
แบบประเมิินชุุดที่่� 1

 รหััสผู้้�ตอบแบบประเมิิน

 แบบประเมินผลก่อนการดำ�เนินโครงการพัฒนาจังหวัด  
“ครอบครัวมั่นคง สังคมสุขภาพดี” (รายครอบครัว)

แบบแสดงความยินิยอม 
	 อาสาสมััครตอบแบบประ เ มิินผลก่่อนการดำำ� เนิิน โครงการพััฒนาจัั งหวััด
“ครอบครััวมั่่�นคง สัังคมสุขภาพดีี” ก่่อนท่ี่�จะยิินยอมเข้้าร่่วมเป็็นอาสาสมััครในการตอบ
แบบประเมิินผลก่่อนการดำำ�เนิินโครงการฯ ข้้าพเจ้้าได้้รับการอธิิบายถึึงวััตถุุประสงค์์ และ
คำำ�อธิิบายครบถ้้วนเป็็นอย่่างดีีแล้้ว ด้้วยความเต็็มใจ และไม่่ปิิดบัังซ่่อนเร้้นจนข้้าพเจ้้าพอใจ
	ข้้ าพเจ้้า เข้้าร่่วมตอบแบบประเมิินผลก่่อนการดำำ�เนิินโครงการฯ นี้้�ด้้วยความสมััครใจ
และมีีสิิทธิิที่่�จะบอกเลิิกเข้้าร่่วมการดำำ�เนิินงานโครงการฯ เมื่่�อใดก็็ได้้ การบอกเลิิกการเข้้าร่่วม
ไม่่มีีผลกระทบต่่อการเปลี่่�ยนแปลงแผนการดำำ�เนิินงานแต่่อย่่างใดท่ี่�ข้้าพเจ้้าพึึงจะได้้รับต่่อไป
ขอรัับรองว่่าจะเก็็บข้้อมููลเฉพาะเกี่่�ยวกัับอาสาสมััคร ในการตอบแบบประเมิินผลก่่อน
การดำำ�เนิินโครงการฯ เป็็นความลัับจะเปิิดเผยเฉพาะส่่วนสรุุป หรืือเปิิดเผยข้้อมููลต่่อผู้้�มีีหน้้าที่่�
เกี่่�ยวข้้องกัับการสนัับสนุุนและกำำ�กัับดูู แลการดำำ� เ นิินงานโครงการพััฒนาจัังหวััด
“ครอบครััวมั่่�นคง สัังคมสุุขภาพดี” เท่่านั้้�น

	ข้้ าพเจ้้าได้้อ่่านข้้อความข้้างต้้นแล้้ว มีีความเข้้าใจดีีทุุกประการและได้้ลงนาม
ในใบยิินยอมนี้้�ด้้วยความเต็็มใจ
	 (     ) 1. ยิินยอมด้้วยความสมััครใจ
	 (     ) 2. ไม่่ยิินยอม



คำำ�ชี้้�แจง 
	 แบบประเมิินนี้้� จััดทำำ�ขึ้�นโดยมีีวััตถุุประสงค์์  เพื่่�อพััฒนาศัักยภาพสุขภาวะท่ี่�ดีี
ทุุกกลุ่่�มวััย ใน 5 มิิติิ ได้้แก่่ มิิติิสุุขภาพ มิิติิการเข้้าถึึงบริิการภาครััฐ มิิติิการศึึกษา 
มิิติิเศรษฐกิิจ (รายได้้) มิิติิความเป็็นอยู่่� (สัังคม) และพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพสู่่�สุขภาวะ
อ ย่่ า ง เ หม  า ะ ส มกั ั บ วิิ ก ฤ ต สุุ ข ภ า ว ะ ข อ ง ทุุ กกลุ่่�ม    วัั ย ร ะ ดัั บ บุุ ค ค ล แ ล ะ ค ร อ บ ค รัั ว
ตามบริิบทของพื้้�นที่่�กลุ่่�มเป้้าหมาย
	ข้้ อมููลที่่� ได้้จากการสำำ�รวจครั้้�งนี้้�จะเป็็นประโยชน์์ต่่อการนำำ�มาวิิเคราะห์์ในระดัับ
ประเทศ เพื่่�อนำำ�ผลที่่� ได้้ ใช้้ ในการขัับเคลื่่�อนโครงการพััฒนาจัังหวััด “ครอบครััวมั่่�นคง
สัังคมสุขภาพดี” ให้้มีคุุณภาพชีวิิตที่่�ดีี (ผู้้�ประเมิินขอยืืนยัันว่่าข้้อมููลของท่่านจะเป็็นความลับ
และใช้้เพื่่�อในการประเมิินเพื่่�อพััฒนาเท่่านั้้�น) 
	 แบบประเมิินมีีทั้้�งหมด 4 ส่่วน  ดัังนี้้�
	 	ส่ ่วนที่่� 1 มิิติิสุุขภาพและมิิติิการเข้้าถึึงบริิการภาครััฐ  	จำ ำ�นวน  10  	ข้้อ
	 	ส่ ่วนที่่� 2 มิิติิรายได้้  						จำ     ำ�นวน    4  	ข้้ อ
	 	ส่ ่วนที่่� 3 มิิติิความเป็็นอยู่่� 					จำ     ำ�นวน  11  	ข้้อ
	 	ส่ ่วนที่่� 4 มิิติิการศึึกษา  					จำ     ำ�นวน  12  	ข้้อ

ผู้้�ตอบแบบประเมินิ 	ผู้้�แทนสมาชิิกในครอบครััวของกลุ่่�มตััวอย่่าง
			   โปรดใส่่เครื่่�องหมาย  ลงในช่่องที่่�ตรงกัับสภาพความเป็็นจริิง

ส่่วนที่่� 1  มิิติิสุขุภาพ และมิิติิการเข้้าถึึงบริิการภาครััฐ

1. ท่่านมีีโรคประจำำ�ตััว หรืือ ปััญหาสุุขภาพหรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี  
		  (    ) 1.1 โรคเบาหวาน                    	 (    ) 1.2 โรคความดัันโลหิิตสููง          
		  (    ) 1.3 โรคไขมัันในเลืือดสููง             	 (    ) 1.4 โรคอ้้วน	          	
		  (    ) 1.5 โรคปอดอุุดกั้้�นเรื้้�อรััง/หอบหืืด	
		  (    ) 1.6  โรคจิิตเวช/จิิตเภท เช่่น ซึึมเศร้้า ไบโพลาร์์		      
		  (    ) 1.7 โรคมะเร็็ง				    (    ) 1.8 อื่่�น ๆ โปรดระบุุ................
	 (    ) 2. ไม่่มีี  





2. ท่่านรู้้�สึึกอย่่างไรเกี่่�ยวกัับสุุขภาพกายของคุุณโดยทั่่�วไป
	 (    ) 1. ดีีมาก	         (    ) 2. ดีี         (    ) 3. ปานกลาง         (    ) 4. พอใช้้         (    ) 5. ไม่่ดีี 

3. ในครอบครััวมีีสมาชิิกที่่�ป่่วยทางด้้านจิิตเวช/จิิตเภท หรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี  จำำ�นวน..........คน	 (    ) 2. ไม่่มีี

4. ในครอบครััวมีีสมาชิิกที่่�ป่่วยทางด้้านสมองเสื่่�อมหรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี  จำำ�นวน..........คน	 (    ) 2. ไม่่มีี

5. ในครอบครััวมีีสมาชิิกที่่�เป็็นผู้้�พิิการหรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี  จำำ�นวน..........คน	 (    ) 2. ไม่่มีีี 

6. ในครอบครััวมีีสมาชิิกที่่�เป็็นผู้้�ป่่วยติิดเตีียงหรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี  จำำ�นวน..........คน	 (    ) 2. ไม่่มีี

7. สามอันัดัับแรกของสถานพยาบาลที่่�ท่่านเข้้ารัับการรัักษาเมื่่�อท่่านเจ็็บป่่วย คืือที่่�ใด 
    (ใส่่อัันดัับที่่� 1-3)
	 (    ) 1. โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล (รพ.สต.)
	 (    ) 2. สถานพยาบาล/โรงพยาบาลใกล้้บ้้าน 
	 (    ) 3. คลิินิิก				  
	 (    ) 4. ร้้านขายยา/ซื้้�อยากิินเอง
	 (    ) 5. โรงพยาบาลเฉพาะทาง เช่่น โรงพยาบาลมะเร็็ง โรงพยาบาลจิิตเวช
	 (    ) 6. ไม่่เข้้ารัับการรัักษา			 
	 (    ) 7. อื่่�น ๆ โปรดระบุุ...................................

9. ในรอบปีีที่่�ผ่่านมาสมาชิิกในครอบครััวของท่่าน เคยได้้รัับการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีี
    ทุุกคนหรืือไม่่
	 (    ) 1. ได้้รัับการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีีทุุกคน
	 (    ) 2. ได้้รัับการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีีบางคน
	 (    ) 3. ไม่่ได้้รัับการตรวจสุุขภาพประจำำ�ปีี

10. ในครอบครััวของท่่านมีีสมาชิิกที่่�เคยเข้้ารัับการบำำ�บััดสารเสพติิดหรืือไม่่
	 (    ) 1. เคยมีี			   (    ) 2. ไม่่เคยมีี
   



ส่่วนที่่� 2  มิิติิรายได้้ (เศรษฐกิิจ)

1. อาชีีพ ณ ปััจจุุบััน
	 (    ) 1. นัักเรีียน/นัักศึึกษา 
	 (    ) 2. เรีียนการศึึกษานอกระบบและการศึึกษาตามอััธยาศััย (กศน.=สกร.)
	 (    ) 3. พ่่อบ้้าน/แม่่บ้้านดููแลบ้้าน 
	 (    ) 4. ค้้าขาย/ประกอบธุุรกิิจส่่วนตััว
	 (    ) 5. รัับจ้้างรายวััน
	 (    ) 6. เกษตรกร 
	 (    ) 7. รัับราชการ/รััฐวิิสาหกิิจ/พนัักงานราชการ
	 (    ) 8. ลููกจ้้างรายเดืือน (พนัักงานบริิษััท/ห้้าง/ร้้าน/หน่่วยงานเอกชน) 
	 (    ) 9. ว่่างงาน (อยู่่�ระหว่่างหางาน)
	 (    ) 10. อื่่�น ๆ โปรดระบุุ...................................

2. ในครอบครััวของท่่านมีีสมาชิิกที่่�ว่่างงาน (อยู่่�ระหว่่างหางาน) หรืือไม่่
	 (    ) 1. มีี   จำำ�นวน........คน	 (     ) 2. ไม่่มีี

3. รายได้้เฉลี่่�ยต่่อเดืือน ของครอบครััวของท่่าน 
	 (    ) 1. ต่ำำ��กว่่า 5,000 บาท		 (    ) 2. 5,000 – 9,999 บาท
	 (    ) 3. 10,000 – 14,999 บาท	 (    ) 4. 15,000 บาทขึ้้�นไป

4. เศรษฐานะของครอบครััวท่่านเป็็นอย่่างไร
	 (    )  1. เพีียงพอ มีีเงิินเหลืือเก็็บ	 (    )  2. เพีียงพอ ไม่่มีีเงิินเหลืือเก็็บ
	 (    )  3. ไม่่เพีียงพอ ไม่่มีีหนี้้�สิิน 	 (    )  4. ไม่่เพีียงพอ  มีีหนี้้�สิิน
	 (    )  5. อื่่�น ๆ โปรดระบุุ...................................

  



ส่่วนที่่� 3  มิิติิความเป็็นอยู่่� (สัังคม)

1. ครััวเรืือนของผู้้�ตอบแบบสอบถามมีีความมั่่�นคง  เช่่น ไม่่แออััด ไม่่ถููกไล่่ที่่� ไม่่อยู่่�ในเขต
     ประสบภััยน้ำำ��ท่่วม ดิินโคลนถล่่ม หรืือไม่ ่
	 (    ) 1. ใช่่		  (    ) 2. ไม่่ใช่่

2. ครัวเรือนของผู้ตอบแบบสอบถามมีสภาพคงถาวร เช่น หลังคา ประตู หน้าต่าง แข็งแรง
     ไม่ชำ�รุด อยู่คงทน สามารถอยู่ต่อไปได้ไม่น้อยกว่า 5 ปี หรือไม่
	 (    ) 1. ใช่่		  (    ) 2. ไม่่ใช่่

3. ลักษณะของที่อยู่อาศัย
	 (    ) 1. บ้้าน ห้้อง เช่่า 				    (    ) 2. บ้้าน ห้้อง ของตััวเอง
	 (    ) 3. บ้้าน ห้้อง ของญาติิ โดยไม่่มีีค่่าเช่่า	 (    ) 4. พัักอยู่่�ในพื้้�นที่่�สาธารณะ
	 (    ) 5. อื่่�น ๆ โปรดระบุุ...................................

4. บ้านของท่านตั้งอยู่ในบริเวณที่มีสภาพแวดล้อมเป็นอย่างไร
	 (    ) 1. สะอาด ปลอดโปร่่ง				    (    ) 2. สกปรก มีีขยะมููลฝอย	    
 	 (    ) 3. คัับแคบ แออััด				    (    ) 4. อื่่�นๆ โปรดระบุุ..................

5. แหล่งน้ำ�ดื่มหลักของครอบครัวท่านคืออะไร
	 (    ) 1. น้ำำ��ประปา					     (    ) 2. น้ำำ��ฝน	   
 	 (    ) 3. น้ำำ��กรอง					     (    ) 4. น้ำำ��บรรจุุขวด
 	 (    ) 5. อื่่�น ๆ โปรดระบุุ....................................

6. น้ำ�ดื่มหลัก (ที่ตอบตามข้อ 5) ของครอบครัวของท่าน เพียงพอตลอดปีหรือไม่ 
	 (    ) 1. เพีียงพอ					     (    ) 2. ไม่่เพีียงพอ

7. ครอบครัวของท่านได้รับผลกระทบจากมลพิษด้านใด (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
	 (    ) 1. น้ำำ��เสีีย					     (    ) 2. กลิ่่�นเหม็็น
	 (    ) 3. ฝุ่่�นละออง					     (    ) 4. เสีียงดััง
	 (    ) 5. ขยะ						      (    ) 6. ของเสีียอัันตราย

8. ในรอบปีที่ผ่านมา ครอบครัวของท่านมีคนถูกฆ่าตายหรือไม่?
	 (    ) 1. มีี		  (    ) 2. ไม่่มีี



9. ในรอบปีที่ผ่านมา ครอบครัวของท่านมีคนถูกทำ�ร้ายร่างกาย / กระทำ�ชำ�เรา / ข่มขืน  
    อนาจาร หรือไม่
	 (    ) 1. มีี		  (    ) 2. ไม่่มีี

10. ในรอบปีที่ผ่านมา ครอบครัวของท่านมีคนถูกประทุศร้ายต่อทรัพย์ 
      (ลักทรัพย์ ปล้นทรัพย์ หลอกลวงให้เสียทรัพย์ แก๊งคอลเซ็นเตอร์) หรือไม่
	 (    ) 1. มีี		  (    ) 2. ไม่่มีี	

11. ในรอบปีที่ผ่านมา ครอบครัวของท่านมีคนถูกบุกรุกที่อยู่อาศัยหรือไม่
	 (    ) 1. มีี		  (    ) 2. ไม่่มีี

ส่่วนที่่� 4  มิิติิการศึึกษา

1. ระดัับการศึึกษาสููงสุุดของผู้้�ตอบแบบสอบถาม
	 (    ) 1. ประถมศึึกษาปีีที่่� 4 - 6			   (    ) 2. มััธยมศึึกษาตอนต้้น (ม.ต้้น)   
	 (    ) 3. มััธยมศึึกษาตอนปลาย (ม.ปลาย)		 (    ) 4. ปวช./ปวส.		
	 (    ) 5. อนุุปริิญญา/ปริิญญาตรีี/สููงกว่่าปริิญญาตรีี	 (    ) 6.อืื ่นๆ โปรดระบุุ............

2. การประเมินความรอบรู้ทางสุขภาพ (Health Literacy)
คำำ�อธิิบาย	จ งทำำ�เครื่่�องหมาย       ในช่่องที่่�ตรงกัับความเป็็นจริิงของท่่านมากที่่�สุุด 
		  (ที่่�มา แบบประเมิินความรอบรู้้�ด้้านสุขุภาพ  กองสุขุศึกึษา กรมสนัับสนุนุบริิการสุขุภาพ)



ข้อคำ�ถาม

ทำ�ได้
ง่าย
มาก

ทำ�ได้
ง่าย
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5 4 3 2 1 0

1. ท่านสามารถสืบค้นข้อมูลสุขภาพ
จากแหล่งต่างๆ ได้ตรงกับสภาพปัญหา
ที่ท่านและคนในครอบครัวของท่านเป็นอยู่

2. ท่านและคนในครอบครัว  สามารถไปพบ
แพทย บุคลากรสาธารณสุข หรือผู้ให้บริการ
ด้านสุขภาพ ตามอาการหรือสงสัยวามีอาการ
ป่วยจากโรคที่ทานหรือคนในครอบครัว
มีความกงวล



ข้อคำ�ถาม

ทำ�ได้
ง่าย
มาก

ทำ�ได้
ง่าย

ทำ�ได้
ยาก

ทำ�ได้
ยาก
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เชือ่ว่า
ทำ�ได้แต่
ไม่เคยทำ�

5 4 3 2 1 0

3. ท่านและคนในครอบครัว สามารถเข้าใจ
วิธีการปฏิบัติตามคําแนะนําในสื่อสุขภาพ
เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพและป้องกันโรคได้

4. ท่านและคนในครอบครัว  สามารถอ่านและ
เข้าใจในผลการตรวจสุขภาพเบื้องต้น เช่น 
ดัชนีมวลกาย (BMI), ระดับความดนโลหิต (HT), 
ระดับน้ำ�ตาลในเลือด (DM) เป็นต้น

5. ท่านและคนในครอบครัวสามารถซักถาม
ข้อมูลทางสุขภาพกับผู้ให้บริการสุขภาพ
เพื่อนํามาดูแลสุขภาพของท่านให้ดียิ่งขึ้น

6. ท่านและคนในครอบครัว  สามารถแลกเปลี่ยน
ความรู้หรือแนวทางการปฏิบัติของตนเองกับ
ผู้ให้บริการด้านสุขภาพหรือผู้อื่นได้ เช่น 
แนวการปฏิบัติป้องกันโรคความดนโลหิตสูง
เบาหวาน การติดเชื้อโควิด-19

7.ท่านและคนในครอบครัว  จะเปรียบเทียบ
ข้อมูลด้านสุขภาพจากหลายแหล่งก่อน
ตัดสินใจทําตาม

8.ท่านและคนในครอบครัว พิจารณาข้อดี
ข้อเสียของข้อมูลสุขภาพที่ได้รับด้วยเหตุผล 
ก่อนที่จะนํามาใช้ตาม ถึงแม้จะมีคนท่ีใช้แล้วได้ผล
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9. ท่านและคนในครอบครัว ควบคุม กํากับ
สุขภาพตนเอง เช่น น้ำ�หนัก ตรวจสุขภาพ
ประจําปี มองโลกในแง่บวก ลดอาหาร
ทําลายสุขภาพ ออกกําลังกาย เป็นต้น

10. ท่านวางแผน ทํากิจกรรมที่จําเป็น
เพื่อการมีสุขภาพที่ดีของตนเอง

3. ท่านคิดว่าท่านมีคุณภาพชีวิต (ชีวิตความเป็นอยู่) อยู่ในระดับใด
	 (    ) 1. ดีีมาก	         (    ) 2. ดีี         (    ) 3. ปานกลาง         (    ) 4. พอใช้้         (    ) 5. ไม่่ดีี

***************************************************



 รหััสผู้้�ตอบแบบประเมิิน

 แบบประเมินความพึงพอใจหลังการดำ�เนินโครงการพัฒนาจังหวัด  
“ครอบครัวมั่นคง สังคมสุขภาพดี” (รายครอบครัว)

คำำ�ชี้้�แจง
 	ก ารประเมิินครั้้�งนี้้� มีวีัตัถุุประสงค์์เพ่ื่�อพัฒันาศักัยภาพสุขุภาวะที่่�ดีทีุกุกลุ่่�มวัยัในมิิติิสุขุภาพ 
มิิติิการเข้้าถึึงบริิการภาครััฐ มิิติิการศึึกษา มิิติิเศรษฐกิิจ (รายได้้) มิิติิความเป็็นอยู่่� (สัังคม)
และพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพสู่่�สุุขภาวะอย่่างเหมาะสมกัับวิิกฤตสุุขภาวะของทุุกกลุ่่�มวััย
ระดัับบุุคคลและครอบครััวตามบริิบทของพื้้�นที่่�กลุ่่�มเป้้าหมาย
	ข้้ อมููลที่่�ได้้จากการสำำ�รวจครั้้�งนี้้�จะเป็็นประโยชน์์ต่่อการนำำ�มาวิิเคราะห์์ในระดัับประเทศ
เพื่่�อนำำ�ผลที่่�ได้้ใช้้ในการขัับเคลื่่�อนโครงการพััฒนาจัังหวััด “ครอบครััวมั่่�นคง สัังคมสุุขภาพดีี”
ให้้มีคุุณภาพชีวิิตท่ี่�ดีี (ผู้้�ประเมิินขอยืืนยัันว่่าข้้อมููลขอท่่านจะเป็็นความลับ และใช้้เพ่ื่�อ
ในการประเมิินเพื่่�อพััฒนาเท่่านั้้�น)

แบบประเมิินชุุดที่่� 2



ผู้้�ตอบแบบสำำ�รวจ	 ผู้้�แทนสมาชิิกในครอบครััวของกลุ่่�มตััวอย่่าง 
			   คนเดิิมกัับที่่�ตอบแบบประเมิินก่่อนการดำำ�เนิินงานโครงการฯ
			   โปรดใส่่เครื่่�องหมาย  ลงในช่่องที่่�ตรงกัับสภาพความเป็็นจริิง

1. ความพึงพอใจหลังการดำ�เนินโครงการพัฒนาจังหวัด “ครอบครัวม่ันคง สังคมสุขภาพดี”



ข้อคำ�ถาม
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1.1 การได้รับการดูแล และบริการอย่างเหมาะสม เกิดความ
สุขสบาย หรือทุกข์ทรมานน้อยที่สุด 

1.2 ได้รับบริการครบถ้วน ตามกระบวนการรับไว้รักษา 
เช่น การฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย และจิตใจ รวมทงการให้สุขศึกษา 
เพื่อการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี

1.3 สามารถเข้าถึงบริการสุขภาพที่จำ�เป็นได้ง่าย เหมาะสม
กับปัญหาสุขภาพ หรือความต้องการของผู้ป่วย

1.4 เจ้าหน้าที่มแนวทางในการสื่อสาร ให้ความรู้ และเสริมสร้าง
ความเข้าใจแก่ผู้ป่วย หรือญาติ เกี่ยวกับสภาวะสุขภาพ

1.5 ได้รับบริการที่มีความเสมอภาค ลดความเหลื่อมล้ำ�
ในการเข้าถึงบริการสุขภาพ

2. ท่านรู้สึกอย่างไรเกี่ยวกับสุขภาพกายของคุณโดยทั่วไป
	 (    ) 1. ดีีมาก	         (    ) 2. ดีี         (    ) 3. ปานกลาง         (    ) 4. พอใช้้         (    ) 5. ไม่่ดีี

3. ท่านคิดว่าท่านมีคุณภาพชีวิต (ชีวิตความเป็นอยู่) อยู่ในระดับใด
	 (    ) 1. ดีีมาก	         (    ) 2. ดีี         (    ) 3. ปานกลาง         (    ) 4. พอใช้้         (    ) 5. ไม่่ดีี 

4. ข้้อเสนอแนะอื่่�นๆ (ถ้้ามีี)
............................................................................................................
............................................................................................................

***************************************************


