
คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/ไม่ใช่/
ไม่สมบูรณ์

๑. ค ำส่ังคณะกรรมกำรบริหำรกองทุนหลักประกันสุขภำพถ้วนหน้ำ

๒. รำยงำนกำรประชุมคณะกรรมกำรบริหำรกองทุนหลักประกัน

สุขภำพถ้วนหน้ำ

๓. ค ำส่ังมอบหมำยผู้ตรวจสอบรำยกำรใช้จ่ำยกองทุนหลักประกัน

สุขภำพของหน่วยบริกำร และโอนเงินเข้ำบัญชีธนำคำรเงินบ ำรุง

๔. แนวทำง/หลักเกณฑ์กำรจัดสรรให้แก่ รพช. และ รพ.สต.

เป็นลำยลักษณ์อักษร

๕. ท ำสัญญำ/ข้อตกลง/โครงกำรเพ่ือรองรับด ำเนินกำรส่งเสริมและ

ป้องกันโรค (PP)

กำรรับเงิน

   ๖.๑ หน่วยงำนรับเงินตรวจสอบรวมท้ังออกใบเสร็จรับเงิน

ทุกคร้ังภำยในวันท่ีรับเงิน

   ๖.๒ จัดท ำทะเบียนคุมด้ำนรับ แยกตำมประเภท/แหล่ง

ของเงิน และน ำเงินเข้ำบัญชีเงินบ ำรุงเป็นรำยรับสถำนพยำบำล

   ๖.๓ เม่ือส้ินเวลำรับจ่ำยเงิน ให้ส่วนรำชกำรจัดให้มีผู้ตรวจสอบ

รำยกำรจ่ำยเงินท่ีบันทึกไว้ในระบบบัญชีกับหลักฐำน

กำรจ่ำยในวันน้ัน

กำรจ่ำยเงิน

     ๗.๑ กำรจ่ำยเงินค่ำใช้จ่ำยบริกำรสร้ำงเสริมสุขภำพและ

ป้องกันโรค (PP) มีควำมสอดคล้องตำมวัตถุประสงค์/เป้ำหมำย 

วิธีกำร และเง่ือนไขกำรรับเงิน กำรจ่ำยเงิน กำรรักษำเงิน ตำม

ประกำศกระทรวงสำธำรณสุข เร่ือง หลักเกณฑ์และรำยกำรของ

ค่ำใช้จ่ำยท่ีเก่ียวข้องและจ ำเป็นต่อกำรสนับสนุนและส่งเสริมกำร

จัดบริกำรสำธำรณสุขและค่ำใช้จ่ำยอ่ืน พ.ศ. ๒๕๕๙ ข้อ ๗ และ

ข้อ ๘ ดังน้ี

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…..........................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฯ พ.ศ. ๒๕๕๙

ล าดับ รายการ
ผลการประเมิน

ด้าน การตรวจสอบการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ

หมายเหตุ

๖.

๗.

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒



คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/ไม่ใช่/
ไม่สมบูรณ์

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…..........................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฯ พ.ศ. ๒๕๕๙

ล าดับ รายการ
ผลการประเมิน

ด้าน การตรวจสอบการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ

หมายเหตุ

          ๗.๑.๑ ค่ำด ำเนินกำรเพ่ือสนับสนุนและส่งเสริมป้องกัน

โรคเช่น กำรให้ค ำปรึกษำ กำรคัดกรอง กำรค้นหำผู้มีภำวะเส่ียง 

กำรสร้ำงเสริมภูมิคุ้มกัน กำรใช้ยำ กำรท ำหัตถกำร กำร

ปรับเปล่ียนพฤติกรรม

          ๗.๑.๒ ค่ำด ำเนินกำรตำมวัตถุประสงค์ของโครงกำร

          ๗.๑.๓ ค่ำพัฒนำศักยภำพบุคคลท่ีปฏิบัติงำนด้ำนกำร

สร้ำงเสริมสุขภำพและป้องกันโรค

          ๗.๑.๔ ค่ำใช่จ่ำยอ่ืน ๆ ท่ีจ ำเป็นให้เป็นไปตำมท่ี

รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุข ก ำหนดเพ่ิมเติม

     ๗.๒ บริกำรสร้ำงเสริมสุขภำพและป้องกันโรคแบ่งเป็น

ประเภทบริกำรย่อย ดังน้ี

          ๗.๒.๑ ค่าใช้จ่ายท่ีมีลักษณะเป็นรายจ่ายโครงการท่ี
หน่วยบริการเครือข่ายบริการ หน่วยบริการท่ีรับการส่งต่อ
ผู้รับบริการท่ีขอรับการสนับสนุนและโครงการท่ีได้รับอนุมัติ

          ๗.๒.๒ การจัดสรรชัดเจนตรวจสอบความถูกต้องของ
ข้อมูลการให้บริการของหน่วยบริการก่อนการจัดสรร

          ๗.๒.๓ เอกสารประกอบการเบิกจ่ายมีความถูกต้อง 
ครบถ้วน
     ๗.๓ กำรจ่ำยเงินค่ำใช้จ่ำยประจ ำของหน่วยบริกำร (OP, IP) 

มีควำมสอดคล้องตำมวัตถุประสงค์/เป้ำหมำย ตำมประกำศ

กระทรวงสำธำรณสุข เร่ือง หลักเกณฑ์ วิธีกำร และเง่ือนไขกำรรับ

เงิน กำรจ่ำยเงิน กำรรักษำเงิน และรำยกำรของค่ำใช้จ่ำยท่ี

เก่ียวข้องและจ ำเป็นต่อกำรสนับสนุนและส่งเสริมกำรจัดบริกำร

สำธำรณสุขและค่ำใช้จ่ำยอ่ืน พ.ศ. ๒๕๕๙ ข้อ ๑๘ ดังน้ี

          ๗.๓.๑ เงินเดือน ค่ำจ้ำง ค่ำจ้ำงเอกชนด ำเนินงำน 

ค่ำตอบแทน

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒



คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/ไม่ใช่/
ไม่สมบูรณ์

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…..........................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฯ พ.ศ. ๒๕๕๙

ล าดับ รายการ
ผลการประเมิน

ด้าน การตรวจสอบการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ

หมายเหตุ

          ๗.๓.๒ ค่ำตอบแทนกำรปฏิบัติงำนนอกเวลำรำชกำร

          ๗.๓.๓ ค่ำใช้จ่ำยในกำรเดินทำงไปรำชกำร

          ๗.๓.๔ ค่ำบ ำรุงรักษำซ่อมแซมอำคำรส่ิงปลูกสร้ำง 

ครุภัณฑ์ หรือวัสดุ

          ๗.๓.๕ ค่ำสำธำรณูปโภค

          ๗.๓.๖ ค่ำวัสดุ

          ๗.๓.๗ ค่ำใช้จ่ำยอ่ืน ๆ ท่ีจ ำเป็น และให้เป็นไปตำมท่ี

รัฐมนตรีว่ำกำรกระทรวงสำธำรณสุขจะได้ประกำศก ำหนดเพ่ิมเติม

     ๗.๔ ค่ำใช้จ่ำยเพ่ือบริกำรสำธำรณสุขส ำหรับบริกำรบ ำบัด

ทดแทนไตด้วยกำรล้ำงไตผ่ำนทำงช่องท้องอย่ำงต่อเน่ือง ให้จ่ำย

ตำมรำยกำร ดังต่อไปน้ี

          ๗.๔.๑ ค่ำใช้จ่ำยเพ่ือบริกำรสำธำรณสุขส ำหรับบริกำร

บ ำบัดทดแทนไตด้วยกำรล้ำงไตผ่ำนทำงช่องท้องอย่ำงต่อเน่ือง 

เช่น ค่ำน้ ำยำ ค่ำยำ ค่ำเวชภัณฑ์

          ๗.๔.๒ ค่ำตอบแทนซ่ึงจ่ำยให้แก่ผู้ให้บริกำรส ำหรับกำร

บ ำบัดทดแทนไตด้วยกำรล้ำงไตผ่ำนทำงช่องท้องอย่ำงต่อเน่ือง

หรือผู้สนับสนุนกำรจัดบริกำรของหน่วยบริกำร

     ๗.๕ ค่ำใช้จ่ำยเพ่ือเป็นเงินช่วยเหลือเบ้ืองต้นแก่ผู้ให้บริกำรท่ี

ได้รับควำมเสียหำยจำกกำรให้บริกำรสำธำรณสุขของหน่วยบริกำร

          ๗.๕.๑ หน่วยบริกำรมีหนังสือแจ้งผู้ให้บริกำรสำธำรณสุข

ท่ีได้รับควำมเสียหำยหรือทำยำทท่ีย่ืนค ำร้อง ภำยใน ๑๕ วันท ำ

กำร นับแต่วันท่ีได้รับหนังสือแจ้งกำรโอน

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒



คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/ไม่ใช่/
ไม่สมบูรณ์

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…..........................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน

ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุขฯ พ.ศ. ๒๕๕๙

ล าดับ รายการ
ผลการประเมิน

ด้าน การตรวจสอบการใช้จ่ายเงินกองทุนหลักประกันสุขภาพ

หมายเหตุ

          ๗.๕.๒ ภำยในระยะเวลำ ๑ ปี นับแต่วันท่ีหน่วยบริกำรมี

หนังสือแจ้งหำกผู้ให้บริกำรสำธำรณสุขท่ีได้รับควำมเสียหำยหรือ

ทำยำทไม่มำรับเงินให้หน่วยบริกำรส่งคืนเงินจ ำนวนดังกล่ำวให้แก่

กองทุนหลักประกันสุขภำพแห่งชำติ

การเก็บรักษา
     ๘.๑ กรณีด าเนินการโครงการล่าช้าได้รับขออนุมัติด าเนินการ 
   แต่ไม่เกิน ๒ ปีงบประมาณ

          ๘.๑.๑ หากพ้นก าหนดต้องส่งเงินท่ีเหลือคืนกองทุน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ

          ๘.๑.๒ กรณีด าเนินการโครงการเสร็จส้ิน และบรรลุ
วัตถุประสงค์ หากมีเงินเหลือให้น าเงินไปใช้เพ่ือด าเนินงานของ
หน่วยบริการได้

     ๘.๒ กรณีมีเงินเหลือจ่ำยจัดท ำบันทึกเสนอคณะกรรมกำร

ตำมล ำดับช้ัน เพ่ือขอใช้เงินเหลือจ่ำยตำมภำรกิจของหน่วยงำน

     ๘.๓ มีรายงานการโอนเงินของ สปสช.ให้ผู้บริหารหรือ
คณะกรรมการท่ีรับผิดชอบของเงินกองทุนฯ รายทุกคร้ังท่ีมี
รายการเคล่ือนไหว

     ๘.๔ รายงานความก้าวหน้าของเงินกองทุนฯ ให้ผู้บริหารและ
คณะกรรมการ คปสอ.ทราบ เป็นรายไตรมาส

ลงช่ือ

สรุปผลการสอบทาน

๘.

ผู้สอบทาน

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒


