
Flow chart การให้บริการงานคลอด

ประเมินภาวะแทรกซ้อน/
ความเสี่ยงในหญิงตั้งครรภ์

1. Node ส่งต่อ(Refer)รพร.สระแก้ว
- รพ.วัฒนานคร
- รพ.วังน้ำเย็น
- รพ.เขาฉกรรจ์
- รพ.วังสมบูรณ์

2.Node ส่งต่อ(Refer) รพ.อรัญประเทศ
- รพ.ตาพระยา
- รพ.คลองหาด
- รพ.โคกสูง

หญิงตั้งครรภ์/คลอด

ห้องคลอดประเมินสภาพ
1. ทำบัตรจุดลงทะเบียน   3. ตรวจร่างกาย
ยื่นสมุดฝากครรภ์           4. ตรวจครรภ์ 
2. ซักประวัติ               
5. ผลเลือดฯ

รายงานแพทย์

ส่งต่อ(Refer) Node
(ต้องมีการประสานก่อน

ส่งต่อทุกครั้ง) 

ผิดปกติ

ปกติ

ประเมินภาวะแทรกซ้อน/ความ
เสี่ยงในมารดาและทารก

รายงานแพทย์

แพทย์ทำหัตถการ

ผิดปกติ

ผิดปกติ

ส่งต่อ(Refer)
Node

(ต้องมีการ
ประสานก่อน

ส่งต่อ) 

คลอดปกติ

ปกติ

ดูแลหลังคลอด 2 ชม.

พักรักษาหลังคลอดผู้ป่วยใน

จำหน่ายและส่งข้อมูลให้เยี่ยมหลังคลอดดูแล
ต่อเนื่อง(google sheet)

ดูแลตาม
แนวทางรักษา

ปกติ

หมายเหตุ ถ้า Node รพ.อรัญ
ประเทศจะส่งต่อ(Refer) Node
รพร.สระแก้ว(ต้องมีการประสานก่อน
ส่งต่อทุกครั้ง) 

ผิดปกติ

บันทึกผ่าน Google Sheet 
(กรณีครรภ์เสี่ยงสูงที่ยังไม่คลอด)

พยาบาลประจำ Node สรุป Case 
รายงานสูติแพทย์

พยาบาลประจำ Node สรุป Case 
รายงานสูติแพทย์

เข้าสู่ระยะคลอด

ดูแลระยะรอคลอด
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Flow chart การส่งต่อและดูแลหญิงคลอด

ห้องคลอดประเมิน
ความเสี่ยง

หญิงตั้งครรภ์รับบริการคลอด

1. สัญญาณชีพในหญิงตั้งครรภ์และ
ทารก (ความดันโลหิต ชีพจร 
อัตราการหายใจ อุณหภูมิ อัตรา
การเต้นหัวใจทารก )

2. ส่วนนำและท่าทารกในครรภ์
3. อายุครรภ์ และประวัติเส่ียงจาก

การตั้งครรภ์
4. ประเมินการคลอด 

คลอด

รายงานแพทย์
วางแผนการคลอด

ผิดปกติปกติ

ประเมินความเสี่ยง
ภาวะแทรกซ้อน

หลังคลอด

ปกติ

บริการหลัง
คลอดปกติ

เจ้าหน้าท่ีส่งข้อมูลผ่าน
ระบบ google sheet

รพ./รพ.สต.ติดตาม
เยี่ยมหลังคลอด 3 

ครั้งตามเกณฑ์

Refer Node

ผิดปกติ

จำหน่ายออกจาก
โรงพยาบาลNode

1. Node ส่งต่อ
(Refer)รพร.สระแก้ว
- รพ.วัฒนานคร
- รพ.วังน้ำเย็น
- รพ.เขาฉกรรจ์
- รพ.วังสมบูรณ์
2. Node ส่งต่อ 
(Refer)รพ.อรัญประเทศ
- รพ.ตาพระยา
- รพ.คลองหาด
- รพ.โคกสูง
 

รายงานแพทย์ประจำ
Node พร้อมบันทึก 

Standing order กรณี
มีข้อบ่งชี้

1. ตกเลือดหลังคลอด 
(PPH)

1. COVID-19
2. ภาวะความดันโลหิตสูง(PIH)
3. ถุงน้ำคร่ำแตกและมีภาวะเจ็บ

ครรภ์คลอดก่อนกำหนด
(PROM)

4. ภาวะเสี่ยงคลอดติดไหล่
(Shoulder Dystocia)

5. การคลอดทารกท่าผิดปกติ
6. อายุครรภ์ที่ควรยุติการ

ตั้งครรภ์ในภาวะต่างๆ
7. มดลูกแตก(Uterine 

rupture)
8. กรณีอื่นๆตามวินิจฉัยของ

แพทย์

จำหน่ายออกจาก
โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพ
ตามกลุ่มวยั

ปกติผิดปกติ
Refer รพ. 

เพ่ือพบแพทย์
ตามระบบ

1. Standing order PPH
2. Standing order PIH
3. Standing order 

preterm
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