
 
Thai Fetal Cardiologist Group (TFCG) 

กลุ่มแพทย์โรคหัวใจทารกในครรภ์แห่งประเทศไทย 
 

กลุ่มนี้อยู่ภายใต้การสนับสนุนของชมรมกุมารแพทย์โรคหัวใจแห่งประเทศไทย ( Society of Pediatric 
Cardiologist of Thailand : SPCT)  และ สมาคมเวชศาสตร์มารดาและทารกในครรภ์ไทย ( Thai Society of 
Maternal and Fetal Medicine: TSMFM )                     
 

หลกัการและเหตุผล 
     โรคหวัใจพิการแต่ก าเนิด (Congenital heart disease) เป็นความพิการแต่ก าเนิดท่ีพบบ่อย โดยพบประมาณ 8 
คนต่อทารกคลอดมีชีพ 1,000 คน มีทั้งชนิดเขียว (Cyanotic congenital heart disease) และชนิดไม่เขียว (Non-
cyanotic congenital heart disease) และแต่ละชนิดมีความรุนแรงของโรคต่าง ๆ กนัไป โดยบางรายอาจเสียชีวิตขณะ
ตั้งครรภ์ หรือ หลงัคลอด หรือตอ้งผ่าตดัหลงัคลอด ในกรณีท่ีเป็นไม่รุนแรงก็อาจสามารถมีชีวิตไดจ้นเป็นผูใ้หญ่
และสามารถมีครอบครัวได ้
 สาเหตุของโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิด แบ่งไดก้วา้ง ๆ ดงัน้ี 

1. เกิดจากความผดิปกติทางดา้นพนัธุกรรม หรือโครโมโซม เช่น กลุ่มอาการดาวน์ซินโดรมมกัพบใน
มารดาท่ีมีอายมุากขณะตั้งครรภเ์ป็นตน้  

2. มารดาติดเช้ือขณะตั้งครรภโ์ดยเฉพาะภายใน 3 เดือนแรกของการตั้งครรภ ์เช่น ติดเช้ือไวรั้สหดัเยอรมนั 
เอน็โทโรไวรัส เป็นตน้  

3. มารดาป่วยเป็นโรคร้ายแรง หรือมีโรคประจ าตวั เช่น เอสแอลอี เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง เป็นตน้ 
4. มารดารับประทานยา หรือสารบางอยา่ง เช่น Amphetamine ยากนัชกับางชนิด สเตอรอยด ์ สุรา และ

บุหร่ี เป็นตน้ 
5. มารดาถูกรังสีเอกซ์ (x-ray) ขณะตั้งครรภภ์ายใน 3 เดือนแรก 
6. ไม่ทราบสาเหตุ ซ่ึงพบเป็นส่วนมาก 

 

 การมีลูกหลานในครอบครัวเป็นโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิดย่อมสร้างความกงัวลไม่สบายใจ หรือเป็นทุกข์
อยา่งมากและอาจบัน่ทอนเศรษฐกิจของครอบครัวอีกดว้ย ดงันั้นการทราบว่าทารกในครรภเ์ป็นโรคหวัใจพิการแต่
ก าเนิดหรือไม่ตั้งแต่ก่อนคลอดจึงมีความส าคญั 

 เม่ือทารกในครรภเ์ป็นโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิดจะไม่แสดงความผดิปกติออกมาให้ทราบเลยเพราะขณะอยู่
ในครรภม์ารดาจะมีรก (Placenta) ช่วยในการแลกเปล่ียนก๊าซและอาหารจากมารดามาเล้ียงท าให้ไม่ทราบวา่ลูกใน
ครรภเ์ป็นโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิด การจะทราบว่าลูกในครรภ์เป็นโรคหัวใจพิการแต่ก าเนิดสามารถทราบไดโ้ดย
การตรวจดว้ยคล่ืนเสียงความถ่ีสูงทางสูติศาสตร์ขั้นสูงและ/หรือ Fetal Echocardiogram  



         ส าหรับการท า Fetal Echocardiogram เป็นการตรวจดว้ยเคร่ือง Ultrasound เพื่อดูความผิดปกติของหวัใจและ
หลอดเลือดของทารกในครรภม์ารดา  โดยสามารถท าไดต้ั้งแต่มารดาตั้งครรภไ์ด ้16 สัปดาห์ข้ึนไปจนถึงใกลค้ลอด
โดยอายุครรภ์ท่ีเหมาะสมในการตรวจ คือ 18-23 สัปดาห์ และถา้เป็นไปไดค้วรท า Fetal Echocardiogram ให้แก่
ทารกในครรภ์มารดาทุกราย หรือมีข้อบ่งช้ีดังต่อไปนี้ 

1. ทารกมีปัจจยัเส่ียงหรือมีความผิดปกติของทารกในครรภ์จาการตรวจพบของสูติแพทย ์เช่น ทารกใน
ครรภไ์ม่โตตามอายุครรภ ์มีความผิดปกติของอวยัวะบางอยา่ง เช่น ปากแหวง่ ความผิดปกติของสมอง 
กระดูกผดิปกติ การเตน้ของหวัใจทารกผดิปกติหรือขนาดของหวัใจทารกผิดปกติเป็นตน้ รวมทั้งตรวจ
พบวา่มีโครโมโซมผดิปกติ เป็นตน้  

2. มารดามีปัจจยัเส่ียงหรือมีโรคประจ าตวั เช่น มารดาป่วยเป็นโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิด โรค แพภู้มิตา้น
ตวัเอง connective tissue disease เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง มีการติดเช้ือขณะตั้งครรภ ์เช่น เช้ือไวรัส
หดัเยอรมนั Toxoplasmosis, Coxsachie virus รวมทั้งเช้ือไวรัสคางทูม เป็นตน้ 

3. มีความเส่ียงในครอบครัว เช่น มีประวติัคุณพ่อ, คุณแม่, ญาติพี่นอ้งป่วยเป็นโรคหัวใจพิการแต่ก าเนิด 
หรือมีความผดิปกติทางดา้นโครโมโซม เช่น Marfan’s, Noonan หรือ Tuberous sclerosis เป็นตน้ 

4. มารดาอายมุากขณะตั้งครรภ ์(อายเุกิน 35 ปีนบัถึงวนัครบก าหนดคลอด) 
 

ประโยชน์ทีไ่ด้รับจากการท า Fetal Echocardiogram 
 นอกจากจะช่วยให้ทราบว่าทารกในครรภ์มารดาเป็นโรคหัวใจพิการแต่ก าเนิดแล้ว ยงัสามารถทราบถึง
ความรุนแรงของความผิดปกตินั้นดว้ย  ท าให้สามารถวางแนวทางการรักษาได้ ซ่ึงอาจให้การรักษาไดท้นัทีในขณะ
ยงัตั้งครรภ์อยู่ เช่น กรณีท่ีทารกในครรภ์มีการเตน้ของหัวใจท่ีเร็วผิดปกติ ก็สามารถให้การรักษาไดโ้ดยการให้ยา
ผา่นทางมารดา หรือฉีดยาเขา้ทางสายสะดือทารกในครรภ์โดยผ่านทางหนา้ทอ้งของมารดา หรือกรณีท่ีทารกใน
ครรภ์มีอาการแสดงของหัวใจวาย ก็สามารถให้ยาผ่านทางมารดาไปยงัทารกในครรภ์ได้เช่นกนั ท าให้สามารถ
ประคบัประคองใหก้ารไหลเวยีนของกระแสโลหิตดีข้ึนจนทารกในครรภโ์ตพอท่ีจะคลอดมีชีวิตไดจึ้งท าคลอดหรือ
รอจนคลอดเองได ้เป็นตน้ 
          นอกจากน้ีการทราบว่าทารกในครรภม์ารดาป่วยเป็นโรคหัวใจพิการแต่ก าเนิดหรือไม่ ยงัใช้เป็นขอ้มูลเสริม
ให้แก่สูติแพทยใ์นการพิจารณาตรวจเพิ่มเติมอ่ืนต่อไป เพราะมกัมีความผิดปกติของอวยัวะอ่ืนอีก รวมทั้งความ
ผิดปกติทางด้านโครโมโซมร่วมดว้ย ท าให้สามารถวางแนวทางการดูแลรักษาทารกได้อย่างมีประสิทธิภาพและ
ถูกตอ้ง และไม่ควรใชข้อ้มูลของ Fetal Echocardiogram วา่ทารกป่วยเป็นโรคหวัใจพิการแต่ก าเนิดหรือไม่เพื่อใช้
เป็นขอ้บ่งช้ีในการยติุการตั้งครรภเ์พียงอยา่งเดียว 
 
วตัถุประสงค์การจัดตั้ง  Thai Fetal Cardiologist Group (TFCG) 
1. เป็นการประสานความร่วมมือกนั ระหวา่ง SPTC และ TSMFM ในการดูแลทารกในครรภท่ี์เป็นโรคหวัใจ
ในขณะตั้งครรภ ์
2.  เพื่อเผยแพร่ความรู้ทางดา้นวชิาการFetal Echocardiogram / Fetal Cardiology แก่แพทย,์ แพทยป์ระจ าบา้น , 
แพทยป์ระจ าบา้นต่อยอด และบุคลากรทางการแพทย ์
3.  ประสานความร่วมมือกนัในการดูแลทารกในครรภท่ี์เป็นโรคหวัใจขณะตั้งครรภ ์เช่น  



        3.1 หวัใจทารกในครรภเ์ตน้ผิดปรกติ 
        3.2 การรักษาโดยการท า cardiac intervention 
        3.3 ร่วมกนัรักษาภาวะทารกในครรภ ์หวัใจวาย  
        3.4 ประสานงานการส่งต่อมารดาขณะตั้งครรภ ์กรณีท่ีทารกในครรภมี์ความผิดปรกติทางหวัใจอยา่ง 
             มาก เพื่อใหท้ารกในครรภไ์ดรั้บการดูแลอยา่งถูกตอ้งและทนัท่วงทีหลงัคลอด เป็นตน้ 
 
         ช่ีอกลุ่ม ” Thai Fetal Cardiologist Group” ใช้ช่ือย่อว่า TFCG   
         Logo ของ Thai Fetal Cardiologist Group (TFCG)  
 

 
 

  คณะกรรมการบริหารกลุ่ม ฯ  (ประกอบด้วยแพทย์จาก SPCT และ TSMFM จ านวนใกล้เคียงกนั) : 
                 1. ต าแหน่งท่ีปรึกษา จาก SPCT ละ TMFM จ านวนฝ่ายละไม่เกิน 2 ท่าน 
                 2. ประธานกรรมการ 
                 3. รองประธานกรรมการ 
                 4. ประธานฝ่ายวชิาการ 
                 5. เหรัญญิก  
                 6. นายทะเบียน 
                 7. เลขานุการ 
                 8. กรรมการกลาง 2 ท่าน 
 

คณะกรรมการบริหารของกลุ่มฯ อยูใ่นต าแหน่งไดค้ราวละ 2 ปี และเป็นไดไ้ม่เกิน 2 วาระติดต่อกนั  
 ผูท่ี้จะด ารงต าแหน่งกรรมการบริหารกลุ่ม ตอ้งมาจากการเลือกตั้งของสมาชิกสามญั (อาจจากการประชุม
ใหญ่ หรือ ทาง electronic ) 

 
 วาระการเป็นกรรมการบริหารกลุ่มมีก าหนด 2 ปี (โดยเร่ิม ตั้งแต่ 1 ตุลาคม และ ส้ินสุด 30 กนัยายน) 
 สมาชิกของชมรมฯ มี 3 ประเภท คือ 
     1 สมาชิกกิตติมศกัด์ิ 
     2 สมาชิกสามญั 
     3 สมาชิกวสิามญั 



 
 สมาชิกกติติมศักดิ์ ไดแ้ก่บุคคลท่ีอุปการะช่วยเหลือท าประโยชน์แก่กลุ่มฯ  หรือผูมี้เกียรติท่ีคณะกรรมการบริหาร
เห็นสมควร เชิญเป็นสมาชิกกิตติมศกัด์ิ 
  
สมาชิกสามัญได้แก่ 
    แพทย ์ท่ีสนใจทาง Fetal Cardiology และ Fetal Echocardiogram 
   

สมาชิกวสิามัญ: บุคลากรทางการแพทย ์และ บุคคลท่ีปฏิบติังานในสายวชิาชีพแพทยท่ี์สนใจใน Fetal Cardiology 
และ Fetal Echocardiogram    
 

การสมัครเข้าเป็นสมาชิกของชมรม ฯ 
 1 ใหย้ืน่ใบสมคัรสมคัรเขา้เป็นสมาชิกต่อเลขานุการ 
 2 ใหเ้ลขานุการน ารายช่ือผูส้มคัร เสนอต่อท่ีประชุมคณะกรรมการบริหารเพื่อพิจารณาการรับสมคัรเขา้เป็นสมาชิก 
 3 เม่ือคณะกรรมการบริหารไดล้งมติรับสมคัรเขา้เป็นสมาชิกแลว้ใหเ้ลขานุการแจง้ให้ผูส้มคัรทราบเป็นลายลกัษณ์ 
อกัษรหรือ ทางส่ือ electronic 
 4 ผูท่ี้ไดเ้ป็นสมาชิกโดยสมบูรณ์แลว้ใหน้ายทะเบียนลงช่ือไวใ้นทะเบียนสมาชิกของกลุ่มฯ 
 

ค่าสมัครเป็นสมาชิก 
                    ไม่เสียค่าสมาชิก 
 

สิทธิและหน้าที่ของสมาชิก 
1. เขา้ร่วมการประชุมใหญ่สามญั และการประชุมวชิาการของกลุ่มฯ 
2. สมาชิกสามญั มีสิทธิออกเสียงเลือกตั้ง และเป็นกรรมการบริหารกลุ่มฯ 
3. ไดรั้บบริการหรือผลประโยชน์ท่ีกลุ่มฯ จดัใหส้มาชิก 

   
สมาชิกมีหน้าที่ 
   1. ปฏิบติัตามขอ้บงัคบัและระเบียบของกลุ่มฯ ซ่ึงคณะกรรมการบริหารก าหนดข้ึน 
   2. สนบัสนุนและส่งเสริมกิจกรรมของกลุ่มฯ เพื่อใหก้ารด าเนินงานของกลุ่มฯ บรรลุตามวตัถุประสงคท่ี์ก าหนดไว ้
   3. ช่วยเผยแพร่ช่ือเสียงของกลุ่มฯ ใหเ้ป็นท่ีรู้จกัอยา่งแพร่หลาย 
   4 .ไม่ประพฤติตนเป็นท่ีเส่ือมเสียช่ือเสียงกลุ่มฯ 
 

การขาดจากสมาชิกภาพ 
สมาชิกภาพของสมาชิกใหส้ิ้นสุดลงดว้ยสาเหตุดงัต่อไปน้ี 
   1. ตาย 
   2.  ลาออก โดยยืน่หนงัสือเป็นลายลกัษณ์อกัษรต่อคณะกรรมการ และคณะกรรมการไดพ้ิจารณาอนุมติั  
   3. ท่ีประชุมใหญ่ของกลุ่ม ฯ หรือคณะกรรมการไดพ้ิจารณาลงมติใหพ้น้สมาชิกภาพดว้ยเหตุท่ีผูน้ั้นประพฤติตน
น าความเส่ือมเสียมาสู่กลุ่มฯ 
 



หน้าที่ของคณะกรรมการบริหารกลุ่มฯ 
1. ประธานและกรรมการกลุ่มฯ  มีหนา้ท่ีบริหารกิจการของกลุ่มฯ ใหเ้ป็นไปตามวตัถุประสงค ์นโยบาย  

ขอ้บงัคบัและระเบียบของกลุ่มฯ 
2. รองประธานมีหนา้ท่ีเป็นผูช่้วยประธานในการบริหารกิจการกลุ่มฯ และ ปฏิบติัหนา้ท่ีตามท่ีประธาน ได ้  

มอบหมายและท าหนา้ท่ีแทนประธาน เม่ือประธานไม่อยู ่หรือไม่สามารถจะปฏิบติัหนา้ท่ีได ้ 
3. เลขานุการ มีหนา้ท่ีเก่ียวกบังานธุรการของกลุ่มฯ ทั้งหมด และปฏิบติัตามค าสั่งของประธาน   ตลอดจนท า

หนา้ท่ีเป็นเลขานุการในการประชุมต่างๆ ของกลุ่มฯ 
4. เหรัญญิก มีหนา้ท่ีเก่ียวกบัการเงินทั้งหมดของกลุ่มฯ เป็นผูจ้ดัท าบญัชีรายรับ รายจ่าย บญัชีงบดุลของ 

ชมรมฯ    และเก็บเอกสารหลกัฐานต่างๆ ของกลุ่มฯ ไวเ้พื่อรับการตรวจสอบ 
5. นายทะเบียน มีหนา้ท่ีจดัท าทะเบียนและประวติัของสมาชิกทั้งหมดของกลุ่มฯ ใหถู้กตอ้งเป็นปัจจุบนัอยู่

เสมอ 
6. กรรมการต าแหน่งอ่ืนๆ มีหนา้ท่ีคอยช่วยเหลือกิจการฝ่ายต่างๆ ของกลุ่มฯ และมีหนา้ท่ีตามแต่ประธาน จะ

มอบหมาย  
7. ถา้ต าแหน่งประธานกลุ่มฯ วา่งเพราะเหตุอ่ืนนอกจากถึงคราวออกตามวาระ ให้รองประธานเป็นประธาน

กลุ่มไปจนหมดวาระ  ถา้วา่งลงเพราะประธานกลุ่มลาออก ใหถื้อวา่คณะกรรมการชุดนั้นหมดสภาพการ
เป็นกรรมการบริหารของกลุ่มฯ  ตอ้งด าเนินการเลือกตั้งประธานและกรรมการกลุ่ม ฯใหม่ใหเ้สร็จส้ิน
ภายใน 60 วนั 

8. ถา้ต าแหน่งกรรมการกลุ่มฯ วา่งลงก่อนครบก าหนดตามวาระ ใหค้ณะกรรมการแต่งตั้งสมาชิกสามญัคนใด
คนหน่ึงท่ีเห็นสมควรเขา้ด ารงต าแหน่งแทนต าแหน่งท่ีวา่งลงนั้น แต่ผูด้  ารงต าแหน่งแทนจะอยูใ่นต าแหน่ง
ไดเ้ท่ากบัวาระของผูท่ี้ตนแทนเท่านั้น 

 
 

การพ้นจากต าแหน่งกรรมการบริหารกลุ่มฯ 
              1.ออกตามวาระ 
              2. ตาย 
             3. ลาออก 
             4. ขาดจากสมาชิกภาพ 
             5. ท่ีประชุมใหญ่ลงมติใหอ้อก 
             6 . ตอ้งรับอาญาจ าคุกโดยค าพิพากษาจ าคุก เวน้แต่ความผดิลหุโทษหรือความผดิอนัไดก้ระท าข้ึนโดย
ประมาท 
             7. ในกรณีก่อให้เกิดความเสียหายอยา่งร้ายแรงแก่กลุ่มฯ ท่ีประชุมใหญ่ลงมติไม่ไวว้างใจและถอน
กรรมการบริหารทั้งคณะหรือบางคนได ้ดว้ยคะแนนเสียง 3 ใน 4 ของจ านวนสมาชิกท่ีมาประชุมหรือทาง 
Electronic 
              8. กรรมการท่ีประสงคจ์ะลาออกจากต าแหน่งกรรมการใหย้ืน่ใบลาออกเป็นลายลกัษณ์อกัษรต่อ
คณะกรรมการชมรมฯ และใหพ้น้จากต าแหน่งเม่ือคณะกรรมการมีมติให้ออก 



 คณะกรรมการบริหารของกลุ่มฯ มีอ านาจและหน้าที ่คือ 
         1. จดัการประชุมทางวิชาการใหแ้ก่สมาชิกของกลุ่มฯ โดยสม ่าเสมอ  
         2.  การประชุมใหญ่สามญัใหมี้การประชุมใหญ่สามญั อยา่งนอ้ยปีละ 1 คร้ัง โดยใหเ้ลขานุการเป็น 
ผูน้ดัหมาย พร้อมส่งระเบียบวาระการประชุมใหส้มาชิกทราบล่วงหนา้ไม่นอ้ยกวา่ 15 วนั 
          การประชุมใหญ่ทุกคร้ังใหป้ระธานกลุ่ม ฯ เป็นประธานท่ีประชุม ถา้ประธานกลุ่มฯ ไม่อยูห่รือไม่สามารถ
ด าเนินการได ้ให้รองประธานเป็นประธานท่ีประชุม ถา้ทั้งประธาน และรองประธานไม่สามารถด าเนินการได ้ใหท่ี้
ประชุมเลือกท่ีปรึกษา หรือ กรรมการบริหารคนหน่ึงเป็นประธานท่ีประชุมนั้น 
        ในการประชุมใหญ่และประชุมคณะกรรมการบริหารทุกคร้ัง ใหเ้ลขาธิการเป็นผูบ้นัทึกรายงานการประชุมและ
ใหป้ระธานท่ีประชุมลงนามรับรองเพื่อรักษาไวเ้ป็นหลกัฐาน 
 

การเงิน  
      ใหป้ระธาน  เหรัญญิก หรือ เลขา ฯ เป็นผูรั้บผิดชอบในการเงินและสั่งจ่าย 
 

เหรัญญกิดูแลงบดุลรายรับ - รายจ่าย  
 


