
 

  

จดัท ำโดย 

หน่วยฝากครรภ์ งานการพยาบาลสตูิศาสตร์-นรีเวชวิทยา ฝ่ายการพยาบาล 

ร่วมกบั ภาควชิาสตูิศาสตร์-นรีเวชวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

 

พิมพ์คร้ังที่ 1 
จ านวน 6,000 ฉบับ 
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รหัสหน่วยงาน OG 
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          หน่วยพิมพ์โรงพยาบาลศิริราช 3214/6,000 เลม่ๆละ 8 หน้า /ต.ค.59/94666/Mat.10032712/3060/Nx. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   
  

 

 

 

                         หำกมีขอ้สงสยั กรุณำติดต่อหน่วยฝำกครรภ ์
                                     โทร 02-419-8815 

                        ในวนัและเวลำรำชกำร (13.00 -15.00 น.) 

 

 

 
สนบัสนุนกำรพมิพโ์ดย 

คณะแพทยศำสตรศิ์ริรำชพยำบำล  มหำวิทยำลยัมหิดล 
 

 

 

 

 

  

    คู่มือ เรือ่งขอ้มูลพื้ นฐำน 

   เพือ่กำรเตรียมตวัคลอดทำงช่องคลอด 

 
 
 
 

 

 
 

 

โดย 
 

งานการพยาบาลสตูิศาสตร์-นรีเวชวิทยา ฝ่ายการพยาบาล 

ร่วมกบั ภาควิชาสตูิศาสตร์-นรีเวชวิทยา  

คณะแพทยศำสตรศิ์ริรำชพยำบำล 
 

 

 
SIPI OG2001159 



 

  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

1. กำรเตรียมของใชต่้ำงๆ มีดงันี้  

 ของใช้ส่วนตัว เช่น หวี สบู่ ยาสฟัีน แปรงสฟัีน ผ้าเชด็ตัว  

       ผ้าอนามัยชนิดห่วง 2 ห่อ เสื้อผ้าส าหรับมารดา 1 ชุด 

 เสื้อผ้าส าหรับใส่ให้ทารกวันกลับบ้าน 1 ชุด พร้อมหมวก  

ถุงมือ ถุงเท้า และผ้าส าหรับห่อตัว 

2. กำรเตรียมเอกสำรส ำหรบักำรแจง้เกิด 

 กรอกข้อมูลประวัติของมารดาและบิดาลงในใบตั้งช่ือบุตร 

 ตั้งช่ือ-นามสกุลบุตร ทั้งชายและหญิง(ไม่ว่าจะทราบเพศแล้ว 

 หรือไม่กต็าม) ทั้งภาษาไทยและภาษาองักฤษ (ในกรณทีี่ต้องการเปล่ียนช่ือ 

 ตามวันที่เกดิ ให้ตั้งช่ือบุตรเตรียมไว้ทั้งชายและหญิง ให้ครบทั้ง 7 วัน) 

 แนบส าเนาบัตรประชาชนของมารดาและบิดา คนละ 1 ใบ  

พร้อมเซน็รับรองส าเนาถูกต้อง 

** ชำวต่ำงชำติใหถ้่ำยส ำเนำพำสปอรต์มำรดำ และ/หรือ บิดำ  

                คนละ 1 ใบ   พรอ้มเซ็นรบัรองส ำเนำถูกตอ้ง ** 

 

3. กำรใชสิ้ทธิต่ำงๆของมำรดำ 

 สิทธิตน้สงักดักรมบญัชีกลำง 

       : เบิกค่าห้องและค่าอาหารได้วันละ 1,000 บาท 

 สิทธิประกนัสงัคมของบดิำหรือมำรดำ 

        : เมื่อช าระค่าคลอดแล้ว สามารถน าใบรับรองแพทย์ พร้อมสูติบัตรของ

ทารกไปติดต่อขอรับเงินชดเชยจากส านักงานประกนัสงัคมได้ตามสทิธ ิ

 สิทธิบตัรประกนัสุขภำพถว้นหนำ้ 

        : ถ้าไม่มีใบส่งตัวจากโรงพยาบาลต้นสงักดั ต้องช าระเงินเอง  

ยกเว้น กรณทีี่มีใบส่งตัวจากโรงพยาบาลต้นสงักดั 

               ค่ำใชจ่้ำยโดยประมำณส ำหรบักำรคลอดทำงช่องคลอด 

 

- ค่ำท ำคลอดปกติทำงช่องคลอด     

                        ราคา  8,500   บาท 
 

- ค่ำท ำคลอดผิดปกติทำงช่องคลอด 

       ราคา 10,000 บาท 
 

        ( ไม่รวมค่าห้อง,ค่าอาหาร และค่ารักษาภาวะแทรกซ้อน 

           ก่อนและหลังคลอด ) 

หอ้งพิเศษรวม 4 เตียง 

ค่าห้อง 1,100 บาท/วัน 

ค่าอาหารไทย 400 บาท / วัน  , ค่าอาหารฝร่ัง 600 บาท / วัน 
 

หอ้งพิเศษรวม 2 เตียง 

ค่าห้อง 1,300 บาท/วัน 

ค่าอาหารไทย 400 บาท / วัน  , ค่าอาหารฝร่ัง 600 บาท / วัน 
 

หอ้งพิเศษเดี่ยว 

ค่าห้อง 2,500 บาท /วัน และ ค่าห้อง 3,000 บาท/วัน 

        ค่าอาหารไทย 400 บาท / วัน  ,  ค่าอาหารฝร่ัง 600 บาท / วัน 
 

หอ้งพิเศษเดี่ยว (VIP) 

ค่าห้อง 3,500 บาท/วัน 

ค่าอาหารไทย 400 บาท / วัน  ,  ค่าอาหารฝร่ัง 600 บาท / วัน 
 

หมำยเหตุ  ในกรณทีี่จ าเป็นต้องผ่าตดัคลอดฉุกเฉิน            

       จะคิดค่าใช้จ่ายตามอตัราการผ่าตดัคลอด 



 

  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                           

   กำรดูแลหลงักำรคลอดทำงช่องคลอด 

1. หลังคลอดสามารถดื่มน า้ได้ทันที และสังเกตอาการในห้องคลอดประมาณ 

1-2   ช่ัวโมง หรือนานกว่าน้ัน หากมีภาวะแทรกซ้อน 

2. มารดาสามารถลุกเดินได้ เข้าห้องน า้ ปัสสาวะ อจุจาระได้ และล้างท าความ 

สะอาดบริเวณช่องคลอดได้ตามปกติ 
 

3. โดยทั่วไปจะเยบ็แผลฝีเยบ็ด้วยไหมละลาย ไม่ต้องตัดไหม 
 

4. ภายหลังการคลอดบุตรทางช่องคลอด จะอยู่ในโรงพยาบาลเป็นระยะเวลา 

อย่างน้อย 48 ช่ัวโมง  ยกเว้นกรณีมีภาวะแทรกซ้อนเกดิขึ้น 
 

5. หากทารกมีอาการแทรกซ้อน เช่น มีภาวะตัวเหลืองหลังคลอด หรือจ าเป็น 

ต้องสงัเกตอาการหายใจ เป็นต้น ท าให้มารดาต้องอยู่โรงพยาบาลนานขึ้น  

เพ่ือรอกลับบ้านพร้อมบุตร 
 

6. หากมารดาต้องการท าหมัน สามารถท าได้ภายใน 1-2 วันหลังคลอด 
 

7. ภายหลังกลับบ้าน ถ้ามีอาการผดิปกต ิดังต่อไปน้ี เช่น มีไข้ แผลฝีเยบ็ 

บวมหรือปวดมากขึ้น น า้คาวปลามีกล่ินผดิปกติ หรือออกมากขึ้น หรือ 

ออกนานกว่า 2 สปัดาห์ ต้องรีบกลับมาพบแพทย์ 

 

 

 

 

 

 

                        อำกำรผิดปกติทีค่วรมำโรงพยำบำลทนัที  

                                  โดยไม่ตอ้งรอวนันดั 

 

1. มีอาการเจบ็ครรภ์จริง 

  อำกำรเจ็บครรภจ์ริง  คือ อาการท้องแขง็ตึงทั้งท้อง ร่วมกบัมี 

อาการปวดหลังใกล้บ้ันเอว ร้าวมาที่หน้าท้อง อาการดังกล่าวเกดิขึ้น 

อย่างสม ่าเสมอ และมีความถี่มากขึ้นเร่ือยๆ น่ังหรือนอนพักแล้วอาการ 

ไม่ทุเลา 

  อำกำรเจ็บครรภเ์ตือน  มีอาการท้องแขง็ตึงเป็นพักๆไม่สม ่า 

เสมอ มากบ้างน้อยบ้าง น่ังหรือนอนพักแล้วอาการหายไปได้เอง  

2. มีมูกเลือดหรือเลือดสดออกทางช่องคลอด 

3. มีน า้ใสไหลออกจากช่องคลอด กล้ันไม่อยู่ 

4. รู้สกึว่าลูกดิ้นน้อยลง โดยสงัเกตอาการต่อเน่ืองแล้วไม่ดีขึ้น 

5. อาการผดิปกติอื่นๆ เช่น มีไข้ ปวดศีรษะ ตาพร่ามัว จุกแน่นบริเวณล้ินป่ี 

                  **มีอำกำรแค่ขอ้ใดขอ้หนึง่ ควรมำโรงพยำบำลทนัที** 

 

                 ขอ้ควรปฏิบติัในกรณีทีต่อ้งมำโรงพยำบำลทนัที 

 
              น าใบฝากครรภ์ , ของใช้และเอกสารในข้อ 1และ 2 ของหน้าแรก 

มาติดต่อที่เคาน์เตอร์พยาบาล หน้าห้องตรวจโรคฉุกเฉิน ตึกผู้ป่วยนอกช้ัน 1   

ได้ตลอด 24 ช่ัวโมง  โดยงดรบัประทำนอำหำรและน ้ ำ เมื่อมีอาการดังกล่าวข้างต้น 

 

 

 



 

  

                                                                                                                                                                                                                                                                                                            

         

              ขั้นตอนต่ำงๆส ำหรบักำรเตรียมคลอดทำงช่องคลอด 

 

 

1. พยาบาลซักประวัติ และให้ค าแนะน าเบ้ืองต้นเกี่ยวกบัการคลอด 

2. แพทย์ตรวจร่างกายเบื้องต้น และประเมินสขุภาพทารกในครรภ์ พร้อมทั้ง 

          ตรวจภำยในเพ่ือประเมินว่าต้องนอนโรงพยาบาลหรือไม่ 

3. หากรับเข้านอนโรงพยาบาล จะมีการเตรียมความพร้อมมารดา เช่น ให้ 

                   อาบน า้ สวนอจุจาระ โกนขนบริเวณหัวหน่าว ฯลฯ ตามความเหมาะสม 

 

       

                        ขั้นตอนต่ำงๆในกำรคลอดทำงช่องคลอด 

 

1. ขณะอยู่ในห้องคลอด จะมีการประเมินสขุภาพของทารกในครรภ์และให้ 

           ยากระตุ้นการบีบรัดตัวของมดลูก ตามความเหมาะสม 

2. มีการตรวจภายในเพ่ือประเมินความก้าวหน้าของการคลอดเป็นระยะๆ 

3. วิธกีารหายใจเพ่ือบรรเทาอาการเจบ็ครรภ์ คือหายใจเข้าทางจมูกลึกๆ  

           พ่นลมออกทางปากช้าๆ 

4. เมื่อปากมดลูกเปิดหมด จะเข้าสู่ระยะการเบ่งคลอด ให้เบ่งเมื่อมีการ 

           หดรัดตัวของมดลูก โดยวิธกีารเบ่งคลอดที่เหมาะสมคือหายใจเข้าลึกๆ  

           กล้ันลมเอาไว้ เบ่งลงก้นต่อเน่ืองยาวๆ โดยไม่ออกเสยีง  โดยทั่วไป 

           มดลูกหดรัดตัว 1 คร้ัง ควรเบ่งคลอดได้ 2-3 คร้ัง 

               **  หำ้มเบ่งคลอดก่อนแพทยป์ระเมินว่ำปำกมดลูกเปิดหมดแลว้ 

    เพรำะจะท ำใหป้ำกมดลูกบวม ศีรษะทำรกบวม และน ำไปสู่กำรคลอด 

        ยำก คลอดล ำบำกได ้ **        

 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          

 
5. ในกรณีที่มีข้อบ่งช้ีในการช่วยคลอดโดยใช้เคร่ืองมือช่วยคลอด แพทย์จะแจ้งให้ผู้ป่วย

ทราบก่อน  

6.  ในกรณทีี่มีความจ าเป็นต้องผ่าตัดคลอดบุตรฉุกเฉิน แพทย์จะแจ้งให้ผู้ป่วยทราบก่อน 

7. หลังจากคลอดทารกและรกแล้ว จะมีการเยบ็ซ่อมแซมฝีเยบ็บริเวณปากช่องคลอด 

8. มารดาหลังคลอดบุตร ต้องอยู่สังเกตอาการในห้องคลอดอีกประมาณ 1-2 ช่ัวโมง

ยกเว้นในกรณีที่มีภาวะแทรกซ้อน อาจจ าเป็นต้องอยู่ในห้องคลอด เพ่ือสังเกตอาการ

ต่อเน่ืองนานกว่าน้ัน  

 

     

                  ภำวะแทรกซอ้นทีอ่ำจเกิดข้ึนได ้

                                                                                                                              
         โดยทั่วไปการคลอดทางช่องคลอด ถึงแม้จะเป็นการคลอดตามธรรมชาติ กอ็าจมี 

ภาวะแทรกซ้อนเกดิขึ้นได้ เช่นการคลอดยาก แผลฝีเยบ็ฉีกขาดมาก หรือมีการฉีกขาดของหูรูด

ทวารหนัก เป็นต้น 

   ภาวะแทรกซ้อนอีกประการที่อาจเกิดขึ้ นได้ คือภาวะตกเลือดหลังคลอด ซ่ึงพบได้

ประมาณ 8-10 % โดยทั่วไป การรักษาภาวะตกเลือดหลังคลอด คือการให้ยากระตุ้นการหด

รัดตัวของมดลูก แต่หากไม่ตอบสนองต่อการรักษา จ าเป็นต้องตัดมดลูกเพ่ือรักษาชีวิตของ

มารดา 

                     

             

           

 


