
 

 
ประกาศวิทยาลัยสหวิทยาการ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

เร่ือง แนวทางการจัดการเรียนการสอนสำหรับปีการศึกษา 2565  

วิทยาลัยสหวิทยาการ  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

----------------------------------------------------- 

  ตามประกาศมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ เร่ือง แนวทางการจัดการเรียนการสอนสำหรับปีการศึกษา 2565 

ประกาศ ณ วันท่ี 20 มิถุนายน 2565 น้ัน เพ่ือให้การจัดการเรียนการสอนของวิทยาลัยสหวิทยาการเป็นไปอย่างเรียบร้อย 

เกิดประโยชน์สูงสุดต่อคุณภาพการเรียนรู้ของนักศึกษา วิทยาลัยสหวิทยาการจึงกำหนดแนวทางการจัดการเรียนการสอน

สำหรับปีการศึกษา 2565 รายละเอียดดังน้ี 

1. จัดการเรียน การสอน และการสอบ ในช้ันเรียนท่ีมหาวิทยาลัยเต็มรูปแบบ (Onsite 100%) 

2. อาจารย์และนักศึกษายังคงใส่หน้ากากอนามัยตลอดการเรียนการสอน และปฏิบัติตามมาตรการ

ควบคุมและป้องกันโรคของกระทรวงสาธารณสุขอย่างเคร่งครัด 

3. หากนักศึกษาติดเช้ือโควิด-19 และ/หรือ มีความเส่ียงสูง (ตามนิยามของกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค 

https://ci.tu.ac.th/news2 )  

 กรณีท่ี 3.1 นักศึกษาติดเช้ือโควิด-19 ให้นักศึกษาทำการส่งผลตรวจ Antigen test kit (ATK)  

แก่เจ้าหน้าท่ีหลักสูตรของตน พร้อมท้ังหยุดพักรักษาอาการเป็นเวลา 10 วัน เม่ือครบกำหนดและ 

ผลตรวจไม่แสดงผลการติดเช้ือ จึงกลับมาเรียนตามปกติ 

 กรณีท่ี 3.2 นักศึกษามีความเส่ียงสูง ให้สังเกตอาการตนเองเป็นเวลา 10 วัน โดยไม่ต้องกักตัว 

สามารถเข้าเรียนได้ตามปกติ 

4. ในกรณีอาจารย์ได้รับแจ้งจากเจ้าหน้าท่ีหลักสูตรว่ามีนักศึกษาติดเช้ือโควิด-19 ในรายวิชาของตน 

อาจารย์จำเป็นต้องบันทึกการสอนเพ่ือให้นักศึกษาสามารถติดตามเน้ือหาการเรียนได้ โดยอาจอยู่ใน

รูปแบบการสอนออนไลน์ (On line) และ/หรือ บันทึกเทป ผ่านโปรแกรม Microsoft Teams ตามแต่

ตกลงกันระหว่างผู้สอนกับนักศึกษา 

5. หากนักศึกษามีข้อสงสัยหรือต้องการแจ้งข้อมูลต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้อง สามารถติดต่อได้ตาม e-mail  
 

สาขาวิชา ชื่อ e-mail เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ 

 สาขาวิชาสหวิทยาการสังคมศาสตร ์  คุณนิตยา เชี่ยวชาญ  gabrielle_mint@hotmail.com 

 สาขาวิชาปรัชญา การเมือง และเศรษฐศาสตร์  

 (ศูนยล์ำปาง) 

 คุณชรินพร โกเมฆ    jam_socsci@hotmail.com 

 สาขาวิชาปรัชญา การเมือง และเศรษฐศาสตร์  

 (ท่าพระจันทร์) 

 คุณสงิหภณ ตั้งชนะเดชะทรัพย์ ppethammasat@gmail.com 
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นิยามและแนวปฏิบัติตามมาตรการป้องกันควบคุมโรค 
ส าหรับผู้สัมผัสใกล้ชิดของผู้ป่วย/ผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ฉบับปรับปรุง วันที่ 21 พฤษภาคม 2565  

 การปรับนิยามและแนวปฏิบัติตามมาตรการป้องกันควบคุมโรค ส าหรับผู้สัมผัสใกล้ชิดของผู้ป่วย/ 
ผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ฉบับนี้ มีประเด็นต่าง ๆ ดังนี้  
 1. ปรับแนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูง  โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ดังนี้  
   1.1 กลุ่มท่ัวไป  
   1.2 กลุ่มผู้ดูแลกลุ่ม 608 และเด็กเล็ก  
 2. ขอแก้ไขค าผู้สัมผัสใกล้ชิดใน HI/โรงพยาบาล เป็น ผู้สัมผัสใกล้ชิดที่เป็นบุคลากรทางการแพทย์ 
 3. ขอแก้ไขแหล่งข้อมูล ในส่วนของเอกสารอ้างอิงของผู้สัมผัสใกล้ชิดที่เป็นบุคลากรทางการแพทย์ 
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นิยามและแนวปฏิบัติตามมาตรการป้องกันควบคุมโรค 
ส าหรับผู้สัมผัสใกล้ชิดของผู้ป่วย/ผู้ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

ณ วันที่ 21 พฤษภาคม 2565 

นิยามผู้สัมผัสใกล้ชิด 
   ผู้สัมผัสใกล้ชิด หมายถึง ผู้ที่ใกล้ชิดกับผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ ในวันเริ่มป่วยหรือ 
ก่อนมีอาการประมาณ 2 - 3 วัน (ทั้งนี้หากเป็นผู้ป่วยไม่มีอาการ ให้นับวันที่เก็บสิ่งส่งตรวจเสมือนเป็นวันเริ่มป่วย)  

 ผู้สัมผัสใกล้ชิด แบ่งเป็น 2 ประเภท ได้แก่ 

  ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง หมายถึง ผู้ที่ ไม่ได้สวมหน้ากากอนามัย หรือไม่ได้ใส่ Personal Protective 
Equipment (PPE) ตามมาตรฐานตลอดช่วงเวลาที่มีการสัมผัส ดังนี้ 
   1. ผู้ที่อยู่ใกล้ชิดหรือมีการพูดคุยกับผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ ในระยะ 2 เมตร 

เป็นเวลานานกว่า 5 นาที หรือถูกไอจามรดจากผู้ป่วย 

   2. ผู้ที่อยู่ในบริเวณที่ปิด ไม่มีการถ่ายเทอากาศมากนัก ร่วมกับผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อ 

ไม่แสดงอาการ เป็นระยะเวลานานกว่า 30 นาที เช่น ในรถปรับอากาศหรือห้องปรับอากาศ 

  ผู้สัมผัสเสี่ยงต่ า หมายถึง ผู้สัมผัสใกล้ชิดที่ไม่เข้าเกณฑ์ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง  

แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูงของผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ และกิจกรรมต่าง  ๆที่เกี่ยวข้อง 

ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง แนวทางการจัดกลุ่ม แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูง 
ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในครัวเรือน 

1) สมาชิกในครอบครัว ญาติ และผู้ท่ีดูแล 
ผู้ป่วยเข้าข่าย/ผู้ป่วยยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดง
อาการ โดยไม่ได้ใส่หน้ากากอนามัย นานกว่า 
5 นาที 

1) ผู้ที่อยู่ในบ้านเดียวกับ ผู้ป่วยเข้าข่าย/ผู้ป่วย
ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ โดยไม่ได้ใส่
หน้ากากอนามัย นานกว่า 5 นาที 
 

1. ส าหรับกลุ่มทั่วไป 
- ให้สังเกตอาการตนเอง 10 วัน (ไม่ต้องกักตัว) 
สามารถไปท างานได้ปกติ แต่แยกพ้ืนที่ 
กับผู้อื่น โดยปฏิบัติตามมาตรการ universal 
prevention อย่างเคร่งครัด งดไปสถานที่
สาธารณะ งดร่วมกิจกรรมรวมกลุ่มคน
จ านวนมาก งดใช้ ขนส่ งสาธารณะที่
หนาแน่น  
- การเก็บตัวอย่าง ให้ตรวจ ATK เมื่อมีอาการ
ของระบบทางเดินหายใจ 
2. ส าหรับกลุ่มผู้ดูแลกลุ่ม 608 และเด็กเล็ก  
-  ให้  งด  การอยู่ ใกล้ชิดกลุ่มดังกล่าว 
อย่างน้อย 10 วัน  
- การเก็บตัวอย่าง ให้ตรวจ ATK ด้วยตนเอง 
อย่างน้อย 2 ครั้ง ในวันที่ 5 และในวันที่ 10 
โดยเริ่มนับจากวันถัดจากวันที่สัมผัสผู้ป่วย 
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ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง แนวทางการจัดกลุ่ม แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูง 
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ
ครั้งสุดท้ายเป็นวันที่หนึ่ง หรือเมื่อมีอาการป่วย 
    หากพบติดเชื้อให้ด าเนินการตามแนวทาง
เวชปฏิบัติของกรมการแพทย์ (เหมือนการ
จัดการในผู้สัมผัสเสี่ ยงสู งกลุ่มผู้ สัมผัส
ใกล้ชิดในครัวเรือน) 

ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในที่ท างาน 

และในชุมชน 

1) นักเรียนหรือผู้ร่วมงาน ได้แก่ กลุ่มเพ่ือน
ที่พบปะกับผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อ
ไม่แสดงอาการ ในขณะมีอาการ และมีประวัติ
อาจสัมผัสสารคัดหลั่งจากทางเดินหายใจ 
หรือโดนไอ จาม 
2) ผู้ที่อยู่ในชุมชนเดียวกันกับผู้ป่วยเข้าข่าย/
ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ หรือในชุมชน
อ่ืน  ๆและสัมผัสสารคัดหลั่งจากทางเดินหายใจ 
หรือโดนไอ จาม  
3) บุคคลอ่ืน นอกเหนือจาก 1) และ 2)  
ที่อยู่ในระยะห่างไม่เกิน 2 เมตรจากผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ  
ซึ่งรวมระยะเวลาที่ไม่ได้ใส่หน้ากากอนามัย/
หน้ากากผ้า นานกว่า 5 นาที 

 

ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในยานพาหนะ
ภายในประเทศ 
(Domestic 

transportation 

1) ผู้ โดยสาร  ที่สัมผัสสารคัดหลั่ งจาก
ทางเดินหายใจ หรือโดนไอ จาม จากผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ 
2) ผู้โดยสาร ที่ร่วมกลุ่มเดินทางเดียวกัน 
เช่น กลุ่มทัวร์เดียวกัน 
3) ผู้โดยสารในเครื่องบิน ที่นั่งใกล้ผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ 
(เฉพาะด้านซ้ายและขวา) หรือสัมผัสใกล้ชิด
ผู้ป่วยในระยะ 1 เมตร เช่น ระหว่างรอ 
เ ข้ าห้ อ งน้ า ห รื อ ขณะอยู่ บ นทา ง เ ดิ น            
ในเครื่องบินโดยที่ฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งไม่สวม
หน้ากากอนามัย/หน้ากากผ้าขณะใกล้ชิด 
เป็นระยะเวลานานกว่า 5 นาที  
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ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง แนวทางการจัดกลุ่ม แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูง 
4) ผู้โดยสารในรถทัวร์ คันเดียวกับผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ  
ในกรณีของยานพาหนะขนาดใหญ่ เช่น 
รถไฟ รถทัวร์ 2 ชั้น เรือเฟอร์รี่ ให้จ ากัด
เฉพาะผู้ที่ อยู่ ในตู้ เดียวกันหรือในห้อง
โดยสารชั้นเดียวกัน ซึ่งรวมระยะเวลาที่
ไม่ ได้ ใส่หน้ ากากอนามัย/หน้ากากผ้ า  
นานกว่า 5 นาท ี
5) พนักงานขับและพนักงานบริการ  
บนยานพาหนะทุกคน (ยกเว้น กรณีเครื่องบิน 
ให้นับเฉพาะพนักงานบริการที่ให้บริการในโซน
ที่ผู้ป่วยเข้าข่าย/ผู้ป่วยยืนยัน/ผู้ติดเชื้อ 
ไม่แสดงอาการ นั่ง) ซึ่งรวมระยะเวลาที่
ไม่ ได้ ใส่หน้ ากากอนามัย/หน้ากากผ้ า  
นานกว่า 5 นาท ี

ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในยานพาหนะ
ระหว่างประเทศ 

1) ผู้โดยสารในเครื่องบิน ที่นั่งติดผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ 
(เฉพาะด้านซ้ายและขวา) หรือสัมผัสใกล้ชิด
ผู้ป่วยในระยะ 1 เมตร เช่น ระหว่างรอ 
เข้าห้องน้ าหรือขณะอยู่บนทางเดินในเครื่อง 
โดยที่ฝ่ายใดฝ่ายหนึ่ง ไม่สวมหน้ากากอนามัย/
หน้ากากผ้าขณะใกล้ชิด เป็นระยะเวลานาน
กว่า 5 นาท ี
2) พนักงานบริการ ที่ให้บริการในโซนที่ผู้ป่วย
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ นั่ง  
ซึ่งรวมระยะเวลาที่ไม่ได้ใส่หน้ากากอนามัย/
หน้ากากผ้า นานกว่า 5 นาท ี

- กรณีผู้เดินทางเข้ามาในราชอาณาจักร 
แบบ TEST AND GO ให้ตรวจหาเชื้อด้วย
วิธี RT-PCR ในวันแรก และรอผลตรวจ 
ที่สถานที่พัก และตรวจ ATK ด้วยตนเอง 
(self-test) ในวันที่ 5 ของระยะเวลาที่พ านัก
ในราชอาณาจักร  
-  กรณีผู้เดินทางเข้ามาในราชอาณาจักร
แ บ บ  Alternative Quarantine (AQ) 
ต้องเข้ารับการกักกันในสถานที่ราชการ
ก าหนด อย่างน้อย 5 วัน และตรวจหาเชื้อ
ด้ ว ย วิ ธี  RT-PCR ใ น วั น ที่  4 ห รื อ  5  
ของระยะเวลาที่พ านัก (1) 

ผู้สัมผัสใกล้ชิด
ของผู้ลักลอบเข้า
ราชอาณาจักร 

1) ผู้ต้องกัก ที่ถูกกักตัวในห้องเดียวกัน  
2) เจ้าหน้าที่ ที่มีประวัติสัมผัสกับผู้ป่วย 
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ  
อยู่ในระยะห่างไม่เกิน 2 เมตรจากผู้ป่วย 
เข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ  

กักกันผู้สัมผัสในห้องกักเดิมต่อเป็นเวลา 
14 วัน และตรวจหาเชื้อด้วยวิธี  ATK 
จ านวน 2 ครั้ง  
ครั้งที่ 1 ระหว่างวันที่ 6 - 7 หลังสัมผัส 
ครั้งที่ 2 ระหว่างวันที่ 13 - 14 หลังสัมผัส 
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ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง แนวทางการจัดกลุ่ม แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงสูง 
ซึ่งรวมระยะเวลาที่ไม่ได้ใส่หน้ากากอนามัย/
หน้ากากผ้า นานกว่า 5 นาท ี

ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในสถานศึกษา 

ด าเนินการตามแนวทางการปฏิบัติส าหรับบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขท่ีสัมผัส
ผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ ของกรมอนามัย (2) 

ผู้สัมผัสใกล้ชิดที่
เป็นบุคลากรทาง

การแพทย์ 

ด าเนินการตามแนวทางการปฏิบัติส าหรับบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขท่ีสัมผัส
ผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ ของกรมการแพทย์ (3) 

ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
ในเรือนจ า 

คัดแยกและด าเนินการตามมาตรฐานการป้องกันควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
ของกรมราชทัณฑ์ (4) 

แนวทางการจัดการผู้สัมผัสเสี่ยงต่ าของผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

 ผู้สัมผัสเสี่ยงต่ าให้ด าเนินชีวิตตามปกติ แต่หลีกเลี่ยงการเดินทางไปในที่ที่มีคนจ านวนมาก สังเกตอาการ

ตนเองเป็นเวลา 10 วัน โดยเริ่มนับจากวันถัดจากวันที่สัมผัสผู้ป่วยเข้าข่าย/ยืนยัน/ผู้ติดเชื้อไม่แสดงอาการ         

ครั้งสุดท้ายเป็นวันที่หนึ่ง ปฏิบัติตามมาตรการ universal prevention อย่างเคร่งครัด อาจพิจารณาตรวจคัดกรอง

ด้วย ATK หากมีอาการระบบทางเดินหายใจ 
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