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บทคัดย่อ 
 

 การศึกษาน้ีมีวตัถุประสงค ์(1) เพ่ือศึกษาแนวคิดทัว่ไปเก่ียวกบัการก ากบัดูแลการท าแทง้ (2) เพ่ือศึกษา
เปรียบเทียบกฎหมายเก่ียวกับอ านาจการตดัสินใจท่ีจะยุติการตั้ งครรภ์ของผูเ้ยาว์ และการไดรั้บค าปรึกษาจากผู ้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของหญิงท่ีตอ้งการยติุการตั้งครรภ ์ระหว่างประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทย และ
กฎหมายต่างประเทศ (3) เพ่ือวิเคราะห์ปัญหาและแนวทาการแกไ้ขประมวลกฎหมายอาญา มาตรา ๓๐๕ (4) เพ่ือ
เสนอแนะปรับปรุงแกไ้ขประมวลกฎหมายอาญาเก่ียวกบัความผดิฐานท าแทง้ 
 การศึกษาคน้ควา้อิสระน้ีเป็นการวิจยัเชิงคุณภาพ ดว้ยวิธีการวิจยัเอกสารจากตวับทกฎหมาย ต าราทาง
วิชาการ งานวิจัย ค าพิพากษาศาลฎีกา บทความจากวารสารหรือนิตยสารทางกฎหมาย ข้อมูลจากเว็บไซต์ทาง
อินเตอร์เน็ตและของต่างประเทศเก่ียวกบัการยติุการตั้งครรภห์รือท าแทง้โดยชอบดว้ยกฎหมาย เช่น ประเทศสิงคโปร์
และสาธารณรัฐฝร่ังเศส เพ่ือเป็นขอ้มูลในการวิเคราะห์ปัญหา เปรียบเทียบ สรุปและขอ้เสนอแนะ 
 ผลการศึกษาพบว่า (1) ประมวลกฎหมายอาญาก าหนดใหก้ารท าแทง้ไม่เป็นความผิดหากหญิงท าแทง้
ขณะอายคุรรภไ์ม่เกิน 12 สัปดาห์ หากเป็นการกระท าโดยผูป้ระกอบวิชาชีพเวชกรรมท่ีกฎหมายก าหนด โดยมีแนวคิด
ว่าสิทธิในเน้ือตวัร่างกายของหญิงเป็นสิทธิพ้ืนฐานของศกัด์ิศรีความเป็นมนุษยท่ี์บุคคลยอ่มมีสิทธิและเสรีภาพท่ีจะ
กระท าการใดไม่กระท าการใดในเน้ือตวัร่างกายของตน และรัฐมีหนา้ท่ีก าหนดใหมี้มาตรการส่งเสริมใหบุ้คคลใชสิ้ทธิ
และเสรีภาพโดยจดัใหมี้มาตรการในการยติุการตั้งครรภท่ี์ปลอดภยั (2) ในกรณีท่ีหญิงท่ีประสงคจ์ะท าแทง้เป็นผูเ้ยาว ์
ประมวลกฎหมายอาญาไม่ไดก้ าหนดไว ้แต่พระราชบญัญติัการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาการตั้งครรภใ์นวยัรุ่น พ.ศ. 
2559  และกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกนัและแกไ้ข
ปัญหาการตั้งครรภใ์นวยัรุ่น พ.ศ. 2562 ก าหนดให้หญิงตั้งครรภท่ี์มีอายตุั้งแต่ 15 ปีข้ึนไปมีสิทธิตดัสินใจท่ีจะยติุการ
ตั้งครรภท์างการแพทยท่ี์เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาไดด้ว้ยตนเอง แต่ส าหรับหญิงอายตุ  ่ากว่า 15 ปี ไม่มีสิทธิ
ตดัสินใจดว้ยตนเอง และไม่ไดก้ าหนดเง่ือนไขว่าตอ้งปฏิบติัอยา่งไร แต่มาตรการทางกฎหมายของประเทศสิงคโปร์
และสาธารณรัฐฝร่ังเศสก าหนดไวช้ดัเจนวา่จะตอ้งด าเนินการอยา่งไร โดยค านึงถึงการคุม้ครองสิทธิของหญิงตั้งครรภ ์
ส าหรับการไดรั้บค าปรึกษาก่อนการท าแทง้ ประมวลกฎหมายอาญาของไทยก าหนดใหเ้ฉพาะหญิงท่ีมีอายคุรรภเ์กิน 
12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ สามารถท าแทง้ได ้หากเขา้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผูป้ระกอบ
วิชาชีพท่ีกฎหมายก าหนด ซ่ึงแตกต่างจากประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝร่ังเศส ท่ีก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ทุก
รายไดเ้ขา้รับการตรวจและรับค าปรึกษา (3) จากการวิเคราะห์ประมวลกฎหมายอาญายงัไม่เหมาะสมกบัสภาพปัญหา
ในปัจจุบัน และหญิงท่ีประสงค์จะท าแท้งทุกรายควรได้รับทราบรายละเอียดข้อมูลเก่ียวกับการท าแท้งเพ่ือ
ประกอบการตดัสินใจท่ีเหมาะสม ไม่เฉพาะแต่หญิงท่ีมีอายคุรรภเ์กิน 12 สัปดาห์เท่านั้น (4) ประมวลกฎหมายอาญา
ควรมีการแกไ้ขเพ่ิมเติมก าหนดใหช้ดัเจนกรณีของหญิงตั้งครรภเ์ป็นผูเ้ยาวว์่าตอ้งปฏิบติัอยา่งไรและให้หญิงตั้งครรภ์
ทุกรายเขา้รับการตรวจและรับค าปรึกษาก่อนตดัสินใจยติุการตั้งครรภ ์
ค าส าคัญ  การยติุการตั้งครรภ ์ปัญหาการท าแทง้ ผูเ้ยาว ์การท าแทง้ของผูเ้ยาว ์ 
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Abstract 

 

 This study aims to 1)  examine the general concept of abortion management. 

2) compare the criminal codes of foreign nations with those of Thailand regarding 

decision-making power in adolescent abortion and the requirement to consult with the 

medical practitioner for the woman seeking to terminate the pregnancy 3) analyze the 

issues and solution in order to modify Section 305 of the Criminal Code and 4) propose 

the amendment of the criminal code concerning the abortion.  

 This independent study is qualitative research using legal provisions, 

academic books, research, Supreme Court decisions, articles from legal journals or 

magazines, and websites with legal information from other countries, including 

Singapore and France, that involve pregnancy termination or legal abortion, for 

analyzing the issues, comparing, summarizing, and proposing the solution. 

 The study has shown that 1) the thai criminal code provides that abortion 

shall not be illegal if the gestational age is not over 12 weeks with the concept that the 

right to the body of a woman is a fundamental human right that individuals have the 

right and freedom to do anything with their body 2) Thai criminal code does not 

specifically mention abortion for adolescents whether they can receive the consultation 

before the abortion, but the Act for prevention and solution of the adolescent pregnancy 

problem,B.E.2559 and Ministerial Regulation on Prescribing Types of Services and 

Operations of Services in Preventing and Resolving Adolescent Pregnancy Problems, 

B.E. 2562 state that a woman who the age is over 15 years have the right to terminate 

the pregnancy by her own determination according to the criminal code. The thai 

criminal code, however, permits abortion with the gestational age is over 12 weeks but 

not over 20 weeks, if the woman has an examination and consultation with professional 

practitioners, in contrast to Singaporean and French laws, which permit every pregnant 

woman to receive a medical examination and consultation, 3) the analysis of the 

criminal code indicates that the law is not suitable for the current problems, and any 

woman who requires an abortion should be informed about her options so that an 

appropriate decision could be made, not only women whose gestational age is over 12 

weeks 4) Thai criminal code should be amended in order to provide a clear guideline in 

adolescent abortion as well as provide every woman to obtain a medical examination 

and consultation before deciding whether to have an abortion. 
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บทท่ี 1 

ปัญหาทางกฎหมายในการยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ 
และการได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ 

 
 

1. ความเป็นมาและส าคัญของสภาพปัญหา 
 

 การตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร หรือการตั้งครรภ์ในผู้เยาว์ (ในช่วงอายุ 10-19 ปี) ประเทศไทย
ประสบปัญหานี้มาเป็นระยะเวลานาน ไม่ว่าจะด้วยการขาดความรู้ความเข้าใจการมีเพศสัมพันธ์ การ
คุมก าเนิด หรือการถูกข่มขืนกระท าช าเรา กรมอนามัย ส านักอนามัยการเจริญพันธ์ รายงานสถานการณ์
อนามัยการเจริญพันธ์ในวัยรุ่นหรือเยาวชน ปี 2564 ว่าอัตราการคลอดของหญิงที่มีอายุ 10-19 ปี อยู่ที่ 
0.9 ต่อ 1,000 คน อัตราการคลอดของหญิงที่มีอายุ 10-17 ปี อยู่ที่ 4.2 ต่อ 1,000 คน, อัตราการคลอด
ของหญิงที่มีอายุ 18-19 ปี อยู่ที่ 5.1 ต่อ 1,000 คน, อัตราการคลอดของหญิงที่มีอายุ 10-19 ปี อยู่ที่ 9.3 
ต่อ 1,000  คน และอัตราการคลอดของหญิงที่มีอายุ 15-19 ปี อยู่ที่ 24.4 ต่อ 1,000  คน นอกจากนี้ร้อย
ละของการคลอดซ้ าในวัยรุ่นหรือเยาวชน ช่วงอายุ 15-19 ปี นั้น อายุ 15 ปี อยู่ที่ 1.2 อายุ 16 ปี อยู่ที่ 2.5 
อายุ 17 ปี อยู่ที่ 4.4 อายุ 18 ปี อยู่ที่ 8.9 อายุ 19 อยู่ที่ 13.2 ซึ่งอาชีพของวัยรุ่นหรือผู้เยาว์ที่ตั้งครรภ์ส่วน
ใหญ่จะเป็นนักเรียนและนักศึกษา๑

 เมื่อเกิดการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควร วัยรุ่นหรือเยาวชนมักจะมีสถานะที่ไม่พร้อม ไม่ว่าจะเป็น
ในขณะตั้งครรภ์ที่วัยรุ่นหรือเยาวชนยังมีสถานะเป็นนักเรียนหรือนักศึกษา เกิดการไม่ยอมรับในสังคมหรือ
คนในครอบครัว แม้ว่าปัจจุบันมุมมองการตั้งครรภ์จะแสดงให้เห็นถึงความน่ายินดี แต่ก็ยังมีคนจ านวนมาก
ในประเทศไทย ที่มองว่าการตั้งครรภ์ก่อนวัยอันควรเป็นเรื่องที่ไม่เหมาะสม ท าให้ต้องพักการเรียนหรือ
ลาออก หรือทารกในครรภ์อาจไม่ได้รับการดูแลอย่างเหมาะสม เนื่องจากหญิงที่ตั้งครรภ์ยังเป็นวัยรุ่นหรือ
ผู้เยาว์มีความระมัดระวังไม่เท่ากับผู้ใหญ่ รวมทั้งค่าใช้จ่ายในการดูแลบ ารุงรักษาทารกในครรภ์ซึ่งต้องใช้
เป็นจ านวนมาก หากต้องการให้ทารกในครรภ์มีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรง ท าให้ค่าใช่จ่ายในส่วนนี้ตกเป็น
ภาระของบิดามารดาของหญิงที่ตั้งครรภ์ หรือไม่ว่าจะเป็นความไม่พร้อมภายหลังการคลอด วัยรุ่นหรือ

                                                      
1 กรมอนามัย ส านักอนามัยการเจริญพันธ์. สถานการณ์อนามัยการเจริญพันธ์ในวัยรุ่นหรือผู้เยาว์ ปี 2564. สืบค้นเมื่อ 22 
มีนาคม 2565. https://rh.anamai.moph.go.th/ 
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ผู้เยาว์บางคนอาจกลับไปศึกษาเล่าเรียน ท าให้ทารกและค่าใช้จ่ายต่าง ๆ ต้องอยู่ในความดูแลและความ
รับผิดชอบของบิดามารดา หรือหากวัยรุ่นหรือผู้เยาว์นั้นต้องการที่จะเลี้ยงดูทารกเอง ก็จะมีปัญหาตามมา
ว่าในการเลี้ยงดูนั้นเหมาะสม เพียงพอ ถูกต้องหรือไม่ เนื่องจากปัจจัยในหลายๆด้าน เช่น ความคิด วุฒิ
ภาวะ สติปัญญา สถานะทางการเงิน ระหว่างผู้เยาว์และผู้ใหญ่มีความแตกต่างกัน ซึ่งอาจจะก่อให้เกิด
ปัญหาต่อวัยรุ่น ผู้เยาว์ ทารก หรือบิดามารดา ในระยะยาวได้ ดังนั้น วัยรุ่นหรือผู้เยาว์ที่ตั้งครรภ์ก่อนวัย
อันควร อาจแก้ปัญหาด้วยวิธีการท าแท้ง  
 การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในประเทศไทย เดิมก าหนดให้หญิงที่ท าให้ตนเองแท้งลูก
หรือยอมให้คนอื่นท าให้ตนแท้งลูกมีความรับผิดตามกฎหมาย ไม่ได้เปิดโอกาสให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือ
การท าแท้งอย่างเสรีแต่อย่างใด การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งที่จะไม่ต้องรับผิดตามกฎหมายจะต้อง
เป็นไปตามเง่ือนไขที่ก าหนดไว้ในมาตรา 305 เท่านั้น โดยมาตรา 305 ก าหนดว่า การกระท าความผิดตาม
มาตรา 301 (หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูก หรือยอมให้คนอ่ืนท าให้ตนแท้งลูก ต้องระวางโทษ) และมาตรา 
302 (ผู้ใดท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงนั้นยินยอม ต้องระวางโทษ) ถ้าเป็นการกระท าของนายแพทย์ 
เนื่องจากจ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากสุขภาพของหญิง หรือหญิงมีครรภ์เนื่องจากการกระท าผิดทางอาญา 
ตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา 276 (หญิงถูกข่มขืนกระท าช าเราโดยถูกขู่เข็ญด้วยประการใด ๆ โดยใช้ก าลัง
ประทุษร้าย ซึ่งหญิงนั้นอยู่ในภาวะที่ไม่สามารถขัดขืนได้) มาตรา 277 (หญงิที่ถูกกระท าช าเรามีอายุไม่เกิน 
15 ปี ซึ่งมิใช่ภริยาของผู้กระท าไม่ว่าหญิงนั้นจะยินยอมหรือไม่ก็ตาม) มาตรา 282 มาตรา 283 หรือ
มาตรา 284 การกระท าของนายแพทย์ดังกล่าวนั้นไม่มีความผิด จะเห็นได้ว่าตามท่ีประมวลกฎหมายอาญา
ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งโดยนายแพทย์ไม่มีความรับผิดในทางอาญา มีเพียง 2 
หลักเกณฑ์เท่านั้น คือ 1. เนื่องจากสุขภาพร่างกายของหญิงที่ตั้งครรภ์ และ 2. เนื่องจากหญิงมีครรภ์
เพราะถูกข่มขืนกระท าช าเรา๕ นอกจากนี้ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์การปฏิบัติเกี่ยวกับการยุติ
การตั้งครรภ์ทางการแพทย์ ตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2548 ข้อ 5 ยังได้ก าหนด
เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญาแต่เพียงว่า การยุติการตั้งครรภ์
ทางการแพทย์ตามมาตรา 305 (1) แห่งประมวลกฎหมายอาญาให้เป็นไปตามเงื่อนไข ดังนี้ (1) เป็นกรณีที่
จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากปัญหาสุขภาพทางกายของหญิงมีครรภ์หรือ (2) เป็นกรณีที่จ าเป็นต้องกระท า
เนื่องจากปัญหาสุขภาพทางจิตของหญิงมีครรภ์ซึ่งจะต้องได้รับการรับรอง หรือเห็นชอบจากผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมที่มิใช่ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์อย่างน้อยหนึ่งคน ในกรณีที่หญิงนั้นมีความเครียดอย่าง

                                                      
5 สถาบันพระปกเกล้า. เอกสารเพือ่ประกอบการพิจารณาของคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติแก้ไข
เพิ่มเตมิประมวลกฎหมายอาญา (ฉบับท่ี...) พ.ศ. .... . สืบค้นเมื่อ 4 เมษายน 2565 . https://www.kpi.ac.th/ 



3 
 

รุนแรง เนื่องจากพบว่าทารกในครรภ์มีหรือมีความเสี่ยงสูงที่จะมีความพิการอย่างรุนแรง หรือเป็น หรือมี
ความเสี่ยงสูงที่จะเป็นโรคพันธุกรรมอย่างรุนแรง เมื่อหญิงนั้นได้รับการตรวจวินิจฉัย และการปรึกษา
แนะน าทางพันธุศาสตร์ (genetic counseling) และมีการลงนามรับรองในเรื่องดังกล่าวข้างต้น โดยผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่มิใช่ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์อย่างน้อยหนึ่งคนให้ถือว่าหญิงมีครรภ์นั้นมี
ปัญหาสุขภาพจิต ตาม (๒) โดยมิได้มีการระบุให้ชัดเจนว่าสุขภาพทางกายและสุขภาพทางจิตใจของหญิงที่
ตั้งครรภ์นั้นอย่างไรถึงจะรุนแรงที่จะถึงขั้นยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งโดยนายแพทย์ที่ถูกกฎหมายได้ หญิง
ที่ตั้งครรภ์ต้องเจ็บป่วยด้วยโรคประเภทใดถึงจะมีสิทธิ์ในการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งอย่างถูกต้องตาม
กฎหมาย  
 ต่อมาศาลรัฐธรรมนูญ ได้มีค าวินิจฉัยที่ 4/2563 เกี่ยวกับประมวลกฎหมายอาญามาตรา 301 
ว่าขัดหรือแย้งต่อรัฐธรรมนูญมาตรา 28 โดยมีใจความว่าความผิดฐานท าให้แท้งลูกมีเจตนารมณ์และ
คุณธรรมทางกฎหมายมุ่งคุ้มครองทารกในครรภ์ โดยเห็นถึงความส าคัญของทารกที่ก าลังจะเกิดมา แต่
เนื่องจากรากฐานทางสังคมไม่ได้ขึ้นอยู่กับคุณค่าของชีวิตมนุษย์เพียงอย่างเดียว แต่ยังมีปัจจัยอ่ืน หากมุ่ง
คุ้มครองสิทธิของทารกเพียงอย่างเดียวโดยไม่ได้พิจารณาคุ้มครองสิทธิของหญิงที่ตั้งครรภ์อันมีมาก่อนสิทธิ
ของทารกในครรภ์ย่อมกระทบต่อหญิงให้ไม่ได้รับความเป็นธรรม ถูกลิดรอนสิทธิ หรือจ ากัดสิทธิในเนื้อตัว
ร่างกายของหญิง มาตรา 301 จึงเป็นการจ ากัดสิทธิหรือเสรีภาพของหญิงเกินจ าเป็น ไม่เป็นไปตามหลัก
แห่งความได้สัดส่วน และเป็นการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพ ตามรัฐธรรมนูญ มาตรา 28๖ ด้วยเหตุนี้ท าให้
ปัจจุบันประมวลกฎหมายอาญาได้มีการแก้ไขเพ่ิมเติมเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งใหม่ โดยก าหนดให้หญิง
ที่ท าให้ตนแท้งลูก หรือยอมให้ผู้อื่นท าให้ตนแท้งลูก ไม่ต้องรับผิดตามกฎหมาย หากอายุครรภ์ขณะท าแท้ง
นั้นไม่เกินสิบสองสัปดาห์ ตามมาตรา 301 ที่แก้ไขใหม่ หมายความว่า หญิงที่ตั้งครรภ์ทุกคน สามารถยุติ
การตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้อย่างเสรี หากหลักเกณฑ์เป็นไปตามที่กฎหมายก าหนด คือ อายุครรภ์จะต้องไม่
เกินสิบสองสัปดาห์ นอกจากนี้ มาตรา 305 แก้ไขให้ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ ผู้กระท าไม่มี
ความผิดหากการท าแท้งนั้น ได้กระท าโดย (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยง
ต่อการได้รับอันตรายต่อสุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความ
เสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์อันควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึง
ขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการ
กระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ (5) 

                                                      
6 ศาลรัฐธรรมนูญ. ค าวินิจฉัยท่ี 4/2563 : สิทธิและเสรภีาพในชีวิตและร่างกายของหญิง. สืบค้นเมื่อ 4 เมษายน 2565 . 
https://occ_th.constitutionalcourt.or.th/ 
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หญิงมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันจะยุติการตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและ
รับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ฯ อย่างไรก็ดี แม้ว่า
ประมวลกฎหมายอาญา จะได้มีการแก้ไขเพ่ิมเติมความผิดฐานท าแท้งใหม่ เพ่ือให้สิทธิและเสรีภาพแก่หญิง
ที่ตั้งครรภ์มีอ านาจตัดสินใจด้วยตนเองว่าจะตั้งครรภ์ต่อไป หรือยุติการตั้งครรภ์ภายในอายุครรภ์ไม่เกินสิบ
สองสัปดาห์ แต่มีปัญหาที่ต้องวินิจฉัยต่อมาว่าส าหรับผู้เยาว์ที่ตั้งครรภ์ กฎหมายที่แก้ไขใหม่นั้น ครอบคลุม
หรือคุ้มครองไปถึงผู้เยาว์หรือไม่ว่ามีอิสรเสรีในเนื้อตัวร่างกายในเรื่องของการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง
ด้วยหรือไม่ ผู้เยาว์มีอ านาจที่จะสามารถยืนยันความประสงค์ที่จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งนั้นได้ด้วย
ตนเอง หรือว่าการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งนั้น จะต้องได้รับความยินยอมจากผู้แทนโดยชอบด้วย
กฎหมายหรือผู้ปกครองก่อนหรือไม่ เนื่องจากการท าแท้งนั้นส่งผลกระทบในหลาย ๆ ด้าน ไม่ว่าจะเป็นต่อ
ร่างกาย ชีวิต จิตใจ ของทารก หญิงที่ตั้งครรภ์ หรือครอบครัวของหญิงที่ตั้งครรภ์ โดยกฎหมายไม่ได้ระบุ
ให้ชัดเจนในกรณีของผู้เยาว์ที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งไว้ ซึ่งการที่กฎหมายไม่ได้ระบุไว้ให้
ชัดเจนในกรณีดังกล่าวนี้ อาจมีปัญหาในภายหน้าได้ว่า หากความประสงค์ของผู้เยาว์และผู้แทนโดยชอบ
ด้วยกฎหมายหรือผู้ปกครอง ไม่ต้องตรงกัน ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะต้องกระท าการตามความ
ประสงค์ของผู้ใด ระหว่างผู้เยาว์ที่ตั้งครรภ์หรือผู้แทนโดยชอบด้วยกฎหมายหรือผู้ปกครอง  
 นอกจากปัญหาของผู้เยาว์หรือวัยรุ่นที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งจะต้องได้รับความ
ยินยอมจากผู้แทนโดยชอบธรรมหรือผู้ปกครองก่อนหรือไม่แล้ว ยังมีปัญหาที่ส าคัญที่จะต้องพิจารณาอีกว่า
การยุติการตั้งครรภ์นั้น ควรจะให้หญิงที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์ซึ่งไม่จ ากัดเพียงเฉพาะผู้เยาว์เท่านั้น 
แต่รวมถึงหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ทุกคนจะต้องได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมหรือแพทย์ก่อนตัดสินใจยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งก่อนหรือไม่  เนื่องจากการยุติการ
ตั้งครรภ์ถือเป็นเรื่องที่ส าคัญอันส่งผลกระทบต่อชีวิตของเด็กทารกในครรภ์ และผลกระทบต่อชีวิต ร่างกาย 
และจิตใจของหญิงที่ตั้งครรภ์เอง ทั้งขณะท าการยุติการตั้งครรภ์ ภายหลังการยุติการตั้งครรภ์ ซึ่งหญิงที่
ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์นั้นควรที่จะต้องได้รับทราบข้อมูลด้านต่าง ๆ เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ไม่ว่า
จะเป็น วิธีการยุติการตั้งครรภ์ ผลข้างเคียง วิธีการรักษา ปัญหาสุขภาพภายหลังการยุติการตั้งครรภ์ หรือ
อ่ืน ๆ เพ่ือประกอบการตัดสินใจอย่างรอบคอบก่อนหรือไม่ แต่อย่างไรก็ดี ประมวลกฎหมายอาญามาตรา 
305 (5) ที่แก้ไขใหม่ ก าหนดให้หญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์จะต้องได้รับการตรวจและรับค าปรึกษา
ทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ฯ ก่อน หากหญิงที่ตั้งครรภ์อายุครรภ์
เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันจะยุติการตั้งครรภ์ จะเห็นได้ว่าประมวลกฎหมายอาญาที่
แก้ไขใหม่นั้นก าหนดให้หญิงที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 
สัปดาห์เท่านั้นที่จะต้องได้รับค าปรึกษาจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ก่อนที่จะยืนยันยุติการ
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ตั้งครรภ์ได้ โดยไม่ได้ก าหนดให้หญิงที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ต้องได้รับ
ค าปรึกษาจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ก่อนแต่อย่างใด 
 ดังนั้น สภาพปัญหาที่กล่าวมาข้างต้น จึงเป็นที่มาในการศึกษาครั้งนี้ เพ่ือศึกษาประมวล
กฎหมายอาญาความผิดฐานท าแท้งและข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์
ทางการแพทย์ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 
และหาแนวทางแก้ไขประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 โดยให้ระบุให้ชัดเจนเกี่ยวกับการยุติการ
ตั้งครรภ์หรือท าแท้งกรณีของหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์หรือวัยรุ่นว่า การตัดสินใจที่จะยืนยันการยุติการ
ตั้งครรภ์นั้น ควรจะให้ผู้เยาว์เป็นผู้ก าหนดร่างกายและชีวิตของตน หรือจะให้ผู้แทนโดยชอบธรรมหรือ
ผู้ปกครอง ผู้มีประสบการชีวิตมากกว่าเป็นผู้ตัดสินใจ หรือควรจะให้ผู้เยาว์เป็นผู้ตัดสินใจ แต่ต้องให้มี
ผู้แทนโดยชอบด้วยกฎหมายหรือผู้ปกครองอยู่ร่วมด้วยหรือรับรองในการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์หรือ
ท าแท้ง และการยุติการตั้งครรภ์นั้นหญิงที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์ทุกคนควรจะได้รับค าปรึกษาหรือ
ค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ก่อนที่จะตัดสินใจยืนยันการยุติการตั้งครรภ์ก่อน
หรือไม ่
 

2. วัตถุประสงค์การศึกษา 
 

 2.1 เพ่ือศึกษาเก่ียวกับแนวคิดท่ัวไปเกี่ยวกับการก ากับดูแลการท าแท้ง 
 2.2  เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบกฎหมายเกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของ
ผู้เยาว์ และการได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ของหญิงที่
ต้องการยุติการตั้งครรภ์ ระหว่างประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทย และกฎหมายต่างประเทศ  
 2.3 เพ่ือวิเคราะห์ปัญหาและแนวทางการแก้ไขประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 เกี่ยวกับ
อ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ และการได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ของหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ 
 2.4 เพ่ือเสนอแนะเกี่ยวกับการปรับปรุงแก้ไขประมวลกฎหมายอาญาเกี่ยวกับความผิดฐาน
ท าแท้ง 
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3. สมมุติฐานของการศึกษา 
 

 การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในประเทศไทย แม้ว่าจะเปิดโอกาสให้หญิงที่ตั้งครรภ์ 
หากต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งก็สามารถท าได้ หากอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ และผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ที่ท าการยุติการตั้งครรภ์ให้หญิงดังกล่าว โดยไม่มีความรับผิดทาง
กฎหมาย ตามประมวลกฎหมายอาญาที่แก้ไขใหม่ อันเป็นการให้สิทธิและเสรีภาพแก่หญิงที่ตั้งครรภ์ มี
อ านาจตัดสินใจในเนื้อตัวร่างกายและสภาพความเป็นอยู่ของชีวิตของตน แต่การแก้ไขกฎหมายดังกล่าวยัง
ขาดความชัดเจนโดยไม่ได้ระบุว่าในกรณีของผู้เยาว์ที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งว่าผู้เยาว์
สามารถตัดสินใจที่จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์ด้วยตนเองเสมือนหญิงที่ตั้งครรภ์ทั่วไป หรือการยืนยันการ
ยุติการตั้งครรภ์นั้นผู้เยาว์สามารถตัดสินใจได้ด้วยตนเองแต่ต้องมีผู้แทนโดยชอบธรรมหรือผู้ปกครองอยู่
ด้วยหรือรับรองการยืนยันนั้น หรือการยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์นั้นเป็นอ านาจของผู้แทนโดยชอบธรรม
หรือผู้ปกครองของผู้เยาว์ ซึ่งกฎหมายการยุติการตั้งครรภ์ของต่างประเทศก าหนดไว้อย่างชัดเจนกรณีที่
ผู้เยาว์ต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์ อีกทั้งการยุติการตั้งครรภ์นั้นกฎหมายไม่เคยก าหนดให้หญิงที่ตั้งครรภ์
ที่ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์จะต้องเข้ารับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมก่อนที่
จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์แต่อย่างใด อย่างไรก็ตามภายหลังการแก้ไขประมวลกฎหมายอาญาเกี่ยวกับ
ความผิดฐานท าแท้งใหม่นี้ มาตรา 305 (5) ก็ได้ก าหนดให้เฉพาะหญิงที่ตั้งครรภ์ที่จะยุติการตั้งครรภ์ที่อายุ
ครรภ์เกิน 12 สัปดาห์แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ต้องได้รับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
และผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ฯ ก่อน แต่หญิงที่ตั้งครรภ์ที่อายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์กฎหมายไม่ได้
ก าหนดให้ได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าก่อนแต่อย่างใด อันเป็นการละเลยต่อความปลอดภัยชีวิตและ
ร่างกายของหญิงที่ตั้งครรภ์ ซึ่งกฎหมายการยุติการตั้งครรภ์ของต่างประเทศก าหนดไว้อย่างชัดเจนว่าให้
หญิงที่ตั้งครรภ์ที่ต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์จะต้องได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมหรือแพทย์ก่อนที่จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์ ดังนั้น ประมวลกฎหมายอาญา เกี่ยวกับความผิด
ฐานท าแท้งของประเทศไทยยังมีข้อบกพร่องในเรื่องของอ านาจในการยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ของ
ผู้เยาว์ และการได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพให้แก่หญิงที่ต้องการจะยุติการ
ตั้งครรภ์ จึงควรมีการปรับปรุงแก้ไข มาตรา 305 โดยให้ระบุให้ชัดแจ้งว่า ส าหรับกรณีของผู้เยาว์ที่ต้องการ
จะยุติการตั้งครรภ์นั้น สามารถยืนยันความประสงค์เป็นลายลักษณ์อักษรด้วยตนเอง หรือต้องมีผู้แทนโดย
ชอบธรรมหรือผู้ปกครองอยู่ด้วยหรือรับรองในขณะแสดงความประสงค์ หรือผู้แทนโดยชอบธรรมหรือ
ผู้ปกครองแต่ผู้เดียวมีอ านาจยืนยันความประสงค์ให้ผู้เยาว์ยืนยันยุติการตั้งครรภ์ และให้หญิงที่ตั้งครรภ์ที่
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ต้องการจะยุติการตั้งครรภ์ทุกรายต้องเข้ารับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือ
แพทย์ก่อนที่จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์เป็นลายลักษณ์อักษร 
 

4. ขอบเขตการศึกษา 
 

 การศึกษาเล่มนี้มุ่งศึกษาบทบัญญัติแห่งประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทยที่เกี่ยวกับ
ความผิดฐานท าให้แท้งลูก, ค านิยาม ค าว่า “ผู้เยาว์” ตามหลักกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ของไทย ผู้เยาว์ 
หมายถึง บุคคลที่ยังไม่บรรลุนิติภาวะ ซึ่งบุคคลที่จะบรรลุนิติภาวะได้ก็ต่อเมื่อมีอายุครบ 20 ปีบริบูรณ์ แต่
บุคคลอาจบรรลุนิติภาวะได้โดยวิธีการอ่ืน เช่น เมื่อท าการสมรส โดยการสมรสจะท าได้ก็ต่อเมื่อชายและ
หญิงมีอายุ 17 ปี บริบูรณ์แล้ว ดังนั้น ผู้เยาว์ จึงหมายถึงบุคคลที่มีอายุไม่เกิน 20 ปีบริบูรณ์ และยังมิได้ท า
การสมรส, ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ของผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 และพระราชบัญญัติการ
ป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 2559 โดยศึกษาเปรียบเทียบกับบทบัญญัติกฎหมายอัน
เกี่ยวกับการอนุญาตให้ท าแท้งของต่างประเทศ  
 

5. วิธีด าเนินการศึกษา 
 

 ในการศึกษาวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ซึ่งใช้วิธีการศึกษาแบบ
วิจัยเอกสาร (Documentary Research) โดยท าการศึกษาจากหนังสือ บทความ สิ่งตีพิมพ์ทางกฎหมาย
ต่าง ๆ ข่าวสาร ค าอธิบายกฎหมาย ตัวบทกฎหมาย และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องทั้งของประเทศไทยและ
ต่างประเทศ แล้วน าข้อมูลเหล่านั้นมาน าเสนอพร้อมทั้งวิ เคราะห์ให้เป็นระบบ เพ่ือประมวลเป็น
ข้อเสนอแนะต่อไป 
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6. ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 

 6.1 ท าให้ทราบเกี่ยวกับแนวคิดท่ัวไปเกี่ยวกับการก ากับดูแลการท าแท้ง 
 6.2 ท าให้ทราบข้อเหมือนและข้อแตกต่างจากการเปรียบเทียบกฎหมายเกี่ยวกับอ านาจ 
การตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ และการได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน าจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมหรือแพทย์ของหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ ระหว่างประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทย 
และกฎหมายต่างประเทศ 
 6.3 ท าให้สามารถวิเคราะห์ปัญหาและแนวทางการแก้ไขประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 
๓๐๕ เกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ และการได้รับค าปรึกษาหรือค าแนะน า
จากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ของหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์  เพ่ือให้เกิดความเหมาะสม
และสอดคล้องกับสภาพปัญหาในสังคมปัจจุบัน 
 6.4 ท าให้สามารถเสนอแนะเกี่ยวกับการปรับปรุงแก้ไขประมวลกฎหมายอาญาเกี่ยวกับ
ความผิดฐานท าแท้ง 
 
 



บทท่ี 2 

แนวคิด หลักการพื้นฐานเกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์
ของผู้เยาว์และการได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ 

 

1. แนวคิดที่เกี่ยวข้อง 
 

 1.1 สิทธิมนุษยชน 
  สิทธิมนุษยชน (Human Right)  หมายถึง สิทธิที่มนุษย์ทุกคนมีความเท่าเทียมกัน มี
ศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ สิทธิ เสรีภาพ และความเสมอภาคของบุคคลที่ได้รับการรับรอง ทั้งความคิด
และการกระท าที่ไม่มีการล่วงละเมิดได้ โดยได้รับการคุ้มครองตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย และ
สนธิสัญญาระหว่างประเทศ 
  1.1.1 ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ (Human Dignity) หมายถึง คุณสมบัติ จิตใจ สิทธิ
เฉพาะตัวที่พึงสงวนของมนุษย์ทุกคน และรักษาไว้มิให้บุคคลอ่ืนมาล่วงละเมิดได้ การถูกละเมิดศักดิ์ศรี
ความเป็นมนุษย์จึงเป็นสิ่งที่ต้องได้รับการคุ้มครองและได้รับความยุติธรรมจากรัฐ๗ 
  1.1.2 สาเหตุที่มนุษย์ต้องได้รับความคุ้มครองสิทธิมนุษยชน เกิดจากมนุษย์ทุกคนเกิด
มาแล้วย่อมมีสิทธิในตัวเอง มนุษย์เป็นสัตว์สังคม มนุษย์มีเกียรติภูมิที่เกิดมาเป็นมนุษย์ มนุษย์ทุกคนเกิดมา
มีฐานะไม่เท่าเทียมกัน 
  1.1.3 หลักการส าคัญที่สุดของสิทธิมนุษยชน  คือ มนุษย์ทุกคนมีศักดิ์ศรีของความเป็น
มนุษย์เท่าเทียมกัน รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ได้รับรองศักดิ์ศรีความเป็น
มนุษย์ไว้ และก าหนดให้รัฐบาล ส่วนราชการ หน่วยงานของรัฐด าเนินการปฏิบัติงานตามอ านาจหน้าที่  
โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ของประชาชนทุกคน 
   “สิทธิ” ศาสตราจารย์ ดร.หยุด  แสงอุทัย ได้อธิบายว่า “สิทธิเป็นการก่อให้เกิด
หน้าที่แก่บุคคลอ่ืนในอันที่จะต้องปฏิบัติการให้เป็นไปตามประโยชน์ที่กฎหมายรับรองและคุ้มครองให้ 

                                                      
7 สุรชัย ศรีสารคาม. บทความเกี่ยวกับหลักสิทธิมนุษยชน. สืบค้นเมือ่ 22 เมษายน 2565 . 
https://www.constitutionalcourt.or.th/ 
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รวมถึงมีหน้าที่ที่จะไม่รบกวนต่อสิทธิหรือหน้าที่ที่จะกระท าการหรืองดเว้นกระท าอย่างหนึ่งอย่างใดให้
เป็นไปตามสิทธิ ทั้งนี้ แล้วแต่ประเภทของสิทธินั้นๆ ด้วย”๕ 
   คณิน  บุญสุวรรณ ให้ความหมายไว้ว่า สิทธิ หมายถึง “อ านาจอันชอบธรรมที่
บุคคลสามารถที่จะมีหรือกระท าอะไรก็ได้ที่มีกฎหมายรองรับ แต่ค าว่าจะท าอะไรก็ได้ในที่นี้ มิได้
หมายความว่า ท าอะไรได้ตามใจ เพราะหากท าอะไรลงไปแล้วเกิดไปกระทบสิทธิของคนอ่ืนหรือท าให้คน
อ่ืนต้องเดือดร้อนเสียหาย หรือสูญเสียอะไรบางอย่าง การกระท าดังกล่าวก็เป็นสิ่งที่ต้องห้าม เช่น สิทธิใน
การมีทรัพย์สินส่วนตัว สิทธิในที่ดิน สิทธิในการป้องกันตัวเอง หรือสิทธิในการใช้รถใช้ถนน สิทธิในความ
เป็นอยู่ส่วนตัว เป็นต้น”๖ 
   ส าหรับค าว่า “เสรีภาพ” (Liberty) นั้น แปลว่า “ความมีเสรีหรือสภาพที่ท าได้
โดยปลอดอุปสรรค สภาพที่มีสิทธิที่จะท า จะพูดได้โดยไม่ละเมิดสิทธิของผู้อ่ืน” กล่าวคือ เสรีภาพเป็น
อ านาจอันชอบธรรมที่กฎหมายรับรอง และคุ้มครองแก่บุคคลที่จะกระท าการหรือไม่กระท าการใดๆ ตามท่ี
เขาต้องการได้โดยอิสระ หรือโดยปลอดจากอุปสรรคหรือการบังคับขัดขวาง เสรีภาพจึงก่อหน้าที่ตาม
กฎหมายให้รัฐและบุคคลอื่นที่จะต้องเคารพและไม่ไปรบกวน ขัดขวางการใช้เสรีภาพของเขา 
   ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อุดม  รัฐอมฤต และคณะ มีความเห็นเรื่อง “เสรีภาพ” นี้
ว่า หมายถึง “สภาวการณ์ของมนุษย์ที่ไม่อยู่ภายใต้การครอบง าของบุคคลอ่ืน หรือปราศจากการหน่วง
เหนี่ยวขัดขวาง บุคคลใดบุคคลหนึ่งย่อมมีเสรีภาพอยู่เท่าที่บุคคลนั้นไม่ถูกบังคับให้ต้องกระท าในสิ่งที่ไม่
ประสงค์จะกระท า หรือไม่ถูกหน่วงเหนี่ยวขัดขวางไม่ให้กระท าในสิ่งที่บุคคลนั้นประสงค์ที่จะกระท า”๗  
   สิทธิมนุษยชนที่มีกฎหมายรับรองนั้นประเทศไทยได้เข้าเป็นภาคีของสนธิสัญญา
กติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิพลเมืองและสิทธิทางการเมือง หรือ ICCPR โดยการภาคยานุวัติ ซึ่ง
สนธิสัญญานี้ให้การยอมรับในศักดิ์ศรีแต่ก าเนิดและสิทธิเท่าเทียมกัน เคารพสิทธิพลเมืองและสิทธิทางการ
เมือง รวมถึงสิทธิในชีวิต เสรีภาพทางศาสนา และอ่ืน ๆ ดังนั้นบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทยจึงได้ก าหนดเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนไว้อย่างชัดเจนเพ่ือให้ทุกคนตระหนักในความส าคัญ
ของสิทธิมนุษยชนและเป็นแนวทางปฏิบัติต่อกันในฐานะเพ่ือนมนุษย์อย่างเท่าเทียมกันโดยตระหนักว่าทุก

                                                      
5 หยุด แสงอุทัย. ความรูเ้บื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป. (พิมพ์ครั้งที่ 11). กรุงเทพมหานคร : ส านักพิมพ์ประกายพรึก. 
2535 
6 คณิน บุญสุวรรณ. คู่มือการใช้สทิธิของประชาชน. กรุงเทพมหานคร : ส านักพิมพ์สุขภาพใจ. 2547. หน้า 21 
7 อุดม รัฐอมฤต. การอ้างศักดิศ์รีความเป็นมนุษย์หรือใช้สิทธิและเสรภีาพของบุคคลตามมาตรา 28 ของรัฐธรรมนญูแห่
ราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2540. กรุงเทพมหานคร : ส านักงานศาลรัฐธรรมนญู. 2554 หน้า 86 
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คนมีสิทธิ์ในชีวิตมีสิทธิ์ในการยอมรับนับถือและมีสิทธิ์ในการด ารงชีวิตและพัฒนาตนเองตามแนวทางที่
ถูกต้อง 
  หลักปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน ประกอบด้วย 30 ข้อ สามารถจัดแบ่งเนื้อหา
ของสิทธิได้รับการรับรองและคุ้มครองตามกฎหมายออกได้เป็น 3 ส่วนดังนี้ 
  ส่วนแรก คือ สิทธิ์ในชีวิต หมายถึงสิทธิ์ในการได้รับการยอมรับนับถือและสิทธิ์ในการที่
จะพัฒนาตนเอง ซึ่งเป็นหลักการคุ้มครองศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ทั้งในทางแพ่งและทางการเมืองโดย
บัญญัติรายละเอียดไว้ในข้อ 4-21 ทั้งนี้ สิทธิในชีวิตเป็นสิทธิขั้นพ้ืนฐานที่ส าคัญที่สุด กล่าวคือ เป็นสิทธิใน
การที่จะมีชีวิตอยู่และได้รับการคุ้มครองให้ปลอดภัยและหมายความรวมถึงสิทธิในการได้รับสิ่งจ าเป็น
ส าหรับชีวิต อันได้แก่ ปัจจัยสี่ หรือการได้รับความช่วยเหลือเป็นพิเศษในกรณีที่เป็นคนพิการ คนชรา คน
ปัญญาอ่อน เด็ก หรือสตรี เป็นต้น ส าหรับสิ่งที่จะได้รับการยอมรับซึ่งกันและกันนั้น หมายถึง ข้อก าหนดที่
ให้บุคคลปฏิบัติต่อกันด้วยการยอมรับซึ่งกันและกันโดยตระหนักถือศักดิ์ศรีและคุณค่าของชีวิตที่เสมอภาค
เท่าเทียมกัน ส่วนสิทธิ์ในการที่จะพัฒนาตนเอง หมายถึง การให้บุคคลได้มีโอกาสจากสังคมในการที่จะ
พัฒนาตนเองอย่างชอบธรรมเพื่อที่จะสามารถตัดสินใจได้ด้วยตัวเองและปกครองตนเองได้ 
  ส่วนที่สอง เป็นสิทธิ์ในทางเศรษฐกิจซึ่งในปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชน ข้อ 22 
ถึงข้อ 27 ถือว่าเป็นสิทธิ์ที่บุคคลพึงมีในฐานะที่เป็นสมาชิกในสังคมและมีความจ าเป็นส าหรับกลุ่ม 
ของมนุษย์ชาติ 
  ส่วนที่สาม เป็นการยอมรับว่าบุคคลชอบที่จะได้รับประโยชน์จากสังคมของตนและนานา
ประเทศในเรื่องสิทธิและเสรีภาพตามท่ีปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชนนี้ได้ระบุไว้อย่างเต็มที่ในข้อ ๒๘ 
ถึงข้อ ๓๐๘ 
  Guenter Duerig ได้อธิบายค าว่า ‘ศักดิ์ศรี’ ไว้ว่า มนุษย์ทุกคนเป็นมนุษย์โดยอ านาจ
แห่งจิตวิญญาณของเขาเอง ซึ่งท าให้เขาแตกต่างจากความเป็นอยู่ในสภาวะธรรมชาติที่ปราศจากความ
เป็นส่วนบุคคลและการท าให้บรรลุเป้าหมายภายในขอบเขตส่วนบุคคลนั้น ย่อมขึ้นอยู่กับการตัดสินใจของ
บุคคลนั้นเอง ในอันที่จะก าหนดตนเองและในการสร้างสภาพแวดล้อมของตนเอง จึงเห็นได้ว่าค าว่าศักดิ์ศรี

                                                      
8 พีระศักดิ์ พอจิต. หัวข้อ : หลักสทิธิมนุษยชน เรื่อง : สิทธิมนุษยชนในหลายมติิ. สืบค้นเมื่อ 30 เมษายน 2565. 
https://www.constitutionalcourt.or.th/ 
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ความเป็นมนุษย์จึงประกอบด้วยหลักฐานอันมีสาระส าคัญสองประการที่ไม่อาจแยกออกจากกันได้ คือ 
สิทธิในร่างกายและสิทธิในการที่จะได้รับความเสมอภาคและเท่าเทียมกัน๙ 
  สิทธิในชีวิตร่างกายเป็นสิ่งที่ติดตัวบุคคลมาตั้งแต่เกิดเป็นสิทธิ์ของปัจเจกบุคคลที่มีอยู่ใน
สภาวะธรรมชาติ ฉะนั้น สิทธิในชีวิตร่างกายก็ไม่อาจจะถูกพรากไปจากบุคคลได้และรัฐสามารถก าหนด
บทบัญญัติทางกฎหมายเพ่ือให้ได้รับหลักประกันในชีวิตและร่างกายมากขึ้นได้ แสดงให้เห็นว่ามนุษย์มี
อิสระที่จะก าหนดตนเองได้ตามเจตจ านงซึ่งตนประสงค์ในอันที่จะสร้างสภาพแวดล้อมของตนเอง บุคคล
แต่ละคนจึงต้องเคารพในขอบเขตส่วนบุคคลของแต่ละคน  
  สิทธิในความเสมอภาค เป็นสิทธิ์ที่แสดงว่ามนุษย์ทุกคนมีสิทธิและเสรีภาพเท่าเทียมกัน
โดยถือเป็นรากฐานส าคัญของศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์๑๐ 
  นอกจากนี้ยังมีกติการะหว่างประเทศว่าด้วยสิทธิพลเมืองและสิทธิทางการเมือง หรือ 
ICCPR ที่ให้ความส าคัญกับสิทธิในชีวิตและร่างกายโดยก าหนดไว้ในข้อ 9 (1) ว่าบุคคลทุกคนมีสิทธิใน
เสรีภาพและความปลอดภัยของร่างกาย บุคคลจะถูกจับกุมหรือควบคุมโดยอ าเภอใจมิได้ บุคคลจะถูก
ลิดรอนเสรีภาพของตนไม่ได้ ยกเว้นโดยเหตุและโดยเป็นไปตามกระบวนการที่ได้บัญญัติไว้ในกฎหมาย 
และข้อ 10 (1) ก าหนดไว้ว่า บุคคลทั้งปวงที่ถูกลิดรอนเสรีภาพต้องได้รับการปฏิบัติด้วยความมีมนุษยธรรม 
และความเคารพในศักดิ์ศรีแต่ก าเนิดแห่งความเป็นมนุษย์  
  สิทธิมนุษยชนตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 
  ประเทศไทยได้ก าหนดเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนไว้ในรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักไทย 
พุทธศักราช 2560 ซึ่งส าหรับประเทศไทยนั้น สิทธิมนุษยชน หมายถึง ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ ความเสมอ
ภาค เสรีภาพ และอิสรภาพในชีวิตและร่างกายตามสิทธิตามธรรมชาติของมนุษย์และเป็นสิทธิที่ได้รับการ
รับรองและคุ้มครองตามบทบัญญัติของรัฐธรรมนูญ 
  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักไทย พุทธศักราช 2560 บัญญัติเกี่ยวกับสิทธิและเสรีภาพ
ของปวงชนชาวไทยไว้ในหมวดที่ 3งเป็นหมวดที่มีความส าคัญที่สุดหมวดหนึ่งในรัฐธรรมนูญ ทั้งนี้   
การคุ้มครองสิทธิและเสรีภาพของประชาชนได้มีการบัญญัติไว้ เป็นครั้งแรก ในรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรสยาม พุทธศักราช 2475 และบัญญัติเรื่อยมาในรัฐธรรมนูญทุกฉบับ ในทางหลักการแล้ว
หมวดนี้บัญญัติขึ้นเพ่ือรองรับแนวคิดที่ว่า มนุษย์ควรได้รับความคุ้มครองจากรัฐเพ่ือที่จะสามารถรักษา

                                                      
9 บรรเจิด สิงคะเนติ. หลักพ้ืนฐานของสิทธิเสรีภาพและศักดิ์ศรคีวามเป็นมนุษย์ตามรัฐธรรมนญู. (พิมพ์ครั้งท่ี 6). 
กรุงเทพมหานคร : ส านักพิมพ์วิญญูชน. 2562. หน้า 104 
10 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 8 
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ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ไว้ได้ โดยห้ามมิให้รัฐใช้อ านาจทางนิติบัญญัติออกกฎหมายเพ่ือลิดรอนสิทธิและ
เสรีภาของประชาชนโดยไม่มีเหตุอันสมควร หรือเกินจ าเป็น๑๑ นอกจากนั้นที่มาของหมวด 3 นี้ยังสืบ
เนื่องมาจากหลักการที่วางไว้ใน หมวด 1 บททั่วไป มาตรา 4 ที่ก าหนดไว้ว่า “ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 
สิทธิ เสรีภาพ และความเสมอภาคของบุคคลย่อมได้รับความคุ้มครอง ปวงชนชาวไทยย่อมได้รับความ
คุ้มครองตามรัฐธรรมนูญเสมอกัน”  
  ความในหมวด ๓ แห่งรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ได้มีการ
ปรับปรุงหลักการจากรัฐธรรมนูญฉบับก่อน ๆ โดยเป็นการรับรองสิทธิและเสรีภาพของประชาชนชาวไทย
ให้ครอบคลุมกว้างขึ้นกว่าเดิมจากที่เคยก าหนดให้สิทธิและเสรีภาพที่ได้รับความคุ้มครองจะมีเฉพาะที่
กฎหมายบัญญัติเท่านั้น แต่รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 ได้บัญญัติให้เปิดกว้าง
สอดคล้องกับหลักสากล เพ่ือให้ประชาชนมีสิทธิและเสรีภาพอย่างเท่าเทียมกันในระบอบประชาธิปไตย ให้
สามารถใช้สิทธิและเสรีภาพได้ทันทีโดยไม่ต้องรอให้มีการบัญญัติกฎหมายอนุวัติการมาใช้บังคับก่อน ทั้งนี้ 
หากไม่ได้มีการก าหนดห้ามหรือจ ากัดไว้ในรัฐธรรมนูญหรือในกฎหมายอ่ืนแล้ว บุคคลย่อมมีสิทธิและ
เสรีภาพที่จะท าการนั้นได้และได้รับความคุ้มครองตามรัฐธรรมนูญ๑๒ ยกตัวอย่างเช่น 
  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 มาตรา 25 ก าหนดไว้ว่าสิทธิและ
เสรีภาพของปวงชนชาวไทย นอกจากที่บัญญัติคุ้มครองไว้เป็นการเฉพาะในรัฐธรรมนูญแล้ว การใดที่มิได้
ห้ามหรือจ ากัดไว้ในรัฐธรรมนูญหรือในกฎหมายอ่ืนบุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพที่จะท าการนั้นได้ และ
ได้รับความคุ้มครองตามรัฐธรรมนูญ ตราบเท่าที่การใช้สิทธิหรือเสรีภาพเช่นว่านั้นไม่กระทบกระเทือนหรือ
เป็นอันตรายต่อความมั่นคงของรัฐความสงบเรียบร้อยหรือศีลธรรมอันดีของประชาชน และไม่ละเมิดสิทธิ
หรือเสรีภาพของบุคคลอื่น 
  สิทธิหรือเสรีภาพใดที่รัฐธรรมนูญให้เป็นไปตามที่กฎหมายบัญญัติ หรือให้เป็นไปตาม
หลักเกณฑ์และวิธีการที่กฎหมายบัญญัติ แม้ยังไม่มีการตรากฎหมายนั้นขึ้นใช้บังคับ บุคคลหรือชุมชนย่อม
สามารถใช้สิทธิหรือเสรีภาพนั้นได้ตามเจตนารมณ์ของรัฐธรรมนูญ 
  บุคคลซึ่งถูกละเมิดสิทธิหรือเสรีภาพที่ได้รับความคุ้มครองตามรัฐธรรมนูญ สามารถยก
บทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญเพื่อใช้สิทธิทางศาลหรือยกข้ึนเป็นข้อต่อสู้คดีในศาลได้ 

                                                      
11 วัส ติงสมิตร. สิทธิมนุษยชนตามรัฐธรรมนูญ ๒๕๖๐. สืบค้นเมื่อ 30 เมษายน 2565 . 
https://www.constitutionalcourt.or.th/ 
12 จาดรุ อภิชาตบุตร. หลักประชาธิปไตย : การมีส่วนร่วมของประชาชน. สืบค้นเมื่อ 30 เมษายน 2565. 
https://www.constitutionalcourt.or.th/ 
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บุคคลซึ่งได้รับความเสียหายจากการถูกละเมิดสิทธิหรือเสรีภาพหรือจากการกระท าความผิดอาญาของ
บุคคลอื่น ย่อมมีสิทธิที่จะได้รับการเยียวยาหรือช่วยเหลือจากรัฐตามที่กฎหมายบัญญัติ๑๓ 
ส าหรับมาตรา 25 นี้ประกอบด้วยสองส่วนหลักที่ส าคัญ คือ ส่วนที่หนึ่งรับรองสิทธิและเสรีภาพของ
ประชาชนว่าประชาชนแต่ละคนมีสิทธิและเสรีภาพตราบเท่าที่รัฐธรรมนูญหรือกฎหมายไม่จ ากัดสิทธิและ
เสรีภาพ และส่วนที่สองก าหนดกรอบการใช้สิทธิและเสรีภาพของประชาชนว่าต้องไม่ใช้สิทธิและเสรีภาพที่
มีลักษณะเป็นการกระทบกระเทือนหรือเป็นอันตรายต่อความมั่นคงปลอดภัยของประเทศ ความสงบ
เรียบร้อยของสังคมและประชาชน และไม่ละเมิดสิทธิหรือเสรีภาพของบุคคลอื่น 
  นอกจากนี้ รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 มาตรา 26 ก าหนดไว้
ว่า การตรากฎหมายที่มีผลเป็นการจ ากัดสิทธิหรือเสรีภาพของบุคคลต้องเป็นไปตามเงื่อนไขที่บัญญัติไว้ใน
รัฐธรรมนูญ ในกรณีที่รัฐธรรมนูญมิได้บัญญัติเงื่อนไขไว้ กฎหมายดังกล่าวต้องไม่ขัดต่อหลักนิติธรรม ไม่
เพ่ิมภาระหรือจ ากัดสิทธิหรือเสรีภาพของบุคคลเกินสมควรแก่เหตุ และจะกระทบต่อศักดิ์ศรีควา มเป็น
มนุษย์ของบุคคลมิได้รวมทั้งต้องระบุเหตุผลความจ าเป็นในการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพไว้ด้วย๑๔ 
  ส าหรับส่วนที่เกี่ยวกับการจ ากัดสิทธิ์หรือเสรีภาพเกินจ าเป็นนั้น มีความมุ่งหมายท านอง
เดียวกับ การห้ามตามกฎหมายสร้างภาระแก่ประชาชนเกินความจ าเป็น กล่าวคือ เพ่ือป้องกันไม่ให้รัฐตรา
กฎหมายจ ากัดสิทธิหรือเสรีภาพเกินความจ าเป็นเมื่อค านึงถึงประโยชน์ของรัฐหรือสังคมโดยรวม๑๕ เช่น 
รัฐจะตรากฎหมายบังคับให้ผู้ที่จะเล่นกีฬาเป็นอาชีพทุกชนิดต้องได้รับใบอนุญาต โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้
เกิดความเป็นระเบียบเรียบร้อยแก่สังคมหรือป้องกันไม่ให้เกิดอันตรายแก่ผู้ประกอบอาชีพ ดังนี้ย่อมจะ
เห็นได้ชัดว่าประโยชน์ที่รัฐหรือสังคมจะได้รับย่อมไม่อาจเทียบได้กับความสูญเสียสิทธิและเสรีภาพที่จะเกิด
ขึ้นกับประชาชน เพราะกีฬาเป็นจ านวนมากที่ไม่มีความเสี่ยงภัยต่อชีวิตร่างกายของผู้เล่นหรือผู้ชม เช่น 
การแข่งขัน หมากล้อม หมากรุก หรือแม้แต่การเล่นกอล์ฟ 
  และรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560 มาตรา 28 ก าหนดไว้ว่า 
บุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกาย กล่าวคือ เป็นบทบัญญัติที่เป็นการรับรองสิทธิและ
เสรีภาพในชีวิตและร่างกายของบุคคลอย่างสมบูรณ์ เนื่องจากชีวิตและร่างกายเป็นสิงที่ติดตัวมาแต่ก าเนิด 
แต่การใช้สิทธิและเสรีภาพดังกล่าว จะต้องระมัดระวังไม่ให้กระทบสิทธิของบุคคลอ่ืน ๆ ด้วย๑๖ 
                                                      
13 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย, (2560 6 เมษายน), ราชกิจจานุเบกษา  เล่ม 134  ตอน 40 ก  หน้า 7-8 
14 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย. (2560 6 เมษายน). ราชกิจจานุเบกษา  เล่ม 134  ตอน 40 ก  หน้า 8 
15 อภิวัฒน์ สุดสาว. หลักความเสมอภาค ภายใต้รัฐธรรมนญูแห่งราชอาณาจักรไทย. คมความคิด เข็มทิศรัฐธรรมนูญ จุล
นิติ ม.ค. - ก.พ. 54 
16 อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 14 
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 1.2 หลักความเป็นเจ้าของในชีวิตและร่างกาย 
  การเป็นเจ้าของร่างกายเป็นสิทธิ์ขั้นพ้ืนฐานภายใต้ความเชื่อว่ามนุษย์ทุกคนนั้นมีสิทธิ์ใน
ร่างกายของตน ที่ใครจะท าร้ายร่างกายหรือพรากชีวิตไม่ได้ ดังนั้น มนุษย์ทุกคนจึงต้องเคารพสิทธิในชีวิต
และร่างกายของเพ่ือนมนุษย์ด้วยกันซึ่งเรียกว่าสิทธิที่จะมีชีวิต (Right to life) เป็นสิทธิ์ขั้นพ้ืนฐานที่แสดง
ถึงคุณค่า สติปัญญา และจิตส านึกของความเป็นคน 
  ปัญหาเรื่องการท าแท้งนั้น มักน าเรื่อง สิทธิที่จะมีชีวิต (Right to life) มาพิจารณาถึง
ความถูกต้องเหมาะสมด้วยเสมอ ซึ่งถูกระบุไว้ในปฏิญญาสากลว่าด้วยสิทธิมนุษยชนของสหประชาชาติซึ่ง
ประเทศไทยของเราได้ร่วมลงนามสนับสนุนด้วยในปฏิญญานี้ ซึ่งได้วางหลักไว้ว่า ‘มนุษย์ทุกคนมีสิทธิ์ที่จะ
มีชีวิตอยู่อย่างเสรีและมีความปลอดภัยในชีวิต’ เป็นเจตนารมณ์คุ้มครองสิทธิในการด ารงชีวิตของมนุษย์
ทุกคนตั้งแต่เกิดจนตาย 
  จากการพิเคราะห์สิทธิของทารกในครรภ์มารดาและสิทธิในร่างกายของหญิงมีครรภ์
แสดงให้เห็นว่า ทารกในครรภ์ย่อมมีสิทธิ์ที่จะมีชีวิตและหญิงตั้งครรภ์มีสิทธิ ในร่างกายของตนเอง
เช่นเดียวกัน หากมองในด้านของบุคคลที่ไม่เห็นด้วยกับการท าแท้งก็มักจะมองด้านการเรียกร้องสิทธิ์ของ
ทารกในครรภ์ที่จะมีชีวิตแม้จะมีปัญหาด้านสุขภาพ เช่น ความพิการ หรือด้านเศรษฐกิจ หรือด้านสังคม 
โดยมองข้ามข้อเท็จจริงว่าถ้าทารกในครรภ์รู้ว่าตนจะเกิดมาพิการแล้ว ทารกเขาเหล่านั้นอาจจะเลือกที่จะใช้
สิทธิ์ที่จะไม่มีชีวิตก็ได้ ดังนั้นจะเป็นธรรมหรือไม่ หากเราให้โอกาสทารกเหล่านั้นเกิดมาเป็นมนุษย์ซึ่งต้องใช้
ชีวิตอย่างยากล าบากและเป็นภาระของมารดาและสมาชิกในครอบครัวที่จะต้องเลี้ยงดูบุตรเหล่านั้น๑๗   
  ทั้งนี้ ศาลรัฐธรรมนูญ ได้มีค าวินิจฉัยที่ 4/2563 เกี่ยวกับกรณีที่หญิงท าให้ตนแท้งลูกหรือ
ยอมให้บุคคลอ่ืนท าให้ตนแท้ลูก ต้องระวางโทษตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 301 (เดิม) ขัดหรือ
แข้งต่อรัฐธรรมนูญ มาตรา 27 (บุคคลย่อมเสมอกันในกฎหมาย มีสิทธิและเสรีภาพและได้รับความ
คุ้มครองตามกฎหมายเท่าเทียมกัน) และมาตรา 28 (บุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกาย) 
หรือไม่ โดยศาลรัฐธรรมนูญได้วินิจฉัยในประเด็นนี้ว่า ประมวลกฎหมายอาญาเป็นกฎหมายที่มี
วัตถุประสงค์ในการคุ้มครองบุคคลและรักษาความสงบเรียบร้อยของบ้านเมือง โดยเป็นกฎหมายที่ก าหนด
ลักษณะของการกระท าหรือไม่กระท าอย่างใดอย่างหนึ่งถือว่าเป็นความผิดและก าหนดบทลงโทษทาง
อาญาส าหรับผู้กระท าความผิด โดยมาตรา 301 เป็นบทบัญญัติในภาค 2 ลักษณะ 10 หมวด 3 ฐาน

                                                      
17 สุดทีร่ัก ฤกษ์คณะ. การท าแท้งตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 ศึกษากรณี : เหตุให้ท าแท้งได้หากทารก 
ในครรภม์ารดาพิการ. (วิทยานิพนธ์ ปริญญามหาบณัฑิต ไม่ได้ตีพิมพ์) สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร์. 
กรุงเทพมหานคร. 2561. หน้า 25 
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ความผิดท าให้แท้งลูก ซึ่งบัญญัติว่า หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูก หรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูก ต้อง
ระวางโทษจ าคุกไม่เกินสามปี หรือปรับไม่เกิน 60,000 บาท หรือทั้งจ าทั้งปรับ บทบัญญัติดังกล่าวมี
เจตนารมณ์เพ่ือคุ้มครองชีวิตของทารกในครรภ์มารดา โดยบัญญัติลงโทษหญิงที่ท าให้ตนเองแท้งลูก หรือ
ยอมให้ผู้อื่นท าให้ตนแท้งลูก 
  การยุติการตั้งครรภ์เป็นปัญหาทางสังคม ทางการแพทย์ และทางกฎหมายที่มีความ
ละเอียดอ่อน รวมทั้งเป็นประเด็นปัญหาที่เกี่ยวข้องกับจริยธรรมและศีลธรรม ซึ่งถือว่าเป็นความผิดทาง
อาญาและก าหนดโทษแก่หญิงฝ่ายเดียวที่ท าให้ตนเองแท้งลูก หรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูก ทั้งนี้ 
ความผิดฐานท าให้แท้งลูกมีเจตนารมณ์และคุณธรรมทางกฎหมายที่ต้องการคุ้มครองชีวิตของทารกใน
ครรภ์ โดยเห็นถึงความส าคัญและคุณค่าของชีวิตมนุษย์ที่ก าลังจะเกิดมา แต่เนื่องจากรากฐานของสังคม
ไม่ได้ขึ้นอยู่กับการเห็นคุณค่าของชีวิตมนุษย์เพียงอย่างเดียว แต่ยังมีปัจจัยอ่ืนที่ส าคัญเป็นรากฐานของ
สังคม ประกอบด้วยเช่นเดียวกับการคุ้มครองสิทธิในการมีชีวิตของทารกในครรภ์ หากมุ่งคุ้มครองสิทธิของ
ทารกในครรภ์เพียงอย่างเดียวโดยไม่ได้พิจารณาการคุ้มครองสิทธิของหญิงผู้ตั้งครรภ์อันมีมาก่อนสิทธิ์ของ
ทารกในครรภ์ก็เป็นสิ่งที่อาจส่งผลกระทบให้หญิงไม่ได้รับความเป็นธรรมและถูกลิดรอนหรือจ ากัดสิทธิ์ใน
เนื้อตัวร่างกายของหญิงซึ่งเป็นสิทธิตามธรรมชาติที่เป็นสิทธิพ้ืนฐานของศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ที่บุคคล
ย่อมมีสิทธิและเสรีภาพที่จะกระท าการใดหรือไม่กระท าการใดต่อชีวิตและร่างกายของตนได้ตราบเท่าที่
การกระท านั้นไม่ไปรบกวนหรือล่วงล้ าเข้าไปในสิทธิหรือเสรีภาพของผู้อ่ืน รวมทั้งยั งส่งผลกระทบถึงสิทธิ
ในการก าหนดเจตจ านงของหญิงตั้งครรภ์ที่ครอบคลุมไปถึงสิทธิในการตัดสินใจของหญิงว่าจะยุติการ
ตั้งครรภ์หรือตั้งครรภ์ต่อไปอีกด้วย 
  นอกจากนี้ การคุ้มครองสิทธิของทารกในครรภ์และสิทธิของหญิงตั้งครรภ์ต้องให้เกิด
ความสมดุลกัน โดยอาจต้องน าช่วงระยะเวลาของการตั้งครรภ์มาเป็นหลักเกณฑ์ในการพิจารณา การ
ปฏิเสธสิทธิของหญิงโดยปราศจากการก าหนดเงื่อนไขหรือเงื่อนเวลาที่เหมาะสมดังเช่นประมวลกฎหมาย
อาญา มาตรา ๓๐๑ จึงเป็นการจ ากัดสิทธิหรือเสรีภาพของหญิงเกินความจ าเป็น ประกอบกับรัฐมีหน้าที่
ก าหนดให้มีมาตรการส่งเสริมให้บุคคลใช้สิทธิและเสรีภาพ โดยจัดให้มาตรการในการยุติการตั้งครรภ์ที่
ปลอดภัย ถูกต้องตามกฎหมาย ไม่กระทบต่อการใช้สิทธิของหญิง และต้องเข้าไปดูแลและคุ้มครองชีวิต
ของทารกในครรภ์มิให้ถูกกระทบสิทธิในการมีชีวิตเช่นเดียวกัน บทบัญญัติแห่งประมวลกฎหมายอาญา 
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มาตรา 301 จึงกระทบต่อสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกายของหญิงเกินความจ าเป็น ไม่เป็นไปตาม
หลักแห่งความได้สัดส่วน และเป็นการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพตามรัฐธรรมนูญ มาตรา 28๑๘ 
  ดังนั้น จะเห็นได้ว่าศาลรัฐธรรมนูญได้ให้ความส าคัญกับสิทธิในเนื้อตัวร่างกายของหญิง
อันมองว่าเป็นสิทธิตามธรรมชาติที่เป็นสิทธิพ้ืนฐานของศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ที่บุคคลย่อมมีสิทธิและ
เสรีภาพที่จะกระท าการใดหรือไม่กระท าการใดต่อชีวิตและร่างกายของตนได้ตราบเท่าที่การกระท านั้นไม่
ไปรบกวนหรือล่วงล้ าเข้าไปในสิทธิหรือเสรีภาพของผู้อื่น 
 1.3 หลักเสรีนิยม 
  หลักเสรีนิยม เป็นแนวคิดที่เคารพหลักการที่ว่าบุคคลทุกคนมีภาวะอิสระ, อัตตาณัติ 
(autonomy) และสิทธิในการตัดสินใจด้วยตนเอง (right to self-determination) ความเป็นอิสระในการ
แสดงเจตนาของบุคคล autonomy โดยเห็นว่า มนุษย์ที่มีความสามารถย่อมมีอิสระที่จะกระท าการใดด้วย
ตนเอง ตราบเท่าที่การกระท าของตนไม่ได้ไปรบกวนหรือแทรกแซงความเป็นผู้ก าหนดตนเองของคนอ่ืน 
หมายถึง การที่บุคคลสามารถแสดงเจตนาด้วยตนเองได้โดยอิสระสิทธิในการตัดสินใจด้วยตนเอง หรือ 
right to self-determination มีความหมายคล้ายกับ autonomy แต่ autonomy นั้นเป็นสภาวะความ
เป็นอิสระของบุคคลส่วน right to selfdetermination เป็นสิทธิหรือสิ่งที่กฎหมายให้อ านาจอันท าให้
ผู้อื่นมีหน้าที่ที่จะต้องปฏิบัติตาม๑๙ 
 

2. หลักการพื้นฐานเกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ 
และการได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ 
 

 2.1 หลักการให้ความยินยอมในทางการแพทย์ 
  หลักความยินยอม มีหลายประเภท ไม่ว่าจะเป็นความยินยอมที่เป็นการแสดงเจตนา
ในทางกฎหมายแพ่ง เช่น การให้ความยินยอมให้ผู้เยาว์ท านิติกรรมของผู้แทนโดยชอบธรรมหรือผู้ปกครอง 
อันเป็นการแสดงเจตนาเพ่ือก่อให้เกิดนิติสัมพันธ์ขึ้นระหว่างบุคคล เป็นนิติกรรมอย่างหนึ่ง ซึ่งการให้ความ
ยินยอมนี้ผู้แทนโดยชอบธรรมหรือผู้ปกครองจะกระท าได้เพียงใดนั้น ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ได้

                                                      
18 วุฒิสภา. ค าวินิจฉัยศาลรัฐธรรมนูญที่ 4/2563 วันท่ี 19 กุมภาพันธ์ พุทธศักราช 2563. สืบค้นเมื่อ 2 พฤษภาคม 2565 
. https://www.senate.go.th/ 
19 รุ่งรัตน พิมพา. การให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลของผู้เยาว์. (วิทยานิพนธ์ นิติศาสตรมหาบณัฑิต ไม่ได้ตีพิมพ)์ 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์. ปทุมธานี. 2562. หน้า 10 
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ก าหนดไว้แล้ว ยกตัวอย่างเช่น มาตรา 27๒๐ ก าหนดให้ ผู้แทนโดยชอบธรรมอาจให้ความยินยอมแก่ผู้เยาว์
ในการประกอบธุรกิจทางการค้าหรือธุรกิจอื่น หรือในการท าสัญญาเป็นลูกจ้างในสัญญาจ้างแรงงานได้  
  หรือความยินยอมในทางกฎหมายอาญา คือ ความยินยอมของผู้เสียหายในคดีอาญา เป็น
ความยินยอมอันเป็นข้อยกเว้นมิให้การกระท าเป็นความผิดได้ จะต้องเป็นความยินยอมที่บริสุทธิ์ มีอยู่
ในขณะกระท าความผิด และความยินยอมนั้นจะต้องไม่ขัดต่อส านึกในศีลธรรมอันดี ความยินยอมในทาง
กฎหมายอาญามีความแตกต่างกับการให้ความยินยอมในทางกฎหมายแพ่ง เช่น ในเรื่องของอายุผู้เสียหาย
ที่จะให้ความยินยอมในทางอาญานั้น แม้ว่าผู้เสียหายจะยังไม่บรรลุนิติภาวะ ก็ให้ความยินยอมในทาง
อาญาได้ อย่างไรก็ดี การแสดงเจตนาให้ความยินยอมในครั้งหนึ่ง ๆ นั้น อาจเป็นทั้งความยินยอมในทาง
กฎหมายแพ่งและกฎหมายอาญาได้๒๑ 
  หากพิจารณาเรื่อง การให้ความยินยอมในทางการแพทย์ หรือให้ความยินยอมในการ
รักษา จะเห็นได้ว่า เป็นความยินยอมประเภทความยินยอมของผู้เสียหายในทางกฎหมายอาญา ดังนั้น จึง
ไม่ได้อยู่ภายใต้บังคับของกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ในเรื่องอายุของผู้ให้ความยินยอมที่จะต้องบรรลุนิติ
ภาวะแล้ว จึงจะท าให้มีผลสมบูรณ์ 
  ความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว (Informed consent) 
  การประกอบวิชาชีพเวชกรรม กฎหมายระบุให้แพทย์สามารถกระท าการใด ๆ ต่อ
ร่างกายของผู้เข้ารับการรักษาได้ แต่ทั้งนี้จะต้องท าความเข้าใจก่อนว่าการจะกระท าการดังกล่าวนั้น ผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์จะได้บอกกล่าวหรือปรึกษาหารือแนวทางการรักษากับผู้เข้ารับการ
รักษาหรือญาติของบุคคลนั้นก่อน หากผู้เข้ารับการรักษาหรือญาติของบุคคลนั้นยินยอม ผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมหรือแพทย์จึงจะสามารถด าเนินการรักษาได้ ซึ่งในทางวิชาการเรียกสิ่งนี้ว่า ความยินยอมที่ได้รับ
การบอกกล่าว หรือที่ภาษาอังกฤษ เรียกว่า “Informed consent”๒๒ 
  ความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว (Informed consent ) หมายถึง ความยินยอมที่ผู้
เข้ารับการรักษายินยอมให้ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมกระท าการใด ๆ ต่อร่างกายของตน ทั้งนี้ ก่อนการ
ให้ความยินยอมดังกล่าว ผู้เข้ารับการรักษาจะต้องได้ทราบข้อมูลรายละเอียดเกี่ยวกับการรักษา เช่น 

                                                      
20 ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 27 
21 พิชัยศักดิ์ หรยางกูร และนริศรา แดงไผ่. หลักความยินยอม. ใน กฎหมายแพ่งลักษณะสัญญา ลักษณะละเมิด และ
ลักษณะหุ้นส่วนบริษัทช้ันสูง. หน่วยที่ 3. ปรับปรุงครั้งที่ 1. นนทบุรี: สาขานิติศาสตร์ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. 
2561 หน้า 3-3 – 3-17  
22  ศักดา สถริเรืองชัย. “ความยินยอมที่ไดร้ับการบอกกล่าวในเวชปฏิบัติทั่วไป (Informed Consent in General 
Practice)”. เวชบันทึกศิริราช. ปีท่ี 7, ฉบับท่ี 1 (มกราคม-มิถุนายน 2557). 



19 
 

วิธีการรักษา ผลกระทบหรือผลข้างเคียงจากการรักษา รวมถึงอันตรายหรือความเสี่ยงภัยต่าง ๆ โดยผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมมีหน้าที่จะต้องบอกรายละเอียดดังกล่าวให้ผู้เข้ารับการรักษาทราบ 
  เหตุผลที่จะต้องบอกกล่าวให้ผู้เข้ารับการรักษาทราบถึงข้อมูลรายละเอียดเกี่ยวกับการ
รักษานั้น เนื่องจากเป็นสิทธิของผู้เข้ารับการรักษาหรือสิทธิของผู้ป่วย กล่าวคือ การรักษาจากผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์เป็นการรักษาที่กระท าต่อร่างกายของบุคคลนั้น ดังนั้น จึงควรเป็นสิทธิของ
บุคคลดังกล่าวที่จะต้องทราบถึงข้อมูลรายละเอียดการรักษาเพ่ือประกอบการตัดสินใจว่าจะเข้าสู่
กระบวนการรักษาหรือไม่ และเป็นหน้าที่ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ที่จะต้องพูดคุยหรือ
แนะน าเกี่ยวกับกระบวนการรักษาแก่ผู้เข้ารับการรักษา เพ่ือน าไปสู่การตัดสินใจร่วมกัน 
  หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว (Informed consent) เป็นหลักชีวจริยศาสตร์
ทางการแพทย์ซึ่งมีมาตั้งแต่ศตวรรษที่ 20 ที่ได้รับการยอมรับอย่างกว้างขวางในหมู่ผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมหรือแพทย์และนักวิจัยหรือนักทดลองตั้งแต่นั้นมา ซึ่งหลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว หาก
ท าความเข้าใจตั้งแต่ความเป็นมาและหลักการพ้ืนฐานจะท าให้สามารถน าประโยชน์ที่ได้ไปใช้กับการ
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม จะส่งผลให้ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้เข้ารับการ
รักษามีสัมพันธ์ที่ดี ท าให้การบริการสาธารณสุขประสบความส าเร็จในการบริการสาธารณ ทั้งนี้ค าว่า 
Autonomy และ Right to Self-determination Informed consent แปลเป็นภาษาไทยได้ว่า “ความ
ยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว” ซึ่งได้กล่าวไปก่อนหน้านี้แล้วว่าหลักดังกล่าวเป็นหลักชีวจริยศาสตร์ทาง
การแพทย์ และไม่เฉพาะแต่ในทางการแพทย์ที่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะพึงปฏิบัติเท่านั้น ยังเป็นหลัก
ส าหรับการวิจัยมนุษย์อีกด้วย กล่าวคือ ก่อนที่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะท าการรักษา หรือนักวิจัยจะ
ท าการวิจัยบุคคลหนึ่งบุคคลใด จะต้องบอกกล่าวถึงรายละเอียดเกี่ยวกับการรั กษาหรือการวิจัยเพ่ือให้
บุคคลผู้เข้ารับการรักษาหรือผู้ทดลองทราบถึงรายละเอียด ก่อนตัดสินใจว่าจะเข้ารับการรักษาหรือเข้าสู่
กระบวนการทดลองนั้นหรือไม่ด้วยความสมัครใจ๒๓ 
  ค าว่า Autonomy ในภาษากรีกมีรากศัพท์มาจาก autos (self) และ nomos (rule) 
ในทางรัฐศาสตร์ หมายถึง การที่รัฐใดรัฐหนึ่งท าการปกครองตนเอง กล่าวคือ รัฐมีสถานภาพเป็นอิสระ 
ภายในรัฐนั้นสามารถออกกฎหมายเพื่อบังคับใช้เองได้ แต่ในทางปรัชญาค าว่า autonomy หมายถึง การที่
ปัจเจกบุคคลมีความอิสระในการตัดสินใจในด้านต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นในด้านของภาษา ด้านความเข้าใจ ซึ่ง
ไม่มีข้อบังคับใดๆหรือข้อจ ากัดใด ๆ อาจกล่าวได้ว่า สิทธิในการตัดสินใจด้วยตนเอง  (right to 

                                                      
23 รุ่งรัตน พิมพา, การให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลของผู้เยาว์, (วิทยานิพนธ์ นิติศาสตรมหาบณัฑิต ไม่ได้ตีพิมพ)์ 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ปทุมธานี, 2562,  หน้า 47-48 
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selfdetermination) มีความคล้ายคลึงกับ ค าว่า autonomy แต่ค าว่า autonomy นั้นเป็นสภาวะของ
บุคคล ส่วน right to selfdetermination เป็นสิ่งที่กฎหมายก าหนดไว้ให้เป็นอ านาจที่บุคคลมีหน้าที่
จะต้องปฏิบัติตาม ท าให้หลักการความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว ( Informed consent) มีพ้ืนฐานว่า 
ก่อนการเข้ารับการรักษาหรือการทดลองซึ่งก าหนดว่าบุคคลทุกคนมีสิทธิตัดสินใจว่าจะเข้ารับการรักษา
หรือเข้ารับการทดก่อนภายหลังจากทราบข้อมูลรายละเอียดต่าง ๆ ด้วยความเป็นอิสระ ซึ่งหลักการนี้ 
ประเทศไทยได้มีการก าหนดไว้ให้สอดคล้องกับหลักการดังกล่าวไว้ในรัฐธรรมนูญในหมวดของสิทธิและ
เสรีภาพ กล่าวคือ บุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกาย๒๔ 
  ในเรื่องการให้ความยินยอมในการรักษา ศาลของสหรัฐอเมริกาได้วางหลักในเรื่องนี้ไว้
เป็นครั้งแรกในคดี Schoendorff v. Society of New York Hospital ในปี 1914 ซึ่งหลักกฎหมายที่ได้
จากคดีนี้คือ บุคคลที่บรรลุนิติภาวะและบุคคลที่มีจิตใจปกติมีสิทธิที่จะเลือกได้ว่าจะรับการรักษาหรือเลือก
ที่จะไม่รับการรักษาใด ๆ ก็ได้ตามแต่ใจสมัคร หากแพทย์หรือผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมได้ด าเนินการ
ผ่าตัดผู้เข้ารับการรักษาโดยไม่ได้รับความยินยอมย่อมมีความผิดตามกฎหมาย 
  ต่อมาในปี ค.ศ. 1957 ก็ได้มีค าพิพากษาคดี Salgo v. Leland Stanford Jr.University 
Board of Trustees 1957 วางหลักเพ่ิมเติมเกี่ยวกับเรื่องนี้ว่า ความยินยอมจะต้องเป็นความยินยอมที่
ได้รับการบอกกล่าว กล่าวคือ จะต้องมีการแจ้งรายละเอียดเกี่ยวกับข้อมูลการรักษาเพ่ือให้ผู้เข้ารับการ
รักษาน ามาประกอบการตัดสินใจ ท าให้ผู้ที่เข้ารับการรักษาได้ใช้วิจารณญาณว่าจะรับการรักษานั้น ๆ 
หรือไม่ และคดีนี้นับว่าเป็นครั้งแรกที่มีการใช้หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว หรือค าว่า 
informed consent๒๕ 
  การขอความยินยอมก่อนเข้ารับการรักษาพยาบาล ส าหรับในประเทศไทยนั้น เริ่มจาก
การที่มีการเรียนการสอนในเรื่องของจรรยาบรรณแพทย์ เนื่องจากเป็นหลักจริยศาสตร์สากล ท าให้การขอ
ความยินยอมก่อนการเข้ารับการรักษากลายมาเป็นจารีตประเพณีในการประกอบวิชาชีพเวชกรรมใน
ประเทศไทย และมีรัฐธรรมนูญแห่งประเทศไทยก็ได้มีการบัญญัติเกี่ยวกับเรื่องสิทธิและเสรีภาพอันเป็น
การสอดคล้องกับหลักการดังกล่าว โดยบัญญัติไว้ในหมวดสิทธิในชีวิตและร่างกายไว้ จนกระทั่งในปี พ.ศ. 
2550 ได้มีพระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 ซึ่งเป็นกฎหมายลายลักษณ์อักษรฉบับแรกที่มีการ
บังคับใช้ในเรื่อง “ความยินยอมท่ีได้รับการบอกกล่าว” โดยบัญญัติไว้ในมาตรา 8 ซึ่งมีสาระส าคัญ ดังนี้ 

                                                      
24 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 23 
25 รุ่งรัตน พิมพา, การให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลของผู้เยาว์, (วิทยานิพนธ์ นิติศาสตรมหาบณัฑิต ไม่ได้ตีพิมพ)์. 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ปทุมธานี, 2562,  หน้า 49-51 
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มาตรา 8 บัญญัติว่า “ในการบริการสาธารณสุข บุคลากรด้านสาธารณสุขต้องแจ้งข้อมูลด้านสุขภาพที่
เกี่ยวข้องกับการให้บริการให้ผู้รับบริการทราบอย่างเพียงพอที่ผู้รับบริการจะใช้ประกอบการตัดสินใจใน
การรับหรือไม่รับบริการใด และในกรณีที่ผู้รับบริการปฏิเสธไม่รับบริการใดจะให้บริการนั้นมิได้ ในกรณีที่
เกิดความเสียหายหรืออันตรายแก่ผู้รับบริการ เพราะเหตุที่ผู้รับบริการปกปิดข้อเท็จจริงที่ตนรู้และควร
บอกให้แจ้ง หรือแจ้งข้อความอันเป็นเท็จ ผู้ให้บริการไม่ต้องรับผิดชอบในความเสียหายหรืออันตรายนั้น 
เว้นแต่เป็นกรณีที่ผู้ให้บริการประมาทเลินเล่ออย่างร้ายแรง ความในวรรคหนึ่งมิให้ใช้บังคับกับกรณี
ดังต่อไปนี้ 
  (1) ผู้รับบริการอยู่ในภาวะที่เสี่ยงอันตรายถึงชีวิต และมีความจ าเป็นต้องให้ความ
ช่วยเหลือเป็นการรีบด่วน 
  (2) ผู้รับบริการไม่อยู่ในฐานะที่จะรับทราบข้อมูลได้และไม่อาจแจ้งให้บุคคลซึ่งเป็น
ทายาทโดยธรรมตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ ผู้ปกครอง ผู้ปกครองดูแล ผู้พิทักษ์ หรือผู้อนุบาล
ของผู้รับบริการ แล้วแต่กรณี รับทราบข้อมูลแทนในขณะนั้นได้” 
  และต่อมาในปี พ.ศ. 2551 ได้มีพระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 ก็ให้การรับรอง
สิทธิของผู้ป่วยจิตเวชในเรื่องของการให้ยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าวไว้ด้วย โดยค านึงถึงผู้เข้ารับการรักษา
ถึงแม้บุคคลดังกล่าวจะเป็นผู้ป่วยจิตเวช แต่ก็ควรที่จะได้รับการรักษา การเข้าถึงข้อมูลเช่นเดียวกับบุคคล
ทั่วไป ดังนั้น ในการรักษาและการเข้ารับการรักษาในสถานพยาบาล ผู้เข้ารับการรักษาในฐานะผู้ป่วยจิต
เวชและผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจึงต้องอยู่ภายใต้หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าวนี้ เว้นแต่เป็น
กรณีท่ีผู้เข้ารับการรักษาขาดความสามารถในการตัดสินใจหรือเป็นอันตราย 
  พระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ. 2551 มาตรา 21 ก าหนดว่า “การบ าบัดรักษาจะ
กระท าได้ต่อเมื่อผู้ป่วยได้รับการอธิบายเหตุผลความจ าเป็นในการบ าบัดรักษารายละเอียดและประโยชน์
ของการบ าบัดรักษาและได้รับความยินยอมจากผู้ป่วยเว้นแต่เป็นผู้ป่วยตามมาตรา 22 ถ้าต้องรับผู้ป่วยไว้
ในสถานพยาบาลของรัฐหรือสถานบ าบัดรักษาความยินยอมตามวรรคหนึ่งต้องท าเป็นหนังสือและลง
ลายมือชื่อผู้ป่วยเป็นส าคัญในกรณีที่ผู้ป่วยมีอายุไม่ถึงสิบแปดปีบริบูรณ์หรือขาดความสามารถในการ
ตัดสินใจให้ความยินยอมรับการบ าบัดรักษาให้คู่สมรส ผู้บุพการี ผู้สืบสันดาน ผู้ปกครอง ผู้พิทักษ์ผู้อนุบาล 
หรือผู้ซึ่งปกครองดูแลบุคคลนั้น แล้วแต่กรณีเป็นผู้ให้ความยินยอมตามวรรคสองแทน หนังสือให้ความ
ยินยอมตามวรรคสองและวรรคสาม ให้เป็นไปตามแบบที่คณะกรรมการก าหนดโดยประกาศในราชกิจจา
นุเบกษา”๒๖ 

                                                      
26 อ้างแล้ว เชิงอรรถท่ี 25 
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หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว จะต้องประกอบด้วยองค์ประกอบ 5 ประการจึงจะท าให้หลัก
ดังกล่าวสมบูรณ์๒๗ ได้แก่ 
  1. การเปิดเผยข้อมูล (Disclosure) การแจ้งข้อมูลเพ่ือขอความยินยอมนั้น ควรประกอบ
ไปด้วย 
  - ข้อมูลเกี่ยวกับการวินิจฉัย (diagnosis) 
  - ข้อมูลเกี่ยวกับขั้นตอนการรักษา (procedure) 
  - ข้อมูลเกี่ยวกับความเสี่ยงที่อาจจะได้รับจากการรักษาเมื่อเทียบกับประโยชน์ในการ
รักษาที่จะได้รับ (risk and benefit) 
  - ข้อมูลเกี่ยวกับทางเลือกอ่ืนในการรักษา (alternative treatment)  
การเปิดเผยเนื้อหาในการรักษาให้ผู้เข้ารับการรักษาทราบนั้น ตามหลักชีวจริยศาสตร์แบ่งลักษณะของการ
เปิดเผยข้อมูลเป็น 3 รูปแบบ ได้แก่ 
  1. รูปแบบที่ 1 คือ Professional practice standard เป็นการเปิดเผยเนื้อหาสาระใน
ระดับเดียวกับที่ผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ๆ ต้องการที่จะเปิดเผย เช่น ภาวะแทรกซ้อนที่พบได้บ่อย ตาม
ความเห็นของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
  2. รูปแบบที่ 2 คือ Hypothetical reasonable person standard เป็นการเปิดเผย
เนื้อหาที่บุคคลธรรมดาทั่วไปต้องการจะทราบ ซึ่งหากมีคดีเกี่ยวกับการให้ความยินยอมในการบอกกล่าว
โดยไม่ชอบด้วยกฎหมาย ศาลในประเทศอเมริกามักจะยอมรับการเปิดเผยเนื้อหาตามหลักนี้มากกว่าหลัก
อ่ืน ยกตัวอย่างเช่น แม้จะมีผลข้างเคียง ที่ส่วนน้อยมักจะเกิดขึ้น แต่อย่างไรก็ดีผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
หรือแพทย์ก็ควรจะแจ้งให้กับผู้เข้ารับการรักษาทราบ เช่น ในปี 1972 เคยมีคดี Canterburry v.Spencer 
ซึ่งศาลสูงของอเมริกามีค าพิพากษาให้แพทย์แพ้คดีความผิดฐานละเมิด เนื่องจากผู้เข้ารับการรักษาผ่าตัด
กระดูกสันหลังมีความเสี่ยงที่จะเป็นอัมพาตแต่ก่อนการเข้ารับการผ่าตัดนั้น ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
หรือแพทย์ที่รักษาไม่ได้แจ้งให้ผู้เข้ารับการรักษาทราบก่อน ซึ่งหากผู้เข้ารับการรักษาทราบก่อนอาจ
ตัดสินใจที่จะไม่เข้ารับการรักษา 
  3. รูปแบบที่ 3 คือ Subjective standard เป็นการเปิดเผยเนื้อหาที่ผู้ประกอบวิชาชีพ
หรือแพทย์จะพิจารณาว่าจะเปิดเผยเนื้อหาส่วนใดส าหรับผู้เข้ารับการรักษาเป็นรายบุคคล เนื่องจากผู้เข้า
รับการรักษาแต่ละรายต้องการการรักษาที่ไม่เหมือนกัน มีความกังวลต่างกัน และความรู้ความเข้าใจใน

                                                      
27 รุ่งรัตน พิมพา, การให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลของผู้เยาว์, (วิทยานิพนธ์ นิติศาสตรมหาบณัฑิต ไม่ได้ตีพิมพ)์. 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ปทุมธานี, 2562,  หน้า 51-53 
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การรักษาต่างกัน ดังนั้น ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์จึงจ าเป็นต้องพิจารณาว่าควรจะเปิดเผย
เนื้อหาส่วนใดและอย่างไรเพื่อให้ผู้เข้ารับการรักษาเข้าใจโดยง่าย 
  2. ความเข้าใจข้อมูล (Understanding) ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ต้องให้
ค าปรึกษาในการรักษาหรือข้อมูลแก่ผู้เข้ารับการรักษาให้ผู้เข้ารับการรักษาเข้าใจข้อมูลที่ได้รับโดยง่าย โดย
อาจจะใช้ภาษาที่เข้าใจง่ายไม่ใช้ภาษาในทางการแพทย์มากจนเกินไป หรือสร้างบรรยากาศหรือจัด
สภาพแวดล้อมให้มีความผ่อนคลาย เพ่ือให้ผู้เข้ารับการรักษาจะสามารถใช้สิทธิของตนได้อย่างเต็มที่ 
  3. ความสมัครใจ (Voluntariness) การให้ความยินยอมในการรักษานั้น ถึงแม้ว่าผู้เข้า
รับการรักษาจะทราบถึงข้อมูลการรักษาแล้ว แต่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์จะต้องมั่นใจว่าผู้
เข้ารับการรักษาตัดสินใจเกี่ยวกับการรักษาโดยสมัครใจ ไม่ได้อยู่ภายใต้การบังคับหรือการถูกข่มขู่หรือขู่
เข็ญจากบุคคลใด ๆ เช่น ผู้ว่าจ้าง หรือบุคคลผู้ออกค่ารักษาพยาบาลให้ ซึ่งหากเกิดความขัดแย้งหรือความ
คิดเห็นไม่ตรงกัน ผู้ประกอบวิชาชีพหรือแพทย์ควรให้ผู้เข้ารับการรักษาตัดสินใจโดยไม่มีบุคคลเหล่ านั้น
เกี่ยวข้องหรืออยู่ด้วยในขณะตัดสินใจเกี่ยวกับการรักษา  
  4. ความสามารถในการตัดสินใจ (Competence) จะต้องพิจารณาในหลาย ๆ ด้าน ไม่
ว่าจะเป็น ความสามารถในการท างาน ความสามารถในการท านิติกรรมทางแพ่ง ส าหรับความสามารถใน
การตัดสินใจในการให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลนั้น การท าความเข้าใจในหลักเรื่องความสามารถ
ในการตัดสินใจนี้ จะต้องพิจารณาค าศัพท์ 2 ค าดังต่อไปนี้ 
   ค าว่า Capacity เป็นความสามารถในความเป็นจริง กล่าวคือ ผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมหรือแพทย์จะต้องเป็นผู้ประเมินความสามารถของผู้เข้ารับการรักษาว่ามีความรู้ความเข้าใจใน
เรื่องหนึ่ง ๆ มากน้อยเพียงใด มีหลักการคิดอย่างเป็นเหตุเป็นผลหรือไม่ ซึ่งปัจจัยที่มักจะมีผลต่อ
ความสามารถ คือ โรคทางจิตเวช หรือโรคเกี่ยวกับระบบประสาท 
   ค าว่า Competency เป็นความสามารถในทางกฎหมาย ซึ่งอาจถูกก าหนดโดย
กฎหมายที่เป็นลายลักษณ์อักษร ยกตัวอย่างเช่น ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ที่ก าหนดให้บุคคล
บรรลุนิติภาวะเมื่อมีอายุครบ 20 ปี บริบูรณ์ ซึ่งการก าหนดในเรื่องของความสามารถนี้ในแต่ละประเทศ
อาจก าหนดแตกต่างกันไป หรือในประเทศนั้นก็อาจจะก าหนดในเรื่องความสารถไว้แตกต่างกันในแต่ละ
หมวด เช่น ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ก าหนดให้บุคคลบรรลุนิติภาวะเมื่อมีอายุครบ 20 ปี 
บริบูรณ์ แต่ผู้เยาว์มาสารถท าการสมรสได้แต่ตั้งอายุ 17 ปี บริบูรณ์ และการสมรสนั้นท าให้บุคคลนั้นบรรลุ
นิติภาวะ เป็นต้น ดังนั้นการพิจารณา competency ของผู้เข้ารับการรักษาจะต้องพิจารณาเป็นเรื่องๆไป  
  5. การให้ความยินยอม (Consent) การให้ความยินยอมการรักษาภายหลังจากท่ีผู้เข้ารับ
การรักษาได้ทราบข้อมูลรายละเอียดเกี่ยวกับการรักษาแล้ว การยินยอมนั้นจะต้องแสดงออกโดยชัดแจ้ง 
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โดยไม่จ าเป็นจะต้องแสดงออกเป็นลายลักษณ์อักษรเพียงอย่างเดียว อาจแสดงออกด้วยวาจา หรือโดย
ปริยายก็ได้ เช่น การยอมให้แพทย์ตรวจโดยการนอนบนเตียง การยื่นแขนให้ท าการเจาะเลือด ทั้งนี้ การ
ให้ความยินยอมในการรักษาเป็นเพียงส่วนหนึ่งของขั้นตอนเท่านั้น หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว
จะต้องประกอบด้วยผู้เข้ารับการรักษาได้รับทราบข้อมูลเกี่ยวกับการรักษาก่อนตัดสินใจ โดยวิธีการ
แสดงออกไม่ใช่สาระส าคัญ สาระส าคัญอยู่ที่ผู้เข้ารับการรักษาจะต้องได้รับทราบข้อมูลก่อนการตัดสินใจ 
หากผู้เข้ารับการรักษาไม่ได้รับข้อมูลก่อนตัดสินใจแม้ว่าจะลงลายมือชื่อในเอกสารแสดงความยินยอมใน
การรักษา ก็ถือว่าเป็นความยินยอมนั้นไม่ใช่ความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าว๒๘ 
  ข้อยกเว้นของหลักความยินยอมท่ีได้รับการบอกกล่าว 
  มีบางกรณีที่แพทย์สามารถท าการรักษาพยาบาลผู้ป่วยได้โดยไม่ต้องขอความยินยอม
และไม่เป็นการผิดจริยธรรมในการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ซึ่งเหตุที่จะท าให้แพทย์ไม่ต้องปฏิบัติตาม
หลักความยินยอมที่ได้รับการบอกกล่าวมักเป็นเรื่องประโยชน์ที่เหนือกว่า autonomy ของแต่ละบุคคล 
เช่น ประโยชน์ที่จะเกิดกับสาธารณชนในกรณีของผู้ป่วยจิตเวชที่มีภาวะอันตราย หรือในกรณีที่แพทย์ไม่
สามารถด าเนินการขอความยินยอมได้ เนื่องจากผู้ป่วยไม่มีความสามารถในการให้ความยินยอม เช่น 
ผู้ป่วยอยู่ในภาวะฉุกเฉินหรือเร่งด่วนและไม่รู้สึกตัว ในกรณีเหล่านี้แพทย์จ าต้องให้การรักษาพยาบาลผู้ป่วย
ไปก่อนตามหลัก beneficence หรือยึดประโยชน์สูงสุด (best interest) ของผู้ป่วยเป็นหลักในกรณีที่ไม่
เร่งด่วน และผู้ป่วยยังไม่มีความสามารถในการให้ความยินยอม ได้แก่ ผู้เยาว์ (minor) ผู้ที่อาจให้ความ
ยินยอมแทนผู้เยาว์ได้ คือ ผู้ปกครองของผู้เยาว์ หรืออาจเป็นผู้ที่ดูแลผู้เยาว์โดยได้รับมอบหมายจาก
ผู้ปกครอง เช่น ญาติที่ผู้เยาว์มาพักอาศัยอยู่ด้วย หรือครู อาจารย์ที่โรงเรียน เนื่องจากหลักจริยศาสตร์
การแพทย์ สันนิษฐานว่าผู้ปกครองจะตัดสินใจเพ่ือประโยชน์สูงสุดของผู้เยาว์เสมอ ดังนั้น ถ้าแพทย์เห็นว่า
การตัดสินใจของผู้ปกครองไม่เป็นไปเพ่ือประโยชน์ของผู้เยาว์ เช่น การปฏิเสธการรักษาที่จ าเป็นหากไม่ได้
รับการรักษาผู้ป่วยอาจมีอันตรายถึงชีวิต แพทย์สามารถให้การรักษาแก่ผู้เยาว์ได้เลยโดยไม่ต้องค านึงถึง
ความยินยอมของผู้ปกครอง ยกตัวอย่างเช่น คดี Jehovah’s witness ในอเมริกาซึ่งผู้ปกครองปฏิเสธการ
ให้เลือดกับผู้เยาว์โดยอ้างหลักศาสนา ศาลในอเมริกาได้ตัดสินให้แพทย์สามารถรักษาผู้เยาว์โดยการให้
เลือดได้เพ่ือพิทักษ์ประโยชน์ของผู้เยาว์ ในกรณีผู้เยาว์ที่มีอายุและวุฒิภาวะในระดับพอสมควรที่อาจให้
ความยินยอมในการรักษาได้เอง ซึ่งต าราชีวจริยศาสตร์จะเรียกผู้ เยาว์เหล่านี้ว่า mature minor, 
emancipated minor ผู้เยาว์เหล่านี้สามารถให้ความยินยอมในการรักษาได้ด้วยตนเอง โดยในบาง
ประเทศ เช่น สหรัฐอเมริกาจะมีกฎหมายก าหนดอายุของผู้เยาว์ที่ให้ความยินยอมเอาไว้ชัดเจน ซึ่งอาจจะ

                                                      
28 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 27 
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เป็นอายุช่วง 16, 17, 18 ปีขึ้นไป ตามแต่ละรัฐจะก าหนดหรือมีกฎหมายให้ผู้เยาว์ให้ความยินยอมได้เมื่อมี
ความรู้ความเข้าใจในการรักษาแล้ว๒๙ 
 
 2.2 ความรู้ทั่วไป 
  2.2.1 การยุติการตั้งครรภ์ หรือการท าแท้ง 
พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ให้ความหมายของค าว่า “ท าแท้ง” ว่าหมายถึง การรีด
ลูก, มีเจตนาให้ทารกออกจากครรภ์มารดาก่อนก าหนดและตาย  
   ส่วนค าว่า “แท้ง” หมายถึง การสิ้นสุดการตั้งครรภ์ก่อนก าหนดคลอด โดยที่ทารก
ในครรภ์ไม่สามารถมีชีวิตอยู่ได้๓๐ 
   แพทย์หญิง กมลนัทธ์ ประพันธ์วัฒนะ โดยมี ร.ศ.แพทย์หญิง สายพิณ พงษธา 
เป็นอาจารย์ที่ปรึกษา ได้เขียนบทความเรื่อง Induced Abortion ซึ่งได้ให้ความหมายของค าว่า “ท าแท้ง” 
ว่าหมายถึง การสิ้นสุดการตั้งครรภ์ ก่อนที่ทารกในครรภ์จะมีชีวิตอยู่รอด ซึ่งโดยทั่วไปแล้วจะหมายถึงการ
สิ้นสุดการตั้งครรภ์ก่อนอายุครรภ์ 20 สัปดาห์ หรือก่อนที่ทารกจะมีน้ าหนักตัวเกิน 500 กรัม 
   นอกจากนี้ ตามกฎหมายนั้น “การแท้งลูก” หมายถึง การที่ท าให้ทารกในครรภ์
คลอดออกมาอย่างไม่มีชีวิต หากทารกคลอดออกมาอย่างไม่มีชีวิต ก็ถือว่าเป็นการท าแท้งหรือแท้งลูก แต่
หากคลอดออกมาอย่างมีชีวิตแล้วตายลงในภายหลังหรือท าให้ตายในภายหลัง แม้จะเนื่องมาจากเหตุหรือ
วิธีการท าแท้งก็ไม่เป็นการแท้งลูกตามกฎหมาย๓๑  
    และค าพิพากษาศาลฎีกาที่ 677/2510 ให้ความหมายของการแท้งลูกไว้ว่า 
จะต้องเป็นกรณีท่ีกระท าให้ทารกในครรภ์ของผู้ถูกท าร้ายคลอดออกมาในลักษณะที่ทารกนั้นไม่มีชีวิต หาก
การคลอดก่อนก าหนดในลักษณะที่ทารกยังมีชีวิตอยู่ถึง 8 วันแล้วจึงตาย ดังนี้ไม่ใช่การแท้งลูกตาม
ประมวลกฎหมายอาญา 
   มีประเด็นที่ต้องมาพิจารณาว่า พฤติกรรมอย่างไรถึงจะถือว่าเป็นการคลอดแล้ว 
หากพิจารณาความหมายตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ค าว่า "คลอด" หมายถึง 
ออกลูกหรือการออกจากครรภ์ เมื่อพิจารณาตามความหมายดังกล่าวข้างต้นก็อาจมีประเด็นสงสัยว่า ถ้า
                                                      
29 รุ่งรัตน พิมพา. การให้ความยินยอมในการรักษาพยาบาลของผู้เยาว์ (วิทยานิพนธ์ นิติศาสตรมหาบณัฑิต) 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์. ปทุมธานี. 2562. หน้า 45-54 
30 พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑติยสถาน พ.ศ. 2554. สืบค้นเมื่อ 16 มิถุนายน 2565. https://dictionary.orst.go.th/ 
31 ทวีเกียรติ มีนะกนิษฐ. ค าอธิบายกฎหายอาญา ภาคความผดิและลหุโทษ. (พิมพ์ครั้งท่ี 12) กรุงเทพมหานคร : บริษัท 
ส านักพิมพ์วิญญูชน จ ากัด ศูนย์หนังสือกฎหมายวญิญูชน. 2559 
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ศีรษะเด็กทารกพ้นออกมาจากช่องคลอดของมารดาแล้วแต่อวัยวะส่วนหนึ่งยังออกมาไม่พ้นช่องคลอด 
เช่นนี้จะถือว่าเป็นการคลอดแล้วได้หรือไม่ หรือถ้าเป็นกรณีที่ตัวทารกคลอดออกมาจากช่องคลอดมารดา
แล้วทั้งตัว แต่ยังไม่ได้ตัดสายกระดือ เช่นนี้จะถือว่าเป็นการคลอดแล้วหรือไม่  
   การคลอดที่จะถือได้ว่าเป็นการคลอดตามกฎหมาย คือ การที่ทารกคลอดออกมา
จากครรภ์มารดาโดยเรียบร้อยบริบูรณ์ ซึ่งหมายถึง ทารกเคลื่อนตัวออกมาพ้นจากช่องคลอดของมารดา
แล้วทั้งตัว ซึ่งจะตัดสายสะดือหรือยังไม่ได้ตัดไม่ใช่สาระส าคัญ อีกทั้งการคลอดโดยวิธีใดนั้น ไม่ว่าจะเป็น
การคลอดโดยวิธีการธรรมชาติ หรือโดยวิธีการผ่าตัด ก็ไม่ใช่สาระส าคัญอีกเช่นกัน ดังนั้น จึงสรุปได้ว่า การ
คลอดแล้ว คือ การที่ทารกคลอดออกมาพ้นจากช่องคลอดของมารดาแล้วหรือคลอดพ้นจากครรภ์มารดา
หมดแล้วทั้งตัวโดยที่ไม่มีอวัยวะส่วนใดติดอยู่ 
   การแท้งลูก คือ การที่ทารกในครรภ์คลอดออกมาอย่างไม่มีชีวิต การมีชีวิตหรือ
การอยู่รอดของทารกนั้น พิจารณาจากการหายใจของทารก แม้มีการหายใจเพียงเล็กน้อย ก็ถือว่ามีชีวิต
รอดแล้ว แต่ในทางการแพทย์แล้ว นอกจากจะพิจารณาการหายใจของทารกแล้ว ยังพิจ ารณาการ
เคลื่อนไหวของกล้ามเนื้อร่างกายของทารกอีกด้วย ดังนั้น หากทารกในครรภ์คลอดออกแม้มีการหายใจ
เพียงเล็กน้อยแล้วตายลงก็ถือว่าเป็นการคลอดอย่างมีชีวิต ไม่ใช่การแท้งลูกแต่อย่างใด 
   “การยุติการตั้งครรภ์” หมายถึง การชักน าให้เกิดการแท้งไม่ว่าจะด้วยการใช้ยา
หรือการใช้หัตถการทางสูติศาสตร์ แบ่งออกเป็น  
   1. การยุติการตั้งครรภ์ด้วยเหตุผลทางการแพทย์ (Therapeutie abortion) เช่น 
การตั้งครรภ์นั้นจะเป็นอันตรายต่อสุขภาพของมารดา หรือทารกในครรภ์มีความผิดปกติหรือพิการ รวมถึง
เหตุผลทางกฎหมาย 
   2. การเลือกยุติการตั้งครรภ์ (Elective abortion) เป็นการยุติการตั้งครรภ์ตาม
ความสมัครใจของหญิงที่ตั้งครรภ์ โดยไม่มีเหตุผลทางการแพทย์มาเก่ียวข้อง๓๒   
   การยุติการตั้งครรภ์ หรือการท าแท้ง ที่นิยมเป็นการทั่วไป มี 2 วิธี คือ การยุติการ
ตั้งครรภ์โดยใช้ยา และการยุติการตั้งครรภ์ทางศัลยกรรมหรือหัตถการ โดยใช้กระบอกดูดสุญญากาศ  
   การยุติการตั้งครรภ์โดยใช้ยา 
   การใช้ยาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ เป็นกระบวนการที่ประกอบด้วยหลายขั้นตอน ซึ่งมี
ยาที่เกี่ยวข้อง 2 ตัว คือ มิฟิพริสโตน (Mifepristone) และ ไมโซพรอสตอล (Misoprostol) การใช้ยา 

                                                      
32 กมลนัทธ์ ประพันธ์วัฒนะ และสายพิณ พงษธา. Induced Abortion, OB&CYN CHANG MAI UNIVERSITY. สืบค้น
เมื่อ 19 มิถุนายน 2565. https://w1.med.cmu.ac.th/ 
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มิฟิพริสโตน (Mifepristone) ร่วมกับ ไมโซพรอสตอล (Misoprostol) จะได้ผลมากกว่าการใช้ยาไมโซพรอส
ตอล (Misoprostol) เพียงอย่างเดียว 
   การใช้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) จะน าไปใช้ที่บ้าน หลังจากที่ให้ยา
มิฟิพริสโตน (Mifepristone) ที่คลินิกหรือโรงพยาบาล สามารถท าได้เมื่ออายุครรภ์ไม่เกิน 9 สัปดาห์ โดย
องค์การอนามัยโลก ให้การยอมรับในด้านความปลอดภัย โดยต้องแนะน าให้ผู้รับบริการให้สามารถเข้ารับ
บริการฉุกเฉินได้หากมีภาวะแทรกซ้อนเกิดขึ้น ซึ่งการให้บริการในสถานบริการ ควรจะเป็นเฉพาะเมื่ออายุ
ครรภ์เกิน 9 สัปดาห์ เพ่ือรักษาอาการแทรกซ้อนจากการแท้งที่รุนแรงที่อาจเกิดขึ้น แต่ทั้งนี้ ผู้รับบริการควร
ได้รับข้อมูลว่าไมโซพรอสตอล (Misoprostol) อาจท าให้ตัวอ่อนในครรภ์พิการ ถ้าการยุติการตั้งครรภ์ล้มเหลว 
และยามิฟิพริสโตน (Mifepristone) และไมโซพรอสตอล (Misoprostol) ใช้ไม่ได้ผลในกรณีท้องนอกมดลูก 
   การใช้ยาเพื่อยุติการตั้งครรภ์ในอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
   การใช้ยามิฟิพริสโตน (Mifepristone) และไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 
ร่วมกัน ในอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
   1. อายุครรภ์ที่เท่ากับหรือน้อยกว่า 9 สัปดาห์ 
        - ยามิฟิพริสโตน (Mifepristone)  200 mg จ านวน 1 เม็ด โดยการรับประทาน ซึ่ง
หลังจากรับประทานยามิฟิพริสโตน (Mifepristone)  24 - 48 ชั่วโมง ให้ตามด้วยยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) 
       - ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 800 ไมโครกรัม (เม็ดละ 200 ไมโครกรัม) ครั้ง
เดียว โดยให้สอดทางช่องคลอด (ใส่เม็ดยาไว้ที่ Posterior vaginal fornix ซึ่งเป็นส่วนลึกที่สุดของช่อง
คลอด แล้วให้นอนราบ 30 นาที อาจเห็นเม็ดยาบางส่วนไม่ละลายหมด) หรือ อมใต้ลิ้น (วางเม็ดยาไว้ใต้
ลิ้นจนยาละลายและกลืนได้ภายหลัง 30 นาที) หรืออมที่กระพุ้งแก้ม (วางเม็ดยาไว้ระหว่างแก้มและเหงือก
จนละลาย แล้วกลืนภายหลัง 30 นาที) วิธีใดวิธีหนึ่ง 
   2. อายุครรภ์เท่ากับ 9 - 12 สัปดาห์ 
       - ยามิฟิพริสโตน (Mifepristone)  200 mg จ านวน 1 เม็ด โดยการรับประทาน ซึ่ง
หลังจากรับประทานยามิฟิพริสโตน (Mifepristone)  24 - 48 ชั่วโมง ให้ตามด้วยยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) 
       - ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 800 ไมโครกรัม ครั้งแรก ต่อจากนั้น 3 
ชั่วโมงให้ 400 ไมโครกรัม (เม็ดละ 200 ไมโครกรัม) ทุก 3 ชั่วโมง จนเกิดการยุติการตั้งครรภ์ แต่ไม่เกิน 5 
ครั้ง ให้สอดทางช่องคลอดครั้งแรก ครั้งถัดมาใช้ทางอมใต้ลิ้น 
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   การใช้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) อย่างเดียว 
   - ให้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 800 ไมโครกรัม สอดช่องคลอดหรืออมใต้
ลิ้น ทุก 3 - 12 ชั่วโมง จนครบ 3 ครั้ง 
   การใช้ยาเพื่อยุติการตั้งครรภ์ในอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ 
   การใช้ยามิฟิพริสโตน (Mifepristone) และไมโซพรอสตอล (Misoprostol) ร่วมกัน 
   - ยามิฟิพริสโตน (Mifepristone)  200 mg จ านวน 1 เม็ด โดยการรับประทาน 
ซึ่งหลังจากรับประทานยามิฟิพริสโตน (Mifepristone) 24 - 48 ชั่วโมง ให้ตามด้วยยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) 
   - ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 800 ไมโครกรัม สอดช่องคลอดครั้งเดียว ต่อ
ด้วยยา  ไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 400 ไมโครกรัม สอดช่องคลอด หรืออมใต้ลิ้นทุก 3 ชั่วโมง จน
เกิดการยุติ การตั้งครรภ์ แต่ไม่เกิน 5 ครั้ง หรือยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 400 ไมโครกรัม 
รับประทาน ต่อด้วยไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 400 ไมโครกรัม สอดช่องคลอด หรืออมใต้ลิ้น ทุก 3 
ชั่วโมง จนเกิดการยุติการตั้งครรภ์ แต่ไม่เกิน 5 ครั้ง 
   การใช้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) อย่างเดียว 
   - ให้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 400 ไมโครกรัม สอดช่องคลอดหรืออมใต้
ลิ้น ทุก 3 ชั่วโมง แต่ไม่เกิน 5 ครั้ง 
   ข้อสังเกต 
   1. ส าหรับการตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์เกิน 24 สัปดาห์ ปริมาณยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) ควรลดน้อยลง เนื่องจากมดลูกจะมีความไวสูงมากต่อพรอสตาแกลนดิน และไม่มี
การศึกษาทางคลินิกเพียงพอที่จะให้ค าแนะน าปริมาณยาที่ใช้เฉพาะกับอายุครรภ์นี้ 
   2. การจ่ายยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) ควรจะมีการดูแลช่วยเหลือได้ใน
ระหว่าง การรอยุติการตั้งครรภ์ การปวดท้อง (Cramping) มักจะเกิดขึ้นก่อนให้ยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) ครั้งที่ 2 แต่สามารถปรับเปลี่ยนเวลาได้ เริ่มจากเวลาที่ให้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) 
ครั้งที่ 1 ผู้รับบริการจะได้รับการเฝ้าสังเกตติดตามอาการอย่างสม่ าเสมอ โดยเฉพาะเรื่องจัดการความ
เจ็บปวดที่เกิดขึ้นในเวลาที่คาดว่าจะเกิดการแท้ง และการหลุดของตัวอ่อนและรกอย่างสมบูรณ์ ซึ่งจะ
เพ่ิมข้ึนตามอายุครรภ์ที่เพ่ิมและในผู้หญิงที่ไม่เคยตั้งครรภ์ 
   3. การหลุดของตัวอ่อนและรก (Fetal/ placental expulsion) ภายหลังการให้
ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) เกือบ 90% ของผู้หญิงจะมีการแท้งหลุดของเนื้อเยื่อชิ้นส่วนของตัว
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อ่อน (Products of conception: POC) ภายใน 4 - 6 ชั่วโมง และควรให้ยาแก้ปวดในช่วงที่มีการเจ็บ
ท้องในระหว่างแท้ง 
       - ถ้าหากเนื้อเยื่อชิ้นส่วนของตัวอ่อนไม่หลุดออกมาหลังได้รับยาไมโซพรอสตอล 
(Misoprostol) นาน 8 - 10 ชั่วโมง ให้ตรวจภายในและคีบ POC ออกมาจากปากมดลูกหรือในช่องคลอด 
       - การใช้ยาไมโซพรอสตอล (Misoprostol) เดี่ยว หรือใช้ร่วมกับยามิฟิพริสโตน 
(Mifepristone) จะมีการค้างของเศษรกในอัตราเพียง 10% การเอาชิ้นเนื้อในโพรงมดลูกออก 
(Uterineevacuation) ควรท าด้วยวิธีการดูดสุญญากาศ (Vacuum aspiration) โดยไม่แนะน าให้ใช้
วิธีการขูดมดลูก ยกเว้นกรณีที่ไม่มีกระบอกดูดสุญญากาศ หรือในกรณีที่ผู้รับบริการมีเลือดออกมาก มีไข้ 
หรือมีรกค้างนานกว่า 3 - 4 ชั่วโมง๓๓ 
   การยุติการตั้งครรภ์ทางศัลยกรรม (Surgical abortion) โดยใช้กระบอกดูด
สุญญากาศ 
   กระบอกดูดสุญญากาศมี 2 แบบ โดยกระบวนการยุติการตั้งครรภ์ของอุปกรณ์ท้ัง
สองจะเหมือนกัน คือ  
   1. Manual vacuum aspiration (MVA) เป็นกระบอกดูดที่ใช้มือช่วยท าให้เกิด
แรงดันสุญญากาศ โดยกระบอกดูดจะต่อเข้ากับหลอดดูด (Canulae) ที่มีขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง ตั้งแต่ 4 
- 14 มม. สามารถใช้ได้ในทุกสถานที่และในที่ที่ไม่มีไฟฟ้าใช้ 
   2. Electric vacuum aspiration (EVA) ใช้ Electric pump เพ่ือท าให้เกิดแรงดัน
สุญญากาศ และสามารถปรับให้เหมาะกับหลอดดูดขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 14 - 16 มม. ซึ่งมีขนาดใหญ่
กว่าของ MVA 
   ขั้นตอนการยุติการตั้งครรภ์ทางศัลยกรรม (Surgical abortion) อายุครรภ์
เท่ากับหรือไม่เกิน 12 - 14 สัปดาห์ 
   1. ให้ผู้รับบริการปัสสาวะก่อน เพ่ือลดการคั่งค้างในกระเพาะปัสสาวะ 
   2. ขึ้นเตียงตรวจภายในในท่า lithotomy 
   3. ผู้ให้บริการท าการล้างมือ สวมถุงมอื และสวมใส่อุปกรณ์ป้องกันที่จ าเป็นเหมาะสม 

                                                      
33 พัชรีวรรณ เจนสาริกรณ ์และคณะ. คู่มือมาตรฐานการปฏิบัติงานเพื่อการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภยัแบบองค์รวม 
(Standard of Practice for Comprehensive Safe Abortion Care) ฉบับปรับปรุง. (พิมพ์ครั้งท่ี 1). บริษัท เฌอมาศ 
จ ากัด : กรุงเทพมหานคร. 2564 หน้า 56-57 
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   4 .  ตรวจ Bimanual examination เ พ่ือประเมินขนาดและท่าของมดลูก 
(Uterine size and position) เป็นการยืนยันความถู กต้ อ งล่ าสุ ด อีกครั้ ง ก่ อนที่ จะท า  Uterine 
evacuation จากที่เคยมีการตรวจมาก่อน 
   5. ใส่ Speculum ให้เห็นปากมดลูกได้อย่างชัดเจน 
   6. เช็ดปากมดลูกด้วยน้ ายา Non-alcoholic antiseptic solution เริ่มที่รูของ
ปากมดลูก (Cervical os) ใช้ Sponge แผ่นใหม่เช็ดหมุนวนออกด้านนอก (Spiralling outward) จน os 
ทั้งหมดถูกเช็ดด้วยน้ ายาฆ่าเชื้อ (Antiseptic) 
   7. ฉีดยาชาด้วยการท า Paracervical block  
       - ใช้ Syringe ขนาด 10 m 
       - ฉีดยาชา 1 - 2 ml ที่ปากมดลูกบริเวณที่ใช้ Tenaculum จะจับ (ต าแหน่ง 12 
นาฬิกา หรือ 6 นาฬิกา ขึ้นอยู่กับความถนัดของแพทย์ หรือลักษณะของปากมดลูก หรือใช้ Atraumatic 
vulsellum forceps หนีบจับที่ปากมดลูกที่ Posterior lip จะท าให้เห็นส่วนที่จะฉีดยาชาได้ชัดที่ต าแหน่ง 
4 และ 8 นาฬิกา และไม่ท า ให้เกิดผลเสียต่อการใส่หลอดดูดเข้าไปใน Cervical canal หรือมดลูกท่ีอยู่ใน
ท่าคว่ าหน้า Anteverted หรือ Anteflexed 
      - น า Tenaculum มาหนีบจับที่ปากมดลูกบริเวณท่ีฉีดยาชาไว้ 
       - ดึงปากมดลูกให้เอียงออกด้านข้าง ให้เห็นผนังช่องคลอด (Vaginal fornices) 
ด้านข้างปากมดลูกเป็นต าแหน่งที่จะฉีดยาชา 
      - ใช้เข็ม Spinal needle หรือเข็มเบอร์ 22 - 23G ฉีด Lidocaine 2 - 5 ml ช้าๆ 
เข้าไปในเยื่อบุช่องคลอดให้ลึก 1 cm. 2 - 4 ต าแหน่งที่บริเวณรอยต่อระหว่างเยื่อบุของปากมดลูกและ
เนื้อเยื่อของช่องคลอด (Cervical/ Vaginal junction) ที่ 2 และ 10 นาฬิกา และ/หรือ 4 และ 8 นาฬิกา 
(บริเวณ Uterosacralligament) 
       - ขณะจะฉีดยาชาให้ดูดดูก่อนว่ามีเลือดเข้ามาใน Syringe หรือไม่ เพ่ือหลีกเลี่ยงการ
ฉีดยาชาเข้าหลอดเลือด และตรวจดู Bleeding บริเวณท่ีฉีด 
       - ปริมาณสูงสุดของ Lidocaine ในการท า Paracervical block คือ 4.5 mg/ kg/ 
dose หรือโดยทั่วไปคือ 200 - 300 mg (ประมาณ 20 ml ของชนิด 1% หรือ 40 ml ของชนิด 0.5%) 
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   8. การขยายปากมดลูก (Cervical dilatation) 
       - การขยายปากมดลูกไม่มีความจ าเป็น ถ้าสามารถใส่หลอดดูดผ่านช่องปากมดลูก
เข้าไปได้โดยสะดวก แต่อาจท าในกรณีที่ปากมดลูกปิดสนิทหรือเปิดไม่พอที่จะใส่หลอดดูดขนาดที่เหมาะสม
กับอายุครรภ์ การเปิดปากมดลูกท่ีมากพอจะมีส่วนช่วยให้เกิดการแท้งที่สมบูรณ์ 
เทคนิคการขยายปากมดลูก ท าได้ดังนี้ 
       - ตรวจดูท่าของมดลูกและต าแหน่งของปากมดลูก และใช้ Tenaculum หนีบที่
ส่วนของปากมดลูก (Cervical lip) ด้านบนหรือด้านล่าง แล้วดึง Tenaculum ลงมาเพ่ือยึดปากมดลูก 
       - ใช้ Dilator ขนาดเล็กที่สุดสอดผ่าน Cervical canal 
       - ขยายปากมดลูกอย่างนุ่มนวล ไม่ควรดันแรงมาก ควรใช้เทคนิค No touch ใส่ 
dilators เข้าไปได้ ในขณะเดียวกันก็ตรึงปากมดลูกไว้ด้วยการดึง Tenaculum ไว้อย่างนุ่มนวล 
   9. การสอดหลอดดูด (Cannula) เมื่อปากมดลูกขยายเพียงพอ ให้สอดหลอดดูด
ผ่านเข้ารูปากมดลูกด้านใน (Internal cervical os) และเข้าไปในโพรงมดลูก (Uterine cavity) ขณะที่ใช้ 
Tenaculum ดึงปากมดลูกเบาๆ สอดจนหลอดดูดชนยอดมดลูก (Fundus) อย่าสอดแรงมากเกินไป  
เพ่ือหลีกเลี่ยงการชอกช้ า (Trauma) ต่อปากมดลูกและมดลูก 
   10. การดูดเนื้อเยื่อในโพรงมดลูก โดยต่อกระบอกสุญญากาศที่ท าให้เกิดแรงดัน
สุญญากาศกับหลอดดูด มือข้างหนึ่งจับ Tenaculum และสอดหลอดดูดเข้าไปในโพรงมดลูก ส่วนมืออีก
ข้างถือกระบอกดูด (Aspirator) ที่ต่อเข้ากับหลอดดูดไว้ 
       - เริ่มท าการดูดเมื่อปลายหลอดดูดอยู่ประมาณตรงกลางของมดลูก (Mid-uterus) 
ขณะที่มดลูกหดรัดตัวท า ให้ผนังมดลูกบีบตัวเข้ามา และ Fundus หดลงมา 
       - ดูดเนื้อเยื่อออกจากโพรงมดลูกด้วยความนุ่มนวลช้าๆ และหมุนหลอดดูดไปรอบ ๆ  
180 องศา กลับไปกลับมา ไม่หมุนไปทางเดียวตลอด ซึ่งอาจท าให้ปลายหลอดดูดหักและค้างในโพรง
มดลูก เห็นเลือดและเนื้อเยื่อผ่านเข้าหลอดดูด ขณะดูดไม่ถอยหลอดดูดจนพ้นรูปากมดลูก จะท าให้สูญเสีย
แรงดูด   ได้เคลื่อนหลอดดูดเข้าออกเพ่ือให้รูเปิดที่ปลายของหลอดดูดสัมผัสกับผนังทุกด้านของโพรงมดลูก 
       - ดูดจนกระบอกดูดมีเนื้อเยื่อเต็มกระบอก ท าการปลดกระบอกดูดออกจากหลอด
ดูด แต่ยังคงให้หลอดดูดอยู่ในโพรงมดลูก น าเนื้อเยื่อออกจากกระบอกใส่ ในถาดที่เตรียมไว้ แล้วท าให้มี
แรงดันสุญญากาศใหม่ ดูดต่อไปจนแน่ใจว่าดูดออกหมดแล้ว 
       - เมื่อการดูดสุญญากาศท าเสร็จสิ้นแล้ว เอาหลอดดูดและ Cervical tenaculum 
ออกเช็ดปากมดลูกด้วยผ้า Gauze กดเลือดให้หยุด ประเมินปริมาณเลือดที่ออกจากมดลูกหรือปากมดลูก 
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   11. การตรวจชิ้นเนื้อเยื่อที่ดูดออกมา การตรวจชิ้นเนื้อเยื่อที่ดูดออกมามี
ความส าคัญเพ่ือให้มั่นใจว่าแท้งครบการตรวจท าได้ด้วยการน าเนื้อเยื่อมาใส่ไว้ในถาดหรือตะแกรงที่เตรียม
ไว้ (อย่าดันเนื้อเยื่อออกมาทางหลอดดูด เพราะอาจกระเด็นท าให้เกิดการปนเปื้อน (Contaminate) โดย
ตรวจหาดังต่อไปนี้ 
       - ปริมาณของ Product of Conception (POC) ประกอบด้วย Villi, Decidua,          
Sac/membranes ดูปริมาณของเนื้อเยื่อเมื่อเทียบกับขนาดของอายุครรภ์ ตรวจดูว่าใช่เนื้อรกหรือไม่ โดย
กรองเลือดออกแล้วน าไปลอยน้ าดูจะเห็นลักษณะของรกคล้ายรากไม้แขวนลอยอยู่ในน้ า และหลังอายุครรภ์ 
9 สัปดาห์ จะเห็นส่วนของตัวอ่อนด้วย 
       - มองตาเปล่า เห็นเป็นถุงน้ าใส ผิวเรียบ สีชมพูหรือเทา มองดูคล้ายพวงองุ่น 
(Grape-like hydropic villi) น่าจะเป็นครรภ์ไข่ปลาอุก (Molar pregnancy) ถ้าตรวจดูแล้วไม่แน่ใจ  
ให้ขึงเนื้อเยื่อให้ตึงวางไว้บนถาดใส ให้แช่ไว้ในน้ า หรือน้ าส้มสายชู แล้วใช้ไฟส่องด้านล่าง ถ้าเห็นว่ารูปร่าง
ผิดปกติควรส่งตรวจทางพยาธิวิทยา 
       - ถ้าไม่มี POC หรือมีเนื้อเยื่อออกมาน้อยกว่าที่คาด หรือเนื้อเยื่อไม่สามารถสรุป
ได้ว่าเป็นชิ้นรกหรือไม่ แสดงว่า 
   - เกิดการแท้งไม่สมบูรณ์ (Incomplete abortion) โดยในโพรงมดลูกยังมี POC 
หลงเหลืออยู่ แม้จะรู้สึกว่าดูดออกหมดแล้ว 
   - อาจมีการแท้งท่ีเกิดข้ึนเองอย่างสมบูรณ์แล้วก่อนท าหัตถการ 
    - ท าการดูดไม่ส าเร็จ ทั้งเนื้อเยื่อ ตัวอ่อน และรกทั้งหมดยังอยู่ในโพรงมดลูก 
    - เป็นการตั้งครรภ์นอกมดลูก เมื่อไม่เห็น Villi ที่คล้ายรากไม้ ต้องท าการ
ตรวจสอบต่อไป 
   - มีความผิดปกติของมดลูก โดยเฉพาะในรายที่เป็น Bicornuate หรือ Septate 
uterus โดยหลอดดูดอาจเข้าไปอีกด้านของมดลูกที่ไม่ได้ตั้งครรภ์ 
       - ถ้าไม่มีความชัดแจ้งเลยว่ามี Sac/ membranes และ Villi อยู่ในเนื้อเยื่อที่ตรวจ
ให้สันนิษฐานว่าอาจดูดไม่ได้ ให้พยายามดูดใหม่ หรือให้ประเมินการตั้งครรภ์นอกมดลูกต่อไป 
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   12. กระบวนการอ่ืนๆ ที่ท าไปพร้อมกัน กล่าวคือ เมื่อการท าหัตถการยุติการ
ตั้งครรภ์ท าเสร็จสิ้นสมบูรณ์ ก็ท าการคุมก าเนิดต่อไป เช่น ใส่ห่วงอนามัย ท าหมัน เย็บปากมดลูกที่ฉีกขาด 
เป็นต้น๓๔ 
   ข้อดีของการยุติการตั้งครรภ์โดยใช้ยา 
   1. ประสิทธิภาพของอัตราการแท้งที่สมบูรณ์ ของยามิฟิพริสโตน ร่วมกับไมโซ
พรอสตอล ส าหรับอายุครรภ์ไม่เกิน 9 สัปดาห์ เท่ากับ 96-98 %  
   2. หลีกเลี่ยงการท าหัตถการและการดมยาสลบ 
   3. เป็นธรรมชาติมากกว่า คล้ายกับการท าแท้งเอง 
   4. เจ็บปวดน้อยกว่าและรู้สึกว่าไม่น่ากลัว 
   5. ท าด้วยตนเอง ควบคุมได้เอง และสามารถท าที่บ้านได้ 
   ข้อดีของการยุติการตั้งครรภ์ทางศัลยกรรมหรือหัตถการ โดยใช้กระบอกดูด
สุญญากาศ 
   1. ประสิทธิภาพของอัตราการแท้งที่สมบูรณ์ ส าหรับอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
เท่ากับ 98 %  
   2. เป็นกระบวนการที่เร็วกว่า แต่จะต้องท าท่ีคลินิกหรือโรงพยาบาล 
   3. การตรวจสอบว่าแท้งสมบูรณ์ง่ายกว่าการใช้ยา 
   4. สามารถใส่ห่วงอนามัยหรือท าหมันได้ต่อเนื่อง 
   ข้อเสียของการยุติการตั้งครรภ์โดยใช้ยา 
   1. พบอาการข้างเคียง คือ การปวดเกร็ง คลื่นไส้ อาเจียน หรือท้องร่วง 
   2. มีอาการเลือดออกหลังจากแท้งนานกว่าวิธีท าหัตถการ 
   3. ใช้เวลาหลายชั่วโมง อาจนานตลอดทั้งวันหรือหลายวันจึงจะแท้งอย่างสมบูรณ์ 
   4. อายุครรภ์มากกว่า 12- 24 สัปดาห์ ต้องพักรักษาหรือดูอาการในโรงพยาบาล 
   5. พบแพทย์หลายครั้ง 
 

                                                      
34 พัชรีวรรณ เจนสาริกรณ ์และคณะ. คู่มือมาตรฐานการปฏิบัติงานเพื่อการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภยัแบบองค์รวม 
(Standard of Practice for Comprehensive Safe Abortion Care) ฉบับปรับปรุง. (พิมพ์ครั้งท่ี 1). บริษัท เฌอมาศ 
จ ากัด : กรุงเทพมหานคร. 2564 หน้า 63-68 
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   ข้อเสียของการยุติการตั้งครรภ์ทางศัลยกรรมหรือหัตถการ โดยใช้กระบอกดูด
สุญญากาศ 
   1. ต้องใส่อุปกรณ์เข้าไปในมดลูก 
   2. มีความเสี่ยงเพิ่มเล็กน้อย ท าให้บาดเจ็บต่อมดลูก หรือปากมดลูก 
   3. มีความเสี่ยงต่อการติดเชื้อ๓๕ 
   นอกจากการยุติการตั้งครรภ์โดยการใช้ยาและการยุติการตั้งครรภ์โดยใช้กระบอก
สุญญากาศแล้ว ยังมีการยุติการตั้งครรภ์ด้วยการขยายปากมดลูกและหนีบจับชิ้นเนื้อในโพรงมดลูก 
(Dilatation and evacuation: D&E) แต่องค์การอนามัยโลก และกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ไม่
สนับสนุนวิธีการดังกล่าว และมีนโยบายให้ทดแทนด้วยใช้วิธีการใช้ยา และกระบอกดูดสุญญากาศ 
  2.2.2 ผู้เยาว์ หรือวัยรุ่น  
   พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ให้ความหมายของค าว่า 
“ผู้เยาว์” ว่าหมายถึง บุคคลผู้ยังไม่บรรลุนิติภาวะ 
   ค าว่า “วัยรุ่น” ว่าหมายถึง วัยที่มีอายุประมาณ 13 - 19 ปี  
   พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 
มาตรา 3 ได้ให้ความหมายของค าว่า “วัยรุ่น” หมายความว่า บุคคลอายุเกินสิบปีบริบูรณ์ แต่ยังไม่ถึงยี่สิบ
ปีบริบูรณ์ 
   พระราชบัญญัติศาลเยาวชนและครอบครัวและวิธีพิจารณาคดีเยาวชนและ
ครอบครัว พ.ศ. 2553 มาตรา 4 ได้ให้ความหมายของค าว่า “เด็ก” ว่าหมายถึง บุคคลซึ่งมีอายุเกินกว่า
อายุที่ก าหนดไว้ตามมาตรา ๗๓ แห่งประมวลกฎหมายอาญา แต่ยังไม่เกินสิบห้าปีบริบูรณ์ 
   ค าว่า “วัยรุ่น” หมายถึง บุคคลอายุเกินสิบห้าปีบริบูรณ์ แต่ยังไม่ถึงสิบแปดปี
บริบูรณ ์
   กรมสุขภาพจิต (2554) ให้ความหมายของค าว่า “วัยรุ่น” หมายถึง เป็นช่วงชีวิต
ระหว่างวัยเด็กและผู้ใหญ่ เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงร่วมกันในหลาย ๆ ด้าน ของระบบต่าง ๆในร่างกาย 
ไม่ว่าจะเป็น เพศ จิตใจ สังคม อารมณ์ สติปัญญา และจริยธรรม เป็นต้น ซึ่งเป็นจุดเริ่มต้นและการ

                                                      
35 พัชรีวรรณ เจนสาริกรณ ์และคณะ. คู่มือมาตรฐานการปฏิบัติงานเพื่อการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภยัแบบองค์รวม 
(Standard of Practice for Comprehensive Safe Abortion Care) ฉบับปรับปรุง. (พิมพ์ครั้งท่ี 1). บริษัท เฌอมาศ 
จ ากัด : กรุงเทพมหานคร. 2564 หน้า 49-50 
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เปลี่ยนแปลงที่แตกต่างกันในแต่ละบุคคล นอกจากนี้ กรมสุขภาพจิต ของกระทรวงสาธารณสุข ได้แบ่ง
ระยะของวัยรุ่นออกเป็น 3 ช่วงอายุ คือ 
   1. วัยก่อนวัยรุ่น (pre adolescent) อายุระหว่าง 10-13 ปี 
   2. วัยรุ่นตอนต้น (early adolescent) อายุระหว่าง 14-16 ปี 
   3. วัยรุ่นตอนปลาย (late adolescent) อายุระหว่าง 17-19 ปี๓๖ 
   ส่วนค าว่า “ผู้เยาว์” นั้น ตามหลักกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ของไทย ผู้เยาว์ 
หมายถึง บุคคลที่ยังไม่บรรลุนิติภาวะ ซึ่งบุคคลที่จะบรรลุนิติภาวะได้ก็ต่อเมื่อมีอายุครบ 20 ปีบริบูรณ์ 
หรือเมื่อท าการสมรส โดยการสมรสจะท าได้ก็ต่อเมื่อชายและหญิงมีอายุ 17 ปี บริบูรณ์แล้ว๓๗ อาจกล่าว
ได้ว่า ผู้เยาว์ ตามหลักกฎหมายแพ่งและพาณิชย์นั้น คือ บุคคลที่ยังไม่บรรลุนิติภาวะ ตามปกติแล้วอายุไม่
เกิน 20 ปี บริบูรณ์นั้นเอง แต่หากผู้เยาว์นั้น สมรสโดยชอบด้วยกฎหมายก่อนอายุครบ 20 ปี แต่ไม่ต่ ากว่า 
17 ปี กฎหมายแพ่งและพาณิชย์ก็คือว่าบุคคลนั้นพ้นจากการเป็นผู้เยาว์โดยกฎหมาย 
   ตามที่กล่าวมาข้างต้น โดยหลักแล้วบุคคลจะบรรลุนิติภาวะเมื่ออายุครบ 20 ปี
บริบูรณ์ตามกฎหมาย แต่บุคคลอาจบรรลุนิติภาวะได้โดยวิธีการอ่ืน กล่าวคือ หากผู้เยาว์ได้ท าการสมรส
ถูกต้องตามกฎหมาย ผู้เยาว์ก็ย่อมบรรลุนิติภาวะ แม้ว่าจะอายุไม่ครบ 20 ปีบริบูรณ์ก็ตาม ซึ่งมีผลทาง
กฎหมายให้บุคคลดังกล่าว สามารถจัดกิจการและทรัพย์สินของตนเองได้ทุกอย่างเช่นเดียวกัน 
   1. การบรรลุนิติภาวะโดยอายุ 
   ตามมาตรา 19 แห่งประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ บัญญัติว่า “บุคคลย่อม
พ้นจากภาวะผู้เยาว์และบรรลุนิติภาวะเมื่ออายุยี่สิบปีบริบูรณ์” 
   ระยะเวลาแห่งการเป็นผู้เยาว์ จึงหมายความถึง ระยะเวลาเริ่มต้นสภาพบุคคลเป็น
เด็กทารกจนมีอายุครบยี่สิบปีบริบูรณ์ การที่กฎหมายก าหนดให้ผู้ที่อายุต่ ากว่า 20 ปีบริบูรณ์ เป็นบุคคลที่
ยังไม่บรรลุนิติภาวะนั้น ก็เนื่องจากบุคคลดังกล่าวเป็นผู้หย่อนความสามารถในการท านิติกรรม เพราะเหตุ
ที่อายุยังน้อย เป็นบุคคลที่ด้อยทางด้านความคิดหรือสติปัญญา กฎหมายจึงต้องเข้ามาคุ้มครองผู้เยาว์โดย
ก าหนดให้การท านิติกรรมบางประเภทของผู้ เยาว์ต้องมีบุคคลอ่ืนคือผู้แทนโดยชอบธรรมเข้ามา

                                                      
36 สุนัน จันทะอ่อน. ปัจจัยคัดสรรที่สัมพันธ์กับเจตคติต่อการท าแท้งของวัยรุ่นหญิง. (วิทยานิพนธ์ วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 
ไม่ได้ตีพิมพ์). มหาวิทยาลัยรามค าแหง. กรุงเทพมหานคร. 2558. หน้า 11-13 
37 บวรศักดิ์ ทวิพัฒน์. รวมค าบรรยายภาคหนึ่ง สมัยที่ 71 ปีการศึกษา 2561 เล่มที่ 1. กรุงเทพมหานคร. ส านักอบรม
ศึกษากฎหมายแห่งเนติบณัฑิตยสภา. 2561. หน้า 206 
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ควบคุมดูแล โดยเฉพาะนิติกรรมที่อาจท าให้เสื่อมเสียสิทธิแก่ผู้เยาว์หรือทรัพย์สินของผู้เยาว์ เช่น การ
จ าหน่ายทรัพย์สิน การกู้ยืมเงิน การเป็นลูกจ้างในสัญญาจ้างแรงงาน ฯลฯ เป็นต้น 
   2. การบรรลุนิติภาวะโดยสมรสตามกฎหมาย 
   ตามมาตรา 20 แห่งประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ บัญญัติว่า “ผู้เยาว์ย่อม
บรรลุนิติภาวะเมื่อท าการสมรส หากการสมรสนั้นได้ท าตามบทบัญญัติมาตรา 1448” 
   บทบัญญัตินี้เป็นข้อยกเว้นที่ให้ผู้เยาว์เป็นผู้บรรลุนิติภาวะก่อนอายุยี่สิบปีบริบูรณ์
ได้โดยการสมรส หากว่าชายและหญิงมีอายุครบสิบเจ็ดปีบริบูรณ์ อย่างไรก็ดี หากชายและหญิงยังไม่บรรลุ
นิติภาวะ ต้องได้รับความยินยอมจากบิดามารดาหรือผู้ปกครองแล้วแต่กรณี การให้ความยินยอม ให้แล้ว
ถอนไม่ได้ การสมรสโดยไม่ได้รับความยินยอมบุคคลผู้มีส่วนได้เสียร้องขอให้เพิกถอนการสมรสได้ หากไม่มี
การร้องขอให้เพิกถอน ชายและหญิงนั้นก็ย่อมบรรลุนิติภาวะ หรือกรณีที่ชายและหญิงมีอายุน้อยกว่าสิบ
เจ็ดปีบริบูรณ์ ท าการสมรสโดยได้รับอนุญาตจากศาลในกรณีที่ศาลเห็นว่ามีเหตุอันสมควร มาตรา 20 จึง
เป็นบทบัญญัติที่เป็นข้อยกเว้นของมาตรา 19 ที่ก าหนดว่าบุคคลจะบรรลุนิติภาวะเมื่ออายุครบ 20 ปี
บริบูรณ์ ทั้งนี้ เนื่องจากการที่ผู้เยาว์มีบุตรครอบครัวก็ย่อมต้องมีหน้าที่ในการอุปการะเลี้ยงดูบุตร และใช้
อ านาจปกครองบุตรตามที่กฎหมายก าหนด ซึ่งอาจมีความจ าเป็นต้องท านิติกรรมต่างๆ ที่มีความจ าเป็น 
มาตรานี้จึงก าหนดให้ผู้เยาว์เป็นผู้บรรลุนิติภาวะเมื่อได้ท าการสมรส ทั้งนี้ เพ่ือขจัดปัญหาและอุปสรรค
ต่างๆ ที่อาจจะเกิดขึ้นแก่ผู้เยาว์เองในการดูแลบุตรหรือครอบครัวของตน  
   การสมรสตามมาตรา 20 แห่งประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์นั้น หมายความ
ถึง การสมรสที่ได้ท าขึ้นโดยชอบด้วยกฎหมาย กล่าวคือ ต้องมีการจดทะเบียนสมรส (มาตรา 1457) และ
ต้องอยู่ในความยินยอมของบุคคล ดังต่อไปนี้ (มาตรา 1454)๓๘ 
   1) บิดาและมารดา ในกรณีที่มีท้ังบิดามาตรา 
   2) บิดาหรือมารดา ในกรณีที่มีมารดาหรือบิดาตายหรือถูกถอนอ านาจปกครอง 
หรือไม่อยู่ในสภาพหรือฐานะที่อาจให้ความยินยอม หรือโดยพฤติการณ์ผู้เยาว์ไม่อาจขอความยินยอมจาก
มารดาหรือบิดาได้ 
   3) ผู้รับบุตรบุญธรรม ในกรณีที่ผู้เยาว์เป็นบุตรบุญธรรม 
   4) ผู้ปกครองในกรณีที่ไม่มีบุคคลซึ่งอาจให้ความยินยอมตาม (1) (2) และ (3) หรือ
มี แต่บุคคลดังกล่าวถูกถอนอ านาจปกครอง 

                                                      
38 บวรศักดิ์ ทวิพัฒน์. รวมค าบรรยายภาคหนึ่ง สมัยที่ ๗๑ ปีการศึกษา ๒๕๖๑ เล่มที่ ๑. กรุงเทพมหานคร. ส านักอบรม
ศึกษากฎหมายแห่งเนติบณัฑิตยสภา. ๒๕๖๑. หน้า ๒๐๗ 
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   มีปัญหาที่ต้องพิจารณาว่า หากบุคคลบรรลุนิติภาวะโดยการสมรสอย่างถูกต้อง
ถามกฎหมายนั้น หย่าร้างก่อนที่บุคคลคนใดบุคคลหนึ่งอายุครบ 20 ปีบริบูรณ์ บุคคลนั้นจะยังคงสถานะ
เป็นบุคคลที่บรรลุนิติภาวะอยู่หรือไม่ ในเรื่องนี้ ค าพิพากษาฎีกาท่ี 1320/2506 ได้ให้ค าตอบส าหรับปัญหา
ดังกล่าวว่า การที่คู่สมรสหย่าขาดจากกันก่อนอายุครบ 20 ปีบริบูรณ์ เช่น หย่าขาดจากกันโดยความ
ยินยอม หรือโดยค าพิพากษาของศาล หรือคู่สมรสฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งตาย ก็ไม่เป็นเหตุให้เสื่อมเสียสิทธิแก่
บุคคลนั้น และยังถือว่าคู่สมรสนั้นบรรลุนิติภาวะหลักท่ัวไปในการท านิติกรรมของผู้เยาว์ 
  2.2.3 ผู้แทนโดยชอบธรรม หรือผู้ปกครอง 
   พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ให้ความหมายของค าว่า “ผู้แทน
โดยชอบธรรม” ว่าหมายถึง บุคคลซึ่งตามกฎหมายมีสิทธิที่จะท าการแทน ให้ค าอนุญาต หรือให้ความ
ยินยอม แก่บุคคลผู้มีความสามารถบกพร่อง ในอันที่จะท าการอย่างใดอย่างหนึ่ง 
   ผู้มีความสามารถบกพร่อง หรือผู้หย่อนความสามารถ ได้แก่  
   1. ผู้เยาว์ 
   2. คนไร้ความสามารถ 
   3. บุคคลวิกลจริตที่ศาลยังมิได้สั่งให้เป็นคนไร้ความสามารถ และ 
   4. คนเสมือนไร้ความสามารถ 
   “ผู้แทนโดยชอบธรรม” ตามหลักกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ของไทย หมายถึง ผู้ใช้
อ านาจปกครองหรือผู้ปกครอง ได้แก่  
   (1) ทั้งบิดาและมารดา กรณีที่บิดาและมารดายังมีชีวิตอยู่ทั้งคู่ ตามประมวล
กฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 1566 วรรคหนึ่ง 
   (2) บิดาหรือมารดา เพียงฝ่ายเดียว ในกรณีที่ บิดาหรือมารดา คนใดคนหนึ่งตาย 
หรือถูกศาลสั่งให้เป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ หรือต้องเข้ารับการรักษาใน
โรงพยาบาลเพราะจิตฟ่ันเฟือน หรือศาลสั่งให้อ านาจปกครองอยู่กับบิดาหรือมารดา หรือบิดาและมารดา
ตกลงกันตามที่มีกฎหมายบัญญัติไว้ให้ตกลงกันได้  ตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 1566
วรรคสอง 
   (3) มารดาแต่เพียงผู้เดียว ในกรณีที่ผู้เยาว์เกิดจากบิดาและมารดาไม่ได้สมรสกัน
โดยชอบด้วยกฎหมาย ตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 1547 
   พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ให้ความหมายของค าว่า 
“ผู้ปกครอง” ว่าหมายถึง ผู้ที่ท าหน้าที่ปกครองดูแล หรือ บุคคลซึ่งศาลตั้งให้ใช้อ านาจปกครองผู้เยาว์ที่ยัง
ไม่บรรลุนิติภาวะและไม่มีบิดามารดา หรือบิดามารดาถูกถอนอ านาจปกครอง 
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  ส าหรับผู้ปกครองนั้น ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ก าหนดเหตุที่จะตั้งบุคคลอ่ืนที่
ไม่ใช่บิดามารดาของผู้เยาว์ไว้เพ่ือปกครองผู้เยาว์ ตามมาตรา 1585 โดยมี 3 ประการ คือ 
  1) ผู้เยาว์ไม่มีบิดามารดา 
  2) ผู้เยาว์มีบิดามารดา แต่ตายไปแล้วทั้งสองคน 
  3) ผู้เยาว์มีบิดามารดา ซึ่งยังมีชีวิตอยู่ แต่บิดามารดาได้ถูกศาลสั่งถอนอ านาจปกครอง
เสียแล้ว 
  ซึ่งหลักเกณฑ์การตั้งผู้ปกครอง ตามมาตรา 1586 ให้ตั้งโดยค าสั่งศาลเมื่อมีการร้องขอ
ของญาติผู้เยาว์ อัยการ หรือผู้ซึ่งบิดามารดาที่ตายทีหลังได้ระบุชื่อไว้ในพินัยกรรมให้เป็นผู้ปกครองในกรณี
ที่มีพินัยกรรมระบุให้ตั้งบุคคลใดเป็นผู้ปกครองก็ให้ศาลตั้งบุคคลดังกล่าวเป็นปกครอง ตามมาตรา 1590 
เว้นแต่พินัยกรรมไม่มีผลบังคับ หรือบุคคลที่มีชื่ออยู่ในพินัยกรรมนั้นเป็นบุคคลที่ต้องห้ามมิให้เป็น
ผู้ปกครองตามมาตรา 1987๓๙  
  อ านาจหน้าที่ของผู้แทนโดยชอบธรรม 
  1. อ านาจเกี่ยวกับตัวผู้เยาว ์
  ผู้แทนโดยชอบธรรมมีอ านาจให้ความยินยอมในกิจการบางอย่างเกี่ยวกับผู้เยาว์ เช่น การ
ท านิติกรรม การหมั้น การสมรส และการเป็นบุตรบุญธรรม รวมถึงมีหน้าที่ในการอุปการะเลี้ยงดูและให้
การศึกษาตามสมควรแก่บุตรในระหว่างที่เป็นผู้เยาว์ (มาตรา 1564) และมีอ านาจปกครองผู้เยาว์ เช่น ท า
โทษตามสมควรเพื่อว่ากล่าวสั่งสอน ให้ท าการงานตามสมควรแก่ความสามารถและฐานานุรูป 
  การให้ความความยินยอมของผู้แทนโดยชอบธรรม กฎหมายไม่ได้ก าหนดแบบของการ
ให้ความยินยอมไว้ ดังนั้น ผู้แทนโดยชอบธรรมอาจให้ความยินยอมโดยท าเป็นลายลักษณ์อักษร หรือโดย
ปากเปล่า หรือโดยปริยายก็ได้ แต่การให้ความยินยอมนี้จะต้องเป็นการให้ความยินยอมก่อนหรือในขณะที่
ผู้เยาว์ท านิติกรรม หากเป็นการให้ความเห็นชอบภายหลังจากที่ผู้เยาว์ได้ท านิติกรรมไปแล้วจะไม่ใช่เป็น
การให้ความยินยอมแต่เป็นการให้สัตยาบัน ซึ่งจะมีผลท าให้นิติกรรมมีผลสมบูรณ์ในภายหลังจากที่มูลเหตุ
แห่งโมฆียกรรมนั้นได้สูญสิ้นไปแล้ว ตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 179๔๐ 

                                                      
39 วิเชียร ดเิรกอุดมศักดิ์. กฎหมายแพ่งพิสดาร เล่ม 3 (ฉบับปรับปรงุใหม่ ปี 2560) บัญชีเดินสะพัด ประกันภัย ตั๋วเงิน 
หุ้นส่วน-บริษัท ครอบครัว. นนทบุรี. ห้างหุ้นส่วนจ ากัด แสงจันทร์การพิมพ์. 2560. หน้า 499 - 501 
40 บวรศักดิ์ ทวิพัฒน์. รวมค าบรรยายภาคหนึ่ง สมัยที่ 71 ปีการศึกษา 2561 เล่มที่ 1. กรุงเทพมหานคร. ส านักอบรม
ศึกษากฎหมายแห่งเนติบณัฑิตยสภา. 2561. หน้า 207 - 209 
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  ยกตัวอย่างเช่น ค าพิพากษาฎีกาที่ 1319/2512 ผู้เยาว์อายุ 18 ปี มีภริยาแต่มิได้จด
ทะเบียนสมรสย่อมยังไม่บรรลุนิติภาวะ ผู้เยาว์ลงนามท าสัญญาโดยมีผู้แทนโดยชอบธรรมลงลายพิมพ์นิ้ว
มือเป็นพยานในเอกสารสัญญานั้น ถือได้ว่าผู้แทนโดยชอบธรรมให้ความยินยอมแล้ว 
  ค าพิพากษาฎีกาที่ 5965/2530 ประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 21 มิได้
บัญญัติถึงแบบหรือวิธีปฏิบัติในการที่ผู้แทนโดยชอบธรรมให้ความยินยอมในการท านิติกรรมของผู้เยาว์ไว้ 
ดังนั้นการให้ความยินยอมดังกล่าวจึงกระท าด้วยวาจาลายลักษณ์อักษรหรือพฤติการณ์อย่างใดอย่างหนึ่งก็
ได้ เมื่อบิดาและมารดาให้ความยินยอมแก่บุตรผู้เยาว์ในการท านิติกรรมแล้ว นิติกรรมจึงสมบูรณ์มีผลใช้
บังคับได้ 
  โดยหลักทั่วไปแล้ว บุคคลย่อมมีความสามารถในการท านิติกรรมสัญญา แต่มีข้อยกเว้น 
คือ บุคคลบางประเภทกฎหมายถือว่าหย่อนความสามารถหรือความสามารถบกพร่องในการท านิติกรรม
สัญญา เช่น ผู้เยาว์ คนไร้ความสามารถ คนเสมือนไร้ความสามารถ ยกตัวอย่างเช่น ตามหลักกฎหมายแพ่ง
และพาณิชย์นั้น ผู้เยาว์จะท านิติกรรมได้ ต้องได้รับความยินยอมจากผู้แทนโดยชอบธรรม ตามมาตรา 21 
เว้นแต่เป็นนิติกรรมที่ได้มาซึ่งสิทธิโดยสิ้นเชิงหรือเพ่ือให้หลุดพ้นหน้าที่ หรือการที่ต้องท าเองเฉพาะตัวหรือ
กิจกรรมที่สมแก่ฐานานุรูป และจ าเป็นในการเลี้ยงชีพ เหล่านี้ ผู้เยาว์สามารถกระท าเองได้ด้วยตนเอง ตาม
มาตรา 22, มาตรา 23 และมาตรา 24 
  2. อ านาจเกี่ยวกับการจัดการทรัพย์สินเพื่อประโยชน์ของผู้เยาว์ 
  ผู้แทนโดยชอบธรรมสามารถจัดการได้ตามล าพังด้วยตนเองตามความระมัดระวังเช่น
วิญญูชน ซึ่งการจัดการทรัพย์สินของผู้เยาว์โดยผู้แทนโดยชอบธรรมจะมีผลผูกพันผู้เยาว์โดยตรง ไม่ผูกพัน
ผู้แทนโดยชอบธรรม และผู้แทนโดยชอบธรรมไม่มีสิทธิเอาประโยชน์ที่เกิดจากการกระท านั้นมาเป็นของ
ตน ตามมาตรา 1571 
  อย่างไรก็ตาม กฎหมายได้บัญญัติห้ามผู้แทนโดยชอบธรรมจัดการทรัพย์สินในกิจการ
บางอย่างแทนผู้เยาว์ กิจการที่ผู้แทนโดยชอบธรรมถูกระบุห้าม ได้แก่ 
  1. การโอนทรัพย์สินให้ผู้เยาว์โดยมีเงื่อนไขให้บุคคลอ่ืนเป็นผู้จัดการ ในกรณีที่บุคคลใด
โอนทรัพย์สินให้แก่ผู้เยาว์ หรือโดยการให้โดยเสน่หาซึ่งระบุให้ผู้ อ่ืนนอกจากผู้ใช้อ านาจปกครองเป็น
ผู้จัดการจนกว่าผู้เยาว์จะบรรลุนิติภาวะ ก็ให้บุคคลที่ถูกระบุชื่อนั้นเป็นผู้จัดการ ตามมาตรา 1577 
  2. กรณีท่ีผู้ใช้อ านาจปกครองสละมรดกและผู้เยาว์เป็นผู้สืบสันดาน ตามมาตรา 1615  
  3. กรณีต้องได้รับความยินยอมจากผู้เยาว์ก่อน คือ นิติกรรมที่มีผลก่อให้เกิดหนี้ที่ผู้เยาว์
จะต้องท าเองเป็นการเฉพาะตัว เช่น การร้องเพลง การเล่นละคร ตามมาตรา 1572, 1598/3  
  4. กรณีที่ต้องขออนุญาตศาลก่อน เช่น ขายอสังหาริมทรัพย์หรือสังหาริมทรัพย์ที่อาจ
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จ านองได้ หรือให้เช่าอสังหาริมทรัพย์เกินกว่า 3 ปี หรือให้กู้ยืมเงิน หรือให้โดยเสน่หา หรือรับการให้โดย
เสน่หาที่มีเงื่อนไขหรือค่าภาระติดพัน หรือไม่รับการให้โดยเสน่หา ตามมาตรา 1574, 1575, 1598/3๔๑ 
  การสิ้นสุดอ านาจของผู้แทนโดยชอบธรรมและผู้ปกครอง 
  1. กรณีบิดามารดาเป็นผู้ใช้อ านาจปกครอง อ านาจของผู้ปกครองย่อมสิ้นสุดลงในกรณี
ดังต่อไปนี้ 
   1) ผู้เยาว์บรรลุนิติภาวะ (มาตรา 1598/6) 
   2) ผู้เยาว์ตาย 
   3) บิดามารดาผู้ใช้อ านาจปกครองตาย 
   4) ผู้ใช้อ านาจปกครองเป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถหรือใช้
อ านาจปกครองผู้เยาว์โดยมิชอบ หรือมีความประพฤติชั่วร้าย ศาลจะสั่งถอนอ านาจปกครองของบุคคล
ดังกล่าวเอง หรือจะสั่งเมื่อญาติสนิทของผู้เยาว์ หรือพนักงานอัยการร้องขอก็ได้ตามมาตรา 1582 วรรค 1 
  2. กรณีบุคคลอ่ืนเป็นผู้ปกครอง อ านาจปกครองย่อมสิ้นสุดลงในกรณีดังต่อไปนี้ 
   1) ผู้เยาว์บรรลุนิติภาวะ ตามมาตรา 1598/6 
   2) ผู้เยาว์ตาย ตามมาตรา 1598/6 
   3) ผู้ปกครองตาย ตามมาตรา 1598/7 (1) 
   4) ผู้ปกครองเป็นคนไร้ความสามารถหรือเสมือนไร้ความสามารถ ตามมาตรา1598/6 (3) 
   5) ผู้ปกครองลาออกโดยได้รับอนุญาตจากศาล ตามมาตรา 1598/6 (2) 
   6) ผู้ปกครองเป็นบุคคลล้มละลาย ตามมาตรา 1598/6 (4) 
   7) ผู้ปกครองถูกถอนอ านาจโดยค าสั่งของศาล มาตรา 1598/6 (5)๔๒ 
 
 
 
 
 

                                                      
41 วิเชียร ดเิรกอุดมศักดิ์. กฎหมายแพ่งพิสดาร เล่ม 1 (ฉบับปรับปรงุใหม่ปี 2563) นิติกรรม สัญญา หนี้ ละเมดิ. นนทบุรี. 
ห้างหุ้นส่วนจ ากัดแสงจันทร์การพิมพ์. 2563. หน้า 29 - 31 
42 วิเชียร ดเิรกอุดมศักดิ์. กฎหมายแพ่งพิสดาร เล่ม 3 (ฉบับปรับปรงุใหม่ ปี 2560) บัญชีเดินสะพัด ประกันภัย ตั๋วเงิน 
หุ้นส่วน-บริษัท ครอบครัว. นนทบุรี. ห้างหุ้นส่วนจ ากัด แสงจันทร์การพิมพ์. 2560. หน้า 503 
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  2.2.4 การให้ค าปรึกษา/การได้รับค าปรึกษาหรือแนะน า 
   การให้บริการปรึกษาทางสุขภาพ เป็นกระบวนการของสัมพันธภาพระหว่างบุคคล 
ช่วยให้ผู้รับบริการปรึกษาสามารถเสริมสร้างสุขภาพอนามัยที่ดีทั้งทางด้านร่างกาย สติปัญญา อารมณ์ 
สังคม และจิตวิญญาณ โดยใช้เทคนิคและวิธีการในการให้บริการปรึกษาอย่างถูกต้องและเหมาะสม การ
บริการให้บริการปรึกษาทางสุขภาพเป็นสิ่งที่ส าคัญและควรมีในทุกโรงพยาบาล ที่ช่ วยให้ผู้รับบริการเกิด
ความรู้ด้านสุขภาพ ให้มีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคและสุขภาพของตนเอง ให้สามารถแก้ปัญหาได้ มี
การตัดสินใจด้วยตนเอง๔๓ 
   การให้ค าปรึกษา แปลมาจากค าในภาษาอังกฤษ คือ Counseling หมายถึง การ
ให้ค าปรึกษา ค าแนะน า หรือการให้ข้อมูลเพื่อช่วยเหลือ๔๔ 
   การปรึกษาก่อนการยุติการตั้งครรภ์ (Pre-abortion Counseling) มีวัตถุประสงค์
ในการให้ข้อมูลเพ่ือไขข้อสงสัย และข้อกังวลต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการยุติการตั้งครรภ์ที่ผู้หญิงก าลังจะเข้า
รับบริการ ซึ่งเป้าหมายในการให้การปรึกษาก่อนการยุติการตั้งครรภ์ คือ ผู้รับบริการควรได้เลือกวิธีการยุติ
การตั้งครรภ์ที่สอดคล้องกับอายุครรภ์และความต้องการ คลี่คลายความกังวลต่างๆ ในการเข้ารับบริการ 
และสามารถเข้าถึงบริการได้ รวมทั้งตระหนักต่อการป้องกันการตั้งครรภ์ในอนาคต โดยการตัดสินใจ
คุมก าเนิดหลังจากรับบริการยุติการตั้งครรภ์แล้ว 
   ข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการยุติการตั้งครรภ์ ที่ผู้รับบริการหรือหญิงที่ต้องการยุติการ
ตั้งครรภ์ควรทราบในเบื้องต้น ยกตัวอย่างดังต่อไปนี้ 
   1) การยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์มีความปลอดภัย มีผลข้างเคียงและเสี่ยงต่อ
ชีวิตน้อยกว่าการคลอดบุตร แต่ความเสี่ยงจะมากหากไปท าแท้งไม่ปลอดภัยอย่างไร เช่น การซื้อยาปลอม
ทางอินเทอร์เน็ต การรับบริการกับผู้ให้บริการที่ไม่ใช่แพทย์ ด้วยวิธีการที่ไม่ปลอดภัย เป็นต้น 
   2) การยุติการตั้งครรภ์ที่อายุครรภ์ยิ่งน้อย จะมีความปลอดภัยมากขึ้นอย่างไร 
   3) วิธีการยุติการตั้งครรภ์มีวิธีไหนบ้าง เช่น การยุติการตั้งครรภ์ด้วยยา (Medical 
Abortion) และวิธีทางศัลยกรรมโดยใช้กระบอกดูดสุญญากาศ (MVA: Manual Vacuum Aspiration) 
และทางเลือกที่เป็นไปได้รวมทั้งอาการที่เกิดข้ึน อาการข้างเคียง และภาวะแทรกซ้อน 

                                                      
43 สายสมร เฉลยกิตติ และทิพย์ฆมัพร เกษโกมล. การให้บริการปรกึษาทางสุขภาพ : การพัฒนาคุณภาพบริการพยาบาล. 
วารสารพยาบาลต ารวจ, 7 (1) , หน้า 255- 261 
44 สุชญา สีหะวงษ์. การให้ค าปรึกษา (COUNSELING). สืบค้นเมื่อ 29 มิถุนายน 2565. 
http://person.ddc.moph.go.th/ 
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   4) อายุครรภ์ที่ท าได้ในแต่ละวิธี รวมทั้งระยะเวลาที่จะต้องใช้ในการเข้ารับบริการ 
   5) ผลกระทบภายหลังยุติการตั้งครรภ์จะมีสิ่งใดเกิดขึ้นบ้าง เช่น โอกาสที่จะ
กลับมาตั้งครรภ์ได้อีกครั้ง คือหลังจากยุติการตั้งครรภ์เพียง 11 วัน แม้ว่าประจ าเดือนจะยังไม่มาก็ตาม 
เพราะการตกไข่อาจกลับคืนมาได้ภายใน 2 สัปดาห์หลังท าการยุติการตั้งครรภ์ 
   6) ให้ข้อมูลเรื่องบริการอนามัยการเจริญพันธุ์อ่ืนๆ เช่น โอกาสเสี่ยงต่อโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์และเอดส์ การคัดกรองมะเร็งปากมดลูก๔๕ เป็นต้น 
  2.2.5 แพทย์หรือผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
   พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ให้ความหมายของค าว่า 
“แพทย”์ ว่าหมายถึง หมอรักษาโรค 
   ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยการรักษาจริยธรรมแห่งวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. ๒๕๔๙ 
มาตรา 4 ได้ให้ค านิยามของค าว่า “ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม” หมายความว่า บุคคลซึ่งได้ขึ้นทะเบียน
และรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจากแพทยสภา 
   “วิชาชีพเวชกรรม” หมายความว่า วิชาชีพที่กระท าต่อมนุษย์เกี่ยวกับการตรวจ
โรคการวินิจฉัยโรค การบ าบัดโรค การป้องกันโรค การผดุงครรภ์ การปรับสายตาด้วยเลนส์สัมผัสการแทง
เข็มหรือการฝังเข็มเพ่ือบ าบัดโรคหรือเพ่ือระงับความรู้สึกและหมายความรวมถึงการกระท าทางศัลยกรรม 
การใช้รังสี การฉีดยา หรือสสาร การสอดใส่วัตถุใดๆ เข้าไปในร่างกาย ทั้งนี้เพ่ือการคุมก าเนิด การเสริม
สวย หรือการบ ารุงร่างกายด้วย 
   นอกจากนี้ “ผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน” ตามประมวลกฎหมายอาญาเกี่ยวกับความผิด
ฐานท าแท้ง หมายถึง ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลและการผดุงครรภ์ ผู้ประกอบวิชาชีพสังคมสงเคราะห์รับ
อนุญาต นักจิตวิทยา หรือนักวิชาการสาธารณสุข ซึ่งปฏิบัติงานในสถานพยาบาลของรัฐหรือเอกชน หรือ
เป็นผู้ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการปรึกษาทางเลือกในองค์กรภาคเอกชน หรือองค์กรภาคประชาสังคมที่กรม
อนามัยให้การรับรอง๔๖ 
   ดังนั้น แนวคิดเก่ียวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์และการ
ได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ ได้แก่ แนวคิดเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชน หลักความเป็นเจ้าของในชีวิต
                                                      
45 พัชรีวรรณ เจนสาริกรณ ์และคณะ. คู่มือมาตรฐานการปฏิบัติงานเพื่อการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภยัแบบองค์รวม 
(Standard of Practice for Comprehensive Safe Abortion Care) ฉบับปรับปรุง. (พิมพ์ครั้งท่ี 1). บริษัท เฌอมาศ 
จ ากัด : กรุงเทพมหานคร. 2564 
46 แพทยสภา. หลักการในเรื่อง “การตรวจและรับค าปรึกษาทางเลอืก” ตามมาตรา 305 (5) แห่งประมวลกฎหมาย
อาญา พ.ศ. .... . สืบค้นเมื่อ 1 กรกฎาคม 2565. https://tmc.or.th/ 
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และร่างกาย หรือหลักเสรีนิยม ที่มีสาระส าคัญว่ามนุษย์ทุกคนมีสิทธิและเสรีภาพความเท่าเทียมกัน มนุษย์
ทุกคนจึงต้องเคารพสิทธิในชีวิตและร่างกายของบุคคลอ่ืน อีกทั้งมีสิทธิในการตัดสินใจด้วยตนเอง ตราบ
เท่าที่การกระท าของตนไม่ได้ไปรบกวนหรือแทรกแซงสิทธิของบุคคลอ่ืน อีกทั้งหลักการส าคัญที่เกี่ยวกับ
การได้รับค าปรึกษาทางเลือกก่อนด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ คือ หลักการความยินยอมต้องได้รับการบอก
กล่าว ซึ่งมีสาระส าคัญว่า แพทย์หรือนักวิจัยจะต้องแจ้งรายละเอียดเกี่ยวกับการรักษาหรือการวิจัยให้แก่ผู้
เข้ารับการรักษาหรือผู้เข้ารับการทดลองทราบ ก่อนที่บุคคลดังกล่าวจะให้ความยินยอมในการรักษาหรือ
ท าการวิจัย 
     
 
 



บทท่ี 3 

กฎหมายเกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ 
และการได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ตามกฎหมายไทย 

และกฎหมายต่างประเทศ 
 
 

1. การยุติการตั้งครรภ์ตามกฎหมายประเทศไทย 
 

 1.1 ประมวลกฎหมายอาญา 
  เดิม การยุติการตั้งครรภ์ หรือการท าแท้ง ในประเทศไทยถือเป็นการกระท าที่ผิด
กฎหมาย มีบทระวางโทษส าหรับผู้ที่ไม่ปฏิบัติตามหรือปฏิบัติฝ่าฝืนตามที่กฎหมายก าหนด โดยความรับผิด
เกี่ยวกับความผิดฐานท าให้แท้งลูกนั้น บัญญัติไว้ในประมวลกฎหมายอาญา ตั้งแต่มาตรา 301 - ถึงมาตรา 
305 ดังนี้ 
  มาตรา 301 (เดิม) ก าหนดว่า “หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูก หรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตน
แท้งลูก ต้องระวางโทษ...” 
  มาตรา 302 ก าหนดว่า “ ผู้ใดท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงนั้นยินยอม ต้องระวางโทษ... 
  ถ้าการกระท านั้นเป็นเหตุให้หญิงรับอันตรายสาหัสอย่างอ่ืนด้วย หรือถึงแก่ความตาย 
ผู้กระท าต้องระวางโทษหนักขึ้น...” 
  มาตรา 303 ก าหนดว่า “ ผู้ใดท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงนั้นไม่ยินยอม ต้องระวางโทษ... 
  ถ้าการกระท านั้นเป็นเหตุให้หญิงรับอันตรายสาหัสอย่างอ่ืนด้วย หรือถึงแก่ความตาย 
ผู้กระท าต้องระวางโทษหนักขึ้น...” 
  และมาตรา 305 (เดิม) ก าหนดว่า “ถ้าการกระท าความผิดในมาตรา 301 และมาตรา 
302 เป็นการกระท าของนายแพทย์ และ  
  (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากสุขภาพของหญิงนั้น หรือ 
  (2) หญิงมีครรภ์เนื่องจากการกระท าความผิดอาญาตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา 276 
มาตรา 277 มาตรา 282 มาตรา 283 หรือมาตรา 284 
  ผู้กระท าไม่มีความผิด”   
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  การยุติการตั้งครรภ์ หรือการแท้งลูกตามประมวลกฎหมายอาญาของไทย (เดิม) นั้น จะ
เห็นได้ว่า เป็นการกระท าท่ีผิดกฎหมาย ไม่ได้เปิดโอกาสให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งอย่างเสรี หญิง
ตั้งครรภ์ที่ท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้บุคคลอ่ืนท าให้ตนแท้งลูกไม่ว่าจะกระท าด้วยวิธีใดก็ตาม ถือว่ามี
ความผิดตามกฎหมาย จะต้องได้รับโทษตามที่กฎหมายก าหนด๔๗นอกจากหญิงที่ตั้งครรภ์ที่ท าให้ตนเอง
แท้งลูกที่ต้องรับผิดตามกฎหมายแล้ว บุคคลที่ท าให้หญิงที่ตั้งครรภ์นั้นแท้งลูก ไม่ว่าหญิงนั้นจะยินยอม
หรือไม่ยินยอม บุคคลนั้นก็จะต้องรับผิดตามที่กฎหมายก าหนดไว้เช่นเดียวกัน อย่างไรก็ตาม มีข้อยกเว้นที่
ท าให้หญิงที่ยอมให้บุคคลอ่ืนท าให้ตนแท้งลูก และบุคคลที่ท าให้หญิงนั้นแท้งลูกโดยหญิงยินยอมนั้นไม่ต้อง
รับผิดตามกฎหมาย เพราะถือว่าบุคคลนั้นไม่มีความผิด ตามมาตรา 305 (เดิม) คือ ต้องเป็นกรณีท่ีบุคคลที่
ท าแท้งให้หญิงที่ตั้งครรภ์นั้น จะต้องเป็นนายแพทย์ และสาเหตุในการท าแท้ง จะต้องเกิดจาก 1. 
จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากสุขภาพของหญิงนั้น และ 2. หญิงมีครรภ์เนื่องจากการกระท าความผิดอาญา
ตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา 276 มาตรา 277 มาตรา 282 มาตรา 283 หรือมาตรา 284 อันเป็นความผิด
เกี่ยวกับความผิดฐานข่มขืนกระท าช าเราต่าง ๆ๔๘ ดังนั้น มีเพียงสองสาเหตุเท่านั้นที่จะท าให้การแท้งลูกไม่
เป็นความผิดตามกฎหมายของประเทศไทย 
  แต่อย่างไรก็ดี หลังจากที่ศาลรัฐธรรม ได้มีค าวินิจฉัยที่ 4/2563 โดยวินิจฉัยว่า ประมวล
กฎหมายอาญามาตรา 301 ขัดหรือแย้งต่อรัฐธรรมนูญ มาตรา 28 โดยก าหนดค าบังคับให้ค าวินิจฉัยของ
ศาลในส่วนที่ขัดหรือแย้งต่อรัฐธรรมนูญมีผลเมื่อพ้น 360 วันนับแต่วันที่ศาลมีค าวินิจฉัยและส่งผลให้
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการแก้ไขปรับปรุงประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายที่เกี่ยวข้องเรื่องการ
ท าแท้งเพ่ือให้สอดคล้องกับสภาพการณ์ในปัจจุบัน ท าให้ประมวลกฎหมายอาญามีการแก้ไขปรับปรุง
บทบัญญัติเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งใหม่ โดยพระราชบัญญัติแก้ไขเพ่ิมเติมประมวลกฎหมายอาญา 
(ฉบับที่ 28) พ.ศ. 2564 ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 6 กุมภาพันธ์ 2564 และมีผลบังคับใช้
ตั้งแต่วันถัดจากวันประกาศในราชกิจจานุเบกษาเป็นต้นไป โดยแก้ไขเพ่ิมเติมมาตรา 301 และ มาตรา 
305 และเหตุผลในการประกาศใช้พระราชบัญญัติฉบับนี้ได้หมายเหตุไว้ท้ายพระราชบัญญัตินี้ว่า๔๙ “โดยที่
ศาลรัฐธรรมนูญมีค าวินิจฉัยที่ 4/2563 ลงวันที่ 19 กุมภาพันธ์ 2563 วินิจฉัยว่า บทบัญญัติความผิดฐาน

                                                      
47 จรวยพร เหงรังสี. กฎหมายการท าแท้งกับจริยธรรมในสังคมไทย. วารสารสังคมศาสตร์และมานุษยวทิยาเชิงพุทธ. 
6(11). หน้า 483 
48 วิสูตร ฟองศิริไพบูลย์. แพทย์ยตุิการตั้งครรภ์ (ท าแท้ง) ให้กับหญงิภายใต้เงื่อนไขที่แพทยสภาก าหนด : กฎเกณฑ์ทันยุค
ที่แพทย์ไทยทุกคนต้องรู้. เวชบันทึกศิริราช. 1 (2) 
19 ศาลรัฐธรรมนูญ, ค าวินจิฉัยที่ 4/2563 : สิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกายของหญิง, สืบค้นเมื่อ 4 เมษายน 2565. 
https://occ_th.constitutionalcourt.or.th/ 
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หญิงท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูก ตามมาตรา 301 แห่งประมวลกฎหมายอาญา 
ขัดหรือแย้งต่อมาตรา 28 ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย เนื่องจากการท าแท้งหรือการยุติการ
ตั้งครรภ์เป็นปัญหาทั้งทางสังคม ทางการแพทย์ และทางกฎหมายที่มีความละเอียดอ่อน รวมทั้งเป็น
ประเด็นปัญหาที่เกี่ยวข้องกับจริยธรรมและศีลธรรม ซึ่งถือว่าเป็นความผิดทางอาญาและก าหนดโทษแก่
หญิงเพียงฝ่ายเดียวที่ท าให้ตนเองแท้งลูก หรือยอมให้ผู้อื่นท าให้ตนแท้งลูก ทั้งนี้ ความผิดฐานท าให้แท้งลูก
มีเจตนารมณ์และคุณธรรมทางกฎหมายที่ต้องการคุ้มครองชีวิตของทารกในครรภ์ โดยเห็นถึงความส าคัญ
และคุณค่าของชีวิตมนุษย์ที่ก าลังจะเกิดมา แต่เนื่องจากรากฐานของสังคมไม่ ได้ขึ้นอยู่กับการเห็นคุณค่า
ของชีวิตมนุษย์เพียงเท่านั้น แต่ยังต้องมีปัจจัยอ่ืนที่ส าคัญเป็นรากฐานของสังคมประกอบด้วยเช่นเดียวกับ
การคุ้มครองสิทธิในการมีชีวิตของทารกในครรภ์ หากมุ่งคุ้มครองสิทธิของทารกในครรภ์เพียงอย่างเดียว 
โดยมิได้พิจารณาการคุ้มครองสิทธิของหญิงผู้ตั้งครรภ์อันมีมาก่อนสิทธิของทารกในครรภ์เป็นสิ่งที่อาจ
ส่งผลกระทบให้หญิงไม่ได้รับความเป็นธรรมและถูกลิดรอนหรือจ ากัดสิทธิในเนื้อตัวร่างกายของหญิงซึ่ง
เป็นสิทธิตามธรรมชาติ อันเป็นสิทธิพ้ืนฐานของศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ที่บุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพที่
จะกระท าการใดหรือไม่กระท าการใดต่อชีวิตและร่างกายของตนได้ตราบเท่าที่การกระท านั้นไม่ไปรบกวน
หรือล่วงล้ าเข้าไปในสิทธิหรือเสรีภาพของผู้อ่ืน รวมทั้งยังส่งผลกระทบถึงสิทธิในการก าหนดเจตจ านงของ
หญิงตั้งครรภ์ที่ครอบคลุมไปถึงสิทธิในการตัดสินใจของหญิงว่าจะยุติการตั้งครรภ์ หรือตั้งครรภ์ต่อไป
หรือไม่ การคุ้มครองสิทธิของทารกในครรภ์และสิทธิของหญิงตั้งครรภ์ต้องให้เกิดความสมดุลกันโดยอาจ
ต้องน าช่วงระยะเวลาการตั้งครรภ์มาเป็นหลักเกณฑ์ในการพิจารณา การปฏิเสธสิทธิของหญิง โดย
ปราศจากการก าหนดเงื่อนไขหรือเงื่อนเวลาที่เหมาะสมดังเช่นมาตรา 301แห่งประมวลกฎหมายอาญา 
เป็นการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพของหญิงเกินความจ าเป็น ประกอบกับรัฐมีหน้าที่ก าหนดให้มีมาตรการ
ส่งเสริมให้บุคคลใช้สิทธิและเสรีภาพโดยจัดให้มีมาตรการในการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย ถูกต้องตาม
กฎหมาย ไม่กระทบต่อการใช้สิทธิของหญิง และในขณะเดียวกันก็ต้องเข้า ไปดูแลและคุ้มครองชีวิตของ
ทารกในครรภ์มิให้ถูกกระทบสิทธิในการมีชีวิตด้วยเช่นกัน บทบัญญัติมาตรา 301 แห่งประมวลกฎหมาย
อาญา จึงกระทบต่อสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกายของหญิงเกินความจ าเป็น ไม่เป็นไปตามหลักแห่ง
ความได้สัดส่วนและเป็นการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพตามมาตรา 28 ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 
นอกจากนี้ ศาลรัฐธรรมนูญยังได้ให้ข้อเสนอแนะด้วยว่าประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง
เรื่องการท าแท้ง สมควรได้รับการปรับปรุงแก้ไขเพ่ือให้สอดคล้องกับสภาพการณ์ในปัจจุบัน สมควรแก้ไข
เพ่ิมเติมบทบัญญัติเก่ียวกับความผิดฐานท าให้แท้งลูก โดยก าหนดอายุครรภ์ส าหรับความผิดฐานหญิงท าให้
ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูกตามมาตรา 301 รวมทั้งเพ่ิมเหตุยกเว้นความผิดฐานท าให้
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แท้งลูกตามมาตรา 305 ให้สอดคล้องกับค าวินิจฉัยและข้อเสนอแนะของศาลรัฐธรรมนูญดังกล่าว จึง
จ าเป็นต้องตราพระราชบัญญัตินี้” 
  ความผิดฐานท าแท้งที่ได้มีการแก้ไขเพ่ิมเติมใหม่ มีรายละเอียดดังนี้  
  1. มาตรา 301  
  ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 301 บัญญัติว่า “หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้
ผู้อื่นท าให้ตนแท้งลูกขณะมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหกเดือน หรือปรับไม่
เกินหนึ่งหมื่นบาท หรือทั้งจ าท้ังปรับ”   
  ตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 301 ที่แก้ไขใหม่ ก าหนดว่า หญิงที่ท าให้ตนเองแท้ง
ลูก กล่าวคือ การที่ท าให้ทารกในครรภ์คลอดออกมาอย่างไม่มีชีวิต หรือยอมให้บุคคลอ่ืนท าให้ตนเองนั้น
แท้งลูก ในขณะที่อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ หมายความว่า หากท าแท้ง หรือมีการยุติการตั้งครรภ์ ในขณะ
ที่หญิงมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ หญิงนั้นจะต้องรับผิดตามกฎหมาย โดยกฎหมายไม่อนุญาตให้มีการท า
แท้งหากอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ ดังนั้น หากหญิงที่ตั้งครรภ์มีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ หากต้องการ
ยุติการตั้งครรภ์ หรือท าแท้ง ก็สามารถท าได้ตามสถานพยาบาลและหรือตามเงื่อนไขที่กฎหมายก าหนด ไม่
มีความรับผิดตามกฎหมาย  
  ทั้งนี้ กฎหมายก าหนดให้การท าแท้งไม่เป็นความผิด หากเป็นการท าแท้งที่อายุครรภ์ไม่เกิน 
12 สัปดาห์ ซึ่งการก าหนดในเรื่องของอายุครรภ์นั้น กฎหมายยังแสดงให้เห็นว่า กฎหมายต้องการที่จะคุ้มครอง
สุขภาพของหญิงที่ตั้งครรภ์ เนื่องจากการท าแท้งหรือการยุติการตั้งครรภ์ในแต่ละช่วงอายุครรภ์ย่อมมีความ
เสี่ยงต่อสุขภาพหรือความปลอดภัยของหญิงแตกต่างกัน ยิ่งอายุครรภ์มาก ยิ่งมีความเสี่ยงต่อสุขภาพของหญิง
มาก ดังนั้น การนับอายุครรภ์จึงมีความส าคัญเป็นอย่างมาก โดยการนับอายุครรภ์จะต้องเริ่มนับจากวันแรกที่
ประจ าเดือนมาครั้งสุดท้าย (ไม่ใช่เริ่มนับจากวันสุดท้ายของการมีประจ าเดือน) หรือนับจากวันที่ประจ าเดือน
ถึงก าหนดจะมาแต่ไม่มา เช่น ประจ าเดือนมาครั้งล่าสุดวันที่ 1 มีนาคม และประจ าเดือนหมดวันที่ 5 มีนาคม 
และก าหนดที่ประจ าเดือนครั้งต่อไปควรจะมาอีกครั้งคือวันที่ 28-29 มีนาคม ดังนั้นประจ าเดือนครั้งสุดท้าย
ที่มาคือวันที่ 1 มีนาคม ระยะเวลาการตั้งครรภ์มักอยู่ระหว่าง 38 ถึง 42 สัปดาห์ และตั้งแต่มีการปฏิสนธิ สมอง
ของทารกก็เริ่มพัฒนาอย่างต่อเนื่องตลอดระยะเวลาที่ทารกอยู่ในครรภ์จนกระทั่งหลังคลอด พัฒนาการหรือ
อายุครรภ์จะถูกวัดเป็นรายสัปดาห์ หรือรายเดือน ซึ่งจะถูกแบ่งเป็นไตรมาส ในหนึ่งเดือนสมองของทารกมีการ
พัฒนาอย่างต่อเนื่อง โดยสามารถแบ่งออกได้เป็น 3 ไตรมาส ดังต่อไปนี้ 
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  1.ไตรมาสแรก  
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 1 เดือน หรือประมาณ 1-4 สัปดาห์ : ช่วงปฏิสนธิ๕๐ 
  การตั้งครรภ์ในช่วงแรก ๆ หญิงที่ตั้งครรภ์หลายคนอาจไม่รู้ว่าตนเองก าลังตั้งครรภ์อยู่ ซึ่ง
พัฒนาการของทารกในครรภ์เดือนแรกนี้ คือการที่ไข่ผสมกับสเปิร์ม และสร้างเป็นตัวอ่อน ซึ่งไข่ที่ได้รับการ
ผสมแล้วจะค่อย ๆ เคลื่อนตัวไปตามท่อน าไข่ และฝังตัวที่มดลูก ขณะที่ไข่เคลื่อนตัวมานั้น เซลล์จะเริ่มแบ่งตัว
เพ่ิมจ านวนมากขึ้น หลังจาก 1 สัปดาห์ไข่ที่ได้รับการผสมแล้วจะฝังตัวที่ผนังมดลูก ซึ่งถือว่ากระบวนการ
ปฏิสนธิสมบูรณ์แล้ว 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 2 เดือน หรือประมาณ 5-8 สัปดาห์ : ช่วงพัฒนาการ ใน
เบือ้งต้น 
  เมื่อตัวอ่อนฝังตัวที่ผนังมดลูกเรียบร้อยแล้ว ในช่วงเดือนที่ 2 หรือสัปดาห์ที่ 5-8 นี้จะเริ่ม
เห็นพัฒนาการต่าง ๆ ได้ชัดเจนมากยิ่งขึ้นโดยจะเริ่มเห็นศีรษะของทารก และอวัยวะอย่างใบหน้า ดวงตา แขน 
ขา ซึ่งพัฒนาขึ้นอย่างชัดเจน 
  ในช่วงเดือนที่ 2 นี้ ทารกจะมีรูปร่างกลม ๆ มีความยาวประมาณ 2.5 เซนติเมตร มีน้ าหนัก
เพียงแค่ประมาณ 3 กรัมเท่านั้น ซึ่งตัวอ่อนในครรภ์จะได้รับสารอาหารจากถุงไข่แดง และในช่วงสัปดาห์ที่ 6 
หากมีการตรวจอัลตราซาวนด์ก็จะพบว่าหัวใจของทารกในครรภ์เริ่มต้น และอาจเห็นว่าทารกเริ่มมีการขยับตัว
ไปมา 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 3 เดือน หรือประมาณ 9-12 สัปดาห์ : ช่วงที่สมองก าลังพัฒนา 
  เมื่ออายุครรภ์ครบ 3 เดือน ทารกจะเริ่มมีอวัยวะครบถ้วนสมบูรณ์ อวัยวะบนหน้าของทารก
เกือบจะสมบูรณ์แล้ว เพียงแต่ตายังคงปิดอยู่เท่านั้น เริ่มที่จะเห็นคาง หน้าผาก จมูก มีเล็บมือ และเล็บเท้า 
แขนขาของทารกจะขยับไปมา ข้อต่อต่าง ๆ เริ่มจะประสานกัน นิ้วมือและนิ้วเท้าพัฒนาจนสมบูรณ์และงอได้ 
ซึ่งช่วงล าตัวของทารกจะเริ่มมีกระดูก ซี่โครง ในช่วงนี้ทารกจะมีความต้องการแคลเซียมจ านวนมากเพ่ือ
เสริมสร้างกระดูกให้แข็งแรง ดังนั้น ทารกจะดึงแคลเซียมจากมารดามาใช้เป็นจ านวนมาก และนอกจากนี้ทารก
จะมีขากรรไกร เหง้าฟันแท้ทั้ง 32 ซี่ ที่ซ่อนอยู่ในปุ่มเหงือกอย่างครบถ้วน และจะเริ่มดูดนิ้วและอาจกลืน
น้ าคร่ า หรือลอยตัวในน้ าคร า หัวใจ ตับ ปอด ม้าม ล าไส้ กระเพาะอาหาร และอวัยวะเพศ เริ่มมีพัฒนาขึ้นโดย
ทารกในช่วงเดือนที่ 3 หรือประมาณ 9-12 สัปดาห์จะมีขนาดล าตัวอยู่ที่ 10-12 เซนติเมตร 
 

                                                      
50 โรงพยาบาลแมคคอร์มิค. การดแูลคุณแม่ตั้งครรภ์และทารกในครรภ์. สืบค้นเมื่อ 20 กรกาคม 2565. 
https://www.mccormickhospital.com/ 
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  2. ไตรมาสที่ 2 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 4 เดือน หรือประมาณ 13-16 สัปดาห์ : ช่วงทราบว่าทารก
ในครรภ์เป็นเพศใด 
  ในช่วงอายุครรภ์ 4 เดือนนี้ใบหน้าของทารกพัฒนาขึ้นใกล้สมบูรณ์แล้ว คิ้วและขนตาเริ่มขึ้น 
มีนัยต์ตาปรากฏขึ้นในดวงตา และใบหูเริ่มออกไปอยู่ในต าแหน่งด้านข้างซ้ายและขวา โดยระยะนี้ทารกจะเริ่ม
เตะ และยืดนิ้วมือนิ้วเท้า ทารกจะมีชั้นไขมันใต้ผิวหนังห่อหุ้มร่างกายไว้ ผิวจะออกสีชมพู และใส จนเห็นเส้น
เลือด ปอดเริ่มมีการพัฒนาขึ้น ขนและผมจะเริ่มงอกทั่วร่างกาย ลิ้นของทารกมีการพัฒนาปุ่มรับรสขึ้นมา ซึ่ง
ทารกจะเริ่มรับรู้แสงได้แล้ว ทารกจะได้ยินเสียงการเต้นของหัวใจของผู้เป็นมารดาและเริ่มที่จะได้ยินเสียงที่อยู่
ภายนอก ซึ่งช่วงนี้บิดาหรือมารดาควรที่จะเริ่มพูดคุย หรืออ่านหนังสือ หรือร้องเพลงให้กับทารกที่อยู่ในครรภ์
ได้ฟังบ่อบ ๆ เพ่ือที่จะได้เป็นการเสริมสร้างและกระตุ้นพัฒนาการของทารกได้ตั้งแต่อยู่ภายในครรภ์  
  นอกจากนี้อวัยวะเพศของทารกจะเริ่มพัฒนาขึ้น เช่น หากเป็นเพศชายก็จะมีลูกอัณฑะ
เกิดขึ้น หรือหากเป็นเพศหญิงก็จะมีช่องคลอด และทารกในช่วงเดือนที่ 4 หรือประมาณ 13-16 สัปดาห์ จะมี
ขนาดล าตัวอยู่ที่ 16-18 เซนติเมตร และมีน้ าหนักโดยประมาณที่ 200 กรัม 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 5 เดือน หรือประมาณ 17-20 สัปดาห์ : ช่วงที่ทารก  
ในครรภ์เริ่มรับรู้โลกภายนอก 
  ในช่วงนี้ทารกในครรภ์จะโตเร็วมาก ซึ่งหญิงที่ตั้งครรภ์จะรู้สึกได้ว่าทารกในครรภ์จะดิ้นบ่อย
มากขึน้ ทารกจะเริ่มมีเปลือกหุ้มเส้นประสาทไขสันหลัง ผิวหนังของทารกหนาขึ้น ผมที่หนังศีรษะเริ่มพัฒนาขึ้น 
เล็บมือและเล็บเท้าเริ่มพัฒนาขึ้นอย่างชัดเจน อวัยวะภายในร่างกายมีการพัฒนาที่สมบูรณ์มากขึ้น หัวใจมีการ
เต้นเป็นจังหวะซึ่งสามารถฟังเสียงหัวใจเต้นของทารกได้ด้วยเครื่องฟังเสียงหัวใจทารก และฟันน้ านมของทารก
จะเริ่มพัฒนาขึ้นในเหงือกแล้ว 
  ทารกในช่วงอายุครรภ์ 5 เดือนนี้จะเริ่มพัฒนาสัมผัสรับรู้ในด้านต่าง ๆ ทั้งรสชาติ กลิ่น เสียง 
ถึงแม้ว่าตาจะยังปิดอยู่แต่ทารกจะสัมผัสถึงแสงจ้าได้ ได้ยินในสิ่งที่บุคคลพูด รวมทั้งยังรู้สึกเมื่อมีคนลูบท้อง
ของมารดาเบา ๆ และตอนช่วงจะพ้น 5 เดือน ทารกจะเริ่มปัสสาวะปนมาในน้ าคร่ าอีกด้วย และทารกจะมี
ขนาดประมาณ 20-25 เซนติเมตร มีน้ าหนักประมาณ 400 กรัม 
 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 6 เดือน หรือประมาณ 21-24 สัปดาห์ : ช่วงท่ีทารกใน
ครรภ์เริ่มตอบโต้ 
  ในระยะนี้หญิงที่ตั้งครรภ์จะรู้สึกว่าทารกบิดตัวไปบิดตัวมา ในระยะนี้ทารกจะโตช้ากว่าตอน
แรกเพ่ือให้อวัยวะภายในร่างกาย เช่น ปอด ระบบทางเดินอาหาร และระบบภูมิคุ้มกันในร่างกายพัฒนา 
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  ร่างกายของทารกมีการพัฒนาเซลล์เม็ดเลือดแดงข้ึนมาเป็นจ านวนมาก และเริ่มผลิตเม็ด
เลือดขาว ฝ่ามือและฝ่าเท้าของทารกเริ่มพัฒนาให้มีลายมือลายเท้าชัดเจนมากขึ้น ผิวหนังมีการพัฒนาให้หนา
ทึบขึ้น แขนขามีการพัฒนาให้มีกล้ามเนื้อที่สมบูรณ์มากข้ึน ทารกจะมีการกลืนน้ าคร่ า บางครั้งจะมีอาการ
สะอึก ท าให้มารดาจะรู้สึกเหมือนว่าลูกกระตุกอยู่ในท้อง ล าตัวของทารกจะพัฒนาขึ้นจนมีขนาดใหญ่กว่า
ศีรษะ อวัยวะเพศจะพัฒนาขึ้นมาจนสมบูรณ์ ส าหรับทารกท่ีเป็นเพศหญิงก็จะมีการสร้างรังไข่ขึ้นมา และ
ส าหรับทารกเพศชายจะพัฒนาลูกอัณฑะขึ้นมาจนชัดเจน อีกท้ังยังมีการสร้างฮอร์โมนเพศชาย หรือก็คือ 
ฮอร์โมนเทสโทสเตอโรน (Testosterone) 
  ส าหรับเซลล์สมองที่ท าหน้าที่ ในการรับรู้พัฒนาขึ้นมาจนเริ่มท างานได้ ส่งผลให้ทารก
สามารถจดจ า และเรียนรู้ได้บ้างแล้ว ประสาทสัมผัสการรับรู้เรื่องเสียงของทารก มีการพัฒนาขึ้นท าให้ทารก
เริ่มตอบสนองต่อเสียงที่ได้ยิน ไม่ว่าเสียงจะเป็นเสียงที่เกิดจากการพูดคุยของบิดามารดากับทารก หรือ
เสียงเพลงที่มารดาเปิดให้ฟัง ดังนั้น จึงควรที่จะกระตุ้นพัฒนาการของทารกด้วยการเรียกชื่อ เปิดเพลงให้ฟัง 
ร้องเพลง รวมทั้งอ่านหนังสือให้ทารกฟัง เพ่ือช่วยให้ทารกในครรภ์มีพัฒนาการที่ดี และทารกในครรภ์ 6 เดือน
นี้จะมีความยาวประมาณ 30 เซนติเมตร และน้ าหนักประมาณ 600 กรัม๕๑ 
  3. ไตรมาสที่ 3 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 3 เดือน หรือประมาณ ๒๕-๒๘ สัปดาห์ : ช่วงที่ทารกใน
ครรภ์เริ่มลืมตา 
  ทารกในครรภ์ ๗ เดือนแล้วจะเริ่มสะสมไขมันใต้ผิวหนังทั่วทั้งตัวเพ่ือรักษาความอบอุ่น  
ให้แก่ร่างกาย รวมทั้งปกป้องผิวหนังจากของเหลวอ่ืน ๆ ทารกสามารถขยับนิ้ว ก ามื อ และมีการพัฒนา
ลายนิ้วมือ ที่เป็นลักษณะเฉพาะตัวของตัวเองขึ้นมา ทารกเริ่มลืมตา และระบบนัยต์ตาพัฒนาขึ้นเกือบสมบูรณ์ 
  ส าหรับสมองของทารกนั้น พัฒนาขึ้นจนโตเต็มกะโหลกศีรษะ และมีร่องหยักบนเนื้อสมอง 
ส่วนเซลล์ประสาทเชื่อมโยงเครือข่ายกันอย่างสมบูรณ์ เริ่มมีไขมันห่อหุ้มเส้นประสาทเหมือนกับที่ไขสันหลัง 
ทารกจะขยับตัวเมื่อได้ยินเสียงดัง จังหวะการเต้นของหัวใจจะเปลี่ยนไปตามเสียงและแสงที่ทารกรู้สึกขนอ่อน
ตามร่างกายเริ่มหลุดร่วง มีเหลือไว้เฉพาะที่บริเวณไหล่และหลัง และทารกจะปัสสาวะลงในน้ าคร่ าวันละ
ประมาณครึ่งลิตร 

                                                      
51 ศูนย์สตูิ-นรีเวช โรงพยาบาลธนบุรี. พัฒนาการลุกน้อยในครรภ์. สบืค้นเมื่อ 20 กรกฎาคม 2565. 
https://www.thonburihospital.com/ 
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  และทารกที่อายุครรภ์ 7 เดือนนี้จะมีความยาวประมาณ 35 เซนติเมตร และมีน้ าหนัก
ประมาณ 1,000 – 1,200 กรัม ถ้าคลอดในระหว่างนี้อัตราการรอดชีวิตของทารกจะค่อนข้างสูง เนื่องจาก
อวัยวะส าคัญเริ่มท างานเป็นปกติแล้ว 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 8 เดือน หรือประมาณ 29-32 สัปดาห์ : ช่วงเตรียมคลอด 
  เมื่ออายุครรภ์ครบ 8 เดือน ร่างกายของทารกจะดูเหมือนทารกแรกเกิด หญิงที่ตั้งครรภ์
อาจจะมาอาการเจ็บบริเวณท้องเพ่ือเตือนว่าใกล้จะคลอด เนื่องจากมดลูกเริ่มบีบตัว 
ทารกเริ่มกลับตัวให้อยู่ในท่าศีรษะลง เพ่ือเตรียมพร้อมจะคลอด ทารกจะรับรู้ความมืด ความสว่างจากการ
สะท้อนของแสงผ่านทางผนังหน้าท้องของมารดา และจะเริ่มที่จะเปิดปิดเปลือกตา กระพริบตาถี่ ๆ ได้ รูม่าน
ตาจะเริ่มขยายหรือหรี่ได้ด้วยเช่นกัน ซึ่งทารกในช่วงอายุครรภ์นี้จะมีความยาวประมาณ 40-45 เซนติเมตร 
และน้ าหนักประมาณ 2,000 – 2,500 กรัม 
  พัฒนาการของทารกในครรภ์ 9 เดือน หรือประมาณ 34 สัปดาห์เป็นต้นไป : ช่วงที่ทารก
ในครรภ์จะคลอด 
  ในเดือนสุดท้ายของการตั้งครรภ์ ทารกจะอยู่ในต าแหน่งที่พร้อมคลอด ซึ่งส่วนใหญ่แล้วจะ
คลอดประมาณ 1-2 สัปดาห์ก่อนครบก าหนดสัปดาห์ที่ 40 
  ต่อมหมวกไตจะเร่งสร้างฮอร์โมนเพ่ิมความสมบูรณ์ของปอด เพ่ือเตรียมการหายใจครั้งแรก
ในชีวิตที่ต้องออกจากครรภ์ของมารดา ซึ่งในล าไส้ของทารกจะเต็มไปด้วยขี้เทา ซึ่งเกิดจากสารที่หลั่งในระบบ
ทางเดินอาหารปะปนกับขนอ่อนและเซลล์ต่าง ๆ ที่หลุดออกมาตามทางเดินอาหารของทารก ผิวหนังของทารก
ยังคงมีไขสีขาว เพ่ือช่วยหล่อลื่นให้ทารกคลอดได้ง่ายขึ้น โดยในช่วงอายุครรภ์ 9 เดือนนี้ทารกมักจะมีความยาว
ประมาณ 50 เซนติเมตร และน้ าหนักประมาณ 2,800 – 3,000 กรัม๕๒ 
  ระยะเวลาที่สามารถยุติการตั้งครรภ์ได้นั้น ในทางการแพทย์ถือเอาระยะเวลา 28 สัปดาห์ 
หากอายุครรภ์ยังอยู่ในช่วงระยะเวลา 28 สัปดาห์๕๓ หญิงที่ตั้งครรภ์ย่อมมีสิทธิที่จะตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ตั้งครรภ์ของตน อย่างไรก็ตาม การยุติการตั้งครรภ์เมื่ออายุครรภ์เกิน 24 สัปดาห์ อาจก่อให้เกิดอันตรายต่อ
ชีวิตร่างกายของหญิงที่ตั้งครรภ์ได้ ดังนั้น การยุติการตั้งครรภ์เมื่ออายุครรภ์ยังไม่เกิน 12 สัปดาห์ ย่อมเป็นช่วง

                                                      
52 บงกช นราพฒิ. 9 เดือน มหัศจรรย์พัฒนาการทารกในครรภ์. สืบค้นเมื่อ 27 กรกฎาคม 2565. 
https://www.samitivejhospitals.com/th 
53 เทวินทร์ เดชเทวพร. แม่ท้องกับการ “แท้ง”. สืบค้นเมื่อ 20 กรกฎาคม 2565. 
https://www.samitivejhospitals.com/th 
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ที่สามารถยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้อย่างปลอดภัยมากที่สุด๕๔ ดังนั้น การที่ประมวลกฎหมายอาญาของ
ไทยแก้ไขเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งโดยก าหนดให้หญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง ไม่ต้องรับผิด
ตามกฎหมายหากยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งในขณะที่อายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ก็เพ่ือให้หญิงมีสิทธิเลือก
ที่จะยุติการตั้งครรภ์ได้โดยไม่ต้องมีเหตุแห่งการยุติการตั้งครรภ์ แสดงให้เห็นว่ารัฐไม่ได้ปฏิเสธสิทธิของหญิงที่
ตั้งครรภ์เกินความจ าเป็นหรือเกินสัดส่วนอีกต่อไป อันเป็นการลดหย่อนผ่อนปรนให้หญิงที่ตั้งครรภ์มีอ านาจ
ตัดสินใจว่าจะตั้งครรภ์ต่อไปหรือยุติการตั้งครรภ์ และค านึงถึงความปลอดภัยของหญิงหากต้องการที่จะยุติ
การตั้งครรภ์หรือท าแท้ง   
   ต่างจากมาตรา 301 เดิม ที่ก าหนดให้หญิงที่ท าให้ตนเองแท้งลูกจะต้องรับผิดตามกฎหมาย 
ไม่ว่าจะมีอายุครรภ์เท่าใดก็ตาม กล่าวคือ กฎหมายไม่อนุญาตให้มีการท าแท้ง เว้นแต่การท าแท้งจะกระท าไป
โดยมีเหตุตามมาตรา 305 เดิม กล่าวคือ ต้องกระท าเนื่องจากสุขภาพของหญิง และหญิงมีครรภ์เนื่องจากการ
กระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ ตามมาตรา 276-277 และมาตรา 282-284 ที่จะท าให้หญิงที่ท าแท้งและแพทย์
ผู้ท าแท้งให้หญิงไม่มีความผิดตามกฎหมาย 
  นอกจากนี้ มาตรา 301 ยังได้มีการแก้ไขอัตราโทษส าหรับความผิดฐานท าให้ตนเองแท้ง
ลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูกนี้ขณะอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ โดยลดโทษจากมาตรา 301 เดิม ที่
ก าหนดให้ผู้กระท าความผิดฐานนี้ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกิน  3 ปี หรือปรับเกิน 6 พันบาท หรือทั้งจ าทั้ง
ปรับ เป็น “ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหกเดือน หรือปรับไม่เกินหนึ่งหมื่นบาท หรือทั้งจ าทั้งปรับ” ซึ่ง
นับว่าเป็นอัตราโทษที่ค่อนข้างเบาเม่ือเทียบกับความผิดฐานอื่น ๆ ตามประมวลกฎหมายอาญา 
  แต่อย่างไรก็ดี ความผิดเกี่ยวกับการท าแท้งไม่ได้มีการแก้ไขเพ่ิมเติม มาตรา 302 มาตรา 
303 และมาตรา 304 ดังนั้น การที่บุคคลอ่ืนท าให้หญิงแท้งลูกไม่ว่าหญิงจะยินยอมหรือไม่ก็ตาม ยังคงมี
ความรับผิดในทางอาญาเช่นเดิม เว้นแต่ การท าแท้งนั้นจะได้กระท าโดยหญิงนั้นยินยอมและได้กระท าโดย
บุคคลที่ก าหนดไว้ตามมาตรา 305    
  2. มาตรา 305  
  ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 บัญญัติไว้ว่า “ถ้าการกระท าความผิดตามมาตรา 
301 หรือมาตรา 302 เป็นการกระท าของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและตามหลักเกณฑ์ของแพทยสภา
ในกรณีดังต่อไปนี้ ผู้กระท าไม่มีความผิด 

                                                      
54 ส านักอนามยัการเจรญิพันธ์ุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข. การยุติการตั้งครรภ์ (ท าแท้ง) ที่ปลอดภัย ท าได้ในอายุ
ครรภไ์มเ่กินกี่สัปดาห์. สืบค้นเมื่อ 20 กรกฎาคม 2565 . https://rsathai.org/ 
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  (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
  (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อัน
ควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
  (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท า
ความผิดเกี่ยวกับเพศ 
  (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ 
  (5) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดย
ค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น” 
    มาตรา 305 เป็นเหตุยกเว้นความรับผิดฐานท าแท้ง ตามมาตรา 301 และมาตรา 302 
กล่าวคือ กฎหมายก าหนดให้หญิงที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ หากหญิงนั้นท าแท้ง (ตามมาตรา 301) 
และบุคคลผู้ท าให้หญิงนั้นแท้งลูกโดยหญิงยินยอม (ตามมาตรา 302) จะต้องรับผิดตามกฎหมาย แต่หาก
การท าแท้งนั้น ได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและตามหลักเกณฑ์ของแพทยสภาในกรณีตาม
มาตรา 305 (1) - (5) หญิงที่ท าแท้งและผู้กระท าไม่มีความผิด  
  หลักเกณฑ์ที่จะท าให้ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสามารถยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งโดย
ไม่มีความรับผิดตามกฎหมายตามมาตรา 305  มีดังนี้  
  (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
  ประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 (1) ก าหนดให้ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือ
แพทย์ สามารถท าการยุติการตั้งครรภ์ได้ โดยไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย แม้ว่าหญิงนั้นจะมีอายุครรภ์
เกิน 12 สัปดาห์ หากพบว่าหญิงนั้นมีปัญหาสุขภาพทางกาย หรือสุขภาพทางจิตใจ ซึ่งหากให้หญิงตั้งครรภ์
ต่อไปจะเป็นอันตรายต่อชีวิตของหญิง และมีข้อบ่งชี้ว่าการยุติการตั้งครรภ์นั้น อาจท าให้หญิงพ้นจาก
อันตรายได้ สังเกตได้จากการที่กฎหมายใช้ค าว่าจ าเป็นต้องกระท า อันเป็นการแสดงถึงความร้ายแรงของ
ปัญหาทางด้านสุขภาพ 
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  ทั้งนี้ ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์
ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ยังได้ขยายความ
ของการยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (1) ว่าต้องเป็นกรณีท่ีจ าเป็นต้องกระท าเนื่องจาก 
  1. ปัญหาสุขภาพทางกายของหญิงตั้งครรภ์ หรือ 
  2. ปัญหาสุขภาพทางจิตของหญิงตั้งครรภ์ ซึ่งจะต้องได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ไม่ใช่ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์ อย่างน้อย 1 คน  
  ปัญหาสุขภาพทางกายนั้น แพทย์ผู้ยุติการตั้งครรภ์อาจปรึกษาแพทย์ผู้เกี่ยวข้องเพ่ือ
ประเมินสุขภาพหรือปรับยาหรือร่วมดูแลก่อนยุติการตั้งครรภ์ ส าหรับปัญหาสุขภาพทางจิตของหญิง
ตั้งครรภ์ จะต้องมีข้อมูลเรื่องการประเมินสุขภาพจิต และลงบันทึกการวินิจฉัยไว้ในเวชระเบียน โดยต้อง
ได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจากแพทย์อีกคนที่ไม่ใช่แพทย์ผู้ท าการยุติการตั้งครรภ์๕๕ 
  (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อัน
ควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
  ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ของผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ได้ขยายความของการ
ยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (2) ไว้ว่า ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสามารถยุติการตั้งครรภ์ได้ หาก
ปรากฏว่า 
  1. ทารกที่คลอดออกมามีความเสี่ยงอย่างมากที่จะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพ
อย่างร้ายแรง เช่น มีความพิการอย่างรุนแรง เป็นโรคทางพันธุกรรมอย่างร้ายแรง หรือทุพพลภาพประการ
อ่ืนอย่างร้ายแรง 
  2. มีการให้ค าปรึกษาแนะน าทางพันธุศาสตร์ (genetic counseling) แก่หญิงตั้งครรภ์  
  3. มีการบันทึกผลการตรวจ การให้ค าปรึกษาหรือค าแนะน าทางพันธุศาสตร์ และข้อบ่งชี้
ไว้ในเวชระเบียน 
  4. จะต้องได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ไม่ใช่ผู้กระท า
การยุติการตั้งครรภ์อย่างน้อยหนึ่งคน กล่าวคือ จะต้องได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจากแพทย์อีกคนที่
ไม่ใช่แพทย์ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์ 

                                                      
55 วิบูลพรรณ ฐิตะดลิก และพชร ศรีปน. ข้อบังคับแพทยสภาสู่การปฏิบัติข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์การ
ปฏิบัติเกี่ยวกับการยตุิการตั้งครรภท์างการแพทย์ฉบับใหม่ ตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา 2564. สืบค้น
เมื่อ 8 สิงหาคม 2565. https://tmc.or.th/ 
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  ตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 (2) น าเอาข้อบ่งชี้เกี่ยวกับการรักษาชาติพันธุ์
มาก าหนดเป็นเหตุให้การยุติการตั้งครรภ์เป็นไปโดยชอบด้วยกฎหมาย ย่อมเกิดผลดีต่อตัวหญิงที่ตั้งครรภ์ 
ที่ไม่ต้องรับภาระในการเลี้ยงดูทารกท่ีมีความผิดปกติอย่างร้ายแรง และต่อตัวทารกเองที่ไม่ต้องเกิดมาและ
ได้รับความทรมานที่ไม่สามารถด าเนินชีวิตได้อย่างปกติสุขได้เฉกเช่นคนปกติทั่วไป 
  (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท า
ความผิดเกี่ยวกับเพศ 
  ตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 (เดิม) ได้มีการก าหนดให้การตั้งครรภ์ที่เกิด
จากการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศมาเป็นเหตุยกเว้นความรับผิดเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง 
เช่นเดียวกับมาตรา 305 (3) ในปัจจุบัน แต่มาตรา 305 เดิมนั้น ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง
ที่จะท าให้ผู้กระท าไม่มีความผิดตามกฎหมาย ต้องมีสาเหตุมาจากหญิงตั้งครรภ์เนื่องจากการกระท า
ความผิดเพียง 4 ฐานความผิดเท่านั้น คือ 1. ความผิดฐานข่มขืนกระท าช าเรา ตามมาตรา 276 2. ความผิด
ฐานกระท าช าเราเด็ก ตามมาตรา 277 3. ความผิดฐานเป็นธุระจัดหา ล่อไป หรือชักพา ชายหรือหญิงไป
อนาจารเพ่ือสนองความใคร่ของผู้อ่ืน ตามมาตรา 282 และมาตรา 283 และ 4. ความผิดฐานพาหญิงหรือ
เด็กหญิงไปเพ่ือการอนาจารโดยใช้อุบายหลอกลวง ขู่เข็ญ ใช้ก าลังประทุษร้าย ใช้อ านาจครอบง าผิด
ท านองคลองธรรม หรือใช้วิธีข่มขืนใจด้วยประการอ่ืนใด ตามมาตรา 284 แต่ส าหรับมาตรา 305 (3) ที่
แก้ไขเพ่ิมเติมใหม่นี้ กฎหมายเลือกใช้ถ้อยค าว่า “มีครรภ์เนื่องจากการกระท าเกี่ยวกับเพศ” อันเป็นการใช้
ถ้อยค าที่กว้างข้ึนเพื่อให้ครอบคลุมการกระท าผิดอาญาทุกฐานในลักษณะ 9 ความผิดเกี่ยวกับเพศ (มาตรา 
276 - มาตรา 287/2) ดังนั้น หากหญิงมีครรภ์เนื่องจากการการท าความผิดเกี่ยวกับเพศฐานใด ก็สามารถ
ท าแท้งได้ โดยไม่มีความรับผิดตามกฎหมายอาญา  
  นอกจากนี้ ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทาง
การแพทย์ของ ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ได้
ขยายความของการยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (3) ไว้ว่า การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (3) 
หญิงจะต้องยืนยันเป็นลายลักษณ์อักษรต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนตั้งครรภ์ เนื่องจากมีการ
กระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ โดยหญิงอาจให้ข้อเท็จจริงประกอบการยืนยันดังกล่าวได้ กล่าวคือ การยืนยัน
ต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศนั้น จะต้องเป็น
ความผิดเกี่ยวกบัเพศตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 276 - มาตรา 287/2 โดยไม่ต้องวินิจฉัยลงไปว่า
เป็นการกระท าความผิดตามมาตราใด ซึ่งหญิงจะต้องยืนยันข้อเท็จจริงเป็นหนังสือ (ลายลักษณ์อักษร) เพ่ือ
เป็นหลักฐาน และข้อเท็จจริงที่เป็นหนังสือกฎหมายไม่ได้ก าหนดถึงขนาดว่าหญิงนั้นจ าต้องด าเนินการตาม
กระบวนการยุติธรรมให้เสร็จสิ้นก่อนแต่อย่างใด  



56 
 

  (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ 
  ตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 (4) ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์หรือการท า
แท้งที่กระท าในขณะหญิงอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ผู้กระท าไม่มีความผิดตามกฎหมาย สอดคล้องกับ
มาตรา 301 ที่ก าหนดให้หญิงต้องรับผิดตามกฎหมายหากท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตน
แท้งลูกขณะอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ และเป็นการบัญญัติเพื่อยกเว้นความผิดให้แก่ผู้กระท าความผิดฐาน
ท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงยินยอม ตามมาตรา 302 ดังนั้น กฎหมายอนุญาตให้มีการท าแท้งได้ หากหญิงที่
ต้องการท าแท้งนั้นมีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ และบุคคลที่ท าแท้งให้หญิงนั้นเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมตามที่กฎหมายก าหนด โดยหญิงไม่จ าต้องมีปัญหาด้านสุขภาพกายหรือสุขภาพจิต หรือทารกจะมี
ความเสี่ยงทุพพลภาพ หรือหญิงตั้งครรภ์เนื่องจากการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศแต่อย่างใด หากหญิงมี
ความประสงค์ท่ีจะยุติการตั้งครรภ์ก็สามารถกระท าได้  
  (5) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดย
ค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
  โดยปกติแล้วกฎหมายอนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้ หากหญิงมีอายุ
ครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ หากการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้กระท าในขณะที่หญิงมีอายุครรภ์เกิน 12 
สัปดาห์ หญิงและบุคคลที่ท าให้หญิงแท้งลูกจะต้องรับผิดตามกฎหมายตามมาตรา 301 และมาตรา 302 
เว้นแต่จะเข้าข้อยกเว้นตามมาตรา 305 (1)-(4) ทีจ่ะท าให้การยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งไม่มีความผิด แต่
อย่างไรก็ดี ตามประมวลกฎหมายอาญามาตรา 305 (5) ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งไม่มี
ความผิด แม้ว่าหญิงจะมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ แต่ทั้งนี้จะต้องเป็นไปตาม
เงื่อนไขที่กฎหมายก าหนด กล่าวคือ หญิงยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ภายหลังจากการตรวจและรับ
ค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและ ผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (5) ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์
ทางการแพทย์ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 
อธิบายเพ่ิมเติมไว้ว่า ต้องมีเอกสารแสดงว่าได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรม และผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืนตามที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด ใน
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กรณีที่ต้องส่งต่อให้แนะน าส่งต่อตามระบบของสถานพยาบาลโดยไม่ชักช้า กล่าวคือ หญิงที่มีอายุครรภ์
เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์สามารถเข้าสู่หน่วยบริการปรึกษา
ทางเลือกเพ่ือที่จะด าเนินการให้หญิงนั้นเข้าสู่กระบวนการตรวจและรับค าปรึกษา ซึ่งอาจแจ้งด้วยวาจา 
หรือเป็นหนังสือ โดยวิธีการทางโทรศัพท์หรือสื่ออิเล็กทรอนิกส์ก็ได้๕๖ ซึ่งหน่วยบริการปรึกษาทางเลือกใน
ทีนี้หมายถึง สถานพยาบาลของรัฐหรือของเอกชน หรือองค์กรภาคเอกชน หรือองค์กรภาคประชาสังคมที่
กรมอนามัยให้การรับรอง ที่มีบริการให้ค าปรึกษาทางเลือกแก่หญิงตั้งครรภ์ ต่อมาหน่วยบริการปรึกษา
ทางเลือก ด าเนินการให้หญิงได้รับการตรวจวินิจฉัยอายุครรภ์จากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือผู้ประ
กอบวิชาชีพอ่ืน ตามข้อบังคับแพทยสภา ซึ่งผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน หมายถึง ผู้ประกอบวิชาชีพการพยาบาล
และการผดุงครรภ์ ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพสังคมสงเคราะห์รับอนุญาต 
นักจิตวิทยา หรือนักวิชาการสาธารณสุข ในสถานพยาบาลของรัฐหรือเอกชน หรือเป็นผู้ปฏิบัติงาน
เกี่ยวกับการปรึกษาทางเลือกในองค์กรภาคเอกชน หรือองค์กรภาคประชาสังคมที่กรมอนามัยให้การ
รับรอง หลังจากนั้นให้ผู้ให้ค าปรึกษาทางเลือกออกเอกสารแก่หญิงเพ่ือแสดงว่าได้รับการตรวจและรับ
ค าปรึกษาทางเลือกแล้ว  
  หลังจากได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกแล้ว หากหญิงยืนยันที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ ให้ด าเนินการการยุติการตั้งครรภ์ตามข้อบังคับแพทยสภา แต่หากหญิงยืนยันที่จะตั้งครรภ์ต่อไป 
ให้ผู้ให้ค าปรึกษาทางเลือกด าเนินการส่งต่อหญิง พร้อมด้วยเอกสาร แสดงผลของการให้ค าปรึกษา
ทางเลือกไปยังหน่วยงานของรัฐหรือเอกชนและภาคประชาสังคม ที่มีหน้าที่ในการดูแลช่วยเหลือ ซึ่ง
แนวทางในการดูแลช่วยเหลือของกระทรวงสาธารณสุข คือ จัดบริการดูแลสุขภาพอนามัยทั้งระหว่างการ
ตั้งครรภ์ การคลอด และภายหลังคลอด รวมทั้งบุตรที่คลอด จัดบริการวางแผนครอบครัวและคุมก าเนิด
หลังคลอดที่เหมาะสมกับหญิงในทุกกลุ่มอายุโดยไม่เสียค่าบริการหรือเสียค่าบริการตามสิทธิแต่ละบุคคล
พึงมี ทั้งนี้ ในกรณีที่หญิงอายุครรภ์เกิน 20 สัปดาห์ หากมีเหตุอ่ืนที่ต้องยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 
(1) (2) หรือ (3) ก็ให้ด าเนินการตามข้อบังคับแพทยสภา๕๗ 
  ดังนั้น การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในประเทศไทย กฎหมายเปิดโอกาสให้มีการ
ยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้ หากหญิงมีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ แต่ในกรณีที่การยุติการตั้งครรภ์
                                                      
56 ประกาศกระทรวงสาธารณสุข เรื่อง การตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกในการยุติการตั้งครรภ์ ตามมาตรา 305 (5) 
แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2565, (2565 26 กันยายน), ราชกิจจานุเบกษา  เลม่ 139  ตอนพิเศษ 228 ง  หน้า 2 
27 วิบูลพรรณ ฐิตะดลิก และพชร ศรีปน. ข้อบังคับแพทยสภาสู่การปฏิบัติข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์การ
ปฏิบัติเกี่ยวกับการยตุิการตั้งครรภท์างการแพทย์ฉบับใหม่ ตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา 2564. สืบค้น
เมื่อ 8 สิงหาคม 2565. https://tmc.or.th/ 
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หรือการท าแท้งได้กระท าภายหลังที่หญิงมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ หากหญิงท าให้ตนเองแท้งลูกเอง 
จะต้องรับผิดตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 301 หรือมีบุคคลอ่ืนท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงนั้น
ยินยอม จะต้องรับผิดตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 302 แต่หากหญิงไม่ยินยอม บุคคลนั้นจะต้อง
รับผิดตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 303  
  แต่อย่างไรก็ดี ส าหรับบุคลคลอ่ืนที่ท าให้หญิงแท้งลูกโดยหญิงยินยอมนั้น หากบุคคลอ่ืน
เป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ บุคคลนั้นไม่มีความผิดตามกฎหมาย หากการยุติการตั้งครรภ์
หรือการท าแท้งได้กระท าไปโดยมีสาเหตุ ดังต่อไปนี้  
  (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
  (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อัน
ควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
  (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท า
ความผิดเกี่ยวกับเพศ 
  (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ 
  (5) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดย
ค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
  ทั้งนี้ กรณีตาม (1)-(3) หญิงสามารถยุติการตั้งครรภ์ได้ โดยไม่มีข้อจ ากัดเรื่องอายุครรภ์ 
กล่าวคือ ไม่ว่าหญิงจะมีอายุครรภ์เท่าใดก็ตาม ก็สามารถยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งตาม (1)-(3) ได้ 
 1.2 ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ 
ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 
  ข้อบังคับนี้เป็นข้อบังคับแพทยาสภาที่ก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ของ
ผู้ประกอบวิชาชีพตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา ว่ามีหลักเกณฑ์และข้อปฏิบัติอย่างไร โดย
ข้อบังคับดังกล่าว มีหลักเกณฑ์ดังนี้ 
  การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (1) แห่งประมวลกฎหมายอาญา เป็นกรณีที่
จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจาก 
  (ก) ปัญหาสุขภาพทางกายของหญิงตั้งครรภ์ หรือ 
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   (ข)  ปัญหาสุขภาพทางจิตของหญิงตั้งครรภ์ ซึ่งจะต้องได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจาก
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่มิใช่ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์ อย่างน้อยหนึ่งคน 
การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (2) แห่งประมวลกฎหมายอาญา มีหลักเกณฑ์ ดังนี้ 
   (ก) ทารกที่คลอดออกมามีความเสี่ยงอย่างมากที่จะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพล
ภาพอย่างร้ายแรง เช่น มีความพิการอย่างรุนแรง เป็นโรคทางพันธุกรรมอย่างร้ายแรง หรือทุพพลภาพ
ประการอื่นอย่างร้ายแรง 
   (ข) มีการให้ค าปรึกษาแนะน าทางพันธุศาสตร์ (genetic counseling) แก่หญิง
ตั้งครรภ์ 
   (ค) มีการบันทึกผลการตรวจ การให้ค าปรึกษาหรือค าแนะน าทางพันธุศาสตร์ และ
ข้อบ่งชี้ไว้ในเวชระเบียน 
   (ง) จะต้องได้รับการรับรองหรือเห็นชอบจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่มิใช่
ผู้กระท าการยุติการตั้งครรภ์อย่างน้อยหนึ่งคน 
   การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (3) แห่งประมวลกฎหมายอาญา หญิงต้อง
ยืนยันเป็นลายลักษณ์อักษรต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนตั้งครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิด
เกี่ยวกับเพศ โดยหญิงอาจให้ข้อเท็จจริงประกอบการยืนยันดังกล่าวได้ 
   การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (4) แห่งประมวลกฎหมายอาญา ผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมสามารถยุติการตั้งครรภ์ได้ตามมาตรฐานการประกอบวิชาชีพเวชกรรม หรือแนะน าส่งต่อ
ตามระบบของสถานพยาบาลโดยไม่ชักช้า 
   การยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (5) แห่งประมวลกฎหมายอาญา ต้องมี
เอกสารแสดงว่าได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม และผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ตามท่ีรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด ในกรณีที่ต้องส่งต่อให้แนะน าส่งต่อ
ตามระบบของสถานพยาบาลโดยไม่ชักช้า (ตามข้อ 4) 
   นอกจากนี้ข้อบังคับแพทยสภาดังกล่าวยังได้ก าหนดเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์
ในกรณีที่หญิงอยู่ในสภาวะที่เกี่ยวกับความผิดปกติทางร่ายกายหรือจิตใจที่ไม่สามารถตัดสินใจได้ด้วย
ตนเอง กรณีเช่นนี้ หากหญิงต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์ หญิงดังกล่าวจะต้องได้รับความยินยอมจาก
ผู้แทนโดยชอบด้วยกฎหมายหรือผู้ปกครองดูแล หรือในกรณีที่ไม่มีผู้แทนโดยชอบด้วยกฎหมายหรือ
ผู้ปกครอง หรือว่ามีแต่บุคคลดังกล่าวไม่ให้ความยินยอมโดยที่ไม่มีเหตุอันสมควรหรือว่ามีผลประโยชน์
ขัดกันกับหญิง ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมอาจท าการยุติการตั้งครรภ์ให้หญิงได้ หากจะเป็นไปเพ่ือ
ประโยชน์อันสูงสุดของหญิงนั้น ตามข้อ 5 
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  ทั้งนี้ การยุติการตั้งครรภ์ตามข้อบังคับนี้จะต้องกระท าในสถานพยาบาลของรัฐและ
สถานพยาบาลเอกชนตามกฎหมายว่าด้วยสถานพยาบาล (ตามข้อ 7) และการวินิจฉัยอายุครรภ์ของผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมให้เป็นไปตามมาตรฐานการประกอบวิชาชีพเวชกรรม (ตามข้อ 6) 
  ดังนั้น การยุติการตั้งครรภ์ของหญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์จ าต้องกระท าโดยผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมอันอยู่ภายใต้มาตรฐานของการประกอบวิชาชีพเวชกรรม ซึ่งการยุติการตั้งครรภ์
ต้องกระท าภายใต้ความรู้ความเข้าใจของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมผู้นั้นเป็นส าคัญ และต้องกระท าใน
สถานพยาบาลของรัฐและเอกชน รวมถึงคลินิกเวชกรรม ทั้งนี้ เพ่ือความปลอดภัยของหญิงตั้งครรภ์  
 1.3 พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 
  การประกาศใช้พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
เนื่องมาจากการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นของประเทศไทยมีจ านวนเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่องซึ่งส่งผลกระทบต่อสุขภาพ
ของบุคคล ส่งผลกระทบต่อครอบครัว ชุมชน สังคม และเศรษฐกิจ อีกทั้งปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นไม่
อาจแก้ไขได้ด้วยอ านาจหน้าที่ของหน่วยงานใดหน่วยงานหนึ่ง ดังนั้น จึงต้องมีหน่วยงานของภาครัฐ 
หน่วยงานของภาคเอกชน และภาคประชาสังคม เพ่ือก าหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์ และการด าเนินการ
ร่วมกันของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เพ่ือป้องการและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
  มาตรา 3 ก าหนดความหมายของ “วัยรุ่น” ไว้ว่า บุคคลอายุเกิน 10 ปีบริบูรณ์ แต่ยังไม่
ถึง 20 ปีบริบูรณ ์
  “อนามัยการเจริญพันธุ์” หมายถึง ภาวะความแข็งแรงสมบูรณ์ของร่างกายและจิตใจที่
เป็นผลอันเกิดจากกระบวนการท าหน้าที่ของระบบสุขภาพทางเพศและการเจริญพันธุ์ตลอดช่วงชีวิต ซึ่งท า
ให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ดีและอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข 
  “บริการอนามัยการเจริญพันธุ์” หมายถึง การให้บริการส่งเสริม ป้องกันรักษา และฟ้ืนฟู
ที่เก่ียวกับอนามัยเจริญพันธุ์ 
  “สถานบริการ” หมายถึง สถานบริการตามกฎหมายว่าด้วยหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
  มาตรา 5 ก าหนดว่า วัยรุ่นมีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเอง และมีสิทธิได้รับข้อมูลข่าวสารและ
ความรู้ ได้รับการบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ ได้รับการรักษาความลับและความเป็นส่วนตัว ได้รับการจัด
สวัสดิการสังคมอย่างเสมอภาคและไม่ถูกเลือกปฏิบัติ และได้รับสิทธิอ่ืนใดที่เป็นไปเพ่ือประโยชน์ตาม
พระราชบัญญัตินี้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน และเพียงพอ  
  มาตรา 7 ก าหนดให้สถานบริการด าเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่น ดังต่อไปนี้ 
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   (1) ให้ข้อมูลข่าวสารและความรู้เกี่ยวกับการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ใน
วัยรุ่นแก่ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นอย่างถูกต้อง ครบถ้วน และเพียงพอ 
  (2) จัดให้มีบริการให้ค าปรึกษาและบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ที่ได้มาตรฐานส าหรับ
ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่น และสอดคล้องกับสิทธิตามมาตรา 5 รวมทั้งจัดให้มีระบบการส่งต่อให้ได้รับการ
จัดสวัสดิการสังคมอย่างเหมาะสม 
  ตามพระราชบัญญัตินี้ ก าหนดให้วัยรุ่นหรือบุคคลที่มีอายุเกิน 10 ปีบริบูรณ์ แต่ยังไม่เกิน 
20 ปีบริบูรณ์ มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองส าหรับการด าเนินการต่างๆ ตามพระราชบัญญัตินี้ มีสิทธิได้รับ
การจัดสวัสดิการสังคม ได้รับข้อมูลข่าวสารและความรู้ ได้รับการปฏิบัติอย่างเสมอภาค ได้รับบริการ
อนามัยการเจริญพันธุ์ และได้รับการรักษาความลับและความเป็นส่วนตัวในการเข้ารับบริการต่าง ๆ และ
ส าหรับสถานบริการสาธารณสุขนั้น จะต้องให้ข้อมูลและความรู้ในการป้องกันที่ถูกต้องและครบถ้วน ให้
ค าปรึกษาและบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ที่ได้มาตรฐานแก่บุคคลที่เป็นวัยรุ่น  
  นอกจากนี้ยังมีกฎกระทรวงที่ก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของ
สถานบริการตามพระราชบัญญัตินี้ คือ กฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการ
ของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 โดยมีรายละเอียดที่
ส าคัญ ดังนี้ 
  สถานบริการมี 2 ประเภท คือ 
  1. สถานบริการที่มีบริการอานามัยการเจริญพันธุ์ 
  สถานบริการที่มีบริการอานามัยการเจริญพันธุ์ จะต้องจัดให้การให้บริการแก่ผู้รับบริการ
ที่เป็นวัยรุ่น ดังนี้  
   1.1 การให้ข้อมูลข่าวสารและความรู้ด้านอนามัยการเจริญพันธุ์ ตามข้อ 6 
กล่าวคือ ให้สถานบริการจัดให้มีบริการข้อมูลข่าวสารและความรู้ด้านอนามัยการเจริญพันธุ์แก่ผู้รับบริการ
ซึ่งเป็นวัยรุ่นอย่างถูกต้องตามหลักวิชาการอย่างครบถ้วน และเพียงพอต่อการดูแลป้องกัน และแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น รวมทั้งการตัดสินใจใช้บริการต่าง ๆ๕๘ 
   1.2 การให้ข้อมูลข่าวสารและความรู้ในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่น ตามข้อ 7 กล่าวคือ ให้สถานบริการจัดให้มีบริการข้อมูลข่าวสารและความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่นแก่ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่น ได้แก่ สิทธิของวัยรุ่นตามมาตรา 5 เพศ

                                                      
58 ข้อ 6 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
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วิถีศึกษา การดูแลสุขภาพอนามัยส าหรับวัยรุ่น การมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัย การคุมก าเนิด โรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ การติดเชื้อ HIV หรือการเป็นโรคเอดส์ และข้อมูลข่าวสารและความรู้อ่ืนที่จ าเป็น๕๙ 
   1.3 การให้ค าปรึกษาตามข้อ 8 กล่าวคือ ให้สถานบริการจัดให้มีการให้ค าปรึกษา
แก่ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่น ได้แก่ ผลกระทบด้านร่างกาย จิตใจ และสั งคมที่เกิดจากการตั้งครรภ์ การ
ป้องกันการตั้งครรภ์ การดูแลสุขภาพอนามัยในระหว่างตั้งครรภ์ การตรวจหาเชื้อ HIV หรือโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์อ่ืน ๆ การยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืน
ที่เกี่ยวข้อง การส่งต่อไปยังสถานบริการอ่ืน และค าปรึกษาอ่ืนที่จ าเป็น ซึ่งการจัดให้มีบริการให้ค าปรึกษา
ดังกล่าว สถานบริการอาจประสานความร่วมมือกับราชการส่วนท้องถิ่น องค์กร หรือบุคคลอ่ืนที่เกี่ยวข้อง
ซึ่งมีความพร้อมในการให้ค าปรึกษาเพ่ือร่วมด าเนินการด้วยก็ได้๖๐ 
   ทั้งนี้ ผู้ให้บริการต้องไม่โน้มน้าวให้ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นตัดสินใจตามความเห็น
ของผู้ให้บริการ โดยการให้ค าปรึกษาต้องอยู่ในสถานที่ที่มีความเป็นส่วนตัวและเป็นสัดส่วน ผู้ให้บริการ
ต้องจัดเก็บข้อมูลที่เข้าถึงได้เฉพาะผู้ให้บริการที่เกี่ยวข้องเท่านั้น และต้องไม่เปิดเผยข้อมูลให้แก่ผู้อ่ืน เว้น
แต่ได้รับความยินยอมจากผู้รับบริการเป็นลายลักษณ์อักษร หรือเป็นไปเพ่ือประโยชน์ในการส่งต่อเพ่ือรับ
บริการที่เก่ียวข้องกับผลการปรึกษา๖๑ 
   1.4 การให้บริการอนามัยการเจริญพันธุ์ ตามข้อ 10 กล่าวคือ ให้สถานบริการที่มี
บริการอนามัยการเจริญพันธุ์จัดให้มีบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ที่ได้มาตรฐานแก่ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่น 
ได้แก่ การจัดให้มียา เวชภัณฑ์ หรืออุปกรณ์ทางการแพทย์ในการป้องกันและควบคุมโรคท่ีเกี่ยวกับอนามัย
การเจริญพันธุ์ และการคุมก าเนิดอย่างเพียงพอ เหมาะสม และสอดคล้องกับสภาพปัญหาของวัยรุ่น การ
คุมก าเนิดตามศักยภาพของสถานบริการนั้น ๆ การทดสอบการตั้งครรภ์ การดูแลรักษาเบื้องต้นส าหรับผู้ที่
แท้งบุตร การดูแลสุขภาพอนามัยในระหว่างตั้งครรภ์และรับฝากครรภ์ การตรวจหลังคลอด การให้
ค าแนะน าการเลี้ยงบุตรด้วยนมมารดา และการให้บริการคุมก าเนิดหลังคลอดที่เหมาะสม การดูแลสุขภาพ

                                                      
59 ข้อ 7 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
60 ข้อ 8 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
61 ข้อ 9 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562  
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อนามัยของมารดาและบุตรหลังคลอด๖๒ ทั้งนี้ ในกรณีที่สถานบริการมีเหตุจ าเป็นที่ไม่อาจให้บริการ
อนามัยการเจริญพันธุ์อย่างใดอย่างหนึ่งได้ ให้สถานบริการดังกล่าวส่งต่อไปยังสถานบริการที่มีบริการ
อนามัยเจริญพันธุ์ที่มีความพร้อมได้ 
   1.5 การให้บริการอนามัยเจริญพันธุ์ตามข้อ 11 ตามความพร้อมและความสามารถ
ในการให้บริการของสถานบริการนั้น กล่าวคือ นอกจากการจัดให้มีบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ตามข้อ 
10 แล้ว สถานบริการที่มีบริการอนามัยเจริญพันธุ์อาจจัดให้มีบริการอนามัยเจริญพันธุ์แก่ผู้รับบริการซึ่ง
เป็นวัยรุ่น ได้แก่ การตรวจหาเชื้อ HIV หรือโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อ่ืน ๆ การตรวจรักษาและให้
ค าแนะน าผู้ถูกกระท าความรุนแรงทางเพศ การรับฝากครรภ์เสี่ยงสูง และการดูแลการคลอดและหลัง
คลอด การดูแลผู้มีภาวะแทรกซ้อนจากการตั้งครรภ์ การคลอด และหลังคลอดทั้งมารดาและบุตร การรับ
ฝากครรภ์ผู้รับบริการที่ติดเชื้อ HIV และการดูแลการคลอดและหลังคลอด รวมทั้งการดูแลให้ผู้รับบริการ
ดังกล่าวได้รับยาต้านไวรัสเพ่ือป้องกันการถ่ายทอดเชื้อจากมารดาสู่บุตร การยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์
ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอื่นที่เกี่ยวข้อง และการให้บริการอนามัยการเจริญพันธุ์
อ่ืนตามที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนด๖๓ ทั้งนี้ ในกรณีที่สถานบริการจัดให้มี
บริการอนามัยการเจริญพันธุ์ตามข้อ 11 แต่ไม่มีความพร้อมและความสามารถในการให้บริการอนามัยการ
เจริญพันธุ์อย่างใดอย่างหนึ่ง ให้สถานบริการดังกล่าวส่งต่อไปยังสถานบริการที่มีบริการอนามัยเจริญพันธุ์
ซ่ึงมีบุคลากรและอุปกรณ์ท่ีพร้อมส าหรับการให้บริการนั้น ๆ 
  2. สถานบริการที่ไม่มีบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ 
  สถานบริการที่ไม่มีบริการอนามัยเจริญพันธุ์ อาจจัดให้มีการให้บริการแก่ผู้รับบริการซึ่ง
เป็นวัยรุ่น ตาม 1.1-1.3 ที่กล่าวมาข้างต้นได้ แต่ในกรณีที่ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นมีความประสงค์ขอรับ
บริการอนามัยเจริญพันธุ์ตาม 1.4 หรือ 1.5 ที่กล่าวมาข้างต้น ให้สถานบริการให้ค าแนะน าหรือช่วยเหลือ
เพ่ือให้ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นดังกล่าวได้รับบริการในสถานบริการที่มีบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ ทั้งนี้ 
สถานบริการดังกล่าวอาจประสานความร่วมมือกับราชการส่วนท้องถิ่น องค์กร หรือบุคคลอ่ืนที่เกี่ยวข้อง 
เพ่ืออ านวยความสะดวกด้วยก็ได้๖๔ 

                                                      
62 ข้อ 10 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแกไ้ข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
63 ข้อ 11 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแกไ้ข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
64 ข้อ 4 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
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  นอกจากการก าหนดเรื่องการด าเนินการของสถานบริการแล้ว ประกาศก าหนดดังกล่าว
ยังได้ก าหนดในเรื่องอ านาจการตัดสินใจในการเข้ารับบริการต่าง ๆ ของผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นไว้ใน ข้อ 
12 ดังนี้ 
  การบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ ให้เป็นไปตามสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองของวัยรุ่น ทั้งนี้ 
ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นอายุตั้งแต่ 15 ปี ขึ้นไป มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองในการรับบริการอนามัยการ
เจริญพันธุ์ ในกรณีที่ผู้รับบริการตัดสินใจรับบริการอนามัยเจริญพันธุ์ให้ผู้รับบริการดังกล่าวให้ความ
ยินยอมด้วยวาจา หรือท าเป็นลายลักษณ์อักษร หากมีการให้ความยินยอมด้วยวาจา ให้ผู้ให้บริการบันทึก
ความยินยอมนั้นไว้ในเวชระเบียน 
  ส าหรับผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นอายุไม่ถึง 15 ปี มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองในการรับ
บริการอนามัยการเจริญพันธุ์ตามข้อ 10 และข้อ 11 กล่าวคือ การจัดให้มียา เวชภัณฑ์ หรืออุปกรณ์ทาง
การแพทย์ในการป้องกันและควบคุมโรคที่เกี่ยวกับอนามัยการเจริญพันธุ์ และการคุมก าเนิดอย่างเพียงพอ 
เหมาะสม และสอดคล้องกับสภาพปัญหาของวัยรุ่น การคุมก าเนิดตามศักยภาพของสถานบริการนั้น ๆ 
การทดสอบการตั้งครรภ์ การดูแลรักษาเบื้องต้นส าหรับผู้ที่แท้งบุตร การดูแลสุขภาพอนามัยในระหว่าง
ตั้งครรภ์และรับฝากครรภ์ การตรวจหลังคลอด การให้ค าแนะน าการเลี้ยงบุตรด้วยนมมารดา การ
ให้บริการคุมก าเนิดหลังคลอดที่เหมาะสม การดูแลสุขภาพอนามัยของมารดาและบุตรหลังคลอด การ
ตรวจหาเชื้อ HIV หรือโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อ่ืน ๆ การตรวจรักษาและให้ค าแนะน าผู้ถูกกระท าความ
รุนแรงทางเพศ การรับฝากครรภ์เสี่ยงสูง และการดูแลการคลอดและหลังคลอด การดูแลผู้มี
ภาวะแทรกซ้อนจากการตั้งครรภ์ การคลอด และหลังคลอดทั้งมารดาและบุตร การรับฝากครรภ์
ผู้รับบริการที่ติดเชื้อ HIV และการดูแลการคลอดและหลังคลอด รวมทั้งการดูแลให้ผู้รับบริการดังกล่าว
ได้รับยาต้านไวรัสเพ่ือป้องกันการถ่ายทอดเชื้อจากมารดาสู่บุตร เว้นแต่กรณีตามข้อ 11 (6) คือ การยุติการ
ตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืนที่เกี่ยวข้อง ผู้รับบริการซึ่ง
เป็นวัยรุ่นอายุไม่ถึง 15 ปี ไม่มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเอง 
   และในการให้บริการอนามัยการเจริญพันธุ์ สถานบริการที่มีบริการอนามัยการเจริญพันธุ์
ต้องรักษาความลับของผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นโดยไม่เปิดเผยข้อมูลแก่ผู้อ่ืน เว้นแต่ผู้ รับบริการให้ความ
ยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษร, เพ่ือประโยชน์ในการส่งต่อ, อาจเป็นอันตรายต่อสุขภาพ ความปลอดภัย 
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หรือสวัสดิภาพของผู้รับบริการ, ผู้รับบริการถูกท าร้ายหรือล่วงละเมิดต่อร่างกายและจิตใจ และกรณีเป็น
ค าสั่งศาล๖๕ 
 1.4 ค าประกาศสิทธิและข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย 
  ค าประกาศสิทธิและข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย ออกโดย 6 สภาวิชาชีพ คือ แพทยสภา สภา
การพยาบาล สภาเภสัชกรรม กระทรวงสาธารณสุข ทันตแพทยสภา สภาเทคนิคการแพทย์ และสภา
กายภาพบ าบัด ประกาศ ณ วันที่ 12 สิงหาคม 2558 เพ่ือให้ผู้ป่วยได้รับประโยชน์สูงสุดจากกระบวนการ 
และตระหนักถงึความส าคัญของการให้ความร่วมมือกับผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ มีใจความดังต่อไปนี้ 
  1. สิทธิของผู้ป่วย 
  1.1 ผู้ป่วยทุกคนมีสิทธิขั้นพ้ืนฐานที่จะได้รับการรักษาพยาบาลและการดูแลด้าน
สุขภาพตามมาตรฐานวิชาชีพจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพโดยไม่มีการเลือกปฏิบัติตามที่บัญญัติไว้ใน
รัฐธรรมนูญ 
   1.2 ผู้ป่วยที่ขอรับการรักษาพยาบาลมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลที่เป็นจริงและเพียงพอ
เกี่ยวกับการเจ็บป่วย การตรวจ การรักษา ผลดีและผลเสียจากการตรวจ การรักษาจากผู้ประกอบวิชาชีพ
ด้านสุขภาพ ด้วยภาษาที่ผู้ป่วยสามารถเข้าใจได้ง่าย เพ่ือให้ผู้ป่วยสามารถเลือกตัดสินใจในการยินยอม
หรือไม่ยินยอม 
   ให้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพปฏิบัติต่อตน เว้นแต่ในกรณีฉุกเฉิน อันจ าเป็น
เร่งด่วนและเป็นอันตรายต่อชีวิต 
   1.3 ผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะเสี่ยงอันตรายถึงชีวิตมีสิทธิได้รับการช่วยเหลือรีบด่วนจาก     

                                                      
65 ข้อ 13 แห่งกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแกไ้ข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 
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ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพโดยทันทีตามความจ าเป็นแก่กรณี โดยไม่ต้องค านึงว่าผู้ป่วยจะร้องขอความ
ช่วยเหลือหรือไม่ 
   1.4   ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบชื่อ สกุล และวิชาชีพของผู้ให้การรักษาพยาบาลแก่ตน 
   1.5 ผู้ป่วยมีสิทธิขอความเห็นจากผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอ่ืนที่มิได้เป็นผู้ให้
การรักษาพยาบาลแก่ตน และมีสิทธิในการขอเปลี่ยนผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพหรือเปลี่ยน
สถานพยาบาลได้ ทั้งนี้เป็นไปตามหลักเกณฑ์ของสิทธิการรักษาของผู้ป่วยที่มีอยู่ 
   1.6 ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับการปกปิดข้อมูลของตนเอง เว้นแต่ผู้ป่วยจะให้ความยินยอม
หรือเป็นการปฏิบัติตามหน้าที่ของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ เพ่ือประโยชน์โดยตรงของผู้ป่วยหรือตาม
กฎหมาย 
   1.7  ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลอย่างครบถ้วนในการตัดสินใจเข้าร่วมหรือถอนตัว
จากการเป็นผู้เข้าร่วมหรือผู้ถูกทดลองในการท าวิจัยของผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ 
   18 ผู้ป่วยมีสิทธิได้รับทราบข้อมูลเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลเฉพาะของตนที่ปรากฏ
ในเวชระเบียนเมื่อร้องขอตามขั้นตอนของสถานพยาบาลนั้น ทั้งนี้ข้อมูลดังกล่าวต้องไม่เป็นการละเมิดสิทธิ
หรือข้อมูลข่าวสารส่วนบุคคลของผู้อื่น 
   1.9 บิดา มารดา หรือผู้แทนโดยชอบธรรม อาจใช้สิทธิแทนผู้ป่วยที่เป็นเด็กอายุยัง
ไม่เกินสิบแปดปีบริบูรณ์ ผู้บกพร่องทางกายหรือจิต ซึ่งไม่สามารถใช้สิทธิด้วยตนเองได้ 
  2. ข้อพึงปฏิบัติของผู้ป่วย 
   2.1 สอบถามเพ่ือท าความเข้าใจข้อมูลและความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นก่อนลงนาม ให้
ความยินยอม หรือไม่ยินยอมรับการตรวจวินิจฉัยหรือการรักษาพยาบาล 
   2.2 ให้ข้อมูลด้านสุขภาพและข้อเท็จจริงต่างๆ ทางการแพทย์ที่ เป็นจริงและ 
ครบถ้วนแก่ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพในกระบวนการรักษาพยาบาล 
   2.3  ให้ความร่วมมือและปฏิบัติตัวตามค าแนะน าของผู้ประกอบวิชาชีพด้าน สุขภาพ
เกี่ยวกับการรักษาพยาบาล ในกรณีที่ไม่สามารถปฏิบัติตามได้ให้แจ้งผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพทราบ 
   2.4  ให้ความร่วมมือและปฏิบัติตามระเบียบข้อบังคับของสถานพยาบาล 
   2.5 ปฏิบัติต่อผู้ประกอบวิชาชีพ ผู้ป่วยรายอ่ืนรวมทั้งผู้ที่มาเยี่ยมเยียน ด้วยความ
สุภาพให้เกียรติและไม่กระท าสิ่งที่รบกวนผู้อื่น 
   2.6  แจ้งสิทธิการรักษาพยาบาลพร้อมหลักฐานที่ตนมีให้เจ้าหน้าที่ของสถาน 
พยาบาลที่เก่ียวข้องทราบ 
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   2.7 ผู้ป่วยพึงรับทราบข้อเท็จจริงทางการแพทย์ ดังต่อไปนี้ 
    2.7.1 ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพที่ได้ปฏิบัติหน้าที่ตามมาตรฐานและ 
จริยธรรม ย่อมได้รับความคุ้มครองตามที่กฎหมายก าหนดและมีสิทธิได้รับความคุ้มครองจากการถูก
กล่าวหาโดยไม่เป็นธรรม 
    2.7.2  การแพทย์ในที่นี้หมายถึง การแพทย์แผนปัจจุบันซึ่งได้รับการพิสูจน์ทาง
วิทยาศาสตร์ โดยองค์ความรู้ในขณะนั้นว่ามีประโยชน์มากกว่าโทษส าหรับผู้ป่วย 
    2.7.3  การแพทย์ไม่สามารถให้การวินิจฉัย ป้องกัน หรือรักษาให้หายได้ทุกโรค
หรือทุกสภาวะ 
    2.7.4  การรักษาพยาบาลทุกชนิดมีความเสี่ยงที่จะเกิดผลอันไม่พึงประสงค์ได้ 
นอกจากนี้เหตุสุดวิสัยอาจเกิดขึ้นได้แม้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพจะใช้ความระมัดระวังอย่างเพียงพอ
ตามภาวะวิสัยและพฤติการณ์ในการรักษาพยาบาลนั้นๆ แล้ว 
    2.7.5  การตรวจเพ่ือการคัดกรอง วินิจฉัย และติดตามการรักษาโรค อาจให้ผล
ที่คลาดเคลื่อนได้ด้วยข้อจ ากัดของเทคโนโลยีที่ใช้และปัจจัยแวดล้อมอ่ืนๆ ที่ไม่สามารถควบคุมได้ตาม
มาตรฐานการปฏิบัติงาน 
    2.7.6  ผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพมีสิทธิใช้ดุลพินิจในการเลือกกระบวนการ
รักษาพยาบาลตามหลักวิชาการทางการแพทย์ตามความสามารถและข้อจ ากัด ตามภาวะวิสัยและ
พฤติการณ์ที่มีอยู่รวมทั้งการปรึกษาหรือส่งต่อโดยค านึงถึงสิทธิและประโยชน์โดยรวมของผู้ป่วย 
    2.7.7 เพ่ือประโยชน์ต่อตัวผู้ป่วยผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอาจให้  
ค าแนะน า หรือส่งต่อผู้ป่วยให้ได้รับการรักษาตามความเหมาะสม ทั้งนี้ผู้ป่วยต้องไม่อยู่ในสภาวะฉุกเฉินอัน
จ าเป็นเร่งด่วนและเป็นอันตรายต่อชีวิต 
    2.7.8  การปกปิดข้อมูลด้านสุขภาพ และข้อเท็จจริงต่างๆ ทางการแพทย์ของ
ผู้ป่วยต่อผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพอาจส่งผลเสียต่อกระบวนการรักษาพยาบาล 
    2.7.9  ห้องฉุกเฉินของสถานพยาบาล ใช้ส าหรับผู้ป่วยฉุกเฉินอันจ าเป็นเร่งด่วน
และเป็นอันตรายต่อชีวิต  
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2. การยุติการตั้งครรภ์ตามกฎหมายประเทศสิงคโปร์ 
 

 2.1 ความเป็นมา 
  กฎหมายท าแท้งในประเทศสิงคโปร์มีแนวคิดตามกฎหมายของประเทศอังกฤษที่รับเอา
มาใช้ตั้งแต่ศตวรรษที่ 19 การท าแท้งถือเป็นการกระท าที่ต้องรับโทษตามมาตรา 312-315 แห่งประมวล
กฎหมายอาญาของประเทศสิงคโปร์ อย่างไรก็ตามก็มีการอนุญาตให้ท าแท้งได้ ซึ่งการท าแท้งที่ได้รับ
อนุญาตจะต้องกระท าด้วยเจตนาดี (good faith) เพ่ือรักษาชีวิตของหญิงที่ตั้งครรภ์๖๖ 
  พระราชบัญญัติแรกที่ให้เสรีภาพในการท าแท้งของประเทศสิงคโปร์ มีผลบังคับใช้เมื่อ
วันที่ 20 มีนาคม ค.ศ. 1970 โดยอนุญาตให้ท าแท้งได้ด้วยเหตุผลทางการแพทย์เพ่ือให้ได้ลักษณะทาง
พันธุกรรมที่ดี ให้ถูกต้องตามกฎหมาย และมีเหตุผลทางเศรษฐกิจและสังคม การท าแท้งด้วยเหตุผลทาง
การแพทย์และเหตุผลด้านพันธุกรรมต้องกระท าในระหว่างอายุครรภ์ 24 สัปดาห์แรกของการตั้งครรภ์ 
หากท าแท้งด้วยเหตุผลด้านกฎหมายและเหตุผลทางด้านเศรษฐกิจและสังคมต้องกระท าภายในอายุครรภ์ 
16 สัปดาห์แรกของการตั้งครรภ์ โดยก่อนการท าแท้งหญิงจะต้องได้รับอนุญาตจากคณะกรรมการ 
Termination of Pregnancy Authorization ซึ่งมีกรรมการ 11 คน ตามมาตรา 5(3) ของ Abortion 
Act แต่แพทย์อาจท าแท้งได้โดยไม่ต้องขออนุญาตจากคณะกรรมการ หากเป็นกรณีที่ได้ปรึกษากับแพทย์
อีกคนหนึ่งซึ่งแพทย์ทั้งสองคนเห็นตรงกันว่า หากมีการตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงอย่างมากต่อชีวิตของหญิง
หรือหญิงอาจได้รับอันตรายร้ายแรงต่อสุขภาพทางกายหรือทางสุขภาพจิตใจ แต่กรณีนี้ต้องแจ้งการท า
แท้งต่อคณะกรรมการภายในสองสัปดาห์ซึ่งคณะกรรมการจะอนุญาตให้มีการท าแท้งได้ตามเงื่อนไข
ดังต่อไปนี้ 
  1. เมื่อการตั้งครรภ์จะมีอันตรายร้ายแรงต่อชีวิต สุขภาพทางกายและทางจิต ใจของ
มารดา 
  2. เมื่อสภาพแวดล้อมของมารดาจะเลวลงในขณะคลอดหรือในอนาคต 
  3. เมื่อมีเหตุผลที่น่าเชื่อได้ว่าเด็กที่เกิดมาจะมีความพิการอย่างร้ายแรงทางร่างกายหรือ
ทางจิตใจ 

                                                      
66 สุดทีร่ัก ฤกษ์คณะ. การท าแท้งตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305 ศึกษากรณี : เหตุให้ท าแท้งได้หากทารกใน
ครรภม์ารดาพิการ. (วิทยานิพนธ์ ปริญญามหาบณัฑิต ไมไ่ด้ตีพมิพ์). คณะนิติศาสตร์ สถาบันบณัฑติพฒันบริหารศาสตร์. 
กรุงเทพมหานคร. 2561. หน้า 45-58 
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  4. เมื่อการตั้งครรภ์เป็นผลมาจากการถูกข่มขืนหรือเป็นการตั้งครรภ์กับผู้ร่วมสายโลหิต 
หรือกับคนวิกลจริต หรือกับคนปัญญาอ่อน๖๗ 
  จากที่ได้กล่าวมาข้างต้น แพทย์จะท าแท้งด้วยความสุจริตใจเมื่อได้ท าการปรึกษากันกับ
แพทย์อีกคนหนึ่ง และในบางกรณีแพทย์อาจไม่จ าเป็นต้องขออนุญาตจากคณะกรรมการก่อน หากการท า
แท้งนั้นได้กระท าในโรงพยาบาลของรัฐหรือสถานพยาบาลที่รัฐรับรองแต่ต้องรายงานให้คณะกรรมการ
ทราบภายใน 2 สัปดาห์ 
  กฎหมาย Abortion Act (Chapter 150) ปี 1970 ระบุว่าหญิงที่แต่งงานแล้วนั้น หากมี
ความประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง ต้องแสดงความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรทุกคน โดยไม่
ค านึงถึงอายุ แต่ก าหนดเกณฑ์อายุอย่างต่ าว่าจะต้องมีอายุไม่ต่ ากว่า 18 ปี หากหญิงที่ต้องการยุติการ
ตั้งครรภ์มีอายุไม่ถึง 18 ปี ต้องให้บิดามารดาหรือผู้ปกครองยินยอม แต่หากหญิงอายุไม่ถึง 18 ปี ไม่มีบิดา
หรือมารดาหรือผู้ปกครองหรือสติไม่ดีหรือปัญญาอ่อน คณะกรรมการมีอ านาจให้ความยินยอมในกรณีนี้
ได๖้๘ นอกจากนี้กฎหมายการท าแท้งของประเทศสิงคโปร์ก็ได้มีการแก้ไขอยู่เรื่อยมา 
  ต่อมาในปี 1985 มีการเปลี่ยนชื่อกฎหมายการท าแท้ง จาก Abortion Act เป็น 
Termination of Pregnancy Act 1974 ได้ให้เสรีภาพแก่การท าแท้งมากขึ้น เช่น กฎหมายบัญญัติว่า 
บุคคลจะไม่มีความผิดในการท าแท้ง หากการท าแท้งได้กระท าโดยแพทย์ซึ่งขึ้นทะเบียน และหญิงมีครรภ์
ต้องท าค าร้องขอต่อแพทย์คนดังกล่าวและแสดงความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรในช่วงอายุครรภ์ 24 
สัปดาห์ ถ้าอายุครรภ์มากกว่านั้นจะต้องได้รับอนุญาตให้ท าแท้งได้เฉพาะกรณีมีเหตุฉุกเฉินเพ่ือช่วยชีวิต
หญิงหรือเพ่ือป้องกันอันตรายร้ายแรงต่อสุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิง และการท าแท้งโดยชอบด้วย
กฎหมายจะมีผลบังคับใช้เฉพาะตัวชาวสิงคโปร์ ภริยาของชาวสิงคโปร์ และหญิงซึ่งอาศัยอยู่ในประเทศ
สิงคโปร์เป็นระยะเวลาอย่างน้อย 4 เดือนก่อนการท าแท้ง อีกท้ังกฎหมายใหม่นี้ได้ยกเลิกคณะกรรมการซึ่ง
เคยท าหน้าที่อนุญาตให้ท าแห้ง 
  Termination of Pregnancy Act 1974 ยังได้บัญญัติเพ่ิมเติมในรายละเอียดอีกกว่า  
การท าแท้งต้องกระท าในโรงพยาบาลของรัฐหรือสถานพยาบาลที่ได้รับความเห็นชอบ ยกเว้นเป็น 
การรักษาการท าแท้งโดยเพียงจ่ายยาให้ทานเท่านั้น ซึ่งผู้จ่ายยาดังกล่าวจะต้องเป็นแพทย์ผู้ขึ้นทะเบียน 
(Registered medical practitioner) 

                                                      
67 สกล นิศารัตน.์ กฎหมายอาญาและการลงโทษท่ีเหมาะสม : แนวความคิดทางด้านปรัชญาและความยุติธรรมทางสังคม. 
(วิทยานิพนธ์ นิติศาสตร์มหาบณัฑติ ไมไ่ด้ตีพมิพ์). มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์. ปทุมธานี. 2545. หน้า 108-109 
68 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 66 
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   นอกจากนี้ยังมีการออกระเบียบที่ประกอบ Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔ 
คือ Termination of Pregnancy Regulations 1987 โดยมีการก าหนดคุณสมบัติของแพทย์ผู้ท าแท้งใน
ระยะครรภ์ต่างๆ คือ แพทย์ที่ท าแท้งเม่ืออายุครรภ์ไม่เกิน 16 สัปดาห์ จะต้องขึ้นทะเบียนภายใต้ Medical 
Regulation Act และมีประสบการณ์อย่างน้อย ๒24 เดือนและส าหรับแพทย์ที่ท าแท้งเมื่ออายุในครรภ์ไม่
เกิน 24 สัปดาห์ต้องท าแท้งโดยแพทย์ซึ่งได้รับปริญญาทาง สูตินารีเวช Master of Medicine (Obstetrics 
and Gynecology) จาก University of Singapore หรือ National University of Singapore หรือเป็น
สมาชิก Royal College of Obstetrics and Gynecologists และบังคับให้มีการให้ค าปรึกษาแก่หญิง
ตั้งครรภ์ที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ อีกทั้ง รัฐยังก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์รอ 48 ชั่วโมง หลังจากได้รับ
ค าปรึกษาแล้วจึงจะแสดงความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรเพ่ือเข้ารับการรักษาหรือยุติการตั้งครรภ์ 
ยกเว้นกรณีฉุกเฉินเพ่ือช่วยชีวิตหรือต้องการอันตรายร้ายแรงต่อสุขภาพทางกายหรือทางจิตใจของหญิงมี
ครรภ์ การให้ค าปรึกษาก่อนท าแท้งก็เพ่ือต้องการให้หญิงมีครรภ์ทราบข้อมูลว่าหญิงควรจะตั้งครรภ์ต่อไป 
หรือหากตัดสินใจที่จะท าแท้งแล้วควรจะทราบว่าจะต้องพยายามหลีกเลี่ยงไม่ให้มีการท าแท้งซ้ าอีก 
  ดังนั้น กฎหมายว่าด้วยการยุติการตั้งครรภ์ของประเทศสิงคโปร์ ให้ยุติการตั้งครรภ์หรือ
ท าแท้งได้ตามแต่จะร้องขอ การเปลี่ยนแปลงกฎหมายการท าแท้งให้กว้างขึ้นของประเทศสิงคโปร์ รัฐบาล
ของประเทศสิงคโปร์ตระหนักดีว่า กฎหมายจะมีผลบังคับใช้ก็ต่อเมื่อกฎหมายนั้นสอดคล้องกับปัญหาของ
สังคม หากกฎหมายก้าวหน้าหรือล้าหลังจากสังคมมากเกินไป กฎหมายนั้นก็จะถูกละเลยไม่ยอมรับ ผลที่
ตามมาก็คือประชาชนจะเลือกทางออกนอกกฎหมาย กล่าวคือ การฝ่าฝืนกฎหมายนั้นเอง 
 2.2 หลักเกณฑ์ และเงื่อนไขการยุติการตั้งครรภ์ 
  Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔ ก าหนดหลักเกณฑ์และเงื่อนไขเกี่ยวกับการ
ยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งไว้ ดังต่อไปนี้๖๙ 
  ภายใต้ Termination of Pregnancy Act 1974 บุคคลไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย 
หากการตั้งครรภ์สิ้นสุดลงโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาต ซึ่งการยุติการตั้งครรภ์นั้นได้
กระท าตามค าขอและความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรของหญิงมีครรภ์๗๐ กล่าวคือ การยุติการตั้งครรภ์
หรือการท าแท้งในประเทศสิงคโปร์ ผู้กระท าไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย หากการยุติการตั้งครรภ์นั้นได้
                                                      
69 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 66 
70 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔  
 Article 3 “(1)  Subject to the provisions of this Act, a person shall not be guilty of an 
offence under the law relating to abortion when a pregnancy is terminated by an authorised 
medical practitioner acting on the request of a pregnant woman and with her written consent.” 
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กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาตตามระเบียบที่บัญญัติไว้ในพระราชบัญญัตินี้ให้
ด าเนินการบ าบัดรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์๗๑ ซึ่งการยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งที่ผู้ประกอบวิชาเวช
กรรมจะมีอ านาจกระท านั้น หญิงตั้งครรภ์จะต้องมีค าขอและหญิงนั้นต้องให้ความยินยอมเป็นลายลักษณ์
อักษร ทั้งนี้ การยุติการตั้งครรภ์ทุกครั้งจะต้องกระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาตใน
สถาบันที่ได้รับการรับรอง๗๒ หมายความว่า สถาบัน โรงพยาบาล สถานรับเลี้ยงเด็ก คลินิก หรือสถานที่อ่ืน
ใดในขณะที่ได้รับการอนุมัติจากรัฐมนตรีเพ่ือความมุ่งประสงค์ของพระราชบัญญัตินี้๗๓ เว้นแต่เป็นการ
รักษาการยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งโดยเพียงวิธีการจ่ายยาที่ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ผู้
มีอ านาจสั่งจ่ายเท่านั้น ไม่รวมถึงการผ่าตัดหรือหัตถการใด ๆ๗๔   
  การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้ง ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะสามารถด าเนินการยุติ
การตั้งครรภ์ให้แก่หญิงตั้งครรภ์ได้เฉพาะแต่หญิงที่เป็นพลเมืองหรือภรรยาของพลเมืองประเทศสิงคโปร์ 
หรือหญิงตั้งครรภ์ที่อาศัยอยู่ในประเทศสิงคโปร์เป็นระยะเวลาอย่างน้อย 4 เดือน๗๕ ก่อนวันที่จะท าการยุติ
การตั้งครรภ์ หรือหญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้ถือบัตรหรือภรรยาของผู้ถือบัตรผ่านงานซึ่งออกให้ภายใต้  The 

                                                      
71 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔ 
 Article 2 ““authorised medical practitioner” means any medical practitioner who is 
authorised under any regulations made under this Act to carry out treatment to terminate 
pregnancy” 
72 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔  
 Article 3 “(2)  Except as provided by section 10, every treatment to terminate pregnancy 
must be carried out by an authorised medical practitioner in an approved institution.” 
73 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔  
 Article 2 ““approved institution” means any institution, hospital, maternity home, clinic or 
other place for the time being approved by the Minister for the purposes of this Act” 
74 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔ 
  Article 10 “Despite anything in this Act, where the treatment to terminate pregnancy 
consists solely of the use of drugs prescribed by an authorised medical practitioner and does not, 
therefore, include any surgical operation or procedure, it is not necessary — 

(a) for the authorised medical practitioner to hold the prescribed qualifications or to have 
acquired skill in the treatment over the prescribed period; and 

(b) for the treatment to be carried out in an approved institution.” 
75 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 66 
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Employment of Foreign Manpower Act 1990 เว้นแต่เป็นกรณีจ าเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องยุติการ
ตั้งครรภ์ทันทีเพ่ือช่วยชีวิตของหญิง๗๖ ดังนี้ ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสามารถยุติการตั้งครรภ์ให้แก่หญิง
ได้ แม้หญิงดังกล่าวไม่ตรงตามเงื่อนไขที่กล่าวมาข้างต้น และหากบุคคลใดฝ่าฝืนหรือไม่ปฏิบัติตาม
กฎหมายที่ก าหนดไว้นี้ จะต้องระวางโทษปรับไม่เกิน 3,000 ดอลลาร์ หรือจ าคุกไม่เกิน 3 ปี หรือทั้งจ าทั้ง
ปรับ 
  อย่างไรก็ดี แม้ว่าการยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้ง บุคคลผู้กระท าจะไม่มีความรับผิด
ตามกฎหมาย หากการยุติการตั้งครรภ์นั้นได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาตใน
สถานพยาบาลที่ได้รับการรับรอง แต่การยุติการตั้งครรภ์จะไม่สามารถด าเนินการได้หากในขณะที่จะยุติ
การตั้งครรภ์ หญิงมีอายุครรภ์เกินกว่าที่กฎหมายก าหนด เว้นแต่มีสถานการณ์พิเศษ กล่าวคือ ห้ามมิให้มี
การรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ ดังนี้ 
  (ก) หากการตั้งครรภ์มีอายุครรภ์เกินกว่า 24 สัปดาห์ เว้นแต่จะต้องได้รับการรักษาทันที
เพ่ือช่วยชีวิตหรือเพ่ือป้องกันการบาดเจ็บอย่างถาวรต่อสุขภาพร่างกายหรือจิตใจของหญิงตั้งครรภ์ หรือ 
  (ข) หากการตั้งครรภ์มีอายุครรภ์เกินกว่า 16 สัปดาห์ แต่น้อยกว่า 24 สัปดาห์ เว้นแต่จะ
ได้รับการรักษาโดยแพทย์ที่ได้รับอนุญาตซึ่งมีคุณสมบัติในการผ่าตัดหรือสูติศาสตร์ตามที่ก าหนดไว้ หรือ
ได้รับทักษะพิเศษในการปฏิบัติดังกล่าวทั้งในทางปฏิบัติหรือโดยอาศัยอ านาจในการแต่งตั้งในสถาบันที่
ได้รับอนุมัติ ในช่วงเวลาที่อาจก าหนด 

                                                      
76 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔  
 Article 3 “(3)  No treatment to terminate pregnancy may be carried out by an authorised 
medical practitioner unless the pregnant woman — 
  (a) is a citizen of Singapore or is the wife of a citizen of Singapore; 
  (b) is the holder, or is the wife of a holder, of a work pass issued under the 
Employment of Foreign Manpower Act 1990; or 
  (c) has been resident in Singapore for a period of at least 4 months immediately 
preceding the date on which the treatment is to be carried out, 
but this subsection does not apply to any treatment to terminate pregnancy which is immediately 
necessary to save the life of the pregnant woman. 
   (4)  Any person who contravenes or fails to comply with this section shall be guilty 
of an offence and shall be liable on conviction to a fine not exceeding $3,000 or to imprisonment for 
a term not exceeding 3 years or to both.” 
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   และระยะเวลาของการตั้งครรภ์จะค านวณจากวันแรกของการมีประจ าเดือนครั้งสุดท้าย
ของหญิงตั้งครรภ์จนถึงสิ้นสัปดาห์ที่ 24 หรือสิ้นสุดของสัปดาห์ใด ๆ ระหว่างวันที่ 16 และสัปดาห์ที่ 24 
แล้วแต่กรณีหรืออาจตรวจสอบระยะเวลาของการตั้งครรภ์ได้โดยการตรวจทางสถานพยาบาลต่าง ๆ หรือ
คลินิก๗๗ 
  ดังนั้น การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งที่จะท าให้บุคคลผู้กระท าไม่มีความรับผิดตาม
กฎหมาย เงื่อนไขอีกประการหนึ่ง คือ ในขณะยุติการตั้งครรภ์หญิงจะต้องมีอายุครรภ์ ไม่เกิน 24 สัปดาห์ 
หากอายุครรภ์เกิน 24 สัปดาห์ ในกรณีที่จะสามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้ จะต้องเป็นเหตุกรณี
ฉุกเฉินจะต้องกระท าเพ่ือช่วยชีวิตหรือป้องกันเนื่องจากสุขภาพของหญิงที่ตั้งครรภ์ และส าหรับการยุติการ
ตั้งครรภ์ของบุคคลที่มีอายุครรภ์ตั้งแต่ 16 สัปดาห์ – 24 สัปดาห์ จะต้องเป็นการกระท าจากแพทย์ผู้ที่
ได้รับอนุญาตโดยมีคุณสมบัติตามท่ีกฎหมายประเทศสิงคโปร์ก าหนด 
  นอกจากนี้ Termination of Pregnancy Regulations 1987 ยังได้ก าหนดระเบียบ
หรือแนวปฏิบัติในการด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ไว้ ยกตัวอย่างเช่น  
  Termination of Pregnancy Regulations 1987 ข้อ 3 ระบุว่า 
  “(1) A medical practitioner who — 
   (a) after being registered under the Medical Registration Act (Cap. 

174); and 

                                                      
77 Termination of Pregnancy Act ๑๙๗๔  
 Article 4 “(1)  No treatment to terminate pregnancy may be carried out — 
  (a) if the pregnancy is of more than 24 weeks’ duration, unless the treatment is 
immediately necessary to save the life or to prevent grave permanent injury to the physical or 
mental health of the pregnant woman; or 
  (b) if the pregnancy is of more than 16 weeks’ duration but less than 24 weeks’ 
duration, unless the treatment is carried out by an authorised medical practitioner who — 
   (i) is in possession of the prescribed surgical or obstetric qualifications; or 
   (ii) has acquired special skill in such treatment either in practice or by 
virtue of holding an appointment in an approved institution over the prescribed period. 
  (2)  For the purposes of subsection (1), the duration of the pregnancy is calculated 
from the first day of the last normal menstruation of the pregnant woman to the end of the 24th 
week or to the end of any week between the 16th and the 24th week (as the case may be) or the 
duration of the pregnancy may be ascertained by clinical examination.” 
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   (b) has had 24 months experience or such period as the Minister may 
determine, in an obstetric and gynaecological unit of a hospital recognized by the 
Minister, 
may apply to the Minister for an authorization to carry out treatment to terminate any 
pregnancy which is of not more than 16 weeks duration. 
  (2) A medical practitioner who — 
   (a) holds the degree of Master of Medicine (Obstetrics and 

Gynaecology) of the University of Singapore or the National University of Singapore; or 
   (b) is a Member or Fellow of a Royal College of Obstetricians and 
Gynaecologists, may apply to the Minister for an authorization to carry out treatment to 
terminate any pregnancy which is of not more than 24 weeks duration. ...” 
  กฎระเบียบประกอบ Termination of Pregnancy Act 1974 ข้อ 3 ดังกล่าว ระบุ
คุณสมบัติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ผู้ที่จะท าการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ให้แก่หญิง
ตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์แตกต่างกัน๗๘ ดังนี้  
  1. อายุครรภ์ไม่เกิน 16 สัปดาห์ 
  ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ผู้ท าการรักษา จะต้องเป็นสมาชิกหรือลงทะเบียน
ภายใต้พระราชบัญญัติการขึ้นทะเบียนการแพทย์ (ข้อ 174) และมีประสบการณ์การท างานในแผนกสูติ
ศาสตร์และนรีเวชของโรงพยาบาลที่รัฐรับรองไม่น้อยกว่า 24 เดือน 
  2. อายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์ 
  ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ผู้ท าการรักษา จะต้องส าเร็จการศึกษาในระดับ
ปริญญาโทแพทยศาสตร์ ในสาขาสูติศาสตร์และนรีเวชวิทยา Master of Medicine (Obstetrics and 
Gynaecology) ขอ งมหา วิ ท ย าลั ย สิ ง ค โ ป ร์  the University of Singapore ห รื อ  the National 
University of Singapore หรือเป็นสมาชิก Royal College of Obstetricians and Gynaecologists, 
  นอกจากการก าหนดคุณสมบัติของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ผู้ท าการรักษา
แล้ว ข้อ 5 ของ Termination of Pregnancy Regulations 1987 ยังได้ก าหนดเกี่ยวกับการให้ค าปรึกษา
แก่หญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ก่อนที่จะด าเนินการดังกล่าว โดยระบุไว้ดังนี้  

                                                      
78 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 66 
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“ (1) Every authorized medical practitioner shall, except as provided in paragraph (2), 
provide a trained counsellor and facilities for counselling to such pregnant women who 
come to him for treatment to terminate their pregnancies as may be specified by 
conditions to the authorization granted by the Minister under regulation 3. 
  (2) Every authorized medical practitioner shall refer an unmarried 
pregnant woman below the age of 16 years who seeks treatment from him to terminate 
her pregnancy to such counselling center or counselling facilities as may be directed by 
the Director of Medical Services. 
  (3) Every authorized medical practitioner shall not terminate the 
pregnancy of a woman referred to in paragraph (2) unless she produces to him a 
certificate of attendance in Form VII in the Schedule. 
  (4) Every authorized medical practitioner shall also provide a trained 
counsellor and facilities for counselling to a woman who has had her pregnancy 
terminated. ...” 
    ก่อนการเข้ารับการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ทุก
ราย ต้องจัดหาที่ปรึกษาที่ได้รับการฝึกอบรมและสิ่งอ านวยความสะดวกส าหรับการให้ค าปรึกษาแก่ หญิง
ตั้งครรภ์ที่เข้ารับการรักษาเพ่ือที่จะยุติการตั้งครรภ์ ทั้งนี้ เพ่ือที่หญิงตั้งครรภ์จะได้ทราบข้อมูลหรือ
รายละเอียดเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ว่าหญิงควรจะตั้งครรภ์ต่อไป หรือหากตัดสินใจที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์แล้วควรทราบว่าจะปฏิบัติตนอย่างไรเพื่อมิให้มีการยุติการตั้งครรภ์ซ้ าอีก  
  ส าหรับหญิงตั้งครรภ์ซึ่งยังไม่สมรส และมีอายุต่ ากว่า 16 ปี ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม
หรือแพทย์ที่ได้รับอนุญาตทุกคนต้องส่งต่อหญิงดังกล่าว ซึ่งขอรับการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ไปยังศูนย์
ให้ค าปรึกษาหรือสถานให้ค าปรึกษาตามที่ผู้อ านวยการฝ่ายบริการการแพทย์ก าหนด และผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์จะท าการรักษาเด็กหญิงดังกล่าวได้ก็ต่อเมื่อเด็กหญิงจัดท าหนังสือรับรองการ
เข้าร่วมการได้รับค าปรึกษาตามแบบฟอร์มที่รัฐก าหนด 
  เมื่อหญิงตั้งครรภ์หลังจากที่ได้รับค าปรึกษาแล้ว ประสงค์จะด าเนินการรักษาเพ่ือยุติการ
ตั้งครรภ์หรือท าแท้ง จะต้องผ่านไปอย่างน้อย 48 ชั่วโมงก่อน หญิงตั้งครรภ์จึงจะสามารถให้ความยินยอม
โดยท าเป็นลายลักษณ์อักษรเพ่ือการรักษาได้ ทั้งนี้ก็เพ่ือให้หญิงดังกล่าวหลังจากที่ได้ทราบข้อมูลต่าง ๆ 
แล้ว ให้หญิงมีเวลาคิดทบทวนอย่างรอบคอบก่อนตัดสินใจยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ ซึ่งก าหนดไว้ใน ข้อ 
6 แห่ง Termination of Pregnancy Regulations 1987 โดยระบุว่า  “(1) If a pregnant woman, 
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after she has been counselled, wishes to proceed with the treatment for the termination 
of pregnancy, at least 48 hours shall elapse before she is required to give written consent 
to the treatment and for the treatment to be given....” 
  ดังนั้น การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในประเทศสิงคโปร์ สามารถกระท าได้ บุคคล
ผู้กระท าไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย หากการยุติการตั้งครรภ์นั้นได้กระท าในขณะที่อายุครรภ์ไม่เกิน 24
สัปดาห์ เว้นแต่กรณีฉุกเฉินเพ่ือจะช่วยชีวิตของหญิงเนื่องจากสุขภาพทางกายหรือจิตใจ ซึ่งการยุติการ
ตั้งครรภ์นั้นได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาตตามคุณสมบัติที่รัฐก าหนด และจะต้อง
ด าเนินการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ในสถานพยาบาลที่รัฐให้การรับรอง และก่อนด าเนินการยุติการ
ตั้งครรภ์ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะต้องจัดให้หญิงตั้งครรภ์ได้รับค าปรึกษาและสิ่งอ านวยความสะดวก
เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ก่อนที่หญิงจะยืนยันเพื่อเข้ารับการรักษาต่อไป 
 

3. การยุติการตั้งครรภ์ตามกฎหมายสาธารณรัฐฝรั่งเศส 
 

 3.1 ความเป็นมา 
  สาธารณรัฐฝรั่งเศสเป็นอีกหนึ่งประเทศที่ประสบปัญหาเกี่ยวกับการลักลอบท าแท้ง  
การท าแท้งถูกก าหนดให้เป็นความผิดตามประมวลกฎหมายอาญาของสาธารณรัฐฝรั่งเศส (French Penal 
Code 1810) ต่อมาในปี ค.ศ. 1975 มีการประกาศใช้รัฐบัญญัติเวย (Veil Law) ท าให้สาธารณรัฐฝรั่งเศส
กลายเป็นอีกหนึ่งประเทศที่อนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งเสรีได้ภายใต้เงื่อนไขบาง
ประการ การมีกฎหมายที่อนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งโดยชอบด้วยกฎหมาย ถือเป็น
ความส าเร็จของหญิงในสาธารณรัฐฝรั่งเศส อันเนื่องมาจากการผลักดันเกี่ยวกับสิทธิเสรีภาพของหญิงใน
ยุคนั้น โดยเริ่มจากนางซีโมน เวย (Simone Veil) รัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสุข เป็นผู้เสนอกฎหมายท า
แท้ง ซึ่งในขณะนั้นสาธารณรัฐฝรั่งเศสอยู่ในช่วงสังคมนิยม สตรีนิยม สวัสดิการนิยมและการเรียกร้องความ
เสมอภาค มีการผลักดันให้ผู้หญิงเข้ามามีบทบาทในสังคมมากขึ้น สาธารณรัฐฝรั่งเศสจึงผ่านกฎหมายท า
แท้งภายใต้ชื่อ “รัฐบัญญัติเวย (Veil Law)” อันเป็นสัญลักษณ์อันยิ่งใหญ่ของสตรีนิยม  
  การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในสาธารณรัฐฝรั่งเศสเรียกว่า “L’interruption 
volontaire de grossesse,IVG” กฎหมายได้วางหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ไว้ว่า การยุติการ
ตั้งครรภ์จะมีขึ้นได้ก็แต่โดยค าร้องขอของหญิงตั้งครรภ์ซึ่งเห็นว่าตนอยู่ในสถานการณ์ที่ยากล าบากอัน
เนื่องมาจากการตั้งครรภ์ ซึ่งกฎหมายก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์สามารถกระท าได้ภายใต้เงื่อนไขต่าง ๆ 
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เช่น การยุติการตั้งครรภ์ต้องกระท าโดยแพทย์ในโรงพยาบาลของรัฐ หรือโรงพยาบาลเอกชนที่ขึ้นทะเบียน
กับกระทรวงสาธารณสุข หรือการยุติการตั้งครรภ์ต้องกระท าภายในระยะเวลา 12 สัปดาห์แรกของอายุ
ครรภ์ เป็นต้น๗๙ 
 3.2 หลักเกณฑ์ และเงื่อนไขการยุติการตั้งครรภ์ 
  สาธารณรัฐฝรั่งเศสมีบทบัญญัติเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งในไว้ประมวลกฎหมาย
อาญา (French Penal Code 1810) มาตรา 317 โดยมีใจความส าคัญดังนี้๘๐ 
  ผู้ใดกระท าหรือพยายามท าให้หญิงแท้งลูก ไม่ว่าหญิงนั้นจะยินยอมหรือไม่ ไม่ว่าจะ
กระท าโดยใช้อาหาร เครื่องดื่ม หรือยา การชักจูง การใช้ก าลังบังคับหรือด้วยวิธีอ่ืนใด ต้องระวางโทษ
จ าคุกตั้งแต่ 1-5 ปี และปรับตั้งแต่ 1,800-100,000 ฟรังก์ 
  หากการกระท าความผิดในวรรคก่อนเป็นการกระท าความผิดติดนิสัยให้ลงโทษจ าคุก  
5-10 ปี และปรับตั้งแต่ 18,000-250,000 ฟรังก ์
  หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูกหรือพยายามท าแท้งด้วยตนเองหรือตกลงใช้วิธีการที่ได้รั บ
ความช่วยเหลือ ต้องระวางโทษจ าคุก 6 เดือน – 2 ปี และปรับ 360 – 20,000 ฟรังก ์
  แพทย์ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข พยาบาลผดุงครรภ์ ทันตแพทย์ เภสัชกรรม รวมทั้ง
นักศึกษาแพทย์และเภสัชศาสตร์ พนักงานร้านขายยา หมอนวด ผู้ขายอุปกรณ์ผ่าตัด พยาบาลหญิงและ
ชายที่เป็นผู้ท าแท้ง ต้องระวางโทษตามความในวรรคหนึ่งและวรรคสองของมาตรานี้ และตัดสิทธิในการ
ประกอบวิชาชีพไม่น้อยกว่า 5 ปี 
  ผู้ใดฝ่าฝืนข้อห้ามการประกอบวิชาชีพตามวรรคก่อน ต้องระวางโทษจ าคุกไม่น้อยกว่า 6 
เดือน แต่ไม่เกิน 5 ปี หรือปรับเป็นเงินจ านวน 3,600 – 100,000 ฟรังก์ หรือทั้งจ าท้ังปรับ๘๑ 

                                                      
79 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 66 
80 สุทธิพร พุ่มมาลัย. เหตุท าแท้งโดยชอบด้วยกฎหมายตามประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 305. (การค้นคว้าอิสระ 
ปริญญามหาบณัฑิต) มหาวิทยาลยัสุโขทัยธรรมาธริาช. นนทบุรี. 2559. หน้า 55 
81 French Penal Code 1810 
 Article 317 “Any person who causes or attempts to cause an abortion on a pregnant or 
putatively 
pregnant woman, with or without her consent, by means of food, beverages, medicaments, 
manipulations, force, or by any other means whatsoever, shall be punished by imprisonment from 
one to five years and by a fine of 1,800 to 100,000 francs. 
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  แม้การยุติการตั้งครรภ์ในสาธารณรัฐฝรั่งเศสจะมีความรับผิดตามกฎหมายอาญา แต่ใน
ปัจจุบันสาธารณรัฐฝรั่งเศสอนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์เสรี อันเป็นสิทธิของหญิงตั้งครรภ์หากเห็นว่า
ตนเองอยู่ในสถานการณ์ล าบากอันเนื่องมาจากการตั้งครรภ์ เพ่ือไม่ให้หญิงต้องทรมานจากสถานการณ์นั้น 
โดยอนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์ด้วยความสมัครใจของหญิงภายใต้เงื่อนไขดังต่อไปนี้๘๒ 
  1. การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งต้องกระท าโดยแพทย์หรือพยาบาลผดุงครรภ์ ใน
โรงพยาบาลของรัฐหรือโรงพยาบาลเอกชนที่ขึ้นทะเบียนกับกระทรวงสาธารณสุข๘๓ 

                                                      
 Imprisonment shall be from five to ten years and the fine from 18,000 to 250,000 francs, if it 
is proven that the perpetrator habitually performs the acts referred to in the preceding paragraph. 
 A woman who has performed or attempted to perform an abortion on herself, or has 
agreed to use means indicated or supplied to her, shall be punished by imprisonment from six 
months to two years and by a fine of 360 to 20,000 francs. 
 Physicians, health officials, midwives, dentists, pharmacists, as well as medical students, 
pharmacy 
students or pharmacy employees, herbalists, trussmakers, sellers of surgery equipment, female and 
male nurses and masseurs, who have indicated, aided, or used means for causing an abortion, shall 
be sentenced to the punishment provided for in paragraphs 1 and 2 of this Article. Furthermore, 
conviction shall entail the complete ineligibility or loss of right to practise their profession for at 
least five years.  
 Any person who violates the prohibition of exercising his profession as provided in the 
preceding 
paragraph, shall be punished by imprisonment for not less than six months nor more than five years 
and by a fine of 3,600 to 100,000 francs, or either punishment.” 
82 พีรดนย์ นนทสวัสดิ์ศรี. การพยายามกระท าความผิด : ศึกษากรณีการพยายามท าให้แท้งลูกตามมาตรา 304 . 
(วิทยานิพนธ์ ปริญญามหาบัณฑิต ไม่ได้ติมพ์) คณะนิติศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์. ปทุมธานี. 2560. หน้า 59-60 
83 Public Health Code 
 Article L2212 – 2 “The voluntary termination of a pregnancy can only be practiced by a 
doctor or, for the only cases where it is carried out medically, by a midwife. 
 It can only take place in a health facility, public or private, or under an agreement between 
the practitioner or a planning or family education center or a health center and such facility, in 
conditions laid down by decree in Council of State.” 



79 
 

  2. การท าแท้งต้องกระท าภายในระยะเวลา 12 สัปดาห์แรกของอายุครรภ์๘๔ 
  3. ในกรณีที่หญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ เดิมจ าเป็นต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง 
แต่ปัจจุบันมีการแก้ไขใหม่ โดยหญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง แต่
จะต้องพาบุคคลอื่นซึ่งบรรลุนิติภาวะมาด้วย๘๕ 
  4. หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์จะต้องผ่านการปรึกษาจากแพทย์และนัก
สังคมสงเคราะห์ โดยการปรึกษาแพทย์นั้นก็เพ่ือให้หญิงตั้งครรภ์ได้ทราบข้อมูล วิธีการ ความเสี่ยงและ
ผลข้างเคียงของการยุติการตั้งครรภ์ ทั้งนี้ หญิงตั้งครรภ์ต้องผ่านการสัมภาษณ์โดยนักสังคมสงเคราะห์ด้วย 
แต่อย่างไรก็ดี ผลจากการสัมภาษณ์ไม่มีผลบังคับให้หญิงต้องเปลี่ยนใจไม่ยุติการตั้งครรภ์แต่อย่างใด๘๖ 
  การยุติการตั้งครรภ์ที่ฝ่าฝืนต่อเงื่อนไขดังกล่าว ยังคงมีความรับผิดตามประมวลกฎหมาย
อาญาของสาธารณรัฐฝรั่งเศส (French Penal Code ) และกฎหมายสาธารณสุขของสาธารณรัฐฝรั่งเศส 
(Public Health Code) โดยการกระท าความผิดฐานท าแท้งมีความรับผิดตามกฎหมายดังนี้๘๗ 
  1. ความผิดฐานท าให้แท้งลูกโดยหญิงนั้นไม่ยินยอม ต้องระวางโทษจ าคุก 5 ปี และปรับ 
75,000 ยูโร๘๘ 

                                                      
84 Public Health Code 
 Article L2212 – 1 “A pregnant woman who does not want to continue a pregnancy can ask 
a doctor to terminate her pregnancy. This interruption can only be performed before the end of the 
twelfth week of pregnancy.” 
85 Public Health Code 
 Article L2212 – 7 “If the woman is a minor who is not emancipated, the consent of one of 
the holders of parental authority or, where applicable, of the legal representative is collected. This 
consent is attached to the request that it presents to the physician outside the presence of any 
other person…” 
86 Public Health Code 
 Article L2212 – 3 “The physician requested by a woman to terminate her pregnancy must, 
at the first visit, inform her of the medical and surgical methods of termination of pregnancy and 
the risks and potential side effects...” 
87 อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 82 
88 Public Health Code 
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  2. ความผิดฐานท าให้หญิงอ่ืนแท้งลูก ต้องระวางโทษจ าคุก 2 ปี และปรับ 30,000 ยูโร 
เมื่อมีพฤติการณ์อย่างใดอย่างหนึ่งดังต่อไปนี้ 
   (ก) การยุติการตั้งครรภ์ได้กระท าภายหลังระยะเวลาที่กฎหมายก าหนด กล่าวคือ 
พ้นระยะเวลา 12 สัปดาห์แรกของอายุครรภ์ 
   (ข) การยุติการตั้งครรภ์ได้กระท าโดยบุคคลที่ไม่มีฐานะเป็นแพทย์ 
   (ค) การยุติการตั้งครรภ์ไม่ได้กระท าในโรงพยาบาลของรัฐหรือโรงพยาบาลเอกชน
ที่ข้ึนทะเบียนกับกระทรวงสาธารณสุข๘๙ 
  การยุติการตั้งครรภ์ในสาธารณรัฐฝรั่งเศส กฎหมายอนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือ
ท าแท้งโดยเสรี โดยไม่จ าต้องมีเหตุผลจ าเป็นด้านสุขภาพหรืออ่ืน ๆ แต่การยุติการตั้งครรภ์จะกระท าได้
ต้องอยู่ภายใต้เงื่อนไขที่กฎหมายก าหนด คือ จะต้องกระท าภายในระยะเวลา 12 สัปดาห์แรกของอายุ
ครรภ์ ซึ่งการยุติการตั้งครรภ์นั้นต้องกระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ และต้องกระท าใน
โรงพยาบาลของรัฐหรือโรงพยาบาลเอกชนที่ขึ้นทะเบียนกับกระทรวงสาธารณสุข ทั้งนี้ ก่อนการ
ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ต้องผ่านการปรึกษาจากแพทย์และ
สังคมสงเคราะห์จึงจะสามารถด าเนินการได้ นอกจากนี้ กฎหมายการท าแท้งของสาธารณรัฐฝรั่งเศสยัง

                                                      

 Article L2222 – 1 “As stated in Article 223 – 10 of the Penal Code reproduced below: “The 
termination of pregnancy without the consent of the person concerned is punished by five years’ 
imprisonment and a fine of 75,000 euros”. 
89 Public Health Code 
 Article L2222 – 2 “The interruption of the pregnancy of another person is punished by two 
years of imprisonment and a fine of 30,000 euros when it is practiced, knowingly, in one of the 
following circumstances: 
 (1) After the expiry of the period in which it is authorized by law, unless it is practiced for a 
medical reason; 
 (2) By a person who does not have the status of doctor; 
 (3) In a place other than a public hospital or a private hospital which satisfies the conditions 
provided for by law, or outside the framework of an agreement concluded in accordance with the 
procedure laid down in Article L. 2212-2. 
 This offense is punishable by five years' imprisonment and a fine of 75,000 euros if the 
offender habitually practices it. 
 The attempt of the offenses provided for in this article is punishable by the same penalties.” 
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ก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้เยาว์สามารถยุติการตั้งครรภ์ได้โดยไม่ต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง
แต่อย่างใด แต่จะต้องพาผู้ที่บรรลุนิติภาวะมาด้วย อันเป็นการแสดงให้เห็นว่ากฎหมายได้เปิดโอกาสให้ให้มี
การยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งโดยชอบด้วยกฎหมายมากขึ้น๙๐ 
 
ตารางที่ 3.1  เปรียบเทียบหลักกฎหมายเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมาย 
 

หลักเกณฑ์และ
เงื่อนไขการยุติการ

ตั้งครรภ์ 

ประเทศไทย ประเทศสิงคโปร์ สาธารณรัฐฝรั่งเศส 

1. อายุครรภ์ที่สามารถ
ยุติการตั้งครรภ์ได้โดย
ชอบด้วยกฎหมาย 

ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ไม่เกิน 24 สัปดาห์  ไม่เกิน 12 สัปดาห์  

2. สถานที่ยุติการ
ตั้งครรภ์ 

สถานพยาบาลของรัฐ
หรือสถานพยาบาล
เอกชนตามกฎหมายว่า
ด้วยสถานพยาบาล 

โรงพยาบาลของรัฐหรือ
สถานพยาบาลที่ได้รับ
การรับรอง 

โรงพยาบาลของรัฐหรือ
โรงพยาบาลเอกชนที่
ขึ้นทะเบียนกับ
กระทรวงสาธารณสุข 

3. บุคคลผู้ด าเนินการ 
ยุติการตั้งครรภ์ 

ผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรม 

ผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมที่ได้รับอนุญาต 

แพทย์หรือพยาบาล
ผดุงครรภ์ 

4.กรณีหญิงตั้งครรภ์
เป็นผู้เยาว์ 

ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่น
อายุไม่ถึง 15 ปี ไม่มี
สิทธิตัดสินใจในการยุติ
การตั้งครรภ์ด้วยตนเอง  

หญิงตั้งครรภ์มีอายุไม่
ถึง ๑๘ ปี ต้องให้บิดา
มารดาหรือผู้ปกครอง
ยินยอม 

หญิงตั้งครรภ์ที่เป็น
ผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับ
ความยินยอมจาก
ผู้ปกครอง แต่จะต้อง
พาบุคคลอ่ืนซึ่งบรรลุ
นิติภาวะมาด้วย 

 
 
  

                                                      
๙๐ อ้างแล้วเชิงอรรถท่ี 82 
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ตารางที่ 3.1 (ต่อ) 
 

หลักเกณฑ์และ
เงื่อนไขการยุติการ

ตั้งครรภ์ 

ประเทศไทย ประเทศสิงคโปร์ สาธารณรัฐฝรั่งเศส 

5. กรณีการเข้ารับ 
ค าปรึกษาก่อน
ด าเนินการยุติการ
ตั้งครรภ์ 

หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกิน 
12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 
20 สัปดาห์ ยืนยันที่จะ
ยุติการตั้งครรภ์ต้องเข้า
รับการตรวจและรับ
ค าปรึกษาทางเลือกจาก
ผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมและผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน 

ก่อนการเข้ารับการ
รักษาเพ่ือยุติการ
ตั้งครรภ์ ผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมหรือ
แพทย์ทุกราย ต้อง
จัดหาที่ปรึกษาที่ได้รับ
การฝึกอบรมและสิ่ง
อ านวยความสะดวก
ส าหรับการให้
ค าปรึกษาแก่หญิง
ตั้งครรภ์ที่เข้ารับการ
รักษาเพ่ือที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ทุกราย และ
ต้องผ่านไปอย่างน้อย 
48 ชั่วโมง หญิงจึงจะ
ยืนยันการยุติการ
ตั้งครรภ์ได้ 

หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์
จะยุติการตั้งครรภ์
จะต้องผ่านการปรึกษา
จากแพทย์และนัก
สังคมสงเคราะห์ และ
หญิงตั้งครรภ์ต้องผ่าน
การสัมภาษณ์โดยนัก
สังคมสงเคราะห์ด้วย 

 
 
 กล่าวโดยสรุป การยุติการตั้งครรภ์ตามประมวลกฎหมายอาญาของไทย บัญญัติให้การยุติการ
ตั้งครรภ์ไม่เป็นความผิดหากการยุติการตั้งครรภ์ได้กระท าในขณะอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ และการยุติ
การตั้งครรภ์นั้นได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามที่กฎหมายก าหนด เว้นแต่หากการยุติการ
ตั้งครรภ์จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อสุขภาพทาง
กายหรือจิตใจของหญิง หรือจ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ 
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อันควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง หรือหญิง
ยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ แม้อายุ
ครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ ก็สามารถยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมาย ซึ่งประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐ
ฝรั่งเศสก็ได้มีการก าหนดอายุครรภ์ที่สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้โดยชอบด้วยกฎหมาย โดย
ประเทศสิงคโปร์ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์ไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย หาการยุติการตั้งครรภ์ได้
กระท าในขณะหญิงมีอายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์ ส่วนสาธารณรัฐฝรั่งเศสก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์
สามารถกระท าได้หากอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ เช่นเดียวกับประเทศไทย จากการศึกษาผู้ศึกษาเห็นว่า
การที่ประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทยก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมายต้อง
กระท าภายในอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ เช่นเดียวกับสาธารณรัฐฝรั่งเศสเป็นช่วงอายุครรภ์ที่เหมาะสม
แล้ว เนื่องจากการยุติการตั้งครรภ์หากได้กระท าในขณะที่อายุครรภ์มาก ก็ยิ่งมีความเสี่ยงต่อสุขภาพซึ่ง
อาจเป็นอันตรายต่อชีวิตของหญิงตั้งครรภ์มากขึ้น 
 นอกจากเรื่องการก าหนดอายุครรภ์ที่สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้โดยชอบด้วย
กฎหมายแล้ว ประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสยังได้ก าหนดให้ก่อนการด าเนินการยุติการตั้งครรภ์
หญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ทุกรายจะต้องผ่านการได้รับค าปรึกษาจากแพทย์หรือผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมตามที่กฎหมายก าหนดเพ่ือให้ทราบถึงรายละเอียดต่าง ๆ เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ เพ่ือ
ประกอบการตัดสินใจอย่างรอบคอบ โดยไม่จ ากัดอายุครรภ์ ซึ่งจากการศึกษาพบว่าประมวลกฎหมาย
อาญาของประเทศไทยก าหนดให้เฉพาะแต่หญิงที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ หาก
ต้องการยุติการตั้งครรภ์จะต้องเข้ารับการตรวจและปรึกษาจากทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้
ศึกษามีความคิดเห็นว่าหากประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทยได้น าเอาหลักการที่ให้หญิงตั้งครรภ์ที่
ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ทุกรายไม่ว่าจะมีอายุครรภ์เท่าใดต้องเข้ารับการปรึกษาและค าแนะน าจาก
ผู้เชี่ยวชาญหรือจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมก่อนยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์เช่นเดียวกับหลักการของ
ประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสจะเป็นประโยชน์และผลดีแก่หญิงตั้งครรภ์ทุกราย ท าให้หญิง
ดังกล่าวให้ทราบถึงรายละเอียด วิธีการ ผลกระทบ การรักษา และอ่ืนๆ เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ เมื่อ
ได้รับข้อมูลอย่างครบถ้วนแล้วก็จะท าให้หญิงสามารถพิจารณาผลกระทบหรือส่วนได้เสียและตัดสินใจได้
ว่าจะด าเนินการตั้งครรภ์ต่อไปหรือยืนยันการยุติการตั้งครรภ์อย่างรอบคอบ 
 ส่วนกรณีหญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์นั้น ประมวลกฎหมายอาญาความผิด
เกี่ยวกับฐานท าให้แท้งลูกไม่ได้ก าหนดเกี่ยวกับประเด็นนี้ไว้ แต่มีพระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. ๒๕๕๙ ซึ่งมีผลบังคับใช้ตั้งแต่ปี 2559 ก่อนที่ประมวลกฎหมายอาญาจะ
ได้มีการแก้ไขให้มีการท าแท้งโดยชอบด้วยกฎหมายภายใต้เงื่อนไขที่กฎหมายก าหนด มาตรา 5 ก าหนดให้
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วัยรุ่นมีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเอง ซึ่งการตัดสินใจด้วยตนเองนั้นเป็นการตัดสินใจในเรื่องรับบริการอนามัย
การเจริญพันธุ์ และมีกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการใน
การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 บทบัญญัติขยายความว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มี
อายุตั้งแต่ 15 ปีขึ้นไปมีสิทธิตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมาย
อาญาและกฎหมายอ่ืนได้ด้วยตนเอง แต่ส าหรับหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุต่ ากว่า 15 ปี ไม่มีสิทธิตัดสินใจด้วย
ตนเองในการยุติการตั้งครรภ์ และไม่ได้ก าหนดว่าหญิงตั้งครรภ์ที่อายุต่ ากว่า 15 ปี หากต้องการยุติการ
ตั้งครรภ์ต้องปฏิบัติเช่นไรเพ่ือด าเนินการยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมายได้ ทั้งนี้ ประเทศสิงคโปร์ได้
ก าหนดกรณีหญิงที่ประสงค์จะยุติการครรภ์เป็นผู้เยาว์ว่า หากหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์มีอายุไม่ถึง 
18 ปี ต้องให้บิดามารดาหรือผู้ปกครองยินยอม แต่ส าหรับสาธารณรัฐฝรั่งเศสก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่
เป็นผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง แต่จะต้องพาบุคคลอ่ืนซึ่งบรรลุนิติภาวะมาด้วย  
ผู้ศึกษามีความคิดเห็นว่า เมื่อกฎหมายของประเทศไทยอนุญาตให้หญิงตั้งครรภ์ทุกรายที่มีอายุครรภ์ไม่เกิน 
12 สัปดาห์ สามารถยุติการตั้งครรภ์ได้โดยชอบด้วยกฎหมาย หากการยุติการตั้งครรภ์นั้นได้กระท าโดยผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม อันเป็นการให้สิทธิแก่หญิงในการตัดสินใจในเนื้อตัวและร่างกายของตน ฉะนั้น 
หากหญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ก็ควรที่จะมีสิทธิในเนื้อตัวร่างกายของตนเช่นเดียวกัน แต่
ทั้งนี้ ผู้เยาว์ยังถือว่าเป็นบุคคลที่มีความรู้ ประสบการณ์ กระบวนการคิด ยังไม่อาจเทียบเท่ากับบุคคลที่
บรรลุนิติภาวะหรือผู้ใหญ่ได้ ดังนั้น การด าเนินการยุติการตั้งครรภ์จึงควรที่จะมีบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง 
หรือผู้บรรลุนิติภาวะ อยู่ด้วยหรือรับรู้ในการด าเนินการที่จะยุติการตั้งครรภ์ทุกขั้นตอน เฉกเช่นเดียวกับ
สาธารณรัฐฝรั่งเศสที่ผู้เยาว์สามารถตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้ด้วยตนเอง แต่จะต้องพาบุคคล
ที่บรรลุนิติภาวะมาด้วย และส าหรับผู้เยาว์ที่มีอายุไม่เกิน 16 ปีบริบูรณ์ แม้กฎหมายต้องการให้สิทธิของ
หญิงที่จะตัดสินใจในเนื้อตัวร่างกายของตน แต่หญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้เยาว์อายุไม่เกิน 16 ปี ควรได้รับความ
ยินยอมจากบิดามารดา หรือผู้ปกครอง หรือผู้บรรลุนิติภาวะ มาช่วยในการตัดสินใจอย่างรอบคอบ แต่ทั้งนี้ 
หากความประสงค์ของผู้เยาว์ และบิดามารดา หรือผู้ปกครอง หรือผู้บรรลุนิติภาวะไม่ต้องตรงกัน หรือ
บุคคลดังกล่าวไม่ให้ความยินยอมโดยไม่มีเหตุผลอันสมควร ควรมีทางเลือกให้ผู้เยาว์ที่อายุไม่เกิน 16 ปี 
สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้ หากได้รับความเห็นชอบและค าปรึกษาจากผู้ประกอบวิชาชีพที่ท า
หน้าที่ดูแลผู้เยาว์ เช่น นักสังคมสงเคราะห์ หรือนักจิตวิทยา ที่มีความเข้าใจและเห็นแก่ประโยชน์สูงสุด
ของผู้เยาว์ 
 
 



บทท่ี 4 

ปัญหาทางกฎหมายในการยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ 
และการได้รับค าปรึกษาก่อนยุติการตั้งครรภ์ 

 
 

1. ปัญหาเกี่ยวกับหลักเกณฑ์การยุติการตั้งครรภ์  
 

 ตามประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทย มาตรา 301 ก าหนดให้หญิงใดที่ท าให้ตนเอง
แท้งลูกหรือยอมให้ผู้อื่นท าให้ตนแท้งลูกขณะมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ ต้องระวางโทษ หมายความว่า 
หากหญิงท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้ อ่ืนท าให้ตนเองแท้งลูก ขณะที่หญิงนั้นอายุครรภ์เกิน 12 
สัปดาห์ จะต้องรับผิดตามกฎหมาย ฉะนั้น หากหญิงต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง จึงควร
กระท าในขณะที่ตนมีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ หญิงนั้นจึงจะไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย ซึ่งแตกต่าง
จากประมวลกฎหมายอาญามาตรา 301 เดิม ที่ก าหนดให้หญิงที่ท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้
ตนเองแท้งลูก จะต้องรับโทษตามกฎหมาย โดยประมวลกฎหมายอาญา มาตรา 301 (เดิม) ไม่ได้ก าหนด
อายุครรภ์ไว้เพ่ือเป็นเหตุให้การยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย ดังนั้น หาก
หญิงใดท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนเองแท้งลูกก็จะต้องรับโทษตามกฎหมาย ไม่ว่าขณะ
กระท านั้นจะมีอายุครรภ์เท่าใดก็ตาม กล่าวได้ว่าตามประมวลกฎหมายอาญาเดิมไม่ได้เปิดโอกาสให้มี  
การท าแท้งอย่างเสรีแต่อย่างใด บุคคลใดท าแท้งจะต้องรับผิดตามกฎหมาย หากจะท าแท้งได้จะต้อง
เป็นไปตามเงื่อนไขที่กฎหมายก าหนดตามมาตรา 305 เดิม คือ จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากสุขภาพของ
หญิงนั้น หรือหญิงมีครรภ์เนื่องจากการกระท าความผิดอาญาตามที่บัญญัติไว้ในมาตรา 276 มาตรา 277
มาตรา 282 มาตรา 283 หรือมาตรา 284 เท่านั้น 
 นอกจากนี้มาตรา 302 ยังก าหนดให้สอดคล้องกับมาตรา 301 ที่ก าหนดให้บุคคลใดที่ท าให้
หญิงแท้งลูกโดยหญิงนั้นยินยอม จะต้องระวางโทษ หากหญิงไม่ยินยอมจะต้องระวางโทษตามมาตรา 303 
กล่าวคือ บุคคลผู้ท าให้หญิงแท้งลูก หรือว่าเป็นบุคคลที่ท าแท้งให้หญิง จะต้องรับโทษตามกฎหมาย 
กฎหมายไม่อนุญาตให้บุคคลใดก็ได้ที่จะท าการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งให้หญิง เนื่องจากการยุติการ
ตั้งครรภ์เป็นหัตถการในทางการแพทย์ซึ่งต้องให้ผู้ประกอบวิชาชีพด้านนั้น ๆ โดยเฉพาะเป็นผู้ด าเนินการ 
ทั้งนี้ก็เพ่ือรักษาความปลอดภัยต่อสุขภาพและชีวิตของหญิง กฎหมายจึงก าหนดให้บุคคลผู้ประกอบ
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วิชาชีพเวชกรรมเท่านั้นที่จะสามารถยุติการตั้ งครรภ์หรือท าแท้งให้หญิงได้โดยไม่มีความรับผิดตาม
กฎหมาย หากได้กระท าโดยมีสาเหตุตามมาตรา 305 ดังต่อไปนี้ 
  (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
  (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์  
อันควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
  (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท า
ความผิดเกี่ยวกับเพศ 
  (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ 
  (5) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการ
ตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุ ขประกาศก าหนดโดย
ค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการ
ตั้งครรภ์ในวัยรุ่น 
  สาเหตุตามมาตรา 305 (4) – (5) เป็นหลักเกณฑ์ที่เพ่ิมขึ้นมาใหม่จากมาตรา 305 เดิม 
เนื่องจากกฎหมายได้เล็งเห็นถึงความส าคัญของหญิงตั้งครรภ์เกี่ยวกับสิทธิในเนื้อตัวร่างกายของหญิงซึ่ง
เป็นสิทธิตามธรรมชาติ อันเป็นสิทธิพ้ืนฐานของศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ที่บุคคลย่อมมีสิทธิและเสรีภาพที่
จะกระท าการใดหรือไม่กระท าการใดต่อชีวิตและร่างกายของตนได้ตราบเท่าที่การกระท านั้นไม่ไปรบกวน
หรือล่วงล้ าเข้าไปในสิทธิหรือเสรีภาพของผู้อ่ืน การคุ้มครองสิทธิของทารกในครรภ์และสิทธิของหญิง
ตั้งครรภ์ต้องให้เกิดความสมดุลกัน ประกอบกับรัฐมีหน้าที่ก าหนดให้มีมาตรการส่งเสริมให้บุคคลใช้สิทธิ
และเสรีภาพโดยจัดให้มีมาตรการในการยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย ถูกต้องตามกฎหมาย ไม่กระทบต่อการ
ใช้สิทธิของหญิง จึงได้น าช่วงระยะเวลาการตั้งครรภ์มาเป็นหลักเกณฑ์ในการพิจารณา ตาม (4) คือ หากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ให้หญิงที่มีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมนั้นไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย โดยหญิงนั้นไม่จ าเป็นต้องมีเหตุจ าเป็นอย่างอ่ืน เช่น ไม่
จ าต้องมีปัญหาด้านสุขภาพ หรือทารกในครรภ์เกิดมาจะทุพพลภาพอย่างร้ายแรงแต่อย่างใด อย่างไรก็ดี 
แม้ว่ากฎหมายจะก าหนดการยุติการตั้งครรภ์ที่ชอบด้วยกฎหมายจะต้องกระท าในขณะอายุครรภ์ไม่เกิน 
12 สัปดาห์ แต่ตามมาตรา 305 (5) ก็ได้ก าหนดให้หญิงที่อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ 
หากหญิงตั้งครรภ์ต้องการที่จะยุติการตั้งครรภ์ จะต้องเข้ารับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวง



87 
 

สาธารณสุขประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วย
การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ซึ่งหลังจากได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือก
แล้ว ผู้ให้ค าปรึกษาทางเลือกออกเอกสารแก่หญิงเพ่ือแสดงว่าได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือก
แล้ว หากหญิงยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ ให้ด าเนินการการยุติการตั้งครรภ์ตามข้อบังคับแพทยสภา 
ทั้งนี้ จะเห็นได้ว่า แม้กฎหมายจะก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์ชอบด้วยกฎหมาย หากได้กระท าในขณะ
อายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ แต่หากหญิงที่อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ หากมี
เอกสารรับรองว่าได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืน ก็สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมายได้ ดังนี้ การที่กฎหมายก าหนดให้
การยุติการตั้งครรภ์ต้องกระท าก่อนอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ก็เพ่ือความปลอดภัยต่อสุขภาพและชีวิต
ของหญิงตั้งครรภ์ ในทางการแพทย์นั้น หากอายุครรภ์มากขึ้น การยุติการตั้งครรภ์ก็จะมีความเสี่ยงต่อ
สุขภาพและชีวิตของหญิงมากขึ้น ดังนั้น การที่กฎหมายก าหนดให้หญิงที่อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่
เกิน 20 สัปดาห์ สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้ เพียงแค่ได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาจากผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกกรมหรือผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน โดยมิได้มีเงื่อนไขความจ าเป็นอย่างอ่ืน เช่น เนื่องจาก
สุขภาพของหญิงหากตั้งครรภ์ต่อไปจะเป็นอันตรายต่อชีวิตของหญิง อาจไม่เพียงพอต่อการคุ้มครอง
สุขภาพและชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ ทั้งนี้ ตามมาตรา 305 (1)-(3) กฎหมายก็ได้ก าหนดหลักเกณฑ์ให้การยุติ
การตั้งครรภ์ไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย หากต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการ
ได้รับอันตรายต่อสุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น หรือมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทาง
การแพทย์ อันควรเชื่อได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
และหญิงมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ โดยไม่ได้ก าหนดอายุครรภ์มาเป็นหลักเกณฑ์
ในการยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 (1) – (3) นี้ กล่าวคือ หากหญิงตั้งครรภ์แม้ว่าจะมีอายุครรภ์เกิน 
12 สัปดาห์ หากมีพฤติการณ์ตาม (1)-(3) ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์และ
หญิงตั้งครรภ์สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้โดยชอบด้วยกฎหมาย ดังนั้น จะถือได้หรือไม่ว่าแท้จริง
แล้ว การยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมาย สามารถกระท าได้หากได้กระท าภายในอายุ ครรภ์ไม่เกิน 
20 สัปดาห์ อันเป็นการยืดช่วงอายุครรภ์จาก 12 สัปดาห์ออกไปถึง 20 สัปดาห์ 
  ส าหรับหลักเกณฑ์การยุติการตั้งครรภ์ของประเทศสิงคโปร์ กฎหมายก าหนดให้การยุติ
การตั้งครรภ์หรือการท าแท้งในประเทศสิงคโปร์ ผู้กระท าไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย หากการยุติการ
ตั้งครรภ์นั้นได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมที่ได้รับอนุญาต โดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมจะ
สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ให้แก่หญิงตั้งครรภ์ได้เฉพาะแต่หญิงที่เป็นพลเมืองหรือภรรยาของ
พลเมืองประเทศสิงคโปร์ หรือหญิงตั้งครรภ์ที่อาศัยอยู่ในประเทศสิงคโปร์เป็นระยะเวลาอย่างน้อย 4 เดือน 
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ก่อนวันที่จะท าการยุติการตั้งครรภ์ หรือหญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้ถือบัตรหรือภรรยาของผู้ถือบัตรผ่านงานซึ่ง
ออกให้ภายใต้  The Employment of Foreign Manpower Act 1990 และต้องด าเนินการยุติการ
ตั้งครรภ์ในขณะที่อายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์ เว้นแต่มีเหตุกรณีฉุกเฉินจะต้องกระท าเพ่ือช่วยชีวิตหรือ
ป้องกันเนื่องจากสุขภาพของหญิงที่ตั้งครรภ์ เช่นนี้ ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมสามารถด าเนินการยุติการ
ตั้งครรภ์ได้โดยไม่มีความรับผิดตามกฎหมายแม้ว่าในขณะด าเนินการนั้นหญิงจะมีอายุครรภ์เกิน 24 
สัปดาห์ อันเป็นเหตุยกเว้นความรับผิดที่การยุติการตั้งครรภ์ได้กระท าในขณะอายุครรภ์เกิน 24 สัปดาห์
ตามที่กฎหมายก าหนดเพ่ือช่วยชีวิตของหญิงตั้งครรภ์ และนอกจากนี้กฎหมายยังเล็งเห็นถึงความส าคัญ
ของความปลอดภัยทางด้านสุขภาพและชีวิตของหญิงตั้งครรภ์จึงได้ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์ของ
บุคคลที่มีอายุครรภ์ตั้งแต่ ๑๖ สัปดาห์ – ๒๔ สัปดาห์ จะต้องเป็นการกระท าจากแพทย์ผู้ที่ได้รับอนุญาต
โดยมีคุณสมบัติตามที่กฎหมายประเทศสิงคโปร์ก าหนด และก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่ต้องการยุติการ
ตั้งครรภ์ทุกรายจะต้องได้รับค าปรึกษาจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์เพ่ือที่หญิงตั้งครรภ์จะได้
ทราบข้อมูลหรือรายละเอียดเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ 
  ประเทศสิงคโปร์ก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์จะชอบด้วยกฎหมายต้องกระท าในขณะ
อายุครรภ์ไม่เกิน 24 สัปดาห์ เว้นแต่มีเหตุจ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากช่วยชีวิตหรือป้องกันสุขภาพของ
หญิงตั้งครรภ์ ท าให้สามารถด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ได้ แม้อายุครรภ์เกินกว่า 24 สัปดาห์ อันเป็นเหตุผล
จ าเป็นอย่างยิ่งเพ่ือช่วยชีวิตของหญิง แตกต่างจากการยุติการตั้งครรภ์ของประเทศไทย ที่ก าหนดให้แม้
หญิงตั้งครรภ์ที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์จะมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ สามารถ
ยืนยันจะยุติการตั้งครรภ์ได้เพียงแค่ได้รับการตรวจและการรับค าปรึกษาตามที่กฎหมายก าหนด โดยมิต้อง
มีเหตุจ าเป็นอย่างยิ่งต้องช่วยชีวิตของหญิงตั้งครรภ์แต่อย่างใด 
  และส าหรับหลักเกณฑ์การยุติการตั้งครรภ์ของสาธารณรัฐฝรั่งเศส ก าหนดให้การยุติการ
ตั้งครรภ์หรือการท าแท้งต้องกระท าโดยแพทย์หรือพยาบาลผดุงครรภ์ ในโรพยาบาลของรัฐหรือ
โรงพยาบาลเอกชนที่ขึ้นทะเบียนกับกระทรวงสาธารณสุข โดยการยุติการตั้งครรภ์ต้องกระท าภายใน
ระยะเวลา 12 สัปดาห์แรกของอายุครรภ์ หากหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับความยินยอมจาก
ผู้ปกครอง แต่จะต้องพาบุคคลอ่ืนซึ่งบรรลุนิติภาวะมาด้วย และหญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์
จะต้องผ่านการปรึกษาจากแพทย์และนักสังคมสงเคราะห์เพ่ือทราบข้อมูล วิธีการ ความเสี่ยงและ
ผลข้างเคียงของการยุติการตั้งครรภ์ และหญิงตั้งครรภ์ต้องผ่านการสัมภาษณ์โดยนักสังคมสงเคราะห์ด้วย 
ซึ่งผลจากการสัมภาษณ์ไม่มีผลบังคับให้หญิงต้องเปลี่ยนใจไม่ยุติการตั้งครรภ์แต่อย่างใด การฝ่าฝืน
ข้อก าหนดหรือเงื่อนไขอย่างหนึ่ง ผู้กระท ามีความรับผิดตามกฎหมาย ทั้งนี้จะเห็นได้ว่า กฎหมายไม่ได้
ก าหนดเหตุจ าเป็นพิเศษที่ยกเว้นให้การยุติการตั้งครรภ์ที่ได้กระท าในขณะอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ ไม่มี
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ความรับผิดตามกฎหมายแต่อย่างใด ดังนั้น หากการยุติการตั้งครรภ์ได้กระท าโดยฝ่าฝืนหลักเกณฑ์ที่
กฎหมายก าหนด เช่น ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ในขณะอายุครรภ์ เกิน 12 สัปดาห์ หรือ ไม่ได้ด าเนินการ
ยุติการตั้งครรภ์ในโรงพยาบาลของรัฐหรือโรงพยาบาลที่กฎหมายก าหนด ผู้กระท าจะต้องรับผิดตาม
กฎหมาย แต่การยุติการตั้งครรภ์ในประเทศไทยนั้น นอกจากการก าหนดให้การตั้งครรภ์โดยชอบด้วย
กฎหมายจะต้องกระท าในขณะอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์แล้ว ยังก าหนดให้การยุติการตั้งครรภ์ที่ได้
กระท าโดยมีสาเหตุมาจากจ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากการตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิง หรือมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อันควรเชื่อได้
ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง และหญิงมีครรภ์เนื่องจากมี
การกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ ผู้กระท าไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย แม้ในขณะกระท านั้นหญิงจะมี
อายุครรภ์เท่าใดก็ตาม 
  จากการศึกษาเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ในประเด็นของอายุครรภ์ที่สามารถ
ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์โดยชอบกฎหมายนี้ ผู้ศึกษามีความคิดเห็นว่า การที่กฎหมายไทยก าหนดให้การ
ยุติการตั้งครรภ์ที่จะไม่มีความรับผิดตามกฎหมายต้องกระท าภายในอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
เช่นเดียวกับสาธารณรัฐฝรั่งเศสนั้นเหมาะสมแล้ว เพ่ือความปลอดภัยของสุขภาพและชีวิตของหญิง
ตั้งครรภ์ และการที่กฎหมายไทยก าหนดให้หญิงที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ 
สามารถยุติการตั้งครรภ์ได้เพียงแค่ได้รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกตามที่กฎหมายก าหนด ผู้
ศึกษาเห็นว่าเป็นการยืดช่วงอายุครรภ์จาก 12 สัปดาห์ เป็น 20 สัปดาห์ ซึ่งจะท าให้การยุติการตั้งครรภ์มี
ความเสี่ยงมากขึ้น ทั้งนี้ ประมวลกฎหมายอาญาตามมาตรา 305 (1) – (3) กฎหมายก็ก าหนดให้หญิง
สามารถยุติการตั้งครรภ์ได้ แม้จะมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์หากเข้าเงื่อนไขดังกล่าวอยู่แล้ว ดังนั้น 
ประมวลกฎหมายอาญาของไทยควรมีแก้ไขปรับปรุงโดยน าเรื่องอายุครรภ์ คือ 12 สัปดาห์ ของสาธารณรัฐ
ฝรั่งเศสมาเป็นต้นแบบ  
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2. ปัญหาเกี่ยวกับอ านาจการตัดสินใจที่จะยุติการตัง้ครรภ์ของผู้เยาว ์
 

 ค าว่า “ผู้เยาว์” ตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ หมายถึง บุคคลที่ยังไม่บรรลุนิติ
ภาวะ ซึ่งบุคคลจะบรรลุนิติภาวะได้ก็ต่อเมื่อมีอายุครบ 20 ปีบริบูรณ์ หรือเมื่อท าการสมรส โดยการสมรส
จะท าได้ก็ต่อเมื่อชายและหญิงมีอายุ 17 ปี บริบูรณ์แล้ว ดังนั้น ผู้เยาว์ หมายถึงบุคคลอายุต่ ากว่า 20 ปี 
 ส่วนค าว่า วัยรุ่น ตามพระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 
2559 มาตรา 3 หมายถึง บุคคลที่อายุเกิน 10 บริบูรณ์ แต่ยังไม่ถึง 20 ปีบริบูรณ์ 
 การยุติการตั้งครรภ์กรณีหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ในประเทศไทยนั้น ประมวลกฎหมายอาญา
ที่แก้ไขเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งใหม่ โดยก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
สามารถยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งได้ หากได้กระท าโดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม หญิงนั้นและผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมไม่มีความรับผิดตามกฎหมาย ตามมาตรา 301 และมาตรา 305 ซึ่งเป็นการ
อนุญาตให้หญิงตั้งครรภ์ทุกคน ไม่ว่าจะมีอายุเท่าใด หรือมีปัญหาด้านสุขภาพ หรือด้านเศรษฐกิจ หรือการ
ตั้งครรภ์เกิดขึ้นเนื่องจากการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศหรือไม่ก็ตาม สามารถยุติการตั้งครรภ์หรือท า
แท้งโดยชอบด้วยกฎหมายได้ ภายใต้เงื่อนไขที่กฎหมายก าหนด  
 หากพิจารณาบทกฎหมาย จะเห็นได้ว่า กฎหมายอนุญาตให้หญิงตั้งครรภ์สามารถท าแท้งได้
โดยชอบด้วยกฎหมาย รวมถึงหญิงตั้งครรภ์ซึ่งเป็นผู้เยาว์ด้วย แต่ประมวลกฎหมายอาญาที่แก้ไขเกี่ยวกับ
ความผิดฐานท าแท้ง ประกอบกับข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทาง
การแพทย์ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ที่
แก้ไขใหม่ ไม่ได้ระบุเกี่ยวกับกรณีหญิงตั้งครรภ์ซึ่งเป็นผู้เยาว์เป็นการเฉพาะว่าหากหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์
ที่ต้องการเข้ารับการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งต้องมีข้อควรปฏิบัติอย่างไร เนื่องจากผู้เยาว์ยังเป็นบุคคลที่
อายุน้อย ความคิด วุฒิภาวะ ประสบการณ์การใช้ชีวิต การตัดสินใจ ยังไม่อาจเทียบเท่ากับผู้ใหญ่หรือ
บุคคลที่บรรลุนิติภาวะแล้ว ยกตัวอย่างเช่น  
 1. หญิงตั้งครรภ์ซึ่งเป็นผู้เยาว์ในการเข้ารับการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์จะต้องมีบิดา มารดา 
หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะ ให้ความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษร อนุญาตให้หญิงตั้งครรภ์
ซึ่งเป็นผู้เยาว์เข้ารับการรักษาหรือไม่ หรือ 
 2. อ านาจการตัดสินใจที่จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์นั้นเป็นของผู้เยาว์ เพียงแต่ต้องพา
บุคคลที่เป็นบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะ มาด้วย หรือ 
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 3.  หญิงตั้งครรภ์ซึ่งเป็นผู้เยาว์เพียงคนเดียวมีอ านาจตัดสินใจด้วยตัวของตนเองว่าจะยุติการ
ตั้งครรภ์หรือไม่ โดยไม่จ าต้องมีบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะให้ความยินยอม 
หรือไม่จ าต้องพาบุคคลที่กล่าวมาข้างต้นมาด้วย 
  แต่ทั้งนี้ ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์
ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ข้อ 5 ได้ก าหนด
เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ในกรณีที่หญิงอยู่ในสภาวะที่เกี่ยวกับความผิดปกติทางร่างกายหรือจิตใจที่ไม่
สามารถตัดสินใจด้วยตนเอง ต้องได้รับความยินยอมจากผู้แทนโดยชอบธรรมหรือผู้ปกครองดูแล หากไม่มี
ผู้ให้ความยินยอม หรือไม่ให้ความยินยอมโดยไม่มีเหตุอันสมควร ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมอาจท าการยุติ
การตั้งครรภ์ให้หญิงได้หากเป็นไปเพ่ือประโยชน์สูงสุดของหญิง จะเห็นได้ว่ากรณีดังกล่าวกฎหมาย
ก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่อยู่ในสภาวะที่เกี่ยวกับความผิดปกติทางร่างกายหรือจิตใจที่ไม่สามารถตัดสินใจ
ด้วยตนเอง ต้องมีบุคคลให้ความยินยอม แต่ส าหรับกรณีท่ีหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์หรือวัยรุ่นกฎหมายไม่ได้
ก าหนดไว้อย่างใด 
  แต่อย่างไรก็ดี แม้ว่าประมวลกฎหมายอาญาที่แก้ไขเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งและ
ข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ของผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2564 ที่แก้ไขใหม่ จะไม่ได้บัญญัติหลักเกณฑ์
เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์กรณีที่หญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์หรือวัยรุ่นไว้ แต่มีพระราชบัญญัติการป้องกัน
และแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ.2559 ซึ่งมีผลบังคับใช้ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2556 เป็นกฎหมายว่าด้วย
การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น โดยมาตรา 5 ของพระราชบัญญัติดังกล่าวก าหนดว่า 
“วัยรุ่นมีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเอง...” ซึ่งสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองนั้น กฎกระทรวงก าหนดประเภทของ
สถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  
พ.ศ. 2562 ข้อ 12 ได้อธิบายไว้ว่า ผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นอายุตั้งแต่ 15 ปีขึ้นไปมีสิทธิตัดสินใจด้วย
ตนเองในการรับบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ และผู้รับบริการซึ่งเป็นวัยรุ่นอายุไม่ถึง 15 ปี มีสิทธิตัดสินใจ
ด้วยตนเองในการรับบริการอนามัยการเจริญพันธุ์ ยกเว้นการยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตาม
ประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืน อาจกล่าวได้ว่า พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหา 
การตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 และกฎกระทรวงก าหนดประเภทของสถานบริการและการด าเนินการ
ของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 ได้มีบทบัญญัติเกี่ยวกับ
วัยรุ่นหรือบุคคลที่อายุต่ ากว่า 20 ปีบริบูรณ์เกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุตั้งแต่ 15 
ปีขึ้นไปมีสิทธิตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและ
กฎหมายอ่ืนได้ด้วยตนเอง แต่ส าหรับหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุต่ ากว่า 15 ปี ไม่มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองใน
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การยุติการตั้งครรภ์ และพระราชบัญญัติและกฎระทรวงดังกล่าวก็ไม่ได้ก าหนดว่าหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุต่ า
กว่า 15 ปี จะต้องปฏิบัติเช่นไร ต้องมีบุคคลใดให้การรับรองหรือความยินยอมแทนวัยรุ่นหรือไม่เพ่ือยุติ
การตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืน แต่อย่างไรก็ดี แม้ว่า
พระราชบัญญัติและกฎกระทรวงดังกล่าวจะก าหนดให้วัยรุ่นที่อายุตั้งแต่ 15 ปี มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเอง
ในการยุติการตั้งครรภ์ที่เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญา แต่ประมวลกฎหมายอาญาในขณะนั้น ไม่ได้
อนุญาตให้การยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งสามารถท าได้อย่างเสรี แต่จะต้องเป็นกรณีหญิงตั้งครรภ์
จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีปัญหาด้านสุขภาพกายหรือจิตใจถึงขนาดที่หากตั้งครรภ์ต่อไปจะเป็น
อันตรายต่อหญิงตั้งครรภ์ หรือทารกในครรภ์พิการหรือทุพลภาพอย่างร้ายแรง หรือหญิงตั้งครรภ์เนื่องจาก
การกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศตามมาตรา 276 มาตรา 277 มาตรา 282 มาตรา 283 หรือมาตรา 284 
แห่งประมวลกฎหมายอาญา ดังนั้น หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุตั้งแต่ 15 ปี สามารถตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ด้วย
ตนเองตามสาเหตุที่กล่าวมาข้างต้นเท่านั้น แต่ในปัจจุบันประมวลกฎหมายอาญาได้อนุญาตให้การยุติการ
ตั้งครรภ์หรือท าแท้งสามารถกระท าได้โดยชอบด้วยกฎหมาย เพียงในขณะกระท านั้นมีอายุครรภ์ไม่เกิน 12 
สัปดาห์ โดยไม่จ าต้องมีปัญหาด้านสุขภาพ หรือปัญหาอื่นใด หากต้องการยุติการตั้งครรภ์ก็สามารถกระท า
ได้ เช่นนี้ข้อก าหนดของพระราชบัญญัติและกฎกระทรวงดังกล่าวที่บัญญัติก่อนที่ประมวลกฎหมายอาญา
จะมีการแก้ไขเกี่ยวกับความผิดฐานท าแท้งใหม่มีความเหมาะสมกับสภาพปัญหาและข้อกฎหมายปัจจุบัน
แล้วหรือไม่ เนื่องจากกฎหมายได้อนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งอย่างเสรี ผู้เยาว์ที่อายุต่ ากว่า 
15 ปี หรืออายุตั้งแต่ 15 ปี ที่ไม่มีปัญหาด้านสุขภาพหรือการตั้งครรภ์ที่ไม่ได้เกิดจากการกระท าความผิด
เกี่ยวกับเพศที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ ซึ่งการยุติการตั้งครรภ์หรือการท าแท้งนั้น อาจกล่าวได้ว่าเป็นการ
กระท าที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ ชีวิต จิตใจ สังคม และสถาบันครอบครัว และผู้เยาว์ที่ยั งมีกระบวนการ
คิด วิเคราะห์ ประสบการณชีวิต ที่ยังไม่อาจเทียบเท่ากับผู้ใหญ่ จึงเห็นสมควรหรือไม่ที่กฎหมายควรจะมี
การก าหนดให้ชัดเจนเกี่ยวการยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ตามประมวลกฎหมายอาญาที่แก้ไขเกี่ยวกับ
ความผิดฐานท าแท้งใหม่ว่าผู้เยาว์มีสิทธิตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ด้วยตนเอง หรือหากไม่มีสิทธิตัดสินใจด้วย
ตนเอง ควรมีบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะให้ความยินยอมหรือไม่ หรือให้ผู้เยาว์
มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองเพียงแต่ต้องมีบุคคลดังกล่าวมาด้วยเพ่ือให้รับรู้ถึงการกระท าเกี่ยวกับการยุติการ
ตั้งครรภ์ ดังเช่นกฎหมายของประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสที่ก าหนดเกี่ยวกับกรณีที่หญิง
ตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ไว้ชัดเจนว่าควรปฏิบัติเช่นไรในการยุติการตั้งครรภ์ 
  กฎหมายของประเทศสิงคโปร์นั้นได้ก าหนดเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์กรณีของหญิง
ตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ไว้ว่า หญิงที่แต่งงานแล้วนั้น หากมีความประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้ง ต้อง
แสดงความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรทุกคน โดยไม่ค านึงถึงอายุ แต่ก าหนดเกณฑ์อายุอย่างต่ าว่า
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จะต้องมีอายุไม่ต่ ากว่า 18 ปี หากหญิงที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์มีอายุไม่ถึง 18 ปี ต้องให้บิดามารดาหรือ
ผู้ปกครองยินยอม แต่หากหญิงอายุไม่ถึง 18 ปี ไม่มีบิดาหรือมารดาหรือผู้ปกครองหรือสติไม่ดีหรือปัญญา
อ่อน คณะกรรมการมีอ านาจให้ความยินยอมในกรณีนี้ได้ 
  และส าหรับสาธารณรัฐฝรั่งเศสก าหนดไว้เช่นเดียวกันว่าในกรณีที่หญิงตั้งครรภ์เป็น
ผู้เยาว์ เดิมจ าเป็นต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง แต่ปัจจุบันมีการแก้ไขใหม่ โดยหญิงตั้งครรภ์ที่
เป็นผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง แต่จะต้องพาบุคคลอื่นซึ่งบรรลุนิติภาวะมาด้วย 
  ดังนั้น ประเทศสิงคโปร์ก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่เป็นผู้เยาว์ที่มีอายุไม่ถึง 18 ปี หาก
ต้องการยุติการตั้งครรภ์จะต้องได้รับความยินยอมจากบิดามารดาหรือผู้ปกครอง ส่วนสาธารณรัฐฝรั่งเศส
นั้นหญิงตั้งครรภ์ซึ่งเป็นผู้เยาว์ไม่จ าต้องได้รับความยินยอมจากผู้ปกครอง แต่ต้องพาบุคคลอ่ืนซึ่งบรรลุนิติ
ภาวะมาด้วย 
  จากการศึกษาเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ประเด็นที่หญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์
เป็นผู้เยาว์นั้น ผู้ศึกษามีความคิดเห็นว่า เมื่อรัฐธรรมนูญแห่งราชอาญาจักรไทยได้ให้การรับรองและ
คุ้มครองเกี่ยวกับสิทธิมนุษยชนว่าบุคคลทุกคนย่อมมีสิทธิและเสรีภาพในชีวิตและร่างกายของตน บุคคล
นั้นจึงมีสิทธิที่จะกระท าการใดหรือไม่กระท าการใดเกี่ยวกับชีวิตและร่างกายของตนได้ หากการกระท านั้น
ไม่เป็นการไปรบกวนหรือล่วงล้ าเข้าไปในสิทธิของบุคคลอ่ืน อีกทั้งศาลรัฐธรรมนูญ ได้มีการวินิจฉัยว่า
มาตรา 301 เดิม นั้น ขัดหรือแย้งต่อรัฐธรรมนูญ มาตรา 28 เป็นการจ ากัดสิทธิและเสรีภาพของหญิงเกิน
จ าเป็น ส่งผลกระทบถึงสิทธิในการก าหนดเจตจ านงของหญิงตั้งครรภ์ที่ครอบคลุมไปถึงสิทธิในการ
ตัดสินใจของหญิงว่าจะยุติการตั้งครรภ์ หรือตั้งครรภ์ต่อไป ดังนั้น การที่กฎหมายของประเทศไทยอนุญาต
ให้มีการยุติการตั้งครรภ์โดยชอบด้วยกฎหมาย อันเป็นการแสดงให้เห็นแล้วว่ากฎหมายต้องการให้หญิง
ตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์นั้นมีสิทธิตัดสินใจในเนื้อตัวและร่างกายของตนเองประมวลกฎหมาย
อาญาของไทยจึงควรที่จะน าหลักในเรื่องการยุติการตั้งครรภ์ของผู้เยาว์ของประเทศสิงคโปร์และ
สาธารณรัฐฝรั่งเศสมาปรับใช้ กล่าวคือ ส าหรับกรณีหญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์ตั้งแต่ 16 ปี ควรมีอ านาจ
ตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ด้วยตนเอง อันเป็นไปตามสิทธิในชีวิตและร่างกายของหญิง ไม่ว่าหญิงนั้นจะมีอายุ
เท่าใด เป็นผู้เยาว์หรือไม่ ก็ควรที่จะมีสิทธิอย่างเท่าเทียมกัน แต่ทั้งนี้เห็นควรที่จะต้องพาบิดามารดา หรือ
ผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะมาด้วย เช่นเดียวกับสาธารณรัฐฝรั่งเศส และส าหรับหญิงตั้งครรภ์ที่
เป็นผู้เยาว์ อายุไม่เกิน 16 ปีบริบูรณ์นั้น แม้ว่าหญิงที่ตั้งครรภ์ทุกรายที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์มีสิทธิใน
ชีวิตและร่างกายของตนว่าจะเลือกยุติการตั้งครรภ์หรือไม่ แต่ส าหรับผู้เยาว์ที่อายุไม่เกิน 16 ปี ถือเป็น
บุคคลที่อายุน้อยมาก และอ่อนประสบการณ์กับการต้องแบกรับปัญหาการตั้งครรภ์ และการตัดสินใจที่
เหมาะสมและรอบคอบได้ จึงควรต้องได้รับความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรจากบิดามารดา หรือ
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ผู้ปกครอง เพ่ือมาช่วยเหลือในการตัดสินใจยืนยันยุติการตั้งครรภ์ เช่นเดียวกับหลักกฎหมายของประเทศ
สิงคโปร์ แต่อย่างก็ดี การให้ความยินยอมจากบิดามารดา หรือผู้ปกครองไม่ควรเป็นการตัดสิทธิโดย
เด็ดขาดของผู้เยาว์ กล่าวคือ หากความประสงค์ของบิดามารดา หรือผู้ปกครองกับผู้เยาว์ไม่ต้องตรงกัน 
หรือบิดามารดา หรือผู้ปกครองไม่ให้ยินยอมในการยุติการตั้งครรภ์โดยไม่มีเหตุผลอันสมควร ผู้เยาว์ก็มี
สิทธิตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ได้ หากได้รับความเห็นชอบและค าปรึกษาจากหน่วยงานที่ดูแลผู้เยาว์ เช่น 
นักสังคมสงเคราะห์ หรือนักจิตวิทยา เพ่ือให้เกิดความเหมาะสมและรัดกุมเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ของ
ผู้เยาว์ 
 

3. ปัญหาเกี่ยวกับการได้รับหรือให้ค าปรึกษาก่อนการยุติการตั้งครรภ ์
 

 การได้รับหรือการให้ค าปรึกษาก่อนการด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ ประมวลกฎหมายอาญา
ของประเทศไทยก าหนดไว้ในมาตรา 305 (5) ว่า หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 
สัปดาห์ หากต้องการยุติการตั้งครรภ์จะต้องเข้ารับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุขประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วย
การป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น  หากพิจารณาข้อกฎหมายดังกล่าว จะเห็นได้ว่า 
กฎหมายก าหนดให้เฉพาะหญิงตั้งครรภ์ที่อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ ที่ต้องการยุติ
การตั้งครรภ์ สามารถกระท าได้ แต่ต้องได้รับการตรวจและได้รับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพ
เวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ในทีนี้หมายถึง ผู้ประกอบวิชาชีพพยาบาลหรือการผดุงครรภ์  
ผู้ประกอบวิชาชีพสังคมสงเคราะห์ที่ได้รับอนุญาต นักจิตวิทยา หรือนักวิชาการสาธารณสุข ก่อนตัดสินใจ
ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ เพ่ือให้การตัดสินใจของหญิงนั้นอยู่บนพ้ืนฐานของข้อมูลที่ครบถ้วนและรอบ
ด้าน ทั้งในเรื่องของการให้บริการปรึกษาทางเลือก การยุติการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัย วิธีการ ผลกระทบ การ
ดูแลรักษาช่วยเหลือ ที่สอดคล้องกับสภาพปัญหาของหญิงตั้งครรภ์ หลักจากการรับการตรวจและได้รับ
ค าปรึกษาทางเลือกแล้ว หากหญิงตั้งครรภ์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ ผู้ให้ค าปรึกษาทางเลือกจะออก
เอกสารให้แก่หญิงเพ่ือแสดงว่าได้รับการตรวจและได้รับค าปรึกษาทางเลือกตามกฎหมายแล้ว และให้
ด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ตามข้อบังคับของแพทยสภาต่อไป ทั้งนี้ ข้อก าหนดดังกล่าวไม่ได้รวมถึงหญิง
ตั้งครรภ์ที่อายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์ กฎหมายไม่ได้ก าหนดให้หญิงดังกล่าว
ต้องเข้ารับการตรวจหรือได้รับค าปรึกษาทางเลือกก่อนยืนยันยุติการตั้งครรภ์เช่นเดียวกับหญิงตั้งครรภ์ที่มี
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อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ แต่อย่างใด ซึ่งแตกต่างจากกฎหมายการยุติการตั้งครรภ์
ของประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสที่ก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ทุกรายจะได้ต้องได้รับค าปรึกษาจาก
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมก่อนด าเนินการยุติการตั้งครรภ์  
 ประเทศสิงคโปร์ก าหนดเกี่ยวกับการได้รับค าปรึกษาก่อนการด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ไว้ว่า
ก่อนการเข้ารับการรักษาเพ่ือยุติการตั้งครรภ์ ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือแพทย์ทุกราย ต้องจัดหาที่
ปรึกษาที่ได้รับการฝึกอบรมและสิ่งอ านวยความสะดวกส าหรับการให้ค าปรึกษาแก่หญิงตั้งครรภ์ที่เข้ารับ
การรักษาเพ่ือที่จะยุติการตั้งครรภ์ ทั้งนี้ เพ่ือที่หญิงตั้งครรภ์จะได้ทราบข้อมูลหรือรายละเอียดเกี่ยวกับการ
ยุติการตั้งครรภ์ว่าหญิงควรจะตั้งครรภ์ต่อไป หรือหากตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์แล้วควรทราบว่าจะ
ปฏิบัติตนอย่างไรเพ่ือมิให้มีการยุติการตั้งครรภ์ซ้ าอีก โดยไม่ได้ก าหนดอายุครรภ์ของหญิงที่ต้องเข้ารับ
ค าปรึกษาเฉกเช่นประเทศไทยแต่อย่างใด หญิงทุกรายที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์จะต้องได้รับค าปรึกษา
จากผู้ประกอบวิชาชีพก่อนการยืนยันการตั้งครรภ์และส าหรับสาธารณรัฐฝรั่งเศสนั้น กฎหมายก าหนดให้
หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์จะต้องผ่านการปรึกษาจากแพทย์และนักสังคมสงเคราะห์ โดย
การปรึกษาแพทย์นั้นก็เพ่ือให้หญิงตั้งครรภ์ได้ทราบข้อมูล วิธีการ ความเสี่ยงและผลกระทบของการยุติ
การตั้งครรภ์ ทั้งนี้ หญิงตั้งครรภ์ต้องผ่านการสัมภาษณ์โดยนักสังคมสงเคราะห์ด้วย แต่อย่างไรก็ดี ผลจาก
การสัมภาษณ์ไม่มีผลบังคับให้หญิงต้องเปลี่ยนใจไม่ยุติการตั้งครรภ์แต่อย่างใด จะเห็นได้ว่า กฎหมายของ
สาธารณรัฐฝรั่งเศสก าหนดให้หญิงทุกรายที่ต้องการจะยุติการตั้ งครรภ์จะต้องผ่านการปรึกษาจากแพทย์
หรือนักสังคมสงเคราะห์ก่อน โดยไม่ได้จ ากัดหรือก าหนดหลักเกณฑ์เกี่ยวกับอายุครรภ์ส าหรับเข้ารับ  
การปรึกษา อันเป็นการเล็งเห็นถึงความส าคัญของหญิงตั้งครรภ์ทุกคนที่ควรจะได้รับข้อมูลที่ครบถ้วน  
ก่อนตัดสินใจอย่างรอบคอบถึงการยุติการตั้งครรภ์ 
 ดังนั้น  กฎหมายประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสก าหนดให้ก่อนการยุติการตั้งครรภ์ 
หญิงตั้งครรภ์ทุกรายไม่ว่าจะมีอายุครรภ์เท่าใดจะต้องเข้ารับการปรึกษาจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม 
หรือแพทย์ หรือนักสังคมสงเคราะห์ หรือบุคคลที่กฎหมายก าหนด เพ่ือให้ทราบข้อมูลหรือรายละเอียด 
วิธีการ ความเสี่ยงและผลกระทบเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ประกอบการตัดสินใจอย่างรอบคอบ ก่อนที่
จะยืนยันการยุติการตั้งครรภ์ ซึ่งแตกต่างจากประมวลกฎหมายอาญาของประเทศไทยที่ก าหนดให้เฉพาะ
หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ เท่านั้นที่ต้องเข้ารับการตรวจและรับ
ค าปรึกษาทางเลือกก่อนยืนยันยุติการตั้งครรภ์  
 จากการศึกษาเกี่ยวกับการยุติการตั้งครรภ์ ประเด็นการได้รับค าปรึกษาหรือการให้ค าแนะน า
ก่อนด าเนินการยุติการตั้งครรภ์จากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมนั้น ผู้ศึกษามีความคิดเห็นว่า ทั้งประ เทศ
สิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสต่างก าหนดให้หญิงที่ประสงค์จะด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ทุกราย แพทย์
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หรือผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือบุคคลที่กฎหมายก าหนด จะต้องจัดให้หญิงที่ประสงค์จะยุติการ
ตั้งครรภ์เข้ารับค าปรึกษาหรือแนะน าให้ได้ทราบข้อมูลที่ครบถ้วนเกี่ยวกับการยุติ การตั้งครรภ์นั้น เพ่ือ
ประกอบการตัดสินใจของหญิง แม้ว่าประเทศไทยจะก าหนดให้หญิงที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ได้รับการ
ตรวจและค าปรึกษาทางเลือกแต่ก็เฉพาะหญิงที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์เท่านั้น 
หากกฎหมายไทยได้น าหลักในเรื่องดังกล่าวของประเทศสิงคโปร์และสาธารณรัฐฝรั่งเศสมาปรับใช้กับหญิง
ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ทุกราย โดยไม่จ ากัดอายุครรภ์ของหญิง ก็จะเป็นการเหมาะสมและเกิด
ประโยชน์สูงสุดของหญิงอย่างเท่าเทียมกัน และหากมีการฝ่าฝืนก็ควรจะมีบทลงโทษทางกฎหมาย เพ่ือให้
หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ หรือผู้ประกอบวิชาชีพตามที่กฎหมายก าหนดที่มีหน้าที่ต้องให้
ค าปรึกษาแก่หญิงที่ประสงคจ์ะยุติการตั้งครรภ์ปฏิบัติตามกฎหมายอย่างเคร่งครัด  
 



บทท่ี 5 

สรุปและข้อเสนอแนะ 
 
 
1. สรุป 

 
 1.1 การยุติการตั้งครรภ์ ตามประมวลกฎหมายอาญา อนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือ
ท าแท้งได้ หญิงที่ท าให้ตนเองแท้งลูกหรือยอมให้ผู้อ่ืนท าให้ตนแท้งลูก ไม่มีความรับผิดตามกฎหมายหาก
ได้กระท าในขณะอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ ตามมาตรา 301 และถ้าการท าแท้งนั้นเป็นการกระท าของ
ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมไม่มีความรับผิด หากได้กระท าโดย 1. จ าเป็นต้อง
กระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อสุขภาพทางกายหรือจิตใจของ
หญิง 2. จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อันควรเชื่อได้ว่า
หากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 3. หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ 4. หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบ
สองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ และ 5. หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบ
สัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวช
กรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศ
ก าหนดโดยค าแนะน าของแพทยสภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไข
ปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น ตามมาตรา 305 ซึ่งการก าหนดให้หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ 
แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ หากต้องการยุติการตั้งครรภ์เพียงแค่เข้ารับการตรวจและได้รับค าปรึกษาทางเลือก
จากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ไม่จ าต้องมีเหตุผลจ าเป็นพิเศษอ่ืน ก็สามารถ
ยืนยันยุติการตั้งครรภ์ได้ ท าให้สับสนว่าแท้จริงแล้วกฎหมายอนุญาตให้ยุติการตั้งครรภ์ได้โดยชอบด้วย
กฎหมาย หากได้กระท าในขณะอายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ หรือไม่เกิน 20 สัปดาห์ ซึ่งหากหญิงตั้งครรภ์
มีปัญหาด้านสุขภาพหรือทารกในครรภ์จะพิการหรือทุพพลภาพอย่างร้ายแรงหรือตั้งครรภ์เนื่องจากการ
กระท าความผิดเกี่ยวกับเพศ หญิงตั้งครรภ์ที่มีเหตุจ าเป็นเหล่านี้ แม้อายุครรภ์เกิน 12 สัปดาห์ ก็สามารถ
ยุติการตั้งครรภ์ได้ ตามมาตรา 305 (1)-(3)  
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 1.2 ประมวลกฎหมายอาญา และข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยหลักเกณฑ์เกี่ยวกับการยุติการ
ตั้งครรภ์ทางการแพทย์ของผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมตามมาตรา 305 แห่งประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 
2564 ไม่ได้ก าหนดไว้ว่ากรณีที่หญิงตั้งครรภ์เป็นผู้เยาว์หรือวัยรุ่นที่ต้องการยุติการตั้งครรภ์มีอ านาจ
ตัดสินใจได้ด้วยตนเอง หรือมีอ านาจตัดสินใจได้ด้วยตนเองแต่ต้องพาบิดามารดา หรือผู้ปกครอง หรือ
บุคคลที่บรรลุนิติภาวะมาด้วย หรือผู้เยาว์หรือวัยรุ่นไม่มีอ านาจตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ด้วยตนเองแต่
ต้องให้บิดามารดา หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะให้ความยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษร แต่
พระราชบัญญัติการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 และกฎกระทรวงก าหนด
ประเภทของสถานบริการและการด าเนินการของสถานบริการในการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์
ในวัยรุ่น พ.ศ. 2562 ได้มีบทบัญญัติเกี่ยวกับวัยรุ่นหรือบุคคลที่อายุต่ ากว่า 20 ปีบริบูรณ์เกี่ยวกับการยุติ
การตั้งครรภ์ว่า หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุตั้งแต่ 15 ปีขึ้นไปมีสิทธิตัดสินใจที่จะยุติการตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่
เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืนได้ด้วยตนเอง แต่ส าหรับหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุต่ ากว่า 
15 ปี ไม่มีสิทธิตัดสินใจด้วยตนเองในการยุติการตั้งครรภ์ และไม่ได้ก าหนดว่าหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุต่ ากว่า 
15 ปี จะต้องปฏิบัติเช่นไร ต้องมีบุคคลใดให้การรับรองหรือความยินยอมแทนวัยรุ่นหรือไม่เพ่ือยุติการ
ตั้งครรภ์ทางการแพทย์ที่ เป็นไปตามประมวลกฎหมายอาญาและกฎหมายอ่ืน ซึ่งข้อก าหนดของ
พระราชบัญญัติและกฎกระทรวงดังกล่าวมีอยู่ก่อนที่ประมวลกฎหมายอาญาจะแก้ไขความผิดฐานท าแท้ง
ใหม่ อันเป็นการไม่สอดคล้องและไม่ชัดเจนเกี่ยวกับข้อกฎหมายที่แก้ไขขึ้นใหม่ว่ามีความเหมาะสมหรือไม่ 
หากยังใช้ข้อก าหนดเดิมกับการอนุญาตให้มีการยุติการตั้งครรภ์หรือท าแท้งโดยเสรี  
 1.3 การได้รับหรือการให้ค าปรึกษาก่อนด าเนินการยุติการตั้งครรภ์  ประมวลกฎหมาย
อาญาก าหนดให้เฉพาะหญิงตั้งครรภ์ที่อายุครรภ์ไม่เกิน 12 สัปดาห์ แต่ไม่เกิน 20 สัปดาห์ หากต้องการยุติ
การตั้งครรภ์ต้องเข้ารับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมหรือผู้ประกอบ
วิชาชีพอ่ืนโดยไม่จ าต้องมีเหตุจ าเป็นพิเศษอย่างอ่ืน ดังนั้น หญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุครรภ์ ไม่เกิน 12 สัปดาห์ 
หากต้องการยุติการตั้งครรภ์ไม่จ าต้องเข้ารับการตรวจและเข้ารับค าปรึกษาก่อนด าเนินการยุติการตั้งครรภ์ 
อันเป็นการไม่เหมาะสมกับสภาพสังคมปัจจุบันอย่างยิ่ง เนื่องจากการยุติการตั้งครรภ์ถือเป็นเรื่องที่ส าคัญ
อันส่งผลกระทบต่อชีวิตของทารกในครรภ์ และผลกระทบต่อชีวิต ร่างกาย และจิตใจของหญิงที่ตั้งครรภ์
เอง ทั้งขณะท าการยุติการตั้งครรภ์ ภายหลังการยุติการตั้งครรภ์ ซึ่งหญิงทุกรายที่ต้องการจะยุติการ
ตั้งครรภ์ไม่ว่าจะมีอายุครรภเท่าใดนั้นควรที่จะต้องได้รับทราบข้อมูลด้านต่าง ๆ เกี่ยวกับการยุติการ
ตั้งครรภ์ ไม่ว่าจะเป็น วิธีการยุติการตั้งครรภ์ ผลข้างเคียง วิธีการรักษา ปัญหาสุขภาพภายหลังการยุติการ
ตั้งครรภ์ หรืออ่ืน ๆ เพื่อประกอบการตัดสินใจอย่างรอบคอบก่อนยืนยันยุติการตั้งครรภ์ 
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2. ข้อเสนอแนะ 
 

 ผู้ศึกษาเห็นสมควรให้มีการแก้ไขเพ่ิมเติมประมวลกฎหมายอาญา ในมาตรา 305 เดิมที่
บัญญัติไว้ว่า 
  “ถ้าการกระท าความผิดตามมาตรา 301 หรือมาตรา 302 เป็นการกระท าของผู้ประกอบ
วิชาชีพเวชกรรมและตามหลักเกณฑ์ของแพทยสภาในกรณีดังต่อไปนี้ ผู้กระท าไม่มีความผิด 
 (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
 (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อันควรเชื่อ
ได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
 (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิด
เกี่ยวกับเพศ 
 (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์ 
  (5) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์เกินสิบสองสัปดาห์ แต่ไม่เกินยี่สิบสัปดาห์ ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์
ภายหลังการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน 
ตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของแพทย
สภาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้งครรภ์ในวัยรุ่น” 
 ผู้ศึกษาเห็นสมควรแก้ไขเพ่ิมเติมโดยใช้ถ้อยค าใหม่ดังต่อไปนี้ 
 มาตรา 305 “ถ้าการกระท าความผิดตามมาตรา 301 หรือมาตรา 302 เป็นการกระท าของผู้
ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและตามหลักเกณฑ์ของแพทยสภาในกรณีดังต่อไปนี้ ผู้กระท าไม่มีความผิด 
 (1) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากหากหญิงตั้งครรภ์ต่อไปจะเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายต่อ
สุขภาพทางกายหรือจิตใจของหญิงนั้น 
 (2) จ าเป็นต้องกระท าเนื่องจากมีความเสี่ยงอย่างมากหรือมีเหตุผลทางการแพทย์ อันควรเชื่อ
ได้ว่าหากทารกคลอดออกมาจะมีความผิดปกติถึงขนาดทุพพลภาพอย่างร้ายแรง 
 (3) หญิงยืนยันต่อผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมว่าตนมีครรภ์เนื่องจากมีการกระท าความผิด
เกี่ยวกับเพศ 
 (4) หญิงซึ่งมีอายุครรภ์ไม่เกินสิบสองสัปดาห์ยืนยันที่จะยุติการตั้งครรภ์” 
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 กรณีหญิงตั้งครรภ์เป็นบุคคลอายุตั้งแต่ 16 ปีบริบูรณ์ แต่ไม่เกิน 20 ปีบริบูรณ์ มีอ านาจ
ตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์ด้วยตนเอง แต่ต้องพาบิดามาราดา หรือผู้ปกครอง หรือบุคคลที่บรรลุนิติภาวะมา
ด้วย  
 กรณีหญิงตั้งครรภ์เป็นบุคคลอายุไม่เกิน 16 ปีบริบูรณ์ ต้องได้รับความยินยอมเป็นลายลักษณ์
อักษรจากบิดามารดา หรือผู้ปกครอง หรือได้รับความเห็นชอบและค าปรึกษาจากนักสังคมสงเคราะห์ หรือ
นักจิตวิทยาในการยืนยันยุติการตั้งครรภ์ 
 หญิงตั้งครรภ์ที่ประสงค์จะยุติการตั้งครรภ์ทุกราย ตามมาตรา 301 และมาตรา 305 ต้องเข้า
รับการตรวจและรับค าปรึกษาทางเลือกจากผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมและผู้ประกอบวิชาชีพอ่ืน ตาม
หลักเกณฑ์และวิธีการที่รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขประกาศก าหนดโดยค าแนะน าของแพทยสภา
และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องตามกฎหมายว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาการตั้ งครรภ์ในวัยรุ่น 
ความในวรรคก่อน ถ้าบุคคลดังกล่าวฝ่าฝืน ต้องระวางโทษจ าคุกไม่เกินหกเดือน หรือปรับไม่เกินหนึ่งหมื่น
บาท หรือทั้งจ าทั้งปรับ” 
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