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วัตถุประสงค์

•นักศึกษาสามารถอธิบายความส าคัญของครอบครัวต่อการดูแลมารดาและทารกได้
•สามารถอธิบายแนวคิดของการพยาบาลมารดาและทารกที่เน้นครอบครัวเป็น
ศูนย์กลางได้
•อธิบายบทบาทพยาบาลในการช่วยเหลือครอบครัวในการดูแลมารดาและทารก
•อธิบายแนวคิดในการให้ค าปรึกษาก่อนสมรสได้ 
•อธิบายจุดมุ่งหมายส าคัญในการจัดบริการให้ค าปรึกษาแก่คู่สมรส
•วิเคราะห์และให้ค าแนะน าปรึกษากับคู่สมรสที่มีภาวะเสี่ยงได้



สร้างครอบครัวใหม่ ต้องมีปัจจัยใดๆ ที่ส าคัญมาก

•ความพร้อมของคนสองคน เริ่มตั้งแต่ บุคลิกภาพ นิสัยใจคอ ความรักใคร่ 
ความมีน้ าใจและไปกันได้ของคนสองคน

•ความเข้ากันได้ของคนทั้งสองครอบครัว ฝ่ายชายและหญิงควรจะมีลักษณะ
ครอบครัวคล้ายคลึงกัน ผู้ใหญ่ทั้งสองฝ่ายควรจะมีโอกาสรู้จักพูดคุยกัน

• เศรษฐกิจครอบครัว ถ้าเศรษฐกิจมีปัญหา การเริ่มต้นชีวิตครอบครัวจะ
ค่อนข้างล าบาก เด็กที่เกิดขึ้นมาจะเจอเรื่องของความยากล าบาก



การสร้างครอบครัวให้มีความสุข

•การสร้างครอบครัวให้มีความสุข มั่นคงยืนนาน เลี้ยงดูอบรมบุตรธิดาให้มี
ความเจริญสมบูรณ์ทั้งร่างกายและจิตใจ เป็นอนาคตที่ส าคัญของชาติต่อไป 

• เมื่อครอบครัวดี สังคมก็ดี ประเทศชาติก็เจริญรุ่งเรืองตามไปด้วย

•การที่จะสร้างครอบครัวให้มีความสุขสมบูรณ์ได้นั้น พ่อแม่มีส่วนส าคัญมาก



แนวคิดการดูแลมารดาและทารกที่เน้นไปที่ครอบครัว

พยาบาลต้องมีการประเมินของครอบครัวก่อนและสามารถ
•สนองความต้องการของสมาชิกในครอบครัว
• เตรียมความพร้อมในการเป็นบิดามารดา
•สนองความต้องการภาวะสุขภาพของของหญิงตั้งครรภ์
• เตรียมสมาชิกในครอบครัวให้มีส่วนร่วมในการดูแลมารดาและทารก  
เพราะครอบครัวไทยมีอิทธิพลด้านจิตวิทยาและพัฒนาการของทารก



แนวความคิดในการบริการปรึกษาก่อนสมรสและก่อนตั้งครรภ์ 

• ส่งเสริมสถาบันครอบครวัและความผูกพันซึ่งกนัและกัน
• ส่งเสริมสุขภาพและความอยู่เป็นสุขของครอบครัวและคู่สมรส
• ส่งเสริมให้คู่สมรสชายหญิงคิดในด้านบวก หากมีปัญหาเกิดขึ้นให้ชายหญิงและคู่

สมรสร่วมใจในการแก้ไขปัญหา
• ส่งเสริมชายหญิงหรือคู่สมรสร่วมกันตัดสินใจในทางเลือกต่างๆ และให้ยึดถือการ

ตัดสินใจของคู่สมรสเป็นหลักเสมอ เช่น คู่สมรสอาจจะตัดสินใจจะไม่มีบุตร หรือยอม
เสี่ยงในกรณีที่ทั้งคู่อาจจะไดท้ารกที่มีความผิดปกติตา่งๆ  เป็นต้น



ท าไมต้องมีการปรึกษาก่อนสมรส หรือให้ค าปรึกษาก่อนมีบุตร??
(เขียนใส่กระดาษเปล่า) 



Trisomy 21



Down’s syndrome group



Trisomy 18



Pre-marital counseling(ปรึกษาก่อนสมรส)

•Both man& women.
•Give information, then couple choose 
by themselves.
•Doing before 3 months.



Preventive counseling

•Prevent: genetic disorder before pregnant
•ป้องกัน: ความผิดปกติทางพันธุกรรมก่อนตั้งครรภ์





ต้องมารับเลือดเป็นประจ าเลยครับ!



วัตถุประสงค์เตรียมความพร้อมก่อนสมรสและก่อนตั้งครรภ์

• ตรวจสุขภาพของชายหญิงและคูส่มรส
• ระบคุวามเสี่ยงต่อโรคต่างๆ ของทารกที่จะเกิดจากคู่สมรส
• ปรึกษาแนะน าแก่ชายหญิงและคู่สมรสในการดแูลตนเอง และช่วยเหลือซึ่งกันและกัน

ในการตั้งครรภ์และการคลอด
• ดูแลรักษา ส่งเสริมและป้องกันโรคที่จะเกิดขึน้แก่ชายหญิงหรือคู่สมรสและทารกที่จะ

เกิดมาภายหลังคลอด เช่นโรคติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์ที่มีผลต่อทารก และโรคถ่ายทอด
ทางพันธุกรรม 



แนวทางการเตรียมความพร้อมก่อนสมรสและก่อนตั้งครรภ์

• มีบริการที่ ร.พ. ทั้งภาครัฐและภาคเอกชน มีความสะดวกต่อผู้ที่จะมารับบริการ ห้องควรเป็น
สัดส่วนส าหรับให้ค าปรึกษาพูดคุยเรื่องทีเ่ป็นส่วนตัว 

• มีห้องตรวจร่างกายทั่วไป และตรวจทางห้องปฏิบัติการ

• แพทยเ์ชี่ยวชาญเฉพาะทาง และ พยาบาลที่เชีย่วชาญเรือ่งการให้การค าปรึกษาก่อนสมรสและ
ก่อนตั้งครรภ์

• ป้องการการเกิดโรคที่ถ่ายทอดทางพันธุกรรมเช่น โรค Thalassemia

• Counselor (ผู้ให้ค าปรึกษา) ยิ้มแย้ม เป็นกันเอง จะมีวิธีพูดให้ผู้ฟังเชือ่ถือและไว้วางใจ และ
สามารถเก็บความลับได้ดี



ซักประวัติ ตรวจสุขภาพร่างกาย

• ซักประวัติการเจ็บป่วยเกี่ยวกับโรคความดันโลหิตสูง HT เบาหวาน DM โรคหัวใจ วัณโรค TB
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ STDโรคติดต่อทางพันธุกรรม โรคหัด หัดเยอรมัน และอื่นๆ

• ประวัตสิุขภาพของระบบสืบพันธุ์ เช่น รอบระดู ความผิดปกติอื่นๆ

• ประวัตกิารเจ็บป่วยของบุคคลในครอบครัว เช่น DM HT ธาลัสซีเมีย เป็นต้น

• พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ เช่น การใช้สารเสพติด การดื่มสุรา การสูบบุหรี่ ฯลฯ

• การให้ค าปรึกษาก่อนตรวจเลือด (HIV และ ธาลัสซีเมีย)



ตรวจสุขภาพร่างกาย (Physical examination)

• การตรวจสุขภาพทั่วไป ได้แก่ วัดส่วนสูง ชั่งน้ าหนัก วัดความดันโลหิต ระบบหัวใจ 
ระบบหายใจ ตรวจตา หู คอ จมูก ต่อมน้ าเหลือง หน้าอกเต้านม ช่องท้อง แขนขา 

ตรวจภายในและอวัยวะสืบพันธุ์ (ถ้าต้องการ)



1. ตรวจเลือด

• ระดับน้ าตาลในเลือด (ถ้าไม่มีประวัติเสี่ยงมาก่อน อาจไม่ต้องตรวจได้)
• กรุ๊ปเลือด ABO และ Rh
• โรคธาลัสซีเมีย(โรคเลือดจางกรรมพันธุ์) ที่ถ่ายทอดไปสู่บุตรได้ เรียกว่าตรวจ

hemoglobin typing (ดู MCV ใน CBC ก่อนได)้
• เชื้อไวรัสตับอักเสบบีและภูมิต้านทานเชื้อไวรัสตับอักเสบบี( HBs Ag และ HBs Ab )
• โรคซิฟิลิส (VDRL )
• โรคภูมิคุ้มกันบกพร่อง (anti HIV) ก่อนการเจาะเลือด จะให้ค าแนะน า ( pretest 

counseling ) ส าหรับการตรวจ anti HIV และต้องให้ลงนามในใบยินยอมที่จะบอกผล
เลือดที่ผิดปกติต่อหน้าทั้ง 2 ฝ่าย

• ภูมิต้านทานโรคหัดเยอรมัน ( Rubella Ig G )ในบางราย



การฉีดวัคซีนก่อนตั้งครรภ์

•หัดเยอรมัน (Rubella) ควรฉีดก่อนต้ังครรภ์  3 เดือน

•และตับอักเสบ (Hepatitis) เพราะ.............................



2. การฉีดวัคซีนเอชพีวี

•ได้แก่ Cervarix และ  Gardasil  โดยฉีด 0 2 6 เดือน  (ไม่ควรตั้งครรภ์  
8 เดือน หรือ 2 เดือนหลังฉีดวัคซีนเข็ม 3) 

•ควรใช้ถุงยางอนามัยเพื่อรอให้ภูมิต้านทานขึ้นสูงเต็มที่

•ยังไม่มีข้อมูลว่าจะต้องฉีดกระตุ้นหรือไม่ (ระดับภูมิต้านทานป้องกันการ
ติดเชื้อนานประมาณ  6 ปี



3. การคุมก าเนิด

•อายุมากกว่า  35 ปีไม่จ าเป็นต้องคุมก าเนิด

•อายุน้อยกว่า 35 ปีแนะน าให้คุมอย่างน้อย  1 ปีเพื่อให้คู่รักปรับตัวเข้าหากัน

•อายุมากกว่า 35ปี ถ้าตั้งครรภ์ต้องท า prenatal diagnosis (PND) โดย ท า 
amniocentesis (เจาะน้ าคร่ า) เพราะมีโอกาสได้ลูก Down’s syndrome



4. เพศศึกษา

•ฝ่ายชายควรรู้ว่าฝ่ายหญิงต้องมความพร้อมก่อนที่ฝ่ายชายจะมีเพศสัมพันธ์จริง
(ใช้เวลาอย่างน้อย 20-30 นาที)
• เตรียมเจลหล่อลื่น (ส าหรับครั้งแรก)
•ควรเปิดเผยว่าชอบอะไร  ไม่ชอบอะไร ถึงจุดสุดยอดหรือไม่
•ถ้าเคยมีเพศสัมพันธ์แล้ว เจ็บเวลามีเพศสัมพันธ์สามารถปรึกษาแพทย์ได้
•หรือปวดประจ าเดือนช่วงหลังๆ  อาจมีเยื่อบุมดลูกเจริญผิดที่  (Endometriosis) 
ต้องรักษา



5. การเตรียมตัวก่อนตั้งครรภ์

•แนะน าทานวิตะมิน folic acid วันละ 5 mg ก่อนการตั้งครรภ์ 1 เดือน 
และตลอดการตั้งครรภ์ เพื่อลดโอกาสเกิดความพิการทางสมองในทารก 
(neural tube defect)
•การรับประทานธาตุเหล็ก (FBC) ช่วยไม่ให้เกิดภาวะซีด (Anemia) และ 
อาหารที่มีไอโอดีนป้องกันภาวะปัญญาอ่อนใน(Cretinism) เด็กทารก



NTD (Neural Tube Defect)



6. ภาวการณ์เจริญพันธุ์

•หญิงที่มีประจ าเดือนไม่ปกติ เช่น ขาดประจ าเดือนบ่อย หรือ 2 เดือน มี
ประจ าเดือนมาสักครั้ง 
•หญิงกลุ่มนี้มักมีปัญหาการมีบุตรยาก  (Infertile) ดังนั้นให้มาปรึกษาแพทย์
แต่เนิ่นๆ ถ้าต้องการมีบุตรเร็ว



7. การใช้ชีวิตคู่

•การมีชีวิตคู่ จะมีปัญหาการตัดสินใจในเรื่องต่างๆ เสมอ 
•คู่รักต้องใช้เหตุผลในการตกลงกัน อย่าใช้อารมณ์
•พยายามปรับตัวเข้าหากันให้มากที่สุด 
•ควรคุมก าเนิดก่อนในช่วงแรกอย่างน้อย 1 ปี เผื่อมีปัญหาจริงๆ 
และมีการหย่าร้าง จะได้ไม่มีปัญหากับบุตรที่เกิดมา 



สรุปการให้ค าปรึกษาเพื่อเตรียมความพรอ้มก่อนสมรส
และก่อนตั้งครรภ์ ประกอบด้วย

• การเริ่มต้นชีวิตคู่และการครองเรือน  เพศศึกษา

• ความรู้เรื่องโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เช่น โรคหนองใน  ซิฟิลิส (VDRL) ตับอักเสบ (HBsAg) และเอดส์ (HIV)

• โรคทางพันธุกรรม เช่น ธาลัสซีเมีย  เบาหวาน   โรคอื่นๆ : หัดเยอรมัน 

• การวางแผนครอบครัว  วางแผนมีบุตรกี่คน จะใช้การคุมก าเนิดแบบใดจึงจะเหมาะ

• ความรู้และค าปรึกษาเก่ียวกับบทบาทหญิงชาย  ด้านเศรษฐกิจการเงิน

• กฎหมายที่ควรรู้ส าหรับคู่สมรส  การจดทะเบียน สิทธิการรักษาพยาบาล การเจ็บป่วยเมื่อสมรส การรับบุตรบุญธรรม   
การอุ้มบุญ 

• ฝ่ายหญิงต้องรับประทานอาหารเพ่ือป้องกันไม่ให้บุตรเกิดมาพิการ ได้แก่ โฟเลท ไอโอดีน และเหล็ก



สรุปกลุ่มเป้าหมายที่ต้องการในการปรึกษา

• คู่สมรสหรือญาติที่มีความผิดปกติแต่ก าเนิด เช่นมีบุตรปัญญาอ่อน
• ครอบครัวมีปัญหาสุขภาพโรค DM, หัวใจ, มะเร็ง หรือมีการเจ็บป่วยทางจิต
• ครอบครัวที่ทราบแน่ชัดว่ามีโรคทางพันธุกรรม
• ครอบครัวสมาชิกมีประวัติ โรคเผาผลาญแต่ก าเนิด (PKU)
• ครอบครัวที่เป็นพาหะ Thalassemia
• ครอบครัวมีประวัติคลอดลูกที่มีโครโมโซมผิดปกติ
• ครอบครัวที่มีภาวะ AIDS ต้องได้รับค าปรึกษา
• ครอบครัวมีบุตรยาก (Infertile) ถ้าใช้ ART(Assist Reproductive Technique)

ไม่ได้ผลอาจต้องอุ้มบุญ ซึ่งจะมีประเด็นกฎหมายการอุ้มบุญ  





RBC ตรวจใน CBC(complete blood count)

RBC Morphology
(รูปร่างของเม็ดเลือดแดง)



ระวังคู่สมรสที่มีโอกาสได้ลูกเป็น Thalassemia





ฉันมีเชื้อ HIV +ve



เอดส์เต็มขั้น (HIV)



Syphilis (ล ายองเป็น) ผลเลือด VDRL =Reactive 
TPHA=Positive 





ทารกที่เป็น Syphilis มาแต่ก าเนิด
จากแม่ที่เป็นโรคน้ี



คนเผือก

Trisomy 13





Thank  you


