
ถุงอุนใจคลายหนาว (HAPPY WARMING BAG ) 
สุวรรณี    นาคะ     ศูนยอนามัยท่ี 5 
ประภา    อารียกับ  ศูนยอนามัยท่ี 5 

บทคัดยอ 
 
เปาหมายและวัตถุประสงค/แรงบันดาลใจ 
 การพัฒนาระบบสงเสริมสุขภาพในดานสงเสริมการเกิดและเติบโตคุณภาพ เปาประสงคคือ ลูกเกิดรอด
แมปลอดภัย มีการขับเคลื่อนนโยบายในเรื่อง มหัศจรรย 1000 วันแรกของชีวิต โดยการสงเสริมการตั้งครรภ
คุณภาพ การดูแลผูคลอดใหปลอดภัยและการดูแลทารกแรกเกิดโดยเฉพาะในชวง 2 ชั่วโมงหลังคลอด พบวา 
ภาวะอุณหภูมิกายต่ําเปนสาเหตุสําคัญท่ีทําใหทารกแรกเกิดเสียชีวิตรอยละ 25-50 ทารกมีภาวะแทรกซอนหรือ
มีอาการเจ็บปวยได  ซ่ึงการปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิด มักใชเครื่องใหความอบอุนแบบแผ
รังสี (Radiant warmer) แตมีขอจํากัด ราคาแพง ใชเฉพาะทารกแรกเกิดท่ีมีความผิดปกติ ดังนั้นกรณีทารก
แรกเกิดจํานวนมาก การหอตัวทารกดวยผาสําลีหรือผาขนหนู อาจไมเพียงพอ ตอการปองกันการสูญเสียความ
รอน จึงไดจัดทําถุงหอตัวทารกแรกเกิดและไดพัฒนาเปนนวัตกรรมถุงอุนใจคลายหนาว ซ่ึงเปนถุงผาบรรจุ
ธัญพืช (ถ่ัวเขียว) ท่ีมีราคาถูกและมีประสิทธิภาพ เพ่ือใชสําหรับเคลื่อนยายทารกแรกเกิดปกติไปอยูกับมารดา
ในหอผูปวย โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิด 
กระบวนการสรางนวัตกรรม 
 ถุงอุนใจคลายหนาว ขนาด 35 x 75 ซม. เย็บดวยผา 3 ชั้นไดแก ผาฝายชั้นนอก 2 ดาน ตรงกลางใช
ผานาโน ดานในของถุงผา ขนาด 35 x 50 ซม. ทําเปนถุงใสถ่ัวเขียว 1,000 กรัม ติดซิปตรงกลางดานหนา สวน
ผาปดดานหนา ขนาด 35 x 40 ซม.และ 35 x 25 ซม. เย็บซอนติดกันโดยชิ้นเล็กอยูดานในใชทําเปนถุงใสถ่ัว
เขียว 200-300 กรัมแลวแตขนาด ชิ้นใหญปดทับเพ่ือเพ่ิมความอบอุนใหกับทารก  
ผลสําเร็จของนวัตกรรม  
 ผลการทดสอบประสิทธิภาพ โดยการเปรียบเทียบภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดปกติระหวาง
การใชผาหอตัวทารกกับการใชถุงอุนใจคลายหนาวพบวา ทารกแรกเกิดปกติท่ีใชผาหอตัวมีภาวะอุณหภูมิกายต่ํา 
รอยละ 10.7 สวนทารกแรกเกิดปกติท่ีใชถุงอุนใจคลายหนาวมีภาวะอุณหภูมิกายต่ําลดลง รอยละ 1.5 ซ่ึง
จํานวนทารกท่ีมีภาวะอุณหภูมิกายต่ํา สวนใหญ พบวาทารกท่ีใชผาหอตัว คลอดโดยวิธีผาตัด รอยละ 62.71  
และเม่ือเปลี่ยนเปนถุงอุนใจคลายหนาว พบในทารกคลอดปกติมีน้ําหนัก 2,500-3,000 กรัม รอยละ 37.50 
ประเมินผล/คุณคาของนวัตกรรม 
 การประเมินความพึงพอใจในการใชถุงอุนใจคลายหนาวของบุคลากร พบวา สวนใหญมีความพึงพอใจ
อยูในระดับมาก รอยละ 81.8 รองลงมามากท่ีสุด รอยละ 18.2 ซ่ึงการท่ีบุคลากรมีความพึงพอใจในการใชถุงอุน
ใจคลายหนาวเปนการเพ่ิมประสิทธิภาพในการดูแลทารกไดอีกทางหนึ่งดวย  
แนวทางการขยายผลหรือพัฒนาตอยอด 
 การนําไปใชประโยชน  พยาบาลหองคลอดควรนําถุงอุนใจคลายหนาวไปใชในการเคลื่อนยายทารก
แรกเกิดปกติไปอยูกับมารดาในหอผูปวยและการรับทารกแรกเกิดหลังผาตัดคลอด เพ่ือปองกันภาวะอุณหภูมิ
กายต่ําในทารกแรกเกิดปกติไดในระดับหนึ่ง  การขยายผล หากนําไปใชในหองคลอดหรือหองผาตัดใน
โรงพยาบาลอ่ืน ควรปรับใชใหเหมาะสมกับบริบทของแตละโรงพยาบาล นอกจากนี้ยังสามารถนําไปใชใน
ประเทศอาเซียน (มีเทคโนโลยีใชไมเพียงพอสําหรับทารกแรกเกิด) ท่ีมาศึกษาดูงานท่ีศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี 
คําสําคัญ : ถุงอุนใจคลายหนาว  ภาวะอุณหภูมิกายต่ํา  ทารกแรกเกิดปกติ 

แบบฟอรมท่ี 2.2 KM/INNOVATION 



บทนํา 
อุบัติการณภาวะอุณหภูมิกายต่ําพบไดบอยในทารกแรกเกิดจนถึง 2 ชั่วโมงหลังคลอด เปนสาเหตุ

สําคัญท่ีทําใหทารกแรกเกิดเสียชีวิต1 เนื่องจากทารกแรกเกิดมีปจจัยสงเสริมใหเกิด เพราะมีพ้ืนท่ีผิวกายกวาง
เม่ือเทียบกับน้ําหนักตัว และมีปริมาณไขมันใตผิวหนัง (Brown fat)2 ซ่ึงเปนฉนวนกันความรอนนอย จึงเก็บ
รักษาความรอนไวไดไมดีพอ อีกท้ังยังสามารถสูญเสียความรอนไดหลายทาง เชน การพาความรอน การนํา
ความรอน การระเหย การแผรังสี การเกิดภาวะอุณหภูมิกายต่ําสงผลกระทบตอรางกายทําใหเกิดภาวะเลือด
เปนกรด น้ําตาลในเลือดต่ํา เกิดภาวะหายใจลําบาก ออกซิเจนในเลือดต่ํา มีภาวะกายเขียว  หัวใจเตนชา  หยุด
หายใจ น้ําหนักข้ึนชา ปสสาวะออกนอย ไตวาย  ทารกท่ีมีอุณหภูมิกายต่ําอยางรุนแรง และเปนอยูนานจะมี
ความผิดปกติของระบบการแข็งตัว ของเลือด มีอัตราตายพบประมาณ รอยละ  25-50  จากเลือดออกในปอด
หรือสมอง3 ดังนั้นการปองกันการสูญเสียความรอนในทารกแรกเกิดมีหลายวิธีไดแก การรักษาอุณหภูมิหองให

มากกวา 25 องศาเซลเซียส การเช็ดตัวโดยเฉพาะศีรษะของทารกใหแหงทันทีหลังเกิด4 การหอตัวทารกดวยผา
ท่ีอุน  การทําใหพ้ืนผิวท่ีจะสัมผัสทารกมีความอบอุน  การนําทารกไวใตเครื่องใหความอบอุนโดยการแผรังสี 
(Radiant Warmer)5  อยางไรก็ตามการควบคุม ดูแลและปองกันใหทารกมีอุณหภูมิกายท่ีปกติ จะสามารถทํา
ใหทารกอยูในภาวะท่ีปลอดภัย ลดอัตราการเจ็บปวยได 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี6  มีภารกิจในการพัฒนารูปแบบและนวัตกรรม
บริการสงเสริสุขภาพ เปนโรงพยาบาลท่ีไดมาตรฐานอนามัยแมและเด็ก มีเปาประสงค คือ ลูกเกิดรอด         
แมปลอดภัย โดยมีการใหบริการทําคลอดตลอด 24 ชั่วโมง ใหการดูแลตั้งแตระยะกอนคลอด คลอด หลังคลอด 
และการดูแลทารกแรกเกิดจนกระท่ังจําหนายกลับบาน ในป พ.ศ. 2557-2559 มีทารกแรกเกิดมีชีพจํานวน 
2,090, 2,196 และ 2,230 ราย ตามลําดับ7 พบวาการดูแลทารกแรกเกิดโดยเฉพาะ 2 ชั่วโมงแรกหลังคลอด
เพ่ือปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ํา มักจะใชเครื่องใหความอบอุนแบบแผรังสี ซ่ึงจะมีขอจํากัดเนื่องจากมีราคา
แพง  ใชเฉพาะทารกแรกเกิดท่ีมีความผิดปกติ8  ดังนั้นในกรณีทารกแรกเกิดจํานวนมาก จะทําใหเครื่องใหความ
อบอุนแบบแผรังสีมีไมเพียงพอตอการใชงาน  ทารกแรกเกิดจะไดรับเพียงการหอตัวดวยผาสําลีหรือผาขนหนู 
ซ่ึงอาจไมเพียงพอตอการปองกันการสูญเสียความรอน  มีการศึกษาเก่ียวกับการพัฒนาอุปกรณดังกลาวมากมาย
แตราคาคอนขางแพง  รูปแบบอุปกรณไมเอ้ือตอการใหการพยาบาลทารกแรกเกิดปกติ  จึงไดพัฒนานวัตกรรม
ถุงอุนใจคลายหนาว ซ่ึงเปนถุงผาบรรจุธัญพืช (ถ่ัวเขียว)  ในการหอตัวทารกเพ่ือปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ําใน
ทารกแรกเกิดปกติ ท่ีมีราคาถูกและมีประสิทธิภาพ ซ่ึงจะเปนการแกไขปญหาจํานวนเครื่องใหความอบอุน ไม
เพียงพอตอการใชงาน  การศึกษาครั้งนี้จัดทําข้ึนเพ่ือศึกษาการใชถุงอุนใจคลายหนาวในการปองกันภาวะ
อุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดปกติในชวง 2 ชั่วโมงหลังคลอด  เพ่ือเปนขอมูลประกอบแนวทางในการพัฒนา
รูปแบบบริการสงเสริมสุขภาพใหแกทารกแรกเกิดในการปองกนสูญเสียความรอนขณะเคลื่อนยายทารกแรกเกิด
ไปอยูกับมารดาในหอผูปวยและการรับทารกแรกเกิดหลังผาตัดคลอด รวมท้ังเปนการสรางความพึงพอใจใหแก
บุคลากรในการเพ่ิมประสิทธิภาพการดูแลทารกแรกเกิด 
 

วัตถุประสงคการศึกษา     
1. เพ่ือเปรียบเทียบอุณหภูมิกายในทารกแรกเกิดปกติระหวางการใชผาหอตัวทารก กับการใชถุงอุนใจ

คลายหนาว 
2. เพ่ือประเมินความพึงพอใจของบุคลากรในการใชถุงอุนใจคลายหนาว  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 

ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี   
 



วิธีการพัฒนานวัตกรรมถุงอุนใจคลายหนาว มีดังนี้ 
     1.  เตรียมวัสดุอุปกรณ ไดแก ผาฝาย มีลวดลาย  สีสดใส, ผานาโนและ ผาหนาสําหรับใสถ่ัวเขียว  2  ถุง  
     2.  ข้ันตอนการเย็บ  ถุงอุนใจคลายหนาว 
             2.1 สรางแบบถุงอุนใจคลายหนาว ขนาดกวาง  35 ซม. ยาว 75 ซม.  
             2.2 เย็บดวยผา 3 ชั้น ผาฝายชั้นนอก 2 ดาน ตรงกลางใชผานาโน เย็บผาท้ัง 3 ชิ้นใหติดกัน 
             2.3 ตัดผาตามแบบท่ีสรางไว  
             2.4 ดานในของถุงผาเย็บ 3 ชั้น ขนาดกวาง 35 ซม. ยาว 50 ซม. สําหรับใสถุงถ่ัวเขียว 1,000 กรัม 
             2.5 ติดซิปตรงกลางดานหนาถุงอุนใจคลายหนาว 
             2.6 เย็บผา 3 ชั้น ผาชิ้นใหญขนาดกวาง 35 ซม.ยาว 40 ซม.และผาชิ้นเล็กกวาง 35 ซม. ยาว 25 
ซม.และเย็บซอนกัน โดยชิ้นเล็กอยูดานในแลวนํามาเย็บติดกัน ชิ้นเล็กใชทําเปนถุงใสถ่ัวเขียว 200 กรัมหรือ 
300 กรัมแลวแตขนาดของถุง  ชิ้นใหญปดทับเพ่ือเพ่ิมความอบอุนใหกับทารก  
             2.7 เย็บประกบผาดานบน 
     3. การเย็บถุงผาธัญพืช (ถ่ัวเขียว) มี 2 ขนาดคือ ถุงถ่ัวเขียวขนาดเล็กกวาง  20 ซม. ยาว 20 ซม. แบงเปน 
3 ชองสําหรับใสถ่ัวเขียวไวดานหนาหนัก 200 กรัมหรือ 300 กรัมแลวแตขนาดของถุงอุนใจคลายหนาว  สวนถุง
ถ่ัวเขียวขนาดใหญกวาง 25 ซม. ยาว 25 ซม. แบงเปน 3 ชอง สําหรับใสถ่ัวเขียวไวดานหลังหนัก 1,000 กรัม  
     4. ตรวจสอบความเรียบรอยของการเย็บ รอยตะเข็บ ความคงทนและความสวยงาม ขนาดและความ
เหมาะสมในการหอตัวทารกแรกเกิด 
 
วิธีใชถุงอุนใจคลายหนาว 

1. เม่ือตองการใชถุงอุนใจคลายหนาว ใหอุนถุงธัญพืช(ถ่ัวเขียว)ในไมโครเวฟท่ีตั้งกําลัง 800 วัตต นาน 
1 นาที2 แลวขยําถ่ัวเขียวในถุงผาใหเขากัน  เสร็จแลวนําไปใสดานหนาและดานหลังตามขนาดน้ําหนักท่ีกําหนด 
ใหเรียบรอยแลว 

2. อุมทารกแรกเกิดใสในถุงอุนใจคลายหนาว เพ่ือเปนการหอตัวทารกและเพ่ิมความอบอุนแกรางกาย
ชวยปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ํา ในระหวางนําสงมารดา 
 

ผลสําเร็จของนวัตกรรม ประเมินผล/คุณคาของนวัตกรรม 
 ผลการทดสอบประสิทธิภาพ โดยการเปรียบเทียบภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดปกติระหวาง
การใชผาหอตัวทารกกับการใชถุงอุนใจคลายหนาวพบวา ทารกแรกเกิดปกติท่ีใชผาหอตัวมีภาวะอุณหภูมิกาย
ต่ํา รอยละ 10.70 สวนทารกแรกเกิดปกติท่ีใชถุงอุนใจคลายหนาวมีภาวะอุณหภูมิกายตํ่าลดลง รอยละ 1.50 
(ดังตารางท่ี 1) ซ่ึงจํานวนทารกท่ีมีภาวะอุณหภูมิกายต่ํา สวนใหญ พบวา ทารกท่ีใชผาหอตัวคลอดโดยวิธีผาตัด
รอยละ 62.71  และเม่ือเปลี่ยนเปนถุงอุนใจคลายหนาว  พบในทารกคลอดปกติมีน้ําหนัก 2,500-3,000 กรัม
รอยละ 37.50 (ดังตารางท่ี 2) ผลการประเมินความพึงพอใจในการใชถุงอุนใจคลายหนาวของบุคลากร 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี จํานวน 44 คน พบวา สวนใหญมีความพึงพอใจอยูใน
ระดับมาก รอยละ 81.8 รองลงมา มากท่ีสุด รอยละ 18.2  (ดังตารางท่ี 3)  
 
 
 
 
 



 
15ตารางท่ี 1  15เปรียบเทียบภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดปกติระหวางการใชผาหอตัวทารกกับถุงอุนใจ 
              คลายหนาว พ.ศ. 2559 กับ พ.ศ. 2560 (ต.ค.-ธ.ค.) 

วิธีการใช 
ทารกแรกเกิด 

อุณหภูมิกายต่ํา/คน จํานวน/คน รอยละ 
15-ผาหอตัว15ทารก 59 554 10.7 
15-ถุงอุนใจคลายหนาว 8 553 1.5 

 
15ตารางท่ี 2  จํานวนและรอยละของทารกแรกเกิดจําแนกตามวิธีการคลอดและน้ําหนักแรกคลอด 
15              ท่ีมีภาวะอุณหภูมิกายต่ํา หลังการใชผาหอตัวทารกและถุงอุนใจคลายหนาว15  

วิธีการใช 

ทารกแรกเกิด : ประเภทการคลอด : นํ้าหนักแรกคลอด 
รวม คลอดปกต ิ ผาตัดคลอด 

2,500-3,000 gms. 3,001-4,000gms. 2,500-3,000 gms. 3,001-4,000gms. 

n % n % n % n % n % 
-ผาหอตัวทารก 14 23.73 8 13.56 17 28.81 20 33.90 

59 100 
รวม n=22 (37.29%) n=37 (62.71%) 
-ถุงอุนใจคลายหนาว 3 37.50 1 12.50 2 25 2 25 

8 100 
รวม n=4 (50%) n=4 (50%) 

15ตารางท่ี 3  จํานวนและรอยละของระดับความพึงพอใจ (5 ระดับ = มากท่ีสุด, มาก, ปานกลาง, นอย,  
15              นอยท่ีสุด) ในการใชถุงอุนใจคลายหนาวของบุคลากร โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 5 
15ระดับความพึงพอใจ 15จํานวน (n=44) 15รอยละ 
15- ระดับมาก   36 81.8 
15- ระดับมากท่ีสุด 8 18.2 
 
การนําไปใชประโยชน 
          1. ชวยรักษาอุณหภูมิกายทารกแรกเกิดในระหวางการรับทารกแรกเกิดหลังผาตัดคลอด การไปสง
มารดาในหอผูปวยหลังคลอดหรือหนวยบริการอ่ืนๆ ในโรงพยาบาล เชน หนวยทารกแรกเกิด คลินิกนมแมและ
แผนกทันตกรรม เปนตน   
          2. เกิดกระบวนการเรียนรู โดยการปรับถุงอุนใจคลายหนาวเปน 2 ขนาดเพ่ือใหเหมาะสมกับน้ําหนัก
ทารกแรกเกิด คือ ขนาดเล็ก (S) น้ําหนักต่ํากวา 3,000 กรัมและขนาดใหญ (L) น้ําหนัก 3,000 กรัมข้ึนไป 
          3. ชวยลดตนทุนและประหยัดคาใชจายของหนวยงาน ราคาถุงละ700 บาทรวมถุงถ่ัวเขียว 2 ถุง  
          4. วิธีใชงาย สะดวก ไมยุงยากและคงทน สวนการซักทําความสะอาดถุงอุนใจคลายหนาว สงใหหนวย
จายกลางของโรงพยาบาลดําเนินการ  
 
 
แนวทางการขยายผลหรือพัฒนาตอยอด 
 พยาบาลหองคลอดควรนําถุงอุนใจคลายหนาวไปใชในการเคลื่อนยายทารกแรกเกิดปกติไปอยูกับ
มารดาในหอผูปวย และการรับทารกแรกเกิดหลังผาตัดคลอด เพ่ือปองกันภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิด
ปกติไดในระดับหนึ่ง  การขยายผล หากนําไปใชในหองคลอดหรือหองผาตัดในโรงพยาบาลอ่ืน ควรปรับใชให



เหมาะสมกับบริบทของแตละโรงพยาบาล นอกจากนี้ยังสามารถนําไปใชในประเทศอาเซียน (มีเทคโนโลยีใชไม
เพียงพอสําหรับทารกแรกเกิด) ท่ีมาศึกษาดูงานท่ีศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี 

 
บทเรียนท่ีไดรับ 

การสงตอทารกแรกเกิดไปอยูกับมารดาท่ีหอผูปวยหลังคลอดหรือบางรายสงไปหนวยทารกแรกเกิดจะ
หอตัวทารกดวยผาสําลีหรือผาขนหนู การนําถุงอุนใจคลายหนาวไปใชโดยมีการใสถุงถ่ัวเขียวท้ังดานหนาและ
ดานหลัง เพ่ือเพ่ิมความอบอุนใหแกรางกาย ชวยทําใหอัตราภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดลดลง  
 
ปจจัยแหงความสําเร็จ 
 การทํางานเปนทีมในการคิดวิเคราะหปญหา สาเหตุรวมกัน เพ่ือหาแนวทางปองกันภาวะอุณหภูมิกาย
ต่ําในระหวางสงทารกแรกเกิดปกติจากหองคลอดไปใหมารดาในหอผูปวยหลังคลอด จึงไดมีการพัฒนาอยาง
ตอเนื่องเปนนวัตกรรมถุงอุนใจคลายหนาว  รวมท้ังการประเมินความพึงพอใจของบุคลากร โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี  ซ่ึงเคยใชถุงอุนใจคลายหนาว พบวา สวนใหญมีความพึงพอใจอยูใน
ระดับมากถึงมากท่ีสุด ซ่ึงการท่ีบุคลากรมีความพึงพอใจในการใชถุงอุนใจคลายหนาวเปนการเพ่ิมประสิทธิภาพ
ในการดูแลทารกไดอีกทางหนึ่งดวย   
 
การสนับสนุนท่ีไดรับจากผูบริหารหนวยงาน 
 ผูบริหารและคณะกรรมการพัฒนาวิชาการ ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี ใหความสําคัญและสนับสนุนใน
การจัดเวทีวิชาการเพ่ือการแลกเปลี่ยนเรียนรูนวัตกรรม  หนวยงานใหการสนับสนุนบุคลากร ใหโอกาสในการ
พัฒนา และสนับสนุนงบประมาณบางสวนในการดําเนินการทําถุงอุนใจคลายหนาว เพ่ือนําไปใชในการปองกัน
ภาวะอุณหภูมิกายต่ําในทารกแรกเกิดปกติใหมีประสิทธิภาพยิ่งข้ึน 
 
กิตติกรรมประกาศ 

การพัฒนานวัตกรรมครั้งนี้สําเร็จลงดวยดี ขอขอบคุณ  นายแพทยชลทิศ   อุไรฤกษกุล   ผูอํานวยการ
ศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี  แพทยหญิงมณฑา  ไชยะวัฒน รองผูอํานวยการศูนยดานบริการ และคณะกรรมการ
พัฒนาวิชาการศูนยอนามัยท่ี 5 ราชบุรี  ดร. เกษณี  โคกตาทอง  ท่ีไดใหขอคิดเห็นตลอดจนคําแนะนําท่ีเปน
ประโยชนอยางดียิ่ง     และขอขอบคุณ  คุณพรณิชา  ชุณหคันธรส  หัวหนากลุมการพยาบาลท่ีอํานวยความ
สะดวกตางๆ  ในการทํานวัตกรรมครั้งนี้  สุดทายขอขอบคุณเจาหนาท่ีงานหองคลอดและผูเก่ียวของท่ีมีสวน
ชวยในการดําเนินการจนสําเร็จลุลวงดวยดี 
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ถงุถั �วเขียว  

ดา้นใน
50 ซม.40 ซม.

ถุงถั�วเขยีว

35 ซม. 

75 ซม.

25 ซม.

35 ซม. 

 

  ภาพแบบถุงอุนใจคลายหนาว 



 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

  

 

 

เจาหนาท่ีหองคลอดใชถุงอุนใจคลายหนาว

สงตอทารกแรกเกิดปกติไปอยูกับมารดาท่ี

หอผูปวยหลังคลอดหรอืหนวยบริการอื่นๆ 


