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คํานําคํานํา
          หนังสืออิเล็กทรอนิกส (E-Book) น้ี เปนสวนหน่ึงของกลุมงาน
การพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช ซ่ึงจัดทําและเผยแพรโดยกลุมงานสุขศึกษา  
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา 
          หนังสือ “เร่ืองตองรูคุณแมหลังคลอด แมรู ลูกแข็งแรง”
จัดทําข้ึนเพ่ือใหผูสนใจและผูอานไดทราบขอมูลเก่ียวกับการดูแลตนเอง
ของมารดาหลังคลอด และการดูแลทารกแรกเกิด 
          คณะผูจัดทําหวังเปนอยางย่ิงวาหนังสืออิเล็กทรอนิกสเลมน้ี 
จะเปนประโยชนแกมารดาหลังคลอด สามารถดูแลตนเองไดอยางถูกตอง
และมีความสุขหลังคลอด รวมถึงลูกนอยแข็งแรง พัฒนาการดีสมวัย  

คณะผูจัดทําคณะผูจัดทํา
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การเปล่ียนแปลงทางรางกายคุณแมหลังคลอด            
การปฏิบัติตัวคุณแมหลังคลอด

การปฏิบัติตัว กรณีคลอดทางชองคลอด                              
การปฏิบัติตัว กรณีผาตัดคลอด                                        

การตรวจคัดกรองทารกแรกเกิดขณะอยูโรงพยาบาล
ตรวจเลือด
ตรวจระดับออกซิเจน
ตรวจการไดยิน

อาการผิดปกติท่ีตองกลับมาโรงพยาบาล 
อาการผิดปกติของมารดาหลังคลอด
อาการผิดปกติของทารก
ภาวะตัวเหลืองในทารก 

แมจา นมแมดีท่ีสุด 
ทาใหนมลูกท่ีถูกตอง
น้ํานมแมออกดี ดวยการเขาเตาท่ีถูกตอง 
สัญญาณบอกวาลูกรักไดนมเพียงพอ
การบีบน้ํานมดวยมือ

เปาหมายการผลิตน้ํานมคุณแม
วิธีเก็บนมแม
อาหารเพ่ิมน้ํานม
วัคซีนสําคัญ สรางภูมิคุมกันลูกรัก
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1

ชวงหลังคลอดจะมีการเปล่ียนแปลงหลายอยางเกิดข้ึนกับคุณแม ท้ังทางดานรางกาย
และจิตใจ โดยรางกายจะมีการเปล่ียนแปลงเพ่ือเตรียมพรอมสําหรับการใหนมบุตร  

และจะกลับเขาสูภาวะปกติภายใน 6 สัปดาห

2

4

3

คุณแมรูไหม ?คุณแมรูไหม ?
หลังคลอดรางกายเปล่ียนแปลงอยางไรบางหลังคลอดรางกายเปล่ียนแปลงอยางไรบาง

เตานมคัดตึง
หากคุณแมมีภาวะเครียด วิตกกังวล พักผอนไมเพียงพอ หรือมีอาการปวด
ขณะใหนมลูก ท่ีเกิดจากปวดหรือแผลท่ีหัวนม จะมีผลไปยับย้ังการหล่ังของ
ฮอรโมนออกซิโทซิน ทําใหไมเกิดการหล่ังของน้ํานม น้ํานมค่ังคาง ในเตานม
มากเกินไป เตานมจะมีขนาดใหญ บวม ตึง กดเจ็บท่ัวๆเตานม 

ผมรวง
เกิดจากระดับฮอรโมนเอสโตรเจนท่ีลดลง ทําใหเสนผมท่ีเคยอยูในชวงเติบโต
เปนจํานวนมาก คอยๆเปล่ียนไปอยูในชวงพัก และหลุดรวงไปจากศีรษะ
โดยจะกลับเขาสูสภาวะปกติภายในระยะเวลา 6 – 12 เดือน หลังคลอด

น้ําคาวปลา
คือ เลือดและเน้ือเย่ือท่ีหลุดออกจากเย่ือบุมดลูกหลังคลอด ใน 2-3 วันแรก
จะมีสีแดงสดคอนขางมาก   จากน้ันสีจะคอยๆจางลงจนเปนสีน้ําตาลออน
ปริมาณจะคอยๆลดลงจนหมดไป และมดลูกเขาอู ประมาณ 4-6 สัปดาห
หลังคลอด 

กล้ันปสสาวะไมได
การคลอดทําใหกลามเน้ืออุงเชิงกรานยืดออก โดยเฉพาะผูท่ีใชเวลาคลอดบุตร
นานกวาปกติจะเกิดภาวะน้ีสูง เม่ือมีการไอ จาม หรือหัวเราะ จะทําใหเกิด
ปสสาวะเล็ดออกมาได   แตภาวะน้ีจะคอยๆหายและกลับมาเปนปกติได
ประมาณ 3 สัปดาหหรือนานกวาน้ี 

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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การพักผอน

รับประทานอาหารที่มีประโยชนครบทั้ง 5 หมู และ
เพียงพอ ควรงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล ยาดอง

เหลา อาหารหมักดอง นํ้าชา กาแฟ

อาหาร

ความสะอาดรางกาย

การออกกําลังกาย

การปฏิบัติตัวคุณแมหลังคลอดการปฏิบัติตัวคุณแมหลังคลอด
ระยะหลงัคลอด คอืชวงตัง้แตหลงัคลอดจนถงึ 6 สปัดาห 

ซึง่เปนระยะทีค่ณุแมตองปรบัตวั ทัง้รางกายและจติใจ เตรยีมพรอมทีจ่ะเล้ียงลูก 
โดยคณุแมหลงัคลอด ควรปฏบิติัตวัดงันี้

ควรอาบนํ้าชําระรางกายตามปกติ วันละ 2 ครั้ง 
คลอดทางชองคลอดและแผลฝเย็บ 

      ทําความสะอาดดวยสบูและลางดวยนํ้าสะอาด 
      เปลี่ยนผาอนามัยบอยๆ

ผาตัดคลอด หากยังไมเปดแผล ระวังไมใหแผลเปยกนํ้า

ควรพักผอนใหเพียงพอ และมากพอ 
จนกวาจะรูสึกแข็งแรงเหมือนชวงกอนตั้งครรภ

เนนเการเคลื่อนไหว หรือออกแรงเบาๆ เชน การทํางานบาน การเดิน 
งด การออกกําลังกายแบบหนัก และการยกของหนัก
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การวางแผนครอบครัวอาจเริ่มหลังคลอด 6 สัปดาห 
หรือเมื่อมารับบริการตรวจหลังคลอด

การตรวจ 6 สัปดาหหลังคลอด มีความสําคัญมาก เพราะ
เปนการตรวจการกลับคืนสูสภาพปกติของรางกาย เชน 
การเขาอูของมดลูก  แผลฝเย็บและชองคลอด  รวมท้ัง

การตรวจหามะเร็งปากมดลูก ถาพบส่ิงผิดปกติ
จะไดรับการรักษาทันทวงที

การสังเกตนํ้าคาวปลา

งดการมีเพศสัมพันธ ประมาณ 6 สัปดาหหลังคลอด
หรือเมื่อมารับบริการตรวจหลังคลอด

การตรวจหลังคลอด

การปฏิบัติตัวคุณแมหลังคลอดการปฏิบัติตัวคุณแมหลังคลอด

1-3 วันแรก จะมีสีแดงสด
4-9 วัน จะมีสีจางลง
10 วันขึ้นไป จะเปนสีเหลืองขาว

งดการมีเพศสัมพันธ

การวางแผนครอบครัว
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สงัเกตนํ�าคาวปลา

สงัเกตแผลฝ�เยบ็

การป�สสาวะ

หากมีอาการตอไปน้ี
ควรรีบแจงเจาหนาท่ีทันที

การปฏิบัติตัวหลังคลอดการปฏิบัติตัวหลังคลอด
กรณีคลอดทางชองคลอดกรณีคลอดทางชองคลอด

ทุก 1 ช่ัวโมง ใน 8 ช่ัวโมงแรก
นวดไปทิศทางเดียวกัน นาน 
5-10 นาที/คร้ัง หรือจนกวา
มดลูกจะแข็งตัวดี

ควรทํา หามทํา
การคลึงมดลกู

หากมีเลือดออกชุมผาอนามัย
มากกวา 2 ผืน ภายใน 1 ช่ัวโมง
ใหรีบแจงเจาหนาท่ี

หากปวดบริเวณกน แผลบวม
กดแข็ง หรือปวดมาก 
ใหรีบแจงเจาหนาท่ี

ควรปสสาวะเองภายใน 8 ช่ัวโมง
และหามกล้ันปสสาวะ

ควรกระตุนใหทารกดูดนมแม
 ทุก 2-3 ช่ัวโมง ชวยใหมดลูก
รัดตัวไดดี

กระตุน้ทารกดดูนม

ทําใหมดลูกรัดตัวไมดี เส่ียงตอการ
ตกเลือดหลังคลอด

ห้ามนาํกระเป�านํ�ารอ้น
ประคบ/วาง บนหนา้ท้อง

ใหทานน้ําอุณหภูมิปกติหรือตาม
คําส่ังแพทย

งดทานอาหารรอ้นจดั
หรอืนํ�ารอ้นจดั

ชา กาแฟ เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล
และของหมักดอง

หลีกเลี�ยงอาหาร
เครื�องดื�ม ประเภท

เวียนศรีษะ หนามืด ใจส่ัน 
เหง่ือออก  มือเทาเย็น

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

4



สงัเกตนํ�าคาวปลา

การปฏิบัติตัวหลังคลอดการปฏิบัติตัวหลังคลอด
กรณีผาตัดคลอดกรณีผาตัดคลอด

หากมีเลือดขุนหรืออึดอัด
แนนทองมาก ใหรีบแจงเจาหนาท่ี

สงัเกตแผลผ่าตัด

หากมีเลือดออกชุมผาอนามัย
มากกวา 2 ผืน ภายใน 1 ช่ัวโมง
ใหรีบแจงเจาหนาท่ี

ควรกระตุนใหทารกดูดนมแม
 ทุก 2-3 ช่ัวโมง ชวยใหมดลูก
รัดตัวไดดี

กระตุน้ทารกดดูนม

ทําใหมดลูกรัดตัวไมดี เส่ียงตอการ
ตกเลือดหลังคลอด

ห้ามนาํกระเป�านํ�ารอ้น
ประคบ/วาง บนหนา้ท้อง

ใหทานน้ําอุณหภูมิปกติหรือ
ตามคําส่ังแพทย

งดทานอาหารรอ้นจดั
หรอืนํ�ารอ้นจดั

ชา กาแฟ เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล
และของหมักดอง

หลีกเลี�ยงอาหาร
เครื�องดื�ม ประเภท

ควรทํา หามทํา

หากมีอาการตอไปน้ี  ควรรีบแจงเจาหนาท่ีทันที

เวียนศรีษะ  หนามืด  ใจส่ัน  เหง่ือออก  มือเทาเย็น

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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     การตรวจคัดกรองทารกแรกเกิด   เปนการตรวจคัดกรอง
โรคที่พบไมบอย โดยพบเด็กเปนโรคนอยกวารอยละ 1 
โดยโรคที่ตรวจคัดกรองเหลานี้ มักไมมีอาการแสดงในชวงทารก
แรกเกิด จึงจําเปนตองใชการตรวจพิเศษ เพื่อกรองหาทารกที่
มีโอกาสเสี่ยงเปนโรค ถาตรวจพบความเส่ียงเร็ว และไดรับการ
วินิจฉัยโรคยืนยัน สามารถใหการรักษาไดตั้งแตแรก และมีผล
การรักษาที่ดี

N E W B O R N  S C R E E N I N G
การตรวจคดักรองการตรวจคดักรอง

ทารกแรกเกิดทารกแรกเกิด  

ขณะอยู่โรงพยาบาลขณะอยู่โรงพยาบาล

ตรวจคัดกรองทารกแรกเกิด คืออะไร ?

F A C T S
ผลการตรวจคัดกรองท่ี ผิดปกติ
หมายความวา  มีความเส่ียงสูงท่ี

จะเปนโรค จําเปนตองตรวจ
อีกคร้ังดวยวิธีอ่ืนเพ่ือยืนยัน 
กอนจะสรุปวาเปนโรคหรือไม

คัดกรอง 3 สวน
การตรวจเลือด
การตรวจระดับออกซิเจน
การตรวจการไดยิน

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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การตรวจเลอืดการตรวจเลอืด
เพ่ือคดักรองภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนต้ังแตกําเนิดเพ่ือคดักรองภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนต้ังแตกําเนดิ  

และกลุมโรคพนัธกุรรมเมตาบอลกิและกลุมโรคพนัธกุรรมเมตาบอลกิ

    การเจาะเลือดตรวจคัดกรองทารก จะตรวจคัดกรองท่ีอายุ 
48-72 ช่ัวโมง โดยเจาะท่ีสนเทา เพ่ือใหไดเลือด 3-5 หยด 
ใสในกระดาษซับกรอง ตากแหงและนําสงตรวจหองปฏิบัติการ
ใชเวลาตรวจประมาณ 2-3 วัน จึงทราบผล สวนใหญผลตรวจ
จะออกหลังจากทารกกลับบานแลว

ตรวจเม่ือไหร  ตรวจอยางไร ?

     ไดแก ภาวะพรองไทรอยดฮอรโมนแตกําเนิด  และโรค
พันธุกรรมเมตาบอลิก 40 โรค ซ่ึงเปนโรคหายาก ไมสามารถ
ตรวจพบจากการตรวจรางกายได 
     ทารกท่ีเปนโรค ถาไมไดรับการรักษาจะสงผลทําใหมีเชาวปญญา
บกพรอง หรือในรายท่ีโรครุนแรง อาจเสียชีวิตต้ังแต 1-2 สัปดาห

โรคที�ตรวจคัดกรองในเลือด

ผูปกครองควรพาทารกมาเจาะเลือดตรวจยืนยันอีกคร้ังโดยเร็ว  
เพ่ือวินิจฉัยวาเปนโรคแนนอนหรือไม หากตรวจยืนยันวาเปนโรค
แนนอน ทารกจะไดรับการสงตอเพ่ือรับการรักษากับแพทย
ผูเช่ียวชาญตอไป

ทําอยางไร เม่ือไดรับแจงวา
ผลการตรวจคัดกรองคร้ังแรก ผิดปกติ 

ถาตรวจพบความเสีย่งเรว็ และไดรบัการวนิจิฉยัโรคยนืยนั 
สามารถใหการรกัษาไดตัง้แตแรก และมผีลการรกัษาทีด่ี

การตรวจเลือดคัดกรองเด็กทารกแรกเกิดน้ี  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ
ใหสิทธ์ิตรวจฟรีกับเด็กไทยทุกคน

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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ถาตรวจพบความเส่ียงเร็ว 
และไดรับการวินิจฉัยโรคยืนยัน 

สามารถใหการรักษาไดต้ังแตแรก และมีผลการรักษาท่ีดี

ทารกท่ีมีผลคัดกรองผิดปกติ หมายถึงมีความเส่ียงสูงท่ีจะเปน
โรคหัวใจ ทารกควรจะไดรับการตรวจวินิจฉัยเพ่ิมเติมดวยการ
ตรวจคล่ืนเสียงสะทอนหัวใจ (Echocardiography) เพ่ือยืนยัน
วาเปนโรคหัวใจพิการแตกําเนิดท่ีรุนแรง หากตรวจยืนยันพบวา
ทารกเปนโรค ทารกจะเขาสูระบบการรักษาโดยแพทยผูเช่ียวชาญ 

การตรวจระดบัออกซเิจนการตรวจระดบัออกซเิจน
เพ่ือคดักรองโรคหวัใจพิการแตกําเนดิทีร่นุแรงเพ่ือคดักรองโรคหวัใจพิการแตกําเนดิทีร่นุแรง

การตรวจระดับออกซิเจนท่ีมือขวาและเทา 
เม่ือทารกอายุมากกวา 24 ช่ัวโมง

ตรวจเม่ือไหร  ตรวจอยางไร ?

ทําอยางไร เม่ือผลการตรวจคัดกรอง ผิดปกติ 

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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หากผลตรวจ “ ผาน ” 
แสดงวาเด็กมีหูช้ันกลางและหูช้ันในปกติ 

ตอไปใหติดตามเร่ือง พัฒนาการทางภาษา และ การไดยิน

ผลตรวจ ไมผาน อาจเกิดจากมีข้ีหูอุดตัน/น้ําคร่ําในชองหู หรือ
ทารกไมใหความรวมมือในการตรวจ  เชน  รองไห ขยับตัวมาก 
ทําใหมีเสียงรบกวนการตรวจ จะตองตรวจซ้ําอีกคร้ังเพ่ือวินัจฉัย
การไดยินระดับกานสมอง ABR/ASSR ผูปกครองควรพามาตามนัด

การตรวจการไดยนิการตรวจการไดยนิ
ดวยเครือ่งมอื Otoacoustic Emissions (OAE)ดวยเครือ่งมอื Otoacoustic Emissions (OAE)

และ/หรอื Automated ABRและ/หรอื Automated ABR

ทารกแรกเกิดควรไดรับการตรวจคัดกรองการไดยิินกอนออกจาก
โรงพยาบาล ดวยเคร่ืองมือ Otoacoustic Emissions (OAE)
และ/หรือ Automated ABR

ตรวจเม่ือไหร  ตรวจอยางไร ?

ทําอยางไร เม่ือผลการตรวจ “ ไมผาน ” 

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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มีเลือดสดๆ
ออกทางชองคลอดมาก

หลังคลอด 2 สัปดาห 
ยังคลํากอนไดทางหนาทอง

ท่ีตองกลับมาโรงพยาบาล
อาการผิดปกติของคุณแมอาการผิดปกติของคุณแม

มีไขสูงติดตอกันเกิน 2 วัน

น้ําคาวปลาสีแดงตลอด และ
ออกจํานวนมาก มีกอนเลือดปน

น้ําคาวปลามีกล่ินเหม็นผิดปกติ

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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แผลฝเย็บแยก หรือเปนหนอง

แผลผาตัดทางหนาทองผิดปกติ
เชน แยก มีเลือด หนอง ออกจากแผล

เตานมอักเสบ บวมแดง กดเจ็บ

ปวดศรีษะรุนแรง ตาพรามัว

ปวดทองมาก

ท่ีตองกลับมาโรงพยาบาล
อาการผิดปกติของคุณแมอาการผิดปกติของคุณแม

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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ภาวะผิดปกติของทารกภาวะผิดปกติของทารก  
ที�ต้องมารับการตรวจรักษาที�ต้องมารับการตรวจรักษา

ที�โรงพยาบาลที�โรงพยาบาล

สํารอกและอาเจียน ทองเสีย

ตัวเหลือง

อาการไข้
ซึม รองกวนมาก 

ไมดูดนม

สะดือมีกลิ่น
หรือแดง

ล้ินติิด

อาการผดิปกตทิีพ่บไดในทารกแรกเกดิ : สะอกึ  จามหรอืไอไมบอย  เรอและแหวะนม
ปรมิาณไมมากหลงักนิอิม่ ผืน่แดงขนาดเลก็ตามใบหนา หนาผาก แกม อาการเบงหรอื
บดิตวั  เสยีงหายใจเครดืคราดคลายคดัจมกูโดยไมมอีาการเหนือ่ยหอบ  อาการแขนขา
สัน่รวั แตเมือ่จบัแลวอาการสัน่น้ันหายไป เปนตน

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

อาการผิดปกติ
อื่นๆ
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แตละภาวะผิดปกติของทารกแตละภาวะผิดปกติของทารก
มีอาการอยางไรบาง ? 

อาเจียนหลายครั้ง หรืออาเจียนเปนนํ้าดี 
(สีเหลืองหรือสีเขียว)

1  สาํรอกและอาเจียน

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ถายเหลวเปนนํ้าหลายครั้ง หรือ ถายอุจจาระเปน
มูกเลือดปน กลิ่นเหม็นคาว อุจจาระมีสีผิดปกติ
สีเหลืองออนหรือสีซีดลง 

2  ท้องเสีย

สังเกตอาการตัวเหลืองโดยใชนิ้วกดหนาอกและฝาเทา หรือ
ดูที่ตาขาว ถาตัวเหลืองมากควรปรึกษาแพทยโดยเร็วที่สุด
เพราะมีโรคหลายชนิดที่ทําใหตัวเหลือง สงผลตอสมองเด็ก

3  ตัวเหลือง

หากมีกลิ่นเหม็นบริเวณสะดือ เกิดอาการบวมแดง
ของผิวหนังรอบสะดือ หรือสะดือแฉะ ไมแหง 
แสดงวาอาจมีการอักเสบ ควรปรึกษาแพทย

4  สะดือมีกลิ�น หรือ แดง

สะดืออักเสบเล็กนอย สะดืออักเสบมาก
13



แตละภาวะผิดปกติของทารกแตละภาวะผิดปกติของทารก
มีอาการอยางไรบาง ? 

อาการท่ีแถบผิวหนังที่เชื่อมระหวางลิ้น
กับปากดานลางสั้นผิดปกติ ภาวะลิ้นติด
อาจนําไปสูปญหาการเคลื่อนไหวของลิ้น
ลดลง หรือเกิดปญหาในดูดนม

ทารกดูดนมนอยลง หรือดูดนมแลวหอบเหนื่อย ดูดนมแลว
มีอาการเขียว ซีด ตองรีบมาพบแพทยทันที

6  ซมึ ร้องกวนมาก ไม่ดูดนม

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

7  ลิ�นติด

เชน ชักเกร็ง ตาลอยคาง กระพริบตาถ่ีๆ ปากขมุบขมิบ 
ลิ้นรัว ควรรีบมาพบแพทยทันที

8  อาการผิดปกติอื�นๆ

หากวัดอุณหภูมิของทารกไดเกิน 37.5 องศาเซลเซียส 
ควรพามาพบแพทยทันที เพราะอาจเปนอาการของโรคติดเชื้อ
ที่รุนแรงได โดยเฉพาะถามีอาการซึม หรือไมดูดนมรวมดวย

5  อาการไข้
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ภาวะตัวเหลืองภาวะตัวเหลือง
ในทารกในทารก

ลูกตัวเหลือง เกิดจากอะไร?
     เกิดจากรางกายมีสารสีเหลืองที่เรียกวา 
บิลิรูบินในกระแสเลือดมากกวาปกติ ซึ่งบิลิรูบิน
เกิดจากการสลายตัวของเม็ดเลือดแดง ผาน
กระบวนการที่ตับและขับออกจากรางกาย
ผานทางปสสาวะ และอุจจาระ 
     โดยทั่วไปทารกจะมีอาการตัวเหลืองในวันที่
2-3 หลังคลอด ซึ่งจะมีการตรวจคาบิลิรูบิน
เพื่อดูระดับความเหลือง หากพบความผิดปกติ
จะใหการรักษาตอไป

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ภาวะตัวเหลือง เปนภาวะที่พบไดบอยในทารก
แรกเกิด มากหรือนอยขึ้นอยูกับปจจัยอื่นๆรวมดวย
 
ภาวะตัวเหลืองในทารก มี 2 แบบ คือ 

ภาวะตัวเหลืองแบบหายใจเองได
ภาวะตัวเหลืองที่เปนอันตราย 

     ตองไดรับการรักษา

ทําความเขาใจ

     คาบิลิรูบินท่ีสูงเกินหลัก 10 ข้ึนไป หรือสูงข้ึนเร่ือยๆ ภายใน 3 วันหลังคลอด 
จะตองรีบทําการรักษา และระวังไมใหคาสูงเกิน 20 เพราะสารเหลือง

จะซึมเขาสมอง ทําใหทารกมีอาการผิดปกติทางสมองได 
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ภาวะตัวเหลืองผิดปกติ
เน่ืองจากมีพยาธิสภาพ

มีหลายสาเหตุ เชน
ภาวะหมูเลือดแมกับลูกไมเขากัน 
ภาวะเม็ดเลือดแดงขาดเอนไซม G6PD
ทําใหเม็ดเลือดแดงแตกงายกวาปกติ
ทารกมีจํานวนเม็ดเลือดแดงมากกวาปกติ
โดยเฉพาะทารกที่คลอดจากมารดาที่เปน
เบาหวาน
ทารกไดรับนมไมเพียงพอ เนื่องจาก

     ทาอุมลูกใหนมไมถูกตอง

สาเหตุอ่ืนๆ 

ภาวะตับอักเสบ
โรคทอนํ้าดีตีบ 

   ทารกจะมีอาการตัวเหลือง
   รวมกับอุจจาระซีด

ภาวะพรองไทรอยด
ฮอรโมน
การติดเชื้อในกระแส
เลือด

ภาวะตัวเหลืองปกติ

     เกิดจากเม็ดเลือดแดงทารกขณะอยูใน
ครรภมารดา มีความเขมขนและมีอายุส้ันกวา
ของผูใหญ เมื่อเม็ดเลือดแดงแตกสลาย
เปลี่ยนเปนบิลิรูบินมากกวาปกติ จนรางกาย
ไมสามารถกําจัดได  เนื่องจากตับของทารก
ยังทํางานไมเต็มประสิทธิภาพ เกิดการสะสม
ของสารบิลิรูบินขึ้นในรางกาย

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา สาเหตุภาวะตัวเหลืองสาเหตุภาวะตัวเหลือง

ในทารกในทารก

หากทารกไมมีความผิดปกติอื่นรวมดวย
สามารถหายไดเองภายใน 1-2 สัปดาห
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ภาวะตัวเหลืองภาวะตัวเหลือง
การรักษาการรักษา

การรักษา

คาบิลิรูบินตํ่ากวา 20 
   จะรักษาดวยการสองไฟ วิธีนี้จะชวยเปล่ียน
   โมเลกุลบิลิรูบินใหเปนสารที่ละลายนํ้าได 
   และถูกขับผานทางนํ้าดี เปนปสสาวะ และอุจจาระ

คาบิลิรูบินมากกวา 20 
   จะตองรักษาโดยการเปลี่ยนถายเลือด เพ่ือนํา
   เลือดที่มีบิลิรูบินสูงออก และใหเลือดที่มีคาปกติ
   เขาไปแทน

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

     หลังคลอดควรใหทารกกินนมแมใหบอย
ท่ีสุดประมาณ 10-12 คร้ัง/วัน ชวยใหลําไส
ทํางานไดดี ทารกขับถายบอย ซ่ึงเปนการขับ
สารบิลิรูบินตามธรรมชาติ สีผิวจะกลับมาปกติ
ไดเร็วท่ีสุด
     หากทารกมีคาบิลิรูบินสูงเกิน 10 จะตอง
ทําการรักษาโดยการสองไฟ 
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กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ทาใหนมลูกท่ีถูกตอง

ทาลูกนอนขวางบนตัก
(CRADLE HOLD)

อุมลูกวางไวบนตัก1.
จัดศรีษะของลูกใหอยูสูงกวาลําตัวแมเล็กนอย2.
จัดทายทอยของลูกวางใหอยูบริเวณแขนแม3.
มืออีกขางประคองเตานมไว4.

ทาลูกนอนขวางบนตัก แบบประยุกต
(MODIFIED / CROSS CRADLE HOLD)

อุมลูกวางไวบนตัก เหมือนทาแรก แตสลับมือ1.
ใชมือ (ขางเดียวกับเตานมท่ีลูกดูด) ประคองเตานม2.
มืออีกขางรองรับตนคอและทายทอยของลูก3.
ทาน้ีจะทําใหสามารถควบคุมการเคล่ือนไหวศรีษะของลูกไดดี
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ทาอุมลูกฟุตบอล
(CLUTCH HOLD หรือ FOOTBALL HOLD)

จัดทาใหลูกอยูในทานอนตะแคงก่ึงนอนหงาย
โดยขาช้ีไปทางดานหลัง

1.

มือแมจับบริเวณตนคอและทายทอยลูก2.
กอดลูกใหกระชับกับสีขางแม3.

ทานอน
(SIDE LYING POSITION)

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

แมลูกนอนตะแคงเขาหากัน โดยแมนอนศรีษะสูงเล็กนอย1.
ใหปากลูกอยูตรงกับหัวนมของแม2.
มือท่ีอยูดานบนประคองเตานมไว3.

ทาน้ีใชไดดีสําหรับคุณแมท่ีเตานมใหญมากหรือมีลูกแฝด
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ที� ถูกต้องที� ถูกต้อง
เข้าเต้าเข้าเต้านํา้นมแม�ออกดีนํา้นมแม�ออกดี

ด�วยการ...ด�วยการ...

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

     การใหนมลกู ทาทางท่ีถกูตองมคีวามสําคญัและมผีล
ตอปรมิาณนํ้านมทีอ่อกมาใหลกูทาน การเขาเตาผดิวธิี
สงผลใหนํ้านมออกนอย ลกูจงึหงุดหงดิงอแงไดและ
บางครัง้ลกูกด็ดูจนแมเจบ็
     การเขาเตาทีถ่กูตอง คอืการใหลกูอมลกึถึงชวงลานนม  
ลกูจะใชลิน้ชวยในการดดูนมแม ชวยใหนํ้านมไหลไดด ีและ
ทีส่ําคญัแมไมเจบ็
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กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ทารกที่ไดรับนํ้านมแมเพียงพอ
จะตอง

ปสสาวะจนผาออมเปยกชุม
วันละ6-8 ผืน
หรือเปลี่ยนผาออมสําเร็จรูป
ประมาณ 4-6 ชิ้น/วัน
สีปสสาวะบนผาออม เปนสี
เหลืองจาง ไมใชสีเหลืองเขม

จํานวนผาออมเปยก

     เพราะเตานมไมใสเหมือนแกว ปริมาณนํ้านม
ที่ลูกไดรับจึงไมสามารถวัดตวงได   สิ่งดังตอไปนี้ 
จึงเปนสัญญาณบอกวาลูกของคุณแม ไดรับนํ้านม
อยางเพียงพอหรือไม

ดูจาก สี ลักษณะ 
และจํานวนครั้งตอวัน

ทารกอายุเกิน 1 อาทิตย หาก
ไดรับนํ้านมเพียงพอ อุจจาระ
ควรเปนสีเหลืองทอง นิ่ม 

     ไมเหลวหรือแข็ง ลักษณะคลาย
     เมล็ดมะเขือเล็กๆ

ขับถายทุกครั้งหลังกินนมแม
หากทารกแรกเกิด ถึง 1 เดือน
ขับถายนอย ไมบอย ใหกลับไป
เช็คดูวา เวลาลูกกินนมแม 

     อมถึงลานนมหรือไม
ทารกอายุพนเดือนแรก อาจ
ถายเพียง 1 ครั้ง ใน 3-4 วัน

วาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอวาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอ
สัญญาณบอกสัญญาณบอก

ดูท่ีอุจจาระ
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วาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอวาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอ
สัญญาณบอกสัญญาณบอก

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ปริมาณการกินของลูก

โดยสวนมากเตานมของแมจะออนนุมลงหลังจากลูกกินนมแลว
เม่ือลูกโตข้ึนรางกายจะปรับการผลิตน้ํานมใหพอดีกับปริมาณ

     ท่ีลูกตองการ เตานมจะคัดตึงนอยลง
ไดยินเสียงกลืนน้ําลายของลูก แตจะไมใชเสียง จุบๆ เพราะหาก
เปนเสียงจุบๆ จะตองใหลูกอาปากกวาง งับใหถึงลานนมอีกคร้ัง
ลูกดูดนมแบบสบายใจ ไมกระสับกระสาย หรือมีอาการหงุดหงิด
ลูกดูดนมจนหลับคาเตา และคายหัวนมออกมาเอง

นมแม่นมแม่
ดีที� สุดดีที� สุด
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วาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอวาลูกไดรับน้ํานมเพียงพอ
สัญญาณบอกสัญญาณบอก

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

เช็คน้ําหนักของลูก

ใน 1 อาทิตยแรก ทารกอาจจะมีน้ําหนักลดลงบาง ประมาณ 
     5-7 เปอรเซนตของน้ําหนักแรกเกิด

น้ําหนักเพ่ิมตามเกณฑ โดยทารกท่ีคลอดปกติ ไมมีภาวะ
แทรกซอน จะมีน้ําหนักท่ีเพ่ิมมากกวาทารกท่ีไดกินนมแมชา 

     หรือมีปญหาเร่ืองการหัดดูด 

อยากังวลเร่ืองปริมาณน้ํานมท่ีลูกกินมากเกินไป

ใหลูกกินนมแมเม่ือลูกตองการ 7-8 คร้ัง ใน 24 ชม. ชวง 3
เดือนแรก ใหสังเกตเพียงวาลูกดูดไดดีและสม่ําเสมอจนอ่ิม
การท่ีลูกขอดูดบอยและนาน ไมไดหมายความวาน้ํานมของแม
ไมเพียงพอ เพราะในบางทีลูกตองการดูดเพ่ือความสบายใจ 
ไมเสริมนมผงแมแตนอย เพราะการกินนมผงจะทําใหทารกอ่ิม
แลวไมดูดนมแม และรางกายแมก็จะผลิตน้ํานมนอยลง
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ลางมือใหสะอาด
กอนบีบน้ํานม หรือ ใหนมลูก

การบีบน้ํานมดวยมือการบีบน้ํานมดวยมือ

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

นวดเตานม
ใช 4 น้ิวมือ คลึงเตานมเบา ๆ 
โดยเคล่ือนเปนรูปวงกลม

การวางมือบีบน้ํานม
วางน้ิวหัวแมมือและน้ิวช้ีเปนรูป
ตัวซี ( C ) ใหตรงกับหัวนม

วิธีบีบน้ํานมดวยมือ
ใหบีบปลายน้ิวช้ี และหัวแมมือ
เขาหาหัวนมและปลอยน้ิว

บีบน้ํานมขางละประมาณ 15 นาที ท้ัง 2 ขาง ไมควรเกิน 30 นาที
24



55
วันที่

50 - 100 ซีซี/วัน

เปาหมายการผลิตน้ํานมเปาหมายการผลิตน้ํานม
ของคุณแมของคุณแม

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

22

33

เล็กนอย เปนหยด

เล็กนอย เปนหยด

11

25 - 50 ซีซี/วัน

วันที่

วันที่

วันที่
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88

1010

1212

100 - 150 ซีซี/วัน

200 - 250 ซีซี/วัน

66

300 - 350 ซีซี/วัน

วันที่

วันที่

วันที่

วันที่
400 - 450 ซีซี/วัน

1414
วันที่

500 ซีซี/วัน

เปาหมายการผลิตน้ํานมเปาหมายการผลิตน้ํานม
ของคุณแมของคุณแม

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา
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นมแมท่ีบีบเก็บใหม 
        ในภาชนะปด

เพราะ นมแม คืออาหารที่ดีที่สุดสําหรับทารก

เก็บในอุณหภูมิหอง
1 ช่ัวโมง ท่ี > 25 °C
4 ช่ัวโมง ท่ี < 25 °C

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วิธีเก็บนมแมวิธีเก็บนมแม

เก็บในตูเย็น
4 วัน ท่ี 0-4 °C

เก็บในชองแชแข็ง
ตูเย็นประตูเดียว 2 สัปดาห
ตูเย็น 2 ประตู 3 เดือน
ชองแข็ง ท่ี < -19 °C
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นมท่ีละลายหลังแชแข็ง
      แตยังไมไดอุน หรือใช

เพราะ นมแม ชวยสรางภูมิตานทานและพัฒนาสมองของทารก

เก็บในอุณหภูมิหอง
นอยกวา 4 ช่ัวโมง

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วิธีเก็บนมแมวิธีเก็บนมแม

เก็บในตูเย็น
24 ช่ัวโมง

เก็บในชองแชแข็ง
ไมควรแชแข็งอีก
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ละลายภายนอกตูเย็น

เพราะ นมแม เปนวัคซีนธรรมชาติชวยเสริมภูมิคุมกันใหลูก

เก็บในอุณหภูมิหอง
 ชวงเวลาเกิน 1 ม้ือ

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วิธีเก็บนมแมวิธีเก็บนมแม

เก็บในตูเย็น
4 ช่ัวโมง หรือจนถึง

ม้ือตอไป

เก็บในชองแชแข็ง
ไมควรแชแข็งอีก
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นมท่ีกินบางแลว

เพราะ นมแม เปนวัคซีนหยดแรกของลูก

เก็บในอุณหภูมิหอง
 ชวงเวลาเกิน 1 ม้ือ

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วิธีเก็บนมแมวิธีเก็บนมแม

เก็บในตูเย็น
ทิ้ง

เก็บในชองแชแข็ง
ทิ้ง
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อาหารเพ่ิมน้ํานมอาหารเพ่ิมน้ํานม
สําหรับคุณแม

หัวปลี
ยําปลีกุงสด, ยําปลากระปอง, ปลาชอนยําปลี,
ตมขาไกใสปลี, แกงปลีใสไก, ตมโคลงหัวปลี
ปลากรอบ, ยําหัวปลีใสไก
หมายเหตุ : อยารับประทานบอยจนเกินไป
เพราะอาหารรสฝาดทําใหทารกทองผูกได

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ดอกแค
แกงสมดอกแคใสปลา, ดอกแคลวกจิ้มนํ้าพริก
กินกับขมิ้นขาวและใบมะรุมออน, ดอกแคยํา
ปลาหมึกสด,ดอกแคชุบแปงทอด, ดอกแคผัด
นํ้ามันหอย

ฟกทอง
ผัดฟกทองใสไข ใสหมู, แกงเลียงใสฟกทอง 
ใสใบแมงลัก ใบตําลึง, ฟกทองนึ่งกินกับนํ้าพริก, 
บวชฟกทอง
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ขมิ้นขาวซอยบางทํายําไขเค็ม
ขมิ้นขาวสดจิ้มนํ้าพริก

อาหารเพ่ิมน้ํานมอาหารเพ่ิมน้ํานม
สําหรับคุณแม

กระเพรา
ผัดกระเพราหมู/ไก/กุง/ปลาหมึก/ตับ/ทูนา/
ปลาแซลมอน, ใบกระเพราทอดกินกับ
ปลาสามรส

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

ขิง
นํ้าขิง, ขิงผัดไก/หมู, ไขหวานตมนํ้าขิง,
เตาฮวยนํ้าขิง, นํ้าขิงไขเค็ม

ข ม้ินขาว
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พริกไทยออนผัดกับหมู/ไก/กุง/ตับ
พริกไทยปนใสตมจืด ตมเลือดหมู

อาหารเพ่ิมน้ํานมอาหารเพ่ิมน้ํานม
สําหรับคุณแม

กุยช าย
กุยชายผัดใสไข/ตับ/เห็ด/หมู/ไขเค็ม,
ขนมกุยชาย, กุยชายตมจืดกระดูกหมู

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

มะละกอ
แกงสมมะละกอใสปลา, มะละกอผัดไข,
แกงจืดมะละกอหมูบะชอ, แกงออมมะละกอ
ใสผักชีลาว, มะละกอสุก

พริกไทย
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กลวยนํ้าวา, แกวมังกร, มะละกอ ฯลฯ

อาหารเพ่ิมน้ํานมอาหารเพ่ิมน้ํานม
สําหรับคุณแม

ขาหมู
ขาหมูตมยํา, ขาหมูตมถั่วลิสง
ขาหมูนํ้าจิ้มซีฟูด

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

โปรตีน
สเตกหมู/ไก/เนื้อ, หมูทอด, ไกทอด, ไข

ผลไม
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อาหารเพ่ิมน้ํานมอาหารเพ่ิมน้ํานม
สําหรับคุณแม

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

น้ําอุน
น้ําแกงอุน
น้ําขิง
น้ําตะไคร
น้ําใบเตย
นมสด
น้ําเตาหู
เตาทึงรอน
ไมโล
โอวัลติน

ควรด่ืมน้ําเปลาในปริมาณมาก เพ่ือชวยเพ่ิมปริมาณ
น้ํานมและทดแทนน้ําท่ีเสียไป รางกายจะไมออนเพลีย

ควรด่ืมน้ําใหได 3 ลิตร/วัน
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วัคซีน
วัณโรค

วัคซีน
ตับอักเสบบี

กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วัคซีนหลักสําคัญ 
สรางภูมิคุมกันลูกรัก

แรกเกิด 1 เดือน 2 เดือน 4 เดือน 6 เดือน 9 - 12
เดือน

วัคซีน

วัคซีน
คอตีบ

บาดทะยัก

วัคซีน
ฮิบ

วัคซีน
โปลิโอ
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กลุมงานการพยาบาลผูปวยสูตินรีเวช
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา

วัคซีนหลักสําคัญ 
สรางภูมิคุมกันลูกรัก

แรกเกิด 1 เดือน 2 เดือน 4 เดือน 6 เดือน 9 - 12
เดือน

วัคซีน

วัคซีน
โรตา

วัคซีน
หัด

คางทูม
หัดเยอรมัน

วัคซีน
ไขสมอง

อักเสบเจอี

วัคซีน
ไขหวัดใหญ
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ผูจัดทํา

นางสาวกัตติกา สาสุข
นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

กลุมงานสุขศึกษา

กลุมงานสุขศึกษา  
โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา


