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Abstract   

The implementation of a research and development (R&D) design was used to study 

mixed methods. The aim was to identify the implementation of the communicable disease 

surveillance and prevention model in schools among the Youth Epidemiology Group in Health 

Region 3 , Thailand. The 5 key steps were carried out, which included (1)  assessment of the 

current situation and problem identification, (2) model development, (3) evaluation of model 

creation, (4 )  model testing, and (5 )  evaluation of model implementation. In the study 

population, there were 4 groups including (1) public health officers from provincial, district, 

and sub-district levels (15  individuals), (2)  the secondary schools under the jurisdiction of 

the secondary educational service area office and the secondary schools in educational 

opportunity expansion schools under the jurisdiction of the primary educational service area 

office, which already had the Youth Epidemiology Group (4 schools), (3) 9 advisory teachers, 

and (4 )  5 1  students that were part of the Youth Epidemiology Group. Data were collected 

between December 2 0 2 3  and September 2 0 2 4 .  The qualitative and quantitative data were 

analyzed and percentages were used. The study findings revealed that schools engaged in 

policies promoting collaboration across sectors. School administrators included student health 

monitoring as a regular agenda item, and students were encouraged to participate in various 

groups under the supervision of advisory teachers and public health officers. The primary care 

nurse teacher was notified about the illnesses. Preventing communicable diseases was 

emphasized during outbreak seasons. Controlling communicable diseases required protocols that 

were aligned with COVID-19 control measures. After the model was implemented, the Youth 

Epidemiology Group took part in active communicable disease surveillance and prevention 

activities. Despite the absence of a specific project plan. All schools were able to proceed based 

on the meeting's format. The Youth Epidemiology Group was being recruited to replace those 

who will graduate. This group conducted communicable disease surveillance activities, recorded 

illness data, and reported findings to advisory teachers, although some data gaps remained. 

Disease prevention followed COVID-1 9  guidelines, with the focus on isolating symptomatic 
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individuals from other classmates. No significant disease outbreaks during the study period. 

Suggest that establishing an advisory committee would strengthen the model. The model should 

enhance students fundamental epidemiological knowledge, disease prevention and control. 

Integrating school activities with community health programs. Continuous monitoring and 

evaluation by educational authorities will be crucial in sustaining the model's success.  
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การศึกษารูปแบบการเฝ้าระวงัและการป้องกนัควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียน 
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ส านักงานป้องกนัควบคุมโรคที่ 3 จังหวัดนครสวรรค ์

วนัรบั: 15 ตุลาคม 2567วนัแกไ้ข: 25 ธนัวาคม 2567วนัตอบรบั : 27 ธนัวาคม 2567 

บทคดัย่อ 

การวิจัยและพัฒนาคร้ังนี้  มีวัตถุประสงค์เพ่ือสร้างรูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุม

โรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยาเขตสุขภาพที่ 3 และเพ่ือประเมินประสิทธิผลรูปแบบฯ  

ระเบียบวิธีวิจัยประกอบด้วย 5 ขั้นตอน 1) ศึกษาสถานการณ์และสภาพปัญหา 2) สร้างรูปแบบ            

3) ประเมินการสร้างรูปแบบฯ 4) ทดลองใช้รูปแบบ และ 5) ประเมินการทดลองใช้รูปแบบ ผู้ รับงานกลุ่ม

ควบคุมโรค ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) คัดเลือกโรงเรียนมัธยมศึกษา สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่

การศึกษามัธยมศึกษา (สพม.) และโรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่

การศึกษาประถมศึกษา (สพป.) ที่มีความพร้อม แล้วคัดเลือกครูที่ปรึกษา และคัดเลือกนักเรียนที่มีอายุ

ระหว่าง 12–18 ปี แบ่งกลุ่มตัวอย่าง 3 กลุ่ม คือ 1) เจ้าหน้าที่สาธารณสขุระดบัจังหวัด อ าเภอและต าบลที่

มีโรงเรียนสนใจสมัคร 15 คน 2) ครูที่ปรึกษา 9 คน  และ 3) นักเรียนที่มีอายุ 12-18 ปี 51 คน ศึกษา

เดือนธันวาคม 2566 ถึงกันยายน 2567 การวิเคราะห์เชิงคุณภาพใช้การวิเคราะห์เนื้ อหาและเชิงปริมาณ

ใช้ค่าร้อยละ ผลการศึกษาพบว่าโรงเรียนมีนโยบายส่งเสริมความร่วมมือจากทุกภาคส่วน ผู้บริหารมีวาระ

ติดตามกิจกรรมสุขภาพนักเรียนในการประชุม ให้นักเรียนได้แสดงออกในบทบาทในกลุ่ม/ชมรม/ชุมนุม

ต่างๆซึ่งจะมีครูที่ปรึกษาและเจ้าหน้าที่สาธารณสุขดูแล มีการแจ้งการเจบ็ป่วยไปยังครูพยาบาลดูแลอาการ

เบื้ องต้น การป้องกันโรคติดต่อเน้นในช่วงฤดูกาลระบาดของโรค ส่วนการควบคุมโรคติดต่อยึดตาม

แนวทางช่วงที่มีการระบาดของโรคโควิด19 และเจ้าหน้าที่เป็นผู้แจ้ง แต่หลังจากน ารูปแบบไปใช้พบว่า   

ยุวระบาดวิทยาท ากจิกรรมเฝ้าระวัง ป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อเบื้องต้นได้ มีการบริหารกลุ่มโดยใช้การ

ประชุมติดตามผลงานแม้ไม่มีแผนงานโครงการเฉพาะ รูปแบบการประชุมพบว่าทุกโรงเรียนด าเนินการได้ 
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มีการรับสมัครยุวระบาดวิทยาทดแทนผู้ที่จะจบการศึกษา นักเรียนใช้ “Portfolio” ไปเรียนต่อ ส าหรับ

กจิกรรมการเฝ้าระวังโรคติดต่อ มีการแจ้งข้อมูลนักเรียนป่วยและบันทกึข้อมูลลงแบบฟอร์มที่ก าหนด แจ้ง

ต่อครูที่ปรึกษา แม้ว่าในการสอบถามข้อมูลบางคร้ังได้ข้อมูลไม่ครบถ้วน กิจกรรมการป้องกันควบคุมโรค

จะยึดตามแนวทางโรคโควิด19 เน้นแยกคนป่วยออกจากกลุ่มเพ่ือน ปีนี้ ไม่พบมีการระบาดของโรคใน

โรงเรียน รูปแบบฯนี้  นับเป็นเร่ืองใหม่ จึงมีข้อเสนอแนะว่าให้มีการตั้งคณะที่ปรึกษาในโรงเรียนที่จะช่วย

สนับสนุนการท างาน เสริมความรู้และทักษะขั้นพ้ืนฐานด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรค ระบุ

โรคที่ส าคัญที่พบได้บ่อยในโรงเรียน ผลักดันให้เกิดแผนงานโครงการที่เช่ือมต่อได้กับกิจกรรมชุมชน 

รวมทั้งให้มีการติดตามประเมินผลนโยบายจาก สพม. และ สพป. ด้วย 

ติดต่อผูน้ิพนธ:์ จิตติมา  พานิชกจิ  อีเมล:์ jittimaodpc3@gmail.com 

 

 

 

 

บทน า 

โรงเรียนเป็น Setting หนึ่งที่เอื้อต่อการแพร่กระจายเช้ือโรคติดต่อได้อย่างรวดเรว็ โดยเฉพาะโรค

ติดเช้ือทางเดินหายใจ โรคติดเช้ือจากการกินเช้ือที่ปนเป้ือนในอาหาร จากการสัมผัสด้วยมือ เนื่องจากใน

แต่ละวันนักเรียนและบุคลากรมีกิจกรรมที่ใช้เวลาในการคลุกคลีอยู่ร่วมกันนานหลายช่ัว่โมง ใช้พ้ืนที่วัสดุ

สิ่งของร่วมกัน มีตัวอย่างโรคที่เคยมีการระบาดในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 3 เช่น โรคไข้หวัดใหญ่ โรคมือเท้า

ปาก โรคติดเชื้อไวรัสโคโรน่า2019 โรคตาแดง โรคอาหารเป็นพิษ เป็นต้น การควบคุมการแพร่ระบาดของ

โรคติดต่อในโรงเรียนมาจากความร่วมมือของทุกภาคส่วน ไม่ว่าจะเป็นโรงเรียน หน่วยงานของ

กระทรวงศึกษาธิการที่ดูแลพ้ืนที่เขตการศึกษา หน่วยงานสาธารณสุขในพ้ืนที่ อาสาสมัคร องค์กรศาสนา 

ภาคประชาชน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น องค์การบริหารส่วนจังหวัด ตลอดจนคณะกรรมการผู้ปกครอง

นักเรียน ส าหรับการด าเนินงานในโรงเรียนในเขตสุขภาพที่ 3 โดยทั่วไปแล้ว มีการจัดตั้งนักเรียนเป็นแกน

น าในการสนับสนุนกิจกรรมการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในโรงเรียนร่วมกับหน่วยงานสาธารณสุขใน

พ้ืนที่และอาสาสมัครสาธารณสุข มีการจัดตั้งเครือข่ายเฝ้าระวังในโรงเรียน มีการจัดตั้งคณะกรรมการ

เครือข่ายเฝ้าระวังโรคควบคุมโรคติดต่อในชุมชนในหมู่บ้าน แต่ยังไม่พบว่ามีโรงเรียนที่มีการจัดตั้ง

คณะท างานบริหารกิจกรรมเพ่ือเป็นกลไกส าคัญในการสนับสนุนการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคใน

โรงเรียน ซึ่งกลไกคณะกรรมการบริหารงานในโรงเรียนโดยการมีส่วนร่วมของนักเรียนนั้น จะเป็นองค์กรที่

มีส่วนช่วยในการขับเคลื่อนระบบการควบคุมโรคในทุกด้านซึ่งจะสอดคล้องตามแนวคิดของการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ หรือ พชอ. ที่วางแนวทางไว้ว่า “พ้ืนที่เป็นฐาน ประชาชนเป็นศูนย์กลาง” ที่ต้อง

มีการบูรณาการการท างานร่วมกันทั้งภาครัฐ ภาคประชาชน และภาคเอกชน รวมทั้งจะต้องมีการแปลง

นโยบายสู่การปฏบิัติได้อย่างเป็นรูปธรรมตามความต้องการของพ้ืนที่ (1) 

Keywords ค าส าคญั    ค าส าคญั   

Youth Epidemiologist               ยุวระบาดวิทยา   

Communicable disease Surveillance                การเฝ้าระวังและการป้องกนัควบคุมโรคตดิต่อ 

Prevention and Control   
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ส านักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 3 จังหวัดนครสวรรค์ ให้ความส าคัญกับการสร้างกลไกการ

บริหารงานใน Setting โรงเรียนโดยนักเรียน ให้สามารถเข้ามามีส่วนร่วมในการขับเคลื่อนระบบการควบคมุ

โรคติดต่อในโรงเรียนร่วมกับชุมชนหมู่บ้านและทุกภาคส่วนในพ้ืนที่ จึงเสนอให้มีแนวคิดการจัดตั้งและ

พัฒนาเยาวชนนักเรียน เป็นกลุ่ม “ยุวระบาดวิทยา” ในโรงเรียน ให้กลุ่มนี้ ได้รับความรู้  มีความสามารถ

และทักษะพ้ืนฐานด้านการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรค การดูแลสุขภาพได้ โดยการปฏิบัติจริง 

(Learning by Doing) รวมทั้งการมีทักษะการบริหารจัดการองค์กรกลุ่มตนเองได้ด้วย  อย่างไรกต็าม ไม่

พบว่ามีโรงเรียนที่มีการจัดตั้งคณะกรรมการบริหารงานการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อ 

อย่างเช่นการศึกษาของณรงค์ ด้วงปาน และคณะ (2) ศึกษาการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของแกนน า

นักเรียนในการป้องกันและควบคุมโรคไข้เลือดออกในบริบทชุมชนเมือง: กรณีศึกษา อ าเภอหาดใหญ่ 

จังหวัดสงขลา พบรูปแบบการมีส่วนร่วมของแกนน านักเรียน มุ่งไปที่กิจกรรมการถ่ายทอดการป้องกัน

ควบคุมโรคเพ่ือสร้างความตระหนัก และกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (สบส.)(3)    ช่วงก่อนปี 2566 มี

นโยบายที่สนับสนุนให้โรงเรียนในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพ้ืนฐาน (สพฐ.)  มีการ

พัฒนายุวอาสาสมัครสาธารณสุข (ยุว อสม.) ขึ้น เพ่ือเป็นจิตอาสาดูแลสุขภาพเพ่ือนนักเรียนและชุมชน 

เฝ้าระวังและย า้เตือนวิถีชีวิตใหม่ป้องกนัโรคโควิด 19 จัดกจิกรรมส่งเสริมการเรียนรู้/สร้างเสริมพฤติกรรม

สุขภาพ ดังนั้น จะเห็นได้ว่า กลุ่ม “ยุวระบาดวิทยา” นับเป็นแนวคิดใหม่ที่จะท าให้ระบบการควบคุม

โรคติดต่อในโรงเรียนมีความยั่งยืนด้วยการบริหารงานของกลุ่ม“ยุวระบาดวิทยา” เอง การปฏิบัติกจิกรรม

เฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคของกลุ่ม “ยุวระบาดวิทยา” จะช่วยสนับสนุนให้กลไกควบคุมโรคของต าบล

และอ าเภอมีความเข้มแขง็มากยิ่งข้ึนและในที่สุดจะผนวกเข้าเป็นส่วนหนึ่งของกลไกระบบควบคุมโรคใน

กระบวนการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ าเภอ หรือ พชอ. และรวมทั้งสมาชิกกลุ่มกจ็ะได้รับการเรียนรู้

กระบวนการท างานแบบประชาธิปไตยด้วย วัตถุประสงค์ของการวิจัยนี้ เพ่ือสร้างระบบเฝ้าระวังและป้องกัน

ควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา และเพ่ือให้กลุ่มยุวระบาดวิทยามีความรู้และทกัษะ

ในการเฝ้าระวังและป้องกนัควบคุมโรคติดต่อจากการปฏบิัติจริง (Learning by Doing) 

วสัดุและวิธีการศึกษา 

การวิจัยคร้ังนี้ เป็นการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) ศึกษาข้อมูลเชิงคุณภาพ 

(Qualitative Research) และเชิงปริมาณ (Quantitative Research) แบบผสมผสาน Mixed Method เพ่ือ

ศึกษารูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา          

เขตสุขภาพที่ 3 มีข้ันตอนกระบวนการวิจัย 5 ขั้นตอน ดังนี้   (1) ศึกษาสถานการณ์และสภาพปัญหาการ

เฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา เขตสุขภาพที่  3             

(2) สร้างรูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา     

เขตสุขภาพที่ 3 (3) การประเมินการสร้างรูปแบบฯ (4) ทดลองใช้รูปแบบฯที่ผ่านการตรวจสอบจาก

ผู้เช่ียวชาญแล้ว (5) ประเมินการทดลองใช้รูปแบบฯ สรุปผล  
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ประชากรที่จะศึกษา ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 3 ประกอบด้วย 5 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดนครสวรรค์ 

จังหวัดอุทัยธานี จังหวัดก าแพงเพชร จังหวัดพิจิตร และจังหวัดชัยนาท แบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม กลุ่มที่ 1 

เจ้าหน้าที่สาธารณสุขในเขตสุขภาพที่ 3 ได้แก่ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) จ านวน 5 คน, 

ส านักงานสาธารณสขุอ าเภอ (สสอ.) จ านวน 54  คน, โรงพยาบาลชุมชน จ านวน 55 คน และโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) จ านวน 579 คน กลุ่มที่ 2 ครูพยาบาลของโรงเรียนมัธยมศึกษาทั่วไป 

สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษา (สพม.) จ านวน 5,376 คน และโรงเรียนมัธยมขยาย

โอกาสทางการศึกษา สังกัดส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาประถมศึกษา (สพป.) จ านวน 13,334 คน และ

กลุ่มที่ 3 นักเรียนช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 3-6 ที่มีอายุระหว่าง 12–18 ปี ในโรงเรียนมัธยมศึกษา สงักดั สพม. 

จ านวน 102,795 คน และโรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา สงักดั สพป. จ านวน 150,538 คน 

กลุ่มตวัอย่างที่ศึกษา ให้เจ้าหน้าที่ผู้ รับงานควบคุมโรคติดต่อของส านักงานสาธารณสุขจังหวัด 

(สสจ.) 5 จังหวัด คัดเลือกอ าเภอและต าบล โดยการช้ีแจงกจิกรรมที่ต้องด าเนินการ ได้แก่ บทบาทหน้าที่

หน่วยงานสาธารณสุขในการเป็นที่ปรึกษา การคัดเลือกโรงเรียน การคัดเลือกครูที่ปรึกษา การคัดเลือก

นักเรียนกลุ่มยุวระบาดวิทยา กิจกรรมที่กลุ่มยุวระบาดวิทยาและครูที่ปรึกษาต้องด าเนินการ การติดตาม

ผลงาน และการสร้างผลงานที่เป็นนวัตกรรมจากกลุ่มยุวระบาดวิทยา ซึ่งอ าเภอและต าบลที่ได้รับการ

คัดเลือกนั้น (1) มีโรงเรียนมัธยมศึกษาทั่วไป สังกัด สพม. และโรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา 

สังกัด สพป. ที่มีการรวมเป็นกลุ่มของนักเรียนหรือมีชมรมนักเรียนหรือมีคณะท างานของนักเรียนที่ยังมี

การท ากิจกรรมอยู่อย่างต่อเนื่อง (2) สาธารณสุขอ าเภอ (สสอ.) หรือผู้อ านวยการโรงพยาบาล ให้ความ

ยินยอมให้ทมีวิจัยเข้าด าเนินการและมีการมอบหมายให้ผู้ รับงานระบาดวิทยาหรืองานควบคุมโรคหรืองาน

อนามัยโรงเรียนมาร่วมในโครงการ (3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) มีผู้ รับงานระบาด

วิทยาหรืองานควบคุมโรคหรืองานอนามัยโรงเรียนยินยอมร่วมโครงการ จากนั้น คัดเลือกโรงเรียนที่จะเข้า

ร่วมโครงการ โดย (1) เป็นโรงเรียนที่มีการรวมเป็นกลุ่มของนักเรียนหรือมีชมรมนักเรียนหรือมี

คณะท างานของนักเรียนที่ยังมีการท ากจิกรรมอยู่อย่างต่อเนื่อง หรือ ในช่วง 1-2 ปีมานี้ ได้รับรางวัลผลงาน

จากการประกวดต่างๆ (2) เป็นโรงเรียนที่มีครูพยาบาลให้ค าปรึกษาต่อเนื่อง (3) เป็นโรงเรียนที่เคยพบ

การระบาดของโรคติดต่อในโรงเรียนในช่วง 1-2 ปี และ (4) ผู้อ านวยการโรงเรียนให้ความยินยอมให้มี

กลุ่มยุวระบาดวิทยาในโรงเรียน และ มีความยินยอมให้ทีมวิจัยติดตามผลการด าเนินงาน ส าหรับครูที่

ปรึกษา ให้โรงพยาบาลจังหวัดและโรงพยาบาลชุมชน ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ และ รพ.สต.ร่วมกัน

พิจารณา (1) ต้องเป็นครูชายหรือหญิง อายุระหว่าง 30-55 ปี ที่ได้รับมอบหมายให้ดูแล ให้ค าปรึกษากบั

กลุ่มของนักเรียนหรือชมรมนักเรียนหรือคณะท างานของนักเรียนตั้งแต่เร่ิมแรกของการตั้งกลุ่ม/ชมรม/

คณะท างาน หรือดูแลในช่วง 1-2 ปีมานี้   และ (2) ภายในปีการศึกษา 2567-2568 ยังไม่โยกย้าย

ปรับเปล่ียนงานหรือเกษียณอายุราชการ หรือลาออก  และนักเรียนยุวระบาดวิทยา ให้ครูที่ปรึกษาเป็น

ผู้ส ารวจนักเรียนชายหรือหญิงช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 1-6 ที่มีอายุระหว่าง 12 – 18  ปี จ านวน 10-12 คน 

เพ่ือสมัครเป็นสมาชิกกลุ่มยุวระบาดวิทยา โดยมีหลักเกณฑ์ดังนี้  (1) เป็นนักเรียนที่มีจิตอาสาที่สมัครใจ

ร่วมโครงการและยังต้องเรียนต่อในโรงเรียน และ (2) เป็นนักเรียนที่ร่วมกลุ่มนักเรียนหรือชมรมนักเรียน
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หรือคณะท างานเดิมที่มีในโรงเรียนอยู่แล้ว จากการคัดเลือก มีโรงเรียนสนใจสมัคร จ านวน 4 โรงเรียน 

เป็นโรงเรียนมัธยมศึกษาทั่วไป สงักดั สพม. จ านวน 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนโกรกพระพิทยาคม อ าเภอ

โกรกพระ จังหวัดนครสวรรค์ และโรงเรียนนครไตรตรึงษ์ อ าเภอเมืองก าแพงเพชร จังหวัดก าแพงเพชร มี

โรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา สังกัด สพป. จ านวน 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนบ้านโพธิ์

ประสาทวิทยา อ าเภอไพศาลี จังหวัดนครสวรรค์ และโรงเรียนหนองตะขบ อ าเภอหนองมะโมง จังหวัด

ชัยนาท โดยมีจ านวนกลุ่มตัวอย่างดังนี้  กลุ่มที่ 1 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขระดับจังหวัด อ าเภอ ต าบล จ านวน 

15 คน กลุ่มที่ 2 ครูที่ปรึกษา จ านวน 9 คน และกลุ่มที่ 3 นักเรียน จ านวน 51 คน  ส าหรับเกณฑ์ในการ

คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมโครงการ (Inclusion Criteria) ต้องเข้ามาในการศึกษาตั้งแต่เร่ิมโครงการ 

และเกณฑ์ไม่รับกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมโครงการ (Exclusion Criteria) คือ กลุ่มตัวอย่างขอถอนตัวออกจาก

การวิจัยด้วยเหตุผลต่างๆ  

การวิจัยและพัฒนาในคร้ังนี้  ด าเนินการในช่วงเดือนธันวาคม 2566 ถึงเดือนกันยายน 2567 รวม

ระยะเวลาทั้งสิ้น 10 เดือน แบ่งกระบวนการวิจัยและพัฒนาเป็น 5 ขั้นตอน ดังนี้   

ข้ันตอนที่ 1 ศึกษาสถานการณ์และสภาพปัญหาการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อใน

โรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา เขตสุขภาพที่  3 ด าเนินการเดือนธันวาคม 2566 ใช้วิธีการ                 

(1) สัมภาษณ์เป็นกลุ่ม (Group Interview) จากกลุ่มตัวอย่าง 3 กลุ่ม ใช้แบบสัมภาษณ์ชนิดมีโครงสร้าง 

เป็นการสัมภาษณ์ที่มีผู้สัมภาษณ์คนเดียวสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างหลายคนในเวลาเดียวกัน ให้ทุกคนตอบ

ข้อเทจ็จริงหรือให้ความคิดเหน็ในค าถามปลายเปิด จ านวน 4 ค าถาม  คือ ประสบการณ์เคยพบการระบาด

ของโรคติดต่อในโรงเรียน, การปฏิบัติเมื่อพบการระบาดของโรคติดต่อในโรงเรียน, การปฏิบัติหลังจาก

ควบคุมการระบาดของโรคติดต่อได้แล้ว และจุดอ่อนหรือประเดน็ที่ยังมีความไม่เข้าใจในการปฏิบัติการ

เฝ้าระวัง การป้องกนัโรค และการควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียน จุดเด่นของการปฏิบัติ และข้อแนะน าเพ่ือ

การพัฒนา โดยกลุ่มตัวอย่างกลุ่มที่ 1 คือเจ้าหน้าที่สาธารณสุขระดับจังหวัด อ าเภอ ต าบลทุกคน ที่มี

โรงเรียนสมัครเข้าโครงการ จ านวน 15 คน กลุ่มที่ 2 ครูที่ปรึกษาทุกคน จ านวน 9 คน และกลุ่มที่ 3 

นักเรียนที่สมัครเป็นยุวระบาดวิทยาทุกคน จ านวน 51 คน ผู้ วิจัยด าเนินการสัมภาษณ์เป็นกลุ่มทีละ

โรงเรียน และ (2) การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) ผู้ เช่ียวชาญ จ านวน 3 คน เพ่ือให้ความ

คิดเหน็ในการสร้างรูปแบบและระบบงาน 

ข้ันตอนที่ 2 สร้างรูปแบบ ด าเนินการเดือนธันวาคม 2566 โดยการน าข้อมูลสารสนเทศที่ได้จาก

ข้ันตอนที่ 1 มาสังเคราะห์เนื้ อหา ผู้วิจัยได้น าแนวคิด Detect Prevent and Response หรือการป้องกันการ

ระบาดของโรคที่สามารถป้องกันได้ การตรวจจับภัยคุกคามให้ได้้โดยเร็ว และตอบโต้ภัยคุกคามอย่างมี

ประสิทธิภาพ ในกฎอนามัยระหว่างประเทศ (4) และแนวคิดหลักการบริหารงาน (5) มาเป็นกรอบการสร้าง

รูปแบบ ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ ด้านการวางแผนงานของกลุ่ม ด้านการปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน 

ควบคุมโรค และด้านการติดตามผลงาน ซึ่งรูปแบบที่สร้างข้ึน จะประกอบด้วย ลักษณะของกลุ่มยุวระบาด

วิทยา การบริหารงานของคณะกรรมการยุวระบาดวิทยา และงานรวมทั้งกิจกรรมของกลุ่มยุวระบาดวิทยา
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ข้ันตอนที่ 3 ประเมินการสร้างรูปแบบฯ ด าเนินการเดือนธันวาคมถึงเดือนมกราคม 2567          

โดย (1) การจัดประชุมเพ่ือให้กลุ่มตัวอย่าง 3 กลุ่มมีการสะท้อนกลับข้อมูลในรูปแบบฯที่สร้างข้ึน โดยการ

ใช้แบบสัมภาษณ์ชนิดมีโครงสร้าง สัมภาษณ์เป็นกลุ่ม (Group Interview) ในประเดน็ความเป็นไปได้ใน

การน าไปปฏิบัติได้จริง (Feasibility) และความเหมาะสมตามระเบียบแบบแผนไม่ส่งผลกระทบเสียหาย

ต่อผู้ที่เกี่ยวข้อง (Property) และ (2) จัดสัมมนาอิงผู้ เช่ียวชาญ (Connoisseurship Technique) ใช้แบบ

สัมภาษณ์ชนิดมีโครงสร้าง (Structured Interview) ที่มีการตรวจสอบความเที่ยงตรงด้านเนื้อหา (Content 

Validity) 4 ด้าน จากผู้ เช่ียวชาญจ านวน 9 คน ว่ามีเนื้ อหาครอบคลุมและถูกต้องตรงตามวัตถุประสงค์

ของเร่ืองที่ต้องการศึกษา เคร่ืองมือที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง (Item Objective Congruence: IOC) 

ตั้งแต่ 0.80 ข้ึนไป ให้ถือว่ามีค่าความเที่ยงตรง (6)  

ข้ันตอนที่ 4 ทดลองใช้รูปแบบฯ ด าเนินการตั้งแต่เดือนมกราคม 2567 ใน 4 โรงเรียนที่สมัครเข้า 

ร่วมโครงการ เป็นโรงเรียนมัธยมศึกษาทั่วไป สังกัด สพม. จ านวน 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนโกรกพระ

พิทยาคม อ.โกรกพระ จ.นครสวรรค์ และโรงเรียนนครไตรตรึงษ์ อ.เมืองก าแพงเพชร จ.ก าแพงเพชร และ

เป็นโรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา สังกัด สพป. จ านวน 2 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนบ้านโพธิ์

ประสาทวิทยา อ.ไพศาลี จ.นครสวรรค์ และโรงเรียนหนองตะขบ อ.หนองมะโมง จ.ชัยนาท  

 ข้ันตอนที่ 5 ประเมินผล และสรุปผล ด าเนินการเดือนกันยายน 2567 เป็นการศึกษาผลของการ

น ารูปแบบฯไปใช้ โดย (1) ประเมินผลการปฏบิัติ โดยใช้แบบสอบถามเลือกตอบตามมาตราส่วนประมาณ

ค่า สอบถามความเข้าใจและความสามารถในการปฏบิัติตามแนวทางรูปแบบฯ และใช้แบบสงัเกตชนิดไม่มี

ส่วนร่วมของเจ้าหน้าที่ รพ.สต. รวมทั้งครูที่ปรึกษา และ (2) ประเมินผลลัพธ์ของการใช้รูปแบบ โดยใช้

แบบบันทึกการปฏิบัติงาน ทบทวนสถานการณ์โรคติดต่อและการระบาดของโรคติดต่อในโรงเรียนจาก

ระบบ Digital Export System : DES ของกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค และระบบเฝ้าระวังเหตุการณ์ 

(Event Based Surveillance) ลักษณะค าถามเป็นแบบค าถามปลายเปิด ทั้งนี้  ก่อนน าเคร่ืองมือไปใช้ ผู้วิจัย

ได้ด าเนินการตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ  โดย (1) ความตรงตามเนื้ อหา (Content Validity) โดย

ผู้ เช่ียวชาญจ านวน 5 คน ซึ่งมีความเช่ียวชาญด้านการควบคุมโรคติดต่อ ด้านระบาดวิทยาและด้านวิจัย มี 

5 หัวข้อ ได้แก่ การใช้ภาษาในการสื่อสาร, ความสอดคล้องความครอบคลุมกับเนื้อหาสาระ (Relevance),  

ความชัดเจน (Clarity), ความง่าย (Simplicity) และความก ากวม (Ambiguity) ค่า IOC ตั้งแต่ 0.5      

ข้ึนไป ถือว่ามีความเที่ยงตรง (6) และ (2) ความเชื่ อมั่น (Reliability) ทดลองใช้ที่ โรงเ รียนใน             

อ าเภอวชิรบารมี จังหวัดพิจิตร และโรงเรียนในอ าเภอคลองขลุง จังหวัดก าแพงเพชร ซึ่งมีคุณสมบัติคล้าย

กบักลุ่มตัวอย่างในการศึกษา และไม่ได้เป็นกลุ่มตัวอย่างในการศึกษานี้  จ านวน 2 โรงเรียน รวมจ านวน 30 

คน ใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha efficient) ค่า Cronbach Alpha      

ตั้งแต่ 0.80 ขึ้นไป ถือว่าเคร่ืองมือมีความเชื่อมั่น (7) 

การรวบรวมขอ้มูล เร่ิมตั้งแต่ผู้ วิจัยประสานงานกับผู้ รับงานควบคุมโรคติดต่อของส านักงาน

สาธารณสุขจังหวัดทั้ง 5 จังหวัด เพ่ือให้มีการแจ้งหน่วยงานอ าเภอในการประชาสัมพันธโ์รงเรียนสมัครเข้า

ร่วมโครงการแล้วได้ประสานงานกบัหน่วยงานศึกษา โรงเรียน ขออนุญาต ผู้บริหาร ครู ผู้ปกครอง นักเรียน 
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เพ่ือการขอค ายินยอมของผู้บริหารสถานศึกษา ผู้ปกครอง นักเรียน  ด าเนินการทดลองใช้รูปแบบ และ

ติดตามหลังทดลองใช้รูปแบบ ทั้งนี้  ผู้ วิจัยได้ค านึงถึงการพิทกัษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่างในการเข้าร่วมโดยสมัคร

ใจและแสดงความยินยอมในเอกสารออนไลน์ และสามารถถอนตัวออกจากงานวิจัยได้เมื่อต้องการ โดยยื่น

แบบค าร้องขออนุมัติหนังสือรับรองจริยธรรมการวิจัยในคน จังหวัดนครสวรรค์ ก่อนเร่ิมด าเนินการเกบ็

ข้อมูลด้วยตนเอง ผู้ วิจัยได้รับการอนุมัติหมายเลขรับรอง NSWPHOEC-050/66 วันที่ให้การรับรอง     

29 พฤศจิกายน 2566  

การวิเคราะหข์อ้มูล  ข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้การวิเคราะห์เนื้ อหา (Content Analysis) และข้อมูล

เชิงปริมาณ ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย (Mean) และ        

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) 

ผลการศึกษา 

1. ขอ้มูลทัว่ไปของโรงเรียน 

1. Structure or Stuff โครงสร้างของโรงเรียน 

   1.1 ระบบบริหารจัดการของโรงเรียน ในเร่ืองการดูแลสุขภาพนักเรียนในโรงเรียน มอบหมาย

รองผู้อ านวยการโรงเรียนสนับสนุนติดตามผลงานของกลุ่ม/ฝ่ายในสายบังคับบัญชา มอบหมายครูที่ดูแล

งานสขุศึกษาและพลานามัย ครูอนามัย ครูพยาบาล และอาจมีครูปกครองร่วมงานด้วย เป็นที่ปรึกษากลุ่มที่

มีกจิกรรมสขุภาพ ครูที่ปรึกษาสามารถท ากิจกรรมได้อย่างอสิระแต่ต้องมีการรายงานผลงานไปยังผู้บริหาร

ทุกเดือน ทุกโรงเรียนมีการสื่อสารภายในโรงเรียนต่อเนื่องในการขอความร่วมมือท ากจิกรรม 

  1.2 นโยบายของโรงเรียน จากส่วนกลาง (1) ทุกโรงเรียนมีพันธกิจและเป้าหมายมุ่งไปที่การ

พัฒนาผู้ เรียนให้มีสุขภาพดีและมุ่งสร้างความร่วมมือจากทุกภาคส่วน ให้ครูผู้สอนใช้วิธีการที่หลากหลาย

ในการวัดและประเมินผลการเรียนรู้ของนักเรียนตามสภาพจริง เช่น การประเมินจากโครงงาน หรือการ

ประเมินจากแฟ้มสะสมงาน ฯลฯ มีเป้าหมายให้นักเรียนทุกคนต้องมีกิจกรรมเพ่ือสังคมและ

สาธารณประโยชน์ สามารถบูรณาการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ ของกลุ่มสาระการเรียนรู้  และบันทึกผลการ

ประเมิน ประเมินรายสปัดาห์ รายเดือน (2) โรงเรียนด าเนินตามนโยบายระยะเร่งด่วน (Quick Win) ของ

ส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน (สพฐ.) ในเร่ืองการสร้างความเข้มแข็งระบบชี้ แนะ 

(Coaching) และการดูแลสุขภาพกายและสขุภาพจิตของผู้ เรียน (3) นโยบายให้ทุกโรงเรียนมีศูนย์บริหาร

ความสุขและความปลอดภัย หรือ OBEC Happiness and Safety Center ซึ่งมีแนวคิดที่ว่านักเรียน ครูและ

บุคลากรทางการศึกษาต้องมีความปลอดภัย ส่วนนโยบายของโรงเรียน พบว่า ทุกโรงเรียนส่งเสริมการมี

ส่วนร่วมกจิกรรมการเฝ้าระวังและการป้องกนัควบคุมโรคในโรงเรียนร่วมกบัหน่วยงานสาธารณสขุในพ้ืนที่  

   1.3 ศูนย์ข้อมูลเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในโรงเรียน พบว่า ไม่มีศูนย์ข้อมูลโดยเฉพาะ แต่      

โรงเรียนส่งเสริมกิจกรรมการรวมตัวของนักเรียนในทุกรูปแบบ มีการจัดสถานที่ให้ท ากิจกรรมอาจจะทุก

สัปดาห์ หรือเดือนละคร้ัง ส่วนใหญ่ใช้ห้องประชุมโรงเรียนเป็นห้องของกลุ่มชมรมของนักเรียน มีจัดมุม

งานของกลุ่ม และใช้เป็นสถานที่ประชุม โรงเรียนที่มีสถานที่เพียงพอมีห้องให้กลุ่มชมรมของนักเรียนมารวมตวั

ท างานเฉพาะ โรงเรียนที่มีสถานที่ไม่เพียงพอจะมีหลายกลุ่มหลายชมรมจัดโซนท างานกนัในห้องเดียวกนั 
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2. Staff กลุ่ม ชมรม องค์กรที่มีในโรงเรียน ครทูี่ปรึกษา และเจ้าหน้าที่สาธารณสขุในพ้ืนที่ 

กลุ่มที่มีในโรงเรียนมีหลากหลาย ได้แก่ สภานักเรียน ทูบีนัมเบอร์วัน ยุวจิตอาสาพระราชทาน 

ยุวชนแกนน าโรงเรียน อย.น้อย ยุวเกษตร เป็นกลุ่มที่มีแนวทางการจัดกิจกรรมที่มุ่งให้นักเรียนได้มีส่วน

ร่วมในการคิด การพูด การวางแผน เป็นการเปิดโอกาสให้นักเรียนได้แสดงออกในบทบาทต่างๆ เช่น เป็น

ประธาน เป็นสมาชิก เป็นผู้น า หรือผู้ตามที่ดี อย่างไรกต็าม ปัจจุบันพบว่าบางกลุ่ม/ชมรมในโรงเรียน ไม่มี

การด าเนินการแล้ว บางโรงเรียนให้กลุ่มยุวระบาดวิทยาเป็นกลุ่มหลักในการดูแลเกี่ยวกับสุขภาพของ

นักเรียนในโรงเรียน โดยเฉพาะช่วงเร่ิมมีการเปิดเรียนหลังการระบาดของโรคโควิด19 ประกาศเป็น

โรคติดต่อที่เฝ้าระวัง ส่วนครูที่ปรึกษา คือครูผู้สอนที่มีบทบาทหน้าที่เป็นครูที่ปรึกษา โรงเรียนไม่มีการ

จัดตั้ง “งานครูที่ปรึกษา”อย่างเป็นทางการ ที่จะท าให้มีการด าเนินงานอย่างเป็นทางการเพ่ือความต่อเนื่อง

ของงานตลอดปี  แต่โรงเรียนมอบหมายครูผู้สอนที่รับงานที่เกี่ยวข้อง ช่วยเป็นเสมือนพ่ีเล้ียงสนับสนุน 

กระตุ้นให้นักเรียนด าเนินกิจกรรมได้ตามความมุ่งหมายและติดตามผลส าเร็จของกิจกรรมไปจนครบ

กระบวนการ 1 กลุ่มกิจกรรมจะประกอบด้วยครูที่ปรึกษา 1-2 คน และเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่มีใน

ระดับต าบลและอ าเภอ มีการประสานและขอความร่วมมือจัดกิจกรรมในโรงเรียน กรณีมีการระบาดของ

โรคในหมู่บ้าน จะมีเจ้าหน้าที่สาธารณสุข กับอาสาสมัครสาธารณสุข มาสอบถามนักเรียน ครู เช่น ส่องดู

ลูกน ้ายุงลายและแนะน าก าจัดภาชนะที่มีน ้าขัง อย่างไรกต็าม ยังพบว่าด้วยความพยายามให้โรงเรียนมี

กิจกรรมด้านสุขภาพที่เป็นไปตามมาตรฐานของกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงศึกษาธิการ ท าให้บาง

โรงเรียนซึ่งมีบุคลากรครูมีน้อย จึงมอบหมายให้ครูที่ดูแลดิจิตอลมาเป็นครูพยาบาล กส่็งผลต่อกิจกรรม

เกี่ยวกบัสขุภาพข้างต้น มีการแก้ไขปัญหาโดยให้ รพ.สต.ในพ้ืนที่เป็นที่ปรึกษาอย่างต่อเนื่อง 

3. System ระบบการเฝ้าระวังป้องกนัและควบคุมโรคของโรงเรียนแต่เดิม 

พบว่า (1) Detect การตรวจจับความผิดปกติในโรงเรียน พบว่า ระบบการแจ้งเตือนความผิดปกติ

ในโรงเรียน มีเครือข่ายรับแจ้งในโรงเรียน ซึ่งจะมีการแจ้งเข้ามาบ่อยในช่วงที่มีฤดูกาลระบาดของโรค ผู้

แจ้งคือ เจ้าหน้าที่สาธารณสขุจะเข้ามาเตือนและให้มีการประชาสมัพันธใ์นโรงเรียน ส่วนนักเรียน มีการแจ้ง

ครูพยาบาลที่ห้องพยาบาล แต่บางคร้ังนักเรียนที่ป่วยไม่ยอมบอกอาการเจ็บป่วยให้เพ่ือนในห้องแต่ไป

บอกเพ่ือนนอกห้องเรียน โรงเรียนยังไม่เคยพบการระบาดของโรคติดต่อ มีพบเฉพาะรายแต่ควบคุมโรค

ได้ โรงเรียนมีห้องพยาบาลที่นักเรียนจะมาแจ้งข่าวการเจบ็ป่วยของนักเรียนในโรงเรียน โรงเรียนไม่มีการ

ก าหนดเกณฑ์การเกิดโรคอย่างเป็นทางการว่าแบบใดจึงเรียกว่าผิดปกติ แต่จะรับทราบจากเจ้าหน้ าที่

สาธารณสขุเข้ามาแจ้งเป็นกรณีไป จากประสบการณ์การพบการระบาดของโรคโควิด19 ที่ผ่านมา โรงเรียน

ยังไม่พบการระบาดของโรคทางเดินหายใจ มีนักเรียนเป็นไข้หวัดบ้าง การแจ้งเตือนเป็นลักษณะการแจ้ง

ความรู้และข้อควรระวังหน้าเสาธงเป็นหลัก แต่ในช่วงฤดูกาลระบาดของโรคหรือมีเจ้าหน้าที่มาแจ้งหน้าเสา

ธงให้ด้วย (2) Prevent การป้องกันโรคในโรงเรียน มักท าไปพร้อมๆกนักับการประชาสัมพันธ์ให้ระวังโรค

ในช่วงฤดูกาลระบาดของโรคหรือมีเจ้าหน้าที่มาแจ้งว่าให้ประชาสัมพันธ์ในโรงเรียน และกรณีการรณรงค์ 

kick off ของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และแผนงานของโรงเรียนจะมีการจัดกิจกรรมร่วม กิจกรรมการป้องกนั
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ควบคุมโรคต่างๆ ส่วนใหญ่มาจากการวางแผนจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุขร่วมกับทางโรงเรียน เช่น การ

ตรวจร่างกายก่อนเข้าเรียน ร่วมกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในการรณรงค์ kick off ช่วงฤดูกาลระบาด และ 

(3) Response การใช้มาตรการควบคุมโรค ได้แก่ รู้ เร็วรีบแยกผู้ สงสัยป่วยออกจากบุคคลไม่ป่วย 

ประสบการณ์จากการระบาดของโรคโควิด 19 ยาวนาน 3 ปีติดต่อกัน ท าให้โรงเรียนมีการค านึงมาตรการ 

แนวทาง และการจัดหาวัสดุอุปกรณ์มาช่วยให้งานป้องกันควบคุมโรคในโรงเรียนได้มีความต่อเนื่อง ส่วน

ใหญ่วัสดุอุปกรณ์ป้องกนัโรค ได้รับการสนับสนุนจากโรงพยาบาล และ รพ.สต.  

2. ผลของการใชรู้ปแบบฯ 

ยุวระบาดวิทยา ประมาณร้อยละ 20 เป็นคณะกรรมการ คณะท างาน สมาชิกชมรม/กลุ่มต่างๆใน

โรงเรียนด้วย ในภาพรวม มีความเข้าใจและความสามารถในการปฏิบัติงานของกลุ่มยุวระบาดวิทยาอยู่ใน

ระดับมาก (หมายถึง มีความเข้าใจและสามารถปฏิบัติได้บ่อย/เป็นส่วนใหญ่) โดยได้คะแนนเฉล่ียความ

เข้าใจและความสามารถในการปฏิบัติตามแนวทางรูปแบบฯ ระหว่าง 3.68 – 5.00 ส าหรับรายละเอียด 

ความเข้าใจและความสามารถในการปฏบิัติงานของกลุ่มยุวระบาดวิทยา มีดังรายละเอยีด ดังนี้  

1. การจัดตั้งกลุ่มยุวระบาดวิทยาในโรงเรียน พบว่า ช่วงแรก มีการประชาสัมพันธ์รับสมัคร

นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 1-6 เข้ามาเป็นยุวระบาดวิทยา ซึ่งนักเรียนที่สมัครเข้ามานั้น ส่วนหนึ่งมีต าแหน่ง

เป็นคณะกรรมการ คณะท างาน สมาชิกชมรม/กลุ่มต่างๆในโรงเรียนอยู่แล้ว หลายคนก าลังศึกษาใกล้จบ 

จึงท าให้มีนักเรียนยุวระบาดวิทยาจ านวนหนึ่งที่จะต้องออกจากโรงเรียนเพ่ือไปศึกษาต่อ ครูที่ปรึกษาจึงเร่ง

สรรหานักเรียนยุวระบาดวิทยาเพ่ิมเติมเพ่ือไม่ให้ภารกจิของกลุ่มยุวระบาดวิทยาขาดความต่อเนื่อง 

2. กระบวนการบริหารงานของกลุ่มยุวระบาดวิทยา มีการติดตามงานที่ร่วมกันวางแผนไว้หรืองาน

ที่โรงเรียนมอบหมายมาให้ด าเนินการโดยมีการประชุมทุกเดือนบางคร้ังเดือนเว้นเดือน และหากใกล้วัน

สอบจะไม่มีการประชุม บางเดือนผสมผสานไปกับการประชุมของกลุ่ม ชมรมอื่นๆ การประชุมใช้เวลา

ประชุมนาน 30-40 นาที ในชั่วโมงชุมนุม หรือชั่วโมงแนะแนว หรือชั่วโมงลูกเสือ หรือชั่วโมงว่างของ

โรงเรียน ไม่ได้จ ากัดว่าทุกวันใดของสัปดาห์ คณะกรรมการฯ ได้ท าหน้าที่บริหารได้ตามบทบาท  มีการ

บันทกึการประชุมตามแบบฟอร์มที่ก าหนดให้ ข้อความที่บันทกึจะได้รับค าแนะน าการเขียนจากครูที่ปรึกษา 

โดยรวมแล้ว รูปแบบการประชุมของกลุ่มยุวระบาดวิทยา พบว่าทุกโรงเรียนสามารถด าเนินการได้ตาม

แนวทางในรูปแบบที่ก าหนด โดยเฉพาะโรงเรียนที่ส่งเสริมการบูรณาการทุกกิจกรรมของหน่วยงาน

ภายนอกและมีครูที่ปรึกษาที่มีความสนใจท ากิจกรรมด้านสุขภาพมานาน  ขณะที่โรงเรียนที่มีการประชุม

ของคณะกรรมการต่างๆในลักษณะรวมทุกคณะ/กลุ่ม/ชมรมจัดเวลาประชุมพร้อมกัน ซึ่งมีเวลาจ ากัดใน

การประชุมจึงพบว่า บางโรงเรียนบางคร้ังจะยังไม่สามารถจัดวาระการประชุมได้ครบตามรูปแบบที่ก าหนด

และขอลดภาคสันทนาการให้น้อยลง นอกจากนี้ ยังพบอีกว่า ในช่วงแรกๆของการใช้รูปแบบฯที่สร้างข้ึนนี้  

พบว่า ผู้บริหารโรงเรียน มีการติดตามผลงานของกลุ่มยุวระบาดวิทยาไม่มากนัก แต่ในเวลาต่อมาเร่ิมให้

ความส าคัญ บางโรงเรียนจัดท าเป็นนวัตกรรมของโรงเรียนประกวดระดับจังหวัดและเขต รวมทั้งบาง

โรงเรียนพบมีผู้ป่วยด้วยโรคติดต่อในโรงเรียนท าให้เกดิความกงัวลเกรงจะมีการระบาดใหญ่ เหตุผลข้างต้น

จึงท าให้งานของกลุ่มยุวระบาดวิทยาได้รับการน าเข้าเป็นวาระในการประชุมของโรงเรียนพร้อมกับมีการ
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ติดตามผลงานของคณะท างานชุดอื่นในโรงเรียนร่วมไปด้วย นอกจากนี้  โรงเรียนมีการอนุญาตให้จัดตั้ง

ห้องศูนย์ข้อมูลยุวระบาดวิทยาในโรงเรียน เพ่ือใช้เป็นสถานที่รวมตัวกันท ากิจกรรมของยุวระบาดวิทยา 

และเป็นห้องน าเสนอผลงาน  บางโรงเรียนมีการดัดแปลงกลุ่มยุวระบาดวิทยาให้เป็นกลุ่ มหลักในการเฝ้า

ระวัง ดูแลด้านสุขภาพของนักเรียนในโรงเรียน บางโรงเรียนเรียกว่า “กลุ่มยุวชนแกนน าโรงเรียน” ซึ่งจะมี

การใช้กระบวนการบริหารกลุ่มโดยการประชุมตามแนวทางของกลุ่มยุวระบาดวิทยาเป็นหลัก   

3. การปฏิบัติงานเฝ้าระวัง การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนทั้งผลงานเฉพาะบุคคล

และผลงานของกลุ่มยุวระบาดวิทยา พบว่า ช่วงแรก ยังไม่สามารถเสนอกิจกรรมได้เอง ยังคงท าตามค าสั่ง

ของครูที่ปรึกษา ต่อมา สามารถคิดกิจกรรมข้ึนได้เอง โดยมีครูที่ปรึกษาเป็นผู้แนะน าและจัดหาวัสดุ

อุปกรณ์ หากยุวระบาดวิทยาขาดความรู้ โรค จะขอให้เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหรือ

เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลเข้ามาให้ความรู้  ส าหรับกิจกรรมการเฝ้าระวังโรคติดต่อ แม้ว่ามีสมาชิกยุวระบาด

วิทยา 10-12 คน ต่อโรงเรียน ซึ่งไม่เพียงพอเท่าจ านวนห้องเรียน ได้มีการก าหนดให้มียุวระบาดวิทยา

ดูแลให้ครบทุกห้องเรียน 1 คน อาจจะดูแล 1-2 ห้องเรียน หากพบนักเรียนสงสัยป่วยเป็นโรคติดต่อ ให้

แจ้งมายังยุวระบาดวิทยาเพ่ือน าข้อมูลไปกรอกในแบบฟอร์มรับแจ้งที่ได้มีพกติดตัวไว้ ซึ่งได้พบว่า มีการ

แจ้งข้อมูลนักเรียนป่วยมาบ้าง ไม่ต่อเนื่องทุกสปัดาห์ รายที่แจ้งมาพบว่ามีข้อความที่ชัดเจน ข้อมูลครบถ้วน 

ยุวระบาดวิทยา มีการลงบันทึกข้อมูลที่รับแจ้งลงในแบบฟอร์มได้อย่างเข้าใจ แต่อาจไม่เข้าใจในความ

เชื่อมโยงผู้ป่วย  

3. ผลลพัธห์รือประสิทธิผลของการใชรู้ปแบบฯ   

จากการใช้รูปแบบที่สร้างข้ึน ปี 2567 มีรายงานพบโรคไข้หวัดใหญ่ 3 โรงเรียน โรคมือเท้าปาก 1 

โรงเรียน โรคอาหารเป็นพิษ 1 โรงเรียน และโรคไข้เลือดออก 3 โรงเรียน แต่สามารถควบคมุได้ เนื่องจาก 

ยุวระบาดวิทยาสามารถที่จะแจ้งเพ่ือควบคุมโรคได้โดยเรว็  

วิจารณ ์

 การศึกษารูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาด

วิทยา เขตสุขภาพที่ 3 มีโรงเรียนมัธยมศึกษาทั่วไปและโรงเรียนมัธยมขยายโอกาสทางการศึกษา รวม       

4 โรงเรียน พบประเดน็ที่โรงเรียนมีการด าเนินการ ได้แก่ ด้านโครงสร้างการบริหารจัดการของโรงเรียน 

(Structure or Stuff) จะเห็นได้ว่า ทุกโรงเรียนมีการแปลงนโยบายเป็นแนวทางที่ เหมาะสมกับการ

บริหารงานของโรงเรียนและสภาพชุมชน ส่งเสริมการมีส่วนร่วมกิจกรรมการเฝ้าระวังและการป้องกัน

ควบคุมโรคในโรงเรียนร่วมกับหน่วยงานสาธารณสุขในพ้ืนที่ ในการติดตามก ากบักจิกรรมการดูแลสขุภาพ

นักเรียนในโรงเรียน มีรองผู้อ านวยการโรงเรียนติดตามงาน โรงเรียนมุ่งเน้นการสื่อสารแลกเปล่ียนภายใน

โรงเรียนให้ครู บุคลากรและนักเรียนรวมทั้งผู้ปกครองนักเรียนได้รับทราบกิจกรรมของโรงเรียน มีชั่วโมง

ชุมนุมลูกเสือจิตอาสา ช่ัวโมงแนะแนว ที่สามารถเปิดให้บูรณาการกิจกรรมร่วมกันได้ ด้านคนที่เกี่ยวข้อง

กบักจิกรรมสขุภาพ (Staff) โรงเรียนเปิดโอกาสให้นักเรียนได้แสดงออกในบทบาทต่างๆ เช่น เป็นประธาน 

เป็นสมาชิก เป็นผู้น าหรือผู้ตามที่ดี ในการไปเข้าร่วมกลุ่ม ชมรม ชุมนุมต่างๆ มีก าหนดครูเจ้าของงาน     
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ที่เป็นเสมือนพ่ีเล้ียงสนับสนุน และด้านระบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคในโรงเรียน 

(System) ทุกโรงเรียนมีการประชาสัมพันธ์ก่อนเกิดโรค มีการป้องกันโรคติดต่อในโรงเรียนส่วนใหญ่ตาม

ฤดูกาล และมีการควบคุมโรคติดต่อได้ในเบื้องต้น  

 หลังจากการใช้รูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุว

ระบาดวิทยา ในเขตสุขภาพที่ 3 พบว่า ยุวระบาดวิทยามีความเข้าใจและความสามารถการปฏิบัติงานเฝ้า

ระวัง การป้องกัน การควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนอยู่ในระดับมาก เนื่องจากได้มีการออกแบบกจิกรรมที่

มีความเกี่ยวเนื่องกนัตั้งเฝ้าระวังจนถึงการควบคุมโรค สอดคล้องกับการศึกษาของ เกสร แถวโนนงิ้ ว และ

คณะ(8) ที่พบว่า หลังจากพัฒนารูปแบบการป้องกันโรคอาหารเป็นพิษในโรงเรียนแล้ว นักเรียนมีความรู้

เร่ืองโรคอาหารเป็นพิษ มีทศันคติและการปฏิบัติตนในการป้องกันโรคเพ่ิมขึ้น มีกิจกรรมเฝ้าระวังป้องกนั

โรคอาหารเป็นพิษที่เป็นรูปธรรมชัดเจนและโรงเรียนส่วนใหญ่เน้นกิจกรรมการป้องกันโรค ยังพบอีกว่า

นักเรียนที่สมัครเป็นยุวระบาดวิทยาทุกคนเป็นจิตอาสา อายุระหว่าง 13-18 ปี และส่วนหนึ่งมีต าแหน่งใน

คณะกรรมการ/ชมรมต่างๆของโรงเรียนด้วย การที่ยุวระบาดวิทยามีต าแหน่งในคณะกรรมการ/ชมรม

ต่างๆของโรงเรียน ย่อมแสดงถึงการมีความพร้อมและมีศักยภาพในการใช้ประสบการณ์เพ่ือท างาน

สาธารณะ ซึ่งสอดคล้องกับมยุรฉัตร อินทนา(9) ที่ศึกษาความคิดเหน็อาสายุวกาชาดในการด าเนินกิจกรรม

เพ่ือสังคมของส านักงานยุวกาชาด สภากาชาดไทย กรุงเทพมหานคร เป้าหมายคืออาสายุวกาชาดคือ

เยาวชนชายหญิง อายุระหว่าง 15-25 ปี ซึ่งมีภารกิจเผยแพร่กาชาดสู่เยาวชน 4 ประการ กิจกรรมหลักมี

ในเร่ืองการถ่ายทอดความรู้และการเข้าร่วมในกิจกรรมสังคม พบว่า ระยะเวลาในการเป็นจิตอาสามีความ

แตกต่างกันในการท ากิจกรรมทางสังคม นอกจากนี้  กลุ่มยุวระบาดวิทยายังมีการบริหารงานกลุ่มโดยใช้

กระบวนการประชุมเพ่ือร่วมกนัวางแผนงานและติดตามผลงานของกลุ่ม หลายคร้ังที่มีการประชุมพร้อมไป

กบัการประชุมของคณะกรรมการ/ชมรมต่างๆที่มีอยู่แล้วในโรงเรียน สอดคล้องกบัการศึกษาของยุพีพร มี

แก้ว (10) ที่ศึกษารูปแบบการป้องกันโรคโควิด-19 ในโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ กรณีศึกษาโรงเรียนเมือง

อุบล จังหวัดอุบลราชธานี พบว่า กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพบางอย่างสามารถบูรณาการหรือสอดแทรกใน

กิจกรรมการจัดการเรียนรู้ ของกลุ่มสาระต่างๆ ได้ เช่น กลุ่มสาระสุขศึกษาและพละศึกษา กลุ่มสาระ

วิทยาศาสตร์ และบูรณาการในกิจกรรมพัฒนาผู้ เรียน ส าหรับรูปแบบการประชุมของกลุ่มยุวระบาดวิทยา 

พบว่าทุกโรงเรียนสามารถด าเนินการได้ โดยมีประสิทธิผลมากในโรงเรียนที่ส่งเสริมการบูรณาการทุก

กิจกรรมของหน่วยงานภายนอกและมีครูที่ปรึกษาที่มีความสนใจท ากจิกรรมด้านสุขภาพมานาน  อย่างไรก็

ตาม ด้วยนโยบายจากส่วนกลางที่ส่งเสริมให้ทุกโรงเรียนจัดกจิกรรมที่ท าให้เกดิความปลอดภัยด้านสุขภาพ 

จึงท าให้กลุ่มยุวระบาดวิทยาเป็นกลุ่มหลักในการน าเร่ืองการสื่อสารด้านสขุภาพในโรงเรียน การที่จะบ่งช้ีถึง

ความยั่งยืนของการตั้งกลุ่มยุวระบาดวิทยาในโรงเรียนนั้น มี 2 ประเดน็ คือ การพัฒนายุวระบาดวิทยา

ทดแทนยุวระบาดที่จบการศึกษา และการผลักดันให้มีแผนงานโครงการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคของ

กลุ่มยุวระบาดวิทยา ซึ่งได้พบว่า ผู้บริหารและครูที่ปรึกษาจะมีการติดตามและสรรหานักเรียนเพ่ือเป็นยุว

ระบาดวิทยาเพ่ิมเติมแทนยุวระบาดวิทยาที่ก าลังจะเรียนจบ ให้เกิดการสอนงาน มีแรงจูงใจจากการให้

ความส าคัญกับแฟ้มสะสมผลงาน “Portfolio” ของนักเรียนด้วย ซึ่ งเป็นไปตามผลการศึกษาของ       
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พิชญาภรณ์ เกิดผล (11) ศึกษาการจัดกิจกรรรมเรียนรู้ ชุมนุมภัยป้องกันโรคระบาดตามแนวคิด Child-to 

Child Approach  พบว่า นักเรียนรุ่นพ่ีและรุ่นน้องมีความรู้ในการเตรียมความพร้อมรับมือโรคระบาดหลัง

เรียนรู้ ด้วยกจิกรรมการเรียนรู้ของชุมนุม การจัดกจิกรรมด้านสขุภาพและพัฒนาชุมชนที่น าโดยเดก็ จะช่วย

ส่งเสริมให้เดก็มีบทบาทอย่างแขง็ขันและรับผิดชอบในด้านสุขภาพ และการพัฒนาตนเอง เดก็คนอื่นๆ 

ครอบครัวและชุมชน อย่างไรกต็าม กิจกรรมของกลุ่มยุวระบาดวิทยาไม่ได้มีแผนงานเฉพาะ แต่เป็น

กจิกรรมในแผนงานโครงการของโรงเรียน เช่น โครงการส่งเสริมสขุภาพและอนามัยนักเรียน  

กิจกรรมการเฝ้าระวังโรคติดต่อ ยุวระบาดวิทยาสามารถเฝ้าระวังโรคติดต่อในโรงเรียนได้ มีการ

แจ้งข้อมูลนักเรียนที่มีอาการป่วยในแต่ละห้องได้โดยการบันทึกข้อมูลในแบบฟอร์มที่ก าหนดและแจ้งต่อ

ครูที่ปรึกษา แม้ว่าในการสอบถามข้อมูลนักเรียนที่มีอาการป่วยบางคร้ังได้ข้อมูลไม่ครบถ้วนเนื่องจาก

นักเรียนไม่ให้ข้อมูล แต่กเ็ป็นไปในทศิทางเดียวกันกับกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 

(12) มีแนวคิดในการสร้าง “ยุวอาสาสมัคร” เพ่ือเป็นแกนน าสุขภาพเดก็และเยาวชนที่มีจิตอาสาเฝ้าระวัง  

โควิด 19 และมีความสนใจในการดูแลสุขภาพเพ่ือนรวมทั้งคนในชุมชนที่อาศัยอยู่ สร้างความรอบรู้ ด้าน

สุขภาพเพ่ือนนักเรียน เป็นคนรุ่นใหม่ที่มาพร้อมกับสังคมยุคดิจิทลั ที่มีความเช่ียวชาญ รู้ เท่าทนัและใช้สื่อ

อย่างสร้างสรรค์ ทุกสถานการณ์ที่เปล่ียนแปลง จึงเป็นประโยชน์อย่างมากในยุคปัจจุบันที่ประชาชนตื่นตัว 

ใส่ใจหาความรู้ เร่ืองสุขภาพด้วยตนเอง อย่างไรกต็ามในแต่ละสัปดาห์ยุวระบาดวิทยาสามารถวิเคราะห์

สถานการณ์การเจบ็ป่วยได้โดยการนับจ านวนผู้ ที่มีในทะเบียน แล้วน ามารายงานต่อครูที่ปรึกษาได้ นับว่า

เป็นการตรวจจับความผิดปกติของเหตุการณ์ที่ยุวระบาดวิทยาสามารถด าเนินการได้  ซึ่งเป็นไปตามหลัก

ระบาดวิทยาใน “หลักสูตรระบาดวิทยาส าหรับบุคลากรสายสนับสนุน” ของส านักงานป้องกันควบคุมโรค 

ที่ 3 จังหวัดนครสวรรค์ กรมควบคุมโรค (13) ที่ให้ความหมายว่าการเฝ้าระวังโรค (Surveillance) เป็นการ

สังเกตความปกติของการเกดิโรคหรือภัยสุขภาพ ที่มีการเกบ็ข้อมูลอย่างต่อเนื่องสม ่าเสมออย่างเป็นระบบ 

และวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือใช้ประโยชน์ในการด าเนินการป้องกนัควบคุมโรคได้ทนัเวลา 

กิจกรรมการป้องกันควบคุมโรค ยุวระบาดวิทยามีการน าแนวคิดการป้องกันโรคโควิด  19 มาจัด

กจิกรรมในโรงเรียนและปฏบิัติตามแผนงานของโรงเรียน มีการสื่อสารกบันักเรียนและบุคลากรในโรงเรียน

เพ่ือป้องกนัและควบคุมโรคติดต่อ โดยมีครูที่ปรึกษาและเจ้าหน้าที่สาธารณสขุให้ค าแนะน า ยุวระบาดวิทยา

สามารถให้นักเรียนที่มีอาการป่วยแยกออกมาจากนักเรียนที่ไม่ป่วยได้โดยที่ไม่รู้ เลยว่าป่วยเป็นโรคอะไร 

แต่ให้สวมหน้ากากอนามัยไว้ก่อน โดยจัดบริเวณพักคอยไว้ที่หน้าห้องหรือบริเวณหน้าอาคารเพ่ือให้กลับ

บ้านหรือไปห้องพยาบาล เตือนการใส่หน้ากากอนามัยหากเป็นช่วงฤดูการระบาดของโรคไข้หวัด ทั้งนี้ เป็น

การลดปัจจัยเสี่ยงหรือเงื่อนไขที่เสี่ยงทางสุขภาพ เช่นเดียวกับ การศึกษาของยุพีพร มีแก้ว (10) ที่ศึกษา

รูปแบบการป้องกันโรคโควิด-19 ในโรงเรียนส่งเสริมสุขภาพ กรณีศึกษาโรงเรียนเมืองอุบล จังหวัด

อุบลราชธานี พบว่า นักเรียนใช้หลักความปลอดภัยจากการแพร่เชื้อ ท าตามมาตรการเว้นระยะห่างระหว่าง

บุคคล การป้องกันการติดเชื้ อ ด้วยการสวมหน้ากากอนามัย การล้างมือ และหลีกเล่ียงความแออัดเพ่ือลด

การสัมผัสระหว่างกัน สอดคล้องกับองค์การอนามัยโลก (14) ที่ได้กล่าวว่าการใช้หน้ากากเป็นหนึ่งในชุด

มาตรการป้องกันและควบคุมที่สามารถควบคุมการระบาดของโรคโควิด 19 ให้อยู่ในวงจ ากัด การใช้
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หน้ากากมีประโยชน์เพ่ือป้องกนัตนเองเม่ือสัมผัสใกล้ชิดผู้ติดเช้ือ หรือควบคุมแหล่งแพร่เช้ือคือการที่ผู้ติด

เชื้ อสวมหน้ากากเพ่ือป้องกันการแพร่เชื้ อไม่ให้กระจายออกไปสู่คนอื่น และการศึกษาของณรงค์ ด้วงปาน 

และคณะ (15) ศึกษาการพัฒนารูปแบบการมีส่วนร่วมของแกนน านักเรียนในการป้องกันและควบคุมโรค

ไข้เลือดออกในบริบทชุมชนเมือง: กรณีศึกษา อ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา พบว่า แกนน ามีความรู้

เกี่ยวกับการควบคุมและป้องกันโรคไข้เลือดออกอยู่ในระดับมาก รูปแบบการมีส่วนร่วมของแกนน า

นักเรียนในการป้องกันและควบคุมไข้เลือดออกในบริบทชุมชนเมืองประกอบด้วย 4 กิจกรรมหลัก ได้แก่ 

การสร้างความตระหนัก การจัดแผนงานโรค การป้องกันควบคุมโรคและการติดตามประเมินผล และ

กจิกรรมดังกล่าวแกนน านักเรียนสามารถน าไปถ่ายทอดสู่การปฏบิัติได้จริง ดังนั้นจะเหน็ได้ว่า การวิจัยครั้ง

นี้  นอกจากต้องการสร้างระบบเฝ้าระวังและป้องกันควบคุมโรคติดต่อในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา 

แล้ว กลุ่มยุวระบาดวิทยาจะได้มีการเรียนรู้จากการปฏิบัติจริงในทักษะด้านเฝ้าระวังและป้องกันควบคุม

โรคติดต่อที่เกดิข้ึนในโรงเรียน สามารถน ามาใช้กบัตนเอง ครอบครัว และสงัคม รวมทั้งได้ฝึกการเป็นผู้น า

ด้านสขุภาพ พัฒนาเป็นนักจัดการสขุภาพในโรงเรียนและชุมชนในล าดับต่อไป ซึ่งผลลัพธท์ี่เกดิข้ึนจากการ

ใช้รูปแบบเฝ้าระวังและป้องกนัควบคุมโรคของกลุ่มยุวระบาดวิทยาในโรงเรียน เขตสุขภาพที่ 3 คือ ไม่พบ

มีการระบาดของโรคในโรงเรียน 

ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั 

 รูปแบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคในโรงเรียนของกลุ่มยุวระบาดวิทยา ออกแบบ

เพ่ือให้มีระบบการเฝ้าระวังและการป้องกันควบคุมโรคที่อาจข้ึนกบันักเรียนและครูบุคลากร โดยมีกลุ่มยุว

ระบาดวิทยาเป็นผู้คิดริเร่ิม วางแผน และก าหนดกิจกรรม  มีครูที่ปรึกษาพร้อมทั้งเจ้าหน้าที่สาธารณสขุใน

พ้ืนที่เป็นพ่ีเล้ียง ให้ค าแนะน า เนื่องจากกระบวนการตั้งแต่เร่ิมพบผู้ ป่วยที่สงสัยเป็นโรคติดต่อจนถึงการ

ควบคุมโรคได้นั้น นับเป็นเร่ืองใหม่ส าหรับกลุ่มยุวระบาดวิทยาที่ต้องท าความเข้าใจ จึงมีข้อเสนอแนะ ดังนี้  

(1) ตั้งคณะที่ปรึกษาที่จะช่วยสนับสนุนการท างานของคณะกรรมการยุวระบาดวิทยา อาจมีตัวแทนผู้น า

ชุมชนร่วมด้วย โดยจัดประชุม ปีละ 1-2 คร้ัง เท่านั้น (ยกเว้นมีเหตุฉุกเฉิน) (2) เสริมความรู้และทกัษะ

ขั้นพ้ืนฐานด้านระบาดวิทยาและการป้องกนัควบคุมโรคให้กบักลุ่มยุวระบาดวิทยาและแกนน าในแต่ละห้อง  

(3) ผลักดันให้เกิดแผนงานโครงการเฝ้าระวังและป้องกันควบคุมโรคติดต่อเฉพาะโรคที่ส าคัญและพบได้

บ่อยในโรงเรียน รวมทั้งให้มีการแทรกหรือผสมผสานเนื้อหาเฝ้าระวังและป้องกนัควบคุมโรคของยุวระบาด

วิทยาในเนื้อหาวิชาการเรียนการสอน แผนการสอนของทุกชั้นปี (4) เชื่อมต่อกิจกรรมของกลุ่มยุวระบาด

วิทยาในโรงเรียนกบัองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและเครือข่ายก านันผู้ใหญ่บ้าน อสม. เพ่ือเสริมสร้างความ

ร่วมมือให้มองเห็นสภาพปัญหารวมทั้งมีการจัดการปัญหาโรคภัยในชุมชนไปด้วยกันพร้อมกัน และ (5)  

การติดตามประเมินผลนโยบายของส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษามัธยมศึกษา (สพม.) และส านักงานเขต

พ้ืนที่การศึกษาประถมศึกษา (สพป.) ในงานที่เกี่ยวข้องกับความปลอดภัยด้านสุขภาพ อาจช่วยให้ระบบ

เฝ้าระวังและป้องกนัควบคุมโรคติดต่อมีความต่อเนื่อง 
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