
 
 

ผลงานประกอบการพิจารณาประเมินบุคคล 
เพ่ือแตงต้ังใหดํารงตําแหนงสําหรับผูปฏิบัติงานที่มีประสบการณ 

ตําแหนงประเภททั่วไป 

 
ตําแหนง นักเทคนิคการแพทย 6 ว (ดานบริการทางวิชาการ) 

 
เรื่องท่ีเสนอใหประเมิน 

 
1.  ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 เรื่อง การปรับปรุงการเก็บปสสาวะ 24 ชั่วโมง ใหถูกตอง 
2.  ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพ่ือพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
     เรื่อง การเปรียบเทียบการตรวจวัดแคลเซียมในซีรัมโดยวิธี o-cresolphthalein complexone 

(OCPC) กับ arsenazo III (ASA III) ดวยเครื่องตรวจวิเคราะหสารเคมีอัตโนมัติ 
Olympus รุน AU 600 

 
 

เสนอโดย 
 
 

นางสาวกรรณิการ  พ่ัววงษแพทย 

ตําแหนงนักเทคนิคการแพทย 5  (ตําแหนงเลขที่ รพต. 669) 

กลุมบริการทางการแพทย  กลุมงานชันสูตรโรคกลาง 

โรงพยาบาลตากสิน  สํานักการแพทย 
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ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 

1. ชื่อผลงาน การปรับปรุงการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ใหถูกตอง 
2. ระยะเวลาท่ีดําเนินการ ระหวางวันท่ี 1 ตุลาคม 2549 - 31 พฤษภาคม 2550 
3. ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ 
 3.1  ความรูดานวิชาชีพเทคนิคการแพทย ไดแก 
 -  ทางดานสาขาเคมีคลินิก ท่ีมีหนาท่ีตรวจวิเคราะหเลือด ปสสาวะ น้ําไขสันหลัง 
  และสารเหลวอ่ืนๆ ของรางกาย 
 -  ประโยชนของการตรวจปสสาวะ 24 ช่ัวโมง เพื่อใชในการตรวจวินิจฉัยโรคไต 
 3.2  ความรูดานการบริการ ไดแก 
 -  การเก็บปสสาวะเพื่อการตรวจทางหองปฏิบัติการ 
 -  การจัดเตรียมผูปวย และการใหคําแนะนาํในการเก็บส่ิงสงตรวจ สําหรับการเก็บปสสาวะ

แบบ 24 ช่ัวโมง 
4. สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนการดําเนินการ 
 4.1  นําเสนอกจิกรรมพัฒนาคุณภาพเร่ือง การปรับปรุงการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ใหถูกตอง

เพื่อขออนุมัตดิําเนนิการตอหัวหนางานเคมีคลินิก 
 4.2  รวบรวมปญหาท่ีกอใหเกิดขอผิดพลาดในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง  
 4.3  ข้ันตอนในการดําเนินการเพ่ือเก็บขอมูลการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 
 4.3.1  จัดทําตารางการตรวจสอบการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง เพื่อบันทึกการเก็บ 
  ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 
 4.3.2  รวบรวมขอมูลท่ีได นํามาวิเคราะหถึงสาเหตุของการท่ีเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ไม

ถูกตอง และนาํขอมูลท่ีไดมาปรับปรุงใบใหคําแนะนําการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 
เพื่อสงตรวจงานเคมีคลินิก และแบบฟอรมบันทึกเวลาการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 
ใหมีความชัดเจน เขาใจงาย 

 4.3.3  เก็บขอมูลโดยใชตารางการตรวจสอบการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง หลังจากท่ีมีการ
ปรับปรุงแลว 

 4.3.4  ทําการสรุปเปรียบเทียบผลการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ของท้ังกอน และหลังท่ีมี 
  การปรับปรุงการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 

5. ผูรวมดําเนนิการ 
 ไมมี 
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6. สวนของงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏบิัต ิ
  ไต เปนอวยัวะที่สําคัญของรางกายในการขับของเสีย ควบคุมปริมาณสารน้ําและเกลือแรใน

รางกายใหสมดุล ปกติมีรูปรางคลายเมล็ดถ่ัวเทากําปน มีอยู 2 อัน ถาไตขางใดขางหนึง่เสีย ไตอีกขาง
สามารถทําหนาท่ีแทนได แตถาไตท้ัง 2 ขางเสีย จะมีผลดงันี้ คือไมสามารถกรองของเสียออกจาก
รางกายหรือท่ีเรียกวา ไตวาย จะทําใหเกดิการค่ังของของเสีย และการค่ังของน้ําและเกลือแร และการ
เสียสมดุลของฮอรโมนในรางกาย 

  การท่ีจะทราบวาไตของเรายงัทํางานปกติดหีรือไมนั้น เราจึงควรทําการตรวจเช็คสุขภาพอยู
เปนประจํา หากรอใหเกิดอาการผิดปกติข้ึนก็อาจจะชาไปแลว นั่นคือ ไตไดสูญเสียหนาท่ีไปแลวสวน
หนึ่ง เม่ือไตเร่ิมวายผูปวยอาจจะยังไมมีอาการใดๆ แตเม่ือไตเร่ิมเส่ือมมากข้ึนผูปวยจะมีอาการ
ปสสาวะตอนกลางคืนบอยข้ึน เปนผลเนื่องมาจากไตไมสามารถดูดซึมน้ํากลับได นอกจากนี้ผูปวย 

 จะมีอาการเหนื่อยงาย ออนเพลีย ความจําไมด ีการตรวจเช็คสุขภาพเพื่อคนหาวามีโรคไตวายหรือไม
นั้น สามารถทําไดโดยการตรวจเลือด และปสสาวะ เพื่อประเมินการทํางานของไต 

  ในภาวะปกติการตรวจปสสาวะจะไมพบโปรตีนหรือน้ําตาลร่ัวออกมาในปสสาวะเลย 
 ดังนั้นหากตรวจพบวา มีโปรตีนร่ัวออกมาในปสสาวะ กจ็ะตองทําการตรวจเพ่ิมเติม เชน การเก็บ

ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง เพื่อตรวจหาปริมาณโปรตีนท่ีแนนอน ในทํานองเดียวกันหากตรวจปสสาวะแลว
พบวา มีน้ําตาลร่ัวออกมาในปสสาวะ ก็ควรมีการตรวจเพิ่มเติมเชนเดียวกับโปรตีน โดยการตรวจ 

 หาระดับน้ําตาลในเลือด เพื่อดูวาเปนเบาหวานหรือไม เนื่องจากเบาหวานเปนสาเหตุหนึ่งท่ีทําใหไต
เส่ือมหนาท่ีไปได สวนการตรวจเลือดเพื่อประเมินการทํางานของไตน้ัน ก็จะตรวจหาสารท่ีเปนของ
เสียท่ีตองขับถายออกมาทางไต ไดแก สารยูเรียในเลือด (Blood Urea Nitrogen หรือ BUN) และ 

 ครีเอตินิน (Creatinine) เนื่องจากไตทําหนาท่ีในการกรองของเสียออกจากเลือด ถาไตทํางานลดลง 
 จะมีของเสียสะสมอยูในเลือด นั่นคือ จะตรวจพบวามีสารยูเรียและครีเอตินินในเลือดเพ่ิมข้ึน ระดับ 
 ครีเอตินินในเลือดจะสูงข้ึนอยางชัดเจนเม่ือการทํางานของไตเส่ือมไปแลวถึงรอยละ 50 ดังนั้นหาก 
 มีการตรวจเช็คสุขภาพอยูเปนประจํา กจ็ะทําใหทราบถึงการเปล่ียนแปลงของไตวายงัมีการทํางาน 
 เปนปกติดีอยูหรือไม หากพบวาการทํางานของไตอาจเส่ือมไปแลวจะตองมีการตรวจประเมินการ

ทํางานของไตอยางละเอียดมากข้ึน เชน ตรวจจากการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง พรอมกบัการเจาะเลือด
เพื่อตรวจหาคาครีเอตินินในเลือด และในปสสาวะพรอมกัน แลวนํามาคํานวณหาอัตราการขับสาร 

 ครีเอตินินทางไต (Creatinine Clearance) การตรวจวิธีนีถื้อวาเปนตัวช้ีวัดการทํางานของไตท่ีไวกวา
การตรวจหาคาครีเอตินินในเลือดมาก เพราะเปนการตรวจดูอัตราการกรองผานไตโดยโกลเมอรูลาร 
(Glomerular) ท่ีไตจะกรองครีเอตินินออกโดยไมมีการดูดกลับท่ีทอไต ในกรณีท่ีไตทํางานไดนอยลง 
อัตราการกรองผานไตก็จะลดลง Creatinine Clearance กจ็ะลดลง 

  การเก็บปสสาวะเพื่อการตรวจทางหองปฏิบัติการนั้น มีวตัถุประสงคเพื่อ 1. ตรวจในงาน
ประจําวนั (Routine urinalysis) 2. ตรวจปริมาณสารในปสสาวะ และ 3. เพาะเช้ือ ท้ังนีว้ิธีการเก็บ 
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 ปสสาวะอยางถูกตอง การเลือกใชภาชนะที่เก็บ ชวงเวลาท่ีเก็บ รวมท้ังการรักษาสภาพ ลวนเปนส่ิง 
 ท่ีมีผลกระทบตอการตรวจปสสาวะไดท้ังส้ิน เราจึงจําเปนตองปฏิบัติและเลือกใชอยางถูกตองเพื่อ

ใหผลการตรวจเปนท่ีเช่ือถือและใหประโยชนสูงสุดในการดูแลผูปวย หองปฏิบัติการจึงควรมีการ
อธิบายวิธีการเก็บปสสาวะท่ีถูกตองใหผูปวยไดรับทราบและปฏิบัติตาม ท้ังนี้อาจติดไวในท่ีท่ี
มองเห็นชัดเจนหรือทําเปนแผนปลิวแจก สําหรับภาชนะท่ีใชในการเก็บปสสาวะนัน้ตองเปนภาชนะ
ท่ีเหมาะสําหรับการตรวจตางๆ ทางหองปฏิบัติการ ควรเปนภาชนะท่ีแหง สะอาด ปราศจากส่ิง
ปนเปอนตางๆ ปากกวาง และมีฝาปดมิดชิด ถาเปนไปไดควรเปนภาชนะท่ีใชแลวท้ิง ท้ังนี้เพื่อความ
ปลอดภัยจากการติดเช้ือและสะดวกในการรักษาความสะอาด ภาชนะท่ีใชสําหรับเก็บปสสาวะเพื่อ
ตรวจในงานประจําวนั ควรเปนภาชนะท่ีใส ไมมีสี เพื่อดูสี และความขุนของปสสาวะไดสะดวก แต
ถามีการตรวจสารบางชนิดท่ีสลายตัวเม่ือถูกแสงก็ควรใชขวดสีชาเพื่อปองกันแสง สําหรับขนาดของ
ภาชนะท่ีใชในการเก็บปสสาวะนั้นข้ึนกับปริมาณของปสสาวะ คือ ในการเก็บปสสาวะคร้ังเดยีวนัน้ 
ภาชนะท่ีใชควรมีความจุประมาณ 50 - 100 มิลลิลิตร สวนการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ภาชนะท่ีใช
ควรมีความจุประมาณ 1 แกลลอน และหากเปนภาชนะท่ีใชสําหรับเก็บปสสาวะเพื่อการเพาะเช้ือ
แบคทีเรียนัน้ ภาชนะท่ีใชควรเปนภาชนะท่ีผานการฆาเชือ้ มีฝาปดมิดชิดและตองไมมียาฆาเช้ือ
หลงเหลืออยู ควรมีความจุไมนอยกวา 20 มิลลิลิตร และในการตรวจปสสาวะนั้นหากเปนการตรวจ
ปสสาวะในงานประจําวันควรทําการตรวจทันทีท่ีสามารถทําได แตถามีความจําเปนอาจเก็บปสสาวะ
ไวในตูเยน็ท่ีอุณหภูมิ 2 - 8 องศาเซลเซียส ท้ังนี้เพื่อยับยั้งการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย สวนในการ
ตรวจท่ีตองมีการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมงนัน้ ตองมีการปองกันการเปล่ียนแปลงของสารตางๆ ใน
ปสสาวะใหเปล่ียนแปลงนอยท่ีสุด โดยเติมสารเคมีท่ีมีคุณสมบัติรักษาสภาพปสสาวะ สําหรับ
ปสสาวะท่ีเก็บ 24 ช่ัวโมง (twenty four-hours urine) นั้นเปนการเก็บปสสาวะ เพื่อตรวจหาปริมาณ
สารตางๆ ในปสสาวะ เชน ครีเอตินิน (Creatinine) โปรตีน (Protein) อิเล็กโทรลัยท (Electrolyte) 

 และฮอรโมน (Hormone) ตางๆ ท่ีมีการขับถายทางปสสาวะในระหวางวันท่ีไมเทากันโดยข้ันตอน 
 ในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ท่ีถูกตองนัน้จะตองใหผูปวยถายปสสาวะท้ิงใหหมดในตอนเชาหลัง

ตื่นนอน (เชน 06.00 น.) แลวจดเวลาท่ีท้ิงปสสาวะไวในแบบฟอรมบันทึกเวลาการเกบ็ปสสาวะ 
 24 ช่ัวโมง หลังจากนั้นเก็บปสสาวะคร้ังตอๆ มาใหครบถวนท้ังหมดทุกคร้ัง เก็บใสในภาชนะเดียวกนั

ท่ีไดจัดเตรียมไวใหซ่ึงจะมีการใสสารรักษาสภาพ (Preservative) ท่ีเหมาะสม จดบันทึกวันท่ีและเวลา
ท่ีเก็บปสสาวะในแตละคร้ังในแบบฟอรมบันทึกเวลาการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง เก็บปสสาวะตอ
จนถึงเชาวนัรุงข้ึน ในการเกบ็ปสสาวะใสขวดคร้ังสุดทายน้ันจะตองเปนเวลาเดยีวกันกับเวลาท่ีท้ิง
ปสสาวะคร้ังแรกของวันกอน (เชน 06.00 น.) จะไดปสสาวะครบ 24 ช่ัวโมง จดบันทึกวันท่ีและเวลา
ท่ีเก็บปสสาวะคร้ังสุดทายในแบบฟอรมบันทึกเวลาการเกบ็ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง แลวนาํสงหองเคมี
คลินิกภายใน 12.00 น. ขอสําคัญท่ีสุดประการหนึ่งก็คือตองอธิบายใหผูปวยเขาใจชัดเจนวา ถามีการ
เก็บจํานวนปสสาวะผิดพลาดไปหรือลืมถายปสสาวะท้ิงในตอนแรกจะทําใหผลการตรวจไมถูกตอง 
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 ทําใหไมมีประโยชนในการวินิจฉัยโรคเลย 
  จากการรวบรวมขอมูลในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง โดยใชตารางการตรวจสอบการเก็บ

ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ของผูปวยโรงพยาบาลตากสินในเดอืนตุลาคม 2549 จากจํานวนผูปวยท่ีตองมี 
 การเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง จํานวนท้ังส้ิน 29 รายน้ันพบวา มีผูปวยเก็บปสสาวะถูกตอง 13 ราย, ไม

มาติดตอขอคําแนะนํา 4 ราย, ไมไดเจาะเลือด 2 ราย, ไมไดบันทึกเวลา 2 ราย, เก็บปสสาวะเกนิเวลา 
 6 ราย, เก็บปสสาวะไมครบเวลา 2 ราย จากขอมูลดังกลาวพบวา ปญหาที่ทําใหการเกบ็ปสสาวะ 24 

ช่ัวโมง ผิดพลาดจนทําใหผูปวยไมไดผลการตรวจในวันท่ีแพทยนัดนัน้มีมาจากหลายสาเหตุ คือ
 1.  ผูปวยไมเขาใจคําแนะนําของเจาหนาท่ีเคมีคลินิก 

  2.  ผูปวยไมเขาใจถึงความสําคัญของการเก็บปสสาวะใหถูกตองครบถวน 
  3.  เจาหนาท่ี OPD ไมใสใจวาผูปวยคนใดตองตรวจปสสาวะ 24 ช่ัวโมง จึงไมไดแนะนํา 
 ใหข้ึนมาท่ีงานเคมีคลินิกทําใหผูปวยไมสามารถไดรับผลการตรวจในวนัท่ีแพทยนัด 
 จึงไดมีการปรับปรุงใบใหคําแนะนําการเกบ็ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง และแบบฟอรมบันทึกเวลา ใหมี

ความชัดเจน เขาใจงาย และมีการทําตรายางท่ีมีขอความวา “ตองมาเจาะเลือดวันท่ีสงปสสาวะ”  
 นํามาประทับลงในใบสงตรวจท่ีผูปวยไดรับเพื่อใหผูปวยเห็นชัดเจนยิ่งข้ึน และเม่ือผูปวยนําขวด

ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง มาสง เจาหนาท่ีจะทําการตรวจสอบความถูกตองในการเก็บปสสาวะโดยดูจาก
แบบฟอรมบันทึกเวลาที่เจาหนาท่ีไดใหไปพรอมกับใบคําแนะนํา วาผูปวยสามารถเก็บปสสาวะ 

 24 ช่ัวโมง ไดถูกตองครบถวนหรือไม หากในรายใดท่ีเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ไมถูกตองครบถวน 
ทางเจาหนาท่ีจะใหผูปวยนัน้เก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ใหมอีกคร้ัง เพื่อใหไดผลการตรวจปสสาวะท่ี
ถูกตอง ในรายที่ผูปวยจะตองเจาะเลือดดวยนั้น เจาหนาท่ีจะใหผูปวยไปเจาะเลือดและนําเลือดมา 

 สงท่ีหองเคมีคลินิก และในสวนท่ีเกิดจากผูปวยไมไดรับคําแนะนําใหข้ึนมาท่ีงานเคมีคลินิกนั้นได
ประสานงานกับทางเจาหนาท่ี OPD ใหเหน็ถึงความสําคัญของการแนะนําผูปวยใหข้ึนมาติดตอท่ีงาน
เคมีคลินิกเพราะถาเจาหนาท่ี OPD ไมใสใจจะทําใหผูปวยไมสามารถไดรับผลการตรวจในวันท่ีแพทย
นัดได เนื่องจากผูปวยยังไมไดทําการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง มาสงตรวจและไดมีการกําหนดให
เจาหนาท่ี OPD ตองนัดผูปวยมาเจาะเลือดลวงหนา 3 วันทําการกอนจะพบแพทยคร้ังตอไปเพราะหาก
มีผูปวยที่ไมไดรับคําแนะนําใหข้ึนมาติดตอท่ีงานเคมีคลินิกเม่ือผูปวยมาเจาะเลือดลวงหนา 3 วนัทํา
การก็จะทําใหมีเวลาพอท่ีจะนัดผูปวยใหเกบ็ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง มาสงไดทันกอนจะถึงวันท่ีแพทยนดั 
ซ่ึงจากการรวบรวมขอมูลในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง โดยใชตารางการตรวจสอบการเก็บปสสาวะ 
24 ช่ัวโมง ของผูปวยในโรงพยาบาลตากสินต้ังแตเดือนพฤศจิกายน 2549 ถึงเดือนมกราคม 2550 ซ่ึง
เปนชวงเวลากอนท่ีจะมีการปรับปรุง มีจํานวนผูปวยท่ีตองมีการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง จํานวน
ท้ังส้ิน 61 ราย นั้น พบวา มีผูปวยเก็บปสสาวะถูกตอง 36 ราย, ไมมาติดตอขอคําแนะนํา 4 ราย,ไมได
เจาะเลือด 1 ราย, ไมไดบันทึกเวลา 1 ราย, เก็บปสสาวะเกนิเวลา 11 ราย, เก็บปสสาวะไมครบเวลา 

 8 ราย โดยมีผูปวยที่เก็บปสสาวะถูกตองคิดเปนรอยละ 59.0 จากจํานวนผูปวยท้ังหมด และต้ังแตเดอืน 
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 กุมภาพนัธ 2550 ถึงเดือนพฤษภาคม 2550 ซ่ึงเปนชวงเวลาหลังจากท่ีไดทําการปรับปรุงแลว มีจํานวน
ผูปวยที่ตองมีการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง จํานวนท้ังส้ิน 69 รายน้ัน พบวา มีผูปวยเก็บปสสาวะ
ถูกตอง 59 ราย, ไมมาติดตอขอคําแนะนํา 1 ราย, ไมไดเจาะเลือด 0 ราย, ไมไดบันทกึเวลา 1 ราย, 

 เก็บปสสาวะเกินเวลา 5 ราย, เก็บปสสาวะไมครบเวลา 3 ราย โดยมีผูปวยท่ีเก็บปสสาวะถูกตอง 
 คิดเปนรอยละ 85.5 จากจํานวนผูปวยท้ังหมด 
  จากการเปรียบเทียบผลการเกบ็ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ของท้ังกอนท่ีจะมีการปรับปรุงและ

หลังจากท่ีมีการปรับปรุงแลวนั้น พบวา ผูปวยเขาใจถึงความสําคัญของการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง 
และสามารถเก็บปสสาวะไดถูกตองครบถวนเพิ่มมากข้ึน ทําใหผูปวยไดรับผลการตรวจท่ีถูกตอง 

 ซ่ึงแพทยจะไดนําผลการตรวจไปใชในการวินิจฉัยในการรักษาโรค แตท้ังนี้มีผูปวยบางสวนท่ียังเกบ็
ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ไมถูกตองอยูในชวงเดือนกุมภาพันธ 2550 ถึงเดือนพฤษภาคม 2550 มีท้ังท่ีไม
ไดมาติดตอขอคําแนะนํา หรือเก็บปสสาวะเกินเวลา หรือเก็บปสสาวะไมครบเวลา เนือ่งจากผูปวย
ท่ีมาติดตอนั้นมีท้ังผูปวยท่ีเปนผูสูงอายุ หรืออานหนังสือไมออก ไมมีญาติมาดวย จึงทําใหไมสามารถ
เขาใจการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ท่ีถูกตองครบถวนได และผูปวยบางรายเขียนหนังสือไมไดทําให
ไมสามารถบันทึกเวลาใหได ในกรณีเหลานี้ทางเจาหนาท่ีงานเคมีคลินิกไดมีการแนะนําใหผูปวยพา
ญาติหรือบุคคลท่ีอยูใกลชิดหรือคนท่ีคอยดูแลผูปวยมารับฟงคําอธิบายพรอมกับผูปวยดวยเพื่อ
ชวยเหลือใหผูปวยสามารถเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ไดอยางถูกตองครบถวน 

7. ผลสําเร็จของงาน 
  เพื่อใหการสงตรวจปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ถูกตอง 100% เปนผลใหผูปวยไดรับผลการตรวจ 
 ท่ีถูกตอง ซ่ึงแพทยจะไดนําผลการตรวจไปใชในการวินจิฉัยในการรักษาโรค เพราะในการตรวจ

ปสสาวะ 24 ช่ัวโมง นั้นผลทีไ่ดข้ึนอยูกับการเก็บปสสาวะของผูปวยดวย หากข้ันตอนการเก็บ
ปสสาวะ 24 ช่ัวโมงผิด จะทําใหผลการตรวจท่ีไดกจ็ะผิดตามไปดวย 

8. การนําไปใชประโยชน 
  เพื่อใหผูปวยไดรับผลการตรวจท่ีถูกตองและตรงตามนัดในวันท่ีแพทยนดั ซ่ึงแพทยจะได 
 นําผลการตรวจไปใชในการวินิจฉัยโรค เพราะในการตรวจปสสาวะ 24 ช่ัวโมง นั้นผลท่ีไดข้ึนอยูกบั 
 การเก็บปสสาวะของผูปวยดวย หากข้ันตอนในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง ไมถูกตองก็จะทําใหผล

การตรวจท่ีไดนั้นไมถูกตองตามไปดวย 
9. ความยุงยาก ปญหา อุปสรรคในการดําเนินการ 
  เนื่องจากในการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมงนั้น เจาหนาท่ี OPD จะตองเปนผูท่ีแนะนําใหผูปวย

มาติดตอเพ่ือขอรับคําแนะนํากับทางเจาหนาท่ีงานเคมีคลินิก แตบางคร้ังอาจมีผูปวยบางรายท่ีไมไดรับ
คําแนะนําใหข้ึนมาท่ีงานเคมีคลินิก ทําใหผูปวยไมสามารถไดรับผลการตรวจตรงตามวันท่ีนดัได 
รวมท้ังผูปวยท่ีมาติดตอมีท้ังผูปวยท่ีเปนผูสูงอายุหรืออานหนังสือไมออก ไมมีญาติมาดวยจึงทําให 
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 ไมสามารถเขาใจการเก็บท่ีถูกตองครบถวน และผูปวยบางคนไมสามารถเขียนหนังสือได ทําใหไม
สามารถบันทึกเวลาใหไดอีกท้ังผูปวยไมเขาใจถึงความสําคัญของการเก็บปสสาวะใหถูกตองครบถวน 

10. ขอเสนอแนะ 
  การตรวจปสสาวะ 24 ช่ัวโมงนั้น การท่ีจะทําใหผลการตรวจท่ีไดมีความถูกตองนั้น นอกจาก

ทางหองปฏิบัติการจะตองมีการควบคุมคุณภาพท่ีดีแลว ยังตองอาศัยความรวมมือจากเจาหนาท่ีท่ีให
คําแนะนํา, ตัวผูปวยเอง และญาติผูปวย เพือ่ใหผูปวยไดรับคําแนะนําท่ีถูกตอง และเหน็ถึงความสําคัญ
ของการเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมง จึงจะสามารถเก็บปสสาวะ 24 ช่ัวโมงไดอยางถูกตอง 

 
 ขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ 
 
 ลงช่ือ........................................................ 
 ( นางสาวกรรณิการ พัว่วงษแพทย ) 
 ผูขอรับการประเมิน 
 วันท่ี.......................................................... 
 
 ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดงักลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 
 
 ลงช่ือ........................................................ ลงช่ือ........................................................ 
 (นายกําธร  พจนากรณ) (นายสมพงษ  วงศปญญาถาวร) 
ตําแหนง นักเทคนิคการแพทย 8 วช. (ดานบริการทางวชิาการ) ตําแหนง ผูอํานวยการโรงพยาบาลตากสิน 
ปฏิบัติหนาท่ีหัวหนากลุมงาน กลุมบริการทางการแพทย วันท่ี.......................................................... 
 กลุมงานชันสูตรโรคกลาง 
 วันท่ี.......................................................... 
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ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพ่ือพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
ของ  นางสาวกรรณิการ พัว่วงษแพทย 

เพื่อประกอบการแตงตัง้ใหดาํรงตาํแหนง   นักเทคนิคการแพทย 6 ว (ดานบริการทางวชิาการ) 

(ตําแหนงเลขท่ี  รพต. 669)  กลุมบริการทางการแพทย  กลุมงานชันสูตรโรคกลาง  โรงพยาบาลตากสิน 

สํานักการแพทย 

 

เร่ือง การเปรียบเทียบการตรวจวัดแคลเซียมในซีรัมโดยวิธี o-cresolphthalein complexone (OCPC) 
 กับ arsenazo III (ASA III) ดวยเคร่ืองตรวจวิเคราะหสารเคมีอัตโนมัติ Olympus รุน AU 600 
 
หลักการและเหตุผล 
  แคลเซียมเปนแรธาตุท่ีมีมากที่สุดในรางกาย ซ่ึงจะอยูในรูปของกระดูกและฟนรอยละ 98 
 ท่ีเหลือรอยละ 2 จะอยูในเลือดและสารน้ําท่ีอยูภายนอกเซลล แคลเซียมมีบทบาทสําคัญในการรักษา

โครงสรางของกระดูกใหเปนรูปราง การแข็งตัวของเลือด การรักษาการเตนของเสนประสาทใหปกติ 
การรักษาการหดตัวของกลามเนื้อใหปกติ  

  การตรวจวัดปริมาณแคลเซียมท่ีเปนวิธีอางอิงคือวิธี atomic absorption ซ่ึงวิธีนี้ใหผลการ
ทดสอบท่ีมีความแมนยํา แตอยางไรก็ตาม วิธีนี้ไมนยิมนาํมาใชกับการตรวจในงานประจําวนั
เนื่องจากมีวิธีการทําท่ียุงยาก และใชเคร่ืองมือท่ีมีราคาแพง วิธีการตรวจวัดปริมาณแคลเซียมท่ีนิยม 

 ใชในงานปจจบัุน ไดแกวิธี colorimetric โดยแคลเซียมจะรวมตัวกับ organic molecule ซ่ึงสามารถ
ดูดกลืนแสงได organic molecule ท่ีนิยมใชกันมากไดแก o-cresolphthalein complexone (OCPC) 

 และ arsenazo III (ASA III)ไดเปนสารประกอบเชิงซอนสีมวง แตเนื่องจากวิธีการตรวจวัดปริมาณ
แคลเซียมโดยวิธี o-cresolphthalein complexone ท่ีใชในโรงพยาบาลตากสินในปจจบัุนนั้น น้ํายาท่ี 

 ใชจะมีการ absorp CO2 จากอากาศ ทําใหขาดความคงตัวของน้ํายา ทําใหตองเปล่ียนน้ํายาอยูบอยๆ 
 ทําใหส้ินเปล้ืองน้ํายา และไมสามารถทําการตรวจวิเคราะหไดตลอด 24 ช่ัวโมง 
 
วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
  เพื่อทําการเปรียบเทียบคุณสมบัติของการตรวจวดัปริมาณแคลเซียมในซีรัม โดยวิธี 
 o-cresolphthalein complexone (OCPC) กับ arsenazo III (ASA III) ดวยเคร่ืองตรวจวเิคราะห 
 สารเคมีอัตโนมัติ Olympus รุน AU 600 เพื่อใชเปนแนวทางในการท่ีจะเลือกวิธีตรวจวัดปริมาณ

แคลเซียมในซีรัมท่ีเหมาะสมในการใชตรวจวิเคราะหประจําวัน สําหรับหองปฏิบัติการเคมีคลินิก 
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กรอบการวิเคราะห แนวคิด ขอเสนอ 
 1.  ขออนุมัติดาํเนินการจากผูบังคับบัญชา 
 2.  เสนอโครงการวิจยัตอคณะกรรมการพิจารณา และควบคุมการวิจยัในคน 

กรุงเทพมหานคร 
 3.  ดําเนินการวิจัย 
 3.1  ใชกลุมตัวอยางจากผูปวยท่ีมาทําการตรวจท่ีหองปฏิบัติการเคมีคลินิก 
 โรงพยาบาลตากสิน โดยมีข้ันตอนดังนี ้
 -  จัดทําเอกสารชี้แจงใหแกผูปวยที่เขารวมโครงการ 
 -  จัดทําหนังสือยินยอม เพื่อใหผูปวยรับทราบขอมูล และลงนามยนิยอมที่จะเขา

รวมโครงการ 
 -  ดําเนนิการจดัเก็บตัวอยางสําหรับทําการวิจัย 
 3.2  จัดเตรียมเคร่ืองมือ และอุปกรณ โดยใช 
 -  เคร่ืองตรวจวิเคราะหสารเคมีอัตโนมัติ Olympus รุน AU 600 
 -  น้ํายา o-cresolphthalein complexone (OCPC) และ arsenazo III (ASA III) 
 3.3  ทําการควบคุมคุณภาพการตรวจวิเคราะห โดยมีการทํา 
 -  Internal Quality Control (IQC) 
 -  External Quality Control (EQC) 
 3.4  ทําการตรวจวัดปริมาณแคลเซียมในซีรัม โดยใชน้ํายาท้ัง 2 ชนิด 
 3.5  ศึกษา stability ของนํ้ายาท้ัง 2 ชนิด 
 4.  รวบรวมขอมูล โดยหา accuracy, precision, linearity ของนํ้ายาแตละชนิด 
 5.  นําขอมูลท้ังหมดท่ีไดจากทั้ง 2 วิธี มาทําการวิเคราะหผลทางสถิติ โดยใชสถิติ 
 -  correlation 
 -  paired t-test 
 6.  สรุปผลการวิจัย 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1.  สามารถใหบริการการตรวจแคลเซียมไดตลอด 24 ช่ัวโมง 
 2.  ความถ่ีในการเตรียมน้ํายาแคลเซียมลดลง เนื่องจากน้าํยา arsenazo III  
  มีความคงตัวมากกวา 
 3.  ประหยดัคาน้ํายาแคลเซียม 
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ตัวชี้วัดความสําเร็จ 
 1.  ระยะเวลาการรอคอยผลการตรวจลดลง เนื่องจากสามารถใหบริการไดตลอด 24 ช่ัวโมง 
 2.  ความถ่ีในการเตรียมน้ํายาแคลเซียมลดลง 
 3.  งบประมาณในการส่ังซ้ือน้ํายาแคลเซียมลดลง 
 
 
 ลงช่ือ......................................................... 
 ( นางสาวกรรณิการ พัว่วงษแพทย ) 
 ผูขอรับการประเมิน 
 วันท่ี....................................................... 
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