
คูมือแนวทางปฏิบัติเก่ียวกับ 

การใชทรัพยสินของทางราชการ 

 

 

 

สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสูงเมน 

จังหวัดแพร 

ประจำปงบประมาณ ๒๕๖๕ 



การย ืมพ ัสด ุ 
การยืมพัสดุประเภทใชคงรูป และพ ัสด ุประเภทใช ส ิ้น เปล ืองของเจ าหน าท ี่ร ัฐ  

ของหนวยงาน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสูงเมน จังหวัดแพร 
สังกัดสานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณ ส ุข  

 
 

หลักเกณฑ วิธีการ และแนวทางปฏ ิบ ัต ิเก ี่ยวก ับการย ืมพ ัสด ุประเภทใช ค งร ูป  และพัสดุประเภทใชส้ินเปลือง 
 

การใหบุคคลยืมใช ภายในสถานท่ีของหนวยงานของรัฐเดียวกัน และการยืมนอกสถานท่ีของ 
หนวยงานของรัฐ แห งระเบ ียบกระทรวงการคล ังว าด วยการจ ัดซ ื้อจ ัดจ างและการบร ิห ารพสด ุภาคร ัฐ  พ.ศ.2560 ท่ี 
ระบุวา การ ให ย ืม ห ร ือน ำ พ ัสด ุไป ใช ใน ก ิจ ก ารซ ึ่งม ิใช เพ ื่อ ป ระโยช น ข องท า งร าช กา รจะก ระท ำ ม ิได  การยืมพัสดุ 
ประ เภทใช คงร ูป และการย ืมพ ัสด ุป ระ เภทส ิ้น เปล ือง ผ ูย ืมต องท ำ หล ักฐานการย ืม เป ็นลายล ักษณ อ ักษร แสดงเหตุผล 
และกำหนดวันสงคืน ตามหลักเกณฑ วิธีการ และแนวทางปฏิบัติเก่ียวกับการยืมพัสดุ ดังนี้ 

 

ขอ 207  การใหยืม หรือนำพัสดุไปใชในกิจการ ซึงมิใชเพ่ือประโยชนของทางราชการ จะกระทำ
มิได 

 

 

ขอ 208 การยืมพัสดุประเภทใชคงรูป ใหผูยืมทำหลักฐานการยืมเปนลายลักษณอักษรแสดงเหตุผล
และกำหนดวันสงคืน โดยมีหลักเกณฑ ดังตอไปนี้ 

(1)   การยืมระหวางหนวยงานของรัฐ จะตองไดรับอนุมัติจากหัวหนาหนวยงานของรัฐผู
ใหยืม  

 

(2 ) การให บ ุคคลย ืมใช ภายในสถานท ี่ของหน วยงานของร ัฐ เด ียวก ัน  จะตองไดรับอนุมัติจาก
หัวหนาหนวยงานซึงรับผิดชอบพัสดุนั้น แต ถ าย ืม ไปใช นอกสถานท ี่ของหน วยงานของร ัฐ ตองไดรับอนุมัติจากหัวหนา 
หนวยงานของรัฐ 

ขอ 209 ผ ูย ืมพ ัสด ุประเภทใช คงร ูปจะต องนำ พ ัสด ุน ั้นมาส งค ืนให ในสภาพท ี่ใช การได เรยีบร อย หาก 
เกิดชำรุดเสียหาย หรือใชการไมได หรือสูญหายไป ให ผ ูย ืมจ ัดการแก ไขซ อมแซมให คงสภาพเด ิม  โดยเสียคาใชจายของ 
ตนเองหรือชดใชเป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพอยางเดียวกัน หรือชดใชเป็นเงินตามราคาท่ี 
เปนอยูในขณะยืม โดยมีหลักเกณฑ ดังนี้ 

(1)         ราชการสวนกลาง และราชการสวนภ ู มิภาค ใหเป็นไปตามหลักเกณฑ ท่ี
กระทรวงการคลังกาหนด 

 

 

(2 ) ราชการสวนทองถ่ิน ใหเป็นไปตามหลักเกณฑท่ีกระทรวงมหาดไทย กรุงเทพมหานคร
หรือเมืองพัทยาแลวแตกรณี กำหนด 

(3) หนวยงานของรัฐอ่ืน ใหเปนไปตามหลักเกณฑท่ีหนวยงานของรัฐนั้นกำหนด 
ขอ 210 การยืมพัสดุประเภทใชส้ินเปลืองระหวางหนวยงานของรัฐ ใหกระทำไดเฉพาะเม่ือ 

หน วยงานของร ัฐผ ูย ืมม ีความจำ เป นต องใช พ ัสดนุ ั้น เป นการร ีบด วน  จะดำเนินการจัดหาไดไมทันการ และหนวยงานของ 
รัฐผูใหยืมมีพัสดุนั้นๆ พอท่ีจะใหยืมได โดยไม เป ็นการเส ียหายแก หน วยงานของร ัฐของตน  และมีหลักฐานการยืมเป็น 
ลายลักษณอักษร ท้ังนี้ โดยปกต ิหน วยงานของร ัฐผ ูย ืมจะต องจ ัดหาพ ัสด ุเป ็นประเภท  ชนิด และปริมาณเชนเดียวกัน 
สงคืนใหหนวยงานของรัฐผูใหยืม 

ขอ 211  เมือครบกำหนดยืม ใหผูใหยืมหรือผูรับหนาท่ีแทนมีหนาท่ีติดตามทวงพัสดุท่ีใหยืมไปคืน 
ภายใน 7 วัน นับแตวันครบกำหนด



ใบยืมพัสดุประเภทใชคงรูป และพัสดุประเภทใชส้ินเปลืองของเจาหนาท่ีรัฐ 
ของหนวยงาน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสูงเมน 

 

 

หนวยงาน ส ำ นั ก ง า น ส า ธ า ร ณ สุ ข อ ำ เ ภ อ สู ง เ ม น  
 

วันท่ี.....................เดือน...........................................พ.ศ......................... 
 

 

ขาพเจา.................................................................................ตำแหนง............................................................................................... กลุมงาน 

...........................................................หมายเลขโทรศัพท................................................................................................................. 

หมายเลขโทรศัพทเคลื่อนท่ี............................................................................................................................................................................ 

มีความประสงคจะขอยืมพสดุของ...............................................................................วัตถุประสงคเพ่ือ ..................................................... 

..................................................................................................................................................................................................................... 
 

ต้ังแตวันท่ี...............เดือน................................พ.ศ................. ถึงวันท่ี...............เดือน................................พ.ศ.................... ดังน ี้ 

รายการ จำนวน ยีห่อ/รุน หมายเลขเครื่อง หมายเลขครุภ ัณฑ ลักษณะพัสด อุปกรณประกอบ 
(serial N um ber) (สี/ขนาด) ถามี 

 
 
 
 
 
 

 
หมายเหต หากกรอกรายการไมเพียงพอใหเขียนในใบแนบ 

ตามรายการทียืมขางตน ขาพเจาจะดูแลรักษาเป็นอยางดี และสงคืนใหในสภาพทีใชการไดเรียบรอย หากเกิดการชำรุด หรือใชการไมได 
หรือสูญหายไป ขาพเจาจะจัดการแกไขซอมแซมใหคงสภาพเดิมโดยเสียคาใชจายเอง หรือชดใชเป็นพัสดุประเภท ชนิด ขนาด ลักษณะและคุณภาพ 
อยางเดียวกัน หรือชดใชเปนเงินตามราคาท่ีเปนอยูในขณะยืม 

ขาพเจาขอรับผิดชอบโดยไมมีเง่ือนไขใด ๆ ท้ังสิ้น ท้ังน้ี ขาพเจาจะสงคืนพัสดุ ในวันท่ี.............เดือน............................พ.ศ. ............. 
 

ลงชื่อ ............................................................................ผูยืมพัสดุ 

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

เสนอ ผานหัวหนาพัสดุ  ตรวจสอบแลวโดย นาย/นาง/นางสาว ..................................................................................เจาหนาท่ีพัสดุ 
 

 ยืมใชในหนวยงานภายในสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
 

 ยืมใชในหนวยงานภายในกระทรวงสาธารณสุข 
 

ลงชื่อ ..............................................................หัวหนาพัสดุ                      ลงช ื่อ ........................................................................... ผูอนุมัต          

(นายอนุชา  ถุงคำ)                                                                  (นายศราวุธ  นันทวรรณ) 

ตำแหนง    สาธารณสุขอำเภอสูงเมน 
 

 ได ส งพ ัสด ุคนแล ว เม ื่อว ันท ี่.................... เดือน ........................................... พ.ศ. ........................... ลงช ื่อ .......................................................................... 

ผูยืม/ผูสงคืนพัสดุ 

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

 ได ร ับพ ัสด ุค ืนแล ว เม ื่อว ันท ี่.................... เดือน ........................................... พ.ศ. ........................... 

ลงช ื่อ ........................................................................... ผูรับคืนพัสดุ 

 

 
     

 



ผังกระบวนการยืมพัสดุประเภทคงรูปและพ ัสด ุประเภทใช ส ิ้นเปล ืองของเจ าหน าท ี่ร ัฐ  
ของหนวยงาน สำนักงานสาธารณสุขอำเภอสูงเมน จ ังหว ัดแ พ ร  

ตามระเบ ียบกระทรวงการคล ังว าด วยการจ ัดซ ื้อจ ัดจ างและการบร ิหารพ ัสด ุภาคร ัฐ  พ.ศ. 2560  
ขอ 207 ถึงขอ 209 (การย ืม ) 

 

 

ลาดับ                                    ผังกระบวนงาน                                    ระยะเวลา        ผูรับผิดชอบ 
1                                                                                                  10 นาที     1. ผูยืมพัสดุ

ผูขอยืมพัสดุกรอกแบบฟอรมใบยืมพัสดุประเภทคงรูป 
ของหนวยงานสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

2. เจาหนาที่พัสด

 
 

 

เจาหนาทีพัสดุของหนวยงานตรวจสอบ 
10 นาที     เจาหนาทีพัสด

 
 

 

เสนอผานหัวหนาพัสดุของหนวยงาน ตามกรณีที่ยืม 
10 นาที     เจาหนาที่พสด

 
 
 

 
3. 

ไมอนุมัติ 

 
 
 

 
หัวหนาพัสดุ เสนอความเห็น 

เพื่อพิจารณาอนุมัติ 
 
 
 

 
ผูรับผิดชอบตรวจเช็คสภาพของพัสดุที่จะยืม 

 
 
 

3. 
อนุมัติ 

20 นาที     1. เจาหนาที่พัสด 
2.หัวหนาฝายคลัง 
และพัสดุ 
3. สสอ. หรือ 
ผูที่ไดรับมอบหมาย 
1. ผูยืมพัสดุ 
2. ผูรับผิดชอบพัสดุ

 

 
 
 

ผูยืมพัสดุ/ผูสงคืนพัสดุ 
ผูยืม/ผูสงคืนพัสดุ

 
 

 

ผูรับคืนพัสดุตรวจสอบพัสดุ 

 
 

กรณีชารุด/ 
เสียหาย/สูญหาย 

20 นาที     ผูรับคืนพัสดุ 
(เจาหนาที่พัสดุ)

 
 

 
 

จัดเก็บพัสดุ 

20 นาที     ผูรับคืนพัสดุ 
(เจาหนาที่พัสดุ) 


