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กลุ่มตรวจสอบภายใน  กลุ่มตรวจสอบภายใน  กรมการแพทย์กรมการแพทย์  
รายงานผลการปฏิบัติงานตามแผนการตรวจสอบประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ไตรมาสที่ 3 (เดอืนเมษายน - เดอืนมิถุนายน 2568) 
กลุ่มตรวจสอบภายใน ได้รับอนุมัติให้ดำเนินการตรวจสอบตามแผนการตรวจสอบประจำปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2568 ปรับปรุงแก้ไข ฉบับที่ 1  ประกอบด้วย การตรวจสอบงานบริการให้ความเชื่อมั่นและงานบริการ 
ให้คำปรึกษา และตามหลักเกณฑ์การประเมินการประกันและการปรับปรุงคุณภาพงานตรวจสอบภายในภาครัฐ
จากภายนอกองค์กร ได้กำหนดให้มีการรายงานผลการปฏิบัติงานตามที่กำหนดไว้ในแผนการตรวจสอบ  
อย่างน้อย 3 ครั้งต่อปี จึงขออสรุปผลการปฏิบัติงานพอสังเขป ดังนี้  

๑. ผลการปฏิบัติงานตามแผนการตรวจสอบ 
กลุ่มตรวจสอบภายใน ขอรายงานผลการปฏิบัติงานตามแผนการตรวจสอบประจำปีงบประมาณ                   

พ.ศ. 2568 ไตรมาสที่ 3 (เดือนเมษายน - เดือนมิถุนายน 2568) โดยขอสรุปพอสังเขป ดังนี้ 
1.1. ตรวจสอบงานบริการให้ความเชื่อมั่น 

                 1.1.1 หน่วยงานส่วนกลางตรวจสอบ จำนวน 3 เรื่อง ดังนี้  
  1) การตรวจสอบการบริหารพัสดุ (วัสดุทั่วไป) 
  2) การตรวจสอบบริหารครุภัณฑ์ 
  3) การสอบทานและประเมินผลการควบคุมภายใน       

        1.1.2 หน่วยบริการตรวจสอบจำนวน 7 เรื่อง ดังนี้                 
1) การตรวจสอบรายงานทางการเงิน  
2) การตรวจสอบการจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล 
3) การตรวจสอบการจัดซื้อจัดจ้าง 
4) การตรวจสอบใบสำคัญจ่ายค่าใช้จ่ายฝึกอบรม/เดินทางไปราชการ 
5) การตรวจสอบการบริหารพัสดุ (วัสดุทั่วไป ยา และเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา) 
6) การตรวจสอบบริหารครุภัณฑ์ 
7) การสอบทานและประเมินผลการควบคุมภายใน    

ไตรมาสที่ 3 ตามแผนการตรวจสอบประจำปี  มีจำนวน 7 หน่วยงาน ดำเนินการตรวจสอบและ              
ออกรายงานเรียบร้อยจำนวน 6 หน่วยรับตรวจ คิดเป็น 85.71% รายละเอียดดังนี้  
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ตารางเปรียบเทียบแผน-ผลการปฏิบัติงาน 

 
 

ตารางผลการปฏิบัติงาน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ลำดับที่ หน่วยรับตรวจ 

แผนการตรวจสอบประจำปี งบประมาณ  
พ.ศ. ๒๕๖8 (ไตรมาสที่ 3) 

ดำเนินการเสร็จเรียบร้อยแล้ว อยู่ระหว่างดำเนินการ
เสนอรายงาน 

๑ โรงพยาบาลราชวิถี  ✓  
๒ โรงพยาบาลราชวิถี 2 (รังสิต) ✓  
๓ สถาบันมะเร็งแห่งชาติ ✓  
๔  ✓  
5 โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี  ✓  
6 โรงพยาบาลโรคผิวหนั งเขตร้อน

ภาคใต้ จังหวัดตรัง 
✓  

7 สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี  ✓ 
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ประเด็นความเสี่ยงและการควบคุมที่มีนัยสำคัญ 
 

 

จากผลการตรวจสอบทั้งหมด 7 เรื่อง มีจำนวนข้อตรวจพบทั้งสิ้น จำนวน 288 ข้อ พบว่า หน่วยงาน   
ไม่ปฏิบัติตามระเบียบมากที่สุด คือ เรื่อง การจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล มีจำนวน 71 ข้อ คิดเป็นร้อยละ 
24.65 รองลงมาคือ รายงานทางการเงิน มีข้อตรวจพบ 55 ข้อ คิดเป็นร้อยละ 19.10 ตามลำดับ      

สรุปรายละเอียดผลการตรวจสอบที่เป็นประเด็นสำคัญ ดังนี้  
1. การตรวจสอบการเงิน (Financial Audit) 

1.1 รายงานทางการเงิน 
 การตรวจสอบงบทดลองในระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนและรายการปรับปรุงบัญชี
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖7 ณ สิ้นงวดวันที่ ๓0 กันยายน ๒๕๖7  

 

 
 
1) บัญชีเงินสด (1101010101) จากการสุ่มตรวจนับเงินคงเหลือในตู้นิรภัย พบว่า มีเงินสด

คงเหลือในตู้นิรภัย ไม่ถูกต้องตรงกับรายงานเงินคงเหลือประจำวัน เจ้าหน้าที่ชี้แจงว่าตู้นิรภัยดังกล่าว 
เป็นการเก็บรักษาเงินประจำวันรวมกับเงินรับหลังปิดบัญชี ทำให้มียอดเงินคงเหลือไม่ถูกต้องตรงกัน  
ส่งผลให้ระบบควบคุมภายในยังไม่รัดกุมเพียงพอ และอาจมีความเสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจจะเกิดขึ้นได้   
และคำสั่งคณะกรรมการเก็บรักษาเงินมิได้มอบหมายให้กรรมการท่านใดถือกุญแจดอกใด มีคณะกรรมการเก็บ
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รักษาเงินมาปฏิบัติหน้าที่เพียง 2 ราย แต่คำสั่งมีคณะกรรมการเก็บรักษาเงินระบุคณะกรรมการในการปฏิบัติ
หน้าที่จำนวน 3 ราย  

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิกเงินจากคลัง  
การรับเงิน การจ่ายเงินการเก็บรักษาเงิน และการนำเงินส่งคลัง พ.ศ. ๒๕๖๒ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ ๘๗  
และ ข้อ ๘๘  

2) เงินฝากธนาคาร มีเงินโอนที่ยังไม่ทราบแหล่งที่มา และหน่วยงานจัดทำงบเทียบยอดบัญชี 
เงินฝากธนาคารไม่ครบถ้วนทุกบัญชี 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานเร่งตรวจสอบและดำเนินการปรับปรุงเอกสารหลักฐานให้แล้วเสร็จโดยเร็ว 
กรณีเงินฝากธนาคารที่ไม่ทราบชื่อผู้ฝากเงินส่งผลให้หน่วยงานมิได้นำมาบันทึกบัญชีให้หน่วยงานประสานข้อมูล
กับธนาคารเพื่อตรวจสอบข้อมูลรายการดังกล่าวและดำเนินการตามหลักการบัญชีต่อไป 

 3) บัญชีลูกหนี้ เงินยืมในงบประมาณ (1102010101) บัญชีลูกหนี้ เงินยืม-นอกงปม. (1102010102) 
รายละเอียดในสัญญาการยืมเงินไม่ครบถ้วน ลูกหนี้ส่งใช้เงินยืมล่าช้าเกินกว่าระยะเวลาที่กำหนด การกำหนด
ผู้รับผิดชอบควบคุมเกี่ยวกับลูกหนี้ เงินยืมยังไม่ชัดเจนในการควบคุมกำกับด้านลูกหนี้ เงินยืมราชการ 
ของหน่วยงานเป็นลายลักษณ์อักษร 

ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบการจ่ายเงินยืมตรวจสอบความถูกต้องครบถ้วนของสัญญา 
การยืมเงิน ก่อนจ่ายเงินยืมให้ถูกต้องตามระเบียบแบบแผนของทางราชการ  และให้หน่วยงานปฏิบัติตาม
หนังสือ ที่ สธ0302/2232 ลงวันที่ 25 กรกฎาคม 2566 ให้หน่วยงานจัดทำคำสั่งมอบหมายเจ้าหน้าที่
การเงินเป็นผู้รับผิดชอบในการควบคุม กำกับ ด้านลูกหนี้เงินยืมเป็นลายลักษณ์อักษร 

4) สัญญายืมเงินงบประมาณบางฉบับยืมเงินเพ่ือเป็นค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ แต่ผู้ยืมมิได้
เดินทางไปราชการด้วย 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานปฏิบัติตามหนังสือ ที่ สธ 0302/2232 ลงวันที่ 25 กรกฎาคม 2566 
เรื่อง แจ้งแนวทางปฏิบัติการยืมเงินราชการของหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์ ข้อ 4 การยืมเงิน ผู้ยืมเงิน
จะต้องเป็นผู้เดินทางไปราชการในคราวนั้นด้วย 
 5) บัญชีลูกหนี้ การค้า -ภายนอก (๑๑๐๒๐๕๐๑๐๒) (ลูกหนี้ ค่ ารักษาพยาบาล )  พบว่า  
มียอดคงเหลือในระบบ New GFMIS Thai ไม่ถูกต้องตรงกัน เนื่องจากเจ้าหน้าที่ ไม่ ได้ตัดลูกหนี้ รายตัว  
และกลุ่มงานประกันสุขภาพไม่ได้ส่งข้อมูลลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลรายตัว ส่งเพียงข้อมูลการเรียกเก็บค่ารักษา 
และไม่ปรากฎรายละเอียดลูกหนี้รายตัวให้ตรวจสอบครบถ้วนทุกสิทธิ์ 
  ข้อเสนอแนะ ให้กลุ่มงานประกันสุขภาพและกลุ่มงานการเงินและบัญชีตรวจสอบความถูกต้องและ
บันทึกรับรู้ลูกหนี้การค้า-ภายนอก (ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล) รายตัว, รายสิทธิให้ถูกต้องและจัดส่งลูกหนี้   
ค่ารักษาพยาบาลรายตัว รายสิทธิให้กับงานบัญชีทุกสิ้นเดือนเพ่ือสอบทานยอดคงเหลือระหว่างงบทดลอง      
กับทะเบียนคุมให้ถูกต้องตรงกัน เพ่ือให้ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล ตรงกับความเป็นจริง  
 6) บัญชี เงินประกัน อ่ืน (2112010199) บัญชี เงินประกันผลงาน (2112010102)  
ทะเบียนคุมมีรายละเอียดไม่ครบถ้วน เช่น ไม่มีวันครบกำหนด ระยะเวลาประกัน เป็นต้น และมีรายการเงินค้ำ
ประกันสัญญาทีค่รบกำหนดแล้วแต่หน่วยงานยังมิได้คืนหลักประกันให้แก่คู่สัญญา  
 ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานจัดทำทะเบียนคุมให้มีรายละเอียดให้ครบถ้วน และตรวจสอบว่ารายการใด
ที่ครบกำหนดคืนให้แก่ผู้ขายหรือผู้รับจ้างที่มีสิทธิ์รับเงินดังกล่าวแล้วให้เร่งคืนโดยด่วน 
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๗) บัญชีสินค้าสำเร็จรูป (1105010103) ยอดคงเหลือในงบทดลองของระบบ New GFMIS Thai  
ไม่ตรงกับรายงานการตรวจสอบพัสดุคงเหลือประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 เนื่องจากหน่วยงานมิได้บันทึก
ปรับปรุงรายงานสินค้าสำเร็จรูป รายการยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา และวัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์  

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานพิจารณาและปรับปรุงบัญชีให้ถูกต้องตามนโยบายการบัญชีและหนังสือ
กองบริหารการคลัง ที่ สธ 0302/2597 ลงวันที่ 29 สิงหาคม 2565 เรื่อง แจ้งเวียนซักซ้อมความเข้าใจ  
แนวทางการบันทึกบัญชีสินค้าคงเหลือ (ยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา) ตามมาตรฐานการบัญชีภาครัฐ ฉบับที่ 12 

2. การตรวจสอบการปฏิบัติตามระเบียบ (Compliance Audit) 
2.1 การจัดเก็บรายได้คา่รักษาพยาบาล 

 
๑) จากการตรวจสอบค่ารักษาพยาบาลลูกหนี้ผ่อนชำระของหน่วยงาน พบว่า ไม่ปรากฏคำสั่ง 

หลักเกณฑ์ มาตรการการติดตามทวงถามหนี้ หรือการมอบหมายเป็นลายลักษณ์อักษรว่าใครเป็นผู้พิจารณา  
ให้ลูกหนี้ผ่อนชำระของหน่วยงาน และไม่ปรากฏทะเบียนคุมหรือการติดตามทวงถามหนี้ ส่งผลให้หน่วยงาน  
มีลูกหนี้ผ่อนชำระท่ีค้างนาน ทำให้การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลได้น้อยกว่าค่าใช้จ่ายที่เกิดข้ึนจริง  

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรจัดวางระบบการควบคุมภายในให้รัดกุม หากหน่วยงานพิจารณาแล้ว
เห็นควรให้มีการดำเนินการดังกล่าว หน่วยงานควรมอบหมายผู้รับผิดชอบให้ชัดเจน และกำหนดแนวทางปฏิบัติ
รวมทั้งกระบวนการติดตามเป็นลายลักษณ์อักษร และปฏิบัติตามแนวทางท่ีกำหนดอย่างเคร่งครัด  

๒) จากการตรวจสอบการรับเงินค่าจัดส่งยาทางไปรษณีย์ พบว่า ขั้นตอนการปฏิบัติงานยังไม่ชัดเจน 
กรณีผู้ป่วยจะชำระค่าจัดส่งยาทางไปรษณีย์ผ่านระบบออนไลน์ เจ้าหน้าที่จะให้ผู้ป่วยโอนเงินเข้าบัญชีส่วนตัว
ของเจ้าหน้าที่และเจ้าหน้าที่จะโอนเงินดังกล่าวเข้าบัญชีของหน่วยงานพร้อมออกใบเสร็จรับเงินต่อไป เจ้าหน้าที่
ชี้แจงว่าหากให้ผู้ป่วยชำระเข้าบัญชีของหน่วยงานจะยากต่อการตรวจสอบจึงให้ผู้ป่วยโอนเข้าบัญชีส่วนตัว  
ซึ่งเป็นการปฏิบัติงานที่อาจทำให้ราชการเสียประโยชน์ได้ 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานจัดทำแนวทางหรือขั้นตอนการปฏิบัติงานในการรับชำระเงินให้ชัดเจน 
เพ่ือประโยชน์ของทางราชการและเป็นการป้องกันความเสี่ยงในการปฏิบัติงานที่อาจจะเกิดขึ้น และการรับ
ชำระเงินให้ปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลัง ด่วนที่สุด ที่ กค 0402.2/ว 140 ลงวันที่ 19 สิงหาคม 
2563 เรื่อง หลักเกณฑ์และวิธีปฏิบัติในการจ่ายเงิน การรับเงิน และการนำเงินส่งคลังหรือฝากคลังของส่วน
ราชการผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ (e-Payment) 
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๓) การตรวจสอบอัตราค่าบริการสาธารณสุข พบว่า หน่วยงานยังมิได้ทำตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข เรื่อง อัตราค่าบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2562 ข้อ ๘  
            ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรทบทวนอัตราค่ารักษาพยาบาลแต่ละสิทธิ เพ่ือให้หน่วยงานได้รับ 
ค่ารักษาพยาบาลให้เหมาะสมกับต้นทุนที่มีอยู่ และหน่วยงานใดเปลี่ยนแปลงอัตราค่าบริการควรทำหนังสือถึง
งานสารสนเทศทางการแพทย์เพ่ือเป็นหลักฐานการเปลี่ยนแปลงแก้ไขตามหนังสือแต่ละหน่วยงาน 

การตรวจสอบการเรียกเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล  พบว่า เจ้าหน้าที่เรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล 
ไม่ถูกต้อง ดังนี้ 

๔) มีการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลหมวดที่ 12 ค่าบริการทางการพยาบาล วันละ 300 บาท ผู้ป่วย
ใน และยังเรียกเก็บค่าฉีดยา IV และการพ่นยาขยายหลอดลม (เฉพาะผู้ป่วยนอกฉุกเฉิน) มาเบิกเพ่ิมอีกซึ่งตาม
ระเบียบฯ กระทรวงการคลัง เมื่อผู้ป่วยโอนมาเป็นผู้ป่วยในไม่สามารถนำมาคิดได้ เนื่องจากมีการคิดค่าบริการ
ทางการพยาบาล วันละ 300 บาท ซึ่งค่าฉีดยาและการให้สารน้ำทางหลอดเลือดอยู่ในการพยาบาลพ้ืนฐานที่
คิดเหมาจ่ายเป็นรายวันที่สอดคล้องกับวันนอน ซึ่งครอบคลุมการพยาบาลมาตรฐานในส่วนที่เกี่ยวข้อง 
ค่าบริการทางการพยาบาลทั่วไปทำให้การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลเกินกว่าระเบียบฯ  

ข้อเสนอแนะ ขอให้เจ้าหน้าที่เรียกเก็บเงินค่ารักษาพยาบาลตรวจสอบข้อมูล ก่อนส่งข้อมูลไปเรียก
เก็บให้ถูกต้องเพ่ือป้องกันการถูกเรียกเงินคืนจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและกรมบัญชีกลาง 
และเพ่ือประโยชน์ของทางราชการ และเพ่ือให้หน่วยงานได้รับค่ารักษาพยาบาลเพ่ิมมากข้ึน 

๕) หน่วยงานมีการเรียกเก็บการใช้เครื่องควบคุมสารน้ำ (Infusion pump) เกินกว่าที่กรมบัญชีกลาง
กำหนด โดยจากการตรวจสอบเอกสารประกอบการเรียกเก็บเงินของหน่วยงาน พบว่า มีการบันทึกการใช้เครื่อง
ควบคุมสารน้ำ (52910) จำนวน 3 ครั้ง ซึ่งตามหนังสือกรมบัญชีกลางด่วนที่สุด ที่ กค 0417/ว 177 ลง
วันที่  2 4  พฤศจิ ก ายน  2 5 4 9  เรื่ อ ง  อัต ราค่ าบ ริ ก ารสาธารณ สุ ข เพ่ื อ ใช้ ส ำห รับ การเบิ กจ่ าย  
ค่ารักษาพยาบาลในสถานพยาบาล กำหนดให้ การใช้เครื่องควบคุมสารน้ำ (Infusion pump)สามารถเรียกเก็บได้เพียง  
1 ครั้ง/1 วัน ทำให้การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลเกินกว่าระเบียบฯ กำหนด ส่งผลให้อาจถูกเรียกเงินคืน 
จากกรมบัญชีกลางได้ 

ข้อเสนอแนะ ขอให้เจ้าหน้าที่เรียกเก็บเงินค่ารักษาพยาบาลตรวจสอบข้อมูล ก่อนส่งข้อมูลไปเรียกเก็บ 
ให้ถูกต้องเพ่ือป้องกันการถูกเรียกเงินคืนจากสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและกรมบัญชีกลาง  
และเพ่ือประโยชน์ของทางราชการ และเพ่ือให้หน่วยงานได้รับค่ารักษาพยาบาลเพ่ิมมากข้ึน 

๖) ค่ารักษาพยาบาลมีการเรียบเก็บไม่ผ่าน (ติด C) เช่น สิทธิกรมบัญชีกลาง รหัส 574 : ข้อมูล
ประเภทยาและเวชภัณฑ์ สิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้า (UC) รหัส 305 คือ Approve Code ที่บันทึกเบิก 
ในโปรแกรม e-Claim ไม่ตรงกันฐานข้อมูลของหน่วยบริการ เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบในแต่ละส่วนประสานงานเพื่อดำเนินการปรับปรุงแก้ไข เพื่อให้
สามารถเรียกเก็บเงินได้ และเพ่ือเป็นประโยชน์กับทางราชการ โดยปฏิบัติแนวทางที่สำนักงานหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ และกรมบัญชีกลาง กำหนดอย่างเคร่งครัด 

          ๗) ทะเบียนคุมลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลมีรายละเอียดไม่ครบถ้วน เช่น วันที่มารับบริการ  
วันที่จำหน่ายผู้ป่วย วันที่เรียกเก็บ วันที่ได้รับชำระเงิน เป็นต้น อาจส่งผลให้ข้อมูลที่หน่วยงานนำมาตั้งลูกหนี้  
ไม่ถูกต้อง 
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ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานจัดทำทะเบียนคุมลูกหนี้ให้มีรายละเอียดให้ครบถ้วน เพ่ือให้ผู้บริหาร
สามารถนำข้อมูลมาใช้ประโยชน์ได้ และควรกำหนดขั้นตอนและขอบเขตของการปฏิบัติให้ชัดเจนโดยให้ผู้ที่
ได้รับมอบหมายปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด เพ่ือให้เกิดการควบคุมภายในที่ดี และหน่วยงานทราบถึงลูกหนี้  
ค่ารักษาพยาบาลที่แท้จริง 

2.2 การจัดซื้อจัดจ้าง (วิธีเฉพาะเจาะจง) 

 
1) แผนการจัดซื้อจัดจ้างปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 หน่วยงานมิได้ประกาศแผนการจัดซื้อจัดจ้างทั้งปี 

แต่เป็นการประกาศเฉพาะรายการที่เข้าเกณฑ์เป็นรายครั้ง ซึ่งเป็นการปฏิบัติไม่ถูกต้องตามพระราชบัญญัติ  
การจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 มาตรา 11  

  ข้อเสนอแนะ ให้งานพัสดุและผู้เกี่ยวข้องปฏิบัติตามระเบียบดังกล่าวอย่างเคร่งครัด โดยจัดทำ
แผนการจัดซื้อจัดจ้างเป็นรายปีทุกแหล่งเงินงบประมาณและเงินนอกงบประมาณ และหากมีการปรับแผน  
การจัดซื้อจัดจ้างก็ให้ดำเนินปรับแผนดังกล่าวในระบบ e-GP และปฏิบัติตามแนวทางที่ระเบียบกำหนด 
ก่อนดำเนินการจัดซื้อจัดจ้างต่อไป 

๒) เอกสารรายงานขอซื้อหรือขอจ้างบางฉบับ หน่วยงานมิได้กำหนดราคากลางของพัสดุที่จะซื้อ 
หรือจ้างตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐  
และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ ๒๒ โดยเคร่งครัด เนื่องจากหน่วยงานมีความเข้าใจคลาดเคลื่อนว่าการกำหนดราคา
กลางต้องมีวงเงินตั้งแต่ 500,000 บาทข้ึนไป 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานตรวจสอบรายงานขอซื้อขอจ้างให้มีรายการและรายละเอียดครบถ้วน  
ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไข
เพ่ิมเติม ข้อ ๒๒ โดยเคร่งครัด และการกำหนดราคากลางให้เป็นไปตามพระราชบัญญัติ การจัดซื้อจัดจ้าง  
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ มาตรา 4 

๓) เอกสารรายงานขอซื้อหรือขอจ้างบางฉบับมีรายการไม่ครบถ้วน เช่น ไม่ระบุข้อความ  
(3) ราคากลางของพัสดุที่จะซื้อหรือจ้าง เป็นต้น เป็นการไม่ปฏิบัติตามท่ีระเบียบกำหนด 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานตรวจสอบรายงานขอซื้อหรือขอจ้าง ให้มีรายการและรายละเอียด
ครบถ้วน โดยปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ  
พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ ๒๒ โดยเคร่งครัด 
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๔) การจัดซื้อจัดจ้างบางฉบับไม่ปรากฏหลักฐานการแต่งตั้งคณะกรรมการ เจ้าหน้าที่หรือบุคคล  
ในการดำเนินการจัดทำร่างขอบเขตของงานหรือรายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะของพัสดุที่จะซื้อหรือจ้าง  
ส่งผลให้การจัดซื้อจัดจ้างอาจไม่บรรลุวัตถุประสงค์ในการใช้พัสดุ 

ข้อเสนอแนะ ในการซื้อหรือจ้างให้หัวหน้าหน่วยงานของรัฐแต่งตั้งคณะกรรมการขึ้นมาคณะหนึ่ง 
หรือจะให้เจ้าหน้าที่หรือบุคคลใดบุคคลหนึ่งรับผิดชอบในการจัดทำร่างขอบเขตของงานหรือรายละเอียด  
คุณลักษณะเฉพาะของพัสดุที่จะซื้อหรือจ้าง รวมทั้งกำหนดหลักเกณฑ์การพิจารณาคัดเลือกข้อเสนอด้วย  
และให้กำหนดระยะเวลาการพิจารณาในการแต่งตั้งหรือมอบหมายเพื่อเป็นกรอบในการดำเนินการดังกล่าว 

๕) การจัดซื้อจัดจ้างบางฉบับไม่ปรากฏหลักฐานการกำหนดระยะเวลาในการพิจารณา 
ของคณะกรรมการตรวจรับพัสดุหรือผู้ที่ได้รับมอบหมายตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 25 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานกำหนดระยะเวลาในการพิจารณาของคณะกรรมการพร้อมกับการแต่งตั้ง
คณะกรรมการซื้อหรือจ้างในครั้งนั้นตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุ
ภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 25 

๖) การระบุรายงานในใบสั่งซื้อบางรายการไม่สอดคล้องกับรายการในใบส่งของ อาจส่งผลให้เกิด
ความเข้าใจคลาดเคลื่อนในการสั่งซื้อพัสดุดังกล่าว 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรจัดทำเอกสารให้มีความสอดคล้องตรงกันเพ่ือป้องกันการเข้าใจ
คลาดเคลื่อนเพ่ือประโยชน์ของทางราชการ 

๗) หนังสือสั่งซื้อมีรายละเอียดไม่ครบถ้วน เช่น การกำหนดวันที่ส่งมอบภายในกี่วัน วันที่ครบกำหนด 
อัตราค่ าปรับ  ชื่ อหั วหน้ าเจ้ าหน้ าที่  ชื่ อผู้ รับ ใบสั่ งซื้ อ  เป็ นต้น  การที่ หนั งสื อสั่ งซื้ อมี รายละเอียด  
ไม่ครบถ้วนอาจส่งผลให้หน่วยงานเสียผลประโยชน์ทางราชการได้ และไม่ปรากฏหลักฐานการบันทึกข้อมูล  
ในระบบ e-GP 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานระบุรายละเอียดในหนังสือสั่งซื้อให้ครบถ้วน เพ่ือให้สามารถตรวจสอบ
ตามเงื่อนไขของการสั่งซื้ออาหาร และเพ่ือรักษาผลประโยชน์ทางราชการ และดำเนินการผ่านระบบ e-GP 

๘) การจ้างเหมาบริการบุคคลภายนอกเพ่ือจ้างแปลผลการตรวจทางรังสีวินิจฉัย (Plain Film) พบว่า 
หน่วยงานนำเอกสารมาจัดจ้างภายหลัง  ซึ่ งไม่ เป็นไปตามกระบวนการจัดซื้ อจัดจ้างตามระเบียบ
กระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม  
และผู้รับจ้างเป็นแพทย์ประจำอยู่ที่โรงพยาบาลรัฐแห่งหนึ่ง ซึ่งเป็นการจ้างที่ไม่เหมาะสม เนื่องจากไม่สามารถ
ตรวจสอบได้ว่าแพทย์คนดังกล่าวได้ทำงานที่รับจ้างในเวลาราชการหรือนอกเวลาราชการอาจเกิดความเสียหาย
แก่ราชการได้   

ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่ถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการ
บริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม และกรณีมีความจำเป็นต้องจัดจ้างควรแสดงหลักฐานเพ่ือ
พิสูจน์ว่าผู้รับจ้างมิได้เบียดบังเวลาราชการ และมิได้มีผลประโยชน์อื่นใดทับซ้อนกัน 

๙) การจ้างตรวจทางห้องปฏิบัติการภายนอก (Out Lab) พบข้อสังเกต ดังนี้         
- ไม่พบการจัดทำรายงานขอซื้อขอจ้าง ซึ่งรายงานขอซื้อขอจ้างต้องดำเนินการผ่านหัวหน้า

เจ้าหน้าที่ เพื่อเสนอหัวหน้าหน่วยงานของรัฐ เห็นชอบ   
- การจัดทำร่างขอบเขตของงานที่จะซื้อหรือจ้างมีรายละเอียด ยังไม่ชัดเจน เช่น ไม่ระบุ  

การกำหนดระยะเวลารับประกันความชำรุดบกพร่อง 



~ ๙ ~ 

 

- ไม่มีรายงานผลการตรวจรับพัสดุ และไม่มีผู้ใดเป็นคณะกรรมการตรวจรับ 
ข้อเสนอแนะ ขอให้หน่วยงานดำเนินการตามกระบวนการจัดซื้อจัดจ้างตามระเบียบฯ พัสดุ  

และดำเนินการจัดซื้อจัดจ้างตามที่ระบุไว้ในแผนการจัดซื้อจัดจ้างประจำปี อย่างเคร่งครัด การตรวจรับ 
คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ ควรตรวจหลักฐานจากใบสั่งตรวจของแพทย์ผู้รักษา รายชื่อของผู้ป่วย (HN)  
และวัน/เดือน/ปี ที่เป็นข้อมูลของโรงพยาบาลประกอบกับรายการแจ้งหนี้ของบริษัทให้ถูกต้องตรงกัน ทุกครั้ง 

1๐) จากการสอบทานการสั่งซื้อยา ของกลุ่มงานเภสัชกรรม พบว่า 
- ใบสั่งซื้อเป็นชื่อการค้า มิใช่ชื่อสามัญ  
- รายละเอียดในใบสั่งซื้อไม่ครบถ้วน เช่น ไม่ระบุขนาดมิลลิกรัม และไม่ระบุว่าเป็นกล่องหรือเป็นเม็ด  
- กำหนดส่งของภายใน 5 วันทำการ โดยนับถัดจากวันที่ได้รับหนังสือสั่งซื้อ คือใครได้รับ

หนังสือสั่งซื้อ  
- ผู้รับใบสั่งซื้อวันที่ 25 ธันวาคม 2567 มีต้นฉบับใบกำกับภาษีวันที่ 26 ธันวาคม 2567  

แต่ไม่มีใบส่งของ เจ้าหน้าที่กลุ่มงานเภสัชกรรมชี้แจงว่าให้บริษัทส่งของไปหมดทั้งต้นฉบับและสำเนา 

ข้อเสนอแนะ การสั่งซื้อยาในคราวต่อไปควรใช้ชื่อสามัญและวงเล็บชื่อการค้ า ระบุรายละเอียด 
ให้ครบถ้วนตามความต้องการของกลุ่มงานเภสัชกรรม ควรขอใบส่งของจากบริษัทเพ่ือให้มั่นใจว่าได้รับของตรง
กับใบสั่งซื้อ 

1๑) การบันทึก PO ในระบบ e-GP เช่น การจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยาหน่วยงานบันทึกบัญชี
เป็นค่าวัสดุ ไม่สอดคล้องกับลักษณะการดำเนินการจัดซื้อจัดจ้าง โดยหน่วยงานควรบันทึกบัญชีเป็นสินค้า
สำเร็จรูป  

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรกำชับให้เจ้าหน้าที่บันทึกบัญชียาและเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา ด้วยบัญชีสินค้า
สำเร็จรูป และให้ดำเนินการขออนุมัติปรับปรุงบัญชีในปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ที่มีการจัดซื้อยาและเวชภัณฑ์
ที่มิใช่ยาให้ถูกต้อง  

1๒) การเบิกจ่ายเงินให้แก่ผู้ขาย/ผู้รับจ้างล่าช้ากว่าที่ระเบียบกำหนด สาเหตุเกิดจากกลุ่มงานพัสดุ
และบำรุงรักษา และกลุ่มงานเภสัชกรรมส่งเอกสารการจัดซื้อจัดจ้างมาส่งเบิกที่ฝ่ายการเงินล่าช้า 

ข้อเสนอแนะ กลุ่มงานการเงินบัญชี และพัสดุ ควรประชุมเพ่ือจัดวางระบบควบคุมภายในเกี่ยวกับ
การเบิกจ่ายเงินให้ผู้ขายล่าช้า และเพ่ือให้ปฏิบัติเป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิกเงินจาก
คลัง การรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน และการนำเงินส่งคลัง พ.ศ. 2562 ข้อ 28 

2.3 ใบสำคัญจ่ายค่าใช้จ่ายฝึกอบรม/เดินทางไปราชการ 

 



~ ๑๐ ~ 

 

1) หลักฐานประกอบการเบิกจ่ายบางฉบับมีรายละเอียดไม่ครบถ้วน เช่น ไม่มีบันทึกขออนุมัติรายชื่อ
ผู้เข้าร่วมโครงการ ไม่จัดทำบันทึกขออนุมัติจัดโครงการฯ เป็นรายครั้ง รายกิจกรรมและไม่ได้ระบุวัน เวลา 
สถานที่ให้ชัดเจน ไม่แนบหนังสือเชิญวิทยากร กลุ่มเป้าหมายมิได้ระบุประเภทของกลุ่มเป้าหมายว่าเป็น  
บุคคลภายในหน่วยงาน หรือกลุ่มเป้าหมายเป็นบุคคลภายนอก เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานกำชับเจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบเอกสารหลักฐานก่อนการเบิกจ่ายเงินเพ่ิม
ความระมัดระวังรอบคอบมากยิ่งขึ้น หากพบว่าเอกสารหลักฐานประกอบการเบิกจ่ายเงินดังกล่าวไม่ครบถ้วน  
ไม่ถูกต้อง ให้แจ้งผู้ขอเบิกเงินจัดทำเอกสารดังกล่าวให้ครบถ้วน ถูกต้อง  

2) การเบิกค่าใช้จ่ายอบรม พบว่า ไม่มีบันทึกขออนุมัติรายชื่อผู้เข้าร่วมอบรม และใบลงทะเบียน
ผู้เข้าร่วมอบรมมีจำนวน น้อยกว่าการเบิกค่าอาหารจริง 

ข้อเสนอแนะ ผู้รับผิดชอบโครงการต้องตรวจสอบเอกสารให้ถูกต้อง ครบถ้วน ก่อนทุกครั้ง การเบิก
ค่าอาหารให้หน่วยงานจัดทำแบบตอบรับผู้เข้าร่วมโครงการทุกครั้งเพ่ือให้ทราบจำนวนผู้เข้าร่วมว่าเป็นไปตาม
กลุ่มเป้าหมายที่กำหนดไว้ในโครงการหรือไม่ และจัดทำบันทึกขออนุมัติรายชื่อเพ่ือเข้าร่วมอบรมเพ่ือให้การเบิก
ค่าอาหารมีความเหมาะสม เพ่ือให้การใช้งบประมาณเป็นไปอย่างคุ้มค่า 

3) ใบรับรองแทนใบเสร็จรับเงิน (บก.111) มิได้ชี้แจงเหตุผลและความจำเป็นในการใช้ยานพาหนะ  
ไม่ประจำทาง ซึ่งไม่เป็นไปตามพระราชกฤษฎีกาค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ พ.ศ. 2526 (แก้ไข
เพ่ิมเติมถึงฉบับที่ 9 พ.ศ. 2560) มาตรา ๒๒ วรรคที่ 2  

 ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบเอกสารค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการและการฝึกอบรม  
แจ้งผู้ขอเบิกเงินจัดทำเอกสารดังกล่าว ให้ชี้แจงเหตุผลและความจำเป็นไว้ในหลักฐานการขอเบิกค่าพาหนะ  
ไม่ประจำทาง และระบุรายละเอียดวันที่ให้ครบถ้วน 

๔) ใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ แบบ 8708 มิได้ระบุจำนวนหลักฐานการจ่าย  
ไม่ปรากฏวันที่อนุมัติจ่ายเงิน ไม่ปรากฏวันที่รับเงิน มิได้ระบุชื่อผู้จ่ายเงิน มิได้ลงวันที่กำกับ และการเดินทาง
เป็นหมู่คณะไม่ปรากฏรายชื่อและรายละเอียดของวันเวลาที่แตกต่างกันของแต่ละบุคคลในช่องหมายเหตุ 
          ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงาน ปฏิบัติตามหนังสือกรมบัญชีกลาง ที่ กค 0530.4/ว 1177 ลงวันที่  
11 มกราคม 2545 เรื่อง แบบใบเบิกค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปราชการ และกำชับเจ้าหน้าที่ผู้ตรวจสอบ
เอกสารหลักฐานก่อนการเบิกจ่ายเงินเพ่ิมความระมัดระวังรอบคอบมากยิ่งขึ้น หากพบว่าเอกสารหลักฐาน
ประกอบการเบิกจ่ายเงินดังกล่าวไม่ครบถ้วน ไม่ถูกต้อง ให้แจ้งผู้ขอเบิกเงินจัดทำเอกสารดังกล่าวให้ครบถ้วน ถูกต้อง 

๕)  กำหนดการของโครงการบางโครงการไม่ระบุว่ากิจกรรมที่จัดเป็นลักษณะการบรรยาย/อภิปราย  
/แบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติ  

ข้อเสนอแนะ ให้ผู้รับผิดชอบโครงการ และเจ้าหน้าที่การเงินศึกษากฎระเบียบที่ เกี่ยวข้อง  
และการจัดโครงการหากมีการจ่ายค่าสมมนาคุณต้องระบุลักษณะการดำเนินงานให้ชัดเจน ว่าจัดเป็นลักษณะ
การบรรยาย/อภิปราย/แบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติ เพ่ือให้การเบิกจ่ายเป็นไปตามหลักเกณฑ์การจ่ายค่าสมคุณวิทยากร 

๖) บันทึกขออนุมัติเดินทางไปราชการผู้อำนวยการหน่วยงานมิได้ลงนามอนุมัติ และการเบิกค่า
เดินทางโดยสารเครื่องบิน ซึ่งสูงกว่าสิทธิที่พึงได้รับ  

ข้อเสนอแนะ ในคราวต่อไป ให้ผู้รับผิดชอบโครงการต้องจัดทำบันทึกขออนุมัติเดินทางไปราชการ
ให้กับผู้เดินทางหากประสงค์จะเดินทางโดยเครื่องบินซึ่งสูงกว่าสิทธิที่พึงได้รับต้องได้รับอนุมัติจากผู้มีอำนาจ 

7) ใบเสร็จรับเงินของค่าโดยสารเครื่องบิน รายละเอียดไม่ครบถ้วนตามระเบียบ และไม่มีรายละเอียด
การเดินทางที่ออกจากสายการบิน (Travel Itinerary) ส่งผลให้ไม่สามารถตรวจสอบได้ว่าเป็นการเดินทาง
ช่วงเวลาใด เนื่องจากใบเสร็จรับเงินระบุเพียงวันที่เดินทาง  



~ ๑๑ ~ 

 

ข้อเสนอแนะ หลักฐานการเบิกค่าโดยสารเครื่องบินต้องปฏิบัติตามหนังสือกระทรวงการคลังที่  
กค 0409.6/ว101 ลงวันที่ 9 กันยายน 2547  การซื้อบัตรโดยสารเครื่องบินระบบอิเล็กทรอนิกส์  
ให้ใช้ใบเสร็จรับเงินที่แสดงรายละเอียดการเดินทาง ( Itinerary Receipt) ซึ่งระบุชื่อสายการบิน วันที่ออก  
ชื่อ/สกุลของผู้เดินทาง ต้นทาง-ปลายทาง เลขที่เที่ยวบิน วันเวลาที่เดินทาง จำนวนค่าโดยสาร ค่าธรรมเนียม 
อ่ืน ๆ และจำนวนเงินรวม เป็นหลักฐานประกอบการเบิกจ่าย 

๘) การจ่ายค่าสมนาคุณวิทยากรใช้แบบฟอร์มไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วย
ค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม การจัดงาน และการประชุมระหว่างประเทศ (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2555 

ข้อเสนอแนะ ในคราวต่อไปการจ่ายค่าสมมนาคุณวิทยากรต้องใช้แบบฟอร์มตามที่ระเบียบ
กระทรวงการคลังว่าด้วยค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม การจัดงาน และการประชุมระหว่างประเทศ  
(ฉบับที่ 3) พ.ศ. 2555 ข้อ 14 (3) 

๙) การเขียนโครงการมีรายละเอียดที่ไม่ชัดเจน และบางโครงการมีการดำเนินการจัดการฝึกอบรมไม่
สอดคล้องกับโครงการที่ได้รับอนุมัติ ส่งผลการดำเนินโครงการอาจไม่บรรลุวัตถุประสงค์ของโครงการ  
ได้ ได้แก่ 

- การกำหนดกลุ่มเป้าหมายและพ้ืนที่เป้าหมายบางโครงการยังไม่ชัดเจน โดยหน่วยงานมิได้กำหนด
จำนวนของผู้เข้าร่วมการฝึกอบรม วิทยากร คณะทำงาน อาจทำให้ไม่ทราบว่าเป็นการฝึกอบรมประเภทใด  
ซึ่งส่งผลต่อการประมาณการค่าใช้จ่ายในการจัดโครงการ และส่งผลต่อการประเมินผลโครงการที่กำหนดตัวชี้วัด
ความสำเร็จเป็นจำนวนผู้เข้าอบรม 

- ผู้เข้าร่วมการฝึกอบรมไม่สอดคล้องกลุ่มเป้าหมาย และประเภทการฝึกอบรม เช่น บางโครงการ  
มีการระบุจำนวนกลุ่มเป้าหมายเป็นพยาบาลและบุคลากรของหน่วยงาน จำนวน 20 คน ผู้ป่วย/ญาติผู้ป่วย 
จำนวน 50 คน ซึ่งตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม การจัดงาน และการประชุม
ระหว่างประเทศ พ.ศ.2549 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม กำหนดเป็นการฝึกอบรมบุคคลภายนอก แต่เมื่อดำเนินการ
จัดการฝึกอบรมมีเพียงบุคลากรภายในหน่วยงานเท่านั้นมิได้มีผู้ป่วยหรือญาติผู้ป่วยเข้าร่วมด้วย 

- แผนงานการดำเนินโครงการและรายละเอียดงบประมาณของโครงการไม่สอดคล้องกัน  
บางโครงการกำหนดแผนงานว่ามีการอบรมเชิงปฏิบัติจำนวน 3 ครั้ง แต่เมื่อสอบทานรายละเอียดงบประมาณ
แสดงรายละเอียดเป็นภาพรวมมิได้แสดงรายละเอียดเป็นรายครั้งให้สอดคล้องกัน ส่งผลให้การดำเนินโครงการ
และรายละเอียดงบประมาณไม่ชัดเจน ไม่สอดคล้องกันซึ่งอาจส่งผลให้ไม่สามารถเบิกจ่ายเงินได้ 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรดำเนินการดังนี้ 
1. กำหนดกลุ่มเป้าหมายและพ้ืนที่เป้าหมายให้ละเอียดและชัดเจนเพ่ือให้สอดคล้อง 

กับการประมาณค่าใช้จ่ายในการดำเนินการจัดโครงการ และเพ่ือป้องกันการประมาณการค่าใช้จ่ายไว้สูงกว่า
ความเป็นจริง   

2. หน่วยงานควรระบุรายละเอียดงบประมาณของโครงการ ให้สอดคล้องกับแผน 
การดำเนินการ 

1๐) ระบบการควบคุมภายในด้านการจัดการฝึกอบรมไม่รัดกุม เพียงพอ เช่น การจัดโครงการ
ฝึกอบรมหน่วยงานมิได้ขออนุมัติดำเนินการฝึกอบรมต่อผู้มีอำนาจเพ่ือแสดงจำนวนและรายชื่อผู้เข้ารับการ
ฝึกอบรม วิทยากร คณะทำงาน หรือรายละเอียดอ่ืนใด บางโครงการมีการดำเนินงานการจัดฝึกอบรมหลายครั้ง
แต่มิได้ขออนุมัติเป็นรายครั้ง รายกิจกรรม ซึ่งอาจส่งผลให้การดำเนินโครงการไม่รัดกุม และอาจส่งผล  
เบิกค่าใช้จ่ายไม่ครบถ้วน 



~ ๑๒ ~ 

 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรพิจารณาทบทวนแนวทางในการดำเนินการจัดโครงการให้เป็นไปตาม
ระเบียบแบบแผนของกรมการแพทย์และทางราชการกำหนด และกำชับให้เจ้าหน้าที่จัดวางระบบควบคุม
ภายในให้รัดกุมและปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัดเพื่อมิให้ราชการเสียประโยชน์ 

1๑) การรายงานผลการจัดโครงการ พบว่า ผู้จัดโครงการมิได้รายงานให้หัวหน้าส่วนราชการทราบ 
เนื่องจากเจ้าหน้าที่มีความเข้าใจคลาดเคลื่อน ทำให้มิได้ดำเนินการตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วย
ค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม การจัดการ และการประชุมระหว่างประเทศ พ.ศ. 2549 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม  
ฉบับที่ 3 พ.ศ. 2555 ข้อ 23 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลัง ว่าด้วยค่าใช้จ่ายในการฝึกอบรม 
การจัดการ และการประชุมระหว่างประเทศ พ.ศ. 2549 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ฉบับที่ 3 พ.ศ. 2555 ข้อ 23 
ให้มีการประเมินผลการฝึกอบรม และรายงานต่อหัวหน้าส่วนราชการที่จัดการฝึกอบรมภายใน 60 วันนับตั้งแต่
วันสิ้นสุดการฝึกอบรม โดยเคร่งครัด 

1๒) ค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิก
จ่ายเงินตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ พ.ศ. 2550 พบว่า มีการจ่ายค่าตอบแทนการปฏิบัติงาน
นอกเวลาราชการเกินกว่าที่ระเบียบกำหนด เช่น มีการเบิกค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ  
เวลา 16.00 – 18.00 น. จำนวน 2 ชั่วโมง เป็นเงิน 100 บาท แต่จากการสอบทานพบว่า บันทึกเวลา  
เข้า-ออกการมาปฏิบัติงาน (สแกนใบหน้า) เวลาออก เวลา 17.56 น. ซึ่งไม่เต็มชั่วโมงส่งผลให้เบิกค่าตอบแทน
เกินสิทธิ 1 ชั่วโมง เป็นเงิน 50 บาท ทำให้ ไม่สามารถเบิกได้ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิก
จ่ายเงินตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ พ.ศ.2550  ข้อ 8.2 การปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ  
ไม่เต็มจำนวนชั่วโมงไม่สามารถเบิกค่าตอบแทนได้   

ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่การเงินตรวจสอบเอกสารหลักฐานประกอบการเบิกค่าตอบแทน 
ของเจ้าหน้าที่ จำนวน 2 ราย ที่ปฏิบัติงานไม่เต็มชั่วโมง ว่าถูกต้องหรือไม่ หากไม่ถูกต้องให้เรียกเงินคืนส่วนที่
เบิกเกินกว่าสิทธิที่เบิกได้ รายละ 50 บาท รวมเป็นเงิน 100 บาท เพ่ือให้เป็นไปตามตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
ว่าด้วยการเบิกจ่ายเงินตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ พ.ศ.2550 ข้อ 8.2 การปฏิบัติงานนอกเวลา
ราชการไม่เต็มจำนวนชั่วโมงไม่สามารถเบิกค่าตอบแทนได้   

1๓) ผู้ขอเบิกค่าตอบแทนฯ บางรายไม่สแกนใบหน้าเข้า-ออก ในการปฏิบัติงาน มีการเขียนหมึก
ปากกาลงเวลา ในบันทึกเวลาเข้า- ออก ที่พิมพ์จากระบบสแกนหน้าของงกลุ่มงานทรัพยากรบุคคล              

ข้อเสนอแนะ ในคราวต่อไปให้หน่วยงานกำหนดแนวทางการเบิกค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอก
เวลาราชการ หากผู้ขอเบิกลืมสแกนใบหน้าเข้า-ออก ในการปฏิบัติงาน ให้จัดทำบันทึกเสนอผู้บังคับบัญชา 
เพ่ือลงนามรับรองการมาปฏิบัติงาน 

 

 

 

 

 



~ ๑๓ ~ 

 

2.4  การตรวจสอบการบริหารพัสดุ (วัสดุทั่วไป ยา และเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา) 

 
  

1) จากการตรวจสอบรายงานผลการตรวจสอบพัสดุประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 มีคำสั่งแต่งตั้ง
คณะกรรมการตรวจสอบพัสดุประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 แต่ได้แต่งตั้งหัวหน้าเจ้าหน้าที่และเจ้าหน้าที่ 
เป็นคณะกรรมการดังกล่าวด้วย ซึ่งการปฏิบัติไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 213 

2) คณะกรรมการตรวจสอบพัสดุ ได้ตรวจสอบและรายงานผลการตรวจสอบพัสดุประจำปี  
ต่อผู้แต่งตั้ง ซึ่งล่าช้ากว่ากำหนด การปฏิบัติไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 213 

ข้อเสนอแนะ ขอให้หน่วยงานปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง 
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ ๒๑๓ ภายในเดือนสุดท้ายก่อน  
สิ้นปีงบประมาณของทุกปี ให้หัวหน้าหน่วยงานของรัฐหรือหัวหน้าหน่วยพัสดุตามข้อ ๒๐๕ แต่งตั้งผู้รับผิดชอบ
ในการตรวจสอบพัสดุซึ่งมิใช่เป็นเจ้าหน้าที่ตามความจําเป็น เพ่ือตรวจสอบการรับจ่ายพัสดุในงวด ๑ ปีที่ผ่านมา 
และตรวจนับพัสดุประเภทที่คงเหลืออยู่เพียงวันสิ้นงวดนั้น  

3) หน่วยงานมีการมอบหมายผู้ รับผิดชอบงานด้านพัสดุ  มีการแต่ งตั้ งหั วหน้าเจ้าหน้าที่  
และหัวหน้าหน่วยพัสดุเป็นบุคคลเดียวกัน ซึ่งปฏิบัติไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อ  
จัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 205 

ข้อเสนอแนะ ขอให้หน่วยงานทบทวนคำสั่งแต่งตั้งหัวหน้าหน่วยพัสดุเพ่ือเป็นผู้สั่งจ่ายพัสดุ  
แต่ต้องมิใช่ผู้ที่ปฏิบัติหน้าที่ เป็นหัวหน้าเจ้าหน้าที่และผู้ที่ทำหน้าที่จัดซื้อ เพ่ือให้เป็นการจัดวางระบบ  
การควบคุมภายในที่ดี และเพ่ือให้เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหาร
พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 205 

4) การสุ่มตรวจนับวัสดุทั่วไป ยา และเวชภัณฑ์ที่มิใช่ยา มียอดคงเหลือไม่ถูกต้องตรงกับทะเบียนคุม 
มีวัสดุขาด/เกินบัญชี  

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานตรวจสอบหาข้อเท็จจริง แล้วรายงานให้กลุ่มตรวจสอบภายในทราบ  
และเจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบคลังควรบันทึกบัญชีการรับ - จ่าย ให้เป็นปัจจุบัน และวางระบบการควบคุมภายใน 
ให้มีการรายงานวัสดุคงเหลือทุกสิ้นเดือนทุกคลังอย่างสม่ำเสมอ โดยถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่า
ด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 



~ ๑๔ ~ 

 

5) จากการสุ่มตรวจนับวัสดุ พบว่า หน่วยงานมีการจัดทำทะเบียนคุม (Stock Card) แต่ทะเบียนคุม
ที่เจ้าหน้าที่จัดทำบัญชีการรับ – จ่าย ไม่เป็นปัจจุบัน และวัสดุบางรายการหน่วยงานมิได้จัดทำทะเบียนคุมบัญชี
การรับ – จ่าย ส่งผลให้ไม่สามารถตรวจสอบได้ว่ายอดคงเหลือในทะเบียนคุมและวัสดุที่มีอยู่จริงถูกต้องตรงกัน 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรจัดทำทะเบียนคุมวัสดุให้มีรายละเอียดให้ครบถ้วน ตามหนังสือ
กรมบัญชีกลาง ที่ กค (กวพ) 0408.4/ ว129 ลงวันที่ 20 ตุลาคม 2549 เรื่อง การลงทะเบียนควบคุมพัสดุ
ของทางราชการ และเจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบคลังควรบันทึกบัญชีการรับ - จ่าย ให้เป็นปัจจุบัน และวางระบบ
การควบคุมภายในให้รัดกุมเพียงพอ 

6) จากการตรวจสอบใบเบิกพัสดุ มีการเบิกวัสดุโดยจัดทำบันทึกขอแจ้งความต้องการให้ดำเนินการ
จัดซื้อ/จัดจ้าง ซึ่งไม่ใช่แบบฟอร์มใบเบิกพัสดุ ซึ่งไม่มีรายละเอียดสาระสำคัญ เช่น เลขที่ใบเบิก ชื่อผู้ขอเบิกพัสดุ 
ชื่อผู้รับพัสดุ ชื่อผู้สั่งจ่ายพัสดุ ซึ่งไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการ
บริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 205 การจ่ายพัสดุ ให้หัวหน้าหน่วยพัสดุที่มีหน้าที่
เกี่ยวกับการควบคุมพัสดุหรือผู้ที่ได้รับมอบหมายจากหัวหน้าหน่วยงานของรัฐเป็นหัวหน้าหน่วยพัสดุ เป็นผู้สั่ง
จ่ายพัสดุ   

ข้อเสนอแนะ การเบิกจ่ายพัสดุต้องกำหนดแบบฟอร์มใบเบิกพัสดุให้มีรายละเอียดสาระสำคัญ
ครบถ้วนเพ่ือนำข้อมูลมาจัดทำทะเบียนคุมพัสดุตามระเบียบได้แก่ เลขที่ใบเบิก รายการที่ เบิก - จ่าย  
ชื่อผู้ขอเบิกพัสดุ ชื่อผู้รับพัสดุ ชื่อผู้สั่งจ่ายพัสดุ และต้องมีการลงลายมือชื่อผู้ขอเบิกพัสดุ ผู้รับพัสดุ ผู้สั่งจ่าย
พัสดุ ทุกครั้ง 

7) ใบเบิกวัสดุมีการลงลายมือชื่อผู้สั่งจ่ายพัสดุ  แต่มิได้มีคำสั่งแต่งตั้งให้เป็นหัวหน้าหน่วยพัสดุ  
ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไข
เพ่ิมเติม ข้อ 205 ผู้ที่มีคำสั่งให้เป็นหัวหน้าหน่วยพัสดุไม่ได้ปฏิบัติหน้าที่ตามคำสั่งกรมการแพทย์ ที่  
113/2567 ลงวันที่ 2 กุมภาพันธ์ 2567 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและ 
การบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ ๒๐๕ การจ่ายพัสดุ ให้หัวหน้าหน่วยพัสดุ  
ที่มีหน้าที่เกี่ยวกับการควบคุมพัสดุหรือผู้ที่ได้รับมอบหมายจากหัวหน้าหน่วยงานของรัฐเป็นหัวหน้าหน่วยพัสดุ 
เป็นผู้สั่งจ่ายพัสดุผู้จ่ายพัสดุต้องตรวจสอบความถูกต้องของใบเบิกและเอกสารประกอบ (ถ้ามี) แล้วลงบัญชี  
หรือทะเบียนทุกครั้งที่มีการจ่าย และเก็บใบเบิกจ่ายไว้เป็นหลักฐานด้วย 

๘) เจ้าหน้าที่ผู้ควบคุมคลังวัสดุและเจ้าหน้าที่ผู้ทำทะเบียนคุมวัสดุเป็นบุคคลเดียวกัน ซึ่งเป็นการจัดวาง
ระบบควบคุมภายในที่ไม่รัดกุม ส่งผลให้ขาดการสอบทานงาน และทะเบียนคุมไม่น่าเชื่อถือ 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานจัดวางระบบควบคุมภายในเรื่องการบริหารวัสดุให้รัดกุม เหมาะสม  
โดยควรแบ่งแยกหน้าที่เจ้าหน้าที่ผู้ควบคุมคลังวัสดุและเจ้าหน้าที่ผู้ทำทะเบียนคุมวัสดุมิให้เป็นบุคคลเดียวกัน 
เพ่ือให้มีการสอบทานงานซึ่งกันและกัน 

๙) การยืม หน่วยงานมีการยืมยาจากหน่วยงานของรัฐ ซึ่งหัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรมเป็นผู้ขอยืม แต่
เอกสารหลักฐานการยืมยาไม่ปรากฏเหตุผลและกำหนดวันส่งคืน ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วย  
การจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 208     

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง 
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 207 - 211 

๑๐) หน่วยงานมีการยืมยาจากเอกชน ซึ่งเอกสารหลักฐานการยืมยาปรากฏลายมือชื่อของกลุ่มงาน
เภสัชกรรม งานจัดซื้อจัดหาเวชภัณฑ์ เป็นผู้ลงนามในหนังสือขอยืมยา โดยไม่ปรากฏการอนุมัติจากหัวหน้า
หน่วยงานของรัฐ และเจ้าหน้าที่แจ้งว่าจะจัดซื้อยาเพ่ือชดใช้ให้กับบริษัทที่ของยืมภายหลัง ซึ่งการปฏิบัติ



~ ๑๕ ~ 

 

ดังกล่าวไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ  
พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 207 – 211 

ข้อเสนอแนะ ให้เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบวางแผนการจัดซื้อจัดจ้างครอบคลุมยาทุกประเภทและใน
กรณีที่มีการจัดซื้อเร่งด่วนให้ ถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหาร
พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 79 วรรคสอง 

2.5 การบริหารครุภัณฑ์ 

 
1) หน่วยงานไม่จัดทำแผนการบำรุงรักษาครุภัณฑ์ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

 ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรกำหนดให้มีผู้รับผิดชอบในการจัดทำแผนบำรุงรักษาครุภัณฑ์ และจัดทำ
รายงานผลการบำรุงรักษาตามแผนทุกสิ้นปี  
 2) การตรวจสอบความมีอยู่จริงของครุภัณฑ์ พบว่า ไม่มีครุภัณฑ์ให้ตรวจสอบ ครุภัณฑ์ไม่มีหมายเลข
ครุภัณฑ์กำกับไว้ที่ตัวครุภัณฑ์ และมีครุภัณฑ์ที่มิได้ใช้งาน 

ข้อเสนอแนะ ให้หน่วยงานตรวจสอบข้อเท็จจริงของครุภัณฑ์ดังกล่าว หากดำเนินการตรวจสอบแล้ว
ไม่พบครุภัณฑ์จริง ให้แต่งตั้งคณะกรรมการเพื่อสอบหาข้อเท็จจริง กรณีที่ตรวจสอบไม่พบครุภัณฑ์ดังกล่าวและ
ชี้แจงข้อเท็จจริงให้กลุ่มตรวจสอบภายในทราบต่อไป และให้หน่วยงานสำรวจครุภัณฑ์ทั้งหมดของหน่วยงาน 
หากพบว่ามีครุภัณฑ์ที่ไม่ปรากฏหมายเลขครุภัณฑ์ให้ดำเนินการเขียน/ติดหมายเลขกำกับที่ตัวครุภัณฑ์ เพ่ือให้
เป็นไปตามหลักเกณฑ์การควบคุมพัสดุ  ให้หน่วยงานสำรวจครุภัณฑ์ที่ไม่มีความจำเป็นต้องใช้หรือชำรุด 
ใช้การไม่ได้ ดำเนินการส่งคืนคลังพัสดุ และครุภัณฑ์ที่ส่งคืนแล้ว ให้เร่งดำเนินการจำหน่ายพัสดุต่อไป 

3) จากการตรวจสอบทะเบียนคุมครุภัณฑ์ของหน่วยงานย่อย พบว่า หน่วยงานย่อยบางหน่วยงาน
มิได้จัดทำทะเบียนคุมครุภัณฑ์ อาจส่งผลให้ไม่ทราบว่าครุภัณฑ์ที่หน่วยงานครอบครองอยู่มีรายการใดบ้าง  
และเพ่ือเป็นการยืนยันความมีอยู่จริงของครุภัณฑ์ที่หน่วยงานครอบครองอยู่กับงานพัสดุ 

ข้อเสนอแนะ ให้งานพัสดุและบำรุงรักษาจัดทำหนังสือแจ้งเวียนให้หน่วยงานย่อยจัดทำทะเบียนคุม
ครุภัณฑ์พร้อมทั้งตัวอย่างการจัดทำทะเบียนคุมที่ถูกต้องตามระเบียบที่เกี่ยวข้อง เพ่ือพิสูจน์ความมีอยู่จริง  
ของครุภัณฑ์ และเป็นการสอบทานระหว่างงานพัสดุและหน่วยงานที่ผิดชอบ 

4) จากการตรวจสอบการรับทรัพย์สินบริจาค พบว่า  หน่วยงานมีคำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการบริหาร
เงินบริจาค และทรัพย์สินบริจาค มีข้อสังเกต ดังนี้ 

- รายชื่อตามคำสั่งเป็นเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลทั้งหมด ไม่มีข้าราชการที่เกษียณอายุราชการ 
และผู้แทนภาคประชาชนร่วมเป็นกรรมการ   



~ ๑๖ ~ 

 

- โดยมีการแต่งตั้งข้าราชการบำนาญเป็นกรรมการ จำนวน 2 คน เนื่องจากหน่วยงานมีความ
เข้าใจคลาดเคลื่อนว่าข้าราชการบำนาญเป็นผู้แทนภาคประชาชน 

- มีประธานและคณะกรรมการทั้งหมดจำนวน ๘ รายซึ่งเกินมา ๑ ราย 
ส่งผลให้คำสั่งไม่เป็นไปตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเงินบริจาคและทรัพย์สินบริจาค  

ของหน่วยบริการ พ.ศ. 2561 ข้อ 6 ให้มีคณะกรรมการบริหารเงินบริจาคและทรัพย์สินบริจาคของหน่วยงาน 
ประกอบด้วย หัวหน้าหน่วยบริการเป็นประธานและให้หัวหน้าหน่วยบริการแต่งตั้งกรรมการอ่ืนรวมกัน  
อย่างน้อยห้าคนแต่ไม่เกินเจ็ดคน ซึ่งแต่งตั้งจากข้าราชการ ข้าราชการที่เกษียณอายุราชการ ผู้แทนภาค
ประชาชน โดยหัวหน้าการเงินหรือเจ้าหน้าที่การของหน่วยบริการหรือผู้ปฏิบัติงานด้านการเงินของหน่วย
บริการเป็นเลขานุการ 

ข้อเสนอแนะ ขอให้หน่วยงานทบทวนคำสั่งดังกล่าวให้เป็นปัจจุบัน โดยถือปฏิบัติตามระเบียบ
กระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเงินบริจาคและทรัพย์สินบริจาคของหน่วยบริการ พ.ศ. 2561 ข้อ 6 

5) จากการตรวจสอบการรับบริจาค พบว่า หน่วยงานมีคำสั่ง แต่งตั้งคณะกรรมการการบริหารเงิน
และทรัพย์สินที่มีผู้บริจาคของหน่วยงาน ซึ่งหน่วยงานมีการรับบริจาคเงินและพัสดุและได้รายงานให้
ผู้อำนวยการทราบ แต่มิได้ดำเนินการรับบริจาคผ่านคณะกรรมการดังกล่าวตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข
ว่าด้วยเงินบริจาคและทรัพย์สินบริจาคของหน่วยบริการ พ.ศ. 2561 

ข้อเสนอแนะ  ให้หน่วยงานปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยเงินบริจาคและทรัพย์สิน
บริจาคของหน่วยบริการ พ.ศ. 2561 อย่างเคร่งครัด 

6) จากการตรวจสอบการจำหน่ายพัสดุ พบว่า หน่วยงานอยู่ระหว่างดำเนินการจำหน่ายครุภัณฑ์  
ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง 
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 215 อย่างเคร่งครัด 

7) การบริหารทรัพย์สินของส่วนราชการ (ที่ราชพัสดุ) พบว่า มีอาคารและสิ่งปลูกสร้าง ทีย่ังมิปรากฏ
เอกสารหลักฐานการขอขึ้นทะเบียนที่ราชพัสดุ ตามระเบียบตามพระราชบัญญัติที่ราชพัสดุ พ.ศ. 2562 

ข้อเสนอแนะ ขอให้หน่วยงานสำรวจความถูกต้องและมีอยู่จริง หากพบว่าอาคารใดยังมิได้ดำเนินการ
ขอขึ้นทะเบียนที่ราชพัสดุ หรือมีการเปลี่ยนแปลง เพ่ิมขึ้น ต้องแจ้งให้กรมธนารักษ์ทราบโดยถือปฏิบัติตาม
พระราชบัญญัติที่ราชพัสดุ พ.ศ. 2562 มาตรา 18 โดยเร็ว 

3. การตรวจสอบการดำเนินงาน (Performance Audit) 
การตรวจสอบการดำเนินงาน (Performance Audit) เครื่องตรวจวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพ 

โดย เทคนิ คแมสส เปคโตรเมทรีพร้อมคลั งข้อมู ล เพ่ื อการตรวจวินิ จฉั ยภ ายนอกร่ างกายมนุ ษย์   
(In Vitro Diagnostic : IVD) โรงพยาบาลราชวิถี แขวงทุ่งพญาไท เขตราชเทวี กรุงเทพฯ จำนวน 1 เครื่อง 

ประเด็นการตรวจสอบที่ 1 ความมีประสิทธิภาพ 

1.1 ความมีประสิทธิภาพในการเบิกจ่ายเงิน 
หลักเกณฑ์/สิ่งที่ควรจะเป็น (Criteria) :  
ระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิกเงินจากคลัง การรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน  

และนำเงินส่งคลัง พ.ศ. ๒๕๖2 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม 
 
 
 



~ ๑๗ ~ 

 

ข้อเท็จจริง/สิ่งท่ีเป็นอยู่ (Condition) :  
จากการตรวจสอบเอกสารประกอบการเบิกจ่ายเงินการจัดซื้อเครื่องตรวจวิเคราะห์ชนิดของเชื้อ  

จุลชีพโดยเทคนิคแมสสเปคโตรเมทรีพร้อมคลังข้อมูลเพ่ือการตรวจวินิจฉัยภายนอกร่างกายมนุษย์ ( In Vitro 
Diagnostic : IVD) 1 เครื่อง มีข้อตรวจพบดังนี้ 

1. การมอบหมายให้เจ้าหน้าที่ปฏิบัติงานในระบบ New GFMIS Thai และปัจจุบันหน่วยงานได้มี
การทบทวนคำสั่งแต่งตั้งผู้มีสิทธิในการปฏิบัติงานในระบบ New GFMIS Thai พบว่า ผู้ปฏิบัติงานและผู้อนุมัติ
มิใช่บุคคลเดียวกัน  

2. จากการตรวจสอบเอกสารประกอบการเบิกจ่ายเงิน พบว่า หน่วยงานมีการจ่ายเงิน  
ให้กับผู้รับจ้างหรือผู้มีสิทธิรับเงินเป็นไปตามที่ระเบียบกำหนด ซึ่งต้องเบิกจ่ายเงินอย่างช้าไม่เกินห้าวันทำการ
นับแต่วันที่ได้ตรวจรับทรัพย์สินหรือตรวจรับงานถูกต้องแล้ว โดยมีรายละเอียด ดังนี้   

 
วันที่

คณะกรรมการ
ตรวจรับ   

วันที่งานการเงินและ
บัญชีได้รับเอกสาร 

(1) 

วันที่ขอเบิกเงิน 
ในระบบ GFMIS  

(2) 

ระยะเวลาในการ 
ขอเบิกเงินฯ 
(2) - (1) 

26 ก.ค. 67 5 ส.ค. 67 5 ส.ค. 67 5 วันทำการ 

ผลกระทบ (Effects) :  ไม่มี 

สาเหตุ (Causes) :  ไม่มี 

ข้อเสนอแนะ (Recommendation) : ไม่มี 

1.2 ความมีประสิทธิภาพในการดำเนินงาน 
หลักเกณฑ์/สิ่งที่ควรจะเป็น (Criteria) : 
พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และระเบียบ

กระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 

ข้อเท็จจริง/สิ่งท่ีเป็นอยู่ (Condition) :  
คณะกรรมการได้ตรวจรับพัสดุ ไม่เกิน 5 วันทำการ ตามระยะเวลาที่กำหนดในคำสั่งแต่งตั้ง

คณะกรรมการตรวจรับพัสดุ และสอดคล้องกับระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง  
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 175 (3) กำหนดว่า ให้ตรวจรับพัสดุในวันที่
ผู้ขายหรือผู้รับจ้างนําพัสดุมาส่งและให้ดำเนินการให้เสร็จสิ้นโดยเร็วที่สุด  

ผลกระทบ (Effects) : ไม่มี 

สาเหตุ (Causes) :  ไม่มี 

ข้อเสนอแนะ (Recommendation) : ไม่มี 

ประเด็นการตรวจสอบที่ 2 ประสิทธิผลในการดำเนินงาน  
หลักเกณฑ์/สิ่งที่ควรจะเป็น (Criteria) :  
หน่วยงานมีครุภัณฑ์ที่มีประสิทธิภาพ บรรลุผลสำเร็จตามวัตถุประสงค์และเป้ าหมาย 

อย่างมีประสิทธิผล ประหยัด คุ้มค่าและเกิดประโยชน์สูงสุดแก่องค์กร 

 



~ ๑๘ ~ 

 

ข้อเท็จจริง/สิ่งท่ีเป็นอยู่ (Condition) :  
จากการวิเคราะห์ผลการดำเนินงานของเครื่องตรวจวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพโดยเทคนิค  

แมสสเปคโตรเมทรีพร้อมคลังข้อมูลเพ่ือการตรวจวินิจฉัยภายนอกร่างกายมนุษย์ ( In Vitro Diagnostic : IVD)  
1 เครื่อง ซึ่งมีผู้มารับบริการที่หน่วยงานตั้งแต่เดือนกันยายน 2567 ถึงปัจจุบัน ซึ่งการจัดซื้อจัดจ้าง 
เครื่องตรวจวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพโดยเทคนิคแมสสเปคโตรเมทรีพร้อมคลังข้อมูลเพ่ือการตรวจวินิจฉัย
ภายนอกร่างกายมนุษย์ (In Vitro Diagnostic : IVD) ทำให้หน่วยงานมีครุภัณฑ์ที่มีประสิทธิภาพ และเพ่ิม
ศักยภาพในการวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพก่อโรคและยืนดื้อยาได้อย่างถูกต้อง แม่นยำ รวดเร็ว  
และเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อแพทย์ในการช่วยวินิจฉัยรักษาผู้ป่วยได้อย่างถูกต้อง 

ผลกระทบ (Effects) : ไม่มี 

สาเหตุ (Causes) :  ไม่มี 

ข้อเสนอแนะ (Recommendation) : ไม่มี 

ประเด็นการตรวจสอบที่ 3 ความประหยัดและคุ้มค่า 
หลักเกณฑ์/สิ่งที่ควรจะเป็น (Criteria) :  
1. พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้าง และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และระเบียบ

กระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม 

ข้อเท็จจริง/สิ่งท่ีเป็นอยู่ (Condition) :  
3.1 หน่วยงานได้รับอนุมัติด้วยเงินงบประมาณ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 วงเงิน 

11,000,000 บาท โดยหน่วยงานได้ดำเนินการจัดซื้อจัดจ้างและเบิกจ่ายเงินแล้ว จำนวนเงิน 8,000,000 บาท 
สามารถประหยัดงบประมาณได้ 3 ,000 ,000 บาท หรือร้อยละ 27.27 ของวงเงินที่ ได้รับอนุมัติ   
โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

3.2 การตรวจสอบครุภัณฑ์ที่ได้รับงบประมาณภายใต้โครงการฯ เครื่องตรวจวิเคราะห์ชนิดของ
เชื้อจุลชีพโดยเทคนิคแมสสเปคโตรเมทรีพร้อมคลังข้อมูลเพ่ือการตรวจวินิจฉัยภายนอกร่างกายมนุษย์   
(In Vitro Diagnostic : IVD) 1 เครื่อง เพ่ือวิเคราะห์ความคุ้มค่าของการใช้งานโดยการตรวจครุภัณฑ์   
ณ สถานที่ปฏิบัติงาน พบว่า หน่วยงานมีการเริ่มใช้งานครุภัณฑ์ดังกล่าวตั้งแต่เดือนกันยายน 2567  
ถึงเดือนมีนาคม 2568 เรียบร้อยแล้ว และการจัดซื้อจัดจ้างดังกล่าวหน่วยงานได้ระบุเหตุผลและความจำเป็น  
ที่หน่วยงานจัดซื้อสำหรับใช้ในการวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพก่อโรคและยีนดื้อยาได้อย่างถูกต้อง แม่นยำ 
รวดเร็วและเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อแพทย์ในการช่วยวินิจฉัยรักษาผู้ป่วยได้อย่างถูกต้อง และเป็นการทดแทน
ของเดิมที่ใช้งานมากว่า 10 ปี มีปัญหาในด้านศักยภาพความสามารถในการวิเคราะห์ชนิดของเชื้อจุลชีพได้
จำนวนชนิดน้อยและไม่ครอบคลุมเชื้อ และอะไหล่รุ่นเก่ามีราคาแพงและจัดหาซื้อยากขึ้น ตลอดจน เครื่องมือ

วิธีการจัดซื้อจัดจ้าง 

จำนวนเงิน
งบประมาณที่ได้รับ

จัดสรร 
(1) 

จำนวนเงินที่จ่ายจริง 
(2) 

จำนวนเงินที่ส่งคืน 
(3) = (1) – (2) 

วิธีประกวดราคา
อิเล็กทรอนิกส์  
(e - bidding) 

11,000,000.00 8,000,000.00 3,000,000.00 



~ ๑๙ ~ 

 

รุ่นใหม่มีศักยภาพเชื่อมต่อระบบ LIS (Laboratory Information System) และ HIS (Hospital Information 
System ) ที่จะทำให้การรายงานผลถูกต้องและรวดเร็วขึ้น 

ผลกระทบ (Effects) : ไม่มี 

สาเหตุ (Causes) :  ไม่มี 

ข้อเสนอแนะ (Recommendation) : ไม่มี 

ประเด็นการตรวจสอบที่ 4 การปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ มติคณะรัฐมนตรี และหลักเกณฑ์ต่างๆ  
ที่ระเบียบกำหนด 

หลักเกณฑ์/สิ่งที่ควรจะเป็น (Criteria) :  
1. พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้าง และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และระเบียบ

กระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม 

ข้อเท็จจริง/สิ่งท่ีเป็นอยู่ (Condition) :  
จากการตรวจสอบรายงานผลการตรวจรับพัสดุ พบว่า หน่วยงานมีการรายงานผลการตรวจรับ  

ให้หัวหน้าหน่วยงานของรัฐทราบ แต่ไม่ปรากฏการลงลายมือชื่อดังกล่าวในรายงานผลการตรวจรับ  
ถือเป็นการไม่ปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ  
พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 175 (4) 

ผลกระทบ (Effects) : รายงานผลการตรวจรับพัสดุ ไม่เป็นไปตามที่ระเบียบกำหนดฯ 

สาเหตุ (Causes) :  เจ้าหน้าที่มีความเข้าใจคลาดเคลื่อน 

ข้อเสนอแนะ (Recommendation) :  หน่วยงานควรกำกับดูแลการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ 
ให้ปฏิบัติงานตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 
และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 175 (4) เมื่อตรวจถูกต้องครบถ้วนแล้ว ให้รับพัสดุไว้และถือว่าผู้ขายหรือผู้รับจ้างได้
ส่งมอบพัสดุ ถูกต้องครบถ้วนตั้งแต่วันที่ผู้ขายหรือผู้รับจ้างนำพัสดุนั้นมาส่ง แล้วมอบแก่เจ้าหน้าที่พร้อมกับทำ
ใบตรวจรับ โดยลงชื่อไว้เป็นหลักฐานอย่างน้อย ๒ ฉบับ มอบแก่ผู้ขายหรือผู้รับจ้าง ๑ ฉบับ และเจ้าหน้าที่ ๑ ฉบับ  
เพ่ือดำเนินการเบิกจ่ายเงินตามระเบียบของหน่วยงานของรัฐและรายงานให้หัวหน้าหน่วยงานของรัฐทราบ 

4. การตรวจสอบอ่ืนๆ 
4.1 การสอบทานและประเมินผลการควบคุมภายใน 

 



~ ๒๐ ~ 

 

1) การจัดส่งรายงานการจัดวางและการประเมินผลระบบควบคุมภายใน สำหรับงวดสิ้นสุดวันที่  
๓๐ กันยายน ๒๕๖๗ พบว่า หน่วยงานได้จัดส่งรายงานการควบคุมภายในซึ่งล่าช้า ไม่เป็นไปตามหนังสือ  
กองบริหารการคลั ง ที่  สธ ๐๓๐๒/๒๓๐๙ ลงวันที่  ๖ สิ งหาคม ๒๕๖๗ กำหนดให้ ส่ งภายในวันที่   
๑ พฤศจิกายน ๒๕๖๗ ส่งผลทำให้ภาพรวมระดับกรมการแพทย์มีข้อมูลรายงานจัดวางและการประเมินผลระบบ
ควบคุมภายใน ไม่ครบถ้วนไม่ทันเวลา และอาจทำให้ความเสี่ยงภาพรวมระดับกรมไม่ครอบคลุมทุกภารกิจ  

ข้อเสนอแนะ ขอให้คณะกรรมการจัดวางระบบควบคุมภายใน ของหน่วยงาน ต้องมีการกำหนด
มาตรการ หรือแนวทางในการจัดทำรายงานระบบควบคุมภายใน ให้มีการจัดส่งรายงานให้ทันเวลา เพ่ือภาพรวม
ของระบบควบคุมภายในของกรมการแพทย์ที่ครบถ้วนทุกภารกิจตามกฎกระทรวงแบ่งส่วนราชการกรมการแพทย์  

2) การสอบทานเอกสารหลักฐานและวิธีการปฏิบัติในการจัดวางระบบควบคุมภายในของหน่วยงานย่อย 
พบว่า หน่วยงานมีความเข้าใจคลาดเคลื่อนในการปฏิบัติและจัดส่ งเอกสารหลักฐานไม่ครบถ้วน  
เช่น แบบสอบถามการควบคุมภายใน ตารางวิเคราะห์ความเสี่ยงประกอบการจัดทำรายงานผล เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะ หน่วยงานควรซักซ้อมความเข้าใจให้ เจ้าหน้าที่  หัวหน้างาน หัวหน้ากลุ่มงาน 
ทุกหน่วยงานย่อยเห็นถึงความสำคัญ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติเกี่ยวกับระบบการควบคุมภายใน และเพ่ือให้
ผู้บริหารใช้ในการกำกับดูแลการปฏิบัติงานของผู้ใต้บังคับบัญชา เพ่ือลดความเสี่ยงจากการดำเนินงาน  
การรายงาน และการปฏิบัติงานที่ไม่เป็นไปตามกฎหมายและระเบียบ เพ่ือให้ระบบการควบคุมภายใน  
มีความเพียงพอ เหมาะสม มีประสิทธิภาพมากที่สุด     

3) สอบทานรายงานการประเมินผลระบบควบคุมภายใน พบว่า หน่วยงานยังไม่ได้ดำเนินการจัดทำ
ตารางวิเคราะห์ความเสี่ยงตามแต่ละกระบวนงานที่แสดงใน แบบ ปค.๕ ซึ่งต้องวิเคราะห์โอกาส และผลกระทบ 
ของแต่ละกระบวนงาน เพ่ือจัดลำดับความเสี่ยง ซึ่งการปฏิบัติดังกล่าว ไม่เป็นไปตามหนังสือกองบริหารการคลัง 
ที่ สธ ๐๓๐๒/๒๓๐๙ ลงวันที่ ๖ สิงหาคม ๒๕๖๗ เรื่อง แนวทางการจัดส่งรายงานการจัดวางและการประเมินผล
ระบบการควบคุมภายในระดับหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์ ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๘ 

ข้อเสนอแนะ ขอให้คณะกรรมการจัดวางระบบควบคุมภายในของหน่วยงาน ร่วมกันจัดทำตาราง
วิเคราะห์ความเสี่ยง เพ่ือทราบผลการประเมินความเสี่ยงของแต่ละกลุ่มงาน/กระบวนงานว่าความเสี่ยง  
อยู่ในระดับใด เพ่ือจัดลำดับความสำคัญในการควบคุม กำกับ กระบวนงานที่มีความเสี่ยงสูง 

๔) การจัดทำรายงานระบบควบคุมภายใน (แบบ ปค.๕ ) ไม่ครบคลุมทั้ ง ๔ กลุ่มภารกิจ 
ประกอบด้วย ๑. กลุ่มงานอำนวยการ ๒. ภารกิจด้านวิชาการและการแพทย์ ๓. ภารกิจด้านการพยาบาล  
๔. ภารกิจด้านการพัฒนาระบบสุขภาพ จัดทำเพียงภารกิจที่มีความเสี่ยงสูง  

ข้อเสนอแนะ ขอให้คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน มีการสื่อสาร ทำความเข้าใจ 
ให้ความรู้ความเข้าใจและ ให้ความสำคัญกับการจัดทำรายงานควบคุมภายในให้ครบถ้วนทุกกลุ่มงาน  
ทุกกลุ่มภารกิจ เพ่ือให้เจ้าหน้าที่ หัวหน้างาน หัวหน้ากลุ่มงานใช้ประโยชน์จากกลไกลการจัดระบบการควบคุม
ภายใน เพ่ือกำกับ ดูแล การปฏิบัติงานของผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด เพ่ือลดเสี่ยงจากการปฏิบัติงาน  
ที่ไม่เป็นไปตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับให้น้อยลง ระบบการควบคุมภายในมีความเพียงพอ เหมาะสม              
มีประสิทธิภาพมากที่สุด 
 ๕) จากการประเมินผลการควบคุมภายใน พบว่า การประเมินผลและการจัดทำรายงาน 
การควบคุมภายในยังไม่ครอบคลุมประเด็นความเสี่ยงตามภารกิจหลัก และภารกิจอำนวยการหรือประเด็น  
ที่เป็นจุดอ่อนหรือปัญหาในการปฏิบัติงาน  

ข้อเสนอแนะ ขอให้คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน และคณะกรรมการบริหาร 
ของหน่วยงาน เร่งดำเนินการจัดวางการควบคุมภายในด้านการจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล การมอบงาน
ภายในหน่วยงาน และการบริหารพัสดุเพ่ือให้หน่วยงานมีกลไก การควบคุม กำกับ ดูแลการปฏิบัติงานที่ดี  



~ ๒๑ ~ 

 

 และมีระบบการควบคุมภายในที่เพียงพอ เหมาะสม ( Internal Control) ตามหลักเกณฑ์กระทรวงการคลัง 
ว่าด้วยมาตรฐานและหลักเกณฑ์ปฏิบัติการควบคุมภายในของรัฐ พ.ศ. ๒๕๖๑ 

๖) การสอบทานเอกสารหลักฐานและวิธีการปฏิบัติในการจัดวางระบบควบคุมภายในภาพรวม  
ของหน่วยงาน พบว่า หน่วยงานมีความเข้าใจคลาดเคลื่อนในการปฏิบัติและจัดส่งเอกสารหลักฐานไม่ครบถ้วน 
เช่น Flowchart การปฏิบัติงาน แบบสอบถามการควบคุมภายใน ตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง รายงานการสอบ
ทานการประเมินผลการควบคุมภายในของ ผู้ตรวจสอบภายใน (แบบ ปค.6) ของหน่วยงาน เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะ ให้คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายในควรพิจารณาการจัดทำรายงาน 
ที่เกี่ยวข้องกับการควบคุมภายในให้ครบถ้วนตามแนวทางที่กำหนด และถือปฏิบัติตามหนังสือแนวทาง  
ที่กรมการแพทย์กำหนดอย่างเคร่งครัด 

5. งานบริการให้คำปรึกษา (Consulting Services)   

ประเด็นคำถาม/ข้อหารือ คำตอบ/ข้อคิดเห็น 
การจัดโครงการ ในรายละเอียดของโครงการ และ
กิจกรรม: ประชาสัมพันธ์ Line Official Account 
คลินิกมลพิษ QSNICH  ซึ่งระบุค่าสมัคร Premium ID 
คลินิกมลพิษ QSNICH คำถามว่า ค่าสมัคร Premium ID 
คลินิกมลพิษ QSNICH จำนวน ๕๐๐ บาท สามารถ
เบิกจ่ายในโครงการอบรมนี้หรือไม่ 

การเขียนโครงการฝึกอบรม ต้องตรวจสอบว่า ค่าใช้จ่าย
โครงการต้องมี ๑๕ รายการตามระเบียบฯ ถึงจะสามารถ
เบิ กจ่ าย ใน โค รงการ  ก รณี ส อบ ถามว่ าค่ าสมั ค ร 
Premium ID คลินิกมลพิษ QSNICH จำนวน ๕๐๐ บาท 
ไม่สามารถเบิกจ่ายในโครงการฝึกอบรมได้ แต่สามารถ
นำไปเบิกในระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยค่าใช้จ่าย
ใน ก ารบ ริ ห า ร งาน  ๒ ๕ ๕ ๓  แ ล ะ  ต าม ห นั งสื อ  

 
การทำสัญญาจ้างดูแลและบำรุงรักษาเครื่องอัลตร้าซาวด์ 
จำนวนเงิน ๘๕,๖๐๐.๐๐ บาท (เงินบำรุง) ใบสั่งจ้าง
ลงวันที่ ๒๖ สิงหาคม ๒๕๖๗ ทำให้ก่อหนี้ผูกพัน
ก่อนแผนเงินบำรุงอนุมัติปฏิบัติถูกต้องหรือไม่คะ 

กรณีเงินบำรุง ต้องดำเนินการตามหนังสือ ด่วนที่สุด ที่  
กค (กวจ) 0405.2/ว ๔๑๔ ลงวันที่ ๑๗ กันยายน ๒๕๖๑ 
เรื่อง แนวทางปฏิบัติ เพ่ื อเร่งรัดการจัดซื้ อจัดจ้ าง  
กรณีมิได้ใช้จ่ายจากเงินงบประมาณตามพระราชบัญญัติ
งบประมาณ รายจ่ ายประจำปี  และกรณี เป็ น เงิน
งบประมาณ ต้องดำเนินการ ตามหนังสือ ด่วนที่สุด ที่ กค 
(กวจ) ๐๔๐๕.๒/ว ๓๗๑ ลงวันที่ ๕ สิงหาคม ๒๕๖๒ เรื่อง 
แนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการเตรียมการจัดซื้อจัดจ้าง  
ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง 
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐  

การจัดซื้อจัดจ้างด้วยวิธีเฉพาะเจาะจงตามมาตรา 
๕๖ (๒) (ข) หน่วยงานต้องจัดทำประกาศผลผู้ชนะ
หรือไม่อย่างไร 
 

หน่ วยงานต้ องจัดทำประกาศผลผู้ ชนะตามระเบี ยบ
กระทรวงการคลัง ว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้าง และการบริหาร
พัสดุภาครัฐ พ.ศ. ๒๕๖๐ ข้อ ๘๑ โดยให้นำความในข้อ ๔๒ 
มาใช้บังคับโดยอนุโลม และหนังสือกรมบัญชีกลาง ด่วนที่สุด 
ที่  กค 0405.2/ว 62 ลงวันที่  5 กุมภาพันธ์ 2562  
เรื่อง แนวทางการประกาศผลผู้ชนะการจัดซื้อจัดจ้างหรือ 
ผู้ที่ได้รับคัดเลือก และสาระสำคัญของสัญญาหรือข้อตกลง
เป็นหนังสือกรณีไม่ได้ดำเนินการในระบบ e-GP 
 



~ ๒๒ ~ 

 

ประเด็นคำถาม/ข้อหารือ คำตอบ/ข้อคิดเห็น 
กรณีเครื่องพิมพ์ใบเสร็จรับเงินชนิดคอมพิวเตอร์
ขัดข้องสามารถเอาใบเสร็จรับเงินชนิดคอมพิวเตอร์
มาเขียนด้วยมือได้หรือไม่ 

เพ่ื อเป็นการควบคุมภายในที่ ดีหน่ วยงานอาจพิจารณ 
านำใบเสร็จรับเงินชนิดเขียนด้วยมือมาใช้ในกรณีที่เครื่อง
ขัดข้อง เพ่ือประโยชน์ของทางราชการ และเป็นการป้องกัน
ความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้น 

หน่วยงานจัดโครงการฝึกอบรมและได้เชิญวิทยากร
ภาคเอกชน และให้เจ้าหน้าที่คนขับรถของหน่วยงานขับ
รถยนต์ของหน่วยงานไปรับวิทยากรดังกล่าว โดยมิได้
ประมาณการค่าใช้จ่ายของเจ้าหน้าที่คนขับรถไว้ใน
โครงการนั้น กรณีดังกล่าวเจ้าหน้าที่คนขับรถสามารถ
เบิกค่าใช้จ่ายหรือไม ่

เจ้าหน้าที่คนขับรถของหน่วยงานเป็นเจ้าหน้าที่ตามคำนิยาม
ตามระเบียบระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยค่าใช้จ่าย 
ในการฝึกอบรม การจัดงาน และการประชุมระหว่างประเทศ 
พ.ศ. 2549 (แก้ไขเพ่ิมเติมถึงฉบับที่ 3 พ.ศ. 2555) ดังนั้น
จึงสามารถเบิกค่าใช้จ่ายดังกล่าวได้ 

การคำนวณระยะเวลาในการปฏิบัติงานนอกเวลา
ราชการตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการ
เบิกจ่ายเงินตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลา
ราชการ พ.ศ. 2550 ช่วงเวลาที่คาบเกี่ยวระหว่าง 
12.00 – 13.00 น. ในวันหยุดเสาร์ อาทิตย์   
และวันหยุดนักขัตฤกษ ์ควรนับเวลาอย่างไร 

หน่วยงานควรกำหนดหลักเกณฑ์ดังนี้  
- ก่อนการขออนุมัติปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ 

ควรกำหนดเวลาให้ชัดเจนและกำหนดช่วงเวลาพัก 
12.00 - 13.00 น. (ซึ่งเป็นช่วงเวลาที่ไม่สามารถเบิก
ค่าตอบแทนได้) 

- กรณีที่ไม่กำหนดช่วงเวลา หน่วยงานสามารถเบิก
ค่าตอบแทนได้ ไม่เกิน 7 ชั่วโมง นับตั้งแต่เริ่มปฏิบัติงาน 
แต่ต้องมี เวลาพักเที่ยง 12.00 - 13.00 น. (ซึ่ งเป็น
ช่วงเวลาที่ไม่สามารถเบิกค่าตอบแทนได้) 

กรณีที่หน่วยงานยืมพัสดุระหว่างหน่วยงาน
ของรัฐ หัวหน้ากลุ่มงานสามารถยืมได้หรือไม่ 
 

ให้หน่วยงานถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
ว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ  
พ.ศ. 2560 ข้อ 208 (1) การยืมระหว่างหน่วยงานของรัฐ 
จะต้องได้รับอนุมัติจากหัวหน้าหน่วยงานของรัฐผู้ให้ยืม 

6. งานอ่ืนๆ ท่ีได้รับมอบหมาย  

การตรวจสอบและรับรองงบกองทุนสวัสดิการของหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์ จำนวน 27 หน่วยงาน 
ไตรมาสที่ 3 ดำเนินการเรียบร้อยแล้วจำนวน 10 หน่วยงาน อยู่ระหว่างดำเนินการ จำนวน 4 หน่วยงาน  
ยังไม่ดำเนินการ 13 หน่วยงาน  

ตารางแสดงผลการตรวจสอบและรับรองงบกองทุนสวัสดิการของหน่วยงานในสังกัดกรมการแพทย์ 
ประจำปี พ.ศ. 2567 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ไตรมาสที่ 3 

แผนการดำเนนิการตรวจสอบและรับรองงบกองทุนสวัสดิการ  
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

 

ผลการดำเนินการตรวจสอบภายใน 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ดำเนินการ
เรียบร้อย 

อยู่ระหว่าง
ดำเนินการ 

ยังมิได้
ดำเนินการ 

ตรวจสอบและรับรองงบกองทุนสวัสดิการ จำนวน 27 หน่วยงาน 
1. กองบริหารการคลัง (อาคารกรมการแพทย์)   √ 
2. โรงพยาบาลเมตตาประชารักษ์ (วัดไร่ขิง) √   



~ ๒๓ ~ 

 

แผนการดำเนนิการตรวจสอบและรับรองงบกองทุนสวัสดิการ  
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568  

 

ผลการดำเนินการตรวจสอบภายใน 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 

ดำเนินการ
เรียบร้อย 

อยู่ระหว่าง
ดำเนินการ 

ยังมิได้
ดำเนินการ 

3. สถาบันโรคทรวงอก  √  
4. โรงพยาบาลมหาวชิราลงกรณธัญบุรี  √  
5. โรงพยาบาลมะเร็งลําปาง √   
6. โรงพยาบาลธัญญารักษ์อุดรธานี   √ 
7. โรงพยาบาลมะเร็งสุราษฎร์ธานี  √  
8. โรงพยาบาลธัญญารักษ์ขอนแก่น  √  
9. โรงพยาบาลธัญญารักษ์ปัตตานี √   
10. โรงพยาบาลธัญญารักษ์อุดรธานี   √ 
11. โรงพยาบาลเวชชารักษ์ ลําปาง √   
12. โรงพยาบาลโรคผิวหนังเขตร้อนภาคใต้ จังหวัดตรัง √   
13. สถาบันสิรินธรเพ่ือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย์แห่งชาติ   √ 
14. โรงพยาบาลประสาทเชียงใหม่ √   
15. โรงพยาบาลธัญญารักษ์เชียงใหม่ √   
16. โรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน √   
17. สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี   √ 
18. โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี √   
19. สถาบันพยาธิวิทยา √   
20. โรงพยาบาลธัญญารักษ์สงขลา   √ 
21. โรงพยาบาลมะเร็งชลบุรี   √ 
22. โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชญาณสังวรเพ่ือผู้สู งอายุ   
จังหวัดชลบุรี 

  
√ 

23. โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี   √ 
24. โรงพยาบาลมะเร็งอุบลราชธานี   √ 
25. สถาบันประสาทวิทยา   √ 
26. สถาบันบำบัดรักษาและฟ้ืนฟูผู้ติดยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี   √ 
27. สถาบันทันตกรรม   √ 

รวมจำนวนหน่วยงาน 10 4 13 

 

 

 

 

 



~ ๒๔ ~ 

 

7. การติดตามผลการตรวจสอบภายใน  

 กลุ่มตรวจสอบภายใน กรมการแพทย์ กำหนดให้หน่วยรับตรวจรายงานผลการปฏิบัติตาม
ข้อเสนอแนะในรายงานผลการตรวจสอบให้กลุ่มตรวจสอบภายใน ผ่านเว็บไซต์ http://iaminaudit.dms.go.th 
พร้อมรายงานให้กรมการแพทย์ทราบภายใน 30 วันทำการนับจากวันที่อธิบดีลงนามรายงาน 

8. ประเด็นความเสี่ยงและการควบคุมท่ีมีนัยสำคัญ  
1) เจ้าหน้าที่การเงินแต่ละรายที่ทำหน้าที่รับเงินประจำวันแต่ละช่วงเวลามิได้นำส่งเงินพร้อมกับ  

ใบนำส่งเงินในช่วงเวลาที่ได้เก็บเงิน แต่เจ้าหน้าที่การเงินที่ทำหน้าที่เก็บเงินหลังปิดบัญชีจะเป็นผู้นำส่งเงิน  
พร้อมกับใบนำส่งเงินประจำวัน ซึ่งไม่ถูกต้อง ส่งผลให้ไม่สามารถสอบทานได้ว่าเป็นการรับเงินช่วงเวลาก่อน  
ปิดบัญชีหรือหลังปิดบัญชี และเจ้าหน้าที่การเงินแต่ละช่วงเวลาใครเป็นผู้ออกใบเสร็จรับเงิน 

๒) จากการสุ่มตรวจนับเงินคงเหลือในตู้นิรภัย พบว่า มียอดคงเหลือไม่ถูกต้องตรงกันกับรายงานเงิน
คงเหลือประจำวัน เนื่องจากตู้นิรภัยดังกล่าวเป็นการเก็บรักษาเงินประจำวันรวมกับเงินรับหลังปิดบัญชี  
และไม่ปรากฏหลักฐานว่าคณะกรรมการได้ตรวจนับเงินดังกล่าวแล้วหรือไม่ และเงินดังกล่าวไม่ได้ปรากฏ  
อยู่ในรายงานเงินคงเหลือประจำวันแต่ได้นำเงินเก็บรักษาไว้ในตู้นิรภัย 

๓) เจ้าหน้าที่ท่ีรับชำระเงินได้นำเงินส่วนตัวใช้เป็นเงินทอนในการรับชำระเงินรายได้ค่ารักษาพยาบาล
ประจำวัน 

๔) การบริหารจัดการคลังพัสดุยังไม่มีประสิทธิภาพเพียงพอ เนื่องจากหน่วยงานมีการยืมยา 
จากเอกชน ตามหนังสือกลุ่มงานเภสัชกรรม เรื่อง ขอส่งรายงานยายืม ประจำเดือนตุลาคม – ธันวาคม 2567 
จำนวน 1,146 รายการ เป็นเงินจำนวน 235,378,518.91 บาท ซึ่งการปฏิบัติดังกล่าวไม่เป็นไปตาม
ระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม 
ข้อ 207 - 211 

๕) การจัดวางและประเมินผลระบบควบคุมภายในของหน่วยงานไม่ครบถ้วนและไม่ เป็น 
ไปตามหลักเกณฑ์และแนวทางที่กระทรวงการคลังและกระทรวงสาธารณสุขกำหนด เนื่องจากหน่วยงาน  
มีความเข้าใจคลาดเคลื่อนในแนวทางการจัดวางและประเมินผลระบบควบคุมภายใน ส่งผลให้การดำเนินงาน  
การรายงานและการปฏิบัติงานในขั้นตอนต่าง ๆ อาจไม่บรรลุวัตถุประสงค์ท่ีวางไว้อย่างมีประสิทธิภาพ ทันเวลา 
ตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับหรือมติคณะรัฐมนตรีที่เก่ียวข้อง 

 

หน่วยงาน 
จำนวนข้อตรวจ
พบท้ังหมด (ข้อ) 

จำนวนข้อตรวจพบ (ข้อ) 

ดำเนินการแล้ว 
อยู่ระหว่าง
ดำเนินการ 

ยังมิได้
ดำเนินการ 

โรงพยาบาลราชวิถี 2 (รังสิต) อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 
โรงพยาบาลโรคผิวหนังเขตร้อนภาคใต้ 
จังหวัดตรัง 

อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 

สถาบันมะเร็งแห่งชาต ิ อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 
โรงพยาบาลราชวิถี  อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 

 อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 
โรงพยาบาลมะเร็งลพบุรี  อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 
สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี อยู่ระหว่างการตอบกลับรายงาน 



~ ๒๕ ~ 

 

9. ความเสี่ยงที่อาจก่อให้เกิดการทุจริต     

1) การออกใบเสร็จรับเงินบางฉบับมีการรับเงินเป็นเงินสดแต่ในสำเนาใบเสร็จรับเงินระบุว่า 
เป็นการรับเงินผ่าน QR Code ส่งผลให้ไม่สามารถสอบทานความถูกต้อง ครบถ้วน ของการรับเงินระหว่าง 
ใบนำส่งเงินกับสำเนาใบเสร็จรับเงินได้ 

2) การจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล (รายได้ค่าบริการสาธารณสุข) พบว่า การจัดวางระบบ  
ควบคุมภายในไม่รัดกุม เพียงพอ พบข้อสังเกตที่มีนัยสำคัญซึ่งอาจทำให้ทางราชการเสียประโยชน์หรือเกิดผล
เสียหายกับทางราชการ ดังนี้ 

- การบริการฉีดยารักษาสภาพศพในเวลาราชการ พบว่า เจ้าหน้าที่กลุ่มงานตรวจศพจะให้
ผู้รับบริการบันทึกข้อมูลในแบบฟอร์มคำร้องขอฉีดยารักษาศพพร้อมแสดงเอกสารที่เกี่ยวข้องโดยเรียกเก็บ
ค่าบริการฉีดยารักษาสภาพศพผู้ใหญ่รายละ 500 บาท และศพเด็กรายละ 300 บาท ซึ่งเจ้าหน้าที่กลุ่มงาน 
ตรวจศพมิได้ออกใบเสร็จรับเงินให้แก่ผู้มารับบริการทันที แต่จะรวบรวมแบบฟอร์มคำร้องขอฉีดยารักษาศพ 
พร้อมเงินสดส่งให้เจ้าหน้าที่การเงินเพ่ือออกใบเสร็จรับเงินทุกสิ้นวันโดยมิได้มอบใบเสร็จรับเงินดังกล่าว 
ให้แก่ผู้รับบริการเพ่ือเป็นหลักฐานในการชำระเงิน เว้นแต่กรณีที่ผู้รับบริการร้องขอเจ้าหน้าที่กลุ่มงานตรวจศพ
จะแจ้งให้เจ้าหน้าที่การเงินออกใบเสร็จรับเงินให้ทันที 

- กรณีที่ผู้รับบริการประสงค์จะโอนเงินเพ่ือชำระค่าบริการฉีดยารักษาสภาพศพ จากการสอบถาม
เจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการแจ้งว่าจะให้ผู้รับบริการโอนเงินเข้าบัญชีส่วนตัวของเจ้าหน้าที่แล้วทุกสิ้นวันหรือสิ้นรอบ
ระยะเวลาการรับเงินจะนำเงินสดส่งให้เจ้าหน้าที่การเงินต่อไป ซึ่งเป็นการปฏิบัติไม่เป็นไปตามหนังสือ
กระทรวงการคลัง ด่วนที่สุด ที่ กค 0402.2/ว 140 ลงวันที่ 19 สิงหาคม 2563 เรื่อง หลักเกณฑ์และวิธี
ปฏิบัติในการจ่ายเงิน การรับเงิน และการนำเงินส่งคลังหรือฝากคลังของส่วนราชการผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์  
(e-Payment)  

- หน่วยงานได้ประกาศคู่มือการให้บริการการจำหน่ายศพผ่านเว็บไซต์ของหน่วยงาน  
และติดประกาศที่ห้องบริการผู้วายชนม์ โดยกำหนดค่าบริการฉีดยารักษาสภาพศพผู้ใหญ่รายละ 500 บาท  
ศพเด็กรายละ 300 บาท และค่าบริการประสานเขตเพ่ือจัดทำใบมรณบัตร 200 บาท เจ้าหน้าที่  
แจ้งว่ากรณีที่ญาติมอบหมายให้หน่วยงานเป็นผู้ประสานงานจัดทำใบมรณบัตรให้จะเรียกเก็บค่าบริการดังกล่าว  
โดยไม่ได้ออกใบเสร็จรับเงินโดยจะนำเงินที่เรียกเก็บจากญาติไปจ้างบุคคลภายนอกดำเนินการประสานเขต  
เพ่ือจัดทำใบมรณบัตร ซึ่ งไม่ เป็นไปตามประกาศคู่มือการให้บริการที่ กำหนดไว้  และตามระเบียบ
กระทรวงการคลังว่าด้วยการเบิกเงินจากคลัง การรับเงิน การจ่ายเงิน การเก็บรักษาเงิน และการนำเงินส่งคลัง 
พ.ศ. ๒๕๖๒ และที่แก้ไขเพ่ิมเติม ข้อ 79  ทั้งนี้  กลุ่มตรวจสอบภายในได้ตรวจสอบเอกสารเพ่ิมเติมตั้งแต่  
วันที่  1 ตุลาคม 2567 – 30 พฤษภาคม 2568 โดยตรวจสอบแบบฟอร์มคำร้องขอฉีดยารักษาศพกับ
ใบเสร็จรับเงินและใบนำส่งเงินประจำวันปรากฏว่าครบถ้วนถูกต้อง แต่อย่างไรก็ตามยังไม่พบหลักฐานการรับเงิน
จัดทำใบมรณบัตร 200 บาท ตามที่ได้ประกาศคู่มือการให้บริการการจำหน่ายศพจนถึงปัจจุบัน (30 พฤษภาคม 2568) 

๓) การจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล พบว่า การจัดวางระบบควบคุมภายในไม่รัดกุม เพียงพอ 
เนื่องจากระบบดังกล่าวกำหนดให้ผู้จัดเก็บและรับชำระเงินสามารถกำหนดวันที่ออกใบเสร็จรับเงินได้เองแทน
การกำหนดอัตโนมัติด้วยระบบคอมพิวเตอร์ ซึ่งอาจเป็นช่องทางให้เจ้าหน้าที่หาประโยชน์ส่วนตนและเกิดผล
เสียหายกับทางราชการ 

๔) จากการตรวจสอบการรับเงินค่าจัดส่งยาทางไปรษณีย์ กรณีระบบปรึกษาการแพทย์ทางไกล 
(ผู้ป่วย) (DMS Telemedicine) พบว่า ขั้นตอนการปฏิบัติงานยังไม่ชัดเจน กรณีผู้ป่วยจะชำระค่าจัดส่งยาทาง
ไปรษณีย์ผ่านระบบออนไลน์ เจ้าหน้าที่จะให้ผู้ป่วยโอนเงินเข้าบัญชีส่วนตัวของเจ้าหน้าที่และเจ้าหน้าที่จะโอน



~ ๒๖ ~ 

 

เงินดังกล่าวเข้าบัญชีของหน่วยงานพร้อมออกใบเสร็จรับเงินต่อไป เจ้าหน้าที่ชี้แจงว่าหากให้ผู้ป่วยชำระเข้าบัญชี
ของหน่วยงานจะยากต่อการตรวจสอบจึงให้ผู้ป่วยโอนเข้าบัญชีส่วนตัว  

๕) การควบคุมดูแลและการใช้ใบเสร็จรับเงินไม่รัดกุม เนื่องจากไม่ปรากฏหลักฐานการออกนโยบาย
หรือหลัก เกณ ฑ์ ให้มี การเก็บรักษาใบ เสร็จรับ เงิน ให้ อยู่ ในที่ ปลอดภั ยพร้อมกำหนดผู้ รับผิดชอบ  
ในการเก็บรักษาใบเสร็จรับเงินอย่างชัดเจน ประกอบกับผู้ตรวจสอบภายในพบว่าผู้ลงลายมือชื่อรับเงิน  
ในใบเสร็จรับเงินมิใช่บุคคลเดียวกับรหัสผู้ใช้งานในระบบ RHIS ของหน่วยงาน ซึ่งอาจทำให้ราชการเสียหายได้ 

๖) ตรวจสอบการจัดซื้อน้ำเกลือ พบว่า กลุ่มงานเภสัชกรรมเป็นผู้จัดซื้อน้ำเกลือให้กับคลังยาใหญ่  
และงานจ่ายยาผู้ป่วยในเบิกออกไปทั้ งจำนวนที่ซื้อมาคราวนั้น  ทำให้สต๊อกที่คลังยาใหญ่ เป็นศูนย์   
แต่เมื่อสิ้นปีงบประมาณคลังยาในไม่ได้รายงานน้ำเกลือคงคลังและรายงานยอดคงเหลือในรายงานผล  
การตรวจสอบพัสดุประจำปีมียอดเป็นศูนย์ (0) 

10. การกำกับดูแล   

 ผู้บริหารทุกระดับของหน่วยรับตรวจต้องตระหนักถึงระเบียบ กฎหมาย ข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง 
โดยเฉพาะเรื่องการจัดซื้อจัดจ้าง และการเบิกจ่ายเงิน ต้องมีแนวทางปฏิบัติงานที่ชัดเจน เพ่ือให้ผู้รับชอบ
ปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพเป็นไปตามแนวทางปฏิบัติที่ วางไว้  และผู้บริหารของหน่วยงาน  
ต้องให้ความสำคัญในการแก้ไขปัญหาอย่างจริงจัง เพ่ือให้มีระบบการควบคุมภายในทุกงานท่ีดี 


