
Service  Profile 

กลุ่มงานสุขศึกษา 

1. บริบท ขอบเขต และกระบวนการหลัก 
 

1.1​ บริบท (Context) 

วิสัยทัศน์ : เป็นองค์กรด้านสุขศึกษาเพ่ือพัฒนาการเรียนรู้ นำสู่การสร้างเสริมสุขภาพของประชาชน  

พันธกิจ​ : 1) ดำเนินงานกระบวนการสุขศึกษาให้เป็นไปตามมาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้าน        

      สุขศึกษา 

              ๒) มุ่งม่ันให้บริการท่ีดี มองภาพองค์รวม และคำนึงถึงศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ 

               ๓) สนับสนุนการสร้างเครือข่ายด้านสุขภาพ 

ค่านิยม   : ร่วมขับเคล่ือนค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข ได้แก่ เป็นนายตนเอง เร่งสร้างส่ิงใหม่ ใส่ใจ 

               ประชาชน ถ่อมตนอ่อนน้อม 

ความสามารถหลัก : การมองภาพองค์รวม การส่ือสารจูงใจ การจัดการการสร้างเสริมสุขภาพ 
 

หน้าท่ีและเป้าหมาย 

หน้าท่ี : ให้บริการสุขศึกษาเพ่ือพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพผู้ป่วย ญาติ ท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาลและ

ประชาชนในชุมชน โดยดำเนินการศึกษา วิเคราะห์ปัญหาสาธารณสุข ปัญหาสุขภาพ วิเคราะห์พฤติกรรม

สุขภาพ กำหนดกิจกรรมและพฤติกรรมเป้าหมาย วางแผนดำเนินงานสุขศึกษา และดำเนินการจัดกิจกรรม

การเรียนรู้ด้านสุขภาพ การให้บริการปรึกษารายบุคคล การฝึกทักษะด้านสุขภาพ เพ่ือปรับเปล่ียน

พฤติกรรมสุขภาพของกลุ่มเป้าหมาย ดำเนินการจัดศูนย์การเรียนรู้ด้านสุขภาพ มุมสุขภาพ เผยแพร่ข้อมูล

ข่าวสาร จัดกิจกรรมรณรงค์ทางด้านสาธารณสุข สนับสนุนการสร้างเครือข่ายด้านสุขภาพ การเฝ้าระวัง

พฤติกรรมด้านสุขภาพ และติดตามประเมินผลการดำเนินงานสุขศึกษา รวมท้ังรับผิดชอบงานให้คำปรึกษา 

แนะนำ สอน ฝึกอบรม พัฒนาบุคลากรท่ีเก่ียวข้องกับการให้บริการสุขศึกษาท้ังในหน่วยงาน และสถาน

บริการสาธารณสุขเครือข่าย เป็นไปตามมาตรฐานบริการสุขศึกษา และงานศึกษาวิจัย และพัฒนาด้าน

สุขศึกษา 

เป้าหมาย : การสร้างเสริมสุขภาพในชุมชนและส่งเสริมการจัดการตนเองในผู้ป่วยและครอบครัว 
 
 

1.2 ขอบเขตการให้บริการ 

๑. ด้านการปฏิบัติการ : ร่วมปฏิบัติการในการส่งเสริมสุขภาพ อนามัยส่ิงแวดล้อม การคัดกรอง การ

ควบคุมป้องกันโรค และภัยสุขภาพ การเฝ้าระวังโรค เพ่ือพัฒนาระบบบริการสาธารณสุข ร่วมปฏิบัติงาน

ส่งเสริม ควบคุม กำกับมาตรฐาน งานด้านสาธารณสุข  

๒. ด้านการวางแผน : วางแผนการทำงานท่ีรับผิดชอบ และร่วมดำเนินการวางแผนการทำงานของ

หน่วยงาน วางแผนงานหรือโครงการ หรือ โปรแกรมสุขศึกษา หรือ แผนการจัดกิจกรรมสุขศึกษา 
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           3. ด้านการประสานงาน : ประสานการทำงานร่วมกันท้ังภายในและภายนอกทีมงานหรือหน่วยงาน 

เพ่ือให้เกิดความร่วมมือและผลสัมฤทธ์ิตามท่ีกำหนดไว้ รวมท้ัง ช้ีแจงและให้รายละเอียดเก่ียวกับข้อมูล                      

ข้อเท็จจริง แก่บุคคลหรือหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือสร้างความเข้าใจหรือความร่วมมือในการดำเนินงานตามท่ี

ได้รับมอบหมาย                         

4. ด้านการบริการ : ตรวจสอบสภาพของเคร่ืองมืออุปกรณ์ต่างๆ ให้มีคุณภาพและเหมาะแก่การนำไป

ใช้งานอยู่เสมอ ร่วมนิเทศงานด้านสาธารณสุขให้แก่อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน สนับสนุนการ

ถ่ายทอดความรู้หรือเทคโนโลยี 

๕. การให้บริการสุขศึกษาและจัดกิจกรรมการเรียนรู้ด้านสุขภาพ : ให้บริการแก่ผู้ป่วยคลินิกเบาหวาน 

และความดันโลหิตสูง รพ.ลำพูน และรพ.ลำพูน สาขาเวียงยอง ให้บริการแก่กลุ่มเส่ียงในชุมชน ตามกิจกรรมท่ี

ได้รับการประสานงานมาจากเครือข่าย ให้บริการแก่เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลลำพูน ตามความเหมาะสม 

๖. การเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร และรณรงค์ทางด้านสาธารณสุข : เผยแพร่ข้อมูลทาง ส่ืออีเล็กทรอนิกส์   

จดหมายข่าว และมุมสุขภาพ/ศูนย์การเรียนรู้ จัดกิจกรรมรณรงค์ให้สอดคล้องกับปฏิทินสาธารณสุข และโรค

ตามฤดูกาล รวมท้ังโรคระบาด 

๗. การสนับสนุนการสร้างเครือข่ายด้านสุขภาพ : การสนับสนุนเครือข่าย เช่น เครือข่ายสุขศึกษาโรง

พยาบาลลำพูน เครือข่ายบริการสุขภาพอำเภอเมืองลำพูน เครือข่ายส่ือมวลชนและองค์กรปกครองท้องถ่ิน 

เครือข่ายแกนนำชุมชน การร่วมพัฒนาศักยภาพเครือข่าย เช่น วิทยากรให้ความรู้ ให้บริการทางวิชาการ 

๘. การเฝ้าระวังพฤติกรรมด้านสุขภาพ และติดตามการดำเนินงานสุขศึกษา : เฝ้าระวังพฤติกรรม

สุขภาพผู้รับบริการ เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลลำพูน และกลุ่มเส่ียงในชุมชน ติดตามการดำเนินงานสุขศึกษาและ

สรุปรายงาน เพ่ือประกอบการวางแผนในการปฏิบัติงาน                                       

๙. งานศึกษาวิจัยและพัฒนาด้านสุขศึกษา : ศึกษา ค้นคว้า วิเคราะห์ วิจัย สำรวจ รวบรวม ข้อมูลทาง 

วิชาการเก่ียวกับงานด้านสาธารณสุข เช่น การบริการด้านสาธารณสุข ความรอบรู้ด้านสุขภาพ พฤติกรรม

สุขภาพ นวัตกรรมสุขภาพ ร่วมพัฒนาเน้ือหา องค์ความรู้ คุณภาพมาตรฐานเก่ียวกับงานด้านสาธารณสุข และ

ระบบบริการสุขภาพ เก่ียวกับงานด้านสาธารณสุขและระบบบริการสุขภาพ 

๑๐. งานอ่ืนๆ ท่ีได้รับมอบหมาย : อาทิเช่น ร่วมงานสุขศึกษาและสร้างเสริมสุขภาพในเรือนจำ ร่วม

ทีมEOC อ.เมืองลำพูน หน่วยบริการเคล่ือนท่ี ร่วมขับเคล่ือนGREEN & CLEAN Hospital ร่วมขับเคล่ือน

Wellness Center ร่วมขับเคล่ือนองค์รอบรู้สุขภาพ และปฏิบัติหน้าท่ีอ่ืนท่ีเก่ียวข้องตามท่ีได้รับมอบหมาย 

 

 

 

 

 

 

 

2 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

​ 1.3 กระบวนการสำคัญ (Key Processes) 

กระบวนการสำคัญ 

(Key Processes) 

ส่ิงท่ีคาดหวัง 

จากกระบวนการ 

(Process 

Requirement) 

ความเส่ียง /ปัญหา / 

โอกาสพัฒนา 

ตัวช้ีวัดสำคัญ 

(Performance 

Indicator) 

1. การบริหารจัดการ  

๑.๑ บุคลากรดำเนินงาน   

สุขศึกษาและพัฒนา

พฤติกรรมสุขภาพ 

 

๑.๒ บุคลากรมีคุณวุฒิและ

ประสบการณ์ท่ีเหมาะสม 

เพียงพอ และมีแผนการ

พัฒนาบุคลากรอย่างต่อ

เน่ือง 

 

 

๒. กระบวนงานสุขศึกษา 

๒.๑ กระบวนงานสุขศึกษา

ในกลุ่มไม่ป่วยเพ่ือการสร้าง

เสริมสุขภาพในชุมชน 

 

มีอัตรากำลังบุคลากรของ

กลุ่มงานสุขศึกษาเพียงพอ

ต่อการดำเนินงาน 

 

นักวิชาการสาธารณสุขนัก

นักวิชาการ มีวุฒิฯข้ันต่ำ

ปริญญาตรี และตำแหน่ง

ผู้ช่วยพนักงานสุขศึกษา 

มีวุฒิฯข้ันต่ำ ปวส./

อนุปริญญา 

 

กลุ่มไม่ป่วย ได้รับความรู้ 

ความเข้าใจ มีทักษะการ

ดูแลตนเอง ได้รับการ 

สร้างเสริมและจัด

 

ปัจจุบันยังไม่มีอัตรากำลังของ

ผู้ช่วยสุขศึกษา 

 

 

บุคลากรกลุ่มงานได้รับการ

พัฒนาศักยภาพเพ่ือการ

ดำเนินงานสุขศึกษา 

 

 

 

 

กลุ่มไม่ป่วย ยังได้รับความรู้

และข้อมูลสุขภาพไม่ครอบ

คลุม วางแผนการดำเนินงาน

ให้ต่อเน่ือง 

 

อัตราบุคลากรไม่น้อยกว่า

ร้อยละ 80 ของกรอบอัตรา

กำลัง FTE (ข้ันต่ำ) 

 

ร้อยละ 100 บุคลากรได้รับ

การพัฒนาศักยภาพ 

 

 

 

 

 

มีการจัดกิจกรรมตาม

แผนงานหรือโครงการ หรือ 

โปรแกรมสุขศึกษา  
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กระบวนการสำคัญ 

(Key Processes) 

ส่ิงท่ีคาดหวัง 

จากกระบวนการ 

(Process 

Requirement) 

ความเส่ียง /ปัญหา / 

โอกาสพัฒนา 

ตัวช้ีวัดสำคัญ 

(Performance 

Indicator) 

 

 

 

๒.๒ กระบวนงานสุขศึกษา

ในกลุ่มป่วยเพ่ือส่งเสริม

การจัดการตนเองในผู้ป่วย

และครอบครัว 

 

 

 

๓. ผลลัพธ์การดำเนินงาน 

๓.๑ พฤติกรรมสุขภาพ 

(HB)หรือความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ (HL)  หรือ 

พฤติกรรมการจัดการ

สุขภาพตนเอง  

 

๓.๒ ภาวะสุขภาพของกลุ่ม

ไม่ป่วย และกลุ่มป่วย 

 

 

 

 

 

 

๓.๓ วิจัย / นวัตกรรม หรือ 

ต้นแบบ หรือผลงานเด่นท่ี

ประสบความสำเร็จในการ

กิจกรรมการเรียนรู้ตาม

กระบวนการสุขศึกษา 

 

กลุ่มป่วย ได้รับความรู้ 

ความเข้าใจ มีทักษะการ

ดูแลตนเอง ได้รับการ 

สร้างเสริมและจัด

กิจกรรมการเรียนรู้ตาม

กระบวนการสุขศึกษา 

 

มีการเฝ้าระวังข้อมูล

พฤติกรรมสุขภาพ (HB) 

และความรอบรู้ด้าน

สุขภาพ (HL) และ นำผล

การวิเคราะห์ข้อมูล ไปใช้

ในการวางแผนการดำเนิน

งาน 

มีกิจกรรมการดำเนินงาน

สำหรับกลุ่มไม่ป่วย และ

กลุ่มป่วย รวมถึงบุคลากร

ในโรงพยาบาล เพ่ือให้เกิด

การปรับเปล่ียนพฤติกรรม

ท่ีส่งผลให้ภาวะสุขภาพดี

ข้ึน 

 

หน่วยงาน มีวิจัย /นวัต

กรรม หรือ ต้นแบบ หรือ

ผลงานเด่นในการดำเนิน

 

 

 

กลุ่มป่วยยังได้รับความรู้

และข้อมูลสุขภาพไม่ครอบ

คลุม วางแผนการดำเนินงาน

ให้ต่อเน่ือง 

 

 

 

การดำเนินงานเฝ้าระวังข้อมูล

พฤติกรรมสุขภาพ (HB) และ

ความรอบรู้ด้านสุขภาพ (HL) 

และพฤติกรรมการจัดการ

สุขภาพตนเองยังไม่ครอบคลุม 

มีการวางแผนการดำเนินงาน

ให้เกิดความต่อเน่ือง 

กลุ่มเป้าหมายยังเข้าร่วม

กิจกรรมไม่ต่อเน่ือง และ

ครอบคลุมเน่ืองด้วยการเกิด

โรคระบาด จึงวางแผนปรับ

เปล่ียนการดำเนินงานโดยการ

ติดตามทางโทรศัพท์  

 

 

 

วางแผนเพ่ือให้เกิดวิจัย นวัต

กรรม หรือ ต้นแบบ หรือผล

งานเด่นท่ีประสบความสำเร็จ  

 

 

 

มีการจัดกิจกรรมตาม

แผนงานหรือโครงการ หรือ 

โปรแกรมสุขศึกษา  

 

 

 

 

กลุ่มเป้าหมายท่ีผ่าน

กระบวนการสุขศึกษามี

พฤติกรรมสุขภาพ (HB) 

หรือความรอบรู้ทางสุขภาพ

(HL)เปล่ียนแปลงไปในทางท่ี

ถูกต้องเพ่ิมข้ึน 

 

ภาวะสุขภาพของกลุ่มไม่

ป่วย และกลุ่มป่วยมีการ

เปล่ียนแปลงดีข้ึน 

 

 

 

 

 

 

วิจัย /นวัตกรรม หรือ 

ต้นแบบ หรือผลงานเด่นท่ี 
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กระบวนการสำคัญ 

(Key Processes) 

ส่ิงท่ีคาดหวัง 

จากกระบวนการ 

(Process 

Requirement) 

ความเส่ียง /ปัญหา / 

โอกาสพัฒนา 

ตัวช้ีวัดสำคัญ 

(Performance 

Indicator) 

ดำเนินงานสุขศึกษาและ

พัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 

 

๓.๔ ความพึงพอใจต่อ

กระบวนการสุขศึกษา 

 

งานสุขศึกษาและพัฒนา

พฤติกรรมสุขภาพ  

 

กลุ่มเป้าหมายท่ีได้รับ

กระบวนการสุขศึกษา 

เกิดความพึงพอใจในการ

เข้าร่วมกิจกรรม 

 

มีการพัฒนารูปแบบการ

ดำเนินงานใหม่ๆ เพ่ือให้เข้า

กับกลุ่มเป้าหมาย เพ่ือความ

พึงพอใจต่อกระบวนการ

สุขศึกษา 

มีการเผยแพร่และนำไปใช้ 

อย่างน้อย ปีละ 1 เร่ือง 

 

กลุ่มเป้าหมายมีความพึง

พอใจต่อกระบวนการ

สุขศึกษาร้อยละ 8๐ 

 

 

พฤติกรรมสุขภาพท่ีเน้นในการติดตาม/เฝ้าระวัง คือ ๓อ. ๒ส. ได้แก่ การควบคุมปริมาณอาหารและ

ควบคุมรสอาหาร ไม่ให้ หวาน มัน เค็ม การกินผักและผลไม้สด สะอาดเสมอ วันละอย่างน้อยคร่ึงกิโลกรัม การ

ออกกำลังกาย หรือเคล่ือนไหวต่อเน่ืองจนรู้สึกเหน่ือย มีเหง่ือออก การจัดการอารมณ์/ความเครียดของตนเอง 

การสูบ หรือ สูดควันบุหร่ี การด่ืมสุรา หรือ เคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล์ 
 

ข้อจำกัด 

- จำนวนบุคลากรของกลุ่มงานสุขศึกษา ยังมีไม่เพียงพอต่อการสร้างเสริมสุขภาพและการจัดกระบวน 

การสุขศึกษา โดยนักวิชาการสาธารณสุขควรมีอัตรากำลังตามFTE ๔ – ๕ คน ปัจจุบันมี 3 คน และผู้ช่วย    

สุขศึกษาควรมีอัตรากำลังตามFTE ๒ – ๓ คน แต่ปัจจุบันยังไม่มีอัตรากำลังของผู้ช่วยสุขศึกษา 

- กลไกและวิธีการในการขับเคล่ือนงาน อาจยังไม่เกิดการบูรณาการและครอบคลุม ท้ังในระดับบุคคล 

ครอบครัว ชุมชน หน่วยงาน และนโยบาย ท้ังท่ีเก่ียวข้องและไม่เก่ียวข้องกับด้านสุขภาพ 
 

 

 

 

 

 

2. ตัวช้ีวัดผลการดำเนินงาน (Performance Indicator) ปี 2563 - 2567 

 

ข้อมูล/ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ๒๕๖3 ๒๕๖4 ๒๕๖5 ๒๕๖6 ๒๕๖7 

๑. ร้อยละของบุคลากรท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 

25.00 kg./m2 ข้ึนไปได้รับข้อมูลสุขภาพ และคำ

แนะนำการปรับเปล่ียนพฤติกรรม (3อ. 2ส.) 

ร้อยละ 30 38.89 ๔๐.๕๗ 68.70 69.08 68.72 
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ข้อมูล/ตัวช้ีวัด เป้าหมาย ๒๕๖3 ๒๕๖4 ๒๕๖5 ๒๕๖6 ๒๕๖7 

2. ร้อยละของบุคลากรท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 

25.00 kg./m2 ข้ึนไป ได้รับการจัดกระบวนการ

สุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ มีภาวะ

สุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 NA  NA  38.55 38.82 55.20 

3. ร้อยละของผู้รับบริการท่ีได้รับการจัด

กระบวนการสุขศึกษา มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 65.74 5๙.๕๓ 38.60 38.31 32.24 

4. ร้อยละของกลุ่มป่วยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง 

ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มี

พฤติกรรมด้านสุขภาพ (3อ 2ส) ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 NA  NA  67.30 68.51 68.52 

5. ร้อยละของกิจกรรมโครงการท่ีทำได้ตามแผน ร้อยละ 80 ๙๐ ๙๐ 90 95 ๖5 

6. ร้อยละของคะแนนการประเมินตามเกณฑ์

มาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้านสุขศึกษา 

ระดับ

คุณภาพ 

ระดับ

คุณภาพ 

ระดับ

คุณภาพ 

ระดับ

คุณภาพ 

ระดับ

คุณภาพ 

ระดับ

พัฒนา 
 

 

3.  ประเด็นพัฒนา 

3.๑ การพัฒนาคุณภาพท่ีอยู่ระหว่างดำเนินการ 

แนวทางการจัดกระบวนการสุขศึกษา และติดตามพฤติกรรมสุขภาพเจ้าหน้าท่ีในโรงพยาบาลลำพูน  

กลุ่มงานสุขศึกษาจัดกระบวนการสุขศึกษาจัดกระบวนการสุขศึกษาและติดตามสุขภาพเจ้าหน้าท่ีในโรงพยาบาลลำพูน 
โดยเลือกกลุ่มเป้าหมายจากเจ้าหน้าท่ี ท่ีมีค่าดัชนีมวลกาย 25 – 29.99 kg/m2 โดยได้ข้อมูลจากการตรวจสุขภาพ

ประจำปีของเจ้าหน้าท่ีในโรงพยาบาลลำพูน คัดเลือกกลุ่มเป้าหมายจำนวน 50 คน เพ่ือติดตามพฤติกรรมสุขภาพและ

จัดกระบวนการให้สุขศึกษา (กลุ่มงานอาชีวเวชกรรม โรงพยาบาลลำพูน, 2565) โดยออกติดตามพฤติกรรมเจ้าหน้าท่ีท่ี

คัดเลือกเป็นกลุ่มเป้าหมาย ใช้แบบประเมินและแบบสอบถาม ซ่ึงประกอบไปด้วย 3 ส่วน ได้แก่ ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไป 

ประกอบด้วยคำถาม จำนวน 9 ข้อ ได้แก่ เพศ อายุการศึกษา สถานภาพ หน่วยงาน ตำแหน่ง โรคประจำตัว น้ำหนัก

และ ส่วนสูง, ส่วนท่ี 2 แบบสอบถามข้อมูลพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน 14 ข้อ, ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามข้อมูลความ

สนใจในด้านสุขภาพ ใช้เจ้าหน้าท่ีสุขศึกษา 1 – 2 คน ก่อนออกติดตามพฤติกรรมสุขภาพและให้สุขศึกษา จะทำการ

โทรศัพท์นัดหมายวันและเวลาท่ีจะออกติดตาม เพ่ือลดความคลาดเคล่ือนหรือออกติดตามแล้วไม่พบเจ้าหน้าท่ีท่ีเป็น

กลุ่มเป้าหมาย หลังจากการติดตามในคร้ังแรกแล้วเสร็จ จะทำการจัดอบรมในเร่ืองท่ีเจ้าหน้าท่ีท่ีเป็นกลุ่มเป้าหมาย

สนใจมากท่ีสุด หลังจากการอบรม จะติดตามพฤติกรรมเจ้าหน้าท่ีซ้ำ โดยออกติดตาม  ณ หน่วยงานท่ีเจ้าหน้าท่ีสังกัด

อยู่ หรือในกรณีท่ีเจ้าหน้าท่ีไม่สะดวกให้ติดตามท่ีหน่วยงาน จะโทรศัพท์ติดตามพฤติกรรมสุขภาพและให้สุขศึกษา

เพ่ิมเติมในเร่ืองท่ีกลุ่มเป้าหมายซักถาม เพ่ือความต่อเน่ืองของการติดตาม 
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3.๒ แผนการพัฒนาต่อเน่ือง (เพ่ือตอบสนอง ตัวช้ีวัดท่ีไม่บรรลุเป้าหมาย, ความท้าทายสำคัญของหน่วยงาน, 

ความเส่ียงสำคัญท่ียังเป็นปัญหา) 

๕.๒.๑ มีการจัดกิจกรรมตามแผนงาน หรือ โครงการ หรือ โปรแกรมสุขศึกษา และการดำเนิน

กิจกรรมใช้การมีส่วนร่วมของคณะกรรมการสุขศึกษาหรือ ทีมสหวิชาชีพ หน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง ผู้ป่วยและ

ครอบครัวและตัวแทนภาคประชาชน 

๕.๒.๑ มีการ สนับสนุน เสริมพลังให้กับภาคีเครือข่าย แกนนำสุขภาพภาคประชาชน ในการดำเนิน

งานสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ 

๕.๒.๓ มีการเฝ้าระวังพฤติกรรมสุขภาพและนำ ผลการเฝ้าระวังไปใช้ในการปรับกิจกรรมในแผนงาน/ 

โครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ 

5.3.4 มีการจัดกิจกรรมปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพกลุ่มป่วยโรคเร้ือรังโดยใช้โปรแกรม NCD X ใน

โรงพยาบาลลำพูน และโรงพยาบาลลำพูนสาขาเวียงยอง 

 

ตัวช้ีวัดผลการดำเนินงาน (Performance Indicator) ปี 2568 

ข้อมูล/ตัวช้ีวัด เป้าหมาย 

๑. ร้อยละของกลุ่มป่วยเบาหวาน โรงพยาบาลลำพูน มีค่า HbA1c >7 และ/หรือ FBS 

> 150 ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมด้านสุขภาพ (3อ 2ส) ท่ีถูก

ต้อง ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

2. ร้อยละของกลุ่มป่วยเบาหวาน โรงพยาบาลลำพูน สาขาเวียยอง มีค่า HbA1c >7 

และ/หรือ FBS > 150 ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมด้านสุขภาพ 

(3อ 2ส) ท่ีถูกต้อง ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

3. ร้อยละของกลุ่มป่วยความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลลำพูน มีค่า BP > 140/90 ท่ีได้

รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมด้านสุขภาพ (3อ 2ส) ท่ีถูกต้อง ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

4. ร้อยละของกลุ่มป่วยความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลลำพูนสาขาเวียงยอง มีค่า BP > 

140/90 ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีพฤติกรรมด้านสุขภาพ (3อ 2ส) ท่ีถูก

ต้อง ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

5. ร้อยละของกลุ่มป่วยเบาหวาน โรงพยาบาลลำพูน มีค่า HbA1c >7 และ/หรือ FBS 

> 150 ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 

6. ร้อยละของกลุ่มป่วยเบาหวาน โรงพยาบาลลำพูนสาขาเวียงยอง มีค่า HbA1c >7 

และ/หรือ FBS > 150 ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 

7. ร้อยละของกลุ่มป่วยความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลลำพูน มีค่า BP > 140/90  ท่ีได้

รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 
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ข้อมูล/ตัวช้ีวัด เป้าหมาย 

8. ร้อยละของกลุ่มป่วยความดันโลหิตสูง โรงพยาบาลลำพูนสาขาเวียงยอง มีค่า BP > 

140/90  ท่ีได้รับกระบวนการเรียนรู้ด้านสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 30 

9. ร้อยละของบุคลากรโรงพยาบาลลำพูน ท่ีมี BMI เกินค่าปกติ ได้รับข้อมูลสุขภาพ 

และคำแนะนำการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ (3อ 2 ส) 

ร้อยละ 60 

10. ร้อยละของบุคลากรโรงพยาบาลลำพูน ท่ีมีระดับ Cholesterol สูงกว่าค่าปกติ 

(>199 mg/dl) ได้รับข้อมูลสุขภาพ และคำแนะนำการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ (3

อ 2 ส) 

ร้อยละ 60 

11. ร้อยละของบุคลากรท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 25.00 kg./m2 ข้ึนไป ได้รับการจัด

กระบวนการสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

12. ร้อยละของบุคลากรในสถานประกอบการท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 25.00 kg./m2 

ข้ึนไป  ได้รับข้อมูลสุขภาพ และคำแนะนำการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพ (3อ 2 ส) 

ร้อยละ 60 

13. ร้อยละของบุคลากรในสถานประกอบการท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 25.00 kg./m2 

ข้ึนไป ได้รับการจัดกระบวนการสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ มีภาวะสุขภาพดี

ข้ึน 

ร้อยละ 30 

14. ร้อยละของบุคลากรในสถานประกอบการท่ีมีค่าดัชนีมวลกายต้ังแต่ 25.00 kg./m2 

ข้ึนไป ได้รับการจัดกระบวนการสุขศึกษาและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพ มีพฤติกรรมด้าน

สุขภาพ (3อ 2ส) ท่ีถูกต้อง ดีข้ึน 

ร้อยละ 60 

15. ร้อยละของคะแนนการประเมินตามเกณฑ์มาตรฐานระบบบริการสุขภาพด้าน

สุขศึกษา 

ร้อยละ 60 
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