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เร่ือง แนวทางส ำหรับแพทยแ์ละนกัวิจยั ในการขอรับบริการจากธนาคารชีวภาพ  
ธ น า ค า ร ชี ว ภ า พ  ศู น ย์ วิ จั ย ก า ร แ พ ท ย์ ป ริ ว ร ร ต  มุ่ ง เ น้ น ใ ห้ บ ริ ก า ร ข อ ง ธ น า ค า ร ฯ  

มี ก ร ะ บ ว น ก า ร แ ล ะ ร ะ บ บ ก า ร จั ด เ ก็ บ ตั ว อ ย่ า ง ชี ว ภ า พ ท่ี มี ม า ต ร ฐ า น ร ะ ดั บ ส า ก ล  
ถู ก ต้ อ ง แ ล ะ เ ป็ น ก ล า ง ต า ม ห ลั ก จ ริ ย ธ ร ร ม  แ ล ะ ด้ ว ย ค ว า ม ค า นึ ง ถึ ง น โ ย บ า ย ดั ง ก ล่ า ว  
จึงไดก้ าหนดแนวทางและเง่ือนไขในการสั่งจดัเก็บตวัอยา่งเขา้ธนาคารชีวภาพ ส าหรับแพทยแ์ละนกัวิจยัดงัน้ี 

● ก่อนวันเก็บตัวอย่าง 

1. ใหแ้พทย/์นกัวิจยัท่ีมีความประสงคข์อเก็บตวัอยา่งเขา้ธนาคารชีวภาพ สั่งจดัเก็บตวัอยา่งผา่นระบบ HIS 
ของโรงพยาบาล ล่วงหน้าอย่างน้อย 1 วัน 

2. ตั ว อ ย่ า ง ท า ง ชี ว ภ า พ  ( ทุ ก ป ร ะ เ ภ ท )  ท่ี ต้ อ ง ก า ร จั ด เ ก็ บ เ ข้ า ธ น า ค า ร ชี ว ภ า พ 
จะต้องมีการข้อความยินยอมจากอาสาสมัครโดยแนบเอกสารหนังสือขอความยินยอม (ธน.04) 
มาพร้อมกับตัวอย่างชีวภาพด้วยทุกคร้ัง หากไม่มีการแนบเอกสารหนังสือขอความยินยอม (ธน.04) 
ทางธนาคารชีวภาพขอสงวนสิทธิ์ในการปฏิเสธการรับฝากตัวอย่างทางชีวภาพ 

● ณ วันเก็บตัวอย่าง 

1. แพทย/์นกัวิจยั หรือผูท่ี้เก่ียวขอ้งตอ้งด าเนินการ ดงัน้ี 
a. กรอกแบบบนัทึกขอ้มูลทางคลินิกโครงการธนาคารชีวภาพ (ธน.05) ใหค้รบถว้น 
b. แพทย/์นกัวิจยัจดัเก็บตวัอยา่งทางชีวภาพลงในภาชนะท่ีทางธนาคารชีวภาพจดัเตรียมไว ้

โดยตอ้งระบุ HN อาย ุและเพศ ขา้งภาชนะจดัเก็บใหช้ดัเจน 

เอกสารแนบเพิม่เติม คู่มือการเก็บตัวอย่างส าหรับผู้ใช้บริการธนาคารชีวภาพ  

2.  การรับตวัอยา่งชีวภาพ 

4.1 จุดรับตวัอยา่งเลือด 

● คลินิกผูป่้วยนอก (OPD) รับ ณ หอ้งเจาะเลือด 
● หอผูป่้วย 

4.2 รอบการรับตวัอยา่งใหบ้ริการ 2 รอบต่อวนั (จนัทร์ ถึง ศุกร์)  
รอบเชา้  เวลา 10.30 น. 
รอบบ่าย  เวลา 15.00 น. 
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หมายเหตุ กรณีส่งตัวอย่างนอกช่วงเวลาดังกล่าว ทางธนาคารชีวภาพจะด าเนินการในวันถัดไป 
และไม่รับผิดชอบกรณีตวัอยา่งเกิดความเสียหาย 
จึงขอความร่วมมือใหแ้พทยแ์ละนกัวิจยัด าเนินการใหแ้ลว้เสร็จในช่วงเวลาท่ีก าหนด  
4.3 รอบการรับตวัอยา่งช้ินเน้ือ ทางธนาคารชีวภาพจะเขา้ไปรับตวัอยา่งทุกวนัจนัทร์  
หมายเหตุ หากติดวนัหยดุราชการทางธนาคารชีวภาพจะเขา้รับตวัอยา่งในวนัถดัไป 

 
ประกาศ ณ วนัท่ี 7 มกราคม 2568 
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