
 

 

 
 
 

ประกาศโรงพยาบาลล าปาง 
 เรื่อง แนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืมพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลือง 

  

เพ่ือเป็นการส่งเสริมมาตรการการป้องกันการทุจริตและผลประโยชน์ทับซ้อนในการใช้ทรัพย์สิน
ของราชการ และการขอยืมทรัพย์สินของเจ้าหน้าที่รัฐ อันเป็นสาเหตุหนึ่งของการทุจริตและประพฤติมิชอบ 
รวมถึงการขัดกันระหว่างประโยชน์ส่วนบุคคลกับประโยชน์ส่วนรวมในการใช้ทรัพย์สินของราชการและการขอยืม
ทรัพย์สินของเจ้าหน้าที่รัฐ ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ 
พ.ศ.2560 นั้น 

  โรงพยาบาลล าปาง จึงก าหนดแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับการยืมพัสดุประเภทใช้คงรูปและการยืม
พัสดุประเภทใช้สิ้นเปลือง ดังนี้ 
  1. การยืมพัสดุประเภทใช้คงรูประหว่างหน่วยงานของรัฐ การให้บุคคลยืมใช้ภายในสถานที่  
ของหน่วยงานของรัฐเดียวกัน และการยืมไปใช้นอกสถานที่ของหน่วยงานของรัฐ  
      1.1 การยืมระหว่างหน่วยงานของรัฐ จะต้องได้รับอนุมัติจากหัวหน้าหน่วยงานของรัฐ           
ผู้ให้ยืม 
      1.2 การให้บุคคลยืมใช้ภายในสถานที่ของหน่วยงานของรัฐเดียวกัน จะต้องได้รับอนุมัติจาก
หัวหน้าหน่วยงานซึ่งรับผิดชอบพัสดุนั้น แต่ถ้ายืมไปใช้นอกสถานที่ของหน่วยงานของรัฐ จะต้องได้รับอนุมัติจาก
หัวหน้าหน่วยงานของรัฐ 
      1.3 ผู้ยืมพัสดุประเภทใช้คงรูป จะต้องน าพัสดุนั้นมาส่งคืนให้ในสภาพที่ใช้การได้เรียบร้อย 
หากช ารุดเสียหาย หรือใช้การไม่ ได้  หรือสูญหายไป ให้ผู้ ยืมจัดการแก้ไขซ่อมแซมให้คงสภาพเดิม                  
โดยเสียค่าใช้จ่ายของตนเอง หรือชดใช้เป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพอย่างเดียวกัน              
หรือชดใช้เป็นเงินตามราคาที่เป็นอยู่ขณะยืม 

  2. การยืมพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลืองระหว่างหน่วยงานของรัฐ ให้กระท าได้เฉพาะเมื่อหน่วยงาน
ของรัฐผู้ยืม มีความจ าเป็นต้องใช้พัสดุนั้นเป็นการรีบด่วน จะด าเนินการจัดหาได้ไม่ทันการ และหน่วยงานของรัฐ        
ผู้ให้ยืมมีพัสดุนั้นๆ พอที่จะให้ยืมได้ โดยไม่เป็นการเสียหายแก่หน่วยงานของรัฐของตน และให้มีหลักฐานการยืม
เป็นลายลักษณ์อักษร ทั้งนี้  โดยปกติหน่วยงานของรัฐผู้ยืมจะต้องหาพัสดุ ประเภ ท ชนิด และปริมาณ 
เช่นเดียวกันส่งคืนให้หน่วยงานของรัฐผู้ให้ยืม 

  3. เมื่อครบก าหนดยืม ให้ผู้ให้ยืมหรือผู้รับหน้าที่แทน มีหน้าที่ติดตามทวงพัสดุที่ให้ยืมไปคืน
ภายใน 7 วัน นับแต่วันครบก าหนด 

   ประกาศ  ณ  วันที่        มีนาคม พ.ศ.2566 
 
 
  
 (นายพงษ์ศักดิ์  โสภณ) 
                                                            ผู้อ านวยการโรงพยาบาลล าปาง  
 

๒



ผังกระบวนการยืมพัสดุประเภทคงรูปและพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลืองของเจ้าหน้าที่รัฐ 
ของหน่วยงานในสังกัดโรงพยาบาลล าปาง 

ตามระเบียบกระทรวงการคลังว่าด้วยการจัดซื้อจัดจ้างและการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 
ข้อ 207 ถึงข้อ 209 (การยืม) 

 
ล ำดับ ผังกระบวนงำน ระยะเวลำ ผู้รับผิดชอบ 

1  10 นำที 1. ผู้ยืมพัสดุ 
2. เจ้ำหน้ำที่พัสดุ 

  10 นำที เจ้ำหน้ำที่พัสดุ 
 
 

  10 นำที่ เจ้ำหน้ำที่พัสดุ 
 
 

  20 นำที 1. เจ้ำหน้ำที่พัสดุ 
2. เจ้ำหน้ำทีค่ลัง
และพัสดุ 
3. ผู้อ ำนวยกำร 
หรือ ผู้ที่ได้รับ
มอบหมำย 

   1. ผู้ยืมพัสดุ 
2. เจ้ำหน้ำที่พัสดุ 

   ผู้ยืม/ผู้ส่งคืนพัสดุ 
 
 

   ผู้รับคืนพัสดุ 
(เจ้ำหน้ำที่พัสดุ) 
 
 

   ผู้รับคืนพัสดุ 
(เจ้ำหน้ำที่พัสดุ) 
 

 

ผู้ขอยืมพัสดุกรอกแบบฟอร์มใบยืมพัสดุประเภทคงรูป
ของหน่วยงำนโรงพยำบำลล ำปำง 

เจ้ำหน้ำท่ีพัสดุของหน่วยงำนตรวจสอบ 

เสนอผ่ำนหัวหน้ำพัสดุของหน่วยงำน ตำมกรณีที่ยืม 

หัวหน้ำพัสดุ เสนอควำมเห็น 
เพื่อพิจำรณำอนุมัต ิ

3. ไม่
อนุมัติ 

3. 
อนุมัติ 

ผู้รับผิดชอบตรวจเช็คสภำพของพัสดุที่จะยืม 

ผู้ยืมพสัดุ / ผู้ส่งคืนพัสด ุ

ผู้รับคืนพสัดุตรวจสอบพสัด ุ กรณีช ำรุด /

เสียหำย / สูญหำย 

จัดเก็บพัสด ุ



ใบยืมพัสดุประเภทใช้คงรูป และพัสดุประเภทใช้สิ้นเปลืองของเจ้าหน้าที่รัฐ 
ของหน่วยงานในสังกัดโรงพยาบาลล าปาง 

                                                      หน่วยงาน......................................................................... 
                                    วันที่..............เดือน..............................พ.ศ....................... 

 ข้าพเจ้า................................................................................ต าแหน่ง.............................. ....................................................... 
กลุ่มงาน....................................................... ..................................หน่วยงาน......................................................................................  
หมายเลขโทรศัพท์...........................................................................หมายเลขโทรศัพท์เคลื่อนที่........................................... ............... 
มีความประสงค์จะขอยืมพัสดุของ..................................................................................วัตถุประสงค์เพ่ือ........................................... 
............................................................................................................................. ........................................................................... .... 
ตั้งแต่วันที่..............เดือน......................................พ.ศ................ถึงวันที่...................เดือน... ..................พ.ศ. ......................ดังนี้ 

รายการ จ านวน ยี่ห้อ/รุ่น หมายเลขเครื่อง 
(Serial Number) 

หมายเลขครภุัณฑ ์ ลักษณะพสัด ุ
(สี/ขนาด)ถ้าม ี

อุปกรณ์ประกอบ 

       
       
       
       
หมายเหตุ หากกรอกรายการไม่เพียงพอให้เขียนในใบแนบ 
 ตามรายการที่ยืมข้างต้น ข้าพเจ้าจะดูแลรักษาเป็นอย่างดี และส่งคืนให้ในสภาพที่ใช้การได้เรียบร้อย หากเกิดการช ารุด หรือใช้การไม่ได้              
หรือสูญหายไป ข้าพเจ้าจะจัดการแก้ไขซ่อมแซมให้คงสภาพเดิมโดยเสียค่าใช้จ่ายเอง หรือชดใช้เป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพอย่าง
เดียวกัน หรือชดใช้เป็นเงินตามราคาที่เป็นอยู่ขณะยืม 
 ข้าพเจ้าขอรับผิดชอบโดยไม่มีเงื่อนไขใด ๆ ท้ังสิ้น ทั้งนี้ ข้าพเจ้าจะส่งคืนพัสดุ ในวันท่ี.............เดือน....................................พ.ศ....................... 

      ลงชื่อ..............................................................ผู้ยืมพัสดุ  
            (.............................................................)  

เสนอ ผ่านหัวหน้าพัสดุ     ตรวจสอบแล้วโดย  นาย/นาง/นางสาว.................................... ...................................เจา้หน้าท่ีพัสดุ 

  ยืมใช้ในหน่วยงานภายในส านักงานสาธารณสุขจังหวัดล าปาง 

  ยืมใช้ในหน่วยงานภายในกระทรวงสาธารณสุข 

    ลงชื่อ...............................................................หัวหน้าพัสดุ           ลงชื่อ....................................................... .......ผู้อนุมัต ิ
          (.................................................................)         (................................................................) 
                ต าแหน่ง ผู้อ านวยการ................................................................. 

  ได้ส่งพัสดุคืนแล้วเมื่อวันที่.................. เดือน .................................... พ.ศ. ..............................      
        ลงชื่อ...............................................................ผู้ยืม/ผู้ส่งคืนพัสดุ  

                                                           (................................................................)   

  ได้รับพัสดุคืนแล้วเมื่อวันที่.................. เดือน ................................... พ.ศ. ..............................      
        ลงชื่อ...............................................................ผู้รับคืนพัสดุ 

                                                           (...............................................................)  

หมายเหตุ  
เมื่อครบก าหนดยืม ให้ผู้อนุมัติให้ยืมหรือผู้รับหน้าที่แทนมีหน้าที่ติดตามทวงพัสดุที่ให้ยืมไป คืนภายใน 7 วัน               
นับแต่วันที่ครบก าหนด 


