
1 
 

 

แบบตรวจประเมินเพื่อการเฝ้าระวังและป้องกันการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
สำหรับ “สถานที่ให้บริการสปา อาบน้ำ ตัดขน รบัเลี้ยงหรือรับฝากสัตว์” 

 

ชื่อสถานประกอบการ            
ที่ตั้งเลขที่      ตำบล   อำเภอ                 จงัหวัด................................................. 
เขตเทศบาล/อบต.                           โทรศัพท ์                                   . 
ชื่อเจ้าของ/ผู้ดูแล                 จำนวนพนักงาน   คน 
สถานประกอบการเคยเข้าร่วมประเมินสถานประกอบการตามมาตรฐานกรมอนามัย (THAI STOP COVID) หรือไม ่       
                        เคย    ไม่เคย 
1. การตรวจประเมินสถานประกอบกิจการ 
 

 การประเมินตามมาตรฐาน ไม่ผ่าน ผ่าน 
ไม่มี

กิจกรรม
ดังกล่าว 

ข้อสังเกต/
ข้อเสนอแนะ 

มาตรการที่ต้องปฏิบัต ิ  
ส่วนที่ 1 : ผู้ประกอบการ/ผู้ให้บริการ/พนักงาน/ผู้เกี่ยวข้องกับงานบริการ     
1* มีการคัดกรองพนักงานหรือผู้ให้บริการ และผู้รับบริการ ดว้ยการ

สังเกตจากอาการในเบื้องต้นหรือตรวจวัดอุณหภูมิร่างกาย หาก
พบว่ามีไข้ หรือมีอุณหภูมิร่างกายมากกว่า 37.5 องศาเซลเซียส หรือ
มีอาการป่วยทางระบบหายใจอย่างใดอย่างหนึ่ง เช่น ไอ จาม มี
น้ำมกู หรือเหนื่อยหอบ หรือกลับจากพื้นที่เสี่ยงและอยู่ในช่วงกักกัน 
ต้องแจ้งงดให้บริการ และแนะนำให้ไปพบแพทย์ทันท ี     

  

2* มีการบันทึก รายช่ือ ที่อยู่ เบอร์โทรศัพท์เคลื่อนที่ วันที่และเวลา 
ของผู้นำสัตว์มารับบริการทุกราย เพื่อให้สามารถติดตามตัวได้ กรณี
ต้องมีการสอบสวนโรค     

  

3* มีที่ลา้งมือพร้อมสบู่และน้ำ หรือเจลแอลกอฮอล์สำหรับทำความ
สะอาดมือไว้บริการลูกค้าในบริเวณตา่งๆ ของร้าน เช่น หน้าประตู
ร้าน โต๊ะ โซฟา เป็นต้น และจัดอีกส่วนหน่ึงเฉพาะสำหรับพนักงาน
งานภายในร้าน     

  

4* พนักงาน ผู้นำสัตว์มารับบริการ และผู้มาติดต่อในร้านทุกคน ต้อง
สวมหน้ากากผา้หรือหน้ากากอนามัยตลอดเวลาที่ใช้บรกิาร หรือมา
ติดต่อร้าน     

  

5* จำกัดจำนวนผู้มารับบริการที่อยู่ในร้านในเวลาเดียวกันไม่ให้
หนาแน่น กรณีมีผู้รับบริการเต็มให้นัดล่วงหน้าก่อนมารับบริการ      

  

ส่วนที่ 2 : การจัดการสิ่งแวดล้อมภายในรา้น       
6* ทำความสะอาดอุปกรณ์ตัดขน เชน่ หว ีแปรง กรรไกร เปน็ต้น ต้อง

ทำความสะอาดและฆ่าเชื้อโรคทุกครั้ง หลังการให้บริการสัตว์แต่ละ
ตัว     
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 การประเมินตามมาตรฐาน ไม่ผ่าน ผ่าน 
ไม่มี

กิจกรรม
ดังกล่าว 

ข้อสังเกต/
ข้อเสนอแนะ 

7* ทำความสะอาดพื้นทีแ่ละอปุกรณ์เครื่องใช้อื่น ๆ 
   - ทำความสะอาดจุดชำระค่าบรกิาร ที่นัง่รอ ด้วยน้ำยาทำความ
สะอาดและน้ำยาฆ่าเชื้อ หลังใหบ้ริการลูกคา้แต่ละคน  
   - ทำความสะอาดบริเวณพื้นที่หรือโตะ๊ที่ใช้ตัดขนสัตว ์และบริเวณ
ที่พักสัตว ์ด้วยน้ำยาทำความสะอาดและน้ำยาฆ่าเชื้อ หลังที่
ให้บริการสัตว์แต่ละตัว   

  

8* ทำความสะอาดอาคารสถานที่ภายในร้านเป็นประจำทุกวันก่อนและ
หลังให้บริการ ได้แก่ พืน้ ผนัง ประต ูหน้าต่าง และจุดอืน่ ๆ     

  

9* จัดระยะห่างโต๊ะที่ใช้ตัดขนสัตว์ ให้มีระยะหา่งกัน 1-2 เมตร หรือมี
แผ่นกั้น เช่น แผ่นพลาสติก หรือแผ่นอะคริลกิใสกั้นระหว่างโต๊ะที่ใช้
ตัดขนสัตว ์เป็นต้น     

  

10* จัดให้มีการระบายอากาศที่ดีภายในร้าน เช่น ติดต้ังพัดลมระบาย
อากาศ หรือเปิดประตู หน้าต่าง เพื่อระบายอากาศเป็นระยะ และ 
ทำความสะอาดเครื่องปรับอากาศอย่างสม่ำเสมอ     

  

11* จัดให้มีภาชนะรองรับขยะมูลฝอยที่สะอาด สภาพดี มีฝาปิด โดย  
คัดแยกมูลฝอยแต่ละประเภท ดังนี ้

- มูลฝอยประเภทขนสัตว์ มูลสัตว์ เศษอาหาร ให้ใส่ถุงและมัดปาก
ถุงใหแ้น่น รวบรวมและนำไปกำจดัอย่างถูกตอ้ง 

- มูลฝอยประเภทของมีคมที่ใช้ครั้งเดียวทิ้ง เช่น ใบมีด เข็ม ทิ้งใน
ภาชนะปิดมิดชิด ไม่แทงทะลุ รวบรวมและนำไปทิ้งในจุดรวบรวม
ขยะมูลฝอยที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดเตรียมไว้     

  

12* กรณีเป็นร้านที่มีห้องส้วมให้บริการลูกค้า ต้องทำความสะอาด     
ห้องส้วมเปน็ประจำทุกวัน และเพิ่มความถี่ในการทำความสะอาด
มากขึ้น ด้วยน้ำยาทำความสะอาดและอาจฆ่าเช้ือโรคด้วยสารฆ่าเช้ือ
โรคบริเวณจุดเสี่ยง ได้แก ่กลอนหรือลูกบิดประตู ก๊อกนำ้อ่างล้างมือ 
ที่รองนั่งโถส้วม ที่กดโถส้วมหรือโถปัสสาวะ สายฉีดน้ำชำระ และพื้น
ห้องส้วม     

  

13* จัดทีย่ืนสำหรบัลูกค้าที่รอชำระเงนิโดยให้เว้นระยะห่าง 1-2 เมตร       
ส่วนที่ 3 : พนกังาน/ผู้ให้บรกิาร     
14* หากมีอาการเจ็บป่วย เช่น มีไข้ ไอ จาม มีนำ้มูก หรือเหนือ่ยหอบ    

ให้หยุดปฏิบัติงาน และไปพบแพทย์ทันท ี   
  

15* สวมหน้ากากผ้าหรือหน้ากากอนามัย ใสแ่ผ่นใสครอบหน้า (Face 
Shield) สวมถงุมือยาง หมวกคลุมผม และผ้ากนัเปือ้นที่สะอาด       
ทุกครั้งที่ให้บรกิาร 
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 การประเมินตามมาตรฐาน ไม่ผ่าน ผ่าน 
ไม่มี

กิจกรรม
ดังกล่าว 

ข้อสังเกต/
ข้อเสนอแนะ 

16* ล้างมือด้วยสบู่และน้ำสะอาด หรือด้วยเจลแอลกอฮอล์ ก่อนและหลัง
ให้บริการแต่ละครั้ง หลีกเลี่ยงการสัมผัสใบหน้า ตา ปาก จมูก โดย
ไม่จำเป็น      

  

17* มีแนวทางการปฏิบัต ิหากพบวา่ผู้ปฏิบัติงานในร้าน เป็นผู้ป่วยยืนยัน 
หรือมีข้อมูลบ่งชี้ว่าร้านอาจเป็นจุดแพร่เช้ือได้ ให้เจ้าของร้าน
ดำเนินการตามคำสั่งของเจ้าพนักงานควบคุมโรคติดต่อ เช่น 
พิจารณาหยุดให้บริการ เป็นเวลา 3 วัน ทำความสะอาดฆ่าเช้ือทันที 
ภายใน 24 ชั่วโมง ภายใต้การกำกับดูแลของเจา้พนักงานควบคุม
โรคติดต่อ     

  

ส่วนที่ 4 : ผู้มารับบริการ/ผูม้าติดต่อ/ลูกคา้     
18* สวมหน้ากากผ้าหรือหน้ากากอนามัยตลอดเวลาที่มาใช้บริการ     
19* เว้นระยะห่างระหว่างบุคคลอย่างน้อย 1-2 เมตร      

มาตรการเสรมิเพื่อการป้องกัน 
20 มีระบบชำระเงิน แบบออนไลน์   

  

21 มีการสื่อสารและประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้ในการป้องกันโรคติดเชื้อ
โควิด-19   

  

 

2. ข้อสังเกตหรือข้อเสนอแนะของเจา้หน้าที่ ด้านคณุภาพ/มาตรฐาน/ความครอบคลุมในการดำเนินการ (บันทกึ) 
 2.1 ด้านสุขวทิยาส่วนบคุคล (Personal Hygiene) 
              
              
              
 2.2 ด้านการเว้นระยะห่างระหว่างบุคคล (Physicial Distancing)      
              
              
              
  2.3 ด้านการทำความสะอาดและการสุขาภบิาล (Clean & Basic Sanitation)   
              
              
               
  2.4 อื่นๆ 
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3. ข้อคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะของผู้ประกอบกิจการ (บันทึก) 
 3.1 ด้านสุขวทิยาส่วนบคุคล (Personal Hygiene) 
              
              
              
 3.2 ด้านการเว้นระยะห่างระหว่างบุคคล (Physicial Distancing)      
              
              
              
  3.3 ด้านการทำความสะอาดและการสุขาภบิาล (Clean & Basic Sanitation)   
              
              
               
  3.4 อื่นๆ 
               
              
               
 
ลงชื่อผู้ตรวจประเมิน.............................................................หน่วยงาน..................................................................... 

วันที่ตรวจประเมิน.................................................................................................. 

ผลการตรวจประเมิน 

1) การตรวจประเมินทางกายภาพ 

Ranking เกณฑ์ประเมนิ 
สีเขยีว ผ่านทั้งหมด 21 ข้อ 
สีเหลือง  ผ่านข้อ 1-19 ทุกข้อ  

แตไ่ม่ผ่านข้อ 20-21 ข้อใดขอ้หนึ่ง  
สีแดง ไม่ผ่านขอ้ 1-19  ข้อใดข้อหนึง่ 
 

2) การตรวจประเมินทางเคมี (ต้องผ่านทุกตวัอย่าง)  

รายการตรวจ 

เคม ี ตรวจคลอรีนอิสระคงเหลือ ในน้ำทีใ่ช้ในการอาบนำ้หรอืสปาสัตว์ 1 ตัวอย่าง 
(หากพบสถานบริการมีจำนวนที่อาบนำ้หรือสปาสัตวห์ลายจุด อาจสุ่มมากว่า 1 ตัวอย่าง) 

 


