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บทท่ี 1 

บทนํา 
1.1 ความสําคัญ/ความจําเป@น 

  ระบบบัญชีที่มีการบันทึกรายการบัญชีในปัจจุบันของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล เป็นระบบ

บัญชีตามเกณฑ์พึงรับ พึงจ่าย หรือเกณฑ์คงค้าง (Accrual Basis) ซึ่งเป็นระบบที่รับรู้รายได้เกิดขึ้นและมีการ

ตั้งรายได้เป็นลูกหนี้ เพื่อรับทราบหนี้และติดตามหนี้ได้ ส่วนรายจ่ายจะรับรู้เมื่อมีการก่อหนี้ และมีการบันทึก

บัญชีเจ้าหนี้ ต้ังแต่เริ่มก่อต้ังให้มีการบันทึกบัญชี คณะฯ มีการบันทึกบัญชีเกณฑ์เงินสด (Cash Basis)       เป็น

การบันทึกรับรู้รายได้และรายจ่ายเม่ือมีการรับเงินสดหรือจ่ายเงินสด เม่ือมีการให้บริการเรียบร้อยแล้ว ต่อมาปี 

2545 มีการพัฒนาระบบ Bacx Office ท่ีเป็นระบบ บัญชี งบประมาณ พัสดุ และทรัพยากรบุคคล โดยมีระบบ 

SAP (System Application and Product in Data Processing) มีการพัฒนาให้มีการบันทึกบัญชีเกณฑ์   

คงค้างเริ่มใช้ปี 2548 รวมถึงรายการต้ังหนี้และการบันทึกบัญชีลูกหนี้ บัญชีเก่ียวกับลูกหนี้ต่าง ๆ เช่น ส่วนต่าง

ที่เกิดขึ้นจากการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล โดยมีสิทธิการรักษาพยาบาลที่ใช้ระบบการเรียกเก็บที่มีส่วนต่าง

คือ สิทธิกรมบัญชีกลาง สิทธิหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า สิทธิประกันสังคม และสิทธิต้นสังกัดอื่น   เพ่ือไม่ให้

มีการรับรู้รายได้ หรือลูกหนี้สูงไป หรือต่ำไป จึงต้องมีการบันทึกบัญชีเพื่อปรับปรุงรายการให้มูลค่าหนี ้           

มีความถูกต้องตามหลักการบัญชีท่ีรับรองท่ัวไป  

จากการพัฒนาระบบการเรียกเก็บในปัจจุบันที่มีการใช้ระบบ DRG เข้ามาใช้เป็นวิธีการจ่ายเงิน   และ

มีรูปแบบและวิธ ีการหลากหลายที ่ เข ้ามาเพื ่อใช้ในการพิจารณาจ่ายเง ินชำระหนี ้ให้กับคณะ ฯ และ         

เพื่อให้การรับรู้รายการทางบัญชีลูกหนี้ ไม่เกิดความสูงไป หรือต่ำไป ให้ได้ตามมาตรฐานการบัญชี จึงต้องมี 

การบันทึกส่วนต่างที่เกิดขึ้นระหว่างรายการค่ารักษาพยาบาลที่เกิดขึ้นจริง กับรายการค่ารักษาพยาบาลที่  

เรียกเก็บ ซ่ึงส่วนต่างท่ีเกิดข้ึนเป็นได้ทั้งส่วนเพ่ิมรายได้ และส่วนลดรายได้ โดยมีการสร้างส่วนต่างในการบันทึก

บัญชีเช่น ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล-DRG ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาลตามข้อตกลง ที่เกิดขึ้นจากการ

เรียกเก็บในตามรูปแบบของระบบ DRG เช่นลูกหนี้กรมบัญชีกลาง ลูกหนี้หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ลูกหนี้

ประกันสังคม และยังมีส่วนลดที่เป็นส่วนลดลูกหนี้ ในรูปแบบค่าเผื่อ เช่น ค่าเผื่อหนี้สงสัยจะสูญ-ส่วนต่าง GB  

เป็นการตั้งประมาณการค่าเผื่อทันทีที่มีการตั้งหนี้ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล ของสำนักงานหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ โดยประมาณการอัตราส่วนต่าง Global Budget จากประวัติการชำระหนี้ค่ารักษาพยาบาลตามรอบ

การจ่ายรายปีซึ่งจะมีการปรับปรุงประมาณการอัตราส่วนต่าง Global Budget ทุกปีและจะตั้งเฉพาะลูกหนี้

สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติและลูกหนี ้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติกองทุนสาขา 

กรุงเทพมหานคร(เขต 13) รวมท้ังกรณีประกันสังคม ท่ีมีการหักงบ Global Budget  
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1.2  วัตถุประสงค& 
 1. เพื่อใช้เป็นคู่มือในการปฏิบัติงานสำหรับผู้มีหน้าที่บันทึกบัญชีเกี่ยวกับลูกหนี้ ในระบบ SAP ของ
งานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
 2. เพื่อให้เจ้าหน้าที่ที่ดูแลบัญชีลูกหนี้ มีการปฏิบัติงานให้เป็นมาตรฐานเดียวกัน  และถูกต้องตาม
ข้ันตอน วิธีการปฏิบัติ และนโยบายการให้บริการเป็นเงินเชื่อ ของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
 3. เพื่อให้เจ้าหน้าที่ที่ดูแลบัญชีลูกหนี้ สามารถปฏิบัติงานอย่างมีประสิทธิภาพ ชัดเจน และสามารถ
พัฒนาการปฏิบัติงานได้อย่างมีมาตรฐาน 
 
1.3 ขอบเขต 
 คู่มือการปฏิบัติงาน จัดทำขึ้นเพื่อเป็นแนวทางในการบันทึกบัญชีตามเกณฑ์พึงรับ พึงจ่าย สำหรับ
บัญชีลูกหนี้ และสร้างความเข้าใจในบัญชีส่วนต่าง ที่เกิดขึ้นจากการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล ของเจ้าหน้าที่
ของงานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
 
1.4 นิยามศัพท&เฉพาะ/คําจํากัดความ 
 1.4.1 นิยามคําศัพท&เฉพาะ 

คําศัพท& นิยามคําศัพท& 
คณะฯ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
ระบบ SAP System Application and Product in Data Processing ค ื อ ร ะบบ ง า น

สำเร็จรูปของระบบบัญชี งบประมาณ การเงิน พัสดุ และบุคลากร ท่ีสามมารถ
กำหนดการทำงานให้ตรงกับความต้องการของผู ้ใช ้งาน เป็นระบบที ่ม ี        
การเชื ่อมโยงข้อมูลของระบบย่อย Online  และ Real time ซึ ่งช่วยลด     
การบันทึกข้อมูลซ้ำซ้อนและเพ่ิมความถูกต้องของข้อมูล 

ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล DRG ส่วนต่างระหว่างราคาขาย กับราคาเรียกเก็บตามระบบ DRG โดยสามารถ
เป็นได้ท้ังส่วนลดและส่วนเพ่ิม 

ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล GB ส่วนต่างท่ีเกิดจากการคำนวณการจ่ายชำระ ของหน่วยงานท่ีส่งเบิก  
ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาลตาม
ข้อตกลง 

ส่วนต่างจากการทำข้อตกลงการเรียกเก็บระหว่างหน่วยบริการและต้นสังกัด 

ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาลชดเชย
ตามแผนการรักษา 

ส่วนต่างตามแผนการรักษาพยาบาล ที่มีการวางแผนการรักษาตามกลุ่มโรค
ต่าง ๆ เช่น โรคมะเร็งท่ีมีการวางแผนการรักษาตาม Protocol 

ส่วนลดหย่อนค่ารักษาพยาบาล ส่วนลดท่ีมีผู้มีอำนาจลดค่ารักษาพยาบาลให้ผู้ป่วย 
ส่วนยกเว้นค่ารักษาพยาบาล ส่วนลดท่ีมีประกาศรองรับ เป็นประกาศของคณะฯ 
            ตารางท่ี 1  นิยามคำศัพท์เฉพาะ 
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 1.4.2 นิยามคําศัพท&เฉพาะ/คําส่ัง/เมนู/Function  
คําศัพท& นิยามคําศัพท&เฉพาะ/คําส่ัง/เมนู/Function 

General  Data (General 
View) 

ข้อมูลส่วนนี้ประกอบด้วยข้อมูลทั่วไปของลูกหนี้ ได้แก่ ชื่อ ที่อยู่ รวมทั้ง
เบอร์โทรศัพท์ของลูกหนี้ เป็นต้น 

Company Code รหัสบริษัทที่สามารถแยกรายการได้ของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
โดยแบ่งเป็น S001 =คณะแพทยศาสตร์ศิริราขพยาบาล 
S002 = กองทุนประกันสังคม 
S003 =กองทุนหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
S004 = คลินิกพิเศษนอกเวลา 
S007 = โรงพยาบาลศิริราชปิยะมหาราชการุณย์ 
S008 = ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก 

Payment Term กำหนดการชำระเงิน 
Create Customer การสร้างข้อมูลูกค้า ในระบบ SAP 
Reference คือการ Copy รายละเอียดของส่วน Company code Dataและ Account 

group เดียวกันเพ่ือความสะดวกโดยไม่ต้อง Key ข้อมูลใหม่ท้ังหมด 
Account Group กลุ่มลูกหนี้ท่ีใช้ในการสร้างลูกหนี้ แบ่งเป็น  

กลุ่มท่ี 1 คือลูกหนี้ขาจร (One-time Customer) = Z001 (Internal) 
กลุ่มท่ี 2 คือลูกหนี้พนักงาน                           = Z002 (Internal) 
กลุ่มท่ี 3 คือลูกหนี้ระหว่างกัน                         = Z003 (External) 
กลุ่มท่ี 4 คือลูกหนี้หน่วยงาน                          = Z004 (Internal) 
กลุ่มท่ี 5 คือลูกหนี้บุคคล                               = Z005 (Internal) 

Change Customer การแก้ไขข้อมูลลูกค้า ในระบบ SAP 
ตารางท่ี 2  นิยามคำศัพท์เฉพาะ/คำส่ัง/เมนู/Function 
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บทท่ี 2  

บทบาทหน-าท่ีความรับผิดชอบ 
  งานเงินรายได้ สังกัด ฝ่ายการคลัง สำนักงานคณบดี คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล       

มีบทบาทหน้าที่ รับผิดชอบการเรียกเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล และรายได้ที่ไม่ใช่ค่ารักษาพยาบาล ในส่วนที่

เป็นเงินเชื่อ จึงต้องมีการบริหารจัดการลูกหนี้ต่าง ๆ ให้มีประสิทธิภาพ ไม่ก่อให้เกิดหนี้เสีย จนเกิดเป็นหนี้สูญ 

ทำให้คณะฯ สูญเสียรายได้ ดังนั้น งานเงินรายได้จึงต้องมีการจัดการบริหารลูกหนี้ตั้งแต่การดูแลจัดทำสัญญา 

ข้อมูลลูกหนี ้ทั ้งในเอกสารและในระบบบัญชีที ่เป็นข้อมูลหลัก การออกใบแจ้งหนี ้ ส่งข้อมูลเรียกเก็บ           

การติดตามหนี้ การพิจารณาลูกหนี้ การตั้งสำรองหนี้สูญ ดูแลระบบบัญชีลูกหนี้ ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งในการจัดเก็บ

รายได้เข้าคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

2.1 บทบาทหน-าท่ีความรับผิดชอบของนักวิชาการเงินและบัญชี  

2.1.1 หน-าท่ีความรับผิดชอบของนักวิชาการเงินและบัญชี 

 ตามลักษณะงานของงานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง มีหน้าที่เรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล และดูแลระบบ

บัญชีลูกหนี้ นักวิชาการเงินและบัญชีของงานเงินรายได้จะมีหน้าที่เรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล และดูแล

บัญชีลูกหนี้ ดังนี้ 

1. การสร้าง/แก้ไขทะเบียนลูกหนี้ (Customer Master) โดยจะมีการสร้างและแก้ไขทะเบียบลูกหนี้

หน่วยงานเท่านั้น สำหรับลูกหนี้ผู้ป่วยจะถูกสร้างจากระบบ Front แล้วส่งข้อมูลมาบันทึกสร้างใน

ระบบ SAP  

2. การบันทึกบัญชีในระบบบัญชีลูกหนี้ ที่เป็นการสร้างเอกสารในระบบบัญชีเพื่อให้เกิดรายการ

ทางการบัญชี มีตั้งหนี้ ลดหนี้ เพ่ิมหนี้ และปรับปรุงรายการสำหรับบัญชีลูกหนี้ 

3. การจัดทำรายงานลูกหนี้ต่าง ๆ เช่นรายงานอายุลูกหนี้ รายงานการเคลื่อนไหว รายงานการ

ติดตามหนี้ และอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้องกับลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล 

 นักวิชาการเงินและบัญชี ที่มีบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบในการดูแลบริหารจัดการข้อมูลหลักใน

ระบบบัญชีลูกหนี้ ต้องมีความรู้ทางด้านบัญชีลูกหนี้ และข้อมูลที่จำเป็นในการสร้างลูกหนี้ในระบบบัญชีลูกหนี้ 

และการจัดทำข้อมูลในระบบ SAP ตามมาตรฐาน โดยต้องมีการสร้างทะเบียนลูกหนี้ แก้ไขทะเบียนลูกหนี้   

การระง ับใช ้ทะเบ ียนลูกหนี ้  การยกเล ิกทะเบียนลูกหนี ้  รวมทั ้งการจัดทำรายงานทะเบียนลูกหนี ้                  

เพ่ือเป็นการควบคุมดูแลข้อมูลลูกหนี้ให้มีความถูกต้องครบถ้วน  

2.2 ลักษณะงานท่ีต-องปฏิบัติ  

 ขอบเขตหน้าที่ความรับผิดชอบที่สำคัญ และคุณสมบัติที ่เหมาะสมของนักวิชาการเงินและบัญชี        

ที ่ปฏิบัติงานที ่งานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง จะต้องมีความรู ้ ความสามารถในการทำงาน รวมทั ้งต้อง               

มีประสบการณ์เกี่ยวกับระบบบัญชีลูกหนี้ และการดูแลข้อมูลลูกหนี้ ซ่ึงต้องรู้ความเชื่อมโยงของข้อมูลในระบบ
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ท้ังข้อมูลท่ีต้องมีการบันทึกบัญชีเกี่ยวกับลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล ท่ีเป็นส่วนต่างเกิดได้ท้ังส่วนลด และส่วนเพิ่ม

ของรายได้ โดยเจ้าหน้าที่ต้องมีการพัฒนาการปฏิบัติงาน การปรับปรุงแนวคิดและวิธีปฏิบัติ ให้มีความถูกต้อง 

คล่องตัว และสามารถประยุกต์ใช้กับความเปลี่ยนแปลงให้ทันสมัย โดยมีลักษณะงานท่ีต้องปฏิบัติดังนี้ 

การวางแผนในการปฏิบัติงาน 

1. การวางแผนวิเคราะห์ประเภทรายการที ่ต้องบันทึกบัญชีส่วนต่าง แต่ละประเภทแยกตาม

ความหมายของการบ ันท ึกบ ัญช ี เช ่น ส ่วนต ่างจ ่ายค ่าร ักษาพยาบาล DRG ใช ้บ ันท ึก                    

ค่ารักษาพยาบาลท่ีเกิดจากการเรียกเก็บตามระบบ DRG เป็นต้น 

2. การขอรหัสบัญชีใหม่ กรณีเป็นส่วนต่างท่ีไม่เคยมีในระบบบัญชี 

3. การเขียน Request ในการเชื ่อมโยงระบบการส่งข้อมูลมาบันทึกบัญชีจากระบบ Front สู ่    

ระบบ SAP 

การปฏิบัติงาน 

1. บันทึกบัญชีผ่านระบบเชี่อมโยงท่ีมีการเขียนความต้องการ ในการบันทึกบัญชี 

2. ตรวจสอบการบันทึกบัญชีส่วนต่างตามเหตุการณ์ต่าง ๆ  

การจัดทํารายงาน 

1. สรุปบัญชีส่วงต่าง และดูความเคลื่อนไหวประจำเดือน ประจำไตรมาส และประจำปีดูสาเหตุ    

การบันทึกบัญชีต่าง ๆ ท่ีทำให้มีการเคลื่อนไหวเพ่ิมข้ึนลดลง 

 

2.3 โครงสร-างการบริหารจัดการ 

1. การแบ�งส�วนงานภายในคณะแพทยศาสตร&ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 

 คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล อยู่ในสังกัดของมหาวิทยาลัยมหิดล โดยปัจจุบันเป็นหน่วยงาน       

ที่บริหารรายได้เองภายใต้การกำกับของรัฐ โดยมีพันธกิจหลักคือ การศึกษา การทำวิจัย และการให้บริการ    

ทางการแพทย์ โดยมีโรงพยาบาลศิริราชเป็นสถานพยาบาล ซึ่งมีหน่วยงานภายใต้คณะแพทยศาสตร์ศิริราช

พยาบาล โดยแบ่งเป็น 9 ส่วน  
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ภาพท่ี 1  โครงสร้างคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
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2. โครงสร-างฝ/ายการคลัง สํานักงานคณบดี คณะแพทยศาสตร&ศิริราชพยาบาล 

 วิสัยทัศน์ของฝ่ายการคลัง ฝ่ายการคลังเป็นหน่วยงานท่ีบริหารงานด้านการคลัง ท่ีโปร่งใส 

ทันสมัยตรวจสอบได้ และก้าวล้ำด้วยเทคโนโลยีท่ีทันสมัย 

 พันธกิจของฝ่ายการคลัง ฝ่ายการคลัง มีการจัดการด้านงบประมาณ การเงิน การบัญชี       

การบริหารลูกหนี้  การวิเคราะห์ต้นทุน ท่ีได้มาตรฐาน โปร่งใส ตรวจสอบได้ รวมท้ังส่งเสริม

บุคลากรให้ขับเคลื่อนงานด้วยเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีก้าวล้ำทันสมัย 

 หน้าท่ีความรับผิดชอบของฝ่ายการคลัง 

1. จัดทำรายงานทางการเงินท่ีได้มาตรฐาน 

2. บริหารระบบการเงิน การบัญชี และ ต้นทุนให้มีประสิทธิภาพ 

3. บริหารสภาพคล่องและเงินลงทุนให้เกิดประโยชน์สูงสุด 

4. ควบคุมและติดตามการใช้จ่ายงบประมาณให้มีประสิทธิภาพ 

5. มีการควบคุมภายใน และบริหารความเสี่ยงอย่างมีประสิทธิภาพ 

 โครงสร้างฝ่ายการคลัง ประกอบด้วย 5 งาน คือ งานการเงิน งานบัญชี งานประเมินต้นทุน 

งานเงินรายได้ และงานธุรการและสนับสนุน 

 

ภาพท่ี 2  โครงสร้างฝ่ายการคลัง 
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3. หน-าท่ี และโครงสร-าง งานเงินรายได- ภายใต-ฝ/ายการคลัง  

 งานเงินรายได้ เป็นหน่วยงานภายใต้ ฝ่ายการคลัง สำนักงานคณบดี มีหน้าท่ีในการจัดเก็บรายได้    ค่า

รักษาพยาบาลทั้งผู้ป่วยใน และผู้ป่วยนอก ที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาลศิริราช โดยผู้ป่วยนอกที่มา       รับ

บริการเป็นระบบเงินเชื่อ ในส่วนของผู้ป่วยในจัดเก็บทั้งที่มารับบริการเป็นระบบเงินสด และเงินเชื่อ และการ

บริหารจัดการลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล รวมทั้งการจัดเก็บรายได้ที่ไม่ใช่ค่ารักษาพยาบาล    และการบริหาร

จัดการลูกหนี้ท่ีไม่ใช่ค่ารักษาพยาบาลด้วย เพ่ือมีการบริหารจัดการลูกหนี้  

 วิสัยทัศน์ของงานเงินรายได้ เป็นหน่วยงานท่ีจัดเก็บรายได้และบริหารจัดการลูกหนี้      อย่าง

มีประสิทธิภาพเพื่อสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ของฝ่ายการคลังและสนับสนุนวิสัยทัศน์ของคณะ 

ฯ 

 พันธกิจของงานเงินรายได้ เป็นหน่วยงานสนับสนุน อยู่ภายใต้ฝ่ายการคลัง โดยมีหน้าที่หลัก

ในการรับชำระค่ารักษาพยาบาลผู้ป่วยใน จัดเก็บค่ารักษาพยาบาลทั้งผู้ป่วยใน ผู้ป่วยนอก 

และรายได้ที่ไม่ใช่ค่ารักษาพยาบาล รวมทั้งการบริหารจัดการลูกหนี้ของคณะแพทยศาสตร์   

ศิริราชพยาบาล ซึ่งถือเป็นรายได้หลักของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ซึ่งการบริหาร

จัดการต้องมีการพัฒนาท้ังบุคลากร และพัฒนาระบบสารสนเทศท่ีใช้ในการดำเนินงาน 

 หน้าท่ีความรับผิดชอบของงานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง 

1. การรับชำระค่ารักษาพยาบาลผู้ป่วยใน ของคณะฯ อย่างมีประสิทธิภาพ 
2. การจัดเก็บรายได้ค่ารักษาพยาบาล และรายได้ที ่ไม่ใช่ค่ารักษาพยาบาล ของคณะฯ          
ท่ีมีประสิทธิภาพ 
3. การตัดชำระหนี้ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล 
4. การตรวจสอบหนี้ และติดตามเร่งรัดหนี้สิน อย่างมีประสิทธิภาพ 
5. การบันทึกบัญชีลูกหนี้ และดูแลบัญชีลูกหนี้ในระบบ SAP ท่ีได้มาตรฐานทางบัญชี 
6. การจัดทำรายงานเก่ียวกับลูกหนี้ อย่างมีประสิทธิภาพ 

 โครงสร้างงานเงินรายได้ ประกอบด้วย 7 กลุ่มงาน คือ กลุ่มรับชำระเงินผู้ป่วยใน กลุ่มCall 

Center กลุ่มเรียกเก็บผู้ป่วยใน กลุ่มเรียกเก็บผู้ป่วยนอก กลุ่มบริหารจัดการโรคเฉพาะ กลุ่ม

ตัดหนี้ กลุ่มวิเคราะห์และส่วนกลาง 
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บทท่ี 3  

หลักเกณฑ&และเง่ือนไขวิธีการปฏิบัติ 
3.1 หลักเกณฑ&การปฏิบัติงาน 

  ในการปฏิบัติงาน เจ้าหน้าที่งานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง ที่มีหน้าที่ดูแลเรื่องลูกหนี้ มีการ

ฝึกอบรมการปฏิบัติงานในการบริหารจัดการลูกหนี้ในส่วนต่าง ๆ ซึ่งมีงานที่เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการหนี้

ต้ังแต่การสร้างลูกหนี้ การต้ังหนี้ การติดตามหนี้ การรับชำระหนี้ การจัดทำรายงานลูกหนี้ และอ่ืน ๆ โดยต้องมี

ความสามารถดังนี้ 

1. มีความรู ้ ด้านบัญชีลูกหนี ้ (Account Receivable) ในระบบ SAP  ของระบบบัญชี 

งบประมาณ การเงิน พัสดุ และ บุคลากร เพื่อรวบรวมข้อมูลทางการเงินเพื่อมาบันทึก

บัญชี จัดหมวดหมู่ วิเคราะห์ และจัดทำเป็นรายงานทางการเงินต่าง ๆ เพ่ือนำข้อมูลจาก

รายงานไปใช้ประโยชน์ในการบริหารงานและตัดสินใจ โดยใช้มาตรฐานทางบัญชีเกี่ยวกับ

บัญชีลูกหนี้ ในการปฏิบัติงานในวิชาชีพ นักบัญชี การตั้งหนี้ ตัดหนนี้ รับชำระ การรับรู้

รายได้ 

2. มีความรู้ในกฎระเบียบ ข้อบังคับ ประกาศ ว่าด้วยการให้เงินเชื่อค่ารักษาพยาบาล และ 

ว่าด้วยการลดหย่อน การผ่อนชำระ การตัดหนี้ และการตัดรายได้ค่ารักษาพยาบาลค้าง

รับ และระเบียบอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องตามที่คณะฯ ถือปฏิบัติ เพื่อให้สามารถบริหารจัดการ

ด้านบัญชีลูกหนี้ให้ถูกต้อง ซึ่งกฎระเบียบ ข้อบังคับ ประกาศ ต่าง ๆ ทั้งภายในคณะ

แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล และนอกคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล  

3. สามารถให้คำปรึกษา และแนะนำแก่หน่วยงานที่มีการบริหารข้อมูลลูกหนี้ เช่น กรณีที่มี

หน่วยงานที่จัดทำใหม่ในระบบบัญชี เป็นต้น การจัดทำโครงสร้างทางบัญชีจะมีส่วนหนึ่ง

เป็นบัญชีลูกหนี ้ เจ้าหน้าที ่บัญชีลูกหนี ้ต้องมีความรู ้ในโครงสร้างของบัญชีลูกหนี ้     

เพ่ือให้สามารถดำเนินการทางด้านบัญชีลูกหนี้ได้ 

4. สามารถร่วมงาน ประสานงาน สืบค้นข้อมูลของลูกหนี้ การตรวจสอบเงื่อนไขการสร้าง

ลูกหนี้ ในระบบ การบันทึกบัญชีลูกหนี้ การตั้งประมาณการค่าเผื่อหนี้สงสัยจะสูญ     

การตัดหนี้สูญ  
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3.2 วิธีการปฏิบัติงาน 

เนื่องจากการบันทึกบัญชีส่วนต่างเกิดจากการเรียกเก็บและจ่ายชำระค่ารักษาพยาบาล       

โดยการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลท่ีเกิดส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล DRG  

DRG หมายถึง การเรียกเก็บตามระบบเก็บตามเกณฑ&กลุ�มวินิจฉัยโรคร�วม (DRG : 

Diagnosis Related Groups) ซ่ึงเป@นวิธีการเรียกเก็บโดยใช-กลุ�มโรค มาคํานวณการจ�ายเงิน เป@นอัตรา

มาตราฐานเพ่ือเป@นการจ�ายเกิดความยุติธรรม แต�อัตราท่ีจ�ายมีท้ังส�วนเพ่ิมและส�วนลด ทําให-เกิดส�วนต�าง

ระหว�างอัตราขาย และอัตราเรียกเก็บ  

วิธีในการปฏิบัติงาน เจ้าหน้าท่ีงานเงินรายได้ ฝ่ายการคลัง ท่ีมีหน้าท่ีดูแลเรื่องลูกหนี้ จะต้องมี

การแยกประเภทรายการที่จะเกิดส่วนต่างเพื่อให้สามารถดำเนินการบันทึกบัญชีได้อย่างถูกต้อง โดย พิจารณา

จากเง่ือนไขการเกิดรายการดังนี้ 

1. รายการส่วนต่างค่ารักษาพยบาล DRG เกิดจากระบบการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล   

ตามระบบ DRG ส่วนต่างเกิดจากค่ารักษาพยาบาลตามจริง หัก ค่ารักษาพยาบาลที่นำมา

คำนวณตามระบบ DRG เมื่อเกิดส่วนต่าง จะเกิดได้ทั้งด้านบวกที่เป็นส่วนเพิ่ม     และ

ด้านลบ ที่เป็นส่วนลด โดยการบันทึกรายการจะเกิดขึ้นทันทีเมื ่อมีการออกใบแสดง

รายการ       ค่ารักษาพยาบาล (ใบ Invoice)  

2. รายการส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล GB เกิดจากการจ่ายเงินตามระบบ Global Budget 

โดยส่วนต่างรายการนี้จะเกิดขึ้นได้ 2 แบบ แบบแรกเป็นการประมาณการส่วนต่าง       

ในจังหวะของการตั้งหนี้ค่ารักษาพยาบาล และแบบที่ 2 คือบันทึกบัญชีเมื ่อรับชำระ    

ค่ารักษาพยาบาล 

3. รายการส่วนต่างตามข้อตกลง เกิดจากการมีข้อตกลงระหว่างคณะแพทยศาสตร์ศิริราช

พยาบาลกับหน่ยวงานต้นสังกัดในการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล ซ่ึงเป็นรายการปรับปรุง

ทางบัญชีท่ีเกิดจากการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล 

4. รายการส่วนต่างกรณีเงินจ่ายชดเชยตามแผนการรักษา เกิดจากการเรียกเก็บที่มีแผน 

การร ักษาพยาบาล ส ่วนต่างเก ิดจากเง ินที ่จ ่ายชดเชยตามแผนการร ักษา  ก ับ                

ค่ารักษาพยาบาลท่ีเกิดข้ึนจริง 
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3.3 เง่ือนไข/ส่ิงท่ีควรคํานึงในการปฏิบัติงาน 

  การปฏิบัต ิงานตามลักษณะงานเพื ่อก่อให้เกิดประสิทธิภาพ ต้องมีส ิ ่งที ่คำนึงถึงใน            

การปฏิบัติงานดังหนี้ 

1) เจ้าหน้าที่ต้องได้รับสิทธิในการปฏิบัติงานในระบบ SAP ในส่วนของบัญชีลูกหนี้ (Account 

Receivable) 

2) เจ้าหน้าท่ีต้องมีความรู้ความสามารถในการทางด้านบัญชี การบันทึกบัญชี  

3) เจ้าหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายให้ปฏิบัติงานในระบบบัญชีลูกหนี้จะต้องมีความรู้ ความสามารถ

ทางด้านมาตราฐานทางบัญชีท่ีรับรองท่ัวไป 

การปฏิบัติงานด้านบัญชี ปฏิบัติงานตามมาตรฐานทางการบัญชี รวมทั้งปฏิบัติตามคำสั่ง กฎ 
ระเบียบ ข้อบังคับ ในการปฏิบัติงาน 

1) นโยบายในการบันทึกบัญชี ของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ในการบันทึกบัญชี     
ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล เพ่ือไม่ให้รับรู้รายได้ค่ารักษาพยาบาลสูงหรือต่ำเกินไป  

2) ประกาศ ระเบียบ ข้อปฏิบัติ จากหน่วยงานท่ีรับข้อมูลส่งเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล 

 ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ  
เรื่อง “หลักเกณฑ์การดำเนินงานและการบริการจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 

สำหรับผู้มีสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการรับค่าใช้จ่ายเพื่อบริการ
สาธารณสุขของหน่วยบริการ”  

 ประกาศกระทรวงการคลัง เรื่อง หลักเกณฑ์และอัตราค่ารักษาพยาบาลประเภท
ผู้ป่วยใน สถานพยาบาลของทางราชการ ตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) 

 แนวทางปฏิบัติการเบิกจ่ายเงินค่ารักษาพยาบาลของทางราชการประเภทผุ้ป่วยใน 
ตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRG) 

 ประกาศคณะกรรมการการแพทย์ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม พ.ศ.2533 
“เรื่อง หลักเกณฑ์และอัตราสำหรับประโยชน์ทดแทนในกรณีประสบอันตรายหรือ
เจ็บป่วยอันมิใช่เนื่องจากการทำงาน” 

ซ่ึงประกาศแต่ละสิทธิการรักษาพยาบาล จะมีการเรียกเก็บตามระบบ DRG (Diagnosis Related 
Groups เป็นระบบการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลตามกลุ่มวินิฉัยโรคร่วม คือระบบการแบ่งผู้ป่วยระบบหนึ่งที่มี
คุณสมบัติในการจัดกลุ่มผู้ป่วยโดยได้ข้อมูลโรคร่วม จำนวนวันนอน อายุ เพศ มาคำนวณหา    ค่าน้ำหนักสัมพัธ 
และ นำมาคูณกับอัตราฐาน Base Rate เพื่อให้ได้อัตราเรียกเก็บ) ทำให้เกิดส่วนต่าง   ค่ารักษาพยาบาลที่มี
การคำนวณตอนเรียกเก็บหักกับรายได้ค่ารักษาพยาบาลท่ีเกิดขึ้นจริง รวมท้ังส่วนต่าง    ท่ีเกิดจากการจ่ายเงิน 
คือส่วนต่างตามข้อตกลง และส่วนต่าง Global budget รวมท้ังส่วนต่างจากการจ่ายชดเชยตามแผนการรักษา 
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บทท่ี 4 
เทคนิคในการปฏิบัติงาน 

4.1 กิจกรรม/แผนการปฏิบัติงาน 

 การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลในปัจจุบัน การจ่ายค่ารักษาพยาบาลไม่เป็นไปตามจำนวนเงินที่
ให้บริการจริง จึงเกิดส่วนต่างระหว่างอัตราค่าบริการตามจริง อัตราเรียกเก็บ อัตราจ่ายจากหน่วยงานต้นสังกัด 
การบันทึกบัญชีส่วนต่าง เกิดข้ึนตามข้ันตอนดังนี้ 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

การใหบ้รกิารผูป่้วย 

ผูป่้วยจาํหนา่ย 

สรุปข ้อมูลเร ียกเก็บคา่ร ักษาพยาบาล �.ตาม DRG/ 
�. ตามข ้อตกลง / �. จ่ายชดเชยตามแผนการร ักษา/ 
4. DRG งบบุคลาการ / &. ประมาณการส่วนต่าง GB 

ปร ับปรุงรายการร ับชาํระ เพ ิ,มหนี. ลดหนี. 
ปร ับปรุงส่วนต่างจากการจ่ายเงนิ 

หน่วยงานตน้สังกัดจ่ายค่าร ักษาพยาบาล 
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 ระบบบัญชีของคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มีการกำหนดให้รับรู้รายได้ตามความเป็นจริง ไม่ให้
มีการรับรู้สูงไป หรือต่ำไป ดังนั้นการบันทึกบัญชีต้องมีการปรับปรุงรายการทันทีเม่ือมีการดำเนินงาน เช่น  การ
รับรู้รายได้ค่ารักษาพยาบาล การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล การรับชำระค่ารักษาพยาบาล โดยการบันทึกบัญชี
ดังกล่าว ถือเป็นการปรับรายได้ค่ารักษาพยาบาล 
 
4.1.1 การบันทึกบัญชี ดังนี้ 
 กรณีเรียกเก็บค�ารักษาพยาบาล 
1. บันทึกบัญชี กรณีเรียกเก็บตาม DRG 

Dr.ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - DRG (กรณีได้ลด) 

 Cr. ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - DRG (กรณีได้เพ่ิม) 

       รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ 

 

2. บันทึกบัญชี กรณีเรียกเก็บตาม DRG และเป็นกรณีประกันสุขภาพถ้วนหน้า (ถือบัตรศิริราช) ต้องมีการ

บันทึกส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล -  DRG งบบุคลากร โดยจะคำนวณจากยอดลูกหนี้ท่ีมีการเรียกเก็บ 

Dr.ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - DRG (กรณีได้ลด) 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – DRG งบบุคลากร   

 Cr. ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - DRG (กรณีได้เพ่ิม) 

       รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ 

 

3. บันทึกบัญชี กรณีเรียกเก็บตามข้อตกลง 

Dr.ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 

     ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล - ตามข้อตกลง (กรณีได้ลด) 

 Cr. ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล - ตามข้อตกลง (กรณีได้เพ่ิม) 

       รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ 

 

 

 

 

 

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป

 ดาวน์โหลดเมื่อ 29/04/2568 12:06:15 และหมดอายุ 29/05/2568 



15 

 

4. บันทึกบัญชี กรณีเรียกเก็บตามแผนการรักษา 

Dr. ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 

     ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – กรณีเงินชดเชยตามแผนรักษา (กรณีได้ลด) 

 Cr. ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – กรณีเงินชดเชยตามแผนรักษา  (กรณีได้เพ่ิม) 

       รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ 

 

5. บันทึกบัญชี กรณีส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล-GB 

 บันทึกกรณีประมาณการตอนต้ังหนี้ 

Dr. ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 

    ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – GB 

 Cr. ประมาณการส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – GB (เป็นส่วนลดลูกหนี้) 

       รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ 

 บันทึกปรับปรุงส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – GB เม่ือมีการจ่ายชำระเงิน 

Dr. เงินสด/เงินฝาก/ลูกหนี้รอการตัดหนี้ 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – GB 

     ประมาณการส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – GB (รายการท่ีตั้งประมาณการไว้) 

 Cr. ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล 

      ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - GB 

  

 กรณีรับชําระค�ารักษาพยาบาล 

บันทึกบัญชี กรณีจ่ายชำระเงิน 

Dr. เงินสด/เงินฝากธนาคาร/เงินโอน 

     ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล - GB (กรณีได้เพ่ิม) 

  Cr. ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล - GB (กรณีได้ลด) 

       ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด) 
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4.1.2 รายการบันทึกบัญชีในระบบ SAP 

 การบันทึกบัญชีสำหรับบัญชีส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล ข้อมูลจะถูกส่งเข้ามาในระบบ SAP โดย    การ

เชื ่อมโยง(Interface) จากระบบ Front เข้ามาบันทึกบัญชีในระบบ SAP เป็นระบบ บัญชี ซึ ่งจะอธิบาย

รายละเอียดท่ีแสดงในระบบ SAP ได้ดังนี้ 

1. ส่วนตารางข้างบน (Header) 

 
ภาพท่ี 4   แสดงส่วนตารางข้างบน (Header) 

1.1. Doc. Type (Document Type) 

ในระบบงาน SAP สามารถที่จะกำหนดประเภทเอกสารเป็นตัวเลข หรือตัวอักษรได้สูงสุด 2 หลัก       

ซ่ึงโดยระบบงานของ SAP มีประเภทเอกสารท่ีเป็นมาตรฐานกำหนดไว้ สำหรับระบบบัญชีลูกหนี้ รหัสประเภท

เอกสารจะขึ้นต้นด้วยตัว “D” แต่ถ้าผู้ใช้งานต้องการเพิ่มรหัสเอกสารเพิ่มเติมจากที่มีอยู่ในระบบ ก็สามารถ

กำหนดเพ่ิมได้ โดยจะต้องให้รหัสของประเภทเอกสารท่ีกำหนดข้ึนใหม่นี้ข้ึนต้นด้วยตัว “Z” สำหรับ        คณะ

แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มีการกำหนดรหัสเอกสาร และประเภทเอกสาร ในระบบลูกหนี้ดังนี้ 

ลําดับ

ท่ี 
รหัสประเภทเอกสาร ประเภทเอกสาร 

รหัสท่ีใช-ตามเอกสารมาตรฐานของระบบ SAP 

1. DA การกลับรายการ 

2. DR การต้ังหนี้ 

3. DG การลดหนี้ 

4. DY การรับเงิน (ออกใบสำคัญการรับเงิน) 

5. DZ การรับเงิน (ออกใบเสร็จรับเงิน) 
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ตารางท่ี 3  ตารางแสดงประเภทเอกสารในระบบ SAP 

1.2. Doc. Number (Document Number Ranges) 

เลขที่เอกสาร ในระบบ SAP สามารถกำหนดเลขที่เอกสารเป็นตัวเลขได้สูงสุด 10 หลัก สำหรับคณะ

แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล เอกสารทุกประเภทของ AR จะมีเลขที่เอกสารขึ้นต้นด้วยเลข 3 คือ อยู่ในช่วง

ระหว่าง 3 000 000 000-3 999 999 999 และกำหนดเลขท่ีของเอกสารตามประเภท ดังนี้ 

ลำดับท่ี ประเภทเอกสาร เลขท่ีเอกสาร 

1.  การกลับรายการ 3 000 000 000-3 099 999 999 

2.  การต้ังหนี้ 3 100 000 000-3 199 999 999 

3.  การลดหนี้ 3 200 000 000-3 299 999 999 

4.  การรับเงิน (ออกใบสำคัญการรับเงิน) 3 300 000 000-3 399 999 999 

5.  การรับเงิน (ออกใบเสร็จรับเงิน) 3 400 000 000-3 499 999 999 

6.  การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การต้ังหนี้) 3 500 000 000-3 599 999 999 

7.  การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การเรียก

เก็บ) 

3 600 000 000-3 699 999 999 

8.  การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การรับชำระ

เงิน) 

3 700 000 000-3 799 999 999 

รหัสท่ีกําหนดข้ึนใหม� 

6. Z3 การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การต้ังหนี้) 

7. ZD การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การเรียกเก็บ) 

8. ZE การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การรับชำระเงิน) 

9. ZF การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การลดหนี้) 

10. ZG การบันทึกเอกสารด้านบัญชีลูกหนี้และการเงินรับ 

11. ZC การบันทึกรับเงินที่ไม่มีการออกใบเสร็จรับเงิน/ใบสำคัญ

รับเงิน 
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ลำดับท่ี ประเภทเอกสาร เลขท่ีเอกสาร 

9.  การ Interface เข้าระบบบัญชีลูกหนี้ (การลดหนี้) 3 800 000 000-3 899 999 999 

10.  การบันทึกเอกสารด้านบัญชีลูกหนี้และการเงินรับ 3 900 000 000-3 999 999 999 

11.  การบันทึกรับเงินที ่ไม่มีการออกใบเสร็จรับเงิน/

ใบสำคัญรับเงิน 

6 200 000 000-6 299 999 999 

ตารางท่ี 4  ตารางแสดงช่วงเลขท่ีเอกสารในระบบ SAP 

การกำหนดรหัสเอกสารสำหรับ Module FI ได้ตกลงให้ใช้ตัวเลขข้ึนต้นสำหรับแต่ละ Module    แยก

จากกัน ดังนี้ 

1 = บัญชีแยกประเภท 

2 = บัญชีเจ้าหนี้ 

3 = บัญชีลูกหนี้ 

 

1.3. Company Code  

รหัสบริษัท เป็นการกำหนดบริษัทในเครือของคณะแพทยศาสตร์ศิร ิราชพยาบาล ในที ่นี ้        

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลถือเป็นบริษัทแม่ และมีบริษัทในเครือ โดยแบ่งได้ดังนี้ 

1. รหัส “S001” คือ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

2. รหัส “S002” คือ กองทุนประกันสังคมศิริราช 

3. รหัส “S003” คือ กองทุนโครงการ 30 บาท 

4. รหัส “S004” คือ คลินิกพิเศษ 

5. รหัส “S005” คือ ศูนย์โรคหัวใจ (ยกเลิกแล้ว) 

6. รหัส “S007” คือ โรงพยาบาลศิริราชปิยะมหาราชการุณย์ 

7. รหัส “S008” คือ ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก 

 

1.4. Fiscal Year 

ปีท่ีบันทึกบัญชี ในระบบ SAP เป็นคริสต์ศักราช เช่น พ.ศ.2560 ในระบบ จะบันทึกเป็น 2017  

 

 

1.5. Doc. Date (Document Date) 

วันท่ีระบุในเอกสาร ในการบันทึกบัญชี  
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1.6. Posting date 

วันท่ีบันทึกรายการทางบัญชี 

1.7. Period 

งวดบัญชี เช่น ตุลาคม = 01, พฤศจิกายน = 02 ฯลฯ 

1.8. Ref.Doc. (Reference Document) 

เอกสารอ้างอิง ใช้สำหรับอ้างถึงเอกสารท่ีบันทึกรายการทางบัญชี 

1.9. Doc. Currency (Document Currency) 

สกุลเงินท่ีใช้ในการบันทึกบัญชี สกุลเงิน เช่น เงินบาท = THB 

1.10. Doc. Hdr Text (Document Header Text) 

ข้อความส่วนหัวเอกสาร สามารถใส่รายละเอียดของการทำรายการเอกสาร 

 

2. ส่วนรายละเอียดการบันทึกบัญชี (Line Item) 

 
ภาพท่ี 5   แสดงส่วนรายละเอียดการบันทึกบัญชี (Line Item) 

2.1. Itm (Item) 

เป็นจำนวนรายการท่ีบันทึก   

2.2. PK (Posting Key)  

คีย์ในการผ่านรายการว่าเป็น เดบิต หรือ เครดิต และมาจากระบบย่อยใด 

ประเภท PK เดบิต/เครดิต รายละเอียด 
40 เดบิต การบันทึกรายการบัญชีแยกประเภททั ่วไป Generation 

Account เช่น รายได้ ค่าใช้จ่าย   
50 เครดิต การบันทึกรายการบัญชีแยกประเภททั ่วไป Generation 

Account เช่น รายได้ ค่าใช้จ่าย   
01 เดบิต การบันทึกรายการบัญชีที ่ต้องมีบัญชีคุม Reconciliation 

Account เช่น ลูกหนี้    
11 เครดิต การบันทึกรายการบัญชีที ่ต้องมีบัญชีคุม Reconciliation 

Account เช่น ลูกหนี้    

นาย ก.  ขอไข ่
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09 เดบิต การบันทึกรายการบัญชีที ่ต้องมีบัญชีคุม Reconciliation 
Account เช่น ลูกหนี้ และมีการใส่รหัสการแยกบัญชี โดยใช้ 
Special G/L Indicator 

19 เครดิต การบันทึกรายการบัญชีที ่ต้องมีบัญชีคุม Reconciliation 
Account เช่น ลูกหนี้ และมีการใส่รหัสการแยกบัญชี โดยใช้ 
Special G/L Indicator 

15 เครดิต การบันทึกรายการบัญชีที ่ต้องมีบัญชีคุม Reconciliation 
Account เช่น ลูกหนี้    

ตารางท่ี 5  ตารางแสดงPosting Key ในระบบ SAP 

การกำหนด Special G/L Indicator สำหรับลูกหนี้  

ในระบบงาน SAP ข้อมูลหลักของลูกหนี ้แต่ละรายจะผูกกับบัญชีคุม (Reconciliation Account)     

เพ่ือกำหนดว่าเม่ือมีการผ่านบัญชีไปยังระบบบัญชีแยกประเภทจะไปบันทึกท่ีบัญชีใด ยกตัวอย่างเช่น เม่ือมีการ

บันทึกใบแจ้งหนี้ ใบลดหนี้/เพิ่มหนี้ การจ่ายชำระเงิน หรือ รายการบัญชีลูกหนี้อื่นๆ ระบบ SAP จะทำการ

บันทึกบัญชีไปยังระบบบัญชีแยกประเภทโดยอัตโนมัติ   

Special G/L indicator เป็นฟังก์ชั่นในระบบงาน SAP ท่ีสามารถกำหนดให้มีการบันทึกบัญชีผ่านระบบ

ลูกหนี้ไปยังระบบบัญชีแยกประเภท โดยท่ีรหัสบัญชีจะเป็นบัญชีท่ีต่างจากบัญชี Reconciliation Account 

ยกตัวอย่างเช่น การบันทึกการจ่ายเงินล่วงหน้า หรือวางเงินมัดจำ (Down Payment) เมื่อมีการบันทึก

การวางเงินล่วงหน้าให้กับลูกหนี้รายดังกล่าว จะต้องมีการระบุ Special G/L indicator ระบบจะทำการ

ลงบัญชีไปท่ีบัญชีเงินล่วงหน้า ไม่ใช่บัญชีคุมลูกหนี้  

สำหรับคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล นอกจากจุดประสงค์ดังกล่าวแล้ว ยังมีการใช้เพื ่อแยก

ประเภทของลูกหนี้ที่มีหนี้ค้างชำระต่างประเภทกัน เช่น โรงพยาบาล ก. ซ่ึงมีหนี้ค้างชำระเนื่องจากคนไข้ส่งตัว

จากกรณีประกันสังคม ยังอาจมีหนี้ค้างชำระเนื่องจากคนไข้ส่งตัวจากกรณีโครงการหลักประกันสุขภาพถ้วน

หน้า อย่างไรก็ตาม โรงพยาบาล ก. จะมีทะเบียนลูกหนี้เพียงหมายเลขเดียวเท่านั้น จึงมีการประยุกต์ใช้ 

Special G/L indicator เพ่ือจุดประสงค์ดังกล่าว 
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ลำดับท่ี Sp GL 
Ind 

คำอธิบาย เลขท่ีบัญชีคุม 

1.  0 ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล 11601010 

2.  1 รายได้ค้างรับ 11601020 

3.  2 เช็ครับรอนำฝาก 11102010 

4.  3 ลูกหนี้ – เช็คคืน 11904020 

5.  4 เงินรับฝากค่ารักษาพยาบาล 21906010 

6.  5 ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล-กรณีโครงการหลักประกันสุขภาพ
ถ้วนหน้า 

11601010 

7.  6 ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล-กรณีประกันสังคม 11601010 

8.  7 ลูกหนี้ - ผ่อนชำระ 11601010 

9.  8 ลูกหนี้อ่ืน ๆ 11904990 

10.  9 รายได้รอการหักล้าง 29904010 

11.  A Down Payment Customer 21901020 

12.  F Down Payment Request 90001040 

13.  Z ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาลเหมาจ่าย 11601030 
ตารางท่ี 6  ตารางแสดง Special G/L indicator ในระบบ SAP 

2.3. Account  

รหัสบัญชีที่ไว้ใช้ระบุการบันทึกไปยังบัญชีต่าง ๆ เช่น บัญชีลูกหนี้เป็นสินทรัพย์ ใช้รหัส 11601010 

บัญชีรายได้ค่ารักษาพยาบาล เป็นบัญชีรายได้ ใช้รหัส 4210XXXX เป็นต้น 

2.4. Account short text 

คำอธิบายรหัสบัญชี  

2.5. Assignment 

เป็นการระบุข้อมูลที่สามารถอ้างอิงถึง และเป็นดัชนีในการค้นหา เป็นผู้ป่วยใน บันทึกรายการจะ    

ใส่ Assignment = ใช้รหัส Admission Number เช่น AN57123XXX เป็นต้น 

2.6. Amount 

จำนวนเงินท่ีระบุในแต่ละบรรทัดในการบันทึกรายการ 

2.7. Text 

ข้อความท่ีใส่เพ่ือบอกความหมายของการบันทึกบัญชี 
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4.2 ข้ันตอนการปฏิบัติงาน  
 4.2.1 ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล - DRG  
  การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลปัจจุบัน ในระบบหลักประกันสุขภาพไทยส่วนใหญ่ เป็นการ
เรียกเรียกเก็บตามระบบ DRG การคำนวณอัตราการเรียกเก็บ ลักษณะของ DRG  
- ระบบการจัดกลุ่มผู้ป่วยใน (Acute Inpatients Grouping)  
- เม่ือสิ้นสุดการรักษา (At Discharge)  
- โดยพิจารณาจาก(8 Factors) ดังนี้ 

1. การวินิจฉัยโรคหลัก(Principle Diagnosis) 
2. การวินิจฉัยโรคร่วม/โรคแทรก(Comorbidities/complications)  
3. หัตถการ/การผ่าตัด (Procedure/Operation)  
4. อายุ(Age) ,วันเกิด ( Date of birth )  
5. สถานภาพการจำหน่วย (Status/type of Discharge)  
6. จำนวนวันนอนโรงพยาบาล(Length of Stay)  
7. น้ำหนักตัวแรกรับ ( Admission weight )  
8. เพศ( Sex ) 
 เมื ่อมีการคำนวณ DRG จะได้ RW (relative weight) ค่าน้ำหนักสัมพัทธ์ เป็นตัวเลข

เปรียบเทียบการใช้ต้นทุนเฉลี่ยในการดูแลผู้ป่วย และมีการปรับปรุงเป็น Adj.RW (adjusted relative weight
)  และการเรียกเก็บต้องมีการคูณกับอัตราฐาน (Base Rate) ท่ีแต่ละหน่วยงานต้นสังกัดจ่ายให้กับหน่วยบริการ
โดยการคำนวณอัตราฐานตามข้อมูลการให้บริการในแต่ละปี  

 การบันทึกบัญชี ตามเกณฑ์พึงรับ – พึงจ่าย ตามมาตรฐานการบัญชีเพ่ือไม่ให้มีการรับรู้รายได้
มากเกินไป จึงต้องมีการบันทึกส่วนต่างที่เกิดขึ้น ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – DRG ถือเป็นส่วนลดและ      
ส่วนเพ่ิมรายได้ ถือเป็นด้านรายได้ทางด้านบัญชี  

ตัวอย่างในการบันทึกบัญชี 
  ผู ้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยใน มีค่ารักษาพยาบาลทั้งสิ ้น 20,000 บาท 

คำนวณ Adj.RW ได้ 2.3333 ผู้ป่วยใช้สิทธิประกันสุขภาพแห่งชาติ ส่งตัวจากรพ.อื่น อัตราฐาน(Base Rate) 

9,600:Adj.RW โดยจะออกใบแจ้งหนี้เรียกเก็บในอัตรา 2.3333 x 9,600 = 22,399.68 บาท ระบบจะมีการส่ง

ข้อมูลบันทึกบัญชีตั้งหนี้ดังนี้ 

 Dr.ลูกหนี้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ   22,399.68   

               Cr. รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ-นายก.     20,000.- 

            ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – DRG         2,399.68

  

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป
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ภาพท่ี 6 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีส่วนต่างจ่าย-DRG 

 4.2.2 ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – DRG งบบุคลการ 

  ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – DRG งบบุคลากร เกิดจาก เมื่อสำนักงานหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติมีประกาศเรื่องการหักเงินเดือนสำหรับหน่วยบริการภาครัฐท่ีให้บริการผู้มีสิทธิประกันสุขภาพถ้วนหน้า 

ตามพ.ร.บ. หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2545 กำหนดให้ค่าบริการในระบบหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า

เป็นค่าบริการที่รวมเงินเดือนของบุคลากรที่ใช้ในการดำเนินการให้บริการแต่ด้วยข้อกฎหมายตาม พ.ร.บ.

เงินเดือนของข้าราชการฯ ทำให้งบประมาณที่กองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติได้รับเป็นเฉพาะส่วนที่      

ไม่รวมเงิน ดังนั้น จึงต้องมีการหักเงินเดือนออกจากงบประมาณที่จ่ายตามแนวทางที่กำหนดก่อนที่จะจ่ายจริง

ให้กับหน่วยบริการภาครัฐต่าง ๆ โดยให้ภาพจำนวนเงินเดือนที่ต้องหักเท่ากับที่สำนักงบประมาณระบุใน 

พ.ร.บ. รายจ่ายงบประมาณประจำปี 

  โรงพยาบาลศิริราชเป็นโรงพยาบาลในสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เขต 13 

กรุงเทพมหานคร งบบุคลากรจึงคำนวณภายใต้เขตพื้นที ่กรุงเทพฯ และคิดเฉพาะผู้ป่วยในที่ถือบัตรของ

โรงพยาบาลเท่านั้น  

ตัวอย่างในการบันทึกบัญชี 
  ผู ้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยใน มีค่ารักษาพยาบาลทั้งสิ ้น 20,000 บาท 

คำนวณ Adj.RW ได้ 2.3333 ผู ้ป่วยใช้สิทธิประกันสุขภาพแห่งชาติ บัตรโรงพยาบาลศิริราช อัตราฐาน     

(Base Rate) 9,600:Adj.RW โดยจะออกใบแจ้งหนี้เรียกเก็บในอัตรา 2.3333 x 9,600 = 22,399.68 บาท 

ระบบจะมีการส่งข้อมูลบันทึกบัญชีตั้งหนี้ดังนี้ 
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 Dr.ลูกหนี้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ    22,399.68 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – DRG งบบุคลากร(22,399.68 x 17.52)    3,924.42  

               Cr. รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ-นายก.            20,000.- 

            ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – DRG                 6,324.10 

 
ภาพท่ี 7 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีส่วนต่างจ่าย-DRG งบบุคลากร 

 4.2.3 ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – ตามข้อตกลง 

  ในการเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาลมีข้อตกลงระหว่างหน่วยงานที่เกิดขึ้น โดยข้อตกลงเป็นมติ 

ที่มีกันทั้งหน่วยให้บริการ และหน่วยงานรับบริการ  เช่น ข้อตกลงกับสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ   

ในการเรียกเก็บภายใต้เพดานราคาที่กำหนด จึงมีการเกิดส่วนต่างระหว่างราคาขายของคณะฯ      กับราคา

เรียกเก็บตามเพดานราคา เป็นต้น  

 ตัวอย่างในการบันทึกบัญชี  

  ผู้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยนอก มีค่ารักษาพยาบาลที่เป็นค่า X-ray ราคา

โรงพยาบาลจำนวน 5,000 บาท ผู้ป่วยใช้สิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรียกเก็บตามเพดานราคาค่า X-ray 

จำนวน 4,000 บาท ระบบจะมีการส่งข้อมูลบันทึกบัญชีตั้งหนี้ดังนี้ 

           Dr. ลูกหนี้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ    4,000.-  

      ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – ตามข้อตกลง    1,000.-  

               CR รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ-นายก.            5,000.- 
 โดย ผู้ใช้ทั่วไป
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ภาพท่ี 8 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีส่วนต่าง-ตามข้อตกลง 

 4.2.4 ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – กรณีเงินชดเชยตามแผนการรักษา 

  การเรียกเก็บตามแผนการรักษา ในกรณีที่รักษาผู้ป่วยกรณีการผ่าตัดปลูกถ่ายอวัยวะ ต่าง ๆ 

เช่นปลูกถ่ายไต ปลูกถ่ายไขกระดูก ซึ่งการจ่ายเงินเป็นไปตามแผนการรักษา(Protocol) ค่ารักษาพยาบาล

เกิดข้ึน กับการจ่ายเงินตามโปรโตคอลมีความไม่เท่ากัน จึงต้องมีการบันทึกลดบัญชีส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – 

กรณีเงินชดเชยตามแผนการรักษา   

 ตัวอย่างในการบันทึกบัญชี 

  ผู้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยใน กรณีรับการผ่าตัดปลูกถ่ายไต โดยใช้สิทธิ

ประกันสุขภาพแห่งชาติ (กรณีโรคเฉพาะ) การปลูกถ่ายไตระหว่างผ่าตัดมีการเรียกเก็บตามโปรโตคอล        ค่า

รักษาพยาบาลท่ีเกิดข้ึน จำนวน 842,700.- บาท เรียกเก็บตามโปรโตคอล ได้ 750,000.-บาท ระบบ       จะมี

การส่งข้อมูลบันทึกบัญชีตั้งหนี้ดังนี้ 

Dr. ลูกหนี้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ        750,000.-  

      ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – กรณีเงินชดเชยตามแผนการรักษา      92,700.-  

               CR รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ-นายก.            842,700.- 
 โดย ผู้ใช้ทั่วไป
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ภาพท่ี 9 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีส่วนต่าง-เงินชดเชยค่ารักษาพยาบาล 

 4.2.5 ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – GB 

  ตามระบบการจ่ายเงินของสำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ได้มีการออกพระราชกิจจา-

นุเบกษา “ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ” เรื่อง หลักเกณฑ์การดําเนินงานและการ

บริหารจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และหลักเกณฑ์ วิธีการและเงื่อนไขการรับค่าใช้จ่ายเพื่อ

บริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ ปีงบประมาณ ๒๕๕๗ ว่าด้วยการจ่ายเงิน ตาม Global Budget ซึ่งมี   

การคำนวณการจ่ายทั้งผู้ป่วยในและผู้ป่วยนอก การจ่ายสําหรับบริการผู้ป่วยใน ให้จ่ายตามระบบ DRGs with 

global budget และอัตราการจ่ายสําหรับ บริการผู้ป่วยนอกให้จ่ายด้วยระบบ Point system with global 

budget โดยคํานวณ point จากราคา เรียกเก็บ ตามหลักเกณฑ์วิธีการ และอัตราที่กําหนดไว้ในคู่มือแนวทาง

ปฏิบัติในการขอรับค่าใช้จ่ายเพ่ือ บริการสาธารณสุข 

  การคำนวณ Global Budget สำหรับผู้ป่วยใน จะใช้ข้อมูลผลการบริการทั้งปีก่อนหน้า เช่น

ถ้าจะหา Global Budget 2563 ต้องใช้ข้อมูลการให้บริการในปี 2562 เป็นตัวแทนในการคาดการณ์ผลงานใน

ปี 2563 โดยให้คำนวณตามแนวทางดังนี้ 

1. คาดการณ์ผลการบริการจำนวนผลรวม adjRW ที่จะเกิดขึ้นในปีงบประมาณ 2563 โดยเป็นผล

การบริการของผู้มีสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติที่ลงทะเบียนกับหน่วยบริการประจำที่ตั้งอยู่ 

แต่ละเขตของ สปสช.เขต สำหรับผลงานบริการเด็กแรกเกิดให้ใช้ผลงานบริการตามที่หน่วย

บริการท่ีตั้งอยู่ในแต่ละเขตของ สปสช.เขต ให้บริการทุกราย 

2. กรณีการเข้ารับบริการผู้ป่วยในตามมาตรา 7 ท่ีเข้ารับบริการท่ีสถานบริการอ่ืน (หน่วยบริการนอก

ระบบหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ) ยกเว้นกรณีเจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤติตามระบบ UCEP ตาม

จำนวนผลรวม adjRW ท่ีคาดการณ์คูณด้วยอัตรา 9,600 บาทต่อ adjRW 
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3. กรณีบริการเจ็บป่วยฉุกเฉินวิกฤตตามระบบ UCEP ให้คาดการณ์จำนวนค่าใช้จ่ายท่ีจะเกิดขึ้นตาม

หลักเกณฑ์การจ่ายตามระบบ UCEP และคำนวณเป็นวงเงินของแต่ละเขต 

4. กรณีสำรองเตียงและกรณีใช้บริการนอกเขต ให้ใช้ค่าผลรวม adjRW ที่คาดการณ์คูณด้วยอัตรา   

9,600 บาทต่อ adjRW 

5. กรณีเด็กแรกเกิดที่น้ำหนักน้อยกว่า 1,500 กรัม หรือเด็กแรกเกิดที่ป่วยตามเงื่อนไขที่ สปสช.

กำหนด ให้ใช้ค่าผลรวม adjRW ท่ีคาดการณ์คูณด้วยอัตรา 9,000 บาทต่อ adjRW 

6. กรณีใช้บริการในเขตและบริการเด็กแรกเกิดปกติท่ีน้ำหนักต้ังแต่ 1,500 กรัมข้ึนไป (การใช้บริการ

ในเขตฯ) ให้ใช้ค่าผลรวม adjRW ที่คาดการณ์ คูณด้วยอัตราจ่ายต่อน้ำหนักสัมพัทธ์ที่เท่ากัน    

ทุกเขต 

7. ให้คำนวณ Global budget ระดับเขตแต่ละเขตประจำปีทั้งปีตั ้งแต่เริ่มต้นปีงบประมาณ โดย    

ใช้ข้อมูลท่ีเป็นปัจจุบัน และคำนวณจนหมดวงเงินตามข้อ 2. 

ตัวอย่างในการบันทึกบัญชี  

1. กรณีบันทึกพร้อมรายการต้ังหนี้ตั้งเป็นประมาณการ 

 ผู้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยใน มีค่ารักษาพยาบาลทั้งสิ ้น 78,663.- บาท คำนวณ 

Adj.RW ได ้ 7.5186 ผ ู ้ป ่วยใช ้ส ิทธ ิประกันส ุขภาพแห่งชาติ ถ ือบ ัตรศิร ิราช อัตราฐาน(Base Rate) 

9,600:Adj.RW โดยจะออกใบแจ้งหนี้เรียกเก็บในอัตรา 7.5186 x 9,600 = 72,179.18 บาท          ในปีก่อน

มูลหนี ้มีการแจ้งปรับรายการส่วนต่าง Global budget จึงมีการตั ้งประมาณการเรียกเก็บโดยประมาณ          

จากอัตราจ่ายจากปีก่อนมูลหนี้เท่ากับ 20.03% จากยอดลูกหนี้ ระบบจะมีการส่งข้อมูลบันทึกบัญชีตั้งหนี้ดังนี้ 

 Dr.ลูกหนี้สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ       72,179.18 

     ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล GB (72,179.18x20.03%)                14,456.93   

               Cr. รายได้ค่ารักษาพยาบาลค้างรับ-นายก.     78,663.- 

      ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – DRG      7,768.40 

      ประมาณการส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล GB (72,179.18x20.03%)     14,456.93 
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ภาพท่ี 10 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีส่วนต่างจ่าย-Global Budget 

 สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติจ่ายชำระเงินจำนวน 64,742.18 บาท 

 
ภาพท่ี 11 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีการรับชำระเงิน 

 สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติจ่ายชำระเงินจำนวน 7,437.- บาทครบตามจำนวนเงิน          

ท่ีเรียกเก็บปรับปรุงรายการต้ังประมาณการส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล GB ออกจากระบบ 

Dr. เงินสด/เงินฝาก/ลูกหนี้รอการตัดหนี้         7,437.- 

               ประมาณการส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล – GB (รายการท่ีตั้งประมาณการไว้)   14,456.93 

         Cr. ลูกหนี้ค่ารักษาพยาบาล         7,437.- 

             ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล – GB     14,456.93 

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป
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ภาพท่ี 12 แสดงตัวอย่างการบันทึกบัญชีการรับชำระเงินโดยมีการตัดส่วนต่างจ่าย-Global Budget 

2. กรณีบันทึกพร้อมรายการต้ังหนี้ตั้งเป็นประมาณการ 

ผู้ป่วยชื่อ นายก. ได้เข้ารับบริการเป็นผู้ป่วยใน มีค่ารักษาพยาบาลทั้งสิ ้น 20,000 บาท 

คำนวณ Adj.RW ได้ 2.3333 ผู้ป่วยใช้สิทธิประกันสุขภาพแห่งชาติ ส่งตัวจากรพ.อื่น อัตราฐาน(Base Rate) 

9,600:Adj.RW โดยจะออกใบแจ้งหนี ้เรียกเก็บในอัตรา 2.3333 x 9,600 = 22,399.68 บาท โดยตั ้งหนี้     

ตาม DRG ไม่มีการตั้งประมาณการ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติจ่ายชำระเงินจำนวน 20,159.71 

บาท ปรับส่วนต่างจาก Global budget 10% เกิดส่วนต่าง 

Dr. เงินสด/เงินฝากธนาคาร/เงินโอน    20,159.71 

               ส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล - GB (กรณีได้เพ่ิม)     2,239.97  

Cr.  ลูกหนี้(หน่วยงานต้นสังกัด)      22,399.68 

 

 

 

 

 

 

 

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป

 ดาวน์โหลดเมื่อ 29/04/2568 12:06:15 และหมดอายุ 29/05/2568 



30 

 

บทท่ี 5  

ป;ญหาอุปสรรค/แนวทางการแก-ไขและพัฒนา 

a. ป;ญหาอุปสรรค และแนวทางการแก-ไข 

ประเด็นปัญหาและอุปสรรคที ่เป็นสาระสำคัญที ่จะกล่าวต่อไปนี ้ ผู ้จ ัดทำได้รวบรวมจาก

ประสบการณ์ที่ปฏิบัติงานจริงตามภาระหน้าที่ที ่ได้รับมอบหมาย และมีแนวทางที่ใช้ในการแก้ไขปัญหา      

เพ่ือเป็นประโยชน์ต่อผู้ปฏิบัติงานในหน้าท่ีในการศึกษาวิธีการปฏิบัติงาน ดังนี้ 

1. การทำความเข้าใจบัญชีส่วนต่าง และวิธ ีการบันทึกบัญชี เนื ่องจากความหมายของ         

บัญชีส ่วนต่าง ในแต่ละบัญชีจะมีการใช้บ ันทึกรายการจากกรณีท ี ่ต ่างกัน เช ่น บัญชีส ่วนต่างจ่าย                  

ค่ารักษาพยาบาล DRG ที่ใช้สำหรับการบันทึกบัญชีส่วนต่างที่เกิดจากการเรียกเก็บตามระบบ DRG บัญชี    

ส่วนต่างจ่ายค่ารักษาพยาบาล GB ที่ใช้บันทึกส่วนต่างที่เกิดการจ่ายค่ารักษาพยาบาลด้วยระบบ Global 

Budget เป็นต้น การบันทึกบัญชีจึงต้องดูจากเหตุการณ์ว่าเกิดขึ้นจากกรณีใด เพื่อให้สามารถบันทึกบัญชี      

ได้อย่างถูกต้อง 

แนวทางการแก-ไข 

ในการบันทึกบัญชี ต้องมีการอบรมการจัดทำบัญชีให้บุคลากร ทำความเข้าใจในการบันทึกบัญชีตาม

เกณฑ์ พึงรับ-พึงจ่าย ในการบันทึกบัญชีเนื ่องจากบัญชีส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล เป็นส่วนลดรายได้            

ค่ารักษาพยาบาล จังหวะในการบันทึกบัญชี และเหตุผลในการเรื่องส่วนต่างแต่ละ GL ต้องมีเหตุผล  

2. การสร้างบัญชีส่วนต่าง เพื่อรองรับเหตุการณ์ที่ต้องมีผลกระทบกับทางรายได้ และลูกหนี้    

ค่ารักษาพยาบาล เนื่องจากระบบประกันสุขภาพมีการปรับเปลี่ยนวิธีการเรียกเก็บและวิธีการรับชำระเงิน 

แนวทางการแก-ไข 

ทำความเข้าใจเพื่อบันทึกบัญชีตามมาตราฐาน การบันทึกบัญชีที่รับรอง และดูกระทบยอดตามคู่บัญชี

ที่มีการบันทึก เพื่อความถูกต้องในการบันทึกบัญชี และวิเคราะห์ข้อมูลต่าง ๆ และเป็นประโยชน์ให้กับระบบ

ประกันสุขประเทศไทย 

3. ความสับสนในเรื่องการบันทึกบัญชีส่วนต่างค่ารักษาพยาบาล ที่เป็นส่วนลดหรือส่วนเพิ่มใน

ระบบบัญชีลูกหนี้ เนื่องจากวิธีการบันทึกบัญชีมีความแตกต่างกันในส่วนต่าง ๆ ทำให้การเลือกการบันทึกบัญชี

อาจเกิดความผิดพลาด 

แนวทางการแก-ไข 

มีการนำระบบ IT เข้ามาใช้งาน และมีการเขียน Chang Request เพื่อจัดทำ Mapping ในการดึง

ข้อมูลทำให้การบันทึกบัญชีท่ีมีจำนวนมากสามารถบันทึกบัญชีได้อย่างถูกต้อง รวมท้ังเจ้าหน้าที่นักวิชาการเงิน

และบัญชีท่ีดูแลบัญชีลูกหนี้มีการตรวจสอบข้อมูลบัญชีส่วนต่าง ท่ีบันทึกในระบบ 

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป

 ดาวน์โหลดเมื่อ 29/04/2568 12:06:15 และหมดอายุ 29/05/2568 



31 

 

4. การแยกสิทธิการรักษาพยาบาลเพื ่อจัดทำรายงานบัญชีส่วนต่าง และเพื ่อดูว่าส่วนต่าง         

ที่เกิดขึ้นเกิดจากสิทธิการรักษาประเภทใด เนื่องจากข้อมูลที่นำมาบันทึกบัญชีเป็นข้อมูลที่ถูกส่งมาจากระบบ 

front มีความจำกัดในการจัดทำ Mapping การ Interface ข้อมูลเข้าระบบ SAP 

แนวทางการแก-ไข 

จากปัญหาดังกล่าว เดิมนักวิชาการเงินและบัญชีใช้วิธีการจัดทำรายงานแบบ Manual ต้องมีการ

ตรวจสอบและนำข้อมูลจากระบบ Front มากระทบยอดกับระบบบัญชี และได้มีการพัฒนาระบบ Tableau 

เพ่ิมความสะดวก รวดเร็ว ถูกต้อง มากข้ึน 

5. เนื่องจากบัญชีส่วนต่าง เป็นการบันทึกส่วนลด ส่วนเพิ่มในระบบบัญชีของคณะฯ ที่ไม่เป็นที่

รู้จักกับทางหน่วยงานภายนอก  

แนวทางการแก-ไข 

จากการปรับเปลี่ยนเกณฑ์การบันทึกบัญชีจากเกณฑ์เงินสด มาเป็นเกณฑ์พึงรับ-พึงจ่าย ทำให้

การรับรู้รายได้ ต้องมีการบันทึกให้ถูกต้องจึงมีการบันทึกบัญชีส่วนต่าง และเพื่อให้หน่วยงานภายนอก        

เข้าใจในวิธีการบันทึกบัญชีดังกล่าว จึงมีการขอมาศึกษาดูงานเรื ่องการเรียกเก็บและระบบบัญชีลูกหนี ้      

อย่างต่อเนื่อง 

5.2 การพัฒนาต�อไป 

 เพื ่อให้การปฏิบัติงานมีมาตรฐานในการใช้ จึงมีการจัดทำคู ่มือการบันทึกบัญชีส่วนต่างจาก           

การเรียกเก็บค่ารักษาพยาบาล และเพื่อเป็นการนำวิธีปฏิบัติดังกล่าวให้นักวิชาการเงินและบัญชี เจ้าหน้าที่     

ท่ีรับผิดชอบในการปฏิบัติงานเกี่ยวกับการจัดการข้อมูลหลักลูกหนี้ ได้สามารถปฏิบัติตรงตามที่มีการกำหนดไว้ 

การพัฒนาต่อไปการบริหารจัดการดังกล่าว ถือเป็นวิธีปฏิบัติที่สามารถส่งเสริมให้หน่วยงานภายนอกสามารถ

นำไปปฏิบัติได้ จึงเป็นแนวทางในการศึกษาดูงาน และจัดอบรมทางวิชาการต่อไป 
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บรรณานุกรม 

ประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ เรื่อง “หลักเกณฑ์การดำเนินงานและการ        

บริการจัดการกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ สำหรับผู้มีสิทธิหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ และ

หลักเกณฑ์ วิธีการ และเง่ือนไขการรับค่าใช้จ่ายเพื่อบริการสาธารณสุขของหน่วยบริการ”  พ.ศ.2550 

สืบค้นเม่ือวันท่ี  29 สิงหาคม 2563, จาก   

ประกาศกระทรวงการคลัง เรื่อง หลักเกณฑ์และอัตราค่ารักษาพยาบาลประเภทผู้ป่วยใน สถานพยาบาลของ 

          ทางราชการ ตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม (DRGs) พ.ศ.2553 สืบค้นเม่ือ วันท่ี 27 กรกฎาคม 2562, จาก  

          https://www.cgd.go.th/cs/internet/internet/(รักษา)รักษาพยาบาล.html 

แนวทางปฏิบัติการเบิกจ่ายเงินค่ารักษาพยาบาลของทางราชการประเภทผู้ป่วยใน ตามกลุ่มวินิจฉัยโรคร่วม 

          (DRG) พ.ศ.2553 สืบค้นเม่ือวันท่ี 27 กรกฎาคม 2562, จาก  

             https://www.cgd.go.th/cs/internet/internet/(รักษา)รักษาพยาบาล.html 

ประกาศคณะกรรมการการแพทย์ตามพระราชบัญญัติประกันสังคม “เรื่อง หลักเกณฑ์และอัตรา 

สำหรับประโยชน์ทดแทนในกรณีประสบอันตรายหรือเจ็บป่วยอันมิใช่เนื่องจากการทำงาน”พ.ศ.2533 

สืบค้นเมื่อวันที่ 30 กรกฎาคม 2562, จากหนังสือรวมเล่มประกาศคณะกรรมการการแพทย์กองทุน

ประกันสังคม  

 

 

 โดย ผู้ใช้ทั่วไป
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