
 

 

 

 



สรุปแบบสอบถามความพึงพอใจของผู้เข้าร่วมอบรม 
“โครงการสายใยรักศิษย์ –ลูก”ลูกรักปลอดภัยจากโรคมือเท้าปาก 

ณ โรงเรียนเหลียนหัว 
 

ความคิดเห็นมี 5 ระดับ  คือ 
5  หมายถึง   อยู่ในระดับ      มากที่สุด 
4  หมายถึง   อยู่ในระดับ   มาก 
3  หมายถึง    อยู่ในระดับ    ปานกลาง 
2  หมายถึง    อยู่ในระดับ    พอใช้ 
1  หมายถึง      อยู่ในระดับ    น้อยที่สุด 

เกณฑ์การสรุปคะแนนเฉลี่ยระดับความพึงพอใจ  มีดังนี้ 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง  4.50-5.00    หมายถึง  ระดับดีมาก 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง  3.50-4.49   หมายถึง   ระดับดี 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง  2.50-3.49   หมายถึง   ระดับปานกลาง 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง  1.50-2.49  หมายถึง ระดับพอใช้ 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง  1.00-1.49  หมายถึง ระดับปรับปรุง 

ข้อมูลทั่วไป 
1.เพศ             ชาย   4  คน  หญิง              28   คน 
2.อายุ ต่่ากว่า  20  ปี         9    คน 
 21-40 ปี              18    คน 
 41-60 ปี     4    คน 

61  ปีขึ้นไป              1   คน 
3.อาชีพ 

รับจ้าง             10  คน 
รับราชการ            2    คน 
ท่านา             -    คน 
ท่าการเกษตร            -    คน 
เลี้ยงสัตว์            -     คน 
อ่ืนๆ      
 -ค้าขาย                       3  คน    
- ธุรกิจส่วนตัว               5  คน 
- แม่บ้าน             2 คน    
-นักเรียน             10  คน 
 
 
 
 

 



4.ระดับการศึกษาสูงสุด 
ประถมศึกษา      10  คน 
มัธยมศึกษาตอนต้น/ตอนปลาย/เทียบเท่า             18  คน 
ปริญญาตรี                 4  คน 
สูงกว่าปริญญาตรี                                           -  คน 

5.สถานภาพของผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
 พ่อแม่                                                   12  คน 
 ผู้ปกครอง                                                  8  คน 
 อ่ืนๆ   
 -ปู่                                                    1   คน 
 -ย่า                                                   1   คน 
 -นักเรียน                                                 10  คน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 



สรุปแบบสอบถามความพึงพอใจในการจัดอบรม 
“โครงการสายใยรักศิษย์ –ลูก”ลูกรักปลอดภัยจากโรคมือเท้าปาก 

จ่านวนผู้ปกครองนักเรียน  32  คน ตอบแบบสอบถาม  32  คน 
ที ่ รายการ ค่าเฉลี่ย 

 
ระดับความคิดเห็น 

1 ด้านความรู้ความเข้าใจ 
1.1รู้และเข้าใจสถานการณ์โรคมือ เท้า ปาก 

 
4.25 

 
ดี 

1.2รู้และเข้าใจการป้องกันโรคมือเท้าปาก 4.31 ดี 

1.3รู้และเข้าใจวิธีการล้างมือที่ถูกวิธี 4.21 ดี 

1.4รู้และเข้าใจการท่าความสะอาดร่างกายของเด็ก 4.40 ดี 

1.5รู้และเข้าใจวิธีการท่าความสะอาดของเล่นในบ้าน 4.21 ดี 

1.6รู้และเข้าใจวัควีนของเด็กปฐมวัย 4.15 ดี 

รวมเฉลี่ยด้านที่ 1 4.25 ดี 

2 ด้านความพึงพอใจ 
2.1ความเหมาะสมของสถานที่ในการจัดกิจกรรม 

 
4.12 

 
ดี 

2.2ระยะเวลาในการจัดกิจกรรมมีความเหมาะสม 4.06 ดี 

รวมเฉลี่ยด้านที่ 2 4.09 ดี 

3 ด้านการน าความรู้ไปใช้ 
3.1สามารถน่าความรู้ที่ได้รับไปใช้กับเด็กได้ 

 
4.12 

 
ดี 

3.2ผู้ปกครองได้รับการอบรมครั้งนี้น่าความรู้ที่ได้น่าไปปรับใช้ที่บ้านได้ 4.18 ดี 

รวมเฉลี่ยด้านที่ 3 4.15 ดี 
ผลสรุปจากการวิเคราะห์มีดังนี้ 
มีระดับความพึงพอใจ ด้านความรู้ความเข้าใจ, ด้านความพึงพอใจ, ด้านการน่าความรู้ไปใช้  ในระดับ ดี  ทั้ง 3 
ด้าน ข้อท่ีมีค่าเฉลี่ยมากที่สุด คือด้านความรู้ความเข้าใจ ข้อ 1.4 รู้และเข้าใจการท่าความสะอาดร่างกายของ
เด็ก ได้ค่าเฉลี่ย 4.40 
ข้อเสนอแนะ: สิ่งที่ผู้ปกครองต้องการให้ทางนักศึกษา รมป. 2 ด่าเนินการ 
 1.  อยากให้มีการจัดอบรมในครั้งต่อไป 
 
     ลงชื่อ……………………………………………               ลงชื่อ……………………………………………. 
          (นางสาวสุพิชฌาย์    โพธิ์แดง)         (นางสาวฉัตรทราวดี   บญุถนอม) 
             คณะนักศึกษา  รมป.2                                                 อาจารย์ที่ปรึกษา 
                                   
                                       ลงชื่อ………………………………………………. 
                                               (นายชัยยศ    ชาวระนอง) 
                            ผู้อ่านวยการมหาวิทยาลัยสวนดุสติ (ศูนย์นอกท่ีตั้งนครนายก) 



 
 
 



 
 
 



 
 



 
 
 



 
 
 



 
 
 



 

 

ภาคผนวก 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



ใบความรู้ 

โครงการ “สายใยรัก ศิษย์ – ลกู” 

เร่ือง ลกูรักปลอดภยัจากโรค มือ เท้า ปาก 

 

 

 

 

 

 

วนัท่ี 17 กรกฎาคม  2559 

ณ  โรงเรียนเหลียนหวั อ.เมือง จ.นครนายก 

 

โดย 

คณะนกัศกึษา รมป .2 

ภาคเรียน 3/2558 

มหาวิทยาลยัสวนดสุิต (ศนูย์นอกที่ตัง้ นครนายก) 



โรคมือเท้าปากเป่ือย Hand foot mouth syndrome 

                เป็นโรคท่ีมักพบการติดเชื้อในกลุ่มทารกและเด็กเล็ก แต่บางรายจะมีอาการรุนแรง 
ขึ้นอยู่กับชนิดของไวรัสท่ีมีการติดเชื้อ โรค HFMD ส่วนใหญ่พบในเด็กอายุน้อยกว่า 10 ปี 
โดยเฉพาะอายุต่่ากว่า 5 ปี มีอาการไข้ร่วมกับตุ่มเล็กๆ เกิดขึ้นท่ีผิวหนังบริเวณฝ่ามือ ฝ่าเท้า และ
ในปาก ส่วนใหญ่อาการไม่รุนแรง หายได้เอง ส่วนน้อยอาจมีอาการทางสมองร่วมด้วย ซึ่งอาจท่าให้
รุนแรงถึงเสียชีวิตได้ ส่วนใหญ่พบในเด็กอายุ 1-7 ปี ส่วนใหญ่เกิดจากเชื้อ coxsackievirusA16 
และ EV71 ผู้ป่วยจะมีไข้ฉับพลันและมีแผลเปื่อยเล็กๆ ในล่าคอบริเวณเพดาน ลิ้นไก่ ทอนซิล มี
อาการเจ็บคอมากร่วมกับมีน้่าลายมาก ยังไม่เคยมีรายงานการเสียชีวิต และอาจมีอาการกลืน
ล่าบากปวดท้องและอาเจียน โรคจะเป็นอยู่ 3 - 6 วัน และมักจะหายเอง โรคมือเท้าปากจะเกิด
เชื้ อ ไ วรั สกลุ่ ม  Enterovirus genusซึ่ ง เชื้ อ โ รคในกลุ่ มนี้ ป ระกอบไปด้ วย  polioviruses, 
coxsackieviruses, echoviruses, and enteroviruses. 

สาเหตุของโรคมือเท้าปาก 

          เกิดจากเชื้อไวรัสในกลุ่ม Enteroviruses ท่ีพบเฉพาะในมนุษย์ ซึ่งมีหลายสายพันธุ์ โรค
ปากเท้าเปื่อยส่วนใหญ่เกิดจาการติดเชื้อไวรัสท่ีชื่อว่า coxsackie A16 มักไม่รุนแรง เด็กจะหาย
เป็นปกติภายใน 7-10 วัน ส่วนท่ีเกิดจากEnterovirus 71 อาจเป็นแบบ เยื่อหุ้มสมองอักเสบ 
Aseptic meningitis ท่ีไม่รุนแรง หรือมีอาการคล้ายโปลิโอ ส่วนท่ีรุนแรงมากจนอาจเสียชีวิตจะ
เป็นแบบสมองอักเสบencephalitis ซึ่งมีอาการอักเสบส่วนก้านสมองท่าให้หมดสติ หากเกิด
กล้ามเนื้อหัวใจอักเสบจะท่าให้เกิดหัวใจวาย ความดันโลหิตจะต่่า มีอาการหัวใจวาย และ/หรือมี
ภาวะน้่าท่วมปอด 

อาการของโรคมือเท้าปาก 

           ผู้ติดเชื้อส่วนใหญ่จะไม่แสดงอาการป่วย หรืออาจพบอาการเพียงเล็กน้อย เช่น มีไข้ ปวด
ศีรษะ คลื่นไส้ ปวดเมื่อย เป็นต้น จะปรากฏอาการดังกล่าว 3-5 วัน แล้วหายได้เอง ส่าหรับผู้ท่ีมี
อาการมักจะเริ่มด้วยไข้ เบื่ออาหาร ครั่นเนื้อครั่นตัวเจ็บคอ หลังจากไข้ 1-2 วันจะเห็นแผลแดง
เล็กๆท่ีปากโดยเป็นตุ่มน้่าในระยะแรกและแตกเป็นแผล ต่าแหน่งของแผลมักจะอยู่ท่ีเพดานปาก 
หลังจากนั้นอีก1-2 วันจะเกิดผื่นท่ีมือและเท้า แต่ก็อาจจะเกิดท่ีแขน และก้นได้ เด็กท่ีเจ็บปากมาก
อาจจะขาดน้่า 

 ไข้  มีอาการไข้สูงอาจเกิน 39 องศาเซลเซียส 2 วันแล้วจะมีไข้ต่่าๆ ประมาณ 37.5 - 38.5 องศา
เซลเซียส อีก 3-5 วัน 

 เจ็บคอเจ็บในปากกลืนน้่าลายไม่ได้ ไม่กินอาหาร 

http://www.siamhealth.net/public_html/Disease/neuro/miningitis_.htm
http://www.siamhealth.net/public_html/Disease/neuro/miningitis_.htm
http://www.siamhealth.net/public_html/Disease/neuro/encephalitis.htm


 พบตุ่มแผลในปาก ส่วนใหญ่พบท่ีเพดานอ่อนลิ้น กระพุ้งแก้ม อาจมี 1 แผล หรือ 2-3 แผล ขนาด 
4-8 มิลลิลิตร เป็นสาเหตุให้เด็กไม่ดูดนม ไม่กินอาหารเพราะเจ็บ ผื่นหรือแผลในปากจะเกิด
หลังจากไข้ 1-2 วัน 

 ปวดศีรษะ 
  พบตุ่มพอง (vesicles) สีขาวขุ่นบนฐานรอบสีแดง ขนาด 3-7 มิลลิเมตร บริเวณด้านข้างของนิ้ว

มือ นิ้วเท้า บางครั้งพบท่ีฝ่ามือ ฝ่าเท้า ส้นเท้า ส่วนมากมีจ่านวน 5-6 ตุ่ม เวลากดจะเจ็บ ส่วนใหญ่
ไม่ค่อยแตกเป็นแผล จะหายไปได้เองในเวลาประมาณ 1 สัปดาห์  

 เบื่ออาหาร 
 เด็กจะหงุดหงิด 
 ในเด็กโตจะบ่นปวดศีรษะ ปวดหลัง อาจมีอาเจียน เจ็บคอ น้่าลายไหล จากนั้นจะพบตุ่มพองใส 

ขนาด 1-2 มิลลิเมตร 2 ข้างของบริเวณเหนือต่อมทอนซิล (anteriar fauces) ซึ่งอาจแตกเป็นแผล 
หลังจากระยะ 2-3 วันแรก แผลจะใหญ่ขึ้นเป็น 3-4 มิลลิเมตร จะเห็นเป็นสีขาวเหลืองอยู่บนฐานสี
แดงโดยรอบ ท่าให้มีอาการเจ็บคอหรือกลืนล่าบากเวลาดูดนมหรือกินอาหาร เด็กจะมีอาการ
น้่าลายไหล ส่วนใหญ่จะหายได้เองภายใน 3-6 วัน ยังไม่เคยมีรายงานการเสียชีวิต  

ระยะฝักตัวของโรคมือเท้าปาก 

             หมายถึงระยะตั้งแต่ได้รับเชื้อจนกระทั่งเกิดอาการใช้เวลาประมาณ 4-6 วัน 

การติดต่อของโรคมือเท้าปาก 

               โรคมือเท้าปากสามารถติดต่อ โดยตรง จากการสัมผัสกับสารคัดหลั่งจากจมูก ล่าคอ 

น้่าลาย และน้่าจากตุ่มใส รวมถึงอุจจาระของผู้ป่วยท่ีมีเชื้ออยู่ และสามารถติดต่อ โดยอ้อม จาก

การสัมผัสของเล่น พื้นผิวสัมผัสท่ีมีการปนเปื้อนของเชื้อ อาหารหรือน้่าดื่มท่ีปนเปื้อนเชื้อ มือของผู้

เลี้ยงดู โดยสถานท่ีท่ีมักพบการระบาดของโรค ได้แก่ สถานรับเลี้ยงเด็กและโรงเรียนอนุบาล และ

ช่วงท่ีมักมีการระบาดของโรคนี้คือ ช่วงฤดูฝนเข้าสู่ฤดูหนาว อย่างไรก็ดี โรคนี้ไม่ติดต่อจากคนสู่

สัตว์หรือสัตว์สู่คน 

              ท้ังนี้ โรคนี้สามารถเป็นซ้่าได้อีก เนื่องจากภูมิคุ้มกันท่ีเกิดขึ้นในผู้ป่วยท่ีหายจากการติด

เชื้อไวรัสสายพันธ์ุหนึ่งๆ อาจไม่สามารถช่วยป้องกันการติดเชื้อจากไวรัสสายพันธุ์อื่นๆ ได้ แม้จะจัด

อยู่ในกลุ่มย่อยของเชื้อไวรัสเดียวกัน 

 



ระยะที่แพร่เชื้อของโรคมือเท้าปาก 

            ประมาณอาทิตย์แรกของการเจ็บป่วย เชื้อนั้นอาจจะอยู่ในร่างกายได้เป็นสัปดาห์
หลังจากอาการดีขึ้นแล้ว ซึ่งยังสามารถติดต่อสู่ผู้อื่นได้แม้ว่าจะหายแล้ว การแพร่เชื้อมักเกิดได้ง่าย
ในช่วงสัปดาห์แรกของการป่วย ซึ่งมีเชื้อออกมามาก เชื้อจะอยู่ในล่าคอ ประมาณ 2-3 สัปดาห์ 
ไวรสัเข้าสู่ร่างกายทางเยื่อบุของคอหอยและล่าไส้ เพิ่มจ่านวนท่ีทอนซิลและเนื้อเยื่อของระบบ
น้่าเหลืองบริเวณล่าไส้ และเชื้อจะออกมากับอุจจาระ ยังไม่มีหลักฐานท่ีเชื่อถือได้ว่า การ
แพร่กระจายของโรคเกิดจากแมลง น้่า อาหาร หรือขยะ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ข้อสังเกตอาการแรกเร่ิมของโรคมือเท้าปาก  

 มีไข้เฉียบพลัน 
 ปวดหัว ปวดท้อง เมื่อยตัว 
 เจ็บคอ เบื่ออาหาร เด็กจะไม่ยอมทานอะไรเลยเพราะเจ็บแผลในปาก 



 เด็กจะมีน้่าลายเหนียว ไหลยืดมากผิดปกติอยู่ตลอดเวลา 

         ถ้าเด็กมีอาการดังกล่าวพอเวลาผ่านไปสัก 2 วัน เพดานปาก จะเป็นแผล กินอาหารและน้่า
ไม่ได้ ร้องไห้งอแงตลอดเวลา และหลังจากนั้น อีก  2 วันจะมีตุ่นใสขึ้นตามมือ เท้า ล่าตัวและก้น
เด็ก ช่วงท่ีกินอะไรไม่ได้คุณพ่อคุณแม่ต้องคอยป้อนน้่าให้บ่อยท่ีสุดเพราะเด็กอาจมีอาการขาดน้่า 

ถ้าสังเกตอาการเด็กแล้วคิดว่าเด็กเป็น โรคมือ เท้า ปาก ควรให้หยุดเรียนก่อนเพื่อดูอาการ
ของโรค เพราะถ้าไปโรงเรียนอาจเป็นการไปแพร่เชื้อท่ีโรงเรียนได้ โดยปกติแล้วโรคมือเท้าปาก จะ
ไม่รุนแรงมากและจะหายได้เองภายใน 1 สัปดาห์ แต่ถ้ามีอาการซึมหรืออาเจียนมากควรรีบพบ
แพทย์เพราะอาจมีอาการสมองอักเสบ 

การรักษาโรคมือเท้าปาก 

           เนื่องจากในปัจจุบันโรคมือเท้าปากยังไม่มกีารรักษาโดยเฉพาะ การรักษาจึงเป็นการ

รักษาอาการทั่วๆ ไปตามแต่อาการของผู้ป่วย เช่น เจ็บคอมาก รับประทานอะไรไม่ได้ ผู้ป่วยดู

เพลียจากการขาดอาหารและน้่า ก็จะให้พยายามป้อนน้่า นมและอาหารอ่อน ในรายท่ีเพลียมาก

อาจให้นอนรักษาตัวในโรงพยาบาลและให้น้่าเกลือทางหลอดเลือด ร่วมกับให้ยาลดไข้แก้ปวด 

และ/หรือหยอดยาชาในปากเพื่อลดอาการเจ็บแผลในปาก ร่วมกับการเฝ้าระวังสังเกตอาการของ

ภาวะแทรกซ้อนทางสมองและหัวใจ เป็นต้น 

 

การป้องกันโรคมือเท้าปาก 

            เนื่องจากในปัจจุบันยังไม่มีวัคซีนป้องกันเชื้อไวรัสท่ีก่อให้เกิดโรคมือเท้าปาก สิ่งส่าคัญ

ท่ีสุดคือการดูแลรักษาสุขอนามัยท่ีดี โดยคุณพ่อคุณแม่สามารถป้องกันโรคมือเท้าปาก รวมถึง

ป้องกันอาการแทรกซ้อนที่อาจรุนแรงถึงเสียชีวิตได้โดย 

 หลีกเลี่ยงการให้เด็กคลุกคลีหรือใกล้ชิดกับผู้ป่วย 

 รักษาอนามัยส่วนบุคคล โดยเฉพาะผู้เลี้ยงดูเด็กเล็กควรล้างท่าความสะอาดมือก่อนหยิบจับ

อาหารให้เด็กรับประทาน และรับประทานอาหารท่ีสุก สะอาด ปรุงใหม่ๆ ไม่มีแมลงวัน

ตอม ดื่มน้่าสะอาด 

http://www.maerakluke.com/topics/5826


 ไม่ใช้ภาชนะในการรับประทานอาหารร่วมกับผู้อื่น โดยเฉพาะช้อน จาน ชาม แก้วน้่า ขวด

นม 

 เมื่อเช็ดน้่ามูกหรือน้่าลายให้เด็กแล้วต้องล้างมือให้สะอาดโดยเร็ว 

 รีบซักผ้าอ้อมหรือเสื้อผ้าที่เปื้อนอุจจาระให้สะอาดโดยเร็ว และทิ้งน้่าลงในโถส้วม ห้ามท้ิง

ลงท่อระบายน้่า 

 หากเด็กมีอาการของโรคมือเท้าปากให้รีบพาเด็กไปพบแพทย์ และเมื่อแพทย์วินิจฉัยว่าเป็น

โรคมือเท้าปาก ต้องให้เด็กหยุดเรียนอย่างน้อย 1 สัปดาห์ หรือจนกว่าแผลจะหาย 

         ในกรณีท่ีมีการติดเชื้อโรคมือเท้าปากชนิดท่ีมีอาการรุนแรงโดยเฉพาะมีการเสียชีวิต เช่น 

เชื้อเอนเทอโรไวรัส 71 สถานรับเลี้ยงเด็กหรือโรงเรียนอนุบาลอาจจ่าเป็นต้องใช้มาตรการการ

ป้องกันท่ีเข้มข้นขึ้น เช่น 

 การปิดทั้งโรงเรียนเป็นเวลาอย่างน้อย 2 สัปดาห์ ท่าความสะอาดห้องเรียนและของเล่น

ต่างๆ 

 การคัดแยกเด็กป่วยออกตั้งแต่เดินเข้าท่ีหน้าประตูโรงเรียน 

 การหมั่นล้างมือ เช็ดถูท่าความสะอาดห้องเรียนและของเล่นต่างๆ 

         สิ่งส่าคัญที่สุดคือ คุณพ่อคุณแม่ซึ่งเป็นผู้ท่ีใกล้ชิดกับลูกที่สุด จะต้องหมั่นสังเกตอาการ หาก

ลูกมีอาการป่วยท่ีผิดปกติ ควรรีบพบแพทย์ทันที 

การดูแลเด็กที่เป็นโรคมือเท้าปาก 

           การดูแลเด็กที่เป็นโรคมือเท้าปาก นั้นก่อนอื่นเลยให้คุณพ่อคุณแม่ท่าใจให้เข้มแข็งมากๆ 
หากลูกมีไข้ก็ให้เช็ดตัวหรือกินยาลดไข้ เรื่องท่ีน่ากังวลของโรคนี้คือ เด็กจะไม่ยอมทานอะไรเลย
เพราะเขาเจ็บแผลในปากนั่นเอง ดังนั้นก่อนรับประทานอาหารให้คุณแม่ใช้ยาชาท่ีคุณหมอให้มาทา
บริเวณแผลในปากของลูกก่อนทานอาหาร หรือเน้นอาหารท่ีเป็นของเหลวและต้องมีความ
เย็น  เช่น นมแช่เย็น น้่าเต้าหู้ไม่ร้อน น้่าหวาน ไอศครีม เจลลี่ผลไม้ เต้าห้วยนมสด เกลือแร่ เน้น
ดื่มน้่ามากๆ เพื่อหลีกเลี่ยงอาการขาดน้่าของลูก หากเด็กไม่สามารถทานอะไรได้เลยต้องรีบพาไป
หาหมอเพื่อให้น้่าเกลือ 

 



การล้างมือ 

           การล้างมือ  หมายถึง การขัดถูให้ท่ัวมือรวมท้ังช่องลายนิ้วมือด้วยสบู่หรือสารเคมีและน้่า 
แล้วล้างออกให้สะอาด เป็นวิธีท่ีมีประสิทธิภาพสูงสุดและคุ้มค่าท่ีสุดในการป้องกันการติดเชื้อ การ
ล้างมือท่ีถูกวิธีร่วมกับการเช็ดมือด้วยผ้าสะอาดทุกครั้งสามารถลดการติดเชื้อได้ การล้างมืออย่าง
ถูกต้องและเหมาะสมสามารถลดการติดเชื้อได ้

 

 ความส าคัญของการล้างมือ 

1. ลดจ่านวนเช้ือโรคที่อยู่บนมือ 
2.ลดความเสี่ยงในการแพร่กระจายเชื้อไปสู่ผู้อื่น 
3. ลดความเสี่ยงในการน่าเชื้อโรคเข้าสู่ตนเอง 
         ซึ่งจากการรายงานทางระบาดวิทยาพบว่าการล้างมือให้สะอาดสามารถป้องกัน โรคติดต่อ
ท่ีส่าคัญเช่น ไข้หวัดนก วัณโรค อุจจาระร่วง โรค มือ เท้า ปาก ได้ 

 
ค าถามชวนคิด (คุณล้างมือแบบไหน?) 

 
1. ทุกครั้งท่ีคุณเข้าห้องน้่า คุณล้างมือด้วยสบู่ทุกครั้งก่อนจะออกจากห้องน้่า  
2. ทุกครั้งก่อนท่ีคุณจะกินข้าว (ไม่ว่าจะใช้มือหรือช้อน ไม่ว่าท่ีนั่นจะมีห้องน้่าหรือไม่) คุณล้างมือ
ด้วยสบู่เสมอ  
3. ก่อนท่ีคุณจะไปจับหรือสัมผัสตัวคนอื่น คุณมั่นใจว่าไม่ได้ล้วงแคะแกะเกาหรือแคะขี้มูกมาก่อน 
(หรือถา้แคะและล้างมือฟอกสบู่)  
4. คุณเคยรู้จัก "วิธีล้างมือ7ขั้นตอน" และปฏิบัติตามในการล้างมือ  
5. เวลาไปเข้าห้องน้่าและล้างมือ คุณไม่เคยใช้ผ้าเช็ดมือที่แขวนไว้ แต่จะใช้ผ้าแบบใช้แล้วท้ิง  
6. เวลาเล่นinternet ในเครื่องรวมหรือinternet cafe ไม่เคยเลยท่ีจะเอามือมาแคะขี้มูกหรือหยิบ
อาหารเข้าปาก  
7. ก่อนกัดเล็บทุกครั้ง คุณจะล้างมือก่อนเสมอ  
8. ก่อนขยี้ตาทุกครั้ง ล้างมือมาหมาดๆ  
9. ก่อนท่าอาหารหรือปอกผลไม้ คุณล้างมือก่อน  
10. ค่าว่าล้างมือของคุณ คือการล้างมือด้วยสบู่  

 



วิธีการล้างมือ 7 ขั้นตอน 

1. ขั้นที่ 1 ฝ่ามือถูกัน 

 

 

2. ขั้นที่ 2 ฝ่ามือถูหลังมือ 

 

 

3. ขั้นที่ 3 ฝ่ามือถูฝ่ามือและนิ้วถูซอกนิ้ว 

 

 

4. ขั้นที่ 4 หลังนิ้วมือถูฝ่ามือ 

 

 

5. ขั้นที่ 5 ถูนิ้วหัวแม่มือ  

 

 

6. ขั้นที่ 6 ปลายนิ้วมือถูขวางฝ่ามือ  

 

 

7. ขั้นที่ 7 ถูรอบข้อมือ  

 



 
 



ภาพกิจกรรม 

โครงการสายใยรักศิษย์-ลกู เร่ือง ลกูรักปลอดภยัจากโรคมือ เท้า ปาก 

 
 

           
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


