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คำสั่งแต่งตั้ง 
คณะกรรมการ
พัฒนาการตรวจ
ทางห้องปฏิบัติการ
อย่างสมเหตุสมผล

โรงพยาบาล
กำแพงเพชร



ลดความคุ้นเคยการสั่งรายการตรวจเป็นชุด

Electrolyte

Lipid profile

Liver function test

Thyroid function test

หาข้อตกลงการส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการรายโรคที่

สำคัญ (เบาหวาน ความดัน โรคตับ โรคไต โรคหัวใจ)

ลดการสั่งซ้ำๆ โดยไม่จำเป็น

CBC ,Electrolyte ซ้ำภายใน 1 วัน ยกเว้นแพทย์

ใช้ติดตามผลหรือ repeat lab

case ที่ทำ CT ให้สั่ งตรวจเฉพาะ Creatinine (egfr)

การตรวจ PT, aPTT ให้สั่ งแยกกัน

งดการสั่งตรวจ HbA1c ซ้ำภายใน 90 วัน

งดการสั่งตรวจ HBsAg และ Anti HCV ภายใน 1 เดือน

case ที่ทำ local anesthesia ไม่ต้องตรวจทาง

ห้องปฏิบัติการ

แนวทางดำเนินการตามนโยบาย RLU  

จำนวนการตรวจทางห้องปฏิบัติการที่กำหนดไว้ในนโยบาย RLU ลดลง ร้อยละ 5 จากปีงบประมาณก่อน
ความถี่ในการประเมินผล ทุก 6 เดือน
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กราฟเปรียบเทียบจำนวนการสั่งตรวจ Electrolyte 
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ผู้ป่วยใน ผู้ป่วยนอก



NA : K : Cl : CO2

IPD OPD

ก.ค.-ธ.ค. 2565 1.1 : 1.1 : 1.0 : 1.0 1.0 : 1.1 : 1.0 : 1.0

ม.ค. - มิ.ย. 2566 1.2 : 1.2 : 1.1 : 1.0 1.1 : 1.1 : 1.0 : 1.0

ก.ค. - ธ.ค. 2566 1.4 : 1.4 : 1.3 : 1.0 1.1 : 1.2 : 1.1 : 1.0

อัตราส่วนการสั่งตรวจ Electrolyte



BUN Creatinine
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ผู้ป่วยใน ผู้ป่วยนอก



BUN : Creatinine

IPD OPD

ก.ค.-ธ.ค. 2565 1.0 : 1.1 1.0 : 1.3

ม.ค. - มิ.ย. 2566 1.0 : 1.0 1.0 : 1.9

ก.ค. - ธ.ค. 2566 1.0 : 1.0 1.0 : 1.4

อัตราส่วนการสั่งตรวจ BUN : Creatinine



Cholesterol Triglyceride HDL LDL
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กราฟเปรียบเทียบจำนวนการสั่งตรวจ Lipid Profile 
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CHOL : TG : HDL : LDL

IPD OPD

ก.ค.-ธ.ค. 2565 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 1.2 : 1.1 : 1.0 : 1.0

ม.ค. - มิ.ย. 2566 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 1.2 : 1.2 : 1.1 : 1.0

ก.ค. - ธ.ค. 2566 1.0 : 1.1 : 1.0 : 1.0 1.1 : 1.2 : 1.0 : 1.1

อัตราส่วนการสั่งตรวจ Lipid profile



Total Protein albumin Total Bilirubin Direct Bilirubin AST/SGOT ALT/SGPT ALP

ก.ค.- ธ.ค.2565 ม.ค.- มิ.ย. 2566 ก.ค.- ธ.ค.2566
0

2000

4000

6000

8000

10000

กราฟเปรียบเทียบจำนวนการสั่งตรวจ LFT 
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TP : Alb : TB : DB : SGOT : SGPT : ALP

IPD OPD

ก.ค.-ธ.ค. 2565 1.0 : 1.1 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 1.0 : 1.2 : 1.0 : 1.0 : 1.2 : 1.3 : 1.2

ม.ค. - มิ.ย. 2566 1.0 : 1.1 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 1.0 : 1.2 : 1.0 : 1.0 : 1.3 : 1.4 : 1.1

ก.ค. - ธ.ค. 2566 1.0 : 1.1 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 : 1.0 1.0 : 1.2 : 1.1 : 1.1 : 1.3 : 1.4 : 1.2

อัตราส่วนการสั่งตรวจ LFT



TSH FT3 FT4
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กราฟเปรียบเทียบจำนวนการสั่งตรวจ TFT ผู้ป่วยใน
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TSH : FT3 : FT4

IPD OPD

ก.ค.-ธ.ค. 2565 1.0 : 1.3 : 1.0 1.1 : 1.0 : 1.0 

ม.ค. - มิ.ย. 2566 1.1 : 1.0 : 1.0 1.2 : 1.0 : 1.0 

ก.ค. - ธ.ค. 2566 1.1 : 1.0 : 1.0 1.2 : 1.0 : 1.0 

อัตราส่วนการสั่งตรวจ Thyroid Function Test



HbA1c

ไม่พบการสั่งมากกว่าเกณฑ์ที่กำหนดไว้



ข้อตกลงการส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการรายโรคที่สำคัญ 

เบาหวาน 

ความดัน 

โรคตับ 

โรคไต
 โรคหัวใจ

การคิด template เพื่อประเมินติดตามผล

ความท้าทาย
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