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หน่วยโลหิตวทิยาที่ให้การสนับสนุนจนสามารถจัดทำ�หนังสอืเลม่น้ี ไดส้ำ�เร็จ ผู้เขยีนหวงัวา่องคค์วามรู ้

จากหนังสือเล่มน้ีจะเป็นประโยชน์ต่อบุคลากรทางการแพทย์ทั้งผู้ปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการและ

แพทย์ผู้นำ�ผลการทดสอบไปใช้ ในการวินิจฉัยเพื่อดูแลรักษาผู้ป่วยต่อไป
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