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สารจากประธานราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

	 เด็กเป็นอนาคตของชาติ	 การเลี้ยงเด็กให้มีคุณภาพถือเป็นเรื่องส�าคัญ	

และเป็นหน้าที่ความรับผิดชอบของ	พ่อ	แม่	ผู้ปกครอง	ปู่ย่า	ตายาย	บุคคล 

ในครอบครัวรวมถึงคุณครู	แพทย์ทั่วไป	และกุมารแพทย์

	 ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย	 เล็งเห็นความส�าคัญใน 

เรื่องนี้	 จึงได้จัดท�าหนังสือเล่มนี้ขึ้น	 เพื่อเป็นแนวทางให้บุคลากรที่มีหน้าที่ 

เกี่ยวกับการเลี้ยงดูเด็ก	 ได้ใช้เป็นคู่มือในการดูแลเด็กอย่างถูกต้องและม ี

มาตรฐาน	โดยครอบคลมุตัง้แต่เรือ่งการส่งเสรมิสขุภาพทัง้ในเรือ่ง	ครอบครวั	

การเจรญิเตบิโต	การพฒันาการ	การสร้างเสรมิภูมิคุ้มกันโรค	การดแูลความ

ปลอดภัยและป้องกันอุบัติเหตุ	 การคัดกรองและป้องกันปัญหาที่พบบ่อย	 

การให้ค�าแนะน�าตามช่วงวัย	 รวมถึงแหล่งทรัพยากรและความช่วยเหลือ 

ในชุมชนและสังคม	 ซึ่งเขียนโดยกุมารแพทย์เฉพาะทางในเรื่องนั้น	 ๆ	 จาก 

สถาบันต่าง	ๆ

	 หวังเป็นอย่างยิ่งว่า	หนังสือคู่มือการดูแลเด็กเล่มนี้จะเป็นประโยชน์กับ

บคุลากรทกุฝ่ายทีเ่กีย่วข้องได้ใช้เป็นแนวทางในการเลีย้งดใูห้เยาวชนของเรา

ได้เติบโตเป็นผู้ใหญ่ที่มีคุณภาพในทุก	ๆ	ด้านต่อไป	

 

																																													(ศ.นพ.สมศักดิ์	โล่เลขา)

																												ประธานราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

																																		นายกสมาคมกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

	 1	กันยายน	2564
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัย 0-5 เดือน

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวล	 ความเจ็บป่วย	 

การเปลีย่นแปลงภายในครอบครวั	บทบาทการท�างานและความรบัผิดชอบ

ของพ่อแม่	สมัพนัธภาพในครอบครวั	ความตงึเครยีดในบ้าน	เช่น	สภาพจติใจ

แม่	การครบก�าหนดลางานของแม่	เศรษฐานะในครอบครัว

 •	 ซกัประวตัเิพือ่คดักรองภาวะซึมเศร้าหลังคลอดของแม่	อย่างน้อย	1	

ครั้งในช่วง	6	เดือนแรก	

 • สอบถามอาการตามระบบ	การเจรญิเตบิโต	พฒันาการและพฤตกิรรม

ของเดก็	กจิวตัรประจ�าวนัของเดก็	เช่น	การกนินม	การนอน	การขบัถ่าย	ร้องไห้	

เป็นต้น	 รวมทั้งสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกับการเลี้ยงดูเด็กซ่ึงอาจมีความ 

ขัดแย้งกัน

2. การสังเกตและตรวจร่างกาย
 • สังเกตปฏิสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับพ่อแม่	 สังเกตวิธีการที่พ่อแม่ตอบ

สนองต่อความต้องการของเดก็	เช่น	วธิกีารจดัการปัญหาทีเ่กดิขึน้เมือ่เดก็ร้อง

ในขณะตรวจ
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 • ประเมินการเจริญเตบิโต: ชัง่น�า้หนกั	วัดความยาว	เส้นรอบศีรษะ	

  บันทึกลงในกราฟการเจริญเติบโต และประเมินผล: น�้าหนักและ

ความยาวตามเกณฑ์อายุและเพศ	 น�้าหนักตามเกณฑ์ความยาว	 ความยาว

รอบศีรษะตามเกณฑ์อายุและเพศ	และคล�ากระหม่อมของเด็ก

 • ตรวจร่างกายตามระบบ: รวมทั้งฟังเสียงหัวใจ	ตรวจตาเพื่อดูการ

สะท้องแสงจากจอประสาทตา	(red	reflex)	ตรวจสอบว่าแก้วตาขุ่นหรือไม่

  ในเด็กตั้งแต่	 4	 เดือนขึ้นไปควรเริ่มตรวจภาวะตาเหล่	 (strabismus)	 

ด้วย	light	reflex	ตรวจข้อสะโพกเพื่อคัดกรองภาวะข้อสะโพกหลุด	ตรวจช่อง

ท้องเพ่ือหาความผดิปกต	ิเช่น	ก้อนในช่องท้อง	ตรวจอวัยวะเพศโดยเฉพาะภาวะ

อัณฑะไม่เลือ่นลงถงุอณัฑะและ	phimosis	ในเดก็ผูช้าย และ	labial	adhesion	

ในเด็กผู้หญิง

3. การคัดกรอง
 • พัฒนาการ	 เฝ้าระวังและติดตามพัฒนาการ	 โดยการซักถามและ

สังเกตพฤติกรรม	ดังนี้

  1 เดอืน เด็กควรยกศีรษะได้เลก็น้อยในท่านอนคว�า่	กระพรบิตาเมือ่

เจอแสงจ้า	จ้องและมองตามวัตถุถึงกึ่งกลางล�าตัว	สะดุ้งตอบสนองต่อเสียง

ดัง

  2 เดือน เด็กเริ่มชันคอได้	จ้องหน้าสบตา	ยิ้ม	และส่งเสียงอ้อแอ้

  4 เดือน ชันคอได้ดี	เริ่มพลิกคว�่า	น�ามือมาจับกันตรงกลาง	เริ่มคว้า

ของ	หัวเราะเสียงดัง

 • ประเมินการได้ยิน	 ในช่วงอายุแรกเกิด	 –3	 เดือน	 โดยใช้อุปกรณ	์

OAE	หรือ	automated	ABR	หากพบความผิดปกติให้ส่งต่อแพทย์ด้านโสต	

ศอ	นาสิก	เพื่อตรวจยืนยันการวินิจฉัย

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                               วัย 0-5 เดือน 
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 • ประเมินสีอุจจาระ	ในช่วงอายุ	1	เดือนแรก	เพื่อคัดกรองภาวะท่อ

น�้าดีตีบตัน	(biliary	atresia)	

 • ความเสีย่งต่อการสมัผสัวัณโรคและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ 
จากแม่	(ซักประวัติ)	และตรวจคัดกรองโรคดังกล่าวในเด็กที่มีความเสี่ยง

4. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

  1 เดือน วัคซีนตับอักเสบบี	เข็มที่	2	ในกรณีที่แม่เป็นพาหะของโรคตับ

อักเสบบี

  2 เดอืน วคัซนีคอตบี-บาดทะยกั-ไอกรนชนดิทัง้เซลล์-ตบัอกัเสบบ-ีฮิบ	 

และโปลิโอชนิดกิน	ครั้งที่	1	(วัคซีนตับอักเสบบี	จะได้รับเป็นครั้งที่	2	หรือ	 

ครั้งที่	3	ในกรณีแม่เป็นพาหะของโรคตับอักเสบบี	เนื่องจากเป็นวัคซีนรวม)	 

วัคซีนโรต้า	ครั้งที่	1

  4 เดอืน วคัซนีคอตบี-บาดทะยกั-ไอกรนชนดิท้ังเซลล์-ตบัอกัเสบบ-ี

ฮิบ	ครั้งที่	2	(วัคซีนตับอักเสบบี	จะได้รับเป็นครั้งที่	3	หรือครั้งที่	4	ในกรณี

แม่เป็นพาหะของโรคตับอักเสบบี	เนื่องจากเป็นวัคซีนรวม)	

	 	 โปลิโอชนิดกิน	ครั้งที่	2	และโปลิโอชนิดฉีด	วัคซีนโรต้า	ครั้งที่	2

 •	 พจิารณาให้วัคซนีเสรมิหรอืวัคซนีทางเลือกตามความเหมาะสม	เช่น	 

นิวโมคอคคัสชนิดคอนจูเกต	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                               วัย 0-5 เดือน 
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5. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสุขภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รัก	 ดูแลใกล้ชิด	 เอาใจใส่เด็ก	 สังเกตและตอบสนองความต้องการ

อย่างเหมาะสม	สังเกตลักษณะเฉพาะตัวและพื้นอารมณ์ของลูก	 โดยดูจาก

การตื่น	นอน	กิน	ร้องไห้	ซึ่งจะแตกต่างกันในเด็กแต่ละคน

 •	 ให้นมเดก็เท่าทีต้่องการ	แนะน�านมแม่อย่างเดยีวใน	6	เดอืนแรก	กรณี

ทีใ่ห้นมแม่	ควรให้ข้อมูลเก่ียวกบัระยะเวลาการดดูในแต่ละมือ้	ท่าทางในการ

ให้นมทีเ่หมาะสม	การเปลีย่นข้างของเต้านม	แม่ควรกินอาหารท่ีมีประโยชน์

ให้เพียงพอ	และดื่มน�า้มากๆ	ในกรณีทีเ่ดก็กนินมผสม	แนะน�าท่าทางในการ

ให้นม	และปฏิสัมพันธ์ขณะให้นม

 •	 หลกีเลีย่งการอุม้กล่อมเดก็จนหลับ	ควรวางเดก็ลงบนท่ีนอนเม่ือเดก็

เริ่มเคลิ้ม	เพื่อส่งเสริมให้เด็กกล่อมตัวเองจนหลับได้

 •	 พูดคุยกับลูกเพื่อส่งเสริมพัฒนาการด้านภาษา

 •	 พ่อแม่ควรแบ่งเวลามาท�ากิจกรรมกับลูกทุกคน	และเปิดโอกาสให้พ่ี

มีส่วนร่วมในการดูแลน้อง	

 •	 พ่อแม่ควรมีเวลาเป็นส่วนตัวบ้าง

การรู้เท่าทันสื่อ
 •	 ไม่ให้เด็กดูโทรทัศน์หรือใช้สื่อผ่านจออิเล็กทรอนิกส์ทุกประเภท

โภชนาการที่เหมาะสมเพื่อการเจริญเติบโตสมวัย
 •	 6	 เดือนแรก	 เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวอย่างต่อเนื่อง	 กรณีที่

จ�าเป็นต้องใช้นมผสม	ควรอธิบายชนิดของนมและปริมาณที่เหมาะสม	และ

วิธีการท�าความสะอาดขวดนม	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                               วัย 0-5 เดือน 
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 •	 เมื่ออายุ	 4	 เดือน	 ควรให้ค�าแนะน�าล่วงหน้าให้เด็กกินอาหารเสริม

แทนนม	1	มื้อเมื่ออายุ	6	เดือน	โดยเน้นอาหารครบหมู่และมีธาตุเหล็กเพียง

พอ	

การออกก�าลังกายและการนอน
 •	 ควรให้ทารกขยบัเคลือ่นไหวหลากหลายรปูแบบในแต่ละวนั	อาจฝึก

ให้นอนคว�่าอย่างน้อย	 30	 นาทีต่อวันบนเตียงที่มีพื้นแข็ง	 โดยมีผู้ปกครอง

ดูแลอย่างใกล้ชิดเพื่อความปลอดภัย

 •	 การนอน	(รวมนอนกลางวัน):	

	 	 เด็กอายุ	0-3	เดือน	ควรนอน	14-17	ชั่วโมงต่อวัน	

	 	 เด็กอายุ	4-6	เดือน	ควรนอน	12-16	ชั่วโมงต่อวัน	

การดูแลสุขภาพช่องปากและฟัน
 •	 ดูแลสขุภาพฟัน	โดยใช้ผ้าสะอาดเชด็เหงอืกและกระพุง้แก้มวนัละ	2	

ครั้ง

ความปลอดภัยในการใช้ชีวิตในบ้าน โรงเรียน ชมุชน
 •	 ช่องซี่ราวเตียงเด็กหรือเปลต้องห่างไม่เกิน	 6	 ซม.	 ผนังด้านศีรษะ

และปลายเท้าไม่มีรูช่องโหว่เกินกว่า	6	ซม.	เพื่อป้องกันไม่ให้ล�าตัวเด็กลอด

ตกออกมา	ไม่ควรมหีมอนหรอืตุ๊กตาขนาดใหญ่บนท่ีนอนเดก็	แนะน�าให้เด็ก

นอนหงายหรือนอนตะแคง	ไม่ควรนอนคว�่า

 • ไม่ทิ้งเด็กไว้ตามล�าพังบนเตียง	 โต๊ะ	 โซฟา	 ถ้ามีความจ�าเป็นต้องวาง

เดก็บนทีสู่งช่ัวขณะ	เช่น	เพ่ือหยบิผ้าอ้อม	ผูด้แูลต้องเอามอืข้างหนึง่วางไว้บน

ตัวเด็กเสมอ

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                               วัย 0-5 เดือน 
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 •	 ห้ามจบัเดก็เขย่า	โดยเฉพาะถ้าพ่อแม่หงดุหงดิกับการร้องไห้ของเดก็

 • การโดยสารรถอย่างปลอดภยั:	ควรใช้ทีน่ัง่นริภยัส�าหรบัเดก็ทารก	โดย

ติดตั้งที่นั่งด้านหลังรถ	และหันหน้าเด็กไปทางด้านหลังรถ	ไม่ทิ้งเด็กไว้ในรถ

ตามล�าพัง

6. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย	 และทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือ

แนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 ชื่นชมและให้ก�าลังใจที่พ่อแม่ดูแลลูกอย่างเหมาะสม

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปที่อายุ	6	เดือน

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                               วัย 0-5 เดือน 
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัย 6-12 เดือน

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวล	 ความเจ็บป่วย	 การ
เปลีย่นแปลงภายในครอบครวั	บทบาทการท�างานและความรบัผิดชอบของ
พ่อแม่	สมัพนัธภาพในครอบครวั	ความตงึเครยีดในบ้าน	เช่น	สถานะการเงนิ	
การได้รับความช่วยเหลือตามต้องการ	สภาพจิตใจของมารดา
 • สอบถามอาการตามระบบ	การเจรญิเตบิโต	พฒันาการและพฤตกิรรม
ของเดก็	กจิวตัรประจ�าวนัของเดก็	เช่น	การกนินม	การนอน	การขบัถ่าย	ร้องไห้
เป็นต้น	 รวมทั้งสอบถามความคิดเห็นเกี่ยวกับการเลี้ยงดูเด็กซ่ึงอาจมีความ 
ขัดแย้งกัน

2. การสังเกตและตรวจร่างกาย
 • สงัเกตปฏสิมัพนัธ์ระหว่างเดก็กับพ่อแม่	สอบถามและสงัเกตพืน้อารมณ์
ของเดก็	วธิกีารท่ีพ่อแม่ตอบสนองต่อความต้องการของเดก็	วธิกีารจัดการปัญหา
ที่เกิดขึ้น	
 • ตรวจประเมินการเจริญเติบโต:	 ชั่งน�้าหนัก	 วัดความยาว	 และ 
เส้นรอบศีรษะ	บันทึกลงในกราฟการเจริญเติบโต	และประเมินผล: น�้าหนัก
และความยาวตามเกณฑ์อายแุละเพศ	น�า้หนกัตามเกณฑ์ความยาว	ความยาว 
รอบศีรษะตามเกณฑ์อายุและเพศ	และคล�ากระหม่อมของเด็ก
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 • ตรวจร่างกายตามระบบ:	รวมทั้งฟังเสียงหัวใจ	ตรวจตาเพื่อดูการ
สะท้อนแสงจากจอประสาทตา	(red	reflex)	ตรวจภาวะตาเหล่	(strabismus)	
ด้วย	light	reflex	ตรวจช่องท้อง	เพื่อตรวจดูก้อนผิดปกติ	ตรวจอวัยวะเพศ	
โดยเฉพาะภาวะอัณฑะไม่เล่ือนลงถุงอัณฑะ	 และ	 phimosis	 ในเด็กผู้ชาย	
และตรวจ	labial	adhesion	ในเด็กผู้หญิง

3. การคัดกรอง
 • เฝ้าระวงัและตดิตามพัฒนาการ	โดยการซกัถามและสงัเกตพฤตกิรรม	ดงันี้

  6 เดือน เด็กควรนั่งเองได้ชั่วครู่	 ใช้มือหยิบของและเปลี่ยนมือถือ

ของได้	หันหาเสียงเรียกชื่อ	ส่งเสียงที่มีเสียงพยัญชนะ	เช่น	ปะ	มะ	เริ่มรู้จัก

คนแปลกหน้า

  9 เดือน คลานคล่อง	 เกาะยืนได้	 ใช้นิ้วหยิบของชิ้นเล็กได้	 เข้าใจ

สีหน้าท่าทาง	 เข้าใจค�าสั่งห้าม	 เปล่งเสียงพยัญชนะได้หลายเสียงแต่ยังไม่มี

ความหมาย	เช่น	ปาปาปา	ยายายา	เล่นจ๊ะเอ๋ได้	

  12 เดอืน ยนืเองได้ชัว่ครู	่หรอืเดนิเอง	หรอืเดนิโดยจูงมือเดยีว	หยบิ

ของใส่ถ้วยหรือกล่องได้	ท�าตามค�าสั่งง่าย	ๆ	ที่มีท่าทางประกอบได้	พูดค�าที่

มีความหมายได้อย่างน้อย	1	ค�า	เรียกพ่อ/แม่ได้	เลียนแบบท่าทาง	โบกมือ

ลา	สวัสดี	ช่วยยกแขนขาในเวลาที่แต่งตัวให้

 •	 บุคลากรทางการแพทย์ตรวจคัดกรองพัฒนาการ	 ด้วยเครื่องมือ

มาตรฐานที่อายุ	9	เดือน	

 •	 ประเมนิสขุภาพช่องปากโดยทนัตแพทย์	อย่างน้อย	1	ครัง้ในช่วงอายุ	

6-12	เดือน	

 •	 ควรตรวจระดับฮีโมโกลบินหรือฮีมาโทคริต	 เพื่อคัดกรองภาวะซีด

เมื่ออายุ	9	เดือน	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัย 6-12 เดือน 
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 •	 ซกัประวตัเิพือ่คดักรองความเสีย่งต่อการสมัผสัสารตะก่ัว	และตรวจ

คัดกรองระดับสารตะกั่วในเลือด	

	 	 ในเด็กที่มีความเสี่ยง อย่างน้อย	1	ครั้งในช่วงอายุ	6-12	เดือน

4. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

  6 เดอืน	วคัซนีคอตบี-บาดทะยกั-ไอกรนชนดิทัง้เซลล์-ตับอักเสบบ-ี

ฮิบ	และโปลิโอชนิดกิน	ครั้งที่3	(ส�าหรับวัคซีนตับอักเสบบี	จะได้รับเป็นครั้ง

ที่	4	หรือครั้งที่	5	ในกรณีแม่เป็นพาหะของโรคตับอักเสบบี	 เนื่องจากเป็น

วัคซีนรวม)

  วัคซีนโรต้า	 ครั้งที่3	 (หากได้รับวัคซีนโรต้าชนิด	 human-bovine	

monovalent	ยีห้่อ	RotavacTM	หรอื	human-bovine	pentavalent	ยีห้่อ	

RotaTeqTM,	RotasilTM)

  6-12 เดือน วัคซีนไข้หวัดใหญ่	2	เข็ม	ห่างกัน	1	เดือนในครั้งแรก	

  9-12 เดือน	วัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน	ครั้งที่	1 วัคซีนไข้สมอง

อักเสบเจอี	ครั้งที่	1

 •	 พจิารณาให้วัคซนีเสรมิหรอืวัคซนีทางเลือกตามความเหมาะสม	เช่น	

นิวโมคอคคัสชนิดคอนจูเกต	ตับอักเสบเอชนิดเชื้อไม่มีชีวิต	อีสุกอีใส	

5. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสุขภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รัก	 ดูแลใกล้ชิด	 เอาใจใส่ต่อตัวเด็ก	 สังเกตและตอบสนองความ

ต้องการอย่างเหมาะสม	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัย 6-12 เดือน 
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 •	 ควรเปิดโอกาสให้เด็กได้เห็นสิ่งต่างๆ	 รอบตัว	 เล่นและพูดคุยกับ 

เด็กบ่อยๆ	 และอ่านหนังสือนิทานที่มีรูปภาพให้เด็กฟังเพื่อส่งเสริมพัฒนา 

การด้านภาษา	 ให้เด็กคลานหรือเดินบ่อยๆ	 โดยจัดสภาพแวดล้อมให ้

เหมาะสม	ปลอดภัย

 •	 ท�ากจิกรรมกบัลกูทกุคน	และเปิดโอกาสให้พีม่ส่ีวนร่วมในการดแูลน้อง	

 •	 พ่อแม่ควรมีเวลาเป็นส่วนตัวบ้าง

 •	 ฝึกให้เด็กท�ากิจวัตรประจ�าวันให้เป็นเวลา	 เช่น	 การกินอาหาร	 

เข้านอน	

การรู้เท่าทันสื่อ
 •	 ไม่ให้เด็กดูโทรทัศน์หรือใช้สื่อผ่านจออิเล็กทรอนิกส์ทุกประเภท	

โภชนาการที่เหมาะสมเพื่อการเจริญเติบโตสมวัย
 • ให้นมแม่อย่างต่อเน่ือง	กรณทีีใ่ห้กนินมผสม	ควรอธบิายชนดิของนม

และปริมาณที่เหมาะสม	และวิธีการท�าความสะอาดขวดนม	

 • ควรให้อาหารตามวยั	ดงันี	้อาย	ุ6-8	เดอืนควรได้รบั	1	มือ้	อาย	ุ8-10	

เดือนควรได้รับ	2	มื้อ	และอายุ	10-12	เดือนควรได้รับ	3	มื้อ	 เป็นอาหาร

ครบหมู่	และมีธาตุเหล็กเพียงพอ

การออกก�าลังกายและการนอน
 • ควรให้ทารกมีการขยับเคลื่อนไหวหลากหลายรูปแบบในแต่ละวัน	 

โดยเฉพาะการเล่นบนพ้ืนแบบมีปฏิสัมพันธ์	 ฝึกให้เด็กท�ากิจวัตรประจ�าวันให้

เป็นเวลา

 •	 จัดให้ทารกมีโอกาสได้เล่นอย่างอิสระ	 ไม่ควรอุ้มหรือจ�ากัดการ

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัย 6-12 เดือน 
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เคลื่อนไหวของเด็กนานเกิน	1	ชม.ติดต่อกัน	เช่น	นั่งในรถเข็นเด็กหรือเก้าอี้

เด็ก	หรืออยู่ในเป้อุ้มนาน	ๆ	

 •	 การนอน	เด็กอายุ	6-12	เดือนควรนอน	12-16	ชั่วโมงต่อวัน	(รวม

นอนกลางวัน)	เด็กวัยนี้สามารถนอนติดต่อกันได้นานขึ้น	ควรลดนมในเวลา

กลางคืน
 

การดูแลสุขภาพช่องปากและฟัน
 •	 ดูแลสุขภาพฟัน	 โดยใช้ผ้าสะอาดเช็ดเหงือกและกระพุ้งแก้มวันละ	 2	

ครั้ง	หากฟันขึ้นแล้วให้แปรงฟันวันละ	2	ครั้ง	ด้วยแปรงสีฟันและยาสีฟันผสม

ฟลอูอไรด์ส�าหรบัเดก็	ปรมิาณยาสีฟันแค่แตะขนแปรงพอเปียก	หรอื	ปรมิาณ

ยาสีฟันขนาดเมล็ดข้าวสาร	แล้วเช็ดยาสีฟันให้สะอาด

ความปลอดภัยในการใช้ชีวิตในบ้าน โรงเรียน ชมุชน
 •	 ระวงัการพลดัตกจากท่ีสงูและการกระแทก	ไม่ควรใช้รถหัดเดินแบบ

ที่มีลูกล้อ	เพราะมีความเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุที่เป็นอันตราย

 •	 เลือกของเล่นที่เหมาะกับเด็ก	ไม่ควรให้เด็กเล่นของเล่นขนาดเล็กที่

สามารถอมเข้าปากได้	หรือมีชิ้นส่วนที่อาจหลุดหรือแตกเป็นชิ้นเล็ก	เพราะ

เด็กอาจส�าลักเข้าทางเดินหายใจ

 •	 อย่าอุ้มเด็กในขณะที่ถือของร้อน	และควรเก็บสายไฟของกาน�้าร้อน

ไว้ไกลมือเด็ก	 อย่าวางของร้อนบนพื้น	 ระวังอันตรายจากไฟดูด	 โดยติดตั้ง

ปลั๊กสูงจากพื้นอย่างน้อย	1.5	เมตร	หรือใช้อุปกรณ์ปิดปลั๊กไฟ

 •	 ไม่ปล่อยให้เด็กนั่งเล่นน�้าตามล�าพังแม้เพียงชั่วขณะ

 •	 การโดยสารรถยนต์อย่างปลอดภัย	 ควรใช้ที่นั่งนิรภัยส�าหรับเด็ก

ทารก	 โดยติดตั้งที่นั่งท่ีเบาะหลังของรถ	 และให้เด็กนั่งหันหน้าไปด้านหลัง

รถ	ไม่ทิ้งเด็กไว้ในรถตามล�าพัง

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัย 6-12 เดือน 
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6. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย	 และทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือ

แนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 ชื่นชมและให้ก�าลังใจที่พ่อแม่ดูแลลูกอย่างเหมาะสม	

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปที่อายุ	18	เดือน

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัย 6-12 เดือน 
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัย 12-23 เดือน

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวลในช่วงที่ผ ่านมา	 

การเปลี่ยนแปลงภายในครอบครัว	ความตึงเครียดภายในบ้าน

 •	 สอบถามอาการตามระบบ	การเจรญิเตบิโต	พฒันาการและพฤตกิรรม

ของเด็ก	กิจวัตรประจ�าวันของเด็ก	

 •	 วัยนี้เริ่มมีความเป็นตัวของตัวเอง	 และมีการเรียนรู้อารมณ์มากข้ึน	

ประเมินว่าเด็กมีพฤติกรรมเปลี่ยนแปลงอย่างไร	 วิธีการสื่อสารของเด็กใน

สถานการณ์ต่างๆ	และพ่อแม่ตอบสนองต่อพฤติกรรมเหล่านี้อย่างไร	

2. การสังเกตและตรวจร่างกาย
 •	 สังเกตปฏิสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับพ่อแม	่ สังเกตวิธีการที่พ่อแม่ดูแล

เด็กรวมทั้งท่าที	น�้าเสียงที่พ่อแม่ใช้	

 •	 ประเมนิการเจรญิเตบิโต:	ชัง่น�า้หนกั	วัดความยาว	และเส้นรอบศีรษะ	

บันทึกลงในกราฟการเจริญเติบโต	และประเมินผล: น�้าหนักและความยาว

ตามเกณฑ์อายุและเพศ	 น�้าหนักตามเกณฑ์ความยาว	 ความยาวรอบศีรษะ

ตามเกณฑ์อายุและเพศ
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 •	 ตรวจร่างกายตามระบบ	โดยเฉพาะอย่างยิ่งเรื่อง	ตา	 (red	 reflex,	

light	reflex)	ฟันผุ	ท่ายืน	ท่าเดิน

3. การคัดกรอง
 •	 เฝ้าระวงัและตดิตามพฒันาการ	โดยการซกัถามและสังเกตพฤติกรรม	

ดังนี้	อายุ 18 เดือน พูดเป็นค�าเดี่ยวมีความหมาย	 อย่างน้อย	 3-6	 ค�า	 

ท�าตามค�าสั่งง่ายๆ	ที่ไม่มีท่าทางประกอบได้	ชี้อวัยวะในร่างกายได้	1	ส่วน	

เดินเกาะราวขึ้นบันไดได้	จับดินสอขีดเส้นยุ่งๆ	ได้	ถอดกางเกงได้เอง	

 •	 บุคลากรทางการแพทย์ตรวจคัดกรองพัฒนาการด้วยเครื่องมือ

มาตรฐานที่อายุ	18	เดือน	

 •	 ซักประวตั	ิเพือ่คัดกรองความเสีย่งต่อการสมัผสัสารตะกัว่	และภาวะ

ไขมันในเลือดสูง/เบาหวาน	อย่างน้อย	1	ครั้งในช่วงอายุ	18	เดือนถึง	5	ปี	

และตรวจคัดกรองภาวะดังกล่าวในเด็กที่มีความเสี่ยง

4. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

  18 เดือน	วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรนชนิดทั้งเซลล์	และโปลิโอ

ชนิดกิน	กระตุ้นครั้งที่	1

  วัคซีนหัด-คางทูม-หัดเยอรมัน	ครั้งที่2 

	 	 วัคซีนไข้หวัดใหญ่	2	เข็ม	ห่างกัน	1	เดือนในครั้งแรก	(ถ้ายังไม่ได้ฉีด

เมื่ออายุ	6-12	เดือน)

 •	 พจิารณาให้วัคซนีเสรมิหรอืวัคซนีทางเลือกตามความเหมาะสม	เช่น	

อีสุกอีใส	ตับอักเสบเอ	วัคซีนพิษสุนัขบ้าก่อนการสัมผัสโรค

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัย 12-23 เดือน 
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5. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสุขภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รักและเอาใจใส่	ตอบสนองพอเหมาะต่อตัวเด็ก	เลี้ยงลูกเชิงบวก	ไม่

ใช้ความรุนแรง

 •	 ส่งเสริมพัฒนาการทุกด้าน	

 •	 สร้างกฎกตกิาให้เหมาะสมตามวยั	ฝึกระเบยีบวนิยัในการใช้ชวีติ	เช่น	

ก�าหนดเวลากินอาหาร	นอน	เล่น	ให้เป็นเวลา	

 •	 ฝึกให้เด็กมีส่วนร่วมในการช่วยเหลือตนเอง	เช่น	กินอาหาร	อาบน�้า	 

นั่งกระโถน	แต่งตัว	เมื่อเด็กท�าได้	ควรชื่นชม

 •	 การลงโทษควรใช้วิธีเพิกเฉยหรือตัดสิทธิ์	หลีกเลี่ยงการตี

การรู้เท่าทันสื่อ
 •	 ไม่ให้เด็กดูโทรทัศน์หรือใช้สื่อผ่านจออิเล็กโทรนิกส์ทุกประเภท	

โภชนาการที่เหมาะสมเพื่อการเจริญเติบโตสมวัย
 • แนะน�าเรือ่งอาหารทีเ่หมาะกบัวยั:	อาหารหลกั	3	มือ้	ควรเป็นอาหาร

ครบหมู่และมีธาตุเหล็กเพียงพอ	ร่วมกับดื่มนมรสจืด	มื้อละ	6-8	ออนซ์	วัน

ละ	2-3	มื้อ	ดื่มนมจากแก้วหรือกล่อง	งดใช้ขวดนมเป็นภาชนะเมื่อเด็กอายุ	

18	เดือน	

การออกก�าลังกายและการนอน
 •	 ใช้เวลาในการท�ากิจกรรมทางกายที่มีความหลากหลายเป็นเวลา

อย่างน้อย	180	นาทีต่อวัน	ที่ระดับความหนักต่างๆ	กัน	

 •	 ไม่ควรอุม้หรอืจ�ากดัการเคล่ือนไหวของเดก็นานเกิน	1	ชม.ตดิต่อกนั	

เช่น	นั่งในรถเข็นเด็ก	หรือหรือนั่งในเก้าอี้เด็กนาน	ๆ	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัย 12-23 เดือน 
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 •	 นอนหลับอย่างมีคุณภาพอย่างน้อย	11-14	ชั่วโมง	 (รวมนอนกลาง

วัน)	โดยควรมีช่วงเวลาในการนอนและการตื่นที่เป็นเวลา

การดูแลสุขภาพช่องปากและฟัน
 •	 แปรงฟันวันละ	 2	 ครั้ง	 ด้วยแปรงสีฟันและยาสีฟันผสมฟลูออไรด์

ส�าหรับเด็ก	ปริมาณยาสีฟันแค่แตะขนแปรงพอเปียก	หรือ	ปริมาณยาสีฟัน

ขนาดเมลด็ข้าวสาร	ถ้าเดก็ยงับ้วนยาสีฟันไม่เป็นให้ใช้ผ้าเชด็ฟองยาสีฟันออก	

และผู้ปกครองช่วยแปรงฟัน	หลกีเลีย่งขนมหวานและเครือ่งดืม่รสหวาน	เลกิ

ใช้ขวดนม

ความปลอดภัยในการใช้ชีวิตในบ้าน โรงเรียน ชมุชน
 • เด็กควรอยู่ในสายตาของผู้เล้ียงดู	 จัดบ้านและบริเวณรอบบ้านเพ่ือ

ป้องกันการพลัดตกหกล้ม	การชนกระแทก	จมน�้า	ถูกสารพิษ	สัตว์กัด	ความ

ร้อนลวก	อันตรายจากไฟฟ้า	และการถูกรถชน	

 • ควรเริม่สอนให้เด็กวยันีรู้จ้กัหลกีเลีย่งการเข้าใกล้แหล่งน�า้และจดุอนัตราย 

อื่นๆ

 • การโดยสารรถยนต์อย่างปลอดภัย	 ควรใช้ที่นั่งนิรภัยส�าหรับเด็ก

ทารก	 โดยติดตั้งที่เบาะหลังของรถ	 และหันหน้าเด็กไปทางด้านหลังรถ  

ไม่ทิ้งเด็กไว้ในรถตามล�าพัง

6. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย

 •	 ชื่นชมและให้ก�าลังใจพ่อแม่ที่ฝึกฝนลูกในทางที่เหมาะสม	

 •	 ทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือแนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปที่อายุ	2	ปี	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัย 12-23 เดือน 
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัย 2-3 ปี

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 วัยนี้เริ่มมีความเป็นตัวของตัวเองมากข้ึน	 ช่างอยากรู้ซักถาม	 และ 

อยากลองทดสอบกฎของพ่อแม่	 ประเมินว่าเด็กมีพฤติกรรมเปลี่ยนแปลง

อย่างไร	 วิธีการสื่อสารของเด็กในสถานการณ์ต่างๆ	 และพ่อแม่ตอบสนอง

ต่อพฤติกรรมเหล่านั้นอย่างไร	

 •	 วยันีเ้ป็นวยัซกุซน	สอบถามเรือ่งอบุตัเิหต	ุการเจริญเตบิโต	พฒันาการ

และพฤติกรรม	 โดยเฉพาะด้านการสื่อสาร	 การช่วยเหลือตนเองในกิจวัตร

ประจ�าวัน	

 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวล	 ความเจ็บป่วย	 การ

เปลี่ยนแปลงภายในครอบครัว	ความตึงเครียดในบ้านในช่วงที่ผ่านมา	

2. การสังเกตและตรวจร่างกาย
 •	 สังเกตปฏิสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับพ่อแม	่ สังเกตวิธีการที่พ่อแม่ดูแล

เด็กรวมทั้งท่าที	น�้าเสียงที่พ่อแม่ใช้	

 •	 ประเมินการเจริญเติบโต:	ชั่งน�้าหนัก	วัดส่วนสูง	และเส้นรอบศีรษะ	

บันทกึลงในกราฟการเจรญิเตบิโต และประเมนิผล:	น�า้หนกัและส่วนสูงตาม
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เกณฑ์อายแุละเพศ	น�า้หนกัตามเกณฑ์ส่วนสูง	ความยาวรอบศีรษะตามเกณฑ์

อายุและเพศ

 •	 ตรวจร่างกายตามระบบ	เน้นเรือ่งฟันผุ	เหงอืกอกัเสบ	ประเมินตาเหล่	

ตาเข	red	reflex,	light	reflex	และดูบาดแผลหรือรอยฟกช�้าตามตัว	เพื่อ

ประเมินความปลอดภัยในการเลี้ยงดู	

3. การคัดกรอง
ประเมินพัฒนาการ	โดยการซักถามร่วมกับการสังเกตพฤติกรรม	

 อายุ 2 ปี พูดเป็นวลีสั้นๆ	แสดงท่าทางในการสื่อสารสิ่งที่ต้องการ	เตะ

และทุม่ลกูบอลโดย	ยก	แขนสงูขึน้บนัไดยงัต้องจบัราว	ลากเส้นตรง	ต่อบลอ็ก

ของเล่นสูง	4	ก้อนได้โดยไม่ล้ม	เริ่มเล่นกับเด็กอื่น

 อายุ 3 ปี ช่วยเหลือตนเองในกิจวัตรประจ�าวันได้ดี	 ชอบเล่นสมมต	ิ

เล่นร่วมกับผู้อื่น	บอกชื่อและเพศของตนเอง	บอกความต้องการได้	เดินขึ้น

บันไดสลับเท้า	ปั่นจักรยาน	3	ล้อ	วาดรูป	วงกลมตามแบบได้

 •	 บุคลากรทางการแพทย์ตรวจคัดกรองพัฒนาการด้วยเครื่องมือ

มาตรฐานที่อายุ	30	เดือน	

 •	 ประเมินสุขภาพช่องปากโดยทันตแพทย์	อย่างน้อยปีละ	1	ครั้ง

 •	 ซักประวตัเิพือ่คดักรองความเสีย่งต่อการสัมผสัสารตะกัว่	และภาวะ 

ไขมันในเลือดสูง/เบาหวาน	อย่างน้อย	1	ครั้ง	ในช่วงอายุ	18	เดือน	ถึง	5	ปี	

และตรวจคัดกรองภาวะดังกล่าวในเด็กที่มีความเสี่ยง

4. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 2-3 ปี 
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  2 ป ีวัคซีนไข้สมองอักเสบเจอี	ครั้งที่	2 วัคซีนไข้หวัดใหญ่	2	เข็ม	

ห่างกัน	1	เดือนในครั้งแรก	(ถ้ายังไม่ได้ฉีดก่อนหน้านี้)

 •	 พจิารณาให้วัคซนีเสรมิหรอืวัคซนีทางเลือกตามความเหมาะสม	เช่น	

วัคซีนอีสุกอีใส	ตับอักเสบเอ	วัคซีนพิษสุนัขบ้าก่อนการสัมผัสโรค

5. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสขุภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รัก	ใกล้ชิด	และสื่อสารเชิงบวก	สื่อสารให้ชัดเจน	บอกในสิ่งที่ผู้เลี้ยง

ดูอยากให้ท�า	แทนการบอกว่าห้าม	อย่า	หรือไม่ให้ท�า

 •	 ส่งเสริมพัฒนาการทุกด้าน	

 •	 พ่อแม่เป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่เด็กในเรื่องการแสดงออก	เช่น	ไม่พูด

ค�าหยาบคาย	ใจเย็น	รอคอย	การควบคุมอารมณ์เมื่อไม่พอใจ

 •	 เข้าใจอารมณ์และพฤติกรรม	 เนื่องจากเด็กมีความเป็นตัวของตัว

เองเพิ่มขึ้น	 แต่ยังพูดสื่อสารได้ไม่ดี	 จึงท�าให้เด็กหงุดหงิดง่าย	 อาจแสดง

พฤติกรรมไม่เหมาะสม	เช่น	กรีดร้อง/ดิ้นกับพื้นเมื่อไม่ได้อย่างใจ	

 • ส่งเสริมให้เดก็เรยีนรู้ในการช่วยเหลือตนเอง	เช่น	กินข้าว	ถอดกางเกง	

ฝึกการใช้ห้องน�้า	โดยสร้างแรงจูงใจ	ไม่บีบบังคับ	และชมเชยเมื่อเด็กท�าได้

แม้ว่าจะไม่เรียบร้อย

 • สร้างกฎกตกิาให้เหมาะสมตามวยั	ท�าสม�า่เสมอ	และจดัให้เดก็มกีจิวตัร

ในแต่ละวัน	เพื่อให้เด็กง่ายต่อการเรียนรู้	ปรับตัว	เช่น	กินอาหาร	นอน	เล่น	

เป็นเวลา

 • พูดชื่นชมเด็กถึงด้านบวก	เมื่อเด็กท�าพฤติกรรมไม่เหมาะสมให้ใช้วิธี

เพิกเฉยหรือตัดสิทธิ์	หลีกเลี่ยงการตีหรือการใช้ความรุนแรง

 • การดแูล/จดัสิง่แวดล้อมให้ปลอดภยัส�าหรบัเด็ก จะช่วยลดค�าว่า	อย่า	

หยุด	ซึ่งเป็นบ่อเกิดของความขัดแย้งกันระหว่างเด็กและพ่อแม่

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 2-3 ปี 
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การรู้เท่าทันสื่อ
 •	 จ�ากัดเวลาในการใช้อุปกรณ์ผ่านจอไม่เกิน	 1	 ชั่วโมงต่อวัน	 เลือก

รายการทีมี่คุณภาพเหมาะกบัเดก็	และผูเ้ลีย้งดคูวรดูร่วมกนักบัเดก็	เพือ่การ

พูดคุย	ชี้แนะ	

โภชนาการที่เหมาะสมเพื่อการเจริญเติบโตสมวัย
 •	 แนะน�าเรื่องอาหารตามวัย:	อาหารครบหมู่วันละ	3	มื้อ	ร่วมกับดื่ม

นมรสจืด	มื้อละ	6-8	ออนซ์	วันละ	2-3	มื้อ	จากแก้วหรือกล่อง	งดใช้ขวดนม

เป็นภาชนะ

การออกก�าลังกายและการนอน
 •	 ใช้เวลาในการท�ากิจกรรมทางกายที่มีความหลากหลายเป็นเวลา

อย่างน้อย	180	นาทีต่อวัน	ที่ระดับความหนักต่างๆ	กัน	เน้นการออกก�าลัง

กายกลางแจ้ง

 •	 ไม่ควรจ�ากัดการเคลื่อนไหวนานเกิน	 1	 ชม.ติดต่อกัน	 เช่น	 นั่งดู

โทรทัศน์	หรือ	เล่นเกมคอมพิวเตอร์	

 •	 นอนหลับอย่างมีคุณภาพอย่างน้อย	10-13	ชั่วโมง	 (รวมนอนกลาง

วัน)	โดยควรมีช่วงเวลาในการนอนและการตื่นที่เป็นเวลา

การดูแลสุขภาพช่องปากและฟัน
 •	 แปรงฟันวันละ	 2	 ครั้ง	 ด้วยแปรงสีฟันและยาสีฟันผสมฟลูออไรด์

ส�าหรับเด็ก	ปริมาณยาสีฟันแค่แตะขนแปรงพอเปียก	หรือ	ปริมาณยาสีฟัน

ขนาดเมล็ดข้าวสาร	 ถ้าเด็กยังบ้วนยาสีฟันไม่เป็นให้ใช้ผ้าเช็ดฟองยาสีฟัน

ออก	 และผู้ปกครองช่วยแปรงฟัน	 หลีกเล่ียงขนมหวานและ	 เครื่องดื่ม 

รสหวาน	เลิกใช้ขวดนม

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 2-3 ปี 
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ความปลอดภัยในการใช้ชีวิตในบ้าน โรงเรียน ชมุชน
 •	 พ่อแม่ควรดูแลใกล้ชิด	และอยู่ในระยะที่สามารถ	“มองเห็นและเข้า

ถึง”	เด็กได้ทันท่วงที	จัดบ้านและบริเวณรอบบ้าน	เพื่อป้องกันอันตรายจาก

การพลัดตกหกล้ม	การชนกระแทก	การจมน�้า	สารพิษ	สัตว์กัด	ความร้อน

ลวกและอันตรายจากไฟฟ้า	เก็บสิ่งของอันตราย	เช่น	ปืน	สารเคมี	ยา	ในที่

ปลอดภัยให้พ้นสายตาและมือเด็ก	

 •	 ควรเริ่มสอนให้เด็กวัยนี้รู้จักหลีกเลี่ยงการเข้าใกล้แหล่งน�้าและจุด

อันตรายอื่นๆ	ไม่ให้เล่นกับสุนัขจรจัด	และลูกสุนัขแรกเกิดที่มีแม่อยู่ด้วย	ไม่

ให้รังแกสัตว์

 • การโดยสารรถยนต์อย่างปลอดภัย	ควรใช้ทีน่ัง่นริภยัส�าหรบัเดก็	โดย

ติดตั้งที่เบาะหลังของรถ	และหันหน้าเด็กไปทางด้านหน้ารถ	ไม่ทิ้งเด็กไว้ใน

รถตามล�าพัง

6. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย

 •	 ชื่นชมและให้ก�าลังใจพ่อแม่ที่ฝึกฝนลูกในทางที่เหมาะสม	

 •	 ทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือแนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปที่อายุ	4	ปี	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 2-3 ปี 
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัย 4-5 ปี

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวล	 ความเจ็บป่วย	 การ

เปลี่ยนแปลงภายในครอบครัว	ความตึงเครียดในบ้านในช่วงที่ผ่านมา	

 •	 วัยน้ีมีความอยากรู้อยากเห็น	 ชอบตั้งค�าถาม	 เริ่มรู้จักการต่อรอง	

สอบถามการเจริญเติบโต	 พัฒนาการและพฤติกรรม	 โดยเฉพาะด้านการ

สื่อสาร	การช่วยเหลือตนเอง	กิจวัตรประจ�าวัน	และการจัดการอารมณ์

2. การสังเกตและตรวจร่างกาย
 •	 สังเกตปฏิสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับพ่อแม	่ สังเกตวิธีการที่พ่อแม่ดูแล

เด็กรวมทั้งท่าที	น�้าเสียงที่พ่อแม่ใช้	

 •	 ประเมินการเจริญเติบโต:	ชั่งน�้าหนัก	วัดส่วนสูง	บันทึกลงในกราฟ

การเจรญิเตบิโต และประเมนิผล: น�า้หนกัและส่วนสงูตามเกณฑ์อายแุละเพศ	 

น�้าหนักตามเกณฑ์ส่วนสูง	

 •	 ตรวจร่างกายตามระบบ	โดยเฉพาะอย่างยิง่เรือ่งฟันผุ	แผ่นคราบฟัน	 

สีของฟัน	และสุขภาพเหงือก

 •	 ตรวจวัดความดันโลหิต	1	ครั้ง	ที่อายุ	4	ปี
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3.การคัดกรอง
 • ประเมินพัฒนาการ	โดยการซักถามและสังเกตพฤติกรรม

  4 ปี พดูได้ชัด	บอกช่ือ-นามสกุลของตนเอง	รูจ้กัส	ี4	ส	ีวาดรปูสีเ่หลีย่ม
จัตรัุส	แต่งตัวเอง	คงสมาธใินการฟังนทิานได้ด	ีรู้จกัรอคอย	เล่นสมมตเิป็นเรือ่งราว

  5 ปี เดนิต่อเท้าเป็นเส้นตรงไปข้างหน้าได้	วาดรปูคนได้	6	ส่วน	จบัใจ

ความเมือ่ฟังนทิานหรอืเรือ่งเล่าท่ีมคีวามยาวประมาณ	2-3	นาทีได้	รูจ้�านวน	

1-5	รู้จักพูดอย่างมีเหตุผล

 •	 บุคลากรทางการแพทย์คัดกรองพัฒนาการด้วยเครื่องมือมาตรฐาน

ที่ช่วงอายุ	4-5	ปี	1	ครั้ง

 •	 ประเมินสุขภาพช่องปากโดยทันตแพทย์อย่างน้อย	1	ครั้งต่อปี

 • ตรวจวัดสายตาโดยใช้	picture	tests	เมื่ออายุ	4	ปี	

 • ตรวจวัดระดับฮีโมโกลบินหรือฮีมาโทคริต	 เพื่อคัดกรองภาวะซีดเมื่อ 

อายุ	4	ปี

 •	 ซักประวัติเพื่อคัดกรองความเสี่ยงต่อการสัมผัสสารตะกั่ว	 และการ

มีภาวะไขมันในเลือดสูง/เบาหวาน	อย่างน้อย	1	ครั้ง	ในช่วงอายุ	18	เดือน	

ถึง	5	ปี	และตรวจคัดกรองภาวะดังกล่าวในเด็กที่มีความเสี่ยง

4. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน	

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

  4-6 ปี วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรนชนิดทั้งเซลล์	 และโปลิโอ

ชนิดกิน	กระตุ้นครั้งที่	2

 • พจิารณาให้วคัซนีเสรมิหรอืวัคซนีทางเลือกตามความเหมาะสม	เช่น 

ตับอักเสบเอ	อีสุกอีใส	ไข้หวัดใหญ่	วัคซีนพิษสุนัขบ้าก่อนการสัมผัสโรค

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 4-5 ปี 
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5. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสขุภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รัก	ใกล้ชิดและสื่อสารเชิงบวก	สื่อสารให้ชัดเจน	บอกในสิ่งที่ผู้เลี้ยง

ดูอยากให้ท�า	แทนการบอกว่าห้าม	อย่า	หรือไม่ให้ท�า

 •	 ส่งเสริมพัฒนาการทุกด้าน	

 • พ่อแม่เป็นแบบอย่างที่ดีให้แก่เด็กในเรื่องการแสดงออก	เช่น	ไม่พูด

ค�าหยาบคาย	ใจเย็น	รอคอย	การควบคุมอารมณ์เมื่อไม่พอใจ

 •	 ส่งเสรมิให้เดก็เป็นตวัของตวัเอง	เช่น	ช่วยเหลือตนเอง	มีส่วนร่วมใน

การคดิ	เลอืก	และตดัสนิใจในบางเรือ่ง	ให้เรยีนรูโ้ดยใช้วธิลีองผดิลองถกู	เดก็จะ 

ภาคภูมิใจเมื่อท�าได้ส�าเร็จ	

 • ปรบักฎเกณฑ์กตกิาให้เหมาะสมตามวยั	ฝึกฝนสม�า่เสมอ	และจดัให้เดก็มี

กิจวัตรในแต่ละวัน	เช่น	ฝึกให้ขับถ่ายให้เป็นเวลา	และให้เด็กช่วยเหลือตนเองให้

มากที่สุด	

 •	 เน้นการคิดดี	ท�าดี	คือ	ช่วยเหลือผู้อื่น	พูดด้านดีเชิงบวก	

 •	 ให้เวลาฝึกฝนเดก็ให้เกดิความสามารถหลายด้าน	เช่น	ให้รบัผิดชอบ

ท�างานบ้าน	จัดกระเป๋า	ไม่เน้นด้านการเรียนเพียงอย่างเดียว	ฝึกให้ท�างาน

ทั้งที่ชอบและไม่ชอบโดยวิธีฝึกให้เด็กเป็นผู้ลงมือท�า	ผู้ดูแลค่อยๆ	ลดความ

ช่วยเหลือลงจนเด็กสามารถท�าได้ด้วยตนเอง	 และควรชื่นชมเม่ือเด็กท�าได	้

การลงโทษควรใช้วิธีเพิกเฉยหรือตัดสิทธิ์	และหลีกเลี่ยงการตี	

ส่งเสริมทักษะส�าคัญ
 •	 ส่งเสรมิการอ่านหนังสือนทิาน	ท�ากจิกรรมวาดรปู	เล่นร่วมกบัคนอืน่	

และออกก�าลังกายกลางแจ้ง	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 4-5 ปี 
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 • เริม่ฝึกควบคมุความโกรธเบือ้งต้น	ช่วยให้เดก็เล่าเรือ่งทีท่�าให้ไม่พอใจ	

โกรธ	เสียใจ	หงุดหงิด	ดีใจ	และการปรับตัวให้อยู่ร่วมกับพี่น้องและเพื่อนได้

อย่างสันติ

 • ฝึกให้ช่วยเหลืองานบ้านง่ายๆ	เช่น	เก็บของเล่น	ของใช้	ฝึกให้รับผิด

ชอบตนเอง	

 • ฝึกระเบียบวินัยในกิจวัตรประจ�าวัน	 เช่น	ก�าหนดเวลากิน	นอน	 เล่น	 ให้

เป็นเวลา	

 •	 ฝึกการเล่นที่ต้องใช้กติกาเพื่อฝึกให้เด็กรู้จักการรอคอย	การควบคุม

ตนเอง	และการเข้าใจกติกาเมื่ออยู่กับผู้อื่น

 •	 ส่งเสรมิให้พีน้่องเล่นด้วยกัน	ช่วยเหลือกันและกัน	ปรบัตวัเข้าหากนั

การรู้เท่าทันสื่อ
 •	 จ�ากัดเวลาในการใช้อุปกรณ์ผ่านจอไม่เกิน	 1	 ชั่วโมงต่อวัน	 เลือก

รายการทีมี่คุณภาพเหมาะกบัเดก็	และผูเ้ลีย้งดคูวรดูร่วมกนักบัเดก็	เพือ่การ

พูดคุย	ชี้แนะ	

โภชนาการที่เหมาะสมเพื่อการเจริญเติบโตสมวัย
 • แนะน�าเรื่องอาหารตามวัย:	อาหารครบหมู่วันละ	3	มื้อ ร่วมกับดื่ม

นมรสจืดวันละ	2-3	แก้วหรือกล่อง	

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 4-5 ปี 
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การออกก�าลังกายและการนอน
 •	 ควรมีกิจกรรมทางกายแบบอิสระ	 (unstructured	 physical	

activity)	หรือการเล่นอิสระ	(free	play)	2-3	ชั่วโมงต่อวัน	หรืออย่างน้อย	

60	นาทีต่อวัน	

 •	 จัดให้มีกิจกรรมทางกายที่มีผู ้ใหญ่เป็นผู้น�าให้ท�า	 (structured	

physical	activity)	แบ่งเป็นช่วงๆ	 โดยรวมเวลาต่อวันให้ได้อย่างน้อย	60	

นาที	

 •	 ควรส่งเสริมให้เด็กได้เคลื่อนไหวร่างกาย	 เช่น	 วิ่งเล่น	 ขี่จักรยาน

สามล้อ	ปีนเครื่องเล่น	เพื่อฝึกทักษะด้านกล้ามเนื้อและการทรงตัว

 •	 ไม่ควรจ�ากัดการเคลื่อนไหวนานเกิน	 1	 ชม.ติดต่อกัน	 เช่น	 นั่งดู

โทรทัศน์หรือเล่นเกมคอมพิวเตอร์	

 •	 นอนหลับอย่างมีคุณภาพอย่างน้อย	10-13	ชั่วโมง	 (รวมนอนกลาง

วัน)	โดยควรมีช่วงเวลาในการนอนและการตื่นที่เป็นเวลา

การดูแลสุขภาพช่องปากและฟัน
 • แปรงฟันวันละ	 2	 ครั้ง	 ด้วยแปรงสีฟันและยาสีฟันผสมฟลูออไรด์

ส�าหรบัเดก็	ปรมิาณยาสฟัีนเท่ากบัความกว้างของแปรง	หรอื	ปรมิาณยาสฟัีน

ขนาดประมาณเมล็ดข้าวโพด	และผู้ปกครองแปรงซ�้า	หลีกเลี่ยงขนมหวาน

และ	เครื่องดื่มรสหวาน	

ความปลอดภัยในการใช้ชีวิตในบ้าน โรงเรียน ชมุชน
 •	 พ่อแม่ควรดูแลใกล้ชิด	 และอยู่ในระยะที่สามารถ	 “มองเห็นและ

เข้าถึง”	 เด็กได้ทันท่วงที	 จัดบ้านและบริเวณรอบบ้านเพื่อป้องกันอันตราย

จากการพลัดตกหกล้ม	 การชนกระแทก	 การจมน�้า	 สารพิษ	 สัตว์กัด	 

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 4-5 ปี 
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ความร้อนลวกและอนัตรายจากไฟฟ้า	เกบ็สิง่ของอนัตราย	เช่น	ปืน	สารเคม	ียา	 

ในที่ปลอดภัยให้พ้นสายตาและมือเด็ก	

 •	 สอนให้หลีกเลี่ยงการเข้าใกล้แหล่งน�้าและจุดอันตรายอื่นๆ	ฝึกสอน

ทักษะการลอยตัวและว่ายน�้าระยะสั้น

 •	 สอนให้ระวงัภยัจากคนแปลกหน้าและวธิกีารแก้ไขสถานการณ์ง่ายๆ

 • ห้ามเดก็ข้ามถนนโดยล�าพงั	แนะน�าการใช้หมวกนิรภยั	และทีน่ัง่นริภยั

อย่างถูกต้องเหมาะสมกับอายุและน�้าหนักตัวของเด็ก	 เมื่อต้องโดยสารยาน

พาหนะ

6. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย	 และทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือ

แนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 ชืน่ชมเด็กที่แสดงความสามารถ	และให้ก�าลังใจพ่อแม่ทีฝ่ึกฝนลูกใน

ทางที่เหมาะสม

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปที่อายุ	6	ปี

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                                    วัย 4-5 ปี 
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แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัยเรียน 6-11 ปี

 

	 ควรมีการติดตามและประเมินสุขภาพเด็กอย่างน้อย	3	ครั้ง	ที่ช่วงอายุ	

6-7	ปี	8-9	ปี	และ	10-11	ปี	มี	7	ประเด็นที่ส�าคัญดังนี้คือ	

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทายและสอบถามปัญหาหรือความกังวลที่มีในช่วงที่ผ่านมา	

 •	 ทบทวนความเจบ็ป่วย	การรกัษาท่ีผ่านมา	และซกัประวัตคิวามเส่ียง

ของโรคต่างๆ	เช่น	วัณโรคและตะกั่ว	เบาหวาน	ไขมันสูง

 •	 สอบถามอาการตามระบบ	การเจริญเติบโตและพัฒนาการตามวัย	

 •	 สอบถามเกี่ยวกับการด�าเนินชีวิต	 การเข้าเรียนระดับประถมศึกษา	

ปฏิสัมพันธ์กับพ่อแม่	ครู	และเพื่อน

 •	 สอบถามเกี่ยวกับการกินอาหาร	 เครื่องดื่ม	การออกก�าลังกาย	งาน

อดิเรก	การนอน	

2. ประเมินปัญหาพัฒนาการและด้านการเรียน
 •	 เรียนทนัเพือ่นไหม	อ่านเขยีนช้ากว่าเพือ่นวยัเดียวกนัหรอืไม่	วชิาไหน

ที่ลูกสอบไม่ผ่านเกณฑ์หรือไม่	เช่น	ภาษาไทย	คณิตศาสตร์(ถามผู้ปกครอง),	

มีวิชาไหนที่ชอบ/ไม่ชอบบ้าง	มีสมาธิในการเรียนดีหรือไม่	(ถามเด็ก)
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 •	 มปัีญหาพฤตกิรรมและการปรบัตวัท่ีโรงเรยีนหรอืไม่/	ครเูคยแจ้งว่า

มีอะไรน่าเป็นห่วงที่โรงเรียนหรือไม่

 •	 ในกรณีที่มีปัญหาการเรียนให้คัดกรองความสามารถทางเชาวน์

ปัญญาเบื้องต้นด้วย	Gesell,	Draw-a-Person	test

 •	 คัดกรองปัญหาซน	สมาธิสั้น	และปัญหาการเรียนด้วยแบบประเมิน	

Vanderbilt	 Assessment	 Scale	 หรือ	 SNAP-IV	 short	 form	 (ฉบับผู้

ปกครอง)	(QR code)
 •	 คดักรองความบกพร่องของทักษะการเรยีนด้วยแบบประเมินทักษะ

การอ่านเบื้องต้น	และแบบประเมินทักษะการเขียนเบื้องต้น	(QR code)

3. ประเมินปัญหาทางจิตใจ สังคม และพฤติกรรม
 •	 ประเมินพฤติกรรม	การให้ความร่วมมือ	ความรับผิดชอบต่อตนเอง	

ครอบครัว	และที่โรงเรียน	

 •	 ประเมินปัญหาความสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับพ่อแม่	 ครู	 และเพื่อน	

(ถามเรื่องเพื่อนสนิท	การถูกเพื่อนรังแก)

 •	 ประเมินการเข้าถึงอนิเทอร์เนต็	อปุกรณ์เทคโนโลย	ีระยะเวลาในการ

เล่นเกม	หรือใช้สื่อสังคมออนไลน์ในแต่ละวัน

 •	 ประเมินความเครียด	การเปลี่ยนแปลงภายในครอบครัว

 •	 ประเมนิความเสีย่งของครอบครวัและการเล้ียงด	ูเช่น	ใครเป็นผู้เล้ียง

ดูเด็กเป็นหลัก	พ่อแม่เป็นห่วงหรือกังวลเกี่ยวกับปัญหาพฤติกรรม	อารมณ์	

หรือพัฒนาการของเด็กในด้านใดบ้าง	 พ่อแม่จัดการกับปัญหาพฤติกรรม

เด็กอย่างไร	มกีารลงโทษรนุแรงโดยการตีหรอืดดุ่าไหม	พ่อแม่มคีวามเครยีด

เรื่องอะไรไหม/มีปัญหาสุขภาพจิต/ด่ืมสุราหรือใช้สารเสพติดหรือไม	่ 

มีการใช้ความรุนแรงในครอบครัวหรือไม่	(QR code)

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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 •	 ในกรณีที่พบปัจจัยเสี่ยง	 หรือวิกฤติในครอบครัวจากการประเมิน	

(QR code) ให้แพทย์สอบถามความเครยีดของผู้ปกครองหากมีความเครียด

สงูจนส่งผลกระทบต่อการดแูลเดก็	แนะน�าให้ผูป้กครองไปพบจติแพทย์เพ่ือ

รับการช่วยเหลือ	หรือแพทย์จะใช้แบบประเมินภาวะซึมเศร้า	(2Q-9Q-8Q)	

และแบบประเมนิภาวะวติกกงัวล	(GAD-7)	เพือ่ประเมนิและช่วยเหลือเบือ้ง

ต้นตามเห็นสมควร

 •	 คดักรองปัญหาสขุภาพจิตและพฤติกรรมเด็กโดยใช้เครือ่งมือสังเกต

อาการ	9S	 (ผู้ปกครองประเมินเด็ก)	ซึ่งประเมินปัญหา	3	กลุ่มอาการ	คือ	

กลุ่มพฤติกรรมสมาธิสั้น	 กลุ่มอารมณ์ซึมเศร้าและวิตกกังวล	 กลุ่มการกล่ัน

แกล้งรังแกและปัญหาการเข้าสังคม	 หากสังเกตอาการแล้ว	 มีปัญหาด้าน

พฤติกรรม-อารมณ์-สังคม	 อย่างน้อยหนึ่งด้านเป็นบวก	 แนะน�าให้ใช้แบบ

ประเมินจุดแข็งจุดอ่อน	 (SDQ	 -	 ฉบับผู้ปกครอง)	 เพื่อประเมินปัญหาให้

ละเอียดยิ่งขึ้น	(QR code)
 •	 สัมภาษณ์	HEEADSSS	ในเด็กอายุ	10	ปีขึ้นไป	โดยแยกสัมภาษณ์

เด็กตามล�าพัง

4. การตรวจร่างกาย/สขุภาพช่องปาก วัดและประเมินผล
 •	 ชั่งน�้าหนัก	 วัดส่วนสูง	 ประเมินน�้าหนักตามเกณฑ์อายุ	 ส่วนสูงตาม

เกณฑ์อายุ	และน�า้หนักตามเกณฑ์ส่วนสงู	(ในงานอนามยัโรงเรยีนกรณทีีพ่บ

เดก็กลุม่เสีย่งโรคอ้วนให้ครหูรอืบคุลากรทางสาธารณสขุประเมนิเดก็เพิม่เตมิ

เพื่อการส่งต่อ:	QR code)
 •	 วัดความดันโลหิต	ตามเกณฑ์ที่แนะน�า

 •	 ตรวจร่างกายตามระบบ	โดยเฉพาะกระดกูสนัหลงั	ร่องรอยของการ

ถูกท�าร้าย/ท�าร้ายตัวเอง

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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 •	 ตรวจสุขภาพช่องปากและฟัน	การสบกันของฟัน

 •	 ประเมินการเปลี่ยนแปลงทางร่างกายเข้าสู่วัยหนุ่มสาว	

5.การคัดกรอง
 •	 ตรวจระดับสายตาโดยใช้เครือ่งมอื	เช่น	Snellen	test	หรอื	E-chart	

อย่างน้อย	2	ครั้ง	(ในช่วงอายุ	6-11	ปี)	ถ้าการมองเห็นที่อยู่ตั้งแต่	20/50	

หรือ	6/15	ขึ้นไปอย่างน้อยหนึ่งข้าง	ควรส่งต่อจักษุแพทย์	

 •	 ตรวจการได้ยินด้วยเครื่องมือพิเศษ	 (ในเด็กที่มีความเสี่ยงหรือการ

ได้ยินบกพร่อง)

การคัดกรองทางห้องปฏิบัติการ (ในกรณีที่มีข้อบ่งชี้)
 •	 ในกรณีที่มีความเสี่ยงเช่น	น�้าหนักตัวต�่ากว่าเกณฑ์	ควรตรวจระดับ

ฮีโมโกลบิน/ฮีมาโทคริต	เพื่อคัดกรองภาวะซีด	(ท�าอย่างน้อย	1	ครั้งในช่วง

อายุ	6-11	ปี)	ถ้าค่าฮีมาโทคริต	(Hct)	<	35	%	หรือ	ฮีโมโกลบิน	(Hb)	<	

11.5	g/dl	เดก็ควรได้รบัการรกัษาหรอืส่งต่อและตดิตามเป็นระยะ	(กรณทีี่
เด็กอายุ 4 ปี ไม่ได้รับการตรวจคัดกรอง แนะน�าให้ตรวจ 1 ครั้งเมื่อ 
อายุ 6 ปีทุกคน)
 •	 วัณโรค/ตะกั่ว	ให้ซักประวัติความเสี่ยงของโรค	(QR code)
 •	 ไขมันในเลือด/เบาหวาน	/โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

6. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนตารางการให้วัคซีน	

 •	 ให้วัคซีนตามอายุดังนี้

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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	 	 อายุ	 6	 ปี	 ฉีดกระตุ้นวัคซีน	 คอตีบ-บาดทะยัก-ไอกรน	 และโปลิโอ

ชนิดกิน	ครั้งที่	5	(กรณีที่ยังไม่ได้รับตอนอายุ	4	ปี)	

	 	 อายุ	 9-11	 ปี	 ฉีดวัคซีนเอชพีวี	 (กรณีที่เด็ก	 ป.	 5	 ไม่ได้รับวัคซีนที่

โรงเรียน)	

	 	 อายุ	11	ปี	ฉีดกระตุ้นวัคซีน	คอตีบ-บาดทะยัก	และให้ซ�้าทุก	10	ปี

 •	 พิจารณาให้วัคซีนเสริมหรือวัคซีนทางเลือกตามความเหมาะสม

7. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสขุภาพ
การเลีย้งดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 รัก	 ให้เวลาที่มีคุณภาพ	 เอาใจใส่ต่อตัวเด็ก	 รับฟังความคิดเห็น	 

ตอบสนองอย่างพอเหมาะ	

 •	 มีกฎกติกาในบ้านโดยให้เด็กมีส่วนร่วมคิด	 ปรับกฎเกณฑ์กติกาให้

เหมาะสมตามวัยและสถานการณ์	

 •	 ฝึกช่วยเหลือตัวตนเองในกิจวัตรประจ�าวัน	 ช่วยงานบ้าน	 และช่วย

เหลือผู้อื่น	มีจิตอาสา	

 •	 ส่งเสรมิให้เด็กกล้าคิดกล้าท�า	โดยให้เผชญิสภาพแวดล้อมหลายแบบ	

เปิดโอกาสให้ตัดสินใจและลองแก้ปัญหาด้วยตนเอง	

 •	 ส่งเสริมให้เป็นคนคิดบวกและไม่ย่อท้อ	โดยเป็นแบบอย่างที่ดี	ใช้ค�า

พูดด้านบวก	ชื่นชมที่ความพยายาม

 •	 หลีกเลี่ยงการแสดงพฤติกรรมความรุนแรงในครอบครัว	 ท้ังทาง

ร่างกายและการใช้ภาษา

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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ส่งเสริมทักษะส�าคัญ
 •	 ความรับผิดชอบต่อหน้าที่ของตนเอง	มีวินัย	รู้จักแบ่งเวลา	

 •	 ความอดทน	อดกลั้น	ไม่ย่อท้อต่ออุปสรรค

 •	 รู้จักช่วยเหลือผู้อื่น	และมีจิตอาสา

 •	 ทักษะในการสื่อสาร	ท�างานร่วมกับผู้อื่น	และทักษะการปฏิเสธ	

 •	 ทักษะในการคิดสร้างสรรค์	วางแผน	แก้ปัญหาด้วยตนเอง	

 •	 ทักษะในการใช้สื่ออย่างเหมาะสม	และการรู้เท่าทันสื่อ

ส่งเสริมสุขนสิัยที่ดีต่อสุขภาพ
 •	 กินอาหารให้ครบ	 5	 หมู่	 หลีกเลี่ยงอาหารหวาน	 เค็มและไขมันสูง		 

ไม่ควรกินอาหารว่างระหว่างม้ือเกินวันละ	 2	 ครั้ง	 หลีกเลี่ยงอาหารหวาน

เหนียวติดฟันและเครื่องดื่มรสหวาน	

 •	 นอนหลับพักผ่อนให้เพียงพอ	ประมาณ	8-10	ชั่วโมงต่อวัน

 •	 ออกก�าลังกายกลางแจ้งสม�่าเสมอทุกวันหรือมีกิจกรรมท่ีออกแรง

อย่างน้อย	30	นาทีต่อวัน	

 •	 แปรงฟันวนัละ	2	ครัง้(เช้าและก่อนนอน)	ด้วยยาสีฟันผสมฟลูออไรด์	

นานครั้งละ	2	นาที	และใช้ไหมขัดฟัน		ควรพบทันตบุคลากร	ปีละ	1-2	ครั้ง

โรงเรียนและการเรียนรู้
 •	 ติดตามการปรับตัวที่โรงเรียน	 ติดตามการบ้าน	 ส่งเสริมทักษะด้าน

การอ่าน	เขียนหนังสือและการคิดค�านวณ	สร้างนิสัยชอบค้นคว้าหาความรู้	

จัดหาที่สงบให้เด็กได้ท�าการบ้านและทบทวนแบบเรียน

 •	 สนับสนุน	 และปลูกฝังให้มีความรับผิดชอบต่อกระบวนการเรียนรู้

ของตนเอง	แบ่งเวลาให้เหมาะสม	แนะวิธีจัดการกับความเครยีดเช่น	ในช่วง

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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ที่มีการระบาดของโรคโควิด-19
 •	 คุณครูควรพิจารณาปรับแผนการเรียนรู ้เฉพาะบุคคลในรายที่ม ี
ปัญหาด้านการเรียน	โรงเรียนควรปรับหลักสูตรทั้งภาคทฤษฎี			ภาคปฏิบัติ	
และเวลาให้เหมาะสมส�าหรับการเรียนรู ้ของเด็กโดยเฉพาะในช่วง 
สถานการณ์ที่ไม่ปกติ	 ส่งเสริมให้เด็กพัฒนาทักษะการเรียนรู้แบบผสม	 
ทั้งการเรียนออนไลน์	เรียนทางไกลและการเรียนแบบบุคคล
 •	 ส่งเสริมการปรับตัวในหลายสถานการณ	์ พัฒนาความสามารถรอบ
ด้าน	การท�ากิจกรรมทั้งในและนอกหลักสูตร
 •	 ฝึกให้เล่นเป็นหลายประเภท	เช่น	กีฬา	ดนตรี	ฯ	เปิดโอกาสได้เล่น
กีฬากับเพื่อน	ส่งเสริมการคบเพื่อนหลายกลุ่ม
 •	 ควรให้การดูแลเป็นพิเศษส�าหรับเด็กชายขอบ	 เช่น	 เด็กที่อยู่ในถิ่น
ทุรกันดาร	 เด็กที่ขาดโอกาส	 หรืออยู่ในสิ่งแวดล้อมที่ขาดแคลนทรัพยากร
ต่าง	ๆ

ป้องกันอุบัติเหตุและลดความเสี่ยง
 •	 ก�าหนดเวลาดูโทรทัศน์	 ใช้คอมพิวเตอร์	 และจออิเล็กทรอนิกส์ทุก
ประเภท	ไม่เกิน	1-2	ชั่วโมงต่อวัน	โดยเลือกรายการให้เหมาะสมกับวัย	นั่ง
ดูร่วมกับเด็กและมีการพูดคุยชี้แนะ	 ผู้ปกครองควรปฏิบัติตัวเพื่อเป็นแบบ
อย่างการใช้สื่ออิเล็กทรอนิกส์ที่เหมาะสมกับเด็ก
 •	 สอนทักษะความปลอดภัยทางน�้า	 โดยให้รู้จักหลีกเลี่ยงแหล่งน�้า 
ที่มีความเสี่ยง	 เม่ือถึงวัยที่ เหมาะสมควรฝึกการลอยตัวและว่ายน�้า 
ในระยะส้ัน	การใส่อปุกรณ์และเสือ้ชชูพีเมือ่ต้องเดนิทางทางน�า้	และแนะน�า
ให้การช่วยเหลือผู้จมน�้าโดยการตะโกน	
 •	 ฝึกให้ขี่จักรยานเมื่ออายุมากกว่า	 5	 ปี	 อย่างถูกวิธีและปลอดภัย	 
(ขี่จักรยานริมทาง	ขับไม่สวนทาง	ท�าตามกฎจราจร)	และไม่ให้เด็กโดยสาร
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39

น่ังหรือยืนด้านหลังรถกระบะ	 แนะน�าการใช้หมวกนิรภัยเมื่อโดยสารรถ
จักรยานยนต์	
 • เมื่อโดยสารรถยนต์แนะน�าให้นั่งเบาะหลัง	 เด็กท่ีอายุน้อยกว่า	 9	 ปี	
ต้องใช้ที่นั่งเสริมให้สูงพอที่จะใช้เข็มขัดนิรภัยอย่างปลอดภัย	และคาดเข็มขัด
นิรภัยทุกครั้ง
 •	 สอนให้เด็กรู้จักไฟจราจรและกฎจราจร	 รวมทั้งสอนทักษะการเดิน
ข้ามถนนตั้งแต่ในวัยเด็ก	และจะอนุญาตให้เด็กเดินข้ามถนนด้วยตนเองเมื่อ
อายุมากกว่า	10	ปี
 •	 ไม่ปล่อยให้เด็กอยู่กับสัตว์เลี้ยงตามล�าพัง	 โดยเฉพาะสัตว์ที่ก�าลังมี
ลูกอ่อน	สอนเด็กไม่ให้แกล้งสัตว์เลี้ยง	และควรฉีดวัคซีนป้องกันพิษสุนัขบ้า
ให้แก่สัตว์เลี้ยงที่เป็นสัตว์เลี้ยงลูกด้วยนมอย่างสม�่าเสมอ
 •	 ไม่ปล่อยให้เดก็อยูก่บัคนแปลกหน้าตามล�าพงั	และสอนเดก็ให้ไม่รับ
ของหรือไปกับคนแปลกหน้า	ให้อยู่ในบริเวณที่ปลอดภัยที่ก�าหนดไว้
 •	 สอนเด็กที่เริ่มเป็นหนุ่มเป็นสาวให้หลีกเลี่ยงการคบหากับผู้ใหญ่
หรือเพื่อนต่างเพศท่ีบอกให้เด็กพูดโกหกเรื่องความสัมพันธ์ต่อพ่อแม่หรือ 
ผู้ปกครอง
 •	 หลีกเลี่ยงการมีเพศสัมพันธ์ก่อนวัย	 โดยสอนเด็กที่เริ่มเข้าสู่วัยหนุ่ม
สาวให้เลีย่งการอยูใ่นสถานทีส่่วนตวักบัเพือ่นต่างเพศ	และแนะน�าวธิกีารคมุ
ก�าเนิดอย่างถูกต้องเพื่อป้องกันการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันสมควร	และป้องกัน
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
 •	 สอนให้เด็กป้องกันตัวเองและบอกผู้ปกครองเมื่อมีผู้อื่นมากระท�า
หรือปฏิบัติโดยมิชอบต่อร่างกายและจิตใจ
 •	 แนะน�าเกี่ยวกับโทษและอันตรายของ	 เหล้า	 บุหรี่	 และสารเสพติด	 
ที่อาจเกิดขึ้นต่อทั้งร่างกายและจิตใจ	
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8. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามสิ่งที่สงสัย
 •	 ชื่นชมความสามารถของเด็กในระหว่างการประเมิน
 •	 ชื่นชมและให้ก�าลังใจพ่อแม่ที่ฝึกฝนลูกในทางที่เหมาะสม
 •	 ทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุยหรือแนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้
 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไปตามตารางที่แนะน�า

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                            วัยเรียน 6-11 ปี 
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แนวทางการดูแลสุขภาพเด็กไทย
วัยรุ่น 12-18 ปี

  

	 วัยรุ่นแบ่งออกเป็น	3	ช่วงอายุ	 ได้แก่	วัยรุ่นตอนต้น	 (11-13	ปี)	ตอน

กลาง	(14-17	ปี)	และตอนปลาย	(18-21	ปี)	แนะน�าตรวจสุขภาพช่วงปีละ	

1	ครั้ง	แนวทางในการดูแลสุขภาพเป็นดังนี้	(โปรดดูตารางแนวทางการดูแล

สุขภาพเด็กวัยรุ่นไทย	ปี	2564	ประกอบ)

1. ประเมินสุขภาพ และปัญหาทั่วไป
 •	 ทักทาย	และสอบถามปัญหา	หรือความกังวล

 •	 ถามความเจ็บป่วย	และสอบถามอาการตามระบบ

 •	 สอบถามประวตัคิวามเสีย่งในครอบครวั	เช่น	โรคเบาหวาน	ไขมนัใน

เลือดสูง	วัณโรค	และสัมผัสสารตะกั่ว

2. ประเมินปัญหาทางจิตใจ สังคม และพฤติกรรม
2.1 ประเมินปัญหาทางทางจิตใจ สังคม และพฤติกรรมโดยใช้ 
HEEADSSSS psychosocial interview โดยใช้ร่วมกับประเมินความ

รุนแรงของปัญหา

	 H:	Home	and	family	(ความสัมพันธ์ภายในบ้าน)
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	 E:	Education	(การเรียน	ปัญหาที่โรงเรียน)

	 E:	Eating	(พฤติกรรมการกินอาหาร)

	 A: Activities	and	peers	 (การท�ากิจกรรมต่าง	ๆ	และลักษณะกลุ่ม

เพื่อน)

	 D:	Drugs,	 alcohol	 and	 tobacco	 use	 (ยาที่ใช้ประจ�า	 หากมีโรค

ประจ�าตัว	ความสม�่าเสมอของการใช้ยา	หรือการใช้สารเสพติด)

	 S:	Sexuality	(การเปลี่ยนแปลงทางเพศ	ประจ�าเดือน	และพฤติกรรม

เสี่ยงเรื่องเพศ)

	 S:	Suicide,	depression	and	emotional	distress	(อารมณ์	และ

ความรู้สึกเศร้า	ความรู้สึกอยากท�าร้ายตัวเอง)

	 S:	Safety,	violence	and	abuse	(ความรุนแรง	และความปลอดภัย)

	 S:	Strength	(จุดแข็ง	หรือข้อดีของวัยรุ่น)

2.2 ประเมินสุขภาพจิต และพฤติกรรม โดยสามารถใช้แบบประเมิน

ต่าง	ๆ	ได้แก่	

 •	 แบบสังเกตพฤติกรรม	9S	ผ่าน	HERO	(Health	and	Educational	

Reintegrating	 Operation)	 platform	 /แบบประเมินภาวะซึมเศร้าใน

วัยรุ่น	 (Thai-version	 of	 The	 Patient	 Health	 Questionnaire	 for	

Adolescents:	PHQ-A)	ร่วมกับการพูดคุยกับวัยรุ่นและผู้ปกครอง	(วัยรุ่น

อาจใช้การพูดคุยประเมินแยกกับผู้ปกครอง)	

 •	 แบบประเมนิสขุภาพจติเชิงบวกท่ีอาจใช้ร่วม	เช่น	แบบประเมนิพลงั

สุขภาพจิต	 (RQ)	 แบบประเมินทักษะชีวิตวัยรุ่น	 แบบประเมินต้นทุนชีวิต	

แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์	(EQ)	
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3. การตรวจร่างกาย การวัด และประเมินผล
 •	 ประเมินน�้าหนักตามเกณฑ์อายุ	ส่วนสูงตามเกณฑ์อายุ	น�้าหนักตาม

เกณฑ์ส่วนสูง	หรือค�านวณค่าดัชนีมวลกาย	(body	mass	index)	และวัด

ความดันโลหิต

 •	 ตรวจร่างกายตามระบบ	ดูร่องรอย	สิว	รอยสัก	รอยเจาะ	ร่องรอย

การบาดเจ็บ	หรือถูกท�าร้าย	รอยด�าด้านหลังคอในกรณีอ้วน	เป็นต้น

 •	 การประเมินพัฒนาการทางเพศ	 หรือ	 sexual	maturity	 rating	

(SMR)	หรือ	Tanner	staging	

  -	 Breast	and	pubic	hair	Tanner	staging	ในวัยรุ่นหญิง

  -	 Genital	and	pubic	hair	Tanner	staging	ในวัยรุ่นชาย

 •	 ประเมินการคดงอของกระดูกสันหลังโดยใช้วิธี	forward	bending	

test	

4. การคัดกรอง
 •	 ตรวจสายตาโดยใช้เครื่องมือ	 เช่น	 การใช้	 Snellen	 chart	 ถ้าการ

มองเห็นตั้งแต่	20/50	ขึ้นไป	อย่างน้อยหนึ่งข้าง	ควรส่งพบจักษุแพทย์	

 •	 พิจารณาตรวจการได้ยินด้วยเครื่องมือพิเศษ	ในกรณีที่วัยรุ่นมีความ

เสี่ยง	หรือมีประวัติการได้ยินบกพร่อง	

การคัดกรองทางห้องปฏิบัติการ
 •	 ตรวจฮีมาโทคริต	เพื่อคัดกรองภาวะซีดในวัยรุ่นตอนต้นทุกคน	และ

ในรายที่มีความเสี่ยงต่อภาวะซีด	เช่น	วัยรุ่นหญิงที่มีประจ�าเดือน	หรือในวัย

รุ่นที่ขาดอาหาร	หรือทานมังสวิรัติ	หากค่าฮีโมโกลบิน	 (Hb)	<	12	ก/ดล.	 
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ในวัยรุ่นหญิง	และ	<13	ก/ดล.	ในวัยรุ่นชาย	ควรได้รับการประเมินเพิ่มเติม	

และรักษา	

 •	 ตรวจระดับตะกัว่	ไขมนัในเลอืด	เบาหวาน	และทดสอบวณัโรค	หาก

มีความเสี่ยง	หรือมีข้อบ่งชี้

 •	 ตรวจการติดเชื้อเอชไอวี	 และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์	 หากมี

ประวัติการมีเพศสัมพันธ์	ถูกล่วงละเมิด	หรือมีข้อบ่งชี้

5. วัคซีนป้องกันโรค
 •	 ทบทวนประวัติการได้รับวัคซีนในสมุดสุขภาพ	หากรับวัคซีนไม่ครบ	

ให้สั่งวัคซีนพื้นฐานให้ครบตามเกณฑ์อายุ

 •	 วัคซีนตามอายุ	ได้แก่	

	 	 อายุ	 10	 ปี ให้วัคซีน	 คอตีบ	 บาดทะยัก(dT)	 หรือวัคซีนคอตีบ	

บาดทะยัก	ไอกรน	(Tdap)	และให้ซ�้าทุก	10	ปี

	 	 เม่ืออาย	ุ9	ปีข้ึนไป	หรอืเรียนประดบัชัน้ประถมศกึษาปีที	่5	ให้วคัซนี

ป้องกันเชื้อ	HPV	2	ครั้งห่างกัน	6	เดือน

 • พิจารณาให้วัคซีนป้องกันไข้หวัดใหญ่	 และวัคซีนทางเลือกอ่ืน	 ๆ	 ตาม

ความเหมาะสม

6. การให้ค�าปรึกษาแนะน�าล่วงหน้า และการส่งเสริมสขุภาพ
การเลี้ยงดูที่เหมาะสม (positive parenting) และการสร้างวินัยที่ดี
 •	 ท�าความเข้าใจพัฒนาการของวัยรุ่นที่มีการเปลี่ยนแปลงทุกด้าน	รับ

ฟัง	เข้าใจความคิด	ความรู้สึก	ส่งเสริมให้แสดงความคิดเห็นของตนเอง	รวม

ทั้งอธิบายให้วัยรุ่นเข้าใจสิ่งที่เกิดขึ้นกับตัวเอง	

 •	 เป็นแบบอย่างที่ดี	เป็นที่ปรึกษา	และชี้แนะวัยรุ่นได้เหมาะสม	ปลูก

ฝังการมีจิตสาธารณะ

แนวทางดูแลสุขภาพเด็กไทย                                                                                              วัยรุ่น 12-18 ปี 



45

 •	 สนับสนุนเรื่องเรียน	 และการท�ากิจกรรมต่าง	 ๆ	 ยามว่าง	 เพื่อให้มี

ประสบการณ์	 ปรับกฎเกณฑ์กติกาในบ้านให้เหมาะสมโดยให้วัยรุ่นมีส่วน

ร่วม	มอบงานที่เหมาะสมให้รับผิดชอบ	

 •	 ส่งเสรมิให้เป็นตัวของตวัเอง	แต่พร้อมขดัขวางถ้าวยัรุน่ท�าพฤตกิรรม

เสี่ยง	หรือไม่เหมาะสม	

 •	 สนับสนุน	 ช่วยเหลือด้านการเรียน	 ให้แบ่งเวลาเรียนให้เหมาะสม	

แนะน�าวิธีจัดการความเครียด	

การส่งเสริมพลังบวก /แนะน�าและป้องกันภาวะซึมเศร้า/สร้างความ
เชื่อมั่นในตนเอง/ พัฒนา EQ
 •	 การแนะน�าฝึกทักษะการรับรู้	 และจัดการอารมณ์	 ความคิดลบได้

อย่างเหมาะสม	

 •	 ช่วยให้วัยรุ่นมองเห็นคุณค่าตนเอง	 มองเห็นข้อดีของตนเอง	 รู้สึก

พอใจในตนเอง	และชื่นชมตัวเองได้	

 •	 การฝึกวิธีคิดเชิงบวก	มองเห็นข้อดีในเรื่องร้าย	 คิดและเข้าใจในมุม

คนอื่น	(empathic	understanding)

 •	 การฝึกความเข้มแข็งทางใจ	 ทักษะการจัดการปัญหา	 ความมุ่งม่ัน	 

ใช้การพัฒนาตนเองเป็นเป้าหมาย	 สามารถอดทนท�าสิ่งต่างๆ	 จนส�าเร็จ	 

เรียนรู้กับปัญหา	และประสบการณ์ที่ผิดพลาดได้	
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ความรู้ด้านสุขภาพ (health literacy)
 •	 อธิบายเรื่องการเจริญเติบโต	 และพัฒนาการที่เปลี่ยนแปลงในช่วง

วัยรุ่น

 •	 แนะน�าให้นอนหลับพักผ่อนให้เพียงพอ	ประมาณ	8-10	ชม.ต่อวัน

 • แนะน�าโภชนาการตามวัย	เพือ่ป้องกันโรคอ้วน	และภาวะเต้ีย	แนะน�า

รับประทานอาหารให้ครบ	 5	 หมู่	 เลี่ยงอาหารที่มีน�้าตาลและไขมันสูง	 รับ

ประทานอาหารให้ได้แคลเซียม	 1,000	 มก.ต่อวัน	 วัยรุ่นชายและหญิงอายุ	

9-18	ปี	ควรได้รับพลังงาน	1,600-2,400	กิโลแคลอรี่ต่อวัน

 •	 แนะน�าการออกก�าลงักายสม�า่เสมอทกุวนั	หรอืมกีจิกรรมทีอ่อกแรง

อย่างน้อย	1	ชม.ต่อวนั	ใช้เวลากบัสือ่อเิลค็ทรอนกิส์	หรอืคอมพวิเตอร์ไม่ควร

เกิน	2	ชม.ต่อวัน

 •	 แนะน�าให้แปรงฟัน	และใช้ไหมขดัฟัน	พบทันตแพทย์ทุก	6	เดอืน	ใน

รายทีต้่องใส่เครือ่งมือจดัฟันต้องท�าโดยทนัตแพทย์เท่านัน้	และรักษาอนามยั

ช่องปากอย่างเคร่งครัด	

การป้องกัน และลดความเสี่ยง
 •	 วัยรุน่เรยีนรูจ้าการสงัเกตได้มากกว่าจากค�าสอน	ผูป้กครองควรเป็น

ตัวอย่างที่ดีในการปฏิบัติตัว	การคิดวิเคราะห์	และแก้ปัญหา	

 •	 ผูป้กครองควรท�าความรูจั้กกับเพือ่นของลูก	ควรทราบกิจกรรมท่ีท�า

ร่วมกนั	พดูคยุถงึกตกิาของทีบ้่านและความคาดหวังท่ีมีต่อลูกให้ชดัเจนและ

เหมาะสมกับวัย	

 •	 เปิดโอกาสให้ลกูวยัรุน่มกีจิกรรมทีส่ร้างสรรค์	และปลอดภยักบัเพือ่น

 •	 ช่ืนชมลูกและเพื่อนของลูกที่เป็นตัวอย่างที่ดี	 มีทักษะในการคิด

วิเคราะห์	ไม่ใช้สารเสพติด	ไม่มีพฤติกรรมเสี่ยง
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 •	 ควรทบทวน	และวางแผนการปฏิบัติตน	เพือ่หลีกเล่ียงการเข้าไปอยู่

ในสถานการณ์อนัตราย	เสีย่งต่อการถกูกลัน่แกล้ง	ท�าร้าย	หรือถกูล่วงละเมดิ	 

ฝึกการปฏิเสธและการแก้ปัญหาเฉพาะหน้าในสถานการณ์ที่เส่ียงสูง	 ไม่ใช้

ความรุนแรงเพื่อแก้ปัญหา	เช่น	หากเพื่อน	ๆ	ชวนให้มี	พฤติกรรมเสี่ยงจะ

ท�าอย่างไร

 •	 คุยเรื่องการเป็นสมาชิกบนโลกออนไลน์ที่ดี		ตั้งค่าความเป็นส่วนตัว	

และใช้สื่อโซเชียลอย่างเหมาะสมรู้เท่าทันส่ือ	 หากถูกกล่ันแกล้งในโลก 

ออน์ไลน์	 ไม่จ�าเป็นต้องตอบโต้ด้วยความรุนแรง	 สามารถเก็บหลักฐานได	้

และรายงานต่อเจ้าของเว็บไซต์	ปรึกษาผู้ใหญ่	และแจ้งความได้

 •	 คยุเรือ่งประเด็นทีส่�าคัญในการมคีวามสัมพนัธ์กบัผู้อืน่	การให้เกยีรติ

ซึ่งกันและกัน	สนับสนุนการไม่มีเพศสัมพันธ์จนกว่าจะแต่งงาน	

 •	 ให้ความรู้เรื่องเพศศึกษาที่ถูกต้อง	 การป้องกันโรคติดต่อทางเพศ

สัมพันธ์	 การป้องกันการตั้งครรภ์	 และทักษะปฏิเสธหากวัยรุ่นยังไม่พร้อม

มีเพศสัมพันธ์	 เพราะวิธีป้องกันการตั้งครรภ์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

ที่ปลอดภัยและดีที่สุดคือการไม่มีเพศสัมพันธ์	 ส�าหรับผู้ที่มีเพศสัมพันธ์

แล้วให้แนะน�าวิธีป้องกันการตั้งครรภ์โดยการใช้ยาฮอร์โมนคุมก�าเนิดท่ีมี

ประสิทธิภาพและป้องกันการติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์โดยใช้ถุงยางอนามัย

ทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ์

 •	 งด	หรอืหลกีเลีย่งเครือ่งดืม่แอลกอฮอล์	การสบูบหุรี	่บหุร่ีไฟฟ้า	และ

ใช้สารเสพติดทุกชนิด	และหลีกเลี่ยงสถานที่ที่มีคนใช้สารเหล่านี้	 กรณีที่ใช้

อยู่แนะน�าให้ลดการใช้	และป้องกันภาวะแทรกซ้อนที่อาจเกิดขึ้นได้

 •	 หลีกเลีย่งการใช้บหุรีไ่ฟฟ้าทดแทนบหุรีท่ัว่ไป	เนือ่งจากมสีารนโิคตนิ

ซึ่งเสพติดได้ง่าย	 และสารเคมีที่เกิดจากการเผาไหม้ซึ่งเป็นอันตรายต่อ

สุขภาพได้
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 •	 หลีกเลี่ยงสถานการณ์อันตรายต่อการถูกกลั่นแกล้ง	 ท�าร้าย	 หรือ 

ถูกล่วงละเมิด	 ฝึกการปฏิเสธและการแก้ปัญหาเฉพาะหน้าในสถานการณ ์

ที่เสี่ยงสูง	ไม่ใช้ความรุนแรงเพื่อแก้ปัญหา

 •	 ส่งเสริมการปฏิบัติตามกฎจราจร	สวมหมวกนิรภัย	หรือคาดเข็มขัด

นิรภัยทุกครั้งที่ขับขี่

 •	 ควรปรึกษาแพทย์	หากมีความกังวลเกี่ยวกับพฤติกรรมของลูก	

7. ก่อนกลับบ้าน
 •	 เปิดโอกาสให้ถามเพิ่มเติม

 •	 ทบทวนสรุปเรื่องที่พูดคุย	หรือแนวทางแก้ไขปัญหาที่ได้ในวันนี้

 •	 แจ้งวันนัดพบครั้งต่อไป	

 • ให้ช่องทาง	หรอื	เบอร์โทรศัพท์ตดิต่อแก่วัยรุน่	หากมปัีญหา	หรอืข้อ

สงสัย 
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รายชื่อคณะอนุกรรมการ
ทบทวนพัฒนาระบบการดูแลสุขภาพเด็กดี 

0-18 ปี
พ.ศ.2563-5

ที่ปรึกษา
	 รศ.พญ.ประสบศรี	อึ้งถาวร ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย
	 พญ.วันดี	นิงสานนท์	 ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

ประธาน
	 ศ.คลินิก	พญ.วินัดดา	ปิยะศิลป์	 ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย

อนกุรรมการ 0-5 ปี
	 รศ.นพ.พงษ์ศักดิ์	น้อยพยัคฒ์	 คณะแพทยศาสตร์วชิรพยาบาล	ม.นวมิทราธิราช	
	 	 (ที่ปรึกษา)
	 ผศ.(พิเศษ)พญ.นัยนา	ณีศะนันท์	 สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี	
	 	 (ประธานกลุ่ม)
	 ผศ.พญ.พัฎ	โรจน์มหามงคล	 คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล	
	 นพ.ธีรชัย	บุญยะลีพรรณ	 สถาบันพัฒนาอนามัยเด็กแห่งชาติ	กรมอนามัย
	 พญ.จันทร์อาภา	สุขทัพภ์	 สถาบันราชานุกูล	กรมสุขภาพจิต
	 พญ.ธนิกา	สุจริตวงศานนท์	 สถาบันพัฒนาอนามัยเด็กแห่งชาติ	กรมอนามัย
	 พญ.ถิรพร	ตั้งจิตติพร	 สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี
	 คุณประภาภรณ์	จังพานิช	 ส�านักส่งเสริมสุขภาพ	กรมอนามัย
	 ผศ.พญ.ปองทอง	ปูรานิธี	 คณะแพทยศาสตร์	รพ.รามาธิบดี	(เลขานุการ)
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อนกุรรมการ 6-11 ปี
	 ศ.คลินิก	พญ.วินัดดา	ปิยะศิลป์	 ราชวิทยาลัยกุมารแพทย์แห่งประเทศไทย	
	 	 (ที่ปรึกษา)
	 พญ.สุธาทิพย์	เอมเปรมศิลป์	 คณะแพทยศาสตร์	รพ.รามาธิบดี	(ประธานกลุ่ม)
	 ผศ.พญ.จริยา	ทะรักษา	 คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล	
	 รศ.นพ.เทอดพงศ์	เต็มภาคย์	 คณะแพทยศาสตร์	จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย
	 พญ.รัชดา	เกษมทรัพย์	 สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี
	 คุณปนัดดา	จั่นผ่อง	 ส�านักส่งเสริมสุขภาพ	กรมอนามัย
	 พญ.ศุทรา	เอื้ออภิสิทธ์วงศ์	 สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์	
	 	 กรมสุขภาพจิต
	 ทพญ.ปิยะดา	ประเสริฐสม	 ส�านักทันตสาธารณสุข	กรมอนามัย
	 ทพญ.จิราพร	ขีดดี	 ส�านักทันตสาธารณสุข	กรมอนามัย
	 ดร.พญ.สายพิณ	โชติวิเชียร	 ผอ.ส�านักโภชนาการ	กรมอนามัย
	 รศ.พญ.อิสราภา	ชื่นสุวรรณ	 คณะแพทยศาสตร์	รพ.ธรรมศาสตร์	(เลขานุการ)

อนกุรรมการ 12-18 ปี
	 ผศ.นพ.พนม	เกตุมาน	 ประธานชมรมจิตแพทย์เด็กและวัยรุ่น
	 	 แห่งประเทศไทย	(ที่ปรึกษา)
	 พลโท	รศ.นพ.วิโรจน์	อารีย์กุล	 วิทยาลัยแพทยศาสตร์พระมงกุฏเกล้า	(ที่ปรึกษา)
	 รศ.พญ.บุญยิ่ง	มานะบริบูรณ์	 คณะแพทยศาสตร์ศริิราชพยาบาล	(ประธานกลุม่)
	 ผศ.พญ.จิราภรณ์	อรุณากูร	 คณะแพทยศาสตร์	รพ.รามาธิบดี	

	 รศ.พญ.รสวันต์	อารีมิตร	 คณะแพทยศาสตร์	มหาวิทยาลัยขอนแก่น
	 พญ.โชษิตา	ภาวสุทธิไพศิฐ	 สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์	
	 	 กรมสุขภาพจิต
	 คุณพัชรินทร์	กสิบุตร	 ส�านักอนามัยการเจริญพันธุ์	กรมอนามัย
	 ผศ.พญ.ฉันท์สุดา	พงศ์พันธุ์ผู้ภักดี	คณะแพทยศาสตร์	จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย		
	 	 (เลขานุการ)



51

ตาราง
	 แนวทางดูแลสุขภาพเด็ก	0-5	ปี
	 แนวทางดูแลสุขภาพเด็ก	6-11	ปี
	 แนวทางดูแลสุขภาพเด็ก	12-18	ปี
	 ตารางการให้วัคซีนในเด็กไทย	โดยสมาคมโรคติดเชื้อในเด็กแห่งประเทศไทย	2564
	 ตารางการเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก	DSPM

บรรณาธิการ
	 นัยนา	ณีศะนันท์	
	 สุธาทิพย์	เอมเปรมศิลป์
	 บุญยิ่ง	มานะบริบูรณ์	
	 วินัดดา	ปิยะศิลป์
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