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คำนำ 
แนวคิดเรื่อง “ความรอบรู้ด้านสุขภาพ” ทำให้สังคม เกิดความตื่นตัวและให้

ความสำคัญกับข้อมูลข่าวสารความรู้ด้านสุขภาพในระดับสูง ยุคสมัยที่ความเปลี่ยนแปลง
เกิดขึ้นได้อย่างรวดเร็วทำให้ประชาชนทั่วไปได้รับข้อมูลข่าวสารความรู้ด้านสุขภาพเพ่ิมขึ้น 
ทั้งที่ถูกต้องและไม่ถูกต้อง มีกิจกรรมส่งผ่านข้อมูลข่าวสารความรู้เหล่านั้นหรือเติมแต่งขึ้น
ไปสู่บุคคลหรือกลุ่มคนอ่ืนๆ ทำให้การได้รับข้อมูล สร้างความเข้าใจ และนำข้อมูลไปใช้
ส่งผลกระทบต่อบุคคล ระบบสุขภาพ และระบบบริการทุกด้าน  

หนังสือเล่มนี้ ผู้เขียนได้พยายามนำเสนอแนวคิดเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพ       
ที่มีพัฒนาการมาอย่างต่อเนื่อง การเขียนเมื่อปี พ.ศ. 2554 ใช้ว่า “ความฉลาดทางสุขภาพ” 
ซึ่งสะท้อนประเด็นที่นักวิชาการทั่วโลกมุ่งให้ความสำคัญ ด้วยความคาดหวังถึงผลลัพธ์    
ที่นำพาสุขภาพดีมาสู่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และสังคม  

แนวเขียนหนังสือเล่มนี้ พยายามที่จะนำเสนอคำศัพท์เดิมประกอบไว้ด้วยเพ่ือให้
ผู้อ่านซึ่งเป็นบุคลากรด้านสาธารณสุข อาจารย์และนิสิตนักศึกษาได้เข้าถึงข้อมูลเรื่องนี้
เช่นเดียวกับผู้เขียน และทำความเข้าใจด้วยมุมมองของตนเองผ่านการสังเกต วิเคราะห์
เปรียบเทียบ และตรวจสอบ เพื่อพิจารณาความรู้ เหล่านี้ก่อนนำไปใช้ ซึ่งผู้เขียนเห็นว่า      
มีความสำคัญต่อการพัฒนาการเรียนรู้และช่วยสร้างเสริมให้เกิดความรอบรู้มากขึ้นยิ่งกว่า
การเชื่อตามสิ่งที่ผู้เขียนนำมากล่าวอ้างไว้เท่านั้น เพ่ือเข้าถึง เข้าใจ และนำไปสู่การใช้
ประโยชน์จากแนวคิดและหลักการอย่างถูกต้อง 

ผู้เขียนขอขอบพระคุณ ศาสตราจารย์ ดร.สมจิตต์ สุพรรณทัสน์ , รองศาสตราจารย์ 
ดร.สุรีย์ จันทรโมลี, รองศาสตราจารย์ ดร.สุปรียา ตันสกุล, คุณเพ็ญศรี เกิดนาค และ     
คุณนลินี มกรเสน จากสมาคมวิชาชีพสุขศึกษา, รองศาสตราจารย์ ร้อยเอกหญิง ดร.จีรนันท์ 
แกล้วกล้า ภาควิชาโภชนวิทยา คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ได้ช่วย
ตรวจทานเนื้อหาทางวิชาการ ขอขอบพระคุณ ศาสตราจารย์ ดร.สุวิมล ว่องวาณิช      
คณะครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ที่กรุณาให้คำแนะนำการจัดโครงสร้างเนื้อหา
วิชาการ ขอขอบคุณ ดร.จำเนียร ชุณหโสภาค สมาคมปรัชญาดุษฎีบัณฑิตทางสังคมศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยรามคำแหง และ ดร.ชัชฏา พารุ่ง สถาบันพัฒนาครู คณาจารย์ และบุคลากร
ทางการศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ ที่ช่วยตรวจสอบความถูกต้องของการนำเสนอเนื้อหา 

ทุกท่านได้มีส่วนสำคัญยิ่งในการเพ่ิมคุณค่าให้กับหนังสือเล่มนี้ 
                                          ขวัญเมือง แก้วดำเกิง  
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ส่วนที่หนึ่ง  
พัฒนาการ องค์ประกอบ และการประเมิน 
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พัฒนาการของความรอบรู้ด้านสุขภาพ 

 
 
 

ความเปน็มาและความสำคญั 
นิยามและความหมาย 

พัฒนาการ 
สรุปสาระสำคญั 

 
 
 
คำถามชวนคิด 
1. ท่านแน่ใจหรือไม่ว่าสามารถเข้าถึงข้อมูลเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพได้มากพอแล้ว?  
2. ท่านคิดว่าได้ทำความเข้าใจเรื่องความรอบรู้ด้านสุขภาพได้ดีแล้วหรือไม?่   
3. ท่านทราบหรือไม่ว่า ความรอบรู้ด้านสุขภาพมีความเป็นมา ความสำคัญ  
   นิยามความหมาย และพัฒนาการ อย่างไร? 
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“สุขภาพ หรือ สุขภาวะ” ในมุมมองระดับสากลมีความครอบคลุม 4 มิติ คือ สุขภาวะทางกาย 
(physical health) สุขภาวะทางจิต (mental health) สุขภาวะทางสังคม (social health) และ
สุขภาวะทางปัญญา (spiritual health) เชื่อมโยงกันอย่างบูรณาการ โดยองค์การอนามัยโลก 
(World Health Organization: WHO, 1986) ได้ให้ความหมายไว้ว่า “สภาวะที่สมบูรณทั้งด้าน
ร่างกาย จิตใจ และสังคมประกอบกัน มิใช่เพียงแต่การปราศจากโรคภัยไข้เจ็บหรือความพิการ
เท่านั้น” หรือ “a state of complete physical, mental, and social well-being and not 
merely the absence of disease or infirmity” แ ล ะ ต่ อ ม า  Nola J. Pender (1 9 9 6 ) 
ศาสตราจารย์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ ได้ขยายความไว้ว่า “การบรรลุถึงการใช้ศักยภาพของ
บุคคลที่มีมาแต่กำเนิดและได้รับการพัฒนาขึ้น บุคคลจะบรรลุสภาวะนี้ด้วยการปฏิบัติตนอย่างมี
เป้าหมาย ใช้ความสามารถในการดูแลตนเอง และมีความพึงพอใจในสัมพันธภาพกับบุคคลรอบข้าง 
รวมทั้งมีการปรับตัวเพ่ือสร้างความมั่นคงของโครงสร้างและความสอดคล้องกลมกลืนกับ
สภาพแวดล้อมโดยรอบตนเอง” (สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข, 2541)  

สำหรับประเทศไทย ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2552 กำหนดความหมาย 
ของ “สุขภาพ” ไว้ว่า “ภาวะของมนุษย์ที่สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิต ทางปัญญา และทางสังคม 
เชื่อมโยงกันเป็นองค์รวมอย่างสมดุล” และให้ความหมายของคำว่า “ปัญญา” ไว้ว่า “ความรู้ทั่ว 
รู้เท่าทัน และความเข้าใจอย่างแยกได้ในเหตุผลแห่งความดี ความชั่ว ความมีประโยชน์และความมีโทษ 
นำไปสู่ความมีจิตอันดีงามและเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่” ซึ่งนายแพทย์ประเวศ วะสี (2550) ได้ยกตัวอย่าง
ดังนี้ (1) กาย ได้แก่ ความแข็งแรง ปลอดสารพิษ ปลอดภัย มีปัจจัยสี่ (2) จิต ได้แก่ ความดี ความงาม 
ความสงบ ความมีสติ (3) สังคม ได้แก่ สังคมสัมพันธ์ สังคมเข้มแข็ง สังคมยุติธรรม และสังคม
สันติ และ (4) ปัญญา ได้แก่ รู้รอบ รู้เท่าทัน ทำเป็น อยู่ร่วมกันเป็น บรรลุอิสรภาพ  

 

ระบบสุขภาพของประเทศ มีการจัดการและดำเนินการเพ่ือมุ่งสู่เป้าหมายการพัฒนา
ดังกล่าวทั้งด้านการรักษาพยาบาล (medical care) การป้องกันและควบคุมโรค (diseases 
prevention and control) การส่งเสริมสุขภาพ (health promotion) และการฟ้ืนฟูสภาพ 
(rehabilitation) ล้วนมุ่งหวังให้ประชาชนมีศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเองได้ นั่นหมายถึงว่า 
ประชาชนจะต้องมีการปฏิบัติตัวที่ถูกต้องและเหมาะสม 

กล่าวได้ว่า สุขภาพหรือสุขภาวะจะเกิดขึ้นได้ จำเป็นต้องอาศัยการบูรณาการทั้งส่วนของ
การดำเนินงานเชิงระบบจากหน่วยงานและภาคส่วนต่างๆ ทุกระดับ การเอาใจใส่ด้านนโยบาย
สุขภาพจากภาคประชาสังคม และการดูแลตนเองของประชาชนในระดับปัจเจกบุคคล 


