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บทน�ำ

จากสถานการณ์ปัจจุบัน พบว่าเดก็แรกเกิดถึง 2 ปี มอีตัราป่วย 
ด้วยโรคและภัยสุขภาพต่างๆ เพ่ิมมากขึ้น เช่น โรคมือเท้าปาก  
โรคไข้หวัดใหญ่ โรคอุจจาระร่วง โรคอีสุกอี ใส โรคพิษสุนัขบ้า  
โรคไข้เลือดออก การจมน�้ำ อุบัติเหตุในเด็ก เป็นต้น ซึ่งเป็นวัย 
ทีอ่าศยัอยู่กับพอ่ แม่ ผูป้กครองทีบ้่าน เน่ืองจากเดก็เลก็มภูีมคุ้ิมกันต�ำ่ 
เมื่ อ เ กิดการเจ็บป ่วยจะแพร ่ เชื้ อ ไปยังเด็กอื่ นได ้ง ่ ายและ 
อาจแพร่กระจายไปยังเด็กเล็กหรือคนในชุมชน ระยะหลังน้ีพบว่า 
เชื้ อโรคมีการพัฒนา เพ่ิมความรุนแรงมากขึ้นมีการดื้อยาและ 
แพร่กระจายได้ง่าย การด�ำเนินงานป้องกันควบคุมโรคในชุมชน 
ให้มีประสิทธิภาพจึงมีความจ�ำเป็นอย่างย่ิงในการช่วยลดการเกิด 
โรคติดต่อดังกล่าว โดยอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน 
(อสม.) เป็นผู้มีความส�ำคัญในการด�ำเนินงานสาธารณสุขมูลฐาน 
เป็นต้นแบบในการสร้างสขุภาพ และเฝ้าระวงัป้องกันควบคุมโรคต่างๆ 
ในชุมชน ท�ำให้เกิดการพัฒนาการดูแลสขุภาพของตนเอง ครอบครัว
และชุมชน ทั้งน้ี อสม.มีหน้าที่ ในการด�ำเนินงานป้องกันควบคุม 
โรคติดต่อในเด็กระดับชุมชน ดังนี้

แก้ข่าวร้าย เป็นผู้สื่อข่าวสารสาธารณสุขระหว่างเจ้าหน้าที่
และประชาชนในหมู่บ้านให้มารับบริการสาธารณสุข แจ้งข่าวสาร
สาธารณสุข เช่น การเกิดโรคติดต่อที่ส�ำคัญในเด็ก หรือโรคระบาด
ในท้องถิ่น 

กระจายขา่วดี เป็นผู้ให้ค�ำแนะน�ำถ่ายทอดความรู้แก่เพ่ือนบ้าน 
และแกนน�ำสุขภาพประจ�ำครอบครัวในเร่ืองต่างๆ ได้แก่ การใช้
สถานบริการสาธารณสุข การใช้ยาในเด็ก และการให้ภูมิคุ้มกันโรค
ในเด็ก



ชี้บริการ เป็นผู้ ให้บริการสาธารณสุขแก่ประชาชน ได้แก่  
การส่งต่อผูป่้วยเด็กและการตดิตามดูแลผูป่้วยเดก็ที่ ได้รบัการส่งต่อ
มาจากสถานบริการ

ประสานงานสาธารณสุข เป็นผู ้น�ำในการบริหารจัดการ
วางแผนแก้ปัญหาโรคติดต่อในเด็ก โดยใช้งบประมาณหมวด
อดุหนุนทั่วไปที่ ได้รับจากกระทรวงสาธารณสขุ หรือจากแหล่งอื่น ๆ

บ�ำบัดทุกข์ประชาชน เฝ้าระวังและป้องกันปัญหาสาธารณสุข
ในหมู่บ้าน เช่น เฝ้าระวังปัญหาโภชนาการโดยการช่ังน�้ำหนักเด็ก  
เฝ้าระวงัด้านอนามยัแม่และเดก็ เฝ้าระวงัด้านสร้างเสริมภูมคุ้ิมกันโรค
เฝ้าระวังเด็กจมน�้ำ

ด�ำรงตนเป็นตวัอย่างที่ดี เป็นแกนน�ำในการชกัชวนเพ่ือนบ้าน
เข้าร่วมกิจกรรมพัฒนางานป้องกันควบคุมโรคและภัยสขุภาพในเดก็
ของชุมชน 

กรมควบคุมโรค ตระหนักถึงความส�ำคัญของการป้องกัน
ควบคุมโรคตดิต่อในเด็ก และเลง็เหน็ความส�ำคัญของการด�ำเนินงาน 
ป้องกันควบคุมโรคของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน 
(อสม.) จึงได้จัดท�ำแนวทางการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในเด็กส�ำหรับสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) เพ่ือให้อสม. 
ได้มีความรู้ความเข้าใจตลอดจนทักษะที่จ�ำเป็นในการปฏิบัติงาน  
และน�ำแนวทางดังกล่าวไปใช ้ ในการป้องกันควบคุมโรคและ 
ภัยสุขภาพในเด็กได้อย่างถูกต้อง สามารถควบคุมการแพร่กระจาย
เช้ือโรคไม่ให้เกิดการระบาดในชุมชน เพ่ือให้เด็กในชุมชนมสีขุภาพที่ดี 
มีพัฒนาการสมวัย ไม่เจ็บป่วยด้วยโรคติดต่อที่สามารถป้องกันได้  
นอกจากน้ียังเป็นการเตรียมความพร้อมรับมือกับการระบาดของ 
โรคติดต่อในพื้นที่ซึ่งอาจเกิดการระบาดได้ในอนาคตอีกด้วย
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แนวทางการป้องกันควบคมุโรคและภยัสุขภาพในเด็ก
ส�ำหรบัอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) 1

หลักการป้องกันควบคุมโรคติดต่อ

สิ่งส�ำคัญในการป้องกันควบคุมโรค คือ การท�ำความเข้าใจ
ถึงปัจจัยของการเกิดโรคติดเช้ือ ธรรมชาติการเกิดโรค แนวทาง
การป้องกันควบคุมโรค เพ่ือให้ด�ำเนินงานได้อย่างตรงจุดและ 
มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

ปัจจัยของการเกิดโรคติดเชื้อ

เมือ่เช้ือโรคเข้าสูร่่างกาย บางคนอาจเกิดโรคและแสดงอาการ
อย่างรวดเร็ว ขณะที่บางคนไม่แสดงอาการใดๆ ทั้งนีข้ึ้นอยู่กับ 

(1) คุณสมบัตขิองเช้ือ เชน่ ความสามารถในการก่อโรคของเชื้อ
ความรุนแรงของเชื้อ ระยะฟักตวัของเช้ือที่เข้าสูร่่างกายและปริมาณ
ของเชื้อที่ ได้รับ 

(2) สภาพร่างกายผู้รับเช้ือโรค โดยเฉพาะคนชรา ทารก  
และเด็กเล็กที่มีระดับภูมิต้านทานโรคของร่างกายไม่ดีพอ ท�ำให้ 
เจ็บป่วยได้ง่าย และมีอาการรุนแรงมากกว่ากลุ่มอายุอื่น ส�ำหรับ
คนที่มีร่างกายแข็งแรงภูมิต้านทานของร่างกายดี เมื่อได้รับเช้ือ 
อาจไม่เกิดโรคหรือหากเกิดโรคก็อาจแสดงอาการไม่รุนแรง

(3) สิ่งแวดล้อม ซึ่งมีผลต่อการแพร่กระจายของโรคและ 
การเกิดโรคได้ เช่น ถ้าอากาศหนาวเย็นเช้ือไวรัสหวัดจะสามารถ 
อยู่ในสิง่แวดล้อมได้นานขึน้ โอกาสที่คนจะได้รับเช้ือและเป็นโรคหวดั
จึงมากข้ึน ในขณะที่เช้ือแบคทีเรียบางชนิดสามารถเจริญเติบโตและ
เพ่ิมจ�ำนวนได้ดี ในอณุหภูมทิี่สงูข้ึน เช่น เช้ืออหิวาตกโรค ซึง่มกัระบาด 
ในช่วงฤดูร้อน เป็นต้น



แนวทางการป้องกนัควบคมุโรคและภยัสขุภาพในเด็ก
ส�ำหรับอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�ำหมูบ้่าน (อสม.)2

ธรรมชาติการเกิดโรค

การด�ำเนนิของโรคติดเชื้อตามธรรมชาติ มี 4 ระยะ ได้แก่
ระยะที่ 1 ระยะก่อนได้รับเช้ือ เป็นระยะที่ร่างกายยังไม่ได้รับเช้ือ 

เข้าสู่ร่างกาย แต่มีปัจจัยเสี่ยงหรือองค์ประกอบต่างๆ ที่ส่งเสริม 
หรือเอือ้ต่อการเกิดโรค ได้แก่ ความรุนแรงของเช้ือก่อโรค สภาพร่างกาย
ของผู้ ได้รับเชื้อไม่สมบูรณ์และไม่แข็งแรง และสิ่งแวดล้อมที่มี 
การปนเปื้อนและเอื้อต่อการแพร่กระจายเชื้อโรค

ระยะที่ 2 ระยะก่อนมีอาการ (ระยะฟักตัว) เมื่อเช้ือโรค 
เข้าสู่ร่างกาย ร่างกายจะพยายามท�ำลายและก�ำจัดเชื้อ ถ้าร่างกาย
ไม่สามารถก�ำจัดเชื้อน้ันได้จะท�ำให้เกิดความผิดปกติของร่างกาย 
ซึ่งในระยะนีย้ังไม่ปรากฏอาการของโรคให้เห็น

ระยะที่ 3 ระยะแสดงอาการของโรค เมื่อร่างกายไม่สามารถ
ท�ำลายหรือก�ำจัดเชื้อโรคได้จะท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยขึ้น โดยอาการ
แสดงและความรุนแรงของโรคขึน้อยู่กับชนิดของเชื้อที่ ได้รับ ดงัน้ัน
การตรวจสุขภาพเป็นประจ�ำ การค้นหาและแยกผู้ป่วยที่ติดเช้ือ 
ตัง้แต่ระยะต้นๆ ของการเจ็บป่วยจะเป็นการตดัวงจรการแพร่เช้ือโรค  
สามารถให้การดูแลรักษาผู ้ป่วยได้อย่างถูกต้องและทันเวลา  
ท�ำให้สามารถลดความรุนแรง ภาวะแทรกซ้อนของโรค ป้องกัน 
การเกิดความพิการและเสียชีวิตได้

ระยะที่ 4 ระยะฟ้ืนตวัของโรค เป็นระยะหลงัจากร่างกายเกิดโรค  
โดยผู ้ป่วยอาจได้รับการรักษาหรือไม่ก็ตาม ซึ่งส่วนใหญ่หาย 
เป็นปกติ แต่บางรายอาจเกิดโรคแทรกซ้อน พิการ หรือรุนแรง 
ถึงเสยีชีวิต ดังน้ันการตรวจพบสาเหตกุารเกิดโรคและให้การรักษา 
ผู ้ป ่วยตั้งแต่ระยะแรกๆ จึงเป็นมาตรการที่ส�ำคัญอย่างย่ิง 
ในการช่วยลดความพิการและการเสียชีวิตได้
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แนวทางการป้องกันควบคุมโรคติดต่อในเด็ก

1. ส�ำรวจ

อสม. ส�ำรวจพ้ืนทีท่ีอ่ยู่ในความรับผิดชอบหรือหมูบ้่านของตนเอง 
• ค้นหาเดก็ปว่ยผู้สัมผัสใกลช้ดิเดก็ปว่ย และการไดร้ับวคัซีน

ตามเกณฑ์ของเด็ก
• ส�ำรวจสิ่งแวดล้อมเพ่ือป้องกันไม่ให้เป็นแหล่งของเช้ือโรค

และสัตว์พาหะ 
• ให้ค�ำแนะน�ำผู้ปกครองในการปฐมพยาบาลเบื้องต้น

2. แจ้งข่าว

เมือ่พบเดก็ป่วย หรือแหล่งของเช้ือโรคและสตัว์พาหะในชุมชน 
ให้แจ้งหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ดังต่อไปนี้

• โรงพยาบาลชุมชน (รพช.)
• โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.)
• ศูนย์บริการสาธารณสุข
• องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในพื้นที่
• ผู้น�ำชุมชน (แจ้งข่าวประชาสัมพันธ์ชุมชน)
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3. ติดตามและเฝ้าระวัง

เยี่ยมบ้านติดตามอาการเด็กป่วยในชุมชน และให้ค�ำแนะน�ำ/
สุขศึกษาในการป้องกันควบคุมโรคแก่ผู้ปกครอง ดังต่อไปนี้

• หากพบว่าเดก็อาการไม่ดีข้ึนหรือมอีาการผิดปกติ เชน่ ไข้สงู 
ซึม หายใจเร็ว หอบ มือเท้าเย็น ปัสสาวะลดลง เป็นต้น ให้แนะน�ำ 
ผู้ปกครองรีบพาเด็กไปรับการรักษาที่ โรงพยาบาล

• ตรวจสอบการใช้ยาว่าเหมาะสมหรือไม่และให้ค�ำแนะน�ำ 
การใช้ยาแก่ผูป้กครอง เชน่ ผูป่้วยได้รับประทานยาครบและต่อเน่ือง 
ตามที่แพทย์สั่ง ยาที่ ใช้ไม่เสื่อมสภาพหรือหมดอายุ ไม่มีการใช้ยา
ปฏิชีวนะในผู้ป่วยโรคไข้หวัดและโรคอุจจาระร่วงนอกจากแพทย์สั่ง 
เป็นต้น

• ให้สขุศกึษาในการจัดการสิง่แวดล้อมและสขุาภิบาลในที่พัก
อาศัยแก่ผู้ปกครอง เพ่ือป้องกันและลดการแพร่กระจายเช้ือ เช่น  
การท�ำความสะอาดสิ่งของเครื่องใช้ การก�ำจัดสิ่งปฏิกูล เป็นต้น

• เฝ้าระวงัป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่ ใกล้เคียง เพ่ือไม่ให้เกิด
การระบาดเพ่ิมขึน้ โดยสงัเกตการณ์เด็กในชุมชนว่ามเีด็กป่วยเพ่ิมขึน้ 
หรือไม่ หากพบเด็กป่วยต้องแจ้งข่าวไปยังหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
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ติดตามและเฝ้าระวัง

แจ้งข่าว

ส�ำรวจ
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เมื่อพบเด็กมีอาการผิดปกติ ควรรีบด�ำเนินการแยกเด็ก 
ออกจากบคุคลในครอบครัวที่ ไม่ป่วย โดยเฉพาะเดก็เลก็และคนชรา 
โดยด�ำเนินการตามแนวทางการแยกเด็กป่วยและการป้องกัน 
การแพร่กระจายเชื้อ ดังนี้

ตารางที่ 1 การดูแลเด็กป่วยเบื้องต้นและการป้องกัน
	     การแพร่กระจายเชื้อ

อาการ
การดูแลเด็กป่วย

เบื้องต้น
การป้องกัน

การแพร่กระจายเชื้อ

มีไข้ต�่ำๆ 
น�้ำมูกไหล 
คัดจมูก 
ไอ จาม

ให ้หยุดพั กรักษาตัว
ที่ บ ้ าน อย ่ างน ้อย  
2-3 วัน หรือจนกว่า 
จะหายปกติ
2-3 วันแรกไม ่ควร
ให ้คลุกคลี กับคนใน
ครอบครัว โดยเฉพาะ
เด็กเล็ก และคนชรา 
แยกของเล่น และของใช้
ต่างๆ ของผูป่้วย เพ่ือลด 
การแพร่กระจายเช้ื อ
และง ่ ายต ่อการท� ำ 
ความสะอาด

ล้างมือด ้วยสบู ่ทุกคร้ัง
ก่อน-หลังดูแลเด็กป่วย
สอนให้เด็กเช็ดน�้ำมูกด้วย
กระดาษทิชชู ่และทิ้งลง
ถังขยะ หรือใช้ผ้าเช็ดหน้า
ส่วนตัว (ควรคล้องติดตัว
เด็ก) ส�ำหรับเช็ดน�้ำมูก 
และล้างมอืด้วยสบู่ทกุคร้ัง
ปิดปาก ปิดจมูกเวลา ไอ 
จาม แล้วล้างมือด้วยสบู่
ทุกครั้ง

การดูแลเด็กป่วยเบื้องต้นและการป้องกัน
การแพร่กระจายเชื้อ

• •

•

•

• •
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ไม่ควรพาเดก็ไปใน สถานที ่
แออัด เช่น สนามเด็กเล่น  
ตลาดและห้างสรรพสนิค้า
หมั่ นท� ำค วามส ะอาด 
ของเล่น และของใช้ต่างๆ
ที่เด็กป่วยสัมผัส

ผื่นแดง
อักเสบ
ที่ลิ้นเหงือก 
กระพุ ้งแก้ม   
ฝ่ามอื ฝ่าเท้า 
(สงสัยว่า
เป็นโรค
มอื เท้า ปาก)

ให้พาไปพบแพทย์
ควรแยกเด็กจากเด็ก
คนอื่นๆ 
แยกของเล่นและของใช้
ต่างๆ จากเด็กปกติ
ควรให้เด็กหยุดรักษา
ตั วที่ บ ้ า นปร ะมาณ  
1 สัปดาห์ หรือจนกว่า
จะหายเป็นปกติ

กรณีที่แพทย์วินจิฉยัว่าเป็น
โรคมือเท้า ปาก ควรปฏิบัติ
ดังนี้
ท�ำความสะอาดพ้ืนห้อง 
ผนังห้อง ให้เช็ดถูด้วย
น�้ำยาฆ่าเช้ือโรคและควร
แจ้งเจ้าหน้าที่สาธารณสุข
ในพ้ืนที่ รับผิดชอบทราบ

ถ่ายอุจจาระ
เหลวตั้งแต่      
3 ครั้งต่อ
วันหรือถ่าย
มีมูกเลือด
อย่างน้อย 
1 ครั้ง

ให้สารละลายน�้ำตาล 
เกลอืแร่ (ORS) สลบักับ 
นมแม่ห รื อนมผส ม 
(อย่างละคร่ึ งต ่อมื้อ 
ของการให้นมปกติ)

ล ้างมือด ้วยสบู ่ทุกคร้ัง
ก่อน-หลังดูแลเด็กป่วย
ก�ำจัดอุจจาระลงในส้วมที่
ถูกสุขลักษณะ

อาการ
การดูแลเด็กป่วย

เบื้องต้น
การป้องกัน

การแพร่กระจายเชื้อ

•

•

•

•

•

•
•

•

•

•
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หรือ ถ่าย
อุจจาระเหลว 
1 ครั้ง แต่มี
กลิ่นเหม็น 
มีมูกหรือ
มีเลือดปน

ถ้าถ่ายเป็นน�้ำคร้ังละ
มากๆ ให้ดื่ม ORS 10 
มล./กก.ทดแทนต่อ
คร้ัง หรือ 30-90 มล./
กก.ต่อวัน เพื่อทดแทน
การถ่ายอุจจาระ
จัดให้นอนในห้องแยก 
โดยเฉพาะจากเด็กเล็ก
และคนชราในครอบครัว
แยกของเล่นและ
ของใช้ต่างๆ จาก
ของคนในครอบครัว

หมายเหต:ุ 
1. ให้เดก็กินอาหารหลงัให้ 

ORS 4 ชม. 
2. เด็กที่ดืม่นมแม่ ให้เดก็

ดดูนมให้มากข้ึน

แยกท� ำค วามส ะอาด  
ผ้าปทูี่นอน เสือ้ผ้าที่เป้ือน
อุจจาระ และของเล ่น 
ที่เด็กหยิบจับเพ่ือป้องกัน
การแพร ่ กระจาย เ ช้ื อ  
ด้วยน�้ำยาซักผ้าขาว เพ่ือ
ฆ่าเช้ือไวรัส
ทิง้ “ผ้าอ้อมเดก็ส�ำเร็จรูป” 
ผูป่้วยอจุจาระร่วงเฉียบพลนั 
(จาก เ ช้ื อ ไว รั ส โรต ้ า )  
ให้ปลอดภัย
สอนเด็กล ้างมือก ่อน-
หลังรับประทานอาหาร  
หลังขับถ่ายและหลังเล่น
ทุกครั้ง
ท�ำความสะอาดห้องน�้ำ
ที่ บ ้ า น ผู ้ ป ่ว ย ติ ด เ ช้ื อ  
(จากเช้ือไวรัสโรต้า) ด้วย
น�้ำยาซักผ้าขาวเพ่ือฆ่าเช้ือ
ไวรัส

อาการ
การดูแลเด็กป่วย

เบื้องต้น
การป้องกัน

การแพร่กระจายเชื้อ

• •

•

•

•

•

•
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อาการ
การดูแลเด็กป่วย

เบื้องต้น
การป้องกัน

การแพร่กระจายเชื้อ

อาการผิด
ปกติอื่นๆ
เช่น ไข้ออกผืน่ 
ตาแดง แผล
ที่ผิวหนัง 
สัตว์กัด ฯลฯ

ควรแยกเด็กจากเด็ก
ปกต ิควรแยกเด็กนอน
และแยกของเล่นและ
ของใช้ต่างๆ จากเด็ก
ปกติ
กรณีมีไข้ให้เช็ดตัวลดไข้
กรณี เ ด็กถูกสัตว ์ กัด 
ควรรีบล้างแผลให้เร็ว
ที่ สุดด ้วยน�้ำสบู ่และ 
น�้ำสะอาดหลายๆ ครั้ง
จ ด จ� ำ ลั ก ษณ ะแล ะ
สังเกตอาการสัตว์ที่กัด
และรีบไปพบแพทย์เพ่ือ
รับการรักษาที่ถูกต้อง

ล้างมือด ้วยสบู ่ทุกคร้ัง
ก่อน-หลังดูแลเด็กป่วย
ควรให้เด็กหยุดรักษาตัว 
ที่บ้านจนกว่าจะหายเป็น
ปกติ

• •

•

•
•
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การท�ำความสะอาดสามารถช ่วยป ้องกันและลดการ 
แพร่กระจายเชื้อ เนื่องจากเชื้อโรคไม่สามารถมองเห็นด้วยตาเปล่า 
และมีชีวิตอยู่ในสิ่งแวดล้อมได้นานหลายช่ัวโมง บางชนิดอาจอยู่
ได้นานหลายวันหรือเป็นสัปดาห์ ท�ำให้มโีอกาสสัมผัสเช้ือมากขึ้น  
โดยเฉพาะในบ้านเด็กส่วนใหญ่ชอบน่ัง นอน เล่น คลุกคลีกับ 
เครื่องเล่น พื้น ผนังห้องเป็นประจ�ำ ดังนั้นการท�ำความสะอาดพื้น  
ผนัง เพดาน รวมทั้งของเล่น ของใช้ส่วนตัวเด็กเป็นสิ่งจ�ำเป็น  
ในการป้องกันการติดเชื้อและการแพร่กระจายเชื้อ

ตารางที่ 2 การท�ำความสะอาดสิ่งของ เครื่องใช้ และของเล่น
           ส�ำหรับเด็ก/สถานที่

เครื่องใช้และ
ของเล่นเด็ก/

สถานที่
การท�ำความสะอาด ความถี่

แก้วน�้ำดื่ม 
ผ้าเช็ดมือ 

ท�ำความสะอาดแก้ว
น�้ำส ่วนตัวด้วยน�้ำยา
ล้างจาน
ผ้าเช็ดมือส่วนตัว ควร
ซกัท�ำความสะอาดด้วย 
ผงซกัฟอกและตากแดด
ให้แห้ง

• ทุกวัน

• ทุกวัน

การท�ำความสะอาดและการท�ำลายเชื้อ

•

•
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ที่นอน 
ผ้าปูที่นอน 
ปลอกหมอน
ผ้าห่ม 

ซกัท�ำความสะอาดด้วย
ผงซักฟอกและน�ำไป
ตากแดดให้แห้ง

• ทุกสัปดาห์

ของเล่นเด็ก ไม้ พลาสติก ควรล้าง
ด ้ วยน�้ ำยาท� ำความ
สะอาด เช่น ผงซักฟอก 
น�ำ้ยาล้างจาน สบู ่หรือ
น�้ำยาฆ่าเช้ือแล้วน�ำไป
ตากแดดให้แห้ง
กระดาษ ควรปัดฝุ่น
และน�ำไปตากแดด 
ผ้า ตุ๊กตา ควรซักและ
น�ำตากแดดให้แห้ง

อย่างน้อยสัปดาห์ละ 
1 คร้ัง (กรณีของเล่น
เด็กเล็กที่ น�ำเข้าปาก
แนะน� ำ ให ้ท� ำความ
สะอาดทุกวัน)

เครื่องใช้และ
ของเล่นเด็ก/

สถานที่
การท�ำความสะอาด ความถี่

•

•

•

•

•
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เครื่องใช้และ
ของเล่นเด็ก/

สถานที่
การท�ำความสะอาด ความถี่

สถานที่ พ้ื น แ ล ะ ผ นั ง ห ้ อ ง 
ท�ำความสะอาดด้วย
ผงซักฟอกหรือน�้ำยา
ฆ่าเชื้อโรค

ห ้ องน�้ ำ  ห ้ องส ้ วม
ท�ำความสะอาดด้วย
ผงซักฟอก หรือน�้ำยา
ฆ่าเชื้อ

อย่างน้อย วันละ 1-2 
คร้ัง (เพดานแนะน�ำ
ให ้ ท� ำความสะอาด 
อย่างน้อย เดือนละ  
1 ครั้ง)
อย่างน้อย วันละ 1 คร้ัง

•

•

•

•

หมายเหต ุ: กรณเีกิดโรคระบาดควรท�ำความสะอาดด้วยน�ำ้ยาฆ่าเช้ือทันที 
และบ ่อยครั้งมากขึ้น รวมทั้งแจ้งเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนที่ 
ทราบทันที



โรคติดต่อในเด็กที่พบบ่อย
และค�ำถาม-ค�ำตอบ





แนวทางการป้องกันควบคมุโรคและภยัสุขภาพในเด็ก
ส�ำหรบัอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) 17

พบมากในเด็กทารกและเด็กเล็ก มักเกิดในช่วงต้นฤดูฝน 
ถึงฤดูหนาว ตั้งแต่เดือนมิถุนายนถึงธันวาคม 
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อกลุ่มเอนเทอโรไวรัส (Enterovirus)
การติดต่อ : จากการสัมผัสโดยตรงกับน�้ำมูก น�้ำลาย ละอองจาก
การไอ จาม น�ำ้เหลอืงจากแผลพุพอง หรืออจุจาระของผูป่้วยที่มเีชื้อ 
อาการ : เร่ิมจากมีไข้ ต่อมาอีก 1-2 วัน มีอาการเจ็บปากและ 
เบื่ออาหาร มีแผลอักเสบที่ลิ้น เหงือก และกระพุ ้งแก้มทั้งสองข้าง  
ต่อมาที่ผิวหนังจะมีผื่นเป็นจุดแดง อาจจะนูนหรือราบ ไม่มี 
อาการคัน ผื่นพบมากที่ฝ่ามือฝ่าเท้า ผื่นนีจ้ะกลายเป็นตุ่มพองใส
รอบๆ แดง และแตกออกเป็นหลุมตื้นๆ

โรคมือ เท้า ปาก (Hand Foot and Mouth Disease)
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การป้องกัน :
1. หมั่นล้างมอืเด็กด้วยสบูท่กุคร้ัง ก่อนและหลงัการกินอาหาร

หลังขับถ่าย และหลังจากเล่นของเล่น 
2. ก�ำจัดขยะและสิ่งปฏิกูล ดูแลรักษา และท�ำความสะอาด

อาคาร สถานที่ เครื่องมือเครื่องใช้และของเล่นต่างๆ
3. คัดกรองเด็กที่ป่วยแยกออกจากเด็กปกติ หรือให้หยุดพัก

รักษาตัวที่บ้านประมาณ 1 สัปดาห์หรือจนกว่าจะหายเป็นปกติ  
เพื่อป้องกันการแพร่เชื้อให้เด็กอื่นๆ

ค�ำถามน่ารู้

1. โรคมือเท้าปาก (Hand Foot and Mouth Disease)  
กับโรคปากเท้าเปื่อย (Foot and Mouth Disease) แตกต่าง 
กันอย่างไร

ตอบ	 โรคมอืเท้าปากเป็นโรคที่พบเฉพาะในคนและตดิต่อ 
จากคนสูค่น ส่วนโรคปากเท้าเป่ือย เกิดจากไวรัสตวัอื่น เป็นโรคตดิต่อ
ที่เกิดกับสัตว์กีบ เช่น โค กระบือ แพะ แกะ สุกร เป็นต้น ท�ำให้
สัตว์ป่วยมีอาการเป็นแผลที่ปากและกีบเท้า สัตว์ที่ป่วยมักไม่ตาย
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หรือมีอัตราป่วยตายต�่ำ ไม่จัดว่าเป็นโรคติดต่อถึงคน โดยในอดีต 
เคยพบผู ้ป่วยเพียงไม่ก่ีราย มีอาการเล็กน้อยและหายได้เอง 
โดยไม่ต้องให้การรักษา

2. ผู้ใหญ่สามารถติดโรคมือเท้าปากจากเด็กได้หรือไม่
ตอบ	 ผู้ใหญ่มักมีภูมิต้านทานต่อโรคน้ีจากการได้รับเช้ือ 

ขณะเป็นเด็ก ซึ่งภูมิต้านทานน้ีจะจ�ำเพาะกับชนิดของไวรัสที่เคย 
ได้รับเช้ือ หากได้รับเช้ือชนิดใหม่ที่ยังไม่มีภูมิต้านทาน ก็สามารถ
เป็นโรคได้อีก ส่วนใหญ่มักไม่แสดงอาการของโรคหรือมีอาการ 
เล็กน้อย แต่สามารถแพร่เชื้อไปสู่เด็กหรือผู้อื่นได้

3. หญงิต้ังครรภ์ที่สมัผสัผูป่้วยโรคมอืเท้าปากเสีย่งตดิโรคหรือไม่
ตอบ	 สว่นใหญ่หญงิตัง้ครรภ์ที่ ได้รับเช้ือจะไม่มอีาการหรือ

มีอาการเพียงเล็กน้อย แต่หากมีอาการป่วยควรรีบปรึกษาแพทย์
		  ขณะน้ียังไม่มีข ้อมูลแสดงว่าการติดเชื้ อมีผลต่อ 

การแท้งบุตร ความพิการของเด็ก หรือเด็กเสียชี วิตในครรภ์  
อย่างไรก็ตามเด็กอาจได้รับเช้ือขณะคลอด หากมารดาป่วยในช่วง 
ใกล้คลอด เด็กแรกเกิดที่ ได้รับเช้ือส่วนใหญ่มีอาการเล็กน้อย 
ไม่รุนแรง

		  การป ้อง กันท�ำ ได ้ โดยการปฏิบัติสุ ขอนามัย 
ส่วนบุคคลที่ดี เพ่ือช่วยลดความเสี่ยงต่อการรับเช้ือในระหว่าง 
ตั้งครรภ์และระหว่างคลอด
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โรคไข้หวัด (Common cold)

เป็นโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจที่พบบ ่อยที่สุดในเด็ก 
เป็นการอักเสบของเยื่อจมูกและเยื่อบุล�ำคอ
สาเหตุ : เกิดจากเช้ือไวรัสหลายชนิด ในการติดเช้ือแต่ละคร้ัง 
จะไม่มีภูมิคุ้มกันถาวร ท�ำให้มโีอกาสติดเช้ือเป็นหวัดซ�้ำหลายคร้ัง
จากเชื้อเดิมหรือเชื้อชนดิใหม่
การตดิต่อ : จากการหายใจเอาเช้ือไวรัสในฝอยละอองน�ำ้มกู น�ำ้ลาย 
ที่ฟุ้งกระจายในอากาศจากการไอ จามรดกัน เข้าสูร่่างกายทางเย่ือบุ 
จมกูและปาก หรือตดิต่อโดยเช้ือไวรัสตดิมากับมอื ผ้าเช็ดหน้า ฯลฯ  
ที่ปนเปื้อนน�้ำมูก น�้ำลาย เสมหะของผู้ป่วย แล้วสัมผัสถูกตา 
หรือจมูก
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อาการ : เริ่มแรกจะมีอาการคัดจมูก จาม อาจจะมีไข้ต�่ำๆ (<38.3 
องศาเซลเซียล) ต่อมามีน�้ำมูกไหล อาจเจ็บคอเล็กน้อย มีอาการไอ
ตามมา อาการเหล่านีจ้ะเป็นมากใน 1- 2 วันแรก แล้วค่อยๆ ดีขึ้น  
น�้ำมูกข้นข้ึน อาจมีสีเหลืองปนเขียว อาการต่างๆมักหายภายใน  
1 สัปดาห์ บางรายอาจมีอาการนาน 2-3 สัปดาห์ได้
การป้องกัน :

1. ออกก�ำลังกายสม�่ำเสมอ และพักผ่อนให้เพียงพอ 
2. หลีกเลี่ยงการอยู่ใกล้ผู้ป่วยหรือสถานที่แออัด 
3. กินอาหารที่มีประโยชน์ โดยเฉพาะผักและผลไม้ 
4. ดูแลรักษาร่างกายให้อบอุ่นในช่วงอากาศหนาวเย็น
5. หมั่นล้างมือบ่อยๆ ด้วยน�้ำและสบู่
6. หลีกเลี่ยงมลพิษ ควันบุหรี่ ควันไฟในบ้าน ควันท่อไอเสียรถ
7. เมือ่ป่วยควรพักที่บ้านอย่างน้อย 3-7 วนั หรือจนกว่าจะหาย
8. เวลาไอ หรือจาม ควรปิดปาก ปิดจมูก ด้วยผ้าหรือกระดาษ

ทชิชู่ทกุคร้ัง หรือสวมหน้ากากอนามยัเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเช้ือ

ค�ำถามน่ารู้

1. ไข้หวัดและไข้หวัดใหญ่ แตกต่างกันอย่างไร
ตอบ 	 โดยทั่วไป ไข้หวัดใหญ่ มักจะมีอาการที่รุนแรง

มากกว่าไข้หวัดธรรมดา โดยสังเกตได้จากอาการและอาการแสดง
ดังต่อไปนี้

		  • ไข้หวัดใหญ่มักมีอาการเกิดขึ้นทันทีทันใด ขณะที่ 
ไข้หวดัธรรมดา อาจมอีาการค่อยเป็นค่อยไป เช่น เร่ิมคัดจมกู มนี�ำ้มกู 
และอาจมีไข้ตามมา
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		  • อาการไข้ ในไข้หวัดใหญ่มักมีไข้สูงเป็นหลายวัน  
อาจมอีาการหนาวสั่นสะท้านร่วมด้วย ขณะที่ ไข้หวดัธรรมดา อาจมีไข้ 
แต่ไม่สูงมากนัก

		  • ไข้หวัดใหญ่ ท�ำให้เกิดอาการอ่อนเพลียปวดเมื่อย
ตามข้อและกล้ามเน้ือ รวมทั้งมีอาการปวดศีรษะ ขณะที่ ไข้หวัด
ธรรมดา มักไม่มีอาการเหล่านี้

		  • ผู้ที่เป็นไข้หวัดใหญ่มักมีอาการเบื่ออาหาร ขณะที่
ไข้หวัดธรรมดา มักจะรับประทานอาหารได้ตามปกติ

 		  อาการของไข้หวัดและไข้หวัดใหญ่ อาจมีลักษณะ
คล้ายคลึงกันมาก ดังน้ัน หากสังเกตว่ามีอาการไข้สูง อ่อนเพลีย
และเป็นอยู่หลายวัน โดยมีแนวโน้มไม่ดีขึ้น ควรรีบปรึกษาแพทย์

2. เมื่อเด็กเป็นไข้หวัดจ�ำเป็นต้องได้ยาปฏิชีวนะหรือยาฆ่าเช้ือ
หรือไม่

ตอบ 	 ไม ่จ�ำ เป ็น เน่ืองจากไข ้หวัดเกิดจากเช้ื อไวรัส  
ซึง่ยาปฏิชีวนะสว่นใหญ่เป็นยาฆ่าเช้ือแบคทีเรีย นอกจากน้ีการได้รับ
ยาปฏิชีวนะโดยไม่จ�ำเป็นบ่อยๆ จะท�ำให้เกิดการดื้อยา การรักษา
ไข้หวัดจึงเป็นแบบประคับประคองให้ร่างกายค่อยๆ ก�ำจัดเชื้อหวัด 
ไปได้เอง เด็กบางคนอาจใช้เวลาไม่นาน บางคนอาจใช้เวลานาน 
เป็นสปัดาห์ ดังน้ันการรักษาไข้หวดั จึงมุง่เน้นการรักษาตามอาการ 
ให้เด็กได้รับน�้ำและอาหารอย่างพอเพียง รักษาร่างกายให้อบอุ่น  
ไม่รับเชื้อเพิ่มโดยให้พักอยู่กับบ้านจนอาการดีขึ้น
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โรคไข้หวัดใหญ่ (Influenza)

มักมีอาการรุนแรงและมโีอกาสเกิดอาการแทรกซ้อนได้มากกว่า
ไข้หวัดธรรมดา
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อไวรัสอินฟลูเอนซา (Influenza virus)
การตดิต่อ : จากการหายใจเอาเช้ือไวรัสในฝอยละอองน�ำ้มกู น�ำ้ลาย 
ที่ฟุ้งกระจายในอากาศจากการไอ จามรดกัน เข้าสูร่่างกายทางเย่ือบ ุ
จมกูและปาก หรือตดิต่อโดยเช้ือไวรัสติดมากับมอื ผ้าเช็ดหน้า ฯลฯ  
ที่ปนเปื้อนน�้ำมูก น�้ำลาย เสมหะของผู้ป่วย แล้วสัมผัสถูกตา 
หรือจมูก 
อาการ : มีไข้สงูเฉียบพลนั ( โดยทั่วไปประมาณ 38-40 องศาเซลเซยีส) 
หนาวสั่น ปวดศีรษะ ปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ อ่อนเพลียมาก ไอแห้งๆ 
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คอแห้ง เจ็บคอ อาจมอีาการคัดจมกู น�ำ้มกูไหล จาม หรือมเีสมหะมาก  
และตาแดง อาจพบอาการคลื่นไส้ อาเจียนและอุจจาระร่วงได้  
ผู้ป่วยไข้หวัดใหญ่ส่วนมากมีอาการรุนแรงและป่วยนานกว่าไข้หวัด
ธรรมดา มักมีอาการดีขึ้นภายใน 5 วันหลังป่วย และหายเป็นปกติ
ภายใน 7-10 วัน
การป้องกัน:

1. ออกก�ำลังกายสม�่ำเสมอ และพักผ่อนให้เพียงพอ 
2. หลีกเลี่ยงการอยู่ใกล้ผู้ป่วยหรือสถานที่แออัด 
3. กินอาหารที่มีประโยชน์ โดยเฉพาะผักและผลไม้ 
4. ดูแลรักษาร่างกายให้อบอุ่นในช่วงอากาศหนาวเย็น
5. หมั่นล้างมือบ่อยๆ ด้วยน�้ำและสบู่
6. หลีกเลี่ยงมลพิษ ควันบุหรี่ ควันไฟในบ้าน ควันท่อไอเสียรถ
7. เมือ่ป่วยควรพักที่บ้านอย่างน้อย 3 – 7 วัน หรือจนกว่าจะหาย
8. เวลาไอ หรือจาม ควรปิดปาก ปิดจมูก ด้วยผ้าหรือกระดาษ

ทชิชู่ทกุคร้ัง หรือสวมหน้ากากอนามยัเพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเช้ือ
9. ฉีดวัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่

ค�ำถามน่ารู้

1. โรคไข้หวัดใหญ่ท�ำให้เกิดปอดบวมได้หรือไม่
ตอบ	 โรคไข้หวดัใหญ่มภีาวะแทรกซ้อนท�ำให้เป็นปอดบวมได้  

นอกจากน้ีแล้วยังสามารถท�ำให้เกิดการติดเชื้อในหู โพรงจมูก  
เกิดหลอดลมฝอยอักเสบ โรคหอบหืดก�ำเริบ และการท�ำงานของ
หัวใจผิดปกติได้
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2. โรคไข้หวัดใหญ่ มียารักษาจ�ำเพาะหรือไม่
ตอบ 	 มี เป็นยาต้านไวรัสซึ่งใช ้รักษาโรคไข้หวัดใหญ่  

โดยยาน้ีจะมปีระสทิธิภาพการรักษามากที่สดุ หากผูป่้วยได้รับยาเร็ว
ภายใน 2 วัน นับตั้งแต่เริ่มป่วย

3. โรคไข้หวัดใหญ่ มีวัคซีนในการป้องกันโรคหรือไม่
ตอบ	 ม ีโดยวัคซนีในการป้องกันโรคไข้หวดัใหญ่เน้นเพ่ือลด 

ความรุนแรงของโรคและลดอัตราป่วยตาย (ไม่ใช่ฉีดวัคซีนแล้ว 
จะไม ่มีการป ่วยเลยทั้ ง 100%) เน่ืองจากสายพันธุ ์ ไวรัส 
ของโรคไข้หวัดใหญ่มีการเปลี่ยนแปลงทุกฤดูกาล วัคซีนที่ ได้รับนั้น
อาจป้องกันได้บางส่วน ดังน้ันผูท้ี่อยู่ในกลุม่เสีย่งควรรับการฉีดวคัซนี 
ป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ทุกปี
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โรคไข้เลือดออก (Dengue hemorrhagic fever)

มียุงลายที่เป็นพาหะน�ำโรค เกิดได้ตลอดปี พบผู้ป่วยมากขึ้น 
ในช่วงฤดูฝน ทั้งในเด็กและผู้ใหญ่ 
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อไวรัสเด็งกี (Dengue virus) เชื้อเข้าสู่ร่างกาย
ทางผิวหนัง โดยถูกยุงที่มีเชื้อกัด
การติดต่อ : โดยยุงลายบ้าน (Aedesaegypti) ที่มีเชื้อเป็นพาหะ
แพร่กระจายโรค ยุงชนดินีจ้ะกัดดูดเลือดคน ในเวลากลางวัน
อาการ : • ไข้สงูลอย ( ให้ยาลดไข้แล้วไข้ไม่ลดถึงปกต ิหรือลดระยะสัน้
แล้วกลับขึ้นอีก) ปวดศรีษะ หน้าแดง เบื่ออาหาร อาเจียน
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• พบเป็นจุดเลือดออกเล็กๆ ตามล�ำตัว แขน ขา อาจมี
เลือดก�ำเดาหรือถ่ายอุจจาระด�ำ

• ตับโต กดเจ็บบริเวณชายโครงขวา
• มีภาวะช็อกช่วงไข้ลด มือเท้าเย็น ชีพจรเบาเร็ว ท�ำให้ 

เสียชีวิตได้
อาการผิดปกติที่ควรรีบไปพบแพทย์ทันที :

อาการซึม เหงื่อออก มือเท้าเย็น ชีพจรเต้นเบาแต่เร็ว ปวดท้อง
โดยเฉพาะบริเวณใต้ชายโครงขวา ปัสสาวะลดลง อาจถึงกับช็อก
และเสยีชีวิตได้ โดยอาการน�ำของภาวะชอ็กมกัเร่ิมจากการมีไข้ลดลง  
ดังน้ันหากพบว่าผู้ป่วยเร่ิมมีไข้ลดลงตามด้วยอาการดังที่กล่าวมา 
ควรรีบแจ้งแพทย์หรือน�ำผู้ป่วยส่งโรงพยาบาลทันที 
การป้องกัน :

• หลีกเลี่ยงไม่ให้ยุงลายกัด เช่น นอนในมุ้ง ทายากันยุง เป็นต้น
• ท�ำลายแหล่งเพาะพันธ์ุและก�ำจัดลูกน�้ำในบริเวณที่มีน�้ำขัง 

เช่น โอ่ง แจกัน ยางรถยนต์ หรือภาชนะ ที่มีน�้ำขัง ทุกสัปดาห์ 
อย่างสม�่ำเสมอ

• แยกเด็กป่วยขณะมีไข้ ไว้ในบริเวณที่ ไม่มียุงลาย และสังเกต
อาการอย่างใกล้ชิด

ค�ำถามน่ารู้

1. ไข้เลือดออกมีสาเหตุอื่นอีกหรือไม่นอกจากถูกยุงลายกัด
ตอบ	 ในประเทศไทยโรคไข้เลือดออก ซึ่งมีสาเหตุมาจาก

เชื้อไวรัสเด็งกี ที่มียุงลายเป็นพาหะ ไม่สามารถติดต่อทางอื่นได้ 
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2. คนทั่วไปมีความรู้พื้นฐานที่ว่า โรคไข้เลือดออกมีอาการคล้าย
ไข้หวดั เบื้องต้นจะมวีิธีสงัเกตลกัษณะอาการความแตกต่างอย่างไร 
ว่าเป็นโรคไข้เลือดออกหรือไม่

ตอบ	 โรคไข้เลอืดออกมกัจะไม่มอีาการไอและน�ำ้มกู ซึง่เป็น 
ข้อแตกต่างจากการเป็นหวัดที่จะมีน�้ำมูกร่วมด้วย เว้นแต่จะเป็นไข ้
ทั้งสองชนดิในเวลาเดียวกันอาจจะมีอาการทั้งไอและมีน�้ำมูกด้วย

3. ผู้ป่วยโรคไข้เลือดออก มีข้อห้ามอะไรเป็นพิเศษหรือไม่ เช่น  
ยาที่ ใช้ หรืออาหารที่รับประทานขณะป่วย

ตอบ	 หากจ�ำเป็นต้องใช้ยา ควรใช้ยาลดไข้พาราเซตามอล 
(Paracetamol) เท่าน้ัน ห้ามใช ้ยาแอสไพริน (Aspirin)  
หรือกลุ่มยาเอ็นเสด (NSAIDs) เชน่ ไอบโูปรเฟน (Ibuprofen)  
เพราะจะท�ำให้เลอืดออกในอวัยวะภายในได้ง่ายมากขึน้ ส�ำหรับอาหาร
ควรรับประทานอาหารอ่อน งดอาหารที่มสีคีล้ายเลอืด เชน่ แตงโม 
(เมื่ออาเจียนจะแยกไม่ออก)

4. กรณีที่เคยเป็นแล้วจะเป็นได้อีกหรือไม่
ตอบ	 ไข้เลือดออกในประเทศไทย เกิดจากเช้ือไวรัสเด็งกี  

มีอยู่ 4 ชนิด คนเราจึงมโีอกาสเป็นโรคไข้เลือดออกได้ 4 คร้ัง  
โดยไม่ซ�้ำชนดิเดิม ถ้าเป็นชนดิใดชนดิหนึ่งแล้วจะไม่เป็นชนดินั้นอีก  
โดยเมื่อป่วยแล้วจะมีภูมิต้านทานช่ัวคราวทุกชนิดได้ประมาณ  
6 เดือน แต่จะมีภูมิต้านทานชนิดที่เป็นน้ันอย่างถาวร ส�ำคัญคือ 
เมื่อติดเช้ือซ�้ำในชนิดที่ต่างกันจะย่ิงท�ำให้มีอาการรุนแรงย่ิงขึ้น  
โดยการติดเชื้ อคร้ังแรกมักไม่มีอาการรุนแรงหรือไข้เล็กน้อย 
โดยไม่ทราบก็ได้ จึงพึงตระหนักไว้ในผู้ใหญ่ซึง่สว่นใหญ่เคยได้รับเช้ือ 
มาแล้ว ถ้าเป็นซ�้ำในชนิดที่ต่างกันอีก อาการมักจะรุนแรงกว่า 
ในรายของเด็ก
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โรคอีสุกอี ใส (Chickenpox)

เกิดขึ้นได้ตลอดทั้งปี มักจะระบาดในช่วงปลายฤดูหนาวถึง 
ต้นฤดูร้อน 
สาเหต ุ: เกิดจากเช้ือไวรัสวาริเซลลาซอสเตอร์ (Varicella-zoster virus) 
การติดต่อ : แบ่งได้เป็น 2 วิธี คือ

1. การหายใจเอาละอองอากาศที่มีเช้ือปนอยู่เข้าไป ซึ่งอาจ 
ฟุ้งกระจายออกมากับการหายใจหรือการไอจามของผู้ป่วย

2. โดยการสมัผสักับผืน่ทีผ่ิวหนัง หรือน�ำ้เหลอืงจากตุ่มน�ำ้ของผูป่้วย
อาการ : มีผื่นขึ้นพร้อมกับไข้ ในระยะแรกที่เป็นผื่นแดง ต่อมา 
จะนูนขึน้และกลายเป็นตุม่น�ำ้พองใสตรงกลาง ผื่นจะขึน้มากบริเวณ
ล�ำตัวมากกว่าแขนขา ผื่นในกลุ ่มเดียวกันมีหลายระยะปนกัน  
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ตุ่มที่เกิดขึ้นจะมีรอยบุ๋มตรงกลาง แล้วค่อยๆแห้งไป ในบางราย
อาจมีแผลในปากร่วมด้วย 
การป้องกัน :

• ควรให้เด็กหยุดเรียน และแยกผู้ป่วยไม่ให้คลุกคลีกับผู้อื่น
จนกว่าแผลจะแห้ง

• แยกท�ำความสะอาดเสือ้ผ้าและเคร่ืองใช้ของผูป่้วยออกจากผูอ้ื่น
• ห้ามใช้สิ่งของและภาชนะร่วมกับผู้ป่วย
• ฉีดวัคซีนป้องกันโรคอีสุกอี ใส ตามค�ำแนะน�ำแพทย์

ค�ำถามน่ารู้

1. แม่ที่ตัง้ครรภ์และเป็นโรคอสีกุอี ใส เช้ือจะตดิต่อถึงลกูได้หรือไม่
ตอบ	 แม่ที่ตัง้ครรภ์และเป็นโรคอสีกุอี ใส เช้ือไวรัสสามารถ

ติดต่อไปสู่ลูกได้

2. เด็กที่เกิดจากแม่ตัง้ครรภ์ที่เป็นโรคอสีกุอี ใส จะมปัีญหาหรือไม่
ตอบ 	 มี

		  • หากแม่เป็นช่วง 3 เดือนแรกของการตั้งครรภ์  
เด็กอาจมีความพิการ มือ เท้าเล็ก หรือสมองพิการได้

		  • ถ้าแม่เป็นก่อนคลอด 5 วัน หรือหลังคลอด 2 วัน 
เด็กอาจมีอาการรุนแรง และอาจถึงตายได้

		  • แต่ถ้าแม่เป็นก่อนคลอดมากกว่า 5 วัน หรือ 
หลังคลอดแล้ว 3-4 วัน จะไม่เป็นอันตรายกับเด็กแรกเกิด ดังนั้น  
แม่ที่ตั้งครรภ์จึงควรไปฝากครรภ์ เพ่ือจะได้ตรวจร่างกาย 
หาความผิดปกติเป็นระยะ
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3. เมื่อไหร่ตุ่มจะตกสะเก็ดและหลุดลอกหมด
ตอบ	 ตุม่จะตกสะเก็ด และค่อยๆ หายภายใน 1-3 สปัดาห์

4. ระหว่างมีตุ่ม อาบน�้ำได้หรือไม่
ตอบ	 อาบน�้ำได้ และใช้สบู่หรือสบู่ฆ่าเช้ือฟอกผิวหนังได้ 

แต่ระวังอย่าให้ตุ่มแตก ควรตัดเล็บให้สั้นและหลีกเลี่ยงการแกะ 
หรือเกาตุ่ม

5. มีของแสลงส�ำหรับผู้ป่วยโรคอีสุกอี ใสหรือไม่
ตอบ 	 ไม่มี สามารถกินได้ทุกอย่าง ไม่มีอาหารชนดิใดเป็น

ของแสลงกับโรคอีสุกอี ใส ผู้ป่วยสามารถทานอาหารได้ตามปกติ  
ซึ่งต้องเป็นอาหารที่ถูกสุขลักษณะ เป็นอาหารที่สุกแล้ว ไม่ใช่ของ
หมักดอง เพ่ือให้ร่างกายได้สารอาหารที่ดีมีประโยชน์ ไปสร้าง
ภูมิคุ้มกันมาต่อสู้กับเช้ือโรค ในช่วงที่เป็นอีสุกอี ใสน้ัน ผิวหนััง 
ยิ่งต้องการการดูแลบ�ำรุงจากโปรตีนมากขึ้น จึงจ�ำเป็นต้องกินเนื้อ 
นม ไข่ และถั่วต่าง ๆ อันเป็นแหล่งโปรตีนส�ำคัญ

6. เมื่อเป็นโรคอีสุกอี ใสแล้วครั้งหนึ่ง จะเป็นได้อีกหรือไม่
ตอบ	 โดยทั่วไปเช่ือว่าเป็นแล้วจะไม่เป็นอีกตลอดชีวิต 

เนื่องจากมีภูมิคุ้มกันแล้ว แต่ก็สามารถเป็นได้อีกครั้งซึ่งพบได้น้อย 
ทั้งน้ี โรคน้ีเมื่อเป็นแล้วอาจมโีอกาสเป็นงูสวัดได้ภายหลัง จึงควร
แยกผู้ป่วยออกต่างหาก เพื่อป้องกันการติดต่อ

7. มีวัคซีนป้องกันโรคอีสุกอี ใสหรือไม่
ตอบ	 มี เป็นวัคซีนชนดิฉีด โดยแพทย์จะแนะน�ำให้เริ่มฉีด 

ตั้งแต่อายุ 1 ปีขึ้นไป โดยให้วัคซีน 2 เข็ม เข็มที่ 1 ให้ตอนอายุ  
12-18 เดอืน และเขม็ที่ 2 ให้ตอนอายุ 4-6 ปี (ห่างกันจากเข็มแรก  
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4-6 ปี) แต่หากอายุ 13 ปีขึ้นไป ให้ฉีดวัคซีน 2 เข็ม โดยเข็มแรก
และเข็มที่สอง ห่างกันอย่างน้อย 1 เดือน ทั้งนี ้เป็นวัคซีนทางเลือก
ผู้ปกครองอาจพิจารณาให้วัคซีนนีแ้ละเสียค่าใช้จ่ายเอง

8. ใครไม่ควรรับวคัซนีป้องกันโรค อสีกุอี ใส หรือควรเลือ่นการรับ
วัคซีนนี้

ตอบ	 ผู ้มีภาวะดังต่อไปน้ี ไม่ควรรับวัคซีนป้องกันโรค
อีสุกอี ใส

		  • ผูท้ี่มปีฏิกิริยาแพ้อย่างรุนแรงต่อสารพวกเจลาติน 
(Gelatin) หรือมปีระวัตแิพ้ยานีโอมายซนิ (Neomycin) หรือวัคซนี
ชนดินี้

		  • สตรีมีครรภ์ห ้ามฉีดวัคซีนน้ี (ควรรอไปฉีด 
หลังคลอด) และสตรีที่ฉีดวัคซีนชนิดน้ี ไม่ควรปล่อยให้ต้ังครรภ ์
ในช่วงเวลา 1 เดือนแรกหลังรับวัคซีน

		  • ผู ้ป ่วยกรณีดังต่อไปน้ี อาจรับวัคซีนป้องกัน 
โรคอีสุกอี ใสได้ แต่จ�ำเป็นต้องปรึกษาแพทย์ก่อนทุกครั้ง ดังนี้

- ติดเช้ือเอชไอวี (HIV) ที่มีอาการเต็มข้ัน หรือ
ภูมิคุ้มกันบกพร่องรุนแรง หรือโรคภูมิคุ้มกันพร่องชนดิอื่น

- รับประทานยาซึ่งมีผลต่อระบบภูมิคุ้มกันของ
ร่างกาย เช่น เพรดนโิซโลน (Prednisolone) เป็นระยะเวลาตั้งแต่ 
2 สัปดาห์เป็นต้นไป

- เป็นมะเร็ง หรือก�ำลังรับการรักษามะเร็ง
- เคยได้รับเลือดหรือส่วนประกอบของเลือด

		  • หากมีไข้ไม่สบายควรเลื่อนการรับวัคซีนออกไป
ควรรอให้หายป่วยก่อน จึงมารับวัคซีน กรณีเป็นหวัดเล็กน้อย  
ไม่มีไข้ สามารถรับวัคซีนได้
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โรคไข้อีด�ำอีแดง (Scarlet fever)

เป็นโรคติดเช้ือแบคทีเรีย ที่ท�ำให้มีผื่นแดงขึ้นตามตัว ร่วมกับ
ทอนซิลอักเสบ พบบ่อยในเด็กและมักเกิดในช่วงฤดูฝน
สาเหตุ : เกิดจากเชื้ อแบคที เรีย สเตรปโตคอคคัส ชนิดเอ  
(Streptococus group A)
การติดต่อ : การสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย หรือหายใจเอาละอองฝอย
ที่ติดเชื้อเข้าทางระบบทางเดินหายใจ
อาการ : มักมีอาการเริ่มต้นคือ เจ็บคอ ปวดศีรษะ มีไข้ ต่อมาเริ่มมี
ผื่นละเอยีดสแีดง สมัผสัแล้วมลีกัษณะคล้ายกระดาษทราย โดยผื่น 
จะเร่ิมจากล�ำคอ รักแร้ และหน้าอกช่วงบน ลามลงมาตามล�ำตัว 
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แขน ขา มักเห็นชัดเจนบริเวณข้อพับต่างๆ หลังจากมีผื่น 2-4 วัน  
ผื่นจะเร่ิมลอกออก โดยเฉพาะบริเวณปลายน้ิว น้ิวเท้า ผู้ป่วย 
โรคอดี�ำอแีดงอาจมป้ืีนขาวที่ลิน้ ซึง่ต่อมาจะลอกออกภายใน 2-3 วนั 
ท�ำให้ลิ้นมีลักษณะบวมแดงคล้ายลูกสตอเบอร์ร่ี นอกจากน้ีอาจมี
อาการต่อมน�ำ้เหลอืงที่คอบวมโตกดเจ็บ ใบหน้าแดง แต่รอบปากซดี
การป้องกัน : 

1. ดูแลสุขภาพให้แข็งแรงอยู่เสมอ นอนพักผ่อนให้เพียงพอและ
ออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอ

2. หลีกเลี่ยงการสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย และไม่ใช้สิ่งของร่วมกับ 
ผู ้ป่วยโดยเฉพาะของใช้ส ่วนตัว เช ่น ผ้าเช็ดหน้า ผ้าเช็ดมือ  
เครื่องนอน เป็นต้น

3. สวมหน้ากากอนามัยตลอดเวลาหากมีความจ�ำเป็นต้องใกล้ชิด
ผู้ป่วย

4. ล้างมือบ่อยๆด้วยน�้ำและสบู่ ก่อน-หลังสัมผัสผู้ป่วยหรือ
ของใช้ของผู้ป่วย

5. ไม่ขยี้ตา แคะจมูกปาก
6. แยกเด็กป่วยออกจากเดก็ปกตทิันทแีละพาเดก็ป่วยไปพบแพทย์ 

ค�ำถามน่ารู้

1. เมื่อมีเด็กป่วยเป็นโรคไข้อีด�ำอีแดง ควรท�ำอย่างไร
ตอบ	 • ผู้ป่วยที่อาการไม่มาก ให้ยารักษาตามอาการ เช่น 

ยาลดไข้พาราเซตามอล และเช็ดตัวลดไข้เป็นระยะ ด้วยน�้ำสะอาด
ไม่เย็น รับประทานอาหารอ่อน ด่ืมน�้ำให้มากๆ และนอนหลับ 
พักผ่อนให้เพียงพอในห้องที่มีอากาศถ่ายเทดี



แนวทางการป้องกันควบคมุโรคและภยัสุขภาพในเด็ก
ส�ำหรบัอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) 35

		  • ผู้ป่วยที่มีอาการรุนแรง ต้องรีบไปโรงพยาบาล
ทันที แพทย์จะพิจารณาให้ยาต้านไวรัส คือ ให้กินยาเพนนิซลิลนิ-วี  
(Penicillin V) คร้ังละ 125 มลิลกิรัม ก่อนอาหารประมาณ 1 ช่ัวโมง 
วันละ 4 ครั้ง เป็นเวลา 10 วัน แม้ว่าอาการจะหายไปก็ต้องใช้ยาต่อ 
จนครบ 10 วัน เพราะถ้าให้ไม่ครบ 10 วัน จะฆ่าเช้ือไม่หมด  
อาจท�ำให้เกิดโรคไตหรือหัวใจรูมาติกตามมาได้

2. มีวัคซีนป้องกันโรคไข้อีด�ำอีแดงหรือไม่
ตอบ	 โรคนีย้ังไม่มีวัคซีนป้องกัน แต่รายใดที่เป็นโรคแล้ว

จะมีภูมิต้านทาน โอกาสเป็นซ�้ำน้อย
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โรคหัด (Measles)

เป็นโรคไข้ออกผื่น มักพบในเด็กอายุเกิน 5 ปี เด็กที่เป็นโรคหัด
อาจเกิดโรคแทรกซ้อน โดยเฉพาะโรคปวดบวมหรือโรคปอดอกัเสบ 
และท�ำให้เสียชีวิตได้
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อไวรัสกลุ่มพารามิคโซไวรัส (Paramyxovirus)
การตดิต่อ : จากการหายใจเอาเช้ือไวรัสในฝอยละอองน�ำ้มกู น�ำ้ลาย 
ที่ฟุ้งกระจายในอากาศจากการไอ จามรดกัน หรือพูดกันในระยะ
ใกล้ชิด
อาการ : ไข้สูงถึง 40 องศาเซลเซียส น�้ำมูกไหล ไอ ตาแดง ตาแฉะ  
และกลัวแสง จะเกิดผื่นแดงขึ้นตามร่างกาย ใบหน้า ล�ำคอ บริเวณ
ชิดขอบผม แล้วแผ่กระจายไปตามล�ำตัว แขน ขา ภายใน 3 วัน 
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ลักษณะผื่นนูนแดง ติดกันเป็นปื้นๆ ก่อนผื่นข้ึนจะพบจุดขาวๆ  
เลก็ๆ มขีอบสแีดงอยู่ในกระพุง้แก้ม เรียกว่า ตุ่มโคปลคิ (Koplik’s spot)  
พบได้บ่อยมาก 
การป้องกัน :

• ฉีดวัคซีนป้องกันโรคหัด 2 คร้ัง คร้ังแรก เมื่อเด็กอายุ  
9-12 เดือน ครั้งที่ 2 เมื่อเด็กอายุ 2 ปีครึ่งหรือสามารถฉีดวัคซีน
ก่อนสัมผัสโรคไม่เกิน 3 วัน 

• หลีกเลี่ยงการสัมผัสกับผู้ป่วย 
• แยกผู้ป่วยที่สงสัยว่าเป็นโรคหัด จนถึงผื่นขึ้นครบ 4 วัน

ค�ำถามน่ารู้

1. โรคหัดเมื่อเป็นแล้วเป็นซ�้ำได้หรือไม่
ตอบ	 เด็กที่ป่วยเป็นโรคนีแ้ล้วจะไม่เป็นซ�้ำอีก แต่บางคน 

มักเข้าใจผิดคิดว่าเด็กจะเป็นหัดได้หลายคร้ังแต่ความจริงอาการ
เป็นไข้แล้วออกผื่นแบบหัดอาจเกิดจากสาเหตุอื่น เช ่น ส่าไข้  
(หัดดอกกุหลาบ) หัดเยอรมัน หรือผื่นจากยาได้ 

2. มีของแสลงส�ำหรับผู้ป่วยโรคหัดหรือไม่
ตอบ	 ไม่มี สามารถกินได้ทุกอย่าง ควรให้เด็กกินอาหาร 

ที่มีประโยชน์และดื่มนํ้ามากๆ ควรให้เด็กกินเนื้อ นม ไข่ ถั่วต่างๆ 
ซึ่งจะช่วยท�ำให้เด็กมีภูมิคุ้มกันต้านทานโรคได้มากขึ้น
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โรคคางทูม (Mumps)

เป็นโรคติดเช้ือของต่อมน�้ำลาย ท�ำให้เกิดต่อมน�้ำลายมีอาการ
บวมและอักเสบ
สาเหตุ : เกิดจากเช้ือไวรัสคางทูม (Mumps virus, Genus  
Rubulavirus)
การติดต่อ : สามารถแพร่กระจายเชื้อได้ตั้งแต่ 2 วันก่อนแสดง
อาการถึงวันที่ 5 หลังต่อมน�้ำลายโต ซึ่งมีวิธีการติดต่อ ดังนี้

		  - โดยการหายใจเอาละอองฝอยที่มีเช้ือซึ่งอยู่ใน 
ล�ำคอ ปาก และน�้ำลายของผู้ป่วย โดยผ่านการไอหรือจาม

		  - สัมผัสโดยตรงกับน�้ำลายของผู้ติดเชื้อ
อาการ : มีไข้ ปวดและบวมที่ต่อมน�้ำลาย อย่างน้อย 1 ต่อมหรือ
มากกว่า โดยปกติแล้วมักพบที่ต่อมน�้ำลายหน้าหู บางทีพบที่ต่อม
น�้ำลายใต้ลิ้น หรือต่อมน�้ำลายใต้ขากรรไกร อาจเกิดลูกอัณฑะ
อักเสบ และมักเป็นข้างเดียวในผู้ชายที่เข้าสู่วัยเจริญพันธ์ุ ซึ่งท�ำให้
ลูกอัณฑะฝ่อ ในผู้หญิงอาจมีการอักเสบของรังไข่
การป้องกัน :

- ฉีดวัคซีนป้องกันโรคคางทูม
- ควรให้หยุดพักรักษาที่บ้านอย่างน้อย 5 วนัหลงัต่อมน�ำ้ลายโต 

หรือจนกว่าจะหาย
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- ควรแยกผูป่้วยจากคนปกต ิและแยกสิง่ของเคร่ืองใช้จากผูอ้ื่น
- หมั่นล้างมือด้วยน�้ำและสบู่

ค�ำถามน่ารู้

1. เดก็ทีเ่ป็นโรคคางทมู ถ้าให้คนทีเ่กิดปีขาล (เสอื) เขียนอกัษรจีนว่า  
“โฮ่ว” (ภาษาแต้จิ๋ว) หรือ “หู่” (ภาษาจีนกลาง) ซึ่งแปลว่า “เสือ” 
ด้วยหมึกจีนไว้ตรงที่คางทูม ท�ำไมจึงหาย

ตอบ	 โรคคางทูมเกิดจากเช้ื อไวรัสชนิดหน่ึง ท�ำให้ม ี
การอักเสบที่ต่อมน�ำ้ลายข้างหู โดยทั่วไปโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัสนัน้ 
จะสามารถหายเองได้ ทั้งน้ี ขึน้อยู่กับชนิดของเชื้อ ความรุนแรงของโรค 
ความแข็งแรงและการปฏิบัตติวัของผูป่้วยด้วย ดงัน้ัน เมือ่ป่วยเป็น
โรคคางทูม จะเขียน “เสือ” หรือจะท�ำอย่างไร ก็สามารถหายได้

		  การรักษาที่ถูกต้อง คือ การพักผ่อนที่เพียงพอและ 
หากมีไข้ให้ยาพาราเซตามอล ทุก 6 ช.ม. แต่ไม่ต้องกินยาปฏิชีวนะ
หรือยาฆ่าเช้ือ โดยปกติคางที่บวมจะหายภายใน 7-10 วัน  
ที่ส�ำคัญคือ แม้ว่าโรคน้ีจะหายได้เองเป็นส่วนใหญ่ แต่บางราย 
อาจมโีรคแทรกซ้อนได้ หากมีอาการปวดบวมที่ลูกอัณฑะปวดท้อง
อย่างรุนแรง หรือปวดหัว คลื่นไส้ อาเจียนอย่างรุนแรง ควรรีบ 
ไปพบแพทย์

2. โรคคางทูม จะพบมากในเด็กอายุเท่าไร และคางจะบวม 
ข้างไหนก่อน

ตอบ 	 โรคน้ีส่วนใหญ่พบในเดก็อายุ 6-10 ปี คางจะเร่ิมบวม 
ข้างหนึ่งข้างใดก่อน แล้วอีก 4-5 วันต่อมาจะบวมอีกข้างหนึ่ง
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โรคตาแดงหรือเยื่อบุตาอักเสบ (Conjunctivitis)

เป็นการอกัเสบของเย่ือบุตา เกิดได้ทั้งแบบเฉียบพลนัหรือเรื้อรัง
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อแบคทีเรีย เชื้อไวรัส ภูมิแพ้ หรือสัมผัสสาร 
ที่เป็นพิษต่อตา 
การติดต่อ :

- มือสัมผัสขี้ตา น�้ำตาของผู้ป่วย แล้วมาสัมผัสตาตัวเองหรือ 
ใช้ของส่วนตัวร่วมกับผู้ป่วย 
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- แมลงหวี่ แมลงวัน ตอมสิ่งสกปรกหรือตอมตาผู ้ป ่วย  
แล้วมาตอมตา

- ลงเล่นน�้ำที่มีความสกปรกสูง
อาการ : ตาแดง เคืองตา แสบตา น�้ำตาไหล ปวดตา ตามัว  
จะเป็นที่ข้างใดข้างหน่ึงก่อน และลามไปเป็นสองข้างอย่างรวดเร็ว
ภายใน 1- 2 วัน 
การป้องกัน :

• หมั่นล้างมือด้วยน�้ำและสบู่
• ไม่เอามือขยี้ตา
• ไม่คลกุคลกัีบคนที่เป็นโรค ไม่ใช้สิง่ของเคร่ืองใช้สว่นตวัร่วมกัน 

เช่น ผ้าเช็ดหน้า ผ้าเช็ดตัว เป็นต้น
• หากเป็นโรคตาแดงควรหยุดเรียน และงดลงสระว่ายน�้ำ  

เพื่อป้องกันเชื้อแพร่กระจาย

ค�ำถามน่ารู้

1. โรคตาแดงควรหยอดตาอย่างไรให้ถูกวิธี
ตอบ	 ควรล้างมือก่อนหยอดตาทุกครั้ง ดึงหนังตาล่างลง  

ตาเหลือกมองเพดาน หยอดตาตรงกลางเปลือกตาล่าง ปิดตา 
และกรอกตาไปมาเพ่ือให้ยากระจาย ส�ำหรับการหยอดแบบครีม 
ให้หยอดจากหัวตาบีบไปปลายตา ปิดตาและกรอกตาไปมา  
เช็ดยาที่ล้นออกมา ล้างมือหลังหยอดเสร็จ
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2. เป็นโรคตาแดงขณะตั้งครรภ์ เสี่ยงต่อลูกในครรภ์หรือไม่
ตอบ	 ไม่ส่งผลไม่ว่าจะเป็นจากเช้ือไวรัสหรือแบคทีเรีย 

เพียงแต่เมื่อเป็นแล้วควรที่จะดูแลในเร่ืองของความสะอาดมากขึ้น 
และไม่ควรซือ้ยาหยอดตามาหยอดเอง ทางที่ดีควรไปปรึกษาแพทย์  
และใช ้ยาตามที่แพทย์สั่งเพราะวิ ธีการรักษาของโรคตาแดง 
ทั้งสองอย่างแตกต่างกัน

3. เมื่อเป็นโรคตาแดง ควรปฏิบัติตัวอย่างไร
ตอบ	 - ควรหยุดเรียน หรือหยุดงานรักษาตัวอยู่ที่บ้าน

อย่างน้อย 3 วัน เพื่อป้องกันการติดต่อไปยังผู้อื่น
		  - ควรใช ้กระดาษทิชชู ่แทนผ้าเช็ดหน้าเช็ดขี้ตา  

เพราะผ้าเช็ดหน้าจะเก็บสะสมเช้ือไว้และสามารถตดิต่อไปยังผูอ้ื่นได้
		  - ในกรณีที่มีหนองตรงหัวตา สามารถใช้ไม้พันส�ำลี

ปาดหนองตรงหัวตาทิง้ได้ เพ่ือไม่ให้เช้ือหมกัหมมจนท�ำให้เกิดอกัเสบ
เพิ่มขึ้น

		  - ล้างมือบ่อยๆ
		  - งดใส่คอนแทคเลนส์
		  - ใส่แว่นตากันแดด เวลาที่ต้องออกไปเจอแสงมากๆ
		  - ไม่แนะน�ำให้ ใช ้ผ้าปิดตาเพราะอาจท�ำให้เกิด 

การติดเชื้อมากขึ้น
		  - พักผ่อนให้เต็มที่ และพักการใช้สายตา
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โรคผิวหนังอักเสบจากเชื้อแบคทีเรีย (Impetigo)

เป็นภาวะที่มีการติดเชื้อแบคทีเรียบริเวณผิวหนัง ซึ่งพบได้บ่อย 
ในเด็กเล็กก่อนวัยเรียนและเด็กวัยเรียน
สาเหต ุ: เกิดจากเช้ือแบคทีเรียสเตรป็โตคอคคัส (Streptococcus 
group A) และสแตปไฟโลคอคคัส (Staphylococcus) ที่มีอยู่ 
ในสิ่งแวดล้อมหรือที่ผิวหนัง
การติดต่อ : โดยสัมผัสถูกเชื้อจากแผลของผู้ป่วย หรือเชื้อที่มีอยู่ 
ในสิ่งแวดล้อม หรือที่ผิวหนัง รวมถึงการใช้สิ่งของร่วมกับผู้ป่วย  
โดยเชื้อดังกล่าวจะเข้าสูร่่างกายของผูส้มัผสัทางผิวหนังที่มรีอยขีดขว่น
รอยถลอกหรือการเกา
อาการ : ผิวหนังมีลักษณะแดงๆ ต่อมาจะกลายเป็นตุ่มน�้ำและ
หนอง เมื่อตุ่มหนองแตกแผลจะลุกลามออกไปรอบๆ มีน�้ำเหลือง 
ปนหนองไหลเย้ิม ต่อมาจะแห้งมีสะเก็ดสีน�้ำตาลเกาะแน่นอยู่  
บางครั้งหลุดออกเหลือแต่ผื่นสีแดง บริเวณที่เป็นโรคบ่อย ได้แก่ 
แก้ม คาง หู จมูก แขน ขา
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การป้องกัน :
• แยกผู้ป่วยไม่ให้คลุกคลีกับเด็กปกติ จนกว่าแผลจะแห้ง
• ห้ามใช้สิ่งของและภาชนะร่วมกับผู้ป่วย
• ตัดเล็บให้สั้น ล้างมือให้สะอาด

ค�ำถามน่ารู้

1. หากเด็กเป็นโรคติดเชื้อแบคทีเรียที่ผิวหนังควรท�ำอย่างไร ?
ตอบ	 หากสงสัยว ่า เด็กมีอาการผื่ นจากการติดเช้ื อ

แบคทีเรียที่ผิวหนังควรรีบพาไปพบแพทย์ เพราะโรคน้ีเกิดจาก
การตดิเชื้อแบคทีเรีย จึงจ�ำเป็นต้องได้รับการรักษาด้วยยาปฏิชีวนะ
เพ่ือก�ำจัดเช้ือ หากแพทย์พิจารณาแล้วว่าอาการเป็นไม่รุนแรงอาจให้
ยาปฏิชีวนะชนดิทาบริเวณผื่น แต่หากอาการเป็นรุนแรงหรือหลาย 
ต�ำแหน่งอาจให้ยาปฏิชีวนะชนิดรับประทาน หากมีอาการคัน 
อาจให้ยาแก้คัน เพ่ือเด็กจะได้ไม่เกา และผื่นจะได้ไม่ลุกลามไป
มากกว่าเดิม นอกจากน้ีแพทย์อาจให้น�ำ้เกลอืมาล้างท�ำความสะอาด
แผลที่มีหนองและน�้ำเหลืองด้วย

2. หากพบเด็กป่วยอยู่ร่วมกันในชุมชนควรให้ค�ำแนะน�ำอะไรกับ
ผู้ปกครองเด็ก

ตอบ 	 เน่ืองจากโรคน้ีติดต่อทางการสัมผัส ให้ค�ำแนะน�ำ 
ผู้ปกครองคือการล้างมือด้วยสบู่และน�้ำให้สะอาด ตัดเล็บให้สั้น 
ไม่ใช้ของส่วนตัวร่วมกับผู้ป่วย และหากเด็กมีผื่นติดเช้ือแบคทีเรีย 
ที่ผิวหนังไม่ควรไปแกะเกาบริเวณผื่น เพ่ือป้องกันการลุกลาม 
ไปยังผิวหนังบริเวณอื่น แนะน�ำเร่ืองการรักษาความสะอาด  
และไม่ควรพาเด็กไปในสถานที่แออัด เช ่น ห้างสรรพสินค้า  
สนามเด็กเล่น สระว่ายน�้ำ 
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โรคอุจจาระร่วง (Diarrhea)

ภาวะการถ่ายอจุจาระเหลวตัง้แต่ 3 คร้ังต่อวนัหรือถ่ายมมีกูเลอืด
อย่างน้อย 1 คร้ังหรือถ่ายอจุจาระเหลว 1 คร้ัง แต่มกีลิ่นเหมน็จัด  
มีมูกหรือมีเลือดปน
สาเหตุ :

เกิดจากเช้ือไวรัส ที่พบบ่อย ได้แก่ ไวรัสโรต้า อุจจาระจะมี
ลักษณะเป็นฟองกลิ่นเหม็นเปร้ียว หรือกลิ่นกรด พบบ่อยในเด็ก
ที่กินนม

เกิดจากเชื้อแบคทีเรีย ที่พบบ่อย ได้แก่
	 - อโีคไล (E.coli) อจุจาระมลีกัษณะเป็นน�ำ้ใสเหมอืนปัสสาวะ  

มีกลิ่นคาว
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	 - อหิวาตกโรค (Cholera) ถ่ายอจุจาระเป็นน�ำ้คร้ังละมากๆ  
ในรายที่เป็นรุนแรง อุจจาระมักจะมีสีขาวขุ่นเหมือนน�้ำซาวข้าว 
มีกลิ่นคาวจัด

	 - ซัลโมเนลลา (Salmonella) อาจมีไข้หรือไม่มีไข้ก็ ได้  
ถ่ายอจุจาระเป็นน�ำ้สเีขียวในช่วงแรกๆ 2-3 คร้ัง ต่อมาอาจถ่ายเหลว 
มีมูกและเลือดปน

	 - ชิเกลลา (Shigella) ในเด็กมักมีไข้สูง อาจพบอาการชัก 
ร่วมด้วย ช่วงแรกอาจอุจจาระเป็นน�้ำ ต่อมากระปริกระปรอย 
มีมูกเลือดปน มีอาการปวดท้องเหมือนถ่ายไม่สุด
การติดต่อ : โดยการบริโภคอาหารหรือเครื่องดื่มที่มีเชื้อปนเปื้อน
มาจากอุจจาระของผู้ป่วยหรือผู้เป็นพาหะ
อาการ : การถ่ายอจุจาระเหลวตัง้แต่ 3 คร้ังต่อวันหรือถ่ายมมีกูเลอืด
อย่างน้อย 1 ครั้งหรือถ่ายอุจจาระเหลว 1 ครั้ง แต่มีกลิ่นเหม็นจัด  
มีมูกหรือมีเลือดปน
การป้องกัน :

1. ป้องกันไม่ให้เชื้อโรคเข้าร่างกายเด็กโดยเลี้ยงดูลูกด้วยนมแม่  
ให้นาน 1 ปี ถึง 1 ปีคร่ึง ถ้าจ�ำเป็นต้องเลี้ยงลูกด้วยนมผสม  
ควรปฏิบัติ ดังนี้

1.1 ผู้ดูแลเด็ก/ผู้ปรุงอาหารให้เด็ก ล้างมือให้สะอาดด้วยน�้ำ 
และสบูท่กุคร้ัง หลงัเข้าห้องน�ำ้ หลงัเปลีย่นผ้าอ้อมเดก็ที่มกีารขบัถ่าย 
และก่อนปรุงอาหาร/น�้ำ/นม

1.2 ต้มขวดน�้ำและขวดนมให้เดือด อย่างน้อย 10-15 นาที  
ทุกครั้งก่อนน�ำมาใช้

1.3 ต้องมีฝาครอบจุกนม/ขวดน�้ำ เมื่อมีการพักการดูด
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1.4 น�้ำที่ ใช้ในการชงนมผสมต้องเป็นน�้ำสะอาด
1.5 ภาชนะที่ ใส่อาหารเสริมต้องล้างให้สะอาดก่อนใช้
- เฝ้าระวังเด็กคว้าจับของสกปรกเข้าปากหรือ ดูด/อมนิว้มือ
- ล้างมือเด็ก 2-3 ครั้งเมื่อเห็นว่าสกปรก
- ซักผ ้าปู เสื้อผ ้าของเด็กป่วย ด ้วยน�้ำยาซักผ ้าขาว  

เพื่อฆ่าเชื้อไวรัส
2. ทิ้ง “ผ้าอ้อมเด็กส�ำเร็จรูป” ที่ ใช้แล้ว โดยเฉพาะผู้ป่วย 

อจุจาระร่วงเฉียบพลนัจากเช้ือไวรัสโรต้า ให้ปลอดภัย ซึง่ผ้าอ้อมเดก็
ส�ำเร็จรูปสามารถเป็นแหล่งแพร่เชื้อได้ เนื่องจากเชื้ออยู่ในอุจจาระ
ได้นานถึง 1 สัปดาห์ ดังต่อไปนี้

2.1 ใช้น�้ำยาซักผ้าขาว แช่ผ้าอ้อมเด็กส�ำเร็จรูปที่ ใช ้แล้ว 
ทิ้งไว้ 30 นาที (ไฮเตอร์ครึ่งฝาผสมในน�้ำครึ่งลิตรถึง 600 ซีซี)

2.2 หลังจากแช่แล้วให้แยกใส่ถุงขยะรัดปากถุงให้แน่น  
(ซ้อนถงุ 2 ชั้นเพื่อกันถุงรั่ว/แตก) และน�้ำจากการแช่ผ้าอ้อมเด็ก
ส�ำเร็จรูปควรทิ้งลงในโถส้วมเพื่อเข้าสู่ระบบบ�ำบัดสิ่งปฏิกูลต่อไป

หมายเหตุ : • กรณีไม่มีรถเก็บขยะให้ใช้วิ ธีฝังกลบโดยขุดดินลึก 
ไม่น้อยกว่า 50 เซนติเมตร และห่างจากแหล่งน�้ำ 
ไม่น้อยกว่า 700 เมตร
• ไม่ทิ้งลงแหล่งน�้ำ และไม่ทิ้งรวมกับขยะชนิดอื่น 
เพราะจะท�ำให้เชื้อแพร่กระจายสู่สิ่งแวดล้อม
• ควรใส่ถุงมอืทกุคร้ัง (ถ้าม)ี เมือ่ต้องสมัผสัผ้าอ้อมเด็ก
ที่ ใช้แล้ว และต้องล้างมือด้วยน�้ำและสบู่ทุกครั้ง
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ค�ำถามน่ารู้

1. ถ้ามีอาการอุจจาระร่วงต้องปฏิบัติตัวอย่างไร
ตอบ 	 หากเร่ิมมีไข้ อาเจียนหรืออุจจาระร่วง ควรให้เด็ก 

หยุดเรียน หยุดงาน หมั่นล้างมือด้วยน�้ำและสบู ่ให้สะอาด  
ดืม่น�ำ้เกลอืแร่หรือสารละลายเกลอืแร่ เพ่ือทดแทนสารน�ำ้และเกลอืแร่ 
ที่สูญเสียไป ไม่ควรซื้อยาฆ่าเช้ือกินเอง เพราะโรคน้ีสามารถ 
หายได้เอง แต่หากอาการรุนแรงขึ้น เช่น อาเจียนหรือถ่ายมากขึ้น 
โดยเฉพาะในเด็กเล็กและผู้สูงอายุ ให้รีบพบแพทย์โดยเร็ว

2. ปัจจุบันมีวัคซีนป้องกันโรคอุจจาระร่วงหรือไม่
ตอบ	 มี วัคซีนป้องกันไวรัสโรต้า ซึ่งมีประสิทธิภาพและ

ปลอดภัย แต่สามารถชว่ยป้องกันโรคอจุจาระร่วงที่เกิดจากเช้ือไวรัส 

3. การท�ำความสะอาดห้องน�้ำ
3.1 ใช ้น�้ำยาล้างห้องน�้ำ (มีคุณสมบัติฆ ่าเช้ื อไวรัสและ

แบคทีเรีย) ท�ำความสะอาด และเช็ดให้แห้ง 
3.2 จุดที่ต้องท�ำความสะอาดเป็นพิเศษคือ ที่จับสายฉีดน�้ำ  

พ้ืนห้องส้วม ที่รองน่ังส้วม ที่กดน�้ำของโถส้วม ก๊อกน�้ำและ 
กลอนประตู/ลูกบิดประตู

3.3 ท�ำความสะอาดโดยใช้น�้ำยาล้างห้องน�้ำ (มีคุณสมบัต ิ
ฆ่าเชื้อไวรัสและแบคทีเรีย) ต่อไปอีก 3 วัน หลังผู้ป่วยหยุดถ่าย 

4. ล้างมือด้วยสบู่ทุกคร้ังหลังถ่ายอุจจาระ ก่อนสัมผัสอาหาร 
และหลังท�ำความสะอาดห้องน�้ำ
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โรต้าเท่าน้ัน ไม่สามารถป้องกันโรคอุจจาระร่วงจากสาเหตุอื่นได้ 
โดยใช้ได้เฉพาะในเดก็เลก็ เป็นวคัซนีชนิดหยอดเข้าทางปาก จ�ำนวน  
2 หรือ 3 ครั้ง ขึ้นอยู่กับชนิดของวัคซีน อายุที่ ให้วัคซีน คือ  
2 และ 4 เดือน ถ้าเป็นชนดิหยอดสองครั้ง และ 2, 4 และ 6 เดือน  
ส�ำหรับชนิดหยอด 3 คร้ัง โดยวัคซีนสามารถลดการป่วยหรือ 
ลดความรุนแรงของโรคได้ ขณะน้ียังไม่มกีารให้บริการในโรงพยาบาล
รัฐทั่วไป แต่มี ให้บริการแบบมีค่าใช้จ่ายในโรงพยาบาลเอกชน  
โรงพยาบาลมหาวิทยาลัย หรือโรงพยาบาลของรัฐบางแห่ง

3. อุจจาระร่วง จ�ำเป็นต้องกินยาปฏิชีวนะ (ยาฆ่าเชื้อ) หรือไม่
ตอบ	 การใช้ยาปฏิชีวนะหรือยาฆ่าเชื้อเพ่ือรักษาผู้ป่วยที่มี

อาการอุจจาระร่วง มักจะพิจารณาให้การรักษาเฉพาะในผู้มีอาการ
ท้องเสียที่ถ่ายเป็นมูกเลือด หรือผู้มีอาการถ่ายเหลวเป็นน�้ำหรือ 
น�้ำซาวข้าวที่มีอาการแสดงของการขาดน�้ำ เช่น อาการอ่อนเพลีย 
ไม่มีแรง กระหายน�้ำ ปากคอแห้ง หน้ามืด เป็นต้น ดังนั้น ส�ำหรับ
ผู้ที่มีอาการท้องเสียแบบถ่ายเหลว ไม่มีเลือดปน และไม่มีอาการ 
ขาดน�้ำ ไม่จ�ำเป็นต้องรักษาด้วยยาปฏิชีวนะหรือยาฆ่าเช้ือ ทั้งน้ี  
ไม่แนะน�ำให้ซือ้ยามารับประทานเอง ควรปรึกษาแพทย์หรือเภสชักร

4. ยาหยุดถ่าย จ�ำเป็นหรือไม่
ตอบ	 ยาหยุดถ่ายที่นยิมใช้ในปัจจุบันคือ ยาโลเพอราไมด์ 

(loperamide) แม้จะมีข้อบ่งใช้ส�ำหรับบรรเทาอาการอุจจาระร่วง 
ชนิดเฉียบพลัน ที่ ไม่มีอาการแทรกซ้อน แต่อาจเป็นอันตราย 
ต่อผูป่้วยได้ เน่ืองจากท�ำให้การก�ำจัดออกของเช้ือโรคที่อาจเป็นสาเหต ุ
ของอาการอุจจาระร่วงช ้าลง จึงไม่แนะน�ำให้ซื้อยาหยุดถ่าย 
มารับประทานเอง หากจ�ำเป็นต้องรับประทาน ควรปรึกษาแพทย์
หรือเภสัชกร
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โรคพิษสุนัขบ้าหรือโรคกลัวน�้ำ (Rabies)

โดยทั่วไปรู้จักกันตามอาการที่เกิดว่า “โรคกลวัน�ำ้” เป็นโรคตดิต่อ 
จากสัตว์สู ่คนที่อันตรายร้ายแรง พบในสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนม 
ทุกชนดิ โรคนี้ ไม่มียารักษา เมื่อมีอาการแล้วผู้ป่วยเสียชีวิตทุกราย 
ในประเทศไทยพบว่า สุนัข เป็นตัวน�ำโรคที่ส�ำคัญ และรองลงมา 
คือ แมว
สาเหตุ : เกิดจากเชื้อไวรัสโรคพิษสุนัขบ้า (Rabies virus)
การติดต่อ :

- ถูกสุนัขและแมวที่ป่วยด้วยโรคพิษสุนัขบ้า กัดหรือข่วน หรือ
น�ำ้ลายของสตัว์ เข้ามาทางเย่ือเมอืกในปาก จมกู หรอืรอยแผลถลอก 
ขีดข่วน เช่น ถูกเลีย หรือน�้ำลายกระเด็นใส่

- การหายใจ ซึง่มโีอกาสน้อย ยกเว้นมจี�ำนวนไวรัสในอากาศเป็น
จ�ำนวนมาก เช่น ในถ�้ำค้างคาว
อาการ : มีไข้ ปวดเมือ่ยตามเน้ือตวั คันบริเวณรอยแผลที่ถูกสตัว์กัด  
ต่อมาจะหงุดหงิด ตื่นเต้น ไวต่อสิ่งเร้า (แสง เสียง ลม) ม่านตา
ขยาย น�้ำลายไหลมาก กล้ามเน้ือคอกระตุกเกร็งขณะที่พยายาม 

น�ำสุนัขที่เลี้ยงไว้

ไปฉีดวัคซีนป้องกัน

โรคพิษสุนัขบ้าทุกปี
เมื่อถูกกัดรีบไปพบแพทย์ 

เพื่อรับการรักษาที่ถูกต้อง

ไม่ยุ่งเกี่ยวกับสุนัข แมว

ที่ไม่ทราบประวัติ
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กลืนอาหารหรือส�ำลักเวลาดื่มน�้ำ ท�ำให้เกิดอาการ “กลัวน�้ำ”  
เพ้อคลั่ง สลับกับอาการสงบชัก ระยะสุดท้ายจะเกิดอาการอัมพาต
แขนขาอ่อนแรงและเสียชีวิต เน่ืองจากการอัมพาตของกล้ามเน้ือ
ระบบทางเดินหายใจ
การป้องกัน :

• ควรลดความเสี่ยงจากการถูกสุนัขกัด โดยปฏิบัติดังนี้
1. ไม่ยุ่งเก่ียวกับสนัุข/แมวที่ ไม่ทราบประวตั ิหรือไม่เคยได้รับ 

การฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า
2. ไม่ให้เด็กเล่นกับสุนัข/แมวตามล�ำพัง หรือสุนัข/แมว 

ที่ ไม่คุ้นเคย
3. การช่วยเหลือสุนัข/แมวที่บาดเจ็บ หรือจะเก็บมาเลี้ยง

ต้องท�ำด้วยความระมัดระวังไม่ให้ถูกกัดหรือข่วน และควรปรึกษา      
สัตวแพทย์

4. ใช้คาถา 5 ย. “อย่าแหย่ให้สุนัขโกรธ อย่าเหยียบสุนัข 
ให้ตกใจ อย่าแยกสุนัขที่กัดกันด้วยมือเปล่า อย่าหยิบจานขณะสุนัข
ก�ำลังกินอาหาร อย่ายุ่งกับสุนัข/แมวที่ ไม่ฉีดวัคซีน”

• ส�ำหรับคนเลี้ยงสุนัข ควรปฏิบัติดังนี้
1. น�ำสุนัขไปฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้าทุกปี (ปีแรก 

ควรฉีด 2 ครั้ง ครั้งแรกเมื่อลูกสุนัขอายุ 2 - 4 เดือน ครั้งที่ 2 
ห่างจากครั้งแรก 1 - 3 เดือน)

2. ไม่ปล่อยให้สนัุขไปในที่สาธารณะตามล�ำพัง ทกุคร้ังที่น�ำสนัุข
ออกนอกบ้านต้องอยู่ในสายจูง

3. ถ้าสุนัขของเราถูกสุนัขอื่นกัด ต้องรีบปรึกษาสัตวแพทย์ 
หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุข
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4. ถ้าสุนัขของเราไปกัดคนอื่นต้องรับผิดชอบในการรักษา
พยาบาลและให้ข้อมลูประวตั ิโดยเฉพาะข้อมลูการฉีดวคัซนีป้องกัน
โรคพิษสุนัขบ้า

• เมื่อถูกสุนัขหรือแมว กัด ข่วน ต้องท�ำดังนี้
1. ล ้างแผลให้สะอาดด้วยน�้ำและสบู ่ เช็ดแผลให้แห้ง 

ใส่ยารักษาแผลสด
2. จดจ�ำสัตว์ที่กัดให้ได้ เพ่ือสืบหาเจ้าของ หรือสอบถาม

ประวัติการฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า และติดตามดูอาการ
สุนัข แมว ที่กัด 10 วัน

3. ไปพบแพทย์หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ เพ่ือรับการป้องกัน
รักษาที่ถูกต้อง

ค�ำถามน่ารู้

1. ถ้าโดนสุนัขหรือสัตว์อื่นกัด ควรท�ำอย่างไรเป็นอันดับแรก
ตอบ	 ถ้ามีบาดแผลจากการถูกสัตว์กัด ให้บีบเลือดออก 

ให้มากที่สุด ล้างแผลด้วยน�้ำสะอาดหรือสบู่หลายๆ คร้ังเพ่ือให้
น�้ำลายและเชื้อที่ ได้รับเข้าไปออกให้มากที่สุด แล้วใส่ยาฆ่าเชื้อ เช่น  
เบตาดีน ถ้าแผลฉกรรจ์หรือสงสัยว่าสัตว์เป็นโรคพิษสุนัขบ้า  
ให้รีบไปพบแพทย์เร็วที่สุด เพ่ือแพทย์จะได้ท�ำแผลและล้างแผล 
อย่างเหมาะสม และฉีดวัคซีนป้องกันบาดทะยัก วัคซีนและ 
เซรุ ่มป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า ในรายที่มีข ้อสงสัยว่าสัตว์อาจม ี
เชื้อโรคพิษสุนัขบ้า
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2. เคยได้ยินว่าการล้างแผลด้วยสบู่ทันทีที่ถูกสัตว์กัดจะฆ่าเช้ือ
นี้ ได้ จริงหรือไม่

ตอบ	 การล้างแผลด้วยน�้ำและสบู่ทันทจีะช่วยล้างน�้ำลาย
และเชื้อต่างๆ ออกจากบาดแผลได้ แต่ฤทธิ์ ในการฆ่าเชื้อโดยตรง 
มีน้อยมาก เช้ือไวรัสพิษสุนัขบ้าเมื่ออยู่นอกร่างกายจะตายง่าย 
อย่างไรก็ตาม ถ้าบาดแผลลึก แผลเหวอะหวะ ไม่สามารถล้างแผล
ได้เอง ควรรีบไปโรงพยาบาลโดยเร็วที่สุด

3. ถ้าหากเคยได้รับวัคซีนแล้วและถูกสัตว์กัดซ�้ำอีก จ�ำเป็นต้อง
ฉีดวัคซีนหรือไม่

ตอบ	 วัคซีนโรคพิษสุนัขบ้าต้องฉีดเป็นชุด ชุดละ 5 เข็ม 
ในวันแรก, วันที่ 3, วันที่ 7, วันที่ 14 และวันที่ 24 ถ้าถูกกัด 
ในระหว่างฉีดวัคซนี 5 เข็มน้ี ก็ไม่ต้องฉีดเพ่ิมอกี แต่ถ้าถูกกัดภายใน 
6 เดือน หลังฉีดเข็มสุดท้าย ควรฉีดเพ่ิมเร็วที่สุดหลังถูกกัดอีก  
1 เข็ม ถ้าเกิน 6 เดือน ให้ฉีด 2 เข็ม โดยฉีดเข็มแรกให้เร็วที่สุด 
หลังจากถูกกัดและฉีดเข็มที่สอง ในวันที่ 3 หลังจากฉีดเข็มแรก  
ในกรณีที่เคยฉีดวัคซีนมาก่อนไม่ต้องฉีดเซรุ่ม

4. ถ้าสตัว์ที่กัดไม่เป็นโรคพิษสนัุขบ้า การฉีดวคัซนีให้คนที่ถูกกัด
จะมีอันตรายหรือไม่

ตอบ	 ไม่มีอันตราย

5. หญิงมีครรภ์และเด็กเล็ก ฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า  
ชนดิ 5 เข็มได้หรือไม่

ตอบ	 ฉีดได้ รวมถึงเดก็ที่ป่วยมีไข้ ก็สามารถฉีดได้และไม่มี
ผลเสียหรือผลข้างเคียงที่เป็นอันตราย
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แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกันภัยสุขภาพ
ที่พบบ่อยในเด็ก

การบาดเจ็บในเด็กที่ส�ำคัญ ได้แก่ การตกน�้ำ จมน�้ำ การบาด
เจ็บจากการจราจร การพลัดตก หกล้ม การอุดตันทางเดินหายใจ 
และแรงเชิงกลจากวัตถุสิ่งของ

แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกันการจมน�้ำ

1. ส�ำรวจข้อมูลเด็กและการจมน�้ำของเด็กในชุมชน
2. ส�ำรวจแหล่งน�้ำเสี่ยงในชุมชน
3. แนะน�ำให้ทุกครัวเรือนที่มีเด็กอายุ 0-2 ปี ใช้คอกกั้นเด็ก 
4. ให้ความรู้ประชาชนในการป้องกันเด็กจมน�้ำ

• เดก็เลก็จมน�ำ้ได้ในภาชนะทีอ่ยู่ภายในบ้าน ทีม่นี�ำ้สงูเพียง 1-2 น้ิว 
เช่น ถังน�้ำ กะละมัง อ่างอาบน�้ำ บ่อน�้ำ/คูน�้ำรอบๆ บ้าน

• การป้องกัน
- เทน�้ำทิ้งหรือปิดฝาภาชนะใส่น�้ำทุกครั้งหลังใช้งาน
- ฝังกลบหลุม/บ่อน�้ำที่ ไม่ได้ใช้งาน
- ทุกครัวเรือนที่มีเด็กอายุ 0-2 ปี ควรจัดให้เด็กอยู่ใน 

คอกกั้นเด็ก
- ไม่ควรให้เด็กคลาดสายตาแม้เพียงชั่วขณะ 

5. จัดการแหล่งน�้ำเสี่ยงในชุมชน
• แหล่งน�ำ้เสีย่งขนาดเลก็หรือสระว่ายน�ำ้ ควรมกีารสร้างร้ัวล้อม

รอบแหล่งน�้ำเพื่อป้องกันเด็กแอบลงเล่นน�้ำ
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• แหล่งน�้ำเสี่ยงขนาดใหญ่ ควรจัดให้มีป้ายค�ำเตือน และจัดให้
มีอุปกรณ์ช่วยคนตกน�้ำไว้บริเวณแหล่งน�้ำเสี่ยง เช่น ถังแกลลอน
พลาสติกเปล่าผูกเชือก ขวดน�้ำพลาสติกเปล่า ไม้
6. ให้ค�ำแนะน�ำแก่ประชาชนในชุมชน ให้ด�ำเนนิการดังนี้

• ก�ำจัดแหล่งน�ำ้ที่ ไม่จ�ำเป็นในชุมชนและบริเวณละแวกใกล้เคียง 
เช่น เทน�้ำทิ้งจากภาชนะเมื่อไม่ใช้งาน

• แยกเด็กออกจากแหล่งน�้ำ เช่น สร้างรั้วกั้นประตูไม่ให้เด็กเข้า
ใกล้แหล่งน�้ำได้ ปิดฝาถังน�้ำ/โอ่งน�้ำ

• แยกพ้ืนที่เล่นเด็กออกจากแหล่งน�้ำ โดยมีร้ัวก้ันแหล่งน�้ำ 
ในชุมชนหรือบริเวณใกล้เคียง

• ไม่ให้เด็กอยู่ในหรือใกล้แหล่งน�้ำตามล�ำพัง เช่น น่ังเล่น 
ในอ่างน�้ำ/กะละมัง หรือเล่นใกล้บ่อน�้ำ/ร่องน�้ำ

• ขณะเด็กอยู่ในหรือใกล้แหล่งน�้ำ ผู ้ดูแลต้องเฝ้าดูแลเด็ก 
ตลอดเวลา

• สอนให้เด็กรู้จักแหล่งน�้ำเสี่ยง โดยสอน “อย่าใกล้ อย่าเก็บ 
อย่าก้ม” และตะโกนขอความช่วยเหลือ

อย่าใกล้	เมือ่เจอแหล่งน�ำ้ อย่าเข้าไปใกล้ เพราะอาจลื่นพลดัตก 
ลงไปในน�้ำ 

อย่าเก็บ	เมื่อเห็นสิ่งของตกลงไปในน�้ำ อย่าเก็บเอง ต้องให้
ผู้ใหญ่ช่วยเก็บให้

อย่าก้ม	 อย่าก้ม หรือชะโงกลงไปในถังน�ำ้ กะละมงั ตุม่ เพราะ
อาจจะหัวทิ่มลงไปในภาชนะ
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แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกัน
การบาดเจ็บจากการจราจร

• ไม่ควรให้เด็กอายุต�่ำกว่า 2 ปี โดยสารรถจักรยานยนต์
• เด็กอายุมากกว่า 2 ปี ให้สวมหมวกนริภัยเด็กทุกครั้ง
• ควรใช้ที่นั่งนริภัย ส�ำหรับเด็กในรถยนต์
• อย่าทิ้งเด็กในรถคนเดียว
• ก่อนถอยรถหรือออกรถ ให้ส�ำรวจทกุคร้ังว่าไม่มเีด็กอยู่ใกล้รถ
• สอนและสาธิตวิธีการเดินถนน และข้ามถนนอย่างปลอดภัย

แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกันการพลัดตก หกล้ม

• ไม่วางเด็กไว้บนที่สูง เช่น เตียง โต๊ะ โซฟา โดยล�ำพัง
• รถหัดเดนิไม่มคีวามจ�ำเป็นที่จะต้องใช้ เพราะท�ำให้เดินช้า และ

พลิกคว�่ำ ตกที่สูงได้ง่าย
• ซี่ราวบันได และซี่กรงระเบียง ต้องมีช ่องห่างไม ่เกิน  

9 เซนติเมตร เพื่อไม่ให้ล�ำตัวเด็กและศีรษะลอดช่องได้
• หน้าต่างต้องอยู่สูงจากพื้นประมาณ 1 เมตร เพื่อป้องกันการ

ปีนป่าย
• โต๊ะ ทีวี ตู้ ชั้นวางของ หากไม่มั่นคงพอ ควรใช้อุปกรณ์ยึดติด

กับก�ำแพงเพื่อป้องกันการล้มคว�่ำทับเด็ก เมื่อเด็กโหนหรือปีนป่าย
• เครื่องเล่นในสนามเด็กเล่นต้องปลอดภัย



แนวทางการป้องกันควบคมุโรคและภยัสุขภาพในเด็ก
ส�ำหรบัอาสาสมัครสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) 57

แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกัน
การอุดตันทางเดินหายใจ

• ควรให้เด็กนอนหงาย การนอนคว�่ำอาจเกิดการกดทับปาก
และจมูกได้

• อย่าปล่อยให้เด็กเล่นสิ่งของช้ินเล็กตามล�ำพังแม้เพียงช่ัวขณะ
เพื่อไม่ให้น�ำใส่ปากและจมูก

• อย่าวางถุงพลาสติกใกล้ตัวเด็ก เพ่ือป้องกันเด็กไม่ให้ใช้สวม
ศีรษะ

• อย่าให้เด็กเล่นของเล่นที่มีสายยาว เพราะอาจจะรัดคอเด็ก

แนวทางการด�ำเนนิงานป้องกันแรงเชิงกลจากวัตถุสิ่งของ

• ดูแลเด็กอย่างใกล้ชิด เมื่อใช้บันไดเลื่อนหรือลิฟต์
• ห้ามเด็กเล่นประทัด พลุ ดอกไม้ไฟ ตามล�ำพัง
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รายละเอียดคอกกั้นเด็ก

• เหมาะกับเด็กอายุ 0-2 ปี หรือหยุดใช้เมื่อเด็กสามารถปีนได้
• ความสูงอย่างน้อย 51 เซนติเมตรขึ้นไป
• คอกกั้นควรมีซี่ราวห่างไม่เกิน 6 เซนติเมตร
• สว่นที่ย่ืนออกมาด้านบนของคอกก้ัน ไม่ควรเกิน 1.5 มลิลเิมตร
• ควรเป็นแนวตั้ง (เพราะแนวขวางเด็กสามารถเหยียบปีนได้)
• ควรมีประตูปิด-เปิด และมีตัวล็อคหรือตัวยึดที่แน่น
• วัสดุที่ ใช้มีความปลอดภัยส�ำหรับเด็ก ตามมาตรฐาน



ภาคผนวก
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แบบบันทึกประวัติการได้รับวัคซีน

ชื่อ ........................................................................................................... 
เพศ  ชาย  หญิง อายุ .......... ปี......... เดือน............................. 
บ้านเลขที่......... หมู่.......หมู่บ้าน.................. ต�ำบล............................. 
อ�ำเภอ.......................................... จังหวัด..............................................

วัคซีนพื้นฐานที่เด็กต้องได้รับ

อายุ วัคซีน วันที่ ได้รับ หมายเหตุ

แรกเกิด
BCG (วัคซีนป้องกันวัณโรค)

HB1 (วัคซีนป้องกัน
โรคตับอักเสบบี)

1 เดือน
HB2 (วัคซีนป้องกัน
โรคตับอักเสบบี)

2 เดือน

DTP-HB1 (วัคซีนป้องกัน
โรคคอตีบ-บาดทะยัก-
ไอกรน-ตับอักเสบบี)

OPV1 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิรับประทาน)

4 เดือน

DTP-HB2 (วัคซีนป้องกัน
โรคคอตีบ-บาดทะยัก-
ไอกรน-ตับอักเสบบี)

OPV2 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิรับประทาน)
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4 เดือน
IPV1 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิฉีด)

6 เดือน

DTP-HB3 (วัคซีนป้องกัน
โรคคอตีบ-บาดทะยัก-
ไอกรน-ตับอักเสบบี)

OPV3 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิรับประทาน)

9 เดือน
MMR1 (วัคซีนป้องกันโรคหัด-
คางทูม-หัดเยอรมัน)

1 ปี
LAJE1 (วัคซีนป้องกัน
โรคไข้สมองอักเสบ เจอี 
ชนดิเชื้อเป็น)

1 ปี 
6 เดือน

DTP-HB4 (วัคซีนป้องกัน
โรคคอตีบ-บาดทะยัก-
ไอกรน-ตับอักเสบบี)

OPV4 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิรับประทาน)

2 ปี 
6 เดือน

LAJE2 (วคัซนีป้องกันโรคไข้สมอง
อักเสบ เจอี ชนดิเชื้อเป็น)

MMR2 (วัคซีนป้องกันโรคหัด-
คางทูม-หัดเยอรมัน)

อายุ วัคซีน วันที่ ได้รับ หมายเหตุ
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อายุ วัคซีน วันที่ ได้รับ หมายเหตุ

4 ปี

DTP5 (วคัซนีป้องกันโรคคอตบี-
บาดทะยัก-ไอกรน)

OPV5 (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิรับประทาน)

ป. 1

MMR (วัคซีนป้องกันโรคหัด-
คางทูม-หัดเยอรมัน) *

HB (วัคซีนป้องกันโรคตับอัก
เสบบี) *

LAJE (วคัซนีป้องกันโรคไข้สมอง
อักเสบ เจอี ชนดิเชื้อเป็น) *

IPV (วัคซีนป้องกันโรคโปลิโอ 
ชนดิฉีด) *

dT (วัคซีนป้องกันโรคคอตีบ-
บาดทะยัก) *

OPV (วคัซนีป้องกันโรคโปลโิอ 
ชนดิรับประทาน)*

BCG (วัคซีนป้องกันวัณโรค)*

ป. 5
HPV1 และ HPV2 (วัคซีน
ป้องกันมะเร็งปากมดลูก)

ป. 6
dT (วัคซีนป้องกันโรคคอตีบ-
บาดทะยัก)

หมายเหตุ* เฉพาะรายที่ ได้รับไม่ครบตามเกณฑ์
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หมายเหตุ :
• ไข้ หมายถึง ตัวร้อน อุณหภูมิร่างกายมากกว่าหรือเท่ากับ 

37.5 ํc
• ไข้ออกผื่น หมายถึง ตัวร้อน พร้อมกับมีผื่นขึ้นตามตัวและ

ใบหน้า
• หวดั หมายถึง มีไข้ต�ำ่ๆ ร่วมกับ น�ำ้มกูไหล หรือไอ หรือคัดจมกู 

จาม อาจมีอาการเจ็บคอเล็กน้อย
• มือ เท้า ปาก หมายถึง มีอาการไข้ เบ่ืออาหาร อ่อนเพลีย 

ร่วมกับมจุีดหรือตุม่แดงอกัเสบที่ลิน้ เหงอืก และกระพุง้แก้ม 
หรือพบตุ่มหรือผื่นนูนหรือตุ่มพองใส บริเวณรอบๆ อักเสบ
และแดงที่ฝ่ามือฝ่าเท้า

• อจุจาระร่วง หมายถึง มอีาการถ่ายอจุจาระเหลว ต้ังแต่ 3 คร้ัง
ขึ้นไปใน 1 วัน หรือถ่ายมีมูกเลือดอย่างน้อย 1 คร้ัง หรือ
ถ่ายเป็นน�้ำจ�ำนวนมากกว่า 1 คร้ังขึ้นไปใน 1 วัน 
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แบบส�ำรวจข้อมูลในชุมชน/พื้นที่

รายละเอียด จ�ำนวน
จ�ำนวนเด็กอายุน้อยกว่า 5 ปี
จ�ำนวนเด็กอายุน้อยกว่า 5 ปี ที่จมน�้ำเสียชีวิต
จ�ำนวนเด็กอายุน้อยกว่า 5 ปี ที่เคยจมน�้ำ แต่ไม่เสียชีวิต
จ�ำนวนเด็กอายุ 0-2 ปี
จ�ำนวนเด็กอายุ 0-2 ปี ที่จมน�้ำเสียชีวิต
จ�ำนวนเด็กอายุ 0-2 ปี ที่เคยจมน�้ำ แต่ไม่เสียชีวิต
จ�ำนวนครัวเรือนที่มีเด็กอายุน้อยกว่า 2 ปี
จ�ำนวนครัวเรือนที่มีการแนะน�ำให้ใช้คอกกั้น

แบบส�ำรวจแหล่งน�้ำเสี่ยงภายในชุมชน

แหล่งน�้ำ จ�ำนวน (แห่ง) ระบุสถานที่
สระว่ายน�้ำ
บ่อน�้ำ/สระน�้ำเพื่อการเกษตร
น�้ำตก
คลอง
แม่น�้ำ
เขื่อน/อ่างเก็บน�้ำ
ทะเล
อื่นๆ (ระบุ).............................

แบบเฝ้าระวังข้อมูลเด็ก การจมน�้ำของเด็กในชุมชน 
และแหล่งน�้ำเสี่ยงในชุมชน
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แบบส�ำรวจแหล่งน�้ำเสี่ยงภายในบ้าน และรอบบ้าน

แหล่งน�้ำ จ�ำนวน (แห่ง) ระบุสถานที่

ภายในบ้าน

อ่างอาบน�้ำ/กะละมัง

โอ่งน�้ำ/ถังน�้ำ

สระว่ายน�้ำยาง

อื่นๆ (ระบุ).............................

รอบๆ บ้าน

แอ่งน�้ำขัง

ท่อระบายน�้ำ

บ่อน�้ำโยก

อ่างเลี้ยงปลา/อ่างบัว

อื่นๆ (ระบุ).............................




