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ความสาํคญัการตายและสาเหตกุารตาย 

 

  ประเทศไทย  ไดม้กีารจดัทําขอ้มลูสถติกิารตายมาตัง้แต่ ปี พ.ศ. 2493  และปัจจุบนั

กระทรวงสาธารณสุขได้รบัขอ้มูลการตายจากระบบจดทะเบยีนการตาย (ฐานขอ้มูลมรณบตัร)  ของ

กระทรวงมหาดไทย  มาวเิคราะห ์ จดัทํารายงานสถติกิารตายของประชาชนไทย  เผยแพรใ่นหนังสอื

สถติสิาธารณสุขเป็นรายปี 

  ขอ้มูลการตายและสาเหตุการตายเป็นตวัชี้วดัที่สําคญัยิง่ในการวเิคราะห์หาปัญหา

ของโรคที่ทําใหป้ระชาชนในประเทศต่างๆ เสยีชวีติ  โดยเฉพาะการเสยีชวีติจากโรคที่ป้องกนัไดแ้ละ

การเสยีชวีติทีเ่กดิก่อนถงึวยัอนัควร 

  การรบัรองการตายและบนัทกึสาเหตุการตายเป็นหน้าที่สําคญัอย่างหน่ึงของแพทย ์ 

หลงัจากผู้ป่วยเสยีชวีติแพทยจ์ะต้องบนัทกึชื่อโรคที่เป็นสาเหตุการตายลงในหนังสอืรบัรองการตาย  

ญาตผิูต้ายจะนําหนงัสอืรบัรองการตายไปตดิต่อแจง้การตายกบันายทะเบยีนอําเภอ/ทอ้งถิน่  และออก

ใบมรณบตัรใหญ้าตเิกบ็ไวเ้ป็นหลกัฐาน  ขอ้มลูจากหนงัสอืรบัรองการตายจะถูกบนัทกึลงในฐานขอ้มลู

การตายของกระทรวงมหาดไทย 

  ขอ้มลูการตาย มปีระโยชน์ในการคน้หาปัญหาสาธารณสุข  เพื่อป้องกนัโรค  วางแผน

และกําหนดนโยบายในการส่งเสรมิสุขภาพและรกัษาโรคของคนไทย 

 

ปัญหาด้านคณุภาพข้อมลูการตาย 

  

  ขอ้มูลการตายจากระบบทะเบยีนราษฎรข์องไทย  ถอืว่าเป็นระบบที่มคีวามสมบูรณ์

และมปีระสทิธภิาพ  มคีวามครอบคลุมสูงมากถึงร้อยละ 95  ของประชากรทัง้หมด  แม้ว่าการนับ

จาํนวนการตายในประเทศจะมคีวามครอบคลุมสูง  แต่คุณภาพของขอ้มลูสาเหตุการตายค่อนขา้งตํ่า 

โดยองคก์ารอนามยัโลกรายงานว่าประเทศไทยมคีุณภาพของการใหส้าเหตุการตายตํ่าทีสุ่ดในโลก คอื

มสีาเหตุการตายที่ไม่ชดัเจน (ill-defined death) สูงถึง 50% ถึงแม้ปัจจุบนัจะลดลงเหลือประมาณ 

40% ก็ตาม  นอกจากนัน้การสรุปและเลอืกสาเหตุการตายต้นกําเนิดยงัผดิพลาดอยู่อกีมากถงึแมว้่า

สิง่ทีเ่ลอืกจะไมใ่ช่ ill-defined death กต็าม  

 

ความผิดพลาดท่ีเกิดขึน้จากแพทยผ์ูบ้นัทึกหนังสือรบัรองการตาย 

  แพทยผ์ูท้ําการรบัรองสาเหตุการตายเป็นแพทยผ์ูท้ีท่ําการรกัษาผูป่้วยจนถงึเสยีชวีติ  

โดยบนัทึกโรคที่เป็นสาเหตุการตายลงในหนังสอืรบัรองการตาย (ทร.4/1)  อย่างไรก็ตาม  พบว่า

แพทย์หลายคนไม่เข้าใจความหมายของสาเหตุการตายและบนัทกึภาวะที่ไม่ใช่โรค  ลงในหนังสอื

รบัรองการตาย  เช่น  หวัใจลม้เหลว  ระบบไหลเวยีนโลหติลม้เหลว  หวัใจหยดุเตน้ เป็นตน้ 
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ทาํไมแพทยเ์ป็นจาํนวนมากจึงบนัทึกสาเหตกุารตายผิด   

  1. แพทย์จํานวนมากไม่เข้าใจความหมายของโรคที่เป็นสาเหตุการตาย ทําให้ไม่

บนัทกึโรคทีเ่ป็นสาเหตุการตายทีแ่ทจ้รงิลงในหนงัสอืรบัรองการตาย แต่บนัทกึภาวะทีไ่มใ่ช่โรคแทน 

  2. แพทย์ที่ปฏิบตัิงานในปัจจุบนัไม่ได้รบัการเรยีนการสอนอย่างเป็นระบบในเรื่อง

วธิกีารรบัรองสาเหตุการตาย เน่ืองจากไม่มเีน้ือหาดงักล่าวในหลกัสูตรแพทยศาสตรบ์ณัฑติของคณะ

แพทยศาสตร ์ แพทยส์่วนใหญ่จงึเรยีนรูโ้ดยทาํตามแพทยร์ุ่นพี ่

  3. แพทยส์่วนใหญ่ไม่เขา้ใจถงึความสําคญัของขอ้มลูการตาย ทําให้ไม่พถิพีถินัมาก

นกัในการบนัทกึหนงัสอืรบัรองการตาย 

  จะเห็นได้ว่าสาเหตุเหล่าน้ีเกิดจากการขาดความรูแ้ละความเข้าใจ จงึควรบอกเล่า

สภาพปัญหาที่แท้จรงิของคุณภาพขอ้มูลการตาย  หลกัการรบัรองสาเหตุการตายที่ถูกต้องอย่างเป็น

ระบบใหก้บัแพทยทุ์กคน  เพื่อใหเ้กดิความรูค้วามเขา้ใจและมทีศันคตทิีด่ใีนการรบัรองสาเหตุการตาย

ทีถู่กตอ้งต่อไป 

 

ความหมายของสาเหตกุารตาย 

 

  สาเหตุการตาย (Causes of death) ประกอบดว้ย  โรคหรือความผิดปกติหรือการ

บาดเจบ็จากเหตกุารณ์หลายอย่าง เช่น อุบตัเิหตุ การถูกทํารา้ย เป็นต้น  ประกอบกนัจนทําใหต้าย  

สิง่ทีเ่กี่ยวขอ้งน้ีเป็นสิง่ทีอ่งคก์ารอนามยัโลกแนะนําใหล้งในหนังสอืรบัรองการตายทัง้หมด  แต่การทีม่ ี

หลายโรคหรอืหลายเหตุการณ์ที่เกี่ยวข้องกับการตายในคนคนเดียวทําให้มีความยุ่งยากในการ

เปรยีบเทยีบหรอืทําสถติสิาเหตุการตายระหว่างประเทศจงึต้องมนิียามอกีคําหน่ึงคอื สาเหตุการตาย

ต้นกาํเนิด (Underlining cause of death) ซึง่จะมเีพยีงโรคหรอืเหตุการณ์เดยีวเท่านัน้ในการตายแต่

ละคน โดยถ้าเป็นโรคจะเป็นโรคแรกสุดทีเ่กดิขึน้แลว้ทําใหเ้กดิโรคอื่นตามมาเป็นขบวนจนกระทัง่ตาย

ถ้าไม่มโีรคตัง้ต้นน้ีก็จะไม่มขีบวนของโรคอื่นตามมาก็จะไม่มกีารตายเกดิขึ้น ถ้าเป็นการบาดเจบ็จะ

ถอืเอาสาเหตุทีท่ําใหเ้กดิการบาดเจบ็และนําไปสู่การตายเป็นสาเหตุการตายต้นกําเนิดซึง่จะประกอบ 

ดว้ยอุบตัเิหตุ  ถูกทาํรา้ยหรอืทาํรา้ยตนเอง  

แพทยห์รอืผูท้ีไ่ดร้บัการฝึกฝนใหบ้นัทกึสาเหตุการตาย  จะต้องใชว้จิารณญาณในการ

ประมวลข้อมูลจากการตรวจรกัษา และ/หรอื จากการสัมภาษณ์ญาติผู้ตาย และใช้ความรู้ทาง

การแพทย์ในการลงวินิจฉัยสาเหตุการตาย ไม่แนะนําให้ใช้ระบบการเลือกสาเหตุจากโปรแกรม

คอมพวิเตอรโ์ดยอตัโนมตั ิเพราะจะทําใหเ้กดิขอ้จาํกดัในการวนิิจฉัยสาเหตุการตาย และยงัผดิพลาด

ไดง้า่ย 

วตัถุประสงคท์ีส่าํคญัทีสุ่ดในงานสาธารณสุข กค็อื การป้องกนัและแกไ้ขทีส่าเหตุเพื่อ

ตดัห่วงโซ่ของการเจบ็ป่วยไปจนถงึการตาย  
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รปูแบบการตาย  และ  สาเหตกุารตาย 

  ข้อผดิพลาดที่พบมากที่สุด  สําหรบัหนังสอืรบัรองการตายที่เขยีนโดยแพทย์  คือ  

การเขยีนรปูแบบการตาย (Mode of Death)  ลงในหนังสอืรบัรองการตาย  ตวัอย่าง  Mode of Death 

ได้ แ ก่   Heart failure,  Cardiac Arrest,  Respiratory failure,  Cardio respiratory failure,  Brain 

dysfunction ฯลฯ  เหล่าน้ีคือ  คําบรรยายรูปแบบการตายที่ใช้ในการทํา  Clinico-Pathological-

Conference  คําเหล่าน้ีทําใหเ้กดิความสบัสนกบัคําว่า  สาเหตุการตายต้นกําเนิด (Underlying cause 

of death)  เป็นอย่างมากเพราะแพทยแ์ละเจา้ทีส่่วนใหญ่เขา้ใจว่ารูปแบบการตายคอืสาเหตุการตาย

ตน้กําเนิด 

  รปูแบบการตายแตกต่างจากสาเหตุการตายต้นกาํเนิดตรงท่ีว่า รปูแบบการตาย

คือการบ่งบอกว่า  อวยัวะใดท่ีสาํคญัหยุดทาํงานไปก่อนท่ีผู้ป่วยจะเสียชีวิต  ส่วนสาเหตุการ

ตายต้นกาํเนิด  บอกว่า  เหตุต้นกาํเนิด  ท่ีทาํให้ทาํให้เกิดการบาดเจบ็  หรือ  เกิดการเจบ็ป่วย  

อนัทําให้เกิดโรคแทรกซ้อนต่างๆ จนนําไปสู่การตายนัน้คืออะไร  การค้นหาและวิเคราะห์

สาเหตุการตายของประชากรในประเทศ  จะมีประโยชน์ในการวางแผนป้องกนัสาเหตุการ

ตายนัน้ ๆ   ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  รวมไปถึงการวิจยัทางการแพทย ์ และระบาดวิทยา  ส่วน

การวิเคราะห์รปูแบบการตาย  อาจมีประโยชน์อยู่บ้างในการศึกษาทางพยาธิสรีรวิทยาของ

อวยัวะสาํคญั ๆ  

 

หนังสือรบัรองการตาย 

  แบบฟอรม์หนงัสอืรบัรองการตายทีใ่ชอ้ยูใ่นประเทศไทย  ปัจจบุนัม ี2 แบบ  คอื  

1) หนงัสอืรบัรองการตายทีใ่ชส้าํหรบัรบัรองการตายทีเ่กดิขึน้ในโรงพยาบาล (รปูที ่1)    
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รปูท่ี 1   แบบฟอรม์ลงสาเหตุการตายของผูป่้วยในโรงพยาบาล 

 
 

  แบบฟอร์มน้ีมกัจะพิมพ์ไว้ด้านหลงัของใบสรุปหน้าป้ายผู้ป่วยในของโรงพยาบาล 

เพื่อให้แพทย์สรุปไว้บันทึกเข้าระบบข้อมูลของโรงพยาบาล  แต่อย่างไรก็ดีแพทย์จะต้องกรอก

แบบฟอรม์หนังสอืรบัรองการตายตาม (รปูที ่2)  ดว้ยเพื่อใหญ้าตหิรอืเจา้หน้าทีโ่รงพยาบาลนําไปแจง้

ตายต่อนายทะเบียนท้องถิ่นออกมรณบัตรภายใน 24 ชัว่โมงเพื่อให้ญาติสามารถนําศพออกจาก

โรงพยาบาลไปฌาปนกจิได ้ แบบฟอรม์น้ีลงสาเหตุการตายตามลําดบั 4 บรรทดัคอื I(a), I(b), I (c), 

I(d) และมทีี่ว่างดา้นท้ายใหเ้ตมิระยะเวลาเจบ็ป่วยก่อนตายไว ้ โดยเริม่จากโรค/เหตุการณ์ที่ใกล้ตาย

มากทีสุ่ดจะอยู่บรรทดั I(a) และบรรทดัถดัๆ ลงมากจ็ะเป็นโรค/เหตุการณ์ทีเ่กดิขึน้นานกว่าบรรทดับน 

จนถึงบรรทดัสุดท้าย จงึเป็นจุดตัง้ต้นของการตาย การบนัทกึระยะเวลา (อาจเป็นนาท ีชัว่โมง วนั 

สปัดาห ์เดอืน ปี) ตัง้แต่จุดตัง้ต้นการเจบ็ป่วยจนถงึวนัเสยีชวีติ จะช่วยใหแ้พทยส์ามารถลําดบัห่วงโซ่

ของเหตุการณ์ซึ่งนําไปสู่การเสียชีวิต และช่วยให้ผู้ลงรหัสได้คัดเลือกรหัสที่เหมาะสม อาจไม่

จาํเป็นต้องบนัทกึใหค้รบทัง้สีข่อ้แต่ขอ้ล่างสุดจะเป็นสาเหตุตายต้นกําเนิดซึง่จะทําใหเ้กดิเหตุการณ์ใน

ขอ้สูงขึน้ไป ดงันัน้ขอ้ล่างสุดจะเกดิขึน้ก่อนขอ้อื่นๆ แต่ขอ้ล่างจะต้องเป็นสาเหตุที่แน่ชดัว่าทําให้เกดิ

ข้อสูงขึ้นไปเป็นขบวนรถไฟ เช่น ข้อ (d) ทําให้เกิดข้อ (c) และ ข้อ (c) ทําให้เกิดข้อ (b) เป็นต้น 

เหตุการณ์ใดทีไ่ม่ไดอ้ยูใ่นขบวนดงักล่าวแต่อาจเกีย่วขอ้งกบัการตาย เช่น ทาํใหต้ายเรว็ขึน้กใ็หบ้นัทกึ

ในช่อง II (Other significant conditions..) แต่ทุกช่องห้ามบนัทึกลกัษณะที่เกิดก่อนตาย (Mode of 

death) เช่น heart failure, respiratory failure, cardiac arrest เป็นตน้  
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รปูท่ี 2   หนงัสอืรบัรองการตาย (ท.ร. 4/1)  

 
 

 
 หนังสือรบัรองการตาย 

รหสัสถานพยาบาล………………………………………… 
สถานพยาบาลทีอ่อกหนงัสอืรบัรอง     ……………………..………………………………………………………………………………………….…………………….... 

ตําบล/แขวง………………………………………….….อําเภอ/เขต…………………………………………..จงัหวดั………………………………………………………. 

      วนัที ่………….. เดอืน ………………………………….. พ.ศ. ……………….. 
  

 
1. 

1.1 ชือ่ตวั                   ชือ่สกุล 1.2 เลขประจาํตวัประชาชน 

� - ���� - �����- ��- � 

1.3 เพศ 

ผูต้าย 1.4 อายุ                     ปี 1.5 สญัชาต ิ 1.6 อาชพี 
 

1.7 สถานภาพการสมรส 

 1.8 ทีอ่ยู่ 1.9 ศาสนา 

2. 2.1 ตาย วนัที ่                                                   เวลา                         น. 2.2 ผูร้กัษาก่อนตาย 

รายการ 2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย (เขยีนเป็นภาษาองักฤษตวัพมิพใ์หญ่ (CAPITAL LETTER)   ระยะเวลาตัง้แต่เริม่เป็นโรคจนกระทัง่ เสยีชวีติ 

ตาย       a)       ………………………………………………. (due to)           ……………………………… 

       b)       ………………………………………………. (due to)            ……………………………… 
       c)      ………………………………………………. (due to)            ……………………………… 
       d)      ……………………………………………………….             ……………………………… 
 2.4 โรคหรอืภาวะอื่นทีเ่ป็นเหตุหนุน ……………………………  

 2.5 โรคหรอืภาวะทีเ่จา้หน้าทีท่ะเบยีนราษฎรค์วรคดัลอกลงในช่อง ”สาเหตุการตาย” ในมรณบตัร 
     (ใหเ้ขยีนเพยีงโรคหรอืภาวะเดยีวเท่านัน้โดยเขยีนเป็นภาษาไทย) ……………………………………………………………………………………… 

 2.6 หากผูเ้สยีชวีติเป็นสตร ี �  ไมต่ัง้ครรภ ์ � กําลงัตัง้ครรภ…์………สปัดาห ์ ขณะเสยีชวีติ  � เพิง่สิน้สุดการตัง้ครรภไ์ม่เกนิ 6 สปัดาห ์ � ไมท่ราบ 
    

3 
สถานที่
ตาย 

3.1 ชือ่สถานที ่…………………………………………………………………… 
ทีอ่ยู่ .………………………………………………………………………………………… 

3.2 พกัอยู่สถานทีต่ายนาน 
        ปี                เดอืน                วนั 

4 
มารดา 

4.1  ชือ่ตวั – ชือ่สกุลบดิา 4.2  สญัชาต ิ 4.3  เลขประจาํตวัประชาชน 

 � - ���� - �����- ��- � 

บดิาของ
ผูต้าย 

4.1  ชือ่ตวั – ชือ่สกุลมารดา 4.2  สญัชาต ิ 4.3  เลขประจาํตวัประชาชน 

 � - ���� - �����- ��- � 

5 
ผูร้บัรอง 

5.1  ชือ่ตวั – ชือ่สกุล  
  

      เลขประจาํตวัประชาชน 

 � - ���� - �����- ��- � 

การตาย 5.2  เป็น � แพทยแ์ผนปัจจุบนั       � พยาบาล             � เจา้หน้าทีส่าธารณสุข  ระบุ ……………………………………. 

หมายเหตุ :  สาเหตุการตายทีร่ะบุในหนงัสอืรบัรองการตายฉบบันี้ ถูกระบุไวต้ามกฎเกณฑ์
ของบญัชจีําแนกโรคระหว่างประเทศ (ICD-10) เพื่อการเก็บรวบรวมขอ้มูล
ทะเบยีนราษฎร์, การทําสถติกิารตายของประเทศ และนําไปใชป้ระโยชน์ใน
ดา้นการวางแผนป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสาธารณสุขเท่านัน้ ดงันัน้ จงึอาจมี
ขอ้มลูทีแ่ตกต่าง จากขอ้มลูในใบรบัรองทางกฎหมายชนิดอื่น (เช่น ใบชนัสตูร
พลกิศพ) ไดเ้ป็นธรรมดา 

 
ขอรบัรองว่ารายงานขา้งตน้ถกูตอ้ง 

 
ลงชือ่  ………..…… ผูร้บัรองการตาย 
(……………………………………) 

ท.ร.4/1  ตอนท่ี  1 
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  แบบฟอรม์รบัรองการตายในสถานพยาบาล “หนงัสอืรบัรองการตาย” หรอืเรยีกยอ่ ๆ 

ว่า ท.ร.4/1 แบบฟอรม์ ทร. 4/1 ตอนที ่1 น้ี ใชส้าํหรบัแพทยก์รอกเมือ่มผีูป่้วยเสยีชวีติในโรงพยาบาล

เพื่อใหญ้าตหิรอืเจา้หน้าทีโ่รงพยาบาลนําไปแจง้ตายต่อนายทะเบยีนทอ้งถิน่ออกมรณบตัรภายใน 24 

ชัว่โมงเพื่อใหญ้าตสิามารถนําศพออกจากโรงพยาบาลไปฌาปนกจิได ้

  แบบฟอรม์หนังสอืรบัรองการตายน้ี ประเทศไทยได้ดดัแปลงโดยคงรูปแบบเดมิไว้

ส่วนมากจากแบบฟอรม์หนังสอืรบัรองการตาย (Medical Certificate of Cause of Dead)  ที่กําหนด

ไวใ้น  หนังสอืเล่มที ่2 ของบญัชจีําแนกโรคระหว่างประเทศ ฉบบัปรบัปรุงแก้ไขครัง้ที่ 10 (ICD-10)  

ทัง้น้ีเพราะองค์การอนามยัโลกได้แนะนําให้ประเทศสมาชกิทุกประเทศขององค์การอนามยัโลก ใช้

หนงัสอืรบัรองการตายทีเ่สนอไวใ้หเ้ป็นมาตรฐานเดยีวกนั 

  แบบฟอรม์น้ีลงสาเหตุการตายตามลาํดบั 4 บรรทดัคอื 2.3 a), 2.3 b), 2.3 c), 2.3 d) 

และมทีีว่่างดา้นทา้ยใหเ้ตมิระยะเวลาตัง้แต่เริม่เป็นโรคจนกระทัง่เสยีชวีติ โดยเริม่จากโรค/เหตุการณ์ที่

ใกลต้ายมากที่สุดจะอยู่บรรทดั 2.3 (a) และบรรทดัถดั ๆ ลงมาก็จะเป็นโรค/เหตุการณ์ที่เกดิขึน้นาน

กว่าบรรทดับน จนถึงบรรทัดสุดท้าย จงึเป็นจุดตัง้ต้นของการตาย บันทึกระยะเวลาระหว่างโรค/

เหตุการณ์แต่ละช่วงจนถงึวนัตาย  หากไม่ทราบระยะเวลาที่ชดัเจนให้ประมาณการให้ใกล้เคยีงที่สุด 

อย่าลมืระบุหน่วยของเวลา เช่น  นาท ีชัว่โมง วนั สปัดาห์ เดอืน ปี การบนัทกึระยะเวลาจะช่วยให้

แพทยส์ามารถลําดบัห่วงโซ่ของเหตุการณ์ซึง่นําไปสู่การเสยีชวีติ และช่วยใหผู้ล้งรหสัไดค้ดัเลอืกรหสั

ทีเ่หมาะสม อาจไม่จาํเป็นต้องบนัทกึใหค้รบทัง้สีข่อ้แต่ขอ้ล่างสุดจะเป็นสาเหตุตายต้นกําเนิดซึง่จะทํา

ใหเ้กดิเหตุการณ์ในขอ้สูงขึน้ไป ดงันัน้ขอ้ล่างสุดจะเกดิขึน้ก่อนขอ้อื่นๆ แต่ขอ้ล่างจะตอ้งเป็นสาเหตุที่

แน่ชดัวา่ทาํใหเ้กดิขอ้สงูขึน้ไปเป็นขบวนรถไฟ เช่น ขอ้ d) ทําใหเ้กดิขอ้ c) และ ขอ้ c) ทาํใหเ้กดิขอ้ b) 

เป็นตน้ เหตุการณ์ใดทีไ่มไ่ดอ้ยูใ่นขบวนดงักล่าวแต่อาจเกี่ยวขอ้งกบัการตายเช่นทาํใหต้ายเรว็ขึน้กใ็ห้

บนัทึกในช่อง 2.4 โรคหรอืภาวะอื่นที่เป็นเหตุหนุน แต่ทุกช่องห้ามบนัทึกลกัษณะที่เกิดก่อนตาย 

(Mode of death) เช่น heart failure, respiratory failure, cardiac arrest เป็นต้น การบันทึกในช่อง 

2.3 a) – d) ใหใ้ชศ้พัทแ์พทยภ์าษาองักฤษเตม็รปูแบบ โดยขอ้มลูเหล่าน้ีทางโรงพยาบาลจะส่งขอ้มูล 

online ไปที่กระทรวงสาธารณสุข ไปตรวจสอบและประมวลผลเพื่อให้รหสัสาเหตุการตายที่ถูกต้อง

ต่อไป 

  ส่วนขอ้ 2.5 เป็นขอ้ที่แพทยต์้องเลอืกสาเหตุตายต้นกําเนิด ( underlining cause of 

death) โดยส่วนใหญ่จะไดม้าจากการแปลศพัท์แพทยจ์ากขอ้ล่างสุดของส่วน 2.3 เป็นภาษาไทย แต่

จะมกีฎเกณฑใ์นการเลอืกและขอ้ยกเว้นในบางกรณีตามหวัขอ้อื่นต่อไป ชื่อโรคหรอืสาเหตุการตาย

เป็นภาษาไทยทีต่อ้งการใหเ้จา้หน้าทีท่ะเบยีนราษฎรข์องกระทรวงมหาดไทย  พมิพล์งในมรณบตัร  

  ข้อ 2.6 เป็นข้อมูลเกี่ยวกับการตัง้ครรภ์กรณีที่ผู้เสียชีวิตเป็นสตร ีหรอืข้อมูลการ

สิน้สุดการตัง้ครรภ์ (หลงัแท้งหรอืหลงัคลอด) ในเวลาไม่เกนิ ๖ สปัดาห ์แพทยต์้องทําเครื่องหมายใน

ช่องทีถู่กตอ้งในกรณผีูเ้สยีชวีติเป็นสตร ี 

• เขยีนศพัทแ์พทย ์ หรอื ภาษาองักฤษตวัพมิพใ์หญ่เสมอ เขยีนตวัหนงัสอืให้

ชดัเจนอยา่ใชค้ํายอ่ 
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• ห้ามลงภาวะแทรกซ้อน หรอืโรคที่เกิดขึ้นระหว่างอยู่ในสถานพยาบาล เช่น 

Sepsis, Pneumonia, Haemorrhage, Metabolic Acidosis เป็ น ส า เห ตุ ต าย 

ตน้กําเนิด ใหล้งโรคทีเ่ขา้มารกัษา  

• ตรวจสอบว่าไดบ้นัทกึครบถว้นแลว้ในทุกบรรทดัทีต่อ้งการ 

• อยา่คาดเดาสาเหตุการตาย พยายามใชข้อ้มลูทีม่อียูใ่นเวชระเบยีนใหม้ากทีสุ่ด 

• งดเว้นการบนัทกึผลตรวจทางห้องปฏบิตักิาร หรอืประโยคอื่นที่ไม่จําเป็น เช่น 

พบศพโดยญาต ิ

• บนัทกึ 1 โรค/เหตุการณ์ ต่อ 1 บรรทดั 

 

กฎเกณฑก์ารเลือกสาเหตกุารตายต้นกาํเนิด   

  การเลอืกสาเหตุการตายต้นกาํเนิดตามหลกัการของ ICD – 10 นัน้มหีลกัสากลอยู่

ว่าผูต้ายแต่ละรายจะมสีาเหตุการตายจากโรคเพยีงโรคเดยีวเท่านัน้  ถา้แพทยเ์ขยีนโรคหลายโรคไวใ้น

หนังสือรบัรองการตาย  นักเวชสถิติหรอืผู้รวบรวมสถิติการตายจะต้องเลอืกโรคใดเพียงโรคหน่ึง 

มานับเป็นสาเหตุการตาย  1 สาเหตุ  แลว้รวบรวมสถติกิารตายโดยรวม  ดงันัน้  ในการรายงานสถติิ

การตายจําแนกตามสาเหตุการตาย  หน่วยที่นับจงึแจงนับเป็นรายคนเสมอ (ไม่เหมอืนกบัสถติกิาร

เจบ็ป่วย  ซึง่หน่วยทีแ่จงนบัจะนบัเป็นรายโรค) 

  การกําหนดให้เลอืกสาเหตุการตายต้นกําเนิด  เพียงโรคเดยีว  ทําให้เกิดปัญหา

ยุ่งยากในการเลอืกและเกิดความผดิพลาดได้มาก  ทัง้น้ีเป็นเพราะว่ากฎเกณฑ์การเลอืกโรคที่เป็น

สาเหตุการตาย  ใชห้ลกัพยาธสิรรีวทิยามาจาํแนกว่าโรคใดเป็นสาเหตุของโรคอื่น ๆ ไดห้รอืไม ่ ผูท้ีจ่ะ

ใชก้ฎเกณฑน้ี์ไดถู้กตอ้งจาํเป็นจะต้องมคีวามรูล้กึซึง้ในเรื่องกายวภิาคศาสตร ์ สรรีวทิยา  พยาธวิทิยา  

มคีวามรูเ้รือ่งโรคตดิเชือ้มะเรง็  การบาดเจบ็  ความพกิารแต่กําเนิดโรคของอวยัวะต่าง ๆ  โรคแทรก

ซ้อน  ในทางปฏบิตัิจรงิในหลายประเทศจงึต้องใช้ผู้ที่ผ่านการศกึษา  กายวภิาคศาสตร ์ สรรีวทิยา  

ชวีเคม ี ในชัน้พรคีลนิิก  อยา่งน้อย 2 ปี  แลว้เรยีนต่อทางเวชสถติอิกี 2 ปี  จนจบปรญิญาตรมีาเป็นผู้

เลอืกสาเหตุการตาย  

  การเลอืกสาเหตุการตายในกรณีที่แพทยบ์นัทกึหนังสอืรบัรองการตาย  เขยีนสาเหตุ

การตายมาเพียงสาเหตุเดยีว  จะทําการเลอืกโรคนัน้เป็นสาเหตุการตายต้นกาํเนิดโดยอตัโนมตั ิ 

ยกเวน้  กรณีแพทยเ์ขยีนรปูแบบการตาย  เช่น  หวัใจลม้เหลว  หายใจลม้เหลว  มาเพยีงอย่างเดยีว  

จะต้องส่งหนังสอืรบัรองการตายให้แพทย์ช่วยสรุปใหม่เพราะ  ถ้านําเอารูปแบบการตายไปใช้เป็น

สาเหตุการตาย  จะทําใหเ้กดิขอ้ผดิพลาดและผลเสยีต่าง ๆ มากมาย  โดยหลกัการจะต้องบนัทกึโรค/

เหตุการณ์ทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการตายในขอ้ 2.3 เฉพาะทีเ่ป็นเหตุเป็นผลต่อเน่ืองกนัหรอืเป็นขบวนเท่านัน้ 

(Sequence) เช่น 2.3 d) ทําให้เกิด -> 2.3 c) ทําให้เกิด -> 2.3 b)  ทําให้เกิด -> 2.3 a) ตามลําดบั 

เ ช่ น  Liver cirrhosis->Portal hypertension->Esophageal varix->rupture esophageal varix 
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เป็นตน้ แต่ถ้าเป็น Diabetes mellitus-> Breast cancer-> cystitis-> septicemia กไ็มเ่ป็นขบวนที่

ถูกต้องเพราะเบาหวานไม่เป็นสาเหตุของ มะเร็งเต้านม  แต่บางครัง้อาจจะตัดสินใจลําบากว่า  

โรคหน่ึงทาํใหเ้กดิอกีโรคหน่ึงไดห้รอืไม ่จงึมคีู่มอืการเชื่อมโยงโดยละเอยีดอยูใ่นคู่มอื ICD-10 Volume 

2 section 4.2.5 แต่ในทีน้ี่จะนําตวัอยา่งทีพ่บบ่อยมาใหพ้อสงัเขป 

• เชือ้ไวรสัทีเ่ป็นสาเหตุของมะเรง็บางอยา่งใหล้งสาเหตุตายต้นกําเนิดเป็นมะเรง็ เช่น ไวรสัตบั

อักเสบบีและซี  ทําให้เกิดมะเร็งตับให้ลงสาเหตุตายต้นกําเนิดเป็นมะเร็งตับ  Human 

papilloma virus เป็นสาเหตุของมะเรง็ปากมดลูก  ให้ลงสาเหตุตายต้นกําเนิดเป็นมะเรง็ปาก

มดลกู 

 
2.3 โรคท่ีเป็นสาเหตกุารตาย   ระยะเวลา 

      a) Cerebral hemorrhage…...due to)       2  วนั 

      b) Brain metastasis.……… (due to)       2  เดอืน 

      c) Hepatocellularcarcinoma(due to)       2  ปี 

      d) Viral hepatitis C…………………        10 ปี 

2.4 เหตหุนุน ……………………………  

2.5 โรคหรือภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) ………, มะเรง็ตบั…… 

 

o ยกเวน้ HIV เป็นไวรสัทีท่ําใหเ้กดิมะเรง็ไดห้ลายตําแหน่งดงัน้ี  

• Kaposi sarcoma (C46) 

• Cervix carcinoma, specified as invasive in Malignant neoplasm of  

cervix uteri (C53) 
• Lymphoma, specified as primary cerebral (C81 – C85) 

• Diffuse large B-cell lymphoma, specified as immunoblastic (C83.3) 

• Burkitt lymphoma (C83.7). 

ใหล้งสาเหตุตายตน้กําเนิดเป็นโรคเอดส ์

 

• โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิโรคอื่นตามมาไดห้ลายอยา่ง เรามกัไมใ่ชโ้รคความดนัโลหติสงู

เป็นสาเหตุการตายมกัใชโ้รคอื่นทีต่ามมาดงัน้ี 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิโรคหวัใจตามมาใหส้าเหตุตาย I11.- (Hypertensive 

heart disease) 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิโรคไตตามมาใหส้าเหตุตาย I12.- (Hypertensive 

renal disease) 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิโรคหวัใจและโรคไตตามมาใหส้าเหตุตาย  

I13.- (Hypertensive heart and renal disease) 
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o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิโรคหวัใจขาดเลอืดตามมาใหส้าเหตุตาย  

I20–I25 (Ischaemic heart disease) 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหภ้าวะหวัใจลม้เหลว(heart failure) ยกเวน้เมือ่บนัทกึว่า

เป็น terminal, acute หรอื sudden(น้อยกว่า 24 ชม.) ใหส้าเหตุตาย I11.0 

Hypertensive heart failure 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิเสน้เลอืดสมองตบีหรอืแตกตามมาใหส้าเหตุตาย 

I60–I69 (Cerebrovascular diseases) 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิไตเรือ้รงั(N18.-)ตามมาใหส้าเหตุตาย I12.- 

(Hypertensive renal disease) 

o โรคความดนัโลหติสงูทาํใหเ้กดิไตวายหรอื Uremia (N19) ตามมาใหส้าเหตุตาย  

I12.- (Hypertensive renal disease) 

• Atherosclerosis (I70.-) มกัไมใ่ชเ้ป็นสาเหตุตน้กําเนิดการตายถา้มเีหตุการณ์อื่นเกดิขึน้ 

ดว้ย เช่น 

I10–I13 (Hypertensive disease)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I10–I13 

I20–I25 (Ischaemic heart diseases)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I20–I25 

I50.- (Heart failure)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I50.- 

I51.4 (Myocarditis, unspecified)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I51.4 

I51.5 (Myocardial degeneration)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I51.5 

I51.6 (Cardiovascular disease, unspecified)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I51.6 

I51.8 (Other ill-defined heart diseases)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I51.8 

I60–I69 (Cerebrovascular diseases)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม  I60–I69 

R02 Gangrene ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายในกลุ่ม I70.2  Artherosclerotic gangrene 

ถา้ลงว่า Atherosclerosis เป็นสาเหตุของโรคต่อไปน้ี 

F01.- (Vascular dementia)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  F01.- 

F03 (Unspecified dementia)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  F01.- 

G20 (Parkinson disease)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  G21.4 Other secondary  

parkinsonism 

G21.9 (Secondary parkinsonism, unspecified)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  

G21.4 Other secondary parkinsonism 

• ไขห้วดั (J00) URI (J06) ถอืเป็นโรคเลก็น้อยไมค่วรเป็นสาเหตุการตายต้นกําเนิด มกัจะใช ้

complication ทีต่ามมามากกว่า 

o ถา้เป็นในคนไขเ้รือ้รงันอนตดิเตยีงแพทยใ์ส่ immobility R26.3 ในรายการ ใหใ้ช้

สาเหตุการตายตน้กําเนิดเป็น J18.2 Hypostatic pneumonia, unspecified 
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o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ G03.8 (Meningitis) ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น 

G03.8 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ G06.0 (Intracranial abscess and granuloma)  ให้

สาเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  G06.0 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ H65–H66 (Otitis media)  ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตาย

เป็น  H65–H66 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ H70.- (Mastoiditis and related conditions)  

ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  H70.- 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ J09–J18 (Influenza and pneumonia)  

ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  J09–J18 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ J20–J21 (Bronchitis and bronchiolitis)  

ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  J20–J21 

o ถา้แจง้ว่าเป็นสาเหตุใหเ้กดิ J40–J42 (Unspecified and chronic bronchitis)  

ใหส้าเหตุตน้กําเนิดการตายเป็น  J40–J42 

• Septic shock (R57.2) SIRS (R65.0, .1, .9) ไมค่วรเป็นสาเหตุการตายต้นกําเนิด ใหห้าโรค

ตดิเชือ้ทีเ่ป็นสาเหตุ (A00-B99)  ถา้หาการตดิเชือ้ตน้กําเนิดไมไ่ดใ้หใ้ช ้Sepsis unspecified 

A41.9 แทน 

• R69.- Unknown and unspecified causes of morbidity  ไมค่วรเป็นสาเหตุการตายตน้

กําเนิดใหใ้ช ้Ill-defined and unknown causes of mortality (R95–R99)  ตามความ

เหมาะสม 

• ลกัษณะบาดแผลหรอืการบาดเจบ็เป็นพษิในกลุ่มรหสั S00-T98 ไมค่วรเป็นสาเหตุการตาย

ตน้กําเนิด ใหใ้ชส้าเหตุเช่นอุบตัเิหตุ  ถูกทาํรา้ย  ฆา่ตวัตาย  หรอืไดร้บัสิง่เป็นพษิซึง่มรีหสั 

V00-Y89  เป็นสาเหตุการตายตน้กําเนิด 

• รายการภาวะไม่ชดัแจง้ (Ill-defined conditions) ไมค่วรลงเป็นสาเหตุตน้กําเนิดการตาย 

o I46.1  Sudden cardiac death, so described 

o I46.9  Cardiac arrest, unspecified 

o (I50.-)  Acute heart failure in I50.- 

o I95.9  Hypotension, unspecified 

o I99  Other and unspecified disorders of circulatory system 

o J96.0  Acute respiratory failure 

o J96.9  Respiratory failure, unspecified 

o P28.5  Respiratory failure of newborn 

o R00–R57.1, R57.8–R59.9, R65.2–R65.3, R68.0–R94, R96–R99 Symptoms, 

signs and abnormal laboratory findings, not elsewhere classified 
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พึงสงัเกตว่า   

 R57.2  Septic shock,  

 R65.0  Systemic inflammatory response syndrome of infectious origin  

               without organ failure,  

R65.1  Systemic inflammatory response syndrome of infectious origin  

          with organ failure 

R95    Sudden infant death syndrome  

ไม่ถือเป็น ill-defined. ใช้ได้ถ้าไม่สามารถหาการติดเช้ือท่ีเป็นสาเหตไุด้ (A00-B99) 
 

• R26.3 Immobility  bedfast  chairfast นอนติดเตียง ช่วยตัวเองไม่ค่อยได้ อาจใช้อยู่ใน

รายการของสาเหตุการตายได้โดยต้องบอกว่า immobility นัน้มสีาเหตุจากอะไร เช่น เส้น

เลือดสมองตีบหรือแตก สมองเสื่ อม  และ immobility เองอาจทํ าให้ เกิด  Hypostatic 

pneumonia J18.2 และเกิด septicemia ต่อไปได้ ทําให้ผู้ป่วยที่เสียชีวิตในโรงพยาบาล 

แพทย์สรุปสาเหตุตายต้นกําเนิดเป็น Pneumonia หรอื Septicemia เป็นจํานวนมากโดยไม่

ถูกต้องเพราะผู้ป่วยมกัมโีรคเรือ้รงัมาก่อนทําให้ม ีimmobility ต้องนอนโรงพยาบาลนานจน

สุดทา้ยมกีารตดิเชือ้เสยีชวีติ สาเหตุตายตน้กําเนิดน่าจะเป็นโรคเรือ้รงัเดมิ 

• ยอมรบัว่า HIV disease (B20–B24) เป็นสาเหตุของโรคตดิเชือ้ต่อไปน้ี 

o Salmonella sepsis (A02.1) 

o Cryptosporidiosis (A07.2) 

o Isosporiasis (A07.3) 

o Tuberculosis (A15–A19) 

o Infection due to other mycobacteria (A31.-) 

o Progressive multifocal leukencephalopathy (A81.2) 

o Herpes [simplex] infections (B00.0–B00.2, B00.7–B00.8) specified as chronic 

ulcers, bronchitis, pneumonia, or oesophagitis 

o Cytomegalovirus infections in B25.0, B25.2, B25.8 and B25.9, except for liver,  

 spleen, lymph nodes 

o Candidiasis of other sites (B37.8), specified as of lung or oesophagus 

o Coccidioidomycosis (B38.-) 

o Histoplasmosis (B39.-) 

o Cryptococcosis (B45.-) 

o Pneumocystosis (B59†) 

o Sequelae of tuberculosis (B90). 
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• ยอมรบัว่าการตดิเชือ้เอดสเ์ป็นสาเหตุของโรคมะเรง็ต่อไปน้ี 

o Malignant neoplasm of oropharynx (C10) 

o Malignant neoplasm of anus and anal canal (C21) 

o Kaposi sarcoma (C46) 

o Malignant neoplasm of vulva (C51) 

o Malignant neoplasm of vagina (C52) 

o Malignant neoplasm of cervix uteri (C53), if specified as invasive 

o Malignant neoplasm of penis (C60) 

o Hodgkin lymphoma (C81), if specified as primary in brain 

o Follicular lymphoma (C82), if specified as primary in brain 

o Non-follicular lymphoma (C83), if specified as primary in brain 

o Diffuse large B-cell lymphoma (C83.3), if specified as immunoblastic 

o Burkitt lymphoma (C83.7) 

o Mature T/NK-cell lymphoma (C84), if specified as primary in brain 

o Other and unspecified types of non-Hodgkin lymphoma (C85), if specified as 

primary in brain 

o Other specified types of T/NK-cell lymphoma (C86), if specified as primary in 

brain. 

• ยอมรบัว่าว่าการเป็นเอดส ์(B20-B24) เป็นสาเหตุของ pneumonia (J12–J18). 

• ยอมรบัว่า  HIV  อาจเกิดจาก 

o ความจาํเป็นทีต่อ้งไดร้บัการถ่ายเลอืด เช่นโรค hemophilia , anemia  และ major 

injuries 

o Invasive procedure เช่นการผ่าตดั  

o Drug abuse  

• ยอมรบัว่าการเป็นโรคเบาหวานเป็นสาเหตขุองโรค 

o Acidosis (E87.2) 

o Other specified metabolic disorders (E88.8) 

o Other mononeuropathies (G58.-) 

o Polyneuropathy, unspecified (G62.9) 

o Other disorders of peripheral nervous system (G64) 

o Other primary disorders of muscles (G71.8), specified as amyotrophy but 

without specification of etiology 

o Disorder of autonomic nervous system, unspecified (G90.9) 

o Iridocyclitis (H20.9) 
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o Cataract, unspecified (H26.9) 

o Chorioretinal inflammation, unspecified (H30.9) 

o Retinal vascular occlusions (H34) 

o Background retinopathy and retinal vascular changes (H35.0) 

o Other proliferative retinopathy (H35.2) 

o Retinal haemorrhage (H35.6) 

o Retinal disorder, unspecified (H35.9) 

o Atherosclerosis of arteries of extremities (I70.2) 

o Peripheral vascular disease, unspecified (I73.9) 

o Necrobiosis lipoidica, not elsewhere classified (L92.1) 

o Ulcer of lower limb, not elsewhere classified (L97) 

o Arthritis, unspecified (M13.9) 

o Neuralgia and neuritis, unspecified (M79.2) 

o Nephritic and Nephrotic syndrome (N03–N05) 

o Chronic kidney disease, (N18.-) 

o Unspecified kidney failure (N19) 

o Unspecified contracted kidney (N26) 

o Disorder of kidney and ureter, unspecified (N28.9), specified as renal 

conditions 

o Persistent proteinuria, unspecified (N39.1) 

o Gangrene, not elsewhere classified (R02) 

o Coma, unspecified (R40.2) 

o Other specified abnormal findings of blood chemistry (R79.8), specified as 

acetonaemia, azotaemia, and related conditions.  

• ยอมรบัว่าโรคเลอืดออกในสมอง (I61.-) เกดิจากโรคตบั (K70-K76) 

• ยอมรบัว่าโรคหลอดเลือดสมองอุดตัน หลอดเลือดสมองตีบ และโรคหลอดเลือดสมองที ่

ไม่เฉพาะเจาะจง (I63-I66, I69.3 และ I69.4) อนัเน่ืองจากโรคของลิน้หวัใจ(I05-I08, I09 .1, 

I33-I38) 

• ยอมรบัว่าอุบัติเหตุหกล้ม (W00-W19) เน่ืองจากกระดูกบางลงหรือความผิดปกติของ

โครงสรา้งกระดูก (M80-M85) หรอืจากพยาธสิภาพจากกระดูกหกั อนัเป็นเหตุมาจากกระดูก

บางลงหรอืความผดิปกตขิองโครงสรา้งกระดกู (M80-M85) 

• ยอมรบัว่า Acute or terminal circulatory diseases ต่อไปน้ีเกดิมาจากจากโรคมะเรง็ 

เบาหวาน หรอืหอบหดื 
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o Acute and subsequent myocardial infarction (I21 and I22) 

o Other acute ischaemic heart disease (I24) 

o Pulmonary embolism (I26) 

o Acute pericarditis (I30) 

o Acute and subacute endocarditis (I33) 

o Acute myocarditis (I40) 

o Atrioventricular and left bundle-branch block (I44) 

o Other conduction disorders (I45) 

o Cardiac arrest (I46) 

o Paroxysmal tachycardia (I47) 

o Atrial fibrillation and flutter (I48) 

o Other cardiac arrhythmias (I49) 

o Heart failure (I50) 

o Other ill-defined heart diseases (I51.8) 

o Cerebrovascular diseases in I60–I66, I67.6–I67.8 and I69. 

• ใหถ้อืไดว้่า Chronic alcoholism (F10.2) เป็นสาเหตุทีช่ดัเจนของ Lobar pneumonia, 

unspecified (J18.1) 

• ใหถ้อืไดว้่าภาวะต่อไปน้ีเป็นสาเหตุทีช่ดัเจนของ  Pneumonia ทุกชนิด (J12-J18, J69.0, 

และ J69.8) 

o ภาวะทีร่ะบบภมูคิุม้กนัไมป่กตแิละรา่งกายเสื่อมโทรมเช่นเป็นมะเรง็และขาดอาหาร 

o โรคทีท่ําใหเ้กดิ paralysis ของรา่งกายเช่น cerebral haemorrhage and thrombosis  

o serious respiratory conditions   

o communicable diseases  

o ภาวะทีม่ผีลต่อการกลนื  

o ภาวะทีท่าํใหผู้ป่้วยดแูลตนเองไดน้้อยลงอยา่งมาก เช่น  dementia and 

degenerative diseases of the nervous system  

o poisoning and serious injuries 

• ให้พจิารณา anticoagulant poisoning or overdose เป็นสาเหตุทีช่ดัเจนของ ภาวะเลอืดออก 

(haemorrhage) แต่ไมร่วมการรกัษาดว้ยยากลุ่มน้ีถา้ไมไ่ดร้ะบุว่า poisoning or overdose 

• ให้พจิารณาการรกัษาด้วย steroid, aspirin, และ NSAIDs เป็นสาเหตุที่ชดัเจนของ  gastric 

haemorrhage 

• พจิารณาใหก้ารผ่าตดัเป็นสาเหตุทีช่ดัเจนของภาวะแทรกซอ้นอนัเน่ืองจากการรกัษา  
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• พจิารณาโรคทีจ่าํเป็นตอ้งผ่าตดั (เช่น กอ้นมะเรง็ หรอืการบาดเจบ็) ซึง่ระบุไวใ้นหนงัสอื

รบัรองการตาย เป็นสาเหตุทีช่ดัเจนของ ภาวะอนัเกดิจากการผ่าตดัหรอืหตัถการทาง

การแพทยท์ีอ่วยัวะเดยีวกนั 

 

“ภาวะท่ีสรปุไม่ชดัเจน” ทีม่กัปรากฏบ่อยๆ ในมรณบตัร 

คาํท่ีถือเป็นภาวะไม่ชดัเจน ต้องเพ่ิมเติมรายละเอียด ต่อไปน้ี 

ACCIDENT - อบุตัเิหตุ  

(ขาดรายละเอยีดถอืว่าไมช่ดัเจน) 

ตอ้งระบุเหตุการณ์ทีเ่กดิขึน้ใหช้ดัเจน ระบสุิง่ทีเ่กีย่วขอ้ง เช่น

รถยนตค์วํ่า ตกจากทีส่งู ถกูไฟดดู และควรระบสุถานทีเ่กดิเหตุ 

ALCOHOL, DRUGS -  

การเสพสรุาและยา 

ตอ้งระบุระยะเวลาการเสพ  เชน่  เสพครัง้เดยีว เสพตดิ 

COMPLICATION OF 

SURGERY - ผลแทรกซอ้นจาก

การผา่ตดั 

ตอ้งระบุโรคทีท่าํใหต้อ้งเขา้ผา่ตดั 

DEMENTIA - หลงลมื ตอ้งระบุสาเหตุ เชน่ อลัไซเมอร ์สมองขาดเลอืด สงูอาย ุ

HEPATITIS - ตบัอกัเสบ ตอ้งระบุว่าเรือ้รงัหรอืเฉียบพลนัหรอืเกดิจากเสพสรุา  หากเกดิจาก

การตดิเชือ้ไวรสั ใหร้ะบุประเภทของเชือ้ 

INFARCTION – ภาวะขาดเลอืด ตอ้งระบุระบบอวยัวะทีข่าดเลอืด เชน่หวัใจ สมอง ตอ้งระบสุาเหตุ 

เชน่ เสน้เลอืดแขง็ เสน้เลอืดอดุตนั 

INFECTION – การตดิเชือ้ ตอ้งระบุว่า ปฐมภมู ิหรอืทตุยิภมู,ิ ประเภทเชือ้โรค, หากเป็นแบบ

ปฐมภมู ิตอ้งระบุว่าเป็นแบคทเีรยีหรอืไวรสั หากเป็นแบบทตุยิภมู ิ

ตอ้งระบุว่า ตดิเชือ้ปฐมภมูสิว่นใด 

LEUKAEMIA - มะเรง็เมด็เลอืด

ขาว 

ตอ้งระบุว่าเรือ้รงัหรอืเฉียบพลนั  ควรระบุ ประเภทของเซลลเ์มด็

เลอืด  เชน่ lymphatic, myeloid, monocytic 

PNEUMONIA - ปอดบวม ตอ้งระบุว่าเกดิขึน้ทีใ่ดเชน่จากบา้น  หรอืรพ. หรอืประเภทเชือ้โรค 

ถา้เกดิขึน้ในชว่งทีไ่มเ่คลื่อนไหว ตอ้งระบุสาเหตุทีท่าํใหไ้ม่

เคลื่อนไหว เชน่ โรคหลอดเลอืดสมองแตก/ตบี/ตนั 

PULMONARY EMBOLISM -  

สิง่หลุดอดุหลอดเลอืดของปอด 

ตอ้งระบุสาเหตุทีท่าํใหเ้กดิถุงลมอดุตนั เชน่หลงัผา่ตดั  อมัพาตและ

ระบุโรคทีท่าํใหเ้กดิ อมัพาตหรอืทีต่อ้งผา่ตดั 
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คาํท่ีถือเป็นภาวะไม่ชดัเจน ต้องเพ่ิมเติมรายละเอียด ต่อไปน้ี 

RENAL FAILURE - ไตวาย ตอ้งระบุว่าเฉียบพลนัหรอืเรือ้รงั  ตอ้งระบุสาเหตุทีท่าํใหเ้กดิไตวาย 

เชน่ ความดนัโลหติสงู การตดิเชือ้ หากเกดิจากการไมเ่คลื่อนไหว 

ตอ้งระบุสาเหตุทีไ่มเ่คลื่อนไหว 

THROMBOSIS –  

หลอดเลอืดอดุตนั 

ตอ้งระบุว่าเกดิทีเ่สน้เลอืดแดงหรอืเสน้เลอืดดาํ หากเกดิหลงัผา่ตดั

หรอืเพราะไมเ่คลื่อนไหว ตอ้งระบุโรคทีท่าํใหต้อ้งผา่ตดัหรอืไม่

เคลื่อนไหว 

TUMOUR - เนื้องอก ตอ้งระบุอวยัวะทีเ่กดิมะเรง็หรอืเนื้องอกตน้กาํเนิดเสมอ 

URINARY TRACT INFECTION 

- ตดิเชือ้ทางเดนิปัสสาวะ 

ตอ้งระบุบรเิวณทีเ่กดิการตดิเชือ้เชน่ไต, กะเพาะปัสสาวะ เชือ้โรคที่

ทาํใหเ้กดิการตดิเชือ้ ระบุโรคอะไรทีเ่ป็นเหตุใหเ้กดิการตดิเชือ้ 

 

ตวัอย่างการสรปุสาเหตกุารตายและการเลือกสาเหตกุารตายต้นกาํเนิดในกรณีต่าง ๆ 
 

  ตวัอยา่งการสรปุสาเหตุการตายใน ทร.4/1 ของผูเ้สยีชวีติในโรงพยาบาล ทีไ่มถู่กตอ้ง

และพบไดบ่้อย 

  

ตวัอย่างท่ี 1   สรปุสาเหตุการตายไมเ่ป็นภาวะทีต่่อเน่ืองเป็นขบวนเดยีวกนั  

                      

 

  

  

  

  

  

 

  มะเรง็เต้านมไมไ่ดเ้ป็นสาเหตุของโรคเบาหวาน และโรคเบาหวานไมไ่ดเ้ป็นสาเหตุ

ของความดนัโลหติสงู สามโรคน้ีจงึไมอ่ยูใ่นขบวนเดยีวกนัไมส่ามารถมาสรปุรวมกนัได ้การลง

มรณบตัรเป็นเสน้เลอืดสมองแตก  กย็งัผดิหลกัการ 

 

 

 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)       Cerebral hemorrhage…………………(due to)             ……….. 

      b)       hypertension .……………………… ...(due to)             ……….. 

      c)       Diabetes mellitus ……………. ...........(due to)             ……….. 

      d)       Carcinoma breast ……………………….                  

2.4 เหตุหนุน ……………………………………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) ………, เสน้เลอืดสมองแตก……………… 
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ตวัอย่างท่ี 2   ใช ้  Mode of death เป็นสาเหตุตน้กําเนิดการตาย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  คาํอ่ืนๆ ท่ีไม่ควรใชเ้ช่น ระบบไหลเวยีนโลหิตลม้เหลว ระบบหายใจลม้เหลว สมองหยุด

 ทาํงาน   

 

ตัวอย่างที ่3   สรุปสาเหตุตายตน้กําเนิดผดิโดยเลอืกขอ้บนสุด 2.3 a) แทนทีจ่ะเลอืกขอ้ล่างสุด 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

  การสรุปขบวนของสาเหตุการตายถูกตอ้ง แต่แทนทีจ่ะเลอืก  Liver cirrhosis ไปลง

 มรณบตัรกลบัเลอืก esophageal varix bleeding  แทนซึง่ผดิหลกัทีต่อ้งใชบ้รรทดัสุดทา้ย 

 

 ตัวอย่างที ่4 ให้บาดแผลเป็นสาเหตุการตาย 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)Heart failure …………… (due to)             …2  วนั.. 

      b)Hypertension ……… ….(due to)             ……….. 

      c)Diabetes mellitus ...........(due to)             ……….. 

      d)Carcinoma breast ………………              

2.4 เหตุหนุน ……………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) หวัใจลม้เหลว……… 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a) Esophageal varix bleeding (due to)  ……….. 

      b) Esophageal varix..… ...(due to)   ……….. 

      c) Portal Hypertension........(due to)   ……….. 

      d) Liver cirrhosis ……………………         

2.4 เหตุหนุน ……………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) …เลอืดออกจากเสน้เลอืดโป่งพองในหลอดอาหาร 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)       Intracranial hemorrhage ……… (due to)   …1 วนั.. 

      b)       Skull fracture …..…………… ...(due to)   …1 วนั.. 

      c)       Portal Hypertension……. ...........(due to)   …1 วนั.. 

      d)       Gun shot wound at skull ……………………….         

2.4 เหตุหนุน ……………ฆา่ตวัตาย…………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) …ภาวะเลอืดออกในสมองและกะโหลกศรีษะ 
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  ต้องสรปุการฆ่าตวัตายในช่อง d) ในช่อง 2.5 มรณบตัรไม่ใส่ลกัษณะบาดแผล

หรือการบาดเจบ็ต้องใส่สาเหตขุองบาดแผล ในรายน้ีควรใส่เป็น ฆ่าตวัตายดว้ยอาวุธปืน 
 

ตวัอย่างท่ี 5 ไมบ่อกชดัเจนว่าอุบตัเิหตุ ถูกทาํรา้ย หรอืฆา่ตวัตาย 

  

  

  

  

  

  

   

  กรณีน้ีไม่บอกว่าอุบัติเหตุตกลงมาหรอืกระโดดลงมาเองเพื่อฆ่าตัวตาย หรอืถูก

 ผลกัลงมา ในทํานองเดยีวกบัลงว่า  จมน้ําตายโดยไม่บอกว่าอุบตัเิหตุ  ฆ่าตวัตายหรอืถูกทํา

 รา้ย 

 

ตวัอย่างท่ี 6 ให ้Septicemia เป็นสาเหตุตายไม่บอกตําแหน่งทีต่ดิเชือ้ทีพ่บบ่อย เช่น Pneumonia 

แต่กต็อ้งพจิารณาต่อว่าการตดิเชือ้นัน้ๆ เกดิจากโรคเรือ้รงัทีท่าํใหเ้กดิภาวะ Immobility 

ไมค่่อยเคลื่อนไหวหรอืนอนตดิเตยีงหรอืไม ่ตวัอยา่งทีค่วรสรปุในกรณน้ีี 

  

  

 

 

 

 

 

  กรณีน้ีนอกจากไม่ไดบ้อกแหล่งกําเนิดการตดิเชื้อที่ทําให้เกดิ Sepsis ว่ามาจากทีใ่ด

แล้วยงัเลอืกข้อ a) มาเป็นสาเหตุต้นกําเนิดการตายในมรณะบตัร ไม่เลอืกบนัทดัล่างสุด c) ตาม

หลกัเกณฑ ์และ Sequence c) -> b) -> a) กไ็มน่่าจะถูกตอ้ง 

 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)         Liver laceration ......……… (due to)   …1 วนั.. 

      b)         Fall from roof ..………… ...(due to)   …1 วนั.. 

      c)         ……………….……. ...........(due to)   ……….. 

      d)        ……………………….......................         

2.4 เหตุหนุน ………………………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) …........ตกจากทีส่งู........... 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)          Sepsis with septic shock…... (due to)   ………… 

      b)          Acute kidney injury.……… ...(due to)   ………… 

      c)          Severe metabolic acidosis.....(due to)   ………… 

      d)         …………………………………………….   …………      

2.4 เหตุหนุน ………………………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) …ตดิเชือ้ในกระแสเลือดอย่างรุนแรง 
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  ตวัอย่างที่ควรสรุป ถ้าผู้ตายเป็นอมัพาตจากเส้นเลอืดสมองอุดตนัเมื่อห้าปีก่อนเดนิ

ไม่ค่อยไดส้่วนใหญ่นอนอยู่ทีบ่า้นครัง้น้ี มอีาการไอหอบจงึมาโรงพยาบาล พบว่าเป็นปอดอกัเสบและ 

มกีารตดิเชือ้ในกระแสเลอืดตามมาจนเสยีชวีติ 

 
 

 

 

 

 

   

 

 

ตวัอย่างท่ี 7  ให ้ Pneumonia เป็นสาเหตุตายไมใ่หโ้รคเรือ้รงัหรอืโรคทีท่าํใหต้อ้งนอนโรงพยาบาล

  นานๆ 

 

  

  

 

 

 

 

 
 

ตวัอย่างท่ี 8 ตวัอยา่งน้ีเป็นกรณทีีพ่บบ่อยในการสรุปสาเหตุการตาย 

  

  

  

  

  

  

 

2.3 โรคท่ีเป็นสาเหตกุารตาย   ระยะเวลา 

      a)      septicemia……………….…………………(due to)  ……2 วนั 

      b)      pneumonia.…………………….…………..(due to)  ……7 วนั 

      c)      hemiplegia…………………………….……(due to)  ……5 ปี 

      d)     sequelae of intracerebral infarction …  ……5 ปี 

2.4 เหตหุนนุ …………………………………………………………  

2.5 โรคหรือภาวะในมรณบตัร  ผลท่ีตามมาของเนือ้สมองตายจากขาดเลือด 

2.3 โรคท่ีเป็นสาเหตกุารตาย   ระยะเวลา 

      a)          sepsis ..........………... (due to)   …2 วนั 

      b)          pneumonia ..………….(due to)   …1 เดอืน 

      c)          …………..….……. .......(due to)   ….........… 

      d)         ……………………………………….            ……….…      

2.4 เหตุหนุน ……Old CVA…………………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) …ปอดอกัเสบ.............................. 

2.3 โรคทีเ่ป็นสาเหตุการตาย   ระยะเวลา 

      a)      Sepsis……………….…………………… (due to)  …2 วนั 

      b)      Ventilator associated pneumonia .…….(due to)  …2 เดอืน 

      c)      Infected bedsore ………………………...(due to)  …2 ปี 

      d)      ………………………………………...  …………. 

2.4 เหตุหนุน …End stage renal disease ………………………  

2.5 โรคหรอืภาวะในมรณบตัร(ภาษาไทย) ………ตดิเชือ้ในกระแสเลอืด 
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  เป็นกรณีที่พบบ่อยของการสรุปสาเหตุการตายในโรงพยาบาล  ผู้ป่วยเรือ้รงัที่นอน 

ตดิเตยีง นอนโรงพยาบาลนาน จะมโีรคแทรกซอ้นตามมาจนเสยีชวีติ  แพทยส์่วนใหญ่สรุปสาเหตุการ

ตายเป็น  Pneumonia หรอื Septicemia ซึ่งไม่ถูกต้องในรายน้ีมไีตวายเรื้อรงัต้องฟอกเลอืดประจํา  

ไมค่่อยมกีารเคลื่อนไหว ทาํใหม้โีรคแทรกซอ้นตามมาตามดบั ดงัน้ี  ESRD-> Immobility-Pneumonia 

-> Sepsisดงันัน้สาเหตุตายควรเป็นไตวายเรือ้รงั 
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คาํแนะนําเม่ือการตายเกิดขึน้จากการผา่ตดัและหตัถการทางการแพทยอ่ื์นๆ 

A. เม่ือมีข้อมูลระบุถึงเหตุผลของการเข้ารบัการผ่าตัดหรือหัตถการทางการแพทย์ให้ใช้

เหตุผลของการเข้ารบัการผ่าตดัหรือการทาํหตัถการทางการแพทย ์เป็นจดุตัง้ต้นท่ีนําไปสู่

การตาย 

B. เม่ือไม่มีข้อมลูระบถึุงเหตผุลของการเข้ารบัการผา่ตดัหรือหตัถการทางการแพทย ์

 หากในหนงัสอืรบัรองการตายมไิดร้ะบุถงึเหตุผลของการเขา้รบัการผ่าตดัหรอืทําหตัถการ

ทางการแพทย ์แต่มรีายงานภาวะแทรกซอ้นจากบรกิารทางการแพทยด์งักล่าว ใหด้ําเนินการดงัน้ี 

 ก่อนอื่นตรวจสอบว่าบญัชรีหสัโรคลาํดบัตามตวัอกัษรใหร้หสัโรคไวส้าํหรบัเหตุผลของ 

การเขา้ผ่าตดัและหตัถการทางการแพทย ์ กใ็ชร้หสัน้ีเป็นจดุตัง้ตน้การตาย 

 หากไม่มรีหสัระบุไวใ้นบญัชรีหสัโรคลาํดบัตามตวัอกัษร สาํหรบัเหตุผลของการเขา้ผ่าตดั

และหตัถการทางการแพทย ์ ใหต้รวจสอบว่าประเภทของการผ่าตดัหรอืหตัถการทางการ

การแพทยส์ามารถระบุว่าดําเนินการทีอ่วยัวะใดโดยเฉพาะ หากสามารถระบุอวยัวะได ้

ใหใ้ชร้หสัผลต่อเน่ืองต่ออวยัวะนัน้ เป็นรหสัจดุตัง้ตน้ไปสู่การตาย 

 หากไม่มเีหตุผลของการเขา้ผ่าตดัและหตัถการทางการแพทย ์ ใหต้รวจสอบว่าประเภท

ของการผ่าตดัหรอืหตัถการทางการแพทยส์ามารถระบุว่าดาํเนินการทีอ่วยัวะใดโดยเฉพาะ

หากไมส่ามารถระบุอวยัวะทีช่ดัเจนได ้ ใหต้รวจสอบว่ามขีอ้มลูกล่าวถงึปัญหาทีเ่กดิขึน้ใน

เวลาของการผ่าตดัหรอืไม ่ หากพบว่ามใีหเ้ลอืกรหสัทีเ่หมาะสมจาก O74 (ภาวะแทรกซอ้น

จากการระงบัความรูส้กึระหว่างเจบ็ครรภแ์ละคลอด), O75.4 (ภาวะแทรกซอ้นอื่นของการ

ผ่าตดัและหตัถการทางสตูกิรรม) หรอื Y60-Y69 (สารทางการแพทยห์รอืสารชวีภาพมกีาร

ปนเป้ือน–อุบตัเิหตุทีไ่ม่ระบุรายละเอยีดระหว่างการ ดแูลทางศลัยกรรมและอายุรกรม) เป็น

จดุตัง้ต้นการตาย 

 หากในบญัชตีามลาํดบัอกัษรไมไ่ดร้ะบุรหสัทีเ่หมาะสมไว ้และไม่มขีอ้มลูเกีย่วกบัประเภท

ของการผ่าตัดหรอืหัตถการทางการแพทย์ รวมทัง้ไม่สามารถระบุอวัยวะหรอืส่วนที่

ดาํเนินการนัน้ได ้และไม่ทราบเวลาของการเกดิปัญหาในระหว่างการผ่าตดัหรอืทําหตัถการ

ดงักล่าว ใหเ้ลอืกใชร้หสัทีเ่หมาะสมจาก O74, O75.4 หรอื Y83-Y84 เป็นสาเหตุการตาย 

C.  เม่ือไม่มีข้อมูลระบถึุงเหตุผลของการผ่าตดัหรือหตัถการทางการแพทย ์ และไม่ทราบ

 ภาวะแทรกซ้อนท่ีเกิดขึ้น  ใหด้าํเนินการต่อไปน้ี 

 ก่อนอื่นตรวจสอบว่าบญัชรีหสัโรคลาํดบัตามตวัอกัษรใหร้หสัโรคไวส้าํหรบัเหตุผลของ

การเขา้ผ่าตดัและหตัถการทางการแพทย ์ หากพบว่ามรีหสัน้ีจะใชเ้ป็นจดุตัง้ตน้ 

 หากไม่มรีหสัระบุไวใ้นบญัชรีหสัโรคลาํดบัตามตวัอกัษร สาํหรบัเหตุผลของการเขา้ผ่าตดั

และหตัถการทางการแพทย ์ ใหต้รวจสอบว่าประเภทของการผ่าตดัหรอืหตัถการทาง

การแพทยส์ามารถระบุว่าดําเนินการทีอ่วยัวะใดโดยเฉพาะ หากสามารถระบุอวยัวะได ้

ใหใ้ชร้หสัผลต่อเน่ืองต่ออวยัวะนัน้ เป็นรหสัทีจ่ะใชต้ัง้ตน้ใหม ่ 



 

คู่มือการบนัทึกหนังสือรบัรองการตาย ปรบัปรงุปี  2017 22 

 

 หากไม่มรีหสัระบุไวใ้นลําดบัตามตวัอกัษร สาํหรบัเหตุผลของการเขา้ผ่าตดัและหตัถการ

ทางการแพทยใ์ห้ตรวจสอบว่าประเภทของการผ่าตดัหรอืหตัถการทางการแพทย์สามารถ

ระบุว่าดําเนินการที่อวยัวะใดโดยเฉพาะ หากไม่สามารถระบุอวยัวะที่ชดัเจนได้ ให้ลง

รหสัเป็น R99 (สาเหตุไมช่ดัแจง้อื่นๆ และไมท่ราบสาเหตุการตายทีช่ดัเจน) 

 

ตวัอย่างท่ี 9  I  a)  PULMONARY EMBOLISM  

      b)  APPENDECTOMY  

   c)  

   d) 

II  - 

  แม้ว่าข้อมูลในหนังสอืรบัรองการตายไม่ได้ระบุสาเหตุของการผ่าตดั หากแต่คําว่า 

การตดัไสต้ิง่ระบุถงึ อวยัวะที่ทําการผ่าตดั จงึลงรหสั K38.9 (โรคของไสต้ิง่ ไม่ระบุรายละเอยีด) เป็น

จดุตัง้ตน้ของการตาย 

 

ตวัอย่างท่ี 10  I  a)  ACCIDENTAL PUNCTURE OF AORTA   

      b)  LAPAROTOMY   

   c)  

   d) 

II - 

  ข้อมูลในหนังสือรับรองการตายไม่ได้ให้ เหตุผลของการผ่าตัด รวมทัง้คําว่า 

Laparotomy ไม่ได้ระบุว่าผ่าตัดที่อวัยวะใด  อย่างไรก็ตามในบรรทัดบนมีการกล่าวถึงปัญหาใน

ระหว่างการผ่าตดั จงึใหล้งรหสัเป็น อุบตัเิหตุเสน้เลอืดแดงใหญ่ถูกแทงระหว่างการผ่าตดั ใหเ้ป็นจดุตัง้

ต้นของการตาย (Y60.0, การตัด เจาะ ทะลุ หรือมีเลือดออกโดยไม่ตัง้ใจระหว่างการดูแลทาง

ศลัยกรรมและอายรุกรรม) 

 

ตวัอย่างท่ี 11  I  a)  POSTOPERATIVE HAEMORRHAGE  

        b)  CAESAREAN SECTION   

      c)  PROLONGED LABOUR 

      d) 

 II - 



 

คู่มือการบนัทึกหนังสือรบัรองการตาย ปรบัปรงุปี  2017 23 

 

  หนงัสอืรบัรองการตายระบุเหตุผลของการผ่าตดั ใหล้งเหตุผลในการผ่าตดัมดลกู  คอื 

ไม่สามารถคลอดได้ตามกําหนด เป็นจุดตัง้ต้นของการตาย (O63.9 การคลอดยาวนาน ไม่ระบุ

รายละเอยีด) 
 

 ตวัอย่างท่ี 12   I  a)  LAPAROTOMY 

        b)    

      c)  

      d) 

 II  - 

  หนังสอืรบัรองการตายมไิด้ระบุเหตุผลของการผ่าตดั อีกทัง้อวยัวะที่ทําการผ่าตัด 

รวมถงึภาวะแทรกซอ้นจากการผ่าตดั จงึลงรหสั R99 (ภาวะไมช่ดัแจง้ และไมร่ะบุสาเหตุการตาย) 

D.  ภาวะแทรกซ้อนจากการใช้หตัถการทางการแพทย ์ท่ีเก่ียวเน่ืองกบัการบาดเจบ็จากสาเหตุ 

     ภายนอก 

 หากการตาย มสีาเหตุเกี่ยวเน่ืองกบัการใช้หตัถการทางการแพทย ์โดยที่มเีหตุต่อเน่ืองจาก

การบาดเจบ็จากสาเหตุภายนอก  ทัง้น้ีไม่มปัีญหาของเครือ่งมอืแพทยเ์สื่อมสภาพหรอืใชก้ารไมไ่ด ้ให้

ลงรหสัการบาดเจบ็จากสาเหตุภายนอกเป็นสาเหตุการตาย 

 

ตวัอย่างท่ี 13  I  a)  INHALATION PNEUMONIA 

        b)  HAEMORRHAGE OF TRACHEA  

      c)  FELL FROM BED WHILE ATTACHED TO RESPIRATOR 

      d) 

 II  RESPIRATOR TREATMENT FOLLOWING LIVER TRANSPLANT 

  ในหนงัสอืรบัรองการตายมไิดร้ะบุถงึปัญหาของเครือ่งมอืแพทยเ์สื่อมสภาพหรอืใช้

การไมไ่ดจ้งึใหล้งรหสัเป็น การตกเตยีง (W06) ซึง่ทําใหเ้กดิภาวะเลอืดออก เป็นจดุตัง้ตน้ของการตาย 

 

ตวัอย่างท่ี 14  I  a)  PULMONARY OEDEMA 

       b)  INTRA-AORTIC BALLOON PUMP STOPPED   

      c)  POWER CUT DUE TO TYPHOON 

      d) RECENT MYOCARDIAL INFARCTION WITH MITRAL  

INSUFFICIENCY 

 II -  



 

คู่มือการบนัทึกหนังสือรบัรองการตาย ปรบัปรงุปี  2017 24 

 

  เน่ืองจากเครื่องมอืทีส่อดเขา้ไปในเสน้เลอืดแดงใหญ่หยุดทาํงาน โดยทีไ่มไ่ดเ้กดิจาก

ตวัเครือ่งมอืเองแต่เป็นเพราะไฟฟ้าดบั  จงึลงรหสัเหตุผลไฟฟ้าดบั  พายฟุ้าคะนอง  เป็นสาเหตุ (X37 

ประสบภยัจากพายฟุ้าคะนอง) 

  หากในหนังสือรบัรองการตายมิได้ระบุสาเหตุภายนอกที่ทําให้เกิดการตายอย่าง

ชดัเจน ใหล้งรหสัเป็นการบาดเจบ็ทีเ่กดิจากปัจจยัภายนอกซึง่ไมไ่ดร้ะบุชดัเจน (X59.9) 

 

ตวัอย่างท่ี 15  I  a)  CARDIAC AND RESPIRATORY FAILURE  

        b)  STOPPED ADMINISTRATION OF INOTROPIC DRUGS  

      c)  ACCIDENTAL REMOVAL OF SUBCLAVIAN LINE 

      d) 

 II SURGERY FOR ACUTE RUPTURE OF GALLBLADDER 

  เน่ืองจากในหนังสอืรบัรองการตายไม่ได้ระบุปัญหาที่เครื่องมอืทางการแพทยใ์ชก้าร

ไม่ได ้ การบาดเจบ็น้ีเกดิจากการลอก Subclavian line  จงึลงรหสั  X59.9 (การสมัผสัปัจจยัทีไ่ม่ระบุ

รายละเอยีดเป็นสาเหตุของการบาดเจบ็อื่นและทีไ่มร่ะบุรายละเอยีด) 

 

ปัญหาท่ีพบบ่อย ๆ 

กรณีปัญหาที ่1  ไม่ทราบสาเหตุการตายทีแ่น่ชดัและไม่ได้ตรวจศพ 

  มหีลายกรณี ทีแ่พทยผ์ูร้กัษาอาจงนุงงว่า อะไรเป็นสาเหตุทําใหผู้ป่้วยเสยีชวีติ ซึง่พบ

บ่อย ในกรณีทีผู่ป่้วยมารบัการรกัษาโดยทีไ่ม่ทราบประวตัเิดมิ มอีาการหนัก หรอืเฉียบพลนัมาก อยู่

ในโรงพยาบาลไม่นานก็เสยีชวีติ กรณีน้ีอาจทําให้เกดิปัญหาในการออกหนังสอืรบัรองการตาย ทัง้น้ี

เพราะแพทยไ์ม่กล้าลงความเห็น หรอืสรุปสาเหตุการตายเป็นโรคใดโรคหนึง่ให้แน่ชดัลงไป รวมทัง้

ไม่ได้ผ่าศพพสิูจน์ทางพยาธวิทิยา หรอือาจตรวจศพแล้วแต่ก็ไม่ทราบสาเหตุอยู่นัน่เอง (อย่างเช่น 

ใหลตาย (SUDDEN UNEXPLAINED DEATH SYNDROME – SUDS) 

  แพทยห์ลายท่านเมือ่พบกรณีเช่นน้ี มกัเขยีนรปูแบบการตาย (Mode of Death) ลงไป

ในหนังสือรบัรองการตาย โดยรูปแบบการตายทีนิ่ยมใช้มากทีสุ่ด คือ หวัใจล้มเหลวหรอื Cardiac 

Failure ซึง่ในระบบ ICD-10 ระบุไวแ้ลว้ว่า “หา้มเขยีน” เพราะการเขยีนเช่นน้ีจะมผีลอยา่งมากต่อสถติิ

การตายของประเทศ คอืทําใหพ้บการตายจากโรคหวัใจมากเกนิความเป็นจรงิ อกีรปูแบบหนึง่ทีพ่บคอื 

ถ้าผูป่้วยอายุมากสกัหน่อย แพทยอ์าจใชค้ําว่า Senility หรอื โรคชราเป็นสาเหตุการตาย ซึง่ไม่ควรลง

เป็นสาเหตุการตายเช่นกนั 

  ตามหลกัการ ICD-10 จะแนะนําให้แพทย ์ใช้คําว่า UNKNOWN CAUSE OF DEAD 

หรอื UNATTENDED DEATH ใช้คําภาษาไทยว่า ตายจากการเจบ็ป่วยทีไ่ม่แน่ชดั (เพือ่มใิห้เขา้ข่าย

การตายผดิธรรมชาต ิตามพรบ.ชนัสูตรพลกิศพ) ลงไปในหนังสอืรบัรองการตาย โดยการทําสถติกิาร
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ตายประเภทน้ี จะถูกนับเขา้ไปในการตายทีไ่ม่ทราบสาเหตุ โดยได้รหสัโรคทีข่ ึ้นต้นด้วยอกัษร R ซึง่

การทําเช่นน้ี จะทําให้คุณภาพข้อมูลสถิติการตายดขีึ้นกว่า การสรุปว่า หวัใจล้มเหลว หรอื โรคชรา 

เพราะไม่ทําให้ขอ้มูลการตายด้วยโรคหวัใจหรอืโรคชรามากเกินความเป็นจรงิ ถึงแม้การสรุปว่าไม่

ทราบสาเหตุการตาย อาจจะยงัมคีวามกํากวมสงูกต็าม แต่กย็งัมโีอกาสปรบัปรงุระบบไดต่้อไป 

 หรอืทางเลอืกอกีทางหนึง่ คอืการชนัสตูรศพ เพือ่หาโรคทีอ่าจเป็นสาเหตุการตาย 

 

กรณีปัญหาที ่2  มีโรคหลายโรคทีอ่าจเป็นสาเหตุการตายได้ 

  ผูป่้วยทีม่โีรคหลายโรคทีไ่ม่เป็นเหตุเป็นผลสอดคลอ้งกนั เกดิขึ้นพรอ้ม ๆ กนั หรอืใน

เวลาไล่เลีย่กนั ต่อมาผู้ป่วยเสยีชวีติ แพทยผ์ู้สรุปหนังสอืรบัรองการตายอาจลําบากใจ ในการกรอก

ลาํดบัต่าง ๆ ของสาเหตุการตาย  

  ทัง้น้ี แพทยผ์ู้สรุปควรแบ่งโรคหลาย ๆ โรคของผู้ป่วยเป็นสองกลุ่ม คอื กลุ่มทีค่ดิว่า

เป็นโรคไมร่นุแรง และไมน่่าเป็นสาเหตุการตายของผูป่้วย  โรคกลุ่มแรกน้ีใหเ้ขยีนบนัทกึไว ้ในส่วนที ่2 

ของหนังสอืรบัรองการตาย (ซึง่เรยีกว่า เหตุหนุนหรอืเหตุเสรมิ) โดยเรยีงลําดบัตามความสําคญัต่อ

ภาวะสุขภาพหรอืความรนุแรงมากไวห้น้าสุด 

  สําหรบัโรคทีรุ่นแรงกว่า และ อาจเป็นสาเหตุการตายของผู้ป่วย ให้แพทย์(ผู้รกัษา)

สรุปหนังสอืรบัรองการตาย ทําการพจิารณาว่ามโีรค(ใดทีรุ่นแรง)ทีสุ่ด และคดิว่ามโีอกาสทีอ่าจเป็น

สาเหตุการตายสงูสุด บนัทกึไวใ้นบรรทดัสุดทา้ย ถา้โรคหนักมหีลายโรคและมคีวามน่าจะเป็นทีจ่ะเป็น

สาเหตุการตายใกล้เคยีงกนั ให้บนัทกึไว้ในบรรทดัสุดท้าย ทุกโรค โดยเรยีงลําดบัโรคทีห่นักทีสุ่ดไว้

หน้าสุด 

  การเลอืกสาเหตุการตายในกรณีน้ี นักเวชสถิตจิะพจิารณาเลอืก จากโรคในบรรทดั

สุดทา้ย โดยใชก้ฎเกณฑก์ารเลอืกทีก่ําหนดไวใ้น ICD-10  

 

กรณีปัญหาที ่3  มีปัจจยัอืน่ ๆ ทีอ่าจทาํให้ไม่สามารถบนัทึกสาเหตุการตายได้ตามความเป็น

   จริง 

  มสีถานการณ์บางอย่าง ทีม่ผีลกระทบต่อการเขยีนหนังสอืรบัรองการตายของแพทย ์

เช่น คําขอร้องจากญาติผู้ป่วย หรอื ผู้รบัผลประโยชน์จากการตาย ได้แก่ กรณีผู้ป่วยติดเชื้อ HIV 

เสยีชวีติ ญาตมิกัขอรอ้งแพทยม์ใิหเ้ขยีนว่า สาเหตุการตายเป็นโรค HIV กรณีผูป่้วยโรคมะเรง็เสยีชวีติ 

ผู้ทีไ่ด้รบัสนิไหมจากกรมธรรมป์ระกนัชวีติ อาจมาพบแพทย์เพือ่ขอรอ้งมใิห้แพทยเ์ขยีนสาเหตุการ

ตายเป็นมะเรง็ เพราะอาจไมไ่ดร้บัสนิไหมทดแทน (ขึน้อยูก่บัดุลพนิิจของแพทยแ์ต่ละคน) 

  กรณีเหล่าน้ี ถือเป็นความลําบากใจของแพทย์ผู้ปฏบิตัิงาน หลายๆคนต้องยอมทํา

ตามญาตผิูป่้วย เพราะความมเียือ่ใยต่อกนั และ สงัคมรอบขา้งเป็นใจ แต่ขอ้มลูทีถู่กปกปิดเหล่าน้ี จะมี

ผลหลายประการ กล่าวคอื อาจมผีลทําให้ระบบขอ้มูลสถติกิารตาย บดิเบี้ยวและผดิเพี้ยนไปได้มาก 
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จนอาจทําให้ขอ้มูลเชือ่ถอืไม่ได้เลย อกีประการหนึง่ หากโรคทีม่ไิด้บนัทกึไว้เหล่านัน้ เป็นโรคตดิต่อ

รา้ยแรง ซึง่ญาติควรตระหนักว่า ตวัเขาเองและคนใกล้ชดิมคีวามเสีย่งทีจ่ะเป็นโรคเหล่านัน้เช่นกนั 

เช่น ภรรยาและบุตรทีต่้องรบัเชื้อ HIV จากสาม ีเพราะญาต ิๆ ปกปิดปัญหาเอาไว้ ในฐานะทีเ่ราเป็น

แพทยผ์ู้รกัษา พงึระลกึว่า การทําตามความต้องการของญาต ิโดยมคีวามเสีย่งต่อการเกิดโรคไปถึง

ผูอ้ืน่ ยอ่มผดิจรยิธรรมเช่นกนั  

  กรณีการขอรบัสนิไหมจากบรษิัทประกนัชวีติ ตามปกต ิบรษิทัประกนัชวีติ จะไม่นํา

สาเหตุการตายจากมรณบตัรเป็นหลกัฐานเพือ่จ่ายค่าสนิไหมทดแทน แต่เพยีงแหล่งเดยีว บรษิทัฯ จะ

มแีบบฟอรม์การบนัทกึขอ้มลูผูต้ายจดัสง่มาใหแ้ก่แพทยผ์ูร้กัษาเพือ่ทําการบนัทกึประวตัอิยา่งละเอยีด 

และต้องนําส่งบรษิัทฯ เพือ่ผ่านการพิจารณาโดยแพทย์ประจําบรษิัทฯนัน้ๆ  ในเรือ่งน้ี  แพทย์ควร

ชี้แจงให้ญาติทราบถงึขัน้ตอนการรบัสนิไหมทดแทน และเพือ่มใิห้การบนัทกึในมรณบตัรกลายเป็น

ความเทจ็ กค็วรระบุใหต้รงกบัประวตักิารรกัษาพยาบาลทีม่อียู ่

 

กรณีปัญหาที ่4  ความเหน็ไม่ตรงกนักบัแพทยค์นอืน่ 

  บ่อยครัง้ทีแ่พทย์หลายคน อาจมคีวามเห็นต่อการดําเนินโรคและสาเหตุการตาย ไม่

เหมอืนกนั เหน็ไดจ้าก การตายรายเดยีวถ้าใหแ้พทยส์รุปหนังสอืรบัรองการตายหลายคน อาจไดข้อ้สรุป

ทีไ่ม่เหมอืนกัน ทัง้น้ีเป็นเพราะความแตกต่างกนัในแง่พื้นความรู้ ความเชีย่วชาญชํานาญเฉพาะด้าน 

ประสบการณ์ และแนวคดิทีต่่างกนั ซึง่ถอืเป็นเหตุการณ์ปกตทิางดา้นวชิาการ 
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ภาวะท่ีไม่น่าทาํให้เกิดการตาย 

 

รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
A31.1 Cutaneous mycobacterial infection 
A42.8 Other forms of actinomycosis 
A60.0 Herpesviral infection of genitalia and urogenital tract 
A71.0–A71.9 Trachoma 

A74.0† Chlamydial conjunctivitis 
B00.2 Herpesviral gingivostomatitis and pharyngotonsillitis 
B00.5 Herpesviral ocular disease 
B00.8 Herpesviral whitlow† 

B07 Viral warts 

B08.1 Molluscum contagiosum 

B08.8 Foot- and- mouth disease 

B30.0–B30.9 Viral conjunctivitis 

B35.0–B35.9 Dermatophytosis 

B36.0–B36.9 Other superficial mycoses 

B85.0–B85.4 Pediculosis and phthiriasis 

F45.3–F45.9 Somatoform disorders 

F50.1, F50.3–F50.9 Eating disorders 

F51.0–F51.9 Nonorganic sleep disorders 

F52.0–F52.9 Sexual dysfunction, not caused by organic disorder or disease 

F60.0–F60.9 Specific personality disorders 

F61 Mixed and other personality disorders 

F62.0–F62.9 Enduring personality changes, not attributable to brain damage and disease 

F63.0–F63.9 Habit and impulse disorders 

F64.0–F64.9 Gender identity disorders 

F65.0–F65.9 Disorders of sexual preference 

F66.0–F66.9 Psychological and behavioural disorders associated with sexual development and 

orientation 

F68.0–F68.9 Other disorders of adult personality and behavior 

F69 Unspecified disorder of adult personality and behavior 

F80–F89 Disorders of psychological development 

F98.0–F98.9 Other behavioral and emotional disorders with an onset usually occurring in 

childhood and adolescence 

G43.0–G43.2, G43.8–G43.9 Migraine, except complicated migraine (G43.3) 

G44.0–G44.2 Other headache syndromes 

G45.0–G45.9 Transient cerebral ischaemic attacks and related syndromes 



 

คู่มือการบนัทึกหนังสือรบัรองการตาย ปรบัปรงุปี  2017 28 

 

รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
G50.0–G50.9 Disorders of trigeminal nerve 

G51.0–G51.9 Facial nerve disorders 

G54.0–G54.9 Nerve root and plexus disorders 

G56.0–G56.9 Mononeuropathies of upper limb 

G57.0–G57.9 Mononeuropathies of lower limb 

G58.7 Mononeuritis multiplex 

H00.0–H00.1 Hordeolum and chalazion 

H01.0–H01.9  Other inflammation of eyelid 

H02.0–H02.9  Other disorders of eyelid 

H04.0–H04.9  Disorders of lacrimal system 

H10.0–H10.9  Conjunctivitis 

H11.0–H11.9  Other disorders of conjunctiva 

H15.0–H15.9  Disorders of sclera 

H16.0–H16.9  Keratitis 

H17.0–H17.9  Corneal scars and opacities 

H18.0–H18.9  Other disorders of cornea 

H20.0–H20.9  Iridocyclitis 

H21.0–H21.9  Other disorders of iris and ciliary body 

H25.0–H25.9  Senile cataract 

H26.0–H26.9  Other cataract 

H27.0–H27.9  Other disorders of lens 

H30.0–H30.9  Chorioretinal inflammation 

H31.0–H31.9  Other disorders of choroid 

H33.0–H33.5  Retinal detachments and breaks 

H34.0–H34.9  Retinal vascular occlusions 

H35.0–H35.9  Other retinal disorders 

H40.0–H40.9  Glaucoma 

H43.0–H43.9  Disorders of vitreous body 

H46  Optic neuritis 

H47.0–H47.7  Other disorders of optic [2nd] nerve and visual pathways 

H49.0–H49.9  Paralytic strabismus 

H50.0–H50.9  Other strabismus 

H51.0–H51.9  Other disorders of binocular movement 

H52.0–H52.7  Disorders of refraction and accommodation 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
H53.0–H53.9  Visual disturbances 

H54.0–H54.9  Visual impairment including blindness (binocular or monocular) 

H55  Nystagmus and other irregular eye movements 

H57.0–H57.9  Other disorders of eye and adnexa 

H60.0–H60.9  Otitis externa 

H61.0–H61.9  Other disorders of external ear 

H80.0–H80.9  Otosclerosis 

H83.3–H83.9  Other diseases of inner ear 

H90.0–H90.8  Conductive and sensorineural hearing loss 

H91.0–H91.9  Other hearing loss 

H92.0–H92.2  Otalgia and effusion of ear 

H93.0–H93.9  Other disorders of ear, not elsewhere classified 

J00 Acute nasopharyngitis [common cold] 

J06.0–J06.9  Acute upper respiratory infections of multiple and unspecified sites 

J30.0–J30.4  Vasomotor and allergic rhinitis 

J33.0–J33.9  Nasal polyp 

J34.2  Deviated nasal septum 

J35.0–J35.9  Chronic diseases of tonsils and adenoids 

J30.0–J30.4  Vasomotor and allergic rhinitis 

J33.0–J33.9  Nasal polyp 

J34.2  Deviated nasal septum 

J35.0–J35.9  Chronic diseases of tonsils and adenoids 

K00.0–K00.9  Disorders of tooth development and eruption 

K01.0–K01.1  Embedded and impacted teeth 

K02.0–K02.9  Dental caries 

K03.0–K03.9  Other diseases of hard tissues of teeth 

K04.0–K04.9  Diseases of pulp and periapical tissues 

K05.0–K05.6  Gingivitis and periodontal diseases 

K06.0–K06.9  Other disorders of gingiva and edentulous alveolar ridge 

K07.0–K07.9 Dentofacial anomalies (including malocclusion) 

K08.0–K08.9 Other disorders of teeth and supporting structures 

K09.0–K09.9 Cyst of oral region, not elsewhere classified 

K10.0–K10.9 Other diseases of jaws 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
K11.0–K11.9 Diseases of salivary glands 

K14.0–K14.9  Diseases of tongue 

L01.0–L01.1  Impetigo (for infants over 1 year of age) 

L03.0  Cellulitis of finger and toe 

L04.0–L04.9  Acute lymphadenitis 

L05.0–L05.9  Pilonidal cyst 

L08.0–L08.8  Other local infections of skin and subcutaneous tissue 

L20.0–L20.9  Atopic dermatitis 

L21.0–L21.9  Seborrhoeic dermatitis 

L22  Diaper [napkin] dermatitis 

L23.0–L23.9  Allergic contact dermatitis 

L24.0–L24.9  Irritant contact dermatitis 

L25.0–L25.9  Unspecified contact dermatitis 

L28.0–L28.2  Lichen simplex chronicus and prurigo 

L29.0–L29.9  Pruritus 

L30.0–L30.9  Other dermatitis 

L41.0–L41.9  Parapsoriasis 

L42  Pityriasis rosea 

L43.0–L43.9 Lichen planus 

L44.0–L44.9 Other papulosquamous disorders 

L55.0–L55.1, L55.8–L55.9  Sunburn, except sunburn of third degree (L55.2) 

L56.0–L56.9  Other acute skin changes due to ultraviolet radiation 

L57.0–L57.9  Skin changes due to chronic exposure to nonionizing radiation 

L58.0–L58.9  Radiodermatitis 

L59.0–L59.9  Other disorders of skin and subcutaneous tissue related to radiation 

L60.0–L60.9  Nail disorders 

L63.0–L63.9  Alopecia areata 

L64.0–L64.9  Androgenic alopecia 

L65.0–L65.9  Other nonscarring hair loss 

L66.0–L66.9  Cicatricial alopecia [scarring hair loss] 

L67.0–L67.9  Hair colour and hair shaft abnormalities 

L68.0–L68.9  Hypertrichosis 

L70.0–L70.9  Acne 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
L72.0–L72.9  Follicular cysts of skin and subcutaneous tissue 

L73.0–L73.9  Other follicular disorders 

L74.0–L74.9  Eccrine sweat disorders 

L75.0–L75.9  Aprocrine sweat disorders 

L80  Vitiligo 

L81.0–L81.9  Other disorders of pigmentation 

L83  Acanthosis nigricans 

L84  Corns and callosities 

L85.0–L85.9  Other epidermal thickening 

L87.0–L87.9  Transepidermal elimination disorders 

L90.0–L90.9  Atrophic disorders of skin 

L91.0–L91.9  Hypertrophic disorders of skin 

L92.0–L92.9  Granulomatous disorders of skin and subcutaneous tissue 

L94.0–L94.9  Other localized connective tissue disorders 

L98.0–L98.3, L98.5–L98.9  Other disorders of skin and subcutaneous tissue, not elsewhere classified 

M20.0–M20.6  Acquired deformities of fingers and toes 

M21.0–M21.9  Other acquired deformities of limbs 

M22.0–M22.9  Disorders of patella 

M23.0–M23.9  Internal derangement of knee 

M24.0–M24.9  Other specific joint derangements 

M25.0–M25.9  Other joint disorders, not elsewhere classified 

M35.3  Polymyalgia rheumatica 

M40.0–M40.5  Kyphosis and lordosis 

M43.6  Torticollis, unspecified 

M43.8–M43.9 Other and unspecified deforming dorsopathies 

M48.0  Spinal stenosis, (except for the cervical region) 

M53.0–M53.9 Other dorsopathies, not elsewhere classified 

M54.0–M54.9 Dorsalgia 

M60.0–M60.9  Myositis 

M65.0–M65.9  Synovitis and tenosynovitis 

M66.0–M66.5  Spontaneous rupture of synovium and tendon 

M67.0–M67.9  Other disorders of synovium and tendon 

M70.0–M70.9  Soft tissue disorders related to use, overuse and pressure 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
M71.0–M71.9  Other bursopathies 

M75.0–M75.9  Shoulder lesions 

M76.0–M76.9  Enthesopathies of lower limb, excluding foot 

M77.0–M77.9  Other enthesopathies 

M79.0–M79.9  Other soft tissue disorders, not elsewhere classified 

M95.0–M95.9  Other acquired deformities of musculoskeletal system and connective tissue 

M99.0–M99.9  Biomechanical lesions, not elsewhere classified 

N39.3  Stress incontinence 

N46  Male infertility 

N47  Redundant prepuce, phimosis, and paraphimosis 

N60.0–N60.9 Benign mammary dysplasia 

N84.0–N84.9 Polyp of female genital tract 

N85.0–N85.9 Other noninflammatory disorders of uterus, except cervix 

N86  Erosion and ectropion of cervix uteri 

N87.0–N87.9 Dysplasia of cervix uteri 

N88.0–N88.9 Other noninflammatory disorders of cervix uteri 

N89.0–N89.9 Other noninflammatory disorders of vagina 

N90.0–N90.9 Other noninflammatory disorders of vulva and perineum 

N91.0–N91.5 Absent, scanty and rare menstruation 

N92.0–N92.6 Excessive, frequent and irregular menstruation 

N93.0–N93.9 Other abnormal uterine and vaginal bleeding 

N94.0–N94.9 Pain and other conditions associated with female genital organs and  

menstrual cycle 

N96  Habitual aborter 

N97.0–N97.9 Female infertility 

Q10.0–Q10.7 Congenital malformations of eyelid, lacrimal apparatus and orbit 

Q11.0–Q11.3 Anophthalmos, microphthalmos and macrophthalmos 

Q12.0–Q12.9 Congenital lens malformations 

Q13.0–Q13.9 Congenital malformations of anterior segment of eye 

Q14.0–Q14.9 Congenital malformations of posterior segment of eye 

Q15.0–Q15.9 Other congenital malformations of eye 

Q16.0–Q16.9 Congenital malformations of ear causing impairment of hearing 

Q17.0–Q17.9 Other congenital malformations of ear 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
Q18.0–Q18.9 Other congenital malformations of face and neck 

Q38.1  Tongue tie 

Q65.0–Q65.9 Congenital deformities of hip 

Q66.0–Q66.9 Congenital deformities of feet 

Q67.0–Q67.8 Congenital musculoskeletal deformities of head, face, spine and chest 

Q68.0–Q68.8 Other congenital musculoskeletal deformities 

Q69.0–Q69.9 Polydactyly 

Q70.0–Q70.9 Syndactyly 

Q71.0–Q71.9 Reduction defects of upper limb 

Q72.0–Q72.9 Reduction defects of lower limb 

Q73.0–Q73.8 Reduction defects of unspecified limb 

Q74.0–Q74.9 Other congenital malformations of limb(s) 

Q80.0–Q80.3, Q80.8–Q80.9 Congenital ichthyosis, except Harlequin fetus (Q80.4) 

Q81.0  Epidermolysis bullosa simplex 

Q81.2–Q81.9 Other forms of epidermolysis bullosa, except epidermolysis bullosa letalis (Q81.1) 

Q82.0–Q82.9 Other congenital malformations of skin 

Q83.0–Q83.9 Congenital malformations of breast 

Q84.0–Q84.9 Other congenital malformations of integument 

S00.0–S00.9 Superficial injury of head 

S05.0, S05.1, S05.8  Superficial injuries (any type) of eye and orbit (any part) 

S10.0–S10.9  Superficial injury of neck 

S20.0–S20.8  Superficial injury of thorax 

S30.0–S30.9  Superficial injury of abdomen, lower back and pelvis 

S40.0–S40.9  Superficial injury of shoulder and upper arm 

S50.0–S50.9  Superficial injury of forearm 

S60.0–S60.9  Superficial injury of wrist and hand 

S70.0–S70.9  Superficial injury of hip and thigh 

S80.0–S80.9  Superficial injury of lower leg 

S90.0–S90.9  Superficial injury of ankle and foot 

T09.0  Superficial injury of trunk, level unspecified 

T11.0  Superficial injury of upper limb, level unspecified 

T13.0  Superficial injury of lower limb, level unspecified 

T14.0  Superficial injury of unspecified body region 
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รหสัโรค ช่ือโรคหรือภาวะ 
T20.1  Burn of first degree of head and neck 

T21.1  Burn of first degree of trunk 

T22.1  Burn of first degree of shoulder and upper limb, except wrist and hand 

T23.1 Burn of first degree of wrist and hand 

T24.1 Burn of first degree of hip and lower limb, except ankle and foot 

T25.1  Burn of first degree of ankle and foot 
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