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ค ำแนะน ำเบ้ืองตน้ 

หุ่นจ ำลอง SimMom 

หุน่จ าลอง SimMom เป็นหุน่จ าลองการคลอด ในผู้หญิงตัง้ครรภ์ระยะคลอด 

หุน่ SimMom สามารถตอบสนองการรักษาทางคลนิิกตา่งได้ ผู้สอนสามารถควบคมุสถานการณ์ตา่งๆ และการสถานการณ์ที่

สร้างไว้ลว่งหน้า สามารถเฝ้าสงัเกตสญัญาณชีพของมารดาและทารกได้  ผู้สอนสามารถจดัทา่ทางของมารดาและทารกได้

หลายทา่ทางเพื่อจ าลองการคลอดรูปแบบตา่งๆ  ทัง้ผู้ เรียนสามารถได้ฝึกการวิเคราะห์และให้การรักษาแก่มารดาและทารกได้ 

หุน่ SimMom สามารถใช้ฝึกสอนทกัษะอื่นๆได้ เช่น การจดัการทางเดินหายใจ การช่วยชีวิตโดยการนวดหวัใจ การฟังเสยีง

หวัใจและปอด การฝึกวดัความดนัโลหิต 

ส่วนประกอบส ำคัญ 

- หุน่ SimMom มาพร้อมกบัโมเดลส าหรับการคลอดโดยใช้มือที่เปลีย่นได้ 4 แบบ  นอกจากนีย้งัมีอปุกรณ์เสริมที่

สามารถท าคลอดแบบใช้เคร่ืองอตัโนมตัิได้ 

- เคร่ืองคอมพิวเตอร์ส าหรับผู้สอนใช้เพื่อควบคมุการจ าลองสถานการณ์และหตัถการตา่งๆที่สามารถบนัทกึโดยผู้สอน

และใช้เพื่อการประเมินผลในภายหลงัได้  หฟัูงช่วยให้ผู้สอนสามาถจ าลองเสยีงเพื่อใช้ในการสือ่สารระหวา่งผู้ ป่วย

และผู้ เรียน 

- เคร่ืองคอมพิวเตอร์ส าหรับผู้สอนเช่ือมตอ่กบัหุน่จ าลอง SimMom โดยผา่น Link Box ซึง่ Link Box จะตอ่กบั

หุน่จ าลองโดยใช้สาย   การเช่ือมตอ่ระหวา่งคอมพิวเตอร์นีก้บั Link Box สามารถที่จะเช่ือมตอ่แบบไร้สายได้อีกด้วย 

- หน้าจอแสดงสญัญาณชีพผู้ ป่วยได้จ าลองจากจอมอนิเตอร์ทีใ่ช้ทัว่ไป ทัง้ยงัสามารถแสดงข้อมลูอื่น เช่น EFM, 12-

lead ECG, ผลเอ็กซ์เรย์ และผลทางห้องปฏิบตักิารตา่งๆ เพื่อแสดงประวตัิของผู้ ป่วย 

- โปรแกรม SimDesigner เพื่อสร้างและปรับเปลีย่นสถานการณ์จ าลอง หรือโปรแกรม Session Viewer เพื่อใช้ส าหรับ

การประเมินหลงัจบการท าสถานการณ์จ าลอง โดยมกีล้องที่สามารถบนัทกึภาพร่วมกบัจอมอนเิตอร์แสดงสญัญาณ

ชีพผู้ ป่วย 

- หุน่ SimMom สามารถท างานร่วมกบัเคร่ืองคอมเพรสเซอร์ที่ได้รับการรับรองจาก Laerdal 

ขอ้ควรระวงัและค ำเตือน 

กำรดูแลหุ่นจ ำลองทั่วไป 

โปรดปฏิบติัตำมค ำเตือนต่ำงๆนีเ้พือ่หลีกเลีย่งอนัตรำยทีอ่ำจเกิดข้ึนต่อบคุคลและผลิตภณัฑ์ 
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- ใสข่องเหลวในหุน่จ าลองตามค าแนะน าในคูม่ือนีเ้ทา่นัน้ การละเลยไมป่ฏิบตัืตามจะท าให้เกิดความเสยีหายตอ่

หุน่จ าลองและสว่นประกอบได้ 

- หลอ่ลืน่ทางเดินหายใจทางปากและจมกู รวมทัง้อปุกรณ์ด้วยสารหลอ่ลืน่ท่ีมาพร้อมกบัหุน่จ าลองก่อนการใสท่อ่หรือ

อปุกรณ์ช่วยหายใจตา่งๆ  

- หลอ่ลืน่ปากมดลกู ช่องคลอดและทารกก่อนท าการคลอด 

- ไมใ่ช้อปุกรณ์ท าความชืน้เข้าไปในระบบหายใจ 

- ไมใ่ช้หุน่จ าลองที่ไมไ่ด้ตอ่สายและทอ่ตา่งๆ 

- ไมใ่ช้หุน่จ าลอง SimMom ภายนอกอาคารท่ีมีสภาพเปียก เนื่องจากจะท าให้เกิดความเสยีหายได้ 

ค ำเตอืน  ห้ามใช้เคร่ืองกดหน้าอกอตัโนมตัิกบัหุน่จ าลองนี ้

ข้อควรระวัง   ผลติภณัฑ์นีม้ีสว่นผสมของยางลาเท๊กซ์ธรรมชาติ ซึง่อาจก่อให้เกิดการแพ้ได้เมื่อสมัผสั 

สภาพแวดล้อม 

ในสภาพแวดล้อมที่เย็น ให้รอจนกวา่หุน่จ าลองมีอณุหภมูิเทา่กบัอณุหภมูิห้องก่อนเร่ิมเปิดหุน่ 

เพื่อหลีกเลี่ยงควำมร้อน 

- เมื่อใช้หุน่จ าลองในอณุหภมูเิกินกวา่ 40 C (104 F) ควรมีการพกัหุน่เพื่อให้อณุหภมูิเย็นลงในระหวา่งการอบรม 

- เมื่อให้หุน่จ าลองบนเตียง ไมค่วรหม่ผ้าหนาๆเพื่อป้องกนัอณุหภมูทิี่สงูเกินไป 

กรณีต่อไปนีไ้ม่ควรใช้หุ่นจ ำลอง SimMom  

- แขน-ขาไมต่อ่กบัล าตวั 

- ผืวหนงัฉีกขาดและไมอ่ยูใ่นต าแหนง่ที่ถกูต้อง 

- สายเคเบิล้ภายในและภายนอก ทอ่ หรือข้อตอ่ตา่งๆช ารุด 

- มีของเหลวร่ัวซมึภายในหรือบนหุน่จ าลอง 

- มีเสยีงผิดปกติแสดงมีอากาศร่ัวหรืออปุกรณ์ภายในช ารุด 

- มีสญัญาณอปุกรณ์อเิลค็ทรอนืคส์เสยีหาย เช่น หุน่จ าลองไมต่อบสนอง หรือมีกลิน่หรือควนั 

ข้อควรระวัง  หลกีเลีย่งอนัตรายจาก    โดยไมใ่ช้หุน่จ าลองโดยไมม่ีผิวหนงั 

การดแูลรักษาทัว่ไป 

ล้างมือก่อนการใช้งานและวางหุน่จ าลองบนพืน้ผิวที่สะอาด ล้าเพือ่เป็นการดแูลรักษาผิวหนงัของหุน่จ าลอง  โดยควรปฏิบตัิ

ตามค าแนะน าดงันี ้
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- สวมถงุมือขณะท าสถานการณ์จ าลอง หลกีเลีย่งการใช้ถงุมือส ีซึง่อาจก่อให้สเีปือ้นบนผิวหนงัหุน่ได้ 

- ไมใ่ห้หุน่สมัผสักบัปากกาเคมี หมกึปากกา อะซิโทน ไอโอดีน หรือยาที่มีสเีปือ้นหุน่ได้ และไมว่างหุน่บนกระดาษที่มี

หมกึพิมพ์หรือกระดาษส ีซึง่อาจก่อให้เกิดรอยเปือ้นถาวรได้ 

- ท าความสะอาดผิวหนงัหุน่ด้วยสบูอ่ยา่งออ่นผสมน า้ 

- หากในการอบรมมีการใช้น า้ในแขนฉีดยาหรือเลอืด และถงุเก็บปัสสาวะ ต้องท าการเทน า้ทิง้ทกุครัง้หลงัใช้งาน 

- ใช้สารหลอ่ลืน่ทางเดินหายใจของ Laerdal เทา่นัน้ และทาสารหลอ่ลืน่นีท้ี่ทางเดินหายใจก่อนการใช้งานทกุครัง้ 

- ใช้สารหลอ่ลืน่ของ SimMom & PROMPT (Laerdal Catalogue No. 377-18850, Limbs & Things Catalogue No. 

10193) เพื่อหลอ่ลืน่หุน่ทารก ปากมดลกู ช่องคลอด และโมเดลตา่งๆ ห้ามใช้สารหลอ่ลืน่อื่นๆ  ห้ามใช้ PROMPT 

Birthing Lubricant (Laerdal Catalogue No. 376-02950, Limbs & Things No. 50181) หรือ SimMom Birthing 

Lubricant (Laerdal Catalogue No. 377-14450, Limbs & Things No. 10191)  การใช้สารหลอ่ลืน่อื่นจะท าให้

อปุกรณ์เสยีหายได้ 

ข้อควรระวัง: ห้ามใช้สารหลอ่ลืน่ SimMom & PROMPT Birthing ในคน 

 

- ล้างท าความสะอาดโมเดลจ าลองตา่งๆและเช็ดหรือตากให้แห้ง 

- เปิดผิวหนงัล าตวัทาแป้งที่ด้านหลงัของผิวหนงัเพื่อลดแรงเสยีดทาน ห้ามเทแป้งลงในช่องหน้าอกของหุน่ 

- ห้ามท าเทคนิคตา่งๆเหลา่นีเ้นื่องจากไมส่ามารถถอดทางเดินหายใจของหุน่ออกมาท าความสะอาดได้: 

o ช่วยหายใจแบบ Mouth-to-Mouth 

o ช่วยหายใจแบบ Mouth-to-mask 

o ใสส่ารน า้เพื่อจ าลองอาเจียนหรือเพื่อใช้ดดูเสมหะ 

การเก็บรักษาและการเคลือ่นย้าย 

หุน่ SimMom และอปุกรณ์เสริม มีน า้หนกัมากเมื่อจดัเก็บในกลอ่งหรือกระเป๋าบรรจ ุต้องตรวจสอบวา่หุน่ SimMom ได้ถกูเก็บ

อยา่งแนน่หนาระหวา่งเคลือ่นย้ายและจดัเก็บเพื่อป้องกนัการบาดเจ็บตอ่บคุคลและผลติภณัฑ์ 

หมำยเหตุ: กระเป๋าบรรจเุคร่ือง ADM ไมค่วรขนสง่ทางอากาศ 

หมำยเหตุ: หุน่จ าลองทารกเด็กไมค่วรจดัเก็บในตวัหุน่ SimMom 
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คณุลกัษณะของหุ่น 

ภำพรวมของ SimMom 
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คณุลกัษณะ 

คุณลักษณะทั่วไป 

สว่นประกอบเชิงกราน 

- โมเดลท่ีสามารถเปลีย่นได้ 

o ปากมดลกูขยายได้ ตัง้แต ่4 ซม. ถึงปากมดลกูเปิดเต็มที ่

o ถงุน า้คร ่า 

o มดลกูแบบ PPH เพื่อจ าลองการหดรัดและไมห่ดรัดตวัของมดลกู โมเดลรกค้างพร้อมชิน้สว่นของรก 

o มดลกูปลิน้ 

o อปุกรณ์เสริม เคร่ือง Automatic Delivery Module (ADM) 

- กระดกูเชิงกรานพร้อมต าแหนง่ 

- ปากช่องคลอดและรูทวารเพื่อใช้ตรวจโดยนิว้มือ 

- ผิวหนงัท้องส าหรับระยะคลอด 

- ผิวหนงัท้องแบบผา่ตดั 

- ของเหลว (เช่น เลอืด น า้คร ่าเปือ้น ปัสสาวะ) 

- การใสส่ายสวนปัสสาวะ 

- อุ้งเชิงกราน 

- ช่องทางคลอด 

การเคลือ่นไหว 

- การชกั 

- สามารถจดัทา่แบบ All Fours 

o สามารถหมนุไหลแ่ละข้อสะโพกได้เสมือนจริง 

o การงอเขา่ 

o การงอข้อศอก 

การท าสถานการณ์จ าลองแบบ Hybrid 

 หุน่ SimMom สามารถใช้สร้างสถานการณ์แบบ Hybrid โดยการถอดสว่นเชิงกรานออกจากล าตวั 
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ทำงเดินหำยใจ 

- ทางเดินหายใจอดุกัน้ 

- ลิน้บวม 

- การอดุกัน้ปอกขวา ซ้าย และทัง้ 2 ข้าง 

- การท า Head Tilt/ Chin Lift 

- การท า Jaw Thrust 

- เทคนิคการดดูเสมหะ 

- การชว่ยหายใจแบบ Bag-Valve-Mask 

- การใสท่อ่ทางเดินหายใจแบบ Oropharyngeal และ Nasopharyngeal Airway 

- การใสท่อ่ชว่ยหายใจแบบ Combitube, LMA และอื่นๆ 

- Endotracheal intubation (ET) 

- Nasotracheal intubation 

- Digital intubation 

- Retrograde intubation 

- Nasal and oral fiberoptic intubation 

- Trans-tracheal jet ventilation 

- Right mainstem intubation 

- การเจาะคอ 

- การใสส่ายระบายทรวงอก 

- Cricoid pressure 

- Needle decompression 

หมำยเหตุ  แนะน าให้ใช้ ET เบอร์ 7.5, LMA เบอร์ 4, Large Adult or Trainer Combitube และ KING LT #4 

ควรใสส่ารหลอ่ลืน่หรือสบูเ่หลวทีค่อหอย รูจมกู และสว่นท่ีสมัผสักบัทอ่ช่วยหายใจ ก่อนท าการใสท่อ่ 

กำรหำยใจ  

- การกระเพื่อมหน้าอก 

- อตัราหายใจ 0-60 ครัง้ตอ่นาท ี

- การกระเพื่อมหน้าอกทัง้สองข้างหรือข้างเดียว 

- เสยีงปอดชนิดปกติและผิดปกติ  
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o การฟังเสยีงด้านหน้า 4 ต าแหนง่ 

o การฟังเสยีงด้านข้าง 2 ต าแหนง่ 

- ภาวะโพรงเยื่อหุ้มปอดมีอากาศ 

- กราฟแสดงคา่ออกซเิจนในเมด็เลอืดแดง 

ระบบโลหิต 

คุณลักษณะของหวัใจ 

- มีกราฟ ECG ชนิดตา่งๆให้เลอืก 

- เสยีงหวัใจสมัพนัธ์กบั ECG 

- กราฟแสดง ECG 

- กราฟแสดง 12 lead ECG 

- การท า Defibrillation และ Cardioversion 

- การตอบสนองตอ่การท า External Pacing โดยการตัง้คา่ (20-200mA) 

คุณลักษณะระบบโลหติ 

- วดัความดนัโลหิตด้วยมือ และฟังเสยีง Korotkoff Sounds 

- ชีพจรที่ Carotid ทัง้ 2 ข้าง  Brachial และ Radial ที่ด้านขวา และสมัพนัธ์กบั ECG 

- ความแรงของชีพจรที่สมัพนัธ์กบัความดนัโลหิต 

- บนัทกึหากมกีารคล าชีพจร 

กำรกดหน้ำอก 

- การกดหน้าอกจะสามารถคล าชีพจรและสร้างกราฟความดนัโลหิต และกราฟ ECG ชนิดมีคลืน่รบกวนได้ 

- บนัทกึขณะมีการกดหน้าอก 

หมำยเหตุ   ห้ามใช้เคร่ืองกดหน้าอกอตัโนมตัิกบัหุน่จ าลอง 

ECG 

เพื่อมอนิเตอร์คา่ ECG หุน่จะมีปุ่ มให้ตดิสาย ECG 4 ต าแหนง่ 



11 
 

 

หมำยเหตุ  ห้ามเร่ิมการอบรม จนกวา่หุน่จะเช่ือมตอ่กบั linkbox 

เคร่ือง Defibrillator 

ล าตวัหุน่มแีทน่ส าหรับท าการกระตกุไฟฟ้าหวัใจ 2 ต าแหนง่  โดยสามารถใช้กบัเคร่ืองไฟฟ้าหวัใจทีม่ี paddles ได้ 

ปุ่ ม Defibrillation 

 

หมำยเหตุ  วาง paddles บนแทน่กระตกุไฟฟ้าหวัใจให้ตรง และอา่น ECG ที่หน้าจอเคร่ือง 

ข้อควรระวัง   ตวัหุน่จ าลองไมค่วรสมัผสักบั paddles ของเคร่ือง Defibrillator 

ค ำเตอืน 

- อา่นและปฏิบตัิตามค าแนะน าด้านความปลอดภยัและคูม่อืการใช้งานเคร่ือง Defibrillator และอปุกรณ์ตา่งๆ 

- ผู้สอนอาจถกูช๊อคด้วยกระแสไฟฟ้าขณะท าการกระตกุหวัใจด้วยไฟฟ้าได้  ควรสงัเกตและปฏิบตัิตามค าแนะน าด้าน

ความปลอดภยัขณะท า Defibrillation และ Pacing  หากไมป่ฏิบตัิตามอาจเกิดการบาดเจ็บหรือเสยีชีวิตแก่ผู้ใช้งาน 

ผู้ เรียน หรือผู้อื่นได้ 

- ท าการกระตกุหวัใจด้วยไฟฟ้าที่แทน่ส าหรับกระตกุไฟฟ้าบนหุน่จ าลองเทา่นัน้ 

- ห้ามกดบนแทน่ส าหรับกระตกุไฟฟ้ามากเกินไป เนื่องจากอาจท าให้แทน่บิดหรือบวมได้ 

- ห้ามใช้กระแสไฟมากกวา่ 360j  2ครัง้ใน 1 นาที และหลงั 30 นาที ควรหยดุ 15 นาทีก่อนเร่ิมใช้งานใหมอ่ีกครัง้ 
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- การใช้เคร่ือง Defibrillator ในอณุหภมูิสงูกวา่ 35 c อาจท าให้หุน่ร้อนเกินไปได้ 

- ห้ามใช้เคร่ือง Defibrillator กบัหุน่ท่ีวางบนพืน้เปียก 

- ปฏิบตัิตามค าแนะน าในการท า Defibrillation หลกีเลีย่งการสมัผสั External paddles และสว่นอืน่ขณะท า 

Defibrillation  

- ไมท่ าการ defibrillation โดยที่ยงัไมไ่ด้กดปุ่ มเปิดหุน่หรือหุน่ผิดปกติ 

- ล าตวัหุน่ต้องท าการให้แห้งเสมอ การเปลีย่นแปลงอณุหภมูิที่รวดเร็วอาจท าให้เกิดหยดน า้ความชืน้บนอะไหลหุ่น่ ซึง่

ก่อให้เกิดความเสยีหาย ควรรอให้หุน่อยูใ่นอณุหภมูิห้องก่อนท าการ Defibrillation 

- เพื่อป้องกนัสายไฟสว่นล าตวัเสียหาย ไมค่วรใช้เจลที่ใช้ Defibrillation หรือแผน่ส าหรับ Defibrillation ที่ใช้ในผู้ ป่วย

มาใช้กบัหุน่จ าลอง 

- หลกีเลีย่งการใช้งานท่ีมีเปลวไฟ เช่น ในอากาศทีม่ีออกซิเจนเข้มข้นสงู ควรหลกีเลีย่งการท า Defibrillation  ควรให้มี

การระบายอากาศหากต้องมกีารใช้ออกซิเจนเข้มข้นสงูใกล้กบัหุน่ 

สำยวัดควำมดนัโลหติ 

หุน่ SimMom มาพร้อมสายวดัความดนัโลหิตเฉพาะแบบ  ซึง่จะตดิตัง้ที่แขนด้านขวาและตอ่สายเข้ากบั Linkbox เพื่อใช้ฟัง

เสยีงขณะวดัความดนัโลหิต 

หมำยเหตุ   ล าโพงส าหรับฟังเสยีงขณะวดัความดนัโลหิตอยูใ่นต าแหนง่ Antecubital fossa ด้านขวา 

ควำมสมัพนัธ์ระหว่ำงชีพจรและควำมดนัโลหิต ตำมตำรำงดำ้นล่ำง 

 

 

กำรให้ยำทำงเส้นเลือด 

- ที่รูเปิดทัง้ 2 ข้าง 

- ต าแหนง่ฉีดยาใต้ผิวหนงัและฉีดยาเข้ากล้ามเนือ้ 

คุณลักษณะอื่นๆ 

- เสยีงท้องแบบปกติและผิดปกติ  เสยีงหวัใจทารก (ไมส่ามารถฟังเสยีงพร้อมกนัได้) 
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- มา่นตาเปลีย่นได้ (ปกติ ขยาย หด) 

- เสยีงผู้ ป่วย 

o เสยีงที่บนัทกึไว้ลว่งหน้า 

o เสยีง Custom 

o ผู้สอนท าเสยีงเสมอืนผู้ ป่วย 

ท่ำคลอดต่ำงๆ 

จ าลองทา่คลอดแบบตา่งๆโดยการจดัทา่แขนขา และการหมนุหวัไหลแ่ละสะโพก ดงันี ้

1. ทา่นอนหงาย 

2. ตะแคงซ้าย 

3. ทา่ศีรษะสงู 

4. ทา่ขาวางในขาหยัง่ 

5. All Fours 

6. McRoberts 

หมำยเหตุ  ทา่ศีรษะสงูไมส่ามารถท าได้หากใช้เคร่ือง ADM  แตอ่าจจะลดความสงูเพื่อจ าลองได้ 

ทำรก 

สว่นประกอบส าคญั 

- ศีรษะที่เสมือนจริงพร้อม landmarks (fontanelles and sutures) 

- ศีรษะที่ถกูออกแบบและทดสอบวา่สามารถใช้กบัคีมได้ (rotational and normal) และเคร่ืองสญุญากาศ (kiwi and 

ventouse) 

- ศีรษะที่สามารถควบคมุโดยผู้สอนได้และงอได้ตามธรรมชาติขณะผา่นช่องทางคลอด 

- ปากสามารถจ าลองการดดูเสมหะและ Smellie-Veit 

- ล าตวัถกูออกแบบให้สามารถผา่นช่องทางคลอดได้โดยงา่ย 

- ปุ่ มกระดกูที่สะโพกเพื่อใช้ส าหรับ Lovsett’s maneuvers 

- ต าแหนง่ landmarks ที่เสมือนจริง – scapulae and clavicles 

- แขนและขาที่สามารถหมนุได้ในการท า maneuvers ตา่งๆขณะคลอด โดยเฉพาะทา่ก้นและไหลต่ดิ 

- สายสะดือและรก (ปกติและรกค้าง) 

- เสยีงหวัใจทารก: ปกติ หวัใจเต้นช้า และหวัใจเต้นเร็ว (ผา่นซอร์ฟแวร์) 
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Electronic Fetal Monitoring – EFM/Cardiotocography – CTG 

- กราฟ EFM แสดง: กราฟอตัราหวัใจทารก และ กราฟ Uterine activity 

- EFM จะแสดงที่จอมอนิเตอร์พร้อมสญัญาณชีพของมารดา 

- การมอนเิตอร์ทารกจะถกูบนัทกึและสามารถย้อนดใูนจอมอนเิตอร์ได้ 

- ผู้สอนสามารถใช้คา่ที่ตัง้มาในซอร์ฟแวร์หรือตัง้คา่ด้วยตนเองได้ 

สำยรัดเตียง 

หุน่ SimMom มาพร้อมกบัสายรัดเตียงที่ใช้ยดึหุน่จ าลองกบัโต๊ะขณะท าสถานการณ์จ าลอง 

การใช้สายรัดเตยีง 

1. น าสายรัดเตียง สกรู และแหวนรองออกจากบรรจภุณัฑ์ 

2. คว ่าหุน่จ าลองโดยให้ด้านหลงัหงายขึน้ 

3. วางสายรัดบนหุน่จ าลอง  วางสายรัดให้ตรงต าแหนง่รูสกรู 

4. วางแหวนรองบนสกรู ใช้ประแจหกเหลีย่ม และสกรู เพื่อให้สายรัดยดึติด 

 
5. หงายด้านหน้าของหุน่ขึน้ 

6. ตอ่สายรัดเข้าทีเ่ตียง 

เสือ้ผ้ำหุ่น 

เสือ้ผ้า SimMom มีทางเปิด 2 ด้านเพื่อให้สามารถเปิดหน้าท้องได้โดยงา่ยขณะท าสถานการณ์จ าลอง และมีรูที่สามารถให้

สายไฟผา่นได้ 

 

Abdominal Access flap 

Wire Exit 

Abdominal Access flap 
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ซอร์ฟแวร์ Laerdal Simulation 

การท าสถานการณ์จ าลองโดยใช้ซอร์ฟแวร์ LLEAP (Laerdal Learning Application) โดยเร่ิมซอร์ฟแวร์ที่หน้า Laerdal 

Simulation Home บนเคร่ืองคอมพิวเตอร์ 

Laerdal Simulation Home 

Laerdal Simulation Home เป็นแอพพลเิคชัน่ท่ีมีทัง้ LLEAP และโปรแกรมอื่นที่เก่ียวข้องกบัหุน่จ าลอง รวมทัง้คูม่ือการใช้งาน 

โดยแอพพลเิคชัน่นีจ้ะอยูใ่นWindows start menu (Windows 7) 

ซอร์ฟแวร์ที่ใช้ในสถานการณ์จ าลอง แบง่ได้ดงันี ้

- LLEAP (Laerdal Learning Application) 

- Voice Conference Application 

- Patient Monitor 

- SimView Server หรือ Session Viewer 

รวมถงึ SimDesigner และแอพพลเิคชัน่อื่นๆ ท่ีใช้ในการท าสถานการณ์จ าลอง 

LLEAP 

LLEAP เป็นแอพพลเิคชัน่ของผู้สอนเพื่อใช้ควบคมุในระหง่าวการท าสถานการณ์จ าลอง และมอนเิตอร์ โดยสามารถใช้งานได้

ทัง้ในโหมด Automatic หรือ Manual โหมด Automatic ใช้ส าหรับ pre-programmed scenarios ในขณะท่ีโหมด Manual 

ผู้สอนจะสามารถควบคมุได้อยา่งอิสระ ซึง่อาจจะต้องใช้ความรู้ทางการแพทย์เพื่อให้สถานการณ์เสมือนจริง 

Voice Conference Application 

ซอร์ฟแวร์ VCA ช่วยให้ผู้สอนสือ่สารผา่นหุน่จ าลองขณะท าสถานการณ์จ าลองได้ ทัง้ยงัสามารถให้สือ่สารกบัผู้สอนทา่นอื่นใน

เน็ตเวิร์คเดียวกนั และสามารถสร้างช่องเพื่อให้สมาชิกเทา่นัน้สือ่สารกนัได้ 

Patient monitor 

แอพพลเิคชัน่ Patient monitor จ าลองมอนเิตอร์ที่ใช้ในโรงพยาบาล เพื่อให้ผู้ เรียนได้เรียนรู้และผู้สอนสามารถตัง้คา่และ

ควบคมุมอนิเตอร์ผา่นหน้าจอแบบสมัผสัได้ด้วย   

Session Viewer และ SimView Server 

Session Viewer และ SimView Server ใช้เพื่ออดัวดิีโอและจอ Patient monitor ขณะท าสถานการณ์จ าลอง เพื่อใช้ในการท า 

Debrief ตอ่ไป หลงัจากจบสถานการณ์ Log files จะถกูรวมเข้ากบัไฟล์วิดีโอใน Session Viewer หรือ SimView Server ด้วย 
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Session Viewer สามารถเปิดบนคอมพิวเตอร์เคร่ืองเดียวกบั LLEAP   SimViwer Server จะท างานบนเซิร์ฟเวอร์ใน local 

network เมื่อเร่ิมต้น LLEAP จะมีหน้าตา่งเพื่อให้เลอืกระบบ Debrief ที่มีบนเคร่ืองคอมพิวเตอร์หรือเครือขา่ย โดยสามารถ

เปลีย่นในภายหลงัได้ 

กำรตดิตัง้ 

แอพพลิเคชั่นอื่นๆ 

มีโปรแกรมที่ใช้ร่วมกบัการท าสถานการณ์จ าลอง เช่น  License Manager ที่ดแูล license ของโปรแกรม และ Simulator 
Firmware and Network Fixer เพื่ออพัเดต firmware หุน่จ าลองหรือแก้ไขปัญหา network 

SimDesigner 

SimDesigner เป็นแอพพลเิคชัน่เพื่อสร้างสถานการณ์จ าลองด้วยตนเองไว้ลว่งหน้า สามารถใช้โปรแกรมนีเ้พื่อวิเคราะห์และ
พิมพ์ร่างสถานการณ์ได้ 
SimDesigner จะถกูติดตัง้เพื่อแทนที่แอพพลเิคชัน่เดิม เพื่อให้เป็นไฟล์ที่ใช้กบั LLEAP format ส าหรับภาพรวมของ
แอพพลเิคชัน่และความชว่ยเหลอืการใช้งาน สามารถดไูด้จากปุ่ ม Home ที่หน้า LLEAP 
 

Web Downloads 

เข้าสู ่www.laerdal.com/downloads เพื่อดาวน์โหลด คูม่ือการใช้งานและซอร์ฟแวร์ลา่สดุของ SimMom 

 

กำรต่อสำยเคเบิล้เสียงที่แผ่นผิวหนังหน้ำท้อง 

1. ถอดกระดมุทัง้ 3 ที่ผิวหนงัหน้าท้องบริเวณเชิงกราน เร่ิมจากฝ่ังใดก่อนก็ได้ 

2. วางผิวหนงัหน้าท้องไปทางปลายเท้า 

3. น าผิวหนงั C-section ที่มาในชดุและวางอยูใ่นเชิงกรานออก เก็บรวมกบัอปุกรณ์เสริมอื่นของ SimMom 

4. เสยีบสายเสยีงสดี าที่อยูใ่ต้ผิวหนงัท้องเข้าที่ช่องเสยีบฝ่ังขวาของเชิงกราน 

 
5. ตอ่แผน่ผิวหนงัหน้าท้องตามเดิม 

http://www.laerdal.com/downloads
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แท่นชอ็คไฟฟ้ำหัวใจ 

การเตรียมกรณีใช้ Paddles เพื่อช็อคไฟฟ้าหวัใจ 

1. ถอดสกรูและ Defibrillation studs ออก 

2. ขนัสกรู adapter plates เข้าไปในช่องที่ต าแหนง่ Apex และ Sternum ของหุน่ 

กำรต่อสำยวัดควำมดันโลหติ 

1. วางแผน่วดัความดนัโลหิตที่แขนวดัความดนั 

2. ตอ่ทอ่ใสที่มาจากแผน่วดัความดนัเข้ากบัทอ่ใส pneumatic ที่อยูข้่างล าตวัใต้แขนวดัความดนั 

3. ตรวจสอบวา่สายที่มาจากหุน่และทอ่ใส pneumatic ที่อยูข้่างล าตวัด้านขวาลา่งได้ตอ่เข้ากบั LinkBox 

กำรเตรียมแขนฉีดยำ 

แขนทัง้ 2 ข้างสามารถให้ยาทางหลอดเลอืดได้โดยผา่นช่องเปิด เพื่อจ าลองสถานการณ์ให้ยา  ตอ่ทอ่ IV ที่ด้านหลงัของแขนเข้า

กบัถงุเก็บ IV fluid เพื่อให้สมจริงควรวางถงุนีใ้ห้หา่งจากผู้ เรียน 

 

ตอ่สาย IV (ไมร่วมในชดุ) เข้ากบัช่องเปิดที่แขนของหุน่  ควรใช้น า้กลัน่หรือน า้ De-ionized เมื่อใช้งานเทา่นัน้ เพือ่ป้องกนัสาย

อดุตนั 
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กำรท ำควำมสะอำดแขนฉีดยำ 

ควรท าความสะอาดแขน IV หลงัใช้งาน โดยใช้แอลกอฮอล์ 60% Isopropanol หรือ 70% Ethanol 

 

กำรใช้แขนฉีดยำเข้ำกล้ำมเนือ้และกำรดูแลรักษำ 

ต าแหนง่ฉีดยาเข้ากล้ามเนือ้มีทัง้หมด 4 ต าแหนง่ คือ หวัไหลซ้่ายและขวา และสะโพกซ้ายและขวา  แผน่ฉีดยาเข้ากล้ามเนือ้
มีโฟมด้านในและสามารถฉีดน า้ได้ ใช้เข็มเบอร์ 22 gauge หรือเลก็กวา่เพื่อเพิ่มระยะเวลาการใช้งานได้นานขึน้ 

หลงัใช้งาน น าแผน่ฉีดยากล้ามเนือ้ออกและตากให้แห้ง  ควรบีบน า้ออกจากแผน่โฟมและตากให้แห้ง  น าแผน่โฟมออกผา่นช่อง
เปิดด้านหลงั การใสแ่ผน่โฟมกลบัสามารถใช้แป้งฝุ่ นเพื่อชว่ยให้ใสไ่ด้ง่ายขึน้ 

 

ค ำแนะน ำกำรท ำคลอดโดยใช้มือ 

สว่นประกอบของโมเดล 

หุน่ SimMom ประกอบด้วยโมเดลดงันี ้
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สว่นประกอบของเชิงกราน 

 

กำรเตรียมคลอดทำรก 

หุน่ SimMom สามารถจ าลองการคลอดทารก โดยสามารถจดัทา่ทารกได้หลายทา่ เพื่อจ าลองการคลอดแบบปกติ มี

ภาวะแทรกซ้อน คลอดโดยใช้อปุกรณ์ และการคลอดรก 

การตอ่สายสะดือ 

หากต้องการจ าลองสถานการณ์ที่ต้องมีการตดัสายสะดือ ให้ตอ่สายสะดือแบบที่ตดัปลายด้านหนึง่ตอ่กบัสายสะดือปกติและ

ปลายอีกด้านตอ่เข้ากบัหวัตอ่ โดยปลายของหวัตอ่อกีด้านจะตอ่เข้าที่ช่องเสยีบที่หน้าท้องของทารก   
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หากไมต้่องการตดัสายสะดือให้ตอ่สายสะดือปกติเข้าที่ช่องเสียบหน้าท้องทารกได้โดยตรง 

สารหลอ่ลืน่ 

ทารก สายสะดือ รก ช่องทางคลอด ปากมดลกู ด้านในของปากชอ่งคลอด และถงุน า้คร ่า ต้องท าการใสส่ารหลอ่ลืน่ก่อนการใช้

งาน การใสส่ารหลอ่ลืน่ไมพ่ออาจท าให้สายสะดือหลดุขณะท าคลอด 

 

ข้อควรระวัง  ใช้สารหลอ่ลืน่ส าหรับ SimMom & PROMPT Birthing Lubricant (รหสัสนิค้า 377-18850) เทา่นัน้  ห้ามใช้สาร

หลอ่ลืน่อื่น เนื่องจากจะท าให้อปุกรณ์เสยีหายได้ 

ข้อควรระวัง  การใสส่ารหลอ่ลืน่ไมเ่พียงพอท่ีตวัทารกหรือรก  จะง ท าให้ช่องคลอดและปากมดลกูเสยีหายขณะท าคลอดได้ 

ข้อควรระวัง  สารหลอ่ลืน่  SimMom & PROMPT Birthing Lubricant ห้ามน าไปใช้กบัคน 

ข้อส ำคัญ    ทกุครัง้หลงัใช้งานต้องท าความสะอาดสารหลอ่ลืน่ท่ีตวัหุน่และทารกด้วยผ้าชบุน า้อุน่บิดหมาด 

กดสารหลอ่ลืน่ออกจากหวัป๊ัมประมาณ 2-3 ครัง้ และทาไปตามสว่นตา่งๆดงันี ้

1. ด้านในช่องคลอดและขอบเชิงกราน 

 
2. บนปากมดลกู 
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3. ศีรษะทารก หวัไหล ่ล าตวั และแขนขา  ตรวจสอบวา่ใสส่ารหลอ่ลืน่ทัง้หมดแล้ว 

 

เทคนิคกำรท ำคลอด 

เมื่อท าการจ าลองการคลอด ผู้สอนจะท าการคลอดโดยใช้มือดนัทารกออก  ผู้สอนยืนด้านใดด้านหนึง่ข้างหน้าท้องของแม ่และ

ใช้มือดนัทารกผา่นทางช่องคลอด 

หมำยเหตุ   ใสถ่งุมือระหวา่งท าการคลอด  ควรถอดเคร่ืองประดบั เช่น แหวน เพื่อกนัไมใ่ห้สว่นของหุน่จ าลองเสยีหาย 

หมำยเหตุ   แผน่หน้าท้องต้องตดิกระดมุทีด้่านข้างระหวา่งท าคลอด 

 

กำรท ำคลอด มี  2 เทคนิค ดงันี ้

คลอดโดยใช้เทคนิคมือเดียว 

จดัวางทารกตามทา่ที่ต้องการ  จดัแขนขาเพื่อให้ผา่นช่องทางคลอดได้  จบัทารกที่ด้านหลงัของล าตวั จดัวางศีรษะของทารกใน
ทา่ที่ต้องการเข้าในช่องเชิงกราน ดนัทารกออก 
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ศีรษะจะก้มโดยอตัโนมตัิและลงไปในช่องทางคลอด  ผา่นไปในปากมดลกู  เมื่อศีรษะผา่นช่องทางคลอดให้ท าการหมนุตาม

ธรรมชาติ ซึง่อาจหมนุท่ีล าตวัของทารก   

 

หากแขนขามีการจดัวางทา่ที่ดีแล้ว จะสามารถคลอดออกมาตามชอ่งทางคลอดอยา่งธรรมชาติ  โดยเทคนิคนีจ้ะชว่ยให้ผู้สอน

สามารถท าหน้าที่อื่นได้ เช่น ผดงุครรภ์ หรือ ผู้ช่วยท าคลอด อื่นๆ 

คลอดโดยเทคนิค 2 มือ 

มือข้างหนึง่จบัตวัทารกที่ด้านหลงัของล าตวั โดยทีม่ือข้างนีท้ าหน้าที่ดนัทารก  วางฝ่ามือของมืออกีข้างบนหน้าอกของทารก ใช้
ปลายนิว้ 2 นิว้ วางที่คางหรือปากและใช้หมนุศีรษะเดก็เมื่อต้องการ  มือนีย้งัสามารถใช้จบัสายสะดือและแขนให้อยู่ในต าแหนง่
ที่ต้องการ   

 

เมื่อศีรษะของทารกเคลือ่นท่ี ผู้สอนสามารถใช้มือที่ 2 นี ้จบัและดนัท่ีคางเพื่อดนัศีรษะออก  เทคนคินีช้่วยให้ผู้สอนสามารถ
ควบคมุศีรษะได้ 

หมำยเหตุ   ผู้สอนควรฝึกให้คุ้นเคยกบัขัน้ตอนการคลอดก่อนสอนจริง 
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กำรคลอด 

หุน่ SimMom สามารถจ าลองการคลอดแบบปกติ ทา่ก้น ใช้อปุกรณ์ และคลอดแบบไหลต่ิด 

กำรคลอดปกต ิ

ส าหรับการคลอดปกติ  ด:ู การคลอดโดยใช้เทคนิคมือเดียว หรือ คลอดโดยเทคนิค 2 มือ ในสว่นเทคนิคการท าคลอด 

 

กำรคลอดท่ำก้น 

การคลอดทา่ก้นสามารถใช้เทคนคิ การคลอดโดยใช้เทคนคิมือเดียว หรือ คลอดโดยเทคนคิ 2 มือ ในสว่นเทคนิคการท าคลอด  

โดยหากใช้เทคนิค 2 มือ จะสามารถจบัท่ีแขนขาของเดก็และสายสะดือ 

กำรท ำกำรคลอดท่ำก้น 

1. ใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีสว่นลา่งของช่องคลอด เพื่อให้สว่นลา่งของทารกผา่นช่อง J-Shape ของช่องคลอดได้ 

2. จบัท่ีล าตวัของทารก เพื่อให้สามารถท าการคลอดโดยควบคมุทีศ่รีษะ 

3. จบัคอของทารกงอลง เพื่อให้ผา่นช่องคลอดได้ง่าย 

4. ทารกสามารถคลอดโดยใช้ Moriceau-Smellie-Viet Maneuver 

หมำยเหตุ  การคลอดทา่ก้นจะงา่ยขึน้หากไมใ่ช้ปากมดลกู 

 

กำรคลอดโดยใช้คีม 

กำรท ำกำรคลอดโดยใช้คีม 

1. ลดปริมาณสารหลอ่ลืน่ท่ีศีรษะของทารกและช่องคลอด เพื่อป้องกนัไมใ่ห้คมีลืน่ขณะใช้งาน 

2. จบัคอของทารกงอลง เพื่อให้ได้ทา่ทางทีถ่กูต้อง 

3. เตรียมความพร้อมกบัผู้ เรียนเพื่อให้ดงึศีรษะโดยใช้คีม เมื่อผู้สอนจ าลองให้แมก่ าลงัปวดท้องคลอด ไมเ่ช่นนัน้ คีมจะ

หลดุออกจากศีรษะ 

4. ขณะที่หมนุในระหวา่งการคลอดโดยใช้คีม เตรียมความพร้อมระหวา่งผู้สอนและผู้ เรียน เพื่อให้การหมนุล าตวัของ

ทารกเป็นไปตามการหมนุของคีม ไมเ่ช่นนัน้คีมจะหลดุออกจากศีรษะ 

กำรคลอดโดยใช้ที่ดูดสุญญำกำศ 

กำรท ำคลอดโดยใช้ Kiwi / Ventouse 
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1. ลดปริมาณสารหลอ่ลืน่ท่ีศีรษะของทารกและช่องคลอด เพื่อป้องกนัไมใ่ห้เคร่ืองดดูหลดุขณะใช้งาน 

2. ผู้สอนอาจต้องแจ้งผู้เรียนให้แจ้งเมื่อต้องการดงึ และผู้สอนจึงท าการดนัพร้อมกนั 

หมำยเหตุ   ขัน้ตอนท่ี 2 ส าคญัในการคลอดโดยใช้ทีด่ดูสญุญากาศกวา่การใช้คมี 

 

กำรคลอดท่ำ All Fours 

การคลอดทา่ All Fours  สามารถใช้เทคนิคมือเดียว หรือ 2 มือได้ โดยการใช้เทคนิค 2   มือจะท าให้การคลอดเป็นไปโดยง่าย

กวา่ 

หมำยเหตุ   การคลอดทา่ All Fours ต้องใช้แรงและเทคนิคมากกวา่การคลอดทา่อื่นๆ ควรมีการฝึกซ้อมกอ่นการใช้งานจริง 

 

กำรท ำคลอดท่ำ All Fours 

1. ดนัทารกในลกัษณะทแยงขึน้ตรงเข้าไปในพืน้เชิงกรานตาม J-shape ทางช่องคลอด 

2. ดนัทารกตามช่องเปิดของช่องคลอด  หากใช้เทคนคิแบบ 2 มือ ให้ใช้แรงดนัขึน้ โดยใช้มือที่ 2 เพื่อให้ศีรษะงอและและ

ป้องกนัล าตวัทารกจม 

หมำยเหตุ   เพื่อให้การคลอดมัน่คง ผู้สอนควรวางข้อศอกบนเตยีงหรือหมอนที่วางบนเตียง 

 

กำรคลอดแบบไหล่ตดิ 

การคลอดแบบไหลต่ิดจะใช้เทคนคิการคลอดแบบ 2 มือ  การควบคมุแขนทารกเป็นสิง่ส าคญั เนื่องจากแขนด้านหลงัจะต้องอยู่

ในทา่ที่ถกูต้อง 

กำรคลอดแบบไหล่ติด 

1. จบัไหลท่ารกให้อยูท่ี่หวัหนา่วขณะเคลือ่นทารกลงไปตามช่องคลอด 

2. เตรียมความพร้อมระหวา่งผู้สอนและผู้ เรียน ในขณะหมนุทา่ตา่งๆเพื่อให้สอดคล้องกนั 

หมำยเหตุ   ขึน้อยูก่บัความแรงในการกด supra-pubic pressure ของผู้ เรียน ซึง่อาจท าให้ผู้สอนไมส่ขุสบาย ผู้สอนอาจใช้วธีิ

จบัทารกให้อยูด้่านหน้ามากขึน้ เพื่อให้มือผู้สอนอยูร่ะหวา่งทารกและผนงัหน้าท้องด้านหน้า 

หมำยเหตุ   การคลอดทา่ไหลต่ิดโดยไมใ่ช้ปากมดลกูจะท าให้การคลอดง่ายขึน้ 
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ปำกมดลกู 

กำรติดตัง้ปำกมดลูก 

1. พบัผิวหนงัหน้าท้องหรือถอดออก (ด ูสว่น Maintenance) 

ข้อควรระวัง   การพบัผิวหนงัโดยวางลงและไมมกีารรองรับด้านลา่งจะท าให้ผิวหนงัฉีกขาดได้ 

2. ขนัสกรู 3 ตวั ออกจากวงแหวนเชิงกราน น าวงแหวนเชิงกรานออก 

หมำยเหตุ  เมื่อจะน าวงแหวนเชิงกรานออก ให้ยกขึน้จนกวา่จะพ้นสกรู 

 
3. ถอดโมเดลปากมดลกูเดิมออก  และวางไว้ด้านข้าง 

4. วางโมเดลปากมดลกูที่ต้องการลงในช่องเชิงกราน 

5. วางปากมดลกูตามขอบและรูที่ก าหนด  ตรวจสอบวา่ช่องตอ่ปัสสาวะอยูใ่นต าแหนง่ทีถ่กูต้อง 

 
6. ใสว่งแหวนเชิงกรานกลบัเข้าที่ ตรวจสอบวา่ตรงต าแหนง่ 

7. หลงัจากวางตรงต าแหนง่แล้ว ใสส่กรูและขนัให้แนน่ดี 

หมำยเหตุ  ไมค่วรขนัสกรูแนน่จนเกินไป 
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ถุงน ำ้คร ่ำ 

กำรติดตัง้ถงุน ้ำคร ่ำ 

หากถงุน า้คร ่าจ าเป็นต้องใช้ในการจ าลองสถานการณ์การคลอดที่มีเลอืดหรือน า้คร ่า 

หมำยเหตุ  ก่อนเร่ิมท าสถานการณ์จ าลอง ใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีช่องคลอด ปากมดลกู ทารก ถงุและรก (หากใช้งาน) ซึง่จะชว่ยให้

การคลอดเป็นไปโดยงา่ย 

กำรต่อถงุน ้ำคร ่ำ 

1. พบัผิวหนงัหน้าท้อง หรือถอดผิวหนงัหน้าท้องออก (ด ูสว่น Maintenance) 

ข้อควรระวัง  การพบัผิวหนงัโดยวางลงและไม่มกีารรองรับด้านลา่งจะท าให้ผิวหนงัฉีกขาดได้ 

2. ถอดวงแหวนเชิงกราน วางปากมดลกูให้อยูใ่นต าแหนง่ 

ข้อควรระวัง  การถอดปากมดลกูอาจท าให้น า้ร่ัวได้ 

3. วางพลาสติกคลมุอาหารเหนือปากมดลกู เพื่อจ าลอง amniotic membrane 

ข้อควรระวัง  เพื่อให้ได้ผลดี  ความหนาของพลาสตกิคลมุอาหาร ควรมีความหนาอยูท่ี่ 20-30 ไมครอน  ความหนา

มากกวา่ 30 ไมครอน อาจท าให้หุน่จ าลองเสยีหายได้ 

4. วางถงุน า้คร ่าผา่นวงแหวนเชิงกราน 

 
5. วางปากถงุบนปากมดลกู 

6. ตรวจสอบวา่วางถงุน า้คร ่าตามรู และทอ่ปัสสาวะอยูใ่นต าแหนง่ 
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7. วางวงแหวนเชิงกรานตามต าแหนง่ 

8. ตรวจสอบอีกครัง้วา่วางตรงตามต าแหนง่ และทอ่เลอืดไมต่ิดอยูใ่ต้วงแหวน 

9. ขนัสกรูให้แนน่ 

 
10. ตอ่ทอ่เลอืด (สแีดง) เข้ากบั blood pump outlet (หวัตอ่สแีดง) 

หมำยเหตุ  ป๊ัมและช่องตอ่นีส้ามารถใสน่ า้คร ่าจ าลองแทนเลอืดได้ 

 
11. ใสส่ารหลอ่ลืน่ลงในถงุโดยใช้มือ 

 
12. ใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีศีรษะ ไหล ่ล าตวั และแขนขาของทารก ตามขัน้ตอน การเตรียมทารกเพื่อท าคลอด 

13. น าทารกใสจ่ากด้านบนของถงุเพือ่ให้ศีรษะลงไปชิดปากมดลกู  เตมิสารหลอ่ลืน่ประมาณ 100 มล. ลงไปในถงุ และ

เติมน า้ 200 มล. (รวม 300 มล,)  หลงัจากนัน้ใสร่กตามลงไป (กรณีต้องใช้) 

ข้อควรระวัง  ห้ามเตมิน า้มากกวา่ 500 มล. 
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14. น าแทง่คลปิปิดที่ปากถงุ ม้วนปากถงุและสอดเก็บเข้าไปในช่องท้อง 

 
15. ใสผิ่วหนงัหน้าท้องกลบั 

16. เมื่อท าการคลอดทารก ให้ผู้สอนจบัทารกโดยใช้เทคนิคการคลอดแบบ 2 มือ และดนัพร้อมทารกให้พ้นปากถงุ 

 

ภำวะตกเลือดหลังคลอด 

กำรติดตัง้มดลูกและโมเดลมดลูกตกเลือดหลงัคลอด 

โมเดลมดลกูและโมเดลมดลกูตกเลอืดหลงัคลอดประกอบด้วย โมเดลรกค้าง โมเดล boggy uterus 

กำรติดตัง้ 

1. พบัผิวหนงัหน้าท้อง หรือถอดผิวหนงัหน้าท้องออก (ด ูสว่น Maintenance) 

ข้อควรระวัง การพบัผิวหนงัโดยวางลงและไม่มีการรองรับด้านลา่งจะท าให้ผิวหนงัฉีกขาดได้ 

2. ติดตัง้ถงุสวนปัสสาวะ ตามขัน้ตอนท่ีอธิบายหน้า 34 ขัน้ตอนท่ี 5-8 

3. ใสว่งแหวนเชิงกรานเหนือขอบปากมดลกูของโมเดลตกเลอืดหลงัคลอด 



29 
 

 
4. วางขอบบนวงแหวนเชิงกราน วางให้ตรงรูตามต าแหนง่ 

 
5. วางวงแหวนเชิงกรานตามต าแหนง่ของรู 

6. ตรวจสอบวา่ตรงตามต าแหนง่อกีครัง้ 

7. ขนัสกรูจนแนน่ด ี

8. ตอ่ทอ่สแีดงกบัช่องตอ่สแีดงในชอ่งตอ่ 

หมำยเหตุ  ข้อตอ่หมนุประมาณ ¾ เพือ่ให้ล๊อค ไมค่วรหมนุแนน่เกินไป 

9. ตอ่ถงุสวนปัสสาวะและพบัลงด้านหลงั 

กำรติดตัง้ Retained Placenta 

 

หมำยเหตุ   ควรใสถ่งุมือในขัน้ตอนการเตรียมนี ้



30 
 

1. ถอดผิวหนงัหน้าท้องออก ตรวจสอบวา่มดลกูตกเลอืดหลงัคลอดได้ถกูตดิตัง้แล้ว  ใสส่ารหลอ่ลน่ท่ีช่องคลอดและด้าน

ในโมเดลมดลกูตกเลอืดหลงัคลอด 

2. ใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีชิน้สว่นรกและใสเ่ข้าไปในมดลกู  ตรวจสอบวา่สว่นแหลมของชิน้สว่นรกหนัไปทางด้านศีรษะของหุน่ 

 
3. วางด้านหลงัของชิน้สว่นรกที่มีลกัษณะกลมนนูลงในหลมุที่อยูด้่านหลงัของโมเดลมดลกูตกเลอืดหลงัคลอด 

4. ใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีรกและใสเ่ข้าไปในมดลกู การพบัมดลกูจะช่วยให้ใสไ่ด้ง่ายขึน้ 

 
5. วางรกเพื่อให้สว่นกลมนนูอยุใ่นต าแหนง่ของช่องในมดลกูอีกด้าน  ตรวจสอบวา่ชิน้สว่นรกอยูใ่นแนวเดยีวกบัรก 

6. ตอ่สายของเคร่ืองดดูเข้ากบัด้านใดด้านหนึง่ของมดลกู 

 
7. กดเพื่อป๊ัมจนเขม็อยูท่ี่ -0.8-0.9 bar / -25mmHg  (กดประมาณ 8-10 ครัง้) 
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8. ถอดสายเคร่ืองดดูออก 

9. ท าซ า้อกีด้านเพื่อให้รกอยูใ่นต าแหนง่ช่องในมดลกู 

10. ใสผิ่วหนงัหน้าท้องกลบัเข้าที่ 

กำรติดตัง้โมเดล Boggy uterus 

1. วางโมเดล Boggy uterus บนโมเดลมดลกูตกเลอืดหลงัคลอด  โดยสว่นเว้าเข้ากบัสว่นโค้งของมดลกู 

 
2. วางแผน่โฟมเพื่อรองรับมดลกูและใสส่ายสเีขยีวผา่นรูของโฟม  การวางโฟมจะชว่ยป้องกนัการขดูขดีภายในหุน่ขณะ

คล าหน้าท้อง 

 
3. ถอดฝาที่ครอบช่องตอ่ออก  ตอ่ทอ่ลมของ Boggy uterus (สเีขยีว) เข้ากบัช่องตอ่สเีขยีวที่อยูก่บัหุน่  

ข้อควรระวัง  ไมค่วรเร่ิมการท างานของ Boggy uterus จนกวา่จะใสผิ่วหนงัหน้าท้อง  เนื่องจากถงุจะมีลมเข้ามาก

จนเกินไป 
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4. ใสฝ่าที่ครอบช่องตอ่ตา่งๆกลบัเข้าที่และตรวจสอบวา่ทอ่อยูใ่นต าแหนง่ หลงัจากนัน้ใสแ่ผน่หน้าท้องกลบัเข้าทีเ่ดิม 

โมเดลมดลูกปลิน้ 

กำรติดตัง้ 

1. พบัผิวหนงัหน้าท้อง หรือถอดผิวหนงัหน้าท้องออก (ด ูสว่น Maintenance) 

ข้อควรระวัง การพบัผิวหนงัโดยวางลงและไม่มีการรองรับด้านลา่งจะท าให้ผิวหนงัฉีกขาดได้ 

2. ถอดวงแหวนเชิงกรานและปากมดลกูออก 

3. ใสส่ารหลอ่ลืน่ด้านในของมดลกู 

4. วางมดลกูตามต าแหนง่ โดยที่สายสะดือผา่นช่องคลอด 

 
5. ตรวจสอบมดลกูและทอ่ปัสสาวะวา่อยูต่รงตามต าแหนง่ 

6. ตอ่ถงุสวนปัสสาวะ 

 
7. วางวงแหวนเชิงกรานบนขอบของมดลกูและจดัให้ตรงตามรู 
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8. ตรวจสอบอีกครัง้วา่อยูใ่นต าแหนง่ และทอ่สแีดงไมถ่กูกดทบัหรือพบังอ 

9. ขนัสกรุทัง้ 3 ให้แนน่พอดี 

10. ตอ่ทอ่เลอืด (สแีดง) เข้ากบัช่องตอ่สแีดง 

 
11. วางโฟมรองรับท่ีด้านหลงัของมดลกู 

12. ใสผิ่วหนงัหน้าท้องกลบัท่ีเดิม 

13. ก่อนเร่ิมใช้งาน ดงึผิวหนงัหน้าท้องออกและใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีด้านนอกของมดลกู 

14. ใสผิ่วหนงัหน้าท้องและใสส่ารหลอ่ลืน่ท่ีช่องคลอดและด้านในของมดลกู 

หมำยเหตุ  ตรวจสอบวา่ทัง้ด้านในและด้านนอกของมดลกูได้ใสส่ารหลอ่ลืน่  ปริมาณที่พอเหมาะของสารหลอ่ลืน่จะ

ช่วยให้มดลกูสามารถดงึและดนักลบัเข้าที่ได้ 

15. เพื่อให้เลอืดสามารถไหลออกมาได้ทนัที ก่อนเร่ิมใช้งานให้ใสเ่ลอืดที่ช่องคลอดประมาณ 200-250 มล.  

 

กำรต่อถุงสวนปัสสำวะ 

หุน่ SimMom ประกอบด้วยถงุปัสสาวะ 2 แบบ แบบแรก ใสส่ายสวนปัสสาวะแบบครัง้เดยีว  แบบท่ี 2 คือใสส่ายสวนคา 

สายทัง้ 2 แบบมีวิธีการตอ่ทีเ่หมอืนกนั ต่างกนัตรงที่แบบใสส่ายสวนคา จะมีถงุรองรับเพิม่อีก 1 ถงุ 
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1. ถอดข้อตอ่สขีาวออกจาก Urine reservoir outlet ตรวจสอบวา่ถงุไมม่ีน า้และทอ่ได้ถกูปิด clamp แล้ว 

 
2. ดงึทอ่ให้ออกจากช่องของวงแหวนเชิงกราน 

3. ถอดวงแหวนเชิงกรานออก  

4. ดงึ urinary connector ออกจากวาล์วปัสสาวะสเีทา โดยใช้วิธีดงึแบบ “rocking” ไมด่งึตรงๆ เพราะจะท าให้ทอ่หลดุ

มาทัง้หมด 

หมำยเหตุ หาก urinary valve หลดุออกจาก urethral tube ให้ใสก่ลบั 

 
5. จบัวาล์วปัสสาวะสเีทาผา่นผิวหนงัช่องคลอดและดนั Urinary connector ขึน้ ตรวจสอบวา่ connector tube ชีไ้ป

ทางขวาของหุน่จ าลอง 

6. ดนั connector tube เข้าไปในช่องผา่นวงแหวนเชิงกราน 

7. ตอ่ข้อตอ่สขีาวเข้ากบัทอ่ urine reservoir outlet tube 

8. ส าหรับสถานการณ์ cord prolapse ที่จ าเป็นต้องใช้ถงุแบบคาสายสวน ให้คล้องถงุไว้ทีข่อเก่ียวที่ผิวหนงัหน้าท้อง

ด้านใน 

9. ส าหรับสถานการณ์มดลกูตกเลอืดหลงัคลอด  พบัปีกถงุปัสสาวะลงและวางไปด้านหลงัของถงุ 

10. ใสว่งแหวนเชิงกรานกลบัเข้าที่ 

กำรถอดและเปลีย่น Urinary valve 

1. ถอดวงแหวนเชิงกรานออก 
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2. ถอด Urinary connector 

3. ดงึวาล์วปัสสาวะสเีทาออกจากทอ่ปัสสาวะที่ปากช่องคลอด 

4. ดนัเดือยฝ่ังที่กว้างเข้าไปในทอ่ปัสสาวะ จบัทอ่ผา่นผิวหนงัช่องคลอดด้านลา่งเพื่อให้ใสไ่ด้ง่ายขึน้ 

5. ดนั urinary connector เข้าไปในเดือยฝ่ังที่แคบกวา่ 

6. ใสว่งแหวนเชิงกรานกลบัเข้าที ่

กำรเติมเลอืดและปัสสำวะลงในถุงเก็บ 

ถงุเก็บสามารถเติมน า้ได้ทัง้ในขณะที่น าถงุออกจากตวัหุน่แล้วหรือตอ่ถงุอยูท่ี่หุน่ ถงุเก็บสามารถบรรจปัุสสาวะจ าลองได้ 400 

มล.  และถงุเก็บเลอืดสามารถบรรจไุด้ 800 มล. ทัง้ถงุปัสสาวะและเลอืดบรรจโุดยใช้วิธีเดียวกนั 

1. ถอดจกุสแีดง 

2. หากถอดถงุเก็บออกจากตวัหุน่ ตรวจสอบวา่ได้ปิด clamp ที่สายแล้ว 

 
3. จบัปากถงุให้มัน่ 

4. เปิดปากถงุโดยใช้นิว้ดนัใสเ่ข้าไปในปากถงุ เพื่อให้ถงุแยกออกจากกนั สะดวกในการเตมิน า้ 

5. เทสารน า้โดยใช้เหยือกหรือกรวย 

 
6. ปิดฝาถงุ 

7. ตอ่ทอ่ connector ทัง้หมด 

8. ตรวจสอบวา่เปิด clamp ที่สายแล้ว 
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กำรท ำควำมสะอำดถุงเก็บเลอืดและปัสสำวะจ ำลอง 

หมำยเหตุ  ถงุเก็บเลอืดและปัสสาวะจ าลองต้องมกีารเทของเหลวทิง้และท าความสะอาดทกุครัง้หลงัใช้งาน 

ถงุเก็บเลอืดและปัสสาวะจ าลองสามารถวางในช่องเก็บพร้อมกนัได้ 

กำรท ำควำมสะอำด 

1. ถอดฝาปิดช่องเก็บถงุออก 

 
2. ปิด clamp ที่ถงุเก็บเลอืดและปัสสาวะจ าลอง 

3. เพื่อท าการถอดทอ่เลอืด ปลดทอ่ที่ช่องสฟ้ีา  และเพื่อท าการถอดทอ่ปัสสาวะ ปลดทอ่ที่ช่องสขีาวและเหลอืง 

 
4. ถอดถงุเก็บเลอืดและปัสสาวะจ าลอง 

5. เทน า้ในถงุทิง้และล้างท าความสะอาดด้วยน า้ 

6. ล้างป๊ัมด้วยน า้สะอาด 
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7. ปลอ่ยให้แห้ง 

8. ใสถ่งุเก็บกลบัเข้าต าแหนง่เมื่อต้องการใช้งาน 

ค ำแนะน ำกำรใช้เคร่ือง Automatic Deliveries 

เคร่ือง Automatic Delivery Module (ADM) 

ในสว่นนีอ้ธิบายการใช้หุน่ SimMom กบัอปุกรณ์เสริมเคร่ือง ADM 

 

เคร่ือง ADM จะท าให้ใช้หุน่ SimMom เพื่อท าการคลอดทารกได้อยา่งอตัโนมตัิและสามารถจ าลองทา่การคลอดในรูปแบบตา่งๆ
ดงันี ้

- ทา่คลอดปกติ OA 

- ทา่คลอดปกติ OP 

- คลอดทา่ก้น 
- คลอดทา่ตดิไหล ่

ในการใช้เคร่ือง ADM ต้องท าการถอดปากมดลกูและวงแหวนเชิงกรานออก 
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กำรติดตัง้เคร่ือง ADM 

1. ตอ่ทอ่ลมของ ADM เข้ากบัช่องตอ่ในหุน่ 

 
2. เลือ่นข้อเก่ียวที่ด้านหลงัของเคร่ือง ADM เข้ากบัช่องเสยีบที่อยูร่ะหวา่งล าตวัและเชิงกราน 

 
3. ขนัสกรูให้เรียบร้อย 

 

กำรเตรียมทำรกเพื่อท ำกำรคลอด 

กำรต่อสำยสะดือ 

หากต้องท าการตดัสายสะดือ ให้ตอ่สายสะดือแบบทีต่ดัได้โดยปลายด้านหนึง่เข้ากบัช่องตอ่  สว่นปลายสายสะดือทีต่ดัได้อีก

ด้านให้ตอ่เข้ากบัสายสะดือปกติ  และท าการตอ่ connector จากสายสะดือเข้าที่ช่องท้องของทารก 

 



39 
 

 

กำรใส่สำรหล่อลื่น   

กดสารหลอ่ลืน่ 2-3 ครัง้จากขวดป๊ัม เพื่อหลอ่ลืน่สว่นตา่งๆ ก่อนการใช้งาน 

หมำยเหตุ  ใช้มือเพื่อทาสารหลอ่ลืน่ให้ทัว่และสามารถฉีดสเปรย์น า้หากสารหลอ่ลืน่แห้ง 

 

1. ที่ช่องทางคลอดและด้านในแคม 

2. ด้านในช่องทางคลอดและรอบหวัหนา่ว 

 
3. ด้านในของเคร่ือง ADM 

 
4. ศีรษะของทารก ไหล ่ล าตวั แขนขา ตรวจสอบวา่ใสส่ารหลอ่ลืน่จนทัว่ 

5. สายสะดือและรก 
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6. ฐานท่ีใสท่ารก 

 

ข้อควรระวัง  ใช้สารหลอ่ลืน่ SimMom & PROMPT Birthing Lubricant (รหสัสนิค้า 377-18850) เทา่นัน้  ห้ามใช้สารหลอ่ลืน่

อื่น เนื่องจากจะท าให้เกิดความเสยีหายตอ่หุน่และระบบได้ 

 

ข้อควรระวัง    การใสส่ารหลอ่ลืน่ไมเ่พียงพอท่ีสายสะดือ อาจจะท าให้สายสะดือหลดุระหวา่งการท าคลอด และท าให้เกิด

ความเสยีหายตอ่หุน่และระบบขณะท าคลอดได้ 

ข้อควรระวัง    สารหลอ่ลืน่ SimMom & PROMPT Birthing Lubricant ไมส่ามารถใช้ในคนได้ 

กำรท ำคลอดท่ำต่ำงๆ 

กำรคลอดปกติ (OA) 

หมำยเหตุ  ตรวจสอบวา่ทกุสว่นได้ถกูใสส่ารหลอ่ลืน่แล้ว 

1. วางทารกไว้ในฐาน 

 
2. ตอ่สายสะดือเข้ากบัทารก 



41 
 

3. พบัสายสะดือและรก และจดัให้วางที่ด้านหน้าของทารก  ตรวจสอบวา่สายสะดือวางอยูใ่ต้รก เพื่อป้องกนัความ

เสยีหาย  วางฐานและทารกในทา่ OA  โดยให้ปุ่ มที่นนูด้านลา่งของฐานอยูใ่นร่อง  เลือ่นฐานไปจนสดุ 

 
4. เลือ่นฝาของ ADM ตามร่องเพื่อปิด 

 

กำรคลอดปกติ (OP) 

หมำยเหตุ  ตรวจสอบวา่ทกุสว่นได้ถกูใสส่ารหลอ่ลืน่แล้ว 

1. วางทารกไว้ในฐาน 

 
2. ตอ่สายสะดือเข้ากบัทารก 

3. พบัสายสะดือและรก และจดัให้วางที่ด้านหน้าของทารก  ตรวจสอบวา่สายสะดือวางอยูใ่ต้รก เพื่อป้องกนัความ

เสยีหาย  วางฐานและทารกในทา่ OP  โดยให้ปุ่ มที่นนูด้านลา่งของฐานอยูใ่นร่อง  เลือ่นฐานไปจนสดุ 
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4. เลือ่นฝาของ ADM ตามร่องเพื่อปิด 

 

 

กำรคลอดท่ำก้น 

หมำยเหตุ  ตรวจสอบวา่ทกุสว่นได้ถกูใสส่ารหลอ่ลืน่แล้ว 

1. ตอ่สายสะดือเข้ากบัทารกและจดัทา่ทารกวางในลกัษณะทา่ก้น 
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2. วางก้นของทารกลงในช่องทางคลอด 

 
3. วางรกไว้ใต้คางของทารก  ตรวจสอบวา่สายสะดือวางอยูใ่ต้รก เพือ่ป้องกนัความเสยีหาย 

4. เลือ่นฝาของ ADM ตามร่องเพื่อปิด 

 

กำรคลอดท่ำตดิไหล่ 

หมำยเหตุ  ตรวจสอบวา่ทกุสว่นได้ถกูใสส่ารหลอ่ลืน่แล้ว 

1. ตอ่เชือก SD เข้าที่ขาด้านขวาและเลือ่นบว่งจนชิดขา 

 
2. ร้อยเชือกตามรูป 
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3. ตอ่และวางสายสะดือและรกไว้ทีด้่านหน้าของทารก ตรวจสอบวา่สายสะดือวางอยูใ่ต้รก เพื่อป้องกนัความเสยีหาย  

วางฐานและทารกในทา่ OA 

   
4. ร้อยเชือก SD ตามรูป ตรวจสอบวา่การร้อยได้ผา่นเคร่ืองปลอ่ยและปมถกูดงึ 
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5. เลือ่นฝาของ ADM ตามร่องเพื่อปิด 

 

กำรวำงโฟม Suprapubic (โฟมสีแดง) 

วางโฟม Suprapubic (โฟมสแีดง) ตามรูป 
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กำรท ำควำมสะอำดเคร่ือง ADM  

หลงัการใช้งานทกุครัง้ ควรท าความสะอาดโดยใช้ผ้าชบุน า้อุน่บิดหมาดเพื่อเช็ดสารหลอ่ลืน่ทิง้ 

 

กำรดูแลรักษำ 

การดแูลรักษาตามขัน้ตอนจะสามารถยดือายกุารใช้งานของหุน่ SimMom ได้ 

- การเปลีย่นมา่นตา 

- การเปลีย่นขนตา 

- การดแูลรักษาวิกผม 

- การเปลีย่นแผน่ผิวหนงัคอและCricothyroid 

- การเปลีย่นแขน  

- การเปลีย่นถงุ Pneumothorax Bladder 

- การเปลีย่น Thoracentesis module 

- การเปลีย่นผิวหนงัหน้าท้อง 

- การเปลีย่นช่องทางคลอด 

- การเปลีย่นปากมดลกู 

- การเปลีย่นอุ้งเชิงกราน 

- การเปลีย่นถงุเก็บปัสสาวะจ าลอง 

- การเปลีย่นถงุเก็บเลอืดจ าลอง 

- การเปลีย่นเชิงกราน 

- การเปลีย่นแขนขาเด็ก 
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กำรเปลี่ยนม่ำนตำ 

หุน่ SimMom จดัสง่พร้อมมา่นตาแบบปกติและติดอยูใ่นตวัหุน่  และมาพร้อมกบัชดุมา่นตาแบบหดและขยายในกลอ่ง 

1. ใช้อปุกรณ์ดดูที่มาพร้อมในชดุ หรือปลายนิว้ คอ่ยๆดงึมา่นตาออกมาจากเบ้าตา 

2. เลอืกมา่นตาทีต้่องการ และใช้อปุกรณ์ดดูหรือปลายนิว้เพื่อวางมา่นตาลงในเบ้า 

 

กำรเปลี่ยนขนตำ 

1. ถอดมา่นตาออก 

หมำยเหตุ  หากไมถ่อดมา่นตาออกและกาวหยดลงบนมา่นตาจะท าให้มา่นตาเป็นรอย 

2. ใช้ไม้จิม้ฟันวางขนตาตามขอบตาของหุน่ โดยเร่ิมจากขอบตาด้านที่ใกล้จมกูก่อน 

หมำยเหตุ   เพียงวางไม้จิม้ฟันระหวา่งขนตาตามแนวสขีาวของขนตา โดยไมจ่ าเป็นต้องกดขนตา 

 

3. บีบกาวปริมาณเลก็น้อยลงบนกระดาษ  ใช้ปลายไม้จิม้ฟันจุ่มลงบนกาว 

 
4. ใช้ไม้จิม้กาวนัน้ทากาวที่สว่นบนของขนตาในสว่นท่ีติดกบัขอบตา 
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กำรดูแลวกิผม 

เมื่อต้องการแปรงวกิผม ให้ใช้หวหีรือแปรงส าหรับวิกผมเฉพาะเทา่นัน้  หากใช้หวีหรือแปรงทัว่ไปตรวจสอบวา่มีปุ่ มยางที่ปลาย

ของหวีหรือแปรง เพื่อให้หวีงา่ยควรใช้สเปรย์ส าหรับวกิผม 

หมำยเหตุ   หลกีเลีย่งการใช้หวหีรือแปรงที่ไมม่ีปุ่ มยางที่ปลาย หลกีเลีย่งการใช้ผลติภณัฑ์จดัแตง่ทรงผม เช่น สเปรย์ฉีดผม 

เนื่องจากจะท าให้วกิผมเสยีหาย   

กำรสระวิกผม 

หมำยเหตุ   หลกีเลีย่งการสระวกิผมอยา่งรุนแรง เนื่องจากจะท าให้วิกผมมีอายกุารใช้งานสัน้ลง   

1. หวีวิกผมเบาๆเพื่อไมใ่ห้ผมพนักนั อาจใช้มือชว่ยสาง 
2. เติมน า้เย็นลงในอา่ง หลกีเลีย่งการใช้น า้ร้อน เนื่องจากจะท าให้วกิผมเสยีหาย   
3. ผสมแชมพสู าหรับวกิผม 2 ถ้วยตวงลงในอา่ง แชว่ิกผมลงในน า้นัน้ 

หมำยเหตุ   ใช้แชมพสู าหรับวิกผมเทา่นัน้ 

เมื่อแชว่ิกผมแล้ว หลงัจากนัน้ให้แกวง่วิกผมในน า้ประมาณ 1 นาที และเช่ตอ่อีก 1 นาที หลงัจากนัน้น าขึน้จากอา่ง 

หมำยเหตุ    เพื่อให้ได้ผลดีที่สดุ ให้แชว่ิกผมประมาณ 5 นาที ก่อนล้างน า้ 

ล้างวกิผมด้วยน า้เย็น เมื่อหมดฟองแล้วตากให้แห้ง โดยวางบนผ้า และทิง้ไว้จนแห้ง 

หมำยเหตุ    ห้ามบิดวิกผมและแปรงหรือหวีวกิผมขณะเปียก เนือ่งจากจะท าให้วิกผมเสยีหาย   

กำรเปลี่ยนผิวหนังคอ / Cricothyroid 

กำรติด Cricothyroid membrane 

1. ถอดผิวหนงัคอออกโดยดงึออกจากหนามเตยที่อยูด้่านหลงัคอ 

 
2. ตดัแผน่เทป Cricothyroid membrane ยาวประมาณ 2 นิว้ 

3. ติดเทปลงที่ของของทางเปิด cricothyroid  ตรวจสอบวา่แผน่เทปปิดแนน่ดี 



49 
 

 
4. วางผิวหนงัคอลงตามรอบคอของหุน่ 

กำรเปลี่ยนแขน 

กำรถอดแขนซ้ำย 

1. ถอดแผน่ฉีดยาที่หวัไหลอ่อกจากแขนทอ่นบน 

 
2. ถอดผิวหนงัหน้าอกออกจากแถบไหลแ่ละหลงั 

 
3. ถอดผิวหนงัออกเพื่อให้เห็นหน้าอกสว่นบน 

4. ยกแผน่ chest plate ออกเพื่อให้เห็นช่องตอ่ของแขนด้านใน 
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5. ถอดสกรู วงแหวนปีกนก และน าสปริงและแหวนรองออก 

6. ถอดแขนและสลกัออก 

7. ใสส่ลกักบัแขนใหมเ่ข้าที่ล าตวั โดยที่สลกัจะโผลเ่ข้ามาด้านในช่องอก 

8. ที่ด้านในช่องอก  ใสแ่หวนรอง สปริง และแหวนรองบนสลกั 

9. ขนัสกรูปีกนกบนสลกัและขนัให้แนน่จนเป็นท่ีต้องการเพื่อให้แขนหมนุขยบัได้ 

10. ใสแ่ผน่ chest plate กลบั 

11. ใสผิ่วหนงัหน้าอกกลบัเข้าที่ ตรวจสอบวา่ช่องเสยีบ ECG อยูใ่นต าแหนง่ 

12. ใสแ่ผน่ฉีดยาที่หวัไหลท่ี่แขนด้านบน 

กำรถอดแขนวดัควำมดนัโลหติด้ำนขวำ 

1. ถอดแผน่ฉีดยาที่หวัไหลอ่อกจากแขนทอ่นบน 

2. ถอดผิวหนงัหน้าอกออกจากแถบไหลแ่ละหลงั 

3. ถอดผิวหนงัออกเพื่อให้เห็นหน้าอกสว่นบน 

4. ยกแผน่ chest plate ออกเพื่อให้เห็นช่องตอ่ของแขนด้านใน 

5. ดสูายเคเบิล้ที่ไหลท่ี่เช่ือมตอ่กบัสาย connector สดี า  และถอดออก 

  
6. ใช้ไขควงหวั Phillips เพื่อขนัสกรูออก 

 
7. เลือ่นตวั stopper ออกจากแขน 
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8. ถอดแขนออก 

9. ใสแ่ขนใหม ่

10. ร้อยสายเคเบิล้ผา่นตวั stopper 

11. ขนัสกรูเข้ากบั stopper เพื่อยดึให้อยูใ่นต าแหนง่ โดยใช้ไขควงหวั Phillips 

 
12. ตอ่ connector สดี า 

13. ใสแ่ผน่ chest plate กลบั 

14. ใสผิ่วหนงัหน้าอกกลบัเข้าที่ ตรวจสอบวา่ช่องเสยีบ ECG อยูใ่นต าแหนง่ 

กำรใส่ Pneumothorax Bladder 

กำรถอด Pneumothorax Bladder ออกจำก mid-clavicular ทัง้ 2 ข้ำง 

1. ถอดแผน่ผิวหนงัออกจากล าตวัโดยยกออกจากไหลแ่ละหลงั ถอดผิวหนงัออก 

 
2. ถอดแผน่ chest plate ออกจากล าตวั 
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3. ถอดทอ่ bladder ออกจากตวั Y connector ที่ติดอยูด้่านข้างของแผน่ chest plate 

 
4. ดงึและถอด bladder ผา่นช่องเปิดระหวา่งช่องซี่โครงที่ 2 และ 3 ซึง่วางอยูบ่นแผน่ chest plate 

 
5. ตดัทอ่ bladder อนัใหม ่ให้ความยาวเทา่กบัของเดิม 

6. ใส ่pneumothorax bladder เข้าไปด้านบนของแผน่ chest plate ผา่นช่องเปิดระหวา่งช่องซี่โครงที ่2 และ 3  ทอ่ของ 

bladder จะสอดผา่นด้านหลงัของแผน่ chest plate ตรวจสอบวา่ขอบสว่นท่ีแถบของ bladder อยูใ่กล้กระดกูกลาง

หน้าอกที่สดุ 

7. ตอ่ทอ่เข้ากบัทอ่ Y connector 

8. ใสแ่ผน่ chest plate กลบัเข้าที ่

9. วางแผน่ผิวหนงัหน้าอกกลบัท่ี chest plate ติดปลายที่หวัไหลแ่ละหลงั 

10. ปิดผิวหนงัอกเดิมทีม่ีรู ด้วยแวกซ์ที่มาในชดุ โดยทาไว้ด้านนอกของผิวหนงัอก 

กำรถอด Pneumothorax bladder ออกจำก midaxillary (ขวำ) 

1. ถอดแผน่ผิวหนงัออกจากล าตวัโดยยกออกจากไหลแ่ละหลงั ถอดผิวหนงัออก 
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2. ถอด pneumothorax bladder ที่ใสไ่ว้ด้านข้างล าตวัด้านขวา 

 
3. ถอดทอ่ bladder ออกจาก inline hose connector ตรวจสอบวา่ทอ่ไมต่กลงไปในรูและเข้าไปในล าตวั 

 
4. ถอด bladder ออกจากแผน่ pneumo pad และทิง้ 

5. ตดัทอ่ bladder อนัใหม ่ให้ความยาวเทา่กบัของเดิม ตอ่สาย bladder ใหมเ่ข้ากบั inline hose connector 

6. พบัและใส ่pneumo bladder เข้าไปในกลอ่ง pneumo box 

7. วางแผน่ผิวหนงัหน้าอกกลบัท่ี chest plate ติดปลายที่หวัไหลแ่ละหลงั 

8. ปิดผิวหนงัอกเดิมทีม่ีรู ด้วยแวกซ์ที่มาในชดุ โดยทาไว้ด้านนอกของผิวหนงัอก 

กำรเปลี่ยนโมเดล Thoracentesis 

1. ถอดแผน่ผิวหนงัออกจากล าตวัโดยยกออกจากไหลแ่ละหลงั ถอดผิวหนงัออก 

2. ถอดโมเดล Thoracentesis ออกจาก midaxillary ของหุน่ (ด้านซ้าย) 

3. ใสโ่มเดล Thoracentesis อนัใหม ่

4. ใสแ่ผน่ผิวหนงัหน้าอกกลบั ติดผิวหนงัที่หวัไหลแ่ละหลงั 
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กำรเปลี่ยนผิวหน้ำท้อง 

หุน่ SimMom มาพร้อมกบัผิวหนงัหน้าท้องแบบปกติและแบบผา่ตดั (C-section) 

หมำยเหตุ   ผิวหนงัหุน่จะเหมือนมีน า้มนัซึง่เป็นสิง่ปกติ 

ข้อควรระวัง   การห้อยแผน่ผิวหนงัลงด้านลา่งโดยไมม่ีสิง่รองจะท าให้ผิวหนงัฉีกขาดได้ 

ข้อควรระวัง   ห้ามตดัผิวหนงั 

1. ถอดผิวหนงัออกจากกระดมุด้านข้างของเชิงกราน 

 
2. ที่ด้านใต้ของผวิหนงั ให้ถอดสายเสยีงออกจากช่องตอ่ที่เชิงกราน 

 
3. ถอดกระดมุด้านใต้ออกด้วยความระมดัระวงั 

 
4. ถอดผิวหนงัออก 

5. ใสผิ่วหนงัใหมแ่ละตอ่สายเสยีงเข้ากบัช่องตอ่ 

6. ตดัผิวหนงัใหมใ่ห้เป็นทัง้ด้านข้างและหวัหนา่ว 

หมำยเหตุ  หากหุน่จ าลองใช้แบบเป็น task trainer เพื่อแสดงการจดัทา่และเคลือ่นไหวของร่างกาย จ าเป็นต้องถอด

ผิวหนงัหน้าท้องออกให้หมด ไมค่วรนบัผิวหนงัหน้าท้องลง  เพื่อให้ผู้ เรียนสามารถเห็นเชิงกรานได้ 
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กำรเปลี่ยนเชิงกรำน / ช่องทำงคลอด 

1. ถอดแผน่หน้าท้องออก 

2. ขนัสกรูออกเพื่อถอดวงแหวนเชิงกราน 

 
3. ถอดปากมดลกูออก 

   
4. ถอดทอ่ urinary connector (สดี า) และ urinary valve (สเีทา) และดนัช่องทางคลอดลงไปในเชิงกราน 

5. ถอดสกรูที่อยูด้่านลา่งของหวัหนา่วออก โดยใช้ไขควงเหลีย่ม (Allen Key) 

 
6. ถอดแผน่ปิดหวัหนา่วด้านลา่ง ออกจากช่องทางคลอด 

7. หนัหุน่จ าลองโดยให้ด้านหลงัขึน้ เพื่อถอดสกรูด้านหลงัออก 

8. ถอดสกรูที่อยูด้่านบนแผน่ด้านหลงัออก 
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9. ถอดแผน่ออก 

 
10. ถอดช่องทางคลอดออกจากเชิงกราน 

 
11. วางหุน่จ าลองในต าแหนง่เดมิ ใสช่่องทางคลอดเข้าไปในเชิงกราน 

 
12. ดนัรูทวารเข้าไปในช่องของอุ้งเชิงกราน 

 
13. ใสแ่ผน่  posterior perineal part ของช่องทางคลอด เข้าไปท่ีด้านหลงัของเชิงกราน 

14. ใสแ่ป้นกลบัและขนัสกรูทัง้ 2 ตวัให้แนน่ 
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15. หนัหุน่กลบัมาด้านหน้า 

16. ใส ่lower pubic clamp ใต้ปีกของผิวหนงัช่องทางคลอด 

17. ดนั pubic clamp เข้าไปในหวัหนา่ว 

18. ใสส่กรูทัง้ 2 ตวัให้แนน่ 

19. ดงึช่องทางคลอดออกไปทางเชิงกราน 

20. ใสช่่องทางคลอดตามรู 

21. ใส ่urinary valve, urinary connector, และวงแหวนเชิงกราน 

กำรใส่ปำกมดลูก 

1. ถอดสกรูทัง้ 3 ตวัออกจากวงแหวนเชิงกราน 

2. ถอดวงแหวนเชิงกรานออก 

หมำยเหตุ   เมื่อถอดวงแหวนเชิงกรานให้ยกขึน้ตรงๆจนกวา่จะพ้นสกรู 

 

3. ถอดปากมดลกูออก 

 
4. ใสป่ากมดลกูใหมใ่นต าแหนง่ให้ตรงตามรู 

5. ตรวจสอบวา่ urinary connector วงแหวนเชิงกรานอยูใ่นต าแหนง่ 
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6. ตรวจสอบวา่อยูใ่นต าแหนง่อกีครัง้ 

7. วางวงแหวนเชิงกรานกลบัเข้าที่ และขนัสกรูให้แนน่ 

กำรเปลี่ยนอุ้งเชิงกรำน 

1. ถอดอุ้งเชิงกรานหรือช่องทางคลอด วงแหวนเชิงกราน และปากมดลกูออก 

2. ใช้ไขควงหวั Phillips ขนัสกรูทัง้ 3 ตวัที่อยูใ่ต้แผน่ด้านหลงั 

 
3. ยกและถอดแผน่ยดึอุ้งเชิงกรานออก 

 
4. ดงึอุ้งเชิงกรานออกจากหุน่ 
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5. ใสอุ่้งเชิงกรานใหมใ่ห้เข้าที่ 

6. ใสแ่ผน่ยดึอุ้งเชิงกราน ช่องทางคลอด ปากมดลกูและวงแหวนเชิงกรานกลบั 

ข้อควรระวัง   ไมข่นัสกรูแนน่จนเกินไป เนื่องจากอาจท าให้หุน่ได้รับความเสียหาย 

กำรเปลี่ยนถุงเก็บปัสสำวะจ ำลอง 

ถงุเก็บปัสสาวะจ าลองอยูใ่นช่องเก็บ โดยวางบนถงุเก็บเลอืดจ าลอง สขีองช่องตอ่ของเหลวและลมอยูท่ี่ช่องในเชิงกรานด้านลา่ง
ของช่องเก็บของเหลว 

 

สีฟ้ำ เลอืดหรือน า้คร ่าจะไหลจากถงุเก็บเข้าป๊ัม 

สีแดง น า้ออกจากป๊ัมเข้าโมเดลตา่งๆ เช่น มดลกูตกเลอืดหลงัคลอด มดลกูปลิน้ หรือถงุน า้คร ่า 

สีเขียว ลมเข้าและออกจาก Boggy uterus 

สีเหลอืง ลมที่ดนัปัสสาวะออกจากถงุเก็บ 

กำรใส่ถงุเก็บปัสสำวะจ ำลอง 

1. ถอดฝาปิดออกจากยางทีย่ดึออก และถอดออกจากหนามเตยด้านข้าง ถอดฝาออก 

2. ปิด clamp ถงุเก็บปัสสาวะจ าลอง 

3. ถอดสายตอ่ของทอ่ Urine connector ออกจากหวัตอ่สขีาว 
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4. ถอดทอ่ตอ่สเีหลอืงออกจากช่องตอ่สเีหลอืง 

 
5. ถอดถงุเก็บปัสสาวะจ าลองออก 

6. วางถงุใหมใ่นช่องเก็บ โดยให้ฝาสแีดงหนัไปทางซ้ายของหุน่และฝาสแีดงอยูด้่านบน 

7. ตอ่ทอ่สเีหลอืงที่มาจากถงุเก็บปัสสาวะเข้ากบัช่องตอ่สเีหลอืง (หมนุแค ่¾ เทา่นัน้ ไมห่มนุแนน่เกินไป) 

8. ตอ่ทอ่สขีาวของถงุเก็บปัสสาวะเข้ากบัหวัสขีาวของทอ่ urine connector tube 

9. ตรวจสอบวา่เปิด clamp ที่ทอ่แล้ว 

10. ใสฝ่า ตอ่ยางที่ยดึเข้าที่ และติดหนามเตยให้เรียบร้อย 

กำรเปลี่ยนถุงเก็บเลอืดจ ำลอง 

ถงุเก็บเลอืดจ าลองอยูใ่นช่องเก็บด้านใต้ของถงุเก็บปัสสาวะจ าลอง 

1. ถอดฝาและถงุเก็บปัสสาวะออก 

2. ปิด clamp ถงุเก็บเลอืด 

 
3. ถอดหวัตอ่สฟ้ีาออกจากช่องตอ่สฟ้ีา 

4. น าถงุเก็บเลอืดออก 

5. วางถงุใหมใ่สใ่นช่องเก็บ โดยให้ฝาสแีดงหนัไปทางขวาของหุน่และฝาสแีดงอยูด้่านบน 

6. ตอ่ทอ่สฟ้ีาเข้าในช่องตอ่ 

7. ตรวจสอบวา่เปิด clamp ที่ทอ่แล้ว 

8. ใสถ่งุเก็บปัสสาวะ 

9. ใสฝ่ากลบัเข้าที ่
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กำรเปลี่ยนเชิงกรำน 

1. คว ่าด้านหน้าหุน่จ าลองลงเพื่อให้ด้านหลงัอยูด้่านบน 

2. ใช้ไขควงหวั Phillips ขนัสกรูออกจากแผน่ 

 
3. หาสายไฟสดี าและทอ่ใส 2 ทอ่ และดงึสายออกจากกนั 

4. ถอดทอ่ใสโดยการบิดหวั 

 
5. ถอดสายไฟโดยการกดปุ่ มสดี าทีด้่านข้างของหวัตอ่ 

 
6. หนัหุน่จ าลองกลบั 

7. ถอดผิวหนงัหน้าท้อง 

8. ใช้ประแจขนาด 7/16 และไขควงหวั Phillips ถอดสลกัออกจากหุน่จ าลองทัง้ 2 ด้าน 
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9. ถอดเชิงกรานออกจากล าตวั 

หมำยเหตุ  เพื่อป้องกนัสลกั แหวนรอง แป้นเกลยีวหาย ให้ใสเ่ข้าไปในล าตวั 

 
10. ดงึสายออกจากเชิงกรานด้วยความระมดัระวงั 

 
11. ใสแ่ผน่กลบั 

12. ตอ่ล าตวักบัเชิงกรานโดยท าย้อนขัน้ตอ่การถอด ขมวดทอ่โดยทวนเข็มนาฬิกาก่อนตอ่ 
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กำรเปลี่ยนแขนขำหุ่นทำรก 

เพื่อเปลีย่นแขนขาหุน่ทารก ใช้ไขควงเพื่อขนัสกรูของแขนขาในสว่นที่ตอ่กบัล าตวัออก 
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รำยกำรอะไหล่และอุปกรณ์เสริม 

                 

 


