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ค าน า 
 

การวิเคราะห์สารชีวเคมีในเลือด สามารถช่วยวินิจฉัยโรค พยากรณ์ความรุนแรงของโรค 
และใช้ติดตามผลการรักษาของแพทย์ การเก็บและการเตรียมตัวอย่างเลือดจึงเป็นสิ่งส าคัญ ใน
การตรวจสารชีวเคมีในเลือดที่ต้องการผลเร่งด่วน เช่น ผู้ป่วยฉุกเฉิน ผู้ป่วยผ่าตัด ผู้ป่วยวิกฤติ 
(ICU) และผู้ที่มาตรวจสุขภาพกับศูนย์เคลื่อนที่ (mobile health checking service) ที่มาเป็น
กลุ่มใหญ่ นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการทางคลินิกจ าเป็นต้องสร้างมาตรฐานของการให้บริการ เช่น 
Hospital Accreditation (HA) และ ISO 15189 เป็นต้น ดังนั้นการใช้สารกันเลือดแข็ง เพื่อลด
เวลาในการเตรียมตัวอย่าง และหันมาใช้สิ่งส่งตรวจชนิดพลาสมาจึงเข้ามามีบทบาทมากขึ้น 
 ลิเทียมเฮปาริน (Lithium heparin) เป็นสารกันเลือดแข็งที่นิยมใช้มากในปัจจุบัน 
เนื่องจากสามารถเตรียมได้เองในห้องปฏิบัติการ และจ าหน่ายอย่างแพร่หลายในท้องตลาด 
อย่างไรก็ตามมีรายงานวิจัยในบทความของวารสารต่างประเทศหลายเรื่อง พบว่าค่าอ้างอิงของ
สารชีวเคมีในเลือดบางชนิดที่วิเคราะห์ได้จากซีรั่มนั้น แตกต่างจากลิเทียมเฮปารินพลาสมา ซึ่ง
อาจมีผลต่อการวินิจฉัยโรคของแพทย์ รวมถึงการติดตามผลการรักษาได้ ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึง
เล็งเห็นความส าคัญในประเด็นนี้ จึงได้ด าเนินการวิจัยเพื่อสร้างค่าอ้างอิงของสารชีวเคมีในเลือด
ที่ใช้ทดสอบการท างานของไต คือ blood urea nitrogen (BUN) และ creatinine ที่วิเคราะห์ได้
จากลิเทียมเฮปารินพลาสมาจากอาสาสมัครที่มีสุขภาพดีจ านวน 120 ราย และน าค่าอ้างอิงที่ได้
จากการวิเคราะห์ดังกล่าวมาเปรียบเทียบกับค่าอ้างอิงของบริษัทผู้ผลิต ซึ่งข้อมูลจากการวิจัย
ครั้งนี้ สามารถใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานให้กับบุคคลากรทางห้องปฏิบัติการ และแพทย์ เพื่อค านึงถึง
ผลกระทบจากชนิดและการเตรียมตัวอย่างเลือดต่อค่าอ้างอิงในการแปลผลทางห้องปฏิบัติการ
คลินิกต่อไป 
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