
 
 

 

โรงพยาบาลปราสาท 
จังหวัดสุรินทร ์

 

 

 

ระเบียบปฏิบัต ิ
(System Procedures : SP) 

รหัส SP-PCTOBGYN-010-00 

เรื่อง : แนวทางการดูแลหญิงตั้งครรภ์ ในสถานการณ์เฝ้าระวังโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) 

ชื่อหน่วยงาน : PCT สูตินรีเวชกรรม 
ฉบับแรก       (จ ำนวน 17 หน้ำรวมปก) 
วันที่อนุมัติใช้  5 กุมภาพันธ์ 2564 

คณะผู้จัดท า                                                                                
1. นำงสำวธิดำรัตน์ พรหมบุตร                
2. นำยอ ำนำจ โพธิ์แก้ว                         
3. นำงสำวพรทิพย์ บุญรอด                                            
4. นำงสลักจิตร นำมวิเศษ                      

ต าแหน่ง 
นำยแพทย์ช ำนำญกำร                                      
นำยแพทย์ช ำนำญกำร   
พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร  
พยำบำลวิชำชีพช ำนำญกำร                                                               

ลายมือชื่อ 
………………………………………. 
………………………………………. 
………………………………………. 
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ผู้ตรวจสอบ.................................................... 
                (นำงสำวธิดำรัตน์ พรหมบุตร) 
                ประธำน PCT สูตินรีเวชกรรม 

ผู้อนุมัติ.................................................... 
(นำยสมภพ  สำรวนำงกูร) 

          ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลปรำสำท 
หน่วยงานที่น าไปใช้ 

1) กลุ่มงำนสูตินรีเวช 
2) งำนกำรพยำบำลผู้ป่วยนอกสูตินรีเวช 
3) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้คลอด 
4) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยสูตินรีเวชกรรม (หอผู้ป่วยสูตินรีเวช หอผู้ป่วยพิเศษชั้น 5 ) 
5) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยออร์โธปิดิกส์ 
6) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยอุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
7) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยนอก 
8) กลุ่มงำนกำรพยำบำลผู้ป่วยห้องผ่ำตัด 
9) กลุ่มงำนกำรพยำบำลวิสัญญี 

 
การควบคุมระบบเอกสารคุณภาพ 

ประวัติการแก้ไข :       
ครั้งที ่ วันทีอ่นุมัติใช้ รายละเอียดการแก้ไข เลขหน้า 
 00  5 ก.พ. 2564 ประกำศใช้ทั้งฉบับ 1-17 
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1. วัตถุประสงค์   
1.1. เป็นแนวทำงกำรดูแลให้กำรรักษำพยำบำลหญิงตั้งครรภ์ในสถำนกำรณ์เฝ้ำระวังโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนำ 2019 

(COVID-19) 
1.2. เพ่ือลดภำวะแทรกซ้อนต่ำงๆ ของมำรดำและทำรกตั้งแต่ระยะก่อนคลอด ขณะคลอด และหลังคลอด 2 ชั่วโมง 

2. ขอบเขต 
- กำรรับบริกำร OPD สูติ-นรีเวช ช่วงกำรระบำดของเชื้อ COVID-19 ระลอกใหม ่
- แนวปฏิบัติกำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่ติดเชื้อ COVID-19 หรือสงสัยติดเชื้อ COVID-19 (PUI) 
- แนวปฏิบัติกำรดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่มีอำกำรเจ็บครรภ์คลอด /มีภำวะแทรกซ้อนทำงสูติกรรม ที่ติดเชื้อ COVID-19 

หรือสงสัยติดเชื้อ COVID-19 (PUI) 

3. ค าจ ากัดความ 
- หญิงตั้งครรภ์ ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ทุกอำยุครรภ์ 
- หญิงตั้งครรภ์ที่มีอำกำรเจ็บครรภ์คลอด ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ที่มีอำยุครรภ์ 20 สัปดำห์ขึ้นไป ที่มีอำกำรเจ็บครรภ์คลอด 
- หญิงตั้งครรภ์ที่มีภำวะแทรกซ้อนทำงสูติกรรม เช่น มีเลือดออกทำงช่องคลอด มีภำวะครรภ์เป็นพิษ มีน้ ำเดิน เป็นต้น 

ไม่นับมีภำวะแทรกซ้อนทำงอำยุรกรรม เช่น ไข้ ไอ หอบ ปัสสำวะแสบขัด เป็นต้น 

4. ความรับผิดชอบ 
สูติแพทย์ พยำบำลวิชำชีพผู้ปฏิบัติหน้ำที่ในหน่วยงำนในเครือข่ำยงำนอนำมัยแม่และเด็ก  
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5. ขั้นตอนการปฏิบัติ  
แนวทางการรับบริการ OPD สูตินรีเวช ช่วงการระบาดของเชื้อ Covid 19 ระลอกใหม่  

กรณีกลับมาจากพื้นที่สีแดง สีส้ม 
กลุ่มผู้รับบริการ แผนการบริหารจัดการ หมายเหตุ 

1. หญิงตั้งครรภ์ 
- ฝำกครรภ์รำยใหม่ 

( ฝ ำกต่ อจำกที่ อ่ื น 
หรือ ยังไม่เคยฝำก
จำกที่ใดมำก่อน) 

 

 เจ้ำหน้ำที่ รพ.สต. ประเมินควำมเสี่ยงรำยบุคคล ในชุมขน 
กรณีหญิงตั้งครรภ์กลับมำจำกพ้ืนที่สีแดง สีส้ม 

 กรณีหญิงตั้งครรภ์ walk in มำโรงพยำบำลปรำสำท และ
กลับจำกพ้ืนที่สีแดง/ส้ม ยังกักตัวไม่ครบ 14 วัน ประเมินควำมเสี่ยง
ของหญิงตั้งครรภ์รำยบุคคล  ให้ค ำแนะน ำให้กลับไปกักตัวให้ครบ 
14 วัน เมื่อครบแล้ว ไม่มีอำกำรเจ็บป่วยระบบทำงเดินหำยใจ นัด
ฝำกครรภ์รำยใหม่ วันจันทร์สำมำรถมำรับบริกำรในวันฝำกครรภ์รำย
ใหม่ทุกวันจันทร์เวลำรำชกำร โดยให้ค ำแนะน ำอำกำรผิดปกติ 
อำกำรฉุกเฉินที่ต้องมำรพ.ในระหว่ำงกักตัว  
(เพ่ิม กำรประเมินควำมเสี่ยง  
กรณีความเสี่ยงต่ า ไม่มีอำกำรผิดปกติ  

 นัดฝำกครรภ์ตำมคุณภำพ 5 ครั้ง 
 นัดฝำกครรภ์ที่รพ. 

1. GA 20 wks USG screening 
2. GA 24 wks เฉพำะเคสที่ต้องคัดกรอง 50 gm GCT 
3. GA 28 wks  เจำะLab 2 
4. GA 36 wks นัดประเมินสุขภำพทำรกและประเมิน 

ส่วนน ำ  โรงเรียนพ่อแม่โดยเว้นระยะห่ำง 
5. GA 40 wks  นัด PV stripping และ NST   

กรณีความเสี่ยงสูง  
 กลุ่ม GDMA1 ที่ควบคุมน้ ำตำลได้ นัด  ทุก 4 wks  จนถึง 

GA 32 weeks  
 GDMA2, Pregestational DM นัดตำมแนวทำงเดิม 
 PIH ที่ BP <140/90 นัดทุก 4 weeks ให้วัด BP ใกล้บ้ำน

ทุก  2 วัน 
 PIH BP > 140/90 mmHg หรือ CHT นัด ANC ที่รพ. 
 กลุ่มที่มีโรคร่วมทำงอำยุรกรรมที่ไม่ต้องกินยำ นัดทุก 4 

weeks  
 Previous preterm birth นัดรับยำทุก 8 สัปดำห์ 
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กลุ่มผู้รับบริการ แผนการบริหารจัดการ หมายเหตุ 
2. ฝากครรภ์รายเก่า 
 

 กลุ่มมำจำกพ้ืนที่สีแดง/ส้ม ถ้ำไม่มีอำกำรฉุกเฉิน ให้กักตัวให้
ครบ 14 วัน เช่นเดียวกับกลุ่มฝำกครรภ์รำยใหม่ 

 กลุ่มที่มีญำติกลับมำจำกต่ำงจังหวัดพ้ืนที่เสี่ยงสีแดง/ส้ม 
และปฏิบัติตำมมำตรกำรป้องกัน DMHT ไม่มีอำกำรเจ็บป่วยระบบ
ทำงเดินหำยใจ ถือเป็นกลุ่ม Low risk 

 กลุ่มที่มีญำติกลับมำจำกต่ำงจังหวัดพ้ืนที่เสี่ยงสีแดง/ส้ม 
และไม่ได้ปฏิบัติตำมมำตรกำรป้องกัน DMHT พิจำรณำตำมควำม
เร่งด่วน ภำวะเสี่ยงและควำมเหมำะสม กรณีรอได้ ให้กลับไปกักตัว
ให้ครบ 14 วันแนะน ำสังเกตอำกำรผิดปกติที่ต้องมำรพ. กรณีเสี่ยง
สูงต้องดูแลใกล้ชิด ดูแลตำมแนวทำงเดิม 

- กลุ่ม Low risk และ  
High risk Visit ที่ไม่
จ ำเป็นต้องพบแพทย์
ส่งฝำกครรภ์ต่อที่รพ.
สต.และ รพช.ตำม
ข้อตกลงเดิม 

3. กรณีหัตถการ  หญิงตั้งครรภ์ที่ต้องท ำหัตถกำรที่จ ำเป็น เช่น เจำะน้ ำคร่ ำ 
แล้วมีประวัติเป็นกลุ่มเสี่ยงเดินทำงมำจำกพ้ืนที่สีแดง/ส้ม หรือสัมผัส
กลุ่มเสี่ยงดังกล่ำว ไม่ได้ป้องกันตนเองตำมหลักDMHT หรือมีอำกำร
ระบบทำงเดินหำยใจหลังสัมผัสกลุ่มเสี่ยง ให้ปรึกษำทีมสอบสวนโรค 
SATโดยประสำนผ่ำนARI clinic เ พ่ือพิจำรณำท ำ Active case 
finding ก่อนเจำะน้ ำคร่ ำ (อำยุครรภ์ที่เจำะน้ ำคร่ ำ ไม่ควรเกิน 18+6 
สัปดำห์) 

 

4. นรีเวช  ประชำสัมพันธ์ผู้รับบริกำร เจ็บป่วยไม่รุนแรง รับบริกำรที่
รพ.สต.ก่อน 

 ตรวจเฉพำะผู้ป่วยนัด กรณีรำยใหม่ รับเฉพำะรำยที่มีอำกำร
รุนแรงฉุกเฉิน เช่น  

1. ปวดท้องน้อยมำก pain score >7 คะแนน ,  
2. BPV 
3. palpable pelvic mass with complication 
4. pregnancy c complication  
5. Acute PID 

 

5. วางแผนครอบครัว 
 

 ส่งออกรับบริกำรที่รพ.สต. เช่น Pill ฉีด DMPA ตรวจห่วง
อนำมัย Condom   

 งดบริกำรให้ค ำปรึกษำก่อนมีบุตร 

 

6. ตรวจหลังคลอด  ประสำนหลังคลอด ให้นัดส่งออกตรวจหลังคลอดที่รพ.สต.
หรือ รพช., คลินิก รับเฉพำะรำยที่แพทย์นัด 

 กรณีฝังยำคุมก ำเนิดหลังคลอด ฝังก่อน D/C จำกหลังคลอด 
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หมายเหตุ : 

 กลุ่ม High risk ที่ต้องกำรRefer จำกรพช. พนมดงรัก กำบเชิง ให้ Consult ก่อนส่งทุกรำย 

 รำยที่ต้องนัดวันผ่ำตัดคลอด ให้ใช้แนวทำงเดิม 

 ส่งข้อมูลกำรสื่อสำรกำรดูแลที่จ ำเป็นผ่ำนระบบ Line ของ MCH CUP และ MCH node 

 ประชำสัมพันธ์มำตรกำรกำรปฏิบัติตัวตำมมำตรกำร DMHT เป็นระยะ 

 เจ้ำหน้ำที่สวม PPE ตำมประกำศของโรงพยำบำลอย่ำงเคร่งครัด 

 กลุ่มหญิงตั้งครรภ์ที่ต้องส่ง ARI clinic เพ่ือเก็บ lab active case finding ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ที่กลับมำ
จำกพ้ืนที่สีแดง สีส้ม อำยุครรภ์ 37 สัปดำห์ขึ้นไป  

 จัดเก้ำอีกเป็น Zone เว้นระยะห่ำง อย่ำงน้อย 2 เก้ำอ้ี แยกสีเป็น Zone  

 สีแดง แยกห่ำง เป็นที่ส ำหรับกลุ่มท่ีต้องแยกไว้ก่อน 

 สีเขียว ส ำหรับผู้รับบริกำรทั่วไป 

 เก้ำอ้ีรอตรวจบริเวณหน้ำห้องตรวจ เว้นระยะห่ำง จ ำกัดคนเข้ำไม่ให้เกิน 12 คน  
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แนวทางปฏิบัติการดูแลหญิงตั้งครรภ์ที่มีอาการเจ็บครรภ์คลอด/มีภาวะแทรกซ้อนทางสูติกรรม โรงพยาบาลปราสาท 
ในสถานการณ์เฝ้าระวังโรคตดิเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หญิงตั้งครรภ์  

เจ็บครรภ์คลอด  
ไม่เข้ำเกณฑ์ PUI 

เจ็บครรภ์คลอด  มีควำม
เสี่ยงเข้ำข่ำย PUI 
(กลุ่ม 1 และ 2) 

พยำบำลคัดกรอง คัดกรอง/คัดแยก หญิงตั้งครรภ์ ตำมแนวทำงปฏิบัติ กรณีผู้ป่วยหรือผู้สงสัยติดเชื้อไวรัส
โคโรนำสำยพันธุ์ใหม่ 2019 (COVID-19) โรงพยำบำลปรำสำท ปรับปรุง ณ 30 ธันวำคม 2563 

ส่งห้องคลอด 
แยกผู้ป่วย ปรึกษำแพทย์เวรสูติกรรม 
ปฏิบัติตำมแนวทำงกำรดูแลผู้ป่วย PUI  

ณ จุดคัดกรองของ รพ. 

มำ รพ. ด้วยอำกำรอ่ืน ๆ 
นอกเหนืออำกำรเจ็บครรภ์คลอด 

 

- ปฏิบัติตำม แนวทำงปฏิบัติ 
กรณีผู้ป่วยหรือผู้สงสัยติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนำสำยพันธุ์ใหม่ 
2019 (COVID-19) 
โรงพยำบำลปรำสำท 
ปรับปรุง ณ 30 ธันวำคม 
2563 

- หำกเข้ำเกณฑ์ PUI รำยงำน
แพทย์ เวร PUI (แพทย์เวรใน
อำยุรกรรมหญิง 

- Admit single isolate 
room 5 ล่ำง 

 

ดูแลกำรคลอดตำมปกติ 
(Standard precautions 

และ social) 

ผู้ท ำคลอดหรือผ่ำตัดคลอด 
(สวมชุดป้องกันแบบ 

Standard PPE) 

 PUI 
- admit  single isolate 

room 5 ล่ำง 
- พยำบำลจุดคัดกรองโทรศัพท์

แจ้งพยำบำลห้องคลอด เบอร์ 
8821, 8822  
- RN ห้องคลอดเตรียมอุปกรณ์

กำรรับใหม่ผู้คลอดไปที่ 5 ล่ำง 
- เคลื่อนย้ำย ตำมแนวทำง รพ. 

No PUI 
- ส่งห้องคลอด 
- admit zone แยก

โรคในห้องคลอด 
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No PUI ให้ล้ำงมือด้วยเจลแอลกอฮอล์ทุกรำย   วัดอุณหภมูิ และซักประวัติเพื่อประเมินอำกำร และ ควำมเสี่ยงตำมแบบ Check list COVID-19 โรงพยำบำลปรำสำท 

สงสัยตดิเช้ือCOVID-19 (PUI) 
(กลุ่ม 1,2, ตำมเกณฑ์จ ำแนก รพ.) 

มีควำมเสี่ยง* ภำยใน 14 วัน 
และไม่มีอำกำร 

ใส่หน้ำกำกอนำมัยทุกรำย  แยกตรวจที่ห้องแยก/เตียงโซนหลัง โดยแยกอุปกรณ์
กำรดูแลรำยบุคคล 

ให้บริกำรตำมปกติ  
Admit เตียงโซนหน้ำ 1-8                 
(ใช้ห้องน้ ำหน้ำห้องคลอด) 

ผู้มารับบริการคลอด เจ็บครรภ์คลอด หรือ มีภาวะแทรกซ้อนทางสูติกรรม  

ไม่มีควำมเสี่ยง ภำยใน 14 วัน 
และมีอำกำรตดิเช้ือทำงเดินหำยใจ  

รำยงำนสตูิแพทย ์

PUI 
ย้ำยตรวจครรภ์ และคัดกรองอื่นๆ ที่ห้อง  
Isolate room 5 ล่ำง 

ไม่มีควำมเสี่ยง ภำยใน 14 วัน 
และ BT < 37.5  หรือไมม่ีอำกำรใดๆ 

No PUI 
- รอคลอดโซนหลัง  
- คลอดห้องแยก  

ใส่หน้ำกำกอนำมัยทุกรำย      
รำยงำนแพทย์  

* มีควำมเสีย่ง ได้แก่ กลับมำจำกพื้นที่สีแดง สีสม้ ตำมประกำศโรงพยำบำล หรือ สัมผสัญำติที่กลับมำจำกพื้นที่สีแดง สสี้ม ภำยใน 14 วัน ก่อนกำรมำ admit  
** กำรเก็บ specimen nasal swab/throat swab เก็บหลังได้รับ code จำกทีม SATT ระยะ latent phase หรือ active phase ทีย่ังปวดไม่มำก เก็บทีห่้องคลอด นอกจำกน้ีเก็บหลังคลอด 
 

ตรวจครรภต์ำมขั้นตอนท่ีห้องแยก หรือ กรณีห้องแยกมผีู้ป่วยอยู่ก่อนแล้ว  
ให้เลือกเตยีงโซนหลัง 9, 10, 13 ( ระยะห่ำง 2 เมตร) ใช้ห้องน้ ำในห้องคลอด 

 

1. ซักประวัตเิบื้องต้น 
2. รำยงำนสตูิแพทย/์แพทย์เวรปรึกษำ PUI  อำยุรแพทย์เวร 

หลังคลอด 
- ย้ำย PP/ VIP  
- แยกจำกมำรดำหลังคลอดปกต ิ

หลังคลอด 
- ย้ำย PP/ VIP  
- แยกจำกมำรดำหลังคลอดปกต ิ

หลังคลอด 
Confirm case  negative pressure/ 
single isolate room 5 ล่ำง 
ผลปกติ  ย้ำยกลับ PP 

- รำยงำนทีม SATT เพื่อขอ code pre-op กรณีกลับมำจำกพ้ืนท่ีสีแดง สีส้ม  
กักตัวยังไม่ครบ 14 วัน ก่อน admit 

- สูติแพทย์เจ้ำของไข้ เกบ็สิ่งส่งตรวจตำมข้อก ำหนด** 



 

แนวทางการดูแลหญิงต้ังครรภ์ ในสถานการณ์เฝ้าระวังโรคติดเชื้อไวรัส 
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ผลลบ รอผล / ผลบวก 

หญิงตั้งครรภ์/ผู้คลอด ตรวจ lab COVID-19 

ดูแลกำรคลอดตำมปกติ คลอดห้องแยก 
(Standard precautions และ social) 

ผู้ท ำคลอดหรือผ่ำตัดคลอด 
(สวมชุดป้องกันแบบ Standard PPE) 

ระยะเจ็บครรภ์คลอด 
- สวมชุดป้องกันแบบ FULL PPE หรือ Enhanced PPE (กรณีท ำ

หัตถกำรที่มีละอองฝอย) 
- ดูแลโดยบุคลำกรที่เชี่ยวชำญและจ ำกัดจ ำนวนผู้ดูแลให้น้อยที่สุด 
- ปรึกษำทีมสหสำขำวิชำชีพ(อำยุรแพทย์/กุมำรแพทย์/วิสัญญีแพทย์) 
- Supportive : IV fluid, O2 cannular(ไม่ให้ O2 mask with 

bag) 
- Lab : CBC, Coagulogram, Electrolyte, LFT, ABG, CXR 
- Monitor : V/S, I/O, O2 sat(keep > 95%), EFM, เฝ้ำระวังภำวะ 

sepsis 
- Corticosteriods กระตุ้นปอดทำรกให้พิจำรณำ Risk & Benefit 

(ไม่ให้ corticosteroids ถ้ำ GA > 32 -34 สัปดำห์) 
- ให้ยำปฏิชีวนะตำมข้อบ่งชี้ 
- ให้ยำต้ำนไวรัสหรือยำอ่ืนตำมแนวทำงของกรมควบคุมโรค 
- ระยะเวลำคลอดขึ้นอยู่กับอำยุครรภ์และสภำวะของมำรดำและ

ทำรก 
- วิธีกำรคลอด 
- คลอดทำงช่องคลอด (ท ำ V/E หรือ F/E ได้) 
- ผ่ำท้องท ำคลอดได้ในกรณีอำกำรรุนแรงหรือมีข้อบ่งชี้ทำงสูติศำสตร์ 

ขณะคลอด  
แนวทำงกำรดูแลทำรกแรกเกิดท่ีมำรดำ
ติดเชื้อ COVID-19 หรือสงสัยว่ำติดเชื้อ 
COVID-19 (PUI) ในห้องคลอด หรือ
ห้องผ่ำตัด 

หมำยเหตุ : หำกไม่เจ็บครรภ์หรือไม่มีข้อบ่งชี้ที่จ ำเป็นต้องคลอด ให้เลื่อนกำรนัดผ่ำท้องคลอดหรือกระตุ้นคลอดออกไป
อย่ำงน้อย 14 วัน หรือจนกว่ำผลตรวจเชื้อไวรัสเป็นลบ 
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1. กรณีรับใหม่ ซักประวัติเข้ำเกณฑ์ PUI  
1.1 ชุดปฏิบัติงำนส ำหรับบุคลำกรสวม full PPE  

 
หมายเหตุ:   

- Goggles/eyes-visors ใช้ face shield   
- Waterproof gown ใช้เสื้อกันฝน  
- legs cover waterproof boots  ใช้รองเท้ำหุ้มปลำยเท้ำและส้นเท้ำให้มิดชิด 

1.2 มอบหมำยพยำบำลวิชำชีพดูแลเพียง 1 คน เพ่ือป้องกันกำรแพร่กระจำยเชื้อ 
1.3 ซักประวัติเบื้องต้นและรับใหม่ตำมข้ันตอน  ประเมิน uterine contraction โดยใช้ EFM  
1.4 กำรบันทึกเวชระเบียน ให้ผู้ป่วยล้ำงมือด้วย alcohol gel และ ลงนำมยินยอมรับกำรรักษำเพียงฉบับเดียว 

ฉบับอ่ืนๆ ไม่ให้ผู้ป่วยจับ  ปำกกำท่ีผู้ป่วยจับ ให้ท ำควำมสะอำดตำมมำตรฐำนก่อนกำรน ำกลับมำใช้ใหม่ 
1.5 แนบ Check list ประวัติควำมเสี่ยง ใน  chart ตำมแบบฟอร์มโรงพยำบำล* 

2. กำรดูแลในแต่ละระยะของกำรคลอด 
2.1 กรณีผู้รับบริกำร confirmed COVID -19 / PUI  

2.1.1 กำรแต่งกำยของบุคลำกรผู้ปฏิบัติงำน 
2.1.2 ระยะ first stage  : Full  PPE 

 
หมายเหตุ:   

- กรณีไม่มี Waterproof gown  สำมำรถใช้เสื้อกันฝนแทนได้ 



 

แนวทางการดูแลหญิงต้ังครรภ์ ในสถานการณ์เฝ้าระวังโรคติดเชื้อไวรัส 
โคโรนา 2019 (COVID-19) (SP-PCTOBGYN-010-00) 

วันที่อนุมัติใช ้

โรงพยำบำลปรำสำท จังหวัดสุรินทร ์ 5 กุมภำพันธ ์2564 
 

10 
 

2.1.3 ระยะ second stage : Enhanced PPE 

               
2.1.4 จ ำกัดบุคลำกรที่ดูแลผู้คลอดและเครื่องมือต่ำงๆให้น้อยที่สุดเท่ำท่ีจ ำเป็น 
2.1.5 ประเมินควำมรุนแรงของโรค COVID-19 และเตรียมกำรดูแลรักษำโดยทีมสหสำขำ ได้แก่ สูตินรี

แพทย,์ อำยุรแพทย์ และกุมำรแพทย ์
2.1.6 รำยงำนกุมำรแพทย์ให้ทรำบ case ทันที  
2.1.7 กำรดูแลสตรีตั้งครรภ์ในระยะคลอดที่เป็น PUI หรือติดเชื้อโควิด-19 (intrapartum labor & delivery) 

สตรีตั้งครรภ์ที่สงสัยจะติดเชื้อโควิด-19 (PUI) 
- ให้สำรน้ ำ แก้ไขภำวะขำดสมดุลของเกลือแร่ ให้ยำลดไข้ ยำแก้ท้องเสีย 
- ติดตำมสัญญำณชีพและควำมเข้มข้นของออกซิเจนในเลือด 
- ติดตำม CBC กำรท ำงำนของตับและไต กำรแข็งตัวของเลือด arterial blood gas เอกซเรย์ปอด 
- ติดเครื่องวัดอัตรำกำรเต้นของหัวใจทำรกในครรภ์ 
- กำรรักษำอ่ืนๆ ด้ำนสูติกรรม 
- หำกไม่เจ็บครรภ์หรือไม่มีข้อบ่งชี้ที่จ ำเป็นต้องคลอดให้เลื่อนนัดผ่ำท้องท ำคลอดหรือกำรกระตุ้น

คลอดออกไปอย่ำงน้อย 14 วัน หรือจนกว่ำผลตรวจเชื้อไวรัสเป็นลบ 
สตรีตั้งครรภ์ที่ติดเชื้อโควิด-19 (COVID-19 positive)  
อำกำรไม่รุนแรง 
- ให้สำรน้ ำ แก้ไขภำวะขำดสมดุลของเกลือแร่ ให้ยำลดไข้ ยำแก้ท้องเสีย 
- ติดตำมสัญญำณชีพและควำมเข้มข้นของออกซิเจนในเลือด 
- ติดตำม CBC กำรท ำงำนของตับและไต กำรแข็งตัวของเลือด arterial blood gas เอกซเรย์ปอด 
- ติดเครื่องวัดอัตรำกำรเต้นของหัวใจทำรกในครรภ์ 
- กำรให้ยำต้ำนไวรัส พิจำรณำตำมแนวทำงของกรมควบคุมโรค 
- เฝ้ำระวังกำรติดเชื้อแบคทีเรียซ้ ำเติม เช่น กระเพำะปัสสำวะอักเสบ 
- ให้ยำปฏิชีวนะถ้ำพบมีกำรติดเชื้อเกิดข้ึน 
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- กำรรักษำอ่ืนๆ ด้ำนสูติกรรม 
- หำกไม่เจ็บครรภ์หรือไม่มีข้อบ่งชี้ที่จ ำเป็นต้องคลอดให้เลื่อนนัดผ่ำท้องท ำคลอดหรือกำรกระตุ้น

คลอดออกไปอย่ำงน้อย 14 วัน หรือจนกว่ำผลตรวจเชื้อไวรัสเป็นลบ 
- อำกำรรุนแรง 
- ให้อยู่ห้องแยกควำมดันลบหรือห้องแยกในหอผู้ป่วยวิกฤติ 
- นอนตะแคงซ้ำย 
- ให้กำรดูแลโดยทีมสหสำขำวิชำชีพประกอบด้วย สูติแพทย์ อำยุรแพทย์ กุมำรแพทย์ วิสัญญี

แพทย์ และพยำบำล โดยให้ควำมส ำคัญกับสุขภำพของมำรดำเป็นหลัก 
- ตรวจติดตำมสัญญำณชีพมำรดำ 
- บันทึกปริมำณสำรน้ ำเข้ำออก 
- กำรตรวจเอกซเรย์ปอดและ/หรือเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ช่องอก สำมำรถท ำไ ด้โดยใช้  

abdominal shield ป้องกันทำรกในครรภ์ 
- กรณีที่คนไข้อำกำรแย่ลง เช่น หำยใจเหนื่อยหอบมำกขึ้น เจ็บหน้ำอก หรือมี hypoxia ควร

คิดถึง pulmonary embolism ด้วย และให้ส่งตรวจเอกซเรย์คอมพิวเตอร์ช่องอกแบบฉีดสีเข้ำ
หลอดเลือดแดง 

- ให้ออกซิเจนผ่ำนทำง cannula เพ่ือให้ควำมเข้มข้นของออกซิเจนในเลือดสูงกว่ำร้อยละ 95 
- ไม่ให้ออกซิเจนทำง face mask หรือ face mask with bag เนื่องจำกจะเกิดกำรแพร่กระจำย

ของละอองฝอยได้ 
- ถ้ำกำรหำยใจแย่ลงหรือมีภำวะช็อก ให้ใส่ท่อช่วยหำยใจโดยแพทย์ผู้ช ำนำญที่ใส่ชุดและอุปกรณ์

ป้องกันเต็มที่ (รำยงำนวิสัญญีแพทย์เวร) 
- ติดเครื่องตรวจอัตรำกำรเต้นของหัวใจทำรกในครรภ์ 
- ให้ยำต้ำนไวรัส และ หรือ ยำอื่นๆ ตำมแนวทำงของกรมควบคุมโ 
- ให้ยำปฏิชีวนะตำมข้อบ่งชี้ 
- ยุติกำรตั้งครรภ์ตำมข้อบ่งชี้ด้ำนสูติศำสตร์หรือกรณีที่เป็นประโยชน์ต่อกำรกู้ชีพมำรดำ 
- แนะน ำให้ผ่ำท้องท ำคลอด ในรำยที่มีอำกำรรุนแรง 
กำรดูแลขณะเจ็บครรภ์คลอด 
- ให้กำรดูแลโดยทีมสหสำขำวิชำชีพ ประกอบด้วย สูติแพทย์ อำยุรแพทย์ กุมำรแพทย์ วิสัญญี

แพทย์ และ พยำบำล  
- ติดตำมวัดไข้ อัตรำกำรหำยใจและควำมเข้มข้นของออกซิเจนในเลือด ควรให้มีค่ำมำกกว่ำร้อยละ 95 
- เฝ้ำระวังอำกำรและอำกำรแสดงของภำวะ sepsis และให้กำรรักษำทันที 
- บันทึกปริมำณสำรน้ ำเข้ำออก ระวังอย่ำให้มีภำวะน้ ำเกิน 
- ติดเครื่องตรวจอัตรำกำรเต้นของหัวใจทำรกในครรภ์ 
- ดูแลกำรเจ็บครรภ์คลอดตำมมำตรฐำน 
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- เวลำที่จะให้คลอด ขึ้นอยู่กับอำยุครรภ์ สภำวะผู้คลอดและทำรกในครรภ์  
- วิธีกำรคลอดพิจำรณำตำมควำมเหมำะสม โดยค ำนึงถึงควำมปลอดภัยของทั้งผู้ป่วย บุคลำกร 

และข้อจ ำกัดด้ำนทรัพยำกร  
- ไม่มีข้อห้ำมของกำรคลอดทำงช่องคลอด 
- ไม่มีข้อห้ำมของกำรท ำ epidural block เพ่ือระงับควำมปวดจำกกำรเจ็บครรภ์ 
- ยังไม่พบหลักฐำนว่ำ กำรใช้ก๊ำซสูดดมเพ่ือระงับควำมปวด จะท ำให้เชื้อไวรัสแพร่กระจำยแบบ 

aerosol ได้ และกำรใช้จะมีอุปกรณ์ท่ีเป็น microbiological filter ของแต่ละคน 
- ช่วยคลอดโดยใช้คีมหรือเครื่องดูดสุญญำกำศได้ เพ่ือลดระยะที่สองของกำรคลอด กำรตัดสินใจ

ผ่ำท้องท ำคลอดควรพิจำรณำให้เร็วและลดเกณฑ์ลง เช่น fetal distress กำรคลอดไม่ก้ำวหน้ำ 
หรือสัญญำณชีพของผู้ป่วยไม่ดี 

- ให้ผ่ำท้องคลอดทันที กรณีที่มำรดำแย่ลง เกิด septic shock, acute organ failure เพ่ือให้
กำรช่วยกู้ชีพมำรดำมีประสิทธิภำพมำกขึ้น 

- ท ำผ่ำตัดในห้องแยกควำมดันลบ (ถ้ำมี) 
- กำรระงับควำมรู้สึกสำมำรถท ำได้ทั้ง general และ regional anesthesia ขึ้นอยู่กับสภำพ

ผู้ป่วยและดุลยพินิจของวิสัญญีแพทย์ โดยพยำยำมหลีกเลี่ยง general anesthesia เพรำะกำร
ใส่ท่อช่วยหำยใจจะมีควำมเสี่ยงต่อบุคลำกรสูงกว่ำ เนื่องจำกกำรกระจำยของละอองฝอย 

- กรณีเจ็บครรภ์คลอดก่อนก ำหนด กำรให้ corticosteroids ส ำหรับกระตุ้นปอดทำรกในครรภ์ 
ควรระวังว่ำจะท ำให้ผู้ป่วยอำกำรหนักแยกลง และอำจจะท ำให้ต้อง delay กำรคลอด ถ้ำจะให้
ควรปรึกษำอำยุรแพทย์โรคติดเชื้อ สูติแพทย์เวชศำสตร์มำรดำและทำรกในครรภ์ กุมำรแพทย์
ทำรกแรกเกิด เพ่ือประเมินควำมเสี่ยงต่อมำรดำและประโยชน์ของทำรก มีค ำแนะน ำว่ำ ไม่ให้ 
corticosteroids ถ้ำอำยุครรภ์มำกกว่ำ 32 สัปดำห์ 

- ไม่แนะน ำให้ยับยั้งกำรหดรัดตัวของมดลูกเพ่ือรอให้ยำ corticosteroids ครบ dose 
- ทำรกท่ีแงหรือเสียชีวิต รกและน้ ำคร่ ำ ให้ส่งตรวจหำเชื้อไวรัสแล้วก ำจัดแบบตัวอย่ำงติดเชื้อ 
- กรณีท่ีเป็นกำรผ่ำท้องท ำคลอดแบบ elective ให้ท ำเปน็รำยสุดท้ำยของตำรำงผ่ำตัด 
การดูแลระยะหลังคลอดในระยะแรก (Early Postpartum Period) 
- มำรดำอยู่ห้อง negative pressure/ single insolated room และแยกทำรกจำกมำรดำ

ชั่วครำวจนกว่ำจะทรำบผลตรวจ 
- บุคลำกรหลีกเลี่ยงกำรเข้ำไปสัมผัสผู้ป่วยใกล้ชิด ใช้กำรประเมินผ่ำนทำง video call แทน 
- บุคลำกรที่จะเข้ำไปดูแลผู้ป่วย ต้องใส่ชุดและอุปกรณ์ป้องกันเต็มที่จนกว่ำผลกำรตรวจจะไม่พบ

เชื้อและใช้จ ำนวนบุคลำกรที่จะเข้ำไปดูแลให้น้อยที่สุด 
- ในรำยที่สงสัยติดเชื้อ COVID-19 หรือยังไม่ทรำบผลตรวจ ให้เลื่อนกำรท ำหมันหลังคลอด

ออกไปอย่ำงน้อย 14 วัน หรือจนกว่ำผลตรวจเชื้อไวรัสเป็นลบ 
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- เฝ้ำระวังและประเมินควำมเครียดและอำกำรซึมเศร้ำในผู้ป่วย  มำรดำจะมีควำมเครียด วิตกกังวล
เพ่ิมขึ้น กรณีที่มีกำรแยกทำรกและไม่ให้ทำรกดูดนมจำกเต้ำเนื่องจำกกำรขำด bonding ถ้ำพบว่ำ
ผู้ป่วยมีปัญหำนอนไม่หลับ เครียด ซึมเศร้ำ หรืออยำกฆ่ำตัวตำย ให้รีบปรึกษำจิตแพทย์ทันที  

2.2 กรณีผู้รับบริกำรกลุ่มมีควำมเสี่ยงภำยใน 14 วัน และไม่มีอำกำร / ไม่มีควำมเสี่ยงภำยใน 14 วัน และมี
อำกำรติดเชื้อทำงเดินหำยใจ  
2.2.1 ชุดปฏิบัติงำนส ำหรับบุคลำกร 

     ระยะรอคลอด : ชุดปฏิบัติงำนปกติ + surgical mask ตลอดเวลำ กรณีต้องท ำหัตถกำรเพ่ิมสวม face shield 

 
2.2.2 ระยะคลอด : Standard PPE  

 

หมายเหตุ:   
- ผู้ท ำคลอด  เปลี่ยนจำก Shoe covers เป็นรองเท้ำบู๊ท 
- พยำบำล Circulate/ รับเด็ก และพนักงำนช่วยเหลือคนไข้  เปลี่ยนจำก Shoe covers เป็น รองเท้ำบู๊ท 
- waterproof gown เป็นเสื้อกันฝน 
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2.2.3 ดูแลกำรคลอดตำมมำตรฐำนเช่นเดียวกับหญิงตั้งครรภ์ปกติ 
2.2.4 ท ำคลอดในห้องแยกห้องคลอด ห้ำมเปิดเครื่องปรับอำกำศขณะท ำคลอด  
2.2.5 ผู้ป่วยสวมหน้ำกำกอนำมัยตลอดเวลำ และแนะน ำให้ล้ำงมือบ่อยๆ  

2.3 ถ้ำมำรดำหลังคลอดเป็น PUI ผลกำรตรวจห้องปฏิบัติกำรไม่มีกำรติดเชื้อให้ย้ำยที่ตึกหลังคลอด/ห้องพิเศษ
ตำมปกติ แยกโซน หรืออยู่ห้องเดิมจนกว่ำจะ D/C  

2.4 ถ้ำมำรดำหลังคลอดติดเชื้อ COVID –19 ให้มำรดำ admit ต่อ ณ จุดเดิม หรือ ตำมแนวทำงของโรงพยำบำล 
 

3. ด้านการบริหารอัตราก าลัง 
จ าแนก case กลุ่ม Confirmed case / PUI มีความเสี่ยง 14 วัน ไม่มีอาการ / 

ไม่มีความเสี่ยง มีอาการ 
 RN NA 

 
RN NA 

ระยะรอคลอด 1 คน (แยกดูแล) 
RN ในเวร 

- 1 คน  
(ดูแลผู้คลอดรำยอ่ืนได้) 

RN ในเวร 

- 

ระยะคลอด RN1 คน  ในเวร 
 

+/-      
On call 1 คน 

2 คน (RN ในเวร) 1 คน 
(NA ในเวร) 

ระยะหลังคลอด  
กรณี PUI รอผลตรวจ 

RN ดูแลต่อจนกระทั่ง
สิ้นสุดเวร หลังจำกนั้น
พยำบำลเวร COVID-19 
ดูแลต่อ 

   

กรณีหลังคลอด 
confirmed case 

พยำบำลเวร COVID-19     

กำรบันทึกเวชระเบียน ระยะรอคลอด: RN 1 คน 
ที่ดูแล (ห้องคลอด) 
ระยะคลอดและหลัง
คลอด: RN ห้องคลอด  

   

 
4. กรณีรับ Refer จำกโรงพยำบำลชุมชน ให้โทรศัพท์ Consult สูติแพทย์ และประสำนตำมระบบกำรส่งต่อก่อนทุก

ครั้งและปฏิบัติตำมแนวทำงที่ก ำหนด 
5. มำรดำหลังคลอดที่สงสัยหรือเป็น COVID ให้งดหัตถกำรหลังคลอดทุกกรณี และงดท ำหมัน ฝังยำคุม  
6. ท ำควำมสะอำดห้องด้วยน้ ำยำฆ่ำเชื้อทันทีหลังใช้ห้องเสร็จ 
7. แนวทำงปฏิบัติในกำรเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  

เมื่อค ำนึงถึงประโยชน์ของกำรเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และยังไม่มีหลักฐำนทำงวิชำกำรในกำรแพร่เชื่อไวรัสผ่ำนทำง
น้ ำนม ดังนั้นจึงสำมำรถกินนมแม่ได้ โดยปฏิบัติตำมแนวทำงป้องกันกำรติดเชื้ออย่ำงเคร่งครัด 
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ข้อแนะน าการปฏิบัติส าหรับแม่ 
ในกรณีแม่เป็นผู้ที่สงสัยว่ำจะติดเชื้อ หรือแม่ที่ติดเชื้อ COVID-19 แล้ว และมีสภำพร่ำงกำยพร้อมที่จะปั๊มนมได้ ดังนี้ 
ก่อนเริ่มกิจกรรมที่เก่ียวกับกำรเตรียมนมและปั๊มนม 
- อำบน้ ำหรือเช็ดท ำควำมสะอำดบริเวณเต้ำนมและหัวนมด้วยน้ ำและสบู่ 
- ล้ำงมือให้สะอำดด้วยน้ ำ และ สบู่ นำนอย่ำงน้อย 20 วินำที หรือ แอลกอฮอล์เข้มข้น 70 % ขึ้นไป 
- สวมหน้ำกำกอนำมัย ตลอดกำรท ำกิจกรรมเก่ียวกับกำรเตรียมนมและกำรปั๊มนม 

หลังเสร็จสิ้นกิจกรรมที่เก่ียวกับกำรเตรียมนมและกำรปั๊มนม 
- ล้ำงท ำควำมสะอำดอุปกรณ์ เช่น ที่ปั๊มนม ขวดนม ด้วยน้ ำยำล้ำงอุปกรณ์ และท ำกำรนึ่งเพ่ือฆ่ำเชื้อกำรให้นม 
- หำผู้ช่วยเหลือ/ญำติที่มีสุขภำพแข็งแรงที่ทรำบวิธีกำรป้อนนมที่ถูกต้องและต้องปฏิบัติตำมวิธีกำรป้องกัน

ตนเองอย่ำงเคร่งครัด โดยวิธีกำรน ำน้ ำนมแม่มำป้อนด้วยกำรใช้ช้อน/ถ้วยเล็ก/ขวด 
- กรณีท่ีแม่ต้องอยู่เพียงล ำพัง(ข้อจ ำกัดจริงๆ) แม่สำมำรถป้อนนมลูกได้เอง โดยปฏิบัติตำมแนวทำงเพ่ือป้องกัน

กำรติดเชื้ออย่ำงเคร่งครัด 

6. ตัวช้ีวัด 
ร้อยละเจ้ำหน้ำที่ปฏิบัติตำมแนวทำงกำรปฏิบัติตำมแนวทำง 
อุบัติกำรณ์กำรเกิดภำวะแทรกซ้อนที่รุนแรง เนื่องจำกกำรไม่ได้รำยงำนแพทย์ตำมแนวทำง 
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