
บทที ่1 
 

บทน า (Introduction) 
 

การวิเคราะห์เคมีคลินิกสามารถช่วยวินิจฉัยโรค พยากรณ์ความรุนแรงของโรค และใช้ติดตาม
ผลการรักษา ตลอดจนมีความจ าเป็นต้องวิเคราะห์สารชีวเคมีในเลือดส าหรับการตรวจสุขภาพ
ประจ าปี การเก็บและการเตรียมตัวอย่างเลือดจึงเป็นสิ่งส าคัญ ซึ่งการใช้สิ่งส่งตรวจซีรั่มนิยมใช้ใน
สถานพยาบาลมากท่ีสุด ยกเว้นการตรวจระดับกลูโคสในเลือดที่จ าเป็นต้องใช้สารกันเลือดแข็งโซเดียม
ฟลูออไรด์จึงต้องเตรียมตัวอย่างพลาสมา อย่างไรก็ตามการเตรียมซีรั่มเพ่ือเพ่ือวิเคราะห์สารชีวเคมีใน
เลือด จ าเป็นต้องตั้งเลือดท้ิงไว้นาน 30-45 นาที เพื่อให้เลือดแข็งตัวก่อนที่จะปั่นแยกซีรั่มแล้วน ามา
วิเคราะห์ นอกจากนี้หากรีบปั่นแยกซีรั่มก่อนเวลาดังกล่าว อาจท าให้การแข็งตัวของเลือดนั้นไม่
สมบูรณ์ หรือมีเม็ดเลือดแดงแตก ซึ่งอาจให้ผลการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการผิดพลาด อีกทั้งยังเสี่ยง
ต่อก้อนเลือดอาจไปอุดตันเครื่องวิเคราะห์อัตโนมัติจนท าให้เครื่องเสียหายได้ 

ในการลดเวลาส าหรับการเตรียมซีรั่ม ซึ่งจ าเป็นในการตรวจสารชีวเคมีในเลือดที่ต้องการผล
เร่งด่วน เช่น ผู้ป่วยฉุกเฉิน ผู้ป่วยผ่าตัด ผู้ป่วยวิกฤติ (ICU) และผู้ที่มาตรวจสุขภาพกับศูนย์เคลื่อนที่ 
(mobile health checking service) ที่มาเป็นกลุ่มใหญ่ นอกจากนี้ ห้องปฏิบัติการทางคลินิก
จ าเป็นต้องสร้างมาตรฐานของการให้บริการ เช่น Hospital Accreditation (HA) และ ISO 15189 
เป็นต้น ดังนั้นการใช้สารกันเลือดแข็ง เพื่อลดเวลาในการเตรียมตัวอย่าง และหันมาใช้สิ่งส่งตรวจชนิด
พลาสมาจึงเข้ามามีบทบาทมากข้ึน 

 สารกันเลือดแข็งที่นิยมใช้เพ่ือเตรียมพลาสมาส าหรับตรวจสารชีวเคมีในเลือด คือเฮปาริน 
เนื่องจากรบกวนต่อค่าสารชีวเคมีในเลือดน้อยมาก เฮปารินมีหลายรูปแบบ แต่ที่นิยมใช้ในปัจจุบันคือ 
ลิเทียมเฮปาริน (Lithium heparin) เนื่องจากสามารถเตรียมได้เองในห้องปฏิบัติการ และมีจ าหน่าย
อย่างแพร่หลายในท้องตลาด อย่างไรก็ตามมีรายงานวิจัยในบทความของวารสารต่างประเทศหลาย
เรื่อง พบว่าปริมาณสารชีวเคมีในเลือดบางชนิดที่วิเคราะห์จากซีรั่มนั้น แตกต่างจากลิเทียมเฮปาริน ซึ่ง
อาจมีผลต่อการวินิจฉัยโรคของแพทย์ รวมถึงการติดตามผลการรักษา โดยเฉพาะโรงพยาบาลชุมชนที่
มีเครื่องมือจ ากัด การตรวจสุขภาพประจ าปี การตรวจผู้ป่วยวิกฤติ (ICU) ที่ต้องการผลการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการอย่างเร่งด่วน  

 ส าหรับการตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน ส่วนใหญ่ในโรงพยาบาลของรัฐ มักจะให้ผู้เข้ารับการ
ตรวจ มาเจาะเลือดตรวจรวมกันในแต่ละสัปดาห์เพียงวันเดียวเท่านั้น (วันของคลินิกโรคเบาหวาน) ท า
ให้มีตัวอย่างเข้ามามาก ท าให้การออกผลท าได้ช้ากว่าปกติ เนื่องจากการเก็บตัวอย่างเลือด (พลาสมา) 
เพ่ือตรวจเบาหวานนิยมใช้โซเดียมฟลูออไรด์เป็นสารกันเลือดแข็ง ซึ่งน าไปตรวจวิเคราะห์ได้เพียง
ระดับกลูโคสในเลือดเท่านั้น ไม่สามารถน ามาตรวจสารชีวเคมีชนิดอื่นได้ เมื่อเปรียบเทียบกับการใช้
ลิเทียมเฮปารินเป็นสารกันเลือดแข็ง สามารถวิเคราะห์สารชีวเคมีในเลือดชนิดอ่ืนได้ด้วย ท าให้
ห้องปฏิบัติการออกผลการตรวจสารชีวเคมีได้พร้อมกัน เป็นการลดเวลาการรอผลการตรวจของผู้เข้า
รับบริการ ลดข้อผิดพลาดที่อาจเกิดข้ึนได้ในกรณีท่ีมีตัวอย่างเข้ามามาก และลดแรงงานของเจ้าหน้าที่
ประจ าห้องปฏิบัติการได้อีกทางหนึ่งด้วย 

 ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงเล็งเห็นความส าคัญในประเด็นนี้ จึงได้ด าเนินการวิจัยเพื่อศึกษาระดับ
กลูโคสจากพลาสมาท่ีเตรียมจากสารกันเลือดแข็งโซเดียมฟลูออไรด์ และลิเทียมเฮปารินจากผู้เข้ารับ
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การตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน ว่ามีผลแตกต่างกันอย่างไร และน ามาวินิจฉัยโรคเบาหวานให้ผล
แตกต่างกันหรือไม่ และอย่างไร 

 
วัตถุประสงค์ของโครงการ 
1) ตรวจระดับกลูโคสในเลือดจากตัวอย่างพลาสมาท่ีเตรียมจากสารกันเลือดแข็งโซเดียมฟลูออไรด์ 

และลิเทียมเฮปาริน ของผู้ที่เข้ารับการตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน 
2) เปรียบเทียบความแตกต่างของระดับกลูโคสในเลือดของพลาสมาท่ีเตรียมจากสารกันเลือดแข็ง

โซเดียมฟลูออไรด์ และลิเทียมเฮปาริน ที่มีผลต่อการวินิจฉัยโรค เมื่อน าไปเปรียบเทียบกับค่า
ปกติ หรือค่าอ้างอิง 

 
ขอบเขตของโครงการวิจัย 

ห้องปฏิบัติการงานชันสูตรสาธารณสุขโรงพยาบาลกุดจับ จังหวัดอุดรธานี เป็นโรงพยาบาลระดับ
ชุมชนขนาด 30 เตียง ด าเนินการวิจัยครั้งนี้ร่วมกับ มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา โดยท าการเก็บ
ตัวอย่าง เลือดจากผู้เข้ารับการตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน ในวันที่เป็นคลินิกเบาหวาน จ านวน 300 
ราย คณะผู้วิจัยจะเก็บข้อมูลพื้นฐานของผู้เข้ารับการตรวจด้วย เช่น ชื่อ hospital number (HN) 
อายุ เพศ ประวัติการวินิจฉัย (เบาหวาน และความดันโลหิตสูง) ฯลฯ จากนั้นเตรียมพลาสมาโดยใช้
สารกันเลือดแข็งโซเดียมฟลูออไรด์ และลิเทียมเฮปาริน เพ่ือวิเคราะห์ระดับกลูโคสในเลือดโดยเครื่อง
วิเคราะห์อัตโนมัติ ผลการวิเคราะห์จะรายงานให้ผู้เข้ารับการตรวจทราบ และคณะผู้วิจัยจะท าการ
แปลผลการตรวจโดยเทียบกับค่าอ้างอิง และน ามาเปรียบเทียบผลการวินิจฉัย นอกจากนี้คณะผู้วิจัย
สามารถทราบความชุกของผู้ที่เป็นโรคเบาหวานจากกลุ่มคนที่เข้ารับการตรวจครั้งนี้อีกด้วย    
 
ทฤษฎีสมมติฐาน หรือกรอบแนวความคิด (Conception Framework) ของโครงการวิจัย 

สิ่งส่งตรวจ การเตรียมตัวอย่าง และชนิดของตัวอย่างที่น ามาวิเคราะห์สารชีวเคมีในเลือด 
ได้แก่ ซีรัม และ พลาสมา อาจมีผลกระทบต่อการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการขั้นก่อนการวิเคราะห์ 
(preanalytical analysis) ได้แก่ ผลกระทบจากการเก็บตัวอย่าง การเตรียมตัวอย่าง หรือ การติด
ฉลากตัวอย่าง เป็นต้น ซึ่งในงานวิจัยครั้งนี้มุ่งประเด็นส าคัญไปที่การเก็บและเตรียมตัวอย่างพลาสมา
จากสารกันเลือดแข็งที่แตกต่างกันส าหรับการตรวจระดับกลูโคสในเลือด ซึ่งเป็นงานตรวจคัดกรอง
โรคเบาหวาน โดยปัจจัยดังกล่าวอาจท าให้การรายงานผลทางห้องปฏิบัติการคลาดเคลื่อน และอาจท า
ให้การแปลผลทางห้องปฏิบัติการของแพทย์ผิดพลาดได้ ซึ่งอาจจะกระทบต่อการวินิจฉัยโรค การเฝ้า
ระวัง การพยากรณ์โรค และการติดตามผลการรักษาของแพทย์ได้ (ดังรูปที่ 1) 

 
 
 
 
 
 

 

ผู้เข้ารับการตรวจคัดกรอง
โรคเบาหวาน 

การตรวจวินิจฉัยโรคทาง
ห้องปฏิบัติการ 

ปัจจัยที่มีผลต่อระดับกลูโคสในเลือด เช่น  
การเก็บตัวอย่าง การเตรียมตัวอย่าง 

เทคนิคการวิเคราะห์ การออกผลการวิเคราะห ์

การแปลผลการวิเคราะห์ ฯลฯ 

ผลการตรวจระดับกลูโคสในเลือด  
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รูปที่ 1 กรอบแนวคิดของแสดงความสัมพันธ์ของ การเก็บและการเตรียมตัวอย่าง ที่มีผลต่อผลการ
วิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ คือ ระดับกลูโคส ในเลือด และอาจมีผลกระทบต่อ การวินิจฉัย ตลอดจน
การเฝ้าระวัง การพยากรณ์ และการติดตามผลการรักษาโรคเบาหวานของแพทย์ 
 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
1.ทราบถึงประสิทธิภาพการตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน เมื่อเตรียมตัวอย่างด้วยสารกันเลือดแข็ง

ลิเทียมเฮปาริน 
2. ข้อมูลดังกล่าวสามารถน าไปปรับปรุงประสิทธิภาพการท างานของห้องปฏิบัติการแก่ผู้เข้ารับ

บริการการตรวจคัดกรองโรคได้ 
3. สามารถน าองค์ความรู้ที่ได้จากงานวิจัย มาบูรณาการในการเรียนการสอนรายวิชา ATM 

3105 มนุษย์ชีวเคมี (Human Biochemistry) ซึ่งอยู่ในหลักสูตรแพทย์แผนไทยประยุกต์ (นศ. ชั้นปีที่ 
2) โดย ดร. ยุทธนา สุดเจริญ เป็นผู้สอนรายวิชาดังกล่าว 

 
สถานที่ท าโครงงานวิจัย 

- คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา 
- ห้องปฏิบัติการงานชันสูตรสาธารณสุขโรงพยาบาลกุดจับ จังหวัดอุดรธานี 
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