
การกำหนดมาตราการดำเนนิการป้องผลการประเมินประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง 
Total Performance Score (TPS) ระดับ F เขตสุขภาพที่ 9 

********************************** 
สถานการณ์/ตัวช้ีวัด 
 เขตสุขภาพที่ 9 ประกอบไปด้วย จังหวัดนครราชสีมา จังหวดัชัยภูมิ จังหวัดบุรีรัมย์ และจังหวัด
สุรินทร์ ได้ดำเนินงานพัฒนาประสิทธิภาพการบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง ตามนโยบายกระทรวง
สาธารณสุข ซึ่งได้กำหนดตัวชี้วัดการดำเนินงาน ดังนี้ 

1. ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน 
     1.1 ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน ระดับ 7 ไม่เกินร้อยละ 2 
     1.2 ร้อยละของหน่วยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน ระดับ 6 ไม่เกินร้อยละ 4 
 2. หน่วยบริการมีรายได้มากกว่าค่าใช้จ่าย (Planfin) ร้อยละ 95  
 3. หนว่ยบริการผ่านเกณฑ์ประเมินประสิทธิภาพหน่วยบริการ TPS ≥10.5 คะแนน (ระดับB ขึ้นไป) ร้อยละ 45 
 4. หน่วยบริการผ่านเกณฑ์ประเมินศูนย์จัดเก็บรายได้คุณภาพ (4S 4C) ≥ 81 คะแนน (ระดับB ขึ้นไป) 
ร้อยละ 90 
ผลการดำเนินงาน 
 ผลการดำเนินงานบริหารจัดการด้านการเงินการคลัง เขตสุขภาพที่ 9 ไตรมาสที่ 1 ปี 2566 พบว่า
หน ่วยบร ิการท ั ้ งหมด จำนวน 89 แห ่ง ไม ่ประสบภาวะว ิกฤตทางการเง ิน ระด ับ 6 และระด ับ 7                        
ค ิดเป ็นร ้อยละ 0 และม ีหน ่วยบร ิการท ี ่ รายได ้ท ุกประเภทมากกว ่าค ่า ใช ้จ ่ าย จำนวน 87 แห่ง                          
คิดเป็นร้อยละ 97.75 หน่วยบริการผ่านเกณฑ์ประเมินศูนย์จัดเก็บรายได้คุณภาพ (4S 4C) ตั้งแต่ 81 คะแนน 
(ระดับB ขึ้นไป) จำนวน 86 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 96.63 ทั้งนี้ผลการดำเนินงานประเมินประสิทธิภาพการบริหาร
การเงินการคลัง (Total Performance Score) ผ่านเกณฑ์ ระดับ B ขึ้นไป (10.5 คะแนน) จำนวน 34 แห่ง  
คิดเป็นร้อยละ 38.20 ยังไม่ผ่านเกณฑ์การประเมิน  

จากผลการประเมินประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง (Total Performance Score) หน่วย
บริการในเขตสุขภาพท่ี 9 ไตรมาสที่ 1 ปี 2566 ของหน่วยบริการจำนวน 89 แห่ง พบว่า หน่วยบริการส่วนใหญ่
ผ่านการประเมิน ระดับ C จำนวน 24 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 26.97 รองลงมาผ่านการประเมิน ระดับ D จำนวน 
23 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 25.84 ผ่านการประเมิน ระดับ B จำนวน 21 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 23.60 ผ่านการ
ประเมิน ระดับ A จำนวน 13 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 14.61 และผ่านการประเมิน ระดับ F จำนวน 8 แห่ง คิดเป็น
ร้อยละ 8.99 ตามลำดับ 

จังหวัด 
ผลการประเมิน (แห่ง) 

รวม 
ผ่านระดับ 

A,B 
ร้อยละ 

A B C D F 
 นครราชสีมา 7 10 9 5 2 33 17 51.52 
 ชัยภูมิ 1 5 4 3 3 16 6 37.50 
 บุรีรัมย์ 2 4 4 10 3 23 6 26.09 
 สุรินทร์ 3 2 7 5 0 17 5 29.41 



จังหวัด 
ผลการประเมิน (แห่ง) 

รวม 
ผ่านระดับ 

A,B 
ร้อยละ 

A B C D F 
 เขต 13 21 24 23 8 89 34 38.20 
ร้อยละ 14.61 23.60 26.97 25.84 8.99  

ผลการจัดลำดับการประเมินตามตัวชี ้ว ัดย่อยประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง  (Total 
Performance Score) จำนวน 20 ตัวชี้วัด พบว่า ผลการเมินไม่ผ่านเกณฑ์มากกว่าร้อยละ 50  ในส่วนของ
ตัวชี้วัดกระบวนการ (Process Indicators) ประกอบไปด้วย ระยะเวลาเรียกเก็บหนี้ สิทธิ UC ,ระยะเวลาชำระ
เจ้าหนี้การค้ายา&เวชภัณฑ์มิใช่ยา , MC ค่าวัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย์ , รายจ่ายสินค้าคงคลัง ,ระยะเวลา
เรียกเก็บหนี้ สิทธิ CSMBS , รายได ้ 
จัดอันดับ ตัวชี้วัด ค่าเป้าหมาย รพ.ที่ผ่าน 

(แห่ง) 
ร้อยละ 

1  ทุนสำรองสุทธิ (Net Working Capital) >0 89 100 
2  Cash Ratio >0.8 89 100 
3  ตรวจสอบงบทดลอง 100% 87 97.75 
4  Unit Cost Of OP < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 86 96.63 
5  Unit Cost Of IP < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 85 95.51 
6  EBITDA >0 79 88.76 
7  Sum of AdjRW < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 59 66.29 
8  LC ค่าแรง < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 58 65.17 
9  MC ค่ายา < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 57 64.04 
10  Operating Margin > ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 55 61.8 
11  Return on Asset > ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 55 61.8 
12  MC ค่า LAB < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 45 50.56 
13  ระยะเวลาเรียกเก็บหนี้ สิทธิ UC ≤ 60 วัน 44 49.44 
14  ระยะเวลาชำระเจ้าหนี้การค้ายา&

เวชภัณฑ์มิใช่ยา 
≤ 90 วัน 41 46.07 

15  MC ค่าวัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย์ < ค่ากลาง รพ.กลุ่มเดียวกัน 40 44.94 
16  รายจ่าย ± 5 % 33 37.08 
17  สินค้าคงคลัง ≤ 60 วัน 28 31.46 
18  ระยะเวลาเรียกเก็บหนี้ สิทธิ CSMBS ≤ 60 วัน 23 25.84 
19  รายได้ ± 5 % 18 20.22 
20  อัตราครองเตียง  ≤ 80 % 13 14.61 

 



 เพ่ือให้การดำเนินงานประเมินประสิทธิภาพการบริหารการเงินการคลัง (Total Performance Score) 
หน่วยบริการในเขตสุขภาพที่ 9 มีประสิทธิภาพ ผ่านค่าเป้าหมาย ระดับ B ขึ้นไป (10.5 คะแนน) จึงขอกำหนด
มาตราการดำเนินงานพัฒนาตัวชี้วัดกระบวนการ (Process Indicators) ที่ไม่ผ่านการประเมินมากกว่าร้อยละ 
50 ดังนี้  
1.ตัวชี้วัดกระบวนการ (Process Indicators) 
  1.1 การบริหารแผนทางการเงินเปรียบเทียบผลการดำเนินงานผลต่าง บวกหรือลบไม่เกิน 5%  (2 คะแนน) 
     1.1.1 มิติรายได้ : 1 คะแนน   
     1.1.2 มิติค่าใช้จ่าย : 1 คะแนน   

มาตรการดำเนินงาน 
1. หน่วยงานแต่งตั้งคณะกรรมการจากกลุ่มงาน/ฝ่ายต่าง ๆ เพื่อร่วมจัดทำแผนทางการเงิน 

(Planfin 2566) 
2. รวบรวมและตรวจสอบข้อมูลการให้บริการ OP(Visit)/IP (SumAdjRw) แยกตามสิทธิ 
3. ตรวจสอบราคาที่เรียกเก็บ (Charge price) จากการให้บริการ ทั้งในส่วนของ OP และ IP 
4. รวบรวมและตรวจสอบข้อมูลรายได้- ค่าใช้จ่าย ตามประเภท จากข้อมูลทางบัญชี 
5. รวบรวมและตรวจสอบข้อมูลการจัดซื้อ การเรียกเก็บหนี้ การชำระหนี้การลงทุน และการสนับสนุน 

รพ.สต. จากข้อมูลของกลุ่มงาน/ฝ่ายต่าง ๆ ที่รับผิดชอบ ร่วมกับข้อมูลทางบัญชี 
6. ศึกษาผังรายการใน Mapping เพ่ือเห็นความเชื่อมโยงของแผนทางการเงิน (Planfin) กับรายการใน

ผังบัญชี 
7. ประมาณการรายได-้ ควบคุมค่าใช้จ่าย ประกอบด้วยผังบัญชีรายได้และค่าใช้จ่าย (หมวด 4 และ 

หมวด 5)   
7.1 รายได้ : ประมาณการรายได ้ต้องสอดคล้องกับยุทธศาตร์ของหน่วยบริการ รายได้เป็น

รายได้ที่ได้จากทุกแหล่งเงินไม่ว่าจะเป็น เงินงบประมาณ เงินนอกงบประมาณจากทุกกองทุน เงิน
สนับสนุนจากส่วนท้องถิ่นเงินที่ได้รับจากการบริจาค เป็นต้น โดยเทียบผลการดำเนินงาน 5 ปีย้อนหลัง  
จำแนกตามสิทธิการรักษาพยาบาลของผู้มารับบริการและแหล่งรายได้ของหน่วยบริการ ประกอบไป
ด้วย 

P04 รายได้ UC 
P05 รายได้จาก EMS 
P06 รายได้ค่ารักษาเบิกต้นสังกัด 
P61 รายได้ค่ารักษา อปท. 
P07 รายได้ค่ารักษาเบิกจ่ายตรงกรมบัญชีกลาง 
P08 รายได้ประกันสังคม 
P09 รายได้แรงงานต่างด้าว 
P10 รายได้ค่ารักษาและบริการอื่น ๆ 
P11 รายได้งบประมาณส่วนบุคลากร 



P12 รายได้อ่ืน 
แผนบริหารจัดการลูกหนี้ เป็นแนวทางประมาณการ สิ่งที่ต้องคำนึงถึงในการจัดทำแผนการ

เรียกเก็บ คือ ต้องจัดทำแผน เฉพาะมูลค่าลูกหนี้ที่คาดว่าเรียกเก็บได้จริง เท่านั้น 
7.2 รายจ่าย : แผนการจัดซื้อยา เวชภัณฑ์วัสดุการแพทย์ วัสดุวิทยาศาสตร์การแพทย์ ควร

พิจารณาจากมูลค่าการใช้ (รายการยา/วัสดุใช้ไปในงบการเงิน) มูลค่าของคงคลังที่ยังเหลืออยู่ เพื่อมิให้
มีการจัดซื้อเกินความจำเป็น 
8. CFO ระดับหน่วยบริการ /จังหวัด กำกับติดตามแผนเทียบกับผล และรายงานให้ผู้บริหารทราบ 

รายเดือน 
 
  1.2 การบริหารสินทรัพย์หมุนเวียนและหนี้สินหมุนเวียน 
 1.2.1 ระยะเวลาชำระเจ้าหนี้การค้ายาและเวชภัณฑ์มิใช่ยา  

       หนว่ยบริการทบทวนเจ้าหนี้การค้ายาและเวชภัณฑ์มิใช่ยาจากอดีตถึงปัจจุบัน เพ่ือให้รู้ภาระ
หนี้สินทั้งหมดประกอบกับสถานะเงินบำรุงคงเหลือ เพ่ือนำมาประกอบการจัดทำแผนการชำระหนี้ โดยกำหนด
ระยะเวลในการชำระหนี้ที่ชัดเจน  

1.2.2 ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้สิทธิ UC  
ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 

 
งานประกัน 

 
ผู้ป่วยขึ้นทะเบียนสิทธ ิ

1.ผู้ป่วยลงทะเบยีนขอใช้สิทธิการรักษาพยาบาลสิทธิ 
UC 
2.ทำทะเบียนประวตัิผู้ป่วยของหน่วยบริการและบตัร
ประจำตัวผู้ป่วย 

 
 

ทุกวัน 

เวชระเบียน 
งานประกัน 

 
เมื่อผู้ป่วยมารับบริการ 

3.ผู้ป่วยแจ้งเข้ารับการรักษาพยาบาล 
4.ทำทะเบียนประวตัิผู้ป่วยของหน่วยบริการ (OPD 
Card) 
 

 

15 นาที 

เวชระเบียน
งานประกัน 

 
 

ตรวจสอบสิทธิผู้ป่วย 

5.เวชระเบียนตรวจสอบสิทธิการรกัษาพยาบาล UC 
จาก  (E-Claim) ตามโปรแกรมเลข 13 หลัก จาก
สำนักงานหลัก  ประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) 
6.ซักประวัติ คัดกรองผู้ป่วยเพื่อแยกการรักษาพยาบาล
ตาม  อาการและโรค 

10 นาที 
 
 

30 นาที 

ผู้ป่วยนอก 

 
 
 
 

หน้าห้องตรวจซักประวัติผู้ป่วย 

7.รับการรักษาพยาบาล/วินิจฉัย 
8.บันทึกการรักษา/ค่ารักษา Chart ผู้ป่วยใน 
 OPD Card ผู้ป่วยนอก 
9.สั่งจ่ายยาตามโรค/อาการ 

 
 

2 ช่ัวโมง 

แพทย ์

 
 
 

ตรวจรักษา 

10.รับการรักษาพยาบาล/วินิจฉัย 
11.บันทึกการรักษา Chart ผูป้่วยใน/OPD Card ผู้ป่วย
นอก 
12.สั่งจ่ายยาตามโรค/อาการ 

1 ช่ัวโมง 



ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 

 
 
 
 

ห้องยา 

 
จ่ายยา/การเงินเก็บค่ารักษา/ 

สิ้นสุดการรักษาพยาบาล 

13.ตรวจสอบรายการรักษาและคดิค่าใช้จ่าย 
   รักษาพยาบาลให้ครบถ้วน ถูกตอ้ง/จ่ายยา 
14.จัดทำสรุปค่ารักษาพยาบาลและบันทึกใน 
   โปรแกรมการรักษา 
15.การเงินให้ใช้สิทธิ/เก็บเงินค่ารกัษาฯ (ถ้ามีส่วนเกิน) 
16.Admin ปิดระบบประจำวันเรยีกรายงานค่าใช้จ่าย
การ   รักษาทุกสิทธิทั้ง OPD และ IPD ประจำวัน 

 
 
 
 
 

1 ช่ัวโมง 

 
 

งานประกัน 
การเงิน 

 
ศูนย์เรียกเก็บ/งานประกัน/งาน
บัญชีบันทกึตั้งลูกหนี้ค่ารักษา 

17.ศูนย์เรียกเก็บ/งานประกัน/นำรายงานที่ Admin 
เรียกมา  เป็นรายวันเพื่อรับรองใหบุ้ญชีหรือผูม้ีหน้าที่ท่ี
เกี่ยวข้อง กับเรียกเก็บตั้งลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลแยก
ตามสิทธิ 
18.บันทึกบัญชีรับรู้รายได้คา่รักษาพยาบาลและลูกหนี ้
   ค่ารักษาพยาบาลทุกวัน 
19.บันทึกทะเบยีนคมุลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลแยกรายสิทธิ
รายตัว 

7 วัน 
 
 

1 วัน 
 

1 วัน 

เวชระเบียน 
งานประกัน 

 
 
 
 

ตรวจสอบ 

20.รับเอกสาร Chartจากตึกตรวจสอบความถูกต้อง
ของ 
ข้อมูลการรกัษาตามเกณฑส์ำนักงานหลักประกนัสุขภาพ
แห่งชาต ิ
21.ตรวจสอบ/สอบทานข้อมลูค่าใช้จ่ายกับรายได้จาก 
Adj-RW กับทีม Audit Chart 

 
 

7 วัน 
 

7 วัน 
 

งานประกัน       
       บันทึกข้อมลูการเรียกเก็บ 

22.ตรวจสอบและยืนยันความครบถ้วน  ถูกต้องของ
หลักฐานก่อนส่ง ข้อมูลเรียกเก็บเงนิค่ารักษาพยาบาล
ให้ทันเวลา 
23.บันทึกข้อมูลเรียกเก็บเงินค่ารักษาพยาบาลสิทธิ UC 
ประกันสังคมส่งเงินไม่ครบ 3 เดือน  ผู้ป่วยใน และ
ผู้ป่วยนอก ผ่านโปรแกรม(E-Claim)จากสำนักงาน
หลักประกนัสุขภาพแห่งชาต ิ

1 วัน 
 

1 วัน 

 
งานประกัน 

 
 
 
 

ตรวจสอบ 
Statement 

24.รับ Statement ตอบกลับ ศูนย์เรียกเก็บตรวจสอบ 
   กับข้อมูลที่เรียกเก็บ/การติด C เพื่อแก้ไข 
25.ตรวจสอบรายงาน Statement เพื่อสอบทานความ
ถูกต้อง 
26.บันทึกสถานการณเ์รียกเก็บในทะเบียนคุม หากมี
ส่วนต่าง 
  (เรียกเก็บได้อีกหรือตดัหนี้) แจ้งฝ่ายบัญชี 

7 วัน 
 

7 วัน 
7 วัน 

การเงิน 
 
 

 
รับโอนเงินค่ารักษาพยาบาล 

สิทธิUC 

27.ศูนย์ตรวจสอบรับโอนเงินค่ารกัษาพยาบาลจาก 
Statement โปรแกรม (E-Claim) และโหลดหนังสือ 
เพื่อดำเนินการในส่วนท่ีเกี่ยวข้อง 

 
 
 
 
 

ทุกวันท่ี 15 
 



ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 

28.การเงินออกใบเสร็จรับเงินค่ารกัษาพยาบาล 
29.บันทึกบัญชีรับชำระหนี้ลูกหนีค้่ารักษาพยาบาล 
30.บันทึกทะเบียนคุมลูกหนีค้่ารักษาพยาบาลรายตัว 
31 สำเนาใบเสร็จส่งงานประกัน เพื่อตัดลูกหนี้ใน
ทะเบียนคุม 

1 วัน 
1 วัน 
1 วัน 

  
 
 

รวมเวลากระบวน ท้ังสิ้น  30 วัน  
 

 
1.2.3 ระยะเวลาถัวเฉลี่ยในการเรียกเก็บหนี้สิทธิข้าราชการ  

ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 

 
เวชระเบียน 

และ 
งานประกัน 

 
     ผู้ป่วยขึ้นทะเบียนสิทธ ิ

 

 
1.หน่วยบริการทำทะเบียนประวัตแิละบัตรประจำตัว
ผู้ป่วย 
 

 
15 นาที 

 
เวชระเบียน 

และ 
งานประกัน 

 
ตรวจสอบสิทธ ิ

 
 

2.เวชระเบียนตรวจสอบสิทธิการรกัษาพยาบาลจาก
เว็บไซต ์

  2.1 โปรแกรม NHSO client กรมบัญชีกลางและ 
อปท. 
  2.2 โปรแกรม NHSO Smart Card 
Authentication 
 

 
10 นาที 

ผู้ป่วยนอก 

 

เมื่อผู้ป่วยมารับบริการ 
3.เมื่อผู้ป่วยมารับบริการ ทำบัตรผูป้่วยโดยงานเวช
ระเบียนซักประวตัิ คัดกรองผู้ป่วยเพื่อแยกการ
รักษาพยาบาลตามอาการ  และโรค 

 
1 ช่ัวโมง 

ห้องตรวจ 

 
ตรวจรักษา 

4.รับการรักษาพยาบาล/วินิจฉัย 
5.บันทึกการรักษา/ค่ารักษา Chart ผู้ป่วยใน 
OPD Card ผู้ป่วยนอก 
6.สั่งจ่ายยาตามโรค/อาการ 
 

 
2 ช่ัวโมง 

ห้องยา 
ห้องเก็บ

เงิน 

 
 

จ่ายยา/เก็บเงินค่ารักษา/สิ้นสุด
การรักษาพยาบาล 

7.ตรวจสอบเอกสารหลักฐานรายได้ค่ารักษาพยาบาล 
  ให้ถูกต้อง 
9.บันทึกในโปรแกรมการรักษาบันทึกค่ารักษา 
10.กรณีผู้ป่วยนอก ออกใบเสร็จคา่รักษา 
11.Admin ปิดระบบประจำวันเรยีกรายงานค่าใช้จ่าย
การ 
  รักษาทุกสิทธิท้ัง OPD และ IPD ประจำวัน 

1 ช่ัวโมง 
 
1 ช่ัวโมง 
1 ช่ัวโมง 
1 ช่ัวโมง 



ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 

 
งานประกัน 
ห้องเก็บเงิน 

 
 

ศูนย์เรียกเก็บ/งานประกัน/งาน
บัญชีบันทกึตั้งลูกหนี้ค่ารักษา 

12.ศูนย์เรียกเก็บ/งานประกัน/นำรายงานที่ Admin 
เรียกมา   รายวันเพื่อรับรองให้บญุชีหรือผู้มหีน้าท่ีเรยีก
เก็บตั้งลูกหนี้   ค่ารักษาพยาบาลแยกตามสิทธิ 
13.บันทึกบัญชีรับรู้รายได้คา่รักษาพยาบาลและลูกหนี้
ค่ารักษาพยาบาลทุกวัน 
14.ทำทะเบียนคุมลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลแยกรายสิทธิ
รายตัว 

1 วัน 
 
 

1 วัน 
 

1  วัน 

เวชระเบียน 
งานประกนั 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตรวจสอบ 

15.รับเอกสาร Chart ตรวจสอบความครบถ้วน ถูกต้อง 
ของ ค่าใช้จ่ายในการรักษาตามเกณฑ์กรมบัญชีกลาง 
16.ตรวจสอบ/สอบทานข้อมลูค่าใช้จ่ายกับรายได้จาก 
Adj-RW กับทึม Audit Chart 

1 วัน 
 

7 วัน 

งานประกัน 

 
 

บันทึกข้อมูลการเรียกเก็บ 

17.ตรวจสอบยืนยันความครบถ้วนถูกต้องของหลักฐาน
ก่อนส่ง  ข้อมูลเรียกเก็บเงินค่ารักษาพยาบาลทันเวลา 
18.บันทึกข้อมูลเรียกเก็บเงินค่ารักษาพยาบาลส่ง
หน่วยงาน  ต้นสังกัดเป็นเอกสาร 

 
1 วัน 
1 วัน 

 

งานประกัน 

 
 
 
 
 
 
 
 

ตรวจสอบ Statement 

19.บันทึกสถานการณเ์รียกเก็บในทะเบียนคุมหากมี
ส่วนต่าง(เรียกได้อีกหรือตัดหนี้) แจ้งฝ่ายการเงินและ
ฝ่ายบัญชี 

 
 
 

ทุกวันที 25 
 

งานประกัน 
การเงิน 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รับเงินโอนค่ารักษาพยาบาล 
สิทธิจ่ายตรง 

20.ศูนย์เรียกเก็บตรวจสอบการรับโอนหนังสือแจ้ง
การเงิน 
21.การเงินออกใบเสร็จรับเงินค่ารกัษาพยาบาล 
22.บันทึกบัญชีรับชำระหนี้ลูกหนีค้่ารักษาพยาบาล 
23.บันทึกทะเบียนคุมลูกหนีค้่ารักษาพยาบาลรายตัว 
24.สำเนาใบเสร็จส่งงานประกัน เพื่อตัดลูกหนี้ใน
ทะเบียนคุม 

ทุกวันท่ี 25 
 

ทุกวันท่ี 5 

  รวมเวลากระบวนการ ทั้งสิ้น  30 วัน  
 

1.2.4 การบริหารสินคงคลัง (Inventory Management) 
 1.2.4.1 หน่วยบริการสำรวจ และวางแผนการสั่งซื้อวัตถุคงคลัง (ยา,วัสดุเภสัชกรรม,วัสดุ

การแพทย์ทัว่ไป, วัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย ์, วัสดุทันตกรรม , วัสดุเอกซเรย์) โดยคำนวณ หาค่าปริมาณ
การสั่งซื้อทีเ่หมาะสม และตอบสนองต่อความต้องการให้บริการ ดังนี้  

        วัสดุคงคลังเฉลี่ย (วัสดุคงคลังยกมา จากเดือนที่ผ่านมา + วัสดุคงคลัง ปัจจุบัน ÷ 2)  x  จำนวนวัน 
                            วัสดุทีใ่ช้ไป ณ ปัจจุบัน 
 1.2.4.2 มีการตรวจนับวัสดุคงคลังอย่างสม่ำเสมอ (ทุกเดือน) 
 1.2.4.3 บริหารจัดการสินค้าคงคลังไม่ให้มี Dead stock เพ่ือให้วัตถุดิบไม่เสื่อมสภาพ  
 1.2.4.4 จัดสถานที่เหมาะสมในการเก็บวัสดุคงคลัง และมีเอกสารการเบิกจ่าย 
 1.2.4.5 นำระบบโปรแกรมคอมพิวเตอร์มาใช้ควบคุมสต๊อก 



  1.3 การบริหารจัดการ 
 1.3.1 การบริหารต้นทุนและค่าใช้จ่าย 
    1.3.1.2 MC ค่าวัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย์  
  1. คณะทำงานงานจัดทำต้นทุน หน่วยบริการรวบรวมข้อมูลต้นทุนจากมูลค่าวัสดุวิทยาศาสตร์
และการแพทย์ที่ใช้กับผู้ป่วยของหน่วยบริการทั้งปี จากกลุ่มการพยาบาล หรือกลุ่มงานเภสัชกรรม หรืองาน
พัสดุการแพทย์ผู้ควบคุมการจัดซื้อและแจกจ่ายให้กับแต่ละหน่วยต้นทุน 
  2. คำนวณคำนวณต้นทุนวัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย์ของผู้ป่วยรายคน 

3. เปรียบเทียบต้นทุนวัสดุวิทยาศาสตร์และการแพทย์ ระหว่างหน่วยบริการระดับเดียวกัน  
4. ทบทวนความเหมาะสม ให้สอดคล้องกับความต้องการให้บริการของหน่วยบริการ  


