
Test code HL163

Test name Chromosome analysis from amniotic fluid

Specimen type / Container / Volume Amniotic fluid / Sterile syring ปิดปลายด้วย cap (ห้ามคาเข็ม) /15 - 20 mL

Handling (การส่งส่ิงส่งตรวจและข้อควรระวัง)

ควรน าส่ิงส่งตรวจส่งห้องปฏิบัติการทันที หรือ รักษาอุณหภูมิของส่ิงส่งตรวจไว้ท่ี 4-30 องศาเซลเซียส หากไม่สามารถน าส่งได้ในวันท่ีเจาะ ให้เก็บ

ส่ิงส่งตรวจไว้ในตู้เย็นช่องธรรมดา (4 องศาเซลเซียส) ห้ามแช่แข็ง แล้วน าส่งให้ถึงห้องปฏิบัติการภายใน 36 ช่ัวโมง นับเวลาต้ังแต่เร่ิมเจาะส่ิงส่ง

ตรวจ (เขียนระบุ)

Patient preparation -

Methodology Culture and G-banding karyotype

Reference range -> Report ตามระบบมาตรฐานสากล An International System for Human Cytogenetic Nomenclature (2020) [ISCN2020]

Testing schedule วันจันทร์และวันอังคาร เวลา 8.00 - 16.00 น.

TAT 21 วัน ไม่รวมวันหยุดนักขัตฤกษ์

Cost / CGD’s coverage 3,000 บาท หรืออาจเปล่ียนแปลงตามประกาศของคณะฯ (สิทธ์ิตามกรมบัญชีกลางเบิกได้ 3,000 บาท)

Time limit for requesting additional test ต้องโทร.ปรึกษาห้องปฏิบัติการก่อนส่งตรวจเพ่ิม

Storage period (ระยะเวลาเก็บส่ิงส่งตรวจเพ่ือก าจัดท้ิง) หลังการรายงานผล

Location,office hours and contact

อาคาร อปร. ช้ัน 11 เปิดให้บริการวันจันทร์ - ศุกร์ เวลา 8.00 - 16.30 น. โทร 02-256-4000 ต่อ 3525, 4486 ( เวลารับส่ิงส่งตรวจท่ีอาคาร 

อปร. ช้ัน 1 คือ 8.00 - 16.00น.) ส าหรับผู้รับบริการภายนอกห้องรับส่ิงส่งตรวจ อาคาร อปร.ช้ัน 1 เปิดให้บริการเวลา 08:00-15:00 น. โทร 

02-256-4000 ต่อ 3509

Indication (ข้อบ่งช้ีการส่งตรวจ)

1. ผลการตรวจกรองทางชีวเคมีในมารดามีความผิดปกติ

2. มารดาอายุ 35 ปีข้ึนไปนับถึงวันคลอด

3. ความผิดปกติของทารกในครรภ์ท่ีตรวจพบโดยการตรวจด้วยคล่ืนเสียงความถ่ีสูง

4. บิดาหรือมารดาเป็นพาหะของโครโมโซมผิดปกติ

5. ประวัติครอบครัวบ่งช้ีความผิดปกติของโครโมโซม เช่น เคยมีบุตรท่ีมีโครโมโซมผิดปกติ ประวัติตาย

Interference (ปัจจัยรบกวนการตรวจวิเคราะห์) น้ าคร่ าท่ีปนเลือดส่งผลต่อการเติบโตของเซลล์ Fibroblast และมีผลต่อการแปลผลด้วย

Note/Comment -

          ศูนย์ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย
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