
สรุปคะแนนตรวจติดตามและประเมินผล (Checklist) 
ตามเกณฑ์การตรวจติดตามและประเมินผลมาตรฐานทางห้องปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข  

ปี2560 
เกณฑ์การประเมิน คะแนนที่ได้ 

รพ.วังสมบูรณ์ รพ.เขาฉกรรจ์ รพ.โคกสูง รพ.ตาพระยา 
หัวข้อที่ 1 องค์กรและบริหาร(Organization) 2 9 6 7 
หัวข้อที่ 2 สถานที่ และสภาวะแวดล้อม 
2.1 สถานที่ 10 14 6 4 
2.2 สภาวะแวดล้อมเหมาะสมต่อการปฏิบัติงาน 8 10 4 12 
หัวข้อที่ 3 เอกสารคุณภาพ และการควบคุม 0 4 1 6 
หัวข้อที่ 4 บุคลากร 6 8 4 9 
หัวข้อที่ 5 เครื่องมือ และวัสดุวิทยาศาสตร์  
5.1 เครื่องมือ 6 12 9 10 
5.2 วัสดุวิทยาศาสตร์ 10 6 5 8 
หัวข้อที่ 6 การจัดซื้อ และใช้บริการภายนอก 0 3 0 3 
หัวข้อที่ 7 ช่องทางในการสื่อสารกับผู้ปฏิบัติงานและผู้รับบริการห้องปฏิบัติการ 
7.1 สื่อสารภายในห้องปฏิบัติการ 1 2 1 1 
7.2 สื่อสารภายนอก และความพึงพอใจของผู้รับบริการ 1 8 5 5 
หัวข้อที่ 8 กระบวนการทดสอบ และการรายงานผล 
8.1 กระบวนการก่อนการทดสอบ 6 6 6 4 
8.2 กระบวนการทดสอบ 2 6 6 3 
8.3 กระบวนการหลังการทดสอบ 2 4 4 2 
8.4 การรายงานผล 14 8 4 14 
หัวข้อที่ 9 การประกันคุณภาพการวิเคราะห์ 
9.1 การควบคุมคุณภาพ 6 4 3 4 
9.2 การประเมินคุณภาพจากองค์กรภายนอก  2 4 2 3 
หัวข้อที่ 10 การควบคุมสิ่งที่ไม่เป็นไปตามข้อก าหนด 1 8 3 4 
หัวข้อที่ 11 การพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 2 4 1 4 
หัวข้อที่ 12 การตรวจติดตามคุณภาพภายใน 0 6 0 5 
หัวข้อที่ 13 ความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการ 
13.1 ห้องปฏิบัติการ 1 2 1 2 
13.2 ความปลอดภัยส่วนบุคคล 1 2 1 2 
13.3 การจัดการเชื้ออันตราย และ ของเสียจากสารเคมี 1 4 1 3 
รวมคะแนนที่ได้ 82 134 73 115 
สรุปผลการประเมิน ไม่ผ่านเกณฑ์ ผ่านเกณฑ์ ไม่ผ่านเกณฑ์ ไม่ผ่านเกณฑ์ 
คะแนนเต็ม 200 150 200 200 
คิดเป็นร้อยละ 41 89.33 36.5 57.5 

 
 
 
 
 
 



สรุปคะแนนประเมินมาตรฐานระบบห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และสาธารณสุข ประจ าปี 2560 
(ตามมาตรฐาน ISO 1589) 

 
 

ระบบคุณภาพ 

 
คะแนนที่ได้ 

รพ.วังน้ าเย็น รพ.วัฒนานคร รพร.สระแก้ว 
4.ข้อก าหนดในการบริหารจัดการ  

4.1 การจัดองค์กรและความรับผิดชอบในการจัดการ  21 21 21 
4.2 ระบบจัดการคุณภาพ  3 6 8 

4.3 การควบคุมเอกสาร  8 9 12 
4.4 สัญญาบริการ 9 9 8 

4.5 การตรวจสอบรดยห้องปฏิบัติการรับตรวจต่อ  9 7 8 
   4.6 บริการภายนอกและวัสดุสิ้นเปลือง  7 5 1 

   4.7 บริการที่ปรึกรา  5 5 3 
   4.8 การแก้ไขข้อร้องเรียน  5 3 1 

   4.9 การระบุและการควบคุมสิ่งที่ไม่สอดคล้อง  9 10 10 
   4.10 ปฏิบัติการแก้ไข  1 1 1 

   4.11 ดัาเนินการปิองกัน  4 4 0 
   4.12 ปรับปรุงอย่างต่อเนื่อง  6 6 6 

4.13 การควบคุมบันทึก  7 7 7 
4.14 การประเมินผลและการตรวจติดตาม 28 28 14 

4.15 การทบทวนบริหาร  6 6 4 
5.ข้อก าหนดทางเทคนิค  

5.1 บุคลากร  15 15 15 
   5.2 สถานที่และสภาพแวดล้อม  7 11 11 

   5.3 เครื่องมือห้องปฏิบัติการ น้ัายาและวัสดุสิ้นเปลือง  8 8 7 
   5.4 กระบวนก่อนการทดสอบ  15 15 15 

   5.5 กระบวนการทดสอบ  18 18 18 
   5.6 สร้างความม่ันใจในคุณภาพผลการทดสอบ  28 28 28 

   5.7 กระบวนการหลังการทดสอบ  2 2 2 
   5.8 การรายงานผล  3 3 3 

   5.9 การออกผล  4 8 8 
   5.10 การจัดการข้อมูลทางห้องปฏิบัติการ  6 6 5 

คะแนนเต็ม 243 243 243 
คะแนนที่ได้ 234 241 219 
คิดเป็นร้อยละ 96.29 99.17 90 
สรุปผลการประเมิน ผ่านเกณฑ์ ผ่านเกณฑ์ ผ่านเกณฑ์ 

 
 
 
 
 
 
 

 



แบบสรุปคะแนนประเมินมาตรฐานระบบห้องปฏิบัติการทางการแพทย์และสาธารณสุข ประจ าปี 2560  
 (ตามมาตรฐาน LA ) 

 
 

ระบบคุณภาพ 

 
คะแนนที่ได้ 

รพ.อรัญประเทศ รพ.คลองหาด 
1. องค์กรและการบริหาร 11 7 
2. บุคลากร 5 5 
3. เครื่องมือ 12 8 
4. การจัดซื้อและใช้บริการภายนอก 5 5 
5 . การควบคุมกระบวนการ   

   5.1 สถานที่และภาวะแวดล้อม  
4 6 

   5.2 การประกันคุณภาพการวิเคราะห์  6 8 
   5.3 ขั้นตอนก่อนการวิเคราะห์  4 6 

   5.4 ขั้นตอนการวิเคราะห์  11 5 
   5.5 ขั้นตอนหลังการวิเคราะห์  4 3 

   5.6 การรายงานผล  5 7 
6 . เอกสารคุณภาพ 1 5 
7 . การควบคุมสิ่งที่ไม่สอดคล้องกับข้อก าหนด 3 2 
8 . การตรวจติดตามภายใน 4 3 
9 . การพัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 3 4 
10 . การตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการ 5 4 

รวมคะแนน   
คะแนนที่ได้ 75 78 
คิดเป็นร้อยละ   
สรุปผลการประเมิน ไม่ผ่านเกณฑ์ ไม่ผ่านเกณฑ์ 

 
 

 

 
 
 
 

 
 


