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Part B 
Action ในการสร้าง Setting ทีเ่ป็นมิตรต่อความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ คือแนวคิดของกำรพฒันำควำมสมัพนัธ ์  ซึง่ไม่เพียงแตก่ำรพฒันำควำมทกัษะของแตล่ะคน 
แตห่มำยรวมถึงกำรพฒันำปฏิสมัพนัธร์ะหวำ่งคนกบัสิ่งแวดลอ้ม  กำรเสรมิพลงัและกำรมีปำกมีเสียงของแตล่ะบคุคลที่มีตอ่
ผูอ้ื่น  แผนงำน/โครงกำร/กิจกรรมที่เก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพตอ้งเป็นกำรผลิตบรกิำรสขุภำพรว่มกนั (Co producing 
health)  ดว้ยกำรปรบัปรุงกำรสื่อสำรและเนน้ควำมเสมอภำคระหวำ่งผูร้บัและผูใ้หบ้รกิำร หรือควำมเสมอภำคระหวำ่ง
ประชำชนทั่วไป (laypeople) กบัผูเ้ช่ียวชำญ (Specialist)  

ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพมีบรบิทที่เฉพำะ (Context specific)  และควำมหมำยของควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพมีควำม
แตกตำ่งขึน้กบับรบิททำงสงัคมวฒันธรรมที่เก่ียวกบัสขุภำพในแตล่ะพืน้ที่   ในรอบ 20 ปีที่ผ่ำนมำไดมี้กำรพฒันำเครื่องมือเพื่อ
ยกระดบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพในหลำย Setting และหลำยกลุ่มเปำ้หมำย  ภำคสำธำรณสขุเรียกรอ้งใหภ้ำคกำรศกึษำเพิ่ม
ทกัษะกำรอำ่นออกเขียนไดใ้หก้บัประชำชน และภำคสำธำรณสขุก็ตอ้งขจดัอปุสรรคดำ้นกำรสื่อสำร และสรำ้งสภำวะแวดลอ้ม
และบรกิำรที่เป็นมิตรกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 

มีกำรศกึษำวิจยัที่พบควำมสมัพนัธร์ะหวำ่ง ทกัษะกำรอำ่นออกเขียนได ้(Literacy skill) กบัผลลพัธท์ำงสขุภำพ แตไ่ม่
ควรตดัสินเรื่องกำรอำ่นออกเขียนได ้โดยมองดำ้นเดียว ตอ้งท ำกำรศกึษำทัง้ 2 ดำ้นของสมกำร เช่น  ผูอ้ำ่น กบั หนงัสือ หรือ 
ผูฟั้งกบัผูพ้ดู  คณุภำพของเครื่องมือและทกัษะของผูใ้ชเ้ครื่องมือ  หนงัสือที่เขียนไดด้ีเพียงใด แต่ถำ้ผูอ้ำ่นอำ่นไม่ออก ก็ไม่เกิด
ประโยชน ์  หรือ ผูพ้ดูที่เก่งมำกเพียงไร ถำ้ผูฟั้งมีขอ้จ ำกดัในกำรฟัง ก็จะฟังไม่เขำ้ใจ เครื่องมือที่ดีเพียงใด ถำ้ผูใ้ชไ้ม่มีทกัษะใน
กำรใช ้ก็จะไม่สำมำรถใชง้ำนเครื่องมือนัน้ไดอ้ย่ำงมีประสิทธิภำพ  จะท ำอย่ำงไร เพื่อให ้วิชำชีพทำงกำรแพทยส์ำมำรถที่จะ
สื่อสำรภำษำทำงกำรแพทยเ์พื่อใหผู้ร้บับรกิำรเขำ้ใจ  จะท ำอย่ำงไรที่จะท ำใหส้ถำนบรกิำรสำธำรณสขุ สถำนประกอบกำร  
โรงงำน โรงเรยีน ตลอดถึง Supermarket สรำ้ง
สภำพแวดลอ้มที่เป็นมิตรต่อควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  
ปฏิสมัพนัธร์ะหวำ่ง บคุคล Setting และวิชำชีพ  จะเป็น
ประเด็นที่ส  ำคญัตอ่กำรพฒันำนโยบำย และโปรแกรมที่
เก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 

 

ควำมสมัพนัธร์ะหวำ่งคน (ในฐำนะของพลเมือง ผูบ้รโิภค หรือผูป่้วย) กบัองคก์รหรอืสถำบนัตำ่งๆที่เก่ียวขอ้ง ซึง่มีผลตอ่สขุภำพ 
ขึน้กบัปัจจยั 2 สิ่งที่มีปฏิสมัพนัธก์นัคือ   ระดบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ   และควำมเต็มใจของสถำบนัเหล่ำนัน้ที่จะยอมรบัใน
ควำมหลำกหลำยของบคุคล รวมถึงกำรแบง่ปันหรอืเสรมิพลงัเพื่อใหเ้กิดควำมเท่ำเทียม  เสมอภำค และมีควำมรบัผิดชอบต่อ
สขุภำพรว่มกนั  กำรมีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจะท ำใหส้ำมำรถตดัสินใจ และควบคมุทรพัยำกรและกำรตดัสินใจที่มีผลตอ่
สขุภำพของตน  Rudd & Anderson The health literacy environment of hospitals and health centers. Partners for action: making your 

healthcare facility literacy-friendly 
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5. คุณลักษณะของ Setting รอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literate Setting) 
 
 
 
 

1. Concept ของ Setting approach คือ  
1.1. บรูณกำรแผนงำน/โครงกำร/กิจกรรมที่จะจดักำรปัจจยัเสี่ยงโดยมองภำพองคร์วมและใชส้หวิชำชีพและทกุภำคสว่น 

(Holistic & Multidisciplinary) ใน Setting ไดแ้ก่ เมือง โรงเรยีน มหำวิทยำลยั โรงพยำบำล สถำนประกอบกำร 
โรงงำน ตลำด วดั เรอืนจ ำ 

1.2. แสดงควำมมุ่งมั่นที่จะพฒันำสขุภำพและคณุภำพชีวิตของคนใน setting โดยกำรก ำหนดนนโยบำยและเปำ้หมำย 
และก ำหนดยทุธศำสตรท์ี่ชดัเจน โปรง่ใส ตรวจสอบไดเ้พื่อที่จะท ำใหบ้รรลเุปำ้หมำยที่ก ำหนด 

1.3. หลกักำรส ำคญัในดำ้นกำรส่งเสรมิสขุภำพใน Healthy Setting ในเรื่องสง่เสรมิสขุภำพคือ กำรมีส่วนรว่มชองชมุชน 
(Community participation) กำรสรำ้งพนัธมิตรและภำคีเครือข่ำย (Partnership) กำรเสรมิพลงั (Empowerment) 
และควำมเสมอภำคเท่ำเทียม (Equity) 

1.4. Health Literacy เป็นหนึ่งในแนวคิดหลกั(Key concept) ของ Health Promotion และเป็นมิติหลกั (Key 
dimension) ในส่วนของ Healthy setting 

1.5. Health literate setting จะเป็นตวัจกัรที่ส  ำคญัในกำรท ำใหเ้กิดกำรซมึซำบ (Infuse) เกิดควำมตระหนกั 
(Awareness) เกิดกิจกรรม (Action) ที่จะน ำไปสูค่วำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ โดยผ่ำน นโยบำย (Policy) ,ระเบียบปฏิบตัิ 
(Procedure) และแนวปฏิบตัิ (Practice) ภำยใน Setting นัน้ 

1.6. กำรบรูณำกำรเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ เป็นส่วนหนึ่งของ Core business ขององคก์ร 
2. Setting ที่มีหลกัฐำนเชิงประจกัษณว์ำ่มีส่วนส ำคญัในกำรสรำ้ง Health Literacy ไดแ้ก่  Setting กำรศกึษำ(Education 

Setting), โรงเรยีน (School) ,สถำนที่ท  ำงำน (workplace) ตลำด (Market Environment) สถำนบรกิำรสำธำรณสขุ 
(Healthcare Setting) สื่อสำรมวลชน และ Social Media   ในกำรพฒันำใหเ้กิด Health Literacy นัน้จ ำเป็นตอ้งท ำกำร
วิจยัเพื่อบง่ชี ้และท ำกำรขจดัอปุสรรคที่จะขดัขวำงไม่ใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  รวมถึงกำรศกึษำวิจยัวำ่อะไรที่ท  ำ
แลว้ไดผ้ล และอะไรที่ท  ำแลว้ไม่ไดผ้ล โดยศกึษำทัง้ปัจจยัทำงดำ้นกำยภำพและทำงสงัคมที่จะส่งผลตอ่ควำมรอบรูด้ำ้น
สขุภำพของบคุคลภำยใน setting นัน้ๆ อย่ำงละเอียดถ่ีถว้น 

 
 
 
 
 
 
 

สขุภำพถกูสรำ้งและอยู่ใน Setting  ที่แต่ละบคุคลอำศยัอยู่ในแตล่ะวนั  ที่ซึง่ไดเ้รยีนรู ้ท ำงำน เล่น และรกั  
Ottawa charter for Health Promotion 
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6.ความรอบรู้ด้านสุขภาพ คือ คุณลักษณะหลักใน Healthy City 
 

 ปัจจยัหลกัในกำรขบัเคลื่อนใหเ้กิด Healthy City ของ WHO ในภำคพืน้ยโุรป ใชก้ำรเผยแพร ่Message ดำ้นสง่เสรมิ
สขุภำพ ไปยงัผูก้  ำหนดนโยบำย  นกักำรเมือง ประชำขน และวิชำชีพในภำคส่วนต่ำงๆ  โดย Healthy City ตอ้งพฒันำทัง้
สิ่งแวดลอ้มทำงกำยภำพและทำงสงัคม และขยำยกำรใชท้รพัยำกรในชมุชน เพื่อใหป้ระชำชนสำมำรถสนบัสนนุซึง่กนัและกนั 
ในกำรด ำเนินชีวิต และพฒันำสขุภำพอย่ำงเต็มศกัยภำพ  กำรที่จะประสบควำมส ำเรจ็ได ้จ ำเป็นตอ้งอำศยักิจกรรมที่เป็น
นวตักรรม ไดแ้ก่ ผูน้  ำดำ้นสขุภำพ  ควำมมุ่งมั่นของนกักำรเมืองทอ้งถ่ิน กำรประสำนควำมรว่มมือของภำคส่วนต่ำงๆ เพื่อที่
สรำ้งควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพใหเ้กิดขึน้ใน Healthy City 1 (Box 6) 

 

Box 6 ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพสนบัสนนุใหเ้กิด Healthy City ไดอ้ย่ำงไร 

เมืองที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ ตอ้ง 
1. นกักำรเมืองทอ้งถ่ินมีควำมตระหนกัเป็นอย่ำงสงู ในกำรสรำ้งและธ ำรงรกัษำควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  โดย

ก ำหนดในรูปของนโยบำยและแผนปฏิบตัิกำร 
2. พฒันำควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพใหก้บัประชำชน ชมุชน กลุม่สงัคม สถำบนั และบรกิำรต่ำงๆ 
3. ผูน้  ำของเมืองเขำ้ใจวำ่ควำมสมัพนัธข์องสขุภำพที่มีตอ่คณุภำพชีวิตโดยรวมของคนในเมือง และจ ำเป็นตอ้ง

ลงทนุอย่ำงตอ่เน่ือง ไม่ใช่เฉพำะโครงสรำ้งพืน้ฐำนทำงกำยภำพเท่ำนัน้  แต่ตอ้งลงทนุในทนุทำงสงัคม ไดแ้ก่  
ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ กำรฟ้ืนฟชูมุชน กำรเสรมิพลงัและกำรมีส่วนรว่มของชมุชน และกำรสรำ้งเครอืข่ำย 

4. มุ่งมั่นที่จะประสำนทกุภำคสว่น เน่ืองจำกผูมี้อ  ำนำจในกำรตดัสินใจของทกุภำคส่วนเขำ้ใจถึงควำมส ำคญัของ
ประเด็นสขุภำพ และก ำหนดประเด็นสขุภำพอยู่ในนโยบำย และในกำรประสำนกบัภำคส่วนดำ้นสขุภำพ 

5. พฒันำควำมรูแ้ละทกัษะของประชำชนในเมือง เน่ืองจำกประชำชนและชมุชนที่สขุภำพดีนัน้ ถือเป็นทรพัยส์ิน
ทำงสงัคมที่ส  ำคญัของเมือง 

6. ช่วยใหป้ระชำชนในเมืองสำมำรถที่จะเขำ้ถึงระบบบรกิำร สขุภำพ กำรศกึษำ และสงัคม และท ำใหป้ระชำชนมี
ทำงเลือกที่ดีตอ่สขุภำพ และเขำ้ถึงทำงเลือกนัน้ไดอ้ย่ำงสะดวก  ภำยใตอ้  ำนำจหนำ้ที่ทำงกฎหมำยของทอ้งถ่ิน 

7. ส่งข่ำวสำรทำงดำ้นสขุภำพที่เขำ้ใจง่ำย ผ่ำนสื่อต่ำงๆอย่ำงตอ่เน่ือง 
8. ทบทวนแผนงำนหรอืกิจกรรมอย่ำงตอ่เน่ือง  เพื่อใหเ้กิดกำรปรบัปรุงอย่ำงตอ่เน่ือง โดยหำนวตักรรม และบรกิำร

เพื่อใหต้รงกบัตอ้งกำรของประชำชน เพื่อใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  
9. ท ำงำนรว่มกบัภำคเอกชน  รวมถึง กำรสถำบนักำรศกึษำผูใ้หญ่  เพื่อเพิ่มกำรอำ่นออกเขียนได ้ซึง่เป็นพืน้ฐำนที่

ส  ำคญัของควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 
10. ท ำกำรวดัระดบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพอย่ำงสม ่ำเสมอ 
11. มุ่งมั่นในกำรด ำเนินกำรอย่ำงโปรง่ใสและตรวจสอบได ้
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7.คุณลักษณะของ องคก์รทีเ่ป็นมิตรกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ (Health Literacy Friendly Organization) 

  
 จำกกำรวิจยัเป็นเวลำไม่ต ่ำกวำ่ 10 ปี The Institute of Medicine of the United States National Academy of 
Sciences ไดก้ ำหนด 10 คณุลกัษณะของ Health Literate Health Care Organization  ไวด้งันี ้

Health Literate Health Care Organization ตวัอย่ำง 
ผูน้  ำไดบ้รูณำกำรเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพเขำ้ไปในพนัธ
กิจ โครงสรำ้ง และกำรปฏิบตัิ 

• พฒันำและด ำเนินกำรเก่ียวกบั นโยบำย และมำตรฐำน 

• ก ำหนดเปำ้หมำยในกำรเพิ่มควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 
และสรำ้งควำมรบัผิดชอบ และระบบจงูใจ 

• จดัสรรทรพัยำกรทำงดำ้นกำรเงินและบคุลำกร 

• ออกแบบทัง้ระบบงำนและโครงสรำ้งกำยภำพใหม่ 
บรูณำกำรควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ เขำ้ไปอยู่ในเรื่อง กำร
วำงแผน มำตรกำรประเมินผล  ควำมปลอดภยัของผูป่้วย 
และกำรพฒันำอย่ำงตอ่เน่ือง 

• ประเมินองคก์รในดำ้นควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 

• ประเมินผลกระทบของนโยบำยและแผนงำนดำ้นควำม
รอบรูด้ำ้นสขุภำพที่มีตอ่บคุคลที่มีควำมรอบรูด้ำ้น
สขุภำพต ่ำ 

• น ำปัจจยัดำ้นควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพผนวกเขำ้ไปใน
แผนดำ้นควำมปลอดภยัของผูป่้วย 

พฒันำบคุลำกรใหเ้ป็นบคุคลที่รอบรูด้ำ้นสขุภำพ และก ำกบั
ติดตำมควำมกำ้วหนำ้ 

• จำ้งหรอืบรรจบุคุคลำกรที่มีควำมหลำกหลำยเพื่อที่จะ
มำพฒันำงำนสรำ้งควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 

• ก ำหนดเปำ้หมำยในกำรฝึกอบรมบคุลำกรในทกุระดบั 
กำรออกแบบ กำรด ำเนินกำร และกำรประเมินผลเก่ียวกบั
บรกิำรขอ้มลูข่ำวสำรและบรกิำรที่ใหก้บัประชำชน  ตอ้ง
ค ำนงึในฟำกของประชำชนวำ่จะเขำ้ใจขอ้มลูข่ำวสำรนัน้
มำกนอ้ยเพียงไร 

• ตระหนกัในกลุม่ผูส้งูอำย ุและกลุม่ที่มีควำมรอบรูด้ำ้น
สขุภำพต ่ำ วำ่ท ำอย่ำงไรจะท ำใหก้ลุม่เหล่ำนีเ้ขำ้ใจ 

• มีระบบประเมินผลถึงผลกำรใชข้อ้มลูข่ำวสำร และ
บรกิำรที่จดัใหว้่ำผูร้บับรกิำร สำมำรถเขำ้ถึงและมีควำม
เขำ้ใจมำกนอ้ยเพียงไร 

พลเมืองที่รอบรูด้ำ้นสขุภำพ ตอ้งมีทัง้ควำมรบัผิดชอบตอ่ตนเองและต่อสงัคม  และยิ่งกว่ำนัน้ยงัตอ้งกำรสถำบนัต่ำงๆ
ในสงัคมในกำรส่งเสรมิ ทำงเลือก (Choice) กำรเสรมิพลงั (Empowerment) กำรจดักำรตนเอง (Self Management) 
กำรตอบสนอง (Responsiveness) และกำรมีส่วนรว่ม (Participation)  ในเรื่องสขุภำพและกำรด ำเนินชีวิต  
Cayton & Blomfield Health citizenship – leaving behind the policies of sickness 
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Health Literate Health Care Organization ตวัอย่ำง 
บรรลคุวำมตอ้งกำรประชำชนทกุคน (ไมท้ิง้ใครไวข้ำ้งหลงั) 
ในดำ้นทกัษะที่จะท ำใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ และ
หลีกเลี่ยงกำรตีตรำ (Stigma) 

• กำรด ำเนินกำรเก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ ตอ้ง
ประยกุตแ์นวทำงวำ่สำมำรถใชไ้ดท้กุคน โดยเฉพำะใน
กลุม่ที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพต ่ำ  และตอ้งระบบและ
แนวทำงในกำรใหก้ำรช่วยเหลือทกุรำย 

• จดัสรรทรพัยำกร ในสดัส่วนที่มำกกวำ่ เพื่อด ำเนินกำร
เพิ่มควำมรอบรูใ้นกลุม่ที่มีควำมรอบรูต้  ่ำ 

ใชก้ลยทุธค์วำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพโดยกำรสื่อสำรระหวำ่ง
บคุคล และสรำ้งควำมมั่นใจวำ่เกิดควำมเขำ้ใจในทกุสมัผสั
ของกำรสื่อสำรและกำรบรกิำร 

• ยืนยนัวำ่ผูร้บับรกิำรเขำ้ใจ (ใชว้ิธีกำร *Teach back , 
Show me, หรอื **Chunk and check method ) 

• จดัคนที่พดูภำษำอื่นที่ไม่ใชภ้ำษำหลกั เขำ้ช่วยเหลือผูท้ี่
ไม่ไดใ้ชภ้ำษำหลกั 

• จ ำกดั ข่ำวสำร ที่จะสื่อไม่ใหเ้กิด 3 messages ในกำร
สื่อสำรแต่ละครัง้ 

• ใชภ้ำษำภำพหรอืสญัลกัษณแ์ทนตวัอกัษร 
ใหเ้ขำ้ถึงขอ้มลูข่ำวสำรทำงกำรแพทย ์หรือกำรบรกิำรไดง้่ำย
และสะดวก และมีกำรช่วยน ำทำงเพื่อใหส้ำมำรถเขำ้ถึง
ขอ้มลูไดง้่ำยขึน้ 

• ใชร้ะบบ IT เพื่อใหส้ำมำรถเขำ้ถึงขอ้มลูไดง้่ำยและ
สะดวก รวมถึงกำรมีกำรฝึกอบรมเพื่อใหส้ำมำรถใช้
ระบบ IT ดงักล่ำวได ้

• อ ำนวยควำมสะดวกในกำรนดัผูป่้วยมำรบับรกิำร 
ออกแบบและเผยแพร ่ส่ือสิ่งพิมพ ์ส่ือ multi media หรอื 
social media ที่เขำ้ใจง่ำย 

• พิจำรณำควำมหลำกหลำยและควำมแตกตำ่งของผูร้บั
สื่อ โดยเฉพำะกลุม่ที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพต ่ำ 

• กระบวนกำรแปลภำษำที่ไม่ใชภ้ำษำหลกั อย่ำงมี
ประสทิธิภำพ  

ตอ้งมีจดุเนน้ คือ ไม่ท ำเรื่องส ำคญันอ้ย แตเ่นน้สรำ้งควำม
รอบรูด้ำ้นสขุภำพ ในสถำนกำรณท์ี่มีควำมเสี่ยงสงู รวมถึง
กำรดแูลผูป่้วย และกำรสื่อสำรเก่ียวกบักำรใหย้ำหรอืกำร
รกัษำ  

• Inform consent ส ำหรบักำรบรกิำรที่มีควำมเสี่ยงสงู 
เช่นกำรผ่ำตดั หรอืหตัถกำรที่มีควำมเสี่ยงสงู 

• เนน้ประเด็นที่มีควำมเสี่ยงสงู เช่น ภำวะหรอืเง่ือนไขที่
จ  ำเป็นตอ้งใช ้Self management 

กำรสื่อสำรใหเ้กิดควำมกระจ่ำง เช่น แผนกำรรกัษำนัน้
ครอบคลมุในเรื่องใดบำ้ง  และตอ้งจ่ำยคำ่รกัษำจ ำนวน
เท่ำไร 

• อธิบำยใหง้่ำยต่อควำมเขำ้ใจ เก่ียวกบั นโยบำยกำร
ประกนัสขุภำพนัน้ครอบคลมุถึงเรื่องใดบำ้ง 

• สื่อสำรวำ่ส่วนเกินที่จะตอ้งจ่ำยเองเป็นจ ำนวนเท่ำไร 
ก่อนที่จะใหก้ำรรกัษำ 

Source: adapted from: Brach C et al. Attributes of a health literate organization. Washington, DC, Institute of Medicine, 2012 
(http://www.iom.edu/~/media/Files/Perspectives-Files/2012/Discussion-Papers/BPH_HLit_Attributes.pdf, accessed 15 May 2013). 
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* Teach back คือเม่ือแพทยอ์ธิบำยในเรื่องแผนกำรรกัษำใหก้บัผูป่้วย  โดยท ำกำรสื่อสำรในหวัขอ้ที่ส  ำคญัและสัน้กระชบั 
แลว้ ใหถ้ำมผูป่้วยกลบัวำ่เขำ้ใจวำ่อย่ำงไร  หลงัจำกที่ผูป่้วยไดพ้ดู ใหพ้ิจำรณำว่ำ ผูป่้วยเขำ้ใจในสิ่งที่แพทยไ์ดส้ื่อสำร
หรอืไม่ มีประเด็นที่ยงัไม่เขำ้ใจใหท้ ำกำรอธิบำยซ ำ้ และถำมผูป่้วยอีกครัง้วำ่เขำ้ใจที่หมอพดูอย่ำงไร  จำกกำรเทคนิค จะ
เพิ่มประสิทธิภำพของกำรสื่อสำรระหวำ่แพทยแ์ละผูป่้วยไดด้ีขึน้ 
** Chunk and check หลงัจำกแพทยใ์หค้ ำแนะน ำประเด็นหลกัที่ส  ำคญั (chunk) ใหท้ ำกำร check วำ่เขำ้ใจประเด็นหลกั
ที่แพทยไ์ดส้ื่อสำรไปหรอืไม่ 
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8. Setting การศึกษา (Educational Setting) 

What is known 
1. กำรอำ่นออกเขียนได ้ท ำใหค้นนัน้สำมำรถเขำ้ถึงขอ้มลูไดด้ีขึน้ สำมำรถที่จะคน้หำหรอืแสวงหำขอ้มลู ท ำใหค้วำมสำมำรถ

ดำ้นปัญญำหรอืดำ้นกำรใชภ้ำษำที่ดีขึน้   ท ำใหส้ำมำรถเขำ้ถึงเขำ้ใจขอ้มลูข่ำวสำรดำ้นสขุภำพ  ส่งผลใหมี้ควำมสำมำรถ
ในกำรปอ้งกนัโรค  กำรส่งเสรมิสขุภำพ  กำรใชบ้รกิำรและผลิตภณัฑส์ขุภำพ 

 
2. กำรศกึษำตลอดชีวิตท ำใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพไดม้ำกกวำ่กำรศกึษำประเภทอื่นๆ 
3. เสรมิกำรเรียนรูซ้ึง่กนัและกนัเพื่อใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจำกหลำกหลำยแหล่ง   ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพผ่ำน

กระบวนทำงสงัคมและวฒันธรรมที่คนๆนัน้อำศยัอยู่   ผ่ำนสถำบนัและระบบทำงสงัคม ไดแ้ก่ระบบกำรศกึษำ ระบบ
สขุภำพ   นอกจำกสถำบนัหรอืระบบทำงสงัคมแลว้ คนยงัเรยีนรูใ้นดำ้นควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจำก ครอบครวั เพื่อน และ
กลุม่เพื่อน ส่ือสำรมวลชน และ social media ก็มีส่วนส ำคญั หรือจะกลำ่วไดว้ำ่ กำรเรียนรูส้่วนบคุคลและสงัคม รวมถึง
ขอ้มลูยอ้นกลบั จะสง่ผลตอ่กำรรบัรูแ้ลเขำ้ใจ และทกัษะและประสบกำรณท์ี่มำกขึน้  ท ำใหส้ำมำรถที่จะควบคมุสขุภำพ
และปัจจยัก ำหนดสขุภำพของตนเองไดม้ำกขึน้ 

What is known to work – promising areas for action 
1. สรำ้งพืน้ฐำนควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพตัง้แตว่ยัเด็กปฐมวยั (0-5 ปี)   กำรที่เด็กมีโอกำสไดป้พูืน้ฐำนสูก่ำรมีควำมรอบรูด้ำ้น

สขุภำพ ไดแ้ก่ ควำมสมัพนัธร์ะหวำ่งเด็กกบัพ่อแม่ กบัครอบครวั  กบัโปรแกรมหรือกิจกรรมกระตุน้พฒันำกำรในช่วง

สขุภำพ มีควำมส ำคญัตอ่กำรศกึษำ ในทำงกลบักนั กำรศกึษำก็มีส่วนส ำคญัต่อสขุภำพ นกัเรียน ครอบครวั 
และชมุชนที่สขุภำพดี จะมีผลสมัฤทธ์ิทำงกำรศกึษำดีกวำ่  และติดตำมกำรท ำงำนในอนำคตพบวำ่มีผลิตภำพที่สงู
กวำ่  แผนงำนโครงกำรที่เก่ียวกบักำรศกึษำตอ้งมุ่งควำมสนใจในประเด็นของกำรส่งเสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 
Nutbeam Health literacy as a public health goal: a challenge for contemporary health education and 

communication strategies into the 21st century 
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ปฐมวยั กำรที่เด็กไดเ้ล่นดว้ยกนัแทนที่จะเลน่กบัโปรแกรมคอมพิวเตอร ์ กำรมีโอกำสในกำรกระตุน้พฒันำกำรในช่วงนีจ้ะ
ส่งต่อช่วงวยัต่อไปของชีวิต 

2. ใช ้Setting approach ในกำรท ำใหเ้กิด Health Promoting Schools โดยหลกักำรคือ บรูณำกำรเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ของบคุคลในโรงเรยีน พรอ้มๆไปกบักำรเปลี่ยนแปลงองคก์ร และนโยบำย ที่จะสง่เสรมิใหเ้ป็นโรงเรยีนส่งเสรมิสขุภำพ  
โรงเรยีนตอ้งสรำ้งสิ่งแวดลอ้มรอบตวัเด็ก เพื่อพฒันำควำมรูแ้ละทกัษะ (รวมเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ เขำ้ไปดว้ย)   ซึง่
ประกอบดว้ย 3 องคป์ระกอบ โดยทัง้ 3 องคป์ระกอบมีปฏิสมัพนัธร์ะหวำ่งกนั ไดแ้ก่ หนึ่งหลกัสตูรสขุศกึษำรอบดำ้นใน
โรงเรยีน ซึง่รวมถึงกระบวนกำรเรยีนและกำรสอนดว้ย  สอง สิ่งแวดลอ้ม ,ลกัษณะพืน้ฐำนทำงดำ้นสงัคมที่มีรว่มกนัของ
กลุม่คน (Ethos),องคก์ร  และ สำม เครือข่ำยและบรกิำรของภำคีเครอืข่ำย   Health Promoting School approach (Box 
7)เขำ้ไดก้บั Model ทำงนิเวศนว์ิทยำ  ซึ่งจะสง่ผลตอ่ควำมสมัพนัธแ์ละปฏิสมัพนัธใ์นระดบับคุคล และระบบ ไดแ้ก่ ปัจจยั
ภำยในบคุคล ปัจจยัระหวำ่งบคุคล ปัจจยัสถำบนั ปัจจยัชมุชน และปัจจยันโยบำยสำธำรณะ  

3. ก ำหนดวำ่อะไรคืออปุสรรคของกำรเรียนรูแ้บบผูใ้หญ่ ปัจจยัที่ส  ำคญัในเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพคือควำมเขำ้ใจ  กำรจะ
ท ำเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพตอ้งเขำ้ใจวำ่ ท ำไมประชำชนถึงไม่ผกูพนัในเรื่องกิจกรรมกำรเรียนรู ้รวมถึงปัญหำของ
ระบบ หรอืโครงสรำ้งที่เป็นอปุสรรค หรอืนโยบำยที่มีส่วนสมัพนัธก์นั  ตอ้งท ำกำรบง่ชีถ้ึงสำเหตทุี่ท  ำใหค้นไม่มีส่วนรว่มตอ่
กำรเรียนรู ้เช่น  ขำดแรงจงูใจ ขำดกำรรบัรูว้ำ่กำรเรียนรูด้งักล่ำวนัน้เก่ียวขอ้งกบัตน  ขำดควำมสนใจ ขำดควำมมั่นใจใน
ตนเองวำ่จะสำมำรถท ำเรื่องดงักล่ำวได ้หรือมีประสบกำรณใ์นทำงลบต่อเรื่องนัน้ อปุสรรคที่พบบ่อยไดแ้ก่ ปัญหำเรื่อง
คำ่ใชจ้่ำย หรือกำรไม่มีเวลำ  ปัญหำดำ้นกำรเดินทำง ปัญหำดำ้นกำรไดเ้ลีย้งดใูนวยัเด็ก หรอืปัญหำดำ้นภำษำ โดยเฉพำะ
กลุม่ที่ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ หรอืกลุ่มที่ไม่ไดใ้ชภ้ำษำหลกัของชมุชนนัน้  สง่ผลใหเ้กิดปัญหำที่ตำมมำ คือกำรขำดควำม
ตระหนกัถึงทำงเลือกต่ำงๆ  ขำดขอ้มลูข่ำวสำร หรอืไม่สำมำรถเขำ้ถึงแหลง่ขอ้มลูทำงดำ้นสขุภำพที่ถกูตอ้ง  หรือ
สิ่งแวดลอ้มที่เอือ้ตอ่กำรเรยีนรู ้สง่ผลใหเ้กิดกำรขำดกำรมีส่วนรว่ม  โปรแกรมส ำหรบัผูใ้หญ่ ที่มีทกัษะในดำ้นกำรรอบรู้
ดำ้นสขุภำพต ่ำนัน้จะสง่ผลต่อกำรเลีย้งดเูด็กในควำมดแูลดว้ย 

4. ใชว้ิธีกำรและสื่อที่ผสมผสำน และเฉพำะเจำะจงส ำหรบักลุม่เปำ้หมำยตำ่งๆ โดยไม่ใชว้ิธีและสื่อชนิดเดียวกนักบัทกุกลุม่
เปำ้หมำย  กำรแบง่กลุม่เปำ้หมำยจงึเป็นสิ่งที่จ  ำเป็น เพรำะจะมีผลตอ่กำรรบัรู ้เขำ้ใจ ตดัสินใจ หรอืเปลี่ยนพฤติกรรมได้
มำกกวำ่ 

Box 7. Case study: health-promoting schools (HPS) 
Bertelsmann Stiftung’s programmes, Anschub.de (Alliance for Healthy Schools and Education in 
Germany) and Kitas bewegen (“good and healthy kindergartens”)  ไดด้ ำเนินกำร HPS ใน Germany โดย
อำศยัควำมรว่มมือรฐักบัเอกชน (public-private partnerships).โดยเช่ือมระหวำ่งสขุภำพกบักำรศกึษำ ใช ้Health 
interventions เพื่อใหบ้รรลคุณุภำพกำรศกึษำในระยะยำว และเรยีนรูใ้นบรบิทรวมในกำรพฒันำเด็ก ตวัชีว้ดั
ควำมส ำเรจ็จะมีหลำกหลำยกระบวนกำรไดแ้ก่ กำรเรียนรู ้ กำรสอน  กำรบรหิำรจดักำรและภำวะผูน้  ำ รวมถึง
บรรยำกำศและวฒันธรรมในโรงเรยีน 
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5. ใชก้ำรมีส่วนรว่ม  โดยวิธีกำรที่จะท ำใหเ้กิดกำรมีสว่นรว่มไดแ้ก่  กำรเรียนแบบสนทนำแลกเปลี่ยนภำยในกลุม่ กำรเปิด

โอกำสใหมี้กำรถำม กำรใชก้ำร reflection เป็นตน้ ซึง่จะท ำใหเ้กิดควำมเขำ้ใจมำกกวำ่กำรสอนหนำ้ชัน้เรยีน โดยไม่เปิด
โอกำสใหมี้กำรแลกเปล่ียนสนทนำ 

6. ส ำรวจเพื่อคน้หำแนวทำงใหม่ๆที่เสรมิสรำ้งกำรเรยีนรู ้เพื่อไปสู่ควำมเขำ้ใจไดม้ำกขึน้ เช่นกำรเรียนรูเ้พื่อคณุภำพชีวิตที่ดี 
ประกอบดว้ย (Box 8 ) 
6.1. มองควำมแตกต่ำงและหลำกหลำยของนกัเรียน ซึง่จ ำเป็นตอ้งใชว้ิธีกำรที่หลำกหลำยใหเ้หมำะกบัแตล่ะบคุคลที่มี

ควำมแตกตำ่งกนั 
6.2. มองเด็กเป็นหุน้ส่วนที่ครูตอ้งหำแนวทำงที่จะสรำ้งกำรเรยีนรูใ้นฐำนะหุน้ส่วน  ไม่ใช่ในฐำนะนกัเรยีนที่จะตอ้งท ำ

ตำมที่ครูสั่ง 
6.3. มองกำรเรยีนรูน้ัน้ไม่ใช่กระบวนกำรสรำ้งใหเ้กิดปัญญำเท่ำนัน้ แตเ่ป็นกำรบรูณำกำรหลำกหลำยมิติ  โดยเฉพำะกำร

สรำ้งนิเวศวิทยำภำยในโรงเรยีนที่เอือ้ตอ่กำรเรยีนรู ้
6.4. เปลี่ยนจำกกำรศกึษำโดยใชม้ำตรฐำนกำรศกึษำเป็นศนูยก์ลำง มำเป็นกำรศกึษำที่ใชน้กัเรียนเป็นศนูยก์ลำง 
6.5. เปลี่ยนจำกกำรผลกัดนันโยบำยจำกแตล่ะภำคส่วน มำเป็นกำรผลกัดนันโยบำยและกำรมีส่วนรว่มจำกหลำยภำค

ส่วน 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Box 8. Case study: learning for well-being 
Elham Palestine เป็น program ใน West Bank and the Gaza Strip ไดร้บักำรสนบัสนนุจำก Universal Education 
Foundation เพื่อที่จะปรบัปรุงควำมเป็นอยู่ทัง้ physical, mental and social well-being ของเด็กและวยัรุน่โดยกำร
ปรบัปรุงสิ่งแวดลอ้มของกำรเรียนรู ้ โดยท ำกำรบง่ชี ้สนบัสนนุ และเผยแพรแ่นวปฏิบตัิที่เป็นนวตักรรม ภำยใตก้ำร
สนบัสนนุจำกภำคีเครอืข่ำยของผูมี้ส่วนไดส้่วนเสียไดแ้ก่ หน่วยงำนของรฐัจำกกระทรวงตำ่งๆ , United Nations Relief 
and Works Agency for Palestine Refugees in the Near East (UNWRA),  องคก์รธุรกิจ มลูนิธิ ,NGO และองคก์รใน
ทอ้งถ่ิน ภำยใตก้ำรดแูลจำกชมุชนที่มีหนำ้ที่ดำ้นกำรศกึษำ (educational community)  ภำยใตค้วำมเช่ือที่วำ่ศกัยภำพ
ของทอ้งถ่ินในกำรกระตุน้ใหเ้กิดกำรเปลี่ยนแปลงเชิงระบบ 
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9. Setting ตลาดและชุมชน (Market Place and Community setting) 

What is known 
1. ชมุชนเป็น Setting หลกัส ำหรบัเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ   ประชำชนตดัสินใจที่เก่ียวกบัสขุภำพที่บำ้นและที่ชมุชน คน

ในครอบครวั เพื่อน และชมุชนมกัเป็นแหลง่ขอ้มลูปฐมภมูิส  ำหรบัขอ้มลูข่ำวสำรทำงดำ้นสขุภำพ และช่วยใหเ้กิดควำมรอบ
รูด้ำ้นสขุภำพระดบัพืน้ฐำนที่เก่ียวกบัทำงเลือกส ำหรบัผลิตภณัฑแ์ละบรกิำร  และเป็นแหลง่ขอ้มลูใหเ้กิดพฤติกรรมสง่ภำพ
ที่จะสง่เสรมิหรอืปกปอ้งสขุภำพ หรอืปอ้งกนัโรครวมถึงทำงเลือกในกำรรกัษำ ไดแ้ก่ Self and family cares ,บรกิำรฉกุเฉิน 
กำรปฐมพยำบำล ชมุชนสำมำรถส่งเสรมิสนบัสนนุประชำชนใหเ้กิดควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพแบบปฏิสมัพนัธ ์(Interactive 
HL) ผ่ำนทำงทนุทำงสงัคมหรือวฒันธรรมภำยในสมำชิกชมุชน และมีส่วนรว่มในกำรขยำยขอบเขตของกำรพฒันำสงัคม
และเพิ่มควำมเขม้แข็งของทนุทำงสงัคม 

2. กำรตดัสินใจทำงเลือกส ำหรบัผูบ้รโิภคในชีวิตประจ ำมีควำมยำกล ำบำกมำกขึน้เน่ืองจำกขอ้มลูข่ำวสำรเก่ียวกบัผลิตภณัฑ์
หรอืบรกิำรใดที่ส่งผลดีต่อสขุภำพมีควำมขดัแยง้กนัหรอืไม่เขำ้ใจอย่ำงถ่องแท ้เช่น ผูบ้รโิภคไม่สำมำรถประมำณปรมิำณ
แคลอรี่ในอำหำรที่รบัประทำนหรอืที่ใชไ้ปในกำรออกก ำลงักำย กำรเลือกซือ้อำหำรของผูบ้รโิภคประสบปัญหำคือไม่ทรำบ
องคป์ระกอบภำยในอำหำร หรือไม่ทรำบกระบวนกำรผลิต เนื่องจำกฉลำกอำหำรที่ติดนัน้ยำกต่อกำรเขำ้ใจ บอ่ครัง้กำร
เลือกซือ้ผลิตภณัฑเ์ป็นไปตำมอำรมณห์รอืสถำนกำรณต์ำมกลยทุธก์ำรตลำดของเจำ้ของผลิตภณัฑ ์(Fig-13) 

 

)  
 

บอ่ยครัง้กำรปกปอ้งตลำดนัน้ส ำคญักวำ่กำรปกปอ้งสขุภำพ กำรถกเถียงเก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพนัน้เป็นกำรถกเถียง
เก่ียวกบัเรื่องอ ำนำจและควำมโปรง่ใส  มีเป็นสิทธิของประชำชนที่ควรรูเ้ก่ียวกบัแหลง่ก ำเนิดและส่วนประกอบของอำหำร  รู ้
เก่ียวกบัอตัรำกำรติดเชือ้ในโรงพยำบำล รูว้ำ่มีกำรจ ำหน่ำยเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอรแ์ก่ชนกลุ่มนอ้ยผ่ำนช่องทำงใด  รูเ้ก่ียวกบั
ระดบัของมลพิษ  ดว้ยวิธีกำรที่เขำ้ใจง่ำย 
Kickbusch Health literacy, social determinants and public policy 
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What is known to work – promising areas of action 
1. กำรสรำ้งสิ่งแวดลอ้มเอือ้ตอ่ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  แมป้ระชำชนจะไม่ตอ้งกำรที่จะเขำ้ใจในประเด็นตำ่งๆ เช่น อำหำร

ประเภทใดที่ส่งผลดีตอ่สขุภำพ  แตค่วำมตระหนกัในเรื่องกำรสรำ้งสิ่งแวดลอ้มที่ส่งเสรมิหรอืสนบัสนนุควำมรอบรูด้ำ้น
สขุภำพไดเ้พิ่มสงูขึน้ เช่น 
1.1. ฉลำกผลิตภณัฑท์ี่ชดัเจนขึน้ เช่นระบปุรมิำณแคลอรี่ในอำหำรหรือเครื่องดื่ม 
1.2. ใชส้ญัญำณไฟจรำจรเพื่อแบง่ระดบัวำ่เป็นอำหำรเพื่อสขุภำพมำกนอ้ยเพียงไร 
1.3. เป็นสิทธิของผูบ้รโิภคในกำรรบัขอ้มลูของผลิตภณัฑ ์

2. กำรจดัเตรยีมขอ้มลูผลิตภณัฑท์ี่เช่ือถือได ้ เพื่อใหเ้กิดควำมมั่นใจวำ่ผูบ้รโิภคสำมำรถเขำ้ถึงขอ้มลูข่ำวสำรที่เช่ือถือได ้และ
ง่ำยตอ่กำรเขำ้ใจ โดยออกเป็นกฎหมำยบงัคบั  และเป็นสิทธิของประชำชนหรอืผูบ้รโิภคที่ตอ้งไดร้บักำรเสรมิพลงัไม่
เพียงแตใ่นดำ้นขอ้มลูของผลิตภณัฑ ์ยงัรวมถึงกำรไดร้บัค ำปรกึษำหรอืใหข้อ้เสนอแนะดว้ย 

3. กิจกรรมกำรด ำเนินกำรที่ประสบผลส ำเรจ็ เริ่มที่ Setting ที่ประชำชนนัน้อยู่และใชว้ิธีกำรที่หลำกหลำย  กิจกรรมกำร
ด ำเนินกำรตอ้งเกิดขึน้ใน setting ที่ประชำชนอยู่อำศยั หรอืท ำงำน (Box 9)  หรือเล่น  และใชก้ระบวนกำรเรยีนรูท้ี่
หลำกหลำย  กฎหมำยในกำรควบคมุกำรบรโิภคบหุรี่ แอลกอฮอร ์หรือเครื่องดื่มที่มีแคลอรี่สงูส ำหรบัเด็ก จะเกิด
ประสิทธิภำพในกำรลดกำรบรโิภคตอ้งท ำรว่มกบักำรณรงคส์รำ้งควำมตระหนกั และควำมเขำ้ใจในควำมสมัพนัธร์ะหวำ่ง 
ควำมรู ้ ควำมเขำ้ใจ ควำมเขำ้ใจ กำรรบัรู ้และทศันคติที่เก่ียวขอ้งกบักำรเกิดพฤติกรรมนัน้ๆ 

 
4. สรำ้งใหเ้กิดทำงเลือกที่เอือ้ตอ่สขุภำพและทำงเลือกที่ง่ำยในกำรด ำเนินกำร  โดยใช ้Nudge Approach ควำมหมำยของ 

Nudge Approach คือ กำรหำทำงเลือกที่สำมำรถคำดเดำไดว้ำ่จะสง่ผลตอ่กำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรม  เป็นทำงเลือกที่ไม่
หำ้มไม่ใหท้  ำทำงเลือกใดทำงเลือกหนึ่งและไม่มีผลตอ่กำรเปลี่ยนแปลงแรงจงูใจทำงเศรษฐศำสตร ์ กำรจะเกิด Nudge 
Approach ไดน้ัน้ แพทยห์รอืผูใ้หบ้รกิำรตอ้งเปลี่ยนบทบำทจำกผูเ้ช่ียวชำญที่จะบอกวำ่ผูร้บับรกิำรตอ้งท ำอะไร มำเป็น ตวั
แทนที่ขำยควำมรู ้(Knowledge Broker) และออกแบบทำงเลือกที่เป็นที่ตอ้งกำรของผูบ้รโิภค (Box 10) 

 

 

Box 9. Case study: workers in hairdressing salons 

ใน UK พนกังำนในรำ้นท ำผมเป็นกลุม่เปำ้หมำยส ำหรบัเรื่อง general hand hygiene เพื่อลดกำรแพรก่ระจำยเชือ้ไขห้วดั
ใหญ่ รวมถึงลด occupational hazard ที่เกิดกบัผิวหนงั เช่นสมัผสัถกูสำรเคมี  โดยไดเ้ตรียมเอกสำรเก่ียวกบั “bad hand 
day” ประกอบดว้ย simple leaflet, poster, stickers and fridge magnets โดยส่งทำงไปรษณียต์ำมหลงัจำก media 
campaign  หรือสง่ตรงจำกองคก์รทอ้งถ่ิน โดยสื่อสิ่งพิมพต์ำ่งๆผลิตจำกหน่วยกำรศกึษำที่เป็น training colleges และได้
ผ่ำนกำรศกึษำแลว้วำ่เป็นสิ่งพิมพท์ี่มีคณุภำพ  ใน eastern England มีอีกกำรรณรงคท์ี่เรยีกวำ่ “ Heads Up! Campaign “ 
โดยใหพ้นกังำนในรำ้นเป็นผูใ้หค้วำมรูล้กูคำ้ที่มำรบับรกิำรเก่ียวกบัเรื่องสขุภำพจิต  พบวำ่พนกังำนในรำ้นสำมำรถที่จะให้
ควำมรูท้ี่ก  ำหนดในสื่อภำยในรำ้นแตง่ผมนัน้ 
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Box 10. Examples of nudging activities 

• Smoking Nudge เช่นท ำใหผู้ส้บูบหุรี่เห็นขอ้ควำมกำรรณรงคไ์ม่สบูบหุรี่ไดง้่ำยขึน้  และลดส่ิงกระตุน้ให้
สบูบหุรี่ (clue) เช่น กำรเก็บซอ่นบหุรี่ ไฟแช๊ค หรือที่เขี่ยบหุรี่ใหไ้กลตำ หรอืใหร้ำ้นคำ้เก็บบหุรี่ใหม้ิดชิด 
ไม่ใหม้องเห็น 

• Alcohol Nudge เช่น เปลี่ยนขนำดแกว้ใสเ่หลำ้ใหเ้ล็กลง หรอืลดดีกรขีองแอลกอฮอร ์หรือท ำใหน้กัดื่ม
เห็นสื่อกำรรณรงคล์ดเหลำ้ไดม้ำกขึน้ หรือก ำหนดเทศกำลในกำรลดเหลำ้ เช่น ลดเหลำ้เขำ้พรรษำ เป็น
ตน้ หรือ ออกแบบที่ขำยเหลำ้ในหำ้งใหอ้ยู่ดำ้นหลงัที่เขำ้ถึงไดย้ำก 

• Diet Nudge เช่น กำรออกแบบพืน้ที่ใน super market  โดยจดัมมุ ผกัและผลไม ้สลดัที่อดุมดว้ยผกัและ
ธญัพืช  

• Physical Activity Nudge  เช่น กำรใหข้ึน้บนัได แทนกำรใชล้ิฟท ์กำรจดัใหมี้เลนจกัรยำนและใชจ้กัรยำน
ในกำรเดินทำง 

Source: Marteau T et al. Judging nudging: can nudging improve population health? British Medical 
Journal, 2011,342:d228. 
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10. Setting สถานทีท่ างาน (Workplace Setting) 

What is known 
1. กิจกรรมหรอืกำรด ำเนินกำรที่มีประสิทธิภำพ คือกิจกรรมในกำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมที่ท  ำงำน  โปรแกรมเพื่อสขุภำพและ

ควำมเป็นอยู่ที่ดีในสถำนที่ท  ำงำนที่มีประสิทธิผลคือโปรแกรมกำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสขุภำพที่ยั่งยืน และกำรใหส้ขุ
ศกึษำ  โดยตอ้งเป็นโปรแกรมที่ไม่แยกออกมำตำ่งหำก และบรูณำกำรแผนกลยทุธห์ลกัขององคก์ร  โปรแกรมจะมี
ประสิทธิภำพในกลุม่เพศชำยที่ไม่คอ่ยเขำ้ถึงขอ้มลูข่ำวสำรทำงสขุภำพ และโปรแกรมในกำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมสำมำรถ
ที่ลดอบุตัิเหตใุนที่ท  ำงำนกำรลดควำมเสี่ยงทำงทำงดำ้นอตุสำหกรรมและโรคทำงอำชีวอนำมยั  น ำไปสูท่ำงเลือกในกำร
ปรบัปรุงวิถีชีวิตที่เอือ้ตอ่สขุภำพ ลดควำมเสี่ยงจำกโรคไม่ติดตอ่เรือ้รงั (NCD) และสำมำรถต่อสูก้บัภำวะเครยีด (รวมถึง
ควำมไม่มั่นคงในหนำ้ที่กำรงำน)  ท ำใหป้ระสบผลส ำเรจ็ในเรื่องกำรจดัควำมสมดลุระหวำ่งชีวิตกบักำรท ำงำน (Work life 
balance) 

2. มีกรณีศกึษำในกำรเพิ่มควำมเขม้แข็งในเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ โดยท ำโปรแกรมในรูปแบบของกำรบรูณำกำร
ระหวำ่งสขุภำพกบักำรกินอยู่ที่ดี  ส่งผลใหอ้ตัรำขำดงำนลดลง ผลกำรด ำเนินงำนดีขึน้ มีควำมผกูพนัและอตัรำกำรคงอยู่
มำกขึน้ (ลำออกลดลง)  คำ่ใชจ้่ำยในดำ้นสขุภำพลดลง ผลตอบแทนจำกกำรลงทนุสงูขึน้  

ใน EU มีกำรสญูเสียวนัท ำงำนไป 350 ลำ้นวนัในแตล่ะปี เน่ืองจำก ควำมเครยีด และภำวะซมึเศรำ้ ซึง่เป็นสำเหตสุ ำคญัของกำร
เจ็บป่วย และในช่วงปี 2020-2060 ก ำลงัคนในวยัท ำงำนไดห้ดตวัลงรอ้ยละ 13.6 ในขณะที่ผูส้งูอำยทุี่มีอำยมุำกกวำ่ 65 ปี ก ำลงัเพิ่ม
มำกขึน้ 

 

Box 11. Case study: workplace wellness programs  

บรษัิท Johnson & Johnson ไดพ้ฒันำโปรแกรมส ำหรบัพนกังำนในปี 1979   โปรแกรมดงักลำ่วมีพนกังำนเขำ้รว่มมำกกวำ่ 
115,500 คนทั่วโลก รูปแบบของโปรแกรม เป็นดงันี ้

• ใหแ้รงจงูใจทำงกำรเงิน ในรำยที่ประเมินควำมเสี่ยงทำงสขุภำพรวมถึงกระบวนกำรใหค้ ำปรกึษำอย่ำงครบถว้น 

• ใหส้ขุศกึษำและ Wellness Coaching ในที่ตัง้ โดยพนกังำนสำมำรถที่จะเขำ้ถึงบรกิำรรวมถึงกำรจดักำรควำมเครยีด  
wellness coaching และกำรคดักรองสดัส่วนรำ่งกำนไดแ้ก่ น ำ้หนกั สว่นสงู ดชันีมวลกำย (BMI) กำรตรวจน ำ้ตำลและ
โคเลสเอตรอลในเลือด 

• สำมำรถเขำ้ไปรบับรกิำรในศนูยฟิ์ตเนส และหอ้งออกก ำลงักำย 

• มี Vender machine เพื่อขำย snack และเครื่องดื่มเพื่อสขุภำพ 

• จดัสถำนที่ปลอดบหุรี่ 

• มีระบบกำรสง่ตอ่พนกังำนที่ตอ้งกำรควำมช่วยเหลือ หรอืจดักำรควำมเสี่ยงดำ้นสขุภำพ 
ท ำกำรประเมินผลกำรด ำเนินกำรของโปรแกรมดงักลำ่วในช่วงปี 1995-1999 และประเมินอีกครัง้ในปี 2007-2009 ผลสรุป

พบวำ่ พนกังำนมีสว่นรว่มตอ่โปรแกรมดงักลำ่วสงูมำก คำ่ใชจ้่ำยทำงดำ้นสขุภำพของบริษัทลดลง อตัรำหยดุงำนลดลง  และ
โปรแกรมสำมำรถลดปัจจยัเสี่ยงทำงดำ้นสขุภำพของพนกังำน เช่น พฤติกรรมเนือยนิ่งลดจำกรอ้ยละ 39 เหลือรอ้ยละ 20  กำร

สบูบหุรี่ลดจำกรอ้ยละ 12เหลือ รอ้ยละ 4  ควำมดนัโลหิตสงูลดลงจำกรอ้ยละ 14 เหลือ รอ้ยละ 6  แลโคเลสเตอรอลในเลือดสงู
ลดจำกรอ้ยละ 19 เหลือรอ้ยละ 5 
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3. กำรเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอ้มในกำรท ำงำน ท ำใหต้อ้งรบัผิดชอบตอ่พนกังำนมำกยิ่งขึน้   บำงธุรกิจในภำคบรกิำรเปลี่ยน

กำรท ำงำนเป็นแบบเสมือนจรงิ โดยพนกังำนตอ้งเรร่อ่นเปลี่ยนที่ท  ำงำนไปเรื่อย  กำรเปลี่ยนแปลงดงักล่ำวท ำใหพ้นกังำน
ควบคมุสขุภำพไดน้อ้ยลง  จงึตอ้งมีวิธีกำรใหม่ในกำรเพิ่มควำมเขม้แข็งใหพ้นกังำนในเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ 

 
What is known to work – policy and other interventions 
1. กำรด ำเนินกำรโปรแกรมสง่เสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพในเชิงยทุธศำสตร ์ ประสิทธิภำพกำรด ำเนินงำนเกิดจำก 

• ควำมเป็นผูน้  ำของผูบ้รหิำรระดบัสงู ในกำรจดัท ำโครงกำรสถำนที่ท  ำงำนเพื่อสขุภำพ (Healthy Workplace) 

• กำรมีส่วนรว่มของพนกังำนในทกุระดบั ตัง้แต่ระดบับรหิำรจนถึงระดบัปฏิบตัิงำน 

• ควำมผกูพนัของพนกังำนและผูมี้ส่วนไดเ้สียในกำรพฒันำโปรแกรม และน ำโปรแกรมสูก่ำรปฏิบตัิ  รว่มกบักำร
สื่อสำรประชำสมัพนัธอ์ย่ำงตอ่เน่ือง 

• สรำ้งสรรสิ่งแวดลอ้มที่ดีภำยในองคก์ร 

• บรูณำกำรกบัแผนงำนอื่นๆที่เก่ียวกบักำรท ำงำนสถำนที่ท  ำงำนน่ำอยู่น่ำท ำงำน หรอืโปรแกรมกำรช่วยเหลือพนกังำน
อื่นๆ 

• ก ำหนดประเด็นที่เก่ียวขอ้งไดอ้ย่ำงเหมำะสม 

• มุ่งเนน้กำรเรียนรูใ้นหลำกหลำยรูปแบบ 

• มีกำรด ำเนินกำรอย่ำงตอ่เน่ืองในระยะยำวอย่ำงมีชีวิตชีวำ 

• สมำชิกในครอบครวัสำมำรถรว่มกิจกรรมไดด้ว้ย 

• เป็นโปรแกรมที่ง่ำยและสอดคลอ้งกบัควำมตอ้งกำรทำงธุรกิจ 

• สำมำรถสะทอ้นถึงควำมหลำกหลำยของพนกังำน รวมถึงค ำนงึถึงประเด็นควำมออ่นไหวในเชิงวฒันธรรม 

• ประเมินผลกระทบทัง้ก่อนและหลงักำรด ำเนินกำร 
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2. มั่นใจถึงสิ่งแวดลอ้มที่สนบัสนนุทำงเลือกสขุภำพที่ดีกวำ่  โครงกำรที่มีประสิทธิภำพรวมถึง หอ้งอำหำรเพื่อสขุภำพ 

ทำงเดินที่ขีดเสน้บอกระยะทำง สภำพแวดลอ้มที่ส่งเสรมิกำรมีกิจกรรมทำงกำย  มีหอ้งออกก ำลงักำย ยืดเหยียด มีน ำ้
สะอำดใหบ้รโิภคฟร ี ใหค้วำมรูแ้ก่พนกังำนรวมถึงครอบครวั รวมถึงกำรใหส้มำชิกในครอบครวัสำมำรถมำใชบ้รกิำรเพื่อ
สขุภำพในที่ท  ำงำนได ้

3. สรำ้งแรงจงูใจในกำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรม  สถำนที่ท  ำงำนสำมำรถสรำ้งแรงจงูใจใหก้บัพนกังำนในกำรปรบัเปลี่ยน
พฤติกรรมเพื่อไปสูว่ิถีชีวิตเพื่อสขุภำพ  เช่น ใหเ้งินช่วยเหลือพนกังำนที่เปลี่ยนวิธีกำรเดินทำงจำกกำรขบัรถมำที่ท  ำงำน มำ
เป็นกำรเดิน หรือขี่จกัรยำนมำยงัที่ท  ำงำน กำรลดคำ่ health premium ในรำยที่ท  ำกำรประเมินควำมเสี่ยงทำงสขุภำพ และ
เขำ้รว่มกิจกรรม Health coaching ตำมที่ก ำหนด จำกหลกัฐำนเชิงประจกัษพ์บว่ำ Peer support Programs ท ำให้
ผลลพัธท์ำงสขุภำพดีขึน้ ตน้ทนุทำงสขุภำพลดลง  กรณีศกึษำ โปรแกรมเพื่อนช่วยเพื่อน และกำรส่งเสรมิสขุภำพ ในที่
ท  ำงำน (Box 12) 
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Box 12. Case studies: workplace peer support and health promotion program 

• Volkswagen บรษัิทผลิตรถยนตใ์นเยอรมนั ไดใ้หพ้นกังำนมีส่วนรว่มโดยจดัท ำ Health Circles ใน
ที่ท  ำงำน โดยตัง้กลุม่เพื่อท ำกำรช่วยเหลือในกำรแกปั้ญหำ หนำ้ที่ของกลุม่นีค้ือ บง่ชีปั้ญหำที่
เก่ียวกบัสขุภำพและหำมำตรกำรที่เหมำะสมในกำรแกไ้ข  แนวทำงกำรแกไ้ขเนน้กำรฝึกอบรม ผล
กำรด ำเนินกำรพบวำ่ อตัรำกำรขำดงำนลดลจำก 24 วนัตอ่คนในปี 1986 เหลือ 12 วนัในปี 1996  
และกำรที่สขุภำพของพนกังำนดีขึน้ท ำใหส้ำมำรถลดตน้ทนุเก่ียวกบัพนกังำน ของบรษิัทประมำณ
ปีละ 50 ลำ้น US$ 

• กำรศกึษำบรษิัทที่เก่ียวกบักำรผจญเพลิงใน USA พบวำ่ กิจกรรมเพื่อนช่วยเพื่อน (Peer support) 
มีประสิทธิภำพในกำรปรบัปรุงเรื่องโภชนำกำร กิจกรรมทำงกำย รวมถึงกำรกินดีอยู่ดีโดยทั่วไป 

• กำรศกึษำบรษิัทที่เก่ียวกบัขนสง่ใน USA พบวำ่ กิจกรรมเพื่อนช่วยเพื่อน สำมำรถลดกำรบำดเจ็บ
ไดอ้ย่ำงมีนยัส ำคญั โดย Benefit cost ratio เท่ำกบั 26 : 1  

• The NHS (National Health Service) National Institute for Health and Clinical Excellence in 
England ไดจ้ดัท ำชดุแนวทำงกำรส่งเสรมิสขุภำพในที่ท  ำงำน ไดแ้ก่ กำรหยดุสบูบหุรี่ กำรมี
กิจกรรมทำงกำย กำรส่งเสรมิสขุภำพจิต 
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11. Setting สถานบริการสุขภาพ (Healthcare Setting) 

What is known 
1. กำรน ำทำงเพื่อเขำ้ถึงระบบบรกิำรสขุภำพที่มีควำมซบัซอ้น เป็นเรื่องทำ้ทำยส ำหรบัผูป่้วยและครอบครวั สถำนบรกิำร

สขุภำพมีโครงสรำ้งทำงกำยภำพที่ซบัซอ้น ประตทูำงเขำ้มีหลำยทำง  มีหลำยแผนกกำรใหบ้รกิำร วิชำชีพตำ่งๆไม่วำ่จะ
เป็นแพทย ์พยำบำล เภสชักร ก็ใชภ้ำษำทำงกำรแพทยท์ี่แปลกแยกกบัภำษำที่ประชำชนทั่วไปใชพ้ดูกนั  กำรไปรบับรกิำร
ในโรงพยำบำลจึงตอ้งมีทกัษะเฉพำะในกำรน ำทำงเพื่อเขำ้ถึงบรกิำร นอกจำกสิ่งแวดลอ้มทำงกำยภำพแลว้  ยงัมีปัญหำใน
เรื่องในเรื่องกำรกรอกเอกสำร เช่น ใบยินยอมรบักำรรกัษำ (informed consent) กำรเตรียมตวัเพื่อรบักำรตรวจเลือด ท ำ
ผ่ำตดั หรือท ำหตัถกำร กำรจ ำหน่ำยออกจำกโรงพยำบำลและกำรนดัมำตรวจติดตำมผล 

2. ผูป่้วยประสบปัญหำที่ตอ้งใชค้วำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพที่หลำกหลำย ท ำใหย้ำกตอ่กำรตดัสินใจ ในประเด็นตำ่งๆ ไดแ้ก่ กำร
ประเมินประเมินควำมน่ำเช่ือถือไดแ้ละคณุภำพของขอ้มลู กำรประเมินควำมเสี่ยงเม่ือเทียบกบัประโยชนท์ี่ได ้ กำรค ำนวณ
ขนำดของยำ กำรแปลผลผลตรวจทำงหอ้งปฏิบตัิกำร  ผูป่้วยจงึจ ำเป็นตอ้งมีหลำยทกัษะไดแ้ก่  
2.1. visually literate (สำมำรถเขำ้ใจกรำฟหรอืเครื่องหมำยตำ่งๆที่เป็นรูปภำพ),  
2.2. computer literate( สำมำรถที่จะใชเ้ครื่องคอมพิวเตอร ์ Tablet หรอื Smart phone) 
2.3. information literate (สำมำรถที่จะประยกุตใ์ชข้อ้มลูข่ำวสำรที่เก่ียวขอ้ง), 
2.4. media literate (สำมำรถที่จะแยกแยะขอ้มลูข่ำวสำรที่เช่ือถือไดอ้อกจำกกำรส่งเสรมิกำรขำย)  
2.5. numerically or computationally literate (สำมำรถในกำรable to calculate or reason numerically). 

3. เอกสำรหรือสิ่งพิมพท์ี่เป็นขอ้มลูทำงสขุภำพมกัจะยำกตอ่กำรเขำ้ใจ และเกินกวำ่ทกัษะของประชำชนทั่วไปที่จะเขำ้ใจได ้ 
จำกกำรทบทวนเอกสำรจ ำนวน 1500 ชิน้พบวำ่ เอกสำรหรือสิ่งพิมพท์ำงกำรแพทย ์เช่น  brochures, เอกสำรกำรสอนหลงั
จ ำหน่ำยผูป่้วยกลบับำ้น นัน้ถกูออกแบบแบบเหมำรวมโดยไม่สนใจวำ่ผูอ้ำ่นคือใคร 

4. กำรสื่อสำรของผูใ้หบ้รกิำรสขุภำพ ทัง้กำรเขียนหรอืกำรพดูนัน้ใชภ้ำษำที่ยำกต่อกำรเขำ้ใจของผูป่้วยหรอืผูร้บับรกิำร กำร
สื่อสำรของผูใ้หบ้รกิำรสมัพนัธก์บัผลลพัธท์ำงสขุภำพ จำกกำรศกึษำพบวำ่ ผูป่้วยตอ้งกำร นิยำมของศพัทท์ำงกำรแพทยท์ี่
ชดัเจน ตวัอย่ำงกำรปฏิบตัิตวัที่เป็นรูปธรรม และตอ้งกำรควำมช่วยเหลือเพื่อแกปั้ญหำ และตอ้งกำรใหผู้ใ้หบ้รกิำรกระตุน้
ใหถ้ำมค ำถำม โดยเฉพำะประเด็นที่สงสยั  

5. กำรที่โรงพยำบำลเปล่ียน Model ทำงธุรกิจ ท ำใหส้รำ้งอปุสรรคใหม่   เม่ือบรกิำรสขุภำพน ำเรื่องบรหิำรธุรกิจมำใช ้เช่นเนน้
ในเรื่องประสิทธิภำพและตน้ทนุ ท ำใหเ้กิดกำรปรบัเปลี่ยนของระดบัควำมส ำคญั (Priority) โดยใหส้  ำคญักบักำรบรกิำรที่
ใหต้อบแทนสงูในระยะสัน้ มำกกวำ่กำรส่งเสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพซึง่ใหผ้ลตอบแทนในระยะยำว และผลตอบแทนที่
ส่งผลตอ่บคุคลและสำธำรณะมำกกวำ่สง่ผลต่อโรงพยำบำล ยิ่งในองคก์รที่มุ่งหวงัก ำไรที่กลุม่เป้ำหมำยทำงกำรตลำดอยู่ที่

ขอ้มลูข่ำวสำรทำงดำ้นสขุภำพมกัเป็นขอ้มลูที่เขำ้ถึงไดย้ำก เน่ืองจำก ควำมตอ้งกำรหรอือปุสงคใ์นขอ้มลูทำงดำ้นสขุภำพ 
กบัทกัษะของประชำชนโดยเฉล่ียในกำรท ำควำมเขำ้ใจขอ้มลูสขุภำเหลำ่นัน้ไม่สมัพนัธก์นั  
Rima E. Rudd Health service interventions – navigating health systems and partnering with health 
professionals (unpublished) 
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กลุม่รำยไดส้งูแลว้ยิ่งท ำใหเ้กิดปัญหำกำรเขำ้ถึงบรกิำรของกลุ่มเปรำะบำงไดแ้ก่  ผูส้งูอำย ุผูม้รีรำยไดน้อ้ย ผูว้ำ่งงำน เป็น
ตน้ กำรบรหิำรเวลำของบคุลำกรทำงกำรแพทย ์ท ำใหเ้กิดกำรลดระยะเวลำกำรตรวจ หรือเวลำในกำรอธิบำยหรอืใหข้อ้มลู
ข่ำวสำรแก่ผูป่้วย 

6. ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพมีผลตอ่กำรใชบ้รกิำรสขุภำพ  จำกกำรส ำรวจควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพของประเทศใน EU ( HLS-
EU) พบวำ่ ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพสมัพนัธก์บักำรใชบ้รกิำรสขุภำพ เช่น ควำมถ่ีในกำรใชบ้รกิำร อย่ำงมีนยัส ำคญั 

 
สิ่งที่ทรำบและจะน ำไปสู ่Area to Action. 
1. ปรบัเปลี่ยนกรอบแนวคิดมองควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพคือประเด็นทำ้ทำยตอ่กำรปรบัระบบ องคก์รและสถำบนั  หลำย

กำรศกึษำเก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพเสนอแนะใหร้ะบบสขุภำพตอ้งท ำควำมเขำ้ใจควำมตอ้งกำรของประชำชนที่ไป
ใชบ้รกิำร และออกแบบกำรบรกิำรใหส้อดคลอ้งกบัทกุๆกลุ่ม ไม่ใช่ออกแบบแบบเหมำรวม และที่ส  ำคญัตอ้งไม่มองวำ่กลุม่
ที่ควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจ ำกดั (Limited HL) คือปัญหำของเขำเพียงดำ้นเดียว แตเ่ป็นควำมทำ้ทำยของระบบสขุภำพและ
ผูใ้หบ้รกิำรสขุภำพที่จะเขำ้ถึงกลุม่นีใ้หไ้ด ้และพฒันำกำรสื่อสำรใหก้บัผูป่้วย ครอบครวั และประชำชนทั่วไปใหมี้
ประสิทธิภำพมำกขึน้ ซึง่แนวปฏิบตัิที่ไดผ้ลและมีขอ้มลูเชิงประจกัษใ์นสรุปไวใ้นตำรำงที่ 5 
Table 5  กำรปรบัปรุงสิ่งแวดลอ้มที่ส่งเสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพในสถำนบรกิำรสขุภำพ : เครื่องมือ 

จดุเนน้ ควำมทำ้ทำย ขอ้เสนอแนะ 
Web • ออกแบบเพื่อดงึดดูควำมสนใจมำกกวำ่

ประโยชนใ์ชส้อย 
• ปรบัปรุงระบบน ำทำงใน web และกำรกลบัสูห้นำ้

หลกั 

• ใหผู้ใ้ชส้ำมำรถสอบถำมได ้

• เตรียมค ำตอบส ำหรบัค ำถำมที่มีกำรถำมบอ่ย 
โทรศพัท ์ • ขอ้มลูที่บนัทกึมกัจะพดูเรว็เกินไป • พฒันำวิธีกำรบนัทกึ 

• เตรียมและฝึกอบรม operator  
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จดุเนน้ ควำมทำ้ทำย ขอ้เสนอแนะ 

• Operator ไม่สำมำรถตอบไดห้ลำย
ค ำถำม 

• รอสำยนำนและสำยมกัถกูตดับ่อย 

• เตรียม Script เพื่อตอบค ำถำมที่ถำมบอ่ย 

ประตทูำงเขำ้ • เครื่องหมำยทำงเขำ้ไม่ชดัเจน 

• กรณีที่มีทำงเขำ้หลำยทำง ไม่ระบวุำ่
ทำงเขำ้นัน้จะเขำ้ไปรบับรกิำรอะไร 

• ท ำถนนและทำงเขำ้ใหช้ดัเจน 

กำรหำ
เสน้ทำงเพื่อ
ไปรบับรกิำร
ตำ่งๆ 

• มีแตข่อ้ควำมยินดีตอ้นรบัแต่
เครื่องหมำยชีน้  ำทำงไม่ชดัเจน 

• บคุลำกรของ รพ.ก็ยงัไม่ทรำบจดุ
ใหบ้รกิำรต่ำงๆ 

• แผนที่น ำทำงซบัซอ้นเกินไป 

• เครื่องหมำยตำ่งๆไม่คงเสน้คงวำ่ และ
ไม่ชดัเจน 

• ปฐมนิเทศบคุลำกรและฝึกอบรมใหใ้ชภ้ำษำ
พืน้ๆที่เขำ้ใจง่ำย 

• เตรียมแผ่นพบัแสดงจดุใหบ้รกิำรใหผู้ม้ำรบั
บรกิำร 

• อบรมบคุลำกรทกุคนในโรงพยำบำลใหส้ำมำรถ
เป็นมคัคเุทศนน์ ำทำงได ้

กำรพดู • ใชศ้พัทท์ำงกำรแพทยท์ี่เขำ้ใจในหมู่ผู้
ใหบ้รกิำรแตป่ระชำชนไม่เขำ้ใจ 

• ปฐมนิเทศบคุลำกร 

• ฝึกอบรมวิชำชีพใหใ้ชภ้ำษำพืน้ๆที่เขำ้ใจง่ำย 
 

2. ก ำหนดนโยบำยกำรส่งเสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพในทกุสื่อ ไม่ว่ำจะเป็นสื่อสิ่งพิมพ ์วิดีโอ  Web site ,Multi media ซึง่ถือ
เป็นจดุเริ่มตน้ของกำรตอบสนองตอ่กำรส่งเสรมิควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  โดยเนน้ใชภ้ำษำที่เรยีบง่ำย และทดสอบสื่อกบั
กลุม่เปำ้หมำยก่อนใชจ้รงิทกุครัง้  ดงัตำรำงที่ 6. 
ตำรำงที่ 6 กำรใชภ้ำษำพืน้ ๆ ที่เขำ้ใจง่ำยในสถำนบรกิำรสขุภำพ 

จดุเนน้ ควำมทำ้ทำย ขอ้เสนแนะกำรด ำเนินกำร 
ค ำศพัทแ์ละควำม
ยำวของประโยค 

• ใชศ้พัทเ์ฉพำะมำกเกินไป 

• ใชศ้พัทท์ำงกำรแพทยห์รอืทำง
วิทยำศำสตร ์

• ใชป้ระโยคที่ยำวและซบัซอ้น 

• ใชค้  ำพืน้ๆที่เขำ้ใจง่ำย 

• ใชภ้ำษำพดูหรอืเขียนที่ชดัเจน 

• ใชป้ระโยคง่ำยๆที่แมแ้ตเ่ด็กก็เขำ้ใจได ้

กำรจดัระบบและ
โครงสรำ้ง 

• สื่อที่ไม่ไดเ้ขียนขึน้โดยค ำนงึถึงผูอ้ำ่น 

• สื่อหรอืสิ่งพิมพท์ี่เต็มไปดว้ยรูปแบบที่
ซบัซอ้น 

• ออกแบบใหง้่ำยตอ่กำรอำ่น 

• ตรวจสอบควำมชดัเจน 

• จดัระบบขอ้มลูตำมควำมชอบของคนอำ่น 

• ทดสอบน ำรอ่งสื่อที่เขียนขึน้ 
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จดุเนน้ ควำมทำ้ทำย ขอ้เสนแนะกำรด ำเนินกำร 

• ในกรณีที่สื่อสำรดว้ยค ำพดูใช ้teach-back เพื่อ
สอบทำน 

กระบวนกำร
ออกแบบและกำร
พฒันำ 

• สื่อหรอืสิ่งพิมพม์กัออกแบบตำม
มมุมองของวิชำชีพ 

• กำรผลิตสื่อตำ่งๆขำดควำมเป็นมือ
อำชีพ 

• โครงสรำ้งขอ้มลูของสถำนบรกิำรไม่ได้
เปิดช่องใหผู้ป่้วยไดส้อบถำม 

 

• ติดตำมกำรพฒันำและทบทวนประเด็นกำร
สื่อสำรที่ส  ำคญั 

• ขอ้ก ำหนดในกำรน ำรอ่งทดลองกำรใช่สื่อจำก
กลุม่เปำ้หมำยก่อนใชจ้รงิ 

• กระตุน้และสนบัสนนุใหผู้ร้บัรกิำรสอบถำมและ
ก ำหนดวำระ 

ควำมเครง่ครดั • นอ้ยถำ้ก ำหนดขอ้ก ำหนดใหน้ ำรอ่ง
ทดลองกำรสื่อกบักลุม่เปำ้หมำยก่อน 

• นอ้ยโดยทดแทนดว้ยกำรประเมินทกัษะ
ของกำรสื่อของวิชำชีพ 

• พฒันำและก ำกบัดว้ยกำรน ำรอ่งทดลองกำรใช้
สื่อกบักลุม่เปำ้หมำยเพื่อสื่อสำรในประเด็น
ส ำคญั 

• สอนและใชเ้ทคนิคกำร Teach back 

• ออกขอ้ก ำหนดใหใ้ชมื้ออำชีพในกำรจดัท ำสื่อ 
3. ใหถื้อวำ่กำรใหค้วำมส ำคญัในเรื่องควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ เป็นเกณฑค์ณุภำพขอ้หนึ่งของกำรบรหิำรคณุภำพ โดยถือเป็น

คณุภำพของวิชำชีพและของคณุภำพของสถำบนัทำงสขุภำพดว้ย  กำรระมดัระวงัแบบครอบจกัรวำลในเรื่องควำมรอบรู ้
ดำ้นสขุภำพ (Universal Precaution for Health Literacy) หมำยถึงกำรน ำแนวปฏิบตัิที่เป็นเลิศที่วิชำชีพใชใ้นกำรสื่อสำร
กบัผูป่้วย  กำรวดัวิเครำะหท์ี่เก่ียวกบัควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพตอ้งบรูณำกำรไปกบักำรวดัวิเครำะหแ์ละกำรประเมินผล
โดยรวมขององคก์ร  และบรูณำกำรกบัระบบคณุภำพและกำรปรบัปรุงอย่ำงตอ่เน่ืองขององคก์ร  กำรบรกิำรตอ้งไม่ท ำให้
เกิดกำรตีตรำ หรอืท ำใหเ้กิดควำมอบัอำยแก่ผูร้บับรกิำร กระตุน้และเปิดโอกำสใหผู้ร้บับรกิำรมีกำรสอบถำม และเต็มใจ
และใหเ้วลำในกำรตอบค ำถำม 

4. ลงทนุในกำรฝึกอบรมวิชำชีพ เพื่อใหส้ำมำรถสื่อสำรกบัผูป่้วยอย่ำงมีประสิทธิภำพ โดยเฉพำะกลุ่มที่มีควำมรอบรูด้ำ้น
สขุภำพจ ำกดั (Limited HL)  เนือ้หำกำรฝึกอบรมมุ่งเนน้กำรเพิ่มทกัษะกำรสื่อสำรใหก้บัวิชำชีพ เขำ้ใจประเด็นควำม
ออ่นไหวทำงวฒันธรรม  ควำมแตกต่ำงของเพศ และกลุม่อำย ุ รวมถึงฝึกอบรมในเรื่องกำรสรำ้งควำมสมัพนัธ ์กำรสรำ้ง
เครือข่ำย กำรก ำหนดเปำ้หมำยรว่มกนั และกำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมส ำหรบัผูป่้วยโรคไม่ติดตอ่เรือ้รงั (NCD) และเปลี่ยน
บทบำทจำกกำรสั่งกำรใหท้ ำอะไร มำท ำบทบำทของ ผูใ้หค้  ำปรกึษำ ผูใ้หข้อ้เสนอแนะ หรือเป็น Coach 

5. ใชเ้ครือข่ำย International Network of Health Promotion Hospital and Health Services และ European Patient 
Organization เพื่อสนบัสนนุควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพ   The Health Literate Health Care Organization (HLHCO) เป็น 
model ส ำหรบัโรงพยำบำลและสถำนบรกิำรสขุภำพ  และควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพเป็นแนวคิดหลกัส ำหรบักำรส่งเสริม
สขุภำพ  กำรใช ้Setting Approach ก็เป็นกลยทุธแ์ละนโยบำยของ Network และ Network ดงักล่ำวถือวำ่เป็นทรพัยำกรที่
ส  ำคญัในกำรส่งเสรมิใหเ้กิดโรงพยำบำลรอบรูด้ำ้นสขุภำพ  
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 กรณีตังอย่าง การรับประทานยาตามแพทยส่ั์ง (Drug Compliance) 

What is known  

1. ควำมคำดเคลื่อนจำกกำรใชย้ำ (Medication Error) เป็นเรื่องที่พบบอ่ย เป็นเรื่องที่อนัตรำยที่สำมำรถปอ้งกนัได ้กำรสั่งยำ
และกำรเขียนใบก ำกบัยำมกัจะมีปัญหำ รว่มกบักำรที่แพทยแ์ละเภสชักรพลำดโอกำสในกำรใหป้รกึษำในกำรใชย้ำใหก้บั
ผูป่้วย ซึ่งถือเป็นสำเหตขุองควำมคลำดเคลื่อนจำกกำรใชย้ำ  ผลที่ตำมมำคือ ผลลพัธก์ำรรกัษำที่ไม่ดี  แมจ้ะน ำระบบ
คอมพิวเตอรม์ำใช ้แตปั่ญหำนีก็้ยงัคงอยู่ 

What is known to work – promising areas for action 

1. มีกำรส่งเสรมิใหใ้ช ้Universal Medication Schedule เป็นวิธีสรำ้งมำตรฐำนของกำรเขียนใบสั่งยำส ำหรบัแพทยโ์ดยใช้
ผูป่้วยเป็นศนูยก์ลำง “รบัประทำนยำ 2 เม็ดตอนเชำ้ และ 2 เม็ดตอนเย็น “ แทนค ำวำ่ “รบัประทำนยำ 2 เม็ด วนัละ 2 ครัง้ 
“ (Fig-16)  โดยพิมพอ์อกทำง Printer ดว้ย format ดงักล่ำว  เพื่อเป็นกำรส่งเสรมิควำมปลอดภยัในกำรใชย้ำ จำก
กำรศกึษำ พบว่ำ กำรใช ้Universal Medication Schedule ท ำใหก้ำรรบัประทำนยำของผูป่้วยมีควำมถกูตอ้งมำกขึน้   
 

 
 
 

 

วิธีกำรรบัประทำนยำที่แพทยส์ั่งและค ำเตือนบนใบสั่งยำมกัจะไม่ชดัเจน กำรสื่อสำรของแพทยใ์นเรื่องกำรใชย้ำใหก้บัผูป่้วย
มกัจะไม่สมบรูณ ์และเภสชักรก็ไม่มีเวลำใหค้ ำปรกึษำหรอืไม่มีเอกสำรใหผู้ป่้วยเพื่อใหม้ั่นใจวำ่ผูป่้วยปลอดภยัจำกกำรใชย้ำ 
และกำรสอนใหร้บัประทำนยำภำยหลงัจำกกำรจ ำหน่ำยออกจำกโรงพยำบำล ก็ยำกต่อกำรเขำ้ใจ 
Michael S. Wolf Promoting health literacy among health systems (unpublished) 
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กรณีศึกษา: โปรแกรมการจัดการโรคเรือ้รังด้วยตนเอง 
What is known  

1. ผลลพัธท์ำงสขุภำพในผูป่้วยเบำหวำนที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจ ำกดั (Limited HL) ดีขึน้อย่ำงมีนยัส ำคญั กำรใหส้ขุ
ศกึษำรำยบคุคลแก่ผูป่้วยเบำหวำนที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจ ำกดั สง่ผลต่อควำมรูแ้ละควำมสำมำรถในกำรดแูลตนเอง 
(Self Efficacy) ดีกวำ่วิธีกำรใช ้Multimedia ซึง่ไม่มีปฏิสมัพนัธร์ะหวำ่งผูใ้หแ้ละผูร้บับรกิำร  พฤติกรรมโดยกำรจดักำร
ตนเอง (Self-manage behavior) ปรบัปรุงดีขึน้โดยกำรก ำหนดเปำ้หมำย และมีแผนที่จะไปถึงเปำ้หมำยรว่มกนั 

2. จำกกำรท ำ Randomized clinical trials พบวำ่ผลลพัธท์ำงสขุภำพ ไดแ้ก่ ควำมดนัโลหิตคำ่บน ค่ำ HbA1c ในผูป้้วย
เบำหวำนที่มีควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพจ ำกดั ดีขึน้เม่ือใชก้ำรใหส้ขุศกึษำรำยบคุคล แตไ่ม่ดีขึน้เม่ือใชก้ำร โทรศพัทแ์บบ
Automated หรือ Multimedia หรอื Group visit 

What is known to work – promising areas for action 

1. พฒันำและสนบัสนนุโปรแกรมที่เก่ียวกบักำรจดักำรโรคเรือ้รงัดวัยตนเอง   สนบัสนนุควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพและเสรมิพลงั
ประชำชนใหอ้ยู่กบัโรคเรือ้รงัและครอบครวัไดอ้ย่ำงประสบผลส ำเรจ็  กำรจดักำรโรคดว้ยตนเอง (Self-manage disease) 
ไม่ไดห้มำยถึงกำรใหค้วำมรูท้ี่เก่ียวกบัโรคเท่ำนัน้ แตร่วมถึงกำรปรบัสิ่งแวดลอ้มเพื่อใหส้ำมำรถพฒันำทกัษะ ควำมมั่นใจ 
และควำมรู ้ และรวมถึงกำรลดควำมซบัซอ้นของขอ้มลูสขุภำพที่เก่ียวขอ้งเพื่อใหป้ระชำชนสำมำรถที่เขำ้ใจเพื่อน ำสูก่ำร
ปฏิบตัิ   ประสิทธิผลของทำงเลือกต่ำงๆรวมถึงกำรสรำ้งสิ่งแวดลอ้มที่จะกระตุน้ใหผู้ใ้หบ้รกิำรที่จะผสมผสำนกำรใหก้ำร
รกัษำควบคูไ่ปกบักำรจดักำรตนเองโดยกำรสนบัสนนุจำกวิธีกำรที่เรยีกวำ่เพื่อนช่วยเพื่อน (Peerled self management 
support)  ซึง่ถือเป็นบทบำทใหม่ของผูใ้หบ้รกิำร  กำรปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมที่บรรลผุล ตอ้งเนน้ในเรื่อง กำรก ำหนด
เปำ้หมำยและวิธีกำรบรรลเุปำ้หมำยรว่มกนัระหวำ่งผูใ้หแ้ละผูร้บับรกิำรภำยใตก้ำรสนบัสนนุจำก Peer group  

 

Box 13. โปรแกรมกำรจดักำรโรคเรือ้รงัดว้ยตนเอง (Chronic disease self-management program) 
 ตวัอย่ำงของกำรสนบัสนนุควำมรอบรูด้ำ้นสขุภำพใหก้บัประชำชนที่เป็นโรคเรือ้รงั เป็นโปรแกรมเก่ียวกบักำรจดักำรโรค
เรือ้รงัดว้ยตนเอง ซึ่งปัจจบุนัไดด้  ำเนินกำรในหลำยประเทศในยโุปร เช่น  Denmark, England , Netherlands และSwitzerland 
(โดยจดุเริ่มตน้พฒันำที่ Stanford University). โปรแกรมที่ไดร้บักำรพฒันำและไดผ้ลคือ  
Expert Patient Program ใน United Kingdom ซึง่ใชแ้นวทำง self-care groups ที่ให ้patient peers เป็นตวัน ำ โดยน ำไป
ประยกุตใ์นชมุชน adapted และผูป่้วยเขำ้ใจหลกักำรและตอ้งเขำ้มีสว่นรว่มในกำรดแูลตนเองอย่ำงจรงิจงัดว้ย โปรแกรมดงักลำ่ว
ด ำเนินกำรในรูปแบบของหลกัสตูร 6-8 สปัดำห ์เป็นหลกัสตูรกำรดแูลตนเองแบบกลุม่ (group-based self-management 
courses)  โดยใชเ้วลำสปัดำหล์ะ 2.5 ชั่วโมงโดยใชส้ถำนที่ในชมุชน ประกอบดว้ยผูน้  ำกลุม่ที่ผ่ำนกำรฝึกอบรมจ ำนวน 2 คน  
(peer leaders) โดยอย่ำงนอ้ย 1 ใน 2 คนนัน้ตอ้งเป็นโรคเรือ้รงั  เพื่อท ำหนำ้ที่เป็น Facilitators แบบ Interactive  ผูเ้ขำ้รบักำร
อบรมในหลกัสตูรคือคนที่เป็นโรคเรือ้รงั หรอืคนในครอบครวัที่เป็นโรคเรือ้รงั โดยวิทยำกรทัง้ 2 คนจะท ำหนำ้ที่ใหก้ำรอบรมตำม
หลกัสตูรจนครบี 6-8 สปัดำห ์ ผลกำรทบทวนแบบ meta-analysis ถึงผลลพัธจ์ำกโปรแกรมดงักลำ่ว โดยมีหลกัฐำนเชิงประจกัษ์
ระดบัปำนกลำงถึงสงู วำ่ เมื่อใหผู้ป่้วยท ำกำรประเมินภำวะสขุภำพของตน (Self rate) พบวำ่  โปรแกรมท ำให ้ ควำมเครียด ควำม
เจ็บปวด  ควำมอ่อนลำ้ ลดลง  กำรที่สำมำรถจดักำรอำกำรต่ำงๆดว้นตนเอง กำรมีกิจกรรมทำงกำยที่เพิ่มขึน้ และควำมมั่นใจใน
ควำมสำมำรถในกำรจดักำรสขุภำพของตนเอง (self-efficacy) ถำ้ขยำยขอบเขตกำรด ำเนินกำรใหก้วำ้งขวำงมำกขึน้ ก็สำมำรถที่
จะส่งผลถึงสขุภำพของสำธำรณะ (Public Health) ได ้



ส่ือและการส่ือสาร 

แปลจาก Solid Fact Part B Topic 12 Media and Communication 

การสื่อสารสาธารณสขุผ่านสื่อมวลชนสามารถสนบัสนนุความรอบรูด้า้นสขุภาพไดห้ลายวิธี ส  าหรบัชาวยโุรปสว่นใหญ่ 

แหลง่ขอ้มลูหลกัและที่เช่ือถือไดม้ากที่สดุคือบคุลากรทางการแพทยข์องตน แต่คนส่วนใหญ่มกัแสวงหาขอ้มลูเพิ่มเติมจาก

แหลง่สื่อมวลชนที่หลากหลาย 

ส่ิงทีท่ราบแล้ว 

1. ข้อมูลเพยีงอย่างเดยีวไม่เพยีงพอ แนวทางการสื่อสารที่มุ่งเนน้เพียงการสรา้งขอ้มลูและส่งขอ้ความไม่เพียงพอที่จะสง่ผล

ดีต่อการเลือกของผูค้น ผลการวิจยัและประสบการณจ์ากศาสตรท์างสงัคมและพฤติกรรมในวงกวา้ง รวมถึงการตลาดเพื่อ

สงัคม จิตวิทยาสงัคม เศรษฐศาสตรพ์ฤติกรรม และประสาทวิทยาศาสตร ์ใหแ้นวทางที่เป็นประโยชนแ์ละมกัคุม้คา่ในการช่วย

ผูค้นในการ "ตดัสินใจและด าเนินการในชีวิตประจ าวนัเก่ียวกบัการดแูลสขุภาพ การปอ้งกนัโรค และการส่งเสรมิสขุภาพเพื่อ

รกัษาหรอืปรบัปรุงคณุภาพชีวิตตลอดช่วงชีวิต" 

กรณีศึกษา: การตลาดเพือ่สังคมเพือ่เสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพเกี่ยวกับไข้หวัดนก 

ในระหวา่งการระบาดของไขห้วดันกในตรุกีปี 2548-2549 UNICEF ไดป้ระสานงานคณะท างานหลายภาคสว่นและหลาย

หน่วยงานที่ใชเ้ทคนิคการตลาดเพื่อสงัคมในการส่งมอบการสื่อสารเฉพาะกลุ่มไปยงักลุม่ประชากรเสี่ยงสงูที่เขา้ถึงไดย้าก มีการ

จดักลุ่มสนทนาและสมัภาษณแ์ม่บา้นที่อาศยัในชนบทภาคตะวนัออกของตรุกีเพื่อท าความเขา้ใจการรบัรูแ้ละพฤติกรรมเสี่ยง

ของพวกเธอ (เช่น การน าไก่เขา้มาในบา้นเพื่อใหอ้บอุน่) ระบขุอ้ความและแรงจงูใจที่สามารถลดความเสี่ยง และช่องทาง

สื่อมวลชนและชมุชน (เช่น การออกอากาศทางวิทยแุละโทรทศันเ์ฉพาะภาษา) ที่สามารถสง่มอบขอ้มลูที่เช่ือถือได ้เขา้ใจได ้

และเหมาะสมกบัระดบัการรูห้นงัสือของประชากร ขอ้มลูที่รวบรวมไดย้งัช่วยก าหนดกลยทุธก์ารสนบัสนนุนโยบายเพื่อชดเชย

เกษตรกรจากการสญูเสียสตัวปี์กดว้ย 

2. การส่ือสารเป็นส่วนส าคัญของโครงการสาธารณสุขทีค่รอบคลุม การสื่อสารไดร้บัการยกย่องวา่ช่วยลดพฤติกรรมเสี่ยง

บางรูปแบบ (เช่น การมีเพศสมัพนัธโ์ดยไม่ปอ้งกนั) ส่งเสรมิการใชม้าตรการป้องกนัโรคและการรกัษา (เช่น การใชเ้ข็มขดันิรภยั

และการติดฉลากยา) และเพิ่มการปฏิบตัิตามยาและระบบการรกัษา ผลกระทบเชิงบวกเกิดจากโปรแกรมที่ปรบัแต่งขอ้มลู

สขุภาพใหต้รงกบัความตอ้งการของกลุม่เปา้หมาย สรา้งแบบอย่างบรรทดัฐานและวิถีชีวิตที่ส่งเสรมิสขุภาพ ด าเนินแคมเปญ

ลดพฤติกรรมเสี่ยง และสนบัสนนุนโยบายที่ท  าใหก้ารเลือกที่มีสขุภาพดีขึน้ง่ายขึน้ เช่น การหา้มโฆษณายาสบูและแอลกอฮอล ์

และการหา้มสบูบหุรี่ในที่สาธารณะ 



3. การส่ือสารส่ือมวลชนทีบ่ั่นทอนสุขภาพ ตัง้แตอ่ายยุงันอ้ย ผูค้นไดร้บัขอ้ความจากหลายแหลง่ บางแหลง่มีปัญหามาก

และบั่นทอนพฤติกรรมสขุภาพที่ดีโดยตรง เช่น การตลาดเชิงพาณิชยร์ะดบัโลกที่กา้วรา้วของยาสบู แอลกอฮอล ์และอาหาร

และเครื่องดื่มที่ไม่ดีต่อสขุภาพ ยงัคงน าผูค้นสูว่ิถีชีวิตที่ไม่ดีตอ่สขุภาพและมีส่วนส าคญัตอ่ภาระโรคไม่ติดต่อที่เพิ่มขึน้อย่าง

รวดเรว็ 

ส่ิงทีท่ราบว่าได้ผล – นโยบายและการแทรกแซงทีม่ีแนวโน้มด ี

1. การสร้างความเทา่เทยีมในสนามการส่ือสาร การบงัคบัใชข้อ้จ ากดัการตลาดที่เก่ียวขอ้งกบัอนัตราย เช่น การหา้ม

โฆษณายาสบูและแอลกอฮอล ์(เพื่อลดการบรโิภคและช่วยชีวิต) ท าใหมี้พืน้ที่มากขึน้ส าหรบัขอ้ความสง่เสรมิสขุภาพที่จะถกูได้

ยินและเห็น การเขา้ถึงฟร ี(หรอืราคาถกู) ตอ่เวลาและพืน้ที่โฆษณาสงัคมเป็นส่วนหนึ่งของกฎระเบียบการอนญุาต ท าให้

ขอ้ความสาธารณสขุสามารถเขา้ถึงสื่อมวลชนที่ส  าคญั (และมีราคาแพงมาก) เช่น โทรทศัน ์วิทย ุและโรงภาพยนตร ์

พระราชบญัญตัิเสรภีาพสารสนเทศและกฎระเบียบที่ปกปอ้งสื่อเปิดกวา้งเป็นรากฐานของประสิทธิผลที่เป็นไปไดข้องการ

สนบัสนนุใดๆ และตอ้งการการสนบัสนนุอย่างเขม้งวดและการติดตามปฏิบตัิการอย่างตอ่เน่ือง ส่ือสงัคมออนไลน ์(เช่น 

Facebook, Twitter และ YouTube) ไดเ้ปิดโอกาสใหม่และไม่เคยมีมาก่อนส าหรบัการสื่อสารสาธารณสขุ 

2. เสริมสร้างขีดความสามารถการส่ือสารสาธารณสุข แนวทางเชิงกลยทุธใ์นการใชส้ื่อมวลชนเพื่อเสรมิสรา้งความรอบรู ้

ดา้นสขุภาพของบคุคลและประชากร ไดแ้ก่ การเสรมิสรา้งขีดความสามารถในการส่งมอบขอ้มลูที่มุ่งเนน้ผูช้ม การตอ่ตา้น

ขอ้มลูที่ผิดอย่างแข็งขนั การมีอิทธิพลต่อพฤติกรรม และการสนบัสนunสภาพแวดลอ้มและนโยบายที่เป็นมิตรตอ่ความรอบรู ้

ดา้นสขุภาพ ผูส้ื่อสารและผูใ้หค้วามรูด้า้นสขุภาพสามารถเรยีนรูจ้ากแนวทางการสื่อสารที่ผูโ้ฆษณาและนกัการตลาดเชิง

พาณิชยใ์ชส้  าเรจ็ ซึง่รวมถึงเทคนิคการก าหนดเปา้หมายและการแบง่สว่นตลาดเพื่อสง่มอบขอ้ความและขอ้มลูสขุภาพที่

ทดสอบและปรบัแตง่แลว้ 

การเสริมสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาพของผู้ก าหนดนโยบายในยูเครน 

การตลาดเพื่อสงัคมสามารถใชเ้พื่อเสรมิสรา้งความรอบรูด้า้นสขุภาพของผูเ้ช่ียวชาญ องคก์ร และผูก้  าหนดนโยบายดว้ย 

ตวัอย่างเช่น แคมเปญควบคมุยาสบูของยเูครนใชแ้นวทางการตลาดเพื่อสงัคมเพื่อสนบัสนนุฉลากบรรจภุณัฑแ์บบมีรูปภาพใน

ปี 2553 แคมเปญมุ่งเนน้การใหค้วามรูส้มาชิกรฐัสภาเป็นกลุ่มเปา้หมายหลกัเก่ียวกบัสิ่งที่กฎหมายยาสบูใหม่ที่เสนอเก่ียวกบั

การติดฉลากและภาษีจะหมายถึงสขุภาพและเศรษฐกิจ กลยทุธม์ุ่งเนน้ "การท าใหต้วัเองขาดไม่ได"้ ผูจ้ดัสนบัสนนุการรา่ง

กฎหมายอย่างแข็งขนัในกลุม่ท างานของคณะกรรมาธิการรฐัสภาวา่ดว้ยปัญหาสขุภาพ และตอ่ตา้นขอ้โตแ้ยง้ของอตุสาหกรรม

ยาสบูอย่างไม่ลดละดว้ยความช่วยเหลือจากสมาชิกรฐัสภา 

แนวทางความบันเทงิเพือ่การศึกษา (edutainment) มีอิทธิพลเชิงบวกต่อการเรยีนรูแ้ละการด าเนินการดา้นความรอบรูด้า้น

สขุภาพ การศกึษาระบวุา่ edutainment โดยเฉพาะเม่ือผสมผสานกบัวิธีการและแนวทางอื่นๆ เช่น กลยทุธก์ารสรา้งขบวนการ



และการสื่อสารระหวา่งบคุคล มีประสิทธิผลสงูในหลายบรบิท ในบางประเทศ เช่น การพดูคยุเรื่องการสรา้งภมูิคุม้กนัในละคร

น า้เน่าท าใหแ้ม่มากขึน้มาหาวคัซีนใหล้กู 

3. การต่อต้านข้อมูลทีผ่ิดอย่างแข็งขันและการรับประกันคุณภาพ การสรา้งระบบประกนัคณุภาพเพื่อปอ้งกนัขอ้มลูที่ผิด

และการสื่อสารผิดพลาดสามารถช่วยอ านวยความสะดวกในการส่งมอบขอ้มลูสขุภาพที่เช่ือถือไดแ้ละสอดคลอ้งกนั สามารถ

จดัท าระบบการรบัรองส าหรบัสื่อขอ้มลูที่เป็นมิตรตอ่ความรอบรูด้า้นสขุภาพในระดบัสถาบนั ทกัษะความรอบรูด้า้นสขุภาพของ

สื่อจ าเป็นในการแยกแยะขอ้มลูที่น่าเช่ือถือ เช่ือถือได ้และเป็นอิสระจากการตลาดผลิตภณัฑแ์ละโฆษณาที่ขบัเคลื่อนดว้ยการ

ขาย ความรอบรูด้า้นสื่อท างานเพื่อถอดรือ้การสื่อสารของสื่อ แยกชิน้ส่วนเพื่อแสดงวา่ท าอย่างไร 

แหล่งข้อมูลสุขภาพทีเ่ป็นอิสระ 

แหลง่ขอ้มลูสขุภาพที่เป็นอิสระในระดบัเทศบาล ระดบัชาติ และระดบันานาชาติ เช่น WHO, คณะกรรมาธิการยโุรป หรอื NHS 

Direct ในสหราชอาณาจกัร สามารถช่วยผูค้นในการแยกแยะความจรงิจากสิ่งที่เป็นเท็จ อย่างไรก็ตาม เว็บไซตส์ขุภาพ

โดยทั่วไปขาดการควบคมุคณุภาพ มีมาตรฐานคณุภาพและการรบัรองบางอย่าง เช่น มาตรฐาน Health on the Net ที่ไดร้บั

การพฒันาส าหรบัการควบคมุคณุภาพของเว็บไซตส์ขุภาพ แตย่งัไม่ไดถ้กูน าไปใชท้ั่วโลกและยงัไม่ไดแ้สดงใหเ้ห็นวา่ท าให้

เว็บไซตเ์ขา้ใจง่ายขึน้ 

4. เสริมสร้างความเทา่เทยีมในความรอบรู้ด้านสุขภาพอิเล็กทรอนิกส ์(eHealth) ผลประโยชนด์า้นสขุภาพในหมู่ผูท้ี่มี

ความรอบรูด้า้น eHealth สงูไดส้รา้งความไม่เท่าเทียมใหม่ในขอ้มลูสขุภาพดิจิทลั กลุม่ที่มีความเสี่ยงสงูกวา่ตอ้งไดร้บัการให้

ความรูแ้ละความช่วยเหลือ และเทคโนโลยีตอ้งออกแบบโดยค านึงถึงการเขา้ถึงไดโ้ดยทกุคน 

ความรอบรู้ด้าน eHealth คืออะไร? 

โดยเฉพาะ ความรอบรูด้า้น eHealth หมายถึงความสามารถในการคน้หา พบ เขา้ใจ และประเมินขอ้มลูสขุภาพจากแหลง่

อิเลก็ทรอนิกส ์และน าความรูท้ี่ไดร้บัไปใชใ้นการจดัการหรือแกไ้ขปัญหาสขุภาพ ตา่งจากรูปแบบความรอบรูอ้ื่นๆ ที่แตกตา่งกนั 

ความรอบรูด้า้น eHealth รวมแง่มมุของทกัษะความรอบรูแ้ละน าไปใชก้บัการส่งเสรมิและการดแูล eHealth แก่นหลกัคือทกัษะ

หลกัหกประการ (หรอืประเภทของความรอบรู)้: ความรอบรูแ้บบดัง้เดิม ความรอบรูด้า้นสขุภาพ ความรอบรูด้า้นสารสนเทศ 

ความรอบรูด้า้นวิทยาศาสตร ์ความรอบรูด้า้นสื่อ และความรอบรูด้า้นคอมพิวเตอร ์

 

ส่ือสังคมออนไลนแ์ละสุขภาพมือถอื 

องคก์รดา้นสขุภาพควรไปยงัที่ที่ผูค้นอยู่ออนไลนอ์ยู่แลว้ (บนสื่อสงัคมออนไลน)์ แทนที่จะสรา้งเกาะเว็บที่แยกตวัของพอรท์ลั

ขอ้มลู "อา่นอย่างเดียว" และคาดหวงัใหผู้ค้นมาเย่ียมชม 



ส่ิงทีท่ราบแล้ว 

1. ส่ือสังคมออนไลนส์ามารถปรับปรุงขีดความสามารถของผู้ใช้ในการไดรั้บ ประมวลผล และเข้าใจข้อมูลและ

บริการด้านสุขภาพทีจ่ าเป็นในการตัดสินใจด้านสุขภาพทีเ่หมาะสม การตลาดเพื่อสงัคมแบบไวรลั (เขา้ถึงผูค้นมากขึน้ 

เรว็ขึน้ และใชต้น้ทนุนอ้ยที่สดุ เมื่อเทียบกบัรูปแบบการตลาดและโฆษณาอื่นๆ) เป็นหนึ่งในแง่มมุที่แข็งแกรง่ที่สดุของสื่อสงัคม

ออนไลนแ์ละสามารถมีบทบาทส าคญัในการใหค้วามรู ้การสง่เสรมิ และโปรแกรมเผยแพรด่า้นสขุภาพ ตวัอย่างเช่น การตลาด

แบบไวรลัและเทคนิคสื่อสงัคมออนไลนอ์ื่นๆ ถกูใชอ้ย่างประสบความส าเรจ็ในการส่งเสรมิการใชถ้งุยางอนามยัในตรุกี 

2. เครือข่ายสังคมออนไลนแ์ละวิธีการส่ือสารแบบมีส่วนร่วมยังใหโ้อกาสทีด่เียีย่มส าหรับการสนับสนุนแบบเพื่อน

ต่อเพือ่น ผูป่้วยและสมาชิกของประชาชนทั่วไปที่สนบัสนนุซึง่กนัและกนัสามารถมีส่วนช่วยลดภาระของระบบการดแูลสขุภาพ

แบบดัง้เดิม PatientsLikeMe เว็บไซตเ์ครือข่ายสงัคมส าหรบัผูป่้วยที่มีภาวะทางการแพทยต์า่งๆ ปัจจบุนัเป็นตวัอย่างคลาสสิก

ของการสนบัสนนุผูป่้วยตอ่ผูป่้วยออนไลน ์และผูใ้ชม้กัรายงานผลประโยชนท์ี่รบัรูห้ลายอย่างและการจดัการโรคดว้ยตนเองและ

ผลลพัธท์ี่ดีขึน้ 

กรณีศึกษา: Teen2Xtreme 

T2X (Teen2Xtreme) เป็นเว็บไซตอ์อนไลนท์ี่ใชพ้ลงัของสื่อสงัคมออนไลนเ์พื่อปรบัปรุงความรอบรูด้า้นสขุภาพของวยัรุน่ 

ด าเนินการรว่มกนัโดย UCLA School of Public Health และ Health Net, Inc. ในสหรฐัอเมรกิา T2X เสนอชมุชนเฉพาะวยัรุน่

ที่เช่ือมโยงกบั Facebook พรอ้มเนือ้หาที่ผลิตโดยวยัรุน่และมืออาชีพ การแข่งขนั เกม แบบทดสอบ โพล บลอ็ก คลิปวิดีโอ 

(YouTube) และวิธีการสื่อสารเชิงโตต้อบและมีส่วนรว่มอื่นๆ T2X ครอบคลมุประเด็นไลฟ์สไตลส์  าหรบัวยัรุน่ เช่น โภชนาการ 

การออกก าลงักาย การจดัการความเครียด การเสพสารเสพติด และพฤติกรรมทางเพศ พอรท์ลัไปยงัที่ที่วยัรุน่อยู่บนเว็บสงัคม

อยู่แลว้และใชอ้ินเทอรเ์ฟซสื่อสงัคมออนไลนเ์ดียวกนัที่พวกเขาคุน้เคย พรอ้มทัง้จดัหาเปลือกที่เป็นเอกลกัษณแ์ละโดดเด่น 

พรอ้มค าพดูของวยัรุน่ สี และสไตลท์ี่คดัสรรมาอย่างดีที่จะดงึดดูผูช้มวยัรุน่ กระตุน้พวกเขา และส่งเสรมิการมีส่วนรว่มระหวา่ง

กนัและกบัเนือ้หาบรกิาร 

3. เว็บสังคมมือถอืในปัจจุบันท าใหผู้้คนสามารถแชร ์ใหค้ะแนน แนะน า และค้นหาแอพพลิเคชันซอฟตแ์วร ์

(applications) ทีค่รอบคลุมหัวข้อเกือบทุกอย่างได้อย่างง่ายดาย รวมทัง้สุขภาพ การมาถึงของสมารท์โฟน แท็บเล็ต

ขนาดเลก็ และระบบปฏิบตัิการและเว็บเบราวเ์ซอรรุ์น่ล่าสดุที่รองรบัแนวคิดของแอปและรา้นแอปหรอืตลาดที่เก่ียวขอ้ง ท าให้

การดาวนโ์หลดและติดตัง้ซอฟตแ์วรง์่ายและเป็นที่นิยม ตวัอย่างเช่น มีคนมากกว่า 1 ลา้นคนดาวนโ์หลดแอปมือถือส าหรบั

ค าแนะน าดา้นสขุภาพที่เช่ือถือไดแ้ละน่าเชื่อถือที่น าเสนอโดย NHS ในองักฤษภายในหกเดือนแรกหลงัเปิดตวัในเดือน

พฤษภาคม 2554 

 



พจนานุกรมการแพทยภ์าษาธรรมดา 

พจนานกุรมการแพทยภ์าษาธรรมดา (Plain Language Medical Dictionary) ที่สรา้งโดย Taubman Health Science Library 

ของมหาวิทยาลยัมิชิแกน มีใหบ้รกิารทัง้บนเว็บและเป็นแอป iPhone พจนานกุรมนีแ้ปลภาษาทางการแพทยเ์ป็นภาษาองักฤษ

ในชีวิตประจ าวนัและอาจเป็นประโยชนส์  าหรบับคุคลที่พยายามเขา้ใจความหมายที่แน่นอนและถกูตอ้งของค าศพัทท์าง

การแพทยท์ี่พวกเขาพบออนไลน ์

ค าศพัทไ์ม่ก่ีค าที่แสดงในภาพหนา้จอของแอปนี ้เช่น abdomen (ช่องทอ้ง), ability (ความสามารถ), absorption (การดดูซมึ) 

และ accelerate (เรง่) เตือนแพทย ์นกัวิชาการ และผูก้  าหนดนโยบายที่มีพืน้ฐานมืออาชีพวา่ค าศพัทด์งักล่าวที่อาจถือวา่เรยีบ

ง่ายและอธิบายตวัเองไดอ้าจท าใหค้นอื่นๆ สบัสนได ้แมแ้ตค่นที่รูห้นงัสือสงู น่ีคือเ 
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ทีม่ำ ควำมส ำคัญและแนวคิด OHL,HLO 

1. การพฒันาการวิจยัและการน าสูก่ารปฏิบตัิเก่ียวกบั Health Literacy 

1.1. จาก Health Literacy ไปสู่ประเดน็อื่นๆ เช่น Digital Literacy และ Media Literacy. 

1.2. จาก Intervention ที่ประสิทธิผลยงัไม่สงู มาสู่การเพิ่มความเขม้แข็งของ Health Literacy 

1.3. จาก ระดบับคุคลรอบรูด้า้นสขุภาพสู่องคก์รรอบรูด้า้นสขุภาพ  โดยเนน้การปรบัองคก์ร และระบบขององคก์ร เพื่อมา

เนน้เรื่อง Health Literacy 

2. ท าไมตอ้งเนน้หนกัในกลุ่มที่มี Low Health Literacy  

 
2.1. อปุสงคต์ามสถานการณ ์(Situation Demands) คือ ขอ้ก าหนด ความตอ้งการ ความคาดหวงัที่เหมาะสมในแต่ละ

สถานการณ ์ซึ่งรวมถงึปัจจยัภายนอกไดแ้ก่ ส่ิงแวดลอ้ม(Environment) ขอ้จ ากดั(Constrain)  ทรพัยากร 

(Resource) ความมีพรอ้มในขณะนัน้ (Available) รวมถงึความคาดหวงัของผูอ้ื่น ฉะนัน้อปุสงคต์ามสถานการณจ์งึ

เป็นความตอ้งการท่ีขึน้กบัขอ้เท็จจรงิและการปฏิบตัิไดจ้รงิ (Objective) 

2.2. ความตอ้งการ(Want) ขึน้กบัความตอ้งการ ความชอบ แรงบนัดาลใจ หรือเปา้หมายส่วนบคุคล ซึ่งอารมณ ์ความเชื่อ 

ค่านิยม หรือประสบการณท์ี่ผ่านมาจะเขา้มีอิทธิพลต่อความตอ้งการ ฉะนัน้ความตอ้งการบางครัง้จึงขึน้กบัอารมณ์ 

(Subjective) มากกว่าขอ้เท็จจรงิหรือการปฏิบตัิไดจ้รงิ(Objective)   

2.3. การตดัสินใจ (Decision) จึงตอ้ง Balance ระหว่างอปุสงคต์ามสถานการณแ์ละความตอ้งการและจดัระดบั

ความส าคญั (Priority) ว่าจดัล าดบัความส าคญัของอปุสงคต์ามสถานการณก์่อนความตอ้งการ หรือความตอ้งการ 

ก่อนอปุสงคต์ามสถานการณ ์

2.4. บรกิารทางการแพทยน์ัน้มีความซบัซอ้น และในหลายๆครัง้ที่อปุสงคถ์กูก าหนดจากแพทย ์เนื่องจากแพทยเ์ป็นผู้

วินิจฉยัอาการท่ีผูป่้วยมาพบแพทย ์ นอกจากนัน้ระบบการเขา้รบับรกิารก็มคีวามซบัซอ้น มีหอ้งต่างๆมากมาย ไดแ้ก่ 
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หอ้งบตัรและเวชระเบยีน หอ้งตรวจซึง่แบ่งแยกเป็นแผนกตา่งๆ หอ้ง Lab หอ้งเอกซเรย ์ หอ้งยา ผูป่้วยในท่ีแบง่แยก

ตามแผนก ปัจจยัดา้นอปุสงคต์ามสถานการณแ์ละความซบัซอ้นของระบบบรกิารเกินความสามารถของประชาชน

แมจ้ะมกีารศกึษาที่ดี (Literacy) ก็ตาม สามารถเขา้ใจในระดบัท่ีสามารถตดัสินใจได ้การท่ีจะท าใหเ้กิด Health 

Literacy จงึเป็นส่ิงที่ส  าคญั 

2.5. Health Literacy จะเกิดขึน้ไดต้อ้งท าทัง้ 2 ดา้น ทัง้ฝ่ังของผูร้บับรกิาร และผูใ้หบ้รกิาร  ทางฝ่ังผูร้บับรกิารตอ้งพฒันา

ความรูแ้ละความสามารถส่วนบคุคล ส่วนทางฝ่ังผูใ้หบ้รกิาร ก็ตอ้งพฒันาทัง้ระบบเพื่อลดอปุสงคต์ามสถานการณ์

และความซบัซอ้นของระบบของโรงพยาบาล เพื่อใหง้่ายต่อความเขา้ใจของผูร้บับรกิารในระดบัท่ีสามารถตดัสินใจได ้

ซึ่งการตอ้งปรบัระบบทัง้องคก์ร เพื่อใหเ้กดิความรอบรูด้า้นสขุภาพระดบัองคก์ร (Organizational health Literacy -

OHL) โดยองคก์รที่ท  า OHL ไดส้ าเรจ็ก็คือ HLO (Health Literate Organization)  

2.6. แมร้ะดบัของ HL ของแต่ละบคุคลมีความแตกตา่งกนั ก่อนหนา้นัน้มกัจะท าการคดักรองหากลุ่มที่มี Low Health 

Literacy เพื่อที่จะใหค้วามรูแ้กก่ลุ่ม Low HL แต่ปัจจบุนัเริ่มมองวา่การใหค้วามรูน้ัน้ควรท าทกุกลุ่มไม่เฉพาะกลุ่ม 

Low HL จึงเกดิค าว่า Universal Health Literacy Precaution  แก่ทกุคน แตใ่หแ้ตม้ต่อในกลุ่ม Low HL ที่จะตอ้งให้

ความรูท้ี่ใชก้ระบวนการท่ีแตกตา่งออกไปหรือใหเ้วลาในการใหค้วามรูท้ี่เพิ่มมากขึน้ 

2.7. การวดั HL (Measurement) ก็ขึน้กบัว่าจะวดัที่จดุใด คือที่ระดบับคุคล หรือระดบัองคก์ร หรือระดบัของจดุที่

ปฏิสมัพนัธร์ะหว่างบคุคลกบัองคก์ร 

3. ท าไมถึงตอ้งมุ่งเนน้ HL ระดบัองคก์ร 

3.1. ความสามารถในการเขา้ใจขอ้มลู และเขา้สู่กระบวนการรบับรกิารสขุภาพ สมัพนัธก์บั อปุสงคท์ี่ถกูก าหนดโดยระบบ

บรกิารสขุภาพ 

3.2. ระบบบรกิารสขุภาพไม่สามารถตอบสนองต่อกลุ่มที่มคีวามรอบรูด้า้นสขุภาพต ่า 

3.3. เกิดวงจรความสมัพนัธ ์ระหว่าง สขุภาพไม่ดี กบั ความรอบรูด้า้นสขุภาพต ่า  โดยเกิดขึน้อยา่งต่อเนื่องเป็นเวลา

ยาวนานในระบบสขุภาพที่ยากตอ่การเขา้ถงึและยากต่อการส่ือสารเพื่อท าความเขา้ใจ 

3.4. ความยากต่อการเขา้ใจและเขา้ถงึระบบสขุภาพที่ผูป่้วยเผชิญอยู่  ไม่สามารถที่จะจดัการผ่านบคุคลใดบคุคลหน่ึง

หรือฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งในองคก์ร แต่ตอ้งจดัการในบรบิทขององคก์รถึงจะสามารถยกระดบัความรอบรูด้า้นสขุภาพของ

ผูป่้วยได ้

4. แนวคิดของความรอบรูด้า้นสขุภาพระดบัองคก์ร (Organizational Health Literacy)    

4.1. Organizational Health Literacy (OHL) คือ วิธีกำร ของการบรกิาร หรือขององคก์ร หรือระบบขององคก์ร ในการ
จดัท าขอ้มลูข่าวสารหรือทรพัยากรดา้นสขุภาพ ใหม้คีวามพรอ้ม และประชาชนที่มคีวามรอบรูด้า้นสขุภาพในระดบั

ต่างๆไม่วา่จะเพียงพอหรือต ่า สามารถเขา้ถึงได ้(The way in which services, organizations and systems make 

health information and resources available and accessible to people according to their health literacy 

strengths and limitation.)  
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4.2. Health Literate Organization (HLO) คือ  

4.2.1. องค์กร ที่ปรบัระบบเพื่อใหป้ระชาชนสามารถ คน้หา เขา้ใจ และใชข้อ้มลูขา่วสารหรือบรกิารสขุภาพท่ีไดร้บั
ในการดแูลสขุภาพของตน (An organization that makes it easy for people to navigate , understand , 

and use information and services to take care of their health)  หรือ  

4.2.2. ความพยายามในระดับองค์กรเพื่อท าใหป้ระชาชนสามารถคน้หา เขา้ใจ และใชข้อ้มลูหรือบรกิาร
สขุภาพ ในการดแูลสขุภาพของตน (An organization-wide effort to make it easier for people to navigate 

, understand and use information and services to look after their health.) 

หมายเหต ุOHL และ HLO มีความแตกต่างกนั โดย OHL แปลเป็นไทยไดว้่า “ความรอบรูด้า้นสขุภาพระดบัองคก์ร” คือ 

วิธีการท่ีท าใหอ้งคก์รเป็น HLO  ส่วน HLO แปลเป็นไทยไดว้า่ “องคก์รรอบรูด้า้นสขุภาพ ” คือองคก์รที่ปรบัระบบทั่วทัง้

องคก์รใหม้ีคณุลกัษณะเป็นองคก์รรอบรูด้า้นสขุภาพ 

กำรพัฒนำ OHL ล่ำสุด  What and How to Do? 

1. การพฒันาเก่ียวกบั OHL ในช่วง 10 ปีที่ผ่านมา พบว่ามีการพฒันาอย่างต่อเนื่อง ในเรื่องต่างๆ ดงันี ้

1.1. การวจิยัเก่ียวกบั OHL   

1.1.1. แนวคิดและคณุลกัษณะของ Health Literacy Friendly Healthcare organization. 

1.1.2. การบรกิารสขุภาพท่ีเนน้ในเรื่อง Health Literacy ส าหรบัชนกลุ่มนอ้ย 

1.1.3. วิธีการจ าหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาลที่เนน้เรื่อง Health Literacy. 

1.1.4. อปุสรรคในการพฒันาและน า OHL สู่การปฏิบตัิในองคก์ร 

1.1.5. ผลลพัธท์ี่เกิดจากการพฒันา OHL 

1.2. เครื่องมือวดั OHL 

1.3. แนวทาง (Guideline) ที่จะช่วยองคก์รในช่วงเปล่ียนผ่านไปสู่ OHL 

2. แนวคิดในเรื่อง OHL 

2.1. What - ทฤษฎีของ OHL 

2.1.1. มอง OHL เป็นปรากฎการณท์ี่มหีลายมิติ (Multidimensional phenomenon) ที่เก่ียวขอ้งทัง้มิติสาธารณสขุ 

และมิติทางวฒันธรรมในบรบิทของบรกิารสขุภาพ 

2.1.2. มองกลุ่มที่มี Low HL เป็นกลุ่มเปราะบางที่เกดิรว่มและมีปฏิสมัพนัธก์บัความเปราะบางทางสงัคมอื่นๆ 

2.2. How  จะน า OHL ไปสู่การปฏิบตัิไดอ้ย่างไร 

2.2.1. มุ่งเนน้ท่ีสมรรถนะขององคก์รในการพฒันาและส่งมอบบรกิารที่เนน้ HL 
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2.2.2. ตอ้งบรูณาไปพรอ้มกบัการพฒันาองคก์รในดา้นตา่งๆไดแ้ก่  ทฤษฎีองคก์ร (Organization Theory)  การ

บรหิารจดัการบรกิารสขุภาพ (Healthcare Management)  การปรบัปรุงและพฒันาคณุภาพ (Quality 

Improvement)  ศาสตรใ์นการน าสู่การปฏิบตัิ (Implementation Science) 

3. Tools ที่จะช่วยเรื่อง  What to do ?  คือ Ten Attributes of Health Literate Healthcare Organization  ซึง่ประกอบดว้ย 

3.1. ผูบ้รหิารไดบ้รูณาการเรื่องความรอบรูด้า้นสขุภาพเขา้กบั พนัธกจิ โครงสรา้ง และการปฏิบตัิงานขององคก์ร 

3.2. บรูณาการความรอบรูด้า้นสขุภาพเขา้ไปในเรื่องการวางแผน มาตราการในการประเมินผล ความปลอดภยัของผูป่้วย 

ความเป็นธรรม และการปรบัปรุงคณุภาพ 

3.3. เตรียมบคุลากรในองคก์รใหม้ีความรอบรูด้า้นสขุภาพ และติดตามความกา้วหนา้อยา่งต่อเนื่อง 

3.4. รวมเรื่องการตอบสนองประชาชนเขา้สู่การกระบวนการออกแบบ การน าแผนสู่การปฏิบตัิ และการประเมินผลใน

เรื่องขอ้มลูสารสนเทศและบรกิารดา้นสขุภาพ 

3.5. ตอบสนองความตอ้งการของประชาชนที่มีทกัษะดา้นความรอบรูส้ขุภาพในระดบัท่ีแตกตา่งกนั โดยหลีกเล่ียงการตี

ตรา 

3.6. ใชก้ลยทุธค์วามรอบรูด้า้นสขุภาพในการส่ือสารระหว่างบคุคล และท าใหเ้กิดความเชื่อมั่นวา่การส่ือสารนัน้สามารถ

สรา้งความเขา้ใจในทกุจดุสมัผสัของการบรกิาร 

3.7. ตระเตรียมขอ้มลูสารสนเทศดา้นสขุภาพและบรกิารสขุภาพใหง้่ายต่อการเขา้ถึง รวมถึงการช่วยเหลือในดา้นการน า

ทางในการรบับรกิาร 

3.8. ออกแบบและเผยแพรส่ิ่งพมิพ ์ส่ือวิดีโอ หรือส่ือสงัคม (Social media) ดว้ยเนือ้หาที่ง่ายต่อความเขา้ใจ และง่ายต่อ

การน าไปสู่การปฏิบตั ิ

3.9. ในสถานการณท์ี่มคีวามเส่ียงสงู  รวมถงึการดแูลในชว่งหวัเลีย้วหวัต่อของการบรกิาร (เช่นการส่งต่อ หรือการ

วางแผนจ าหน่ายก่อนกลบับา้น) และการส่ือสารดา้นการใชย้า ตอ้งใชก้ารส่ือสารท่ีไดร้บัการพิสจูนว์่ามีประสิทธิภาพ 

เช่น Teach Back , Chunk and Check หรือ Ask me Three เป็นตน้ 

3.10. ส่ือสารเก่ียวกบั การครอบคลมุของสิทธิของการรกัษาและบรกิารอะไรท่ีสิทธิไม่ครอบคลมุที่ตอ้งช าระเงินเอง 

หมายเหต ุ Link เอกสาร 

a) ขอ้ 1-3 เป็นส่วนของ เงื่อนไขของคณุภาพ (Quality Condition) 

b) ขอ้ 4 เป็นส่วนของ หลกัการมีส่วนรว่ม (Principle of participation) 

c) ขอ้ 5-8  เป็นส่วนของเนือ้หาเฉพาะของ HL (Specific HL Contents)  

d) ขอ้ 9-10 เป็นส่วนของการบรกิารสขุภาพในชว่งส าคญัที่จ  าเป็นตอ้งใชก้ารส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ (Aspects of 

healthcare  where adequate communication is specifically important)  

4. Tools ที่จะช่วยเรื่อง How to Do ?  มี 2 Frameworks ที่มีการน าไปใชจ้รงิ ไดแ้ก่   

4.1. Org-HLR (Organizational Health Literacy Responsiveness Framework (Trezona et al.2017) 

http://localhost/director/bs/article_display.php?id=426&article_id=1&&category=E02&issue=HL%20Article&begin=0100&end=0199
https://doh.hpc.go.th/data/HL/hl_review_part4.pdf
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4.1.1. OHL คือการตอบสนองขององคก์รดา้นสขุภาพ ในการรองรบัความตอ้งการของชมุชน (Consider OHL as  a 

response of healthcare organization to need of community) 

4.1.2. จ าเป็นตอ้งใชก้ารเปล่ียนแปลงในเชิงระบบเพื่อที่มุง่เนน้กลุ่มที่มีความรอบรูด้า้นสขุภาพต ่าที่อยู่ในสงัคม 

(Assert that systematic change is required to address the issue of low HL in society) 

4.2. V-HLO   พฒันาใน Vienna(V-HLO) โดยทีมพฒันานีเ้ป็นทีมของ WHO ที่พฒันา Health Promotion Hospital 

standard (HPH) แนวคิด V-HLO จึงเป็นแนวคิดที่ต่อยอดจาก HPH โดย 

4.2.1. ใช ้Setting Approach ของการส่งเสรมิสขุภาพในการพฒันา Health Literacy ทัง้ภายในและภายนอกสถาน

บรกิาร 

4.2.2. มุ่งเนน้ในการยกระดบั HL ของผูป่้วย (Patients) ผูร้บับรกิาร (Clients) ผูใ้หบ้รกิาร (Health provider) องคก์ร

ต่างๆที่มีส่วนเก่ียวขอ้งกบัสถานบรกิาร เช่น สถานศกึษา สถานประกอบการ โรงงาน ฯลฯ (Organizations) 

ประชาชนในชมุชน (Population) 

5. Tools ที่จะใชใ้นการวดัหรือประเมิน Organizational HL (สามารถ Search หาแต่ละหวัขอ้ไดใ้น Web site) 

5.1. Health Literate Healthcare Organization Scale (HLHO-10) 

5.2. Enliven Organizational Health Literacy Self-Assessment Resource 

5.3. Health Literacy Universal Health Literacy Tool kid (Agency of Healthcare Research and agency) 

5.4. Vienna Health Literate Organization (V-HLO) Questionnaire. 

5.5. International Self Assessment Tool for Organizational Health Literacy (M-POHL) 

5.6. Standard and Substandard of V-HLO (อ่านรายละเอยีดในภาคผนวก) 

5.7. Measuring Population and Organizational Health Literacy (M-POHL)  Tools 

5.7.1. WHO Action Network on Measuring Population and Organizational Health Literacy (M-POHL) 

5.7.1.1. มีเครือขา่ย 23 ประเทศใน WHO Euro Region. 

5.7.1.2. HLS19  Instrument คือเครื่องมอืในการวดั General HL โดยปรบัปรุงเป็น HLS19-Q47 และมีอีก 2 

Short form ไดแ้ก่ HLS19-Q12 และ HLS19-Q16 นอกจากนัน้ยงัสรา้งเครื่องมือเพิ่มเตมิไดแ้ก่ HLS19-

DIGI (Digital HL) , HLS19-COM (Communicative HL), HLS19-NAV(Navigational  HL) ,HLS19-

VAC (Vaccination HL) เป็นตน้ 

5.7.1.3. The Health Literacy Survey 24-26 (HLS24) จะท าการ Survey ในปี 2024 โดยใช ้HLS19 

5.7.2. พฒันา Assessment Tools จ านวน 2 Tools ไดแ้ก ่

5.7.2.1. Organizational Health Literacy (Responsiveness) of Hospital (OHL-Hos) ประกอบดว้ย 8 

มาตรฐาน 155 เครื่องชีว้ดั Link เอกสาร 

5.7.2.2. Organizational Health Literacy in Primary Healthcare Services (OHL-PHC) มี 65 เครื่องชีว้ดั 

https://doh.hpc.go.th/data/HL/SA_OHL_hos.pdf
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5.7.3. ไดท้ าการแปลมาตรฐานดงักล่าวแลว้ 13 ภาษา ไดแ้ก่ Austria, Belgium ,Czech Republic ,Denmark 

,Germany , Israel ,Norway , Serbia ,Slovenia  and Switzerland) 

HLO Guideline & Tools Assist Implementation and Outcome 

1. การน า HLO Guideline สู่การปฏิบตัิ 

1.1. การน า HLO Guideline ไปสู่การปฏิบตัิ จ าเป็นตอ้งผสมผสาน 2 หลกัการเขา้ดว้ยกนั 

1.1.1. การน า HLO Guideline ไปใชท้ัง้หมดโดยไม่มกีารปรบัเปล่ียน 

1.1.2. การปรบัเปล่ียน HLO Guideline ใหส้อดคลอ้งกบับรบิทขององคก์ร 

1.2. รายละเอียดเก่ียวกบัการน า HLO ไปสู่การปฏิบตัิที่มีการเขียนเป็นเอกสารมีนอ้ยมาก ที่ปรากฏใหเ้ห็นไดแ้ก่ การน า 

HLO ไปใชใ้นประเทศเบลเยี่ยม  

1.2.1.  Mizrahi (2018) Survey of 25 Health workers(doctors and Nurses ) in hospital. 

1.2.2. Henrard (2021) exploratory case studies in 3 hospitals using the V-HLO 

1.3. เอกสารจากการ Review of International Literature(Farmanova et al 2018) 

1.3.1. ประโยชนข์อง Guidelines  คือ สามารถชว่ยท าใหก้ารน า HLO ไปสู่การปฏิบตัิไดง้่ายขึน้ โดย 

1.3.1.1. ท าใหเ้ขา้ใจถงึความซบัซอ้นของ OHL  

1.3.1.2. สามารถน าแนวปฏิบตัิบางเรื่องใน Tools ที่สอดคลอ้งกบับรบิทขององคก์รมาประยกุตใ์ชไ้ด ้

1.3.2. ประโยชนข์องเครื่องมอืที่เก่ียวกบัการประเมิน (evaluation Tools)  

1.3.2.1. ช่วยในการประเมินปัจจยัที่ส่งผลต่อการ HL ที่จะน าไปใชใ้นทางปฏิบตัิในสถานบรกิาร 

1.3.2.2. น าผลการประเมินไปใชใ้นการปรบัปรุงการด าเนินงาน 

2. การเรียนรูก้ารน า OHL ไปใชจ้รงิใน 18 ชมุชน (18 Primary Care) ในประเทศ Belgium (แลกเปล่ียนเรียนรูร้ะหวา่งกนั

ผ่าน Platform ,lecture ,webinar)  ผลการแลกเปล่ียนเป็นดงันี ้

2.1. ตอ้งบรูณาการรว่มกนัทัง้ Individual & Community Approach. 

2.2. ความทา้ทายที่ส  าคญัคือตอ้งท าใหท้กุคนในองคก์รมีสว่นรว่ม 

2.3. การสรา้ง Intervention รว่มกนั (Co-Creation) จ าเป็นตอ้งพฒันาความสามารถของบคุคล (Building 

competency) ควบคูก่นัไปดว้ย 

2.4. จ าเป็นตอ้งน าเครื่องมือ (tools) ตา่งๆเช่น เครื่องมือประเมิน หรือวธีิการท า โดยปรบัใหส้อดคลอ้งกบับรบิทของ

องคก์ร 

2.5. การจะต่อยอดจากโครงการใหเ้ป็นงานประจ าที่ยั่งยืน ตอ้งใชเ้วลา  

2.6. การแลกเปล่ียนเรียนรู ้ระหวา่งองคก์รในเรื่อง OHL เป็นส่ิงที่จ  าเป็น 

2.7. การด าเนินโครงการ OHL จ าเป็นตอ้งน าประเด็นเรื่องสงัคมและนโยบายมาพิจารณาดว้ย 
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2.8. OHL ไม่ไดเ้ป็นส่ิงแปลกแยกออกมา แตเ่ป็นส่วนหนึ่งของการปรบัเปล่ียนใหม้องคนเป็นศนูยก์ลาง (Person center) 

การมีส่วนรว่ม (Participative) และเป็นการดแูลแบบบรูณาการ (Integrated care) 

3. หลกัการ 5 ประการในน า OHL สู่การปฏิบตั ิ

3.1. เป็นการปรบัเปล่ียนระดบัองคก์ร (Organization Change)  กระบวนการภายในองคก์ารในการ น าแนวทาง OHL สู่

การปฏิบตัิ รวมถึงการสถาปนาระบบ (institutionalized) เพื่อท าใหอ้งคก์รเป็นองคก์รรอบรูด้า้นสขุภาพ 

3.2. การตอบสนองของบคุลากรทกุคน (Workforce Responsiveness)  เพื่อใหอ้งคก์รตอบสนองความตอ้งการเก่ียวกบั 

Health Literacy ของประชาชนผูม้ารบับรกิารผ่านการด าเนินการของบคุลากรทัง้สายวิชาชีพและสายสนบัสนนุ  

3.3. ผูร้บับรกิารมีส่วนรว่มและใชค้นเป็นศนูยก์ลาง (User involvement and Person center care)  ยกระดบัความคิด

ของประชาชนใหส้ามารถคิดแบบมีวิจารณญาณ (Critical Thinking)  เสรมิพลงัหรือเพิม่ความเขม้แข็งของบคุคลให้

สามารถปรบัปรุงสขุภาพและเงื่อนไขทางสขุภาพได ้

3.4. การเขา้ถงึและน าทางสู่การไปรบับรกิารสขุภาพ (Access and Navigation)  องคก์รเพิ่มโอกาสใหผู้ร้บับรกิารกลุ่ม

ต่างๆไดร้บัขอ้มลูดา้นและบรกิารสขุภาพตามความตอ้งการ ความชอบ หรือประสบการณ ์ 

3.5. ภาคีเครือขา่ยทัง้ภายในและภายนอกองคก์ร (Internal and External Partnership) ความสมัพนัธร์ะหว่างหน่วยงาน 

(องคก์ร ทีมงาน ฝ่าย) ท่ีท างานรว่มกนัเพื่อบรรลผุลลพัธท์ี่เก่ียวกบั OHL รว่มกนั 

4. การท า Systematic Review หลกัฐานของการบรรลผุลลพัธ ์( 

4.1. HL มกัถกูอา้งองิวา่สามารถท าใหเ้กิดผลลพัธต์่างๆ ไดแ้ก่ มาตรการใหก้ารศกึษาเพื่อยกระดบัคณุภาพชีวิต  อตัรา

การคดักรองเก่ียวกบั HL หรือผลลพัธอ์ื่นๆ 

4.2. มี 7 การศกึษาที่พบวา่ HL ส่งผลกระทบระดบัปานกลางกบัตวัแปรต่างๆ เช่น คณุภาพชีวติ (Quality of Life) 

4.3. มี 3 การศกึษาที่ศกึษาองคป์ระกอบย่อยของ HL เช่น การคน้หาขอ้มลู การส่ือสารส าหรบั HL  การประเมิน และการ

ใชข้อ้มลู เป็นตน้ 

4.4. มาตรการท่ีเนน้การใช ้HL หรือองคป์ระกอบย่อยของ HL (Dimension of HL) นัน้ไดร้บัการพิสจูนแ์ลว้สามารถท าให้

ผลลพัธใ์นหลายๆเรื่อง ดขีึน้ 

4.5. ใชว้ธีิการท่ีผสมผสานโดยมีเปา้หมายในการปรบัปรุง HL ของผูป่้วย รวมถงึการอบรมบคุลากรทางการแพทย ์เพื่อให้

สามารถจดัการกบักลุ่มที่มี Low HL ส่งผลใหเ้กิดผลลพัธท์ี่ดใีนระยะยาว 

4.6. HL นอกจากจะใชใ้นระดบับคุคล ยงัสามารถน ามาใชใ้นระดบัองคก์ร เช่นในสถานบรกิารสขุภาพ และส่งผลใหก้าร

น า OHL มาใชแ้ละผลลพัธด์ีขึน้ 
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5. สรุป 

5.1. เมื่อมอง HL ในระดบัองคก์ร ช่วยใหส้ถานบรกิารสขุภาพน าบรบิทของสงัคมและการเมือง (Sociopolitical context) 

มาประยกุตใ์ชไ้ดอ้ยา่งกวา้งขวางขึน้  โดยไม่ไดม้อง การเขา้ถึงบรกิารสขุภาพไม่ใชเ่ป็นแค่ปัจจยัทีก่  าหนดสขุภาพ

เท่านัน้ แต่ตอ้งน าเรื่อง วถีิชวีิต การศกึษา การสนบัสนนุทางสงัคม ส่ิงแวดลอ้ม ซึง่มกัจะถกูละเลย เขา้มาอยู่ในกรอบ

แนวคิดของ OHL ดว้ย 

5.2. Guideline ส าหรบั OHL สามารถเขา้มาช่วยตัง้แต่ขัน้ตอน การเริม่ตน้ การน าสู่ปฏิบตัิ และการสถาปนาระบบ OHL 

ใหเ้กดิขึน้ในองคก์ร โดย Guideline เหล่านัน้ไดม้ีหลกัฐานเชงิประจกัษ์ว่าไดผ้ล และถือเป็น Good Practice  

5.3. ความทา้ทายในการน า OHL สู่การปฏิบตัิ จะเหมือนกบัการน าระบบปรบัปรุงคณุภาพมาใชใ้นสถานบรกิารสขุภาพ 

5.4. กรอบแนวคดิของ OHL  ตอ้งน าแนวคิดของการประสานความรว่มมือในทกุภาคส่วน (Intersectoral collaboration) 

การเสรมิพลงัใหผู้ป่้วย (Patient empower) และสรา้งบรกิารรว่มกนั (Co-construction) และใหบ้รกิารแบบบรูณา

การ (Integrated care) 


