
แนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืมพัสดุประเภทสิ้นเปลือง 

ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา จังหวดันครศรีธรรมราช ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ.๒564 
                                                                                                                                                                            
ตามมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ ๒๓ มกราคม ๒๕๖๑ เห็นขอบให้หน่วยงานภาครัฐเข้าร่วมการเมินคุณธรรมและ
ความโปร่งใส่ในการด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐ(Integrity and Transparency Assessment : ITA) ใน
ปีงบประมาณ พ.ศ.๒๕๖๓-๒๕๖๔ โดยใช้แนวทางและเคร่ืองมือตามกรอบการประเมินคุณธรรมและมุ่งเนันการ
ประเมินระดับการรับรู้ของบุคลกรภายใน และบุคลกรภายนอกของหน่วยงานในประเด็นความโปร่งใสในการ
ด าเนินงานของหน่วยรัฐประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๓ ที่ส านักงาน ปปช.ก าหนดการใช้ทรัพย์สิของราชการ 
ตลอดจนการตรวจสอบข้อมูลการเผยแพร่ข้อมูลสาธารณะของหน่วยงานผลการประเมินคุณธรรมแลความ
โปร่งใสในการด าเนินงานของหน่วยงาน ปีงบประมาณ พ.ศ. ๒๕๖๓ ถูกก าหนดเป็นการประเมินผู้บริหารองค์การ 
ประเด็นการก ากับดูแลการทุจริตด้วย นั้น 
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา จึงขอแจ้งแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืม
พัสดุประเภทใช้สิ้นเปลือง เพ่ือเป็นการส่งเสริมมาตรการป้องกันการทุจริตและผลประโยชน์ทับซ้อนในการใช้
ทรัพย์สินของการราชการและการขอยืมทรัพย์สินของเจ้าหน้าที่รัฐ อันเป็นสาเหตุหนึ่งของการทุจริตและ
ประพฤติมิชอบ รวมถึงการขัดกันระหว่างประโยชน์ส่วนบุคคลกับประโยชน์ส่วนรวม ในการใช้ทรัพย์สินของ
ราชการและการขอยืมทรัพย์สิน ตลอดจนเป็นไปตามข้อก าหนดการประเมินคุณธรรมและความโปร่งใส
ด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐประจ าปีงบประมาณพ.ศ.๒๕๖0 และระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการ
จัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ.๒๕๖0 ที่ระบุถึงการให้ยืมหรือน าพัสดุไปใช้ในกิจการซึ่งมีใช่เพ่ือ
ประโยชน์ของทางราชการนั้นจะกระท ามิได้ การยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืมพัสดุประเภทใช้เปลือง ผู้ยืม
ต้องท าหลักฐานการยืมเป็นลายลักษณ์อักษร แสดงเหตุผลและก าหนดวันส่งคืน ตามวิธีการและแนวทางปฏิบัติ
เกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูประหว่างหน่วยงานของรัฐ การให้บุคคลยืมใช้ภายในสถานที่ของหน่วยงานรัฐ
เดียวกัน และการยืมไปใช้นอกสถานที่ของหน่วยงานของรัฐ ดังนี้ 

๑.การยืมระหว่างหน่วยงานของรัฐ จะต้องได้รับอนุมัติจากหัวหน้าหน่วยงานของรัฐผู้ให้ยืม 

2.การให้บุคคลยืมใช้ภายในสถานที่ของหน่วยงานของรัฐเดียวกัน จะต้องได้รับอนุมัติจากหัวหน้า 
หน่วยงานซึ่งรับผิดชอบพัสดุนั้นแต่ถ้ายืมไปใช้นอกสถานที่ของหน่วยงาน รัฐต้องได้รับอนุมัติจากหัวหน้าหน่วยงานรัฐ 

                 3.ผู้ยืมพัสดุประเภทใช้คงรูป จะต้องน าพัสตุนั้นมาส่งให้ในสภาพที่ใช้การได้เรียบร้อย หากเกิดช ารุด 
เสียหายหรือใช้การไม่ได้ หรือสูญหายไป ให้ผู้กู้ยืมจัดการแก้ไขซ่อมแซมให้คงสภาพเดิมโดยเสียค่าใช้จ่ายของ 
ตนเอง หรือชดใช้เป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพอย่างเดียวกันหรือชดใช้เป็นเงินตามราคา 

ที่เป็นอยู่ในขณะยืม 

๔.การยืมพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลืองระหว่างหน่วยงานของรัฐ ให้กระท าได้เฉพาะเมื่อหน่วยงานของรัฐผู้ 
ยืมมีความจ าเป็นต้องใช้เฉพาะพัสดุนั้นเป็นการรีบด่วน จะด าเนินการจัดหาได้ไม่ทันการและหน่วยงานของรัฐ 

ผู้ให้ยืมมีพัสดุนั้นๆพอที่จะให้ยืมได้ โดยไม่เป็นการเสียหายแก่หน่วยงานของรัฐของตน และให้มีหลักฐานการ 

ยืมเป็นลายลักษณ์อักษร ทั้งนี้โดยปกติหน่วยงานของรัฐผู้กู้ยืมจะต้องจัดหาพัสดุ ประเภท ชนิด และปริมาณ 

เช่นเดียวกันส่งคืนให้หน่วยงานของรัฐผู้ให้ยืม 

๕.เมื่อครบก าหนดยืม ให้ผู้ยืมหรือผู้รับหน้าที่แหนมีหน้าที่ติดตามทวงพัสดุที่ไห้ยืมไปคืนภายใน ๗ วัน 



นับแต่วันครับก าหนด 

ผู้ได้รับมอบอ านาจ ควบคุม ก ากับดูแล ตรวจสอบให้ผู้ปฏิบัติงานประพฤติปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการ
ยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืมพัสดุประเทใช้สิ้นเปลือง โดยใช้ใบยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและพัสดุใช้
สิ้นเปลือง ตลอดจนผักระบวนการยืมพัสดุประเภทคงรูป และพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลืองของ เจ้าหน้าที่รัฐของ
หน่วยงานในสังกัดส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา สามารถเรียกดูใบยืมพัสดุประเภทใช้คงรูป และพัสดุ
ประเภทใช้สิ้นเปลืองได้ที่  เว็ปไชต์ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา จังหวัดนครศรีธรรมราช ชื่อ
https://www.ssolansaka.com/ และแจ้งบุคลากรทุกระดับในสังกัดถือปฏิบัติอย่างเคร่งครัดต่อไป  
                

                                                                               

                                                            (นายเกษมสันต์ ชูคง) 
                                    สาธารณสุขอ าเภอลานสกา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผังกระบวนการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปของเจ้าหน้าที่รัฐ 
ของส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา จังหวัดนครศรีธรรมราช 

ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ.2560 
ข้อ 207 ถึงข้อ209  (การยืม) 

 
ล าดับ ผังกระบวนงาน ระยะเวลา ผู้รับผิดชอบ 

1 ผู้ขอยืมพัสดุกรอกแบบฟอร์มใบยืมพัสดุประเภทคงรูปของ
หน่วยงานส านักงานสาธารณสุข 

10 นาที  1.ผู้ยืมพัสดุ 
2.เจ้าหน้าที่พัสดุ 

2 เจ้าหน้าที่พัสดุของหน่วยงานตรวจสอบ 10นาที เจ้าหน้าที่พัสดุ 

3  
เสนอผ่านหัวหน้าพัสดุของหน่วยงานตามกรณีที่ยืม 

10นาที เจ้าหน้าที่พัสดุ 

4 4.                                               4.                                         
ไม่อนุมัติ    หัวหน้าพัสดุเสนอความเห็น      อนุมัติ 
                  เพ่ือพิจารณาอนุมัติ 

20นาที  1.เจ้าหน้าที่พัสดุ 
2.หัวหน้าฝ่ายคลังและพัสดุ 
3.ผู้อ านวยการ หรือผู้ที่ได้รับมอบหมาย 

5  
ผู้รับผิดชอบตรวจเช็คสภาพของพัสดุที่ยืม 

 1.ผู้ยืมพัสดุ 
2.ผู้รับผิดชอบพัสดุ 

 
6 ผู้ยืมพัสดุ/ผู้ส่งคืนพัสดุ  ผู้ยืม/ผู้ส่งคืนพัสดุ 

7 ผู้รับคืนพัสดุตรวจสอบพัสดุ              กรณีช ารุด 
                                          /เสียหาย/สูญหาย 

20นาที ผู้รับคืนพัสดุ(เจ้าหน้าที่พัสดุ) 

8 จัดเก็บพัสดุ 20นาที ผู้รับคืนพัสดุ(เจ้าหน้าที่พัสดุ) 

      

 

                                                            (นายเกษมสันต์ ชูคง) 
                                    สาธารณสุขอ าเภอลานสกา 

 



ใบยืมพัสดุประเภทใช้คงรูป /ประเภทส้ินเปลือง ของเจ้าหน้าที่รัฐ 
หน่วยงานในสังกัดส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา จังหวัดนครศรีธรรมราช 

ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา 
วันที่..........เดือน..............พ.ศ............ 

ข้าพเจ้า..................................................................................ต าแหน่ง..................................................................... 
กลุ่มงาน................................................................................หน่วยงาน............................. ....................................... 
หมายเลขโทรศัพท์................................................................หมายเลขโทรศัพท์เคลื่อนที่......................................... 
มีความประสงค์จะขอยืมพัสดุของ............ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา......................... ............................. 
วัตถุประสงค์เพ่ือ............................................................................................................ ........................................... 
......................................................... ........................................................................................................................  
ตั้งแต่วันที.่..............เดือน..................พ.ศ.......................ถึงวันที่...................เดือน......................พ.ศ....................... 

รายการ จ านวน 
(หน่วย) 

ยี่ห้อ/รุ่น หมายเลขเคร่ือง 
(serial Number) 

หมายเลข
ครุภัณฑ์ 

ลักษณะพัสดุ
(สี/ขนาด) 

ถ้ามี 

อุปกรณ์
ประกอบ 

       
       
       
       
       

หมายเหตุ : หากกรอกเอกสารไม่เพียงพอให้เขียนในใบแนบ 
 ตามรายการที่ยืมข้างต้น ข้าพเจ้าจะดูแลรักษาเป็นอย่างดี และส่งคืนให้ในสภาพที่ใช้การได้เรียบร้อย 
หากเกิดการช ารุดหรือใช้การไม่ได้หรือสูญหายไป ข้าพเจ้าจะจัดการแก้ไขซ่อมแซมให้คงสภาพเดิมโดยเสีย
ค่าใช้จ่ายเอง หรือชดใช้เป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพอย่างเดียวกัน หรือชดใช้เป็นเงินตาม
ราคาที่เป็นอยู่ในขณะยืม  

ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบโดยไม่มีเงื่อนไขใดๆทั้งสิ้น ข้าพเจ้าจะส่งคืนพัสดุ ในวันที่.......เดือน............พ.ศ....... 
                ลงชื่อ...........................................ผู้ยืมพัสดุ 
                                                                              (............................................) 

เสนอ ผ่านหัวหน้าพัสดุ      ตรวจสอบแล้วโดย นาย/นาง/น.ส.........................................................เจ้าหน้าที่พัสดุ 
     ยืมใช้ในหน่วยงานภายในส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา 
     ยืมใช้ ภายนอกหน่วยงานส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลานสกา 
 
ลงชื่อ .หัวหน้าพัสดุ                                   ลงชื่อ  ผู้อนุมัต ิ
        (นายชุมพร ผลประเสริฐ)                                                        (นายเกษมสันต์ ชูคง) 
      ได้ส่งพัสดุคืนแล้ว เมื่อวันที่.......เดือน..........พ.ศ............            ลงชื่อ...........................................ผู้ยืมพัสดุ 

                                                                              (............................................) 
      ได้รับพัสดุคืนแล้ว เมื่อวันที่.......เดือน..........พ.ศ............            ลงชื่อ......................................ผู้รับคืนพัสดุ 

                                                                              (............................................) 
หมายเหตุ: เมื่อครบก าหนดยืม ให้ผู้อนุมัติให้ยืมหรือผู้รับหน้าที่แทนหน้าที่มีหน้าที่ติดตามทวงพัสดุที่ให้ยืมไปคืน
ภายใน 7 วัน นับแต่วันที่ครบก าหนด 
 
 



 
 
 
 


