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กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 2ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

บันทึกการแก้ไขเอกสาร 

 

วนัทีÉ ทบทวน/ แก้ไข

ครัÊงทีÉ 

บันทึกการแก้ไข 

1 ต.ค 2561 0 อนุมติัใช ้

1 ต.ค 2562 1 ทบทวนแลว้ ไม่มีการแกไ้ข 

1 ต.ค 2563 2 ทบทวนแลว้ ไม่มีการแกไ้ข 

1 ก.พ 2564 3 แกไ้ขชืÉอผูท้บทวนเป็น น.ส.ศิริพร นนัตา 

แกไ้ขชืÉอผูอ้นุมติัเป็น นายครรชิต กิติมา 

   

   

   

  -  

   

   

   

  -  

   

 

 

 

 

 

 

 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 3ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

การตรวจความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด 

(Complete blood cell count) 

1. วตัถุประสงคข์องการทดสอบ  

1.1. เพืÉอใชเ้ป็นแนวทางในการตรวจความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด   (Complete blood cell count) 

1.2. เพืÉอช่วยในการวินิจฉยัโรคโดยเฉพาะโรคทางโลหิตวิทยาหรือมีการเปลีÉยนแปลงทางโลหิตวทิยา 

1.3. เพืÉอตรวจกรองความสมบูรณ์ของสุขภาพ 

1.4. เพืÉอติดตามผลของการรักษาหรือผลขา้งเคียงจากการรักษา 

 

2. คาํยอ่และคาํนิยาม 

CBC ยอ่มาจาก  Complete blood cell count หมายถึงการตรวจความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด 

WBC ยอ่จาก  White Blood Cell   หมายถึงจาํนวนเม็ดเลือดขาวทัÊงหมด  

NEUT % ยอ่จาก  Neutrophil  %      หมายถึงร้อยละของ Neutrophil  ในเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

LYMPH % ยอ่จาก  Lymphocyte %      หมายถึงร้อยละของ Lymhocyte ในเมด็เลือดขาวทัÊงหมด    

MONO % ยอ่จาก Monocyte %      หมายถึงร้อยละของ Monocyte ในเมด็เลือดขาวทัÊงหมด  

EO % ยอ่จาก  Eosinophil %      หมายถึงร้อยละของ Eosinophil  ในเมด็เลือดขาวทัÊงหมด   

BASO % ยอ่จาก  Basophil %      หมายถึงร้อยละของ Basophil ในเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

NEUT #  ยอ่จาก Neutrophil Count    หมายถึงจาํนวนทัÊงหมดของเม็ดเลือดขาวชนิด Neutrophil  ต่อ

จาํนวนเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

LYMPH#  ยอ่จากLymphocyte Count หมายถึงจาํนวนทัÊงหมดของเม็ดเลือดขาวชนิด Lymphocyte ต่อ

จาํนวนเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

MONO #  ยอ่จาก Monocyte Count   หมายถึงจาํนวนทัÊงหมดของเม็ดเลือดขาวชนิด Monocyte    ต่อ

จาํนวนเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

EO #  ยอ่จาก Eosinophil Count   หมายถึงจาํนวนทัÊงหมดของเม็ดเลือดขาวชนิด Eosinophil    ต่อ

จาํนวนเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

BASO #  ยอ่จาก Basophil Count   หมายถึงจาํนวนทัÊงหมดของเม็ดเลือดขาวชนิด Basophil    ต่อ

จาํนวนเมด็เลือดขาวทัÊงหมด 

RBC ยอ่จาก Red Blood Cell หมายถึงจาํนวนเม็ดเลือดแดงทัÊงหมด 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 4ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

HGB ยอ่จาก Hemoglobinหมายถึงปริมาณฮีโมโกลบินในเลือด 

HCT ยอ่จาก Hematocritหมายถึงอตัราส่วนร้อยละของเม็ดเลือดแดงต่อปริมาตรเลือดทัÊงหมด 

MCV   ยอ่จาก Mean Corpuscular (erythrocyte) Volume  หมายถึงปริมาตรเมด็เลือดแดงเฉลีÉย 

MCH   ยอ่จาก Mean Corpuscular Hemoglobin หมายถึงปริมาณฮีโมโกลบินเฉลีÉย 

MCHC  ยอ่จาก Mean Corpuscular Hemoglobin Concentration หมายถึงปริมาณความเขม้ขน้

ของฮีโมโกลบินเฉลีÉย 

RDW-SD ยอ่จาก Red Blood Cell Distribution Width-SD หมายถึงค่าความกวา้งการกระจายตวัของ

เมด็เลือดแดงโดยคิดทีÉ 20%ของความสูงของกราฟ RBC-Histogram 

RDW-CV ยอ่จาก Red Blood Cell Distribution Width-CV หมายถึงค่าความกวา้งการกระจายตวัของ

เมด็เลือดแดงโดยคิดจากค่าสัมประสิทธิÍ ความแปรปรวนของกราฟ RBC-Histogram 

PLT ยอ่จาก Platelet  หมายถึงจาํนวนเกร็ดเลือด 

MPV ยอ่จาก Mean Platelet Volume    หมายถึงปริมาตรเกร็ดเลือดเฉลีÉย 

PDW ยอ่จาก Platelet Distribution Width   หมายถึงค่าความกวา้งการกระจายตวัของเกร็ดเลือด

โดยคิดทีÉ 20%ของความสูงของกราฟ PLT-Histogram  

P-LCR ยอ่จาก Platelet Large Cell Ratio  หมายถึงอตัราส่วนร้อยละของเกร็ดเลือดขนาดใหญ ่

(ขนาดตัÊงแต่ 12 เฟมโตลิตร) ต่อเกร็ดเลือดทัÊงหมด 

PCT ยอ่จาก    Plateletcrit   หมายถึงอตัราส่วนร้อยละของเกร็ดเลือดต่อปริมาตรเลือดทัÊงหมด 

EDTA ยอ่จาก  Ethylenediamine teta acetic acid    

ml. ยอ่จาก     Millimeters  

fl.                 ยอ่จาก   Femtoliters  

cu.mm. ยอ่จาก   Cubit millimeters  

   

3. หลกัการของวธีิการทดสอบ 

การตรวจ Complete blood cell count (CBC) ประกอบไปดว้ยการทดสอบยอ่ย ๆ  ไดแ้ก่ 

3.1. การตรวจนบัเมด็เลือด (Blood cell count) 

ตรวจนบัเม็ดเลือด(Blood cell count) ดว้ยเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS-

1000i นัÊน สามารถตรวจวิเคราะห์ CBC พร้อมแยกชนิดเมด็เลือดขาวทัÊง 5 ชนิดโดยอตัโนมติั เมืÉอ



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 5ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

เครืÉองดูดตวัอยา่งเลือดเขา้เครืÉอง เลือดจะถูกแบ่งเป็นส่วนๆ เพืÉอวเิคราะห์พารามิเตอร์ต่างๆดว้ยช่องวดั

ต่างๆดว้ยหลกัการทีÉแตกต่างกนัถึง 3 หลกัการทีÉแตกต่างกนัดงันีÊ  

1. วเิคราะห์ดว้ยหลกัการ  Flow Cytometry Method using Semi-conductor  Laser คู่กบัการ

ยอ้มเมด็เลือดขาวดว้ยสีฟลูออเรสเซนต ์ ทาํใหส้ามารถนบัจาํนวนเมด็เลือดขาวและแยกชนิด

เมด็เลือดขาว  

2. หลกัการ  Hydrodynamic Focusing  Method ในการตรวจนบัเมด็เลือดแดงและเกร็ดเลือด 

3. หลกัการ  SLS-Hemoglobin Method เป็นนํÊายาทีÉไม่มีไซยาไนด ์ สาํหรับวเิคราะห์ค่า

ฮีโมโกลบิน 

3.2. การเตรียมสเมียร์เลือด (Blood smear preparation) 

3.3. การยอ้มสี (Staining) 

3.4. การตรวจสเมียร์เลือด (Examination of blood smear)  

 

4. รายละเอียดทีÉตอ้งตรวจสอบ (ค่าความเป็นเส้นตรง,ค่าความแม่นยาํ ,ค่าความถูกตอ้ง ,ค่าความไม่

แน่นอน ,ระยะของการวดั ,ค่าจริงของการวดั ,ความไว ,ความจาํเพาะ) 

ไม่มี 

 

5. ประเภทหรือชนิดของตวัอยา่ง 

K3EDTA  Blood 

 

6. ประเภทของภาชนะบรรจุและสารทีÉใชเ้ก็บตวัอยา่ง 

K3EDTA Tube   

 

7. เครืÉองมือและนํÊายาทีÉใช ้

7.1. เครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex รุ่น  XS1000i 

7.2. Cellpack เป็นนํÊายาสาํหรับนบัเมด็เลือดแดงและเกร็ดเลือดและเป็นนํÊายาทีÉเจือจางเลือดทัÊงระบบดว้ย 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 6ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

7.3. Stromatolyser-4DL เป็นนํÊายาทีÉใชแ้ยกกลุ่มเมด็เลือดขาวเป็นสีÉกลุ่มไดแ้ก่ Lymphocyte, Monocyte, 

Eosinophil, Neutrophil+Basophil โดยนํÊายานีÊ ใชส้าํหรับทาํลายเมด็เลือดแดงเพืÉอแยกชนิดเม็ดเลือด

ขาว 

7.4. Stromatolyser-4DSเป็นนํÊายายอ้มสีฟลูออเรสเซนตเ์พืÉอยอ้มเมด็เลือดขาวก่อนแยกชนิดเมด็เลือดขาว 

7.5. Stromatolyser-FBใชเ้พืÉอนบัเมด็เลือดขาวชนิด Basophil โดยเฉพาะ 

7.6. Sulfolyser เป็นนํÊายาทีÉใชส้าํหรับวดัค่าฮีโมโกลบิน 

8. วธีิการสอบเทียบ (มีการทวนสอบการวดั) 

ไม่มี 

9. ขัÊนตอนการดาํเนินการ 

9.1. รับตวัอยา่งเลือดจากศูนยรั์บตวัอยา่ง 

9.2. ตรวจสอบคุณภาพและปริมาณของตวัอยา่งเลือดทีÉไดรั้บอีกครัÊ ง   ใหป้ฏิเสธสิÉงส่งตรวจถา้พบวา่ 

9.2.1. ปริมาณเลือดประมาณ  < 1.0 ml.   หรือ มากกวา่ 5 ml. 

9.2.2. ตวัอยา่งเลือดมีกอ้น Clotted หรือมี Clumping platelets 

9.2.3. บรรจุในหลอดทีÉใส่สารกนัเลือดแขง็ชนิดอืÉนๆ ทีÉไม่ใช่ EDTA Tube 

โดยการโทรประสานหน่วยงานถึงสาเหตุทีÉปฏิเสธตวัอยา่งทนัที บนัทึกผูป้ระสานงานและเวลาทีÉ

ประสานงาน  และให้ดาํเนินการเจาะตวัอยา่งเลือดส่งมาใหม่   

9.3. ตรวจสอบ  Lab Request Form  วา่แพทยส์ัÉง  CBC / Hb / Hct   เพืÉอเลือก Analysis Mode  ไดอ้ยา่ง

ถูกตอ้ง     

9.4. ตรวจสอบความพร้อมใชง้านของเครืÉองตรวจนบัเมด็เลือดอตัโนมตัิยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS1000i 

9.5. การเปิดใชเ้ครืÉองหรือ  Startup Procedure ใหป้ฏิบติัตามวิธีปฏิบติัเรืÉองการใชง้านเครืÉองตรวจนบัเม็ด

เลือดอตัโนมติั ยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS-1000i (WI-OPD-002) เลือก  Mode  ในการใชง้านเครืÉอง  หรือ 

Analysis Mode Procedures  ไดแ้ก่ 

9.5.1. Manual Mode   

9.5.2. Capillary Mode   

9.5.3. Sampler Mode 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 7ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

9.5.4. STAT analysis during SAMPLER analysis 

และดาํเนินการตรวจวิเคราะห์ในแต่ละ Mode ทีÉเลือกใหป้ฏิบติัตามวธีิปฏิบติัเรืÉองการใชง้าน

เครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติั ยีÉห้อ Sysmex รุ่นXS-1000i (WI-OPD-002) 

ตรวจสอบผลการตรวจวเิคราะห์และประวติั  ถา้ผลการตรวจดว้ยเครืÉองอตัโนมติัใหผ้ลอยูใ่นช่วง

ปกติ หรือเคยมีประวติัเก่าอยูแ่ลว้ใหร้ายงานผลได ้  แตถ่า้ผลการตรวจดว้ยเครืÉองอตัโนมติัมีความผดิปกติ

ใหด้าํเนินการตรวจซํÊ าหรือตรวจดูจากเสมียร์เลือดอีกรอบ  โดยใชเ้กณฑด์งันีÊ  

เกณฑ์ทีÉใชใ้นการเตรียมเสมียร์เลือด 

1. ผลการตรวจนบัเมด็เลือดแบบสมบูรณ์ดว้ยเครืÉองอตัโนมติัไดผ้ลผดิปกติดงันีÊ  

- Hct  < 25 %   

- MCV < 70  fl หรือ MCV > 110 fl 

- WBC > 20,000 cells/cu.mm. หรือ  WBC < 1,000 cells/cu.mm. 

- % Neutrophil > 80%  

- % Lymphocyte > 60% 

- % Eosinophil > 20% 

- Platelets count < 100,000 cells/cu.mm. หรือ Platelets count > 500,000 cells/cu.mm. 

มีสัญลกัษณ์เตือน (Flag system)  จากการตรวจดว้ยเครืÉองอตัโนมติั 

Flagging 

system 

ความหมาย ข้อควรปฏิบัติ 

Blasts? อาจตรวจพบ Blast หรือตวัอ่อนของเมด็

เลือดขาว เช่น Lymphocyte ,myelocyte 

,monocyte 

ควรตรวจเสมียร์เลือดบริเวณปลายๆหรือขอบๆ

เพืÉอคน้หา Blast,immature granulocyte,immature 

lymphocyte หากพบเซลลผ์ดิปกติ ควรทาํ Manual 

diff 100 cells 

Immature 

Gran? 

อาจตรวจพบImmature granulocyte,left 

shift cell (band ) ทีÉเพิÉมมากขึÊนถึง 20 

cells ขึÊนไป ,toxic granulation หรือ 

vacuolation ของ Neutrophil 

ควรตรวจเสมียร์เลือดใหท้ัÉว  หากพบเซลลผ์ดิปกติ  

ใหท้าํ Manual diff  100 cells  และรายงานจาํนวน

ทีÉพบดว้ย 

Flagging ความหมาย ข้อควรปฏิบัติ 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 8ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

system 

Left Shift? อาจตรวจพบ Band form ของ 

Neutrophil   ,metamyelocyte ,toxic 

granulation หรือ Degeneration change  

ของ Neutrophil 

ควรตรวจเสมียร์เลือดใหท้ัÉว  หากพบเซลลผ์ดิปกติ  

ใหท้าํ Manual diff  100 cells  และรายงานจาํนวน

ทีÉพบดว้ย 

Aty / Abn Ly? อาจพบ Atypical 

lymphocyte,Abnormal monocyte หรือ 

Immature lymphocyte ทีÉมกัพบใน 

ALL,CLL หรืออาจตรวจพบ Large 

dense platelet 

ควรตรวจเสมียร์เลือดใหท้ัÉว  หากพบเซลลผ์ดิปกติ  

ใหท้าํ Manual diff  100 cells  และรายงานจาํนวน

ทีÉพบดว้ย 

 

 

 

 

NRBC / PLT 

Clumps 

อาจตรวจพบ Nucleated red blood 

cell ,giant platelet หรือ small platelet 

clumps 

ควรตรวจเสมียร์เลือดใหท้ัÉว  หากพบเซลลN์RBC 

ใหป้ฏิบติัดงันีÊ  

1. ทาํ Manual diff  WBC 100 cells  และรายงาน

จาํนวน  NRBC ทีÉพบดว้ย  เมืÉอบนัทึกขอ้มูล

ลงในระบบ LIS เครืÉองจะทาํการคาํนวณ 

Corrected WBC ใหโ้ดยอตัโนมติั 

2. หากไม่พบ NRBC  ควรตรวจหา Giant 

platelet, small platelet clump, target 

cell,polychromasia หรือเชืÊอมาลาเรีย 

RBC 

Agglutination? 

อาจพบเม็ดเลือดแดงเกาะกลุ่มกนัหรือ 

Agglutination โดยดูจากค่า MCHC >40 

g/dl , MCH > 40 pg 

ตรวตดูปลายๆเสมียร์เลือด เพืÉอคน้หา RBC 

Agglutination ถา้พบให้นาํหลอดเลือดนัÊนมาอุ่นทีÉ 

37 องศาเซลเซียส นาน 5-15 นาทีแลว้นาํมา

วเิคราะห์ซํÊ า 

 

 

Flagging ความหมาย ข้อควรปฏิบัติ 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 9ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

system 

Turbidity / 

HGB 

Interface? 

อาจพบวา่มีการรบกวนการ  Hb โดยดู

จากค่า MCHC  มีค่าอยูใ่นช่วง  36.5-

40.1 

1. ปัÉน Hct เทียบกบัค่าจากเครืÉองอตัโนมตัิ 

2. ตรวจดูพลาสมาวา่มี 

Lipemic ,hemolysis ,icterus หรือไม่ หากมี 

ใหเ้จาะเลือดใหม่ 

3. ถา้ WBC >99,900 /ul ควรเจือจางเลือด 1:5 

แลว้ตรวจซํÊ าดว้ย Capillary mode  

Iron 

Deficiency? 

เมด็เลือดแดงมีลกัษณะจาํเพาะมกัพบใน 

microcytosis ,low Hb,low MCHC และ 

High RDW 

1. ควรตรวจดูค่า Hb และ Hct  

2. ควรตรวจดูเสมียร์เลือดดูวา่มี Hypochromic 

microcytic RBC และรายงานความผดิปกติ

ของเมด็เลือด 

3. ควรตรวจสอบค่าเกร็ดเลือดดว้ย           

HGB Defect? มกัพบ Microcytic RBC  ร่วมกบัค่า 

RDW ทีÉสู งปานกลางหรือสูงไม่มากนกั  

ค่านีÊ มีประโยชน์สาํหรับแยกความ

แตกต่างระหวา่ง  microcytosis ของ

กลุ่มความผดิปกติทีÉเกิดจาก 

Thalassemia และ Hemoglobinopathies 

ออกจาก microcytosis ของ Iron 

deficiency 

 

 

 

 

 

 

1. ควรตรวจดูค่า Hb และ Hct  

2. ควรตรวจดูเสมียร์เลือดดูวา่มี Hypochromic 

microcytic RBC และรายงานความผดิปกติ

ของเมด็เลือด 

3. ควรตรวจสอบค่าเกร็ดเลือดดว้ย 

Flagging ความหมาย ข้อควรปฏิบัติ 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 10ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

system 

Fragments? มกัพบเศษเมด็เลือดแดงซึÉงเป็น

ลกัษณะเฉพาะของ Hemolytic anemia 

บางชนิด  

1. ควรตรวจเสมียร์เลือดดูวา่มีเศษเมด็เลือดแดง

หรือ poikilocyte หากพบให้รายงานเซลล์เมด็

เลือดแดงทีÉผดิปกตินัÊน 

2. ควรตรวจสอบค่าเกร็ดเลือดจากเสมียร์เลือด 

3. ควรตรวจดู Histrogram ของ RBC และ 

Platelet วา่ผดิปกติหรือไม่ หากพบความ

ผดิปกติใหปั้Éน Hct เปรียบเทียบค่ากนั  หาก

ค่าทีÉไดไ้ปดว้ยกนัใหร้ายงานค่าจากเครืÉอง  แต่

ถา้ค่าต่างกนั ใหค้าํนวณ MCHC ใหม่ 

MCHC (g/dL)= HGB (g/dL)x 100 

                                             Hct  (%) 

 

 

9.6. การเตรียมสเมียร์เลือด(Blood smear preparation),การยอ้มสี(Staining)และการตรวจสมียร์เลือด 

(Examination of blood smear)ให้ปฏิบติัตามวธีิปฏิบติัเรืÉองการเตรียมเสมียร์เลือด การยอ้มสี การ

นบัแยกชนิดเม็ดเลือดขาว การรายงานลกัษณะเมด็เลือดแดงและการรายงานเกร็ดเลือด(WI-HEM-

003) 

9.7. ควบคุมคุณภาพเครืÉองตรวจนบัเมด็เลือดอตัโนมติั โดยการสุ่มตวัอยา่งเลือดอยา่งนอ้ยวนัละ 5% ของ

ตวัอยา่งเลือดทีÉตรวจดว้ยเครืÉองตรวจนบัเมด็เลือดอตัโนมติัและให้ผลการตรวจเป็นปกติ นาํมา

เตรียม Blood smear และตรวจดว้ยกลอ้งจุลทรรศน์เพืÉอดูวา่สอดคลอ้งกบัผลการตรวจทีÉไดจ้าก

เครืÉองหรือไม่ โดยบนัทึกจาํนวนทีÉสุ่มต่อวนั รหสัตวัอยา่งทีÉสุ่ม และผลการสุ่มตรวจลงในแบบ

บนัทึกการสุ่มตวัอยา่งทีÉใหผ้ลปกติโดยการตรวจดว้ยเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติั (FR-LAB-

230;Rev0;12 /1/58) 

9.8. การปิดเครืÉองหรือ  Shutdown  Procedure ใหป้ฏิบติัตามคู่มือการใชง้านเครืÉองตรวจนบัเมด็เลือด

อตัโนมติั ยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS1000i 

 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 11ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

10. วธีิการควบคุมคุณภาพ 

10.1. การควบคุมคุณภาพภายในเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS1000i 

10.1.1. นาํตวัอยา่งควบคุมคุณภาพ e-Check ออกจากตูเ้ยน็ วางไวที้Éอุณหภูมิห้อง(18-30 องศา

เซลเซียส)นานประมาณ 15 นาทีก่อนการใชง้าน 

10.1.2. ตรวจสอบเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex XS1000i วา่เครืÉองพร้อมทาํงาน

โดยมีไฟ  READY LED ติดเป็นสีเขียว 

10.1.3. คลิกทีÉหนา้จอเมนู Controller 

10.1.4. Double Click ทีÉ icon QC Analysis ในหนา้ Controller Menu 

10.1.5. เลือก QC file ทีÉตอ้งการ แลว้กด OK 

10.1.6. นาํตวัอยา่งควบคุมคุณภาพ e-Check  มาผสมแบบกลบัหวักลบัทา้ยหลอด 20  ครัÊ ง จนเป็น

เนืÊอเดียวกนั  ก่อนนาํเขา้เครืÉอง  

10.1.7. วางหลอด e-Check ทีÉ Probe เครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex XT-1000i  กด

แป้นสีเขียว รอจนไฟ READY เครืÉองดบั หรือมีเสียงดงัปิË บๆ ใหน้าํหลอด e-Check ออก 

10.1.8. ทาํซํÊ าขอ้ 9.1.5  จนถึงขอ้ 9.1.7  จนครบทัÊงสามหลอด  Low, Normal, High 

10.1.9. หลงัเสร็จสิÊนการตรวจใหใ้ชผ้า้ก๊อสเช็ดบริเวณฝาเกลียวและปากหลอดให้สะอาดก่อนปิดฝา

เกลียวใหแ้น่น 

10.1.10. จากนัÊนให้นาํตวัอยา่งควบคุมคุณภาพ e-Check เก็บในตูเ้ยน็โดยตัÊงขึÊน   

10.1.11. ความถีÉในการทาํ IQC ใหท้าํวนัละ  1  ครัÊ ง   

10.1.12. ตรวจสอบผลวา่อยูใ่นช่วงทีÉยอมรับไดห้รือไม่   

10.1.12.1.  ถา้อยูใ่นช่วงทีÉยอมรับได ้ให้กด Accept   

10.1.12.2  กดปุ่ ม  QC File จากหนา้ Main Menu 

                         10.1.12.3   กดเลือก Control File ทีÉตอ้งการ เพืÉอดูกราฟแบบ  L-J chart 

10.1.12.2. ใหท้าํการตรวจสอบ  ถา้ผลการทาํ IQC ไม่เป็นไปตามขอ้กาํหนด  ใหบ้นัทึกและ

แกไ้ขตามแบบบนัทึกการทบทวนผลการคามคุมคุณภาพภายใน(FR-LAB-145) 

10.1.13. การทาํแผน่  Data disk สาํรองขอ้มูลการควบคุมคุณภาพภายใน (IQC) กาํหนดให้มีการ

สาํรองขอ้มูลลงใน Drive D  และ Drive A  ทุกครัÊ งเมืÉอมีการเปลีÉยน Control lot ใหม่   ดงันีÊ  

10.1.13.1. Click QC จาก Main menu  



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 12ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

10.1.13.2. เมืÉอเขา้มาสู่  QC  Menu  จะประกอบดว้ยหลายหนา้ต่างไดแ้ก่ Rader ,Control , 

X bar M, Other 1 และ Other 2 หนา้จอจะตอ้งอยูที่Éหนา้ต่าง  Control  

10.1.13.3. Click เลือก Lot  เป็น Current  เลือก Mode เป็น Manual  และเลือก Level 1 , 2 

หรือ  3 ตามลาํดบั 

10.1.13.4. Click เลือก Change lot  (มุมล่างซา้ยของหนา้จอ)  เพืÉอเป็นการลบขอ้มูลทีÉอยูใ่น 

Lot current  ออก  จะปรากฏหนา้ต่างถามวา่ตอ้งการจะบนัทึกขอ้มูลดงักล่าว

หรือไม่  Click  Yes เมืÉอตอ้งการเก็บขอ้มูลไว ้  แลว้หาทีÉเก็บขอ้มูลคือ Drive D 

และ Drive A ตามลาํดบั 

10.2. การควบคุมคุณภาพภายในเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS1000i 

10.2.1. นาํตวัอยา่งควบคุมคุณภาพ e-Check ออกจากตูเ้ยน็ วางไวที้Éอุณหภูมิห้อง(18-30 องศา

เซลเซียส)นานประมาณ 15 นาทีก่อนการใชง้าน 

10.2.2. ตรวจสอบเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมติัยีÉห้อ Sysmex XS1000i วา่เครืÉองพร้อมทาํงาน

โดยมีไฟ  READY LED ติดเป็นสีเขียว 

10.2.3 กดทีÉปุ่มเปิดช่องใส่เลือด 

10.2.4 เลือกชนิดของ adapter  เป็น adapter สาํหรับ control blood  

      10.2.5ใส่ adapter ในช่องใส่เลือด โดยวางในตาํแหน่งทีÉจุดสีแดงตรงกนั แลว้หมุน adapterไป

ทางขวามือ (ประมาณ 45 องศา) จนกระทัÉงคลิกลงล็อคตาํแหน่ง 

  10.2.6 คลิก Manual Sample No.ทีÉหนา้ Menu 

10.2.7 คลิกปุ่ ม QC  

10.2.8 เลือก QC file ทีÉตอ้งการ แลว้กด OK 

10.2.9 ทาํจนครบทัÊง 3 หลอด Low, Normal, High 

       10.3  การควบคุมคุณภาพภายในโดยการหาค่าเฉลีÉยของห้องปฏิบติัการ 

              โดยใชข้อ้มูลจากการควบคุมคุณภาพ (IQC) ของเครืÉอง System XS1000i เฉลีÉย 20 วนัแรกของการ

ทาํ control lot นัÊนๆ (with in run) 

 10.3.1 เลือก QC mode ในแถบเมนู จากนัÊน กดเลือก control โดยเครืÉองจะแสดงรายละเอียดของ 

parameter แต่ละตวั (วนัทีÉ, เวลาทดสอบ, ค่าทีÉไดจ้ากเครืÉอง, ค่าเฉลีÉย control, mean +- 2SD) 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 13ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

 10.3.2 เลือกขอ้มูล 20 วนัแรก เพืÉอหาค่าทีÉเป็นผลเฉลีÉยของห้องปฏิบตัิการ (With in run) เอง โดย

ค่าเฉลีÉยจะปรากฏในค่า Mean 

 10.3.3 เลือก Target/Limit แลว้ จะปรากฏแถบ Manual Setting กดไปทีÉ Target ใหใ้ส่ค่าเฉลีÉยทีÉได ้

และใส่ค่า Limit range (Limit range ไดม้าจากการนาํค่า Upper limit + Lower limit หารดว้ย 4 เพืÉอหาค่าเฉลีÉย

ทีÉเป็น 2SD ของห้องปฏิบติัการจริงๆ) แลว้กด OK 

 10.3.4 ค่าเฉลีÉยของห้องปฏิบติัการ จะถูกนาํไปใชก้บัการทาํ control ในวนัต่อๆไป 

10.4   การควบคุมคุณภาพโดยองคก์รภายนอก 

ดาํเนินการควบคุมคุณภาพโดยองคก์รภายนอกร่วมกบัสาํนกัมาตรฐานห้องปฏิบติัการ

กรมวทิยาศาสตร์การแพทย ์  กระทรวงสาธารณสุข  3 ครัÊ ง ต่อปี หลงัจากไดผ้ลตอบกลบัมาแลว้ทาํการ

ตรวจสอบและแกไ้ขผลการควบคุมคุณภาพทีÉไม่เป็นไปตามขอ้กาํหนดบนัทึกและแกไ้ขตามแบบบนัทึกการ

ทบทวนผลการคามคุมคุณภาพภายใน (FR-LAB-152/1 Rev.0: 01/04/51) 

11 สิÉงรบกวน  

- 

12 หลกัการของวธีิการคาํนวณผล รวมทัÊงความไม่แน่นอนของการวดั 

วธีิดําเนินการ 

1. หาองคป์ระกอบความไม่แน่นอนทีÉสาํคญัทีÉเกีÉยวขอ้งกบัการวดั ไดแ้ก่ 

- Standard uncertainty of internal QC 

- Standard uncertainty of Calibrator  

- Standard uncertainty of  SCS-1000 assay 

2. คาํนวณค่า Standard uncertainty และหรือ Standard deviation ของแต่ละ Parameter ทีÉจะวดัค่า

ความไม่แน่นอนของการวดั  

3. คาํนวณ Combined Uncertainty 

4. คาํนวณ Expanded Uncertainty  

Uncertainty of measurement ( % ) =√ (RSUIQC)2 + (RSUCalibrator)2+(RSUEQAC)2 

5.    เขียนผลการวดั และความไม่แน่นอนออกมา  

Report uncertainty value =   ± Total uncertainty (%) show in each method 

ตามเอกสารแนบทา้ย เรืÉองการหาค่า Uncertainty ของการตรวจ CBC 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 14ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

13 ค่าอา้งอิงในคน  

อา้งอิงจาก SD-HEM-044 คู่มือภาวะโลหิตจาง และการตรวจวินิจฉยัทางห้องปฏิบติัการ.สาคร พร

ประเสริฐ.ภาควิชาเทคนิคการแพทย ์คณะเทคนิคการแพทย ์มหาวทิยาลยัเชียงใหม่. 

14 ขอบเขตของค่าของผูป่้วยทีÉรายงาน 

- 

15 การเตือนให้ระวงั 

15.2 ค่าวกิฤตทีÉตอ้งรายงาน 

- Hb  < 7 gm/dl 

- Hct  < 21  % 

พารามิเตอร์ 
เด็กแรกคลอด เด็ก ผู้ใหญ่ 

  เพศชาย เพศหญงิ 

RBC (106 cells/uL) 4.8-7.0 3.8-5.4 4.2-6.0 3.8-5.5 

Hb (mg/dl) 16-23 10-15 13-17 12-16 

Hct (%) 50-70 32-44 36-50 36-46 

WBC (103 cells/ uL) 10-25 5-15 4-11 

Platelet (103 cells/ uL) 100-350 150-400 150-400 

MCV (fl) 95-120 75-88 87-97 

MCH (pg) 36-40 25-29 27-31 

MCHC (g/dl) 30-34 31-35 32-36 

การนับแยกชนิดเม็ดเลือดขาว (%)    

% Neutrphil 40-75 35-65 45-70 

% Band 5-14 1-5 1-5 

% Lymphocyte 20-40 25-75 20-45 

% Eosinophil 0-5 0-5 0-5 

% Basophil 0-2 0-2 0-2 

% Monocyte 2-10 3-9 2-8 



 

กลุ่มงานเทคนิคการแพทย ์โรงพยาบาลลาํพนู WI-OPD-004 

วธีิปฏิบติั(Work Instruction) 

เรืÉอง การตรวจความสมบูรณ์ของเมด็เลือด (Complete Blood Cell Count) 

ทบทวน / แกไ้ขครัÊ งทีÉ 3 หนา้ทีÉ 15ใน 15 

 

เอกสารนีÊ เป็นสมบติัของโรงพยาบาลลาํพูน  หา้มนาํออกไปใชภ้ายนอก หรือทาํซํÊ าโดยไม่ไดรั้บอนุญาต 

 
 

- Platelets  < 20,000 cells/cu.mm. 

- Platelets  < 50,000 cells/cu.mm. (กรณีเด็ก) 

- WBC < 2,000 cells/ul 

- WBC > 20,000  cells/ul 

16 การแปลผล 

- 

17 ขอ้ควรระวงัเพืÉอความปลอดภยั 

      ปฏิบติัตามหลกัสากลในการปฏิบติังานเกีÉยวกบัโรคติดเชืÊอ   

18 สิÉงทีÉอาจเป็นสาเหตุของความแปรปรวน 

- 

19 เอกสารอา้งอิง ( Reference )   

WI-OPD-002   เรืÉองการใชง้านเครืÉองตรวจนบัเม็ดเลือดอตัโนมตัิยีÉห้อ Sysmex รุ่น XS-1000i 

SD-OPD-016   Instruction for use .Sysmex corporation .Kobe Japan. 

SD-OPD-015   คู่มือการใชง้านภาษาไทย  XS100i  

 

 

 

 

 




