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ระเบียบปฏิบัติเลขที ่ WP-PONG-PCT-70 ฉบับที ่ 5 

เร่ือง  แนวทางการดูแลการเจ็บครรภ์ก่อนครบก าหนดคลอด วนัทีเ่ร่ิมใช้    2  ธันวาคม  2562 

ผู้จัดท า   ทมี  PCT ผู้อนุมัติ  นพ.นันทวชั  เมตตากุลพทิกัษ์ 
 
1.  วตัถุประสงค์ 
 1.  เพื่อใหห้ญิงตั้งครรภท่ี์เจบ็ครรภก่์อนก าหนดไดรั้บการวินิจฉยัและไดรั้บการรักษาตามมาตรฐานเพื่อ
ความปลอดภยั   
 2.  เพื่อใหท้ารกปลอดภยั 
2.  ขอบเขต 
 -  หน่วยบริการท่ีหญิงตั้งครรภไ์ปใชบ้ริการ   

-  หญิงตั้งครรภต์ั้งแต่อายคุรรภ ์26 สัปดาห์ จนถึง 37 สัปดาห์ เจบ็ครรภแ์ละเขา้รับการรักษาท่ีหอ้งคลอด
โรงพยาบาลโป่งน ้าร้อน 

 
3.  ค านิยาม 
 -  Pre  term  labour  คือมดลูกหดรัดตวั >  4 คร้ัง/ 20  นาที หรือ  >  8  คร้ัง/60  นาที  และปากมดลูกเปิด  
> 1 cm/บาง  >  80% 
 -  Preterm  PROM  ถา้มีประวติัน ้าเดินและตรวจพบน ้าเดินจริง (Cough, Nitrozine , Ferm test) แต่ยงัไม่
มีมดลูกหดรัดตวั 
 
4.  เอกสารอ้างองิ 
 แนวทางการดูแลผูป่้วยเจบ็ครรภค์ลอดก่อนก าหนดโรงพยาบาลพระปกเกลา้ 
 
5.  นโยบาย 
 หญิงตั้งครรภท่ี์เจบ็ครรภก่์อนก าหนดจะตอ้งไดรั้บการดูแลเพื่อยบัย ั้งการคลอดก่อนก าหนด หากไม่
สามารถยบัย ั้งการคลอดได ้ควรมีการส่งต่ออยา่งปลอดภยั 
 
6.  ความรับผดิชอบ 
 ทีม  PCT 
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เร่ือง  แนวทางการดูแลการเจ็บครรภ์ก่อนครบก าหนดคลอด 
 
7.  ขั้นตอนการปฏิบัติ 

1. ตรวจ  electronic  Fetal  monitoring  ผูต้ ั้งครรภท่ี์ใหป้ระวติัเจบ็ครรภก่์อนก าหนดอยา่งนอ้ย 
20  นาที  เพื่อช่วยยนืยนัสุขภาพทารกในครรภ ์

2. ถา้มีการหดรัดตวัของมดลูกมากกวา่  4  คร้ังใน  20  นาที  ถา้สงสัยวา่มีการติดเช้ือร่วมตรวจ 
เพาะเช้ือ ยอ้มดว้ย  gram  stain 

3. ถา้สงสัยน ้าเดินใส่  Speculum  ตรวจดูก่อนท่ีจะ  PV  ดูปากมดลูก ถา้เปิดตั้งแต่  1  ซ.ม.  แสดง 
วา่มีการเจบ็ครรภค์ลอดก่อนก าหนดจริง 

4. ถา้การเปิดของปากมดลูกยงัไม่ชดัเจน  ควรให้นอนพกั  แลว้ตรวจภายในซ ้ าโดยเวน้ระยะ   
1  ชัว่โมง  ถา้ปากมดลูกเปิดมากข้ึนแสดงวา่มีการเจบ็ครรภก่์อนก าหนด 

5. ดูเกณฑก์ารวินิจฉยัตามแผนภูมิ 
6. ตรวจ  Lab  ด่วน  CBC,  UA 
7. การดูแลระหวา่งนอนโรงพยาบาล 

7.1  Record  intake-out put 
7.2  Record  V/S  ทุก  4  hr. 
7.3  ประเมิน Uterine Contraction ถา้ถ่ีกวา่ 1 คร้ังในทุก 10 นาที รายงานแพทย ์
7.4  ประเมินสุขภาพทารกในครรภ ์ดงัน้ี นบัลูกด้ิน  ถา้หากด้ินนอ้ยกวา่ 3 คร้ัง/ชม. ให้ท า NST 
7.5  NST  สัปดาห์ละ 2-3 คร้ัง 
7.6  ฟัง  FHS  ทุก  1  ชม.  (ถา้มี Contraction ใหฟั้งหลงั contraction ครบ 1 นาที) 
7.7  ให ้ Oxygen  Cannula  5  LMP  และนอนตะแคงซา้ย 
7.8  ติด  EFM 
7.9  รายงานแพทย ์
7.10  ฟังการหายใจท่ีชายปอดวนัละ 3 คร้ัง พร้อมทั้งสังเกตอาการหายใจล าบากและเร็ว ชัง่น ้าหนกั 

สัปดาห์ละ 2 คร้ัง (ไม่ควรเพิ่มหรือลดมากกวา่ 2 kg./week) 
8. ให ้ Dexamethasone 6 mg IMg 12 hr. 4 dose กรณี 

-  อายคุรรภน์อ้ยกวา่ 37 สัปดาห์ 
-  มีแนวโนม้จะคลอดภายใน 7 วนั 
-  ไม่เคยไดรั้บ Dexamethasone มาก่อน/หรือเคยไดรั้บมาแลว้แต่นานเกิน 7 วนั นบัจาก Dose แรก 

9. ถา้มีน ้าเดินใหก้ารรักษาตามแนวทางมีน ้าเดิน 
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8.  ตัวช้ีวดั 
 8.1  อตัราทารกคลอดก่อนก าหนดท่ีไม่ไดส่้งต่อโรงพยาบาลศูนย ์
 8.2  อตัรา  Birth  asphyxia  จากภาวะเจบ็ครรภค์ลอดก่อนก าหนด 
     แผนการประเมิน 
 ประเมินจากอตัราทารกคลอดก่อนก าหนดท่ีไม่ไดส่้งต่อโรงพยาบาลศูนย ์และอตัรา Birth asphyxia จาก
ภาวะเจบ็ครรภค์ลอดก่อนก าหนดโดยพยาบาลวชิาชีพท่ีปฏิบติังานในหอ้งคลอด เพื่อน ามาปรับปรุงแนวทาง
ปฏิบติัใหค้รอบคลุม 
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9.  ภาคผนวก 
 

โรงพยาบาลโป่งน า้ร้อน 
 

หมายถึง  การเจ็บครรภ ์ ท่ีอายคุรรภ ์ 26-37  wk.  หรือ EFW > 500 g  โดยท่ีมดลูกหดรัด >  4  คร้ัง /  20  นาที หรือ 8  คร้ังใน  60  
นาที)  และปากมดลูก  cervical  dilatation  > 1  cm. หรือ effacement > 80% 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Preterm  labour 

USG, NST และให ้
Oxygen face mask 

5 lits/m 
 

GA < 37 wk. or EFW < 2500 gm. 

มี  indication  for  refer 

GA > 35 wk. or EFW > 2500 gm. 

ไม่มี  indication for refer 

-  Ampicillin  2  gm  
-  Dexamethasone 6 mg. IM 
(GA < 37 wk) 
-  Tocolytic  drug 

CBC,  UA, E’lyte. BS 

NL. 

GA < 37 wk. GA > 34 wk. 

Dexamethasone  6  mg. IM q 12 hr.*4 dose 

- Tocolytic drug 
- ประเมิน UC, สุขภาพทารก 
- V/S, I/O 

Failure Success 

Refer  รพศ. ให ้Tocolytic drug ต่อจน NO UC ครบ 24 hr. 

Refer รพศ. 
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เร่ือง 
แนวทางการดูแลการเจ็บครรภ์ก่อนครบก าหนดคลอด 

 
 ต าแหน่ง ลงนาม วนั  เดือน  ปี 
     ผูจ้ดัท า 
ทีม  PCT 

   

     ผูท้บทวน 
ทีม  PCT 

   

     ผูอ้นุมติั 
นพ.นนัทวชั  เมตตากุลพิทกัษ ์

  หวัหนา้ฝ่าย 
ผูอ้  านวยการ 

  
2  ธนัวาคม  2562 

 
ส าเนาฉบบัท่ี  5 
เอกสารฉบบัท่ี                        ควบคุม              ไม่ควบคุม 
หน่วยงานท่ีใชร่้วมกนั           
 
 
 
ทบทวนคร้ังท่ี วนัท่ี ประเด็นปรับปรุง 

1 5 ก.ย.53 จดัท าแนวทางการดูแลการเจ็บครรภก่์อนครบก าหนดคลอด 
2 1 พ.ค.58 ปรับปรุง  Flow  chart 
3 1 พ.ค.59 ปรับปรุง  Flow  chart 
4 24 มี.ค.60 ปรับปรุง  Flow  chart 
5 5 ก.ย.60 ปรับปรุงแนวทางการดูแล 
6 2 ต.ค.62 การเร่ิมใหย้าเปล่ียนจาก GA < 35 เปล่ียนเป็น < 37 wks. 

   
   
   
   
   
 


