
 
 
 
โรงพยาบาลขุขันธ ฉบับท่ี B แกไขครั้งท่ี 02 วันท่ีบังคับใช 05/01/64 หนา 1/7 สําเนาท่ี 

วิธีปฏิบัติท่ี: WI-OBS-01.03 เรื่อง : การพยาบาลมารดาท่ีมีภาวะตกเลือดหลังคลอด 
 
 นโยบาย :  
 พยาบาล/ทีมการพยาบาล ปฏิบัติตามกระบวนการใหบริการพยาบาลท่ีมีคุณภาพและได  
          มาตรฐานตามระเบียบปฏิบัติ 
 วัตถุประสงค : 
            1.เพ่ือเปนแนวทางการปฏิบัติการพยาบาลมารดาหลังคลอดท่ีมีภาวะตกเลือดหลังคลอด 
ผูรับผิดชอบ :  
 พยาบาลวิชาชีพประจําหนวยงานการพยาบาลผูคลอด  
 
ข้ันตอนการปฏิบัติงาน 
1. ประเมินภาวะตกเลือดในมารดาหลังคลอดดังนี้ 

1.1. ตรวจมดลูก โดยปกติมดลูกจะตองหดรัดตัวดี  มีลักษณะกลมแข็งอยูต่ํากวาระดับสะดือเล็ก 
       นอยถาคลําแลวพบวาระดับความสูงของมดลูกอยูสูงกวาระดับสะดือ  นุมและมีขนาดใหญ  
       ใหระวังวา อาจมีกอนเลือดอยูภายในโพรงมดลูก 
1.2. ตรวจดูกระเพาะปสสาวะใหวาง ถาโปงตึงแนะนําใหปสสาวะ ถาปสสาวะเองไมไดใหสวนท้ิงหรือใส

สายสวนปสสาวะตามแผนการรักษาของแพทย 
1.3. สังเกตและประเมินปริมาณการเสียเลือด จากชองคลอดและผาอนามัยชุม  ถามีเลือดออกภายใน 2 

ชั่วโมง หลังคลอดมากกวาหรือเทากับ 500 มิลลิลิตร ถือวามีภาวะตกเลือดหลังคลอดตองรายงาน
แพทยทันที 

1.4. ตรวจดูชองคลอด และฝเย็บวามีเลือดซึมหรือมี Hematoma  หรือไมหากพบตองรายงานแพทยทันที 
1.5. วัดสัญญาณชีพทุก 15 นาที  ใน 1 ชั่วโมง และทุก 30 นาที  ในชั่วโมงท่ี 2  ถาพบวามารดามี

เลือดออกมากกวา 500 มิลลิลิตร วัดสัญญาณชีพทุก  5- 10 นาที หรือจนกวาจะปกติ  
ถาความดันโลหิตต่ํากวา 90/60 mmHg.   ชีพจรเบาเร็ว หายใจเร็ว กระสับกระสาย ใหรายงาน
แพทย และดูแลใหสารน้ําระหวางรอแพทย 

2. ดูแลเรื่องความสะอาด  อาหาร  การพักผอนและการไดรับยาตามแผนการรักษาของแพทย  
3. บันทึกรายงานอาการหลังคลอดในแฟมประวัติผูปวยในคลอด 
4. เม่ือครบ 2 ชั่วโมง หลังคลอด ประเมินสภาพมารดาหลังคลอดกอนยายตึกหลังคลอด ดังนี้  

4.1. ประเมินการหดรัดตัวของมดลูก มดลูกหดรัดตัวดีหรือไม 
4.2. ตรวจภายในประเมิน Hematoma ประเมินการมีสิ่งแปลกปลอมอยูในโพรงมดลูก เชนเศษรก กอซ 
4.3. ประเมินภาวะ Bladder full ถาพบมี Bladder full กระตุนใหมารดาลุกปสสาวะ ถาปสสาวะ 

ไมออกพิจารณาสวนปสสาวะ 
4.4. สัญญาณชีพปกติ 
4.5. เปลี่ยนผาอนามัยใหมารดากอนยายแผนก 
4.6. ดูแลยายมารดาโดยใชรถเปลนอน   
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แนวทางการดูแลมารดาตกเลือดหลังคลอด (Early PPH) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

มารดาตกเลือดมากกวา่เท่ากบั 500 ml ในรายคลอดทางช่องคลอด 

เรียกคนช่วย/รายงานแพทยเ์วร 

-  crystalloid solution     -  Retained foley catheters  

-  Oxygen      -  Record I/O 

-  ตรวจสอบ/บนัทึกสัญญาณชีพ,Oxygen saturation    -  Hct < 25% ให ้PRC 1 – 2 Unit  

-  Lab Investigation (CBC,Cross Matching) 
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Clinical practice guideline 
กรณีท่ีมีการตกเลอืดรุนแรงหรือมีความจําเปนตองทํา Condom Ballon Tamponade ปฏิบัติดังนี้ 

การเตรียมอุปกรณ มีดังนี้ 
 1.Condom 2 ชิ้น  
 2.Silk No 0 , 1 2 เสน  
 3.Foley cath No 16 1 เสน 
 4.Sterile water หรือ Sterile Saline 500 - 700 ml  
 5. Irrigated Syringe 1 อัน  
 6.ชามรูปไต 1 อัน 
 7.Top Gauge  10 ชิ้น 
 8.Speculum หรือ AP Retractor 1 อัน  
 9.Sponge Holder Forceps  หรือ Artery clamp 1 อัน 
 
การทํา Double Condom Intrauterine Ballon Tamponade 
  1.นํา condom 2 อัน มาซอนกัน  ใชปลายสาย Foley cath เปนตัวดันจากดานใน condom 
 2.รูด condom ตัวในออกจนสุด แลวคอยรูด condom ตัวนอกออก  

ตรวจรกและตรวจการหดรัดตวัของมดลูก

 

มดลูกหดรัดตวัดี 

รกคา้ง 

ลว้งรก/ 

ขดูมดลูก 

ช่องทางคลอดฉีกขาด 

ซ่อมแซมแผลฝีเยบ็ 

มดลูกหดรัดตวัไม่ดี 

-  bimanual compression 

-  cold compression 

-  ให ้Syntocinon 10 Unit IM  

- Syntocinon 20 Unit + Crystalloid 

solution drip 120 ml/hr   ถา้มดลูกหดรัด

ตวัไม่ดี  สามารถใหซ้ํ้ าไดอี้กทีละ 10 Unit 

(Max 40 Unit) 

-  ให ้Methergin 0.2 mg muscle or IV 

(BP ≤ 140/90 mmHg) 

-  Nalador 500 𝜇𝜇𝜇𝜇 + 0.9%NSS  

100 cc vein drip in 30 min

  

ส่ง หอ้งผา่ตดั/Refer 

รพ.ศรีสะเกษ 
- Cytotex 4  tab (800 𝜇𝜇𝜇𝜇 rectal  

suppository) 
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  3.ถอยปลาย Foley cath ออกจาก condom 1-2 ซม.  
  4.นํา silk No.0 ผูก condom ใหดิดกับ Foley cath โดยเวนระยะหางจากปลาย condom 5-7 ซม.  
  5.วิธีการผูก ผูก 1 ครั้ง ออมซาย-ขวา ผูกอีก 1 ครั้ง ออมซาย-ขวา ผูกอีก 1 ครั้ง แลวจึงผูกเง่ือน ตาย 
ตัดปลายสายใหเหลือ 1-2 ซม.  
 6.นํา silk No. 0 อีกเสนมาผูกเหมือนกัน โดยเวนระยะหางจากปมแรก1-2 ซม. 
 7.เท Sterile water ลงในชามรูปไต ทําการตรวจสอบโดยการใช Irrigated Syringe ดูด Sterile 
water ประมาณ 20 -30 มิลลิลิตร  
 8. ยก Foley cath ข้ึน เพ่ือสังเกตการรั่วและการเลื่อนหลุดของ condom ballon 
 
การใส Double Condom Intrauterine Ballon Tamponade  
 1.จัดทาผูปวยใหอยูในทา Lithotomy  
 2.กอนใสcondom ballon ใหทําการลวง blood clot ท่ีอยูในโพรงมดลูกออกมาใหหมด 
 3.ใชนิ้วชี้และนิ้วกลางของมือดานท่ีถนัด คีบปลาย condom ballon โดยนิ้วมือท่ีเหลือประคอง สาย 
Foley cath ไว 
 4.ในขณะท่ีใสcondom ballon เขาไปในโพรงมดลูก มืออีกขางชวยกดยอดมดลูกเพ่ือให Cervical 
os ลงมาอยูใกลปากชองคลอด  
 5.ใสcondom ballon เขาไปทาง cervical os จนแนใจวา condom ท้ังหมดอยูในโพรง 
 6.ยื่นปลาย Foley cath ใหผูชวยทําการเติม Sterile water โดยใช Irrigated Syringe โดยมือขางท่ี
ถนัด ตองฟกไมให condom ballon เลื่อนหลุดออกจากโพรงมดลูก  
 7.ใชมืออีกขางชวยบีบสาย Foley cath ไว  ทุกครั้งท่ีผูชวยไปดูด Sterile water เพ่ือมาเติมใน 
condom ballon จน condom ballon โปงตึง  คลําไดท่ี  cervical os  
 8.นํา Top Gauze แพ็คเขาไปในชองคลอด เพ่ือ ใหดันแทนนิ้วมือไมให  condom ballon หลุดออก
จากโพรงมดลูก โดยจะใช Top Gauze ประมาณ 1-3 ชิ้น  
 9.เม่ือแพ็คเสร็จใหใชมือดันวัสดุท่ีใชแพ็คไวกอน  เพ่ือใหแนใจวา  condom ballon   ยังอยูในโพรง 
มดลูก 
 10.ใหผูชวยเติม Sterile water ตอจนเลือดหยุดไหล โดยท่ัวไปจะเติม Sterile water 500-700 
มิลลิลิตร  
 11.เม่ือได Sterile water ท่ีตองการ หรือเลือดหยุดไหล ใหหนีบท่ีปลาย Foley cath และใชมือดัน 
ไวกอน 5-15 นาทีเพ่ือใหแนใจวาเลือดหยุดไหล  
 12.แพ็ค Top Gauge ในชองคลอดเติมจนแนน เพ่ือใหม่ันใจวา condom ballon ไมเลื่อนหลุด  
 13.นํา silk หรือยางมาผูกท่ีปลาย Foley cath เพ่ือไมใหน้ําไหลออกมา 
 
การ Remove Double Condom Intrauterine Ballon Tamponade  
 1.จัดทาผูปวยใหอยูในทา Lithotomy  
 2.ใชกรรไกรตัดไหมหรือยางท่ีผูกปลาย Foley cath ออก  
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 3.ปลอยน้ํา จากcondom ballon ไหลออกจนหมด 
 4.ใชมือคีบ Top Gauge ท่ีแพ็คไวออกจนหมด  
 5.ใชนิ้วมือ หรือ Forcep จับ สวนของ condom ท่ีโผลออกมาจากcervical os แลวจึงดึง condom 
ballon ออกจากโพรงมดลูก พรอมสาย Foley cath  
 6.กดยอดมดลูกใหสังเกตการมีเลือดไหลและตรวจภายในเพ่ือใหแนใจวาไมมีวัสดุเหลืออยูในชองคลอด  

 
 
 
 
เครื่องช้ีวัดคุณภาพ 

1. อัตรามารดาตกเลือดภายหลัง 24 ชั่วโมง หลังคลอด (Late PPH) 0 %  
2. อัตราการเกิด Heamatoma ท่ีแผลฝเย็บ  0% 
3. อัตราการติดเชื้อท่ีแผลฝเย็บ 0% 
4. อัตรามารดาตกเลือดหลังคลอด  < 3 % 
5. อุบัติการณการเกิดความผิดพลาดในการบริหารยา 0 ครั้ง 

 
     วิธีการตรวจสอบ 

    1.  สังเกตการณการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ี 
     2.  ตรวจสอบจากแฟมประวัติผูปวยในคลอด  
     3.  ผลลัพธของดัชนีชี้วัด 
     4.  ตรวจสอบจากทะเบียนสุขศึกษา 
     5.  ตรวจสอบจากการสอบถามมารดาหลังคลอด 
 
ประเมินผล 
     1. เจาหนาท่ีหองคลอดปฏิบัติตามแนวปฏิบัติ  
     2. ดัชนีชี้วัดผานเกณฑ 
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     ผูจัดทํา………………………………………                                        5 มกราคม 2564 
                หัวหนางานการพยาบาลผูคลอด                                        วันท่ี        
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              หัวหนากลุมงานการพยาบาล                                             วันท่ี                                                            
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