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บทคัดย่อ

	 การศึกษาการพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษากระบวนการและประเมินผลการพัฒนาชุมชน

รอบรู้ด้านสุขภาพ โดยท�ำการศึกษาในพื้นที่ 12 พื้นที่ แบ่งตามเขตสุขภาพๆละ 1 พื้นที่ เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

คือแบบติดตามรายละเอียดการด�ำเนินงาน การสัมภาษณ์ การสนทนากลุ่มแบบออนไลน์ในประเด็นบริบทของชุมชน 

กระบวนการด�ำเนินงานและผลทางสขุภาพ จากผูเ้กีย่วข้องได้แก่ เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ อาสาสมคัรสาธารณสขุ ผูแ้ทนองค์การ

บริหารส่วนต�ำบล ก�ำนัน ผู้ใหญ่บ้าน ครู ผู้แทนชมรมในพื้นที่ ท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณใช้สถิติ 

ร้อยละ และข้อมูลเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห์เนื้อหา ประมวลผลและน�ำเสนอด้วยการบรรยาย

 	 ผลการศกึษาพบว่า กระบวนการพัฒนาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ ด�ำเนนิการโดยการมส่ีวนร่วมของภาคเีครอืข่ายสขุภาพ 

กลุ่ม ชมรม และประชาชนในพืน้ทีเ่ข้ามามส่ีวนร่วมในกิจกรรมด้านสขุภาพ กระบวนการมดีงันี ้1) ก�ำหนดนโยบายการด�ำเนนิงาน 

สร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพแบบบูรณาการ ซ่ึงมกีารด�ำเนนิงานท้ังในชุมชน โรงเรยีนและโรงพยาบาล 

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบล และมแีกนน�ำหรอืทมีพฒันา ในลกัษณะคณะกรรมการหรอืคณะท�ำงานซ่ึงประกอบด้วยภาคเีครอืข่ายต่างๆ  

ที่เกี่ยวข้องและประชาชนในพื้นที่ 2) ท�ำการศึกษาชุมชนโดยมีระบบข้อมูลสารสนเทศเกี่ยวกับสภาวะสุขภาพของประชาชน 

ข้อมูลความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพที่เป็นสาเหตุของปัญหา ข้อมูลบริบทของพื้นที่ 3) ท�ำการวางแผนพัฒนา

ร่วมกนัของภาคเีครอืข่ายและประชาชน 4) มกีารจดักจิกรรมการเรยีนรูแ้ละการสือ่สารสขุภาพในชมุชนและโรงเรยีนหลากหลาย 

รูปแบบ เช่น เวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ สื่อบุคคล สื่อชุมชน และสื่อออนไลน์ มีจัดกิจกรรมการเรียนรู้ส�ำหรับกลุ่มผู้มารับบริการ

ของสถานบริการสาธารณสขุ เช่น มมีมุความรู ้สือ่การสอนและการจดักิจกรรมการเรยีนรู ้การให้ความรู ้การสาธติเป็นรายบคุคล 

และรายกลุ่ม 5) จัดสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเรียนรู้ด้านสุขภาพในชุมชน ในโรงเรียน เช่น สถานที่จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยน

เรียนรู้ ศูนย์การเรียนรู้ด้านสุขภาพในหมู่บ้าน ป้ายความรู้ในการปฏิบัติตัวตามจุดต่างๆ รวมทั้งมีข้อตกลงร่วมกันของชุมชน  

6) มีการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพและน�ำผลไปใช้ในการปรับกิจกรรมในโครงการ 7) ประเมินผลความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤตกิรรมสุขภาพของประชาชนทัง้กลุม่วยัท�ำงานและวยัเรยีน ซึง่การด�ำเนนิงานชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพท�ำให้ประชาชน

ทกุกลุ่มวยัตระหนกัถงึความส�ำคญัของการสร้างเสรมิสขุภาพ สามารถลดปัจจยัเสีย่งด้านสขุภาพ ซ่ึงจากการศกึษาผลการประเมนิ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนท้ังกลุ่มวัยท�ำงานและวัยเรียนในพื้นท่ีชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ

ทั้ง 12 พื้นที่ พบว่าอยู่ในระดับดีขึ้นไปมากกว่าร้อยละ70 ของประชาชน และประชาชนในชุมชนมีภาวะสุขภาพดีขึ้น

ค�ำส�ำคัญ : ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ ความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรมสุขภาพ
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Abstract

	 This study about development of health literacy community. The objective is to study in process 

and development of health literacy community assessment. The study was conducted in 12 health 

areas, divided into one health area. The Data were collected by questionnaire and interview, focused 

group interview by online from those involved in the operation. Such as Public Health Technical Officer, 

Village Health Volunteer, Chief Executive of the Subdistrict Administrative Organization, Subdistrict 

Headman, Village Headman, Teacher and club representative in this area. The quanlitative data analysis 

by percentage and the content analysis by quanlitative data, calculation to interpretation and presentation.

	 The results of the study found that, the processing for development of health literacy community. 

1) The operation is impose a policy and promoting of health literacy and behavioral of integration.The 

operation in community school and health promoting hospital. Have the Leadership or development in 

the committee or working group, including relevant parties and people in the area. 2) The study of 

community by information data system about health status of people. The health literacy and behavioral 

of cause problem, the data of area status 3) Planning to development of participation 4) The operation 

in activity of knowledge and health communication in community and various schools. The example the 

center of health knowledge, stage for exchange knowledge, personal and community media. 

The organize learning activities for groups of people who receive services of health care facilities such as, 

Corner of knowledge, Teaching media and learning activities, the education of Individual and group 

demonstrations. 5) The Provide an environment conducive to health learning in the community and 

school by people participation, such as place for learning exchange activities, the learning center of 

community, signs of knowledge of how to act at various points, as well as having a commitment of the 

community. 6) health surveillance and applying the results to adjust activities in the project. The health 

promotion activities involve groups, clubs, and health network partners in the area. Each area has 

innovations or works that affect health literacy and health behaviors. 7) The assessment of health 

literacy and health behaviors of people of both working and school age groups in health literacy 

communities found that, the operation of health literacy community lender to people of all age groups 

aware of the importance of health promotion. Reduce risk of health factors from this study. The results 

of the health literacy assessment and health behaviors of the people in working and school age groups 

in the 12 health literacy community areas, found that, the level was improved more than 70 percent of 

the people and people in the community have better health conditions.

Keyword : Health Literacy Community, Health Literacy, Health Behavior
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บทนำ�

	 สถานการณ์ปัญหาสขุภาพของประเทศไทย เม่ือจ�ำแนก

ตามสาเหตกุารตายทีส่�ำคัญ จากสถติิสาธารณสขุ พ.ศ. 2562 

(กองยุทธศาสตร์และแผนงาน ส�ำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข, 2563) โดยพิจารณาอัตราตายต่อประชากร 

100,000 คน เปรียบเทียบข้อมูลในปี 2558 กับ ปี 2562 

พบว่า อตัราการตายตามสาเหตุทีส่�ำคัญ ในปี 2562 มากกว่า 

ปี 2558 โดยเฉพาะอัตราตายด้วยโรคส�ำคัญในอันดับต้นๆ 

ได้แก่ มะเร็งทุกชนิด โรคหลอดเลือดในสมอง ปอดอักเสบ 

โรคหัวใจขาดเลือด อุบัติเหตุจากการคมนาคมขนส่งทางบก 

และเบาหวาน โดยใน ปี 2558 มอีตัราตาย 112.8, 43.3, 42.1, 

29.9, 22.3 และ 19.4 ตามล�ำดับ แต่ในปี 2562 อัตราตาย

เพิ่มสูงขึ้น เป็น 125.0, 53.0, 53.3, 43.7, 30.2 และ 25.3 

ตามล�ำดบั และในปี พ.ศ.2563-2564 เกดิสถานการณ์การระบาด

ของโรคไวรสัโคโรนาสายพนัธุใ์หม่ (Covid-19) ซึง่เป็นโรคตดิเชือ้

อบุตัใิหม่ ทีเ่กดิจากเชือ้ไวรสัสายพนัธ์ใหม่ทีร่่างกายไม่เคยสมัผสั

มาก่อน เมือ่เข้าสูร่่างกายกเ็พ่ิมจ�ำนวนอย่างรวดเร็ว เป็นเหตสุ�ำคญั 

ทีท่�ำให้ผูป่้วยมอีาการรนุแรงและเสยีชวีติ (กระทรวงสาธารณสขุ, 

2563) จากสถานการณ์พบว่า แนวโน้มของการแพร่ระบาด

ของโรคโควิดมีจ�ำนวนมากและโอกาสเกิดการแพร่ระบาด 

ที่รุนแรงของเชื้อ COVID-19 ในประเทศไทยอาจเกิดขึ้นได้ 

ประชาชนจึงต้องปรับตัวด้วยการดูแลตนเองให้มีสุขภาพดี

และมภีมูคิุม้กนัโรคและใช้ชวีติวถิใีหม่ควบคูก่บัการปฏบิตัติาม

มาตรการควบคมุอย่างเคร่งครดั (กฤตกร หมัน่สระเกษ, 2564)

	 ปัญหาสุขภาพในทุกพื้นที่จะลดลง หากประชาชนมี

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) ซึ่งหมายถึง 

ความสามารถของประชาชน ที่มีทักษะในการเข้าถึงข้อมูล 

มคีวามรู ้ความเข้าใจ เพือ่วเิคราะห์แปลความหมาย ประเมนิ

ข้อมูลข่าวสาร และบริการสุขภาพที่ได้รับการถ่ายทอดและ

เรยีนรู ้ซึง่ท�ำให้เกดิการจงูใจ ให้ตดัสนิใจเลอืกวถิทีางในการดแูล

ตนเอง มกีารจดัการสขุภาพตนเอง และด�ำรงรกัษาสขุภาพท่ีดี

ของตนเองไว้เสมอ รวมทั้งชี้แนะเรื่องสุขภาพส่วนบุคคล 

ครอบครัวและชุมชน (กองสุขศึกษา, 2563) ซึ่งส่งผลให้มี

พฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องเหมาะสมตามบริบทของพื้นที่ 

ลดพฤติกรรมที่มีความเสี่ยงต ่อการเกิดโรคภัยไข ้เจ็บ  

มีพฤติกรรมในการสร้างเสริมสุขภาพให้แข็งแรง ซ่ึงต้องมี

การจดัให้ประชาชนแต่ละกลุม่มกีารเรยีนรูด้้านสขุภาพ โดยเน้น

กจิกรรมแบบประชาชนมส่ีวนร่วมในกจิกรรม (ศริเินตร สขุด.ี 

2560) จะท�ำให้ประชาชนได้เรียนรู้และมีประสบการณ์ที่จะ

สามารถน�ำไปใช้ในการดูแลสุขภาพในชีวิตประจ�ำวันได้

	 การส่งเสริมการพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพตาม

แนวทางของกองสุขศึกษา ซึ่งหมายถึงต�ำบลที่ด�ำเนินการ

สร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพให้กบั

ประชาชนในพื้นที่ ด้วยการด�ำเนินงานตามมาตรฐานงาน

สุขศึกษาของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล หมู่บ้าน

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสขุภาพ และโรงเรยีนส่งเสรมิสขุบญัญตัิ

แห่งชาติ (กองสุขศึกษา, 2563) เป็นเครื่องมือหนึ่งที่จะ

แก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชนในพื้นที่ ซึ่งควรส่งเสริม

การด�ำเนินงานในทุกพื้นที่ ผู้วิจัยได้เห็นถึงความส�ำคัญของ

วธิกีารด�ำเนนิงานและผลการสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพ

และพฤตกิรรมสขุภาพภายใต้การพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ

ของพืน้ท่ีต่างๆ จงึท�ำการศกึษาเพือ่ให้ได้องค์ความรู ้ข้อเสนอ

แนวทางและเป็นตัวอย่างแก่พื้นท่ีอื่นส�ำหรับการด�ำเนินงาน

พัฒนาชุมชนรอบรู ้ด ้านสุขภาพที่มีประสิทธิภาพและมี

ความยั่งยืนต่อไป

วัตถุประสงค์

	 1.	 เพือ่ศกึษากระบวนการพฒันาชุมชนรอบรูด้้านสขุภาพ

	 2.	 เพือ่ประเมนิผลการพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ

กรอบแนวคิด

กระบวนการ

ผลลัพธ

- กำหนดนโยบาย/คณะทำงาน
- ศึกษาชุมชน
- วางแผนพัฒนา
- จัดกิจกรรมการเรียนรู
- จัดสภาพแวดลอมที่เอื้อตอการเรียนรู
- เฝาระวังพฤติกรรมสุขภาพ
- ประเมินผล

- ความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรม
 สุขภาพ
- สภาวะสุขภาพ

ภาพที่ 1	 กรอบแนวคิดในงานวิจัย
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การพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ

ยุทธพงษ์ ขวัญชื้น

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

	 1.	 ได้ข้อมลูในการพฒันาข้อเสนอแนวทางและก�ำหนด

กลยทุธ์การด�ำเนินงานชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพทีส่อดคล้องกบัวิถี

ชีวิตในชุมชนสู่ความยั่งยืน

	 2.	 ได้ตัวอย่างการด�ำเนินงานสร้างเสริมความรอบรู้

ด ้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนเพื่อ

ประยุกต์ใช้ในพื้นที่อื่น

วิธีการศึกษา

	 เป็นการวิจัยประเมินผล (Evaluation Research) 

เพ่ือศกึษากระบวนการและผลลพัธ์ของการพฒันาชมุชนรอบรู้

ด้านสุขภาพ ท�ำการศึกษาในพื้นที่ 12 พื้นที่ แบ่งตามเขต 

สุขภาพๆ ละ 1 พื้นที่ โดยการสุ่มแบบเจาะจง (Purposive 

Sampling) โดยเป็นพืน้ทีท่ีม่คีวามสนใจและร่วมมอืในการศกึษา 

พืน้ทีท่ีศ่กึษาได้แก่ 1.ต�ำบลหงาว อ�ำเภอเทงิ จังหวดัเชียงราย 

2.ต�ำบลคลองตาล อ�ำเภอพรหมพิราม จังหวัดพิษณุโลก 

3.ต�ำบลไผ่เขียว อ�ำเภอสว่างอารมณ์ จังหวัดอุทัยธานี 

4.ต�ำบลบางไผ่ อ�ำเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 5.ต�ำบลนายาง 

อ�ำเภอชะอ�ำ จังหวัดเพชรบุรี 6.ต�ำบลบางสระแก้ว อ�ำเภอ

แหลมสิงห์ จังหวัดจันทบุรี 7.ต�ำบลหนองกุงศรี อ�ำเภอ

หนองกุงศรี จังหวัดกาฬสินธุ ์ 8.ต�ำบลพระบาทนาสิงห์ 

อ�ำเภอรัตนวาปี จังหวัดหนองคาย 9.ต�ำบลสายออ อ�ำเภอ

โนนไทย จงัหวดันครราชสมีา 10.ต�ำบลโพนเมอืงน้อย อ�ำเภอ

หวัตะพาน จงัหวัดอ�ำนาจเจรญิ 11.ต�ำบลปากน�ำ้ อ�ำเภอเมอืง 

จงัหวดัระนอง 12.ต�ำบลเกาะแต้ว อ�ำเภอเมอืง จังหวดัสงขลา 

เกบ็รวบรวมข้อมลูโดยแบบตดิตามรายละเอยีดการด�ำเนนิงาน 

การสมัภาษณ์ การสนทนากลุม่แบบออนไลน์จากผูเ้กีย่วข้อง

ได้แก่ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข อาสาสมัครสาธารณสุข ผู้แทน

องค์การบรหิารส่วนต�ำบล ก�ำนัน ผูใ้หญ่บ้าน คร ูผูแ้ทนชมรม

ในพืน้ที่ๆ  ละ 5-10 คน เกณฑ์คัดเข้าได้แก่ เป็นผูร่้วมกจิกรรม

การพัฒนาชุมชน ยินดีให้ข้อมูลและความคิดเห็นเกี่ยวกับ

การพัฒนา เกณฑ์คัดออกได้แก่ ผู้ไม่สะดวกให้ข้อมูล

การด�ำเนินการศึกษา

	 1.	 ชีแ้จงและท�ำความเข้าใจในการพัฒนาชมุชนรอบรู้

ด้านสุขภาพ การรวบรวมข้อมูลต่างๆ ของการพัฒนาชุมชน

รอบรู้ด้านสุขภาพ ซึ่งประกอบด้วยสถานบริการสาธารณสุข

มีด�ำเนินงานตามมาตรฐานสุขศึกษา ในการดูแลสุขภาพ

กลุม่ป่วยและกลุม่ไม่ป่วย หมูบ้่านด�ำเนนิการหมูบ้่านปรบัเปลีย่น

พฤติกรรมสุขภาพเพื่อลดพฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพของ

ประชาชนในชุมชน และการด�ำเนนิงานโรงเรยีนส่งเสรมิสขุบัญญตัิ

แห่งชาติเพื่อสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและปลูกฝัง

พฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องแก่เด็กและเยาวชนให้เตบิโตเป็น 

ผูท่ี้มสีขุภาพด ีช่วงเดอืนมกราคม – กมุภาพนัธ์ พ.ศ. 2564

	 2.	 พื้นท่ีด�ำเนินการพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ซ่ึงด�ำเนนิการในสถานบรกิารสาธารณสขุ หมูบ้่านและโรงเรยีน 

โดยมกีารด�ำเนนิงานและกจิกรรมตามความเหมาะสมของชมุชน 

ด้วยการก�ำหนดนโยบายและทมีงาน การศกึษาชมุชน การวางแผน 

การจดักจิกรรมสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรม

สุขภาพตามแผน การจัดสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเรียนรู้

ด้านสขุภาพ การเฝ้าระวงัพฤตกิรรมสขุภาพและการประเมนิผล 

ช่วงเดือนมีนาคม – กรกฎาคม พ.ศ. 2564 

	 3.	 เก็บรวบรวมข้อมูลตามแบบติดตามรายละเอียด

การด�ำเนินงาน และข้อมูลจากการสัมภาษณ์การสนทนา

กลุ่มแบบออนไลน์ จากผู้เกี่ยวข้องในการด�ำเนินการ ช่วง

เดือนสิงหาคม - กันยายน พ.ศ. 2564

	 4.	 วิเคราะห์และประมวลผลข้อมูลเชิงคุณภาพ 

เป็นองค์ความรู ้การด�ำเนินงานชุมชนรอบรู ้ด้านสุขภาพ 

ด้วยการบรรยาย ช่วงเดือนกันยายน พ.ศ. 2564

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

	 1.	 แบบติดตามรายละเอียดการด�ำเนินงาน แบบ

การสัมภาษณ์และสนทนากลุ่ม โดยผู้วิจัยสร้างขึ้นร่วมกับ

นักวิชาการกองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ประเด็นค�ำถามเป็นปลายเปิด ประกอบด้วยส่วนต่างๆ ดังนี้

	 ส่วนท่ี 1 ข้อมลูท่ัวไป (บรบิทของพืน้ท่ีและประชาชน)

	 ส่วนที่ 2 การด�ำเนินงานชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

	 2.1	นโยบายและทีมงานในการขับเคลือ่นและผลกัดนั

ให้มีการด�ำเนินงานสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพและ

พฤติกรรมสุขภาพ

	 2.2	การศึกษาชุมชน 

	 2.3	การวางแผนการด�ำเนินงาน 

	 2.4	การด�ำเนนิงานสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพ 

	 กิจกรรมการเรียนรู้และการสื่อสารสุขภาพในชุมชน

และโรงเรียน
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การพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ

ยุทธพงษ์ ขวัญชื้น

	 กจิกรรมการเรยีนรูก้ลุม่ผูม้ารบับรกิารของสถานบรกิาร

สาธารณสุข

	 2.5	การจดัสภาพแวดล้อมทีเ่อือ้ต่อการเรียนรู้ด้านสขุภาพ

	 2.6	การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ

	 2.7	การประเมินผล

	 ส่วนที่ 3 กลุ่มชมรมด้านสุขภาพและการมีส่วนร่วม

ของภาคีเครือข่ายสุขภาพในพื้นที่

	 ส่วนที ่4 นวตักรรมหรอืผลงานทีส่่งผลต่อการสร้างเสรมิ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ

	 ส่วนที่ 5 ปัจจัยที่ส่งผลต่อการสร้างเสริมความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ

	 ส่วนที่ 6 ผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนวัยท�ำงานและวัยเรียน 

และสภาวะสุขภาพ 

การวิเคราะห์ผล

	 วเิคราะห์ข้อมลูเชงิปรมิาณใช้สถติร้ิอยละ และวเิคราะห์

ข้อมลูเชงิคณุภาพโดยการวเิคราะห์เนือ้หา (Content Analysis) 

ประมวลผลและน�ำเสนอด้วยการบรรยาย 

ผลการศึกษา

	 1.	 การสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรม

สุขภาพของประชาชนในพื้นที่ด้วยกระบวนการชุมชนรอบรู้

ด้านสุขภาพ เป็นการด�ำเนินงานโดยการมีส่วนร่วมของภาคี

เครือข่ายสุขภาพ กลุ่ม ชมรม และประชาชนในพื้นที่เข้ามา

มส่ีวนร่วมในกจิกรรมด้านสขุภาพ โดยการร่วมประชาคม พดูคยุ 

แสดงความคดิเหน็ จัดท�ำแผนสขุภาพ และด�ำเนินการพฒันา 

ส่งเสริมความรอบรู้และพฤติกรรมสุขภาพ ท�ำให้ประชาชน

ทกุกลุม่วยัตระหนักถงึความส�ำคัญของการสร้างเสรมิสขุภาพ 

ทัง้ในโรงเรยีน หมูบ้่าน และครัวเรอืน ซึง่กระบวนการพฒันา

ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ มีดังนี้

	 (1)	ก�ำหนดนโยบายการด�ำเนนิงานสขุศกึษาและพฒันา

พฤตกิรรมสขุภาพ หรอืนโยบายขบัเคลือ่นงานสร้างเสรมิพฤตกิรรม

สขุภาพแบบบรูณาการ ซึง่มกีารด�ำเนนิงานทัง้ในชมุชน โรงเรยีน 

และโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล โดยมแีกนน�ำหรอืทมีพฒันา 

ซึ่งมีการแต่งตั้งในลักษณะคณะกรรมการและคณะท�ำงาน

ขบัเคล่ือนการพัฒนาสขุภาพต�ำบล หรอืคณะกรรมการพฒันา

คณุภาพของโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล คณะกรรมการ

พฒันาหมูบ้่านปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม และคณะกรรมการโรงเรยีน

ส่งเสรมิสขุบญัญตัแิห่งชาต ิโดยคณะกรรมการประกอบด้วย

ภาคีเครือข่ายต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง และประชาชนในพื้นที่

	 (2)	ศกึษาชมุชน โดยมรีะบบข้อมลูสารสนเทศเกีย่วกบั

สภาวะสขุภาพของประชาชน ข้อมลูความรอบรูด้้านสขุภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพที่เป็นสาเหตุของปัญหา ข้อมูลบริบท

ของพืน้ท่ี ข้อมลูความต้องการของกลุม่เป้าหมาย โดยรวบรวม

ข้อมูลจากแบบประเมิน แบบสอบถาม เพื่อน�ำมาใช้วางแผน

การด�ำเนินงาน

	 (3)	วางแผนพัฒนาชุมชนรอบรู ้ด้านสุขภาพ โดย

คณะกรรมการฯ เครือข ่ายและประชาชนทุกกลุ ่มวัย 

มส่ีวนร่วมวางแผนด�ำเนนิการ โดยใช้ข้อมลูบรบิทและสภาวะ

สุขภาพของประชาชน ซึ่งโครงการหรือแผนการจัดกิจกรรม

มีวัตถุประสงค์ ตัวชี้วัดพฤติกรรมสุขภาพที่สอดคล้องกับ

ปัญหาสาธารณสุขในพื้นที่ เป็นการท�ำแผนแบบบูรณาการ 

เชื่อมกันระหว่าง รพ.สต. ชุมชน และโรงเรียน

	 (4)	จดักจิกรรมการเรยีนรูแ้ละการสือ่สารสขุภาพในชุมชน

และโรงเรียนหลากหลายรูปแบบโดยกิจกรรมให้ประชาชน

เข้าถึงข้อมูลสุขภาพ เช่น ป้ายความรู้ ป้ายประชาสัมพันธ์ 

ให้ความรูผ่้านหอกระจายข่าว เสยีงตามสาย เอกสาร แผ่นพบั  

สื่อผ่านเว็ปไซด์ กลุ่ม Line จัดกิจกรรมเสริมสร้างความรู้

ความเข้าใจทีถ่กูต้อง เช่น การบรรยาย การสาธติ การฝึกทกัษะ 

กจิกรรมเสรมิทักษะการสือ่สาร ได้แก่ เวทีแลกเปลีย่นเรยีนรู้ 

กิจกรรมกลุ่ม/ชมรมด้านสุขภาพ เวทีประชาคม กิจกรรม

เสรมิทกัษะการจดัการตนเอง ได้แก่ ต้นแบบสขุภาพและกจิกรรม

กระตุ้นเตือนการปฏิบัติด้านสุขภาพ ได้แก่ การรณรงค์และ

จัดมหกรรมสุขภาพ เป็นต้น กิจกรรมการเรียนรู้กลุ่มผู้มา 

รบับรกิารของสถานบรกิารสาธารณสขุ ได้แก่ การมมีมุความรู้ 

สื่อการสอนและการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ การให้ความรู้ 

การสาธติ เป็นรายบคุคลและรายกลุม่ และพบว่าแต่ละพืน้ที่

มนีวตักรรมหรอืผลงานทีส่่งผลต่อการสร้างเสรมิความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ เช่น การออกก�ำลังกาย

แบบวถิไีทยของชมุชนต�ำบลหงาว อ�ำเภอเทงิ จงัหวดัเชยีงราย 

อสม. KIDs ต�ำบลบางไผ่ อ�ำเภอเมอืง จงัหวดันนทบุร ีเซยีมซี

สขุภาพ พดัปิงปอง 7 ส ีต�ำบลโพนเมอืงน้อย อ�ำเภอหวัตะพาน 

จงัหวดัอ�ำนาจเจรญิ สมดุเฝ้าระวงัความเสีย่งผูป่้วยเบาหวาน

ความดนั ต�ำบลพระบาทนาสงิห์ อ�ำเภอรตันวาปี จงัหวดัหนองคาย 

สายวดัเตอืนใจ ต�ำบลปากน�ำ้ อ�ำเภอเมอืง จงัหวดัระนอง เป็นต้น



10

วารสารวิชาการกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ ปีที่ 17 ฉบับที่ 3 กันยายน - ธันวาคม 2564 : 5-14

Department of health Service Support Journal Vol.17 No.3 September - December 2021 : 5-14
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	 (5)	การจัดสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเรียนรู้ด้าน

สุขภาพและปรับพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนมีการจัด

สภาพแวดล้อมในชุมชน ในโรงเรียนโดยการมีส่วนร่วมของ

ประชาชน เช่น สถานทีจั่ดกจิกรรมแลกเปลีย่นเรียนรู้ การจดั

ศูนย์การเรยีนรูด้้านสขุภาพในหมูบ้่าน ป้ายความรู้ในการปฏบิตัติวั

ตามจดุต่างๆ การจดัสถานทีห่รอืลานออกก�ำลงักาย การส่งเสรมิ

การปลูกผกัสวนครวั การมมีาตรการทางสงัคมหรอืข้อตกลง

ร่วมกนั การมกีจิกรรมของชมรมด้านสขุภาพ และในสถานบรกิาร 

มกีารจดัสิง่แวดล้อมให้เอือ้ต่อการบรกิารทีด่ ีการเรยีนรูส้ขุภาพ 

เข้าถึงง่าย สะอาดและสวยงาม

	 (6)	การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ มีการเฝ้าระวัง

สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ และน�ำผลการเฝ้าระวังไปใช้

ในการปรบักจิกรรมในโครงการ โดยใช้แบบเฝ้าระวงัพฤตกิรรม

สุขภาพ การสัมภาษณ์ การสังเกต

	 (7)	ประเมินผลการพัฒนาโดยประเมินความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ และสภาวะสุขภาพของ

ประชาชน

	 และจากการวิเคราะห์ความคิดเห็นพบว่าปัจจัยท่ีส่ง

ผลต่อการด�ำเนินงานและการสร้างเสริมความรอบรู้ด้าน

สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ ได้แก่ 1) มีแกนน�ำ เครอืข่าย

ขับเคล่ือนและประชาชนมีส่วนร่วม 2) เวทีประชาคมและ

การเรียนรู ้อย่างต่อเนื่อง 3) จัดกิจกรรมโดยชุมชนเป็น

เจ้าของ 4) มกีารสือ่สารความรูส้ขุภาพเป็นประจ�ำ 5) มชีมรม

ด้านสุขภาพ

	 2.	 ผลการประเมนิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรม

สขุภาพของประชาชนทัง้กลุม่วยัท�ำงานและวยัเรยีนทัง้ 12 พืน้ที่ 

อยู่ในระดับดีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 70 ของประชาชน 

	 และประชาชนในชุมชนมีภาวะสุขภาพดีขึ้น เช่น 

อตัราการเกดิโรคอ้วนลดลง อตัราการเกดิโรค/ผูป่้วยรายใหม่

ของโรคเบาหวาน ความดนัโลหติสงู โรคหวัใจและหลอดเลือด 

มะเร็งลดลง อัตราการเกิดโรคฟันผุลดลง อัตราการเกิด

อบุตัเิหตลุดลง นกัเรยีนมภีาวะโภชนาการ/สมส่วนเพิม่มากขึน้

อภิปรายผล 

	 1.	 การด�ำเนินงานพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

มีเป้าหมายเพื่อให้ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพและ

มพีฤตกิรรมสขุภาพท่ีถูกต้อง เหมาะสมตามบรบิทและวถีิชวิีต 

เป็นการสร้างและพัฒนาขีดความสามารถในระดับบุคคล 

ในการดแูลสขุภาพตนเอง ครอบครวั ชมุชน โดยเน้นให้ประชาชน

ทุกกลุม่วยัมส่ีวนร่วมในการดแูลตนเอง เสรมิสร้างความรอบรู้

ด ้านสุขภาพมากขึ้น น�ำไปสู ่การมีพฤติกรรมสุขภาพที่ 

พึงประสงค์และมีสุขภาพท่ีสมบูรณ์ทุกมิติ มีกระบวนการ

ดังนี้ คือก�ำหนดนโยบายการด�ำเนินงานและมีแกนน�ำหรือ

ตารางที่ 1	 แสดงผลการประเมินความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ ของกลุ่มวัยเรียนและวัยท�ำงาน

พื้นที่พัฒนา 

(จังหวัด)

เด็ก/เยาวชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพ ระดับดีขึ้นไป (ร้อยละ)

วัยท�ำงานมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพ ระดับดีขึ้นไป (ร้อยละ)

เชียงราย 91.03 94.83
พิษณุโลก 72.00 87.50
อุทัยธานี 80.00 93.95
นนทบุรี 84.24 79.33
เพชรบุรี 75.24 91.84
จันทบุรี 90.72 95.09
กาฬสินธุ์ 70.00 81.39
หนองคาย 80.07 72.60

นครราชสีมา 75.53 70.00
อ�ำนาจเจริญ 74.08 74.21

ระนอง 87.65 93.73
สงขลา 76.83 83.72
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ทีมพัฒนา ท�ำการศึกษาชุมชน วางแผนพัฒนาร่วมกันของ

ภาคีเครือข่ายและประชาชน จัดกิจกรรมการเรียนรู้และ

การสื่อสารสุขภาพ จัดสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเรียนรู้ 

เฝ้าระวงัพฤตกิรรมสขุภาพ และประเมนิผล ทัง้น้ีเน่ืองมาจาก

พื้นที่ได้ประยุกต์กระบวนการตามแนวทางการด�ำเนินงาน

สุขศึกษาทั้งในส่วนสถานบริการสาธารณสุข ในหมู่บ้าน

ปรบัเปลีย่นพฤตกิรรมสขุภาพและโรงเรยีนส่งเสริมสขุบญัญตัิ

มาด�ำเนินงานในภาพรวมของต�ำบล ซึง่ส่งผลต่อการสร้างเสรมิ

ความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤติกรรมสขุภาพของประชาชน

ในพื้นที่ กระบวนการด�ำเนินงานสอดคล้องกับผลการวิจัย

ของพิสมัย สุขอมรรัตน์ (2562) ที่พบว่ากระบวนการพัฒนา

หมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพคือ มีทีมงานและ

แผนการด�ำเนินงานแบบมีส่วนร่วมจากเครือข่าย มีการจัด

กิจกรรมและการสื่อสารที่เหมาะสม การจัดปัจจัยแวดล้อม

เอือ้ต่อการเรยีนรูแ้ละประเมนิผล และสมใจ วนิิจกลุ กล่าวถึง

การพฒันาชมุชนว่าเป็นกระบวนการทีต้่องด�ำเนินงานเป็นข้ันตอน

ต่อเนื่องกันไปตามล�ำดับ และทุกขั้นตอนมีความเชื่อมโยง

สมัพนัธ์กนั ประกอบด้วยการศกึษาชมุชน การวเิคราะห์ชมุชน 

การวางแผนและโครงการพฒันาชมุชน การด�ำเนนิงานพฒันา

ชมุชนตามแผน การประเมนิผล และการทบทวนเพือ่แก้ ไขปัญหา 

และอุปสรรค (สมใจ วินิจกุล อ้างในศิริเนตร สุขดี. 2560)

	 รายละเอยีดการขบัเคลือ่นการด�ำเนินงานชมุชนรอบรู้

ด้านสุขภาพ ประกอบด้วยการก�ำหนดนโยบายด้านสุขภาพ 

หรือนโยบายการด�ำเนินงานสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรม

สขุภาพของพืน้ที ่หรอืนโยบายขบัเคลือ่นงานสร้างเสรมิพฤตกิรรม

สุขภาพ ซึ่งเป็นนโยบายแบบบูรณาการ มีการด�ำเนินงาน 

ทัง้ในชมุชน โรงเรยีน และโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล 

ท�ำให้มคีวามครอบคลมุทีจ่ะท�ำให้ประชาชนทกุคน ทกุกลุม่วยั 

ในพื้นที่ได้เรียนรู้เรื่องสุขภาพ นโยบายด้านสุขภาพเกิดจาก

การวิเคราะห์ชุมชน ก�ำหนด และรับรู้ร่วมกันของหน่วยงาน

ภาครัฐ เอกชน ประชาชน ภาคีเครือข่าย โดยมีแกนน�ำหรือ

ทีมพัฒนา ประกอบด้วยภาคีเครือข่ายต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง 

และประชาชนในพ้ืนที่ ซึ่งทีมพัฒนาหมู่บ้านโดยส่วนใหญ ่

มกีารแต่งตัง้ในรูปแบบคณะกรรมการ ท�ำหน้าทีบ่รหิารจดัการ 

ขบัเคลือ่นและสร้างความร่วมมอืกบัภาคทีกุภาคส่วน มกีารแบ่ง

บทบาทหน้าที่ในการด�ำเนินงาน เร่ิมจากการศึกษาชุมชน 

โดยการศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับสภาวะสุขภาพของประชาชน 

ปัญหาสขุภาพ ข้อมลูความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤตกิรรม

สุขภาพท่ีเป็นสาเหตุของปัญหา ข้อมูลบริบทของประชาชน

และพื้นที่ เช่นข้อมูลปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริม 

ข้อมูลความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย การศึกษาชุมชน

เป็นการหาข้อมลูของชมุชนด้วยการส�ำรวจด้วยวธิกีารต่าง ๆ เช่น 

การสงัเกต การสมัภาษณ์ การใช้แบบสอบถามการสนทนากลุ่ม 

การส�ำรวจ เป็นต้น เพือ่น�ำข้อมลู ทีไ่ด้จากการศกึษามาวเิคราะห์

และน�ำไปใช้ประโยชน์ต่อไป การศกึษาชมุชนเป็นขัน้ตอนแรก

ของการพฒันาชมุชน เพราะถ้าไม่มข้ีอมลูทีถ่กูต้องไม่มคีวามรู้ 

ความเข้าใจในชุมชนแล้ว การพัฒนาชุมชนไม่ถูกทิศทาง

และไม่ประสบความส�ำเรจ็ (สมใจ วนิจิกลุ อ้างใน ศริเินตร สขุด.ี 

2560) ท�ำการวางแผนพัฒนาชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพโดย

การวเิคราะห์ จดัล�ำดบัความส�ำคญัของปัญหาและวเิคราะห์

ปัจจยัสาเหตพุฤตกิรรมสขุภาพ จดัเวทรีะดมสมองท�ำแผนพฒันา

โดยยดึหลกัการมส่ีวนร่วมของประชาชนและแกนน�ำสขุภาพ

ท่ีเก่ียวข้อง ท้ังนี้เนื่องมาจากการร่วมกันท�ำแผนพัฒนาจะ

ท�ำให้ได้กิจกรรมที่ครอบคลุมและเหมาะสมกับพื้นที่ รวมถึง

การแบ่งบทบาทหน้าท่ีท่ีจะช่วยกันด�ำเนินงาน การจัดท�ำ

แผนงาน/โครงการ แผนการจดักจิกรรมสร้างเสรมิความรอบรู้

ด้านสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพ ซึง่โครงการหรอืแผนการ

จดักจิกรรมมวีตัถปุระสงค์ ตวัชีว้ดัพฤตกิรรมสขุภาพทีส่อดคล้อง

กบัปัญหาสาธารณสขุในพืน้ท่ี เป็นการท�ำแผนแบบบูรณาการ 

เช่ือมกนัระหว่าง รพ.สต. ชุมชน และโรงเรยีน ซ่ึงกระบวนการ

วางแผนโดยการมส่ีวนร่วมเป็นการเพิม่การเรยีนรู ้การคดิ และ

เข้าใจปัญหาสุขภาพของชุมชน ซ่ึงจะน�ำไปสู่การออกแบบ

โครงการ กิจกรรมการเรียนรู้ที่เหมาะสมกับวิถีชีวิตและ

บริบทของชุมชนเอง รวมท้ังเกิดจิตอาสา ความสามัคคี  

การร่วมแรงร่วมใจเข้าร่วมกิจกรรมและพัฒนาชุมชน 

	 กจิกรรมการด�ำเนนิงานสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพ

และพฤตกิรรมสขุภาพ ในแต่ละพืน้ท่ีมกีจิกรรมท่ีหลากหลาย 

สอดคล้องกับกลุ่มเป้าหมาย ซึ่งกิจกรรมการเรียนรู้หลัก 

ท่ีสร้างเสริมรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ ทั้งใน

สถานบริการสาธารณสุข ในโรงเรียนและชุมชน คือ เวที

แลกเปลีย่นเรยีนรู ้ซึง่มจีดักจิกรรมเสรมิสร้างความรูค้วามเข้าใจ

ด้านสขุภาพ เช่น การบรรยาย การสาธติ การฝึกทกัษะ การจดั

กจิกรรมชมรมด้านสขุภาพ การจดัมมุความรูห้รอืศนูย์การเรียนรู้

ตามจุดหรือสถานท่ีต่างๆ ท�ำให้ประชาชนได้เข้าถึงข้อมูล

ความรู ้ได้รบัความรู ้ความเข้าใจ มกีารสือ่สารเพือ่เพิม่ความรู้ 

ซึง่เป็นองค์ประกอบหลกัของความรอบรูด้้านสขุภาพ ซึง่จะท�ำให้
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ประชาชนมคีวามสามารถในการจดัการตนเองและมพีฤตกิรรม

สุขภาพที่ดีอย่างยั่งยืน นอกจากน้ีจะเป็นสื่อบุคคลคือ  

อาสาสมคัรสาธารณสขุ แกนน�ำนกัเรยีน ยวุอสม. แกนน�ำชมุชน 

ให้ความรูล้กัษณะเคาะประตบู้าน โดยเฉพาะในช่วงสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 โดยใช้การสื่อสารสุขภาพ

และสือ่สนบัสนนุต่างๆ เช่น เอกสาร แผ่นพบั การจัดท�ำป้าย

ความรู ้ ป้ายประชาสมัพนัธ์ การให้ความรูผ่้านหอกระจายข่าว 

เสยีงตามสาย ส่ืออเิลค็ทรอนกิส์ผ่านเวป็ไซด์ กลุม่ Line เป็นต้น 

ซึ่งแต่ละกิจกรรมก็จะมีประเด็นด้านสุขภาพตามปัญหาและ

พฤตกิรรมสุขภาพทีต้่องการปรบัเปลีย่น การทีจ่ะเกดิคณุภาพ

ของการเรียนรู้ได้นั้น จะเกี่ยวข้องกับองค์ประกอบในตัว 

ของประชาชนเอง และรปูแบบของการจดักจิกรรมทีเ่หมาะสม

กบักลุม่บคุคลแต่ละกลุม่ เข้าใจง่าย เชือ่มโยงสิง่ต่างๆ เข้ากบั

วถิชีวีติได้ โดยเน้นกจิกรรมแบบประชาชนมส่ีวนร่วมในกจิกรรม

จะท�ำให้ประชาชนได้เรยีนรูแ้ละมปีระสบการณ์ทีจ่ะสามารถ

น�ำไปใช้ในการดแูลสขุภาพในชวีติประจ�ำวนัได้ โดยกจิกรรม

จะอยูภ่ายในโครงการต่างๆ ซึง่มาจากการท�ำแผนงาน โครงการ 

ตัวอย่างโครงการในพื้นที่ เช่น โครงการคัดกรองความเสี่ยง

โรคไม่ตดิต่อ โครงการอาหารดีมปีระโยชน์ โครงการส่งเสรมิ

การออกก�ำลังกาย โครงการแอโรบิกเพื่อสุขภาพ นอกจาก

การจดักจิกรรมแล้ว ปัจจยัทีส่่งเสรมิให้เกดิกระบวนการเรยีนรู้ 

คือการจัดสภาพแวดล้อมให้เอื้อต่อการเรียนรู้ด้านสุขภาพ

และปรับพฤตกิรรมสขุภาพโดยการมส่ีวนร่วมของประชาชน 

ซึ่งแต่ละพ้ืนที่มีการจัดสภาพแวดล้อมในชุมชน โรงเรียน 

สถานบรกิารสาธารณสขุ เช่น จดัท�ำแหล่งเรยีนรูข้้อมลูข่าวสาร

ด้านสุขภาพในชมุชนทีท่นัสมยั มอีนิเตอร์เนต็ค้นคว้าความรู้

ที่เข้าถึงได้ง่าย มีสถานที่จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนเรียนรู ้  

ป้ายความรู้ในการปฏิบัติตัวตามจุดต่างๆ จัดสถานท่ีหรือ

ลานออกก�ำลังกายและการมีชมรมด้านสุขภาพต่างๆ เช่น

ชมรมออกก�ำลังกาย ชมรมปั่นจักรยาน ชมรมผู ้สูงอายุ 

ชมรมแม่บ้าน ซ่ึงท�ำให้คนในพื้นที่ได้มีกิจกรรมร่วมกัน  

ได้พูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นเกี่ยวกับสุขภาพซึ่งกัน

และกัน อกีกิจกรรมหนึง่ทีพ่ืน้ทีม่กีารด�ำเนนิการคอื การเฝ้าระวงั

พฤตกิรรมสขุภาพ มทีัง้การด�ำเนินงานรวบรวมและวเิคราะห์

ข้อมูลเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพตามประเด็นพฤติกรรม

เป้าหมายที่เป็นพฤติกรรมเสี่ยง ซึ่งในสถานการณ์ปัจจุบัน

จะท�ำการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพเกี่ยวกับการป้องกัน

โรคโควิด-19 ได้แก่ การสวมหน้ากากอนามัย เว้นระยะห่าง 

ล้างมือ สังเกตอาการกลุ่มเสี่ยงเป็นหลัก ท้ังนี้เนื่องจาก 

เป็นช่วงที่มีการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในพื้นที่ต่างๆ

	 กระบวนการชุมชนรอบรูด้้านสขุภาพ เป็นการกระตุน้

ให้เกดินวตักรรมหรอืผลงานทีส่่งผลต่อการสร้างเสรมิความรอบรู้

ด้านสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพ ซึง่เป็นในรปูแบบของสือ่ 

กิจกรรม โปรแกรมสุขภาพที่ท�ำให้ประชาชนมีส่วนร่วมและ

เกดิการเรยีนรูใ้นการดแูลสขุภาพ ซึง่ข้อคดิและบทเรยีนทีไ่ด้

จากการพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ ทีพ่ืน้ทีอ่ืน่สามารถน�ำไป

ประยกุต์ใช้เพือ่การพฒันาคอื 1) การมองเหน็ปัญหาสขุภาพ

ของประชาชนในพืน้ท่ีซ่ึงปัจจบัุนเป็นปัญหาโรคไม่ตดิต่อเรือ้รงั 

ท่ีมผีูป่้วยและผูท่ี้มคีวามเสีย่งเป็นจ�ำนวนมากและโรคอบัุตใิหม่ 

คอืโรคโควดิ-19 เป็นจดุเริม่ของการท่ีชุมชนต้องมกีารดแูลสขุภาพ 

ซึง่มาจากการรวบรวมข้อมลูและสะท้อนข้อมลูให้แก่ประชาชน

ในพืน้ท่ี ท�ำให้เกิดนโยบายทางด้านสขุภาพและการด�ำเนนิการ

ป้องกนัและแก้ไขปัญหาสขุภาพร่วมกนั 2) การด�ำเนนิงานทีม่ี

ประสทิธผิลเกดิจากการร่วมมอืกนัและการกระตุน้ของเครอืข่าย 

ภาคส่วนต่าง  ๆท่ีจะท�ำให้ประชาชนทุกคนในพืน้ท่ีได้มามส่ีวนร่วม

หรือเข้าร่วมกิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาพ 3) ความรอบรู้

ด้านสขุภาพเกิดจากการร่วมกิจกรรมและการได้รบัข้อมลูความรู้ 

ซึง่มไีด้หลากหลายรปูแบบ ปัจจบุนัประชาชนสามารถเรยีนรู้

การดูแลสุขภาพได้จากสื่อทางออนไลน์อีกช่องทางหนึ่ง  

การเพิม่ความสามารถในการเข้าถึงสือ่ออนไลน์ให้กับประชาชน

และการเผยแพร่สือ่ความรูท่ี้มคีวามน่าสนใจ มข้ีอมลูท่ีถูกต้อง 

ตรงความต้องการ จะส่งผลต่อความรอบรูแ้ละพฤตกิรรมสขุภาพ

มากยิง่ข้ึน 4) ความศรทัธาในตวัเจ้าหน้าท่ีสาธารณสขุ แกนน�ำ

ชุมชน เป็นกลไกขับเคลื่อนการมีส่วนร่วมของประชาชน  

5) การจดักจิกรรมการเรยีนรูใ้นลกัษณะต่างๆ อย่างต่อเนือ่ง

ท�ำให้เกิดการตื่นตัวในการดูแลสุขภาพ และมีพฤติกรรม 

ท่ีเป็นสุขนิสัย เช่นการออกก�ำลังกายเป็นประจ�ำของชมรม

ออกก�ำลังกาย เป็นต้น

	 2.	 การพฒันาชุมชนรอบรูด้้านสขุภาพเป็นการด�ำเนนิการ

สุขศึกษาที่มีคุณภาพทั้งในสถานบริการสาธารณสุข ชุมชน 

โรงเรยีน เพือ่ให้ประชาชนในพืน้ท่ีเรยีนรูเ้รือ่งสขุภาพและน�ำไป

ปฏบัิตใินชีวติประจ�ำวนั โดยการก�ำหนดนโยบายและมทีีมพฒันา 

ท�ำการศกึษาชมุชน วางแผนพฒันาร่วมกนั จดักจิกรรมการเรยีนรู้

และการสือ่สารสขุภาพ จดัสภาพแวดล้อมท่ีเอือ้ต่อการเรยีนรู้ 

เฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพ และประเมินผล จากการศึกษา

พบว่าเดก็/เยาวชนและประชาชนวยัท�ำงานในพืน้ทีม่คีวามรอบรู้
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ด้านสขุภาพและพฤตกิรรมสขุภาพในระดบัดขีึน้ไป (ได้คะแนน

มากกว่าร้อยละ70) ซึ่งหมายถึงมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ

และพฤติกรรมสุขภาพในระดับดีและดีมาก โดยในทุกพื้นที่

มีจ�ำนวนมากกว่าร้อยละ70 ซึ่งอยู่ในเกณฑ์ตามเป้าหมาย

การสร้างเสรมิความรอบรูด้้านสขุภาพและพฤติกรรมสขุภาพ

ของประชาชน ทัง้นีเ้นือ่งมาจากการพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ 

เป็นการส่งเสริมให้ประชาชนร่วมกิจกรรมทางด้านสุขภาพ 

ส่งผลให้ประชาชนเกดิการเรยีนรูใ้นการดแูลตนเอง สร้างเสรมิ 

สุขภาพและป้องกันไม่ให้เกิดโรคภัยไข้เจ็บ สอดคล้องกับ 

ผลการวิจัยของพิสมัย สุขอมรรัตน์ (2562) ที่พบว่าภาย

หลังการด�ำเนินงานหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมสุขภาพ 

อยู่ในเกณฑ์ดีมากขึ้น และพบว่าประชาชนในชุมชนมีภาวะ

สุขภาพดีขึ้น เช่น การเกิดโรคอ้วนลดลง อัตราการเกิดโรค/

ผู้ป่วยรายใหม่ของโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ

และหลอดเลือด มะเร็งลดลง สอดคล้องกับผลการวิจัยของ

วมิลศร ีอทุยัพฒันาชพี (2557) ทีศ่กึษาประสทิธผิลการพฒันา

หมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ พบว่าผลลัพธ์และ

ผลกระทบของหมู่บ้านต้นแบบ คือการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ร่างกายที่ดีขึ้น เช่นรอบเอวลดลง ค่า BMI เป็นปกติมากขึ้น 

สรุปผล

	 กระบวนการพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ ด�ำเนนิการ

โดยการมนีโยบายการด�ำเนนิงานด้านสขุภาพ ทัง้ในสถานบรกิาร

สาธารณสุข โรงเรียนและชมุชน โดยมแีกนน�ำ เครอืข่ายสขุภาพ

หรือทมีพัฒนา ท�ำการศกึษาชมุชน วางแผนและจดัท�ำแผนพฒันา

ชุมชนในลักษณะกิจกรรม แผนงาน โครงการ มีจัดกิจกรรม

การเรียนรู้และการสื่อสารสุขภาพหลากหลายรูปแบบ และ

มีนวัตกรรมหรือผลงานเกี่ยวกับการสร้างเสริมความรอบรู้

ด้านสุขภาพและพฤตกิรรมสขุภาพ จดัสภาพแวดล้อมท่ีเอือ้ต่อ

การเรยีนรูด้้านสขุภาพและปรบัพฤตกิรรมสขุภาพของประชาชน

โดยการมส่ีวนร่วมของประชาชน มกีารเฝ้าระวงัสขุภาพและ

พฤตกิรรมสขุภาพ และน�ำผลการเฝ้าระวงัไปใช้ในการปรบักิจกรรม 

และประเมนิผล ซึง่การพฒันาชมุชนรอบรูด้้านสขุภาพ ส่งผลให้

ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ 

และมีภาวะสุขภาพดีขึ้น

ข้อเสนอแนะ

การน�ำผลไปใช้ประโยชน์

	 1.	 เป็นองค์ความรู้ส�ำหรับการถ่ายทอด เพิ่มแนวคิด

ให้กบัเจ้าหน้าทีแ่ละเครอืข่ายสขุภาพเกีย่วกบัการสร้างเสรมิ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพในรูปแบบ

ชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ ซึ่งควรผลักดันและส่งเสริมให้มี

การด�ำเนินงานในพื้นที่ต่างๆ ให้เป็นต้นแบบ และขยาย 

การด�ำเนินงานไปทุกพื้นที่ 

	 2.	 ควรมกีารถ่ายทอดวธิกีารด�ำเนนิงานและตวัอย่าง

พืน้ท่ีชุมชนรอบรูด้้านสขุภาพ และกระตุน้ให้เกดิกระบวนการ

ด�ำเนินงานและพัฒนาขึ้นเรื่อยๆ

การวิจัยครั้งต่อไป

	 ส่งเสริมให้พื้นที่ด�ำเนินการชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ท�ำการศกึษาประเมนิประสทิธผิลของกระบวนการด�ำเนนิงาน

เพือ่การพฒันา ปรบัปรงุการด�ำเนนิงานในพืน้ท่ีให้เกดิความยัง่ยนื
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