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บทสรุปสําหรับผูบริหาร 

การเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 เปนการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (Cross–sectional 
descriptive study)  โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาสถานการณการแทง อธิบายแบบแผนการแทง ภาวะแทรกซอน     
ท่ีเกิดจากการแทง ลักษณะพ้ืนฐานของผูท่ีแทงและผูเก่ียวของ สาเหตุและปจจัยท่ีเก่ียวของและผลกระทบจากการแทง 
กลุมเปาหมาย ประกอบดวย 1) หญิงตั้งครรภท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภเนื่องจากแทงเองอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห         
2) การยุติการตั้งครรภท่ีมีเหตุผลทางการแพทย อายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห และ 3) การยุติการตั้งครรภท่ีไมมีเหตุผล
ทางการแพทยไมจํากัดอายุครรภ ท่ีเขารับบริการยุติการต้ังครรภหรือรับการรักษาภาวะอันเกิดจากการแทง               
ในสถานบริการสาธารณสุขท่ีเขารวมโครงการเฝาระวังการแทงประเทศไทย และยินยอมตอบแบบสอบถาม                   
โดยสมัครใจ ในป พ.ศ. 2563 มีสถานบริการสาธารณสุขเขารวมโครงการ จํานวน 103 แหง  ใน 35 จังหวัด      

ผูปวยแทงท่ียินยอมตอบแบบสอบถามจํานวน 1,154 ราย จําแนกเปนผูปวยทําแทง รอยละ 53.8 และผูปวย
แทงเอง รอยละ 46.2 ในกลุมผูปวยแทงเองสวนใหญเปนกลุมอายุ 30 - 34 ป รอยละ 23.4 ซ่ึงสวนใหญตั้งใจต้ังครรภ 
รอยละ 65.8  ไมต้ังใจตั้งครรภ รอยละ 34.2 โดยกลุมท่ีไมตั้งใจต้ังครรภครั้งนี้ไมไดใชการคุมกําเนิดใดๆ รอยละ 47.0 
สําหรับในกลุมท่ีมีการคุมกําเนิดดวยวิธีใดวิธีหนึ่ง รอยละ 45.8 ซ่ึงสวนใหญใชการคุมกําเนิดแบบชั่วคราว ไดแก ยาเม็ด
คุมกําเนิด รอยละ 63.9 และถุงยางอนามัย รอยละ 9.6 ผูปวยสวนใหญแทงเองท่ีอายุครรภ 9 - 12 สัปดาห รอยละ 32.7 
มีภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 7.9 โดยภาวะแทรกซอนท่ีพบมากท่ีสุด คือ ช็อกจากการเสียเลือด รอยละ 41.5 

 ผูปวยทําแทงสวนมากเปนกลุมอายุ 20 – 24 ป รอยละ 20.7 สถานภาพสมรสคู รอยละ 66.1 ไมไดอยูใน
ระหวางการศึกษา รอยละ 79.9 จําแนกตามเหตุผลท่ีทําแทง คือ เหตุผลดานสุขภาพ รอยละ 45.6 และเหตุผล     
ดานเศรษฐกิจและสังคม รอยละ 54.4 
  ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ พบวา เปนกลุมวัยทํางานท่ีมีอายุ  25 ป ข้ึนไป รอยละ 81.1              
เปนการตั้งครรภโดยตั้งใจ รอยละ 74.2 สวนผูปวยท่ีไมตั้งใจตั้งครรภกอนตั้งครรภไมมีการคุมกําเนิดรอยละ 36.1      
แตผูปวยท่ีมีการคุมกําเนิด พบวาสวนใหญใชการคุมกําเนิดแบบชั่วคราว รอยละ 97.7 โดยวิธีท่ีใชมากท่ีสุดคือ ยาเม็ด
คุมกําเนิด รอยละ 57.1 และถุงยางอนามัย รอยละ 19.0 ผูปวยมีประวัติเคยแทงเองมาแลว รอยละ 3.6 อายุครรภ       
ท่ียุติการตั้งครรภครั้งนี้ พบวา มากกวา 12 สัปดาห รอยละ 38.2 สาเหตุจากทารกในครรภเสียชีวิต รอยละ 43.4  
โดยมีแพทยเปนผูยุติการตั้งครรภสําเร็จในครั้งแรก รอยละ 97.1 ซ่ึงโดยวิธีใชยา Cytotec มากท่ีสุด ภาวะแทรกซอน
รุนแรงท่ีเกิดจากการยุติการตั้งครรภพบเพียง รอยละ 2.8 โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบมากท่ีสุด คือ ตกเลือดมาก  
จนตองใหเลือด รอยละ 52.6 
 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา รอยละ 55.8 เปนกลุมวัยรุนและเยาวชน อายุต่ํากวา 
25 ป โดยอยูระหวางการศึกษา รอยละ 33.6 ผูปวยสวนใหญไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้ รอยละ 98.8 และกอนตั้งครรภ
ไมมีการคุมกําเนิดใดๆ รอยละ 37.9 สําหรับผูปวยท่ีมีการคุมกําเนิดสวนมากใชวิธีคุมกําเนิดแบบชั่วคราว รอยละ 98.9  
โดยวิธีท่ีใชมากท่ีสุด คือ ยาเม็ดคุมกําเนิด รอยละ 46.2 การยุติการตั้งครรภสวนใหญเนื่องจากปญหาเรื่องคาใชจาย    
ในการเลี้ยงดูบุตรมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 44.9 รองลงมาคือ การต้ังครรภเปนอุปสรรคตอการศึกษา รอยละ 24.8 
และมีปญหากับฝายชาย รอยละ 6.4  ผูปวยมีประวัติการแทงซํ้า รอยละ 2.7 สําหรับการยุติการตั้งครรภครั้งนี้ทําแทง 
ท่ีอายุครรภต่ํากวา 12 สัปดาห รอยละ 83.8 โดยมีแพทยเปนผูยุติการตั้งครรภสําเร็จในครั้งแรก รอยละ 97.1 ดวยวิธี 
Medabon® รอยละ 68.3 รองลงมาคือ ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด รอยละ 24.3 ในสวนผูปวยทําแทง
ครั้งแรกไมสําเร็จนั้น พบวา เปนการยุติการตั้งครรภดวยตนเองและบุคคลไมทราบคุณสมบัติ คิดเปน รอยละ 72.4 
และรอยละ 6.9 ตามลําดับ ซ่ึงวิธีท่ีใชสวนมาก คือ ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพรและพบภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีเกิดข้ึน
จะพบมากท่ีสุดในกลุมท่ียุติการตั้งครรภดวยบุคคลไมทราบคุณสมบัติ รอยละ 100 ซ่ึงการยุติการตั้งครรภโดยแพทย 
พบภาวะแทรกซอนเพียง รอยละ 0.7 
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คํานํา 

 กรมอนามัย โดยสํานักอนามัยการเจริญพันธุ ไดพัฒนาระบบเฝาระวังการแทงประเทศไทยต้ังแต พ.ศ. 2554 
ตอมา พ.ศ. 2558 ไดดําเนินการขยายพ้ืนท่ีเฝาระวังการแทงฯ จาก 13 จังหวัด เปน 22 จังหวัด และใน พ.ศ. 2561 
ไดมีการทบทวน ปรบัปรุงแบบสอบถามและระบบเก็บขอมูลใน web database ใหมีความชัดเจน ตอบวัตถุประสงค
และสะดวกยิ่งข้ึน ในป พ.ศ. 2563 ไดดําเนินการขยายพ้ืนท่ีเฝาระวังการแทงฯ เปน 35 จังหวัด โดยดําเนินการเก็บ
ขอมูลในหญิงตั้งครรภท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภนั้นลงเนื่องจากแทงเองท่ีอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห การยุติการตั้งครรภ
ท่ีมีเหตุผลทางการแพทย โดยอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาหและการยุติการต้ังครรภท่ีไมมีเหตุผลทางการแพทยและ 
ไมจํากัดอายุครรภท่ีเขารับการรักษาในสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 
(Hospital Based Data) ท่ียินยอมในการตอบแบบสอบถาม 
  รายงานเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 ฉบับนี้ ไดดําเนินการวิเคราะหขอมูล และนําเสนอขอมูล 
ตั้งแต พ.ศ. 2554 - 2563 เพ่ือใหเห็นแนวโนมของสถานการณ แบบแผนการแทง ภาวะแทรกซอนท่ีเกิดจากการแทง 
ลักษณะพ้ืนฐานของผูท่ีแทงและผูเก่ียวของ สาเหตุปจจัยท่ีเก่ียวของและผลกระทบจากการทําแทง 
  รายงานเฝาระวังการแทงฯ ฉบับนี้ สําเร็จลุลวงดวยดีจากการทํางานอยางเขมแข็งของเครือขาย 
เฝาระวังการแทงฯ ซ่ึงประกอบดวย ศูนยอนามัยท่ี 1 - 12 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
โรงพยาบาลศูนย โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลท่ีอยูนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขและ
โรงพยาบาลเอกชน ท้ัง 35 จังหวัด 
  กรมอนามัย โดยสํานักอนามัยการเจริญพันธุ ขอขอบคุณเจาหนาท่ีทุกทานท่ีมีสวนรวมในการเก็บและบันทึก
ขอมูลเฝาระวังการแทงฯ ครั้งนี้ หวังวารายงานเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 นี้ จะเปนประโยชนตอ   
การนําขอมูลขาวสารของผูปวยแทงไปใชในการพัฒนางานสาธารณสุข การวางแผนการติดตามการดําเนินงานและ
แกไขปญหาสาธารณสุข หากมีขอเสนอแนะหรือขอสังเกตท่ีจะเปนประโยชนกรุณาแจงใหกลุมบริหารยุทธศาสตร 
สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ทราบดวยจะเปนพระคุณยิ่ง คณะผูจัดทํายินดี    
นอมรับฟงคําแนะนําและขอเสนอแนะจากทานเพ่ือการปรับปรุงใหดียิ่งข้ึนตอไป 
 
 

                                                            
                                                        สํานักอนามัยการเจริญพันธุ 

                                                     กรมอนามัย 
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สถานการณการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 

บทนํา 

การแทงท่ีไมปลอดภัยเปนปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญแตกตางจากปญหาสาธารณสุขอ่ืน ๆ และสัมพันธกับ
ปญหาทางสังคม เศรษฐกิจ ศีลธรรม จริยธรรม ความเชื่อ และกฎหมายของแตละสังคมแตกตางกันไป ประเทศตางๆ
ท่ัวโลกไดใหความสําคัญในการแกไขปญหาการแทงท่ีไมปลอดภัยในลําดับตนๆ ซ่ึงการแทงท่ีไมปลอดภัยเปนปญหา
สาธารณสุขท่ีสําคัญในอันดับตนๆ ของประเทศท่ีควรจะตองไดรับการแกไขอยางดวน ประเทศไทยไดรวมลงนาม
รับรองเปาหมายการพัฒนาท่ียั่งยืน (Sustainable Development Goals) ขององคกรสหประชาชาติ การท่ีประเทศไทย 
จะบรรลุเปาหมายดังกลาวรวมท้ังการลดอัตราการปวยและตายของมารดาจําเปนตองแกไขปญหาการแทง            
ท่ีไมปลอดภัยลงดวย ในการแกไขปญหาดังกลาวจําเปนตองทราบขนาด ลักษณะของปญหาและขอมูลท่ีเก่ียวของ   
กรมอนามัย โดยสํานักอนามัยการเจริญพันธุ จึงไดพัฒนาระบบเฝาระวังการแทงในประเทศไทยข้ึนใน พ.ศ.2554 
และไดดําเนินการเก็บขอมูลเปนปแรกในกลุมหญิงตั้งครรภท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภนั้นลง เนื่องจากแทงเองท่ีอายุครรภ  
ไมเกิน 28 สัปดาห การยุติการตั้งครรภท่ีมีเหตุผลทางการแพทย โดยอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาหและการยุติการ
ตั้งครรภท่ีไมมีเหตุผลทางการแพทยและไมจํากัดอายุครรภ ท่ีเขารับการรักษาในสถานบริการสาธารณสุขท้ังในและ
นอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขในพ้ืนท่ีเฝาระวังฯ ดําเนินการเก็บขอมูลในเดือนมีนาคม – เมษายน โดยใช
แบบสอบถาม และหนังสือแสดงความยินยอมดวยความสมัครใจ ตอมาใน พ.ศ. 2555 – 2556 ไดพัฒนาระบบ
โปรแกรมคอมพิวเตอรในการบันทึกขอมูลเฝาระวังการแทงฯ ซ่ึงใน พ.ศ. 2557 ไดปรับปรุงโปรแกรมคอมพิวเตอรใน
การบันทึกขอมูลเฝาระวังการแทงฯ เปนแบบ Web database และใน พ.ศ. 2561 กรมอนามัยไมไดมีการเก็บขอมูล
เฝาระวังการแทงฯ  เนื่องจากมีการปรับปรุงเครื่องมือท้ังแบบสอบถามและพัฒนาโปรแกรมการเฝาระวังการแทง
ประเทศไทยข้ึนใหม เพ่ือใหระบบเฝาระวังการแทงฯ มีคุณภาพดีข้ึน งายตอการใชงาน ซ่ึงพ้ืนท่ีดําเนินการเฝาระวังฯ 
สามารถรายงานขอมูลไดคลองตัว รวดเร็วและสะดวกข้ึน ตลอดจนสามารถท่ีจะวิเคราะหและประมวลผลขอมูล    
ในพ้ืนท่ีไดทันที 

ใน พ.ศ. 2562 - 2563 กรมอนามัยไดดําเนินการเก็บขอมูลเฝาระวังการแทงประเทศไทยอีกครั้ง เพ่ือใหเห็น
แนวโนมของสถานการณ แบบแผนการแทง ภาวะแทรกซอนท่ีเกิดจากการแทง ลักษณะพ้ืนฐานของผู ท่ีแทง        
และผูเก่ียวของ สาเหตุปจจัยท่ีเก่ียวของและผลกระทบจากการทําแทง ท่ีสามารถนํามาใชในการวางแผน ประเมินผล 
และการดําเนินงานปองกันการแทงท่ีไมปลอดภัยไดดียิ่งข้ึน 
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วัตถุประสงค 

 1. เพ่ือศึกษาสถานการณการแทง 
 2. เพ่ืออธิบายแบบแผนการแทง ภาวะแทรกซอนท่ีเกิดจากการแทง ลักษณะพ้ืนฐานของผูท่ีแทงและ
ผูเก่ียวของ สาเหตุและปจจัยท่ีเก่ียวของและผลกระทบจากการแทง 

นิยามศัพทท่ีใชในการเฝาระวังการแทงประเทศไทย 

 การแทงเอง (Spontaneous abortion) หมายถึง การสิ้นสุดลงของการตั้งครรภท่ีเกิดข้ึนเองโดยไมได
เกิดจากการชักนําดวยวิธีการใด ๆ และอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห 
 การทําแทง (Induced abortion) หมายถึง การสิ้นสุดลงของการต้ังครรภท่ีเกิดจากการชักนําดวย
วิธีการใด ๆ ท้ังท่ีมีขอบงชี้ทางการแพทยโดยอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห และไมมีขอบงชี้ทางการแพทยและไม
จํากัดอายุครรภโดยทารกในครรภมีหรือไมมีชีวิต 
 สถานบริการสาธารณสุขในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข หมายถึง โรงพยาบาลมหาราช โรงพยาบาลศูนย 
โรงพยาบาลท่ัวไป โรงพยาบาลชุมชน และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพในสังกัดกรมอนามัย 
 สถานบริการสาธารณสุขนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข หมายถึง โรงพยาบาลนอกเหนือจาก
โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขท่ีกลาวมา 
 เจาหนาท่ีเก็บขอมูล หมายถึง พยาบาลวิชาชีพหรือบุคลากรดานสาธารณสุขท่ีไดรับการอบรม/ถายทอด
วิธีการเก็บขอมูลจากโครงการเฝาระวังการแทงในประเทศไทยแลว 
 ผูปวย หมายถึง หญิงตั้งครรภสัญชาติไทยท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภนั้นลงเนื่องจากแทงเองหรือทําแทงท่ีเขารับ
การรักษาในสถานบริการสาธารณสุขท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขในพ้ืนท่ีเฝาระวังการแทงฯ ในชวง
เวลาท่ีกําหนด ท่ีใหความยินยอมในการตอบแบบสอบถาม 
 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ หมายถึง ผูปวยท่ีทําแทงเนื่องจากทารกเสียชีวิตในครรภ ตั้งครรภไขลม 
ทารกในครรภผิดปกติ การตั้งครรภอาจจะเปนอันตรายตอสุขภาพมารดา หรืออ่ืนๆท่ีเก่ียวของกับสุขภาพของมารดา 
 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจ สังคมและครอบครัว หมายถึง ผูปวยทําแทงท่ีมีปญหาเรื่องอ่ืนๆ
นอกเหนือจากปญหาดานสุขภาพ  
 ภาวะแทรกซอนจากการแทง หมายถึง ผูปวยท่ีมีอาการตกเลือดมากจนตองใหเลือด ช็อกจากการ            
เสียเลือด ติดเชื้อบาดทะยัก ติดเชื้อในกระแสเลือด ช็อกจากการติดเชื้อ ปากมดลูกฉีกขาด มดลูกทะลุ ลําไสฉีกขาด
หรือทะลุอุงเชิงกรานอักเสบ เยื่อบุผนังชองทองอักเสบ ไตวาย หัวใจวาย ตัดมดลูก และอาการอ่ืน ๆ จากการทําแทง
หรือการแทงเอง 
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ประชากรเฝาระวัง 
  การคัดเลือกผูปวยเขารวมโครงการ (Inclusion criteria)  
  หญิงตั้งครรภสัญชาติไทยท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภนั้นลงเนื่องจาก 

1. แทงเองอายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห 
2. การยุติการตั้งครรภท่ีมีเหตุผลทางการแพทย อายุครรภไมเกิน 28 สัปดาห 
3. การยุติการตั้งครรภท่ีไมมีเหตุผลทางการแพทย ไมจํากัดอายุครรภ 
เขารับการรักษาในสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

(Hospital Based Data) ท่ียินยอมในการตอบแบบสอบถาม 
 การคัดเลือกผูปวยออกจากโครงการ (Exclusion criteria) 

1. สติไมดี  
2. มีภาวะซึมเศราหลังคลอด  
3. เปนใบหรือไมสามารถสื่อสารได 
4. ตั้งครรภนอกมดลูก (Ectopic pregnancy) 
5. ครรภไขปลาอุก (Molar pregnancy) 

  การใหเลิกจากการศึกษา (Discontinuation criteria)  
  ผูปวยท่ีเขารวมโครงการและใหความยินยอมในการตอบแบบสอบถามเรียบรอยแลว ตอมาภายหลังใน
ระหวางการดําเนินการเก็บขอมูล หากผูปวยคนใดท่ีมีความคับของใจ ลําบากใจท่ีจะตอบขอมูลในแบบสอบถามหรือ
มีความตองการท่ีจะออกจากโครงการไมวาดวยกรณีใด ๆ ท้ังสิ้น ผูปวยสามารถออกจากโครงการได และจะไมเกิด
ผลกระทบใด ๆ ท้ังสิ้นตอผูปวย หรือหลังจากเสร็จสิ้นกระบวนการเก็บขอมูลแลว ผูปวยมีความตองการท่ีจะออกจาก
โครงการไมวาดวยกรณีใด ๆ ท้ังสิ้น ผูปวยสามารถแสดงความจํานงตอผูเก็บขอมูล โดยผูเก็บขอมูลยินยอมใหผูปวย
ออกจากโครงการและจะไมใชขอมูลจากผูปวยดังกลาวในการวิเคราะหและแปลผลแตอยางใด 

ระยะเวลาดําเนินการเฝาระวัง 

  ดําเนินการเก็บขอมูลในหญิงตั้งครรภท่ีสิ้นสุดการตั้งครรภตามรายละเอียดการคัดเลือกผูปวยเขารวม
โครงการท่ีเขารับการรักษาในชวงเดือนเมษายน – พฤษภาคม พ.ศ. 2563 

พ้ืนท่ีดําเนินการ 

  พ้ืนท่ีเฝาระวังการแทงฯ จําแนกไดเปน 2 ประเภท ดังนี้ 
  1. พ้ืนท่ีนํารองการเฝาระวังการแทงประเทศไทย เปนการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (Cross – Sectional Study) 
โดยใชวิธีการเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) และคัดเลือกจังหวัดท่ีเปนพ้ืนท่ีในการเก็บขอมูลจากจังหวัดท่ี
มีผูเขารับการรักษาในสถานบริการสาธารณสุขทุกแหงจากการตั้งครรภแลวแทง (กลุมโรค 61 จํานวนผูปวยในรายโรค 
สํานักนโยบายและแผน, 2552) สูงท่ีสุดใน พ.ศ. 2552 จาก 12 ศูนยเขตของกรมอนามัย รวม 14 จังหวัด ไดแก 
จังหวัดเชียงราย พิษณุโลก นครสวรรค พระนครศรีอยุธยา สระบุรี นครปฐม ชลบุรี สมุทรปราการ ขอนแกน 
นครราชสีมา อุบลราชธานี อํานาจเจริญ นครศรีธรรมราช และสงขลา  
     2. พ้ืนท่ีท่ีสนใจและสมัครใจในการเขารวมโครงการและดําเนินการเก็บขอมูลเฝาระวังการแทงฯ จํานวน   
27 จังหวัด ไดแก จังหวัดเชียงใหม  แพร ตาก สุโขทัย อุตรดิตถ กําแพงเพชร นนทบุรี นครนายก สุพรรณบุรี 
ปราจีนบุรี มหาสารคาม กาฬสินธุ รอยเอ็ด หนองคาย  สกลนคร นครพนม บึงกาฬ ชัยภูมิ สุรินทร บุรีรัมย กระบี่ 
ชุมพร พัทลุง ยะลา นราธิวาส ปตตานี และยะลา 
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เครื่องมือท่ีใชในการเก็บขอมูล 

 1. แบบสอบถาม โครงการเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 
 แบบสอบถามท่ีใชในการเก็บขอมูลเฝาระวังการแทงประเทศไทย พัฒนาจากรายงานผลการสํารวจ
สถานการณแทงในประเทศไทยและการแกไขปญหาของสํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย พ.ศ. 2542                  
โดยผานการตรวจสอบจากผู เชี่ยวชาญ และไดทดลองใชแบบสอบถามในโรงพยาบาลของรัฐและเอกชน                      
จํานวน 3 แหง ปรับปรุงแบบสอบถามใหสามารถใชไดงาย เพ่ือใหผูตอบแบบสอบถามมีความเขาใจในขอคําถาม 
มากข้ึน 
 แบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม 3 สวน และขอมูลท่ีใชแฟมประวัติประกอบในการเก็บขอมูล 1 สวน คือ 

สวนท่ี 1 “ขอมูลของหนวยงานและเจาหนาท่ีเก็บขอมูล”  
ขอคําถามประกอบดวย : ขอมูลของหนวยงานและเจาหนาท่ีเก็บขอมูล วันเดือนป 

ท่ีผูปวยมารับบริการ และวันท่ีจําหนายจาก โรงพยาบาล 

สวนท่ี 2 “ขอมูลท่ัวไปของผูปวย”  
ขอคําถามประกอบดวย : ลักษณะทางประชากร สังคม เศรษฐกิจ ขอมูลท่ัวไป   

ของผูปวยและสามี/เพ่ือนชาย เชน อายุ สัญชาติ ศาสนา 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ  และรายได   

สวนท่ี 3 “ขอมูลการตั้งครรภและการแทงของผูปวย” 
ขอคําถามประกอบดวย : ประวัติการตั้งครรภ การคลอด จํานวนบุตรมีชีวิต และประวัติ

การแทง ความตั้งใจในการตั้งครรภ การคุมกําเนิด   
     สาเหตุของการแทง (แทงเอง/ทําแทง) เหตุผลของการทําแทง 

ผูมีอิทธิพลตอการตัดสินใจทําแทงภาวะแทรกซอนจากการแทง/
ทําแทง สรุปผลการรักษา 

สวนท่ี 4 “ขอมูลการยุติการตั้งครรภครั้งนี้ของผูปวย” ใชขอมูลประกอบจากแฟมประวัติ 
ขอคําถามประกอบดวย : ขอมูลเก่ียวกับผูใหบริการทําแทง วิธีการทําแทง อายุครรภ 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง ท่ี เ กิด ข้ึนหลั งการแท งและสรุป
ผลการรักษา 

 2. โปรแกรมคอมพิวเตอร ในการบันทึก ประมวลผล และวิ เคราะหขอ มูล เฝาระวังการแทงฯ                         
แบบ Web database ไดรับการพัฒนาโดยสํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย 
 

การวิเคราะหขอมูล 

วิ เคราะหขอมูลเชิงพรรณนาโดยใชคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุด-ต่ําสุด                   
เพ่ืออธิบายลักษณะของกลุมตัวอยาง 
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ผลการเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563  
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ผลการเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 

1. สถานการณผูปวยแทง 

 การเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 สํานักอนามัยการเจริญพันธุ ไดรับรายงานจากสถานบริการ

สาธารณสุขในเครือขายเฝาระวังการแทงฯ จํานวน 103 แหง ใน 35 จังหวัด โดยผูปวยแทงท่ียินยอมโดยสมัครใจ

ตอบแบบสอบถาม จํานวน 1,154 ราย จําแนกเปนผูปวยแทงเอง จํานวน 533 ราย คิดเปนรอยละ 46.2 ผูปวยทําแทง 

จํานวน 621 ราย คิดเปนรอยละ 53.8 (ตาราง 1) 

ตาราง 1 จํานวนและรอยละผูปวยแทงท้ังหมด จําแนกตามประเภทการแทง พ.ศ. 2563 

ประเภทการแทง 
จํานวน รอยละ 

n = 1,154 

ทําแทง 621 53.8 

แทงเอง 533 46.2 

 

 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ ตั้งแต พ.ศ. 2556 – 2563 พบวาผูปวยทําแทงมีสัดสวนสูงข้ึน โดยพบสูงท่ีสุด

ในป พ.ศ. 2562 รอยละ 55.8 และลดลงเล็กนอย ในป พ.ศ. 2563 เปนรอยละ 53.8 (รูป 1) 

รูป 1 รอยละผูปวยแทงเองและทําแทง พ.ศ. 2556 – 2563 

 

หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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 1.1 ขอมูลท่ัวไป 

  1.1.1 ผูปวยแทงเอง 

          ผูปวยแทงเอง สวนใหญอายุระหวาง 30 - 34 ป นับถือศาสนาพุทธและสถานภาพสมรสคู 
รอยละ 23.4 88.7 และ 95.5 ตามลําดับ ดานการศึกษา ผูปวยท่ีกําลังศึกษาอยูสวนใหญศึกษาอยูระดับมัธยมศึกษา
ตอนปลาย รอยละ 25.8 สวนผูท่ีไมไดอยูระหวางการศึกษา พบวา มีการศึกษาสูงสุดระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย 
รอยละ 24.0 ดานการประกอบอาชีพ สวนใหญเปนลกูจางประจําหรือพนักงานบริษัทหางราน รอยละ 21.3 มีรายได
ประจํา รอยละ 67.4 โดยมีรายไดระหวาง 5,000 – 9,999 บาท รอยละ 28.2 (ตาราง 2)  

สําหรับสามีหรือเพ่ือนชายของผูปวย พบวา สวนใหญรอยละ 42.2 มีอายุ 25 - 34 ป    
กําลังศึกษาอยูระดับปริญญาตรี รอยละ 20.5 สวนผูท่ีไมไดอยูระหวางการศึกษา พบวา มีการศึกษาสูงสุดระดับ
มัธยมศึกษาตอนปลาย รอยละ 22.6 สวนใหญประกอบอาชีพลูกจางประจําหรือพนักงานบริษัทหางราน รอยละ 29.0  
มีรายไดประจํา รอยละ 82.7 โดยรายไดอยูระหวาง 5,000 – 14,999 บาท รอยละ 55.6 (ตาราง 3) 

  1.1.2 ผูปวยทําแทง 

          ผูปวยทําแทง สวนใหญมีอายุ 20 - 24 ป นับถือศาสนาพุทธและสถานภาพสมรสคู รอยละ 20.7 
92.3 และ 66.1 ตามลําดับ ดานการศึกษา ผูปวยท่ีกําลังศึกษาอยูสวนใหญศึกษาอยูระดับระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย 
รอยละ 33.9 สวนผูท่ีไมไดอยูระหวางการศึกษา พบวา มีการศึกษาสูงสุดระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 24.1    
ดานการประกอบอาชีพ สวนใหญเปนลูกจางประจําหรือพนักงานบริษัทหางราน รอยละ 22.0 มีรายไดประจํา      
รอยละ 57.4 โดยรายไดอยูระหวาง 5,000 – 9,999 บาท รอยละ 26.7 (ตาราง 2)  

สําหรับสามีหรือเพ่ือนชายของผูปวย พบวา สวนใหญมีอายุ 25 - 29 ป รอยละ 18.2 กําลัง
ศึกษาอยูระดับปริญญาตรี รอยละ 35.0 สวนผูท่ีไมไดอยูระหวางการศึกษา พบวา มีการศึกษาสูงสุดระดับมัธยมศึกษา 
ตอนตน รอยละ 21.0 สวนใหญประกอบอาชีพลูกจางประจําหรือพนักงานบริษัทหางราน รอยละ 28.1 และมีรายได
ประจํา รอยละ 80.4 โดยมีรายไดอยูระหวาง 10,000 – 14,999 บาท รอยละ 27.4 ซ่ึงจะเห็นไดวา ผูปวยทําแทง
สวนมากจะมีอายุนอยกวาผูปวยแทงเอง (ตาราง 3) 

ตาราง 2 ขอมูลท่ัวไปของผูปวยท่ีเขารวมโครงการเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 

ขอมูลท่ัวไป 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

อายุของผูปวย (ป) n = 967  n = 427 n = 540 

  < 15 17 1.8 5 1.2 12 2.2 
  15 - 19  144 14.9 55 12.9 89 16.5 
  20 - 24 200 20.7 88 20.6 112 20.7 
  25 - 29 175 18.1 80 18.7 95 17.6 
  30 - 34 184 19.0 100 23.4 84 15.6 
  35 - 39 150 15.5 63 14.8 87 16.1 
  40 - 44 82 8.5 30 7.0 52 9.6 
  ≥ 45 15 1.6 6 1.4 9 1.7 
 Mean (S.D.)    28.4 (8.2) 28.6 (7.7) 28.1 (8.5) 
 Min, Max 12, 55 13, 55 12, 51 
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ตาราง 2 (ตอ)    

ขอมูลท่ัวไป 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ศาสนา n =  1,154 n = 533 n = 621 
 พุทธ 1,046  473 88.7 573 92.3 
 อิสลาม 92  54 10.1 38 6.1 
 คริสต 15  5 1.0 10 1.6 
 อ่ืน ๆ 1(1)  1 0.2 0 0.0 

สถานภาพสมรส n = 1,140 n = 530 n = 610 
 โสด 162 14.2 17 3.2 145 23.8 
 คู 909 79.7 506 95.5 403 66.1 

        จดทะเบียนสมรส 311 34.2 171 33.8 140 34.7 

        ไมไดจดทะเบียนสมรส 598 65.8 335 66.2 263 65.3 

 หยา/แยกทางกัน/เลิกกัน 69 6.1 7 1.3 62 10.2 

สถานะการศึกษา n = 1,150 n = 533 n = 618 

 กําลังศึกษาอยู 

 (ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) 
190 16.5 66 12.4 124 20.1 

          ประถมศึกษา 6 3.2 4 6.1 2 1.6 

          มัธยมศึกษาตอนตน 37 19.5 16 24.2 21 16.9 

          มัธยมศึกษาตอนปลาย 59 31.0 17 25.8 42 33.9 

          ปวช. 25 13.2 7 10.6 18 14.5 

          ปวส. 12 6.3 3 4.6 9 7.3 

          อนุปริญญา 3 1.6 2 3.0 1 0.8 

          ปริญญาตร ี 45 23.7 16 24.2 29 23.4 

          สูงกวาปริญญาตร ี 3 1.6 1 1.5 2 1.6 

 ไมไดอยูในระหวางการศึกษา 

 (วุฒิการศึกษาสูงสุด) 
960 83.5 466 87.6 494 79.9 

          ไมไดเรียนหนังสือ 29 3.0 20 4.3 9 1.8 

          ประถมศึกษา 91 9.5 47 10.1 44 8.9 

          มัธยมศึกษาตอนตน 223 23.2 104 22.3 119 24.1 

          มัธยมศึกษาตอนปลาย 221 23.0 112 24.0 109 22.1 

          ปวช. 60 6.2 26 5.6 34 6.9 

          ปวส. 82 8.5 40 8.6 42 8.5 

          อนุปริญญา 20 2.1 13 2.8 7 1.4 

          ปริญญาตร ี 197 20.5 91 19.5 106 21.5 
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ตาราง 2 (ตอ)       

ขอมูลท่ัวไป 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

          สูงกวาปริญญาตร ี 22 2.3 9 1.9 13 2.6 

          ไมระบ ุ 15 1.6 4 0.9 11 2.2 

อาชีพปจจุบัน n = 1,135 n = 526 n = 609 

ลูกจางประจํา/ 

พนักงานบริษัทหางราน 

246 21.7 112 21.3 134 22.0 

นักเรียน/นักศึกษา 190 16.7 66 12.5 124 20.4 

รับจางรายวัน 170 15.0 95 18.1 75 12.3 

ไมไดประกอบอาชพีใดๆ  150 13.2 79 15.0 71 11.7 

คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 148 13.0 62 11.8 86 14.1 

เกษตรกร 80 7.0 40 7.6 40 6.6 

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ/

พนักงานราชการ 

77 6.8 43 8.2 34 5.6 

วางงาน(อยูระหวางหางาน) 73 6.4 28 5.3 45 7.4 

อ่ืนๆ 1(2) 0.1 1 0.2 0 0.0 

รายไดตอเดือน (บาท) n = 1,109 n = 515 n =594 

ไมมีรายได 192 17.3 61 11.8 131 22.1 

มีรายไดท่ีไมแนนอน 229 20.7 107 20.8 122 20.5 

มีรายไดประจํา 688 62.0 347 67.4 341 57.4 

         < 5,000 55 8.0 20 5.8 35 10.3 

         5,000 – 9,999 189 27.5 98 28.2 91 26.7 

         10,000 – 14,999 180 26.2 95 27.4 85 24.9 

         15,000 – 19,999 109 15.8 55 15.8 54 15.8 

         20,000 – 24,999 68 9.9 37 10.7 31 9.1 

         ≥ 25,000 87 12.6 42 12.1 45 13.2 

 Median    10,000 10,000 9,000 

 Min, Max 0, 330,000 0, 330,000 0, 300,000 
หมายเหต:ุ   (1) นบัถือผี 1 ราย  

(2) อาชีพอิสระ 1 ราย 
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ตาราง 3 ขอมูลท่ัวไปของสามีหรือเพ่ือนชายผูปวยท่ีเขารวมโครงการเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 

ขอมูลทั่วไป 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

พอของทารกในครรภ       

อายุ (ป) n = 1,056 n = 501 n = 555 

  < 15 4 0.4 1 0.2 3 0.5 

  15 - 19 81 7.7 25 5.0 56 10.1 

  20 - 24 184 17.4 86 17.1 98 17.7 

  25 - 29 207 19.6 106 21.1 101 18.2 

  30 - 34 196 18.6 106 21.1 90 16.2 

  35 - 39 174 16.5 86 17.1 89 16.0 

  40 - 44 120 11.4 56 11.2 64 11.5 

  ≥ 45 90 8.5 36 7.2 54 9.7 

 Mean (S.D.)    31.3 (8.9) 31.4 (8.2) 31.1 (9.4) 

 Min, Max 13, 63 14, 55 13, 63 

ความสัมพันธปจจุบัน n = 1,086 n = 520 n = 566 

อยูดวยกัน (ใชชีวิตรวมกัน) 923 85.0 508 97.7 415 73.3 

แยกทางกัน 163 15.0 12 2.3 151 26.7 

สามีหรือเพ่ือนชายปจจุบัน       

สถานะการศึกษา n = 891 n = 499 n = 392 

กําลังศึกษาอยู 

(ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) 
59 6.6 39 7.8 20 5.1 

         ประถมศึกษา 5 8.5 5 12.8 0 0.0 

         มัธยมศึกษาตอนตน 8 13.6 5 12.8 3 15.0 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 12 20.3 7 17.9 5 25.0 

         ปวช. 5 8.5 4 10.3 1 5.0 

         ปวส. 9 15.2 7 17.9 2 10.0 

         อนุปริญญา 3 5.1 1 2.6 2 10.0 

         ปริญญาตร ี 15 25.4 8 20.5 7 35.0 

         สูงกวาปริญญาตร ี 2 3.4 2 5.1 0 0.0 

ไมไดอยูในระหวางการศึกษา 

(วุฒิการศกึษาสูงสุด) 
832 93.4 460 92.2 372 94.9 

         ไมไดเรียนหนังสือ 28 3.4 18 3.9 10 2.7 

         ประถมศึกษา 102 12.3 58 12.6 44 11.8 
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ตาราง 3 (ตอ)       

ขอมูลทั่วไป 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

         มัธยมศึกษาตอนตน 181 21.8 103 22.4 78 21.0 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 176 21.2 104 22.6 72 19.4 

         ปวช. 67 8.0 38 8.3 29 7.8 

         ปวส. 102 12.3 49 10.6 53 14.2 

         อนุปริญญา 19 2.3 14 3.0 5 1.3 

         ปริญญาตร ี 123 14.8 59 12.8 64 17.2 

         สูงกวาปริญญาตร ี 17 2.0 7 1.5 10 2.7 

         ไมระบุ 17 2.0 10 2.2 7 1.9 

อาชีพปจจุบัน n = 874 n = 490 n = 384 

ลูกจางประจํา/ 

พนักงานบริษัทหางราน 

250 28.6 142 29.0 108 28.1 

รับจางรายวัน 212 24.3 133 27.1 78 20.6 

คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 136 15.6 63 12.9 73 19.0 

เกษตรกร 103 11.8 56 11.4 47 12.2 

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ/

พนักงานราชการ 

66 7.6 32 6.5 34 8.8 

นักเรียน/นักศึกษา 59 6.8 39 8.0 20 5.2 

วางงาน (อยูในระหวางหางาน) 23 2.6 15 3.1 8 2.1 

ไมไดประกอบอาชีพ 22 2.5 9 1.8 13 3.4 

อื่นๆ 2
(1) 

0.2 0 0.0 2 0.5 

ไมทราบ 1
 

0.1 1 0.2 0 0.0 

รายไดตอเดือน (บาท) n = 825 n = 457 n = 368 

ไมทราบ 101 12.2 52 11.4 49 13.3 

ไมมีรายได 50 6.1 27 5.9 23 6.3 

มีรายได 674 81.7 378 82.7 296 80.4 

         < 5,000 19 2.8 10 2.6 9 3.0 

         5,000 – 9,999 180 26.7 105 27.8 75 25.3 

         10,000 – 14,999 186 27.6 105 27.8 81 27.4 

         15,000 – 19,999 124 18.4 74 19.6 50 16.9 

         20,000 – 24,999 64 9.5 37 9.8 27 9.1 

         ≥ 25,000 101 15.0 47 12.4 54 18.2 

 Median    8,000 9,500 0 

 Min, Max 0, 200,000 0, 200,000 0, 200,000 
หมายเหต:ุ   (1) ทหารเกณฑ 2 ราย 
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  จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 – 2563 พบวาผูปวยทําแทงกลุมอายุ 15 - 19 ป มีแนวโนม 

ลดลง ในขณะท่ีกลุมอายุ 35 – 39 ป และ 40 – 44 ป มีแนวโนมเพ่ิมข้ึน  (รูป 2) 

รูป 2 รอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามกลุมอายุ พ.ศ. 2554 – 2563 

 

หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561  

2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2562 2563
< 15 1.7 3.1 1 0.7 1 1.2 1.9 1.6 2.2
15 - 19 27.3 24.3 25.7 22.6 17.8 18.2 18.9 15.2 16.5
20 - 24 24 19.1 28.3 25.5 23.4 21.2 19.1 23.9 20.7
25 - 29 15.7 16.1 14.7 16.3 17.6 19.5 18.3 18.3 17.6
30 - 34 15 17.1 16.6 15.8 17.7 16.4 17.6 17.8 15.6
35 - 39 10.2 12.2 7.5 12.3 14.2 15.8 14.3 15.7 16.1
40 - 44 5 6.9 5.7 6.1 7.2 6.6 8.4 6.3 9.6
≥ 45 1.1 1.2 0.5 0.7 1.1 1.2 1.5 1.2 1.7
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1.2 ประวัติการตั้งครรภ และประวัติการแทง 

1.2.1 ผูปวยแทงเอง 

ผูปวยแทงเองครั้งนี้ มีประวัติเคยตั้งครรภมากอน รอยละ 66.3 และมีบุตรแลว รอยละ 57.8 โดยบุตร    
คนสุดทายอายุ 1 – 4 ป รอยละ 39.0 นอกจากนี้ ผูปวยแทงเองมีประวัติเคยแทงเองและเคยทําแทง รอยละ 21.1 
และ 1.7 ตามลําดับ (ตาราง 4) 

1.2.2 ผูปวยทําแทง 

ผูปวยทําแทงครั้งนี้ มีประวัติเคยตั้งครรภมากอน รอยละ 61.8 และมีบุตรแลว รอยละ 56.9 โดยบุตร
คนสุดทายอายุ 1 – 4 ป รอยละ 32.8 นอกจากนี้ ผูปวยแทงเองมีประวัติเคยแทงเองและเคยทําแทง รอยละ 13.2 
และ 5.2 ตามลําดับ  (ตาราง 4) 

ตาราง 4 จํานวนและรอยละผูปวยแทงเองและทําแทง จําแนกตามจํานวนการตั้งครรภ จํานวนบุตรมีชีวิต อายุบุตร

คนสุดทาย และประวัติการแทง พ.ศ. 2563 

ประวัติการตั้งครรภ และประวัติการแทง 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

จํานวนการตั้งครรภ* (ครัง้) n = 1,146 n = 531 n = 615 

   1 414 36.1 179 33.7 235 38.2 

   2 335 29.2 174 32.8 161 26.2 

   3  225 19.6 104 19.6 121 19.7 

   4 118 10.3 49 9.2 69 11.2 

≥ 5 54 4.7 25 4.7 29 4.7 

Median  2 2 2 

Min, Max 1, 10 1, 7 1, 10 

จํานวนบุตรมีชีวิต (คน) n =  1,154 n = 533 n = 621 

   ไมมีบุตร 499 43.2 225 42.2 274 44.1 

   1 364 31.5 187 35.1 177 28.5 

   2 204 17.7 84 15.8 120 19.3 

   3  68 5.9 30 5.6 38 6.1 

   4 18 1.6 7 1.3 11 1.8 

  ≥5 1 0.1 0 0.0 1 1.2 

Median  1 1 1 

Min, Max 0, 5 0, 4 0, 5 
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ตาราง 4 (ตอ) 

ประวัติการตั้งครรภ และประวัติการแทง 
รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

อายุบุตรคนสุดทาย (ป) n = 655 n = 308 n = 347 

< 1  26 3.97 10 3.2 16 4.6 

1 - 4 234 35.7 120 39.0 114 32.8 

5 - 9 232 35.4 106 34.4 126 36.3 

10 - 14 105 16.0 44 14.3 61 17.6 

15 - 19 46 7.0 22 7.1 24 6.9 

≥ 20 12 1.8 6 2.0 6 1.7 

Mean (S.D.)    6.8 (5.0) 6.6 (5.0) 6.9 (5.0) 

Min, Max 0, 26 0, 24 0, 26 

ประวัติการแทงเอง n = 1,144 n = 530 n = 614 

ไมเคยแทงเอง 951 83.1 418 78.9 533 86.8 

เคยแทงเอง (ครั้ง) 193 16.9 112 21.1 81 13.2 

      1 148 12.9 85 16.0 63 10.3 

      2 35 3.1 22 4.1 13 2.1 

      ≥ 3 10 0.9 5 1.0 5 0.8 

Median  0 0 0 

Min, Max 0, 8 0, 8 0, 5 

ประวัติการทําแทง n = 1,144 n = 530 n = 614 

ไมเคยทําแทง 1,103 96.4 521 98.3 582 94.8 

เคยทําแทง (ครั้ง) 41 5.6 9 1.7 32 5.2 

      1 34 3.0 9 1.7 25 4.1 

      2 7 0.6 0 0.0 7 1.1 

Median  0 0 0 

Min, Max 0, 2 0, 1 0, 2 
หมายเหต:ุ   *จํานวนการต้ังครรภรวมการต้ังครรภคร้ังนี้ดวย 
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จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 ในกลุมผูปวยทําแทง พบวาการทําแทงซํ้ามีแนวโนมลดลง 

จากรอยละ 20.9 ใน พ.ศ. 2554 เปนรอยละ 5.2 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 3) 

รูป 3 รอยละผูปวยทําแทงซํ้า พ.ศ. 2555 – 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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1.3 อายุครรภท่ีแทง ความตั้งใจในการตั้งครรภ และการคุมกําเนิด 

 1.3.1 ผูปวยแทงเอง 

          ผูปวยแทงเองสวนใหญอายุครรภ 9 - 12 สัปดาห รอยละ 36.4 ตั้งใจตั้งครรภ รอยละ 65.8 สําหรับผูปวย   

ท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ พบวา ไมไดใชการคุมกําเนิดวิธีใดๆ รอยละ 47.0 (ตาราง 5) 

 1.3.2 ผูปวยทําแทง 

          ผูปวยทําแทงสวนใหญอายุครรภ 5 - 8 สัปดาห รอยละ 38.2 ตั้งใจตั้งครรภ รอยละ 34.4 สําหรับผูปวย    

ท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ พบวา ไมไดใชการคุมกําเนิดวิธีใดๆ รอยละ 37.6 (ตาราง 5)     

ตาราง 5 จํานวนและรอยละผูปวยแทงเองและทําแทง จําแนกตามอายุครรภท่ีแทง ความตั้งใจในการตั้งครรภ         

และการคุมกําเนิดในการตั้งครรภครั้งนี้ พ.ศ. 2563 

อายุครรภท่ีแทง ความตั้งใจในการตั้งครรภ

ครั้งนี้และการคุมกําเนิด 

รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

อายุครรภแทงครั้งนี้ (สัปดาห) n = 1,153 n = 532 n = 621 

   < 5 27 2.3 18 3.4 9 1.4 

   5 - 8 411 35.7 174 32.7 237 38.2 

   9 - 12 405 35.1 193 36.3 212 34.1 

   13 - 16 164 14.2 80 15.0 84 13.5 

   17 - 22 110 9.5 53 10.0 57 9.2 

   23 - 28 36 3.1 14 2.6 22 3.5 

Median  11.0 ± 4.7 11.1 ± 4.6 10.9 ± 4.7 

Min, Max 2, 28 3, 28 2, 27 

ความตั้งใจในการตั้งครรภครั้งนี ้ n = 1,143 n = 530 n = 613 

   ตั้งใจ 560 49.0 349 65.8 211 34.4 

   ไมตั้งใจ 583 51.0 181 34.2 402 65.6 

        ใชการคุมกําเนิดวิธีใดวิธีหนึง่ 324 55.6 83 45.8 241 59.5 

        ไมคุมกําเนิด 236 40.5 85 47.0 151 37.6 

        ไมยินดีใหขอมูล 23 3.9 13 7.2 10 2.5 

  



 
สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย (Bureau of Reproductive Health, Department of Health) 27 

 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2557 - 2563 พบวา สัดสวนผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภสูงกวาผูปวย   

ทําแทงท่ีตั้งใจตั้งครรภ โดยในป พ.ศ. 2563 สัดสวนผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภอยูท่ี รอยละ 65.6 (รูป 4)  

รูป 4 รอยละความตั้งใจตั้งครรภของผูปวยทําแทง พ.ศ. 2557 – 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 

 สัดสวนการคุมกําเนิดในผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ มีแนวโนมคุมกําเนิดเพ่ิมข้ึนตั้งแต พ.ศ. 2557 - 2560 

และเริ่มลดลงจนเทากับ รอยละ 59.5 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 5)  

รูป 5 รอยละผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ จําแนกตามการคุมกําเนิด พ.ศ. 2557 – 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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1.4 การคุมกําเนิดในกลุมท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ 

  1.4.1 ผูปวยแทงเอง 

          ผูปวยแทงเองท่ีไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้ และใหประวัติวากอนตั้งครรภมีการคุมกําเนิดโดย  

ใชยาเม็ดคุมกําเนิดมากท่ีสุด รอยละ 63.9 รองลงมาคือ ถุงยางอนามัย รอยละ 9.6 (ตาราง 6)  สําหรับเหตุผลหลักของ

ผูปวยแทงเองท่ีกอนตั้งครรภไมไดคุมกําเนิด คือ กลัวอันตรายตอสุขภาพ รอยละ 32.4 รองลงมาคือ ไมไดคิดวาจะมี

เพศสัมพันธ รอยละ 20.6 (ตาราง 7) 

  1.4.2 ผูปวยทําแทง 

                   ผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้  และใหประวัติวากอนต้ังครรภมีการคุมกําเนิดโดย 

ใชยาเม็ดคุมกําเนิดมากท่ีสุด รอยละ 48.1 รองลงมาคือ ถุงยางอนามัยและยาคุมฉุกเฉิน รอยละ 20.8 และ รอยละ 14.1 

ตามลําดับ (ตาราง 6)  สําหรับเหตุผลหลักของผูปวยทําแทงท่ีกอนตั้งครรภไมไดคุมกําเนิด คือ ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ 

รอยละ 36.1 รองลงมาคือ กลัวอันตรายตอสุขภาพ รอยละ 20.5 (ตาราง 7) 

 

ตาราง 6 จํานวนและรอยละของผูปวยแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภมีการคุมกําเนิด จําแนกตามวิธีการ

คุมกําเนิด พ.ศ. 2563 

วิธีการคุมกําเนิด 

รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 324 n = 83 n = 241 

ยาเม็ดคุมกําเนิด 169 52.2 53 63.9 116 48.1 

ถุงยางอนามัย 58 17.9 8 9.6 50 20.8 

ยาคุมฉุกเฉิน 41 12.6 7 8.4 34 14.1 

หลั่งนอกชองคลอด 26 8.0 7 8.4 19 7.8 

ยาฉีดคุมกําเนิด 15 4.6 3 3.6 12 5.0 

นับระยะปลอดภัย 7 2.2 2 2.4 5 2.1 

หมันหญิง 4 1.2 3 3.6 1 0.4 

ยาฝงคุมกําเนิด 2 0.6 0 0.0 2 0.8 

หวงอนามัย 2 0.6 0 0.0 2 0.8 
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ตาราง 7 จํานวนและรอยละของผูปวยแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภไมมีการคุมกําเนิด จําแนกตามเหตุผล
หลักท่ีไมคุมกําเนิด พ.ศ. 2563 

เหตุผลหลักท่ีไมคุมกําเนิด 

รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 190 n = 68 n = 122 

ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ 58 30.5 14 20.6 44 36.1 
กลัวอันตรายตอสุขภาพ 47 24.7 22 32.4 25 20.5 
คิดวาอายุมากแลว/ ไมมีประจําเดือนแลว 22 11.6 12 17.6 10 8.2 
ไมคิดวาจะตั้งครรภ 19 10.0 7 10.3 12 9.8 
ถูกฝายชายบังคับใหมีเพศสัมพันธ 8 4.2 0 0.0 8 6.6 
ไมใสใจ/ละเลยการคุมกําเนิด 6 3.2 1 1.5 5 4.1 
เพ่ิงคลอดบุตร/ หลังแทง 5 2.6 3 4.4 2 1.6 
ยา/ อุปกรณ/บริการคุมกําเนิดมีราคาแพง 4 2.1 1 1.5 3 2.5 
การเดินทางไปรับบริการท่ีสถานบริการลําบาก 1 0.5 1 1.5 0 0.0 
อ่ืน ๆ 20 10.5 7(1) 10.3 13(2) 10.6 

หมายเหต:ุ    (1) ไมมีความรูเร่ืองการคุมกําเนิด 3 ราย, กลัว/อาย/ไมกลาคุมกําเนิด 2 ราย, แพ/กังวลผลขางเคียงจากการคุมกําเนิด 1 ราย และไมระบุ 1 ราย 

(2) ผูปกครอง/สามี ไมใหคุมกําเนิด 4 ราย, อยูในชวงหลังคลอด/หลังแทง 2 ราย, กลัว/อาย/ไมกลาคุมกําเนิด 2 ราย, แพ/กังวลผลขางเคียงจาก

การคุมกําเนิด 2 ราย และไมระบุ 3 ราย 

จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 พบวาผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภ        
มีประวัติการคุมกําเนิด ใชยาเม็ดคุมกําเนิดมีแนวโนมลดลง แตการใชถุงยางอนามัยมีแนวโนมสูงข้ึน (รูป 6) 

รูป 6 รอยละผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ จําแนกตามวิธีการคุมกําเนิดกอนตั้งครรภ พ.ศ. 2554 – 2563 

 
หมายเหต:ุ    ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561  

* วธิีด้ังเดิม คือ หล่ังนอกชองคลอด นับระยะปลอดภัย และการอยูในชวงใหนมบุตร 
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1.5 ภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการแทง 

1.5.1 ผูปวยแทงเอง 

ผูปวยแทงเองมีภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 7.9 โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบมากท่ีสุดคือ    

ช็อกจากการเสียเลือด รอยละ 41.5 รองลงมาคือ ตกเลือดมากจนตองใหเลือด รอยละ 32.1 (ตาราง 8) 

1.5.2 ผูปวยทําแทง 

ผูปวยทําแทง มีภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการทําแทง รอยละ 3.1 โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบ

มากท่ีสุดคือ ตกเลือดมากจนตองใหเลือด รอยละ 38.5 รองลงมาคือ  ช็อกจากการเสียเลือด และติดเชื้อในกระแสเลือด

พบสัดสวนเทากัน รอยละ 23.1 (ตาราง 8) 

ตาราง 8 จํานวนและรอยละผูปวยแทงเอง จําแนกตามภาวะแทรกซอนรุนแรง พ.ศ. 2563 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 1,141 n = 520 n = 621 

ไมมี 1,081 96.6 479 92.1 602 96.9 

มี  79 3.4 53 7.9 26 3.1 

        ช็อกจากการเสียเลือด  28 35.4 22 41.5 6 23.1 

        ตกเลือดมากจนตองใหเลือด 27 34.2 17 32.1 10 38.5 

        ติดเชื้อในกระแสเลือด  10 12.7 4 7.6 6 23.1 

        ช็อกจากการติดเชื้อ 4 5.1 3 5.7 1 3.8 

        อุงเชิงกรานอักเสบ  3 3.8 1 1.9 2 7.7 

        ตัดมดลูก 3 3.8 2 3.8 1 3.8 

        ตัดปกมดลูก 1 1.3 1 1.9 0 0.0 

        ทอนําไขฉีกขาด  1 1.3 1 1.9 0 0.0 

        อ่ืน ๆ 2(1) 2.5 2 3.8 0 0.0 
หมายเหต:ุ    ระบุภาวะแทรกซอนรุนแรงไดมากกวา  1 ขอ 

 (1) ไมระบุภาวะแทรกซอน 2 ราย 

1.6 ผลการรักษา 

 ผูปวยแทงเองและทําแทงสวนใหญรักษาหาย รอยละ 98.3 และ 99.8 ตามลําดับ และไมพบผูเสียชีวิต (ตาราง 9) 

ตาราง 9 จํานวนและรอยละของผูปวยแทงเองและทําแทง จําแนกตามผลการรักษา พ.ศ. 2563 

ผลการรักษา 

รวม แทงเอง ทําแทง 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 1,154 n = 533 n = 621 

 หาย (จําหนายกลับบาน) 1,144 99.1 524 98.3 620 99.8 

 สงตอ 9 0.8 8 1.5 1 0.2 

อ่ืน ๆ  1(1) 0.1 1 0.2 0 0.0 
หมายเหต:ุ    (1) นัดติดตามอาการ 1 ราย  
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2. สถานการณผูปวยทําแทง  

  ผูปวยทําแทงท้ังหมด จํานวน 621 ราย จําแนกเปนผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม จํานวน 

338 ราย คิดเปนรอยละ 54.4 และผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ จํานวน 283 ราย คิดเปนรอยละ 45.6 (ตาราง 10) 

ตาราง 10 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงจําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง พ.ศ. 2563 

สาเหตุหลักในการทําแทง 

 

จํานวน รอยละ 

n = 621 

ดานเศรษฐกิจและสังคม 338 54.4 

ดานสุขภาพ 283 45.6 

 

 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2555 - 2563 พบวาสัดสวนของผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและ

สังคม มีแนวโนมลดลงจาก รอยละ 84.6 ใน พ.ศ. 2556 เปนรอยละ 54.4 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 7) 

รูป 7 รอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง พ.ศ. 2555 - 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 

 

62.9 
84.6 

69.2 62.6 
52.8 54.5 60.2 54.4 

37.1 
15.4 

30.8 37.4 
47.2 45.5 39.8 45.6 

0

20

40

60

80

100

2555 2556 2557 2558 2559 2560 2562 2563 
พ.ศ. 

ร้อยละ 

สาเหตหุลกัด้านเศรษฐกิจและสงัคม สาเหตหุลกัด้านสขุภาพ  
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2.1 ขอมูลท่ัวไป 

2.1.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานสุขภาพ 

ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ สวนใหญอายุ 25 - 39 ป รอยละ 68.1 นับถือศาสนาพุทธ  

รอยละ 87.6 และมีสถานภาพสมรสคู รอยละ 96.5 โดยไมไดจดทะเบียนสมรสมากท่ีสุด รอยละ 59.0 ไมไดอยูใน

ระหวางการศึกษา รอยละ 96.1 โดยสําเร็จการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 21.4 ผูปวยสวนใหญประกอบ

อาชีพลูกจางประจําหรือพนักงานบริษัทหางราน รอยละ 28.6 มีรายไดประจําระหวาง 10,000 – 14,999 บาท รอยละ 24.1 

(ตาราง 11) สําหรับขอมูลของสามีหรือเพ่ือนชาย สวนใหญอายุ 25 – 39 ป รอยละ 61.5 ไมไดอยูในระหวางการศึกษา 

รอยละ 95.9 โดยสําเร็จการศึกษาสูงสุดในระดับปริญญาตรี รอยละ 19.1 สวนใหญประกอบอาชีพลูกจางประจําหรือ

พนักงานบริษัทหางราน รอยละ 32.2 และมีรายไดประจําอยูระหวาง 10,000 – 14,999 บาท รอยละ 28.2 (ตาราง 12) 

2.1.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม สวนใหญอายุ 15 - 24 ป รอยละ 51.8 นับถือศาสนาพุทธ 

รอยละ 96.1 และมีสถานภาพโสด รอยละ 42.9 ไมไดอยูในระหวางการศึกษา รอยละ 66.4 โดยสําเร็จการศึกษาสูงสุด

ในระดับมัธยมศึกษาตอนตนมากท่ีสุด รอยละ 27.4 สวนผูปวยท่ีกําลังศึกษาอยูพบเปนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย     

รอยละ 35.4  ซ่ึงผูปวยสวนมากมีรายไดประจําระหวาง 5,000 – 9,999 บาท รอยละ 30.7 (ตาราง 11) สําหรับขอมูล

ของสามีหรือเพ่ือนชายสวนใหญอายุ 20 – 24 ป รอยละ 23.6 ไมไดอยูในระหวางการศึกษา รอยละ 92.8 โดยสําเร็จ 

การศึกษาสูงสุดในระดับมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 30.2 สวนใหญประกอบอาชีพรับจางรายวัน รอยละ 28.5 และมีรายได 

ประจํา ระหวาง 5,000 – 9,999 บาท รอยละ 33.8 (ตาราง 12) 

ตาราง 11 ขอมูลท่ัวไปของผูปวยท่ีทําแทงจําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง พ.ศ. 2563 

ขอมูลท่ัวไป 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ  

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

อายุของผูปวย (ป) n = 540 n = 239 n = 301 

   < 15 12 2.2 0 0.0 12 4.0 

   15 - 19 89 16.5 8 3.4 81 26.9 

   20 - 24 112 2.7 37 15.5 75 24.9 

   25 - 29 95 17.6 57 23.8 38 12.6 

   30 - 34 84 15.6 55 23.0 29 9.6 

   35 - 39 87 16.1 51 21.3 36 12.0 

   40 - 44 52 9.6 26 10.9 26 8.7 

   ≥ 45 9 1.7 5 2.1 4 1.3 

Mean (S.D.)   .  28.1 (8.5) 31.2 (7.0) 25.6 (8.8) 

Min, Max 12, 51 17, 46 12, 51 
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ตาราง 11 (ตอ)    

ศาสนา n = 621 n = 283 n = 338 

พุทธ 573 92.3 248 87.6 325 96.1 

อิสลาม 38 6.1 29 10.2 9 2.7 

คริสต 10 1.6 6 2.1 4 1.2 

ขอมูลท่ัวไป 
ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ  

และสังคม 

 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

สถานภาพสมรส n = 610 n = 281 n = 329 

โสด 145 23.8 4 1.4 141 42.9 

คู (อยูกินดวยกัน) 403 66.1 271 96.5 132 40.1 

            จดทะเบียนสมรส 140 34.7 111 41.0 29 22.0 

            ไมไดจดทะเบียนสมรส 263 65.3 160 59.0 103 78.0 

หยา/แยกทางกัน/เลิกกัน 62 10.2 6 2.1 56 17.1 

สถานะการศึกษา n = 618 n = 282 n = 336 

กําลังศึกษาอยู 

(ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) 
124 20.1 11 3.9 113 33.6 

         ประถมศึกษา 2 1.6 1 9.1 1 0.9 

         มัธยมศึกษาตอนตน 21 16.9 2 18.2 19 16.8 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 42 33.9 2 18.2 40 35.4 

         ปวช. 18 14.5 1 9.1 17 15.0 

         ปวส. 9 7.3 2 18.2 7 6.2 

         อนุปริญญา 1 0.8 0 0 1 0.9 

         ปริญญาตร ี 29 23.4 2 18.2 27 23.9 

         สูงกวาปริญญาตร ี 2 1.6 1 9.1 1 0.9 

ไมไดอยูในระหวางการศึกษา 

(วุฒิการศึกษาสูงสุด) 
494 79.9 271 96.1 223 66.4 

         ไมไดเรียนหนังสอื 9 1.8 6 2.2 3 1.4 

         ประถมศึกษา 44 8.9 21 7.8 23 10.3 

         มัธยมศึกษาตอนตน 119 24.1 58 21.4 61 27.4 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 109 22.1 55 20.3 54 24.2 

         ปวช. 34 6.9 18 6.6 16 7.2 

         ปวส. 42 8.5 23 8.5 19 8.5 

         อนุปริญญา 7 1.4 2 0.7 5 2.2 
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ตาราง 11 (ตอ)       

ขอมูลท่ัวไป 
ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ  

และสังคม 

 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

         ปริญญาตร ี 106 21.5 72 26.6 34 15.2 

         สูงกวาปริญญาตร ี 13 2.6 11 4.1 2 0.9 

         ไมระบุ 11 2.2 5 1.8 6 2.7 

อาชีพปจจุบัน n = 609 n = 280 n = 329 
ลูกจางประจํา/พนักงานบริษัทหางราน 134 22.0 80 28.6 54 16.4 

นักเรียน/นักศึกษา 124 20.4 11 3.9 113 34.4 

คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 86 14.1 55 19.6 31 9.4 

รับจางรายวัน 75 12.3 30 10.7 45 13.7 

ไมไดประกอบอาชีพใดๆ  71 11.7 38 13.6 33 10.0 

วางงาน (อยูระหวางหางาน) 45 7.4 12 4.3 33 10.0 

เกษตรกร 40 6.6 28 10.0 12 3.7 

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ/ 

พนักงานราชการ 
34 5.6 26 9.3 8 2.4 

รายไดตอเดือน (บาท) n = 594 n = 272 n = 322 

ไมมีรายได 131 22.1 25 9.2 106 32.9 

มีรายไดท่ีไมแนนอน 122 20.5 56 20.6 66 20.5 

มีรายไดประจํา 341 57.4 191 70.2 150 46.6 

         < 5,000 35 10.3 7 3.7 28 18.7 

         5,000 – 9,999 91 26.7 45 23.6 46 30.7 

         10,000 – 14,999 85 24.9 46 24.1 39 26.0 

         15,000 – 19,999 54 15.8 41 21.5 13 8.7 

         20,000 – 24,999 31 9.1 16 8.4 15 10.0 

         ≥ 25,000 45 13.2 36 18.8 9 6.0 

 Median    9,000 12,000 3,000 

 Min, Max 0, 300,000 0, 300,000 0, 30,000 
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ตาราง 12 ขอมูลท่ัวไปของสามีหรือเพ่ือนชายของผูปวยทําแทงจําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง พ.ศ. 2563 

ขอมูลท่ัวไป 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ขอมูลของพอเด็กทารกในครรภ       

อายุของสามีหรือเพ่ือนชาย (ป) n = 555 n = 275 n = 280 

   < 15 3 0.5 0 0.0 3 1.1 

   15 - 19  56 10.1 3 1.1 53 18.9 

   20 - 24 98 17.7 32 11.6 66 23.6 

   25 - 29 101 18.2 60 21.8 41 14.6 

   30 - 34  90 16.2 56 20.4 34 12.1 

   35 - 39 89 16.0 53 19.3 36 12.9 

   40 - 44 64 11.5 41 14.9 23 8.2 

  ≥ 45 54 9.7 30 10.9 24 8.6 

Mean (S.D.)    31.1 (9.4) 33.5 (8.1) 28.7 (10.0) 

Min, Max 13, 63 17, 57 13, 63 

ความสัมพันธปจจุบัน n = 566 n = 279 n = 287 

 อยูดวยกัน (ใชชีวิตรวมกัน) 415 73.3 269 96.4 146 50.9 

 แยกทางกัน 151 26.7 10 3.6 141 49.1 

ขอมูลของสามีหรือเพ่ือนชายคนปจจุบัน       

สถานะการศึกษา n = 392 n = 267 n = 125 

กําลังศึกษาอยู (ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) 20 5.1 11 4.1 9 7.2 

         มัธยมศึกษาตอนตน 3 15.0 3 27.3 0 0.0 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 5 25.0 2 18.2 3 33.3 

         ปวช. 1 5.0 0 0.0 1 11.1 

         ปวส. 2 10.0 0 0.0 2 22.2 

         อนุปริญญา 2 10.0 2 18.2 0 0.0 

         ปริญญาตร ี 7 35.0 4 36.4 3 33.3 

ไมไดอยูในระหวางการศึกษา 

(วุฒิการศึกษาสูงสุด) 
372 94.9 256 95.9 116 92.8 

         ไมไดเรียนหนังสือ 10 2.7 6 2.3 4 3.4 

         ประถมศึกษา 44 11.8 29 11.3 15 12.9 

         มัธยมศึกษาตอนตน 78 21.0 43 16.8 35 30.2 

         มัธยมศึกษาตอนปลาย 72 19.4 47 18.4 25 21.6 

       



 
สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย (Bureau of Reproductive Health, Department of Health) 36 

ตาราง 12 (ตอ)    

ขอมูลท่ัวไป 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

         ปวช. 29 7.8 21 8.2 8 6.9 

         ปวส. 53 14.2 45 17.6 8 6.9 

         อนุปริญญา 5 1.3 4 1.6 1 0.9 

         ปริญญาตร ี 64 17.2 49 19.1 15 12.9 

         สูงกวาปริญญาตร ี 10 2.7 7 2.7 3 2.6 

         ไมระบุ 7 1.9 5 2.0 2 1.7 

อาชีพปจจุบัน n = 384 n = 261 n = 123 

ลูกจางประจํา/พนักงานบริษัทหางราน 108 28.1 84 32.2 24 19.5 

รับจางรายวัน 79 20.6 44 16.9 35 28.5 

คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 73 19.0 47 18.0 26 21.1 

เกษตรกร 47 12.2 40 15.3 7 5.7 

รับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ/

พนักงานราชการ 

34 8.8 29 11.1 5 4.1 

นักเรียน/นักศึกษา 2 5.2 11 4.2 9 7.3 

ไมไดประกอบอาชีพ 13 3.4 3 1.2 10 8.1 

วางงาน (อยูในระหวางหางาน) 8 2.1 2 0.8 6 4.9 

อ่ืน ๆ 2(1) 0.5 1 0.4 1 0.8 

รายไดตอเดือน (บาท) n = 368 n = 248 n = 120 

ไมมีรายได 23 6.3 5 2.0 18 15.0 

มีรายไดประจํา 296 80.4 216 87.1 80 66.7 

         < 5,000 9 3.0 7 3.2 2 2.5 

         5,000 – 9,999 75 25.3 48 22.2 27 33.8 

         10,000 – 14,999 81 27.4 61 28.2 20 25.0 

         15,000 – 19,999 50 16.9 38 17.6 12 15.0 

         20,000 – 24,999 27 9.1 18 8.3 9 11.2 

         ≥ 25,000 54 18.2 44 20.4 10 12.5 

ไมทราบ 49 13.3 27 10.9 22 18.3 

 Median    0 3,000 0 

 Min, Max 0, 200,000 0, 200,000 0, 50,000 
หมายเหต:ุ   (1) ทหารเกณฑ 2 ราย 
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 จากรายงานเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 ผูปวยทําแทงดวยเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา 

กลุมอายุระหวาง 15 - 19 ป มีแนวโนมทําแทงลดลง ในขณะท่ีกลุมอายุนอยกวา 15 ป, 35 – 39 ป และ 40 – 44 ป      

มีแนวโนมทําแทงสูงข้ึน (รูป 8) 

รูป 8 รอยละผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุ พ.ศ. 2554 – 2563 

 

หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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2.2  ประวัติการตั้งครรภ และประวัติการแทง 

  2.2.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานสุขภาพ 

          การต้ังครรภของผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ สวนใหญเคยตั้งครรภมาแลวโดยเปน        

การตั้งครรภ ครั้งท่ี 2 รอยละ 32.1 ผูปวยเคยมีบุตรมาแลว รอยละ 60.1 โดยบุตรคนสุดทาย อายุ 5 - 9 ป รอยละ 39.4  

นอกจากนี้ผูปวยเคยมีประวัติเคยแทงเองและเคยทําแทงมากอน รอยละ 18.0 มี และ 5.3 ตามลําดับ (ตาราง 13) 

  2.2.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

          การตั้งครรภของผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม สวนใหญเคยตั้งครรภมาแลว

โดยเปนการต้ังครรภ ครั้งท่ี 2 รอยละ 56.4 ผูปวยเคยมีบุตรมาแลว รอยละ 52.4 โดยบุตรคนสุดทายอายุ 1 - 4 ป      

รอยละ 35.0 นอกจากนี้ผูปวยเคยมีประวัติเคยแทงเองและเคยทําแทงมากอน รอยละ 8.9 มี และ 5.0 ตามลําดับ (ตาราง 13) 

ตาราง 13 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง ประวัติการตั้งครรภและประวัติ

การแทง พ.ศ. 2563 

ประวัติการตั้งครรภ 

และประวัติการแทง 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

จํานวนการตั้งครรภ* (ครั้ง) n = 615 n = 280 n = 335 

   1 235 28.2 89 31.8 146 43.6 

   2 161 16.2 90 32.1 71 21.2 

   3 121 19.7 56 20.0 65 19.4 

   4 69 11.2 29 10.4 40 11.9 

   ≥ 5 29 4.7 16 5.7 13 3.9 

Median 2 2 2 

Min, Max 1, 7 1, 7 1, 7 

จํานวนบุตรมีชีวิต (คน) n = 621 n = 283 n = 338 

   ไมมีบุตร 274 44.1 113 39.9 161 47.6 

   1 177 28.5 105 37.1 72 21.3 

   2 120 19.3 46 16.2 74 21.9 

   3 38 6.1 14 5.0 24 7.1 

   4 11 1.8 5 1.8 6 1.8 

  ≥ 5 1 0.2 0 0 1 0.3 

Median  1 1 1 

Min, Max 1, 5 1, 4 1, 5 
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ตาราง 13 (ตอ) 

ประวัติการตั้งครรภ  

และประวัติการแทง 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ 
สาเหตุดานเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

อายุบุตรคนสุดทาย (ป) n = 347 n = 170 n = 177 

< 1  16 4.6 5 2.9 11 6.2 

1 - 4 114 32.8 52 30.6 62 35.0 

5 - 9 126 36.3 67 39.4 59 33.3 

10 - 14 61 17.6 33 19.4 28 15.8 

15 - 19 24 6.9 9 5.3 15 8.5 

≥ 20 6 1.7 4 2.4 2 1.1 

Mean (S.D.)    6.9 (5.0) 7.2 (5.0) 6.5 (5.0) 

Min, Max 0, 26 0, 26 0, 21 

ประวัติการแทงเอง n = 620 n = 283 n = 337 

 ไมเคยแทงเอง 539 86.9 232 82.0 307 91.1 

 เคยแทงเอง (ครั้ง) 81 13.1 51 18.0 30 8.9 

            1 63 10.2 38 13.4 25 7.4 

            2 13 2.1 9 3.2 4 1.2 

            ≥ 3 5 0.8 4 0.4 1 0.3 

Median  0 0 0 

Min, Max 0, 5 0, 5 0, 3 

ประวัติการทําแทง n = 620 n = 283 n = 337 

ไมเคยทําแทง 588 94.8 268 94.7 320 95.0 

เคยทําแทง (ครัง้) 32 5.2 15 5.3 17 5.0 

            1 25 4.1 12 4.2 13 3.8 

            2 7 1.1 3 1.1 4 1.2 

Median   0 0 0 

Min, Max 0, 2 0, 2 0, 2 
หมายเหต:ุ จํานวนการต้ังครรภรวมการต้ังครรภในคร้ังนี้ดวย 
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 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 พบวา ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม       

มีแนวโนมทําแทงซํ้าลดลง จากรอยละ 24.2 ใน พ.ศ. 2554 เปนรอยละ 5.0 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 9) 

รูป 9 รอยละการทําแทงซํ้าในผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม พ.ศ. 2554 – 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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2.3 อายุครรภท่ีทําแทง ความตั้งใจในการตั้งครรภ และการคุมกําเนิด 

  2.3.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานสุขภาพ 

          ผูปวยสวนใหญทําแทงชวงอายุครรภ 9 – 12  สัปดาห รอยละ 36.8 ตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้      

รอยละ 74.2 สวนผูปวยท่ีไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้และไมใชการคุมกําเนิดวิธีใดๆ รอยละ 36.1 (ตาราง 14) 

  2.3.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

         ผูปวยสวนใหญทําแทงในชวงอายุครรภ 5 – 8  สัปดาห รอยละ 49.7 ไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้   

รอยละ 98.8 และไมใชการคุมกําเนิดวิธีใด ๆ รอยละ 37.9 (ตาราง 14) 

ตาราง 14 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง อายุครรภท่ีทําแทง ความตั้งใจใน  

การตั้งครรภครั้งนี้ และการคุมกําเนิด พ.ศ. 2563 

อายุครรภท่ีแทง ความตั้งใจใน  

การตั้งครรภครั้งนี้และการคุมกําเนิด 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ สาเหตุดานเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน จํานวน รอยละ จํานวน 

อายุครรภแทงครั้งนี้ (สัปดาห) n = 621 n = 283 n = 338 

   < 5 9 1.4 2 0.7 7 2.1 

   5 - 8 237 38.2 69 24.4 168 49.7 

   9 - 12 212 34.1 104 36.8 108 32.0 

   13 - 16 84 13.5 50 17.7 34 10.1 

   17 - 22 57 9.2 40 14.1 17 5.0 

   23 - 28 22 3.5 18 6.4 4 1.2 

Mean (S.D.)    10.9 (4.7) 12.6 (5.1) 9.4 (3.8) 

Min, Max 2, 27 4, 27 2, 25 

ความตั้งใจในการตัง้ครรภครั้งนี้ n = 613 n = 279 n = 334 

   ตั้งใจ 211 34.4 207 74.2 4 1.2 

   ไมตั้งใจ 402 65.6 72 25.8 330 98.8 

         ไมใชการคุมกําเนิด 151 37.6 26 36.1 125 37.9 

         ใชการคุมกําเนิด 241 59.9 42 58.3 199 60.3 

         ไมยินดีใหขอมูล 10 2.5 4 5.6 6 1.8 
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 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 พบวาผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

มีแนวโนมไมตั้งใจตั้งครรภลดลงจากรอยละ 89.0 ใน พ.ศ. 2554 เปนรอยละ 67.5 ใน พ.ศ. 2556 แตมีแนวโนมสูงข้ึน

อยางตอเนื่อง เปนรอยละ 98.8 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 10) 

รูป 10 รอยละผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามความตั้งใจในการตั้งครรภ  

พ.ศ. 2554 - 2563 

 

หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 

 ผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้ มีแนวโนมไมคุมกําเนิดลดลงจากรอยละ 45.6 ในป พ.ศ. 2557 เปน    

รอยละ 28.8 ในป พ.ศ. 2560 จากนั้นเพ่ิมข้ึนเล็กนอย เปนรอยละ 37.9 ในป พ.ศ. 2563 (รูป 11) 

รูป 11  รอยละผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลหลักดานเศรษฐกิจและสังคม ท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ จําแนกตามการคุมกําเนิด  

พ.ศ. 2557 - 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 
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 2.4 การคุมกําเนิดในกลุมท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ 

  2.4.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานสุขภาพ 

         ผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภครั้งนี้ มีการคุมกําเนิด พบวา สวนใหญคุมกําเนิด

ดวยวิธีรับประทานยาเม็ดคุมกําเนิดมากท่ีสุด รอยละ 57.1 รองลงมาคือ ใชถุงยางอนามัย รอยละ 19.0 (ตาราง 15) สําหรับ

ผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภครั้งนื้ ไมไดคุมกําเนิดนั้น พบวา เหตุผลหลักท่ีไมไดคุมกําเนิดมากท่ีสุด คือ 

กลัวอันตรายตอสุขภาพ รอยละ 33.3 รองลงมาคือ ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ รอยละ 25.0 (ตาราง 16) 

 

  2.4.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

          ผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและกอนต้ังครรภครั้งนี้ มีการคุมกําเนิด พบวา สวนใหญคุมกําเนิด 

ดวยวิธีรับประทานยาเม็ดคุมกําเนิดมากท่ีสุด รอยละ 46.2 รองลงมาคือ ใชถุงยางอนามัยและรับประทานยาคุมฉุกเฉิน 

รอยละ 21.1 และ 16.1 ตามลําดับ (ตาราง 15) สําหรับผูปวยทําแทงที่ไมตั้งใจตั้งครรภและกอนตั้งครรภครั้งนี้      

ไมไดคุมกําเนิด พบวา เหตุผลหลักท่ีไมไดคุมกําเนิดมากท่ีสุด คือ ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ รอยละ 38.8 รองลงมาคือ 

กลัวอันตรายตอสุขภาพ รอยละ 17.4 (ตาราง 16) 

 

ตาราง 15  จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภ จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทงและวิธีการ

คุมกําเนิดกอนตั้งครรภ พ.ศ. 2563 

วิธีการคุมกําเนิด 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ 
สาเหตุดานเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 241 n = 42 n = 199 

ยาเม็ดคุมกําเนิด 116 48.1 24 57.1 92 46.2 

ถุงยางอนามัย 50 20.8 8 19.0 42 21.1 

ยาคุมฉุกเฉิน 34 14.1 2 4.8 32 16.1 

หลั่งนอกชองคลอด 19 7.9 1 2.4 18 9.0 

ยาฉีดคุมกําเนิด 12 5.0 2 4.8 10 5.0 

นับระยะปลอดภัย 5 2.1 2 4.8 3 1.5 

ยาฝงคุมกําเนิด 2 0.8 2 4.8 0 0.0 

หวงอนามัย 2 0.8 1 2.4 1 0.5 

หมันหญิง 1 0.4 0 0.0 1 0.5 
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ตาราง 16  จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีไมต้ังใจตั้งครรภ จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทงและเหตุผลหลัก   

ท่ีไมคุมกําเนิดกอนตั้งครรภ พ.ศ. 2563 

วิธีการคุมกําเนิด 
ทําแทงท้ังหมด สาเหตุดานสุขภาพ 

สาเหตุดานเศรษฐกิจ 
และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
n = 122 n = 24 n = 98 

ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ 44 36.1 6 25.0 38 38.8 
กลัวอันตรายตอสุขภาพ 25 20.5 8 33.3 17 17.4 
ไมคิดวาจะตั้งครรภ 12 9.8 2 8.3 10 10.2 
อายุมากแลว/ ไมมีประจําเดือนแลว 10 8.2 4 16.7 6 6.1 
ถูกฝายชายบังคับใหมีเพศสัมพันธ 8 6.6 0 0.0 8 8.2 
ไมใสใจ/ละเลยการคุมกําเนิด 5 4.1 1 4.2 4 4.1 
ยา/อุปกรณ/บริการคุมกําเนิดมีราคาแพง 3 2.5 0 0.0 3 3.1 
เพ่ิงคลอดบุตร/ หลังแทง 2 1.6 1 4.2 1 1.0 
อ่ืน ๆ 13 10.6 2(1) 8.3 11(2) 11.2 

หมายเหต:ุ   (1) กลัว/อายไมกลาคุมกําเนิด 1 ราย และไมระบุเหตุผล 1 ราย 

(2) ผูปกครอง/เพื่อนชายไมใหคุมกําเนิด 4 ราย, อยูในชวงหลังคลอด/แทง 2 ราย, แพ/กังวลผลขางเคียงจากการคุมกําเนิด 2 ราย, กลัว/อายไม

กลาคุมกําเนิด 1 ราย และไมระบุเหตุผล 2 ราย 

 จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ พ.ศ. 2554 - 2563 พบวาผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม     

คุมกําเนิดดวยการรับประทานยาเม็ดคุมกําเนิดและใชถุงยางอนามัยมีแนวโนมลดลง ในขณะที่การคุมกําเนิดดวย        

วิธีดั้งเดิมมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน (รูป 12) 

รูป 12 รอยละผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามวิธีการคุมกําเนิด พ.ศ. 2554 – 2563 

 
หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 

  * วธิีด้ังเดิม คือ นับระยะปลอดภยั หล่ังภายนอก และการอยูในชวงใหนมบุตร 

2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2562 2563

ยาเม็ดคุมกําเนิด 57.3 49.1 65.3 52.4 54.2 45.2 47.3 47.0 46.2

ถุงยางอนามัย 14.6 14.7 8.7 19.6 17.7 16.3 13.8 15.0 21.1

ยาคุมฉุกเฉิน 14.6 15.6 8.7 20.2 15.2 17.9 15.5 20.3 16.1

วิธีด้ังเดิม* 3.3 10.2 4.3 0.6 5.3 15.6 15.9 11.2 10.5
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2.5 เหตุผลท่ีทําใหตัดสินใจทําแทง 

 2.5.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานสุขภาพ 

ผูปวยทําแทงท่ีระบุเหตุผลดานสุขภาพ พบวา มีปญหาเรื่องทารกในครรภเสียชีวิตมากท่ีสุด รอยละ 43.4 

รองลงมาคือ ตั้งครรภไขลม รอยละ 29.2 (ตาราง 17) 

ตาราง 17 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงดวยสาเหตุหลักดานสุขภาพ จําแนกตามปญหาท่ีพบ พ.ศ. 2563 

เหตุผลดานสุขภาพ 
จํานวน รอยละ 

n = 274 

 ทารกในครรภเสียชีวิต 119 43.4 

 ตั้งครรภไขลม/ทองลม (blighted ovum) 80 29.2 

 ทารกในครรภผิดปกติ 42 15.3 

            ดาวนซินโดรม 11 26.2 

            ธาลัสซีเมีย 4 9.5 

            โรคอ่ืนๆ 26(1) 61.9 

            ไมระบ ุ 1 2.4 

 การตั้งครรภอาจจะเปนอันตรายตอสุขภาพมารดา 17 6.2 

มารดาเปนโรคหัวใจ 1 5.6 

โรคอ่ืนๆ 15(2) 88.9 

ไมระบุ 1 5.6 

 อ่ืนๆ 16(3) 5.9 
หมายเหต:ุ   (1)  Abnormality 4 ราย, Anencephaly 6 ราย, Prune belly syndrome 1 ราย, Fetal cystic hygroma 1 ราย, Hydrops fetalis 3 ราย, 

Hypoplastic left heart VSD 1 ราย, Incomplete abort 1 ราย, Missed abort 1 ราย, Oligohydraminos 2 ราย, ทารกไมมีหัวใจ 1 ราย, 

Recurrent thrombosis 1 ราย, ไมมีน้ําครํ่า 1 ราย, พิการทางสมอง 1 ราย, โรคหัวใจ 1 ราย และเสนประสาทไขสันหลังยื่นออกนอกไขสันหลัง 1 

ราย  

(2) ความดันโลหิต 4 ราย, Bilateral endometiotic cyst 1 , HIV 3 , Chorioamnionitis 1, มีพังผืดมากจากผาตัดคลอด 1 ราย, เปนผูพิการ

ทางสมอง 1 ราย, พาหะธาลัสซีเมีย 1 ราย, โรคลมชัก 1 ราย และเนื้องอกในโพรงมดลูก 1 ราย, ไมระบุโรค 1 ราย 

(3)  Anhydraminos 2 , Embryonic demise 2 , โรคจิตเวช 6 ราย, Threatended 1 ราย, กรุปเลือดหายาก 1 ราย, รับประทานยารักษาสิว 

2 ราย, ปากมดลูกเปดกอนกาํหนด 1 ราย และผาตัดปกมดลูกอักเสบกอนต้ังครรภ 1 ราย 
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  2.5.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

ผูปวยทําแทงมีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร รอยละ 44.9 รองลงมาคือ การต้ังครรภเปน

อุปสรรคตอการศึกษา รอยละ 24.8 (ตาราง 18) 

ตาราง 18 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามเหตุผลสําคัญท่ีสุด 

ในการทําแทง พ.ศ. 2563 

เหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 
จํานวน  รอยละ 

n = 327 

   มีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร 147 44.9 

   การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการศึกษา 81 24.8 

   มีปญหากับฝายชาย 21 6.4 

   หยา/เลิกกับสามีหรือเพ่ือนชายภายหลังจากการตั้งครรภ 18 5.5 

   มีบุตรพอแลว 13 4.0 

   การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการประกอบอาชีพ 10 3.1 

   ตั้งครรภเนื่องจากถูกขมขืน 10 3.1 

   ยังไมพรอมท่ีจะแตงงาน 10 3.1 

   ตั้งครรภกับชายอ่ืนท่ีไมใชสามีหรือเพ่ือนชาย 8 2.4 

   อ่ืน ๆ 9(1) 2.7 
หมายเหต:ุ    (1) อายุมาก 3 ราย, กลัวทารกผิดปกติ 2 ราย, ไมพรอมดูแลทารก 2 ราย, ไมกลาบอกผูปกครอง 1 ราย และเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 1 ราย 
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2.6 ผูมีอิทธิพลตอการตัดสินใจทําแทง 

 ผูท่ีมีอิทธิพลตอการตัดสินใจทําแทงในผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา สวนใหญคือ     

ตัวผูปวยเอง รอยละ 95.9 รองลงมาคือ สามีหรือเพ่ือนชาย และพอหรือแมตนเอง รอยละ 42.0 และ 33.7 (ตาราง 19) 

ตาราง 19 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงดวยสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามผูมีอิทธิพลตอ 

การตัดสินใจ ทําแทง พ.ศ. 2563 

ผูมีอิทธิพลตอการตัดสินใจทําแทง 
จํานวน รอยละ 

n = 338 

 ผูปวยเอง 324 95.9 

 สามีหรือเพ่ือนชาย 142 42.0 

 พอหรือแมตนเอง 114 33.7 

 ญาต ิ 29 8.6 

 พอหรือแมฝายชาย 27 8.0 

พ่ีหรือนอง 11 3.2 

แพทย/ พยาบาล/ เจาหนาท่ีทางการแพทย 11 3.2 

เพ่ือน 8 2.4 

ครูหรืออาจารย 2 0.6 

อ่ืนๆ 1(1) 0.3 
หมายเหต:ุ   ตอบไดมากกวา 1 ขอ 

(1) สายดวน 1663 1 ราย 
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2.7  ผูใหบริการทําแทงและวิธีการทําแทง 

2.7.1 ผลสําเร็จในการทําแทง 

       ผูปวยทําแทงสําเร็จในครั้งเดียว รอยละ 82.6  สวนผูปวยท่ีพยายามทําแทงจนสําเร็จมากกวา 1 ครั้ง 

โดยเปนการพยายามทําแทง ครั้งท่ี 2 รอยละ 15.6 จึงสําเร็จ (ตาราง 20) 

ตาราง 20 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทง จําแนกตามความพยายามในการทําแทงครั้งนี้ พ.ศ. 2563 

ขอมูลการทําแทง 
ผูปวยทําแทง 

จํานวน รอยละ 

จํานวนครั้งในการพยายามทําแทงจนสําเร็จ  n = 621 

ครั้งเดียวสําเร็จ 513 82.6 

มากกวา 1 ครั้ง 108 17.4 

                 2 ครั้ง 97 15.6 

                 3 ครั้ง 10 1.6 

                 4 ครั้ง 1 0.2 

Median 1 

Min, Max 1, 4 

 ผลสําเร็จในการทําแทง จําแนกตามผูใหบริการ สัดสวนของการทําแทงสําเร็จในครั้งเดียวโดยแพทย   
มากท่ีสุด รอยละ 86.2 ขณะท่ีการทําแทงดวยตนเอง รอยละ 31.2 (ตาราง 21) 

ผูปวยท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป พบสัดสวนท่ีทําโดยบุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุขสูงท่ีสุด 
รอยละ 100.0 ขณะท่ีทําแทงโดยแพทย พบรอยละ 13.8 (ตาราง 21) 

ผูปวยทําแทงสําเร็จในครั้งแรก พบสัดสวนท่ีทําแทงดวยวิธีใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 

รอยละ 98.4 และวิธี Medabon® รอยละ 97.5 สูงกวาการใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข และการใช

ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร สวนผูปวยท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป พบสัดสวนการทําแทงดวยวิธี ใชอุปกรณของแข็ง

สอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด และจงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่งสูงท่ีสุด เม่ือเทียบกับวิธีอ่ืนๆ (ตาราง 21) 

ตาราง 21 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทง จําแนกตามความสําเร็จของการทําแทงครั้งแรก ผูใหบริการและวิธ ี

การทําแทง พ.ศ. 2563 

ขอมูลการทําแทงครั้งนี้ รวม 
ทําแทงสําเร็จ 

ในครั้งแรก 

ทําแทงไมสําเร็จ 

ในครั้งแรก 

ผูใหบริการทําแทง n = 621 n = 513 n = 108 

 ตนเอง 32 10 (31.2) 22 (68.8) 

 แพทย 578 498 (86.2) 80 (13.8) 

 เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืนๆ 7 4 (57.1) 3 (42.9) 

 บุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุข 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

 บุคคลไมทราบคุณสมบัติ 3 1 (33.3) 2 (66.7) 
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ตาราง 21 (ตอ)    

ขอมูลการทําแทงครั้งนี้ รวม 
ทําแทงสําเร็จ 

ในครั้งแรก 

ทําแทงไมสําเร็จ 

ในครั้งแรก 

วิธีการทําแทง n = 621 n = 513 n = 108 

 Medabon® (Mifepristone and Misoprostol) 244 238 (97.5) 6 (2.5) 

 Cytotec (Misoprostol) 165 90 (54.6) 75 (45.4) 

 ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 128 126 (98.4) 2 (1.6) 

 ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด (D&C) 49 47 (95.9) 2 (4.1) 

 ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร 15 2 (13.3) 13 (86.7) 

 ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 9 3 (33.3) 6 (66.7) 

 ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 2 1 (50.0) 1 (50.0) 

 ใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

 บีบ นวด เคนบริเวณหนาทอง 1 1 (100.0) 0 (0.0) 

 จงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

 ไมทราบวิธี 1 0 (0.0) 1 (10..0) 

 ไมระบุวิธี 5 5 (100.0) 0 (0.0) 
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2.7.2 ผูใหบริการทําแทง 

ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพและเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม โดยทําแทงสําเร็จในครั้งแรก 

พบวา ทําโดยแพทยสูงสุด รอยละ 97.1 (ตาราง 22) 

ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป พบวา ทําโดยแพทยมากท่ีสุด 

รอยละ 96.2 ขณะท่ีผูปวยทําแทงดวยเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา ไมไดทําแทงโดยแพทย รอยละ 86.2 

(ตาราง 22)  

ตาราง 22 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง ความสําเร็จของการทําแทง 

ในครั้งแรก และผูใหบริการทําแทง พ.ศ. 2563 

ผูใหบริการทําแทง 
รวม สาเหตดุานสุขภาพ 

สาเหตดุานเศรษฐกิจ

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ทําแทงสําเร็จในครั้งแรก n = 513 n = 204 n = 309 

แพทย 498 97.1 198 97.1 300 97.1 

ไมไดทําโดยแพทย 15 2.9 6 2.9 9 2.9 

       ทําดวยตัวเอง 10 1.9 2 1.0 8 2.6 

       เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืนๆ 4 0.8 4 1.9 0 0.0 

       บุคคลไมทราบคุณสมบัต ิ 1 0.2 0 0.0 1 0.3 

ทําแทงไมสําเร็จในครั้งแรก n = 108 n = 79 n = 29 

แพทย 80 74.1 76 96.2 4 13.8 

ไมไดทําโดยแพทย 28 25.9 3 3.8 25 86.2 

       ทําดวยตัวเอง 22 20.4 1 1.3 21 72.4 

       เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืนๆ 3 2.8 2 2.5 1 3.4 

       บุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุข 1 0.9 0 0.0 1 3.4 

       บุคคลไมทราบคุณสมบัต ิ 2 1.8 0 0.0 2 6.9 
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  2.7.3 วิธีการทําแทงและผูท่ีทําใหเกิดการแทง 

  วิธีการทําแทงครั้งแรกของการทําแทงครั้งนี้ 

ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพและทําแทงสําเร็จในครั้งเดียว พบวา ผูปวยสวนใหญทําแทง

โดยวิธีใชยา Cytotec รอยละ 37.3 รองลงมาคือ ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) รอยละ 25.0 

สวนผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคมสวนใหญ ทําแทงโดยวิธี Medabon® รอยละ 68.3 รองลงมาคือ 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) รอยละ 24.3 ( ตาราง 23) 

ผูปวยท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป พบวา ทําแทงโดยวิธีใชยา Cytotec มากท่ีสุด รอยละ 92.4

สวนผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม ทําแทงโดยวิธีรับประทานยาน้ําสตรีหรือยาตมสมุนไพรมากท่ีสุด 

รอยละ 41.4 รองลงมาคือ ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข รอยละ 20.7 ( ตาราง 23) 

ตาราง 23 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทง จําแนกตามวิธีการทําแทงในครั้งแรก และสาเหตุหลักในการทําแทง 

พ.ศ. 2563  

วิธีการทําแทง 
รวม 

สาเหตุหลักดาน

สุขภาพ 

สาเหตุหลักดาน

เศรษฐกิจและสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ทําแทงสําเร็จในครั้งแรก n = 513 n = 204 n = 309 

Medabon® (Mifepristone & Misoprostol) 238 46.4 27 13.2 211 68.3 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 126 24.6 51 25.0 75 24.3 

Cytotec (Misoprostol) 90 17.5 76 37.3 14 4.5 

ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด 47 9.2 46 22.5 1 0.3 

ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 3 0.6 0 0.0 3 1.0 

ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร 2 0.4 0 0.0 2 0.6 

ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 1 0.2 0 0.0 1 0.3 

บีบ นวด เคนบริเวณหนาทอง 1 0.2 0 0.0 1 0.3 

ไมระบุวิธี 5 1.0 4 2.0 1 0.3 

ทําแทงไมสําเร็จในครั้งแรก n = 108 n = 79 n = 29 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 2 1.8 0 0.0 2 6.9 

ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด 2 1.8 2 2.5 0 0.0 

Medabon® (Mifepristone & Misoprostol) 6 5.6 3 3.8 3 10.3 

Cytotec (Misoprostol) 75 69.4 73 92.4 2 6.9 

ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 6 5.6 0 0.0 6 20.7 

ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 1 0.9 0 0.0 1 3.4 

ใชอุปกรณของแข็งสอด/กระทุงเขาทางชอง 1 0.9 0 0.0 1 3.4 

จงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง 1 0.9 0 0.0 1 3.4 

 ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร 13 12.0 1 1.3 12 41.4 

 ไมทราบวิธี 1 0.9 0 0.0 1 3.4 
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  ผูใหบริการและวิธีการทําแทงในกลุมผูปวยท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป 

  เม่ือพิจารณาวิธีการทําแทงของผูปวยท่ีทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป จําแนกตามผูใหบริการและ

วิธีการทําแทง พบวา 

ผูปวยทําแทงโดยแพทยมีเหตุผลดานสุขภาพสวนใหญทําแทง ดวยวิธีใชยา Cytotec (Misoprostol) 

รอยละ 93.4 สวนผูปวยท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคมสวนใหญ ทําแทงดวยวิธีใชยา Medabon® (Mifepristone 

& Misoprostol) รอยละ 75.0 (ตาราง 24) 

ผูปวยทําแทงดวยตนเอง มีเหตุผลดานสุขภาพท้ังหมด จํานวน 1 ราย ทําแทงดวยการรับประทาน

ยาน้ําสตรีหรือยาตมสมุนไพร สวนผูปวยท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคมสวนใหญทําแทงดวยการรับประทาน    

ยาน้ําสตรีหรือยาตมสมุนไพร รอยละ 57.1 รองลงมาคือ ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข รอยละ 

23.8 (ตาราง 24) 

ผูปวยทําแทงโดยเจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืน ๆ ท้ังหมด จํานวน 3 ราย เปนผูปวยท่ีทําแทงดวย

เหตุผลดานสุขภาพ 2 ราย และทําแทงดวยการใชยา Cytotec (Misoprostol) สวนผูปวยท่ีมีเหตุผลในการทําแทง       

เหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 1 ราย ทําแทงดวยการใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) (ตาราง 24) 

ผูปวยทําแทงโดยบุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุขท้ังหมด จํานวน 1 ราย เปนผูปวยท่ีทําแทง

ดวยเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม ทําแทงดวยวิธีใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด (ตาราง 24) 

ผูปวยทําแทงโดยบุคคลไมทราบคุณสมบัติท้ังหมด จํานวน 2 ราย เปนผูปวยท่ีทําแทงดวยเหตุผล

ดานเศรษฐกิจและสังคม ทําแทงดวยการใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 1 ราย และใสสายยาง

หรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 1 ราย (ตาราง 24) 
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ตาราง 24 จํานวนและรอยละของผูปวยทําแทงท่ีทําแทงไมสําเร็จในครั้งแรก จําแนกตามผูใหบริการ วิธีการทําแทง 

และสาเหตุหลักในการทําแทง พ.ศ. 2563 

วิธีการทําแทง 

 

รวม 

สาเหตุหลักดาน

สุขภาพ 

สาเหตุหลักดาน

เศรษฐกิจและสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

แพทย n = 80 n = 76 n = 4 

Cytotec (Misoprostol) 71 88.8 71 93.4 0 0.0 

Medabon® (Mifepristone & Misoprostol) 6 7.5 3 4.0 3 75.0 

ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด 2 2.5 2 2.6 0 0.0 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 1 1.2 0 0.0 1 25.0 

ทําแทงดวยตนเอง n = 22 n = 1 n = 21 

ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร 13 59.1 1 100.0 12 57.1 

ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 5 22.7 0 0.0 5 23.8 

Cytotec (Misoprostol) 2 9.1 0 0.0 2 9.5 

จงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง 1 4.6 0 0.0 1 4.8 

ไมทราบวิธี 1 4.6 0 0.0 1 4.8 

เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืน ๆ n = 3 n = 2 n = 1 

Cytotec (Misoprostol) 2 66.7 2 100.0 0 0.0 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 1 33.3 0 0.0 1 100.0 

บุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุข n = 1 n = 0 n = 1 

ใชอุปกรณของแข็งสอด/กระทุงเขาทางชองคลอด 1 100.0 0 0.0 1 100.0 

บุคคลไมทราบคุณสมบัติ n = 2 n = 0 n = 2 

ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 1 50.0 0 0.0 1 50.0 

ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 1 50.0 0 0.0 1 50.0 
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2.8 ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

  2.8.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานสุขภาพ 

ผูปวยมีภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 2.8 โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบมากท่ีสุดคือ 

ตกเลือดมากจนตองใหเลือด รอยละ 62.5 รองลงมาคือ ช็อกจากการเสียเลือด รอยละ 37.5  (ตาราง 25) 

  2.8.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

ผูปวยมีภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 3.2  โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบมากท่ีสุดคือ 

ตกเลือดมากจนตองใหเลือดและติดเชื้อในกระแสเลือดท่ีมีสัดสวนเทากัน คือ รอยละ 45.4 รองลงมาคือ ช็อกจาก

การเสียเลือด รอยละ 27.3 (ตาราง 25) 

ตาราง 25 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง และภาวะแทรกซอนรุนแรง  

พ.ศ. 2563 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุหลักสุขภาพ 
สาเหตุหลักเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 621 n = 283 n = 338 

ไมมี 602 96.9 275 97.2 327 96.8 

มี  19 3.1 8 2.8 11 3.2 

ตกเลือดมากจนตองใหเลือด 10 52.6 5 62.5 5 45.4 

ช็อกจากการเสียเลือด 6 31.6 3 37.5 3 27.3 

ติดเชื้อในกระแสเลือด 6 31.6 1 12.5 5 45.4 

อุงเชิงกรานอักเสบ 2 10.5 1 12.5 1 9.1 

ช็อกจากการติดเชื้อ 1 5.3 0 0.0 1 9.1 

ตัดมดลูก 1 5.3 1 12.5 0 0.0 
หมายเหต:ุ   ภาวะแทรกซอนตอบไดมากกวา 1 ขอ 
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  จากขอมูลเฝาระวังการแทงฯ ป 2554 – 2563 พบวาผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

มีแนวโนมเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงลดลง จากรอยละ 21.4 ใน พ.ศ. 2554 เปนรอยละ 3.2 ใน พ.ศ. 2563 

เชนเดียวกับผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานสุขภาพ มีแนวโนมเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงลดลงจากรอยละ 16.0 

ใน พ.ศ. 2554 เปน  รอยละ 2.8 ใน พ.ศ. 2563 (รูป 13) 

รูป 13 รอยละการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงในผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม และผูปวย

สาเหตุหลักดานสุขภาพ พ.ศ. 2554 – 2563 

 

หมายเหต:ุ   ไมมีการเก็บขอมูลเฝาระวงัแทงในป พ.ศ. 2561 

2.9 ผลการรักษา 

  ผูปวยทําแทงดวยเหตุผลดานสุขภาพท้ังหมดรักษาหาย รอย 100.0 สวนผูปวยทําแทงดวยเหตุผล        

ดานเศรษฐกิจและสังคม สวนใหญรักษาหาย รอยละ 99.7 และอีกรอยละ 0.3 สงตอไปยังโรงพยาบาลอ่ืน  

(ตาราง 26) 

ตาราง 26 จํานวนและรอยละของผลการรักษาหลังจากการทําแทง จําแนกผูปวยตามเหตุผลในการทําแทง และ

ผลการรักษา พ.ศ. 2563 

ผลการรักษา 

ทําแทงท้ังหมด เหตุผลดานสุขภาพ 
เหตุผลดานเศรษฐกิจ 

และสังคม 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

n = 620 n = 283 n = 338 

   หาย 620 99.8 283 100.0 337 99.7 

   สงตอ 1 0.2 0 0.0 1 0.3 
หมายเหต:ุ ไมมีผูปวยเสียชีวิต 
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3. ผูปวยทําแทงดวยสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

3.1 อายุและประวัติการทําแทง 

      เม่ือพิจารณาประวัติการทําแทงครั้งนี้และอายุของผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 
พบวา ผูปวยท่ีมีอายุมากมีประวัติการทําแทงซํ้ามากกวาผูปวยท่ีมีอายุนอย (ตาราง 27) 

ตาราง 27 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุ และประวัติ

การทําแทง พ.ศ. 2563 

กลุมอายุ (ป) 
รวม 

ประวัติการทําแทง 

ทําแทงครั้งแรก (รอยละ) ทําแทงซํ้า (รอยละ) 

n = 300 n = 283 n = 17 

< 15 12 12 (100.0) 0 (0.0) 

15 - 19 81 79 (97.5) 2 (2.5) 

20 - 24 75 72 (96.0) 3 (4.0) 

25 - 29 38 36 (94.7) 2 (5.3) 

30 - 34 29 27 (93.1) 2 (6.9) 

35 - 39 36 32 (88.9) 4 (11.1) 

40 - 44 25 22 (88.0) 3 (12.0) 

≥ 45 4 3 (75.0) 1 (25.0) 

    

 

 3.2 อายุและความตั้งใจในการตั้งครรภ 

       เม่ือพิจารณาความตั้งใจในการตั้งครรภครั้งนี้ของผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา 
สวนใหญไมตั้งใจตั้งครรภ โดยเฉพาะในกลุมอายุต่ํากวา 15 ป กลุมอายุ 45 ปข้ึนไปและกลุมอายุ 25- 9 ป (ตาราง 28) 

ตาราง 28 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุ และความ

ตั้งใจในการตั้งครรภครั้งนี้ พ.ศ. 2563 

กลุมอายุ (ป) 
รวม 

ความตั้งใจในการตั้งครรภ 

ตั้งใจ (รอยละ) ไมตั้งใจ (รอยละ) 

n = 299 n = 4 n = 295 

< 15 12 0 (0.0) 12 (100.0) 

15 - 19 81 1 (1.2) 80 (98.8) 

20 - 24 73 0 (0.0) 73 (100.0) 

25 - 29 38 0 (0.0) 38 (100.0) 

30 - 34 29 1 (3.4) 28 (96.6) 

35 - 39 36 1 (2.8) 35 (97.2) 

40 - 44 26 1 (3.8) 25 (96.2) 

≥ 45 4 0 (0.0) 4 (100.0) 
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 3.3 อายุและการคุมกําเนิด 

      เม่ือพิจารณาการคุมกําเนิดจําแนกตามกลุมอายุของผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม    

ที่ไมตั้งใจในการตั้งครรภครั้งนี้ พบวา ผูปวยกลุมอายุที่มีอายุมากกวา 30 ป มีการคุมกําเนิดนอยกวาผูปวยที่มี     

กลุมอายุนอยกวา 30 ป (ตาราง 29) 

ตาราง 29 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและทําแทงเนื่องจากสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

จําแนกตามกลุมอายุ และการคุมกําเนิด พ.ศ. 2563 

กลุมอายุ (ป) 
รวม 

การคุมกําเนิดในการตั้งครรภครั้งนี้ 

คุมกําเนิด (รอยละ) ไมไดคุมกําเนิด (รอยละ) 

n = 292 n = 110  n = 182 

  < 15 12 7 (58.3) 5 (41.7) 

  15 - 19 79 38 (48.1) 41 (51.9) 

  20 - 24 73 24 (32.9) 49 (67.1) 

  25 - 29 37 13 (35.1) 24 (64.9) 

  30 - 34 28 8 (28.6) 20 (71.4) 

  35 - 39 35 12 (34.3) 23 (65.7) 

  40 - 44 24 7 (29.2) 17 (70.8) 

  ≥ 45 4 1 (25.0) 3 (75.0) 
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3.4 อายุและวิธีการคุมกําเนิด 

ผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุดานเศรษฐกิจและสังคม จํานวน 338 ราย ไมตั้งใจตั้งครรภแตใชการคุมกําเนิดวิธีใดวิธีหนึ่ง 182 ราย จําแนกตามอายุและวิธีคุมกําเนิดพบวา 

ทุกกลุมอายุสวนใหญคุมกําเนิดดวยวิธีรับประทานยาเม็ดคุมกําเนิด ยกเวนในกลุมอายุนอยกวา 15 ป คุมกําเนิดโดยใชถุงยางอนามัย รอยละ 40 (ตาราง 30) 

ตาราง 30 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีไมตั้งใจตั้งครรภและทําแทงเนื่องจากสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุ และวิธีการคุมกําเนิด พ.ศ. 2563 

กลุมอายุ (ป) 

 วิธีการคุมกําเนิด 

รวม 
ยาเม็ดคุมกําเนดิ ถุงยางอนามัย ยาฉีดคุมกําเนิด ยาคุมฉุกเฉิน หวงอนามัย หมัน วิธีดั้งเดิม 

(รอยละ) (รอยละ) (รอยละ) (รอยละ) (รอยละ) (รอยละ) (รอยละ) 

n = 182 n = 83 n = 38 n = 9 n = 30 n = 1 n = 1 n =20 

< 15 5 1 (20.0) 2 (40.0) 1 (20.0) 1 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 

15 - 19 41 14 (34.2) 8 (19.5) 3 (7.32) 11 (26.8) 0 0.0 () 0 (0.0) 5 (12.2) 

20 - 24 49 19 (38.8) 13 (26.5) 2 (4.1) 8 (16.3) 1 (2.0) 0 (0.0) 6 (12.2) 

25 - 29 24 10 (41.7) 5 (20.8) 0 (0.0) 5 (20.8) 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (16.7) 

30 - 34 20 11 (55.0) 4 (20.0) 1 (5.0) 2 (10.0) 0 (0.0) 1 (5.0) 1 (5.0) 

35 - 39 23 14 (60.9) 2 (8.7) 1 (4.4) 2 (8.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (4.4) 

40 - 44 17 11 (64.7) 4 (23.5) 1 (5.9) 1 (5.9) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 

≥ 45 3 3 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 
หมายเหต:ุ วิธีด้ังเดิม คือ หล่ังนอกชองคลอด นับระยะปลอดภยั 
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3.5 อายุและสาเหตุหลักในการทําแทงของผูปวยท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกจิและสังคม 

 เม่ือพิจารณาเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคมในแตละกลุมอายุของผูปวย พบวากลุมอายุ 15 - 19 ป และนอยกวา 15 ป มีปญหาการตั้งครรภเปนอุปสรรคตอ

การศึกษามากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 69.2 และ 63.6 ตามลําดับ สวนกลุมอายุอ่ืน ๆ สวนใหญมีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร (ตาราง 31) 

ตาราง 31 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุ และสาเหตุหลักในการทําแทงดานเศรษฐกิจและสังคมท่ีมีผลสําคัญตอ       

การตัดสินใจทําแทงมากท่ีสุดอันดับแรก พ.ศ. 2563 

สาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 
รวม 

อายุ (ป) 

< 15 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 ≥ 45 

n = 292 n = 11 n = 78 n = 72 n = 38 n = 29 n = 35 n = 25 n = 4 

มีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร 130 1 (9.1) 12 (15.4) 38 (52.8) 23 (60.5) 18 (62.1) 20 (57.1) 17 (68.0) 1 (25.0) 

การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการศึกษา 75 7 (63.6) 54 (69.2) 13 (18.1) 1 (2.6) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 

มีปญหากับฝายชาย 19 0 (0.0) 3 (3.8) 9 (12.5) 3 (7.9) 1 (3.4) 2 (5.7) 1 (4.0) 0 (0.0) 

หยา/เลิกกับสามีหรือเพ่ือนชายภายหลังจากตั้งครรภ 17 0 (0.0) 2 (2.6) 5 (6.9) 3 (7.9) 3 (10.3) 3 (8.6) 1 (4.0) 0 (0.0) 

มีบุตรพอแลว 12 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (1.4) 1 (2.6) 3 (10.3) 4 (11.4) 2 (8.0) 1 (25.0) 

การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการประกอบอาชีพ 10 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (2.8) 4 (10.5) 1 (3.4) 2 (5.7) 1 (4.0) 0 (0.0) 

ตั้งครรภเนื่องจากถูกขมขืน 7 2 (18.2) 3 (3.8) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (3.4) 0 (0.0) 1 (4.0) 0 (0.0) 

ยังไมพรอมท่ีจะแตงงาน 7 0 (0.0) 3 (3.8) 2 (2.8) 0 (0.0) 1 (3.4) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 

ตั้งครรภกับชายอ่ืนท่ีไมใชสามีหรือเพ่ือนชาย 6 0 (0.0) 1 (1.3) 1 (1.4) 3 (7.9) 1 (3.4) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 

อ่ืน ๆ 9 1(1) (9.1) 0 (0.0) 1(2) (1.4) 0 (0.0) 0 (0.0) 4(3) (11.4) 2(4) (8.0) 1(5) (25.0) 
หมายเหต:ุ   ตอบไดมากกวา 1 ขอ 

(1) ครอบครัวไมพรอมดูแลเด็ก 1 ราย                                   

(2) ไมกลาบอกครอบครัว 1 ราย                                                                       

(3) กลัวเด็กไมสมบูรณ/พิการ 2 ราย, อายุมาก 1 ราย และไมมีคนเล้ียง 1 ราย 

(4) อายุมาก 1 ราย และเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 1 ราย 

(5) อายุมาก 1 ราย  
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 3.6 อายุและภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการทําแทง 

เม่ือพิจารณาภาวะแทรกซอนรุนแรงในแตละกลุมอายุของผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจ

และสังคม พบวา เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการทําแทงมากถึงรอยละ 100 คือ กลุมอายุนอยกวา 15 ป กลุมอายุ 

25 – 29 ป และกลุมอายุ 35 ปข้ันไป (ตาราง 32) 

ตาราง 32 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม จําแนกตามกลุมอายุและการเกิด

ภาวะแทรกซอนรุนแรง พ.ศ. 2563 

กลุมอายุ (ป) 
รวม 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

มี (รอยละ) ไมมี (รอยละ) 

n = 301 n = 292 n =  9 

 < 15 12 12 (100.0) 0 (0.0) 

 15 - 19 81 78 (96.3) 3 (3.7) 

 20 - 24 75 72 (69.0) 3 (4.0) 

 25 - 29 38 38 (100.0) 0 (0.0) 

 30 - 34 29 26 (89.7) 3 (10.3) 

 35 - 39 36 36 (100.0) 0 (0.0) 

 40 - 44 26 26 (100.0) 0 (0.0) 

 ≥ 45 4 4 (100.0) 0 (0.0) 
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3.7 อายุครรภและภาวะแทรกซอนรุนแรง 

  3.7.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ 

           เม่ือพิจารณาการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจําแนกตามชวงอายุครรภท่ีทําแทงของผูปวย  

ท่ีมีสาเหตุหลักดานสุขภาพ พบวา ผูปวยท่ีทําแทง ณ อายุครรภนอยเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงนอยกวาผูปวยท่ีมี

อายุครรภมาก (ตาราง 33) 

  3.7.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

          เม่ือพิจารณาการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจําแนกตามชวงอายุครรภท่ีทําแทงของผูปวย 

ท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม พบวาอายุครรภ 23 - 28 สัปดาห เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงมากท่ีสุด    

เม่ือเทียบกับอายุครรภอ่ืนๆ (ตาราง 33) 

ตาราง 33 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง อายุครรภและการเกิดภาวะแทรกซอน

รุนแรงในการทําแทงครั้งนี้ พ.ศ. 2563 

อายุครรภท่ีทําแทง 

 ครั้งนี้ (สัปดาห) 

สาเหตุหลักดานสุขภาพ สาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

รวม 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

รวม 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

มี  

(รอยละ) 

ไมมี  

(รอยละ) 

มี  

(รอยละ) 

ไมมี  

(รอยละ) 

n = 283 n = 8 n = 275 n = 338 n = 11 n = 327 

< 5 2 0 (0.0) 2 (100.0) 7 1 (14.3) 6 (85.7) 

5 - 8 69 0 (0.0) 69 (100.0) 168 4 (2.4) 164 (97.6) 

9 - 12 104 1 (1.0) 103 (99.0) 108 2 (1.8) 106 (98.2) 

13 - 16 50 1 (2.0) 49 (98.0) 34 3 (8.8) 31 (91.2) 

17 - 22 40 4 (10.0) 36 (90.0) 17 0 (0.0) 17 (100.0) 

23 - 28 18 2 (11.1) 16 (88.9) 4 1 (25.0) 3 (75.0) 
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3.8 ผูใหบริการทําแทงและภาวะแทรกซอนรุนแรง 

3.8.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ 

 เมื่อพิจารณาผู ใหบริการทําแทงและการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงในกลุ มผู ปวยทําแทงที่มีสาเหตุหลักดานสุขภาพ พบวา การทําแทงโดยแพทย                

เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงเพียง รอยละ 2.6 ขณะท่ีทําแทงดวยตนเอง พบภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 33 (ตาราง 34) 

3.8.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

 เม่ือพิจารณาผูใหบริการทําแทงและการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงในกลุมผูปวยทําแทงท่ีมีสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม สวนใหญทําแทงโดยแพทย 

พบวา เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงเพียง รอยละ 0.7 สวนผูปวยท่ีทําแทงดวยตนเองเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 24.1 (ตาราง 34) 

ตาราง 34 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทง จําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง ผูใหบริการและการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงในการทําแทงครั้งแรก พ.ศ. 2563 

ผูใหบริการทําแทง 

ทําแทงท้ังหมด สาเหตุหลักดานสุขภาพ สาเหตุหลักดานเศรษฐกิจและสังคม 

รวม 
ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

รวม 
ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

รวม 
ภาวะแทรกซอนรุนแรง 

มี 
(รอยละ) 

ไมมี  
(รอยละ) 

มี  
(รอยละ) 

ไมมี  
(รอยละ) 

มี  
(รอยละ) 

ไมมี  
(รอยละ) 

n = 621 n = 283 n = 338 

ทําดวยตัวเอง 32 8 (25.0) 24 (75.0) 3 1 (33.3) 2 (66.7) 29 7 (24.1) 22 (75.9) 

ทําโดยคนอ่ืน   589 11 (1.9) 578 (98.1) 280 8 (1.8) 275 (98.2) 309 4 (1.3) 305 (98.7) 

      แพทย 578 9 (1.6) 569 (98.4) 274 7 (2.6) 267 (97.4) 304 2 (0.7) 302 (99.3) 

      เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืนๆ 7 0 (0.0) 7 (100.0) 6 0 (0.0) 6 (100.0) 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

      บุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุข 1 1 (100.0) 0 (0.0) - - - 1 1 (100.0) 0 (0.0) 

      ไมทราบคุณสมบัติ 3 1 (33.3) 2 (66.7) - - - 3 1 (33.3) 2 (66.7) 
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3.9 วิธีการทําแทงและภาวะแทรกซอนรุนแรง 
  กลุมผูปวยท่ีทําแทงในการเฝาระวังฯ ครั้งนี้ พบวา สวนใหญไมมีภาวะแทรกซอนรุนแรง ซ่ึงมีผูปวยทําแทง จํานวน 19 ราย ท่ีมีภาวะแทรกซอนรุนแรง

สามารถจําแนกตามกลุมผูปวยไดดังนี้ 

3.9.1 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ 

ผูปวยกลุมนี้ พบวา เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการทําแทงดวยการรับประทานยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร วิธีท่ีไมมีการระบุ และการใชยา Cytotec 

(Misoprostol) (ตาราง 35) 

3.9.2 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

ผูปวยกลุมนี้ พบวา เกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการแทงดวยวิธีการใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด การใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ 

เขาทางชองคลอด  การใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบระบบบริการสาธารณสุข  การรับประทานยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร การใชยา Cytotec (Misoprostol) การใชเครื่อง

สุญญากาศดูดออกทางชองคลอด และการใช Medabon® (ตาราง 35) 

ตาราง 35 จํานวนและรอยละผูปวยทําแทงจําแนกตามสาเหตุหลักในการทําแทง วิธีการทําแทง และภาวะแทรกซอนรุนแรง พ.ศ. 2563 

วิธีการทําแทง 

ทําแทงท้ังหมด เหตุผลดานสุขภาพ เหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

รวม 

n=621 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง รวม 

n=283 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง รวม 

n=338 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 
มี  

(รอยละ) 
ไมมี  

(รอยละ) 
มี  

(รอยละ) 
ไมมี  

(รอยละ) 
มี 

 (รอยละ) 
ไมมี 

 (รอยละ) 
Medabon® 244 1 (0.4) 243 (99.6) 30 0 (0.0) 30 (100.0) 214 1 (0.5) 213 (99.5) 

Cytotec (Misoprostol) 165 6 (3.6) 159 (69.4) 149 4 (2.7) 145 (97.3) 16 2 (12.5) 14 (87.5) 

ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 128 1 (0.8) 127 (99.2) 51 0 (0.0) 51 (100.0) 77 1 (1.3) 76 (98.7) 

ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด 49 1 (2.0) 48 (98.0) 48 1 (2.1) 47 (97.9) 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

ยาน้ําสตรี/ ยาตมสมุนไพร 15 4 (26.7) 11 (73.3) 1 1 (100.0) 0 (0.0) 14 3 (21.4) 11 (78.6) 

ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบระบบบริการสาธารณสุข 9 2 (22.2) 7 (77.8) - - - 9 2 (22.2) 7 (77.8) 
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ตาราง 35 (ตอ)          

วิธีการทําแทง 

ทําแทงท้ังหมด เหตุผลดานสุขภาพ เหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม 

รวม 

n=621 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง รวม 

n=283 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง รวม 

n=338 

ภาวะแทรกซอนรุนแรง 
มี  

(รอยละ) 
ไมมี  

(รอยละ) 
มี  

(รอยละ) 
ไมมี  

(รอยละ) 
มี 

 (รอยละ) 
ไมมี 

 (รอยละ) 
ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 2 1 (50.0) 1 (50.0) - - - 2 1 (50.0) 1 (50.0) 

ใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด 1 1 (100.0) 0 (0.0) - - - 1 1 (100.0) 0 (0.0) 

บีบ นวด เคนบริเวณหนาทอง 1 0 (0.0) 1 (100.0) - - - 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

จงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง 1 0 (0.0) 1 (100.0) - - - 1 0 (0.0) 1 (100.0) 

ไมระบุวิธี 5 2 (40.0) 3 (60.0) 4(1) 2 (50.0) 2 (50.0) 1 (2) 0 (0.0) 1 (100.0) 

ไมทราบวิธี 1 0 (0.0) 1 (100.0) - - - 1 0 (0.0) 1 (100.0) 
หมายเหต:ุ    ตอบไดมากกวา 1 ขอ 
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สรุป อภิปรายผลและขอเสนอแนะ พ.ศ. 2563 
สรุปผล 
 ผูปวยแทงท่ียินยอมตอบแบบสอบถาม จํานวน 1,154 ราย จําแนกเปนผูปวยทําแทง รอยละ 53.8     
และผูปวยแทงเอง รอยละ 46.2 ผูปวยแทงเองสวนใหญเปนกลุมอายุ 30 - 34 ป รอยละ 23.4 สวนใหญตั้งใจ
ตั้งครรภ รอยละ 65.8 สําหรับกลุมท่ีไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้ ไมใชการคุมกําเนิดใด ๆ รอยละ 47.0 สวนกลุมท่ีมี
การคุมกําเนิดดวยวิธีใดวิธีหนึ่ง รอยละ 45.8 สวนใหญใชการคุมกําเนิดแบบชั่วคราว ไดแก  ยาเม็ดคุมกําเนิด   
รอยละ 63.9 และถุงยางอนามัย รอยละ 9.6 ผูปวยสวนใหญ แทงเองท่ีอายุครรภ 9 - 12 สัปดาห รอยละ 32.7  
มีภาวะแทรกซอนรุนแรง รอยละ 7.9 โดยภาวะแทรกซอนท่ีพบมากท่ีสุดคือ ช็อกจากการเสียเลือด รอยละ 41.5 

 ผูปวยทําแทงสวนมากเปนกลุมอายุ 20 – 24 ป รอยละ 20.7 มีสถานภาพสมรสคู รอยละ 66.1          
ไมไดอยูในระหวางการศึกษา รอยละ 79.9 ผูปวยทําแทงจําแนกเปนผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ     
รอยละ 45.6 และเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม รอยละ 54.4 
  ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานสุขภาพ โดยพบวา เปนกลุมวัยทํางานท่ีมีอายุ 25 ป ข้ึนไป รอยละ 81.1 
เปนการตั้งครรภโดยตั้งใจ รอยละ 74.2 สวนผูปวยท่ีไมตั้งใจตั้งครรภกอนตั้งครรภครั้งนี้ ไมมีการคุมกําเนิด 
รอยละ 36.1 สวนผูปวยท่ีมีการคุมกําเนิด พบวา สวนใหญใชการคุมกําเนิดแบบชั่วคราว รอยละ 97.7 โดยวิธีท่ี
ใชมากท่ีสุด คือ ยาเม็ดคุมกําเนิด รอยละ 57.1 ผูปวยมีประวัติเคยแทงเองมาแลว รอยละ 18.0 ยุติการตั้งครรภ
ครั้งนี้ท่ีอายุครรภ มากกวา 12 สัปดาห รอยละ 38.2 โดยมีสาเหตุจากทารกในครรภเสียชีวิต รอยละ 43.4     
โดยมีแพทยเปนผูยุติการตั้งครรภสําเร็จในครั้งแรก รอยละ 97.1 ซึ่งโดยวิธีใชยา Cytotec มากที่สุด 
ภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีเกิดจากการยุติการตั้งครรภพบเพียง รอยละ 2.8 โดยภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีพบ  
มากท่ีสุด คือ ตกเลือดมากจนตองใหเลือด รอยละ 52.6 
 ผูปวยทําแทงท่ีมีเหตุผลดานเศรษฐกิจและสังคม พบวา รอยละ 55.8 เปนกลุมวัยรุนและเยาวชนอายุ
ต่ํากวา 25 ป โดยอยูระหวางการศึกษา รอยละ 33.6 ผูปวยสวนใหญไมตั้งใจตั้งครรภครั้งนี้ รอยละ 98.8 และ
กอนต้ังครรภไมมีการคุมกําเนิดใด ๆ รอยละ 37.9 สําหรับผูปวยท่ีมีการคุมกําเนิด สวนมากใชวิธีคุมกําเนิด  
แบบชั่วคราว รอยละ 98.9 โดยวิธีที่ใชมากที่สุด คือ ยาเม็ดคุมกําเนิด รอยละ 46.2 การยุติการตั้งครรภ      
สวนใหญเนื่องจากปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตรมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 44.9 รองลงมา คือ การตั้งครรภ 
เปนอุปสรรคตอการศึกษา รอยละ 24.8 และมีปญหากับฝายชาย รอยละ 6.4  ผูปวยทําแทงครั้งนี้เปน       
การทําแทงซํ้า รอยละ 5.0 สําหรับการยุติการต้ังครรภครั้งนี้ ทําแทงท่ีอายุครรภต่ํากวา 13 สัปดาห รอยละ 83.8 
โดยมีแพทยเปนผูยุติการต้ังครรภสําเร็จในครั้งแรก รอยละ 97.1 ดวยวิธี Medabon® รอยละ 68.3 รองลงมาคือ 
ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด รอยละ 24.3  สวนผูปวยทําแทงสําเร็จในครั้งท่ี 2 ข้ึนไป พบวา    
เปนการยุติการตั้งครรภดวยตนเองและบุคคลไมทราบคุณสมบัติ คิดเปน รอยละ 72.4 และรอยละ 6.9 
ตามลําดับ ซ่ึงวิธีท่ีใชสวนมาก คือ ยาน้ําสตรี/ยาตมสมุนไพร และพบภาวะแทรกซอนรุนแรงท่ีเกิดข้ึนจะพบมาก
ท่ีสุดในกลุมท่ียุติการตั้งครรภดวยบุคคลไมทราบคุณสมบัติ รอยละ 100 ซ่ึงการยุติการตั้งครรภโดยแพทย    
พบภาวะแทรกซอนเพียง รอยละ 0.7 
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อภิปรายผล  
 จากสถานการณการเฝาระวังการแทงในประเทศไทย ป พ.ศ. 2563 พบวา ปญหาการทําแทงไมได   
พบเฉพาะในกลุมวัยรุนและเยาวชนเทานั้น แตยังเปนปญหาในทุกกลุมวัยและทุกระดับการศึกษา ผูปวยทําแทง
ดวยเหตุผลหลักดานเศรษฐกิจและสังคม สวนใหญมีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร การประกอบอาชีพ 
และอยูในระหวางการศึกษา ผูปวยทําแทงในกลุมนี้สวนใหญไมตั้งใจตั้งครรภและบางสวนไมมีการคุมกําเนิด   
ในสวนของภาวะแทรกซอนรุนแรงและผูใหบริการทําแทง พบวาผูปวยท้ังเหตุผลดานสุขภาพและเหตุผล      
ดานเศรษฐกิจและสังคมท่ีทําแทงโดยแพทยมีสัดสวนการเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงนอยมาก เม่ือเปรียบเทียบ
กับผูปวยท่ีทําแทงดวยตนเอง รวมท้ังบุคคลท่ีไมใชบุคลากรสาธารณสุขและบุคคลไมทราบคุณสมบัติ โดยวิธีการ
ทําแทงท่ีทําใหเกิดภาวะแทรกซอนรุนแรงไดมากท่ีสุด คือ การใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทาง     
ชองคลอด รองลงมาคือ การใสสายยางหรือฉีดสารใดๆเขาทางชองคลอด การใชยาสตรี/ยาตมสมุนไพร และ
การใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข ตามลําดับ ซ่ึงองคการอนามัยโลกไดแนะนําใหใชเครื่อง
สุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (Manual Vacuum Aspiration: MVA) แทนการขูดออกทางชองคลอด 
(Dilatation and Curettage: D&C) เนื่องจากมีความปลอดภัยมากกวา โดยพบอัตราการเกิดภาวะแทรกซอน  
ท่ีเกิดจากการใชเครื่องขูดออกทางชองคลอดมากกวาวิธีใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด 2 - 3 เทา 
(WHO 2555: 2, 41) ดังนั้น เพ่ือลดภาวะแทรกซอนรุนแรงจากการทําแทงซ่ึงอาจจะเปนอันตรายถึงแกชีวิตได          
ควรสงเสริมการเขาถึงบริการเพ่ือการยุติการตั้งครรภท่ีปลอดภัยและมีคุณภาพ ผูใหบริการในการทําแทง       
ควรเปนแพทยท่ีมีความรูความเชี่ยวชาญ โดยเลือกใชเครื่องมือท่ีเหมาะสมและปลอดภัยท่ีสุด 

ขอเสนอแนะ 
 1. ควรสงเสริมใหประชาชนทุกกลุมวัยสามารถเขาถึงขอมูลและความรูเก่ียวกับอนามัยการเจริญพันธุ  
ท่ีถูกตอง โดยเฉพาะกลุมวัยรุนและเยาวชนท่ีมีโอกาสเสี่ยงตอการการตั้งครรภท่ีไมพึงประสงคได 
 2. มีมาตรการปองกันการตั้งครรภไมพรอมในทุกกลุมอายุ โดยสนับสนุนและสงเสริมการพัฒนา
มาตรฐานบริการสุขภาพและการเขาถึงบริการดานอนามัยการเจริญพันธุในโรงพยาบาลทุกระดับ 

3. สงเสริมใหสถานพยาบาลทุกแหงพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการใหบริการคุมกําเนิด โดยเฉพาะ
ทักษะการใหบริการคุมกําเนิดชนิดก่ึงถาวร (ยาฝงคุมกําเนิด/หวงอนามัย) ใหแกบุคลากรอยางตอเนื่อง  

4. สถานพยาบาลทุกแหงควรจัดใหมีบริการใหคําปรึกษาเรื่องการคุมกําเนิดแกหญิงท่ีอายุต่ํากวา 20 ป  
หลังคลอดหรือหลังแทง และครอบครัวทุกรายอยางมีประสิทธิภาพ 

5. สนับสนุนใหสถานพยาบาลมีการบริหารจัดการเพ่ือรองรับการใหบริการการยุติการตั้งครรภท่ีปลอดภัย 
เชน การใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (Manual Vacuum Aspiration: MVA) และการยุติการตั้งครรภ 
ดวยยาใหไดอยางเหมาะสม  

6. ในสถานการณแพรระบาดของโรค COVID – 19 เพ่ือชวยอํานวยความสะดวกและความปลอดภัย
จากการติดเชื้อ สถานบริการท่ีใหบริการยุติการต้ังครรภควรพัฒนาระบบเทคโนโลยีรวมท้ังระบบการสงตอ
ตางๆ ใหมีคุณภาพและทันสมัย เชน การใชงานระบบ Telemedicine 
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แบบสอบถาม 
การเฝาระวังการแทงประเทศไทย พ.ศ. 2563 

 
คําช้ีแจง 

1. แบบสอบถามนี้ จัดทําข้ึนเพ่ือประกอบการเก็บขอมูลกลุมตัวอยางผูปวยท่ีแทงบุตรและเขารับการ
รักษาในสถานบริการสาธารณสุข (ในท่ีนี้ใชคําวา “ผูปวย”) ท้ังผูท่ีแทงเองและเกิดจากการทําแทง ขอมูลท่ีไดจาก
การตอบแบบสอบถามจะนําไปประกอบการจัดทําแนวทางปองกันและแกไขปญหาท่ีเปนสาเหตุและ
ภาวะแทรกซอนของการทําแทง 

2. กอนทําการตอบแบบสอบถาม เจาหนาท่ีเก็บขอมูลโปรดชี้แจงใหผูปวยเขาใจวัตถุประสงคและ
ประโยชนของขอมูลท่ีไดจากการตอบแบบสอบถาม  ขอมูลท้ังหมดจะถือเปนความลับ การนําเสนอขอมูลจะ
นําเสนอเปนภาพรวมของผลการศึกษาเทานั้น การยินยอมหรือไมยินยอมตอบแบบสอบถาม จะไมมีผลตอการ
เปลี่ยนแปลงแผนการรักษาของแพทยแตอยางใด 

3. ทําการเก็บขอมูลเฉพาะผูท่ียินยอม โดยผูปวยจะตองลงนามในหนังสือแสดงความยินยอมกอนจะ
ทําการตอบแบบสอบถามเอง หรือเจาหนาท่ีเก็บขอมูลเปนผูเก็บขอมูลตามแบบสอบถามในกรณีท่ีผูปวยไม
สามารถตอบแบบสอบถามดวยตนเองได   

4. เจาหนาท่ีเก็บขอมูลควรเริ่มตนดวยการสรางความคุนเคยกับผูปวยกอนดําเนินการเก็บขอมูล 
แนะนําความเปนมาของโครงการ ประโยชนของขอมูลท่ีไดจากการตอบแบบสอบถาม การเก็บรักษาความลับ 
และมีอิสระในการตอบ ในระหวางการตอบแบบสอบถามคําถามใดท่ีไมยินดีตอบสามารถขามไปได  

5. ในระหวางการตอบแบบสอบถาม ผูปวยสามารถสอบถามประเด็นขอสงสัยเก่ียวกับคําถามได และ
อนุญาตใหยุติการตอบไดเม่ือไมตองการตอบคําถามตอไป 

สวนท่ี 1   ขอมูลของหนวยงานและเจาหนาท่ีเก็บขอมูล 
1. แบบสอบถามหมายเลข………………………………………….................................................. 
2. ชือ่หนวยงานท่ีเก็บขอมูล.................................…………………………………………………..  
       อําเภอ…………………………………………จังหวัด………………………………….…….... 

3. ชื่อ - สกุล เจาหนาท่ีเก็บขอมูล…………...………………............................................................
ตําแหนง…………….....................................เบอรโทรศัพท..................................……....……... 

4. วัน/ เดือน/ ป ท่ีผูปวยมาโรงพยาบาล (วันท่ีแรกรับ)……………………………………….. 
5. วัน/ เดือน/ ป  ท่ีเก็บขอมูล.............................................................................................................. 
6. วัน/ เดือน/ ป ท่ีจําหนายจากโรงพยาบาล……………………………………………………….... 

 

สวนท่ี 2  ขอมูลท่ัวไปของผูปวย 
  ตอบโดยทําเครื่องหมาย    ในแตละขอของชองท่ีตองการเพียงชองเดียว 

1. อายุของทาน ณ วันท่ีการตั้งครรภส้ินสุดลง ................... ป (อายุเต็ม)     

2. ศาสนา 
[   ] 1. พุทธ    [   ] 2. คริสต                   
[   ] 3. อิสลาม    [   ] 4. อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)..............................................   
[   ] 5. ไมยินดีใหขอมูล 
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3. สถานภาพสมรส  
[   ] 1. โสด 
[   ] 2. คู (อยูกินดวยกัน) 
  [   ] 2.1 จดทะเบียนสมรส 
  [   ] 2.2 ไมไดจดทะเบียนสมรส 
[   ] 3. หยา/แยกทางกัน/เลิกกัน 
[   ] 4. หมาย   
[   ] 5. ไมยินดีใหขอมูล 
 

4. อายุของสามี/เพ่ือนชาย (พอของทารกในครรภ)  
[   ] 1. ทราบ ................... ป (อายุเต็ม)                     
[   ] 2. ไมทราบ 
[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 

5. ความสัมพันธในปจจุบันของสามี/เพ่ือนชาย (พอของทารกในครรภ) 
[   ] 1. อยูดวยกัน (ใชชีวิตรวมกัน) 
[   ] 2. แยกทางกัน       
[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 

6. อายุของทานเม่ือมีเพศสัมพันธครั้งแรก  
[   ] 1. ทราบ...........................ป (อายุเต็ม)     
[   ] 2. ไมทราบ   
[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 
 

7. สถานะการศึกษาของทานในปจจุบัน 
[   ] 1. กําลังศึกษาอยู (ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) [   ] 2. ไมไดอยูในระหวางการศึกษา (ระดบัการศึกษาสูงสุด) 
          [   ] 1.1 ประถมศึกษา   

 [   ] 1.2 มัธยมศึกษาตอนตน 
 [   ] 1.3 มัธยมศึกษาตอนปลาย  
 [   ] 1.4 ปวช. 
 [   ] 1.5 ปวส.    
 [   ] 1.6 อนุปริญญา  
 [   ] 1.7 ปริญญาตรี 
 [   ] 1.8 สูงกวาปริญญาตรี 

   [   ] 2.1 ประถมศึกษา   
   [   ] 2.2 มัธยมศึกษาตอนตน 
   [   ] 2.3 มัธยมศึกษาตอนปลาย  
   [   ] 2.4 ปวช. 
   [   ] 2.5 ปวส.    
   [   ] 2.6 อนุปริญญา  
   [  ] 2.7 ปริญญาตรี 
   [   ] 2.8 สูงกวาปริญญาตรี 
   [   ] 2.9 ไมไดเรียนหนังสือ 

[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 
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8. อาชีพของทานในปจจุบัน 
          [   ] 1. นักเรียน/นักศึกษา    [   ] 2. ไมไดประกอบอาชีพ 
          [   ] 3. คาขาย หรือประกอบธุรกิจสวนตัว  [   ] 4. รับจางรายวัน  
           [   ] 5. เกษตรกร           [   ] 6. รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ/พนักงานราชการ 

[   ] 7. ลูกจางประจํา/พนักงานบริษัทหางราน [   ] 8. วางงาน (อยูระหวางหางาน)  
[   ] 9. อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)...............................  [   ] 10. ไมยินดีใหขอมูล  

9. รายไดของทานในปจจุบัน (เฉล่ียในชวง 1 ปท่ีผานมา) 
       [   ] 1.   มีรายไดท่ีไดรับเปนประจํา (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
  [   ] 1.1 จากการทํางาน จํานวน……..................……บาท/เดือน  
  [   ] 1.2 จากพอแม ผูปกครอง จํานวน.........................บาท/เดือน 
  [   ] 1.3 จากสามีหรือเพ่ือนชายปจจุบัน จํานวน ....................................บาท/เดือน 
   [   ] 1.4 จากแหลงอ่ืน ๆ (โปรดระบุ)..................................จํานวน.....................บาท/เดือน 
 [   ] 2. มีรายไดไมแนนอน 

[   ] 3. ไมมีรายได       
[   ] 4. ไมยินดีใหขอมูล  

10. สถานะการศึกษาของสามีหรือเพ่ือนชายในปจจุบัน (ตอบเฉพาะผูท่ีอยูกับสามีหรือเพ่ือนชาย) 
[   ] 1. กําลังศึกษาอยู (ระดับชั้นท่ีกําลังศึกษาอยู) [   ] 2. ไมไดอยูในระหวางการศึกษา (ระดบัการศึกษาสูงสุด) 

  [   ] 1.1 ประถมศึกษา   
  [   ] 1.2 มัธยมศึกษาตอนตน 
  [   ] 1.3 มัธยมศึกษาตอนปลาย  
  [   ] 1.4 ปวช. 
  [   ] 1.5 ปวส.    
  [   ] 1.6 อนุปริญญา  
  [   ] 1.7 ปริญญาตรี 
  [   ] 1.8 สูงกวาปริญญาตรี 

   [   ] 2.1 ประถมศึกษา   
   [   ] 2.2 มัธยมศึกษาตอนตน 
   [   ] 2.3 มัธยมศึกษาตอนปลาย  
   [   ] 2.4 ปวช. 
   [   ] 2.5 ปวส.    
   [   ] 2.6 อนุปริญญา  
   [   ] 2.7 ปริญญาตรี 
   [   ] 2.8 สูงกวาปริญญาตรี 
   [   ] 2.9 ไมไดเรียนหนังสือ 

[  ] 3. ไมยินดีใหขอมูล  

11. อาชีพของของสามีหรือเพ่ือนชายในปจจุบัน (ตอบเฉพาะผูท่ีอยูกับสามีหรือเพ่ือนชาย) 
 [   ] 1. นักเรียน/นักศึกษา    [   ] 2. ไมไดประกอบอาชีพ 

[   ] 3. คาขาย หรือประกอบธุรกิจสวนตัว  [   ] 4. รับจางรายวัน    
 [   ] 5. เกษตรกร     [  ] 6. รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ/พนักงานราชการ 

[   ] 7. ลูกจางประจํา/พนักงานบริษัทหางราน [   ] 8. วางงาน (อยูระหวางหางาน)  
[   ] 9. อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)...............................  [   ] 10. ไมทราบ 
[   ] 11. ไมยินดีใหขอมูล 
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12. รายไดตอเดือนของสามีหรือเพ่ือนชายในปจจุบัน (ประมาณรายไดรวมจากทุกแหลง) (ตอบเฉพาะผูท่ีอยูกับสามีหรือ
เพ่ือนชาย) 

 [   ] 1.  มีรายได จํานวน................................บาท/เดือน   
[   ] 2. ไมมีรายได 
[   ] 3. ไมทราบ       
[   ] 4. ไมยินดีใหขอมูล  

 
สวนท่ี 3  ขอมูลการตั้งครรภ และการแทงของผูปวย  

13. ประวัติการตั้งครรภ การคลอด และจํานวนบุตรมีชีวิตของทาน 
  1. จํานวนการตั้งครรภท้ังหมด......................ครั้ง (รวมการตั้งครรภครั้งนี้ดวย) 
  2. จํานวนการคลอด.......................................ครั้ง   

3. จํานวนบุตรมีชีวิต......................................คน   
4. บุตรคนสุดทายอายุ.................ป.........เดือน (ระบุอายุเปนเดือนในกรณีท่ีบุตรคนสุดทายอายุไมถึง 1 ป) 

14. ประวัติการแทง (ไมรวมการแทงในครั้งนี้) 
[   ] 1. เคย ระบุจํานวน........................................ครัง้ 

[   ] 1.1 แทงเอง จํานวน.........................ครั้ง        
[   ] 1.2 ทําแทง จํานวน..........................ครั้ง    ครั้งแรกเม่ืออายุ..................ป   
 [   ] 1.3 ไมยินดีใหขอมูล 

 [   ] 2. ไมเคย  
          [   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 

15. การตั้งครรภครั้งนี้ ทานตั้งใจใหเกิดข้ึนหรือไม  
      [   ] 1. ต้ังใจ            

[   ] 2. ไมตั้งใจ    
ทานไดคุมกําเนิดกอนท่ีทานจะตั้งครรภครั้งนี้หรือไม  
[   ]  2.1 ไมไดคุมกําเนิด (โปรดระบุเหตุผลท่ีไมคุมกําเนิด โดยเลือกตอบไดไมเกิน 3 ขอ และ

เรียงลําดับเหตุผลท่ีสําคัญท่ีสุดจากมากไปหานอย โดยเลข 1 หมายถึงสําคัญท่ีสุด) 
    ........... 2.1.1 กลัวอันตรายตอสุขภาพ  
  ........... 2.1.2 คิดวาอายุมากแลว/ ไมมีประจําเดือนแลว 
  ........... 2.1.3 เพ่ิงคลอดบุตร/ หลังแทง 
  ........... 2.1.4 ไมไดคิดวาจะมีเพศสัมพันธ 
  ........... 2.1.5 ถูกฝายชายบังคับใหมีเพศสัมพันธ 
  ........... 2.1.6 สถานบริการไมมีวิธีคุมกําเนิดท่ีตองการ 
  ........... 2.1.7 การเดินทางไปรับบริการท่ีสถานบริการลําบาก  
  ........... 2.1.8 ยา/ อุปกรณ/บริการคุมกําเนิดมีราคาแพง 
  ........... 2.1.9 ไมมีเวลาไปรับบริการคุมกําเนิด 
  ........... 2.1.10 อ่ืน ๆ ระบุ................................................. 
  ........... 2.1.11 ไมยินดีใหขอมูล 
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 [   ]  2.2 คุมกําเนิด (โปรดระบุวิธีคุมกําเนิดท่ีใชเปนวิธีหลักเพียง 1 ขอ) 
[   ] 2.2.1 ถุงยางอนามัยชาย  [   ] 2.2.2 ยาเม็ดคุมกําเนิด 
[   ] 2.2.3 ยาฉีดคุมกําเนิด   [   ] 2.2.4 ยาคุมฉุกเฉิน 
[   ] 2.2.5 ยาฝงคุมกําเนิด      [   ] 2.2.6 หวงอนามัย 
[   ] 2.2.7 หมันหญิง   [   ] 2.2.8 หมันชาย 
[   ] 2.2.9 นับระยะปลอดภัย  [   ] 2.2.10 หลั่งนอกชองคลอด 
[   ] 2.2.11 ใชถุงยางอนามัยชายรวมกับการคุมกําเนิดดวยวิธีใดวิธีหนึ่งดังตอไปนี้ 

ทําหมันชายทําหมันหญิง ยาเม็ดคุมกําเนิด ยาฉีดคุมกําเนิด ยาฝงคุมกําเนิด 
หวงอนามัย  

[   ] 2.2.12 อ่ืนๆ ระบุ....................................................... 
[   ] 2.2.13  ไมยินดีใหขอมูล  

                  [   ] 2.3 ไมยินดีใหขอมูล 
[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล 

16. การแทงครั้งนี้เปนการแทงแบบใด  
[   ] 1. แทงเอง (ระบุภาวะแทรกซอน จากนั้นขามไปทําขอ 20) 

[   ] 1.1 ไมมีภาวะแทรกซอน    
[   ] 1.2 มีภาวะแทรกซอน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 

[   ] 1.2.1 ตกเลือดมากจนตองใหเลือด (Excessive Hemorrhage 
[   ] 1.2.2 ช็อกจากการเสียเลือด (Hemorrhagic Shock)  
[   ] 1.2.3 ติดเชื้อบาดทะยัก (Tetanus) 
[   ] 1.2.4 ติดเชื้อในกระแสเลือด (Septicemia)   
[   ] 1.2.5 ช็อกจากการติดเชื้อ (Septic Shock) 
[   ] 1.2.6 ปากมดลูกฉีกขาด (Cervical Laceration)   
[   ] 1.2.7 มดลูกทะลุ (Uterine Perforation) 
[   ] 1.2.8 เยื่อบุผนังชองทองอักเสบ (Peritonitis)    
[   ] 1.2.9 ไตวาย (Renal Failure) 
[   ] 1.2.10 หัวใจวาย (Cardiac Failure)    
[   ] 1.2.11 ตัดมดลูก (Hysterectomy) 
[   ] 1.2.12 ลําไสฉีกขาดหรือทะลุ (Bowel Injuries or Perforation )           
[   ] 1.2.13 อุงเชิงกรานอักเสบ (Pelvic Inflammatory Disease - PID)   
[   ] 1.2.14 อ่ืน ๆ ระบุ...................................................................................  

[   ] 2. ทําแทง (ทําตอขอ 17)   
[   ] 3. ไมยินดีใหขอมูล  
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17. ขอใดเปนสาเหตุหลักในการทําแทงครั้งนี้  (ใหเลือกสาเหตุหลักดานสุขภาพ หรือดานเศรษฐกิจ/สังคม             
เพียงขอเดียวโดยสอบถามจากผูปวยเทานั้น) 

 [   ] 1.  สาเหตุหลักดานสุขภาพ  (ตอบไดเพียง 1 ขอ) 
  [   ] 1.1 ทารกเสียชีวิตในครรภ (Dead Fetus in Utero: DFIU) 
  [   ] 1.2 ตั้งครรภไขลม (blighted ovum) 
  [   ] 1.3 ทารกในครรภผิดปกติ 
 [   ] 1.3.1 ธาลัสซีเมีย (โปรดระบุชนิด).................................................................. 
 [   ] 1.3.2 ดาวนซินโดรม 
 [   ] 1.3.3 โรคอ่ืน ๆ (โปรดระบุ)............................................................................ 

 [   ] 1.4 การตั้งครรภอาจจะเปนอันตรายตอสุขภาพมารดา 
 [   ] 1.4.1 มารดาเปนโรคหัวใจ (โปรดระบุ)........................................................... 
 [   ] 1.4.2 โรคอ่ืน ๆ (โปรดระบุ)............................................................................  
                    [   ] 1.5 อ่ืนๆ ระบุ................................................................................................................ 

[   ] 2. สาเหตุหลักดานเศรษฐกิจ/สังคม (ตอบไดไมเกิน 3 ขอ และเรียงลําดับเหตุผลท่ีสําคัญจากมาก               
ไปหานอย โดยเลข 1 หมายถึงสําคัญท่ีสุด)   

........... 1. มีปญหาเรื่องคาใชจายในการเลี้ยงดูบุตร 

........... 2. การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการประกอบอาชีพ 

........... 3. ตั้งครรภเนื่องจากถูกขมขืน    

........... 4. มีบุตรพอแลว     

........... 5. การตั้งครรภเปนอุปสรรคตอการศึกษา  

........... 6. ยังไมพรอมท่ีจะแตงงาน  

........... 7. มีปญหากับฝายชาย (ระบุปญหา).................................................................... 

........... 8. ตั้งครรภกับชายอ่ืนท่ีไมใชสามีหรือเพ่ือนชาย  

........... 9. หยาหรือเลิกกับสามีหรือเพ่ือนชายหลังจากตั้งครรภ 

........... 10. เหตุผลอ่ืน ๆ  (โปรดระบุ).............................................................................. 

........... 11. ไมยินดีใหขอมูล 

18. ผูท่ีมีอิทธิพลตอการตัดสินใจทําแทงครั้งนี้ (เฉพาะผูปวยท่ีทําแทงเนื่องจากสาเหตุหลักดานเศรษฐกิจ/
สังคม ตอบไดมากกวา 1 ขอ)  

[   ] 1. ตัวเอง     [   ] 2. สามี/เพ่ือนชาย    [   ] 3. พอ/แม ของตัวเอง       [   ] 4. พอ/แม ฝายชาย 

[   ] 5. พ่ี/นอง    [   ] 6. ญาติ            [   ] 7. เพ่ือน                 [   ] 8. ครู/อาจารย        

[   ] 9. อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)................................... [   ] 10. ไมยินดีใหขอมูล 
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สวนท่ี 4 ขอมูลการยุติการตั้งครรภครั้งนี้ของผูปวย (คําถามขอ 19 - 22 เจาหนาท่ีสาธารณสุข             
เปนผูลงขอมูลเทานั้น โดยการซักถามและใชขอมูลประกอบจากแฟมประวัติของผูปวย) 

 
19. การทําแทงครั้งนี้ทานพยายามทําแทงมาแลวกี่ครั้ง ทําโดยใคร ใชวิธีใด และเกิดภาวะแทรกซอน
หรือไม  

ในการทําแทงครั้งนี้ทานไดพยายามทําแทงมาแลวก่ีครั้งจนสําเร็จ...................................ครั้ง และ
ระบุขอมูลเก่ียวกับการทําแทงในครั้งนี้ โดยทําเครื่องหมาย  ลงในชองของผูใหบริการทําแทง วิธีการ 
และภาวะแทรกซอน ตามลําดับในการพยายามทําแทงจนถึงครั้งท่ีทําสําเร็จ 

ครั้งท่ี 1 ครั้งท่ี 2 ครั้งท่ี 3 ครั้งท่ี 4 การทําแทงในแตละครั้งทําโดย 

    1. แพทย    
    2. ตนเอง 
    3. เจาหนาท่ีสาธารณสุขอ่ืน ๆ   
    4. บุคคลท่ีไมใชบุคลากรทางสาธารณสุข   
    5. บุคคลไมทราบคุณสมบัติ   

     
ครั้งท่ี 1 ครั้งท่ี 2 ครั้งท่ี 3 ครั้งท่ี 4 วิธีท่ีใชในแตละครั้ง 
    1. ใชเครื่องสุญญากาศดูดออกทางชองคลอด (MVA) 
    2. ใชเครื่องมือขูดออกทางชองคลอด (D&C) 
    3. Madabon (Mifepristone and Misoprostol)  
    4. Cytotec (Misoprostol) 
    5. ใชยายุติการตั้งครรภนอกระบบบริการสาธารณสุข 
    6. ใสสายยางหรือฉีดสารใด ๆ เขาทางชองคลอด 
    7. ใชอุปกรณของแข็งสอดหรือกระทุงเขาทางชองคลอด      
    8. บีบ นวด เคนบรเิวณหนาทอง 
    9. จงใจใหเกิดอุบัติเหตุโดยวิธีใดวิธีหนึ่ง 
    10. อ่ืนๆใหระบุ....................................................... 
    11. ไมทราบ 
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ครั้งท่ี 1 ครั้งท่ี 2 ครั้งท่ี 3 ครั้งท่ี 4 ภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึนในแตละครั้ง (ตอบไดหลายขอ) 
    1. ไมมีภาวะแทรกซอน   
    2. ตกเลือดมากจนตองใหเลือด (Excessive Hemorrhage) 
    3. ช็อกจากการเสียเลือด (Hemorrhagic Shock) 
    4. ติดเชื้อบาดทะยกั (Tetanus) 
    5. ติดเชื้อในกระแสเลือด (Septicemia) 
    6. ช็อกจากการติดเชื้อ (Septic Shock) 
    7. ปากมดลูกฉีกขาด (Cervical Laceration) 
    8. มดลูกทะลุ (Uterine Perforation) 
    9. ไตวาย (Renal Failure) 
    10. หัวใจวาย (Cardiac Failure)  
    11. ตัดมดลูก (Hysterectomy) 
    12. ลําไสฉีกขาดหรือทะลุ (Bowel Injuries or Perforation )           
    13. อุงเชิงกรานอักเสบ (Pelvic Inflammatory Disease - PID) 
    14. อ่ืน ๆ ใหระบุ.................................................................... 

 

20. อายุครรภ ณ วันท่ีการตั้งครรภครั้งนี้ส้ินสุด........................................ สัปดาห  

21. สถานะของทารกในครรภเม่ือการตั้งครรภครั้งนี้ส้ินสุด 
[   ] 1. เสียชวีิตกอนคลอด  [   ] 2. เสียชวีิตหลังคลอด (ไมมีการกูชีวิตหลังคลอด) 
[   ] 3. คลอดมีชีวิต   

22. สรุปผลการรักษาหลังแทง  
[   ] 1. หาย โดยจําหนายกลบับาน 
[   ] 2. สงตอไปรักษาท่ีโรงพยาบาลอ่ืน  
[   ] 3. เสียชวีิต     
[   ] 4. อ่ืนๆ โปรดระบุ ………............................................................…….... 

 
** โปรดตรวจสอบความถูกตองสมบูรณของคําตอบทุกขอกอนส้ินสุดการตอบแบบสอบถาม ** 
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หนังสือแสดงความยินยอมดวยความสมัครใจเพ่ือเขารวมโครงการ 

“การเฝาระวังการแทงประเทศไทย” 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

             พวกเราเปนเจาหนาท่ีเก็บขอมูลท่ีใหบริการอยูในสถานบริการแหงนี้  มีความประสงคท่ีจะขอให
คุณเขารวมโครงการซ่ึงเรากําลังทําโครงการรวมกับสํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข  โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาระบบการเก็บขอมูลการแทงของประเทศไทย ศึกษาสถานการณ
ของการแทง ทราบแบบแผนของการแทงและภาวะแทรกซอนท่ีเกิดจากการแทง ลักษณะพ้ืนฐานของผูท่ีแทง
และผูเก่ียวของ และผลกระทบจากการแทง ผลการศึกษาทําใหมีขอมูลสถานการณการแทงในประเทศไทยท่ี
เปนปจจุบันนําไปใชในการพัฒนาแนวทางและรูปแบบการเก็บขอมูลการแทง และติดตามประเมินผลการ
ดําเนินงานดานการเก็บขอมูลการแทงถาคุณตกลงท่ีจะเขารวมโครงการ เราจะขอใหคุณตอบคําถามสั้น ๆ ใน
แบบสอบถาม โดยเราจะไมถามชื่อ ท่ีอยูหมายเลขโทรศัพท หรือขอมูลสวนตัวของคุณ คําถามบางคําถามเปน
เรื่องสวนตัวซ่ึงอาจทําใหคุณรูสึกไมสบายใจ มีสิทธิท่ีจะไมตอบคําถามนั้นได คุณมีสิทธิท่ีจะหยุด ตอบคําถาม
เม่ือใดก็ไดท่ีอยากจะหยุด  

คุณไดรับเชิญเขารวมโครงการนี้เพราะคุณสมบัติท่ีเหมาะสม คือ 
คุณสิ้นสุดการตั้งครรภครั้งนี้ลงเนื่องจากการแทงเอง ถูกทําใหแทง หรือทําแทง ท่ีเขารับการรักษาใน

สถานบริการสาธารณสุขท้ังในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในจังหวัดท่ีเปนพ้ืนท่ีเปาหมาย 

หากคุณเขารวมโครงการนี้ คุณจะตองปฏิบัติตามข้ันตอนหรือไดรับการปฏิบัติอยางไรบาง 
ในการเขารวมโครงการนี้ จะมีการเก็บขอมูลโดยวิธีการตอบแบบสอบถาม โดยคุณจะเปนผูตอบ

แบบสอบถามเอง หรือใหเจาหนาท่ีผูเก็บขอมูลเปนผูสัมภาษณในกรณีท่ีคุณไมสามารถตอบแบบสอบถาม 
ดวยตนเองได โดยจะใชเวลาประมาณ 30 นาที ขอความกรุณาใหความรวมมือในการใหขอมูลท่ีเปนจริง และ
ในระหวางการตอบแบบสอบถาม คุณสามารถยุติการตอบแบบสอบถามไดตลอดเวลา ซ่ึงจะไมมีผลใด ๆ ตอ
การไดรับบริการดานสุขภาพหรือการรักษาของคุณ 

คุณมีอิสระในการตัดสินใจท่ีจะเขารวมหรือไมเขารวมโครงการ จะไมสงผลกระทบใด ๆ ท้ังสิ้นตอ   
การรักษาผูท่ีตัดสินใจเขารวมโครงการอยางสมัครใจจะไดรับเชิญเขารวมในข้ันตอนของการตอบแบบสอบถาม
ตอไป โดยแบบสอบถามจะมีขอคําถามเก่ียวกับขอมูลสวนบุคคล พฤติกรรมทางดานอนามัยการเจริญพันธุ และ
สาเหตุของการแทง เปนตน หากมีขอสงสัยในขอคําถาม สามารถสอบถามเจาหนาท่ีเก็บขอมูลไดตลอดเวลา 

คุณได้รับการเชิญชวนให้เข้าร่วมในโครงการนี ้    แต่ก่อนทีคุ่ณจะตกลงใจว่าจะเข้าร่วมโครงการหรือไม่ โปรดอ่าน

ข้อความในเอกสารนีท้ั้งหมด เพ่ือให้ทราบว่าเหตุใดคุณจึงได้รับเชิญให้เข้าร่วมโครงการนี ้โครงการนีท้ําเพ่ืออะไร หากคุณ

เข้าร่วมโครงการนีคุ้ณจะต้องทาํอะไรบ้าง รวมทั้งข้อดข้ีอเสียทีอ่าจเกดิขึน้จากการเข้าร่วมโครงการในคร้ังนี ้

 ในเอกสารนี้ อาจมีข้อความที่คุณอ่านแล้วยังไม่เข้าใจ สามารถสอบถามเจ้าหน้าที่เก็บข้อมูลได้ทันที เพ่ือให้

คาํอธิบายจนกว่าคุณจะเข้าใจ    การเข้าร่วมโครงการวิจัยคร้ังนีจ้ะต้องเป็นความสมัครใจของคุณ ไม่มีการบังคับหรือชักจูง 

ถึงแม้คุณจะไม่เข้าร่วมโครงการนีคุ้ณกจ็ะได้รับการรักษาพยาบาลตามปกติ  การไม่เข้าร่วมหรือการถอนตัวจากโครงการนี ้

จะไม่มีผลกระทบต่อการได้รับบริการ การรักษาพยาบาลหรือผลประโยชน์ที่พึงได้รับของคุณแต่อย่างใด คุณจะได้รับ

เอกสารหนังสือแสดงความยนิยอมเพ่ือเข้าร่วมโครงการนี ้1 ชุด ซ่ึงจะมีรายช่ือบุคคลทีคุ่ณสามารถติดต่อได้และหน่วยงาน

ทีเ่กีย่วข้องในกรณีทีคุ่ณมข้ีอสงสัยหรือข้อคาํถามเกีย่วกบัโครงการนี ้
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เราจะมอบเอกสารหนังสือแสดงความยินยอมเพ่ือเขารวมโครงการนี้แกคุณ 1 ฉบับ ในสวนทาย 
           ของเอกสารนี้คุณจะพบหมายเลขโทรศัพทของบุคคลท่ีคุณสามารถพูดคุยสอบถามขอมูลเก่ียวกับ
โครงการนี้ได และหมายเลขโทรศัพทของบุคคลท่ีคุณสามารถปรึกษาพูดคุยได หากคุณรูสึกวาตนเองถูกคุกคาม
หรือไดรับอันตรายจากการเขารวมโครงการนี้ ทายท่ีสุดคุณจะพบหมายเลขโทรศัพทของหนวยงานท่ีสามารถให
ขอมูล ใหคําปรึกษาซ่ึงหนวยงานเหลานี้จะสามารถตอบคําถามพรอมท้ังชี้แจงรายละเอียด หรือใหคําแนะนําแก
คุณไดในกรณีท่ีคุณมีขอสงสัยหรือกังวลใจ 

คุณมีคําถามหรือขอสงสัยใด ๆ หรือไม 

คุณตกลงใจท่ีจะเขารวมในการสํารวจนี้หรือไม 

รายช่ือบุคคลท่ีสามารถติดตอได 
1. นายแพทยกิตติพงศ แซเจ็ง     สถานท่ีติดตอ : สํานักคณะกรรมการผูทรงคุณวุฒิ กรมอนามัย  
กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท : 0 2591 8149 e-mail: jeng4ever@hotmail.com 
2. นายแพทยพีระยุทธ  สานุกูล     สถานท่ีติดตอ : สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท : 0 2590 4171 e-mail: drpeerayoot@hotmail.com  
3. นายแพทยบุญฤทธิ์ สุขรัตน     สถานท่ีติดตอ : ศูนยอนามัยท่ี 2 พิษณุโลก กรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท : 0 2590 4277 e-mail: bunyarit_su@hotmail.com 
4. นางปยะรัตน เอ่ียมคง           สถานท่ีติดตอ : สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย  
กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท : 0 2590 4166 e-mail: am-piyarat@hotmail.com 
5. นางสาวพิมลพร ธิชากรณ       สถานท่ีติดตอ : สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย  
กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท : 0 2590 4167 e-mail: phimonthicha@gmail.com 
 
รายช่ือหนวยงานท่ีสามารถติดตอได 

หากคุณมีคําถามหรือขอกังวลเก่ียวกับอนามัยการเจริญพันธุ คุณสามารถติดตอหนวยงาน        
สํานักอนามัยการเจริญพันธุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี หมายเลขโทรศัพท 0-2490-4167 
หมายเลขโทรสาร 0-2590-4163 

คํายินยอมของอาสาสมัคร   
ขาพเจาไดอาน คําอธิบายโครงการ ในหนังสือแสดงความยินยอมดวยความสมัครใจเพ่ือเขารวม

โครงการและไดรับคําตอบตอทุกขอสงสัยท้ังหมดแลว ขาพเจามีความเขาใจดีทุกประการ และยินดีเขารวม
โครงการโดยไดลงนามในหนังสือแสดงความยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ  
 
 
                           ลงนาม  .............................................................................................  ผูยินยอม 
                           ลงนาม  ...................................................................................................  เจาหนาท่ีเก็บขอมูล 
                                            วันท่ี ......................./........................../..................... 
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