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บทคัดย่อ
บทความวิจัยเรื่อง “การศึกษาวิเคราะห์เชิงจริยศาสตร์เร่ืองการยุติการตั้งครรภ์

ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอด” มีวัตถุประสงค์ 2 ข้อ ได้แก่ 1. เพื่อศึกษาการยุติการตั้ง

ครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอด 2.เพื่อศึกษาวิเคราะห์ปัญหาเชิงจริยศาสตร์กรณียุติ

การตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอดโดยใช้ทฤษฎีจริยศาสตร์แนวประโยชน์นิยม 

และทฤษฎีกรณียธรรม

ผลการศึกษา พบว่า ในปัจจุบันเทคโนโลยีการตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดเป็นการ

วินิจฉัยโรคทางพันธุกรรมหรือความพิการแต่ก�ำเนิดของทารกในครรภ์ และมีจุดมุ่งหมาย

เพื่อช่วยหลีกเลี่ยงการมีลูกเป็นโรคโดยเลือกยุติการต้ังครรภ์ การยุติการต้ังครรภ์ตามหลัง

การวนิจิฉยัก่อนคลอดท�ำให้เกดิปัญหาเชงิจรยิธรรมในการดูแลผูป่้วยทางสติูศาสตร์ ประเด็น

ทางจริยธรรมที่สูติแพทย์และบุคลากรทางสาธารณสุขประสบอยู่เป็นเร่ืองของความขัดแย้ง

ระหว่างสถานะทางจริยธรรมของทารกและการเคารพการตัดสินใจของมารดา

ทฤษฎปีระโยชน์นยิมเหน็ว่าการกระท�ำทีดี่ทีย่ิง่ใหญ่ทีส่ดุเป็นสิง่ทีน่�ำความสขุมาก

ทีส่ดุและเจบ็ปวดน้อยทีส่ดุ พวกเขายอมรบัการยติุการต้ังครรภ์ว่าเป็นส่ิงควรกระท�ำในกรณี

ที่การตั้งครรภ์น้ันก่อให้เกิดอันตรายทั้งด้านร่างกายและจิตใจในสตรีต้ังครรภ์ หรือทารกท่ีมี

ความผิดปกติคลอดออกมาท�ำให้เกิดภาวะแทรกซ้อนอย่างรุนแรง
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ตามทฤษฎีจริยศาสตร์กรณียธรรม  คานท์เห็นว่า การยุติการตั้งครรภ์ไม่ถูกต้อง

ในทกุสถานการณ์ เพราะเขาเชือ่ว่าชวีติมนษุย์มค่ีาอนนัต์และควรจะได้รบัความคุม้ครอง หนึง่

ในกฎสากลคือ “ไม่ท�ำลายชีวิต” การยุติการตั้งครรภ์จะเป็นการกระท�ำที่ผิดกฎสากลและ

เป็นการท�ำลายชีวิตที่มีคุณค่า 

ค�ำส�ำคัญ: จริยศาสตร์; การตั้งครรภ์; คลอดบุตร

Abstract
The research entitled “A Critical Study of the Ethical Issues in the        

Termination of Pregnancy following Prenatal Diagnosis” consists of 2 objectives 

as 1) to study the termination of pregnancy following Prenatal diagnosis and 2) 

to analyze the termination of pregnancy following Prenatal diagnosis of Mind 

of Ethical theory in Utilitarianism and Deontology.

The results of the research revealed that recent advances in   

prenatal test ing technology have made for a diagnosis of genetic  

disorders and fetal anormality. Most of the time termination of pregnancy 

is accepted for a proven fetal disease and agreement terminate of pregnancy. 

Termination   of pregnancy after Prenatal diagnosis raised important ethical 

dilemma,   Physicians and midwives are faced with a conflict between the 

woman’s right to self - determination on one hand and the right to life of 

the child on the other. 

Utilitarianism sees the greatest good as that which brings most 

happiness and least pain. They wound be agreed that the mother’s physical or 

mental health would be more damaged by the continuation of the pregnancy 

than by its termination or there was a substantial risk that the baby would be 

born with a severe abnormality.  Termination of pregnancy wound is the right 

action. According to Deontology theory, Kant might have felt that termination 
of pregnancy is wrong in all circumstances.  This is because he believed that  
human life was of infinite value and that it should be protected.  He also  
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believed that one of the universal laws was “do not murder”. Termination of 
pregnancy would break this universal law and end a valuable life.

Keywords: Ethics; Pregnancy; Prenatally

บทน�ำ
ปัจจุบันความก้าวหน้าของเทคโนโลยีทางการแพทย์ที่น�ำมาใช้ในการดูแลสตรี

ตั้งครรภ์ ก่อให้เกดิประโยชน์มากมายต่อการดูแลรกัษา ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยทีางการ

แพทย์ทางสูตกิรรมเช่น การวนิิจฉยัโรคพนัธุกรรมหรอืความพกิารแต่ก�ำเนดิของทารกในครรภ์ 

(Prenatal diagnosis) ในไตรมาสแรกของการต้ังครรภ์มีความส�ำคัญมากข้ึน การตรวจเพ่ือ

การวนิจิฉยัเป็นการตรวจทีม่คีวามแม่นย�ำสงูและได้รับการยอมรับเป็นสากล สามารถสรุปผล

ได้ชัดเจนว่ามีโรคหรือความผิดปกติหรือไม่ เทคนิคของการวินิจฉัยก่อนคลอดเช่น การตรวจ

ด้วยคลืน่เสยีงความถ่ีสงู (Ultrasonography) การเจาะดดูน�ำ้คร�ำ่ (Amniocentesis) เป็นต้น 

ซึง่มข้ีอดเีด่นชดัคอื ลดความกงัวลใจและให้ความมัน่ใจแก่คูส่มรสส่วนใหญ่ถงึภาวะปกตขิอง

ทารก ท�ำให้ค้นหาความพิการโดยก�ำเนิดหรือความผิดปกติได้ต้ังแต่อายุครรภ์ยังน้อย เพิ่ม

โอกาสทางเลือกในการดูแลระหว่างตั้งครรภ์ ค�ำจ�ำกัดความของความผิดปกติที่รุนแรงได้แก่ 

ทารกมโีอกาสเสยีชวีติสงูหรอืมกัไม่รอดชวิีตหลงัคลอด และแม้จะรกัษาด้วยการใช้ยาแล้ว ยงั

เกิดความพิการทางด้านร่างกาย และหรือทางจิตใจที่ยอมรับไม่ได้ในมุมมองของผู้ปกครอง

และแพทย์ การดแูลสตรตีัง้ครรภ์ท่ีทารกมคีวามผิดปกติหรือพิการอย่างรุนแรงจึงเป็นเรือ่งท่ี

กระทบต่อชีวติและสขุภาพของคูส่มรสและครอบครวั รวมถงึการตดัสนิใจเลอืกและเตรยีมตวั

เตรยีมใจท่ีจะเผชญิปัญหา การวนิิจฉยัได้ก่อนคลอดว่าทารกมคีวามพกิารหรือผดิปกติ มกัจะ

น�ำไปสูก่ารท�ำให้การตัง้ครรภ์สิน้สดุลง การยตุกิารตัง้ครรภ์เป็นทางเลอืกทีคู่ส่มรสส่วนมากจะ

พอใจต่อทางเลอืกนี ้เพราะไม่ต้องทนกบัความทกุข์ทรมานจากการตัง้ครรภ์และการสญูเสยีใน

อนาคต การวนิจิฉยัก่อนคลอดเป็นหตัถการทางสตูศิาสตร์ทีไ่ด้รบัการยอมรบัให้กระท�ำอย่าง

กว้างขวาง โดยระบุประโยชน์ของการวนิจิฉัยก่อนคลอดอย่างชดัเจนว่า เพ่ือยติุการต้ังครรภ์

ในกรณีตรวจพบทารกในครรภ์ว่าผดิปกตหิรือเป็นโรค แต่การใช้เทคโนโลยไีด้ก่อให้เกิดปัญหา

และผลกระทบต่างๆทางวัฒนธรรม ทางคณุค่า ทางสงัคม และทางด้านจรยิธรรมอย่างชดัเจน

น�ำไปสูปั่ญหาท่ีเป็นประเดน็ขัดแย้งทางจรยิธรรมแก่ผูเ้กีย่วข้องทัง้แพทย์และพยาบาล เพราะ

เกีย่วข้องกบัความเช่ือทางวฒันธรรมและหลกัศาสนาของสตรต้ัีงครรภ์ คูส่มรส และบคุลากร
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ทางการแพทย์ ผูว้จิยัจงึต้องการศกึษาวิเคราะห์การยตุกิารตัง้ครรภ์กบัทฤษฏจีรยิศาสตร์แนว

ประโยชน์นยิม และทฤษฎกีรณยีธรรม เพือ่ประกอบการเลอืกตดัสนิใจว่า การยตุกิารตัง้ครรภ์

มีความเหมาะสมและควรกระท�ำหรือไม่ 

วัตถุประสงค์
1. เพื่อศึกษาการยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอด

2. เพื่อศึกษาวิเคราะห์ปัญหาเชิงจริยศาสตร์กรณียุติการตั้งครรภ์ตามหลังการ

วินิจฉัยก่อนคลอดโดยใช้ทฤษฎีจริยศาสตร์แนวประโยชน์นิยม และทฤษฎีกรณียธรรม

วิธีด�ำเนินการวิจัย
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ท�ำการวิจัย

ด้วยเอกสาร(Documentary Research) โดยท�ำการศึกษาค้นคว้ารวบรวมข้อมูลเพิ่มเติม

จากเอกสารและหลักฐานท่ีเกี่ยวข้อง ได้แก่ หนังสือทฤษฎีทางจริยศาสตร์ตะวันตก รายงาน

การวจิยั และบทความทางวชิาการต่างๆ และศกึษาวเิคราะห์เนือ้หา การยติุการต้ังครรภ์ตาม

หลังการวินิจฉัยก่อนคลอด จ�ำแนกปัญหาด้านจริยธรรมในการยุติการต้ังครรภ์ตามหลังการ

วินิจฉัยก่อนคลอด และใช้ทฤษฏีจริยศาสตร์ที่เก่ียวข้อง 2 ทฤษฎีคือ ประโยชน์นิยม (Utili-

tarianism) และกรณียธรรม (Deontology) สรุปและน�ำเสนอผลการศึกษาที่ได้ทั้งจากการ

ศกึษาในเชงิเอกสาร โดยน�ำมาอธบิายโดยแยกออกเป็นบทต่างๆ ในลกัษณะของการพรรณนา

ตามวัตถุประสงค์การวิจัย 

การยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอด

ในปัจจบุนัมคีวามก้าวหน้าในทางการแพทย์เป็นอย่างมากในการวนิจิฉัยความผิด

ปกติทางพันธุกรรม โดยสามารถวินิจฉัยได้ก่อนตั้งครรภ์และสามารถตรวจวินิจฉัยจากเลือด

หรือเซลล์ของทารกซ่ึงตรวจพบเมื่อตั้งครรภ์แล้ว วัตถุประสงค์ในการให้ค�ำปรึกษาและการ

ดแูลก่อนตัง้ครรภ์และก่อนคลอด ประการหนึง่คอื การป้องกนัโรคในทารกแรกเกิดทีถ่่ายทอด

ทางพันธกุรรมได้ โรคท่ีพบบ่อยและมผีลกระทบต่อสขุภาพของทารกอย่างมากในประเทศไทย 

ได้แก่ ทารกมีความพิการอย่างรุนแรง ทารกกลุ่มอาการดาวน์ และทารกโรคธาลัสซีเมีย

การป้องกันและควบคุมไม่ให้มีผู้ป่วยรายใหม่และลดความทุกข์ทรมานของ

ครอบครัวที่เสี่ยงต่อการมีลูกท่ีมีความผิดปกติ มีความจ�ำเป็นในการแก้ไขปัญหาทั้งทาง

สาธารณสุข และเศรษฐกิจสังคม โดยมีกระบวนการท้ังการรักษาและการให้การปรึกษา คือ 
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การให้ค�ำปรึกษาทางพนัธกุรรม การตรวจวนิจิฉยัทารกในครรภ์ (Prenatal diagnosis) และ

การยุติการตั้งครรภ์ทารกที่เป็นโรค (Termination of pregnancy)

ในปัจจบุนัการยติุการตัง้ครรภ์ในมารดาทีม่ทีารกในครรภ์เป็นโรคทางพนัธกุรรม

สามารถท�ำได้โดยข้อบังคับแพทยสภาว่าด้วยการยุติการตั้งครรภ์ตามมาตรา 305 แห่ง

ประมวลกฎหมายอาญา พ.ศ. 2548 การให้ค�ำปรึกษาในการเลือกการยุติการต้ังครรภ์ จะ

แตกต่างกันในแต่ละราย การตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์หรือตั้งครรภ์ต่อไปขึ้นกับภรรยาและ

สาม ีโดยแพทย์จะเป็นผูใ้ห้ค�ำปรกึษาและข้อมลูทีเ่กีย่วข้องในการตดัสินใจ ส่วนวธิยีติุการตัง้

ครรภ์จะแตกต่างไปตามอายุครรภ์และสุขภาพของมารดา

ปัญหาเชงิจรยิศาสตร์กรณยีติุการตัง้ครรภ์ตามหลงัการวนิจิฉยัก่อนคลอดโดยใช้

ทฤษฎีจริยศาสตร์แนวประโยชน์นิยม และทฤษฎีกรณียธรรม

ปัญหาด้านจริยธรรมในการยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอดมี

หลากหลายประเด็น ดังนี้ 

ความเชื่อด้านศีลธรรมและศาสนา ซ่ึงถือว่าการยุติการต้ังครรภ์เป็นการท�ำลาย

ชีวิตมนุษย์ ส่วนประเด็นทางกฎหมาย กล่าวว่า การเคารพการตัดสินใจของมารดาเก่ียวกับ

การยุติการตั้งครรภ์เป็นสิทธิของสตรีตั้งครรภ์ (Respect for Autonomy) กับการค�ำนึงถึง

สิทธิของทารกในครรภ์ (Fetal Right) ในฐานะบุคคล

ประเดน็ความพกิารและความสมบรูณ์ของชาตพินัธุ ์การยตุกิารตัง้ครรภ์ถกูมอง

ว่าเป็นการคดัเลอืกเผ่าพนัธ์ุมนษุย์ โดยมนษุย์ทีไ่ม่สมบรูณ์จะถูกก�ำจดัออกไป ส่วนกรณคีวาม

แตกต่างทางเพศและวัฒนธรรม การเลอืกสรรเพศ (Sex selection) จะกระท�ำได้ง่ายขึน้จาก

การตรวจวนิจิฉยัก่อนคลอด ส่วนประเดน็ด้านสถานะทางจรยิธรรมและมสีทิธใินฐานะบคุคล

ในทารกไตรมาสท่ีสาม เพราะการยุติการต้ังครรภ์ในระยะนี้จะเป็นการคลอดก่อนก�ำหนด 

จะเกดิปัญหาทารกพกิาร คลอดก่อนก�ำหนดแต่มชีวิีตอยู ่เป็นประเด็นทีต้่องพิจารณาถงึการ

ช่วยชีวิตหรือการยื้อชีวิต (life-sustaining treatment) ในทารกแรกคลอดที่มีความพิการ

อย่างรุนแรง

อย่างไรก็ตาม สตรีที่ตัดสินใจยุติการตั้งครรภ์จะเกิดความขัดแย้งในจิตใจมาก

ในระยะหลังคลอด มีความรู้สึกเศร้าโศกเสียใจ เครียด รู้สึกผิด โดยเฉพาะจากความรู้สึกว่า

เป็นบาป ซึง่ในประเดน็ทางเวชจรยิศาสตร์ แพทย์และบคุลากรทางสาธารณสุขจะต้องเผชญิ

ปัญหาเกีย่วกบัความขัดแย้งระหว่างสถานะทางจรยิธรรมของทารกและการเคารพการตดัสนิ

ใจของมารดา การเคารพต่อความเป็นบุคคล รวมถึงการเคารพในคุณค่าของชีวิตมนุษย์ ซึ่ง
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แพทย์ต้องให้คุณค่าแก่ชีวิตมนุษย์นับตั้งแต่ปฏิสนธิจนสิ้นอายุ  การยุติการตั้งครรภ์ตามหลัง

การวินิจฉัยก่อนคลอดย่อมขัดต่อหลักจริยธรรม

ในทัศนะของทฤษฏีจริยศาสตร์แนวประโยชน์นิยม และทฤษฎีกรณียธรรม

ในกรณียุติการต้ังครรภ์ พบว่า ตามทัศนะของประโยชน์นิยม (Utilitarianism) ส�ำหรับ

ชาวประโยชน์นิยมแล้ว ผลที่จะเกิดอันเป็นความสุขของคนส่วนใหญ่เป็นสิ่งที่ส�ำคัญที่สุด 

ประโยชน์นิยมมีหลักการหรือกฎเกณฑ์ไว้เพ่ือความสุขของมหาชน การละเมิดหลักศีลธรรม

ก็ดี ประเพณีก็ดี หรือแม้แต่กฎหมายย่อมน่าจะท�ำถ้าค�ำนวณหักกลบลบกันแล้วก่อให้เกิด

ประโยชน์สุข การยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอดส�ำหรับชาวประโยชน์นิยม 

เม่ือพิจารณาประเดน็ทีว่่า ประโยชน์สขุทีเ่กดิจากการยตุกิารตัง้ครรภ์มมีากน้อยเพยีงใด การ

ยตุกิารตัง้ครรภ์ท�ำเพือ่คนส่วนใหญ่หรอืเพือ่ตวัเอง ผลร้ายทีเ่กิดจากการยติุการตัง้ครรภ์มมีาก

น้อยเพยีงใด จากการวเิคราะห์พบว่าการพจิารณาผลลพัธ์ของการยตุกิารตัง้ครรภ์นัน้สามารถ

พจิารณาเป็นสองด้าน คอื เพ่ือประโยชน์แก่ตวัหญงิต้ังครรภ์และเดก็จะไม่ต้องมชีวีติทีท่นทุกข์

ทรมานไปอีกยาวนาน และเพื่อประโยชน์แก่สังคม เศรษฐกิจ และประเทศชาติ เด็กจะได้ไม่

ต้องเป็นภาระแก่สังคมที่จะต้องคอยโอบอุ้มหรือเป็นเครื่องถ่วงสังคม

ผลกระทบต่อหญิงตั้งครรภ์และครอบครัว ปัญหากับตัวหญิงต้ังครรภ์เองเช่น 

ปัญหาด้านเวลาที่หญิงต้องให้กับการดูแลเด็ก โดยเฉพาะในรายพิการแต่ก�ำเนิดและกลุ่ม

อาการดาวน์ท่ีต้องให้การดูแลอย่างใกล้ชิดตลอดเวลา รวมถึงปัญหาทางด้านเศรษฐกิจ โดย

เฉพาะค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล และค่าใช้จ่ายอื่นๆ 

ปัญหาด้านจติใจอืน่ หญงิตัง้ครรภ์มักจะมคีวามเครียดและวติกกงัวลเกดิขึน้เมือ่

ทราบว่าตนเองมีความเสี่ยงท่ีจะมีบุตรผิดปกติ เมื่อต้องได้รับการวินิจฉัยก่อนคลอดก็จะมี

ความวิตกกังวลมากขึ้นจากความกลัวความเจ็บปวดจากหัตถการ กลัวอันตรายที่จะเกิดกับ

ทารกในครรภ์ และกลวัการแท้งบตุร และโดยเฉพาะในระยะหลังคลอดเมือ่ความตายมาท�ำให้

พลัดพรากจากกัน หลังจากก่อความผูกพันในฐานะพ่อแม่ลูกมาชั่วระยะหนึ่ง

ปัจจุบันประเทศไทยมีค่าใช้จ่ายในการรักษาผู้ป่วยโรคธาลัสซีเมียปีละกว่า 

21,500 ล้านบาท ส่งผลต่อเศรษฐกจิและสงัคมของประเทศ ถ้าตรวจคดักรองโรคธาลสัซเีมยี

ชนิดรุนแรงตามโครงการภายในเวลา 5 ปี คาดว่าจะสามารถลดผู้ป่วยรายใหม่ชนิดรุนแรง

ได้ถึงร้อยละ 50 เป็นจ�ำนวนไม่น้อยกว่า 6,300 คน ซึ่งจะสามารถลดค่าใช้จ่ายในการรักษา

พยาบาลผู้ป่วยได้ไม่น้อยกว่า 32,000 ล้านบาท

เมื่อพิจารณาในด้านประโยชน์ที่ได้รับจากการยุติการตั้งครรภ์ตามทัศนะของ
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ประโยชน์นยิม ซึง่ใช้เกณฑ์ตดัสนิจากหลกัมหสขุแล้ว การยตุกิารตัง้ครรภ์ตามหลงัการวนิจิฉยั

ก่อนคลอดกเ็ป็นสิง่ท่ีสมควรกระท�ำ เป็นการได้ประโยชน์ทัง้ด้านมารดาและครอบครวั แพทย์ 

และสังคมในระยะยาว

ส�ำหรับชาวประโยชน์นิยม ผลที่จะเกิดอันเป็นความสุขของคนส่วนใหญ่เป็นสิ่ง

ส�ำคญัทีส่ดุ ประโยชน์นิยมมหีลกัการหรอืกฎเกณฑ์ไว้เพือ่ความสขุของมหาชน การละเมิดกฎ

ศีลธรรมก็ดี ประเพณีก็ดี หรือแม้แต่กฎหมายย่อมน่าจะท�ำถ้าค�ำนวณหักกลบลบกันแล้วก่อ

ให้เกิดประโยชน์สุขมากกว่า ส�ำหรับชาวประโยชน์นิยม การตรวจพบว่าทารกในครรภ์พิการ

รุนแรงหรือเป็นโรคร้ายแรงจากการวินิจฉัยก่อนคลอด แล้วแพทย์และพยาบาลแนะน�ำให้ตั้ง

ครรภ์ต่อไปเป็นการกระท�ำทีผ่ดิ การยตุกิารตัง้ครรภ์นัน้แพทย์และพยาบาลอาจรูส้กึผดิในแง่

ศลีธรรมและในแง่ของกฎหมาย แต่ประโยชน์นยิมไม่ได้มองอย่างนัน้ เพราะศลีธรรมเป็นเร่ือง

เดยีวกบัประโยชน์สขุ และเร่ืองนีป้ระโยชน์นยิมก็คงจะขอให้มกีารแก้กฎหมายเพือ่อนญุาตให้

แพทย์ยุติการตั้งครรภ์ด้วยเหตุผลด้านทารกได้

ส�ำหรับกรณียธรรม (Deontology) การตัดสินว่าการกระท�ำอย่างใดท่ีควรท�ำ

หรือไม่ควรท�ำต้องดูที่เจตนาการกระท�ำที่เกิดจากเจตนาดีเกิดจากการต้ังอยู่ในเหตุผล การ

เคารพกฎศีลธรรม และการยึดมั่นในหลักการ และเป็นการกระท�ำที่ไม่ค�ำนึงถึงผลใดๆท่ีจะ

เกิดขึ้น การกระท�ำใดๆที่ขัดต่อหลักศีลธรรมกระทบต่อศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ย่อมไม่ถูก

ต้อง ส�ำหรับคานท์ การท�ำลายชีวิตเป็นสิ่งที่ผิดศีลธรรมโดยไม่มีข้อแม้ใดๆ การยุติการต้ัง

ครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอดนั้นผิดเพราะเท่ากับใช้ชีวิตของทารกซ่ึงเป็นคนๆ หนึ่ง

เป็นเครื่องมือให้แพทย์และบุคลากรสาธารณสุข สตรีตั้งครรภ์และคู่สมรสรอดพ้นจากความ

ทุกข์หรือข้ออ้างอื่นใด เราจะใช้ทารกในครรภ์เป็นเคร่ืองมือเพ่ือการใดๆ ไม่ได้ เราต้องถือว่า

ค่าของทุกคนเสมอกัน เราต้องปฏิบัติต่อทารกในครรภ์ในฐานะที่เขาเป็นจุดหมายในตัวเอง

มิใช่เป็นเครื่องมือไปสู่สิ่งใดๆ

จากกฎค�ำสัง่เดด็ขาดของคานท์ ถ้าสตรีต้ังครรภ์อ้างหลักการเดียวกนัคอื ต้องการ

ยุติการตั้งครรภ์เพื่อรักษาชีวิตตนเอง โดยที่สิทธิของของสตรีต้ังครรภ์ย่อมได้รับการยอมรับ

มากกว่าสทิธขิองทารกในครรภ์ เพราะถือว่าเป็นบคุคล ย่อมมอีสิระในการตดัสนิใจด้วยตนเอง

และสามารถเลอืกส่ิงท่ีเหมาะสมให้กบัตนเองได้ การตัดสนิใจยติุการต้ังครรภ์กน่็าจะถอืว่าถูก

ต้อง เพราะทารกท่ีอยู่ในครรภ์ยังไม่มีสิทธิในฐานะของบุคคล ไม่สามารถตัดสินใจได้และยัง

ถือว่าเป็นส่วนหนึ่งในร่างกายของสตรีตั้งครรภ์นั้นๆ ทั้งยังหาข้อสรุปไม่ได้ว่าสิทธิของทารก

ในครรภ์ควรมีหรือไม่ มากน้อยเพียงใดและเริ่มต้นตั้งแต่เมื่อใด 
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ค้านท์ไม่เหน็ด้วยกบัแนวคดินีอ้ย่างแน่นอน การอ้างสิทธขิองสตรีต้ังครรภ์เหนอื

สิทธิของทารกในครรภ์เป็นการใช้ทารกเป็นเครื่องมือในการที่จะได้บรรลุผลตามต้องการ

เท่านัน้เอง หลกัการทางจรยิศาสตร์ทีส่�ำคัญอกีประการหนึง่ของคานท์ คอืการให้ความส�ำคญั

แก่คุณค่าของมนุษย์เหนือสิ่งอื่นใด มนุษย์แต่ละคนมีศักดิ์ศรีและเป็นสิ่งท่ีมีคุณค่าในตัวเอง 

เราต้องถือว่าค่าของทารกในครรภ์เสมอกันกับสตรีต้ังครรภ์ คานท์ให้ปฏิบัติต่อเพื่อนมนุษย์

โดยถือว่าเขาเป็นจุดหมายในตัวเอง อย่าถือเขาเป็นเพียงเคร่ืองมือ ไม่ว่าจะเป็นตัวท่านเอง

หรือเพื่อนมนุษย์ด้วยกัน ในการรักษาพยาบาล แพทย์และพยาบาลพึงรักษาผู้ป่วยเพื่อตัวผู้

ป่วยเท่านัน้ ไม่ใช่ใช้ตวัของผูป่้วยเพือ่วตัถปุระสงค์อย่างอืน่ เช่นจะน�ำมนษุย์ไปเป็นเคร่ืองมือ

ในการกระท�ำสิ่งใดหรือทดลองใดๆ เพ่ือความรู้ทางการแพทย์ เพ่ือสภาพจิตใจของบุคคลใน

ครอบครัว หรือเพือ่สิง่อืน่ใด การยตุกิารตัง้ครรภ์ตามหลงัการวนิจิฉยัก่อนคลอดย่อมท�ำไม่ได้ 

เพราะเป็นการน�ำชวีติทารกในครรภ์มาแก้ปัญหาทีเ่กดิขึน้ เป็นการผดิศลีธรรมส�ำหรบัมนษุย์

ส�ำหรบัคานท์ ศลีธรรมเป็นเรือ่งตายตัว การท�ำลายชีวติเป็นส่ิงทีผิ่ดศลีธรรมโดย

ไม่มข้ีอแม้ใดๆ การยตุกิารตัง้ครรภ์ตามหลงัการวนิจิฉัยก่อนคลอดน้ันผดิเพราะเท่ากับใช้ชวีติ

ของทารกซึง่เป็นคนๆ หนึง่เป็นเครือ่งมอืให้แพทย์และบคุลากรสาธารณสขุ สตรีต้ังครรภ์และ

คูส่มรสรอดพ้นจากความทุกข์หรอืข้ออ้างอืน่ใด เราจะใช้ทารกในครรภ์เป็นเคร่ืองมอืเพือ่การ

ใดๆ ไม่ได้ เราต้องถือว่าค่าของทุกคนเสมอกัน เราต้องปฏิบัติต่อทารกในครรภ์ในฐานะที่เขา

เป็นจุดหมายในตัวเองมิใช่เป็นเครื่องมือไปสู่สิ่งใดๆ ด้วยเหตุนี้การยุติการต้ังครรภ์ตามหลัง

การวินิจฉัยก่อนคลอดไม่สมควรกระท�ำและเป็นสิ่งที่ผิด ผลดีที่เกิดจากการท�ำลายชีวิตมิได้

มีส่วนชี้ขาดทางศีลธรรม ส�ำหรับกรณียธรรม การกระท�ำท่ีผิดมิได้เป็นการกระท�ำท่ีถูกเพียง

เพราะผลที่ถูกหรือเพียงเพราะว่าผลที่เกิดขึ้นเป็นประโยชน์สุขของคนส่วนใหญ่

แนวทางการวิเคราะห์เชิงจริยศาสตร์เร่ืองการยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการ

วินิจฉัยก่อนคลอด

ปัญหาจริยธรรมที่เกิดขึ้นในการให้บริการสุขภาพมี 2 ประเภท คือ 1. ปัญหา

จริยธรรมที่เป็นการกระท�ำผิดจรรยาบรรณวิชาชีพ ผิดกฎหมาย และผิดศีลธรรมศาสนา

อย่างประจกัษ์ชัด ปัญหาจรยิธรรมประเภทนีต้ดัสนิได้ว่าถกูหรอืผดิ มบีทลงโทษ และสามารถ

ประเมินตวัผูก้ระท�ำได้ในเชงิศลีธรรม และ 2.สถานการณ์ทีม่ข้ีอโต้แย้งทางจรยิธรรม ผูเ้ผชญิ

ปัญหาจ�ำเป็นต้องตดัสนิใจเลอืกการกระท�ำอย่างใดอย่างหนึง่ทีเ่หมาะสมกบัแต่ละสถานการณ์ 

ปัญหาจริยธรรมประเภทนีไ้ม่อาจชีข้าดได้ว่า ถูกหรอืผดิ ค�ำตอบทีต้่องการคอื ควรท�ำอย่างไร 

แนวทางการพิจารณาประเดน็ปัญหาจริยธรรมเหล่านีด้้วยทฤษฎจีริยศาสตร์แนว
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ประโยชน์นิยม และทฤษฎีกรณียธรรม กรณีการยุติการต้ังครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อน

คลอดนั้น ถือตามทฤษฎีท้ังสองนี้อย่างเคร่งครัดก็มีปัญหาทั้งคู่ ในทฤษฎีกรณียธรรมถ้าถือ

อย่างเคร่งครัดแพทย์หรือพยาบาลจะกระท�ำการยตุกิารตัง้ครรภ์ไม่ได้เดด็ขาดไม่ว่ากรณใีดๆ 

ทัง้สิน้ ถงึแม้ว่าผูค้ลอด (มารดา) จะอยูใ่นระหว่างอนัตรายซึง่ในวงการแพทย์ถอืเป็นการรกัษา 

ส่วนประโยชน์นยิมกม็ปัีญหาเช่นกนั ถ้าเราถอืเอาประโยชน์สขุเพยีงอย่างเดยีว บางทเีราอาจ

จะต้องท�ำสิง่ทีม่นษุย์ไม่ควรท�ำต่อกนั เนือ่งจากตามหลกัธรรมชาตแิล้ว ทกุสงัคมควรประกอบ

ด้วยบุคคลที่หลากหลายความสามารถเพื่อให้สังคมสมดุล คนพิการมีศักยภาพท่ีพัฒนาและ

ฝึกฝนให้ช่วยตวัเอง และกลายเป็นผูส้ามารถสร้างสรรค์ได้ในสงัคมทีฉ่ลาด รู้จกัให้โอกาสและ

สนับสนุน ผู้เป็นแพทย์อาจต้องถามตนเองว่า มนุษย์มีศักดิ์ศรีมีคุณค่าเท่ากันหรือไม่ 

กรณีการยุติการตั้งครรภ์ตามหลังการวินิจฉัยก่อนคลอดเราอาจจะไม่สามารถ

ใช้ทฤษฎีทางจริยศาสตร์เป็นมาตรการตัดสินชี้ขาดได้ตายตัว เราอาจใช้เป็นแนวทางที่น�ำมา

ประกอบการตดัสนิใจควบคูไ่ปกบัการพจิารณาตามหลกัการอืน่ๆ เพราะการยตุกิารตัง้ครรภ์

นอกจากการพจิารณาด้านวทิยาศาสตร์การแพทย์ ด้านกฎหมายแล้ว ด้านจริยศาสตร์ศาสนา

กถ็อืว่ามคีวามส�ำคญั เพราะการยตุกิารตัง้ครรภ์ยงัคงเป็นข้อถกเถียงทางศีลธรรมและศาสนา

ที่อยู่เบื้องหลัง เนื่องจากศาสนาเป็นมิติหนึ่งของชีวิตมนุษย์

ความก้าวหน้าของเทคโนโลยเีวชศาสตร์การเจรญิพนัธุ ์ท�ำให้แพทย์สามารถช่วย

คู่สมรสวางแผนสร้างครอบครัวที่สมบูรณ์ได้  โรคทางพันธุกรรมบางอย่างเช่น โรคโลหิตจาง 

Hemoglobin Bart’s เป็นโรคทางพันธุกรรมยีนด้อย โอกาสเกิดโรคนี้ซ�้ำในทารกคนต่อไป

ประมาณร้อยละ 25 การหลกีเลีย่งปัญหาทางจริยธรรมของการยติุการต้ังครรภ์ อาจเร่ิมจาก

การใช้เทคโนโลยช่ีวยการเจรญิพนัธ์ุอย่างเหมาะสม เช่น การวนิจิฉัยโรคทางพันธกุรรมตัวอ่อน

ก่อนย้ายเข้าสู่โพรงมดลูก (Pre-implantation genetic diagnosis, PGD) ความก้าวหน้า

ด้านการรกัษาทารกในครรภ์ เช่นการเปลีย่นถ่ายเลือดทารกในครรภ์ หรือการปลูกถ่ายเซลล์

ต้นก�ำเนิดตั้งแต่ในครรภ์ เป็นการรักษาท่ีเป็นไปได้สูงในอนาคต ซึ่งอาจบรรเทาความรุนแรง

ของโรค และอาจลดอัตราการยุติการตั้งครรภ์ได้

หลังการยุติการตั้งครรภ์ ทารกแรกคลอดที่พิการอย่างรุนแรงคลอดแล้วมีชีวิต

รอดแต่ไม่สามารถมีชีวิตในระยะยาวได้ ควรมีสิทธิในการเสียชีวิตอย่างสมศักด์ิศรี โดย

ปราศจากหตัถการทางการแพทย์ทีส่ิน้เปลืองและไม่เหมาะสม โดยพิจารณาจากมมุมองของ

ทั้งแพทย์ และบิดามารดา และยังผลดีที่สุดแก่ทารก

หลักการทางกฎหมายและจริยธรรมยังเป็นปัจจัยท่ีต้องค�ำนึงในการดูแลสตรี
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ตั้งครรภ์ที่มีภาวะแทรกซ้อนทางด้านเวชศาสตร์การเจริญพันธุ์ การให้ค�ำปรึกษาแนะน�ำควร

ประกอบด้วยการน�ำเสนอข้อมูลทั้งด้านบวกและด้านลบของแต่ละทางเลือกในการตัดสิน

ใจ รวมถึงการผ่อนคลายความวิตกกังวลและความเครียดของครอบครัว เพื่อหลีกเล่ียงไม่ให้

เกิดความรู้สึกผิด

ประเด็นด้านทารกในครรภ์มารดามีสิทธิที่จะตัดสินใจหรือไม่  ความเป็นบุคคล

ของทารก สิทธิในชีวิตของทารกอยู่เหนือกว่าสิทธิในการตัดสินใจของมารดาหรือไม่นั้น ยัง

คงต้องหาข้อสรุปต่อไป

ภาครฐัควรมกีารวางแผนเชงินโยบายระดบัประเทศ เพือ่ให้เกดิการป้องกนัและ

ดแูลรกัษาความพิการแต่ก�ำเนดิหรอืโรคทางพนัธกุรรมในประชากรไทยอย่างเป็นระบบ ควร

มีการสร้างความตระหนักและให้ความรู้แก่ชุมชนและสังคมเพื่อให้ทราบว่า ความพิการแต่

ก�ำเนิดหรือโรคทางพันธุกรรมหลายๆชนิดสามารถป้องกันได้

คนพิการมีศักยภาพที่พัฒนาและฝึกฝนให้ช่วยตัวเอง และกลายเป็นผู้สามารถ

สร้างสรรค์ได้ในสังคมที่ฉลาดรู้จักให้โอกาสและสนับสนุน สังคมควรมีส่วนช่วยกันรับผิด

ชอบ เพื่อเห็นแก่เพื่อนมนุษย์ เพื่อทุกชีวิตในสังคม จะอยู่ร่วมกันได้อย่างมีความสุข ความรัก 

ความเอื้ออาทรระหว่างคนในสังคม ย่อมก่อให้รากฐานของสังคมแข็งแรง บทบาทของสังคม

คือ ช่วยเหลือคนเหล่านี้ให้มีความสามารถพอที่จะไม่เป็นภาระต่อครอบครัว อันจะมีผลต่อ

เศรษฐกิจและประเทศชาติด้วย
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