
 

1 รายงานการประชุมคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบญัชี ของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8  
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           รายงานการประชุม 

ขอเรียนเชิญเข้าร่วมประชุมคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบัญชี ของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 
(ระดับเขต) ปีงบประมาณ พ.ศ.2569 ครั้งที่ 5/2569 

วันศุกร์ที่ 27 กรกฎาคม 2569 เวลา 09.00 – 16.30 น. 
ณ ห้องประชุมกันเกรา ชั้น 5 สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 อำเภอเมือง จังหวัดอุดรธานี 

และผ่านสื่ออิเล็กทรอนิกส์ระบบ Zoom Meeting 
ห้องสัญญาณ ID : 946 4584 4888 Password : coo1234 

ผู้เข้าร่วมประชุมผ่านระบบ (Online) Zoom Meeting 

1.นายแพทย์ยอดลักษ์ สัยลังกา    ประธานคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบัญชีของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 
2.นายคทาวุธ เยี่ยงแก้ว นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการ         สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
3.นายกฤต จันทร์อินทร์ นักวิชาการพัสดุปฏิบัติการ          สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8  
4.นางสาวสิตาพัชญ์ โรจนาศศิรัตน์  นักวิชาการเงินและบัญชี          สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 8 
5.เจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องด้านการเงินและบัญชี สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 8 
6.เจ้าหน้าที่ผู้เกี่ยวข้องด้านการเงินและบัญชี โรงพยาบาลทุกแห่งในเขตสุขภาพที่ 8 

ผู้เข้าร่วมประชุม Onsite 
1.นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์  นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ   สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
2.นายจรณะ มังคะตา   นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ         สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
3.นางสาวสงกรานต์ เรืองประทีป นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ         สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
4.นางสาวชณัฐดา ประจักษ์วงศ์ นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ         สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
5.นางสาวอุราวรรณ  สะอาดภูมิ นักวิชาการเงินและบัญชี          สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
6.นางพรทิพย์ ตันมิ่ง  นักวิชาการเงินและบัญชี          สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
7.นางสาวนัฐกานต์ ศรีภิรมย์ นักวิชาการเงินและบัญชี          สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
8.นายวัฒนา ใจกล้า  เจ้าพนักงานธุรการ          สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
9.นายพงศธรณ์ อภัยโส  นายช่างเทคนิค           สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
 

เริ่มประชุมเวลา 09.00 น. 

ระเบียบวาระท่ี 1 เรื่องทีป่ระธานแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 
  นายแพทย์ยอดลักษ์ สัยลังกา นายแพทย์เช ี ่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน สำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดเลย ประธานคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบัญชีของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 กล่าวเปิด
การประชุมฯ และแจ้งต่อที่ประชุมว่า เนื่องจากเป็นเรื่องที่มีการติดตามทุกเดือน ในเรื่องของการบันทึกบัญชี
และคุณภาพบัญชี ก็ให้ดำเนินการตามระเบียบวาระที่กำหนดครับ 

มติที่ประชุม   
       - รับทราบ - 
ข้อสั่งการ   
       - ไม่ม ี– 

/ระเบียบ... 
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ระเบียบวาระท่ี 2 รับรองรายงานการประชุม 

 โดยนางสาวชณัฐดา ประจักษ์วงศ์ ตำแหน่งนักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
เสนอต่อที่ประชุมว่า วาระที่ 2 เรื่องรับรองรายการประชุมคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบัญชี ของหน่วยบริการ
ในเขตสุขภาพที่ 8 (ระดับเขต) ปีงบประมาณ พ.ศ.2569 ครั้งที่ 4/2569 ณ วันที่ 29 มิถุนายน 2569      
ขอรับรองรายงานการประชุมค่ะ 

 นายแพทย์ยอดลักษ์ สัยลังกา นายแพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชกรรมป้องกัน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเลย 
ประธานคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบัญชีของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 กล่าวต่อที่ประชุมว่า รับรอง
รายงานการประชุมครับ หากหน่วยบริการมีแก้ไข ก็ให้ขอแก้ไขในช่วงที่การประชุมยังดำเนินการไม่เสร็จนะครับ 
หากจบการประชุมครั้งนี้แล้วถือว่าทุกหน่วยบริการรับรองรายงานการประชุม ฯ ครับ 

มติที่ประชุม  
  - รับทราบ 

ข้อสั่งการ   
       - ไม่ม ี– 

ระเบียบวาระท่ี 3 เรื่องท่ีเสนอให้ที่ประชุมทราบ 

 วาระที่ 3.1 รายงานการตรวจงบทดลอง Mapping Electronic ประจำเดือนพฤษภาคม 2569 
ของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 โดย นางสาวสงกรานต์ เรืองประทีป นักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ 
สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 นำเสนอรายงานต่อที่ประชุม ดังนี้ 

 
 ผลการตรวจสอบงบทลอง Mapping Electronic MOPH ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ของหน่วย
บริการในเขตสุขภาพที่ 8 ที่มเีป้าหมายโรงพยาบาลแม่ข่ายจะต้องได้คะแนนร้อยละ 100 ซึ่งผลการดําเนินงาน
ของเขตสุขภาพที่ 8 ที่มีหน่วยบริการทั้งหมด 88 แห่ง ได้คะแนนร้อยละ 100 ทั้งหมด 88 แห่งในเดือน
มิถุนายน 2569 แต่ผลเฉลี่ยคะแนนบัญชีสะสมตั้งแต่ เดือนตุลาคม 2568 – เดือนมิถุนายน 2569 โดยมี    
6 จังหวัดที่ได้คะแนนเต็ม ร้อยละ 100 ยกเว้นจังหวัดอุดรธานี ที่มหีน่วยบริการที่ได้คะแนนร้อยละ 95 จำนวน 
4 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลกุมภาวาปี โรงพยาบาลห้วยเกิ ้ง โรงพยาบาลไชยวาน และโรงพยาบาลหนองแสง                  
ในเดือนตุลาคม 2568 ทำให้จังหวัดอุดรธานีไม่ได้รับคะแนนเต็ม ร้อยละ 100 ค่ะ  

/และขอ... 
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 และขออนุญาตเน้นย้ำประชาสัมพันธ์ว่า ในการส่งงบ ฯ เข้าระบบ HFO ของกองเศรษฐกิจสุขภาพ 
ขอให้ทุกหน่วยบริการส่งงบการเงินให้เสร็จภายในเวลา 00.00 น. ของทุกวันที่ 10 ของเดือนถัดไป เนื่องจาก
หากผ่านวันที่ 10 ไปแล้วระบบจะปิดอัตโนมัติ และหน่วยบริการจะไม่สามารถท่ีจะแก้ไขได้ค่ะ 

 ผลการตรวจสอบงบทลอง Mapping Electronic เขตสุขภาพที่ 8 ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ที่
โรงพยาบาลแม่ข่ายจะต้องได้คะแนนร้อยละ 90 ขึ้นไป ซึ่งภาพรวมเขตที่ 8 หน่วยบริการได้คะแนนร้อยละ 90
ขึ้นไปทุกแห่ง ซึ ่งจังหวัดนครพนมได้คะแนนร้อยละ 99.11 จังหวัดบึงกาฬได้คะแนนร้อยละ 98.59       
จ ังหวัดเลยได้คะแนนร้อยละ 99.00 จังหวัดสกลนครได้คะแนนร้อยละ 99.37 จังหวัดหนองคาย               
ได้คะแนนร้อยละ 98.42 จังหวัดหนองบัวลำภูได้คะแนนร้อยละ 98.69 และอุดรธานีได้คะแนนคิดเป็น     
ร้อยละ 99.51 โดยภาพรวมของเขตสุขภาพที่ 8 คิดเป็นร้อยละ 98.99 ซึ่งมีโรงพยาบาลที่ได้ระดับ B อยู่ที่
จังหวัดสกลนคร 1 แห่งค่ะ  

 
 รายงานความก้าวหน้าแผนการดําเนินงานพัฒนาคุณภาพบัญชีของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8 
ปีงบประมาณ 2569 จะมีในส่วนที่เพิ่มเติม คือ ข้อ 5 การลงพื้นที่ตรวจประเมินผลการจัดทำรายงานการเงิน
ระบบ New GFMIS Thai และระบบบัญชี GL พร้อมเอกสารหลักฐานประกอบของในหน่วยบริการในเขต 
สุขภาพที ่8 ซึ่งลงพ้ืนทีต่รวจประเมินหน่วยเบิกจ่ายนำร่อง 4 แห่ง คือ โรงพยาบาลบึงกาฬ โรงพยาบาลกุมภวาปี 
โรงพยาบาลเลย และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดอุดรธานี ทีม Auditor บัญชีเขต 8 ได้ดำเนินการลงพื้นที่
เสร็จสิ้นเรียบร้อยแล้วค่ะ และในลำดับถัดไปจะดำเนินการจัดทำหนังสือรายงานผลการลงพื้นที่ตรวจประเมิน
เพื่อนรายงานท่านผู้ตรวจราชการเขตสุขภาพที่ 8 ต่อไปค่ะ และแผนการดำเนินงานถัดไปในการจัดอบรม
พัฒนาบุคลากรด้านการเงินและบัญชีในเขตสภาพที่  8 ซึ่งวันที่ 20 กรกฎาคม 2569 กลุ่มงานอำนวยการ 
สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ได้ดำเนินการจัดอบรมโครงการเสริมสร้างศักยภาพบุคลากรด้านการเบิกจ่าย
งบประมาณและการจัดซื้อจัดจ้างภาครัฐในเขตสุขภาพที่ 8 ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ได้ดำเนินการจัด
อบรมเสร็จสิ้นเรียบร้อยแล้วนะคะ 

 โดยในวันที่ 17 – 18 สิงหาคม 2569 กลุ่มงานอำนวยการ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ได้ดำเนินการ
จัดอบรมโครงการเสริมสร้างศักยภาพบุคลากรด้านการเบิกจ่ายงบประมาณและการจัดซื ้อจัดจ้างภาครัฐ        
ในเขตสุขภาพที่ 8 ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 โดยวิทยากรจากกองบริหารการคลัง สำนักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข และจะมีการดำเนินการจัดอบรม ในวันที่ 17 – 18 กันยายน 2569 โดยกลุ่มงาน

/บริหาร... 
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บริหารการเงินและการคลัง สำนักงานเขตสุขภาพที ่ 8 ซึ ่ง เป็นการจัดอบรมการเตรียมที ่จะปิดบัญชี
ปีงบประมาณ 2569 และการเตรียมเอกสารเพ่ือรองรับการตรวจสอบ โดยวิทยากรมาจากกองบริหารการคลัง 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

 และกําหนดการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ปีงบประมาณ 2569 เนื่องจากมีหน่วย
บริการได้ขออุทธรณ์เข้ามาภายหลังเวลาที่กำหนด สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ขอชี้แจงว่าในส่วนของกําหนดการ
ส่งอุทธรณ์คะแนน Mapping Electronic โดยกําหนดให้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัดส่งคะแนนให้
สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ภายในวัน 13 ของทุกเดือน ไม่เกินเวลา 16.30 น. สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8     
จะดำเนินการปรับคะแนนให้ตามข้อชี้แจงที่ได้ขออุทธรณ์เข้ามาค่ะ หากขออุทธรณ์เข้ามาเกินเวลาทีก่ำหนดแล้ว 
สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 จะดำเนินการแก้ไขคะแนนให้ในเดือนถัดไปค่ะ 

 
 เสนอที่ประชุมเพื่อรับทราบผลการตรวจงบทลอง Mapping Electronic ในเดือนมิถุนายน 2569 
และเพื่อนรับทราบความก้าวหน้าแผนดําเนินงานการพัฒนาคุณภาพบัญชีของบริการเขตสุภาพที่  8 ประจำปี
2569 ขอบคุณค่ะ 

 มติที่ประชุม  
 - รับทราบผลการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ประจำเดือนมิถุนายน 2569 และ
รับทราบความก้าวหน้าแผนการดำเนินงานการพัฒนาคุณภาพบัญชีของบริการเขตสุภาพที่ 8 ประจำปี 2569 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี – 

 วาระที่ 3.2 รายงานผลการตรวจงบทดลอง Mapping Electronic และรายงานมูลค่าผลต่าง
บัญชี GL และบัญชี GFMIS (ข้อมูล ณ วันที่ 30 มิถุนายน 2569) (โดยรวม รพศ.และ รพท. ในจังหวัด)
โดย Auditor บัญชี ทั้ง 7 จังหวัด ได้นำเสนอข้อมูลต่อท่ีประชุมดังนี้ 

 1) จังหวัดอุดรธานี  
 รายงานผลการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ของหน่วยบริการจังหวัดอุดรธานีทั้งสิ้น 
21 แห่ง โดยมีหน่วยบริการที่มีผลประเมินเกรด A ทุกแห่ง (21 แห่ง) ได้คะแนนร้อยละ 100 โดยแบ่งเป็น
หน่วยบริการกลุ่มที่มีคะแนนร้อยละ 100 จำนวน 16 แห่ง และหน่วยบริการกลุ่มที่มีผลประเมินเกรด A      
แต่ไม่ได้คะแนนเต็มร้อยละ 100 จำนวน 5 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลอุดรธานีมีคะแนนร้อยละ 99.06 
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โรงพยาบาลกุมภวาปีมีคะแนนร้อยละ 95.61 โรงพยาบาลนายูงมีคะแนนร้อยละ 95.61 โรงพยาบาลน้ำโสมมี
คะแนนร้อยละ 99.69 และโรงพยาบาลประจักษ์ศิลปาคมมีคะแนนร้อยละ 99.69 โดยได้คะแนนเฉลี่ยระดับ
จังหวัดคิดเป็นร้อยละ 99.51  
 รายละเอียดข้อตรวจพบและแนวทางการแก้ไข จำแนกตามหน่วยบริการในจังหวัดอุดรธานี ได้แก่ 
 1. โรงพยาบาลนายูง รายการเงินฝากคลังไม่เท่ากับเงินประกันสัญญา เนื่องจากนำส่งเงินค้ำประกัน
สัญญาคลังไม่ทันภายในเดือน และบัญชีค่าเสื ่อมราคาสะสมและค่าเสื ่อมราคาระหว่างเดือนไม่เท่ากัน      
(อาคารพักอาศัย, อาคารสำนักงาน, ระบบถนน, ครุภัณฑ์ยานพาหนะ, ครุภัณฑ์วิทยาศาสตร์และการแพทย์) 
สาเหตุเกิดจากการปรับปรุงค่าเสื่อมราคาระหว่างงานบัญชีและงานพัสดุ  
 ข้อเสนอแนะ ให้ฝ่ายการเงินเร่งรัดและกำกับติดตามการนำส่งเงินค้ำประกันสัญญาให้เสร็จสิ้นภายใน
เดือน และให้ฝ่ายพัสดุและฝ่ายบัญชีตรวจสอบการคิดค่าเสื่อมราคาครุภัณฑ์ให้ถูกต้องตรงกันก่อนบันทึกบัญชี 
 2. โรงพยาบาลกุมภวาปี พบว่ามีรายการรายได้แผ่นดินอื่นรอนำส่งทางหน่วยเบิกจ่าย ณ สิ้นเดือน 
และนำส่งในเดือนกรกฎาคมแล้ว รายการลูกหนี้ค่ารักษาประกันสังคม (กองทุนทดแทน) น้อยกว่ารายได้ 
เนื่องจากได้รับเงินโอนจากประกันสังคมสูงกว่ายอดลูกหนี้ที ่ตั ้งไว้ โดยส่วนต่างบันทึกรับรู้เป็นรายได้  และ
รายการค่าเสื ่อมราคาสะสม (อาคารสิ ่งปลูกสร้าง, ครุภัณฑ์สำนักงาน, ครุภัณฑ์ไฟฟ้าและวิทยุ, ครุภัณฑ์
วิทยาศาสตร์และการแพทย์, ครุภัณฑก์ารศึกษา, ครุภัณฑ์กีฬา) คลาดเคลื่อนระหว่างระบบบัญชี GL และระบบ 
New GFMIS Thai โดยไม่กระทบต่อสถานะการเงินการคลัง 
 ข้อเสนอแนะ ให้ประสานงานกับงานเรียกเก็บเพื่อตรวจสอบและยืนยันความถูกต้องของข้อมูลลูกหนี้
ร่วมกับงานประกันสุขภาพค่ะ 
 3. โรงพยาบาลอุดรธานี ข้อตรวจพบรายการลูกหนี้ค่ารักษา IPD (UC) มากกว่ารายได้ สาเหตุจากการ
ปรับปรุงเพิ่มยอดลูกหนี้กรณีอุทธรณ์ โดยบันทึกกับรายการส่วนต่างค่ารักษาที่สูงกว่า  รายการวัสดุการแพทย์
ทั่วไปน้อยกว่าเจ้าหนี้วัสดุการแพทย์ทั่วไป สาเหตุเกิดจากการปรับลดเจ้าหนี้ผ่านระบบจ่ายตรง GFMIS ซึ่งไม่
กระทบต่อสถานะการเงินการคลัง 
 ข้อเสนอแนะ ให้ประสานงานร่วมกับงานพัสดุในการกำกับดูแลกระบวนการจัดซื้อจัดจ้าง โดยจัดทำ
รายงานสรุปการตั้งหนี้และจำแนกประเภทเจ้าหนี้ให้ถูกต้อง 
 4. โรงพยาบาลประจักษ์ศิลปาคม ข้อตรวจพบรายการลูกหนี้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง (IPD) 
มากกว่ารายได้ สาเหตุจากการบันทึกรับโอนเงินและตัดยอดลูกหนี้ผิดประเภท (บันทึกสลับระหว่าง IPD กับ 
OPD) ซึ่งได้ดำเนินการปรับปรุงแก้ไขรายการแล้ว และไม่กระทบต่อสถานะการเงินการคลัง 
 ข้อเสนอแนะ ให้ตรวจสอบการบันทึกบัญชีรับโอนเงินควบคู่กับการตัดยอดลูกหนี้ให้ถูกต้องตรงตาม
สิทธิและประเภทลูกหนี้ทุกครั้ง 
 5. โรงพยาบาลน้ำโสม ข้อตรวจพบในการตรวจสอบลูกหนี้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง ( IPD) 
ไม่ได้บันทึกปรับปรุงส่วนต่าง เนื่องจากลูกหนี้ค่ารักษาภายในเดือนน้อยกว่ายอดที่ได้รับแจ้งจากกรมบัญชีกลาง
ผลกระทบ อาจทำให้ยอดลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลไม่แสดงมูลค่าจริงตามสถานการณ์ปัจจุบัน 
 ข้อเสนอแนะ ให้ฝ่ายบัญชีและฝ่ายเรียกเก็บเงินร่วมกันตรวจสอบยอดลูกหนี้และทำการกระทบยอด  
ให้ถูกต้องเป็นปัจจุบัน 
 
 2) จังหวัดสกลนคร 
 รายงานผลการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ของหน่วยบริการจังหวัดสกลนครทั้งสิ้น 
18 แห่ง โดยมีหน่วยบริการที่มีผลประเมินเกรด A ทุกแห่ง โดยแบ่งเป็นหน่วยบริการกลุ่มที่มีคะแนนร้อยละ 
100 จำนวน 12 แห่ง และหน่วยบริการกลุ่มที่มีผลประเมินเกรด A แต่ไม่ได้คะแนนเต็มร้อยละ 100 จำนวน 
6 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลสกลนครได้คะแนนร้อยละ 96.87 โรงพยาบาลกุสุมาลย์ได้คะแนนร้อยละ 99.69 
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โรงพยาบาลคำตากล้าได้คะแนนร้อยละ 99.37 โรงพยาบาลพระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต ได้คะแนนร้อยละ 
96.78 โรงพยาบาลโคกศรีสุพรรณได้คะแนนร้อยละ 99.69 และโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชสว่างแดนดิน
โดยได้คะแนนร้อยละ 99.37 และมีสูตรในแบบตรวจสอบงบทดลองตาราง Mapping Electronic ของ
โรงพยาบาลวาริชภูมิ รายการเงินฝากคลัง และรายการเงินค้ำประกันสัญญา ที่สูตรผิดพลาดโดยดึงข้อมูล
โรงพยาบาลเซกามาคำนวณ ทำให้รายงานเกิดความผิดพลาดค่ะ  
 โดยมีข้อตรวจพบของหน่วยบริการในจังหวัดสกลนคร ดังนี้ 
 1. โรงพยาบาลสกลนคร รายการเงินฝากคลัง และรายการเงินค้ำประกันสัญญา พบว่ามีการปรับปรุง
บัญชีเนื่องจากบันทึกบัญชีผิดรหัส 
 2. โรงพยาบาลพระอาจารย์มั่น ภูริทัตโต มีการนําส่งเงินประกันสัญญาไม่ทันภายในเดือน 
 3. โรงพยาบาลกุสุมาลย์ เรื่องการจับคู่ความสัมพันธ์ของลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลและรายได้ เนื่องจาก
โรงพยาบาลกุสุมาลย์ไม่ได้ตัดส่วนต่างค่ารักษาประกันสังคม - IP เนื่องจากได้รับเงินจัดสรรที่มากกว่าลูกหนี้ค่า
รกัษาพยาบาล 
 4. โรงพยาบาลคำตากล้า พบว่าการจับคู่ความสัมพันธ์ระหว่างวัสดุและเจ้าหนี้การค้า ไม่สัมพันธ์กัน 
เนื่องจากงานพัสดุแจ้งปรับปรุงวัสดุเชื้อเพลิงและหล่อลื่นเป็นวัสดุไฟฟ้าและวิทยุ และก็โรงพยาบาลสมเด็จ   
พระยุพราชสว่างแดนดิน บันทึกบัญชีวัสดุเวชภัณฑ์ไม่ใช่ยาคู่กับรายได้สนับสนุนค่ะ 

 และการตรวจสอบงบทดลองเกณฑ์คงค้างระหว่างระบบบัญชี GL และงบทดลองระบบ New GFMIS 
Thai ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ของหน่วยเบิกจ่ายสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสกลนครและศูนย์ต้นทุน
ภายใต้หน่วยเบิกจ่ายทั้งหมด 15 แห่ง ซึ่งมีมูลค่าผลต่างในระบบ New GFMIS Thai น้อยกว่าระบบบัญชี GL 
จำนวน 3 รายการ เนื่องจากโรงพยาบาลชุมชนมีการต่อเติมอาคาร และอยู่ระหว่างรอเอกสารปรับปรุงจาก
โรงพยาบาลชุมชน เพื่อเข้าในระบบ New GFMIS Thai  รวมถึงโรงพยาบาลสกลนครและโรงพยาบาลสมเด็จ
พระยุพระราชสว่างแดนดินไม่มีมูลค่าผลต่างระหว่างระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai และในส่วน
ของโรงพยาบาลวานรนิวาสพบว่ามีมูลค่าผลต่าง และจะนําเสนอในลำดับถัดไปค่ะ 

 โรงพยาบาลวานรนิวาส พบว่ามีมูลค่าผลต่างระหว่างระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai   
ในรายการครุภัณฑ์วิทยาศาสตร์และการแพทย์ จำนวน 3,571,088.51 บาท และรายการอ่ืน ๆ ที่เป็นมูลค่า
ผลต่างยกยอดมาจากปีงบประมาณ 2568 อยู่ระหว่างดำเนินการสำรวจรายการครุภัณฑ์ใหม่ เพื่อหามูลค่า
ผลต่างที่เกิดขึ้นและดำเนินการปรับปรุงรายการ โดยคาดว่าจะแล้วเสร็จภายใน 30 กันยายน 2569 

 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
เสนอต่อผู้นำเสนอโรงพยาบาลวานรนิวาส ว่า 
 ขอให้โรงพยาบาลวานรนิวาสเร่งรัดดำเนินการให้แล้วเสร็จภายใน 30 กันยายน 2569 และมีการสอบ
ทานข้อมูลระหว่างงานบัญชีและงานพัสดุย่างสม่ำเสมอด้วย เนื่องจากขณะนี้ใกล้สิ้นปีงบประมาณประจำปี 
2569 ซึ่งจะต้องมีการายงานข้อมูลสินทรัพย์ถาวรของปีงบประมาณ 2569 ต่อกองบริหารการคลัง สำนักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุขอีกครั ้ง ซึ ่งอาจทำให้ข้อมูลที ่รายงานต่อกระทรวงสาธารณสุขนั ้นเกิดความ
คลาดเคลื่อน หรือข้อผิดพลาดได ้
 
 3) จังหวัดหนองคาย 
 รายงานข้อตรวจพบงบทดลอง Mapping Electronic เดือนมิถุนายน 2569 ของหน่วยบริการใน
จังหวัดหนองคายและรายงานมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai หน่วยบริการใน
จังหวัดหนองคายมีผลคะแนนอยู่ในระดับ A ทุกแห่ง โดยแบ่งเป็นกลุ่มหน่วยบริการที่มีคะแนนเต็มร้อยละ 100 
ทั ้งสิ ้น จำนวน 4 แห่ง และกลุ ่มหน่วยบริการที่อยู่ในระดับ A แต่คะแนนไม่ได้คะแนนเต็มร้อยละ 100     

/จำนวน... 
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จำนวน 5 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลหนองคายได้คะแนนร้อยละ 96.24 โรงพยาบาลโพนพิสัยได้คะแนนร้อย 
95.92 โรงพยาบาลสระใครได้คะแนนร้อยละ 96.87 โรงพยาบาลเฝ้าไร่ได้คะแนนร้อยละ 99.84 และ
โรงพยาบาลรัตนวาปีได้คะแนนร้อยละ 96.87  
 ข้อตรวจพบของบริการในจังหวัดหนองคาย ได้แก่ 
 1. โรงพยาบาลหนองคาย พบว่ามีรายการเงินฝากคลังที่ถูกหักคะแนน เนื่องจากไม่ได้นําเงินประกัน
ซองเข้าฝากคลัง และเรื ่องการจับคู ่บัญชีค่าเสื ่อมราคาสะสมของรายการครุภัณฑ์สำนักงาน ครุภัณฑ์
วิทยาศาสตร์และการแพทย์ ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์ ครุภัณฑ์งานบ้านงานครัว เนื่องจากได้ทำการปรับปรุงบัญชี
ในระบบ GL ให้ตรงกับระบบ New GFMIS Thai ตามท่ีงานพัสดุได้ทำการสํารวจความมีอยู่จริง 
 2. โรงพยาบาลโพนพิสัย พบว่ามีรายการเงินฝากคลังถูกหักคะแนน สาเหตุเนื่องจากนําเงินประกัน
สัญญานำฝากไม่ทันภายในเดือน และเรื่องการจับคู่ความสัมพันธ์ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล คือ ลูกหนี้ค่ารักษา 
UC – OP เนื่องจากตรวจสอบพบว่าลูกหนี้ได้รับการชําระแล้วจึงทำการปรับปรุงลูกหนี้ค่ารักษาออก รายการ 
UC – IP บริการเฉพาะซีอาร์ สาเหตุเนื่องจากบันทึกบัญชีเปลี่ยนแปลงสิทธิ์ผิด และได้ทำการปรับปรุงลูกหนี้ค่า
รักษาพยาบาลแล้ว และรายการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง – OP เนื่องจากมีการ
บันทึกบัญชีสิทธิ์ค่ารักษาพยาบาลของผู้ป่วยไม่ถูกต้อง และได้ทำการปรับปรุงเรียบร้อยแล้ว 
 3. โรงพยาบาลสระใคร พบว่ารายการเงินประกันสัญญาถูกหักคะแนน สาเหตุเนื่องจากนําเงินประกัน
สัญญานำฝากไม่ทันภายในเดือน 
 4. โรงพยาบาลเฝ้าไร่ พบว่าการจับคู่บัญชีค่าเสื่อมราคาและก็ค่าเสื่อมราคาสะสม ของครุภัณฑ์
วิทยาศาสตร์และการแพทย์ สาเหตุเนื่องจากปรับปรุงค่าเสื่อมราคาผิดคจึงได้ทำการปรับปรุงใหม่ภายในเดือน
กรกฎาคม 
 5. โรงพยาบาลรัตนวาปี มีข้อตรวจพบรายการเงินประกันสัญญา ทีน่ําฝากไม่ทันภายในเดือนค่ะ 
 และการตรวจสอบงบทดลองเกณฑ์คงค้างระหว่างระบบบัญชี GL และงบทดลองระบบ New GFMIS 
Thai ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ในส่วนของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย พบว่ามีผลต่างใน
รายการบัญชีผลสะสมจากการแก้ไขข้อผิดพลาด เนื่องจากศูนย์ต้นทุนโรงพยาบาลชุมชนภายใต้หน่วยเบิกจ่าย
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย มีการปรับปรุงบัญชีที่บันทึกเป็นเงินนอกและเงินงบประมาณ โดยย
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย ได้ดำเนินการเรียกโรงพยาบาลชุมชนติดตามมูลค่าผลต่างที่เกิดขึ้น และ
อยู่ระหว่าดำเนินการปรับปรุงรายการออก คาดว่าจะแล้วเสร็จภายในเดือนกรกฎาคม 2569 
 โรงพยาบาลหนองคาย มีผลการตรวจสอบงบทดลองเกณฑ์คงค้างระหว่างระบบบัญชี GL และงบ
ทดลองระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ได้แก่ รายการทุนของหน่วยงาน จำนวน 
538,557.24 บาท เนื่องจากการนําเข้าหมวดทุน รายการทุนของหน่วยงานในระบบ GFMIS ที่บันทึกข้อมูล
นําเข้าตั้งแต่แรกในปีงบประมาณ พ.ศ.2547 โดยไม่มีการสอบทานยอดข้อมูลระหว่างงบทดลองระบบบัญชี 
GL และระบบ GFMIS ในขณะนั้น ทำให้เกิดผลต่างอยู่ในช่วงการดำเนินการตรวจสอบรายการและหาแนวทาง
ในการปรับปรุงรายการในระบบ New GFMIS Thai ให้แล้วเสร็จภายในปีงบประมาณ พ.ศ.2569 และมีมูลค่า
ผลต่างในรายการค่าเสื่อมราคาครุภัณฑ์ จำนวน 267,926,317.26 เนื่องจากในเดือนมิถุนายน 2569 กลุ่ม
งานพัสดุได้ดำเนินการตรวจสอบความมีอยู่จริงของสินทรัพย์ ซึ่งเป็นสินทรัพย์และค่าเสื่อมราคาปีกเก่า แต่ไม่ได้
ทำการบันทึกบัญชีเข้ารายการบัญชีผลสะสมจากการแก้ไขข้อผิดพลาด ซึ่งขณะนี้อยู่ระหว่างกําลังดำเนินการ
ปรับปรุงให้ถูกต้องภายในเดือนกรกฎาคม 2569  
 โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชท่าบ่อ ผลการตรวจสอบงบทดลองเกณฑ์คงค้างระหว่างระบบบัญชี GL 
และงบทดลองระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนมิถุนายน 2569 มีมูลค่าผลต่างในรายการเงินฝากคลัง
เนื่องจากมีเงินฝากคลังรอการชําระเงิน รายการอาคารสิ่งปลูกสร้างและครุภัณฑ์อยู่ระหว่างกลุ่มงานพัสดุนําเข้า
ในระบบ New GFMIS Thai ให้ครบถ้วน พร้อมทั้งรายการค่าเสื่อมราคาสะสมอาคารสิ่งปลูกสร้างและรายการ

/ค่าเสื่อม... 
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ค่าเสื่อมราคาสะสมครุภัณฑ์อยู่ระหว่างกลุ่มงานพัสดุนำเข้าในระบบ New GFMIS Thai ให้ครบถ้วน และ
รายการงานระหว่างก่อสร้าง ที่มีมูลค่าผลต่างเกิดจากช่วงแรกที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคายได้
ดำเนินการโอนให้โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชท่าบ่อ และรายการรับสินค้า/ใบสําคัญทีร่อการเบิกจ่ายอยู่ค่ะ 

 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
เสนอต่อผู้นำเสนอจังหวัดหนองคาย ว่า 
 ขอบคุณทางจังหวัดหนองคายค่ะ ทุก ๆ จังหวัดก็จะคล้ายคลึงกัน เนื่องจากเรามีการสํารวจสินทรัพย์
และบันทึกบัญชีผิดพลาดในหมวดของสินทรัพย์จากการที่สํารวจพบเพิ่มขึ้นนะคะ และในส่วนของการนำเข้า
ข้อมลูงบทดลองในเว็บไซต์ของกองเศรษฐกิจสุขภาพ ก็ขอเน้นย้ำให้โรงพยาบาลหนองคาย และทุกหน่วยบริการ
ตรวจสอบข้อมูลให้ถูกต้อง เนื่องจากเรามีการสำรวจสินทรัพย์ใหม่นะคะ ก่อนที่จะนำเข้าข้อมูลที่เป็นปัจจุบัน  
ในเดือนกรกฎาคม อีกครั้งหนึ่งค่ะ 
 โดยสาเหตุหลัก ๆ ที่ Mapping Electronic ตรวจพบข้อผิดพลาดของคู่บัญชี เนื่องจากการปรับปรุงค่า
เสื่อมราคาของรายการครุภัณฑ์ต่าง ๆ ทั้งนี้ทางสำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 จึงขอสอบถามว่า นักบัญชีของ      
ทุกหน่วยบริการเข้าใจวิธีการบันทึกบัญชีในส่วนของหมวดสินทรัพย์นี้แล้วหรือเปล่า หรือมีความต้องการอยาก
ให้ทำ Flow ให้เห็นว่าหากสํารวจสินทรัพย์มาแล้วสินทรัพย์เพิ่มขึ้นพัสดุรายงานมาแล้ว นักบัญชีจะต้องบันทึก
บัญชีอย่างไรหรือไม ่หรือว่าทุกคนเข้าใจดีอยู่แล้ว 
 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่ง เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับ    
ได้แสดงความคิดเห็นต่อที่ประชุมว่า 
 ขออนุญาตค่ะ เห็นด้วยค่ะ เนื่องจากอาจจะมีนักบัญชีน้องน้องใหม่ ที่อาจจะยังไม่เข้าใจในวิธีการ
บันทึกบัญชี จะได้บันทึกบัญชีให้ถูกต้องค่ะ 
 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
ได้แจ้งต่อที่ประชุมว่า 
 ค่ะ ถ้าอย่างนั้นทางสำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 จะจัดทำ Flow การบันทึกบัญชี และจัดทำเป็นหนังสือ
ส่งออกไปให้กับทุกหน่วยบริการทราบ และปฏิบัติต่อไปค่ะ เนื่องจากการบันทึกบัญชีเราจะบันทึกตามนโยบาย
การบันทึกบัญชีภาครัฐอยู่แล้ว เพียงแต่ว่าอาจจะมีความคลาดเคลื่อน หรือมีความเข้าใจไม่ตรงกัน ก็จะได้ใช้ 
Flow การบันทึกบัญชีฉบับนี้เป็นแนวทางการบันทึกบัญชี เพื่อให้ทุกหน่วยบริการบันทึกบัญชีเป็นแนวทาง
เดียวกันค่ะ 
  มติที่ประชุม  
  - รับทราบ - 

  ข้อสั่งการ 
  - มอบกลุ่มงานอำนวยการ จัดทำ Flow การบันทึกบัญชีรายการค่าเสื่อมราคา และจัดทำ
หนังสือแจ้งต่อหน่วยบริการทุกแห่งภายในเขตสุขภาพที่ 8 

 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่ง เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับ    
ได้สอบถามผู้นำเสนอจังหวัดหนองคาย ว่า 
 ขอสอบถามเกี่ยวกับรายการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลของโรงพยาบาลโพนพิสัยค่ะ เนื่องจากรายการ
ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลจะจับคู่กับรายได้ โดยเดบิตลูกหนี้ เครดิตรายได้ กรณไีด้รับเงินแล้วปรับปรุงลูกหนี้ออก
น่าจะไมใ่ช่กรณีนีค้่ะ ขอให้ทบทวนการบันทึกบัญชีรายการนี้ใหม่อีกครั้งนะคะ เนื่องจากกรณีนี้เป็นการปรับปรุง
ลูกหนี้ออกค่ะ 

/และราย... 



 

9 รายงานการประชุมคณะทำงานพัฒนาคุณภาพบญัชี ของหน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 8  
        (ระดับเขต) ปีงบประมาณ พ.ศ.2569 ครั้งท่ี 5/2569 

 และรายการค่าเสื่อมราคาของโรงพยาบาลหนองคาย ที่ไม่ได้บันทึกเป็นค่าเสื่อมราคาปีเก่าและไม่ได้
บันทึกเข้าหมวด 3 ที่บอกว่าจะปรับปรุงให้แล้วเสร็จภายในเดือนกรกฎาคม สรุปว่าบันทึกค่าเสื่อมราคาเข้า
หมวด 3 หรือหมวด 5 คะ 
 ผู้นำเสนอจังหวัดหนองคาย ชี้แจงต่อที่ประชุมว่า ในส่วนนี้คือรายการที่งานพัสดุนําเข้ารายการ
ครุภัณฑ์ที่สํารวจความมีอยู่จริง แล้วพบว่าเป็นรายการครุภัณฑ์วิทยาศาสตร์และการแพทย์ปีเก่า และไม่ได้
บันทึกเข้าบัญชีผลสะสมจากการแก้ไขข้อผิดพลาด โดยนำเข้าเป็นรายการครุภัณฑ์วิทยาศาสตร์และการแพทย์
ของปีปัจจุบันเลยค่ะ ทำให้ค่าเสื่อมราคาครุภัณฑ์ของโรงพยาบาลหนองคายไม่ถูกต้อง และทำให้ NI ติดลบและ
ต่ำกว่าความเป็นจริงค่ะ และงานพัสดุอยู่ระหว่างดำเนินการตรวจสอบรายการและส่งให้งานบัญชีบันทึก
ปรับปรุงรายการเข้าระบบ New GFMIS Thai ภายในเดือนกรกฎาคม 2569 
 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่ง เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับ     
ได้เสนอแนะผู้นำเสนอจังหวัดหนองคาย ว่า 
 แสดงว่าในเดือนกรกฎาคม 2569 ยังคงมีค่าเสื่อมราคาครุภัณฑ์เพิ่มขึ้นอีก 267,926,317.26  
บาท ก็ขอให้รีบดำเนินการปรับปรุงรายการให้ถูกต้องนะคะ และมีการสอบทานข้อมูลระหว่างงานบัญชีและงาน
พัสดุอย่างสม่ำเสมอด้วยค่ะ 

มติที่ประชุม  
 - รับทราบ 

ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี – 
 
4) จังหวัดนครพนม 
 รายงานข้อตรวจพบงบทดลอง Mapping Electronic ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ของหน่วยบริการ
ในจังหวัดนครพนมและรายงานมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai โดยหน่วย
บริการในจังหวัดนครพนมมีทั้งสิ้น จำนวน 12 แห่ง มีผลคะแนนอยู่ในระดับ A จำนวน 11 แห่งค่ะ และมีผล
คะแนนอยู่ในระดับ B จำนวน 1 แห่ง คือ โรงพยาบาลนครพนม คิดเป็นร้อยละ 99.11 
 ข้อตรวจพบจากงบทดลอง Mapping Electronic ได้แก่ 
 1. การตรวจสอบความสัมพันธ์เรื่องการกระทบยอดของรายการบัญชีเงินฝากธนาคารของโรงพยาบาล
นครพนม ซึ่งเกิดจากการเบิกเกินส่งคืนเงินเดือน 
 2. การตั้งค่าเผื่อหนี้สงสัยจะสูญ กรณีค่าเผื่อหนี้สงสัยจะสูญกับหนี้สูญของโรงพยาบาลเรณูนคร ซึ่งเกิด
จากการปรับปรุงบัญชีหนี้สงสัยจะสูญ - ลูกหนี้ค่าสิ่งส่งตรวจหน่วยงานภาครัฐของเดือนก่อน ทำให้ข้อมูลของ
เดือนมิถุนายน 2569 ไม่สัมพันธ์กัน 
 3. การจับคู่ความสัมพันธ์ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลกับรายได้ค่ารักษาพยาบาล พบว่า 
 - โรงพยาบาลปลาปาก ในข้อ 4.29 ซึ่งข้อนี้โรงพยาบาลปลาปากจะขออุทธรณ์ เนื่องจากไม่ได้มีการ
ปรับปรุงส่วนต่างที่สูง มีเพียงการปรับปรุงส่วนต่างที่ต่ำเนื่องจากการได้รับเงินเต็มทั้งจำนวนจากการเรียกเก็บ 
และได้ส่งข้อมูลขออุธรณ์ให้กับสำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 เรียบร้อยแล้วค่ะ 
 - โรงพยาบาลวังยาง รายการลูกหนี้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรง - อปท OP และ IP เนื่องจากมีการปรับปรุง
รายการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลระหว่างเดือน ทำให้สินทรัพย์กับรายได้สูงต่ำกว่าความเป็นจริงค่ะ 
 - โรงพยาบาลบ้านแพง รายการลูกหนี้ค่ารักษาประกันสังคม – IP เครือข่าย มีการปรับปรุงรายการ
ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลระหว่างเดือนเช่นกนั 

/โรงพยาบาล... 
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 - โรงพยาบาลนครพนม พบว่ามรีายการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลที่ถูกหักคะแนนทั้งหมด 4 รายการเป็น
รายการลูกหนี้ค่ารักษา UC – IP ใน CUP รายการลูกหนี้ UC – IP บริการเฉพาะ รายการลูกหนี้เบิกจ่ายตรง
กรรมบัญชีกลาง – IP และรายการลูกหนี้เบิกจ่ายตรง - อปท IP เนื่องจากโรงพยาบาลนครพนมมีการปรับปรุง
ข้อมูลลูกหนี้ค่ารักษาให้ตรงกับข้อมูลของศูนย์จัดเก็บรายได้ ซ่ึงมีผลกระทบในของลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลหลาย
รายการของปีก่อนก็ไม่ตรงกัน และแนวทางการแก้ไข คือ ให้ตรวจสอบข้อมูลความมีอยู่จริงของลูกหนี้ค่า
รักษาพยาบาล และปรับปรุงลูกหนี้ให้ตรงกับรายการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลตามสิทธิ์ต่าง ๆ ให้ถูกต้อง 
 4. การจับคู่ความสัมพันธ์บัญชีวัสดุกับเจ้าหนี้ ดังนี้ 
 - โรงพยาบาลนครพนม พบว่ามีทั้งรายการเจ้าหนี้ยา วัสดุการแพทย์ทั่วไป วัสดุวิทยาศาสตร์และ
การแพทย์ วัสดุเภสัชกรรม รายการผลรวมของวัสดุอื่น และรายการผลรวมของผลต่างของวัสดุแต่ละประเภท
ยกเว้นยา ซ่ึงมีสาเหตุจากการบันทึกบัญชีเจ้าหนี้การค้ากับการจ่ายชําระ  
 - โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชธาตุพนม รายการค่าจ้างตรวจทางห้องปฏิบัติการ พบว่ามีเกิดผลต่าง
เนื่องจากมีการปรับปรุงเจ้าหนี้ ทำให้เจ้าหนี้ผิดประเภทและรายการเจ้าหนี้ไม่ตรง และสูงกว่าความเป็นจริง  
โดยมีข้อเสนอแนะ คือ ให้ตรวจสอบการบันทึกบัญชีเจ้าหนี้กับทะเบียนคุมเจ้าหนี้ทุกครั้งก่อนส่งงบทดลองเข้าสู่
ระบบ New GFMIS Thai และบนเว็บไซต์ HFO ของกองเศรษฐกิจสุขภาพค่ะ 
 รายงานผลต่างมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนมิถุนายน 
2569 จังหวัดนครพนมไม่มีมูลค่าผลต่างเกิดขึ้น และมูลค่าผลต่างที่เกิดขึ้นของปีงบประมาณ พ.ศ.2568     
จังนครพนมได้ดำเนินการปรับปรุงให้ถูกต้องแล้วในเดือนธันวาคม 2568  
 
 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่ง เจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับได้
สอบถามผู้นำเสนอจังหวัดนครพนม ว่า 
 ขออนุญาตสอบถามเกี ่ยวกับรายการลูกหนี้ UC – IP เต็มจำนวนและไม่เกิดส่วนต่างค่ะ AdjRW        
ได้เท่ากับที่เรียกเคลมเลยหรือเปล่าค่ะ เนื่องจากว่าตามความเป็นจริงค่าใช้จ่ายจะจ่ายตาม AdjRW ซึ่งยังไงก็จะ
ไม่พอดีกับค่ารักษาพยาบาล นอกจากจะเอาในส่วนที่ชดเชยมาตั้งเป็นลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลตาม Statement 
โดยไม่ได้ตั้งลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลตามการให้บริการจริง อันนี้เป็นการตั้งข้อสังเกต เพราะว่าอัตราค่าบริการ
หรือการให้บริการอื่น เมื่อถึงเวลาจ่ายชดเชยมาก็จะไม่เท่ากันอยู่แล้ว ฝากทางจังหวัดนครพนมทบทวนการตั้ง
ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลว่าเป็นไปตามนโยบายการบันทึกบัญชีหรือไม่ เนื่องจากการตั้งลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล
จะต้องตั้งลูกหนี้จากการให้บริการจริง ไม่ใช่การตั้งลูกหนี้ตาม Statement ตอบกลับว่าจะชดเชยเท่าไหร่มาเป็น
ตัวตั้งลูกหนี้ค่ะ 

 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ ตำแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 
ได้เสนอแนะต่อผู้นำเสนอจังหวัดนครพนมว่า 
 ดังนั้นโรงพยาบาลปลาปากลูกหนี้กรมบัญชีกลาง - IP จะตำ่กว่าความเป็นจริง เพราะไม่ได้บันทึกบัญชี
ตามอัตราค่าบริการ และเมื่อมีการจ่ายชดเชยกลับบมา จ่ายสูงกว่าที่เราได้บันทึกบัญชีตั้งลูกหนี้เอาไว้ หาก
เป็นไปตามสาเหตุที่ระบุไว้ตามที่จังหวัดนครพนมได้นำเสนอมานั้น รบกวนฝากทีม Auditro จังหวัดนครพนม
ช่วยกำกับติดตามกับทางโรงพยาบาลปลาปากในเรื่องการตั้งลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลด้วยนะคะ 

 และนางศิริพร หาญเชิงชัย ตำแหน่งนักวิชาการเงินและบัญชี โรงพยาบาลพรเจริญ ได้กล่าวต่อที่
ประชุมว่า  
 ตามที ่ผ ู ้นำเสนอได้นำสนอ แสดงว่าโรงพยาบาลปลาปากไม่มีส่วนต่างที ่ส ูง ซึ ่งหมายความว่า 
โรงพยาบาลปลาปากสามารถเรียกเก็บได้กําไรอย่างเดียว ไม่ใช่ว่าเรียกเก็บต่ำกว่า ยกตัวอย่างเช่น มีลูกหนี้อยู่ 
100 บาท แต่เรียกเก็บได้ 150 บาท ซึ่งทำให้ไม่มีส่วนต่างที่สูงกว่า ก็คือโรงพยาบาลได้กําไรหมดทุกเคส ทั้ง 7 เคส 
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 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ ตำแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขต
สุขภาพที่ 8 ได้ชี้แจงต่อไปว่า 
 ใช่ค่ะ เนื่องจากตอนที่วิเคราะห์สินทรัพย์ในระหว่างที่โรงพยาบาลปลาปากยังไม่ได้รับชดเชยกลับมา 
ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลที่ตั้งไว้มันจะต่ำกว่าความเป็นจริง โดยมีข้อสังเกตว่าโรงพยาบาลปลาปากอาจจะตั้ง
ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลต่ำเกินไปหรืออาจจะไม่ได้ตั้งลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลไว้เลย และมาบันทึกบัญชีในช่วงที่
ได้รับ Statement หรือมี Rep ตอบกลับมาหรือไมค่่ะ 
 
5) จังหวัดหนองบัวลำภู 
 รายงานข้อตรวจพบงบทดลอง Mapping Electronic ประจำเดือนมิถุนายน 2569 ของหน่วยบริการ
ในจังหวัดหนองบัวลำภู โดยหน่วยบริการในจังหวัดหนอวบัวลำภูมีทั้งสิ้น จำนวน 6 แห่ง มีผลคะแนนอยู่ใน
ระดับ A จำนวน 5 แห่ง โดยแบ่งเป็นกลุ่มหน่วยบริการที่ได้คะแนนร้อยละ 100 จำนวน 3 แห่ง และกลุ่มที่ได้
คะแนนต่ำกว่าร้อยละ 100 จำนวน 2 แห่ง คือ โรงพยาบาลโนนสังได้คะแนนคิดเป็นร้อยละ 99.69 
โรงพยาบาลนาวังเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา ได้คะแนนคิดเป็นร้อยละ 99.37 และมีหน่วยบริการที่มีผล
คะแนนอยู่ในระดับ B จำนวน 1 แห่ง คือ โรงพยาบาลหนองบัวลำภู คิดเป็นร้อยละ 98.96 
 ข้อตรวจพบจากงบทดลอง Mapping Electronic มีดงันี้ 
 1. การตรวจสอบความสัมพันธ์การกระทบยอดเงินฝากธนาคาร ของโรงพยาบาลหนองบัวลำภูมีมูลค่า
ผลต่าง จากสาเหตุรายการเบิกเกินส่งคืน ประจำเดือนมีนาคม 2569  
 2. การจับคู่ความสัมพันธ์ของลูกนี้ค่ารักษาพยาบาล – รายได้ค่ารักษาพยาบาล ในรายการลูกหนี้ค่า
รักษาพยาบาลเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง - IP ของโรงพยาบาลหนองบัวลำภูและโรงพยาบาลโนนสัง เนื่องจาก 
Rep ตอบกลับมีการชดเชยค่ารักษาพยาบาลมากกว่าลูกหนี้ค่ารักษาจึงได้บันทึกบัญชีเข้าส่วนต่างค่ารักษาที่ต่ ำ
กว่า และขอเรียนสอบถามเช่นเดียวกันว่า ในแบบตรวจงบทดลอง Mapping Electronic ตรวจจับเฉพาะส่วน
ต่างค่ารักษาที่สูงกว่าอย่างเดียวหรือไม่ ตรงนี้ไม่ทราบว่าเวลาที่ทางหน่วยบริการได้รับค่ารักษาที่ ได้รับการ
ชดเชยค่ารักษาที่มากกว่าลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลจะต้องบันทึกส่วนต่างค่ารักษาที่ต่ำกว่าค่ะ ไม่เห็นแบบตรวจ
งบทดลอง Mapping Electronic ไม่มีการตรวจจับในหัวข้อนี้ค่ะ 
 3. การจับคู่ความสัมพันธ์ระหว่างวัสดุกับเจ้าหนี้ โรงพยาบาลหนองบัวลำภูที่เป็นรายการยาและ
เวชภัณฑ์มิใช่ยา รายการวัสดุทันตกรรม วัสดุเภสัชกรรม เนื่องจากมีการจ่ายเจ้าหนี้ โดยรับและจ่ายเจ้าหนี้ผ่าน
เงินนอกงบประมาณฝากคลัง และส่วนของโรงพยาบาลนาวังเฉลิมพระเกียรติ 80 พรรษา ที่มีมูลค่าผลต่าง 
เนื่องจากการบันทึกบัญชีชดใช้เงินยืมเพ่ือซื้อวัสดุแต่งกาย 
 รายงานผลต่างมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนมิถุนายน 
2569 จังหวัดหนองบัวลำภูไม่มีมูลค่าผลต่างเกิดขึ้น  
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 และการดำเนินการแก้ไขข้อผิดพลาดของทางโรงพยาบาลหนองบัวลำภู คือมีการตรวจสอบถูกต้องก่อน
ส่งงบทลองเข้าสู่ระบบ New GFMIS Thai ส่วนปัญหาและอุปสรรคนี้  คือ การได้ร ับเอกสารข้อมูลจาก
โรงพยาบาลชุมชนล่าช้า และมีเวลาตรวจสอบน้อยอาจจะทำให้เกิดข้อผิดพลาดได้  
 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่งเจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับ ได้
สอบถามผู้นำเสนอจังหวัดหนองบัวลำภู ว่า 
 ประเด็นค่ารักษาพยาบาลเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง - IP ของโรงพยาบาลหนองบัวลำภูและ
โรงพยาบาลโนนสังที่ไม่มีการบันทึกส่วนต่างค่ารักษาที่สูง มีแต่การบันทึกส่วนต่างค่ารักษาที่ต่ำค่ะ ขออนุญาต
ตั้งข้อสังเกตว่าโรงพยาบาลหนองบัวลำภูเป็นโรงพยาบาลขนาดใหญ่ประจำจังหวัดและมีค่าใช้จ่ายสูง และมี
ปริมาณเคสเยอะ ในทางการบันทึกบัญชีจะไม่ให้มีการ compound อยู่แล้ว กรณีเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง
จะต้องมีท้ังส่วนต่างค่ารักษาทีสู่งและต่ำเป็นปกติอยู่แล้วหรือไม่ ซึ่งเกิดข้อสงสัยว่าโรงพยาบาลประจำจังหวัดจะ
ได้กําไรทุกเคสเลยหรือ   
 งานบัญชีโรงพยาบาลหนองบัวลำภู ตอบข้อซักถามในที่ประชุมว่า 
 จากโรงพยาบาลหนองบัวลำภู ขออนุญาตชี้แจงค่ะ เนื่องจากโรงพยาบาลมีการปรับเพ่ิม – ลดตาม 
Rep ตอบกลับแล้ว และจะเหลือเป็นในส่วนของการตอบกลับมาตาม Statement ซึ่งปรับตาม Statement  
ตอบกลับมาแล้ว จะได้เป็นส่วนต่างค่ารักษาที่ตำ่กว่าทั้งหมด และไม่มีส่วนต่างค่ารักษาที่สูงค่ะ 
 นางประวิน เรืองโรจน์ ตำแหน่งเจ้าพนักงานการเงินและบัญชีชำนาญงาน โรงพยาบาลกุดจับ     
ได้ชี้แจงต่อไปว่า 
 ในระหว่างเดือนก็จะมีการปรับ Rep ว่าจะเกิดส่วนต่างค่ารักษาที่สูง - ต่ำกว่าและตอนที่มีการชดเชย
กลับมาก็จะต้องปรับตาม Statement ที่จ่ายชดเชยก็จะเกิดทั้งส่วนต่างค่ารักษาที่สูง – ต่ำกว่า และตามที่
สอบถามโรงพยาบาลหนองบัวลำภูตามปกติในแต่ละเดือนจะมีเคสโดยประมาณ 200 กว่าเคส และไม่มีเคสที่
เกิดส่วนต่างค่ารักษาท่ีสูงกว่าเลย ซ่ึงแสดงว่าเคส Admit ต้นทุนต่ำมากค่ะ อันนี้น่าสนใจมากค่ะ 
 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ ตำแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขต
สุขภาพที่ 8 ได้ชี้แจงต่อไปว่า  
 ในอีกทางหนึ่งก็คือว่าการกำหนดอัตราค่าบริการที่ต่ำ ทำให้มีการจ่ายชดเชยกลับมาสูง หรือมีการสรุป
เวชระเบียนได้ดี ก็เลยไม่มีส่วนต่างค่ารักษาที่สูง – ต่ำกว่า ได้กำไรหมดทุกเคส น่าสนใจมากค่ะ และสำนักงาน
เขตสุขภาพที่ 8 มีแผนที่จะลงพื้นที่ และไปดูกันอีกครั้งหนึ่งว่าเป็นไปตามที่รายงานหรือไม่ ฝากทาง CFO 
จังหวัดหนองบัวลำภู ช่วยตรวจสอบความถูกต้องกับโรงพยาบาลหนองบัวลำภูอีกครั้งด้วยค่ะ 
 
6) จังหวัดบึงกาฬ 
 รายงานผลการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ของหน่วยบริการในจังหวัดบึงกาฬ จำนวน 
8 แห่ง พบว่า มีหน่วยบริการ 8 แห่ง จัดอยู่ในระดับ A ทั้งหมด 8 แห่ง โดยแบ่งเป็นกลุ่มที่มีคะแนนเต็มร้อยละ 
100 จำนวน 2 แห่ง คือ โรงพยาบาลปากคาด และโรงพยาบาลบึงโขงหลง และกลุ่มหน่วยบริการที่ได้คะแนน
ต่ำกว่าร้อยละ 100 จำนวน 6 แห่ง โดยมีคะแนนในภาพรวมจังหวัดคบึงกาฬคิดเป็นร้อยละ 98.59 
 โดยมีข้อตรวจพบของหน่วยบริการในจังหวัดบึงกาฬ ดังนี้ 
 1. การจับคู่ความสัมพันธ์ของรายการเงินฝากคลัง ได้แก่ โรงพยาบาลศรีวิไล โรงบาลบึงกาฬ และ
โรงพยาบาลโซ่พิสัย ถูกหักคะแนนในหัวข้อ 1.8 การนําส่งเงินฝากคลังไม่ทันภายในเดือน 
 2. การจับคู่ความสัมพันธ์ของลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลและรายได้ค่ารักษาพยาบาล ได้แก่ 
 - ลูกหนี้ค่ารักษา UC – OP นอก CUP (ในจังหวัดสังกัด สป.สธ) ของโรงพยาบาลศรีวิไล เนื่องจาก
ได้รับชดเชยเกินเป็นข้อมูลลูกหนี้ปีงบฯ ก่อน จึงบันทึกบัญชีเพิ่มลูกหนี้ค่ารักษา UC-OP นอก CUP (ในจังหวัด
สังกัด สธ.) คู่กับผลสะสมจากการแก้ไข ข้อผิดพลาด – รายได้ จำนวน 8,650 บาท 

/ลูกหนี้... 
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 - ลูกหนี้ค่ารักษา - เบิกจ่ายตรง อปท. OP ของโรงพยาบาลพรเจริญและโรงพยาบาลบุ่งคล้าที่มีการ
ปรับปรุง OPD ของ อปท. คู่กับบัญชีผลสะสมจากการแก้ไข 
 - ลูกหนี้ค่ารักษา - เบิกจ่ายตรง อปท. รูปแบบพิเศษ OP ของโรงพยาบาลเซกาเนื่องจากมีการตัด
ลูกหนี้ผิดประเภท จากOPD เป็น IPD 
 3. รายการรวมวัสดุต้องมากกว่าหรือเท่ากับเจ้าหนี้วัสดุ  ของโรงพยาบาลศรีวิไล เนื่องจากมีการ
ปรับปรุงบัญชีค่าจ้างเหมาบริการ ฯ คู่กับบัญชีผลสะสมจากการแก้ไขข้อผิดพลาด 
 รายงานมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai ประจำเดือนมิถุนายน2569 
จังหวัดบึงกาฬ มีมูลค่าผลต่างเกิดขึ้น เนื่องจากมีการปรับปรุงบัญชีเยอะ และจะปรับปรุงให้แล้วเสร็จในเดือน
กรกฎาคม 2569 
 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ ตำแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขต
สุขภาพที่ 8 ได้ซักถามผู้นำเสนอจังหวัดบึงกาฬว่า  
 ที่ว่ามีมูลค่าผลต่างหลายรายการ มีรายการอะไรบ้างค่ะ 
 และนางศิริพร หาญเชิงชัย ตำแหน่งนักวิชาการเงินและบัญชี โรงพยาบาลพรเจริญ ได้ ตอบข้อ
ซักถามต่อท่ีประชุมว่า 
 เป็นรายการค่าเสื่อมราคาครุภัณฑ์ค่ะ ในระบบ New GFMIS Thai จะมากกว่าระบบบัญชี GL ของ
โรงพยาบาลเซกา และโรงพยาบาลศรีวิไล อีกทั้งยังมีรายการเงินฝากคลัง เงินประกันสัญญา รายการรายได้รอ
การรับรู้ที่บันทึกบัญชีผิดกับบัญชีรายได้ของเงินบริจาค ทำให้ในระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai 
มีมูลค่าผลต่าง อยู่ระหว่างดำเนินการปรับปรุงรายการในระบบ New GFMIS Thai รายการผลสะสมจากการ
แก้ไขข้อผิดพลาด เนื่องจากการบันทึกครุภัณฑ์คู่กับหมวด 3 ซึ่งเป็นครุภัณฑ์ของปีก่อน และจะดำเนินการ
ปรับปรุงในเดือนกรกฎาคม 2569 
 โรงพยาบาลบึงกาฬ รายงานมูลค่าผลต่างของระบบบัญชี GL และระบบ New GFMIS Thai 
ประจำเดือนมิถุนายน2569 โดยมีข้อตรวจพบ ได้แก่ รายการกระทบยอดเงินฝากธนาคาร ดอกเบี้ยเงินฝาก
ธนาคารที่ไม่สามารถนําส่งภายในเดือนเนื่องจากเช็คไม่สามารถขึ้นเงินได้ ซึ่งได้ดำเนินการแก้ไขแล้วและนําส่ง
เสร็จเรียบร้อยแล้วเช็คไม่ผ่านนะคะ รายการใบรับสินค้าใบสําคัญ GR/IR อยู่ระหว่างรอเงินงบประมาณ และ
รายการโอนขายบิลของกรมขนส่งทางบก ที่ยังไม่มีรหัสบัญชีและได้นำไปบันทึกบัญชีไว้ที่เงินรับฝากหมุนเวียน
อ่ืนไว้ก่อนค่ะ 
 
7) จังหวัดเลย 
 รายงานผลการตรวจสอบงบทดลอง Mapping Electronic ของหน่วยบริการในจังหวัดเลย จัดอยู่ใน
ระดับ A ทั้งหมด 14 แห่ง โดยแบ่งเป็นกลุ่มที่มีคะแนนเต็มร้อยละ 100 จำนวน 5 แห่ง ได้แก่ โรงพยาบาลนาแห้ว 
โรงพยาบาลท่าลี่ โรงพยาบาลวังสะพุง โรงพยาบาลภูกระดึง และโรงพยาบาลภูหลวง และกลุ่มหน่วยบริการที่
ได้คะแนนต่ำกว่าร้อยละ 100 จำนวน 9 แห่ง โดยมีคะแนนในภาพรวมจังหวัดเลยคิดเป็นร้อยละ 99.00 
 โดยมีข้อตรวจพบของหน่วยบริการในจังหวัดเลย ดังนี้ 
 1. รายการเงินฝากคลัง เงินประกันสัญญา คือ นำส่งเงินมัดจำประกันสัญญาของโรงพยาบาลเชียงคาน 
และโรงพยาบาลหนองหิน ไม่ทันภายในเดือน  
 2. การบันทึกบัญชีค่าตอบแทนค้างจ่าย เป็นค่าใช้จ่ายค้างจ่ายอื่น ของโรงพยาบาลปากชม จำนวน 
14,920 บาท 
 3. การจับคู่ความสัมพันธ์ของลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล - รายได้ค่ารักษาพยาบาล ในรายการลูกหนี้
ประกันสังคม IP-เครือข่าย ไม่ได้ตัดส่วนต่างค่ารักษาที่สูง - ต่ำกว่าของรายการลูกหนี้ประกันสังคม เนื่องจาก
ลูกหนี้เรียกเก็บน้อยกว่าที่รับจัดสรร ของโรงพยาบาลปากชม โรงพยาบาลผาขาว และโรงพยาบาลเอราวัณ

/รายการ... 
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รายการลูกหนี้คารักษา - เบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง IP ไม่ได้ตัดสวนต่างค่ารักษา ฯ เนื่องจากได้รับเงินมากกวา
ลูกหนี้ที่เรียกเก็บ รายการลูกหนี้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง IP ไม่ได้ตัดส่วนต่างค่ารักษา เนื่องจาก
ได้รับเงินมากกว่าลูกหนี้เรียกเก็บของโรงพยาบาลภูเรือ 
 4. การจับคูบัญชีคาเสื่อมราคาสะสม และคาเสื่อมราคาระหว่างเดือน จะตองเทากัน โดย มีข้อตรวจ
พบที่โรงพยาบาลเลย และโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย  
 5. รายการผลต่างของวัสดุแต่ละประเภทที่ต้องเท่ากับ หรือน้อยกว่ารายได้รับบริจาคสินทรัพย์         
ซึ่งตรวจพบว่าผลต่างของวัสดุเป็นของโรงพยาบาลเชียงคาน ซึ่งเป็นการได้รับการสนับสนุนวัสดุการแพทย์จาก
องค์การเภสัชกรรม 
 และปัญหาและอุปสรรคในการทำงาน คือ ระยะเวลาในการตรวจสอบกระชั้นชิด เนื่องจากได้รับข้อมูล
จากหน่วยบริการล่าช้า ใกล้ถึงวันที่ปิดงวดบัญชี ทำให้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเลยตรวจสอบเอกสารได้   
ไม่ละเอียดเท่าที่ควร ส่งผลให้การแก้ไขข้อผิดพลาดไม่ทันก่อนปิดงวดบัญชี และการตรวจสอบบัญชีสินทรัพย์
ถาวรไม่ได้แนบเอกสารให้ตรวจสอบในเดือน จะตรวจสอบได้เมื่อปิดงวดบัญชี หรือเมื่อปิดงวดการเงินประจำป ี
 โรงพยาบาลได้ทำการเปรียบเทียบบัญชีระหว่างระบบัญชี GL และรับบ New GFMIS Thai พบว่าก็มี  
ข้อมูลค่าผลต่าง และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเลยได้แจ้งให้โรงพยาบาลเลยไดด้ำเนินการปรับปรุงแก้ไขเสร็จ
แล้วในเดือนมิถุนายน 2569  

 มติที่ประชุม  
 - รับทราบ - 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี - 

 
 วาระที่ 3.3 การจัดสรรรหัสผู้ใช้งาน Soft Token สำหรับการปฏิบัติงานในระบบ New GFMIS Thai 
โดยนางสาวชณัฐดา ประจักษ์วงศ์ ตำแหน่งนักวิชาการเงินและบัญชีปฏิบัติการ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ได้
นำเสนอต่อที่ประชุมว่า 
 การจัดสรรรหัสผู้ใช้งาน Soft Token สำหรับการปฏิบัติงานในระบบ New GFMIS Thai ตามหนังสือ
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารสุข ที่ 0206.07.1/10642 ลงวันที่ 20 กรกฎาคม 2569 เรื่องขอให้กรอก
ข้อมูลแบบมอบหมายให้รับ Username และ Password ประเภท Sofe Token สำหรับการเข้าใช้งานระบบ 
New GFMIS Thai  

 
/จากเดิม... 
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 จากเดิมเมื่อปีงบประมาณ พ.ศ.2568 ที่ได้รับจัดสรรรหัสการเข้าใช้งานครั้งล่าสุด โดยรับจัดสรรเพ่ิม
ทุกแห่ง ๆ ละ 1 Username ยกเว้นสำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 และโรงพยาบาลอุดรธานี ซึ่งในปีงบประมาณ 
พ.ศ.2569 นี้ ตามหนังสือของสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่ได้อนุมัติ Username การเข้าใช้งานระบบ 
New GFMIS Thai ให้กับหน่วยเบิกจ่ายในเขตสุขภาพที่  8 ทุกแห่ง ๆ ละ 1 Username โดยในหนังสือ ฯ   
แจ้งให้ทุกหน่วยเบิกจ่ายที่ได้ร ับจัดสรรดำเนินการกรอกข้อมูลแบบมอบหมายให้ร ับ Username และ 
Password พร้อมแนบไฟล์ที่มีลายเซ็นของหัวหน้าหน่วยงาน และตอบกลับ Google Sheet ตามที่กองบริหาร
การคลังได้แนบลิงค์การตอบกลับข้อมูลไว้ โดยขอให้ตอบกลับภายในวันที่ 7 สิงหาคม 2569 
 ในขณะนี้ ข้อมูลวันที่ 25 กรกฎาคม 2569 หน่วยเบิกจ่ายในเขตสุขภาพที่ 8 มีหน่วยเบิกจ่ายที่    
ตอบกลับไปแล้วจำนวนทั้งสิ้น 6 หน่วยเบิกจ่าย ได้แก่ โรงพยาบาลหนองบัวลำภู สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด
เลย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครพนม โรงพยาบาลบึงกาฬ โรงพยาบาลกุมภวาปี และสำนักงานเขต
สุขภาพที ่8 โดยกองบริหารการคลัง สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข เน้นย้ำว่า ชื่อผู้ที่ได้รับการมอบหมาย
ให้ได้รับ Username และ Password ในรอบนี้ จะต้องไม่ซ้ำกับชื่อผู้ใช้งาน Username ที่กำลังใช้งานอยู่ใน
ปัจจุบัน ทั้งนี้กองบริหารการคลังจะทำการจัดสรรรหัสการเข้าใช้งานสำหรับหน่วยที่ตอบกลับแบบมอบหมายให้
รับ Username และ Password เรียบร้อยแล้วเท่านั้น และขอให้หน่วยเบิกจ่ายที่ยังไม่ได้ตอบกลับข้อมูล    
ตอบกลับข้อมูลกลับไปที่กองบริหารการคลังภายในเวลาที่กำหนดด้วยค่ะ  

มติที่ประชุม  
 - รับทราบ - 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี - 
 
 วาระที่ 3.4 การบันทึกข้อมูลสินทรัพย์ถาวรผ่านระบบรายงาน Dashboard กองบริหารการคลัง 
สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข โดยนางสาวชณัฐดา ประจักษ์วงศ์ ตำแหน่งนักวิชาการเงินและบัญชี
ปฏิบัติการ สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 ได้นำเสนอต่อท่ีประชุมว่า 

 
  

/ตามหนัง... 
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 ตามหนังสือสำนักงานประหลาดกระทรวงสาธารณสุข ที ่ สธ 0206.07.1/ว5837 ลงวันที่           
23 กุมภาพันธ์ 2569 เรื่องขอให้บันทึกข้อมูลสินทรัพย์ถาวร ที่แบ่งการบันทึกข้อมูลสินทรัพย์ถาวรออกเป็น
ทั้งหมด 3 ครั้ง ดังนี้ 
 1. ครั้งที่ 1 ข้อมูล ณ วันที่ 31 มกราคม 2569 บันทึกข้อมูลระหว่างวันที่ 24 – 28 กุมภาพันธ์ 2569 
 2. ครั้งที่ 2 ข้อมูล ณ วันที่ 31 มีนาคม 2569 บันทึกข้อมูลระหว่างวันที่ 23 -30 เมษายน 2569 
 3. ครั้งที่ 3 ข้อมูล ณ วันที่ 31 มิถุนายน 2569 บันทึกข้อมูลระหว่างวันที่  21 – 27 กรกฎาคม 2569
ในปัจจุบันอยู่ระหว่างดำเนินการบันทึกข้อมูลสินทรัพย์ถาวร ครั้งที่ 3 ครั้งสุดท้ายของปีงบประมาณ พ.ศ.2569 
ที่จะเปิดให้บันทึกข้อมูลในวันที่ 21 – 27 กรกฎาคม 2569 ซึ่งคือวันนี้ วันที่ 27 กรกฎาคม 2569 เป็นวัน
สุดท้ายที่กองบริหารการคลังจะเปิดลิงก์ให้เข้าไปกรอกข้อมูล โดยการดําเนินงานของหน่วยเบิกจ่ายในเขต
สุขภาพที่ 8 จะมีหน่วยเบิกจ่ายที่กรอกข้อมูลสินทรัพย์ถาวรเสร็จสิ้นแล้ว และแนบไฟล์เอกสารเข้าไปเรียบร้อย
แล้วทั้งหมด จำนวน 6 หน่วยเบิกจ่าย ได้แก่ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเลย โรงพยาบาลเลย โรงพยาบาล
สมเด็จพระยุพราชท่าบ่อ โรงพยาบาลกุมภวาปี สำนักงานเขตสุขภาพที่ 8 และโรงพยาบาลอุดรธานีที่
ดำเนินการกรอกข้อมูลสินทรัพย์ถาวรเข้าไปแล้ว แต่ว่ายังไมแ่นบไฟล์เอกสารเข้าไปใน Dashboard ค่ะ 

 เนื ่องจากวันนี้เป็นวันสุดท้ายในการกรอกข้อมูลสินทรัพย์ถาวร เร่งรัดให้ทุกหน่วยเบิกจ่ายที ่ยัง
ดำเนินการกรอกข้อมูลไม่แล้วเสร็จ ขอให้กรอกข้อมูลสินทรัพย์ให้แล้วเสร็จภายในวันนี้ด้วยค่ะ ขอบคุณค่ะ 

 นางรุ่งทิพย์ เอกพงษ์ ตำแหน่งนักวิเคราะห์นโยบายและแผนชำนาญการพิเศษ สำนักงานเขต
สุขภาพที่ 8 ได้กล่าวในที่ประชุมต่อไปว่า  

 เนื่องจากวันนี้เป็นวันสุดท้ายและเป็นการกรอกข้อมูลสินทรัพย์ถาวรของทุกหน่วยเบิกจ่ายรอบสุดท้าย
ของปีงบประมาณ พ.ศ.2569 แล้วค่ะ ขอให้ทุกหน่วยเบิกจ่ายตรวจสอบเอกสารแนบแล้วก็ข้อมูลที่กรอกลงไป
ให้ตรงกับความเป็นจริงด้วยค่ะ เพราะข้อมูลที่กรอกเข้าไปใน Dashboard จะมีผลเมื่อทำรายงานประจำปี    
ซึ่งรายงานจะถูกส่งไปรายงานผู้บริหารของกระทรวง ฯ ค่ะ ฝากทุกหน่วยเบิกจ่ายตรวจสอบข้อมูลก่อนกรอก
ข้อมูลลง Dashboard ด้วยนะคะ 

มติที่ประชุม  
 - รับทราบ - 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี - 
 
ระเบียบวาระที่ 4   เรื่องที่เสนอให้ที่ประชุมพิจารณา 
     - ไม่มี - 

มติที่ประชุม  
 - รับทราบ - 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี - 
 

ระเบียบวาระที่ 5   เรื่องอื่น ๆ (ถ้ามี) 

      กำหนดการประชุมครั้งถัดไป วนัที่ 28 สิงหาคม 2569 (ทั้งนี้อาจมีการเปลี่ยนแปลงได้ตามความ
เหมาะสม) 

/มติที.่.. 
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มติที่ประชุม  
 - รับทราบ - 

 ข้อสั่งการ 
 - ไม่มี - 

เลิกประชุมเวลา 16.30 น. 
 

 
 

 

นางสาวชณัฐดา ประจักษ์วงศ์ สรุปรายงานการประชุม 
     นายคทาวุธ เยี่ยงแก้ว  ผูต้รวจทาน 

 


