากทางบาน  โรงเรียน  และชุมชนซึ่งเปนสถาบันทางสังคมพื้นฐาน 
ที่มีความสําคัญยิ่งตอการพัฒนา  และสงเสริมสุขภาพอนามัยของเด็ก  ใหเติบโตเปนผูใหญ 
ที่มีคุณภาพ และศักยภาพไดอยางเต็มที่ในการดํารงชีวิต  การทํางาน  และการพัฒนาเศรษฐกิจ 
และสังคมของประเทศ 

โรงเรียนเปนสถาบันทางสังคมพื้นฐานสถาบันหนึ่ง  มีหนาที่พัฒนาคน เพื่อชวยใหคนมี
ศักยภาพและสามารถดํารงชีวิตทางสังคมไดอยางปกติสุข  เนื่องจากโรงเรียนเปนแหลงรวบรวม 
ของศาสตรสาขาตางๆ  เปนแหลงผลิตและเลือกสรรใหชุมชนตามความตองการของชุมชน   
รวมทั้งเปนที่รวมของเด็กในชุมชน  โรงเรียนจึงเปนศูนยกลางของการพัฒนาคนในทุกๆ ดาน   
แนวคิดใหมในการพัฒนาสุขภาพเด็กควบคูไปกับการศึกษาจึงเกิดขึ้น  โดยมุงหวังที่จะใหโรงเรียน
เปนจุดเริ่มตนของการปลูกฝงพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองใหแกเด็ก  และใหโรงเรียนเปนศูนยกลาง
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ของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม และพัฒนาสุขภาพที่ดีใหกับผูปกครองและสมาชิก 
ในชุมชน  (ลักขณา  เติมศิริชัยกุล  และสุชาดา  ตั้งทางธรรม,  2541,  หนา  8-10)  การที่โรงเรียนเปน
ที่รวมของเด็กในชุมชนโดยมาจากครอบครัวและสิ่งแวดลอมที่แตกตางกัน  มีวิถีชีวิต  คานิยม  
ความเชื่อบางอยางอาจคลายคลึงกันและแตกตางกัน  ซ่ึงเปนปจจัยสําคัญตอการเกิดปญหา   
โรคภัยไขเจ็บทั้งโรคติดตอและไมติดตอที่มีสาเหตุมาจากพฤติกรรมและสิ่งแวดลอม  วัยเด็ก 
เปนวัยที่กําลังเจริญเติบโตเปนผูใหญและงายตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  ถาจะมุงแกไข 
พฤติกรรมหรือการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ดีแกเด็กควรใหเด็กไดเห็นแบบอยางที่ดีของครู   
พอ  แม  และผูปกครองตลอดจนผูใหญในชุมชน  จะทําใหการสรางพฤติกรรมและปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรมเปนไปไดงายและคงทนถาวร  โรงเรียนจึงมีบทบาทสําคัญในการชวยปองกันโรค   
ใหการรักษาเบื้องตนที่เหมาะสมแกนักเรียนที่เจ็บปวยไดถูกตอง  สามารถแกไขการระบาด 
ของโรคติดตอได  โดยเฉพาะการปองกันไมใหเกิดโรคขึ้นกับนักเรียนดวยการใหความรู ใหวัคซีน
ปองกันโรคที่เหมาะกับวัยแกนักเรียน  มีการสงเสริมสุขภาพ  ใหความรู  ใหคําแนะนําในการดูแล
สุขภาพของตนเอง  สงเสริมใหมีวีถีชีวิตและพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม  โรงเรียนเปนสถานที่ 
ที่เหมาะสมและสําคัญมากแหงหนึ่งตอการสงเสริมสุขภาพในดานการใหความรู  ปลูกฝงเจตคติ  
และสรางเสริมทักษะที่กอใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตองสําหรับนักเรียน  ครู  บุคลากร 
ของโรงเรียนและชุมชน 

พระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ  พ.ศ. 2542   มีความมุงหวังที่จะใหผูเรียนมีลักษณะ
การเรียนรูที่พึงประสงค  คือ  เปนทั้งคนดี  คนเกง  และมีความสุข  ซ่ึงการที่จะบรรลุผลดังกลาว   
ผูเรียนจะตองเปนคนที่ดําเนินชีวิตอยางมีคุณภาพ  มีจิตใจที่ดีงาม  มีคุณธรรมและจริยธรรม   
ผูเรียนจะตองเปนคนที่มีสมรรถภาพสูงในการดําเนินชีวิต  โดยมีความสามารถดานใดดานหนึ่ง 
หรือรอบดาน  หรือมีความสามารถพิเศษเฉพาะทาง  และที่สําคัญผูเรียนจะตองเปนคนท่ีมีสุขภาพดี
ทั้งกาย และจิตใจ  เปนคนราเริงแจมใส  รางกายแข็งแรง   จิตใจเขมแข็ง  มีมนุษยสัมพันธ  ปลอดภัย
จากการตกเปนทาสของอบายมุข  (คณะกรรมการการศึกษาแหงชาติและกระทรวงศึกษาธิการ,  
2543,  หนา 3 – 5)  การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพจึงมีความสอดคลองและสนองตอ 
ความมุงหมายของพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ  ในเรื่องลักษณะการเรียนรูที่พึงประสงค   
คือ  การทําใหผูเรียนมีความสุข  อันเนื่องมาจากผูเรียนมีสุขภาพดีทั้งทางรางกายและจิตใจนั่นเอง  
นอกจากนี้ โรงเรียนสงเสริมสุขภาพจะเอื้อใหนักเรียนและบุคลากรตางๆ ในโรงเรียนและชุมชน  
สามารถดูแลสุขภาพของตนเอง และผูอ่ืนได  สามารถตัดสินใจและเลือกปฏิบัติในวิธีที่ถูกตอง  
เหมาะสม  ภายในสิ่งแวดลอมตางๆ  และยังสงเสริมใหชุมชนสรางสภาวะแวดลอมที่เอื้อตอสุขภาพ
อนามัยของสวนรวม โดยอาศัยองคกรที่มีศักยภาพเพื่อสรางแนวความคิดรวมกันและรวมมือ 
ของสมาชิกในชุมชน  โรงเรียนสงเสริมสุขภาพจึงเปนจุดเริ่มตนของความเปนอยูอยางมีสุขภาพดี  



มห
าว
ิทย
าล
ัยร
าช
ภัฏ
รา
ชน
คร
ินท
ร์

 4 

ไมเพียงแตนักเรียนเทานั้น  แตเพื่อชุมชนทั้งหมด  การลงทุนในงานอนามัยเด็กวัยเรียนจึงเปน 
การลงทุนที่มั่นคง  และใหผลตอบแทนอยางไมส้ินสุด 

ในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  ของสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน  สังกัดสํานักงาน
เขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี เขต 1  ที่ผานมากอนที่จะมีการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพพบวา  
สถานศึกษาขนาดใหญประสบปญหาในการดําเนินงานอนามัยโรงเรียนนอยกวาสถานศึกษาขนาด
กลางและขนาดเล็ก  เนื่องมาจากสถานศึกษาขนาดใหญไดรับงบประมาณจากภาครัฐและเอกชนมา
สนับสนุนมากกวา  จึงทําใหมีความพรอมในการดําเนินงานอนามัยโรงเรียนมากกวานอกจากนี้ยัง
พบวา  สถานศึกษาที่มีที่ต้ังอยูในเขตเทศบาลประสบปญหาในการดําเนินงานอนามัยโรงเรียนนอย
กวาสถานศึกษาที่มีที่ตั้งอยูนอกเขตเทศบาลเนื่องมาจากสภาพความคลองตัวในการติดตอและ
ประสานงานกับหนวยงานตางๆ  ทั้งในภาครัฐและเอกชนของสถานศึกษาที่ตั้งในเขตเทศบาลมี
มากกวา  (สํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี เขต 1,  2548,  หนา 8)   

จากผลการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในปที่ผานมา  พบวา  การดําเนินงาน 
ดังกลาวมีความกาวหนาชามาก  อันเปนอุปสรรคตอการขยายงานสูระดับทองถ่ิน  ทั้งนี้เพราะ 
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพเปนกระบวนทัศนใหมที่ใชสถานศึกษาเปนจุดเริ่มตนและศูนยกลาง 
ในการสงเสริมสุขภาพ  ซ่ึงตองปรับเปลี่ยนวิธีดําเนินการ  โดยการทําใหนักเรียน  ผูปกครอง  และ
สมาชิกในชุมชนเห็นความสําคัญและมีคานิยมตอการมีสุขภาพดี  มีการพัฒนาขีดความสามารถ   
ที่จะรวมกันคิดและดําเนินการกับสถานศึกษาตามความตองการและศักยภาพของชุมชนนั้นๆ   
เปนสิ่งที่ฝายตางๆ  ทั้งนักเรียน  ครู  ผูปกครอง  รวมทั้งเจาหนาที่สาธารณสุขไมคุนเคยประกอบกับ
การที่ยังมีความจําเปนตองใหการดูแลเด็กตามแผนงานอนามัยโรงเรียนเดิม  จึงทําใหเปนอุปสรรค
ตอการปรับความคิดและการเปลี่ยนวิธีทํางานสงผลใหเกิดความลาชาในดานการพัฒนาการ 
ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  นอกจากนี้ยังไมมีการสรุปปญหาในดานองคประกอบ 
ของการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  

จากประเด็นสําคัญในการดําเนินงานดังกลาว  ผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาปญหา 
และขอเสนอแนะในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพของสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน 
สหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา   สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี เขต 1  โดยดําเนินการสํารวจ
สภาพปญหาและหาขอเสนอแนะเพื่อแกไขปญหาของโรงเรียน  ซ่ึงจะสามารถนําขอมูลที่ได 
ไปปรับปรุง และพัฒนางานใหเกิดประสิทธิภาพ เพื่อบรรลุเปาหมายการดําเนินงานโรงเรียน 
สงเสริมสุขภาพตอไป 
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1.2  วัตถุประสงคของการวิจัย 
 
เพื่อศึกษาปญหาการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพของสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน       

สหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา   สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี เขต 1    
 

1.3  ความสําคัญของการวิจัย 
 

1.3.1 เพื่อเปนขอมูลใหสถานศึกษาขั้นพื้นฐานในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  สามารถ
จัดกิจกรรมของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพไดเปนอยางดี 

1.3.2 เพื่อเปนขอมูลใหกับหนวยงานที่ เกี่ยวของในการสงเสริมในการดําเนินงาน 
ของโรงเรียน  สงเสริมสุขภาพใหมีประสิทธิภาพ 

 
1.4  สมมติฐานการวิจัย 
 
 การดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในสถานศึกษาขั้นพื้นฐานในสหวิทยาเขต 
ไผอิรุณพัฒนา  มีปญหาระดับนอย 
 

1.5  ขอบเขตของการวิจัย 
 

1.5.1 ขอบเขตดานเนื้อหา ศึกษาปญหาการดําเนินงานของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 
ในสถานศึกษาขั้นพื้นฐานสหวิทยเขตไผอิรุณพัฒนา  สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี  
เขต 1  ระดับกอนประถมศึกษา  ชวงชั้นที่ 1  และชวงชั้นที่  2  ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัไดยึดแนวคิด
ทฤษฎีของระบบการสาธารณสุขมูลฐาน  (Primary  Health  Care)  กรมอนามัย   กระทรวงสาธารณสุข  
ไดแก   คูมือการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  สําหรับโรงเรียน ฉบับปรับปรุง 2547,  เกณฑ
มาตรฐานการประเมินโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ชวงชั้นที่  1  และชวงชั้นที่  2  (กรมอนามัยและ
กระทรวงสาธารณสุข,  2546,  หนา 43)   

1.5.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง  กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้  ไดแก  ผูบริหาร
และครูในสถานศึกษาขั้นพื้นฐานในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษา
ชลบุรี  เขต  1  รวม  12  โรงเรียน  จํานวน  132  คน  ประกอบดวย     
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 1)  โรงเรียนบานหนองปรือ 
  2)  โรงเรียนบานปายุบ   
 3)  โรงเรียนบานตาลดํา    
 4)  โรงเรียนวดัอรุณรังษ ี
 5)  โรงเรียนบานบึงกระโดน 
 6)  โรงเรียนบานปาแดง 
 7)  โรงเรียนชมุชนบานอางเวียน 
 8)  โรงเรียนบานเนินโมก 
 9)  โรงเรียนบานหนองไผแกว 
                         10)  โรงเรียนวัดหนองชันจันทนาราม 

11)  โรงเรียนวัดคลองใหญ 
                         12)  โรงเรียนวัดเขาไผ  (เชี่ยววิทยาคณุ)   

กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้   คือ   ผูบริหารและครูในสถานศึกษา 
ขั้นพื้นฐาน ในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี  เขต 1   
รวม  12 โรงเรียน  จํานวน  132 คน   ซ่ึงไดมาจากวิธีการสุมกลุมตัวอยาง  โดยใชตารางของ  เครจซี 
และมอรแกน  (Krejcie & Morgan, 1970,  p. 607)  ไดกลุมตัวอยาง  จํานวน  99  คน    

1.5.3 ตัวแปรที่จะศึกษา 
1) ตัวแปรตน  ไดแก 

(1) ผูบริหาร และครู 
(2) ขนาดของโรงเรียน 

2) ตัวแปรตาม  ไดแก  ปญหาในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพของ
สถานศึกษาขั้นพื้นฐาน  สหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  สังกัดสํานักงานเขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี เขต 1    
ในดานตอไปนี้ 

(1) ดานนโยบายของโรงเรียน 
(2) ดานการบริหารจัดการในโรงเรียน 
(3) ดานโครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน 
(4) ดานการจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ 
(5) ดานบริการอนามัยโรงเรียน 
(6) ดานสุขศึกษาในโรงเรียน 
(7) ดานโภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย 
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(8) ดานการออกกําลังกาย กีฬาและนันทนาการ 
(9) ดานการใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม 

                                (10)  ดานการสงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน 
 

1.6  ขอตกลงเบื้องตน 
 
การทําการวิจัยในครั้งนี้  ผูวิจัยทําการวิจัยปญหาการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ

ของสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน   เฉพาะในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  ปการศึกษา 2548 
 

1.7  คํานิยามศัพทเฉพาะ 
 

1.7.1 โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  โรงเรียนที่ดําเนินงานพัฒนาสถานศึกษา 
ขั้นพื้นฐานใหมีขีดความสามารถแข็งแกรง  มั่นคง  เปนสถานศึกษาที่มีสุขภาพอนามัยที่ดี  เพื่ออาศัย
ศึกษาและทํางาน  โดยมุงเนนการเสริมสรางสุขภาพและปองกันโรคที่เปนสาเหตุของการตาย  
และความพิการ  เพื่อใหนักเรียน  ครู  บุคลากรในโรงเรียน  สมาชิกในครอบครัวและชุมชนทุกคน
สามารถดูแลตัวเอง  ตัดสินใจควบคุมสภาวะแวดลอมที่มีผลตอสุขภาพและสรางสภาวะที่เอื้อ 
ตอความสุขได  ซ่ึงการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพมี  10 ดาน  ดังนี้ 

1) นโยบายของโรงเรียน (School Policies) หมายถึง ขอความที่กําหนดทิศทางการ
ดําเนินงานดานสงเสริมสุขภาพของโรงเรียน  ซ่ึงจะสงผลตอกิจกรรมและการจัดสรรทรัพยากรเพื่อ
การสงเสริมสุขภาพ  เพื่อใหโรงเรียนมีนโยบายดานสงเสริมสุขภาพที่เกิดจากความเห็นชอบ 
ของบุคลากรที่เกี่ยวของทั้งในและนอกโรงเรียน  และเปนเครื่องนําทางการดําเนินงานที่ผูเกี่ยวของ
รับทราบ  ทําใหการดําเนินงานมีความเขมขนและชัดเจน      

2) การบรหิารจัดการโรงเรียน  (School  Management  Practices)  หมายถึงโรงเรียน
มีการบริหารจดัการโครงการสงเสริมสุขภาพอยางเปนระบบ   ในดานการวางแผนโครงการ  การจัด
องคกร  การนิเทศติดตาม  และการประเมนิผลภายใตการเชื่อมโยงประสานงานระหวางบุคคลตางๆ  
ที่รูบทบาทหนาที่ชัดเจนทั้งของตนเองและภาคีตางๆ  ในชุมชนโรงเรียน    

3) โครงการรวมระหวางโรงเรียนและชุมชน (School / Community  Project)  หมายถึง  
โครงการหรือกิจกรรมสงเสริมสุขภาพที่ดําเนินการรวมกันระหวางโรงเรียน   ผูปกครอง  และสมาชิก
ของชุมชน เชน  การแลกเปลี่ยนขอมูลขาวสารสุขภาพระหวางบานและโรงเรียนการออกกําลังกาย
เพื่อสุขภาพในชุมชน   



มห
าว
ิทย
าล
ัยร
าช
ภัฏ
รา
ชน
คร
ินท
ร์

 8 

4) การจัดสิ่งแวดลอมในโรงเรียนที่เอื้อตอสุขภาพ (Healthy School Environment) 
หมายถึง  การจัดการควบคุมดูแล  ปรับปรุงภาวะตางๆ  และส่ิงแวดลอมของโรงเรียนใหอยูในสภาพ
ที่ถูกสุขลักษณะเอื้อตอการเรียนรูสงเสริมสุขภาพกาย  จิต  และสังคมรวมถึงการปองกันโรค 
และอันตรายที่อาจเกิดขึ้น ทั้งตอนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน    

5) การใหบริการอนามัยโรงเรียน  (School Health Services) หมายถงึ  การที่โรงเรียน
จัดใหมีบริการสุขภาพขั้นพื้นฐานที่จําเปนสําหรับนักเรียนทุกคน  ไดแก  การเฝาระวังสุขภาพ  การ
ตรวจสุขภาพ  และการรักษาพยาบาลเบื้องตนในโรงเรียน  เชน  โรคในชองปาก  โรคหนอนพยาธิ
ลําไส ฯลฯ 

6) สุขศึกษาในโรงเรียน  (School  Health Education)  หมายถึง การที่โรงเรียน 
จัดกิจกรรมสุขศึกษาทั้งในหลักสูตรการศึกษาและผานทางกิจกรรมพัฒนาผูเรียน  เพื่อมุงใหนักเรียน
เกิดการเรียนรู และมีการฝกปฏิบัติที่นําไปสูการมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมตอการมีสุขภาพดี   

7) โภชนาการและอาหารที่ปลอดภัย (Nutrition/Food Safety) หมายถึง การ
สงเสริมใหนักเรียนมีภาวะการเจริญเติบโตสมวัย  โดยจัดใหมีอาหารที่มีคุณคาตอสุขภาพ  สะอาด
ปลอดภยัใหกับนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน   

8) การออกกําลังกายกีฬาและนันทนาการ (Physical  Exercise,  Sport, Recreation)  
หมายถึง  การสงเสริมสนับสนุนใหนักเรียนและบุคลากรในโรงเรียนมีการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ  
โดยการจัดสถานที่  อุปกรณ  และกิจกรรมการออกกําลังกาย   กีฬา  และนันทนาการ  พรอมทั้ง 
เปดโอกาสใหประชาชนเขามาใชสถานที่และอุปกรณ หรือเขารวมกิจกรรมที่โรงเรียนจัดขึ้น 
ตามความเหมาะสม    

9) การใหคําปรึกษาและสนับสนุนทางสังคม  (Counseling / Social Support)  
หมายถึง  ระบบบริการใหคําปรึกษา   แนะแนว และชวยเหลือนักเรียนที่มีปญหาสุขภาพกาย   
สุขภาพจิต  และภาวะเสี่ยง  รวมทั้งพฤติกรรมเสี่ยงของนักเรียน   

10) สงเสริมสุขภาพบุคลากรในโรงเรียน (Health  Promotion for Staff)  หมายถึง 
การจัดกิจกรรมตางๆ  เพื่อกระตุนสงเสริมใหบุคลากรในโรงเรียนมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม  
สงผลดีตอสุขภาพของตนเองและเปนแบบอยางที่ดีแกนักเรียนในโรงเรียน   

1.7.2 ปญหาในการดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  อุปสรรคหรือ 
ขอขัดของตางๆ  ที่เปนสาเหตุใหการดําเนินงานของโรงเรียนสงเสริมสุขภาพของสถานศึกษา 
ขั้นพื้นฐานสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  ไมบรรลุวัตถุประสงคที่ตั้งไว 
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1.7.3 สถานศึกษาขั้นพื้นฐานในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  สังกัดสํานักงานเขตพื้นท่ี
การศึกษาชลบุรี  เขต 1  หมายถึง  สถานศึกษาที่ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพในสหวิทยาเขต
ไผอิรุณพัฒนา  จํานวน  12 โรงเรียน 

1.7.4 ผูบริหารสถานศึกษา  หมายถึง  บุคคลที่ดํารงตําแหนงผูบริหารสถานศึกษา 
ขั้นพื้นฐาน  ที่ดําเนินงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  ในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา    

1.7.5 ครูผูรับผิดชอบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  หมายถึง  บุคคลที่ไดรับมอบหมาย 
จากผูบริหารสถานศึกษาใหเปนผูรวมกันรับผิดชอบโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ  ในสถานศึกษา 
ขั้นพื้นฐาน ในสหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา 

1.7.6 สหวิทยาเขตไผอิรุณพัฒนา  หมายถึง  โรงเรียนที่ตั้งอยูในพื้นที่ตําบลหนองอิรุณ 
และตําบลหนองไผแกว  อําเภอบานบึง  จังหวัดชลบุรี  รวมเปนกลุมโรงเรียนตามที่สํานักงาน 
เขตพื้นที่การศึกษาชลบุรี  เขต  1   กําหนดไว  จํานวน  12 โรงเรียน    

1) โรงเรียนบานหนองปรือ   
2) โรงเรียนบานปายุบ    
3) โรงเรียนบานตาลดํา    
4) โรงเรียนวัดอรุณรังษี     
5) โรงเรียนบานบึงกระโดน    
6) โรงเรียนบานปาแดง    
7) โรงเรียนชุมชนบานอางเวียน    
8) โรงเรียนบานเนินโมก     
9) โรงเรียนบานหนองไผแกว     

            10)  โรงเรียนวดัหนองชันจันทนาราม   
            11)  โรงเรียนวดัคลองใหญ       
            12)  โรงเรียนวดัเขาไผ  (เชี่ยววิทยาคุณ)   

            
 

 


