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การศึกษาประสิทธิภาพในการตรวจวิเคราะห์ทางธนาคารเลือดของ 

เครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติหลักการ Column Agglutination Technique (CAT)  
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บทคัดย่อ
	 การศกึษาคร้ังนีม้วัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาประสิทธิภาพในการตรวจวเิคราะห์ทางธนาคารเลือดของเคร่ืองตรวจ

วิเคราะห์อัตโนมัติหลักการ Column Agglutination Technique (CAT) เครื่อง A และ B เปรียบเทียบกับวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน ในโรงพยาบาลอุดรธานี ก่อนจะน�ำเคร่ืองตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติไปใช้ในงานประจ�ำวัน 

เพือ่การรายงานผลตรวจวเิคราะห์ทีถู่กต้อง  แม่นย�ำ ลดความเสีย่งทีอ่าจก่อให้เกดิอนัตรายแก่ผูป่้วยในการรบัเลอืด 

งานวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงทดลอง กลุ่มตัวอย่างได้แก่ ตัวอย่างเลือดทดสอบจากงานธนาคารเลือด โรงพยาบาล

อุดรธานีทีท่ราบผลการตรวจแล้วโดยวิธหีลอดทดลองมาตรฐานจ�ำนวน 120 ตวัอยา่ง น�ำมาท�ำการทดสอบประจ�ำ

ทางธนาคารเลือด ได้แก่ การตรวจหมู่เลือดระบบ ABO (ABO grouping) และ Rh (Rh typing) การตรวจคัด

กรองแอนติบอดี (Antibody screening test) การทดสอบสอบความเข้ากันได้ของเลือด (Compatibility test) 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) แจกแจงเป็นร้อยละ หาค่าความไว (sensitivity) 

ความจ�ำเพาะ (specificity) ค่าการท�ำนายผลบวก (positive predictive value, PPV) และค่าการท�ำนายผลลบ 

(negative predictive value, NPV)

	 ผลการศึกษา พบว่า ผลการตรวจหมู่เลือด ABO และ Rh การตรวจคัดกรองแอนติบอดี และการทดสอบ

ความเข้ากันได้ของเลือดของเครื่อง A และ B ให้ผลการทดสอบสอดคล้องกับวิธีหลอดทดลองมาตรฐาน คือมีค่า 

sensitivity, specificity, PPV และ NPV เท่ากับ ร้อยละ 100 ในทุกรายการทดสอบ ผลการศึกษาสรุปได้ว่า 

เครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติหลักการ CAT เครื่อง A และ B ให้ผลการทดสอบสอดคล้องกับวิธีหลอดทดลอง

มาตรฐาน จึงมีประสิทธิภาพเหมาะสมในการน�ำไปใช้ในงานประจ�ำของงานธนาคารเลือด โรงพยาบาลอุดรธานี

	 ค�ำส�ำคัญ: การตรวจหมู่เลือด ABO การตรวจคัดกรองแอนติบอดี ความเข้ากันได้ของเลือด
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A Comparative Study of Analysis Result in Blood Bank Using Column  

Agglutination Technique (CAT) Based Automated Analyzer 

 at Udon Thani Hospital

Supawan  Kamchai B.Sc.*

Abstract
 	 The objective of this study was to study the efficiency of column agglutination technique 

(CAT) based automated analyzer for blood bank analysis between analysers A and B and 

compared their results with those of standard tube test. The study should be conducted before 

introducing the automated analyser to routine testing in order to get the accurate and précised 

reports, as a result, decrease the possible risk of transfusion reaction in patient. This was 

experimental research. The study samples were 120 blood samples from blood bank of Udon 

Thani hospital in which results were known by standard tube test. The routine blood bank tested 

was ABO and Rh grouping, antibody screening and compatibility test. Data were analyzed using 

the descriptive statistic, frequency, percentage, sensitivity, specificity, positive predictive value 

(PPV) and negative predictive value (NPV).

 	 The result found that the result of ABO and Rh grouping, antibody screening and compatibility 

test from automated analyzers A and B were in consistent with those from standard tube test. 

The sensitivity, specificity, PPV and NPV were all 100% in all tests. In conclusion, the results 

from CAT based automated analyzer A and B were compatible with standard tube test, as a 

result, they had sufficient efficiency to apply to routine testing in blood bank, Udon Thani hospital.

	 Keywords: ABO grouping, Antibody screening test, Compatibility test
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บทน�ำ
	 งานธนาคารเลือดเป็นงานที่ต ้องมีความรับ

ผิดชอบสูงทั้งนี้เพราะหากเกิดความผิดพลาดในการ

ท�ำงานอาจส่งผลให้ผู้ป่วยเสียชีวิตได้ โดยทั่วไปแล้ว

งานธนาคารเลือดมีหน้าที่หลักคือ การรับบริจาคเลือด 

การเตรยีมส่วนประกอบของเลอืด การจดัเกบ็เลอืดอย่าง

มีคุณภาพ และหน้าที่ส�ำคัญอีกอย่างหนึ่งคือการเตรียม

เลอืดทีม่คีวามปลอดภัยและเข้ากันได้กับเลอืดของผูป่้วย 

เพ่ือป้องกันการเกิดปฏิกิริยาอันไม่พึ่งประสงค์จากการ

ให้เลือดซึ่งอาจส่งผลให้ผู้ป่วยมีอันตรายถึงแก่ชีวิตได้ 

โดยขัน้ตอนการเตรยีมเลอืดทีเ่ข้ากนัได้ให้แก่ผูป่้วย ตาม

มาตรฐานงานธนาคารเลือดและงานบริการโลหิตได้

ก�ำหนดการตรวจวเิคราะห์ทางธนาคารเลอืดก่อนการให้

เลือดผูป่้วย ได้แก่ ในตวัอย่างเลอืดของผูป่้วยต้องตรวจ

หาหมู่เลือด ABO และ Rh ตรวจคัดกรองแอนติบอดี 

รวมถึงการทดสอบความเข้ากันได้กับเลือดบริจาค1

	 ปัจจุบนัโรงพยาบาลอดุรธานมีจี�ำนวนเตยีง 1,022 

เตยีง มปีรมิาณการขอใช้เลอืดเฉลีย่ 276 ยนูติต่อวนั ใน

ขณะทีเ่จ้าหน้าทีป่ฏบิตังิานธนาคารเลอืดไม่เพยีงพอ การ

ทดสอบความเข้ากนัได้ของเลอืดใช้วธิกีารตรวจวเิคราะห์

ด้วยวิธีหลอดทดลองมาตรฐาน (Standard tube test) 

โดยให้เซลล์เม็ดเลือดแดงและซีรัมท�ำปฏิกิริยากันใน

หลอดทดลองแล้วอ่านปฏกิริยิาทีอ่ณุหภมูห้ิอง อณุหภมูิ 

37 องศาเซลเซียส และ Indirect anti–globulin test 

(IAT) วิธีนี้มีปัจจัยส�ำคัญที่มีผลต่อการทดสอบคือ 

เทคนิคการปั่นล้างเซลล์เม็ดเลือดแดงและการเขย่าอ่าน

ผลปฏิกิริยาด้วยตาเปล่าซึ่งต้องอาศัยผู้ปฏิบัติงานท่ีมี

ความช�ำนาญและประสบการณ์สูง มิฉะนั้นอาจอ่านผล

เป็นผลลบปลอมหรอืผลบวกปลอมได้ การทดสอบความ

เข้ากันได้ของเลือดสามารถท�ำได้อีกวิธีคือ หลักการ 

Column agglutination technique (CAT) โดยให้

เซลล์เม็ดเลือดแดงและซีรัมท�ำปฏิกิริยากันใน micro-

column ที่มีน�้ำยาและเม็ดเจลหรือ glass beads เป็น

ตัวกรองเซลล์เม็ดเลือดแดงที่เกาะกลุ่มกันจากการท�ำ

ปฏิกิริยากับแอนติบอดี วิธีนี้เป็นวิธีที่ไม่ยุ่งยาก ไม่ต้อง

อาศัยผู้ปฏิบัติงานที่มีความช�ำนาญสูงมากเหมือนวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน เนื่องจากวิธีนี้ไม่มีขั้นตอนการ

ปั่นล้างเซลล์และการเขย่าอ่านผล จากการศึกษาการน�ำ

เครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติหลักการ CAT มาใช้ใน

งานประจ�ำของธนาคารเลอืด โดยการเปรยีบเทยีบการใช้

ชุดทดสอบส�ำเร็จรูป เทคนิค Microcolumn aggluti-

nation test (MT)2 ของเครื่องมืออัตโนมัติ 3 เครื่อง

ได้แก่ AutoVue Innova (AVI), Techno Twin Sta-

tion (TTs ) และ Wadina Compact (WDC) กับวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน (Standard tube test, STT) 

วเิคราะห์เปรยีบเทยีบความไว ความจ�ำเพาะ เวลาทีใ่ช้ใน

การทดสอบ ต้นทุน และประสิทธิผลของการทดสอบ 

พบว่า ความไวในการทดสอบหมู่เลือด ABO หมู่ Rh D 

และการทดสอบหาแอนตบิอดท่ีีมคีวามส�ำคญัทางคลินกิ

โดยวิธี STT, AVI, TTs และ WDC ไม่มีความแตกต่าง

กนัอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิแต่พบว่า วธิ ีSTT มคีวาม

ไวมากกว่าวิธี MT ในการทดสอบหาแอนติบอดีกลุ่มที่

ไม่มีความส�ำคัญทางคลินิก ทั้งนี้เครื่อง AVI เป็นเครื่อง

อัตโนมัติที่ให้ผลการทดสอบที่มีความไวสูงกว่าและให้

ผลบวกปลอมมากกว่าวิธี STT และ TTs แต่ใช้เวลาใน

การทดสอบเร็วท่ีสุด ดังนั้นจึงควรน�ำเคร่ืองตรวจ

อตัโนมตัท่ีิตรวจโดยเทคนคิ MT มาใช้ในห้องปฏบัิตกิาร

เวชศาสตร์การบริการโลหิต เพื่อให้ความไวของการ

ทดสอบท่ีสูงข้ึน ลดเวลาการทดสอบ และลดความผิด

พลาดที่เกิดจากขั้นตอนการท�ำงาน รวมทั้งเป็นการเพิ่ม

มาตรฐานของการทดสอบ Pre–transfusion test การ

ศึกษาการประเมินประสิทธิภาพเครื่องตรวจกรอง

แอนตบิอดต่ีอเมด็เลอืดแดงอตัโนมตัวิธิ ีIAT โดยใช้หลกั

การ CAT3 พบว่า การตรวจคัดกรองแอนติบอดีวิธี IAT 

ด้วยหลักการ CAT โดยใช้เครื่องอัตโนมัติ AVI มีความ

ไว (sensitivity) ร้อยละ 100 และมีความจ�ำเพาะ 

(specificity) ร้อยละ 100 และการตรวจหาชนิด

แอนตบิอดจีากตวัอย่างทีใ่ห้ผลบวกพบว่า แอนตบิอดทีี่

พบมากที่สุดคือ anti–Lea รองลงมาคือ anti–Mia, 

anti–Leb, anti–Lea+Leb, anti–P, anti–E, anti–S 

และ anti–D ตามล�ำดับ ซึ่งแอนติบอดีที่ตรวจพบมีทั้ง

ชนิด IgM และ IgG และเป็นแอนติบอดีที่มีความส�ำคัญ
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ทางคลนิิก แสดงให้เหน็ว่าเครือ่งตรวจวเิคราะห์อตัโนมัติ 

AVI สามารถตรวจคดักรองแอนตบิอดทีัง้ชนดิ IgM และ 

IgG ที่มีความส�ำคัญทางคลินิกได้ ส่วนตัวอย่างที่ให้ผล

บวกปลอม หากน�ำไปตรวจแยกชนิดแอนติบอดี (anti-

body identification) ด้วยหลักการ CAT หรือวิธีอื่น

อาจระบุชนิดแอนติบอดีได้ซึ่งควรมีการเก็บตัวอย่าง

ทดสอบและศกึษาเพิม่เตมิต่อไป การศกึษาเปรยีบเทยีบ

การตรวจหาความแรงของ ABO antibody ด้วยวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน (STT) และ Gel Technique4 

พบว่า STT เป็นเทคนิคทีเ่หมาะสมในการตรวจหา titer 

ของ ABO antibody ทั้งชนิด IgM และ IgG มากว่า

เทคนคิ Gel ซึง่ให้ค่าความแรงของ Anti–A หรอื anti–B 

น้อยกว่าวิธี STT ในทุกหมู่เลือด ดังนั้นฝ่ายธนาคาร

เลือด โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์จึงก�ำหนดให้ใช้วิธี STT 

ตรวจหา titer ของ ABO antibody รวมถึง titer ของ

แอนติบอดีในหมู่เลือดอื่นๆด้วย การศึกษาการประเมิน

ประสิทธภิาพการตรวจคดักรองแอนตบิอดต่ีอแอนตเิจน

ของเม็ดโลหติแดงด้วยเทคนคิ CAT โดยเครือ่งวเิคราะห์

อัตโนมัติในผู้บริจาคโลหิตที่ศูนย์บริการโลหิตแห่งชาต ิ

สภากาชาดไทย5 พบว่า การทดสอบด้วยเทคนิค CAT 

โดยเคร่ืองอัตโนมัตินัน้เป็นการทดสอบทีม่ปีระสทิธภิาพ 

สามารถน�ำมาท�ำการทดสอบได้ในธนาคารเลอืดของโรง

พยาบาลต่างๆ รวมทั้งในศูนย์บริการโลหิตแห่งชาต ิ

สภากาชาดไทย 

	 เน่ืองจากการตรวจวิเคราะห์ทางธนาคารเลือด 

โดยวิธีหลอดทดลองมาตรฐานมีหลายขั้นตอนและใช้

เวลานาน อีกท้ังต้องอาศยัความช�ำนาญและประสบการณ์

ของผู้ปฏิบัติงาน ประกอบกับปริมาณงานที่เพิ่มมากขึ้น 

อาจก่อให้เกดิความเสีย่งจากความผดิพลาดของผูป้ฏบิตัิ

งาน (Human error) จนอาจเป็นเหตุให้ผู้ป่วยได้รับ

อันตรายจากการรบัเลอืด งานธนาคารเลอืด โรงพยาบาล

อุดรธาน ีจงึมกีารน�ำเครือ่งตรวจวเิคราะห์อตัโนมตัหิลกั

การ CAT มาใช้ในงานประจ�ำ จ�ำนวน 4 เครื่อง ได้แก่ 

เครื่องรุ่น A จ�ำนวน 2 เครื่อง และเครื่องรุ่น B จ�ำนวน 

2 เครือ่ง ผูว้จิยัจงึท�ำการศกึษาเปรยีบเทยีบประสทิธภิาพ

ของเครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติ A และ B กับวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน เพื่อให้เกิดความน่าเชื่อถือใน

การตรวจหมู ่เลือดระบบ ABOและ Rh การตรวจ 

คัดกรองแอนติบอดีและการทดสอบความเข้ากันได ้

ของเลือด และใช้เป็นข้อมูลในการเลือกเครื่องตรวจ

วิเคราะห์ที่เหมาะสมส�ำหรับการเตรียมเลือดให้ผู้ป่วยใน

โรงพยาบาลอุดรธานี

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพือ่ศกึษาประสทิธภิาพในการตรวจวเิคราะห์ทาง

ธนาคารเลือดของเคร่ืองตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติหลัก

การ Column Agglutination Technique ของเครื่อง 

A และ B เปรียบเทียบกับผลการตรวจวิเคราะห์ด้วยวิธี

หลอดทดลองมาตรฐาน

วิธีการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงทดลองเพื่อหา

ประสิทธิภาพการตรวจวิเคราะห์ทางธนาคารเลือดด้วย

เครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติ A ที่ใช้ Glass bead 

Technique ตรวจวัดปฏิกิริยาการเกาะกลุ่ม (Aggluti-

nation) ของเม็ดเลือดแดง และเครื่องตรวจวิเคราะห์

อัตโนมัติ B ที่ใช้ Gel Technique เปรียบเทียบกับผล

การตรวจวิเคราะห์ด้วยวิธีหลอดทดลองมาตรฐาน 

(Standard tube test, STT) ในการตรวจหมูเ่ลอืด การ

ตรวจกรองแอนติบอดี และการทดสอบความเข้ากันได้

ของเลือด 

	 งานวิจัยนี้ได้รับความเห็นชอบให้ด�ำเนินการ 

วิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

โรงพยาบาลอุดรธานี เลขที่อ ้างอิง UDH REC 

No.27/2564

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา คือ ใช้ตัวอย่างทดสอบจาก

งานธนาคารเลอืด โรงพยาบาลอดุรธาน ีทีท่ราบผลตรวจ

แล้วจากการตรวจด้วยวธิ ีSTT ระหว่างเดอืนกรกฎาคม 

พ.ศ. 2562 ถึงเดือนกันยายน พ.ศ. 2563 จ�ำนวน 

ท้ังหมด 120 ตัวอย่าง คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ 

อย่างง่าย (Simple random sampling) โดยวิธีสุ่ม

ตวัอย่างทดสอบจากตวัอย่างเลอืดผูป่้วยในงานธนาคาร
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เลือด โรงพยาบาลอุดรธานี 

	 การค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยอ้างอิงจาก

มาตรฐานงานเทคนิคการแพทย์การควบคุมคุณภาพ

ภายในห้องปฏิบัติการในการเปรียบเทียบวิธีวิเคราะห์

หรือเครื่องมือ กรณีที่ใช้วิธีการวิเคราะห์หลายวิธีหรือใช้

เครื่องมือหลายเครื่องเพื่อให้บริการในรายการทดสอบ

ชนดิเดียวกัน ในสถานทีเ่ดยีวกนั การศกึษาเปรยีบเทยีบ

ผลการตรวจวิเคราะห์เครื่องมือและน�้ำยาผลิตภัณฑ์

ต่างกัน ควรใช้ตัวอย่างเปรียบเทียบอย่างน้อย 40 

ตัวอย่าง6

	 วิธีการศึกษา

	 การศึกษาครั้งนี้ท�ำการทดสอบโดยใช้ตัวอย่าง

ตรวจชนิด EDTA blood จ�ำนวน 40 ตัวอย่าง คัดเลือก

ตามชนิดของหมู่เลือด A, B, AB และ O ปั่นแยกส่วน

ของเม็ดเลือดแดงกับพลาสมาออกจากกันที่ความเร็ว

รอบ 1,000 g เป็นเวลา 2 นาที ตัวอย่างเจาะมาไม่เกิน 

72 ชั่วโมง โดยทุกการทดสอบ ทุกขั้นตอนอยู่ในสภาวะ

ของการใช้งานจริงในห้องปฏิบัติการธนาคารเลือด โรง

พยาบาลอุดรธานี

	 การทดสอบหาแอนติเจนบนเม็ดเลือดแดงและ

แอนติบอดใีนซีรัมด้วยวิธ ีSTT ท�ำโดยน�ำเม็ดเลอืดแดง

ทดสอบกับ Standard anti–A ,anti–B และ anti–D 

ส่วนซีรัมทดสอบกับเซลล์มาตรฐาน เซลล์ A และเซลล์ 

B เมื่อทราบผลตรวจแล้วน�ำมาทดสอบกับเครื่องตรวจ

วเิคราะห์อตัโนมตัิ AและB โดบท�ำการทดสอบตามคูม่อื

การใช้งานของเครื่องแต่ละชนิด ใช้แผ่นทดสอบเฉพาะ

ของแต่ละเครื่อง ส่วนซีรัมทดสอบกับเซลล์มาตรฐาน 

เซลล์ A และเซลล์ B ชุดเดียวกัน

	 การตรวจคัดกรองแอนติบอดี ใช้ตัวอย่างจ�ำนวน 

40 ตวัอย่าง คดัเลอืกตวัอย่างทีเ่ป็นผลบวก 10 ราย และ 

ผลลบ 30 ราย ด้วยวิธีSTT โดยใช้ซีรัม 2 หยด ท�ำ

ปฏิกิริยากับเซลล์มาตรฐาน screening cells O1, O2 

อย่างละ 1 หยด อ่านผลที่อุณหภูมิห้อง 37 องศา

เซลเซียส และ IAT แล้วน�ำมาทดสอบกับเครื่องตรวจ

วิเคราะห์อัตโนมัติ Aและ B ตามวิธีปฏิบัติของแต่ละ

เครือ่ง ใช้แผ่นทดสอบเฉพาะเครือ่ง ส่วนเซลล์มาตรฐาน 

screening cells O1, O2 ใช้ชุดเดียวกัน

	 การทดสอบความเข้ากันได้ของเลือด ใช้ตัวอย่าง

เลือดจากผู้ป่วยและผู้บริจาคจ�ำนวน 40 ตัวอย่าง โดย

ใช้ซีรัมของผู้ป่วยท�ำปฏิกิริยากับตัวอย่างเม็ดเลือดแดง

ของผูบ้รจิาคทีไ่ด้จากสายถงุเลอืด ด้วยวธิ ีSTT อ่านผล

ที่อุณหภูมิห้อง 37 องศาเซลเซียส และ IAT เมื่อทราบ

ผลตรวจแล้วน�ำมาทดสอบกับเครื่องตรวจวิเคราะห์

อัตโนมัติ A และ B ตามวิธีปฏิบัติของแต่ละเครื่องและ

ใช้แผ่นทดสอบเฉพาะของเครื่อง

	 เครื่องมือและน�้ำยาที่ใช้ในการทดสอบ

	 1. เครื่อง A ใช้ เครื่อง Ortho Vision  serial 

No.J60003257 และแผ่นทดสอบดังนี้

	 	 – แผ่นทดสอบ ABO–Rh/reverse cassette 

(Reagents) Lot.No.ABR312A 

	 	 – แผ่นทดสอบ AHG Poly cassette 

(IgG,C3d) Lot.No.AHC678A 

	 2. เครื่อง B ใช้ เครื่อง Wadiana  serial 	

No.057–000–4005 และใช้แผ่นทดสอบดังนี้

	 	 – DG Gel coombs Lot.No.19013.01 

	 	 – DG Gel ABO/Rh(2D) Lot.No.18021.01 

	 3. เซลล์มาตรฐานและน�้ำยาที่ใช้ในการทดสอบ

	 	 – 3%Screening Cells (O1 O2) (ศนูย์บริการ

โลหิตแห่งชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62072 

	 	 – 3%A1 และ 3%B Cells (ศูนย์บริการโลหิต

แห่งชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62070 

	 	 – Standard anti–A (ศูนย์บริการโลหิตแห่ง

ชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62014 

	 	 – Standard anti–B (ศูนย์บริการโลหิตแห่ง

ชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62022

	 	 – Standard anti–D (ศูนย์บริการโลหิตแห่ง

ชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62013

	 	 – Anti–human globulin (ศนูย์บรกิารโลหติ

แห่งชาติ สภากาชาดไทย) Lot.No. 62011

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ผู ้วิจัยน�ำผลการทดสอบมาตรวจสอบความ

สมบูรณ์ของข้อมูลแล้วประมวลผลโดยใช้โปรแกรม
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ส�ำเร็จรูปทางสถิติวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 

(Descriptive statistic) ได้แก่ จ�ำนวน ร้อยละ วเิคราะห์

หาค่าความไว (sensitivity) ความจ�ำเพาะ (specificity) 

ค่าการท�ำนายผลบวก (positive predictive value) 

และค่าการท�ำนายผลลบ (negative predictive value)

ผลการวิจัย
	 ผลการศกึษาประสทิธภิาพการตรวจวเิคราะห์ทาง

ธนาคารเลอืดโดยเครือ่งตรวจวเิคราะห์อตัโนมตัหิลกัการ 

CAT ของเครื่อง A และ B เปรียบเทียบกับวิธี STT 

แบ่งออกเป็น 4 ส่วน ดังนี้

	 1)	การตรวจหมู ่เลือดระบบ ABO และ Rh 

ระหว่างเครื่อง A และเครื่อง B เปรียบเทียบกับวิธี STT 

ในตัวอย่างเลือดจ�ำนวน 40 ตัวอย่าง พบว่าทั้ง 2 เครื่อง

ให้ผลการตรวจสอดคล้องกับวิธี STT โดยมีค่า sensi-

tivity, specificity, positive predictive valueและ 

negative predictive value เท่ากับ ร้อยละ 100 ดัง

แสดงในตารางที่ 1 และ 2

ตารางที ่1 การเปรียบเทียบผลการตรวจหมู่เลือด ABO grouping โดยวิธี STT กับผลจากการตรวจด้วย

	 	 	 เครื่อง A และ B 

ผลการตรวจ ABO grouping
วิธีตรวจ ABO grouping

วิธี STT เครื่อง A เครื่อง B

Group A 9 9 9

Group B 11 11 11

Group AB 11 11 11

Group O 9 9 9

Total 40 40 40

ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบผลการตรวจหมู่เลือด Rh grouping โดยวิธี STT กับผลการตรวจด้วยเครื่อง A 

	 	 	 และ B

ผลการตรวจวิธี STT
ผลการตรวจเครื่อง  A ผลการตรวจเครื่อง  B

Rh Positive Rh Negative Total Rh Positive Rh Negative Total

Rh Positive 34 0 34 34 0 34

Rh Negative 0 6 6 0 6 6

Total 34 6 40 34 6 40

* sensitivity =100.00%, specificity = 100.00%, positive predictive value = 100.00%, negative predictive 

value = 100.00%

	 2)	การตรวจ Antibody screening test โดย 

วิธี CAT ของเครื่อง A และ B เปรียบเทียบกับวิธี STT 

ในตวัอย่างเลอืดจ�ำนวน 40 ตวัอย่าง พบว่า ทัง้ 2 เครือ่ง 

มีค่า sensitivity, specificity, positive predictive 

value และ negative predictive value เท่ากบั ร้อยละ 

100 ดังแสดงในตารางที่ 3 และการเปรียบเทียบผล 

Antibody screening ทีผ่ลเป็น positive ด้วยการตรวจ

ทั้ง 3 วิธี ดังแสดงในตารางที่ 4
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ตารางที่ 3 การเปรียบเทียบผลการตรวจ Antibody screening test (IAT) โดยวิธี STT กับผลการตรวจด้วย

	 	 	 เครื่อง A และ B

ผลการตรวจวิธี STT  
ผลการตรวจเครื่อง  A ผลการตรวจเครื่อง  B

IAT Positive IAT Negative Total IAT Positive IAT Negative Total

IAT Positive 10 0 10 10 0 10

IAT Negative 0 30 30 0 30 30

Total 10 30 40 10 30 40

* sensitivity =100.00%, specificity = 100.00%, positive predictive value = 100.00%, negative predictive 

value = 100.00%

ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบผล Antibody screening (IAT) ที่ผลเป็น Positive ด้วยการตรวจทั้ง 3 วิธี

ผลตรวจ

IAT Positive

วิธีตรวจ Antibody screening test

วิธี STT เครื่อง A เครื่อง B

Sample No. O1 Cells O2 Cells O1 Cells O2 Cells O1 Cells O2 Cells

1 2+ 1+ 2+ 1+ 2+ 2+

2 3+ 3+ 3+ 3+ 3+ 3+

3 3+ 0 3+ 0 2+ 0

4 2+ 0 2+ 0 3+ 0

5 3+ 3+ 3+ 3+ 3+ 3+

6 3+ 0 3+ 0 3+ 0

7 2+ 0 3+ 0 2+ 0

8 3+ 3+ 3+ 3+ 3+ 2+

9 2+ 0 3+ 0 2+ 0

10 0 3+ 0 3+ 0 2+

	 3)	การทดสอบการตรวจความเข้ากนัได้ของเลอืด

โดยวิธี CAT ของ เครื่อง A และ B กับวิธี STT ใน

ตัวอย่างเลือดจ�ำนวน 40 ตัวอย่าง พบว่า ทั้ง 2 เครื่อง 

มีค่า sensitivity, specificity, positive predictive 

value และ negative predictive value เท่ากบั ร้อยละ 

100 ดังแสดงในตารางที่ 5 และการเปรียบเทียบผลการ

ตรวจสอบความเข้ากนัได้ของเลอืดทีม่ผีล Incompati-

ble ทั้ง 3 วิธี ดังแสดงในตารางที่ 6
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วิจารณ์และสรุป	
	 ผลการทดสอบการตรวจหมู่เลือด ABO และ Rh 

การตรวจคัดกรองแอนติบอดี และการทดสอบความ

เข้ากันได้ของเลือดด้วยเครือ่ง A และ B เปรยีบเทยีบกบั

วิธี STT มีค่า sensitivity, specificity, positive 

predictive value และ negative predictive คิดเป็น

ร้อยละ 100 ในทุกรายการทดสอบ  จากผลการศึกษา

จะเหน็ได้ว่าประสทิธภิาพการตรวจวเิคราะห์ทางธนาคาร

เลอืดของเครือ่ง A และ B มคีวามเหมาะสมทีจ่ะน�ำเครือ่ง

ตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติมาใช้กับงานประจ�ำของงาน

ธนาคารเลือด โรงพยาบาลอุดรธานี ซึ่งผลการศึกษาใน

ครั้งนี้สอดคล้องกับผลการศึกษาเปรียบเทียบการตรวจ

หมู่เลือดและการทดสอบหาแอนติบอดีต่อหมู่เลือดโดย

วธิ ีMicrocolumn Agglutination test (MT)2 ทีพ่บว่า 

การใช้เทคนิค MT โดยเครื่องตรวจอัตโนมัติสามารถน�ำ

มาใช้ทดสอบ Pre–transfusion test เพื่อแทนเทคนิค

เดิม Conventional Tube test ความไวในการทดสอบ

หมู่โลหิต ABO Rh D และการทดสอบหาแอนติบอดีที่

มีความส�ำคัญทางคลินิก โดยวิธี CTT, AVI, TTs และ 

WDC ไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

แต่พบว่าวิธี CTT มีความไวมากกว่าวิธี MT ในการ

ทดสอบหาแอนตบิอดกีลุม่ทีไ่ม่มคีวามส�ำคญัทางคลนิกิ 

ส่วน AVI เป็นเครื่องอัตโนมัติที่ให้ผลการทดสอบที่มี

ความไวสูงกว่าและให้ผลบวกปลอมมากกว่าวิธี CTT 

และ TTs แต่ใช้เวลาในการทดสอบเร็วท่ีสุด ดงันัน้จงึควร

น�ำเคร่ืองตรวจอัตโนมัติท่ีตรวจโดยเทคนิค MT มาใช้

งานห้องปฏิบัติการเวชศาสตร์การบริการโลหิต และผล

การศึกษานี้สอดคล ้องกับการศึกษาการประเมิน

ประสิทธิภาพการตรวจคัดกรองแอนติบอดีแอนติเจน

ของเม็ดโลหิตแดงด้วย CAT โดยเครื่องอัตโนมัติใน

ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบผลการตรวจทดสอบความเข้ากันได้ของเลือดโดยวิธี STT กับผลการทดสอบด้วย

	 	 	 เครื่อง A และ B

ผลการทดสอบ

วิธี STT

ผลการทดสอบเครื่อง A ผลการทดสอบเครื่อง B

Incompatible Compatible Total Incompatible Compatible Total

Incompatible 6 0 6 6 0 6

Compatible 0 34 34 0 34 34

Total 6 34 40 6 34 40

* sensitivity =100.00%, specificity = 100.00%, positive predictive value = 100.00%, negative predictive 

value = 100.00%

ตารางที่ 6 การเปรียบเทียบผลการตรวจทดสอบความเข้ากันได้ของเลือด Incompatible ทั้ง 3 วิธี

ผลตรวจ Incompatible

Sample No.

วิธีการทดสอบความเข้ากันได้ของเลือด

วิธี STT เครื่อง A เครื่อง B

1 weakly weakly weakly

2 3+ 3+ 3+

3 2+ 3+ 2+

4 3+ 3+ 2+

5 3+ 3+ 2+

6 3+ 3+ 3+
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ผู้บริจาคโลหิตท่ีศูนย์บริการโลหิตแห่งชาติ สภากาชาด 

ไทย5 พบว่า การทดสอบโดยวิธี CAT โดยเครื่อง

อัตโนมัติน้ันเป็นการทดสอบที่มีประสิทธิภาพ สามารถ

น�ำมาท�ำการทดสอบได้ในธนาคารเลอืดของโรงพยาบาล

ต่างๆ รวมทัง้ศนูย์บรกิารโลหติแห่งชาต ิสภากาชาดไทย 

	 โดยสรุปแล้วจากการศึกษาพบว่า ประสิทธิภาพ

ของเครื่อง A และ B ในการตรวจวิเคราะห์ทางห้อง

ปฏิบัติการธนาคารเลือด เมื่อเทียบกับวิธีหลอดทดลอง

มาตรฐาน มีค่า sensitivity, specificity, positive 

predictive value และ negative predictive value 

เท่ากับร้อยละ 100 ในทุกรายการทดสอบ ดังนั้นจึงควร

น�ำเครื่องตรวจวิเคราะห์อัตโนมัติมาใช้ในงานประจ�ำ

เพือ่ลดความผดิพลาดทีเ่กดิจากขัน้ตอนการท�ำงานของ

ผู้ปฏิบัติงาน รวมทั้งเป็นการเพิ่มมาตรฐานของการ

ทดสอบ Pre–transfusion test ด้วย

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคณุท่านผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาลอดุรธานี 

ท่ีให้การสนับสนุนการศึกษาในคร้ังนี้ ขอขอบคุณ 

ดร.สมหมาย คชนาม ผู้จัดการส�ำนักงานวิจัยและสถิติ

กรุณาแนะน�ำให้ค�ำปรึกษาและเป็นผู้ทรงคุณวุฒิตรวจ

สอบคุณภาพเครื่องมือ ขอขอบคุณแพทย์หญิงศรัญญา 

พงษ์อดุม แพทย์ทีป่รกึษางานธนาคารเลอืด โรงพยาบาล

อุดรธานี และคุณเยาวรักษ์ จูตระกูล หัวหน้ากลุ่มงาน

เทคนิคการแพทย์และพยาธิวิทยาคลินิก ที่เป็นผู้ทรง

คณุวฒิุ ให้ค�ำแนะน�ำ ตรวจสอบความน่าเช่ือถือหลักฐาน

เชิงประจักษ์ตลอดจนปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องจนงาน

วิจัยนี้ส�ำเร็จลุล่วง
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