
หมวด 2. ด้านบริการเป็นเลิศ (Service Excellence) 
แผนที่ 5. การพัฒนาระบบการแพทย์ปฐมภูมิ 
โครงการที่ 2. โครงการพัฒนาเครือข่ายกำลังคนด้านสุขภาพ และ อสม. 
ระดับการแสดงผล จังหวัด/เขต/ประเทศ 
ชื่อตัวชี้วัด 19. ร้อยละของชุมชนมีการดำเนินการจัดการสุขภาพที่เหมาะสมกับประชาชน 
คำนิยาม ขุมชน หมายถึง พ้ืนที่ระดบัหมู่บ้าน ทั้งในเขตเมืองและชนบท 

การจัดการสุขภาพ  หมายถึง การดำเนินการกิจกรรมพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพและการ
จัดสภาพแวดล้อมที่เอื ้อต่อการมีสุขภาพที่ดี โดยกระบวนการ  สร้างทีมแกนนำสุขภาพ 
เครือข่ายสุขภาพและประชาชน (Team) มีแผนการดำเนินการสร้างเสริมความรอบรู้และ
พฤติกรรมสุขภาพ และการจัดสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพที่ดี (Plan) ดำเนินการ
โดยกระบวนการมีส่วนร่วม (Action) และมีการประเมินผล (Result) 

แกนนำสุขภาพ หมายถึง ผู้นำทางด้านสุขภาพในชุมชน เช่น อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจำหมู่บ้าน (อสม.)   ยุวอาสาสมัครสาธารณสุข (ยุว อสม.) เป็นต้น 

เครือข่ายสุขภาพ หมายถึง ภาคีท่ีร่วมสนับสนุนและดำเนินการจัดการสุขภาพในชุมชน 
เช่น พชอ. อปท. โรงเรียน ชมรม หรือ เครือข่ายอื่นที่เกี ่ยวข้องในชุมชนทั้งภาครัฐและ
เอกชน 

พื้นที่เป้าหมายในการดำเนินงาน หมายถึง หมู่บ้านทั้งหมด จำนวน 75,086 แห่ง 
เป้าหมายในการดำเนินงาน หมายถึง หมู ่บ้านที ่มีการดำเนินงานตามแนวทางการ

ปรับเปลี ่ยนพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน 56,315 แห่ง (ร้อยละ 75 จากฐานหมู่บ้านทั้งหมด 
75,086 แห่ง) 

เกณฑ์เป้าหมาย :  
ปีงบประมาณ 66 ปีงบประมาณ 67 ปีงบประมาณ 68 ปีงบประมาณ 69 ปีงบประมาณ 70 

75 80 85 90 95 
 

วัตถุประสงค์  เพ่ือให้ชุมชนเป็นฐานในการขับเคลื่อนการจัดการสุขภาพของประชาชนในพ้ืนที่ 
ประชากรกลุ่มเป้าหมาย หมู่บ้านที่มีการดำเนินการจัดการสุขภาพให้กับประชาชน จำนวน 75,086 แห่ง 
วิธีการจัดเก็บข้อมูล 1. การรายงานผลการดำเนินงานของกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ  

2. การประเมินหมู่บ้านจากระบบ Health Gate 
แหล่งข้อมูล 1.การประเมินชุมชนจัดการสุขภาพได้จากระบบการประเมินการพัฒนาหมู่บ้านปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมสุขภาพ Health Gate (https://healthgate.gen-hed.com/report/village) 
รายการข้อมูล 1 A = ชุมชนที่มีการดำเนินงานจัดการสุขภาพตามเกณฑ์ที่กำหนด (ระดับพัฒนาขึ้นไป) 
รายการข้อมูล 2 B = ชุมชนเป้าหมายทั้งหมด (75,086 แห่ง) 
สูตรคำนวณตัวชี้วัด  (A/B) x 100 
ระยะเวลาประเมินผล รายไตรมาส 



เกณฑ์การประเมิน : 
เกณฑ์การประเมินการพัฒนาหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

1. สร้างทีมงานและเครือข่ายความร่วมมือในชุมชน 
2. มีข้อมูลสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพของชุมชน 
3. มีการวางแผนการพัฒนาหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
4. จัดกิจกรรมการเรียนรู้ ฝึกทักษะสุขภาพที่จำเป็นและจัดปัจจัยแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
5. การเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพในชุมชน 
6. มีการประเมินผล ความรอบรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ มีบุคคลต้นแบบ นวัตกรรมสุขภาพ 
7. ถอดบทเรียน ขยายผลต่อยอดสู่ความยั่งยืน เป็นแหล่งเรียนรู้ชุมชน ประชาชนในชุมชนมีภาวะสุขภาพที่ดี 

ระดับการพัฒนา 
1. ระดับพัฒนา : มีทีม ข้อมูล การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย 
2. ระดับดี       : มีทีม ข้อมูล การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย มีแผนงาน  มีการจัดกิจกรรมฯ  
3. ระดับดีมาก  : มีทีม ข้อมูล การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย มีแผนงาน  มีการจัดกิจกรรมฯ   

                  มีการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพในชุมชน มีผลการดำเนินงาน 
4. ระดับดีเยี่ยม:  มีทีม ข้อมูล การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่าย มีแผนงาน  มีการจัดกิจกรรมฯ   

                  มีการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพในชุมชน มีผลการดำเนินงาน เป็นแหล่งเรียนรู้ชุมชน  
                  ประชาชนในชมุชนมีภาวะสุขภาพที่ดี 

วิธีการประเมินผล :  ประเมินโดยใช้แบบประเมินการพัฒนาหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
Small  Success 

รอบ 3 เดือน รอบ 6 เดือน รอบ 9 เดือน รอบ 12 เดือน 
1. แนวทางและเครื ่องมือการ
ส่งเสริมและพัฒนาชุมชน/แกน
นำสุขภาพ) 
2.เครือข่ายระดับเขต/จังหวัด
ได้รับการถ่ายทอดแนวทางและ
เครื่องมือการส่งเสริมและพัฒนา 
3.แผนการส่งเสริมและพัฒนา
ศักยภาพชุมชนให้มีศักยภาพใน
การจัดการสุขภาพของประชาชน
ระดับจังหวัด/เขต 

1.แกนนำสุขภาพได้รับการ
พัฒนาศักยภาพฯ 

2. ชุมชนดำเนนิการพัฒนาฯ 
และประเมินตนเองตามเกณฑ์
ที่กำหนด (ร้อยละ 45) 

 

1. ชุมชนดำเนินการพัฒนาฯ 
และประเมินตนเองตามเกณฑ์
ที่กำหนด (ร้อยละ 60) 
2. ช ุมชนจัดการส ุขภาพที่
เหมาะสมกับประชาชน (ร้อย
ละ 50) 

1. ชุมชนดำเนินการพัฒนาฯ 
และประเม ินตนเองตาม
เกณฑ์ท่ีกำหนด (ร้อยละ 80) 
2. ชุมชนจัดการสุขภาพที่
เหมาะสมกับประชาชน (ร้อย
ละ 75) 

 
เอกสารสนับสนุน :  1. แนวทางการพัฒนาหมู่บ้านปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

2. แนวทางการประเมิน 
3. ฐานข้อมูลจากระบบ Health Gate 

รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน Baseline data หน่วยวัด ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ. 
2563 2564 2565 

ร้อยละชุมชนมีการ
ดำเนินการจัดการ
สุขภาพท่ีเหมาะสม
กับประชาชน (ระดับ
พัฒนาขึ้นไป) 

ร้อยละ ร้อยละ 2.7 
(2,034 แห่ง) 

ร้อยละ 24.64 
(18,375 แห่ง) 

 ร้อยละ 30.34 
(22,778 แห่ง) 

 



ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ / 
ผู้ประสานงานตัวช้ีวัด 

   นางรุ่งกาญจน์ รณหงษา               ตำแหน่ง : นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
   โทรศัพท:์ 02 193 7000 ต่อ 18709 โทรสาร : 02 149 5650 
   โทรศัพท์มือถือ: 085 484 8618     อีเมล์ : rungkarn21@gmail.com               
   กลุ่มแผนงานและประเมินผล กองสุขศึกษา 

หน่วยงานประมวลผลและ
จัดทำข้อมูล 
(ระดับส่วนกลาง) 

นางสาวสนัต์สินี ชุ่มเมืองปัก                      ตำแหนง่ นักวเิคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ 
   โทรศัพท์ที่ทำงาน :  02 193 7044 โทรศัพท์มือถือ : - 
   โทรสาร : -    E-mail : planhss.hss@gmail.com 
กลุ่มแผนงาน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

ผู้รับผิดชอบการรายงานผล
การดำเนินงาน 

นายประวิทย์ เกตุทอง   ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
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   โทรสาร : -    E-mail : hss.evaluation2@Gmail.com 
กลุ่มแผนงาน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 

 


