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 บทความพเิศษ 
 Special Article 
 

การพัฒนาห้องปฏิบัติการอณูชีววิทยา โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 
เป็นห้องปฏิบัติการกลางของส านักการแพทย์ กรุงเทพมหานคร ใน          
การให้บริการตรวจวินิจฉัย ตรวจยืนยันการติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) ด้วยเทคนิค real time RT-PCR 
 
กิจภรณ์ โฆธิพนัธ์ุ  วท.ม.(อายุรศาสตร์เขตร้อน), วท.บ.(เทคนิคการแพทย์) 
กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์ โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์
 

การแพร่ระบาดของไวรัสโคโรนาสายพนัธุ์ใหม่ 
(SARS-CoV-2) ได้เร่ิมขึ้ นท่ีเมืองอู่ฮั่น มณฑลหูเป่ย์ 
สาธารณรัฐประชาชนจีน ตั้ งแต่วนัท่ี 30 ธันวาคม 
พ.ศ.2562 และประมาณกลางเดือนกุมภาพันธ์          
พ .ศ .2563 องค์ก ารอนามัยโลก  (World Health 
Organization: WHO) ได้ตั้ งช่ือโรคของการติดเช้ือ
ไวรัส SARS-CoV-2 ชนิดน้ีว่า โควิด-19 (COVID-19) 
และต่อมาไดป้ระกาศให้เป็นการระบาดใหญ่ทัว่โลก 
เ ม่ือวัน ท่ี  11 มีนาคม พ.ศ .2563 ซ่ึ งอาการของ            
โรคโควิด-19 จะพบได้หลากหลาย ตั้งแต่ไม่แสดง
อาการจนถึงระบบการหายใจลม้เหลว โดยท่ีความ
รุนแรงของโรคจะสัมพันธ์กับโรคประจ าตัวของ
ผูป่้วยแต่ละคน เช่น ความดันโลหิตสูง เบาหวาน 
และโรคหัวใจ เป็นตน้ และอตัราการเสียชีวิตจะสูง
ในผูป่้วยท่ีอ่อนแอ และสูงอายุ1  

เ น่ื องจากการ วิ นิจฉั ยก าร ติด เ ช้ื อไว รัส 
COVID-19 ไม่สามารถวินิจฉัยได้ด้วยอาการทาง
คลินิกเพียงอย่างเดียว จ าเป็นตอ้งใช้ผลการทดสอบ
ทางห้องปฏิบัติการร่วมด้วย ในการตรวจหาสาร
พันธุกรรมท่ีจ าเพาะต่อเช้ือไวรัส COVID-19 จาก    

ส่ิงส่งตรวจของผู ้ป่วย เช่น nasopharyngeal swab 
หรือ sputum ดว้ยเทคนิคท่ีเรียกว่า real time Reverse 
Transcription Polymerase Chain Reaction (r RT-PCR) 
เพื่อยนืยนัการวินิจฉยั 

ในช่วงเร่ิมตน้ของการระบาดห้องปฏิบติัการ
ของทุกโรงพยาบาล ในสังกัดส านักการแพทย์ 
กรุงเทพมหานคร ไม่สามารถตรวจหาสารพนัธุกรรม
ท่ีจ าเพาะต่อเช้ือไวรัส COVID-19 ซ่ึงเป็นโรคติดเช้ือ
อุบติัใหม่ได ้กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ์ จึงได้รับมอบหมายจาก                     
ส านักการแพทย์ ก รุง เทพมหานคร ให้พัฒนา
ห้องปฏิบติัการอณูชีววิทยาขึ้น เพื่อให้บริการตรวจ
วินิจฉัย ตรวจยืนยันการติดเช้ือไวรัส  COVID-19 
ดว้ยเทคนิค real time RT-PCR แก่ทุกโรงพยาบาลใน
สังกดัส านกัการแพทย ์กรุงเทพมหานคร 

การระบาดของโรค COVID-19 ไดแ้พร่กระจาย
ไปทัว่โลกอย่างรวดเร็ว การตรวจวินิจฉัยยืนยนัทาง
ห้องปฏิบัติการ เป็นตัวบ่งช้ี แยกระหว่างผูติ้ดเช้ือ 
และไม่ติดเช้ือ ดงันั้น เพื่อรองรับสถานการณ์การระบาด
และเพื่อควบคุมการระบาดให้ยุ ติอย่างรวดเร็ว        
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ตามนโยบายหลกัระดบัประเทศ ท าให้โรงพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ์ จ าเป็นต้องรีบด าเนินการ
ปรับปรุงห้องปฏิบติัการ และเปิดให้บริการตรวจหา

สารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส COVID-19 เพื่อคน้หา
ผูติ้ดเช้ืออย่างเร่งด่วน รวดเร็วท่ีสุดเท่าท่ีจะท าได้    
(รูปท่ี 1-2)

รูปท่ี 1 และ 2  ผู้อ ำนวยกำรส ำนักกำรแพทย์ ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลเจริญกรุงประชำรักษ์ และรองผู้อ ำนวยกำร
โรงพยำบำล (ฝ่ำยกำรแพทย์) เยีย่มส ำรวจสถำนท่ี เพ่ือจัดต้ังห้องปฏิบัติกำรอณูชีววิทยำ ในบริเวณห้องปฏิบัติกำร
ของกลุ่มงำนเทคนิคกำรแพทย์ 
 

กลุ่ ม ง าน เทค นิคก า รแพทย์  ไ ด้พัฒน า
ห้องปฏิบัติการอณูชีววิทยา โดยด าเนินการตาม
ขั้นตอนต่าง ๆ ดงัน้ี 

1. ด้านงบประมาณ ไดเ้สนอโครงการเพื่อขอ
งบประมาณในการด าเนินการ โดยใชเ้งินจากมูลนิธิ
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ ์

2. ด้านสถานท่ี เน่ืองจากการติดเช้ือไวรัส 
COVID-19 เป็นโรคอุบติัใหม่ เป็นเช้ือไวรัสอนัตราย
กลุ่มท่ี 3 ท่ีตอ้งควบคุมเป็นพิเศษเพื่อความปลอดภยั
ของบุคลากรและ ส่ิงแวดล้อม  โดยการตรวจ
วินิจฉัยโรคด้วยวิ ธีทางชีววิทยาระดับโมเลกุล 
(molecular biology) จะต้องด าเนินการภายใน
ห้องปฏิบติัการระดับ 2 เสริมสมรรถนะ (biosafety 
level 2 enhanced : BSL-2 enhanced) มีพื้นท่ีเพิ่มเติม
ในส่วนของห้องปฏิบัติการ  ante room และติดตั้ ง
ระบบอากาศแรงดนัลบ (negative pressure) ในห้อง
ส าหรับสกดัสารพนัธุกรรม  

แต่ดว้ยขอ้จ ากดัดา้นพื้นท่ีของห้องปฏิบติัการ
ของกลุ่ มงานเทคนิคการแพทย์ ท่ี มีอยู่ เ ดิม  จึ ง             
ต้องมีการจัดสรรพื้นท่ีเพิ่มเติม โดยผู ้อ  านวยการ
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ได้อนุมัติให้
ปรับปรุงห้องตรวจซ่ึงมีพื้นท่ีติดกบักลุ่มงานเทคนิค
การแพทยเ์ป็นห้องปฏิบติัการอณูชีววิทยา (รูป 3 - 6) 
โดยได้มีการประสานงานกับหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
เพื่อด าเนินการในด้านต่าง ๆ เช่น ฝ่ายบริหารงาน
ทั่วไป เพื่อการส ารวจออกแบบ ประเมินราคาใน   
การปรับปรุงสถานท่ี และการขนส่งวสัดุอุปกรณ์
ก่อสร้างต่าง ๆ ฝ่ายซ่อมบ ารุงและก าจดัของเสีย เพื่อ
การวางท่อระบบระบายอากาศ ระบบไฟฟ้า ระบบ
ประปา ระบบน ้าทิ้ง ฝ่ายพสัดุเพื่อด าเนินการทางดา้น
การจดัซ้ือวสัดุครุภณัฑต่์าง ๆ ฝ่ายวิชาการและแผนงาน
เพื่อด าเนินการด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ และ           
เม่ือด าเนินการแลว้เสร็จ ห้องปฏิบติัการอณูชีววิทยา 
ประกอบดว้ย 1) Ante-Room (หอ้ง negative pressure 
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ส าหรับเปล่ียนชุด PPE) 2) Extraction room (ห้อง 
negative pressure ส าห รับสกัดส ารพัน ธุ ก รรม 
RNA/DNA)  3) Master mix room (ห้องเตรียมน ้ ายา

ตรวจวิเคราะห์) 4) PCR room (ห้องเพิ่มปริมาณ 
DNA และตรวจหา DNA  ท่ีจ าเพาะต่อเช้ือไวรัส) 
(รูป 7 - 12)

 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปท่ี 3 - 6  ปรับปรุงห้องตรวจจิตเวชเดิมมำเป็นห้องปฏิบัติกำรอณูชีววิทยำ 
 

 

 

 

 

 

 
รูปท่ี 7 - 8  ห้องปฏิบัติกำรอณูชีววิทยำ  

(Ante-room, Extraction room, Master mix room และ PCR room) 
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รูปท่ี 9 - 12  ห้องปฏิบัติกำรอณูชีววิทยำ  
(Ante-room, Extraction room, Master mix room และ PCR room) 

 

3. ด้านบุคลากร เน่ืองจากการปฏิบติังานใน
ห้องปฏิบติัการตรวจหาสารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส  
COVID-19 ดว้ยเทคนิค real time RT-PCR เป็นภาระ
งานท่ีเพิ่มขึ้ นจากเดิม และบุคลากรในกลุ่มงาน
เทคนิคการแพทย์มีจ านวนจ ากัด ผู ้อ  านวยการ
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ จึงได้อนุมัติให้
เพิ่มอัตราจ้างบุคลากรทางสาธารณสุขห้วงเวลา 
ต าแหน่งนกัเทคนิคการแพทยข์ึ้น อีกทั้งการตรวจหา
สารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส COVID-19 ดว้ยวิธีทาง

ชีววิทยาระดับโมเลกุลเป็นเร่ืองใหม่ ไม่ใช่ส าหรับ
งานประจ าทั่วไป ซ่ึงย ังไม่ เคยมีการตรวจใน
ห้องปฏิบัติการในโรงพยาบาลทั่วไปมา ก่อน 
บุคลากรผูป้ฏิบัติงานจึงจ าเป็นต้องเพิ่มพูนความรู้ 
ความเข้าใจในเทคนิคการตรวจวิเคราะห์ การใช้
เคร่ืองมือขั้นสูงต่าง ๆ รวมทั้งการป้องกนัตนเองจาก
การติดเช้ือเป็นอย่างดี จึงไดข้ออนุมติัส่งบุคลากรท่ี
ได้รับการก าหนดหน้า ท่ี รับผิดชอบและได้ รับ
มอบหมายให้ไปศึกษาดูงาน เพื่อเพิ่มพูนความรู้ และ
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ทักษะด้านความปลอดภัยในการตรวจเช้ือไวรัส
อนัตราย จากผูมี้ความช านาญ และมีประสบการณ์
โดยตรง ณ ห้องปฏิบติัการอณูชีววิทยา โรงพยาบาล
รามาธิบดี โรงพยาบาลราชวิถี และสถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์
ซ่ึงเป็นสถาบันหลักและสถาบันตรวจยืนยนั ตาม

ประกาศของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์กระทรวง
สาธารณสุข รวมทั้ ง เข้า รับการฝึกอบรมทักษะ
เพิ่มเติม เร่ืองวิธีการสวมใส่เคร่ืองป้องกันร่างกาย 
(PPE) อย่างถูกต้อง มีประสิทธิภาพสูงสุด จาก
คณะกรรมการควบคุมและป้องกันการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล

 
 
 
 
 
 
 
 

 
รูปท่ี 13  บุคลำกรห้องปฏิบัติกำรอณูชีววิทยำ  

 

4. ด้านระบบห้องปฏิบัติการ การจดัหา ติดตั้ง
เคร่ืองมือ วสัดุ ครุภณัฑ ์และน ้ ายาท่ีใชใ้นการตรวจหา
สารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส COVID-19 ดว้ยเทคนิค 
real time RT-PCR พร้อมระบบปฏิบัติการ  และ         
ชุดประมวลผล ซ่ึงมีการพิจารณาความเหมาะสม 
ความเป็นไปได้ในทุก  ๆ ด้าน ทั้ งด้านสถานท่ี  
คุณภาพ การตรวจวิเคราะห์ น ้ ายาตรวจวิเคราะห์ท่ีมี
คุณภาพ ความน่าเช่ือถือของผลการตรวจวิเคราะห์ 
ความปลอดภัยของบุคลากร และงบประมาณท่ี
เหมาะสม โดยสรรหาบริษัทท่ีมีมาตรฐานได้รับ     
การรับรองระดับสากล มีการใช้ในสถาบันชั้นน า      
ท่ีเป็นท่ียอมรับ และด าเนินการจัดซ้ือจัดจ้างตาม
ระเบียบทางพสัดุ การติดตั้งเคร่ืองมือ วสัดุ ครุภณัฑ์ 

มี ก า รทดสอบประ สิ ท ธิ ภ าพขอ ง เ ค ร่ื อ ง มื อ                       
มีการทดลองใช้งาน จนมีความมั่นใจว่าเคร่ืองมือ
สามารถใชง้านไดดี้อย่างต่อเน่ือง ในส่วนของการใช้
น ้ ายาตรวจวิเคราะห์ มีการทดสอบ ประสิทธิภาพ
ของน ้ ายากับตัวทดสอบมาตรฐาน ในการควบคุม
คุณภาพ ของการตรวจวิเคราะห์จนได้ผลถูกต้อง 
แม่นย  า จึงจะน าไปใช้ในงานตรวจวิเคราะห์กับ    
ผูป่้วย และโรงพยาบาลยงัได้รับมอบเคร่ือง PCR 
analyzer มูลค่า 700,000 บาท ท่ีบริจาคโดยกองทุน
มิตรผล-บ้านปู รวมใจช่วยไทย สู้ภัย COVID-19 
ส าหรับใชเ้พื่อตรวจหาสารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส 
COVID-19 (รูปท่ี 14) 
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รูปท่ี 14  ผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำลเจริญกรุงประชำรักษ์ และรองผู้อ ำนวยกำรโรงพยำบำล (ฝ่ำยกำรแพทย์)  
รับมอบเคร่ือง PCR analyzer 

 
เน่ืองจากเช้ือไวรัส COVID-19 แพร่กระจาย

ในอากาศและสามารถติดต่อจากบุคคลหน่ึงไปสู่     
อีกบุคคลหน่ึงได้ง่าย ดังนั้น ในการตรวจวิเคราะห์
ทุกขั้นตอน นักเทคนิคการแพทย์ต้องปฏิบัติตาม    
คู่ มือการตรวจวินิจฉัยโรคติดเช้ือโคโรนา 2019 
(COVID-19) ของกรมวิทยาศาสต ร์การแพทย์  
กระทรวงสาธารณสุข ซ่ึงกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ก าหนดโดยยึดหลักแนวทางสากลในด้านความ
ปลอดภัยทางชีวภาพห้องปฏิบัติการขององค์การ
อนามยัโลก (WHO Laboratory biosafety manual)2,3,4 
อย่างเคร่งครัดได้แก่ 1) ขั้นตอนก่อนการทดสอบ 
การขนส่งตัวอย่ า ง  ต้องใช้พัส ดุภัณฑ์สามชั้ น           
( the basic triple packaging system)  ส าห รับบรรจุ
วสัดุติดเช้ือเพื่อการขนส่ง โดยชั้นในสุดต้องเป็น
แบบป้องกนัการร่ัวซึม (leak proof) และชั้นนอกสุด
ตอ้งเป็นภาชนะท่ีสามารถปกป้อง ภาชนะชั้นในจาก
อันตรายทางกายภาพในการขนส่งได้  2) ขั้นตอน
การทดสอบ นกัเทคนิคการแพทยต์อ้งปฏิบติังานใน
ตู้ ชี ว นิ รภัย  ภายในห้องแยกโรคความดันลบ 
(negative pressure room) สวมชุดอุปกรณ์ป้องกัน
ส่วนบุคคล (Personal Protective Equipment: PPE)                      

3)  ขั้ นตอนหลังการทดสอบ  ขยะทุกชนิดจาก
ห้องปฏิบัติการและตัวอย่างส่ิงส่งตรวจต้องผ่าน     
การน่ึงฆ่าเช้ือด้วยอุณหภูมิและไอน ้ าแรงดันสูง 
(autoclave) ก่อนทิ้งท าลายหรือน าออกจากห้อง 
ปฏิบติัการ  

ก าหนดแนวทางปฏิบัติ ในการส่งตรวจหา   
สารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส COVID-19 ทางห้อง 
ปฏิบัติการอณูชีววิทยา การก าหนดเวลาส่งตรวจ 
จ านวนรอบการตรวจต่อวัน  ระยะเวลารอรับ             
ผลการตรวจ โดยประสานงานกับองค์กรแพทย์            
ฝ่ายการพยาบาล และคณะกรรมการป้องกันและ
ควบคุมการติดเ ช้ือในโรงพยาบาล  ( รูป ท่ี  15) 
พิจารณาจากสถิติจ านวนผู ้สงสัยเข้าข่ายติดเ ช้ือ 
(Patient Under Investigation: PUI)  กระบวนการ     
คดักรองผูป่้วย แนวทางการวินิจฉยั แนวทางการดูแล
รักษาพยาบาลผูป่้วยระหว่างรอผลการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการ เพื่อให้แนวทางปฏิบัติในการส่ง
ตรวจนั้ น มีความเหมาะสมและเกิดประโยชน์        
สูงสุด ทั้ งต่อผูป่้วยและการบริหารจัดการภายใน
โรงพยาบาล



  ปีที่ 18 ฉบบัท่ี 2 กรกฎาคม – ธันวาคม 2565   7 

 

รูปท่ี 15  ประชุมและประสำนงำนกับองค์กรแพทย์ ฝ่ำยกำรพยำบำล และคณะกรรมกำรป้องกัน 
และควบคุมกำรติดเช้ือในโรงพยำบำล 

 

ตารางท่ี 1 แนวทางการใหบ้ริการตรวจหาเช้ือไวรัส COVID-19 ของกลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ ์

 โรงพยาบาล                              
เจริญกรุงประชารักษ์ 

โรงพยาบาลในสังกดั              
ส านักการแพทย์ ยกเว้น               

โรงพยาบาลเวชการุณย์รัศมิ์ 

โรงพยาบาลเวชการุณย์รัศมิ์ 
และ อ่ืน ๆ 

SAT code SAT code SAT code 
มี ไม่มี มี ไม่มี มี ไม่มี 

เอกสาร 
การขอ
ตรวจ 

1) ใบส่ง
ตรวจจาก
ระบบกรม
ควบคุมโรค 
2) ใบขอ
ตรวจจาก
ระบบ
คอมพิวเตอร์
โรงพยาบาล   
(e-phis) 

ใบขอตรวจจาก
ระบบ 
คอมพิวเตอร์
โรงพยาบาล            
(e-phis) 

1) ใบส่ง
ตรวจจาก
ระบบกรม
ควบคุมโรค 
2) ใบขอ
ตรวจจาก
ระบบ link 
LIS 

ใบขอตรวจ
จากระบบ 
link LIS 

ใบส่งตรวจ
จากระบบ
กรม
ควบคุมโรค 

ลงทะเบียน
เป็นผูป่้วย  
เพื่อออกใบ
ขอตรวจจาก
ระบบ
คอมพิวเตอร์
โรงพยาบาล        
(e-phis)  

การ
รายงานผล 

ในระบบคอมพิวเตอร์
โรงพยาบาล (e-phis) 

ในระบบ link LIS เพื่อส่ง
ต่อเขา้ระบบคอมพิวเตอร์ 
ของโรงพยาบาลนั้น ๆ 

E mail ของหน่วยงานท่ีส่ง
ตรวจ 
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การเรียก
เก็บ
ค่าใชจ่้าย 

บนัทึกผล
ตรวจใน
โปรแกรม 
CO-LAB 
ของ
กระทรวง
สาธารณสุข 
เพื่อเรียกเก็บ
ค่าใชจ่้าย
จาก 
สปสช.* 

ช าระเงินสดท่ีฝ่าย
งบประมาณ
การเงินและบญัชี 

บนัทึกผล
ตรวจใน
โปรแกรม 
CO-LAB 
ของ
กระทรวง
สาธารณสุข 
เพื่อเรียก
เก็บ
ค่าใชจ่้าย
จาก 
สปสช.* 

รวบรวม
ขอ้มูลคา้ง
ช าระ ส่งให้
ฝ่าย
งบประมาณ
การเงินและ
บญัชีเรียก
เก็บเป็นงวด   

บนัทึกผล
ตรวจใน
โปรแกรม 
CO-LAB 
ของ
กระทรวง
สาธารณสุข 
เพื่อเรียก
เก็บ
ค่าใชจ่้าย
จาก สปสช. 

ช าระเงินสด   
ท่ีฝ่าย
งบประมาณ
การเงินและ
บญัชี 

* ส ำนักงำนหลักประกันสุขภำพแห่งชำติ 

 
ผลการพัฒนาห้องปฏิบัติการอณูชีววิทยา 

โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 
ด้ านมาตรฐานคุณภาพห้องปฏิบัติ ก าร          

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย์ ได้รับการประเมินจาก
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข 
และผ่านตามหลกัการประเมินมาตรฐาน ซ่ึงเป็นไป
ตามหลกัมาตรฐานสากล และไดรั้บการประกาศเป็น
ห้องปฏิบัติการท่ีผ่านการประเมิน สามารถเปิด
ให้บริการตรวจหาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัส 
COVID-19 ได ้(รูปท่ี 16 - 17) รวมทั้งสมคัรเขา้ร่วม

โครงการทดสอบความช านาญส าหรับห้องปฏิบติัการ 
ท่ีใหบ้ริการตรวจวิเคราะห์ หาสารพนัธุกรรมของเช้ือ
ไวรัส COVID-19 และไดรั้บใบประกาศนียบตัรให้
เป็นห้องปฏิบัติการเครือข่ายกรมวิทยาศาสตร์  
การแพทย ์ท่ีผา่นการทดสอบความช านาญ (รูปท่ี 18) 

ห้องปฏิบัติการอณูชีววิทยา มีการติดตาม 
ควบคุม ก ากบั ดูแล ใหก้ระบวนการตรวจวิเคราะห์มี
คุณภาพ ไดม้าตรฐาน ผลการตรวจเช่ือถือได ้มีการ
ควบคุมคุณภาพภายใน และควบคุมคุณภาพโดย
องคก์รภายนอกอยา่งต่อเน่ืองสม ่าเสมอ

ตารางท่ี 1 แนวทางการใหบ้ริการตรวจหาเช้ือไวรัส COVID-19 ของกลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาล
เจริญกรุงประชารักษ ์(ต่อ) 
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รูปท่ี 16 - 17  รับกำรตรวจประเมินจำกกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ กระทรวงสำธำรณสุข 

รูปท่ี 18  ใบประกำศนียบัตรรับรองให้เป็นห้องปฏิบัติกำรเครือข่ำยกรมวิทยำศำสตร์กำรแพทย์ 
 

ด้านการส่ือสาร ประชาสัมพันธ์ แจ้งการเปิด
ให้บริการและแนวทางการส่งตรวจหาสารพนัธุกรรม
ของ เ ช้ื อ ไ ว รัส  COV ID - 19 แ ก่ โ ร งพย าบาล               
เจริญกรุงประชารักษ์ และโรงพยาบาลอ่ืน ๆ ใน
สังกดัส านกัการแพทย ์ 

ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ ร่วมกบัฝ่ายวิชาการ
และแผนงาน เพื่อสร้างรหสัการส่งตรวจใหม่ และน า
รายการตรวจท่ี เปิดให้บริการใหม่ น้ี เข้า ระบบ
สารสนเทศของโรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ 
นอกจากน้ี เพื่อความถูกต้องแม่นย  าในการส่งต่อ

ขอ้มูลของผูป่้วยและผลการตรวจทางห้องปฏิบติัการ 
และ เ ป็นการลดขั้ นตอนในการ รับ- ส่ งข้อมู ล        
ระหว่างโรงพยาบาลท่ีส่งตรวจกับห้องปฏิบัติการ   
อณูชีววิทยา ตามหลักการ LEAN กลุ่มงานเทคนิค
การแพทย์ ได้ประสานกับองค์กรภายนอก ผูดู้แล
ระบบ LIS (Laboratory Information System) เพื่ อ
ติดตั้งระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ lab link online 
เ ช่ือมโยงข้อมูลระหว่างโรงพยาบาลเจริญกรุง -
ประชารักษ์ กับโรงพยาบาลอ่ืน ๆ ในสังกัดส านัก
การแพทย์ ในด้านการส่งตรวจ และรายงานผล       
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การตรวจหาสารพนัธุกรรมของเช้ือไวรัส COVID-19 
ผ่านระบบ LIS และส่งต่อเข้าระบบ HIS (Hospital 
Information System) ของแต่ละโรงพยาบาลได้
โดยตรง ได้แก่ โรงพยาบาลกลาง โรงพยาบาล        
ต า ก สิน  โ ร งพย าบ าล สิ รินธ ร  โ ร งพย าบ าล                
หลวงพ่อทวีศักด์ิ  ชุตินัทธฺโร อุทิศ โรงพยาบาล
ล าดกระบัง ก รุ ง เทพมหานคร  โรงพย าบ าล                 
ราชพิพัฒน์ ท าให้สามารถรายงานผลการตรวจ      
ให้แก่โรงพยาบาลท่ีส่งตรวจ ได้อย่างรวดเร็ว          
(real time) ภายหลัง ส้ินสุดกระบวนการตรวจ
วิเคราะห์ในหอ้งปฏิบติัการ 

ได้ด า เ นินการลงทะเบียนกับ  application     
CO-LAB ระบบบูรณาการขอ้มูลผูป่้วย COVID-19 
(patient journey) ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
กระทรวงสาธารณสุข เพื่อบนัทึกขอ้มูลผลการตรวจ
ยืนยนัการติดเช้ือ COVID-19 ในระบบภาพรวมของ
ประเทศ และลงทะเบียนเป็นหน่วยร่วมบริการ
ทางดา้นห้องปฏิบติัการ หน่วยบริการท่ีรับการส่งต่อ
เฉพาะดา้นเทคนิคการแพทย ์ในระบบหลกัประกัน
สุขภาพแห่งชาติ กบัส านักงานหลกัประกนัสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) เพื่อเบิกค่าใชจ่้ายในการตรวจทาง
ห้องปฏิบัติการยืนยนัการติดเช้ือ COVID-19 จาก
ส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) 

 
 

มีการติดต่อประสานงานกบัส านกังานพฒันา
ระบบบริการทางการแพทย์ ส านักการแพทย์              
เพื่อเช่ือมโยงผลการตรวจหาสารพันธุกรรมของ      
เ ช้ือไวรัส COVID-19 (RT-PCR) ของผู ้ส่งตรวจ     
ทุกรายไปยงักระทรวงสาธารณสุข และส่งต่อเข้า 
application หมอพร้อม เพื่ออ านวยความสะดวกให้
ประชาชนสามารถทราบผลการตรวจของตนเองได้
โดยตรงจาก application หมอพร้อม 

อย่างไรก็ตาม ระหว่างการพฒันาห้องปฏิบติัการ
อณูชีววิทยานั้ น พบปัญหาและอุปสรรคท่ีส าคัญ 
ไดแ้ก่ การควบคุม ก ากบัการท างานให้เสร็จภายใน
ระยะเวลาท่ีก าหนด (time line) ค่อนข้างมีปัญหา
ยุ่งยาก เน่ืองจากหลาย ๆ ประเทศ รวมทั้งประเทศ
ไทย ประกาศภาวะวิกฤติและปิดประเทศ จึงท าให้
ว ัส ดุ อุปกรณ์ ท่ีต้องน า เข้า จ ากต่ า งประ เทศ มี            
ความล่าชา้ และท่ีส าคญัท่ีสุด คือ ห้องปฏิบติัการนั้น
ต้องผ่านการประเมินมาตรฐานคุณภาพ เพื่อเปิด
ให้บริการตรวจหาสารพันธุกรรมของเช้ือไวรัส 
COVID-19 จากกรมวิทยาศาสตร์  การแพทย์  
กระทรวงสาธารณสุขก่อน แต่เน่ืองจากในขณะนั้น 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์มีภาระงานมาก เพราะมี
ห้องปฏิบติัการจากโรงพยาบาลอีกหลาย ๆ แห่งได้
ยืน่ขอรับการประเมินเช่นเดียวกนั 
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แผนภูมิท่ี 1  แสดงสถิติการตรวจ COVID-19 (RT-PCR) ท่ีห้องปฏิบติัการอณูชีววิทยา โรงพยาบาลเจริญกรุง-
ประชารักษ ์ตั้งแต่เปิดใหบ้ริการเดือนมิถุนายน 2563 จนถึง เดือนสิงหาคม 2565 

 

รูปท่ี 19  ขวัญและก ำลังใจเลก็ ๆ น้อย ๆ ท่ีบุคลำกรภำยในโรงพยำบำลเจริญกรุงประชำรักษ์ มีให้แก่กัน  
คือ พลังขับเคล่ือนอันย่ิงใหญ่ ท่ีช่วยผลักดันให้กำรท ำงำนก้ำวไปข้ำงหน้ำ 

นประสบควำมส ำเร็จบรรลเุป้ำหมำย 
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โรงพยาบาลเจริญกรุงกระชารักษ์     73,496 ราย    
โรงพยาบาลอ่ืน ๆ                              44,049 ราย    



12   วารสารโรงพยาบาลเจรญิกรุงประชารกัษ์  

 

กติติกรรมประกาศ 
 กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์ขอขอบพระคุณ

คณะผู ้บ ริหารส านักการแพทย์ และผู ้บ ริหาร
โรงพยาบาลเจริญกรุงประชารักษ์ ท่ีก รุณาให้           
การสนับสนุนในทุก ๆ ด้าน ทั้งสถานท่ี บุคลากร 
งบประมาณ วสัดุ-อุปกรณ์ ขอบพระคุณกลุ่มงาน    
จิตเวช ท่ีกรุณาให้ความร่วมมือในการจดัสรรพื้นท่ี
ห้องตรวจจิตเวชเดิมปรับปรุงเป็นห้องปฏิบัติการ             
อณูชีววิทยา ขอขอบคุณองคก์รแพทย ์ฝ่ายการพยาบาล 
และคณะกรรมการป้องกนัและควบคุมการติดเช้ือใน
โรงพยาบาล ท่ีกรุณาให้ค  าแนะน า แสดงความคิดเห็น 
ให้ก าลังใจ ให้ความช่วยเหลือเม่ือเกิดปัญหา และ
สนับสนุนร่วมมือในการท างานเป็นทีมสหสาขา
วิชาชีพเป็นอย่างดี ทา้ยท่ีสุดขอขอบคุณบุคลากรใน
หน่วยอณูชีววิทยาทุกคน ท่ีได้ร่วมแรง ร่วมใจกัน
ท างาน อย่างไม่ย่อท้อ แม้จะมีภาระงานมาก ต้อง
ท างานแข่งกับเวลาเพื่อให้ห้องปฏิบติัการได้พร้อม 
ใชง้านท่ีจะช่วยเหลือผูป่้วยให้ผ่านพน้วิกฤตน้ีไปได้
อย่างปลอดภัย รวมทั้ งย ังต้องรับความเส่ียงใน         
การท างานกบัเช้ือไวรัสอนัตรายน้ี  
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