
คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/
ไม่ใช่/ไม่
สมบูรณ์

๑. มีคําส่ังมอบหมายผู้ดูแลระบบ (Company Administrator) และผู้ใช้งาน
ในระบบ (Company User) เป็นลายลักษณ์อักษร ตามหลักเกณฑ์ท่ี
กําหนด ให้เป็นปัจจุบัน

๒. ผู้ดูแลระบบและผู้ใช้งานในระบบต้องเป็นข้าราชการเท่าน้ัน
๓. ผู้ดูแลระบบดําเนินการกําหนดสิทธิและหน้าท่ีของผู้ใช้งานในระบบ

รายบุคคล

๔. ผู้ใช้งานในระบบ (Company User) เปล่ียนรหัสผ่าน (Password) ทุกๆ 
๓ เดือน เพ่ือความปลอดภัยในการเข้าใช้งานในระบบ

๕. การรับเงิน
     5.1 การรับเงินผ่านบริการรับชําระเงิน (Bill Payment) ผ่านระบบ 
KTB Corporate online

          ๕.๑.๑ ส่วนราชการเปิดบัญชีเงินฝากธนาคารประเภทกระแส
รายวันกับธนาคารกรุงไทยฯ โดยใช้ช่ือบัญชี “...ช่ือส่วนราชการ... เพ่ือการ
รับเงินทางอิเล็กทรอนิกส์”

         ๕.๑.๒ ส่วนราชการขอเปิดใช้บริการรับชําระเงิน (Bill Payment)
 ผ่านระบบ KTB Corporate online

         ๕.๑.๓ ผู้รับผิดชอบดําเนินการจัดทําทะเบียนคุมการรับเงิน
         ๕.๑.๔ การรับชําระเงินผ่านระบบ KTB Corporate Online เข้า
บัญชีเงินฝากธนาคารของส่วนราชการ เป็นไปตามท่ีระเบียบกําหนด

         ๕.๑.๕ ทุกส้ินวันทําการ หน่วยงานมีการตรวจสอบข้อมูลการรับ
เงินจากรายงานการรับชําระเงินระหว่างวัน (Receivable Information 
Online) กับรายงานสรุปความเคล่ือนไหวทางบัญชี (e-Statement /
Account Information) ท่ีเรียกจาก ระบบ KTB Corporate Online 
และในวันทําการถัดไป หน่วยงานมีการตรวจสอบข้อมูลการรับเงินอีกคร้ัง
จากรายงานสรุปรายละเอียดการรับเงินของส่วนราชการ (Receivable 
Information Download) และ/หรือ Download Miscellaneous)

        ๕.๑.๖ เก็บรักษารายงานสรุปรายละเอียดการรับเงินของส่วน
ราชการ (Receivable Information Download และ/หรือ Download
 Miscellaneous) เพ่ือเป็นหลักฐานในการรับเงิน

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…................................................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน
ด้าน ระบบ e - payment

ล าดับ รายการ

ผลการประเมิน

หมายเหตุ

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒
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มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/
ไม่ใช่/ไม่
สมบูรณ์
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ผลการประเมิน

หมายเหตุ

        ๕.๑.๗ กําหนดผู้รับผิดชอบตรวจสอบรายงานสรุปรายละเอียดการ
รับเงินของส่วนราชการ (Receivable Information Download)

     5.๒ การรับเงินของส่วนราชการด้วยบัตรอิเล็กทรอนิกส์ (เดบิต/
เครดิต) และ QR Code ผ่านเคร่ือง EDC

          ๕.๒.๑ ส่วนราชการเปิดบัญชีเงินฝากธนาคารประเภทกระแส
รายวันกับธนาคารกรุงไทยฯ โดยใช้ช่ือบัญชี “...ช่ือส่วนราชการ... เพ่ือการ
รับเงินผ่านเคร่ือง EDC”

          ๕.๒.๒ กรณีส่วนราชการเปิดบัญชีเงินฝากธนาคารประเภทกระแส
รายวันกับธนาคารพาณิชย์อ่ืน โดยใช้ช่ือบัญชี “...ช่ือส่วนราชการ... เพ่ือ
การนําเงินส่งคลังหรือฝากคลัง”

         ๕.๒.๓ ทุกส้ินวันทําการ หน่วยงานมีการสรุปยอดรายการรับชําระ
เงินผ่านเคร่ือง EDC ในแต่ละวัน (Settlement) และพิมพ์ใบสรุปยอดรับ
ชําระเงิน (Settlement Report Slip) จากเคร่ือง EDC ตรวจสอบกับ
หลักฐานการชําระเงิน (Merchant Copy) สําเนาใบเสร็จรับเงิน และ
ข้อมูลการรับเงินแต่ละรายการจากรายงานการชําระเงินระหว่างวัน (EDC 
Receivable Information Online) กับรายงานสรุปความเคล่ือนไหว
ทางบัญชี (e-Statement /Account Information) ท่ีเรียกจาก ระบบ 
KTB Corporate Online และในวันทําการถัดไป หน่วยงานมีการ
ตรวจสอบข้อมูลการรับเงินอีกคร้ังจากรายงานสรุปรายละเอียดการรับเงิน 
(EDC Receivable Information Download) และ/หรือ Download 
Miscellaneous)

การจ่ายเงิน
     ๖.๑ ส่วนราชการขอเปิดใช้บริการด้านการโอนเงิน (Bulk Payment) 
กับธนาคารกรุงไทย ผ่านระบบ KTB Corporate Online

     ๖.๒ ผู้รับผิดชอบดําเนินการจัดทําทะเบียนคุมการจ่ายเงิน
     ๖.๓ การโอนเงินผ่านระบบ KTB Corporate Online เข้าบัญชีเงิน
ฝากธนาคารของผู้มีสิทธิรับเงินเป็นไปตามท่ีระเบียบกําหนด

โดยตรวจสอบจากเอกสาร ดังน้ี

๖.

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒



คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/
ไม่ใช่/ไม่
สมบูรณ์

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…................................................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน
ด้าน ระบบ e - payment

ล าดับ รายการ

ผลการประเมิน

หมายเหตุ

            ๑. แบบแจ้งข้อมูลการรับเงินโอนผ่านระบบ KTB Corporate 
Online

            ๒. หลักฐานการจ่าย เช่น รายงานสรุปผลการโอน แบบคําขอ
เบิกเงินสวัสดิการ ค่าตอบแทน หรือสัญญายืมเงิน เป็นต้น

            ๓. ช่ือ เลขท่ีบัญชี และจํานวนเงินท่ีได้รับโอนเงินถูกต้องตรงกับ
ข้อมูลในเอกสารหลักฐาน ตามข้อ ๑ และ ข้อ ๒

     ๖.๔ ทุกส้ินวันทําการ หน่วยงานมีการตรวจสอบข้อมูลการจ่ายเงิน
จากรายงานสรุปผลการโอนเงิน (Detail Report และ Summary Report
 หรือ Transaction History) และรายการสรุปความเคล่ือนไหวทางบัญชี 
(E-Statement / Account Information) และทะเบียนคุมการโอนเงิน

     ๖.๕ พิมพ์รายงานสรุปผลการโอนเงิน (Detail Report และ 
Summary Report / Transaction History) เก็บไว้เป็นหลักฐาน
การจ่าย

     ๖.๖ กําหนดผู้รับผิดชอบตรวจสอบรายงานสรุปผลการสรุปผล
การโอนเงิน (Detail Report และ Summary Report หรือ
Transaction History)

๗. การน าเงินส่งคลัง
     ๗.๑ ส่วนราชการขอเปิดใช้บริการนําเงินส่งคลัง หรือฝากคลัง หรือ
นําส่งเงินเบิกเกินส่งคืน หรือเงินเหลือจ่ายปีเก่าส่งคืนผ่านระบบ
อิเล็กทรอนิกส์ (e-Payment)

     ๗.๒ ผู้รับผิดชอบดําเนินการจัดทําทะเบียนคุมการนําเงินส่งคลังหรือ
ฝากคลัง หรือนําส่งเงินเบิกเกินส่งคืน หรือเงินเหลือจ่ายปีเก่าส่งคืน

     ๗.๓ การนําเงินส่งคลังหรือฝากคลังผ่านระบบ KTB Corporate 
Online เข้าบัญชีเงินฝากธนาคารของกรมบัญชีกลางหรือสํานักงานคลัง
จังหวัด เป็นไปตามท่ีระเบียบกําหนด

กลุม่ตรวจสอบภายใน ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ โทรศัพท ์๐๒ ๕๙๐ ๑๕๑๒ โทรสาร ๐๒ ๕๙๐ ๑๕๒๒



คณะกรรมการตรวจสอบภายในภาคเีครอืขา่ย ระดับเขต ระดับจังหวัด

มี/ใช่/
สมบูรณ์

ไม่มี/
ไม่ใช่/ไม่
สมบูรณ์

ช่ือหน่วยงาน…........................................................... หน่วยรับตรวจ…................................................
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข วันท่ี

แบบสอบทานระบบการควบคุมภายใน
ด้าน ระบบ e - payment

ล าดับ รายการ

ผลการประเมิน

หมายเหตุ

     ๗.๔ ทุกส้ินวันทําการ หน่วยงานมีการตรวจสอบข้อมูลการนําเงินส่ง
คลัง หรือฝากคลัง หรือนําส่งเงินเบิกเกินส่งคืน หรือเงินเหลือจ่ายปีเก่า
ส่งคืน จากเอกสารท่ีพิมพ์จากหน้าจอการทํารายการสําเร็จ กับรายงาน
สรุปความเคล่ือนไหวทางบัญชี (e-Statement / Account Information)
 ให้ถูกต้องตรงกัน

     ๗.๕ เก็บรักษาเอกสารรายการนําเงินส่งคลังหรือฝากคลัง เพ่ือเป็น
หลักฐานในการนําเงินส่งคลังหรือฝากคลัง

ลงช่ือ
ผู้สอบทาน

สรุปผลการสอบทาน
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