
 ก่อนท่ีจะวางแผนมีลูก ว่าท่ีคุณแม่ควรจะต้องตรวจเช็คว่าตัวเองมีความเสี่ยงสูงท่ีอาจท าให้
เกิด อันตรายระหว่างการตั้งครรภ์หรือไม่เพราะหลายอย่างเราอาจสามารถหลีกเลี่ยงได้ เพื่อความ
ปลอดภัยของท้ังแม่และลูกมาดูค าตอบเรื่องนี้จาก พญ.พนิดา เชิดชูเกียรติ แพทย์เฉพาะทางเวช
ศาสตร์มารดาและทารกในครรภ์ กันให้ชัดๆ เลยดีกว่า 

ปัจจัยส ำคัญกับกำรต้ังครรภ์ที่เรียกว่ำ “มีควำมเสี่ยงสูง” 
เรื่องความเสี่ยงสูงของคุณแม่ตั้งครรภ์ คุณหมอบอกว่าสามารถแยกปัจจัยเสี่ยงออกเป็น 3 ด้านคือ 
ตัวคุณแม่เอง ตัวทารก และรกและน้ าคร่ า ซึ่งมีสาเหตุที่แตกต่างกัน 
1.ตัวคุณแม่เอง 
จะมีทั้งความเสี่ยงด้านอาย ุคือคุณแม่ท่ีมีอายุน้อยกว่า 20 ปี หรือเกินกว่า 35 ปีขึ้นไป ก็จัดอยู่กลุ่ม
ท่ีมีความเสี่ยงสูง นอกจากนั้นก็จะเป็นเรื่องของคนท่ีมีภาวะอ้วนก่อนการตั้งครรภ์ และคนท่ีมีโรค
ประจ าตัว เช่น โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง เคยมีประวัติการแท้ง เคยคลอดลูกท่ีมีความพิการ 
ตกเลือด เคยผ่าตัดเนื้องอก คนท่ีเคยท าเด็กหลอดแก้ว หรือมีภาวะครรภ์เป็นพิษในท้องท่ีผ่านมา 

2.ตัวทำรก 
คือทารกมีขนาดเล็กหรือใหญ่กว่าปกติ หรือมีการตรวจพบว่าทารกพิการตั้งแต่ก าเนิด และคุณแม่ท่ี
ตั้งครรภ์แฝดก็จัดอยู่ในมารดาท่ีมีความเสี่ยงสูงเช่นกัน 
3.รกและน้ ำคร่ ำ 
เ ช่ น ภ า ว ะ ร ก เ ก า ะ ต่ า  ห รื อ ม า ร ด า ท่ี ป ริ ม า ณ น้ า ค ร่ า ม า ก ห รื อ น้ อ ย ก ว่ า ป ก ติ 
ซึ่งสาเหตุของแต่ละคนเวลามาพบคุณหมอ ปกติคุณหมอจะซักประวัติและตรวจเชคหาความเสี่ยง
ตั้งแต่เริ่มต้น แต่จากทั้งสามสาเหตุ ปัจจัยท่ีท าให้คุณแม่ตั้งครรภ์และมีความเสี่ยงสูง ส่วนใหญ่แล้ว
จะมาจากตัวคุณแม่มากท่ีสุด แต่สาเหตุก็อาจจะแตกต่างกันไป ปัจจุบันคุณแม่ท่ีมาฝากครรภ์ก็จะมี
ปัญหาความเสี่ยงสูงเนื่องจากอายุมากเป็นส่วนใหญ ่
 
ระหว่ำงต้ังครรภ์ หำกพบควำมผิดปกติแบบไหน…ควรรีบปรึกษำแพทย์ 
คุณหมอขอแบ่งความผิดปกติเป็น 3 ช่วงเวลา ท่ีต้องหมั่นคอยสังเกตและต้องระวังเป็นพิเศษ คือ 
 - ช่วงไตรมาสท่ี 1ส่วนใหญ่จะพบความผิดปกติท่ีเกิดจากคุณแม่ท่ีแพ้ท้องมาก มีอาการ
คลื่นไส้อาเจียน มากๆ จนกินไม่ได้ หรือมีเลือดออกทางช่องคลอด ปวดท้องน้อย หรือคนท่ีเคยท า
เด็กหลอดแก้ว ก็อาจจะมีโอกาสตั้งครรภ์นอกมดลูกได้ 
 - ช่วงไตรมาสท่ี 2 กลุ่มท่ีมีเลือดออกจากช่องคลอด มีน้ าเดินก่อนก าหนด หรือมีอาการปวด
ท้องน้อย 
 - ช่วงไตรมาสท่ี 3 คนท่ีมีเลือดออกจากช่องคลอด มีน้ าเดินก่อนก าหนดคลอด มีอาการเจ็บ
ครรภ์ก่อนก าหนด ลกูดิ้นน้อย หรือ อาการของภาวะครรภ์เป็นพิษ คืออาการปวดศีรษะ ตาพร่ามัว 
และจุกลิ้นปี ่ซึ่งจะท าให้คุณแม่มีอาการชักและเป็นอันตรายท้ังแม่และลูกได้ 
  



ระหว่างท่ีตั้งครรภ์ถ้าคุณแม่ท่านไหนพบอาการผิดปกติท่ีว่าก็ไม่ควรปล่อยท้ิงเอาไว้ เพราะหากมา
พบคุณหมอตั้งแต่เนิ่นๆ ก็ยังมีโอกาสสามารถรักษาได้ทัน เพราะฉะนั้นไปปรึกษาคุณหมอเป็นการ
ด่วนจะดีที่สุด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วิธีกำรป้องกัน หรือหลีกเลี่ยงกำรต้ังครรภ์ท่ีมีควำมเสี่ยงสูง 
 คุณหมอบอกว่าจริงๆ แล้วต้องบอกว่า หลังจากตั้งครรภ์ท่ีมีความเสี่ยงสูงแล้ว ก็แบ่งเป็นสิ่ง
ท่ีป้องกันได้และสิ่งท่ีป้องกันไม่ได้ สิ่งท่ีป้องกันได้ เช่น คนท่ีมีโรคประจ าตัว ถ้าตั้งใจว่าจะตั้งครรภ์
ในอนาคตแน่ๆก็ควรท าให้โรคที่เป็นอยู่นั้นสงบก่อน และการใช้ยารักษาอาการให้สงบก็ต้องเลือกท่ี
ปลอดภัยและไม่ตกค้างก่อนการตั้งครรภ์ เพราะฉะนั้นหากคิดจะมีลูก และมีโรคประจ าตัวอยู่ ก็
ควรวางแผนกับคุณหมอตั้งแต่เนิ่นๆ เพราะโรคประจ าตัวของคุณแม่อาจจะเป็นอันตรายกับลูก
อย่างโรคท่ีพบบ่อยๆ เช่น คนท่ีเป็นโรคเบาหวานตั้งแต่ก่อนท้อง ถ้าควบคุมไม่ดีเวลาท่ีท้องแล้วก็
อาจจะมีโอกาสแท้งหรือลูกพิการค่อนข้างสูงท าให้ต้องควบคุมระดับน้ าตาลให้อยู่ในระดับปกติ
ก่อนท่ีจะตั้งครรภ์ หรือถ้าท้องไปแล้วก็ต้องควบคุมระดับน้ าตาลอย่างจริงจัง ซึ่งปกติก็จะมีการฉีด
อินซูอินเพื่อควบคุมและป้องกันภาวะแทรกซ้อนในเด็กได้ เพราะถ้าไม่ควบคุมให้ดีจนมีภาวะ
เบาหวานระหว่างตั้งครรภ์ เด็กท่ีเกิดจากคุณแม่ท่ีเป็นเบาหวาน อาจจะตัวใหญ่หรือมีภาวะน้ าตาล
ต่ าหลังคลอด แต่ในอนาคตก็จะมีโอกาสเป็นเบาหวานสูง หรือเด็กอาจจะมีภาวะตัวเหลือง ซึ่งถ้า
เป็นระดับต้นๆ ก็รักษาได้ไม่มีปัญหาอะไร คุณหมอก็แค่ส่องไฟ แต่ถ้าเด็กมีภาวะตัวเหลืองมากๆ ก็
จ าเป็นจะต้องถ่ายเลือด เพราะถ้าท้ิงไว้นานๆ เด็กก็มีโอกาสชักได้ แต่ส่วนใหญ่แล้วคุณหมอจะดู
และใกล้ชิดเป็นระยะตั้งแต่หลังลอด ซึ่งส่วนใหญ่ก็ไม่รุนแรงอะไร นอกจากนั้นถ้าคุณแม่มีอาการ
ความดันโลหิตสูง ก็ต้องควบคุมให้ดีก่อน และเปลี่ยนยารักษาเป็นยาท่ีปลอดภัยต่อการตั้งครรภ์ 
เพราะยาบางตัวมีผลต่อความพิการของเด็ก ทางท่ีดีท่ีสุดคือควรป้องกันไว้ตั้งแต่เนิ่นๆ 
 
  



 
 นอกจากนี้คนท่ีมีเนื้องอกในมดลูก ถ้าตรวจพบตั้งแต่ก่อนตั้งท้อง ถ้าขนาดเนื้องอกไม่ใหญ่
และไม่เยอะก็ไม่ค่อยเป็นอะไรมาก แต่คนท่ีมีเนื้องอกก้อนใหญ่และมีจ านวนมากก็อาจจะท าให้มี
โอกาสแท้งสูงขึ้น หรือถ้าท้องแล้วก็อาจจะท าให้เนื้องอกไปกดทับอวัยวะของลูกได้ ท าให้ลูกเป็น
โรคเท้าปุก ( Club Foot ) คือมีการบิดเบี้ยวของอวัยวะ ซึ่งสามารถดัดได้หลังคลอด แต่ท้ังนี้ก็
ขึ้นอยู่กับขนาดและต าแหน่งของก้อนเนื้องอกด้วยว่าจะท าให้เกิดอันตรายกับเด็กหรือไม่ และไม่ใช่
ทุกคนท่ีมีเนื้องอกในมดลูกแล้วจะท าให้ลูกเกิดอันตราย นานๆ ถึงจะเจอเคสแบบนั้น ซึ่งส่วนใหญ่
ถ้าเนื้องอกก้อนไม่ใหญ่คุณหมอก็จะแนะน าให้ตั้งท้องต่อได้ เพราะถ้าไปผ่าตัดออกก่อน เวลา
ตั้งครรภ์อาจจะท าให้มดลูกแตกง่าย ก็จะต้องพิจารณาเป็นรายๆ ไป 
 
ถึงจะมีภาวะเสี่ยงสูง…ก็มีลูกได้ ถ้าดูแลตัวเองดี 
คุณหมอแนะน าว่าขึ้นอยู่กับโรคของคุณแม่ท่านนั้นด้วย ถ้าโรคสงบแล้ว การพบคุณหมอเพื่อตรวจ
ครรภ์ก็จะนัดห่างขึ้น เช่น ในช่วงไตรมาสแรกคุณหมอจะนัดทุกๆ ส่ีสัปดาห์ ไตรมาสสองจะนัดทุกๆ 
สองสัปดาห์ และไตรมาสสุดท้ายจะนัดทุกๆ หนึ่งสัปดาห์ แต่ถ้าคนท่ีมีภาวะเสี่ยงสูง เช่น เป็น
เบาหวานและควบคุมระดับน้ าตาลไม่ได้ ก็อาจจะต้องมานอนโรงพยบาลเพื่อดูแลและควบคุมระดับ
น้ าตาลอย่างใกล้ชิด ต้องท าอัลตร้าซาวด์ถี่กว่าปกติ นัดพบคุณหมอถี่ขึ้น และต้องคอยสังเกตุตัวเอง 
อาจจะต้องนับลูกดิ้นช่วง 32 สัปดาห์ ซึ่งเป็นช่วงท่ีลูกเริ่มตัวใหญ่ขึ้นจนคุณแม่จับความรู้สึกเองได้ 
คอยสังเกตุอาการผิดปกติตามท่ีบอกไป หรือคนท่ีมีโรคประจ าตัว อย่างเบาหวาน  ก็ต้องคอยเจาะ
เพื่อตรวจระดับน้ าตาลอย่างสม่ าเสมอ 
 
“ภาวะไหน” ที่คุณหมอไม่แนะน าให้ตั้งครรภ์ต่อ 
จริงๆ แล้วภาวะท่ีไม่ควรตั้งครรภ์เลยก็คือ คนท่ีมีโรคประจ าตัวท่ีค่อนข้างอันตราย เช่น โรคหัวใจ
ชนิดรุนแรง เพราะถ้ามีการตั้งท้องขึ้นมาจะท าให้เกิดอันตรายกับคุณแม่ได้มาก เพราะช่วงท่ีตั้ง
ครรภ์จะมีสารท่ีเป็นเลือดและน้ าในตัวมากกว่าปกติ ซึ่งมีโอกาสท าให้เกิดหัวใจวายได้ หรือไม่ก็กลุ่ม
คนท่ีโรคยังไม่สงบ อย่าง SLE หรือโรคภูมิแพ้ตัวเอง เพราะถ้าตั้งท้องขึ้นมาก็จะท าให้โรคก าเริบ
หนักขึ้นได้ แต่ท่ีคุณหมอจะแนะน าให้ยุติการตั้งครรภ์เลยก็คือ เป็นโรคท่ีเป็นอันตรายกับคุณแม่ถึง
ชีวิต เช่น โรคหัวใจชนิดรุนแรง อีกกลุ่มก็คือทารกในครรภ์พิการจนไม่สามารถเลี้ยงได้ คือต่อให้
ตั้งครรภ์จนคลอดออกมาแล้วก็ต้องเสียชีวิตแน่ๆ ส่วนใหญ่จะตรวจจากการท่ีอัลตร้าซาวด์ช่วงอายุ
ครรภ์ 18-20 สัปดาห์ คุณหมอก็จะพิจารณายุติการตั้งครรภ์ 
 
 
 
 
 


