
รายงานการประชุม 
คณะท างานวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน  

ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖4 
วันที่ 12 มกราคม ๒๕๖4 เวลา ๐๙.๐๐ น. 

ณ ห้องประชุมบน โรงพยาบาลห้วยคต 
 

รายนามผูม้าประชุม 
๑. นายกมลชัย อมรเทพรักษ์ นายแพทย์ช านาญการพิเศษ รักษาการในต าแหน่ง  ประธานคณะท างาน 

    ผู้อ านวยการโรงพยาบาลห้วยคต 
๒. นางสาวมานิตา แก้วการะเวก ทันตแพทย์ช านาญการ   คณะท างาน 
๓. นางสาวนุชนาฏ ชีววีัฒนากูล เภสัชกรช านาญการพิเศษ   คณะท างาน 
๔. นางวิยดา เจียมเจือจันทร์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการพิเศษ  คณะท างาน 
๕. นายสมเกียรติ เสวกวรรณ์ นักเทคนิคการแพทย์ช านาญการ  คณะท างาน 
๖. นางคารม เหล่ายัง  พยาบาลวิชาชีพช านาญการ  คณะท างาน 
๗. นางสาวระวิวรรณ  บุญกัน นักกายภาพบ าบัดปฏิบัติการ  คณะท างาน 
๘. นางสาวพัฒนา กระแหน่ นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ  คณะท างาน 
๙. นางสาวกรธิดา ทองอรัญญิก  นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ  คณะท างานและเลขานุการ 

 
รายนามผู้ไม่มาประชุม 

๑. นางสาวนุชนารถ เกิดศรี นายแพทย์ช านาญการ    คณะท างาน 
๒. นายเกียรติ มานะกิจ   นักรังสีการแพทย์ช านาญการ  คณะท างาน 

 
เริ่มประชุม เวลา ๐๙.๓๐ น. 

นายอดุล  สิทธิการ ประธานที่ประชุม ได้ตรวจสอบจ านวนสมาชิกที่เข้าร่วมประชุม เมื่อที่ประชุม
พร้อมแล้ว จึงกล่าวเปิดการประชุมและด าเนินการประชุมตามวาระ ดังต่อไปนี้ 
 
วาระท่ี ๑ เรื่องท่ีแจ้งให้ที่ประชุมทราบ 

๑.๑ ค าสั่งโรงพยาบาลห้วยคต เรื่อง แต่งตั้งคณะท างานป้องกัน แก้ไขปัญหาความเสี่ยงเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน 

ประธานคณะท างาน กล่าวว่า ตามที่ ได้มีค าสั่งแต่งตั้งคณะท างานป้องกัน แก้ไขปัญหาความเสี่ยง
เกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน ซึ่งมีหน้าที่ด าเนินการวิเคราะห์ความเสี่ยง และจัดท า
คู่มือเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน  ด าเนินการให้เป็นไปตามเกณฑ์หรือเงื่อนไขตาม
ประเด็นค าถาม EB19 ในการตอบแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ (Evidence–Based) ของการประเมิน
คุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (Integrity and Transparency 
Assessment : ITA) จึงเสนอท่ีประชุมเพ่ือทราบ 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
 
  



วาระท่ี ๒ รับรองรายงานการประชุม 
- ไมมี - 
 

วาระท่ี ๓ เรื่องสืบเนื่องจากการประชุม  
- ไมมี - 

วาระท่ี ๔ เรื่องเสนอเพื่อทราบ 
๔.๑ ปฏิทินการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ (Integrity 

and Transparency Assessment – ITA) กระทรวงสาธารณสุข ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖4 
 ประธานคณะท างาน กล่าวว่า ตามที่ศูนย์ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของ

หน่วยงานภาครัฐ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖4 ไดก้ าหนดปฏิทินการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสฯ 
นั้น ทั้งนี้ ขณะนี้อยู่ระหว่างการที่หน่วยงานที่รับการประเมินจัดส่งแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ EBIT จึง
เสนอที่ประชุมเพ่ือทราบ 

มติที่ประชุม  รับทราบ 
 
๔.๒ ค าอธิบายแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ EB19 โดยศูนย์ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส

ในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ ประธานกรรมการ กล่าวว่าตามที่ศูนย์ประเมินคุณธรรมและความ
โปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ ได้ก าหนดค าอธิบายแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ EB19 
โดยศูนย์ประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ ซึ่งมีประเด็นค าถาม คือ
หน่วยงานมีการวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับผลประโยชน์ทับซ้อนในหน่วยงาน หลักฐานที่ต้องมี ดังนี้ 

1) หนังสือแสดงหลักฐานการจัดการประชุมเพ่ือวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับผลประโยชน์ทับซ้อนใน
หน่วยงาน  

2) สรุปผลรายงานการประชุมฯ 
3) รายงานบทวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อนในหน่วยงาน 
4) หนังสือเสนอผู้บริหารเพ่ือทราบ/สั่งการ และปรากฏการขออนุญาตน าเผยแพร่บนเว็บไซต์ของ

หน่วยงาน 
5) แบบฟอร์มการเผยแพร่ข้อมูลต่อสาธารณะผ่าน Web site ของหน่วยงาน หรือสื่อสารเผยแพร่ใน

ช่องทางอ่ืน และ Print Screen จาก Web site หรือสื่อสารเผยแพร่ในช่องทางอ่ืน 
จึงเสนอท่ีประชุมเพ่ือทราบ 
มติที่ประชุม รับทราบ 
 
๔.๓ แนวทางการตอบแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ EB19 โดยส านักงานสาธารณสุขจังหวัด
อุทัยธานี ประธานคณะท างาน กล่าวว่า ให้น าแนวทางการตรวจประเมินคุณธรรมความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานภาครัฐที่ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุทัยธานี จัดท าเป็นแนวทางในการด าเนินงานและ
ตอบแบบส ารวจหลักฐานเชิงประจักษ์ จึงเสนอที่ประชุมเพ่ือทราบ 

มติที่ประชุม รับทราบ 
 
  



วาระท่ี ๕ เรื่องเสนอเพื่อพิจารณา 
๕.๑ พิจารณาวิเคราะห์ความเสี่ยงและความโปร่งใสในการด าเนินงานของหน่ วยงานภาครัฐ 

ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕64 ประธานคณะท างาน กล่าวว่า การตอบแบบส ารวจใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
ประเด็น ค าถาม EB19 “หน่วยงานของท่านมีการด าเนินการเพ่ือป้องกันผลประโยชน์ทับซ้อนในหน่วยงาน
อย่างไร” นั้นในประเด็นค าถาม EB19 ก าหนดว่า“มีการวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิด
ผลประโยชน์ทับซอ้น หรือไม่” เพ่ือให้การด าเนินงานการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใสในการด าเนินงาน
ของหน่วยงานภาครัฐ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.๒564 (Integrity and Transparency Assessment - ITA) 
ในการตอบแบบส ารวจใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ (Evidence–Based) ประเด็นค าถาม EB19 เป็นไปด้วยความ
เรียบร้อย มีประสิทธิภาพ และเกิดประสิทธิผล จึงเสนอที่ประชุมพิจารณาวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการ
ปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน ของโรงพยาบาลห้วยคต และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลใน
สังกัด ทั้งนี้ ฝ่ายเลขานุการได้จัดท า (ร่าง) การวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิด
ผลประโยชน์ทับซ้อนมาเพ่ือร่วมกันวิเคราะห์สภาพแวดล้อมในการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน 
ซ่ึงที่ประชุมไดร้ว่มกันวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติหน้าที่ที่อาจเกิดผลประโยชน์ทับซ้อน โดยมีปัจจัย
เสี่ยงสรุปได้ ดังนี้ 

๑. การใช้ต าแหน่งไปด าเนินการเพื่อประโยชน์ทางธุรกิจของตนเองโดยตรง  
๒. การใช้ต าแหน่งไปช่วยเหลือญาติสนิทมิตรสหาย  
๓. การแลกเปลี่ยนผลประโยชน์โดยใช้ต าแหน่งหนา้ที่การงาน  
๔. การน าทรัพย์สินของหน่วยงานไปใช้ส่วนตัว  
๕. การปดิบังความผิด  
๖. การหาประโยชน์ให้ตนเอง  
๗. การรับประโยชน์จากต าแหน่งหน้าที่  
๘. การใหข้องขวัญ ของก านัล เพื่อหวังความก้าวหน้า  
๙. การไดร้ับของแถมหรือผลประโยชน์อ่ืนใดจากการจัดชื้อจัดจ้าง  
๑๐.การรับงานจากภายนอกจนกระทบต่อการปฏิบัติหน้าที่ประจ า 
จากนั้น ที่ประชุมไดว้ิเคราะห์การตอบสนองความเสี่ยง พร้อมเสนอแนวทางการจัดการ/ป้องกัน   

ปัจจัยเสี่ยง โดยใช้เกณฑ์การวิเคราะห์ความเสี่ยงจากคณะท างานขับเคลื่อนตัวชี้วัด ดังนี้ 
* นิยาม              
ความเสี่ยง (Risk) หมายถึง เหตุการณ์ที่ไม่มีความแน่นอนท่ีอาจเกิดข้ึนได้ในอนาคต  และอาจส่งผลกระทบเชิง
ลบ สร้างความสูญเสีย (ทั้งท่ีเป็นตัวเงินและไม่เป็นตัวเงิน) หรือลดโอกาสที่จะบรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว้  
ปัจจัยเสี่ยง (Risk Factor) หมายถึง ปัจจัยหรือสาเหตุที่ไม่พึงประสงค์อันส่งผลกระทบเชิงลบหรือลดโอกาสที่
จะบรรลุเป้าหมายที่ก าหนดไว้ 
การประเมินความเสี่ยง (Risk Assessment) หมายถึง กระบวนการระบุเหตุการณ์เสี่ยง (Risk 
Identification) การวิเคราะห์ความเสี่ยง (Risk Analysis) และการประเมินระดับความเสี่ยง (Risk 
Evaluation)โดยประเมินจากโอกาสที่จะเกิด (Likelihood) และผลกระทบ (Impact) ของความเสี่ยงนั้นๆ   
โอกาส (Likelihood : L) หมายถึง ความถี่หรือโอกาสที่จะเกิดเหตุการณ์ความเสี่ยง 
ผลกระทบ (Impact : I) หมายถึง ขนาดความรุนแรงของความเสียหายที่จะเกิดข้ึนหากเกิดเหตุการณ์ความ
เสี่ยง 



ระดับของความเสี่ยง (Degree of Risk : D) หมายถึง สถานะของความเสี่ยงที่ได้จากการประเมินโอกาส และ
ผลกระทบของแต่ละปัจจัยเสี่ยง มีค่าเป็นเชิงปริมาณ 
 
 
* การจัดระดับความเสี่ยง (Degree of Risk)    
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โอกาสที่จะเกิดความเสี่ยง 

  

                

 
 
 

  1-3 เสี่ยงต่ า 
ระดับท่ียอมรับความเสี่ยงได้ ภายใต้วิธีการจัดการความเสี่ยงที่มอียู่เดิม ไม่ต้องมีการจัดการ
เพ่ิมเติม 

  4-9 
เสี่ยงปาน

กลาง 
ระดับท่ีพอยอมรบัความเสี่ยงได้แต่ต้องมีการควบคุมเพ่ือป้องกันไม่ให้ความเสี่ยงเคลื่อนย้ายไปยัง
ระดับท่ีไม่สามารถยอมรับได้ 

  
10-
15 

เสี่ยงสูง 
ระดับท่ีไม่สามารถยอมรับความเสี่ยงได้ จ าเป็นต้องจัดการความเสี่ยงเพ่ือให้อยู่ในระดับท่ีสามารถ
ยอมรับได้ต่อไป 

  

16-
25 

เสี่ยงสูงมาก 
ระดับท่ีไม่สามารถยอมรับความเสี่ยงได้ จ าเป็นต้องเร่งจัดการความเสี่ยงเพ่ือให้อยู่ในระดับท่ี
สามารถยอมรับได้ทันที 

 
 
 
  



แผนภูมิแสดงกระบวนการบริหารความเสี่ยง 
ตามแนวทาง International Standard ISO/DIS 31000: 2009 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
กระบวนการบริหารความเสี่ยง มีขั้นตอนการด าเนินงานและหลักเกณฑ์ในการวิเคราะห์ ประกอบด้วย 4 
ขั้นตอน คือ 
1) การระบุเหตุการณ์เสี่ยง (Risk Identification): การค้นหาความเสี่ยง ส ารวจเหตุการณ์ที่เป็นความเสี่ยง 
ปัจจัยหรือสาเหตุของความเสี่ยง รวมทั้งความเสียหายหรือผลกระทบที่อาจเกิดขึ้น ซึ่งสามารถหาได้จากค า
ร้องเรียนจากผู้ใช้บริการ การสัมภาษณ์ผู้ปฏิบัติงาน การออกแบบสอบถาม การศึกษาเอกสารและต าราวิชาการ
ต่างๆ เป็นต้น 
2) การวิเคราะห์ความเสี่ยง (Risk Analysis): การพิจารณาถึงความถี่ ความรุนแรง และความส าคัญของ
เหตุการณ์แต่ละเหตุการณ์ว่ามีความถี่และความรุนแรงมากน้อยเพียงใด ซึ่งต้องอาศัยประสบการณ์ ข้อมูลใน
อดีต และความมีวิสัยทัศน์ เพ่ือให้สามารถประเมินผลกระทบได้อย่างค่อนข้างแม่นย า 
3) การประเมินผลความเสี่ยง (Risk Evaluation): การประเมินผลการจัดการความเสี่ยงจะบ่งบอกถึง
ความสามารถที่จะท าให้ความเสี่ยงที่ได้ด าเนินการบริหารความเสี่ยงนั้นลดลง โดยศึกษาถึงเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น
ย้อนหลังเพื่อดูความส าเร็จของการบริหารความเสี่ยง 
4) การจัดการความเสี่ยง (Risk Treatment): การหาวิธีการเพ่ือน ามาใช้ในการจัดการกับความเสี่ยงที่เกิดขึ้น 
โดยวิธีการที่น ามาใช้นั้นต้องสอดคล้องกับนโยบายและเป้าหมายของหน่วยงานหรือองค์กร 

การประเมินความเสี่ยง (Risk  Assessment) 

การก าหนดสภาพแวดล้อม 
(Establish the Context) 

การวิเคราะห์ความเสี่ยง 
(Risk Analysis) 

การระบุเหตุการณ์เสี่ยง 
(Risk Identification) 

การจัดการความเสี่ยง 
(Treat the Risks)  

การประเมินผลความเสี่ยง 
(Risk Evaluation) 

 

กา
รส

ื่อส
าร

แล
ะก

าร
ให

้ค า
แน

ะน
 า 

(C
om

m
un

ica
tio

n 
an

d 
Co

ns
ul

ta
tio

n)
 



การประเมินการตอบสนองความเสี่ยง พร้อมเสนอแนวทางการจัดการ/ป้องกันปัจจัยเสี่ยง 

ล าดับ
ที่ 

ประเด็นความเส่ียง 
ผลกระทบ 

(I) 

โอกาสที ่
จะเกิด 

ความเส่ียง 
(L) 

ระดับ 
ความ 
เส่ียง 

(I) x (L) 

การตอบสนอง 
ความเส่ียง 

แนวทางการจัดการ 
/ 

ป้องกันปัจจยัเส่ียง 

๑. การใช้ต าแหน่งไป
ด าเนินการเพื่อประโยชน์
ทางธุรกิจของตนเอง
โดยตรง  

๕ ๔ ๒๐ หลีกเล่ียง  

๒. การใชต้ าแหน่งไปช่วยเหลือ
ญาติสนิทมิตรสหาย  

๓ ๓ ๙ ถ่ายโอน ๑.ยึดจรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน 
ในการปฏิบัติงาน เพื่อเน้นย้ าให้บุคลากร
ประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดี ส านึกใน
หน้าที่ ตลอดจนปฏิบัติหน้าที่ได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
๒.ใหความรู้แก่พนักงานที่บรรจุใหม่ เพื่อ
เน้ นย้ า และยึ ดถื อ จรรย าบรรณของ
ข้าราชการพลเรือนในการปฏิบัติงาน 

๓. การแลกเปลี่ยนผล       
ประโยชน์โดยใช ้
ต าแหน่งหน้าทีก่ารงาน  

๔ ๕ ๒๐ หลีกเล่ียง  

๔. การน าทรัพย์สินของ 
หนวยงานไปใชส้่วนตัว  

๒ ๕ ๑๐ ถ่ายโอน ๑.ยึดจรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน 
ในการปฏิบัติงาน เพื่อเน้นย้ าให้บุคลากร
ประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดี ส านึกใน
หน้าที่ ตลอดจนปฏิบัติหน้าที่ได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
๒.ใหความรู้แก่พนักงานที่บรรจุใหม่ เพื่อ
เน้ นย้ า และยึ ดถื อ จรรย าบรรณของ
ข้าราชการพลเรือนในการปฏิบัติงาน 

๕. การปิดบังความผิด  ๓ ๕ ๑๕ หลีกเล่ียง  
๖. การหาประโยชน์ให้ตนเอง  ๓ ๔ ๑๒ ถ่ายโอน ๑.ยึดจรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน 

ในการปฏิบัติงาน เพื่อเน้นย้ าให้บุคลากร
ประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดี ส านึกใน
หน้าที่ ตลอดจนปฏิบัติหน้าที่ ได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
๒.ใหความรู้แก่พนักงานที่บรรจุใหม่ เพื่อ
เน้ นย้ า และยึ ดถื อ จรรย าบรรณของ
ข้าราชการพลเรือนในการปฏิบัติงาน 

๗. ก า ร รั บ ป ร ะ โ ย ช น์ จ า ก
ต าแหน่งหน้าที่  

๕ ๓ ๑๕ หลีกเล่ียง  

๘. การให้ของขวัญ ของก านัล 
เพื่อหวังความก้าวหน้า 

๒ ๓ ๖ ลด/ควบคุม ๑.ยึดจรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน 
ในการปฏิบัติงาน เพื่อเน้นย้ าให้บุคลากร
ประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดี ส านึกใน
หน้าที่ ตลอดจนปฏิบัติหน้าที่ได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
๒.ใหความรู้แก่พนักงานที่บรรจุใหม่ เพื่อ
เน้ นย้ า และยึ ดถื อ จรรย าบรรณของ
ข้าราชการพลเรือนในการปฏิบัติงาน 

๙. การไดร้ับของแถมหรือ
ผลประโยชน์อื่นใดจากการ
จัดชื้อจัดจ้าง  

๒ ๓ ๖ ลด/ควบคุม ๑.ยึดจรรยาบรรณของข้าราชการพลเรือน 
ในการปฏิบัติงาน เพื่อเน้นย้ าให้บุคลากร
ประพฤติตนเป็นแบบอย่างที่ดี ส านึกใน



ล าดับ
ที่ 

ประเด็นความเส่ียง 
ผลกระทบ 

(I) 

โอกาสที ่
จะเกิด 

ความเส่ียง 
(L) 

ระดับ 
ความ 
เส่ียง 

(I) x (L) 

การตอบสนอง 
ความเส่ียง 

แนวทางการจัดการ 
/ 

ป้องกันปัจจยัเส่ียง 

หน้าที่ ตลอดจนปฏิบัติหน้าที่ได้ อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
๒.ใหความรู้แก่พนักงานที่บรรจุใหม่ เพื่อ
เน้ นย้ า และยึ ดถื อ จรรย าบรรณของ
ข้าราชการพลเรือนในการปฏิบัติงาน 

๑๐. การรับงานจากภายนอกจน
กระทบต่อการปฏิบัติหน้าที่
ประจ า 

๔ ๔ ๑๖ หลีกเล่ียง  

 
มติที่ประชุม เห็นชอบ ผลการวิเคราะห์ความเสี่ยงเกี่ยวกับการปฏิบัติงานที่อาจเกิดผลประโยชน์     

ทับซ้อน ของโรงพยาบาลห้วยคต และมอบงานบริหารรายงานให้สาธารณสุขอ าเภอทราบ และน าข้อมูล
ดังกล่าวกล่าวไปจัดท าคูมือเกี่ยวกับการปฏิบัติงานเพ่ือป้องกันผลประโยชน์ทับซ้อน ต่อไป 
 
วาระท่ี ๖ เรื่องอ่ืน ๆ 

- ไมมี - 
 
เลิกประชุมเวลา ๑๒.0๐ น. 
 
 
 

ลงช่ือ                                                    ผู้บันทึกการประชุม 
                (นางสาวกรธิดา ทองอรัญญิก) 
               นักจัดการงานทั่วไปปฏิบัติการ 

 
ลงช่ือ                                                     ผู้ตรวจรายงานการประชุม 
                   (นายกมลชัย อมรเทพรักษ์) 
       นายแพทย์ช านาญการพิเศษรักษาการในต าแหน่ง 
               ผู้อ านวยการโรงพยาบาลห้วยคต 


