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°“√µ√«®«‘π‘®©—¬«—≥‚√§∑“ßÀâÕßªØ‘∫—µ‘°“√ ¡’°“√
æ—≤π“®“°°“√«‘®—¬§âπ§«â“„π¥â“πµà“ßÊ Õ¬à“ß¡“° ‚¥¬
‡©æ“–„π√–¬– 10-20 ªï∑’Ëºà“π¡“ ∑”„Àâ¡’«‘∏’∑’Ë™à«¬°“√
µ√«®«‘π‘®©—¬«—≥‚√§∑“ßÀâÕßªØ‘∫—µ‘°“√∑’ËµÕ∫º≈‰¥â∂Ÿ°µâÕß
·¡àπ¬”·≈–√«¥‡√Á«À≈“¬«‘∏’  ́ ÷Ëß “¡“√∂·∫àß°≈à“«‰¥â 2  à«π
§◊Õ  à«π∑’ËÀπ÷Ëß ‡ªìπ«‘∏’µ√«®°“√µ‘¥‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ ·≈– à«π∑’Ë
 Õß ‡ªìπ«‘∏’µ√«®°“√‡ªìπ«—≥‚√§

«‘∏’∑’Ë„™âµ√«®°“√µ‘¥‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ (latent tuberculo-
sis) „πÕ¥’µ §◊Õ «‘∏’∑¥ Õ∫∑“ßº‘«Àπ—ß¥â«¬∑ÿ‡∫Õ√å§ÿ≈‘π
(Tuberculin skin test) ´÷Ëß‡ªìπ«‘∏’‡°à“∑’Ë„™â¡“π“π°«à“ 100
ªï ¡’¢âÕ®”°—¥∑’Ë„Àâº≈∫«°¢â“¡ªØ‘°‘√‘¬“°—∫«—§´’π∫’´’®’ ·≈–
‡™◊ÈÕ¡—¬‚§·∫§∑’‡√’¬„π ‘Ëß·«¥≈âÕ¡ ¥—ßπ—Èπ®÷ß‰¡àπ‘¬¡„™â„π
°“√µ√«®°“√µ‘¥‡™◊ÈÕ«—≥‚√§„πª√–‡∑»∑’Ë„Àâª√–™“°√‰¥â√—∫
°“√©’¥«—§´’π∫’´’®’ «‘∏’π’ÈÕ“®™à«¬°“√«‘π‘®©—¬°“√µ‘¥‡™◊ÈÕ
«—≥‚√§„π‡¥Á°·≈–ºŸâ„À≠à„π∫“ßª√–‡∑»

ªí®®ÿ∫—π¡’∫√‘…—∑„πª√–‡∑»Õ—ß°ƒ…·≈–ÕÕ ‡µ√‡≈’¬
‰¥âº≈‘µ™ÿ¥µ√«®«‘π‘®©—¬°“√µ‘¥‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ ‚¥¬°“√µ√«®«—¥
√–¥—∫Õ‘π‡∑Õ√å‡øÕ√Õπ·°¡¡à“ ∑’Ë∂Ÿ° √â“ß®“° T-cell ®”‡æ“–
∑’Ë°√–µÿâπ¥â«¬·Õπµ‘‡®π∑’Ë®”‡æ“–¢Õß‡™◊ÈÕ«—≥‚√§∑’Ë‰¡àæ∫
„π “¬æ—π∏ÿå«—§´’π∫’´’®’ §◊Õ early secreted antigenic
target (ESAT-6) ·≈– culture filtrate protein (CFP-
10) °“√∑¥≈Õß„πÀ≈“¬ª√–‡∑»· ¥ß„Àâ‡ÀÁπ«à“«‘∏’∑¥ Õ∫π’È
¡’§«“¡‰«√–À«à“ß√âÕ¬≈– 75-89  ”À√—∫ Quantiferon-TB

Gold ·≈– 80-97  ”À√—∫ ELISPOT-TB  à«π§«“¡
®”‡æ“–¢Õß∑—Èß Õß«‘∏’®–¡’§à“¡“°°«à“√âÕ¬≈– 901-2

 ”À√—∫«‘∏’µ√«®«‘π‘®©—¬«—≥‚√§ (active tuberculosis)
„πÕ¥’µ„™â«‘∏’µ√«®À“‡™◊ÈÕ¥â«¬°≈âÕß®ÿ≈∑√√»πå·≈–°“√‡æ“–
·¬°‡™◊ÈÕ∫πÕ“À“√‰¢à Ÿµ√ Löwenstein Jensen À√◊Õ Ÿµ√
Ogawa ªí®®ÿ∫—π¡’°“√æ—≤π“‡ªìπ°“√‡æ“–‡™◊ÈÕ„πÕ“À“√·¢Áß
‡™àπ TKMedium3 À√◊ÕÕ“À“√‡À≈« Ÿµ√¥—¥·ª≈ß®“°
Middlebrook 7H9 ‚¥¬‡ªìπ√–∫∫‡æ“–‡™◊ÈÕÕ—µ‚π¡—µ‘ ‰¥â·°à
BACTEC MGIT 960, BACTEC 9000 series,
VersaTREK ·≈– BacT/Alert 3D (‡¥‘¡§◊Õ MB/BacT)4

°“√‡æ“–‡™◊ÈÕ¥â«¬Õ“À“√‡À≈«„π√–∫∫µà“ßÊ ™à«¬„Àâ√“¬ß“π
º≈°“√‡æ“–‡™◊ÈÕ«—≥‚√§·≈–¡—¬‚§·∫§∑’‡√’¬Õ◊ËπÊ ‰¥â√«¥‡√Á«¢÷Èπ
·µà√–∫∫‡À≈à“π’È¡’§à“„™â®à“¬∑’Ë Ÿß¢÷Èπ°«à“«‘∏’‡¥‘¡

°“√µ√«®À“‡™◊ÈÕ«—≥‚√§‚¥¬«‘∏’‡æ‘Ë¡ª√‘¡“≥°√¥π‘«-
§≈’Õ‘° «‘∏’π’È∂Ÿ°π”¡“„™âµ√«®À“‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ ‚¥¬°“√‡æ‘Ë¡
ª√‘¡“≥¥’‡ÕÁπ‡Õ ¥â«¬«‘∏’ polymerase chain reaction
(PCR) ·∫∫ in-house ‚¥¬‡æ‘Ë¡¬’π å À√◊Õ à«π¥’‡ÕÁπ‡Õ
‡ªÑ“À¡“¬µà“ßÊ ¢Õß‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ ‡™àπ 16S rRNA gene,
hsp65, rpoB, 126kD fusion protein gene ·≈– in-
sertion sequence ‡™àπ IS6110 ´÷Ëß “¡“√∂„™â‡æ◊ËÕµ√«®
À“¥’‡ÕÁπ‡Õ¢Õß‡™◊ÈÕ«—≥‚√§®“°µ—«Õ¬à“ß àßµ√«®¢ÕßºŸâªÉ«¬ À√◊Õ
„™â„π°“√®”·π° ªï™’ å¢Õß¡—¬‚§·∫§∑’‡√’¬∑’Ë‡æ“–·¬°‰¥â∫π
Õ“À“√·¢Áß·≈–„πÕ“À“√‡À≈«4-5,8-11 µàÕ¡“‡π◊ËÕß¥â«¬



          Õ—ß§≥“ ©“¬ª√–‡ √‘∞ «“√ “√«—≥‚√§ ‚√§∑√«ßÕ°·≈–‡«™∫”∫—¥«‘°ƒµ8

°ÆÀ¡“¬§ÿâ¡§√Õß ‘∑∏‘∫—µ√ ∑”„Àâ¡’°“√æ—≤π“«‘∏’‡æ‘Ë¡
ª√‘¡“≥°√¥π‘«§≈’Õ‘°«‘∏’Õ◊ËππÕ°‡Àπ◊Õ®“° PCR ¢÷Èπ ‡™àπ
«‘∏’ reverse transcriptase PCR, ligase chain
reaction (LCR) ·≈– strand displacement amplifi-
cation (SDA)3-4

«‘∏’µà“ßÊ ∑’Ë°≈à“«¢â“ßµâπ‰¥â∂Ÿ°æ—≤π“·≈–º≈‘µ„π‡™‘ß
°“√§â“„π√–¬– 3-5 ªï∑’Ëºà“π¡“ ‰¥â·°à Amplified Myco-
bacterium tuberculosis Direct Test (AMTD) „™â
À≈—°°“√¢Õß isothermal (42°C) transcriptase-medi-
ated amplification, Amplicor MTB test „™âÀ≈—°°“√¢Õß
PCR, BD Probe Tec ET „™âÀ≈—°°“√¢Õß SDA ·≈–
Loop-mediated isothermal amplification (LAMP)
„™âÀ≈—°°“√¢Õß SDA «‘∏’°“√µà“ßÊ ∑’Ë°≈à“«∂÷ß ¡’ 2 «‘∏’∑’Ë
‰¥â√—∫°“√√—∫√Õß®“°Õß§å°“√Õ“À“√·≈–¬“·Ààß À√—∞Õ‡¡√‘°“
‰¥â·°à AMTD ·≈– Amplicor MTB „Àâ„™âµ√«®À“¥’‡ÕÁπ
‡Õ¢Õß‡™◊ÈÕ«—≥‚√§„πµ—«Õ¬à“ßµ√«®∑’Ë¬âÕ¡æ∫‡™◊ÈÕ acid fast
bacilli (AFB)  ‚¥¬«‘∏’ AMTD  “¡“√∂„™â°—∫µ—«Õ¬à“ß àß
µ√«®∑’Ë¬âÕ¡‰¡àæ∫‡™◊ÈÕ‰¥â¥â«¬ «‘∏’∑’Ë„™â‡§√◊ËÕßÕ—µ‚π¡—µ‘¡’¢âÕ¥’§◊Õ
 –¥«°·≈–∑”‰¥â√«¥‡√Á« ·µà¢âÕ‡ ’¬§◊Õ√“§“·æß∑—Èß‡§√◊ËÕß
¡◊Õ·≈–™ÿ¥πÈ”¬“µ√«® Õ∫ «‘∏’ LAMP ‡ªìπ«‘∏’∑’Ëæ—≤π“¢÷Èπ
¡“„À¡à ∑”‰¥âßà“¬·≈–µ√«®À“¥’‡ÕÁπ‡Õ/Õ“√å‡ÕÁπ‡Õ‰¥âº≈
√«¥‡√Á«„π‡«≈“ª√–¡“≥ 1 ™—Ë«‚¡ß3

«‘∏’∑“ß´’‚√‚≈¬’¬—ß‰¡à¡’«‘∏’„¥∑’Ë∑¥ Õ∫·≈â«„Àâº≈‡ªìπ∑’Ë
πà“æÕ„® ·µà°Á¡’¢âÕ‡ πÕ·π–«à“°“√æ—≤π“«‘∏’π’È§«√¡ÿàß‡πâπ
‡æ◊ËÕµ√«®À“·Õπµ‘‡®πÀ√◊ÕÕ‘¡¡Ÿπ§Õ¡‡æ≈Á°´å®–¥’°«à“°“√
µ√«®À“·Õπµ‘∫Õ¥’ ·≈–®–¥’¬‘Ëß¢÷Èπ∂â“ “¡“√∂æ—≤π“‡ªìπ°“√
∑¥ Õ∫∑’Ë∑”‰¥â¢â“ß‡µ’¬ßºŸâªÉ«¬À√◊Õ ≥ ®ÿ¥µ√«®‚¥¬µ√ß
(point-of-care strip tests)

°“√æ—≤π“«‘∏’°“√·≈–™ÿ¥µ√«®«‘π‘®©—¬«—≥‚√§µà“ßÊ
æ¬“¬“¡¡ÿàß‡πâπ°“√æ—≤π“„Àâ‡ªìπ«‘∏’Õ—µ‚π¡—µ‘„π™à«ß°≈“ß¢Õß
æ—≤π“°“√ ·µà‡π◊ËÕß®“°∑”„Àâ¡’§à“„™â®à“¬ Ÿß‰¡à “¡“√∂„™â‰¥â
„πª√–‡∑»∑’Ë√“¬‰¥âπâÕ¬·µà¡’ªí≠À“«—≥‚√§¡“° ªí®®ÿ∫—π
Õß§å°√µà“ßÊ ®÷ßæ¬“¬“¡¡ÿàßæ—≤π“«‘∏’∑’Ë∑”‰¥âßà“¬‰¡àµâÕß„™â
‡§√◊ËÕß¡◊Õ∑’Ë¬ÿàß¬“° Õà“πº≈‰¥âßà“¬ ·≈–√«¥‡√Á« ‡æ◊ËÕ®–π”‰ª
„™â„πª√–‡∑»µà“ßÊ ¥—ß°≈à“«¢â“ßµâπ µ—«Õ¬à“ß¢Õß«‘∏’‡À≈à“π’È
‰¥â·°à

°“√µ√«®«‘π‘®©—¬«—≥‚√§¥â«¬«‘∏’¥Ÿ°“√µÕ∫ πÕß¢Õß
ªØ‘°‘√‘¬“∑“ßº‘«Àπ—ß ≈à“ ÿ¥∑’Ë¡’°“√æ—≤π“§◊Õ MPB64 skin
patch test3 ‚¥¬„™â MPB64 ·Õπµ‘‡®π∑’Ë¡’§«“¡®”‡æ“–
µàÕ‡™◊ÈÕ°≈ÿà¡°àÕ«—≥‚√§ (M. tuberculosis complex) ´÷Ëß
Nakamura ·≈–§≥– æ∫«à“·Õπµ‘‡®ππ’È°√–µÿâπºŸâªÉ«¬∑’Ë
‡ªìπ‚√§·µà‰¡à°√–µÿâπºŸâµ‘¥‡™◊ÈÕ ·≈–‰¥âº≈‘µ MPB64 patch
test ·≈–∑”°“√∑¥ Õ∫„π≠’ËªÿÉπ·≈–øî≈‘ªªîπ å æ∫«à“
 “¡“√∂„™â™à«¬°“√«‘π‘®©—¬ºŸâªÉ«¬‡ªìπ‚√§ÕÕ°®“°ºŸâµ‘¥‡™◊ÈÕ
‚¥¬¡’§«“¡‰«√âÕ¬≈– 88-98 §«“¡®”‡æ“–√âÕ¬≈– 100 ¢≥–
π’È¡’°“√»÷°…“‡æ‘Ë¡‡µ‘¡‡æ◊ËÕ¥Ÿª√– ‘∑∏‘¿“æ„πºŸâªÉ«¬µ‘¥‡™◊ÈÕ
‰«√— ‡Õ™‰Õ«’√à«¡ ·≈–„π™“«º‘«¥”«à“®–¡’ªí≠À“„π°“√Õà“π
º≈À√◊Õ‰¡à3

°“√µ√«®‡æ“–‡™◊ÈÕ·∫∫√«¥‡√Á«‚¥¬„™â TKMedium
‡ªìπ«‘∏’∑’ËÕ“»—¬À≈—°°“√ °“√‡ª≈’Ë¬π ’¢ÕßÕ“À“√‡æ“–‡™◊ÈÕ
∑’Ë‡°‘¥®“° metabolism ¢Õß‡™◊ÈÕ«—≥‚√§ °“√µ√«®À“‡™◊ÈÕ
«—≥‚√§¥◊ÈÕ¬“‰√·ø¡ªî´‘π‚¥¬«‘∏’ Line-probe assays
Rif TB kit (Innogenetics) µ√«® MDR-TB ‚¥¬™ÿ¥
GenoType MTB DR (Hain Life-Science) ´÷Ëß™ÿ¥
µ√«®‡À≈à“π’È¬—ß‰¡à‰¥â√—∫°“√√—∫√Õß®“°Õß§å°“√Õ“À“√·≈–¬“®“°
 À√—∞Õ‡¡√‘°“ ·µà¡’®”Àπà“¬·≈â«„π À¿“æ¬ÿ‚√ª πÕ°®“°
™ÿ¥µ√«®∑’Ë„™âÀ≈—°°“√µ√«®°√¥π‘«§≈’Õ‘°·≈â« ¬—ß¡’™ÿ¥µ√«®
‚¥¬„™âÀ≈—°°“√ Bacteriophage assay ‡™àπ FASTPlaque-
TB-MDRi ·≈– FASTPlaque-TB-Response ´÷Ëß¡’°“√
®”Àπà“¬„π À¿“æ¬ÿ‚√ª·≈â«‡™àπ°—π3-4,6-7

«‘∏’ ÿ¥∑â“¬∑’Ë®–°≈à“«∂÷ß‡ªìπ«‘∏’µ√«®º≈°“√‡æ“–‡™◊ÈÕ
‚¥¬Õ“»—¬°≈âÕß®ÿ≈∑√√»πå√à«¡ §◊Õ¥Ÿ≈—°…≥– microcolony
¢Õß‡™◊ÈÕ∫πÕ“À“√«ÿâπ4 ·≈–¥Ÿ≈—°…≥– strings and tangles
¢Õß‡™◊ÈÕ∑’Ë‡®√‘≠„πÕ“À“√‡À≈« ¥â«¬‡∑§π‘§∑’Ë‡√’¬°«à“ Micro-
scopic observation drug-susceptibility assay
(MODS) «‘∏’π’È∑”‰¥âßà“¬ √“§“∂Ÿ° ‡æ√“–‰¡àµâÕß°“√‡§√◊ËÕß
¡◊Õ∑’Ë‡©æ“–·≈–¡’√“§“·æß ·µà„™â·√ßß“π§π¡“° ®÷ßÕ“®
‡À¡“–°—∫ª√–‡∑»∑’Ë¡’√“¬‰¥âª√–™“™“µ‘πâÕ¬

§“¥«à“¿“¬„π 5-8 ªï¢â“ßÀπâ“®–¡’«‘∏’°“√µ√«®
«‘π‘®©—¬«—≥‚√§∑’Ëπà“®–‡¢â“∂÷ß°≈ÿà¡§π∑’ËµâÕß°“√„™â‡∑§π‘§‡À≈à“
π—Èπ®√‘ß Ê „π√“§“∑’Ë “¡“√∂√—∫‰¥â ‚¥¬°“√∑”ß“πª√– “π
°—π¢ÕßÕß§å°√µà“ßÊ „π√–¥—∫‚≈° ‡™àπ Stop TB Part-
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nership, Foundation for Innovative New Diagnos-
tics, TB Diagnostic Initiative of the Special
Programme for Research and Training in Tropical
Diseases, WHO ‡ªìπµâπ3
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