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ปจัจุบนัทีจ่ำ�นวนผูต้ดิเช้ือโควิด-19 ในประเทศไทยเพิม่สงูข้ึนเป็นจำ�นวนมาก ซึง่รวมถงึผูต้ดิเชือ้เปน็เดก็หรอืผูด้แูลหลกัของเด็ก ซึง่

ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและความปลอดภัยของตัวเด็กโดยตรง มาตรการที่ใช้เพื่อลดการแพร่ระบาดของโควิด-19 เช่น การกักตัว

ผู้มีความเสี่ยงสูง และการให้เข้ารักษาในสถานพยาบาล ทำ�ให้เด็กมีโอกาสจะถูกแยกจากครอบครัว ส่งผลเสียต่อความเป็นอยู่ที่ดี

ทั้งทางร่างกายและจิตใจของเด็กเหล่านี้

ถงึแมว้า่การใชม้าตรการปอ้งกนัและควบคมุโรคอยา่งเครง่ครัด และการดูแลใหผู้ป้ว่ยได้รับการดูแลรักษาอยา่งใกล้ชดิเปน็สิง่สำ�คญั 

แต่เม่ือผูป้ว่ยเปน็เดก็ เราจำ�เปน็ต้องคำ�นึงถงึว่า มาตรการตา่งๆ นัน้จะดูแลสขุภาพทางจติสงัคมของเดก็ไปพรอ้มๆ กบัการดแูลทาง

รา่งกาย การถกูแยกจากครอบครวั หรอืสญูเสยีพอ่แม ่ผูด้แูล และ/หรอืเพือ่น และเพือ่นบา้น ภายใตส้ถานการณท์ีเ่ลวร้าย เดก็ไดถ้กู

พรากจากสิง่แวดล้อมทีส่ง่เสรมิความเขม้แขง็ทางอารมณแ์ละคุน้ชนิ ซึง่ยิง่ทำ�ให้เกดิผลกระทบทางจิตใจมากขึน้ไปอกี ดังนัน้ ทางเลอืก

และการตดัสนิใจเพือ่จดัการดูแลใหก้บัเด็กต้องคำ�นึงท้ังความปลอดภยัจากการติดเชือ้และผลกระทบอืน่ ๆ  ตอ่ตวัเดก็ควบคูก่นัดว้ย

เอกสารนี้ให้คำ�แนะนำ�ชั่วคราวสำ�หรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขและเจ้าหน้าที่ด้านการคุ้มครองเด็ก ในบริบทของมาตรการกักและ

แยกตัวเด็กหรือผู้ดูแลเด็ก เพื่อ ลดการแยกเด็กและรักษาความเป็นครอบครัว และลดความเสี่ยงในการคุ้มครองเด็ก    
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who recommendations

องคก์ารอนามัยโลกแนะนำ�ใหผู้ท้ีไ่ดร้บัการยนืยนัวา่ตดิเชือ้โควดิ-19 ต้องแยกตวั (isolation) เพือ่ปอ้งกนัการแพรก่ระจาย

ของเชื้อ และให้ผู้ที่ใกล้ชิดกับผู้ติดเชื้อ กักตัว (quarantine) เป็นเวลา 14 วัน ถึงแม้ว่าผู้ป่วยที่มีอาการหนักควรได้รับ

การดูแลรักษาในสถานพยาบาล แต่การแยกผู้ติดเชื้อท่ีอาการน้อยอาจจะเป็นไปได้ยาก หากมีข้อจำ�กัดด้านศักยภาพ

ต่างๆ รวมถึงทรัพยากรด้านสาธารณสุข นอกจากนี้ การแยกตัวผู้ติดเชื้อที่เป็นเด็ก หรือมีความเปราะบางเป็นพิเศษอาจ

จะไม่เหมาะสม1  ซึ่งข้อพิจารณาเหล่านี้ควรคำ�นึงถึงในกรณีของการกักตัวผู้ใกล้ชิดกับผู้ติดเชื้อที่ต้องกักตัวด้วยเช่นกัน2  

แนวปฏิบัติสากลขององค์การยูนิเซฟเรื่อง “การกักหรือแยกตัวเด็ก: การคุ้มครองและป้องกันการแยกเด็กจากครอบครัว

ในสถานการณ์การระบาดของโควิด-19”3   เน้นย้ำ�ว่า ในการปฎิบัติเพื่อแยกผู้ติดเชื้อหรือกักตัวผู้ใกล้ชิด ควรพยายามลด

การแยกเด็กจากครอบครัว และส่งเสริมให้ครอบครัวได้อยู่ด้วยกันมากที่สุด

การตัดสินใจใช้มาตรการกักตัวหรือการดูแลที่เฉพาะเจาะจงใด ๆ ควรพิจารณาเป็นรายกรณี ขึ้นอยู่กับอาการเจ็บป่วย 

ความจำ�เปน็ทีต่อ้งได้รบัการดูแลแบบประคับประคอง ปจัจยัเสีย่งตอ่ความรนุแรงของโรค และสภาพทีบ่า้น รวมถึงการมีผู้

ที่มีความเสี่ยงในครัวเรือน โดยมีทางเลือกของการกักตัวที่บ้าน โดยมีประโยชน์สูงสุดของเด็กเป็นหลักในการพิจารณา 
การตัดสินใจนี้จะต้องประเมินแบบองค์รวม ไม่ควรขึ้นอยู่กับปัจจัยทางการแพทย์เพียงอย่างเดียว เช่น ผลที่อาจเกิดขึ้น

จากการตดิเชือ้ของเด็กหรอืผูดู้แล แตต่อ้งพจิารณาถงึผลกระทบอืน่ทีอ่าจเกิดขึน้จากการแยกเดก็ออกจากครอบครวัดว้ย 

เชน่ ความเครยีดของเด็กจากการต้องปรบัตัว ต้องไปอยูก่บัผูใ้หญค่นอืน่ ๆ  อาจเป็นญาต ิท่ีไมไ่ด้สนทินกั หรอืการทีกิ่จวตัร

ต่าง ๆ ที่เด็กเคยทำ�อาจต้องเปลี่ยนไป

1	 WHO, Community-based health care, including outreach and campaigns, in the context of the COVID-19 
	 pandemic, page 15.

2	 WHO, Clinical Management of COVID-19 , pp. 12-13.

3	 UNICEF, Children, Isolation and Quarantine: Preventing Family Separation and Other Child Protection 
	 Considerations during the COVID-19 Pandemic. 

WHO recommendations
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กรณีเด็กเข้ารับการดูแลในโรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนาม

แม้ว่าการแยกกักตัวหรือรับการรักษาโควิด-19 ที่บ้านจะช่วยให้เด็กไม่ต้องปรับตัว และลดผลกระทบเชิงลบต่อเด็ก แต่กรณี

ท่ียงัไมม่นีโยบายใหแ้ยกตัวท่ีบ้าน จงึต้องพจิารณาวา่จะดำ�เนนิการอย่างไรเมือ่เดก็ตอ้งเขา้รบัการรกัษาในสถานพยาบาลหรอื

โรงพยาบาลสนาม โดยสิง่ทีส่ามารถดำ�เนนิการเพิม่เตมิเพือ่ส่งเสริมความสัมพนัธ์ในครอบครัวและดูแลจิตใจของเด็ก รวมถึง

1.	 เมื่อเด็กต้องถูกแยกกักตัวหรือรับการรักษาในโรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนาม ควรอนุญาตให้ผู้ดูแลหรือสมาชิกที่	

	 เป็นผู้ใหญ่คนอื่นในครอบครัว ที่เด็กคุ้นเคยไปกับเด็กด้วย

2.	 หากต้องย้ายเด็กไปยังโรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนามโดยลำ�พัง ควรเลือกสถานที่ที่ใกล้กับที่อยู่ของครอบครัวให	้

	 มากที่สุด แต่หากสถานที่นั้นตั้งอยู่ห่างไกลจากที่อยู่อาศัยของครอบครัว ควรมีการจัดที่พักชั่วคราวที่เหมาะสมให้	

	 กับผู้ดูแลที่ต้องส่งเด็กเข้ารักษาตัว

3.	 ก่อนแยกเด็กจากครอบครัวต้องมีการจัดทำ�เอกสารรายละเอียดของเด็กและครอบครัวทั้งหมด โดยข้อมูลเหล่านี้

	 ตอ้งถูกส่งต่อไปยงัหนว่ยงานหรอืบคุคลท่ีรบัตวัเดก็ไปดแูลทกุคร้ัง ครอบครวัของเดก็ตอ้งไดร้บัทราบเกีย่วกบัสภาพ	

	 ของเด็กและตำ�แหน่งที่อยู่ของเด็กเป็นประจำ� (ทุกวันหากเป็นไปได้) 

4.	 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขหรือหน่วยงานอื่นที่ดำ�เนิน		

	 มาตรการด้านสาธารณสุข ควรติดต่อเจ้าหน้าที่		

	 คุ้มครองเด็กก่อนแยกเด็กออกจากครอบครัว 

	 เพื่อสนับสนุนการดูแลที่เหมาะสม และเตรียมจัดให้มี	

	 การติดต่อระหว่างการแยกจากกันและดำ�เนินการอื่นใด	

	 ที่อาจจำ�เป็นภายใต้กฎหมายเช่นการแจ้งต่อศาลในกรณี 	

	 ที่ไม่ได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง ยกเว้นแต่จะเป็น	

	 กรณีฉุกเฉินทางการแพทย์หรืออื่น ๆ

แนวทางการจัดการดูแลสำ�หรับเด็กที่ติดเชื้อหรือใกล้ชิดผู้ติดเชื้อ 
เพื่อรักษาความเป็นครอบครัว

การตัดสินใจเลือกสถานท่ีสำ�หรับแยกหรือกักตัว ควรพิจารณาเป็นรายกรณีแบบองค์รวม โดยมีจุดมุ่งหมายเพื่อให้เด็กได้อยู่

ร่วมกับผู้ดูแล ไม่ว่าจะเป็นการดูแลในสถานที่ใด (บ้าน/ ศูนย์กักตัว/ โรงพยาบาลสนาม/ โรงพยาบาล) ส่วนหนึ่งขึ้นอยู่กับ

อาการเจ็บป่วย ความจำ�เป็นที่ต้องได้รับการดูแลแบบประคับประคอง ปัจจัยเส่ียงต่อความรุนแรงของโรค และสภาพท่ีบ้าน 

รวมถึงพิจารณาว่ามีผู้ที่มีความเสี่ยงในครัวเรือนหรือไม่ ท้ังนี้ควรมีการระบุตัวสมาชิกในครอบครัวที่มีสุขภาพดี หรือบุคคลท่ี

คุ้นเคยกับตัวเด็กและครอบครัว (กรณีที่ไม่สามารถระบุคนในครอบครัวได้) เพื่อเป็นผู้ดูแลเด็ก
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5.	 เมือ่รับเดก็ท่ีถูกแยกจากครอบครวัหรอืไมม่ผีูด้แูลเขา้ในโรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนาม ผูป้ฏิบัตงิานจะตอ้งปฏบิติัตาม

	 ขั้นตอนมาตรฐานการปฏิบัติงานในทันท ีรวมถึงการส่งเด็กไปยังผู้ประสานงานหลักด้านการคุ้มครองเด็ก ใน

	 โรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนามสำ�หรบัการจดัทำ�เอกสารและการจัดการรายกรณ ี(ตามแนวปฏบิตักิารจัดการราย	

	 กรณีเพื่อคุ้มครองเด็ก ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19) รวมถึงในกรณีที่จำ�เป็นจะต้องเริ่มดำ�เนินการ	

	 ติดตามครอบครัวของเด็กทันที

6.	 หน่วยงานที่รับดูแลเด็ก ทั้งโรงพยาบาลหรือโรงพยาบาลสนาม โดยเฉพาะเด็กที่ไม่มีผู้ดูแล ต้องมีการฝึกอบรม

	 เจ้าหน้าที่ผู้ดูแลหรืออาสาสมัครอื่น ๆ อย่างเพียงพอ เพื่อสามารถดูแลให้เด็กปลอดภัย ได้รับการคุ้มครอง และ

	 ได้รับการกระตุ้นพัฒนาการที่เหมาะสม โดยดำ�เนินการที่เหมาะสมตามอายุของเด็กที่เกี่ยวข้อง และความสามารถ	

	 ของผู้ปฏิบัติงานด้านสุขภาพและการคุ้มครองเด็ก และเจ้าหน้าที่ผู้ดูแล โดยดำ�เนินการตามกรอบกฎหมาย	

	 ทีเ่กีย่วขอ้งในประเทศ หรอืตามนโยบายทีก่ำ�หนดขึน้ รวมถงึนโยบายการคุม้ครองเด็ก (กรณทีีไ่มม่กีฎหมายรองรบั)

7.	 เจ้าหนา้ทีคุ้่มครองเด็กหรือเจา้หนา้ทีท่ีไ่ด้รบัมอบหมายใหด้แูลโรงพยาบาล/ โรงพยาบาลสนาม ควรไดร้บัขอ้มูลและ

	 การฝึกอบรมเกี่ยวกับแนวปฏิบัติระดับสากล และระดับประเทศเกี่ยวกับวิธีการป้องกันตนเองและผู้อื่นจาก

	 การติดเชื้อ และการใช้งานอุปกรณ์ป้องกันส่วนบุคคลที่จำ�เป็นเพื่อลดความเสี่ยง ตลอดจนการเข้าถึงอุปกรณ์

	 ดังกล่าว45

8.	 ควรจัดให้มีวิธีการสื่อสารระหว่างเด็กและครอบครัว โดยไม่ต้องเสียค่าใช้จ่าย การสื่อสารควรให้บ่อยที่สุดเท่าที่จะ	

	 เป็นไปได้ โดยครอบครัวและผู้ให้บริการสามารถตกลงกันเรื่องความถี่ที่เหมาะสม

9.	 พัฒนาบริการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตและจิตสังคม6 ที่สามารถเข้าถึงได้ ซึ่งรวมถึงการสนับสนุนกระตุ้นและ

	 การเลี้ยงดูอื่น ๆ สำ�หรับเด็กและผู้ดูแล ที่สอดคล้องกับวัยและความสามารถของพวกเขา

10.	 บุคลากรด้านสาธารณสุขควรได้รับการฝึกอบรมเกี่ยวกับการปฐมพยาบาลทางจิตวิทยาขั้นพื้นฐาน

4	 World Health Organization, Rational use of personal protective equipment for coronavirus disease (COVID-19) and 	
	 considerations during severe shortages.	

5	 See also, Advice on the use of masks for children in the community in the context of COVID-19, (UNICEF/WHO). 

6	 IASC Reference Group on Mental Health and Psychosocial Support, Interim Briefing Note addressing Mental Health 	
	 and Psychosocial Aspects of COVID-19 Outbreak. 
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การจัดการดูแลเด็ก กรณีเมื่อผู้ดูแลหลักต้องเข้ารักษาตัวในโรงพยาบาลสนาม/

โรงพยาบาล

1.	 ก่อนแยกผู้ดูแลและเด็ก ต้องมีการจัดทำ�เอกสารรายละเอียดทั้งหมดของเด็กและครอบครัวของพวกเขา 

2.	 กรณีที่ผู้ดูแลมีอาการป่วยและต้องเข้ารับการรักษา โดยนำ�เด็กมาด้วย จะต้องมีการรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับเด็กและ		

	 ครอบครัวของเด็ก ณ จุดเข้ารับการรักษา และควรแจ้งและมอบหมายเจ้าหน้าที่คุ้มครองเด็กโดยทันที ควรมีการ		

	 วางแผนการดูแลเด็กโดยหารือร่วมกับผู้ดูแลและตัวเด็ก เพื่อเตรียมการดูแลที่จำ�เป็นในการกำ�หนดและย้ายเด็กไปอยู	่

	 ในความดูแลของผู้ใหญ่ที่เชื่อถือได้และมีความรับผิดชอบ ซึ่งได้รับการระบุตัวโดยผู้ดูแลหลัก ทั้งนี้ควรมีการบันทึก

	 รายละเอียดเกี่ยวกับการส่งมอบเด็ก รวมถึงเวลา สถานที่ และผู้รับมอบแด็ก (รวมถึงรายละเอียดการติดต่อ)

3.	 กรณีหากผู้ใหญ่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล/โรงพยาบาลสนามโดยลำ�พัง ควรต้องมีการสอบถามว่ามีเด็กอยู่ที่บ้าน	

	 หรือไม่ รวมถึงที่อยู่และการดูแลที่ได้จัดไว้ให้เด็ก กรณีที่มีเด็กถูกทิ้งไว้เพียงลำ�พัง จะต้องมีการแจ้งเจ้าพนักงานคุ้มครอง	

	 เด็กโดยทันที และมอบหมายการเข้าเยี่ยมเด็กเพื่อประเมินความปลอดภัยด้านสุขภาพและความเป็นอยู่ รวมทั้งจัด		

	 เตรียมการดูแลที่จำ�เป็น และรายงานแจ้งกลับไปยังผู้ดูแล

4.	 เด็กที่ผู้ดูแลอยู่ระหว่างรับการรักษา ควรได้รับแจ้งว่าผู้ดูแลอยู่ที่ไหนและสถานะทางสุขภาพของผู้ดูแล (ในกรณี

	 ที่เหมาะสม) หากเป็นไปได้ควรจัดให้มีการติดต่อระหว่างเด็กและผู้ดูแลเป็นระยะ 
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โดยทางเลือกในการดูแลเด็ก กรณีที่เด็กไม่สามารถอยู่กับผู้ดูแลหลักได้ (เนื่องจากมีการติดเชื้อ) รวมถึง

1.	 จัดให้เด็กได้อยู่ภายใต้การดูแลของครอบครัวขยาย หรือคนรู้จักของครอบครัวที่เชื่อถือได้ ที่ถูกระบุโดยผู้ดูแลหลัก	

	 ของเด็ก บุคคลที่ช่วยดูแลเด็กนี้ต้องเต็มใจและสามารถดูแลเด็กได้ชั่วคราวในขณะที่ผู้ดูแลเด็กต้องเข้ารับการรักษา	

	 ในสถานพยาบาล และตนเองมีความเสี่ยงต่ำ�ที่จะมีอาการรุนแรงหากติดเชื้อ 

ในบางประเทศที่มีนโยบายให้ผู้ติดเชื้อสามารถแยกตัวในบ้านได ้ รวมถึงกรณีที่เด็กติดเชื้อ เนื่องจากมีการศึกษาหลายชิ้นท่ีให้

ผลสอดคลอ้งกันวา่เดก็มคีวามเสีย่งต่ำ�ท่ีจะมอีาการรนุแรงจากการตดิเชือ้โควดิ-19 เมือ่เปรยีบเทยีบกบัผู้ใหญ่7   ดงัน้ันหากสามารถ

พิจารณาทางเลือกในการดูแลเด็กที่ต้องแยกตัวหรือกักตัวในบ้าน จะช่วยให้เด็กได้อยู่ภายในสิ่งแวดล้อมที่คุ้นเคย โดยมีผู้ดูแล

ที่สามารถสนับสนุนดูแลได้ โดยเด็กอยู่ภายใต้การดูแลของสมาชิกในครอบครัว 1 คน ในห้องที่แยกต่างหากจากสมาชิก

ในครอบครัวคนอื่น องค์กรอนามัยโลกได้จัดทำ�คำ�แนะนำ�โดยละเอียดเกี่ยวกับการดูแลผู้ป่วยท่ีบ้านสำ�หรับผู้ป่วยโควิด-19 โดย

มีอาการเล็กน้อย  ทั้งนี้ผู้ดูแลควรได้รับคำ�แนะนำ�เกี่ยวกับวิธีการเฝ้าระวังสุขภาพของเด็กและผู้ดูแลเด็ก โดยมีช่องทางให้สื่อสาร

กับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพในช่วงการดูแลที่บ้าน8  หากเป็นไปได้ควรจัดให้มีเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในชุมชน

ที่ติดตามอาการของผู้ป่วยที่กักหรือแยกตัวที่บ้านเป็นระยะ รวมถึงการพิจารณาว่าผู้ดูแลสามารถดูแลเด็กต่อไปได้หรือไม่ 

แนวทางจากประเทศต่างๆ เช่น แคนาดา สหรัฐอเมริกา และออสเตรเลีย แสดงให้เห็นว่า เด็กที่ติดเชื้อโควิด-19 สามารถได้รับ

การดูแลที่บ้านจากผู้ดูแลหลักได้ โดยผู้ดูแลหลักมีการป้องกัน และมีมาตรการที่ป้องกันการแพร่เชื้อไปถึงบุคคลอื่นๆ ในครัวเรือน 

จากเอกสาร “การดแูลเดก็ทีต่อ้งกกัตวัในสถานการณแ์พรร่ะบาดของโควดิ -19 ของกระทรวงสาธารณสขุแคว้นออนตารโิอ ้ประเทศ

แคนาดา”9 แสดงให้เห็นว่า เป็นไปได้ที่ผู้ดูแลหลักจำ�เป็นต้องสนับสนุนเด็กอย่างต่อเนื่อง เพื่อรักษาความสัมพันธ์ ผ่านการพูดคุย

กัน การกอด และใช้เวลาทำ�กิจกรรมร่วมกัน

7	 Epidemiology, Spectrum and Impact of COVID-19 on Children, Adolescents and Pregnant Women, (UNICEF/International 	
	 Pediatric Association), pg. 4. 

8	 See, World Health Organization, Interim guidance: Home care for patients with COVID-19 presenting with mild symptoms 	
	 and management of their contacts.  

9	 Public Health Ontario, How to care for a child who needs to self-isolate .

2.	 จัดให้เด็กเข้ารับการเลี้ยงดูทดแทนแบบชั่วคราวเฉพาะกรณีที่ไม่มีทางเลือกอื่น และควรเน้นการเลี้ยงดูในรูปแบบ	

	 ครอบครวัมากกวา่การเลีย้งดใูนสถานดแูลหรือสถานกกัตวั (โรงพยาบาล/โรงพยาบาลสนาม)  โดยผูดู้แลซึง่มีความ	

	 เสี่ยงต่ำ�ที่จะมีอาการรุนแรงหากติดเชื้อ และสามารถให้การเลี้ยงดูเด็กและตอบสนองต่อความต้องการของเด็กได้  	

	 ทั้งนี้ควรพยายามจัดให้เด็กได้อยู่ในครอบครัวทดแทนที่อยู่ใกล้กับสถานที่อยู่เดิมของเด็กหรือสถานที่ที่ผู้ดูแลหลัก	

	 กำ�ลังรับการรักษา 

3.	 จัดให้มีการติดต่อระหว่างเด็กและครอบครัวเป็นประจำ� บ่อยและสม่ำ�เสมอเท่าที่เป็นไปได้ (ดีที่สุดหากทำ�ได้

	 ทุกวัน) บนฐานประโยชน์สูงสุดของเด็ก และควรต้องให้ครอบครัวได้คืนกลับมาอยู่ร่วมกันโดยเร็วที่สุดเท่าที่จะ

	 เร็วได้ ทั้งนี้ต้องจัดให้มีช่องทางการสื่อสารให้พร้อม (เช่น บัตรเติมเงินโทรศัพท์)

4. 	 กรณีที่ผู้ดูแลหลักถูกแยกออกจากเด็ก เนื่องจากข้อจำ�กัดในการเคลื่อนย้าย (ห้ามเดินทางข้ามพื้นที่) เจ้าหน้าที่ควร	

	 ออกเอกสารอนญุาตอยา่งรวดเรว็ใหส้ามารถเดินทางได้ เพ่ืออำ�นวยความสะดวกใหค้รอบครัวได้กลับมารวมตวักัน 	

	 หรือสามารถจัดการดูแลที่ปลอดภัยให้กับเด็ก
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•	 พ่อแม่หรือผู้ดูแลเด็กควรจะดูแลและสนับสนุนเด็กอย่างต่อเนื่อง  รวมถึงตรวจตราเพื่อให้แน่ใจว่าเด็กปลอดภัย	

	 ในบ้าน

•	 กอดหรือโอบเด็กเพื่อสร้างความอบอุ่นและความสบายใจ แต่ให้หลีกเลี่ยงการสัมผัสโดยตรงกับน้ำ�ลาย หรือ

	 ของเหลวอื่นๆ จากร่างกาย (ควรหลีกเลี่ยงการจูบ) 

•	 ชวนเด็กพูดคุย ในประเด็นที่เด็กอาจมีคำ�ถาม ความกัวงล หรือความหวาดกลัว

•	 หากิจกรรมที่เด็กชอบและสามารถทำ�ได้ด้วยตนเอง ที่สอดคล้องกับพัฒนาการเด็ก (เช่น งานฝีมือ 

	 การต่อจิ๊กซอว์ หรือการพูดคุยกับสมาชิกในครอบครัวและเพื่อนฝูงผ่านทางออนไลน์) 

•	 ใช้เวลากับกิจกรรมนอกบ้าน หากมีพื้นที่ เช่น สนามหญ้าหน้าบ้าน หรือระเบียงบ้าน

การดูแลเด็กที่ต้องกักตัวในสถานการณ์แพร่ระบาดของโควิด -19 ของ

กระทรวงสาธารณสุขแคว้นออนตาริโอ้ ประเทศแคนาดา 

ใครควรทำ�หน้าที่ดูแลเด็ก?
•	 หลีกเลี่ยงไม่ให้คนที่มีความเสี่ยงที่จะเจ็บป่วยรุนแรงจากโควิด-19 (เช่น ผู้สูงอายุ หรือผู้ที่มีโรคประจำ�ตัว) 

	 เป็นผู้ดูแลเด็ก หากมีทางเลือกอื่น

•	 หากสามารถกำ�หนดให้พ่อ หรือแม่ หรือผู้ดูแล เพียงคนเดียวที่มีหน้าที่ดูแลเด็ก (หากเป็นไปได้) จะช่วยลด

	 ความเสี่ยงในการระบาดของโควิด-19 ภายในครัวเรือน

หากเด็กติดเชื้อโควิด-19 สาธารณสุขในพื้นที่จะเป็นผู้ตัดสินใจว่าสมาชิกในครอบครัวจะต้องกักตัวเป็นเวลานานเท่าไร 

ซี่งอาจจะเกินกว่าเวลาที่เด็กต้องกักตัว (เช่น ตัวผู้ดูแลของเด็กที่ติดเชื้อโควิด-19)
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วธีิการอืน่ ๆ  ในการลดความเสีย่งการแพรร่ะบาดของโรค 

สวมใส่หน้ากากอนามัย 

•	 หน้ากากจะต้องพอดีกับหน้า และสามารถครอบทั้งจมูกและปาก 

•	 เด็กที่จะสวมใส่หน้ากากต้องมีอายุตั้งแต่ 2 ปีขึ้นไป และสามารถถอดหน้ากากเองได้ 

•	 ให้เด็กได้มีช่วงพักจากการสวมใส่หน้ากาก โดยรักษาระยะห่าง 2 เมตรจากบุคคลอื่น หากเป็นไปได้

•	 บุคคลอื่นที่อยู่ในห้องเดียวกันจะต้องสวมใส่หน้ากาก 

•	 ไม่ต้องสวมใส่หน้ากากในขณะนอนหลับ 

•	 กรณีที่เด็กติดเชื้อโควิด-19 ผู้ดูแลควรสวมใส่หน้ากาก และเครื่องป้องกันตา (เช่น แว่น หรือเฟสชิลด์)  

•	 ล้างมือและอุปกรณ์ที่จับต้องบ่อยๆ ให้สะอาด (เช่น ห้องน้ำ� ก๊อกน้ำ� ที่จับประตู ราวบันได) 

•	 เด็กที่ต้องกักตัว รวมถึงผู้ดูแลหลัก ต้องจำ�กัดการติดต่อกับสมาชิกคนอื่นในครอบครัวให้น้อยที่สุด โดยเฉพาะกรณีที่

	 เด็กติดเชื้อโควิด-19

•	 หากเป็นไปได้ควรแยกเวลาการรับประทานอาหาร และใช้พื้นที่ในการนอน เล่น หรือเข้าห้องน้ำ� แยกจากบุคคลอื่น

•	 กรณีที่มีผู้ติดเชื้อโควิด-19 มากกว่าหนึ่งคนภายในบ้านเดียวกัน สามารถที่จะกักตัวร่วมกันได้ 

•	 ในกรณีที่ต้องนอนร่วมห้องเดียวกัน จัดเตียงให้มีระยะห่างจากกันอย่างน้อย 2 เมตร 

•	 ห้องที่เด็กอาศัยอยู่ควรจะต้องมีการถ่ายเทอากาศได้ดี (เช่น เปิดหน้าตา หากมีความปลอดภัย และอากาศเป็นใจ)  

•	 หลีกเลี่ยงการใช้อุปกรณ์ในบ้านร่วมกัน รวมทั้งทำ�ความสะอาดและฆ่าเชื้อก่อนการใช้งาน 


