
การเบิกจ่ายค่าตอบแทนเงินเพิ่มพิเศษสำหรับแพทย์ ทันตแพทย์ และเภสัชกร ที่ปฏิบัติงาน 
ในหน่วยบริการหรือหน่วยงานสังกัดกรมอนามัย ที่มีสำนักงานตั้งอยู่ในส่วนกลาง 

โดยไม่ทำเวชปฏิบัติส่วนตัวและหรือปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชน 
 

1. แผนภูมิแสดงข้ันตอน 
 1.1 สำหรับแพทย์ ทันตแพทย์ และเภสัชกร ที่มีสำนักงานตั้งอยู่ในส่วนกลาง 
ลำดับ กระบวนการ ความเสี่ยง/ 

ความผิดพลาด 
ระยะเวลา
ดำเนินการ 

ผู้รับผิดชอบ 

1  
 
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ 
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
 

 
 
 
 
 
 

 

ส่งล่วงหน้า 
1 เดือน 
ก่อนวัน

ขอรับเงิน 

แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                       

2  
 
 
 
 
 
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
2. ผู้ขอรับเงิน              
ถูกลงโทษให้พักใช้หรือ
เพิกถอนใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

30 นาที หน่วยงานต้นสังกัดของ
แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                       

3  
 
 
 

 

1. การจัดประชุมล่าช้า
ส่งผลให้ผู้ขอรับเงิน
ได้รับเงินล่าช้า 

1 วัน หน่วยงานต้นสังกัดของ
แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                       

 
 
 
 
 

 

แพทย์ ทันตแพทย์ และเภสชักร         
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                      

ยื่นเอกสารต่อหน่วยงานต้นสังกดั 
ดังนี ้

1. แบบคำขอรับเงินฯ 1 ฉบับ 
2. สัญญาขอรับเงินฯ 2 ฉบับ 
3. สำเนาใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพ 1 ฉบับ 

ตรวจสอบ
เอกสารและ
คุณสมบัติ  

หน่วยงานต้นสังกัดจัดประชุม
คณะกรรมการ ฯ เพื่อพิจารณา

อนุมัติการเบิกจ่ายเงินเพิ่มพิเศษ ฯ  

ผ่าน 

ผ่าน 

ไม่ผ่าน 



ลำดับ กระบวนการ ความเสี่ยง/ 
ความผิดพลาด 

ระยะเวลา
ดำเนินการ 

ผู้รับผิดชอบ 

4  
 
 
 
 

- 5 นาที น.ส. กนกลักษณ์ 
            อภิชัยสวัสดิ์  

5  
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
2. ผู้ขอรับเงิน              
ถูกลงโทษให้พักใช้หรือ
เพิกถอนใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

30 นาที น.ส. กนกลักษณ์ 
            อภิชัยสวัสดิ ์

6  
 
 
 
 

1. การจัดประชุมล่าช้า
ส่งผลให้ผู้ขอรับเงิน
ได้รับเงินล่าช้า 

1 วัน น.ส. กนกลักษณ์ 
            อภิชัยสวัสดิ ์

7  
 
 
 
 

- 1 วัน น.ส. กนกลักษณ์ 
            อภิชัยสวัสดิ ์

8  
 
 
 
 

- 30 นาที น.ส. กนกลักษณ์ 
            อภิชัยสวัสดิ ์

9  
 
 
 

- 1 วัน กลุ่มกฎหมายและวินัย 

10  
 
 
 
 

- 1 วัน กลุ่มกฎหมายและวินัย 

************************* 

ตรวจสอบเอกสาร 
และคุณสมบตัิ  

จัดประชุมคณะกรรมการ ฯ                 
เพื่อพิจารณาอนุมัติการ 
เบิกจ่ายเงินเพิ่มพิเศษ ฯ 

จัดทำรายงานการประชุม                   
เสนอคณะกรรมการฯ รับรอง

รายงานการประชุม 

ส่งรายงานการประชุม                    
และสัญญารับเงินให้                     

กลุ่มกฎหมายและวินัย                    
เพื่อเสนอกรมลงนามสัญญา 

ไม่ผ่าน 

ผ่าน 

ผ่าน 

ผ่าน 

ผ่าน 

ส่งหนังสือแจ้งความประสงค์
ขอรับเงินเพิ่มพิเศษ ฯ                     
ถึงกองการเจ้าหน้าที่ 

 

เสนอกรมลงนามสัญญารบัเงิน 

ส่งสัญญารับเงิน                            
คืนหน่วยงานตน้สังกัด                    

เพื่อดำเนินการเบิกจ่ายต่อไป 

ผ่าน 



 
1.2 สำหรับแพทย์ ทันตแพทย์ และเภสัชกร ที่มีสำนักงานตั้งอยู่ในส่วนภูมิภาค 

ลำดับ กระบวนการ ความเสี่ยง/ 
ความผิดพลาด 

ระยะเวลา
ดำเนินการ 

ผู้รับผิดชอบ 

1  
 
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ 
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
 

 
 
 
 
 
 

 

ส่งล่วงหน้า 
1 เดือน 
ก่อนวัน

ขอรับเงิน 

แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                       

2  
 
 
 
 
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
2. ผู้ขอรับเงิน              
ถูกลงโทษให้พักใช้หรือ
เพิกถอนใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

30 นาที หน่วยงานต้นสังกัดของ
แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                       

3  
 
 

 

1. การจัดประชุมล่าช้า
ส่งผลให้ผู้ขอรับเงิน
ได้รับเงินล่าช้า 

1 วัน หน่วยงานต้นสังกัดของ
แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                      

4  
 
 
 
 

- 5 นาที  ผู้รับผิดชอบของจังหวัด 

5  
 
 
 
 

1. กรอกข้อมูลในแบบ
คำขอและสัญญารับเงิน
ไม่ถูกต้อง ครบถ้วน 
2. ผู้ขอรับเงิน              
ถูกลงโทษให้พักใช้หรือ
เพิกถอนใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

30 นาที ผู้รับผิดชอบของจังหวัด 

 
 
 

แพทย์ ทันตแพทย์ และเภสชักร         
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ                      

ยื่นเอกสารต่อหน่วยงานต้นสังกดั 
ดังนี ้

1. แบบคำขอรับเงินฯ 1 ฉบับ 
2. สัญญาขอรับเงินฯ 2 ฉบับ 
3. สำเนาใบอนุญาตประกอบ

วิชาชีพ 1 ฉบับ 

ตรวจสอบเอกสาร                    
และคุณสมบตั ิ

หน่วยงานต้นสังกัดจัดประชุม
คณะกรรมการ ฯ เพื่อพิจารณา

อนุมัติการเบิกจ่ายเงินเพิ่มพิเศษ ฯ  

ผ่าน 

ผ่าน 

ไม่ผ่าน 

ตรวจสอบเอกสาร                    
และคุณสมบตัิ  

ไม่ผ่าน 

ผ่าน 

ผ่าน 

ส่งหนังสือแจ้งความประสงค์
ขอรับเงินเพิ่มพิเศษ ฯ                     

ถึงจังหวัดที่หน่วยงานตั้งอยู ่



ลำดับ กระบวนการ ความเสี่ยง/ 
ความผิดพลาด 

ระยะเวลา
ดำเนินการ 

ผู้รับผิดชอบ 

6  
 
 
 
 

1. การจัดประชุมล่าช้า
ส่งผลให้ผู้ขอรับเงิน
ได้รับเงินล่าช้า 

1 วัน ผู้รับผิดชอบของจังหวัด 

7  
 
 
 
 

- 1 วัน ผู้รับผิดชอบของจังหวัด 

8  
 
 
 

- 1 วัน ผู้รับผิดชอบของจังหวัด 

9  
 
 
 
 
 
 
 
 

- 1 วัน หน่วยงานต้นสังกัดของ
แพทย์ ทันตแพทย์  
และเภสัชกร  
ผู้ประสงค์ขอรับเงินฯ   
 
 
 
 
 
 
               

10  
 
 
 

- 1 วัน กลุ่มกฎหมายและวินัย 

11  
 
 
 
 

- 1 วัน กลุ่มกฎหมายและวินัย 

 
 

************************* 

จัดประชุมคณะกรรมการ ฯ                 
เพื่อพิจารณาอนุมัติการเบิก

จ่ายเงินเพิ่มพิเศษ ฯ ของจังหวดั 

จัดทำรายงานการประชุม                   
เสนอคณะกรรมการฯ  

รับรองรายงานการประชุม 

ส่งรายงานการประชุม                    
และสัญญารับเงิน                        

ให้หน่วยงานตน้สังกัด 

ผ่าน 

ผ่าน 

- สำหรับแพทย์ ทนัตแพทย์ 
และเภสัชกร ในหน่วยงาน 

เสนอผู้อำนวยการหน่วยงาน 
ลงนามสัญญารับเงิน 

- สำหรับผู้อำนวยการหน่วยงาน 
ให้ส่งเอกสารพร้อมสัญญา                

มาที่กองการเจ้าหน้าที่                      
เพื่อเสนอกรมลงนามสัญญา 

เสนอกรมลงนามสัญญารบัเงิน 

ผ่าน 

ส่งสัญญารับเงิน                            
คืนหน่วยงานตน้สังกัด                    

เพื่อดำเนินการเบิกจ่ายต่อไป 

ผ่าน 


