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รายละเอียดตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ ประจำปงบประมาณ 2566 
 

1. แผนงานตามยุทธศาสตรที่ 6 : ดานบริหารเปนเลิศดวยธรรมาภิบาล (Governance Excellence)  
ภายใตวิถีพอเพียง 
2. ตัวชี้วัดที่ 23 : ความสำเร็จการดำเนินงานดานการเงนิการคลังสุขภาพของหนวยบริการ 
  ตัวช้ีวัดที ่23.1 : หนวยบริการมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง 
  ตัวช้ีวัดที ่23.2 : หนวยบริการมีศูนยจัดเก็บรายไดท่ีมีคุณภาพ 
3. เปาหมาย : 
     1. หนวยบรกิารมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง ≥ 15 คะแนน 
  2. หนวยบรกิารมีศูนยจัดเก็บรายไดท่ีมีคุณภาพระดับดีมาก ≥ 91 คะแนน 
4. น้ำหนัก : 5 
  ตัวชี้วัดที ่23.1 หนวยบริการมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง  (น้ำหนัก 3) 
  ตัวชี้วัดที่ 23.2 หนวยบริการมีศูนยจัดเก็บรายไดที่มีคุณภาพระดับดีมาก (น้ำหนัก 2) 
5. ผูกำกับดูแลตัวชี้วัด : นางโศภิตา จิตรวิกรานต  โทร. 084-517-4358  
6. ผูจัดเก็บขอมูล : 1. นางรัติญา ประสาระเอ  โทร. 089-861-3823 
    2. นางธัญณิชา โตหนองหวา  โทร. 081-261-4714 
    3. นายวิโรจน ละครพล   โทร. 093-552-7337 
7. คำอธิบาย : 
 หนวยบริการท่ีประสบภาวะวิกฤตทางการเงิน หมายถึง หนวยบริการสังกัดสำนักงาน
ปลัดกระทรวง สาธารณสุขที่มีวิกฤติทางการเงิน ตามหลักเกณฑการคิดวิกฤติทางการเงินระดับ 7 (Risk 
Scoring) โดยใชอัตราสวนทางการเงิน 5 รายการวิเคราะหสถานการณทางการเงิน อัตราสวนทางการเงิน 5 
รายการ ประกอบดวย 1. อัตราสวนเงินทุนหมุนเวียนหรืออัตราสวนสภาพคลอง (Current Ratio : CR) = 
สินทรัพยหมุนเวียน หารดวย หนี้สินหมุนเวียน 2. อัตราสวนทุนหมุนเวียนเร็ว (Quick Ratio : QR) = 
(สินทรัพยหมุนเวียน หักดวย สินคาคงเหลือ หัก ดวย สินทรัพยหมุนเวียนอ่ืน) หารดวย หนี้สินหมุนเวียน 3. 
อัตราสวนเงินสด (Cash Ratio : Cash Ratio) (เงินสด บวกกับ รายการเทียบเทาเงินสด บวกกับ เงินฝาก
ประจำ) หารดวย หนี้สินหมุนเวียน 4. ทุนสำรองสุทธิ (Net Working Capital : NWC) = สินทรัพย
หมุนเวียน หักดวย หน้ีสินหมุนเวียน 5. รายไดสูง (ต่ำ) กวาคาใชจายสุทธิ (Net Income : NI) = รวมรายได 
หักดวย รวมคาใชจาย อัตราสวนทางการเงินทั้ง 5 รายการ ขางตนถูกนำมาใชเปนเครื่องมือในการวิเคราะห
สถานการณ ทางการเงินของหนวยบริการโดยกำหนดเกณฑสำหรับการประเมินโดยมีคากลางของแตละ
หนวยบริการ มาเปรียบเทียบกับคากลางของอุตสาหกรรม ดังนี้  
  1. กลุมแสดงความคลองตามสภาพสินทรัพย  
   1.1 CR < 1.5  
   1.2 QR < 1.0  
   1.3 Cash < 0.8  
  2. กลุมแสดงความมั่นคงทางการเงิน  
   2.1 แสดงฐานะทางการเงนิ ทุนหมุนเวียน (NWC) < 0  
   2.2 แสดงฐานะจากผลประกอบการ (กำไรสุทธิ) (กำไรสุทธิรวมคาเสื่อมราคาและคาตัด
จำหนาย Net Income NI) NI < 0 
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  3. กลุมแสดงระยะเวลาเขาสูปญหาการเงินรุนแรง  
   3.1 NWC/ANI ระยะเวลาทุนหมุนเวียนหมด < 3 เดือน*  
       3.2 NWC/ANI ระยะเวลาทุนหมุนเวียนหมด < 6 เดือน  
  *โดยใหน้ำหนักของ NWC/ANI ระยะเวลาทุนหมุนเวียนหมด < 3 เดือน มากกวาตัวแปรอื่น 
2 เทา ทั้งนี้สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขไดนำเงื่อนไขดังตาราง 4 มาใชในการจัดกลุมโรงพยาบาลที่
ประสบวิกฤตทางการเงินเปน 7 ระดับ ดังน้ี  
   ระดับ 0 - 1 ปกติ  
   ระดับ 2 คาดวาจะดีข้ึนภายใน 3 เดือน 
   ระดับ 3 คาดวาจะดีขึ้นภายหลัง 3 เดือน    
   ระดับ 4 คาดวาจะประสบปญหาภายหลัง 6 เดือน  
   ระดับ 5 คาดวาจะประสบปญหาภายใน 6 เดือน  
   ระดับ 6 คาดวาจะประสบปญหาภายใน 3 เดือน  
   ระดับ 7 มีภาวะวิกฤตทางการเงินขั้นรุนแรง  
  การประเมินหนวยบริการที่ประสบภาวะวิกฤตทางการเงินจะประเมินทุกสิ้นไตรมาส โดย
กำหนดใหหนวยบริการที่ไดระดับ 7 ซึ่งมีภาวะวิกฤตทางการเงินข้ันรุนแรง และระดับ 6 ที่คาดวาจะประสบ
ปญหาภายใน 3 เดือน  
  ทั้งนี้ ระบบขอมูลบัญชีของหนวยบริการที่ดีมีคุณภาพมีสวนสำคัญท่ีทำใหผลการประเมิน
สถานะทางการเงินที่มีความถูกตอง แมนยำ และการบริหารจัดการท่ีมีประสิทธิภาพจะชวยแกไขปญหา
ภาวะวิกฤตทาง การเงินท่ีเกิดข้ึนได  
 มาตรการในการขับเคลื่อนดานการเงินการคลัง 
  มาตรการท่ี 1 : พัฒนาระบบบัญชีบริหาร (Managerial Accounting) 
  มาตรการท่ี 2 : การจัดสรรเงินอยางเพียงพอ (Budgeting) 
  มาตรการท่ี 3 : พัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการเงินการคลัง ดานเศรษฐกิจสุขภาพ และดาน
หลักประกันสุขภาพ (Competency) 
  มาตรการที่ 4 : เพิ่มประสิทธิภาพการบริหารดานการเงินการคลัง (Division of regional health) 
  มาตรการท่ี 5 : ติดตาม กำกับ เครื่องมือประเมินประสิทธิภาพทางการเงนิ วางระบบเฝาระวัง 
(Efficiency) 
หลักเกณฑการประเมิน :  
 ตัวชี้วัดที่ 23.1 หนวยบรกิารมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง 25 คะแนน (น้ำหนัก 3) 
ประเมิน 2 สวน คือ 
  สวนที่ 1 ผลการประเมินประสิทธิภาพการเงินการคลัง Total Performance Score จากกอง
เศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ (15 คะแนน) 
  สวนที่ 2 นโยบายของผูบริหาร/แผนพัฒนา/นวัตกรรม ดานการเงินการคลัง (10 คะแนน)  
  ตัวชี้วัดที่ 23.2 หนวยบรกิารมีศูนยจัดเก็บรายไดที่มีคุณภาพระดับดีมาก 100 คะแนน 
(น้ำหนัก 2) ประเมิน 2 สวน คือ 
  สวนที่ 1 ศูนยจัดเก็บรายไดตามเกณฑ (4S4C) (72 คะแนน) 
  สวนที่ 2 สุมประเมินหนวยบริการท่ีมีศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ในสิทธิเบิกจายตรง
กรมบัญชีกลาง (On Site Survey) (28 คะแนน)  
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8. สูตรการคำนวณ : แยกรายตัวชี้วัด 
 ตัวชี้วัดท่ี 23.1 หนวยบรกิารมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง (น้ำหนัก 3) คะแนนเต็ม 25 
คะแนน เทียบคาคะแนน  5 ระดับ 
 ตัวชี้วัดท่ี 23.2 หนวยบริการมีศูนยจัดเก็บรายไดท่ีมีคุณภาพระดับดีมาก (น้ำหนัก 3) คะแนน
เต็ม100 คะแนน เทียบคาคะแนน  5 ระดับ  
 
9. เกณฑการใหคะแนน : กำหนดเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 
 

ตัวชี้วัด น้ำหนัก เกณฑการใหคะแนน 
1 2 3 4 5 

ความสำเร็จการดำเนินงานดานการเงินการคลัง
สุขภาพของหนวยบริการ 

5      

   23.1 หนวยบริการมีประสิทธิภาพทาง
การเงนิการคลัง (คะแนน) 

3 5 10 15 20 25 

   23.2 หนวยบริการมีศูนยจัดเก็บรายไดที่มี
คุณภาพระดับดมีาก (คะแนน) 

2 84 88 92 96 100 

 
10. เงื่อนไข (ถามี) 
11. เหตุผล : เพ่ือขับเคลื่อนดานการเงนิการคลังของหนวยบริการ ตามแนวทางการตรวจราชการ องคกร
สมรรถนะสูง หัวขอการเงนิการคลังสุขภาพ 
 
12. รายละเอียดขอมูลพื้นฐาน :   
 

 
 
 
 
 
 

 รายการ หนวยวัด ผลการดำเนินงาน ปงบประมาณ พ.ศ. 

2563 2564 2565 
- รอยละคะแนนการดำเนินงานพัฒนาการเงิน
การคลังสุขภาพของหนวยบริการ 
 
 
- หนวยบริการที่ประสบภาวะวิกฤติทางการเงิน
ระดับ 7 ไมเกินรอยละ 2 และระดับ 6 ไมเกิน
รอยละ 4 

> รอยละ 
80 

 
 

รอยละ 

- 
 
 
 

0 

- 
 
 
 

0 

ทุกแหง
(เฉลี่ย

86.53) 
 

0 
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13. แนวทางการประเมินผล : 
 ตัวชี้วัดท่ี 23.1 หนวยบริการมีประสิทธิภาพทางการเงินการคลัง (25 คะแนน) ประเมิน 2 สวน คือ 
  สวนที่ 1 ผลการประเมินประสิทธิภาพการเงินการคลัง Total Performance Score จากกอง
เศรษฐกิจสุขภาพและหลักประกันสุขภาพ (15 คะแนน) 
 

รายละเอียดการประเมิน แหลงขอมูล คะแนน 
หนวยบริการที่ผานเกณฑประเมินประสิทธิภาพ 
หนวยบริการ (Total Performance Score : 
TPS) > 10.5 คะแนน (A = ดีมาก, B = ดี) 
โดยใหคะแนนตามคะแนน TPS Score  

ผลการประเมินประสิทธิภาพ Total 
Performance Score จากกองเศรษฐกิจ
สุขภาพและหลักประกันสุขภาพ 

15 

 
  สวนที่ 2 นโยบายของผูบริหาร/แผนพัฒนา/นวัตกรรม ดานการเงนิการคลัง (10 คะแนน) 
(ที่มา : เกณฑ Bright Spot Hospital เขตสุขภาพที่ 7 ปงบประมาณ 2566) 
 

รายละเอียดการประเมิน แหลงขอมูล คะแนน 
หนวยบริการมีนโยบาย/แผนพัฒนา/นวัตกรรม 
ที่ชัดเจน เชน แผนพัฒนาเพ่ือเพิ่มรายได  
ลดรายจาย สรางนวัตกรรมใหม มีการกำกับ 
ติดตามและรายงานตอคณะกรรมการที่เกี่ยวของ 
(พจนานุกรมฉบับราชบัณฑติยสถาน พ.ศ.2542 
นวัตกรรม, นวัตกรรม หรือนวตกรรม หมายถึง 
วิธีการปฏิบัติใหมๆ ที่แปลกไปจากเดิม โดย
อาจจะไดมาจากการคิดคนพบวิธีการใหมๆ 
ขึ้นมาหรือการปรุงแตงของเกาใหใหมและ
เหมาะสมและสิ่งทั้งหลาย เหลานี้ไดรับการ
ทดลองพัฒนาจนเปนที่เชื่อถือไดแลววาไดผลดี 
ในทางปฏิบัติ ทำใหระบบกาวไปสูจุดหมาย
ปลายทางไดอยางมี ประสิทธิภาพขึ้น เชน เปน
นวัตกรรมทางการศึกษาหรือใหยึดหลัก 3 
ประการ คือ 
- สิ่งนั้นควรเปนสิ่งท่ีคนพบ หรอืประดิษฐขึ้นมา
ใหม หรอืการปรับปรุงแตงของเกาใหใหม
เหมาะสมกับกาลสมัยมาใชในวง การศกึษา 
เพ่ือใหระบบการศึกษากาวหนาไปอยางมี
ประสิทธิภาพ  
- ไดผานการทดลอง การปรบัปรุงพัฒนา จนเปน
ที่ยอมรับกัน อยางแพรหลาย  
- ไดมีการนำมาปฏิบัติจริงในวงการนั้น 

1. แผนการลงทุนดวยเงินบำรุงตามนโยบาย
การลงทุน โดยไดรับอนุมัติจากนายแพทย
สาธารณสุขจังหวัด  
1.1 หนวยบริการมีแผนเงินบำรุง 1 ป แผน
ลงทุน 1 ป (1 คะแนน)  
1.2 ไตรมาส 3 หนวยบรกิารเบิกจายงบ
ลงทุน (เงินบำรุง) เพื่อการลงทุนตามนโยบาย 
ไมนอยกวารอยละ 10 ของ เงนิลงทุน
ปงบประมาณ 2566 (31 พฤษภาคม 
2566) (1 คะแนน) 
(ขอมูลจากเขตสุขภาพที่ 7 และกลุมงาน
บริหารทั่วไป สสจ.มค.) 

2 

2. รายงานการประชุมคณะกรรมการ CFO/
คณะกรรมการอื่น ซึ่งมีประเด็นเก่ียวของ 
อยางนอยไตรมาสละ 1 ครั้ง (ไตรมาส 4/65 
- ไตรมาส 2/66) เนื้อหาตองประกอบดวย
สถานการณ การเงนิ/ประเด็นที่เปนปญหา/
แนวทางการแกไข/รายงานผล การแกปญหา
ท่ีมีการติดตามในไตรมาสถัด ๆ ไป เปนระยะ 

2 

3. มีการใชนวัตกรรม/ซอฟแวรในการ
ดำเนินงาน (มีการระบุกิจกรรม/เปาหมาย/
รายงานผลงานที่ชัดเจน) 
 

2 
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รายละเอียดการประเมิน แหลงขอมูล คะแนน 
4. การจัดซื้อจัดจางวัสดุวิทยาศาสตร
การแพทย 
   4.1 มีการจัดซื้อจัดจางวัสดุวิทยาศาสตร
การแพทยที่วิเคราะห ดวยเครื่องอัตโนมัติ
(Automate) แบบราคาตอการรายงานผล 
(Price Per Report) ไมนอยกวารอยละ 50
ของจำนวนรายการที่ หนวยบริการจัดซื้อ 
จัดจางท้ังหมด (1 คะแนน)  
   4.2 มีการจัดซื้อจัดจางวัสดุวิทยาศาสตร
การแพทยไมเกินราคา อางอิงเขตไมนอยกวา
รอยละ 90 ของจำนวนรายการที่หนวย
บริการ จัดซื้อจัดจางท้ังหมด (1 คะแนน) 
(ขอมูลไตรมาส 3/2566 จากเขตสุขภาพท่ี 
7 และกลุมงานคุมครองผูบริโภคฯ สสจ.มค.) 

2 

5. การจัดซื้อจัดจางเวชภัณฑยา  
   5.1 มีมูลคาการจัดซื้อยารวมระดับเขต ไม
นอยกวารอยละ 25 ของมูลคาการจัดซื้อจัด
จางท้ังหมดของหนวยบริการ (1 คะแนน)  
   5.2 มีการจัดซื้อจัดจางเวชภัณฑยา ไมเกิน
ราคาอางอิงเขต ไมนอยกวารอยละ 90 ของ
จำนวนรายการที่หนวยบริการจัดซื้อ จัดจาง
ท้ังหมด (1 คะแนน) (ขอมูลไตรมาส 
3/2566จากเขตสุขภาพที่ 7 และกลุมงาน
คุมครองผูบรโิภคฯ สสจ.มค.) 

2 

 

 ตัวช้ีวัดที่ 23.2 หนวยบรกิารมีศูนยจัดเก็บรายไดที่มีคุณภาพระดับดีมาก 100 คะแนน  
ประเมิน 2 สวน คือ สวนท่ี 1 ศูนยจัดเก็บรายไดตามเกณฑ (4S4C) 72 คะแนน และสวนที่ 2 สุมประเมิน
หนวยบริการที่มีศนูยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ในสิทธิเบิกจายตรงกรมบัญชีกลาง (On Site Survey) 28 
คะแนน โดยที่ 
  สวนที่ 1 ประเมินศูนยจัดเก็บรายไดในหนวยบริการ ตามเกณฑ (4S4C) คะแนนเต็ม 72 คะแนน 
 

  รายละเอียดการประเมิน  แหลงขอมูล คะแนน 
1. มีโครงสรางศูนยจัดเก็บรายได (Structure) ภายในไตรมาส 2/2566   20 
 1.1 มีคำสั่งแตงตั้งคณะกรรมการจัดเก็บรายไดคา รักษาพยาบาล 
(กองทุนยอยและงานอ่ืนๆท่ีเก่ียวของ) 

 
  

  

      1) ตรวจสอบเวชระเบียนทุกสิทธิการรักษา  2 
      2) เรียกเก็บคารักษาพยาบาลทุกสิทธิการรักษา  2 
      3) ติดตามลูกหนี้ทุกสิทธิการรักษา  2 
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  รายละเอียดการประเมิน  แหลงขอมูล คะแนน 
 1.2 มีคำสั่ง/มอบหมายหนาที่ผูรับผิดชอบศูนยจัดเก็บรายได  2 
 1.3 มี Flow chart ของกระบวนงานเรียกเก็บรายไดทุกสิทธิ    
      1) ขั้นตอนการประมวลผลผูรับบริการของผูปวยในและผูปวยนอก  
ในแตละสิทธิ 

 2 

      2) การบันทึกลูกหนี้จากใบเสร็จคาใชจายของผูรับบรกิารของผูปวยใน
และผูปวยนอก ในแตละสิทธิ 

 2 

      3) มีการสงขอมูลที่ไดรับการบันทึกเพื่อเบิกจาย (Claim)  2 
      4) ตรวจสอบผลการเบิกจาย (Claim)   2 
      5) มีการบันทึกลูกหนี้ที่เปนปจจุบัน  2 
 1.4 คณะกรรมการจัดเก็บรายไดทำการประชุมวิเคราะหรายไดคา
รักษาพยาบาลทุกสิทธิ เพ่ือเสนอผลการดำเนินงานใหผูบริหารทราบ 

 2 

2. ระบบงานจัดเก็บในการเรียกเก็บทุกกองทุน (System)   20 
 2.1 มีการปฏิบัติงานตาม Flow chart   2 
 2.2 การบันทึกขอมูลผูปวยนอกและผูปวยในจำแนกตามรายสิทธิ    
      1) ขั้นตอนการประมวลผลผูรับบริการของผูปวยในและผูปวยนอก  
ในแตละสิทธิ 

 2 

      2) การบันทึกลูกหนี้จากใบเสร็จคาใชจายของผูรับบรกิารของผูปวยใน
และผูปวยนอก ในแตละสิทธิ 

 2 

      3) มีการสงขอมูลที่ไดรับการบันทึกเพื่อเบิกจาย (Claim)  2 
      4) ตรวจสอบผลการเบิกจาย (Claim)   2 
      5) มีการบันทึกลูกหนี้ท่ีเปนปจจุบัน  2 
 2.3 มีการใช Software ในการจัดเก็บรายได  2 
     (โปรดระบุชื่อ Software ที่ใช)     
 2.4 มีประสิทธิภาพในการเรียกเก็บทุกกองทุน  *ผลงาน 7 

plus 
efficiency  
ไตรมาสที ่
Q3/66) 

  
  1) UC < 60 วัน 2 
  2) ขรก < 60 วัน 2 
  3) ปกส. < 120 วัน 2 

3. มีระบบบุคลากรในศูนยจัดเก็บรายได (Staff & skill) มีจำนวน และ
ทักษะความสามารถของบุคลากรเหมาะสมตามระดับของ รพช. รพท. รพศ.  

 8 

 3.1 มีรายชื่อตาม Flow chart ของกระบวนงานเรียกเก็บรายไดผูปวยนอก
และผูปวยใน ทุกสิทธิ 

 2 

 3.2 มีบุคลากรที่ผูรับผิดชอบศูนยจัดเก็บรายได ตาม Flowchart  
ไมนอยกวา 5 คน ใน รพช., 10 คน ใน รพท. และ 15 คนใน รพศ. 

 2 

 3.3 บุคลากรที่ปฏิบัติหนาท่ีศูนยจัดเก็บรายไดไดรับคาตอบแทนตามสิทธิ  2 
 3.4 บุคลากรที่ปฏิบัติหนาที่ศูนยจัดเก็บรายไดไดรับการอบรมหรือพัฒนา
ศักยภาพ 

  2 
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  รายละเอียดการประเมิน  แหลงขอมูล คะแนน 
4. มีการบันทึกขอมูลกิจกรรมการรักษา ครบถวน (Care & Account)     8 
 4.1 มีคำสั่งมอบหมายหนาที่ผูรับผดิชอบกองทุนยอย ในการบันทึกขอมูล
การรักษาพยาบาล  

 2 

 4.2 ผูปวยนอก มีการบันทึกขอมูลการรักษาในผูรบับริการ เฉพาะกองทุน
ครบถวน 

 2 

 4.3 ผูปวยใน มีการบันทึกขอมูลการรักษาในผูรับบริการ เฉพาะกองทุนครบถวน  2 
 4.4 การสงขอมูลการรักษาเพ่ือบันทึกบัญชีกอนวันที่ 10 ของเดือนถัดไป (สุม)  2 
5. มีการบันทึกรหัส การรักษาพยาบาล ครบถวน และถูกตอง (Code)    8  
 5.1 มีคำสั่ง/มอบหมายหนาที่ผูรับผิดชอบในการใหรหัสการรักษาพยาบาล  2 
 5.2 มีการตรวจสอบ (Audit) การบันทึกขอมูลผูปวยนอก และผูปวยใน  2 
 5.3 มีการบันทึกรหัส การรักษาพยาบาลผูปวยใน ภายใน 30 วัน  2 
 5.4 บุคลากรที่ปฏิบัติหนาท่ีบันทึกรหัส การรักษาพยาบาลไดรับการอบรม
หรือพัฒนาศักยภาพ อยางนอย 1 คน ตอ 1 ครั้งตอ 1 ป 

 2 

6.ระบบเบิกจาย (Claim) ของแตละกองทุน    8 
 6.1 มีรายชื่อบุคลากรใน Flow chart ของการเบิกจาย (Claim) ในทุก
กองทุนยอย 

 2 

 6.2 การบริหารจัดการ ขอมูลติด C ของกองทุน สปสช.   2 
 6.3 การบริหารจัดการ ขอมูลติด Deny ของกองทุน สปสช.  2 
 6.4 ไมไดรับการหัก 5 % เนื่องจากสงเบิกจายลาชา   2 

รวม     72 
 
  สวนที่ 2 สุมประเมินหนวยบริการท่ีมีศูนยจัดเก็บรายไดคุณภาพ ในสิทธิเบิกจายตรง
กรมบัญชีกลาง (On Site Survey) คะแนนเตม็ 28 คะแนน 
 

รายละเอยีดการประเมิน แหลงขอมูล คะแนน 
1. มีโครงสรางศูนยจัดเก็บรายได (Structure)      
 1.1 มีคำสั่งมอบหมายใหรับผิดชอบการเรียกเก็บคารักษาพยาบาล  
สิทธิเบิกจายตรงกรมบัญชีกลาง 

  6 

      1) มีผลการตรวจสอบความถูกตองของการใหสิทธิ  2 
      2) มีผลการตรวจสอบคุณภาพขอมูลกอนการเรียกเก็บคา
รักษาพยาบาล 

 2 

      3) มีผลรวมของลูกหน้ีสุทธิในทุกเดือน  2 
2. ระบบงานจัดเก็บในการเรียกเก็บทุกกองทุน (System)      
 2.1 การบันทึกขอมูลผูปวยนอกและผูปวยในจำแนกตามรายสิทธิ    8 
     1) มีผลการตรวจสอบและการยืนยันการเสร็จสิ้นกระบวนการ
รักษาพยาบาล (ปด Visit) ของผูปวยนอก 

 2 
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รายละเอยีดการประเมิน แหลงขอมูล คะแนน 
     2) มีการบันทึกลูกหนี้ผูปวยนอกในใบเสรจ็คาใชจายของผูรับบริการ
ของผูปวยใน ครบถวน 

 2 

    3) มีผลการบันทึกสวนตางของคารักษาพยาบาลผูปวยนอก  2 
     4) มีผลการบันทึกสวนตางของคารักษาพยาบาลผูปวยใน *ครบถวน
และเปนปจจุบัน 

 2 

3. มีการบันทึกขอมูลกิจกรรมการรักษา ครบถวน (Care)    8 
 3.1 มีคำสั่งมอบหมายหนาที่ผูรับผิดชอบกองทุนยอย ในการบันทึกขอมูล
การรักษาพยาบาล  

 2 

 3.2 ผูปวยนอก มีการบันทึกขอมูลการรักษาในผูรบับริการ เฉพาะกองทุน
ครบถวน 

 2 

 3.3 ผูปวยใน มีการบันทึกขอมูลการรักษาในผูรบับริการ เฉพาะกองทุน
ครบถวน 

 2 

 3.4 การสงขอมูลการรักษาเพ่ือบันทึกบัญชีกอนวันท่ี 10 ของเดือนถัดไป  2 
4. มีการบันทึกรหัส การรักษาพยาบาล ครบถวน และถูกตอง (Code)    4  
 4.1 มีการตรวจสอบ (Audit) การบันทึกขอมูลผูปวยนอก และผูปวยใน  2 
 4.2 มีการบันทึกรหัส การรักษาพยาบาลผูปวยใน ภายใน 30 วัน  2 
5.ระบบเบิกจาย (Claim) ของแตละกองทุน    2 
 มีการทบทวนและแกไขขอมูล ที่ไมผานการอนมุัติการเบิกจาย ภายใน 5 วัน
ทำการ  ของสิทธิเบิกจายตรงกรมบัญชีกลาง 

 2 

รวม สทิธิเบิกจายตรงกรมบัญชีกลาง (On Site Survey)  28 
 
 


