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บทคดัย่อ 

คุณภาพของผลการวิเคราะห์ขึÊนกบัปัจจยัสาํคญัทุกขัÊนตอน ตัÊงแต่ pre - analytical, analytical และ post-

analytical factor ในการวิจยันีÊ ไดศึ้กษาถึง pre-analytical factor ทีÉมีผลต่อการวิเคราะห์ค่าทางเคมีคลินิกในตวัอย่าง

พลาสมา โดยเฉพาะอย่างยิÉงในส่วนของการเตรียมตวัอย่างพลาสมาเมืÉอปัÉนแยกเม็ดเลือดด้วยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์

เท่ากนั แต่ใชเ้วลาปัÉนเหวีÉยงนานต่างกนั และเมืÉอปัÉนแยกเมด็เลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสมัพทัธที์Éแตกต่างกนั แต่ใชเ้วลาใน

การปัÉนเหวีÉยงเท่ากนั  

            ตวัอย่างทีÉใชใ้นการศึกษาครัÊ งนีÊ ไดจ้ากอาสาสมคัรอายุระหว่าง 18-25 ปี จาํนวนทัÊงหมด 100 ราย ซึÉงได้

กรอกใบยนิยอมเขา้ร่วมโครงการวิจยัทุกคน แบ่งเป็น 2 การทดลองๆ ละ 50 ราย การทดลองทีÉ 1 เปรียบเทียบเวลาใน

การปัÉนแยกเม็ดเลือดนาน 6 และ 10 นาที ดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ 1,000gเท่ากนั  พบว่าค่า Creatinine, Uric acid, 

Albumin, Cholesterol, HDL-C, AST, LDH, Na+ และ K+  ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยสาํคญัทางสถิติทีÉ P-values 

>0.05  การทดลองทีÉ 2 เปรียบเทียบค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกทีÉไดจ้ากการแยกเม็ดเลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์

614g, 726g และ 846g ใช้เวลาปัÉนเท่ากันคือ 6 นาที พบว่าค่าทางเคมีคลินิกข้างต้น มีความแตกต่างกนัอย่างมี

นยัสาํคญัทางสถิติ ทีÉ P-values <0.05

            ผลการศึกษานีÊสรุปไดว้่าการเตรียมตวัอยา่งซีรัÉมโดยการปัÉนแยกเม็ดเลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ 1,000g 

สามารถใชเ้วลาปัÉน 6 นาทีโดยค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกไม่มีความแตกต่างจากตวัอย่างทีÉใชเ้วลาปัÉนนาน 10 นาที 

แต่เมืÉอปัÉนแยกเม็ดเลือดนาน 6 นาทีเท่ากนัดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ทีÉแตกต่างคือ 614g, 726g และ 846g พบว่าค่า

วิเคราะห์ทางเคมีคลินิกแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติทีÉ P-values <0.05 จะ เห็นไดว้่าแรงปัÉนเหวีÉยงทีÉใชเ้พืÉอ

เตรียมตัวอย่างพลาสมามีผลต่อคุณภาพการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ ดงันัÊนสาํหรับห้องปฏิบติัการทีÉขอการ

รับรองความสามารถทางหอ้งปฏิบติัการมาตรฐานสากล (ISO 15189) มีความจาํเป็นตอ้งสอบเทียบเครืÉองปัÉนเหวีÉยง

ทีÉใชใ้นการแยกเมด็เลือดเพืÉอเตรียมตวัอยา่งพลาสมาก่อนการวิเคราะห์ 

คาํสําคญั: พลาสมา, แรงเหวีÉยงสมัพทัธ,์ ค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิก, ISO 15189, pre-analytical factor 



Abstract 

Background: Reliability and quality of clinical laboratory results depend on various factors including pre-

analytical, analytical and post-analytical factors. In this study, pre-analytical factor especially the step of sample 

preparation was chosen as a topic of interest.  

Methods:  The blood samples were collected from 100 healthy volunteer age of 18-25 years old. Consent forms 

were completed by every volunteer before starting the experiment. There were 2 main experiments in this study. 

50 samples were used in each experiment. Comparison of clinical chemistry results analysis in the samples 

prepared by vary centrifugal time of 6 and 10 min with the fix relative centrifugal force (RCF) 1000 g were done 

as well as the clinical chemistry results in the samples prepared by fix centrifugal time of 6 min with relative 

centrifugal force of 614g, 726g and 846g were compared.  

Results :  It was found that there were no significant different in the level of Creatinine, Uric acid, Albumin, 

Cholesterol, HDL-C, AST, LDH, Na+ and K+ at p-value > 0.05 between the samples prepared by vary centrifugal 

time of 6 and 10 min with the fix RCF 1000 g whereas in samples derived from using fix centrifugal time of 6 

min with different RCF of 614g, 726g and 826g showed significantly different of these tests  at p-value < 0.05. 

Conclusion: No significant different in clinical chemistry values in sample prepared by fix RCF 1000g between 

6 and 10 min centrifugal time. That means the turn around time can be shorten. Whereas, these values were 

significantly different between RCF 614g, 726g and 826g prepared samples by fix centrifugal time of 6 min. 

Therefore, calibration centrifuge are essential in order to maintain the reliability and good quality in clinical 

chemistry services. 

Key Words: Plasma, Relative centrifugal force, clinical chemistry values, ISO 15189, pre-analytical factor 



บทนํา 

           ผลการวิเคราะห์ทางหอ้งปฏิบติัการจะมีความถกูตอ้งเชืÉอถือได ้จาํเป็นตอ้งมีการควบคุมคุณภาพทุกขัÊนตอน

ของกระบวนการตัÊงแต่ขัÊนตอนก่อนการวิเคราะห์(Pre-analytical) ขัÊนตอนการวิเคราะห์(Analytical) และขัÊนตอน

หลงัการวิเคราะห์(Post-analytical) ความผดิพลาดของผลการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบติัการเกิดไดแ้ตกต่างกนัในแต่

ละขัÊนตอน(1,2) กล่าวคือ ขัÊนตอนก่อนการวิเคราะห์มีโอกาสเกิดความผิดพลาดร้อยละ 46-68  ขัÊนตอนการวิเคราะห์

เกิดความผดิพลาดร้อยละ 7-13  และขัÊนตอนหลงัการวิเคราะห์เกิดความผดิพลาดร้อยละ 19-47 จะเห็นไดว้่าขัÊนตอน

ก่อนการวิเคราะห์มีโอกาสเกิดความผิดพลาดมากทีÉสุด จึงเป็นขัÊนตอนทีÉมีความสาํคญัยิÉงในระบบบริหารจดัการ 

ผูว้ิจยัไดต้ระหนักถึงความสาํคญัของกระบวนการก่อนการวิเคราะห์ดงักล่าว จึงได้เริÉมตน้จากปัญหาการเตรียม

ตวัอยา่งซีรัÉมก่อนนาํไปวิเคราะห์และไดผ้ลทีÉมีคุณภาพสามารถนาํไปใชช่้วยสืบคน้ ยืนยนั สนับสนุน ติดตามการ

รักษาผูป่้วยของแพทยแ์ละรวมถึงการติดตามภาวะเสีÉยงของโรคต่างๆ เพืÉอการป้องกนั และควบคุมการเกิดโรค

ต่อไป           

 การปัÉนแยกเมด็เลือดเพืÉอใหไ้ดต้วัอยา่งตรวจซีรัÉมหรือพลาสมาเป็นหนึÉงในกระบวนการก่อนการวิเคราะห์ทีÉ

มีความสาํคญัทีÉจะตอ้งมีการควบคุมคุณภาพใหไ้ดม้าตรฐาน(3)  เนืÉองจากผลกระทบจากการปัÉนแยกซีรัÉมหรือพลาสมา

อาจทาํใหค่้าการวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกบางตวัผดิพลาดได ้การปัÉนแยกซีรัÉมหรือพลาสมานัÊนจะใชเ้ครืÉองปัÉนเหวีÉยง

แยกอนุภาคต่างๆออกจากสารละลายหรือสารแขวนลอยทัÊงนีÊ ขึÊนกบัความแตกต่างของขนาด รูปร่าง ความหนาแน่น

ของอนุภาค ความหนืดของสารละลาย และความเร็วของหวัปัÉน ทฤษฏีพืÊนฐานของเทคนิคนีÊ (4)เป็นผลมาจากแรงถ่วง

นํÊ าหนกัของอนุภาคในสารแขวนลอยหรือสารละลายโดยอนุภาค 2 ชนิดทีÉมีมวลต่างกนัจะมีการเรียงตวัในหลอด

ขณะทีÉหมุนเหวีÉยงในอตัราทีÉต่างกนัตามการตอบสนองต่อแรงถ่วงซึÉงแรงเหวีÉยง (หน่วยแสดงเป็นจาํนวนเท่าของ

ค่าแรงโนม้ถ่วง Xg) ทีÉใชเ้พืÉอเพิÉมอตัราการจดัเรียงตวันีÊ จะขึÊนกบัการหมุนและขนาดของหัวปัÉน เป็นผลให้ของแข็ง

เคลืÉอนทีÉผ่านของเหลวออกมาเป็นแนวเส้นตรงออกจากศูนยก์ลางการหมุน ทาํให้สามารถแยกของแข็งและ

ของเหลวออกจากกนัได ้สาํหรับความเร็วรอบในการหมุนทีÉใชก้นัโดยทัÉวไปมี 2 แบบคือ อตัราเร็วของการปัÉนเหวีÉยง 

RPM (Revolution Per Minutes หรือ Round Per Minutes) มีหน่วยเป็น รอบ/นาที และ แรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ RCF 

(Relative Centrifugal Force) มีหน่วยเป็น xg (g = ค่าแรงโนม้ถ่วงของโลก) โดยค่า RPM และ RCF มีความสัมพนัธ์

กนั และค่า Relative Centrifugal Force (RCF)ทีÉใชเ้พืÉอการปัÉนแยกเม็ดเลือดในปัจจุบนักาํหนดมีค่าไม่น้อยกว่า 

1,000g  ใชเ้วลาปัÉนนาน10 นาที(4)  ซึÉงจากขอ้มูลดงักล่าวพบว่าดว้ยแรงปัÉนเหวีÉยงและเวลาทีÉกาํหนดจะทาํให้มีการ

ตกตะกอนของเลือดทีÉเหมาะสมต่อการวิเคราะห์ค่าทางเคมีคลินิก 

วตัถุประสงค์ของการวจิยั 

1. เพืÉอเปรียบเทียบค่าเคมีคลินิกในตวัอย่างพลาสมาทีÉได้จากการปัÉนแยกเม็ดเลือดด้วยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์

1000g ระหว่างการใชเ้วลาในการปัÉน 10 นาที กบั 6 นาที 

2. เพืÉอเปรียบเทียบค่าเคมีคลินิกในตวัอยา่งพลาสมาทีÉไดจ้ากการปัÉนแยกเมด็เลือดเมืÉอใชเ้วลาในการปัÉนนาน 6

นาที ระหว่างการใชแ้รงเหวีÉยงสัมพทัธ์ 614g, 726g และ 846g  หรือเทียบเท่ากบั 2,300, 2,500 และ 2,700 รอบต่อ

นาที 



ขอบเขตของงานวจิยั 

 ในการศึกษานีÊ ใชเ้กณฑค์ดัเลือกค่าเคมีคลินิกใหมี้ขนาดหรือมวลโมเลกุลทีÉแตกต่าง โดยตวัแทนของมวลโม

กุลขนาดเล็ก (>100 Dalton) ไดแ้ก่ Creatinine, Uric acid ตวัแทนของมวลโมเลกุลขนาดกลาง (>10 x103Dalton) 

ไดแ้ก่ AST, Albumin ส่วนตวัแทนของมวลโมเลกุลขนาดใหญ่ (>100x103Dalton) ไดแ้ก่ LDH และ HDL และ 

ตวัแทนของอิเลก็โทรไลตคื์อ Sodium ionและPotassium ion  

ตวัอยา่งเลือดทีÉใชไ้ดจ้ากอาสาสมคัรจาํนวน 100 ราย ช่วงอายรุะหว่าง18-25 ปี มีสุขภาพแข็งแรงซึÉงรับทราบ

วตัถุประสงคข์องการวิจยัและยนิดีใหค้วามร่วมมือในการทดลองโดยลงลายมือชืÉอในใบเขา้ร่วมโครงการวิจยัไวเ้ป็น

หลกัฐาน 

เครืÉองมอืวสัดุ อุปกรณ์และสารเคม ี

วสัดุ อุปกรณ์เกบ็ตวัอย่าง: เข็มเจาะเลือดเบอร์ 21 plastic syringe หลอด Lithium Heparin (จุกสีเขียว) สาํลี

ปราศจากเชืÊอ ถุงมือ Tourniquet 

นํÊายาวเิคราะห์: Creatinine, Albumin, Cholesterol, AST, LDH, HDL-C, Uric acid, Sodium, Potassium Lot 

No.171443 ของบริษทั โรช ไดแอกโนสติกส์ (ประเทศ เยอรมนั) 

สารมาตรฐาน: (Standard Material) เครืÉอง Hitachi 917 Automatic Analyzer Calibrator for automated 

systems (C.f.a.s), Cat No. 75935ผลิตภณัฑข์องบริษทัโรสไดแอกโนสติกส์ (ประเทศ เยอรมนั) 

สารควบคุมคุณภาพ: (Quality control) Precinorm U Cat No.171743 Precipath U Cat No. 171778 ผลิตภณัฑ์

ของบริษทั โรช ไดแอกโนสติกส์ (ประเทศ เยอรมนั) 

เครืÉองมอื: เครืÉองปัÉนเหวีÉยง HETTICH centrifuge รุ่น Rotafix 32 A, เครืÉอง 9180 AVL Electrolyte Analyzer, 

เครืÉอง Hitachi 917 Automatic Analyzer  

วธิีการทดลอง 

การทดลองทีÉ 1 เพืÉอเปรียบเทียบค่าทางเคมีคลินิกในตัวอย่างทีÉปัÉนแยกเม็ดเลือดด้วยแรงเหวีÉยงสัมพัทธ์ 1000g ใช้

เวลาในการปัÉน 6 นาที และ 10 นาที  

เจาะเลือดอาสาสมคัรท่านละ 5 มิลลิลิตร แบ่งใส่หลอดLithium heparin (จุกสีเขียว) หลอดละ 2.5 มิลลิลิตร 

นาํเลือดทีÉไดม้าปัÉนดว้ยแรงเหวีÉยงสมัพทัธ ์1,000g หรือ เทียบไดก้บัความเร็วรอบ 3,000 รอบต่อนาที ใชเ้วลา 6 นาที

และ 10นาทีตามลาํดับ จากนัÊนดูดพลาสมาแบ่งใส่หลอดแกว้ขนาด 12x75 มม.แลว้จึงนาํพลาสมาทีÉแยกได้มา

วิเคราะห์ค่า Creatinine, Albumin, Cholesterol, AST, LDH, HDL-C, และ Uric acid ดว้ยเครืÉอง Hitachi 917 และ

วิเคราะห์ค่า Sodium และ Potassium ดว้ยเครืÉอง 9180 AVL Electrolyte Analyzer  บนัทึกผลและนาํค่าทีÉไดม้า

วิเคราะห์เปรียบเทียบทางสถิติ Student Paired T – Test โดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูป SPSS version15.0  



การศึกษาทีÉ 2 เพืÉอเปรียบเทียบค่าเคมคีลนิิกในตวัอย่างตรวจทีÉปัÉนแยกเมด็เลอืดด้วยแรงเหวีÉยงสัมพัทธ์ 614g, 726g 

และ 846g เมืÉอใช้เวลาในการปัÉน 6 นาทีเท่ากนั  

เจาะเลือดอาสาสมคัรท่านละ7.5มิลลิลิตร แบ่งใส่หลอดLithium heparin (จุกสีเขียว) หลอดละ 2.5 มิลลิลิตร 

ปัÉนแยกเมด็เลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสมัพทัธ ์614g, 726g, 846g หรือ เทียบไดก้บัความเร็วรอบ 2,300 ,2,500, 2,700 รอบ

ต่อนาที ตามลาํดบัใชเ้วลาเท่ากนัคือ 6 นาที จากนัÊนดูดพลาสมาแบ่งใส่หลอดแกว้ขนาด 12x75 มม. นาํมาวิเคราะห์

ค่า Creatinine, Albumin, Cholesterol, AST, LDH, HDL-C, Uric acid ดว้ยเครืÉอง Hitachi 917 วิเคราะห์ค่า Sodium 

และ Potassium ดว้ยเครืÉอง 9180 AVL Electrolyte Analyzer บนัทึกผล และนาํค่ามาวิเคราะห์เปรียบเทียบทางสถิติ 

Student Paired T – Test โดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูปSPSS version15.0 

ผลการทดลอง 

การศึกษาทีÉ 1 การศึกษาเปรียบเทียบค่าทางเคมีคลินิกในตวัอยา่งตรวจทีÉไดจ้ากการปัÉนแยกเม็ดเลือดดว้ยแรงเหวีÉยง

สมัพทัธ ์1000g ใชเ้วลาในการปัÉนนาน 6 นาที และ 10 นาที  

ตารางทีÉ 1 ผลวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกในการศึกษาเปรียบเทียบเวลาทีÉใชปั้Éนแยกเมด็เลือด 6 นาทีกบั 10 นาทีดว้ยแรง

เหวีÉยงสมัพทัธเ์ท่ากนัทีÉ 1,000g  

การวิเคราะห์ทางเคมีคลินิก 

ผลการวิเคราะห์ (Mean ±SD.) 

เมืÉอใชเ้วลาปัÉน (P-values) 

Paired-samples T -Test 6 นาที 10 นาที 

Creatinine(mg/dl) 0.75±0.02 0.75±0.02 ρ=0.755 

Uric acid(mg/dl) 4.7±4.7 4.7±0.1 ρ=0.510 

Cholesterol(mg/dl) 186±5 186±4.9 ρ=0.103 

Albumin(g/dl) 4.8±0.0 4.8±0.0 ρ= 0.808 

AST(U/l) 16.0±0.2 15.8±0.3 ρ=0.486 

LDH(U/l) 299±5 300±5 ρ=0.188 

HDL-C(mg/dl) 63±1 62±1 ρ=0.360 

Sodium ion(mmol/L) 138.2±0.2 137.8±0.3 ρ=0.055 

Potassium(mmol/L) 3.9±0.0 3.8980±0.1 ρ=0.084 



ตวัอยา่งตรวจทีÉไดจ้ากการปัÉนแยกเมด็เลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์เท่ากนัคือ 1,000g แต่ใชเ้วลาในการปัÉน

ต่างกนัคือ 6 นาที และ 10 นาที เมืÉอนาํมาวิเคราะห์ค่าเคมีคลินิกพบว่าค่า Creatinine, Albumin, Cholesterol, AST, 

LDH, HDL-C, Uric acid, Sodium, Potassium  มีค่า Mean ±SD ทีÉใกลเ้คียงกัน และเมืÉอนาํค่าทีÉไดม้าคาํนวณ

ความสมัพนัธท์างสถิติดว้ย Student Paired T – Test พบว่าไม่มีความแตกต่างกนัทีÉ 95% confident level (P-values > 

0.05)   

การทดลองทีÉ 2 การศึกษาเปรียบเทียบค่าทางเคมีคลินิกในตวัอยา่งตรวจทีÉไดจ้ากการปัÉนแยกเมด็เลือดดว้ยแรงเหวีÉยง

สมัพทัธ์ 614g, 726g, และ 846g หรือเทียบเท่ากบัอตัราเร็วในการปัÉน 2,300 2,500 และ 2,700 รอบต่อนาที โดยใช้

เวลาในการปัÉนเท่ากนัคือ 6 นาที 

ตารางทีÉ 2 ผลการวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกในการศึกษาเปรียบเทียบการปัÉนแยกเม็ดเลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ทีÉ

แตกต่างกนั โดยใชเ้วลาในการปัÉนเท่ากนัคือ 6 นาที 

การวิเคราะห์ทางเคมี

คลินิก 

ผลการวิเคราะห์ (Mean ±SD.)เมืÉอใชแ้รงเหวีÉยงสมัพทัธ ์ (P-values) 

ANOVA test 614g (2,300rpm) 726g (2,500rpm) 846g (2,700rpm) 

Creatinine(mg/dl) 0.6±0.0 0.7±0.0 0.8±0.0 Ρ=.045 

Uric acid(mg/dl) 4.7±0.2 5.4±0.2 5.1±0.2 Ρ=.025 

Cholesterol(mg/dl) 181±5 186±4 198±5 Ρ=.046 

Albumin(g/dl) 4.8±0.0 4.8±0.0 4.9±0.0 Ρ=.020 

AST(U/l) 18.4±0.9 18.6±0.9 21.4±0.9 Ρ=.044 

LDH(U/l) 298±5 304±6 320±6 Ρ=.037 

HDL-C(mg/dl) 61±1 62±1 66±1 Ρ=.039 

Sodium_ion(mmol/L) 138.7±0.3 138.7±0.3 139.0±0.2 Ρ=.023 

Potassium(mmol/L) 4.1±0.1 3.9±0.1 3.9±0.1 Ρ=.043 

 

 



         ผลของค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกในตวัอยา่งตรวจเมืÉอปัÉนแยกเมด็เลือดดว้ยแรงเหวีÉยงสมัพทัธที์Éแตกต่างกนัคือ 

614g ,726g  และ 846g หรือเทียบเท่ากบั 2,300, 2,500, 2,700 รอบต่อนาที โดยใชเ้วลาในการปัÉนเท่ากนัคือ  6 นาที  

พบว่าค่าของCreatinine, Albumin, Cholesterol, AST, LDH, HDL-C, Uric acid ,Sodium, Potassium  มีค่า Mean 

±SD ทีÉแตกต่างกนั และเมืÉอนาํค่าทีÉไดม้าคาํนวณหาความสมัพนัธท์างสถิติดว้ย ANOVA  Test พบว่ามีความแตกต่าง

กนัทีÉ P-values < 0.05   

 

สรุปและวจิารณ์ผลการทดลอง 

        จากผลการศึกษานีÊ  พบว่าทีÉแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ 1,000g หรือเทียบเท่ากบัจาํนวนรอบปัÉนทีÉ 3,000 รอบต่อนาที  

เมืÉอใชเ้วลาในการปัÉนเหวีÉยง 6 และ 10 นาที พบว่าค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกไม่แตกต่างกนั ผลดงักล่าวสอดคลอ้ง

กบัการศึกษาของ Giuseppe Lippiและคณะ(5) ซึÉงทาํการศึกษาผลกระทบจากการใชเ้วลาทีÉแตกต่างกนัในการเตรียม

ตวัอยา่งตรวจเพืÉอแยกเมด็เลือด โดยใชเ้ครืÉองปัÉนเหวีÉยง ชนิดโรเตอร์แบบ swing-out ปัÉนแยกเม็ดเลือดแดงดว้ยแรง

เหวีÉยงสมัพทัธ ์1,200g เป็นเวลา 1 ,2 ,5 ,10  และ 15นาทีตามลาํดบั พบว่าค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกทีÉไดไ้ม่มีความ

แกต่างกนัทีÉเวลา 5, 10, 15นาที  ดงันัÊนเมืÉอใชแ้รงเหวีÉยงสมัพทัธที์Éเท่ากนัคือ1,000g การลดเวลาปัÉนแยกเม็ดเลือดจาก

10 นาทีเป็น 6 นาที ไม่มีผลกระทบต่อคุณภาพการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบติัการประโยชน์ทีÉเกิดขึÊนคือสามารถลด 

Turn around time ลงได ้ทัÊงนีÊ เพืÉอประโยชน์แก่ผูรั้บบริการทีÉจะไดผ้ลการวิเคราะห์ทีÉรวดเร็วขึÊน(6,7) จากผลการ

ทดลองขา้งตน้ผูว้ิจยัไดพ้ยายามทีÉจะลดแรงปัÉนเหวีÉยงสมัพทัธล์งคือ 614g, 726g และ 846g หรือเทียบเท่ากบัอตัราเร็ว

ในการปัÉน 2,300, 2,500,  2,700 รอบต่อนาที โดยใชเ้วลาปัÉนเท่ากนัคือ 6 นาที พบว่าค่าวิเคราะห์ทางเคมีคลินิก

แตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ อาจอนุมานไดว้่าเมืÉอใชเ้วลาปัÉนนาน 6 นาที แรงเหวีÉยงสัมพทัธ์ทีÉใชปั้Éนแยก

เม็ดเลือดไม่ควรน้อยกว่า 1000g ซึÉงแตกต่างกบัผลการวิจยัของ Giuseppe Lippi และคณะ(5) พบว่าแรงปัÉนเหวีÉยง

สมัพทัธที์Éเหมาะสมคือ 1200g นาน 10 นาที อย่างไรก็ตามสิÉงทีÉแตกต่างคือคณะผูว้ิจยัดงักล่าวใชเ้ครืÉองปัÉนเหวีÉยง

ชนิด swing bucket centrifuge ในขณะทีÉการศึกษานีÊ ใช ้fixed angle centrifuge 

ข้อเสนอแนะ  

จากผลการศึกษานีÊ จะเห็นไดว้่าการกาํหนดค่าแรงเหวีÉยงสัมพทัธ์กบัเวลาทีÉใชใ้นการปัÉนแยกเม็ดเลือดมีผล

ต่อการวิเคราะห์ทางเคมีคลินิก ดงันัÊนห้องปฏิบติัการควรให้ความสาํคญัในการเตรียมตวัอย่างตรวจพลาสมาหรือ

ซีรัÉม โดยใช้เครืÉองปัÉนเหวีÉยงทีÉผ่านการสอบเทียบเครืÉ องมือ(3) เพืÉอเป็นการควบคุมคุณภาพก่อนนําตัวอย่างไป

วิเคราะห์ และเพืÉอใหม้ัÉนใจว่าผลวิเคราะห์ทางเคมีคลินิกถกูตอ้งและเชืÉอถือได ้อนัจะเกิดประโยชน์สูงสุดต่อผูป่้วย   
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