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๑. ชื่อหลักสูตร 
     ภาษาไทย  หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการผดุงครรภ์ 
        ภาษาอังกฤษ              Program of Nursing Specialty in Midwifery 

๒. ชื่อประกาศนียบัตร 
         ภาษาไทย  ประกาศนียบัตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการผดุงครรภ์ 

    ภาษาอังกฤษ  Certificate of Nursing Specialty in Midwifery 

๓. หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
สถาบันหลัก  โรงพยาบาลราชวิถี 
สถาบันร่วม  วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ คณะพยาบาลศาสตร์ 

๔. หลักการและเหตุผล 
สถานการณ์การคลอดในประเทศไทย มีแนวโน้มการเสียชีวิตของมารดาและทารกในระยะคลอดจาก
ภาวะแทรกซ้อนจ านวนมาก ในปี 2566 สถิติการเสียชีวิตมารดา คิดเป็น 16.78  คนต่อการเกิดมีชีพ 
100,000 คน ซึ่งสาเหตุการตายของมารดาที่พบเกิดจากโรคแทรกซ้อนทางอายุรกรรมที่สูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
ร้อยละ 38 สาเหตุจากการตกเลือด ร้อยละ 22 และเกิดจากสตรีตั้งครรภ์ขาดความรู้ความเข้าใจในการดูแล
สุขภาพตนเองและไม่มาฝากครรภ์ตามนัด  ร้อยละ 53 (กองอนามัยมารดาและทารก, 2566) และอัตราตาย
ทารกแรกเกิด (Neonatal Mortality Rate: NMR) เท่ากับ 4.27 คนต่อทารกเกิดมีชีพ 1,000 คน โดย
ประเทศไทยได้ก าหนดเปูาหมายอัตราตายของทารกแรกเกิด ไม่เกิน 3.6 คนต่อการเกิดมีชีพ 1000 คน 
สาเหตุการตายส่วนใหญ่มาจากการคลอดก่อนก าหนดและภาวะผิดปกติระบบทางเดินหายใจ  (สรุปผลการ
ตรวจราชการกรมการแพทย์ ตัวชี้วัด Functional Based พ.ศ. 2565: สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหา
ราชินี) พยาบาลผดุงครรภ์เป็นบุคลากรที่มีความส าคัญอย่างยิ่งในการช่วยเหลือดูแล ส่งเสริม ปูองกันการ
เจ็บปุวยและฟ้ืนฟูสุขภาพสตรีตั้งครรภ์และทารกให้ผ่านการคลอดอย่างปลอดภัยและมีคุณภาพ ซึ่งจะช่วยลด
ภาวะแทรกซ้อนและอัตราการตายของมารดาทารก แต่เนื่องจากความรู้ ความช านาญการของพยาบาล แนว
ปฏิบัติทางการพยาบาลในแต่ละโรงพยาบาลมีความแตกต่างกัน ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับบริบท สภาพแวดล้อม และ
ความพร้อมในด้านต่าง ๆ เช่น ทรัพยากร งบประมาณ จ านวนและคุณภาพของบุคลากร เป็นต้น ดังนั้น 
พยาบาลผดุงครรภ์ ควรได้รับการฟ้ืนฟูความรู้ แนวปฏิบัติเกี่ยวกับการผดุงครรภ์ รวมทั้งการพัฒนาสมรรถนะ
วิชาชีพการผดุงครรภ์อย่างสม่ าเสมอและต่อเนื่อง ตามการเปลี่ยนแปลงของบริบทสังคมและโลกปัจจุบัน ให้
ก้าวทันกับสถานการณ์โรคอุบัติใหม่ที่เกิดขึ้น ให้มีความรู้ความช านาญด้านการผดุงครรภ์มากขึ้น สามารถ
เลือกใช้เทคโนโลยีและหลักฐาน             เชิงประจักษ์มาเป็นแนวทางในการดูแลภาวะสุขภาพสตรีระยะก่อน
ตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลังคลอดและทารกแรกเกิด ในภาวะปกติ ภาวะเสี่ยง และภาวะ
ฉุกเฉินอย่างเหมาะสม โดยใช้ศาสตร์และศิลป์ทางการผดุงครรภ์ในการดูมารดาทารกอย่างครอบคลุมความเป็น
องค์รวม (holistic caring) ตลอดจนการส่งเสริม สนับสนุนการมีส่วนร่วมของครอบครัว  และพัฒนาแนวทาง/
มาตรฐานการดูแล เพ่ือลดอัตราการตายมารดาทารก จากภาวะแทรกซ้อนที่รุนแรง  

โรงพยาบาลราชวิถี เป็นหน่วยงานในสังกัดของกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข มีภารกิจในการ
พัฒนาบุคลากรตามแผนยุทธศาสตร์ กระทรวงสาธารณสุข (service plan) สาขาแม่และเด็กเป็นสาขาหลัก                      



มีพันธกิจที่ต้องพัฒนาบุคลากรให้สอดคล้องกับระบบบริการโดยบูรณาการทุกภาคส่วน มีการด าเนินการคลอด
มาตรฐาน มีนโยบาย ควบคุม ก ากับและติดตามการคลอดให้ด าเนินไปอย่างมีคุณภาพมาตรฐาน ดังนั้นงานการ
พยาบาลผู้คลอด ภารกิจด้านการพยาบาล โรงพยาบาลราชวิถีได้ตระหนักถึงความส าคัญต่อการพัฒนาบุคลากร
ด้านการผดุงครรภ์ให้มีสมรรถนะทางการผดุงครรภ์ สามารถให้การดูแลสตรีก่อนตั้งครรภ์จนถึงระยะหลังคลอด
ได้อย่างมีคุณภาพ และมีมาตรฐานเดียวกัน จึงได้จัดท าหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการผดุงครรภ์ขึ้น 
และเปิดอบรมพยาบาลด้านการผดุงครรภ์ ให้แก่พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานการผดุงครรภ์ในหน่วยงานปฐม
ภูมิและทุติยภูมิ ตติยภูมิทั่วทุกภูมิภาค เริ่มตั้งแต่ปี 2565 จนถึงปัจจุบัน ผลการประเมินหลักสูตรมีคะแนน
เฉลี่ยความพึงพอใจต่อการจัดหลักสูตรในภาพรวมมีแนวโน้มดีขึ้น จากคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจต่อการจัด
อบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการผดุงครรภ์ ปี พ.ศ. 2565 เท่ากับ 3.96 คะแนน อยู่ในระดับ
ดี เพ่ิมขึ้นเป็น 4.35 คะแนน อยู่ในระดับดีมาก ในปี พ.ศ. 2566 คณะกรรมการบริหารหลักสูตรได้มีการ
ปรับปรุงหลักสูตรให้มีความทันสมัยสอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงยุคปัจจุบัน ปรับสาระเนื้อหา กิจกรรมการ
เรียนการสอนที่ส่งเสริมการบรรลุผลลัพธ์การเรียนรู้และการวัดประเมินผล รวมทั้งมีการน าผลการประเมินการ
จัดอบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทาง สาขาการผดุงครรภ์ ที่ผ่านมา มาปรับปรุงพัฒนาตามข้อเสนอแนะ
ของผู้มีส่วนได้เสีย โดยมีเปูาหมายเพื่อพัฒนาคุณภาพหลักสูตรให้มีคุณภาพและมาตรฐาน ให้พยาบาลวิชาชีพที่
ปฏิบัติงานการผดุงครรภ์ในหน่วยงานปฐมภูมิและทุติยภูมิ ตติยภูมิ ทั่วทุกภูมิภาค มีสมรรถนะเฉพาะทางด้าน
การผดุงครรภ์ในการดูแลสตรีระยะก่อนตั้งครรภ์ จนถึงระยะหลังคลอด ปฏิบัติการดูแลด้านผดุงครรภ์ตามแนว
ปฏิบัติมาตรฐาน ภายใต้องค์ความรู้และหลักฐานเชิงประจักษ์รวมทั้งสามารถท างานร่วมกับทีมแพทย์และ
บุคลากรทางการแพทย์ เกิดเครือข่ายและการประสานความร่วมมือในทีมการผดุงครรภ์ สามารถเลือกใช้
เทคโนโลยีทางการแพทย์  มีทักษะการคิดสร้างสรรค์สามารถสร้างนวัตกรรมการพยาบาล รวมทั้งปฏิบัติการ
การพยาบาลผดุงครรภ์ โดยหวังผลสูงสุดเพ่ือช่วยเหลือมารดาและทารกในครรภ์ให้มีความปลอดภัย              
และคุณภาพชีวิตที่ดีทั้งในภาวะปกติ และภาวะผิดปกติ ส่งผลให้เกิดการยกระดับคุณภาพการผดุงครรภ์ของ
ประเทศให้ทัดเทียมนานาประเทศเพ่ือการพัฒนาที่ยั่งยืน 
 
๕. วัตถุประสงค์ของหลักสูตร 
 ๕.๑ วัตถุประสงค์ทั่วไป 

เพ่ือพัฒนาสมรรถนะพยาบาลผดุงครรภ์ให้มีความรู้  และ ทักษะความช านาญเฉพาะทางด้าน
ผดุงครรภ์เพ่ิมมากข้ึน ตั้งแต่ระยะก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลังคลอด ทารกแรกเกิดและ
ครอบครัวแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่อง ทั้งภาวะปกติ ภาวะเสี่ยง และภาวะฉุกเฉินโดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
 ๕.๒ วัตถุประสงค์เฉพาะ  เมื่อสิ้นสุดการฝึกอบรมผู้เข้าอบรมสามารถ 

๑) วิเคราะห์นโยบายสุขภาพและระบบสุขภาพของงานอนามัยแม่และเด็กที่เกี่ยวกับการ
ผดุงครรภ์ได้ 

๒) วิเคราะห์ประเด็นปัญหาทางกฎหมาย จริยธรรม สิทธิผู้รับบริการที่เกี่ยวข้องกับการผดุง
ครรภ์ 

๓) อธิบายแนวคิด ทฤษฎี และปรัชญาที่เก่ียวข้องกับการผดุงครรภ์ได้  
๔) อธิบายพยาธิสรีรวิทยาของสตรีในระยะก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์  ระยะคลอด และ

ระยะหลังคลอด รวมทั้งทารกในครรภ์และทารกแรกเกิด 
๕) ประเมิน คัดกรองภาวะเสี่ยงของสตรีในระยะก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด 

และระยะหลังคลอด รวมทั้งทารกในครรภ์และทารกแรกเกิด และจัดการส่งต่อได้อย่างเหมาะสม 



๖) รับฝากครรภ์ ส่งเสริมการคลอดปกติ การเตรียมตัวเพ่ือการคลอด ท าคลอดปกติ ดูแล
มารดาหลังคลอดและทารกแรกเกิด เป็นรายกรณีแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่อง  

๗) ส่งเสริมการคลอดมาตรฐาน การเตรียมตัวคลอดเพท่อการคลอด   สัมพันธภาพระหว่าง
บิดา มารดา ทารกและครอบครัว การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และให้ค าปรึกษาการวางแผนครอบครัวได้อย่าง
เหมาะสม ให้ค าปรึกษาการวางแผนครอบครัวได้อย่างเหมาะสม 

๘) เลือกใช้เทคโนโลยีในการปฏิบัติการพยาบาลมารดาและทารกได้อย่างเหมาะสม และ
ปลอดภัย 

๙) ให้ยาและค าแนะน าการใช้ยา แก่สตรีระยะก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด 
และระยะหลังคลอด รวมทั้งทารกแรกเกิดได้อย่างเหมาะสม โดยค านึงถึงหลักการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 

๑๐) บันทึกข้อมูลทางการพยาบาลได้ครบถ้วนและอย่างถูกต้อง 
๑๑) สร้างสรรค์นวัตกรรม ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ในการปฏิบัติและพัฒนาคุณภาพการผดุง

ครรภ์  
๑๒) จัดการข้อมูลทางสุขภาพ และน าผลการวิเคราะห์มาพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการ 

ผดุงครรภ์ในหน่วยงานอย่างต่อเนื่อง 
 
๖.โครงสร้างหลักสูตร  

จ านวนหน่วยกิจรวมตลอดหลักสูตร    ๑๖  หน่วยกิต  
   ๑) ภาคทฤษฎี      ๑๐ หน่วยกิต  

  ๒) ภาคปฏิบัติ          ๖ หน่วยกิต  
   วิชาภาคทฤษฎี ๑  หน่วยกิต =  ๑๕  ชั่วโมง  

  วิชาภาคปฏิบัติ ๑  หน่วยกิต = ๖๐  ชั่วโมง  
   
๖.๑ ภาคทฤษฎี จ านวน ๑๐ หน่วยกิต  ๔ รายวิชา 
 ๖.๑.๑ วิชาแกน      ๒   หนว่ยกิต       ๑   รายวิชา   ได้แก่ 

       วิชานโยบายและระบบสุขภาพทางการผดุงครรภ์   ๒ (๒-๐-๔) 
         (Policy and health service system in Midwifery) 

๖.๑.๒ วิชาบังคับ      ๒   หน่วยกิต      ๑   รายวิชา   ได้แก่    
  วิชาการประเมินภาวะสุขภาพทางการผดุงครรภ์     ๒ (๑-๒-๓)  

          (Health Assessment in Midwifery) 
  ๖.๑.๓ วิชาความรู้ความช านาญเฉพาะสาขา   ๖   หน่วยกิต     ๒  รายวิชา ได้แก่ 
                    ๑) วิชาพยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาทางการผดุงครรภ์     ๓ (๓-๐-๖)  
          ๒) วิชาการผดุงครรภ์ (Midwifery)     ๓ (๓-๐-๖)    
 
 ๖.๒ ภาคปฏิบัติ  จ านวน  ๖   หน่วยกิต      ๒   รายวิชา ได้แก่ 
   ๕.๒.๑ วิชาปฏิบัติการผดุงครรภ์ ๑ (Midwifery Practicum I)   ๔ (๐-๑๖-๔)        
   ๕.๒.๒ วิชาปฏิบัติการผดุงครรภ์ ๒ (Midwifery Practicum II)  ๒ (๐-๘-๒)  

      
 



ผู้ผ่านการฝึกอบรมจะได้รับ 
๑. ประกาศนียบัตรหลักสูตรฝึกอบรมการพยาบาลเฉพาะทาง  สาขาการผดุงครรภ์ 
๒. หน่วยคะแนนการศึกษาต่อเนื่องสาขาการพยาบาลศาสตร์ (CNEU) ๕๐ หน่วยคะแนน  

                   
ภาคทฤษฎี จ านวน ๑๐ หน่วยกิต  ๔ รายวิชา ประกอบด้วย 

 
                       วิชานโยบายและระบบสุขภาพทางการผดุงครรภ์     2 (2-0-4) หน่วยกิต 

                        (Policy and Health System in Midwifery) 

ลักษณะรายวิชา 
 นโยบายสุขภาพ ระบบบริการสุขภาพ สถานการณ์และแนวโน้มสุขภาพของสตรีในระยะของการมีบุตร 
กฎหมาย จริยธรรมและนโยบายสุขภาพด้านอนามัยเจริญพันธุ์และการผดุงครรภ์ แนวคิดการผดุงครรภ์ 
มาตรฐานการปฏิบัติการผดุงครรภ์ การจัดการข้อมูลทางคลินิก และการประเมินผลลัพธ์ของการดูแล 
 
วิธีการจัดการเรียนการสอน  

๑. การบรรยาย 
๒. การอภิปราย 
๓. การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา 
๔. การศึกษาค้นคว้าด้วยตนเอง  
๕. การมอบหมายงาน  

  
การวัดและการประเมินผล 

๑. สอบข้อเขียน     ร้อยละ 50 
๒. รายงานโครงการและการน าเสนอ  ร้อยละ 30 
๓. วิเคราะห์กรณีศึกษา    ร้อยละ 10 
๔. การร่วมอภิปรายในชั้นเรียน   ร้อยละ 10 

                        
 

วิชา การประเมินภาวะสุขภาพทางการผดุงครรภ์     2 (1-2-3)  หน่วยกิต 
(Health Assessment in Midwifery) 

ลักษณะวิชา 

 การประเมินภาวะสุขภาพสตรีระยะก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลังคลอด และ
ทารกแรกเกิดแบบองค์รวม โดยค านึงถึงจรรยาบรรณวิชาชีพ การซักประวัติ การตรวจร่างกาย การใช้เครื่องมือ
พิเศษและการแปลผลทางห้องปฏิบัติการ การประเมินภาวะจิตสั งคม การวินิจฉัยและการตัดสินทางคลินิก                
การเขียนรายงานประเมินภาวะสุขภาพ 

วิธีการจัดการเรียนการสอน: 
๑. การบรรยาย 
๒. การสาธิต  



๓. การอภิปราย 
๔. การฝึกปฏิบัติ/ทดลอง 

๕. การมอบหมายงาน 

การวัดและประเมินผล 

ภาคทฤษฎี 
1. การสอบ ข้อเขียน         40 % 

2. การมีส่วนร่วมแสดงความคิดเห็นและการอภิปรายในชั้นเรียน   10 % 

ภาคทดลอง 
1. การสอบภาคทดลอง (การประเมินสุขภาพ)      

ครั้งที่ 1 (ตรวจร่างกายทุกระบบ)      15 % 
ครั้งที่ 2  (ตรวจครรภ์ EFM ประเมินความก้าวหน้าของการคลอด   20 % 
           และการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่)  

 2.   รายงานการประเมินภาวะสุขภาพ กรณีศึกษา     10 %  
3. การน าเสนอรายงานกรณีศึกษาการตรวจร่างกายทุกระบบ     5 %  

 
 

วิชา พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาทางการผดุงครรภ์         3 (3-0-6) หน่วยกิต                                                                                                                
(Pathophysiology and Pharmacology in Midwifery) 

ลักษณะวิชา 
 การปฏิสนธิ การเจริญเติบโตของตัวอ่อน รก ทารกในครรภ์ ความผิดปกติทางพันธุกรรม การ
เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาในระบบต่างๆ และพยาธิสภาพของโรคในสตรีระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด หลังคลอด 
ทารกในครรภ์ และทารกแรกเกิด  
 เภสัชจลศาสตร์และเภสัชพลศาสตร์ การใช้ยาในระยะตั้งครรภ์ คลอด หลังคลอด และระยะให้นม
บุตร และหลักการใช้ยาอย่างสมเหตุผล 
 
วิธีการจัดการเรียนการสอน 

1. บรรยาย 
2. อภิปราย  
3. การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา  
4. มอบหมายงาน 

การวัดและประเมินผล  
1. สอบข้อเขียน         50 % 
2. การอภิปรายและการมีส่วนร่วมในการอภิปราย     20 % 
3. รายงานผังความคิด (รายคู่)     20 % 
4. น าเสนอรายงานกรณีศึกษา (กลุ่ม)    10 % 

 



 วิชา การผดุงครรภ์             3 (3-0-6) หน่วยกิต 
   (Midwifery) 

ลักษณะวิชา 
แนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการผดุงครรภ์ และหลักฐานเชิงประจักษ์ที่เกี่ยวข้องกับการประเมิน

ภาวะสุขภาพสตรีและทารกทั้งในภาวะปกติ ภาวะเสี่ยงหรือภาวะแทรกซ้อน ภาวะฉุกเฉิน และวิกฤติในระยะ
ก่อนตั้งครรภ์ ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลังคลอด  ทารกแรกเกิด และครอบครัว การวินิจฉัยภาวะ
สุขภาพ การพยาบาลแบบองค์รวม ภายใต้วัฒนธรรมที่หลากหลาย บนพ้ืนฐานของจริยธรรมและจรรยาบรรณ
วิชาชีพและการมีส่วนร่วมของครอบครัว การวางแผนครอบครัว  การให้ค าปรึกษาก่อนสมรส ก่อนการตั้งครรภ์
และภาวะมีบุตรยาก  การให้ค าปรึกษาทางพันธุกรรม  การเตรียมตัวเพ่ือการคลอด การส่งเสริมสัมพันธภาพ
ระหว่างมารดา ทารกและครอบครัว การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  
 
วิธีการจัดการเรียนการสอน 

๑. การบรรยาย 
๒. การอภิปราย 
๓. การเรียนแบบร่วมมือ  
๔. การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา  
๕. ผังความคิด 
๖. มอบหมายงาน 

การประเมินผล  
1. การสอบข้อเขียน        50 % 
2. แบบฝึกหัดท้ายบท        10 % 
3. สรุปสาระเป็นผังความคิด (รายบุคคล)     15 % 
4. รายงานกรณีศึกษาโดยการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ (รายกลุ่ม) 15 %  
5. น าเสนอรายงานกรณีศึกษา (รายกลุ่ม)    10 % 

                                 
 

ภาคปฏิบัติ  จ านวน  ๖   หน่วยกิต   ๒   รายวิชา ได้แก่ 
 

                          วิชาปฏิบัติการผดุงครรภ์ 1         4 (0-16-4) หน่วยกิต                                                                          
     (Midwifery Practicum I) 

ลักษณะวิชา 
ฝึกปฏิบัติการจัดการรายกรณีแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่อง โดยบูรณาการความรู้ทางการผดุงครรภ์ 

ศาสตร์ อ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง และหลักฐานเชิงประจักษ์ในการดูแลสตรีในระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด รวมถึงการ
ดูแลทารกแรกเกิด  การประเมิน การคัดกรองภาวะเสี่ยงด้านสุขภาพ การเตรียมตัวเพ่ือการคลอด การส่งเสริม
การคลอดธรรมชาติ  การท าคลอดปกติ การช่วยเหลือทารกแรกเกิด  การส่งเสริมสัมพันธภาพระหว่างมารดา 
ทารกและครอบครัว การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  การช่วยเหลือและการส่งต่อสตรีที่มีภาวะแทรกซ้อน/ฉุกเฉินตาม
มาตรฐานปฏิบัติการผดุงครรภ์ จริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพ การจัดการข้อมูล วิเคราะห์ผลลัพธ์  และการ
พัฒนาคุณภาพการบริการ  



วิธีการจัดการเรียนการสอน   
1. ฝึกปฏิบัติการพยาบาลในสถานการณ์จริง/จ าลอง 
2. การจัดการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา  
3. การจัดการเรียนรู้โดยใช้โครงการ  
4. การสอนในคลินิก  
5. ศึกษาดูงาน 

 
การประเมินผล 

1. การปฏิบัติการพยาบาลผดุงครรภ์        ร้อยละ 55    
2. รายงานและการน าเสนอ                  
   2.1 รายงานการจัดการรายกรณี                ร้อยละ 10 
   2.2 แผนการดูแลมารดาทารกในระยะตั้งครรภ์และระยะคลอด            ร้อยละ 10   
   2.3 รายงานการจัดโครงการหรือนวัตกรรมหรือปรากฏการณ์ทางการผดุงครรภ์ ร้อยละ 10 
   2.4 น าเสนอโครงการหรือนวัตกรรมหรือปรากฏการณ์ทางการผดุงครรภ์  ร้อยละ 5 
3. สอบทักษะทางคลินิก (OSCE)         ร้อย 10 
 

  
                                    วิชาปฏิบัติการผดุงครรภ์ 2          2 (0-8-2)  หน่วยกิต 

                                       (Midwifery Practicum II) 
ลักษณะวิชา 

ฝึกปฏิบัติการจัดการรายกรณีแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่อง โดยบูรณาการความรู้ทางการผดุงครรภ์                  
และศาสตร์อ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง และหลักฐานเชิงประจักษ์ ในการดูแลสตรีระยะหลังคลอดและระยะให้นมบุตร                
การดูแลทารกแรกเกิด การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การวางแผนครอบครัว การให้ค าปรึกษาสตรีก่อนตั้งครรภ์                      
และสตรีมีบุตรยาก การประเมิน และการคัดกรองภาวะเสี่ยงด้านสุขภาพ การช่วยเหลือและการส่งต่อในสตรี                
ที่มีภาวะแทรกซ้อน/ฉุกเฉิน ตามมาตรฐานปฏิบัติการผดุงครรภ์  จริยธรรมจรรยาบรรณวิชาชีพ การจัดการ
ข้อมูล วิเคราะห์ผลลัพธ์ และการพัฒนาคุณภาพการบริการ  

วิธีการจัดการเรียนการสอน   
1. ฝึกปฏิบัติการพยาบาลในสถานการณ์จริง/จ าลอง 
2. การสัมมนา 
3. การจัดการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา  
4. การสอนในคลินิก  

การวัดและประเมินผล 
1. ฝึกปฏิบัติการทางคลินิก         ร้อยละ  60   
2. รายงานการจัดการรายกรณี              ร้อยละ  10    
3. แผนการดูแลสตรีในระยะหลังคลอดและทารกแรกเกิด  ร้อยละ  10    

 
    



4. สัมมนาการพัฒนาคุณภาพงานบริการทางการผดุงครรภ์    
๔.๑ รายงานการสัมมนา     ร้อยละ 10 
๔.๒ ผู้น าสัมมนา       ร้อยละ 5 
๔.๓ ผู้ร่วมสัมมนา      ร้อยละ 5 
 
 

__________________________ 


