
นายแพทย์ฉตัรชยั บุญประชารัตน์

รองผู้อ านวยการโรงพยาบาลหนองคาย

ด้านพัฒนาระบบบริการและสนับสนนุบริการสขุภาพ





ความส าเร็จด้านการเงินการคลัง (Best Practices)

สภาพปัญหา

• การใช้จ่ายเงินตามแผนรับจ่ายเงนิ (แผนเงินบ ารุง/Planfin) ไม่เป็นไปตามแผนฯ
• การน าข้อมลูหน่วยงานมาก ากับตดิตาม มีความลา่ชา้ ไม่ครบถ้วน ไม่เป็นปัจจุบัน เช่น 
ระบบเบิกจ่าย (Claim), แผนการจัดซ้ือจัดจ้าง, สินค้าคงคลงั ฯลฯ

• ไม่มีการเปรียบเทียบข้อมูลต่างๆ กับโรงพยาบาลขนาดเดียวกัน และทีม่ีศักยภาพทีสู่งกว่า

ล าดับความส าคัญของสาเหตุ

• การควบคุมการรับจ่ายเงิน ให้เป็นไปตามแผนฯ
• การพัฒนาประสิทธิภาพของขอ้มลูหนว่ยงาน เพ่ือควบคุม ก ากับติดตาม
• การเปรียบเทียบข้อมูลระหว่างกนักบัโรงพยาบาลขนาดเดียวกัน และที่มีศักยภาพทีสู่งกวา่

ปัจจัยแห่งความส าเร็จ (Key Success Factor)

• มีแผนยุทธศาสตร์ วิสัยทัศน์ เข็มมุ่งทีช่ดัเจน
• มีการควบคุมการใชจ่้ายเงินบ ารุงที่ชดัเจน
• มีการประชุม/รายงาน/น าเสนอผลการด าเนินงานต่อเนือ่งเป็นปัจจุบัน
• มีการอบรม/พัฒนา ทั้งบุคลากรและโปรแกรมด้านการเงนิการคลงั

มาตรการ และการเฝา้ระวัง

• จัดท าแผนให้สอดคล้องกบัเข็มมุง่/วิสัยทัศน์/ยุทธศาสตร์ ของ รพ.
• การจัดสรรเงินอย่างเพียงพอ และควบคุม ก ากับติดตามแผนเงินบ ารุงให้เป็นไปตามแผนทีก่ าหนดไว้
• ใช้เคร่ืองมือในการพัฒนาประสิทธิภาพด้านการเงนิการคลงั เช่น Total Performance Score (TPS), 
7 Plus Efficiency, Unit Cost OPD/IPD ฯลฯ

• วิเคราะห์และปรับแผนเงินบ ารุง เพ่ือบริหารความเส่ียง
• พัฒนาศักยภาพบุคลากรดา้นการเงนิการคลงั
• สรุปและรายงานผลการด าเนินงานอย่างต่อเนือ่ง

ผลลัพธ์ (Result)

• มีผลการด าเนนิงานที่ดีขึน้ เกิดการพัฒนาทีส่อดคลอ้งกับวิสัยทัศน์ และยุทธศาสตร์ของ ร.พ.
• การใช้จ่ายเงินเป็นไปตามแผน
• สามารถน าขอ้มลูหนว่ยงานมาเปรียบเทียบประสิทธิภาพระหว่างกนัได้รวดเรว็
• ไม่มีวิกฤติทางการเงนิ
• มีเงินเพียงพอต่อการบริหารจัดการด้านการเงินการคลงั



Financial Literacy (ความรู้ทางการเงิน)

• โครงสร้างรายได้

• โครงสร้างรายจ่าย

• Business Plan

• การแข่งขัน

• ปัจจัยเส่ียง

• ผลการด าเนินงาน

• ตัวเลขทางการเงินที่ส าคัญ

• อ่านงบการเงินอย่างเข้าใจ

• ใช้ข้อมูลบัญชีในการวางแผน

• เคร่ืองมือวิเคราะห์งบการเงิน

• ร.พ.อยู่รอดทางการเงิน

• วางแผนหารายได้เพ่ิม

• เพ่ิมความสามารถในการ

ให้บริการ

จุดมุ่งหมายทางการเงิน

CEO/CFO : ก าหนดยุทธศาสตร์ วิสัยทัศน์ เข็มมุ่งที่ชัดเจน สร้างทีม ตัดสินใจ แก้ปัญหา

: How to แนวทางเพ่ิมประสิทธิภาพการจัดเก็บรายได้

1. What  ร.พ.มีมาตรการ อะไร

2. Why  สาเหตุ ยังต ่ากว่าเป้าหมาย

3. How to  จะปรับแนวทางอย่างไร

: How to แนวทางปรับลดค่าใช้จ่ายและปรับแผนการลงทุน

1. What  ร.พ.มีมาตรการ อะไร

2. Why  สาเหตุ ยังเกินกว่าแผน

3. How to  จะปรับแนวทางอย่างไร



งบการเงินแต่ละงบ… บอกอะไร ?

กิจการรวยแค่ไหน... ดูท่ี
งบแสดงฐานะทางการเงิน

“งบดุล”

• บอกขนาดของ รพ.
• ภาระผูกพันในการช าระหนี้
• โครงสร้างเงินทุนของ รพ.

สินทรัพย์

หน้ีสิน

ส่วนของ
เจ้าของ

กิจการเก่งไม่เก่ง... ดูท่ี

“งบก าไรขาดทุน”

• รพ.มีก าไรหรือขาดทุน
• การควบคุมต้นทนุ
• แนวโน้มการเตบิโต

รายได้

ค่าใช้จ่าย

ก าไร/
ขาดทุน

กิจการรอดไม่รอด... ดูท่ี

“งบกระแสเงินสด”

• คุณภาพของการบริหารงาน
• สภาพคล่องของ รพ.
• ความมั่นคง/ขีดความสามารถทาง

การเงิน

กระแสเงินสด
รับมา

กระแสเงินสด
ใช้ไป



Financial Efficiency (มาตรการเพ่ิมประสิทธิภาพรายได้ และลดรายจ่าย)

มาตรการเพ่ิมประสิทธิภาพ   
ด้านรายได้

ผลการด าเนินการ

1.พัฒนาศูนย์จัดเกบ็รายได้ (4 S 4 C) โครงสร้างผู้รับผิดชอบแต่ละกองทุน/บริหารจัดการลูกหน้ี
สิทธิการรักษา/Software ช่วยในการจัดเก็บรายได้/การ
อบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากร 

2.Complete ฐานข้อมูล จัดท าฐานข้อมูล ยา/วชย./LAB/X-Ray/ราคาต้นทุน/
ราคาขาย ทุกรายการให้เปน็ปจัจุบัน

3.พัฒนา Case Manager/Audit Chart ความมีส่วนร่วม บันทึกข้อมูลกิจกรรมการรักษาท่ีครบถ้วน 
ถูกต้อง และมีผู้รับผิดชอบ ทุกรายกองทุน มีการรายงาน
ทุกเดือน

4.พัฒนาระบบก ากบัติดตามรายได้ 
(รวมถึงลูกหนีท้กุสิทธิ)

ทุกสิทธิมี Admin ก ากับติดตามลูกหน้ีทุกสิทธิ เช่ือมกับ
ระบบบัญชี เพ่ือทวนข้อมูลระหว่างกัน

5.พัฒนาระบบบริหารจัดการห้องพิเศษ มีระบบบริหารจัดการห้องพิเศษ ระบบจองออนไลน์ / 
Package ห้องพิเศษ

6.พัฒนาการจัดหารายได้อ่ืนๆ เปดิคลินิก SMC / เงินบริจาค 

มาตรการเพ่ิมประสิทธิภาพ     
ลดรายจ่าย

ผลการด าเนินการ

1.การบริหารบุคลากร ก าหนดโครงสร้าง/แผนบุคลากรให้สอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ของ รพ.

2.การจ้าง Out Source และท าสัญญา เปรียบเทียบความคุ้มค่ากับท าเอง

3.ควบคุมรายการวัสดุ/อุปกรณ์ เข้า 
รพ. และควบคุมก ากบัปริมาณการใช้

โดยเฉพาะ ยา/วชย./วัสดุการแพทย์/วัสดุอื่นๆ รายการใหม่
ผ่าน คกก.CFO กับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง เพ่ือควบคุม
ปริมาณการใช้

4.การส ารองวัสดุคงคลงั ไม่เกิน อัตราการใช้ 2 เดือน พัฒนาระบบเบิก-จ่าย ด้วย
โปรแกรมทุกคลังย่อย

5.ควบคุมราคาการซ้ือ-จ้าง ทุกรายการ มีแผนการจัดซ้ือจัดจ้างประจ าป ี/ ต่อรองราคา

6.การจัดซ้ือร่วม วัสดุ ท่ีมูลค่าการใช้ > 500,000 บาท/ป ีให้รวมรายการให้
เกิดการแข่งขัน

7.การซ่อมบ ารุง การบ ารุงรักษา เน้นมาตรการเชิงปอ้งกัน / มีแผนการบ ารุงรักษาครุภัณฑ์

8.การลงทนุ ครุภัณฑ์และส่ิงก่อสร้าง เน้นครุภัณฑ์ทดแทน/ครุภัณฑ์ใหม่ เรียงความส าคัญ

9.การใช้พลงังานทดแทน มีแผนตรวจสอบ/บ ารุงรักษา อุปกรณ์ไฟฟา้, เปล่ียนหลอด
ไฟฟา้, Solar Loop

10.การบริหารหนี้สิน ก าหนดให้หน่วยจัดซ้ือมี Flowchart เวลาก ากับระบบจัดซ้ือ
จัดจ้าง และมีการตรวจรับแล้วต้องรีบรายงานยอดหน้ี ไม่
ค้างเอกสาร ให้เปน็ปจัจุบัน

ตัวเลขที่ส าคัญ 2563 2564 2565 ผลการด าเนินการ

1. Cash Ratio 3.84 4.10 6.52 สภาพคล่องท่ีดีข้ึน ปลีะ 5-6%

2. EBITDA 88.76 143.97 187.51 กระแสเงินสดดีข้ึน ปลีะ 30-50%

3. ทุนส ารองสุทธิ NWC (ลบ.) 344.07 467.61 622.76 ทุนส ารองบวกเพ่ิมข้ึน

4. เงินบ ารุงหลังหักหน้ีสนิ (ลบ.) 211.37 179.80 346.54 เงินบ ารุงคงเหลือบวกเพ่ิมข้ึน

5. Risk Score 0 0 0 ไม่มีความเสี่ยงทางการเงิน



แพทย์

พยาบาล

IT

เภสัช

LAB

พัสดุ

มีความรู้ บันทึกเวชระเบียน ถูกต้อง ครบถ้วน ทันเวลา

บันทึกกิจกรรมการ
ให้บริการครบถ้วน

เอกสารส าคัญ 
ไม่สูญหาย

Case Manager

ตอบสนอง เจ้าหน้าท่ี ลดการใช้กระดาษ ฐานข้อมูลเดียว

Update ราคายา จัดซ้ือร่วมเขต

ทบทวนต้นทุน Lab
ปรับแผนจัดซื้อจัดจ้าง วัสดุวิทย์ฯ

จากซ้ือมาเป็นเช่า
ติดตามการใช้
ทุกเดือน

บริหารเจ้าหน้ีให้เป็น
ปัจจุบัน

ควบคุมก ากับติดตามปริมาณการใช้ 
และคงคลัง

สร้างระบบการมีส่วนร่วม สร้างความย่ังยืน



ความพอเพียง

- การจัดสรรงบประมาณ
- การปรับเกลี่ยเงินชว่ยกัน
- พอเพียงที่สามารถจัดบริการได้

บริหารจัดการ

- พัฒนาประสิทธิภาพระบบงาน
- ก ากับแผนการเงนิ
- การควบคุมภายใน /ระบบบัญชี
- พัฒนาบุคลากร / งานบัญชี

ผลการด าเนินการ

- สร้างวินัยการเงินการคลงั
- บริหารรายได้และค่าใช้จ่าย
- บริหารประสิทธิภาพ ต้นทุน

บริหารสินทรัพย์

- ศึกษาความเป็นไปได้ ในการ
ลงทุนทีเ่หมาะสม

- สินทรัพย์ คุ้มค่า สร้างรายได้ 
และผลตอบแทน

วางระบบเฝ้าระวัง

- ปัจจัยความเส่ียง ภายใน-นอก
- การบริหารความเส่ียง เฝ้าระวัง

สภาพคล่องการเงิน

- บริหารหนี้สิน
- การหมุนเวียนดี
- สินทรัพย์แปลงเป็นเงนิสด

หน่วยบริการพ่ึงตนเองได้

รูปแบบ พัฒนาด้านการเงินการคลัง

“ มีประสิทธิภาพ มั่นคงทางการเงิน และพ่ึงตนเองได้ “



Total Performance Score (TPS) ประเมินการบริหารที่มีประสิทธิภาพ

• การบริหารแผนการเงิน (Planfin) = 2 คะแนน

แผนรายได้ และแผนค่าใช้จ่าย

• การบริหารสินทรัพย์หมุนเวียน และหนี้สินหมุนเวียน = 3 คะแนน

เจ้าหนี้ การบริหารลูกหนี้ วัสดุคงคลัง 

• การบริหารจัดการ = 5 คแนน

Unit Cost, LC, MC, ตรวจสอบงบทดลอง, อัตราครองเตียง,SumAdjRW

ตัวชี้วัดกระบวนการ (Process Indicators) = 10 คะแนน

ตัวชี้วัดผลลัพธ์ (Outcome Indicators) = 5 คะแนน

• ความสามารถในการท าก าไร = 3 คะแนน

ประสิทธิภาพในการด าเนินงาน (Operrating Margin), อัตราผลตอบแทน

จากสินทรัพย์ (Return on Asset), ผลก าไรขาดทุนก่อนหักคา่เส่ือม (EBITDA)

• การวัดสภาพคล่องทางการเงิน = 2 คะแนน

ทุนส ารองสุทธิ (NWC), Cash Ratio
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สถานการณ์การเงินการคลัง รพท.หนองคาย เทียบกับ รพท./รพศ ในเขตสุขภาพที่ 8 

ข้อมูล ณ 31 ธันวาคม 2565 ที่มา : กองเศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ (วันที่ 25 มกราคม 2566)

Risk score : 
0

Risk score : 
0

Risk score : 
1

Risk score : 
0

6.52 

2.23

1.69

3.68

6.07 

2.08

1.51

3.33

4.12 

1.10 0.75

1.92

หนองคาย,รพท. นครพนม,รพท. เลย,รพท. อุดรธาน,ีรพศ.

CR (≥ 1.5) QR (≥ 1.0) Cash (≥ 0.8)

สภาพ
คล่อง
ทาง

การเงิน

680

297 251

1,976

97
25 32

12193
6 6

106

386

38 -88

678

NWC EBITDA NI+Dep. เงินบ ำรุงคงเหลือ  (หักหน้ีแล้ว)

ความ
มั่นคง
ทางการ
เงิน

หน่วยนับ : ล้านบาท



39,973 35,354

61,757

169,419

39,481 36,834

59,721

164,270

39,086 37,071

58,856

171,537

46,386
37,593

63,221

178,730

13,165
6,772

16,385

45,781

รพ.หนองคาย รพ.นครพนม รพ.เลย รพ.อุดรธานี

2562 2563 2564 2565 2566 (ต.ค.-ธ.ค.65)

2.29
2.06

1.61 1.49 1.44 1.43 1.38

รพศ.อุดรธานี รพศ.สกลนคร รพ.หนองคาย รพ.เลย รพ.หนองบัวล าภู รพ.นครพนม รพ.บึงกาฬ

CMI รพศ./รพท. ในเขตสุขภาพที่ 8 ปีงบประมาณ 2566 (ต.ค.-ธ.ค.65)

Benchmarking รพศ./รพท. ในเขตสุขภาพที่ 8

ที่มา : ข้อมูลจาก CMI@MoPH กองบริหารการสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข  https://cmi.healtharea.net/site/index ณ 25 มกราคม 2566

SumAdjRW รพศ./รพท. ในเขตสุขภาพที่ 8 ปีงบประมาณ 2562-2566 (ต.ค.-ธ.ค.65)

https://cmi.healtharea.net/site/index


กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้

โรงพยำบำลหนองคำย

1. แต่งตั้งคณะกรรมกำรจัดเก็บรำยได้กองทุนย่อยต่ำง ๆ (วันท่ี 29 ส.ค.65)



กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้ โรงพยำบำลหนองคำย

2. Authentication ทุกสิทธิ 100% 



3.Telemedicine

กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้ โรงพยำบำลหนองคำย



4. กำรทบทวนเวชระเบียน

Coding audit

กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้ โรงพยำบำลหนองคำย



5.กำรยืนยันยอดลูกหน้ีค่ำรักษำระหว่ำงแผนก

ประชุมร่วมกับเครือข่ายบริการ 
“พัฒนาทักษะการปฏิบัติงานและพัฒนาคุณภาพหน่วยบริการ

อ าเภอเมืองหนองคาย”

กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้ โรงพยำบำลหนองคำย



6. พัฒนำระบบกำรจัดเก็บลูกหน้ีต่ำงชำติ

กำรเพ่ิมประสิทธิภำพกระบวนกำรจัดเก็บรำยได้ โรงพยำบำลหนองคำย



จบการน าเสนอ

จัดท าโดย

งานยุทธศาสตร์และแผนงานโครงการ และงานจัดเก็บรายได้

โรงพยาบาลหนองคาย
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