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การวิเคราะห์หน่วยงาน



ล าดับ รายการตรวจ จ านวนเทส 

1 Creatinine(Cr) 105,676

2 Electrolyte (Na,K,Cl, TCO2) 94,340

3 BUN 85,192

4 ALT 47,887

5 AST 47,697

6 Glucose Fasting(FBS) 38,728

7 Albumin 37,119

8 Covid Antigen Test Kit (ATK) 31,141

9 Magnesium(Mg) 30,120

10 ALP 29,303

10 อันดับ Lab ที่ส่งตรวจมากที่สุด



ล าดับ รายการตรวจ จ านวนเทส ต้นทุน

1 Covid Antigen Test Kit (ATK) 31,141 6,228,200

2 Creatinine(Cr) 105,676 4,227,040

3 K 94,340 3,773,600

4 LDL 23,843 3,576,450

5 BUN 85,192 3,407,680

6 Na 82,937 3,317,480

7 Cl 82,828 3,313,120

8 TCO2 82,812 3,312,480

9 HbA1C 13,414 2,012,100

10 TSH 11,357 1,930,690

10 อันดับ Lab ที่ใช้ต้นทุนสูงที่สุด



การส่งตรวจซ  า



ขั นตอนการด าเนินการ

1.จัดตั งคณะกรรมการทีเ่ป็นสหสาขาวิชาชีพ
2.วิเคราะห์ข้อมูลแลปที่เป็นบริบทของโรงพยาบาล
3.วิเคราะห์สาเหตุของการเกิดการส่งแลปซ  า และการส่งแลป under
4.ปรับระบบการส่งตรวจแลป
- ยกเลิกการสั่งแลปชุด 
- งดการส่ังแลปซ  าด้วยการล็อคการสั่ง โดยให้ IT รพ.ช่วย
- ยกเลิกการสั่งแลปใน standing order 
- out lab บางตัวถ้าส่งต้องผ่านหมอเฉพาะทางเท่านั น

5.ติดตามประเมินผลทุก 3 เดือน



4 เมษายน 2566

RLU รพ.สกลนคร

พญ.ปฐมพร รตัน์อ่อน
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แนวทางการจดัท าระบบการตรวจทางห้องปฏิบติัการอย่าง
สมเหตผุล (Rational Laboratory use: RLU) ของรพ.สกลนคร

1. จัดตั้งคณะกรรมการพัฒนาการใช้การตรวจทางห้องปฏิบัติการอย่างสมเหตุผล

2. ก าหนดแนวทางอ้างอิงตาม

❑ CPG RLU ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 7 กลุ่มโรค

❑ การเบิกค่าใช้จ่ายจากสปสช.

❑ ทบทวนแนวทางการใช้การตรวจทางห้องปฏิบัติการของคลินิกต่าง ๆ

❑ ก าหนดบางรายการตรวจ เช่น การตรวจ Creatinine อย่างเดียวก่อนท า CT scan, IVP
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แนวทางการจดัท าระบบการตรวจทางห้องปฏิบติัการอย่าง
สมเหตผุล (Rational Laboratory use: RLU) ของรพ.สกลนคร

3. แนวทางด าเนินการแล้ว: ยกเลิกรหัสรายการตรวจที่เป็น profile

❑TFT (TSH, FT4)

❑Coagulation (PT, PTT)

❑ Iron study (ferritin, serum iron, TIBC, transferrin)

❑Urine 24 h (Urine protein 24 h, Urine creatinine 24 h)

4. สร้าง pop up การส่งตรวจซ้ าภายใน 1 วัน, การส่งตรวจ HbA1C ภายใน 3 เดือน

5. ลดการสั่งตรวจ Ca, Mg, P ที่ ER
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DM

แนวทางปัจจบุนั รพ.สกลนคร

FBS/POC-Glucose ทุก visit เปลี่ยนแปลง
HbA1C ทุก 1 ปี ในรายที่ส่งรพ.สต. ตรวจทุก 6 เดือน
BUN, Cr, electrolyte ทุก 1 ปี ตรวจเฉพาะ Cr โดยจะตรวจ BUN ร่วมด้วย

เมื่อเป็น CKD stage 3-5, ตรวจเฉพาะ Na, K
UA ทุก 1 ปี
Urine microalbumin ตามเวชปฏิบัติ
AST, ALT, CPK ในรายที่จ าเป็น
EKG ท าเฉพาะผู้ที่มีอาการบ่งชี้
CXR ทุก 1 ปี ในผู้ป่วยที่อายุ 60 ปีข้ึนไป
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HT

แนวทางปัจจบุนั รพ.สกลนคร

FBS/POC-Glucose ทุก 1 ปี เปลี่ยนแปลง

Uric acid ทุก 1 ปี ยกเลิก

BUN, Cr, electrolyte ทุก 1 ปี ตรวจเฉพาะ Cr โดยจะตรวจ BUN ร่วมด้วย เมื่อเป็น CKD stage 3-5, 

ตรวจเฉพาะ Na, K
CBC ในรายที่จ าเป็น

Lipid profile ทุก 1 ปี กรณีรับประทานยาลดไขมันตรวจทุก 6 เดือน

AST, ALT, CPK ในรายที่จ าเป็น

EKG ท าเฉพาะผู้ที่มีอาการบ่งชี้

CXR ทุก 1 ปี ในผู้ป่วยที่อายุ 60 ปีขึ้นไป
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Checkup

แนวทางปัจจบุนั รพ.สกลนคร

อายุ 18-34 ปี: CBC, UA, stool exam, CXR, pap smear (เพศหญิง)
อายุ 35 ปีขึ้นไป: CBC, UA, stool exam, CXR, pap smear (เพศหญิง), FBS, cholesterol, 

triglyceride, AST, ALT, ALP, BUN, Cr, uric acid
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TB

แนวทางปัจจบุนั รพ.สกลนคร
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ลดการสัง่ Ca, Mg, P ท่ี ER
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การสัง่แลบส าหรบัผูป่้วยใน
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แนวทางท่ีจะท าต่อไป

1. ก ำหนดแนวทำงสง่ตรวจ out lab 

2. ก ำหนดแนวทำงสง่รำยกำรตรวจก่อนผำ่ตดั

3. ปรบัปรงุระบบ HIS ใหเ้หน็สถำนะกำรจองเลอืดระหว่ำงแผนกได้

4. สรำ้ง pop up รำยกำรตรวจทีไ่มค่วรตรวจซ ้ำ เช่น Hb typing, รำยกำรตรวจทำงพนัธุกรรมต่ำง ๆ

5. กำรสง่ตรวจทีไ่มม่ีmanagement เช่น urine methamphetamine
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Thank you
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