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บทคัดยอ 
 
 การดําเนนิงานโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ เปนการพัฒนาสุขภาพเด็กนักเรียนควบคูไปกับ
การศึกษา  จะมีสวนชวยใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม และพัฒนาสขุภาพที่ดใีหกบั
นักเรียน การศึกษาเชิงพรรณนาครั้งนี้ มวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาการมสีวนรวมในการดําเนินงานสู
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพของผูมีสวนไดสวนเสีย ของโรงเรียนระดบัประถมศึกษา อําเภอดอยสะเกด็  
จังหวดัเชยีงใหม ประชากรที่ใชในการศกึษาครั้งนี้ คือ ผูที่มีสวนไดสวนเสียในการดําเนิน งาน
โรงเรียนสงเสริมสุขภาพ ไดแก บุคลากรภายในโรงเรียน ประกอบดวย ผูบริหาร ครู และนกัเรียน
ช้ันประถมศึกษาปที่ 4 – 6 บุคลากรภายนอกโรงเรียน ประกอบดวย ผูนําทองถ่ิน ผูนําชุมชน 
ผูปกครอง อาสาสมัครสาธารณสุข และเจาหนาที่สาธารณสุข  จํานวน 143 คน เครื่องมือที่ใชใน
การศึกษา คือ แบบสอบถามที่ผูศึกษาสรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ประกอบดวย 
2 สวน คือ ขอมูลทั่วไป และขอมูลการมีสวนรวมในการดําเนินงานสูโรงเรียนสงเสริมสุขภาพ 
ประกอบดวย การมีสวนรวมในการคนหาปญหา  การวางแผนดําเนินการ  การปฏิบัติการ และการ
ติดตามประเมนิผล ไดผานการตรวจสอบความตรงของเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน ไดคาดัชน ี
ความตรงของเนื้อหาเทากับ 0.91 และคาความเชื่อมั่นโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ใน
กลุมครู และคณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ ไดเทากับ 0.94  และกลุมนักเรียน ไดเทากับ 0.86
วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา 
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               ผลการศึกษาพบวาการมีสวนรวมในการดําเนินงานสูโรงเรียนสงเสริมสุขภาพของกลุม

นักเรียนโดยรวม อยูในระดับต่ํา (µ = 1.52, Ó = 0.56) กลุมผูบริหาร ครู และคณะกรรมการสงเสริม

สุขภาพมีสวนรวมโดยรวมอยูในระดับปานกลาง (µ = 2.13, Ó = 0.76) เมื่อพิจารณารายดานพบวา

กลุมนักเรียนมีสวนรวมดานการคนหาปญหา (µ = 1.45, Ó = 0.53)  ดานการวางแผนดําเนินการ (µ 

= 1.14, Ó = 0.35) และดานการติดตามประเมินผล (µ = 1.43, Ó = 0.62) อยูในระดับต่ํา สวนดาน

การปฏิบัติการอยูในระดับปานกลาง (µ = 1.97, Ó = 0.58)  กลุมผูบริหาร ครู และคณะกรรมการ

สงเสริมสุขภาพมีสวนรวมดานการคนหาปญหา (µ = 2.26, Ó = 0.84) และดานการปฏิบัติการ (µ = 

2.26, Ó = 0.81) อยูในระดับดี สวนดานวางแผนดําเนินการ (µ = 2.09, Ó = 0.79) และดานการ

ติดตามประเมินผล (µ = 2.04, Ó = 0.71) อยูในระดับปานกลาง 
 ผลการศึกษาครั้งนี้สามารถ ใชเปนขอมูลพื้นฐานสําหรับโรงเรียนในการวางแผน และ
สนับสนุนพัฒนาการมีสวนรวมของผูมีสวนไดสวนเสียใหมีสวนรวมในการดําเนินงานของโรงเรยีน  
สูการเปนโรงเรียนสงเสริมสุขภาพตอไป 
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ABSTRACT 
 
  Health promoting  school  implementation  is the development of student  health and 
education in order  to change inappropriate behavior and  develop good health. This descriptive 
study aimed to investigate stakeholders’ participation in health  promoting school implementation 
at primary schools in Doi Saket district, Chiang Mai province. Population included 143 
stakeholders in health  promoting school implementation including internal school persons: 
administrators, teachers and students prathom 4 – 6, and  external  school  persons:local leaders, 
community leaders, parents, health volunteers and health care personnel.  The instrument used 
was a questionnaire developed  from a literature review and composed of 2 parts including 
demographic data and data about participation in health  promoting school implementation 
regarding analyzing problem, planning, implementation and evaluation. The content validity was 
reviewed by 3 experts and was 0.91, The reliability in the teachers and committee  of health 
promotion was 0.94 and in the students was 0.86 tested by Cronbach’s  alpha coefficient  data 
were analyzed by using descriptive statistics. 
  The results of the study showed that the overall score in participation of student  was 

at a low level (µ = 1.52, Ó = 0.56). While the overall score of participation of the administrators, 
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teachers and the health promoting school committee was at a moderate level (µ = 2.13, Ó = 0.76). 
Considering each aspect of participation of students, the following items were at a low level:  

decision making (µ = 1.45, Ó = 0.53), planning  (µ = 1.14, Ó = 0.35), and evaluation (µ = 1.43, 

Ó = 0.62), whereas  implementation was  at  a  moderate level (µ = 1.97, Ó = 0.58). Considering  
each aspect of participation from administrator, teachers and  health  promoting school committee  

decision making (µ = 2.26, Ó = 0.84) and implementation (µ = 2.26, Ó = 0.81) were  at  a  high 

level, whereas  planning (µ = 2.09, Ó = 0.79)  and evaluation (µ = 2.04, Ó = 0.71)  were  at  a  
moderate level. 
  The findings of the study could be used as basic data for schools to plan and support 
the development of stakeholder participation in implementing to a health promoting school. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


