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ค าแนะน าในการเขยีนใบสง่ตรวจทางเซลลว์ิทยา 

 

1. ใบส่งตรวจทางเซลล์วทิยา (เลขที่ IOP-RQ-FO-08) ของสถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ 

สามารถ download ได้ที่  

https://www.iop.or.th/page/services/12 

https://www.iop.or.th/documents/request/RQ-FO-08.pdf 

2. แพทย์ผู้ให้การรกัษาหรือผู้ท าหัตถการควรเป็นผูเ้ขียนใบส่งตรวจด้วยตนเอง ถ้าผูอ้ื่นเขียนใบ

ส่งตรวจ (เช่น นักศึกษาแพทย์, นิสิตแพทย์, พยาบาล) แพทย์ต้องตรวจสอบความถกูต้องและลง

ช่ือแพทย์ก ากับ 

3. หากทางสถานพยาบาลมีการพิมพ์ฉลากสต๊ิกเกอร์ข้อมูลระบุตัวตนของผู้ป่วย (ช่ือ นามสกุล 

เลขที่เวชระเบียน) กรุณาติดฉลากบนใบส่งตรวจและภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจ เพ่ือความสะดวก

รวดเร็วในการตรวจสอบความถกูต้อง และป้องกันความผิดพลาดในการลงทะเบียนข้อมูล 

4. กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมอืที่อ่านง่าย ไดแ้ก่ 

          - ข้อมูลระบุตัวตนผู้ป่วย (identification): ช่ือ-นามสกุล, เพศ, อาย,ุ เลขที่เวชระเบียน 

(HN), เลขบัตรประชาชน 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ปว่ย: การวินิจฉัยทางคลินกิ (clinical diagnosis), ประวัติและข้อมูล

ทางคลินิกที่ส าคัญ (clinical information), ประวัติการรักษาที่เกีย่วข้อง 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับสิ่งส่งตรวจ: ชนิดของส่ิงส่งตรวจ, วิธีการเก็บส่ิงส่งตรวจ, วิธีผ่าตัดหรือ

ชนดิของหัตถการที่ใช้เกบ็สิ่งส่งตรวจ, ต าแหน่งที่เก็บ, วัน-เดือน-ปี ที่เกบ็, จ านวนของส่ิงส่ง

ตรวจ, จ านวนสไลด์, ปริมาณของเหลว, ลกัษณะของส่ิงส่งตรวจ (สี ความใส ความขุ่น) 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับแพทย์ผู้รักษาหรือผู้ท าหัตถการ: ช่ือ-นามสกุล, เลขที่ใบประกอบวิชาชีพ, 

ช่ือแผนก/หอผู้ป่วย/ห้องตรวจ/ห้องผ่าตัด/ห้องท าหัตถการ, ช่ือโรงพยาบาล/สถานพยาบาล, 

เบอร์โทรศัพท์ของแพทย์หรือหน่วยงานที่ติดต่อกลับได ้

5. กรณีที่มีส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยามากกว่าหนึ่งต าแหน่งจากผู้ป่วยรายเดียวกัน ให้เขียนใบ

ส่งตรวจส าหรับแต่ละต าแหน่งแยกกัน ระบุชนิดและต าแหน่งของส่ิงส่งตรวจในแต่ละใบส่งตรวจ

ให้ถูกต้อง น าส่งในภาชนะที่แยกจากกันพร้อมติดฉลาก ระบุ identification ของผู้ป่วยหน้า

ภาชนะทุกอัน 

6. กรณีที่ม ีcell block ให้น าส่งพร้อมของเหลวหรือสไลด์ส่ิงส่งตรวจ โดยใช้ใบส่งตรวจเซลล์

วิทยาใบเดยีวกัน 
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7. การพิจารณาส่ังย้อม immunostain ควรท าในส่ิงส่งตรวจที่มี cell block และถือเป็นดุลยพินิจ

ของพยาธิแพทย์ หากส่ิงส่งตรวจไม่เหมาะสมต่อการตรวจเพ่ิมเติม เช่น มีปริมาณเซลล์น้อย

เกินไป พยาธิแพทย์จะไมส่ั่งย้อมเพ่ิม 
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เกณฑก์ารปฏิเสธสิง่สง่ตรวจ 

 

ส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจที่มีลักษณะดังต่อไปนี้อาจถูกปฏิเสธ เพ่ือรักษาคณุภาพของการตรวจ

ให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานห้องปฏิบัติการ และป้องกันความผดิพลาดในการวินิจฉัย 

1. ไม่มีใบส่งตรวจ (requisition form) และ ฉลากติดภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจ 

2. ใบส่งตรวจและฉลากติดภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจไม่สมบูรณ์หรือมีข้อผิดพลาด 

     2.1 ไม่ระบุข้อมูลดังต่อไปนี ้

          - ข้อมูลระบุตัวตนผู้ป่วย: ช่ือ-นามสกุล, เลขที่เวชระเบียน (HN), เลขบัตรประชาชน 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ปว่ย: การวินิจฉัยทางคลินกิ (clinical diagnosis), ประวัติและข้อมูล

ทางคลินิกที่ส าคัญ (clinical information), ประวัติการรักษาที่เกีย่วข้อง 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับสิ่งส่งตรวจ: ชนิดของส่ิงส่งตรวจ, ต าแหน่งที่เก็บสิ่งส่งตรวจ, วันที่เก็บส่ิง

ส่งตรวจ 

          - ข้อมูลเกี่ยวกับแพทย์ผู้รักษาหรือผู้ท าหัตถการ: ช่ือ-นามสกุล, เลขที่ใบประกอบวิชาชีพ, 

ช่ือโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล, เบอร์โทรศัพท์ที่ติดต่อกลับได ้

     2.2 ข้อมูลในใบส่งตรวจไม่ตรงกับฉลากติดภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจ 

     2.3 ข้อมูลในใบส่งตรวจเขียนด้วยลายมือที่ไม่สามารถอา่นออกได้ 

3. ส่ิงส่งตรวจมีปัญหา 

     - ส่ิงส่งตรวจรั่วไหลหรือสูญหาย 

     - ภาชนะบรรจุช ารุดเสียหายจนไม่สามารถตรวจสอบได้ว่าส่ิงส่งตรวจมีการสูญหายหรือไม่ 

     - ส่ิงส่งตรวจมีสภาพเน่าเสีย 

     - ลักษณะ, จ านวน, และปริมาณของส่ิงส่งตรวจไม่ตรงกับที่ระบุในใบส่งตรวจและฉลาก 

     - สไลด์แตกหักจนไม่สามารถซ่อมแซมได้ 

4.ในกรณีที่ส่งสไลด์ และ/หรือ cell block มาขอค าปรึกษา ทบทวนผลการวินจิฉัย สิ่งส่งตรวจมี

ปัญหาเกี่ยวกบัการระบุตัวตนหรือการแปลผลตรวจ เช่น 

     - ไม่มีส าเนาใบรายงานผลการตรวจเดิมหรือผลการวินิจฉัยขั้นต้น จากโรงพยาบาล หรือ

ห้องปฏิบัติการภายนอก 

     - ไม่มีฉลากบนหัวสไลด์และเลขที่สิ่งส่งตรวจบนบล็อกพาราฟิน 
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     - ฉลากบนหัวสไลด์และเลขที่บล็อกพาราฟินไม่ตรงกับใบส่งตรวจและรายงานผลเดิม 

     - ลกัษณะของช้ินเนื้อ cell block ในสไลด์และในบล็อกพาราฟินไม่ตรงกนั 

5. ส่ิงส่งตรวจที่ถูกส่งมาผิดห้องปฏิบัติการ 

6. ส่ิงส่งตรวจที่เกี่ยวข้องกับคดี มีแนวโน้มว่าจะเกี่ยวข้องกับคดี หรือที่จะต้องใช้เป็นวัตถุพยาน  

 

ขั้นตอนการปฏิบัติ เมื่อพบสิ่งส่งตรวจที่มีปัญหาดังกล่าวข้างต้น 

1. บุคลากรผู้รับส่ิงส่งตรวจจดบันทึก เขียนรายงานความเส่ียง  

2. ติดต่อแพทย์หรือหน่วยงานผู้ส่ง เพ่ือแจ้งปัญหาที่เกิดขึ้น ตรวจสอบข้อมูล และด าเนินการ

แก้ไขให้ถูกต้องตามความเหมาะสม 

3. หากใบส่งตรวจมีปัญหาหลายอยา่ง อาจให้หน่วยงานผู้ส่งน าใบส่งตรวจกลับไปแกไ้ขให้

ถูกต้อง หรือเขียนใบส่งตรวจใหม่ และส่งมาอีกครั้ง 

4. กรณีสิ่งส่งตรวจไม่สามารถตรวจซ้ า หรืออาจเกดิการเส่ือมสภาพได้ง่าย มีปญัหาเกี่ยวกับ

ฉลากติดภาชนะและใบส่งตรวจ (เช่น cerebrospinal fluid ที่ติดฉลากยืนยันตัวผู้ป่วยไม่ชัดเจน) 

เจ้าหน้าที่จะท าการเตรียมสไลด์และย้อมสไลด์ส่ิงส่งตรวจนั้นเก็บไว้ก่อน และติดต่อหน่วยงานที่

ส่งตรวจเพ่ือตรวจสอบความถูกต้อง เมื่อได้รับการยนืยันข้อมูลจากหน่วยงานต้นทางแล้ว จึง

ด าเนินการในขั้นตอนต่อไปได้ 

5. หากส่ิงส่งตรวจ ฉลากติดภาชนะ และใบส่งตรวจมีปัญหาหลายอยา่ง ซึ่งปญัหานั้นไม่สามารถ

แก้ไขผ่านการติดต่อสอบถามทางโทรศัพท์ สถาบันพยาธิวิทยาจะคืนส่ิงส่งตรวจพร้อมใบส่ง

ตรวจกลับไปยังหน่วยงานของผู้ส่ง เพ่ือท าการตรวจสอบข้อมูลและแก้ไขให้ถกูต้องก่อนน าส่ิงส่ง

ตรวจส่งกลับมาลงทะเบียนใหม่  

6. หากต้องปฏิเสธส่ิงส่งตรวจ และไม่สามารถติดต่อแพทย์หรือหน่วยงานผู้ส่ง (เช่น ไม่มีข้อมูล

หมายเลขโทรศัพท์ส าหรับติดต่อกลับ, ไม่มีคนรับสายโทรศัพท์, ติดต่อแพทย์ผู้ส่งตรวจไม่ได้) 

สถาบันพยาธิวิทยาจะไม่ด าเนินการตรวจต่อ จนกวา่จะติดต่อผู้รับผิดชอบส่ิงส่งตรวจได้ 

7. ในกรณีที่มีการแก้ไขโดยต้องลงทะเบียนใหม่ ระยะเวลารับประกันการออกรายงาน (turn 

around time) จะเริ่มนับต้ังแต่ได้รับส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจที่ถูกต้องซึ่งไดร้ับการแกไ้ขแล้ว 

มิใช่วันที่ได้รับส่ิงส่งตรวจครั้งแรก 
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ค าแนะน าในการเตรยีมสไลดแ์กว้ (Glass slide) 

 

1. สไลด์ที่ส่งตรวจทุกแผน่ต้องเขียนข้อมูลระบุตัวตนผู้ป่วยบนหัวสไลด์ เพ่ือปอ้งกันการสลับกับ

สไลด์ของผู้ป่วยรายอื่น 

2. ใช้กระจกสไลด์ชนิดขอบฝ้า (Frosted end glass slide) เท่านั้น ห้ามใช้กระจกสไลด์ชนิดใส

ทั้งแผ่น (Clear glass slide) 

3. เขียนช่ือผู้ป่วยและเลขที่เวชระเบียนบนหัวสไลด์ด้านที่มีผิวขรุขระด้วยดินสอชนิด HB  

***ไม่ควรใช้ดินสอที่มีความเข้มมากกว่า HB (เช่น 2B, EE) เน่ืองจากผงไส้ดนิสอจะร่วงมา

ปะปนกับสิ่งส่งตรวจบนสไลด์มากกว่าดินสอชนิด HB และรบกวนการอ่านสไลด์*** 

4. ห้ามใช้ปากกาที่หมึกลบได้ด้วยแอลกอฮอล์เขียนหัวสไลด์ 

5. เขียนหัวสไลด์ให้เสร็จเรียบร้อยกอ่นป้ายสิ่งส่งตรวจทุกครั้ง 

6. หากมีการบรรจุสไลด์ต้ังแต่ 2 แผ่นขึ้นไปในภาชนะเดียวกันซึ่งไม่มีร่องกั้นส าหรับวางสไลด์

แยกกัน ควรใช้คลิปหนีบกระดาษหนีบบริเวณหัวสไลด์ทุกแผ่น เพ่ือปอ้งกันไม่ให้กระจกสไลด์

ประกบติดกันภายในภาชนะ 

6. ป้ายสิ่งส่งตรวจลงบนสไลด์ด้านที่หัวสไลด์มีผิวขรุขระ  
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยานรีเวช (Gynecological cytology - Pap test) 

 

ขอ้แนะน าส าหรบัผูร้บัการตรวจ 

- หลีกเลี่ยงการตรวจระหว่างมีประจ าเดือน  

- งดเพศสัมพันธ์ก่อนรับการตรวจ 24 ชั่วโมง 

- ห้ามสวนล้างหรือท าความสะอาดภายในช่องคลอดก่อนรับการตรวจ 24 ชั่วโมง 

- ไม่ใช้ยาเหน็บในช่องคลอดก่อนรับการตรวจ 48 ชัว่โมง 

 

ขอ้แนะน าส าหรบัแพทยแ์ละเจา้หนา้ทีผู่ท้ าการตรวจ 

- ถุงมือที่ใช้ส าหรับการตรวจควรเป็นชนิดไม่มีแป้ง เน่ืองจากผงแป้งอาจปนเปื้อนในส่ิงส่งตรวจ

และรบกวนการอา่นสไลด ์

- ควรหล่อลื่น speculum ด้วย normal saline solution เท่านั้น ไม่ควรใช้เจลหล่อลื่น เนื่องจาก

สารหล่อลื่นสามารถบดบังเซลล์ในส่ิงส่งตรวจได้ 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ข้อมูลส าคัญทางนรีเวชของผู้ป่วยที่ต้องบันทึกในใบส่งตรวจ ได้แก่ ความผดิปกติและรอยโรค

ที่พบจากการตรวจภายใน, วันที่ของประจ าเดอืนครั้งสุดท้าย (LMP), ประวัติการต้ังครรภ์ตาม

ระบบ GPA หรือ TPAL terminology, อายุของบุตรคนสุดท้ายหรือระยะเวลาหลังจากแท้งบุตร

คนสุดท้าย, การคุมก าเนิด, การใช้ยาฮอร์โมน, การวินิจฉัยทางคลินิก (clinical diagnosis) ที่

เกี่ยวข้องกับการตรวจในครั้งนี้, ประวัติโดยย่อ (clinical history), ประวัติการรักษา (ยา, การ

ผ่าตัด, รังสีรักษา), ผลการตรวจทางพยาธิวิทยาและเซลล์วิทยาครั้งก่อน 

- ในกรณีที่ผู้ท าการตรวจ Pap smear ไม่ใช่แพทย์ กรุณาระบุช่ือและต าแหน่งหน้าที่ของผู้ท า

การตรวจ 
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วธิกีารเตรยีมสิง่สง่ตรวจ 

 

1. การส่งตรวจทางเซลล์วิทยานรีเวชด้วยวิธี Conventional Pap smear 

1.1 เขียนช่ือและเลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วยบนหัวสไลด์ด้วยดินสอกอ่นท าการเก็บสิ่งส่ง

ตรวจ 

1.2 หลังจากปา้ยส่ิงส่งตรวจลงบนสไลด์ รีบวางสไลด์ลงในภาชนะบรรจุสารละลาย 95% ethyl 

alcohol ทันท ีโดยให้ปริมาณของสารละลายท่วมแผ่นสไลด์ 

     - ถ้าทิ้งสไลด์ไว้จนแห้ง สามารถแกไ้ขโดยแช่สไลด์ใน 0.9% normal saline นาน 2-3 นาที

ก่อน น าไปแช่ใน 95% ethyl alcohol 

     - อย่าเช็ดเนื้อเยื่อหรือเมือกที่ติดอยู่บนสไลดอ์อกไป 

1.3 ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบตัุวตนของผู้ป่วยบน

ภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น  

1.4 น าภาชนะบรรจุสไลดแ์ละ 95% ethyl alcohol พร้อมทั้งใบส่งตรวจส่งห้องปฏิบัติการ 

 

2. การส่งตรวจทางเซลล์วิทยานรีเวชด้วยวิธี Liquid-based technique 

2.1 เก็บสิ่งส่งตรวจลงในภาชนะบรรจุสารละลาย fixative ปิดฝาให้แน่น ติดฉลากระบุตัวตนของ

ผู้ป่วยบนภาชนะ 

2.2 น าภาชนะและใบส่งตรวจส่งห้องปฏิบัติการ 

*** สอบถามชนิดของอุปกรณ์การตรวจทางเซลล์วิทยา Liquid-based ได้จากกลุ่มงานเซลล์

วิทยา สถาบันพยาธิวิทยา *** 
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การสง่ตรวจของเหลวในรา่งกาย (Body Fluid) 

 

ของเหลวในร่างกาย ได้แก่ น้ าจากช่องปอด (pleural effusion) ช่องเยื่อหุ้มหัวใจ (pericardial 

effusion) น้ าจากช่องท้อง (peritoneal fluid, ascites, peritoneal washing) 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็สิง่สง่ตรวจ  

- ควรน าส่ิงส่งตรวจทั้งหมด (ที่เหลือจากการแบ่งไปส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการชนิดอื่น เช่น cell 

count and differential count, culture, etc.) ส่งตรวจเซลล์วิทยา 

- ส่ิงส่งตรวจที่เหมาะสมควรมีปริมาณอยา่งน้อย 30-50 มิลลิลิตร  

 (ส่ิงส่งตรวจที่มีปริมาณน้อยกวา่ 50 มิลลิลิตร จะท าให้ความแม่นย าในการตรวจหาเซลล์มะเร็ง

ลดน้อยลง) 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ส่ิงส่งตรวจที่ได้จาก peritoneal washing ขณะท าการผา่ตัด ควรระบุให้ชัดเจนว่าเป็น 

peritoneal washing หรือส่ิงส่งตรวจจากการผา่ตัด ไม่ควรระบุแค่ ascites หรือ peritoneal 

fluid เน่ืองจากท าให้สับสนกับสิ่งส่งตรวจที่เก็บได้จากการท า paracentesis / abdominal 

tapping 

- ภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิด

ของส่ิงส่งตรวจ ต าแหน่งที่เก็บ และวันที่เก็บ 

 

วธิกีารสง่ตรวจ 

1. บรรจุของเหลวในภาชนะแห้งสะอาดที่มีฝาปิดสนิท ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือ

พาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วย ชนิดของส่ิงส่งตรวจ และวันที่เก็บส่ิงส่งตรวจ

บนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น 

2. ควรน าส่ิงส่งตรวจส่งสถาบันพยาธิวิทยาให้เร็วที่สุด  
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     - กรณีที่ไม่สามารถส่งได้ภายในเวลา 30 นาท ีให้เก็บสิ่งส่งตรวจไว้ในตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศา

เซลเซียส จนกว่าจะถึงเวลาน าส่ง 

     - ห้ามเก็บส่ิงส่งตรวจในตู้เย็นช่องแช่แข็งหรือในอุณหภูมิห้อง 

     - ไม่ควรเติมสารละลายรักษาสภาพเซลล์ (fixative solution) 

3. น าส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 

     - หากระยะเวลาขนส่งนานกว่า 30 นาที ควรบรรจุส่ิงส่งตรวจในภาชนะแช่เย็นระหว่างน าส่ง 

     - สถานพยาบาลทีไ่ม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ควรเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง (กรุณาอา่นหัวข้อ

ค าแนะน าการเตรียมสไลด์จากส่ิงส่งตรวจที่เป็นของเหลว) 

 

การเตรยีมเซลลบ์ลอ็ก (cell block) 

- ในกรณีที่น า specimen ที่เป็นของเหลวมาส่งสถาบันพยาธิวิทยา ทางสถาบนัจะด าเนินการท า

เซลล์บล็อกตามที่เห็นสมควรหรือตามที่ร้องขอ ถา้ส่ิงส่งตรวจมีปริมาณมากเพียงพอ 

- ในกรณีที่น า specimen มาส่งเป็นสไลด์ ทางหน่วยงานผู้ส่งจะต้องด าเนินการท า paraffin 

block เองและส่งบล็อกนั้นมาพร้อมกับสไลด์ โดยใช้ใบส่งตรวจเซลล์วิทยาใบเดียวกัน 
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยาน้ าไขสนัหลงั (Cerebrospinal fluid) 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็น้ าไขสนัหลงั 

- เก็บน้ าไขสันหลัง (CSF) ใส่ในขวดปลอดเช้ือ (sterile) ควรเลือกใช้ภาชนะพลาสติกมากกว่า

ขวดแก้ว เนื่องจากน้ าไขสันหลังมีปริมาณเซลล์น้อย และเซลล์เกาะติดผิวแกว้ได้มากกว่า

พลาสติก 

- หากสามารถท าได้ ควรเลือก CSF จากขวดที่เกบ็ได้เป็นขวดที่สองหรือสามส่งตรวจเซลล์วิทยา 

เน่ืองจากขวดแรกที่เก็บได้มักมีเลือดปนเปื้อน และขวดในส่วนท้ายอาจจะมีปริมาณส่ิงส่งตรวจไม่

พอส าหรับการตรวจ 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้ 

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิด

ของส่ิงส่งตรวจ และวันที่เก็บ 

- ควรให้ผลการตรวจ cell count and differential count มาด้วย เน่ืองจากทางสถาบันพยาธิ

วิทยาไม่สามารถดูผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการของโรงพยาบาลผู้ส่งตรวจจากระบบ

คอมพิวเตอร์ และข้อมูลนี้มีความส าคัญต่อการวินจิฉัย 

- ในกรณีที่เก็บน้ าไขสันหลังจากบริเวณ shunt (ventriculoperitoneal shunt, Ommaya 

shunt, etc.) ต้องแจ้งมาในใบส่งตรวจ เนื่องจากใน CSF ที่เก็บจากบริเวณ shunt อาจพบเซลล์

ชนิดที่ไม่ปรากฏใน CSF ปกติที่เก็บจาก lumbar puncture 

- หากเป็นของเหลวที่เก็บได้จากภายใน brain lesion ระหว่างผ่าตัด กรุณาระบุว่าเป็น 

intratumoral fluid หรอื intralesional fluid ไม่ใช่ cerebrospinal fluid 

 

วธิกีารสง่ตรวจ 

1. บรรจุน้ าไขสันหลังในขวดปลอดเช้ือ ปิดฝาภาชนะให้สนิท ติดเทปกาวรอบฝา และใส่ใน

ถุงพลาสติกรัดปากถุงให้เรียบร้อย 
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2. ควรน าส่ิงส่งตรวจส่งสถาบันพยาธิวิทยาให้เร็วที่สุดโดยไม่ต้องเติมสารละลายรักษาสภาพ

เซลล์ (fixative solution) จะช่วยให้ได้คุณภาพเซลล์ที่ดีที่สุด 

     - กรณีที่ไม่สามารถส่งถึงสถาบันพยาธิวิทยาไดภ้ายในเวลา 30 นาที ให้เก็บสิ่งส่งตรวจไว้ใน

ตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส จนกว่าจะถึงเวลาน าส่ง  

    - ห้ามเก็บส่ิงส่งตรวจในช่องแช่แข็งหรือในอุณหภูมิห้อง 

3. น าส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 

     - หากระยะเวลาขนส่งนานกว่า 30 นาท ีควรบรรจุส่ิงส่งตรวจในภาชนะแช่เย็นระหว่างน าส่ง 

     - สถานพยาบาลทีไ่ม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ควรเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง (กรุณาอา่นหัวข้อ 

ค าแนะน าการเตรียมสไลด์จากส่ิงส่งตรวจที่เป็นของเหลว) 

 

หมายเหต ุ

- สถาบันพยาธิวิทยาไม่รับตรวจ CSF จากผู้ป่วยทีส่งสัยว่าเป็นโรค Creutzfeldt-Jakob 

disease (CJD) เน่ืองจากโรคนี้ไม่มีความผิดปกติทาง cytology ที่จ าเพาะต่อตัวโรค การส่ง

ตรวจทางเซลล์วิทยาไม่ช่วยในการวินจิฉัยและเพ่ิมความเส่ียงของบุคลากรในห้องปฏิบัติการต่อ

การติดเช้ือ  

- หากผู้ป่วยได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรค CJD หลังจากส่ิงส่งตรวจถูกส่งมาทีส่ถาบันพยาธิวิทยา

แล้ว ต้องแจ้งเจ้าหน้าที่สถาบันพยาธิวิทยาโดยเร็วที่สุด เพ่ือท าการเผาท าลายส่ิงส่งตรวจรวมทั้ง

ภาชนะ และ decontaminate อุปกรณใ์นห้องปฏิบัติการด้วยสารละลายที่มีส่วนผสมของ 

chlorine หรือ sodium hydroxide เช่นน้ ายาฟอกสีผ้า (bleach) ทั้งน้ี การ decontaminate จะ

ช่วยลดโอกาสการติดเช้ือแต่ไม่สามารถท าลายเช้ือได้ 
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยาปสัสาวะ (Urine) 

 

ปัสสาวะที่ส่งตรวจทางเซลล์วิทยา มี 3 ประเภท ได้แก่ 

     - Voided urine: ปัสสาวะที่ผู้ป่วยถา่ยเอง 

     - Catheterized urine: ปัสสาวะที่เก็บจากสายสวนปัสสาวะ 

     - Bladder washing: ปัสสาวะที่เก็บได้จากการท า bladder irrigation หรือเก็บจากการส่อง

กล้องทางเดินปัสสาวะ (cystoscopy) 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็ Voided urine 

- หากให้ผู้ป่วยเก็บปัสสาวะที่ถ่ายเอง (voided urine) ควรเป็นปัสสาวะครั้งแรกของวันในช่วง

เช้าหลังต่ืนนอน และเป็น midstream voided urine โดยแนะน าให้ผู้ป่วยท าความสะอาดบริเวณ

อวัยวะเพศก่อนถ่ายปัสสาวะ ถ่ายปัสสาวะช่วงแรกทิง้ไปก่อนเก็บเฉพาะปัสสาวะช่วงกลางและทิ้ง

ปัสสาวะช่วงท้าย  

- ส่ิงส่งตรวจที่เหมาะสมควรมีปริมาณอยา่งน้อย 30 มิลลิลิตร 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็ Catheterized urine 

- หากผู้ป่วยใส่สายสวนปสัสาวะ (Foley catheter) อยู่ ให้เก็บปัสสาวะโดยใช้เข็มและไซริงค์ดูด

ปัสสาวะออกมาจากสายยางบริเวณ urine drainage port  

- ห้ามเก็บปัสสาวะที่ค้างอยู่ในถุงรองรับปัสสาวะ (urine collection bag) ส่งตรวจ เนื่องจาก

เซลล์ในปัสสาวะจะเส่ือมสภาพไปมากแล้ว 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้ 

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) และต้องระบุว่าปัสสาวะมาจากการเกบ็

ประเภทไหน 
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- ภาชนะบรรจุต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิดของส่ิงส่ง

ตรวจ และวันที่เก็บ 

 

วธิกีารสง่ตรวจปสัสาวะ 

1. บรรจุปัสสาวะในภาชนะแห้งสะอาดที่มีฝาปิดสนิท ติดเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝา และใส่

ในถุงพลาสติกรัดปากถุงให้เรียบร้อย 

2. ควรน าส่ิงส่งตรวจส่งสถาบันพยาธิวิทยาให้เร็วที่สุดโดยไม่ต้องเติมสารละลายรักษาสภาพ

เซลล์ (fixative solution) จะช่วยให้ได้สไลด์ที่มีคณุภาพดีที่สุด 

     - กรณีที่ไม่สามารถส่งได้ภายในเวลา 30 นาท ีให้เก็บสิ่งส่งตรวจไว้ในตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศา

เซลเซียส จนกว่าจะถึงเวลาน าส่ง 

     - ห้ามเก็บส่ิงส่งตรวจในตู้เย็นช่องแช่แข็งหรือในอุณหภูมิห้อง 

3. น าส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 

     - หากระยะเวลาขนส่งนานกว่า 30 นาที ควรบรรจุส่ิงส่งตรวจในภาชนะแช่เย็นระหว่างน าส่ง 

     - สถานพยาบาลทีไ่ม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ควรเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง (กรุณาอา่นหัวข้อ 

ค าแนะน าการเตรียมสไลด์จากส่ิงส่งตรวจที่เป็นของเหลว) 
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยาระบบทางเดนิหายใจ (Sputum, BAL, 

bronchial washing, bronchial brushing) 

 

ส่ิงส่งตรวจเซลล์วิทยาระบบทางเดินหายใจประกอบด้วย 

- เสมหะ (sputum) 

     - เสมหะที่เก็บจากการให้ผู้ป่วยไอออกมาเอง (spontaneous deep cough) 

     - เสมหะที่เก็บจากการกระตุ้นให้เกิดการไอ (induced sputum) 

     - เสมหะที่เก็บหลังการส่องกล้อง (postbronchoscopy sputum) 

- Bronchial brushing 

- Bronchial washing 

- Bronchoalveolar lavage (BAL) 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็เสมหะ 

- ให้ผู้ป่วยเก็บเสมหะตอนเช้า หลังต่ืนนอนทันที จะได้สารคัดหลั่งในหลอดลมที่สะสมในช่วง

กลางคืนออกมา 

- ให้ผู้ป่วยสั่งน้ ามูก แปรงฟัน บ้วนปากให้สะอาดก่อนเก็บเสมหะ 

- ภาชนะที่เก็บควรเป็นภาชนะแห้งสะอาดและมีปากกว้าง 

- หากผู้ป่วยไม่มอีาการไอ หรือไอไม่มีเสมหะ สามารถท าการกระตุ้นให้เกิดเสมหะโดยการท า 

heated aerosol inhalation ด้วย 20% polypropylene glycol ผสมใน hypertonic (10%) 

saline solution หรือในน้ ากลั่น 

- การเก็บเสมหะภายหลังการส่องกลอ้ง 24 ช่ัวโมง อาจช่วยให้ได้เสมหะปริมาณมากขึ้น 

เน่ืองจากมีเซลล์หลุดลอกออกมาจากการท าหัตถการ 

- หากให้ผู้ป่วยเก็บเสมหะด้วยตนเองที่บ้าน ควรให้ภาชนะบรรจุสารละลายรักษาสภาพเซลล์ 

(fixative solution) 50-70% ethanol และเก็บภาชนะบรรจุเสมหะไว้ในตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศา

เซลเซียสก่อนน ามาส่งที่โรงพยาบาล 
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ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้ 

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิด

ของส่ิงส่งตรวจ ต าแหน่งที่เก็บ และวันที่เก็บ 

- ในกรณีที่ท าหัตถการหนึ่งครั้งได้สิ่งส่งตรวจหลายชนิด เช่นในการท า Bronchoscopy มีการ

เก็บสิ่งส่งตรวจเป็น bronchial brushing, bronchial washing และ BAL ให้เขียนใบส่งตรวจ

แยกส าหรับสิ่งส่งตรวจแต่ละชนิด  

- หากต้องการตรวจเพ่ิมเติมด้วยวิธีการย้อมพิเศษ (special stains) ดังต่อไปนี้ กรุณาระบุมาใน

ใบส่งตรวจ 

- Oil-red-O stain ส าหรับการหา lipid-laden macrophages 

- Iron stain ส าหรับการหา hemosiderin-laden macrophages 

- GMS stain ส าหรับการหา fungal organisms  

*** การยอ้ม GMS บนสเมียร์ ช่วยระบุชนิดของเช้ือราบางประเภทได้ เช่น Candida, 

Histoplasma, Cryptococcus, Pneumocystis แต่ไม่สามารถจ าแนกย่อยจนถึงช้ัน species 

ได้ หากต้องการทราบ species ของเช้ือรา กรุณาส่งตรวจ culture เพ่ิมเติม *** 

 

วธิกีารสง่ตรวจเสมหะ 

1) หลังจากเกบ็เสมหะได้ ควรท าการป้ายเสมหะลงบนสไลด์ทันที จะช่วยให้ได้สไลด์ที่มีคุณภาพ

ดีที่สุด วิธีการเตรียมสไลดม์ีดังต่อไปนี้ 

     - ปา้ยเสมหะบนสไลด์แก้วแล้วใช้สไลด์อกีแผ่นหนึ่งวางประกบก่อนดึงสไลด์แยกออกจากกัน 

น าสไลด์แช่ในภาชนะบรรจุสารละลาย 95% ethyl alcohol ทันที โดยให้ปริมาณของสารละลาย

ท่วมแผ่นสไลด์ ท าสไลด์จ านวน 4 แผ่น 

     - ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วย 

ชนิดของส่ิงส่งตรวจ และวันที่เก็บส่ิงส่งตรวจบนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้

แน่น  

     - น าภาชนะบรรจุสไลด์และสารละลาย 95% ethanol พร้อมใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 
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2) กรณีที่ไม่สามารถเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ไดภ้ายในเวลา 30 นาที หลังจากเก็บ 

     - เก็บสิ่งส่งตรวจไว้ในตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศาเซลเซียส จนกว่าจะถึงเวลาน าส่ง 

     - ห้ามเก็บส่ิงส่งตรวจในช่องแช่แข็งหรือในอุณหภูมิห้อง 

     - อาจพิจารณาเติมสารละลายรักษาสภาพเซลล ์(fixative solution)  ลงในภาชนะบรรจุ

เสมหะ ทั้งนี้ส่ิงส่งตรวจที่ใส่ fixative solution จะมีคณุภาพเซลล์ไม่ดีเท่าส่ิงส่งส่งตรวจที่น าส่ง

ทันที (กรุณาอา่นหัวข้อ fixative solution ส าหรับสิ่งส่งตรวจระบบทางเดินหายใจ) 

     - ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วย 

ชนิดของส่ิงส่งตรวจ และวันที่เก็บสิง่ส่งตรวจบนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้

แน่น  

3. น าสิ่งส่งตรวจและใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 

     - หากระยะเวลาขนส่งนานกว่า 30 นาที ควรบรรจุส่ิงส่งตรวจในภาชนะแช่เย็นระหว่างน าส่ง 

    - สถานพยาบาลที่ไม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ควรเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง (กรุณาอา่นหัวข้อ 

วิธีการเตรียมสไลด์) 

 

วธิกีารสง่ตรวจ specimen จาก bronchial brushing 

กรุณาอา่นหัวข้อ การส่งตรวจเซลล์วิทยาจากวิธี brushing  

 

วธิกีารสง่ตรวจ specimen จาก bronchial washing และ BAL 

1. บรรจุของเหลวในภาชนะแห้งสะอาดที่มีฝาปิดสนิท ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือ

พาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วย ชนิดของส่ิงส่งตรวจ และวันที่เก็บส่ิงส่งตรวจ

บนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น 

2. ควรน าส่ิงส่งตรวจส่งสถาบันพยาธิวิทยาให้เร็วที่สุด  

     - กรณีที่ไม่สามารถส่งได้ภายในเวลา 30 นาที ให้เก็บสิ่งส่งตรวจไว้ในตู้เย็นอุณหภูมิ 4 องศา

เซลเซียส จนกว่าจะถึงเวลาน าส่ง 

    - ห้ามเก็บส่ิงส่งตรวจในตู้เย็นช่องแช่แข็งหรือในอุณหภูมิห้อง 
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     - หากไม่สามารถน าส่งได้ภายใน 24 ช่ัวโมงหลังจากเกบ็ อาจพิจารณาใส่สารละลายรักษา

สภาพเซลล์ ในอัตราส่วน specimen:fixative solution เป็น 1:1 ทั้งน้ีส่ิงส่งตรวจที่ใส่ fixative 

solution จะมีคุณภาพเซลล์ไม่ดีเท่าส่ิงส่งส่งตรวจที่น าส่งทันที (กรุณาอ่านหัวข้อ fixative 

solution ส าหรับสิง่ส่งตรวจระบบทางเดินหายใจ) 

3. น าสิง่ส่งตรวจและใบส่งตรวจ ส่งห้องปฏิบัติการ 

     - หากระยะเวลาขนส่งนานกว่า 30 นาที ควรบรรจุส่ิงส่งตรวจในภาชนะแช่เย็นระหว่างน าส่ง 

     - สถานพยาบาลทีไ่ม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ควรเตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง (กรุณาอา่นหัวข้อ 

ค าแนะน าการเตรียมสไลด์จากส่ิงส่งตรวจที่เป็นของเหลว) 
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สารละลายรักษาสภาพเซลล์ (Fixative Solution) ส าหรับสิ่งส่งตรวจระบบทางเดินหายใจ 

สามารถเลือกใช้ไดอ้ย่างใดอย่างหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 

1. 50-70 % ethyl alcohol 

2. Saccomanno fixative คือสารละลายที่ประกอบด้วย 50% ethanol และ 2% polyethylene 

glycol 

 

หมายเหต ุ

- ส่ิงส่งตรวจที่ใส่ fixative solution จะมีคุณภาพเซลล์ไม่ดีเท่าส่ิงส่งส่งตรวจที่ได้รับการเตรียม

เป็นสไลด์ทันท ี
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยาจากหตัถการเจาะดดูดว้ยเขม็เลก็ (Fine Needle 

Aspiration) 

 

ขอ้แนะน าการเกบ็สิง่สง่ตรวจ 

เทคนิคการเจาะดดูด้วยเขม็เล็ก (Fine needle aspiration - FNA) ได้แก ่

1. Vacuum suction: 

 การท า FNA โดยใช้ needle ต่อกับ syringe และอาจจะใช้ที่จบั syringe (syringe 

holder) ร่วมด้วยหรือไม่กไ็ด ้

2. French (Zajdela) technique: 

การท า FNA โดยไม่มีการ suction สามารถท าได้โดยการใช้เพียง needle ที่ไม่ต่อกับ syringe 

วิธีนี้จะเก็บสิ่งส่งตรวจได้ปริมาณน้อยกวา่วิธีแรก แต่มีเลือดติดออกมาน้อยกว่า ส่ิงส่งตรวจจะเข้า

มาใหเข็มด้วยแรง capillary pressure วิธีนี้จึงเหมาะกับการท า FNA ในอวัยวะที่อยู่ต้ืนและมี

เลือดมาเลี้ยงปริมาณมาก เช่น ต่อมธัยรอยด์ (Thyroid gland) 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้ 

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิด

ของส่ิงส่งตรวจ ต าแหน่งที่เก็บ และวันที่เก็บ 

 

วธิกีารสง่ตรวจสไลด ์FNA 

1. เขียนช่ือและเลขที่เวชระเบียนของผู้ป่วยบนสไลด์ทุกแผ่นที่จะส่งตรวจ (กรุณาอ่านหัวข้อ 

ค าแนะน าในการเตรียมสไลด์แก้ว) 

2. หากเก็บของเหลวได้ปริมาณมาก เช่น cyst fluid ให้น าของเหลวใส่ภาชนะและส่งตรวจด้วย

วิธีการเดียวกับการส่งตรวจเซลล์วิทยา body fluid อื่นๆ (กรุณาอ่านหัวข้อการส่งตรวจเซลล์

วิทยาของเหลวจากในร่างกาย) 
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3. ป้าย specimen ลงบนสไลด์ 

     - ถอด needle ออกจาก syringe 

     - ดึงลกูสูบ (Plunger) ดูดอากาศเข้า syringe กอ่นต่อ needle กลับเข้าไป 

     - วาง glass slide บนโต๊ะ หงายด้านขรุขระของรอยฝ้าตรงหัวสไลด์ขึ้น แตะปลาย needle 

บนสไลด์และดันลูกสูบฉีด specimen ออกมาบนสไลด์ช้าๆ 

     - น าสไลด์อีกแผ่นวางคว่ าประกบดา้นบน ให้ specimen กระจายออก ก่อนเลื่อนสไลด์แยก

ออกจากกันให้ส่ิงส่งตรวจกระจายทั่วสไลด์และบางสม่ าเสมอกัน 

    - ขั้นตอนการท า FNA และการเตรียมสไลด์โดยละเอียด สามารถศกึษาเพ่ิมเติมจาก VDO ได้

ที ่

http://www.papsociety.org/fna-techniques/ 

https://www.youtube.com/watch?v=mXh9en_nCBU 

4. เตรียมสไลด์จ านวน 2-8 แผ่น เป็น air-dried slide 1 แผ่น และที่เหลือเป็น wet-fixed slide 

(หาก specimen มีปริมาณน้อยมาก สามารถเตรียมสไลด์ได้ไม่เกิน 2 แผ่น ให้ท าเฉพาะ wet-

fixed slide) 

     4.1 Air-dried slide 

          - วางสไลด์ทิ้งไวใ้ห้แห้งสนิทก่อนบรรจุลงกล่อง  

          - ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วยบนกลอ่ง 

     4.2 Wet-fixed slide 

          - รีบวางสไลด์ลงในภาชนะ (Coplin jar) บรรจุ 95% ethyl alcohol ทันที ให้ปริมาณของ

สารละลายท่วมแผ่นสไลด ์

          - ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบุตัวตนของ

ผู้ป่วยบนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น 

5. น าสิ่งส่งตรวจพร้อมใบส่งตรวจส่งห้องปฏิบัติการ 
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วธิกีารสง่ตรวจ Cell block จาก FNA 

1. เตรียมภาชนะบรรจุ 10% neutral buffered formalin 

*** ภาชนะที่ใช้ สามารถใช้ tube พลาสติกที่มีฝาปิดมิดชิด หรือหลอดเก็บเลอืดชนิดจุกสีแดง 

(No additive blood collection tube) *** 

2. น า needle ที่ใช้ในการท า FNA ซึ่งมี specimen ค้างอยู่ในเข็มใส่ลงในภาชนะ 

*** ห้ามน าเข็มหุ้มปลอกใส่ในถุงพลาสติกบรรจุ 10% neutral buffered formalin เน่ืองจาก

ปลอกเข็มอาจจะหลุดออกและเข็มแทงทะลุถุงพลาสติกออกมา ท าให้เกิดการรั่วไหลและเป็น

อันตรายต่อเจ้าหน้าที่ผู้น าส่ง *** 

3. หากมีช้ินเนื้อหลุดออกมากับของเหลวจากการท า FNA ให้แยกช้ินเนื้อน ามาใส่ใน 10% 

neutral buffered formalin เพ่ือส่งตรวจเป็น cell block 

4. ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปิด ติดฉลากระบตัุวตนของผู้ป่วยบน

ภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น 

5. น าส่งห้องปฏิบัติการพร้อมกับสไลด์ทีไ่ด้จากการท า FNA 
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การสง่ตรวจเซลลว์ทิยาจากวธิ ีbrushing 

 

คือ การใช้แปรงขนาดเลก็ถูบริเวณที่มีพยาธิสภาพ  

ส่ิงส่งตรวจจากการท า Brushing เช่น 

- Bronchial brushing จากการส่องกล้องทางเดินหายใจ 

- Bile duct brushing จากการส่องกล้อง Endoscopic Retrograde Cholangio-

pancreatography (ERCP) 

 

ขอ้แนะน าการเขยีนใบสง่ตรวจและฉลากตดิภาชนะ 

- กรอกขอ้มูลในใบส่งตรวจให้ครบถ้วนและชัดเจน ด้วยลายมือทีอ่่านง่าย (กรณุาอ่านหัวขอ้ 

ค าแนะน าในการเขยีนใบส่งตรวจทางเซลล์วิทยา) 

- ภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจต้องมีฉลากระบุ ชื่อ-นามสกุล เลขที่เวชระเบียน (HN) ของผู้ป่วย ชนิด

ของส่ิงส่งตรวจ ต าแหน่งที่เก็บ และวันที่เก็บ 

 

วธิกีารสง่ตรวจ 

1. น าหัวแปรงป้ายบน glass slide เป็นพ้ืนที่วงกลมขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางประมาณ 1 นิ้ว (2.5 

เซนติเมตร) หลังจากนั้นรีบวางสไลด์ลงในภาชนะ (Coplin jar) บรรจุสารละลาย 95% ethyl 

alcohol ทันที โดยให้ปริมาณของสารละลายท่วมแผ่นสไลด์ 

2. ใส่หัวแปรงลงในภาชนะบรรจุ 70% ethyl alcohol (หากเป็นส่ิงส่งตรวจจาก bronchial 

brushing อาจใช้ Saccomanno fixative แทน) 

3. หากมีช้ินเนื้อติดหัวแปรงออกมาด้วย ให้แยกช้ินเนื้อใส่ขวดบรรจุ 10% neutral buffered 

formalin เพ่ือส่งตรวจเป็น cell block 

4. ปิดฝาภาชนะบรรจุส่ิงส่งตรวจให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝาปดิ ติดฉลากระบุ

ตัวตนของผู้ป่วยบนภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น  

5. น าสิ่งส่งตรวจและใบส่งตรวจส่งห้องปฏิบัติการ  
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การเตรยีมสไลดจ์ากสิง่สง่ตรวจที่เปน็ของเหลว 

 

สถานพยาบาลทีไ่ม่สามารถน าสิ่งส่งตรวจมาส่งที่สถาบันพยาธิวิทยาได้เอง ต้องใช้บริการ

ไปรษณีย์หรือบริษัทขนส่งเอกชน ให้เตรียมส่ิงส่งตรวจเป็นสไลด์ก่อนน าส่ง ตามวิธีดังต่อไปนี้ 

1. เขียนช่ือและเลขที่เวชระเบียนของผู้ป่วยลงบนหัวสไลด์ทุกแผ่น 

2. น าของเหลวใส่ centrifuge tube ไปปั่นด้วยเครือ่ง centrifuge อัตราเร็ว 5000/รอบ/นาที 

นาน 5 นาท ี

3. เทของเหลวส่วนบนทิ้ง  

4. น าส่วนตะกอนก้นหลอดป้ายลงบนสไลด์จ านวน 4 แผ่น เป็น air-dried slide 1 แผ่น และ 

wet-fixed slide 3 แผ่น 

     4.1 Air-dried slide (1 แผ่น) 

     - ปา้ยตะกอนส่ิงส่งตรวจจากบริเวณก้นหลอดบนสไลด์ วางทิ้งไวใ้ห้แห้งสนิทก่อนบรรจุลง

กล่อง  

     - ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วยบนกลอ่ง 

     4.2 Wet-fixed slide (3 แผ่น) 

     - ปา้ยตะกอนส่ิงส่งตรวจบนสไลด์ รีบวางสไลดล์งในภาชนะ (Coplin jar) บรรจุสารละลาย 

95% ethyl alcohol ทันที โดยให้ปริมาณของสารละลายท่วมแผ่นสไลด์  

     - ปิดฝาภาชนะให้แน่น พันเทปกาวหรือพาราฟิลม์รอบฝา ติดฉลากระบุตัวตนของผู้ป่วยบน

ภาชนะ ใส่ภาชนะในถุงพลาสติก มัดปากถุงให้แน่น  

5. ส่งส่ิงส่งตรวจและใบส่งตรวจมาที่สถาบันพยาธิวทิยา 

6. หากมีขอ้สงสัย สามารถติดต่อสอบถามเจา้หน้าที่กลุ่มงานเซลล์วิทยา สถาบันพยาธิวิทยา 

กรมการแพทย์ ได้ที่หมายเลขโทรศัพท์ 02-354-8208 ถึง 15 ต่อหมายเลขภายใน 135 
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การรายงานผลตรวจเซลลว์ทิยา 

 

ระยะเวลาในการรายงานผล (Turn around time) 

นับจากวันที่รับส่ิงส่งตรวจพร้อมใบขอส่งตรวจที่มีข้อมูลครบถ้วน 

- ส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยานรีเวช มีก าหนด 5 วันท าการ 

- ส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยาระบบอื่น ทีไ่ม่มีการยอ้มพิเศษ มีก าหนด 5 วันท าการ 

- ส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยาระบบอื่น ที่มีการย้อมพิเศษ มีก าหนด 7 วันท าการ 

- ส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยาระบบอื่น ที่มีการย้อมอมิมูโน มีก าหนด 7 วันท าการ 

- การให้ค าปรึกษาและทบทวนผลการวินิจฉัยทางเซลล์วิทยา มีก าหนด 10 วันท าการ 

 

วธิกีารดรูายงานผลตรวจเซลลว์ทิยาของสถาบนัพยาธวิทิยา กรมการแพทย์ 

- รายงานผ่านเว็บไซต์ของสถาบันพยาธิวิทยา 

- เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ ซึง่มี user name และ password ซึ่งได้รับจากสถาบันพยาธิวิทยา 

สามารถดูรายงานจากคอมพิวเตอร์ที่โรงพยาบาลหรือหน่วยงานได้โดยตรง 

- คู่มือการดูรายงานผลตรวจทางพยาธิวิทยา (e-Report) สามารถ download ได้ที ่

https://www.iop.or.th/documents/manuals/manual_e_report-2021.pdf 

- กรณีขั้นตอนการตรวจยงัไม่เสร็จสมบูรณ์หรือไม่สามารถรายงานผลได้ภายในเวลาที่ก าหนด 

พยาธิแพทย์จะแจ้งผลที่พบเบื้องต้นเป็น provisional diagnosis หรือ preliminary report ก่อน 

และจะออกรายงานผลการตรวจเพ่ิมเติม (additional report) หรือรายงานฉบับสมบูรณ์ (final 

diagnosis) ตามไปในภายหลัง 

- การออกผลรายงานเป็นการออกผลในรูปแบบอิเลก็ทรอนิก จึงไม่มีลายมือช่ือของผู้ออกผล และ

จะมีข้อความปรากฏทา้ยรายงานว่า Digitally signed out by cytotechnologist และ/หรือ 

pathologist ตามด้วยช่ือผู้ออกผลและวันทีอ่อกผล 
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รายงานผลการตรวจทางพยาธวิทิยาทีม่กีารแกไ้ข (Amended Cytological Report)  

แบ่งได้เป็น 2 ประเภท ไดแ้ก่ 

1) การแกไ้ขเนื่องจากรายงานต้นฉบับมีความบกพร่องในการพิมพ์ การสะกดค าผิด การใช้ศัพท์

ที่ไม่เป็นสากลในปจัจุบัน หรือข้อมูลนอกเหนือจาก diagnosis ไม่สมบูรณ์ แต่ไม่มีการ

เปลี่ยนแปลงค าวินิจฉัยเดมิ รายงานฉบับแกไ้ขจะใช้หัวข้อว่า “Corrected report”  

2) การแกไ้ขเนื่องจากมกีารเปลี่ยนแปลงการวินจิฉัยจากที่เคยให้ไว ้จะใช้หัวข้อว่า “Revised 

report” และแสดงผลการวินิจฉัยที่แก้ไขแล้ว  

 

ความหมายของค าทีใ่ชใ้นการรายงานผลเซลลว์ทิยา 

 การรายงานผลทางเซลลว์ิทยา สามารถแบ่งการวินจิฉัยเป็นกลุ่มต่างๆ แต่ละอวัยวะมี

ระบบการรายงานผล ซึ่งมีลักษณะคล้ายกันดังนี ้

1. Nondiagnostic / Unsatisfactory for evaluation / Insufficient material 

ส่ิงส่งตรวจที่ไม่สามารถให้การวินิจฉัยได ้เนื่องจากมีเซลล์ไม่เพียงพอ ไม่มีเซลล์ของรอยโรค 

การเตรียมสไลด์มีปัญหา หรือมีอุปสรรครบกวนการตรวจวินิจฉัยมากเกินไป  

2. Negative for malignancy / Benign / Non-neoplastic 

ไม่พบเซลล์มะเร็งในการตรวจครั้งนี้ รอยโรคน่าจะไม่ใช่มะเร็ง หรือเกิดความผิดพลาดจากการ

เก็บสิ่งส่งตรวจท าให้ได้เซลล์จากบริเวณที่ไมใ่ช่รอยโรคมา  

3. Atypical 

พบสิ่งผิดปกติ แต่ยังสรุปไม่ได้ว่าเป็นเนื้องอกหรือมะเร็งหรือไม่ 

4. Benign neoplasm 

พบรอยโรคที่มีลักษณะเขา้ไดก้ับเนื้องอกชนิดที่ไม่ใช่มะเร็ง 

5. Neoplasm, uncertain malignant potential / undermined malignant potential  

พบรอยโรคที่มีลักษณะเขา้ไดก้ับเนื้องอกชนิดใดชนิดหน่ึง ซึ่งยังสรุปไม่ได้ว่าเป็นมะเร็งหรือไม่ 

6. Suspicious for malignancy 

พบรอยโรคที่สงสัยว่าน่าจะเป็นมะเร็ง แต่ยังสรุปไม่ได้แน่ชัดว่าเป็นมะเร็ง 

7. Malignant / Positive for malignancy 
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พบรอยโรคที่มีลักษณะเขา้ไดก้ับโรคมะเร็ง 

 

หมายเหต ุ

- แพทย์ผู้รักษาต้องพิจารณารายงานผลทางเซลล์วทิยาร่วมกับอาการทางคลนิิกของผู้ป่วย ผล

การตรวจทางรังสีวิทยา และผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการอื่นๆ  

- ความหมายโดยละเอียด โอกาสของการตรวจพบโรคมะเร็งในการตรวจทางศัลยพยาธิที่ตามมา 

(Risk of malignancy) และแนวทางการรักษา ของแต่ละกลุ่มการวินิจฉัย สามารถศึกษาต่อได้

จากระบบการรายงานผลของแต่ละอวัยวะ ซึ่งในปจัจุบันมีระบบการรายงานผลทางเซลล์วิทยา

ดังต่อไปนี้ 

- The Bethesda System for Reporting Cervical Cytology 

- The Bethesda System for Reporting Thyroid Cytopathology 

- The Milan System for Reporting Salivary Gland Cytopathology 

- The Paris System for Reporting Urinary Cytopathology 

- The Papanicolaou Society of Cytopathology System for Reporting 

Pancreaticobiliary Cytology 

- The Papanicolaou Society of Cytopathology System for Reporting Respiratory 

Cytology 

- The International Academy of Cytology Yokohama System for Reporting Breast 

Fine Needle Aspiration Biopsy Cytopathology 

- The International System for Reporting Serous Fluid Cytopathology 

- The International System for Reporting Lymph Node Cytopathology 
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การสง่ปรกึษาและการขอทบทวนผลการวนิจิฉยัทางเซลลว์ิทยา 

(Consultation and Review) 

 

การขอค าปรกึษาและการขอทบทวนผลการวินิจฉัยทางเซลล์วิทยา (review of cytological 

pathology results) สามารถท าได้ในกรณีที่ 

1. แพทย์ผู้รักษาต้องการให้พยาธิแพทย์ทบทวนผลการอา่นอีกครั้ง เนื่องจากมีข้อสงสัยใน

รายงานผล หรือต้องการข้อมูลเพ่ิมเติมเพ่ือประโยชน์ของการรักษา 

2. แพทย์ผู้รักษาต้องการทบทวนรายงานของผู้ป่วยที่มีการรับ-ส่งต่อผู้ป่วยระหว่างโรงพยาบาล 

3. แพทย์ผู้รักษาต้องการให้พยาธิแพทย์ตั้งแต่สองท่านขึ้นไปยืนยันผลการวนิิจฉัยโรคมะเร็ง 

 

ขัน้ตอนการสง่ปรกึษาและการขอทบทวนผลการวนิจิฉยัของสิง่สง่ตรวจทีเ่คยส่งมาใหส้ถาบนั

พยาธวิทิยาออกรายงานผล 

1. ใบส่งปรกึษา (เลขที่ IOP-RQ-FO-07) ของสถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ สามารถ 

download ได้ที ่

https://www.iop.or.th/page/services/12 

https://www.iop.or.th/documents/request/RQ-FO-07.pdf 

2. แพทย์ผู้รักษาเขยีนใบส่งปรึกษา พร้อมทั้งช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการขอค าปรึกษาหรือ

ทบทวนผลการวินิจฉัยที่ชดัเจน 

3. โทรศัพท์แจ้งศูนย์รับส่ิงส่งตรวจ สถาบันพยาธิวิทยา สามารถส่งใบส่งปรึกษามาที่ศูนย์รับสิ่ง

ส่งตรวจ ทางไปรษณีย์ โทรสาร หรือลงทะเบียนส่ิงส่งตรวจออนไลน์ผ่านหน้าเว็บไซต์ (e-

register) 

- การลงทะเบียนส่ิงส่งตรวจออนไลน์ผ่านหน้าเว็บไซต์ (e-register) สามารถ download คู่มือได้

ที ่

https://www.iop.or.th/documents/manuals/manual_register_online_(e-register)-

2021.pdf 

4. เจ้าหน้าที่สถาบันพยาธวิิทยาจะแจ้งให้พยาธิแพทย์ผู้รับผิดชอบให้การวินิจฉัยครั้งแรกทราบ 

และน าสไลด์ส่ิงส่งตรวจส่งให้พยาธิแพทย์ท าการตรวจสอบทบทวนให้อกีครัง้ 
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5. หากต้องการความเห็นจากพยาธิแพทย์ท่านอื่น ให้ระบุช่ือพยาธิแพทย์ที่ท่านต้องการปรึกษา 

เจ้าหน้าที่จะแจ้งให้พยาธแิพทย์ผู้รับผิดชอบให้การวินิจฉัยครั้งแรกทราบก่อน และพยาธิแพทย์

ผู้รับผิดชอบจะเป็นผู้ประสานงานกับพยาธิแพทย์ท่านที่ระบุมาให้ท าการตรวจสอบทบทวนผลอีก

ครั้ง 

 

ขัน้ตอนการสง่ปรกึษาและการขอทบทวนผลการวนิจิฉยัของสิง่สง่ตรวจจากโรงพยาบาลและ

หอ้งปฏบิัตกิารอืน่ 

1. ใบส่งปรกึษา (เลขที่ IOP-RQ-FO-07) ของสถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ สามารถ 

download ได้ที ่

https://www.iop.or.th/page/services/12 

https://www.iop.or.th/documents/request/RQ-FO-07.pdf 

2. แพทย์ผู้ท าการรักษาผูป้่วยเขียนใบส่งปรึกษา (IOP-RQ-FO-07) พร้อมทั้งช้ีแจงวัตถุประสงค์

ของการขอค าปรึกษาหรือทบทวนผลการวินิจฉัยที่ชดัเจน 

     - สามารถระบุช่ือพยาธิแพทย์ที่ต้องการปรึกษาได้  

     - กรณีที่แพทย์ผู้ท าการรักษา ต้องการขอตรวจ immunohistochemistry เพ่ิมเติม สามารถ

ระบุรายการที่ต้องการตรวจมาด้วยได้ ทั้งน้ีการส่ังตรวจ immunohistochemistry ถือเป็นดลุย

พินิจของพยาธิแพทย์ ซึ่งจะพิจารณาว่าสามารถตรวจตามรายการที่ต้องการได้หรือไม่ 

3. โทรศัพท์แจ้งศูนย์รับส่ิงส่งตรวจ สถาบันพยาธิวิทยา เพ่ือท าการนัดหมายวันที่จะน าส่ิงส่ง

ตรวจมาส่ง 

4. การลงทะเบียนส่ิงส่งตรวจออนไลน์ผ่านหน้าเว็บไซต์ (e-register) สามารถ download คู่มือ

ได้ที ่

https://www.iop.or.th/documents/manuals/manual_register_online_(e-register)-

2021.pdf 

5. ให้ผู้ป่วย ผู้รับมอบอ านาจจากผู้ป่วย หรือตัวแทนสถานพยาบาลน าสไลด์ และ/หรือ paraffin 

block ใบส่งปรึกษาสถาบนัพยาธิวิทยา พร้อมส าเนาผลการวินจิฉัยทางพยาธวิิทยาจาก

โรงพยาบาลหรือห้องปฏิบติัการเดิมมาด้วย 
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หมายเหต ุ

- การตรวจ immunohistochemistry ในส่ิงส่งตรวจทางเซลล์วิทยา ควรท าในส่ิงส่งตรวจที่มี 

cell block จะได้ผลการตรวจที่มีคุณภาพมากกว่าการน าสไลด์มาลา้งสีเดิมออกและย้อมสีใหม่ 

(destaining and restaining) 

- การพิจารณาส่ังย้อม immunohistochemistry ถือเป็นดุลยพินิจของพยาธแิพทย์ หากส่ิงส่ง

ตรวจไม่เหมาะสมต่อการตรวจเพ่ิมเติม เช่น มีปริมาณเซลล์น้อยเกินไป หรือเซลล์ที่ได้มีคุณภาพ

ไม่ดี พยาธิแพทย์จะไม่ส่ังย้อมสไลด์เพ่ิม 

- ในกรณีที่น าส่ิงส่งตรวจมาจากโรงพยาบาลและห้องปฏิบัติการอื่น สถาบันพยาธิวิทยา อาจ

ปฏิเสธการรับส่ิงส่งตรวจทีมี่ปัญหา (กรุณาอ่านหัวข้อ เกณฑ์การปฏิเสธส่ิงตรวจ)  

- โรงพยาบาลหรือห้องปฏบิัติการต้นทางสามารถขอสไลด์และพาราฟินบล็อกกลับคืนได ้(กรุณา

อ่านหัวข้อ การขอสไลด์และพาราฟินบล็อกออกนอกสถาบันพยาธิวิทยา) 

  



30 

 

การขอสไลดแ์ละพาราฟนิบล็อกออกนอกสถาบนัพยาธวิิทยา 

 

การขอยืมสไลด์และพาราฟินบล็อกออกนอกสถาบันพยาธิวิทยา สามารถด าเนินการในกรณี

ดังต่อไปนี้ 

1. ผู้ป่วยย้ายไปรักษาต่อที่โรงพยาบาลอื่นและต้องการทบทวนผลการวินิจฉยัทางพยาธิวิทยา 

2. ต้องการน าไปตรวจเพ่ิมเติมที่โรงพยาบาลหรือห้องปฏิบัติการอื่น 

3. โรงพยาบาลหรือหน่วยงานที่ส่ง specimen ขอสไลด์และพาราฟินบล็อกกลับคืน 

 

ขัน้ตอนการขอยมืสไลดแ์ละพาราฟนิบลอ็ก 

1. หน่วยงานต้นทางลงทะเบียนขอยืมสไลด์และพาราฟินบล็อกในเว็บไซต์ของสถาบัน 

https://report.iop.or.th/login/index.php 

  คู่มือการลงทะเบียนขอยมื บล็อก/สไลด์ สามารถ download ได้ที่ 

https://www.iop.or.th/documents/manuals/manual_block_slide-2021.pdf 

2. สามารถเลือกวิธีขอรับ บล็อก/สไลด์ ได้ดังน้ี 

     2.1 สถาบันพยาธิวิทยาส่งไปรษณีย์ไปให้หน่วยงานต้นทาง 

     2.2 เจา้หน้าที่ของหนว่ยงานเดินทางเข้ามารับที่ศูนย์รับส่ิงส่งตรวจ สถาบนัพยาธิวิทยา 

          - ติดต่อนัดหมายวันและเวลาที่จะเข้ามารับ บล็อก/สไลด์ 

          - แสดงบัตรเจ้าหน้าที่เพ่ือยืนยันตัวตน 

          - ผู้รับบลอ็ก/สไลดต้์องลงนามในเอกสารของสถาบันพยาธิวิทยาเพ่ือเป็นหลักฐานยืนยัน

การรับ 

     2.3 ผู้ปว่ยหรือญาติเดนิทางเข้ามารับที่ศูนย์รับส่ิงส่งตรวจ สถาบันพยาธิวิทยา 

          - ติดต่อนัดหมายวันและเวลาที่จะเข้ามารับ บล็อก/สไลด์ 

          - แสดงบัตรประชาชนเพ่ือยืนยันตัวตน  

          - ผู้รับบลอ็ก/สไลดต้์องลงนามในเอกสารของสถาบันพยาธิวิทยาเพ่ือเป็นหลักฐานยืนยัน

การรับ 
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หมายเหต ุ

- เจ้าหน้าที่สถาบันพยาธิวทิยาน าสไลด์มาให้พยาธแิพทย์ตรวจสอบร่วมกับทบทวนรายงานที่

ออกไปแล้วอกีครั้ง ก่อนส่งมอบ บล็อก/สไลด ์ให้กับผู้รับบริการ 

- กรณีที่เจ้าหน้าที่หน่วยงานหรือผู้ป่วยหรือญาติต้องการเข้ามารับ บล็อก/สไลด์ ที่สถาบันพยาธิ 

ต้องระบุวันและเวลาที่จะเข้ามารับ เพ่ือให้เจา้หน้าที่สถาบันพยาธิวิทยามีเวลาเตรียมบล็อก/สไลด์

และเอกสารไว้ล่วงหน้า และผู้รับบริการมีความสะดวกรวดเร็วในการติดต่อในวันนัด 

- หากเข้ามาขอรับบล็อก/สไลด์ โดยไม่นัดหมายล่วงหน้า ทางสถาบันพยาธิวทิยาอาจเตรียม

บล็อก/สไลด์ และเอกสารให้ไม่ทันภายในวันน้ัน ผูร้ับบริการอาจจะต้องรอคอยเป็นเวลานาน 

หรือต้องเดินทางมาอีกครัง้ในวันอื่น 
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การจดัการกบัสิง่สง่ตรวจทีเ่หลือและเอกสาร 

 

- ส่ิงส่งตรวจที่เตรียมเป็นสไลด์และเซลล์บล็อกเรียบร้อยแล้ว จะถูกเกบ็ไวใ้นตู้เย็นอุณหภูมิ 4-8 

องศาเซลเซียส หลังวันรายงานผลเป็นเวลา 14 วัน เมื่อครบก าหนดจะน าออกมาทิ้งและส่งก าจัด

ต่อไป 

- สไลด์เซลล์วิทยานรีเวชที่ผู้คัดกรอง (cytotechnician) สามารถรายงานผลได้เอง (Negative 

for intraepithelial lesion or malignancy) จัดเกบ็เป็นระยะเวลา 5 ปีหลังรายงานผล ก่อนส่ง

ท าลาย 

- สไลด์เซลล์วิทยานรีเวชที่รายงานผลโดยพยาธิแพทย์ และสไลด์เซลล์วิทยาระบบอื่น จัดเก็บ

เป็นเวลาอย่างน้อย 10 ปหีลังรายงานผล ก่อนส่งท าลาย 

- ใบส่งตรวจจะถูกสแกน และเก็บบันทึกไฟล์ขอ้มูลในฐานข้อมูลดจิิตัลของสถาบันพยาธิวิทยา  

- ไฟล์รายงานผลจะถกูเกบ็บันทึกไวใ้นฐานข้อมูลดจิิตัลของสถาบันพยาธิวิทยา 
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ติดต่อกลุ่มงานเซลลว์ิทยา สถาบนัพยาธิวทิยา กรมการแพทย์ 

 

โทรศัพท์  

0-2354-8208 ถึง 15  

โทรศัพท์ภายใน ต่อ 135 

 

ที่อยู ่

กลุ่มงานเซลล์วิทยา สถาบันพยาธิวิทยา กรมการแพทย์ 

2/2 ถนนพญาไท แขวงทุง่พญาไท เขตราชเทวี กรุงเทพมหานคร 10400 
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