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ดGวยสภาพการณVป|จจุบันภายหลังจากที่มีการเปลี ่ยนแปลงโครงสรGางระบบสาธารณสุข ทำใหGมี 

การปรับเปลี่ยนโครงสรGางการบริหารองคVกรและหน9วยบริการ ทั้งในส9วนกลางและส9วนภูมิภาครวมถึงการ

บริหารจัดการงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคหลายดGาน คือ การบริหารจัดการงบประมาณ ระบบการกระจาย

วัคซีน ระบบการนิเทศติดตาม และควบคุมกำกับประเมินผลการดำเนินงาน รวมทั้งมีการปรับเปลี่ยนบทบาท

หนGาที่ของบุคลากร จากที่กล9าวมาขGางตGนส9งผลต9อคุณภาพการใหGบริการวัคซีน การนิเทศติดตาม กำกับ 

ประเมินผล และสนับสนุนการดำเนินงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค เพื่อรักษาระดับมาตรฐานการปฏิบัติงาน ฯ 

ใหGสามารถดำเนินงานไดGอย9างต9อเนื่องและมีประสิทธิภาพ  จึงจำเปkนตGองมีการจัดระบบการนิเทศ ติดตาม

ประเมินมาตรฐานการปฏิบัติงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค และการบริหารจัดการคลังวัคซีนของหน9วยบริการใน

ทุกระดับ ตั้งแต9ระดับจังหวัด ระดับอำเภอ ระดับตำบล จนกระทั่งหน9วยบริการเคลื่อนที่ต9าง ๆ ปฏิบัติงานไดG

อย9างถูกตGองตามมาตรฐานท่ีกำหนด 

มาตรฐานการดำเนินงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค ประกอบดGวยมาตรฐานการดำเนินงาน 3 ดGาน ดังน้ี  

การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น มาตรฐานคุณภาพการใหGบริการวัคซีน และการบันทึกขGอมูล

การไดGรับวัคซีน 

 

  

การประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร4างเสริมภูมิคุ4มกันโรค 
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1. ผังการดำเนินงานบริการจัดการวัคซีนและระบบลูกโซDความเย็น 

§ สำหรับหน9วยบริการฉีดวัคซีน (โรงพยาบาลส9งเสริมสุขภาพตำบล, หน9วยบริการฉีดวัคซีนในโรงพยาบาล

, หน9วยบริการฉีดวัคซีนอ่ืน ๆ ท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คาดประมาณกลุ,มเป.าหมาย 

กำหนดความต6องการวัคซีน 

และตรวจสอบวัคซีนคงเหลือ 

วัคซีน

คงคลัง 

เบิกวัคซีนจากคลัง

โรงพยาบาล  

หรือ หน,วยงานที่เกี่ยวข6อง 

ให6บริการฉีดวัคซีนตาม

เป.าหมาย 

ตรวจรับวัคซีนของหน,วย

บริการ 

จัดเก็บวัคซีนในตู6เย็นหน,วย

บริการตามมาตรฐาน 

เริ่มต0น 

สิ้นสุด 

จ,ายวัคซีนไปยังจุดบริการ 

ตอนที่ 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ:ความเย็น 

รายละเอียดการให0บริการวัคซีน 

ตอนที่ 2 มาตรฐานคุณภาพการให5บริการวัคซีน 

และการบันทึกข5อมูลการได5รับวัคซีน 
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§ สำหรับคลังวัคซีนโรงพยาบาล หรือ หน9วยงานท่ีรับผิดชอบในการจัดเก็บวัคซีน (โรงพยาบาลศูนยV, 

โรงพยาบาลท่ัวไป, โรงพยาบาลชุมชน หรือ คลังเก็บวัคซีนอ่ืน ๆ) 

 

  

หน,วยบริการฉีดวัคซีนขอเบิก

วัคซีน 

เริ่มต0น 

ตรวจสอบเอกสารเบิกวัคซีน 

วัคซีน

คงคลัง 
เบิกวัคซีน 

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแหBงชาต ิ

§ เบิกผBานระบบ VMI 

กรมควบคุมโรค 

หน,วยงานอื่น ๆ ที่สนับสนุน 

ตรวจรับวัคซีน 

เตรียมวัคซีนเพื่อจัดส,ง 

จัดส,งวัคซีน 

จัดเก็บวัคซีน 

สิ้นสุด 

ทำทะเบียนรับ - จ,าย 
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การดำเนินงานบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น แบ9งเปkน 2 ระดับ คือ ระดับคลังวัคซีน 

มีเภสัชกรของหน9วยงานที่ไดGรับมอบหมายเปkนผูGรับผิดชอบ และระดับหน9วยบริการมีหัวหนGาหรือผูGรับผิดชอบ

งานของหน9วยบริการ เปkนผูGดำเนินงานบริหารจัดการวัคซีน ซึ่งมีกิจกรรมที่ดำเนินการเพื่อใหGเปkนไปตาม

มาตรฐาน รายละเอียดดังน้ี 

2. รายละเอียดการดำเนินงาน  

2.1 การกำหนด หรือ แต9งต้ังผูGรับผิดชอบงานการบริหารจัดการวัคซีน 

§ ระดับคลังวัคซีน 

o มีฝyายเภสัชกรรมทำหนGาที่รับผิดชอบการบริหารจัดการคลังวัคซีน โดยมอบหมายใหG

เภสัชกรที่ไดGรับการอบรม “การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น” ไดGรับ

มอบหมายเปkนลายลักษณVอักษร  

หมายเหตุ : กรณีเภสัชกรไม9เคยผ9านการอบรมดังกล9าว ฝyายเภสัชกรรมตGองใหGการอบรม 

หรือ ใหGคำแนะนำก9อนมอบหมายผูGรับผิดชอบดำเนินการ 

o มีการจัดอบรม หรือ ประชุมช้ีแจง ผูGรับผิดชอบงานในระดับเครือข9าย 1 คร้ังต9อป� เพ่ือ

พัฒนาเครือข9ายในการดำเนินงาน 

o มีการนิเทศงานผูGรับผิดชอบงานในระดับเครือข9าย 1 คร้ังต9อป� 

§ ระดับหน9วยบริการ  

o มีนักวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ หรือ เจGาหนักงานสาธารณสุขชุมชน ทำหนGาท่ี

รับผิดชอบโดยไดGรับมอบหมายเปkนลายลักษณVอักษร และไดGรับการอบรม “การบริหาร

จัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น” 

2.2 การมีและใชG เอกสาร คู9มือ หนังสือ ตำราในการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น 

§ ระดับคลังวัคซีน มีและใชGคู9มือ ดังน้ี 

o มาตรฐานการดำเนินงานดGานคลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป� 2556) หรือ คู9มือการบริหาร

จัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความเย็น (ป� 2554) 

o ตำราวัคซีนและการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค (ป� 2556 หรือ ป� 2562) 

o หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ เจGาหนGาท่ีสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค (ป� 2558-2561) 

§ ระดับหน9วยบริการ มีและใชGคู9มือ ดังน้ี 

o มาตรฐานการดำเนินงานดGานคลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป� 2556)  

o ตำราวัคซีนและการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค (ป� 2556 หรือ ป� 2562) 

o หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ เจGาหนGาท่ีสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค (ป� 2558-2561) 

2.3 การคาดประมาณการกลุ9มเปNาหมาย 

§ กำหนดกลุ9มเปNาหมายสำหรับดำเนินการใหGบริการฉีดวัคซีนของหน9วยบริการ เช9น กลุ9มเปNาหมายเด็ก 

กลุ9มสตรีมีครรภV หรือ กลุ9มผูGใหญ9 ตามสิทธิ หรือ เปNาหมายท่ีกำหนด 

§ ประมาณการจำนวนเปNาหมายท่ีนัดหมายมารับวัคซีนตามกลุ9มเปNาหมายท่ีกำหนดไวG  

(ดูรายละเอียดเพ่ิมเติมตอนท่ี 2 มาตรฐานคุณภาพการใหGบริการวัคซีนและการบันทึกขGอมูล) 
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2.4 กำหนดความตGองการวัคซีนและตรวจสอบวัคซีนคงเหลือ 

§ การกำหนดความตGองการใชGวัคซีนคำนวณจากปริมาณวัคซีนที่ตGองการใชGในแต9ละเดือน  

โดยพิจารณาจาก 

o จำนวนเปNาหมายท่ีนัดหมายมารับวัคซีน สามารถดูจากแหล9งฐานขGอมูลท่ีหน9วยบริการ

บันทึกและจัดเก็บ เช9น 

§ โปรแกรมคอมพิวเตอรVท่ีหน9วยบริการใชGในการบันทึกขGอมูลผูGเขGารับบริการ 

§ บัญชีรายช่ือกลุ9มเปNาหมายท่ีสำรวจ หรือ ท่ีนัดหมายเขGารับการฉีดวัคซีนท้ังใน

และนอกพ้ืนท่ีรับผิดชอบ 

§ ทะเบียนการติดตามการไดGรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมาย 

§ บัญชีรายช่ือเด็กนักเรียนในสถานศึกษา 

o จำนวนเปNาหมายนอกพ้ืนท่ี ท่ีขอรับการฉีดวัคซีนโดยไม9ไดGนัดหมาย สามารถประมาณ

การโดยคำนวณหาค9าเฉล่ียในการใหGบริการกลุ9มเปNาหมายนอกพ้ืนท่ียGอนหลัง 3 เดือน 

o จำนวนเปNาหมายท่ีไม9ไดGเขGามารับบริการตามนัด  

§ การคำนวณอัตราการสูญเสียวัคซีนแต9ละชนิด  

o เพื่อใหGการประมาณการจำนวนวัคซีนที่ตGองการมีความเหมาะสมและเพียงพอ จึงมีความ

จำเปkนตGองคำนวณอัตราการสูญเสียวัคซีนแต9ละชนิด โดยมีป|จจัยที่ใชGประกอบการคำนวณ 

ดังน้ี 

1. จำนวนกลุ9มเปNาหมายที่มารับบริการวัคซีน หรือ จำนวนจุดใหGบริการวัคซีนในแต9ละ

คร้ัง 

2. ขนาดบรรจุของวัคซีน เนื่องจากวัคซีนที่มีขนาดบรรจุต9อขวดมากมีโอกาสสูญเสีย

วัคซีนไดGมากขึ้น (ดูรายละเอียดเพิ่มเติมตอนที่ 2 มาตรฐานคุณภาพการใหGบริการ

วัคซีนและการบันทึกขGอมูล ตารางท่ี 1 อัตราสูญเสียวัคซีน) 

3. เทคนิคของเจGาหนGาที่ในการเตรียมวัคซีน (ดูรายละเอียดเพิ่มเติมตอนที่ 2 มาตรฐาน

คุณภาพการใหGบริการวัคซีนและการบันทึกขGอมูล) 

4. วัคซีนท่ีตกแตก เส่ือมสภาพ หรือ หมดอายุ 

§ การตรวจสอบวัคซีนคงเหลือ สำหรับคำนวณจำนวนวัคซีนที ่ต Gองการเบิกไปยังคลัง

โรงพยาบาลแม9ข9าย หรือ คลังของหน9วยงานที่รับมอบหมายในการจัดเก็บวัคซีนในพื้นท่ี  

โดยพิจารณาจากทะเบียนรับ – จ9ายวัคซีนของหน9วยบริการ 

o ทะเบียนรับ - จ9าย วัคซีนของหน9วยบริการ สามารถจัดทำในรูปแบบเอกสาร หรือ

อิเล็กทรอนิกสVไฟลVโดยใหGท่ีมีขGอมูลท่ีเก่ียวขGอง ดังน้ี 

1. ช่ือวัคซีน ขนาดบรรจุต9อขวด หรือ ขนาดบรรจุต9อกล9อง 

2. บริษัทผูGผลิตวัคซีน หรือ บริษัทผูGนำเขGาวัคซีน 

3. วัน/เดือน/ป�  ท่ีรับจ9ายวัคซีนแต9ละชนิด 

4. หน9วยงานท่ีรับ - จ9าย วัคซีน 



มาตรฐานการดำเนินงานการสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค 9 

5. จำนวน โดยระบุจำนวนรับ จำนวนจ9าย และยอดคงเหลือวัคซีน 

6. เลขท่ีวัคซีน (Lot number) 

7. วันหมดอายุ (Exp. date) 

เมื่อทำการคาดประมาณกลุ9มเปNาหมาย และคาดประมาณจำนวนวัคซีนที่ตGองการใหGบริการแลGว 

ใหGคำนวณจำนวนวัคซีนท่ีตGองใหGบริการหักลบดGวยจำนวนวัคซีนคงเหลือ เพ่ือพิจารณาจำนวนวัคซีนท่ีตGองการเบิก 

2.5 การเบิกวัคซีนจากคลังโรงพยาบาล หรือ หน9วยงานท่ีเก่ียวขGอง  

§ การจัดเอกสารสำหรับเบิกวัคซีน สามารถใชGเอกสารตามแบบฟอรVม ขอเบิกวัคซีนในงาน 

สรGางเสริมภูมิคุ Gมกันโรค ว.3/1 หรือ เอกสารอื่น ๆ ที่เหมาะสมกับบริบทของหน9วยงาน  

โดยประกอบดGวยขGอมูล เช9น 

o ช่ือหน9วยบริการท่ีขอเบิก 

o กลุ9มเปNาหมายท่ีใหGบริการ 

o ช่ือวัคซีนท่ีตGองการเบิก 

o จำนวนวัคซีนท่ีตGองการเบิก (คำนวณความตGองการใชGและอัตราการสูญเสียใหGถูกตGอง) 

o วัคซีนคงคลัง ณ วันท่ีขอเบิก 

§ ส9งเอกสารขอเบิกวัคซีนไปยังคลังโรงพยาบาลแม9ข9าย หรือ หน9วยงานตGนสังกัดที่เกี่ยวขGอง 

เพื่อใหGคลังไดGตรวจสอบความถูกตGองและเตรียมวัคซีนเพื่อจ9ายใหGกับหน9วยบริการที่ขอเบิก

วัคซีน 

2.6 การตรวจรับวัคซีน 

เมื ่อหน9วยงานคลังของโรงพยาบาลแม9ข9าย หรือ หน9วยงานที่เกี ่ยวขGองอนุมัติการเบิกวัคซีนของ

หน9วยงานแลGว หน9วยงานสามารถตรวจรับวัคซีนที่เบิกไดG โดยสามารถแบ9งการตรวจรับวัคซีนออกเปkน 2 แบบ 

ดังน้ี 

2.6.1 กรณีหน9วยงานคลังโรงพยาบาลแม9ข9าย หรือ หน9วยงานที่เกี่ยวขGองเปkนผูGดำเนินการจัดส9ง

วัคซีนดGวยตนเอง ใหGหน9วยงานตรวจรับวัคซีนตามข้ันตอนดังน้ี 

o ตรวจสอบกระติก หรือ กล9องโฟมท่ีบรรจุวัคซีนว9าอยู9ในสภาพดี 

o ตรวจสอบอุณหภูมิภายในกระติก หรือ กล9องโฟมว9าอยู9ในช9วงอุณหภูมิที่เหมาะสม

กับวัคซีนท่ีบรรจุ 

o ตรวจสอบ ช่ือ ชนิด จำนวนวัคซีน เลขท่ีผลิต วันหมดอายุ โดยใชGเอกสารเบิกวัคซีนท่ี

ส9งใหGคลังเปkนเอกสารอGางอิง 

o ตรวจสอบขวดวัคซีน ว9าไม9แตก ไม9รGาว และอยู9ในสภาพปกติที่เหมาะสมกับชนิด 

ของวัคซีน 

o ในกรณีวัคซีนมีเครื่องหมาย VVM ขGางขวด ใหGดูว9าสีในส่ีเหลี่ยมอ9อนกว9าสีในวงกลม

ท่ีอยู9ลGอมรอบ 
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2.6.2 กรณีที่หน9วยงานไปรับวัคซีนที่คลังโรงพยาบาลแม9ข9าย หรือ หน9วยงานที่เกี่ยวขGอง ดGวยตนเอง

ใหGหน9วยงานตรวจรับวัคซีนตามข้ันตอนดังน้ี 

o การเตรียมวัสดุอุปกรณVและระบบลูกโซ9ความเย็นสำหรับขนส9งวัคซีน 

§ กระติกวัคซีน ท่ีมีลักษณะ ดังน้ี 

• มีความหนาของฉนวนไม9ต่ำกว9า 30 มิลลิเมตร (3 ซ.ม.) 

• ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน 

o กระติกใบเล็กไม9นGอยกว9า 1.7 ลิตร (Vaccine carrier) 

o กระติกใบใหญ9ไม9นGอยกว9า 20 ลิตร (Cold box) 

• ไม9มีรอยแตกท้ังดGานในและดGานนอก ป�ดล�อคไดGสนิท 

• สามารถบรรจุซองน้ำแข็งไดGอย9างนGอย 4 ดGาน 

• สามารถรักษาอุณหภูมิใหGอยู9ระหว9าง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส  

ไดGอย9างนGอย 24 ช่ัวโมง 

§ กล9องโฟม ท่ีมีลักษณะ ดังน้ี 

• มีความหนาของฉนวนไม9ต่ำกว9า 25 มิลลิเมตร (2.5 ซ.ม.) 

• ปริมาตรภายใน ไม9นGอยกว9า 20 ลิตร หรือ มีความจุของน้ำหนัก

รวมต้ังแต9 20 กิโลกรัม ข้ึนไป 

• ไม9มีรอยแตกท้ังดGานในและดGานนอก ฝาป�ดไดGสนิท 

• สามารถรักษาอุณหภูมิใหGอยู9ระหว9าง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส  

ไดGอย9างนGอย 24 ช่ัวโมง 

§ ซองน้ำแข็ง (Ice pack หรือ Gel pack) 

• มีขนาดท่ีพอดีกับกระติก หรือ กล9องโฟมท่ีใชGบรรจุวัคซีน 

• มีจำนวนท่ีพอเหมาะกับขนาดกระติก หรือ กล9องโฟมท่ีใชGบรรจุ 

§ เทอรVโมมิเตอรV 

• ตGองมีการสอบเทียบจากหน9วยงานรัฐ เช9น ศูนยVสนับสนุนบริการ

สุขภาพประจำเขต หรือ โรงพยาบาลที่มีหน9วยงานรับการสอบ

เทียบมาตรฐาน หรือ หน9วยงานเอกชนที่ไดGรับมาตรฐานการสอบ

เทียบ  

• (คลังวัคซีน)สอบเทียบอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง  (ในกรณีหน9วยบริการ

สอบเทียบ/เทียบเคียงอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง)   

• วางเทอรVโมมิเตอรVตรงกลางของกระติกวัคซีน หรือ กล9องโฟม 
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o การตรวจรับวัคซีน 

§ ตรวจสอบ ชื่อ ชนิด จำนวนวัคซีน เลขที่ผลิต วันหมดอายุ โดยใชGเอกสาร

เบิกวัคซีนท่ีส9งใหGคลังเปkนเอกสารอGางอิง 

§ ตรวจสอบขวดวัคซีน ว9าไม9แตก ไม9ราว และอยู9ในสภาพปกติที่เหมาะสมกับ

ชนิดของวัคซีน 

§ ในกรณีวัคซีนมีเครื่องหมาย VVM ขGางขวด ใหGดูว9าสีในสีเหลี่ยมอ9อนกว9าสี

ในวงกลมท่ีอยู9ลGอมรอบ 

2.7 จัดเก็บวัคซีนในตูGเย็น  

เมื่อคลัง/หน9วยบริการตรวจรับวัคซีนที่ทำการเบิกเสร็จสิ้นแลGวใหGนำวัคซีนเขGาตูGเย็นทันที ทั้งนี้มาตรฐาน

ของระบบท่ีใชGจัดเก็บวัคซีน ดังน้ี 

2.7.1 การจัดเตรียมอุปกรณVวัสดุอุปกรณVและระบบลูกโซ9ความเย็นสำหรับจัดเก็บวัคซีน 

o คลัง/หน9วยบริการตGองมีตูGเย็นที่ใหGสำหรับเก็บวัคซีนโดยเฉพาะอย9างนGอย 1 ตูG ที่มี

ลักษณะ ดังน้ี 

§ เปkนตูGเย็นชนิด 2 ประตู ฝาทึบแสง แยกช9องแช9แข็งอุณหภูมิต่ำกว9า  

-15 องศาเซลเซียส และช9องธรรมดาอุณหภูมิระหว9าง +2 ถึง +8 องศา

เซลเซียส 

§ ขนาดความจุไม9ต่ำกว9า 18 คิว (ในกรณีคลังวัคซีน) 

§ ขนาดความจุไม9ต่ำกว9า 5 คิว (ในกรณีหน9วยบริการ) 

§ ฉนวนกันความรGอนหนาไม9นGอยกว9า 30 มิลลิเมตร (3 เซนติเมตร) 

§ ในกรณีเปkนตูGเย็นเวชภัณฑV (Pharmaceutical refrigerator) ตGองมีลักษณะ 

ดังน้ี 

• มีเอกสารรับรองจากผูGผลิตว9าเปkน Pharmaceutical refrigerator 

หรือ มีคุณสมบัติรักษาอุณหภูมิไดG +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส กรณี

ไฟฟNาดับสามารถเก็บรักษาอุณหภูมิไดGไม9ต่ำกว9า 3 ช่ัวโมง 

• โครงสรGางสแตนเลส หรือ อลูมิเนียมแข็ง 

• ฉนวนกันความรGอนหนาไม9นGอยกว9า 30 มิลลิเมตร (3 เซนติเมตร) 

• ขอบกระจกซีลดGวยยางหนาไม9ต่ำกว9า 50 มิลลิเมตร (5 เซนติเมตร) 

• มีเคร่ืองวัดอุณหภูมิแบบดิจิตอลแสดงเปkนตัวเลข 

o เทอรVโมมิเตอรV 

§ ตGองมีการสอบเทียบจากหน9วยงานรัฐ เช9น ศูนยVสนับสนุนบริการสุขภาพ

ประจำเขต หรือ โรงพยาบาลท่ีมีหน9วยงานรับการสอบเทียบมาตรฐาน หรือ 

หน9วยงานเอกชนท่ีไดGรับมาตรฐานการสอบเทียบ  
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§ (คลังวัคซีน)สอบเทียบอย9างนGอยป�ละ 1 ครั้ง  (ในกรณีหน9วยบริการสอบ

เทียบ/เทียบเคียงอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง)   

§ แขวน หรือ วางไวGชั้นกลางของตูGเย็น บริเวณที่วัคซีนไวต9อความเย็นจัดมาก

ท่ีสุด (เช9น Hb, DTP-Hb-Hib) 

2.7.2 อุณหภูมิและการจัดเรียงวัคซีนในตูGเย็น 

o อุณหภูมิของตูGเย็น 

§ ช9องธรรมดาอุณหภูมิระหว9าง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

§ ช9องแช9แข็งอุณหภูมิระหว9าง -15 ถึง -25 องศาเซลเซียส 

o การจัดเรียงวัคซีนในตูGเย็น ความดำเนินการดังน้ี 

§ แยกวัคซีนแต9ละชนิดเปkนสัดส9วน โดยคำนึงถึงเหตุผลดังน้ี 

• วัคซีนที ่ไวต9อความรGอน เช9น OPV เก็บในช9องแช9แข็ง, วัคซีน 

MMR/MR, BCG LAJE และ Rota เก็บช9องธรรมดา ในชั ้นที ่ 1 

กรณีช้ันท่ี 1 ไม9เพียงพอใหGเก็บช้ันท่ี 2 ไดG  

• ว ัคซ ีนที ่ ไวต 9อความเย ็นจ ัด DTP, DTP-HB-Hib, HB, dT, IPV, 

HPV, aP, Influenzas, JE เชื้อตาย และ Rabies เก็บช9องธรรมดา

ช้ันท่ี 2 หรือ 3 หGามเก็บใกลGช9องแช9แข็ง 

• วัคซีนที ่ไวต9อแสง BCG, MMR/MR, LAJE และ Rota เก็บไวGใน

กล9องกันแสง หรือ กล9องกระดาษ หรือ ซองยากันแสง 

o การเก็บรักษาวัคซีนในขณะใหGบริการ 

§ ใหGบริการฉีดวัคซีนในท่ีร9ม 

§ เก็บวัคซีนในกระติก หรือ กล9องโฟมโดยควบคุมอุณหภูมิอยู9ในช9วง +2 ถึง 

+8 องศาเซลเซียส 

§ วางขวดวัคซีนใหGต้ังตรง 

§ ไม9ควรใหGขวดวัคซีนสัมผัสกับ Ice pack หรือ Gel pack โดยตรง 

§ วัคซีนที ่เปkนชนิดผงแหGงเมื ่อผสมตัวทำละลายแลGว ตGองเก็บไม9ใหGโดน

แสงแดด 

2.7.3 การควบคุมอุณหภูมิ การดูแลรักษา บำรุงรักษาวัสดุอุปกรณVในระบบลูกโซ9ความเย็น 

o การควบคุมอุณหภูมิตูGเย็น 

§ ตรวจสอบอุณหภูมิตูGเย็นตอนเชGา (8.30 – 9.30 น.) และเย็น (15.30 – 16.30 

น.) หรือ บันทึกอุณหภูมิห9างกัน 12 ชั่วโมงตามความเหมาะสมของหน9วย

บริการ โดยบรรทุกอุณหภูมิอย9างต9อเน่ืองไม9เวGนวันหยุดราชการ 

§ บันทึกอุณหภูมิที่ตรวจสอบตามความเปkนจริง และเก็บขGอมูลการบันทึก

อุณหภูมิไวGไม9นGอยกว9า 6 เดือน เพ่ือใชGตรวจสอบการทำงานของตูGเย็น 
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o การดูแล บำรุงรักษาวัสดุอุปกรณVในระบบลูกโซ9ความเย็น 

§ ตูGเย็น  

• ทำความสะอาดตู Gเย็น และขอบยางไม9ใหGเกิดเชื ้อราเกาะติด 

ตรวจสอบว9าตู Gเย็นสามารถป�ดไดGสนิทไม9มีความเย็นไหลออก 

สามารถตรวจสอบโดยใชGกระดาษ A4 สอดเขGาไปและป�ดฝาตูG หาก

สามารถดึงกระดาษออกไดG แสดงว9าขอบยางตูGเส่ือมสภาพ ซ่ึงส9งผล

ต9อการควบคุมอุณหภูมิของตูGเย็น  

• วางตูGเย็นใหGห9างจากผนังแต9ละดGานไม9นGอยกว9า 6 น้ิว 

• ปล๊ักตูGเย็นตGองมีลักษณะอย9างใดอย9างหน่ึง ดังน้ี 

o มีเบรกเกอรV สำหรับตัดไฟฟNา เฉพาะของตูGเย็นเก็บวัคซีน 

หรือ 

o ใชGเตGาเสียบเดี่ยว (ไม9มีการต9อปล๊ักพ9วง) พันเทปกาวใหG

แน9นเพ่ือปNองกันการถอดปล๊ักโดยไม9ต้ังใจ หรือ 

o ใชGเตGาเสียบหลายเตGา (ไม9มีการต9อปล๊ักพ9วง) ) พันเทปกาว

ใหGแน9น โดยช9องท่ีเหลือสามารถเสียบอุปกรณVอ่ืนร9วมไดG 

• ละลายน้ำแข็งในช9องแช9แข็ง เมื ่อมีน ้ำแข็งเกาะหนาเกิน 5 

มิลลิเมตร 

• ใส9ขวดน้ำที่มีฝาป�ด (ปริมาณน้ำไม9ต่ำกว9า 3 ใน 4 ของขวด) หรือ 

Gel pack ไวGบริเวณช9องแช9ผัก และฝาตู Gเย ็น เพื ่อเก็บรักษา

อุณหภูมิภายในตูGเย็น 

§ กระติกวัคซีน หรือ กล9องโฟม 

• ลGางใหGสะอาด และตากใหGแหGง และเก็บในท่ีร9มเม่ือไม9ไดGใชGงาน 

• ตรวจสอบสภาพภายนอกว9าไม9แตกรGาว และป�ดไดGสนิท 

§ ซองน้ำแข็ง (Ice pack หรือ Gel pack) 

• เก็บในช9องแช9งแข็งไวG สำหรับหมุนเวียนใชG 

• ตรวจสอบการร่ัว หรือ แตก 

• ตรวจสอบระดับน้ำตGองไม9เกินกว9าระดับท่ีกำหนด 

§ เทอรVโมมิเตอรV 

• ตGองมีการสอบเทียบจากหน9วยงานรัฐ เช9น ศูนยVสนับสนุนบริการ

สุขภาพประจำเขต หรือ โรงพยาบาลที่มีหน9วยงานรับการสอบ

เทียบมาตรฐาน หรือ หน9วยงานเอกชนที่ไดGรับมาตรฐานการสอบ

เทียบ  
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• (คลังวัคซีน)สอบเทียบอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง  (ในกรณีหน9วยบริการ

สอบเทียบ/เทียบเคียงอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง)   

• วาง แขวน หรือ เก็บรักษา โดยใหGห9างจากจุดที่สามารถเกิดการ

กระแทก หรือ ตกหล9นไดGง9าย 

2.7.4 การเตรียมความพรGอมในกรณีฉุกเฉิน 

o การจัดทำแผนเตรียมความพรGอมรับเหตุการณVฉุกเฉินในระบบลูกโซ9ความเย็น (กรณี

ไฟฟNาดับหรือตูGเย็นเสีย) 

§ สำหรับคลังวัคซีน 

• มีแผนเตรียมความพรGอมกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซ9ความเย็นท่ี

เหมาะสมกับบริบทของหน9วยงาน 

• มีเจGาหนGาท่ีรับผิดชอบเฉพาะ ท่ีสามารถติดต9อไดG 

• มีอุปกรณVท่ีใชGรองรับกรณีฉุกเฉิน 

• ซGอมแผนเตรียมความพรGอมอย9างนGอยป�ละ 1 คร้ัง 

§ สำหรับหน9วยบริการวัคซีน 

• มีผังควบคุมกำกับการปฏิบัติงานที่ครอบคลุมการตอบโตGกรณี

ฉุกเฉิน โดยติดในตำแหน9งท่ีสามารถมองเห็นไดGอย9างชัดเจน 

• มีเจGาหนGาท่ีรับผิดชอบเฉพาะ ท่ีสามารถติดต9อไดG 

3. การดำเนินงานเม่ือเกิดเหตุการณZฉุกเฉิน 

เหตุการณVฉุกเฉินในระบบลูกโซ9ความเย็นเกิดขึ้นไดGจากหลายสาเหตุ เช9น ไฟฟNาดับ ตูGเย็นเสีย ปล๊ัก

ตูGเย็นหลุดหรือหลวม ทำใหGอุณหภูมิสูงหรือต่ำผิดปกติ  

§ แนวทางการปรับอุณหภูมิ ในกรณีท่ีพบว9าอุณหภูมิสูง หรือ ต่ำกว9ากำหนด 

1. ถGาอุณหภูมิต่ำกว9า +2 องศาเซลเซียส 

§ ปรับปุyม Thermostat ท่ีต้ังไวGเดิมเพ่ือทำใหGอุณหภูมิสูงข้ึน 

§ หากอุณหภูมิต่ำกว9า 0 องศาเซลเซียส ใหGตรวจสอบลักษณะทางกายภาพของวัคซีนที่ไวต9อ 

ความเย็นจัดว9ามีการเปลี่ยนแปลงที่ทำใหGวัคซีนเสื่อมสภาพจากการแช9แข็งหรือไม9 โดยการทำ  

Shake test (รายละเอียดการทำ Shake teat ตามหลักสูตรงานสรGางเสริมภูมิคุ Gมกันโรค 

สำหรับผูGรับผิดชอบงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

§ ระหว9างซ9อมตูGเย็นหรือทำการปรับ Thermostat  ใหGยGายวัคซีนไปเก็บไวGในตูGเย็นอ่ืน หรือ 

กระติกวัคซีน/กล9องโฟม 

§ นำวัคซีนเก็บเขGาตูGเย็นหลังจากที่มีการปรับ Thermostat ที่มีอุณหภูมิคงอยู9ในช9วงที่กำหนด

แลGว 

2. ถGาอุณหภูมิสูงกว9า +8 องศาเซลเซียส 

§ ตรวจดูว9าตูGเย็นยังทำงาน หรือมีกระแสไฟฟNาเขGาตูGเย็นหรือไม9 
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§ ตรวจสอบประตูว9าป�ดสนิทดีหรือไม9 ขอบยางเส่ือมสภาพหรือไม9 

§ ตรวจสอบช9องแช9แข็งว9ามีน้ำแข็งหนาเกินกว9า 5 มม.หรือท9อกระจายความเย็นอุดตันหรือไม9 

§ ปรับปุyมThermostat ท่ีตั้งไวGเดิมเพ่ือทำใหGอุณหภูมิต่ำลง และติดตามดูอุณหภูมิไม9ใหGต่ำกว9า  

+2 องศาเซลเซียส 

§ ระหว9างซ9อมตูGเย็นหรือทำการละลายน้ำแข็ง ใหGยGายวัคซีนไปเก็บไวGในตูGเย็นอื่น หรือ กระติก

วัคซีน/กล9องโฟม 

§ นำวัคซีนเก็บเขGาตูGเย็นหลังจากที่มีการปรับ Thermostat ที่มีอุณหภูมิคงอยู9ในช9วงที่กำหนด

แลGว 

4. แนวทางการจัดการเม่ือเกิดเหตุการณZฉุกเฉินในระบบลูกโซDความเย็น  (Cold chain break down) ของ

ตู/เย็น 

Cold chain breakdown หรือ เหตุการณVฉุกเฉินในระบบลูกโซ9ความเย็น หมายถึง เหตุการณVที่พบ

อุณหภูมิสูงกว9าปกติหรือต่ำกว9า 0 องศาเซลเซียส ในระหว9างขนส9งหรือจัดเก็บวัคซีน ซึ่งเหตุการณVนี้เกิดไดGจาก

หลายสาเหตุ และส9วนใหญ9สามารถปNองกันไม9ใหGเกิดไดG รวมท้ังเม่ือเกิดเหตุการณVฉุกเฉินเกิดข้ึน  

เพื ่อเตรียมความพรGอมรองรับการเกิดเหตุฉุกเฉินต9อระบบลูกโซ9ความเย็น จึงควรมีเจGาหนGาที ่ท่ี

รับผิดชอบเฉพาะ โดยระบุชื่อและเบอรVโทรศัพทVไวGในแผนผังการเตรียมความพรGอมฯ ซึ่งจะตGองเปkนผูGที่รูGว9าเม่ือ

เกิดเหตุการณVแลGวควรจะดำเนินการอย9างไร ซ่ึงตามมาตรฐานของงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค กำหนดใหGมี 

1. การทำแผนเตรียมความพรGอมฯ ซึ่งควรระบุว9าเหตุการณVที่อาจเกิดขึ้น การปNองกันไม9ใหGเกิด

เหตุการณVน้ัน ๆ และเม่ือเกิดข้ึนแลGวจะตGองทำอย9างไร 

2. การทำผังเตรียมความพรGอมกรณีมีเหตุการณVฉุกเฉินเกิดขึ้น โดยติดไวGหนGาตูGเย็นเพื่อใหG

มองเห็นไดGชัดเจน 

3. ควรมีการซักซGอมหรือซGอมเตรียมความพรGอมเจGาหนGาที่ที่ทำงานร9วมกันดGวย เพื่อใหGสามารถ

ปฏิบัติไดGอย9างถูกตGองเหมาะสม 
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หน9วยบริการท่ีใหGวัคซีนแก9ประชากรกลุ9มเปNาหมายมีหลายหน9วยงานท่ีเปkนเครือข9ายหลักประกันสุขภาพ

ถGวนหนGา ไดGแก9 โรงพยาบาลส9งเสริมสุขภาพตำบล หน9วยบริการในโรงพยาบาลทั้งในและนอกสังกัดกระทรวง

สาธารณสุข รวมทั้ง ศูนยVการแพทยVต9าง ๆ ซึ่งในกระบวนการใหGวัคซีนมีกิจกรรมที่ตGองดำเนินการตามมาตรฐาน 

ดังน้ี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตอนที่ 2 มาตรฐานคุณภาพการใหFบริการวัคซีน และการบันทึกขFอมูลการไดFรับวัคซีน 

คาดประมาณจำนวนผู/มารับบริการ 

ในแต8ละกลุ8มเป<าหมาย 

การให/วัคซีน 

เฝ<าระวังอาการไม8พึงประสงคH 

จัดเตรียมสถานที่ อุปกรณHสำหรับการให/

วัคซีน และยา/อุปกรณHที่จำเปMนในการกู/ชีพ 

จัดทำทะเบียนข/อมูลผู/มารับบริการ 

เริ่มต0น 

สิ้นสุด 

เตรียมกลุ8มเป<าหมายผู/มารับบริการ 

ติดตามกลุ8มเป<าหมายให/มารับวัคซีน 

ตามเกณฑH 
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2. รายละเอียดการดำเนินงานการให/บริการวัคซีน  

2.1. เตรียมกลุDมเปlาหมายผู/มารับบริการ 

 มีระบบการนัดกลุ9มเปNาหมายที่มารับวัคซีน (ทั้งในและนอกพื้นที่ที่รับผิดชอบ) เช9น การเตือนผูGปกครอง

ผ9านทางหอกระจายข9าว มีรายช่ือใหG อาสาสมัครสาธารณสุขหมู9บGาน (อสม.) ช9วยนัด มีบัตรนัด เปkนตGน 

2.2. คาดประมาณจำนวนผู/มารับบริการในแตDละกลุDมเปlาหมาย 

2.2.1. ประมาณการจำนวนเปNาหมายท่ีนัดหมายมารับวัคซีนโดยใชGแหล9งขGอมูลต9างๆ ดังน้ี 

§ ทะเบียนนัดหมายผูGเขGารับบริการวัคซีนจากโปรแกรมคอมพิวเตอรVที่บันทึกขGอมูล หรือ เอกสาร

อ่ืน ๆ 

§ บัญชีรายช่ือกลุ9มเปNาหมายท่ีนัดหมายท้ังในพ้ืนท่ีและนอกพ้ืนท่ีรับผิดชอบ 

§ ทะเบียนติดตามการไดGรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมาย (แบบ 0119 รบ 1 ก/3 หรือทะเบียน

อ่ืนๆ ท่ีสามารถใชGติดตามกลุ9มเปNาหมาย) 

§ บัญชีรายช่ือผูGรับบริการฉีดวัคซีนสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคในนักเรียน 

2.2.2. คาดประมาณกลุ9มเปNาหมายรายใหม9ท่ีอาจมารับบริการ โดยพิจารณาจากค9าเฉล่ียผูGมารับบริการ

รายใหม9อย9างนGอย 3 เดือนยGอนหลัง 

2.2.3. การประมาณการใชGวัคซีนตGองคำนึกถึงอัตราสูญเสียวัคซีนประกอบการคำนวณหาจำนวนวัคซีน 

ดังน้ี 

ตารางที่ 1 อัตราสูญเสียวัคซีน (Wastage Rate: WR) ตัวคูณการสูญเสียวัคซีน (Wastage multiplication Factor: 

WMF) และขนาดขวดบรรจุในกลุ9มเด็กก9อนวัยเรียน 

รายการ 

เด็กกDอนวัยเรียน 

BCG HB OPV DTP-

HB 

IPV Rota MMR LAJE 

ขนาดบรรจุ (โดส/

ขวด) 

10 2 20 10 1 10 1 1 1 4 

อัตราสูญเสีย 50 10 25 25 1 25 1 1 1 20 

WMF* 2 1.11 1.33 1.33 1.01 1.33 1.01 1.01 1.01 1.25 

หมายเหตุ : ในอนาคตอาจใชG DTP-HB-Hib ทดแทน DTP-HB ซ่ึงอัตราสูญเสียเช9นเดียวกัน 

ตารางท่ี 2 อัตราสูญเสียวัคซีน (WR) ตัวคูณการสูญเสียวัคซีน (WMF) และขนาดขวดบรรจุในเด็กกลุ9มวัยเรียน 

รายการ 
ป.1 ป.5 ป.6 

BCG HB OPV dT IPV MMR MR LAJE HPV dT 

ขนาดบรรจุ 

(โดส/ขวด) 

10 2 20 10 1 10 1 10 1 4 1 10 

อัตราสูญเสีย 10 10 10 10 1 10 1 10 1 10 1 10 

WMF* 1.11 1.11 1.11 1.11 1.01 1.11 1.01 1.11 1.01 1.11 1.01 1.11 
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D = A × B 
        C 

ตารางที่ 3 อัตราสูญเสียวัคซีน (WR) ตัวคูณการสูญเสียวัคซีน (WMF) และขนาดขวดบรรจุในกลุ9มหญิงมีครรภV

และผูGใหญ9 

รายการ 
หญิงมีครรภZ ผู/ใหญD 

dT aP Influenza dT 

ขนาดบรรจุ (โดส/ขวด) 10 1 1 4 10 

อัตราสูญเสีย 25 1 1 20 25 

WMF* 1.33 1.01 1.01 1.25 1.33 

*  WMF หรือ Wastage multiplication factor สามารถหาไดGจากสูตร 100/(100-WR) 

 

สูตร คำนวณการใช/วัคซีน 

 

 

§ A = จำนวนประชากรกลุ9มเปNาหมายท้ังหมดท่ีมารับบริการ  

§ B = ตัวคูณการสูญเสียวัคซีน (WMF)  

§ C = จำนวนโดสต9อขวด  

§ D = จำนวนวัคซีนท่ีตGองการใชG  

** ในกรณีท่ีคำนวณแลGวไดGทศนิยมใหGป|ดเศษเปkน 1 ขวด ** 

 

2.2.4. รวบรวมเปkนขGอมูลจำนวนกลุ9มเปNาหมายท้ังหมดท่ีจะตGองใหGบริการ 

 

2.3. การเตรียมสถานท่ี อุปกรณZสำหรับการให/วัคซีน และยา/อุปกรณZท่ีจำเปpนในการกู/ชีพ 

2.3.1 การเตรียมสถานที ่ เช9น หน9วยบริการในโรงพยาบาล โรงพยาบาลส9งเสริมสุขภาพตำบล  

(รพ.สต.) หรือ การออกหน9วยบริการและการใหGบริการวัคซีนถึงบGาน เปkนตGน สำหรับหลักการ

จัดสถานท่ีใหGบริการควรดำเนินการ ดังน้ี 

§ ควรแยกจากคลินิกเด็กปyวย โดยสามารถใชGสถานที่เดียวกับที่ตรวจรักษาเด็กปyวยไดG แต9ตGอง

จัดคนละช9วงเวลาเพ่ือไม9ใหGเด็กท่ีมีสุขภาพดีสัมผัสกับเด็กปyวย 

§ ควรจัดวางอุปกรณVที่จำเปkนต9อการใชGงานไวGภายในบริเวณที่ใหGบริการเพื่อความสะดวก 

และรวดเร็วในการปฏิบัติงานรวมถึงบริเวณท่ีลGางมือดGวย  

§ มีปNายบอกจุดบริการท่ีชัดเจน เช9น ช่ังน้ำหนัก วัดส9วนสูง ซักประวัติตรวจร9างกาย เปkนตGน 

§ ควรเปkนบริเวณที่เงียบสงบเปkนส9วนตัวเพื่อที่ผูGใหGบริการจะสามารถซักประวัติ ตรวจร9างกาย

หรือใหGคำแนะนำแก9ผูGรับบริการไดGโดยสะดวก  
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§ ควรจัดใหGหGองที่ใหGบริการฉีดมีทางเขGาและทางออกที่สะดวก จัดที่นั ่งใหGผู Gรอรับบริการ 

เพื่อไม9ใหGเกิดอุบัติเหตุและไม9สรGางความตื่นตระหนกใหGแก9ผูGรับบริการที่รอแต9ถGาจัดไม9ไดG 

ควรใหGผูGรับบริการเขGามาคร้ังละคนไม9ควรใหGรออยู9ในหGองคร้ังละหลายๆ คน 

  2.3.2 ยา/อุปกรณVท่ีจำเปkนในการกูGชีพ ดังน้ี 

§ อุปกรณVช9วยหายใจแบบบีบมือ (Ambu bag) สำหรับเด็กและผูGใหญ9 

§ หนGากากออกซิเจน (Oxygen face mask) สำหรับเด็กและผูGใหญ9 

§ อุปกรณVใหGสารน้ำทางเลือด (Set IV fluid) 

§ น้ำเกลือ (Normal saline หรือ Ringer’s lactate) 

§ ยา Adrenaline  

§ ท9อช9วยหายใจ (Endotracheal tube) สำหรับเด็กและผูGใหญ9โดยอย9างนGอยควรมีเบอรV 3.5  

และเบอรV 4 ไวGสำหรับเด็ก 

§ Laryngoscope สำหรับเด็กและผูGใหญ9  

2.4 การจัดทะเบียนข/อมูลผู/รับบริการ 

2.4.1 บันทึก ช่ือ นามสกุล อายุ ท่ีอยู9 ชนิด และคร้ังท่ีไดGรับวัคซีนในกลุ9มเปNาหมาย 

§ กลุ9มเด็กแรกเกิด 

§ กลุ9มเด็กก9อนวัยเรียน 

§ กลุ9มนักเรียนช้ัน ป.1 นักเรียนหญิงช้ัน ป. 5 และ นักเรียนช้ัน ป.6 

§ กลุ9มหญิงมีครรภV 

§ กลุ9มผูGใหญ9คนท่ีมีอายุลงทGายดGวย 0 ต้ังแต9 20, 30, 40, 50, 60, 70….ป� 

2.4.2 บันทึกเลขที่วัคซีน (Lot Number) และลำดับขวดวัคซีนของผูGรับบริการในแต9ละราย เพื่อใชG 

ในการตรวจสอบและติดตามอาการของผูGรับวัคซีนที่ไดGร9วมขวด ร9วม Lot เดียวกับผูGปyวยที่มีอาการรุนแรงหลัง 

ไดGรับวัคซีน 
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รูปท่ี 1 ตัวอย9างการจัดเก็บวัคซีนเพ่ือตรวจสอบอาการภายหลังไดGรับการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค (AEFI) 

      

 การเก็บขวดวัคซีนเพ่ือตรวจสอบอาการภายหลังได/การสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค (AEFI) 

1. เก็บเฉพาะขวดวัคซีนชนิดบรรจุหลายโดส (Multi-dose vaccine vials) ที ่ เป �ดใชGแลGว 

หลังจากใหGบริการเพื่อเตรียมการ รองรับอาการภายหลังไดGรับการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

(AEFI) 

2. เก็บอยู9ในตูGเย็นภายใตGระบบลูกโซ9ความเย็นที่ไดGมาตรฐาน (อุณหภูมิ +2 องศาเซลเซียส  

ถึง +8 องศาเซลเซียส) แนะนำใหGวางไวGท่ีช้ันเหนือช9องแช9ผัก 

3. จัดเก็บในกล9องหรือภาชนะที่สามารถวางขวดตั้งตรง ไม9ลGมชนกัน เพื่อปNองกันการปนเป¬อน  

และอยู9ในสภาพท่ี สะอาดปราศจากเช้ือ 

4. จัดเก็บไวGเพื่อรอสังเกตอาการ AEFI เปkนเวลาอย9างนGอย 7 วัน หลังจากนั้นจึงส9งทำลายแบบ 

ขยะติดเช้ือ 

5. ใหGเขียนขGอความระบุใหGชัดเจนว9าเปkนวัคซีนที่เป�ดใชGแลGว ปNองกันการสับสนและเพื่อสามารถ

นำวัคซีนส9งตรวจ เม่ือเกิดอาการขGางเคียงท่ีรุนแรง 

สำหรับวัคซีนขนาดบรรจุขวดละ 1 โดส (Single vial หรือ Prefilled syringe) ไม9ตGองกำหนดลำดับ 

ที ่ขวดวัคซีนและไม9ตGองเก็บขวดวัคซีนที ่ใชGแลGว เพื ่อตรวจสอบอาการ AEFI ทั ้งนี ้หากเกิด AEFI จะใชG 

การตรวจสอบคุณภาพวัคซีนท่ี อยู9ใน Lot number เดียวกัน 
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2.5 การให/วัคซีนและการบริหารวัคซีนเข/าสูDรDางกาย  

ป|จจุบันวัคซีนแต9ละชนิดในแผนงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค มีรายละเอียดในการบริหารวัคซีนเขGา

ร9างกายที่แตกต9างกัน แต9ละชนิดมีวิธีการใหGอย9างถูกตGองตาม ชนิดวัคซีน อายุที่รับวัคซีน ระยะเวลาการใชG 

วิธีการใหGวัคซีน ขนาดวัคซีนต9อโดสและขนาดไซริงคV/ขนาดเข็ม ดังตารางท่ี 4 
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ตารางท่ี 4 รายละเอียดวิธีการใหGวัคซีนแต9ละชนิด 

ชนิดวัคซีน อายุท่ีรับวัคซีน ขนาดวัคซีนตDอโดส วิธีการให/วัคซีน ระยะเวลาการใช/หลังเปvดขวด 

1. วัคซีนบีซีจี (BCG) - แรกเกิดภายใน 7 วันหลังคลอด 

- นักเรียนช้ัน ป.1 เฉพาะเด็กท่ีไม9มีประวัติว9า เคย

ไดGรับวัคซีนบีซีจีมาก9อน แลGวตรวจร9างกายเด็ก ไม9พบ

รอยแผลเปkนบีซีจีปรากฏ 

0.1 มิลลิลิตร  ฉีดเขGาช้ันในหนัง 

(Intradermal: ID) 

 

BCG ของ สถานเสาวภา 

สภากาชาดไทย (QSMI)  

ผสมแลGวใชGไดGไม9เกิน 2 ช่ัวโมง 

2. วัคซีนตับอักเสบบี (HB) - แรกเกิด ภายใน 24 ชม.  

- หลังคลอด 1 เดือน กรณีแม9เปkนพาหะของไวรัสตับ

อักเสบบี 

- นักเรียนช้ัน ป. 1 ใหGวัคซีนโดยดูจากประวัติการ 

ไดGรับวัคซีน HB/DTP-HB/DTP-HB-Hib ในอดีต  

- ในทารกแรกเกิด ถึง อายุ 

10 ป� ใหG 0.5 มิลลิลิตร 

- ในเด็กโตและผูGใหญ9 ใหG  

1 มิลลิลิตร 

ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง  

3. วัคซีนคอตีบ - บาดทะยัก - 

ไอกรน - ตับอักเสบบ ี

(DTwP-HB) 

วัคซีนคอตีบ – บาดทะยัก - 

ไอกรน (DTwP) 

 

- วัคซีนชุดแรก 3 คร้ัง : 2, 4, 6 เดือน กระตุGน 2 คร้ัง 

ท่ี 18 เดือน และ 4 - 6 ป� 

- ในบริบทประเทศไทยให/เปpนวัคซีนรวม DTwP-

HB-Hib  

 

0.5 มิลลิลิตร ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

 ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง  

4. วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก 

(dT) ฉีดใหGเด็ก 7 ป�ข้ึนไป 

- ใชGสำหรับเด็กอายุ 7 ป� ข้ึนไปหรือผูGGใหญ9  

- ถGายังไม9เคยไดGรับวัคซีน คอตีบ หรือบาดทะยัก 

มาก9อนใหGฉีด dT 3 คร้ัง 0, 1, 6 เดือน จากน้ันใหGฉีด

กระตุGนทุก 10 ป� (โดยอาจใชG Tdap แทน dT ไดG  

ทุก 10 ป�)  

0.5 มิลลิลิตร ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

 ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 
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ชนิดวัคซีน อายุท่ีรับวัคซีน ขนาดวัคซีนตDอโดส วิธีการให/วัคซีน ระยะเวลาการใช/หลังเปvดขวด 

5. วัคซีนโปลิโอชนิด 

รับประทาน (OPV) 

:ไวรัสชนิดเช้ือ เปkนอ9อน

ฤทธ์ิ type 1, 3  

- OPV 3 คร้ังหลัง เม่ืออายุ 6 เดือน 18 เดือน  

และ 4 - 6 ป� 

ขนาดโดส ละ 2-3 หยด  

แลGวแต9บริษัทผูGผลิต 

โดยการรับประทาน 

(Oral route) 

- ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

- ขวดท่ีเอาออกจากช9องแช9แข็ง

แลGวไม9ไดGเป�ดใชGสามารถ 

Refreeze ไดG หาก VVM ยังอยู9

ในเกณฑVท่ีใชGไดG 

6. วัคซีนโปลิโอชนิดฉีด 

(IPV) 

: ไวรัสชนิดเช้ือตาย type 

1, 2, 3 

- IPV 2 คร้ัง เม่ืออายุ 2 และ 4 เดือน 

 

0.5 มิลลิลิตร ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

 

7. วัคซีนหัด-คางทูม-หัด

เยอรมัน (MMR) 

:ไวรัสเช้ือเปkนอ9อนฤทธ์ิ 

- คร้ังแรก อายุ 9 - 12 เดือน 

- คร้ังท่ี 2 อายุ 18 เดือน 

0.5 มิลลิลิตร ฉีดเขGาใตGผิวหนัง 

(Subcutaneous: Sc) 

ไม9เกิน 6 ช่ัวโมง 

 

8. วัคซีนไขGสมองอักเสบเจ

อี ชนิดเช้ือเปkนอ9อนฤทธ์ิ

สายพันธุV 

SA 14-14-2 

วัคซีนไวรัสชนิดเช้ือเปkน 

(Chimeric JE; 

THAIJEV®/ IMOJEV®) 

- คร้ังแรก อายุ 12 เดือน 

- คร้ังท่ี 2 อายุ 2 ป� 6 เดือน 

CD JE VAX® 

หรือ THAIJEV® 

หรือ IMOJEV® 

0.5 มิลลิลิตร 

ฉีดเขGาใตGผิวหนัง 

(Subcutaneous: SC) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 
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ชนิดวัคซีน อายุท่ีรับวัคซีน ขนาดวัคซีนตDอโดส วิธีการให/วัคซีน ระยะเวลาการใช/หลังเปvดขวด 

9. วัคซีนไขGหวัดใหญ9 

(Influenza vaccine) 

- เด็กอายุ 6 เดือน- 9 ป� ท่ียังไม9เคยไดGรับวัคซีน  

ใหGฉีด 2 คร้ัง ห9างกัน 4 สัปดาหV ในป�แรก ป�ต9อไป 

ฉีดป�ละ 1 คร้ัง 

- ในผูGใหญ9หรือในเด็กอายุ 9 ป�ข้ึนไป แมGจะไม9เคย

ไดGรับวัคซีนมาก9อน แต9มักเคยติดเช้ือไขGหวัดใหญ9

มาแลGว จึงตอบสนองต9อการฉีดวัคซีนเพียงคร้ังเดียว

ไดGเพียงพอ 

- เด็กอายุ 6 เดือน 

ถึง 3 ป� ฉีด 0.25 มิลลิลิตร 

หรือ 0.5 มิลลิลิตรข้ึนกับ

ชนิดวัคซีน 

- เด็กอายุ 3 ป�ข้ึนไป  

และ ผูGใหญ9ฉีด 0.5 

มิลลิลิตร 

ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

10. วัคซีนเอชพีวี 

(Human 

Papillomavirus 

vaccine: HPV) 

- เด็กหญิงอายุ 11- 12 ป� 2 คร้ัง โดยฉีด ห9างกัน  

6 - 12 เดือน 

- กรณีในผูGหญิงและผูGชายอายุระหว9าง 15 - 26 ป�  

ในประเทศไทยกระทรวงสาธารณสุขเนGนใหGฉีดก9อน

เร่ิมมีเพศสัมพันธVคร้ังแรก จำนวน 3 คร้ัง โดยฉีด

เดือนท่ี 0, 1 - 2 และ 6  

0.5 มิลลิลิตร 

(Single dose) 

ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

11. วัคซีนคอตีบ 

บาดทะยัก 

ไอกรน ตับอักเสบ บี 

และฮิบ (DTP-HB-Hib) 

- ใชGในเด็กอายุ 2, 4, 6 เดือน ซ่ึงเด็กจะตGองการวัคซีน 

5 โรคน้ีพรGอมกัน 

 

0.5 มิลลิลิตร ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

12. วัคซีนโรตGาไวรัส (RV) - หยอดคร้ังแรกอายุ 6-15 สัปดาหV 

ควรให/ในเด็กกDอนอายุ 15 สัปดาหZ  

RotaTeq®  

ปริมาณ 2 มิลลิลิตร บรรจุ

ในหลอดพลาสติก 

รับประทาน 

(Oral route) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 
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ชนิดวัคซีน อายุท่ีรับวัคซีน ขนาดวัคซีนตDอโดส วิธีการให/วัคซีน ระยะเวลาการใช/หลังเปvดขวด 

ตามคำแนะนำ ACIP ห/ามให/วัคซีนคร้ังท่ี 1 ในเด็ก

อายุมากกวDา 15 สัปดาหZ แตDห/ามให/วัคซีนคร้ัง

สุดท/ายในเด็กอายุมากกวDา 32 สัปดาหZ 

- หยอดคร้ังท่ี 2 อายุ 4 เดือน ห9างกันไม9นGอยกว9า  

4 สัปดาหV  

- หยอดคร้ังท่ี 3 อายุ 6 เดือน ห9างกันไม9นGอยกว9า  

4 สัปดาหV จากคร้ังท่ี 2 (ยกเวGน Rotarix®  ท่ีหยอด

เพียง 2 คร้ัง ไม9ตGองใหGคร้ังท่ี 3) 

- Rotarix® ปริมาณ 1.5 

มิลลิลิตร บรรจุในหลอดยา

พรGอมใชG  

- Rotavac® ปริมาณ 0.5 

มิลลิลิตร บรรจุใน

หลอดแกGว เม่ือจะใชGตGอง

สวมหลอดหยด 

- Rotasiil® ปริมาณ 2 

มิลลิลิตร บรรจุในหลอดยา

พรGอมใชG 

13. วัคซีน ไอกรนชนิดไรG

เซลลV (aP) 

หญิงต้ังครรภV ใหG 1 เข็ม ทุกการต้ังครรภV อายุครรภVท่ี

แนะนำ 20 - 32 สัปดาหV (สามารถใหGไดGเม่ืออายุ

ครรภV 16 สัปดาหVข้ึนไป)  

ท้ังน้ี ควรใหGวัคซีนอย9างนGอย 2 สัปดาหVก9อนคลอด 

เพ่ือใหGมีภูมิคุGมกันจากมารดาถ9ายทอดไปยังทารก 

(สามารถใชGวัคซีนรวม Tdap/TdaP แทน วัคซีน dT 

+ aP ไดG จำนวน 1 เข็ม ทุกการต้ังครรภV ตามอายุ

ครรภVท่ีแนะนำของ aP) 

0.5 มิลลิลิตร 

 

 

 

ฉีดเขGากลGามเน้ือ 

(Intramuscular: IM) 

ไม9เกิน 8 ช่ัวโมง 

 

 

หมายเหตุ  1. วัคซีนทุกชนิดถGาไม9สามารถเร่ิมใหGตามกำหนดไดG ก็เร่ิมใหGทันทีท่ีพบคร้ังแรก 

2. วัคซีนที่ตGองใหGมากกว9า 1 ครั้ง หากเด็กเคยไดGรับวัคซีนมาบGางแลGว และไม9มารับครั้งต9อไปตามกำหนดนัดใหGวัคซีนครั้งต9อไปนั้นไดGทันทีเมื่อพบเด็ก โดยไม9ตGอง

เร่ิมตGนคร้ังท่ี 1 ใหม9
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3 การเฝlาระวังอาการไมDพึงประสงคZและการเตรียมการเพื่อกู/ชีพเบื้องต/น กรณีเกิด Anaphylaxis หรือ อาการ

ภายหลังได/รับวัคซีนท่ีรุนแรง 

3.1 การเตรียมการเพ่ือกูGชีพเบ้ืองตGนแก9ผูGรับวัคซีนกรณีเกิด Anaphylaxis หรือมีอาการภายหลังไดGรับวัคซีนท่ีรุนแรง 

§ ผูGฉีดวัคซีนตGองผ9านการอบรมวิธีการกูGชีพเบ้ืองตGนอย9างนGอยทุก 3 ป� 

§ จัดเตรียมสถานท่ีใหGผูGรับวัคซีนน่ังรอภายหลังไดGรับวัคซีน 

§ ใหGขGอมูลอาการภายหลังรับวัคซีนท่ีอาจเกิดข้ึนแก9 ผูGรับวัคซีนหรือผูGปกครองเด็กท่ีมารับวัคซีน 

§ ใหGผูGรับวัคซีนน่ังรอเพ่ือสังเกตอาการอย9างนGอย 30 นาที ภายหลังไดGรับวัคซีน 

§ มีแผน/ผังช9วยเหลือเบ้ืองตGนแก9ผูGรับวัคซีนกรณีเกิด Anaphylaxis หรือมีอาการภายหลังไดGรับวัคซีน  

§ ท่ีรุนแรง โดยเฉพาะในส9วนของการดูแลระบบทางเดินหายใจ และระบบไหลเวียนโลหิต 

§ มีแผน/ผังกำกับการส9งผูGปyวยไปรับการรักษาต9อ และสามารถส9งต9อผูGปyวยไดGภายใน 15 นาที 

§ หลังเร่ิมมีอาการและไดGรับการช9วยเหลือปฐมพยาบาลเบ้ืองตGน 

3.2 แนวทางการดูแลผูGปyวยภาวะ Anaphylaxis หลังไดGรับวัคซีน 

Anaphylaxis เปkนปฏิกิริยารุนแรงที่เกิดขึ้นและดำเนินไปอย9างรวดเร็วหลังจากไดGรับสิ่งกระตุGนที่ก9อใหGเกิด

อาการแพGอย9างรุนแรง ซ่ึงอาจนำไปสู9การเสียชีวิตก9อนไดGรับการรักษา 

ภาวะ Anaphylaxis ที่เกิดภายหลังการไดGรับวัคซีน ระยะเวลาที่เกิดและความรุนแรงแตกต9างกันไดGมาก  

ยิ่งเกิดเร็วจะรุนแรงมาก ผูGปyวยส9วนใหญ9จะเกิดอาการหลังจากที่ไดGรับวัคซีนในเวลาเปkนนาที แต9บางรายอาจแสดง

อาการหลังไดGรับวัคซีนไปแลGวหลายชั่วโมง โดยทั่วไปผูGปyวยจะมีอาการทางผิวหนังร9วมกับอาการทางระบบทางเดิน

หายใจ หรือมีอาการแสดงผิดปกติของร9างกาย 2 ระบบขึ้นไป ซ่ึงไดGแก9 1) ระบบผิวหนัง 2) ระบบทางเดินหายใจ  

3) ระบบไหลเวียนโลหิต และ 4) ระบบทางเดินอาหาร 

ก9อนใหGวัคซีนควรถามประวัติการแพG หากทราบว9าผูGที่ไดGรับวัคซีนเคยมีประวัติแพGส9วนประกอบในวัคซีน หรือ

วัคซีนและมีอาการผิดปกติของระบบไหลเวียนโลหิตภายหลังไดGรับวัคซีนตGองนึกถึงภาวะ anaphylaxis และใหG 

การรักษาอย9างรีบด9วนดGวย Adrenaline 

สำหรับอาการแพGที่แสดงออกทางผิวหนังเพียงอย9างเดียวแบบไม9รุนแรง ไดGแก9 อาการคันผิวหนัง ผื่นแดง ตาม

ตัว ลมพิษ และเยื่อบุตา ปาก จมูกบวม ไม9ทำใหGเกิดอันตราย สามารถรักษาไดGดGวยยา Antihistamine แต9หากมี

อาการเปล่ียนแปลงตGองพิจารณาถึงการใหGยา Adrenaline ซ่ึงเปkนยาหลักท่ีใชGรักษาภาวะ Anaphylaxis 

เกณฑVทางคลินิกสำหรับการวินิจฉัย  Anaphylaxis หากมีขGอใดขGอหนึ่งใน 3 ขGอต9อไปนี้ ถือว9าผูGปyวยเขGาข9าย

เปkน Anaphylaxis 

1. มีอาการเฉียบพลัน ส9วนใหญ9เกิดขึ้นภายในเวลาเปkนนาที แต9บางรายอาจแสดงอาการหลังไดGรับวัคซีนไป

แลGวหลายชั่วโมง อาการอาจเกิดขึ้นทางระบบผิวหนังหรือเยื่อบุของร9างกาย (Mucosal tissue) หรือทั้งสองอย9าง  

เช9น มีลมพิษขึ้นทั้งตัว ผื่นแดง คันทั่วตัว บวมบริเวณริมฝ�ปาก ลิ้น ลิ้นไก9 เพดานอ9อน เปkนตGน ร9วมกับมีอาการอย9าง

นGอย หน่ึงอย9าง ดังต9อไปน้ี 
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             1.1 อาการทางระบบทางเดินหายใจ เช9น หายใจลำบาก หอบเหนื่อย หายใจเสียงดังวี๊ดจากการตีบ

ตันของหลอดลม เสียงฮื้ดตอนหายใจเขGาจากการตีบของทางเดินหายใจส9วนบน (Stridor) มีสมรรถภาพการทำงาน

ของปอดลดลง เช9น Peak Expiratory Flow (PEF) ลดลง ระดับออกซิเจนในเสGนเลือดลดลง เปkนตGน 

            1.2 ความดันโลหิตลดลงหรือมีการลGมเหลวของระบบต9าง ๆ เช9น เปkนลม อุจจาระราด ป|สสาวะราด 

เปkนตGน 

2. มีอาการมากกว9าหรือเท9ากับ 2 ขGอ ดังต9อไปนี้ ในผูGปyวยที่สัมผัสกับสารที่น9าจะเปkนสารก9อภูมิแพG ภายใน

เวลาเปkนนาที แต9บางรายอาจแสดงอาการหลังไดGรับวัคซีนไปแลGวหลายช่ัวโมง 

              2.1 มีอาการทางระบบผิวหนังและเยื่อบุของร9างกาย เช9น ลมพิษทั่วตัว คัน ผื่นแดง ปากลิ้นและเพดาน 

อ9อนบวม เปkนตGน 

              2.2 มีอาการทางระบบทางเดินหายใจ เช9น หอบเหนื่อย หายใจมีเสียงวี๊ดจากหลอดลมที่ตีบตัน  

เสียงฮ้ืดตอนหายใจเขGา (Stridor) มีการลดลงของ PEF ระดับออกซิเจนในเลือดลดลง เปkนตGน 

              2.3 ความดันโลหิตลดลง หรือมีการลGมเหลวของระบบต9าง ๆ  เช9น เปkนลม อุจจาระราด ป|สสาวะราด เปkนตGน 

              2.4 มีอาการทางระบบทางเดินอาหาร เช9น ปวดทGอง คล่ืนไสG อาเจียน เปkนตGน 

        3. ความดันโลหิตลดลงหลังจากสัมผัสกับสารที่ผูGปyวยทราบว9าแพGมาก9อน (ในบางรายอาจไม9ทราบ) ภายใน

เวลาเปkนนาที หรือ หลายช่ัวโมง 

            3.1 ในเด็กใหGถือเอาความดัน Systolic ที่ต่ำกว9าความดันปกติตามอายุ หรือความดัน Systolic  

ท่ีลดลง มากกว9ารGอยละ 30 ของความดัน Systolic เดิม* 

             3.2 ในผูGใหญ9ใหGถือเอาความดัน Systolic ที่นGอยกว9า 90 mmHg  (มิลลิเมตรปรอท) หรือ ความดัน 

systolic ท่ีลดลงมากกว9า รGอยละ 30 ของความดัน Systolic เดิม 

หมายเหตุ * ความดัน systolic ท่ีต่ำในเด็ก คือ 

นGอยกว9า 70 mmHg (มิลลิเมตรปรอท) ในเด็กอายุ 1 เดือน ถึง 1 ป�  

นGอยกว9า 70 mmHg (มิลลิเมตรปรอท) + (2 x อายุเปkนป�) ในเด็กอายุ 1-10 ป�  

นGอยกว9า 90 mmHg (มิลลิเมตรปรอท) ในเด็กอายุ 11-17 ป� 

ตารางท่ี 5 แสดงความรุนแรง/ระยะการเปล่ียนแปลง อาการและอาการแสดง Anaphylaxis 

ความรุนแรง/ระยะการเปล่ียนแปลง อาการและอาการแสดงของ Anaphylaxis 

สัญญาณเตือนเล็กนGอยเบ้ืองตGน 

 

 

 

 

 

อาการ/อาการแสดงรุนแรง 

ท่ีอาจเสียชีวิตไดG 

- คันท่ีผิวหนัง มีผ่ืนและบวมรอบ ๆ ตำแหน9งท่ีฉีด เวียนศีรษะ มึน  

รูGสึกรGอนผ9าวท่ัวตัว 

- มีอาการบวมตามส9วนต9าง ๆ เช9น ปาก หรือ หนGา มีผิวหนังแดง  

คันตามผิวหนัง คัดจมูก จาม และมีน้ำมูกไหล 

- มีเสียงแหบ คล่ืนไสG อาเจียน 

- มีอาการบวมในลำคอ หายใจลำบาก ปวดทGอง 

- หายใจมีเสียงว๊ีด เสียงฮ้ืด เวลาหายใจเขGา-ออก ลำบาก ความดัน 

โลหิตต่ำ ชีพจรเบาเร็ว และอาจเตGนผิดปกติ มีภาวะช็อกไม9รูGสึกตัว 
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เฝEาสังเกตอาการอยIางน5อย 8-24 

ชั่วโมง เพื่อปEองกันการเกิดซ้ำ 

หมายเหตุ  * ใหGยาภายใตGการดูแลของแพทยV 

 

แผนผัง แนวทางการรักษา Anaphylaxis  

  

 
          ตรวจพบอาการ/อาการแสดงทางผิวหนังหรือเยื่อบุตBาง ๆ 

             - ผื่น/ผื่นลมพิษ (Rash/urticaria) 

             - ตัวแดงจากการขยายตัวของหลอดเลือด/คันตามตัว (Flushing/pruritus) 

             - เยื่อบตุา จมูก ปากบวม (Angioedema) 

ตรวจวัดสญัญาณชีพ ได5แกI นับการหายใจ วัดความดันโลหิต  

 ชีพจรเร็ว ความ

ดันต่ำ 
ไมIใชI Anaphylaxis 

ไม8ใช8 ใช8 
ให5นอนราบ เปpดทางเดินหายใจให5โลIง และให5ออกซิเจน 

ให5 Adrenaline 1:1000 ขนาด 0.01 mg/kg ทางกล5ามเนื้อ  

(ขนาดยาสูงสุด 0.3 mg ในเด็ก และ 0.5 mg ในผู5ใหญI) 

 ผู5ปxวยรู5สึกตัว 

/อาการดีขึ้น 

ใช8 

- ให5 Adrenaline ขนาดเดิม ทางหลอดเลือด 

- ชIวยหายใจด5วยแรงดันบวกผIานทาง Ambu bag/ ทIอชIวยหายใจ/ เจาะคอ (Airway function) 

- ทำการกู5ชีพเมื่อผู5ปxวยไมIรู5สึกตัว ไมIหายใจ หรือหายใจเฮือก รIวมกับ คลำชีพจรไมIพบ (CPR) 

- ให5สารน้ำทางหลอดเลือด ให5เพียงพอ (Maintain circulatory volume) 

- ให5สารน้ำชนิดพิเศษ และพิจารณาให5ยาเพิ่มความดันโลหิต (plasma expander+/- vasopressors)* 

- ให5ยาขยายหลอดลมโดยการพIน (Inhaled beta-agonist) * 

ไม8ใช8 

 

ตรวจประเมินอาการอยIางใกล5ชิดเป�นระยะ หากพบอาการ 

- หายใจลำบาก (Respiratory difficulty) 

- ระบบหมุนเวียนโลหิตล5มเหลว (Circulatory collapse)  

- ความดันโลหิตต่ำลง 

- หายใจมีเสียงวี๊ดไมIดีขึ้น (Wheezing) 

 อาการดีขึ้น/อาการคงที่ ให5ยา antihistamine และยาในกลุIม Corticosteroid* 



มาตรฐานการดำเนินงานการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 30 

4 การบันทึกข/อมูลและการติดตามกลุDมเปlาหมายให/มารับวัคซีนตามเกณฑZ 

§ การบันทึกขGอมูลในงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

§ การจัดทำทะเบียนรายงานท่ีสำคัญในการใหGบริการวัคซีน 

§ การประเมินผลความครอบคลุมของงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

§ การกำกับ ติดตาม การดำเนินงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

4.1 การบันทึกข/อมูลในงานสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค 

ป|จจุบันกระทรวงสาธารณสุข และสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห9งชาติ (สปสช.) กำหนดใหGสถานบริการจัดเก็บ

ขGอมูลการใหGบริการตามกิจกรรมสาธารณสุขเปkนรายบุคคล (Individual record) ดังนั้นหน9วยบริการวัคซีน จึงจัดใหGมี

ระบบบันทึกขGอมูลงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคพรGอมผูGรับผิดชอบเพ่ือใหGการดำเนินการเปkนไปตามมาตรฐาน ดังน้ี 

1. บันทึกขGอมูลการใหGบริการวัคซีนทุกชนิดเปkนรายบุคคลในแฟNม EPI โดยบันทึกขGอมูลส9วนบุคคล เช9น ช่ือ 

นามสกุล อายุ ที ่อยู 9 บริการที่ไดGรับ เปkนตGน และขGอมูลการรับวัคซีน เช9น วัคซีนที่ไดGรับ การนัดหมายครั้งถัดไป 

(เช9นเดียวกับขGอมูลในสมุดบันทึกสุขภาพแม9และเด็ก หรือบันทึกทะเบียนการใหGบริการวัคซีนในกระดาษและทะเบียน

ผูGรับบริการวัคซีนของหน9วยบริการ และบันทึกขGอมูลในระบบฐานขGอมูลสถานพยาบาล (Hospital Information 

System; HIS) ไดGอย9างครบถGวน ซ่ึงแบ9งกลุ9มการใหGบริการวัคซีน ดังน้ี 

1) กลุ9มเด็กก9อนวัยเรียน: วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib, Rota, DTP, OPV, IPV, MMR และ LAJE 

2) กลุ9มเด็กนักเรียน  

วัคซีนท่ีใหGตามเกณฑV: วัคซีน HPV, dT 

วัคซีนเก็บตกสำหรับผูGท่ีไดGรับไม9ครบถGวน: วัคซีน BCG, HB, dT, IPV, OPV, MMR และ LAJE 

3) กลุ9มหญิงต้ังครรภV: วัคซีน dT, aP และ Influenza 

4) กลุ9มผูGใหญ9: วัคซีน dT ในผูGใหญ9 (ตลอดช9วงชีวิต)  

5) วัคซีนรณรงคV: วัคซีน Influenza ตามฤดูกาล 

6) วัคซีนอ่ืนๆ: วัคซีน MR, HB ตามกลุ9มเปNาหมายท่ีกำหนด 

ท้ังน้ี สามารถตรวจสอบกลุ9มเปNาหมายและวัคซีนท่ีกำหนดตามแผนงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค รายละเอียดดังตารางท่ี 1  

2. ใชGรหัสวัคซีนตามรหัสมาตรฐาน จากมาตรฐานขGอมูลสุขภาพ ของกระทรวงสาธารณสุขในระบบ 43 แฟNม สามารถ

ตรวจสอบไดGจากกองยุทธศาสตรVและแผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขกำหนด (Download ไดGที่ Website 

ของกองยุทธศาสตรVและแผนงาน https://hdata.moph.go.th) โดยปรับปรุงรหัสวัคซีนใหGเปkนป|จจุบัน  

3. ตรวจสอบการบันทึกขGอมูลการใหGบริการวัคซีนใหGครบถGวนและถูกตGอง โดยเทียบเคียงจากแหล9งขGอมูลต้ังตGน 

เช9น จาก Family folder หรือทะเบียนผูGรับบริการแบบกระดาษกับทะเบียนผูGรับบริการในระบบคอมพิวเตอรV (ทะเบียน 

Y หรือทะเบียนท่ีส9งออกในรูปแบบตารางคำนวณ เช9น Excel) 

4. บันทึกวันนัดรับวัคซีนครั้งถัดไป เพื่อติดตามและนัดหมายการเขGารับบริการใหGครบตามเกณฑV โดยการบันทึกใน

สมุดบันทึกสุขภาพแม9และเด็ก และในระบบฐานขGอมูลสถานพยาบาล (Hospital Information System; HIS)  

5. บันทึกเลื่อนนัดเพื่อรับวัคซีนครั้งถัดไป ในกรณีที่ผูGรับวัคซีนไม9มาตามนัด ใหGตรวจสอบรายชื่อเด็กที่ไม9ไดGเขGา

รับบริการวัคซีนตามนัดหมาย และแกGไขรายการนัดหมายหรือเล่ือนนัดรายบุคคล เพ่ือใหGสามารถเขGารับบริการไดGในคร้ังถัดไป 
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6. บันทึกขGอมูลผูGรับบริการวัคซีนครบทุกคนแลGวใหGพิมพVรายงานหรือสำรองขGอมูลเก็บไวG  

7. บันทึกรายละเอียดผูGรับวัคซีนในพื้นที่รับผิดชอบที่ไดGรับวัคซีนจากสถานบริการอื่น โดยบันทึกขGอมูลลงใน

คอมพิวเตอรV ในช9อง “ที่อื่น” ของตัวแปรสถานที่รับวัคซีน และใหGบันทึก “วัน/เดือน/ป� ที่ไดGรับวัคซีน” กำกับทุกคร้ัง 

เพ่ือใหGไดGทะเบียนติดตามความครอบคลุมการไดGรับวัคซีน และตรวจสอบประเมินผลความครอบคลุมการไดGรับวัคซีน อีก

ท้ังติดตามใหGเด็กในพ้ืนท่ีไดGรับวัคซีนครบถGวนตามเกณฑV และจัดทำทะเบียนติดตามฯ ใหGมีความเปkนป|จจุบัน  

 

ตารางท่ี 6 การตรวจสอบกลุ9มเปNาหมายและวัคซีนท่ีกำหนดตามแผนงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 

กลุDมเปlาหมาย  วัคซีนท่ีกำหนดตามแผนงานสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค 

 1. เด็กอายุครบ 1 ป�  วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, IPV2, Polio3, Rota2/3 และ MMR1 

 2. เด็กอายุครบ 2 ป� วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, IPV2, Polio 3, Rota2/3, LAJE1, MMR1-2, และ DTP4  

 3. เด็กอายุครบ 3 ป� วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, IPV2, Polio, Rota2/3, MMR1-2, LAJE1-2, และ DTP4  

 4. เด็กอายุครบ 5 ป� วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, IPV2, Polio, Rota2/3, MMR1-2, JE1-3 หรือ LAJE1-2, 

และ DTP 5  

 

4.2 การจัดทำทะเบียนรายงานท่ีสำคัญในการให/บริการวัคซีน 

การใหGบริการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค จำเปkนตGองมีทะเบียนรายชื่อผูGรับบริการ พรGอมทั้งรายละเอียดของการ

ใหGบริการวัคซีนในหน9วยบริการ เพื่อใชGเปkนหลักฐานในการตรวจสอบการไดGรับวัคซีน การประเมินปริมาณวัคซีนที่ใชG 

และการติดตามกลุ9มเปNาหมายท่ีไม9มารับวัคซีนตามนัด การใหGบริการวัคซีนมีทะเบียนรายงานท่ีสำคัญ ดังน้ี 

4.2.1 ทะเบียนติดตามการได/รับวัคซีนของกลุDมเปlาหมายในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ 

จัดทำขึ้นเพื่อใหGทราบกลุ9มเปNาหมายที่ยังไดGรับวัคซีนไม9ครบและติดตามใหGมารับวัคซีนในภายหลัง  

ซึ่งเจGาหนGาที่จะสำรวจประชากรเปNาหมายไวGล9วงหนGาก9อนใหGบริการและปรับปรุงขGอมูลใหGเปkนป|จจุบัน โดยระบุชื่อ ที่อยู9 

อายุ ชนิดของวัคซีน และการไดGรับวัคซีนครบตามเกณฑV และไม9คำนึงว9ากลุ9มเปNาหมายจะไดGรับวัคซีนจากสถานบริการใด 

โดยทะเบียนที่สถานบริการทุกแห9งจะตGองจัดทำ คือ ทะเบียนติดตามการไดGรับวัคซีนในเด็กก9อนวัยเรียนและหญิง

ต้ังครรภV ซ่ึงไดGจาก 

1. การพิมพVรายงานภายหลังบันทึกขGอมูลการใหGวัคซีนตามมาตรฐานขGอมูลสุขภาพของกระทรวง

สาธารณสุข  

2. สถานบริการบางแห9งอาจจัดทำทะเบียนนี้ โดยบันทึกในสมุดหรือกระดาษหรือโปรแกรมตารางคำนวณ 

เช9น Excel  

3. เม่ือหน9วยบริการไดGบันทึกขGอมูลลงในระบบคอมพิวเตอรVแลGว ควรพิจารณาสำรองขGอมูลในรูปแบบ

อ่ืน ๆ เพ่ือใหGสามารถตรวจสอบและติดตามการรับวัคซีนไดGในกรณีระบบคอมพิวเตอรVมีป|ญหา  

 

 



มาตรฐานการดำเนินงานการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค 32 

เพื่อใหGง9ายและสะดวกต9อการตรวจสอบเด็กหรือหญิงตั้งครรภVที่พลาดโอกาสการไดGรับวัคซีน มีขGอแนะนำ

ในการจัดทำทะเบียนติดตามฯ ดังน้ี 

1. กรณีบันทึกขGอมูลการรับวัคซีนตามระบบมาตรฐานขGอมูลสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข 

1) จัดทำฐานขGอมูลเด็กอายุ 0-6 ป� และหญิงตั้งครรภVทุกคนที่อาศัยอยู9จริงในพื้นที่รับผิดชอบ

ในแฟNมประชากร (แฟNม Person) ใหGเปkนป|จจุบันอยู9เสมอ 

2) บันทึกรายละเอียดขGอมูลการใหGวัคซีนแก9เด็กอายุ 0-6 ป� และหญิงตั้งครรภVทุกคนที่มารับ

บริการตามขGอกำหนดของกระทรวงสาธารณสุข 

3) ขGอควรระวังคือ เจGาหนGาที่ตGองบันทึกสถานที่รับวัคซีนใหGตรงกับความเปkนจริง ซึ ่งใน

โปรแกรมจะมีช9องใหGเลือกว9า รับบริการจาก “ที่นี่” หรือ “ที่อื่น” หากกลุ9มเปNาหมายไดGรับ

วัคซีนจากสถานบริการอ่ืน ใหGเลือกช9องท่ีระบุ “ท่ีอ่ืน” 

4) เมื่อบันทึกขGอมูลการไดGรับวัคซีนในโปรแกรมคอมพิวเตอรVเปkนรายบุคคลแลGว เจGาหนGาท่ี

ควรสำรองขGอมูล เช9น พิมพVแบบรายงานการติดตามการไดGรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมายใน

พื้นที่รับผิดชอบ แลGวเก็บไวGที่สถานบริการ เช9นเดียวกับการจัดทำในสมุดหรือกระดาษเพ่ือ

ใชGประโยชนVในการติดตามการรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมายต9อไป 

2. กรณีจัดทำทะเบียนติดตามการไดGรับวัคซีนในกระดาษหรือโปรแกรมตารางคำนวณ เช9น Excel หรืออ่ืน ๆ  

1) บันทึกรายชื่อเด็กก9อนวัยเรียน (อายุ 0-6 ป�) และหญิงตั้งครรภVทุกคนในพื้นที่รับผิดชอบ

เปkนรายหมู9บGาน 

2) บันทึกชื่อเด็กโดยเรียงลำดับตามเดือนที่เด็กเกิด สำหรับหญิงตั้งครรภVใหGเรียงลำดับตาม

วันครบกำหนดคลอด 

3) บันทึก “วัน/เดือน/ป� ที่ไดGรับวัคซีน” กำกับทุกครั้ง ไม9ว9ากลุ9มเปNาหมายจะไดGรับวัคซีน

จากสถานบริการใดก็ตาม กรณีบันทึกในกระดาษ ใหGใชGปากกาสีน้ำเงินในกลุ9มเปNาหมายที่รับ

วัคซีนจากสถานบริการที่รับผิดชอบ และใชGปากกาสีแดงในกลุ9มเปNาหมายที่รับวัคซีนจาก

สถานบริการอ่ืน สำหรับ “วันนัดใหGมารับวัคซีน” ใหGบันทึกดGวยดินสอ  

หมายเหตุ : รายละเอียดการจัดทำทะเบียนติดตามการไดGรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมายในพื้นที่รับผิดชอบดังเนื้อหาใน

หลักสูตรงานสรGางเสริมภูมิคุ Gมกันโรค สำหรับผูGรับผิดชอบงานสรGางเสริมภูมิคุ Gมกันโรค กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข 
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4.2.2 ทะเบียนการให/บริการวัคซีน 

ใชGบันทึกขGอมูลการใหGวัคซีนในแต9ละวัน โดยบันทึกขGอมูลทุกรายท้ังผูGอาศัยอยู9จริงในพ้ืนท่ีหรือผูGท่ีอาศัย

อยู9นอกพื้นที ่รับผิดชอบของสถานบริการ ทั ้งชาวไทยและชาวต9างชาติ โดยมีขGอมูลที ่สำคัญ ไดGแก9 วันใหGบริการ  

ชื ่อ-นามสกุล อายุ ที ่อยู 9 ชนิดและครั ้งที ่ของวัคซีนที ่ใหG Lot number และลำดับขวดของวัคซีน โดยกระทรวง

สาธารณสุขกำหนดใหGสถานบริการจัดเก็บขGอมูลเปkนรายบุคคลตามมาตรฐานขGอมูลสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข 

และใหGส9งขGอมูลดังกล9าวไปรวบรวมที่คลังขGอมูลระดับจังหวัด เพื่อประมวลผลขGอมูลตามรายงานมาตรฐานในรูปแบบ

จำนวนรวม (Summary data) ซึ่งสามารถสืบคGนไดGจากรายงานการสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคใน Website ของกระทรวง

สาธารณสุข ถึงแมGว9าในป|จจุบันอาจพบวิธีการบันทึกขGอมูลการใหGวัคซีนท่ีหลากหลายภายใตGการบริหารจัดการของแต9ละ

สถานพยาบาล แต9ก็ควรจัดเก็บขGอมูลใหGครบถGวนและถูกตGอง เพื่อประโยชนVในการประมวลผลขGอมูลต9อไป โดยสามารถ

จำแนกทะเบียนการใหGบริการในงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคตามกลุ9มเปNาหมายของการรับวัคซีนไดGเปkน 4 กลุ9ม ดังน้ี 

1. ทะเบียนการใหGบริการวัคซีนในกลุ9มเด็กก9อนวัยเรียน 

2. ทะเบียนการใหGบริการวัคซีนในหญิงต้ังครรภV 

3. ทะเบียนการใหGบริการวัคซีนในผูGใหญ9 

4. ทะเบียนการใหGบริการวัคซีนในเด็กนักเรียน 

4.2.2.1 วิธีการจัดทำทะเบียนการให/บริการวัคซีนในกลุDมเด็กกDอนวัยเรียน หญิงต้ังครรภZ และผู/ใหญD 

1. สถานบริการตรวจสอบและปรับปรุงชื ่อและรหัสวัคซีนใหGถูกตGองตามมาตรฐานขGอมูลสุขภาพ 

ของกระทรวง เช9น วัคซีนรวม DTP-HB-Hib ครั้งที่ 1 มีรหัสวัคซีน D21 โดยควรตรวจสอบอย9างสม่ำเสมอเนื่องจากรหัส

วัคซีนอาจมีการเพิ่มเติมหรือเปลี่ยนแปลงไดG นอกจากนี้ กระทรวงสาธารณสุขไดGกำหนดรหัสวัคซีนที่อยู9นอกแผนงาน 

สรGางเสริมภูมิคุ Gมกันโรค เพื ่อใหGสถานบริการสามารถบันทึกขGอมูลไดG ทั ้งนี ้ สามารถ Download ไดGที ่ Website  

ของกองยุทธศาสตรVและแผนงาน สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข https://hdata.moph.go.th  

2. บันทึกขGอมูลผูGรับบริการทุกรายทั้งในและนอกเขตพื้นที่รับผิดชอบ ไดGแก9 ชื่อ-สกุล อายุ ที่อยู9 ชนิด

และครั้งที่ของวัคซีนที่ใหG รวมทั้ง Lot number พรGอมตรวจสอบความถูกตGองกับแหล9งขGอมูลตั้งตGน เช9น สมุดทะเบียน

ผูGรับบริการ หรือ OPD card เปkนตGน 

3. ภายหลังเสร็จส้ินการบันทึกขGอมูลในแต9ละวัน ใหGสำรองขGอมูลดังกล9าวไวGอย9างปลอดภัย  

4.2.2.2 วิธีการจัดทำทะเบียนการให/วัคซีนในเด็กวัยเรียน ป|จจุบันกระทรวงสาธารณสุขแนะนำ 

การใหGวัคซีนเก็บตกในเด็กนักเรียนชั้น ป.1 วัคซีน HPV สำหรับนักเรียนหญิงชั้น ป.5 และ วัคซีน dT สำหรับนักเรียน 

ชั้น ป.6 ทุกคน จึงมีความจำเปkนที่จะตGองทราบประวัติการไดGรับวัคซีนในอดีตของเด็ก เพื่อเปkนขGอมูลในการประมาณ

จำนวนและชนิดของวัคซีนท่ีจะตGองใชG โดยมีข้ันตอนการจัดทำทะเบียน ดังน้ี  

1. สถานบริการประสานกับโรงเรียนก9อนวันใหGวัคซีน เพื่อจัดทำทะเบียนการใหGวัคซีน โดยระบุรายช่ือ 

พรGอมท้ังเลขประจำตัวประชาชนของเด็กนักเรียนกลุ9มเปNาหมาย สำหรับใชGบันทึกในวันใหGบริการวัคซีน 

2. กรณีการใหGวัคซีนเก็บตก ใหGตรวจสอบประวัติการไดGรับวัคซีนในอดีต เพ่ือเปkนขGอมูลสำหรับการใหGบริการ 
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3. ภายหลังใหGวัคซีนแก9เด็กนักเรียนแต9ละราย ใหGบันทึกการใหGวัคซีนเปkนรายบุคคลในบัญชีรายชื่อผูGรับ

วัคซีน โดยมีขGอมูลที่สำคัญ ไดGแก9 ชนิดและครั้งที่ของวัคซีนที่ใหG วันที่ใหGวัคซีน Lot number และลำดับขวดวัคซีน  

และในกรณีท่ีเด็กปyวยหรือขาดเรียนและไดGรับวัคซีนในภายหลัง ใหGบันทึกขGอมูลตามท่ีใหGบริการในวันจริง 

4. บันทึกการไดGรับวัคซีนของเด็กนักเรียนแต9ละรายตามขGอ 1 ลงในโปรแกรมคอมพิวเตอรVตาม

มาตรฐานขGอมูลสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข พรGอมเปรียบเทียบกับบัญชีรายชื่อผูGรับวัคซีนเพื่อตรวจสอบความ

ถูกตGอง 

4.3 การประเมินผลความครอบคลุมของงานสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค 

การประเมินผลงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคที่ควรดำเนินการเปkนประจำ ไดGแก9 การประเมินผลความครอบคลุม

ของการไดGรับวัคซีน และการประเมินผลความครอบคลุมของการใหGบริการวัคซีน ดังน้ี 

4.3.1 การประเมินผลความครอบคลุมของการได/รับวัคซีน 

เปkนการประเมินการไดGรับวัคซีนในกลุ 9มเปNาหมายที่อาศัยอยู 9จริงเฉพาะในพื้นที ่ที ่สถานบริการ

รับผิดชอบ ว9าไดGรับวัคซีนแต9ละชนิดครบชุดตามเกณฑVอายุที่กำหนดหรือไม9 ทั้งนี้ ไม9คำนึงว9ากลุ9มเปNาหมายไดGรับวัคซีน

จากสถานบริการใด มีสูตรคำนวณ ดังน้ี 

อัตราความครอบคลุมของการได/รับวัคซีนครบชุด (ร/อยละ)  

= จำนวนกลุ9มเปNาหมายท่ีอาศัยอยู9จริงในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท่ีไดGรับวัคซีนครบชุด X 100 

     จำนวนกลุ9มเปNาหมายในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมดท่ีอาศัยอยู9จริง* 

หมายเหตุ: *จำนวนกลุ9มเปNาหมายในพื้นที่รับผิดชอบทั้งหมดที่อาศัยอยู9จริง คำนวณจากประชากรที่มีชื ่ออยู9ตาม

ทะเบียนบGานในเขตรับผิดชอบและอยู9จริง และอาศัยอยู9ในเขตรับผิดชอบ (ตามทะเบียนบGานในเขตรับผิดชอบ) แต9ทะเบียนบGาน

อยู9นอกเขตรับผิดชอบ 

สำหรับการคำนวณอัตราความครอบคลุมในกลุ9มนักเรียน เนื ่องจากสถานบริการมีการใหGวัคซีน 

ในโรงเรียนที่รับผิดชอบ ดังนั้น จำนวนกลุ9มเปNาหมายในพื้นที่รับผิดชอบทั้งหมดที่อาศัยอยู9จริง ใหGใชGจำนวนนักเรียน

ทั้งหมดที่มีอยู9จริงในโรงเรียนที่สถานบริการรับผิดชอบ (ซึ่งอาจมีเด็กนอกพื้นที่รับผิดชอบมาเรียนในโรงเรียนดังกล9าว) 

และจำนวนกลุ9มเปNาหมายในพ้ืนท่ีท่ีไดGรับวัคซีน ใหGใชGจำนวนนักเรียนในโรงเรียนท่ีไดGรับวัคซีน โดยใชGสูตร 

ความครอบคลุมของการได/รับวัคซีนในนักเรียน 

= จำนวนนักเรียนกลุ9มเปNาหมายท่ีไดGรับวัคซีนท้ังหมด X 100 

           จำนวนนักเรียนกลุ9มเปNาหมายในโรงเรียนท้ังหมด 

4.3.2 การประเมินผลความครอบคลุมของการให/บริการวัคซีน 

การประเมินผลความครอบคลุมของการใหGบริการวัคซีนเปkนการประเมินการใหGบริการวัคซีนแต9 

ละชนิดแก9ผูGรับบริการ โดยไม9คำนึงว9าผูGรับบริการจะเปkนผูGอาศัยในหรือนอกพื้นที่รับผิดชอบของสถานบริการ โดยนำมา

รวมเปkนผลการใหGบริการวัคซีนท้ังหมด มีสูตรคำนวณ ดังน้ี 

อัตราความครอบคลุมของการให/บริการวัคซีน (ร/อยละ) 

 = จำนวนกลุ9มเปNาหมายท่ีเจGาหนGาท่ีใหGบริการวัคซีน X 100 

           จำนวนกลุ9มเปNาหมายในพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด* 
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ทั้งนี้ อัตราความครอบคลุมของการใหGบริการวัคซีนเมื่อเปรียบเทียบกับจำนวนเด็กที่อาศัยอยู9จริงใน

พ้ืนท่ีรับผิดชอบ อาจเกินรGอยละ 100 ไดG ท้ังน้ี เด็กท่ีมารับบริการจะมีท้ังเด็กในและนอกพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

ดังนั้น เจGาหนGาที่ควรตรวจสอบใหGแน9ชัดว9า เด็กในพื้นที่รับผิดชอบไดGรับวัคซีนครบถGวนตามเกณฑV

หรือไม9 จากทะเบียนติดตามความครอบคลุมของการไดGรับวัคซีนของเด็กในพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อใหGเด็กในพื้นท่ี

รับผิดชอบไดGรับวัคซีนอย9างครบถGวน 

4.4 การกำกับติดตามการดำเนินงานสร/างเสริมภูมิคุ/มกันโรค 

ป|จจุบันกระทรวงสาธารณสุขโดยกองยุทธศาสตรVและแผนงาน กำหนดใหGสถานบริการจัดเก็บขGอมูลการ

ใหGบริการวัคซีนเปkนรายบุคคล ในรูปแบบฐานขGอมูลสุขภาพระดับปฐมภูมิ และกำหนดใหGมีการส9งฐานขGอมูลไปรวบรวมท่ี

คลังขGอมูลสุขภาพระดับจังหวัด เพ่ือรวบรวมเปkนคลังขGอมูลสุขภาพระดับประเทศต9อไป จึงขอใหGดำเนินการกำกับติดตาม ดังน้ี 

1. ผูGควบคุมกำกับทุกระดับ แจGงเตือนสถานบริการในความรับผิดชอบใหGบันทึกการใหGบริการวัคซีนทุกคร้ัง

ใหGทันเวลา มีความครบถGวนและถูกตGอง โดยเฉพาะการตรวจสอบความถูกตGองของรหัสวัคซีนในงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค  

2. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ประสานติดตาม ควบคุมกำกับ ขGอมูลความครอบคลุมของการไดGรับ

วัคซีนในระบบที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด โดยการแจGงประสานสถานบริการที่มีพื้นที่รับผิดชอบไดGจัดทำทะเบียน

ติดตามความครอบคลุมการไดGรับวัคซีนของกลุ9มเปNาหมายใหGมีความเปkนป|จจุบันและติดตามประวัติการไดGรับวัคซีนของ

กลุ9มเปNาหมายแต9ละรายนำมาบันทึกใหGครบถGวนและทันเวลา 

3. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดและสถานบริการ ตรวจสอบความครอบคลุมของการไดGรับวัคซีนของ

เด็กกลุ9มเปNาหมายในพื้นที่รับผิดชอบอย9างนGอยทุกไตรมาส (รายอำเภอ/ตำบล/เทศบาล/หมู9บGาน) หากพบว9าความ

ครอบคลุมของการไดGรับวัคซีนต่ำกว9าเกณฑVที่กำหนด (อย9างนGอยรGอยละ 90 สำหรับวัคซีนพื้นฐาน ยกเวGนวัคซีน MMR 

อย9างนGอยรGอยละ 95) โดยเฉพาะพื้นที่เสี่ยงต9อการเกิดโรคติดต9อที่ปNองกันไดGดGวยวัคซีน เช9น พื้นที่ที่มีโรคติดต9อที่ปNองกัน

ไดGดGวยวัคซีนเกิดขึ้น พื้นที่ที่ไม9ทราบระดับความครอบคลุมการไดGรับวัคซีน พื้นที่ที่มีการเคลื่อนยGายของแรงงานไทยและ

ต9างชาติ พ้ืนท่ีชายแดน เปkนตGน ควรติดตามความครอบคลุมการไดGรับวัคซีนและเร9งรัดการนำกลุ9มเปNาหมายเขGารับวัคซีน

ใหGครบถGวนตามเกณฑVโดยเร็ว เพ่ือยกระดับภูมิคุGมกันโรคต9อไป 
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ภาคผนวก 
1. แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรค ดGานการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ9ความ

เย็น ระดับคลัง (ฝyายเภสัชกรรม รพศ. / รพท. และ รพช.) 

2. แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสรGางเสริมภูมิคุGมกันโรคในระดับหน9วยบริการ (โรงพยาบาล  โรงพยาบาล

ส9งเสริมสุขภาพตำบล หรือเทียบเท9า) 

 



 
 

 

ภาคผนวก แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร6างเสริมภูมิคุ6มกันโรค ป< 2568   ก 

 

 

แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร2างเสริมภูมิคุ2มกันโรค  

ด2านการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ@ความเย็น ระดับคลัง 

 (ฝEายเภสัชกรรม รพศ. / รพท. และ รพช.) ปMงบประมาณ 2568 

 

โรงพยาบาล.....................................................อำเภอ...........................................จังหวัด................................... 

 

ผู6รับการประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................โทรศัพทF.............................. 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................โทรศัพทF.............................. 

 

ผู6ประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................หนCวยงาน............................ 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................หนCวยงาน............................ 

 

วันท่ีประเมิน............................................................. 

 

คำช้ีแจง 

1. สอบถามผู6รับผิดชอบการบริหารจัดการวัคซีน และระบบลูกโซKความเย็น ในฝPายเภสัชกรรมของ รพ. ลงคะแนนใน

ชKองคะแนนท่ีได6 

2. การคำนวณคะแนนถKวงน้ำหนัก = คะแนนท่ีได6 x น้ำหนักคะแนน 

3. เน้ือหาประกอบด6วย 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป  

ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซKความเย็น  

เน้ือหา คะแนน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป ................./ 6 คะแนน (ร6อยละ.............) 

ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีน

และระบบลูกโซKความเย็น 
............../ 41 คะแนน (ร6อยละ.............) 

รวม .............../ 47 คะแนน (ร6อยละ..............................) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

1. กำหนดผู6รับผิดชอบงานบริหารจัดการ

วัคซีน 

o มีผู6รับผิดชอบเป̀นลายลักษณbอักษร  

o มีผู6รับผิดชอบแตKไมKเป̀นลายลักษณb

อักษร  

o ไมKมีผู6รับผิดชอบ 

 2  - มีผู6รับผิดชอบเปUนลายลักษณFอักษร = 1 

- มีผู6รับผิดชอบแตKไมKเป̀นลายลักษณbอักษร = 

0 

- ไมKมีผู6รับผิดชอบ = 0 

(ดูแบบมอบหมายงาน คำส่ัง หรือ 

หลักฐานอ่ืนประกอบ) 

2.  ผู6รับผิดชอบงานบริหารจัดการวัคซีนผKาน

การอบรม หรือ เป`นวิทยากร เรื่อง การ

บริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซK

ความเย็นอยKางน6อยทุก 2 ป< 

       (ดูเอกสารประกอบการอบรม หรือ

หลักฐานอ่ืนๆ เช>น หนังสือเชิญประชุม 

ประกาศนียบัตร เปEนตFน) 

 1  - ผู6รับผิดชอบผCานการอบรม หรือ เปUน

วิทยากร = 1 

- ผู6รับผิดชอบไมKผKานการอบรม หรือ  

เป̀นวิทยากร = 0 

 

 

3.  มีกิจกรรมให6ความรู6แกKผู 6รับผิดชอบ

งานในระดับเครือขKาย 1 คร้ัง/ป<  

เพื ่อพัฒนาการบริหารจัดการวัคซีน

และระบบลูกโซKความเย็น 

 1  - มีกิจกรรม = 1 

- ไมKมีกิจกรรม = 0 

 

 

4.  มีแผนนิเทศหนKวยบริการเครือขKาย 

เรื ่อง การบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบล ูกโซ Kความเย ็นอย Kางน 6อย  

1 คร้ัง/ป<  

 1  - มีแผนนิเทศฯ  = 1 

- ไมKมีแผนนิเทศฯ = 0 

 

 

5.  มีคูKมือ หรือ ตำรา ดังน้ี  1  - มีท้ัง 3 รายการ = 1 

- มีรายการ ท่ี 5.1 และ  5.2 = 1 

- มีรายการ ท่ี 5.3 = 1 

- นอกเหนือจาก 3 ข6อข6างต6น = 0 

 

o  5.1 มาตรฐานการดำเนินงานด6าน

คลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป< 2556) 

หรือ คูKมือการบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบลูกโซKความเย็น (ป< 2554)  
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

o 5.2 ตำราวัคซีนและการสร6างเสริม

ภูมิคุ6มกันโรค (ป< 2556 หรือ ป< 2562) 

(กรณีไมKมีหนังสือรูปเลKมสามารถใช6หนังสือ 

อิเล็กทรอนิกสbได6 แตKต6องแสดงให6เห็นวKา

เปhดใช6งานได6ภายใน 30 นาที) 

 

 

o 5.3 หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ 

เจ6าหน6าที่สร6างเสริมภูมิคุ6มกันโรค (ป< 

2558-2561) 

 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

ข6อสังเกตของผู6ประเมิน  

  (เชKน ระบุการปฏิบัติที่ไมKถูกต6อง/ ข6อคำถาม/ ข6อจำกัดหรือปjญหาในการปฏิบัติงานของเจ6าหน6าที่ ปjญหาของผู6ประเมินเป̀น

ต6น)  

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

6. การเบิก-จKายวัคซีนของหนKวยงานเครือขKาย  

(ในกรณีหน)วยบริการเครือข)าย > 5 แห)ง ตรวจสอบจำนวน 5 แห)ง และ บริการเครือข)าย  ≤  5 แห)ง ให@ตรวจสอบทุกแห)ง ) 

6.1  ใช6ใบเบิก หรือ เอกสารหลักฐานในการ

เบิกวัคซีนที ่เป`นไปตามมาตรฐานของ

หนKวยงานกำหนดและมีรายการวัคซีน

เป̀นปjจจุบัน โดยมีรายละเอียด ดังน้ี  

1 หนKวยงานผู6เบิก 

2 ช่ือวัคซีน และจำนวนวัคซีนท่ีเบิก 

 1  - ใช6 = 1 

- ใช6 แตKไม Kเป `นมาตรฐานหรือ

รายการวัคซีนไมKเป`นปjจจุบัน = 

0 

- ไมKใช6 = 0 

 

ตัวอยKางใบเบิก เชKน ว.3/1  

ท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด ฉบับ

ลKาสุด (ป< 2567) 

6.2  กรอกข6อมูลในใบเบิก ตามข6อ 6.1  ครบถ6วน

ทุกชKอง  

   (ทุกแหKงท่ีตรวจสอบดูย6อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ทุกแหCงที่ตรวจสอบ กรอกครบ

ทุกชCองท้ัง 3 เดือน = 1 

-  กรอกไม K ครบท ุ กช K อง หรือ 

ตรวจสอบได6ไมKครบ 3 เดือน = 0 

6.3  ความสอดคล6องของปริมาณการเบิกและ

การใช 6ว ัคซ ีน (พ ิจารณาจากจำนวน

กลุKมเปnาหมายการเบิกวัคซีนใกล6เคียงกับ

จำนวนผู6รับบริการ โดยดูใบเบิกย6อนหลัง 

3 เดือน)  

 1  - ทุกแหCงที่ตรวจสอบสอดคล6อง

กัน = 1 

- ไมKสอดคล6องกัน = 0  

6.4 คำนวณจำนวนที่ขอเบิก และอัตราการสูญเสีย

ได6ถูกต6อง  (ดูใบเบิกเดือนลKาสุด) 

 1  - ทุกแหCงท ี ่ตรวจสอบ คำนวณ

ถูกต6อง = 1 

- คำนวณไมKถูกต6อง = 0 

7. การจัดทำทะเบียนรับ-จKาย (ตรวจสอบ ย6อนหลัง 3 เดือน)  

7.1  แยกเป̀นรายวัคซีน  1  - แยกทุกวัคซีน = 1 

- ไมKแยก = 0 
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7.2  บันทึก ช่ือหนCวยงาน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนCวย ทุกคร้ัง และ

ทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง  = 0 

7.3  บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.4  บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.5  บันทึก ชื่อหนCวยบริการ ทุกหนKวย ทุก

คร้ัง และทุกวัคซีนท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนCวย ทุกคร้ัง และ

ทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.6 บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.7 บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.8 จKายวัคซีนแบบ First Expire First Out 

(FEFO) 

 2  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

7.9 วัคซีนท่ีมีอยูKในตู6เย็นมี ยอดคงเหลือเป̀น

ปjจจุบัน ณ วันท่ีลงประเมิน 

       (จำนวนวัคซีนในตู6เย็นตรงกันกับ

ทะเบียนรับ-จKาย) 

 1  - ยอดคงเหลือเปUนปbจจุบันท้ัง 3 

ชนิด = 1 

- ยอดคงเหลือไมKเป̀นปjจจุบัน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ 

LAJE) 

7.10  ปริมาณวัคซีนในตู6เย็น มีไมKเกินปริมาณ

การใช6 2 เดือน หลังวันให6บริการ  

       (ดูอัตราการใช6เฉล่ียย6อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ปริมาณวัคซีนไมCเกิน 2 เดือน  

  ท้ัง 3 ชนิด = 1 

- ปริมาณวัคซีนเกิน 2 เดือน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ 

LAJE) 

** ในกรณีวัคซีน aP สามารถ

สำรองได6มากกวKา 2 เดือน ** 
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ถCวง
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7.11 ไมKมีวัคซีน หรือ ตัวทำละลายที่หมดอายุ 

ในตู6เย็นคลังวัคซีน  

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK =0 

8. วัสดุอุปกรณb ระบบลูกโซKความเย็นได6มาตรฐานและสำรองไว6เพียงพอ 

8.1 ตู6เย็นใช6เก็บวัคซีน เทKาน้ัน  

      (ไมKเก็บรวมกับยาหรือเวชภัณฑbอ่ืนๆ) 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

8.2 ตู6เย็นเก็บรักษาวัคซีนได6มาตรฐาน ครบถ6วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 3 ข6อยKอย) 

8.2.1 ลักษณะตู6เย็น 

-  ตู6เย็นชนิด 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง 

- ตู6เย็นชนิดบานใส ท่ีผKานเกณฑb

ข6อกำหนดตKอไปน้ี  

1 มีเอกสารรับรองจากผู6ผลิตวKาเป̀น 

Pharmaceutical refrigerator หรือ 

  2 มีผลการทดสอบวKา ตู6เย็นสามารถ

รักษาอุณหภูมิได6ระหวKาง  

+2 ถึง +8 องศาเซลเซียส ในกรณีท่ี

ไฟฟnาดับนาน 3 ช่ัวโมง  

          o ใชK         o ไมKใชK 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- มีตู6เย็นท่ีได6มาตรฐานครบท้ัง 3 

รายการ = 1 

- มีตู6เย็นได6มาตรฐานไมKครบ 3 

รายการ หรือ ไมKได6มาตรฐาน = 

0 

 

  ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

8.2.2 อุณหภูมิในตู6เย็นชKองแชKเย็นอยูK

ระหวKาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

  (ให6ผู6ตรวจประเมินสุKมตรวจอุณหภูมิตู6เย็น) 

อุณหภูมิท่ีพบ ..................................... 

          o ใชC          o ไมCใชC 

8.2.3 มีขนาดความจุไมKต่ำกวKา 18 คิว 

(หรือมีตู6เย็นมากกวKา 1 ตู6 ท่ีมีความจุรวมกัน

ไมKต่ำกวKา 18 คิว)  

         ระบุจำนวนคิวรวม..................................คิว 

         o ใชC         o ไมCใชC 
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รายการประเมิน 
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8.3 กระติกวัคซีน (Cold box)/ กลKองโฟมใบใหญK 

อยKางน6อย 1 ใบ ท่ีมีคุณสมบัติครบถ6วน ดังน้ี 

(ตรวจสอบท้ัง 3 ข6อยKอย)   

 1  - มีกระติกวัคซีน (Cold box)/ 

กลCองโฟมใบใหญC และได6

มาตรฐานครบท้ัง  3 รายการ 

= 1 

- ไมKมีกระติกวัคซีน (Cold box/ 

กลKองโฟมใบใหญK หรือ มีแตK

ไมKได6มาตรฐานครบ 3 รายการ 

หรือไมKได6มาตรฐานเลย = 0 

ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

8.3.1 ความหนาของฉนวน 

- กระติกมีความหนาไมKต่ำกวKา 30 มม. 

- กลKองโฟมมีความหนาไมKต่ำกวKา 25 มม. 

           o ใชC         o ไมCใชC 

8.3.2 ปริมาตรความจุภายใน ไมKต่ำกวKา 20 

ลิตร 

           o ใชC          o ไมCใชC 

8.3.3 ไมKมีรอยแตกท้ังด6านในและด6านนอก 

สะอาด ฝาปhดล็อกได6สนิท 

           o ใชC          o ไมCใชC 

8.4 กระติกใบเล็ก (Vaccine carrier) มีจำนวน

เพียงพอ 

o หนKวยบริการลูกขKาย ไมKเกิน 15 แหKง       

มีกระติกอยKางน6อย 1 ใบ 

o หนKวยบริการลูกขKายมากกวKา 15 

แหKง มีกระติก อยKางน6อย 2 ใบ 

 1  - เพียงพอ = 1 

- ไมKเพียงพอ = 0 

 

8.5 กระติกวัคซีนใบเล็กมีคุณสมบัติครบถ6วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 4 ข6อยKอย) 

 1  - มี และได6มาตรฐานครบ ท้ัง 4 

รายการ = 1 

- ไมKมี หรือ มีแตKไมKได6มาตรฐาน

ครบท้ัง 4 รายการ = 0 

 

ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

8.5.1 มีความหนาของฉนวนไมKต่ำกวKา 30 มม. 

       o ใชC         o ไมCใชC 

8.5.2 ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน (Vaccine 

Storage Capacity) ไมKต่ำกวKา 1.7 ลิตร 

       o ใชC          o ไมCใชC 

8.5.3 ไมKมีรอยแตกทั ้งด6านในและด6านนอก 

สะอาด ฝากระติกปhดล็อคได6สนิท 
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     o ใชC            o ไมCใชC ................................................... 

8.5.4 สามารถบรรจุซองน้ำแข็งได6พอดีครบ    

4 ด6านและสามารถปhดฝาได6สนิท 

      o ใชC           o ไมCใชC 

8.6 Ice pack/ gel pack อยูKในชKองแชKแข็ง       

พร6อมใช6งาน อยKางน6อย 12 อัน 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9. การจัดเก็บวัคซีนในตู6เย็นตามมาตรฐาน 

9.1 เก็บวัคซีนแยกเป̀นสัดสKวนแตKละชนิด  1  - ใชC= 1 

- ไมKใชK = 0 

9.2 มีปnายแสดงช่ือของวัคซีนแตKละชนิด  1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.3 เก็บวัคซีนมีชKองวKางให6ความเย็นไหลเวียนได6

ท่ัวถึง 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.4 เก็บวัคซีนชนิดผงแห6ง (BCG, MMR, MR, 

LAJE) ไว6ในกลKองทึบแสง เชKน กลKองวัคซีน/ 

กลKองกระดาษ/ ซองยาสีชาท่ีปnองกันแสง 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.5 การจัดเรียงวัคซีนในแตKละช้ัน 

9.5.1 ชKองแชKแข็งเก็บวัคซีน OPV ชนิดเดียว

เทKาน้ัน 

 1  - ใชC= 1 

- ไมKใช6 = 0 

(กรณีท่ีเบิกจากวัคซีน OPV หมด 

ให6สังเกตจากปnายช่ือวัคซีนกำกับ) 

9.5.2 ถาดใต6ชKองแชKแข็ง   1  - ไมCเก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 1 

- เก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 0 

9.5.3 มีการจัดเก็บวัคซีนชนิดตKางๆ ในแตKละช้ันของชKองแชKเย็นอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส (ไมKรวมชKองแชKผัก)  

นับจากบนลงลKาง ดังน้ี 

 ช้ันท่ี 1 ระบุ  

................................................... 

 1  - เก็บวัคซีนผงแห6ง (MMR, MR,  

BCG,  
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........................................................... 

........................................................... 

LAJE) และ Rota = 1 

- เก็บวัคซีน DTP-HB-Hib, HB, 

DTP,  

JE เช้ือตาย, dT ,TT, IPV, HPV 

และ OPV = 0 

 ช้ันท่ี 2 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 1  ช้ันท่ี 2 – 4 สามารถจัดเก็บ

วัคซีนได6ทุกชนิด ยกเว6น OPV  

- ตรวจสอบไมCพบ OPV = 1 

- ตรวจสอบพบ OPV =0 

 

 

 ช้ันท่ี 3 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 ช้ันท่ี 4 ระบุ

........................................................... 

       ........................................................... 

........................................................... 

10. การดูแลรักษาตู6เย็นเก็บวัคซีน 

10.1 ชKองแชKแข็งไมKมีน้ำแข็งเกาะหนาเกิน        

5 มม. 

 1  - ความหนาน6อยกวCา 5 มม. = 1 

- ความหนามากกวCา 5 มม. = 0 

10.2 ใสKขวดน้ำท่ีมีฝาปhด (ปริมาณน้ำไมKต่ำ

กวKา 3/4 ของขวด) หรือ gel Pack ไว6ให6

เต็มในชKองแชKผัก โดยอาจมีท่ีฝาประตู

ตู6เย็นรKวมด6วย เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิ

ตู6เย็น 

 1  - ตรวจพบ = 1 

- ไมKพบ = 0 

10.3 ตั ้งตู 6เย็นให6มีระยะหKางจากฝาผนังทั ้ง 3 

ด6าน ไมKต่ำกวKา 6 น้ิว 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 
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10.4 ปล๊ักตู6เย็นมีลักษณะอยKางใดอยKางหน่ึง 
ตKอไปน้ี 
o มี Breaker เฉพาะของตู6เย็น  
o ตู6เย็นใช6เต6าเสียบชนิดเด่ียว  
      (ไมKใชKปล๊ักตKอพKวง) พันเทปกาว 
      ปhดทับปล๊ักตู6เย็นให6แนKน  

o ตู6เย็นใช6หลายเต6าเสียบ (ไมKใชKปล๊ัก
ตKอพKวง) และใช6เทปกาวปhดทับ
ปล๊ักตู6เย็นวัคซีนสำหรับชKองเสียบ
ปล๊ักท่ีเหลือสามารถใช6กับตู6เย็นเก็บ
เวชภัณฑbอ่ืนได6 

 1  - ใชC =1 
- ไมKใชK = 0 
 
 
 
 

 

10.5  มีเทอรbโมมิเตอรb อยKางน6อย 1 อัน           
อยูKในชKองแชKเย็น  

 1  - ใชC = 1 
- ไมKใชK = 0 

10.6  เทอรbโมมิเตอรbได6รับการสอบเทียบ           
ป<ละ 1 คร้ัง 

      (ให6ดูจากหลักฐานแสดงการสอบเทียบ) 

 1  - ใชC = 1 
- ไมKใชK = 0 

10.7 มีการติดตามอุณหภูมิตู6เย็น เช6า-เย็น ทุก
วันไมKเว6นวันหยุดราชการ (ให6ตรวจสอบ
จากบันทึกย6อนหลังอยKางน6อย 3 เดือน) 
  o 10.7.1 มีการบันทึกอุณหภูมิ  

เช6า-เย็นทุกวัน ไมKเว6น

วันหยุดราชการ 
  o 10.7.2 มีระบบแจ6งเตือนอุณหภูมิ    
         ตลอดเวลา (แบบ Real time) 

 

 2  - มีท้ัง 2 ข6อ และบันทึกติดตCอกัน
อยCางน6อย 3 เดือน = 1 
- มีอยKางน6อยหน่ึงข6อ และบันทึก
ติดตKอกันอยKางน6อย 3 เดือน = 
0.5 

- ไมKมีการบันทึกอุณหภูมิ หรือมี
แตKไมKถึง 3 เดือน = 0 

11. มีการจัดทำแผนเตรียมความพร6อม         
กรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซKความเย็น  

 1  - มี = 1 
- ไมKมี = 0 

12. มีการซ6อมแผนฉุกเฉินในระบบลูกโซK       
ความเย็น อยKางน6อยป<ละ 1 คร้ัง  

    (ดูจากรายงานการฝ�กซ6อมแผนบนโต ะ 

 1  - มีการซ6อมแผน =1 
- ไมKมีการซ6อมแผน = 0 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

(Table Top Exercise) หรือ มีหลักฐาน

แสดงให6เห็นวKามีการซ6อมแผน)) 

13. มีการจัดทำผังควบคุมกำกับการ

ปฏิบัติงานกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซK

ความเย็นติดไว6ในท่ีมองเห็นชัด 

 1  - มี = 1 

- ไมKมี = 0 

 

รวมคะแนน ตอนท่ี 2   / 41 คะแนน (ร6อยละ......................) 
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ข6อสังเกตของผู6ประเมิน  

   (เชCน ระบุการปฏิบัติที่ไมCถูกต6อง/ ข6อคำถาม/ ข6อจำกัดหรือปbญหาในการปฏิบัติงานของเจ6าหน6าที่ ปbญหาของผู6

ประเมินเปUนต6น) 
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เอกสารแนบ (ประกอบการประเมินคลังวัคซนี) 

ตารางที่ 1 วัคซีนที่มียอดคงเหลือในทะเบียนรับจKาย / Stock card  และวัคซีนคงเหลือในตู6เย็น (เชKน LAJE,  MMR และ 

IPV) สำหรับประกอบการประเมินในข6อท่ี  7.8 และ ข6อ 7.9 

วัคซีน 
Lot/ Exp. 

(ล~อต/วันหมดอายุ)  

วัคซีนท่ีมียอดคงเหลือใน

สมุด 
วัคซีนคงเหลือในตู6เย็น 

จำนวน (กลCอง/ขวด) จำนวน (กลCอง/ขวด) 

1. LAJE     

   

   

รวม LAJE    

2. MMR     

   

   

รวม MMR    

3. IPV    

   

   

รวม IPV    

 

ตารางท่ี 2 การจKายวัคซีน (อัตราการใช6โดยเฉล่ีย) (LAJE, MMR และ IPV) สำหรับการประเมินในข6อท่ี 7.10 

วัคซีน 

เดือนท่ี 1…... เดือนท่ี 2…... เดือนท่ี 3…... เฉล่ีย  

1 

เดือน 

เฉล่ีย  

2  

เดือน 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/

ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

1. LAJE          

      

      

รวม LAJE       

2. MMR          
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วัคซีน 

เดือนท่ี 1…... เดือนท่ี 2…... เดือนท่ี 3…... เฉล่ีย  

1 

เดือน 

เฉล่ีย  

2  

เดือน 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/

ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

รวม MMR       

3. IPV         

      

รวม IPV       
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แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร2างเสริมภูมิคุ2มกันโรคในระดับหน;วยบริการ 

(โรงพยาบาล  โรงพยาบาลส;งเสริมสุขภาพตำบล หรือเทียบเท;า) ปHงบประมาณ 2568  
 

สถานบริการ.........................................................อำเภอ.............................................จังหวัด................................. 

 

ผู7รับการประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................โทรศัพทF................................... 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................โทรศัพทF................................... 

ผู7ประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................หนAวยงาน................................. 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................หนAวยงาน................................. 

 

วันท่ีประเมิน............................................................. 

คำช้ีแจง 

1. สอบถามผู7รับผิดชอบงานให7บริการ และผู7จัดทำทะเบียนรายงาน ณ หนOวยให7บริการวัคซีน  

2. บันทึกผลการตรวจสอบในชOอง คะแนนท่ีได7 

3. การคำนวณคะแนนถOวงน้ำหนัก = คะแนนท่ีได7 x น้ำหนักคะแนน 

4. เน้ือหาประกอบด7วย 3 ตอน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซOความเย็น 

ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน 

ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑ̂ 

 
 

สรุปคะแนนประเมินมาตรฐานสำหรับจุดให7บริการวัคซีน 

เน้ือหา คะแนน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซOความเย็น …….…… / 42 คะแนน (ร7อยละ.............) 

ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน …….…… / 93 คะแนน (ร7อยละ.............) 

ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มา

รับวัคซีนตามเกณฑ̂ 

…….…… / 22 คะแนน (ร7อยละ.............) 

รวมท้ังหมด ….…… / 157 คะแนน (ร7อยละ..............) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1. กำหนดผู7รับผิดชอบงานบริหารจัดการ

วัคซีน 

o มีผู7รับผิดชอบเปdนลายลักษณ̂อักษร  

o มีผู7รับผิดชอบแตOไมOเปdนลายลักษณ̂

อักษร  

o ไมOมีผู7รับผิดชอบ 

 2  - มีผู7รับผิดชอบเป\นลายลักษณFอักษร = 1 

- มีผู7รับผิดชอบแตOไมOเปdนลายลักษณ̂อักษร = 

0 

- ไมOมีผู7รับผิดชอบ = 0 

(ดูแบบมอบหมายงาน คำส่ัง หรือ 

หลักฐานอ่ืนประกอบ) 

2.  ผู 7ร ับผิดชอบงานบริหารจัดการวัคซีน 

ผOานการอบรม เรื ่อง การบริหารจัดการ

วัคซีนและระบบลูกโซOความเย็นอยOาง

น7อยทุก 2 ป< 

       (ดูเอกสารประกอบการอบรม หรือ

หลักฐานอ่ืนๆ เชOน หนังสือเชิญประชุม 

ประกาศนียบัตร เปdนต7น) 

 1  - ผู7รับผิดชอบผAานการอบรม = 1 

- ผู7รับผิดชอบไมOผOานการอบรม = 0 

 

 

3.  มีคูOมือ หรือ ตำรา ดังน้ี  1  - มีท้ัง 3 รายการ = 1 

- มีรายการ ท่ี 3.1 และ  3.2 = 1 

- มีรายการ ท่ี 3.3 = 1 

- นอกเหนือจาก 3 ข7อข7างต7น = 0 

 

(กรณีไมOมีหนังสือรูปเลOมสามารถใช7หนังสือ 

อิเล็กทรอนิกส̂ได7 แตOต7องแสดงให7เห็นวOา

เปkดใช7งานได7ภายใน 30 นาที) 

 

 

o  3.1 มาตรฐานการดำเนินงานด7าน

คลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป< 2556) 

หรือ คูOมือการบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบลูกโซOความเย็น (ป< 2554)  

o 3.2 ตำราวัคซีนและการสร7างเสริม

ภูมิคุ7มกันโรค (ป< 2556 หรือ ป< 2562) 

o 3.3 หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ 

เจ7าหน7าที่สร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค (ป< 

2558-2561) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

4. การเบิก - จOายวัคซีนของหนOวยงาน  

4.1  ใช7ใบเบิก หรือ เอกสารหลักฐานในการ

เบิกวัคซีนที ่เปdนไปตามมาตรฐานของ

หนOวยงานกำหนดและมีรายการวัคซีน

เปdนปmจจุบัน โดยมีรายละเอียด ดังน้ี  

1 หนOวยงานผู7เบิก 

2 ช่ือวัคซีน และจำนวนวัคซีนท่ีเบิก 

 1  - ใช7 = 1 

- ใช7 แตOไมOเปdนมาตรฐานหรือรายการ

วัคซีนไมOเปdนปmจจุบัน = 0 

- ไมOใช7 = 0 

 

ตัวอยOางใบเบิก เชOน ว.3/1  

ท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด ฉบับลOาสุด 

(ป< 2567) 

4.2  กรอกข7อมูลในใบเบิก ตามข7อ 4.1 ครบถ7วน

ทุกชOอง  

(ทุกแหOงท่ีตรวจสอบดูย7อนหลัง 3 

เดือน) 

 1  - ทุกแหAงที่ตรวจสอบ กรอกครบถ7วน 

ท้ัง 3 เดือน = 1 

- กรอกไมOครบทุกชOอง หรือ ตรวจสอบ

ได7ไมOครบ 3 เดือน = 0 

4.3  ความสอดคล7องของปริมาณการเบิกและ

การใช7วัคซีน  

(พิจารณาจากจำนวนกลุOมเป\าหมายการ

เบิกวัคซีนใกล7เคียงกับจำนวนผู7รับบริการ 

โดยดูใบเบิกย7อนหลัง 3 เดือน)  

 1  - สอดคล7องกัน = 1 

- ไมOสอดคล7องกัน = 0  

4.4 คำนวณจำนวนที่ขอเบิก และอัตราการสูญเสีย

ได7ถูกต7อง (ดูใบเบิกเดือนลOาสุด) 

 1  - คำนวณถูกต7อง = 1 

- คำนวณไมOถูกต7อง = 0 

5. การจัดทำทะเบียนรับ - จOาย (ตรวจสอบ ย7อนหลัง 3 เดือน)  

5.1  แยกเปdนรายวัคซีน  1  - แยกทุกวัคซีน = 1 

- ไมOแยก = 0 

5.2  บันทึก ช่ือหนAวยงาน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนAวย ทุกคร้ัง และทุก

วัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.3  บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

5.4  บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.5  บันทึก ชื่อหนAวยบริการ ทุกหนOวย ทุก

คร้ัง และทุกวัคซีนท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนAวย ทุกคร้ัง และทุก

วัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.6 บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.7 บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.8 จOายวัคซีนแบบ First Expire First Out 

(FEFO) 

 2  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

5.9 วัคซีนที่มีอยูOในตู7เย็นมี ยอดคงเหลือเปdน

ปmจจุบัน ณ วันท่ีลงประเมิน 

(จำนวนวัคซีนในตู7เย็นตรงกันกับ

ทะเบียนรับ-จOาย) 

 1  - ยอดคงเหลือเป\นปbจจุบันท้ัง 3 

ชนิด = 1 

- ยอดคงเหลือไมOเปdนปmจจุบัน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ LAJE) 

5.10  ปริมาณวัคซีนในตู7เย็น มีไมOเกินปริมาณ

การใช7 1 เดือน หลังวันให7บริการ  

       (ดูอัตราการใช7เฉล่ียย7อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ปริมาณวัคซีนไมAเกิน 1 เดือน  

  ท้ัง 3 ชนิด = 1 

- ปริมาณวัคซีนเกิน 1 เดือน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ LAJE) 

5.11 ไมOมีวัคซีน หรือ ตัวทำละลายที่หมดอายุ 

ในตู7เย็นคลังวัคซีน  

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO =0 

6. วัสดุอุปกรณ̂ ระบบลูกโซOความเย็นได7มาตรฐานและสำรองไว7เพียงพอ 

6.1 ตู7เย็นใช7เก็บวัคซีน เทOาน้ัน  

      (ไมOเก็บรวมกับยาหรือเวชภัณฑ̂อ่ืนๆ) 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

6.2 ตู7เย็นเก็บรักษาวัคซีนได7มาตรฐาน 

ครบถ7วน ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 3 ข7อยOอย) 

6.2.1 ลักษณะตู7เย็น 

-  ตู7เย็นชนิด 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

- มีตู7เย็นท่ีได7มาตรฐานครบท้ัง 3 

รายการ = 1 

- มีตู7เย็นได7มาตรฐานไมOครบ 3 

รายการ หรือ ไมOได7มาตรฐาน = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

- ตู7เย็นชนิดบานใส ท่ีผOานเกณฑ̂

ข7อกำหนดตOอไปน้ี  

1 มีเอกสารรับรองจากผู7ผลิตวOาเปdน 

Pharmaceutical refrigerator หรือ 

  2 มีผลการทดสอบวOา ตู7เย็นสามารถ

รักษาอุณหภูมิได7ระหวOาง  

+2 ถึง +8 องศาเซลเซียส ในกรณีท่ี

ไฟฟ\าดับนาน 3 ช่ัวโมง  

          o ใชA         o ไมAใชA 

 

 

 

 

 

 

 

 

ระบุข7อท่ีไมOผOานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

6.2.2 อุณหภูมิในตู7เย็นชOองแชOเย็นอยูO

ระหวOาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

 (ให7ผู7ตรวจประเมินสุOมตรวจอุณหภูมิตู7เย็น) 

   อุณหภูมิท่ีพบ ..................................... 

          o ใชA          o ไมAใชA 

 6.2.3 มีขนาดความจุไมOต่ำกวOา 5 คิว 

          o ใชA         o ไมAใชA 

6.3 กระติกวัคซีนใบเล็กมีคุณสมบัติครบถ7วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 4 ข7อยOอย) 

 1  - มี และได7มาตรฐานครบ ท้ัง 4 

รายการ = 1 

- ไมOมี หรือ มีแตOไมOได7มาตรฐานครบ

ท้ัง    4 รายการ = 0 

 

ระบุข7อท่ีไมOผOานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

6.3.1 มีความหนาของฉนวนไมOต่ำกวOา 30 

มม. 

       o ใชA         o ไมAใชA 

6.3.2 ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน 

(Vaccine Storage Capacity) ไมOต่ำกวOา 

1.7 ลิตร 

       o ใชA          o ไมAใชA 

6.3.3 ไมOมีรอยแตกท้ังด7านในและด7านนอก 

สะอาด ฝากระติกปkดล็อคได7สนิท 

      o ใชA            o ไมAใชA 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

6.3.4 สามารถบรรจุซองน้ำแข็งได7พอดี

ครบ 4 ด7านและสามารถปkดฝาได7สนิท 

       o ใชA           o ไมAใชA 

6.4 มีซองน้ำแข็ง (Ice pack/ gel pack) อยูOใน

ชOองแชOแข็งพร7อมใช7งาน อยOางน7อย 8 อัน 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7. การจัดเก็บวัคซีนในตู7เย็นตามมาตรฐาน 

7.1 เก็บวัคซีนแยกเปdนสัดสOวนแตOละชนิด  1  - ใชA= 1 

- ไมOใชO = 0 

7.2  มีป\ายแสดงช่ือของวัคซีนแตOละชนิด  1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.3 เก็บวัคซีนมีชOองวOางให7ความเย็นไหลเวียน

ได7ท่ัวถึง 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.4 เก็บวัคซีนชนิดผงแห7ง (BCG, MMR, MR, 

LAJE) ไว7ในกลOองทึบแสง เชOน กลOอง

วัคซีน/ กลOองกระดาษ/ ซองยาสีชาท่ี

ป\องกันแสง 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.5 การจัดเรียงวัคซีนในแตOละช้ัน 

 7.5.1 ชOองแชOแข็งเก็บวัคซีน OPV ชนิด

เดียวเทOาน้ัน 

 1  - ใชA= 1 

- ไมOใช7 = 0 

(กรณีท่ีเบิกจากวัคซีน OPV หมด ให7

สังเกตจากป\ายช่ือวัคซีนกำกับ) 

 7.5.2 ถาดใต7ชOองแชOแข็ง   1  - ไมAเก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 1 

- เก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 0 

7.5.3 มีการจัดเก็บวัคซีนชนิดตOางๆ ในแตOละช้ันของชOองแชOเย็นอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส (ไมOรวมชOองแชOผัก) 

นับจากบนลงลOาง ดังน้ี 

 ช้ันท่ี 1 ระบุ  

........................................................... 

........................................................... 

 1  - เก็บวัคซีนผงแห7ง (MMR, MR,  

BCG,  

LAJE) และ Rota = 1 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

........................................................... - เก็บวัคซีน DTP-HB-Hib, HB, DTP,  

JE เช้ือตาย, dT ,TT, IPV, HPV และ 

OPV = 0 

 ช้ันท่ี 2 ระบุ

........................................................... 

   ........................................................... 

........................................................... 

 1  ช้ันท่ี 2 – 4 สามารถจัดเก็บวัคซีนได7

ทุกชนิด ยกเว7น OPV  

- ตรวจสอบไมAพบ OPV = 1 

- ตรวจสอบพบ OPV =0 

 

 

 ช้ันท่ี 3 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 ช้ันท่ี 4 ระบุ

........................................................... 

       ........................................................... 

8. การดูแลรักษาตู7เย็นเก็บวัคซีน 

8.1 ชOองแชOแข็งไมOมีน้ำแข็งเกาะหนาเกิน        

5 มม. 

 1  - ความหนาน7อยกวAา 5 มม. = 1 

- ความหนามากกวAา 5 มม. = 0 

8.2 ใสOขวดน้ำท่ีมีฝาปkด (ปริมาณน้ำไมOต่ำ

กวOา 3/4 ของขวด) หรือ gel Pack ไว7ให7

เต็มในชOองแชOผัก โดยอาจมีท่ีฝาประตู

ตู7เย็นรOวมด7วย เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิ

ตู7เย็น 

 1  - ตรวจพบ = 1 

- ไมOพบ = 0 

8.3 ต้ังตู7เย็นให7มีระยะหOางจากฝาผนังท้ัง 3 

ด7าน ไมOต่ำกวOา 6 น้ิว 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.4 ปล๊ักตู7เย็นมีลักษณะอยOางใดอยOางหน่ึง 

ตOอไปน้ี 

      o มี Breaker เฉพาะของตู7เย็น  

      o ตู7เย็นใช7เต7าเสียบชนิดเด่ียว  

 1  - ใชA =1 

- ไมOใชO = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

           (ไมOใชOปล๊ักตOอพOวง) พันเทปกาว 

           ปkดทับปล๊ักตู7เย็นให7แนOน  

      o ตู7เย็นใช7หลายเต7าเสียบ (ไมOใชOปล๊ัก

ตOอพOวง) และใช7เทปกาวปkดทับปล๊ัก

ตู7เย็นวัคซีนสำหรับชOองเสียบปลั๊กท่ี

เหล ือสามารถใช 7ก ับต ู 7 เย ็นเ ก็บ

เวชภัณฑ̂อ่ืนได7 

 

 

8.5  มีเทอร̂โมมิเตอร̂ อยOางน7อย 1 อัน           

อยูOในชOองแชOเย็น  

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.6  เทอร̂โมมิเตอร̂ได7รับการสอบเทียบ/

เทียบเคียงอยOางน7อยป<ละ 1 คร้ัง)   

      (ให7ดูจากหลักฐานแสดงการสอบเทียบ) 

 1  - ใชA  = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.7 มีการติดตามอุณหภูมิตู7เย็น เช7า-เย็น ทุก

วันไมOเว7นวันหยุดราชการ (ให7ตรวจสอบ

จากบันทึกย7อนหลังอยOางน7อย 3 เดือน) 

o 8.7.1 มีการบันทึกอุณหภูมิ  

เช7า-เย็น ทุกวัน ไมOเว7นวันหยุดราชการ 

o 8.7.2 มีระบบแจ7งเตือนอุณหภูมิ    

ตลอดเวลา (แบบ Real time) 

 2  - มีท้ัง 2 ข7อ และบันทึกติดตAอกัน

อยAางน7อย 3 เดือน = 1 

- มีอยAางน7อยหน่ึงข7อ และบันทึก

ติดตAอกันอยAางน7อย 3 เดือน = 0.5 

- ไมOมีการบันทึกอุณหภูมิ หรือมีแตOไมO

ถึง 3 เดือน = 0 

9. ม ีการจ ัดทำแผนเตร ียมความพร 7อม         

กรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซOความเย็น  

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

10. มีการจัดทำผังควบคุมกำกับการ

ปฏิบัติงานกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซO

ความเย็นติดไว7ในท่ีมองเห็นชัด 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

 

รวมคะแนน ตอนท่ี 1   / 42 คะแนน (ร7อยละ......................) 
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ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน 

1. ข7อความรู7ในการให7วัคซีน 

1.1 ทOานมีวิธีการให7บริการวัคซีนเหลOาน้ีอยOางไร (สอบถามหนOวยท่ีให7บริการวัคซีน) 

ชนิดวัคซีน 

อายุท่ีรับ

วัคซีน 

(1 คะแนน) 

หลังเปvดขวด/ ผสมแล7วให7

ใช7ภายในเวลาก่ีช่ัวโมง 

(ตามมาตรฐาน)  

(1 คะแนน) 

วิธีการให7

วัคซีน 

(1 คะแนน) 

ขนาด 

วัคซีนตAอโดส 

(1 คะแนน) 

คะแนนรวม 

กลุ&มเด็กก&อนวัยเรียน 

(1) BCG      

(2) HB      

(3) DTP-HB-Hib      

(4) Rota      

(5) OPV      

(6) IPV      

(7) MMR       

(8) DTP      

(9) LAJE       

กลุ&มเด็กวัยเรียน 

(10) HPV  

 (นักเรียนหญิง ป.5) 

     

(11) dT (ป.6)      

กลุ&มหญิงต้ังครรภ̂ 

(12) dT      

(13) aP      

(14) Influenza      

กลุ&มผูgใหญ& 

(14) dT (ตลอดช&วงชีวิต)      

วัคซีนอ่ืนๆ ตามกลุ&มเปoาหมายท่ีกำหนด 

(15) MR       

(16) HB       
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1.2 คำถามเก่ียวกับกลุAมหญิงต้ังครรภF 

เมื่อเดือนตุลาคม 2566 นางสาวอัญญา อายุ 38 ป< มาฝากครรภ^ท7องลูกคนที่ 4 ที่คลินิกฝากครรภ^ของโรงพยาบาล โดย

จากประวัติวัคซีนในสมุดบันทึกสุขภาพแมOและเด็ก พบวOา เคยได7วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) จำนวน 2 ครั้งเมื่อตอนต้ัง

ท7องลูกคนที่ 1 ในป< 2559, ได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) อีกจำนวน 1 ครั้งเมื่อตอนตั้งท7องลูกคนที่ 2 ในป< 2562 

สOวนในการตั้งท7องลูกคนที่ 3 ในป< 2564 ไมOได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) จากการสอบถามเพิ่มเติม พบวOา ไมOทราบ

ประวัติการรับวัคซีนน้ีในชOวงวัยเด็ก และไมOเคยได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) ในกรณีอ่ืนๆ เชOน รณรงค̂ หรือ อุบัติเหตุ 

บาดแผล  

ทAานจะให7วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) หรือไมA อยAางไร และจะแนะนำให7วัคซีนอะไรเพิ่มเติมหรือไมA อยAางไร  

(2 คะแนน) 

การให7วัคซีน และจำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 

วัคซีน dT (0.5 คะแนน) 

    o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

    o  ไมOให7 

(0.5 คะแนน) 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

วัคซีนอ่ืนๆ (ระบุ ชนิดวัคซีน จำนวนคร้ังการ

ฉีด และข7อแนะนำการฉีด) (0.5 คะแนน) 

…………………………………………………………..... 

(0.5 คะแนน) 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 
 
 

1.3 คำถามเก่ียวกับกลุAมเด็กกAอนวัยเรียน 

1.3.1 ด.ญ.แอบิเกล อายุ 5 ป< มีประวัติวัคซีนท่ีได7รับต้ังแตOแรกเกิด ได7แกO BCG, HB, DTP-HB-Hib3, OPV3, IPV1, MMR1, 

LAJE1, DTP4 และ OPV4 โดยในคร้ังน้ี ทOานจะให7วัคซีนชนิดไหนบ7าง และจะนัดให7วัคซีนในคร้ังตOอไปให7ครบถ7วน อยOางไร  

   (ให7วัคซีนชนิดใดบ7าง โดยระบุรายละเอียด จำนวนคร้ัง) (2 คะแนน) 

คำตอบ       ให7วัคซีน ได7แกO วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

                                   วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

                                   วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

โดยมีรายละเอียดของวัคซีนท่ีให7ในคร้ังน้ี และวัคซีนท่ีนัดคร้ังตOอไป ดังน้ี  

คร้ังท่ี.../อายุ ชนิดวัคซีน/จำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 

 

 

  

 

 

  



 

ภาคผนวก แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค ป< 2568   ผ 

 

คร้ังท่ี.../อายุ ชนิดวัคซีน/จำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 

 

 

  

 

 

  

 
 

 
 

1.3.2 ในการให7บริการวัคซีนแกOเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาป<ที่ 1 ด.ช. พีพี มีประวัติได7รับวัคซีน ได7แกO BCG 1 ครั้ง, HB 1 

ครั้ง, DTP-HB-Hib 3 ครั้ง, IPV 1 ครั้ง, MMR 1 ครั้ง, DTP4, OPV4 และ LAJE 1 ครั้ง ซึ่งหลังจากนั้นไมOได7ไปรับวัคซีนอีกเลย 

ทOานจะให7วัคซีนอะไรบ7าง (โดยระบุรายละเอียดตามชนิดวัคซีน จำนวนครั้ง ระยะหOาง) (ชนิดละ 1 คะแนน รวม 7 

คะแนน)     
 

  ชนิดวัคซีน การให7และจำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ ระยะหAางของการให7วัคซีน 

วัคซีน MMR   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน dT   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน OPV 

      

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน IPV   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน LAJE  

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน HB   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน BCG 

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 
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2. การให7บริการในหนAวยบริการ 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1. มีระบบนัดกลุOมเป\าหมาย มีระบบการแจ7งเตือนและมี

ระบบติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามกำหนด

ในแผนงานสร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค 

(ให7ตรวจสอบจากทะเบียน เอกสารหรือหลักฐานการ

นัดหมาย แจ7งเตือน และติดตามกลุOมเป\าหมาย) 

 

2 

 

- มีครบท้ัง 3 ระบบ= 1  

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

 

2. มีการคาดประมาณจำนวนผู7มารับบริการในแตOละ

กลุOมเป\าหมาย สำหรับการเบิกวัคซีนให7เพียงพอตOอ

การบริการ 

(ให7ดูจากทะเบียนหรือหลักฐานอยOางน7อย 3 เดือน) 

 

1 

 

- มี = 1 

- ไมOมี = 0 

3. การตรวจสอบผู7รับวัคซีนในกลุOมเด็กกOอนวัย 

เรียน แตOละรายวOาได7รับวัคซีนรOวมขวด/ 

รOวม Lot no.   

o (1) ตรวจสอบรOวม Lot no.ได7ทุกวัคซีน 

o (2) ตรวจสอบรOวมขวดได7ทุกวัคซีน 

o (3) ตรวจสอบไมOได7 / กรณีอ่ืน  ๆ 

ระบุ...................................... 

 

2 

 

- ตรวจสอบได7ท้ังรAวม Lot  

no. และรAวมขวด ทุกวัคซีน 

= 1 

- ตรวจสอบได7 อยOางน7อย  

1 ข7อ = 0.5 

- กรณีอ่ืนๆ = 0 

4. ผู7ฉีดวัคซีนได7รับการอบรมวิธีการกู7ชีพ 

เบ้ืองต7นไมOเกิน 3 ป< (ดูหลักฐานประกอบ เชOน  

ใบประกาศเข7ารOวมอบรม) 

 

2 

 

- ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

5. มีอุปกรณ̂การกู7ชีพเบ้ืองต7นกรณีฉุกเฉินครบถ7วน

พร7อมใช7งานได7ทันที 

o (1) Ambu bag สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

o (2) Oxygen face maskสำหรับเด็ก และผู7ใหญO 

o (3) Set IV fluid  

o (4) Normal saline หรือ Ringer’s lactate 

o (5) Adrenaline (กOอนฉีดทุกคร้ังต7องได7รับความ

เห็นชอบจากแพทย̂กOอน) 

 

2 

 

 

- สำหรับ หนAวยบริการ ใน 

รพ. มีครบทุกรายการ หรือ 

รพ.สต. มีในรายการท่ี 1-5 

ข้ึนไป = 1 

- ไมOครบถ7วน หรือ ไมOพร7อมใช7

งาน หรือ ไมOมี = 0  

ระบุ........................................ 

............................................... 

............................................... 
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2. การให7บริการในหนAวยบริการ 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

o (6) Endotracheal tube (ทOอชOวยหายใจ) สำหรับ

เด็กและผู7ใหญOอยOางน7อยควรมีเบอร̂ 3.5 และเบอร̂ 4  

ไว7สำหรับเด็ก 

o  (7) Laryngoscope สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

............................................... 

 

 

6.  การชOวยเหลือเบ้ืองต7นแกOผู7รับวัคซีนกรณีเกิด 

anaphylaxis หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ี

รุนแรง 

 o (1) มีแผนชOวยเหลือเบ้ืองต7น 

 o (2) มีผังชOวยเหลือเบ้ืองต7น 

 o (3) ติดแผน/ผังให7เห็นชัดเจนในห7องให7วัคซีน 

 

1 

 

- มีครบท้ัง 3 อยAาง  = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

7. การสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอกรณีเกิด anaphylaxis 

หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ีรุนแรง 

  o (1) มีแผน/ผังกำกับการสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอ  

  o (2) มีพาหนะมารับผู7ป�วยได7ภายใน 15 นาที หลังเร่ิม

มีอาการ  

 

1 

 

- มีครบท้ัง 2 อยAาง = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

8. มีการแยกพ้ืนท่ีให7บริการระหวOางผู7รอรับวัคซีนออก

จากผู7ได7รับวัคซีนแล7วอยOางชัดเจน 
 

1 
 

- มี = 1 

- ไมOมี = 0 

9. มีระบบสังเกตอาการภายหลังได7รับวัคซีนอยOางน7อย 

30 นาที  

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 
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3. การให7บริการวัคซีนนอกหนAวยบริการ เชAน ท่ี โรงเรียน ชุมชน 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ที่ได2 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ8วง

น้ำหนัก 

เกณฑ=ให2คะแนน 

1. มีการเตรียมอุปกรณ̂การกู7ชีพเบ้ืองต7นกรณีฉุกเฉิน  

ครบถ7วนพร7อมใช7งานได7ทันที 

o (1) Ambu bag สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

o (2) Oxygen face maskสำหรับเด็ก และผู7ใหญO 

o (3) Set IV fluid  

o (4) Normal saline หรือ Ringer’s lactate 

o (5) Adrenaline (กOอนฉีดทุกคร้ังต7องได7รับความ

เห็นชอบจากแพทย̂กOอน)  

 2  - ครบ 5 รายการ = 1  

- ไมOครบ = 0 

 

2. มีการแยกพ้ืนท่ีให7บริการระหวOางผู7รอรับวัคซีนออก

จากผู7ได7รับวัคซีนแล7วอยOางชัดเจน 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

3. มีระบบสังเกตอาการภายหลังได7รับวัคซีนอยOางน7อย 

30 นาที 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

4. การสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอกรณีเกิด anaphylaxis 

หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ีรุนแรง 

  o (1) มีแผน/ ผังกำกับการสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอ  

  o (2) มีพาหนะมารับผู7ป�วยได7ภายใน 15 นาที หลังเร่ิม

มีอาการ 

 1 

 

- มีครบท้ัง 2 อยAาง = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

รวมคะแนน ตอนท่ี 1  
(1+2+

3) 
................. / 93 คะแนน (ร7อยละ...........) 
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ข7อสังเกตของผู7ประเมิน  

(เชOน ระบุการปฏิบัติท่ีไมOถูกต7อง/ข7อคำถาม/ข7อจำกัดหรือปmญหาในการปฏิบัติงานของเจ7าหน7าท่ี ปmญหาของผู7ประเมินเปdนต7น)  

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุAมเป�าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑF 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1.  มีการบันทึกข7อมูลการให7บริการวัคซีน

เปdนรายบุคคล ผOานฐานข7อมูล

อิเล็กทรอนิกส̂ตามมาตรฐานของกอง

ยุทธศาสตร̂และแผนงาน (กยผ.) 

กระทรวงสาธารณสุข ดังตOอไปน้ี 

 

 

 - บันทึก = 1 

- ไมOบันทึก = 0 

 

* ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมีการ

ทำคลอด  

 

** ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมี

การให7 dT, aP และ Influenza ในหญิง

ต้ังครรภ̂ 
 

*** ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมี

การให7 MR และ HB สำหรับบุคลากรทาง

การแพทย̂และสาธารณสุข 

 

 

� BCG ในเด็กแรกเกิด *  1  

� HB ในเด็กแรกเกิด *  1  

� DTP-HB-Hib, Rota, OPV, IPV, 

MMR, DTP และ LAJE ในเด็ก

กOอนวัยเรียน 

 

1 

 

� MMR, dT, OPV, BCG, IPV, 

HB, LAJE ในเด็ก ป. 1  

 
1 

 

� HPV ในเด็กนักเรียนหญิง ป.5  1  

� dT ในเด็กนักเรียน ป. 6  1  

� dT, aP, Influenza ในหญิง

ต้ังครรภ̂ ** 

 
1 

 

� dT ในคลินิกผู7ใหญO  1  

• วัคซีนรณรงค̂:  

(Influenza ตามฤดูกาล) 

 1  

� วัคซีนสำหรับกลุOมเส่ียง *** 

(MR และ HB สำหร ับบ ุคลากรทาง

การแพทย̂และสาธารณสุข) 

 1  

2. มีการบันทึกรหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ี

บันทึกตามมาตรฐานของ กยผ. 

ครบถ7วน ถูกต7องทุกวัคซีน 

(ตรวจสอบจากโปรแกรม HOSxP หรือ 

HOSxP PCU หรือ JHCIS หรือ อ่ืน ๆ 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุช่ือวัคซีนท่ีไมOถูกต7อง

....................................................................

....................................................................

....................................................................
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

ตรวจสอบ ท้ัง person vaccine กับ

รหัสวัคซีนกลุOมยOอย 4 กลุOมด7วย) 

....................................................................

....................................................................

.................................................................... 

3. รหัสวัคซีนท่ีสOงออกจากแฟ\ม 18/21/43 

ครบถ7วน ถูกต7อง ตามมาตรฐานของ 

กยผ. ทุกวัคซีน 

(ให7ตรวจสอบจาก โปรแกรมท่ีบันทึก

ข7อมูล ระบโปรแกรมท่ีใช7 …..........…....... 

   เชOน โปรแกรม HOSxP , HOSxP  PCU 

และ JHCIS หรืออ่ืน ๆ ) 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุช่ือวัคซีนท่ีไมOถูกต7อง

....................................................................

....................................................................

....................................................................

....................................................................

....................................................................

.................................................................... 

4. มีการตรวจสอบความครบถ7วนถูกต7อง

ในการบันทึกข7อมูล (key in) การ

ให7บริการวัคซีน 

(ในโรงพยาบาลสอบถามที่คลินิกวัคซีน

เด็กกOอนวัยเรียน) 

 1  - ตรวจสอบ = 1 

- ไมOตรวจสอบ = 0 

5. ม ีการ print out หร ือเก ็บข 7อมูล

สำรองในรูปแบบอื ่นๆ ที ่สามารถ

ตรวจสอบทะเบียนการให7วัคซีนใน

กลุOมเด็กกOอนวัยเรียนได7 

 1  - มี print out หรือเก็บข3อมูลสำรอง

ข3อมูลในรูปแบบอ่ืนๆ = 1 

- ไมOมี/ ไมOสามารถตรวจสอบได7= 0 

6. มีการตรวจสอบข7อมูลการให7บริการ

วัคซีนผOานฐานข7อมูลอิเล็กทรอนิกส̂

ตามมาตรฐานของ กยผ. (43 แฟ\ม) 

ทุกเดือนกOอนสOงออกข7อมูล 

(ใช7การสอบถามเจ7าหน7าท่ี) 

 1 

 

- ตรวจสอบทุกเดือน = 1 

- ไมOตรวจสอบ/ตรวจสอบ 

บางเดือน = 0 

7. มีการบันทึกข7อมูลเปdนรายบุคคล 

ผOานฐานข7อมูลอิเล็กทรอนิกส̂ตาม

 2  - ครบถ3วน ถูกต3อง ทุกราย = 1 

- ไมOครบถ7วน/ไมOถูกต7อง = 0 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

มาตรฐานของ กยผ. ครบถ7วน ถูกต7อง 

เปdนปmจจุบัน  

(สุOมตรวจข7อมูลการได7รับวัคซีนคร้ัง

ลOาสุดของเด็กอายุต่ำกวOา 5 ป< 

จำนวน 5 ราย โดยสุOมจาก

แหลOงข7อมูลท่ีนำมา key in:  

- สุOมเด็กในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

จำนวน 3 ราย และ 

- สุOมเด็กนอกพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

จำนวน 2 ราย) 

8. มีการติดตามเด็กในพื้นที่ที ่พลาดนัด 

รับวัคซีน  

(ให7ตรวจสอบหลักฐานย7อนหลังอยOาง

น7อย 3 เดือน) 

 1 

 

- มีการติดตาม= 1 

- ไมOมี = 0 

 ระบุรูปแบบการติดตาม 

....................................................................

.................................................................... 

9. มีการติดตามและบันทึกประวัติการ

ได7รับวัคซีนของเด็กในพื้นที่ ที ่ได7รับ

วัคซีนรับจากท่ีอ่ืน  

(ตรวจสอบจากทะเบียนติดตามการ

ได7รับวัคซีนของกลุOมเป\าหมายในพื้นท่ี

รับผิดชอบ และบันทึกในโปรแกรม) 

 1 

 

- มีการติดตามและบันทึกประวัติ = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุการติดตาม 

....................................................................

.................................................................... 

10. มีการจัดทำทะเบียนติดตามการ

ได7รับวัคซีนของกลุOมเป\าหมายทุกอายุ

เปdนปmจจุบัน  

       (ให7ตรวจสอบทะเบียนทุกกลุ Oมอายุ

ย7อนหลัง 1 ป<: เด็กอายุครบ 1-2 ป<, 

2-3 ป<, 3-4 ป<และ 5-6 ป<) 

 2  - มีการทำทะเบียนติดตาม = 1 

- ไมOมี = 0 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

11. มีระบบการประเมินความครอบคลุม

การได7รับวัคซีนครบถ7วนตามเกณฑ̂

ของเด็กในพ้ืนท่ี (Fully 

Immunization)  

  

(ให 7ด ูหล ักฐานการคำนวณความ

ครอบคลุมการได7รับวัคซีน (Vaccine 

coverage: VC) ครบถ7วนตามเกณฑ̂

อายุของพ้ืนท่ี  

- ไตรมาสละ 1 คร้ัง ย7อนหลัง 1 ป< 

- อยOางน7อยต7องมีการคำนวณ VC 

ระดับตำบล ยกเว7น รพสต. ต7องมี

การคำนวณ VC ระดับหมูOบ7าน) 

 1 

 

- มีทุกไตรมาส = 1 

- มีบางไตรมาส = 0.5 

- ไมOมี = 0 

 ระบุการดำเนินการ

....................................................................

.................................................................... 

....................................................................

.................................................................... 

รวมคะแนน ตอนท่ี 3 ..................... /22 คะแนน (ร3อยละ.................) 

 

หมายเหตุ : หัวข7อประเมินตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑ̂ รายการประเมิน

ข7อท่ี 1 ให7คำนวณฐานคะแนนเฉพาะวัคซีนท่ีมีให7บริการจริงของหนOวยงานท่ีถูกประเมิน 



 

ภาคผนวก แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค ป< 2568   ว 

 

ข3อสังเกตของผู3ประเมิน  

(เชOน การบันทึกข7อมูล การจัดทำทะเบียนรายงานให7บริการวัคซีน การประเมินผลความครอบคลุม และการกำกับ ติดตาม  

ท่ีไมOถูกต7อง/ข7อคำถาม/ข7อจำกัดหรือปmญหาในการปฏิบัติงานของเจ7าหน7าท่ี ปmญหาของผู7ประเมินเปdนต7น) 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 
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ตัวอย&าง ลงประเมิน วันที่ 1 ม.ค. 2568 
 

กลุ;มเป>าหมาย เด็กท่ีเกิดในช;วง วัคซีนท่ีประเมินความครอบคลุม 

1. กลุOมอายุ 1-2 ป< วันท่ี 1 ม.ค.67   – วันท่ี 2 ม.ค.66 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, OPV3, IPV, Rota 

และ MMR1 

2. กลุOมอายุ 2-3 ป< วันท่ี 1 ม.ค.66  –  วันท่ี 2 ม.ค.65 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, 

Rota, MMR1, LAJE1, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3. กลุOมอายุ 3-4 ป< วันท่ี 1 ม.ค.65 – วันท่ี 2 ม.ค.64 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, 

MMR1, LAJE1-2, DTP4, OPV4 และ MMR2 

4. กลุOมอายุ 5-6 ป< วันท่ี 1 ม.ค.63  –  วันท่ี 2 ม.ค.62 

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB3, IPV, OPV3, MMR1, JE1-

3 หรือ LAJE1-2, DTP4, OPV4, MMR2, DTP5 และ 

OPV5 

   

   

 

 

ประเมิน วันที่ ……………………………… 

กลุ;มเป>าหมาย เด็กท่ีเกิดในช;วง วัคซีนท่ีประเมินความครอบคลุม ประเมิน ครบถ3วน 

1. อายุ 1-2 ป<  
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, 

OPV3, IPV, Rota และ MMR1 
3 ราย ..........ราย 

2. อายุ 2-3 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/ 

DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, Rota, MMR1, 

LAJE1, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3 ราย ..........ราย 

3. อายุ 3-4 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/ 

DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, MMR1, 

LAJE1-2, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3 ราย ..........ราย 

4. อายุ 5-6 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB3, IPV, OPV3, 

MMR1, JE1-3 หรือ LAJE1-2, DTP4, 

OPV4, MMR2, DTP5 และ OPV5 

3 ราย ..........ราย 

จำนวนเด็กกลุ;มเป>าหมายท่ีมีความครอบคลุมการได3รับวัคซีนครบถ3วนตามเกณฑG ..........ราย 
 

สูตร ตรงวันท่ีประเมิน

และนับป<ย7อนหลัง 

สูตร บวกเพ่ิม 1 วันของวันท่ี

ประเมิน และนับป<ย7อนหลัง 
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เอกสารแนบ (ประกอบการประเมินหน&วยบริการ) 

ตารางท่ี 1 การตรวจสอบรหัสวัคซีน  

โปรแกรม  การตรวจสอบรหัสวัคซีน 

โปรแกรม HOSxP, 

HOSxP PCU  

1. รหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ีบันทึกตามมาตรฐานของ กยผ. ตรวจสอบรหัสใน 

person_vaccine ควบคูOกับ รหัสวัคซีนในกลุOมยOอย (WBC_vaccine, epi_vaccine, 

student_vaccine และ ANC_service)  

 

ซ่ึงต3องครบถ3วนถูกต3องท้ังกลุ;มใหญ; คือ ใน  person_vaccine (วัคซีนท้ังหมด) และ รหัส

วัคซีนท่ีจำแนกในกลุOมยOอยท่ีให7บริการ (4 กลุOมยOอย ได7แกO กลุ;มท่ี 1 WBC_vaccine กลุ;มท่ี 2 

epi_vaccine กลุ;มท่ี 3 student_vaccine และกลุ;มท่ี 4 ANC_service)  

 

2. รหัสวัคซีนที่ส;งออก 18/21/43 แฟ>ม ตรวจสอบความครบถ7วนถูกต7องของรหัสวัคซีนสOงออก

ทุกตัว 

 

 

 

 

 

 

 

โปรแกรม JHCIS  1. รหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ีบันทึกตามมาตรฐานของ กยผ.  ตรวจสอบจากรหัสยาและ

เวชภัณฑG 

2. รหัสวัคซีนท่ีส;งออก 18/21/43 แฟ>ม ตรวจสอบจาก ปุ�ม  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

เมนู 

Tool 

สOงออก 18/21 

แฟ\ม 

มาตรฐาน J 

click ปุ�มกำหนด 

รหัสพ้ืนฐาน (ด7านลOาง) 

click แถบวัคซีน 

(ด7านซ7าย) 
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แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร2างเสริมภูมิคุ2มกันโรค  

ด2านการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ@ความเย็น ระดับคลัง 

 (ฝEายเภสัชกรรม รพศ. / รพท. และ รพช.) ปMงบประมาณ 2568 

 

โรงพยาบาล.....................................................อำเภอ...........................................จังหวัด................................... 

 

ผู6รับการประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................โทรศัพทF.............................. 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................โทรศัพทF.............................. 

 

ผู6ประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................หนCวยงาน............................ 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนCง............................................หนCวยงาน............................ 

 

วันท่ีประเมิน............................................................. 

 

คำช้ีแจง 

1. สอบถามผู6รับผิดชอบการบริหารจัดการวัคซีน และระบบลูกโซKความเย็น ในฝPายเภสัชกรรมของ รพ. ลงคะแนนใน

ชKองคะแนนท่ีได6 

2. การคำนวณคะแนนถKวงน้ำหนัก = คะแนนท่ีได6 x น้ำหนักคะแนน 

3. เน้ือหาประกอบด6วย 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป  

ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซKความเย็น  

เน้ือหา คะแนน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป ................./ 6 คะแนน (ร6อยละ.............) 

ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีน

และระบบลูกโซKความเย็น 
............../ 41 คะแนน (ร6อยละ.............) 

รวม .............../ 47 คะแนน (ร6อยละ..............................) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

1. กำหนดผู6รับผิดชอบงานบริหารจัดการ

วัคซีน 

o มีผู6รับผิดชอบเป̀นลายลักษณbอักษร  

o มีผู6รับผิดชอบแตKไมKเป̀นลายลักษณb

อักษร  

o ไมKมีผู6รับผิดชอบ 

 2  - มีผู6รับผิดชอบเปUนลายลักษณFอักษร = 1 

- มีผู6รับผิดชอบแตKไมKเป̀นลายลักษณbอักษร = 

0 

- ไมKมีผู6รับผิดชอบ = 0 

(ดูแบบมอบหมายงาน คำส่ัง หรือ 

หลักฐานอ่ืนประกอบ) 

2.  ผู6รับผิดชอบงานบริหารจัดการวัคซีนผKาน

การอบรม หรือ เป`นวิทยากร เรื่อง การ

บริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซK

ความเย็นอยKางน6อยทุก 2 ป< 

       (ดูเอกสารประกอบการอบรม หรือ

หลักฐานอ่ืนๆ เช>น หนังสือเชิญประชุม 

ประกาศนียบัตร เปEนตFน) 

 1  - ผู6รับผิดชอบผCานการอบรม หรือ เปUน

วิทยากร = 1 

- ผู6รับผิดชอบไมKผKานการอบรม หรือ  

เป̀นวิทยากร = 0 

 

 

3.  มีกิจกรรมให6ความรู6แกKผู 6รับผิดชอบ

งานในระดับเครือขKาย 1 คร้ัง/ป<  

เพื ่อพัฒนาการบริหารจัดการวัคซีน

และระบบลูกโซKความเย็น 

 1  - มีกิจกรรม = 1 

- ไมKมีกิจกรรม = 0 

 

 

4.  มีแผนนิเทศหนKวยบริการเครือขKาย 

เรื ่อง การบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบล ูกโซ Kความเย ็นอย Kางน 6อย  

1 คร้ัง/ป<  

 1  - มีแผนนิเทศฯ  = 1 

- ไมKมีแผนนิเทศฯ = 0 

 

 

5.  มีคูKมือ หรือ ตำรา ดังน้ี  1  - มีท้ัง 3 รายการ = 1 

- มีรายการ ท่ี 5.1 และ  5.2 = 1 

- มีรายการ ท่ี 5.3 = 1 

- นอกเหนือจาก 3 ข6อข6างต6น = 0 

 

o  5.1 มาตรฐานการดำเนินงานด6าน

คลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป< 2556) 

หรือ คูKมือการบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบลูกโซKความเย็น (ป< 2554)  
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

o 5.2 ตำราวัคซีนและการสร6างเสริม

ภูมิคุ6มกันโรค (ป< 2556 หรือ ป< 2562) 

(กรณีไมKมีหนังสือรูปเลKมสามารถใช6หนังสือ 

อิเล็กทรอนิกสbได6 แตKต6องแสดงให6เห็นวKา

เปhดใช6งานได6ภายใน 30 นาที) 

 

 

o 5.3 หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ 

เจ6าหน6าที่สร6างเสริมภูมิคุ6มกันโรค (ป< 

2558-2561) 

 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการท่ัวไป 

ข6อสังเกตของผู6ประเมิน  

  (เชKน ระบุการปฏิบัติที่ไมKถูกต6อง/ ข6อคำถาม/ ข6อจำกัดหรือปjญหาในการปฏิบัติงานของเจ6าหน6าที่ ปjญหาของผู6ประเมินเป̀น

ต6น)  

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

6. การเบิก-จKายวัคซีนของหนKวยงานเครือขKาย  

(ในกรณีหน)วยบริการเครือข)าย > 5 แห)ง ตรวจสอบจำนวน 5 แห)ง และ บริการเครือข)าย  ≤  5 แห)ง ให@ตรวจสอบทุกแห)ง ) 

6.1  ใช6ใบเบิก หรือ เอกสารหลักฐานในการ

เบิกวัคซีนที ่เป`นไปตามมาตรฐานของ

หนKวยงานกำหนดและมีรายการวัคซีน

เป̀นปjจจุบัน โดยมีรายละเอียด ดังน้ี  

1 หนKวยงานผู6เบิก 

2 ช่ือวัคซีน และจำนวนวัคซีนท่ีเบิก 

 1  - ใช6 = 1 

- ใช6 แตKไม Kเป `นมาตรฐานหรือ

รายการวัคซีนไมKเป`นปjจจุบัน = 

0 

- ไมKใช6 = 0 

 

ตัวอยKางใบเบิก เชKน ว.3/1  

ท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด ฉบับ

ลKาสุด (ป< 2567) 

6.2  กรอกข6อมูลในใบเบิก ตามข6อ 6.1  ครบถ6วน

ทุกชKอง  

   (ทุกแหKงท่ีตรวจสอบดูย6อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ทุกแหCงที่ตรวจสอบ กรอกครบ

ทุกชCองท้ัง 3 เดือน = 1 

-  กรอกไม K ครบท ุ กช K อง หรือ 

ตรวจสอบได6ไมKครบ 3 เดือน = 0 

6.3  ความสอดคล6องของปริมาณการเบิกและ

การใช 6ว ัคซ ีน (พ ิจารณาจากจำนวน

กลุKมเปnาหมายการเบิกวัคซีนใกล6เคียงกับ

จำนวนผู6รับบริการ โดยดูใบเบิกย6อนหลัง 

3 เดือน)  

 1  - ทุกแหCงที่ตรวจสอบสอดคล6อง

กัน = 1 

- ไมKสอดคล6องกัน = 0  

6.4 คำนวณจำนวนที่ขอเบิก และอัตราการสูญเสีย

ได6ถูกต6อง  (ดูใบเบิกเดือนลKาสุด) 

 1  - ทุกแหCงท ี ่ตรวจสอบ คำนวณ

ถูกต6อง = 1 

- คำนวณไมKถูกต6อง = 0 

7. การจัดทำทะเบียนรับ-จKาย (ตรวจสอบ ย6อนหลัง 3 เดือน)  

7.1  แยกเป̀นรายวัคซีน  1  - แยกทุกวัคซีน = 1 

- ไมKแยก = 0 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

7.2  บันทึก ช่ือหนCวยงาน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนCวย ทุกคร้ัง และ

ทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง  = 0 

7.3  บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.4  บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.5  บันทึก ชื่อหนCวยบริการ ทุกหนKวย ทุก

คร้ัง และทุกวัคซีนท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนCวย ทุกคร้ัง และ

ทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.6 บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.7 บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีจCายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมKบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

7.8 จKายวัคซีนแบบ First Expire First Out 

(FEFO) 

 2  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

7.9 วัคซีนท่ีมีอยูKในตู6เย็นมี ยอดคงเหลือเป̀น

ปjจจุบัน ณ วันท่ีลงประเมิน 

       (จำนวนวัคซีนในตู6เย็นตรงกันกับ

ทะเบียนรับ-จKาย) 

 1  - ยอดคงเหลือเปUนปbจจุบันท้ัง 3 

ชนิด = 1 

- ยอดคงเหลือไมKเป̀นปjจจุบัน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ 

LAJE) 

7.10  ปริมาณวัคซีนในตู6เย็น มีไมKเกินปริมาณ

การใช6 2 เดือน หลังวันให6บริการ  

       (ดูอัตราการใช6เฉล่ียย6อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ปริมาณวัคซีนไมCเกิน 2 เดือน  

  ท้ัง 3 ชนิด = 1 

- ปริมาณวัคซีนเกิน 2 เดือน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ 

LAJE) 

** ในกรณีวัคซีน aP สามารถ

สำรองได6มากกวKา 2 เดือน ** 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

7.11 ไมKมีวัคซีน หรือ ตัวทำละลายที่หมดอายุ 

ในตู6เย็นคลังวัคซีน  

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK =0 

8. วัสดุอุปกรณb ระบบลูกโซKความเย็นได6มาตรฐานและสำรองไว6เพียงพอ 

8.1 ตู6เย็นใช6เก็บวัคซีน เทKาน้ัน  

      (ไมKเก็บรวมกับยาหรือเวชภัณฑbอ่ืนๆ) 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

8.2 ตู6เย็นเก็บรักษาวัคซีนได6มาตรฐาน ครบถ6วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 3 ข6อยKอย) 

8.2.1 ลักษณะตู6เย็น 

-  ตู6เย็นชนิด 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง 

- ตู6เย็นชนิดบานใส ท่ีผKานเกณฑb

ข6อกำหนดตKอไปน้ี  

1 มีเอกสารรับรองจากผู6ผลิตวKาเป̀น 

Pharmaceutical refrigerator หรือ 

  2 มีผลการทดสอบวKา ตู6เย็นสามารถ

รักษาอุณหภูมิได6ระหวKาง  

+2 ถึง +8 องศาเซลเซียส ในกรณีท่ี

ไฟฟnาดับนาน 3 ช่ัวโมง  

          o ใชK         o ไมKใชK 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- มีตู6เย็นท่ีได6มาตรฐานครบท้ัง 3 

รายการ = 1 

- มีตู6เย็นได6มาตรฐานไมKครบ 3 

รายการ หรือ ไมKได6มาตรฐาน = 

0 

 

  ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

8.2.2 อุณหภูมิในตู6เย็นชKองแชKเย็นอยูK

ระหวKาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

  (ให6ผู6ตรวจประเมินสุKมตรวจอุณหภูมิตู6เย็น) 

อุณหภูมิท่ีพบ ..................................... 

          o ใชC          o ไมCใชC 

8.2.3 มีขนาดความจุไมKต่ำกวKา 18 คิว 

(หรือมีตู6เย็นมากกวKา 1 ตู6 ท่ีมีความจุรวมกัน

ไมKต่ำกวKา 18 คิว)  

         ระบุจำนวนคิวรวม..................................คิว 

         o ใชC         o ไมCใชC 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

8.3 กระติกวัคซีน (Cold box)/ กลKองโฟมใบใหญK 

อยKางน6อย 1 ใบ ท่ีมีคุณสมบัติครบถ6วน ดังน้ี 

(ตรวจสอบท้ัง 3 ข6อยKอย)   

 1  - มีกระติกวัคซีน (Cold box)/ 

กลCองโฟมใบใหญC และได6

มาตรฐานครบท้ัง  3 รายการ 

= 1 

- ไมKมีกระติกวัคซีน (Cold box/ 

กลKองโฟมใบใหญK หรือ มีแตK

ไมKได6มาตรฐานครบ 3 รายการ 

หรือไมKได6มาตรฐานเลย = 0 

ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

8.3.1 ความหนาของฉนวน 

- กระติกมีความหนาไมKต่ำกวKา 30 มม. 

- กลKองโฟมมีความหนาไมKต่ำกวKา 25 มม. 

           o ใชC         o ไมCใชC 

8.3.2 ปริมาตรความจุภายใน ไมKต่ำกวKา 20 

ลิตร 

           o ใชC          o ไมCใชC 

8.3.3 ไมKมีรอยแตกท้ังด6านในและด6านนอก 

สะอาด ฝาปhดล็อกได6สนิท 

           o ใชC          o ไมCใชC 

8.4 กระติกใบเล็ก (Vaccine carrier) มีจำนวน

เพียงพอ 

o หนKวยบริการลูกขKาย ไมKเกิน 15 แหKง       

มีกระติกอยKางน6อย 1 ใบ 

o หนKวยบริการลูกขKายมากกวKา 15 

แหKง มีกระติก อยKางน6อย 2 ใบ 

 1  - เพียงพอ = 1 

- ไมKเพียงพอ = 0 

 

8.5 กระติกวัคซีนใบเล็กมีคุณสมบัติครบถ6วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 4 ข6อยKอย) 

 1  - มี และได6มาตรฐานครบ ท้ัง 4 

รายการ = 1 

- ไมKมี หรือ มีแตKไมKได6มาตรฐาน

ครบท้ัง 4 รายการ = 0 

 

ระบุข6อท่ีไมKผKานมาตรฐาน 

................................................... 

................................................... 

................................................... 

8.5.1 มีความหนาของฉนวนไมKต่ำกวKา 30 มม. 

       o ใชC         o ไมCใชC 

8.5.2 ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน (Vaccine 

Storage Capacity) ไมKต่ำกวKา 1.7 ลิตร 

       o ใชC          o ไมCใชC 

8.5.3 ไมKมีรอยแตกทั ้งด6านในและด6านนอก 

สะอาด ฝากระติกปhดล็อคได6สนิท 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

     o ใชC            o ไมCใชC ................................................... 

8.5.4 สามารถบรรจุซองน้ำแข็งได6พอดีครบ    

4 ด6านและสามารถปhดฝาได6สนิท 

      o ใชC           o ไมCใชC 

8.6 Ice pack/ gel pack อยูKในชKองแชKแข็ง       

พร6อมใช6งาน อยKางน6อย 12 อัน 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9. การจัดเก็บวัคซีนในตู6เย็นตามมาตรฐาน 

9.1 เก็บวัคซีนแยกเป̀นสัดสKวนแตKละชนิด  1  - ใชC= 1 

- ไมKใชK = 0 

9.2 มีปnายแสดงช่ือของวัคซีนแตKละชนิด  1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.3 เก็บวัคซีนมีชKองวKางให6ความเย็นไหลเวียนได6

ท่ัวถึง 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.4 เก็บวัคซีนชนิดผงแห6ง (BCG, MMR, MR, 

LAJE) ไว6ในกลKองทึบแสง เชKน กลKองวัคซีน/ 

กลKองกระดาษ/ ซองยาสีชาท่ีปnองกันแสง 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 

9.5 การจัดเรียงวัคซีนในแตKละช้ัน 

9.5.1 ชKองแชKแข็งเก็บวัคซีน OPV ชนิดเดียว

เทKาน้ัน 

 1  - ใชC= 1 

- ไมKใช6 = 0 

(กรณีท่ีเบิกจากวัคซีน OPV หมด 

ให6สังเกตจากปnายช่ือวัคซีนกำกับ) 

9.5.2 ถาดใต6ชKองแชKแข็ง   1  - ไมCเก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 1 

- เก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 0 

9.5.3 มีการจัดเก็บวัคซีนชนิดตKางๆ ในแตKละช้ันของชKองแชKเย็นอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส (ไมKรวมชKองแชKผัก)  

นับจากบนลงลKาง ดังน้ี 

 ช้ันท่ี 1 ระบุ  

................................................... 

 1  - เก็บวัคซีนผงแห6ง (MMR, MR,  

BCG,  
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

........................................................... 

........................................................... 

LAJE) และ Rota = 1 

- เก็บวัคซีน DTP-HB-Hib, HB, 

DTP,  

JE เช้ือตาย, dT ,TT, IPV, HPV 

และ OPV = 0 

 ช้ันท่ี 2 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 1  ช้ันท่ี 2 – 4 สามารถจัดเก็บ

วัคซีนได6ทุกชนิด ยกเว6น OPV  

- ตรวจสอบไมCพบ OPV = 1 

- ตรวจสอบพบ OPV =0 

 

 

 ช้ันท่ี 3 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 ช้ันท่ี 4 ระบุ

........................................................... 

       ........................................................... 

........................................................... 

10. การดูแลรักษาตู6เย็นเก็บวัคซีน 

10.1 ชKองแชKแข็งไมKมีน้ำแข็งเกาะหนาเกิน        

5 มม. 

 1  - ความหนาน6อยกวCา 5 มม. = 1 

- ความหนามากกวCา 5 มม. = 0 

10.2 ใสKขวดน้ำท่ีมีฝาปhด (ปริมาณน้ำไมKต่ำ

กวKา 3/4 ของขวด) หรือ gel Pack ไว6ให6

เต็มในชKองแชKผัก โดยอาจมีท่ีฝาประตู

ตู6เย็นรKวมด6วย เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิ

ตู6เย็น 

 1  - ตรวจพบ = 1 

- ไมKพบ = 0 

10.3 ตั ้งตู 6เย็นให6มีระยะหKางจากฝาผนังทั ้ง 3 

ด6าน ไมKต่ำกวKา 6 น้ิว 

 1  - ใชC = 1 

- ไมKใชK = 0 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

10.4 ปล๊ักตู6เย็นมีลักษณะอยKางใดอยKางหน่ึง 
ตKอไปน้ี 
o มี Breaker เฉพาะของตู6เย็น  
o ตู6เย็นใช6เต6าเสียบชนิดเด่ียว  
      (ไมKใชKปล๊ักตKอพKวง) พันเทปกาว 
      ปhดทับปล๊ักตู6เย็นให6แนKน  

o ตู6เย็นใช6หลายเต6าเสียบ (ไมKใชKปล๊ัก
ตKอพKวง) และใช6เทปกาวปhดทับ
ปล๊ักตู6เย็นวัคซีนสำหรับชKองเสียบ
ปล๊ักท่ีเหลือสามารถใช6กับตู6เย็นเก็บ
เวชภัณฑbอ่ืนได6 

 1  - ใชC =1 
- ไมKใชK = 0 
 
 
 
 

 

10.5  มีเทอรbโมมิเตอรb อยKางน6อย 1 อัน           
อยูKในชKองแชKเย็น  

 1  - ใชC = 1 
- ไมKใชK = 0 

10.6  เทอรbโมมิเตอรbได6รับการสอบเทียบ           
ป<ละ 1 คร้ัง 

      (ให6ดูจากหลักฐานแสดงการสอบเทียบ) 

 1  - ใชC = 1 
- ไมKใชK = 0 

10.7 มีการติดตามอุณหภูมิตู6เย็น เช6า-เย็น ทุก
วันไมKเว6นวันหยุดราชการ (ให6ตรวจสอบ
จากบันทึกย6อนหลังอยKางน6อย 3 เดือน) 
  o 10.7.1 มีการบันทึกอุณหภูมิ  

เช6า-เย็นทุกวัน ไมKเว6น

วันหยุดราชการ 
  o 10.7.2 มีระบบแจ6งเตือนอุณหภูมิ    
         ตลอดเวลา (แบบ Real time) 

 

 2  - มีท้ัง 2 ข6อ และบันทึกติดตCอกัน
อยCางน6อย 3 เดือน = 1 
- มีอยKางน6อยหน่ึงข6อ และบันทึก
ติดตKอกันอยKางน6อย 3 เดือน = 
0.5 

- ไมKมีการบันทึกอุณหภูมิ หรือมี
แตKไมKถึง 3 เดือน = 0 

11. มีการจัดทำแผนเตรียมความพร6อม         
กรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซKความเย็น  

 1  - มี = 1 
- ไมKมี = 0 

12. มีการซ6อมแผนฉุกเฉินในระบบลูกโซK       
ความเย็น อยKางน6อยป<ละ 1 คร้ัง  

    (ดูจากรายงานการฝ�กซ6อมแผนบนโต ะ 

 1  - มีการซ6อมแผน =1 
- ไมKมีการซ6อมแผน = 0 
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ตอนท่ี 2 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซCความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได6 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถCวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให6คะแนน 

(Table Top Exercise) หรือ มีหลักฐาน

แสดงให6เห็นวKามีการซ6อมแผน)) 

13. มีการจัดทำผังควบคุมกำกับการ

ปฏิบัติงานกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซK

ความเย็นติดไว6ในท่ีมองเห็นชัด 

 1  - มี = 1 

- ไมKมี = 0 

 

รวมคะแนน ตอนท่ี 2   / 41 คะแนน (ร6อยละ......................) 
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ข6อสังเกตของผู6ประเมิน  

   (เชCน ระบุการปฏิบัติที่ไมCถูกต6อง/ ข6อคำถาม/ ข6อจำกัดหรือปbญหาในการปฏิบัติงานของเจ6าหน6าที่ ปbญหาของผู6

ประเมินเปUนต6น) 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................................... 
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เอกสารแนบ (ประกอบการประเมินคลังวัคซนี) 

ตารางที่ 1 วัคซีนที่มียอดคงเหลือในทะเบียนรับจKาย / Stock card  และวัคซีนคงเหลือในตู6เย็น (เชKน LAJE,  MMR และ 

IPV) สำหรับประกอบการประเมินในข6อท่ี  7.8 และ ข6อ 7.9 

วัคซีน 
Lot/ Exp. 

(ล~อต/วันหมดอายุ)  

วัคซีนท่ีมียอดคงเหลือใน

สมุด 
วัคซีนคงเหลือในตู6เย็น 

จำนวน (กลCอง/ขวด) จำนวน (กลCอง/ขวด) 

1. LAJE     

   

   

รวม LAJE    

2. MMR     

   

   

รวม MMR    

3. IPV    

   

   

รวม IPV    

 

ตารางท่ี 2 การจKายวัคซีน (อัตราการใช6โดยเฉล่ีย) (LAJE, MMR และ IPV) สำหรับการประเมินในข6อท่ี 7.10 

วัคซีน 

เดือนท่ี 1…... เดือนท่ี 2…... เดือนท่ี 3…... เฉล่ีย  

1 

เดือน 

เฉล่ีย  

2  

เดือน 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/

ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

1. LAJE          

      

      

รวม LAJE       

2. MMR          
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วัคซีน 

เดือนท่ี 1…... เดือนท่ี 2…... เดือนท่ี 3…... เฉล่ีย  

1 

เดือน 

เฉล่ีย  

2  

เดือน 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/

ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

Lot/Exp จำนวน  

(กลCอง/ขวด) 

รวม MMR       

3. IPV         

      

รวม IPV       
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แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร2างเสริมภูมิคุ2มกันโรคในระดับหน;วยบริการ 

(โรงพยาบาล  โรงพยาบาลส;งเสริมสุขภาพตำบล หรือเทียบเท;า) ปHงบประมาณ 2568  
 

สถานบริการ.........................................................อำเภอ.............................................จังหวัด................................. 

 

ผู7รับการประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................โทรศัพทF................................... 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................โทรศัพทF................................... 

ผู7ประเมิน 

1.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................หนAวยงาน................................. 

2.  ช่ือ............................................................ตำแหนAง............................................หนAวยงาน................................. 

 

วันท่ีประเมิน............................................................. 

คำช้ีแจง 

1. สอบถามผู7รับผิดชอบงานให7บริการ และผู7จัดทำทะเบียนรายงาน ณ หนOวยให7บริการวัคซีน  

2. บันทึกผลการตรวจสอบในชOอง คะแนนท่ีได7 

3. การคำนวณคะแนนถOวงน้ำหนัก = คะแนนท่ีได7 x น้ำหนักคะแนน 

4. เน้ือหาประกอบด7วย 3 ตอน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซOความเย็น 

ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน 

ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑ̂ 

 
 

สรุปคะแนนประเมินมาตรฐานสำหรับจุดให7บริการวัคซีน 

เน้ือหา คะแนน 

ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซOความเย็น …….…… / 42 คะแนน (ร7อยละ.............) 

ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน …….…… / 93 คะแนน (ร7อยละ.............) 

ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มา

รับวัคซีนตามเกณฑ̂ 

…….…… / 22 คะแนน (ร7อยละ.............) 

รวมท้ังหมด ….…… / 157 คะแนน (ร7อยละ..............) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก 

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1. กำหนดผู7รับผิดชอบงานบริหารจัดการ

วัคซีน 

o มีผู7รับผิดชอบเปdนลายลักษณ̂อักษร  

o มีผู7รับผิดชอบแตOไมOเปdนลายลักษณ̂

อักษร  

o ไมOมีผู7รับผิดชอบ 

 2  - มีผู7รับผิดชอบเป\นลายลักษณFอักษร = 1 

- มีผู7รับผิดชอบแตOไมOเปdนลายลักษณ̂อักษร = 

0 

- ไมOมีผู7รับผิดชอบ = 0 

(ดูแบบมอบหมายงาน คำส่ัง หรือ 

หลักฐานอ่ืนประกอบ) 

2.  ผู 7ร ับผิดชอบงานบริหารจัดการวัคซีน 

ผOานการอบรม เรื ่อง การบริหารจัดการ

วัคซีนและระบบลูกโซOความเย็นอยOาง

น7อยทุก 2 ป< 

       (ดูเอกสารประกอบการอบรม หรือ

หลักฐานอ่ืนๆ เชOน หนังสือเชิญประชุม 

ประกาศนียบัตร เปdนต7น) 

 1  - ผู7รับผิดชอบผAานการอบรม = 1 

- ผู7รับผิดชอบไมOผOานการอบรม = 0 

 

 

3.  มีคูOมือ หรือ ตำรา ดังน้ี  1  - มีท้ัง 3 รายการ = 1 

- มีรายการ ท่ี 3.1 และ  3.2 = 1 

- มีรายการ ท่ี 3.3 = 1 

- นอกเหนือจาก 3 ข7อข7างต7น = 0 

 

(กรณีไมOมีหนังสือรูปเลOมสามารถใช7หนังสือ 

อิเล็กทรอนิกส̂ได7 แตOต7องแสดงให7เห็นวOา

เปkดใช7งานได7ภายใน 30 นาที) 

 

 

o  3.1 มาตรฐานการดำเนินงานด7าน

คลังและการเก็บรักษาวัคซีน (ป< 2556) 

หรือ คูOมือการบริหารจัดการวัคซีนและ

ระบบลูกโซOความเย็น (ป< 2554)  

o 3.2 ตำราวัคซีนและการสร7างเสริม

ภูมิคุ7มกันโรค (ป< 2556 หรือ ป< 2562) 

o 3.3 หลักสูตรเชิงปฏิบัติการสำหรับ 

เจ7าหน7าที่สร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค (ป< 

2558-2561) 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

4. การเบิก - จOายวัคซีนของหนOวยงาน  

4.1  ใช7ใบเบิก หรือ เอกสารหลักฐานในการ

เบิกวัคซีนที ่เปdนไปตามมาตรฐานของ

หนOวยงานกำหนดและมีรายการวัคซีน

เปdนปmจจุบัน โดยมีรายละเอียด ดังน้ี  

1 หนOวยงานผู7เบิก 

2 ช่ือวัคซีน และจำนวนวัคซีนท่ีเบิก 

 1  - ใช7 = 1 

- ใช7 แตOไมOเปdนมาตรฐานหรือรายการ

วัคซีนไมOเปdนปmจจุบัน = 0 

- ไมOใช7 = 0 

 

ตัวอยOางใบเบิก เชOน ว.3/1  

ท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด ฉบับลOาสุด 

(ป< 2567) 

4.2  กรอกข7อมูลในใบเบิก ตามข7อ 4.1 ครบถ7วน

ทุกชOอง  

(ทุกแหOงท่ีตรวจสอบดูย7อนหลัง 3 

เดือน) 

 1  - ทุกแหAงที่ตรวจสอบ กรอกครบถ7วน 

ท้ัง 3 เดือน = 1 

- กรอกไมOครบทุกชOอง หรือ ตรวจสอบ

ได7ไมOครบ 3 เดือน = 0 

4.3  ความสอดคล7องของปริมาณการเบิกและ

การใช7วัคซีน  

(พิจารณาจากจำนวนกลุOมเป\าหมายการ

เบิกวัคซีนใกล7เคียงกับจำนวนผู7รับบริการ 

โดยดูใบเบิกย7อนหลัง 3 เดือน)  

 1  - สอดคล7องกัน = 1 

- ไมOสอดคล7องกัน = 0  

4.4 คำนวณจำนวนที่ขอเบิก และอัตราการสูญเสีย

ได7ถูกต7อง (ดูใบเบิกเดือนลOาสุด) 

 1  - คำนวณถูกต7อง = 1 

- คำนวณไมOถูกต7อง = 0 

5. การจัดทำทะเบียนรับ - จOาย (ตรวจสอบ ย7อนหลัง 3 เดือน)  

5.1  แยกเปdนรายวัคซีน  1  - แยกทุกวัคซีน = 1 

- ไมOแยก = 0 

5.2  บันทึก ช่ือหนAวยงาน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนAวย ทุกคร้ัง และทุก

วัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.3  บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

5.4  บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีรับวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.5  บันทึก ชื่อหนAวยบริการ ทุกหนOวย ทุก

คร้ัง และทุกวัคซีนท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกหนAวย ทุกคร้ัง และทุก

วัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.6 บันทึก เลขท่ีวัคซีน ทุกคร้ัง 

ท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.7 บันทึก วันหมดอายุ ทุกคร้ัง 

ท่ีจAายวัคซีน 

 1  - บันทึกทุกคร้ังทุกวัคซีน = 1 

- ไมOบันทึก/บันทึกบางคร้ัง = 0 

5.8 จOายวัคซีนแบบ First Expire First Out 

(FEFO) 

 2  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

5.9 วัคซีนที่มีอยูOในตู7เย็นมี ยอดคงเหลือเปdน

ปmจจุบัน ณ วันท่ีลงประเมิน 

(จำนวนวัคซีนในตู7เย็นตรงกันกับ

ทะเบียนรับ-จOาย) 

 1  - ยอดคงเหลือเป\นปbจจุบันท้ัง 3 

ชนิด = 1 

- ยอดคงเหลือไมOเปdนปmจจุบัน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ LAJE) 

5.10  ปริมาณวัคซีนในตู7เย็น มีไมOเกินปริมาณ

การใช7 1 เดือน หลังวันให7บริการ  

       (ดูอัตราการใช7เฉล่ียย7อนหลัง 3 เดือน) 

 1  - ปริมาณวัคซีนไมAเกิน 1 เดือน  

  ท้ัง 3 ชนิด = 1 

- ปริมาณวัคซีนเกิน 1 เดือน = 0 

(ตรวจสอบ IPV, MMR และ LAJE) 

5.11 ไมOมีวัคซีน หรือ ตัวทำละลายที่หมดอายุ 

ในตู7เย็นคลังวัคซีน  

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO =0 

6. วัสดุอุปกรณ̂ ระบบลูกโซOความเย็นได7มาตรฐานและสำรองไว7เพียงพอ 

6.1 ตู7เย็นใช7เก็บวัคซีน เทOาน้ัน  

      (ไมOเก็บรวมกับยาหรือเวชภัณฑ̂อ่ืนๆ) 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

6.2 ตู7เย็นเก็บรักษาวัคซีนได7มาตรฐาน 

ครบถ7วน ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 3 ข7อยOอย) 

6.2.1 ลักษณะตู7เย็น 

-  ตู7เย็นชนิด 2 ประตู ฝาประตูทึบแสง 

 

 

 

 

1 

 

 

 

 

 

 

 

- มีตู7เย็นท่ีได7มาตรฐานครบท้ัง 3 

รายการ = 1 

- มีตู7เย็นได7มาตรฐานไมOครบ 3 

รายการ หรือ ไมOได7มาตรฐาน = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

- ตู7เย็นชนิดบานใส ท่ีผOานเกณฑ̂

ข7อกำหนดตOอไปน้ี  

1 มีเอกสารรับรองจากผู7ผลิตวOาเปdน 

Pharmaceutical refrigerator หรือ 

  2 มีผลการทดสอบวOา ตู7เย็นสามารถ

รักษาอุณหภูมิได7ระหวOาง  

+2 ถึง +8 องศาเซลเซียส ในกรณีท่ี

ไฟฟ\าดับนาน 3 ช่ัวโมง  

          o ใชA         o ไมAใชA 

 

 

 

 

 

 

 

 

ระบุข7อท่ีไมOผOานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

6.2.2 อุณหภูมิในตู7เย็นชOองแชOเย็นอยูO

ระหวOาง +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส 

 (ให7ผู7ตรวจประเมินสุOมตรวจอุณหภูมิตู7เย็น) 

   อุณหภูมิท่ีพบ ..................................... 

          o ใชA          o ไมAใชA 

 6.2.3 มีขนาดความจุไมOต่ำกวOา 5 คิว 

          o ใชA         o ไมAใชA 

6.3 กระติกวัคซีนใบเล็กมีคุณสมบัติครบถ7วน 

ดังน้ี (ตรวจสอบท้ัง 4 ข7อยOอย) 

 1  - มี และได7มาตรฐานครบ ท้ัง 4 

รายการ = 1 

- ไมOมี หรือ มีแตOไมOได7มาตรฐานครบ

ท้ัง    4 รายการ = 0 

 

ระบุข7อท่ีไมOผOานมาตรฐาน 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

.................................................... 

 

6.3.1 มีความหนาของฉนวนไมOต่ำกวOา 30 

มม. 

       o ใชA         o ไมAใชA 

6.3.2 ปริมาตรความจุท่ีเก็บวัคซีน 

(Vaccine Storage Capacity) ไมOต่ำกวOา 

1.7 ลิตร 

       o ใชA          o ไมAใชA 

6.3.3 ไมOมีรอยแตกท้ังด7านในและด7านนอก 

สะอาด ฝากระติกปkดล็อคได7สนิท 

      o ใชA            o ไมAใชA 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

6.3.4 สามารถบรรจุซองน้ำแข็งได7พอดี

ครบ 4 ด7านและสามารถปkดฝาได7สนิท 

       o ใชA           o ไมAใชA 

6.4 มีซองน้ำแข็ง (Ice pack/ gel pack) อยูOใน

ชOองแชOแข็งพร7อมใช7งาน อยOางน7อย 8 อัน 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7. การจัดเก็บวัคซีนในตู7เย็นตามมาตรฐาน 

7.1 เก็บวัคซีนแยกเปdนสัดสOวนแตOละชนิด  1  - ใชA= 1 

- ไมOใชO = 0 

7.2  มีป\ายแสดงช่ือของวัคซีนแตOละชนิด  1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.3 เก็บวัคซีนมีชOองวOางให7ความเย็นไหลเวียน

ได7ท่ัวถึง 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.4 เก็บวัคซีนชนิดผงแห7ง (BCG, MMR, MR, 

LAJE) ไว7ในกลOองทึบแสง เชOน กลOอง

วัคซีน/ กลOองกระดาษ/ ซองยาสีชาท่ี

ป\องกันแสง 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

7.5 การจัดเรียงวัคซีนในแตOละช้ัน 

 7.5.1 ชOองแชOแข็งเก็บวัคซีน OPV ชนิด

เดียวเทOาน้ัน 

 1  - ใชA= 1 

- ไมOใช7 = 0 

(กรณีท่ีเบิกจากวัคซีน OPV หมด ให7

สังเกตจากป\ายช่ือวัคซีนกำกับ) 

 7.5.2 ถาดใต7ชOองแชOแข็ง   1  - ไมAเก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 1 

- เก็บวัคซีนในช้ันน้ี = 0 

7.5.3 มีการจัดเก็บวัคซีนชนิดตOางๆ ในแตOละช้ันของชOองแชOเย็นอุณหภูมิ +2 ถึง +8 องศาเซลเซียส (ไมOรวมชOองแชOผัก) 

นับจากบนลงลOาง ดังน้ี 

 ช้ันท่ี 1 ระบุ  

........................................................... 

........................................................... 

 1  - เก็บวัคซีนผงแห7ง (MMR, MR,  

BCG,  

LAJE) และ Rota = 1 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

........................................................... - เก็บวัคซีน DTP-HB-Hib, HB, DTP,  

JE เช้ือตาย, dT ,TT, IPV, HPV และ 

OPV = 0 

 ช้ันท่ี 2 ระบุ

........................................................... 

   ........................................................... 

........................................................... 

 1  ช้ันท่ี 2 – 4 สามารถจัดเก็บวัคซีนได7

ทุกชนิด ยกเว7น OPV  

- ตรวจสอบไมAพบ OPV = 1 

- ตรวจสอบพบ OPV =0 

 

 

 ช้ันท่ี 3 ระบุ

........................................................... 

........................................................... 

........................................................... 

 ช้ันท่ี 4 ระบุ

........................................................... 

       ........................................................... 

8. การดูแลรักษาตู7เย็นเก็บวัคซีน 

8.1 ชOองแชOแข็งไมOมีน้ำแข็งเกาะหนาเกิน        

5 มม. 

 1  - ความหนาน7อยกวAา 5 มม. = 1 

- ความหนามากกวAา 5 มม. = 0 

8.2 ใสOขวดน้ำท่ีมีฝาปkด (ปริมาณน้ำไมOต่ำ

กวOา 3/4 ของขวด) หรือ gel Pack ไว7ให7

เต็มในชOองแชOผัก โดยอาจมีท่ีฝาประตู

ตู7เย็นรOวมด7วย เพ่ือเก็บรักษาอุณหภูมิ

ตู7เย็น 

 1  - ตรวจพบ = 1 

- ไมOพบ = 0 

8.3 ต้ังตู7เย็นให7มีระยะหOางจากฝาผนังท้ัง 3 

ด7าน ไมOต่ำกวOา 6 น้ิว 

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.4 ปล๊ักตู7เย็นมีลักษณะอยOางใดอยOางหน่ึง 

ตOอไปน้ี 

      o มี Breaker เฉพาะของตู7เย็น  

      o ตู7เย็นใช7เต7าเสียบชนิดเด่ียว  

 1  - ใชA =1 

- ไมOใชO = 0 
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ตอนท่ี 1 การบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซAความเย็น 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

           (ไมOใชOปล๊ักตOอพOวง) พันเทปกาว 

           ปkดทับปล๊ักตู7เย็นให7แนOน  

      o ตู7เย็นใช7หลายเต7าเสียบ (ไมOใชOปล๊ัก

ตOอพOวง) และใช7เทปกาวปkดทับปล๊ัก

ตู7เย็นวัคซีนสำหรับชOองเสียบปลั๊กท่ี

เหล ือสามารถใช 7ก ับต ู 7 เย ็นเ ก็บ

เวชภัณฑ̂อ่ืนได7 

 

 

8.5  มีเทอร̂โมมิเตอร̂ อยOางน7อย 1 อัน           

อยูOในชOองแชOเย็น  

 1  - ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.6  เทอร̂โมมิเตอร̂ได7รับการสอบเทียบ/

เทียบเคียงอยOางน7อยป<ละ 1 คร้ัง)   

      (ให7ดูจากหลักฐานแสดงการสอบเทียบ) 

 1  - ใชA  = 1 

- ไมOใชO = 0 

8.7 มีการติดตามอุณหภูมิตู7เย็น เช7า-เย็น ทุก

วันไมOเว7นวันหยุดราชการ (ให7ตรวจสอบ

จากบันทึกย7อนหลังอยOางน7อย 3 เดือน) 

o 8.7.1 มีการบันทึกอุณหภูมิ  

เช7า-เย็น ทุกวัน ไมOเว7นวันหยุดราชการ 

o 8.7.2 มีระบบแจ7งเตือนอุณหภูมิ    

ตลอดเวลา (แบบ Real time) 

 2  - มีท้ัง 2 ข7อ และบันทึกติดตAอกัน

อยAางน7อย 3 เดือน = 1 

- มีอยAางน7อยหน่ึงข7อ และบันทึก

ติดตAอกันอยAางน7อย 3 เดือน = 0.5 

- ไมOมีการบันทึกอุณหภูมิ หรือมีแตOไมO

ถึง 3 เดือน = 0 

9. ม ีการจ ัดทำแผนเตร ียมความพร 7อม         

กรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซOความเย็น  

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

10. มีการจัดทำผังควบคุมกำกับการ

ปฏิบัติงานกรณีฉุกเฉินในระบบลูกโซO

ความเย็นติดไว7ในท่ีมองเห็นชัด 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

 

รวมคะแนน ตอนท่ี 1   / 42 คะแนน (ร7อยละ......................) 
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ตอนท่ี 2 แนวทางการให7บริการวัคซีน 

1. ข7อความรู7ในการให7วัคซีน 

1.1 ทOานมีวิธีการให7บริการวัคซีนเหลOาน้ีอยOางไร (สอบถามหนOวยท่ีให7บริการวัคซีน) 

ชนิดวัคซีน 

อายุท่ีรับ

วัคซีน 

(1 คะแนน) 

หลังเปvดขวด/ ผสมแล7วให7

ใช7ภายในเวลาก่ีช่ัวโมง 

(ตามมาตรฐาน)  

(1 คะแนน) 

วิธีการให7

วัคซีน 

(1 คะแนน) 

ขนาด 

วัคซีนตAอโดส 

(1 คะแนน) 

คะแนนรวม 

กลุ&มเด็กก&อนวัยเรียน 

(1) BCG      

(2) HB      

(3) DTP-HB-Hib      

(4) Rota      

(5) OPV      

(6) IPV      

(7) MMR       

(8) DTP      

(9) LAJE       

กลุ&มเด็กวัยเรียน 

(10) HPV  

 (นักเรียนหญิง ป.5) 

     

(11) dT (ป.6)      

กลุ&มหญิงต้ังครรภ̂ 

(12) dT      

(13) aP      

(14) Influenza      

กลุ&มผูgใหญ& 

(14) dT (ตลอดช&วงชีวิต)      

วัคซีนอ่ืนๆ ตามกลุ&มเปoาหมายท่ีกำหนด 

(15) MR       

(16) HB       
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1.2 คำถามเก่ียวกับกลุAมหญิงต้ังครรภF 

เมื่อเดือนตุลาคม 2566 นางสาวอัญญา อายุ 38 ป< มาฝากครรภ^ท7องลูกคนที่ 4 ที่คลินิกฝากครรภ^ของโรงพยาบาล โดย

จากประวัติวัคซีนในสมุดบันทึกสุขภาพแมOและเด็ก พบวOา เคยได7วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) จำนวน 2 ครั้งเมื่อตอนต้ัง

ท7องลูกคนที่ 1 ในป< 2559, ได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) อีกจำนวน 1 ครั้งเมื่อตอนตั้งท7องลูกคนที่ 2 ในป< 2562 

สOวนในการตั้งท7องลูกคนที่ 3 ในป< 2564 ไมOได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) จากการสอบถามเพิ่มเติม พบวOา ไมOทราบ

ประวัติการรับวัคซีนน้ีในชOวงวัยเด็ก และไมOเคยได7รับวัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) ในกรณีอ่ืนๆ เชOน รณรงค̂ หรือ อุบัติเหตุ 

บาดแผล  

ทAานจะให7วัคซีนคอตีบ-บาดทะยัก (dT) หรือไมA อยAางไร และจะแนะนำให7วัคซีนอะไรเพิ่มเติมหรือไมA อยAางไร  

(2 คะแนน) 

การให7วัคซีน และจำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 

วัคซีน dT (0.5 คะแนน) 

    o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

    o  ไมOให7 

(0.5 คะแนน) 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

วัคซีนอ่ืนๆ (ระบุ ชนิดวัคซีน จำนวนคร้ังการ

ฉีด และข7อแนะนำการฉีด) (0.5 คะแนน) 

…………………………………………………………..... 

(0.5 คะแนน) 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 

................................................................................................................ 
 
 

1.3 คำถามเก่ียวกับกลุAมเด็กกAอนวัยเรียน 

1.3.1 ด.ญ.แอบิเกล อายุ 5 ป< มีประวัติวัคซีนท่ีได7รับต้ังแตOแรกเกิด ได7แกO BCG, HB, DTP-HB-Hib3, OPV3, IPV1, MMR1, 

LAJE1, DTP4 และ OPV4 โดยในคร้ังน้ี ทOานจะให7วัคซีนชนิดไหนบ7าง และจะนัดให7วัคซีนในคร้ังตOอไปให7ครบถ7วน อยOางไร  

   (ให7วัคซีนชนิดใดบ7าง โดยระบุรายละเอียด จำนวนคร้ัง) (2 คะแนน) 

คำตอบ       ให7วัคซีน ได7แกO วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

                                   วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

                                   วัคซีน..............................จำนวน............คร้ัง   วัคซีน...........................จำนวน............คร้ัง 

โดยมีรายละเอียดของวัคซีนท่ีให7ในคร้ังน้ี และวัคซีนท่ีนัดคร้ังตOอไป ดังน้ี  

คร้ังท่ี.../อายุ ชนิดวัคซีน/จำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 
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คร้ังท่ี.../อายุ ชนิดวัคซีน/จำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ระยะหAางการให7วัคซีน 

 

 

  

 

 

  

 
 

 
 

1.3.2 ในการให7บริการวัคซีนแกOเด็กนักเรียนชั้นประถมศึกษาป<ที่ 1 ด.ช. พีพี มีประวัติได7รับวัคซีน ได7แกO BCG 1 ครั้ง, HB 1 

ครั้ง, DTP-HB-Hib 3 ครั้ง, IPV 1 ครั้ง, MMR 1 ครั้ง, DTP4, OPV4 และ LAJE 1 ครั้ง ซึ่งหลังจากนั้นไมOได7ไปรับวัคซีนอีกเลย 

ทOานจะให7วัคซีนอะไรบ7าง (โดยระบุรายละเอียดตามชนิดวัคซีน จำนวนครั้ง ระยะหOาง) (ชนิดละ 1 คะแนน รวม 7 

คะแนน)     
 

  ชนิดวัคซีน การให7และจำนวนคร้ัง ข7อแนะนำ/ ระยะหAางของการให7วัคซีน 

วัคซีน MMR   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน dT   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน OPV 

      

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน IPV   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน LAJE  

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน HB   

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 

วัคซีน BCG 

 

o  ให7ระบุ จำนวนคร้ัง ......................คร้ัง 

o  ไมOให7 

ให7เม่ือ (ระบุเดือนหลังพบ)  

......................................................................... 

.......................................................................... 
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2. การให7บริการในหนAวยบริการ 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1. มีระบบนัดกลุOมเป\าหมาย มีระบบการแจ7งเตือนและมี

ระบบติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามกำหนด

ในแผนงานสร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค 

(ให7ตรวจสอบจากทะเบียน เอกสารหรือหลักฐานการ

นัดหมาย แจ7งเตือน และติดตามกลุOมเป\าหมาย) 

 

2 

 

- มีครบท้ัง 3 ระบบ= 1  

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

 

2. มีการคาดประมาณจำนวนผู7มารับบริการในแตOละ

กลุOมเป\าหมาย สำหรับการเบิกวัคซีนให7เพียงพอตOอ

การบริการ 

(ให7ดูจากทะเบียนหรือหลักฐานอยOางน7อย 3 เดือน) 

 

1 

 

- มี = 1 

- ไมOมี = 0 

3. การตรวจสอบผู7รับวัคซีนในกลุOมเด็กกOอนวัย 

เรียน แตOละรายวOาได7รับวัคซีนรOวมขวด/ 

รOวม Lot no.   

o (1) ตรวจสอบรOวม Lot no.ได7ทุกวัคซีน 

o (2) ตรวจสอบรOวมขวดได7ทุกวัคซีน 

o (3) ตรวจสอบไมOได7 / กรณีอ่ืน  ๆ 

ระบุ...................................... 

 

2 

 

- ตรวจสอบได7ท้ังรAวม Lot  

no. และรAวมขวด ทุกวัคซีน 

= 1 

- ตรวจสอบได7 อยOางน7อย  

1 ข7อ = 0.5 

- กรณีอ่ืนๆ = 0 

4. ผู7ฉีดวัคซีนได7รับการอบรมวิธีการกู7ชีพ 

เบ้ืองต7นไมOเกิน 3 ป< (ดูหลักฐานประกอบ เชOน  

ใบประกาศเข7ารOวมอบรม) 

 

2 

 

- ใชA = 1 

- ไมOใชO = 0 

5. มีอุปกรณ̂การกู7ชีพเบ้ืองต7นกรณีฉุกเฉินครบถ7วน

พร7อมใช7งานได7ทันที 

o (1) Ambu bag สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

o (2) Oxygen face maskสำหรับเด็ก และผู7ใหญO 

o (3) Set IV fluid  

o (4) Normal saline หรือ Ringer’s lactate 

o (5) Adrenaline (กOอนฉีดทุกคร้ังต7องได7รับความ

เห็นชอบจากแพทย̂กOอน) 

 

2 

 

 

- สำหรับ หนAวยบริการ ใน 

รพ. มีครบทุกรายการ หรือ 

รพ.สต. มีในรายการท่ี 1-5 

ข้ึนไป = 1 

- ไมOครบถ7วน หรือ ไมOพร7อมใช7

งาน หรือ ไมOมี = 0  

ระบุ........................................ 

............................................... 

............................................... 
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2. การให7บริการในหนAวยบริการ 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

o (6) Endotracheal tube (ทOอชOวยหายใจ) สำหรับ

เด็กและผู7ใหญOอยOางน7อยควรมีเบอร̂ 3.5 และเบอร̂ 4  

ไว7สำหรับเด็ก 

o  (7) Laryngoscope สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

............................................... 

 

 

6.  การชOวยเหลือเบ้ืองต7นแกOผู7รับวัคซีนกรณีเกิด 

anaphylaxis หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ี

รุนแรง 

 o (1) มีแผนชOวยเหลือเบ้ืองต7น 

 o (2) มีผังชOวยเหลือเบ้ืองต7น 

 o (3) ติดแผน/ผังให7เห็นชัดเจนในห7องให7วัคซีน 

 

1 

 

- มีครบท้ัง 3 อยAาง  = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

7. การสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอกรณีเกิด anaphylaxis 

หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ีรุนแรง 

  o (1) มีแผน/ผังกำกับการสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอ  

  o (2) มีพาหนะมารับผู7ป�วยได7ภายใน 15 นาที หลังเร่ิม

มีอาการ  

 

1 

 

- มีครบท้ัง 2 อยAาง = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

8. มีการแยกพ้ืนท่ีให7บริการระหวOางผู7รอรับวัคซีนออก

จากผู7ได7รับวัคซีนแล7วอยOางชัดเจน 
 

1 
 

- มี = 1 

- ไมOมี = 0 

9. มีระบบสังเกตอาการภายหลังได7รับวัคซีนอยOางน7อย 

30 นาที  

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 
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3. การให7บริการวัคซีนนอกหนAวยบริการ เชAน ท่ี โรงเรียน ชุมชน 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ที่ได2 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ8วง

น้ำหนัก 

เกณฑ=ให2คะแนน 

1. มีการเตรียมอุปกรณ̂การกู7ชีพเบ้ืองต7นกรณีฉุกเฉิน  

ครบถ7วนพร7อมใช7งานได7ทันที 

o (1) Ambu bag สำหรับเด็กและผู7ใหญO 

o (2) Oxygen face maskสำหรับเด็ก และผู7ใหญO 

o (3) Set IV fluid  

o (4) Normal saline หรือ Ringer’s lactate 

o (5) Adrenaline (กOอนฉีดทุกคร้ังต7องได7รับความ

เห็นชอบจากแพทย̂กOอน)  

 2  - ครบ 5 รายการ = 1  

- ไมOครบ = 0 

 

2. มีการแยกพ้ืนท่ีให7บริการระหวOางผู7รอรับวัคซีนออก

จากผู7ได7รับวัคซีนแล7วอยOางชัดเจน 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

3. มีระบบสังเกตอาการภายหลังได7รับวัคซีนอยOางน7อย 

30 นาที 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

4. การสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอกรณีเกิด anaphylaxis 

หรือ มีอาการภายหลังได7รับวัคซีนท่ีรุนแรง 

  o (1) มีแผน/ ผังกำกับการสOงผู7ป�วยไปรับการรักษาตOอ  

  o (2) มีพาหนะมารับผู7ป�วยได7ภายใน 15 นาที หลังเร่ิม

มีอาการ 

 1 

 

- มีครบท้ัง 2 อยAาง = 1 

- ไมOมี/ มีไมOครบ = 0 

รวมคะแนน ตอนท่ี 1  
(1+2+

3) 
................. / 93 คะแนน (ร7อยละ...........) 
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ข7อสังเกตของผู7ประเมิน  

(เชOน ระบุการปฏิบัติท่ีไมOถูกต7อง/ข7อคำถาม/ข7อจำกัดหรือปmญหาในการปฏิบัติงานของเจ7าหน7าท่ี ปmญหาของผู7ประเมินเปdนต7น)  

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุAมเป�าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑF 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได7 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถAวง

น้ำหนัก 

เกณฑFให7คะแนน 

1.  มีการบันทึกข7อมูลการให7บริการวัคซีน

เปdนรายบุคคล ผOานฐานข7อมูล

อิเล็กทรอนิกส̂ตามมาตรฐานของกอง

ยุทธศาสตร̂และแผนงาน (กยผ.) 

กระทรวงสาธารณสุข ดังตOอไปน้ี 

 

 

 - บันทึก = 1 

- ไมOบันทึก = 0 

 

* ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมีการ

ทำคลอด  

 

** ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมี

การให7 dT, aP และ Influenza ในหญิง

ต้ังครรภ̂ 
 

*** ตรวจสอบเฉพาะหนOวยบริการท่ีมี

การให7 MR และ HB สำหรับบุคลากรทาง

การแพทย̂และสาธารณสุข 

 

 

� BCG ในเด็กแรกเกิด *  1  

� HB ในเด็กแรกเกิด *  1  

� DTP-HB-Hib, Rota, OPV, IPV, 

MMR, DTP และ LAJE ในเด็ก

กOอนวัยเรียน 

 

1 

 

� MMR, dT, OPV, BCG, IPV, 

HB, LAJE ในเด็ก ป. 1  

 
1 

 

� HPV ในเด็กนักเรียนหญิง ป.5  1  

� dT ในเด็กนักเรียน ป. 6  1  

� dT, aP, Influenza ในหญิง

ต้ังครรภ̂ ** 

 
1 

 

� dT ในคลินิกผู7ใหญO  1  

• วัคซีนรณรงค̂:  

(Influenza ตามฤดูกาล) 

 1  

� วัคซีนสำหรับกลุOมเส่ียง *** 

(MR และ HB สำหร ับบ ุคลากรทาง

การแพทย̂และสาธารณสุข) 

 1  

2. มีการบันทึกรหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ี

บันทึกตามมาตรฐานของ กยผ. 

ครบถ7วน ถูกต7องทุกวัคซีน 

(ตรวจสอบจากโปรแกรม HOSxP หรือ 

HOSxP PCU หรือ JHCIS หรือ อ่ืน ๆ 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุช่ือวัคซีนท่ีไมOถูกต7อง

....................................................................

....................................................................

....................................................................
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

ตรวจสอบ ท้ัง person vaccine กับ

รหัสวัคซีนกลุOมยOอย 4 กลุOมด7วย) 

....................................................................

....................................................................

.................................................................... 

3. รหัสวัคซีนท่ีสOงออกจากแฟ\ม 18/21/43 

ครบถ7วน ถูกต7อง ตามมาตรฐานของ 

กยผ. ทุกวัคซีน 

(ให7ตรวจสอบจาก โปรแกรมท่ีบันทึก

ข7อมูล ระบโปรแกรมท่ีใช7 …..........…....... 

   เชOน โปรแกรม HOSxP , HOSxP  PCU 

และ JHCIS หรืออ่ืน ๆ ) 

 1  - มี = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุช่ือวัคซีนท่ีไมOถูกต7อง

....................................................................

....................................................................

....................................................................

....................................................................

....................................................................

.................................................................... 

4. มีการตรวจสอบความครบถ7วนถูกต7อง

ในการบันทึกข7อมูล (key in) การ

ให7บริการวัคซีน 

(ในโรงพยาบาลสอบถามที่คลินิกวัคซีน

เด็กกOอนวัยเรียน) 

 1  - ตรวจสอบ = 1 

- ไมOตรวจสอบ = 0 

5. ม ีการ print out หร ือเก ็บข 7อมูล

สำรองในรูปแบบอื ่นๆ ที ่สามารถ

ตรวจสอบทะเบียนการให7วัคซีนใน

กลุOมเด็กกOอนวัยเรียนได7 

 1  - มี print out หรือเก็บข3อมูลสำรอง

ข3อมูลในรูปแบบอ่ืนๆ = 1 

- ไมOมี/ ไมOสามารถตรวจสอบได7= 0 

6. มีการตรวจสอบข7อมูลการให7บริการ

วัคซีนผOานฐานข7อมูลอิเล็กทรอนิกส̂

ตามมาตรฐานของ กยผ. (43 แฟ\ม) 

ทุกเดือนกOอนสOงออกข7อมูล 

(ใช7การสอบถามเจ7าหน7าท่ี) 

 1 

 

- ตรวจสอบทุกเดือน = 1 

- ไมOตรวจสอบ/ตรวจสอบ 

บางเดือน = 0 

7. มีการบันทึกข7อมูลเปdนรายบุคคล 

ผOานฐานข7อมูลอิเล็กทรอนิกส̂ตาม

 2  - ครบถ3วน ถูกต3อง ทุกราย = 1 

- ไมOครบถ7วน/ไมOถูกต7อง = 0 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

มาตรฐานของ กยผ. ครบถ7วน ถูกต7อง 

เปdนปmจจุบัน  

(สุOมตรวจข7อมูลการได7รับวัคซีนคร้ัง

ลOาสุดของเด็กอายุต่ำกวOา 5 ป< 

จำนวน 5 ราย โดยสุOมจาก

แหลOงข7อมูลท่ีนำมา key in:  

- สุOมเด็กในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

จำนวน 3 ราย และ 

- สุOมเด็กนอกพ้ืนท่ีรับผิดชอบ  

จำนวน 2 ราย) 

8. มีการติดตามเด็กในพื้นที่ที ่พลาดนัด 

รับวัคซีน  

(ให7ตรวจสอบหลักฐานย7อนหลังอยOาง

น7อย 3 เดือน) 

 1 

 

- มีการติดตาม= 1 

- ไมOมี = 0 

 ระบุรูปแบบการติดตาม 

....................................................................

.................................................................... 

9. มีการติดตามและบันทึกประวัติการ

ได7รับวัคซีนของเด็กในพื้นที่ ที ่ได7รับ

วัคซีนรับจากท่ีอ่ืน  

(ตรวจสอบจากทะเบียนติดตามการ

ได7รับวัคซีนของกลุOมเป\าหมายในพื้นท่ี

รับผิดชอบ และบันทึกในโปรแกรม) 

 1 

 

- มีการติดตามและบันทึกประวัติ = 1 

- ไมOมี = 0 

ระบุการติดตาม 

....................................................................

.................................................................... 

10. มีการจัดทำทะเบียนติดตามการ

ได7รับวัคซีนของกลุOมเป\าหมายทุกอายุ

เปdนปmจจุบัน  

       (ให7ตรวจสอบทะเบียนทุกกลุ Oมอายุ

ย7อนหลัง 1 ป<: เด็กอายุครบ 1-2 ป<, 

2-3 ป<, 3-4 ป<และ 5-6 ป<) 

 2  - มีการทำทะเบียนติดตาม = 1 

- ไมOมี = 0 
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ตอนท่ี 3 การบันทึกข3อมูลและการติดตามกลุ;มเป>าหมายให3มารับวัคซีนตามเกณฑG 

รายการประเมิน 
คะแนน 

ท่ีได3 

น้ำหนัก

คะแนน 

คะแนน 

ถ;วง

น้ำหนัก 

เกณฑGให3คะแนน 

11. มีระบบการประเมินความครอบคลุม

การได7รับวัคซีนครบถ7วนตามเกณฑ̂

ของเด็กในพ้ืนท่ี (Fully 

Immunization)  

  

(ให 7ด ูหล ักฐานการคำนวณความ

ครอบคลุมการได7รับวัคซีน (Vaccine 

coverage: VC) ครบถ7วนตามเกณฑ̂

อายุของพ้ืนท่ี  

- ไตรมาสละ 1 คร้ัง ย7อนหลัง 1 ป< 

- อยOางน7อยต7องมีการคำนวณ VC 

ระดับตำบล ยกเว7น รพสต. ต7องมี

การคำนวณ VC ระดับหมูOบ7าน) 

 1 

 

- มีทุกไตรมาส = 1 

- มีบางไตรมาส = 0.5 

- ไมOมี = 0 

 ระบุการดำเนินการ

....................................................................

.................................................................... 

....................................................................

.................................................................... 

รวมคะแนน ตอนท่ี 3 ..................... /22 คะแนน (ร3อยละ.................) 

 

หมายเหตุ : หัวข7อประเมินตอนท่ี 3 การบันทึกข7อมูลและการติดตามกลุOมเป\าหมายให7มารับวัคซีนตามเกณฑ̂ รายการประเมิน

ข7อท่ี 1 ให7คำนวณฐานคะแนนเฉพาะวัคซีนท่ีมีให7บริการจริงของหนOวยงานท่ีถูกประเมิน 
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ข3อสังเกตของผู3ประเมิน  

(เชOน การบันทึกข7อมูล การจัดทำทะเบียนรายงานให7บริการวัคซีน การประเมินผลความครอบคลุม และการกำกับ ติดตาม  

ท่ีไมOถูกต7อง/ข7อคำถาม/ข7อจำกัดหรือปmญหาในการปฏิบัติงานของเจ7าหน7าท่ี ปmญหาของผู7ประเมินเปdนต7น) 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................................................ 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 

..................................................................................................................................................................................... 
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ตัวอย&าง ลงประเมิน วันที่ 1 ม.ค. 2568 
 

กลุ;มเป>าหมาย เด็กท่ีเกิดในช;วง วัคซีนท่ีประเมินความครอบคลุม 

1. กลุOมอายุ 1-2 ป< วันท่ี 1 ม.ค.67   – วันท่ี 2 ม.ค.66 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, OPV3, IPV, Rota 

และ MMR1 

2. กลุOมอายุ 2-3 ป< วันท่ี 1 ม.ค.66  –  วันท่ี 2 ม.ค.65 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, 

Rota, MMR1, LAJE1, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3. กลุOมอายุ 3-4 ป< วันท่ี 1 ม.ค.65 – วันท่ี 2 ม.ค.64 
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, 

MMR1, LAJE1-2, DTP4, OPV4 และ MMR2 

4. กลุOมอายุ 5-6 ป< วันท่ี 1 ม.ค.63  –  วันท่ี 2 ม.ค.62 

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB3, IPV, OPV3, MMR1, JE1-

3 หรือ LAJE1-2, DTP4, OPV4, MMR2, DTP5 และ 

OPV5 

   

   

 

 

ประเมิน วันที่ ……………………………… 

กลุ;มเป>าหมาย เด็กท่ีเกิดในช;วง วัคซีนท่ีประเมินความครอบคลุม ประเมิน ครบถ3วน 

1. อายุ 1-2 ป<  
วัคซีน BCG, HB, DTP-HB-Hib3, 

OPV3, IPV, Rota และ MMR1 
3 ราย ..........ราย 

2. อายุ 2-3 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/ 

DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, Rota, MMR1, 

LAJE1, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3 ราย ..........ราย 

3. อายุ 3-4 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB/ 

DTP-HB-Hib3, IPV, OPV3, MMR1, 

LAJE1-2, DTP4, OPV4 และ MMR2 

3 ราย ..........ราย 

4. อายุ 5-6 ป<  

วัคซีน BCG, HB, DTP-HB3, IPV, OPV3, 

MMR1, JE1-3 หรือ LAJE1-2, DTP4, 

OPV4, MMR2, DTP5 และ OPV5 

3 ราย ..........ราย 

จำนวนเด็กกลุ;มเป>าหมายท่ีมีความครอบคลุมการได3รับวัคซีนครบถ3วนตามเกณฑG ..........ราย 
 

สูตร ตรงวันท่ีประเมิน

และนับป<ย7อนหลัง 

สูตร บวกเพ่ิม 1 วันของวันท่ี

ประเมิน และนับป<ย7อนหลัง 



 

ภาคผนวก แบบประเมินมาตรฐานการดำเนินงานสร7างเสริมภูมิคุ7มกันโรค ป< 2568   ษ 

 

เอกสารแนบ (ประกอบการประเมินหน&วยบริการ) 

ตารางท่ี 1 การตรวจสอบรหัสวัคซีน  

โปรแกรม  การตรวจสอบรหัสวัคซีน 

โปรแกรม HOSxP, 

HOSxP PCU  

1. รหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ีบันทึกตามมาตรฐานของ กยผ. ตรวจสอบรหัสใน 

person_vaccine ควบคูOกับ รหัสวัคซีนในกลุOมยOอย (WBC_vaccine, epi_vaccine, 

student_vaccine และ ANC_service)  

 

ซ่ึงต3องครบถ3วนถูกต3องท้ังกลุ;มใหญ; คือ ใน  person_vaccine (วัคซีนท้ังหมด) และ รหัส

วัคซีนท่ีจำแนกในกลุOมยOอยท่ีให7บริการ (4 กลุOมยOอย ได7แกO กลุ;มท่ี 1 WBC_vaccine กลุ;มท่ี 2 

epi_vaccine กลุ;มท่ี 3 student_vaccine และกลุ;มท่ี 4 ANC_service)  

 

2. รหัสวัคซีนที่ส;งออก 18/21/43 แฟ>ม ตรวจสอบความครบถ7วนถูกต7องของรหัสวัคซีนสOงออก

ทุกตัว 

 

 

 

 

 

 

 

โปรแกรม JHCIS  1. รหัสวัคซีนในโปรแกรมท่ีบันทึกตามมาตรฐานของ กยผ.  ตรวจสอบจากรหัสยาและ

เวชภัณฑG 

2. รหัสวัคซีนท่ีส;งออก 18/21/43 แฟ>ม ตรวจสอบจาก ปุ�ม  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

เมนู 

Tool 

สOงออก 18/21 

แฟ\ม 

มาตรฐาน J 

click ปุ�มกำหนด 

รหัสพ้ืนฐาน (ด7านลOาง) 

click แถบวัคซีน 

(ด7านซ7าย) 


