
 

โรงพยาบาลศรีเมืองใหม่    
หน่วยงานห้องคลอด - ห้องผ่าตดั 

หนา้ 1/7 

ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ข   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11ตุลาคม 2559  

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หน่วยงานห้องคลอด 

ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย์  ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 

 
ระเบียบวิธีปฏิบัติ เร่ือง การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภ์คลอด 

วัตถุประสงค์ 

1. เพื่อใชเ้ป็นแนวทางปฏิบตัิใน การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอดอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 

2. เพื่อให้มารดาในระยะเจ็บครรภค์ลอดสามารถผ่านเขา้สู่ระยะคลอดไดอ้ยา่งปลอดภยั 
 

ขอบข่าย 

 มารดาทุกรายที่มาคลอดในโรงพยาบาลศรีเมืองใหม่คลอด 
 

นิยามศัพท์ 

 ระยะเจ็บครรภค์ลอดหมายถึง ระยะที่ผูค้ลอดมอีาการเจ็บครรภค์ลอดสม ่าเสมอรวมถึงมีเร่ิมมกีารเปิดขยาย
ของปากมดลูกจนถึงปากมดลกูเปิดหมด  ซ่ึงใชเ้วลานานสุดในกระบวนการคลอดทั้งหมด ในครรภแ์รกใชเ้วลา
ประมาณ 8-24 ชัว่โมง  เฉลี่ย 12ชัว่โมง   ครรภ์หลงัใชเ้วลาประมาณ 4-12 ชัว่โมง  เฉลี่ย    4 ชั่วโมง การดูแลใน
ระยะน้ีส าคญัมากเน่ืองจากมีการเปลี่ยนแปลงสรีระอยา่งรวดเร็ว จึงอาจเกิดภาวะแทรกซ้อนต่อมารดาและทารกได้
มาก  ดงันั้นผูใ้ห้การพยาบาลตอ้งให้การดูแลที่สอดคลอ้งกบัปัญหาที่เกิดขึ้นไดอ้ยา่งทนัท่วงที 
 
เอกสารอ้างอิง 
 คณาจารยจ์ากวิทยาลยัสังกดัสถาบนัพระบรมราชนก  สนง.ปลดักระทรวงสาธารณสุข: 2540โครงการ
สวสัดิการ สบช. : การพยาบาลสูติศาตร์ : กรุงเทพ  ยทุธรินทร์  การพิมพ ์

 

หน้าที่รับผิดชอบ 

1. แพทย ์ มีหนา้ที่ส่ังการรักษา ดูแลในรายที่มารดามีภาวะแทรกซ้อน 

2. พยาบาล มีหนา้ที่ให้การพยาบาลผูป่้วย ช่วยเหลือ ดูแล  ประเมินความผิดปกติที่เกิดขึ้น พร้อมรายงาน
แพทยเ์วรทราบทนัที 

3.  ผูช่้วยเหลือคนไข ้ ดูและความสุขสบายทัว่ไป และเตรียมความพร้อมเคร่ืองมืออุปกรณ์ต่างๆ ให้พร้อม
ใช้ 
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หนา้ 2/7 

ระเบียบปฏิบตัิท่ี : PR-LR-003  ฉบบัท่ี ก  แกไ้ขครั้ งท่ี 1 
 วนัท่ี 11 ตุลาคม 2559     

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หน่วยงานห้องคลอด 
ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย ์ ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธานPCT 
 
วิธีปฏิบัติการให้การพยาบาลระยะเจ็บครรภ์ 

การดูแลทั่วไป 
 

Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms.) 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 
1. อาหาร 
 
 
 
 
 
 
2. พกัผ่อน 
 
 
 
3. การออกก าลงักาย 
 
 
4. การปัสสาวะเอง 

-รับประทานอาหารไดทุ้ก
อยา่ง 
-กรณีมารดาเหน่ือยออ่นเพลีย
ทานไดน้อ้ย เจ็บครรภค์ลอด
ยาวนานดูแลให้ 5%D/N/2  
1000 ml iv drip 80 /hr 
 
-พกัผ่อนไดต้ามความตอ้งการ 
 
 
 
*ลุกเดินไปมาได ้
 
 
*ให้ปัสสาวะเองทุก 4 ชั่วโมง 
 
 
 
 

-งดสารน ้าและอาหารทุกชนิด 
- ให้สารน ้า 5%D/N/2 1000 ml  IV drip 
80 ml/ hr  
 
 
 
 
*พกัผ่อนไดใ้นช่วงมดลูกคลายตวั 
*สร้างสัมพนัธภาพเพื่อลดความวิตก
กงัวล 
 
*นอนพกัผ่อนบนเตียง 
 
 
*ให้ปัสสาวะบนเตียงโดยเสิร์ฟหมอ้นอน 
*ถา้ปัสสาวะไม่ออกใน 8ชม.ให้สวน
ปัสสาวะทิ้ง 
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ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ก   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11 ตุลาคม 2559    

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หน่วยงานห้องคลอด 
ผูจ้ดัท า : เสาวนีย ์ ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 
วิธีปฏิบัติการให้การพยาบาลในระยะเจ็บครรภ์คลอด 

การดูแลทั่วไป 
 

Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms.) 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 
5.เทคนิคการช่วยผ่อน
คลายความเจ็บปวดระยะ
เจ็บครรภ์คลอด 

*สอนวิธีการผ่อนคลายความเจ็บปวดโดย
การหายใจและลูบหนา้ทอ้งอยา่งถูกวิธี 
การผ่อนลมหายใจ 
โดยเมื่อมดลูกเร่ิมบีบตวัให้หายใจเต็มที่ 
1 คร้ังโดยการหายใจเขา้ทางจมูกลึกๆ 
และหายใจออกทางปากโดยการเป่าลม
ออกชา้ๆหลงัจากนั้นเร่ิมหายใจแบบลึก
และชา้โดยใชก้ลา้มเน้ือบริเวณทรวงอก
เท่านั้น  หายใจเขา้ทางจมูกลึกๆชา้ๆโดย
การนบัจงัหวะ 1-2-3-4-5 แลว้ค่อย
หายใจออก  โดยผ่อนลมหายใจออกทาง
ปากชา้ๆ นบัจงัหวะ 1-2-3-4-5 ให้เป็น
จงัหวะตลอดระยะเวลาที่มดลูกบีบรัด
ตวั 1 นาทีเมื่อมดลูกเร่ิมคลายตวัหายเจ็บ
แลว้ให้หายใจ  

การลูบท้อง 
วิธีปฏิบตัิ : การลูบหนา้ทอ้ง มี 2 วิธี คือ
วิธีใชม้ือสองขา้ง และวิธีใชม้ือขา้งเดียว  
เมื่อหายใจเขา้ออก 1 คร้ัง จะลูบหนา้ทอ้ง
เสร็จ 1 คร้ัง พร้อมกนั   
 

ให้ปฏิบตัิตนโดยสอนวิธีหายใจเพื่อ
ผ่อนคลายความเจ็บปวด ลูบหนา้ทอ้ง 
และประเมินการปฏิบตัิให้ถูกวิธี 
การผ่อนลมหายใจแบบเร็วตืน้ 
เมื่อมดลกูเร่ิมบีบรัดตวัให้หายใจเขา้
ออกเต็มที่ 1คร้ัง  ต่อไปให้หายใจเขา้
ทางจมูกแบบต้ืนเร็วและเบา4-6คร้ัง 
ติดต่อกนัเร็วๆ คลา้ยกบัหายใจหอบ  
แลว้หายใจออกโดยการห่อปากและ
เป่าลมออกทางปากยาวๆ 1 คร้ังให้
สมดุลกบัการหายใจเขา้     ท าไป
เร่ือยๆจนกว่ามดลูกจะเร่ิมคลายตวั 
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หนา้ 4/7 

ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ก   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11  ตุลาคม 2559     

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หัวหนา้กลุ่มการพยาบาล 
ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย์  ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 

 

การดูแลทั่วไป Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms.) 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1. วิธีใช้มือสองข้าง:  
วางมือสองขา้งเหนือหัวหน่าว ขณะ
หายใจเขา้ใชม้ือลูบผ่านขาหนีบ วน
ขึ้นไปตามดา้นขา้ง ของหนา้ทอ้ง
ดา้นขวาและดา้นซา้ย ไปบรรจบกนัที่
ยอดมดลูก และลูบลงมาตามแนวกลาง
หนา้ทอ้ง จนถึงหัวหน่าวขณะหายใจ
ออก 

2. วิธีใช้มือข้างเดียว : 
        วางมือขา้งใดขา้งหน่ึงเหนือ
หัวหน่าว ส่วนอีกขา้งหน่ึงไวว้างไว้
ขา้งล าตวั ขณะหายใจเขา้ ลูบมือผ่าน
ขาหนีบ วนขึ้นไปตามดา้นขา้งของ
หนา้ทอ้งถึงยอดมดลกู และลูบวนไป
อีกดา้นหน่ึง จนถึงหัวหน่าวขณะ
หายใจออก 

 

 

 
การนวดหลังบ้ันเอว 
การนวดแผ่นหลงัดา้นล่าง ให้นวดอยา่ง
นุ่มนวลและเป็นวงกลม (ในระหว่างคลอด
ให้ใชแ้ป้งโรยผิวหนงัดว้ย เพื่อไม่ให้
ระคายเคืองถา้นวดเป็นเวลาหลายชัว่โมง) 
โดยใชส้ะโพกคนไขอ้ยูร่ะหว่างเข่าและฝ่า
มือของคนนวด ให้คนไขห้ายใจออกลึกๆ 
ใชฝ่้ามือทั้งสองนวดตามไขสันหลงัลงมา
เร่ือยๆ ถึงกน้และขาออ่น ในส่วนที่เป็นขอ้
ต่างๆ ใชน้ิ้วหัวแม่มือนวดกดตามขอ้ต่างๆ 
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ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ก   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11  ตุลาคม2559     

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หน่วยงานห้องคลอด 

ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย์  ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 
 

การดูแลทั่วไป 
 

Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms.) 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 
6. การป้องกนัอุบตัิเหตุ 
 
 
 
 
 
 
7. การให้ขอ้มูลขณะรอคลอด 
 
 
 
 
 
 
 
8. ท่านอนมารดาขณะรอคลอด 
 
 
 

*แนะน าให้ระมดัระวงัเมื่อเขา้
ห้องน ้า 
*ดูแลห้องน ้าไม่ให้ลื่น โดยการท า
ความสะอาดไม่ให้มีตะไคร่น ้า 
บริเวณพ้ืนห้องน ้า 
 
 
*แนะน าให้ทราบความกา้วหนา้การ
คลอดเป็นระยะๆ และเมือ่ตรวจพบ
อาการผิดปกติ  
*บอกแผนการรักษาเป็นระยะๆตาม
อาการเปลี่ยนแปลงผูป่้วย 
*สอนวิธีการเบ่งคลอดที่ถูกวิธี 
 
 
* นอนตะแคงซ้ายเพื่อให้เลือดไป
เลี้ยงมดลูกไดดี้ขึ้น หรือตามความ
ถนดัของผูป่้วย 
 
 

*พกับนเตียง 
*ใชไ้มก้ั้นเตียงในรายที่ดิ้นมาก 
*เปิดโอกาสให้ญาติช่วยดูแล1คน 
 
 
 
 
*บอกความกา้วหนา้การคลอดให้
ทราบเป็นระยะๆ 
*แจง้แผนการรักษาและอาการ
ผิดปกติที่เกิดขึ้น 
*การผ่อนคลายความเจ็บปวด 
 
 
 
*นอนตะแคงซ้ายเพื่อให้เลือดไป
เลี้ยงมดลูกไดดี้ขึ้น หรือตามความ
ถนดัของผูป่้วย พลิกตะแคงตวัไปมา
ก็ได ้
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ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ก   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11  ตุลาคม2559     

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หน่วยงานห้องคลอด 

ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย์  ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 

 
การดูแลทั่วไป 

Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 
2. การดูแลเฉพาะที่ 
1. Record F.H.S 
 
 
 
2. จบั Contraction 
 
 
 
 
3. PV 
 
 
 
4. Record V/S 
 
 
 
5.การเจาะถุงน ้า 

*ทุก 1 ชั่วโมง 
*ติด NST ตลอดในรายที่ไดรั้บยาเร่ง
คลอด , น ้าคร ่าผิดปกติ , FHSไม่
สม ่าเสมอ, ทอ้งป้ันถี่เกินไป 
 
*ทุก 1ชม.จบันาน 10 นาที / ชัว่โมง 
*ติด NST ตลอดในรายที่ไดรั้บยาเร่ง
คลอด , น ้าคร ่าผิดปกติ , FHSไม่
สม ่าเสมอ, ทอ้งป้ันถี่เกินไป 
 
*ทุก 4 ชั่วโมงหรือเมื่อมีอาการ
เปลี่ยนแปลงเช่น น ้าเดิน  , ทอ้งป้ันถี่ 
มารดาเจ็บทอ้งมาก ,FHS ผิดปกติ 
 
*ทุก 4 ชั่วโมง ยกเวน้ในกรณีมีความ
ผิดปกติของสัญญาณชีพเช่น case 
PIH , APH , ,มารดามีไขห้นาวส่ัน 
เป็นตน้ 
**** 

*ทุก 15-30นาที ( drop tone) 
*ติด NST ตลอดในรายที่ไดรั้บยาเร่ง
คลอด , น ้าคร ่าผิดปกติ , FHSไม่
สม ่าเสมอ, ทอ้งป้ันถี่เกินไป 
 
*นาน 5 นาที /15- 30 นาที 
*ติด NST ตลอดในรายที่ไดรั้บยาเร่ง
คลอด , น ้าคร ่าผิดปกติ , FHSไม่
สม ่าเสมอ, ทอ้งป้ันถี่เกินไป 
 
*ทุก 2 ชั่วโมงหรือตามอาการของ
ผูป่้วยเช่นทอ้งป้ันถี่ๆ  มีน ้าเดิน  
มารดาอยากเบ่งตลอด ,FHSผิดปกติ 
 
*ทุก 4 ชั่วโมง ยกเวน้ในกรณีมีความ
ผิดปกติของสัญญาณชีพเช่น case 
PIH , APH , ,มารดามีไขห้นาวส่ัน 
 
Cx  dilate 5cms, eff100% ,MI ,0 
*เจาะถุงน ้าเพ่ือประเมินสภาพน ้าคร ่า
ถา้พบระดบัmoderate-thick 
meconiumรายงานแพทยท์ราบ 



 

 
 
 
 

 
 

 
 
 

 

โรงพยาบาลศรีเมืองใหม่    
หน่วยงานห้องคลอด - ห้องผ่าตดั 

หนา้ 7/7 

ระเบียบปฏิบตัิที่ : PR-LR-003  ฉบบัที่ ก   แกไ้ขคร้ังที่ 1 
 วนัที่ 11 ตุลาคม2559     

เร่ือง : การดูแลมารดาระยะเจ็บครรภค์ลอด ผูท้บทวน : หัวหนา้กลุ่มการพยาบาล 
ผูจ้ดัท า : นางเสาวนีย์  ไฝ่จิต ผูอ้นุมตัิ : ประธาน PCT 

 
การดูแลทั่วไป 
 

Latent  Phase 
( Cx.  1-3 Cmms 

Active  Phase 

( Cx.  4-10 Cmms.) 

3. เมื่อพบอาการเหล่าน้ีตอ้งรายงาน
แพทย ์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

มดลูกเปิด 1-3 ซม.นาน เกิน 8 ชม. 
( in labour) 
*F.H.S ผิดปกติ( < 120 หรือ > 
160/min) 
*มีน ้าเดินหรือมีไข ้
*การหดรัดตวัของมดลูกไม่ดี 
 
 
 
 

*ความกา้วหนา้การคลอดแตะเส้น 
Alert  
*FHS >120,<160/min 
*น ้าคร ่า moderate-thick meconium 
*มีเลือดออกทางช่องคลอดมาก
ผิดปกต ิ
* I<2min>5min , D<30sec ,>60sec 
*BP>140/90mmHg 
*มารดาเจ็บครรภค์ลอดมาก
กระสับกระส่ายผิดปกติ 
 


