
รายงายตัวชี้วัด กพร. รอบ 5 เดือนหลัง (ระดับ 1-3)ประจำปีงบประมาณ 2569 
ตัวช้ีวัดที่ 1.6 ระดับความสำเร็จในการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพของประชาชน 
1.2 ผลการวิเคราะห์ผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 

กลุ่มผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ในการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพเขตสุขภาพท่ี 7 ได้แก่ การ
ขับเคลื่อนกลการยกระดับเทคนิคการสร้างความรอบรู้และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนลด
โรคไม่ติดต่อเรื ้อรัง (Non-Communicable Diseases : NCDs) ด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิตในชุมชนรอบรู้ด้าน
สุขภาพ แบบพอเพียง เขตสุขภาพท่ี 7 ปีงบประมาณ 2569  

ผ่านหน่วยงานระดับเขต ได้แก่ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 7 ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพที่ 7 สำนักงาน
ป้องกันควบคุมโรคที่ 7 จังหวัดขอนแก่น ศูนย์สุขภาพจิตที่ 7  

ผ่านหน่วยงานระดับจังหวัด ได้แก่ องค์การบริหารส่วนจังหวัด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  
ผ่านหน่วยงานระดับอำเภอ/ตำบล ได้แก่ สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติ 
ผ่านหน่วยงานระดับโรงพยาบาล ได้แก่ โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลจังหวัด โรงพยาบาลชุมชน  
ผ่านอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน  
ผ่านประชาชนและผู้รับบริการกลุ่มเป้าหมาย (ประชาชนอายุ 15 ปี ขึ้นไป) 

ความต้องการ/ ความคาดหวัง 
การวิเคราะห์ SWOT เพื่อจัดทำแผนการขับเคลื่อนงาน ตามความคาดหวังของผู้รับบริการหรือผู้มี               

ส่วนได้ส่วนเสีย 
Strengths (จุดแข็ง) 

- มีโครงสร้างหน่วยงานชัดเจน และเครือข่ายบริการสุขภาพครอบคลุมทุกระดับในพ้ืนที่  
- มีนโยบายและแนวทางส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพจากส่วนกลางชัดเจน  
- บุคลากรสาธารณสุขมีประสบการณ์ในการจัดกิจกรรม/สื่อสารสุขภาพในชุมชน  
- มีเครือข่าย อสม. และภาคีสุขภาพในพื้นที่เข้มแข็ง  
- มีฐานข้อมูลสุขภาพ (เช่น HDC / สาสุขอุ่นใจ) สนับสนุนการวางแผนสื่อสาร  
- หน่วยงานผู้รับผิดชอบ HL Officer มีการกำกับติดตามงานต่อเนื่อง 

Weaknesses (จุดอ่อน) 
- รูปแบบการสื่อสารยังเน้น “ให้ข้อมูล” มากกว่า “สร้างความเข้าใจและทักษะ”  ในการตัดสินใจ                  

ด้านสุขภาพ 
- สื่อสุขภาพบางส่วนยังไม่เหมาะกับกลุ่มเป้าหมาย (ภาษา/บริบทท้องถิ่น/ระดับการศึกษา)  
- บุคลากรยังขาดทักษะด้าน Health Literacy และการสื ่อสารเชิงพฤติกรรม (Behavior Change 

Communication)  
- การใช้สื่อดิจิทัลยังไม่ทั่วถึง โดยเฉพาะในพ้ืนที่ชนบท/ผู้สูงอายุ  
- ขาดการประเมินผลลัพธ์ด้านความรอบรู้สุขภาพอย่างเป็นระบบ  
- บุคลากรสาธารณสุขยังขาดความเข้าใจกระบวนการ 10 ขั้นตอนก่อนการประเมิน HL + HB ของ

ประชาชนในโปรแกรมสาสุขอุ่นใจ 
- บางองค์กร/หน่วยงาน เปลี่ยนผู้รับผิดชอบงานใหม่บ่อยครั้ง ทำให้การปฏิบัติงานขาดความต่อเนื่อง 

 



Opportunities (โอกาส) 
- นโยบายรัฐบาลและกระทรวงสาธารณสุขให้ความสำคัญและสนับสนุนการพัฒนาความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ  
- การเข้าถึงเทคโนโลยีดิจิทัลและโซเชียลมีเดียเพิ่มขึ้น เช่น Line Facebook Tiktok 
- ความร่วมมือจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและภาคีเครือข่าย  
- แนวโน้มประชาชนใส่ใจดูแลสุขภาพมากขึ้น 
- สามารถใช้ข้อมูลระบบสารสนเทศในการวิเคราะห์กลุ่มเป้าหมาย  

Threats (อุปสรรค/ความเสี่ยง) 
- การแพร่กระจายของข้อมูลสุขภาพที่ไม่ถูกต้อง (Fake News) เป็นไปอย่างรวดเร็ว 
- ความเหลื่อมล้ำด้านการเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร 
- พฤติกรรมสุขภาพของประชาชนที่เปลี่ยนแปลงยาก เช่น พฤติกรรมด้านการป้องกันหรือลดความ

รุนแรงของโรค NCDs 
- ข้อจำกัดด้านงบประมาณและบุคลากร  
- ความหลากหลายทางวัฒนธรรม ภาษา และบริบทพ้ืนที่ ทำให้สื่อสารยากขึ้น 

ความพึงพอใจ/ ความไม่พึงพอใจ 
การดำเนินงานตามแบบประเมินความพึงพอใจทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ผู้รับบริการมีความ

เข้าใจ เข้าถึงข้อมูล รับรู้ และมีความพึงพอใจเกี่ยวข้อมูลความรอบรู้ด้านสุขภาพ รวมทั้งได้เสนอแนะข้อมูล             
ที่เป็นประโยชน์ในการนำไปปรับปรุงและพัฒนาเพื่อให้เหมาะสมกับการปฏิบัติงาน เพื่อที่จะสามารถเป็น                    
แกนนำในการดำเนินงานการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพต่อไป เช่น การประชุมเชิงปฏิบัติการยกระดับเทคนิค               
การสร้างความรอบรู ้และการปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนลดโรคไม่ติดต่อเรื ้อรัง ( Non-
Communicable Diseases : NCDs) ด้วยเวชศาสตร์ว ิถีช ีว ิตในชุมชนรอบรู ้ด ้านสุขภาพ แบบพอเพียง        
เขตสุขภาพที่ 7 ปีงบประมาณ 2569 จัดขึ้นเมื่อวันที่ 8 -9 มกราคม 2569 พบว่า การบรรยายในหัวข้อ 
“เทคนิคการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิต” ผู้รับบริการมีความพึงพอใจมากที ่สุด            
เป็นอันดับ 1 (คิดเป็น 83.33% ของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมด) ทั้งด้านความตรงวัตถุประสงค์ของเนื้อหา 
การนำเนื้อหาไปประยุกต์ใช้ และความสามารถในการถ่ายทอดองค์ความรู้ของวิทยากร และพึงพอใจมาก               
ด้านการลำดับเนื้อหาและความชัดเจนเข้าใจง่าย เป็นอันดับที่ 2 รองลงมาตามลำดับ (ดังรูปภาพที่ 25) 

 
รูปภาพที่ 25 ความพึงพอใจต่อการบรรยายหัวข้อ “เทคนิคการสร้างความรอบรู้ดา้นสุขภาพด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิต” 

 การบรรยายในหัวข้อ “การขับเคลื่อนงานสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 3รู้อยู่รอด ด้วยเวชศาสตร์          
วิถีชีวิต” ผู้รับริการมีความพึงพอใจมากที่สุดเป็นอันดับที่ 1 (คิดเป็น 80% ของผู้ตอบแบบสอบถามทั้งหมด)         



ทั้งด้านความตรงวัตถุประสงค์ของเนื้อหา การนำเนื้อหาไปประยุกต์ใช้ และความชัดเจนเข้าใจง่ายของเนื้อหา 
และพึงพอใจมากเป็นอันดับที่ 2 รองลงมาตามลำดับ (ดังรูปภาพที่ 26) 

รูปภาพที่ 26 ความพึงพอใจต่อการบรรยายหัวข้อ “การขับเคลื่อนงานสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 3รู้อยูร่อด 
ด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิต” 

 
 ความพึงพอใจต่อด้านสถานที่และการบริหารจัดการ พบว่า ผู้รับบริการมีความพึงพอใจมากที่สุด              
ในทุกด้าน โดยเฉพาะด้านความพร้อมของอุปกรณ์และเอกสารประกอบการประชุม ผู้รับบริการมีความ           
พึงพอใจมากที่สุด สูงเป็นอันดับ 1 (คิดเป็น 77.78% ของผู้ตอบแบบสอบถามท้ังหมด) (ดังรูปภาพที่ 27) 

 
รูปภาพที่ 27 ความพึงพอใจต่อการจัดการด้านสถานท่ีและการบรหิารจัดการ 

 ความพึงพอใจต่อด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการประชุม พบว่า ผู้รับบริการมีความพึงพอใจมากที่สุด  
ทั้งด้านความรู้ที่ได้รับตรงกับความคาดหวังและสามารถนำความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ คิดเป็นร้อยละ 69.44% 
ของผู้ประเมินแบบสอบถามทั้งหมด (ดังรูปภาพที่ 28) 



 
 รูปภาพที่ 28 ความพึงพอใจต่อประโยชน์ท่ีได้รับจากการประชุมเชิงปฏิบัติการ 

-  ข้อเสนอแนะจากผู้รับบริการ 
 - ควรจัดประชุมชี้แจงแผนการดำเนินงานในทุกปี เพื่อให้ทุกองค์กร/หน่วยงาน มีความเข้าใจตรงกัน 
ในแผนการดำเนินงานในปีงบประมาณนั้น 
 - อยากให้จัดประชุมชี้แจงรายละเอียดตัวชี้วัดแบบออนไลน์ซ้ำ เนื่องจากเวลามีจำกัดทำให้ได้รับข้อมูล
บางส่วนไม่ครบถ้วน และสำหรับผู้รับผิดชอบบางท่านทีไ่ม่สามารถเข้าร่วมประชุมออนไซด์ได้ 
 - อยากให้เรียงลำดับเนื้อหาในการนำเสนอ โดยการเอาหัวข้อบรรยายที่เนื ้อหาเยอะและซับซ้อน            
มาบรรยายในช่วงเช้า เช่น แนวทางการายงานตัวชี้วัด ซึ่งผู ้รับผิดชอบบางท่านพึ่งเริ ่มรับผิดชอบงานใหม่                
ทำให้ไม่เข้าใจเนื้อหา จับใจความสำคัญของเนื้อหายังไม่ได ้
 - ให้วิทยากรผู้บรรยาย ลดความเร็วในการบรรยาย เนื่องจาก เนื้อหาเยอะและมีความซับซ้อน ทำให้               
ผู้เข้าประชุมฟังเนื้อหาไม่ทันบางช่วง และส่งผลให้เข้าใจเนื้อหาไม่ครบถ้วน 
           - สร้างเครือข่ายการทำงานร่วมกันในทุกองค์กร และสื่อสารความเข้าใจที่ตรงกันระหว่างหน่วยงาน 
ได้แก่ กลุ ่มวัย กรมวิชาการ และภาคีเครือข่ายอื ่นๆ เช่น ภาคเอกชน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ ่น เพ่ือ                  
ให้ประชาชนได้รับประโยชน์สูงสุด 
2. มาตรการขับเคลื่อนตัวช้ีวัด  

กรมอนามัยได้ดำเนินการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพ
ทรัพยากรมนุษย์ ภายใต้แผนแม่บทประเด็นที่ 13 การสร้างเสริมให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี โดยมุ่งเน้นให้
ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy) สามารถดูแลตนเอง ป้องกันโรค และปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมสุขภาพได้อย่างเหมาะสม ผ่านกลยุทธ์ PIRAB ที่เน้นการบูรณาการทุกภาคส่วน สร้างชุมชนและ
องค์กรรอบรู ้ด้านสุขภาพ (HLO) เพื ่อขยายสู ่สังคมรอบรู ้สุขภาพ (Health Literate Society: HLS) และ
ผลักดันนโยบาย Health in All Policies 

ศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น ได้รับมอบหมายให้ขับเคลื่อนงานดังกล่าวในเขตสุขภาพที่ 7 (ร้อยแก่น 
สารสินธุ์) โดยมีการดำเนินงานอย่างต่อเนื่องตั้งแต่ปี 2561 เป็นต้นมา ทั้งในระดับองค์กรบริการสุขภาพและ
ชุมชน เช่น การพัฒนาองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ การใช้โปรแกรม “สาสุขอุ่นใจ” กิจกรรม “สาสุขอุ่นใจ 
Navigator” และ “สาสุขอุ่นใจ Challenge” ส่งผลให้หน่วยบริการเข้าร่วมจำนวนมากและสามารถบรรลุ



เป้าหมายได้เกินกว่าที่กำหนด พร้อมทั้งได้รับรางวัลระดับประเทศติดต่อกัน 3 ปี (2565–2567) รวมถึง         
มีการขยายผลสู่ชุมชนอย่างกว้างขวาง โดยในปี 2568 มีชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพสะสมมากกว่า 1,199 แห่ง 
และประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพียงพอร้อยละ 89.48 

อย่างไรก็ตาม ยังพบปัญหาสำคัญด้านพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน โดยเฉพาะกลุ่มเด็กและวัยรุ่น 
ซึ่งมีแนวโน้มของภาวะอ้วนเพิ่มขึ้น เนื่องจากมีกิจกรรมทางกายน้อย และมีความรอบรู้ด้านสุขภาพในระดบัต่ำ 
ส่งผลให้เสี่ยงต่อการเกิดโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (NCDs) ในอนาคต อีกทั้งยังพบปัญหาพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศและ
การตั้งครรภ์ไม่พร้อมที่เพ่ิมขึ้น ขณะที่กลุ่มวัยทำงานมีแนวโน้มป่วยด้วยโรค NCDs เช่น เบาหวานและความดัน
โลหิตสูงเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง สะท้อนถึงพฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสม เช่น การบริโภคอาหาร ไม่เหมาะสม 
การขาดการออกกำลังกายหรือมีกิจกรรมทางกายน้อย และการจัดการกับอารมณ์และความเครียดได้                  
ไม่มีประสิทธิภาพ 
  จากสถานการณ์ดังกล่าว ศูนย์อนามัยที ่ 7 ขอนแก่น จึงเห็นความจำเป็นในการยกระดับการ                
สร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในทุกกลุ่มวัย โดยในปีงบประมาณ 2569 ได้จัดทำโครงการ “ยกระดับเทคนิค
การสร้างความรอบรู้และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชน เพื่อลดโรค NCDs ด้วยเวชศาสตร์               
วิถีชีวิตในชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพแบบพอเพียง” เพื่อส่งเสริม สนับสนุน และพัฒนาระบบบริการสุขภาพและ
สังคมให้เอื้อต่อการมีสุขภาวะที่ดีของประชาชน มุ่งสู่การเป็นต้นแบบระดับภาคและระดับประเทศในการสร้าง
สังคมรอบรู ้ด ้านสุขภาพอย่างยั ่งย ืน  จึงได้จ ัดทำโครงการยกระดับเทคนิคการสร้างความรอบรู ้และ                       
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของประชาชนลดโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Non-Communicable Diseases : 
NCDs) ด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิตในชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ แบบพอเพียง เขตสุขภาพท่ี 7 ปีงบประมาณ 2569 
โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ  
  1. เพื่อยกระดับเทคนิคการสร้างความรอบรู้และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้านสุขภาพทุกกลุ่มวัย 
และอนามัยสิ่งแวดล้อมท่ีเหมาะสมตามเวชศาสตร์วิถีชีวิต (Lifestyle medicine) ร่วมกับภาคีเครือข่าย  
  2. เพ่ือส่งเสริม สนับสนุนและประเมิน ความรอบรู้ด้านสุขภาพในครอบครัว องค์กร และชุมชน  
  3. เพ่ือลดปัจจัยเสี่ยงที่ส่งผลต่อพฤติกรรมและคุณภาพชีวิตในกลุ่มเปราะบาง  
  4. เพ่ือยกระดับกลไกการขับเคลื่อนการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ  
เป้าหมายโครงการ 
  1. ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพเพียงพอ 
  2. ผู้ร่วมกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
  3. ชุมชนจัดกิจกรรมส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพโดยองค์กรรอบรู้ด้านสุขภาพ 
กิจกรรมสำคัญภายใต้โครงการ 
 1. ส่งเสริมและสนับสนุนความรอบรู้ด้านสุขภาพในครอบครัว องค์กร และชุมชน 

2. ลดปัจจัยเสี่ยงที่ส่งผลต่อพฤติกรรมและคุณภาพชีวิตในกลุ่มเปราะบาง 
3. ยกระดับกลไกการขับเคลื่อนการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
4. พัฒนาศักยภาพภาคีเครือข่ายการสร้างความรอบรู้และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
5. รณรงค์สร้างกระแส และช่องทางการเข้าถึงข้อมูลความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 

 

 



กิจกรรมภายใต้โครงการ 

กิจกรรม ระยะเวลาดำเนินกิจกรรม 
1. ประชุมเชิงปฏิบัติการยกระดับเทคนิคการสร้างความรอบรู้  และ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพด้วยเวชศาสตร์วิถีชีวิตในชุมชนรอบรู้
ด้านสุขภาพแบบพอเพียง เขตสุขภาพท่ี 7 ปีงบประมาณ 2569 

ธันวาคม 2568 - มกราคม 2569 

2.ประชุมติดตามการดำเนินงานการยกระดับเทคนิคการสร้างความ
รอบรู้และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทุกกลุ่มวัย ในชุมชนรอบรู้ด้าน
สุขภาพแบบพอเพียง เขตสุขภาพท่ี 7 ในพ้ืนที ่4 จังหวัด 

มีนาคม - เมษายน 2569 

3.ประชุมแลกเปลี ่ยนเรียนรู ้ถอดบทเรียนการดำเนิน คัดเลือก
หน่วยงาน เชิดชูเกียรติ HLO/HLC และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมด้าน
สุขภาพด้วย LM 

มิถุนายน - กรกฎาคม 2569 

กลุ่มเป้าหมาย / ผู้ร่วมดำเนินการ : 
  1. เจ้าหน้าที่จากศูนย์อนามัยที่ 7 ขอนแก่น 
  2. เจ้าหน้าที่จากสำนักงานเขตสุขภาพที่ 7 ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพที่ 7 สำนักงานป้องกัน

ควบคุมโรคท่ี 7 จังหวัดขอนแก่น ศูนย์สุขภาพจิตที่ 7 องค์การบริหารส่วนจังหวัด สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตำบล และอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน 

     3. เจ้าหน้าที่จากหน่วยงานที่เข้าร่วมพัฒนาองค์กรและชุมชนรอบรู้ด้านสุขภาพ 
กลุ ่มผู ้ใช้ประโยชน์ / ผู ้รับบริการ : เจ้าหน้าที ่จากหน่วยงานที่เกี ่ยวข้องในเขตสุขภาพที่ 7 อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจำหมู่บ้าน และประชาชน  
ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ : 
  1. เกิดการยกระดับเทคนิคการสร้างความรอบรู ้และการปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมด้านสุขภาพ                     
ของประชาชนทุกกลุ่มวัย และอนามัยสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมตามเวชศาสตร์วิถีชีวิต (Lifestyle medicine)  
  2. ผู้รับผิดชอบการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพในหน่วยบริการสาธารณสุขสามารถส่งเสริม 
สนับสนุนและประเมิน ความรอบรู้ด้านสุขภาพในครอบครัว องค์กร และชุมชน  
  3. สามารถลดปัจจัยเสี่ยงที่ส่งผลต่อพฤติกรรมและคุณภาพชีวิตในประชาชนกลุ่มเปราะบาง   
  4. ยกระดับกลไกและเทคนิคการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพ 
  5. มีการกำกับติดตามรับรองเครือข่าย LM 


