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ค ำน ำ 

  กระบวนการควบคุมภายใน เป็นกระบวนการส าคัญ ที่จะช่วยให้การด าเนินงานขององค์กร
บรรลุวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่ก าหนดไว้ ช่วยป้องกันและรักษาทรัพย์สินขององค์กร และช่วยให้การ
ปฏิบัติงานในขั้นตอนต่าง ๆ เป็นไปอย่างถูกต้องเหมาะสม รวมทั้งป้องปราม หลีกเลี่ยงหรือลดความเสี่ยงให้
เหลือน้อยที่สุด ตามพระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ พ.ศ. 2561 มาตรา 79 บัญญัติให้หน่วยงาน
ของรัฐจัดให้มีการตรวจสอบภายใน การควบคุมภายใน และการบริหารจัดการความเสี่ยง โดยให้ถือปฏิบัติตาม
มาตรฐานและหลักเกณฑ์ที่กระทรวงการคลังก าหนด  
  ผู้จัดท า หวังเป็นอย่างยิ่งว่าคู่มือนี้ จะเป็นแนวทางให้เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลสวรรคโลก   

ในการศึกษา ท าความเข้าใจ และรับทราบกระบวนการจัดท าการควบคุมภายในได้ดียิ่งขึ้น รวมทั้งยังเป็นคู่มือ

ส าหรับเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบงานในเรื่องการจัดท ารายงานควบคุมภายใน เพ่ือให้เกิดความเข้าใจและปฏิบัติได้

อย่างถูกต้อง รวดเร็วและประหยัดเวลาในการท างาน  ทั้งนี้ ผู้จัดท ายินดีและพร้อมที่จะรับฟังข้อเสนอแนะ 

ความคดิเห็นทุกประการ เพ่ือจะได้พิจารณาด าเนินการปรับปรุงให้ดียิ่งขึ้นไป 
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บทที่ 1 

บทน า 

 

1.1 ความเป็นมาและสภาพปัญหา 

  กระบวนการควบคุมภายใน เป็นกระบวนการส าคัญ ที่จะช่วยให้การด าเนินงานขององค์กร

บรรลุวัตถุประสงค์และเปูาหมายที่ก าหนดไว้ ช่วยปูองกันและรักษาทรัพย์สินขององค์กร และช่วยให้การ

ปฏิบัติงานในขั้นตอนต่าง ๆ เป็นไปอย่างถูกต้องเหมาะสม รวมทั้งปูองปราม หลีกเลี่ยงหรือลดความเสี่ยงให้

เหลือน้อยที่สุด 

  พระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ พ.ศ. 2561 มาตรา 79 บัญญัติให้หน่วยงานของ

รัฐจัดให้มีการตรวจสอบภายใน การควบคุมภายใน และการบริหารจัดการความเสี่ยง โดยให้ถือปฏิบัติตาม

มาตรฐานและหลักเกณฑ์ที่กระทรวงการคลังก าหนดโรงพยาบาลสวรรคโลก เป็นหน่วยงานรัฐที่ต้องปฏิบัติให้

เป็นไปตามพระราชบัญญัติดังกล่าว  

  ผู้จัดท าจึงจัดท าคู่มือ เรื่อง กระบวนการควบคุมภายในขึ้น เพ่ือใช้เป็นกรอบแนวทางในการ

ก าหนด ประเมิน และปรับปรุงระบบการควบคุมภายในอันจะท าให้การด าเนินงาน และการบริหารงานของ

โรงพยาบาลสวรรคโลกบรรลุผลส าเร็จตามวัตถุประสงค์ เปูาหมาย และมีการก ากับดูแลที่ดี 

 

1.2 วัตถุประสงค ์

 1. เพ่ือให้บุคลากรที่เกี่ยวข้องหรือเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบ เรื่อง การควบคุมภายในของ โรงพยาบาล

สวรรคโลก มีความรู้และความเข้าใจเพ่ิมข้ึน อันจะก่อให้เกิดประสิทธิผลและประสิทธิภาพของการด าเนินงาน 

 2. เพ่ือเป็นแนวทางการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ควบคุมภายในที่ชัดเจน เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 

และเป็นมาตรฐานเดียวกัน เชื่อถือได้ 

 3. เพ่ือให้ความเชื่อมั่นว่าผู้ปฏิบัติงาน เรื่อง การควบคุมภายในของโรงพยาบาลสวรรคโลก มีการ

ปฏิบัติตามข้อก าหนด ระเบียบ หลักเกณฑ์เกี่ยวกับการควบคุมภายในที่ก าหนดไว้อย่างถูกต้องตามกฎหมาย 

และระเบียบข้อบังคับที่เก่ียวข้อง 

 

1.3 ขอบเขต 
 ใช้เป็นคู่มือมาตรฐานการปฏิบัติงาน เรื่อง การควบคุมภายใน ครอบคลุมเนื้อหาการด าเนินงาน 
ตามกระบวนการ ขั้นตอน และระยะเวลาที่ก าหนดให้สอดคล้องกับพระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ 
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พ.ศ. 2561 มาตรา 79 ที่บัญญัติให้หน่วยงานของรัฐจัดให้มีการควบคุมภายใน โดยให้ถือปฏิบัติตามมาตรฐาน
และหลักเกณฑ์ที่กระทรวงก าหนด 
 

1.4 ค าจ ากัดความ 
 ส านักงานตรวจเงินแผ่นดิน ปี พ.ศ. 2552 ได้ให้นิยามความหมายของการควบคุมภายในไว้ดังนี้ 
 “การควบคุมภายใน” หมายถึง กระบวนการปฏิบัติงานที่ผู้ก ากับดูแลฝุายบริหารและบุคลากรของ
หน่วยตรวจรับ ก าหนดให้มีขึ้นเพ่ือให้ความมั่นใจอย่างสมเหตุสมผลว่าการด าเนินงานของหน่วยตรวจรับจะ
บรรลุวัตถุประสงค์ของการควบคุมภายในด้านประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการด าเนินงาน ซึ่งรวมถึงการ
ดูแลรักษาทรัพย์สิน การปูองกันหรือลดความผิดพลาด ความเสียหาย การรั่วไหล การสิ้นเปลือง หรือการ
ทุจริตในหน่วยตรวจรับ ด้านความเชื่อถือได้ของรายงานทางการเงิน และด้านการปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ 
ข้อบังคับ และมติคณะรัฐมนตรี  
 

1.5 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

 1. เพ่ือเป็นแนวทางการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ควบคุมภายในที่ชัดเจน เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ

และเป็นมาตรฐานเดียวกัน เชื่อถือได้ 

           2. หน่วยงานย่อย ของโรงพยาบาลสวรรคโลก มีแนวทางการจัดท ารายงานที่ถูกต้องสามารถรวบรวม

รายงานที่ได้รับจากส่วนงานย่อย เพื่อตรวจสอบความถูกต้องและความครอบคลุมของ รายงานตามกรอบ

ระยะเวลาที่ก าหนด 

           3. เพ่ือให้เกิดการปฏิบัติตามกฎหมายและระเบียบข้อบังคับที่เกี่ยวข้อง 

           4. ผู้บริหารของโรงพยาบาล น าไปก าหนดแนวทางในการบริหารจัดการระบบการควบคุมภายในของ

โรงพยาบาลให้เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผลยิ่งขึ้น  
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บทที ่2 
ความรู้เกี่ยวกับการควบคุมภายใน 

 
กฎหมาย ระเบียบ และเอกสารที่เกี่ยวข้อง 
1. พระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ พ.ศ. 2561 
2. หลักเกณฑ์กระทรวงการคลังว่าด้วยมาตรฐานและหลักเกณฑ์ปฏิบัติการตรวจสอบภายในส าหรับ 
หน่วยงานของรัฐ พ.ศ.2562 

 
กรอบบริหารจัดการ 

 
 
องค์ประกอบการควบคุมภายใน 
 การควบคุมภายใน    มีองคป์ระกอบ  5  ส่วน     ดังนี้ 

1. สภาพแวดล้อมการควบคุม  ( Control  Environment ) 
2. การประเมินความเสี่ยง  ( Risk  Assessment ) 
3. กิจกรรมการควบคุม  ( Control  Activities ) 
4. สารสนเทศและการสื่อสาร  ( Information  and  Communication ) 
5. การติดตามและประเมินผล  ( Monitoring and Evaluation ) 
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 1. สภาพแวดล้อมการควบคุม (Control Environment) หมายถึง สภาวการณ์หรือปัจจัยต่าง ๆ 

ที่ส่งผลให้เกิดระบบการควบคุมในหน่วยงาน ในการด าเนินงานจะมีหลายปัจจัยที่ส่งผลให้เกิดมาตรการ 

การควบคุมภายในขึ้นในหน่วยงาน ซึ่งฝุายบริหารจะมีอิทธิพลส าคัญต่อการสร้างบรรยากาศและ

สภาพแวดล้อมการควบคุมภายในในหน่วยงาน เช่น จริยธรรมของการท างาน ความซื่อสัตย์ ความไว้ใจได้ 

ความโปร่งใสและการมีภาวะผู้น าที่ดี ซึ่งรวมทั้งการก าหนดนโยบาย โครงสร้าง และระเบียบวิธีปฏิบัติที่

เหมาะสม ส าหรับการควบคุมในหน่วยงาน 

 

 2. การประเมินความเสี่ยง (Risk Assessment) 

ความเสี่ยง หมายถึง เหตุการณ์ท่ีไม่พึงประสงค์หรือการกระท าใด ๆ อันจะก่อให้เกิดผลลัพธ์ในด้านลบหรือเป็น

ผลลัพธ์ที่ไม่ต้องการ ท าให้งานไม่ประสบความส าเร็จตามเปูาหมายที่ก าหนดความเสี่ยงอาจเกิดจากลักษณะ

งานหรือกิจกรรมของหน่วยงานความเสี่ยงจากการควบคุมภายใน เป็นความเสี่ยงที่ระบบการควบคุมภายใน

ของหน่วยงานไม่ครอบคลุม และไม่สามารถปูองกันข้อผิดพลาดจากการด าเนินงานของหน่วยงานได้ อาจเป็น

เพราะหน่วยงานไม่มีระบบการควบคุมภายในที่ครอบคลุมเพียงพอที่จะลดความเสี่ยงในการด าเนินงาน หรือ

หน่วยงานนั้นไม่มีการปฏิบัติตามระบบการควบคุมภายในที่ได้จัดไว้ เป็นต้น 

สาเหตุของความเสี่ยงอาจเกิดจากปัจจัยภายในและภายนอกหน่วยงาน 

ปัจจัยภายใน เช่น นโยบายของผู้บริหาร ความซื่อสัตย์ จริยธรรม คุณภาพของบุคลากร 

การเปลี่ยนแปลง ระบบงาน ความเชื่อถือได้ของระบบสารสนเทศ การเปลี่ยนแปลงผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
บ่อยครั้ง การควบคุมก ากับดูแลไม่ท่ัวถึง และการไม่ปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ หรือข้อบังคับของหน่วยงาน 
เป็นต้น 
 

 3. กิจกรรมการควบคุม (Control Activities) เป็นองค์ประกอบหนึ่งของระบบการควบคุมภายใน 
ที่หน่วยงานต้องจัดให้มีขึ้น เพ่ือลดความเสี่ยง และท าให้เกิดความคุ้มค่า ตลอดจนเพ่ือให้ฝุายบริหารเกิดความ
มั่นใจในประสิทธิผลของระบบการควบคุมภายในที่มีอยู่ ซ่ึง กิจกรรมการควบคุมอาจแยกตามความจ าเป็นและ
ลักษณะของการควบคุม ทั้งนี้ ขึ้นอยู่กับความเหมาะสมในการด าเนินงานของหน่วยงานนั้น ๆ 
 

 4. สารสนเทศและการสื่อสาร (Information and Communication) 
 สารสนเทศ หมายถึง ข้อมูลข่าวสารที่ใช้ในการบริหาร ซึ่งเป็นข้อมูลเกี่ยวกับการเงินและไม่ใช่ 
การเงินรวมทั้งข้อมูลข่าวสารอ่ืน ๆ ทั้งจากแหล่งภายในและภายนอก 
 การสื่อสาร หมายถึง การรับและส่งข่าวสารระหว่างกัน เพ่ือให้เกิดความเข้าใจอันดีระหว่าง 
บุคคลที่มีหน้าที่ความรับผิดชอบในงานที่สัมพันธ์กัน การสื่อสารจะเกิดได้ทั้งภายในและภายนอกหน่วยงาน 
ระบบการสื่อสารที่ดีและมีประสิทธิภาพ ควรเป็นการสื่อสารแบบสองทาง และติดต่อระหว่างหน่วยงานอย่าง
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ทั่วถึงครบถ้วน จะเป็นผลดีต่อการปฏิบัติงานให้สามารถบรรลุเปูาหมายที่วางไว้ ซึ่งปัจจัยส าคัญที่ท าให้การ
ปฏิบัติงานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ และประสิทธิผล คือ 
 1. เจ้าหน้าที่ทุกคน ต้องได้รับข้อมูลข่าวสารที่เกี่ยวข้องกับการปฏิบัติงานของตนอย่างชัดเจน 
และทันกาล ทั้งจากภายในหรือภายนอกหน่วยงาน รวมทั้งข้อมูลข่าวสารที่มีผลต่อความเสี่ยงที่อาจเกิดกับ 
หน่วยงาน เช่น นโยบายของรัฐบาล การเปลี่ยนแปลงด้านกฎหมายใหม่ ๆ 
 2. การก าหนดภาระหน้าที่และความรับผิดชอบในแต่ละต าแหน่งงานต้องชัดเจน เจ้าหน้าที่ 
ทุกคนต้องเข้าใจถึงบทบาทที่เกี่ยวข้องกับงานของตนและของผู้อื่น รวมทั้งให้ความร่วมมือในการปฏิบัติตาม
ระบบการควบคุมท่ีก าหนดไว้ 
 3. การจัดให้มีช่องทางการสื่อสารข้อมูลที่ดีระหว่างผู้บริหารและผู้ปฏิบัติงาน ท าให้สามารถ 
ท าความเข้าใจ และประสานงานกันได้เป็นอย่างดี 
ในท านองเดียวกัน ควรให้ความส าคัญกับการสื่อสารภายนอกหน่วยงาน ซ่ึงจะมีผลกระทบต่อการบริหารงาน 
ของหน่วยงานด้วย ดังนั้น ประเด็นส าคัญที่ควร ด าเนินการ คือ 
 1. ก าหนดช่องทางการสื่อสารกับบุคคลภายนอกท่ีเกี่ยวข้องให้ง่ายขึ้น 
 2. เจ้าหน้าที่ท่ีเกี่ยวข้องกับหน่วยงานภายนอก ต้องเรียนรู้วัฒนธรรมของหน่วยงานที่ 
เกี่ยวข้องด้วย 
 3. ผู้บริหารควรให้ความสนใจในข้อสังเกตหรือข้อเสนอแนะของผู้ตรวจสอบภายนอก 
 4. การติดต่อสื่อสารกับบุคคลภายนอก ต้องมีข้อมูลข่าวสารที่เพียงพอและสัมพันธ์กัน ในอัน 
ที่จะท าให้เกิดความเข้าใจอันดีต่อกัน และเข้าใจถึงสภาพความเสี่ยงที่อาจเกิดข้ึน 
 

 5. การติดตามและประเมินผล (Monitoring and Evaluation) 

การติดตามผล หมายถึง การสอดส่องดูแลกิจกรรมที่อยู่ระหว่างการด าเนินงาน เพ่ือให้เกิดความมั่นใจว่า การ

ด าเนินงานเป็นไปตามระบบการควบคุมภายในที่ก าหนดการประเมินผล หมายถึง การเปรียบเทียบผลการ

ปฏิบัติงานกับระบบการควบคุมภายในที่ก าหนดไว้ว่ามีความสอดคล้องหรือไม่ เพียงใด และประเมินระบบการ

ควบคุมภายในที่มีอยู่ว่ายังมีความเหมาะสมกับสภาพแวดล้อมในปัจจุบันหรือไม่ รวมทั้งการวิเคราะห์ การหา

สาเหตุของความแตกต่างระหว่างแผนงานกับผลการด าเนินงาน สรุปผลและเสนอ ข้อแนะน า เพ่ือให้การ

ด าเนินงานมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพการติดตามประเมินผลจะได้ผลดี ควรมีการปฏิบัติดังนี้ 

 1. มีการสอบทานและรายงานผลเกี่ยวกับประสิทธิผลของแต่ละองค์ประกอบของการควบคุม 

ภายใน ในทุก ๆ ด้านอย่างสม่ าเสมอ ซึ่งเป็นการรายงานจากภายในและจากบุคคลภายนอก เช่น ผู้ตรวจสอบ 

ผู้ตรวจราชการ ผู้มาติดต่อ โดยเปรียบเทียบกับข้อมูลที่ปฏิบัติงานจริง 

 2. จ าแนกเรื่องที่จะประเมินผล ซึ่งจะเป็นประโยชน์ต่อการควบคุมภายใน เช่น การประเมิน 
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ประสิทธิภาพภายในหน่วยงาน การประเมินระบบงาน การประเมินบุคคล เป็นต้น ซึ่งการประเมินควร

พิจารณาขอบเขตและความถี่ของการประเมินด้วย เพ่ือให้มั่นใจถึงประสิทธิภาพของระบบการควบคุมภายใน

ในเรื่องนั้น ๆ ว่า สามารถปูองกันความเสี่ยงที่อาจเกิดข้ึนได้ โดยเครื่องมือการประเมินผล การตรวจสอบ 

นอกจากนี้ ตัวชี้วัดและการเปรียบเทียบกับผลงานของหน่วยงานอื่น หรือมาตรฐานที่ยอมรับกันโดยทั่วไป ก็

เป็นเครื่องมือช่วยในการประเมินผลได้เช่นกัน 

 3. รายงานผลตามข้อเท็จจริงอย่างเป็นอิสระ ไม่ปิดบังสิ่งผิดปกติ 

 4. สั่งการให้มีการแก้ไขและติดตามผลอยู่เสมอปัจจัยส าคัญที่ท าให้ระบบการควบคุมภายในของ

หน่วยงานประสบความส าเร็จ 

 
ประโยชน์ที่ได้จากการจัดให้มีระบบการควบคุมภายใน 
 1. การด าเนินงานของหน่วยงานบรรลุวัตถุประสงค์ที่วางไว้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 2. การใช้ทรัพยากรเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ประหยัด และคุ้มค่า และปูองกันการสูญหายของ
ทรัพยากร 
 3. ข้อมูลและรายงานทางการเงินที่ถูกต้อง ครบถ้วนและเชื่อถือได้ สามารถน าไปใช้ในการตัดสินใจ 
 4. การปฏิบัติในหน่วยงานเป็นไปอย่างมีระบบและอยู่ในกรอบของกฎหมาย ระเบียบข้อบังคับท่ีวางไว้ 
 5. เป็นเครื่องมือช่วยผู้บริหารในการก ากับดูแลการปฏิบัติงานได้อย่างดียิ่ง 

 
วิธีปฏิบัตกิารจัดวางระบบการควบคุมภายใน 
ส าหรับหน่วยงานของรัฐ (ที่มีส่วนงานย่อยภายใต้การก ากับดูแล) 
วัตถุประสงค์ : เพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ประสิทธิผล บรรลุวัตถุประสงค์ที่ก าหนด 
รายงานทางการเงินถูกต้อง ครบถ้วน ทันเวลา การปฏิบัติงานเป็นไปอย่างถูกต้อง ตามกฎหมาย ระเบียบ 
ข้อบังคับ และมาตรฐาน ด าเนินการแล้วเสร็จตามระยะเวลาที่ก าหนด  
การจัดวางระบบการควบคุมภายใน มีขั้นตอนการด าเนินงาน 16 ขั้นตอน ดังนี้  
 ขั้นตอนที่ 1 จัดท าค าสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน คณะกรรมการ
ติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน  
ในขั้นตอนนี้ผู้ที่ได้รับมอบหมายจะต้องจัดท าค าสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการจัดวางระบบ  การควบคุมภายใน 
คณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน โดยบุคคลทั้งสองคณะต้องไม่มีชื่อซ้ ากันและ
ควรแต่งตั้งจากบุคลากรทุกกลุ่มงาน เพ่ือให้มีส่วนร่วมในการบริหารความเสี่ยงและจัดวางระบบการควบคุม
ภายในทั่วทั้งองค์กร พร้อมทั้งก าหนดหน้าที่ความรับผิดชอบของคณะกรรมการแต่ละคณะ ให้มีความชัดเจน 
และค าสั่งต้องเป็นปัจจุบัน ระยะเวลาด าเนินการประมาณ ๒๑๐ นาท ีหรือครึ่งวัน  
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ขั้นตอนที่ 2 จัดท า Flow chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุมภายใน  
ในขั้นตอนนี้บุคลากรทุกคนจัดท า Flow chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุมภายใน ซึ่งประกอบด้วย 
ชื่อกระบวนงาน ชื่อหน่วยงานที่เป็นเจ้าของกระบวนงาน วัตถุประสงค์ของกระบวนงานนั้นๆ จัดท าให้ครบทุก
กระบวนงาน โดย Flow chart จะต้องเป็นไปตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ และมาตรฐานการปฏิบัติงานที่
เกี่ยวข้อง เพ่ือประโยชน์ส าหรับใช้เป็นคู่มือการปฏิบัติงานในแต่ละเรื่องและแจ้งให้บุคลากร ที่เกี่ยวข้องถือ
ปฏิบัติตามโดยเคร่งครัด รวบรวม Flow chart การปฏิบัติงานไว้อย่างเป็นระบบ ระยะเวลาด าเนินการ
ประมาณ ๔20 นาทีต่อกระบวนงาน หรือ 1 วันต่อกระบวนงาน  
 ขั้นตอนที่ 3 ประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายในและสรุปเป็นแบบ ปค. 4 ส่วนงานย่อย  
ในขั้นตอนนี้บุคลากรทุกคนต้องมีส่วนร่วมประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน  ให้ครบทั้ง 5 
องค์ประกอบ ประกอบด้วย 1) สภาพแวดล้อมการควบคุม 2) การประเมินความเสี่ยง 3) กิจกรรมการควบคุม 
4) สารสนเทศและการสื่อสาร 5) กิจกรรมการติดตามผล โดยประเมินให้ครอบคลุมเพ่ือจะได้ทราบถึงจุดแข็ง
จุดอ่อนหรือจุดที่ต้องได้รับการปรับปรุงแก้ไข โดยเติมข้อความในช่องว่างใต้หัวข้อ “ความเห็น / ค าอธิบาย” 
จดบันทึกข้อคิดเห็นหรือค าอธิบายผลการประเมินในหัวข้อนั้นๆ และท าการสรุปผลการประเมินองค์ประกอบ
ให้ครบทั้ง 5 องค์ประกอบ และจัดท าให้ครบทุกส่วนงานย่อย ภายใน 40 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ โดย
สามารถประเมินได้ตลอดป ีระยะเวลาด าเนินการประมาณ 840 นาท ีหรือ 2 วัน  
 ขั้นตอนที่ 4 จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายใน  
ในขั้นตอนนี้ให้จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายในที่ทุกส่วนงานย่อย มีส่วนร่วมในการจัดท า 
โดยคณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายในต้องประเมินตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ และมาตรฐาน
ที่ก าหนด รวมทั้ง ด าเนินการให้แล้วเสร็จภายใน 30 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการ
ประมาณ 2,100 นาท ีหรือ 5 วัน  
 ขั้นตอนที่ 5 น าความเสี่ยงที่มีความจ าเป็นต้องได้รับการปรับปรุงแก้ไขจาก Flow Chart การ
ประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน และแบบสอบถามการควบคุมภายในเข้าตารางวิเคราะห์
ความเสี่ยง  
ในขั้นตอนนี้ให้น าความเสี่ยงที่มีความจ าเป็นต้องได้รับการปรับปรุงแก้ไขจาก Flow chart แบบประเมิน
องค์ประกอบของการควบคุมภายใน แบบสอบถามการควบคุมภายใน รวมทั้ง สรุปความเสี่ยง ที่มีอยู่ซึ่งมี
ผลกระทบต่อการบรรลุวัตถุประสงค์ขององค์กร ความเสี่ยงที่เหลืออยู่จากปีก่อนมาด าเนินการวิเคราะห์ระดับ
ความเสี่ยงว่าอยู่ในระดับใด โดยต้องจัดท าเกณฑ์การประเมินเพ่ือหาแนวทางหรือกิจกรรม การปรับปรุงการ
ควบคุมต่อไป และจัดท าให้แล้วเสร็จภายใน 50 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 
2,100 นาท ีหรือ 5 วัน  
 ขั้นตอนที่ 6 น าความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงและสูงมากเข้าสู่รายงานการประเมินผล การควบคุม
ภายใน (แบบ ปค. ๕ ส่วนงานย่อย)  
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ในขั้นตอนนี้ให้น าความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงและสูงมากเข้าสู่รายงานการประเมินผล การควบคุมภายใน (แบบ 
ปค. ๕ ส่วนงานย่อย) ด าเนินการตามรูปแบบที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด โดยจัดท าให้แล้วเสร็จภายใน ๖0 
วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 2,100 นาท ีหรือ 5 วัน  
 ขั้นตอนที่ 7 สรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายในเพื่อจัดท ารายงานการ
ประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน (แบบ ปค. ๔)  
ในขั้นตอนนี้คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายในสรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุม
ภายใน เพ่ือจัดท ารายงานการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน (แบบ ปค. ๔) โดยประเมินจาก
แบบ ปค. 4 ของทุกส่วนงานย่อย ตามรูปแบบที่กระทรวงสาธารณสุขก าหนด รวมทั้ง สรุปให้ครบทั้ง 5 
องค์ประกอบ ภายใน 15 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 1,260 นาท ี              
หรือ 3 วัน  
 ขั้นตอนที่ ๘ สรุปรายงานการประเมินผลการควบคุมภายในภาพรวมหน่วยงานของรัฐ                
(แบบ ปค. ๕)  
ในขั้นตอนนี้ให้คณะกรรมการสรุปรายงานการประเมินผลการควบคุมภายในภาพรวมหน่วยงานของรัฐ (แบบ 
ปค. ๕) โดยรวบรวมจากทุกส่วนงานย่อย ด าเนินการตามรูปแบบที่กระทรวงการคลังก าหนด และจัดท าให้แล้ว
เสร็จภายใน 65 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 840 นาท ีหรือ 2 วัน 
 ขั้นตอนที่ 9 จัดท าหนังสือรับรองการประเมินผลการควบคุมภายใน (แบบ ปค. ๑)  
ในขั้นตอนนี้ให้คณะกรรมการจัดท ารายงานการประเมินผลการควบคุมภายใน  (แบบ ปค. 1) โดยด าเนินการ
ตามรูปแบบที่กระทรวงการคลังก าหนด และจัดท าให้แล้วเสร็จภายใน ๗๐ วัน นับแต่วันสิ้นปี งบประมาณ 
ระยะเวลาด าเนินการประมาณ ๔๒0 นาท ีหรือ 1 วัน  
 ขั้นตอนที่ 10 พิจารณาลงนามในแบบ ปค. ๑ แบบ ปค. ๔ และแบบ ปค. ๕  
ในขั้นตอนนี้ให้หัวหน้าหน่วยงานของรัฐพิจารณาลงนามในแบบ ปค. ๑ แบบ ปค. ๔ และแบบ ปค. ๕ โดยให้
พิจารณาความครบถ้วนถูกต้อง เหมาะสมในแบบรายงาน และลงนามในแบบต่างๆ ให้ครบถ้วนภายใน ๒ วัน
ท าการ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ ๖๐ นาท ีหรือ 1 ชั่วโมง  
 ขั้นตอนที่ 11 สอบทานแบบ ปค. 1 แบบ ปค. ๔ แบบ ปค.๕ และจัดท าแบบรายงานการสอบทาน
การประเมินผลการควบคุมภายในของผู้ตรวจสอบภายใน (แบบ ปค. ๖)  
ในขั้นตอนนี้ผู้ตรวจสอบภายในด าเนินการสอบทานแบบ ปค. 1 แบบ ปค. ๔ และแบบ ปค. ๕ ในระดับ
หน่วยงานของรัฐว่ามีความครบถ้วนถูกต้อง เพียงพอ และเหมาะสมของการควบคุมภายในหรือไม่ โดย
ด าเนินการตามรูปแบบที่กระทรวงการคลังก าหนด แล้วจัดท าแบบรายงานการสอบทานการประเมินผล การ
ควบคุมภายในของผู้ตรวจสอบภายใน (แบบ ปค. ๖) ให้แล้วเสร็จภายใน ๕ วัน พร้อมทั้งให้หัวหน้าหน่วยงาน
ตรวจสอบภายในลงลายมือชื่อ วัน เดือน ปีที่รายงาน ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 840 นาที หรือ 2 วัน  
 ขั้นตอนที่ 12 จัดส่งรายงานผลการประเมินการควบคุมภายใน ประกอบด้วย แบบ ปค. 1 แบบ 
ปค. ๔ แบบ ปค. ๕ และ แบบ ปค. ๖ ต่อผู้ก ากับดูแลและกระทรวงเจ้าสังกัด  
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ในขั้นตอนนี้คณะกรรมการของหน่วยงานของรัฐต้องจัดส่งรายงานผลการประเมินผล  การควบคุมภายใน 
ประกอบด้วย แบบ ปค. 1 แบบ ปค. ๔ แบบ ปค. ๕ และ แบบ ปค. ๖ ต่อผู้ก ากับดูแล และกระทรวงเจ้าสังกัด 
โดยรวบรวมรายงานให้ครบถ้วนถูกต้องจัดเรียงเอกสารตามล าดับเหตุการณ์ และจัดส่งรายงานภายใน ๙๐ วัน 
นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ ๖0 นาท ีหรือ 1 ชั่วโมง  
 ขั้นตอนที่ 13 รวบรวมและสรุปรายงานผลการประเมินการควบคุมภายในที่ได้รับ มาจัดท าแบบ 
ปค. ๒ แบบ ปค. 4 แบบ ปค. 5 ภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งน าแบบ ปค. 6 ของทุกส่วน
ราชการเสนอปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
ในขั้นตอนนี้คณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งให้รับผิดชอบรวบรวมและสรุปรายงานผล  การประเมินการ
ควบคุมภายในที่ได้รับมาจัดท าแบบ ปค. ๒ แบบ ปค. 4 แบบ ปค. 5 ภาพรวมของกระทรวงสาธาณณสุข 
รวมทั้งแบบ ปค. 6 ของทุกส่วนราชการเสนอปลัดกระทรวงสาธารณสุขพิจารณา ด าเนินการตามรูปแบบที่
กระทรวงการคลังก าหนด และจัดท าให้แล้วเสร็จภายใน 13๐ วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลา
ด าเนินการประมาณ 2,100 นาที หรือ 5 วัน  
 ขั้นตอนที่ 14 พิจารณาแบบ ปค. 6 และลงนามในแบบ ปค. 2 แบบ ปค. 4 และแบบ ปค. 5 
ภาพรวมกระทรวงสาธารณสุข  
ในขั้นตอนนี้ให้คณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งเสนอแบบ ปค .6 เพ่ือให้ปลัดกระทรวงสาธารณสุขพิจารณา 
และลงนามในแบบ ปค. 2 แบบ ปค. 4 และแบบ ปค. 5 ภาพรวมกระทรวงสาธารณสุข โดยพิจารณาความ
ถูกต้องเหมาะสมของระบบการควบคุมภายในในแบบรายงาน และลงนามภายใน 2 วัน ท าการหรือด าเนินการ
ให้แล้วเสร็จภายใน 133 วัน นับแต่วันสิ้นปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 420 นาท ีหรือ 1 วัน  
 ขั้นตอนที่ 15 จัดส่งรายงานผลการประเมินการควบคุมภายในที่ปลัดกระทรวงสาธารณสุขลงนาม
แล้ว (แบบ ปค.2 แบบ ปค.4 แบบ ปค.5) ภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุข และแบบ ปค. 6 ให้กับกลุ่ม
ตรวจสอบภายในระดับกระทรวง  
ในขั้นตอนนี้คณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งจัดส่งรายงานผลการประเมินการควบคุมภายใน (แบบ ปค.2 
แบบ ปค.4 แบบ ปค.5) ภาพรวมของกระทรวงสาธารณสุข และแบบ ปค. 6 ให้กับกลุ่มตรวจสอบภายในระดับ
กระทรวง ภายใน 1 วัน นับแต่วันที่ปลัดกระทรวงสาธารณสุขลงนาม หรือภายใน 135 วัน นับแต่วันสิ้น
ปีงบประมาณ ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 30 นาที  
 ขั้นตอนที่ 16 จัดเก็บส าเนาเอกสารหลักฐานต่างๆ เข้าแฟ้มโดยเรียงตามล าดับเหตุการณ์  
ในขั้นตอนนี้คณะกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งจัดเก็บส าเนาเอกสารหลักฐานต่างๆ เข้าแฟูม โดยเรียงตามล าดับ
เหตุการณ์ ให้รวบรวมเอกสารอย่างเป็นระบบ ด าเนินการจัดเก็บโดยเรียงตามล าดับ และจัดเก็บไฟล์เอกสาร
ทางอิเล็กทรอนิกส์ รวมทั้ง ส ารองข้อมูลเพ่ือปูองกันความเสียหาย ระยะเวลาด าเนินการประมาณ 2๐ นาที  
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บทที่ 3 
ขั้นตอนการปฏิบัติงาน 

 
 

คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน โรงพยาบาลสวรรคโลก 
ล าดับ กระบวนการ ใช้เวลา ผู้รับผิดชอบ 

1 
 
 
 

 
 
 
 
 

2 ชั่วโมง กลุ่มงานบริหารทั่วไป 

2 
 
 
 

1 วัน 

3 
 
 
 

1 วัน 

4 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10 วัน 

1.)กลุ่มงานบริหารท่ัวไป จัดท า/
ทบทวนค าสั่ง 

2) กลุ่มงานบริหารท่ัวไป สื่อสารและท าความเข้าใจเกี่ยวกับ
การควบคุมภายใน ให้กับบุคลากร 

 

3) จัดประชุมคณะกรรมการจัดวางระบบ 
การควบคุมภายใน 

 

คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน 
4) คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน จัดวางระบบ 
ดังน้ี 
4.1) จัดท า Flow Chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุม
ภายใน 
4.2) จัดท าแบบประเมินองค์ประกอบของการของการควบคุม
ภายใน (ภาคผนวก ก) 
4.3) สรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน 
เพื่อจัดท ารายงานผลการประเมินองค์ประกอบของการ 
ควบคุมภายใน (แบบ ปค. 4 ส่วนงานย่อย) 
4.4) จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายใน 
(ภาคผนวก ข) 
4.5) จัดท าตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง 
4.6) น าความเสี่ยงท่ีอยู่ในระดับสูงและสูงมาก รายงานผลการ 
ควบคุมภายใน (แบบ ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
4.7) ติดตามผลในปีก่อน และรายงานผลการติดตาม (แบบติดตาม 
ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
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กระบวนการด าเนินงาน 
 
  เริ่มจากกลุ่มงานบริหารทั่วไป จัดท า/ทบทวนค าสั่ง คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุม 
ภายใน สื่อสาร และท าความเข้าใจเกี่ยวกับการควบคุมภายใน ให้กับบุคลากรโรงพยาบาลสวรรคโลก          
จัดประชุมคณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน จัดวางระบบ ดังนี้  
1) จัดท าFlow Chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุมภายใน  
2) จัดท าแบบประเมินองค์ประกอบของการของการควบคุมภายใน (ภาคผนวก ก)  
3) สรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน เพ่ือจัดท ารายงานผลการประเมิน องค์ประกอบ
ของการควบคุมภายใน (แบบ ปค. 4 ส่วนงานย่อย)  
4) จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายใน (ภาคผนวก ข)  
5) จัดท าตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง  
6) น าความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงและสูงมาก รายงานผลการควบคุมภายใน (แบบ ปค. 5 ส่วนงานย่อย)  
7) ติดตามผลในปีก่อน และรายงานผลการติดตาม (แบบติดตาม ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
 
ขั้นตอนการปฏิบัติการ 

1. กลุ่มงานบริหารทั่วไป จัดท า/ทบวนค าสั่ง คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน 

2. กลุ่มงานบริหารทั่วไป สื่อสารและท าความเข้าใจเกี่ยวกับการควบคุมภายใน ให้กับบุคลากรโรงพยาบาล 

3. จัดประชุมคณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน 

4. คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน จัดวางระบบ ดังนี้ 

4.1) จัดท า Flow Chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุมภายใน 

4.2) จดัท าแบบประเมินองค์ประกอบของการของการควบคุมภายใน (ภาคผนวก ก) 

4.3) สรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน เพื่อจัดท ารายงานผลการ 

ประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน (แบบ ปค. 4 ส่วนงานย่อย) 

4.4) จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายใน (ภาคผนวก ข) 

4.5) จัดท าตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง 

4.6) น าความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงและสูงมาก รายงานผลการควบคุมภายใน 

(แบบ ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 

4.7) ติดตามผลในปีก่อน และรายงานผลการติดตาม (แบบติดตาม ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
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บทบาทคณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน ของโรงพยาบาลสวรรคโลก 
 
ล าดับ กระบวนการ ใช้เวลา ผู้รับผิดชอบ 

1 
 
 
 

 
 
 
 
 

2 ชั่วโมง กลุ่มงานบริหารทั่วไป 

2 
 
 
 

1 วัน 

3 
 
 
 

1 วัน 

4 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10 วัน 

 

1.)กลุ่มงานบริหารท่ัวไป จัดท า/
ทบทวนค าสั่ง 

2) กลุ่มงานบริหารท่ัวไป สื่อสารและท าความเข้าใจเกี่ยวกับ
การควบคุมภายใน ให้กับบุคลากร 

 

3) จัดประชุมคณะกรรมการติดตามและประเมินผล
ระบบการควบคุมภายใน 

 

คณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน 
4) บทบาทคณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุม
ภายใน ดังน้ี 
4.1) จัดท า Flow Chart การปฏิบัติงานตามระบบการควบคุม
ภายใน 
4.2) จัดท าแบบประเมินองค์ประกอบของการของการควบคุม
ภายใน (ภาคผนวก ก) 
4.3) สรุปผลการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน 
เพื่อจัดท ารายงานผลการประเมินองค์ประกอบของการ 
ควบคุมภายใน (แบบ ปค. 4 ส่วนงานย่อย) 
4.4) จัดท าและประเมินผลแบบสอบถามการควบคุมภายใน 
(ภาคผนวก ข) 
4.5) จัดท าตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง 
4.6) น าความเสี่ยงที่อยู่ในระดับสูงและสูงมาก รายงานผลการ 
ควบคุมภายใน (แบบ ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
4.7) ติดตามผลในปีก่อน และรายงานผลการติดตาม (แบบติดตาม 
ปค. 5 ส่วนงานย่อย) 
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การด าเนินงาน 
 เริ่มจากกลุ่มงานบริหารทั่วไป จัดท าค าสั่งคณะกรรมการติดตามและประเมินผลการควบคุม 
ภายใน ของโรงพยาบาลสวรรคโลก และจัดประชุมคณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุม
ภายใน ของโรงพยาบาลสวรรคโลก เพ่ือ ก ากับ ติดตาม การประเมินผลระบบควบคุมภายใน ดังนี้  
1) วิเคราะห์ ๕ องค์ประกอบ 17 หลักการ  
2) จัดท าแผนการประเมินผลระบบการควบคุมภายใน  
3) ควบคุม ก ากับ ติดตาม ผู้รบัผิดชอบงานควบคุมภายใน และประเมินผลการควบคุมภายใน  
4) ตรวจสอบและสอบทานการควบคุมภายใน  
5) ตรวจสอบ สอบทานการประเมินผลการควบคุมภายในว่าได้ด าเนินการด้วยความถูกต้องเหมาะสม พอเพียง
และมีความครอบคลุมโดยละเอียดรอบคอบหรือไม่  
6) ประมวลผลภาพรวมประเมินผลการควบคุมภายใน  
7) ให้ความรู้ ความเข้าใจแก่ผู้รับผิดชอบงานควบคุมภายใน 
 
ขั้นตอนการปฏิบัติการ 
1) กลุ่มงานบริหารทั่วไป จัดท าค าสั่งคณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน  
2. จัดประชุมคณะคณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน  
3. คณะกรรมการติดตามและประเมินผลระบบการควบคุมภายใน ก ากับ ติดตาม การประเมินผลระบบ
ควบคุม 
ภายใน ดังนี้ 
 3.1) วิเคราะห์ระบบการควบคุมภายใน ๕ องค์ประกอบ 17 หลักการ ตามหลักการของการควบคุม
ภายในองค์กร มาตรฐาน COSO 2013 
 3.2) จัดท าแผนการประเมินผลระบบการควบคุมภายใน 
 3.3) ควบคุม ก ากับ ติดตาม ผูร้ับผิดชอบงานควบคุมภายใน และประเมินผลการควบคุภายใน 
 3.4) ตรวจสอบและสอบทานการควบคุมภายใน 
 3.5) ตรวจสอบ สอบทานการประเมินผลการควบคุมภายในว่าได้ด าเนินการด้วยความถูกต้อง
เหมาะสม พอเพียง และมีความครอบคลุมโดยละเอียดรอบคอบหรือไม่ 
 3.6) ประมวลผลภาพรวมประเมินผลการควบคุมภายใน 
 3.7) ให้ความรู้ ความเข้าใจแก่ผู้รับผิดชอบงานควบคุมภายใน 
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กระบวนการการจัดท ารายงานการควบคุมภายในของ รพ. สวรรคโลก 
วัตถุประสงค์  
เพ่ือให้การจัดท ารายงานการควบคุมภายในของหน่วยงาน ถูกต้อง ได้มาตรฐานตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
  

ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏิบัติงาน วิธีปฏิบัติงาน ระยะเวลา 
ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน  
 
 

 ๑.รวบรวมเอกสารรายงาน (แบบ ปค.๔ ปค.๕)  
จากส่วนงานย่อย ตามรอบระยะเวลาที่ก าหนด  

ก่อน  
วันสิ้นรอบเดือน
ที ่๖,๑๒  

คณะกรรมการตดิตาม
และประเมินผลระบบ
การควบคุมภายใน  
 
 
 

 ๒.คณะกรรมการฯ รวบรวมรายงานการประเมิน
องค์ประกอบของการควบคุมภายใน  
แบบ ปค.๔ จากทุกส่วนงานย่อย  
    รวมเป็นของโรงพยาบาลสวรรคโลก 

ภายใน  
๑๕ วัน หลังจาก
สิ้นรอบ ๖ เดือน  

ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน  

 ๓.จัดท ารายงานการประเมินองคป์ระกอบ  
ของการควบคุมภายใน ภาพรวมหน่วยงาน  
(แบบ ปค.๔)  
 
 

ภายใน  
๑๕ วัน หลังจาก
สิ้นรอบ ๖ เดือน  

คณะกรรมการตดิตาม
และประเมินผลระบบ
การควบคุมภายใน  

 ๔.คณะกรรมการฯ รวบรวมรายงานการ
ประเมินผลการควบคมุภายใน (แบบ ปค.๕) ทุก
ส่วนงานย่อย  
๕.พิจารณาจากผลการด าเนินการติดตามผล (งวด
ก่อน) และร่วมประเมิน วิเคราะห ์จัดล าดับความ
เสี่ยง ของทุกกระบวนงาน เพื่อพิจารณารวมเป็น
ความเสีย่งของหน่วยงาน  

ภายใน  
๑๕ วัน หลังจาก
สิ้นรอบ ๖,๑๒ 
เดือน  

ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน  

 ๖.จัดท ารายงานการประเมินผลการควบคุม
ภายใน ภาพรวมโรงพยาบาลสวรรคโลก (แบบ 
ปค.๕)  

ภายใน  
๑๕ วัน หลังจาก
สิ้นรอบ ๖,๑๒ 
เดือน  

ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน  

 ๗.จัดท ารายงานการประเมินผลการควบคุม
ภายใน ภาพรวมโรงพยาบาลสวรรคโลก 
 (แบบติดตาม ปค.๕)  

ภายใน  
๑๕ วัน หลังจาก
สิ้นรอบ ๖,๑๒ 
เดือน  

 
 

การรวบรวมรายงานจาก

หนว่ยงานยอ่ย 

การพิจารณา 
องค์ประกอบ การ

ควบคมุภายใน 

 การรายงานการประเมิน
องค์ประกอบของการควบคุม  

ภายใน (แบบ ปค.๔) 

 

 การรายงานการประมวลผลการ

ควบคุมภายใน ภาพรวมรพ. 

(แบบติดตาม ปค.๕) 

 การรายงานการประมวลผลการ

ควบคุมภายใน ภาพรวม รพ. 

(แบบ ปค.๕) 

ต่อ 

การประเมินความเสีย่ง 
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ผู้รับผิดชอบ  ขั้นตอนการปฏิบัติงาน  วิธีปฏิบัติงาน  ระยะเวลา  
    

หัวหน้า   ๘.เสนอรายงานการประเมินองค์ประกอบของ
การควบคุมภายใน (แบบ ปค.๔) รายงานการ
ประเมินการควบคมุภายใน (แบบ ปค.๕) 
ภาพรวม รพ. ให้ผู้บริหารหน่วยงานรับทราบ
และพิจารณาลงนามเอกสาร  

ภายใน ๕ วัน 
หลังจากได้รับ 
(แบบ ปค.๔) 
(แบบ ปค.๕) 
ภาพรวม  

คณะกรรมการตดิตาม
และประเมินผลระบบ
การควบคุมภายใน  

 ๙.สรุปการติดตามและประเมินผลระบบการ
ควบคุมภายใน จาก (แบบ ปค.๕ ภาพรวมงวด
ก่อน) ลงช่ือรายงานการประเมินการควบคุม
ภายใน (แบบติดตาม ปค.๕) ภาพรวม  

ภายใน  
๕ วัน หลังจาก
ได้รับ (แบบ
ติดตาม ปค.๕)
ภาพรวม  

ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน  
 
 
 
 

 ๑๐.จัดส่งเอกสารรายงาน (แบบ ปค.๔ ปค.๕ 
และ แบบติดตาม ปค.๕ ภาพรวม) ให้หน่วยงาน
ระดับจังหวดั ตามรอบที่ได้ก าหนดไว ้ 

ภายใน  
๓๐ วัน  
หลังสิ้นรอบ  
รอบ ๖,๑๒ เดือน  

    

 

 
 
 
 
 
 
 
 

การลงช่ือ  
(แบบติดตาม ปค.๕)ภาพรวม 

ของคณะกรรมการฯ 

การลงนาม (แบบ ปค.๔) 
(แบบ ปค.๕) ภาพรวม  

ของ ผอ.รพ.สวรรคโลก 

การส่งเอกสารรายงาน 
(แบบ ปค.๔ ปค.๕ 

และ 
แบบติดตาม ปค.๕ 

 

ต่อ 
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กระบวนการการจัดท าการควบคุมภายในรายบุคคล ของ รพ. สวรรคโลก 
วัตถุประสงค์  

๑. เพื่อให้การจัดท าข้ันตอนการปฏิบตัิงาน (Flowchart) ได้ครบถ้วนทุกกระบวนงาน  
๒. ๒. เพื่อให้การจัดท าระบบควบคุมภายในรายบคุคลได้ถูกต้อง ได้มาตรฐานตามระเบียบกระทรวงการคลัง 

  

ผู้รับผิดชอบ ขั้นตอนการปฏบิัตงิาน วิธีปฏิบัติงาน ระยะเวลา 
 
รายบุคคล 
 

 ๑.รับทราบค าสั่ง งาน/กิจกรรม ภารกิจตาม
โครงสร้างงาน ที่ได้รับมอบหมาย  

ภายใน  
๑๖-๓๑ ตุลาคม  
ของทุกปี  

รายบุคคล 

 

 ๒.จัดท าขั้นตอนการปฏิบตัิงาน (Flowchart) ของ
ตนเองให้ครบทุกกระบวนงาน ตามภารกิจงานท่ี
ได้รับมอบหมาย รวมเป็นของส่วนงานย่อย  

ภายใน ๑-๒๐
พฤศจิกายน ของ
ทุกป ี 

รายบุคคล 

 

 

 ๓.ร่วมพิจารณาการประเมินองค์ประกอบของการ
ควบคุมภายในทั้ง ๕ ด้าน ๑๗ หลกัการ  

หลังจาก  
สิ้นป ี 
งบประมาณ  

รายบุคคล 

 

 

 ๔.พิจารณาประเมิน วิเคราะห ์หาความเสีย่ง  
ในทุกระบวนงานของตนเอง ตามภารกิจงาน  
ที่ได้รับมอบหมาย โดยใช้แนวทางตามแบบสอบ
ทานควบคุมภายใน ท าการประเมนิอย่างต่อเนื่อง  

หลังจาก  
จัดท าขั้นตอน
การปฏิบัติงาน 
(Flowchart)  

 
รายบุคคล 
 

 ๕.สรุปผลการประเมินความเสี่ยงกระบวนงาน  
ของตนเอง ที่จะน าเข้าพิจารณาเปน็ความเสีย่งใน
ระดับส่วนงานย่อย  

หลังจาก  
ประเมินความ
เสี่ยง  
(กระบวนงาน
ตนเอง)  

บุคลากรทุกคนใน
หน่วยงานย่อย  
 
 
 

 ๖.ร่วมพิจารณาจากผลการด าเนินการติดตามผล 
(งวดก่อน) และร่วมประเมิน วิเคราะห์ จัดล าดับ 
ความเสีย่ง ของทุกกระบวนงาน เพื่อพิจารณารวม
เป็นความเสี่ยงของส่วนย่อย 

หลังจาก  
จัดท าขั้นตอน
การปฏิบัติงาน 
(Flowchart)  

ผู้รับผิดชอบการควบคมุ
ภายใน หน่วยงานย่อย 
 

 

 ๗.รายงานการประเมินองค์ประกอบของการ
ควบคุมภายใน (แบบ ปค.๔)  
๘.รายงานการประเมินผลการควบคุมภายใน  
(แบบ ปค.๕) และ (แบบติดตาม ปค.๕)  

ก่อน  
วันสิ้นรอบเดือน
ที ่๖,๑๒  

การจัดท าข้ันตอน 
การปฏิบัติงาน (Flowchart) 

 ประเมินความเสีย่ง  

(กระบวนงานตนเอง) 

๑.รับทราบงาน/กิจกรรม 

ภารกิจตามโครงสร้างงาน 

ประเมินความเสี่ยง  

(กระบวนงานตนเอง) 

 การรายงานผลการประเมิน  
(แบบ ปค.๔ ปค.๕) 

 จัดท าผลการประเมินความเสี่ยง 
กระบวนงานของตนเอง 
(รายบุคคล) 

การประเมินองค์ประกอบ  
ของการควบคุมภายใน  
ทั้ง ๕ ด้าน ๑๗ หลักการ 
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ขั้นตอนการปฏิบัติงานของหน่วยงานย่อย/งาน/กลุ่มงาน  

 

ขั้นตอนการปฏิบัติงานของหน่วยงานย่อย งาน/ กลุ่มงาน  โรงพยาบาลสวรรคโลก   

        หน่วยงานย่อย /งานและกลุ่มงาน ของโรงพยาบาลสวรรคโลกต้องจัดท าเอกสาร(ปค.4/ปค.5/แบบ

ติดตาม ปค.5)  ส่งกลุ่มงานบริหารทั่วไป โรงพยาบาลสวรรคโลก  เพ่ือรวบรวมเอกสารเข้าประชุม

คณะกรรมการฯ และจัดท ารายงานส่งส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุโขทัย ดังนี้ 
 

 
กลุ่มงานทั้ง 12 กลุ่มงาน ตามโครงสร้างของโรงพยาบาลสวรรคโลก 

เอกสารที่ต้องจัดท า ดังนี้ 

1. ภาคผนวก ก 

2. ภาคผนวก ข 

3. ปค. 4 

4. ปค. 5 

5. แบบติดตาม ปค. 5 

6. ตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง 
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กรอบระยะเวลาที่จะต้องด าเนินการจัดส่งกลุ่มงานบริหารทั่วไป 

 ก าหนดจัดส่ง ภายในวันที่ 10 พฤศจิกายน ของทุกปี 

1. ปค. 4      

2. ปค. 5       

3. แบบติดตาม ปค. 5     

4. โฟชาต 

5. ภาคผนวก ก     

6. ภาคผนวก ข    

 

จัดส่งไฟล์ ที่ e-mail     sunsun192557@gmail.com 

จัดส่งรูปเล่มรายงานเอกสาร 1-4  เท่านั้น พร้อมลงชื่อหัวหน้ากลุ่มงาน ส่งที่ หัวหน้ากลุ่มงานบริหารทั่วไป 

ส่วนเอกสาร 5-6 ภาคผนวก ก ข ให้จัดท าไว้ในระบบคอมพิวเตอร์ ไม่ต้องจัดพิมพ์ส่ง  

สอบถามเพ่ิมเติม 082-532-4998 นางสาวอารยา ค ารูณ นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

mailto:sunsun192557@gmail.com
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บทที ่4 
แบบฟอร์มต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง 

แบบฟอร์มที่ 1 

          แบบ ปค. ๔  

โรงพยาบาลสวรรคโลก  ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดสุโขทัย 

รายงานการประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

ส าหรับระยะเวลาด าเนินงานสิ้นสุด วันที่  30  เดือนกันยายน  พ.ศ. 2563 

(๓) 

องค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

(๔) 

ผลการประเมิน / ข้อสรุป 

๑. สภาพแวดล้อมการควบคุม 

     ๑.๑ หน่วยงานแสดงให้เห็นถึงการยึดมั่นในคุณค่า
ของความซื่อตรงและจริยธรรม 

      

๑.๒ ผู้ก ากับดูแลของหน่วยงานแสดงให้เห็นถึงความ
เป็นอิสระจากฝุายบริหารและมีหน้าที่ก ากับดูแลให้มี
การพัฒนาหรือปรับปรุงการควบคุมภายใน รวมถึงการ
ด าเนินการเกี่ยวกับการควบคุมภายใน 

     ๑.๓ หัวหน้าหนว่ยงานจัดให้มีโครงสร้างองค์กร 
สายการบังคับบัญชา อ านาจหน้าที่และความ
รับผิดชอบที่เหมาะสมในการบรรลุวัตถุประสงค์ของ
หน่วยงานภายใต้การก ากับดูแลของผู้ก ากับดูแล 

     ๑.๔ หน่วยงานแสดงให้เห็นถึงความมุ่งมั่นในการ
สร้างแรงจูงใจ พัฒนาและรักษาบุคลากรที่มีความรู้
ความสามารถที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของ

 

ผู้บริหารหน่วยงานได้ก าหนดนโยบายหรือแนว
ทางการปฏิบัติงานด้วยความซื่อสัตย์สุจริตและคุณธรรม
จริยธรรมไว้ (อย่างไร........................................) 

ผู้บริหารหน่วยงานได้มอบหมายให้ (หัวหน้าส่วนงาน
ย่อย) ท าหน้าที่ ก ากับดูแล จัดวางระบบควบคุมภายใน 
ในการปฏิบัติงานของ (ส่วนงานย่อย) เพ่ือพัฒนาและ
ปรับปรุงระบบงาน ( อะไรบ้างและอย่างไร....................) 

(โดยแต่ละบุคคลสามารถประเมินความเสี่ยงงาน ที่
ได้รับมอบหมาย ได้อย่างเต็มที่ ตามการจัดวางระบบฯ) 

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) มีการจัดโครงสร้าง 
สายการบังคับบัญชา อ านาจหน้าที่ และความ
รับผิดชอบที่เหมาะสม ประกอบด้วย (ก่ีงานย่อย
อะไรบ้าง) โดยมี (หัวหน้าส่วนงานย่อย) เป็นผู้ก ากับดูแล 

มีการส่งเสริมสนับสนุนให้บุคลากรได้รับการพัฒนา
ความรู้ ทักษะในการปฏิบัติงาน ให้ส าเร็จตาม
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(๓) 

องค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

(๔) 

ผลการประเมิน / ข้อสรุป 

หน่วยงาน 

     ๑.๕ หน่วยงานก าหนดให้บุคลากรมีหน้าที่และ
ความรับผิดชอบต่อผลการปฏิบัติงานตามระบบ     
การควบคุมภายในเพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์ของ
หน่วยงาน 

๒. การประเมินความเสี่ยง 

     ๒.๑ หน่วยงานระบุวัตถุประสงค์การควบคุม
ภายในของการปฏิบัติงานให้สอดคล้องกับ
วัตถุประสงค์ขององค์กรไว้อย่างชัดเจนและเพียง
พอที่จะสามารถระบุและประเมินความเสี่ยง                       
ที่เก่ียวข้องกับวัตถุประสงค์ 

     ๒.๒ หน่วยงานระบุความเสี่ยงที่มีผลต่อการบรรลุ
วัตถุประสงค์การควบคุมภายในอย่างครอบคลุม     
ทั้งหน่วยงานของรัฐและวิเคราะห์ความเสี่ยง        
เพ่ือก าหนดวิธีการจัดการความเสี่ยงนั้น 

     ๒.๓ หน่วยงานพิจารณาโอกาสที่อาจเกิดการ
ทุจริตเพื่อประกอบการประเมินความเสี่ยงที่ส่งผลต่อ
การบรรลุวัตถุประสงค์ 

     ๒.๔ หน่วยงานระบุและประเมินการเปลี่ยนแปลง
ที่อาจมีผลกระทบอย่างมีนัยส าคัญต่อระบบ         
การควบคุมภายใน 

๓. กิจกรรมการควบคุม 

     ๓.๑ หน่วยงานระบุและพัฒนากิจกรรมการ
ควบคุม เพื่อลดความเสี่ยงในการบรรลุวัตถุประสงค์ 
ให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ 

วัตถุประสงค์ (มากน้อยเพียงใด.....................) 

ได้จัดท าค าสั่งมอบหมายงานให้กับบุคลากรได้รับ
ทราบและปฏิบัติตามระบบให้บรรลุวัตถุประสงค์ อย่าง
เหมาะสม ชัดเจน (หรือไม่อย่างไร.............................) 

 

(สอดคล้องกับ แบบรายงาน ปค. ๕) 

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) ได้ก าหนดวัตถุประสงค์
ของการปฏิบัติงานให้สอดคล้องกับภารกิจของหน่วยงาน
ไว้ (อย่างไร.......) สามารถระบุและประเมินความเสี่ยงที่
เกี่ยวข้องกับวัตถุประสงค์ (หรือไม่..........) 

สามารถที่จะระบุความเสี่ยงที่มีผลต่อการบรรลุ
วัตถุประสงค์การปฏิบัติงานได้อย่างครอบคลุม ภารกิจ
งานและวิเคราะห์ความเสี่ยงเพ่ือก าหนดวิธีการจัดการ
ความเสี่ยงนั้น (ได้หรือไม่.....) 

 

มีการวิเคราะห์และประเมินพิจารณาโอกาสที่อาจ
เกิดการทุจริตเพื่อประกอบการประเมินความเสี่ยงที่
ส่งผลกระทบต่อการบรรลุวัตถุประสงค์ (หรือไม่อย่างไร.) 

มีการก าหนดวิธีการควบคุมและประเมินการ
เปลี่ยนแปลง ที่อาจมีผลกระทบอย่างมีนัยต่อการ
ควบคุมการปฏิบัติงาน (อย่างไร........) 

(สอดคล้องกับ แบบรายงาน ปค. ๕) 

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) มีการก าหนดมาตรการ
หรือกิจกรรมการควบคุม ในภารกิจงาน/กระบวนงาน
เพ่ือลดความเสี่ยงให้บรรลุวัตถุประสงค์ อยู่ในระดับที่
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(๓) 

องค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

(๔) 

ผลการประเมิน / ข้อสรุป 

     ๓.๒ หน่วยงานระบุและพัฒนากิจกรรมการ
ควบคุมท่ัวไปด้านเทคโนโลยี เพ่ือสนับสนุนการบรรลุ
วัตถุประสงค์ 

     ๓.๓ หน่วยงานจัดให้มีกิจกรรมการควบคุม              
โดยก าหนดไว้ในนโยบาย ประกอบด้วยผลส าเร็จ          
ที่คาดหวังและขั้นตอนการปฏิบัติงาน เพื่อน านโยบาย
ไปสู่การปฏิบัติจริง 

๔. สารสนเทศและการสื่อสาร 

     ๔.๑ หน่วยงานมีการจัดท าหรือจัดหาและใช้
สารสนเทศที่เก่ียวข้องและมีคุณภาพเพ่ือสนับสนุนให้ 
มีการปฏิบัติตามการควบคุมภายในที่ก าหนด 

     ๔.๒ หน่วยงานมีการสื่อสารภายในเกี่ยวกับ
สารสนเทศ รวมถึงวัตถุประสงค์และความรับผิดชอบ 
ที่มีต่อการควบคุมภายในซึ่งมีความจ าเป็นในการ
สนับสนุนให้มีการปฏิบัติตามการควบคุมภายใน       
ที่ก าหนด 

 ๔.๓ หน่วยงานมีการสื่อสารกับบุคคลภายนอก
เกี่ยวกับเรื่องที่มีผลกระทบต่อการปฏิบัติตาม       
การควบคุมภายในที่ก าหนด 

 

 

๕. กิจกรรมการติดตามผล 

๕.๑ หน่วยงานระบุ พัฒนา และด าเนินการ
ประเมินผลระหว่างการปฏิบัติงาน และหรือ        
การประเมินผลเป็นรายครั้งตามท่ีก าหนด เพ่ือให้เกิด

ยอมรับได้ (หรือไม่) 

มีการพัฒนาด้านเทคโนโลยี เพื่อสนับสนุนการบรรลุ
วัตถุประสงค์ของการปฏิบัติงานนั้น (หรือไม่) 

มีการก าหนดมาตรการหรือกิจกรรมการควบคุมโดย
ก าหนดไว้ในนโยบาย ให้เห็นผลส าเร็จตามที่คาดหวัง
และจัดท าขั้นตอนการปฏิบัติงาน ที่สามารถน าปฏิบัติได้
จริง (หรือไม่)  

 

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) มีการพัฒนาจัดท าหรือ
จัดหาและใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการปฏิบัติงาน 
(ระบบงานใด) ให้มีคุณภาพ สนับสนุนให้มีการควบคุม
ภายในตามข้ันตอนการปฏิบัติงานที่ก าหนด (หรือไม่) 

  มีการสื่อสารภายใน (ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) 
เกี่ยวกับข้อมูลสารสนเทศ รวมถึงวัตถุประสงค์และความ
รับผิดชอบ ที่มีต่อการควบคุมภายในซึ่งมีความจ าเป็นใน
การสนับสนุนให้มีการปฏิบัติตามการควบคุมภายในที่
ก าหนด(โดย...........อย่างไร) 

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) มีการสื่อสารกับ
บุคคลภายนอก เก่ียวกับผลกระทบต่อการปฏิบัติตาม
การควบคุมภายในที่ก าหนด กับขั้นตอนการปฏิบัติงาน
ตามภารกิจนั้น (หรือไม่.....โดย.................)  

(ชื่อหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) มีการด าเนินการ
ประเมินผลการปฏิบัติงาน ตามรอบระยะเวลาที่ก าหนด 
เพ่ือให้มั่นใจว่า ได้ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์แนวทางการ
ควบคุมภายใน ภายใต้การก ากับหน่วยงาน (หรือไม่....
โดย....) 
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(๓) 

องค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

(๔) 

ผลการประเมิน / ข้อสรุป 

ความมั่นใจว่าได้มีการปฏิบัติตามองค์ประกอบ     
ของการควบคุมภายใน 

    ๕.๒  หน่วยงานประเมินผลและสื่อสารข้อบกพร่อง 
หรือจุดอ่อนของการควบคุมภายในอย่างทันเวลาต่อ
ฝุายบริหารและผู้ก ากับดูแล เพ่ือให้ผู้รับผิดชอบ
สามารถสั่งการแก้ไขได้อย่างเหมาะสม 

โดยมีการแจ้งเวียนข้อบกพร่อง หรือจุดอ่อนของการ
ควบคุมภายในขั้นตอนการปฏิบัติงานต่อผู้บริหารฯ
หน่วยงานได้ทันเวลา (หรือไม่) สามารถสั่งการแก้ไขได้
อย่างเหมาะสม(หรือไม่) 

ผลการประเมินโดยรวม (๕) 

 (ชื่อส่วนงานย่อย  ชื่อหน่วยงาน) มีการจัดวางระบบการปฏิบัติงานครบทั้ง ๕ องค์ประกอบการ
ควบคุมภายใน ตามหลักเกณฑ์กระทรวงการคลัง มาตรฐานการควบคุมภายในหน่วยงานของรัฐ ได้แก่ 
สภาพแวดล้อมการควบคุม การประเมินความเสี่ยง กิจกรรมการควบคุม สารสนเทศและการสื่อสาร กิจกรรม
การติดตามผล ซึ่งทั้ง ๕ องค์ประกอบมีประสิทธิภาพเพียงพอ ที่จะท าให้การปฏิบัติงานประสพผลส าเร็จตาม
วัตถุประสงค์ได้ มีบางภารกิจงานที่จะต้องด าเนินการติดตามและประเมินระบบควบคุมภายในต่อเนื่องใน
ปีงบประมาณต่อไป อย่างไรก็ตามมีจุดอ่อนที่ (ชื่อส่วนงานย่อย  ชื่อหน่วยงาน) ยังต้องปรับการควบคุมภายใน
ดังนี้ 

๑. ............................................................................................................................. ....................... 

๒. ........................................................................................................ ..................................................... 

ลายมือชื่อ.................................(๖)...................................... 

  (ชื่อหัวหน้าหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย) 

ต าแหน่ง(หัวหน้าหน่วยงาน/ส่วนงานย่อย)......(๗).................     

วันที.่....(๘).....เดือน........................พ.ศ..................... 
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แบบฟอร์มที่ 2 
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แบบฟอร์มที่ 3 
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แบบฟอร์มที่ 4 

 

ภาคผนวก ก 

ตัวอย่างแบบประเมินองค์ประกอบ 

ของการควบคุมภายใน 
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ตัวอย่างแบบประเมินองค์ประกอบของการควบคุมภายใน 

แบบประเมินองค์ประกอบการควบคุมภายใน เป็นเครื่องมือส าหรับการบริหารการควบคุม

ภายในและการประเมินผลการควบคุมภายใน เพ่ือช่วยให้ผู้บริหารและผู้ประเมินพิจารณาตัดสินได้ว่า ระบบ

การควบคุมภายในของหน่วยรับตรวจได้รับการออกแบบอย่างเหมาะสมและเพียงพอ หรือไม่ ควรปรับปรุง

แก้ไขในจุดใด อย่างไร 

แบบประเมินฯ นี้แยกเป็น 5 องค์ประกอบของการควบคุมภายใน ในแต่ละองค์ประกอบ ประกอบ 

ด้วยข้อความภายใต้หัวข้อหลักๆ และหัวข้อย่อยที่เกี่ยวเนื่องกับหัวข้อหลัก ผู้ใช้หรือผู้ประเมินอาจปรับปรุง

แก้ไขเพิ่มเติมข้อความตามความเหมาะสม ช่องว่างใต้หัวข้อ “ความเห็น/ค าอธิบาย” ใช้ส าหรับจดบันทึก

ข้อคิดเห็นหรือค าอธิบายในหัวข้อนั้นๆ 

ข้อคิดเห็นหรือค าอธิบายจะไม่เป็นลักษณะ “ใช่” หรือ “ไม่ใช่” แต่จะสรุปรวมว่าหน่วยงานให้

ความส าคัญหรือปฏิบัติอย่างไรในเรื่องนั้นๆ ซึ่งจะช่วยให้ได้ข้อสรุปเกี่ยวกับการควบคุมภายในของแต่ละ

องค์ประกอบของการควบคุมภายใน    ส่วนที่ว่างตอนท้ายของแต่ละองค์ประกอบการควบคุมภายใน ใช้

ส าหรับบันทึกผลการประเมินโดยทั่วไป และระบุวิธีการที่ควรปฏิบัติ หรือควรพิจารณาองค์ประกอบนั้นๆ และ

ช่องว่างตอนท้ายสุดของแบบประเมินใช้สรุปผลการประเมินการควบคุมภายในโดยรวม 

ในการพิจารณาให้ข้อสรุปผลการประเมินแต่ละองค์ประกอบของการควบคุมภายใน ผู้ประเมิน

ควรใช้วิจารณญาณว่า 

1. ข้อความใต้ข้อต่างๆ ในแบบประเมิน เหมาะสมที่จะน าไปประยุกต์ใช้กับเหตุการณ์ต่างๆ ใน
องค์กรหรือไม่ ถ้าไม่เหมาะสม ควรปรับปรุงแก้ไขเนื้อหาแบบประเมิน ในหัวข้อย่อยนั้นๆ ก่อน 

2. หน่วยที่ได้รับการประเมินมีการปฏิบัติตามท่ีระบุ หรือไม่ อย่างไร 
3. การปฏิบัติจริงมีจุดอ่อนของการควบคุมภายใน หรือไม่ อย่างไร 
4. การปฏิบัติจริงมีผลกระทบต่อการบรรลุวัตถุประสงค์ หรือไม่ อย่างไร 
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

1. สภาพแวดล้อมของการควบคุม 
ผู้ประเมินควรพิจารณาแต่ละปัจจัยที่มีผลกระทบต่อสภาพแวดล้อม

การควบคุมเพ่ือพิจารณาว่า หน่วยรับตรวจ มีสภาพแวดล้อมการ
ควบคุมท่ีดี หรือไม่  

1.1 ปรัชญาและรูปแบบการท างานของผู้บริหาร 

 มีทัศนคติที่ดีและสนับสนุนการปฏิบัติหน้าที่ภายในองค์กร  
รวมทั้งการติดตามผล การตรวจสอบและการประเมินผล 
ทั้งจากการตรวจสอบภายในและการตรวจสอบภายนอก  

 มีทัศนคติที่ เหมาะสมต่ อการรายงานทางการ เงิ น 
งบประมาณ และการด าเนินงาน 

 มีทัศนคติและการปฏิบัติที่เหมาะสมต่อการกระจายอ านาจ 
 มีทัศนคติที่เหมาะสมในการจัดการความเสี่ยงจากการ

วิเคราะห์ความเสี่ยงที่เกี่ยวข้องอย่างรอบคอบ และการ
พิจารณาวิธีการลดหรือปูองกันความเสี่ยง  

 มีความมุ่งมั่นที่จะใช้การบริหารแบบมุ่งผลสัมฤทธิ์ของงาน 
(Performance – Based Management) 

1.2 ความซ่ือสัตย์และจริยธรรม 

 มีข้อก าหนดด้านจริยธรรมและบทลงโทษเป็นลายลักษณ์
อักษร และเวียนให้พนักงานทุกคนลงนามรับทราบเป็น
ครั้งคราว 

 พนักงานทราบและเข้าใจลักษณะของพฤติกรรมที่ยอมรับ
และไม่ยอมรับและบทลงโทษตามข้อก าหนดด้านจริยธรรม 
และแนวทางการปฏิบัติที่ถูกต้อง 

 ฝุายบริหารส่งเสริมและสนับสนุนวัฒนธรรมองค์กรที่มุ่งเน้น
ความส าคัญของความซื่อสัตย์และจริยธรรม 

 ฝุายบริหารมีการด าเนินการตามควรแก่กรณี เมื่อไม่มีการ
ปฏิบัติตามนโยบาย วิธีปฏิบัติ หรือระเบียบปฏิบัติ 

 ฝุายบริหารก าหนดเปูาหมายการด าเนินงานที่เป็นไปได้ 
และไม่สร้างความกดดันให้แก่พนักงานในการปฏิบัติงานให้
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

บรรลุตามเปูาหมายที่เป็นไปไม่ได้ 
 ฝุายบริหารก าหนดสิ่งจูงใจที่ยุติธรรมและจ าเป็นเพ่ือให้

มั่นใจว่าพนักงานจะมีความซื่อสัตย์และถือปฏิบัติตาม
จริยธรรม  

 ฝุายบริหารด าเนินการโดยเร่งด่วนเมื่อมีสัญญาณแจ้งว่า
อาจมีปัญหาเรื่องความซื่อสัตย์และจริยธรรมของพนักงาน
เกิดข้ึน  

1.3 ความรู้ ทักษะและความสามารถของบุคลากร 

 มีการก าหนดระดับความรู้ ทักษะและความสามารถ 
 มีการจัดท าเอกสารค าบรรยายคุณลักษณะงานของแต่ละ

ต าแหน่ง และเป็นปัจจุบัน  
 มีการระบุและแจ้งให้พนักงานทราบเกี่ยวกับความรู้ทักษะ 

และความสามารถที่ต้องการส าหรับการปฏิบัติงาน 
 มีแผนการฝึกอบรมตามความต้องการของพนักงานทั้งหมด

อย่างเหมาะสม 
 การประเมินผลการปฏิบัติงานพิจารณาจากการประเมิน

ปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จของงาน และมีการระบุอย่าง
ชัดเจนในส่วนพนักงานมีผลการปฏิบัติงานดี และส่วนที่
ต้องมีการปรับปรุง 

1.4 โครงสร้างองค์กร  

 มีการจัดโครงสร้างและสายงาน  การบังคับบัญชาที่ชัดเจน
และเหมาะสมกับขนาดและลักษณะการด าเนินงานของ
หน่วยรับตรวจ 

 มีการประเมินผลโครงสร้างเป็นครั้งคราวและปรับเปลี่ยนที่
จ าเป็นให้สอดคล้องกับสถานการณ์ท่ีมีการเปลี่ยนแปลง 

 มีการแสดงแผนภูมิการจัดองค์กรที่ถูกต้องและทันสมัยให้
พนักงานทุกคนทราบ 

1.5 การมอบอ านาจและหน้าที่ความรับผิดชอบ 

 มีการมอบหมายอ านาจและหน้าที่ความรับผิดชอบให้กับ
บุคคลที่เหมาะสมและเป็นไปอย่างถูกต้อง และมีการแจ้ง
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

ให้พนักงานทุกคนทราบ 
 ผู้บริหารมีวิธีการที่มีประสิทธิภาพในการติดตามผลการ

ด าเนินงานที่มอบหมาย 
1.6 นโยบายวิธีบริหารด้านบุคลากร 

 มีการก าหนดมาตรฐานหรือข้อก าหนดในการว่าจ้าง
บุคลากรที่เหมาะสม โดยเน้นถึงการศึกษา ประสบการณ์ 
ความซื่อสัตย์และมีจริยธรรม 

 มีการจัดปฐมนิเทศให้กับพนักงานใหม่ และจัดฝึก  อบรม

พนักงานทุกคนอย่างสม่ าเสมอและต่อเนื่อง 

 การเลื่อนต าแหน่งและอัตราเงินเดือน และการโยกย้าย

ขึ้นอยู่กับการประเมินผลการปฏิบัติงาน 

 การประเมินผลการปฏิบัติงานของพนักงานได้พิจารณา

รวมถึงความซื่อสัตย์และจริยธรรม 

 มีการลงโทษทางวินัยและแก้ไขปัญหา เมื่อมีการไม่ปฏิบัติ

ตามนโยบายหรือข้อก าหนดด้านจริยธรรม 

1.7 กลไกการติดตามการตรวจสอบการปฏิบัติงาน 

 มีคณะกรรมการตรวจสอบหรือคณะกรรมการตรวจสอบ

และประเมินผลภาคราชการ และมีการก ากับดูแล การ

ปฏิบัติงานภายในองค์กรให้เป็นไปตามระบบการควบคุม

ภายในที่ก าหนดอย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอ 

 มีผู้ตรวจสอบภายใน และมีการรายงานผลการตรวจสอบ

ภายในต่อหัวหน้าส่วนราชการ 

1.8 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

สรุป / วิธีการที่ควรปฏิบัติ 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

 

 ชื่อผู้ประเมิน ………………………… 

 ต าแหน่ง ……………………………… 

 วันที่ ............../................/...................... 

2. การประเมินความเสี่ยง 

ก่อนการประเมินความเสี่ยงจะต้องสร้างความชัดเจนเกี่ยวกับ

วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ ก า ร ด า เ นิ น ง า น ทั้ ง ใ น ร ะ ดั บ ห น่ ว ย รั บ ต ร ว จ                  

และระดับกิจกรรม (เช่น แผนงาน หรืองานที่ได้รับมอบหมาย) 

วัตถุประสงค์ของการประเมินองค์ประกอบการควบคุมภายในนี้ 

เพ่ือทราบกระบวนการระบุความเสี่ยง การวิเคราะห์ และการบริหาร

ความเสี่ยงว่า เหมาะสม เพียงพอ หรือไม่  

2.1  วัตถุประสงค์ระดับหน่วยรับตรวจ 

 มีการก าหนดวัตถุประสงค์และเปูาหมายการด าเนินงาน
ของหน่วยงานอย่างชัดเจนและวัดผลได้ 

 มีการเผยแพร่และชี้แจงให้บุคลากรทุกระดับทราบและ
เข้าใจตรงกัน 

2.2 วัตถุประสงค์ระดับกิจกรรม 

 มีการก าหนดวัตถุประสงค์ของการด าเนินงานในระดับ
กิจกรรม และวัตถุประสงค์นี้สอดคล้องและสนับสนุน



31 
 

 

จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

วัตถุประสงค์ระดับหน่วยรับตรวจ 
 วัตถุประสงค์ระดับกิจกรรมชัดเจน ปฏิบัติได้ และวัดผลได้ 
 บุคลากรทุกคนที่เกี่ยวข้องมีส่วนร่วมในการก าหนดและให้

การยอมรับ 

2.3 การระบุปัจจัยเสี่ยง 

 ผู้บริหารทุกระดับมีส่วนร่วมในการระบุและประเมินความ
เสี่ยง  

 มีการระบุและประเมินความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นจากปัจจัย
ภายในและภายนอก  เช่น การปรับลดบุคลากร การใช้
เทคโน โลยี สมั ย ใหม่  การ เกิ ดภั ยธรรมชาติ   การ
เปลี่ยนแปลงทางการเมืองเศรษฐกิจและสังคม เป็นต้น 

2.4 การวิเคราะห์ความเสี่ยง 

 มีการก าหนดเกณฑ์ในการพิจารณาระดับความส าคัญของ
ความเสี่ยง 

 มีการวิ เคราะห์และประเมินระดับความส าคัญหรือ
ผลกระทบของความเสี่ยงและความถี่ที่จะเกิดหรือโอกาสที่
จะเกิดความเสี่ยง 

2.5 การก าหนดวิธีการควบคุมเพื่อป้องกันความเสี่ยง 

 มีการวิเคราะห์สาเหตุของความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้นและ
ก าหนดวิธีการควบคุมเพ่ือปูองกันหรือลดความเสี่ยง 

 มีการพิจารณาความคุ้มค่าของต้นทุนที่จะเกิดขึ้นจากการ
ก าหนดวิธีการควบคุมเพ่ือปูองกันหรือลดความเสี่ยง  

 มีการแจ้งให้บุคลากรทุกคนทราบเกี่ยวกับวิธีการควบคุม
เพ่ือปูองกันหรือลดความเสี่ยง 

 มีการติดตามผลการปฏิบัติตามวิธีการควบคุมที่ก าหนด
เพ่ือปูองกันหรือลดความเสี่ยง 

 2.6 อ่ืนๆ  (โปรดระบุ) 
…………………………………………………………… 
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

สรุป / วิธีการที่ควรปฏิบัติ 

…………………………………………………………… 

   ชื่อผู้ประเมิน ………………………… 

 ต าแหน่ง ……………………………… 

 วันที่ ............../................/...................... 

3. กิจกรรมการควบคุม 
ในการประเมินความเพียงพอของการควบคุมภายในผู้ประเมินควร

พิจารณาว่า มีกิจกรรมการควบคุมที่ส าคัญเหมาะสม เพียงพอ และมี

ประสิทธิผลหรือไม่ 

3.1 กิจกรรมการควบคุมได้ก าหนดขึ้นตามวัตถุประสงค์และผลการ
ประเมินความเสี่ยง 

3.2 บุคลากรทุกคนทราบและเข้าใจวัตถุประสงค์ของกิจกรรมการ
ควบคุม 

3.3 มีการก าหนดขอบเขตอ านาจหน้าที่และวงเงินอนุมัติของ
ผู้บริหารแต่ละระดับไว้อย่างชัดเจนและเป็นลายลักษณ์อักษร 

3.4 มีมาตรการปูองกันและดูแลรักษาทรัพย์สินอย่างรัดกุมและ
เพียงพอ 

3.5 มีการแบ่งแยกหน้าที่การปฏิบัติงานที่ส าคัญหรืองานที่เสี่ยงต่อ
ความเสียหายตั้งแต่ต้นจนจบ เช่น การอนุมัติ การบันทึกบัญชี 
และการดูแลรักษาทรัพย์สิน  

3.6 มีข้อก าหนดเป็นลายลักษณ์อักษร และบทลงโทษกรณีฝุาฝืนใน
เรื่องการมีผลประโยชน์ทับซ้อนโดยอาศัยอ านาจหน้าที่ 

3.7 มีมาตรการติดตามและตรวจสอบให้การด าเนินงานขององค์กร
เป็นไปตามกฎระเบียบ ข้อบังคับ และมติคณะรัฐมนตรี 

3.8 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 
…………………………………………………………… 
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

สรุป / วิธีการที่ควรปฏิบัติ 

…………………………………………………………… 

 

 ชื่อผู้ประเมิน ………………………… 

 ต าแหน่ง ……………………………… 

 วันที่ ............../................/..................... 

 

 

4. สารสนเทศและการสื่อสาร 
การด าเนินการเกี่ยวกับการควบคุมภายในจะต้องมีสารสนเทศที่

เกี่ยวข้องและเชื่อถือได้ ผู้ประเมินควรพิจารณาความเหมาะสมของ

ระบบสารสนเทศและการสื่อสารต่อความต้องการของผู้ใช้ และการ

บรรลุวัตถุประสงค์ของการควบคุมภายใน  

4.1 จัดให้มีระบบสารสนเทศและสายการรายงานส าหรับการ
บริหารและตัดสินใจของฝุายบริหาร 

4.2 มีการจัดท าและรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับการด าเนินงานการเงิน 
และการปฏิ บั ติ ต ามกฎ  ระ เบี ยบ  ข้ อบั ง คั บ  และมติ
คณะรัฐมนตรีไว้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน และเป็นปัจจุบัน 

4.3 มีการจัดเก็บข้อมูล/เอกสารประกอบการจ่ายเงินและการ
บันทึกบัญชีไว้ครบถ้วน สมบูรณ์ และเป็นหมวดหมู่ 

4.4 มีการรายงานข้อมูลที่จ าเป็นทั้งจากภายในและภายนอกให้
ผู้บริหารทุกระดับ 

4.5 มีระบบการติดต่อสื่อสารทั้งภายในและภายนอกอย่างเพียงพอ 
เชื่อถือได้ และทันกาล 

4.6 มีการสื่อสารอย่างชัดเจนให้พนักงานทุกคนทราบและเข้าใจ
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จุดที่ควรประเมิน ความเห็น / ค าอธิบาย 

บทบาทหน้าที่ของตนเกี่ยวกับการควบคุมภายในปัญหาและ
จุดอ่อนของการควบคุมภายในที่เกิดขึ้น และแนวทางการแก้ไข 

4.7 มีกลไกหรือช่องทางให้พนักงานสามารถเสนอข้อคิดเห็น หรือ
ข้อเสนอแนะในการปรับปรุงการด าเนินงานขององค์กร 

4.8 มีการรับฟังและพิจารณาข้อร้องเรียนจากภายนอก อาทิ 
รัฐสภา ประชาชน สื่อมวลชน 

 

4.9 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 
…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

สรุป / วิธีการที่ควรปฏิบัติ 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

 

 ชื่อผู้ประเมิน ………………………… 

 ต าแหน่ง ……………………………… 

 วันที่ ............../................/...................... 
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จุดที่ควรประเมิน ค าอธิบาย/ค าตอบ 

5.  การติดตามประเมินผล 

ผู้ประเมินควรพิจารณาความเหมาะสมของระบบการติดตาม

ประเมินผลการควบคุมภายในขององค์กรในอันจะช่วยให้บรรลุ

วัตถุประสงค์ของการควบคุมภายใน  

5.1 มีการเปรียบเทียบแผนและผลการด าเนินงาน และรายงานให้

ผู้ก ากับดูแลทราบเป็นลายลักษณ์อักษรอย่างต่อเนื่องและ

สม่ าเสมอ 

5.2 กรณีผลการด าเนินงานไม่เป็นไปตามแผน มีการด าเนินการ

แก้ไขอย่างทันกาล 

5.3 มีการก าหนดให้มีการติดตามผลในระหว่างการปฏิบัติงาน

อย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอ  

5.4 มีการติดตามและตรวจสอบการปฏิบัติตามระบบการ

ควบคุมภายในที่ก าหนดไว้อย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอ  

5.5 มีการประเมินผลความเพียงพอและประสิทธิผลของการ

ควบคุมภายใน และประเมินการบรรลุตามวัตถุประสงค์

ขององค์กรในลักษณะการประเมินการควบคุมด้วยตนเอง 

และ/หรือการประเมินการควบคุมอย่างเป็นอิสระ  อย่าง

น้อยปีละหนึ่งครั้ง  

5.6 มีการรายงานผลการประเมินและรายงานการตรวจสอบ

ของผู้ตรวจสอบภายในโดยตรงต่อผู้ก ากับดูแลและ/หรือ

คณะกรรมการตรวจสอบ 

5.7 มีการติดตามผลการแก้ไขข้อบกพร่องที่พบจากการ

ประเมินผลและการตรวจสอบของผู้ตรวจสอบภายใน  
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จุดที่ควรประเมิน ค าอธิบาย/ค าตอบ 

5.8 มีการก าหนดให้ผู้บริหารต้องรายงานต่อผู้ก ากับดูแลทันที 

ในกรณีที่มีการทุจริตหรือสงสัยว่ามีการทุจริต มีการไม่

ปฏิบัติตามกฎ ระเบียบ ข้อบังคับ และมติคณะรัฐมนตรี 

และมีการกระท าอ่ืนที่อาจมีผลกระทบต่อองค์กรอย่างมี

นัยส าคัญ 

 

5.9 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

สรุป / วิธีการที่ควรปฏิบัติ 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

…………………………………………………………… 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………….  

ต าแหน่ง ………………………… 

วันที่ ............../................/............. 

 



37 

แบบฟอร์มที่ 5 

 

ภาคผนวก ข 

ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายในและค าแนะน าการใช้แบบสอบถาม 

วัตถุประสงค ์
แบบสอบถามการควบคุมภายในนี้จัดท าขึ้นเพ่ือให้ทราบความเสี่ยงทั่วไปที่มีผลกระทบต่อการ

บรรลุวัตถุประสงค์ของการควบคุมภายใน และใช้ประเมินความเพียงพอของระบบการควบคุมภายใน เพ่ือการ

ปรับปรุงแก้ไขต่อไป 

แบบสอบถาม 

แบบสอบถามมี 4 ชุด คือ 

ชุดที่ 1 แบบสอบถามด้านการบริหาร ส าหรับสอบถามผู้บริหารที่รับผิดชอบด้านบริหาร 

ชุดที่ 2 แบบสอบถามด้านการเงิน  ส าหรับสอบถามผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบด้าน

การเงิน 

ชุดที่ 3 แบบสอบถามด้านการผลิต ส าหรับสอบถามผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบด้าน

การผลิต 

ชุดที่ 4 แบบสอบถามด้านอื่นๆ ส าหรับสอบถามผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบด้านบุคลากร 

ด้านระบบสารสนเทศและด้านพัสดุ 

แบบสอบถามทั้ง 4 ชุด เป็นเพียงตัวอย่าง ผู้ใช้สามารถปรับปรุงแก้ไขได้ตามความเหมาะสม 

การใช้แบบสอบถาม 

1. ผู้ประเมินเป็นผู้ถามตามแบบสอบถาม ถ้ามีการปฏิบัติตามค าถามแสดงถึงการควบคุม
ภายในที่ดีให้กรอกเครื่องหมาย “” ในช่อง “มี/ใช่”  ถ้าไม่มีการปฏิบัติตามที่ถามให้กรอกเครื่องหมาย 
“” ในช่อง “ไม่มี/ไม่ใช่”  ถ้าไม่มีกิจกรรมที่เกี่ยวกับเรื่องที่ถามให้กรอกในช่อง “ไม่มี/ไม่ใช่”  โดยใช้
อักษร NA ซึ่งย่อมาจาก Not Applicable และหมายเหตุว่า  ไม่มีเรื่องท่ีเกี่ยวกับค าถาม 

2. ค าตอบว่า “ไม่มี/ไม่ใช่” หมายถึง มิได้ปฏิบัติตามค าถาม แสดงถึงจุดอ่อนของระบบการควบคุม 
ภายใน ผู้ประเมินควรทดสอบและหาสาเหตุ และพิจารณาว่ามีการควบคุมอ่ืนทดแทนหรือไม่ 

จากค าตอบที่ได้รับ ผู้สอบทานหรือผู้ประเมินควรสังเกตการณ์การปฏิบัติงานจริง  การ

วิเคราะห์เอกสารหลักฐาน หรือค าตอบของผู้ที่มีความรู้ในเรื่องที่ถามและเชื่อถือได้ เพ่ือสรุปค าตอบและ

อธิบายวิธีปฏิบัติในแต่ละข้อของค าถามในช่อง “ค าอธิบาย/ค าตอบ” เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้องที่จะน ามา

ประเมินความเพียงพอของระบบการควบคุมภายใน 

3. จากข้อมูลในช่อง “ค าอธิบาย/ค าตอบ” จะน ามาพิจารณาประเมินความเพียงพอของ
ระบบการควบคุมภายในของแต่ละด้านและแต่ละเรื่องในด้านนั้นๆ  
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ชุดที่ 1 ด้านการบริหาร 

 

ผู้ที่จะตอบแบบสอบถามด้านนี้ได้ดีท่ีสุด คือ ผู้บริหารที่รับผิดชอบด้านการบริหารของหน่วยรับตรวจ 

การสรุปค าถามค าตอบในช่อง “ค าอธิบาย/ค าตอบ” จะน าข้อมูลจากการสังเกตการณ์การปฏิบัติงาน การ

วิเคราะห์เอกสารหลักฐาน และการสัมภาษณ์ผู้มีความรู้ในเรื่องที่สอบถาม 

แบบสอบถามดา้นการบริหาร ประกอบด้วยเรื่องต่าง ๆ ดังนี้ 

1. ภารกิจ 

1.1 วัตถุประสงค์หลัก 

1.2 การวางแผน 

1.3 การติดตามผล 

2. กระบวนการปฏิบัติงาน 

2.1 ประสิทธิผล 

2.2 ประสิทธิภาพ 

3. การใช้ทรัพยากร 

3.1 การจัดสรรทรัพยากร 

3.2 ประสิทธิผลของการใช้ทรัพยากร 

4. สภาพแวดล้อมของการด าเนินงาน 

4.1 การปฏิบัติตามกฎ  ระเบียบและข้อบังคับ 

4.2 ความสอดคล้องกับสภาพแวดล้อมการด าเนินงาน 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ด้านการบริหาร 

ค าถาม 
มี 
/ 
ใช่ 

ไม่มี / 
ไม่ใช่ 

ค าอธิบาย 
/ ค าตอบ 

1. ภารกิจ 

1.1 วัตถุประสงค์หลัก 

 หน่วยรับตรวจมีการก าหนดภารกิจเป็นลายลักษณ์อักษร 

 ภารกิจที่ก าหนดมีความชัดเจน กะทัดรัด และเข้าใจง่าย  สอดคล้องกับ

ภารกิจขององค์กรที่ก ากับดูแล (อาทิ กระทรวง ทบวง กรม จังหวัด) เป็นไป

ตามกฎหมาย ระเบียบข้อบังคับท่ีเกี่ยวข้องหรือไม่ 

 มีการประกาศให้บุคลากรของหน่วยรับตรวจทุกคนทราบภารกิจขององค์กร

หรือไม่ 

 ฝุายบริหารมีการก าหนดวัตถุประสงค์และเปูาหมายการด าเนินงานของหน่วย

รับตรวจหรือไม่ 

 วัตถุประสงค์และเปูาหมายการด าเนินงานท่ีก าหนดสอดคล้องกับภารกิจและ

สามารถวัดผลส าเร็จได้หรือไม่ 

 วัตถุประสงค์การด าเนินงานมีการแบ่งออกเป็นวัตถุประสงค์ย่อยในระดับ

กิจกรรม หรือส่วนงานย่อยหรือไม่  

 มีการก าหนดวิธีการ เพื่อให้บุคลากรเข้าใจในงานที่ปฏิบัติว่าจะช่วยให้บรรลุ

วัตถุประสงค์ของการด าเนินงานของ       ส่วนงานย่อย ที่เขาปฏิบัติงาน และ

บรรลุวัตถุประสงค์ตามภารกิจขององค์กรหรือไม่ 

1.2  การวางแผน 

 ฝุายบริหารมีการจัดท าแผนเพื่อให้บรรลุตามวัตถุประสงค์และเปูาหมายการ

ด าเนินงานท่ีก าหนดหรือไม่ 

 แผนที่จัดท ามีการก าหนดวัตถุประสงค์ เปูาหมาย วิธีการด าเนินงาน 

งบประมาณ อัตราก าลังและระยะเวลาด าเนินงานไว้อย่างชัดเจนหรือไม่  
 มีการสื่อสารให้กับบุคลากรที่รับผิดชอบปฏิบัติตามแผนทราบหรือไม่ 
 มีการมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบในการด าเนินการตามแผนให้แก่

เจ้าหน้าท่ีหรือไม่ 

1.3 การติดตามผล  
 มีการประเมินความคืบหน้าของการบรรลุวัตถุประสงค์การด าเนินงานของ

องค์กร    เป็นครั้งคราวหรือไม่ อย่างไร 
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ค าถาม 
มี 
/ 
ใช่ 

ไม่มี / 
ไม่ใช่ 

ค าอธิบาย 
/ ค าตอบ 

 การประเมินความคืบหน้าได้รวมการเปรียบ เทียบผลการใช้จ่ายเงินจริงกับ

งบประมาณและสาเหตุของความแตกต่างของจ านวนเงินที่ใช้จ่ายจริงกับ

งบประมาณหรือไม่ 

 การประเมินความคืบหน้ามีการด าเนินการในช่วงเวลาและความถี่ท่ีเหมาะสม

หรือไม่ 

 มีการแจ้งผลการประเมินให้บุคลากรที่รับผิดชอบทราบและแก้ไขปรับปรุง

การด าเนินงานหรือไม่ 

 บุคลากรที่รับผิดชอบได้ร้องขอให้มีการทบทวนหรือปรับปรุงวัตถุประสงค์การ

ด าเนินงานแผนและกระบวนการด าเนินงานหรือไม่ 

2. กระบวนการปฏิบัติงาน 

2.1 ประสิทธิผล  

 กระบวนการปฏิบัติงานที่ส าคัญในการด าเนินงานตามภารกิจได้รับการ

พิจารณาและก าหนดโดยฝุายบริหารหรือไม่ 

 ฝุายบริหารมีการติดตามผลเกี่ยวกับประสิทธิ ผลของกระบวนการปฏิบัติงานหรือไม่ 

 ในช่วง 2 – 3 ปี ที่ผ่านมามีการประเมินผลการด าเนินงานในระดับผลผลิต 

(Output)  หรือผลลัพธ์ (Outcome) ขององค์กรว่าบรรลุตามวัตถุประสงค์

และเปูาหมายที่ก าหนด หรือไม่ 

 ข้อเสนอแนะจากมาตรการปรับปรุงประสิทธิผลของการด าเนินงานได้มีการ

น าไปปฏิบัติและจัดท าเป็นเอกสารในรูปแบบที่สามารถแก้ไขปรับปรุงได้ง่าย

และเป็นปัจจุบันหรือไม่ 

2.2 ประสิทธิภาพ  

 มีการค านวณและเปรียบเทียบต้นทุนของการด าเนินงานกับผลผลิตหรือ

ผลลัพธ์ว่ามีประสิทธิภาพหรือไม่ 

 มีการเปรียบเทียบประสิทธิภาพดังกล่าวกับองค์กรอื่นที่มีลักษณะการ

ด าเนินงานเช่นเดียวกัน หรือไม่ 

 ข้อเสนอแนะได้น ามาปรับปรุงแก้ไขทันต่อเหตุการณ์และมีการด าเนินงาน

อย่างเหมาะสมหรือไม่ 
3. การใช้ทรัพยากร 

3.1 การจัดสรรทรัพยากร 
 ทรัพยากรที่มีอยู่ภายในองค์กรได้รับการจัดสรรให้กับกระบวนการด าเนินงาน
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ค าถาม 
มี 
/ 
ใช่ 

ไม่มี / 
ไม่ใช่ 

ค าอธิบาย 
/ ค าตอบ 

ทั้งหมดหรือไม่ 
 ทรัพยากรที่มีการใช้ประโยชน์น้อยได้รับการแก้ไขปรับปรุงให้ดีขึ้นหรือไม่ 
 มีการจัดล าดับความส าคัญของวัตถุประสงค์การด าเนินงานหรือไม่  
 การจัดสรรทรัพยากรได้ถือปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอเพื่อให้องค์กรบรรลุผลที่ดี

ที่สุดในด้านประสิทธิผลกับประสิทธิภาพหรือไม่ 

3.2 ประสิทธิผลของการใช้ทรัพยากร  
 คุณลักษณะเฉพาะต าแหน่ง ของต าแหน่งที่ส าคัญ มีการก าหนดหน้าที่ไว้

ชัดเจนและปฏิบัติงานตามที่ก าหนดหรือไม่  
 มีคู่มือแสดงการใช้อุปกรณ์ เครื่องมือระบบสารสนเทศ และการบริหารเงิน

งบประมาณหรือไม่ 
 มีการก าหนดวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดสรรทรัพยากรแต่ละประเภท เพื่อ

สนับสนุนการบรรลุวัตถุประสงค์ของการด าเนินงานหรือไม่ 
 กรณีการด าเนินงานต่ ากว่าระดับที่ก าหนด มีการปฏิบัติที่เหมาะสม เพื่อ

ปรับปรุงการด าเนินงานหรือไม่ 
 บุคลากรยอมรับมาตรฐานการปฏิบัติงานที่ก าหนดว่าจะต้องปฏิบัติได้ใน

ระดับที่ก าหนดหรือสูงกว่าหรือไม่ 
 มีแผนการฝึกอบรมที่ เพียงพอส าหรับบุคลากร ในการฝึกฝนทักษะและ

ความสามารถที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติงานหรือไม่ 
 มีแผนการจูงใจให้บุคลากรพัฒนาทักษะและความสามารถของตนเองหรือไม่ 

4. สภาพแวดล้อมของการด าเนินงาน 

4.1 การปฏิบัติตามกฎ ระเบียบและข้อบังคับ 
 มีการระบุกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับและมาตรฐานที่ส าคัญและจ าเป็นต่อ

การด าเนินงานหรือไม่ 
 มีการก าหนดวิธีการปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ และมาตรฐานที่

ก าหนดหรือไม่ 
 มีกลไกการติดตามการปฏิบัติตามกฎหมาย ระเบียบ ข้อบังคับ และ

มาตรฐานหรือไม่ 

4.2 ความสอดคล้องกับสภาพแวดล้อมการด าเนินงาน  
 มีการระบุปัจจัยภายนอกที่มีผลกระทบที่มีนัยส าคัญต่อการด าเนินงานใน

อนาคตขององค์กรหรือไม่ (เช่น แนวโน้มการเปลี่ยนแปลงด้านเศรษฐกิจ ด้าน
เทคโนโลยี และการออกกฎระเบียบใหม่ๆ) 

 มีการติดตามผลและวางแผนปูองกันหรือลดผลกระทบที่จะเกิดขึ้นจากปัจจัย
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ค าถาม 
มี 
/ 
ใช่ 

ไม่มี / 
ไม่ใช่ 

ค าอธิบาย 
/ ค าตอบ 

ภายนอกหรือไม่ 
 

สรุป : การควบคุมด้านการบริหาร 

...........(จากข้อ 1 - 4 มีการควบคุมที่เพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่า การด าเนินงานด้านการบริหารเป็นไปตาม

ภารกิจ กระบวนการปฏิบัติงานและการใช้ทรัพยากรและสภาพแวดล้อมของการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพและ

ประสิทธิผลหรือไม่)....... 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ชุดที่ 2  ด้านการเงิน 

 

แบบสอบถามนี้จะช่วยให้ทราบข้อมูลเกี่ยวกับ ความน่าเชื่อถือของข้อมูลการเงิน และรายงาน

การเงิน ผู้ที่สามารถตอบแบบสอบถามชุดที่ 2 ได้ดีที่สุด คือ ผู้บริหารระดับกลาง หรือกลุ่มผู้บริหารจัดการที่

คุ้นเคยกับการด าเนินงานด้านการเงินของหน่วยรับตรวจ 

แบบสอบถามด้านการเงิน ประกอบด้วย 

1. เงินสดและเงินฝากธนาคาร 
1.1    การรับเงิน 

1.2 การเบิกจ่ายเงิน 

1.3  เงินสดในมือ 

1.4  การน าเงินส่งคลัง 

1.5  การบันทึกบัญชี 

1.6  เงินทดรอง 

2. ทรัพย์สิน 
2.1 ความเหมาะสมของการใช้ 

2.2 การดูแลรักษาทรัพย์สิน 

2.3 การบัญชีทรัพย์สิน 

3. รายงานการเงิน 
3.1 ข้อมูลการเงิน 

3.2 รายงานการเงิน 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ด้านการเงิน 

ค าถาม มี / 

ใช่ 

ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

1. เงินสดและเงินฝากธนาคาร 

1.1 การรับเงิน  

 มีการแบ่งแยกหน้าท่ีด้านการรับเงิน มิให้บุคคล

ใดบุคคลหนึ่งมีหน้าที่รับผิดชอบมากกว่าหนึ่ง

ลักษณะงานต่อไปนี้ 

– การอนุมัติการรับเงินสด 

– การเก็บรักษาเงินสด 

– การบันทึกบัญชีเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

– การกระทบยอดเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

 มีการก าหนดแนวทางปฏิบัติในการรับส่งเงิน

ระหว่างบุคคลและหน่วยงานเป็นลายลักษณ์อักษร

หรือไม่ 

 การรับส่งเงินมีเอกสารหลักฐานสนับสนุนครบถ้วน

และถูกต้องหรือไม่ 

 การรับเงินโดยการโอนผ่านระบบอิเล็กทรอนิกส์ มีการ

ยืนยันเป็นลายลักษณ์อักษรโดยระบุช่ือผู้จ่ายเงิน

และจ านวนเงิน และวัตถุประสงค์การจ่าย

หรือไม่ 

 มีการก าหนดข้อห้ามมิให้น าเช็คที่รับไปขึ้นเงินสด

หรือไม่ 

 มีการบันทึกบัญชีแยกรายการรับที่เป็นเงินสดกับ

รับเป็นเช็คหรือไม่ 

 มีการก าหนดให้ผู้ช าระด้วยเช็คธนาคารระบุสั่งจ่าย

ในนามหน่วยรับตรวจและขีดคร่อมเช็คหรือไม่ 

อย่างไร 

 มีการตรวจสอบความถูกต้องและเช่ือถือได้ของเช็ค

ก่อนรับหรือไม่ 

 เงินสดที่ได้รับมีการบันทึกบัญชีภายในวันที่ได้รับ
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ค าถาม มี / 

ใช่ 

ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

เงินนั้นหรือไม่ 

 มีการออกใบเสร็จรับเงินส าหรับการรับเงินทุก

ครั้งหรือไม่ 

 ใบเสร็จรับเงินมีการพิมพ์หมายเลขก ากับเล่ม

และใบเสร็จรับเงินเรียงกันไปทุกฉบับหรือไม่ 

 มีการจัดท าทะเบียนคุมใบเสร็จรับเงินหรือไม่ 

 มีการสรุปยอดเงินท่ีได้รับทุกวันเมื่อสิ้นเวลารับ

เงินหรือไม่ 

 มีการตรวจสอบจ านวนเงินที่รับกับหลักฐาน

การรับและรายการที่บันทึกไว้ในบัญชีทุกสิ้นวัน

หรือไม่ 

1.2 การเบิกจ่ายเงิน  

 มีการแบ่งแยกหน้าที่ด้านการเบิกจ่ายเงิน มิให้

บุคคลใดบุคคลหนึ่งมีหน้าที่รับผิดชอบมากกว่า

หนึ่งลักษณะงาน ต่อไปนี้ 

– การอนุมัติการจ่ายเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

– การเก็บรักษาเงินสด 

– การบันทึกบัญชีเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

– การกระทบยอดเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

 มีการก าหนดระเบียบเกี่ยวกับการอนุมัติเบิก

จ่ายเงินอย่างชัดเจนหรือไม่ 

 การเบิกจ่ าย เ งินมี ใบส าคัญหรือ เอกสาร

หลักฐานประกอบที่มีการอนุมัติอย่างถูกต้อง

หรือไม่ 

 มีการตรวจสอบรายการจ่ายเงินที่บันทึกไว้ใน

บัญชีกับหลักฐานการจ่ายทุกสิ้นวันหรือไม่ 

 มีการก าหนดวงเงินและผู้มีอ านาจอนุมัติการ

จ่ายเงินหรือไม่ 

 มีมาตรการปูองกันและเก็บรักษาสมุดเช็ค

ธนาคาร ท่ียังไม่ได้ใช้และตรายางช่ือผู้มีอ านาจ
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ค าถาม มี / 

ใช่ 

ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

ลงนามหรือไม่ 

 มีการก าหนดให้ผู้มีอ านาจมากกว่าหนึ่งคน

ร่วมกันลงนามในเช็คท่ีสั่งจ่ายหรือไม่ 

 มีการตรวจสอบเอกสารหลักฐานประกอบการ

เบิกจ่ายก่อนการลงนามในเช็คสั่งจ่ายหรือไม่ 

 เช็คท่ีลงนามแล้วมีการส่งให้เจ้าหน้าที่อื่นที่มิใช่

เป็นผู้จัดเตรียมเช็ค เพื่อช าระให้แก่เจ้าหนี้

หรือไม่ 
 มีการก าหนดให้การจ่ายเงินโดยการโอนผ่าน

ระบบอิเล็กทรอนิกส์ต้องได้รับอนุมัติจาก
หัวหน้าส่วนราชการหรือไม่ 

 มีการเขียนหรือประทับตรายางว่า “ช าระเงิน

แล้ว” ไว้ในใบส าคัญจ่ายและหลักฐานการจ่าย

ที่ช าระเงินแล้วหรือไม่ 

1.3 เงินสดในมือ  

 มีการเก็บรักษาเงินสดไว้อย่างปลอดภัยหรือไม่ 

 มีการน าเงินสดที่ได้รับ  ฝากธนาคารภายใน

วันท่ีได้รับเงิน หรือ วันท าการถัดไปหรือไม่ 

 การเปิดบัญชีเ งินฝากธนาคารเป็นไปตาม

ระเบียบที่ก าหนดและได้รับอนุมัติจากหัวหน้า

ส่วนราชการหรือไม่ 

 บัญชีเงินฝากธนาคารเปิดในนามของหน่วยรับ

ตรวจหรือไม่ 

 มีการตรวจรับเงินสดคงเหลือเป็นครั้งคราวหรือไม่ 

1.4 การน าเงินส่งคลัง 

 มีการน าเงินส่งคลังโดยวิธีการที่ปลอดภัยและ

ภายในระยะเวลาตามที่กฎหมายก าหนด

หรือไม่ 

 การน าเงินส่งคลังมีการสอบยันความถูกต้อง

ระหว่างผู้ส่งกับผู้รับหรือไม่ 
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ค าถาม มี / 

ใช่ 

ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

1.5 การบันทึกบัญชี 

 มีการบันทึกเงินที่ได้รับในบัญชีเงินสดภายใน

วันท่ีได้รับเงินนั้น หรือวันท าการถัดไปหรือไม่ 

 มีการบันทึกเงินที่น าฝากธนาคารในบัญชีเงิน

ฝากธนาคารภายในวันท่ีน าฝากหรือไม่ 

 มีการกระทบยอดเงินฝากธนาคารทุกสิ้นเดือน

หรือไม่ 

 มีการบันทึกการจ่ายเงินในบัญชีเงินสด หรือมี

บัญชีเงินฝากธนาคารภายในวันที่จ่ายเงินนั้น

หรือไม่ 

 มีการบันทึกบัญชีเงินฝากคลังทันทีที่มีการ

น าส่งคลังหรือไม่ 

1.6 เงินทดรอง  

 การเก็บรักษาเงินทดรองคงเหลือเป็นไปตาม

ระเบียบที่ก าหนดหรือไม่ 

 มีการก าหนดวิธีปฏิบัติในการใช้จ่ายเงินทดรอง

ไว้อย่างชัดเจนหรือไม่ 

 การเบิกชดใช้เงินทดรองเป็นไปตามค่าใช้จ่ายที่

เกิดขึ้นจริงหรือไม่ 

 มีการตรวจนับเงินทดรองคงเหลือเป็นครัง้คราว

หรือไม่ 

 มีการกระทบยอดเงินทดรองทุกสิ้นเดือน

หรือไม่ 

 มีการติดตามผลเพื่อค้นหาและด าเนินการ

ยกเลิกเงินทดรองที่ไม่เคลื่อนไหวหรือไม่ 
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สรุป : การควบคุมเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

...........(จากข้อ 1.1 - 1.6 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าการรับจ่ายเงินสดและเงินฝากธนาคาร 

เงินทดรองเป็นไปอย่างถูกต้องตรงตามระเบียบที่ก าหนด บันทึกบัญชีถูกต้องครบถ้วนและสม่ าเสมอหรือไม่).................. 

 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

2. ทรัพย์สิน  

2.1 ความเหมาะสมของการใช้  

 มีการแบ่งแยกหน้าที่มิให้บุคคลใดบุคคลหนึ่งมี

หน้าที่รับผิดชอบมากกว่าหนึ่งลักษณะงาน 

ต่อไปนี ้

– การอนุมัติซื้อ โอน หรือจ าหน่ายทรัพย์สิน 

– การใช้ทรัพย์สิน 

– การบันทึกบัญชีทรัพย์สิน 

– การแก้ไขและกระทบยอดคงเหลือของ

ทรัพย์สิน 

 การซื้อและเช่าทรัพย์สินเป็นไปตามระเบียบ

ที่ก าหนดหรือไม่ 

 มีการก าหนดวัตถุประสงค์ของการ ใ ช้

ทรัพย์สินไว้อย่างชัดเจนหรือไม่ 

 การใช้ทรัพย์สินที่มีความส าคัญหรือมูลค่าสูง

ได้มีการก าหนดให้เฉพาะผู้ได้รับอนุญาต

เท่านั้นท่ีจะใช้ได้ 

 มีการฝึกอบรมวิธีการใช้ที่ถูกต้องให้แก่ผู้ ใช้

ทรัพย์สินหรือไม่ 

2.2 การดูแลรักษาทรัพย์สิน  

 มีการก าหนดมาตรการปูองกันและรักษา

ทรัพย์สินที่ส าคัญ หรือมีมูลค่าสูงมิให้สูญหาย

หรือเสียหายหรือไม่ 

 มีการติดหรือ เขียนหมายเลขรหัสหรื อ

หมายเลขครุภัณฑ์ไว้ที่ทรัพย์สินทุกรายการ

หรือไม่ 

 มีการมอบหมายผู้รับผิดชอบในการดูแล

รักษาทรัพย์สินหรือไม่ 

 มีการบ ารุงรักษาทรัพย์สินตามระยะเวลาที่

ก าหนดหรือไม่ 

 มีการจัดเก็บข้อมูลและเอกสารการประกัน
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

ทรัพย์สินไว้อย่างเหมาะสมหรือไม่ 

2.3 การบัญชีทรัพย์สิน  

 บัญชีหรือทะเบียนทรัพย์สินมีรายละเอียด 

หมายเลข รหัส รายการ สถานที่ใช้ หรือ

สถานท่ีเก็บรักษา และราคาทุกสิ้นปีหรือไม่ 

 มีการตรวจนับทรัพย์สินประจ าปีหรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานผลการตรวจนับทรัพย์สิน

เปรียบเทียบยอดจากการตรวจนับกับ

ทะเบียนคุมและ/หรือบัญชีทรัพย์สินหรือไม่ 
 

    

สรุป : การควบคุมทรัพย์สิน 

...........(จากข้อ 2.1- 2.3 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจทรัพย์สินท้ังหมดมีอยู่ครบถ้วน และได้รับการ

ดูแลรักษา รวมทั้งบันทึกบัญชีอย่างถูกต้องและครบถ้วนหรือไม่)....................... 

 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

3. รายงานการเงิน  

3.1 ข้อมูลการเงิน 

 บัญชีแยกประเภทมีการบันทึกรายการ

ถูกต้องและครบถ้วนหรือไม่ 

 สามารถติดตามตรวจสอบรายการจาก

เอกสารประกอบรายการ หรือเอกสาร

เบื้องต้นไปยังบัญชีแยกประเภทหรือไม่ 

 มีการกระทบยอดบัญชีย่อยกับบัญชีคุมหรือ

บั ญ ชี แ ย ก ป ร ะ เ ภ ท มี บั ญ ชี ย่ อ ย  ห รื อ

รายละเอียดประกอบหรือไม่ 

 นโยบายการบัญชีเป็นไปตามกฎหมายหรือ

ระเบียบหลักเกณฑ์ที่ก าหนดหรือไม่ 

 มีการสอบทานหรือตรวจสอบการบันทึก

บัญชีเป็นครั้งคราวหรือไม่ 

 มีการฝึกอบรมอย่างเพียงพอให้แก่เจ้าหน้าที่

การเงินและการบัญชีหรือไม่ 

3.2 รายงานการเงิน 

 รายงานทางการเงินจัดท าขึ้นตามระยะเวลา

ที่ก าหนดหรือไม่ 

 มีการสอบทานและให้ความเห็นชอบรายงาน

ทางการเงินโดยผู้มีอ านาจหรือไม่ 

 มีการประเมินประโยชน์จากรายงานการเงิน

เป็นครั้งคราวหรือไม่ 

 

  

    

สรุป : การควบคุมรายงานการเงิน 

...................(จากข้อ 3.1 และ 3.2 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าข้อมูลในรายงานการเงินท่ีจัดท ามี

ความถูกต้อง เช่ือถือได้และมีประโยชน์หรือไม่).......................... 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ชุดที่ 3 ด้านการผลิต 

แบบสอบถามนี้จะช่วยให้ทราบถึงกระบวนการแปรสภาพปัจจัยการผลิตให้เป็นสินค้ามาตรฐาน

ตามท่ีต้องการให้มีประสิทธิภาพ เพ่ือให้ถึงมือลูกค้าด้วยความพึงพอใจสูงสุด ผู้ที่สามารถตอบแบบสอบถามชุด

นี้ได้ดีท่ีสุด คือ ผู้บริหารระดับกลาง หรือผู้บริหารจัดการเก่ียวกับการผลิตที่รับผิดชอบเกี่ยวกับการวางแผน การ

ด าเนินการผลิตและการบริหารคลังสินค้า  

แบบสอบถามด้านการผลิต ประกอบด้วย  

1. การวางแผนการผลิต 

2. การด าเนินการผลิต  

3. การบริหารคลังสินค้า 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ด้านการผลิต 

ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

1. การวางแผนการผลิต 

 มีการวางแผนการผลิตให้สอดคล้องกับแผนการขาย

หรือไม่  

 มีการก าหนดมาตรฐานต่ า งๆ  ขึ้น ใ ช้  เ ช่น 

มาตรฐานการปฏิบัติงาน ปริมาณการใช้วัตถุดิบ 

หรือวัสดุสิ้นเปลืองต่อหน่วยสินค้าที่ผลิต หรือไม่ 

 การประมาณการใช้ปัจจัยการผลิตต่างๆ สอดคล้อง

กับแผนการผลิตและมาตรฐานที่ก าหนดไว้หรือไม่ 

 การจัดอัตราก าลังสอดคล้องกับแผนการผลิต

และลักษณะการปฏิบัติงาน  

2. การด าเนินการผลิต  

 มีการก าหนดอ านาจในการสั่งผลิตหรือไม่ 

 มีการจัดท าใบเบิกวัสดุซึ่งมีการอนุมัติถูกต้อง 

และตรงกับรายการผลิตเพื่อเป็นหลักฐานและ

ข้อมูลในการบันทึกต้นทุนการผลิตหรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานผลแตกต่างระหว่างต้นทุน       

ที่เกิดขึ้นจริง กับต้นทุนการผลิตหรือไม่ 

 มีการก าหนดมาตรฐานของสินค้า และตรวจสอบ

กับการผลิตจริงอย่างสม่ าเสมอหรือไม่ 

 มีการตรวจสอบคุณภาพของสินค้าตามมาตรฐาน

ก่อนรับผลผลิตหรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานสินค้าท่ีไมไ่ด้มาตรฐาน พร้อม

การวิเคราะห์สาเหตุ 

 มีการบริหารวัสดุคงคลัง เช่น วัตถุดิบ อะไหล่ 

และวัสดุอื่น ให้มีปริมาณพอเหมาะอยู่เสมอด้วย

วิธีการที่เหมาะสม 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

 

3. การบริหารคลังสินค้า 

 มีการแบ่งแยกหน้าที่และความรับผิดชอบกัน

อย่างชัดเจนระหว่างการรับสินค้า การส่งสินค้า 

การผลิต และการบันทึกบัญชี 

 การรับจ่ายสินค้าเข้าหรือออกจากคลัง มีเอกสาร

การอนุมัติโดยผู้มีอ านาจ ทุกครั้งหรือไม่ 

 มีนโยบายการตรวจนับสินค้าคงเหลืออยู่เป็น

ประจ าและสม่ าเสมอ 

 มีการท ารายละเอียดกระทบยอดระหว่างผลที่ได้

จากการตรวจนับกับบัญชีคุมสินค้า และมีการ

อนุมัติโดยผู้รับผิดชอบการปรับปรุงบัญชี 

 มีมาตรการในการตรวจสอบสินค้าที่เคลื่อนไหว 

สินค้าท่ีล้าสมัยและสินค้าขาดบัญชี 

 มีการจัดท าประกันภัยให้ครอบคลุมมูลค่าของ

สินค้าท่ีอยู่ในคลัง 
 

    

สรุป :  การควบคุมด้านการผลิต  

.............(จากข้อ 1 – 3 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าการผลิตมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ

เป็นไปด้วยความประหยัด หรือไม่) ................ 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ชุดที่ 4  ด้านอ่ืนๆ 

แบบสอบถามนี้เหมาะส าหรับผู้ตอบแบบสอบถามที่เป็นผู้บริหารระดับผู้จัดการหรือกลุ่มผู้บริหารซึ่งคุ้นเคย

เกี่ยวกับการบริหารบุคลากร ระบบสารสนเทศและการบริหารพัสดุของหน่วยรับตรวจ ข้อสรุปค าตอบจะต้องมาจากการ

สังเกตการณ์ การวิเคราะห์ และการสัมภาษณ์ผู้มีความรู้ในเรื่องนี้ 

แบบสอบถามด้านอ่ืนๆ ประกอบด้วย 

1. การบริหารบุคลากร 
1.1 การสรรหา 

1.2 ค่าตอบแทน 

1.3 หน้าที่ความรับผิดชอบ 

1.4 การฝึกอบรม 

1.5 การปฏิบัติงานของบุคลากร 

1.6 การสื่อสาร 

2. ระบบสารสนเทศ 
2.1 อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ 

2.2 การปูองกันดูแลรักษาสารสนเทศ 

2.3 ประโยชน์ของสารสนเทศ 

3. การบริหารพัสดุ 
3.1 เรื่องท่ัวไป 

3.2 การก าหนดความต้องการ 

3.3 การจัดหา 

3.4 การตรวจรับและการช าระเงิน 

3.5 การควบคุมและการแจกจ่าย 

3.6 การบ ารุงรักษา 

3.7 การจ าหน่ายพัสดุ  
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ตัวอย่างแบบสอบถามการควบคุมภายใน 

ด้านอ่ืน ๆ 

ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

1. การบริหารบุคลากร 
1.1 การสรรหา  

 ฝุ า ย บริ ห า รมี ก า ร ก า ห นดทั กษะ แล ะ
ความสามารถที่จ าเป็นของต าแหน่งงาน
ส าคัญไว้อย่างชัดเจนหรือไม่ 

 การสอบคัดเลือกบุคลากรเพื่อบรรจแุต่งตั้ง มี
การทดสอบทักษะและความสามารถตามที่
ก าหนดไว้ของแต่ละต าแหน่งงานหรือไม่ 

 มีการเผยแพร่ข้อมูลอย่างทั่วถึงในการรับ
สมัครบุคลากรหรือไม่ 

 มีการก าหนดกระบวนการคัดเลือก เพื่อให้ได้
บุคลากรที่เหมาะสมกับต าแหน่งงานที่สุด
หรือไม่ 

1.2  ค่าตอบแทน  

 มี ก า ร จั ดท า แนวทา งกา รปฏิ บั ติ เ รื่ อ ง
ค่าตอบแทนหรือไม่ 

 มีการบันทึกเวลาปฏิบัติงานของบุคลากรและ
มีหัวหน้างานลงนามรับรองใบลงเวลาหรือไม่ 

 การเลื่อนขั้นเงินเดือนมีการพิจารณาอนุมัติ
และจัดท าเป็นลายลักษณ์อักษรหรือไม่ 

1.3  หน้าท่ีความรับผิดชอบ 

 มีการก าหนดหน้าที่ความรับผิดชอบของ
บุคลากรแต่ละคนเป็นลายลักษณ์อักษรอย่าง
ชัดเจนเพื่อให้บุคลากรสามารถปฏิบัติงานได้
ตามวัตถุประสงค์การด าเนินงานหรือไม่ 

 การเปลี่ ยนแปลงที่ ส าคัญเกี่ ยวกับการ
มอบหมายงานมีการจัดท าเป็นลายลักษณ์
อักษรหรือไม่ 

 หน้าที่ความรับผิดชอบของงานที่ส าคัญมีการอนุมัติ
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

โดยหัวหน้าส่วนราชการหรือผู้บริหารสูงสุด
หรือไม่ 

1.4  การฝึกอบรม  

 มีการพิจารณาความต้องการฝึกอบรมของ
บุคลากรเพื่อพัฒนาทักษะหรือไม่  

 มีการจัดสรรงบประมาณทรัพยากรเครื่องมือ
และการจัดฝึกอบรมให้กับบุคลากรหรือไม่ 

1.5 การปฏิบัติงานของบุคลากร  

 มีการก าหนดมาตรฐานการปฏิบัติงานหรือไม่ 
 มีการประเมินการปฏิบัติงานตามมาตรฐานที่

ก าหนดเป็นครั้งคราว และจัดท าเป็นลาย
ลักษณ์อักษรหรือไม่ 

 มีการยกย่องหรือให้รางวัลแก่บุคลากรที่มีผล
การปฏิบัติงานสูงกว่ามาตรฐานที่ก าหนด
หรือไม่ 

 มีการปฏิบัติเพื่อปรับปรุงการปฏิบัติงานที่ต่ า
กว่ามาตรฐานที่ก าหนดหรือไม่ 

1.6 การสื่อสาร  

 มีการสื่อสารข้อมูลค าสั่งให้บุคลากรระดับ       
ปฏิบัติอย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอหรือไม่ 

 มีการก าหนดวิธีการสื่อสารเพื่อให้บุคลากร             
สามารถส่งข้อเรียกร้องหรือข้อแนะน าให้กับ
ฝุายบริหารได้หรือไม่ 

 มีการก าหนดให้ฝุายบริหารติดตามผลและ 
ตอบข้อเรียกร้องและข้อแนะน าของบุคลากร
หรือไม่ 

สรุป : การควบคุมด้านการบริหารบุคลากร 

....................(จากข้อ 1.1 - 1.6 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าบุคลากรจะสามารถปฏิบัติงานให้บรรลุ

ตามวัตถุประสงค์การด าเนินงานหรือไม่)............... 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

2. ระบบสารสนเทศ  

2.1 อุปกรณ์คอมพิวเตอร์  

 มีการก าหนดนโยบายการน าคอมพิวเตอร์มา

ใช้ในการด าเนินงานหรือไม่ 

 มีการก าหนดนโยบายของแต่ละส่วนงานย่อย

ในการดูแลรักษาอุปกรณ์คอมพิวเตอร์หรือไม่ 

 ผู้ได้รับอนุมัติเท่าน้ันท่ีสามารถเข้าถึงอุปกรณ์

คอมพิวเตอร์ 

 มีข้อแนะน าหรือให้การฝึกอบรมการใช้

อุปกรณ์คอมพิวเตอร์กับผู้ใช้คนใหม่หรือไม่ 

 เมื่ออุปกรณ์คอมพิวเตอร์เกิดความเสียหาย

หรือท างานไม่ได้มีการรายงานให้ทราบและมี

การแก้ไขได้ทันทีหรือไม่ 

 มีการบ ารุงรักษาอุปกรณ์คอมพิวเตอร์ตาม

ระยะเวลาที่ก าหนดหรือไม่  

 การจั ดซื้ ออุ ปกรณ์ คอมพิ ว เตอร์ มี กา ร

ประสานและวางแผนกับผู้เกี่ยวข้อง เพื่อให้

มั่นใจว่าในระยะยาวคอมพิวเตอร์ที่จัดซื้อจะ

เข้ากันได้กับคอมพิวเตอร์อื่นหรือไม่ 

2.2 การป้องกันดูแลรักษาสารสนเทศ  

 มีการก าหนดคุณสมบัติของผู้ที่รับผิดชอบ

ดา้นความปลอดภัยของระบบสารสนเทศ  

 ผู้ที่ ได้รับอนุมัติ เท่านั้นที่สามารถเข้าถึง

แฟูมข้อมูลและโปรแกรม 

 แฟูมข้อมู ลคอมพิว เตอร์ที่ ส าคัญมีการ

ก าหนดให้จัดท าแฟูมส ารองและเก็บรักษา

หรือไม่ 

 มีนโยบายควบคุมความเสี่ยงจากการใช้ 

อินเตอร์เน็ต หรือไม่ 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

2.3 ประโยชน์ของสารสนเทศ  

 มีการประเมินประโยชน์ของรายงาน ที่ประมวล

จากระบบสารสนเทศเป็นครั้งคราวหรือไม่ 

 ผู้ใช้ มีการส ารวจประโยชน์ของสารสนเทศที่

ได้รับเป็นครั้งคราวหรือไม่ 

 มีการแจ้งให้ผู้ใช้ทราบเกี่ยวกับประสิทธิภาพ

ใหม่ๆ ของระบบสารสนเทศอย่างสม่ าเสมอ

หรือไม่ 
 

    

สรุป : การควบคุมระบบสารสนเทศ 

...............(จากข้อ 2.1 - 2.3 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าระบบสารสนเทศจะช่วยให้การ

ด าเนินงานบรรลุวัตถุประสงค์หรือไม่)................................ 

 

 

 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

3. การบริหารพัสดุ  

3.1 เร่ืองท่ัวไป  

 มีการแบ่งแยกหน้าท่ีมิให้บุคคลใดบุคคลหนึ่ง

มีหน้าที่รับผิดชอบมากกว่าหนึ่งลักษณะงาน 

ต่อไปนี ้

– การขออนุมัติจัดซื้อจัดจ้าง 

– การจัดซื้อจัดจ้าง 

– การตรวจรับสินค้า/จัดจ้าง 

– การอนุมัติเบิกจ่ายเงิน 

– การบันทึกบัญชีและทะเบียน 

 มีระเบียบจัดซื้อที่ครอบคลุมถึงเรื่องต่อไปนี้ 

(กรณีมิได้ใช้ระเบียบส านักนายกรัฐมนตรี    

ว่าด้วยการพัสดุ) 

– นโยบายการจัดซื้อ เช่น ซื้อจากผู้ขาย หรือ

ผู้ผลิตโดยตรง 

– วิธีการคัดเลือก 

– ขั้นตอนการจัดหา 

– การท าสัญญา 

 มีระบบการตรวจสอบเพื่อให้ความมั่นใจว่ามี

การปฏิบัติตามระเบียบกฎเกณฑ์ที่ก าหนด 

3.2 การก าหนดความต้องการ 

 มีระเบียบหรือวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับการก าหนด

ความต้องการพัสดุหรือไม่ 

 ผู้ใช้พัสดุ  เป็นผู้ก าหนดความต้องการพัสดุ

หรือไม่ 

 การแจ้งความต้องการพัสดุหรือขอให้จัดหา 

ได้ระบุรายการหรือประเภทพัสดุ ปริมาณ

พัสดุ ก าหนดเวลาต้องการอย่างละเอียดและ

ชัดเจนหรือไม่ 
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

 

 มีการก าหนดระยะเวลา การแจ้งความ

ต้องการพัสดุหรื อขอให้ จัดหาไว้ อย่ า ง

เหมาะสมและเพียงพอส าหรับการจัดหา เพื่อ

ปูองกันการจัดหาโดยวิธีพิเศษโดยอ้างความ

เร่งด่วนหรือไม่ 

3.3 การจัดหา 

 มีการจัดหาพัสดุตามที่แจ้งความต้องการไว้

หรือไม่ 

 ก าหนดระยะเวลาการด าเนินการจัดหาในแต่

ละวิธีไว้เหมาะสมและทันกับความต้องการ

หรือไม่ 

 มีการจัดท าทะเบียนประวัติผู้ขายรวมทั้งสถิติ

ราคาและปริมาณไว้หรือไม่ 

 จัดให้มีการหมุนเวียนเจ้าหน้าที่จัดหาหรือไม่ 

 จัดท าราคากลางเพื่อใช้เปรียบเทียบกับราคา

เสนอขายหรือไม่ 

 มีการเปรียบเทียบราคาซื้อครั้งล่าสุดและ/

หรือราคาจากผู้ขายหลายแห่ง เพื่อให้ได้

ราคาที่ดีที่สุดหรือไม่ 

 การจัดหากระท าโดยหน่วยจัดหา หรือ

พนักงานจัดหา ตามใบแจ้งความต้องการ

พัสดุหรือใบอนุมัติจัดหาที่ได้รับอนุมัติแล้ว

หรือไม่ 

 ก าหนดอ านาจอนุมัติ โดยพิจารณาจากมูลค่า

ของพัสดุหรือบริการ เพื่อความคล่องตัวและ

รัดกุมในการปฏิบัติงานหรือไม่ 

 มีการจัดท าใบสั่งซื้อและส าเนาให้ผู้เกี่ยวข้อง 

คือ ผู้ตรวจรับของ ผู้แจ้งจัดหา บัญชี หรือ
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ค าถาม มี / ใช่ ไม่มี / ไม่ใช่ ค าอธิบาย / ค าตอบ 

การเงิน ฯลฯ หรือไม่ 

 ก าหนดหลักเกณฑ์ในการจัดท าสญัญาชัดเจน

และรัดกุมหรือไม่ 

 ก าหนดรูปแบบสัญญาที่เป็นมาตรฐานหรือไม่ 

 ใบสั่งซื้อจัดท าขึ้นโดยเรียงล าดับหมายเลขไว้

ล่วงหน้าและมีการอนุมัติการสั่งซื้อหรือไม่ 

3.4 การตรวจรับและการช าระเงิน 

 มีการก าหนดผู้มีอ านาจในการตรวจรับ

หรือไม่ 

 พัสดุที่ส าคัญหรือมูลค่าสูง ตรวจรับโดย

คณะกรรมการตรวจรับ หรือพัสดุที่มีคุณภาพ

พิเศษ ตรวจรับโดยผู้ช านาญในเรื่องนั้น

โดยเฉพาะหรือไม่ 

 ตรวจนับจ านวน และชนิดของพัสดุที่ได้รับ

กับใบสั่งซื้อหรือใบสั่งของ พร้อมลงนาม

ผู้ตรวจรับอย่างน้อย 2 คน ร่วมกันหรือไม่ 

 ทดสอบคุณภาพตามข้อก าหนดในใบสั่งซื้อ 

หรือสัญญาซื้อหรือไม่ 

 มีการบันทึกบัญชีอย่างทันกาลและได้รับการ

อนุมัติถูกต้องหรือไม่ 

 มีการติดตามกับผู้ขายส าหรับสินค้าที่ช ารุด

เสียหาย และได้รับไม่ครบหรือไม่  

 เมื่อมีการคืนสินค้า มีเอกสารลดหนี้จาก

ผู้ขายหรือไม่ 

 มีการอนุมัติการช าระหนี้หรือไม่ 

 ก าหนดหน่วยงานที่ท าหน้าที่ในการตรวจ

จ่ายช าระหนี้หรือไม่ 

 ใบส าคัญที่จ่ายเงินแล้ว จะต้องมีการท า

เครื่องหมายหรือสัญลักษณ์เพื่อปูองกันการ

จ่ายซ้ าหรือไม่ 

 มีหลักฐานที่แสดงว่าได้มีการตรวจสอบใบส่งของ
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กับใบสั่งซื้อในเรื่องปริมาณ ราคา ค่าขนส่ง 

ส่วนลด (ถ้ามี) เป็นไปตามข้อตกลงหรือไม่ 

3.5 การควบคุมและการแจกจ่าย 

 มีการจัดท าบัญชี/ทะเบียนรับ - จ่ายพัสดุ

แยกเป็นประเภทและมีหลักฐานประกอบทุก

รายการหรือไม่ 

 มีการตรวจสอบความถูกต้องของใบเบิก และ

ลงบัญชี/ทะเบียนทุกครั้งที่มีการจ่ายพัสดุ

หรือไม่ 

 การเบิกจ่ายพัสดุได้รับอนุมัติจากหัวหน้า

หน่วยพัสดุที่ได้รับการแต่งตั้งเป็นผู้สั่งจ่าย

พัสดุหรือไม่ 

 มีการเก็บใบเบิกจ่ายพัสดุไว้เป็นหลักฐานเพื่อ

น ามาสอบยันความถูกต้องของพัสดุคงเหลือ

กับบัญชี/ทะเบียนหรือไม่ 

 มี ก ร ร ม ก า ร  ซึ่ ง ไ ม่ ใ ช่ เ จ้ า ห น้ า ที่ พั ส ดุ 

ตรวจสอบการรับ/จ่ายพัสดุคงเหลือประจ าปี

ว่าถูกต้องครบถ้วนตรงตามบัญชี/ทะเบียน 

หรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานผลการตรวจสอบการรับ 

- จ่ายพัสดุคงเหลือประจ าปีหรือไม่ 

 กรณีพัสดุช ารุด เสื่อมสภาพ สูญหายหรือ

หมดความจ าเป็นต้องใช้งาน มีการแต่งตั้ง

คณะกรรมการสอบหาข้อเท็จจริง และ

ด าเนินการตามระเบียบหรือไม่ 

 กรณีพัสดุสูญหายหรือเสียหาย ใช้การไม่ได้

โดยไม่ทราบสาเหต ุมีการสอบสวนหาตัวผู้รับ

ผิดทางแพ่งและติดตามเรียกค่าสินไหม

ทดแทนหรือไม่ 

 มีการให้หมายเลขทะเบียนพัสดุหรือไม่ 

 สถานที่จัดเก็บพัสดุ  มีการแต่งตั้งเวรยาม
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รักษาความปลอดภัยหรือไม่ 

 สถานที่จัดเก็บพัสดุ มีการประกันภัยไว้หรือไม่ 

 มีสถานท่ีจัดเก็บพัสดุเพียงพอหรือไม่ 

3.6 การบ ารุงรักษา 

 มีการจัดท าแผนการบ ารุงรักษาพัสดุหรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานผลการบ ารุงรักษาเป็นไป

ตามแผนหรือไม่ 

 มีการจัดฝึกอบรมหรือมีคู่มือการบ ารุงรักษา

ให้แก่ผู้ใช้พัสดุหรือไม่ 

 มี ก า ร พิ จ า ร ณ า ข้ อ เ ป รี ย บ เ ที ย บ ก า ร

บ ารุงรักษาระหว่างการด าเนินงานเองและ

การจ้างหน่วยงานภายนอกหรือไม่ 

3.7 การจ าหน่ายพัสดุ 

 มีการรายงานพัสดุที่หมดความจ าเป็นหรือ

หากใช้ต่อไปจะสิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายมากและ

พัสดุที่สูญหายต่อผู้มีอ านาจเพื่อพิจารณาให้

จ าหน่ายพัสดุหรือไม่ 

 มีการจัดท ารายงานการจ าหน่ายพัสดุออก

จากบัญชีหรือไม่ 
 

    

สรุป : การควบคุมการบริหารพัสดุ 

..............(จากข้อ 3.1 - 3.7 มีการควบคุมเพียงพอหรือไม่ เพื่อให้ความมั่นใจว่าการบริหารพัสดุเป็นไปอย่างมี

ประสิทธิผล ประสิทธิภาพและประหยัดหรือไม่ 

 

ชื่อผู้ประเมิน …………………………….………… 

  ต าแหน่ง ……………………………….…………… 

วันที.่................../......... ……............/... ……............. 
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แบบฟอร์มที่ 6 

ตารางวิเคราะห์ความเสี่ยง 

 

 
 

 
 

 

 

คะแนน ระดับ

ความกวา้งของ columm 28.00 ความกวา้ง 23.00 ความกวา้ง 17.00 ความกวา้ง 23.00 6.00 6.00 6.00 6.00 11.00

ตารางวิเคราะหค์วามเสีย่ง ประจ าปีงบประมาณ 25…………

ภารกิจตามกฎหมาย / แผนงาน / 
ภารกิจอ่ืนๆ ทีส่ าคัญ / ข้ันตอน

วัตถุประสงค์ ความเสีย่ง ปัจจัยเสีย่ง

หน่วยงาน....................................................................

ความกวา้งของ columm

การประเมินความเสี่ยง
ล าดับ

ความเสี่ยงโอกาส ผลกระทบ
ระดับความเสีย่ง
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บทที่ 5 

    กฎหมาย ระเบียบ และเอกสารที่เกี่ยวข้อง 
 

กฎหมาย ระเบียบ และเอกสารที่เกี่ยวข้อง 
1. พระราชบัญญัติวินัยการเงินการคลังของรัฐ พ.ศ. 2561 
 

 
 
 
2. หลักเกณฑ์กระทรวงการคลังว่าด้วยมาตรฐานและหลักเกณฑ์ปฏิบัติการตรวจสอบภายใน
ส าหรับหน่วยงานของรัฐ พ.ศ.2561 

 
 
 
3. ค าส่ังโรงพยาบาลสวรรคโลก ท่ี 3/2564 ลงวันที่ 19 มกราคม พ.ศ.2564 เรื่อง แต่งตั้ง
คณะกรรมการจัดวางระบบการควบคุมภายใน  คณะกรรมการติดตามและประเมินผลการควบคุม 
ภายใน โรงพยาบาลสวรรคโลก 

 


