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ค ำน ำ 

ต ำรำเร่ืองกำรดูแลฝีเย็บในระยะคลอดและหลังคลอด (Perineal Care during 

Childbirth and  Postpartum Period) ได้รับงบประมำณสนับสนุนกำรผลิตต ำรำจำก

โครงกำรต ำรำ มหำวิทยำลยัขอนแก่น พ.ศ. 2554 ต ำรำเล่มน้ีจะเป็นแนวทำงในกำรดูแล

สตรีในระยะตั้งครรภ์ สตรีในระยะคลอดและหลังคลอด เพื่อป้องกนัฝีเย็บฉีกขำดใน

ระยะคลอด และป้องกนักำรติดเช้ือของฝีเยบ็หลงัคลอด ตลอดจนส่งเสริมสุขภำพและ

คุณภำพชีวิตของสตรีหลงัคลอด โดยเฉพำะสตรีหลงัคลอดท่ีไดรั้บกำรบำดเจ็บของฝีเยบ็

จำกกำรตดัฝีเยบ็ช่วยคลอด หรือจำกกำรฉีกขำดเองของฝีเยบ็ในระยะท่ี 2 ของกำรคลอด 

เน้ือหำในต ำรำน้ีแบ่งออกเป็น 6 บท ประกอบด้วย บทที่  1 ควำมรู้เก่ียวกับฝีเย็บ 

(Overview of the Perineum) บทที่  2 กำรบำดเจ็บของฝีเย็บในระยะคลอด (Perineal 

Trauma during Birth) บทที่ 3 กำรตดัฝีเยบ็ในระยะคลอด (Episiotomy) บทที่ 4 กำรเยบ็

ซ่อมแซมแผลฝีเย็บในระยะคลอด (Episiotomy Repairing) บทที่ 5 กำรดูแลฝีเย็บใน

ระยะคลอด (Perineal Care during Childbirth) และ บทที่ 6 กำรดูแลแผลฝีเย็บในระยะ

หลงัคลอด (Perineal Care during Postpartum Period) 

 เน้ือหำภำยในต ำรำเล่มน้ีประกอบดว้ยควำมรู้เก่ียวกบัเชิงกรำนส่วนล่ำง  กำรตดั

ฝีเยบ็และกำรเยบ็ซ่อมแซมแผลฝีเยบ็ กิจกรรมกำรพยำบำลเพื่อกำรป้องกนักำรฉีกขำด

ของฝีเยบ็ตั้งแต่ในระยะตั้งครรภแ์ละระยะคลอด กำรป้องกนักำรติดเช้ือของแผลฝีเยบ็ใน

ระยะคลอดและหลงัคลอด นวตักรรมกำรลดควำมเจ็บปวดและป้องกนักำรติดเช้ือของ

แผลฝีเย็บ  ตลอดจนประเด็นกำรดูแลแผลฝีเย็บในระยะคลอดท่ียงัเป็นปัญหำทำงกำร

พยำบำล ท่ีควรท ำกำรศึกษำและวิจยัต่อไป จึงหวงัว่ำต ำรำเล่มน้ีจะเป็นประโยชน์ต่อ

นกัศึกษำพยำบำล พยำบำล ผดุงครรภแ์ละผูส้นใจต่อไป 

สร้อย อนุสรณ์ธีรกุล 

เมษำยน 2557 



บทที่ 1 
ความรู้เกีย่วกบัฝีเยบ็ 

(Overview of the Perineum) 
 

ฝีเย็บ (Perineum) คือ บริเวณท่ีอยู่ด้านล่างต่อจากช่องทางออกของเชิงกราน 
(Pelvic outlet) และถูกแยกจากอุ้งเชิงกราน (Pelvic cavity) โดยกระบังลมเชิงกราน 
(Pelvic diaphragm) ซ่ึ งอยู่ด้านหลังของช่องออกเชิงกราน ส่วนด้านหน้าปิดด้วย 
Urogenital diaphragm  ส่วน  Perineal body ประกอบด้วยผิวหนังและเน้ือเยื่อ ท่ีอยู่
ระหว่างช่องคลอด (Vagina) และทวารหนกั (Anus) แคมใหญ่ (Labia majora) และแคม
เล็ก (Labia minora) จะมาเช่ือมกันด้านบนเป็นแนวสันข้ึนมาเรียกว่า Fourchette และ
บริเวณระหวา่งสันน้ีกบัเยือ่พรหมจารีจะเป็นแอ่งเรียกวา่ Fossa navicularis  

 
อวยัวะภายนอกทีเ่กีย่วข้องกบัฝีเยบ็ 

อวยัวะสืบพนัธ์ุภายนอกท่ีอยู่รอบๆและเก่ียวข้องกับฝีเย็บ ประกอบด้วยเนิน
หัวหน่าว (Mons pubis) แคมใหญ่ (Labia majora) แคมเล็ก (Labia minora) ปุ่มกระสัน 
(Clitoris) ร่องรอบปาก ช่องคลอด (Vestibule of vagina)  และ รู เปิดท่ อ ปัสสาวะ 
(External urethral orifice) ดงัน้ี 

 1.  เนินหัวหน่าว (Mons pubis) 
    หวัหน่าวเป็นเนินนูนของไขมนัท่ีอยูใ่ตผ้วิหนงั มีลกัษณะเป็นเนินเต้ียปกคลุม 

Symphysis pubis เม่ือเข้าสู่วยัเจริญพันธ์ุบริเวณน้ีจะมีขน (Pubic hair) เจริญข้ึน การ
กระจายของขนบริเวณหวัหน่าวน้ีจะเป็นสามเหล่ียมมีฐานอยูด่า้นบน ผวิหนงับริเวณน้ีจะ
มีต่อมเหง่ือ และต่อมไขมนั บริเวณไขมนัใตผ้ิวหนังจะข้ึนกบัเช้ือชาติ อายุ อาหารและ
ฮอร์โมนของแต่ละคน (Benson & Pernoll, 1995) บริเวณน้ีจึงมีโอกาสอบัช้ืนและมีกล่ิน
ไดจ้ากการขบัเหง่ือของต่อมบริเวณน้ี  ส่วนขนบริเวณน้ีอาจจะเป็นแหล่งสะสมเช้ือโรค
หากไม่ได้รับการดูแลความสะอาด โดยเฉพาะในระยะคลอดและระยะหลงัคลอดท่ีมี
เลือดและน ้ าคาวปลาออกทางช่องคลอด บริเวณน้ีจึงเปรอะเป้ือนและมีกล่ินไดจ้ากการ
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ขบัเหง่ือของต่อมต่างๆ  (Benson & Pernoll, 1995)  จึงตอ้งไดรั้บการดูแลความสะอาด 
เพื่อลดการติดเช้ือของแผลฝีเยบ็ดว้ย 

 

 
 

ภาพที ่1.1  ลกัษณะอวยัวะสืบพนัธ์ุภายนอก 
                      (http://www.iahealth.net/vagina) 

 
2. ช่องคลอด (Vagina) 
     ช่องคลอดเป็นอวยัวะรูปทรงกระบอกท่ียืดหยุ่นไดดี้ ช่องคลอดส่วนล่างอยู่

ติดกบัปากช่องคลอด ภายในช่องคลอดจะมีคอมดลูก (Cervix) ยื่นเขา้มาอยูต่รงกลาง จึง
ท าใหช่้องคลอดเกิดเป็นซอก (Fornix) 4 ส่วน (ภารดี เอ้ือวชิญาแพทย,์ 2548) ไดแ้ก่  

1.  ซอกดา้นหนา้ (Anterior fornix) 1 ซอก 
2. ซอกดา้นขา้ง (Lateral fornix) 2 ซอก 
3. ซอกดา้นหลงั (Posterior fornix) 1 ซอก 

ความยาวของช่องคลอดจากปากช่องคลอดถึงส่วนโคง้ท่ีเป็นซอกดา้นหน้ายาว
ประมาณ 6 - 8 เซนติเมตร และความยาวจากปากช่องคลอดถึงซอกดา้นหลงัยาวประมาณ 
9 -10 เซนติเมตร ช่องคลอดประกอบดว้ยเน้ือเยือ่ 3 ชั้น คือ ชั้นเยือ่บุผิว (Epithelium) ชั้น
กลา้มเน้ือ (Muscle) และชั้นนอกสุดเป็นเน้ือเยื่อเก่ียวพนั (Connective tissue) ภายในช่อง
คลอดจะมีการยกตวัของเน้ือเยื่อเป็นสันคล่ืนตามขวาง (Rugae) อยู่ทัว่ไป ท าให้ช่อง
คลอดสามารถขยายใหญ่ได้กวา้งมากในขณะคลอด และขยายได้ตามขนาดของทารก 
และหากมีการคลอดบุตรหรือช่องคลอดยดืขยายบ่อยคร้ังจะท าใหร้อยยน่เหล่านั้นหายไป  



 3 

เยื่อบุผิวช่องคลอดถูกบุดว้ยเน้ือเยื่อชั้น Stratified squamous epithelium ภายใน
ช่องคลอดจะไม่มีต่อมสร้างสารคดัหลัง่  สารหล่อล่ืนส่วนใหญ่ได้มาจากต่อมของคอ
มดลูก  ชั้นเยื่อเมือก (Mucous membrane) ของช่องคลอดจะสร้างสารประเภท Glycogen 
ซ่ึงจะถูกแบคทีเรียในช่องคลอดเปล่ียนเป็นกรด Lactic เพื่อช่วยป้องกนัการติดเช้ือภายใน
ช่องคลอด ท่ีจะมีผลกระทบต่อแผลฝีเยบ็ดว้ย ในขณะเดียวกนัการตดัฝีเยบ็ในขณะคลอด
ก็จะท าใหเ้ยือ่บุผวิช่องคลอดและกลา้มเน้ือภายในช่องคลอดฉีกขาด 

 
3. แคมใหญ่ (Labia majora) 
   แคมใหญ่เป็นรอยพบัตามยาวของผวิหนงัอยูด่า้นล่างต่อจากเนินหวัหน่าว เป็น

ขอบนอกของปากช่องคลอด ประกอบดว้ยไขมนั กลา้มเน้ือเรียบ ต่อมไขมนั และตวัรับ
ความรู้สึก (Receptor) (ขจร ลกัษณ์ชยปกรณ์ และคณะ, 2551) เป็นส่วนท่ีเด่นชัดท่ีสุด
ของอวยัวะสืบพนัธ์ุภายนอกสตรี เร่ิมตน้จากต าแหน่งของ Perineal body แลว้ยืดตวัโอบ
รอบแคมเล็ก (Labia minora) ไปเช่ือมกบัเนินหวัหน่าว ในสตรีท่ีผา่นการคลอดแลว้ แคม
ทั้ง 2 จะแยกออกจากกนั  ผิวหนงัท่ีอยู่บริเวณดา้นขา้งของแคมใหญ่จะหนาและมีสีคล ้ า
กว่า มีขนปกคลุมเช่นเดียวกบัเนินหัวหน่าว  ส่วนผิวด้านในของแคมใหญ่จะบางกว่า 
และไม่มีขน แคมใหญ่ประกอบด้วยเน้ือเยื่อเก่ียวพนั (Connective tissue) และ Areolar 
tissue รวมทั้งมีต่อมไขมนัอยู่มากมาย  ใตผ้ิวหนังจะมีผงัผืด (Fascia) บางๆ (Benson & 
Pernoll, 1995) 

แคมใหญ่ประกอบด้วยต่อมเหง่ือขนาดเล็กและขนาดใหญ่กระจายอยู่ทั่วไป 
ยกเวน้บริเวณรอยต่อระหวา่งผิวหนงักบัเยื่อบุ ปกติจะมีสารคดัหลัง่ออกมาจากต่อมเหง่ือ
ขนาดเล็ก (Eccrine) ซ่ึงไม่สัมพันธ์กับรูขุมขนและไม่มีกล่ิน ส่วนต่อมขนาดใหญ่ 
(Apocrine) จะเปิดสู่รูขมุขนท่ีมีอยูท่ ัว่บริเวณเนินหวัหน่าว  แคมใหญ่และฝีเยบ็  ต่อมน้ีจะ
สร้างสารคดัหลัง่ท่ีมีกล่ิน โดยเฉพาะในระยะคลอดและหลงัคลอด และมีโอกาสติดเช้ือ
ได้ ง่ าย   ส่ วน หน้ าข อ งแคม ให ญ่ จะ มี  Ilinoinguinal nerve แล ะ  Pudendal nerve 
เช่นเดียวกบัเนินหวัหน่าว เส้นประสาทน้ีจะมาเล้ียงดา้นขา้ง ส่วนดา้นหลงัจะมี Posterior 
femoral cutaneous nerve มาเล้ียง แคมใหญ่มีหลอดเลือดแดง Internal pudendal artery 
และ External pudendal artery มาเล้ียง และไหลกลับคืนผ่าน Internal และ External 
pudendal veins (Benson & Pernoll, 1995) 
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4.  แคมเลก็ (Labia minora) 
    แคมเล็กเป็นรอยพบัตามยาวของผิวหนงัอยู่ระหวา่งแคมใหญ่และช่องคลอด 

ไม่มีขนและไขมนั  ปลายบนของแคมเล็กจะสัมผสักบัปุ่มกระสัน (Clitoris) ส่วนปลาย
ล่างของแคมเล็กจะมาบรรจบกัน เรียกว่า  Fourchette (Frenulum of labia  minora)  
ความส าคญัของแคมเล็กคือเป็นทางเปิดเขา้สู่ช่องคลอด เส้นประสาทและเส้นเลือดท่ีมา
เล้ียงแคมเล็กเป็นเส้นเดียวกบัท่ีไปเล้ียงแคมใหญ่ แคมเล็กจะเต่งข้ึนเม่ือไดรั้บการกระตุน้
หรือเม่ือมีเลือดมาเล้ียงมากๆ เช่นในระยะคลอด 

รอยพบัของแคมเล็กจะมีขนาดเล็กและยาว ในสตรีท่ียงัไม่เคยผ่านการคลอด
แคมเล็กจะเขา้มาชิดกนั แคมเล็กน้ีจะแยกกบัเยื่อพรหมจารีซ่ึงเป็นต าแหน่งก่อนเขา้ไปสู่
ช่องคลอดทางด้านหน้า แคมเล็กน้ีจะรวมกันไปประกอบเป็น Clitoris  frenulum และ
แยกไปปกคลุมปุ่มกระสันท่ีเรียกว่า Prepuce of clitoris ด้วย  ลกัษณะผิวด้านขา้งและ
ดา้นหนา้ของแคมเล็กมกัจะมีสีคล ้า แต่ขอบในจะมีสีชมพู และเปียกช้ืน เช่นเดียวกบัเยื่อ
บุช่องคลอด แคมเล็กน้ีจึงไม่มีทั้งรูขุมขนและต่อมเหง่ือ แต่จะมีต่อมไขมนัอยู่จ  านวน 
มาก  รอยพบัของแคมเล็กน้ีมีโอกาสเกิดการสะสมเช้ือโรคไดม้าก เน่ืองจากเปียกช้ืนและ
เป็นรอยพบัระหวา่งช่องคลอดและแคมใหญ่ หากไม่ไดรั้บการดูแลความสะอาดในระยะ
คลอดและหลงัคลอด ก็มีโอกาสเกิดกล่ินเหม็นจากการสะสมสารคดัหลัง่และเลือดได ้
แมว้า่จะไม่มีต่อมเหง่ือก็ตาม ดงันั้น การดูแลความสะอาดของบริเวณแคมเล็ก จึงสามารถ
ท่ีจะป้องกนัการติดเช้ือท่ีแผลฝีเยบ็ได ้

 
5. ปุ่มกระสันหรือคลติอรีส (Clitoris) 
   ปุ่มกระสันเป็นเน้ือเยื่อหดขยาย (Erectile tissue) ยาวประมาน 2-3 เซนติเมตร 

อยูต่รงกลางดา้นบนรูเปิดของท่อปัสสาวะ ประกอบดว้ย Erectile corpora 2 อนั ซ่ึงจะไป
เกาะกับ Periosteum ของกระดูกหัวหน่าว และมีอวยัวะส่วนปลายท่ีมีเส้นประสาท
มากมายมาเล้ียง เรียกว่า Glans clitoridis ต่อมน้ีจะถูกแคมเล็กคลุมอยู่บางส่วน  ปุ่ม
กระสันมีเส้นประสาทและเส้นเลือดมาเล้ียงมากมาย  เส้นประสาทท่ีมาเล้ียงปุ่มกะสัน 
ได้แก่  Hypogastric nerve, Pudendal nerve  และ Pelvic sympathetic nerves ส่ วน เส้น
เลือดท่ีมาเล้ียงคือ Internal pudendal arteries และ Internal pudendal veins  ปุ่มกระสันจึง
เป็นอวยัวะท่ีไวต่อการถูกกระตุ้นสูงและมีเลือดออกได้ง่าย จึงมีความส าคญัในระยะ
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คลอดซ่ึงหากมีการฉีกขาดของปุ่มกระสัน อาจท าให้มารดาตกเลือดในระยะคลอดหรือ
หลงัคลอดได ้การฉีกขาดของปุ่มกระสันจะเยบ็ซ่อมไดย้าก มากกวา่การฉีกขาดของฝีเยบ็ 
เน่ืองจากปุ่มกระสันมีเส้นเลือดมาเล้ียงมากท าให้เลือดออกได้มาก  และผูค้ลอดจะมี
ความรู้สึกเจ็บปวดในขณะท่ีเย็บและหลงัคลอดมากกว่าการฉีกขาดและการเย็บฝีเย็บ
บริเวณอ่ืนๆ   ดงันั้น การตดัฝีเยบ็จึงเป็นการป้องกนัการฉีกขาดของปุ่มกระสันดว้ย 

 
6. เวสติบูล (Vestibule) 
      เวสติบูลเป็นบริเวณพื้นท่ีสามเหล่ียมท่ีอยูร่ะหวา่งแคมเล็กทั้ง 2 ขา้ง หรืออยู่

ระหว่างแคมเล็กทางด้านหน้า และปากช่องคลอดทางด้านหลัง ปกคลุมด้วยเยื่อบุ 
Squamous cell หลายชั้น บริเวณ Vaginal vestibule  น้ีจะมีรูเปิดของท่อปัสสาวะ รูเปิด
ของช่องคลอด 

 
 7.  รูเปิดของท่อปัสสาวะ (External urethral orifice)  
      รูเปิดของท่อปัสสาวะจะมองเห็นเป็นรอยแยกตามแนวหน้าหลงัหรือเป็นรูป
ตวั V กลับหัว  บุด้วย Transitional epithelium รูเปิดของท่อปัสสาวะน้ีอาจมีการปล้ิน
ออกของรูเปิดได ้ท าให้มองเห็นเป็นสีแดงกวา่บริเวณดา้นขา้งๆ  รูเปิดท่อปัสสาวะอยูใ่น
แนวกลางอยู่ด้านล่างต่อจากปุ่มกระสัน และอยู่ด้านบนของปากช่องคลอด (Vaginal 
orifice) ด้านขา้งของท่อปัสสาวะ 2 ขา้ง จะมีรูเปิดของท่อจากต่อม Skene’s gland (Para 
urethral glands) ต่อมน้ีจะช่วยขบัเมือก  และมีโอกาสติดเช้ือได้ง่ายโดยเฉพาะจากเช้ือ
หนองใน 
 
 8. เย่ือพรหมจารี (Hymen) 

      เป็นเยือ่บางๆ ยดืหยุน่ได ้กั้นปากทางเขา้ช่องคลอด เป็น Fibro vascular 
tissue ในระหวา่งการคลอดเยือ่พรหมจารีจะฉีกขาดและเหลือเป็นต่ิงเน้ือกะรุ่งกะร่ิง ท่ี
เรียกวา่ Hymenal caruncles  (Myrtiform) การมีแผลเป็นบริเวณเยือ่พรหมจารีและฝีเยบ็ 
อาจท าใหเ้จบ็ปวดขณะร่วมเพศได ้ ในการเยบ็ซ่อมฝีเยบ็ผูเ้ยบ็จะตอ้งตกแต่งฝีเยบ็ให้
สวยงาม  เยือ่พรหมจารีจะเป็นจุดส าคญั (Landmark) ในการตรวจดูความสมดุลของแผล
ฝีเยบ็และช่องคลอด 
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        เยือ่พรหมจารีรูปแบบต่างๆ           ผา่นการคลอดมาแลว้ 
ภาพที ่1.2  ลกัษณะเยือ่พรหมจารีและช่องคลอด 

     (http://www.clinicrak.com) 
 

9.  ต่อมบาร์โรลนิ (Bartholin glands) 
    ต่อมบาร์โรลินอยูด่า้นขา้งต่อจาก เยือ่พรหมจารีทั้ง 2 ขา้ง ต่อมบาร์โทลินน้ีฝัง

ตวัอยูใ่นผนงัช่องคลอดบริเวณขา้งๆ ค่อนไปทางดา้นหลงัของปากช่องคลอด และมีท่อ
ส่งมาเปิดบริเวณร่องท่ีอยู่ระหว่างเยื่อพรหมจารี และอยู่ด้านในของแคมใหญ่ อยู่ใน
ต าแหน่ง 4 และ 8 นาฬิกาของช่องคลอด ลกัษณะของต่อมบาร์โทลินเป็นรูปรีขนาดเท่า
เมล็ดถัว่ลิสง มีหนา้ท่ีสร้างสารคดัหลัง่ท่ีมีลกัษณะเป็นเมือกใส ไม่มีสี แต่มีกล่ินเฉพาะตวั  
ตามปกติจะมีลกัษณะน่ิมจนคล าไม่ได ้(ภารดี เอ้ือวิชาญาแพทย,์ 2548)  ยกเวน้ในกรณีท่ี
มีการอกัเสบ ต่อมน้ีมีโอกาสเกิดการอกัเสบหรือเกิดถุงน ้ าไดบ้่อยๆ และมีโอกาสไดรั้บ
ความกระทบกระเทือนหรือถูกตดัขาดจากการตดัฝีเยบ็และการเยบ็ซ่อมฝีเยบ็ในระหวา่ง
คลอด 

 
ภาพที ่1.3  ต  าแหน่งต่อมบาร์โธลิน  

    (http://www.myhealth.alberta.ca/health) 


