
Flowchart ขั้นตอนการให้บริการในคลินิกสุขภาพเด็กดีคณุภาพ 
สถานบริการในสังกัดส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองปัตตานี 

วัตถุประสงค์ : เพื่อให้เด็กในช่วงอายุ 0-5 ปี ได้รับวัคซีนถูกต้องและครบถ้วนตามเกณฑ์มาตรฐาน 
 

 ขั้นตอนการปฏิบัติงาน    จุดควบคุมความเสี่ยง ระยะเวลา 

 

 
            
            
            
        
 
 
 
 
 
 
            
            
   
 
 
            
            
            
            
            
            
            
          
            
            
            
            
            
            
            
 
 
 
 

- ตรวจสอบประวัติการรับบริการวคัซีน    2 นาที 

2. ช่ังน ้าหนนัก วัดส่วนสูง วัดรอบศรีษะ  
  

- บันทึกประวัติการชั่งน ้าหนนัก วัดส่วนสูง 
รอบศีรษะของเด็กท่ีมารับบริการ 5 นาที 

3. รับบัตรคิว 

4. ผู้ปกครองท้ากราฟประเมินภาวะ
โภชนาการในสมุดสีชมพู 

5. เปิดบัตรเด็กที่มารับบริการ 

- ตรวจสอบประวัติเด็กและลงข้อมูล
ในวันมารับบริการ (รายเกา่) 
และท้าประวัติเด็กที่มารับบริการ 
(รายใหนม่) 

- ผู้ปกครองไดร้ับการสอนการท้ากราฟ 
ประเมินภาวะโภชนาการฯจากเจ้าหนน้าท่ี
และได้ฝึกปฏิบัต ิ

 
 

- จัดเรียงลา้ดับในการรับบริการวคัซีน 1 นาที 

10 นาที 

 15 นาที 

รวมเวลา...118...นาที 

1.  ยื่นสมดุสีชมพ ู
 

13. กลับบ้าน   
 

6. ค้นประวัติเด็กท่ีมารับบริการ (รายเก่า) 
ท้าประวัติเด็กที่มารบับริการ (รายใหนม)่ 

 

7. ตรวจฟันเด็ก 
 

- เปิดประวัตเิด็กท่ีมารับบริการใหน้
ถูกคน 

 5  นาที 

8. ประเมินพัฒนาการเด็ก 
 

- ตรวจฟันเด็กที่เริ่มมีฟันตั งแต่อายุ 9 
เดือนขึ นไป 
 
- ประเมินพัฒนาการตามช่วงอายุ 
9,18,30,42 เดือน 
 

 5 นาที 

30 นาที 

9. ลงประวัติการรับวัคซีนครั งปัจจุบันและ
นัดวัคซีนครั งต่อไป 

 

11. ฉีดวัคซีนใหน้เด็ก 

 

10. เจาะเลือดหนาภาวะซีด - เจาะเลือดหนาภาวะซีดในเด็กอาย ุ
9 เดือน 

 
 

 5 นาที 

- เด็กไดร้ับวัคซีนครบตามกา้หนนด 
 

 5 นาที 

- ฉีดวคัซีนถูกต้องตรงตัวตรงคน 

 
 
- เด็กไดร้ับสังเกตอาการผิดปกติ
หนลังไดร้ับวัคซีน และได้รับการ
ช่วยเหนลือทันเวลา (กรณีแพ้วัคซีน) 

 
 

 5 นาที 

12. สังเกตอาการแพ้วัคซีน 
 

 

 30 นาที 



วิธีปฏิบัติในขั้นการให้บริการในคลินิกสุขภาพเด็กดีคุณภาพ 
สถานบริการในสังกัดส านักงานสาธารณสุขอ าเภอเมืองปัตตานี 

 

วัตถุประสงค์ : เพ่ือใหน้เด็กในช่วงอายุ 0-5 ปี ได้รับการประเมินภาวะโภชนาการ ได้รับวัคซีน ตรวจฟัน ประเมิน
พัฒนาการถูกต้องและครบถ้วนตามเกณฑ์มาตรฐาน 
ขั นตอนการใหน้บริการในคลินิกสุขภาพเด็กดีคุณภาพ มีขั นตอนการด้าเนินงานทั งสิ น 13 ขั นตอน ดังนี  

ขั นตอนที่ ๑ ยื่นสมุดสีชมพู ตรวจสอบประวัติการรับบริการวัคซีน ระยะเวลาด้าเนินการ 2 นาท ี
ขั นตอนที่ ๒ ชั่งน ้าหนนัก วัดส่วนสูง วัดรอบศีรษะ บันทึกประวัติการชั่งน ้าหนนัก วัดส่วนสูง รอบศีรษะ

ของเด็กที่มารับบริการ ระยะเวลาด้าเนินการ 5 นาท ี
ขั นตอนที่ ๓ รับบัตรคิว จัดเรียงล้าดับในการรับบริการวัคซีน ระยะเวลาด้าเนินการ 1 นาท ี
ขั นตอนที่ ๔  ผู้ปกครองท้ากราฟประเมินภาวะโภชนาการในสมุดสีชมพู ผู้ปกครองได้รับการสอนการ

ท้ากราฟประเมินภาวะโภชนาการฯจากเจ้าหนน้าที่และได้ฝึกปฏิบัติ ระยะเวลาด้าเนินการ 10 นาท ี
ขั นตอนที่ ๕ เปิดบัตรเด็กที่มารับบริการ เปิดประวัติเด็กที่มารับบริการใหน้ถูกคน ระยะเวลาด้าเนินการ 

5 นาท ี
ขั นตอนที่ ๖  ค้นประวัติเด็กที่มารับบริการ (รายเก่า) ท้าประวัติเด็กที่มารับบริการ (รายใหนม่) 

ตรวจสอบประวัติเด็กและลงข้อมูลในวันมารับบริการ (รายเก่า) และท้าประวัติเด็กที่มารับบริการ (รายใหนม่)
ระยะเวลาด้าเนินการ 15 นาท ี

ขั นตอนที่ 7 ตรวจฟันเด็ก ตรวจฟันเด็กที่เริ่มมีฟันตั งแต่อายุ 9 เดือนขึ นไป ระยะเวลาด้าเนินการ 5
นาท ี

ขั นตอนที่ 8 ประเมินพัฒนาการเด็ก ประเมินพัฒนาการตามช่วงอายุ 9,18,30,42 เดือน ระยะเวลา
ด้าเนินการ 30 นาท ี

ขั นตอนที่ 9 ลงประวัติการรับวัคซีนครั งปัจจุบันและนัดวัคซีนครั งต่อไป เด็กได้รับวัคซีนครบตาม
ก้าหนนด ระยะเวลาด้าเนินการ 5 นาท ี

ขั นตอนที่ 10 เจาะเลือดหนาภาวะซีด เจาะเลือดหนาภาวะซีดในเด็กอายุ 9 เดือน ระยะเวลาด้าเนินการ
5 นาท ี

ขั นตอนที่ 11 ฉีดวัคซีนใหน้เด็ก ฉีดวัคซีนถูกต้องตรงตัวตรงคน ระยะเวลาด้าเนินการ 5 นาท ี
ขั นตอนที่ 12 สังเกตอาการแพ้วัคซีน เด็กได้รับสังเกตอาการผิดปกติหนลังได้รับวัคซีน และได้รับการ

ช่วยเหนลือทันเวลา (กรณีแพ้วัคซีน) ระยะเวลาด้าเนินการ 30 นาท ี
ขั นตอนที่ 13 กลับบ้าน 


