
นพินธต์น้ฉบบั

จำนวนเรติคูโลซัยต์สามารถบ่งช้ีความสามารถในการสรา้งเม็ดเลือดแดงของไขกระดูก จำนวนเรติคูโลซัยต์สามารถ
ใช้ประกอบการวนิิจฉัยและติดตามการรกัษาภาวะโลหติจาง นอกจากนียั้งใช้เพ่ือตรวจสอบการเกดิใหมข่องเม็ดเลอืดแดง
หลังปลูกถ่ายไขกระดูก การตรวจนับจำนวนเรติคูโลซัยต์สามารถทำได้ทั้งวิธี manual และใช้เครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือด
อัตโนมัติ การศึกษาในครั้งนี ้มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบผลการนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ โดยเครื่องวิเคราะห์
เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS  และเครือ่งวิเคราะหเ์ม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX  โดยเปรียบเทียบกับวิธี manual
จากการศกึษาในกลุม่ตัวอย่าง 155 ราย พบว่าผลการตรวจนบัจำนวนเรตคูิโลซัยต์โดยเครือ่งวิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอัตโนมติั
Coulter STKS  เครือ่งวเิคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter HmX  และ manual เท่ากบัร้อยละ 1.71±1.69 % (0.6–
2.8%), 1.99±1.77% (0.7–2.8%),  และ 1.73±1.68% (0.5–2.0%)  ตามลำดับ เมื่อเปรียบเทียบระหว่างจำนวน
เรติคูโลซัยต์ทั้ง 3 วิธีพบว่าไม่มีความแตกต่างกัน (p>0.05) โดยค่าความสัมพันธ์ของผลการนับจำนวนเรติคูโลซัยต์
ทีไ่ดจ้ากการตรวจดว้ยเครือ่งวิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter STKS และเครือ่งวิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมัติ Coulter
HmX  เท่ากับ 0.975  ค่าความสัมพันธ์ของผลการนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ที่ได้จากการตรวจด้วยเครื่องวิเคราะห์
เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS  และวิธี manual เท่ากับ 0.995 และค่าความสัมพันธ์ของผลการนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์ที่ได้จากการตรวจด้วยเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX  และวิธี manual  เท่ากับ 0.985
ดังน้ันการตรวจนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ท้ัง 3 วิธีสามารถให้ผลท่ีแม่นยำและใช้แทนกันได้  วารสารเทคนคิการแพทย์เชียงใหม่ 2552;
42: 18-24.

การประเมนิประสทิธิภาพการตรวจนบั reticulocyte โดยเครือ่งวเิคราะห์
เม็ดเลือดอัตโนมัติ

Coulter HmX  เปรียบเทยีบกบั Coulter STKS  และการตรวจนบั
ด้วยกล้องจุลทรรศน์
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Abstract: Evaluation of reticulocyte number counted by Coulter HmX  compared
to Coulter STKS  and manual methods

Prapai Hemhorm*, Surasak Wanrum*, Karn Karanun**, Somjit Likit**, Prapaporn Tumkaew**, Janjuree Kaewma**,
Yutthana Pengjam*

Number of reticulocyte can indicate efficiency of bone marrow on erythropoiesis. It also aids in diagnosis
and follow up anemic patients. In addition, it can be used for determination of new red blood cell production after
bone marrow transplantation. In this study, we evaluated reticulocyte number counted by Coulter HmX , Coulter
STKS  automate cell counters and manual method.  One hundred and fifty - five samples were studied. The
reticulocyte counts were found to be 1.71±1.69 % (0.6–2.8%), 1.99±1.77% (0.7–2.8%) and 1.73±1.68%
(0.5–2.0%) for Coulter STKS , Coulter HmX  and manual method, respectively. The reticulocyte number
enumerated by these three techniques was statistically comparable (p>0.05). The correlation coefficient (r) of
reticulocyte count between Coulter STKS  and Coulter HmX  was 0.975, Coulter STKS  and manual method
was 0.995 and Coulter HmX  and manual method was 0.985. It was concluded that all these methods can be
used in any laboratories for the reticulocyte count.  Bull Chiang Mai Assoc Med Sci 2009; 42: 18-24.

Key words: Reticulocyte, Coulter HmX , Coulter STKS , manual method

บทนำ
การนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ในกระแสเลือดมี

ประโยชน์สำหรับการประเมินความสามารถในการสร้าง
เม็ดเลอืดแดงของรา่งกาย (erythropoiesis assessment)
เพื่อใช้ในการวินิจฉัยและแยกความแตกต่างของภาวะ
โลหิตจางทางคลนิิก ซ่ึงหากผูป่้วยมีภาวะโลหติจางทีเ่กดิ
จากการทำลายเซลลเ์ม็ดเลอืดแดง โดยไขกระดกูทำงาน
ปกติ (effective erythropoiesis) ไขกระดูกจะเร่งสร้าง
เรติคูโลซัยต์ในกระแสเลือดเพิ่มขึ้นจากระดับปกติได้
แต่หากผู้ป่วยมีภาวะโลหิตจางจากความบกพร่องใน
ไขกระดูก (hypoplastic or aplastic anemia) จะมีผล

ทำใหจ้ำนวนเรตคิโูลซยัต์น้อยกวา่ระดบัปกต ิ ดงัน้ันการ
ตรวจนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ที่ถูกต้องและแม่นยำจึงช่วย
ในการวินิจฉัย และแยกความแตกตา่งระหว่างภาวะโลหติ
จางทางคลินิกจากทั้งสองกรณีได้1-2 วิธีการตรวจนับ
จำนวนเรติคูโลซัยต์ที่นิยมใช้ในห้องปฏิบัติการพยาธิ
วิทยาคลินิกทั่วไปคือการตรวจนับด้วยกล้องจุลทรรศน์
(manual method) โดยยอ้มด้วยสี new methylene blue
หรือ brilliant crysyl blue ซึ่งมีความแม่นยำ แต่มี
ความยุ่งยากในการเตรียมอุปกรณ์ และอาจเกิดความ
ผิดพลาดจากการตรวจนบัได้3-4 ปัจจุบันมีเครือ่งวิเคราะห์
เม็ดเลือดอัตโนมัติซึ ่งใช้หลักการ flow cytometer

Bull Chiang Mai Assoc Med Sci Vol. 41,  No. 3  September 2008

19



สามารถตรวจนบัเรติคูโลซัยต์ได้เช่น Mile H-35, Sysmex
R-10006-7, Coulter STKS  และ Coulter HmX 8 จากการ
ศึกษาของ Koepke JA และคณะ9 โดยได้เปรียบเทียบ
ผลการตรวจนับจำนวนเรติคูโลซัยต์โดยเครื่อง Coulter
STKS  และวิธี manual พบว่าคา่ทีไ่ด้จากเครือ่งมีความ
แม่นยำกว่าวิธี manual ส่วนเครื่อง Coulter HmX

ซ่ึงเป็นเทคโนโลยขีองบริษัท Coulter และสามารถตรวจ
นับจำนวนเรติคูโลซัยต์เช่นเดียวกับ Coulter STKS

แต่ยังไม่มีการประเมินประสิทธิภาพการตรวจนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์ ดังนั้นในการศึกษาในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์
เพ่ือประเมินการตรวจนับเรติคูโลซัยต์ด้วยเคร่ืองวิเคราะห์
เม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter HmX  โดยเปรยีบเทยีบกบั
เครือ่งวิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter STKS  และ
manual method

วัสดุและวิธีการศึกษา
ตัวอย่าง EDTA blood ท่ีศึกษาครัง้น้ีได้จากผูป่้วย

ที่เข้ารับการรักษาที่แผนกพยาธิวิทยา ฝ่ายโลหิตวิทยา
โรงพยาบาลพระมงกฎเกลา้ กรุงเทพมหานคร เป็นเลือด
คนปกติจำนวน 143 ตัวอย่าง และเลือดจากผู้มีภาวะ
เลือดจางจำนวน 12 ราย ตัวอย่างเลอืดทกุตวัอย่างไดรั้บ
ความยินยอมจากผู ้ป่วยด้วยความสมัครใจ จากนั ้น
ศึกษาความแมน่ยำ (%CV) ของการตรวจนับเรติคูโลซัยต์
ดว้ยวธีิ manual โดยผูว้จัิย 2 ทา่น ซึง่ไดเ้ลอืกตวัอยา่ง
เลือดปกติ และตัวอย่างเลือดจางอย่างละ 1 ตัวอย่าง
ทดสอบหาความแม่นยำ (%CV) โดยนับจำนวน
เรติคโูลซยัต์ในแตล่ะตวัอย่างๆ ละ 10 ครัง้ เม่ือไดค้วาม
แม่นยำเป็นที่น่าพอใจแล้ว จึงตรวจนับเรติคูโลซัยต์จาก
ตัวอย่างเลือดท่ีเหลือด้วยเคร่ืองวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ
Coulter HmX8 เคร่ืองวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter
STKS  8 และ manual method3 การนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์โดยวิธี manual ทำโดยนักวิจัย 2 ท่าน
โดยนบัจำนวนเรตคิโูลซัยต์ในแตล่ะตัวอย่างๆ ละ 3 ครัง้
จากนั้นนำผลการตรวจนับมาเปรียบเทียบความแตกต่าง
โดยใช้ paired Student’s t -test และวิเคราะห์ความ
สัมพันธ์โดยใช ้Pearson’s correlation coefficient (r)

ผลการศึกษา
ผลการศึกษาความแม่นยำของการตรวจนับ

เรติคูโลซัยต์ด้วยวิธี manual method โดยตรวจนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์ต่อจำนวนเม็ดเลือดแดง 1000 เซลล์ จาก
ตัวอย่างเลอืดปกต ิ 1 ราย และตัวอย่างเลอืดจาง 1 ราย
โดยนับตัวอย่างละ 10 คร้ัง  แล้วคำนวณสัมประสิทธ์ิความ
แปรปรวน (CV) พบว่า % CV ของผู้วิจัยรายท่ี 1 และรายท่ี
2 ในตัวอย่างเลือดปกติเท่ากับ 6.14% และ 7.27%
ตามลำดบั  และ % CV  ของผู้วิจัยรายที ่1 และรายที ่2
ในตัวอย่างเลือดจางเท่ากับ 8.09% และ 5.48% ตาม
ลำดบั (ตารางที ่ 1) ผลการตรวจนบัจำนวนเรตคิโูลซยัต์
(reticulocyte count) จากตัวอย่างเลือดปกติ 143 ราย
โดยเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS

พบว่ามีค่า 1.71±1.69 % (0.6–2.8%) ค่าทีไ่ด้จากเครือ่ง
วิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX  พบว่ามีค่า
199±1.77% (0.7– 0.8%) ค่าที ่ได้จากวิธี manual
พบว่ามค่ีา 1.73±1.68% (0.5–2.0%) ผลการนบัจำนวน
เรติคูโลซัยต์ท่ีได้จาก 3 วิธีไม่มีความแตกต่างกัน (p<0.05)
และมีความสัมพันธ์กันดีมาก (รูปที่ 1) คือพบผลการ
ตรวจสอบหาสัมประสิทธิ ์ความสัมพันธ์ (correlation
coefficient; r) ของการตรวจนับเรติคูโลซัยต์โดยเครื่อง
วิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter STKS  และเครือ่ง
วิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX  เท่ากับ 0.975
(รูปที ่ 2) ค่าสัมประสิทธิ ์ความสัมพันธ์ของผลการ
นับจำนวนเรติคูโลซัยต์ที ่ได้จากการตรวจด้วยเครื ่อง
วิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS และวิธี
manual เท่ากับ 0.995 และโดยค่าสัมประสิทธิ์ความ
สัมพันธ์ของผลการนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ที่ได้จากการ
ตรวจด้วยเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter
HmX  และวิธี manual  เท่ากบั 0.985  ผลการตรวจนบั
เรติคูโลซัยต์จากผู้ป่วยโลหิตจางจำนวน 12 ราย พบว่า
ค่าที่ได้เมื่อเปรียบเทียบรายต่อรายจากการตรวจนับด้วย
เครื่องวิเคราะห์อัตโนมัติทั้งสองเครื่อง และวิธี manual
ให้ผลใกลเ้คยีงกนัมาก (ตารางที ่2)

วารสารเทคนคิการแพทยเ์ชียงใหม่ ปีที่ 42  ฉบับที่  1  มกราคม 2552

20



จำนวนครั้ง 10 10 10 10
Mean 1.14 1.10 4.45 5.47
SD 0.07 0.08 0.36 0.30
CV (%) 6.14 7.27 8.09 5.48

ตารางที ่1 การศึกษาความแมน่ยำในการตรวจนบัเรตคูิโลซัตย ์ของผู้วิจัยรายที ่1 และ 2 ด้วย manual method

Statistics

Value

ตัวอย่างเลือดปกติ ตัวอย่างเลือดจาง

ผู้ปฏิบัติงาน
รายที ่1

ผู้ปฏิบัติงาน
รายที ่2

ผู้ปฏิบัติงาน
รายที ่1

ผู้ปฏิบัติงาน
รายที ่2

รูปที ่1 รูปเปรียบเทียบผลการตรวจนบัจำนวนเรติคูโลซัยต์จากตัวอย่างเลือดปกติ 143 รายโดยเคร่ืองวิเคราะห์
เมด็เลือดอัตโนมตั ิCoulter STKS  เคร่ืองวเิคราะหเ์มด็เลือดอัตโนมตั ิCoulter HmX  และวธีิ manual
เท่ากับร้อยละ 1.71±±±±±1.69 % (0.6–2.8%), 1.99±±±±±1.77% (0.7–2.8%), และ 1.73±±±±±1.68% (0.5–2.0%) ตามลำดับ
เมือ่เปรยีบเทยีบระหวา่งจำนวนเรตคูิโลซัยตท้ั์ง 3 วธีิพบวา่ไมม่คีวามแตกตา่งกัน (p>0.05)
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รูปที ่2 รูปแสดงความสัมพันธ์ระหว่าง reticulocyte count ท่ีตรวจนับโดยเคร่ืองวิเคราะห์อัตโนมัติ Coulter HmX

(แกน Y) เปรยีบเทยีบกบัเครือ่งวเิคราะหเ์มด็เลอืดอัตโนมตั ิCoulter STKS  (แกน X) จากตวัอยา่งเลอืด
143 ราย พบคา่สมัประสทิธ์ิความสมัพนัธ์ (r) เทา่กับ 0.975

ตารางที ่2 แสดงการเปรียบเทียบผลการตรวจนับเรติคูโลซัยต์โดยเครื่องวิเคราะห์อัตโนมัติ Coulter HmX

เปรียบเทียบกับเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS  และ manual method จาก
ตัวอยา่งเลือดจางจำนวน 12 ราย

Number Coulter HmX (%) Coulter STKS (%) Manual method (%)

1 4.54 4.27 4.20
2 13.86 12.48 12.60
3 6.17 4.98 4.96
4 6.38 6.65 6.50
5 13.27 12.37 12.35
6 3.91 4.90 4.60
7 3.40 2.88 2.80
8 10.30 10.05 10.25
9 3.42 2.31 2.50
10 4.08 3.10 3.50
11 2.61 3.27 2.75
12 3.97 2.81 2.85
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สรุปและวิจารณ์ผลการทดลอง
วิธ ีการตรวจนับเรติค ูโลซัยต์ท ี ่ ใช ้ก ันอยู ่ใน

โรงพยาบาลทัว่ไปคือ manual method วิธีน้ีมีข้อจำกัดคือ
ในกรณีที่มีจำนวนเรติคูโลซัยต์ต่ำ มีความถูกต้องและ
แม่นยำน้อย3 ปัจจุบันมีการนำเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือด
มาใช้กันอย่างแพร่หลายในโรงพยาบาล เน่ืองจากมคีวาม
ถูกตอ้งและแมน่ยำสงู การศกึษาครัง้น้ีใช้เครือ่งวิเคราะห์
เม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter HmX  และ Coulter STKS

ซึ่งทั้งสองเครื่องสามารถย้อมเรติคูโลซัยต์โดยใช้สี new
methylene blue และวัดจำนวนเรติคูโลซัยต์โดยใช้หลัก
การ VSC เช่นเดยีวกนั7 และวิธี manual เพ่ือนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์จากเลือดตัวอย่างปกติ 143 ราย และตัวอย่าง
เลือดท่ีมีภาวะเลือดจาง 12 ราย รวมเป็น 155 ราย จากผล
การตรวจนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ในตัวอย่างเลือดปกติ
143 ราย และใช้ paired Student’s t-test พบว่า ท้ัง 3
วิธีให้ผลทีใ่กลเ้คยีงกนั โดยคา่ทีไ่ดไ้ม่มีความแตกตา่งกนั
(p> 0.05) จากการหาคา่ความสมัพันธ์ของทัง้ 3 วิธีพบว่า
มีความสมัพันธ์กนัสงูมาก โดยพบคา่ความสมัพันธ์ (cor-
relation coefficient; r) ของการตรวจนับเรติคูโลซัยต์
โดยเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter STKS

และเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX

เท่ากับ 0.975 ค่าความสัมพันธ์ของผลการนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์ท่ีได้จากการตรวจด้วยเคร่ืองวิเคราะห์เม็ดเลือด
อัตโนมติั Coulter STKS  และวิธี manual  เท่ากบั 0.995
และค่าความสัมพันธ์ของผลการนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ท่ีได้
จากการตรวจด้วยเคร่ืองวิเคราะห์อัตโนมัติ Coulter HmX

และวิธี manual เท่ากบั 0.985 Hamilton และคณะ10 ได้
ศึกษาความสัมพันธ์ของการนับเรติคูโลซัยต์โดยเครื่อง
วิเคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter STKS  และเครือ่ง
วิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Sysmex R-1000 พบว่าได้ค่า
สมัประสทิธิค์วามสมัพันธ์เทา่กบั 0.93 ซ่ึงพบว่าคา่ทีไ่ดมี้
ความใกล้เคียงกับผลการศึกษาในครั้งนี้

เพ่ือความแม่นยำของการตรวจนับด้วยวิธี manual
คณะผู้วิจัยได้ศึกษาความแม่นยำโดยการนับจำนวน
เรติคูโลซัยต์ในตัวอย่างเลือดของคนปกต ิพบว่าให้ค่า CV
น้อยกว่า 10% (6.14% และ 7.27%)10 ซ่ึงเป็นค่าทีย่อมรับ
ได้ ขณะที่ในรายที่มีภาวะเลือดจางให้ค่า CV เท่ากับ
8.09% และ 5.48% ซ่ึงน้อยกวา่ 10% นอกจากนีใ้นการ

นำทัง้เครือ่งวเิคราะหเ์ม็ดเลอืดอตัโนมติั Coulter HmX

เครื่อง Coulter STKS  เพื่อนับจำนวนเรติคูโลซัยต์ใน
ผู้ท่ีมีภาวะเลือดจาง และเทียบกับวิธี manual พบว่าให้ผล
ทีใ่กลเ้คยีงกนัในทัง้ 3 วิธี  (ตารางที ่ 2) แสดงใหเ้ห็นว่า
เครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter HmX  และ
เครื่อง Coulter STKS  สามารถนำมาใช้ประเมินการ
เกิดใหม่ของเม็ดเลือดแดงได้ทั้งภาวะปกติ และภาวะ
เลือดจาง อนึ่งการควบคุมคุณภาพของการตรวจนับ
เรติคูโลซัยต์โดยเคร่ืองวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter
STKS  และ Coulter HmX  ใช้ตัวอย่างควบคมุ 3 ระดบั
คือระดับปกติ และระดับต่ำกว่าปกติ และระดับสูงกว่าปกติ
ซ่ึงผู้วิจัยพบว่าเคร่ืองสามารถใหผ้ลการตรวจของตวัอย่าง
อยู่ในช่วงของค่าควบคุมทั้ง 3 ระดับ ดังนั้นการตรวจ
หาจำนวนเรติคูโลซัยต์จากทั้งเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือด
อัตโนมัติ Coulter STKS , Coulter HmX  และวิธี manual
จึงสามารถให้ผลการตรวจที่แม่นยำ ผลการศึกษาครั้งนี้
สรุปได้ว่าเครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือดอัตโนมัติ Coulter
HmX   สามารถนำมาใช ้ในการตรวจว ัดหาจำนวน
เรติคูโลซัยต์ในโรงพยาบาลท่ัวไปได้ เพราะมีความแม่นยำ
และถูกต้องเทียบเท่ากับการใช้เครื่องวิเคราะห์เม็ดเลือด
อัตโนมติั Coulter STKS  และวิธี manual
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