
ประเมินมาตรฐาน ANC
สรุพนัธ ์แสงสวา่ง

19 มกราคม 2567



ประเมนิ Weight คะแนน

1 ผา่น 0 ไมผ่า่น

ระบบฝากครรภม์าตรฐาน 0.00 0.00

มาตรฐานฝาก

ครรภม์าตรฐาน 0.00%

ระบบโรงเรยีนพ่อแม่

     1.  มสีถานทีใ่หค้วามรู ้ ANC 1 0

     2.  มรีูปแบบการใหค้วามรูเ้ป็นแบบมสีว่นร่วม

ใน 3 ขัน้ตอนประกอบดว้ย ANC 1 0

     3.  มอีปุกรณ์ สือ่การสอน/แผนการสอน ANC 1 0

    4.  มกีารประเมนิผลหลงัการเขา้ร่วมกจิกรรม

โรงเรยีนพ่อแม่ ANC 1 0

      5.  สาม ีและญาต ิมสีว่นร่วม ANC 1 #DIV/0!

      6.ความรูห้ญงิตัง้ครรภ์ ANC 1 #DIV/0!

6 #DIV/0!

มาตรฐาน

โรงเรยีนพ่อแม่

ANC #DIV/0!

มาตรฐานฝาก

ครรภม์าตรฐาน #DIV/0!

มาตรฐานANCคณุภาพ



ฝากครรภม์าตรฐาน 0% มาตรฐาน รร.พ่อแม่

มาตรฐานโรงเรยีนพ่อแมA่NC #DIV/0! ANC 0% #DIV/0!

WBCมาตรฐาน #DIV/0! WBC #DIV/0! #DIV/0!

มาตรฐานโรงเรยีนพ่อแมW่BC #DIV/0! LRบรูณาการ 0%

หอ้งคลอดมาตรฐาน 0% LRกรมการแพทย์ 0%

LRกรมการแพทย์ 0%













โรงเรียนพอ่แม่



I.3.3 ในหน่วยบรกิาร ANC มีการใหค้วามรูแ้ก่หญิงตัง้ครรภ์ (ใช่= 1/ ไม่ = 0) (3 ก) 0 (3ก)

I.3.3.1 มีเอกสารแสดงเนือ้หาและการนัดหมายและแนะน าความรูแ้ก่แม่

เป็นรายบคุคล/เป็นกลุม่เรือ่งการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่  (3ก1)

0.5 ตอบ1=0.5 0  (3ก1)

I.3.3.2 หวัขอ้ของเอกสารครอบคลมุเนือ้หาตอ่ไปนี ้ (3ก2) 0 0  (3ก2) 0.00%

ก.ประโยชนข์องการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่ ถา้ตอบไดม้ากกวา่ 4 ขอ้ ได ้0.5 คะแนน

ถา้ตอบไดน้อ้ยกวา่ 4 ขอ้ ได ้0  คะแนน

  ข. สรรีะของเตา้นม /กลไกการสรา้งและหลั่งน า้นม  

  ค. ความส าคญัของการดดูเรว็/ดดูบอ่ย/ดดูถกูวธีิ/ใหล้กูดดูนมแม่

ทกุครัง้ที่ตอ้งการ

 

ง.ความส าคญัของการโอบกอดเนือ้แนบเนือ้

  จ.ความส าคญัของ Rooming in  

ฉ.ท่าแม่และลกูและการอมหวันม

ช.แม่จะท าอะไรบา้งเพ่ือใหม้ั่นใจวา่จะสรา้งน า้นมไดพ้อเพียงแก่

ความตอ้งการของลกู

ญ.ความส าคญัของการใหล้กูไดกิ้นนมแม่อยา่งเดยีว และความ

เสี่ยงของการใหล้กูกินอาหารอ่ืนในชว่ง 6 เดอืนแรก

สรุป คะแนนรวม 4-ส.ค. 0.5 ถา้ > 4 = 0.5

ถา้ไดม้ากวา่ 4 = 0.5 ถา้ < 4 = 0

ถา้ไดน้อ้ยกวา่ 4 = 0.25

         : 
-                          

-                            

บันได ขั้นที่ 3 การเลีย้งลูกด้วยนมแม่































โรคหรือภาวะทีแ่นะน าให้ปรึกษาแพทยอ์นุสาขาเวชศาสตรม์ารดาและทารกในครรภ(์1)
Williams obstetrics. 
26th ed. New York: 
McGraw-Hill; 2022: 
P 175-92, 1078-81.











11. คู่มือการฝากครรภ ์ส าหรับบุคลากรสาธารณสุข. กลุ่มอนามัยแม่และเดก็ ส านักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. พมิพค์ร้ังที ่1. 2565: หน้า5





การฝากครรภคุ์ณภาพ หมายถงึ 
หญิงตัง้ครรภแ์ละคู่ไดรั้บบริการตามกิจกรรม

ทีก่ าหนดไว้ในแตล่ะคร้ังอย่างครบถ้วน 
หญิงตัง้ครรภม์าฝากครรภก่์อน 12 สัปดาห์

และตอ่เน่ืองตลอดการตัง้ครรภ์



การดูแลหญงิตั้งครรภ์ขั้นพืน้ฐานตลอดการตั้งครรภ์ ประกอบดว้ย
1. การสอบถามข้อมูล ได้แก่ ประวัตส่ิวนตัว ประวัตกิารเจบ็ป่วย และประวัตทิางสูตกิรรม

2. การตรวจร่างกายและตรวจครรภ์

-ช่ังน ้าหนักวัดส่วนสูง วัดความดันโลหติ

-ตรวจร่างกายทั่วไป ตรวจฟังเสียงหัวใจและปอด ตรวจสุขภาพช่องปาก ประเมินภาวะซีด อาการบวมและอาการเตอืนของโรคอืน่ๆ

-ตรวจครรภป์ระเมินอายุครรภ ์ตดิตามการเจริญเตบิโตของทารกในครรภ์

3. การตรวจทางห้องปฏบิัตกิาร

4. การประเมินเพือ่การดูแลสุขภาพและป้องกันโรค การรักษาและส่งต่อ

-การประเมินสุขภาพจติ ได้แก่ ความเครียด โรคซึมเศร้า และการดืม่สุรา

-การให้ยาเสริมธาตุเหล็ก ไอโอดนี กรดโฟลิก และแคลเซียม

-การให้วัคซีนป้องกันโรคคอตบี-บาดทะยัก ไข้หวัดใหญ่และโรคโควดิ 19

-การตรวจคัดกรองทารกกลุ่มอาการดาวน ์ธาลัสซีเมีย และเบาหวาน

- การรักษาตามโรคหรืออาการทีพ่บระหว่างการตัง้ครรภก์ารส่งต่อไปยังสถานบริการทีม่ีศักยภาพสูงกว่าตามแนวทางทีก่ าหนดของเครือข่าย

5. โรงเรียนพ่อแม่หรือการใหสุ้ขศึกษาการตอบข้อซักถาม และให้ค าแนะน า

6. การบันทกึข้อมูลการฝากครรภแ์ละผลการตรวจร่างกาย ตรวจครรภแ์ละการตรวจทางหอ้งปฏิบัตกิารใหค้รบถ้วนในสมุดบันทกึสุขภาพแม่และเดก็

หรือแบบบันทกึการฝากครรภแ์ละเวชระเบยีนของหน่วยบริการ

7. การนัดหมายฝากครรภค์ร้ังต่อไป



























การใหว้คัซีนป้องกนัโรคคอตีบ-
บาดทะยกั (dT) ในหญิงตั้งครรภ์



WHO framework for the quality of ANC

Lattof SR, Tunçalp Ö, Moran AC, Bucagu
M, Chou D, Diaz T, Gülmezoglu AM. 
Developing measures for WHO 
recommendations on antenatal care for a 
positive pregnancy experience: a 
conceptual framework and scoping 
review. BMJ Open. 2019 Apr 24;9(4)



Identified measurement areas for ANC guideline 
monitoring and evaluation by topic areas

MoNITOR. Maternal and 
Newborn Indicator 
Mapping. Geneva: World 
Health Organization, 2017.









Identified measurement areas for ANC guideline 
monitoring and evaluation by topic areas



Identified measurement areas for ANC guideline 
monitoring and evaluation by topic areas



Identified measurement areas for ANC guideline 
monitoring and evaluation by topic areas



WHO ANC Recommendation or Established Good Clinical Practice

Fetal heart rate monitored †



WHO ANC Recommendation or Established Good Clinical Practice







STEP 3: Antenatal Information



Global standards; A protocol for antenatal discussion 
of breastfeeding includes at a minimum:

• The importance of breastfeeding
• Global recommendations on exclusive breastfeeding for the first 6 months, 

the risks of giving formula or other breast-milk substitutes, and the fact 
that breastfeeding continues to be important after 6 months when other 
foods are given

• The importance of immediate and sustained skin-to-skin contact
• The importance of early initiation of breastfeeding
• The importance of rooming-in
• The basics of good positioning and attachment
• Recognition of feeding cues.



Global standards 

• At least 80% of mothers who received prenatal care at the facility 
report having received prenatal counselling on breastfeeding.

• At least 80% of mothers who received prenatal care at the facility are 
able to adequately describe what was discussed about two of the 
topics mentioned above.

Wherever possible, conversations on breastfeeding 
should begin with the first or second antenatal visit



Free antenatal care (ANC) for pregnant women 
and partners: Wed 09 February 2022





การฝากครรภคุ์ณภาพ      ึง ก รท่ี ญิง ัง้ รรภ ์ล  ู ่  ร ั รกิ ร   กิจกรร ท่ีก      ว ใ   ล่  รัง้ท่ี  
ร ั รกิ รฝ ก รรภ ์  ่ง ร   ว       ญิง ัง้ รรภ ์ ฝ ก รรภก์่   12 สปั    ์ ล    ร ัก ร  ูล ่   ่ื ง ล  
ก ร ัง้ รรภ ์    วท งก รฝ ก รรภ ์ ณภ พ ส   ร ัปร  ทศ ท  พ ศ 2 6  โ  ก     กิจกรร   ณภ พ  งั ี ้
 1  ก ร รกิ รฝ ก รรภ ์ ณภ พ   รฐ       วท งวิ ีชีวิ ใ   ่โ       สง่ สร ิ ส  ัส   ใ   ญิง ัง้ รรภฝ์ ก
 รรภก์่   ร ื ท ่ก ั 12 สปั    ์ ล ฝ ก รรภ ์ ่  ่ื ง    กณฑฝ์ ก รรภ ์8  รัง้
 2   ญิง ัง้ รรภ ์  ง   ร ั รกิ ร   กิจกรร ท่ีก      ว ใ   ล่ ช่วง     รรภ ์  ่ง ร   ว ร  ล   ี       ว
ท งก รฝ ก รรภ ์ ณภ พส   ร ัปร  ทศ ท  พ ศ  ๒๕๖๕
 3  จ ั  รื ข่   รกิ รฝ ก รรภ ์ล  ีร   สง่  ่ ป งัส    รกิ รท่ี ีศกั ภ พใ ก ร  ูล ญิง ัง้ รรภใ์ ภ ว 
 งักล ่ว

ร  ก รข   ลู 1 A = จ   ว  ญิง ล      B ท่ีฝ ก รรภ ์ล    ร ักิจกรร  รกิ ร ร    สทิธิปร โ ช ์
ร  ก รข   ลู 2 B = จ   ว  ญิง ท ท กร  ท่ี ล   ใ  ข ร ัผิ ช  ทัง้   ใ  วล   ี วก ั

2. ร้อยละของหญิงตัง้ครรภไ์ดรั้บบริการฝากครรภคุ์ณภาพ



 ญิง ัง้ รรภ ์ล  ู ่  ร ั รกิ ร   กิจกรร ท่ีก      ว ใ   ล่  รัง้  ่ื   ร ั รกิ รฝ ก รรภ ์ ่  ร   ว      ว
ท งก รฝ ก รรภ ์ ณภ พส   ร ัปร  ทศ ท  พ ศ 2 6  โ   ี ง่ื   ขก รปร   ิ ผล  งั ี ้
กิจกรร  รกิ รท่ีส    ญั จ   ว  รัง้ท่ี   ร ั รกิ ร
1  ฝ ก รรภก์่   ร ื ท ่ก ั 12 สปั    ์   ่ง     1  รัง้
2   ญิง ัง้ รรภ ์  ร ัก ร รวจ  ักร ง ว   สี่ ง ญิง ัง้ รรภ ์ ร ท กร  ก ร  งั ี ้
2 1 CBC for Hct/Hb    ่ง     1  รัง้
2 2   ักร งธ ลสัซี  ี    ว วิธี MCV  ล / ร ืDCIP  ร ื Hb typing    ่ง     1  รัง้
2 3 Anti – HIV    ่ง     1  รัง้
2    วรสั  ั กั ส   ี   ่ ง     1  รัง้
2     ักร งโร ซิฟิลิส   ว วิธี VDRL  ร ื RPR  ร ื TPHA  ร ื anti TP (กรณี โรงพ    ล ี ว  พร   )    ่ง
     1  รัง้
3   ญิง ัง้ รรภ ์  ร ัก ร รวจส ขภ พช่ งป ก ล ฝึก ปรงฟั  ล ข ัท   ว  ส    ฟั     ่ง     1  รัง้
    ลั ร ซ ว ผ์่      ท  ง ร ืช่ ง ล      ่ง     1  รัง้
   ก ร  ักร งกล  ่  ก ร  ว (์ ร สั Z36.0, Z36.2)    ่ง     1  รัง้
6  ก ร รวจโล ิ  พื่          ว     ว วิธี Lab GCT  ร ื Lab OGTT  ร ื Lab FBS  ร ื Lab DT



การฝากครรภคุ์ณภาพ หมายถงึ การบริการฝากครรภใ์นหญิงตัง้ครรภร์ายปกติ
ตามนัด จ านวน 8 คร้ัง ดงันี้
 การนัดคร้ังที ่1 เม่ืออายุครรภ ์≤ 12 + 6 สัปดาห์
 การนัดคร้ังที ่2 เม่ืออายุครรภ ์13 - 20 + 6 สัปดาห ์
 การนัดคร้ังที ่3 เม่ืออายุครรภ ์21 - 26 + 6 สัปดาห ์
 การนัดคร้ังที ่4 เม่ืออายุครรภ ์27 - 30 + 6 สัปดาห ์
 การนัดคร้ังที ่5 เม่ืออายุครรภ ์31 - 34 + 6 สัปดาห์
 การนัดคร้ังที ่6 เม่ืออายุครรภ ์35 - 36 + 6 สัปดาห์
 การนัดคร้ังที ่7 เม่ืออายุครรภ ์37 - 38 + 6 สัปดาห์
 การนัดคร้ังที ่8 เม่ืออายุครรภ ์39 - 40 + 6 สัปดาห์

3.ร้อยละของหญิงตัง้ครรภไ์ดรั้บบริการฝากครรภค์รบ 8 คร้ังตามเกณฑ์
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