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บทนํา  โรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิด(congenital syphilis) เป็นโรคท่ีเกิดจากการติดเชือ้ทางเพศสมัพนัธ์ตัง้แตใ่น
ครรภ์ ทําให้มีผลตอ่ทารกมีความผิดปกติได้ตัง้แตแ่รกเกิด โดยทัง้นีพ้บวา่มีการระบาดเพิม่ขึน้ของโรคซิฟิลสิ
ในชว่ง 5 ปีผา่นมา ซึง่มีผลทําให้เกิดการติดเชือ้ซิฟิลสิขณะตัง้ครรภ์มากขึน้ มีผลพวงให้เกิดโรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิด
เพ่ิมมากขึน้ได้เชน่เดียวกนั แม้วา่จะมีแนวทางการรักษาหญิงตัง้ครรภ์ท่ีติดเชือ้ซิฟิลสิแล้ว แตก็่ยงัพบทารกท่ีเป็น
โรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิดรายใหมเ่พิม่ขึน้ในปัจจบุนั  
     วตัถปุระสงค์ เพ่ือศกึษาหาความชกุของโรคซฟิิลสิแตกํ่าเนิด แนวโน้มและปัจจยัท่ีทําให้เกิดโรคซิฟิลสิแต่

กําเนิด  

วิธีดําเนินการวจิยั  ศกึษาย้อนหลงัจากเวชระเบียนของหญิงตัง้ครรภ์ท่ีได้รับการวินิจฉยัเป็นโรคซิฟิลิสและมา
คลอดบตุรท่ีโรงพยาบาลศิริร าชรวมทัง้ข้อมลูของทารกตัง้แตว่นัท่ี 1 มกราคม พ.ศ.2548 จนถึง 31 สงิหาคม 
พ.ศ. 2559 เก็บข้อมลูปัจจยัตา่งๆท่ีมีผลตอ่การเกิดโรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิด ทัง้ปัจจยัทางมารดาและบตุร อาการ
และอาการแสดงของทารกท่ีเกิดจากมารดาที่ติดเชือ้ซิฟิลสิคลอดออกมา รวมถงึผลการตรวจเพิ่มเติมตา่งๆท่ี
ทารกได้รับการตรวจ 
     ผลการวิจยั มีหญิงตัง้ครรภ์ท่ีได้รับการวินิจฉยัวา่ติดเชือ้ซิฟิลสิขณะตัง้ครรภ์จํานวน 187 ราย มีแนวโน้ม

มากขึน่หลงัปี 2556 ผลลพัท์ของการตัง้ครรภ์พบมีการแท้งบตุรเอง 5 รายท่ีอายคุรรภ์มธัยฐาน 11สปัดาห์ (พิสยั 

9-17สปัดาห์) ตายคลอด 7 รายท่ีอายคุรรภ์มธัยฐาน 28 สปัดาห์ (พิสยั 22-36สปัดาห์) และทารกเกิดมีชีพ 178 

ราย โดยมีทารกท่ีได้รับการวินิจฉยัเป็นโรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิดจํานวน 53 ราย มีความชกุของโรคซิฟิลิสแตกํ่าเนิด

เทา่กบั 0.5 ตอ่เด็กเกิดมีชีพท่ีเกิดในโรงพยาบาลศิริราช 1000 คน โดยทารกสว่นใหญ่ท่ีได้รับการวนิิจฉยัเป็นโรค

ซิฟิลสิแตกํ่าเนิดจะมีอาการตบัโต (ร้อยละ 26.4) และผิวหนงัลอก (ร้อยละ 15.1) ร่วมกบัมีภาวะซีดและเกร็ด

เลอืดต่ํา (ร้อยละ 22.6) พบมีการติดเชือ้ในระบบประสาท(neurosyphilis) 33 ราย(ร้อยละ 77.3) พบเอกซเรย์

กระดกูผิดปกติ 14 ราย(ร้อยละ 31.8) มีผลไตเตอร์มธัยฐานของVDRLในเลอืดเท่ากบั 1:4 ปัจจยัท่ีสมัพนัธ์กบั

การเกิดโรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิดคือ อายขุองมารดาท่ีน้อยกวา่ (คา่เฉลีย่ 20ปี เทียบกบั 28 ปี, p-value=0.012) ฝาก



ครรภ์ท่ีโรงพยาบาลเอกชน (ร้อยละ 44 เทียบกบั ร้อยละ 24, p-value= 0.047) และการรักษาในขณะตัง้ครรภ์

ไมเ่พียงพอเชน่ รักษาครบน้อยกวา่ 4 สปัดาห์ก่อนคลอด (ร้อยละ13.2 เทียบกบัร้อยละ7.8, p-value=0.01) 

หรือได้รับการรักษาด้วยยาเพนนิซิลนิไมค่รบ 3เขม็ (ร้อยละ 18.9 เทียบกบั ร้อยละ 8.5, p-value=0.001) หรือ

การไมไ่ด้รับการรักษา (ร้อยละ52.8 เทียบกบั ร้อยละ15.5,p-value<0.001)  

สรุป โรคซิฟิลสิแตกํ่าเนิดยงัคงเป็นโรคสาํคญัท่ีพบมากขึน้ การรักษาหญิงตัง้ครรภ์ที่ติดเชือ้ซิฟิลสิอยา่งเหมาะสม 

โดยเฉพาะในหญิงตัง้ครรภ์ท่ีอายนุ้อย จะเป็นการปอ้งกนัการเกิดโรคซฟิิลสิแตกํ่าเนิดท่ีดีท่ีสดุ  
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Abstract 
INCIDENCE AND RISK FACTORS OF CONGENITAL SYPHILIS 

Chanaphorn Mokkhamakkun M.D., Kulkanya Chokephaibulkit M.D.,  
Rattanachai Rermruay M.D.  

Department of Pediatrics, Faculty of Medicine Siriraj Hospital, Mahidol University 
Background: Congenital syphilis is a serious consequence of sexually transmitted disease in 

pregnancy which results in defects from birth. The increased incidence of syphilis in child bearing 
age population over the past 5 years would result in increased incidence of congenital syphilis 
despite the availability of effective treatment in syphilitic mother.  
    Objective: To study the incidence and trend of congenital syphilis, and evaluate risk factors that 

associated with congenital syphilis among babies born to syphilitic mothers. 

    Methods: This is a retrospective study of syphilitic mothers who delivered their offspring at Siriraj 

hospital from January 1st , 2005, to August 31th, 2016. The medical records of the mothers and her 

babies were reviewed. The maternal and infants’ clinical characteristics were evaluated for factors 

associated with congenital syphilis. The definition of congenital syphilis was based on the Ministry 

of Public Health of Thailand reporting system. 

   Results: There were 187 syphilitic mothers identified and included in this study. The pregnancy 

outcomes were: 5 miscarriages at the median gestational age (GA) of11 (range 9-17) weeks, 7 

stillbirth at the median GA of 28 (range 22-36) weeks, and 178 livebirths. There were 53 cases met 

the criteria of congenital syphilis with the incidence of 0.5 per 1000 livebirths at Siriraj hospital. The 

clinical symptoms of congenital syphilis were hepatomegaly (26.4%), desquamation of palms and 

soles (15.1%), and anemia and thrombocytopenia (22.6%). Neurosyphilis was found in 33 infants 

(77.3%) and abnormal bone x-ray was found in 31.8%. The median VDRL titer in the infants with 

congenital syphilis was 1:4. In multivariate analysis, the factors associated congenital syphilis were 

younger maternal age (20 vs 28 years; p-value =0.012), receiving antenatal care at in private health 

care setting (44% vs 24%, p-value=0.047), inadequate maternal treatment such as complete 



treatment less than 4 weeks before delivery (13.2% vs 7.8%, p-value=0.01), incomplete treatment 

(18.9% vs 8.5%, p-value=0.001), no treatment (52.8% vs 15.5%, p-value<0.001).  

   Conclusion: Congenital syphilis remains an important problem in Thailand. Measures to ensure 
proper treatment in young mothers is the key strategy to prevent congenital syphilis. 
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