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คุณภาพสิ่งแวดลอม
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                                                                                                                                                                  เอกสารแนบ 5 

 

บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 1 | ห น้ า  

 

รูปที่ 1 กลองรับเรื่องราวรองทกุขความเดือดรอน 

  

รูปที่ 2 พื้นทีห่นาเหมืองปจจุบนั 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 2 | ห น้ า  

 

รูปที่ 3 แนวตนไมบรเิวณพื้นที่เวนไมทําเหมือง 

    

รูปที่ 4 ปายเตอืนหามบุคคลภายนอกเขา-ออก บริเวณที่ทําการระเบดิ 

  

รูปที่ 5 คันทํานบดิน 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 3 | ห น้ า  

 

รูปที่ 6 การฉีดพรมน้ําบริเวณพื้นที่โครงการ 

  

รูปที่ 7 แนวตนไมริมเสนทางขนสงแร 

 

รูปที่ 8 เสนทางขนสงแร 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 4 | ห น้ า  

 

รูปที่ 9 การสวมใสอุปกรณปองกันอันตรายสวนบคุคล 

 

รูปที่ 10 บรเิวณลางลอรถบรรทกุ 

 

รูปที่ 11 เครื่องสงสญัญาณเตือนการระเบดิ 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 5 | ห น้ า  

 

รูปที่ 12 รองระบายน้ํา 

 

รูปที่ 13 บอดกัตะกอน  

  

รูปที่ 14 แนวตนไมบนคันทํานบดนิ 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 6 | ห น้ า  

 

รูปที่ 15 แนวตนไมโดยรอบพืน้ที่โครงการ 

  

รูปที่ 16 ปายเตือนหามลาสัตวปา 

 

รูปที่ 17 ปายเตือนระวังรถบรรทกุเขา-ออก 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 7 | ห น้ า  

 

รูปที่ 18 อปุกรณปฐมพยาบาลเบือ้งตน 

  

รูปที่ 19 น้ําดื่มที่สะอาด ทีพ่กัอาศัย และหองสุขาทีถู่กสุขลักษณะ 

  

นํ้าด่ืมท่ีสะอาด 

  

ท่ีพักอาศัย 

  

หองสุขา 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 8 | ห น้ า  

 

รูปที่ 20 ปายแสดงขอบเขตพื้นที่ทําเหมือง 

  

รูปที่ 21 ปายเตือนอนัตรายจากหนิปลิว 

  

รูปที่ 22 เสาธงสญัญาณ 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 9 | ห น้ า  

 

รูปที่ 23 อปุกรณดบัเพลิงในบรเิวณอาคารเกบ็วัตถุระเบิดและอาคารสํานกังาน 

 

บริเวณอาคารเก็บวัตถุระเบิด 

  

บริเวณอาคารสํานักงาน 

รูปที่ 24 การตรวจวัดคุณภาพอากาศ ระหวางวันที่ 24-27 เมษายน 2566 

  

บานเลขท่ี 72 บานรอยไร หมู 7 

  

อาคารสํานักงานของโครงการ 

  

บานเลขท่ี 85 บานรอยไร หมู 7 

  

บานพักคนงานของบริษัท รพีพล จํากัด 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 10 | ห น้ า  

 

รูปที่ 25 การตรวจวัดระดบัเสียง ระหวางวันที่ 24-27 เมษายน 2566 

  

บานเลขท่ี 72 บานรอยไร หมู 7 

  

อาคารสํานักงานของโครงการ 

  

บานเลขท่ี 85 บานรอยไร หมู 7 

  

บานพักคนงานของบริษัท รพีพล จํากัด 

รูปที่ 26 การตรวจวัดคาความสั่นสะเทือน ระหวางวันที่ 24-27 เมษายน 2566 

 

บานเลขท่ี 72 บานรอยไร หมู 7 

 

อาคารสํานักงานของโครงการ 
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บริษัท ไมน ์เอ็นจเินียริ่ง คอนซัลแตนท ์จาํกดั 11 | ห น้ า  

 

 

บานเลขท่ี 85 บานรอยไร หมู 7 

 

บานพักคนงานของบริษัท รพีพล จํากัด 
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สําเนาบัญชีกองทุนเฝาระวังสุขภาพ
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บริษัท รพพีล จํากดั 

(ประชาชน) 

ตรวจวนัที่  15 ธันวาคม พ.ศ. 2565 

รายงานสรุปผลการตรวจสุขภาพประจําปี 2565 

(ANNUAL CHECKUP REPORT 2022) 



 
 

คาํนํา 
 

การตรวจสุขภาพประจาํปี เป็นส่วนหน่ึงของกระบวนการพฒันาบุคลากรและหน่วยงาน โดยทรัพยากรบุคคลนั้นถือ

เป็นส่วนที่สําคญัของหน่วยงาน การตรวจสุขภาพประจาํปีเป็นกิจกรรมหน่ึงที่สนับสนุน การบริหารงานให้เป็นไปตาม

มาตรฐานสากล ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีจาํเป็นในสภาวการณ์ปัจจุบนัในการท่ีหน่วยงานต่าง ๆ จะตอ้งปรับปรุงพฒันาการบริหารและการ

ผลิตใหไ้ดม้าตรฐาน 

ในปีน้ีทาง นวภัคคลินิกเวชกรรม ร่วมกับ บริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร์ จํากัด ได้ให้บริการตรวจสุขภาพแก่

พนักงานในหน่วยงานของท่าน อันแสดงถึงความสนใจในการพฒันาทรัพยากรบุคคลอย่างต่อเนื่องและจริงจงัของ

หน่วยงาน การตรวจสุขภาพประจาํปีน้ี สามารถคน้หาความผิดปกติท่ีมีอยู่ในพนกังานในระยะเร่ิมแรก ทาํให้พนกังานไดมี้

โอกาสท่ีจะไดรั้บการแนะนาํ การป้องกนั และการรักษาท่ีเหมาะสม อนัจะเป็นประโยชน์ต่อตวัพนกังานเอง การตรวจสุขภาพ

โดยทัว่ไปจะประกอบดว้ย การซักถามประวติั การตรวจร่างกาย และการตรวจทางห้องปฏิบติัการตาม ความเหมาะสมของ

สภาพแวดลอ้มในการทาํงานของพนกังาน ผลการตรวจสุขภาพทั้งหมด จะไดม้ีการสรุปผลการตรวจและจดัทาํรูปเล่ม เพื่อ

ส่งมอบแก่พนกังานเป็นรายบุคคล และสรุปผลภาพรวมของบริษทั เพื่อประโยชน์ในการบริหารจดัการต่อไป 

การตรวจสุขภาพในปีน้ี ประสบความสาํเร็จไปไดด้ว้ยดี ก็ดว้ยความสนใจและความร่วมมือของพนกังานทุกท่าน และ

เจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในระดบัต่าง ๆ ทุกระดบัทุกฝ่าย โดยเฉพาะฝ่ายทรัพยากรบุคคล และฝ่ายบริหารในหน่วยงานของท่าน

ทาง นวภัคคลนิิกเวชกรรม ร่วมกับ บริษัท ดับบลวิพ ีเมดดิคอลแคร์ จํากดั จึงใคร่ขอขอบพระคุณในความร่วมมือมา ณ โอกาส

น้ีดว้ย 

 



 
 

สารบัญ 
เร่ือง                       หน้า 
1. คาํนาํ 

2. สารบญั 

3. หนงัสือรับรองผลการตรวจสุขภาพ 

4. วตัถปุระสงค ์           2 

5. รายการตรวจสุขภาพ           3  

6. วิธีการดาํเนินงานและขอบเขต      

6.1. อุปกรณ์และเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการตรวจสุขภาพ                          4 

6.2. คณะผูท้าํการตรวจสุขภาพ   4  

6.3. วนัท่ีทาํการตรวจสุขภาพ   4  

6.4. ยอดท่ีเขา้รับการตรวจสุขภาพ   4 

7. ขอ้มูลทัว่ไป   5 

8. ตารางและกราฟแสดงการเขา้รับการตรวจสุขภาพของปี 2565   6 

9. ภาพรวมแสดงการเขา้รับการตรวจสุขภาพของปี 2565   7 

10. ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่นํ้าหนกั และ วดัส่วนสูง   8 

11. ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก (Chest X-Ray) 21 

12. ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary Function Test ) 32 

13. ความรู้และคาํแนะนาํในการตรวจสุขภาพ 39 

 

 

 

 

 

 

 

 



บริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร จํากัด 

84/2 ม.1 ต.ลาํเหย อ.ดอนตมู จ.นครปฐม 73150 

เลขประจาํตวัผูเ้สียภาษี 0735562006638 

โทร. 061 024 6000 
E-mail: wpmedicalcare@gmail.com 

 

 

หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ 

 

 หนงัสือรับรองฉบบัน้ีใหไ้วเ้พื่อรับรองวา่ บริษัท รพีพล จํากดั ไดท้าํการตรวจสุขภาพพนกังานประจาํปี 2565 ในวนัท่ี 

15 ธนัวาคม พ.ศ. 2565 มีบุคคลเขา้รับการตรวจสุขภาพ จาํนวน 367 คน โดยศูนยต์รวจสุขภาพเคล่ือนท่ี นวภัคคลินิกเวชกรรม 

ร่วมกับบริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร์ ไดด้าํเนินการโดยทีมแพทยอ์าชีวเวชศาสตร์ พยาบาล และเทคนิคการแพทย ์เป็นท่ี

เรียบร้อยแลว้ 

 ทางบริษทัฯ ขอรับรองผลการตรวจสุขภาพวา่เป็นความจริงตามสิทธิทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขทุกประการ 

 ออกให ้ณ วนัท่ี 10 มกราคม พ.ศ. 2566 

 

 

   

............................................... 

(นายแพทย์กติติภพ   นําจิตรไทย ว.19112) 

แพทย์อาชีวเวชศาสตร์ 
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วตัถุประสงค์ 
 

1. เป็นขอ้มูลพื้นฐานเก่ียวกบัสุขภาพพนกังานในแต่ละปี 

2. เพื่อเป็นการป้องกนั ส่งเสริม และแกไ้ขเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพพนกังาน 

3. เพื่อเฝ้าระวงัอนัตรายจากการทาํงานท่ีอาจเป็นสาเหตุของโรคต่าง ๆ ในพนกังานได ้

4. เพื่อช่วยลดความสูญเสียจากการเจ็บป่วยของพนกังาน เช่น ขาดอตัรากาํลงับุคลากรในการทาํงาน 

5. เพื่อกระตุน้พนกังานใหเ้ห็นความสาํคญัของสุขภาพตนเอง 

6. เพื่อเป็นขอ้มูลรายงานภาครัฐตอบสนองนโยบายภาครัฐเร่ืองความปลอดภยัในการทาํงาน เป็นประโยชน์

ในแง่กฎหมายคุม้ครองแรงงานท่ีอา้งถึงได ้

7. เป็นแนวทางในการลดค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล, เงินทดแทนต่าง ๆ เม่ือพนกังานเกิดการเจ็บป่วย 
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รายการตรวจสุขภาพ 
 

1. ชัง่นํ้าหนกั และ วดัส่วนสูง    ตรวจร่างกายทัว่ไป 

2. Chest X-Ray     ตรวจภาพรังสีทรวงอก 

3. Pulmonary Function Test    ตรวจสมรรถภาพปอด 
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วธีิการดําเนินงานและขอบเขต 
 

1. อุปกรณ์และเคร่ืองมือ ท่ีใชใ้นการตรวจสุขภาพ 

 เคร่ืองชัง่นํ้าหนกั, วดัส่วนสูง 

 รถเอก็ซเรยเ์คล่ือนท่ี 

 อ่ืน ๆ 

2. คณะผู้ทําการตรวจสุขภาพ 

 แพทย ์ จาํนวน 2 คน 

 ผูช่้วยพยาบาล จาํนวน 2 คน 

 เจา้หนา้ท่ีรังสี จาํนวน 2 คน 

 เจา้หนา้ท่ีตรวจสุขภาพ จาํนวน 10 คน 

 รวมท้ังส้ิน 16 คน 

3. ผู้ประสานงานของบริษัท 

 เจา้หนา้ท่ีการตลาด จาํนวน 1 คน 

4. วันท่ีทําการตรวจสุขภาพ 

 วนัท่ี 15 ธนัวาคม พ.ศ. 2565 

5. ยอดผู้เข้าตรวจสุขภาพ 

 เขา้ตรวจสุขภาพทั้งหมด 367 คน 
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ข้อมูลท่ัวไป 

ในปี พ.ศ. 2565 น้ี ทาง บริษัท รพีพล จํากัด  จดัให้มีการตรวจสุขภาพประจาํปีแก่พนักงาน โดยได้

ทาํการตรวจสุขภาพทัว่ไป และตรวจโดยทางห้องปฏิบติัการ เพื่อดูสถานะทางสุขภาพอนามยัท่ีอาจเกิดจาก

ส่ิงแวดลอ้มและการทาํงาน ซ่ึงมีพนกังานเขา้รับการตรวจในขั้นตอนต่าง ๆ 

ข้ันตอนท่ี 1 สํารวจประวัติส่วนตัวและข้อมูลทางกายภาพเบ้ืองต้น อันได้แก่  การสูบบุหร่ี,                                           

การด่ืมสุรา, ประวติัการเจ็บป่วยในอดีต หรือการผ่าตัด, โรคประจาํตัว, ยาท่ีใช้ประจาํ และขอ้มูลเก่ียวกับ

นํ้ าหนัก, ความสูง, ความดันโลหิต, ชีพจร และสายตา ซ่ึงจะบันทึกไว้ในสมุดรายงานผลตรวจสุขภาพ

พนกังานแต่ละบุคคล 

ข้ันตอนท่ี 2 เป็นการตรวจร่างกายโดยแพทย ์ซ่ึงได้ทาํการตรวจระบบต่าง ๆ ตั้งแต่สภาพร่างกาย

ทั่วไป, สภาพหัวใจ, สภาพปอด, ตรวจหาต่อมนํ้ าเหลือง หรือต่อมไทรอยด์ท่ีโตผิดปกติ, สภาพช่องปาก                                     

และช่องหู และสภาพผิวหนังทัว่ไป ซ่ึงจะบอกสภาวะอนามยัของพนกังาน และอาจพบความผิดปกติท่ีเป็น                               

ขอ้บ่งช้ีว่า ได้เกิดโรคจากสภาพแวดลอ้ม หรือการทาํงาน นอกจากน้ีพนักงานจะไดมี้โอกาสซักถามแพทย ์                                 

ถึงขอ้สงสัยในปัญหาสุขภาพ ขอ้มูลในขั้นตอนน้ีจะถูกบนัทึกในสมุดสุขภาพรายงานบุคคลท่ีจะส่งกลบัให้

พนกังานและจะถูกนาํมาวิเคราะห์เพื่อสรุปเป็นภาพรวม 

ข้ันตอนท่ี 3 เป็นการตรวจทางห้องปฏิบัติการ อันได้แก่ การตรวจเลือด , การตรวจปัสสาวะ                                    

และการตรวจเอกซเรย ์โดยพนักงานจะได้รับการตรวจตามปัจจัยท่ีอาจก่อโรคและตามความเหมาะสม                             

ขอ้มูลในขั้นตอนน้ีจะถูกบันทึกลงในสมุดสุขภาพรายงานบุคคลของพนักงาน และจะถูกนํามาวิเคราะห์                          

เพื่อสรุปเป็นภาพรวม 

ข้ันตอนท่ี 4 เป็นการตรวจสุขภาพด้านอาชีวอนามยั อนัได้แก่ สมรรถภาพการได้ยิน, สมรรถภาพ                    

การมองเห็น และสมรรถภาพการทาํงานของปอด ตามสภาพการสมัผสัปัจจยัเส่ียง 

 



รายการตรวจ
บริษทัแจ้ง

(คน)

เข้าตรวจ

(คน)

เข้าตรวจ

(%)

ไม่เข้าตรวจ

(คน)

ไม่เข้าตรวจ

(%)

ปกติ

(คน)

ปกติ

(%)

ผดิปกติ

(คน)

ผดิปกติ

(%)

ชั�งนาํหนกั วดัส่วนสูง 325 325 100.00 0 0.00 178 54.77 147 45.23

Chest X-Ray (ดิจิตอล) 322 322 100.00 0 0.00 286 88.82 36 11.18

Pulmonary Function Test 170 170 100.00 0 0.00 170 100.00 0 0.00

ตารางแสดงการเขา้รบัการตรวจสุขภาพประจาํปี 2565

ปี 2565

หน้า 6



กราฟแสดงการเข้ารับการตรวจสุขภาพประจําปี 2565 
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ชัง่น้ําหนัก วดัสว่นสงู Chest X-Ray (ดจิติอล) Pulmonary Function Test
ปี 2565 เขา้ตรวจ

(%) 100.00 100.00 100.00

ปี 2565 ไมเ่ขา้ตรวจ
(%) 0.00 0.00 0.00

100.00 100.00 100.00

จํานวนผูเ้ขา้ตรวจ

หนา้ 7
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ชัง่น้ําหนัก วดัสว่นสงู Chest X-Ray (ดจิติอล) Pulmonary Function Test
ปี 2565 ปกติ
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ปี 2565 ผดิปกติ
(คน) 147 36 0
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0
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ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง
ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางทองพดั อตัตสิทธ์ิ 681 RPP-2 1652 25.0

นางวิไล ช่วยบุตรดา 702 RPP-3 1653 25.7

นางล าพร ทองผา 523 RPP-4 1504 23.1

นางอาบ นอ้ยแก้่ว 504 RPP-5 1405 25.5

นางบญุสง ซาสอนตา 525 RPP-6 1556 21.6

นางนยัณา พรหมพนัธุ์ 676 RPP-7 1657 24.6

นายสมใจ ซาสอนตา 777 RPP-8 1708 26.6

น.ส.นวธิญา แจ่มกล ่า 608 RPP-9 1559 25.0

นางสาวเรณู คงสิน 509 RPP-10 16410 18.6

นางละออง แจ่มกล ่า 7210 RPP-11 17311 24.1

นายชุมพล โพธ์ิรัศมี 6211 RPP-12 17012 21.5

นางเอ้ืองพร แจ่มกล ่า 8012 RPP-13 14613 37.5

นางมน ศรีค  าขลิบ 5013 RPP-14 16014 19.5

นายนงครั์ก ทองผา 6514 RPP-15 16815 23.0

นางสาวสีไพล ศรีค  าขลิบ 5515 RPP-16 16016 21.5

นางน ้าฝน บุญค า 5216 RPP-17 15017 23.1

นางมะลิวรรณ บุญมาตร 5617 RPP-18 15518 23.3

นางสง่า ซาสอนตา 6018 RPP-19 16419 22.3

นางบวัทอง จ าบญุ 6819 RPP-20 16520 25.0

นางแจว้ เอ่ียมใย 5920 RPP-21 16321 22.2

นางทองเพชร นิลเนตร 6121 RPP-22 15622 25.1

นางทองจนัทร์ บวัริคาน 7422 RPP-23 15323 31.6

นางนริศรา รอดไพร 8023 RPP-24 15624 32.9

นางถนอม อินทะปัญญา 6224 RPP-25 15325 26.5

นางมณีรัตน์ ซาสอนตา 6025 RPP-26 15626 24.7

นางส าราญ พารา 5026 RPP-27 14827 22.8

นางสาวดาราวรรณ จนัทร์เด่ียว 5627 RPP-28 15628 23.0

นางค ามูล ชมนาวงั 6028 RPP-29 16829 21.3

หน้า 8ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางสมปาน รักษาศิล 6329 RPP-30 16030 24.6

น.ส.รัตนาวดี ปึงสุนนัท์ 7030 RPP-31 14831 32.0

นางสุมาณี แสงโกสิทธ์ิ 6531 RPP-32 16032 25.4

นางนิรันตร์ สีชมภู 7832 RPP-33 15733 31.6

นางอุดม มุงคุณมณี 5033 RPP-34 15034 22.2

พระโกมินทร์ ปานเงิน 10534 RPP-35 17635 33.9

นายมนตรี ภาคีธง 6435 RPP-36 16536 23.5

นางกรุณา หรุ่นข า 5336 RPP-37 15537 22.1

นางหนูเพ็ง นนัตกลู 7937 RPP-38 15038 35.1

นายสนิท ยาค า 4238 RPP-39 15639 17.3

นางสุรัตน์ มิตรกลุ 6539 RPP-40 15540 27.1

นายสุรชยั หนูผกู 8040 RPP-41 16741 28.7

นางสุณี กนัปาน 5141 RPP-42 16042 19.9

นางถุงเงิน ศรีรักษา 042 RPP-43 043 00.0

นายทศพล ทุมนนัท์ 6743 RPP-44 17044 23.2

นางวนันา ทานพงค์ 5144 RPP-45 14745 23.6

นายสุทธินนัท ์ทองค า 6745 RPP-46 16546 24.6

นางเขม็พร แสงชยั 046 RPP-47 047 00.0

นางสาวมาลี จอมนก 4347 RPP-48 14548 20.5

น.ส.ณิชกานต ์พนัแกว้ 048 RPP-49 049 00.0

นายแสวง นนัตกลู 6249 RPP-50 16050 24.2

นางพิกุล บุญเลิศ 050 RPP-51 051 00.0

นางสาวเปมิกา พนัธ์เปล่ียน 6351 RPP-52 15552 26.2

นายอินทร์ บวังาม 5252 RPP-53 16653 18.9

นางเสาร์ สืบสอาด 4953 RPP-54 15554 20.4

น.ส.ฉลวย โตสุข 6054 RPP-55 16255 22.9

นางสาวน ้าทิพย ์แจง้ใจ 6455 RPP-56 15856 25.6

นางยวน จนัทร์เขียว 5256 RPP-57 14557 24.7

นางสมบติั สาบุตรดี 5857 RPP-58 16058 22.7

นายจนัทร์ ดีบกุค  า 6558 RPP-59 16559 23.9
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางอุ่นเรือน จ าบุญ 6359 RPP-60 16060 24.6

น.ส.สงวน แกว้สี 5560 RPP-61 15561 22.9

นางสาวสุดารัตน์ จ  าบุญ 4561 RPP-62 16062 17.6

นางอญัชลี บญุญาภิสิทธ์ิ 8562 RPP-63 15663 34.9

นางหนูเล่ือน มีมงคล 7263 RPP-64 15564 30.0

นายส าเนียง คงท่ีอยู่ 6664 RPP-65 17665 21.3

นายนรินทร์ จอมนก 5065 RPP-66 16066 19.5

นายกนุ พารา 5666 RPP-67 16567 20.6

นางสาวศิริภรณ์ มนตรี 6067 RPP-68 16568 22.0

น.ส.จุฑามณี เติมพนัธุ์ 4368 RPP-69 15869 17.2

นางสาวชนิตา ราชอุ่น 5269 RPP-70 16070 20.3

ด.ช.สายใจ อุ่นแกว้ 7370 RPP-71 16371 27.5

นายเท่ียง ชมนาวงั 7371 RPP-72 16572 26.8

นายพิชิต อภิชาติ 6072 RPP-73 17373 20.0

นายนิพนธ์ บญุเกียน 6273 RPP-74 16574 22.8

น.ส.ร าพนั โปร่งสันเทียะ 5874 RPP-75 15575 24.1

นางสมพาน จนัทร์บตุร 6275 RPP-76 15776 25.2

นางส าเนียง พูลเกษม 6076 RPP-77 15077 26.7

นางทุเรียน แกว้ทอง 5577 RPP-78 15778 22.3

นางบญุสม จงเจริญ 5578 RPP-79 15579 22.9

นางสาวอ าไพ มองเห็นแกว้ 4679 RPP-80 14580 21.9

นายฉลาด โตสุข 7280 RPP-81 17981 22.5

นายปรีชา มาสีปา 6281 RPP-82 16082 24.2

น.ส.บุญครอง ดีงาม 082 RPP-83 083 00.0

นางวนัเพ็ญ พูลเกษม 083 RPP-84 084 00.0

นางบญุลือ ยวงนุ่น 6484 RPP-85 15485 27.0

นางสาวอุษา อภิชาติ 085 RPP-86 086 00.0

นางส าราญ อินทร์กลัน่ 6086 RPP-87 15087 26.7

นางสมคิด บตุรดี 087 RPP-88 088 00.0

นางไฉน มณีโชติ 7588 RPP-89 15089 33.3
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางศิริพร บตุรดี 089 RPP-90 090 00.0

นางส าเนียง แจ่มอินทร์ 5690 RPP-91 14691 26.3

นางอนงค ์ช่วยบุตรดา 091 RPP-92 092 00.0

นางสายลม แจ่มอินทร์ 6792 RPP-93 14793 31.0

นางน ้าฝน จ าเนียรบุญ 7493 RPP-94 16094 28.9

นางบุญเรือน พุกพ่วง 6394 RPP-95 15595 26.2

นางสาววนัวิสา สาลี 6495 RPP-96 15596 26.6

น.ส.อุดม ยวดยิง่ 4596 RPP-97 14597 21.4

นายเฉลิมศกัด์ิ บุญมาเกิด 7897 RPP-98 18098 24.1

นางเฉลียว โชคชยั 5598 RPP-99 15399 23.5

นายเกรียงไกร มาสีปา 6099 RPP-100 175100 19.6

น.ส.สมจิตร พูดเพราะ 65100 RPP-101 148101 29.7

นายชาตรี มาสีปา 64101 RPP-102 168102 22.7

น.ส.เฉลียว เต่าเกตุ 45102 RPP-103 146103 21.1

นางอ่อนตา ช่วยบุตรดา 77103 RPP-104 155104 32.0

นางนุจรินทร์ อินทร์กลัน่ 85104 RPP-105 158105 34.0

นางบง ดนันอก 45105 RPP-106 150106 20.0

นางบวัผา ลาพาณิชย์ 61106 RPP-107 155107 25.4

นางหนูนนั ผยุมา 39107 RPP-108 150108 17.3

นางหนูมา เพชรฤทธ์ิ 67108 RPP-109 157109 27.2

นางจนัทร์ จนัทร์ประทุม 45109 RPP-110 150110 20.0

นางจนัทร์หอม จ าบญุ 57110 RPP-111 162111 21.7

นางนงลกัษณ์ จนัทร์ประทุม 72111 RPP-112 160112 28.1

น.ส.ยพุา ทองผา 46112 RPP-113 164113 17.1

นางแจ่ม เกตุจยั 45113 RPP-114 160114 17.6

นางลดัดา เหล่ารอด 55114 RPP-115 160115 21.5

นางสาวประนอม แสงใส 75115 RPP-116 162116 28.6

นางกนกวรรณ กอนตน 62116 RPP-117 155117 25.8

นางสาวนฐัติญา ตอ้งหา 84117 RPP-118 172118 28.4

นางฉลวย กอนตน 72118 RPP-119 160119 28.1
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางพาน มีนอ้ย 50119 RPP-120 150120 22.2

นางหนูก่ี อ่อนถ่าย 50120 RPP-121 158121 20.0

นางพเยาว ์สาลี 60121 RPP-122 140122 30.6

นายธีระศกัด์ิ ค  ากอ้น 55122 RPP-123 162123 21.0

นางสาวเดือนแรม แพทอง 61123 RPP-124 155124 25.4

นายสุพรหม เนาวน์นท์ 59124 RPP-125 165125 21.7

นางสมศกัด์ิ พนัแจ่ม 55125 RPP-126 150126 24.4

นายสง่า อนนัต์ 62126 RPP-127 170127 21.5

นางอ าพร โพธ์ิทอง 60127 RPP-128 155128 25.0

นายชวลิต บวัทิม 90128 RPP-129 173129 30.1

นางทวน แพทอง 58129 RPP-130 152130 25.1

นายเจือ ยวงนุ่น 50130 RPP-131 160131 19.5

นายหนู แพทอง 54131 RPP-132 165132 19.8

นายยิง่ยศ ศรีโยธี 90132 RPP-133 183133 26.9

นางสุนีย ์บวัทอง 68133 RPP-134 155134 28.3

นายสมยศ สมจดัหา 79134 RPP-135 159135 31.2

นายณฐัพล แพทอง 65135 RPP-136 175136 21.2

นายบุญเรือง จกัรทิพย์ 50136 RPP-137 150137 22.2

นางสาวกลุธิดา เช้ือนุ่น 48137 RPP-138 162138 18.3

น.ส.บงัเอิญ ป้อมจนัทร์ 55138 RPP-139 160139 21.5

นางสุพิศ ยวงนุ่น 55139 RPP-140 155140 22.9

นางกมลทิพย ์สมรัตน์ 58140 RPP-141 150141 25.8

นายประสิทธ์ิ สิมพลี 56141 RPP-142 167142 20.1

นางส ารวย แสงชยั 47142 RPP-143 147143 21.8

นายวิธิพล แขกตอ้ย 60143 RPP-144 182144 18.1

นางสม ไขบดุดี 61144 RPP-145 160145 23.8

นายพลวฒัน์ ปานพรม 57145 RPP-146 162146 21.7

น.ส.กญัจนา ไขบดุดี 63146 RPP-147 157147 25.6

นางสาวล าไพร ยวงนุ่น 90147 RPP-148 160148 35.2

นางสายยนตร พรมเมือง 47148 RPP-149 156149 19.3
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางสวรรค ์ศิลลา 60149 RPP-150 162150 22.9

น.ส.นารี ปรียาจิตร 38150 RPP-151 145151 18.1

นางจนัทา พาลี 45151 RPP-152 150152 20.0

น.ส.ส าเภา จนัทรี 65152 RPP-153 141153 32.7

นางสุนีย ์เหมือนอินทร์ 73153 RPP-154 145154 34.7

น.ส.ไพรัตน์ คงท่ีอยู่ 56154 RPP-155 165155 20.6

นายสมัฤทธ์ิ พาลี 74155 RPP-156 170156 25.6

นางรัชฎา กงวงั 0156 RPP-157 0157 00.0

นางสาวสุมนฑา เขียวงาม 66157 RPP-158 155158 27.5

น.ส.ประภา กงวงั 0158 RPP-159 0159 00.0

นางสาวช่อทิพย ์ทิพยด์ ารง 93159 RPP-160 166160 33.7

น.ส.กาเหวา่ มองเห็นแกว้ 55160 RPP-161 153161 23.5

นายประมวล ช่วยบุตรดา 62161 RPP-162 170162 21.5

น.ส.เพชร คงท่ีอยู่ 52162 RPP-163 156163 21.4

นายกฤษฎา มณีโชติ 79163 RPP-164 179164 24.7

นางบบุผา วนัเมือง 0164 RPP-165 0165 00.0

นางแสงดาว มณีโชติ 56165 RPP-166 150166 24.9

นางส าอางค ์พนัเพง็ 0166 RPP-167 0167 00.0

นางสาวน ้าฝน มณีโชติ 63167 RPP-168 150168 28.0

นายจนัทร์ เทียมเพง็ 0168 RPP-169 0169 00.0

นางเนียน บญุพวง 72169 RPP-170 150170 32.0

นางส าราญ หลา้นอ้ย 74170 RPP-171 165171 27.2

นายเล้ียง ซาลอนตา 65171 RPP-172 160172 25.4

น.ส.ปรานอม ป้องทา้ว 58172 RPP-173 155173 24.1

นายส าเริง วงษแ์กว้ 55173 RPP-174 157174 22.3

นางพรนิภา ถองทอง 0174 RPP-175 0175 00.0

นางจงกล ค  าจนัทร์ 67175 RPP-176 155176 27.9

นางสมคิด กนัธิยา 0176 RPP-177 0177 00.0

นางสมร วงษแ์กว้ 67177 RPP-178 145178 31.9

นายสุทน โพธ์ิภิรมย์ 0178 RPP-179 0179 00.0
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางอุดม กอนสาร 54179 RPP-180 160180 21.1

นางมาลี คงท่ีอยู่ 0180 RPP-181 0181 00.0

นางสาววาสนา เลิศบญุ 72181 RPP-182 170182 24.9

น.ส.สวา่ง เณรมา 0182 RPP-183 0183 00.0

นางจนัทร์แรม จีนอ่ิม 87183 RPP-184 152184 37.7

นางเมา้ สีคต 0184 RPP-185 0185 00.0

นางทองมา เทพวงศ์ 50185 RPP-186 158186 20.0

นายสมบติั สีต๋ี 0186 RPP-187 0187 00.0

นายบญุธรรม เทพวงศ์ 50187 RPP-188 165188 18.4

ด.ช.สุธีมนต ์ไชยชุม 52188 RPP-189 154189 21.9

นางบวัมา มาสุก 62189 RPP-190 145190 29.5

นางสมบติั มาฉลาด 0190 RPP-191 0191 00.0

นางสาวดารัตน์ จ  าปา 93191 RPP-192 157192 37.7

นายสุมล สังเทพ 62192 RPP-193 171193 21.2

นายสมภาณ ค ารุ่งโรจน์ 62193 RPP-194 167194 22.2

น.ส.นฎัริน ฟ้อนตะครุ 82194 RPP-195 154195 34.6

นางประยงค ์ค  ารุ่งโรจน์ 65195 RPP-196 150196 28.9

น.ส.วิภา นฤภยั 0196 RPP-197 0197 00.0

นางฐาปะนีย ์อินทร์กลัน่ 85197 RPP-198 157198 34.5

นายมิตร เพียงจนัทร์ 78198 RPP-199 168199 27.6

นางส าเภา ค  ามี 60199 RPP-200 155200 25.0

นางนนทลี เพียงจนัทร์ 70200 RPP-201 155201 29.1

นางสาวจ านงค ์คงกะพนัธ์ 77201 RPP-202 157202 31.2

นายสาธร กณัสูตร 59202 RPP-203 165203 21.7

นางสุมล พะสุพรรณ์ 95203 RPP-204 157204 38.5

น.ส.สายนั พุฒรัตน์ 63204 RPP-205 151205 27.6

นายสิงค ์บญุสมวล 60205 RPP-206 168206 21.3

นางโปร่ง อ่อนต่าย 50206 RPP-207 160207 19.5

นางสุดตา ค  ามี 39207 RPP-208 145208 18.5

นายเศรษฐภูมิ กบิลพรรด์ิ 64208 RPP-209 168209 22.7
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางสาวสุชาดา ม่ิงศนูย์ 72209 RPP-210 161210 27.8

น.ส.ลูกเจียบ มาฉลาด 0210 RPP-211 0211 00.0

นางสง่า เฟืองอ่อน 55211 RPP-212 155212 22.9

นายมานพ เร็วรุด 62212 RPP-213 157213 25.2

นางสาวสายฝน เฟืองอ่อน 58213 RPP-214 155214 24.1

นางน ้าคา้ง เร็วรุด 68214 RPP-215 165215 25.0

นางศิริเพ็ญ ช านาญ 0215 RPP-216 0216 00.0

นางขวญัใจ เช้ือนุ่น 88216 RPP-217 160217 34.4

นางสมคิด สืบสอาด 75217 RPP-218 160218 29.3

นางสุปราณี สารกนก 0218 RPP-219 0219 00.0

นางสาวบงัอร สาแกว้ 66219 RPP-220 155220 27.5

นางวงเดือน ดุสมศกัด์ิ 59220 RPP-221 152221 25.5

นางหอ้ย มาสุก 51221 RPP-222 155222 21.2

นายวิลาศ ดุสมศกัด์ิ 95222 RPP-223 180223 29.3

นางอุ มัง่ค ัง่ 64223 RPP-224 155224 26.6

นายเฉลิม สืบสอาด 64224 RPP-225 170225 22.1

นางบญุเรือน จนัทร์ประทมุ 0225 RPP-226 0226 00.0

น.ส.พรประภา สิงหวิบูลย์ 71226 RPP-227 164227 26.4

นางสมมาตย ์สาบุดดี 52227 RPP-228 152228 22.5

นางทองยว้ย ไทยสุรินทร์ 42228 RPP-229 154229 17.7

นางสาวฐิติพร ค  าพา 55229 RPP-230 155230 22.9

นางบญุชุบ จนัทกลุ 71230 RPP-231 160231 27.7

นางสาวชมพู มาสุก 52231 RPP-232 155232 21.6

นายวิเศษ เซ็งแซ่ 48232 RPP-233 165233 17.6

นางจ ารัส โพธ์ิชนา 67233 RPP-234 148234 30.6

นายบญุทนั ไทยสุรินทร์ 68234 RPP-235 160235 26.6

นางจรูญ ภูเวียง 53235 RPP-236 142236 26.3

นางจิราพรรณ พรมแสง 51236 RPP-237 145237 24.3

นายโสพล โพธ์ิชนา 55237 RPP-238 170238 19.0

นางประมาณ อินทร์กลัน่ 59238 RPP-239 150239 26.2

หน้า 15ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง

Admin
Rectangle



ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางสาวจิรัชยาพร ผาสุข 48239 RPP-240 152240 20.8

นายวอน อินทร์กลัน่ 69240 RPP-241 170241 23.9

นายยนั พวงแกว้ 46241 RPP-242 171242 15.7

นางทองค า ยิง่ยง 50242 RPP-243 150243 22.2

นายนิเวศน์ อยูย่นื 51243 RPP-244 170244 17.6

นายมหนัตศกัด์ิ ปัตถาติ 58244 RPP-245 165245 21.3

นายสมจิตร บวัคง 65245 RPP-246 165246 23.9

น.ส.พนิตนนัท ์เทียมเพ็ง 76246 RPP-247 170247 26.3

นางละมุด กบิลพรรด์ิ 66247 RPP-248 165248 24.2

นายทองใบ เบา้งาม 50248 RPP-249 156249 20.5

นางสาวบปุผา กบิลพรรด์ิ 57249 RPP-250 162250 21.7

นางกองพนัธ์ พิลาด 0250 RPP-251 0251 00.0

นางณิญาดา ดอกกนั 68251 RPP-252 151252 29.8

นางจ านงครั์กษณ์ อวารกิจ 0252 RPP-253 0253 00.0

นายจ าลอง เฉลิมบุตร 55253 RPP-254 163254 20.7

นางยพิุน แปลงมา 60254 RPP-255 145255 28.5

นางสาวล าจวน เปล่งศรีจนัทร์ 81255 RPP-256 173256 27.1

นางสาวเกษรินทร์ ฉิมมา 88256 RPP-257 160257 34.4

นางอุบล ภกัดี 57257 RPP-258 145258 27.1

นางณฐัรินทร์ สังพิมพ์ 64258 RPP-259 172259 21.6

นายเฉลียว แผงดาหาร 62259 RPP-260 160260 24.2

นายณรงค ์ดานอ้ย 62260 RPP-261 175261 20.2

นางสาวแจว้ โพธ์ิชนา 50261 RPP-262 157262 20.3

นางค านาง ดานอ้ย 80262 RPP-263 151263 35.1

นายท า ศรีรุน 56263 RPP-264 163264 21.1

นางวาสนา ศรีสุข 58264 RPP-265 150265 25.8

นางหลา บวัริคาน 50265 RPP-266 155266 20.8

นายช านาญ สุรินทร์ตา 95266 RPP-267 175267 31.0

นางแสงเดือน ไชยทอง 60267 RPP-268 165268 22.0

นายสมคัร ศรีสอน 89268 RPP-269 177269 28.4
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นายชุ่ม อินทะปัญญา 53269 RPP-270 160270 20.7

นายสุชาติ โพธ์ิค  า 60270 RPP-271 177271 19.2

นางวิลยัรัตน์ อินทะรังษี 0271 RPP-272 0272 00.0

นางสาวชูศรี ขนัทองทิพย์ 54272 RPP-273 157273 21.9

นางชูศรี สร้องทอง 0273 RPP-274 0274 00.0

นางสาวปุ รัตนะวงค์ 40274 RPP-275 145275 19.0

นายอนุกรณ์ อินทะรังษี 55275 RPP-276 172276 18.6

นางศรีเรือน อินทร์กลัน่ 40276 RPP-277 150277 17.8

นางสีดา กาสิงห์ 50277 RPP-278 145278 23.8

นางพะเยาว ์บญุรักษา 77278 RPP-279 165279 28.3

นางสาวปัทมา กาสิงห์ 54279 RPP-280 140280 27.6

นายยศ แพเนียม 55280 RPP-281 160281 21.5

นางหนิม อินทร์กลัน่ 63281 RPP-282 157282 25.6

นายสิทธา ดีประสงค์ 68282 RPP-283 175283 22.2

นางปัญจรัตน์ วงศทิ์พย์ 76283 RPP-284 160284 29.7

นางสาวมนสิชา ดีประสงค์ 65284 RPP-285 167285 23.3

นางสาวกสุุมนิภา อินทร์กลัน่ 53285 RPP-286 152286 22.9

นายถาวร โคกสวา่ง 63286 RPP-287 173287 21.0

นางจ ารัส สีกดุ 52287 RPP-288 155288 21.6

นางสาวปนดัดา โคกสว่าง 67288 RPP-289 160289 26.2

นายจรูญ สีกดุ 60289 RPP-290 165290 22.0

นางสาวนาม โคกสวา่ง 70290 RPP-291 152291 30.3

นายบญุเล้ียง สุนทร 78291 RPP-292 166292 28.3

นางสาวแหม่ม ชาเวียง 58292 RPP-293 154293 24.5

นางแป๊ะกวย ข้ึนเสียง 54293 RPP-294 148294 24.7

น.ส.กา้นก่อง อ่อนสม 0294 RPP-295 0295 00.0

นางวนัเพ็ญ ข้ึนเสียง 70295 RPP-296 155296 29.1

นายก่อศกัด์ิ ถาวรเศรษฐวงศ์ 0296 RPP-297 0297 00.0

นางวิน เกิดพลอย 45297 RPP-298 152298 19.5

น.ส.พร สมานยา 75298 RPP-299 157299 30.4
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางรัตนา ค  ามี 56299 RPP-300 156300 23.0

นางพวง สมานยา 60300 RPP-301 155301 25.0

นางสาวนกแกว้ เชียงค  า 59301 RPP-302 153302 25.2

น.ส.ฮวย สมานยา 78302 RPP-303 160303 30.5

นางนิภา บรรจง 57303 RPP-304 153304 24.3

นางแกว้ตา นาสมชยั 52304 RPP-305 155305 21.6

นางสาวราตรี โพธ์ิชนา 53305 RPP-306 165306 19.5

นางสุนนัทา บญุเสริม 56306 RPP-307 160307 21.9

นายทวี เพชรไทย 59307 RPP-308 160308 23.0

นายเดชา จนัเด่ียว 55308 RPP-309 163309 20.7

นางล าดวน เพชรไทย 51309 RPP-310 155310 21.2

นายสงัวาลย ์อินทร์ถา 65310 RPP-311 163311 24.5

นางหนูวาส เนาวน์นท์ 60311 RPP-312 159312 23.7

นายสอน คุณโพธ์ิ 55312 RPP-313 175313 18.0

นางปัทมา ไผพ่รหม 43313 RPP-314 152314 18.6

นางภทัราพร สีทาดี 73314 RPP-315 153315 31.2

นางสาวเอ่ียม แจง้ใจ 79315 RPP-316 161316 30.5

นางวงเดือน ซาสอนตา 57316 RPP-317 155317 23.7

นางสมจิตน ถาวรศรี 58317 RPP-318 164318 21.6

น.ส.ดุษฎีพร แซงภูเขียว 58318 RPP-319 166319 21.0

นายสุนทร บญุทะลา 73319 RPP-320 175320 23.8

น.ส.สุกิตตา ค  ากอ้น 65320 RPP-321 157321 26.4

นางสุบิน ฟักทอง 50321 RPP-322 154322 21.1

นางประเสริฐ ค  ้าชู 63322 RPP-323 145323 30.0

นางล าใย หงษท์อง 0323 RPP-324 0324 00.0

นางจ ารัส แซงภูเขียว 53324 RPP-325 162325 20.2

นางเฉล่ีย ป่านแกว้ 65325 RPP-326 157326 26.4

ด.ช.สุทิวสั ข้ึนเสียง 59326 RPP-327 130327 34.9

นางอรุณศรี ค  านนท์ 95327 RPP-328 161328 36.6

น.ส.ศรวณีย ์ปลุกใจ 0328 RPP-329 0329 00.0
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นางเพ็ญพกัตร์ ดวงตานนท์ 66329 RPP-330 158330 26.4

น.ส.พฒัฒิยาพร บญุช่ืน 0330 RPP-331 0331 00.0

นางสาวเพลินพิศ สายแกว้ราช 74331 RPP-332 164332 27.5

นางพิสมยั ทองตาเตม็ 0332 RPP-333 0333 00.0

นางส ารวย สายแกว้ราช 64333 RPP-334 160334 25.0

นางแดง มาสีปา 0334 RPP-335 0335 00.0

นางสาวสุวรรณา วงษภ์า 64335 RPP-336 151336 28.1

นางสมศรี พกุพ่วง 51336 RPP-337 150337 22.7

นางก าไร วงษภ์า 56337 RPP-338 150338 24.9

นางก าไร วงษภ์า 53338 RPP-339 147339 24.5

นางงามจิต ขาวสอาด 68339 RPP-340 155340 28.3

นางสมคิด พุ่งโตมร 59340 RPP-341 168341 20.9

นายชาย ข้ึนเสียง 63341 RPP-342 140342 32.1

นายสนอง บวัริคาน 0342 RPP-343 0343 00.0

นายสรพงษ ์กาสา 51343 RPP-344 165344 18.7

น.ส.ยพิุน คุณโพธ์ิ 46344 RPP-345 151345 20.2

นายพรมมา บญุหลาย 55345 RPP-346 170346 19.0

นางสายพิน วงษภ์า 69346 RPP-347 168347 24.4

นางสาวรุ่งนภา อรุณรัตน์ 49347 RPP-348 165348 18.0

นายจกัรภทัร วงษภ์า 93348 RPP-349 178349 29.4

นายสมพงษ ์แซ่โคว้ 70349 RPP-350 175350 22.9

นายสมใจ สิงห์สุข 60350 RPP-351 155351 25.0

นางนอ้ย จ  ารอง 45351 RPP-352 145352 21.4

นางส าลี มีนอ้ย 54352 RPP-353 153353 23.1

นางสาววนัลา เกตุจยั 58353 RPP-354 165354 21.3

นางสาวสุภาพร ทองผา 0354 RPP-355 0355 00.0

นายสุวรรณ วนัทมาตย์ 79355 RPP-356 160356 30.9

นายสุภทัชยั สมนาค 80356 RPP-357 175357 26.1

นางสาวจิตติมา สุทธา 100357 RPP-358 157358 40.6

นางสะอาด ทรงกล่ิน 50358 RPP-359 152359 21.6
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นายมนสิทธ์ิ วิโย 70359 RPP-360 162360 26.7

นายส ารวม วงษภ์า 65360 RPP-361 165361 23.9

นางเหรียญ เล่ือนสุขสนัต์ 60361 RPP-362 152362 26.0

นายสอง หลกักดุเวียน 0362 RPP-363 0363 00.0

นางสาวกิมไล ้พลม่วง 65363 RPP-364 150364 28.9

นางประหยดั สุขจิตร 71364 RPP-365 151365 31.1

นางจรูญ ภู่โพธ์ิ 46365 RPP-366 151366 20.2

น.ส.ขวญัเรียม นอ้ยแกว้ 78366 RPP-367 165367 28.7

นางสาวจินตนา กนุขนุทด 65367 RPP-382 160382 25.4

หน้า 20ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง

Admin
Rectangle



ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางทองพดั อตัตสิทธ์ิ ปกติ1 RPP-2 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ2

นางวิไล ช่วยบุตรดา ผิดปกติ2 RPP-3 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบปอดขวากลีบล่าง ควรพบแพทย์3

นางล าพร ทองผา ปกติ3 RPP-4 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ4

นางอาบ นอ้ยแก้่ว ปกติ4 RPP-5 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ5

นางบญุสง ซาสอนตา ปกติ5 RPP-6 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ6

นางนยัณา พรหมพนัธุ์ ปกติ6 RPP-7 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ7

นายสมใจ ซาสอนตา ปกติ7 RPP-8 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ8

น.ส.นวธิญา แจ่มกล ่า ปกติ8 RPP-9 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ9

นางสาวเรณู คงสิน ปกติ9 RPP-10 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ10

นางละออง แจ่มกล ่า ปกติ10 RPP-11 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ11

นายชุมพล โพธ์ิรัศมี ปกติ11 RPP-12 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ12

นางเอ้ืองพร แจ่มกล ่า ผิดปกติ12 RPP-13 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์13

นางมน ศรีค  าขลิบ ผิดปกติ13 RPP-14 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหินปูนเกาะปอดทั้ง 2 ขา้งและพบรอยฝ้าอกัเสบปอดซ้ายกลีบบน ควรพบแพทย์14

นายนงครั์ก ทองผา ปกติ14 RPP-15 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ15

นางสาวสีไพล ศรีค  าขลิบ ผิดปกติ15 RPP-16 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบปอดซา้ยกลีบบน ควรพบแพทย์16

นางน ้าฝน บุญค า ปกติ16 RPP-17 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ17

นางมะลิวรรณ บุญมาตร ปกติ17 RPP-18 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ18

นางสง่า ซาสอนตา ผิดปกติ18 RPP-19 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์19

นางบวัทอง จ าบญุ ปกติ19 RPP-20 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ20

นางแจว้ เอ่ียมใย ปกติ20 RPP-21 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ21

นางทองเพชร นิลเนตร ปกติ21 RPP-22 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ22

นางทองจนัทร์ บวัริคาน ปกติ22 RPP-23 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ23

นางนริศรา รอดไพร ผิดปกติ23 RPP-24 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์24

นางถนอม อินทะปัญญา ปกติ24 RPP-25 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ25

นางมณีรัตน์ ซาสอนตา ปกติ25 RPP-26 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ26

นางส าราญ พารา ผิดปกติ26 RPP-27 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์27

นางสาวดาราวรรณ จนัทร์เด่ียว ปกติ27 RPP-28 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ28

นางค ามูล ชมนาวงั ปกติ28 RPP-29 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ29
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางสมปาน รักษาศิล ปกติ29 RPP-30 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ30

น.ส.รัตนาวดี ปึงสุนนัท์ ปกติ30 RPP-31 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ31

นางสุมาณี แสงโกสิทธ์ิ ปกติ31 RPP-32 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ32

นางนิรันตร์ สีชมภู ผิดปกติ32 RPP-33 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์33

นางอุดม มุงคุณมณี ปกติ33 RPP-34 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ34

พระโกมินทร์ ปานเงิน ผิดปกติ34 RPP-35 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์35

นายมนตรี ภาคีธง ปกติ35 RPP-36 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ36

นางกรุณา หรุ่นข า ปกติ36 RPP-37 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ37

นางหนูเพ็ง นนัตกลู ปกติ37 RPP-38 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ38

นายสนิท ยาค า ปกติ38 RPP-39 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ39

นางสุรัตน์ มิตรกลุ ปกติ39 RPP-40 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ40

นายสุรชยั หนูผกู ผิดปกติ40 RPP-41 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์41

นางสุณี กนัปาน ปกติ41 RPP-42 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ42

นายทศพล ทุมนนัท์ ปกติ42 RPP-44 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ44

นางวนันา ทานพงค์ ปกติ43 RPP-45 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ45

นายสุทธินนัท ์ทองค า ปกติ44 RPP-46 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ46

นางสาวมาลี จอมนก ปกติ45 RPP-48 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ48

นายแสวง นนัตกลู ผิดปกติ46 RPP-50 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์50

นางสาวเปมิกา พนัธ์เปล่ียน ปกติ47 RPP-52 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ52

นายอินทร์ บวังาม ปกติ48 RPP-53 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ53

นางเสาร์ สืบสอาด ปกติ49 RPP-54 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ54

น.ส.ฉลวย โตสุข ปกติ50 RPP-55 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ55

นางสาวน ้าทิพย ์แจง้ใจ ปกติ51 RPP-56 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ56

นางยวน จนัทร์เขียว ปกติ52 RPP-57 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ57

นางสมบติั สาบุตรดี ผิดปกติ53 RPP-58 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ยและเส้นเลือดแดงใหญ่โก่ง ควรปรึกษาแพทย์58

นายจนัทร์ ดีบกุค  า ปกติ54 RPP-59 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ59

นางอุ่นเรือน จ าบุญ ปกติ55 RPP-60 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ60

น.ส.สงวน แกว้สี ปกติ56 RPP-61 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ61

นางสาวสุดารัตน์ จ  าบุญ ปกติ57 RPP-62 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ62

นางอญัชลี บญุญาภิสิทธ์ิ ปกติ58 RPP-63 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ63
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางหนูเล่ือน มีมงคล ผิดปกติ59 RPP-64 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์64

นายส าเนียง คงท่ีอยู่ ปกติ60 RPP-65 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ65

นายนรินทร์ จอมนก ปกติ61 RPP-66 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ66

นายกนุ พารา ปกติ62 RPP-67 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ67

น.ส.จุฑามณี เติมพนัธุ์ ปกติ63 RPP-69 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ69

นางสาวชนิตา ราชอุ่น ปกติ64 RPP-70 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ70

ด.ช.สายใจ อุ่นแกว้ ปกติ65 RPP-71 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ71

นายเท่ียง ชมนาวงั ผิดปกติ66 RPP-72 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์72

นายพิชิต อภิชาติ ปกติ67 RPP-73 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ73

นายนิพนธ์ บญุเกียน ปกติ68 RPP-74 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ74

น.ส.ร าพนั โปร่งสันเทียะ ปกติ69 RPP-75 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ75

นางสมพาน จนัทร์บุตร ผิดปกติ70 RPP-76 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์76

นางส าเนียง พูลเกษม ผิดปกติ71 RPP-77 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์77

นางทเุรียน แกว้ทอง ปกติ72 RPP-78 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ78

นางบญุสม จงเจริญ ปกติ73 RPP-79 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ79

นางสาวอ าไพ มองเห็นแกว้ ปกติ74 RPP-80 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ80

นายฉลาด โตสุข ปกติ75 RPP-81 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ81

นายปรีชา มาสีปา ปกติ76 RPP-82 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ82

น.ส.บุญครอง ดีงาม ผิดปกติ77 RPP-83 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์83

นางวนัเพ็ญ พูลเกษม ผิดปกติ78 RPP-84 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์84

นางบญุลือ ยวงนุ่น ผิดปกติ79 RPP-85 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์85

นางสาวอุษา อภิชาติ ปกติ80 RPP-86 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ86

นางส าราญ อินทร์กลัน่ ปกติ81 RPP-87 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ87

นางสมคิด บตุรดี ปกติ82 RPP-88 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ88

นางไฉน มณีโชติ ปกติ83 RPP-89 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ89

นางศิริพร บตุรดี ปกติ84 RPP-90 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ90

นางส าเนียง แจ่มอินทร์ ปกติ85 RPP-91 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ91

นางอนงค ์ช่วยบุตรดา ปกติ86 RPP-92 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ92

นางสายลม แจ่มอินทร์ ปกติ87 RPP-93 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ93

นางน ้าฝน จ าเนียรบญุ ปกติ88 RPP-94 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ94
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางบญุเรือน พุกพ่วง ปกติ89 RPP-95 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ95

นางสาววนัวิสา สาลี ปกติ90 RPP-96 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ96

น.ส.อุดม ยวดยิง่ ปกติ91 RPP-97 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ97

นายเฉลิมศกัด์ิ บุญมาเกิด ปกติ92 RPP-98 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ98

นางเฉลียว โชคชยั ปกติ93 RPP-99 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ99

นายเกรียงไกร มาสีปา ปกติ94 RPP-100 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ100

น.ส.สมจิตร พูดเพราะ ปกติ95 RPP-101 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ101

นายชาตรี มาสีปา ปกติ96 RPP-102 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ102

น.ส.เฉลียว เต่าเกตุ ปกติ97 RPP-103 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ103

นางอ่อนตา ช่วยบุตรดา ปกติ98 RPP-104 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ104

นางนุจรินทร์ อินทร์กลัน่ ปกติ99 RPP-105 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ105

นางบง ดนันอก ปกติ100 RPP-106 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ106

นางบวัผา ลาพาณิชย์ ปกติ101 RPP-107 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ107

นางหนูนนั ผยุมา ปกติ102 RPP-108 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ108

นางหนูมา เพชรฤทธ์ิ ปกติ103 RPP-109 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ109

นางจนัทร์ จนัทร์ประทุม ปกติ104 RPP-110 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ110

นางจนัทร์หอม จ าบญุ ปกติ105 RPP-111 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ111

นางนงลกัษณ์ จนัทร์ประทุม ปกติ106 RPP-112 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ112

น.ส.ยพุา ทองผา ปกติ107 RPP-113 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ113

นางแจ่ม เกตุจยั ปกติ108 RPP-114 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ114

นางลดัดา เหล่ารอด ปกติ109 RPP-115 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ115

นางสาวประนอม แสงใส ปกติ110 RPP-116 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ116

นางกนกวรรณ กอนตน ปกติ111 RPP-117 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ117

นางสาวนฐัติญา ตอ้งหา ปกติ112 RPP-118 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ118

นางฉลวย กอนตน ผิดปกติ113 RPP-119 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์119

นางพาน มีนอ้ย ผิดปกติ114 RPP-120 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์120

นางหนูก่ี อ่อนถ่าย ปกติ115 RPP-121 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ121

นางพเยาว ์สาลี ผิดปกติ116 RPP-122 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหวัใจโตเลก็นอ้ย ควรปรึกษาแพทย์122

นายธีระศกัด์ิ ค  ากอ้น ปกติ117 RPP-123 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ123

นางสาวเดือนแรม แพทอง ปกติ118 RPP-124 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ124
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายสุพรหม เนาวน์นท์ ปกติ119 RPP-125 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ125

นางสมศกัด์ิ พนัแจ่ม ปกติ120 RPP-126 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ126

นายสง่า อนนัต์ ปกติ121 RPP-127 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ127

นางอ าพร โพธ์ิทอง ผิดปกติ122 RPP-128 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระดูกสันหลงัคด128

นายชวลิต บวัทิม ปกติ123 RPP-129 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ129

นางทวน แพทอง ปกติ124 RPP-130 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ130

นายเจือ ยวงนุ่น ปกติ125 RPP-131 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ131

นายหนู แพทอง ปกติ126 RPP-132 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ132

นายยิง่ยศ ศรีโยธี ปกติ127 RPP-133 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ133

นางสุนีย ์บวัทอง ปกติ128 RPP-134 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ134

นายสมยศ สมจดัหา ปกติ129 RPP-135 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ135

นายณฐัพล แพทอง ปกติ130 RPP-136 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ136

นายบญุเรือง จกัรทิพย์ ปกติ131 RPP-137 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ137

นางสาวกลุธิดา เช้ือนุ่น ปกติ132 RPP-138 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ138

น.ส.บงัเอิญ ป้อมจนัทร์ ปกติ133 RPP-139 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ139

นางสุพิศ ยวงนุ่น ปกติ134 RPP-140 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ140

นางกมลทิพย ์สมรัตน์ ปกติ135 RPP-141 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ141

นายประสิทธ์ิ สิมพลี ปกติ136 RPP-142 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ142

นางส ารวย แสงชยั ปกติ137 RPP-143 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ143

นายวิธิพล แขกตอ้ย ปกติ138 RPP-144 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ144

นางสม ไขบดุดี ผิดปกติ139 RPP-145 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์145

นายพลวฒัน์ ปานพรม ปกติ140 RPP-146 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ146

น.ส.กญัจนา ไขบดุดี ปกติ141 RPP-147 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ147

นางสาวล าไพร ยวงนุ่น ปกติ142 RPP-148 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ148

นางสายยนตร พรมเมือง ปกติ143 RPP-149 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ149

นางสวรรค ์ศิลลา ปกติ144 RPP-150 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ150

น.ส.นารี ปรียาจิตร ปกติ145 RPP-151 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ151

นางจนัทา พาลี ปกติ146 RPP-152 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ152

น.ส.ส าเภา จนัทรี ปกติ147 RPP-153 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ153

นางสุนีย ์เหมือนอินทร์ ปกติ148 RPP-154 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ154
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

น.ส.ไพรัตน์ คงท่ีอยู่ ปกติ149 RPP-155 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ155

นายสมัฤทธ์ิ พาลี ปกติ150 RPP-156 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ156

นางรัชฎา กงวงั ปกติ151 RPP-157 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ157

น.ส.ประภา กงวงั ปกติ152 RPP-159 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ159

น.ส.กาเหวา่ มองเห็นแกว้ ปกติ153 RPP-161 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ161

นายประมวล ช่วยบุตรดา ปกติ154 RPP-162 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ162

น.ส.เพชร คงท่ีอยู่ ปกติ155 RPP-163 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ163

นายกฤษฎา มณีโชติ ปกติ156 RPP-164 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ164

นางบบุผา วนัเมือง ปกติ157 RPP-165 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ165

นางแสงดาว มณีโชติ ปกติ158 RPP-166 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ166

นางส าอางค ์พนัเพง็ ปกติ159 RPP-167 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ167

นางสาวน ้าฝน มณีโชติ ปกติ160 RPP-168 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ168

นายจนัทร์ เทียมเพง็ ปกติ161 RPP-169 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ169

นางเนียน บญุพวง ปกติ162 RPP-170 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ170

นางส าราญ หลา้นอ้ย ปกติ163 RPP-171 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ171

นายเล้ียง ซาลอนตา ปกติ164 RPP-172 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ172

น.ส.ปรานอม ป้องทา้ว ปกติ165 RPP-173 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ173

นายส าเริง วงษแ์กว้ ปกติ166 RPP-174 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ174

นางพรนิภา ถองทอง ปกติ167 RPP-175 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ175

นางจงกล ค  าจนัทร์ ปกติ168 RPP-176 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ176

นางสมคิด กนัธิยา ปกติ169 RPP-177 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ177

นางสมร วงษแ์กว้ ผิดปกติ170 RPP-178 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์178

นายสุทน โพธ์ิภิรมย์ ปกติ171 RPP-179 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ179

นางอุดม กอนสาร ปกติ172 RPP-180 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ180

นางมาลี คงท่ีอยู่ ปกติ173 RPP-181 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ181

นางสาววาสนา เลิศบญุ ปกติ174 RPP-182 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ182

น.ส.สวา่ง เณรมา ปกติ175 RPP-183 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ183

นางจนัทร์แรม จีนอ่ิม ปกติ176 RPP-184 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ184

นางเมา้ สีคต ปกติ177 RPP-185 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ185

นางทองมา เทพวงศ์ ปกติ178 RPP-186 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ186
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายบญุธรรม เทพวงศ์ ปกติ179 RPP-188 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ188

นางบวัมา มาสุก ผิดปกติ180 RPP-190 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์190

นางสมบติั มาฉลาด ปกติ181 RPP-191 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ191

นางสาวดารัตน์ จ  าปา ผิดปกติ182 RPP-192 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์192

นายสุมล สังเทพ ปกติ183 RPP-193 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ193

นายสมภาณ ค ารุ่งโรจน์ ปกติ184 RPP-194 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ194

น.ส.นฎัริน ฟ้อนตะครุ ปกติ185 RPP-195 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ195

นางประยงค ์ค  ารุ่งโรจน์ ผิดปกติ186 RPP-196 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์196

นายมิตร เพียงจนัทร์ ปกติ187 RPP-199 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ199

นางนนทลี เพียงจนัทร์ ผิดปกติ188 RPP-201 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบปอดขวากลีบล่าง ควรพบแพทย์201

นางสาวจ านงค ์คงกะพนัธ์ ปกติ189 RPP-202 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ202

นางสุมล พะสุพรรณ์ ปกติ190 RPP-204 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ204

น.ส.สายนั พุฒรัตน์ ปกติ191 RPP-205 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ205

นายสิงค ์บญุสมวล ปกติ192 RPP-206 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ206

นางโปร่ง อ่อนต่าย ปกติ193 RPP-207 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ207

นายเศรษฐภูมิ กบิลพรรด์ิ ปกติ194 RPP-209 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ209

น.ส.ลูกเจียบ มาฉลาด ปกติ195 RPP-211 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ211

นางสง่า เฟืองอ่อน ปกติ196 RPP-212 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ212

นายมานพ เร็วรุด ปกติ197 RPP-213 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ213

นางสาวสายฝน เฟืองอ่อน ปกติ198 RPP-214 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ214

นางน ้าคา้ง เร็วรุด ปกติ199 RPP-215 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ215

นางศิริเพ็ญ ช านาญ ปกติ200 RPP-216 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ216

นางขวญัใจ เช้ือนุ่น ปกติ201 RPP-217 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ217

นางสมคิด สืบสอาด ปกติ202 RPP-218 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ218

นางสุปราณี สารกนก ปกติ203 RPP-219 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ219

นางสาวบงัอร สาแกว้ ปกติ204 RPP-220 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ220

นางวงเดือน ดุสมศกัด์ิ ปกติ205 RPP-221 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ221

นางหอ้ย มาสุก ผิดปกติ206 RPP-222 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์222

นายวิลาศ ดุสมศกัด์ิ ปกติ207 RPP-223 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ223

นางอุ มัง่ค ัง่ ปกติ208 RPP-224 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ224
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายเฉลิม สืบสอาด ปกติ209 RPP-225 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ225

นางบญุเรือน จนัทร์ประทมุ ปกติ210 RPP-226 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ226

น.ส.พรประภา สิงหวิบลูย์ ปกติ211 RPP-227 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ227

นางสมมาตย ์สาบุดดี ปกติ212 RPP-228 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ228

นางทองยว้ย ไทยสุรินทร์ ปกติ213 RPP-229 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ229

นางสาวฐิติพร ค  าพา ปกติ214 RPP-230 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ230

นางบญุชุบ จนัทกลุ ปกติ215 RPP-231 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ231

นางสาวชมพู มาสุก ปกติ216 RPP-232 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ232

นายวิเศษ เซ็งแซ่ ปกติ217 RPP-233 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ233

นางจ ารัส โพธ์ิชนา ปกติ218 RPP-234 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ234

นายบุญทนั ไทยสุรินทร์ ปกติ219 RPP-235 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ235

นางจรูญ ภูเวียง ปกติ220 RPP-236 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ236

นางจิราพรรณ พรมแสง ปกติ221 RPP-237 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ237

นายโสพล โพธ์ิชนา ปกติ222 RPP-238 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ238

นางประมาณ อินทร์กลัน่ ปกติ223 RPP-239 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ239

นางสาวจิรัชยาพร ผาสุข ปกติ224 RPP-240 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ240

นายวอน อินทร์กลัน่ ผิดปกติ225 RPP-241 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบกลีบปอดบนทั้ง 2 ขา้ง ควรพบแพทย์241

นายยนั พวงแกว้ ปกติ226 RPP-242 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ242

นางทองค า ยิง่ยง ปกติ227 RPP-243 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ243

นายนิเวศน์ อยูย่นื ปกติ228 RPP-244 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ244

นายมหนัตศกัด์ิ ปัตถาติ ปกติ229 RPP-245 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ245

นายสมจิตร บวัคง ปกติ230 RPP-246 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ246

น.ส.พนิตนนัท ์เทียมเพ็ง ปกติ231 RPP-247 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ247

นางละมุด กบิลพรรด์ิ ปกติ232 RPP-248 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ248

นางสาวบุปผา กบิลพรรด์ิ ปกติ233 RPP-250 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ250

นางกองพนัธ์ พิลาด ปกติ234 RPP-251 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ251

นางณิญาดา ดอกกนั ปกติ235 RPP-252 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ252

นางจ านงครั์กษณ์ อวารกิจ ปกติ236 RPP-253 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ253

นายจ าลอง เฉลิมบุตร ปกติ237 RPP-254 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ254

นางยพิุน แปลงมา ปกติ238 RPP-255 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ255
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางสาวล าจวน เปล่งศรีจนัทร์ ปกติ239 RPP-256 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ256

นางสาวเกษรินทร์ ฉิมมา ปกติ240 RPP-257 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ257

นางอุบล ภกัดี ปกติ241 RPP-258 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ258

นางณฐัรินทร์ สังพิมพ์ ปกติ242 RPP-259 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ259

นายเฉลียว แผงดาหาร ปกติ243 RPP-260 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ260

นายณรงค ์ดานอ้ย ปกติ244 RPP-261 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ261

นางสาวแจว้ โพธ์ิชนา ปกติ245 RPP-262 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ262

นางค านาง ดานอ้ย ปกติ246 RPP-263 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ263

นายท า ศรีรุน ปกติ247 RPP-264 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ264

นางวาสนา ศรีสุข ปกติ248 RPP-265 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ265

นางหลา บวัริคาน ปกติ249 RPP-266 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ266

นายช านาญ สุรินทร์ตา ผิดปกติ250 RPP-267 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์267

นางแสงเดือน ไชยทอง ปกติ251 RPP-268 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ268

นายสมคัร ศรีสอน ปกติ252 RPP-269 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ269

นายชุ่ม อินทะปัญญา ปกติ253 RPP-270 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ270

นางวิลยัรัตน์ อินทะรังษี ปกติ254 RPP-272 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ272

นางชูศรี สร้องทอง ปกติ255 RPP-274 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ274

นายอนุกรณ์ อินทะรังษี ปกติ256 RPP-276 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ276

นางสีดา กาสิงห์ ปกติ257 RPP-278 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ278

นางพะเยาว ์บญุรักษา ปกติ258 RPP-279 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ279

นางสาวปัทมา กาสิงห์ ปกติ259 RPP-280 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ280

นายยศ แพเนียม ปกติ260 RPP-281 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ281

นางหนิม อินทร์กลัน่ ปกติ261 RPP-282 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ282

นายสิทธา ดีประสงค์ ปกติ262 RPP-283 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ283

นางปัญจรัตน์ วงศทิ์พย์ ปกติ263 RPP-284 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ284

นางสาวมนสิชา ดีประสงค์ ปกติ264 RPP-285 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ285

นางสาวกสุุมนิภา อินทร์กลัน่ ปกติ265 RPP-286 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ286

นายถาวร โคกสวา่ง ปกติ266 RPP-287 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ287

นางจ ารัส สีกดุ ผิดปกติ267 RPP-288 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบปอดขวาและมีน ้าในโพรงเยือ่หุม้ปอด ควรพบแพทย์288

นางสาวปนดัดา โคกสว่าง ปกติ268 RPP-289 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ289

หน้า 29ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายจรูญ สีกดุ ปกติ269 RPP-290 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ290

นางสาวนาม โคกสวา่ง ปกติ270 RPP-291 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ291

นายบญุเล้ียง สุนทร ปกติ271 RPP-292 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ292

นางสาวแหม่ม ชาเวียง ปกติ272 RPP-293 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ293

นางแป๊ะกวย ข้ึนเสียง ปกติ273 RPP-294 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ294

น.ส.กา้นก่อง อ่อนสม ปกติ274 RPP-295 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ295

นางวนัเพ็ญ ข้ึนเสียง ปกติ275 RPP-296 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ296

นายก่อศกัด์ิ ถาวรเศรษฐวงศ์ ปกติ276 RPP-297 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ297

น.ส.พร สมานยา ปกติ277 RPP-299 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ299

นางรัตนา ค  ามี ปกติ278 RPP-300 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ300

นางพวง สมานยา ปกติ279 RPP-301 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ301

น.ส.ฮวย สมานยา ปกติ280 RPP-303 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ303

นายทวี เพชรไทย ปกติ281 RPP-308 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ308

นางล าดวน เพชรไทย ปกติ282 RPP-310 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ310

นางหนูวาส เนาวน์นท์ ปกติ283 RPP-312 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ312

นางปัทมา ไผพ่รหม ปกติ284 RPP-314 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ314

นางภทัราพร สีทาดี ปกติ285 RPP-315 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ315

นางสมจิตน ถาวรศรี ปกติ286 RPP-318 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ318

น.ส.ดุษฎีพร แซงภูเขียว ปกติ287 RPP-319 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ319

น.ส.สุกิตตา ค  ากอ้น ปกติ288 RPP-321 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ321

นางประเสริฐ ค  ้าชู ปกติ289 RPP-323 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ323

นางจ ารัส แซงภูเขียว ปกติ290 RPP-325 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ325

นางเฉล่ีย ป่านแกว้ ปกติ291 RPP-326 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ326

นางอรุณศรี ค  านนท์ ผิดปกติ292 RPP-328 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์328

นางเพ็ญพกัตร์ ดวงตานนท์ ปกติ293 RPP-330 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ330

นางสาวเพลินพิศ สายแกว้ราช ปกติ294 RPP-332 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ332

นางพิสมยั ทองตาเตม็ ปกติ295 RPP-333 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ333

นางส ารวย สายแกว้ราช ปกติ296 RPP-334 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ334

นางสาวสุวรรณา วงษภ์า ปกติ297 RPP-336 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ336

นางสมศรี พกุพ่วง ปกติ298 RPP-337 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ337

หน้า 30ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นางก าไร วงษภ์า ปกติ299 RPP-338 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ338

นางก าไร วงษภ์า ผิดปกติ300 RPP-339 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์339

นางงามจิต ขาวสอาด ปกติ301 RPP-340 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ340

นางสมคิด พุ่งโตมร ปกติ302 RPP-341 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ341

นายสรพงษ ์กาสา ปกติ303 RPP-344 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ344

น.ส.ยพิุน คุณโพธ์ิ ผิดปกติ304 RPP-345 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบหินปูนเกาะปอดขวากลีบบน (เมด็โลหะ) ควรพบแพทย์345

นางสายพิน วงษภ์า ปกติ305 RPP-347 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ347

นายจกัรภทัร วงษภ์า ปกติ306 RPP-349 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ349

นายสมใจ สิงห์สุข ปกติ307 RPP-351 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ351

นางนอ้ย จ  ารอง ปกติ308 RPP-352 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ352

นางส าลี มีนอ้ย ปกติ309 RPP-353 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ353

นางสาววนัลา เกตุจยั ปกติ310 RPP-354 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ354

นายสุวรรณ วนัทมาตย์ ปกติ311 RPP-356 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ356

นายสุภทัชยั สมนาค ปกติ312 RPP-357 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ357

นางสาวจิตติมา สุทธา ปกติ313 RPP-358 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ358

นางสะอาด ทรงกล่ิน ปกติ314 RPP-359 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ359

นายมนสิทธ์ิ วิโย ปกติ315 RPP-360 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ360

นายส ารวม วงษภ์า ปกติ316 RPP-361 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ361

นางเหรียญ เล่ือนสุขสนัต์ ปกติ317 RPP-362 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ362

นายสอง หลกักดุเวียน ปกติ318 RPP-363 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ363

นางสาวกิมไล ้พลม่วง ปกติ319 RPP-364 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ364

นางจรูญ ภู่โพธ์ิ ปกติ320 RPP-366 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ366

น.ส.ขวญัเรียม นอ้ยแกว้ ปกติ321 RPP-367 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ367

นางสาวจินตนา กนุขนุทด ปกติ322 RPP-382 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติ382

หน้า 31ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
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ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-21 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางทองพดั อตัตสิทธ์ิ2

RPP-82 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมใจ ซาสอนตา8

RPP-93 ปกติ2.33 2.33 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.นวธิญา แจ่มกล ่า9

RPP-114 ปกติ2.01 2 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางละออง แจ่มกล ่า11

RPP-135 ปกติ2.1 2.05 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางเอ้ืองพร แจ่มกล ่า13

RPP-166 ปกติ2.2 2.14 97.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสีไพล ศรีค  าขลิบ16

RPP-177 ปกติ2.61 2.36 90.4 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางน ้าฝน บุญค า17

RPP-188 ปกติ2.3 2.15 93.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางมะลิวรรณ บญุมาตร18

RPP-209 ปกติ2.28 2.03 89.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางบวัทอง จ าบญุ20

RPP-2210 ปกติ2.17 2 92.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางทองเพชร นิลเนตร22

RPP-2311 ปกติ2.14 2 93.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางทองจนัทร์ บวัริคาน23

RPP-2412 ปกติ2.16 2.13 98.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางนริศรา รอดไพร24

RPP-2613 ปกติ2.95 2.92 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางมณีรัตน์ ซาสอนตา26

RPP-2814 ปกติ2.39 2.39 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวดาราวรรณ จนัทร์เด่ียว28

RPP-2915 ปกติ2.46 2.3 93.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางค ามูล ชมนาวงั29

RPP-3016 ปกติ2.32 2.32 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสมปาน รักษาศิล30

RPP-3117 ปกติ2.91 2.73 93.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.รัตนาวดี ปึงสุนนัท์31

RPP-3218 ปกติ2.5 2.36 94.4 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสุมาณี แสงโกสิทธ์ิ32

RPP-3319 ปกติ2.17 2.17 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางนิรันตร์ สีชมภู33

RPP-3520 ปกติ2.01 2 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติพระโกมินทร์ ปานเงิน35

RPP-3721 ปกติ2.01 2 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางกรุณา หรุ่นข า37

RPP-3822 ปกติ2.09 2.06 98.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางหนูเพ็ง นนัตกลู38

RPP-4123 ปกติ2.57 2.57 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุรชยั หนูผกู41

RPP-4524 ปกติ2.16 2.16 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางวนันา ทานพงค์45

หน้า 32ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
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รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-4625 ปกติ2.7 2.7 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุทธินนัท ์ทองค า46

RPP-4726 ปกติ2.26 2.26 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางเขม็พร แสงชยั47

RPP-4827 ปกติ2.08 2.08 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวมาลี จอมนก48

RPP-5028 ปกติ2.72 2.62 96.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายแสวง นนัตกลู50

RPP-5229 ปกติ2.2 2.15 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวเปมิกา พนัธ์เปล่ียน52

RPP-5330 ปกติ2.14 2.1 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายอินทร์ บวังาม53

RPP-5531 ปกติ2.12 2.1 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ฉลวย โตสุข55

RPP-5632 ปกติ2.57 2.57 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวน ้าทิพย ์แจง้ใจ56

RPP-6033 ปกติ2.56 2.56 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางอุ่นเรือน จ าบุญ60

RPP-6134 ปกติ2.18 2.16 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.สงวน แกว้สี61

RPP-6235 ปกติ2.14 2.14 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสุดารัตน์ จ  าบุญ62

RPP-6336 ปกติ2.04 2.04 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางอญัชลี บญุญาภิสิทธ์ิ63

RPP-6437 ปกติ2.18 2.13 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางหนูเล่ือน มีมงคล64

RPP-6538 ปกติ2.86 2.86 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายส าเนียง คงท่ีอยู่65

RPP-6639 ปกติ2.22 2.22 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายนรินทร์ จอมนก66

RPP-6940 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.จุฑามณี เติมพนัธุ์69

RPP-7041 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวชนิตา ราชอุ่น70

RPP-7142 ปกติ2.09 2.09 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติด.ช.สายใจ อุ่นแกว้71

RPP-7443 ปกติ2.6 2.2 84.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายนิพนธ์ บญุเกียน74

RPP-7844 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางทเุรียน แกว้ทอง78

RPP-8145 ปกติ2.32 2.2 94.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายฉลาด โตสุข81

RPP-8246 ปกติ2.27 2.25 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายปรีชา มาสีปา82

RPP-8847 ปกติ2.5 2.4 96.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสมคิด บตุรดี88

RPP-9048 ปกติ2.16 2.16 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางศิริพร บตุรดี90

RPP-9249 ปกติ2.35 2.35 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางอนงค ์ช่วยบุตรดา92

RPP-9350 ปกติ2.06 2.06 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสายลม แจ่มอินทร์93
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RPP-9451 ปกติ2.19 2.19 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางน ้าฝน จ าเนียรบญุ94

RPP-9552 ปกติ2.2 2.1 95.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางบญุเรือน พุกพ่วง95

RPP-9653 ปกติ2.09 2.02 96.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาววนัวิสา สาลี96

RPP-9854 ปกติ2.2 2.13 96.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายเฉลิมศกัด์ิ บุญมาเกิด98

RPP-10055 ปกติ2.34 2.3 98.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายเกรียงไกร มาสีปา100

RPP-10156 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.สมจิตร พูดเพราะ101

RPP-10357 ปกติ2.1 2.06 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.เฉลียว เต่าเกตุ103

RPP-10558 ปกติ2.12 2.1 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางนุจรินทร์ อินทร์กลัน่105

RPP-10759 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางบวัผา ลาพาณิชย์107

RPP-10960 ปกติ2.27 2.27 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางหนูมา เพชรฤทธ์ิ109

RPP-11161 ปกติ2.51 2.36 94.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางจนัทร์หอม จ าบญุ111

RPP-11262 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางนงลกัษณ์ จนัทร์ประทุม112

RPP-11363 ปกติ2.09 2.09 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ยพุา ทองผา113

RPP-11564 ปกติ2.64 2.64 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางลดัดา เหล่ารอด115

RPP-11665 ปกติ2.29 2.2 96.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวประนอม แสงใส116

RPP-11766 ปกติ2.53 2.5 98.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางกนกวรรณ กอนตน117

RPP-11867 ปกติ2.14 2.1 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวนฐัติญา ตอ้งหา118

RPP-12368 ปกติ2.29 2.2 96.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายธีระศกัด์ิ ค  ากอ้น123

RPP-12469 ปกติ2.02 2 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวเดือนแรม แพทอง124

RPP-12770 ปกติ2.7 2.58 95.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสง่า อนนัต์127

RPP-12971 ปกติ2.9 2.9 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายชวลิต บวัทิม129

RPP-13372 ปกติ3.01 3 99.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายยิง่ยศ ศรีโยธี133

RPP-13573 ปกติ2.17 2.1 96.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมยศ สมจดัหา135

RPP-13674 ปกติ3.52 3.37 95.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายณฐัพล แพทอง136

RPP-13875 ปกติ2.38 2.38 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวกลุธิดา เช้ือนุ่น138

RPP-13976 ปกติ2.06 2.04 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.บงัเอิญ ป้อมจนัทร์139
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RPP-14177 ปกติ2.16 2.12 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางกมลทิพย ์สมรัตน์141

RPP-14278 ปกติ2.96 2.96 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายประสิทธ์ิ สิมพลี142

RPP-14479 ปกติ2.77 2.77 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายวิธิพล แขกตอ้ย144

RPP-14680 ปกติ3.06 3.06 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายพลวฒัน์ ปานพรม146

RPP-14781 ปกติ2.17 2.16 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.กญัจนา ไขบดุดี147

RPP-14882 ปกติ2.27 2.22 97.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวล าไพร ยวงนุ่น148

RPP-15183 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.นารี ปรียาจิตร151

RPP-15384 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ส าเภา จนัทรี153

RPP-15985 ปกติ2.56 2.53 98.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ประภา กงวงั159

RPP-16086 ปกติ2.61 2.61 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวช่อทิพย ์ทิพยด์ ารง160

RPP-16387 ปกติ2.1 2.05 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.เพชร คงท่ีอยู่163

RPP-16488 ปกติ2.95 2.95 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายกฤษฎา มณีโชติ164

RPP-16689 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางแสงดาว มณีโชติ166

RPP-16890 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวน ้าฝน มณีโชติ168

RPP-17191 ปกติ2.23 2.23 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางส าราญ หลา้นอ้ย171

RPP-17392 ปกติ2.09 2.09 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ปรานอม ป้องทา้ว173

RPP-17693 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางจงกล ค  าจนัทร์176

RPP-17994 ปกติ2.2 2.12 96.4 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุทน โพธ์ิภิรมย์179

RPP-18095 ปกติ2.03 2.03 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางอุดม กอนสาร180

RPP-18296 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาววาสนา เลิศบญุ182

RPP-18397 ปกติ2.71 2.58 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.สวา่ง เณรมา183

RPP-18498 ปกติ2.1 2.05 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางจนัทร์แรม จีนอ่ิม184

RPP-18799 ปกติ2.73 2.7 98.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมบติั สีต๋ี187

RPP-189100 ปกติ2.11 2 94.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติด.ช.สุธีมนต ์ไชยชุม189

RPP-192101 ปกติ2.12 2 94.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวดารัตน์ จ  าปา192

RPP-193102 ปกติ2.32 2.3 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุมล สังเทพ193
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RPP-195103 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.นฎัริน ฟ้อนตะครุ195

RPP-196104 ปกติ2.05 2 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางประยงค ์ค  ารุ่งโรจน์196

RPP-198105 ปกติ2.23 2.2 98.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางฐาปะนีย ์อินทร์กลัน่198

RPP-199106 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายมิตร เพียงจนัทร์199

RPP-200107 ปกติ2.04 2 98.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางส าเภา ค  ามี200

RPP-201108 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางนนทลี เพียงจนัทร์201

RPP-203109 ปกติ2.2 2.2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสาธร กณัสูตร203

RPP-204110 ปกติ2.05 2 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสุมล พะสุพรรณ์204

RPP-209111 ปกติ2.45 2.3 93.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายเศรษฐภูมิ กบิลพรรด์ิ209

RPP-210112 ปกติ2.18 2.18 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสุชาดา ม่ิงศนูย์210

RPP-213113 ปกติ2.2 2.1 95.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายมานพ เร็วรุด213

RPP-214114 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสายฝน เฟืองอ่อน214

RPP-215115 ปกติ2.06 2 97.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางน ้าคา้ง เร็วรุด215

RPP-216116 ปกติ2.15 2.1 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางศิริเพ็ญ ช านาญ216

RPP-219117 ปกติ2.1 2 95.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสุปราณี สารกนก219

RPP-220118 ปกติ2.05 2.01 98.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวบงัอร สาแกว้220

RPP-224119 ปกติ2.12 2.1 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางอุ มัง่ค ัง่224

RPP-226120 ปกติ2.15 2.1 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางบญุเรือน จนัทร์ประทมุ226

RPP-227121 ปกติ2.26 2.26 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.พรประภา สิงหวิบลูย์227

RPP-230122 ปกติ2.36 2.36 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวฐิติพร ค  าพา230

RPP-240123 ปกติ2.23 2.2 98.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวจิรัชยาพร ผาสุข240

RPP-244124 ปกติ2.8 2.7 96.4 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายนิเวศน์ อยูย่นื244

RPP-247125 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.พนิตนนัท ์เทียมเพ็ง247

RPP-250126 ปกติ2.2 2.18 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวบปุผา กบิลพรรด์ิ250

RPP-255127 ปกติ2.06 2.03 98.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางยพิุน แปลงมา255

RPP-257128 ปกติ2.28 2.22 97.4 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวเกษรินทร์ ฉิมมา257

หน้า 36ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )

Admin
Rectangle



รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-259129 ปกติ2.05 2.01 98.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางณฐัรินทร์ สังพิมพ์259

RPP-268130 ปกติ2.02 2 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางแสงเดือน ไชยทอง268

RPP-269131 ปกติ2.06 2.05 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมคัร ศรีสอน269

RPP-271132 ปกติ2.68 2.68 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุชาติ โพธ์ิค  า271

RPP-272133 ปกติ2.2 2.2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางวิลยัรัตน์ อินทะรังษี272

RPP-273134 ปกติ2.05 2.05 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวชูศรี ขนัทองทิพย์273

RPP-276135 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายอนุกรณ์ อินทะรังษี276

RPP-277136 ปกติ2.05 2.05 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางศรีเรือน อินทร์กลัน่277

RPP-279137 ปกติ2.15 2.15 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางพะเยาว ์บุญรักษา279

RPP-280138 ปกติ2.18 2.1 96.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวปัทมา กาสิงห์280

RPP-281139 ปกติ3.1 2.87 92.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายยศ แพเนียม281

RPP-283140 ปกติ2.5 2.45 98.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสิทธา ดีประสงค์283

RPP-284141 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางปัญจรัตน์ วงศทิ์พย์284

RPP-285142 ปกติ2.2 2.18 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวมนสิชา ดีประสงค์285

RPP-286143 ปกติ2.14 2.1 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวกสุุมนิภา อินทร์กลัน่286

RPP-287144 ปกติ2.8 2.79 99.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายถาวร โคกสวา่ง287

RPP-289145 ปกติ2.01 2 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวปนดัดา โคกสว่าง289

RPP-291146 ปกติ2.15 2.1 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวนาม โคกสวา่ง291

RPP-296147 ปกติ2.2 2.18 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางวนัเพ็ญ ข้ึนเสียง296

RPP-300148 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางรัตนา ค  ามี300

RPP-306149 ปกติ2.18 2.16 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวราตรี โพธ์ิชนา306

RPP-315150 ปกติ2.2 2.1 95.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางภทัราพร สีทาดี315

RPP-318151 ปกติ2.01 2.01 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสมจิตน ถาวรศรี318

RPP-319152 ปกติ2.18 2.18 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.ดุษฎีพร แซงภูเขียว319

RPP-321153 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติน.ส.สุกิตตา ค  ากอ้น321

RPP-324154 ปกติ2.01 2.01 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางล าใย หงษท์อง324

หน้า 37ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
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รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-327155 ปกติ2.2 2.2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกติด.ช.สุทิวสั ข้ึนเสียง327

RPP-330156 ปกติ2.05 2.05 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางเพ็ญพกัตร์ ดวงตานนท์330

RPP-332157 ปกติ2.2 2.18 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวเพลินพิศ สายแกว้ราช332

RPP-334158 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางส ารวย สายแกว้ราช334

RPP-336159 ปกติ2.06 2.05 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสุวรรณา วงษภ์า336

RPP-338160 ปกติ2.29 2.29 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางก าไร วงษภ์า338

RPP-340161 ปกติ2.01 2 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางงามจิต ขาวสอาด340

RPP-348162 ปกติ2.2 2.2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวรุ่งนภา อรุณรัตน์348

RPP-349163 ปกติ2.45 2.45 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายจกัรภทัร วงษภ์า349

RPP-350164 ปกติ2.19 2.18 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมพงษ ์แซ่โคว้350

RPP-353165 ปกติ2.2 2.2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางส าลี มีนอ้ย353

RPP-354166 ปกติ2.18 2.18 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาววนัลา เกตุจยั354

RPP-355167 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสุภาพร ทองผา355

RPP-357168 ปกติ2.6 2.6 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุภทัชยั สมนาค357

RPP-360169 ปกติ2.21 2.21 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายมนสิทธ์ิ วิโย360

RPP-382170 ปกติ2.06 2.01 97.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวจินตนา กนุขนุทด382

FVC (L)    คือ   ปริมาตรซ่ึงเป่าออกมาเตม็ท่ีหลงัการหายใจเขา้เตม็ท่ี

FEV1 (L)  คือ   ปริมาตรอาการซ่ึงเป่าออกมา ในช่วง 1  วินาทีแรก หลงัการหายใจเขา้เตม็ท่ี

** ค่าปกติและค าอธิบาย ** คา่ปกติ  :  คา่ FEV1/FVC (%)  มากกวา่หรือเท่ากบั 80 %

หมายเหตุ : คนท่ีมีความผิดปกติของสมรรถภาพปอด หมายถึง ผูท่ี้มีสมรรถภาพปอดลดลง แบบปานกลางข้ึนไป (สมรรถภาพปอดอุดกั้น หรือจ ากดัหรือผสมแบบปานกลาง) หรือสมรรถภาพปอดลดลงแบบเล็กนอ้ย และมีอาการทางระบบทางเดินหายใจทั้งน้ีผูท่ี้
มีสมรรถภาพปอดลดลงแบบปานกลางแต่ผูเ้ป่าไม่สบายอยูใ่นขณะเป่า เช่น ไอ หรือเจ็บคออยูท่  าให้เป่าไม่ไดเ้ตม็ท่ีจึงถือว่าอยูใ่นกลุ่มปกติ ควรตอ้งเป่าซ ้าเม่ือหายใจแลว้

หน้า 38ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
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ความรู้และคาํแนะนาํในการตรวจสุขภาพ 

 

การตรวจสุขภาพประจําปีสําคัญอย่างไร 

การตรวจสุขภาพประจาํปีเป็นความลบัเก่ียวกบัสุขภาพ ขอ้มูลชีวิตท่ีสามารถเรียนรู้และดูแลสุขภาพ

ของตวัท่านเองได ้เน่ืองจากชีวิตของทุกคนเป็นชีวิตท่ีมีคุณค่าควรแก่การทะนุถนอม ดูแล รักษาเพื่อครอบครัว

และคนท่ีคุณรักยิ่ง สุขภาพเป็นส่ิงสําคญัสําหรับมนุษยท์ุกคน การมีสุขภาพท่ีดีย่อมก่อให้เกิดความพร้อมใน

การปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ มีประสิทธิภาพและคุณภาพงานเต็มท่ี และการมีสุขภาพดีเป็น

เคร่ืองบ่งช้ีถึงการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีดว้ย การตรวจสุขภาพประจาํปีจึงเป็นส่ิงสําคญัท่ีสุดอย่างหน่ึงท่ีทุกคน                                  

ควรจะได้รับอย่างน้อยก็เป็นการประเมินผลสุขภาพตวัเองว่าในรอบปีท่ีผ่านมามีส่ิงผิดปกติหรือตอ้งแกไ้ข

อย่างไร รวมทั้งกระตุน้เตือนให้ดูแลรักษาสุขภาพของตนเองเพิ่มขึ้น การตรวจสุขภาพประจาํปีอาจกระทาํได้

โดยการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ซ่ึงจะช่วยขจัดความหวาดระแวงสงสัยว่าจะเป็นโรค และช่วยบอก                                          

ความผิดปกติบางอย่างท่ีแฝงอยู่ภายในร่างกายโดยยงัไม่ปรากฏอาการ เพื่อจะไดก้ระตุน้เตือนให้ดูแลรักษา

ป้องกันตวัเองก่อนท่ีจะเกิดโรค การดูแลรักษาตั้งแต่ระยะเร่ิมตน้ของโรคจะช่วยให้หายจากโรคนั้นไดง้่าย                                   

ลดปัญหาท่ีจะนาํไปสู่การสูญเสียทางเศรษฐกิจของครอบครัวและประเทศชาติต่อไป 

 

การเตรียมตัวอย่างไร..ก่อนตรวจสุขภาพประจําปี   

บุคคลท่ีตรวจสุขภาพประจาํปีส่วนใหญ่จะไม่ปรากฏอาการเจ็บป่วย การตรวจร่างกายภายนอก                                      

อาจไม่พบความผิดปกติ จึงจาํเป็นตอ้งใช้การตรวจทางห้องปฏิบติัการร่วมดว้ย เช่น การตรวจเลือด ปัสสาวะ 

อุจจาระ และฉายรังสีปอด เป็นตน้ เพื่อช่วยคน้หาส่ิงผิดปกติท่ีอาจซ่อนเร้นอยู่ ซ่ึงไม่สามารถตรวจพบจาก

ภายนอกได ้การตรวจสุขภาพโดยการตรวจทางห้องปฏิบติัการ เป็นการตรวจสอบสารชีวเคมีท่ีเก่ียวขอ้งกบั

กระบวนการต่างๆ ของร่างกาย รวมทั้ งสารท่ีเป็นผลมาจากการทํางานของระบบต่าง ๆ ภายในร่างกาย

ตลอดจนเซลล์และสารคัดหลั่งต่าง ๆ และผลการตรวจวิเคราะห์จะถูกต้องมีประโยชน์ต่อการวินิจฉัย                                     

หาความผิดปกติและประเมินสถานะสุขภาพได้แม่นยาํ ผู ้รับการตรวจต้องเตรียมตัวก่อนล่วงหน้า                                        

การตรวจบางชนิดไม่จาํเป็นตอ้งเตรียมตวัมาก่อนลว่งหนา้  

โดยทัว่ไปผูป้ระสงค์จะตรวจสุขภาพควรงดอาหารขา้มคืนอย่างน้อย 6-8 ชั่วโมง ระหว่างน้ีอาจด่ืม                        

นํ้ าธรรมดาได้บ้างเล็กน้อย ยกเวน้ กาแฟ นม หรือนํ้ าหวาน เน่ืองจากอาหารท่ีรับประทานมีผลกระทบ                                

ต่อระดบัของสารเคมีบางชนิดในเลือด เช่น กลูโคส กรดยูริก ฟอสเฟต และไขมนั เป็นตน้ โดยเฉพาะในราย                          

ท่ีต้องการตรวจระดับไขมนัควรจะต้องงดอาหารขา้มคืนเป็นเวลา 12-14 ชั่วโมง การตรวจสุขภาพควรงด                           

การด่ืมเหลา้, งดการสูบบุหร่ี เพราะจะทาํใหร้ะดบัสารเคมีบางอยา่งสูงขึ้น และทาํใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงของ

ระดบัฮอร์โมนดว้ย ผูป้ระสงค์จะตรวจสุขภาพควรงดยาท่ีรับประทานทุกชนิดเป็นเวลา 48 ชัว่โมง เน่ืองจาก                            

ยาบางชนิดอาจมีผลรบกวนต่อระดบัสารเคมีบางอย่างในร่างกาย นอกจากน้ีควรพกัผ่อนให้เพียงพอ ทาํจิตใจ

ใหส้บาย ไม่ควรวิตกกงัวลกบัการตรวจสุขภาพของตนเอง 
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ควรตรวจอะไรบา้งในการตรวจสุขภาพประจาํปี  

การตรวจปัสสาวะ (Urine Analysis; UA) 

ปัสสาวะเป็นของเหลวท่ีเกิดจากการกรองเลือดผา่นไต โดยระหวา่งการกรอง 

ไตจะดูดซึมสารบางชนิดกลบัเขา้ไปและปล่อยให้นํ้ าและสารบางอย่างถูกขบัออกมา

การตรวจปัสสาวะทางหอ้งปฏิบติัการ ประกอบดว้ย 

1. การตรวจทางฟิสิกส์ เช่น การดูสี ความขุ่น และความถ่วงจาํเพาะของปัสสาวะ 

2. การตรวจทางเคมี เพื่อหาสารท่ีขบัหรือหลัง่ออกมาในปัสสาวะ เช่น โปรตีน นํ้ าตาล นํ้ าดี หรือ

สารบางตวัท่ีบ่งบอกถึงการอกัเสบ หรือติดเช้ือในทางเดินปัสสาวะ 

3. การตรวจทางกลอ้งจุลทรรศน์ เพื่อดูตะกอนท่ีอยูใ่นปัสสาวะวา่มีเมด็เลือดแดง เมด็เลือดขาว ผลึก

ของสารเช้ือก่อโรค เซลล์เยื่อบุทางเดินปัสสาวะชนิดต่าง ๆ หรือส่ิงผิดปกติท่ีเกิดขึ้นภายใน

ทางเดินปัสสาวะ  

 

ผลการตรวจปัสสาวะ อาจทําให้พบความผิดปกติท่ีซ่อนเร้นอยู่โดยไม่มีอาการเจ็บป่วย จึงเป็น                           

การตรวจสอบเบ้ืองตน้ท่ีอาจบ่งบอกโรคไต และ/หรือโรคอ่ืนท่ีมีความสัมพนัธ์กบัระบบทางเดินปัสสาวะ                            

เช่น เบาหวาน (พบนํ้ าตาลในปัสสาวะ), ดีซ่าน (พบปัสสาวะมีสีของนํ้าดี), น่ิว (พบเมด็เลือดแดงหรือผลึกของ

สารร่วมดว้ย), การอกัเสบ/ติดเช้ือ (พบเม็ดเลือดขาวหรือแบคทีเรียร่วมดว้ย) เป็นตน้ ความผิดปกติท่ีพบบ่อย 

คือ กระเพาะปัสสาวะอกัเสบ มกัเกิดขึ้นในเพศหญิง เพราะบางคร้ังมีความจาํเป็นตอ้งกลั้นปัสสาวะ หรือรักษา

ความสะอาดอวยัวะเพศไม่ดีพอ ทาํให้เช้ือโรคจากภายนอกเขา้สู่กระเพาะปัสสาวะไดง้่าย ซ่ึงหากไม่มีอาการ

ปัสสาวะบ่อย กะปริดกะปรอย แสบขัด ปัสสาวะไม่สุด หรือปวดท้องน้อย ควรด่ืมนํ้ ามาก ๆ หลีกเล่ียง                               

การกลั้นปัสสาวะ ระวงัความสะอาดอวยัวะเพศ ไม่จาํเป็นตอ้งรับประทานยาใด ๆ แต่หากมีอาการดงักล่าว

ตอ้งปรึกษาแพทย ์ 

 

การตรวจอุจจาระ (Stool Analysis; SA)  

เป็นการตรวจในห้องปฏิบติัการเพื่อช่วยในการวินิจฉัยโรคท่ีเก่ียวกบัระบบทางเดินอาหาร ส่วนใหญ่

ใชใ้นการหาสาเหตุของโรคทอ้งร่วงว่าเกิดจากเช้ือปรสิต (หนอนพยาธิและโปรโตซวั) หรือแบคทีเรียชนิดใด

บางคร้ังแม้มีการติดเช้ือก็อาจไม่แสดงอาการ ผูติ้ดเช้ือจึงทาํหน้าท่ีเสมือนเป็นพาหะแพร่เช้ือไปสู่ผูอ่ื้นได ้                           

การตรวจอุจจาระจึงช่วยป้องกนัจุดน้ีได ้การตรวจวินิจฉัยท่ีถูกตอ้งจะทาํตั้งแต่สังเกตอุจจาระว่ามีสีและกล่ิน

อย่างไร ลกัษณะแข็ง เหลว หรือเป็นนํ้ า มีมูก หรือเลือดปนออกมาหรือไม่ หรือบางคร้ังอาจเห็นช้ินส่วนของ

หนอนพยาธิปนมา ท่ีสําคญัท่ีสุดจะตรวจดว้ยการส่องดูกลอ้งจุลทรรศน์ ซ่ึงสามารถตรวจหาจุลชีพก่อโรคได้

หลายชนิด คือ 
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 หนอนพยาธิลาํไส ้อาจพบไข่ ตวัอ่อน ตวัแก่ ปลอ้งของพยาธิตวัแก่ 

 หนอนพยาธิท่ีไม่ไดอ้ยูใ่นลาํไส้ แต่มีบางระยะอยูใ่นลาํไส้ เช่น พบไข่พยาธิใบไมใ้นตบัท่ีออกมา

กับนํ้ าดีแล้วผ่านออกมาทางลาํไส้ หรือพบไข่ของพยาธิใบไม้ในปอดเม่ือผูป่้วยกลืนเสมหะ                                  

ซ่ึงมีไข่ลงไปในกระเพาะและผา่นต่อไปยงัสาํไส ้เป็นตน้ 

 พวกโปรโตซวั หรือเป็นสัตวเ์ซลลเ์ดียว 

 แบคทีเรีย ตอ้งอาศยัการเพาะเช้ือและตรวจพิสูจน์ชนิดของเช้ือเพิ่มเติม  

 

นอกจากน้ีมีการนบัปริมาณเม็ดเลือดแดง เมด็เลือดขาวท่ีออกมากบัอุจจาระร่วมดว้ยการตรวจอุจจาระ

ช่วยบอกถึงพยาธิสภาพ หรือความผิดปกติของระบบทางเดินอาหารได้อีกด้วย เช่น การตรวจอุจจาระท่ี                                    

เลือดปนเป้ือน ซ่ึงพบไดใ้นโรคท่ีเก่ียวกบัความผิดปกติของกระเพาะอาหารและลาํไส้ เช่น แผลในกระเพาะ

อาหาร ลําไส้อุดตัน  มะเร็งกระเพาะอาหารและลําไส้  ริดสีดวงทวาร เป็นต้น  นอกจากเลือดแล้วยงัมี                                                       

การตรวจสารอ่ืนท่ีปนออกมากบัอุจจาระท่ีช่วยบ่งบอกถึงพยาธิสภาพได ้เช่น การตรวจไม่พบนํ้ าดีในอุจจาระ                                             

(อุจจาระสีซีด) ช่วยบอกถึงการอุดตนัของท่อนํ้าดีในผูป่้วยดีซ่าน 

 

การตรวจความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด (Complete Blood Count; CBC)  

 เลือดของคนสามารถแยกออกได้ 2 ส่วน คือ เซลล์เม็ดเลือด และนํ้ าเหลือง เซลล์เม็ดเลือดจะ

ประกอบไปด้วย เม็ดเลือดแดง , เม็ดเลือดขาว  และเกล็ดเลือด  โดยเม็ดเลือดแดงมีสารฮีโมโกลบิน                                                     

(Hemoglobin; Hb/HGB) จับกับออกซิเจนพาไปให้เน้ือเยื่ออ่ืน ๆ เม็ดเลือดขาวป้องกันส่ิงแปลกปลอมท่ี                                 

เข้าสู่ ร่างกายส่วนเกล็ดเลือดจะให้ความแข็งแกร่งแก่หลอดเลือดและยับยั้ ง                                             

การเสียเลือด หากมีความผิดปกติเกิดขึ้นภายในร่างกายท่ีมีผลกระทบต่อระบบเลือด                                      

และการไหลเวียน อาจทาํให้เซลล์เหล่าน้ีมีการเปล่ียนแปลงจาํนวน รูปร่าง การติดสี 

หรือหน้าท่ีส่วนนํ้ าเหลืองในหลอดเลือดก็อาจมีปริมาณลดลง หรือมีส่วนประกอบ

ของสารท่ีละลายอยู่ในนํ้ าเหลืองผิดไปจากเดิม หรืออาจตรวจพบเช้ือโรคในเลือดได ้

การตรวจ CBC เป็นการศึกษาส่วนประกอบของเลือดประกอบด้วยวดัปริมาณ                          

ความเขม้ขน้ของฮีโมโกลบิน การวดัปริมาตรอดัแน่นของเม็ดเลือดแดง หรือฮีมาโตคริต (Hematocrit; HCT) 

การนับจาํนวนเม็ดเลือด การนับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว การรายงานรูปร่างและการติดสี ผลการตรวจ

สามารถช่วยวินิจฉัยโรคและภาวะต่อไปน้ี คือ ภาวะซีดหรือโลหิตจาง โดยพิจารณาจากปริมาณความเขม้ขน้

ของฮีโมโกลบินและปริมาตรอดัแน่นของเม็ดเลือดแดง ซ่ึงจะมีค่าตํ่ากว่าเกณฑป์กติ และจากจาํนวนเม็ดเลือด

แดง รูปร่าง และการติดสีของเม็ดเลือดแดง สามารถบอกสาเหตุของภาวะโลหิตจางได้อย่างคร่าว ๆ เช่น 

สาเหตุเกิดจากการขาดสารอาหาร หรือสาเหตุจากพนัธุกรรม เช่น ธาลสัซีเมีย (Thalassemia) อาจเป็นพาหะ

หรือเป็นโรคการอักเสบ หรือการติดเช้ือ จากผลการนับจํานวนและการนับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว 

สามารถช่วยแยกสาเหตุของการติดเช้ือว่าเกิดจากแบคทีเรีย ไวรัส หรือพยาธิ เป็นตน้โรคเลือดบางชนิด เช่น 

มะเร็งเมด็เลือดขาว โรคไขกระดูกฝ่อ เป็นตน้ โรคมาลาเรีย ซ่ึงจะพบเช้ือระยะต่าง ๆ ในเซลลเ์มด็เลือดแดง 
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การตรวจน้ําตาลในเลือด (Fasting Blood Sugar; FBS)  

นํ้ าตาลเป็นสารท่ีให้พลังงานแก่ร่างกาย ถูกควบคุมด้วยฮอร์โมนหลายชนิดเพื่อให้การใช้นํ้ าตาล

เป็นไปอย่างเหมาะสม อินซูลิน (Insulin) เป็นฮอร์โมนซ่ึงผลิตจากตบัอ่อนมีบทบาทสําคญัในการนาํนํ้ าตาล

กลูโคส (Glucose) เขา้เซลล ์เพื่อใช้เป็นพลงังานและเก็บสะสมไวท่ี้ตบั อินซูลินมีผลควบคุมระดบันํ้ าตาลใน

เลือด ถ้าอินซูลินปริมาณน้อยหรือไม่สามารถทําหน้าท่ีได้จากสาเหตุใดก็ตาม จะทําให้ระดับนํ้ าตาลใน                                 

เลือดสูงขึ้น เบาหวาน เป็นโรคท่ีมีความผิดปกติของการควบคุมนํ้ าตาลกลูโคสในเลือด อาจเกิดเน่ืองจาก                     

ตบัอ่อนไม่สามารถสร้างและหลั่งฮอร์โมนอินซูลินได้ตามปกติ ทาํให้เซลล์ต่าง ๆ ไม่สามารถนํากลูโคส                                       

ไปใชไ้ด ้จึงมีระดบันํ้ าตาลกลูโคสในเลือดสูงนํ้ าตาลจะถูกขบัออกทางปัสสาวะ ทาํให้ปัสสาวะมีความหวาน                               

จึงเรียกว่า "โรคเบาหวาน" อาการโรคเบาหวานเกิดจากการมีระดบันํ้ าตาลในเลือดสูง ไดแ้ก่ ปัสสาวะมาก, 

คอแห้ง, กระหายนํ้ า, อ่อนเพลีย, หิวบ่อย, นํ้าหนกัลด, ชาปลายมือปลายเทา้ และตามวั ซ่ึงผูป่้วยโรคเบาหวาน                                        

จาํนวนมากไม่มีอาการบ่งช้ีดังกล่าว แต่พบว่าเป็นโรคได้จากการตรวจเลือดในการตรวจสุขภาพประจาํปี                                                

ผูมี้โอกาสเส่ียงเป็นโรคเบาหวานควรตรวจเลือดประจาํทุกปี การตรวจหาระดับนํ้ าตาลกลูโคสในเลือด                                             

ผูป่้วยต้องงดอาหารเป็นเวลาอย่างน้อย 6-12 ชั่วโมง ก่อนเจาะเลือด คนทั่วไปท่ีไม่มีอาการแสดงของ

โรคเบาหวาน จะใช้ค่า FBS เป็นตัวบ่งช้ีว่าเป็นโรคเบาหวานหรือไม่ ถ้าค่า FBS ได้มากกว่า 140 มก./ดล.                                                  

(ค่าปกติ 70-110 มก./ดล.) เม่ือทาํ 2 คร้ัง ต่างวนักนัสามารถวินิจฉยัไดว้า่เป็นเบาหวาน นอกจากน้ียงัใชค้่า FBS 

ในการติดตามผลการรักษาควบคุมระดบันํ้าตาลในเลือดไดดี้หรือไม ่

 

การตรวจหมู่เลือด (Blood Group)  

การตรวจหมู่ เลือดมีวัตถุประสงค์เพื่อหาชนิดของหมู่ เลือดท่ีปรากฏอยู่บนผิวเม็ดเลือดแดง                                                 

เพื่อประโยชน์ในการให้เลือดท่ีตรงหมู่กนั เป็นการป้องกนัอนัตรายจากการให้เลือดผิดหมู่ การตรวจหมู่เลือด

ท่ีสมบูรณ์ต้องตรวจทั้ งแอนติเจนจากเม็ดเลือดแดงและแอนติบอดี (Antibody) จากนํ้ าเหลือง เพื่อยืนยนั                               

ซ่ึงกันและกนั เน่ืองจากเลือดเป็นส่ิงท่ีจาํเป็นสําหรับการมีชีวิตอยู่และยงัไม่มีส่ิงใดท่ีทาํหน้าท่ีแทนเลือดได้

อย่างสมบูรณ์  เม่ือต้องเสียเลือดจํานวนมากจึงจําเป็นต้องรับบริจาคจากเพื่อนมนุษย์ด้วยกัน  ดังนั้ น                                    

บัตรข้าราชการบัตรประจําตัวของพนักงานบางแห่งจึงให้มีหมู่ เลือดอยู่ในบัตรด้วย เพื่อความสะดวก                                

และปลอดภยัทั้งกรณีเจา้ของบตัรอาจเป็นผูบ้ริจาคเลือดหรือเป็นผูป่้วยเสียเอง 

 

การตรวจไขมันในเลือด (Lipid Profile; Cholesterol, Triglyceride, HDL, LDL) 

ไขมันมีหลายชนิดและมีความสําคัญต่อร่างกายหลายอย่าง เป็นแหล่งให้พลงังานใช้สังเคราะห์                             

สารต่าง ๆ และทาํหน้าท่ีเป็นส่วนประกอบของผนังเซลล์ เพราะมีคุณสมบติัท่ีไม่ละลายในนํ้ า แต่ไขมนัท่ีมี

ความสําคัญทางคลินิกมีอยู่ 2 ชนิด คือ โคเลสเตอรอล (Cholesterol) และไตรกลีเซอไรด์ (Triglyceride) 

โคเลสเตอรอล  ร่างกายนําไปใช้สร้างฮอร์โมนและวิตามินดี  รวมทั้ งเป็นส่วนประกอบของนํ้ าดี ท่ี                               

ช่วยยอ่ยไขมนัในลาํไส้ดว้ย ร่างกายจะไดรั้บโคเลสเตอรอลท่ีมาจากอาหาร 15% นอกนั้นตบัจะสร้างขึ้นเอง  
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โดยทัว่ไปเพื่อลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ค่าโคเลสเตอรอลในเลือดไม่ควรเกิน                                                    

200 มก./ดล. ของเลือด หากเกินระหว่าง 200-240 มก./ดล. มีความเส่ียงปานกลาง, มากกว่า 240 มก./ดล.                                                  

มีความเส่ียงสูง ไตรกลีเซอไรด์ เป็นไขมนัอีกชนิดหน่ึงท่ีร่างกายไดรั้บจากอาหารและสามารถสังเคราะห์ได้

เองจากตับและเน้ือเยื่อไขมัน และสะสมพลังงานไวใ้นรูปของไตรกลีเซอไรด์ท่ีบริเวณ

เน้ือเยื่อของไขมนัและนํามาใช้เม่ือจาํเป็น การรับประทานอาหารพวกคาร์โบไฮเดรตมาก

เกินไปนอกจากทาํให้โคเลสเตอรอลสูงแลว้ ไตรกลีเซอไรด์ก็อาจสูงดว้ย ก่อให้เกิดปัญหา

ไขมันในเลือดสูงและเพิ่มความเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ไขมันทั้ ง 2 ชนิด 

ไหลเวียนไปมาโดยอาศัยโปรตีนชนิดหน่ึงห่อหุ้มไว ้เราเรียกหน่วยรวมน้ีว่า ไลโปโปรตีน (Lipoprotein)                                    

ในแง่คุณสมบติัทางเคมีและฟิสิกส์แลว้ สามารถแบง่เป็น 3 ชนิด คือ  

1. เอชดีแอล (High Density Lipoprotein; HDL) จดัเป็นไขมันท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกาย ทาํหน้าท่ี                        

จบัโคเลสเตอรอลตามผนังหลอดเลือดนาํไปทาํลายในตบั ผูท่ี้มีระดบั HDL สูงจะลดความเส่ียง

ต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจได ้ระดับ HDL ในเลือดไม่ควรตํ่ากว่า 35 มก./ดล. ของเลือด                           

การออกกาํลงักายแอโรบิคท่ีมีการเคล่ือนไหวแขนขาตลอดเวลาทาํให้หายใจเร็วขึ้นประมาณ                                    

30-45 นาที วนัเวน้วนัมีส่วนช่วยเพิ่ม HDL ได ้ 

2. แอลดีแอล (Low Density Lipoprotein; LDL) จะเป็นตวันําเอาโคเลสเตอรอลไปเกาะท่ีผิดเซลล์

ของผนงัหลอดเลือด เม่ือเกาะมาก ๆ จะกลายเป็นคราบพอกพูนหนาขึ้นเป็นผลใหโ้พรงเส้นเลือด

แคบลงและตีบตนัในท่ีสุด 

3. วีแอลดีแอล (Very Low Density Lipoprotein; VLDL) เป็นไลโปโปรตีนท่ีมีความหนาแน่นตํ่า 

ประกอบด้วยไตรกลี เซอไรด์ เป็นส่วนใหญ่  และยังมีโคเลสเตอรอลและโปรตีนเป็ น

ส่วนประกอบดว้ยความผิดปกติของไขมนัมีผลกระทบต่อสุขภาพมกัจะเป็นไขมนัในเลือดสูง 

(Hyperlipidemia) ซ่ึงเก่ียวข้องกับการมีไขมันเพิ่มพูนตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย โดยเฉพาะ

อย่างยิ่งท่ีหลอดเลือดหัวใจ ทําให้เกิดหลอดเลือดแข็งและตีบตันขัดขวางการนําเลือดไป                         

เล้ียงหัวใจ เป็นเหตุให้เกิดโรคหัวใจขาดเลือด (Coronary Heart Disease; CHD) ซ่ึงพบสูงใน

ปัจจุบนั หากออกกาํลงักายแลว้เจ็บหน้าอกดา้นซ้าย หรือเจ็บแน่นบริเวณลิ้นปร่ี เจ็บแน่นลึก ๆ 

เหมือนถูกกด หรือบีบรัด บางคร้ังร้าวไปบริเวณคอ กราม หรือแขนทั้ง 2 ขา้ง นั่นเป็นสัญญาน

บ่งช้ีว่าอาจมีปัญหาเร่ืองหลอดเลือดหัวใจตีบ ควรปรึกษาแพทยแ์ละตรวจระดบัไขมนัในเลือด

โดยเร็ว หากปล่อยทิ้งไวอ้าจเป็นอนัตรายร้ายแรงถึงชีวิตได ้
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การตรวจสมรรถภาพทางไต  

การตรวจวิเคราะห์เลือดเพื่อดูสมรรถภาพของไตช่วยวินิจฉัยตลอดจนติดตามโรคท่ีเก่ียวขอ้งกบัไต

โดยวิเคราะห์หาค่ายูเรียไนโตรเจน  (BUN) ครีอะตินีน  (Creatine) และกรดยูริก  (Uric Acid) ในเลือด                                                      

ซ่ึงสารเหล่าน้ีเป็นของเสียท่ีเกิดจากกระบวนการเผาผลาญสารอาหารในร่างกาย ซ่ึงขับถ่ายออกทางไต                              

เม่ือไตเสียหนา้ท่ีจึงมีการคัง่ของสารดงักล่าวในเลือด 

ยเูรียไนโตรเจนในเลือด (Blood Urea Nitrogen; BUN) การตรวจวิเคราะห์หายเูรียในเลือด จะรายงาน

เป็นค่ายูเรียไนโตรเจน (BUN) ซ่ึงเปล่ียนแปลงไปตามปริมาณโปรตีนท่ีไดรั้บและสมรรถภาพของตบักล่าว 

คือ จะมีค่าลดลงเม่ือร่างกายไดรั้บอาหารโปรตีนลดลง และโรคตบัเร้ือรังเม่ือตรวจพบ BUN สูง บ่งบอกภาวะ            

โรคไต เลือดไปไตนอ้ยลง เช่น โรคหัวใจสูบโลหิตไดน้อ้ยลง ภาวะขาดนํ้ า เสียเลือดมาก มีการอุดกั้นทางเดิน

ปัสสาวะ เช่น น่ิว เน้ืองอก รับประทานอาหารโปรตีนมาก มีเลือดออกในทางเดินอาหาร และภาวะเครียด                                     

เป็นตน้ สําหรับภาวะท่ีพบ BUN ตํ่า คือ ไดอ้าหารโปรตีนน้อย โรคตบัเร้ือรัง การตั้งครรภ์ระยะทา้ย ซ่ึงเด็ก

กาํลงัโตอยา่งรวดเร็ว 

ครีอะตินีน (Creatinine) เกิดจากการสลายของครีอะตีนและครีอะตีนฟอสเฟต (Creatine Phosphate) 

ในกล้ามเน้ือ ซ่ึงเกิดขึ้ นค่อนข้างคงท่ี และเม่ือถูกกรองผ่านไตก็ไม่ถูกดูดกลับและไม่มีการขับถ่ายเพิ่ม                                    

ค่าครีอะตินีนในเลือดขึ้นอยูก่บัขนาดกลา้มเน้ือ คนท่ีมีกลา้มเน้ือขนาดใหญ่จะมีระดบัครีอะตินีนสูงกวา่คนท่ีมี

กลา้มเน้ือขนาดเล็ก ในผูช้ายจึงมีค่าสูงกว่าผูห้ญิงเล็กนอ้ย สําหรับสาเหตุท่ีทาํให้ค่าครีอะตินีนสูงอาจเกิดจาก

โรคไตเลือดไปเล้ียงไตนอ้ยลง หรือมีการอุดกั้นทางเดินปัสสาวะ ส่วนค่าท่ีนอ้ยไม่มีความสาํคญัทางคลินิก 

กรดยูริก (Uric Acid) กรดยูริกจะขบัถ่ายออกมาทางปัสสาวะเป็นหลกั ดงันั้นถา้หนา้ท่ีของไตเสียไป

หรือการขบัถ่ายทางไตผิดปกติจะทาํให้กรดยูริกสูงขึ้นในเลือด นอกจากน้ีการตรวจพบระดับกรดยูริกสูง                                      

จะช่วยช้ีบ่งถึงภาวะหรือโรคอ่ืนได ้เช่น  

1. โรคเก๊าท์ (Gout) เกิดจากการคั่งของกรดยูริกในเลือด ทําให้มีการตกตะกอนของผลึกยูเรต 

(Monosodium Urate; MSU) ในขอ้ทาํใหข้อ้อกัเสบ 

2. น่ิวท่ีเกิดจากกรดยริูก  

3. โรคเลือด เช่น มะเร็งเมด็เลือดขาว เพราะมีการทาํลายกรดนิวคลีอิก (Nucleic acids) มาก 

4. โรคพิษสุราเร้ือรัง เน่ืองจากแอลกอฮอลท์าํใหมี้การสังเคราะห์กรดยริูกเพิ่มขึ้น 

5. ไดรั้บยาขบัปัสสาวะบางชนิด ซ่ึงจะไปกดการขบัถ่ายกรดยริูก 

6. ไดรั้บพิษสารตะกัว่ 

7. รับประทานอาหารท่ีมีพิวรีนสูง เช่น เน้ือสัตว์โดยเฉพาะเคร่ืองในสัตว์ ถั่วเหลือง ใบขี้ เหล็ก 

ชะอม เป็นตน้ 
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การตรวจสมรรถภาพของตับ 

ตบัเป็นอวยัวะหน่ึงท่ีสําคญัมาก การตรวจสมรรถภาพของตบัว่าเส่ือมไปหรือไม่ทาํไดค้่อนขา้งยาก 

การตรวจวดัเอ็นไซม์บางชนิดสําหรับผูต้รวจสุขภาพ จะช่วยประเมินสมรรถภาพของตบัไดใ้นระดับหน่ึง 

เอน็ไซมด์งักล่าว ไดแ้ก่ อะมิโนทรานสเฟอเรส และอลัคาไลน์ฟอสฟาเตส 

อะมิโนทรานซะเฟอเรส มี 2 ชนิด คือ 

1. แอสพาเทท อะมิโนทรานสเฟอเรส  (Aspartate aminotransferase; AST) เดิมใช้ช่ือว่า SGOT                                       

พบมากท่ีหัวใจ ตับ กล้ามเน้ือ ไต ส่วนท่ีสมอง ตับอ่อน ม้าม ปอด เม็ดเลือดแดง และซีร่ัม 

(นํ้าเหลือง) พบปริมาณนอ้ย 

2. อะลานิน อะมิโนทรานสเฟอเรส (Alanine aminotransferase; ALT) เดิมใช้ช่ือ SGPT พบมากท่ี

ตบั ไต มีนอ้ยท่ีหวัใจ กลา้มเน้ือ ตบัอ่อน มา้ม ปอด เม็ดเลือดแดง และซีร่ัม การตรวจพบเอ็นไซม์

สูงในเลือด ช่วยวินิจฉยัโรคตบัและโรคอ่ืนไดด้ว้ยดงัน้ี 

2.1 ดีซ่าน (ตัวเหลือง, ตาเหลือง) จากสาเหตุต่าง ๆ เช่น ตับอักเสบจากการติดเช้ือไวรัส                     

ตบัอกัเสบบี (รายท่ีเป็นพาหะระดบัเอนไซมจ์ะสูงเลก็นอ้ยเท่านั้น) มีการทาํลายเม็ดเลือด

แดงมากผิดปกติ หรือมีการอุดตนัทางเดินนํ้าดี 

2.2 ตบัอกัเสบเน่ืองจากไดรั้บสารพิษ ตบัแขง็ และมะเร็งตบั 

2.3 โรคหวัใจ เช่น หวัใจขาดเลือด หวัใจคัง่เลือด 

2.4 โรคตบัอ่อนอกัเสบเฉียบพลนั 

2.5 โรคกลา้มเน้ือฝ่อ 

แอลคาไลน์ฟอสฟาเตส (Alkaline Phosphatase; ALP) ในการทดสอบสมรรถภาพของตบั ค่า ALP 

ใน ซี ร่ัม ท่ี สู งขึ้ น  แส ดงถึงก ารคั่งห รือการอุดกั้ น ของท างเดินนํ้ าดี  ซ่ึ งเกิดจากเห ตุ  2 ป ระการ  คื อ                                                       

มีการปลดปล่อยเอนไซมจ์ากเซลลต์บัเอง หรือเอนไซมท่ี์สร้างจากเซลลบ์ุทางเดินนํ้ าดีเองไหลออกไม่สะดวก 

โรคท่ีตรวจพบว่า ALP สูงได้แก่ ตับอักเสบ ตับแข็ง มะเร็งตับ  น่ิวในถุงนํ้ าดีหรือท่อนํ้ าดี โรคกระดูก                                         

หลายชนิด ในหญิงตั้งครรภแ์ละในเด็ก หรือผูสู้งอายท่ีุมีการเปล่ียนแปลงของกระดูก 

 

การตรวจทรวงอกด้วยเอก็ซเรย์ (Chest X-RAY)  

การตรวจทางรังสี ไดรั้บการยอมรับว่าควรมีการตรวจเป็นประจาํทุกปี คือ การเอ็กซเรยป์อด เม่ือมี

การฉายเอ็กซเรย์ รังสีบางส่วนจะถูกร่างกายดูดกลืนไว้ บางส่วนจะผ่านออกไปกระทบฟิล์มเอ็กซเรย ์                                  

อวยัวะต่าง ๆ ดูดกลืนรังสีไม่เทา่กนั จึงทาํให้เกิดความดาํบนฟิลม์ไม่เท่ากนัขึ้นอยู่กบัปริมาณรังสีท่ีตกกระทบ 

ภาพท่ีเกิดเป็นภาพแฝงไม่สามารถมองเห็นได ้ตอ้งนาํฟิลม์ไปผา่นขบวนการลา้งฟิลม์ เพื่อใหเ้กิดความดาํถาวร

ขึ้นบนฟิล์มจึงจะนําไปวินิจฉัยโรคได้ ขณะถ่ายเอ็กซเรยต์้องอยู่น่ิง ๆ หายใจเข้าเต็มท่ี กลั้นหายใจให้น่ิง                                

ปอดจะขยายเต็มท่ีและน่ิง ภาพท่ีไดจ้ะมีคุณภาพดี คมชดั ไม่มวั และง่ายต่อการวินิจฉัยโรค โรคท่ีพบไดจ้าก

การตรวจเอ็กซเรย  ์คือ วณัโรค ถุงลมโป่งพอง เน้ืองอกในปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด ปัจจยัเส่ียงต่อ                               
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การเกิดโรคจากพฤติกรรมบางอย่าง เช่น การสูบบุหร่ี หรือไดรั้บควนับุหร่ีเป็นประจาํ จะมีผลต่อการทาํลาย

ผนงัหลอดลมเกิดโรคถุงลมโปร่งพอง สารนิโคตินในบุหร่ีก่อให้เกิดการระคายเคืองต่อระบบทางเดินหายใจ 

และอาจนําไปสู่โรคเน้ืองอกในปอดได้อีกด้วย นอกจากน้ีการบริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูงจากเน้ือสัตว ์                                             

ขาดการออกกาํลงักายอาจก่อให้เกิดโรคหลอดเลือดและโรคความดนัโลหิตสูง ซ่ึงอาจจะพบหัวใจมีขนาดโต                          

กวา่ปกติในฟิลม์เอก็ซเรยป์อดได ้

 

การตรวจมะเร็งปากมดลูก (Pap Smear)  

มะเร็งปากมดลูกเป็นมะเร็งท่ีพบมากในสตรีไทย ในประชากรสตรี 10:100,000 คน จะพบมากใน

หญิงท่ีแต่งงานแล้วมากท่ีสุด ทางการแพทย์ของสหรัฐแนะนําให้สตรีท่ีมีเพศสัมพันธ์และอายุตั้ งแต่                                                      

18 ปีขึ้นไป ตรวจสเมียร์ของช่องคลอดและปากมดลูกปีละคร้ัง เป็นเวลานาน 3 ปี หรือมากกว่าและถา้พบว่า

ปกติ ก็สามารถตรวจให้มีความถ่ีน้อยลงโดยอาจเป็น 1-3 ปีต่อคร้ัง เพราะการวิจัยพบว่าความเส่ียงท่ีเกิด                                                        

ความผิดปกติต่อเยื่อบุปากมดลูกจะใช้เวลาประมาณ  3-5 ปี  แต่สําหรับสตรีท่ีจัดอยู่ในกลุ่มเส่ียงควร                             

ตรวจมะเร็งปากมดลูกเป็นประจาํทุกปี การวินิจฉยัโรคมะเร็งปากมดลูก มี 3 วิธี ไดแ้ก่  

1. ตรวจโดยการขูดเยื่อบุผิวปากมดลูกและช่องคลอดมาป้ายลงบนสไลด์แก้ว คงสภาพเซลล์ดว้ย 

95% แอลกอฮอลย์อ้มสี และนาํไปตรวจหาเซลลผิ์ดปกติจากกลอ้งจุลทรรศน์  

2. ใชก้ลอ้งท่ีมีกาํลงัขยายส่องตรวจบริเวณผิวปากมดลูกวา่มีความผิดปกติหรือไม ่

3. การตดัเน้ือเยือ่บริเวณปากมดลูก เป็นช้ินเน้ือเลก็ ๆ ในบริเวณท่ีสงสัยผิดปกติ  

 



อนุโมทนาบัตร
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ผลตรวจสุขภาพพนักงาน
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บริษัท รพพีล จํากดั 

(พนักงาน) 

ตรวจวนัที่  15 ธันวาคม พ.ศ. 2565  

       

   

 

 

 

รายงานสรุปผลการตรวจสุขภาพประจําปี 2565 

(ANNUAL CHECKUP REPORT 2022) 



 
 

คาํนํา 
 

การตรวจสุขภาพประจาํปี เป็นส่วนหน่ึงของกระบวนการพฒันาบุคลากรและหน่วยงาน โดยทรัพยากรบุคคลนั้นถือ

เป็นส่วนที่สําคญัของหน่วยงาน การตรวจสุขภาพประจาํปีเป็นกิจกรรมหน่ึงที่สนับสนุน การบริหารงานให้เป็นไปตาม

มาตรฐานสากล ซ่ึงเป็นส่ิงท่ีจาํเป็นในสภาวการณ์ปัจจุบนัในการท่ีหน่วยงานต่าง ๆ จะตอ้งปรับปรุงพฒันาการบริหารและการ

ผลิตใหไ้ดม้าตรฐาน 

ในปีน้ีทาง นวภัคคลินิกเวชกรรม ร่วมกับ บริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร์ จํากัด ได้ให้บริการตรวจสุขภาพแก่

พนักงานในหน่วยงานของท่าน อันแสดงถึงความสนใจในการพฒันาทรัพยากรบุคคลอย่างต่อเนื่องและจริงจงัของ

หน่วยงาน การตรวจสุขภาพประจาํปีน้ี สามารถคน้หาความผิดปกติท่ีมีอยู่ในพนกังานในระยะเร่ิมแรก ทาํให้พนกังานไดมี้

โอกาสท่ีจะไดรั้บการแนะนาํ การป้องกนั และการรักษาท่ีเหมาะสม อนัจะเป็นประโยชน์ต่อตวัพนกังานเอง การตรวจสุขภาพ

โดยทัว่ไปจะประกอบดว้ย การซักถามประวติั การตรวจร่างกาย และการตรวจทางห้องปฏิบติัการตาม ความเหมาะสมของ

สภาพแวดลอ้มในการทาํงานของพนกังาน ผลการตรวจสุขภาพทั้งหมด จะไดม้ีการสรุปผลการตรวจและจดัทาํรูปเล่ม เพื่อ

ส่งมอบแก่พนกังานเป็นรายบุคคล และสรุปผลภาพรวมของบริษทั เพื่อประโยชน์ในการบริหารจดัการต่อไป 

การตรวจสุขภาพในปีน้ี ประสบความสาํเร็จไปไดด้ว้ยดี ก็ดว้ยความสนใจและความร่วมมือของพนกังานทุกท่าน และ

เจา้หน้าท่ีท่ีเก่ียวขอ้งในระดบัต่าง ๆ ทุกระดบัทุกฝ่าย โดยเฉพาะฝ่ายทรัพยากรบุคคล และฝ่ายบริหารในหน่วยงานของท่าน

ทาง นวภัคคลนิิกเวชกรรม ร่วมกับ บริษัท ดับบลวิพ ีเมดดิคอลแคร์ จํากดั จึงใคร่ขอขอบพระคุณในความร่วมมือมา ณ โอกาส

น้ีดว้ย 
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บริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร จํากัด 

84/2 ม.1 ต.ลาํเหย อ.ดอนตมู จ.นครปฐม 73150 

เลขประจาํตวัผูเ้สียภาษี 0735562006638 

โทร. 061 024 6000 
E-mail: wpmedicalcare@gmail.com 

 

 

หนังสือรับรองการตรวจสุขภาพ 

 

 หนงัสือรับรองฉบบัน้ีใหไ้วเ้พื่อรับรองวา่ บริษัท รพีพล จํากดั ไดท้าํการตรวจสุขภาพพนกังานประจาํปี 2565 ในวนัท่ี 

15 ธนัวาคม พ.ศ. 2565 มีบุคคลเขา้รับการตรวจสุขภาพ จาํนวน 45 คน โดยศูนยต์รวจสุขภาพเคล่ือนท่ี นวภัคคลินิกเวชกรรม 

ร่วมกับบริษัท ดับบลิวพี เมดดิคอลแคร์ ไดด้าํเนินการโดยทีมแพทยอ์าชีวเวชศาสตร์ พยาบาล และเทคนิคการแพทย ์เป็นท่ี

เรียบร้อยแลว้ 

 ทางบริษทัฯ ขอรับรองผลการตรวจสุขภาพวา่เป็นความจริงตามสิทธิทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขทุกประการ 

 ออกให ้ณ วนัท่ี 10 มกราคม พ.ศ. 2566 

 

 

   

............................................... 

(นายแพทย์กติติภพ   นําจิตรไทย ว.19112) 

แพทย์อาชีวเวชศาสตร์ 
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วตัถุประสงค์ 
 

1. เป็นขอ้มูลพื้นฐานเก่ียวกบัสุขภาพพนกังานในแต่ละปี 

2. เพื่อเป็นการป้องกนั ส่งเสริม และแกไ้ขเก่ียวกบัปัญหาสุขภาพพนกังาน 

3. เพื่อเฝ้าระวงัอนัตรายจากการทาํงานท่ีอาจเป็นสาเหตุของโรคต่าง ๆ ในพนกังานได ้

4. เพื่อช่วยลดความสูญเสียจากการเจ็บป่วยของพนกังาน เช่น ขาดอตัรากาํลงับุคลากรในการทาํงาน 

5. เพื่อกระตุน้พนกังานใหเ้ห็นความสาํคญัของสุขภาพตนเอง 

6. เพื่อเป็นขอ้มูลรายงานภาครัฐตอบสนองนโยบายภาครัฐเร่ืองความปลอดภยัในการทาํงาน เป็นประโยชน์

ในแง่กฎหมายคุม้ครองแรงงานท่ีอา้งถึงได ้

7. เป็นแนวทางในการลดค่าใชจ่้ายในการรักษาพยาบาล, เงินทดแทนต่าง ๆ เม่ือพนกังานเกิดการเจ็บป่วย 
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รายการตรวจสุขภาพ 
 

1. ชัง่นํ้าหนกั และ วดัส่วนสูง    ตรวจร่างกายทัว่ไป 

2. Chest X-Ray     ตรวจภาพรังสีทรวงอก 

3. Audiogram Test     ตรวจสมรรถภาพการไดย้นิ 

4. Pulmonary Function Test    ตรวจสมรรถภาพปอด 
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วธีิการดําเนินงานและขอบเขต 
 

1. อุปกรณ์และเคร่ืองมือ ท่ีใชใ้นการตรวจสุขภาพ 

 เคร่ืองชัง่นํ้าหนกั, วดัส่วนสูง 

 รถเอก็ซเรยเ์คล่ือนท่ี 

 อ่ืน ๆ 

2. คณะผู้ทําการตรวจสุขภาพ 

 แพทย ์ จาํนวน 2 คน 

 ผูช่้วยพยาบาล จาํนวน 2 คน 

 เจา้หนา้ท่ีรังสี จาํนวน 2 คน 

 เจา้หนา้ท่ีตรวจสุขภาพ จาํนวน 10 คน 

 รวมท้ังส้ิน 16 คน 

3. ผู้ประสานงานของบริษัท 

 เจา้หนา้ท่ีการตลาด จาํนวน 1 คน 

4. วันท่ีทําการตรวจสุขภาพ 

 วนัท่ี 15 ธนัวาคม พ.ศ. 2565 

5. ยอดผู้เข้าตรวจสุขภาพ 

 เขา้ตรวจสุขภาพทั้งหมด 45 คน 
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ข้อมูลท่ัวไป 

ในปี พ.ศ. 2565 น้ี ทาง บริษัท รพีพล จํากัด  จดัให้มีการตรวจสุขภาพประจาํปีแก่พนักงาน โดยได้

ทาํการตรวจสุขภาพทัว่ไป และตรวจโดยทางห้องปฏิบติัการ เพื่อดูสถานะทางสุขภาพอนามยัท่ีอาจเกิดจาก

ส่ิงแวดลอ้มและการทาํงาน ซ่ึงมีพนกังานเขา้รับการตรวจในขั้นตอนต่าง ๆ 

ข้ันตอนท่ี 1 สํารวจประวัติส่วนตัวและข้อมูลทางกายภาพเบ้ืองต้น อันได้แก่  การสูบบุหร่ี,                                           

การด่ืมสุรา, ประวติัการเจ็บป่วยในอดีต หรือการผ่าตัด, โรคประจาํตัว, ยาท่ีใช้ประจาํ และขอ้มูลเก่ียวกับ

นํ้ าหนัก, ความสูง, ความดันโลหิต, ชีพจร และสายตา ซ่ึงจะบันทึกไว้ในสมุดรายงานผลตรวจสุขภาพ

พนกังานแต่ละบุคคล 

ข้ันตอนท่ี 2 เป็นการตรวจร่างกายโดยแพทย ์ซ่ึงได้ทาํการตรวจระบบต่าง ๆ ตั้งแต่สภาพร่างกาย

ทั่วไป, สภาพหัวใจ, สภาพปอด, ตรวจหาต่อมนํ้ าเหลือง หรือต่อมไทรอยด์ท่ีโตผิดปกติ, สภาพช่องปาก                                     

และช่องหู และสภาพผิวหนังทัว่ไป ซ่ึงจะบอกสภาวะอนามยัของพนกังาน และอาจพบความผิดปกติท่ีเป็น                               

ขอ้บ่งช้ีว่า ได้เกิดโรคจากสภาพแวดลอ้ม หรือการทาํงาน นอกจากน้ีพนักงานจะไดมี้โอกาสซักถามแพทย ์                                 

ถึงขอ้สงสัยในปัญหาสุขภาพ ขอ้มูลในขั้นตอนน้ีจะถูกบนัทึกในสมุดสุขภาพรายงานบุคคลท่ีจะส่งกลบัให้

พนกังานและจะถูกนาํมาวิเคราะห์เพื่อสรุปเป็นภาพรวม 

ข้ันตอนท่ี 3 เป็นการตรวจทางห้องปฏิบัติการ อันได้แก่ การตรวจเลือด , การตรวจปัสสาวะ                                    

และการตรวจเอกซเรย ์โดยพนักงานจะได้รับการตรวจตามปัจจัยท่ีอาจก่อโรคและตามความเหมาะสม                             

ขอ้มูลในขั้นตอนน้ีจะถูกบันทึกลงในสมุดสุขภาพรายงานบุคคลของพนักงาน และจะถูกนํามาวิเคราะห์                          

เพื่อสรุปเป็นภาพรวม 

ข้ันตอนท่ี 4 เป็นการตรวจสุขภาพด้านอาชีวอนามยั อนัได้แก่ สมรรถภาพการได้ยิน, สมรรถภาพ                    

การมองเห็น และสมรรถภาพการทาํงานของปอด ตามสภาพการสมัผสัปัจจยัเส่ียง 

 



รายการตรวจ
บริษทัแจ้ง

(คน)

เข้าตรวจ

(คน)

เข้าตรวจ

(%)

ไม่เข้าตรวจ

(คน)

ไม่เข้าตรวจ

(%)

ปกติ

(คน)

ปกติ

(%)

ผดิปกติ

(คน)

ผดิปกติ

(%)

ชั�งนาํหนกั วดัส่วนสูง 45 45 100.00 0 0.00 30 66.67 15 33.33

Chest X-Ray (ดิจิตอล) 44 44 100.00 0 0.00 43 97.73 1 2.27

Audiogram Test 44 44 100.00 0 0.00 44 100.00 0 0.00

Pulmonary Function Test 45 45 100.00 0 0.00 44 97.78 1 2.22

ตารางแสดงการเขา้รบัการตรวจสุขภาพประจาํปี 2565

ปี 2565
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กราฟแสดงการเข้ารับการตรวจสุขภาพประจําปี 2565 
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ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง
ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นายสมใจ เนติชยั 521 RPP-368 160พนกังาน368 20.3

นายส าราญ ศรีวิไล 912 RPP-369 175พนกังาน369 29.7

นายอ านวย ภู่โพธ์ิ 623 RPP-370 175พนกังาน370 20.2

นายสาธิต ฤทธ์ิเตม็ 804 RPP-371 179พนกังาน371 25.0

นายวิพฒัน์ ภู่โพธ์ิ 665 RPP-372 180พนกังาน372 20.4

นายศภุฤกษ ์เน่ืองจากน่วม 656 RPP-373 175พนกังาน373 21.2

นายศกัด์ิ รุกขชาติ 807 RPP-374 175พนกังาน374 26.1

นายบานเยน็ ฤกษพิ์ชยั 858 RPP-375 170พนกังาน375 29.4

นายส ารอง คงแสงทอง 529 RPP-376 165พนกังาน376 19.1

นายสาม สุขใจ 6310 RPP-377 163พนกังาน377 23.7

นายเลก็ อินทนิล 4511 RPP-378 160พนกังาน378 17.6

นายบญุชนิต บตุรขนัธ์ 6412 RPP-379 163พนกังาน379 24.1

นายสงัวรณ์ ทองนนท์ 7813 RPP-380 171พนกังาน380 26.7

นายภิรมย ์พรหมศิริ 6514 RPP-381 170พนกังาน381 22.5

นายทองค า สืบสอาด 6615 RPP-383 155พนกังาน383 27.5

นายสมศรี โสดา 5516 RPP-384 164พนกังาน384 20.4

นายโชคทวี บดีรัฐ 10017 RPP-385 184พนกังาน385 29.5

นายประคอง อินทะนู 6218 RPP-386 168พนกังาน386 22.0

นายแสงจนัทร์ ทนัจาว 7319 RPP-387 170พนกังาน387 25.3

นายสุทดั แกว้หงษ์ 11520 RPP-388 175พนกังาน388 37.6

นายพินิจ วงษช์อุ่ม 7221 RPP-389 175พนกังาน389 23.5

นายเส่ง คงท่ีอยู่ 5822 RPP-390 160พนกังาน390 22.7

นายบญุธรรม มณีโชค 5023 RPP-391 163พนกังาน391 18.8

นายพงษศ์กัด์ิ เหลารัตน์ 6024 RPP-392 180พนกังาน392 18.5

นายอนุชา มณีโชค 5225 RPP-393 162พนกังาน393 19.8

นายภาณุวฒัน ์บญุมี 7026 RPP-394 175พนกังาน394 22.9

หน้า 8ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน น ำ้หนัก (Kg.) ส่วนสูง (Cm.)แผนกHN BMI   (18.5 - 25.0 )

นายนคร บุตรสุวรรณ์ 6027 RPP-395 162พนกังาน395 22.9

นายKHUE 5028 RPP-396 160พนกังาน396 19.5

นายชานนท ์ประสพค า 6529 RPP-397 165พนกังาน397 23.9

นายพฒิุพงศ ์โตทุย้ 6530 RPP-398 170พนกังาน398 22.5

นายสมคิด ประสพค า 5331 RPP-399 160พนกังาน399 20.7

นายวิเชียร ทองเขียว 5232 RPP-400 170พนกังาน400 18.0

นางสาวสายพิน ยวงนุ่น 8733 RPP-401 156พนกังาน401 35.7

นางสาวชุดา ค  ามี 5734 RPP-402 154พนกังาน402 24.0

นางสรารัตน์ ศรีวิไล 5335 RPP-403 153พนกังาน403 22.6

นางสาวจินตหรา รัศมีพนัธ์ 5836 RPP-404 150พนกังาน404 25.8

นางสาวมุทิตา ภู่โพธ์ิ 6537 RPP-405 165พนกังาน405 23.9

นางสาวรัตนา บดีรัฐ 7838 RPP-406 153พนกังาน406 33.3

นางสาวทิวาทิพย ์เพาะปลูก 6039 RPP-407 165พนกังาน407 22.0

นางสาวศภุาพิชย ์ทองเกลียว 5240 RPP-408 163พนกังาน408 19.6

นายสิทธิชยั คะชาแกว้ 10041 RPP-409 170พนกังาน409 34.6

นายสุทศัน์ เพียเขมร 5842 RPP-410 165พนกังาน410 21.3

นางสุมาพร ทองค าพิน 6743 RPP-411 156พนกังาน411 27.5

นางสาวไปรยา ไชยรา 5544 RPP-412 153พนกังาน412 23.5

นางสาวขนิษฐา ยวงนุ่น 5045 RPP-413 160พนกังาน413 19.5

หน้า 9ตารางสรุปผลการตรวจร่างกายทัว่ไป ชัง่น ้าหนกั และ วดัส่วนสูง
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ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายสมใจ เนติชยั ปกติ1 RPP-368 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน368

นายส าราญ ศรีวิไล ปกติ2 RPP-369 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน369

นายอ านวย ภู่โพธ์ิ ปกติ3 RPP-370 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน370

นายสาธิต ฤทธ์ิเตม็ ปกติ4 RPP-371 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน371

นายวิพฒัน์ ภู่โพธ์ิ ปกติ5 RPP-372 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน372

นายศภุฤกษ ์เน่ืองจากน่วม ปกติ6 RPP-373 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน373

นายศกัด์ิ รุกขชาติ ผิดปกติ7 RPP-374 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบกระบงัลมขวายกสูง ควรปรึกษาแพทย์พนกังาน374

นายบานเยน็ ฤกษพิ์ชยั ปกติ8 RPP-375 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน375

นายส ารอง คงแสงทอง ปกติ9 RPP-376 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน376

นายสาม สุขใจ ผิดปกติ10 RPP-377 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ผิดปกติ พบรอยฝ้าอกัเสบกลีบปอดบนทั้ง 2 ขา้ง ควรพบแพทย์พนกังาน377

นายเลก็ อินทนิล ปกติ11 RPP-378 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน378

นายบญุชนิต บตุรขนัธ์ ปกติ12 RPP-379 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน379

นายสงัวรณ์ ทองนนท์ ปกติ13 RPP-380 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน380

นายภิรมย ์พรหมศิริ ปกติ14 RPP-381 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน381

นายทองค า สืบสอาด ปกติ15 RPP-383 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน383

นายสมศรี โสดา ปกติ16 RPP-384 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน384

นายโชคทวี บดีรัฐ ปกติ17 RPP-385 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน385

นายประคอง อินทะนู ปกติ18 RPP-386 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน386

นายแสงจนัทร์ ทนัจาว ปกติ19 RPP-387 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน387

นายสุทดั แกว้หงษ์ ปกติ20 RPP-388 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน388

นายพินิจ วงษช์อุ่ม ปกติ21 RPP-389 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน389

นายเส่ง คงท่ีอยู่ ปกติ22 RPP-390 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน390

นายบญุธรรม มณีโชค ปกติ23 RPP-391 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน391

นายพงษศ์กัด์ิ เหลารัตน์ ปกติ24 RPP-392 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน392

นายอนุชา มณีโชค ปกติ25 RPP-393 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน393

นายภาณุวฒัน ์บญุมี ปกติ26 RPP-394 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน394

หน้า 10ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
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ล ำดับ ช่ือ - นำมสกลุรหัสพนกังำน ผลกำรตรวจ สรุปผลกำรตรวจและค ำแนะน ำแผนกHN

นายนคร บุตรสุวรรณ์ ปกติ27 RPP-395 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน395

นายKHUE ปกติ28 RPP-396 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน396

นายชานนท ์ประสพค า ปกติ29 RPP-397 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน397

นายพฒิุพงศ ์โตทุย้ ปกติ30 RPP-398 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน398

นายสมคิด ประสพค า ปกติ31 RPP-399 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน399

นายวิเชียร ทองเขียว ปกติ32 RPP-400 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน400

นางสาวสายพิน ยวงนุ่น ปกติ33 RPP-401 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน401

นางสาวชุดา ค  ามี ปกติ34 RPP-402 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน402

นางสรารัตน์ ศรีวิไล ปกติ35 RPP-403 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน403

นางสาวจินตหรา รัศมีพนัธ์ ปกติ36 RPP-404 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน404

นางสาวมุทิตา ภู่โพธ์ิ ปกติ37 RPP-405 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน405

นางสาวรัตนา บดีรัฐ ปกติ38 RPP-406 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน406

นางสาวทิวาทิพย ์เพาะปลูก ปกติ39 RPP-407 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน407

นางสาวศภุาพิชย ์ทองเกลียว ปกติ40 RPP-408 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน408

นายสิทธิชยั คะชาแกว้ ปกติ41 RPP-409 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน409

นายสุทศัน์ เพียเขมร ปกติ42 RPP-410 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน410

นางสุมาพร ทองค าพิน ปกติ43 RPP-411 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน411

นางสาวไปรยา ไชยรา ปกติ44 RPP-412 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน412

นางสาวขนิษฐา ยวงนุ่น ปกติ45 RPP-413 * ผลการตรวจภาพรังสีทรวงอก ปกติพนกังาน413

หน้า 11ตารางสรุปผลตรวจภาพรังสีทรวงอก ( Chest X-Ray)
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ตารางสรุปผลตรวจสมรรถภาพการไดย้นิ ( Audiogram Test )

500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างซ้าย

ล าดับ ช่ือ - นามสกลุรหัสพนกังาน
500 1000 2000 3000 4000 6000

500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างขวา

500 1000 2000 3000 4000 6000
แผนก สรุปผลตรวจHN

ปกติ ปกติปกติ ปกติ1 นายสมใจ เนติชยั 15 3019 25RPP-368 252520201520 151520 303030พนกังาน ปกติ368

ปกติ ปกติปกติ ปกติ2 นายส าราญ ศรีวิไล 18 3523 24RPP-369 202020203515 201520 353535พนกังาน ปกติ369

ปกติ ปกติปกติ ปกติ3 นายอ านวย ภู่โพธ์ิ 25 2820 24RPP-370 202520152025 203020 302530พนกังาน ปกติ370

ปกติ ปกติปกติ ปกติ4 นายสาธิต ฤทธ์ิเตม็ 25 2518 21RPP-371 152025151520 302020 302025พนกังาน ปกติ371

ปกติ ปกติปกติ ปกติ5 นายวิพฒัน์ ภู่โพธ์ิ 28 2819 18RPP-372 151520152020 302520 302520พนกังาน ปกติ372

ปกติ ปกติปกติ ปกติ6 นายศภุฤกษ ์เน่ืองจากน่วม 23 2818 20RPP-373 252015151520 202520 302520พนกังาน ปกติ373

ปกติ ปกติปกติ ปกติ7 นายศกัด์ิ รุกขชาติ 35 3020 25RPP-374 302020252015 353520 303030พนกังาน ปกติ374

ปกติ ปกติปกติ ปกติ8 นายบานเยน็ ฤกษพิ์ชยั 23 2320 18RPP-375 151520201520 252025 252020พนกังาน ปกติ375

ปกติ ปกติปกติ ปกติ9 นายส ารอง คงแสงทอง 35 3524 21RPP-376 202020202030 353525 353525พนกังาน ปกติ376

ปกติ ปกติปกติ ปกติ10 นายสาม สุขใจ 25 2820 19RPP-377 152020152025 252520 302520พนกังาน ปกติ377

ปกติ ปกติปกติ ปกติ11 นายเลก็ อินทนิล 23 2018 18RPP-378 151520151520 252020 202020พนกังาน ปกติ378

ปกติ ปกติปกติ ปกติ12 นายบญุชนิต บตุรขนัธ์ 28 2019 20RPP-379 201520201515 253025 202025พนกังาน ปกติ379

ปกติ ปกติปกติ ปกติ13 นายสงัวรณ์ ทองนนท์ 25 2820 18RPP-380 151520201520 302025 302520พนกังาน ปกติ380

ปกติ ปกติปกติ ปกติ14 นายภิรมย ์พรหมศิริ 25 2820 20RPP-381 152520152025 252520 302520พนกังาน ปกติ381

ปกติ ปกติปกติ ปกติ15 นายทองค า สืบสอาด 35 3023 23RPP-383 202525202525 353520 303020พนกังาน ปกติ383

ปกติ ปกติปกติ ปกติ16 นายสมศรี โสดา 23 2019 18RPP-384 151520152020 202520 202020พนกังาน ปกติ384

ปกติ ปกติปกติ ปกติ17 นายโชคทวี บดีรัฐ 23 2820 19RPP-385 201520152025 202520 302520พนกังาน ปกติ385

ปกติ ปกติปกติ ปกติ18 นายประคอง อินทะนู 28 2519 19RPP-386 152020201525 253015 302020พนกังาน ปกติ386

ปกติ ปกติปกติ ปกติ19 นายแสงจนัทร์ ทนัจาว 30 3025 25RPP-387 202020402020 204020 402040พนกังาน ปกติ387

ปกติ ปกติปกติ ปกติ20 นายสุทดั แกว้หงษ์ 28 2819 18RPP-388 151520152020 302520 302520พนกังาน ปกติ388

ปกติ ปกติปกติ ปกติ21 นายพินิจ วงษช์อุ่ม 35 3524 23RPP-389 203020202030 353525 353520พนกังาน ปกติ389

ปกติ ปกติปกติ ปกติ22 นายบญุธรรม มณีโชค 25 2820 19RPP-391 152020252015 302020 302520พนกังาน ปกติ391

ปกติ ปกติปกติ ปกติ23 นายพงษศ์กัด์ิ เหลารัตน์ 30 3021 23RPP-392 252020202020 352525 253525พนกังาน ปกติ392

* ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่500 - 3,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 25 dB * ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่4,000 - 6,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 45 dB หน้า 12
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500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างซ้าย

ล าดับ ช่ือ - นามสกลุรหัสพนกังาน
500 1000 2000 3000 4000 6000

500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างขวา

500 1000 2000 3000 4000 6000
แผนก สรุปผลตรวจHN

ปกติ ปกติปกติ ปกติ24 นายอนุชา มณีโชค 25 2819 18RPP-393 151520152020 302020 253020พนกังาน ปกติ393

ปกติ ปกติปกติ ปกติ25 นายภาณุวฒัน ์บญุมี 23 2521 20RPP-394 152520202015 202530 302020พนกังาน ปกติ394

ปกติ ปกติปกติ ปกติ26 นายนคร บุตรสุวรรณ์ 23 2819 23RPP-395 202025151525 252020 302525พนกังาน ปกติ395

ปกติ ปกติปกติ ปกติ27 นายKHUE 20 2820 18RPP-396 151520202015 202025 302520พนกังาน ปกติ396

ปกติ ปกติปกติ ปกติ28 นายชานนท ์ประสพค า 23 3319 25RPP-397 203030202015 202520 353020พนกังาน ปกติ397

ปกติ ปกติปกติ ปกติ29 นายพฒิุพงศ ์โตทุย้ 25 2320 23RPP-398 252020202020 252520 202525พนกังาน ปกติ398

ปกติ ปกติปกติ ปกติ30 นายสมคิด ประสพค า 30 3024 24RPP-399 252020252020 303030 303030พนกังาน ปกติ399

ปกติ ปกติปกติ ปกติ31 นายวิเชียร ทองเขียว 20 2323 18RPP-400 151520202025 202025 252020พนกังาน ปกติ400

ปกติ ปกติปกติ ปกติ32 นางสาวสายพิน ยวงนุ่น 28 3523 23RPP-401 203020202020 352030 353520พนกังาน ปกติ401

ปกติ ปกติปกติ ปกติ33 นางสาวชุดา ค  ามี 25 2818 23RPP-402 202025151520 252520 302525พนกังาน ปกติ402

ปกติ ปกติปกติ ปกติ34 นางสรารัตน์ ศรีวิไล 23 2318 23RPP-403 252520151520 202520 202520พนกังาน ปกติ403

ปกติ ปกติปกติ ปกติ35 นางสาวจินตหรา รัศมีพนัธ์ 25 2519 19RPP-404 151525152020 252520 302020พนกังาน ปกติ404

ปกติ ปกติปกติ ปกติ36 นางสาวมุทิตา ภู่โพธ์ิ 28 2820 24RPP-405 252525202015 302525 302520พนกังาน ปกติ405

ปกติ ปกติปกติ ปกติ37 นางสาวรัตนา บดีรัฐ 33 3024 23RPP-406 252020252020 353030 303025พนกังาน ปกติ406

ปกติ ปกติปกติ ปกติ38 นางสาวทิวาทิพย ์เพาะปลูก 25 3318 25RPP-407 302030201515 252520 353020พนกังาน ปกติ407

ปกติ ปกติปกติ ปกติ39 นางสาวศภุาพิชย ์ทองเกลียว 28 2318 20RPP-408 152025151520 302520 202520พนกังาน ปกติ408

ปกติ ปกติปกติ ปกติ40 นายสิทธิชยั คะชาแกว้ 35 3525 24RPP-409 202030252030 353525 353525พนกังาน ปกติ409

ปกติ ปกติปกติ ปกติ41 นายสุทศัน์ เพียเขมร 30 2820 20RPP-410 201520202015 303025 253025พนกังาน ปกติ410

ปกติ ปกติปกติ ปกติ42 นางสุมาพร ทองค าพิน 23 2820 19RPP-411 152020201520 252025 302520พนกังาน ปกติ411

ปกติ ปกติปกติ ปกติ43 นางสาวไปรยา ไชยรา 23 2320 20RPP-412 201520152025 252020 252025พนกังาน ปกติ412

ปกติ ปกติปกติ ปกติ44 นางสาวขนิษฐา ยวงนุ่น 30 3518 25RPP-413 352520201020 204020 353520พนกังาน ปกติ413

* ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่500 - 3,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 25 dB * ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่4,000 - 6,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 45 dB หน้า 13
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500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างซ้าย

ล าดับ ช่ือ - นามสกลุรหัสพนกังาน
500 1000 2000 3000 4000 6000

500 - 3000 Hz. 4000 - 6000 Hz.

สรุปช่วงปกติ สรุปช่วงเสียงสูง

สรุปผลหูข้างขวา

500 1000 2000 3000 4000 6000
แผนก สรุปผลตรวจHN

แหล่งข้อมูลอ้างอิงจาก : คูมื่อเฝ้าระวงัการสูญเสียการไดย้นิ ส านกังานโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดลอ้ม กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงัปกติ

ควรพบแพทยเ์ฉพาะทาง หูความถีต่ า่ (500-3000 Hz) ผดิปกติ

ค าแนะน าผลตรวจการได้ยนิ

ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงั , เฝ้าระวงัการไดย้นิและควรพบแพทยเ์ฉพาะทาง หู               ความถีต่ า่ (500-3000 Hz) ผดิปกติ           
  ความถีสู่ง (4000-6000 Hz) ผดิปกติ

ควรพบแพทยเ์ฉพาะทาง หู ความถีต่ า่ (500-3000 Hz) ผดิปกติ / เฝ้าระวงั

ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงั , เฝ้าระวงัการไดย้นิและควรพบแพทยเ์ฉพาะทาง หู               ความถีต่ า่ (500-3000 Hz) ผดิปกติ           
  ความถีสู่ง (4000-6000 Hz) ผดิปกติ / เฝ้าระวงั

ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงัและเฝ้าระวงัการไดย้นิความถีสู่ง (4000-6000 Hz) ผดิปกติ

ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงัและเฝ้าระวงัการไดย้นิความถีสู่ง (4000-6000 Hz) ผดิปกติ / เฝ้าระวงั
ควรสวมอุปกรณ์ป้องกนัเสียงเม่ือเขา้ไปในบริเวณท่ีมีเสียงดงัและเฝ้าระวงัการไดย้นิเฝ้าระวงั

* ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่500 - 3,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 25 dB * ค่าปกติ : ของช่วงความถี ่4,000 - 6,000 Hz. น้อยกว่าหรือเท่ากบั 45 dB หน้า 14



ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-3681 ปกติ2.98 2.9 97.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมใจ เนติชยั พนกังาน368

RPP-3692 ปกติ2.4 2.3 95.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายส าราญ ศรีวิไล พนกังาน369

RPP-3703 ปกติ2.6 2.3 88.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายอ านวย ภู่โพธ์ิ พนกังาน370

RPP-3714 ปกติ2.6 2.6 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสาธิต ฤทธ์ิเตม็ พนกังาน371

RPP-3725 ผิดปกติ2.9 2.2 75.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอดต ่ากว่าเกณฑแ์บบจ ากดัการขยายตวัเลก็นอ้ย ควรออกก าลงักายสม ่าเสมอนายวิพฒัน์ ภู่โพธ์ิ พนกังาน372

RPP-3736 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายศภุฤกษ ์เน่ืองจากน่วม พนกังาน373

RPP-3747 ปกติ2.34 2.3 98.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายศกัด์ิ รุกขชาติ พนกังาน374

RPP-3758 ปกติ2.45 2.43 99.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายบานเยน็ ฤกษพิ์ชยั พนกังาน375

RPP-3769 ปกติ2.3 2.3 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายส ารอง คงแสงทอง พนกังาน376

RPP-37710 ปกติ2.71 2.71 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสาม สุขใจ พนกังาน377

RPP-37811 ปกติ3 2.4 80.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายเลก็ อินทนิล พนกังาน378

RPP-37912 ปกติ3 2.9 96.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายบญุชนิต บตุรขนัธ์ พนกังาน379

RPP-38013 ปกติ2.4 2.4 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสงัวรณ์ ทองนนท์ พนกังาน380

RPP-38114 ปกติ2.25 2.2 97.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายภิรมย ์พรหมศิริ พนกังาน381

RPP-38315 ปกติ2.08 2.06 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายทองค า สืบสอาด พนกังาน383

RPP-38416 ปกติ2.22 2.2 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมศรี โสดา พนกังาน384

RPP-38517 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายโชคทวี บดีรัฐ พนกังาน385

RPP-38618 ปกติ3.28 2.88 87.8 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายประคอง อินทะนู พนกังาน386

RPP-38719 ปกติ2.25 2.18 96.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายแสงจนัทร์ ทนัจาว พนกังาน387

RPP-38820 ปกติ2.18 2.1 96.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุทดั แกว้หงษ์ พนกังาน388

RPP-38921 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายพินิจ วงษช์อุ่ม พนกังาน389

RPP-39022 ปกติ2.18 2.1 96.3 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายเส่ง คงท่ีอยู่ พนกังาน390

RPP-39123 ปกติ2.1 2.06 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายบญุธรรม มณีโชค พนกังาน391

RPP-39224 ปกติ2.25 2.18 96.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายพงษศ์กัด์ิ เหลารัตน์ พนกังาน392

หน้า 15ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
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รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

RPP-39325 ปกติ2.06 2.05 99.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายอนุชา มณีโชค พนกังาน393

RPP-39426 ปกติ2.16 2.1 97.2 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายภาณุวฒัน ์บญุมี พนกังาน394

RPP-39527 ปกติ2.17 2.06 94.9 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายนคร บุตรสุวรรณ์ พนกังาน395

RPP-39628 ปกติ2.01 2.01 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายKHUE พนกังาน396

RPP-39729 ปกติ2.12 2.1 99.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายชานนท ์ประสพค า พนกังาน397

RPP-39830 ปกติ2.18 2.15 98.6 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายพฒิุพงศ ์โตทุย้ พนกังาน398

RPP-39931 ปกติ2.2 2.1 95.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสมคิด ประสพค า พนกังาน399

RPP-40032 ปกติ2.15 2.1 97.7 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายวิเชียร ทองเขียว พนกังาน400

RPP-40133 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวสายพิน ยวงนุ่น พนกังาน401

RPP-40234 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวชุดา ค  ามี พนกังาน402

RPP-40335 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสรารัตน์ ศรีวิไล พนกังาน403

RPP-40436 ปกติ2.2 2.1 95.5 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวจินตหรา รัศมีพนัธ์ พนกังาน404

RPP-40537 ปกติ2.1 2.06 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวมุทิตา ภู่โพธ์ิ พนกังาน405

RPP-40638 ปกติ2.1 2.1 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวรัตนา บดีรัฐ พนกังาน406

RPP-40739 ปกติ2.06 2.02 98.1 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวทิวาทิพย ์เพาะปลูก พนกังาน407

RPP-40840 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวศภุาพิชย ์ทองเกลียว พนกังาน408

RPP-40941 ปกติ2.1 2.08 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสิทธิชยั คะชาแกว้ พนกังาน409

RPP-41042 ปกติ2 2 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินายสุทศัน์ เพียเขมร พนกังาน410

RPP-41143 ปกติ2.11 2.11 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสุมาพร ทองค าพิน พนกังาน411

RPP-41244 ปกติ2.1 2.08 99.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวไปรยา ไชยรา พนกังาน412

RPP-41345 ปกติ2.05 2.05 100.0 * ผลตรวจสมรรถภาพการท างานของปอด ปกตินางสาวขนิษฐา ยวงนุ่น พนกังาน413

หน้า 16ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )
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รหัสพนกังาน ผลการตรวจล าดับ สรุปผลการตรวจและค าแนะน าFVC (L) FEV1/FVC (%)FEV1  (L)ช่ือ - นามสกลุ แผนกHN

FVC (L)    คือ   ปริมาตรซ่ึงเป่าออกมาเตม็ท่ีหลงัการหายใจเขา้เตม็ท่ี

FEV1 (L)  คือ   ปริมาตรอาการซ่ึงเป่าออกมา ในช่วง 1  วินาทีแรก หลงัการหายใจเขา้เตม็ท่ี

** ค่าปกติและค าอธิบาย ** คา่ปกติ  :  คา่ FEV1/FVC (%)  มากกวา่หรือเท่ากบั 80 %

หมายเหตุ : คนท่ีมีความผิดปกติของสมรรถภาพปอด หมายถึง ผูท่ี้มีสมรรถภาพปอดลดลง แบบปานกลางข้ึนไป (สมรรถภาพปอดอุดกั้น หรือจ ากดัหรือผสมแบบปานกลาง) หรือสมรรถภาพปอดลดลงแบบเล็กนอ้ย และมีอาการทางระบบทางเดินหายใจทั้งน้ีผูท่ี้
มีสมรรถภาพปอดลดลงแบบปานกลางแต่ผูเ้ป่าไม่สบายอยูใ่นขณะเป่า เช่น ไอ หรือเจ็บคออยูท่  าให้เป่าไม่ไดเ้ตม็ท่ีจึงถือว่าอยูใ่นกลุ่มปกติ ควรตอ้งเป่าซ ้าเม่ือหายใจแลว้

หน้า 17ตารางสรุปผลการตรวจสมรรถภาพปอด ( Pulmonary  Function Test )



 

  

18 

ความรู้และคาํแนะนาํในการตรวจสุขภาพ 

 

การตรวจสุขภาพประจําปีสําคัญอย่างไร 

การตรวจสุขภาพประจาํปีเป็นความลบัเก่ียวกบัสุขภาพ ขอ้มูลชีวิตท่ีสามารถเรียนรู้และดูแลสุขภาพ

ของตวัท่านเองได ้เน่ืองจากชีวิตของทุกคนเป็นชีวิตท่ีมีคุณค่าควรแก่การทะนุถนอม ดูแล รักษาเพื่อครอบครัว

และคนท่ีคุณรักยิ่ง สุขภาพเป็นส่ิงสําคญัสําหรับมนุษยท์ุกคน การมีสุขภาพท่ีดีย่อมก่อให้เกิดความพร้อมใน

การปฏิบัติงานอย่างเต็มความสามารถ มีประสิทธิภาพและคุณภาพงานเต็มท่ี และการมีสุขภาพดีเป็น

เคร่ืองบ่งช้ีถึงการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีดว้ย การตรวจสุขภาพประจาํปีจึงเป็นส่ิงสําคญัท่ีสุดอย่างหน่ึงท่ีทุกคน                                  

ควรจะได้รับอย่างน้อยก็เป็นการประเมินผลสุขภาพตวัเองว่าในรอบปีท่ีผ่านมามีส่ิงผิดปกติหรือตอ้งแกไ้ข

อย่างไร รวมทั้งกระตุน้เตือนให้ดูแลรักษาสุขภาพของตนเองเพิ่มขึ้น การตรวจสุขภาพประจาํปีอาจกระทาํได้

โดยการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ซ่ึงจะช่วยขจัดความหวาดระแวงสงสัยว่าจะเป็นโรค และช่วยบอก                                          

ความผิดปกติบางอย่างท่ีแฝงอยู่ภายในร่างกายโดยยงัไม่ปรากฏอาการ เพื่อจะไดก้ระตุน้เตือนให้ดูแลรักษา

ป้องกันตวัเองก่อนท่ีจะเกิดโรค การดูแลรักษาตั้งแต่ระยะเร่ิมตน้ของโรคจะช่วยให้หายจากโรคนั้นไดง้่าย                                   

ลดปัญหาท่ีจะนาํไปสู่การสูญเสียทางเศรษฐกิจของครอบครัวและประเทศชาติต่อไป 

 

การเตรียมตัวอย่างไร..ก่อนตรวจสุขภาพประจําปี   

บุคคลท่ีตรวจสุขภาพประจาํปีส่วนใหญ่จะไม่ปรากฏอาการเจ็บป่วย การตรวจร่างกายภายนอก                                      

อาจไม่พบความผิดปกติ จึงจาํเป็นตอ้งใช้การตรวจทางห้องปฏิบติัการร่วมดว้ย เช่น การตรวจเลือด ปัสสาวะ 

อุจจาระ และฉายรังสีปอด เป็นตน้ เพื่อช่วยคน้หาส่ิงผิดปกติท่ีอาจซ่อนเร้นอยู่ ซ่ึงไม่สามารถตรวจพบจาก

ภายนอกได ้การตรวจสุขภาพโดยการตรวจทางห้องปฏิบติัการ เป็นการตรวจสอบสารชีวเคมีท่ีเก่ียวขอ้งกบั

กระบวนการต่างๆ ของร่างกาย รวมทั้ งสารท่ีเป็นผลมาจากการทํางานของระบบต่าง ๆ ภายในร่างกาย

ตลอดจนเซลล์และสารคัดหลั่งต่าง ๆ และผลการตรวจวิเคราะห์จะถูกต้องมีประโยชน์ต่อการวินิจฉัย                                     

หาความผิดปกติและประเมินสถานะสุขภาพได้แม่นยาํ ผู ้รับการตรวจต้องเตรียมตัวก่อนล่วงหน้า                                        

การตรวจบางชนิดไม่จาํเป็นตอ้งเตรียมตวัมาก่อนลว่งหนา้  

โดยทัว่ไปผูป้ระสงค์จะตรวจสุขภาพควรงดอาหารขา้มคืนอย่างน้อย 6-8 ชั่วโมง ระหว่างน้ีอาจด่ืม                        

นํ้ าธรรมดาได้บ้างเล็กน้อย ยกเวน้ กาแฟ นม หรือนํ้ าหวาน เน่ืองจากอาหารท่ีรับประทานมีผลกระทบ                                

ต่อระดบัของสารเคมีบางชนิดในเลือด เช่น กลูโคส กรดยูริก ฟอสเฟต และไขมนั เป็นตน้ โดยเฉพาะในราย                          

ท่ีต้องการตรวจระดับไขมนัควรจะต้องงดอาหารขา้มคืนเป็นเวลา 12-14 ชั่วโมง การตรวจสุขภาพควรงด                           

การด่ืมเหลา้, งดการสูบบุหร่ี เพราะจะทาํใหร้ะดบัสารเคมีบางอยา่งสูงขึ้น และทาํใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงของ

ระดบัฮอร์โมนดว้ย ผูป้ระสงค์จะตรวจสุขภาพควรงดยาท่ีรับประทานทุกชนิดเป็นเวลา 48 ชัว่โมง เน่ืองจาก                            

ยาบางชนิดอาจมีผลรบกวนต่อระดบัสารเคมีบางอย่างในร่างกาย นอกจากน้ีควรพกัผ่อนให้เพียงพอ ทาํจิตใจ

ใหส้บาย ไม่ควรวิตกกงัวลกบัการตรวจสุขภาพของตนเอง 
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ควรตรวจอะไรบา้งในการตรวจสุขภาพประจาํปี  

การตรวจปัสสาวะ (Urine Analysis; UA) 

ปัสสาวะเป็นของเหลวท่ีเกิดจากการกรองเลือดผา่นไต โดยระหวา่งการกรอง 

ไตจะดูดซึมสารบางชนิดกลบัเขา้ไปและปล่อยให้นํ้ าและสารบางอย่างถูกขบัออกมา

การตรวจปัสสาวะทางหอ้งปฏิบติัการ ประกอบดว้ย 

1. การตรวจทางฟิสิกส์ เช่น การดูสี ความขุ่น และความถ่วงจาํเพาะของปัสสาวะ 

2. การตรวจทางเคมี เพื่อหาสารท่ีขบัหรือหลัง่ออกมาในปัสสาวะ เช่น โปรตีน นํ้ าตาล นํ้ าดี หรือ

สารบางตวัท่ีบ่งบอกถึงการอกัเสบ หรือติดเช้ือในทางเดินปัสสาวะ 

3. การตรวจทางกลอ้งจุลทรรศน์ เพื่อดูตะกอนท่ีอยูใ่นปัสสาวะวา่มีเมด็เลือดแดง เมด็เลือดขาว ผลึก

ของสารเช้ือก่อโรค เซลล์เยื่อบุทางเดินปัสสาวะชนิดต่าง ๆ หรือส่ิงผิดปกติท่ีเกิดขึ้นภายใน

ทางเดินปัสสาวะ  

 

ผลการตรวจปัสสาวะ อาจทําให้พบความผิดปกติท่ีซ่อนเร้นอยู่โดยไม่มีอาการเจ็บป่วย จึงเป็น                           

การตรวจสอบเบ้ืองตน้ท่ีอาจบ่งบอกโรคไต และ/หรือโรคอ่ืนท่ีมีความสัมพนัธ์กบัระบบทางเดินปัสสาวะ                            

เช่น เบาหวาน (พบนํ้ าตาลในปัสสาวะ), ดีซ่าน (พบปัสสาวะมีสีของนํ้าดี), น่ิว (พบเมด็เลือดแดงหรือผลึกของ

สารร่วมดว้ย), การอกัเสบ/ติดเช้ือ (พบเม็ดเลือดขาวหรือแบคทีเรียร่วมดว้ย) เป็นตน้ ความผิดปกติท่ีพบบ่อย 

คือ กระเพาะปัสสาวะอกัเสบ มกัเกิดขึ้นในเพศหญิง เพราะบางคร้ังมีความจาํเป็นตอ้งกลั้นปัสสาวะ หรือรักษา

ความสะอาดอวยัวะเพศไม่ดีพอ ทาํให้เช้ือโรคจากภายนอกเขา้สู่กระเพาะปัสสาวะไดง้่าย ซ่ึงหากไม่มีอาการ

ปัสสาวะบ่อย กะปริดกะปรอย แสบขัด ปัสสาวะไม่สุด หรือปวดท้องน้อย ควรด่ืมนํ้ ามาก ๆ หลีกเล่ียง                               

การกลั้นปัสสาวะ ระวงัความสะอาดอวยัวะเพศ ไม่จาํเป็นตอ้งรับประทานยาใด ๆ แต่หากมีอาการดงักล่าว

ตอ้งปรึกษาแพทย ์ 

 

การตรวจอุจจาระ (Stool Analysis; SA)  

เป็นการตรวจในห้องปฏิบติัการเพื่อช่วยในการวินิจฉัยโรคท่ีเก่ียวกบัระบบทางเดินอาหาร ส่วนใหญ่

ใชใ้นการหาสาเหตุของโรคทอ้งร่วงว่าเกิดจากเช้ือปรสิต (หนอนพยาธิและโปรโตซวั) หรือแบคทีเรียชนิดใด

บางคร้ังแม้มีการติดเช้ือก็อาจไม่แสดงอาการ ผูติ้ดเช้ือจึงทาํหน้าท่ีเสมือนเป็นพาหะแพร่เช้ือไปสู่ผูอ่ื้นได ้                           

การตรวจอุจจาระจึงช่วยป้องกนัจุดน้ีได ้การตรวจวินิจฉัยท่ีถูกตอ้งจะทาํตั้งแต่สังเกตอุจจาระว่ามีสีและกล่ิน

อย่างไร ลกัษณะแข็ง เหลว หรือเป็นนํ้ า มีมูก หรือเลือดปนออกมาหรือไม่ หรือบางคร้ังอาจเห็นช้ินส่วนของ

หนอนพยาธิปนมา ท่ีสําคญัท่ีสุดจะตรวจดว้ยการส่องดูกลอ้งจุลทรรศน์ ซ่ึงสามารถตรวจหาจุลชีพก่อโรคได้

หลายชนิด คือ 
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 หนอนพยาธิลาํไส ้อาจพบไข่ ตวัอ่อน ตวัแก่ ปลอ้งของพยาธิตวัแก่ 

 หนอนพยาธิท่ีไม่ไดอ้ยูใ่นลาํไส้ แต่มีบางระยะอยูใ่นลาํไส้ เช่น พบไข่พยาธิใบไมใ้นตบัท่ีออกมา

กับนํ้ าดีแล้วผ่านออกมาทางลาํไส้ หรือพบไข่ของพยาธิใบไม้ในปอดเม่ือผูป่้วยกลืนเสมหะ                                  

ซ่ึงมีไข่ลงไปในกระเพาะและผา่นต่อไปยงัสาํไส ้เป็นตน้ 

 พวกโปรโตซวั หรือเป็นสัตวเ์ซลลเ์ดียว 

 แบคทีเรีย ตอ้งอาศยัการเพาะเช้ือและตรวจพิสูจน์ชนิดของเช้ือเพิ่มเติม  

 

นอกจากน้ีมีการนบัปริมาณเม็ดเลือดแดง เมด็เลือดขาวท่ีออกมากบัอุจจาระร่วมดว้ยการตรวจอุจจาระ

ช่วยบอกถึงพยาธิสภาพ หรือความผิดปกติของระบบทางเดินอาหารได้อีกด้วย เช่น การตรวจอุจจาระท่ี                                    

เลือดปนเป้ือน ซ่ึงพบไดใ้นโรคท่ีเก่ียวกบัความผิดปกติของกระเพาะอาหารและลาํไส้ เช่น แผลในกระเพาะ

อาหาร ลําไส้อุดตัน  มะเร็งกระเพาะอาหารและลําไส้  ริดสีดวงทวาร เป็นต้น  นอกจากเลือดแล้วยงัมี                                                       

การตรวจสารอ่ืนท่ีปนออกมากบัอุจจาระท่ีช่วยบ่งบอกถึงพยาธิสภาพได ้เช่น การตรวจไม่พบนํ้ าดีในอุจจาระ                                             

(อุจจาระสีซีด) ช่วยบอกถึงการอุดตนัของท่อนํ้าดีในผูป่้วยดีซ่าน 

 

การตรวจความสมบูรณ์ของเม็ดเลือด (Complete Blood Count; CBC)  

 เลือดของคนสามารถแยกออกได้ 2 ส่วน คือ เซลล์เม็ดเลือด และนํ้ าเหลือง เซลล์เม็ดเลือดจะ

ประกอบไปด้วย เม็ดเลือดแดง , เม็ดเลือดขาว  และเกล็ดเลือด  โดยเม็ดเลือดแดงมีสารฮีโมโกลบิน                                                     

(Hemoglobin; Hb/HGB) จับกับออกซิเจนพาไปให้เน้ือเยื่ออ่ืน ๆ เม็ดเลือดขาวป้องกันส่ิงแปลกปลอมท่ี                                 

เข้าสู่ ร่างกายส่วนเกล็ดเลือดจะให้ความแข็งแกร่งแก่หลอดเลือดและยับยั้ ง                                             

การเสียเลือด หากมีความผิดปกติเกิดขึ้นภายในร่างกายท่ีมีผลกระทบต่อระบบเลือด                                      

และการไหลเวียน อาจทาํให้เซลล์เหล่าน้ีมีการเปล่ียนแปลงจาํนวน รูปร่าง การติดสี 

หรือหน้าท่ีส่วนนํ้ าเหลืองในหลอดเลือดก็อาจมีปริมาณลดลง หรือมีส่วนประกอบ

ของสารท่ีละลายอยู่ในนํ้ าเหลืองผิดไปจากเดิม หรืออาจตรวจพบเช้ือโรคในเลือดได ้

การตรวจ CBC เป็นการศึกษาส่วนประกอบของเลือดประกอบด้วยวดัปริมาณ                          

ความเขม้ขน้ของฮีโมโกลบิน การวดัปริมาตรอดัแน่นของเม็ดเลือดแดง หรือฮีมาโตคริต (Hematocrit; HCT) 

การนับจาํนวนเม็ดเลือด การนับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว การรายงานรูปร่างและการติดสี ผลการตรวจ

สามารถช่วยวินิจฉัยโรคและภาวะต่อไปน้ี คือ ภาวะซีดหรือโลหิตจาง โดยพิจารณาจากปริมาณความเขม้ขน้

ของฮีโมโกลบินและปริมาตรอดัแน่นของเม็ดเลือดแดง ซ่ึงจะมีค่าตํ่ากว่าเกณฑป์กติ และจากจาํนวนเม็ดเลือด

แดง รูปร่าง และการติดสีของเม็ดเลือดแดง สามารถบอกสาเหตุของภาวะโลหิตจางได้อย่างคร่าว ๆ เช่น 

สาเหตุเกิดจากการขาดสารอาหาร หรือสาเหตุจากพนัธุกรรม เช่น ธาลสัซีเมีย (Thalassemia) อาจเป็นพาหะ

หรือเป็นโรคการอักเสบ หรือการติดเช้ือ จากผลการนับจํานวนและการนับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว 

สามารถช่วยแยกสาเหตุของการติดเช้ือว่าเกิดจากแบคทีเรีย ไวรัส หรือพยาธิ เป็นตน้โรคเลือดบางชนิด เช่น 

มะเร็งเมด็เลือดขาว โรคไขกระดูกฝ่อ เป็นตน้ โรคมาลาเรีย ซ่ึงจะพบเช้ือระยะต่าง ๆ ในเซลลเ์มด็เลือดแดง 
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การตรวจน้ําตาลในเลือด (Fasting Blood Sugar; FBS)  

นํ้ าตาลเป็นสารท่ีให้พลังงานแก่ร่างกาย ถูกควบคุมด้วยฮอร์โมนหลายชนิดเพื่อให้การใช้นํ้ าตาล

เป็นไปอย่างเหมาะสม อินซูลิน (Insulin) เป็นฮอร์โมนซ่ึงผลิตจากตบัอ่อนมีบทบาทสําคญัในการนาํนํ้ าตาล

กลูโคส (Glucose) เขา้เซลล ์เพื่อใช้เป็นพลงังานและเก็บสะสมไวท่ี้ตบั อินซูลินมีผลควบคุมระดบันํ้ าตาลใน

เลือด ถ้าอินซูลินปริมาณน้อยหรือไม่สามารถทําหน้าท่ีได้จากสาเหตุใดก็ตาม จะทําให้ระดับนํ้ าตาลใน                                 

เลือดสูงขึ้น เบาหวาน เป็นโรคท่ีมีความผิดปกติของการควบคุมนํ้ าตาลกลูโคสในเลือด อาจเกิดเน่ืองจาก                     

ตบัอ่อนไม่สามารถสร้างและหลั่งฮอร์โมนอินซูลินได้ตามปกติ ทาํให้เซลล์ต่าง ๆ ไม่สามารถนํากลูโคส                                       

ไปใชไ้ด ้จึงมีระดบันํ้ าตาลกลูโคสในเลือดสูงนํ้ าตาลจะถูกขบัออกทางปัสสาวะ ทาํให้ปัสสาวะมีความหวาน                               

จึงเรียกว่า "โรคเบาหวาน" อาการโรคเบาหวานเกิดจากการมีระดบันํ้ าตาลในเลือดสูง ไดแ้ก่ ปัสสาวะมาก, 

คอแห้ง, กระหายนํ้ า, อ่อนเพลีย, หิวบ่อย, นํ้าหนกัลด, ชาปลายมือปลายเทา้ และตามวั ซ่ึงผูป่้วยโรคเบาหวาน                                        

จาํนวนมากไม่มีอาการบ่งช้ีดังกล่าว แต่พบว่าเป็นโรคได้จากการตรวจเลือดในการตรวจสุขภาพประจาํปี                                                

ผูมี้โอกาสเส่ียงเป็นโรคเบาหวานควรตรวจเลือดประจาํทุกปี การตรวจหาระดับนํ้ าตาลกลูโคสในเลือด                                             

ผูป่้วยต้องงดอาหารเป็นเวลาอย่างน้อย 6-12 ชั่วโมง ก่อนเจาะเลือด คนทั่วไปท่ีไม่มีอาการแสดงของ

โรคเบาหวาน จะใช้ค่า FBS เป็นตัวบ่งช้ีว่าเป็นโรคเบาหวานหรือไม่ ถ้าค่า FBS ได้มากกว่า 140 มก./ดล.                                                  

(ค่าปกติ 70-110 มก./ดล.) เม่ือทาํ 2 คร้ัง ต่างวนักนัสามารถวินิจฉยัไดว้า่เป็นเบาหวาน นอกจากน้ียงัใชค้่า FBS 

ในการติดตามผลการรักษาควบคุมระดบันํ้าตาลในเลือดไดดี้หรือไม ่

 

การตรวจหมู่เลือด (Blood Group)  

การตรวจหมู่ เลือดมีวัตถุประสงค์เพื่อหาชนิดของหมู่ เลือดท่ีปรากฏอยู่บนผิวเม็ดเลือดแดง                                                 

เพื่อประโยชน์ในการให้เลือดท่ีตรงหมู่กนั เป็นการป้องกนัอนัตรายจากการให้เลือดผิดหมู่ การตรวจหมู่เลือด

ท่ีสมบูรณ์ต้องตรวจทั้ งแอนติเจนจากเม็ดเลือดแดงและแอนติบอดี (Antibody) จากนํ้ าเหลือง เพื่อยืนยนั                               

ซ่ึงกันและกนั เน่ืองจากเลือดเป็นส่ิงท่ีจาํเป็นสําหรับการมีชีวิตอยู่และยงัไม่มีส่ิงใดท่ีทาํหน้าท่ีแทนเลือดได้

อย่างสมบูรณ์  เม่ือต้องเสียเลือดจํานวนมากจึงจําเป็นต้องรับบริจาคจากเพื่อนมนุษย์ด้วยกัน  ดังนั้ น                                    

บัตรข้าราชการบัตรประจําตัวของพนักงานบางแห่งจึงให้มีหมู่ เลือดอยู่ในบัตรด้วย เพื่อความสะดวก                                

และปลอดภยัทั้งกรณีเจา้ของบตัรอาจเป็นผูบ้ริจาคเลือดหรือเป็นผูป่้วยเสียเอง 

 

การตรวจไขมันในเลือด (Lipid Profile; Cholesterol, Triglyceride, HDL, LDL) 

ไขมันมีหลายชนิดและมีความสําคัญต่อร่างกายหลายอย่าง เป็นแหล่งให้พลงังานใช้สังเคราะห์                             

สารต่าง ๆ และทาํหน้าท่ีเป็นส่วนประกอบของผนังเซลล์ เพราะมีคุณสมบติัท่ีไม่ละลายในนํ้ า แต่ไขมนัท่ีมี

ความสําคัญทางคลินิกมีอยู่ 2 ชนิด คือ โคเลสเตอรอล (Cholesterol) และไตรกลีเซอไรด์ (Triglyceride) 

โคเลสเตอรอล  ร่างกายนําไปใช้สร้างฮอร์โมนและวิตามินดี  รวมทั้ งเป็นส่วนประกอบของนํ้ าดี ท่ี                               

ช่วยยอ่ยไขมนัในลาํไส้ดว้ย ร่างกายจะไดรั้บโคเลสเตอรอลท่ีมาจากอาหาร 15% นอกนั้นตบัจะสร้างขึ้นเอง  
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โดยทัว่ไปเพื่อลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ค่าโคเลสเตอรอลในเลือดไม่ควรเกิน                                                    

200 มก./ดล. ของเลือด หากเกินระหว่าง 200-240 มก./ดล. มีความเส่ียงปานกลาง, มากกว่า 240 มก./ดล.                                                  

มีความเส่ียงสูง ไตรกลีเซอไรด์ เป็นไขมนัอีกชนิดหน่ึงท่ีร่างกายไดรั้บจากอาหารและสามารถสังเคราะห์ได้

เองจากตับและเน้ือเยื่อไขมัน และสะสมพลังงานไวใ้นรูปของไตรกลีเซอไรด์ท่ีบริเวณ

เน้ือเยื่อของไขมนัและนํามาใช้เม่ือจาํเป็น การรับประทานอาหารพวกคาร์โบไฮเดรตมาก

เกินไปนอกจากทาํให้โคเลสเตอรอลสูงแลว้ ไตรกลีเซอไรด์ก็อาจสูงดว้ย ก่อให้เกิดปัญหา

ไขมันในเลือดสูงและเพิ่มความเส่ียงต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ไขมันทั้ ง 2 ชนิด 

ไหลเวียนไปมาโดยอาศัยโปรตีนชนิดหน่ึงห่อหุ้มไว ้เราเรียกหน่วยรวมน้ีว่า ไลโปโปรตีน (Lipoprotein)                                    

ในแง่คุณสมบติัทางเคมีและฟิสิกส์แลว้ สามารถแบง่เป็น 3 ชนิด คือ  

1. เอชดีแอล (High Density Lipoprotein; HDL) จดัเป็นไขมันท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกาย ทาํหน้าท่ี                        

จบัโคเลสเตอรอลตามผนังหลอดเลือดนาํไปทาํลายในตบั ผูท่ี้มีระดบั HDL สูงจะลดความเส่ียง

ต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจได ้ระดับ HDL ในเลือดไม่ควรตํ่ากว่า 35 มก./ดล. ของเลือด                           

การออกกาํลงักายแอโรบิคท่ีมีการเคล่ือนไหวแขนขาตลอดเวลาทาํให้หายใจเร็วขึ้นประมาณ                                    

30-45 นาที วนัเวน้วนัมีส่วนช่วยเพิ่ม HDL ได ้ 

2. แอลดีแอล (Low Density Lipoprotein; LDL) จะเป็นตวันําเอาโคเลสเตอรอลไปเกาะท่ีผิดเซลล์

ของผนงัหลอดเลือด เม่ือเกาะมาก ๆ จะกลายเป็นคราบพอกพูนหนาขึ้นเป็นผลใหโ้พรงเส้นเลือด

แคบลงและตีบตนัในท่ีสุด 

3. วีแอลดีแอล (Very Low Density Lipoprotein; VLDL) เป็นไลโปโปรตีนท่ีมีความหนาแน่นตํ่า 

ประกอบด้วยไตรกลี เซอไรด์ เป็นส่วนใหญ่  และยังมีโคเลสเตอรอลและโปรตีนเป็ น

ส่วนประกอบดว้ยความผิดปกติของไขมนัมีผลกระทบต่อสุขภาพมกัจะเป็นไขมนัในเลือดสูง 

(Hyperlipidemia) ซ่ึงเก่ียวข้องกับการมีไขมันเพิ่มพูนตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย โดยเฉพาะ

อย่างยิ่งท่ีหลอดเลือดหัวใจ ทําให้เกิดหลอดเลือดแข็งและตีบตันขัดขวางการนําเลือดไป                         

เล้ียงหัวใจ เป็นเหตุให้เกิดโรคหัวใจขาดเลือด (Coronary Heart Disease; CHD) ซ่ึงพบสูงใน

ปัจจุบนั หากออกกาํลงักายแลว้เจ็บหน้าอกดา้นซ้าย หรือเจ็บแน่นบริเวณลิ้นปร่ี เจ็บแน่นลึก ๆ 

เหมือนถูกกด หรือบีบรัด บางคร้ังร้าวไปบริเวณคอ กราม หรือแขนทั้ง 2 ขา้ง นั่นเป็นสัญญาน

บ่งช้ีว่าอาจมีปัญหาเร่ืองหลอดเลือดหัวใจตีบ ควรปรึกษาแพทยแ์ละตรวจระดบัไขมนัในเลือด

โดยเร็ว หากปล่อยทิ้งไวอ้าจเป็นอนัตรายร้ายแรงถึงชีวิตได ้
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การตรวจสมรรถภาพทางไต  

การตรวจวิเคราะห์เลือดเพื่อดูสมรรถภาพของไตช่วยวินิจฉัยตลอดจนติดตามโรคท่ีเก่ียวขอ้งกบัไต

โดยวิเคราะห์หาค่ายูเรียไนโตรเจน  (BUN) ครีอะตินีน  (Creatine) และกรดยูริก  (Uric Acid) ในเลือด                                                      

ซ่ึงสารเหล่าน้ีเป็นของเสียท่ีเกิดจากกระบวนการเผาผลาญสารอาหารในร่างกาย ซ่ึงขับถ่ายออกทางไต                              

เม่ือไตเสียหนา้ท่ีจึงมีการคัง่ของสารดงักล่าวในเลือด 

ยเูรียไนโตรเจนในเลือด (Blood Urea Nitrogen; BUN) การตรวจวิเคราะห์หายเูรียในเลือด จะรายงาน

เป็นค่ายูเรียไนโตรเจน (BUN) ซ่ึงเปล่ียนแปลงไปตามปริมาณโปรตีนท่ีไดรั้บและสมรรถภาพของตบักล่าว 

คือ จะมีค่าลดลงเม่ือร่างกายไดรั้บอาหารโปรตีนลดลง และโรคตบัเร้ือรังเม่ือตรวจพบ BUN สูง บ่งบอกภาวะ            

โรคไต เลือดไปไตนอ้ยลง เช่น โรคหัวใจสูบโลหิตไดน้อ้ยลง ภาวะขาดนํ้ า เสียเลือดมาก มีการอุดกั้นทางเดิน

ปัสสาวะ เช่น น่ิว เน้ืองอก รับประทานอาหารโปรตีนมาก มีเลือดออกในทางเดินอาหาร และภาวะเครียด                                     

เป็นตน้ สําหรับภาวะท่ีพบ BUN ตํ่า คือ ไดอ้าหารโปรตีนน้อย โรคตบัเร้ือรัง การตั้งครรภ์ระยะทา้ย ซ่ึงเด็ก

กาํลงัโตอยา่งรวดเร็ว 

ครีอะตินีน (Creatinine) เกิดจากการสลายของครีอะตีนและครีอะตีนฟอสเฟต (Creatine Phosphate) 

ในกล้ามเน้ือ ซ่ึงเกิดขึ้ นค่อนข้างคงท่ี และเม่ือถูกกรองผ่านไตก็ไม่ถูกดูดกลับและไม่มีการขับถ่ายเพิ่ม                                    

ค่าครีอะตินีนในเลือดขึ้นอยูก่บัขนาดกลา้มเน้ือ คนท่ีมีกลา้มเน้ือขนาดใหญ่จะมีระดบัครีอะตินีนสูงกวา่คนท่ีมี

กลา้มเน้ือขนาดเล็ก ในผูช้ายจึงมีค่าสูงกว่าผูห้ญิงเล็กนอ้ย สําหรับสาเหตุท่ีทาํให้ค่าครีอะตินีนสูงอาจเกิดจาก

โรคไตเลือดไปเล้ียงไตนอ้ยลง หรือมีการอุดกั้นทางเดินปัสสาวะ ส่วนค่าท่ีนอ้ยไม่มีความสาํคญัทางคลินิก 

กรดยูริก (Uric Acid) กรดยูริกจะขบัถ่ายออกมาทางปัสสาวะเป็นหลกั ดงันั้นถา้หนา้ท่ีของไตเสียไป

หรือการขบัถ่ายทางไตผิดปกติจะทาํให้กรดยูริกสูงขึ้นในเลือด นอกจากน้ีการตรวจพบระดับกรดยูริกสูง                                      

จะช่วยช้ีบ่งถึงภาวะหรือโรคอ่ืนได ้เช่น  

1. โรคเก๊าท์ (Gout) เกิดจากการคั่งของกรดยูริกในเลือด ทําให้มีการตกตะกอนของผลึกยูเรต 

(Monosodium Urate; MSU) ในขอ้ทาํใหข้อ้อกัเสบ 

2. น่ิวท่ีเกิดจากกรดยริูก  

3. โรคเลือด เช่น มะเร็งเมด็เลือดขาว เพราะมีการทาํลายกรดนิวคลีอิก (Nucleic acids) มาก 

4. โรคพิษสุราเร้ือรัง เน่ืองจากแอลกอฮอลท์าํใหมี้การสังเคราะห์กรดยริูกเพิ่มขึ้น 

5. ไดรั้บยาขบัปัสสาวะบางชนิด ซ่ึงจะไปกดการขบัถ่ายกรดยริูก 

6. ไดรั้บพิษสารตะกัว่ 

7. รับประทานอาหารท่ีมีพิวรีนสูง เช่น เน้ือสัตว์โดยเฉพาะเคร่ืองในสัตว์ ถั่วเหลือง ใบขี้ เหล็ก 

ชะอม เป็นตน้ 
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การตรวจสมรรถภาพของตับ 

ตบัเป็นอวยัวะหน่ึงท่ีสําคญัมาก การตรวจสมรรถภาพของตบัว่าเส่ือมไปหรือไม่ทาํไดค้่อนขา้งยาก 

การตรวจวดัเอ็นไซม์บางชนิดสําหรับผูต้รวจสุขภาพ จะช่วยประเมินสมรรถภาพของตบัไดใ้นระดับหน่ึง 

เอน็ไซมด์งักล่าว ไดแ้ก่ อะมิโนทรานสเฟอเรส และอลัคาไลน์ฟอสฟาเตส 

อะมิโนทรานซะเฟอเรส มี 2 ชนิด คือ 

1. แอสพาเทท อะมิโนทรานสเฟอเรส  (Aspartate aminotransferase; AST) เดิมใช้ช่ือว่า SGOT                                       

พบมากท่ีหัวใจ ตับ กล้ามเน้ือ ไต ส่วนท่ีสมอง ตับอ่อน ม้าม ปอด เม็ดเลือดแดง และซีร่ัม 

(นํ้าเหลือง) พบปริมาณนอ้ย 

2. อะลานิน อะมิโนทรานสเฟอเรส (Alanine aminotransferase; ALT) เดิมใช้ช่ือ SGPT พบมากท่ี

ตบั ไต มีนอ้ยท่ีหวัใจ กลา้มเน้ือ ตบัอ่อน มา้ม ปอด เม็ดเลือดแดง และซีร่ัม การตรวจพบเอ็นไซม์

สูงในเลือด ช่วยวินิจฉยัโรคตบัและโรคอ่ืนไดด้ว้ยดงัน้ี 

2.1 ดีซ่าน (ตัวเหลือง, ตาเหลือง) จากสาเหตุต่าง ๆ เช่น ตับอักเสบจากการติดเช้ือไวรัส                     

ตบัอกัเสบบี (รายท่ีเป็นพาหะระดบัเอนไซมจ์ะสูงเลก็นอ้ยเท่านั้น) มีการทาํลายเม็ดเลือด

แดงมากผิดปกติ หรือมีการอุดตนัทางเดินนํ้าดี 

2.2 ตบัอกัเสบเน่ืองจากไดรั้บสารพิษ ตบัแขง็ และมะเร็งตบั 

2.3 โรคหวัใจ เช่น หวัใจขาดเลือด หวัใจคัง่เลือด 

2.4 โรคตบัอ่อนอกัเสบเฉียบพลนั 

2.5 โรคกลา้มเน้ือฝ่อ 

แอลคาไลน์ฟอสฟาเตส (Alkaline Phosphatase; ALP) ในการทดสอบสมรรถภาพของตบั ค่า ALP 

ใน ซี ร่ัม ท่ี สู งขึ้ น  แส ดงถึงก ารคั่งห รือการอุดกั้ น ของท างเดินนํ้ าดี  ซ่ึ งเกิดจากเห ตุ  2 ป ระการ  คื อ                                                       

มีการปลดปล่อยเอนไซมจ์ากเซลลต์บัเอง หรือเอนไซมท่ี์สร้างจากเซลลบ์ุทางเดินนํ้ าดีเองไหลออกไม่สะดวก 

โรคท่ีตรวจพบว่า ALP สูงได้แก่ ตับอักเสบ ตับแข็ง มะเร็งตับ  น่ิวในถุงนํ้ าดีหรือท่อนํ้ าดี โรคกระดูก                                         

หลายชนิด ในหญิงตั้งครรภแ์ละในเด็ก หรือผูสู้งอายท่ีุมีการเปล่ียนแปลงของกระดูก 

 

การตรวจทรวงอกด้วยเอก็ซเรย์ (Chest X-RAY)  

การตรวจทางรังสี ไดรั้บการยอมรับว่าควรมีการตรวจเป็นประจาํทุกปี คือ การเอ็กซเรยป์อด เม่ือมี

การฉายเอ็กซเรย์ รังสีบางส่วนจะถูกร่างกายดูดกลืนไว้ บางส่วนจะผ่านออกไปกระทบฟิล์มเอ็กซเรย ์                                  

อวยัวะต่าง ๆ ดูดกลืนรังสีไม่เทา่กนั จึงทาํให้เกิดความดาํบนฟิลม์ไม่เท่ากนัขึ้นอยู่กบัปริมาณรังสีท่ีตกกระทบ 

ภาพท่ีเกิดเป็นภาพแฝงไม่สามารถมองเห็นได ้ตอ้งนาํฟิลม์ไปผา่นขบวนการลา้งฟิลม์ เพื่อใหเ้กิดความดาํถาวร

ขึ้นบนฟิล์มจึงจะนําไปวินิจฉัยโรคได้ ขณะถ่ายเอ็กซเรยต์้องอยู่น่ิง ๆ หายใจเข้าเต็มท่ี กลั้นหายใจให้น่ิง                                

ปอดจะขยายเต็มท่ีและน่ิง ภาพท่ีไดจ้ะมีคุณภาพดี คมชดั ไม่มวั และง่ายต่อการวินิจฉัยโรค โรคท่ีพบไดจ้าก

การตรวจเอ็กซเรย  ์คือ วณัโรค ถุงลมโป่งพอง เน้ืองอกในปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด ปัจจยัเส่ียงต่อ                               
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การเกิดโรคจากพฤติกรรมบางอย่าง เช่น การสูบบุหร่ี หรือไดรั้บควนับุหร่ีเป็นประจาํ จะมีผลต่อการทาํลาย

ผนงัหลอดลมเกิดโรคถุงลมโปร่งพอง สารนิโคตินในบุหร่ีก่อให้เกิดการระคายเคืองต่อระบบทางเดินหายใจ 

และอาจนําไปสู่โรคเน้ืองอกในปอดได้อีกด้วย นอกจากน้ีการบริโภคอาหารท่ีมีไขมันสูงจากเน้ือสัตว ์                                             

ขาดการออกกาํลงักายอาจก่อให้เกิดโรคหลอดเลือดและโรคความดนัโลหิตสูง ซ่ึงอาจจะพบหัวใจมีขนาดโต                          

กวา่ปกติในฟิลม์เอก็ซเรยป์อดได ้

 

การตรวจมะเร็งปากมดลูก (Pap Smear)  

มะเร็งปากมดลูกเป็นมะเร็งท่ีพบมากในสตรีไทย ในประชากรสตรี 10:100,000 คน จะพบมากใน

หญิงท่ีแต่งงานแล้วมากท่ีสุด ทางการแพทย์ของสหรัฐแนะนําให้สตรีท่ีมีเพศสัมพันธ์และอายุตั้ งแต่                                                      

18 ปีขึ้นไป ตรวจสเมียร์ของช่องคลอดและปากมดลูกปีละคร้ัง เป็นเวลานาน 3 ปี หรือมากกว่าและถา้พบว่า

ปกติ ก็สามารถตรวจให้มีความถ่ีน้อยลงโดยอาจเป็น 1-3 ปีต่อคร้ัง เพราะการวิจัยพบว่าความเส่ียงท่ีเกิด                                                        

ความผิดปกติต่อเยื่อบุปากมดลูกจะใช้เวลาประมาณ  3-5 ปี  แต่สําหรับสตรีท่ีจัดอยู่ในกลุ่มเส่ียงควร                             

ตรวจมะเร็งปากมดลูกเป็นประจาํทุกปี การวินิจฉยัโรคมะเร็งปากมดลูก มี 3 วิธี ไดแ้ก่  

1. ตรวจโดยการขูดเยื่อบุผิวปากมดลูกและช่องคลอดมาป้ายลงบนสไลด์แก้ว คงสภาพเซลล์ดว้ย 

95% แอลกอฮอลย์อ้มสี และนาํไปตรวจหาเซลลผิ์ดปกติจากกลอ้งจุลทรรศน์  

2. ใชก้ลอ้งท่ีมีกาํลงัขยายส่องตรวจบริเวณผิวปากมดลูกวา่มีความผิดปกติหรือไม ่

3. การตดัเน้ือเยือ่บริเวณปากมดลูก เป็นช้ินเน้ือเลก็ ๆ ในบริเวณท่ีสงสัยผิดปกติ  

 



หนังสือรับรองผลการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ

เอกสารแนบ13



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



Admin
Rectangle

Admin
Rectangle

Admin
Rectangle



เอกสารสอบเทียบเครื่องมือ
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รายละเอียดสาขาและขอบข่ายใบรับรองห้องปฏิบัติการ 
(Scope of Accreditation for Testing) 
ใบรับรองเลขที่ 22-LB0164 

(Certification No. 22-LB0164) 
ชื่อห้องปฏิบัติการ 
(Laboratory Name) 

ห้องปฏิบัติการทดสอบ บริษัท ไมน์ เอ็นจิเนียริ่ง คอนซัลแตนท์ จำกัด 
(Testing laboratory, Mine Engineering Consultant Co.,Ltd) 

หมายเลขการรับรองที่ 
(Accreditation No.) 

ทดสอบ 0623 
(Testing 0623) 

ฉบับที่     02  
(Issue No.) 

ออกให้ตั้งแต่วันที่ 18 เมษายน พ.ศ. 2565 
(Valid from)             (18 April B.E. 2565 (2022)) 

ถึงวันที่ 17 พฤษภาคม พ.ศ. 2566 
(Until)   (17 Jun B.E. 2566 (2023)) 

สถานภาพห้องปฏิบัติการ 
(Laboratory status) 

 ถาวร 
(Permanent) 

 นอกสถานที่ 
 (Site) 

 ชั่วคราว 
  (Temporary) 

 เคลื่อนที่ 
  (Mobile) 

 หลายสถานที ่
  (Multisite) 

 

กระทรวงอุตสาหกรรม  สำนักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม   

(Ministry of Industry, Thai Industrial Standards Institute)       

หน้าที่ 1/5 

สาขาการทดสอบ 
(Field of Testing) 

รายการทดสอบ 
(Parameter) 

วิธีทดสอบ 
(Test Method) 

สาขาสิ่งแวดล้อม 
(environmental field) 

  

1. น้ำ  
(water) 

 

- Heavy metal 
• Cadmium (Cd) 

0.002 mg/L to 5 mg/L 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA,  

 • Chromium (Cr) 
0.01 mg/L to 5 mg/L 

WEF, 23rd edition, 2017,  
part 3120 B, and part 3030 F 

 • Copper (Cu) 
0.01 mg/L to 5 mg/L 

 

 • Iron (Fe) 
0.01 mg/L to 5 mg/L 

 

 • Lead (Pb) 
0.01 mg/L to 5 mg/L 

 

 • Manganese (Mn) 
0.01 mg/L to 5 mg/L 

 

 • Nickel (Ni) 
0.002 mg/L to 5 mg/L 

 

 • Zinc (Zn) 
0.01 mg/L to 5 mg/L  
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(Scope of Accreditation for Testing) 
ใบรับรองเลขที่ 22-LB0164 

(Certification No. 22-LB0164) 
ฉบับที่     02  
(Issue No. 02) 

ออกให้ตั้งแต่วันที่ 18 เมษายน พ.ศ. 2565 
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  (Temporary) 

 เคลื่อนที่ 
  (Mobile) 
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กระทรวงอุตสาหกรรม  สำนักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม   

(Ministry of Industry, Thai Industrial Standards Institute)       

หน้าที่ 2/5 

สาขาการทดสอบ 
(Field of Testing) 

รายการทดสอบ 
(Parameter) 

วิธีทดสอบ 
(Test Method) 

สาขาสิ่งแวดล้อม 
(environmental field) 

  

1. น้ำ (ต่อ) 
(water) (cont.) 

 

- Total Suspended Solids  
5.0 mg/L to 2 000 mg/L 

 
 
 
 
- Total Dissolved Solids  

10 mg/L to 2 000 mg/L 
 
 
 
- Total Solids  

10 mg/L to 2 000 mg/L 
 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 2540 D  
- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 2540 C 
- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 2540 B 

 - Total hardness  
1 mg/L to 2 000 mg/L 
(expressed as CaCO3) 

 

Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 2340 C 
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หน้าที่ 3/5 

สาขาการทดสอบ 
(Field of Testing) 

รายการทดสอบ 
(Parameter) 

วิธีทดสอบ 
(Test Method) 

สาขาสิ่งแวดล้อม 
(environmental field) 

  

2. น้ำเสีย  
(wastewater) 

- Heavy metal 
• Cadmium (Cd) 

0.002 mg/L to 10 mg/L 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA,  

 • Chromium (Cr) 
0.01 mg/L to 10 mg/L 

WEF, 23rd edition, 2017, part 
3120 B, and part 3030 F 

 • Copper (Cu) 
0.01 mg/L to 10 mg/L 

 

 • Lead (Pb) 
0.01 mg/L to 10 mg/L 

 

 • Manganese (Mn) 
0.01 mg/L to 10 mg/L 

 

 • Nickel (Ni) 
0.002 mg/L to 10 mg/L 

 

 • Zinc (Zn) 
0.01 mg/L to 10 mg/L  
 

 

 - Chemical oxygen demand (COD) 
40 mg/L to 4 000 mg/L 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 5220 C 
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(Ministry of Industry, Thai Industrial Standards Institute)       

หน้าที่ 4/5 

สาขาการทดสอบ 
(Field of Testing) 

รายการทดสอบ 
(Parameter) 

วิธีทดสอบ 
(Test Method) 

สาขาสิ่งแวดล้อม 
(environmental field) 

  

2. น้ำเสีย (ต่อ) 
(wastewater) 

- Total suspended solids (TSS) 
5.0 mg/L to 10 000 mg/L 

 

Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, WEF, 
23rd edition, 2017,  
part 2540 D 

 
 
 
 
 
3. น้ำ และน้ำเสีย 

(water and wastewater)  
 

- Total dissolved solids (TDS) 
10 mg/L to 10 000 mg/L 

 
 
 

- pH 
2.0 to 10.0 
 
 
 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 2540 C  

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 4500-H+ B 

 - Biochemical oxygen demand 

(BOD) 

2 mg/ L to 10 000 mg/ L 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017,  
part 5210 B and part 4500-O C 
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ออกให้ตั้งแต่วันที่ 18 เมษายน พ.ศ. 2565 
(Valid from)             (18 April B.E. 2565 (2022)) 

ถึงวันที่ 17 พฤษภาคม พ.ศ. 2566 
(Until)   (17 May B.E. 2566 (2023)) 

สถานภาพห้องปฏิบัติการ 
(Laboratory status) 

 ถาวร 
(Permanent) 

 นอกสถานที่ 
 (Site) 

 ชั่วคราว 
  (Temporary) 

 เคลื่อนที่ 
  (Mobile) 

 หลายสถานที ่
  (Multisite) 

 

กระทรวงอุตสาหกรรม  สำนักงานมาตรฐานผลิตภัณฑ์อุตสาหกรรม   

(Ministry of Industry, Thai Industrial Standards Institute)       

หน้าที่ 5/5 

สาขาการทดสอบ 
(Field of Testing) 

รายการทดสอบ 
(Parameter) 

วิธีทดสอบ 
(Test Method) 

สาขาสิ่งแวดล้อม 
(environmental field) 

  

3. น้ำ และน้ำเสีย (ต่อ) 
(water and wastewater) (cont.) 

 

- Chromium hexavalent (Cr6+) 
0.10 mg/ L to 100 mg/ L 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017, part 
3500-Cr B 

 
 

- Sulfate (SO4
2-) 

5 mg/L to 4 000 mg/L 
 

- Standard Methods for the 
Examination of Water and 
Wastewater, APHA, AWWA, 
WEF, 23rd edition, 2017, part 
4500-SO4

2-  

4. ดิน (soils) - Heavy metal 
• Chromium (Cr) 
1.0 mg/kg to 100 mg/kg sample 

- MEC-WI-43 based on  
US EPA Method 3050 B  
Revision 2 : 1996 and 

 • Copper (Cu) 
5.0 mg/kg to 100 mg/kg sample 

US EPA Method 6010 D 
Revision 5 : 2018 

 • Nickel (Ni) 
1.0 mg/kg to 100 mg/kg sample 

 

 • Zinc (Zn) 
5.0 mg/kg to 100 mg/kg sample 

 
 

 

 



สําเนาบัญชีกองทุนพัฒนาหมูบานรอบพ้ืนท่ีเหมืองแร
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