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บทคัดย่อ
	 การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยประเมินผล แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) ด�ำเนินการศึกษาใน 

เดือนกุมภาพันธ์ 2560 มีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษาสถานการณ์การควบคุมภายใน กระบวนการจัดระบบควบคุมภายใน 

และประสิทธิผลของการควบคุมภายใน ของโรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักด์ิ เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามประเมิน

ความรู ้  ทัศนคติ เกี่ยวกับการควบคุมภายใน และสถานการณ์การควบคุมภายใน จาก ผู ้บริหารของ 

โรงพยาบาลตัง้แต่ระดบัหวัหน้างานขึน้ไป จ�ำนวน 68 คน และเจ้าหน้าทีผู่ป้ฏบิตังิานภายในโรงพยาบาล จ�ำนวน 188 คน 

และใช้แบบบันทึกข้อมูลเก็บข้อมูล จากเอกสารที่เกี่ยวกับการควบคุมภายใน ในช่วงปี พ.ศ. 2557 - 2559 

แบบสอบถามผ่านการประเมินคุณภาพมีความตรงเนื้อหาและมีความเท่ียงเท่ากับ 0.86 การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิต ิ

เชิงพรรณนา สถิติเปรียบเทียบ ใช้ t-test และ F-test ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ P-value = 0.05

	 	 ผลการศึกษาพบว่า สถานการณ์การควบคุมภายในของโรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ในระดับองค์กร 

โรงพยาบาลมีระบบควบคุมภายในครบถ้วน ตามมาตรฐานคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน ส่วนในระดับหน่วยงาน

ภายในของโรงพยาบาล นั้น การด�ำเนินการยังไม่ครอบคลุมทุกหน่วยงาน และส่วนใหญ่ (ร้อยละ 69.10) มีกิจกรรม

ควบคุมภายในตามมาตรฐานคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน แต่ยังไม่ครบถ้วนทุกองค์ประกอบ ผู้บริหารและผู้ปฏิบัติ

งาน ได้รับการพัฒนาองค์ความรู้เรื่องการควบคุมภายใน มากกว่า 1 ครั้ง (ร้อยละ 48.50 และ 70.20 ตามล�ำดับ)  

มีความรู้เรื่องการควบคุมภายใน ระดับดี (x = 9.41, SD = 1.318 และ 9.34, SD = 1.008 ตามล�ำดับ) และให้ความ

ส�ำคัญต่อการควบคุมภายใน ในระดับดีมาก (x = 3.96, SD = 0.392 และ 3.83, SD = 0.253 ตามล�ำดับ) กระบวนการ

จัดระบบควบคุมภายในของโรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ในระดับองค์กรมีการแต่งตั้งคณะกรรมการจัดระบบ

ควบคุมภายใน และคณะกรรมการติดตามและประเมินผลการควบคุมภายในขึ้น มอบหมาย ให้มีหน่วยงานรับผิดชอบ

ภารกิจควบคุมภายใน และมีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรโดยวิธีการจัดอบรมและส่งเจ้าหน้าที่ไปเข้ารับการอบรม  

มีการประเมินและรายงานผลการควบคุมภายใน ทุกปี และผลการตรวจสอบภายในพบว่าไม่มีข้อสังเกตุที่มีนัยส�ำคัญ 

ผลการวิจัย ยอมรับสมมุติฐาน สถานการณ์การควบคุมภายใน ในส่วนของระดับองค์ความรู้และทัศนคติต่อการ

ควบคุมภายใน และปฏิเสธสมมุติฐาน กระบวนการจัดระบบควบคุมภายใน มีความสอดคล้องตามมาตรฐาน 

คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน และคุณลักษณะส่วนบุคคลไม่มีผลต่อระดับความรู ้และระดับทัศนคติต่อ 

การควบคุมภายใน

จารุณี ยมสวัสดิ์*
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	 ผู ้วิจัยมีข้อเสนอแนะให้โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักด์ิ มีการติดตามความก้าวหน้าในการพัฒนาระบบ

ควบคมุภายในของหน่วยงานภายในอย่างต่อเนือ่ง มกีารสือ่สารผลการประเมนิการควบคมุภายในประจ�ำปี ให้เจ้าหน้าที่

ของโรงพยาบาลทุกระดับทราบ และ การสร้างแรงจูงใจแก่หน่วยงานภายใน ในการพัฒนาระบบควบคุมภายในที่มี

ประสิทธิภาพ และเกิดนวัตกรรมทางการบริหาร โดยการประกวดหรือยกย่องหน่วยงานที่มีระบบควบคุมภายในที่ได้

มาตรฐานและเกิดประสิทธิภาพ และก�ำหนดให้การควบคุมภายในเป็นตัวชี้วัดหลักของหน่วยงานและระดับบุคคล 

ในการประเมินผลการด�ำเนินงานของหน่วยงานหรือรายบุคคล

 

ค�ำส�ำคัญ: การควบคุมภายใน, การประเมินประสิทธิผล
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ABSTRACT
	 This evaluation research is a Cross-sectional study, conducted in February 2560. Aims to 

Study of internal control situation. Internal control system process And the effectiveness of internal 

control Of Chumphon Khet Udomsakdi Hospital. Data were collected by questionnaire. Attitude 

toward internal control. And the internal control situation of the hospital’s management from 68 

supervisors and 188 hospital workers. And use data storage. From documents related to internal 

control during the years 2014 - 2016. The questionnaires were evaluated for quality, content 

validity and reliability at 0.86. The data were analyzed using descriptive statistics, t-test and F-test. 

Statistical significance was statistically significant. P-value = 0.05.

	 The study found that. Internal Control Situation of Chumphon Khet Udomsakdi Hospital At 

the corporate level, the hospital has complete internal control system. According to the standards 

of the Audit Commission. At the internal unit level, operations are not covered by all agencies. And 

most (69.10%) have internal control activities in accordance with the standards of the Audit 

Commission. But not all elements. Executives and workers The knowledge of internal control was 

developed more than once (48.50% and 70.20% respectively). Knowledge of good internal control 

(x = 9.41, SD = 1.318 and 9.34, SD = 1.008, respectively). The importance of internal control was very 

good (x = 3.96, SD = 0.392 and 3.83, SD = 0.253, respectively). The internal control system of 

Chumphon Khet Udomsakdi Hospital At the organizational level, an internal control committee was 

appointed. And the Board tracks and evaluates internal controls. Assigned to the unit responsible 

for internal control missions. And the potential development of personnel by means of training and 

sending staff to attend training. Internal audits and internal control reports are reviewed annually 

and internal audit findings are not significant. Results of hypothesis testing. Internal control situation 

On the part of the cognitive level and attitudes towards internal control and reject hypothesis 

Internal control system process. Compliance with the standards of the Audit Commission. Personal 

attributes do not affect knowledge levels and attitudes toward internal control.

	 The researcher suggested to Chumphon Khet Udomsakdi Hospital. The continuous 

improvement of the internal control system of the internal units has been monitored. Communicate 

the results of the annual internal control assessment. Hospital staff at all levels know and motivate 

internal agencies. To develop an effective internal control system. And administrative innovation. 

By contesting or praising agencies that have standardized and effective internal control systems. 

And internal control is a key indicator for agencies and individuals to evaluate the performance of 

an agency or individual.

Keywords: internal control, effectiveness evaluation
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บทนำ�
	 ระบบควบคุมภายใน เป็นกลไกที่ส�ำคัญและเป็น

เครื่องมือในการบริหารงานในหน่วยงาน ไม่ว ่าจะ

เป็นการจัดการในภาครัฐหรือเอกชนทั้งขนาดเล็กและ

ขนาดใหญ่ ระบบการควบคุมภายในจะช่วยควบคุมหรือ

ลดความเสี่ยงของหน่วยงานให้อยู่ในระดับที่ยอมรับได้ 

ซึ่งจะท�ำให้การปฏิบัติงานและการจัดการของหน่วยงาน

บรรลุตามวัตถุประสงค ์  การบริหารที่ปราศจาก 

การควบคุมภายในที่รัดกุมเพียงพอ ย่อมไม่อาจวางใจได้

ว ่ าผลการด�ำ เนินงานจะประสบความส�ำ เร็จตาม

วัตถุประสงค ์ที่ ก� ำหนดไว ้  ยิ่ ง ไปกว ่านั้นการขาด 

การควบคมุภายในทีด่ย่ีอมเปิดโอกาสให้เกดิความเสยีหาย

อย่างใหญ่หลวง ดังนั้น ระบบการควบคุมภายใน จึงเป็น

สิ่งที่ผู ้บริหารระดับสูงของหน่วยรับตรวจทุกคนควรให้

ความส�ำคัญเพราะเป็นพันธกรณีที่ส�ำคัญ ซ่ึงช่วยให้

สามารถปฏิบัติงานได้ส�ำเร็จลุล ่วงตามนโยบายและ

วัตถุประสงค์ของหน่วยรับตรวจ และการออกแบบ 

การควบคุมภายในอย่างเหมาะสม และการติดตามผล

การปฏิบัติตามระบบการควบคุมภายในที่ฝ่ายบริหาร

ก�ำหนด รวมทั้งการประเมินผลอย่างต่อเนื่อง จะช่วยให ้

ผู้บริหารได้รับทราบจุดอ่อนต่างๆ ที่เกิดขึ้นเพ่ือน�ำมา

ปรับปรุงแก้ไขหน่วยรับตรวจสามารถปฏิบัติงานได้ส�ำเร็จ

ตามนโยบายและวัตถุประสงค์อย่างต่อเนื่อง ในอดีตที่

ผ่านมา การบริหารงานของหน่วยงานภาครัฐ ได้มีการ

ควบคุมภายในตามท่ีกระทรวงการคลังประกาศให้ใช้เป็น

เรือ่งๆ ไป ซึง่อาจอยูใ่นรปูของกฎหมาย ระเบียบ ระบบบญัช ี

หนงัสอืสัง่การ และหนงัสอืตอบข้อหารอืต่างๆ โดยส่วนใหญ่

จะเน้นไปที่การควบคุมด้านการเงินและบัญชี และการ

ปฏิบัติให ้ถูกต ้องตามระเบียบหรือกฎเกณฑ์ที่ทาง

ราชการก�ำหนดไว ้  ซึ่ งไม ่ครอบคลุมถึงการจัดการ 

ด้านอืน่ๆ นอกเหนอืจากด้านการเงนิและบญัชใีนหน่วยงาน 

จึงไม ่สามารถสะท้อนภาพถึงผลการด�ำเนินงานใน 

ภาพรวมของหน่วยงานได้ ระบบควบคุมภายในท่ีดี  

ควรเป็นระบบการควบคุมที่ครอบคลุมงานทุกด้านและ

สามารถสะท้อนภาพให้เหน็เป็นองค์รวมของหน่วยงานนัน้ๆ 

ว่ามีการด�ำเนินงานท่ีมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล

หรือไม่ เพียงใด การที่ระบบการควบคุมภายในของรัฐยัง

ไม่ครอบคลุม ทุกระบบงาน อาจเป็นช่องทางรั่วไหล

ท�ำให้เกิดความเสียหายในหน่วยงาน และการด�ำเนินงาน

ไม่สัมฤทธิ์ผล 

	 การจัดระบบควบคุมภายในในหน่วยงานภาครัฐ 

คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดินได้ออกระเบียบคณะ

กรรมการตรวจเงินแผ่นดินว่าด้วยมาตรฐานการจัด

ระบบควบคุมภายใน พ.ศ.2544 โดยให้มีผลบังคับใช้

ตั้งแต่ 1 พฤศจิกายน 2544 ก�ำหนดให้หน่วยงานของรัฐ

ทุกหน่วยงาน ด�ำเนินการจัดระบบควบคุมภายใน 

ตามมาตรฐานที่ก�ำหนด ซึ่ง ผลจากระเบียบคณะ

กรรมการตรวจเงินแผ่นดินดังกล่าวส�ำนักงานปลัด

กระทรวงสาธารณสุขได้ก�ำหนดให้หน่วยงานสาธารณสุข

ในสังกัดทุกระดับซึ่งประกอบด้วยหน่วยงานส่วนกลาง

และส่วนภูมิภาคได้แก่ ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  

โรงพยาบาลศูนย์/ทั่วไป โรงพยาบาลชุมชน และสถานี

อนามัย จะต้องจัดระบบควบคุมภายในตามมาตรฐาน

คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน โดยก�ำหนดไว้ในแผน

ยุทธศาสตร์ราชการใสสะอาด กลยุทธ์ที่ 3 ของส�ำนักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข

	 โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ได้ด�ำเนินการ

จัดระบบควบคุมภายในตามระเบียบดังกล่าวมาตั้งแต่

ปีงบประมาณ 2545 โดยมีการขับเคลื่อนการด�ำเนินงาน

ตามข้ันตอนและวิธีการท่ีระเบียบก�ำหนดและด�ำเนินการ

ควบคู่กับกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพโรงพยาบาล และ

ในแต่ละปีโรงพยาบาลได้ท�ำการประเมินผลการควบคุม

ภายในและรายงานผลได้ตามก�ำหนดเวลาที่ระเบียบฯ

ก�ำหนด ทั้งในระดับโรงพยาบาลและระดับหน่วยงาน 

ภายใน มาเป็นเวลา 14 ปี และในการด�ำเนินการจัด

ระบบควบคุ มภาย ในตามระ เบี ยบ  คตง .  ของ 

โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ยังไม่เคยมีการประเมิน

ประสิทธิผลและผลกระทบต่อการด�ำเนินงานในภาพรวม

ของโรงพยาบาล ซึ่งตามหลักวิชาการบริหารจัดการแล้ว 

มี ค ว า ม จ� ำ เ ป ็ น อ ย ่ า ง ยิ่ ง ท่ี จ ะ ต ้ อ ง ป ร ะ เ มิ น ผ ล  
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ศึกษาวิเคราะห์ผลกระทบ เพื่อ รับทราบความส�ำเร็จ  

ล้มเหลว หรือองค์ความรู้ท่ีเกิดข้ึนจากการด�ำเนินงาน 

ในกิจกรรมควบคุมภายใน ของโรงพยาบาลและน�ำไปใช้

ในการพัฒนาระบบบริหารจัดการของโรงพยาบาลต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาสถานการณ์การควบคุมภายในของ

โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์

	 2.	 เพื่อศึกษากระบวนการจัดระบบควบคุม

ภายใน และประสิทธิผลของการควบคุมภายใน 

โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์

สมมุติฐานของการวิจัย
	 1.	 ส ถ า น ก า รณ ์ ก า ร ค ว บ คุ ม ภ า ย ใ น ข อ ง 

โรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ทั้งในส่วนขององค์

ความรู้และทัศนคติต่อการควบคุมภายใน อยู่ในระดับ

ปานกลางหรือสูงกว่า

	 2.	 ก ระบวนการจั ด ร ะบบควบคุ มภาย ใน  

ของโรงพยาบาลชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ด�ำเนินการได้

สอดคล้องตามมาตรฐานคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน

	 3.	 คุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ กลุ ่ม

ภารกิจที่ปฏิบัติงาน ต�ำแหน่งหน้าท่ี อายุราชการ 

ประสบการณ์การเป็นผู้บริหาร ไม่มีผลต่อระดับความรู้

และระดับทัศนคติต่อการควบคุมภายใน

เครื่องมือและวิธีการศึกษา
	 1.	 รูปแบบการวิจัย 

เป็นการวิจัยประเมินผล แบบภาคตัดขวาง (Cross-

sectional study) ด�ำเนนิการประเมนิผลการด�ำเนนิงาน

ในเดือนกุมภาพันธ์ 2560

	 2.	 ขอบเขตของการศึกษา 

	 การศึกษาครั้งนี้ด�ำเนินการเฉพาะโรงพยาบาล

ชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจาก

เอกสารการควบคุมภายในและตรวจสอบภายในของ 

โรงพยาบาลทุกฉบับ ในช่วงปี พ.ศ. 2557 - 2559 และ

การ เก็ บข ้ อมู ลตามแบบสอบถาม  ด� ำ เนิ นการ 

ในเดือนกุมภาพันธ์ 2560

	 3.ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

	 	 3.1	 ประชากรที่ศึกษาได้แก่ ผู้บริหารระดับ

หัวหน้างานขึ้นไปทุกคน เอกสารที่เกี่ยวข้องกับการ  

และบุคลากรผู ้ ปฏิบัติ งานที่ เป ็นข ้ าราชการของ 

โรงพยาบาล

	 	 3 .2  กลุ ่ มตั วอย ่ า ง  กลุ ่ มผู ้ บริหารของ 

โรงพยาบาลทุกคนจ�ำนวน 68 คน และในกลุ ่ม 

ผู้ปฏิบัติงาน การก�ำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างแบบ

โควตาจากข้าราชการของหน่วยงานภายใน หน่วยงานละ 

4 คน จ�ำนวน 47 หน่วยงาน รวม 188 คน การสุ่ม

ตัวอย่างของแต่ละหน่วยงาน ใช้วิธีการสุ่มแบบจ�ำเพาะ

เจาะจง (Purposive Sampling ) 

	 4. เครื่องมือในการศึกษา 

	 	 4.1 แบบสอบถาม จ�ำนวน 2 ชุด ได้แก่ 

แบบสอบถามส�ำหรับผู้บริหาร และแบบสอบถามส�ำหรับ

เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงาน

	 	 4.2 แบบบันทึกข้อมูล การควบคุมภายใน

	 	 4.3 องค์ประกอบของแบบสอบถามส�ำหรับ 

ผู้บริหาร ประกอบด้วย 5 ส่วนคือ 

	 	 ส่วนที่ 1) สอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย 

อายุ เพศ วุฒิการศึกษาสูงสุด อายุราชการ ประสบการณ์

ในการเป ็นผู ้บริหาร ต�ำแหน่งหน้าที่ตามสายงาน  

และการพัฒนาองค์ความรู้เกี่ยวกับการควบคุมภายใน

	 ส่วนที่ 2) สอบถามความรู้เกี่ยวกับการควบคุม

ภายใน ตามหลักการควบคุมภายในและมาตรฐาน 

COSO (The committee 0f Sponsoring organization 

of the treadway Commision ) ลักษณะการสอบถาม

เป็นแบบเลือกตอบ ใช่ ไม่ใช่ และไม่ทราบ จ�ำนวน 13 ข้อ 

โดยใช้เกณฑ์การให้คะแนนมาตรวัดระดับความรู้ความ

เข้าใจ (Rating scale) 5 ระดับ ดังนี้
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	 ส่วนที่ 3) สอบถามสถานการณ์การควบคุมภายใน

ของหน่วยงาน สอบถามวิธีการพัฒนาบุคลากร การมอบ

ห ม า ย ห น ้ า ที่ เ รื่ อ ง ก า ร ค ว บ คุ ม ภ า ย ใ น  

และผลการด�ำเนินงานกิจกรรมควบคุมภายในตาม

มาตรฐาน COSO (The committee 0f Sponsoring 

organization of the treadway Commision ) 

ลักษณะการสอบถามเป็นแบบเลือกตอบ ด�ำเนินการแล้ว

เสร็จ ด�ำเนินการบางส่วน และยังไม่ด�ำเนินการ จ�ำนวน 

10 ข ้อ ประกอบด้วย ข ้อค�ำถามสภาพแวดล ้อม 

การควบคุม จ�ำนวน 3 ข้อ การประเมินความเสี่ยง  

และกิจกรรมควบคุม จ�ำนวน 2 ข้อ สารสนเทศและ 

การสื่อสาร จ�ำนวน 1 ข ้อ และการติดตามและ 

ประเมินผล จ�ำนวน 4 ข้อ การสรปุและแปลผลพจิารณา

เป็นรายข้อ

	 ส่วนที่ 4) สอบถามความคิดเห็นต่อการพัฒนา

ระบบควบคุมภายในของโรงพยาบาล เกี่ ยวกับ 

ความส�ำคัญและประโยชน์ของการควบคุมภายในต่อการ

บ ริ ห า ร  ค ว ามสั มพั น ธ ์ กั บ ร ะบบคุณภาพอื่ น ๆ 

กระบวนการด�ำเนินงานเพื่อพัฒนาระบบควบคุมภายใน 

จ�ำนวน 9 ข้อ โดยใช้เกณฑ์การให้คะแนนมาตรวัดระดับ

ความรู้ความเข้าใจ (Rating scale) 5 ระดับ ดังนี้

คะแนน การแปรผลในภาพรวมตามคะแนนเฉลี่ย

ช่วงคะแนน ระดับความรู้ความเข้าใจ คะแนนเฉลี่ย ระดับความรู้ความเข้าใจ

11 - 13 ดีมาก  4.50 - 5.00 ดีมาก

9 - 10 ดี  3.50 - 4.49 ดี

7 - 8 ปานกลาง  2.50 - 3.49 ปานกลาง

5 - 6 ต่ำ�  1.50 - 2.49 ต่ำ�

0 - 4 ต่ำ�มาก  0.00 - 1.49 ต่ำ�มาก

คะแนน การแปรผลในภาพรวมตามคะแนนเฉลี่ย

ช่วงคะแนน ระดับความรู้ความเข้าใจ คะแนนเฉลี่ย ระดับความรู้ความเข้าใจ

5 ระดับความคิดเห็น 4.50 – 5.00 ดีมาก

4 เห็นด้วยอย่างยิ่ง 3.50 - 4.49 ดี

3 เห็นด้วย 2.50 - 3.49 ปานกลาง

2 ไม่แน่ใจ 1.50 - 2.49 ต�่ำ

1 ไม่เห็นด้วย 0.00 - 1.49 ต�่ำมาก
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	 ส่วนที่ 5) สอบถามปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอ

แนะ ในการพัฒนาระบบควบคุมภายในของหน่วยงาน/

โรงพยาบาล เป็นค�ำถามปลายเปิด ให้ผู ้ตอบเขียน

ข้อความเกี่ยวกับ ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ 

จ�ำนวน 2 ข้อ การสรุปผลพิจารณาเป็นรายประเด็น

	 	 4.4 แบบสอบถามส�ำหรับเจ้าหน้าที่ผู ้ปฏิบัติ

งาน แบ่งออกเป็น 4 ส่วนคือ 

	 	 ส ่วนที่  1 สอบถามเกี่ยวกับข ้อมูลทั่วไป 

ประกอบด้วย อายุ เพศ วุฒิการศึกษาสูงสุด อายุราชการ 

ต�ำแหน่งหน้าที่ และการพัฒนาองค์ความรู ้เกี่ยวกับ 

การควบคุมภายใน

	 	 ส่วนที่ 2 สอบถามความรู้เกี่ยวกับการควบคุม

ภายใน ด�ำเนินการเช่นเดียวกับการสอบถามผู้บริหาร

	 	 ส่วนที่ 3 สอบถามความคิดเห็นต่อการพัฒนา

ระบบควบคุมภายในของโรงพยาบาล ด�ำเนินการ 

เช่นเดียวกับการสอบถามผู้บริหาร

	 	 ส ่วนที่  4 สอบถามปัญหา อุปสรรคและ 

ข้อเสนอแนะ ในการพัฒนาระบบควบคุมภายในของ

หน ่วยงาน/โรงพยาบาล ด�ำเนินการเช ่นเดียวกับ 

การสอบถามผู้บริหาร

	 5. การสร้างเครือ่งมอืและทดสอบคณุภาพเครือ่งมอื

	 	 5 .1 การสร ้ าง เครื่ องมือ  ผู ้ วิ จั ยด� ำ เนิน 

การศึกษาเอกสารแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

แล้วน�ำมาก�ำหนดขอบเขตและโครงสร้างของเนื้อหาและ

ตั วแปรที่ จะน� ำ ไปสร ้ างแบบสอบถาม เพื่ อ ให ้มี 

ความสอดคล้องกับเนื้อหาและวัตถุประสงค์ของการวิจัย

 	 	 5.2 การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ

	 	 1) การหาความตรงตามเนื้อหา (content 

validity) น�ำแบบสอบถามที่สร้างขึ้นไปให้

ผู้เชี่ยวชาญในสายท่ีเกี่ยวข้องจ�ำนวน 3 ท่าน พิจารณา

และให้ข ้อเสนอแนะ แล้วน�ำมาปรับปรุงแก้ไขให้มี 

ความสมบูรณ์ ตามค�ำแนะน�ำ

	 	 2 )  การหาความ เ ท่ี ย ง  (Re l i ab i l i t y )  

น�ำแบบสอบถามไปทดลองใช้ (try out) กับเจ้าหน้าที่ 

ผู ้ ปฏิ บั ติ ง านและผู ้ บ ริ ห า ร โร งพยาบาลที่ ไ ม ่ ใช ่ 

กลุ่มตัวอย่าง กลุ่มละ 30 คนแล้วน�ำมาวิเคราะห์หาความ

เที่ยง (Reliability) โดยการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่า

ของครอนบาค (Cronbachs Alfa coefficient) ปรากฏ

ผลการวิเคราะห์ว ่า แบบสอบถามส�ำหรับผู ้บริหาร  

มีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.78 และแบบสอบถามส�ำหรบั

เจ้าหน้าทีผู้่ปฏบิติังาน มค่ีาความเทีย่งเท่ากบั 0.86 

	 6 . วิ ธี ก า ร จั ด เ ก็ บ ข ้ อ มู ล  เ ก็ บ ข ้ อ มู ล ต าม

แบบสอบถาม จากผู ้บริหารโรงพยาบาลทุกคน  

จ�ำนวน 68 คน และจากเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานของหน่วย

งานภายใน จ�ำนวน 188 คน โดยผู้วิจัย 

	 7.วิธีการวิเคราะห์ข้อมูล ใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป 

โดยใช้สถิติ พรรณนาและสถิติวิเคราะห์ T – test และ  

F – test , One way Anova ทดสอบความแตกต่างราย

คู ่ด ้วยวิธีการของ LSD ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิต ิ 

p – value = 0.05

	 8. ตัวแปรที่ใช้ในการวิจัย

	 	 8.1 ตัวแปรต้น ได้แก่ 

	 	 1) ข ้อมูลลักษณะทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่าง 

ประกอบด้วยเพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุราชการ 

ประสบการณ์การเป็นผู้บริหาร สายงานที่ด�ำรงต�ำแหน่ง

และประสบการณ์การฝึกอบบรม

	 	 8.2 ตัวแปรตาม ได้แก่ 

	 	 1) ระดับความรู้และความเข้าใจ เกี่ยวกับ 

การควบคุมภายในตามมาตรฐาน COSO (The 

committee 0f Sponsoring organization of the 

treadway Commision)

	 	 2) ระดับทัศนคติต ่อการควบคุมภายใน 

ตามมาตรฐาน COSO

	 	 3) ผลการการพัฒนาระบบควบคุมภายใน  

5 องค์ประกอบ ในกิจกรรมต่างๆ ตามมาตรฐาน COSO 

ประกอบด้วย สภาพแวดล้อมการควบคุม การประเมิน

ความเสี่ยง กิจกรรมควบคุม สารสนเทศและการสื่อสาร 

และการติดตามประเมินผล และป ัญหาอุปสรรค 

ในการด�ำเนินงาน
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ผลการวิจัย
	 1 ข้อมูลทั่วไป 

	 ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เป็นผู้บริหาร

ของโรงพยาบาล ส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง (83.80%) อายุ

ระหว่าง 41 - 50 ปี (57.40%) อายุเฉลี่ย ส�ำเร็จการ

ศึกษาระดับปริญญาตรี (57.40%) อายุราชการ ระหว่าง 

21 – 30 ปี (50.00%) อายุราชการเฉลี่ย 22.87 ปี มี

ประสบการณ์ในการเป็นผู้บริหาร ไม่เกิน 10 ปี (51.50%) 

เฉลี่ย 12.63 ปี ด�ำรงต�ำแหน่งในสายงานการพยาบาล 

(60.30%) และได ้รับการพัฒนาองค ์ความรู ้ เรื่อง 

การควบคุมภายใน 2 ครั้งขึ้นไป (48.50%) ในขณะที่ 

กลุ ่มตัวอย ่างที่ เป ็นผู ้ปฏิบัติ งานของโรงพยาบาล  

ส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง (85.10%) อายรุะหว่าง 41 - 50 

ปี (46.10%) อายเุฉลีย่ 42.32 ปี ส�ำเร็จการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี (85.60%) อายุราชการ ระหว่าง 11 – 20 ปี 

(45.20%) อายุราชการเฉลี่ย 18.76 ปี ด�ำรงต�ำแหน่งใน

สายงานการพยาบาล (59.00%) และได้รับการพัฒนา

องค ์ความรู ้ เรื่องการควบคุมภายใน 2 ครั้ งขึ้นไป 

(70.20%) ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1	 ข้อมูลทั่วไปของบุคลากรที่ตอบแบบสอบถาม

ล�ำดับ รายการ/คุณลักษณะ

กลุ่มผู้บริหาร 

n = 68

กลุ่มผู้ปฏิบัติงาน 

n = 188 หมายเหตุ

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

1 เพศ

	 ชาย 11 16.2 28 14.90

	 หญิง 57 83.8 160 85.10

2 อายุ

	 24 - 30 ปี 1 1.5 13 6.90

	 31 - 40 ปี 7 10.3 60 31.90

	 41 - 50 ปี 39 57.4 88 46.80

	 51 - 60 ปี 21 30.9 27 14.40

 	 x 	 = 47.12,

	 sd 	 = 6.240,

	 Xmax= 59,

	 Xmin = 30

 	 x	 = 42.32,

	 sd	 = 7.57, 

	 Xmax= 60,

	 Xmin = 26

3 วุฒิการศึกษาสูงสุด

	 - ต�่ำกว่าปริญญาตรี 5 2.70

	 - ปริญญาตรี 39 57.4 161 85.60

	 - ปริญญาโท 27 39.7 19 10.10

	 - สูงกว่าปริญญาโท 2 2.9 3 1.60
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ล�ำดับ รายการ/คุณลักษณะ

กลุ่มผู้บริหาร 

n = 68

กลุ่มผู้ปฏิบัติงาน 

n = 188 หมายเหตุ

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

4 อายุราชการ

	 <11ปี 4 5.9 5 2.70

	 11 - 20 ปี 20 29.4 161 85.60

	 21 - 30 ปี 34 50.0 19 10.10

	 >30 ปี 10 24.7 3 1.60

	 x	 = 22.87, 

	 SD	 = 7.258,

	 Xmax= 38, 

	 min	 = 8

	 x 	 = 42.32,

	 sd	 = 7.57,

	 Xmax= 60,

	 Xmin	 = 26

5 ประสบการณ์ในการเป็นผู้บริหาร

(ตั้งแต่ระดับหัวหน้างานขึ้นไป)

	 <11 ปี 35 51.5 - -

	 11 - 20 ปี 26 30.9 - -

	 21 - 30 ปี 9 13.2 - -

	 >30 ปี 3 3.4 - -

x	 = 12.63	 SD	 = 8.336, 

Xmax = 35,	 	 X min = 1

6 สายงานที่ด�ำรงต�ำแหน่ง

	 แพทย์/ทันตแพทย์/เภสัชกร 16 23.5 20 10.60

	 พยาบาล 41 60.3 111 59.00

	 เทคนิคการแพทย์/วิทยาศาสตร์การ

แพทย์/รังสีการแพทย์

4 5.9 4 2.10

	 สาธารณสุข/สุขศึกษา 2 2.9 13 6.90

	 สังคมสงเคราะห์/โภชนาการ 1 1.5 8 4.30

	 การเงิน/การพัสดุ 2 2.9 19 10.10

	 นักจัดการงานทั่วไป/ธุรการ/วิศวกร/

ช่างสาขาต่าง ๆ

1 1.5 6 3.20

	 บริหารงานบุคคล 1 1.5 - -

ตารางที่ 1	 ข้อมูลทั่วไปของบุคลากรที่ตอบแบบสอบถาม (ต่อ)
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	 2. สถานการณ์การด�ำเนินงานควบคุมภายใน

	 	 2.1 กิจกรรมควบคุมภายใน ผลการศึกษา 

พบว่า การด�ำเนินงานควบคุมภายใน ในระดับองค์กร  

มีการปฏิบัติที่เป็นไปตามมาตรฐานคณะกรรมการตรวจ

เงินแผ่นดิน ในส่วนของการประเมินและรายงานผล 

การควบคุมภายใน แต่ในองค์ประกอบอื่นๆการด�ำเนิน

การยังไม่สมบูรณ์ครบถ้วน ส่วนในระดับหน่วยงาน

ภายใน การด�ำเนินกิจกรรมเพื่อการพัฒนาระบบควบคุม

ภายใน พบว่า กิจกรรมที่หน่วยงานภายในได้ด�ำเนินการ

แล้วเสร็จสูงสุด ได้แก่ การจัดท�ำรายละเอียดคุณลักษณะ

ทั่วไปของหน่วยงาน (ร้อยละ54.4) รองลงมาได้แก่  

การทบทวนภารกิจและก�ำหนดมาตรฐานกระบวนงาน  

(ร ้อยละ 52.90) ส่วนกิจกรรมท่ีหน่วยงานภายใน 

ยังไม่ด�ำเนินการสูงสุด ได้แก่ การน�ำกิจกรรมการควบคุม

ภายในไปก� ำหนดเป ็น ตัวชี้ วั ด ในการประเมินผล 

การปฏิบัติงานรายบุคคล แก่บุคลากรของหน่วยงาน  

(ร้อยละ 63.20) รองลงมาคือ หน่วยงานมีการปรับปรุง

การควบคุมภายในตามแผนที่ก�ำหนดไว้ในรายงานผล

การควบคุมภายใน และมีการรายงานความก้าวหน้า 

(ร้อยละ 45.6) และการแจ้งผลการประเมินการควบคุม

ภายในประจ�ำปีและแผนการปรับปรุง ให้บุคลากร 

ในหน่วยงานทกุคนทราบ (ร้อยละ 44.10) ดงัตารางท่ี 2

ตารางที่ 1	 ข้อมูลทั่วไปของบุคลากรที่ตอบแบบสอบถาม (ต่อ)

ล�ำดับ รายการ/คุณลักษณะ

กลุ่มผู้บริหาร 

n = 68

กลุ่มผู้ปฏิบัติงาน 

n = 188 หมายเหตุ

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

7 การพัฒนาองค์ความรู้เกี่ยวกับการควบคุม

ภายใน ในระยะเวลา 3 ปีที่ผ่านมา

	 ไม่เคยได้รับ 15 22.1 16 8.50

	 ได้รับพัฒนา 1 ครั้ง 20 29.4 40 21.30

	 ได้รับพัฒนา 2 ครั้ง 31 45.6 116 61.70

	 ได้รับพัฒนามากกว่า 2 ครั้ง 2 2.9 16 8.50

ตารางที่ 2	 การด�ำเนินการจัดท�ำหรือปฏิบัติการ ในกิจกรรมควบคุมภายในของหน่วยงานภายใน 

ล�ำดับ รายการ

การด�ำเนินการ/ผลงาน

หมายเหตุแล้ว

เสร็จ

บาง

ส่วน

ยังไม่

ด�ำเนินการ

1. รายละเอียดคุณลักษณะทั่วไปของหน่วยงาน จ�ำนวน 37 28 3

N = 68

ร้อยละ 54.4 41.2 4.4

2. การทบทวนภารกิจและก� ำหนดมาตรฐาน

กระบวนงาน

จ�ำนวน 36 27 5

ร้อยละ 52.9 39.7 7.4

3. การจัดท�ำคู่มือวิธีปฏิบัติงาน จ�ำนวน

ร้อยละ

17

25.0

46

67.6

5

7.4
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ล�ำดับ รายการ

การด�ำเนินการ/ผลงาน

หมายเหตุแล้ว

เสร็จ

บาง

ส่วน

ยังไม่

ด�ำเนินการ

4. การบริหารความเสี่ยง ประกอบด้วย

การระบุความเสี่ยง การวิเคราะห์ความเสี่ยง 

การก�ำหนดกจิกรรมป้องกนัและควบคมุความเสีย่ง 

ทะเบยีนบรหิารความเสีย่ง การรายงานอบุตักิารณ์

ของความเสี่ยง และการรายงานผลการบริหาร

ความเสี่ยง

จ�ำนวน

ร้อยละ

18

26.5

47

69.1

3

4.4

N = 68

5. การจัดท�ำแนวทางการปฏิบัติที่ดี

(Best practice) ของหน่วยงาน

จ�ำนวน

ร้อยละ

8

11.8

51

75.0

9

13.2

6. การก� ำหนดรายการและจัดท� ำข ้ อมู ลและ

สารสนเทศ ทีจ่�ำเป็นของหน่วยงาน ได้อย่างถกูต้อง 

ครบถ้วน พร้อมใช้งานและน่าเชื่อถือ

จ�ำนวน

ร้อยละ

13

19.1

52

76.5

3

4.4

7. หน่วยงานมีการประเมินและรายงานผล

การควบคุมภายในประจ�ำป ีตามแนวทางที่

ระเบียบก�ำหนด ตามแบบ ปย. 1 ปย. 2

จ�ำนวน

ร้อยละ

21

30.9

30

44.1

17

25.0

8. หน่วยงานมีการแจ้งผลการประเมินการควบคุม

ภายในประจ�ำปีและแผนการปรับปรุง ให้บุคลากร

ในหน่วยงานทุกคนทราบ

จ�ำนวน

ร้อยละ

17

25.0

21

30.9

30

44.1

9. หน่วยงานมีการปรับปรุงการควบคุมภายใน

ตามแผนที่ก�ำหนดไว้ในรายงานผลการควบคุม

ภายใน และมีการรายงานความก้าวหน้า

จ�ำนวน

ร้อยละ

15

22.1

22

32.4

31

45.6

10. หน่วยงานได้น�ำกิจกรรมการควบคุมภายใน

ไปก�ำหนดเป็นตัวชี้วัดในการประเมินผล

การปฏิบตังิานรายบคุคล แก่บคุลากรของหน่วยงาน

จ�ำนวน

ร้อยละ

5

7.4

20

29.4

43

63.2

ตารางที่ 2	 การด�ำเนินการจัดท�ำหรือปฏิบัติการ ในกิจกรรมควบคุมภายในของหน่วยงานภายใน (ต่อ) 
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		  2.2 ระดับความรู ้ความเข้าใจ เรื่องการ

ควบคุมภายใน ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เป็น

ผู้บริหารของโรงพยาบาล มีความรู้ความเข้าใจเรื่องระบบ

การควบคุมภายใน ในระดับดี (52.90%) คะแนนเฉลี่ย 

9.41 คะแนน ในขณะที่กลุ่มตัวอย่างที่เป็นบุคลากรทั่วไป

ของโรงพยาบาล มีความรู ้ความเข ้าใจเรื่องระบบ 

การควบคุมภายใน ในระดับดี (65.90%) คะแนนเฉลี่ย 

9.34 คะแนน ดังตารางที่ 3

	 ผลการเปรียบเทียบ ระดับความรู ้ ระหว ่าง

คุณลักษณะทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่าง พบว่า ในกลุ ่ม 

ผู้บริหารของโรงพยาบาล ผู้มีประสบการณ์การท�ำงาน

มากกว่า 30 ปีมีความรู ้สูงกว่าผู ้มีประสบการณ์การ

ท�ำงาน 21-30 ปีและ11-20 ปี อย ่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ ที่ระดับ P- value = 0.05 ดังตารางที่ 4

ตารางที่ 4	 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนเพื่อเปรียบเทียบประสบการณ์ท�ำงานกับความรู้เรื่องการควบคุมภายใน

ของผู้บริหารโรงพยาบาล

แหล่งความแปรปรวน Sum of Squares df Mean Square  F P value

ระหว่างกลุ่ม 16.829 3 5.610 3.603 .018

ภายในกลุ่ม 99.641 64 1.557

รวม 116.471 67

*ที่ระดับ P value = 0.05

ตารางที่ 3	 ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการควบคุมภายใน ภาพรวม

ระดับความรู้
ผู้บริหาร บุคลากรทั่วไป

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

ต�่ำ (น้อยกว่า 6) 0 0 0 0

ปานกลาง (7 - 8) 16 23.5 40 21.30

ดี (9 - 10) 36 52.9 124 65.90

ดีมาก (ตั้งแต่ 11 ขึ้นไป) 16 23.5 24 12.80

รวม 68 100 188 100

N = 68 x = 9.41 SD = 1.318 

X max = 12 Xmin = 7

N = 188 x = 9.34 SD = 1.008 

max = 11 Xmin = 7

ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบรายคู่ โดยวิธีการของ LSD

กลุ่ม ค่าเฉลี่ย

กลุ่ม

<11 ปี 11 - 20 ปี 21 - 30 ปี >30 ปี

9.75 8.95 9.32 10.50

 <11 ปี 9.75 0.800 0.426 0.750

 11 - 20 ปี 8.95 0.374 1.550*

 21 - 30 ปี 9.32 1.176*

 >30 ปี 10.50

*ที่ระดับ P value = 0.05
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	 และ พบว่า ในกลุ่มบุคลากรทั่วไปของโรงพยาบาล 

เพศหญิงมีความรู ้สูงกว่าเพศชาย อย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ ที่ระดับ P- value = 0.05 ดังตารางที่ 5 

		  2.3.ทัศนคติต ่อการพัฒนาระบบควบคุม

ภายในของ โรงพยาบาล  ผลการศึ กษาพบว ่ า 

กลุ ่มตัวอย ่างทั้ งในกลุ ่มผู ้บริหารของโรงพยาบาล  

ร้อยละ 85.30 และบุคลากรทั่วไปของโรงพยาบาล  

ร้อยละ 91.50 มีทัศนคติต่อการพัฒนาระบบควบคุม

ภายใน ในระดับดี (x  = 3.96 และ x  = 3.83  

ตามล�ำดับ) ดังตารางที่ 6

	 ผลการเปรียบเทียบ ระดับทัศนคติต่อการควบคุม

ภายใน ระหว่างคณุลกัษณะทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่าง พบว่า 

ในกลุ่มผู้บริหารของโรงพยาบาล ผู้ท่ีได้รับการฝึกอบรม 

2 ครั้ง มีระดับทัศนคติสูงกว่าผู ้ที่ไม่ได้รับการอบรม  

และผู้ที่ผ่านการอบรม 1 ครั้ง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ

ที่ระดับ P- value = 0.05 ดังตารางที่ 7

ตารางที่ 6	 ระดับทัศนคติต่อการพัฒนาระบบควบคุมภายในของโรงพยาบาล

ระดับทัศนคติ
ผู้บริหาร บุคลากรทั่วไป

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

ต�่ำมาก	 ( 0 – 1.49 ) 0 0 0 0

ต�่ำ	 ( 1.50 – 2.49 ) 0 0 0 0

ปานกลาง	( 2.50 – 3.49 ) 6 8.80 16 8.50

ดี	 ( 3.50 – 4.49 ) 58 85.30 172 91.50

ดีมาก	 (ตั้งแต่ 4.50 ขึ้นไป) 4 5.90 0 0

รวม 68 100 188 100

 N = 68 x = 93.96 SD = 0.392 

Xmax = 5.00 Xmin = 3.11
 N = 188 x = 3.83 SD = 0.253 

max = 4.44 Xmin 3.11

ตารางที่ 5	 เปรียบเทียบระดับความรู้เกี่ยวกับการควบคุมภายในระหว่างเพศของเจ้าหน้าที่โรงพยาบาล

เพศ n x SD t Sig.

ชาย 28 9.00 0.943 -2.017 0.048

หญิง 160 9.39 1.010
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	 3. กระบวนการขับเคลื่อนระบบควบคุมภายใน

และผลการควบคุมภายใน

	 	 3.1 การพัฒนาบุคลากรและการมอบหมาย

หน้าที่ ผลการวิจัย พบว่า ในระดับโรงพยาบาลมีการจัด

อบรมให้ความรู้แก่บุคลากรในสายงานต่างๆ ปีละครั้ง 

และส ่งเจ ้าหน ้า ท่ีเข ้ารับการอบรมจากหน่วยงาน 

ส่วนกลางทุกปี ส่วนการมอบหมายหน้าที่รับผิดชอบใน

การขับเคลื่อนการควบคุมภายใน โรงพยาบาลได้แต่งต้ัง

คณะกรรมการด�ำเนินงานจัดระบบควบคุมภายใน  

และคณะกรรมการประเมินผลการควบคุมภายใน  

โดยมอบหมายให้ งานการเงินเป็นหน่วยงานรับผิดชอบ 

และคณะกรรมการท่ีได้รับแต่งตั้งได้ด�ำเนินกิจกรรม

อย่างต่อเน่ือง ส ่วนในระดับหน่วยงานภายในของ 

โรงพยาบาล ทุกหน่วยงานมีการพัฒนาและให้ความรู้แก ่

เจ้าหน้าที ่ในรปูแบบต่างๆ (ร้อยละ 92.60) และหน่วยงาน

ภายในร ้อยละ  85 .30  มีการมอบหมายหน ้ า ท่ี 

รับผิดชอบงานควบคุมภายใน ที่ชัดเจน

	 	 3.2 การพัฒนาระบบควบคุมภายใน ผลการ

ศึกษาพบว่า คณะกรรมการจัดระบบควบคุมภายใน  

และคณะกรรมการติดตามและประเมินผลการควบคุม

ภายใน ที่ได้รับแต่งต้ังขึ้นและผู้บริหารระดับหน่วยงาน

ภายใน ได้ด�ำเนนิการ จดัระบบควบคมุภายใน ตามวธิกีาร

และขั้นตอนที่คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดินก�ำหนด  

มกีารประเมนิและรายงานผลการควบคมุภายในประจ�ำปี 

ทุกปี 

	 	 3.3 ผลการด�ำเนินงานควบคุมภายใน ผลการ

ศึกษา พบว่าในระดับองค์กร โรงพยาบาลชุมพรเขตร 

อุดมศักดิ์มีระบบควบคุมภายในตามมาตรฐานคณะ

กรรมการตรวจเงินแผ่นดินแต่ในระดับหน่วยงานภายใน

ยงัด�ำเนนิการไม่ครบถ้วนทุกหน่วยงานและยงัไม่แล้วเสรจ็

ตามมาตรฐานที่ก�ำหนด โรงพยาบาลมีผลการด�ำเนินงาน

ส�ำเร็จตามเป้าหมายและผลการตรวจสอบภายในพบว่า 

ผู้ตรวจสอบไม่มีข้อสังเกตที่มีนัยส�ำคัญ 

ตารางที่ 7	 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนเพื่อเปรียบเทียบประสบการณ์การฝึกอบรมกับทัศนคติเรื่องการควบคุม

ภายในของผู้บริหารโรงพยาบาล

แหล่งความแปรปรวน Sum of Squares df Mean Square  F P value

ระหว่างกลุ่ม 1.452 3 0.484 3.495 .020

ภายในกลุ่ม 8.863 64 0.138

รวม 10.315 67

*ที่ระดับ P value = 0.05

ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบรายคู่โดยวิธีการของ LSD

กลุ่ม ค่าเฉลี่ย

กลุ่ม

ไม่ได้รับ ได้รับ 1 ครั้ง ได้รับ 2 ครั้ง ได้รับมากกว่า 2 ครั้ง

3.748 3.889 4.107 4.000

ไม่ได้รับ 3.748 0.141 0.359* 0.251
ได้รับ 1 ครั้ง 3.889 0.218* 0.111
ได้รับ 2 ครั้ง 4.107 0.107
ได้รับมากกว่า 3 ครั้ง 4.000

*ที่ระดับ P value = 0.05
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	 4 ปัญหาและอุปสรรคในการด�ำเนินงาน

	 ผลการวิจัย  พบว ่ า  การมอบหมายหน ้า ท่ี 

รับผิดชอบของหน ่วยงานภายในบางหน ่วยงาน 

ยังไม่ด�ำเนินการ กระบวนการพัฒนาระบบควบคุม

ภายในขาดความต่อเนื่อง กิจกรรมควบคุมภายในของ

หน่วยงานภายใน ตามมาตรฐาน คณะกรรมการตรวจ

เงินแผ่นดิน ยังด�ำเนินการไม่แล้วเสร็จและไม่ครอบคลุม 

 	

อภิปรายและวิจารณ์
	 การวิจัยครั้ งนี้  เป ็นการศึกษาสถานการณ ์ 

กระบวนการ และผลการควบคุมภายในของโรงพยาบาล

ชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ผลการวิจัยพบว่า กระบวนการ

ด�ำเนินการควบคุมภายในของโรงพยาบาลในภาพรวม

เป ็นไปตามมาตรฐานของระเบียบคณะกรรมการ 

ตรวจเ งินแผ ่นดินว ่ าด ้ วยการก� ำหนดมาตรฐาน 

การควบคุมภายใน พ.ศ. 2544 ผู้บริหารให้ความส�ำคัญ  

มีการพัฒนาองค์ความรู้แก่เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาล 

ทุกระดับอย่างต่อเนื่อง บุคลากรทุกระดับมีองค์ความรู้

เรื่องการควบคุมภายใน และทัศนคติต่อการพัฒนาระบบ

ควบคุมภายในของโรงพยาบาล ในระดับดี ผลการ

ควบคุมภายในของโรงพยาบาลมีการด�ำ เนินการ 

จัดระบบควบคุมภายในท้ังในระดับองค์กรและระดับ

หน่วยงานภายใน ในส่วนของหน่วยงานภายในส่วนใหญ่

กิจกรรมควบคุมภายในยังด�ำเนินการไม่แล้วเสร็จ ซึ่งเป็น

ความท้าทายของผู้บริหารของโรงพยาบาลชุมพรเขตร 

อุดมศักดิ์ ในการเร ่งรัดในการพัฒนาให้เป ็นไปตาม

	 5 สรุปผลการทดสอบสมมุติฐานการวิจัย

สมมุติฐานการวิจัย สรุปผลการทดสอบ

1) สถานการณ์การควบคุมภายในของโรงพยาบาล ทั้งในส่วนขององค์ความรู้

	 และทัศนคติต่อการควบคุมภายใน อยู่ในระดับปานกลางหรือสูงกว่า
Accept

สมมุติฐาน

2) กระบวนการจัดระบบควบคุมภายใน ของโรงพยาบาล ด�ำเนินการได้สอดคล้อง

	 ตามมาตรฐานคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดิน
Reject

สมมุติฐาน

3) คุณลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ เพศ กลุ่มภารกิจที่ปฏิบัติงาน 

	 ต�ำแหน่งหน้าที่ อายุราชการ ประสบการณ์การเป็นผู้บริหาร ไม่มีผลต่อระดับ

	 ความรู้และระดับทัศนคติต่อการควบคุมภายใน

Reject

สมมุติฐาน

มาตรฐานต่อไป และโรงพยาบาลมีการรายงานผล 

การควบคุมภายในต่อคณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดินได้

ตามก�ำหนดทุกปี และจากผลการตรวจสอบภายในของ 

ผู้ตรวจสอบภายนอก ผู้ตรวจสอบมีความเห็นว่าระบบ

ควบคุมภายในของโรงพยาบาลมีความเพียงพอ ไม่พบ 

จุดอ่อนหรือข้อสังเกตท่ีมีนัยส�ำคัญ ซ่ึงสอดคล้องกับ 

ผลการศึกษาของ ชีวรัตน์ สระแพ (2557)  ที่พบว่า 

การให้ความส�ำคัญของผู้บริหารต่อการควบคุมภายใน 

จะส ่งผลให ้ผลการควบคุมภายในของหน ่วยงาน 

มีประสิทธิภาพ ไม่เกิดข้อบกพร่องในการด�ำเนินงาน

	 องค์ความรู้เรื่องการควบคุมภายในของบุคลากร

กลุ่มตัวอย่าง บุคลากรในระดับผู้บริหารของโรงพยาบาล 

และระดับบุคลากรทั่วไป ของโรงพยาบาลมีระดับความรู้

ความเข้าใจเรื่องระบบการควบคุมภายในในระดับด ี 

ส่วนใหญ่ทราบนโยบายวัตถุประสงค์และองค์ประกอบ

ของการควบคุมภายใน สอดคล้องกับการศึกษาของ  

สุมลมาลย  (2545) ที่ศึกษาความรู ความเขาใจของ

ประชาชนทีม่ตีอนโยบายกองทนุหมู่บาน และชมุชนเมอืง 
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กรณีศึกษา ตําบลดอนชมพู อําเภอโนนสูงจังหวัด

นครราชสีมา พบวา ประชาชนสวนใหญ่มีความรู  

ความเข าใจดานวัตถุประสงค์ของนโยบายกองทุน

หมู ่บานและชุมชนเมืองมากท่ีสุด และการศึกษาของ 

ยุพิน (2545) ศึกษาความรู ความเขาใจของบุคลากร 

ที่มีตอระบบการบริหารคุณภาพ ISO 9002 ศึกษาเฉพาะ

กรณีบริษัท ศานติบรรจุภัณฑ์ จํากัด ผลการศึกษาพบวา 

ในดานระดบัความรูความเขาใจของบคุลากรทีมี่ตอระบบ

	 การบริหารคุณภาพ ISO 9002 บริษัท ศานติ

บรรจุภัณฑจํากัด พบวาอยู่ในเกณฑสูง

	 ทัศนคติต่อการควบคุมภายใน ของกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งในกลุ่มผู้บริหารของโรงพยาบาล และบุคลากรทั่วไป

ของโรงพยาบาล มีทัศนคติต่อการพัฒนาระบบควบคุม

ภายในของโรงพยาบาล ในระดับดี ส่วนใหญ่เห็นความ

ส�ำคัญของการควบคุมภายใน ต่อการบริหารองค์กร  

โดยเฉพาะในกลุ่มผู้บริหาร ซึ่งเป็นผลมาจากการพัฒนา

องค์ความรู้อย่างต่อเนื่องของโรงพยาบาล สอดคล้องกับ

การศกึษาของ รชัชัย ถนอมพนัธ์ุ. (2546). ท่ีท�ำการศกึษา

เกี่ยวกับทัศนะของพนักงานต่อนโยบายการแปรรูป

รัฐวิสาหกิจ องค์การโทรศัพท์แห่งประเทศไทย: ศึกษา

เฉพาะโทรศัพท์จังหวัดจันทบุรี ฝ่ายโทรศัพท์ ภาคตะวัน

ออก เขตโทรศัพท์ภาคตะวันออกท่ี 3. พบว่า การที่

องค์กรมีนโยบายอย่างชัดเจน และมีการใช้กฎระเบียบ 

และข้อบังคับของบริษัทท่ีมีความเหมาะสม จะท�ำให้

ทัศนคติของพนักงานเชิงบวกต่อนโยบายและการบริหาร

ขององค์กร

ข้อเสนอแนะ
	 สถานการณ์การควบคุมภายในของโรงพยาบาล

ชุมพรเขตรอุดมศักดิ์ ผู้บริหารของโรงพยาบาลให้ความ

ส�ำคัญโดยก�ำหนดเป็นนโยบาย มีการมอบหมายหน้าที่

และแต่งตั้งคณะกรรมการในระดับองค์กร มีการพัฒนา

องค์ความรูอ้ย่างต่อเน่ือง มกีระบวนการด�ำเนินทีเ่หมาะสม 

ส่งผลให้บุคลากรมีองค์ความรู้และเห็นความส�ำคัญต่อ

การควบคุมภายในของหน่วยงาน และโรงพยาบาล

สามารถด�ำเนินการได ้ตามมาตรฐานของระเบียบ 

คณะกรรมการตรวจเงินแผ่นดินว่าด้วยการก�ำหนด

มาตรฐานการควบคุมภายใน พ.ศ. 2544 ในส่วนของการ

ด�ำเนินงานระดับองค์กร แต่ในระดับหน่วยงานภายใน

ของโรงพยาบาลการจัดระบบควบคุมภายในกิจกรรม

ส่วนใหญ่ยังอยู่ในระหว่างด�ำเนินการ หากไม่แล้วเสร็จ

และมีความครอบคลุมทุกหน่วยงานอาจส่งผลกระทบ 

ต่อองค์กรได้ จากผลการวิจัยดังกล่าวโรงพยาบาล

สามารถน�ำไปใช้ประโยชน์ในการปรับปรุงและพัฒนา

ระบบควบคุมภายในให้ได้มาตรฐานทั้งในระดับองค์กร

และระดับหน ่วยงานภายใน และมีประสิทธิภาพ 

มากยิ่งขึ้น ดังนี้

	 5.1 สร้างความต่อเนื่องในการขับเคลื่อนงาน  

โดยจัดให้มีการติดตามความก้าวหน้าในการพัฒนา 

ระบบควบคุมภายในของหน่วยงานภายในอย่างต่อเนื่อง  

แต่งตั้งคณะท�ำงานติดตามการด�ำเนินงานและก�ำหนด

เป็นวาระการประชุม ให้แต่ละหน่วยงานหมุนเวียนกัน 

รายงานความก้าวหน้าการจัดระบบควบคุมภายใน  

ในที่ประชุมคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลประจ�ำ

เดือนทุกครั้ง

	 5 .2  สร ้ า งแรง จู ง ใจแก ่หน ่ วยงานภายใน 

การพัฒนาระบบควบคุมภายในที่มีประสิทธิภาพ  

และเกิดนวัตกรรมทางการบริหาร โดยการประกวดหรือ

ยกย่องหน่วยงานที่มีระบบควบคุมภายในที่ได้มาตรฐาน

และเกิดประสิทธิภาพ และก�ำหนดให้การควบคุมภายใน

เป ็นตัวชี้ วัดหลักของหน ่วยงานและระดับบุคคล 

ในการประเมินผลการด�ำ เนินงานของหน ่วยงาน 

หรือบุคคล

	 5.3 เพิ่มกระบวนการรับรู ้ผลการประเมิน 

การควบคุมภายในประจ�ำปีแก่เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาล 

ทุกระดับผ่านช่องทางท่ีเหมาะสม เพ่ือให้เกิดการมี 

ส่วนร่วมและความตระหนักต่อกระบวนการควบคุม

ภายใน
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