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การพัฒนาระบบฐานขอมูลรวม
ดานสุขภาพนักเรียน

บทความปร ิท ัศน ์วารสารการสงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดลอม
ปที่ 44 ฉบับที่ 4 ตุลาคม - ธันวาคม 2564

บทคัดยอ
 การวิเคราะหปญหาขอมูลดานสุขภาพนักเรียนเดิมในระบบ Health Data Center ไมสามารถตรวจสอบ
ความถูกตอง และความครอบคลุมของขอมูลนักเรียนอายุ 6-14 ปได อีกทั้งไมสามารถดูรายงานขอมูลรายโรงเรียน
ชั้นเรียน ปการศึกษา สังกัด มีความซํ้าซอนของการบันทึกขอมูล ขาดความเช่ือมโยงขอมูลประเด็นสุขภาพไมครบถวน 
และขอมูลไมตรงกัน ดังน้ันมีความสําคัญอยางย่ิงที่จะตองดําเนินการใหเกิดระบบฐานขอมูลรวมดานสุขภาพนักเรียน
โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาใหมีระบบขอมูลสุขภาพเด็กวัยเรียนสําหรับการเฝาระวัง ติดตามและประเมินผล
ลดความซ้ําซอนของการบันทึกขอมูล และมีสถานการณสุขภาพเด็กวัยเรียนระดับประเทศ และสรางความรวมมือ
การพัฒนาระบบฐานขอมูลเด็กวัยเรียนใหสามารถใชประโยชนขอมูลรวมกันระหวางกระทรวงศึกษาธิการ กระทรวง
สาธารณสุข และหนวยงานที่เกี่ยวของ จากเจตนารวมกันที่จะสงเสริมความรวมมือระหวางกระทรวงศึกษาธิการ
และกระทรวงสาธารณสขุ ทาํใหเกดิการแลกเปลีย่นขอมลู นาํไปสูการเชือ่มโยงขอมลูระหวางสถานศึกษาตามงานอนามยั
โรงเรียนกับหนวยบริการสาธารณสุข เพื่อการคืนขอมูลกลุมเปาหมายใหกับหนวยงานบริการสาธารณสุขในระดับพื้นที่ 
เกิดการเช่ือมโยงขอมูลเรียบรอยแลว 47,944 แหง คิดเปนรอยละ 89.92 อีกทั้งไดพัฒนาหนารายงานขอมูลโรงเรียน
และนักเรยีน รวมจํานวน 5 รายงาน และขอมูลงานอนามัยโรงเรียน รวมจํานวน 6 เรือ่ง 31 รายงาน ตลอดจนการคืนขอมลู
สุขภาพใหกับกระทรวงศึกษาธิการจํานวน 5 เรื่อง 28 รายงาน และหนวยบริการสาธารณสุขในพ้ืนที่จํานวน 
6 เรื่อง 31 รายงาน เพื่อไดทราบปญหาสุขภาพของนักเรียน สามารถแกไขปญหาดานสุขภาพไดตรงตามสถานการณจริง
อยางเปนระบบ มุงสูนักเรียนไดรับการบริการดานสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพที่ครอบคลุม ทั่วถึง รวมถึงพัฒนา
และเตรียมความพรอมใหนักเรียนใชชีวิตในศตวรรษที่ 21 เติบโตสูวัยทํางานที่มีคุณภาพในอนาคตเพื่อขับเคลื่อน
ประเทศชาติตอไป
คําสําคัญ : ระบบฐานขอมูลรวม ฐานขอมูลเด็กวัยเรียนโรงเรียนและนักเรียน งานอนามัยโรงเรียน
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Abstract
 An analysis of students’ health data on the Health Data Center System was not testable 
for its validity and coverage for students aged 6-14 years. Data on school details, classes, 
academic years, institutions are observably complicated and often not reported, especially students’ health 
data which are highly limited and incompletely collected and incompatible. Thus, it is a necessity
to operate a database system with students’ health data. This study aimed to develop a system of students’ 
health database for actions related to surveillance, monitoring and evaluations, reduction in duplications 
of data recording process, a provision of students’ health situations at national level, creation of collaborative 
action with an utilization of database system among the users from the Ministry of Education, the Ministry 
of Public Health and other related agencies with a common purpose of data sharing between the Ministry 
of Education and Ministry of Public Health to enhance the data linkage between educational institutes 
and healthcare units to return data back to healthcare units at the local level. Data from 47,944 organizations, 
accounted of 89.92%, were already linked and used to produce a total of five reports on both school 
and student data, 31 reports on six health school issues and also a total of 28 reports on five health issues, 
and 31 reports on 6 health issues submitted to the Ministry of Education and healthcare units, respectively. 
This is to raise an awareness of students’ actual health problems and systematically solve the problems 
and also to prepare the students’ readiness for living in the era of 21st century and later being quality 
working-aged populations to drive the country’s sustainable development.
Keywords : Integrated System of Student’s Health Database, Database of School Aged Children 
  and Student, School Health

Development of Integrated Student 
Health Database System
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■ บทนํา
 จากการทบทวนข  อมู ล สุ ขภาพ
นักเรียนเดิมในระบบ Health Data Center 
(HDC)(1) ไมสามารถตรวจสอบความถูกตอง 
และความครอบคลุมของขอมูลนักเรียนอายุ
6 - 14 ป ทําใหไมสามารถดูความครอบคลุม 
ทั่วถึงการบริการสุขภาพของนักเรียนได อีกทั้ง
ไม สามารถดูรายงานข อมูลรายโรงเรียน
ชั้นเรียน ปการศึกษา สังกัด เพื่อติดตาม
และแกไขปญหา รวมท้ังพบปญหาจัดเก็บ
ขอมูลจากหลายแหลงและซํ้าซอน ขาดความ
เชื่อมโยงขอมูล ประเด็นสุขภาพไมครบถวน 
และขอมูลไมตรงกัน จึงจําเปนตองจัดการ
ความซํ้าซอนขอมูล เช่ือมโยงขอมูลจากแหลง
ขอมูลที่หลากหลาย เพื่อลดภาระการบันทึก
ขอมูล ไดขอมูลครบถวน ถูกตอง ทันเวลา และ
มีคุณภาพ ดังนั้นมีความสําคัญอยางยิ่งที่จะ
ตองดําเนินการใหเกิดระบบฐานขอมูลรวม
ดานสุขภาพนักเรียน เพื่อใหขอมูลมีคุณภาพ 
เปนปจจุบัน สามารถนําไปใชประกอบการ
ตัดสินใจ วางแผน กําหนดนโยบาย บริหาร
จัดการ และติดตามการดําเนินงานเฝาระวัง
สุขภาพนักเรียน(2) อยางตอเนื่อง ลดภาระงาน
และความผิดพลาดในการบันทึกขอมูล ทําให
มีข อมูลท่ัวไปของโรงเรียนและนักเรียน (3)

และมีขอมูลภาวะสุขภาพนักเรียน(4) ครบถวน 
สามารถแกไขปญหาดานสุขภาพไดตาม
สถานการณจริงอยางเปนระบบ มุงสูนักเรียน
ไดรับการบริการดานสุขภาพและแกไขปญหา
สุขภาพที่ครอบคลุม ทั่วถึง พัฒนาและเตรียม
ความพรอมใหนักเรียนใชชีวิตในศตวรรษที่ 21 
เติบโตสู วัยทํางานท่ีมีคุณภาพในอนาคต
เพ่ือขับเคล่ือนประเทศชาตติอไป
 การดําเ นินการพัฒนางานระบบ
ฐานขอมูลร วมดานสุขภาพ เริ่มขึ้นตั้งแต

ปงบประมาณ 2562 ซึ่งมีการหารือรวมกับ
กระทรวงศึกษาธิการและหนวยงานท่ีเกีย่วของ
ในการพัฒนาระบบฐานขอมูลสุขภาพนักเรียน 
แตงตั้งคณะกรรมการพัฒนาระบบฐานขอมูล
และสารสนเทศดานสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุน 
และดําเนินงานวิเคราะหสถานการณปญหา
จากการรายงาน(5) ใน HDC ปงบประมาณ 
2563 มีการบันทึกข อตกลงความร วมมือ
ในการพัฒนาระบบฐานขอมูลร วมสุขภาพ
นักเรียนระหวางกระทรวงศึกษาธิการและ
กระทรวงสาธารณสุข จากความร วมมือ
กระทรวงสาธารณสุขไดดําเนินการประสาน
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดใหเชื่อมโยง
ขอมูลหนวยบริการสาธารณสุขกับสถานศึกษา 
อบรมพัฒนาบุคลากรเพ่ือการวิเคราะหและ
การใชขอมูลระบบฐานขอมูลรวมสุขภาพเด็ก
วัยเรียนวัยรุ น และสํานัก/กองสวนกลาง
กรมอนามัย ได ดําเนินการวิเคราะหและ
ออกแบบรายการขอมลู เพือ่ตดิตามสถานการณ
สุขภาพ จนปจจุบันปงบประมาณ 2564 มีการ
ดําเนินงานทบทวนการนําข อมูลสุขภาพ
นักเรียนไปใชประโยชน ตรวจสอบ วิเคราะห
รายการขอมูลเพื่อการนําไปใชประโยชน 
ออกแบบรายการคือขอมูลใหกับกระทรวง
ศกึษาธกิาร ผาน Application Programming 
Interface Service (API Service) ออกแบบ 
Data Exchange เตรียมคืนขอมูลใหกับ
หนวยบริการสาธารณสุขในพื้นที่ และประกาศ
ใชระบบฐานขอมูลอยางเปนทางการ รวมท้ัง
ประสานการเชื่อมโยงงานกับหน วยงาน
ภายนอกในการนําขอมูลไปใชประโยชนที่
หลากหลายมากย่ิงขึ้น

■ วัตถุประสงคการพัฒนานวัตกรรม
 1.  เพื่ อพัฒนาให มี ร ะบบข  อมู ล
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สุขภาพเด็กวัยเรียนสําหรับการเฝ าระวัง 
ติดตามและประเมินผล ลดความซ้ําซอนของ
การบันทึกขอมูล และมีสถานการณสุขภาพ
เด็กวัยเรียนระดับประเทศ  
 2. เพ่ือสรางความรวมมือการพัฒนา
ระบบฐานข อมูลเด็กวัยเรียนให สามารถ
ใชประโยชนขอมูลรวมกัน ระหวางกระทรวง
ศึกษาธิการ กระทรวงสาธารณสุข และ
หนวยงานท่ีเกี่ยวของ

■ ขั้นตอนการดําเนินงานพัฒนา
 1.  วิ เคราะห สถานการณป ญหา
จากการรายงานใน (Health Data Center: 
HDC) ของกระทรวงสาธารณสุข และขอมูล
จากกระทรวงศึกษาธิการ ประกอบดวย ระบบ
ฐานขอมูลจัดเก็บทะเบียนประวัติผู เรียนและ
บุคลากรในสังกัด (ศูนยเทคโนโลยีและสาร
สื่อสาร สํานักงานปลัดกระทรวงศึกษาธิการ 
สป.ศธ.) และระบบจัดเก็บขอมูลนักเรียน
รายบุคคล (Data Management Center:
DMC) (สํานักงานคณะกรรมการการศึกษา
ขั้นพ้ืนฐาน)
 2. กระทรวงสาธารณสุขหา รือ
รวมกับกระทรวงศึกษาธิการและหนวยงาน
ที่เกี่ยวของ ในการพัฒนาระบบฐานขอมูล
สุขภาพนักเรียน โดยที่ประชุมมีมติรวมกันที่จะ
พัฒนาขอมูลสุขภาพนักเรียน โดยมีจุดประสงค
เพ่ือการพัฒนาระบบสุขภาพนักเรียนรวมกัน
และการนําขอมูลไปใชประโยชน และไดจัดต้ัง
คณะกรรมการพัฒนาระบบฐานขอมูลและ
สารสนเทศดานสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ น
โดยมีการแตงตั้งคณะกรรมการ ตามคําสั่ง
กระทรวงสาธารณสุข ที่ 131/2562 เรื่อง
การแต  งตั้ งคณะกรรมการพัฒนาระบบ
ฐานขอมูลและสารสนเทศดานสุขภาพเด็ก

วัยเรียนวัยรุน สั่ง ณ วันที่ 28 มกราคม 2562 
และเกิดการบันทึกข อตกลงความร วมมือ 
(MOU) ระบบฐานขอมูลรวมสุขภาพนักเรียน
ระหวางกระทรวงศึกษาธิการและกระทรวง
สาธารณสุข จากการ MOU เกิดการเชื่อมโยง
และแลกเปล่ียนขอมูลสุขภาพเด็กวัยเรียน
ในรปูแบบของการสงไฟลขอมูลเริม่แลกเปลีย่น
ขอมูลต้ังแตภาคเรียนท่ี 2 ปการศึกษา 2562 
ภายใตขอมูลกระทรวงสาธารณสุขในระบบ
ขอมูล HDC ไดแก ขอมูลสุขภาพ 12 แฟม 
(จาก 43 แฟม) และขอมูลจากกระทรวง
ศึกษาธิการ ไดแก ระบบฐานขอมูลจัดเก็บ
ทะเบียนประวัติผู เรียนและบุคลากรในสังกัด 
และระบบจัดเก็บขอมูลนักเรียนรายบุคคล 
ประกอบดวย ขอมูลนักเรียน (46 รายการ) 
ขอมูลพื้นฐานบุคคล ขอมูลโรงเรียน และขอมลู
ด  านสุขภาพหลั งจากได ข  อมู ลจากการ
แลกเปลี่ยนกระทรวงสาธารณสุข ประสาน
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดใหดําเนินการ
เชื่อมโยงขอมูลหนวยบริการสาธารณกับสถาน
ศึกษาดําเนินการเชื่อมโยงขอมูลหนวยบริการ
สาธารณสุขกับสถานศึกษา และขอมูลนักเรียน 
โดยใชข อมูลรหัสเลขประจําตัวประชาชน
(Citizen Identification:CID) เชื่อมโยงกับ
ขอมูลบุคคล 
 3. พัฒนาแฟมโรงเรียนและนักเรียน 
แฟมอนามัยโรงเรียน โดยออกแบบ และ
วิเคราะหรายการขอมูล รวมท้ังทบทวนการนํา
ข  อ มูล สุขภาพนักเ รียนไปใช ประโยชน  
ประกอบดวยรายงานข อมูล ดังนี้ ภาวะ
โภชนาการ สุขภาพชองปาก สุขภาพรางกาย 
(หู ตา เหา ภาวะโลหิตจาง) อนามัยการเจริญ
พันธุ  และโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ โดยมี
ทีมศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข ดําเนิน
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การจัดทําแฟมโรงเรียนและนักเรียน แฟม
อนามัยโรงเรียน ในระบบ HDC ออกแบบ
ระบบคืนขอมูลโรงเรียนและนักเรียนใหกับ
หน วยบริการใน พ้ืนที่ ผ  านระบบ  Data
Exchange Smart Card มีระบบรักษาความ
ปลอดภัยสําหรับขอมูลสวนบุคคล โดยการ 
Login Smart Card จัดประชุมพัฒนาบุคลากร
เพื่อการวิเคราะหและการใชขอมูลระบบฐาน
ขอมูลรวมสุขภาพเด็กวัยเรียนวัยรุ น ชี้แจง
หนวยงานระดับพื้นที่ในการใชขอมูลจากแฟม
รายงานโรงเรียนและนักเรียน (School) และ
แฟมอนามัยโรงเรียน (Student) แนวทางการ
กํากับติดตาม และการประเมินผลการใชขอมูล 
โดยการทบทวนและสาธิตการเขาระบบการ
จัดการขอมูลสถานศึกษา/โรงเรียนในระบบ 
HDC ในการจัดการข อมูลสถานศึกษา/
โรงเรียน ของสถานบริการสาธารณสุข วิธีการ
ตรวจสอบขอมูลการ Mapping ใหมีความ
ถูกตองการปฏิบัติงานจริงในพื้นที่ ระบบ Data 
Exchange รวมท้ังดูรายงานมาตรฐาน
งานอนามัยโรงเรียน และขอควรระวังในการ
นําขอมูลไปใชในการกํากับติดตามตามรายป
การศึกษา
 4. ประชุมหารือ กรม/กองตางๆ 
ในกระทรวงสาธารณสุข เพื่อตอยอดการใช
ประโยชนขอมูล โดยวิเคราะห สังเคราะห 
เร่ืองขอมูลสุขภาพนักเรียนที่มีการดําเนินการ
ในกระทรวงสาธารณสุข  และประสาน
ผู  รับผิดชอบกรมควบคุมโรค หารือการ
นําข อมูลวัคซีนสําหรับกลุ มเ ด็กวัยเ รียน
มารายงานในแฟมงานอนามัยโรงเรียน และ
วางแผนในการคืนข อมูลให กับกระทรวง
ศึกษาธิการ และเพิ่มรายงานวัคซีนสําหรับ
เด็กวัยเรียน ในแฟมงานอนามัยโรงเรียน
 5. ออกแบบรายการคือขอมูลใหกับ

กระทรวงศึกษาธิการ ผาน Application 
Programming Interface Service (API 
Service) มีรายการคืนขอมูลในกระทรวง
ศึกษาธิการ ดังนี้ ภาวะโภชนาการ สุขภาพ
ชองปาก สุขภาพรางกาย และวัคซีนสําหรับ
เด็กวัยเรียน และออกแบบ Data Exchange 
และคืนขอมูลรายงานสุขภาพใหกับหนวย
บริการสาธารณสุขในพื้นที่ เพื่อการนําไปใช
ติดตามการดําเนินงานและดูความครอบคลุม
ของการไดรับบริการ
 6. ประกาศใช  ระบบฐานข อ มูล
สารสนเทศร วมด านสุขภาพเด็กวัยเรียน
วัยรุน โดยมีกลุมเปาหมายท่ีเขารวมประชุม
ประกอบดวย ผูรับผิดชอบงานสงเสริมสุขภาพ
เด็กวัยเรียนและบุคลากรผู รับผิดชอบงาน
ระบบขอมูลจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด
ทุกจังหวัด สาธารณสุขอําเภอ และโรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบล 
 7. ตดิตามการนาํขอมลูไปใชประโยชน 
รวบรวมประเด็นปญหา และพัฒนาปรับปรุง
ระบบฐานขอมูลอยางตอเนื่อง

■ การทดลองใช/ผล
 1.  จากการวิ เคราะห รายงานใน 
HDC ของกระทรวงสาธารณสุข และขอมูล
กระทรวงศึกษาธิการ พบวาขอมูลสุขภาพ 
(กระทรวงสาธารณสุข) มาจากหลายแหลง 
อาทิ โรงเรียน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล ซึ่งมีการรายงานผานโปรแกรมสุขภาพ 
เชน Kid Diary, INMU-Thai Growth, 
Vision2020, JHCIS, HosXP โดยขอมูล
เหลาน้ีจะถูกรวบรวมผานสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดตางๆ และสงผานมายังระบบ HDC 
แตระบบ HDC นั้นมีขอจํากัด ดังนี้ มีการ
รายงานขอมูลสุขภาพนักเรียนเปนชวงอายุ 

การพัฒนาระบบฐานขอมูลรวมดานสุขภาพนักเรียน
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บทความปร ิท ัศน ์

ซึ่งไมสามารถระบุตัวตนเด็กได ขอมูลราย
ประเด็นสุขภาพไม ครอบคลุมทุกประเด็น
ปญหาสุขภาพ และไมมีแฟมรายงานโรงเรียน
และนักเรียน (School) และแฟมอนามัย
โรงเรียน (Student) ทําใหไมสามารถดูรายงาน
ขอมูลรายโรงเรียน รายช้ันเรียน ปการศึกษา 
สังกัด ขอมูลสุขภาพ (กระทรวงศึกษาธิการ) 
ระบบฐานขอมูลจัดเก็บทะเบียนประวัติผูเรียน
และบุคลากรในสังกัด (ศูนยเทคฯ สป.ศธ.) 
และระบบจัดเก็บขอมูลนักเรียนรายบุคคล 
(DMC) (สพฐ.) ซึง่จะมกีารรายงานขอมลู ดงันี้ 
ขอมูลนักเรียน (46 รายการ) ประกอบดวย
ขอมูลพ้ืนฐานบุคคล ท่ีอยู บิดา-มารดา การ
ศึกษา ความพิการ 9 ประเภท ความบกพรอง
ทางการเรียนรู ขอมูลโรงเรียน (40 รายการ) 
ประกอบดวย รหัส - ชื่อ - ที่อยูของสถาน
ศึกษา ระบบการจัดการศึกษา และขอมูล
ดานสุขภาพ ประกอบดวย นํ้าหนัก และสวนสูง
 2. ทดลองเชื่อมโยงขอมูลนักเรียน
ระหวางกระทรวงศึกษาธิการ และกระทรวง
สาธารณสุข เพ่ือนําเขาขอมูลในระบบ HDC 
โดยขอมูลท่ีไดจากการแลกเปลี่ยนและมีการ
เชื่อมโยงแลว มีการคืนกลับขอมูล ดังนี้ ขอมูล 
CID นักเรียน ที่ไปเชื่อมกับแฟมบุคคลแลว
ตรงกันคืนขอมูลกระทรวงสาธารณสุข และ
กระทรวงศึกษาธิการ ขอมูลนักเรียนที่อยูใน
ระบบการศึกษาแตไม อยู  ในระบบบริการ
ดําเนินการคืนขอมูลใหกระทรวงสาธารณสุข 
และขอมูลนักเรียนท่ีอยูในระบบบริการแตไม
อยู ในระบบการศึกษาดําเนินการคืนขอมูล
ใหกระทรวงศึกษาธิการ (เฉพาะอายุ 3-18 ป) 
อีกท้ังเกิดการเช่ือมโยงขอมูลระหวางหนวย
บริการสาธารณสุขกับสถานศึกษา จากการ
ดําเนินงานพบวา มีโรงเรียน/สถานศึกษา
ตามงานอนามัยโรงเรียน ที่เช่ือมโยงขอมูล

หนวยบริการสาธารณสุขเรียบรอยแลว 47,944 
แหง คิดเปนรอยละ 89.92 (ขอมูล ณ วันที่ 22 
กันยายน 2564)
 3. ออกแบบและวิเคราะหรายการ
ขอมูลสุขภาพนักเรียน โดยแสดงผลรายงาน
ในรูปแบบของช้ันเรียน ในระบบ HDC 
ประกอบดวย รายงานขอมูลโรงเรียนและ
นักเรียน (ขอมูลทั่วไป) จํานวน 5 รายงาน 
ไดแก จํานวนโรงเรียน/สถานศึกษา จําแนก
ตามสังกัด จํานวนนักเรียน จําแนกตาม
โรงเรียน/สถานศึกษา ประเภท และสังกัด
จํานวนนักเรียนสําหรับงานอนามัยโรงเรียน 
รายชัน้ป จาํแนก ชาย/หญงิ (ตามรหสัโรงเรยีน)
จํานวนนักเรียนสําหรับงานอนามัยโรงเรียน 
รายช้ันป จําแนก ชาย/หญิง (ตามสถานบริการ
สาธารณสุข) ร อยละของโรงเรียน/สถาน
ศึกษาตามงานอนามัยโรงเรียน ที่เช่ือมโยง
ขอมูลหนวยบริการสาธารณสุขเรียบรอยแลว 
และรายงานอนามัยโรงเ รียน  (สุขภาพ
นักเรียน) จํานวน 6 เรื่อง 31 รายงาน ดังนี้ 
1) ภาวะโภชนาการ ไดแก รอยละของนักเรียน
ชั้น ป.1-ป.6 สูงดีสมสวน รอยละของนักเรียน
ชั้น ม.1-ม.3 สูงดีสมสวน รอยละของนักเรียน
ชั้น ม.4-ม.6 สูงดีสมสวน รอยละของนักเรียน 
ชั้น ป.1-ป.6 ที่มีภาวะเร่ิมอวนและอวนไดรับ
การคัดกรองความเส่ียง รอยละของนักเรียน 
ชั้น ม.1-ม.3 ที่มีภาวะเร่ิมอวนและอวนไดรับ
การคดักรองความเสีย่ง และรอยละของนกัเรยีน 
ชั้น ม.4 - ม.6 ที่มีภาวะเร่ิมอวนและอวนไดรับ
การคัดกรองความเสี่ยง 2) สุขภาพชองปาก 
ไดแก รอยละของนักเรียนช้ัน ป.1 ไดรับ
การเคลือบหลุมรองฟนแท รอยละของนกัเรียน
ชั้น ป.1-ป.6 ไดรับการเคลือบหลุมรองฟนแท
รอยละของนักเรียนชั้นอนุบาล-ป.6 ไดรับ
การเคลือบ ทาฟลูออไรด รอยละของนักเรียน
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ชั้น ป.1 มีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) รอยละ
ของนักเรียนชั้น ป.1 มีฟนดีไมมีผุ (Cavity 
Free) (ฟนนํ้านม+ฟน ถาวร) รอยละของ
นักเรียนชั้น ป.3 มีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) 
รอยละของนักเรียนช้ัน ป.6 มีฟนดีไมมีผุ 
(Cavity Free) รอยละของนักเรียนช้ัน ม.1
มีฟนดีไมมีผุ (Cavity Free) รอยละของ
นักเรียนชั้น ม.1-ม.3 มีฟนดีไมมีผุ (Cavity 
Free) รอยละนักเรียนชั้น ป.1 ปราศจากฟนผุ
ในฟนแท รอยละนักเรียนชั้น ป.3 ปราศจาก
ฟนผุในฟ นแท  ร อยละนักเรียนช้ัน ป .6 
ปราศจากฟนผุในฟนแท ร อยละนักเรียน
ชั้น ม.1 ปราศจากฟนผุในฟนแท และรอยละ
นักเรียนชั้น ม .1-ม .3 ปราศจากฟนผุใน
ฟนถาวร 3) สุขภาพรางกาย (หู ตา เหา ภาวะ
โลหิตจาง) ไดแก รอยละของนักเรียนชั้น
ป.1-6 ตรวจพบเหาและไดรับการแกไข รอยละ
ของนักเรียนช้ัน ป.1 ไดรับการเฝาระวังภาวะ
โลหิตจาง การเฝาระวังภาวะสายตานักเรียน 
และการเฝ าระวังการได ยินของนักเรียน
4) อนามัยการเจริญพันธุ ไดแก รอยละการ
คลอดบุตรของนักเรียนหญิงอายุนอยกวา
20 ป รอยละของนักเรียนหญิงอายุนอยกวา
20 ป ที่ตั้งครรภ ไดเรียนตอในระบบ และ
รอยละของนักเรียนหญิงอายุนอยกวา 20 ป 
ที่คลอดบุตร ไดเรียนตอในระบบ 5) โรงเรียน
สงเสริมสุขภาพ ไดแก โรงเรียนผานการ
ประเมินรับรองมาตรฐานโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพระดับเพชร และโรงเรียนผานการ
ประเมินรับรองมาตรฐานโรงเรียนสงเสริม
สุขภาพระดับทอง 6) วัคซีนสําหรับเด็ก
วัยเรียน ไดแก ความครอบคลุมการไดรับ
วัคซีนเอชพีวีในเด็กนักเรียนหญิงชั้น ป.5 และ
ความครอบคลุมการไดรับวัคซีน Diphtheria 
tetanus vaccine (dT) ในเด็กนักเรียนชั้น ป.6

 4. การคืนขอมูลสุขภาพนักเรียน
ใหกับกระทรวงศึกษาธิการ ในรูปแบบของ 
API Service ประกอบดวยขอมูลภาวะ
โภชนาการ สุขภาพชองปาก สุขภาพรางกาย 
(หู ตา เหา ภาวะโลหิตจาง) วัคซีนสําหรับ
เด็กวัยเรียน และโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ
 5.  คนืขอมูลสูหนวยบรกิารสาธารณสขุ
ในพื้นที่ ในรูปแบบของ Data Exchange 
Smart Card ประกอบดวย รายงานภาวะ
โภชนาการ สุขภาพชองปาก สุขภาพรางกาย 
(หู ตา เหา ภาวะโลหิตจาง) อนามัยการเจริญ
พันธุ วัคซีนสําหรับเด็กวัยเรียน และโรงเรียน
สงเสริมสุขภาพ โดยพ้ืนที่สามารถดูขอมูล
สุ ขภาพของนั ก เ รี ยนรายบุ คคล ใน เขต
รับผิดชอบได และดําเนินการวางแผนจัดการ
และแกไขปญหาสุขภาพตอไป

■ ประโยชน/การนําไปใช 
 1.  นักเรียนไดรับการบริการดาน
สุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพท่ีครอบคลุม 
ทั่วถึง
 2. กระทรวงสาธารณสุข ในระดับ
นโยบาย สามารถนําขอมูลไปใชขอมูลตัดสินใจ
ใชวางแผน กําหนดนโยบาย บริหารจัดการ 
กํากับติดตาม และประเมินผลการดําเนินงาน
สงเสริมสุขภาพนักเรียนของหนวยบริการ และ
พัฒนาขอเสนอเชิงนโยบายในการพัฒนา
สุขภาพนักเรียนรวมกับหนวยงานท่ีเกี่ยวของ 
สวนในระดับพื้นที่ สามารถนําขอมูลไปใช
ประเมินผลการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพ
ในโรงเรียนในเขตรับผิดชอบ และขับเคลื่อน
งานสงเสริมสุขภาพรวมกับภาคีเครือขาย
 3. กระทรวงศึกษาธิการ นําขอมูล
ไปใชในการวางแผน ตัดสินใจ กําหนดนโยบาย 
และทิศทางการพัฒนาการศึกษา เพ่ือสราง

การพัฒนาระบบฐานขอมูลรวมดานสุขภาพนักเรียน
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บทความปร ิท ัศน ์

โอกาสความเสมอภาคในการบริการทางการ
ศึกษาและสุขภาพ รวมทั้งกํากับติดตามการ
เขาถึงบริการสงเสริมสุขภาพของนักเรียน

■ สรุปและอภิปรายผล
 จากการพัฒนาระบบฐานขอมูลรวม
ดานสุขภาพนักเรียน ทําใหหนวยงานทุกระดับ
ทีใ่ชประโยชนจากขอมลูสุขภาพนกัเรยีน สามารถ
ตรวจสอบความถูกตอง ความครอบคลุม
ของขอมูลนักเรียนอายุ 6-14 ป การเขาถึง
บริการสุขภาพของนักเรียน โดยสามารถ
ดูรายงานขอมูลโรงเรียน(3) และรายงานขอมูล
สุขภาพนักเรียน(4) ไดรายโรงเรียน ชั้นเรียน 
ปการศกึษา สงักดั เพือ่ตดิตามและแกไขปญหา 
รวมท้ังพบยังชวยแกไขปญหาการจัดเก็บ
ขอมูลจากแหลงที่หลากหลาย ซํ้าซอน และ
ขอมูลไมตรงกัน เกิดความเชื่อมโยงขอมูล 
มีขอมูลประเด็นสุขภาพครบถวน ลดภาระ
การบันทึกขอมูล นําไปสูการไดขอมูลสุขภาพ
ที่ครบถวน ถูกตอง ทันเวลา และมีคุณภาพ 
ดังน้ันมีความสําคัญอยางยิ่งที่จะตองดําเนิน
การใหเกิดระบบฐานขอมูลรวมดานสุขภาพ
นักเรียน โดยมีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาใหมี
ระบบขอมูลสุขภาพเด็กวัยเรียนสําหรับการ
เฝาระวัง ติดตามและประเมินผล ลดความซํ้า
ซอนของการบันทึกขอมูล และมีสถานการณ
สุขภาพเด็กวัยเรียน(6) ระดับประเทศ และเพ่ือ
สรางความรวมมือการพัฒนาระบบฐานขอมูล
เด็กวัยเรียนใหสามารถใชประโยชนขอมูล 
รวมกันระหวางกระทรวงศึกษาธิการ กระทรวง
สาธารณสุข และหนวยงานที่เกี่ยวของ 
 การแลกเปลีย่นขอมลูระหวางกระทรวง
ศึกษาธิการและกระทรวงสาธารณสุข และ
จัดทําหนารายงานขอมูลโรงเรียน และสุขภาพ
นักเรียนในระบบ HDC ซึ่งแสดงรายงาน

ขอมูลสถานการณสุขภาพเด็กวัยเรียนระดับ
ประเทศ ขอมูลครบถวน มีคุณภาพ หนวยงาน
ในระดับนโยบายสามารถนําไปใช ในการ
ประกอบการตัดสินใจใชวางแผน กําหนด
นโยบาย บริหารจัดการ และติดตามการ
ดําเนินงาน หนวยบริการสาธารณสุขในท่ี/
หนวยบริการ สามารถนําขอมูลสุขภาพเด็ก
วัยเรียนไปใชในการเฝาระวัง ติดตามและ
ประเมินผล(7) ลดความซ้ําซอนการบนัทกึขอมลู
มีขอมูลสุขภาพนักเรียนครบถวน นําไปสูการ
วางแผนแกไขปญหาสุขภาพ และโรงเรียนมี
ข อมูลสุขภาพนักเรียนครบถวน สามารถ
แกไขปญหาดานสขุภาพไดตรงตามสถานการณ
จริงอยางเปนระบบ มุงสู นักเรียนไดรับการ
บริการดานสุขภาพและแกไขปญหาสุขภาพที่
ครอบคลุม ทั่วถึง 
 รายงานขอมูลทั่วไปของโรงเรียนและ
นักเรียน รวมถึงภาวะสุขภาพนักเรียนในระบบ 
HDC สามารถดูข อมูลสุขภาพนักเ รียน
รายบุคคล ชั้นเรียน รายโรงเรียน ปการศึกษา 
สังกัดได รวมถึงความรวมมือในการพัฒนา
ขอมูลสุขภาพนักเรียนที่ต อเนื่องระหว าง
กระทรวงศึกษาธิการและกระทรวงสาธารณสุข 
ที่เปนปจจุบันทันตอสถานการณ สามารถนํา
ขอมูลที่ไดไปใชในการแกไขปญหาสุขภาพ
ของนักเรียน รวมท้ังเปนขอมูลนําเขาในการ
จัดบริการสุขภาพ กําหนดนโยบายที่สอดคลอง
กับสถานการณปจจุบัน

■ ขอเสนอแนะ
 1.  จากปญหาท่ีพบในประเด็นเร่ือง
ความครอบคลุมของขอมูล การบันทึกขอมูล
ในพืน้ทีม่คีวามซ้ําซอน บนัทกึขอมูลไมครบถวน 
เนื่องจากมีบุคลากรไมเพียงพอและภาระงาน
มาก ทําใหในระบบรายงานมีขอมูลไมเพียงพอ
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การพัฒนาระบบฐานขอมูลรวมดานสุขภาพนักเรียน

ตอการนําขอมูลไปวิเคราะห สังเคราะห ปญหา
ในพืน้ที ่ดงันัน้หนวยงานทีร่บัผดิชอบสวนกลาง
ควรสื่อสารใหผู บริหารทราบถึงความสําคัญ
จําเปนเพ่ือชวยผลักดันในระดับนโยบาย และ
สื่อสารไปยังผูปฏิบัติงานในพื้นที่ไดรับทราบ
ถึงประโยชนที่จะไดรับจากการดําเนินงาน

 2. กรมอนามัย สามารถนําขอมูล
พื้นฐานนักเรียน และขอมูลสุขภาพที่อยู ใน
ระบบ HDC ไปตอยอดในการนําขอมูลไปใช
ใน Application Yellow Book (สมุดบันทึก
สุขภาพเด็กวัยเรียน) ตอไปได


