
 

 
 

ความผิดปกติของรกชนิดเมเซนไคม์ (Placental Mesenchymal Dysplasia หรือ PMD) 
ข้อมูลส ำหรับผู้ป่วย – สิ่งที่ควรรู้และควรถำม 

ความผิดปกติของรกชนิดเมเซนไคม์คืออะไร? 
ความผิดปกติของรกชนิดเมเซนไคม์เป็นความผิดปกติของรกที่พบได้ค่อนข้างน้อยมาก โดยพบเพียงประมาณร้อยละ 0.02 
ของการตั้งครรภ์ทั้งหมด 

เกิดขึ้นได้อย่างไร? 
สาเหตุยังไม่ทราบแน่ชัด ประมาณร้อยละ 25 ของหญิงตั้งครรภ์ที่มีความผิดปกติของรกชนิดนี้พบว่ามีความสัมพันธ์กับกลุ่ม
อาการเบ็ควิธ-วีเดอมานน์ (Beckwith-Wiedemann syndrome) ที่มีลักษณะ เช่น ทารกตัวโต อวัยวะภายในมีขนาดใหญ่ 
มีลำไส้หรืออวัยวะยื่นออกมานอกช่องท้อง ลิ้นโต รกหนา และมีความเสี่ยงต่อการเกิดเนื้องอกในวัยเด็ก  

นอกจากนี้ความผิดปกติของรกชนิดเมเซนไคม์ยังอาจสัมพันธ์กับกลุ่มอาการอ่ืน ๆ หรือเกิดขึ้นได้แม้ทารกจะปกติดีก็ตาม 

ควรท าการตรวจเพิ่มเติมหรือไม่?   
การวินิจฉัยก่อนคลอดทำได้โดยการตรวจอัลตราซาวด์เพื่อประเมินรกและทารกในครรภ์ หากพบความผิดปกติของทารก 
แพทย์อาจแนะนำการเจาะน้ำคร่ำ (amniocentesis) เพื่อตรวจหาความผิดปกติทางพันธุกรรม เช่น กลุ่มอาการเบ็ควิธ-วี
เดอมานน์ 

ควรเฝ้าระวังอะไรระหว่างการตั้งครรภ์?  
ภาวะแทรกซ้อนที่อาจพบร่วมกับความผิดปกติของรกชนิดเมเซนไคม์ ได้แก่ การคลอดก่อนกำหนด (ร้อยละ 52) ทารก
เจริญเติบโตช้ากว่าปกติ (ร้อยละ 33) กลุ่มอาการทางพันธุกรรม เช่น กลุ่มอาการเบ็ควิธ-วีเดอมานน์ (ร้อยละ 28) และทารก
เสียชีวิตในครรภ์ (ร้อยละ 13) นอกจากนี้มารดาอาจมีภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ร่วมด้วยได้ เนื่องจากมีโอกาสเกิด
ภาวะแทรกซ้อน จึงควรได้รับการดูแลติดตามการตั้งครรภ์อย่างใกล้ชิดเพ่ือลดความเสี่ยงการเสียชีวิตของทารกในครรภ์ 

มีความเสี่ยงอะไรบ้างในระยะคลอด?  
บางรายอาจไม่มีผลกระทบใด ๆ ในระยะคลอด แต่หากทารกในครรภ์มีการเจริญเติบโตช้ากว่าปกติ ทารกอาจทนต่อการเจ็บ
ครรภ์คลอดได้ไมดี่  ทำให้จำเป็นต้องผ่าตัดคลอด 

มีผลต่อทารกหลังคลอดอย่างไร?  
ถ้าไม่มีความผิดปกติทางพันธุกรรมร่วมด้วย ความผิดปกติของรกชนิดนี้จะไม่กระทบต่อโครงสร้างร่างกายของทารก ผลที่
อาจเกิดข้ึนกับทารกอาจเกิดจากการคลอดก่อนกำหนดหรือทารกตัวเล็ก แต่หากทารกมีความผิดปกติของโครโมโซมร่วมด้วย 
อาจมีปัญหาอ่ืนตามมาภายหลังคลอด 

จะเกิดขึ้นอีกหรือไม่? 
ความเสี่ยงในการเกิดซ้ำถือว่าเท่ากับการตั้งครรภ์ทั่วไป คือประมาณร้อยละ 0.02 
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ข้อสงวนสิทธิ์: 
เนื้อหำใน [แผ่นพับนี้/เว็บไซต์ของเรำ] จัดท ำข้ึนเพื่อให้ข้อมูลทั่วไปเท่ำน้ัน ไม่ได้มีเจตนำที่จะเป็นค ำแนะน ำทำงกำรแพทย์ที่คุณควรยึดถอื คุณ
ต้องขอรับค ำแนะน ำทำงกำรแพทย์จำกผู้เชี่ยวชำญหรือแพทย์เฉพำะทำงที่เกี่ยวข้องกับสถำนกำรณเ์ฉพำะของคุณ ก่อนที่จะด ำเนินกำรหรืองด
เว้นกำรด ำเนินกำรใด ๆ ตำมเนื้อหำใน [แผ่นพับนี้/เว็บไซต์ของเรำ] แม้ว่ำเรำจะพยำยำมปรับปรุงข้อมลูใน [แผ่นพับ/เว็บไซต์ของเรำ] เรำไมไ่ด้
ใหก้ำรรับรอง กำรประกัน หรือกำรค้ ำประกันใด ๆ ไม่ว่ำจะโดยชัดแจ้งหรือโดยนยัว่ำเนื้อหำใน [แผ่นพับ/เว็บไซต์ของเรำ] มีควำมถูกต้อง 
ครบถ้วน หรือเป็นข้อมลูล่ำสุด 

 
ปรับปรุงล่ำสุด: พฤษภำคม 2023 

ค าถามอ่ืน ๆ ท่ีควรถาม: 
• จะต้องตรวจอัลตราซาวด์บ่อยแค่ไหน? 

• ควรคลอดที่ไหน? 

• จำเป็นต้องผ่าคลอดหรือไม่? 


