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1. ความเปนมาของการบริจาคอสจุิและไข ในประเทศไทยมีมานานเพียงใด 
ตอบ  กอนอื่นตองทําความเขาใจกอนวา คูสมรสที่มีบุตรยาก มีสาเหตหุลายอยาง บางอยางจะตองรักษา 

ตามสาเหตุ  เชน  ไขไมตกก็ตองใหยาตกไข  คูสมรสที่จาํเปนจะตองมาขอไขหรืออสจุิบริจาค  ก็จะเปนอีกกลุมหฯง  อาทิ 
ผูชายเปนหมันไมมีตัวอสุจิออกมาเลย เวลาจะตั้งครรภก็อาจจะตองขออสุจขิองคนอื่น ซึ่งกเ็ปนเหตุท่ีมาของการบริจาค 
อสุจิ สวนในฝายหญิง บางคนอาจจะหมดประจําเดอืนเรว็ เชน อายุยังไมถงึ 40 ป รังไขไมทํางาน หรือถูกตัดรงัไข ก็จะ 
ไมมีไขที่จะตั้งครรภดวยตัวเอง  กรณีนี้ก็จะตองขอบรจิาคไขจากคนอื่น  ไขบริจาคกับอสุจิบริจาคจะแตกตางกนั  สําหรับ 
อสุจิบริจาคเรามีมานานแลว  โดยที่โรงพยาบาลศิริราชก็จะมธีนาคารอสุจิ  คือ  สถานทีเ่ก็บอสุจิที่บรจิาคแลวมาแชแขง็ 
เก็บไว สําหรับใชในกรณีที่คูสมรสทีส่ามีเปนหมัน จริง ๆ แลวการบริจาคอสุจิมีมาไมต่ํากวา 30 ป แตในระยะแรกเราจะ 
ใชอสุจสิด  ๆ  แตในระยะหลังเนื่องจากมีปญหาเรือ่งโรคเอดส  เพราะฉะนั้นในปจจุบัน  เราจึงจะใชอสุจแิชแข็งทัง้หมด 
คนท่ีจะบริจาคอสุจิ เราจะเก็บไว 6 เดือน เราจะเจาะเลือดผูบริจาคเพื่อตรวจหาเชื้อเอดส ถาไมมีเชื้อเอดสก็จะแสดงวา 
ในชวงที่เก็บอสจุิจะไมมีปญหาเรื่องโรคเอดส สําหรบักรณีการบริจาคไขจะแตกตางกับการบริจาคอสุจิ การบริจาคไขถา 
ตามรอบเดอืนตามธรรมชาติจะมีเดือนละใบ  จะตองรอจังหวะ  เพราะฉะนัน้  ผูที่จะบรจิาคไขจะตองไดรับฮอรโมนฉีด 
กระตุนไข เพือ่ใหไขสุกหลาย ๆ ใบ ซึ่งวิธีนีเ้พิ่งจะนํามาใชไมนาน หลังจากที่มีเทคโนโลยีชวยการเจริญพันธ อาทิ เด็ก 
หลอด แกว (ประมาณ 10 กวาป) 

2. ในการบริจาคเราจะมีการคัดเลอืกกลุมผูบรจิาคอยางไร 
ตอบ  สําหรับอสจุิบริจาคโดยทัว่ไป เราจะตองแนใจวาผูบรจิาคจะไมมีโรคทางพันธุกรรม โรคทางเพศสัมพันธ 

มีสติปญญาดี  สวนในกรณีขอผูขอรับบริจาค  สิง่แรกก็คือ  ฝายหญิงสามารถที่จะตั้งครรภได  ไมเปนโรคที่มีอันตราย 
ระหวางตั้งครรภ ผูใหและผูรับจะไมรูกัน  เพื่อตัดปญหาการเรยีกรองสิทธใินภายหลัง  เวลาเราจะใหเราจะตองสงัเกตรูป 
รางลักษณะของคูสมรสวามีลักษณะอยางไร เพื่อพยายามหาอสุจิทีใ่กลเคียงกนั โดยเฉพาะเรื่องของ กรุปเลือด สีตา สี 
ผิว สผีม สวนสงูจะใหใกลเคียงมากทีสุ่ด 

3. ผูบรจิาคจะตองมีการเตรียมตัวหรือผูคุยกับแพทยกอนหรือไม 
ตอบ  สาํหรับเรื่องการบริจาค ปจจุบันเราไดจากนักศึกษาแพทย  ซึ่งเพียงพออยูแลว  ไมไดรับทั่วไปเนื่องจาก 

จะยากตอการติดตามผล สืบประวัติ ซึ่งสวนใหญนักศึกษาแพทยมักจะตองมีการตรวจรางกายกอนขารบัการศึกษาโดย 
ละ  เอียดอยูแลว  คนท่ีบริจาค  กอนที่บริจาคจะตองไมมีเพศสมัพันธอยางนอย  3  วันขึ้นไป  โดยทั่วไปเราจะดเูรื่องของ 
จํานวน อยางนอย 40 ลานตวัตอซีซขีึ้นไป อัตราการเคลื่อนไหวของอสุจิจะตองมากกวารอยละ 50



4. ในกรณีของคูสมรสที่มาขอรับการรักษาจะตองมีการพูดคุยทําความเขาใจในรายละเอียดตาง ๆ กอน 
หรือไม 

ตอบ  อันดับแรกทัง้สองฝายจะตองยอมรับกอนวาจะตองใชอสุจิของคนอื่น ในฝายหญิงจะตองตรวจรางกาย 
กอนวา รังไขจะตองมีการตกไข รังไขจะตองไมอุดตัน มดลูกปกติ เปนตน โดยทั่วไปอัตราการตัง้ครรภจะมีประมาณรอย 
ละ 30 เพราะฉะนั้น อาจจะตองมีการมาทําซ้าํอีก นอกจากนี้จะตองขึ้นอยูกบัสขุภาพของฝายหญิงดวย จะตองมี 
สุขภาพทีแ่ขง็แรง ควรเก็บเรื่องไวเปนความลับ เนื่องจากเปนการปองกนัปญหาที่เกิดขึน้ในภายหลงั 

5. ในปจจุบันมีคูสมรสมาปรึกษามากนอยเพียงใด 
ตอบ  ถาเปรียบเทียบในอดีตจะถือวามีอัตราที่สงูขึ้น อาจจะมีเหตุผลมาจาก 
1. ปจจุบันผูหญิงแตงงานมีอายุมากขึ้น การทํางานของรังไขนอยลงโอกาสการตัง้ครรภกจ็ะนอยลง 
2. ปจจุบันคูสมรสเริ่มทราบวา ถามีปญหาไมสามารถต้ังครรภไดตามธรรมชาติ แพทยสามารถชวยได 
3. สือ่ในปจจุบันใหความสนใจมาก จึงทําใหคูสมรสที่มีปญหามาปรึกษาแพทยเพิ่มขึ้น 
6. ในระหวางที่ตั้งครรภจะตองดแูลแตกตางจากหญิงตั้งครรภปกติหรือไม 
ตอบ  ปกติในชวงแรกที่คูสมรสมาปรึกษา  แพทยจะตองอธิบายใหคูสมรสเขาใจกอนวา  แตละคูการรักษาจะ 

ไมเหมือนกัน จะตองดูถึงสาเหตุกอนวาเกิดขึ้นจากสาเหตใุด โดยทั่วไปเฉลี่ยแลวจะตองพบแพทยอยางนอย เดือนละ 
ครั้ง 

7. ขอแนะนําชวงทายรายการ 
ตอบ  โดยสรุปคูสมรสทีแ่ตงงานแลวเกิน 1 ป โดยไมคุมกําเนิด มีเพศสัมพันธสมํ่าเสมอ แตไมมีบุตร ก็ควรมา 

พบแพทย เพื่อมาตรวจหาสาเหตุท่ีชัดเจน และหาแนวทางในการรักษาที่เหมาะสม 
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